
Explicaþii referitoare la întrebãri

Schema cuprinde ºase întrebãri pe care furnizorul de 
servicii de planificare familialã le adreseazã femeii în 
timpul anamnezei. Dacã femeia rãspunde “Da” la 
oricare din aceste întrebãri ºi nu sunt prezente semne 
sau simptome de sarcinã, atunci furnizorul poate fi 
suficient de sigur  cã femeia nu este însãrcinatã.

Femeile care sunt în primele ºapte zile ale ciclului 
menstrual, care au avut un avort spontan sau la cerere 
în ultimele ºapte zile sau care sunt în primele patru 
sãptãmâni postpartum sunt protejate împotriva sarcinii 
deoarece probabilitatea ca ele sã fi avut în aceastã 
perioadã o ovulaþie este foarte micã. Femeile care 
îndeplinesc criteriile metodei amenoreei de lactaþie 
(femei care sunt în primele ºase luni postpartum, care 
alimenteazã exclusiv sau aproape exclusiv natural ºi 
nu au avut menstruaþie) sunt protejate faþã de sarcinã 
prin efectele amenoreei de lactaþie asupra ciclului de 

Cum vã asiguraþi cu un grad rezonabil 
de certitudine cã femeia nu este însãrcinatã

Înainte de instituirea unui tratament medical la o femeie, de multe ori este nevoie sã se excludã 
existenþa unei sarcini pentru cã anumite medicamente pot avea efecte secundare ce pot fi dãunãtoare 
pentru produsul de concepþie. ªi pentru  furnizorii de servicii de planificare familialã este important sã 
excludã existenþa unei sarcini la femeia care solicitã un contraceptiv deoarece dacã ea este deja 
însãrcinatã nu mai are nevoie de contraceptive. In plus, metode ce de ex. DIU nu trebuie niciodatã 
recomandate femeii însãrcinate din cauza pericolului apariþiei unor complicaþii severe precum avortul 
septic.  Cu toate cã sarcina poate fi exclusã ºi prin efectuarea unor teste de sarcinã, frecvent acestea nu 
sunt disponibile în cabinete sau femeia nu îºi poate permite costul lor. In asemenea situaþii, multor 
cliente care nu sunt la menstruaþie în momentul vizitei la cabinet li se refuzã iniþierea unei metode 
contraceptive deoarece  furnizorii se bazeazã doar pe prezenþa menstruaþiei ca indicator al absenþei 
unei sarcini. Aceste femei sunt solicitate sã aºtepte urmãtoarea menstruaþie ºi sã revinã atunci pentru 
începerea utilizãrii unei metode contraceptive. 

Existã ºi alte abordãri care se pot folosi pentru a exclude existenþa unei sarcini ºi care nu se bazeazã pe 
observarea prezenþei sângelui menstrual sau a testelor de laborator. Family Health International (FHI), 
cu sprijinul Agenþiei Statelor Unite pentru Dezvoltare Internaþionalã (USAID), a elaborat o schemã 
simplã pentru a-i ajuta pe furnizorii de servicii sã excludã existenþa unei sarcini ºi sã ajute femeile care 
nu sunt la menstruaþie în momentul consultaþiei sã înceapã, în siguranþã , folosirea metodei 
contraceptive alese. Aceastã schemã se bazeazã pe recomandãrile Organizaþiei Mondiale a Sãnãtãþii 
privind criteriile ce trebuie  folosite pentru a exclude, cu un nivel rezonabil de certitudine, existenþa 
unei sarcini. Folosirea acestei scheme în cabinetele de planificare familiala  a demonstrat cã ea este 
foarte eficientã pentru identificarea corectã a femeilor care nu sunt însãrcinate. Studii  recente din mai 
multe þãri au arãtat cã folosirea acestei scheme de cãtre furnizorii de servicii de planificare familialã a 
redus semnificativ numãrul femeilor care trebuiau sã amâne începerea utilizãrii unei metode 
contraceptive nefiind la menstruaþie în momentul în care solicitau serviciile de contracepþie, 
îmbunãtãþindu-se astfel accesul femeilor la serviciile de planificare familialã.

Cu toate cã iniþial schema a fost dezvoltatã pentru personalul specializat în planificare familialã, s-a 
constatat cã ea poate fi folositã la fel de eficient de întregul personal medical care, în practica sa, 
trebuie sã stabileascã dacã o femeie este sau nu însãrcinatã. Ea poate fi folositã de orice medic care 
doreºte sã excludã existenþa unei sarcini la o pacientã cãreia trebuie sã îi prescrie medicamente ce pot 
afecta produsul de concepþie ºi care trebuie evitate în timpul sarcinii.

Aceastã schemã face parte dintr-o serie de scheme destinatã furnizorilor de servicii de sãnãtatea 
reproducerii. Celelalte scheme se referã la evaluarea femeilor care doresc sã foloseascã contraceptive 
orale combinate, evaluarea femeilor care doresc sã foloseascã DMPA (sau NET-EN) ºi evaluarea femeilor 
care doresc sã foloseascã dispozitive intrauterine cu cupru. Pentru informaþii suplimentare privind 
aceste scheme vizitaþi www.fhi.org (l. englezã) ºi www.secs.ro (l. românã).

reproducere. Sunt protejate împotriva sarcinii ºi 
femeile care folosesc în mod constant ºi corect o 
metodã contraceptivã eficientã ºi cele care nu au avut 
contacte sexuale dupã ultima menstruaþie.
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Cum vã asiguraþi cu un grad rezonabil de 
certitudine cã femeia nu este însãrcinatã

Pentru a vã asigura cu un grad rezonabil de certitudine cã femeia nu este 
însãrcinatã, puneþi întrebãrile 1-6. Dacã ea rãspunde DA la oricare dintre 
întrebãri întrerupeþi chestionarea ºi urmaþi instrucþiunile de mai jos.

1. A început ultima menstruaþie în ultimele 
7 zile?

2. Aveþi un copil mai mic de ºase luni pe 
care îl alãptaþi integral sau aproape 
integral ºi încã nu aþi avut nici o 
menstruaþie dupã naºtere?

3. V-aþi abþinut de la contacte sexuale 
dupã ce v-a venit ultima menstruaþie 
sau dupã naºtere?

4. Aveþi mai puþin de 4 sãptãmâni de la 
naºtere?

5. Aþi avut un avort spontan sau la cerere în 
ultimele 7 zile?

6. Utilizaþi în mod corect o metodã 
contraceptivã eficientã?

Dacã femeia rãspunde NU la toate 
întrebãrile, sarcina nu poate fi 
exclusã. Femeia trebuie sã aºtepte 
pânã la urmãtoarea menstruaþie sau 
sã îºi facã un test de sarcinã.

Dacã femeia rãspunde DA la cel puþin una 
din întrebãri ºi nu are semne ºi simptome de 
sarcinã puteþi exclude existenþa unei sarcini, 
cu un grad rezonabil de certitudine. Femeia 
poate începe acum folosirea metodei 
contraceptive dorite.
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In July 2011, FHI became FHI 360.

FHI 360 is a nonprofit human development organization dedicated to improving lives in lasting ways by 
advancing integrated, locally driven solutions. Our staff includes experts in health, education, nutrition, 
environment, economic development, civil society, gender, youth, research and technology – creating a 
unique mix of capabilities to address today’s interrelated development challenges. FHI 360 serves more 
than 60 countries, all 50 U.S. states and all U.S. territories. 

Visit us at www.fhi360.org.
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