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   مقاله پژوهشي  مجله دانشكده پزشكي اصفهان

 30/8/91: تاريخ پذيرش        2/7/91: تاريخ دريافت  1391ماهاول ديهفته/211شماره /ام سيسال

  
  اثرات آن بر سلامت خانواده از ديدگاه  هاي پيشگيري و علل، راه :بارداري ناخواسته

  بارداري ناخواسته ي زنان داراي سابقه
  

  3، شهربانو نعمت اللهي3، پرند ارباب2، دكتر پژمان عقدك1ليلا منظوري دكتر
  
  

  چكيده
هاي تنظيم خانواده است كه سلامت  برنامه ي اجتماعي در زمينه -اشتيناخواسته بودن بارداري يك مشكل جهاني و يكي از معضلات بهد :مقدمه

درصدي بارداري ناخواسته در شهرستان فريدونشهر،  40 با توجه به شيوع بالا و .اندازد رواني و اجتماعي آن به خطر مي –باروري را در تمامي ابعاد جسمي
 .ين مشكل طراحي گرديدهاي عملي براي حل يا كاهش ا اين مطالعه با هدف يافتن روش

فعال  ي جمعيت مورد مصاحبه، زنان داراي پرونده. گيري مبتني بر هدف بود گيري آن نمونه كيفي و روش نمونه ي اين مطالعه، يك مطالعه :ها روش
روش  .ناخواسته بودند حداقل يك بارداري ي بهداشت و درمان شهرستان فريدونشهر با سابقه ي درماني شبكه - خانوار تحت پوشش مراكز بهداشتي

براي تجزيه و تحليل  Dieckmannبود و از روش  ،گر آموزش ديده زن توسط يك مصاحبه 13نيمه ساختاريافته با  هاي ها انجام مصاحبه آوري داده جمع
 .هاي كيفي استفاده شد داده

هاي پيشگيري  عدم استفاده از روش پيشگيري از بارداري، شكست روشبارداري ناخواسته  ي علل بارداري ناخواسته از ديدگاه زنان داراي سابقه :ها يافته
صحيح از روش اورژانس و عدم  ي بارداري، عدم استفاده صحيح از روش پيشگيري از ي زمان از داروهاي ديگر، عدم استفاده هم ي از بارداري، استفاده

استفاده از روش مطمئن براي پيشگيري از  ها از بارداري ناخواسته از ديدگاه آن هاي پيشگيري راه .برخورد با فراموشي مصرف قرص بود ي اطلاع از نحوه
استفاده از روش اورژانس، داشتن  ي صحيح از روش پيشگيري از بارداري، داشتن آگاهي كامل و اطلاعات صحيح در مورد نحوه ي بارداري، استفاده

اثرات بارداري  .ها و كسب اطلاعات صحيح از منابع معتبر بودند موشي مصرف قرصبرخورد با فرا ي آگاهي كامل و اطلاعات صحيح در مورد نحوه
 .رواني و اجتماعي بودند –ناخواسته نيز شامل اثرات جسمي، روحي

روش  اطلاعات جامع در خصوص ي صحيح و ارائه ي لزوم انجام مشاوره ،هاي پيشگيري و اثرات بارداري ناخواسته با توجه به علل، راه: گيري نتيجه
آموزشي به عنوان منبع معتبر در دسترس به منظور استفاده در  ي انتخابي پيشگيري از بارداري به واجدين شرايط تنظيم خانواده و توزيع پمفلت يا كتابچه

  .شود موارد نياز احساس مي
  سلامت خانوادههاي پيشگيري،  بارداري ناخواسته، علل، راه :واژگان كليدي

 
  مقدمه

ــاملگي ناخو ــتي  ح ــي از معضــلات بهداش ــته يك  واس
هاي تنظيم خانواده است كه  برنامه ي اجتماعي در زمينه

روانـي و   -سلامت باروري را در تمامي ابعاد جسـمي 
برآورد شده اسـت كـه    .اندازد اجتماعي آن به خطر مي

دهـد   ميليون حاملگي رخ مـي  200همه ساله در جهان 

مـورد  ميليـون   75يعنـي   هـا  آنكه حدود يك سـوم از  
ميليـون   50همچنـين هـر سـال بـه      .ناخواسته هسـتند 

  شـود كـه حـدود     حاملگي ناخواسـته خاتمـه داده مـي   
ميليون از اين موارد در شرايط نامناسب و خطرناك  20
در كشورهاي در حال توسعه رخ  ها آن از درصد 95و 
منجـر بـه انجـام     اين موارد ختم بـارداري ). 1(دهد  مي
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و ) 2(يمـن در هـر دقيقـه    سقط جنين غير ا 40حدود 
 )1(گـردد   مادر در طول يك روز مي 200مرگ حداقل 

هـزار كـودك در    70مادر شدن حدود  آن بي ي و نتيجه
ــي  ــال م ــد  س ــاملگي   ).2(باش ــر ح ــدهاي ديگ از پيام

هاي كافي در دوران  توان به فقدان مراقبت ناخواسته مي
بارداري، كم وزني هنگام تولد و نـارس بـودن نـوزاد،    

نـوزادي، سـهم كمتـر فرزنـد از      ي يش مـرگ دوره افزا
تغذيه  ي ها و توجهات لازم و نيز شروع و ادامه مراقبت

با شير مادر، افزايش اختلافـات خـانوادگي و افـزايش    
در همچنـين  ). 3(اختلالات رواني در مادر اشاره كـرد  

زنان با بـارداري ناخواسـته در مقايسـه بـا زنـان داراي      
مقـادير كمتـر از حـد    ل مصرف به دليبارداري خواسته 

اسـتعمال   و شده فوليك اسيد قبـل از بـارداري    توصيه
هـاي   بيشتر دخانيات قبل و بعـد از بـارداري، گـزارش   

و تعداد  وجود داردبيشتري از افسردگي بعد از زايمان 
هـاي دوران بـارداري    اولين مراقبت اين زنانكمتري از 

 ).4(ند كن دريافت مياول بارداري  ي ماهه 3را طي 

جايي كه ناخواسته بودن بارداري يك مشكل  از آن
و عوارض بهداشتي، اجتماعي و اقتصادي  استجهاني 

هـاي   وسيعي را به دنبال دارد، امـروزه ميـزان حـاملگي   
ناخواسته به عنوان يك شاخص سلامتي جامعـه مـورد   

هـاي   حـاملگي  ي دو دليل عمـده  .گيرد استفاده قرار مي
هاي پيشـگيري از بـارداري و    ناخواسته، شكست روش

. هاي پيشگيري از بارداري هستند عدم استفاده از روش
تـر حـاملگي    هاي پيشگيري را دليل مهـم  شكست روش

 ـ ؛)1(كننـد   ناخواسته ذكر مي   سـاليانه از   اي كـه  گونـه ه ب
ميليـون   5/3آمريكـا،   در ميليون حاملگي ناخواسـته  7/1

بارداري  هاي پيشگيري از مورد آن در اثر شكست روش
هاي پيشـگيري از   ميزان شكست انواع روش .بوده است

و بـه نظـر    بارداري در جوامع مختلـف متفـاوت اسـت   

كننـدگان بـيش از    رسد كه ضريب شكسـت اسـتفاده   مي
هـاي   تحـريم  ).5( باشـد  هـا مـي   ضريب شكسـت روش 

اجتماعي، نابرابري حقوق اجتماعي مرد و زن، مخالفـت  
ري از ياي متنوع پيشگه همسران، عدم دسترسي به روش

كم مردان از وسايل پيشـگيري   ي بارداري مدرن، استفاده
ريزي ناكافي، كـم رنـگ بـودن نقـش      از بارداري، برنامه

مشــاوره و نداشــتن مهــارت كــافي كاركنــان، از جملــه  
 هاي توصيه شـده  شود روش عواملي هستند كه سبب مي

و موجـب عـدم    باشـند  سازگاري نداشـته  با شرايط فرد
 .)1(ها گردد  اده يا شكست روشاستف

هاي انجام شده در سال  اساس بررسي كشور ما بر در
داشـته  وجـود  بارداري ناخواسته هزار  500حدود  1375

منجر به  )مورد هزار 80حدود (ها  درصد آن 16است كه 
ي  مطالعهبررسي نتايج حاصل از  ).5(سقط گرديده است 

Integrated management and evaluation survey 
)IMES( ميــزان بــارداري ناخواســته در  نشــان داد كــه

 ي برنامـه  اني ـپا در يكشور هدف(درصد  4/29كشور 
، بـا  در استان اصـفهان  و )درصد بود 10 توسعه چهارم

ــود  ــانواده  وجـ ــيم خـ ــش تنظـ ــد 8/83پوشـ   ، درصـ
هشـتم كشـوري قـرار     ي بود كه در رتبـه درصد  8/24
ار دريـافتي از  اسـاس آم ـ  بـر  در استان اصفهان،. شتدا

معاونــت بهداشــتي دانشــگاه علــوم پزشــكي بيشــترين 
   ).6(درصد بود  40با  درصد مربوط به فريدونشهر

هـاي مهـم ارزيـابي     جا كه يكـي از شـاخص   از آن
هـاي   كيفي خدمات تنظيم خانواده، ميزان بروز حاملگي

رسد علل ايجاد  باشد و به نظر مي ريزي نشده مي برنامه
در مناطق مختلف تحت تأثير نگرش  بارداري ناخواسته

عمومي مردم و شرايط اقتصادي، فرهنگي، اجتمـاعي و  
عوامل مـؤثر در بـروز    بايدد، دارناحيه قرار آن مذهبي 

پـس   .اي جداگانه بررسي شود اين مشكل در هر منطقه
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دو راه وجـود   تنهـا ريـزي   بارداري بدون برنامه از بروز
 ـ  :دارد ارداري و تولـد  سقط جنين عمدي و يا تـداوم ب

بـه همـين    .فرزندي ناخواسته با مشكلات خاص خود
هـاي علمـي و عملـي بـراي      دليل جهـت يـافتن روش  

پيشگيري يا كاهش اين مشكل، اقدام به بررسـي علـل   
هاي پيشـگيري و اثـرات آن    هاي ناخواسته، راه بارداري

 ي بر سلامت مادر و كودك از ديدگاه زنان داراي سابقه
كه بـالاترين   شهرستان فريدونشهر ي هبارداري ناخواست

داشـتند،  درصد بارداري ناخواسته را در استان اصفهان 
   .به منظور به كارگيري مداخلات لازم نموديم

  
  ها روش

كيفي از نوع گرانـدد تئـوري    ي اين مطالعه، يك مطالعه
گيـري مبتنـي بـر هـدف بـراي       بود كه از روش نمونـه 

ــه ا انتخــاب شــركت ــدگان در مطالع ــدكنن ــتفاده ش  .س
جمعيت مورد مصـاحبه، زنـان تحـت پوشـش مراكـز      

بهداشت و درمـان شهرسـتان    ي بهداشتي درماني شبكه
حـداقل   ي سابقه وخانوار فعال  ي پرونده با فريدونشهر

بعد از انجـام همـاهنگي    .يك بارداري ناخواسته بودند
هـا انجـام    مصاحبه در خصوص زمان و مكان مصاحبه،

توضيحاتي  ي ارائه كتبي و ي ال نامهدر ابتدا با ارس .شد
 ي مدير شبكه هاي لازم با در خصوص طرح، هماهنگي

بهداشت و درمان شهرستان فريدونشهر به عمل آمـد و  
شـبكه  ايـن  مراكز مناسب جهت اجراي طـرح توسـط   

در هر مركز افراد واجد شرايط ورود بـه   .معرفي شدند
درمـاني بـه    -مطالعه توسـط پرسـنل مراكـز بهداشـتي    

   .شدند گر معرفي  مصاحبه
 ي هـا روش مصـاحبه   آوري داده روش اصلي جمـع 

 .بـود  عميق و نيمه ساختاريافته و به صورت رو در رو
پس از شناسـايي افـراد واجـد    براي انجام هر مصاحبه 

گـر خـود را    شرايط شركت در مطالعه، ابتـدا مصـاحبه  
و توضـيحاتي پيرامـون طـرح پژوهشـي و     كرد  معرفي 

 ـ  هـر يـك از شـركت    اهداف آن بـه  طـور  ه كننـدگان ب
ها براي شـركت در مطالعـه    نمود و از آن جداگانه ارائه 

كننـدگان   پس از موافقت شـركت  .آورد عمل ه دعوت ب
بــراي همكــاري، در خصــوص زمــان و محــل انجــام  

ها توسـط   مصاحبه ي كليه .آمد مصاحبه، توافق به عمل 
 -يديده در مراكـز بهداشـت   گر آموزش يك نفر مصاحبه

فـردي و در يـك اتـاق     ي درماني، به صورت مصاحبه
شونده انجام   كننده و مصاحبه حضور مصاحبه خلوت با

دقيقـه   90تا  45طول مدت جلسات مصاحبه بين  .شد
در شروع هر جلسه نيـز در مـورد ضـبط جريـان      .بود

ديجيتـال و هـدف آن توضـيحاتي     به صورتمصاحبه 
هــا بــا  بهارائـه گرديــد و در صــورت موافقـت، مصــاح  
در ايـن   .استفاده از يك ضبط ديجيتـال، ضـبط گرديـد   

گر متعهد شد كـه در صـورت تقاضـاي     مورد، مصاحبه
كننده و در هر قسمت از جريان مصاحبه، ضبط  شركت

گر  در طي مصاحبه، مصاحبه .مكالمات را متوقف نمايد
دار پرهيـز نمـود و    الات جهـت ؤاز پرسيدن هر گونه س
شونده از مسير اصـلي    مصاحبه تنها در صورتي كه فرد

 .گردانـد  شد، وي را به بحث باز مـي  بحث منحرف مي
ــت،     ــين فرص ــاحبه و در اول ــر مص ــام ه ــس از اتم پ

گر نسبت به انتقال مكالمـات ضـبط شـده بـه      مصاحبه
هـا بـه    صورت كلمه به كلمه بر روي كاغذ و تبديل آن

  محـور سـؤالات در مصـاحبه شـامل     .نمـود  متن اقدام 

هـاي پيشـگيري از    روش) 2ارداري ناخواسته علل ب) 1
ــگيري از    ــس پيش ــته و روش اورژان ــارداري ناخواس ب

تأثير بارداري ناخواسته بر سلامت مـادر و  ) 3بارداري 
نوزاد و اعضـاي خـانواده در ابعـاد جسـمي، روانـي و      

   .اجتماعي بود
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 اطلاعـات  رسـيدن  اشـباع  بـه  حد تا مصاحبه انجام
ــه ــت ادام ــه و  Dieckmannاز روش  .ياف ــراي تجزي ب

بدين ترتيـب   .)7( هاي كيفي استفاده گرديد تحليل داده
ها بـراي رسـيدن بـه يـك      مصاحبه ي كه ابتدا متن كليه

مورد مطالعه، چندين بار توسـط   ي درك كلي از پديده
پس از رسيدن بـه يـك درك    .مجري طرح خوانده شد

دوم  ي هـا، مرحلـه   كلي و احساس مأنوس شدن با داده
طي اين مرحلـه،   .ند تجزيه و تحليل آغاز گرديديااز فر

ها با استفاده از روش تفسـير متـون    هر يك از مصاحبه
هـاي   و معاني آشكار و نهفته در توصيف شدند بررسي
كنندگان در مطالعه، استخراج  شده از طرف شركت  ارائه

ها با توجه بـه معـاني    سپس هر يك از مصاحبه .گرديد
هاي اوليه  در راستاي تعيين تمشده و همچنين   استخراج

شده  سوم، متون كدگذاري ي در مرحله .كدبندي گرديد
توسط اعضـاي تـيم تحقيـق مـورد بحـث و تجزيـه و       

رسـيدن بـه يـك درك مشـترك از      .تحليل قرار گرفت
كننــدگان در  توصــيفات ارائــه شــده از طــرف شــركت

در  .محقـق در ايـن مرحلـه بـود    اصـلي  مطالعه، هدف 
ــه ــارم ي مرحل ــيرهاي   چه ــود در تقس تناقضــات موج

 .شده از طرف تيم تحقيق، تبيين و برطرف گرديـد  ارائه
هـا   مجدد به متن اصـلي مصـاحبه  به طور بدين منظور، 

و يا در صورت ضرورت و براي توضـيح و  شد رجوع 
مربوط تمـاس   ي كننده تبيين بيشتر موضوع، با مشاركت

پنجم و بـا اسـتفاده از روش    ي طي مرحله .حاصل شد
ها  مقايسه و مقابله متون، نسبت به تعيين و توصيف تم

ــد  ــدام گردي ــكل   .اق ــه ش ــن مرحل ــل اي ــري  حاص گي
هـاي علـل بـارداري     ها در هر يـك از حيطـه   مايه درون

هاي پيشگيري از بارداري ناخواسـته و   ناخواسته، روش
اثرات بارداري ناخواسته بر سلامت جسـمي، روانـي و   

   .اجتماعي مادر و كودك بود

  ها تهافي
 13هــا و حكايــات مكتــوب  تجزيــه و تحليــل مصــاحبه

 6مطالعــه، منجــر بــه اســتخراج ايــن كننــده در   شــركت
ــه  درون ــه در زمين ــته و  ي ماي ــارداري ناخواس ــل ب  5 عل
هـاي پيشـگيري از بـارداري     روش ي زمينـه  مايه در درون

 .ناخواسته گرديد

علل بـارداري ناخواسـته از    ي ها در زمينه مايه درون
عدم اسـتفاده از روش   شامل مورد مطالعهه زنان ديدگا

هاي پيشـگيري از   شكست روش، پيشگيري از بارداري
عـدم   ،زمـان از داروهـاي ديگـر    هم ي استفاده، بارداري
عـدم   ،بارداري صحيح از روش پيشگيري از ي استفاده
عـدم اطـلاع از    و صحيح از روش اورژانـس  ي استفاده
 .بود قرصبرخورد با فراموشي مصرف  ي نحوه

 عدم استفاده از روش پيشگيري از بارداري  - 1

كننده در مصاحبه عدم استفاده از  هاي شركت اكثر خانم
ــارداري را يكــي از علــل ايجــاد   روش پيشــگيري از ب

ــارداري ناخواســته ذكــر نمودنــد   يكــي از مصــاحبه .ب
 6 ي فاصـله « كـه  ها به اين مسـأله اشـاره نمـود    شونده
ــاله ــين  س ــهي ب ــي  د و اول ي بچ ــا روش طبيع وم را ب

 به خاطر اين .پيشگيري كردم و مشكلي هم پيش نيامد
شوم  كه مطمئن بودم با استفاده از اين روش باردار نمي

ــودم   ــري نب ــتفاده از روش ديگ ــه اس ــر ب روش  .حاض
بارداري را هم بلد بودم اما چون  اورژانس پيشگيري از

شك به بارداري نكردم، اسـتفاده ننمـودم و ناخواسـته    
 ».ردار شدمبا

  هـاي   سـال از آمپـول   8بـه مـدت   « :ديگري گفـت 
كـردم و بـه خـاطر     ماهه براي پيشگيري استفاده مـي  3

ايجاد مشـكلات اعصـاب، پزشـك توصـيه نمـود كـه       
روز طبيعـي   40بعد از قطع آمپـول،   .هايم را ببندم لوله

سـال   8گفتنـد چـون    جلوگيري كردم و اطرافيـان مـي  
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 .شـوي  ودي باردار نمياي به اين ز آمپول مصرف كرده
 ».اما متأسفانه دچار بارداري ناخواسته شدم

از روش « :كننــدگان گفــت يكــي ديگــر از شــركت
از مركز بهداشـت هـم قـرص     .كردم طبيعي استفاده مي

روش اورژانس را گرفته بودم اما چون برادرم تصـادف  
بـه   .خـوردن قـرص را نداشـتم    ي كرده بـود حوصـله  
وش مطمئن براي پيشگيري كنم كه ر ديگران توصيه مي

از بارداري انتخاب كنند تـا مثـل مـن دچـار بـارداري      
 ».ناخواسته نشوند

يك بـار   .كردم از كاندوم استفاده مي« :ديگري گفت
هــاي روش اورژانــس را هــم  قــرص .اســتفاده نكــردم

 ».نداشتم و باردار شدم

 هاي پيشگيري از بارداري شكست روش - 2

 نمودنـد  اشاره نكته نيا به شوندگان مصاحبه از يتعداد
 بـه  شك عدم و روش از حيصح ي استفاده وجود با كه

 روش يهـا  قـرص  از اسـتفاده  جهـت  يباردار احتمال
 بـه  كـه  بودنـد  شـده  ناخواسته يباردار دچار اورژانس
 .شود يم اشاره ها آن از يبعض سخنان

كـرديم ولـي روش    سال از كاندوم اسـتفاده مـي   6«
 اصـلاً  .را هم بلد بـودم اورژانس پيشگيري از بارداري 

كانـدوم قبـل از اسـتفاده     .دادم احتمال بارداري را نمـي 
 ».سوراخ نبود و پاره هم نشد

شـوندگان بيـان    نفر از مصاحبه 4اين مطلب توسط 
 .شده بود

 زمان از داروهاي ديگر  هم ي استفاده - 3

اسـتفاده   LDقـرص  «: كننـدگان گفـت   يكي از شـركت 
اي يـك عـدد آمپـول     براي چند هفتـه، هفتـه   .كردم مي

م به تأخير ا وقتي قاعدگي .نمودم استفاده مي Dويتامين 
 .افتاد آزمايش خون دادم و متوجه شدم باردارم هسـتم 

 ».ها اثر قرص را از بين برده بود مصرف آمپول

حـين مصـرف قـرص    «: ي ديگر گفت كننده شركت
LD   دچار سرماخوردگي شدم و قرص سـرماخوردگي

گفتنـد   اطرافيـان مـي   .ار شـدم استفاده كـردم كـه بـارد   
هاي سرماخوردگي اثر قـرص پيشـگيري را كـم     قرص
 ».كند مي

 بارداري  عدم استفاده صحيح از روش پيشگيري از - 4

شـوندگان اذعـان داشـتند كـه روش      برخي از مصـاحبه 
پيشگيري انتخابي را درست استفاده نكرده بودند و اين 

ا شـده  ه ـ عامل منجر به ايجاد بارداري ناخواسته در آن
 :شود هاي بعضي از آنان اشاره مي در ذيل به گفته .بود

چند روز مصـرف   .كردم سال قرص مصرف مي15«
بـه خـاطر مصـرف طـولاني      .قرص را فراموش كـردم 

كـردم بـاردار شـوم و بـه همـين       مدت قرص فكر نمي
  ».هاي فراموش شده اقدامي نكردم خاطر براي قرص

فكـر   .دمخور را نمي LDهاي  به طور مرتب قرص«
 ».ها اين قدر مهم باشد كردم مصرف مرتب قرص نمي

هـا بـه    نفر ديگر هم به مصـرف نامرتـب قـرص    5
 .عنوان عامل ايجاد بارداري ناخواسته اشاره نمودند

ــتفاده  - 5 ــدم اس ــس   ي ع ــحيح از روش اورژان ص
 پيشگيري از بارداري 

شوندگان به اين مسأله اشـاره كردنـد    نفر از مصاحبه 2
هايي را كه بايد مصرف  و تعداد قرصكه زمان مصرف 

 .كردند، فراموش نموده بودند مي

روش پيشگيريم، روش طبيعي «: گفت ها از آن يكي
كه مشكوك به احتمـال بـاردار شـدن     به دليل اين .بود

كـردم   فكر مي .بودم، يك قرص لرونورژسترول خوردم
زمان  روز متوجه شدم كه بايد هم 3بعد از  .كافي است

وقتي كه قاعدگيم به تأخير افتاد  .خوردم ميتا قرص  2
 ».ام مطمئن شدم كه باردار شده

كرديم و  از روش كاندوم استفاده مي« :ديگري گفت
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اما به خـاطر   .خوردم LDبه دليل پارگي كاندوم قرص 
تا قرص خوردم و بعد  4ايجاد حالت تهوع شديد فقط 

دانسـتم كـه بـا     نمـي  .ساعت ديگر تكرار نكـردم  12از 
 ».شود حالت تهوع را كنترل نمود صرف دارو ميم

برخورد با فراموش مصرف  ي عدم اطلاع از نحوه - 6
 قرص 

هاي پيشگيري براي يـك   فراموش نمودن مصرف قرص
كـه در چنـين    يا چند شب متوالي و به ياد نداشتن ايـن 

شده را چگونه بايد مصـرف    هاي فراموش مواقعي قرص
امه داد مشكل ديگري ها را چگونه اد قرص ي كرد و بقيه

 :شوندگان به آن اشاره نمودند بود كه برخي از مصاحبه

شب است فراموش  3در مسافرت متوجه شدم كه «
ــنم LDهــاي  ام قــرص كــرده ــز  .را مصــرف ك در مرك

كه اگـر خـوردن    بهداشت هم برايم توضيح داده بودند
امـا بـه خـاطر     ،قرص را فراموش كردي چه كـار كـن  

يلات نوروزي دسترسي بـه جـايي   به دليل تعط .نداشتم
ها را ادامـه دادم،   قرص ي فقط مصرف بقيه .هم نداشتم

 ».اما متأسفانه باردار شدم

بعـد   .هايم را فراموش كردم شب مصرف قرص 2«
امـا   ،قـرص خـوردم   2شب هر شب  2از آن به مدت 

دانستم كه بايد تا يك هفته هم از كانـدوم اسـتفاده    نمي
 ».كنم و باردار شدم

هـــاي پيشـــگيري از بـــارداري  روش ي زمينـــهدر 
شوندگان با توجه به تجارب و علل  ناخواسته، مصاحبه

خـود، مـوارد زيـر را    مورد ايجاد بارداري ناخواسته در 
هـاي پيشـگيري از بـارداري ناخواسـته      به عنوان روش
 :مطرح نمودند

 استفاده از روش مطمئن براي پيشگيري از بارداري  .1

فاده از روش طبيعـي دچـار   كه به دليل اسـت  كساني .2
اين توصـيه را بـراي    ،بارداري ناخواسته شده بودند

ــراي     ــئن ب ــك روش مطم ــه ي ــتند ك ــران داش ديگ
 .پيشگيري از بارداري انتخاب نمايند

 صحيح از روش پيشگيري از بارداري ي استفاده .3

داشتن آگاهي كامل و اطلاعـات صـحيح در مـورد     .4
 استفاده از روش اورژانس  ي نحوه

آگاهي كامل و اطلاعـات صـحيح در مـورد    داشتن  .5
 ها  برخورد با فراموشي مصرف قرص ي نحوه

مثل پرسـنل  (كسب اطلاعات صحيح از منابع معتبر  .6
 )ماما و درماني، پزشك -مراكز بهداشتي

شوندگان تأثيرات بارداري ناخواسته را بـر   مصاحبه
 ي دسـته  3سلامتي خود و ديگر اعضـاي خـانواده بـه    

روانــي و اجتمــاعي تقســيم  -ياثــرات جســمي، روحــ
 :نمودند

 اذعـان  شـوندگان  مصـاحبه  اكثر :جسمي اثرات 
 بـه  كـافي  توجـه  ناخواسـته  بـارداري  طـي  كـه  داشتند
 لازم هـاي  مراقبـت  و نداشـتند  خـود  جسماني سلامت
 صورت به بارداري اول ماه چند طي را بارداري دوران
 اسـتفاده  را لازم داروهـاي  و دادنـد  نمـي  انجـام  مرتب
 جنـين  و شده بودند خوني كم دچار بعضي .كردند نمي

 شـده  رحمـي  داخـل  رشـد  تأخير دچار ها آن از برخي
 2-3( ديگـر  فرزند كوچـك  داشتن دليل به بعضي .بود
 حـاملگي  ويـار  با همراه كافي استراحت نداشتن ،)ساله
 .بودند شده شديد جسماني ضعف دچار

ــارداري    ــان ب ــه در زم ــادراني ك ــام م ــين تم همچن
سال بودند بيـان نمودنـد    2داراي فرزند زير  ،ناخواسته

به دليـل    گيري كودكان كه وضعيت منحني رشد و وزن
توانسـتند رسـيدگي كامـل بـه وضـعيت       كـه نمـي   اين

 .با افت مواجه شده بود ،داشته باشند ها ي آن تغذيه

 و  بــروز افســردگي: روانــي -اثــرات روحــي
، احساس )تشخيص داده شده توسط پزشك(اضطراب 
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ــي  ــاري، ب ــود و    شرمس ــت از خ ــلگي در مراقب حوص
ديگر از مواردي بودند كه توسـط   فرزندانرسيدگي به 

 .مادران داراي بارداري ناخواسته ذكر شده بود

بزرگ خانواده، اقدام به خودكشي  فرزندانناراحتي 
ك چكو انفرزندبزرگ خانواده، خوشحالي  فرزنداندر 

روانـي   -اثرات روحياز جمله ) مقطع ابتدايي(خانواده 
 :شود ها اشاره مي به آن بود كهدر اعضاي ديگر خانواده 

وقتــي  .پســر بــزرگم دانشــجوي ســال دوم اســت«
گفت  و  متوجه شد من باردار هستم بسيار ناراحت شد
رود و بـا   اگر دوستانم اين قضيه را بفهمند آبـرويم مـي  

ام بــه خودكشــي كــرده بــود كــه خــوردن قــرص اقــد
 ».خوشبختانه زود متوجه شديم و او را نجات داديم

گفت مامان از خانه بيرون نيـا   ام مي ساله 16پسرم «
چون اگر مـردم بفهمنـد كـه بـارداري زشـت اسـت و       

مـاهگي نگذاشـتم اطرافيـان     8 من تا .رود آبرويمان مي
 ».متوجه بارداريم شوند

 نـدان از بـاردار   نـاراحتي فرز : اثرات اجتماعي
هـا،   شدن مادران، تأثيرات روانـي ايـن مسـأله روي آن   

حوصلگي و ضـعف جسـماني در    بروز افسردگي و بي
مادران، امكان رسيدگي كمتر مـادران بـه امـور درسـي     
فرزندان از جمله مواردي بودند كه به عنوان علل افـت  

 .ندتحصيلي توسط مادران بيان شد

ن داراي بـارداري  در اين مطالعـه هيچكـدام از زنـا   
  .ناخواسته اقدام به سقط جنين ننمودند

  
  بحث

نتايج تحقيق نشان داد كه علـل بـارداري ناخواسـته از    
عـدم   ،بـارداري ناخواسـته   ي ديدگاه زنان داراي سابقه

اســتفاده از روش پيشــگيري از بــارداري، شكســت    
زمـان از   هم ي هاي پيشگيري از بارداري، استفاده روش

ــر،   ــاي ديگ ــتفاده داروه ــدم اس ــحيح از روش  ي ع ص
صـحيح از روش   ي پيشگيري از بارداري، عدم استفاده

برخورد با فراموشـي   ي اورژانس و عدم اطلاع از نحوه
 .مصرف قرص بودند

ــز علــل عمــده  حــاملگي  ي در مطالعــات ديگــر ني
ــتفاده از روش  ــدم اس ــاي پيشــگيري از  ناخواســته ع ه

اري هـاي پيشـگيري از بـارد    بارداري يا شكست روش
ــت   ــده اس ــر ش ــه). 1، 3-6(ذك ــهركرد  ي در مطالع ش

مصـرف نامرتــب قـرص، ناآگــاهي از علـت حــاملگي    
زمـان از داروهـاي ديگـر از     هـم  ي ناخواسته و استفاده

ترين علل حاملگي ناخواسته از ديدگاه افرادي بود  مهم
ــد  ــه دچــار حــاملگي ناخواســته شــده بودن در  .)5( ك

هـاي ضـد    ز روشزنجان نيز عـدم اسـتفاده ا   ي مطالعه
انگـاري   فراموش كردن مصرف قرص و سهل(بارداري 

هـاي پيشـگيري از    و شكست روش) در مصرف قرص
مصرف صحيح قرص منجر به بـروز  با وجود بارداري 

 ).8( حاملگي ناخواسته شده بود

ــه ــايج مطالعـ ــروز  نتـ ــاكي از بـ ــران حـ اي در تهـ
هـاي   هاي ناخواسته بـه دليـل شكسـت روش    حاملگي

 هـا بـود   صحيح از روش ي يا عدم استفادهجلوگيري و 
ــه .)9( ــرص،    در مطالع ــب ق ــرف نامرت ــر مص اي ديگ

فراموشــي و عــدم آگــاهي از اقــدام مناســب در مــورد 
زمان داروهاي ديگر، عـدم   فراموشي قرص، مصرف هم

قـرص   ي زماني مناسب بـين دو بسـته   ي رعايت فاصله
 رد ).4(داري با حاملگي ناخواسته داشـتند   ارتباط معني
 هــاي روش از اســتفاده عــدم نيجريــه در يــك مطالعــه

 اعتقـادات  و هـا  ارزش دليـل  بـه  بـارداري  از پيشگيري
 و عواقـب  ي زمينه در اطلاعات بودن ناكافي و فرهنگي
 عنـوان  بـه ، جامعـه  سـطح  در ناخواسته بارداري اثرات
  ).10(گرديدند  مطرح ناخواسته بارداري بودن بالا علل
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شــده توســط واحــد   منگــاهي بــه تحقيقــات انجــا
درمان و آمـوزش   ،وزارت بهداشت ي بهدشت خانواده

دهد كـه هنـوز هـم در     پزشكي در كل كشور نشان مي
مصـرف و   ي ما شمار زيادي از زنان از نحـوه  ي جامعه

هاي پيشگيري از بارداري بـه درسـتي    استفاده از روش
اطلاع ندارند و اين امر موجب پايين آمـدن محسـوس   

  .گردد هاي تنظيم خانواده مي برنامهميزان موفقيت 

Cheng  و همكـــاران اطلاعـــات غلـــط زنـــان در
هـاي ضـد    خصوص چگـونگي كـاربرد صـحيح روش   

ها  بارداري را به عنوان يكي از علل مهم قطع اين روش
  .)4( اند و دليل بارداري ناخواسته ذكر كرده

با توجه به قابـل پيشـگيري بـودن بـروز بـارداري      
بـه جـز   ( عوامـل فـوق الـذكر    ي كليـه ناخواسته در اثر 

هــاي پيشــگيري از  زمــاني كــه علــت، شكســت روش
ها مبنـي بـر    از يك سو و وجود گزارش) بارداري باشد

شكاف بـين آگـاهي و عملكـرد زنـان داراي بـارداري      
آمـوزش بـر    ي در زمينـه  دناخواسته از سوي ديگر؛ باي

 ).4( تغيير رفتار تأكيد شود ي پايه

ــر  از آن ــه ب اســاس تحقيقــات مختلــف، جــايي ك
پرسـنل   ،ترين مشاورين تنظـيم خـانواده در ايـران    مهم

باشند و ميزان اطلاعـات و   درماني مي -مراكز بهداشتي
مهــارت آنــان در انتقــال مطالــب بــه داوطلبــين تنظــيم 

طور مستقيم بر نتايج تنظـيم خـانواده تـأثير    ه خانواده ب
رد، لازم است كـه پرسـنل بهداشـتي اطلاعـات     اگذ مي

هاي پيشگيري از بارداري  روش ي تكنيكي كافي درباره
هـاي آن آشـنا    به طوري كه با تمام جنبـه  ؛داشته باشند

 توسـط  شده الات مطرحؤخوبي به سه و بتوانند ب اشندب
بــا  .داوطلــب در خصــوص آن روش پاســخگو باشــند
هـاي   توجه به رايگان بودن و در دسترس بـودن روش 

زمـان بيشـتري را بـه    پيشگيري، پرسنل بهداشتي بايـد  

 همچنين با توجه به ايـن  .كننده اختصاص دهند مراجعه
كه در مصـرف   شوندگان اظهار داشتند كه اكثر مصاحبه

اند و با توجـه بـه عـوارض     قرص دچار فراموشي شده
هـا بـراي مـادر و احتمـال      ناشي از مصرف اين قـرص 

هـايي كـه از    خـانم  ها براي جنـين در  تراتوژن بودن آن
لازم است ضـمن دادن   ؛اند ود اطلاع نداشتهحاملگي خ

آموزش به مراقبين بهداشـتي جهـت دادن هشـدارهاي    
بروشورهايي تهيه گردد كه در اختيار  ،مهم به مراجعين

بتواننـد در صـورت    ها تا آنكنندگان قرار گيرد  مراجعه
نياز با مراجعه به آن اطلاعـات لازم را كسـب و اقـدام    

ارداري ناخواسته انجـام  درستي در جهت پيشگيري از ب
كننــدگان  همچنــين لازم اســت بــه مصــرف. )4( دهنــد

انجام  در زمانها را هر روز  قرص تأكيد شود كه قرص
خوانـدن   نمـاز  و يـا  كار مشخصي مثـل مسـواك زدن  

هـاي   با توجه به وجـود سـاعت   ، يا)11( مصرف كنند
هـا   شود از اين ساعت دار ارزان قيمت پيشنهاد مي زنگ

در سـاعت معينـي بـا زدن زنـگ مصـرف      كه هر روز 
ــادنــنماي قــرص را يــادآوري مــي از  ، اســتفاده كننــد ت

 ).4( عمل آيده فراموشي مصرف قرص جلوگيري ب

هـاي   بررسي حاضر لزوم نظـارت بيشـتر بـر جنبـه    
خدمات تنظـيم خـانواده در كشـور را بـا      ي كيفي ارائه

 ـ  ي توجه ويژه به امر مشاوره ه صحيح جهت اصـلاح ب
هاي پيشگيري و ارتقاي دانش افراد در  وشكارگيري ر
درمـاني   -هاي اورژانسي در مراكز بهداشتي مورد روش
هــاي خصوصــي، رعايــت قــوانين مشــاوره و  و مطــب

صرف وقت كافي با در نظر داشتن موقعيت خاص هر 
 مطالعـات  در همچنين .دهد فرد را مورد تأكيد قرار مي

 اي رنامـه ب تـدوين  بـر لـزوم   افغانسـتان  در گرفته انجام
 جهـت  بـاروري  بهداشـت  هـاي  سرويس توسط جامع
  ). 12(است  شده تأكيد ناخواسته يها بارداري كاهش
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نتايج اين مطالعه حاكي از عدم اقدام به سقط جنين 
توسط افراد داراي بارداري ناخواسته بود، اما بـا توجـه   
به اينكه در كشورهاي اسـلامي از جملـه ايـران سـقط     

است و از نظر مذهبي، فرهنگـي  جنين از محارم قطعي 
باشـد و در پـاره اي از    و اجتماعي غيرقابـل قبـول مـي   

هاي پنهاني  هاي نا خواسته با سقط جنين موارد بارداري
توانـد منجـر بـه     شود كـه مـي   و غيربهداشتي همراه مي

عوارض غيرقابل جبران با مرگ نابهنگـام زنـان منجـر    
ايل شود، كمك به زوجها در به كارگيري درسـت وس ـ 

هـاي ناخواسـته و سـقط     باعث كاهش تولـد بـارداري  
  ).6( گردد و از اهميت بالايي برخوردار مي باشد مي

در زمينه راههاي پيشـگيري از بـارداري ناخواسـته    
اظهار نظرهاي مصاحبه شوندگان مؤ يد نيـاز آنـان بـه    
آمــوزش و دسترســي بــه منبعــي جهــت مرتفــع شــدن 

ستفاده از روشهاي نيازهاي آنان در زمينه نحوه صحيح ا
بنابراين لزوم انجـام مشـاوره    .پيشگيري از بارداري بود

هاي  صحيح و ضرورت تهيه و توزيع پمفلت يا كتابچه
هاي مختلف پيشـگيري از   آموزشي در خصوص روش

 .شود بارداري احساس مي

نتايج اين مطالعه نشان داد كـه بـارداري ناخواسـته    
عي نامطلوب بر همراه با اثرات جسمي، رواني و اجتما

فرد و ديگر اعضاي خانواده بـود كـه بـا نتـايج ديگـر      
كـه  مشخص گرديـده اسـت    .خواني دارد مطالعات هم

زنان با بارداري ناخواسته به علت داشتن احساسـات و  
 ،عواطف ناخوشايند در طي دوران بـارداري ناخواسـته  

خــود در معــرض بــروز علايــم شــديد عصــبي قــرار  
   ).2(گيرند  مي

 از حـاكي  نيز تركيه در گرفته انجام متعدد مطالعات
 روي ناخواسـته  بـارداري  بـا  نـوزادي  تولـد  منفي تأثير

 نيـاز  ،)13( برادرهـاي وي  و خـواهر  سن به قد نسبت

 در بيشـتر  مشـكلات ، ويـژه  هـاي  مراقبت به نوزاد بيشتر
 نوزاد و مادر بين منفي تعامل وجود و مادر شير با تغذيه

 دريافـت  بارداري، ي دوره هاي مراقبت كمتر انجام ،)14(
 بـود  مـادر  توسط ها مكمل كمتر مصرف و آموزش كمتر

ــه در ديگــر اي مطالعــه در). 15( ــروز تركي  مشــكلات ب
 و مـادر  در هموگلـوبين  تـر  پايين سطوح بيشتر، جسمي
 زايمـان  از پـس  افسردگي بروز جهت بالاتر خطر وجود

  ).16( اند شده ذكر ناخواسته بارداري پيامدهاي عنوان به
عمال نقش مادر در رابطه با ناخواسـته بـودن يـك    ا

 ي كننده انگيزترين علل تضعيف بارداري، يكي از تأسف
عدم وجود رضـايت مـادر از    .ايفاي نقش مادري است

پـذير  نا وقوع حاملگي سبب وارد شدن صدمات جبـران 
گـردد و عـدم    به كودك ناخواسته و ديگر فرزندان مـي 

ناخواسـته    حـاملگي  ي ا مسألهسازگاري و تطبيق مادر ب
و افزايش ميزان مرگ  ويهاي  وليتؤموجب تقليل مس
  .)2( شود و مير كودكان مي

  
  گيري نتيجه

كه بارداري ناخواسـته نگرانـي و فشـار     با توجه به اين
 ي ادامـه زيادي را بـراي مـادر و همسـر و در صـورت     

بـه همـراه خواهـد    شـده   متولـد بارداري براي فرزنـد  
است با توجه به عوامـل دخيـل در بـروز     داشت، اميد

مـؤثر در جهـت رفـع     ي حاملگي ناخواسته و مداخلـه 
هــا، بتــوان تــا حــد امكــان ايــن مشــكل بهداشــتي،  آن

  .اجتماعي و خانوادگي را كاهش داد
  

  تشكر و قدرداني
 ي شـماره  بـه  يپژوهش طرح ياجرا حاصل مطالعه نيا

 و قــاتيتحق معاونــت توســط كــه اشــدب مــي 288902
  .شد بيتصو اصفهان يپزشك علوم دانشگاه يورفنا
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Abstract 

Background: Unwanted pregnancy is a worldwide social-health problem in family planning program 
that threatens the physical and psychosocial aspects of reproductive health. Due to the high prevalence 
(40%) of unwanted pregnancy in Freidounshahr district, Iran, this study was conducted to find 
practicable strategies to solve or minimize the problem. 

Methods: Being a qualitative study, purposive sampling was used to recruit participants. Women with 
at least one unwanted pregnancy and an active family file in a health center within the Freidounshahr 
district were enrolled to the study. Data were collected through a semi-structured interview by a 
trained interviewer. Dickelman method was used for data analysis.  

Findings: From the perspective of our subjects, the causes of unwanted pregnancy were not using 
contraception, contraception failure, the concurrent use of other drugs, incorrect contraception and 
emergency contraception use, and the lack of knowledge about how to approach forgotten oral 
contraceptive pills. Preventive methods were using a consistent form of contraception correctly, 
having correct information about how to approach the forgotten pills, and getting information from 
reliable sources. Unwanted pregnancy effects were in physical and psychosocial domains. 

Conclusion: According to the serious consequences of unwanted pregnancy, the neccessity of doing 
precise counseling, giving comprehensive information to clients about their selected conteraceptive 
methods, and distributig pamfelets or handbooks as a reliable source of information is felt. 

Keywords: Unwanted pregnancy, Etiology, Prevention and control, Family health 
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