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Abstract 
 

Infertility management and measures to reduce its prevalence are of considerable importance. In 

recent years, knowledge translation has been emphasized and prioritized in various fields, especially 

medical sciences, as a means to improve the health of communities. The purpose of this study is to 

describe the application of knowledge translation in the field of infertility. The necessary measures for 

effective infertility management are situated within four main areas: building a culture of awareness 

around infertility, preventing infertility, diagnosing infertility, and treating infertility. Implementing 

knowledge translation within each of these areas represents an essential and effective step toward 

reducing infertility prevalence. One of the most influential knowledge translation tools for building 

awareness and shaping culture is the media, which can play a critical role in educating the public. 

Infertility is caused by a variety of factors, including some that are specific to men (e.g., developmental 

diseases in male children), others specific to women (e.g., ovulatory disorders), and factors affecting both sexes 

(e.g., sexually transmitted diseases). Therefore, providing comprehensive education and increasing community 

awareness in these areas are crucial steps for infertility prevention. Despite advancements in infertility 

treatments, many individuals remain unaware of available options. Enhancing public knowledge of 

treatment methods, including fertility preservation strategies such as ovarian and egg freezing, is 

essential. Furthermore, raising awareness about issues such as insurance coverage for infertility 

treatments is equally important, as economic constraints are often significant barriers to seeking care. 

Additionally, certain aspects of infertility treatment, such as third-party reproduction, warrant focused 

attention from policymakers and officials. Through the development of strategic policy briefs by experts, 

policymakers can establish effective frameworks to address these challenges. In conclusion, utilizing 

knowledge translation tools such as raising awareness through the media, developing strategic policy 

briefs, and creating evidence-based guidelines by researchers and specialists in infertility management is 

a critical step toward reducing infertility prevalence and improving overall community health. 
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 مروری

 ترجمان دانش رویکردی برای کاهش نرخ ناباروری
 

 1سرور اشعری
 2پریسا اسلامی پرکوهی
 3ملیحه قاسمی تیرتاشی

 4ییکلاگله ییکشور صمدا
 5فرهاد غلامی

 6سپیده خلیلی سوادکوهی
 7علیرضا رفیعی

 چكیده
شای ارعار   اا مدیریت ناباروری و اقدامات جهت کااش  یاع آ  ا اا اشتعات قاباج یا جهو بررا رتار ا ات  تر 

شای مختلف به ویژه عل م پزیکو به منظ ر اریقاء  لامت ج امع ما رت یاکعاد و ی جاه واقاع یاده یرجتاا تان  تر حعطه
باید  اقدامات لاامه جهت مادیریت نابااروری تر مو ی ناباروریا ت  شدف اا این مطالعه  یرح یرجتاا تان  تر حعطه

پعشگعری اا ناباروری  یشخعص ناباروری و ترماا ناباروری جای  ر امعنه ناباروری  اای تفرشنگحعطه اصلو یامج  چهار
اا ابزارشای باید  شا گام م ثری جهت مدیریت ناباروری مو اای یرجتاا تان  تر شر یک اا این حعطهگعرند که پعاتهمو

کاه  اناداید  تر ایجات ناباروری ع امج متعادتی ترعجب اای تارت  ابزار ر انه موای تر فرشنگیرجتاا تان  که یاثعر ف ق العاته
( گذاریارتلا  تر یختک(  بررو مریبط با اناا )شای ریدی تر ک تکاا پسربعتاریبررو اا این ع امج مریبط با مرتاا )

و به افرات جامعاه ر انبایند  اا این رو ارائه  م اش لاام و  گاشو( موشای مقاربتوبعتاریو بررو مریبط با مرتاا و اناا )
چناا برراو رغم پعشرفت تر امعنه ترماا ناباروری  شمباید  علوتر این امعنه جهت پعشگعری اا نابارروی حائز اشتعت مو

شاای ترمااا نابااروری و یاا ح ا  افزای   گاشو افرات جامعاه تر ما رت روشافرات اطلاعات کافو تر رابطه با  ا ندارند  
ر انو تر رابطه باا یتات پ یا  بعتاه با تا  شا شتچ ا  گاشویختداا و یختک و یا  ایر جنبهباروری اا طریق انجتات 

بایاد  ترماا ناباروی ضروری ا ت  چرا که مشکلات اقتصاتی اا جتله علاج یاثعرگاذار بار پعگعاری ترمااا نابااروری مو
ثالث نعااا باه ی جاه اا  ا ی مسا  لعن و  ترالت یخصچنعن بررو اا مسائج مریبط با ترماا ناباروری مانند باروری با شم

گارتت شای  عا تو راشبرتی که ی  ط متخصصعن این ح اه یدوین مو عا تگذاراا اا طریق رلاصه عا تگذاراا تارند  
چا ا ط ر کلو به کاارگعری ابزارشاای یرجتااا تانا  شامشای منا بو تر این حعطه انجام تشند  بهی انند  عا تگذاریمو

اا طریق ر انه  یدوین رلاصه  عا تو و یهعه گایدلاین ی  ط متققعن و متخصصعن تر مادیریت نابااروری  گاشو بخشو 
 باید م عد و ضروری مو

 

 ناباروری  رلاصه  عا تو  گایدلاین تان   یرجتاا اای  علم پعاته واژه های کلیدی:
 

 E-mail:rafiei1710@gmail.com                                   ع تانشگاشو پعامبر اعظم  تانشکده پزیکوجاته فرح  بات  مجتت 71ری  کعل متر  ا -علیرضا رفیعیمولف مسئول: 

 ایراا  اری  مااندراا  پزیکو عل م تانشگاه  فناوری و یتقعقات معاونت  تان  یرجتاا واحد  ینا وتکترای  م  7
 ایراا  اری   مااندراا پزیکو عل م تانشگاه فناوری  و عقاتیتق معاونت تان   یرجتاا واحد پزیکو اجتتاعو  متخصص  2
 ایراا  اری  تانشگاه عل م پزیکو مااندراا  تانشکده پزیکو  گروه اناا و اایتاا  ا تاتیار   3
 مااندراا   اری  ایراامرکز یتقعقات  لامت جنسو و باروری  گروه بهدایت باروری و مامایو  تانشکده پر تاری و مامایو  تانشگاه عل م پزیکو   4

 راا   اری  ایراادگاه عل م پزیکو ماانشپزیکو  تان ه شکدها تاتیار  گروه تارلو تان  5
 راای  ازییبر ز ییبر وتانشگاه عل م پزیک  وپزیک نیتانشکده عل م ن  دمثج عی ل ی ل ژعب ویخصص یتکترا یتانشج   6
 راایا  یمااندراا   ار وگاه عل م پزیکتانش  وتانشکده پزیک  یت ن ل ژیا تات  گروه ا  1

 : 75/74/7443 یاریخ یص یب :             74/6/7443 یاریخ ارجاآ جهت اصلاحات :             22/5/7443 یاریخ تریافت 
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 مروری

 

 

 مقدمه
ناباروری یکو اا مشکلات جدی مریبط با  الامت 

باید که یع آ  ا تر بعن اوجاعن تر  انعن بااروری مو

  (7)ترصااد تر  را اار جهاااا ا اات 5/71یااا 6/72بااعن 

 4/12یااا  5/44تشااد کااه بااعن بر ورتشااای جهااانو نشاااا مو

طبااق  راارین   (7)اوج مشااکج ناباااروری تارنااد معلعاا ا

ی یع آ ناباروری تر ایراا  مطالعات انجام یده تر امعنه

  نابااروری فعلاو ترصد 3/77العتر یع آ ناباروری ماتام

ترصااد  تر  32اناااا   یااع آ ناباااروری تر ترصااد 1/3

ترصاد و علاج غعار  5/72  تر شر تو جان  3/43مرتاا 

   متققاعن بعااا نت تناد(2)بایدترصد مو6/73قابج ی ضعح 

یاا  7362شای که بر ورت بار ناباروری تر ایراا بعن  اا 

 ( 2)چناا بالا تیغععری نکرته و یع آ  ا شم 7326

افاازای   اان ااتواج اا فاکت رشااای یاثعرگااذار تر 

روا ناباروری ا ت  با این حا  ع امج تیگری اا جتلاه ب

 بک اندگو و ع امج متعطو نعز نق  قابج ی جهو تر 

  نابااروری  الامت جساتو  (4  3)ایجات ناباروری تارناد

 ؛تشادروانو وکع عت اندگو اوجعن را یتت یاثعر قرار مو

اا این رو  مدیریت ناباروری و اقادامات جهات کااش  

  (5)ت قاباج یا جهو بررا رتار ا اتیع آ  ا اا اشتعا

ی ترماااا ناباااروری یاااکن ا یتقعقااات متعاادت تر امعنااه

انجام یده ا ت که به ی لعد تان  گسترته تر این حعطه 

چنااا منجر یده ا ت  با این وج ت ح اه نابااروری شام

  (1  6)بایدبا چال  م اجه مو

 شای ارعر  فر یند یرجتاا تان  که به یکافتر  ا 

شای مختلاف باه پرتاات  تر حعطاهتان  و عتج مومعاا 

ویژه عل م پزیکو به منظ ر اریقاء  لامت ج امع ما رت 

کارگعری منا اب   باه(2 4)یاکعد و ی جه واقع یده ا ت

تان  ی لعد یده به منظ ر ت تعابو به اشاداف ماریبط باا 

 باید  که تر نهایت به اتغام منا ب لامت حائز اشتعت مو

جهت   یرجتاا تان   (74)گرتتمنجر مو تان  تر عتج

 شای مختلاافگذاری و کاربساات علاام تر امعنااه عا اات

باید امعد ا ت  لامت اا جتله ی لعدمثج م رت ی جه مو

جهات کااش  یاع آ  فر یند یرجتاا تانا اجرای که 

با ی جاه باه اشتعات   (72  77)ناباروری اثربخ  واقع ی ت

  یارح یرجتااا یمارور این مس له  شدف اا این مطالعه

باید که تر این امعناه باه مو ی ناباروریتر حعطه تان 

 یرجتاا تان  تر ناباروری پرتارته ید اقدامات 

 

 یرجتاا تان  تر ناباروری

یرجتاا تان  به یاکاف باعن ی لعاد تانا  و اجارای 

ی  ط ذین عاا با شادف بهبا ت  الامت و کاارایو  تان 

اا جتلاااه   (73)پااارتاات عساااتم مراقبااات بهدایاااتو مو

شای یتقعقاایو تر حا اه نابااروری کاه باه ی لعاد حعطه

تان  گسترته تر این رابطه منجر یده ا ت یاامج علاج 

عتاده نابااروری  یااثعر نابااروری بار کع عات انادگو و 

  باه منظا ر (74-76)بایاندشای ما ثر نابااروری موترماا

یااده تر ایاان حعطااه شتچاا ا  ااایر انتقااا  تاناا  ی لعااد 

ابزارشاای مختلاف یرجتااا  مریبط با  الامت اا شایح اه

اا ابزارشاای یرجتااا تانا    (74 71)گرتتتان  ا ت اته مو

ی اا به رلاصه  عا تو  گایدلاین  فعلم  پاتکست  ربار مو

  ابازار ما رت (2)شای رباری ایااره نتا تپژوششو و نشست

بایست متنا ب با مخاطبعن جهت انتقا  تان  مو ا ت اته

ی دف انتخاب گارتت  باه طا ر کاج تر حعطاهو گروه ش

عن و ارائااه صاامتخصناباااروری  مخاااطبعن عتاا م ماارتم  

بایاند   عا اتگذاراا و مسا  لعن مو تشندگاا رادمت 

انتقا  منا ب تان  منجر به افازای   گااشو جامعاه تر 

 عا اتگذاری منا اب امعنه مسائج مرب ط به نابااروری و 

 گااشو بخشاو تر  تر حا  حاضارگرتت  تر این حعطه مو

 م ایاو بارای اوجاعن امعنه باروری با برگزاری کلاس 

ینظااعم رااان اته بااه  چنااعن  ماا اشتر اماااا ااتواج و شاام

ج اناا اا طریاق یخصاعص واحاد تر او یتات شتاعن 

گعرت  با این حا  اقدامات موشا ص رت عن اا تر تانشگاه

افازای   اطح  گااشو  یاری تر ایان امعناه اا جتلاهبع 

طریق  ما اش تر مدر اه و شا اا  ااا و ران اته متان 

تر  ر انه م رت نعاا ا ات  چارا کاه  گااشو تر معااا افارات

 نعن باروری تر م رت عا املو کاه بار بااروری و نتاای  

 .(72)گذارنااد عتاادیا ناکااافو ا ااتباااروری یاا ثعر مو
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مطالعات حاکو اا  ا ا ت کاه اقادامات لااماه جهات 

  ا تر چهاار حعطاه اصالویا امدیریت نابااروری را ماو

  اقادامات پعشاگعرانه   ااای تر امعناه نابااروریفرشنگ

کاه بندی نت ت ت ته  اقدامات یشخعصو و اقدامات ترمانو

شا گاام یک اا این حعطه اای یرجتاا تان  تر شر پعاته

  اقادامات ماریبط بایدم ثری جهت مدیریت ناباروری مو

اا نابااروری و  پعشاگعریشای با یرجتاا تان  تر حعطه

یارح   7 یاتاره یشخعص و ترماا نابااروری تر جادو 

 تاته یده ا ت 

 

  اای تر مدیریت نابارورییرجتاا تان  و فرشنگ
شای مهم مدیریت نابااروری  اای اا حعطهفرشنگ

شا یاامج پعشااگعری  ا ات چراکاه بار روی  اایر حعطاه

یشخعص و ترماا یاثعر بسزایو تارت  تر ح اه پعشگعری 

کاه برراو ع اماج ترعاج تر نابااروری  ا ی جه باه ایانب

شتچاا ا چاااقو و مصاارف ترانعااات مااریبط بااا  اابک 

 ااای تر جهات پعاروی اا  بایاند  فرشناگاندگو مو

اصالاح   (24)بایاد بک اندگو  الم اقدامو ما ثر ماو

 اااای تر امعناه م اجهااه  باورشاای ناتر اات و فرشناگ

و  تا اتایاوشای ناباارور و اناگ و ا اتعگصتعح با اوج

شااای  اااای تر رابطااه بااا رفتااار جامعااه بااا اوج فرشنااگ

اقادام باه م قاع اوجاعن بارای باید  نابارور ضروری مو

باروری  لزوم یشخعص به م قع ناباروری و اقدام اوجعن 

  ااای نابارور برای ترماا ناباروری شتگو نعاامند  گاه

بایاد  اوجاعن نابااروری کاه جامعه به ویژه اوجاعن مو

نعاامناد  گااشو   نتاینادرای ترماا ناباروری اقادام موب

 گااشو تر  شای ن ین ناباروری و یا حتوکامج اا ترماا

رابطه با مسائج حق قو یختک و ا پرم اشدایو یاا رحام 

ای مو بایند  اا ابزارشای یرجتاا تان  کاه یااثعر اجاره

 ای تر  گااشو بخشاو و تر نهایات فرشناگف ق العااته

ابزار ر انه ا ت  ر انه اا طریق ی لعد فاعلم   اای تارت 

شای و  ریا  با متت اشای ذکار یاده و یاا ی لعاد برناماه

یل ای نو با تع ت اا کارینا اا و متخصصاا این حعطه 

 ااای تر ایان امعناه  ای تر فرشنگی اند یاثعر عتدهمو

تایته باید  ی جه به این نکته ضاروری ا ات کاه ارائاه 

و یبلعغات غلط تر حعطه نابارروی باه اطلاعات ناتر ت 

اثارات معک  او تر ایان امعناه  تر فضای مجااایویژه 

  اا این رو  گاه  ااای مارتم و مسا  لعن ر اشد تایت

جهت اطلاآ ر انو صتعح اا اشتعت باالایو  مرب طه تر

 برر رتار ا ت 

 
 یرجتاا تان  تر مدیریت ناباروری :1 شماره جدول

 

 مدیریت ناباروری اا تان  تر ناباررویاقدامات یرجت گروه شدف

 پعشگعری اا ناباروری شای یاثعرگذار بر باروری پسراا تر توراا بزرگسالویدوین رلاصه  عا تو تر رابطه با بعتاری متققعن و متخصصعن مرب طه

 وریشای مقاربتو اثرگذار بر باریدوین رلاصه  عا تو تر رابطه با بعتاری متققعن و متخصصعن مرب طه

  گاشو بخشو تر امعنه  بک اندگو  الم اا طریق ر انه  یبکه اجتتاعو و  ایر ابزارشای یرجتاا تان   حات جامعه

 یهعه گایدلاین با م ض آ انک باروری متققعن و متخصصعن مرب طه

 تر امعنه باروری و ناباروری      تاا وشا  اوجعن  تان   م ااا توره تبعرافزای   طح  گاشو  حات جامعه اعم اا ران اته  حات جامعه

 اطلاآ ر انو صتعح و جل گعری اا یبلعغات غلط بخص ص تر فضای مجاای تر امعنه ناباروری    حات جامعه مس  لعن و  عا تگذاراا

  عا تگذاری جهت یسهعج فر یند ااتواج و کاش   ن ااتواج مس  لعن و  عا تگذاراا

 ر رابطه با  لامت جنسو با ا ت اته اا ابزارشای یرجتاا تان  گاشو بخشو ت  حات جامعه

 اریقای شنجارشای ذشنو مثبت مانند اشتعت فراند  وری اا طریق ر انه  حات جامعه

 EPI و تر ص رت امکاا قرارتاتا  ا تر برنامه  HPV واکسعنا ع ا شای حتایتو جهت انجامبرنامه مس  لعن و  عا تگذاراا

  عا تگذاری جهت غربالگری وضععت  لامت جنسو یتام اوجعن یکسا  پ  اا ااتواج   عا تگذاراا مس  لعن و

  گاشو بخشو تر امعنه ع امج ینارته یده مریبط با ناباروری و انجام اقدام منا ب تر این امعنه  حات جامعه -مس  لعن و  عا تگذاراا -متققعن و متخصصعن مرب طه

 مس  لعن و  عا تگذاراا - طهمتققعن و متخصصعن مرب

 

 ی لعد تان  تر امعنه مسائج مریبط با ناباروری

 یشخعص و ترماا ناباروری شای مختلف ترماا نابارروی اا طریق ر انه  یبکه اجتتاعو و  ایر ابزارشای یرجتاا تان ر انو تر رابطه با روش  گاشو  حات جامعه

  ی  بعته ب تا ردمات ناباررویاطلاآ ر انو تر امعنه یتت پ  حات جامعه

 پرتارتن به مسائج اجتتاعو و قان نو مریبط با ترماا نابارری شتچ ا ترالت یخص ثالث تر فر یند باروری  مس  لعن و  عا تگذاراا

 رماا ناباروریی جه به نق  مشاورین حق قو و مذشبو و ایجات جایگاه منا ب برای این متخصصعن تر فر یند ت مس  لعن و  عا تگذاراا

 (  گاشو ر انو و مشاوره به بعتاراا  رطانو جهت ح   باروری قبج اا یروآ فرایند ترماا )یعتو ترمانو و راتی یراپو  حات جامعه

 یدوین رلاصه  عا تو تر رابطه با مسائج مرب ط به یشخعص و ترماا ناباروری متققعن و متخصصعن مرب طه

 هعه گایدلاین تر رابطه با ترماا ناباروریی متققعن و متخصصعن مرب طه
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 یرجتاا تان  و پعشگعری اا ناباروری

شای تر قادم نخسات  عا ات WHOمطابق با گ ته 

 بهدایتو باید ناباروری را به عن اا بعتاری یلقاو نتایناد کاه

  اجارای فر یناد (27)ی اا اا  ا پعشگعری نت تاغلب مو

ناباروری اا ایان رو یرجتاا تان  به منظ ر پعشگعری اا 

شزیناه و  شاای پارباید که نعاا باه ترمااحائز اشتعت مو

تشااد کااه بااه نتاا ی اا بااار ت ااترس را کاااش  مو کاام

 کاشد اقتصاتی و اجتتاعو وارت بر جامعه مو

 

 یرجتاا تان  و پعشگعری اا ناباروی با علج مرتانه
شای ریدی تر ک تکاا پسر مانناد بررو اا بعتاری

   شعپ  اااپاتیاس(Cryptorchidism) یسااامکریپت رکعد

(Hypospadias)شا و واریک  ج  ع  نت(Varicocele) 

با ناباروری تر بزرگسالو مریبط شستند  عدم ینا اایو و 

منجر باه مشاکلات بااروری شا این بعتاریترماا منا ب 

تر  ینده و تر نتعجه افزای  نرخ ناباروری جهانو مرتاا 

گااام و ترماااا شدفتنااد شن یشااخعص اوت  (22)یاا تمو

اا   (22)تشادپتانسعج باروری را تر بزرگسالو افزای  مو

رص ص اا اشتعت شا منا ب ترایناین رو  عا تگذاری

یدوین رلاصه  عا تو ی  اط  زایو برر رتار ا ت  هب

گرتت یا باه متققعن و متخصصعن مرب طه ق یا ی صعه مو

را تای   عا تگذاری منا ب تر این امعنه منجر ی ت  تر

 بخشو به پزیکاا باهر انو و  گاشوشا  اطلاآ عا تگذاری

چنااعن ویااژه پزیااک اناااا  اط ااا   اورول ژیساات و شاام

ای باید  به گ نهمراقبعن  لامت ماتر و ک تک م عد مو

نسبت پزیکاا م ظف گرتند تر معاینه ک تکاا پسر که 

به شر یرایطو که متکن ا ت بر باروری یا ثعر بگاذارت  

ظان باالایو تایاته بایاند و تر صا رت نعااا باه  یک و

چنااعن تر طاارح شااممتخصااص مرب طااه ارجاااآ نتاینااد  

شای بهدایتو ک تکاا  غربالگری مرب ط به ایان مراقبت

و  شای لاام به والدینشا گنجانده ی ت  ارائه  م اشبعتاری

شا و لازوم ترمااا  اای ایشاا تر رص ص این بعتاری گاه

  ااایبایاد کاه بایساتو  گااهری موشاا ضاروبه م قاع  ا

ی  ط پزیک متخصص و یا ماراقبعن  الامت حتاو تر 

اماااا باااتاری بااه والاادین تارای ناا اات پساار تاته یاا ت  اا 

که بررو اا این مشکلات تر توراا بل غ ظاشر  جایو ا

شا یاا ند ماننااد بعتاااری واریک  ااج   عا ااتگذاریمو

ین بعتااری تر ای باید که غربالگری ابایست به گ نهمو

 توراا بل غ اجباری گرتت  به کاارگعری ابزارشاای یرجتااا

چ ا یدوین رلاصه  عا تو و یهعه گایادلاین تان  شم

 ی  ط متققعن و متخصصعن   گاشو بخشو اا طریق ر انه

 باید شای م ثر یرجتاا تان  تر این م رت مواا فعالعت

 

 هیرجتاا تان  و پعشگعری اا ناباروی با علج انان
شای رحتاو گذاری و ناشنجاریارتلا  تر یختک

 WHOبایاااند  اا جتلاااه علاااج نابااااروری تر انااااا مو

 نایاو اا Iگاروه   گذاری را به  ه گروهارتلالات یختک

 II(  گااروه ترصااد 74نار ااایو شعپاا فعز شعپ یااالام س )

-نایااو اا ارااتلا  تر عتلکاارت متاا ر شعپ یااالام س

نایااو اا  III ( و گااروهترصااد 45یختااداا )-شعپاا فعز

طبقاه بنادی نتا ته ا ات    (ترصد 5نار ایو یختداا )

گذاری اا ن آ نار ایو انانو که مبتلا به ارتلا  یختک

بایااند  ینهااا بااا اشاادای یختااک و لقاااح یختااداا مو

ارااتلا  تر   (76)ی اننااد بااارتار یاا ند امایشااگاشو مو

 گذاری به تلعج نار ایو یختداا یک ارتلا  یاایعیختک

باید  انجتات یختداا و یختاک جهات اروری موتر ناب

 شای م ثر تر ح   باروری مو باید  بااح   باروری اا راه

 شایو بعضا ناگاهاین وج ت عت م مرتم اا وج ت چنعن روش

بایاند   عا اتگذاراا و یا اا گاشو کافو برر رتار نتو

شای  عا ااتو راشباارتی کااه ی  ااط اا طریااق رلاصااه

ی اننااد گاارتت موین مومتخصصااعن ایاان حاا اه یاادو

 شای منا بو را جهت ت تعابو به شدف اصالو عا تگذاری

بایاد  تر این حعطه که شتاا ح   بااروری تر انااا مو

شایو که تر ایان انجام تشند  اا جتله برنامه شا و  عا ت

یا اا باه انجاام اقادامات باید  ماوامعنه م عد و م ثر مو

ایات ماالو اا ا ا و جهت کاش   ن ااتواج مانند حت

ج اناا به منظ ر یشاکعج راان اته  غرباالگری وضاععت 

  االامت جنسااو یتااام اوجااعن یکسااا  پاا  اا ااتواج 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 jm

um
s.

m
az

um
s.

ac
.ir

 o
n 

20
25

-1
1-

12
 ]

 

                             5 / 10

https://jmums.mazums.ac.ir/article-1-21172-fa.html


 یکاهش نرخ نابارور یبرا یكردیدانش رو
 

 2413 بهمن،  142م، شماره چهاردوره سي و                                           مجله دانشگاه علوم پزشكي مازندران                                             284

شاای ح ا   اای عتا م جامعاه تر رابطاه باا روش گاه

باااروری ماننااد انجتااات یختااک ایاااره نتاا ت کااه یهعااه 

شا اا شای  م ایااو منا ااب و پخاا  ایاان برنامااهبرنامااه

 اااای ماادوا جهاات  گاااهطریااق ر ااانه بااه صاا رت 

 بخ  ر اشد ب ت  مدت اثر ج اناا تر تراا و شاران اته

 

یرجتاا تان  و پعشگعری اا ناباروی باا علاج ماریبط باا 
 مرتاا و اناا

اا ع امج یاثعرگذار بر باروری تر مرتاا و اناا ابتلا 

ترماا   یشخعص و (24  23)بایدشای مقاربتو موبه بعتاری

م عاد و  و به منظ ر پعشگعری اا ناباروریشای مقاربتبعتاری

شای م عد و م ثر تر این باید  اا جتله برنامهضروری مو

جهاات فااراشم نتاا تا  یاا اا بااه  عا ااتگذاریامعنااه مااو

 شاای مقااربتو یتهعدات لاام به منظ ر غربالگری بعتاری

 اجباااری نتاا تا یساات پاااد ا ااتعر تر  چنااعنو شاام

 شااای حتااایتو جهاات اناااا تر  اانعن باااروری  برنامااه

 )HPV )Human papillomavirusواکسعنا اع ا  انجام

  تاتا  ا تر برناماااااه و تر صااااا رت امکااااااا قااااارار

)EPI :Immunization Expanded Programme on(  و

شا اا شای  م ایو منا ب و پخ  این برناماهیهعه برنامه

 شا اای ران اته ص رت مدوا جهت  گاهطریق ر انه به 
ایااره نتا ت   گااشو  بهدایت جنساو ا تر امعنهج انا و

بخشااو منا ااب بااه جامعااه گااام اصاالو و ماا ثر جهاات 

یاادوین یااده تر ایاان رصاا ص شای  اااای برنامااهپعاته

صاا رت گعاارت    اااای شدفتناادیر بایااد  شرچااه  گاااهمو

ی  اط عتا م جامعاه افازای  شا احتتا  پعاروی اا برناماه

نابااروری و باه نارخ  یابد که شتعن امر منجر به کااش مو

 گارتت یبع  ا کاش  بار اقتصاتی و روانو به جامعه مو

مصرف  اعگار و الکاج  چااقو و  ان باالا ع اماج رطار 

  مصارف (76)بایادمریبط با ناباروری تر مرتاا و اناا مو

 عگار تر اناا با ارتلا  تر باروری و افزای  رطر  اقط 

را ت بااه را ت و حاااملگو رااارج اا رحام مااریبط ا اات  

شاای کتاک فناوری عگار بر پعامادشای  چنعن کشعداشم

 (Assisted reproductive technologies: ART) بااروری

یاروی   ابک انادگو این رو  .(25)یاثعر من و تایته ا ت

 الم اا اقدامات م ثر تر پعشگعری اا نابااروری باه یاتار 

 زایو ه شای اجتتاعو یاثعر ب  ر انه و یبکه(21  26)روتمو

پعااروی  حااات جامعااه اا  اابک اناادگو  ااالم ر اشااد  تر

ی اناد بار عتلکارت ی لعاد  رطاا و ترماا  ا مو تایت 

مثج تر اناا و مرتاا ی ثعر من و بگاذارت  اثارات ترمااا 

 رطاا بر عتلکرت ی لعاد مثاج تر مارتاا و انااا متکان 

ا ت منجر باه اا ت ات تاتا بااروری  معاج و عتلکارت 

کاه منجار باه عا ار  جنسو و کتبا ت ش رما ا یا ت 

شنگااام ی  ااط    ارجاااآ اوت(24)یاا تطاا لانو ماادت مو

قبج اا یروآ یعتو ترمانو و راتی یراپو  شاانک ل ژیست

یک عامج کلعدی مهم برای م فقعت تر ا اترایژی شاای 

  م اناع مختلاف پزیاکو  (22)ح   باروری انااا ا ات

اقتصاتی  اجتتاعو و قان نو تر ایان امعناه وجا ت تارت  

شا و نااع پزیااکو یااامج عاادم  گاااشو انک ل ژیسااتم ا

 متخصصاا اناا  عدم پعشرفت تر یشخعص و ترماا اوت

شنگام  رطاا  عدم ارجاآ اا   ی متخصصاا  ارطاا  

عدم اریباطات بعن نهاتی و نب ت متخصص انک  بااروری 

  م انع اقتصاتی که منجر به ایجات باار ماالو (22)بایدمو

ر اانو تر رابطاه ن حا   گااشوی ت  با ایتر بعتاراا مو

بااا یتاات پ یاا  بعتااه باا تا ارائااه راادمات نابااارروی 

ی اند بار اقتصااتی وارت بار بعتااراا را کااش  تشاد  مو

شااای فرشنگااو و مااذشبو م انااع اجتتاااعو یااامج نگرش

بایاد  ر انادگو مو نسبت به رحام جاایگزین و فراناد

م انع قان نو متکان ا ات یاامج متن ععات ی لعاد مثاج 

ر اناادگو بااه  ثالااث  رحاام جااایگزین و فرانااد یااخص

  یاادوین رلاصااه (22)تلایااج فرشنگااو یااا مااذشبو بایااد

 عا تو منا اب و ارائاه  ا باه  عا اتگذاراا باه منظا ر 

ایان امعناه   گااشو بخشاو و گذاری صاتعح تر  عا ت

افاارات  مساا  لعن و  ارائااه اطلاعااات کااافو و تقعااق بااه

ا تانا   متخصصعن اا طریق ابزارشاای مختلاف یرجتاا

شا و متخصصااااا انااااا و  اااایر اریبااااط انک ل ژیسااات

شای کااربرتی متخصصعن مرب ط جهت یهعاه گایادلاین

تر این امعنه اا جتله اقدامات مریبط باا یرجتااا تانا  
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شا  انک ل ژیسااتبایااد  اریباااط معاااا تر ایاان حعطااه مو

شا و یاابکه شا متخصصاااا اناااا و بعتاااراا اا طریااق ر ااانه

باید که شتعن امر نعز نعااا باه مکاا پذیر موشا اکن ران 

شای تقعاق تر ایان امعناه حتایت مس  لعن و برنامه ریزی

کشاا رشای پعشاارفته اعاام اا حتایاات مااالو تارت  بررااو 

اناد  مانناد نت ته شای م ثری را تر ایان امعناه ایجااتیبکه

واقاااع تر ایالااات  Oncofertility Consortiumیااابکه 

تر کشاا ر  FertiPROTEKTمتتااده  مریکااا و یاابکه 

شاای شای جدید بارای پروژهشا ایده لتاا  تر این یبکه

 گاارتت و جامعااه بااعنیتقعقااایو انک باااروری ارائااه مو

متخصصااا شا  متخصصااا انااا  ای انک ل ژیساتریته

تر این امعنه  مثج  تانشتنداا پژوششو و بعتاراا غدت ی لعد

  (22)کنندپعشرفته یرکت مو

ر اناا مبتلا به  رطاا تر م رت ح   گعری تیصتعم

بایااد  باااروری چااال  برانگعااز   ااخت و پعچعااده مو

 رترگتو عاط و و ی ک متکن ا ات ماانع ترک انااا 

م رت پعشرفت علتاو تر امعناه ح ا  بااروری یا ت   تر

شاا تیا ار بایاد کاه باه فرایار اا متکن ا ات بارای  ا

برراو کاه تر  بعتاری بعندیشند  شتچنعن با ی جه به ایان

و  م ارت متکن ا ت بعن یشخعص  رطاا و لزوم ترماا  ا

یصتعم گعری جهت ح   باروری اماا ک یاشو بایاد  

گعری بعتاار کتاک شایو که به یصتعماا این رو فناوری

بایاند  ا ات اته اا کتاک نتایند  تر ر ر ی جاه مو مو

 (Patient decision aids: PDA) گعاری بعتااریصاتعم

یار اا بعتااراا و بهبا ت برای حتایت بع ی اند راشو مو

شا جایگزین اگرچه  ا .کع عت روند یصتعم گعری باید

یا ند اماا کع عات مشاوره بعن متخصصاا و بعتاراا نتو

 بخشندگعری را بهب ت مویصتعم

PDA  به وض ح مساله مراقبت  الامت را کاه بایاد

کننااد و گعری یاا ت  مشااخص موترباااره  ا یصااتعم

شا ارائااه تر ماا رت مزایااا و معایااب گزینااه اطلاعااایو را

تر ایاکا  مختل او مانناد راشنتاای  PDA  (34)تشندمو

بایند و متکن ا ت قبج یا تر حعن شا موص یو و  ایت

شا ت تر و تائتو به  امشاوره م رت ا ت اته قرار گعرند  

به اشتعت ایان م ضا آ    با ی جه(37)یک مزیت مهم ا ت

شااای فرشنگااو و  ت ی اوتو اا  اا یو بااه تلعااج وجاا

چنعن وج ت ی ااوت تر اجتتاعو ج امع با یکدیگر و شم

 PDAشای ترمانو تر کش رشای مختلف  یهعه گایدلاین

منا ب تر ایان امعناه مخاتص جامعاه ایاراا ضاروری و 

 باید مطل ب مو

 

 و ترماا ناباروری یرجتاا تان  و یشخعص
 شای یشاااخعص و ترمااااا نابااااروری تر  عا ااات

شای بهدایااات بااااروری تععااات و ا اااترایژیملاااو ج

بندی یده ا ت  با این وج ت  کتب ت یجهعازات اول یت

شااای شای بااالای ترمااشای لاام و شزینااهو ایر ااارت

تارویو و روانشنارتو م انع بزرگو برای کش رشا ا ت  

حتو کش رشایو که فعالاناه باه نعااشاای افارات مباتلا باه 

مانناد  ARTحاالو کاه کنناد  تر ناباروری ر عدگو مو

باع   (In vitro fertilisation: IVF)لقاح  امایشگاشو 

شاا بایند  این فناوریاا  ه تشه ا ت که تر ت ترس مو

قاباج  شن ا تر بسعاری اا نقاط کش ر یا حد ایااتی غعار

اناا برای ا ت اته اا  ت ترس شستند  علاوه بر این  قصد

ART عو  یتاات یاااثعر ع امااج مختلااف فاارتی  اجتتااا

گعارت  اا ایان رو باا وجا ت اقتصاتی و فرشنگو قارار مو

مراکز ترماا ناباروری تر بررو م اقع افرات اا مراجعه و 

نتاینااد  ی جااه و شااای امتناااآ موتریافاات چنااعن ترماا

پرتارتن مس  لعن به مسائج اجتتاعو و قاان نو تر حعطاه 

که تر  بارتاری با ترالت یخص ثالثناباروری شتچ ا 

بایااد  شااای مهاام ایاان حاا اه موضاار اا چال حااا  حا

منجار باه گ ناه مساائج   ضروری ا ت  چرا که حج این

یا ت  یسریع ارائه ردمات صتعح به اوجعن ناباارور مو

ا ااتقرار مشاااور مااذشبو و حقاا قو تر مراکااز ترماااا 

چنعن اوجاعن شم و مندی یعم ترمااناباروری جهت بهره

 یاد  لاذا مسا  لعن بااا مشاوره ایشاا م عاد و حعاایو مو

ایجااات جایگاااه بایساات تر جهاات و  عا ااتگذاراا مو

منا ب برای این متخصصعن تر فر یناد ترمااا نابااروی 

 اقدام نتایند 
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یهعه و یدوین رلاصه  عا تو ی  ط متخصصعن تر 

 گاذاری منا ابح اه یشخعص و ترماا ناباروری   عا ت

 نو باهر اچنعن  گاشوی  ط مس  لعن و  عا تگذاراا و شم

بایاااد   حاااات جامعاااه تر ایااان امعناااه ضاااروری مو

باید تر جهت یخصعص ب تجه منا اب باه شا  عا تگذاری

شای ن ین باروری و حتایت ماالو اا انداای روشمنظ ر راه

اوجااعن نابااارور بایااد  عاالاوه باار ایاان   گاااشو بخشااو و 

شای ن ین باارتاری فرشنگ  اای تر امعنه ا ت اته اا روش

  انه تر مدیریت ناباروری م عد و م ثر ر اشدی  ط ابزار ر

پ ی  که  یر ذکر ید  بانظر به اینپع ط ر که شتاا  ب ت

بعته منا اب جهات ارائاه رادمات نابااروری وجا ت تارت  

 باید  گشای اند راهاطلاآ ر انو منا ب تر این امعنه مو

 

 بحث
ناباروری به عن اا یک مشکج مریبط با  لامتو  بار 

 نتایاد و اجتتاعو قابج ی جهو بار جامعاه وارت مواقتصاتی 

اقدامات جهت کاش  نرخ ناباروری مستلزم مشارکت و 

شتکاری شته جانبه متخصصعن   حات جامعه و مسا  لعن 

باید  ی جه به یرجتاا تانا  و  عا تگذاراا مرب طه مو

و به کارگعری بع  اا پاع  فر یناد یرجتااا تانا  تر 

با ت  ا ات اته اا ابزارشاای  این امعناه ثتاربخ  ر اشاد

یرجتاا تان  و ایجات بستری منا ب جهت انتقا  تان  

به  حاات جامعاه  متخصصاعن و  عا اتگذاراا ضاروری 

شای مختلاف باید  یدوین رلاصه  عا اتو تر حعطاهمو

گااذاراا جهاات ناباااروری بااه منظاا ر ا اات اته  عا اات

ریزی منا ب و متعاقب  ا ایخاذ گذاری و برنامه عا ت

اقدامات مطل ب و اول یات بنادی اقادامات مرب طاه تر 

بایاااد  یااادوین امعناااه نابااااروری م عاااد و مااا ثر مو

شای بالعنو ی  ط متخصصعن مرب طه تر امعناه گایدلاین

مسائج مریبط با باروری اعم اا ح   باروری تر بعتااراا 

یا ت  اا راص مانند بعتاراا مبتلا به  رطاا پعشانهات مو

شاای یرین گروهجامعه یکاو اا اصالو جایو که افرات ا

 اای تر  طح بایند  لذا فرشنگشدف تر این امعنه مو

 جامعه  انگ اتایو اا اوجعن ناباارور و  گااشو بخشاو تر

شا اعام اا پعشاگعری اا امعنه نابااروری تر یتاامو حعطاه

ناباروری  یشخعص و ترماا ناباروری به  حات جامعاه اا 

ی مختلااف یرجتاااا تاناا  طریااق ا اات اته اا ابزارشااا

 باید چ ا ر انه ضروری و م عد موشم
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