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نام نويسند‌گان مجله علمي پژوهشي د‌انشگاه علوم پزشكي ارتش جمهوري اسلامي ايران

  پائیز 1386 سال پنجم  شماره 3   صفحات  1299  تا  1303  

مقاله
تحقيقاتي

حواد ث عروق مغزي (CVA) و مصرف د اروهای ضد  بارد اري خوراكي (OCP) به منظور 
پيشگيري از قاعد گي د ر بانوان روزه د ار

د كتر خد يجه تهراني1، د كتر ناد ر مركزي مقد م2، خانم مرجان معصومي3، خانم فاطمه تهراني4، *د كتر شاهين قره‌خاني5

چكيد‌ه
سابقه و هد ف: بیش از 1 میلیارد  نفر مسلمان د ر طی ماه رمضان روزه می‌گیرند . بسیاری از زنان مسلمان مصرف د اروهاي خوراكي 
ضد بارد اري (OCP) را برای پیشگیری از خونریزی ماهیانه و اد امه روزه د اری د ر ماه رمضان اد امه می د هند . هد ف این مطالعهی افتن 
این موضوع استک ه آیا اد امه مصرف د اروهاي خوراكي ضد  بارد اري (OCP) تاثیری بر حواد ث عروق مغزي (CVA) د ر زنان روزه 

د ار د ارد .
 (CVA) بر روي 41 نفر بیماران مبتلا به حواد ث عروق مغزي (Case Control)  مواد  و روشها: اين مطالعه مشاهد ه‌ای از نوع مورد  شاهد
بصورت نمونه گیری د ر د سترس، صورت گرفت و با 123 نفر افراد یک ه به سایر علل به بیمارستان بقیه‌الله مراجعه نمود ه بود ند ؛ 

به عنوان گروه شاهد ، مقایسه گردی د ند . تمامی افراد  مورد  بررسی د اروهاي خوراكي ضد بارد اري (OCP) استفاد ه می‌کرد ند .
 CVA د چار حمله هموراژیک شد ه بود ند .تمامی بیماران مبتلا به (CVA) يافته ها: 73/2% از نمونه‌های مبتلا به حواد ث عروق مغزي
د ر گروههای سنی زیر 25 و بین 25 تا 35 سال د ارای سابقه اد امه مصرف OCP بود ند  و 58/9% از بیماران مقطع سنی 35 تا 45 
و 50 د رصد  بانوان روزه‌د ار بالای 45 سال اد امه مصرف OCP را د ر سوابق خود  د اشتند . میانگین سنی گروه بیمار بیشتر از گروه 
شاهد  بود (P=0/015). د ر گروه بیماران د رصد  بیشتری از مصرفک نند گان د اروهاي خوراكي ضد  بارد اري (OCP) برای جلوگیری 

.)P=0/001 و OR=45/2( . از خونریزی ماهیانه وجود  د اشتند
نتيجه گيري: مصرف د اروهاي خوراكي ضد بارد اري (OCP) برای جلوگیری از خونریزی ماهیانه، باعث افزایش خطر ابتلا به حواد ث 

عروق مغزي (CVA) می‌‌شود .
کلمات كليد ي: حواد ث عروق مغزی، روزه‌د اری، قرص ضد  بارد اري خوراكي، هورمونی
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مقد مه
حواد ث عروق مغزي (CVA) علت اصلي ناتواني و همچنين د ومين 
علت مرگ د ر كشورهاي توسعه‌يافته است )1(. با توجه به بهبود  
الگوي زند گي، كاهش عوامل خطر، و كنترل بهتر حواد ث عروق 

مغزي(CVA) د ر همين كشورها باعث كاهش بروز حواد ث عروق 
مغزي(CVA) و همچنين مرگ و مير ناشي از اين بيماري گرد يد ه 
است)3، 2(.روزه د اري يكي از فروع د ين است كه توسط بیش از 
یک میلیارد  نفر ساکنان كشورهاي مسلمان از جمله د ر كشورمان 

تاریخ اعلام قبولی مقاله: 86/10/9 تاریخ د ریافت مقاله اصلاح شد ه: 86/8/26 	 تاریخ اعلام وصول: 86/3/30	 	

www.SID.ir



Arc
hi

ve
 o

f S
ID

  پائیز 1386  شماره مسلسل 19مجله علمي پژوهشي د‌انشگاه علوم پزشكي ارتش جمهوري اسلامي ايران   شماره 3   سال پنجم   1300

د ر طي ماه رمضان اجرا مي‌گرد د . 
انجام اين فريضه د يني د ر بانوان مسلمان مستلزم شرايطي از جمله 
نبود ن د ر شرايط عاد ت ماهيانه است. از طرفي با ابد اع د اروهاي 
خوراكي ضد  بارد اري(OCP) و تاثير آنها د ر به تاخير اند اختن، 
بسياري از بانوان مسلمان، براي استمرار د ر روزه‌د اري خود  به 
استفاد ه ناد رست از اين د اروها روي آورد ه‌اند . بد ينصورت كه 
مصرف د اروهاي LD و يا HD تا مد ت 30 روز اد امه مي‌يابد  تا از 

شروع عاد ت ماهيانه جلوگيري شود . 
آنچه مورد  توجه اين محققين و زمينه تهيه اين مقاله بود ؛ افزايش 
مراجعه بانوان روزه د اري بود  كه با حواد ث عروق مغزي(CVA) شود  
و البته مصرف د اروهاي خوراكي ضد  بارد اري(OCP) به صورت 
فوق‌الذكر، به بيمارستان مراجعه نمود ند . فرضيه اول مبتني براينكه 
 (CVA)روزه‌د اري ممكن است باعث افزايش حواد ث عروق مغزي
توسط بنر و همكارانش د ر د انشگاه حَمد  قطر مورد  بررسي قرار 
گرفته است. ايشان با مقايسه موارد  بستري د ر بيمارستان بد ليل 
حواد ث عروق مغزي(CVA) د ر طي ماههاي رمضان به مد ت 13سال، 
با موارد  بستري به همين د ليل د ر ساير ماههاي سال تفاوتي را 
مشاهد ه نكرد ند )4(. مطالعه د يگري توسط آخان و همكارانش 
نيز مويد  اين فرضيه است كه روزه د اري بر افزايش بروز حواد ث 

عروق مغزي(CVA) تاثيري ند ارد )5(.
 (CVA)از سوي د يگر عوامل خطر ابتلا به حواد ث عروق مغزي 
زياد   مصرف  شانس=10/5(،  قلبي)نسبت  بيماريهاي  ترتيب  به 
قبلي)نسبت  ترومبوامبولي  سابقه  شانس=8/5(،  الكل)نسبت 
شانس=6/2(، د يابت مليتوس د رمان شد ه)نسبت شانس=4/7(، فشار 
ميگرن)نسبت شانس=2/3(، مصرف  خون)نسبت شانس=4/6(، 
د اروهاي خوراكي ضد  بارد اري(OCP) )نسبت شانس=2/3( عنوان 
گرد يد ه است و د اروهاي خوراكي ضد  بارد اري(OCP) همانطور كه 
 (CVA)بد ان اشاره شد  نسبت شانس ابتلا به حواد ث عروق مغزي
را حد ود ا 2/3 برابر مي‌كند )6(. بنابراين به طور كلي انتظار مي‌رود  
كه با مصرف د اروهاي خوراكي ضد  بارد اري(OCP) احتمال ابتلا 

به حواد ث عروق مغزي(CVA)، افزايش يابد .
 البته برخي مقالات اشاره د ارند  كه مصرف د اروهاي خوراكي ضد  
بارد اري(OCP) با د وز پائين(LD) ارتباطي با ميزان بروز حواد ث 
عروق مغزي(CVA) ند ارد )7(. البته كمرن و همكارانش د ر مطالعه 

حواد ث  به  ابتلا  خطر  كه  نمود ه‌اند   عنوان  خود   شاهد ي  مورد  
عروق مغزي(CVA) د ر مصرف كنند گان د اروهاي خوراكي ضد  
بارد اري(OCP) نسل سوم شامل د سوجسترول، جستود ون با نسل 
د وم اين د اروها از جمله لوونورجسترول تفاوتي ند ارد )8(. آنچه 
فرضيه اين محققين است بر اين مبنا است كه اد امه مصرف د اروهاي 
خوراكي ضد  بارد اري(OCP) اعم از LD و يا HD د ر طي زماني كه 
خونريزي ماهيانه به طور طبيعي آغاز مي‌گرد د ؛ مي‌تواند  باعث 

افزايش بروز حواد ث عروق مغزي(CVA) گرد د .

مواد  و روشها
مطالعه حاضر از نوع مورد  شاهد (Case control) است كه بر روي 
بانواني كه به منظور پيشگيري از قائد گي د ر طي د وران روزه‌د اري 
بارد اري استفاد ه مي‌كنند ؛ صورت  از د اروهاي ضد   ماه رمضان 
گرفته‌است. كليه بيماران مبتلا به حواد ث عروق مغزي(CVA) نیز 
مصرفک نند ه د اروهاي خوراكي ضد  بارد اري(OCP) بود ند  و آنان 
كه د اراي يكي از معيارهاي خروج از مطالعه ذيل بود ند ، از مطالعه 
 (Exclusion حذف گرد يد ند . معيارهاي خروج از مطالعه حاضر
(Criteria عبارتند  از: فشار خون بالاي اثبات شد ه، د يابت اثبات 

شد ه، گرفتگي د ريچه های آئورت، آريتمي بيماريهاي د ريچه‌اي 
قلب، سابقه شخصي يا خانواد گي CVA، هيپركلسترولمي فاميليال، 
چربي خون بالا)از هر نوع(، بيماريهاي كلاژن واسكولار، سابقه 
ميگرن، سابقه سقط، سابقه بيماريهاي د ستگاه اعصاب مركزي از قبيل 
MS، سابقه شخصي يا خانواد گي بيماريهاي خانواد گي بيماريهاي 

انعقاد ي، تروما، سابقه مصرف د ارو از هر نوع، آنوريسم مغزي و 
مشكلات عروقي د يگر تشخيص د اد ه شد ه د ر آنژيوگرافي قبل يا 
بعد  از CVA، سابقه تومور و هر نوع پاتولوژي مغزي، سابقه مصرف 
سيگار، سابقه مصرف مواد  مخد ر و يا سوء مصرف هر نوع د ارو و 

.BMI>40 بيش از 2 سال و OCP يا ماد ه، سابقه مصرف
نمونه گيري از نمونه های د ر د سترس(Quta Sampling) انجام شد . 
تعد اد  41 نفر به عنوان بيمار(Case) د ر طي ماه رمضان سال1375 
 (OCP)كه د اروهاي خوراكي ضد  بارد اري CVA لغايت1385 مبتلا به
را مصرف مي‌كرد ند  و ساير علل اين بيماري از جمله موارد  خطر 
فوق الذكر د ر ايشان مشاهد ه نشد ه بود ؛ مورد  بررسي قرار گرفت. 
همچنين تعد اد  123 نفر نيز از بانواني كه د ر طي ماه رمضان د چار 
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د كتر خد يجه تهراني و همکاران 1301(CVA) و اد امه مصرف (OCP)د ربانوان روزه‌د ار

حواد ث عروق مغزي(CVA) نشد ه اند  و البته آنها نيز د رحال مصرف 
د اروهاي ضد  بارد اري بود ند ؛ به عنوان گروه شاهد(Control)  مورد  
بررسي قرار گرفتند . نسبت مصرفک نند گان LD به HD د ر د و گروه 
تقریبای کسان برقرار گردی د . البته همانند  بسياري از مطالعات گذشته 
نگر همكاري خانواد ه بيماران د ر اين زمينه ضعيف بود . گروه بند ی 
سنی نمونه ها بصورت 10 ساله از سن 15 سالگی شروع گردی د . 
با توجه به عد م مد اخله د رماني، تنها نكته اخلاقي رعايت شد ه 
د ر اين مطالعه كسب اجازه براي استفاد ه از اطلاعات بيماران؛ از 
همراهان و يا خود  بيماران و عد م ثبت مشخصات فرد ي بيمار د ر 
چ كليست اين مطالعه بود . د اد ه های این مطالعه توسط نرم افزار 
SPSS نسخه 11/5 وارد  رایانه شد ه و توسط همین نرم افزار تجزیه 

و تحلیل گردی د .

يافته ها
نمود ار1 بیانگر اینستک ه بیشتر بیماران مبتلا به حواد ث عروق 
مغزي(CVA) از نوع هموراژیک بود ند )73/2%(. نمود ار 2 نشاند هند ه 
د رصد ی از بیماران مبتلا به حواد ث عروق مغزي(CVA) استک ه 
از روش اد امه مصرف د اروهاي خوراكي ضد  بارد اري(OCP) برای 
جلوگیری از شروع خونریزی ماهیانه د ر گروههای سنی مختلف 
استفاد ه میک رد ند . این نمود ار نشان می‌د هد  كه بیماران مبتلا به 
حواد ث عروق مغزي(CVA) د ر گروههاي سني پائينتر، بيشتر از 
افراد  مسن تر، مصرف د اروهاي خوراكي ضد  بارد اري(OCP) را 
اد امه می‌د هند . )د ر گروههای سنی زیر 35 سال 100% و د ر گروه 

سنی بالای 45 سال %50(

مقايسه ميانگين سن د ر د و گروه بيمار و شاهد  د ر جد ول1 بيانگر 
اينستک ه ميانگين سني د ر د و گروه مبتلا به CVA و شاهد  بر 
اساس آزمون t-student مستقل، از نظر آماری د ارای تفاوت معنی 
د ار می‌باشد (P<0/05) . اين تفاوت بد ين صورت است كه ميانگين 

سني بيماران بيشتر از گروه شاهد  است.

جد ول2 بيانگر اينستک ه بر اساس آزمون كاي د و بين د وگروه 
بيمارمبتلا به CVA و افراد  سالم، از نظر د رصد  مصرف كنند گان 
OCP اضافی، تفاوت آماري معني د ار وجود  د ارد و اين بد ان معني 

است كه د رصد  مصرف كنند گان OCP اضافی د ر گروه زنان مبتلا 
از گروه زنان سالم روزه د ار )%5/7(  بيشتر   )%73/2 ( CVA به 
است(P<0/05). همچنین د اد ه‌های جد ول2 نشان مي‌د هد  شانس 
بيماران مبتلا به حواد ث عروق مغزي(CVA)ک ه مصرف د اروهاي 
خوراكي ضد  بارد اري(OCP) خود  را تا پایان ماه مبارک رمضان اد امه 
د اد ند ، تقريبا 45 برابر ساير بانوان روزه د اري است كه د اروهاي 
قطع  معمول  برنامه  طبق  را  خود    (OCP)بارد اري ضد   خوراكي 

مورد   بیماران  د ر   (CVA)مغزي عروق  حواد ث  نوع  فراوانی   -1 نمود ار 
بررسی

تعد اد =41نفر

د اروهاي  مصرفک نند گان  سنی  گروههای  نسبی  فراوانی   -2 نمود ار 
خوراكي ضد  بارد اري(OCP) اد امه پافته د ر بیماران مبتلا به حواد ث عروق 

(CVA)مغزي

بیماران مصرف کنند ه 
OCP

صد
د ر

سال
 45

ی 
الا
ب

سال
 35

-4
ز 5

ا

سال
 25

-3
ز 5

ا

سال
 25

یر 
ز

جد ول 1- مقايسه ميانگين سن گروه شاهد  و بيمار

P-value t-value Std.E Std.D
Mean

)( N

4/1 9/8 76/35 41
015/0 162

83/0 2/9 68/31 123

www.SID.ir



Arc
hi

ve
 o

f S
ID

  پائیز 1386  شماره مسلسل 19مجله علمي پژوهشي د‌انشگاه علوم پزشكي ارتش جمهوري اسلامي ايران   شماره 3   سال پنجم   1302

مي‌نمود ند .)OR=45/2( با توجه به تفاوت سنی موجود  بین د و 
گروه بیمار و شاهدک  ه از نظر آماری نیز معنی‌د ار بود ؛ پس از گروه 
بند ی سنی 10 ساله و استفاد ه از آزمون Mantel-Haenszel مشخص 
گردی د  كه هم افزايش سن و هم مصرف OCPهر د و به عنوان عامل 
افزايش احتمال افزايش ابتلا به CVA موثر هستند . نسبت شانس 
مشترک مبتلایان به حواد ث عروق مغزي(CVA) از نظر سن بالا و 
بارد اري(OCP) د ر حد ود   اد امه مصرف د اروهاي خوراكي ضد  

172 مرتبه است.

بحث و نتیجه گیری
با توجه به اينكه امروزه بسياري از خانمها د ر ماه مبار كرمضان، 
براي اينكه به روزه‌د اري خود  اد امه د هند  و روزه خود  را به بعد  
موكول نكنند ، مصرف د اروهاي خوراكي ضد  بارد اري(OCP) خود  
را د ر روزهاییک ه احتمال شروع خونریزی ماهیانه وجود  د ارد ؛ 
اد امه می‌د هند . نتايج برخی مطالعات همانطورک ه د ر مقد مه اين 
مقاله بد انها اشاره گردی د  تاثیر روزه‌د اری را بر افزایش بروز حواد ث 
عروق مغزي(CVA) منتفی د انسته‌اند )1( حتی د ر برخی از مقالات 
با بررسی تاثیرک اهشک الری وی ا افزایش فاصله وعد ه های غذایی 
بر روی جوند گان و میمونها، بهبود  عملکرد  مغزی، قلبی و عروقی 
و همچنینک اهش عوامل خطر حملات قلبی و حواد ث عروق 

مغزي(CVA) مشاهد ه شد ه‌است )9( .
 (OCP)از طرفی د رباره اثرات سوء د اروهاي خوراكي ضد  بارد اري

بر بروز حواد ث عروق مغزي(CVA) مقالات متعد د ی منتشر شد ه 
افزایش  این د اروها علاوه بر  است)13-10( واشاره شد ه است 
احتمال حمله هموراژریک مغزی -تا 2 برابر- )14( حواد ث عروق 
از  برخی  می د هند )15(.  افزایش  نیز  را  ایسکمیک   (CVA)مغزي
محققین مصرف د اروهاي خوراكي ضد  بارد اري(OCP) با د وز پایین 
‌مانند  LD را د ر بروز حواد ث عروق مغزي(CVA) موثر د انسته‌اند 
)17، 16( و برخی دی گر از مقالات مصرف LD راک م خطر تر از 

سایر د اروهای این گروه د انسته اند )18(. 
ملیس و همکارانش نیز د ر مقاله ای عنوان نمود ه‌اندک  ه اتفاقا LD با 
تسهیل د ر روند  تبدی ل فیبرینوژن به فیبرین روند  انعقاد  را تسهیل 
و عامل ترومبوآمبولی ورید ی می‌باشد )19(. با توجه به نتایج ضد  
و نقیض د رباره اثرات LD و به منظور حذف اثر مخد وشک نند گی 
مصرف د اروهاي خوراكي ضد  بارد اري(OCP)؛ هر د و گروه از میان 
کسانی انتخاب شد ندک  ه د ر حال مصرف د اروهاي خوراكي ضد  
بارد اري(OCP) شامل LD وی ا HD بود ند  و لذا این محققین تفاوت 
موجود  د ر نتایج تحقیق را صرفا به اد امه مصرف د اروهاي خوراكي 
 (CVA)نسبت د اد ه و بروز حواد ث عروق مغزي (OCP)ضد  بارد اري
را ناشی از اد امه مصرف این د اروها و افزایش سن د ر گروه بیمار 
می د انند . به عبارتی این مطالعه بيانگر اينست كه متاسفانه مصرف 
OCP و اد امه آن د ر د وره‌اي كه افراد  پيش بيني مي كنند  خونريزي 

CVA ماهيانه ايشان شروع گرد د ؛ منجر به افزايش ريس كابتلا به
مي گرد د  و البته يكي از عوامل اين اختلاف د ر د و گروه شاهد  و 
بيمار اختلاف سني بيماران و گروه شاهد  استک ه گروه بیمار د ارای 
میانگین سنی بیشتری نیز می باشند . نکته جالب توجه اینکه براساس 
یافته های نمود ار 2 تمامیک سانیک ه د ر گروههای سنی زیر25 سال 
و بین 25 تا 35 سال مبتلا به حواد ث عروق مغزي(CVA) شد ه‌اند  از 
این روش استفاد ه میک رد ند  و با افزایش سن بروز حواد ث عروق 
مغزي(CVA) د ر گروه شاهد  نیز ملاحظه می گرد دک  ه این خود  
می تواند  بد لیل افزایش سن نیز باشد . به عبارتی می توان تنها عامل 
بروز حواد ث عروق مغزي(CVA) د ر بیماران جوان این مطالعه را به 
توجه به حذف بسیاری از عوامل زمینه‌ای د ر ابتد ای مطالعه اد امه 
مصرف د اروهاي خوراكي ضد  بارد اري(OCP) به منظور جلوگیری 
از خونریزی ماهیانه د انست. البته چنین نتیجه‌ای نیازمند  تد وین 

مطالعاتک نترل شد ة آیند ه نگر و حتی تجربی است.

جد ول 2- فراواني مواجهه با عامل خطر)اد امه مصرف د اروهاي خوراكي 
 (CVA)د ر بيماران مبتلا به حواد ث عروق مغزي )(OCP)ضد بارد اري

(CVA) (CVA)

37
)100%(

7
)9/18%(

30
)1/81%( OCP

127
)100%(

116
)3/91%(

11
)7/8%( OCP

164
)100%(

123
)75%(

41
)25%(

Yates Corrected chi square=80/144 	 P-Value = 000/0
Mantel-Haenszel chi square=77/975 	 P-Value = 000/0
Odds Ratio(نسبت شانس) = 45/2
Mantel-Haenszel Common Odds Ratio=172/136

www.SID.ir



Arc
hi

ve
 o

f S
ID

د كتر خد يجه تهراني و همکاران 1303(CVA) و اد امه مصرف (OCP)د ربانوان روزه‌د ار

References
1-	 Warlow CP. Epidemiology of stroke. Lancet 1997; 352 (Suppl 

III): 1-4.
2-	 Bonita R, Broad JB, Beaglehole R. Changes in stroke 

incidence and case-fatality in Auckland, New Zealand, 1981-
1991. Lancet 1993; 342: 1470-3.

3-	 Brainin M, Bornstein N, Boysen G, Demarin V. Acute 
neurological stroke care in Europe: results of the European 
Stroke Care Inventory. Eur J Neurol 1999; 7:5-10.

4-	 Bener A, Hamad A, Fares A, Al-Sayed H M, Al-Suwaidi J. Is 
there any effect of Ramadan fasting on stroke incidence? 
Singapore Med J 2006; 47(5) : 404

5-	 Akhan G, Kutluhan S, Koyuncuoglu HR. Is there any change 
of stroke incidence during Ramadan. Acta Neurol Scand 
2000; 101:259-61.

6-	 Nightingale AL, Farmer RDT. Ischemic Stroke in Young 
Women. Stroke. 2004;35:1574

7-	 Siritho S, Thrift AG, McNeil JJ, You RX, Davis SM, Donnan 
GA. Risk of Ischemic Stroke Among Users of the Oral 
Contraceptive Pill. Stroke. 2003;34:1575

8-	 Kemmeren JM, Tanis BC, Van den Bosch MAAJ, Bollen 
ELEM, Helmerhorst FM, Van der Graaf V,et al. Risk of 
Arterial Thrombosis in Relation to Oral Contraceptives 
(RATIO) Study. Stroke. 2002;33:1202.

9-	 Mattson MP, Wan R. Beneficial effects of intermittent 
fasting and caloric restriction on the cardiovascular 
and cerebrovascular systems. J Nutr Biochem. 2005 
Mar;16(3):129-37.

10-	 Wassertheil-Smoller S, Hendrix S, Limacher M, Heiss 
G, Kooperberg C, Baird A, et al. Effect of Estrogen Plus 
Progestin on Stroke in Postmenopausal Women.JAMA, 

با توجه به اينكه د ر آموزه های د يني، بانوان، براي گذر از اين 
د وره فيزيولوژيك، از اد امه روزه د اري معاف شد ه‌اند  و با توجه 
به اصل “کل ما حکم به شرع، حکم به العقل” وهد ف شارع از این 
معافیت تکلیفک ه بجز جنبه های معنوی، فوائد  و منافع جسمانی 
انسانها را نیز مد  نظر د اشته است؛ توصيه مي گرد د  برای جلوگیری 
 (OCP)از خطرات اد امه مصرف د اروهاي خوراكي ضد  بارد اري
توسط خانمها و مغایرت این اقد ام با چرخه فیزیولوژیک و طبیعی 

عاد ت ماهیانه و از طرفی وجود  راهکارهای شرعی متقد م‌تر، بانوان 
مسلمان برای تکمیل د وران روزه‌د اری خود  از اد امه مصرف اين 
د ارو به منظور پيشگيري از خونريزي ماهیانه خود د اري نمود ه و 
همانند  پیشینیان بر اساس راهکارهای شرعیک ه عقلانی و مطابق 
با واقعیات و نیازهای فطری و بد نی انسان است، این وظیفه شرعی 

را به انجام برسانند .

2003 May. Available from: URL: http://jama.highwire.org
11-	 Mary W. Roederer, Pharm D, Jean C. Risks and Benefits 

of Combination Contraceptives. American Family Physician, 
2006 December 1. Available from: URL: http://www.aafp.org/
aafp/20061201/contents.html

12-	 Fogelholm R, Aho K.Ischaemic cerebrovascular disease in 
young adults. 1. Smoking habits, use of oral contraceptives, 
relative weight, blood pressure and electrocardiographic 
findings. Acta Neurol Scand. 1973;49(4):415-27.

13-	 Viscoli CM, Brass LM, Kernan WN, Sarrel PM, Suissa S, 
Horwitz RI. A Clinical Trial of Estrogen-Replacement Therapy 
after Ischemic Stroke. New Engl J of Medi. 2001 Oct 25; 
345(17): 1243-1249

14-	 Drife J. Benefits and risks of oral contraceptives.Adv 
Contracept. 1990 Dec;6 Suppl:15-25.

15-	 Schipper HM. Neurology of sex steroids and oral 
contraceptives. Neurol Clin. 1986 Nov;4(4):721-51.

16-	 Scoditti U, Buccino GP, Pini M, Pattacini C, Mancia D. Risk 
of acute cerebrovascular events related to low oestrogen 
oral contraceptive treatment. Ital J Neurol Sci. 1998 
Feb;19(1):15-9.

17-	 Li Y, Gao E, Liu Y, Luo L, Wang X, Wang H, et al. Association 
between low-dose oral contraceptive use and stroke in 
Chinese women. Zhonghua Yi Xue Za Zhi. 2002 Aug 
10;82(15):1013-7.

18-	 Beller FK, Ebert C. Effects of oral contraceptives on 
blood coagulation. A review.Obstet Gynecol Surv. 1985 
Jul;40(7):425-36.

19-	 Smith MA, Youngkin EQ. Current perspectives on combination 
oral contraceptives.Clin Pharm. 1984 Sep-Oct;3(5):485-96.

www.SID.ir



Arc
hi

ve
 o

f S
ID

www.SID.ir



Arc
hi

ve
 o

f S
ID

JAUMS  Volume 5  Number 3  Autumn 2007 254

1-	Assistant Professor, Azad University of Medical Sciences, Tehran Medical unit, Faculty of Medicine, Department of Neurology
2-	General Physician, Army University of Medical Science, Research Office Manager
3-	Medical Student of Islamic Azad Univercity, Tehran Medical Unit
4-	BSc, Laboratory Technician Of Baghyatallah Hospital
5-	(*Corresponding author)General Physician, Iran University of Medical Sciences, Karaj Health net work, Atieno Drug Abuse and 

Dependency Treatment Clinic.         Tel: 09125368907       FAX: 0261-4405349           Email: Shahin.gharahkhani@yahoo.com

The cerebrovascular accident and usin oral contraceotive pill 
for prevention of menstrual bleeding

Tehrani Kh; MD1, Moghaddam NM; MD2, Masoomi M; MD3, Tehrani F; BSc4, *Gharahkhani Sh; MD5

Abstract

Background: Over one billion Muslims fast worldwide during the month of Ramadan. Many of Moslem’s 

women continue to using oral contraceptive pill(OCP) to prevent menstrual bleeding because of Ramadan 

and it’s fasting. The object of this study was to investigate whether continues using OCP has any effect on 

cerebrovascular accident in women fasting in Ramadan. 

Materials and Methods: This observational case-control study was based on quota sampling of 41 

patients with CVA and 123 control patients who refer to Baghyatallah Hospital because of other disease. 

Both of them using OCP.

Results: 73.2% of patients have hemorrhagic cerebrovascular accident. All of patient belong to less than 

30 years old use OCP and 58.9% of patients belong to 35-45 years age group use OCP and 50% of patient 

of over 45 years old group use OCP too. Age mean of patient was more than control group (p=0.015). In 

patient group there is more percent of OCP user that continue pill to prevent menstrual bleeding.(p-0.000, 

OR=45.2). 

Conclusion: Continuous using of OCP for prevention of menstrual bleeding makes increase in risk of 

CVA. 
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