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  مجهز به سیستم هشداردهنده و هیسترومتر   IUDساخت دستگاه یکبار مصرف 
  سردبیر محترم

). 1(گیرد  پذیر است که در سراسر جهان مورد استفاده قرار می ترین روش ضد بارداري برگشت شایع (IUD)ابزار داخل رحمی 
دو نوع ). 2(ی هستند و ساختاري سخت و ثابت دارند صورت قالب ها بهIUDاغلب . این ابزار دو نوع خنثی و فعال شیمیایی دارد

IUD فعال و در حال حاضر مورد تأیید  ،که از لحاظ شیمیاییFDA باشند داراي چهار چوب  میT  شکل و حاجب بوده و از
  ).3( شوند جنس پروژستین یا مس ساخته می

در رحم رخ  IUDب موقع گذاشتن اغل ،سوراخ شدن رحم. ها سوراخ شدن رحم استIUDیکی از عوارض خطرناك در 
جلوگیري از سوراخ شدن رحم  ،هدف از اختراع این وسیله). 4 و 3(باشد  می 1000در  1دهد و میزان بروز آن در حدود  می

  . در محل مناسب در رحم بود IUDحین کارگزاري و قرارگیري 
). 4(در امتداد آن نخ قرار دارد تشکیل شده استشکل که   Tپیستون و جسم  –از سه بخش سیلندر IUDدستگاه  ،طور معمول به

قابلیت حرکت را به جلو و حالت  ،از دو قسمت نر و مادگی تشکیل شده است که توسط فنر IUDدر این پروژه پیستون 
طري مجهز به دو قطب مثبت و منفی بوده و یک با ،انتهاي دو سر مادگی و نر پیستون. دهد برگشتی یا ارتجاعی را به پیستون می

شکل به انتهاي دیواره عضلانی رحم برخورد کند، دو قطب مثبت  Tهر گاه جسم . در وسط این دو قطب کارگزاري شده است
شود  و آن  موجود در حلقه پیستون منتقل می) لامپ( LEDو منفی به واسطه فنر به یکدیگر نزدیک شده و جریان برق باتري به 

شکل به انتهاي رحم رسیده و کاربر نباید فشار بیشتري به پیستون وارد  Tعنی جسم وقتی چراغ روشن شد ی. کند را روشن می
  .  در رحم برد  IUDپی به سایز استاندارد قرارگرفتن  ،شده بر روي این دستگاه توان با هیسترومتر تعبیه می. کند

در ادامه با ریختن پلاستیک مذاب . شدلازم به ذکر است پس از طراحی اولیه پروژه با همکاري تراشکار قالب صنعتی، ساخته 
رسد  نظر می هب. شده بر روي نمونه ماکتی تست شد ساخته IUD سپس. پیشنهادي ساخته شد IUDدر داخل قالب، شکل اصلی 

شود کاربرد این دستگاه در یک  توصیه می. را کاهش دهد IUDاین دستگاه بتواند احتمال سوراخ شدگی رحم حین کارگزاري 
  .رآزمایی بالینی مورد بررسی قرار گیردمطالعه کا
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