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ري مناسب بين زايمانها، مي تواند از نتايج زيانباري تنظيم خانواده با هدف پيشگيري از بارداريهاي ناخواسته و فاصله گذا :مقدمه

مانند كم خوني، خستگي، زايمان زودرس، وزن كم تولد، سقطهاي عمدي و همچنين مرگ و ميرهاي نوزادي و شيرخوارگي 

د از ماهه مي باشند، باي 15لذا جهت رسيدن به اهداف تنظيم خانواده زوجين بويژه آنهايي كه داراي كودك . پيشگيري كند

از آنجاييكه الگوهاي رفتاري پذيرش و نحوه استفاده از روشهاي پيشگيري از بارداري . روشهاي پيشگيري از بارداري استفاده كنند

ماه بعد از  15در افراد و جوامع مختلف متفاوت مي باشد، تعيين نحوه استفاده از روشهاي غير دائمي پيشگيري از بارداري طي 

  . بنظر مي رسد زايمان در منطقه مفيد

ابزار گردآوري دادهها پرسشنامهاي بود كه توسط پرسشگران و طي مراجعه به . اين پژوهش يك مطالعه توصيفي است :روش كار

ماهگي كودكشان به آن مراكز  15مادري كه جهت واكسيناسيون  469پايگاه بهداشتي شهر تبريز و مصاحبه با  3مركز و  12

  . استفاده شد Spssجهت تجزيه و تحليل داده از آمار توصيفي و استنباطي توسط نرم افزار . گرديدمراجعه كرده بودند، تكميل 

درصد  437در بين كل روشها و روشهاي مطمئن ضد بارداري پس از زايمان، شايعترين روش قرصهاي پروژستيني به ترتيب  :نتايج

درصد يك ماه و  633درصد و  618ر بيشترين درصد افراد بترتيب درصد و زمان شروع استفاده از اولين روش ضد بارداري د 45 2و

ماهه  3درصد و ميزان تداوم  318درصد و  438ماهه استفاده از اولين روش مطمئن  12و  6ميزان تداوم . نيم بعد از زايمان بود

قرصهاي تركيبي : شيوع شاملروشهاي ضد بارداري مورد استفاده فعلي بترتيب ميزان . درصد بود 829براي قرصهاي ميني پيل 

 21درصد، آمپولهاي پروژستروني طولاني اثر  10درصد، پريوديك  13درصد، منقطع  IUD 181درصد،  207درصد، كاندوم  303

در بررسي ارتباط بين سن، تعداد . درصد بود 02درصد و نوروپلانت  04درصد قرصهاي ميني پيل  11درصد، قرصهاي تري فازيك 

گذاري مطلوب بين زايمان اخير و حاملگي بعدي با نحوه استفاده از  تحصيلات، وضعيت قاعدگي و شيردهي و فاصلهحاملگي، ميزان 

روشهاي ضد بارداري نتايج نشان داد كه بين گروههاي مختلف سني با نوع اولين روش ضد بارداري، تعداد حاملگي با نوع روش 

روع اولين روش ضد بارداري و فاصله گذاري مطلوب با نوع اولين روش مطمئن فعلي ضد بارداري، وضعيت قاعدگي با نوع و زمان ش

  .ضد بارداري بعد از زايمان اخير، ارتباط معناداري وجود داشت و در ساير موارد ارتباط معناداري نبود

وب نبوده و حتي در افرادي ها نشان داد كه نحوه استفاده از روشهاي ضد بارداري در دوره بعد از زايمان مطل يافته :نتيحه گيري 

بنابراين لازم است مسئولين امر . سال بوده يا تمايلي به حاملگي مجدد نداشتند، بالا مي باشد 3كه متمايل به فاصله گذاري بيش از 

ام دراين زمينه توجه بيشتريي نموده و از آنجائيكه اغلب مادران اظهار مي كردند كه در دوران بارداري، مدت بستري جهت انج

زايمان و بعد از زايمان آموزشي در اين زمينه دريافت نكردهاند و با توجه به اينكه آموزش مهمترين عامل تعيين كننده در استفاده 

از روشهاي ضد بارداري در ميان زوجها مي باشد،لذا ضرورت دارد كه آموزش و مشاوره در زمينه استفاده از روشهاي ضد بارداري 

   .يشتري قرار گرفته و در راستاي ارائه بهتر خدمات مشاورهاي اقدامات بيشتري صورت گيردمورد توجه و تاكيد ب

 شيردهي - تنظيم خانواده - پيشگيري از بارداري –بعد از زايمان  :كلمات كليدي


