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15 سال تلاش بی حاصل
آرش، مــردی چــهــل ودوســالــه است 
که بیست سال از ازدواجش می گذرد، 
کــنــون نتوانسته اســـت طعم  امـــا تــا
پـــدرشـــدن را بـــچـــشـــد. او مـــی گـــویـــد: 
ــاردار می شد، اما ناموفق  همسرم ب
بـــود و هــمــه ســقــط مــی شــدنــد. بعد 
از مراجعات مکرر به پزشک، مشخص 
شــد مــن مشکل واریــکــوســل دارم 
که عمل کردم، اما نه تنها تأثیری 
نداشت، بلکه مشکل حادتر 
ــد. آخـــرش گفتند تنها  ش
راه موجود برای ما، 
 IVF انجام

است که وقتی تحقیق کردیم، متوجه 
ند  ا فته  ها نتیجه نگر یم خیلی  شد
و به همین دلیل اقدام نکردیم. پس 
از پانزده سال پیگیری، از شیوه های 
مختلف طب نوین و سنتی درمانده 
کردیم. نمی شود  شدیم و دیگر رها 
گفت به نداشتن فرزند عادت کردیم، 

چون جای خالی اش همیشه حس 
می شود، اما سعی کرده ایم با این 

مسئله کنار بیاییم و این خلأ 
به روابط خودمان صدمه 

نزند.  �

  IVF جراحی بی نتیجه
ــانــوی ســی وهــشــت ســالــه مــحــروم  نفیسه، ب
ــادری بعد از پــانــزده ســال زندگی  از نعمت م
مشترک نیز توضیح می‎ دهد: مشکل ما ضعف 
اسپرم است که از همان ابتدای زندگی پیگیر 
شــدیــم، ولــی هرچه بیشتر پیگیری کردیم، 
کز درمان ناباروری  کمتر نتیجه گرفتیم. به مرا
به دلیل هزینه های زیادشان مراجعه نکردیم 
و بیشتر به مطب پزشکان می رفتیم. یک بار 
هم همسرم جراحی شد، اما فایده ای نداشت. 
 IVF سال1396 از طریق بسیج سپاه در یزد
انجام دادیم که هرچند هزینه اش را بسیج 
کرد و ما فقط حدود 3 میلیون  تأمین 
ــم، بی نتیجه بــود.  ــردی پــرداخــت ک
در ایـــن ســیــزده ســال که پیگیر 
ــریــــق طب  ــان از طــ ــ ــ درم

نوین بودیم، حدود 50میلیون تومان هزینه 
کردیم. بیمه سلامت هزینه هایمان را پرداخت 
مــی کــنــد، ولــی مــا باتوجه به مستأجربودن 
و درآمد ناپایدار همسرم توان همان هزینه کرد 
اولیه را نداشتیم که بعد بیمه بخشی از آن 
را بـــه مـــا بــرگــردانــد. مــدتــی خــســتــه و نــاامــیــد 
کــنــار گذاشتیم تا همین اواخــر  همه چیز را 
که سراغ درمان های طبیعی رفتیم و پارسال 
یک بسته درمانی 20میلیون تومانی از اردبیل 
تهیه کــردیــم، امــا بعد از ســه مــاه استفاده، 

اثــری ندیدیم. امسال هم از طریق طب 
سنتی یک رژیم غذایی برایمان تجویز 

شــده که حدود دومــاه اســت انجام 
می دهیم و امــیــدواریــم نتیجه 

بگیریم.  �

خراسان رضوی؛ رتبه ششم باروری
ــاره  ــاده۴۱ و ۴۲ قــانــون اســاســی درب دو مـ
وری  جــوانــی جمعیت، به معضل نــابــار
ــای  ــاه هــ ــگــ ــشــ ــ ــه دان ــ ــم ــ پــــرداخــــتــــه و ه
عــلــوم پــزشــکــی را مـــکـــلـــف کـــــرده اســت 
به صورت جدی روی موضوع ناباروری 
ــار کنند. بــا وجــود ایـــن، گــویــا دست کم  ک
در استان، عزم چندان جدی برای این 
مهم وجود ندارد، زیرا حتی برآورد دقیقی 
از جمعیت نابارور استان در دست نیست 
و آخرین آماری که دانشگاه علوم پزشکی 
مشهد در اختیارمان می گذارد، مربوط 
بــه ســال1395 اســت که طبق مطالعات، 
ــاروری اســتــان خــراســان حــدود  ــاب خ ن نــر

 18.5درصد بوده است.  �
محمد احمدیان، مدیر گــروه سلامت، 
جمعیت و خانواده دانشگاه علوم پزشکی 
مشهد، مــی گــویــد: از ســال1395 بــه بــعــد 
مطالعه گسترده ای انجام نشده و حالا 
ــار احــتــمــالا بـــه ۲۰درصـــد زوج هــا  ایــن آمـ
رسیده است. پارسال حدود 40هزار زوج 
کز ناباروری استان مراجعه کردند،  به مرا
اما باتوجه به اینکه صرفا از داخل استان 
کشور  نبودند و کل منطقه شمال شرق 
را شامل می شدند، نمی توان آمار دقیقی 
از میزان درمان در استان به دست آورد. 
خراسان رضوی از لحاظ رتبه جمعیتی 
بعد از استان تهران قرار دارد، اما از نظر 
خ باروری کلی در رتبه ششم کشور است.  نر
خ بــاروری کلی در استان  در ســال1400 نــر
ــود کــه در شــهــریــور1401 بــه 1.8 و  ــ 2.055 ب
ــیـــده اســـت،  ــنـــون بــــه 1.4درصــــد رسـ کـ ا
خ بـــایـــد بــیــشــتــر  ــه ایـــــن نـــــر ــ ــی ک ــ ــال ــ درح
از 2.5درصــد باشد تا دست کم جمعیت 

 موجود حفظ شود.  �
کــنــون بــا شــیــوع  ــاره بــه ایــنــکــه ا ــا اشـ او بـ
ــاروری در اســـتـــان روبـــه رو  ــابـ مــتــوســط نـ
خ رشد جمعیت  هستیم، از منفی شدن نر
حداقل چهار شهرستان خراسان رضوی 
به جز مشهد خبر مــی دهــد و می گوید: 
در مــجــمــوع بعد از ابـــاغ قــانــون جوانی 
کنده قبلی کمی  جمعیت، اقدامات پرا
ســمــت وســو گــرفــتــه اســــت. اقــدامــاتــی 
که به عنوان تکلیف علوم پزشکی مشهد 
در حوزه جمعیت تعیین شده، بر آموزش، 
بــازآمــوزی و تغییر منابع نیروها متمرکز 
اســت. در مقوله نــابــاروری نیز اقدامات 
مختلفی انجام و مسیر مراقبت از ایــن 
کز فوق تخصصی  افراد طراحی شد، مرا
دانشگاه برای درمان ناباروری تجهیز 
شدند و آموزش و بازآموزی نیروهای 

 مربوط انجام شده است.  �
بـــه گـــفـــتـــه احــــمــــدیــــان، در هــــر 
شهرستان یک مرکز سطح2 و 
در مـــشـــهـــد یـــک مــرکــز 

ــز  ــ ــرک ــ ســــــطــــــح۳ دولــــــتــــــی و چـــــــهـــــــار م
سطح۳ خصوصی برای درمان ناباروری 
وجود دارد. کلینیک های مشهد از یک 
متخصص طب ایرانی نیز دراین زمینه 

 بهره‎ می برند.  �
او دربــاره رونــد درمــان زوج هــای نابارور 
می گوید: برنامه شناسایی زوج های نابارور 
از پارسال به صورت آزمایشی و از امسال 
بــه صــورت اجــرایــی در هــمــه واحــدهــای 
بهداشتی در حــال انجام اســت. در این 
برنامه به زوج هایی که فراخوان شده یا 
مــراجــعــه کـــرده انـــد، پــرســش نــامــه هــایــی 
گر پاسخ ها طوری باشد  داده می شود. ا
ــاروری تلقی شــونــد،  ــاب ــه ن کــه مــشــکــوک ب
ــرای ویـــزیـــت رایـــگـــان بــه پــزشــک مــرکــز  ــ ب
گر آزمایش لازم  ارجــاع داده می شوند. ا
باشد، ثبت می شود و خدمات درمانی 
گر  یــافــت می کنند. ا زیرپوشش بیمه در
درمـــان دارویـــی و اصـــاح سبک زندگی 
پاسخگو نباشد، به مرکز درمان ناباروری 
سطح ۳ ارجاع داده می شوند. مرکز میلاد 
که مرکزی دولتی است، همراه با پنج مرکز 
غیردولتی دیگر در مشهد فعالیت می‌کند. 
همچنین در قوچان یک مرکز و در کاشمر 

نیز یک مرکز درحال راه اندازی هستند.

 zپوشش 90درصدی بیمه برای دولتی ها

احــمــدیــان دربـــــاره حــمــایــت بــیــمــه نیز 
گر زوج ها  یادآوری می کند که از سال1400 ا
درمان را از مسیر گفته شده دنبال کنند، 
مشمول بسته ۹۰ درصدی بیمه بر اساس 
بیمه پایه هستند. اینکه این پوشش بیمه 
کمتر به چشم می‎آید، به دلیل این است 
که سازمان بیمه گر ۹۰درصد هزینه بخش 
دولتی را متقبل شــده اســت و در بخش 
 خصوصی این رقم به 80درصد می رسد.  �

به گفته او، میزان موفقیت درمان به عوامل 
مختلفی ازجمله سن زوج ها بستگی دارد، 
به گونه ای که در مرز چهل سالگی، چون 

پاسخ به تکنیک های درمانی ضعیف 
می شود، احتمال پاسخ گیری به 3 یا 

ــد مــی رســد، امــا نــابــاروری  4درص
۳۵ درصد  کمتر تا  در سنین 

درمان پذیر است.  �

47درصد مراجعات به »میلاد«
معاون درمــان دانشگاه علوم پزشکی مشهد 
نیز تصریح می کند: مرکز میلاد تنها مرکز درمان 
ناباروری دولتی در مشهد است که ۴۷درصد 
مراجعات برای درمان را به خود اختصاص داده 
است. دو شیوه مرسوم در درمان ناباروری، 
تلقیح داخل رحمی IUI وIVF هستند 

کنون به ترتیب 18.4 و 49درصد از این موارد  که تا
کز درمان ناباروری دانشگاه علوم پزشکی  در مرا
مشهد موفقیت آمیز بوده است. دکتر محمد 

دهقانی فیروزآبادی از تشکیل ۱۳۰۰پرونده 
جدید در امسال در مرکز ناباروری میلاد 

خبر می دهد.  �

8000 پرونده ناباروری
عــلــی رضـــــازاده، مــدیــر درمـــان اداره کـــل 
تأمین اجتماعی خــراســان رضــوی، هم 
اردیبهشت ماه امسال با اشاره به عقد 
قــــرارداد بــا هــفــت مــرکــز دانشگاهی 
و خصوصی در استان برای ارائه 

، از تشکیل  خدمات به زوج های نابارور
8هــزار پرونده تقاضای هزینه ناباروری 

ــال1402 در این سازمان خبر داد  در سـ
ــــده بــه مــرحــلــه  ــرون ــ ــزارو۷۰۰ پ ــــه 3هــ ک

پرداخت هزینه رسیده است.  �

مهم ترین علل ناباروری
وری  مریم جــوام، عضو مرکز تحقیقات نابار
پژوهشگاه رویــان، هم دربــاره علل ناباروری 
توضیح مــی دهــد: عوامل نــازایــی در مــردان 
ممکن است کاهش تعداد سلول های جنسی 
)اسپرم(، کاهش کیفیت اسپرم، کاهش تحرک 
اسپرم یا تشکیل نشدن اسپرم باشد. عوامل 
تخمدانی نیز در این زمینه مؤثر هستند. برای 
مثال، اینکه تخمک گذاری انجام نمی شود 
یا اینکه کیفیت تخمک های آزادشده کم 
ــازایــی زنــان  مــی شــود. بــرخــی عــوامــل ن
هــم بــه لــولــه هــایــی مــربــوط مــی شــود 
که تخمک را از تخمدان به رحم 
می رسانند، مثل عفونت، 
انــــــواع فــیــبــروم 

یا انسداد و چسبندگی در این لوله ها یا رحم 
که باعث می شوند تخمک و اســپــرم به هم 

 نرسند.  �
به گفته او، سبک زندگی، پیشگیری از بارداری 
وری  وی بـــار و عــوامــل محیطی مختلفی ر
و قدرت ساخت سلول های جنسی یا کیفیت 
آن هــا در زوج هــا مؤثر هستند. بــرای مثال، 
موادغذایی تراریخته، آلودگی های محیطی 

مثل فلزات سمی سنگین )جــیــوه، مس 
و سرب(، مواجهه طولانی با اشعه ایکس 

ــای غـــیـــریـــونـــیـــزان مــثــل  ــه هــ ــعــ و اشــ
اشعه های ساطع از تلفن همراه، 

دکــل هــا، امـــواج رادیــویــی، 
تلویزیونی و... .  �

IVF خط نهایی درمان
ــاران، فــوق تــخــصــص  ــطــ دکــتــر مــتــیــن عــ
 IVF نـــابـــاروری و مــســئــول فــنــی بــخــش
بیمارستان رضــوی، نیز دربــاره روش‎ها 
ــان مــی گــویــد: روش  ــ و راهـــکـــارهـــای درم
IUI تــزریــق اســپــرم بــه داخــل رحــم است 
ــرای افــــــرادی کــه مــشــکــات  ــ و بــیــشــتــر بـ
ــاروری بــه ویــژه از ســمــت مــرد دارنــد،  ــاب ن
انجام می شود که باتوجه به هزینه های 
کمتری که دارد، خیلی از زوج های نابارور 
را می توان پیش از روش IVF، با این روش 
به باروری رساند، اما IVF خط انتهایی 
درمان است و به معنای لقاح تخمک 
ج از رحــم  ــار ــرم در مــحــیــط خـ و اســپ
و سپس انتقال جنین ایجادشده 

 به داخل رحم است.  �
او ادامه می دهد: یکی 
از مسیرهای 

جانبی IVF نیز مسیر اهداست که بر اساس 
قوانین کشور ما اهدای تخمک و جنین 
انجام پذیر است و روش اسپرم اهدایی 
را انجام نمی دهیم. اهــدای جنین یک 
روش دیگر برای زوج هایی است که مشکل 
اسپرم دارند و روش IUI هم برایشان انجام 
شده و ناموفق بوده است. برای این کار 
کننده معرفی می شوند  وج اهدا یک ز
و پس از اینکه تخمک و اسپرم را از آن ها 
گرفتیم، جنین به روش IVF ایجاد و بعد 

به رحم خانم گیرنده منتقل می شود. 
بـــرای خــانــم هــای نـــابـــارور در سنین 

ــای اهــدا یا رحم  بیشتر هم روش ه
اجـــــاره ای پیشنهاد مــی شــود، 

هرچند شانس درمان در این 
سنین کمتر است.  �

چند خبر خوب و حرف آخر
بزرگ ترین مرکز درمــان نــابــاروری شرق 
کشور بــا نــام »بــشــری«، اردیبهشت ماه 
ــه خــدمــات بــه اقــشــار  ــ امــســال بـــرای ارائ
ــد،  ــدارنـ آســیــب پــذیــر کـــه تـــوان مـــالـــی نـ
در مشهد راه انــدازی شد تا مبادا کسی 
به دلیل نداشتن توان مالی از داشتن 

 فرزند محروم بماند.  �
ــا تــهــیــه لایــــحــــه ای در دولــــــت  ــ ب
بــــــــرای اهــــــــــدای تـــخـــمـــک، 
بیم وامیدهایی درباره 

اجـــرای قــانــون اهـــدای تخمک در کشور 
شکل گرفته است. به نظر می رسد که باید 
منتظر ســازوکــارهــای تعریف شده برای 

 انجام درست روند اهدای تخمک بود.  �
به اذعان پزشکان متخصص در درمان 
گــر نــابــاروری و زمینه های  ــاروری، ا ــاب ن

ایجاد آن زود تشخیص داده شود، 
نیمی از این مشکلات با روش های 

معمول درمان پذیر خواهند 
بود.

ترجیح درمان های سنتی
ــال دارد، حــدود  بهناز با اینکه فقط 27سـ
دوسال است که مانند همسرش ازدواج دوم 
را تجربه کرده است، با این تفاوت که همسرش 
از ازدواج قبل یک فرزند دارد: در ازدواج 
سابق چون پیشگیری داشتیم، متوجه 
مشکل نــابــاروری ام نشدم، ولی حالا 
فهمیدم کیست دارم که با وجود 

درمان های طب سنتی و نوین، درمان نشده 
است و تنها راهش را جراحی می دانند؛ اما چون 
موارد زیادی را دیــده ام که با وجود جراحی، 
دوباره دچار کیست شده اند، تن به این کار 

ندادم. ترجیح می دهم درمان های سنتی 
انجام دهم که عوارضی ندارد و ارزان تر 

است.  �

نه پول داریم، نه زمان
ــه ســال  تکتم و هــمــســرش هــم که کمتر از سـ
کنون نتوانسته اند  از ازدواجشان می گذرد، تا
صاحب فرزند شوند: همسرم از ازدواج اولش 
دو فرزند دارد، اما من که مجرد بودم، فرزندی 
ندارم و هر دو خیلی علاقه مندیم فرزندان 
دیــگــری داشــتــه بــاشــیــم. درعــیــن حــال 
به دلیل سن من که بیش از 42سال 

است، فرصت زیادی هم نداریم. ضعف همسرم 
و کیست های من تا امروز با درمان های طب 
سنتی رفع شده است و امیدواریم به زودی 
ــرا بــاتــوجــه بــه بــیــکــاری  ــ نــتــیــجــه بــگــیــریــم؛ زی

همسرم، تنها منبع درآمدمان یارانه است 
که نمی دانیم برای زندگی هزینه کنیم 

یا برای باروری.  �

تا پای طلاق رفتیم
حانیه سی وهفت ساله با تحصیلات 
کارشناسی ارشد نیز بعد از یازده سال 
ازدواج، به علت مشکل همسرش 
از نبود فرزند رنج می برد: از همان 
ماه های اول زندگی متوجه مشکل 
و پیگیر درمان شدیم تا اینکه گفتند 
ــود  ــان بـــــــارداری طــبــیــعــی وجـ ــکـ امـ
نــدارد، ولی ما صبر کردیم و امیدوار 
بــودیــم بــه مــرور ایــن اتــفــاق بیفتد. 
وقتی می دیدیم نمی شود، دوباره 
ــان نــابــاروری می شدیم  پیگیر درم
و باز به بن بست می خوردیم. این 
ــه داشــت  ــال1399 ادامــ ــا ســ ــ ــد ت ــ رون
و حـــدود 50میلیون تــومــان هزینه 
کــرونــا پیگیری ها  کــردیــم. با شیوع 
را کـــنـــار گــذاشــتــیــم و بــعــد از آن هم 
دیگر نبود وقــت و هزینه های زیاد 
اجــازه پیگیری به ما نــداد تا اینکه 
امسال از طریق اقوام با مرکز درمان 
ــم،  ــدی نــــابــــاروری مـــیـــاد آشـــنـــا ش
ــا وجـــود ســرعــت عــمــلــشــان  ــا بـ امــ
و معطل نشدن بـــرای ویــزیــت، 
روند پیشنهادی شان بیشتر 
ــت انــصــراف  ــم ــه س مــا را ب
از درمـــــــــــــان ســــوق 
مــگــر   ، د ا د

اینکه کمک هزینه ای از راه برسد، 
چـــون بــاتــوجــه بــه ایــنــکــه پزشکانی 
ج  ــاع شــدیــم، خــار کــه بــه آن هــا ارجــ
کــثــر  ــز هــســتــنــد و بــیــمــه حــدا ــرکـ از مـ
یــک پــنــجــم یـــا یـــک شـــشـــم هــزیــنــه 
ج  را پرداخت می کند، از عهده مخار

 برنمی آییم.  �
او که پنج سال قبل به علت ناباروری 
همسرش تا پای طــاق پیش رفته 
ــه مـــی دهـــد: همسرم  ــ ــت، ادامـ ــ اس
را تحت هر شرایطی دوست دارم ولی 
از فشار اطرافیان دیگر خسته شده 
بودم و تا آخرین مراحل جدایی پیش 
رفتم، اما لطف خدا بود که باز برگشتم. 
حالا به جنین اهدایی فکر می کنیم، 
ولی آن هم مشکلات خودش را دارد؛ 
کننده را خودمان  از اینکه باید اهدا
پیدا کنیم و همچنین پیچیدگی روند 
کبان است  و هزینه هایش. همسرم پا

و با وجود مستأجری و هزینه های 
زندگی نیاز داریم دست کم از طریق 

وام، بخشی از دغدغه هایمان 
برطرف شود تا بتوانیم برای 

ــاروری هزینه  ــاب درمـــان ن
کنیم.  

 نـرخ بـاروری کل کشـور بـا رقـم 1.6 و مشـهد نیـز با همیـن رقم 
گزارش 

روز
1.6درصـدی، فاجعـه اسـت. بـه همیـن دلیـل در سـال‌های 

گذشته تشویق به فرزندآوری جزو دغدغه‌های جدی مسئولان 

قـرار گرفتـه اسـت و در ایـن راسـتا، بـا تصویـب قانـون جوانـی 

جمعیـت و حمایـت از خانـواده، از تخصیـص زمیـن گرفتـه تـا 

اعطای تسـهیلات فرزنـدآوری، حمایت‌‎هایی از زوج‌ها صورت 

می‌گیـرد. اما فـارغ از نتایـج و دسـتاوردهای ایـن اقدامات که 

برخـی معتقدنـد ارزیابـی آن هنـوز زود اسـت و برخی هـم آن را 

ناموفـق یـا کم‌اثر ارزیابـی می‌کنند، سـؤال اینجاسـت که چرا 

از پیشـگیری از نابـاروری )به‌واسـطه تسـهیل ازدواج( و نیـز 

ظرفیتـی همچـون زوج‌هـای نابـارور کـه مشـتاقانه درصـدد 

فرزنـدآوری هسـتند، غفلـت می‌شـود و حمایـت از آنـان، هـم 

دیـر شروع شـده اسـت و هم متناسـب بـا نیـاز موجود نیسـت؟ 

بـر اسـاس آمـار جهانـی، ۱۲ تـا ۲۰درصـد زوج‌هـا در دوران 

زندگـی مشترک، نابـاروری را تجربـه می‌کننـد و اگـر زوجـی پـس از یک‌سـال 

اقدام برای فرزندآوری، موفق به باروری نشـوند، نابارور محسـوب می‌شوند.

ی
عت

ری
ش

را 
ه

ز

ار 
نگ

مه 
زنا

رو

 دردسرهای 
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 گزارشی درباره چالش های زوج های نابارور مشهدی 
برای بچه دارشدن


