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 352-365 صفحات 86زمستان / فصلنامه باروري و ناباروري

  گيري براي سقط غيرقانونيفرايند تصميم
  

  Ph.D.(2(، فريبا طالقاني 1).M.Sc(زاده  ، ناهيد فتحي1).M.Sc(شيرين شهبازي 
  .ـ درماني اصفهان، اصفهان، ايران  گروه مامايي، دانشكده پرستاري و مامايي، دانشگاه علوم پزشكي و خدمات بهداشتي-1
  .ـ درماني اصفهان، اصفهان، ايران امايي، دانشگاه علوم پزشكي و خدمات بهداشتي گروه پرستاري، دانشكده پرستاري و م– 2
  

  
  

از آنجايي كه در كشور ما انجام سقط به انتخاب مادر جز در مواردي كه بارداري، حيات مادر يا جنين                    : زمينه و هدف  
 و غيرقـانوني نيـز همـواره بـا     شود و انجام سـقط در شـرايط مخفيانـه       را با خطر مواجه كند، غير قانوني محسوب مي        

هاي متفاوت سقط غير قانوني و عوامل مؤثر بر آن بـر هـيچ                كند، اهميت شناخت جنبه     پيامدهاي متفاوت ارتباط پيدا مي    
  نظـران   هـاي زنـان و سـاير صـاحب     بـراين اسـاس ايـن مطالعـه بـه بررسـي تجـارب و ديـدگاه                . فردي پوشيده نيـست   

  .قانوني پرداخته استدر زمينه فرايند اقدام به سقط غير
طي آن با زناني كه تجربه يـك سـقط داشـتند و همچنـين               . اين پژوهش كيفي و از نوع آناليز محتوا بود        : روش بررسي 

، در شهرسـتان كـرج و   1385، از فـروردين تـا شـهريور   )تـيم درمـاني  (نظران شرعي، سياسي، حقوقي و علمي        صاحب
گيـري مبتنـي      مصاحبه طي نمونه   27در نهايت   . صورت گرفت ) ه فردي مصاحب(هاي نيمه ساختار يافته       تهران، مصاحبه 

  .ها، با استفاده از روش آناليز محتوا صورت گرفت تجزيه و تحليل داده. بر هدف انجام شد
در اين مقاله به بيان نتايج مـرتبط بـه مفهـوم سـنجش              . هاي اين پژوهش پنج مفهوم اصلي استخراج شد         از داده : نتايج

از اين مفهوم نيز سه طبقه اصلي شامل واكنـشها، اعتقـادات شـرعي، باورهـاي شخـصي و                   . شوده مي موقعيت پرداخت 
تـيم درمـاني و خـانواده،       ) 1(طبقه اصلي واكنـشها بـه دو طبقـه فرعـي            . ـ اجتماعي استخراج شد     هاي سياسي   ممنوعيت

. باز دارنده و حمايـت كننـده تقـسيم شـد          ) 2(ر طبقه فرعي    طبقه تيم درماني نيز به دو زي      . دوستان و اجتماع تقسيم شد    
شامل اجتناب از همكاري، هشدار و تشويق       ) 3(به سه زير طبقه فرعي      ) بازدارنده (2هاي فرعي     سپس يكي از زير طبقه    

  .تقسيم گرديد
يم درمـاني اهميـت     هاي خانواده، دوستان و ت ـ      العمل  زنان براي انجام سقط غيرقانوني به واكنشها و عكس         :گيرينتيجه

باورهاي نادرست يا عدم اعتماد به احكام شرعي و همچنين احساس مفيدتر بـودن خـتم بـارداري نـسبت بـه             . دهندمي
درمـاني   هاي تيم حمايت. آوردادامه دادن براي كل خانواده، زمينه مساعدي را براي حذف اخلاقيات بازدارنده فراهم مي  

فـراهم  لـذا   . رسـاند و در نهايت زن سقط را بـه انجـام مـي            گذارد اجتماعي تأثير مي   هاي  نيز بر نحوه مقابله با ممنوعيت     
توانـد از ميـزان     ، مي اند   شده  مواجهبارداري ناخواسته   هايي كه با      خانم ويژه در مراكز درماني با       سازي زمينه مشاوره  

مسائل شرعي و اخلاقي سقط انجـام  هايي كه بدليل مشكلات خانوادگي، اقتصادي، اجتماعي يا عدم آگاهي درباره          سقط
تواند به حل ايـن مـشكل بهداشـتي      درماني در انجام سقط غيرقانوني نيز مي       بررسي دلايل همكاري تيم   . شود، بكاهد  مي

 . كمك كند
  

  . گيريها، خانواده، تصميمسقط غيرقانوني، آناليز محتوا، تيم درماني، باورهاي شرعي و شخصي، واكنش: كليد واژگان
  

ـ درماني اصفهان،  گروه مامايي، دانشكده پرستاري و مامايي، دانشگاه علوم پزشكي و خدمات بهداشتي، شيرين شهبازي: ول مكاتبهمسئ
  .اصفهان، ايران

 shahbazishirin@yahoo.com : پست الكترونيك
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  زمينه و هدف
   -شـوند زمانيكه زنان با حـاملگي ناخواسـته مواجـه مـي      

  يافتــه و چــه در كــشورهاي چــه در كــشورهاي توســعه
 بـه دلايـل مـشابهي تـصميم بـه انجـام         –در حال توسعه  

طوريكـه در حـال حاضـر سـقط           ؛ بـه  )1(گيرنـد     سقط مي 
صورت يكي از شايعترين اعمال جراحي در ميان زنان  به

 سـقط قـانوني     ).2(اروري در آمده است     واقع در سنين ب   
جراحي زنان است كه نـسبت      اعمال  خطرترين  يكي از بي  

امـا  . )3(خطرتـر اسـت      دو برابر بي  نيز  به زايمان طبيعي    
سقط غيرسـالم كـه يكـي از بزرگتـرين مـشكلات مـورد              

 ، توسـعه اسـت    لغفلت بهداشـتي در كـشورهاي در حـا        
يـدمثل  هـاي تول   عمده زنـدگي زنـان در طـي سـال     مسئله

هـاي قـانوني و     اين سقطها در خارج از سيستم     . باشد مي
هاي لازم هستند    وسيله اشخاصي كه فاقد مهارت     هاغلب ب 

هاي پزشــكي داســتاندار ي داراي حــداقلهــا و در محــيط
تريمانه درباره سقط در دنيـاي در        .)4 (شوندانجام مي 

هايي وجود دارنـد كـه      شاخص: نويسد  حال توسعه مي  
قـانوني در حـال   هـاي غيـر  تعـداد سـقط  دهـد  نشان مي 

خــصوص در كــشورهاي در حــال  افــزايش اســت، بــه
  شـوند غيـر   هـايي كـه انجـام مـي       اكثر جراحي . توسعه

قانوني بوده و اغلب به عـوارض و مـرگ زنـان منجـر              
با اين حال زنان هنوز حتي در كشورهايي كه         . شوندمي

از خدمات تنظيم خـانواده كـافي برخوردارنـد بـه سـقط             
موضـوعات مـرتبط بـا سـقط، سـوژه      . شوند سل مي متو

گرايان، مـردان  هاي پر قدرت مردان قانون، اخلاق   مناظره
هـا  صداي زنان در ايـن منـاظره      . سياسي و مذهبي است   

گم شده است؛ عليرغم اين حقيقت، كه ايـن زنـان هـستند             
كه جسم، روان، سلامتي و زندگي آنها مستقيماً با سـقط           

نابراين بدسـت آوردن اطلاعـاتي از       ب. كند  ارتباط پيدا مي  
ديدگاهها و نيازهاي زنان مهم بوده و اين مطالب بايد در 

  ).5(بافت فرهنگي و اجتماعي آنها درك شود 
در ايران در صورتي كـه تـأمين سـلامت و نجـات جـان               
مادر مطرح باشد، مجوز سـقط درمـاني توسـط مراجـع            

. صـادر خواهـد شـد   ) سازمان پزشكي قـانوني   (ذيصلاح  
مچنين عوامل جنينـي خاصـي ماننـد تالاسـمي مـاژور            ه

، امـا   )6(تواند منجر به سقط تحريكـي قـانوني گـردد             مي
شده توسط وزارت بهداشت، درمان     براساس آمار ارائه    

 هــزار ســقطي كــه 80و آمــوزش پزشــكي، در ايــران از 
، بيـشتر   ) مـورد در روز    200(پـذيرد   ساليانه صورت مي  

  ). 7(باشد  تي ميآنها غيرقانوني و غير بهداش
ماننـد  (ر كشورهايي كـه انجـام سـقط، قـانوني نيـست             د

ـ رواني  اطلاعات دقيقي از عوارض جسمي، روحي    ) ايران
هـاي  در سـقط  . ـ اقتـصادي آن وجـود نـدارد         و اجتماعي 

شـود، مراجعـه بـه    صورت كامل انجـام مـي   پنهاني كه به 
بيمارستان وجود ندارد؛ لذا اطلاعـات بيمارسـتاني تنهـا          

  . دهد ش بيرون از آب اين كوه يخ را نشان ميبخ
شـود، متـولي   از آنجا كه سقط عملي مذموم شناخته مـي  

ـ درماني همـواره      هاي خدمات بهداشتي     در برنامه   نيز آن
غايب است؛ اين در حالي است كه عوارض اين عمل غيـر      

ــي  ــار م ــل انك ــد  قاب ــد ).8(باش ــت،  عوارضــي مانن  عفون
لي، پارگي رحم، آمبولي،    خونريزي، جراحت مجراي تناس   

خير يــا عــدم أهيــستركتومي و كومــا كــه در صــورت تــ
دنبـال اقـدام بـه سـقط         هب ـاغلب  باشند،   ميدرمان كشنده   

خير در رسـاندن زنـان بـه        أت. نمايند ميغيرقانوني بروز   
 مراكز درماني، تـاخير در رسـيدگي بـه بيمـار در مركـز             

درمـــاني، تـــشخيص ناصـــحيح و ســـاير فاكتورهـــاي 
  ). 4( باشندميمرگ  از علل ديگر ،اصيغيراختص

 احتمال ايجـاد    علاوه بر احتمال عوارض جسمي و مرگ،      
مسايل و مشكلات رواني نيز بعد از انجام سـقط وجـود            

 توافــق ، پــس از ســقطروانــيدر زمينــه مــشكلات . دارد
 اين نتيجـه    ،بندي مطالعات  اما از جمع   ؛كاملي وجود ندارد  

 زنان را پس از سقط      %10آيد كه اين مشكلات     بدست مي 
 يعنـوان موضـوع    ه و بايد بـه آن ب ـ      كندمي القايي درگير 

انه تعـداد   ي چون سال  ؛سلامت عمومي توجه كرد   در  عمده  
   ).9 (زيادي سقط در حال انجام است
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 .باشـد  سقط از لحاظ اخلاقي نيز بسيار بحـث انگيـز مـي           
طوريكه سقط جنين يكي از دشوارترين مسائل اخلاقي         هب

دو براسـاس شـواهد تـاريخي از حـدود          آنكه  است و با    
، هنوز اين مسئله بـه      شده است   پيش انجام مي  هزار سال   

در  .اي قطعي از نظـر اخلاقـي فيـصله نيافتـه اسـت            گونه
 سقط جنين را به مثابـه قتـل نفـس           ،هاي متفاوت  رهيافت

 يـا   ؛شـمارند به اين دليل آن را غير اخلاقي مي        دانند و مي
و حـق انتخـاب او سـقط را امـري           با تاكيد بر آزادي زن      

دانند و يـا آن را      شخصي و در حوزه اختيارات مادر مي      
پس   و )مادر(  وابسته به انتخاب شخصي    ،تا سن خاصي  

مـسوولين امـور    ). 10(داننـد    مـي  از آن عملي غيراخلاقي   
انـد و ايـن   مذهبي نيز هميشه از شديدترين مخالفان بوده     

  ).       11(ود ش مسئله تقريباً شامل تمام اديان مي
ـ اين عمل شايع كه ممكـن         با توجه به اهميت سقط عمدي     

است در سنين باروري هر زني اتفاق بيفتدـ و بـا توجـه             
به اينكه تاكنون در كشور ما مطالعات كمي معـدودي در           

نيـز در خـصوص      كيفـي     و مطالعه  اين زمينه انجام شده   
رتبـاط  اي كيفي در ا   اين مسئله انجام نشده است، مطالعه     

. هاي غيرقانوني در ايران انجام شـد      سقط تبيين فرايند    با
باشد كه بـه مرحلـه      اين مقاله قسمتي از اين پژوهش مي      

  .پردازد  گيري فرايند سقط ميتصميم
  

  روش بررسي
اين مطالعه به طريق كيفي و بـه روش آنـاليز محتـوا، از              

هـاي كـرج و       ، در شهرسـتان   1385فروردين تا شـهريور   
جامعـه مـورد پـژوهش شـامل زنـان          . ام شـد  تهران انج 

ــانوني    ــر ق ــك ســقط غي ــداقل ي ــدون (داراي ســابقه ح   ب
، )در نظر گرفتن مدت زمان سپري شده از انجـام سـقط            

همسر زنان داراي سـابقه سـقط، پرسـنل بخـش زنـان،             
ــان،     ــان و زايم ــا، متخصــصان زن ــشناسان، ماماه روان

ــ اجتمـاعي،      نظـران سياسـي     پزشكان عمومي و صـاحب    
ي و حقوقي شامل معـاون پزشـكي قـانوني تهـران،      مذهب

رئيس كميسيون بهداشت مجلـس هفـتم، يكـي از اسـاتيد        

حوزه علميه قم، امام جمعه شهرستان كـرج و دو وكيـل             
  .و مشاور حقوقي، بودند

ها از بين كساني انتخاب شدند كه مايل به شـركت           نمونه
در مصاحبه بوده و توانايي بيان تجارب خود در مـورد           

ــق ــتندسـ ــانوني را داشـ ــژوهش از . ط غيرقـ ــن پـ در ايـ
 بـه   بـا توجـه   گيري مبتني بر هدف استفاده شد كه          نمونه

هـاي    گيـري و اسـتفاده از گـروه         ناهمسان بـودن نمونـه    
  . نفر رسيد27ها به  متفاوت تعداد نمونه

هرچنــد همــسران زنــان داراي تجربــه ســقط نيــز، جــزء 
، امـا   شـد افرادي بودنـد كـه بايـد بـا آنهـا مـصاحبه مـي              

متاسفانه جز يك شركت كننده مرد، فرد ديگـري حاضـر    
  . به مصاحبه نشد

هاي اين پـژوهش، بـا مـصاحبه عميـق و             آوري داده جمع
يافته و ضبط آن بر روي كاست و مشاهده         سازمان  نيمه

بـرداري   حالات و روحيات شر كت كنندگان و يادداشـت         
مـدت زمــان هـر مــصاحبه حـداقل نــيم و    . انجـام گرفــت 

هـا از     براي تجزيـه و تحليـل داده      . كثر دو ساعت بود   حدا
 .روش آناليز محتوا استفاده شد

براي افزايش اعتبار تحقيق، محقق كوشيد تا ارتباط خود         
كنندگان بيشتر كند و بعـد از مكتـوب كـردن      را با شركت  
كننــدگان درخواســت كــرد تــا  هــا از مــشاركت مــصاحبه

و سقم آنها   مطالب مكتوب شده را مطالعه كنند و صحت         
براي بازنگري ناظرين، متن برخـي از       . را ارزيابي نمايند  

ها، كدها و طبقات استخراجي علاوه بر محقق و           مصاحبه
اي استادياران دانشكده پرستاري و مامايي، توسط عـده       

ــراي    ــايي و دكت ــشجويان كارشناســي ارشــد مام از دان
پرستاري كه در زمينه تحقيقـات كيفـي مطالعـه داشـتند،            

 بررسي قرار گرفـت، تـا صـحت فراينـد كدگـذاري             مورد
ــود  ــابي ش ــق و    . ارزي ــسير تحقي ــا م ــيد ت ــق كوش محق

طور دقيق ثبـت      تصميمات اتخاذ شده در اين مسير را به       
و گزارش نمايد تـا امكـان پيگيـري مـسير تحقيـق بـراي        

  .ساير محققان فراهم گردد
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 نتايج

  كننـدگان  بـه    هـاي شـركت     در اين پژوهش متن مصاحبه    
تجـارب مـرتبط بـا      : قه محتوايي زيـر تفكيـك شـد        منط 4

هـاي اجتمـاع و خـانواده در مقابـل      انتخاب سقط، واكنش  
هـاي    انتخاب سقط، تجارب مرتبط با راهكارهـا و شـيوه         

  .انجام سقط، تجربيات مرتبط با عوارض سقط
هاي اين پژوهش پنج مفهوم اصلي استخراج شـد           از داده 

ط به مفهـوم سـنجش      كه در اين مقاله به بيان نتايج مرتب       
از اين مفهـوم نيـز سـه طبقـه          . شودموقعيت پرداخته مي  

اصلي شامل واكنـشها، باورهـاي شـرعي و شخـصي و            
طبقـه  . ــ اجتمـاعي اسـتخراج شـد         هاي سياسي   ممنوعيت

تـيم درمـاني و     ) 1(اصلي واكنـشها بـه دو طبقـه فرعـي           
خانواده، دوستان و اجتماع و طبقه تيم درماني نيز به دو   

بازدارنـده و حمايـت كننـده تقـسيم         ) 2(ه فرعـي    زير طبق 
به ) بازدارنده ( 2هاي فرعي     سپس يكي از زير طبقه    . شد

شــامل اجتنــاب از همكــاري، ) 3(ســه زيــر طبقــه فرعــي 
كدها و طبقـات اصـلي و       . هشدار و تشويق تقسيم گرديد    

 نـشان داده  1فرعي مفهوم سـنجش موقعيـت در جـدول       
  . شده است
  :واكنشها

زماني كه زن دچار بـارداري       :وستان و اجتماع  خانواده، د 

 شـرايط   . ناراحـت و مـضطرب اسـت       ،شود  ناخواسته مي 
اي است كـه نيازمنـد حمايـت        رواني او به گونه   و  روحي  

از طرفي به دليـل ممنوعيـت سـقط در          . شود  خانواده مي 
ايران و عدم دستيابي آسان به مكان و عاملين سقط نياز 

ند به شرايط سقط دسترسي به رابطي وجود دارد تا بتوا
 بنابراين جهت ارزيابي عكس العمل خـانواده در         .پيدا كند 

اي كــه در او ايجــاد شــده اســت زنــان بــه مقابــل انگيــزه
 .دن ـپرداز مشورت با همسر يا خانواده يا دوستانشان مي  

 نقـش همـسر اغلـب تـا         هاي اين پـژوهش،   براساس يافته 
كنـد و    نجاست كه رضايت خود را بـا سـقط اعـلام مـي            آ

اغلـب  . گيـرد عهـده مـي   ه  حمايت مالي و هزينه سقط را ب      
 ،همسران با ديدن انگيزه قوي زنان براي خـتم بـارداري          

 را نهايتاً رضايت خـود      ،حتي اگر با آن مخالف هم باشند      
يكـي از مـشاركت      .نماينداعلام كرده و با او همكاري مي      

 العملكنندگان كه دانشجو بود در رابطه با عقيده و عكس   
  :گويد همسرش درباره موضوع سقط مي

ديده بـود كـه مـن       ) اما. (قبول نداشت ) سقط رو ( اصلاً   "
اصلاً هم با بچـه     . كشيدماصفهان برم بيام چه عذابي مي     

گفت حداقل اون يكـي مدرسـه بـره         مي. ديگر موافق نبود  
  )3شركت كننده شماره (". بعد

  :دارديكي ديگر از مشاركت كنندگان اظهار مي
  واي مصاحبات مرتبط به مفهوم سنجش موقعيت كدها، طبقات اصلي و فرعي از آناليز محت- 1جدول 

  سنجش موقعيت  مفهوم

  طبقه اصلي
ممنوعيتهاي 

  سياسي اجتماعي
  واكنشها  باورهاي شخصي و شرعي

  تيم درماني  خانواده، دوستان و اجتماع  -----  -----  1طبقه فرعي 
  بازدارنده  حمايت كننده  -----  ----- -----  2طبقه فرعي 
  اجتناب از همكاري  هشدار  تشويق  -----  -----  ----- -----  3طبقه فرعي 

  كد

 ممنوعيت سقط -
در شرع مبين 

  اسلام
 محدود بودن -

انديكاسيونهاي 
  سقط قانوني

 مجاز دانستن سقط تا سن خاصي از -
  بارداري

   اعتقاد نداشتن به حكم شرعي سقط-
   عدم اعتقاد به موجوديت جنين-
   داشتن فرصت براي بارداري مجدد-
   به نفع جنين و اعضاي خانواده سقط-
 سقط تنها راه رهايي از بارداري -

  ناخواسته و نامشروع
 اعتقاد به بخشايش گناه سقط از جانب -

  خداوند

 موافقت و همكاري -
  خانواده

  تائيد سقط توسط دوستان-

 معرفي مكان يا روش -
  سقط بواسطه ديگران

معرفي روشها 
و مكانهاي 

انجام سقط غير 
  قانوني

ويق به تش
  تداوم بارداري

هشدار به 
بيمار با بيان 

  عوارض

   پايبندي به مسائل شرعي-
 اعتقاد به موجوديت -

 جنين

 محدوديت حرفه اي و -
 تسهيلات

  ترس از عادت كردن-

 اكراه از پروسه هاي -
  خونريزي دهنده
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بخواد باشه، با  توجه بـه     فكر اينكه بچه چهارمي   اصلاً "
پـسر شـده     هاي من دو تا دختر بودند، سومي       اينكه بچه 

 ، هـم بـراي مـن      ،اينها همه .... بود حالا اينكه حرف مردم      
هم براي شوهرم خيلي ناراحت كننده بـود كـه شـوهرم            

 و هـر چقـدر      ،هر شكلي كه هست از لحاظ مـالي       ه  گفت ب 
. كنم كه كورتاژ بكني   نبالش، هزينه مي  هم كه ميشه برو د    

  )6شركت كننده شماره ("
اگر متقاضيان از طريق اقوام نتواننـد بـه سـوي شـرايط        
سقط راهنمايي شوند يا تمايـل نداشـته باشـند كـسي از             
جريان سقط آنها بـاخبر شـود، مـستقيماً بـه جـستجوي       

روند و در اين راه ممكن است بـا افـرادي        مكان سقط مي  
و توسط آنان به سـوي مكـان سـقط هـدايت            آشنا شده   

  :شوند
گفـت مـن هـم      . تـوي بيمارسـتان بهـم گفـت         يه خانمي  "

اينكارو كردم، براي بچه سومم خيلي راحـت بـود، فقـط            
ــرج داره 50 ــومن خ ــزار ت ــدا  ...  ه ــه داد از خ آدرســو ك
شـركت كننـده شـماره      (» .خواستم، ديگه رفتم اونجـا     مي
17(.  

در مقابـل زنـان     مـاني   العمـل تـيم در    عكـس  :تيم درمـاني  
اي است كـه يـا انگيـزه بيمـار را            به گونه  متقاضي سقط، 

كند يا او را با جنبه ديگري از موضـوع سـقط              تقويت مي 
. دهـد صميم او را تغيير مي ي ت آشنا كرده و نگرش و گاه     

تيم درماني معمولاً با اصرار بيماران مـستأصل مواجـه          
مبادرت  از  نيز ان اما به دلايل گوناگون خودش     ؛دنشو  مي

ناچار جهت سلب مـسؤوليت     به  د،  نكنبه سقط اجتناب مي   
ــا    ــار او را ب ــه اصــرارهاي بيم ــان دادن ب از خــود و پاي

عليرغم ميل   د و يا  نكنهاي سقط آشنا مي    روشها يا مكان  
بـــاطني بـــدون هيچگونـــه راهنمـــايي او را بـــا دنيـــاي 

د و فقط بـه او از عـوارض      نگذار تنها مي   خود سرگرداني
 قانوني گفته و به جستجوي يـك سـقط سـالم            سقط غير 
   .كنندتوصيه مي

اگر علت و انگيزه سقط به نظر تيم درمـاني          :كنندهحمايت
 بيمار اصرار بورزد يا سن بـارداري پـايين          ،موجه باشد 

 امكان راهنمايي بيمار به سـوي مكانهـا و عـاملين            ،باشد
يكـي از مـشاركت كننـدگان بيـان         . شـود   سقط بيشتر مي  

 اونايي كه حالت غير قانوني داره يعني حالـت          ": داردمي
 يا اينكه واقعاً به دلايلي پدر       ،يشونرنامشروع داره باردا  

و مادر توانايي نگهداري بچه رو ندارن كه بيشتر در بين         
 كـه تـازه ازدواج كـردن يـا          ههاي جووني ديده ميش    زوج

اصلاً عقد هستن و هنوز تشكيل خانواده ندادن، اين افراد 
، سـعي   هر مصر هستند كه بارداري خاتمه پيـدا كن ـ        بيشت

كــنم كــه انجــام ميــشه يــا  ميكــنم جاهــايي كــه فكــر مــي
احتمالشو ميدم مريضو بفرستم و در واقع از سر خودم          

  )1 شركت كننده شماره (".باز كنم
سنين بـارداري بـالا رو مـيگم كـه          .  سن بارداري مهمه   "

مگـر در    م،چون اينكارو حلال نميدون    اينكارو انجام ندن،  
، كـه   هـا ايشرايط خاصي مثل تجاوز جنسي و يا صـيغه        

كنم، چون در اين شرايط مادر      اين افراد رو راهنمايي مي    
حتـي  . صلاحيت نگهـداري ايـن بچـه اجبـاري رو نـداره           

، تـو ايـن مـوارد      ..دونند اين بچه از كجاسـت     بعضي نمي 
بـــالا هـــم معرفـــي    )حـــاملگي(حتـــي در ماههـــاي  

  )18 شماره شركت كننده(".كنم مي
اي از متخصصين و كارشناسـان مامـايي        عده :بازدارنده

كردنـد زنـان را از اقـدام     با بيان عوارض سقط تلاش مي  
  :به سقط برحذر دارند

 بهـش   . مطمـئن شـدم حاملـه سـت        ، سونوشو كه آورد   "
توضــيح ميــدم كــه ســعي كنــه اينكــار رو انجــام نــده و  

ونـا رو   مشكلاتي كه ممكنه در عوارض سقط ايجاد كنه ا        
رحـم منجـر     كتوميهيسترمثلاً ممكنه به     ...توضيح ميدم 

كـنم كـه اصـلاً      بشه مخصوصاً بچه اولها رو تأكيـد مـي        
  )13شركت كننده شماره  (".اينكارو نكنن

اي از متخصصين به دليل مناسب ندانـستن شـرايط           عده
سقط در مطـب از همكـاري در زمينـه سـقط خـودداري              

  :كردند مي
م اينـه كـه بيهوشـي تـوي          ودم عقيـده   من اصلاً كلاً خ ـ    "

اي نـداره، اصـلاً صـحيح        كلينيك كه هـيچ امكانـات ديگـه       
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. نيست، چون مشكل مـا مـشكل بيهوشـيمون هـم هـست         
اونم با مريض زنده، كه خيليها هم ممكنه اين كارو انجام           
بدن، مريض هم مجبوره كه زير بار اين كار بره كه زنده   

نه، خيلـي تـشكر هـم       ك  كنن، قبول هم مي   زنده كورتاژ مي  
درسـت   علمي نظر از كنم اين كار  كنه ولي من فكر مي      مي

شركت كننده    (". انساني هم درست نيست    نيست، از نظر  
  )8شماره 

اعتقــادات نقــش : اعتقــادات شــرعي و باورهــاي شخــصي
ثر ؤدر انتخاب سـقط م ـ     شرعي و باورهاي شخصي نيز    

كت بيانات شـر   گيري انجام شده از   براساس نتيجه . است
كنندگاني كه سقط انجام داده بودنـد، از همـان ابتـدا كـه              

 زن با جنـگ     ،گيردانگيزه ختم بارداري در ذهن شكل مي      
او در ذهـنش بـه دنبـال دلايلـي          . دروني نيز مواجه است   

از يك جنبه سـقط را      . گردد تا بتواند خود را آرام كند        مي
 داند و از بين از لحاظ وجداني يا از لحاظ شرعي گناه مي

 دوست نـدارد و از      به طور قبلي  اي را    بردن موجود زنده  
بيند  مي ،كند اي ديگر به شرايط زندگيش كه نگاه مي       جنبه
نهايتـاً در ايـن جنـگ روانـي     . كار نـدارد  اي جز اين  چاره

 -گيردآرام مي  زن   -شود  انگيزه سقط است كه پيروز مي     
  :پردازدو به جستجوي شرايط آن مي

باني شدن دو سه نفر، شوهرم دو      كردم قر  احساس مي  "
همـشون در واقـع قربـاني    . ل يـك نفـره  بـا تـا بچـم، در ق  

اومد، صدماتي كـه از لحـاظ       اگه اون بچه هم مي    . ميشدن
ديد، صـد در صـد بـا مـرگش برابـري            روحي رواني مي  

  )20شركت كننده شماره (". كرد مي
ولي مـشكلات خـودم رو هـم        . دونستم مشكل داره   مي "

من مجبور  . بودم كه واقعاً برام مشكل بود     در نظر گرفته    
كـردم  يعني من در بدترين شرايط بودم و فكر مي        . بودم

سر اون يكـي    . واقعاً چهار پنج سال اسيري كشيده بودم      
» . بچه كه مرخصي تحصيلي گرفتم، درسـم عقـب افتـاد          

  )3شركت كننده شماره (
، )زنــان و اعــضاي تــيم درمــان(اكثــر شــركت كننــدگان 

 ايل شـرعي و حقـوقي سـقط آگـاهي دقيقـي           درباره مـس  

مذهبي متناقضي در بين آنهـا ديـده        اعتقادات  نداشتند يا   
اكثراً اعتقاد داشتند تا زمـاني كـه جنـين حركـت            . شد  مي

اي نيز عدم اعتماد به     عده.  اشكالي ندارد   آن نكرده، سقط 
تـيم درمـاني نيـز      . نـد ردكصحت احكام سقط را بيان مي     

ــان، ســقط را در   ــد زن بعــضي از مــوارد ضــروري  مانن
دانسته و معتقد بودند كه در سنين پايين جنين سـقط از            
لحاظ اخلاقي و شـرعي اشـكالي نـدارد و در نتيجـه بـه               

. پرداختنـد  در مـورد سـقط مـي        خـود  راهنمايي بيمـاران  
بنابراين، عدم آگاهي دقيق تيم درماني يا متقاضي سـقط          

 شود كـه    درباره مسايل شرعي و حقوقي سقط باعث مي       
آنـان بـر باورهــاي شخـصي خـود يــا اطلاعـات جــسته      

انــد، اي كــه از اطرافيــان و اجتمــاع كــسب كــردهگريختــه
بسنده كـرده و مبنـاي انتخـاب يـا رد سـقط را بـر آنهـا                  

 از مـشاركت كننـدگان بيـان        ايهر چند عده  . استوار كنند 
 كـه   ،كردند كه حتي سـقط در افـراد مـذهبي و مـؤمن            مي

عي آشنايي قابـل قبـولي داشـته        ظاهراً بايد با احكام شر    
يكي از اعضاي تيم درماني در      . شود  ديده مي نيز   ،باشند

  :گويد ميرابطهاين 
 اين افراد كه خودشون رو خيلـي مـؤمن و معتقـد جـا                "

خودشـون ادعـا    . ميزنن، ميان و ميگن هيچ گناهي نـداره       
اي  مـيگن كـه شـما انجـام بديـد، هـيچ مـسئله             ... كنند مي

من نـرفتم   ... داره، ما رفتيم پرسيديم   نيستش، گناهي هم ن   
اصلاً مطالعه كنم چـون دنبـالش هـم نبـودم، خودشـون             

ميگن از زماني كه حركت جنـين احـساس ميـشه،       .. ميگن
هنوز جنـين   . اي نيست  كه همون ماه چهارمه، هيچ مسئله     

به حركـت نيفتـاده، در نتيجـه از لحـاظ شـرعي مـشكلي            
  )8كننده شماره شركت ( ". نداره

 شرعي، در اعتقاداتايمان و اعتماد تيم درماني به   ميزان  
ميزان راهنمـايي شـدن متقاضـيان توسـط تـيم درمـاني        

بطوريكه يكي از اعضاي تيم درماني در ايـن         . مؤثر است 
 من كـلاً سـقط رو زيـر دو مـاه مـيگم              " :گويدارتباط مي 

ولــي از نظــر وجــداني و اخلاقــي، چــون . اشــكال نــداره
  خـواد ناخواسـته     ي كـه مـي    ا كـنم اون بچـه    احساس مـي  
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دنيا بياد و باعث يكسري مشكلات براي خانواده بشه         ه  ب
يك پـدري كـه معتـاده  يـك          . دنيا نياد ه  بهتره كه اصلاً ب   

كـه بچـه اولـشو بـدنيا آورده و حـالا ناخواسـته               خانمي
در حـد راهنمـايي خـودم هيچوقـت سـعي           . باردار شـده  

 سـطح   گفـتم اگـر در    كردم كاري انجام بدم ولي مـي       نمي
حتـي   و.. تونين كسي رو پيدا كنينشهر بگردين حتماً مي 

كـردم كـه يـه آمپولهـايي هـست          تا اين حد راهنمايي مي    
اون .  ميتوني از ناصر خسرو بخري     ،ميتوني تزريق كني  

 اطلاعاتش رو احـساس     ،چيزهائي كه تو اسلام اگه بوده     
 مثل خيلـي چيـزاي ديگـه        .كنم به ما درست ياد ندادن     مي

 روز  40يـه وقـت مـيگن زيـر         . دونيم  اصلاً نمي  اي كه ما  
كـار از بـين      روحي در بچه دميده نشده و ميشه كه ايـن         

-البته من نمي   به نظر من يه چيزي كه توي اسلام،       ... بره

گن كه از لحاظ مـذهبي      دونم به ما ميگن غير قانوني نمي      
دينهاي ديگه اينجوري    وقتي تو . گناهي رو مرتكب شدين   

ن رو داره كه مـا يـه تحقيقـي بكنـيم،            نيست، پس جاي اي   
شـركت   (".  رو كـرد   ي كـار  ينشايد واقعاً ميشه يه همچ    

  )7كننده شماره
ن انعقاد نطفه گناه محسوب     مااز لحاظ شرعي سقط از ز     

توانـد  شود و انجام آن ممنوع است و اين مـسئله مـي           مي
يك براي متقاضيان سقط در جوامع مسلمان مانند ايران         

 شرع مقدس از زماني رو كـه يـك   " :د اجتماعي باش مانع
اي در رحم منعقد ميشه و در آغاز مسير راهه براي  نطفه

تشكيل يك فرزند، بعد از انعقاد نطفـه اجـازه سـقط ايـن              
 شـرع مقـدس اجـازه       هاي كه باش   جنين رو در هر مرحله    

  )25شركت كننده شماره ( ". نميده
براساس اعتقاد صاحب نظران شرعي اين پژوهش، تعلق        

رفتن ديه و ارث به جنين نشاندهنده احترام اسـلام بـه            گ
 اگر  " :باشدجنين و تصديق انسانيت و موجوديت او مي       

ها در بيرون قتلي صورت بگيره و بميـره و           يكي از ورثه  
 بايد براي جنين هم چيزي در نظر بگيـرن          ،اي بگيرند  ديه

از علقـه    جنـين رو  . .. تا وقتي به دنيـا آمـد بـه او بدهنـد           
 از نطفه بودن و مضقه بودن و استخوان بـودن و            بودن،

يعنـي اگـر    . بعدش روح دميدن، در همه اينها جنين جنينه       
جنين را يك انسان بالقوه بدانيم همـه ايـن مراحـل قابـل              

  )2 شركت كننده شماره (". احترامه
اين صاحب نظران در ادامه بيان كردند كه ديه جنين بـر            

هر يـك از مراحـل      اگر در    اساس سن او متفاوت است و     
عمـداً سـقط    ) نطفـه، علقـه، مـضقه و عظـام        (تكامل جنين   

شود، بايد والدين و ساير افرادي كه در سقط مـشاركت           
 مـاهگي و    4بعـد از    . اند، ديه مقرر را پرداخت كنند     داشته

دميده شدن روح، ديه جنين برابـر بـا ديـه انـسان كامـل          
 نكه شخصي كه اي ـ    اي را   در مراحل مختلف ديه    " :است
و انجام ميده بايد پرداخت بكنه، حالا زمـاني باشـه            ر كار

كه صرف نطفه باشد، يا بدل شده باشد به علقه،  يا بـدل              
شده باشد به استخوان، يـا گوشـت و اسـتخوان بـا هـم               
باشد، يا روح درش دميده شـده باشـد، مراحـل مختلفـي         

شرع مقدس اجازه سـقط     .. هاي مختلفي داره   است كه ديه  
الوجـوه اجـازه نميـده، الا در         يچ وجـه مـن    جنين رو به ه   

مثـل  . موارد خاص كه حالا قانون هم اونو تجـويز كـرده          
مواردي كه حـالا جـان مـادر در خطـر باشـد يـا مـوارد            

  )25شركت كننده شماره  (". ديگري كه هست
 سـقط   ،از لحاظ سياسي  :  اجتماعي -هاي سياسي   ممنوعيت

اس براس ـ. شـود   فقط در موارد خاصي مجاز شمرده مي      
قانون سقط درمـاني كـه از احكـام مبـين اسـلام نـشأت               
گرفته و براساس فضاي فرهنگي و مذهبي جامعه تنظيم         

هايي از مادر كه جان      شده است، تنها در صورت بيماري     
دهد يـا در مـورد      او را در بارداري مورد تهديد قرار مي       

هايي از جنين كه منجر به مرگ داخل رحـم يـا        ناهنجاري
شود يا ساير مواردي كه        پس از تولد مي    مرگ بلافاصله 

مجـاز بـوده و در      سـقط    ،شود  منجر به عسر و حرج مي     
 غيــر شــرعي و در نتيجــه غيرقــانوني بــه  ديگــر،مــوارد

 انديكاسـيون بـراي   49 اخيـراً در ايـران     .آيـد  حساب مـي  
معاون پزشكي قـانوني    . سقط قانوني تصويب شده است    

ي جديـد بـه     هـا   درباره اضافه شـدن انديكاسـيون      تهران
  :گويد مي،80در دهه قانون سقط درماني 

 www.SID.ir



Arc
hi

ve
 o

f S
ID

 

 ...                                                                                                        شهبازي و گيري براي سقط غيرقانوني                                        فرآيند تصميم

359 86زمستان / فصلنامه باروري و ناباروري

توي سازمان پزشـكي قـانوني كـشور         ،   80 اوايل دهه  "
اي تـشكيل شـد تحـت عنـوان كميتـه سـقط جنـين                كميته

.. بندي كردن   سقط جنين رو دلايلش رو تقسيم      ..كشوري
 دسته اول و دوم يعنـي       يبعد توي اون كميته اومدن رو     

زايـي   كه باعـث مـرده    ) از جنين هايي   بيماري( اونايي كه   
فاصله كوتاهي بعد از تولد      ميشد يا باعث مرگ جنين در     

 و گفتن اينا سقط جنين براشـون        نكرد ميشد بيشتر كار  
شـركت  ( "...مـادري هاي    تعدادي هم انديكاسيون   .مجازه

  )23كننده شماره 
هـاي    هرچند سقط قانوني بـراي  مـواردي از ناهنجـاري          

اسـت امـا ايـن مـوارد فقـط در           جنيني آزاد اعـلام شـده       
هايي اسـت كـه منجـر بـه مـرگ داخـل               ارتباط با بيماري  

شـود و دربـاره       رحمي يا مرگ بلافاصله بعد از تولد مي       
ــاري  ــته از ناهنج ــروع    آن دس ــه ش ــادرزادي ك ــاي م ه

مانـد هنـوز   علايمشان تا دوران كودكي نهفتـه بـاقي مـي         
ــشده اســت  ــسيون .دســتورالعملي صــادر ن ــيس كمي  ري

ــت  ــس،بهداشـ ــودن    مجلـ ــدود بـ ــت محـ ــاره علـ دربـ
 فعـلاً   ": گويـد  مورد مي  49هاي سقط به اين       انديكاسيون

  ) هـاي سـقط    انديكاسـيون (حالا تـا چنـدين مـوردش رو         
قسمت عمده ايش   . رسه اين قانون جواب ميده     به نظر مي  

 كه خطـرات جـاني داره، خطـرات اقتـصادي جـدي داره            
سايل براي مادر، و ممكنـه مـسايل روحـي روانـي يـا م ـ             

. مختلفي رو براي خونواده ايجاد كنـه، ايـن جـواب ميـده            
ممكنه يه چند موردش باقي بمونه كه نياز داره ما عمـل،            
ــنم     ــريم، ببي ــانون رو بگي ــن ق ــورد اي ــاز خ ــاب و ب بازت

  )24شركت كننده شماره  ( ".عملكردش چي بوده
هـاي مـدون و      كننده، گزارش براساس بيانات اين شركت   

هـايي كـه بنـا بـه دلايلـي غيـر از        مستندي از آمار سـقط    
شـوند، لازم  هـاي سـقط درمـاني انجـام مـي          انديكاسيون

است تا بتوان درباره اضافه كردن اين انديكاسـيونها بـه         
قانون سقط درماني، تصميم گرفت و آنها را براي تاييـد           

بنابراين در حـال حاضـر      . ادو تصويب به مجلس ارائه د     
هاي جنيني و مـادري      زنان ايراني فقط براي انديكاسيون    

صـورت   هتواننـد ب ـ  ذكر شده در قانون سقط درماني مـي       
قانوني در مراكز سقط كننـد و در غيـر ايـن صـورت بـا               

 شوند و بالاجبـار    اجتماعي مواجه مي   ـ  ممنوعيت سياسي 
 ا با د ي رونميهاي ناسالم و غير قانوني        به سوي سقط   يا

  .آيندمي كنار ريزي نشده خود برنامهبارداري 
  

  بحث
ــه     ــا توجــه ب ــان ب ــژوهش، زن ــن پ ــايج اي ــر اســاس نت  ب

هاي سـقط     هاي شرعي و سياسي، انديكاسيون      ممنوعيت
ــا شخــصي، واكــنش   ــادات شــرعي ي ــانوني، اعتق   هــاي  ق

حمايــت كننــده يــا بازدارنــده خــانواده، اطرافيــان و تــيم 
درماني به ارزيابي ميزان توانايي خـود بـراي اقـدام بـه             

 زنان در هنگام مواجه شـدن       پردازند و در واقع     سقط مي 
بــا بــارداري ناخواســته مهمتــرين محــل اتكايــشان،      

، دوسـتان و تـيم   )بـالاخص همـسر  (هاي خانواده   حمايت
  .باشد درماني مي
Tremayne   هاي خانواده معتقد است       درباره نقش حمايت

-ميزان درگيري مردان و شبكه خويشاوندي در تصميم        

كه فقط در مطالعات    گيري بايد مدنظر قرار گيرد؛ در حالي      
انـد و جالـب     معدودي مردان نيز مورد توجه قرار گرفتـه       

ــا    ــان ي ــده شــده كــه زن اســت كــه در ايــن مطالعــات دي
كننـد و يـا بـا آنهـا         هـاي مـردان را مـنعكس مـي          تصميم

كننـد كـه    تعدادي از محققـان بيـان مـي       . كنندمشورت مي 
اي در عملكردهــــا و هــــاي چندگانــــهمــــردان نقــــش

اين نقشها معمولاً مثبت است چـون       . ارندگيريها د   تصميم
كننـد تـا تـصميم بگيرنـد و         آنها به همسرانشان كمك مي    

ــا كنكــاش بــه جــستجوي خــدمات و اطلاعــات   ســپس ب
دهـد كـه در اكثـر مـوارد         مطالعات نشان مي  . پردازند  مي

براي هزينه مالي خـتم بـارداري و بـويژه بـراي درمـان              
  ). 5(عوارض، نقش مرد واضح است 

 پـژوهش نيـز براسـاس بيانـات زنـان، مـشاركت             در اين 
گيري سقط كاملاً واضـح بـود و زنـان          مردان در تصميم  

ــايت    ــب رضـ ــي جلـ ــدا در پـ ــوارد در ابتـ ــب مـ در اغلـ
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هر چند اعلام رضايت يا عـدم       . آمدندهمسرانشان بر مي  
رضايت همسر تأثيري در تصميم نهايي زنان نداشـت و          

علت ترس    دي نيز به  تعدا. پرداختندنهايتاً آنها به سقط مي    
از مخالفت همسر سن بـارداري را كمتـر از حـد واقعـي              

مـردان  . نشان داده تا شاهد مخالفتي از جانب او نباشـند         
در ابتدا ممكن بود زنـان را از سـقط منـع كننـد؛ امـا بـه                  
تدريج با ديدن اصرار زن و شنيدن دلايل و توجيهات او، 

ان انجام سقط   با آنها موافقت كرده و گاهي آنها را تا مك         
طور كلي معمولاً اين دوستان و يـا          به. كردندهمراهي مي 

ها بودند كه از جانـب زنـان جهـت يـافتن مكـان                خانواده
اي از شدند و حتي عده   انجام سقط به همكاري دعوت مي     

آنها با زنان به جستجوي مكان انجام سـقط پرداختـه و            
هاي ههمچنين يافت . كردنددر انجام سقط به آنها كمك مي      

اين پژوهش نشان داد كه دختران بـاردار نيـز اغلـب بـا              
دوستان و يا يكي از اقوام درجه يك خـود بـراي انجـام              

شـريك جنـسي پرداخـت هزينـه        . كنندسقط مشورت مي  
كند و يا به عنوان يكي از بستگان دختر،  سقط را تقبل مي

مطالعـه  . كنـد به او در ارزيابي شرايط سقط همراهي مي       
Rossier) 2004 (        نيز نشان داد كه زنان اغلب بـه شـريك
گوينـد  شـان مـي      خود درباره بارداري ناخواسـته     جنسي

اي نيز به دوستان دخترشـان و   ، عده )در دوسوم موارد  (
تـصميم  . گوينـد در درجه بعدي به دختران فاميلشان مي      

امـا  . شـود سقط معمولاً بوسيله شريك جنسي گرفته مي      
ن مرحله از فرآيند سقط     دوستان دختر نقش مهمي در اي     

حتي دوستان پسر شريك جنسي نيز ممكن اسـت         . دارند
در سقط نقش داشته باشند و نقـش آنهـا معمـولاً يـافتن              

  ).12(آوران سقط است فراهم
تيم درماني نيز در اين پژوهش در زماني كه بـا اصـرار             

شـدند، آنهـا را بـه سـوي مكانهـا و يـا              زنان مواجه مـي   
  . كردندي ميهاي سقط راهنماي روش

اي كه در نشريه بهداشـت خـانواده ايـران بـه            در مطالعه 
چاپ رسـيده اسـت، بيـان شـد كـه بعـضي از پزشـكان                
خودشان به عنوان عامل سقط هستند و برخي نيز اعوان 

كه صرفاً مديريت كـار را      ) افرادي(و انصار داشتند يعني   
شـدند  گرفتنـد و باعـث عامليـت ديگـران مـي      به عهده مي  

)13.(  
كننده در پژوهش   اي از اعضاي تيم درماني مشاركت     دهع

شـرعي دانـستن    اخلاقـي و غيـر    حاضر نيز، عليرغم غيـر    
هـاي    سقط با مشاهده درماندگي زنان، آنها را بـه مكـان          

كردند و يا به جستجوي مكـان سـقط         سقط راهنمايي مي  
اي نيز بيـان كردنـد كـه هـستند          كردند و عده  تشويق مي 

رفتن مبــالغي از عــاملين ســقط، افــرادي كــه بــه ازاي گــ
  .كنندمتقاضيان سقط را به آنها معرفي مي

ــان  ــا همكــاري ) 1382( محمــدزاده و فلاحي در رابطــه ب
هنگامي كه يك پزشك جهت خاتمـه       : نويسندپزشكان مي 

گيـرد، در  معـذوريت      حاملگي مورد مـشاوره قـرار مـي       
عموماً پزشكان بنا به رسـالت حفـظ        . اخلاقي خواهد بود  

 و سلامتي جامعه، نگرش مثبتـي بـه انجـام سـقط             حيات
ندارند و چنانچه راهنمايي نكنند و عوارض جـدي مـادر           

در جوامعي كه   . را تهديد كند خود را ملامت خواهند كرد       
انجام سقط قانوني است تعـدادي از پزشـكان و پرسـنل            
پزشكي براي كمك به ايـن افـراد آمـادگي دارنـد و بقيـه               

دو راهـي اخلاقـي را ندارنـد        پزشكان چنين معذوريت و     
)8 .(  

تيم درماني يا متقاضـيان     (كنندگان اين پژوهش    مشاركت
اي سقط را تا زمان خاصي از بارداري مجـاز       عده) سقط

دانسته و يا حكم شرعي سقط را فاقد درجه اطمينان بالا           
دانستند و در نتيجه بـدون توجـه بـه منـع قـانوني و                 مي

م اسـلام اسـت، بـه       گرفتـه از احكـا    سياسي سقط كه بـر    
هاي خود وابسته بودنـد و در نتيجـه در        باورها و شنيده  

تر برخورد  مواجه با سقط و يا معرفي مكان سقط آسان        
اي از اعضاي تيم درماني كه جـز توصـيه      عده. كردندمي

كردنـد، از اينكـه     به حفظ بارداري به بيمار راهنمايي نمي      
  . شدندحت مينتوانسته بودند به بيمار كمكي بكنند، نارا

علت عدم اطمينان به حكم شرعي سقط از طرف شـركت           
افتـاده در مـردم     ، متفاوت بـودن باورهـاي جـا         كنندگان
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اي آن  زيرا عـده  . درباره زمان مجاز سقط در اسلام بود      
 40اي تـا      اي تا سه مـاهگي، عـده      را تا چهار ماهگي، عده    

ــا  ــد روز مجــاز مــي44روز و ي يكــي از مــشاركت . دانن
دگان نيز تغيير بعضي از احكام را بـا گذشـت زمـان،             كنن  

علت عدم اطمينـانش بـه ثابـت مانـدن حكـم سـقط و در                
شـايد علـت رواج   . كردنتيجه عدم اطمينان به آن تلقي مي 

باورهاي شرعي مختلف در جامعه، احكام متفاوتي باشد        
  .شود هاي اسلامي بيان ميكه در اين زمينه در فرقه

ن و علماي ديني در ارتباط با سقط اختلاف نظر دانشمندا
گيـري جنـين، جنـين داراي       جنين به مراحل مختلف شكل    

در . گـردد   مـي روح و حيات انساني و جنين فاقد روح بر          
ميان شيعه  ) جنين داراي روح و حيات انساني     (قسم اول   

گـردد و هـر دو جنـين را         و سني اختلافي مـشاهده نمـي      
قط شـائبه قتـل نفـس    اند و با انجام س ـ  انسان تلقي نموده  

) جنين فاقـد روح   (شود؛ اما در مورد قسم دوم         مطرح مي 
اجماع نظري در ميان علما و دانشمندان اسـلامي وجـود           

داننـد؛ امـا      ندارد و جمعي از اهل سـنت آن را جـايز مـي            
داننــد؛ هرچنــد در ايــن فــرض شــيعيان آن را حــرام مــي

  ).14(استثناناتي وجود دارد 
گان اين پـژوهش براسـاس حكـم    كننداي از مشاركت  عده

دانستند؛ اما اعتقاد   شرعي سقط را از همان ابتدا گناه مي       
هايـشان ايـن    داشتند با توجه به موقعيت فعلـي خـانواده        

  .بهترين تصميم است
Schaster     بيان نمود كه آن چيزي كـه  2005 نيز در سال 

گويند، با احتمال بيشتري    هايشان مي   افراد درباره ارزش  
ها و هنجارهـاي اجتمـاعي آنهاسـت و         ده ايده كنن  منعكس

هايي دفاعي بيش نباشد كه زنان آن         ممكن است مكانيسم  
-را جهت پنهان كردن آن چيزي كه واقعاً به آن فكر مـي            

در حـالي كـه آن چيـزي كـه در           . برنـد كـار مـي     كنند، بـه  
ــت ــي   موقعي ــام م ــي انج ــاي واقع ــت  ه ــن اس ــد ممك دهن

  ). 15(هاي حقيقي آنها را نشان دهد  نگرش
در مطالعه اين محقق بيان شد كـه زنـان بـه نـدرت سـقط                
القــايي را بــه عنــوان گنــاه يــا بــه دلايــل مــذهبي محكــوم  

كردند، با اينكه اكثر آنها از لحـاظ مـذهبي، كاتوليـك يـا                مي
  .پروتستان بودند

 كه در جنوب غربي نيجريه انجام شد نيز    Rana در مطالعه   
ي خـود را خاتمـه      بيان شد كه زنـان مـسيحي كـه بـاردار          

اي از گنـاه دربـاره آن ندارنـد         دهند، هيچ احساس ويژه     مي
 در راجـستان هنـد      2001 نيز در سال     Elulمطالعه  ). 16(

 زن، نشان داد كه زماني كـه دربـاره          59طي مصاحبه با    
ــشاركت   ــقط از م ــذيرش س ــزان پ ــيده   مي ــدگان پرس كنن

دهندگان بندرت موقعيت قانوني آن را در       شود، پاسخ   مي
طـور عمـده دربـاره آن     گرفتند و به جـاي آن بـه    ظر مي ن

-چيزي كه از لحاظ اخلاقـي آن را درسـت يـا غلـط مـي               

كردند كـه     اي توجيه مي  كردند و عده  دانستند، صحبت مي  
سقط اگر در مراحـل اوليـه بـارداري انجـام شـود قابـل               

تر است؛ هرچند اكثر افراد آن را گناه دانسته يـا آن            قبول
اي از موارد آن      دانستند؛ اما در پاره      مي را با قتل مساوي   

در پژوهش ايـن محقـق،      . دانستندرا غير قابل اجتناب مي    
ــراي  هــم عــاملين و هــم مــشاركت  ــدگان، ســقط را ب كنن

 معتقـد   Elul. كردنـد دختران ازدواج نكـرده تـصديق مـي       
است يك دولت ممكن است قانوني را براي محدود كردن         

خواهنـد آن را انجـام      سقط وضع كند؛ ولي آنهايي كه مي      
ــار را       ــن كـ ــده ايـ ــه شـ ــي كـ ــر طريقـ ــه هـ ــد بـ   دهنـ

  ). 17(به انجام برسانند 
در پژوهش حاضر نيز تيم درماني، سقط بارداري زنـان          
و دختراني را كه از طريق نامشروع باردار شده بودنـد،           
نسبت به موارد ديگر بيشتر مورد تاييـد قـرار داده و در        

كردند و اي سقط معرفي مي   ه  نتيجه اغلب آنها را به مكان     
كنندگان اعـلام كـرد كـه راهنمـايي      حتي يكي از مشاركت   

اي دختران با بارداري نامشروع و يا زنان باردار صـيغه         
را، به سوي مكان و عامل سقط، حتي در سنين بارداري           

دهد؛ در حالي كه براي ساير افراد فقـط    بالا نيز انجام مي   
از . باشــدر مــي مــاهگي حاضــر بــه انجــام ايــن كــا4تــا 

اي در پيش از سـقط بـه        آنجاييكه هيچگونه خدمات ويژه   
تواننـد جهـت   شـود، امـا زنـان مـي      زنان ايراني ارائه نمي   
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افزايش آگاهي و تغيير دادن ديدگاه خود نـسبت بـه ايـن          
ترين  تواند بهترين و مناسبموضوع و اتخاذ آنچه كه مي     

ي تصميم با لحاظ شـرايط خـانوادگي و آرمـاني و عرف ـ           
هاي خانواده، مذهبي و پزشـكي      جامعه باشد، از مشاوره   

كمك بطلبند كه البته ظاهراً اين امر براي زنان يا به دليـل      
ممنوعيت سقط و يا  به دليل احساس زنان از عدم درك            

ــنش   ــه واك ــته و در نتيج ــشان، رواج نداش ــاي  موقعيت ه
خــانواده و گــاهي تــيم پزشــكي، تنهــا عوامــل مــؤثر بــر 

متاسـفانه هـدف    . باشـند راي سـقط مـي    تصميم زنـان ب ـ   
مراجعه زنان ايراني به تيم درماني انجام مشاوره بـراي          
يافتن بهترين راه حل مقابله با بارداري ناخواسته نيست         

  . شان استبلكه براي جلب همكاري براي ختم بارداري
مشاوره پـيش از سـقط      : نويسداسكات در اين رابطه مي    

اي مربوط به حاملگي را در      هبايد بحث درباره كليه جنبه    
هاي بيمار منجـر بـه      برگيرد كه تحت آن شرايط، نگراني     

همچنـين  . گيري در مورد انجام سقط شده اسـت       تصميم
ــسه روش  ــاحثي چــون مقاي ــده مب ــد در برگيرن هــاي  باي

دارويي و جراحي، ادامه حاملگي و راههاي مختلف براي         
بـر  بايـد مبتنـي     بحـث مـي   . خواندگي قانوني باشـد   فرزند

. انجام تصميم و سيستم حمايت از بيمـار اسـتوار باشـد       
نكته مهم آن است كـه بيمـاران را تـشويق بـه ايـن كـار                 

  .نكنيم
در جلــسات مــشاوره بايــد بــه ارائــه اطلاعــات پزشــكي 
ــرد و    ــرور ك ــوط را م ــي مرب پرداخــت، شــرح حــال طب

. خصوص درباره سابقه سقط در گذشته صحبت كرد         به
.  بيمــاران گوشــزد شــودخطــرات انجــام ســقط بايــد بــه

اطلاعات كاملي مشتمل بر خطرات ادامه حاملگي نيز ذكر         
  ).18(گردد 

تمام اعضاي تيم درماني در اين پژوهش زمـاني كـه بـا             
كردند، آنها را بـه ادامـه       زنان متقاضي سقط برخورد مي    

كردند؛ البته بـه جـز مـواردي ماننـد          بارداري تشويق مي  
ع كـه بنـا بـه عقيـده         بارداري ناشـي از ارتبـاط نامـشرو       

ــه آن     ــر ادام ــارداري را ارجــح ب ــتم ب ــز خ خودشــان ني
  .دانستند مي

آنها با بر شمردن عـوارض سـقط غيـر قـانوني در جهـت               
آمدنـد و در    منصرف كردن زنان از انجـام سـقط، بـر مـي           

شـان    ويژه آنهايي كـه علـت سـقط         اي از زنان به   نهايت عده 
دادند؛ اما  شان مي تعداد فرزند بود به ادامه بارداري تمايل ن       

توجه به هشدارهايي كه به آنها داده شده بود به            اي بي عده
همـه اعـضاي    . دادندجستجوي مكاني براي سقط ادامه مي     

تيم درماني در اين پژوهش اعلام كردند كه خودشان سقط   
قانوني بـودن    غير شرعي بودن، غير    را بنا به دلايلي چون    

دهنـد و يـا محـيط       و يا غيراخلاقي بودن آن انجـام نمـي        
دانند مطب را مناسب براي اعمال جراحي مانند سقط نمي        

ــتو عــده ــه اي آن را خــارج از فعالي اي خــود هــاي حرف
اي علت ايـن امتنـاع و عـدم همكـاري را            عده. دانستند  مي

ــشه  ــه ري ــسته ب ــق و واب ــي و  مطل هــاي مــذهبي و اخلاق
اي بيـشتر بـه جنبـه       دانـستند و عـده    غيرقابل تغييـر مـي    

كردنـد  انوني سقط در ايران تاكيد كرده و اظهار مي        غيرق
كه در صورت قانوني شـدن سـقط در ايـران، بـه انجـام        

  . خواهند پرداختسقط القايي در مطب
متاسفانه زنان ايرانـي از خـدمات اختـصاصي مـشاوره           

انـد؛ در حاليكـه شـايد ارائـه چنـين           بهـره   قبل از سقط بي   
 دختـران بـا     طور ويـژه مـشكلات زنـان و         خدماتي كه به  

بارداري ناخواسته را تحت بررسي كارشناسانه و ارائـه     
اي در دهـد، بتوانـد نقـش عمـده    راه حل متناسب قرار مي   

  .هاي غيرقانوني و غير سالم داشته باشد كاهش سقط
نتايج تحقيقي انجـام شـده در دانـشگاه واشـنگتن جهـت             

هــاي دانــشجويان پزشــكي، دســتياران  بررســي نگــرش
ي درباره خدمات سقط نشان داد، كـه        پزشكي و پرستار  

آنها از در دسترس بودن سـقط قـانوني تحـت هـر             % 70
از همه پاسـخ دهنـدگان      % 64. كردند  شرايطي حمايت مي  

% 42تمايل به شركت در برنامه آموزشي سقط داشـتند،          
كردند كه پزشكان بـاليني بايـد قـادر بـه انجـام               بيان مي 
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ات جراحـي   نيـز بـه ارائـه خـدم       % 27سقط طبي باشند و     
  ). 19(سقط توسط پزشكان، اعتقاد داشتند 

اي از اعـضاي تـيم درمـاني        در پژوهش حاضر نيز، عده    
بيان كردند كه اگر شرايط سقط قانوني شود يا امكانـات           

هاي خصوصي فراهم شود، حاضر       انجام سقط در مطب   
همچنـين آنهـا اظهـار      . به همكاري در اين زمينـه هـستند       

 4 تـا  3دهند تا پايان    ط انجام مي  كردند كه عامليني كه سق    
دهند و به دلايلي چون اعتقاد      ماهگي اين كار را انجام مي     

به حلول روح در پايان سه ماهه اول و اغلب چهار ماهـه            
اول، و يا به دليل افـزايش عـوارض، از انجـام سـقط در               

اي يكـي از علـل   عده. كنندسنين بالاتر بارداري امتناع مي 
جام سقط، اكراه از كشتن يك موجود       امتناع خود را از ان    

زنده دانسته و حتي سقط قانوني را نيز به راحتي انجـام            
دهند يـا از اعمـال جراحـي خـونريزي دهنـده اعـلام            نمي

كنندگان، از ديدگاه بعضي از مشاركت    . كردندبيزاري مي 
قانوني شدن سقط نياز به بازنگري مجدد احكام و توجه          

آنهــا اذعــان . امعــه داردبــه نيازهــاي بهداشــتي زنــان ج
كردند كه در صورت حل مشكل قانوني كـه در واقـع              مي
كنـد،  طور غيرمستقيم مسئله شـرع را نيـز مرتفـع مـي             به

شوند؛ اما سقط جنـين در فقـه        حاضر به انجام سقط مي    
شيعه به استثناي مواردي، به طـور مطلـق حـرام اعـلام             

و هرگاه زني جنـين خـود را سـقط كنـد            ) 14(شده است   
اي كه باشد بايد بپردازد و خـود          يه آن را در هر مرحله     د

  ). 20(برد از آن ديه سهمي نمي
  

  گيري نتيجه
پذير بودن سقط از لحاظ اجتمـاعي،         ارزيابي ميزان امكان  

شخصي و شرعي يكي از فرايندهاي سقط غيـر قـانوني           
توان از بيانات شركت كنندگان اين پژوهش مي      . باشدمي

 مقابل انگيزه سقط خود به واكنـشها        دريافت كه زنان در   
هـاي خـانواده، دوسـتان و تـيم درمــاني      و عكـس العمـل  

داننـد كـه بـدون همكـاري آنهـا          دهند؛ زيرا مي  اهميت مي 
توانند سقط غير قانوني بارداري خود را عملي كننـد            نمي

و از طرفي تا وقتـي كـه نتواننـد بـا اعتقـادات شـرعي و                 
 امكانات سقط بر    شخصي خود كنار بيايند در جستجوي     

باورهاي نادرست يـا عـدم اطمينـان بـه احكـام        . آيندنمي
شرعي و همچنين احساس مفيدتر بـودن خـتم بـارداري           
نسبت به ادامـه دادن بـه آن بـراي كـل خـانواده، زمينـه                
ــراهم   ــده ف ــراي حــذف اخلاقيــات بازدارن مــساعدي را ب

هاي تيم درماني نيز بر نحوه مقابلـه بـا            حمايت. آورد  مي
  گــذارد و ـــ اجتمــاعي تــاثير مــي هــاي سياســي وعيــتممن

در نهايت تكليف زن را با خودش و احـساسي كـه در او              
از لحاظ ضرورت انجام سقط شكل گرفته است، روشـن          

با توجه به اينكه انجام سـقط در ايـران بـه دليـل              . كندمي
غيرقــانوني بــودن آن نيــاز بــه حمايــت خــانواده و تــيم  

كـه از بـين بـردن يـك جنـين         درماني دارد و از آنجـايي       
سالم از لحاظ اخلاقي و شرعي براي زنان مشكل اسـت،           

سازي عللي كه زنان را به        بنابراين شايد بتوان با روشن    
درك ناخواسته بودن بارداري و در نتيجه تـلاش بـراي           

هاي مقابلـه مـوثرتر در        كشاند، راه   ختم بارداري آنها مي   
تـر در     د مناسـب  پيشگيري از اين بارداريها و يـا برخـور        

هنگام وقوع اين بارداريها را از حيطه پيشنهاد و نظر، به           
هـاي    حيطه اجرا و عمل كشاند و در نتيجه يكـي از جنبـه            

مهم مرتبط با بهداشت باروري زنان، يعني پيـشگيري از          
  . هاي غيرايمن را تحقق بخشيد سقط

تـوان  با ايجاد مراكز مشاوره پيش و پـس از سـقط، مـي            
هاي گوناگون سقط آشنا كـرده    مسائل و جنبهزنان را با 

ــارداري   ــا ب ــه ب ــان مواج ــت لازم را در زم ــاي  و حماي ه
  .عمل آورد  به-تر  جهت مقابله مناسب-ناخواسته آنها

دليل اطلاعات غلط     برطرف ساختن ابهامي كه در زنان به      
مرتبط با احكام شـرعي و حقـوقي سـقط، شـكل گرفتـه              

 در دوران پـيش از      توان با آمـوزش مناسـب     است را مي  
ــه    ــران را ب ــان و دخت ــاي زن ــرد و اتك ــاز ك ــشگاه آغ دان

هاي غير معتبر اطرافيان برطرف ساخته و در نتيجه        گفته
  هاي پـرعارضـه و غيـرضـروري   آنها را از انجـام سقط

  .برحذر داشت
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سياستگزاران بهداشت و آموزش با اتخـاذ راهكارهـايي         
رائـه آمـار صـحيح      جهت جلب اعتماد تيم درماني، براي ا      

هاي ناخواسته و ميزان تمايل و اقدام بـه سـقط             بارداري
توانند زمينه بازنگري مجدد قانون جـاري   غيرقانوني، مي 

سقط در ايران را امكانپذير سـاخته و شـرايط اصـلاح و        
  .توسعه آن را فراهم آورند

  
  

  تشكر و قدرداني
كنندگاني كـه مـشتاقانه پاسـخگوي       با تشكر از كليه شركت    

سئوالات پژوهشگر بودند و همچنين با تـشكر از معاونـت           
محترم پژوهشي دانشگاه علوم پزشكي اصفهان كه زمينـه         

پ را  355/11/12تامين بودجه مالي ايـن طـرح بـه شـماره            
  .فراهم آوردند
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