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چکيده 
زمينه و هدف: يکی از روشهای با اهميت ولی فراموش‌شده در تنظيم خانواده روش پيشگيری فوری (اورژانس) می‌باشد. در آمريکا با استفاده از اين روش، ساليانه از 7/1 ميليون مورد بارداری ناخواسته جلوگيری شده است. مطالعه حاضر با هدف تعيين ميزان استفاده و نيازهای آموزشی زنان همسردار نسبت به روش پيشگيری فوری از بارداري انجام شد.
روش تحقيق: در اين مطالعه توصيفی- مقطعي، 92 نفر از زنان همسردار مراجعه‌كننده به مركز تخصصي زنان زايمان كوثر، وابسته به دانشگاه علوم پزشكي اروميه، به صورت تصادفي انتخاب و مورد بررسي قرار گرفتند. اين افراد در رده سني 15-49 سال قرار داشتند. داده‌ها با استفاده از پرسشنامه‌ (شامل دو قسمت مشخصات فردي و تعيين ميزان آگاهی)، جمع‌آوري شدند؛ سپس با استفاده از نرم‌افزار SPSS و آمار توصيفی مورد تحليل قرار گرفتند. 

يافته‌ها: 3/41% زنان مورد مطالعه شاغل بودند. 5/31% آنها نام روش پيشگيری فوری از بارداري را شنيده بودند و فقط 7/8% آنها سابقه استفاده از روش را داشتند. 

نتيجه‌گيری: در کشور ما که درصد حاملگيهای ناخواسته حدود 25-40% است، درصد زناني که از اين روش آگاهی دارند، بسيار پايين است (6%). 
كليد واژه‌ها: پيشگيري فوري از بارداري؛ زنان همسردار؛ نيازهاي آموزشي
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مقدمه
سالانه بيش از 150 ميليون زن در دنيا باردار می‌شوند که از اين رقم مورد 000/600 نفر در طی حاملگی، زايمان و سقطهای غير قانونی جان خود را از دست می‌دهند. يک سوم تا يک چهارم مرگ و ميرها ناشی از عوارض حاملگی به دليل سقطهای عمدی ناشی از حاملگی ناخواسته می‌باشد. حدود يك‌سوم زنان در معرض بارداری ناخواسته می‌باشند (1). 

يکی از روشهای با اهميت ولی فراموش شده در تنظيم خانواده، روش پيشگيری فوری (اورژانس) از بارداري می‌باشد. در آمريکا با استفاده از اين روش، ساليانه از 7/1 ميليون مورد بارداری ناخواسته جلوگيری شده و تعداد سقطهای القايي تا حدود 40% کاهش يافته است. 50%-60% از زناني که 
سقط داشته‌اند، متقاضي استفاده از روش ضدّبارداری فوری بوده‌اند (2). 

روش پيشگيری فوری، استفاده از يک دوز بالا از استروژن و يا قرصهای ضدّبارداری است که در عرض 72 ساعت پس از يک نزديکی محافظت‌نشده مورد استفاده قرار می‌گيرد. اسامی ديگر آن شامل قرص صبح روز بعد و روش پيشگيری بعد از نزديکی می‌باشد. از اين روش در موارد زير استفاده مي‌شود:
عدم استفاده از روشهای پيشگيری با وجود ارتباط جنسی، در صورت پاره‌شدن و خارج‌شدن کاندوم، جابه‌جايي ديافراگم، گذشتن ماهها از زمان تزريق آمپول دپوپرورا و نيز در موارد سوء استفاده‌های جنسي (3).
ميزان کارايي آن به نوع روش استفاده شده، بستگی دارد؛ بالاترين ميزان موفقيت (97%-98%)، استفاده از قرصهاي با دوز بالاي پروژسترون می‌باشد كه عوارض گوارشی استفاده از آن نيز کم می‌باشد (2).
با توجه به اثرات شديد حاملگيهای ناخواسته در تمامی ابعاد جامعه، خانواده، بهداشت و سلامت مادر و کودک و توجه به اين نکته که استفاده از روش پيشگيری فوری می‌تواند ميزان قابل توجهی از حاملگيهای ناخواسته راکاهش دهد، مطالعه حاضر با هدف تعيين ميزان استفاده و نيازهای آموزشی زنان همسردار نسبت به روش پيشگيری فوری از بارداري انجام شد.

روش تحقيق
در اين مطالعه توصيفی- مقطعي (بهار 1382)، 92 نفر از زنان همسردار مراجعه‌كننده به مركز تخصصي زنان زايمان كوثر، وابسته به دانشگاه علوم پزشكي اروميه، به صورت تصادفي انتخاب و مورد بررسي قرار گرفتند. اين افراد در رده سني 
15-49 سال قرار داشتند. زنانی که در روزهای زوج و با شماره زوج به مرکز مراجعه کرده بودند، وارد مطالعه شدند. ابزار گردآوری داده‌ها پرسشنامه بود که در دو قسمت زير طراحی شده بود: 

قسمت اول شامل مشخصات فردي و قسمت دوم شامل تعيين نيازهای آموزشی که در چهار حيطه زير مورد بررسی قرار گرفت: 

شناخت روش، موارد استفاده از روش، نحوه استفاده از روش، عوارض و همچنين سابقه استفاده از روش نيز مورد سؤال قرار گرفت. 
پرسشنامه به روش مصاحبه تكميل شد. پس از امتيازبندی در هر حيطه (بين 0-20)، سطح آموزشی نياز بالا با آگاهی کم نياز متوسط با آگاهی متوسط و نياز پايين با آگاهی بالا در نظر گرفته شد. 
داده‌ها با استفاده از نرم‌افزار SPSS و آمار توصيفی مورد تجزيه و تحليل قرار گرفتند. 

يافته‌ها
يافته‌های حاصل از پژوهش در قسمت مشخصات فردي شامل موارد زير بود: 

سنّ بيشتر افراد (04/38%) بين 31-40 سال بود. بيشتر زنان (6/57% ) قبل از 20 سالگی ازدواج كرده بودند؛ 7/58% آنان خانه‌دار بودند. 04/38% آنان بی‌سواد يا داراي تحصيلات ابتدايي و 3/29% دارای تحصيلات دانشگاهی بودند؛ تعداد فرزندان در بيشتر افراد مورد بررسي (5/43%) بين 0-1 بود.
نکته مهم اين که در 3/41% موارد، زنان مورد پژوهش، سابقه سقط داشتند. 

بيشترين افراد (3/16%) اطلاعات خود را از طريق کتاب، مجله و روزنامه كسب كرده بودند. پزشک، ماما، كاركنان بهداشتی و درمانی در 6/7% موارد، منبع کسب اطلاعات بودند.

يافته‌های حاصل از پژوهش در مورد وضعيت نيازهای آموزشی زنان در حيطه شناخت روش نشان داد که بيشترين فراوانی مربوط به نياز آموزشی بالا (7/70%) بوده است. در ساير حيطه‌های آموزشی شامل موارد استفاده از روش، نحوه استفاده و عوارض روش نيز نياز آموزشی بالا به ترتيب 44/69%، 6/82% و 7/83% بوده است. 
در همه حيطه‌ها نياز آموزشی بالا و ميزان اطلاعات پايين بود (نمودار 1).
تنها 7/8% از زنان سابقه استفاده از روش را داشته‌اند که تمامی موارد نيز موفقيت‌آميز بوده است.
بحث 

يافته‌های پژوهش نشان می‌دهد که بيشترين نمره فراوانی در زمينه شناخت روش مربوط نياز به آموزشی بالا با 7/70% می‌باشد. در يک مطالعه در آرژانتين از هر 10 نفر افراد بالغ 6 نفر نام روش پيشگيري فوري را شنيده بودند اما فقط 3% از آنان سابقه استفاده از آن را گزارش کرده بودند (4).
همچنين در مطالعه ديگری در آمريکا 66% زنان و 51% مردان 18-44 سال نام اين روش را شنيده بودند (5).
در مطالعه حاضر 2/15% زنان نسبت به روش شناخت داشتند؛ در حالي که در يک مطالعه انجام شده 30% نوجوانان که تجربه جنسی داشتند، نسبت به روش شناخت داشته‌اند (6).
از نظر عوارض روش در مطالعه حاضر 7/83% از زنان به آموزش در سطح بالا نياز داشتند. 

در مطالعه Henry در آرژانتين، 35% اظهار ‌کردند که روش پيشگيری فوری عوارض جدّی دارد (4). 

در مطالعه Cohall ‌و همكاران بر روي762 زن سوئدي، دوستان مهمترين منبع کسب اطلاعات بودند (7). در مطالعه حاضر مهمترين منابع کسب اطلاعات کتاب، مجله و روزنامه بود (3/16%). 

نتايج مطالعه‌ای که در اصفهان جهت بررسی دانش و عملکرد کارکنان بهداشتی نسبت به روش پيشگيری فوری انجام شد، پايين بودن سطح دانش و عملکرد تاييد شده است (8). 

نتيجه‌گيري
به نظر می رسد مانع اصلی جهت دسترسی و استفاده از روش پيشگيری فوری، کمبود اطلاعات و آگاهی نسبت به اين روش در پزشکان، کارکنان بهداشتی و زنان مصرف‌کننده می‌باشد (10،9)؛ بنابراين پيشنهاد می‌شود دستورالعمل‌های مبسوط در زمينه نحوه کاربرد، عوارض، راههای برخورد با عوارض و شرايط تجويز اين روش تدوين و در اختيار تمامي زنان واجد شرايط از جمله مصرف‌نندگان کاندوم قرار گيرد. 

همچنين در زمينه عدم تمايل و موانع تجويز و مشکلات اجرايی اين روش تحقيقات بيشتري انجام گيرد.
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Abstract
Background and Aim: One of important but forgotten methods in family Planning is EC. In America with using this method they could prevent of 1.7 unwanted pregnancy and the number of induced abortion decreased about 40% in year. In these studied 50-60 present of women who had abortion they had indication to use EC. Most of them don’t have any knowledge about this method. Favorable opinion about this method needs to warn and create usable circumstances. Knowledge of women about this method is very important therefore this study designed. 

Materials and Methods: In a descriptive study 92 married women between 15-49 years old client to Uremia expert central Kousar assessed. The method of collection information was a question sheet that it had 2 parts demographic and qualification arranged in the rate of knowledge. 

Results: Analysis and assimilation of information shows that 41.3% of partners in this design was occupied 31.5% of them was heard the name of E.C. Only 8.7% of units that they were researched on had previous record using of method EC.

Conclusion: Unfortunately the rate of unwanted pregnancy in IRAN is very high (about 25%- 40%). The percentage of women who has knowledge about this method is very low (9%). In our country there isn’t any information and statistical about E.C. In a study in Sweden on 762 demanded women about this method the commonest reason of demanding was tearing of candom. 
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