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 قرص های ترکیبی پیشگیری از بارداری

 

 :توضیح روش

است كه به دو شكل یک مرحله ( استروژن و پروژسترون حاوي)ي از روش هاي جلوگيري از بارداري، مصرف قرص هاي تركيبي یك

مصرف این قرص ها هر روزه بوده و  .در سيستم ارایه خدمات تنظيم خانواده موجود مي باشد(  تري فازیک)و سه مرحله اي ( LD)اي

 .مي شود ارائه ليم دیده تجویز آن ها توسط كاركنان بهداشتي تع

 

 :مكانیسم عمل

 جلوگيري از تخمک گذاري -١

 (اندومتر)تاثير برمخاط داخلي رحم  -٢

 موكوس سرویكس ایجاد اشكال در ورود اسپرم به داخل رحم به دليل افزایش ضخامت -٣

 جلوگيري از لقاح با تاثير برحركات لوله هاي رحم -۴

 

 :اثربخشی

 .درصد است ٨٩در صورت مصرف صحيح، اثربخشي قرص هاي تركيبي 

 

 :مزیت ها

 بالا اثربخشي ●

 باروري پس از قطع روش برگشت سریع ●

 در استفاده از روش نداشتن محدودیت سني ●

 كاهش كم خوني به دنبال قاعدگي هاو  (از قاعدگي كاهش سندرم پيش)منظم شدن، كاهش درد و خونریزي قاعدگي  ●

 تخمداني هاي كاهش بروز كيستاحتمال  ●

 پستان كاستن از بروز بيماري هاي خوش خيماحتمال  ●

 تراكم استخوان ها افزایش ●

 (PID)هاي التهابي لگن كاهش بروز بيماري   ●

 دن بروز سرطان هاي رحم و تخمدانكم ش ●

 (EP)كاهش بروز حاملگي خارج از رحم ●

 وزروز اندومتریبكاهش احتمال  ●

 دبهبود آرتریت روماتویي احتمال●

 

 

 :عیب ها

 نبودن براي افراد فراموشكار مناسب  ●

 در هردوره قاعدگي نياز به تهيه بليستر جدید ●

 (STls) هاي منتقله از راه تماس جنسي پيشگيري نكردن از بيماري ●

 ماه اول پس از زایمان ۶مناسب نبودن براي مادران شيرده در  ●

 

 

 :عوارض شایع و چگونگی برخورد با آن ها
 

این عارضه ها و . ماه كاهش یافته و یا از بين مي رود ٢-٣هاي شایع معمولا در ماه هاي اول مصرف بروز نموده و در عرض  عارضه

 :با آن ها به شرح زیر است چگونگي برخورد

 



ایش مصرف پروژسترون، افزایش اشتها و به دنبال آن افز دلایل افزایش وزن، تجمع مایعات در بدن به دليل اثر: افزایش وزن -١

 .افزایش وزن با ورزش منظم و رژیم غذایي متعادل بهبود مي یابد .مواد غذایي است

 

دیده شده ومي تواند ناشي از فراموشي قرص نيز باشد ماه اول مصرف ٢-٣معمولا در مدت : لكه بيني وخونریزي بين قاعدگي ها-٢

 (.اصلي خواهد بود مصرف مرتب آن، اقدامتوصيه به مصرف مرتب قرص و سعي در فراموش نكردن  در این صورت)

 .مصرف مراجعه شود براي آگاهي از شيوه حل این مشكل به تذكرهاي حين

 

پستان بندهاي محكم، مسكن هاي معمولي و كمپرس سرد یا  با رعایت توصيه هاي بهداشتي مانند استفاده از: حساسيت پستان ها-٣

 .زنان ارجاع خواهد شد ه ماما، پزشک ودرصورت نياز به متخصصاگر مشكل ادامه یابد، فرد ب .گرم رفع مي شود

 

شدید و یا سردردهایي كه با فشارخون بالا، علائم  سردردهاي. غالبا با مسكن هاي معمولي برطرف مي شود: سردردهاي خفيف. ۴

تخصص مربوطه و تغيير روش را به م اختلالات بينایي همراه باشد، از علائم هشدار بوده و باید ارجاع فوري به عصبي یكطرفه و یا

 .دنبال داشته باشد

 

بيشتر و سبزي و ميوه تازه راهي موثر براي كاهش شدت  خوردن قرص در هنگام خواب و یا همراه با غذا، خوردن مایعات: تهوع. ۵

بي یک قرص ویتامين مثل ش)ماه اول با داروهاي ضد تهوع ٢-٣درمان موقت تهوع براي .و قابل تحمل خواهد بودتهوع هاي خفيف 

B6  )تهوع شدید و غير قابل تحمل ادامه نخواهد یافتخوردن قرص در صورت . نيز امكانپذیر است. 

 
  

 :موارد منع مصرف مطلق

  شک یا اطمينان به وجود حاملگي ●

  در فاصبه زماني كمتر از سه هفته پس از زایمان در زنان غير شيرده ●

   و یا سابقه آنشک به وجود سرطان پستان، ابتلا ●

  هر بدخيمي مشكوک یا شناخته شده وابسته به استروژن ●

  كارسينوم اندومتر ●

  خونریزي هاي رحمي بدون علت مشخص ●

 رساله و بالات ٣۵مصرف سيگار در افراد   ●

با مصرف قرص، آدنوم یا هپاتيت ویرال، سابقه یرقان هم زمان  اختلال كار واضح كبدي و یا:شامل )بيماري فعال یا مزمن كبدي  ●

 (كبدي كبد، سيروز كبدي، تومورهاي خوش خيم وبدخيم كبد، شيستوزوميازیس بافيبروز شدید كارسينوم

 ها ترومبوآمبوليک و یا شرایط مستعد كننده این بيماري ابتلاي فعلي یا سابقه ترومبوفلبيت وریدهاي عمقي، اختلالات ●

فيبریلاسيون دهليزي، سابقه اندوكاردیت تحت حادباكتریال و  مثل افزایش فشارریوي، خطربيماري هاي دریچه اي قلب با عوارضي  ●

 داروهاي ضدانعقادي یا مصرف

 آنها ، سابقه این بيماري ها یا شرایط مستعدكننده( هر نوع درد جلوي قلب و پشت استرنوم)،آنژین قلبي بيماري عروق كرونر قلب ●

  بيماري سيانوتيک قلبي ●

  غزيسكته م ●

 ها بيماري عروق مغزي، سابقه این بيماري ها یاشرایط مستعد كننده آن ●

 ابتابتلاي بيش از بيست سال به دی دیابت با بيماري هاي عروقي، رتينوپاتي، نفروپاتي یا نوروپاتي یا ●

 (ميلي متر جيوه و بالاتر ١١١/١۶١) فشارخون بالا  ●

بطور مشابه، دیدن خطوط زیگزاگي روشن، احساس   كاهش ميدان دید چشم)وضعي سردرد راجعه شامل ميگرن با علائم عصبي م ●

 (زبان بازو، یک طرف صورت یا سوزن سوزن شدن در یک

  سال ٣۵ميگرن بدون علایم فوكال عصبي و سن بيشتر از  ●

 (استرنوم ابتلاي به هر نوع دردهاي جلو قلبي و پشت)آنژین قلبي ناپایدار  ●

 (IIنوع  بخصوص هيپرليپيدمي پروتييني: دیس ليپيدمي)خون فزایش چربي هاي ا ●



عمل جراحي تا پایان دوره بي حركتي پس از عمل، قطع  روز قبل از ٢٩باید مصرف قرص از )شرایط نيازمند به بي حركتي كامل  ●

 (عمل جراحي بزرگ ضرورت دارد قبل و بعد از دادن هشدار -شود

 جانسون-كره، فشارخون بالا،پانكراتيت حاد،پمفيگوئيد حاملگي،سندروم استيون: مثل  OCPسابقه هرنوع بيماري مرتبط با  ●

Thrombotic Thrombocytopenic Purpura , Hemolytic Uremic Syndrome 
 

Serious trauma,cancer,lukemia,vascular diseases    ابتلا به:  ●                                                                   

 
  

 

 :زمان شروع استفاده از قرص های ترکیبی پیشگیری از بارداری

 :از نظر زمان شروع  وضعيت متقاضي

 

براي اطمينان بيشتر بهتر است . آغاز گردد( اول تا روز پنجم روز)مصرف این قرص ها باید در پنج روز اول قاعدگي : دوران قاعدگي-١

 .قاعدگي شروع شود از روز اول خونریزي كه مصرف آن

 بارداري را، در هر زمان كه اطمينان از باردار نبودن وجود داشته استفاده از قرص هاي تركيبي پيشگيري از: غير از دوران قاعدگي-٢

 . باید توجه داشت تا ایجاد تاثير  از بارداري قرص تركيبي ، باید هفت روز از كاندوم استفاده شود.باشد ميتوان آغاز كرد

 .مصرف این قرصها را ميتوان در پنج روز اول بلافاصله بعد از سقط آغاز نمود  :از سقط پس-٣

 لاینسترونول، آي یو دي)،  بارداري فعلي خود اگر فرد خواهان قطع كاربرد روش پيشگيري از: تغيير از یک روش دیگر-۴

 ، DMPAقاعدگي اتفاق بيافتد،  روز اول ۵هاي فوق دریكي از از قرص هاي تركيبي بوده و قطع روش  و استفاده (  و آمپول تركيبي

 :شود باید به شرح زیر توصيه هاي لازم به او داده

 
 درغير اینصورت، آغاز استفاده از قرص هاي تركيبي تا قاعدگي بعدي به. فرد مي تواند مصرف این قرص ها را بلافاصله شروع كند ●

 . پيشنهاد مي شودتاخيرافتاده و تا آن زمان استفاده از كاندوم 

 
كه دچار DMPA  و كاربران بلافاصله پس از قطع لاینسترنول كاربران لاینسترنول به شرط آمنوره و استفاده مرتب از لاینسترنول  ●

روز قبل تزریق كرده باشند، و كاربران آمپول تركيبي اگر كه آمپول تركيبي را  ٨١+١۴را  در فاصله زماني  DMPAآمنوره هستند ،اگر 

 .روز قبل تزریق كرده باشند،ميتوانند استفاده از قرصهاي تركيبي را آغاز نمایند ٢2-٣٣در فاصله 

 

 .احتمال آن است رد در سایر موارد آغاز استفاده از قرص در گرو بررسي حاملگي و 

 

 :شیوه استفاده از قرص های ترکیبی

باید فرد استفاده كننده از قرص را به این امر تشویق . شود مي عددي خورده ٢١قرص در ساعت خاصي از شبانه روز تا پایان بسته 

كند و یا آن را با یک كار مداوم هر روزه مانند  براي پرهيز از فراموشي مصرف قرص، آن را هر روزه در ساعت معيني ميل كرد كه

 .غاز خواهد شدآ  مصرف بسته بعدي پس از یک فاصله هفت روزه. هماهنگ كند... خواندن  مسواک كردن، نماز

 

 :تغییر روش از قرص های ترکیبی به روش های دیگر

روش هاي دیگر پيشگيري از بارداري، مي توانند روش  كاربران قرص هاي تركيبي، در صورت تمایل به قطع مصرف آن و استفاده از

 .مطابق دستورالعمل مربوطه شروع نمایند مورد نظر خود را

 

 

 :تذکرهای حین مصرف

 : Triphasicو  LD شی مصرف قرص های ترکیبیفرامو -الف



مصرف قرص بعدي، به محض به یاد آوردن قرص فراموش  درصورت فراموشي خوردن یک قرص و بخاطر آوردن آن پيش از زمان-١

ا زمان خوردن قرص بعدي ادامه پيد اگر فراموشي تا. شده و خوردن بقيه قرص ها طبق معمول ادامه مي یابد شده، آن قرص خورده

 .خورده شود كند، باید دو قرص در ساعت معين

 

هرشب دو قرص خورده شده و بقيه قرص ها طبق  چنانچه دو قرص فراموش شود، به محض به خاطر آوردن در دو شب بعد،-٢

 . یک هفته نيز از كاندوم استفاده مي شود معمول ادامه یافته و تا

 

ادامه یافته و به مدت یک هفته ( روزي یک عدد)بقيه قرص ها  سيكل، خوردن در صورت فراموشي سه قرص یا بيشتر درهر زمان از-٣

قرص بدون رعایت فاصله هفت روزه بين بسته  مصرف بسته بعدي. رابطه جنسي خودداري و یا از كاندوم استفاده مي شود از داشتن

این فاصله زماني و عدم  شتن تماس جنسي درهمچنين درصورت دا. از پایان بسته قبلي آغاز خواهد شد ها و بلافاصله در روز بعد

 .اورژانس از بارداري توصيه مي شود استفاده از كاندوم، استفاده از روش پيشگيري

 

نيز به تعداد مورد نياز به گيرنده خدمت داده مي شود تا در  ضمن ارائه خدمت قرص هاي تركيبي پيشگيري از بارداري، كاندوم :نكته

 . اده كنداز آن استف ٣و  ٢موارد 

 

بلافاصله مصرف آن قطع و تا اطمينان یافتن از وضعيت  اگر شک به حاملگي با مصرف هم زمان قرص وجود داشته باشد ، باید -ب

 .استفاده شود حاملگي ، از كاندوم

 

مصرف نامرتب قرص باید به یاد داشت كه . برطرف مي گردد ماه كاهش یافته و یا اینكه  ٣-٢در عرض   لكه بيني بين قاعدگي ها -پ

لكه بيني ها پيشنهاد و نيز گذشت زمان  برخي روشها براي این.داروهاي ضدصرع و ریفامپين از دلایل بروز لكه بيني است و استفاده از

اگر مشكل عليرغم این درمان ادامه یابد ،ارجاع به متخصص زنان انجام .  (۴) مطرح گردیده است بيشتر نيز به عنوان یک راه حل 

در این موارد باید . استفراغ به فاصله یک تا دو ساعت پس از مصرف قرص ميتواند لكه بيني را به دنبال داشته باشد . هد شدخوا

 .برپایه دستورالعمل مربوطه اقدام گردد

  

بين  صحيح قرص، و قاعده نشدن در فاصله هفت روزه درصورت سابقه یک دوره آمنوره با مصرف: آمنوره ناشي از مصرف قرص -ت

بسته سوم مشروط به قاعده شدن پس  ولي شروع. توان بسته بعدي را پس از پایان فاصله هفت روزه آغاز نمود  مصرف دو بسته، مي

 . بررسي شود β– hcG ، باید وجود حاملگي با انجام(دو دوره آمنوره متوالي)صورت  درغير این. از پایان بسته دوم است

 

انجام مي شود كه درصورت منفي بودن مصرف   β– hcG رص هم زمان گردد، آزمایش باردارياگر آمنوره با مصرف نادرست ق 

 .آمنوره ادامه یابد، فرد به مراكز تخصصي ارجاع خواهد شد بسته بعدي شروع شده و اگر

 

بقيه قرص  خورده شده و مصرف مرتب( ( ۵) از یک بسته دیگر) یک قرص: ساعت بعد از خوردن قرص ١-٢ استفراغ به فاصله -ث

قرص درزمان مقرر، روش  درصورت تداوم استفراغ و یا اسهال شدید، ضمن مصرف. ادامه مي یابد هاي بسته اصلي در زمان مقرر

 .از اتمام بيماري ادامه خواهد یافت كمكي آغاز شده و استفاده از آن تا یک هفته پس

 

 
 
 
 



 :هشدارها و چگونگی برخورد با آن ها 
 

بروز ( كه نشان دهنده یک مشكل جدي است)زیر  ال مصرف قرص نادر است، ولي اگر هركدام از علامت هايعوارض جدي به دنب

 :بيمارستان ارجاع مي شود كند، مصرف كننده فورا به

 

 درد شدید در قسمت بالاي شكم،. ١

 درد قفسه سينه و یا تنگي نفس یا سرفه با خلط خوني،. ٢

 تورم یا درد شدید در یک پا،. ٣

 ،(دید از دست دادن یک طرفه قدرت بينایي یا كم شدن ميدان)مشكلات چشمي . ۴

تاري دید یا سفيدشدن : و سردرد با علایم اوليه مانند سردرد شدید و یا ضرباني و یا سردرد در یک طرف سر)سردرد غير معمول . ۵

كردن و علایم یک طرفه مانند در صحبت  سختيدوره هاي از دست دادن قدرت بينایي، احساس سنگيني و پارستزي،  قسمتي از دید،

 (ضعف

 

 :موارد قابل توجه در پیگیری ها و مراجعه های بعدی

به منظور پيگيري موارد ذیل باید به مصرف . است پيگيري مصرف كنندگان قرص هاي پيشگيري از بارداري داراي اهميتي ویژه

 :كنندگان تاكيد شود

 .نمایند  اي دریافت بسته بعدي مراجعهدرطول هفته قبل از پایان بسته، بر ●

مصرف، رضایت از روش، شكایت ها، هشدارها و یا عوارض  در هر بار مراجعه براي دریافت بسته جدید باید در خصوص چگونگي ●

 . رسش شودپ مصرف با دقت

 

سالگي، با رعایت موارد  ۵١تا نوع قرص ها مي تواند  مصرف این: محدوده سنی استفاده از قرص های ترکیبی پیشگیری از بارداری

 .مصرف قرص هاي تركيبي، ادامه یابد مندرج در منع

 

 

 

 

 

 

 

  

 
 

 

 

 

 

 

 

 
 
 
 
 
 
 
 



 
 

 پیشگیری از بارداری آمپول ترکیبی 

 

 :توضیح روش

 ٢۵) وثره دربردارنده نيم ميلي ليتر ماده م این آمپول. تركيبي و تزریقي پيشگيري از بارداري است آمپول تركيبي یک روش هورموني 

این آمپول توسط كاركنان بهداشتي دوره  .مي باشد( ميلي گرم استرادیول سيپيونات ۵مدروكسي پروژسترون استات و  ميلي گرم دپو

 .یک ماهه تزریق مي شود دیده یا پزشک و در فاصله هاي

 

 :مكانیسم عمل

 جلوگيري از تخمک گذاري -١

 سيون آندومترتاثير بر مخاط داخلي رحم و مهار پروليفرا -٢

 (موكوس سرویكس)ترشحات دهانه رحم  ایجاد اشكال در ورود اسپرم به داخل رحم از طریق افزایش ضخامت -٣

 

 :اثربخشی

 .است درصد ٨٨٫٩اثربخشي این روش در سال اول استفاده 

 

 :مزیت ها

 اثر بخشي بالا  ●

 آساني استفاده و قطع استفاده  ●

 ز قطع روشبرگشت نسبتا سریع باروري پس ا  ●

 بي تاثير بودن روي ميل جنسي  ●

 بهبود دیسمنوره شدید  ●

افراد فراموشكار، كوچ نشين، عقب ماندگان ذهني )مشكل دارند  مناسب براي افرادي كه با استفاده مداوم و هر روزه از یک روش  ●

 ......(و

 كاهش خونریزي قاعدگي  ●

 (EP)ميمناسب براي افراد با سابقه بارداري خارج رح  ●

 (هاي تركيبي در مقایسه با قرص)پایين بودن عوارض افزایش وزن و خونریزي نامنظم   ●

 (تركيبي در مقایسه با قرص هاي)پایين بودن عوارض ناشي از استروژن   ●

 (تركيبي درمقایسه با قرص هاي)كم نشدن اثربخشي درصورت اسهال واستفراغ  ●

 (گریزوفولوین بجز ریفامپين و)ها  قابل استفاده همزمان با آنتي بيوتيک ●

 تاثير كم بر سيستم انعقادي  ●

 

 :معایب

 (STIs) پيشگيري نكردن از بيماریهاي قابل انتقال از طریق تماس جنسي ●

 (اتمام دوره)اثرآن  عدم امكان قطع روش یا تغيير آن پس ازتزریق آمپول تا از بين رفتن ●

 ماهگيمناسب نبودن براي دوران شيردهي تا شش ●

 

 

 

 

 

 



 

 

 :موارد منع مصرف مطلق

  شک یا اطمينان به وجود حاملگي ●

 س از زایمان در زنان غير شيرده در فاصله زماني كمتر از سه هفته پ ●

  شک به وجود سرطان پستان، ابتلا و یا سابقه آن ●

  هر بدخيمي مشكوک یا شناخته شده وابسته به استروژن ●

  كارسينوم اندومتر ●

  یزي هاي رحمي بدون علت مشخصخونر ●

 ساله و بالاتر  ٣۵مصرف سيگار در افراد  ●

هپاتيت ویرال، سابقه یرقان هم زمان با مصرف قرص، آدنوم یا  اختلال كار واضح كبدي و یا:شامل )بيماري فعال یا مزمن كبدي  ●

 ،(فيبروز شدید كبدي كبد، سيروز كبدي، تومورهاي خوش خيم وبدخيم كبد، شيستوزوميازیس با كارسينوم

  ترومبوآمبوليک و یا شرایط مستعد كننده این بيماري ها  ابتلاي فعلي یا سابقه ترومبوفلبيت وریدهاي عمقي، اختلالات ●

فيبریلاسيون دهليزي، سابقه اندوكاردیت تحت حادباكتریال و  بيماري هاي دریچه اي قلب با عوارضي مثل افزایش فشارریوي، خطر ●

 روهاي ضدانعقاديدا یا مصرف

 آنها  بيماري عروق كرونر قلب، سابقه این بيماري ها یا شرایط مستعدكننده ●

  بيماري سيانوتيک قلبي ●

  سكته مغزي ●

 ها  بيماري عروق مغزي، سابقه این بيماري ها یاشرایط مستعد كننده آن ●

 بتلاي بيش از بيست سال به دیابتا دیابت با بيماري هاي عروقي، رتينوپاتي، نفروپاتي یا نوروپاتي یا ●

 (ميلي متر جيوه و بالاتر ١۶١/ ١١١) فشارخون بالا   ●

بطور مشابه، دیدن خطوط زیگزاگي روشن، احساس   كاهش ميدان دید چشم)سردرد راجعه شامل ميگرن با علائم عصبي موضعي  ●

 (بازو، یک طرف صورت یا زبان سوزن سوزن شدن در یک

  سال ٣۵فوكال عصبي و سن بيشتر از ميگرن بدون علایم  ●

 (استرنوم ابتلاي به هر نوع دردهاي جلو قلبي و پشت)آنژین قلبي ناپایدار  ●

 (II نوع بخصوص هيپرليپيدمي پروتييني: دیس ليپيدمي)فزایش چربي هاي خون ا ●

یان دوره بي حركتي پس از عمل، قطع عمل جراحي تا پا روز قبل از ٢٩باید مصرف قرص از )شرایط نيازمند به بي حركتي كامل  ● 

 (۶ )(قبل و بعد از عمل جراحي بزرگ ضرورت دارد. دادن هشدار -شود

كره، فشارخون بالا، پانكراتيت حاد، پمفيگویيد : مثل  هاي تركيبيسابقه هر بيماري مرتبط بامصرف قرص هاي تركيبي یا آمپول  ●

 جانسون-استيون  حاملگي، سندرم

Thrombotic Thrombocytopenic Purpura , Hemolytic Uremic Syndrome. 

  .Serious trauma , Cancer,Lukemia, Cascular diseasesابتلا به   ●

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 



 

 

 :زمان شروع استفاده از آمپول ترکیبی پیشگیری از بارداری 
 

 .دوره قاعدگي انجام مي شود روز اول ۵از  ، در یكي(شروع استفاده از روش)اولين تزریق : در دوران قاعدگي -١

 بارداري را در هر زمان كه اطمينان از باردار نبودن وجود داشته استفاده از آمپول هاي تركيبي پيشگيري از: غير از دوران قاعدگي -٢

 .م استفاده شودبارداري اولين آمپول، باید هفت روز از كاندو باید توجه داشت تا ایجاد تاثير پيشگيري از. باشد مي توان آغاز كرد

 :پس از زایمان -٣

 .پس از زایمان آغاز كند ٢١-٢٩این روش را در فاصله روزهاي  زند خود شير ندهد، مي تواند مصرفاگر مادر پس از زایمان به فر ●

تا شش  سبينمنع مصرف  ضمن تاكيد براصرار داشته باشد، آمپول اگر مادر پس از زایمان به فرزند خود شير دهد و در استفاده از ●

 .آغاز نماید  β– hcG،اگر هنوز خونریزي قاعدگي رخ نداده باشد،ميتواند تزریق آمپول را  پس از   ماهگي 

  
در این موارد . از سقط سه ماهه اول یا دوم شروع كرد روز اول بلافاصله پس ۵مصرف این آمپول را مي توان در : پس از سقط -۴

روز از سقط سه ماهه اول یا دوم مانند بند دوم  ۵از  شروع استفاده از آمپول در فاصله بيش. يستاستفاده از روش پشتيبان ن نيازي به

 .خواهد بود

 

  :تغيير روش -۵

در این . دو بسته قرص، بهترین زمان براي تزریق است يندر صورت تغيير روش از قرص به آمپول سيكلوفم، فاصله هفت روزه ب ●

 .از كاندوم نيست زماني نيازي به استفاده فاصله

در زمان تزریق بعدي آمپول سه ماهه  تركيبي آمپول  ، بایدتركيبي یک ماهه سه ماهه به آمپول  در صورت تغيير روش از آمپولهاي ●

 .تزریق شود

ا بلافاصله باید آمپول را تزریق نموده و داوطلب ر روز اول قاعدگي ، ۵به آمپول تركيبي در  IUDدر صورت تمایل به تغيير روش از  ●

 داوطلب را در دوره بعديدرزمانهاي بجز پنج روز اول قاعدگي ، آمپول را تزریق نموده و  . ارجاع داد IUDخارج نمودن  براي

 .ارجاع داد  IUD قاعدگي براي خارج نمودن

 

 :عوارض شایع

 :این عوارض عبارتند از. ز بين مي رودكاهش یافته و یا اماه ٢-٣عوارض شایع معمولا در ماههاي اول مصرف بروز نموده ودر عرض 

 سردرد و سرگيجه -١

 تانهاحساسيت پس -٢

 افزایش وزن خفيف -٣

 آكنه -۴

 افزایش بروز افسردگي و اضطراب -۵

 LDLبه   HDL و كم شدن نسبت HDL كاهش -۶

 كم شدن مقدار و تعداد روزهاي خونریزي قاعدگي -2

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 هشدارها

 :، مصرف كننده فورا به بيمارستان ارجاع مي شود(است كه نشان دهنده یک مشكل جدي)ز علامت هاي زیر درصورت بروز هركدام ا

 درد شدید در قسمت بالاي شكم،. ١

 درد قفسه سينه و یا تنگي نفس یا سرفه با خلط خوني،. ٢

 تورم یا درد شدید در یک پا،. ٣

 ،(دید تاري دید، دوبيني و از دست دادن قدرت)مشكلات چشمي . ۴

 (.سر سردرد شدید و یا ضرباني و یا سردرد در یک طرف)سردرد غير معمول . ۵

 زردي اسكلرا و پوست. ۶

 
  

 :تذکرات هنگام مصرف

 روز دیرتر از موعد مقرر مراجعه ٣روز زودتر یا  ٣فاصله زماني تا  اگر متقاضي در. روز انجام شود ٣١باید هر  تركيبي تزریق آمپول -١

شایان ذكر است كه فاصله بين تزریق . را تزریق كرد تركيبي  آمپولهاي ان ضمن تاكيد بر لزوم رعایت زمان تعيين شده،نماید، مي تو

 .روز باشد ٣٣ ها نباید بيشتر از

 
 ازدرصورت سرد بودن آمپول یا ویال، باید پيش . آرامي تكان داد پيش از كشيدن آمپول به داخل سرنگ، باید آمپول یا ویال را به -٢

 .ها به این كار كمک مي كند مالش آمپول یا ویال بين دست. تزریق آن را با دماي بدن هماهنگ نمود

 

محل . است( با استفاده از سرسوزن بلند)عميق  و( بالاي بازو یا قسمت فوقاني خارجي باسن)عضلاني  تركيبي  هايآمپولتزریق -٣

 .شود تزریق نباید ماساژ داده

 

پس از فاصله )اطمينان پيداكردن از نداشتن تماس جنسي  ، انجام تزریق با(روز ٣٣بيش از )اي تزریق بعدي درصورت تاخير بر. ۴

غيراینصورت باید فرد از نظر حاملگي بررسي و تا  در. و یا اطمينان از باردار نبودن فرد مقدور خواهد بود( مراجعه روز تا زمان ٣٣

 .كندروش كمكي دیگر استفاده  تزریق بعدي از یک

 

 : برگشت باروری پس از قطع روش

 ميدهد پس از آخرین تزریق رخماه  ٢-٣در اغلب موارد بازگشت تخمک گذاري 

 
 
 
 
 



 دوره شیردهی پیشگیری ازبارداری قرص 

 :توضيح روش

توانند از آن  ماه پس از زایمان مي ۶مادران شيرده تا  لاینسترنول، قرص خوراكي پروژستروني پيشگيري از بارداري بوده كه فقط

تجویز این قرص توسط كاركنان . شود این قرص باید هر روز در ساعت معيني خورده ( .٩) بارداري استفاده كنند  براي پيشگيري از

 .بهداشتي تعليم دیده انجام مي شود

 

 :مكانیسم عمل

 رحم دشوار نمودن رسيدن اسپرم به رحم به دليل افزایش غلظت ترشحات دهانه-١

 (در نيمي از استفاده كننده ها)از تخمک گذاري ماهانه  جلوگيري-٢

 (اندومتر)تاثير بر مخاط داخلي رحم -٣

 

 :اثربخشی

  .است%  ٨٨اثربخشي این قرص هم زمان با شيردهي به كودک كمتر از شش ماه 

 

 :مزیت ها

  نداشتن اثر منفي بر كميت و كيفيت شيرمادر ●

  افزایش مدت زمان شيردهي ●

  روري بلافاصله پس از قطع قرصبازگشت با ●

  قابل استفاده در مادران شيرده با فرزند كوچک تر از شش ماه ●

  نداشتن فاصله هفت روزه بين بسته ها و كم شدن احتمال مصرف نادرست ●

  .عدم نياز به قطع روش قبل از عمل جراحي ●

 

 :عیب ها

قاعدگي آن ها بازگشته  به ویژه در مادران شيردهي كه) درغيراینصورت. قرص ها باید هم ه روزه، راس ساعتي معين خورده شو ند ●

 .شكست روش افزایش مي یابد تمال، اح(است 

 داخل رحمي تاثير كمتر در پيشگيري از بارداري خارج رحمي در مقایسه با بارداري ●

 نامنظم شدن قاعدگي ها ●

 

 :عارضه شایع و چگونگی برخورد با آن

 : خونریزي نامرتب رحمي 

 . ماه پس از آغاز مصرف از بين رفته و یا كاهش مي یابد ٣تا  ٢شده و  در ماه هاي اول مصرف دیده "این عارضه معمولا 

، (ميلي گرمي  ٢۵١) تا پنج روز ، كپسول مفناميک اسيد  درصورت تداوم خونریزي نامرتب و یا نارضایتي فرد، براي قطع خونریزي

 .انجام خواهد شد هرگونه اقدام پس از سه ماه توسط متخصص. ل تجویز مي گ رددبار دو كپسو روزي سه بار ودرهر

 

 

 

 

 

 

 



 :زمان شروع و استفاده از لاینسترنول

هفته پس  ۶انحصاري شيرخوار با شيرمادر، مصرف قرص  در صورت قاعده نشدن مادر شيرده و تغذیه: شروع نشدن قاعدگي ها -١

 .خواهد شد از زایمان آغاز

روز اول قاعدگي و  ۵شيرمادر، مصرف قرص باید در  در صورت بازگشت قاعدگي و یا تغذیه انحصاري با: دن قاعدگي ها شروع ش-٢

 .شود روز اول شروع "ترجيحا

پيشگيري از بارداري استفاده نموده و خواهان تغيير آن و  اگر مادر شيردهي از سایر روش هاي مدرن: تغيير از سایر روش ها -٣

استفاده از لاینسترنول را آغاز مطابق شرح زیر  ماه از زمان زایمان وي گذشته باشد، باید ۶لاینسترنول باشد، اگر كمتر از  استفاده از

 :كند

 
كرده باشد، مي تواند بلافاصله خوردن قرص پروژ ستروني را  اگر مادر شيرده از قرص هاي تركيبي پيشگيري از بارداري استفاده ●

 .لت نيازي به استفاده از كاندوم نخواهد بوداین حا در. آغاز كند 

 
كرده باشد، در زمان تزریق دوز بعدي یا حداكثر یک هفته بعد   اگر مادر شيرده از آمپول هاي سه ماهه پيشگيري از بارداري استفاده ●

بدیهي است . شتيبان نيست استفاده از روش پ در این حالت نيز نيازي به. تواند خوردن قرص پروژستروني را شروع كند  از آن مي

 .كاندوم خواهد بود هفته از زمان تزریق دوز بعدي آمپول، نياز به یک هفته استفاده از درصورت تاخير بيشتر از یک

 

 اول قاعدگي و ترجيحا روز اول استفاده از قرص خوراكي   درصورت استفاده از روش هاي كاندوم و آي یو دي باید در پنج روز ●

 .آغازشود، در غير اینصورت باید به مدت یک هفته از كاندوم استفاده كرد   لاینسترنول

 

لاینسترنول و نداشتن هيچكدام از شرایط یاد شده، باید  درصورت تمایل مادر شيرده داراي فرزند كوچكتر از شش ماه به استفاده از ●

 صورت گيرد لاینسترنول بر آن اساس انجام شود و ارائه خدمات   β-hcG بررسي بارداري

  

 :چگونگی استفاده از لاینسترنول

باید فرد استفاده كننده . راس ساعت معيني خورده شود قرص بوده كه باید هر شب یک عدد از آن ٢٩هر بليستر لاینسترنول، داراي 

شروع . هماهنگ نماید .. .كردن، نماز خواندن  تشویق كرد كه خوردن قرص را با یک كار مداوم هرروزه مانند مسواک از لاینسترنول را

هيچ فاصله زماني وجود  بين مصرف دو بسته قرص : دقت شود .بلافاصله بعد از پایان  بسته قبلي است   مصرف بسته بعدي قرص ،

 .باشد داشتهن

 

 :فراموشی مصرف لاینسترنول

، آموزش و تاكيد براي (ساعت ٣تا )فراموش شده  ساعت مس ئله اي نبوده و ضمن خوردن قرص ٣فراموشي مصرف یک قرص تا -١

 مقرر لازم است خوردن قرص بعدي در ساعت

یک قرص تا نوبت بعدي فراموش شود ، هر زمان كه  ساعت به تاخير افتد و یا خوردن ٣در صورتي كه مصرف یک قرص بيش از -٢

روز هم از  ٢تا  "ضمنا. خواهد شد  فراموش شده خورده شد ه و قرص نوبت بعد ي نيز در زمان تعيين شده خورد ه به یاد آید، قرص

 .شود یک روش دیگر مانند كاندوم استفاده

یاد آوردن، قرص هاي فراموش شده یكجا خورده  ه محض بهفراموش شود باید ب( روز متوالي  ٢) قرص  ٢در صورتي كه مصرف -٣

هفته پس از فراموشي،  ۴-۶ قاعده نشدن درصورت. روز از روش كاندوم هم استفاده شود 2یافته و تا  شده و بقيه قرص ها ادامه

، ECدر صورت استفاده از .استفاده شود EC در صورت داشتن نزدیكي محافظت نشده در این دو روز از .بررسي بارداري لازم است 

 .پس از گذشت سه هفته باید بررسي هاي لازم براي تعيين وضعيت بارداري انجام شود

صورت  و مشاوره براي انتخاب روش مناسب دیگر بيشتر و داشتن نزدیكي محافظت نشده درصورت فراموشي سه قرص متوالي و-۴

 β-hcG آزمایش بارداريساعت مي گذرد،  ١٢١قرص، بيش از   درصورتي كه از نزدیكي محافظت نشده در زمان عدم مصرف .گيرد

 .دوم استفاده نمایدفرد باید از كان β-hcGشایان ذكر است كه تا مشخص شدن جواب آزمایش . ضروري است

 

 

 



 :هشدارها و چگونگی برخورد با آن ها 

 :اگر هركدام از علائم

 (ميگرن، سردردهاي همراه با تاري دید)سردرد شدید  ●

  درد شدید قفسه سينه پس از شروع مصرف لاینسترنول ●

 حاملگي را مطرح نماید ازمينه اي و ی  خونریزي نامرتب رحمي و یا هر خونریزي بدون دليل ي كه احتمال بيماري ●

  زردي پوست و چشم ●

 بروز نماید ( كيست تخمدانو پارگي  EP احتمال)درد شدید شكمي بخصوص در قسمت پایين شكم و لگن  ●

 

 .مراجعه به متخصص مربوطه یا بيمارستان ضروري است

 

 :موارد قابل توجه در پیگیری ها و مراجعه های بعدی
( و همزمان با شیردهی)ز این روش حداکثر تا شش ماهگی کودکباتوجه به اینکه استفاده ا ●

در این . مجاز است پیگیری و بررسی های لازم در فاصله های زمانی سه ماهه انجام میشود 

 درصورت بروز هرگونه مشكل براساس ليست موارد منع مصرف نسبي،. شد بررسي ها وزن و فشارخون اندازه گيري خواهد

يرنده خدمت براي تغيير روش درصورت افزایش وزن ویا ارجاع به سطح بالاتر براي بررسي و كنتر ل فشار توصيه هاي لازم به گ

بارداري هيچ افزایشي در  شایان ذكر است كه استفاده از قرص هاي پروژستروني خوراكي پيشگيري از. خون انجام خواهد شد

 .بالا ایجاد نمي كند بيماري فشارخون فشارخون هاي سيستوليک و دیاستوليک یا بروز

 

ارائه خدمت، مي توان چند بسته قرص در اختيار  در صورت نبودن عارضه براي مصرف كننده و داشتن موجودي كافي در محل ●

 .متقاضي قرار داد

 

يير روش مایل باشد براي دریافت كمک، راهنمایي و یا تغ گيرنده خدمت باید اطمينان داشته باشد كه مي تواند در هر زماني كه ●

 .مراجعه كند

 

رویارویي با هر یک از آن ها به بيمارستان و یا  در صورت به گونه اي كه آگاهي و توانایي مصرف كننده در شناختن علائم هشدار  ●

 .بهداشتي درماني مراجعه نماید نزدیک ترین مركز

 

 .در هر بار مراجعهاحتمالي  سوال درباره رضایت مصرف كننده از روش، طریقه مصرف و یا مشكلات ●

 

 .ارجاع به سطح بالاتر درصورت نياز ●

 



 پروژسترون استات دپومدروکسی آمپول

 

 :توضيح روش

DMPA  آمپول . یک روش تزریقي پيشگيري از بارداري استDMPA  ماده موثره دپومدروكسي پروژسترون استات بوده و حاوي

 .دیده، صورت مي گيرد روش توسط كاركنان بهداشتي دوره ارائه خدمت این. پيشگيري مي نماید سه ماه از بارداري

 

 :مكانیسم عمل

 جلوگيري از تخمک گذاري، .١

 رحم، دشوار نمودن رسيدن اسپرم به رحم از طریق افزایش غلظت ترشحات دهانه .٢

 (اندومتر) تاثير بر مخاط داخلي رحم  .٣

 

 :اثربخشی

 .است%  ٨٨٫2اثربخشي این روش در سال اول استفاده بيش از 

 

 :مزیت ها

  اثربخشي بالا ●

  آساني استفاده ●

 (ماه یک بار ٣هر )طولاني مدت  "فاصله هاي استفاده نسبتا ●

 افراد فراموشكار، كوچ نشين، عقب ماندگان ذهني و)دارند  مناسب براي افرادي كه با استفاده مداوم و هرروزه از یک روش مشكل ●

)... 

  ل سلقابل استفاده در آنمي سيك ●

كم خوني، فيبروم رحم، اندومتریوز، حاملگي ،   (PID) كاهش ابتلا به سرطان هاي اندومتر و تخمدان، بيماري هاي التهابي لگن ●

،درد زمان  سندرم قبل از قاعدگي ،  ، كاندیدیازیس واژن به دليل تغيير فلور( خاطر جلوگيري از تخمک گذاريبه  )خارج از رحم ،

 رزقاعدگي و ميتل اشم

 (بدليل نداشتن استروژن)نداشتن عوارض استروژني  ●

  مناسب براي افراد مبتلا به دیابت ●

  مناسب براي افراد مبتلا به بيماري تيرویيد ●

  سالگي ١۶قابل استفاده از سن  ●

  قابل استفاده در دوران شيردهي ●

  افزایش شير مادر ●

  تداخل نداشتن با تماس جنسي ●

  ع مصرف قبل از اعمال بزرگ جراحيعدم نياز به قط ●

 (كاربامازپين و فني تویين استفاده مي كنند بجز براي بيماراني كه از داروهایي مانند)مناسب براي بيماران تشنجي ●

 

 :عیب ها

  تاخير در بازگشت باروري ●

  لزوم تزریق در فاصله هاي زماني سه ماهه ●

  له ایدزعدم پيشگيري از بيماري هاي مقاربتي از جم ●

  احتمال افزایش وزن ●

  .آمنوره، لكه بيني و خونریزي نامرتب: اختلالات خونریزي قاعدگي ●

 احتمال بروز تغييرات خلقي ●

 

  



 :عوارض شایع و چگونگی برخورد با آن ها

 (: لكه بيني، آمنوره و خونریزي نامرتب)اختلالات قاعدگي -١

شایان )اول از بين رفته و یا كاهش مي یابد ماه  ٢-٣ل مصرف دیده شده و در عرض در ماه هاي او "خونریزینامرتب رحمي معمولا

،باید فرد را براي بررسي بيشتر به خونریزي نامرتب رحمي  در صورت تداوم (. ماه خواهد بود ۶-١٢ ذكر است كه رفع این عارضه

 .متخصص زنان معرفي نمود

 
روز تجویز  ۵روزي سه بار و در هر بار دو عدد، تا  (گرم ميلي ٢۵١) ميک اسيد كپسول مفنا باشدDMPA  اگر دليل خونریزي تزریق 

ارجاع به متخصص زنان   (DMPAتزریق  بجز)صورت بهبود نيافتن تا سه ماه و یا وقوع خونریزي به هر دليل دیگر  در. مي گردد

 .ضرورت دارد

 

 بررسي بارداري. داشته و صرفا باید به فرد اطمينان خاطر داده شودن اگر آمنوره از ابتداي تزریق آمپول ایجاد شود، نياز به درمان

 .بعدا دچار آمنوره شده باشد، لازم است در مواردي كه فرد پس ازتزریق آمپول، خونریزي قاعدگي منظم داشته و

 

غذایي و ایجاد یک اثر افزایش اشتها و مصرف بيشتر مواد  افزایش وزن بيشتر به دليل آثار هورمون پروژسترون،: افزایش وزن-٢

این افزایش وزن با احتباس مایعات . گزارش شده است DMPA و معمولا تا دو كيلوگرم در سال اول استفاده ازبوده و نابوليک آ

رعایت رژیم غذایي و  مشكل افزایش وزن با. باید سایر عوامل افزایش وزن را در نظر گرفت در بررسي افزایش وزن. همراه نيست

 .رفع است ورزش قابل

 

در غير این صورت ارجاع به . مسكنهاي معمولي برطرف مي گردد با استفاده از پستان بندهاي مناسب و: حساس شدن پستان ها-٣

 .ودرصورت نياز ارجاع به متخصص زنان ضروري است ماما

 
  

 :موارد منع مصرف مطلق

  بارداري ●

  سرطان پستان ●

  خونریزي واژینال بدون علت مشخص ●

  اختلالات شدید انعقادي ●

  كبدي ناشي از مصرف هورمون هاي استرویيد جنسي( آدنوم)سابقه تومور  ●

  ترومبوآمبولي فعلي ●

  سابقه سكته مغزي ●

  .فشارخون كنترل نشده ●

 
  

 :   DMPA زمان شروع استفاده از
 :در زمان قاعدگي-١

 .استفاده مي شود ز اول قاعدگي انجام و تا یک هفته نيز از كاندومرو در یكي از پنج( شروع استفاده از روش)اولين تزریق   ●

 

 :مادران غير شيرده-٢

  هفته پس از آن امكان پذیر بوده و نيازي به برگشت قاعدگي نيست  ٣تا  DMPAاولين تزریق : پس از زایمان  ●

روز بعد از سقط  ۵اب كند، استفاده از آن تا انتخرا به عنوان روش پيشگيري از بارداري  DMPAاگر متقاضي خدمت : پس از سقط ●

       منوط به دریافت پاسخ منفي تست بارداري( روز ۵)پس از این فاصله زماني  DMPAتزریق . یا دوم امكانپذیر است  سه ماهه

β-HCG   از آزمایشگاه و رعایت سایر شرایط خواهد بود. 

 

 



 :مادران شيرده-٣

 نوان روش پيشگيري از بارداري، مصرفبه   DMPA حصاري شيرخوار با شير مادر و انتخابدرصورت قاعده نشدن و تغذیه ان ●

DMPA  هفته پس از زایمان آغاز گردد ۶باید . 

 

انجام شده و تا یک هفته نيز از یک روش كمكي، مانند كاندوم  در صورت قاعده شدن، تزریق باید در یكي از پنج روز اول قاعدگي ●

 .شود استفاده

 

را تزریق و یک هفته نيز از  DMPAمراجعه كند، ميتوان بلافاصله  اگر فرد در پنج روز اول دوران قاعدگي: دنبال قطع یک روش به ●

  .کاندوم در اختیار فرد قرارداده شود ( DMPAبرای تزریق )در غير  اینصورت تا فرارسيدن دوره قاعدگي بعدي . كاندوم استفاده كرد

  

  
 :  DMPA چگونگي استفاده از

هفته زودتر و یا  ٢اگر متقاضي در محدوده فاصله زماني . هر سه ماه یكبار تزریق ميگردد DMPAميلي گرمي   ١۵١یک آمپول -١

 .را تزریق كرد DMPAدیرتر از موعد مقرر مراجعه نماید،ميتوان ضمن تاكيد بر لزوم رعایت زمان تعيين شده ، 

 

 .یا آمپول را به شدت تكان داد سپانسيون یكنواخت، باید ویالقبل از تزریق و براي بوجود آوردن سو-٢

محل تزریق نباید ماساژ داده . است( از سرسوزن بلند با استفاده)و عميق ( بالاي عضله بازو یا باسن)عضلاني  DMPA تزریق -٣

 .شود

  

 

 

 :هشدارها و چگونگی برخورد با آن ها

 :راجعه به پزشک استبروز هر یک از علائم زیر نشان دهنده ضرورت م

  (ميلي متر جيوه و بيشتر از آن ١١١/١۶١در حدي كه نيازمند درمان باشد فشارخون)افزایش فشار خون -١

 زردي چشم و پوست،-٢

 سردرد شدید همراه با تاري دید،-٣

 خونریزي شدید-۴

 در هنگام قاعدگي یا جز آن)خونریزي طولاني -۵

 (قاعدگي مرتب داشته است DMPAاده از در فردي كه حين استف)تاخير قاعدگي -۶

 

 . از مصادیق ارجاع غير فوري است ۵-۶نيازمند ارجاع فوري و موارد  ١-۴شایان ذكر است كه موارد  ●

 

 

 :موارد قابل توجه در پیگیری ها و مراجعه های بعدی

اده از این روش، بررسي احتمال بارداري و ماهيانه درطول استف  هفته براي تزریق بعدي و وجود قاعدگي ٢در صورت تاخير بيش از  ●

درصورت وجود آمنوره به دليل تزریق آمپول و  .تا قاعدگي بعدي ضروري است( مانند كاندوم)استفاده از یک روش دیگر  تذكر به

 .انجام خواهد شد  β- hcGتزریق بعدي پس از دریافت پاسخ منفي آزمایش  هفته، ٢تاخير بيش از 

 
دادن به فرد در ارتباط با عادي و بي خطربودن این مسئله  در استفاده كنندگان از روش، اطمينان( آمنوره)عدگي در موارد قطع قا ●

. در طول زمان اتفاق مي افتد، ضروري است DMPAاز  و اینكه این حالت در اغلب استفاده كنندگان( آمنوره-خونریزي ماهانه قطع)

مطمئن شود كه قطع قاعدگي دليل  همچنين فرد باید. به دليل تداوم آمنوره وجود ندارد  DMPA استفاده از  هيچ دليلي براي قطع

باشد، باید نسبت به تغيير  در صورتي كه قطع قاعدگي براي فرد آزاردهنده. باروري نخواهد بود  وجود بارداري یا ازبين رفتن توان

 .روش پيشگيري از بارداري اقدام كرد

 



خدمت از عادي، شایع و بي خطر بودن این عارضه  یا خونریزي بين دوره هاي قاعدگي، باید گيرندهدر صورت بروز لكه بيني  ●

 (بخش برخورد با عوارض شایع.)ارجاع شود اگر خونریزي ادامه پيدا كند، گيرنده خدمت باید به مراكز مربوطه .اطمينان داشته باشد

 

نيازمند ارجاع به پزشک  نادر، اما مهم و( مدت آن دو برابر معمول باشدمقدار خونریزي یا ) خونریزي قاعدگي شدید یا طولاني ●

خوردن  آنمي، به گيرنده خدمت خوردن روزانه یک قرص آهن در دوران خونریزي و در این موارد مي توان براي پيشگيري از. است

 .كرد خوردن حبوبات را پيشنهاد غذاهاي آهن دار مانند گوشت و جگر پرندگان و گوساله و نيز

 

ي دید، از شروع و یا تشدید سردرد، تاربا  DMPAنيست ، اگر مصرف  DMPA  ، مانع استفاده از(ميگرن)سابقه سردرد شدید ●

حركت همراه گردد، استفاده از  ، دیدن خطوط زیگزاگي و یا اختلال در تكلم و(فلاشينگ) برق زدن در چشم بين رفتن موقت بينایي،

 .براي آغاز درمان مناسب، ارجاع این فرد ضرورت خواهد داشت همچنين. مي شود یک روش غير هورموني توصيه

 

باشد، ضمن ارائه خدمت مطابق دستورالعمل، به فرد تذكر  DMPA  اگر مشكلي وجود نداشته باشد و فرد مایل به ادامه استفاده از ●

 در تداوم استفاده از . مراجه نماید( روز ٨١+  - ١۴تزریق در فاصله ) كه پس از سه ماه، براي تزریق نوبت بعدي داده مي شود

DMPA  ، باید به این نكته توجه داشت كهDMPA استفاده از اگر. باعث كاهش تراكم مواد معدني استخوان ميشود DMPA  به

 DMPAیكه از ساله با افراد ٢-٣فاصله دو تا سه سال پيش از یائسگي قطع شود ، تراكم مواد معدني استخوان پس از این فاصله 

ساله كه واجد شرایط براي استفاده از  ١٩-۴۵در زنان  DMPAبنابراین در تداوم استفاده از . استفاده نكرده اند ، مشابه خواهد بود

 .آن هستند، نباید محدودیتي اعمال شود

 

 .رسي شودهشدارها و عارضه ها سوال و بر در هر مراجعه براي تزریق بعدي باید رضایت از روش، شكایت ها ●

 

 :پیش از زایمان اول  DMPAاستفاده از 
 .باعث تاخير در بازگشت باروري مي شود DMPAاسفتاده از 

 

 :   DMPA حاملگی هم زمان با استفاده از

افزایش مرگ و مير نوزادي و نئوناتال به علت كاهش وزن هنگام  بارداري اتفاق بيافتد، احتمال DMPA اگر هم زمان با استفاده از

در صورت )این روش، نياز به دقت بيشتر در مراقبت ها و ز ارداري هاي هم زمان با استفاده ابنابراین در ب. وجود دارد  (IUGR) لدتو

 متخصص زنان است ارجاع به( لزوم

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 :برگشت باروری پس از قطع روش

این تاخير بطور معمول حدود . با تاخير مواجه گرددپس از قطع استفاده از روش  DMPA ممكن است بازگشت باروري در كاربر-١

 .ماه پس از آخرین تزریق بطول مي انجامد ٩-٨

 .ناباروري دائمي ایجاد نميكند DMPAتزریق -٢

 عليرغم تاخيري كه در بازگشت باروري با استفاده از نباشد، DMPA اگر فرد نخواهد باردار شود و نيز مایل به ادامه استفاده از-٣

DMPA   در زمان تزریق بعدي باید استفاده از یک روش دیگر پيشگيري از بارداري را آغاز  ماهه وجود دارد،  ٣پایان مدت پس از

 .نماید

  
 
 



 دی -یو -آی

 

  TCu 380 Aدی -یو-آی
 

 :توضیح روش

بارداري پيش گيري مي كار گذاشته شده و تا ده سال از  دي یک وسيله كوچک حاوي مس است كه در داخل رحم -یو –این نوع آي 

 .این روش توسط پزشک و ماما صورت مي گيرد ارائه خدمت. كند

 

 : مكانیسم عمل

. پيشگيري نموده و ایجاد سقط نمي كند Fertilizationوسيله اساسا از  این. مكانيسم عمل آي یو دي كاملا شناخته شده نيست

 :مي شوند عمل آي یو دي عنوانحاضر دو مكانيسم زیر به عنوان مكانيسم هاي عمده   در حال

 
 ایجاد التهاب در حفره رحم و صدمه به اسپرم،-١

 رسيدن آن به تخمک اختلال در حركات لوله هاي رحمي و جلوگيري از انتقال اسپرم و -٢

 تغيير در سرویكال موكوس و ترشحات اندومتر-٣

 

 :اثربخشی

 . باشد مي درصد ٨٨٫٩حدود  TCu 380 A دي اثربخشي آي یو

 

 

 :مزیت ها

  اثربخشي بالا ●

 IUD  قابليت برگشت باروري بلافاصله پس از خروج ●

 )سال ١١) طولاني مدت بودن اثر پيشگيري از بارداري  ●

  نياز نداشتن به یادآوري روزانه ●

  عدم تاثير بر شيردهي ●

  نداشتن آثار و عوارض هورموني ●

 (١٣)قابل استفاده تا دوران منوپوز  ●

  خل با تماس جنسيعدم تدا ●

  تداخل نداشتن با مصرف داروها ●

 احتمال کاهش شیوع سرطان اندومتر و سرویکس●
 

 :عیب ها

  لزوم كارگذاري و خروج توسط فرد دوره دیده ●

  خروج خودبخودي  ●

 (STIs)  عدم پيشگيري از انتقال بيماري هاي منتقله از راه تماس جنسي ●

 لزوم معاینه دوره اي ●

 

 

 

 

 

 



 :ارض شایع و برخورد با آن هاعو

 : افزایش خونریزي و درد هنگام قاعدگي-١

نياز، درمان با داروهایي در صورت . رفع خواهد شد IUDماه پس از گذاردن  ٢-٣كه این مشكل طي شود  به فرد آگاهي لازم داده مي

اگر مشكل .ميشود و آهن آغاز... ، (روز ۵گرمي بمدت ميلي  ٢۵١كپسول  ٢بار و در هربار  ٣ روزانه)مانند ایندومتاسين، مفناميک اسيد 

 .خارج ميشود IUDخون ریزي و درد زمان قاعدگي با این درمان برطرف نگردد،علت آن بررسي و در صورت نياز 

  
 :خونریزي نامنظم و لكه بيني بين قاعدگي ها-٢

ماه ادامه یافت،  ٢-٣اگر مشكل پس از گذشت  .ماه برطرف خواهد شد ٢-٣داده مي شود كه این مشكل در عرض  به فرد آگاهي

 .ارجاع به متخصص زنان ضرورت ميابد

 

درصورت نياز، ارجاع به . بررسي و سپس درمان آغاز مي گردد درصورت افزایش ترشح واژینال، نوع آن: افزایش ترشحات واژینال-٣

رنگ آن با ترشحات غيرعفوني تفاوت  ش بوده وترشحات عفوني عمدتا بدبو، همراه با سوزش و خار. )ضروري است متخصص زنان

 (دارد

 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 : موارد منع مصرف مطلق

  شک یا اطمينان به حاملگي ●

  ١۴راجعه با بستري در بيمارستان  PIDسابقه ●

 (براساس معاینه لگن)رحم با شكل غير طبيعي  ●

  (مس دارهاي  IUDبراي )بيماري ویلسون یا حساسيت به مس  ●

  نقص سيستم ایمني ●

  فيبرومي كه اندازه و شكل حفره رحم را تغيير داده باشد ●

  یا آنمي شدید( دفع لخته)خون ریزي شدید قاعدگي  ●

  خونریزي واژینال بدون علت مشخص ●

  اختلالات انعقادي ●

  شک به وجود بدخيمي رحم یا سرویكس و یا قطعيت وجود آن ●

 (سال ١حداقل )رمان و پيگيري مول در فاصله زماني د ●

 سل لگني ●

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 :  IUD زمان شروع استفاده از

 : در زمان قاعدگي-١

روز اول خون ریزي قاعدگي  ۵در  IUD ارائه خدمت، كارگذاري و راحت تر بودن باتوجه به اطمينان از باردار نبودن، نرمي سرویكس

 (خونریزي و درد دوران قاعدگي پوشيده خواهد شد، با  IUD و درد ناشي از كارگذاريخونریزي ) .توصيه ميشود

 

 (:طبيعي، سزارین)پس از زایمان -٢

ضمنا شيردهي مانع .  زایمان طبيعي یا سزارین استهفته پس از  IUD  ،۶آغاز استفاده از  كوتاه ترین فاصله زماني ممكن براي 

 .شير مادر ندارد تاثيري بر IUDنبوده و  IUD گذاشتن

  

 : پس از سقط یا كورتاژ .٣

. گذاري را انجام داد IUD روزاول پس از سقط ۵مي توان در آن ، ( ١٢)عفوني نبودن  هفته و به شرط ١٢پس ازسقط یا كورتاژ زیر 

 (١٨)م شود هفته تاخير و پس از بررسي هاي لازم توسط متخصص انجا ۶هفته ، این كار باید با  ١٢در موارد سقط بالاي 

 

و  β-hcG Tهفته پس از زایمان با انجام آزمایش  ۶را ميتوان  IUDدر مادران شير دهي كه قاعدگي آنها برنگشته است، -۴

 .اطمينان از عدم بارداري كار گذاشت

  

 

 :آزمایش ها و معاینه های لازم

 :اولين مراجعه

 (٢١) اندازه و وضعيت رحم و آدنكس هامعاینه لگن براي بررسي -١

 اندازه گيري هموگلوبين خون-٢

 بررسي موارد كنتراندیكاسيون هاي مطلق و نسبي-٣

 

 :مراجعه هاي بعدي

پس از اتمام اولين دوره خونریزي  قاعدگي بعد از  IUDبررسي نخ ( : معاینه توسط خود فرد لازم نيست) IUDدیدن نخ -١

شایان ذكر . .گرفتصورت خواهد( در غير از زمان قاعدگي)اه یكبار م ۶هر و كنترل هاي بعدي آن هر ( ٢١)انجام شده  IUDگذاشتن 

 در صورت افزایش طول. دوران قاعدگي احتمال خروج خودبخود آن وجود داردو بویژه  IUD است كه در چند ماه اول پس از گذاشتن

 . ، سونوگرافي درخواست خواهد شد IUDنخ و یا در حال خروج بودن 

بلافاصله پس از خروج .اقدام شودآن  خروج كامل يد كننده جابجا شدن آي یو دي باشد، باید نسبت بهنتيجه سونوگرافي تای اگر

IUD  ميتوان نسبت به گذاشتن ( حامله نبودن،نداشتن عفونت و تقاضا براي ادامه روش)و در صورت مناسب بودن شرایط فردIUD 

 .جدید اقدام كرد

 (٢٢ )علایم وگلوبين خون درصورت وجوداندازه گيري هم-٢

 ترشح ها و حساسيت رحم و آدنكس هامعاینه لگن براي بررسي -٣

 پ اسمير براساس دستورالعمل كشوريانجام پا .-۴

، تقاضا براي تغيير روش و یادآوري مسائلي كه فرد درصورت  IUDاستفاده از  بررسي وضعيت رضایت مندي ، داشتن مشكل با -۵ 

 .بروز آنها باید مراجعه نماید

  

 .مراجعه به مراكز ارائه خدمت ضروري است درصورت رویارویي با هر كدام از علائم، عارضه ها و هشدارها: ذكرت

 

 

 

 

 



 :هشدارها و چگونگی برخورد با آن ها
 

 : توسط فرد معاینه كننده IUD دیده نشدن نخ یا عدم لمس نخ-١

نشود، باید براي بررسي بيشتر از نظر دیده   IUD نخاگر . از سرویكس بریده مي شودسانتي متري  2.5در فاصله  IUDنخ 

، سونوگرافي درخواست شده و در صورت نياز  IUDبه حفره شكمي و خروج  IUDرحم ، ورود  حاملگي، پاره شدن نخ، سوراخ شدن

 . ارجاع صورت گيرد

 

 : تاخير قاعدگي-٢

استفاده از اگر پاسخ آزمایش بارداري هم زمان با. مي شود اطمينان درخواست در موارد تاخير قاعدگي، آزمایش بارداري براي حصول

IUD ارداري خارج رحمي با استفاده ازشانس ب. رحمي بودن بررسي نمود مثبت باشد، باید حاملگي را از نظر داخل و یا خارج IUD 

 .را مد نظر داشتباید بارداري خارج رحمي   IUD افزایش نيافته ولي درصورت وقوع حاملگي هم زمان با استفاده از

 

 :درموارد-٣

نشود فرد ارجاع خواهد شد ولي اگر بتوان نخ را دید، دیده   IUD اگر درنيمه اول حاملگي باشد و نخ: حاملگی داخل رحمی -الف

. اگر این مانور با موفقيت همراه نباشد، ارجاع به متخصص انجام خواهد شد. را خارج كرد  IUD كشيدن آن سعي مي شود كه با

 .ارجاع فرد انجام مي شود( دیده شدن یا دیده نشدن نخ) نيمه دوم حاملگي، با هر شرایطيدر

 

 .فرد را باید فورا به بيمارستان ارجاع داد :حاملگی خارج رحمی -ب

 

 :شایان ذکر است که

تب، علائم شبه آنفلوانزا، درد هر كدام از علائم عفونت مانند  باید به فرد هشدار داد كه اگر به درصورت ادامه حاملگي با داشتن  ●

درماني براي ارجاع فوري و یا مستقيما و فوري به  خونریزي دچار شود، ضرورت دارد كه در اولين فرصت به مركز بهداشتي شكمي و

 .نماید بيمارستان مراجعه

 .خطر سپتي سمي وجود دارد ،(بویژه در سه ماهه دوم) IUD درصورت سقط با ●

 .ناهنجاري جنيني نخواهد شد در رحم باعث IUD وجود تا ترم ادامه یابد IUD تناگر بارداري با داش ●

  
لرز، استفراغ و حركت دردناک سرویكس احتمال وجود  درد پایين شكم، ترشح واژینال چركي وبدبو، تب و:  وجود علائمي چون -۴

 .لگن را مطرح نموده و باید فرد به بيمارستان ارجاع شود بيماري هاي التهابي

 

را خارج نموده و رد را به  IUDتناسلي قطعيت پيدا كند، باید  اگر هر كدام از موارد بدخيمي دستگاه: بدخيمي دستگاه تناسلي-۵

 .متخصص ارجاع داد 

  

 :پیگیری

 :شرح زیر انجام مي شوند در مراكز ارائه خدمت به دو دسته بوده و به IUD  مراجعه هاي پيگيري

 

و سپس هر ( پس از پایان خونریزي قاعدگي) IUD ماه پس از كارگذاري ١: نظور كنترل انجام مي شوندمراجعه هایي كه به م ●

  IUD پاكي براي بررسي نخ  شش ماه یک باردر دوره

 خروج نسبي یا كاملو  PIDو  STI لگن درصورت وجود معاینه. در مراجعه هاي پيگيري نيازي به انجام روتين معاینه لگن نيست

IUD  ه مي شودتوصي. 

 

خونریزي زیاد ممكن است مورد غفلت قرار گيرد، باید در مراجعه  با توجه به اینكه آنمي فقر آهن در استفاده كنندگان از آي یو دي با

اندازه گيري هموگلوبين یک بار یک ماه . نظر قرار گيرد پيگيري این مسئله و معاینه ها و درصورت لزوم آزمایش هاي مربوطه مد هاي

 .یو دي و یک بار دیگر سه ماه پس از گذاشتن آي یو دي انجام خواهد شد ز گذاشتن آيپس ا

 



 IUDو درصورت نياز جاي گذاري  IUDبراي خروج :  IUD مراجعه پس از پایان مدت اثربخشي : براي خروج و درصورت نياز ●

 . جدید 

 

 :  IUDخروج 

نيز تمایلي به بارداري نداشته باشد، باید در زمان قاعدگي   و خارج نموده را زودتر از پایان مدت اثر آن IUD اگر فرد بخواهد كه

بلافاصله از یک روش دیگر پيش گيري از  به مركز ارائه خدمت مراجعه نموده و پس از خارج نمودن آن  IUD نمودن براي خارج

درصورت وجود تماس  ل بارداري وجود داشته ودرزماني غير از دوران قاعدگي خارج شود، احتما  IUD اگر. بارداري استفاده نماید

 .اورژانس پيش گيري از بارداري ضرورت دارد ، استفاده از روش هاي( IUDپس از خروج ) ساعت گذشته ١٢١جنسي درعرض 

 



 رحمی بستن لوله های

 

 : توضيح روش

هاي رحمي متقاضي طي بيهوشي عمومي این عمل لوله  در. بستن لوله هاي رحمي در خانم ها یک عمل جراحي ساده و كم خطر است

در بيمارستان قابل انجام  این عمل توسط متخصص زنان، بصورت سرپایي و یا یک روز اقامت. مي شود یا بي حسي موضعي بسته

 .است

 

 :عمل ممكانیس

 .تشكيل سلول تخم جلوگيري بعمل مي آید با بسته شدن لوله هاي رحمي از رسيدن اسپرم و تخمک به یكدیگر و

 

 :اثربخشی

 .درصد است ٨٨اثربخشي روش بيش از 

 

 :مزیت ها

  دایمي بودن ●

  اثر بخشي بالا ●

  عدم نياز به یاد آوري و مراجعه مكرر ●

  نداشتن عارضه براي سلامتي فرد استفاده كننده روش در دراز مدت ●

  تاثير نداشتن در روابط جنسي ●

  .كاهش ابتلا به سرطان تخمدان ●

 

 :عیب ها

  ياز به عمل جراحين ●

  .پرهزینه و دشوار بودن عمل جراحي برگشت باروري ●

 

 عوارض غیرشایع و چگونگی برخورد با آن ها

 احتمال تغيير ميزان قاعدگي-١

٢-TL   به همراه داشته باشد(  به ميزان بسيار كم)تواند خطرهاي بيهوشي را مانند سایر اعمال جراحي مي. 

 

 .فرد به متخصص زنان ارجاع ميشوددر صورت بروز عارضه اول، 

  

 :TL موارد تاخیر عمل جراحی

 ٢٣بيماري هاي التهابي لگن در سه ماهه اخير   ●

  بيماري هاي تروفوبلاستيک بدخيم ●

  سابقه اخير بيماري هاي قلبي حاد ●

  یا آمبولي ریه (DVT) ابتلا به ترومبوز وریدهاي عمقي ●

  خونریزي واژینال بدون علت مشخص ●

، تب (ساعت ٢۴بيش از )شدید، اكلامپسي، پارگي كيسه آب  مشكلات دوران بارداري، زایمان و پس از زایمان مانند پره اكلامپسي ●

داشتن شرایط نامساعد )سایر نقاط بدن  بلافاصله پس از آن، وجود عوارض پس از زایمان مثل خونریزي و عفونت زمان زایمان یا

 (جسمي

 (STIs) اربتيبيماري هاي فعال مق ●

 سرطان هاي لگن ●

 



 : نكته های مهم

 .مشكل انجام خواهد شد بستن لوله هاي رحمي درصورت وجود هركدام از مشكلات فوق، پس از رفع ●

احتمال موفقيت، پرهزینه و دشواربودن عمل جراحي ضمن مشاوره دقيق به زن و شوهر درمورد كم بودن ،  TL بایستي قبل از  ●

 .باروري تذكر داد برگشت توانایي

قبل از . نموده و از زندگي با ثباتي برخوردارند، مناسب است این روش براي زوجيني كه خانواده خود را از نظر تعداد فرزند كامل ●

 .بایستي رضایت متقاضي خدمت و همسر وي كسب شود عمل

است با توجه به فاكتورهاي سن، تعداد و سن لازم  .بجز موارد عنوان شده فوق منع خاصي براي زمان انجام عمل مطرح نيست ●

 .انجام مشاوره به متقاضي در اتخاذ تصميم مناسب كمک شود فرزندهاي متقاضي، ضمن

 

 :TL زمان انجام عمل

دوهفته اول )زماني از سيكل قاعدگي امكان پذیر است  در صورت اطمينان از باردار نبودن متقاضي، بستن لوله هاي رحمي در هر -١

 (زماني مناسب تري است اعدگي دورهسيكل ق

 .پس از زایمان طبيعي-٢

 بستن لوله هاي رحمي براحتي امكان پذیر است)هنگام سزارین -٣

 

 .زایمان، زمان مناسبي براي انجام عمل توبكتومي نيستروز پس از  2-۴٢پس از سقط عفوني و نيز در فاصله زماني : توجه

 

 : TL تكنیک عمل جراحی

 :رحمي در خانم ها به دو روش عمده انجام مي شودبستن لوله هاي 

 :روش شكمی که به سه شكل .١

 يلاپاراسكوپ –الف 

 لاپاراتومي -ب

 ميني لاپاراتومي -پ

 ه و با برداشتن قطعه اي از لوله و یاشكم ، لوله هاي رحمي را گرفت در پایين در این روش با ایجاد یک برش كوچک .ميباشد

امروزه در . .انجام ميشود TLن ، عمل الكترو كوآگولاسيو حلقه، كليپس و یا منعقد كردن لوله با روش مسدود كردن آن توسط نخ،

 .این عمل به روش لاپاراسكوپي انجام مي شود، بسياري از كشورها

 

 :هیستروسكوپی-2

 

 :آزمایش ها و معاینه های لازم

 گرفتن سابقه بيماري ها-١

 (مزمان با سقط و بارداريدر موارد غير ه)  β- hcG   انجام -٢

 سایر آزمایش ها .٣

 (جراحي غير اورژانس براساس دستورالعمل معاونت سلامت در مورد اعمال) 

 
 (بجز موارد بارداري)معاینه لگني -۴

 اندازه گيري فشار خون، -۵

 (مطابق دستورالعمل كشوري)پاپ اسمير  -۶

 

 

 

 



 :تذکرها

  اعت قبل از عملس ٩نخوردن مایعات و مواد غذایي حداقل  ●

 (مگر به تجویز پزشک) ساعت قبل از عمل  ٢۴مصرف نكردن دارو  ●

  حمام كردن شب قبل از عمل ●

  استفاده از لباس هاي تميز و راحت ●

  نداشتن لوازم زینتي و لاک ناخن ●

 (درصورت امكان)داشتن همراه براي برگشت به منزل  ●

 

 :تذکرهای بعد از عمل توبكتومی

 : ت هاي بعد از عملمراقب .-١

  حمام كردن روزانه ●

 (در موارد احساس درد)استفاده از مسكن  ●

  تميز و خشک نگه داشتن محل بخيه ●

ادامه یابد، لازم است كه تا زمان رفع درد از رابطه  اگر درد پس از یک هفته)نداشتن رابطه زناشویي حداقل تا یک هفته  ●

 (گردد جنسي خودداري 

 
 ن به استفاده از روش مضاعفنياز نداشت-٢

 

 

 :هشدار ها و چگونگی برخورد با آن ها

 درجه، ٣٩تب بالاتر از -١

 تر شود یا از بين نرودعملي كه بد درد و تورم محل عمل و خروج چرک و خون از آن تا یک هفته و قرمزي محل -٢

 شكمي كه بدتر شده یا از بين نروددرد -٣

 پس از عمل ار هفته اول و به ویژه در هفته اولاز حال رفتن، گيجي شدید، در چه-۴

 

 دش در صورت بروز هر كدام از موارد فوق، فرد به بيمارستان ارجاع خواهد

 

 

 :مراجعه های پی گیری و اقدامات مربوطه

 منظور كشيدن بخيه ها و معاینه محل عمل مراجعه در فاصله هفت روز بعد از عمل به: زمان مراجعه بعدي-١

 IUD  عمل، براي خروج لزوم مراجعه فرد در اولين سيكل قاعدگي پس از:  TL  و انجام IUD داشتن -٢

از كارهاي لازم در مراجعه هاي ( صورت وجود مشكل خاص در)بررسي رضایت از عمل، عارضه ها، هشدارها، راهنمایي و مشاوره -٣

 .پي گيري است

 

  :شده  TL حاملگی در افراد

تهوع، حساس شدن پستان ها، درد و حساسيت زیر شكم و سيار كم بوده، ولي درصورت تاخير قاعدگي،شده ب TL حاملگي در افراد

 .بررسي آن ضروري است خونریزي واژینال

با توجه به خارج رحمي بودن . بدون وجود هيچ اشكال تكنيكي در عمل بستن لوله هاي رحمي ممكن خواهد بود ، TL حاملگي بعد از

نيز بررسي گردد  EP حاملگي باید از نظر هر مورد شک به ،(با روش كواگولاسيون دو قطبي )TL هاي پس از حاملگي نيمي از موارد

 (ارجاع به متخصص زنان)

  

 

 



 :سن مناسب برای بستن لوله های رحمی

. مناسب است تعداد فرزند بيشتري داشته باشند، بسيار سال كه دیگر نمي خواهند ٣۵این عمل براي خانم هاي مولتي پار بالاي 

عمل مشروط به به مشاوره دقيق شده و با  بهتر است انجام... سال با توجه به احتمال طلاق، ازدواج مجدد و  ٣١زیر  درمورد متقاضيان

 .گردد درنظر گرفتن احتياط هاي لازم

 
 



 اسپرم بر بستن لوله های

 

 :توضیح روش

این روش با یک عمل جراحي سرپایي و بي . آقایان است داري برايوازكتومي بدون تيغ جراحي یک روش دایمي پيشگيري از بار

عمل لوله هاي اسپرم بر، از طریق ایجاد یک  طي این. دقيقه انجام مي گيرد ٢١در فاصله زماني كوتاه تر از  "معمولا حسي موضعي و

 .بيضه ها بسته مي شوند سوراخ كوچک بر روي كيسه

 

 :مكانیسم عمل

در این حالت مایع مني فرد بدون اسپرم بوده و لقاح . مي نماید رم بر از ورود اسپرم ها به مایع مني جلوگيريبسته شدن لوله هاي اسپ

 .نخواهد گرفت صورت

 

 : اثربخشی

بعد ازعمل و انجام دونوبت آزمایش آناليز اسپرم پس از  با پيگيریهاي. یكي از اثربخش ترین روش هاي پيشگيري از بارداري است

 .است% ١١١د كند، ميزان موفقيت نزدیک به نبودن اسپرم در مایع مني را تایي هعمل جراحي ك

 

 :مزیت ها

 اثربخشي بالا ●

 نياز نداشتن به بيهوشي ●

 دایمي بودن ●

 تداخل نداشتن با فعاليت جنسي ●

 عدم نياز به یادآوري و مراجعه هاي مكرر ●

 (ریش، سبيل و صداي مردانه)مردانه   ي ثانویهنداشتن اثر منفي بر قدرت مردانگي، ميل جنسي و صفت ها ●

 عارضه نداشتن براي سلامتي استفاده كننده از روش در دراز مدت ●

 تاثيرنداشتن بر حجم و ظاهر مایع مني و كيفيت تماس جنسي ●

 افزایش لذت جنسي بدليل از بين رفتن نگراني حاملگي نا خواسته ●

در موفقيت عمل بازگشت، زمان كوتاه تر عمل جراحي،  اي قبل و پس ازعمل، احتمال بيشتراثربخشي بيشتر، نياز كمتر به مراقبت ه ●

 .از موفقيت عمل و عارضه هاي كمتر در مقایسه با بستن لوله هاي رحمي امكان كسب اطمينان

 

 :عوارض شایع وچگونگی برخورد با آن ها

این عارضه ها . احتمالي محدود به محل عمل مي باشد هاي وازكتومي عارضه دراز مدت قابل توجه و سيستميک نداشته و عارضه

 .مي شوند بعد از حداكثر یک هفته برطرف "كبودي مختصر ناحيه عمل بوده كه عموما شامل درد، سوزش و

 

 :عوارض غیرشایع و چگونگی برخورد با آن ها

 هماتوم،-١

 عفونت پوست ناحيه عمل و یا اپيدیدمواوركيت عفوني، -٢

 .يت احتقاني و درد مزمن بيضه هااپيدیدیم -٣

  

 .ارائه خدمت وازكتومي مراجعه كند( مراكز)مركز  در صورت بروز هر یک از عارضه هاي غيرشایع یادشده، متقاضي باید به

 

 

 

 

 



 سن مناسب برای انجام وازکتومی

 (٢۴)انجام وازكتومي در افراد جوان توصيه نمي شود 

 

 

 :موارد منع استفاده مطلق

و یا ( تاخير)،(احتياط)وازكتومي باید بااما در برخي شرایط  جه داشت هيچگونه منع مطلقي در انجام وازكتومي وجود ندارد،باید تو

 : این موارد به شرح ذیل مي باشند. مجهز انجام گيرد به یک مركز( ارجاع)

 

 : موارد احتیاط

 :این موارد عبارت هستند از. شود مواردي هستند كه خدمت وازكتومي براي متقاضي با احتياط انجام مي

  آسيب اسكروتوم و یا سابقه عمل جراحي آن ●

  واریكوسل وهيدروسل بزرگ ●

ماه بعد از عمل در مایع مني اسپرم وجود داشته باشد،  ٣اگر  وازكتومي در سمت نزول یافته انجام گرفته و)عدم نزول بيضه یكطرفه  ●

 (ردسمت مقابل نيز باید انجام گي وازكتومي

 دیابت ●

 

 : موارد تاخیر

 :این موارد عبارت هستند از. انجام مي شود( در صورت لزوم به منظور رفع مشكل و درمان)مواردي هستند كه وازكتومي با تاخير 

  بيماري مقاربتي فعال ●

  التهاب سر آلت، لوله هاي اسپرم بر و یا بيضه ها ●

  عفونت پوست اسكروتوم ●

  و یا گاستروآنتریت شدید عفونت حاد سيستميک ●

  فيلاریازیس و الفانتيازیس ●

  .اپيدیدیميت و یا اوركيت ●

 

 : موارد ارجاع

 :این موارد عبارت هستند از. ارجاع مي شود مواردي هستند كه متقاضي باید براي انجام وازكتومي به بيمارستان

  فتق كشاله ران ●

  عدم نزول بيضه دو طرفه ●

  اختلالات انعقادي ●

  ایدز ●

  وجود توده در كيسه بيضه ها ●

  .سابقه حساسيت به ليدوكایين ●

 

 

 

 



 

 :تكنیک عمل وازکتومی بدون تیغ جراحی

و پنس گرد   (Dissecting forceps)   به نام هاي پنس شكافنده  NSVوازكتومي بدون تيغ جراحي توسط دو پنس خاص

(Ringed clamp )0.5با تزرین .نجام ميگيردو پنس هموستات ا قيچي راست كوچک cc  ، بدون آدرنالين % ٢یا % ١ليدوكایين

هر دو وازدفران از . پوست ووازدفران هاي چپ و راست بي حس مي شوند ،هرطرف اسكروتوماز آن در  cc 2.5در زیرپوست و 

از وازدفران كه  طولي زده شده و  سيلک گره سانتي متر با نخ ١ایجاد شده روي اسكروتوم خارج و در دو نقطه به فاصله  محل سوراخ

 .است، چيده مي شود بين دو گره قرار گرفته

 

 :آزمایش ها و معاینه های لازم

در گرفتن شرح حال، سابقه پزشكي متقاضي بررسي . باشد معمولا، قبل از انجام وازكتومي نياز به درخواست هيچگونه آزمایشي نمي

 .به دستگاه ژنيتال انجام شودفيزیكي عمومي با توجه ویژه  شده و معاینه

 

 : دستورهای پس از عمل

 آب نزدن به محل عمل تا دو روز ●     استراحت به مدت یک روز ●

 پوشيدن شورت تنگ و یا بيضه بند ●    روز ۴نداشتن تماس جنسي تا  ●

 انجام ندادن كار سنگين تا یک هفته ●

 

 :هشدارها و چگونگی برخورد با آن ها

 :باید فوراً به مركز یا مراكز انجام دهنده وازكتومي مراجعه نماید ه فرد وازكتومي شده درصورت رویارویي با آن ها،مواردي هستند ك

 هفته، بویژه در هفته اول ۴درجه تا  ٣٩تب بيش از -١

 درد شدید ناحيه عمل كه به مسكن هاي معمولي پاسخ ندهد -٢

 خروج خون و چرک از محل زخم-٣

 اسكروتومتورم بيش از حد -۴

 

 : موارد قابل توجه در پیگیری ها و مراجعه های بعدی

 .پزشک ارائه دهنده خدمت مراجعه نماید  بهتراست فرد وازكتومي شده یک هفته پس از عمل براي معاینه محل عمل به ●

 
لازم است در این مدت و . شود آزمایش( اسپرم در مایع مني نبودن)فرد وازكتومي شده باید سه ماه بعد از عمل از نظر آزواسپرمي  ●

براي پيگيري و اطمينان از . استفاده قرار گيرد مورد( مانند كاندوم)آزمایش، یک روش مطمئن جلوگيري از بارداري  تا اخذ نتيجه

 .خواهد بود( پس از عمل چهار ماه)اسپرم آناليز بعدي با فاصله زماني یک ماه از آزمایش اول  موفقيت كامل عمل، انجام

 

 :رگشت پذیری وازکتومی بدون تیغ جراحیب

متقاضياني كه خواهان فرزند دیگري هستند به هيچ عنوان  وازكتومي بدون تيغ جراحي یک روش دائمي پيشگيري از حاملگي بوده و ●

 خواهان انجام عمل در موارد نادري ممكن است متقاضي پس از وازكتومي. روش استفاده نمایند نباید از این

Reversal Vasectomy  گردد. 

Reversal Vasectomy (عمل جراحي برگشت وازكتومي ) با استفاده از ميكروسكوپ و یا لوپ كه ، یک عمل جراحي است

درصد  ٩١تا  ۶١برگشت بين  ميزان موفقيت عمل. بریده شده وازدفران به یكدیگر پيوند زده مي شوند انجام شده و طي آن دو انتهاي

 (٢۵) گزارش گردیده است  ٨۵% تا بيش از  .  مني پس از عمل برگشت،و ظهور اسپرم در مایع 

 

 



 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 کاندوم 

 

 : توضیح روش

تنها روشي است كه علاوه بر پيشگيري از بارداري از انتقال  كاندوم. كاندوم یک وسيله پيشگيري از بارداري از جنس لاتكس است

وسيله در اندازه، طرح و رنگ  این. نيز پيشگيري مي نماید  STIs/HIV/AIDS تقال از تماس جنسي مانندقابل ان بيماري هاي

 .و ارائه خدمت آن توسط كاركنان بهداشتي تعليم دیده انجام ميشود  هاي مختلف در دسترس بوده 

 

 :مكانیسم عمل

 به تخمک جلوگيري از ریختن مایع مني به داخل واژن و ممانعت از رسيدن اسپرم

 

 :اثربخشی

 .درصد مي باشد ٨2اثربخشي كاندوم با استفاده صحيح، حدود 

 

 :مزیت ها

 (STIs/HIV/AIDS)  جلوگيري از انتقال بيماري هاي منتقله از راه تماس جنسي ●

  كاهش خطر بروز سرطان دهانه رحم ●

  قابل استفاده در هرگروه سني ●

  كمک به جلوگيري از انزال زودرس ●

  ي استفاده و نداشتن عوارض موضعي وعموميآسان ●

  نداشتن آثار هورموني ●

  قابل استفاده بلافاصله پس از زایمان ●

 نداشتن اثر بر شيردهي  ●

 

 

 :عیب ها

 (در بعضي از كاربرها)ایجاد حساسيت به كاندوم  ●

  كاهش لذت جنسي به دليل كاهش حس لمس ●

 (Erection) لزوم استفاده پس از نعوظ  ●

 احتمال خارج شدن یا پاره شدن آن ●

 

 :موارد منع مصرف کاندوم

یا لكه هاي پوستي در هركدام از زوجين به دنبال   و بروز خارش( و سایر مواد استفاده شده در كاندوم)حساسيت به لاتكس  ●

 استفاده از كاندوم

 

 :نكته های قابل توجه در مصرف کاندوم

 وم جدید استفاده شوددر هر بار نزدیكي باید از یک كاند-١

 .شود كاندوم باید پيش از مصرف مشاهده و از سالم بودن آن اطمينان حاصل -٢

 .شود كاندوم باید در حالت نعوظ وقبل از انجام نزدیكي به روي آلت كشيده-٣

د دارد، با گرفتن حلقه اینكار، در حاليكه هنوز نعوظ وجو براي. لازم است بلافاصله پس از انزال براي خروج كاندوم اقدام شود-۴

 .نسبت به خارج نمودن آن اقدام خواهد شد بالایي كاندوم

يب به كاندوم و پاره شدن آن را افزایش آس احتمال.( …وگياهي و وازلين، روغن هاي نباتي)با توجه به اینكه ماليدن لوبریكانتها -۵

توجه به افزایش احتمال پاره شدن كاندوم در صورت استفاده  با)د داد، لازم است كه از استفاده از این گونه مواد خودداري گرد خواهد

 (كرم هاي طبي، باید مصرف این كرم ها به پس از تماس جنسي موكول گردد همسر فرد از



 .سوراخ نشود حين استفاده باید مواظب بود كه كاندوم با ناخن، انگشت یا اتگشتر -۶

 .داخل واژن باقي نماندباید توجه نمود كه كاندوم پس از انزال در -2

داده و یا كاندومي كه بسته بندي داخلي آن صدمه دیده است،  نباید از كاندوم هاي شكننده، تاریخ گذشته، تغيير شكل و تغيير رنگ-٩

 كرد استفاده

 

 : موارد قابل توجه در پیگیری ها و مراجعه های بعدی

 :شود اربرها تاكيددر پيگيري استفاده كنندگان كاندوم باید موارد ذیل به ك

 

كاندوم در منزل، براي دریافت بسته بعدي، مراجعه  هفته پس از دریافت كاندوم و حتما پيش از تمام شدن موجودي سه تاچهار-١

 .نماید

شكایت ها، حساسيت احتمالي وچگونگي استفاده از  در هر مراجعه براي دریافت كاندوم مي بایست درخصوص رضایت از روش،-٢

 .شود دقت پرسيده كاندوم با

 

 .صورت نياز به فرد آموزش داده شودبررسي و ( EC) آگاهي فرد از روش اورژانس پيشگيري از بارداري-٣

 
مطابق . )لازم در اختيار او قرار گيرداز فرد سئوال شده و در صورت نياز قرص هاي  ECروش  باید داشتن قرص هاي روش-۴

 (دستورالعمل مربوطه

 

 : ندومچگونگی نگهداری کا

فلوئورسانس و اشعه ماوراي بنفش بوده ودر جاي خشک و خنک  كاندوم بایستي دور از نور مستقيم آفتاب، گرما، رطوبت، نور لامپ

 شود نگهداري

 
 
 



 از بارداری پیشگیری اورژانس

 

 :توضيح روش

ا استفاده از آن مي توانند خانم ها ب روشي است كه ،  (Emergency Contraception)روش پيشگيري اورژانس از بارداري

ناخواسته پس از تماس جنسي  هاي مطمئن پيشگيري از بارداري و یا هرموردي كه احتمال بارداري درصورت استفاده نكردن از روش

بدليل درصد . ميگردد این روش توسط كاركنان بهداشتي آموزش دیده ارایه. پيشگيري كنند ساعت از بارداري ١٢١را داشته باشد، تا 

استفاده  مقایسه با سایر روش هاي مطمئن، فقط باید در موارد مشخص از آن بالاتر شكست این روش و مداوم نبودن مصرف آن در

 .كرد

 

 :شود دقیقا معلوم نیست، ولی در موارد زیر تقسیم بندی می: مكانیسم عمل

 پيشگيري از تخمک گذاري-١

 تاخير در تخمک گذاري -٢

 اختلال در اندومتر -٣

 ختلال در نفوذ اسپرما-۴

 اختلال در حركت لوله ها-۵

 اختلال در لقاح -۶

 

اختلال در تخمک گذاري و تغيير موكوس سبب كاهش قدرت  شایان ذكر است كه در اغلب موارد مجموعه اي از این مكانيسم ها مانند

 .شدن احتمال لقاح مي شود نفوذ اسپرم و كمتر

 

 :اثر بخشی

%  ٨2و با استفاده از قرصهاي تركيبي، حدود %  ٨٨حدود  ري از بارداري با قرص هاي لوونورجسترلاثربخشي روش اورژانس پيشگي

تركيبي  و با استفاده از قرص هاي% ١با استفاده از این روش درصورت استفاده از قرص هاي لوونورجسترل حدود  و ميزان حاملگي

هر . جنسي تا آغاز استفاده از روش ارتباط قابل توجهي دارد تماساثربخشي این روش با فاصله زماني . گزارش شده است% ٣حدود 

 .اثربخشي آن بيشتر خواهد بود فاصله زماني تماس جنسي تا آغاز استفاده از روش كوتاه تر باشد، چقدر

 

 :عارضه ها و چگونگی برخورد با آن ها

بوده كه این %  ٢١و %  ۵١ي تركيبي به ترتيب حدود ها ميزان تهوع و استفراغ با استفاده از قرص: تهوع واستفراغ حین مصرف-١

پس از مصرف هر ساعت  ۴-۶و  بهتر است قبل. كاهش مي یابد %۶و %  ٢١از قرص هاي لوونورجسترل به حدود  عوارض با استفاده

-۴ميلي گرم،  ٢۵-۵١ قرص دیمن هيدرینات .استفاده شود دیفن هيدرامينیا  هيدرینات از یک داروي ضد تهوع مانند دیمن EC دوز

مصرف دوز اول آن نيم ساعت كه ( قاشق غذاخوري كوچک ٢-۴)ميلي گرم  ٢۵-۵١ دیفن هيدرامين ( شربت)بار در روز یا قرص  ٣

ساعته پس از آن است، در کاهش شدت تهوع و استفراغ  6با فاصله های ( در صورت نیاز)و دوزهای بعدی   ECخوردن قبل از 

 .موثراست

  

آغاز شود، طول مدت آن تغيير یافته و تغيير در مقدار  ممكن است كه قاعدگي بعدي چند روز زودتر یا دیرتر: یاختلال قاعدگ-2

 .فرد باید در مورد بي خطر بودن این مسئله آگاهي داشته باشد. شود خونریزي ایجاد

 

 سردرد و سرگیجه-3

 

 

 

 

 



 :موارد منع مصرف

مصرف استفاده از این روش براي انواع قرص هاي در دسترس به  موارد منع. فاده كنندتقریبا همه افراد مي توانند از این روش است

 :است شرح زیر

 قرص های ترکیبی قرص لوولورجسترول

 (بدليل بي اثر بودن و نه خطر براي جنين)بارداري  ● پورفيري حاد فعال ●

گرن كلاسيک،ترومبوز وریدهاي موارد منع مصرف استروژن، مي ● بيماري فعال و شدید كبد در حال حاضر ●

 (DVT)عمقي 

 (به دليل بي اثر بودن و نه خطر براي جنين)بارداري  ●

خونریزي هاي غير طبيعي و تشخيص داده نشده دستگاه  ●

 تناسلي

 

  

 

 :افرادی که می توانند از این روش استفاده کنند

دائم قرار گيرد و لازم است كه كاربرد آن درصورت وجود تماس  دقت در این نكته بسيار مهم است كه این روش نباید مورد استفاده

 :نشده، به موارد خاص زیر محدود گردد جنسي محافظت

 

  استفاده نكردن از كنتراسپتيوها ●

  تجاوز ●

 :با داشتن تماس جنسي مانند وجود شرایط نشان دهنده استفاده نادرست یا شكست كنتراسپتيو همراه ●

 پارگي كاندوم -١

 ارج شدن كاندومخ -٢

 فراموشي خوردن قرص تركيبي براي سه نوبت -٣

 (٢۶)فراموشي خوردن قرص شيردهي به مدت بيش از سه ساعت  -۴

 DMPA تاخير بيش از دو هفته در تزریق آمپول-۵

 تاخير بيش از سه روز در تزریق آمپولهاي تركيبي-۶

 استفاده نادرست از روش طبيعي-2

  ران قاعدگيدر زماني بجز دوIUDخروج -٩

 .منجر به بارداري گردد استفاده از روش طبيعي یا منقطع با شک به تماس جنسي كه مي تواند-٨

 

 

 

 

 

 

 

 
 



 : EC زمان شروع و چگونگی استفاده از

 

 ١٢١دوز این روش باید حداكثر در فاصله زماني  مصرف اولين)ساعت از زمان نزدیكي مشكوک نگذشته باشد  ١٢١اگر بيش از 

 :حاملگي ناخواسته جلوگيري كند ، داوطلب مي تواند با كاربرد یكي از روش هاي زیر از(صورت گيرد از تماس جنسي مشكوکساعت 

 
 قرص لوونورجسترل، دو عدد یک جا در اولين فرصت،-١

 ساعت بعد ١٢ چهار عدد در اولين فرصت و عدد در  LD  ،۴قرص -٢

 (قرصهاي مرحله سوم)ساعت بعد  ١٢فرصت و چهار عدد قرص سفيد عدد قرص سفيد در اولين  ۴قرص تري فازیک ، -٣

 

و مسائل دیگر  STIsبه فرد ارائه شده و سپس ارجاع به مراكز تخصصي براي بررسي  EC درموارد تجاوز جنسي، خدمت : نكته

 . توصيه ميگردد

 

 :تذکرهای حین مصرف

 .نشده خورده شود تا بهترین اثربخشي را ایجاد نماید محافظتباید قرص ها در اولين فاصله زماني ممكن پس از تماس جنسي  -١

 .بهتر است كه قرص ها باشكم خالي خورده نشود-٢

 .قرص ها ضروري است درصورت استفراغ تا دو ساعت پس از استفاده از روش، خوردن مجدد-٣

 .است حداكثر دفعات مجاز استفاده از این روش در هر سيكل قاعدگي یک بار-۴

 

این روش مي بایست در حداقل دفعات ممكن در طول دوران  كاربرد صحيح این روش ضروري بوده و باید تاكيد شود كهآموزش  

برتایيد مصرف آن درهردوره قاعدگي به عنوان  مجاز بودن مصرف یكبار از این روش در هردوره قاعدگي دليلي. گردد باروري استفاده

 .نيست روش پيش گيري از بارداري

 

در صورت استفاده همزمان از این داروها باید مصرف .شي این روش با استفاده از فني تویين و ریفامپين كاهش مي یابداثربخ-۵

 .افزایش یابد( عدد  ۴جمعا % ) ١١١ميزان   قرص لوونورجسترل به

 

املگي را افزایش مي اثربخشي روش را كاهش و احتمال ح با توجه به اینكه افزایش تعداد تماس هاي جنسي بدون محافظت، -۶

قاعدگي، چند بار از روش پيشگيري  نباید در صورت داشتن چند تماس جنسي محافظت نشده در طول یک دوره دهد، یک خانم

قاعدگي فقط براي یک نوبت  ، استفاده از این روش در هر دوره٣براساس موارد مطروحه در بند  اورژانس از بارداري استفاده نماید و

 .دمجاز خواهد بو

 

 :دلایل اختصاصی مراجعه به مرکز ارائه خدمت

تغييرات كم بوده و قاعدگي چند روز زودتر یا   معمولا این. این روش مي تواند باعث تغيير در زمان قاعدگي بعدي شوداستفاده از  ●

در این صورت بررسي فرد و  .داشت روز شود، باید احتمال بارداري را در نظر 2اگر تاخير قاعدگي بيش از  .دیرتر اتفاق مي افتد

 . ضرورت دارد  β-HCG معرفي براي انجام تست بارداري

 

 .در صورت وقوع حاملگي، نيازي به ختم آن نخواهد بود با توجه تراتوژن نبودن این روش براي جنين،: حاملگی هم زمان با روش
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