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  7391 اول آبان ی /هفته493 ی /شمارهمو شش  سال سی مجله دانشکده پزشکی اصفهان
 7/8/7931: چاپتاریخ  71/1/7931تاریخ پذیرش:  42/5/7931تاریخ دریافت: 

  
از  گانکنند های ضد بارداری خوراکی با استفاده کننده از قرص ی میزان افسردگی در زنان استفاده مقایسه

 طبیعی جلوگیری از بارداری های روش

 
 2ملی سعادت ناهید، 1حیدری غزاله

 
 

چکیده

 ی حاضر، مطالعه از انجامهدف  بنابراین،کنند.  در بروز علایم افسردگی ایفا می یهای استروئیدی )استروژن و پروژسترون( نقش فعال شود که هورمون تصور می مقدمه:

اصفهان شهر کننده به مراکز درمانی  مراجعه ( و افسردگی در زنانOCPsیا  Oral contraceptive pillsبارداری ) ضد خوراکی های بررسی ارتباط بین مصرف قرص
 .بود 7935-31های  طی سال

بودند را مصرف کرده  OCPsکه انواع مختلفی از  یزنان. گروه اول تقسیم شدند دو گروه به دهکنن شرکتزنان نفر از  402مقطعی،  -تحلیلی نگر و پژوهش آیندهدر این  ها: روش

( و BDI-IIیا  Beck Depression Inventory) Beckافسردگی  نفر(. مقیاس 704نمودند )بارداری استفاده  جلوگیری ازهای طبیعی  روشزنانی که از گروه دوم و  نفر( 704)
 .مورد تجزیه و تحلیل قرار گرفت SPSSافزار  در نرم Independent tآزمون ها با استفاده از  داده. گردیداستفاده  اطلاعاتآوری  اطلاعات دموگرافیک برای جمع ی نامه پرسش

 شت؛ در حالی کهوجود ندا OCPsبا مصرف انواع  (P ،072/0- =r=  883/0) افسردگی ی و نمره( P ،03/0-  =r=  390/0)داری بین شدت  معنی ی رابطه ها: یافته

. در گروه مشاهده گردید OCPsمصرف زمان با مدت ( P ،548/0  =r < 007/0)افسردگی  ی و نمره( P ،501/0  =r < 007/0)داری بین شدت  معنی و مثبت ارتباط
 ی منفی بین میزان تحصیلات و نمره ارتباطفقط  دومدر گروه ، اما افسردگی وجود داشت ی داری بین میزان تحصیلات و شدت و نمره معنی و منفی ی رابطه اول،

 .(P ،495/0  =r=  078/0) دار بود افسردگی معنی

. علاوه بر این، مصرف شود می پیشنهاد و توصیه هورمونی غیر مطمئن های روش ، استفاده ازOCPs مصرف پس از افسردگی علایم بروز صورت در گیری: نتیجه

OCPs گردد سال( توصیه نمی 5)بیشتر از  برای مدت طولانی. 

 خوراکیبارداری  های ضد های کنترل بارداری، قرص افسردگی، بارداری، روش واژگان کلیدی:

 
 گانکنند های ضد بارداری خوراکی با استفاده کننده از قرص ی میزان افسردگی در زنان استفاده مقایسه .ملی ناهید حیدری غزاله، سعادت ارجاع:

 7009-7008(: 239) 91؛ 7931مجله دانشکده پزشکی اصفهان . طبیعی جلوگیری از بارداری های از روش

 

 مقدمه

پیشگیری از بارداری که گاهی اوقات از آن با عنوان کنترل بااروری ها    

کاه بارای و اوگیری از     هاایی  هاا و ویای ه   شود، عبارت از روش یاد می

ی  هورمونی، یکی از عوامل ایجادکنناهه  عوامل گردد. بارداری ایتفاده می

و تغییارات   ایا  تفاوت در میااان اسراردگی زناان نراب  باه ماردان       

رود  باه شارار مای   ترین ع ل شیوع اسرردگی در زناان   از مه  ها هورمون

 ایا  از ور ه عوارض پیشگیری از بارداری در زنان، اسرردگی . (2-1)

. با تووه به مشکلاتی باشه میکه با اسرردگی پس از زایران قابل مقایره 

که مرکن ای  از لحاظ ورری و روحی برای زنان در دوران باارداری  

، طبیعی ای  که بریاری از زنان ترایل زیادی به باردار شهن ایجاد گردد

کنناه کاه    های مخت ا  پیشاگیری ایاتفاده مای     از روش ابراین،نهارنه. بن

ماننااه  حااایتیهااا در دراز مااهت  برخاای از ایاان روش احترااال دارد

 ،رو . از ایان (4-3) ایجاد نرایهاسرردگی، اضطراب و اختلال ویواس را 

 ی باه وایاطه   مرکان ایا    از اسرردگی و اخاتلایت روحای کاه    یهنبا

 غاسل شه. دهه، میخ های پیشگیری ر ایتفاده از روش

یاازی در   عقای  توان به  می های کنترل بارداری از مؤثرترین روش

مردان به روش عرل وازکتاومی و بارای زناان نیاا عرال توبکتاومی،       

Intrauterine device (IUD ) اشااره کارد   باارداری   و ایرپ ن  ضاه
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هاای کنتارل    روشاز هاا ایاتفاده    . با این حال، برای برخی از زوج(5)

 بااااارداری  ضااااه خااااوراکی هااااای بااااارداری ماننااااه قاااار 

(Oral contraceptive pills  یااااOCPs دیااااسراگ ،)  ،هااااIUD ،

باشاه و   نری پذیر های انرهادی و حتی کانهوم به هر دلی ی امکان روش

و وگیری ای یا تقویری برای  دوره ،های طبیعی از روش ع  به هرین 

 .(6) برخوردار ای  بایییشکر   از خطرکننه که  ایتفاده می

 OCPsزنان ازدواج کرده در یرایر وهان از درصه  8نادیک به 

هاای تنرای     بناهی روش  ایان روش از نرار رتباه    کاه  کننه مصرف می

وواود   OCPs. دو ناوع اصا ی   (7)یوم قرار دارد  ی خانواده، در رده

های ترکیبی ایتروژن و پروژیترون که شاامل اناواع    قر  ؛ یکیدارد

هاایی کاه سقا      قر و دوم  باشه دو سازی و یه سازی میتک سازی، 

 (.8)حاوی پروژیترون ای  

کاه ایاتروژن موواود در    بر این عقیهه هراتنه   انمحقق برخی از

OCPsهرین (9)شود  اساایش خ ق مثب  در زنان ووان می ، منجر به ،

 OCPsکه تووه پژوهشگران به ارتباط باین   ه ای موضوع باعث شه

که ارتباط بین ایتفاده  بنابراین، با تووه به اینشود.  با اسرردگی و ب

و ایجاد اسرردگی قابل بحث ای  و نتایج متفاوتی در ایان   OCPsاز 

با ههف برریی ارتباط بین ایاتفاده   ی حاضر زمینه ووود دارد، مطالعه

کنناهه باه مراکاا درماانی      و ایجاد اسرردگی در زنان مراوعه OCPsاز 

 .انجام شه 1395-96های  شهر اصفهان طی یال

 

 ها روش

نفار از زناانی    204 بود، مقطعی نوع از که تح ی ی نگر پژوهش آینههدر این 

دو  درنه، وارد مطالعه شاهنه. ایان زناان    ه بودکه از بارداری و وگیری کرد

برای و وگیری از بارداری ایاتفاده   OCPsگروه اول، از  قرار گرستنه.گروه 

Low-dose estrogen (LD ،)های مصرسی شامل یایارین،   ]قر کردنه 

نفاار( و گااروه دوم از روش طبیعاای باارای  102) کنترایاارین و یاااز بااود 

 نیااز  ماورد  ی نرونه حج  نفر(. 102) نهو وگیری از بارداری ایتفاده نرود

 نراب   دو ی مقایراه  وه  نرونه حج  برآورد سرمول از ایتفاده با تحقیق

 درصه برآورد گردیه.   95 اطرینان یطح گرستن نرر در با و

و باا آگااهی و    نهکننهگان شرای  ورود به مطالعه را داشات  ترام شرک 

گیاری باه صاورت در دیاترس      شههنه. نرونه پژوهشرضای  کامل وارد 

ی اول  ناماه  قرار گرس . پریاش  ها نرونهنامه در اختیار  انجام شه. دو پریش

)مانناه یان، میااان تحصایلات،      زنان کدموگراسیی اطلاعات  در برگیرنهه

 آزماون ی دوم  ناماه  ( و پریاش ...تعهاد سرزنه زنهه، مهت مصرف قار  و 

متشاکل  ( BDI-IIیاا   Beck Depression Inventory) Beckاسراردگی  

 و باشاه  می خودینجی های آزمون نوع از BDI-IIمقیاس . بودیؤال  21 از

باه   آزماون  ایان  در نرره ل و حهاکثرحهاق. گردد می تکریل دقیقه 5-10 در

  تاا  در نرار گرستاه شاهه ایا ؛ باه طاوری کاه صافر         63 و ترتیب صافر 

  تاا  20 خفیا ،  اسراردگی  = 19 تاا  14 اسراردگی،  کرتارین  یا هیچ = 13

شااهیه، یااطوی ک اای  اسرااردگی = 63 تااا 29 متویاا  و = اسرااردگی 28

 دهه. اسرردگی را نشان می

ی قب ی بیرااری   عهم ووود یابقه شامل تحقیقمعیارهای ورود به 

، عهم اباتلای سارد باه    ها نرونهاسرردگی اولیه، عهم ووود یایکوز در 

 ،های ورری که مرکن ای  اسرردگی ایجاد کنه )ماننه تشانج  بیراری

پاشاکی،   (، عهم ایتفاده از داروهای ضه اسراردگی و روان ...یرطان و

ساارد از روش  ی روز، ایااتفاده 35تااا  21ی قاعااهگی بااین  طااول دوره

 و عااهم ایااتفاده ازو ااوگیری از بااارداری  باارای OCPsطبیعاای یااا 

یایکل   21روز اول تا  ی نامه در ساص ه پریشتکریل دیگر،  های روش

مصارف  پایش از قاعاهگی(،    ی پاشکی دوره   روانی)برای حذف علا

شش ماه  گذش  حهاقلکننهه،  در گروه مصرف OCPsیه ماه حهاقل 

  اسرردگی و اضاطراب احتراالی   یحذف علا وه از آخرین زایران )

 طیقاعهگی منر   ی یه دوره دارا بودن حهاقلدوران پس از زایران(، 

عاهم  یه ماه گذشته )برای اطرینان از یالام  وضاعی  هورماونی(،    

مااه طاول    1-3) دوم برای گروه پیش از یه ماه مصرف قر  حهاقل

هاا باه وضاعی  پیشاین      تغییارات ناشای از قار     ی کشه تا ک یاه  می

یاال در زناان ماورد     50یاال و کرتار از    20 بیشاتر از برگردد(، ین 

 بود. مواسق  و رضای  کامل اسراد برای شرک  در مطالعهبرریی و 

آوری از مراکاا درماانی شاهر     از ورا   پاس  به دی  آماهه های  داده

ی  برریای رابطاه   شه. وها  بنهی  دیته، 1395-96های  اصفهان طی یال

ی میاانگین نیاا از آزماون     و بارای مقایراه   Pearsonآزماون   از ارید معنی

Independent t   .اسااار  هاا در نارم   در نهایا ، داده ایتفاده گردیاه SPSS 

ماورد   (version 22, IBM Corporation, Armonk, NY) 22ی  نرخه

داری در  یطح معنای به عنوان  P < 05/0. گرس  تجایه و تح یل قرار

 .نرر گرسته شه

 

 ها افتهی

در  ییال بود. میانگین یان  49تا  20کننهه بین  ی ینی زنان شرک  دامنه

کنناهه از روش   زناان ایاتفاده  ( و اول)گروه  OCPs ی کننهه زنان مصرف

و  یاال  29/34 ± 04/7 و 31/34 ± 82/6به ترتیاب   (دومطبیعی )گروه 

 هاای  ی اسرردگی در گروه هرچنین، میانگین نررهبرابر بود.  تا حهودی

به دیا  آماه    26/11 ± 60/6و  04/15 ± 54/8به ترتیب  دومو اول 

داری بین دو گاروه   ، تفاوت معنیIndependent tکه بر ایاس آزمون 

در گاروه  میانگین تعاهاد سرزناهان زناهه    (. P < 001/0) ووود داش 

 گاارش گردیه. بار  60/1 ± 25/1 در گروه دوم، و 41/1 ± 03/1 اول،

 هاای اول و دوم باه   گروه در اسرردگی شهت اسرردگی، ی نرره ایاس

 متویا   اسرردگی خفی ، اسرردگی اسرردگی، کرترین» ی چهار دیته

 (.1شه )وهول  بنهی طبقه «شهیه اسرردگی و
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 ها میانگین ی و مقایسه در دو گروه زنان شرکت کنندهها  فراوانی نمونه .1جدول 

 متغیر
 

 گروه 

 )ماه( OCPsمدت مصرف  مصرفی OCPsنوع  (BDIآزمون ) شدت افسردگی

کمترین 

 افسردگی

 افسردگی

 خفیف

 افسردگی

 متوسط

 افسردگی

 شدید

 36بیشتر از  36تا  33 33تا  23 21تا  3 یاز کنتراسمین LD یاسمین

 19( 63/10) 16( 60/15) 47( 00/46) 10( 61/19) 10( 00/9) 0( 05/7) 51( 00/50) 33( 35/31) 5( 90/4) 11( 57/11) 10( 45/17) 47( 00/46) نفر( 101گروه اول )

 - 1( 90/0) 11( 76/11) 14( 53/13) 65( 73/63) نفر( 101گروه دوم )
BDI: Beck Depression Inventory; OCPs: Oral contraceptive pills; LD: Low-dose estrogen 

 

 اولگاروه   درنفار   5و  47، به ترتیب 1 وهول های دادهبر ایاس 

دارای کرتاارین اسرااردگی و اسرااردگی  دومنفاار در گااروه  1و  65و 

توان اذعان داشا  کاه شاهت اسراردگی در      می بنابراین،. بودنه شهیه

مصارسی،   OCPsباشه. بیشترین ناوع   می دومبیشتر از گروه  اولگروه 

LD (50  )یاز و کنترایرین ، یایرین پس از آن به ترتیب بود ودرصه

مااه   60از  تربیشا  هاا  از نروناه  درصاه  63/18 ،هرچناین  شا . قرار دا

OCPs  کرده بودنهمصرف. 

نیا مورد برریی قرار گرسا .  کننهه  زنان شرک  تحصیلات میاان

 درصاه  73/13 یواد، بی اسراد درصه 96/1بر این ایاس، در گروه اول 

 درصه 31/34 راهنرایی، تحصیلات درصه 71/14 ابتهایی، تحصیلات

 دانشااگاهی تحصاایلات نیااا درصااه 29/35 و دبیریااتانی تحصاایلات

 ،82/8 ،77/11 ،94/2داشاتنه و ایان میاااان در گاروه دوم باه ترتیااب     

 درصه بود. 25/37 و 22/39

 باین  زنهه سرزنهان تعهاد و اسرردگی ی نرره ین، میانگین ی مقایره

 تفااوت  داد کاه  نشاان  Independent t آزماون  از ایاتفاده  باا  گروه دو

 (، اماا P=  984/0نهاشا  )  ووود ین لحاظ از گروه دو میان داری معنی

دوم  و اول هاای  گاروه  اسراردگی  ی نراره  میانگین بین داری معنی تفاوت

 از بیشاتر  دوم گاروه  در زناهه  سرزنهان (. تعهادP < 001/0مشاههه شه )

 (.P=  226/0نبود ) دار دو گروه معنی بین اختلاف اول بود، اما گروه

، ماهت  OCPsاسرردگی با مصرف انواع  ی ی بین شهت و نرره رابطه

از  باا ایاتفاده   تعهاد سرزنهان زنهه، ین، میاان تحصیلات و OCPsمصرف 

، هاا  دادهشهه ای . بر ایاس  ارایه 2در وهول  Pearsonآزمون هربرتگی 

 OCPsاسرردگی باا مصارف اناواع     ی داری بین شهت و نرره معنی ارتباط

 شااهت باین  داری معنای  مثبا  و  ی شا ؛ در حاالی کاه رابطااه   وواود نها 

 داری و معنای  مثبا   ی رابطه هرچنین، و OCPsمصرف  مهت با اسرردگی

 .مصرف مشاههه گردیه مهت با اسرردگی ی نرره بین

ی مثباا  و  رابطااه گااروه اول در ،2هااای وااهول  باار ایاااس داده

 در اما مشاههه گردیه، ین با اسرردگی ی نرره شهت و داری بین معنی

 یان  باا  اسراردگی  ی نراره  شاهت و داری بین  دوم ارتباط معنی گروه

و  شاهت  باین  داری و معنی منفی ی اول رابطه گروه در .ووود نهاش 

 ارتبااط  گروه دوم در. تحصیلات ووود داش  با میاان نرره اسرردگی

حاالی   در نبود؛ دار معنی اسرردگی شهت و تحصیلات میاان بین منفی

 میاااان بااا اسرااردگی ی نرااره بااین داری و معناای منفاای ی رابطااه کااه

 مشاههه شه. گروه این در تحصیلات

 ی نراره  و شاهت  باین  داری معنای  و مثبا   ارتبااط  گروه اول در

 کاه  ایا   حالی در این. داش  زنهه ووود سرزنهان تعهاد با اسرردگی

 تعاهاد  باا  اسراردگی  ی نراره  و شهت بین مثب  ی رابطه دوم گروه در

 دار نبود. معنی زنهه سرزنهان

 

 بحث

گاروه  زنان ی اسرردگی در  نشان داد که میانگین نرره حاضر نتایج تحقیق

اسراردگی،   ی  باشه. هرچنین، بر ایااس نراره   می دومبیشتر از گروه اول 

بیشااتر از زنااان  OCPs ی کننااهه مصاارفشااهت اسرااردگی در گااروه  

بااود و مااوارد اسرااردگی شااهیه در   کننااهه از روش طبیعاای   ایااتفاده

 ی نراره  ین، میانگین ی ه. مقایرهشمشاههه  LDکننهگان قر   مصرف

 Independent t آزماون  از ایاتفاده  باا  زناهه  سرزنهان تعهاد و اسرردگی

تفااوت  اناه و   شاهه  یاازی  هرراان  یان  لحاظ از گروه دو که داد نشان

وواود   دومو اول  اسراردگی در گاروه   ی داری بین میاانگین نراره   معنی

، ی حاضار  یال در مطالعه 45 بایی در اسراد معهود دارو مصرف ش .دا

 بود. OCPsآشنایی آنان با خطرات مصرف  و آگاهی عهم ع   به

 

 های مورد بررسی افسردگی با سایر شاخص ی نمره و شدت بین ی . رابطه2جدول 

  OCPs انواع مصرف متغیر

 (اول )گروه

  OCPsمدت مصرف 

 (اول )گروه

 تعداد فرزندان زنده میزان تحصیلات سن

 دوم گروه اول گروه دوم گروه اول گروه دوم گروه اول گروه

 P rمقدار  P rمقدار  P rمقدار  P rمقدار  P rمقدار  P rمقدار  P rمقدار  P rمقدار 

 130/0 167/0 100/0 004/0 -170/0 007/0 -366/0 < 001/0 045/0 650/0 370/0 < 001/0 507/0 < 001/0 -09/0 930/0 شدت افسردگی

 153/0 115/0 160/0 000/0 -135/0 010/0 -365/0 < 001/0 115/0 150/0 367/0 < 001/0 510/0 < 001/0 -014/0 009/0 افسردگی ی نمره
OCPs: Oral contraceptive pills 
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زن در بیراریتان تاممین   410بر روی  پژوهشی را یو قهی یوناب

کاه ارتبااط    به این نتیجه ریایهنه  و اوتراعی شهر هرهان انجام دادنه

 اسراردگی وواود داشا     ی و نراره  OCPsداری باین مصارف    معنی

(006/0  =P )کننهگان  ایتفاده وOCPs     بیشاتر در معارض اسراردگی

 ،نی. هرچنا که باا نتاایج تحقیاق حاضار هرراو باود       (10) دارنهقرار 

Kulkarni ( و 11و هرکاران )Welling (12 )یمارور  اتیمطالعا  در 

 یایتفاده از داروهاا  یو رستار یشناخت اثرات روان یبرری که با ههف

کااه زنااان  دریاستنااهدنااه، انجااام دا یاز باااردار یریشااگیپ یهورمااون

گروه هرراان   کیاز  شتریب یدار یبه طور معن OCPsکننهه از  ایتفاده

عر کرد بودنه؛ ضرن این که کردنه، اسررده  یایتفاده نر OCPsکه از 

بیشتری به روابا  ونرای    ی و علاقهبود  استهیکاهش نیا ها  ونری آن

 کوتاه مهت داشتنه.

و  Redmond( و 13و هرکاااران ) Duke یهااا پااژوهش جینتااا

که مرکن ایا    ش دا رتیحاضر مغا برریی جی( با نتا14هرکاران )

 یو ناژاد  یسرهنگا  ،یا هیا تغذ ،ییایا وغراس -یرا یاق   یشارا  لیا به دل

 متفاوت باشه.

داری باین شاهت    معنای  ی ، رابطاه بر ایاس نتایج تحقیق حاضار 

 شا ؛ وواود نها  OCPsاسرردگی با مصرف انواع  ی اسرردگی و نرره

اسراردگی  ی  و نراره  داری بین شهت معنی و مثب ارتباط در حالی که 

تاوان نتیجاه    مای  رو، . از ایان مشااههه گردیاه   OCPsبا مهت مصرف 

ب کاه ماهت زماان     نیرا ، گاذاری  تمثیرعامل  OCPsگرس  که تنوع 

کنناهگان   ای بر شهت اسرردگی در مصرف ثیر بالقوهممصرف ای  که ت

OCPs .یاال در   5ها بایش از   مهت زمان مصرف طوینی قر  دارد

پور و هرکااران در   احرانا این یاسته، رایتا ب ه  نرر گرسته شهه ای .

 ی نشاان دادناه کاه هایچ تفااوتی باین میاانگین نراره         ی خود مطالعه

اسرردگی در کاربران یه روش پیشگیری از بارداری )ایتروژن باا دوز  

 .(15) ( ووود نهاردIUDو کانهوم  و های ترکیبی ک ، قر 

با اساایش تحصیلات در گاروه  نتایج پژوهش حاضر نشان داد که 

در حاالی کاه در گاروه     ؛ی اسرردگی کاهش یاسا   ، شهت و نررهاول

داری بین میاان تحصیلات و شهت اسرردگی ووود  معنی ی رابطه دوم

عنوان توانه به  اساایش یطح یواد و آگاهی زنان می ،نهاش . در نتیجه

در اساایش یلام  روانی شخصای و اوترااعی ماه نرار      یعامل مهر

که با اسااایش   نتایج برریی حاضر مشخص نرود ،. هرچنینگیردقرار 

ی اسراردگی   شاهت و نراره  ، OCPsکنناهگان   تعهاد سرزنه در مصرف

 یابه. میاساایش 

تاوان در   مای دیا  آماهه از تحقیاق حاضار،     ه بر ایاس نتایج با 

بیشتر، به برریی شاهت اسراردگی در    ی با حج  نرونهمطالعات آینهه 

بارای  های هورماونی ضاه باارداری پرداخا .      کننهگان روش مصرف

یطح تحصی ی ی شود که زنان در ارتقا توصیه مینیا کاهش اسرردگی 

برای پیشگیری از باارداری  غیر هورمونی های  خود تلاش کننه، روش

در صااورت  و هدر اولویاا  قارار دهنا   OCPsرا نراب  باه مصارف    

 .مصاارف نراینااه  یااال 5کرتاار از  ی را در دوره  ، آنOCPsایااتفاده از 

 .کننهپرهیا  OCPsاز مصرف  یال 40ی که زنان بای بهتر ای  ،هرچنین

 

 تشکر و قدردانی

ی  باه شاراره   ای دکتاری حرساه   ی نامه از پایان برگرسته ی حاضر مطالعه

 آبااد   واحاه نجا   ، مصوب دانشگاه آزاد ایلامی 15010101952019

باشاه. باهین ویای ه نویرانهگان از معاونا  پژوهشای دانشاگاه،         می

کاه در انجاام ایان     کنناهگانی  کارکنان مراکا بههاشتی و ترام مشارک 

 .آورنه پژوهش هرکاری نرودنه، تشکر و قهردانی به عرل می
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Abstract 

Background: Steroid hormones (estrogen and progesterone) have been hypothesized to play significant role in 

the cause of depressive symptoms. Therefore, this study examined the association between the use of oral 

contraceptive pills (OCPs) and depression in women referred at health care centers in Isfahan City, Iran during 

the years 2016-2017.  

Methods: In this cross-sectional anterograde study, 204 participants were assessed in two equal groups of 

women who used OCPs (group 1) or natural methods of birth control (group 2). Beck Depression Inventory 

(BDI-II) and demographic information questionnaires were used to collect the data. Pearson test was then 

applied to examine possible significant relationships. 

Findings: There was no significant relationship between depression severity (P = 0.930, r = -0.09) and depression 

score (P = -0.889, r = -0.014) with the use of OCPs; while there was a significant positive relationship between 

depression severity (P < 0.001, r = 0.507) and depression score (P < 0.001, r = 0.528) with the duration of using 

OCPs. In group 1, there was a negative relationship between the level of education with depression severity and 

score (P < 0.001, r = -0.36 for both). In group 2, only a negative relationship was found between the degree of 

education and depression score (P = 0.018, r = -0.235). 

Conclusion: To reduce depression symptoms and rate in women after taking OCPs, it is recommended to use other 

safe non-hormonal methods. Moreover, taking OCPs should not be utilized for more than a five-year period. 
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