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  چكيده 

با توجه به درصد . باشد هاي پيشگيري از بارداري در كل كشور مي ترين روش روش منقطع از شايع :سابقه و هدف 
كنندگان از روش  بالاي شكست روش مورد نظر و بروز حاملگي ناخواسته و عوارض مربوط به آن، اين تحقيق روي استفاده

  . انجام گرفت١٣٨١منقطع در شهر آمل سال 
 ساله ساكن شهر آمل كه براي پيشگيري ١٥-٤٥تأهل  زن م٣٧٩ و بر رويتحقيق به روش توصيفي  :ها  مواد و روش

. اي انجام گرفت گيري به صورت تصادفي و چند مرحله نمونه.  صورت گرفت،كردند از بارداري از روش منقطع استفاده مي
ت ها بررسي و ثب خصوصيات فردي و اجتماعي و سوابق مامايي، دلايل استفاده از روش منقطع و عدم استفاده از ساير روش

  .از آمار توصيفي و ضريب همبستگي پيرسون جهت بررسي ارتباط بعضي از متغيرها استفاده گرديد. گرديد
 حداقل از و ماه بود ٦/٥٣ ± ٦/٦ سال و مدت استفاده از روش منقطع ١/٢٨ ± ٤/٦سن افراد تحت مطالعه  :ها  يافته

رساني افراد، كاركنان مراكز بهداشت و  ترين منابع اطلاع شايع. ه حال از روش منقطع استفاده كرده بودندسه ماه قبل تا ب
هاي مطمئن پيشگيري از بارداري شامل  بوده و اهم دلايل ذكر شده در رابطه با عدم استفاده از روش)  درصد٦/٢٦(درمان 

و )  درصد٧/٨(شيردهي  ،) درصد٩( ممنوعيت پزشكي ،)٢/٢٨(، مخالفت همسر ) درصد٢/٢٨(ترس از عوارض جانبي 
 ١/٢٥(ل استفاده از روش منقطع شامل تمايل همسر يترين دلا شايع. باشد مي)  درصد٧/٧(تفاوتي نسبت به حامله شدن  بي

ترين روش نسبت به ساير  و مطمئن)  درصد٥/١٩(روش ، در دسترس بودن ) درصد٣/٢٠(، كم عارضه بودن روش )درصد
تعدادخانوار و تعداد فرزندان و سن آخرين فرزند  بين متغيرهايي چون سن، مدت ازدواج،. بوده است)  درصد٧/١٢(ها روش

  ).P >٠٠١/٠(داري به دست آمد   ارتباط معني،با طول مدت استفاده از روش منقطع
هاي مطمئن و نيز  روشمورد از عوارض جانبي  با توجه به نتايج به دست آمده و باورهاي غلط و ترس بي :استنتاج 

رسد كه بايستي در جهت طراحي و   به نظر مي،اند رساني كه افراد و كاركنان مراكز بهداشت بوده ترين منبع اطلاع شايع
كاركنان بهداشتي و نهايتاً آموزش  آيد و برآموزش مداوم گيري به عمل  پي و تلاش،هاي تنظيم خانواده اجراي صحيح برنامه
  .كاركنان مراكزبهداشت و درمان تأكيدگردد و چه ازطريق) ...راديو،تلويزيون و(هاي مختلف ريق رسانهافرادجامعه چه ازط

  
هاي مطمئن پيشگيري از بارداري، روش سنتي، روش منقطع،  هاي كنترل باروري، روش روش :هاي كليدي  واژه

  .حاملگي ناخواسته
  
  

   دانشكده پرستاري و مامايي- جنب بيمارستان كودكان مفيد-شريعتي.  خ :تهران *  اه علوم پزشكي شهيد بهشتيكارشناس ارشد مامايي، مربي و عضو هيئت علمي دانشگ *
  كارشناس ارشد آموزش مامايي، مربي دانشگاه علوم پزشكي شهيد بهشتي  ***  كارشناس ارشد مامايي، مربي و عضو هيئت علمي دانشگاه آزاد اسلامي واحد ساري **

   استاديار و عضو هيئت علمي دانشگاه علوم پزشكي شهيد بهشتي-دكتراي آمار ****
E ٥/١٢/۸٣:              تاريخ تصويب١/٧/۸٣:               تاريخ ارجاع جهت اصلاحات ٧/٥/۸٣: تاريخ دريافت  
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  مقدمه
رشد روزافزون جمعيت از مشكلات مهم جامعه ما 

 از ريزي در جهت توسعه، اعم باشد كه هرگونه برنامه مي
هاي اقتصادي، آموزشي، پرورشي، تأمين مسكن  برنامه

نرخ رشد . دهد مي الشعاع خود قرار مناسب را تحت
 درصد است و اين ٤/١جمعيت در كشور ما نزديك به 

به آن معني است كه سالانه يك ميليون نفر به جمعيت 
كشورمان اضافه خواهد شد، اگر نرخ رشد جمعيت در 

 سال آينده جمعيت كشورمان ٢٥همين حد باقي بماند، 
تقريباً دو برابر شده كه با توجه به امكانات كشور، تأمين 

 كاري بسيار دشوار و در مواردي ،نياز اين تعداد جمعيت
  .)١(غير ممكن است

تنظيم خانواده روش مؤثري است براي جلوگيري 
توان  از رشد نابهنجار جمعيت كه نه تنها از طريق آن مي

توان مادران را از  هار كرد بلكه ميرشد جمعيت را م
تعداد حاملگي در . آميز نجات داد هاي مخاطره حاملگي

شود كه   ميليون در سال برآورد مي٢٠٠سرتاسر جهان 
 ٤٦ هر ساله .)٢(باشد  حاملگي ناخواسته مي، آن      تقريباً

ميليون زن در سرتاسر جهان به خاطر عدم استفاده از 
 از بارداري متحمل سقط هاي مطمئن پيشگيري روش
 ميزان حاملگي ،طبق آخرين آمار كشور. )٣(شوند مي

 درصد بوده است ١/٢٤ناخواسته براي كل كشور حدود 
  .)٢(افتد  سقط هر روز اتفاق مي٢٢١و حدود 

هاي مختلفي بر زندگي  بارداري ناخواسته از جنبه
 نتايج مطالعات انجام شده در اين .گذارد زوجين اثر مي

 ،شود كند كه وقتي تولدي ناخواسته مي ثابت ميراستا 
مادر و طفل او در معرض خطر ابتلا به مشكلات رواني، 

كودكان . گيرند جسمي، اجتماعي و اقتصادي قرار مي
تري  حاصل از بارداري ناخواسته با احتمال بسيار بيش

شوند و  داراي زندگي خانوادگي ناامن و پرآشوبي مي
  .)٤(دهند تري را بروز مي  بيشانهرفتارهاي بزهكار

  درصد٦١ حدود كه برآوردنمود)١٣٧٥( افضلي ملك
  .)٥(شوند منجربه سقط مي درايران ناخواسته هاي حاملگي از

 نشان داد ١٩٨٠ در سال ١تحقيقات باروري جهان
تري   فرزند بيش،كه حدود نيمي از زنان متاهل در جهان

 يك روش اما درصد نسبتاً كمي از آنها از. خواهند نمي
 اين .كنند پيشگيري از حاملگي مدرن يا سنتي استفاده مي

ست كه در كشورهاي در حال توسعه نياز به  ادر حالي
استفاده از يك روش مؤثر، بدون عارضه و قابل برگشت 

البته . شود جلوگيري ازحاملگي بيش از پيش احساس مي
 فوايد و معايب خاص ،هر روش پيشگيري از حاملگي

ها پذيرفته  ها در همه فرهنگ رد و همه روشخود را دا
شود براي هر كس در هر زمان، يك روش مناسب  نمي
كه ممكن است براي فرد ديگري قابل استفاده نباشد  بوده

هاي تنظيم خانواده، طيف وسيعي از  به اين دليل در برنامه
  .)٦(دهند ها را به متقاضيان ارائه مي روش

 ،شگيري ازبارداريهاي پي ترين روش يكي ازقديمي
روش منقطع است كه به خصوص در كشورهاي توسعه 

هاي  يافته و در حال توسعه به عنوان يكي از روش
 ميزان شكست .)٢(باشد  مطرح مي،جلوگيري متداول

هاي   طبق شاخص.)٧(باشد  درصد مي٢٣ تا٤روش منقطع 
 درصد از زوجين در شهر و ٢٦ حدود ،جمعيتي كشور

 از روش منقطع استفاده ١٣٧٤درسال درصد در روستا ١٠
 درصد در ٢٨ به ١٣٧٩كردند كه اين رقم در سال  مي

 درصد در كل كشور ٢٣ درصد در روستا و ١٤شهر و 
افزايش يافت و طبق آخرين مطالعات كشوري ميزان 

 درصد ٨٥/٧ حدود ،حاملگي ناخواسته با اين روش
از دلايل انتخاب روش منقطع در . )٢(برآورد شده است

وتمايل شريك )  درصد٣٢( در دسترس بودن،اكثر مواقع
  .)٣( بوده است) درصد١٨(جنسي 

                                                
1. Word fertility survey 

١ 
٥ 
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گيري را  هاي چشم  موفقيت،هاي اخير ايران در سال
 با اين .در تنظيم خانواده و كاهش باروري داشته است

رغم تحول و دگرگوني كه در عملكرد تنظيم  حال علي
ي از ــوجهل تـد قابـ درص،ودـش ده ميـاهـواده مشـخان

  .)١٠ تا٨( ناخواسته بوده است،ها حاملگي
 ،هاي كشور مطالعات ديگر در تعدادي از استان

ها ناخواسته   درصد حاملگي٣٠-٣٥نشان داد كه حدود 
  .)١٣تا١١(بوده است

ها، نشان داد كه  برآورد ميزان شكست همه روش
ترين ميزان شكست در مناطق شهري مربوط به  بيش

 ولي در ،ربوط به كاندوم استروش سنتي و سپس م
هاي پيشگيري و  ترين شكست ابتدا با قرص روستا بيش

نكتة جالب در اين . باشد بعد مربوط به روش سنتي مي
 .)١٤(باشد ميان، بالاتر بودن ميزان شكست لاينسرنول مي

 در ايران )١٣٧٤(در تحقيق ديگري هم كه توسط ياسايي
 در ،اخواستهترين ميزان حاملگي ن  بيش،گرفت صورت

  .)١٥(روش انزال منقطع مشاهده شده است
ه با روش ـي ناخواستـد بالاي حاملگـود درصـوج

دهنده لزوم آموزش زوجين و تشويق   نشان،انزال منقطع
 به .باشد هاي مؤثر و مطمئن مي ها به استفاده از روش آن

يابي  همين منظور اين تحقيق در شهر آمل به منظور دست
اده از روش منقطع و دلايل عدم استفاده از به دلايل استف

  . انجام شد١٣٨١هاي مطمئن در سال  روش
  

  مواد و روش ها
اين پژوهش به صورت توصيفي در بين زنان متأهل 

حداقل از سه اي كه ساكن شهر آمل بوده و   ساله١٥-٤٥
. انجام گرفتكردند،  ماه قبل، از روش مقطع استفاده مي

 درصد و ٩٥ درصد و اطمينان ٥٠تعداد نمونه با احتمال 
روش .  نفر تعيين گرديد٣٨٤، ٠٥/٠ميزان خطاي 

 ،اي بود در مرحلة اول گيري به صورت چند مرحله نمونه
 درماني شهر آمل در نظر گرفته -كلية مراكز بهداشتي

 سپس با توجه به تعداد مراكز در هر قسمت از شهر .شد
ر در مراكز از هاي بهداشت خانوا و ميانگين تعداد پرونده

 مركز طوري انتخاب شد كه اكثريت مناطق ٨ مركز، ١٦
ترين مراكز شهري  شهر را پوشش داده و جزء پرجمعيت

هاي بهداشت خانوار  در مرحلة بعد، شمارة پرونده. باشد
 شناسايي و ،كردند افرادي كه از روش منقطع استفاده مي

تن  مشخص و با رف،گيري تصادفي، افراد از طريق نمونه
 پرسشنامه توسط پژوهشگر تكميل ٣٧٩به درب منازل 

 بخش : پرسشنامه نيز شامل سه قسمت اساسي بود.گرديد
اطلاعات دموگرافيك و مامايي افراد بوده مربوطه به اول 
 سؤال، بخش دوم مربوط به دلايل عدم ٢٨ مشتمل بر و

  وهاي مطمئن پيشگيري از بارداري استفاده از روش
خش سوم مربوط به دلايل استفاده از  سؤال و ب٨شامل 

اعتبار ابزار گردآوري . سؤال بود١١شامل و روش منقطع 
 (content Validity)اطلاعات با روش اعتبار محتوي 

 يعني ابتدا براساس مطالعات كتب مرتبط به .تعيين شد
له پژوهش و با استفاده از آخرين مقالات در دسترس أمس

اساس اهداف پژوهش، هاي موجود و بر نامه و پايان
اي با نظر اساتيد راهنما، مشاور و آمار تنظيم  پرسشنامه

ت أگرديد و سپس پرسشنامه توسط ده نفر از اعضاي هي
علمي دانشكده پرستاري و مامايي دانشگاه شهيد بهشتي 

هاي مربوط به پژوهش مورد ارزيابي  و چهار نفر از نمونه
 فوق و قرار گرفت و پس از گردآوري نظرات افراد

و اعتماد .  تدوين و تنظيم شد، پرسشنامه،اصلاحات لازم
 (Test Retest Method)آن از طريق آزمون مجدد 

بدين صورت كه با استفاده از ابزار گردآوري . تعيين شد
 ١٠در طي دو مرحله به فاصله زماني ) پرسشنامه(ها  داده

 نفر زناني كه مشخصات واحدهاي پژوهش را ١٠روز از 
هاي ارائه  همگوني در پاسخ و  نظرسنجي شد،دداشتن

شده در هر دو نوبت مورد بررسي قرار گرفت و مقايسه 
و  تعيين شد =r درصد٩٨ضريب همبستگي . گرديد

جهت تجزيه و . براين اساس پايايي ابزار تعيين گرديد
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ساير موارد

 استفاده شده، كلية SPSSها از نرم افزار  تحليل كليه داده
ن پژوهش به صورت جداول هاي كسب شده در اي داده

توزيع فراواني تعداد و درصد تنظيم گرديد و از آمار 
ميانگين و  توصيفي جهت تنظيم جداول فراواني و
هاي واحدهاي  انحراف معيار به منظور توصيف ويژگي

همچنين ارتباط بعضي از . مورد پژوهش استفاده شد
 و tمتغيرها توسط ضريب همبستگي پيرسون و آزمون 

در مورد متغيرهاي كمي .  واريانس سنجيده شدآناليز
مثل سن، مدت ازدواج، تعداد خانوار، تعداد فرزندان، 
سن آخرين فرزند، سن ازدواج، سطح زيربناي خانه از 

 و در موارد متغيرهاي كيفي مثل نوع مسكن، Tآزمون 
تحصيلات زن، تحصيلات همسر، شغل زن و شغل 

خانواده از آزمون همسر، موافق بودن با برنامه تنظيم 
ANOVAاستفاده شده است .  

  

  ها  يافته
 زن ساكن شهر آمل كه از ٣٧٩تحقيق بر روي 

سن افراد .  انجام شد،كردند روش منقطع استفاده مي
ترين فراواني در   سال با بيش١/٢٨ ± ٤/٦تحت مطالعه 

بود كه حداقل از )  درصد٣/٣٠( سال ٢٥ -٣٠گروه سني 
از روش منقطع استفاده كرده سه ماه قبل، تا به حال 

 مدت استفاده از روش منقطع در اين افراد حــدود. بودند
تحصيلات  همسرانشان داراي زنان و.  ماه بود٥٦/٥٣±٦/٦

و )  درصد٩/٣١ و ٦/٣٩به ترتيب (در سطح دبيرستان 
و )  درصد١/٧٨(دار  هاي تحت مطالعه خانه اكثريت خانم

. دـبودن) دـ درص٧/٦١(ل آزاد ـان داراي شغـهمسرانش
رساني به افراد از طريق  ترين فراواني در اطلاع بيش

و سپس )  درصد٦/٢٦(كاركنان مراكز بهداشت و درمان 
بوده )  درصد٩/١٦(هايي مثل راديو و تلويزيون  رسانه
 ٨/٨١ حاملگي، ١ -٢ درصد افراد داراي ٥/٧١. است

 درصد داراي سابقة ٦/١٦ فرزند، ١ -٢درصد داراي 
  .اند  حاملگي ناخواسته بودهچند يك يا

هاي مطمئن  ترين دلايل عدم استفاده از روش شايع
پيشگيري از بارداري به ترتيب شامل ترس از عوارض 
جانبي، مخالفت همسر، ممنوعيت پزشكي، شيردهي و 

  .)١نمودار شماره (تفاوت نسبت به حامله شدن بود بي
  
  
  
  

  
  
  
  
  
  

  
  

كنندگان از روش منقطع در   استفادهتوزيع فراواني :١نمودار شماره 
زنان شهر آمل برحسب دلايل عدم استفاده از روشهاي مطمئن 

  .١٣٨١پيشگيري از بارداري در سال 
  
  

 مخالفت افراد ،ساير دلايل عدم استفاده به ترتيب
، فكر نكردن به استفاده از ) درصد٣/٥(درجه يك فاميل 

براي ، نداشتن فرصت ) ١/٢(وسايل پيشگيري مطمئن 
، ) درصد٨/١(، شرم از دريافت وسيله)درصد١/٢(مراجعه

، ) درصد٦/١(مشكل داشتن براي رفت و آمد به مراكز 
، ) درصد٣/١(نزديك نبودن مراكز بهداشتي به منزل 

، عدم آگاهي ) درصد١/١(مغايرت با اعتقادات مذهبي 
، بالا بودن هزينه ) درصد٨/٠(نسبت به محل تهيه وسايل 

، طولاني بودن ) درصد٨/٠(اكز خصوصي وسايل در مر
، اشتباه دانستن به ) درصد٨/٠(زمان انتظار در مراكز 

  .بود)  درصد٦/٠(كارگيري وسايل 
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تمايل همسر كم عارضه بودن روش راحتي روش اطمينان به روش تمايل شخصي به
روش

 ،ترين دلايل استفاده از روش منقطع به ترتيب شايع
عارضه بودن اين روش، در  شامل تمايل همسر، كم

دسترس بودن اين روش، اطمينان به روش منقطع بوده 
  .)٢ودار شماره نم(است

  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  

كنندگان از روش منقطع در  توزيع فراواني استفاده: ٢نمودار شماره 
  ١٣٨١زنان شهر آمل برحسب دلايل استفاده از روش منقطع در سال 

  
  

ساير علل ذكر شده عبارتند از عدم رضايت همسر 
كارگيري روش  به ،) درصد٤/٣(سايرروشها كارگيري به در

  ، سالم بودن روش منقطع) درصد١/٧ (از روي ناچاري
  ا ـه اير روشـازگاري با سـه ناسـ، سابق)دـ درص٢/٣(
ها  ، عدم آگاهي كافي نسبت به ساير روش) درصد٩/٢(
ر ــي را ذكـاصـل خـ دلاي،دـ درص٣/٢٣). دـ درص٣/١(

  .نكردند
 درصد افرادي كه از روش منقطع استفاده ٦/١٦

ه با اين روش را داشتند سابقه حاملگي ناخواست ،كردند مي
  .روش منقطع اطلاع داشتند شكست درصد ازميزان ٥/٥٢و 

بين مدت استفاده از روش منقطع با تعداد خانوار، 
داد فرزندان ـدان، تعـداد فرزنـدت ازدواج، سن، تعـم

اط ـن ارتبـوع مسكـد و نـن فرزنـن آخريـوب، سـمطل

دت ولي بين م). >P ٠٠١/٠( داري به دست آمد معني
استفاده از روش منقطع و سن ازدواج و سطح زيربناي 
خانه، تحصيلات زن، شغل زن، تحصيلات همسر، شغل 

  .دار نشد  ارتباط معني،همسر
  
  بحث

آمده از اين پژوهش، اكثريت  دست براساس نتايج به
افراد در گروه سني قرار داشتند كه حداكثر باروري را 

ادن به افراد الزامي  لذا آموزش و آگاهي د،باشند دارا مي
 سال ١/٢٨در حقيقت ميانگين سني افراد . رسد به نظر مي

    Vuralكه اين ارقام با مطالعه .  بوده است٤/٦با دامنة 
داري  ضمناً رابطة معني. )١٦(مطابقت داشته است) ١٩٩٩(

نيز بين مدت استفاده از روش منقطع با سن افراد تحت 
ن ـه سـ هرچ در حقيقت.پژوهش به دست آمده است

شده، مدت استفاده از روش منقطع نيز  تر مي افراد بيش
در پژوهش ) ٢٠٠٠ (Caldwell. يافته است افزايش مي

دار ذكر كرده  خود اكثريت زنان تحت مطالعه را خانه
و نيز با مطالعة گروهي ) ١٩٩٩ (Vuralاست كه با مطالعة 

) ١٣٧٩(از متخصصين بهداشت، تغذيه و تنظيم خانواده، 
  .)١٧،١٦،٢(مطابقت داشته است

)  درصد١/٧٨(در پژوهش حاضر نيز اكثريت زنان 
داراي كار )  درصد٧/٦١(دار و اكثريت همسران  خانه

داري بين علل و  در اين مطالعه رابطة معني. اند آزاد بوده
مدت استفاده از روش منقطع با شغل زنان و همسرانشان 

 تحصيلات در پژوهش حاضر بين. به دست نيامده است
 رابطة ،زن و همسر با علل و مدت استفاده از روش منقطع

اكثريت افراد داراي سطح و داري به دست نيامده  معني
راد ـد و افـان بوده) دـ درص٦/٣٩( يـلات دبيرستانـتحصي

ن ـ در بي.دـان داده ل ميـرا تشكي)  درصد١٩(ي ـدانشگاه
ه  اجتماعي، آموزش و تحصيل هموار-عوامل اقتصادي

به عنوان يك عامل قوي تأثير خود را بر روي رفتارهاي 
  .)١٨(باروري نشان داده است
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نقش مؤثر تحصيلات ) ٢٠٠٠ (Caldwellدر مطالعة 
از . هاي روش پيشگيري مشخص شد گيري در تصميم

ه زن ـن رابطـي در ايـدة اصلـگيرن مـكه تصمي جايي آن
د ـي خواهـزايش تحصيلاتش نقش بسزايـباشد، اف مي

) ١٩٩٥ (Rogow در گزارشاتي كه توسط .)١٧(داشت
ع داراي ــان از روش منقطــدگـكنن ادهـد استفــه شـارائ

ه ـري نسبت بـت د بيشـي درآمـر ولـت لات كمـتحصي
ها با  ها بودند كه اين يافته كنندگان ساير روش استفاده

 Rogowدرگزارش ديگري از) ١٩٧٨ ( Zoli نتايج مطالعة
 دانشجويان ، طبق مطالعة اخير.ه استمغايرت داشت

كردند دو برابر  پزشكي كه از روش منقطع استفاده مي
 در مطالعة .)١٩(كنندگان از روش قرص بودند استفاده
Vural) هيچ ارتباطي بين سواد و شناخت )١٩٩٩ ،
هاي تزريقي  هايي مثل قرص، كاندوم و روش روش

سواد  د بي گرچه افرا،پيشگيري از بارداري وجود نداشته
هاي مدرن پيشگيري از بارداري اطلاع  تر از روش كم

داشتند و فقط با افزايش سطح تحصيلات زنان، ميزان 
ارداري توسط ـري از بـاي پيشگيـه اده از روشـاستف

  .)١٦(شده است تر مي همسرانشان بيش
هاي  رساني در رابطه با روش ترين منابع اطلاع بيش

وسط كاركنان مراكز بهداشت پيشگيري ازبارداري اولاً ت
ون ـويزيـهاي راديو و تل و درمان و ثانياً توسط رسانه

ده با نتايج مطالعة ـاي به دست آمـه وده است كه يافتهـب

Caldwell) مطابقت داشته، نتايج به دست آمده ) ٢٠٠٠
رساني  الذكر را در آگاهي و اطلاع اهميت منابع فوق

ة حاضر درصد افرادي در مطالع. )١٧(دهد افراد نشان مي
 ،اند كه سابقة حاملگي ناخواسته با روش منقطع را داشته

درصد نسبتاً كمي بوده است و قريب به اتفاق افراد ذكر 
كردند كه از ميزان شكست روش منقطع مطلع  مي
 ولي از .دانستند باشند و آن را روش بسيار مطمئني مي مي

واقعي  درصد از ميزان شكست ٧ تنها ،كل اين افراد
روش اطلاع داشتند كه اين يافته نيز با نتايج مطالعة 

Goldberg) با توجه به . )٢٠(مطابقت داشته است) ١٩٩٤
 طبق منابع ،كه درصد شكست واقعي روش منقطع اين

 به نظر ،تر از موارد ذكر شده بوده است معتبر خيلي بيش
رسد اعتماد و اعتقاد افراد به اين روش، كارآيي آن  مي
تر ساخته و موارد شكست آن را پايين آورده  يشرا ب
هاي جانبي بين مدت استفاده از   يافته به عنوان. است

روش منقطع با متغيرهاي مدت ازدواج، تعداد خانوار، 
تعداد فرزندان، تعداد فرزندان مطلوب، سن آخرين 

داري  فرزند، ميزان درآمد ماهيانه، نوع مسكن رابطة معني
لي در مقابل بين مدت و علل  و،وجود داشته است

استفاده از روش منقطع با متغيرهاي سن ازدواج، سطح 
داري به   ارتباط معني،زيربناي خانه، شغل و تحصيلات

  .دست نيامده است
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