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Executive Summary 

The results of pretesting the following brochures are summed up in this report: 

1) Oral Con1raceptives 
2) All Contraceptive Methods 
3) Injectable Contraceptives 
4) Oral Con1raceptive Instructional Insert 

Testing of brochures was performed by Siar-Expert Sociological Centre within 
the frames of SOMARC Project "Future Groups" contract. The aim of this 
testing was to find out whether these brochures achieved their tasks -
introduction and informing Uzbekistan women about various types of 
contraceptiv<~s and peculiarities of their using. 

Pretesting was carried out by way of interviewing married women of fertile 
age (21-35 years). It was necessary to interview at least 50 respondents 
selected at nmdom for each brochure. 

Interviewing was carried out with the help of standard questionnaire tested in 
a pilot research study. The language of interviewing was Russian. Places of 
carrying out interviewing were maternity homes and maternity welfare centers. 

Before starting the interviewing the interviewers training was carried out 
according to a specially worked out agenda. After completion the training 
course the interviewers were allowed to carry out a pilot study. 

Interviews were carried out in the following way. Respondent was given a 
brochure (or OC instructions) and after that interviewer started discussion 
based on the questionnaire. In the course of the discussion respondents were 
asked to read through each separate section and questions were asked about 
how they understood this or that section of the brochure. 

Data of questioning were entered into computer and analyzed with the help of 
Lotus 123 electronic tables. 

In the course: of analysis the following main conclusions were made. The 
brochure and the instructions were on the whole understandable, and were 
considered as helpful. There were some difficulties while interviewing Uzbek 
women for whom the brochure language was too much satiated with special 
terms and scientific-like, dry and heavy expressions. 

The terms that were difficult to understand were the following: contraceptives 
(a more common word is used by people here - "preventing methods", "means 
of protection"), hormones, spermicides, peroral, latex, suppository, implant, 
iron deficiency anemia, reversible, fertility. 



Specifically for each brochure: 

Oral Contraceptives Brochure 

The respondents did not understand quite properly that it was low-dosed pills 
that the brochure was about and that moment should be explained more 
clearly. 

The women appreciated the pills' safety in the protection matters and that they 
serve as an alternative to abortions. 

All Contraceptive Methods Brochure 

The brochure was quite helpful for all the participants, and a revelation for 
those (especially young Uzbek women) who had not had any idea about 
modern contraceptives. Quite new was first of all the information about the 
injectables and the implants, and, besides, it was found out that women's 
attitude towards the pills have been up to nowadays somewhat erroneous and 
biased. Quite useful for Uzbek women was the information about Aids and the 
methods of preventing this disease. At the same time, some mistakes were 
found in the~ text, and unsuitable marking of the sections. 

Injectable Contraceptives 

The respondents were worried about possible side effects. Besides, it is 
necessary to give more information about the use of the injectables worldwide, 
to give examples of their use in the developed countries. It is recommended to 
strengthen the brochure's motivation. 

Oral Contraceptive Instructional Insert 

It was found out that while being generally aware of the oral contraceptives 
the women did not have much experience in using them and that is why the 
instructions were quite timely. The instructions were easy to understand. 
However, some phrases should be revised. It is needed as well to cut the 
number of s.teps because some of them do not make any sense at all. 

Report on the research study results is presented in two volumes. 

In the first volume summaries and recommendations are given, the research 
process is described, and as well instrumentation and the brochures themselves 
are attached. The reports texts are accompanied by graphic illustrations. 

The second volume comprises tables with the answers data. Data are presented 
in the form of cross-tabulations. 



I. Background and Purpose 

Pretesting was conducted according to the contract concluded between "Future 
Groups" (the: Customer) and SIAR-Expert Sociological Center (the Executor). 
The contract purpose was research study with the aim of pretesting the 
promotional materials prepared within the frames of SOMARC project. The 
project is expected to promote the introduction of modern contraceptives into 
the Uzbekistan market so that women could have minimum acceptable 
spacings from the point of view of mothers' and children's health. Introduction 
of contraceptives into the market is preceded by promotional-and-educational 
campaign. Promotional materials needed to be tested on a local auditorium to 
exclude the distortions of the information being presented and to avoid 
inadequate and undesirable reaction of the public. 

The project envisaged the testing of radio and TV spots which were to inform 
the auditorium about the emblem and the logo of the whole campaign, to give 
general idea about the contraceptives. More detailed information about the 
contraceptiv1:s was published in the press. 

The aim of pretesting the brochures was to find out how successfully these 
brochures achieve their purposes - to inform and give general idea to the 
women of Uzbekistan about various types of contraceptives and the 
peculiarities of their use. 
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II. Research Methodology 

Pretesting was carried out via conducting individual interviews with married 
women of fertile age (between 21 and 35). At least 50 randomly selected 
respondents were to be interviewed for each brochure. The question of data 
representation was not so important as it was essential to collect opinions and 
ideas concerning the brochure. At the same time, the criteria for the potential 
participants to be included into the interviewing were age (for the questions to 
be addressed to the women of fertile age having sexual relations), nationality 
(to provide for the participation of Uzbek women with whom it is the most 
difficult to carry out interviewing), different educational levels and social 
status (because interviewers preferred to interview more educated women). 

Actual number of interviewed was the following: 

1) Oral Contraceptives 59 women 
2) All Contraceptive Methods 62 
3) Injectable Contraceptives 52 
4) Oral Contraceptive Instructional Insert 52 

225 women in total. 

Interviewing was conducted with the help of standard questionnaire tested 
during a pilot research study. 

Unlike with focus-group discussions, where radio and TV spots were tested, in 
this case the methods of quantitative analysis were used. The questionnaire 
comprised both closed-coded and open-coded questions. 

The language~ of the questioning was Russian. The places of interviewing were 
maternity homes and maternity welfare centers of the city of Tashkent. 

Before starting the interviewing the interviewers training was carried out 
according to a specially worked out agenda. After completion the training 
course the interviewers were allowed to carry out a pilot study. 

Interviews were carried out in the following way. Respondent was given a 
brochure (or OC instructions) and after that interviewer started discussion 
based on the questionnaire. In the course of the discussion respondents were 
asked to read through each separate section and questions were asked about 
how they understood this or that section of the brochure. 

Data of questioning were entered into computer and analyzed with the help of 
Lotus-123 elc~ctronic spreadsheet. 



III. DETAILED FINDINGS 



Expert Sociological Center. Survey on OC brochure (March 1995) Expert Sociological Center. Survey on ALL METHODS brochure (March 1995) 

Socio-demographic structure of respondents Socio-demographic structure of respondents 

'Nilliil\ei' I'Wi·%.··········· 'NoliiilliH 
TOTAL 59 100.0 TOTAL 62 100.0 

' 

Nationality NationalitY 
Uzbek 35 59.3 Uzbek 37 59.7 

I 

Other 24 40.71 Other 25 40.3 

Education Education 
Hiaher 21 35.6 Higher 21 33.9 

Hiaher incomplete 3 5.1 Higher incomplete 3 4.8 

Secondary special 21 35.6 Secondary special 23 37.1 

Secondary complete 12 20.3 Secondary complete 14 22.6 

Secondary incomplete 2 3.4 Secondary incomplete 1 1.6 

Age Age 
21-25 26.0 44.1 21-25 28.0 45.2 

26-30 22 37.3 26-30 21 33.9 

31-35 11 1<! t:: 
'' .......... - ·- -· -j j;Ji-30 j i.;)j Li.Uj 
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Expert Sociological Center. Injectable brochure. April, 1995. Expert Sociological Center. OC Instructional Insert. April, 1995. 

Soclo-demographlc structure of respondents Socio-demographlc structure of respondents 

Nililiblif I 1oo.o TOTAL 52 
f.l'lliftbet''~ 

TOTAL 52 100.0 

NationalitY NationalitY 
Uzbek 20 38.5 Uzbek 31 59.6 

Other 32 61.5 Other 21 40.4 

Education Education 
Hiaher 21 40.4 Hiaher 22 42.3 

Hiaher incomplete 4 7.7 Hiaher incomplete 1 1.9 

Secondary special 17 32.7 Secondary special 16 30.8 

Secondary complete 10 19.2 Secondary complete 9 17.3 

Occuoation Secondary incomplete 4 7.7 
Doesn't work 18 34.6 

Occuoation 
Aaricultural/unskilled 1 1.9 Doesn't work 18 34.6 

Skilled worker 13 25.0 ~gricultural/unskilled 1 1.9 

Mana"er /t'rofessional 13 ru:: r. 
,...J,V Skilled worker ~ •n ~ 

I 1..3.0 

On maternitv leave 7 13.5 Manaaer/professional 17 32.7 

Other 9 17.3 

-1-
'I J 1 .I 1 1 I ) J J ) ) :1 'II 
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FINDINGS PERTAINING TO ALL METHODS BROCHURE 

62 respondents participated in the questionnaire, among them 37 Uzbek women 
and 25 women of other nationalities. 

21 of them were with higher education; 
3 - with incomplete higher education; 
24 - with secondary education; 
14 - with complete secondary and I - with incomplete secondary education. 

There were 28 participants in the 21-25 age group, 21 - in the 26-30 age 
group, and 13 - in the 31-35 age group. 

After a general examination of the brochure, 1/4 of the respondents stated that 
they found some unclear moments in it. Most of them (10 women) were in the 
21-25 age group. 

The most undear terms were : "diaphragm", "barrier methods", and "latex". 

9 women were dissatisfied with the brochure. They did not like the following: 
"that it is in Russian", "that the choice of contraceptives described in it is not 
very large", "that there are many unfamiliar terms in it", and some other 
moments. 

Understanding of certain sections 

After reading the first section on the 1st page , 58% of the respondents stated 
that the aim of the brochure was "to help in preventing undesirable pregnancy", 
as well as "to inform men and women how to select a proper contraception 
method". 

To the question: "Whom is that brochure intended for?" most of non-Uzbek 
women answered: "for any adult leading a sexually active life" (40%), while 
Uzbek wome:n most often answered: "only for married women". 

Methods mentioned in the first section were easy to remember as well. 
However, only about a half of respondents remembered about injections and 
implants - this could be explained by the fact that women had not heard about 
them before and the information was therefore not assimilated at once. 
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Barrier methods 

After reading the sections devoted to the barrier methods ,90% of the 
respondents remembered the preservative best of all, 58% remembered cups, 
and as little as one fourth of the methods mentioned in the answers given by 
the respondents in the questionnaire were the other barrier methods. 

Two respondents who were 21 to 25 years old respectively, with secondary 
special education - one Uzbek and the other of non-Uzbek nationality -
mentioned among the other barrier methods were pills and spirals. 

About 15% of the respondents assimilated the information in the brochure about 
how barrier methods prevent undesirable pregnancy. 

In the section describing the advantages ,53% of those interviewed paid special 
attention to the fact that "preservatives are efficient when a person has AIDS 
and other venereal diseases", because they probably consider this problem the 
most dangerous one. It is noteworthy that among these respondents that most 
of them are over the age of 25 (about 69%), while there were only 39% of 
respondents in the 21-25 age group. 

The sections devoted to the drawbacks and problems of barrier methods were 
remembered not as easily as the previous ones. 

13-17% answered the questions concerning these sections "I do not know", the 
majority of them being in the 21-25 age group. 

About half of the respondents gave correct answers - both Uzbek and non
Uzbek women. 

In the section ,"Barrier methods", the respondents met the following unclear 
terms: "diaphragm", "latex", "suppository", "cup", "vaginal preservative", and 
many others. 

IUDs 

For the majority of the women questioned , the information in the section 
"About IUDs" seemed easier to remember and in most cases was 
understandable due to the fact that this preventive method is rather popular 
among the women of our Republic. 

15% of Uzbe:k women did not understand the information about "where IUDs 
are placed in women" - most of them being in the 
21-35 age group. 

Correct answers were given most often by the respondents with higher and 
secondary special education between the ages of 26-36. 
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Incorrect answers were more often given by Uzbek women with secondary 
education between the ages of 21-25. 

The use of Russian language made the perception of information more difficult 
for some Uzbek women who had difficulties in understanding the text. The 
following words were mentioned as incomprehensible: "advantages", "are not 
felt", "provides". Not all of the respondents understood what the cords of IUDs 
are and whf:re they are located. 

Peroral contraceptives (pills) 

87% of the respondents gave correct answers to the question: "how often a 
woman should take the pills?". The information about the mechanism of pills 
action was more poorly understood. In the first case, only 4 respondents 
answered "I don't know" and in the second one their number was already 13, 
most of them being Uzbek woman with secondary education. 

Rather simple for understanding are the sections about the advantages and 
drawbacks of pills, but this information was more easily understood by non
Uzbek women than by Uzbek ones. 

It is not difficult to comment upon this situation , because it became clear in 
the process of the investigation that, peroral contraceptives have not existed for 
a long period of time in Uzbekistan, therefore, most Uzbek women do not 
know anything about them. And women from traditional families never heard 
about them , especially young women, - they did not get this information from 
their parents and have not yet had sufficient life experience. 

Some of the:m considered these pills as normal tablets - like aspirin or analgin, 
i.e. those to be taken only when necessary and not regularly - each day, 
regardless of the fact that they had daily sexual relations or not. 

The following unclear terms were met in this section: "peroral", "hormones", 
and "ovulation". 

Contraceptive implants 

This section of the brochure aroused the highest interest among the women. 
Several factors lead to this: 

a) the overwhelming majority of the women had never heard of these 
contraceptives; 

b) this method seemed rather unusual and that was the reason of curiosity; 
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c) the rather long period of safety is an interesting factor; 

d) a great number of side effects worried many of the women. 

All these factors motivated the respondents to study the section devoted to 
implants, thoroughly, and this lead to a high level of assimilation of the 
information. 

For some women it remained unclear what an implant was, how it was used 
and what the mechanism of its action was. 

Many wom~m preferred to find more information about this method of 
preventing pregnancy in the brochure, and, what is more important, about its 
drawbacks. 

Injectables 

The section "injectables" contains information that is quite easy to understand 
for 75% of the women questioned . 

Among the women who gave incorrect answer to the questions about the 
prevention mechanism of injectables there were 4 times more Uzbeks than 
those of other nationalities, the majority of them, again, being younger than 25 
with secondary education. 

Among thos.e who gave incorrect answers to the questions about how long the 
effect of injectables is and what hormones they contain , there were two times 
more women of non-Uzbek nationalities, a majority of them having secondary 
education. 

The information about the period after a woman takes an injection that she can 
become pregnant again was perceived erroneously by about 25% of women. 

To improve the information of this section, it would be necessary to exclude or 
to replace the following terms which were unclear to common people: 
"progestine", "fertility", and "confidential". Quite a number of respondents 
would like the information about injectables to be more in-depth and detailed. 

About AIDS 

After having read the section about AIDS, 79% of the respondents answered 
the question: "What should a woman do to prevent herself from AIDS?" in the 
following way: "to take care that a partner uses preservatives", about 40% 
responded- "to have only one devoted partner." 
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Among the methods of preventing AIDS, 98% of the respondents mentioned 
preservative, but there were also the following answers: "spirals", "pills", 
"interrupted intercourse", "vaginal barrier methods". 

Among those:: who gave incorrect answers the majority were, again, Uzbek 
women . 

It is explained by the lack of information about AIDS in the Uzbek language. 
Lack of primary knowledge about AIDS and the methods of its transmission 
somewhat hindered the perception of new information from the brochure. 

Matching of photos 

To make the brochure more colourful and bright, - as many of the respondents 
believed, - the photos in it should in colour and more vivid. 

Most of the photos in this brochure make no sense and do not match the 
content of the brochure on the whole. Many respondents would prefer to see 
the photos of drugs depicted in the sections . 

While commenting upon separate photos some respondents mentioned that there 
could be more children on the photo on page 1, and the man is not needed 
here, the woman on the photo on page 5 could be younger. The photo on page 
11 does not bear any information at all, and the photo of injectables would fit it 
more. 

Summary 

In spite of the fact that the majority of the respondents, after having read the 
brochure for the first time, answered that they understood everything in it. 
Later on, in the course of detailed study of separate sections they mentioned 
many unclear terms: "spermicides", "peroral", "latex", "suppository", "implant", 
and others. 

Uzbek womc::n would prefer that this brochure be in the Uzbek language and the 
information be presented in a more simple form. 

It became ckar during the questioning that the majority of young Uzbek women 
from traditional families recently married or having one or two children know 
practically nothing about modern contraception methods. Most of them just 
recently finished school or some secondary special educational establishment. 
Many of them, having learned from the brochure about peroral contraceptives, 
showed interest in them and were going to consult a doctor in this regard. 
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The majority of women participating in the investigation noted the necessity and 
usefulness of such brochures, but mentioned that the information should 
comprise detail, - especially about advantages and drawbacks of contraception 
methods. It was noted that it would be desirable to find a wider choice of 
drugs. 

The most active were the women with higher and secondary special education 
between the ages of 25 to 35. They read the brochure more attentively and 
more of them answered the questions correctly. 

One could also note that life experiences of these women also influenced the 
level of perc,eption of the information in the brochure sections. In spite of 
continuous n:quests to pay attention to the brochure information but not to one's 
personal experience ,a certain connection could still be noted. Especially it was 
noticeable in the section "About IUDs", and to a certain extent, in the section 
"About pills". 

The sections about injectables and implants bore complete new information to 
the most of the women. It relates as well, to a certain extent, to peroral 
contraceptive:s (mainly among the Uzbek women from traditional families). 

The section devoted to AIDS for many of the respondents was similar 
information they learned long ago or was just familiar to them. But there were 
also exceptions, for example, when among the methods of preventing from 
AIDS there were mentioned even pills and spirals. 

It is difficult to explain the reasons of these errors. Maybe, the information in 
the Russian language is not completely clear for Uzbek women. Andl the 
educational level could also play a role (those who gave such answers had only 
school education). Of great importance could also be the lack of information 
about AIDS, especially in the Uzbek language, and what is the most important -
its unavailability for many housewives. It results in the fact that not all the 
people are fully aware of this danger and what is most important - about the 
mechanisms of its transmission and the methods of prevention. 



FINDINGS 
PERTAINING TO ORAL CONTRACEPTIVE BROCHURE 

General comprehension of the brochure 

1. Overall, the text of the brochure was understood by the respondents. Thus 
out of 59 respondents 72.9% did not find anything difficulties in understanding 
the brochure. 

It was mainly Uzbek women who did not quite understand the contents of the 
brochure (31.4%). Among women of other ethnic groups only 20.8% of the 
participants found the brochure difficult to understand. 

Possibly the predominance of Uzbek women among those who did not 
understand the brochure is due to their poor knowledge of Russian. 

The research revealed that comprehension of the brochure depends on the 
educational level of the respondents. Thus among women with higher and 
secondary specialized education only 19% of the respondents out of 42 found it 
difficult to understand. Women with secondary and incomplete secondary 
education understood the text considerably worse (50% of the respondents out 
of 12 participants). 

The least number of women who found the brochure difficult to understand 
were in "31··35" age group (only 18.2% of the respondents), while there were 
26.9% of such participants in the "21-25" age group and 31.8% in the "26-30" 
age group. 

It may be assumed that this tendency is due to a wider awareness about usage 
of contraceptives by women of older age groups. 

1. On the whole the participants did not understand specific terminology such as 
hormones, estrogen, progestin, contraceptive, and low dose. In particular, the 
participants found the term (peroral) difficult to understand- 22.7% of the 
respondents. 

13.6% of the~ participants had difficulties in understanding the text on the 
whole, not to mention some of the specific terms. 

2. Overall, the respondents liked the brochure (86.9% of the women). 

The textual criticism is scanty (13.6% of the respondents). The main 
comments were that there is an abundance of specific terms, too little 
information about the side effects of hormones, the photographs are in black 
and white, not coloured. 
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3. 88% of the~ respondents thought that the information in the brochure was 
easy to understand. 

11.9% of participants had the following difficulties in understanding the text of 
the brochure: they did not quite understand the pill taking instruction (25% 
frequency), how pills affect the organism, can any woman take pills, and some 
other terms. 

Comprehension of separate sections of the brochure. 

Comprehension of the introductory section of the brochure. 

4. Practically all of the participants understood and paid attention to the 
information that pills are the most popular form of contraception used in the 
majority of countries (94.9% of respondents). 

Only 3.4% of the participants could not answer the question about the most 
popular method. These participants were Uzbek women (5.7%), who apparently 
did not know Russian well enough. Characteristically these women have either 
a secondary or specialized secondary education. 

5. According to participants, the main advantage of pills as one of method of 
contraception is their effectiveness (52.5% of respondents) and women of other 
ethnic groups (54.2%). 

Other most frequently mentioned advantages of pills are their safety (28.8%) 
and that they are easy to use (23.7%). It is interesting to note that the Uzbek 
women paid attention to the ease of usage (31.4% of respondents), while 
women of other ethnic groups paid attention to safety (33.3% of respondents). 

It is also noteworthy that women of the older age group (31-35) paid more 
attention to safety (54.5% of respondents) than to their effectiveness (36.4% or 
respondents). 

6. Respondents thought that if taken correctly pills are effective. 57.6% of the 
respondents think they are "very effective" and 42.4% "somewhat effective". 

Among those~ who think that pills are "effective", there is a 
predominance of women with secondary (75%) and specialized secondary 
education (52.4%) as well as women of the "26-30" age group (59.1% ). 
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7. The brochure did not fully convince women that hormonal pills do not differ 
from the honnones produced naturally in a woman's body. Thus 49.2% of 
respondents thought that hormones do not differ, 37.3% thought they are 
different. Among women who doubted this were Uzbek women (51.4%) and 
women with secondary education (58.3%) . 

8. The majority of participants noticed that the brochure describes information 
about low-dose pills, that is they contain less hormones (59.3% of 
respondents). 

At the same time some women either did not pay attention or could not explain 
what low dm~e means (16.9% of respondents). Besides some of the respondents 
had an impression that low dose pills are less effective, because they contain 
"low dose" (11.9% of respondents). 

Among this <:ategory , Uzbek women prevail (25.7% of respondents - Uzbeks, 
4.2% - wom(:n of other ethnic groups). 

To a greater degree , this tendency is characteristic of women with secondary 
education (48.7% of respondents) than women with higher education (4.8%) 

9. The main advantages of low-dose pills according to participants are 
connected with the fact that they cause insignificant side effects (47.5% of 
respondents) and decrease the risk of certain diseases (8.5% of respondents). 

At the same time participants could not mention anything about advantages of 
low-dose pills (27 .1% of respondents). The majority of then are U zbek women 
(40% of respondents are Uzbeks, 8.3% women of other ethnic groups) and 
women with secondary education (58.3% - women with secondary education, 
4.8% - wom(m with higher education). 

10. Overall, the introductory section of the brochure was understood well 
enough by women (50.8%). At the same time some respondents had difficulties 
in understanding the text (49.2%). Among them Uzbek women (51.4%) and 
women with secondary education (50%) prevailed. As was mentioned above 
these difficulties seem to be connected with the problem of their poor reading 
proficiency in Russian. Basically women did not understand specific 
terminology such as: oral contraceptives, estrogen, progestin, contraceptive, 
hormones, and reversible method. 

Comprehension of the first section of the brochure "How do I take the pill?" 

11. The infmmation in the first section of the brochure did not raise any 
difficulties for comprehension. Practically all of the participants, irrespective 
of their ethnicity and educational level, remembered that the first pill is taken 
on the first day of menstrual cycle (91.5% of respondents) and that they are 
taken every day (98.3% of respondents). 
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12. The respondents had some problems with the terms "active" and "inactive". 
The participants did not quite understand what is the purpose of taking 
"inactive" piUs. 

13. The respondents remembered well that packages with the "Red Apple" sign 
contain 28 pills (98.3% ). 

14. On the whole , this section of the brochure was evaluated by the 
respondents as quite understandable (79.7%). 

Some terms were not understood, e. g. estrogen, progestin, active pills, inactive 
pills, and what is the purpose of taking inactive pills. 

Comprehension of the second section of the brochure "What if I forget to 
take a pill?" 

Comprehension of this section by the respondents raised certain problems. This 
section of the brochure contains specific detailed information which is difficult 
not so much to understand but to remember. The participants often mixed up 
recommendations referring to cases of one missed pill with those referring to 
cases when two pills are missed. 

Thus 18.6% respondents assumed that in the case of one missed pill, two pills 
should be taken on the following day (may be because the brochure says 
nothing about going back to the regular schedule on the following day, that is 
one pill a day). 

Women paid more attention to the information that the missed pill should be 
taken "as soon as you remember" (57.6% of the respondents). However, they 
do not remember well enough that the next pill should be taken at the regular 
time (22% of the respondents), particularly this is characteristic of Uzbek 
women (8.6%; 41.7% - women of other ethnic groups). 

16. The recommendation to take two pills together on each of the next two days 
if two pills are missed is remembered better (69.5% of respondents). Thus the 
recommendations the brochure gives concerning two missed pills is more clear
cut than recommendations concerning one missed pill. 

But in this case, the recommendation to take added precautions and going back 
to the regular schedule are not remembered well enough (10.2% and 11.9% 
correspondingly). 

It is worth mentioning among women who remembered the necessity of taking 
two pills next two days in the case of missing two pills, there are considerably 
less Uzbek women (54.3%) than women of other ethnic groups (91.7% of the 
respondents) .. 
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17. Similar patterns of remembering are observed concerning three missed pills. 
The recommendations were better remembered by Russian-speaking women 
(83.3% of re:spondents) than by Uzbek women (54.3%). Among participants 
who did not remember the recommendation at all, U zbek women constituted 
the majority (20% of respondents) as well as those with specialized secondary 
(14.3%) education . 

The participants remembered that the remaining pills should be thrown away 
(66.1% ), but did not remember well that they should start a new pack of pills 
on the first day of their menstrual cycle (33.9%) and use another method of 
contraception (23.7% ). 

18. Respondents remembered that women are not protected from pregnancy if 
three or more pills are missed (79.7%). 

19. On the whole , the respondents evaluated that the information in this section 
of the brochure as quite understandable (88.1% ). The main difficulties that the 
respondents had were due not so much to problems of comprehension but to 
problems of remembering. 

Some participants did not understand why stopping of pill taking causes 
spotting or menstruation and why additional methods of protection are needed 
if a woman takes pills. 

Comprehension of the third section of the brochure "Can any woman take 
the pill?" 

20. Practically all of the participants agreed that the majority of healthy women 
can take the pill (94.9% of the respondents). 

21. Probably the information in this section of the brochure had roused their 
interest or was significant for the respondents because there were almost none 
"don't know" answers. Nearly all of the women answered that women 
breastfeeding infants under six months of age should not use the pill (71.2% of 
respondents). It is to be noted that participants usually gave more than one 
reason for not using the pill. The most frequently mentioned reasons are heart 
diseases (57.6%), cervical cancer (55.9%), and pregnancy (50.8%). 

At the same time the participants had an impression that women over 35 years 
of age (30.5%) and women who smoke (23.7%) should not take the pill. That 
is they misinterpreted the phrase "over age 35 and smokes". It is interesting 
that women of other ethnic groups paid more attention to this information 
(54.2% - "over 35" and 54.2% - "smoking") than Uzbek women (14.3% - "over 
35" and 17.2%- "smoking"). 



.. 

Women of the older age group (31-35) more frequently paid attention to 
information that the pill should not be taken when one has cancer or liver 
diseases. 

22. Basically the participants understood this section of the brochure well. 

Some respondents did not understand why women over 35 should not take the 
pill (28.6%) and why women who smoke should not take the pill (28.6%). 

Comprehension of the fourth section of the brochure "5 warning signs for pill 
users" 

23. The information in the fourth section of the brochure was rather easy to 
understand and remember. 

Basically , the participants paid attention to the following warning signs: 
abdominal pains (83.1% of respondents), severe headaches (76.3%), chest pain 
and shortness of breath (50.8%), and severe pain and swelling of legs (47.5%). 

In the older age group "31-35" , they most frequently mentioned swelling and 
severe pain iin legs as symptoms to remember, while in the "21-25" and the 
"26-30" age groups abdominal pains ((96.2% and 81.8% respectively) and 
severe headache (76.9% and 81.8%) were better remembered. 

24. The respondents understood well enough that they should go to a doctor 
when they have these warning signs (86.4%) and stop taking the pill (30.5%). 

25. 84.7% of the respondents estimated the section as understandable. 15.3% 
of the participants did not understand some of the terms. 

Some terms were not quite understandable, such as : blood clots, shortness of 
breath, heart attack, and warning signs. One of the participants was alarmed by 
the phrase "the pill can cause severe illnesses" as she understood that it is the 
pill that causes serious illnesses. 

Comprehension if the fifth section "Are there advantages to taking the pill?" 

26. The brQ(;hure describes a whole range of advantages to taking the pill which 
women paid attention to. First of all, the participants noticed that "pills are 
safer than abortion" (40.7% of respondents) and they prevent certain cancers 
(33.9%), such as, endometrial cancer (37.3%), ovarian cancer (33.9%), and 
breast tumors (35.6%). 

"' 



Uzbek wom(:n most frequently mentioned that pills are safe (42.9%) and safer 
than abortion (40%). Women of other ethnic groups paid more attention to the 
information that pills protect against endometrial cancer (62.5%), ovarian cancer 
(50%) and breast tumors (54.2%). 

27. Practically all of the women evaluated this section of the brochure as not 
too complicated for comprehension (89.8% of respondents). 

At the same time the participants could not understand why pills are exactly 
three times s.afer than abortion and in what way they protect against cancers. 

Comprehension of the sixth section of the brochure "Possible side effects of 
the pill" 

28. The most remembered side effects of the pill are: nausea (88.1% ), 
headaches (76.3%), and dizziness (55.9%). 

29. 55.9% of the respondents thought that the side effects of the pill are 
harmless. 

33.9% of the• respondents were not reassured by the brochure and they thought 
that side efff:cts are harmful. Uzbek women (45.7%) and women of the "26-
30" age group (45.5%) prevailed in this category of respondents. 

30. On the whole , the participants understood that women who start taking the 
pill for the first time are apt to have side effects (59.3%). 

But some respondents (11.9%) could not answer the question at all. This 
tendency is <:haracteristic of Uzbek women (14.3%) and those women with 
secondary (25%) and specialized secondary (14.3%) education. 

31. At the same time , the majority of participants comprehended that side 
effects should disappear within three months (69.5%). 

32. Possible side effects of the pill alarmed women. They thought that when 
these symptoms appear then they should go to a doctor (86.4%). This opinion 
is shared by Uzbek women (86.7%), women of other ethnic groups (87.5%), 
women with higher education (66.7%), and women with secondary education 
(100%). Only 18.6% of the respondents took notice of the recommendation to 
continue taking the pill. 

33. 93.2% of the respondents evaluated this section as understandable. 

Some participants were perturbed that side effects of the pill are similar to 
pregnancy symptoms. They were interested to know how to differentiate 
toxicosis from any side effects of the pill? 
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Comprehension of the seventh section of the brochure "What about cancer?" 

34. 35.6% of the respondents thought that long term usage of the pill neither 
increases nor decreases the risk of cancer. 40.7% of the respondents 
,influenced by other sections of the brochure , thought that the risk of cancer 
decreases. 

Despite the information contained in the brochure, 18.6% of women are 
worried that the long term usage of the pill may cause cancer. this is more 
characteristic of Uzbek women (25.7%) and some women with higher education 
also shared tins opinion. 

35. Responde~nts estimated this section as quite understandable (93.2%). 

Comprehension of the eighth section of the brochure "What happens when I 
want to get pregnant again?" 

36. Practically all of the respondents agreed with the information that after 
stopping taking of the pills, women can get pregnant again within a few 
months (94.9% of participants). 

37. 100% of the respondents found this section of the brochure understandable. 

Comprehension of the ninth section of the brochure "For your information?" 

38. The majority of the participants thought that the additional information 
could be obtained wherever there is the "Red Apple" sign (62.7%). 

At the same time, many participants said they would go to a doctor to get this 
kind of infon:nation (35.6%). This tendency is especially characteristic of 
women of other ethnic groups (45.8%), participants with secondary education 
(58.7%) and women in the older age group "31-35" (45.5%). 

Appropriateness of photographs. 

The responde:nts are apt to estimate the photographs as "somewhat appropriate" 
rather than "quite appropriate". Those photographs which were highly 
evaluated were photographs on page 9 (67.8% of respondents estimated it as 
"somewhat appropriate" and 23.7% as "quite appropriate") and page 2 (66.1% -
"somewhat appropriate" and 27.1% - "quite appropriate"). 



The evaluation of other photographs was controversial. For instance, the 
photograph on page 6 was evaluated by 50.8% of the participants as 
"somewhat appropriate" and by 11.9% as "quite appropriate". At the same time 
, 37% of the respondents considered it "inappropriate" or answered "do not 
know". 

A similar tendency is observed concerning the photographs on pages 1 and 5. 

The most inappropriate photograph, according to the participants, is the fourth 
photograph on page 6. The participants think that the photograph does not 
correspond to the context of this section of this brochure (probably because this 
section tells about dangerous symptoms and there is a happy mother with her 
child on the photograph). 

The photographs on pages 1 and 5 were also considered not corresponding to 
the context of the brochure (18.6% and 18.6% respectively). 

The participants suggested to change black-and-white photographs for coloured 
ones ; to show a variety of pills in the photographs; and to show a woman 
and physician instead of a family. 

The value of the brochure 

44. On the whole, the majority of the respondents (61%) thought that they 
received answers to all of their questions in the brochure. But 39% of the 
participants would like to get additional information. Among these respondents 
were women of other ethnic groups (58.3%), women with higher education 
(52.4%) and women of the "26-30" age group. 

This category of women were interested in the following information: brand 
names, when: they are manufactured and where they can be purchased. 

This shows tlhat the brochure actually motivates some women to try the pill. 

Some women would also like to get more detailed information about the pill 
such as : the side effects of pills, can they be used by women over 35, can 
one drink alcohol while taking pills, is a woman protected on the first day of 
pill taking and will the future child be healthy and normal if the women gets 
pregnant as a result of incorrect pill-taking. 

45. 66.1% of the women evaluated the brochure as "somewhat useful" and 
28.8% as "ve:ry useful". 

46. 61% of the respondents mentioned that the brochure changed their opinion 
about the pill, especially women with secondary education (66.7%). 



47. Almost all of the women would recommend this brochure to their friends 
(91.5%). 

48. Basically women go to the pharmacy once a month (25.4%) or 2-to 3 times 
a month (22% ). 

50. The family income of the respondents as per March 1995 was basically 
701-1500 sums (33.9%). 

51. Most of the respondents had a family consisting of 3-4 persons. 



... 

FINDINGS PERTAINING TO INJECTABLE BROCHURE 

THE MAIN CHARACTERISTICS OF RESPONDENTS 

q3. 

Investigation's results show that the families of respondents essentially include 
3 or 4 people. This tendency is more expressed in non-Uzbek families: 37.5% 
of the respondents have families consisting of 3 people and 40.6% of the 
respondents have families consisting of 4 people. In Uzbek families 35% of 
the women have families consisting of 3 people, 20% of the women have 
families consisting of 4 people, and 25% of the women have families 
consisting of 5 people. 

q4. 

In accordance with the average monthly income, the respondents were 
divided onto 3 groups: 

1) 34.6% of the participants have an average monthly income of 1501 to 
2500 sums. 

2) 30.8% of the participants have an average monthly income of 701 to 1500 
sums. 

3) 25 % of the participants have an average monthly income exceeding 2500 
sums. 

Women of Uzbek nationality are prevalent in the first group of respondents 
(45%). Women of other nationalities are prevalent in the group with a lower 
income, i.e. in the second group of respondents (37.5%). 

Women, who do not work and obviously have husbands with sufficiently 
high enough earnings which allows them to support a family, are prevalent 
mainly in the third group of respondents. This group includes more women of 
other nationalities (31.3%) than Uzbek women (15%). 

Women with a higher education are included in the first group with a 
medium income (47.6%) and included into the third group with a high income 
(28.6%). 
In the second group : women with a low income there are predominantly 
skilled workers and women on maternity leave. 

qS. 

Respondents are able to use two basic languages: Russian language (98.1%) 
and Uzbek language (61.5%). It is necessary to note that Uzbek women are 
able in equal measure to use the Uzbek language (20%) as well as the Russian 
language (2:0%). Women of other nationalities are able in greater measure to 
use the Russian language (98.1%) than the Uzbek language (37.5%). 



q6a. 

A little mor,e than a half of the respondents would like to have more children 
(59.6 %). Curiously, it was found that this tendency is more typical for 
women of other nationalities (65.6%) than for Uzbek women (50%). 

36.5% of the respondents considered that the present number of their children 
is quite enough for them. Amongst them, 40% of the respondents are Uzbek 
women and 34.4% of the respondents are women of other nationalities. 

Among participants who would like to have more children are women with a 
higher educ:ation (61.9%), women with a completed secondary education 
(70%), and women with a specialised secondary education (64.7%). 

In the group of women who do not work , there is essentially an equal 
number of participants who would like to have additional children (50%) and 
those who would not ( 44.4% ). In the remaining groups i.e. skilled workers, 
professionals, and women who are on maternity leave, there is a prevalence of 
women who would like to have more children. 

q6b. 

Among respondents who would like to have more children are women who 
intend to carry out this purpose within the next two years (30.8%) and 
participants who intend to carry out this purpose within the next five years 
(21.2%). 

9.6% of the respondents were pregnant at the moment of this investigation. 

GENERAL POSSESSION OF INFORMATION 

q7. 

Women do not have a high level of knowledge about injectables. 69.2% of the 
respondents have never heard about injectables. 30.8% of the respondents 
knew about the existence of the injectable contraceptives. 

Women of other nationalities (34.4%), as opposed to Uzbek women (25%) and 
to women who do not work (38.9% ), are slightly better informed. 

q8. 

None of the participants ever used injectables. 

q9a. 

At the moment, 61.5% of the respondents use one of the other methods of 
prevention of pregnancy and 38.5% of the respondents do not use any method 
of prevention at all. Women who use methods of prevention are for the most 
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part participants women with a higher education (66.7%), those with a 
specialised secondary education (58.8%), women who do not work (61.1%) 
and women who are professionals (69.2%). · 

q9b. 

The most-used method of prevention is the I.U.D. (Intra-Uterine Device), 
30.8% of the respondents use this method. Followed by other methods of 
prevention such as condoms (11.5%), rhythm-method (7.7%), method of 
interrupted coitus (7.7%). 

Women of other nationalities use a greater variety of methods of prevention of 
pregnancy. For the most part, Uzbek women use I.U.D.s (30%) and condoms 
(15%). 

Respondents with a higher education (38.1% ), those with a specialised 
secondary education (29.4%), those women who do not work (33.3%) and 
women who are professionals (38.5%) are prevailed as women who have a 
preference for the I.U.D. 

GENERAL UNDERSTANDING OF THE BROCHURE 

qlOa. 

94.2% of the respondents appraised the brochure as quite easy to understand. 
5.8% of the respondents misunderstood the following terms: PMS, 
contraceptive, oral contraceptives, vaginitis, modern vaginal methods, and 
fertility. 

qlla. 

The majority of the respondents (73.1%) did like the brochure. 

qllb. 

26.9% Respondents liked the brochure but not in its entirety. These 
participants felt that the text is complicated by medical terminology, 
photographs which do not corresponded with the text; nor did they like the 
quality of the photographs. Women were frightened by the possibility of the 
side-effects from use of injectables. 

ql2b. 

Respondents thought that the information given in the brochure was quite easy 
to understand (94.2%). 

?ff 



UNDERSTANDING OF SEPARATE PARTS OF THE BROCHURE 
UNDERSTANDING OF INTRODUCTORY PART (pages 1 ,2): 

PREPARATION USED FOR INJECTIONS 

q13. 

Respondent~ well understood and memorized information concerning 
injections. More often than not, respondents paid attention to the following 
characteristics of injectables following: it is a highly effective method (44.2%), 
long-acting method (34.6%), and convenient method (32.7%). 

Uzbek women, more commonly ,identified that one characteristic of injectables 
is that it is a convenient method (50%). Women of other nationalities more 
commonly identified that one characteristic of injectables is that they are 
highly effective (46.9%). 

More often that not, women of other nationalities (34.4% ), women with a 
higher education (42.9%) and women with a specialized secondary education 
(35.3%) paid attention to the fact that "injectables" are the contraceptive 
injections carried out by a doctor. 

ql4. 

Opinions of the respondents concerning the effectiveness of injectables were 
divided. 

51.9% of the participants shared the opinion that injectables are very effective 
and 48.1% of the women shared the opinion that injectables are effective 
enough. Among the last group are , in general, Uzbek women (65%), 
probably because they are more cautious in regards to trying a new 
contraceptive method, than women of other nationalities are. Women of other 
nationalities share the opinion that injectables are a very effective remedy 
(62.5%). 

Women who do not work also noted that injectables are very effective 
(61.1%). 

qlS. 

At the same time, 59.6% of the respondents believe that injectables are not so 
common in the world, and this category comprises both Uzbek and non-Uzbek 
women, both with higher and secondary education, not working women, and 
skilled women. 

Such a tendency is probably connected not so much with any 
misunderstanding of the text of this brochure but, rather with the nature of the 
question. This question is "reverse", and the "reverse" which always 
presented some complications for understanding by the respondents. 

On the oth~~r hand, the use of injectables as a contraceptive method 
is entirely new and is therefore not a well- known method in the Central 
Asian region. In relation to this fact and the information in the brochure, 
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which reft:rred repeatedly to injectables as a new and modern method, 
respondents came to the conclusion that injectables are feebly extended 
throughout the world. 

ql6. 

61.5% of the respondents considered that it is necessary to look for injectables 
at "Red Apple" pharmacies. Uzbek women (80%), women with a higher 
education (61.9%) and women with a specialized secondary education (70.6%) 
were the most prevalent. 

At the same time 26.9% of these women considered that it is possible to 
purchase injectables at any pharmacy. 

ql8a. 

For the most part, respondents understood the contents of this Part and did not 
encounter any difficulties in understanding (78.8% ). However a small 
percentage of the respondents did not entirely understand such terms as the 
following: contraceptive, injection, and booklet. 

UNDERSTANDING OF THE SECOND PART (pages 2,3): 
MECHANISM OF ACTION, METHODS OF USE 

ql9. 

In describing their understanding of the mechanism of action of injectables, 
respondents more often stated that in this case the result would be a 
thickening of the cervical mucus which prevents the penetration of the sperm 
(73.1% ), rather than indentifying that the purpose of the injections is to stop 
ovulation (30.8). This is typical of all categories of women and is probably 
explained by the fact that the first explanation is more clear and 
understandable. 
13.5% respondents weren't able to say anything about this problem. 

q20. 

51.9% of the respondents were convinced by the brochure that hormones in 
injectables are analogous to the natural hormones in the female organism. 

Women with a higher education (61.9%) and· women-professionals (76.9%) 
constituted the major portion of this category of respondents. 

30.8% of the respondents considered that hormones in injectables differ from 
the natural hormones in the female organism. · 

17.3% of the respondents were not able to comment about this problem. 
Women with specialized secondary education (29.4%) and women with 
completed secondary education (30%) constituted the major portion of this 
category of respondents. 
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q21. 

Respondents remembered well that it is necessary to have injections during the 
first 7 days of menstrual cycle (80.8%), or at any time when there was not a 
chance of pregnancy (57.7%). 

q22. 

92.3% of the respondents noted that injectables prevent pregnancy for a 3 
month period of time. 

q23. 

Women also understood that it is necessary to take injections in the upper 
part of hand or the buttock (98%), to use a sterile syringe (57.7%), and that 
injections should be performed by a doctor (57.7%). 

q24. 

So, 80.8% of the respondents understood the contents of this Part and did not 
encounter any difficulties in understanding. 
19.2% Women had difficulties connected with understanding of some terms, 
such as : progestin, fertility, reversible, hormones, and egg. 

Actually, women as a whole well understood the information contained in the 
brochure. Their understanding of the fact that hormones in injections are 
analogous to the natural hormones was somewhat less. Obviously it is 
connected with their poor view about hormones in general. 

]JNDERSTANDING OF THE THIRD PART (pages 3,4) 

q25. 

Respondents very attentively read this Part of the brochure pertaining to 
advantages of the use of injectables. This was demonstrated by the fact that 
women in one way or another named almost all of the advantages of 
injectables which were identified in the brochure. 

More often that not, they named the following characteristics of injectables: 
they reduce: the risk of endometrial cancer (50%), they may increase milk in 
breastfeeding (50%), they reduce the risk of benign breast disease (46.2%), 
they are highly effective (46.2%), and they are safe (46.2%). 

The following advantages of injectables were named less frequently: they 
reduce the dsk of iron deficiency anemia (11.5% ), and they reduce the risk of 
vaginitis (13.5%). 

In such a manner the advantages of the non-contraceptive characteristics of 
injectables turned out to be of more substantial interest for respondents. 
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Uzbek women frequently paid attention to the following advantages of 
injectables: they are highly effective (55%), they do not interfere with 
lovemaking (55%), and they reduce the risk of endometrial cancer (55%). 
Women of other nationalities frequently named the following advantages: they 
may increase milk in breastfeeding (53,1 %), they reduce the risk of benign 
breast disease (53.1%), and they reduce the risk of endometrial cancer 
(46.9%). 

As it has turned out ,the following characteristics of injectables are of more 
substantial interest for women with higher education: they reduce risk of 
endometrial cancer (66.7%), they reduce the risk of benign breast disease 
(66.7%), and they may increase milk in breastfeeding (57.1%). 

The following characteristics of injectables are of more substantial interest for 
women with specialized secondary education: they are convenient to use 
(58.8%). And for women with completed secondary education: they are 
highly effec:tive (60%) and safe (60%). 

q26. 

Respondents, as a whole, understood the contents of this Part and aren't 
faced with any difficulties concerning understanding (65.4%). 
34.6% of the respondents had certain difficulties connected with understanding 
the following terms: estrogen, oral contraceptives, pre-menstrual syndrome 
(PMS), vaginitis, iron deficiency anemia, and reversible method. 

UNDERSTANDING OF THE FOURTH PART (pages 4.5) 

q27, 28 

Respondents paid attention to the fact that use of injectables may influence the 
monthly me:nstrual cycles of women. 
Participants noted that during the first few months of using injectables the 
following side-effects are possible: irregular bleeding (67.3% respondents), 
prolonged bleeding (44.2%), and light bleeding (26.9%). 

82.7% of the respondents understood that after prolonged use of injections 
they may also experience amenorrhea. 

q29. 

Overall, tht: respondents as a whole understood the cause of amenorrhea's 
presence as a result of prolonged usage of injections (73.1%) and only 21.2% 
of the women were not able to answer this question. 



q30. 

On the basis of information obtained from the brochure, 76.5% of the 
respondents considered that they did not have any reasons for nervousness due 
to menstrual cycle disturbance. 
19.6% of the women weren't convinced by the brochure that menstrual cycle 
disturbance is safe for their health. This category of women also includes 
participants with higher education (23.8% ). 

q31. 

Thus, 84.6% of the respondents appraised the Part as quite easily understood 
and only 15.4% of the women had some problems connected with 
understanding of the text. So, these women took an interest in the following 
problems: how injections stop the work of the ovaries and uterus, and 
whether the~ menstrual cycle will be restored after stopping the use of 
injectables. 

UNDERSTANDING OF THE FIFTH PART: POSSIBLE SIDE-EFFECTS 

q32. 

Essentially all of the participants well remembered the information contained 
in this Part.. Basically, the women remembered that after ceasing injections 
their weight will increase by 0.5 to 2 kg (76,9% respondents) and paid less 
attention to the fact that a diet and indulging in sports will help to take the 
weight off (44.2% of the respondents). 

q33. 

82.7% of the respondents noted that a maJonty of women will be able to 
conceive within 10 months after ceasing injections. 

q34. 

A majority of the respondents did not find anything incomprehensible in this 
Part (75%). 

Some participants did not understand the significance of the terms: fertility 
and reversibility. They were interested by the following problems: will they be 
able to conceive within 10 months after ceasing injections or does this term 
depend upon their individual peculiarities? 

One participant was interested by the problem: must the low-calorie diet 
necessarily consist of vegetarian food or not? 



UNDERSTANDING OF THE SIXTH PART: WHO MAY TO USE THE 
INJECTIONS 

q35. 

Based on this brochure, respondents considered that injectables are quite safe 
for the majority of women (92.3%). 

q36. 

Injectables are best suited to women interested in long-acting prevention 
(71.2%), nursing mothers (40.4%), and women who cannot use the pills 
(30.8%). 

q37. 

More often than not, respondents indicated the following categories of women 
who cannot use the injectables: women who desire to become pregnant soon 
(57.7%), expectant mothers (51,9%), and nursing mothers (48.1%). 

q38. 

Women memorized that nursing mothers may also use injectables if their child 
was born more than six weeks ago (82.7% respondents). 

q39. 

88.5% of the respondents ,in general , consider this Part to be quite clear. 

UNDERSTANDING OF THE SEVENTH PART: HOW LONG IT IS 
POSSIBLE TO USE THE INJECTIONS 

q40, 41, 42, 43, 46. 

All of the respondents paid attention to and memorized information contained 
in this section. Women did not find anything incomprehensible in the text of 
this section (92.3% ). 

q44, 45. 

Participants memorized almost all of the warnmg symptoms which as a 
consequence of, they must see a doctor. More often than not, women 
indicated the following symptoms: heavy and frequent headaches (75%), 
severe abdominal pains (61.5%), and prolonged bleeding 



UNDERSTANDING OF THE EIGHTH PART: 
INFORMATION TO YOUR NOTICE 

q47. 

88.5% of the respondents memorized that additional information about up-to
date contraceptives can be received by them in some places which have a 
symbol of the "Red Apple". 

COMPLIANCE OF PHOTOGRAPHS 

q48, 49, so, 51, 52. 

Basically, respondents did like the photographs on pages 9 and page 3. 53.8% 
of the participants considered the photograph on page 9 as "completely 
suitable", and 42.3% of the participants considered the photograph as " rather 
suitable". As for the photograph on page 3, the corresponding percentages 
are 26.9% and 50%. 

Participants gave their preference to these photographs because a doctor or a 
hospital nurse together with the client were depicted on them, and this 
corresponded to the content of the brochure. 

Respondent:> appraised the rest of the photographs more positively than 
negatively, though a number of respondents considered that the photographs 
were unsuitable. For example, the photograph on page 1 was appraised by 
42.3% women as "suitable", 15.4% appraised it as "completely suitable", but 
21.2% appraised it as "unsuitable", and 17.3% appraised it as "completely 
unsuitable". 

Respondents noted that the photographs do not correspond to all parts of the 
brochure. For example, information given on page 4 described some side
effects but the photograph depicted some happy woman. It was noted that the 
brochure was devoted to injections but not one photograph in it left its 
imprint. 

VALUE OF THE BROCHURE 

q53. 

67.3% of the respondents are satisfied with the information which is given in 
the brochure. 32.7% of the women would like to receive additional 
information, specifically to know where and when they will be able to 
purchase the injections, the brand names of the injections and where it is 
possible to find a doctor and pharmacologist from the "Red Apple". These 
statistics support the conclusion that some women would like to further 
investigate about using injectables. 



.... 

Participants were also interested in the more detailed information concerning 
side-effects, contra-indications, and influence of hormones on the organism 
after injections. 

q54. 

In spite of the interest which was shown by the participants in respect to the 
brochure, only 44.2% of the respondents considered this information as very 
useful for themselves. 55.8% of the women considered the brochure as 
useless. Women of other nationalities (59.4%), women who do not work 
(55.6%), and women with a higher education (52.4%) are the most prevalent 
in this category. 

qSS. 

Nevertheless, 94.2% of the respondents would like to recommend the brochure 
to their friends. 

q56. 

Furthermore:, one half of the respondents would like to seek advice concerning 
the use of the injectables from their doctors (50%) . 



... q3 . 

FINDINGS 
PERTAINING TO ORAL CONTRACEPTIVE 

INSTRUCTIONAL INSERT 

(q1 and q2 in cuts) 

CHARACTERISTICS OF RESPONDENTS 

In most cases., the respondents' families consist of 3-4 members. Among 
Uzbek famili1!S 4-member families prevail (38,7%) and among non-Uzbek 
families 3-member families prevail(47,6%). Four member families are more 
typical for women with secondary education (55,6%). 

q4. 

According to the average monthly income the respondents were distributed 
into three groups: 

I group - 701-1 ,500 soums (26,9%) 
II group- 1,501 - 2,500 soums (32,7%) 
III group - more than 2,500 soums (30,%) 

In the third group women of other nationalities prevail while the first and 
second groups consisted mainly of Uzbek women (35,5% and 35,5%, 
accordingly). 

Non-working women were both in the third (3,9%) and in the first (33,3%) 
groups, qualiJied women prevailed in the groups with average and high (as per 
the given sel~:ction) average monthly income. 

qS. 

Uzbek women equally possess both the Uzbek (90,3%) and the Russian 
(90,3%) languages. Women of other nationalities possess mainly Russian 
(100%). Only 14,3% of non-Uzbek women know Russian. 

q6. 

The majority of the respondents would like to have more children (69,2%). In 
this category non-Uzbek women prevail (85,7%). However, among Uzbek 
women the number of participants willing to have children is rather high 
(5,1%). 

Also, among women willing to have more children women with higher 
education (63,6%) and qualified women (70,2%) are prevalent. 
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q6a. 

Among the women willing to have more children, 36,5% of the respondents 
would like to have a child within the next two years, and 21,2% - longer than 
in 2 years. 

General awareness 

q7. 

67,3% of the respondents heard about oral contraception pills, the awareness 
about the pills being a little higher among the non-Uzbek women as well as 
among wome:n with higher education. 

q8. 

However, only 13,5% of the respondents tried the pills. Very few of them 
were Uzbeks (only 6,5%) and none of those were women with secondary 
education. Thus, for the most part non-Uzbek women had the experience of 
taking the pills (23,8%),as well as women with higher education (1,2%) or 
secondary special education (18,8%). 

qlO. 

Women who tried taking pills stopped taking them because of side effects 
(9,6%). 

q9. 

For the most part the women interviewed used this or other methods of 
preventing pregnancy (61,5%). Both Uzbek women (58,1%) and women of 
other nationalities (66,7%) included women with higher and secondary 
education as well as working and non-working women. 

Women use the following methods of preventing pregnancy: IUDs (25%), 
preservatives (15,4%), injectables (13,5%); interrupted intercourse (11,5%), 
and rhythm-method (9,6%). 

Uzbek women prefer to use IUDs (29%). Women of other nationalities use to 
an equal exte:nt all of the listed preventive methods. 

Understanding of the first 6 steps of the instruction 

qll. 

The first section proved on the whole easy to understand and to remember. 
The respond~:mts mentioned most often the following recommendations: that it 
is necessary to take a pill on the first day of the cycle (86,5%); to take the 
pills each day (76,9%); to take the pills until the package is finished (57,7%); 
to throw away an empty package ( 42,3%) and to start the next one on the next 
day (38,5%). 
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And those respondents who forgot to remember a certain recommendation 
themselves, after redirecting the question, reproduced them perfectly correctly. 

However, the respondents had some difficulties in remembering the 4th step of 
the instruction. This recommendation was mentioned the least often (19,2% of 
the respondents). 

The next questioning (q 15) also was poorly remembered which can be 
explained by poor understanding of the information contained in it. Only 
34,6% of the respondents answered the question correctly, 21,2% of the 
respondents could not give any answer, and the rest of the women did not 
answer corre<;tly. 

The information that "the cycle will start during taking the pills" made no 
sense, the women did not understand what the aim of this message was nor 
what it meant concretely. The women tried to understand: will the regularity 
of their cycles change after they start taking pills, will it become longer or 
shorter, etc. 

q18. 

Thus, the first section of the instruction ,including the 6 steps , was on the 
whole assess<~d by the respondents as quite easy for understanding (73,1 %). 

At the same time, 26,9% of the respondents found some not very clear 
moments in this section, - especially Uzbek women (35,5%). 

As it was mentioned before, the respondents did not properly understand the 
information given in the 4th step. And they also did not understand quite 
properly what "21 and 7 pills" meant (the 3rd step). 

They did not like that the pills are to be taken each day. 

q19. 

19,2% of the respondents suggested to improve the section in the following 
way: the woman depicted in the instruction should be younger and more 
attractive. The instruction itself should be in color. In the 4th step the 
following phrase should be added: "your next cycle", and in the 6th step- to 
put the phrase "even if your menstruation has not started" into brackets. It is 
necessary to translate the instruction into Uzbek. The 5th step did not seem 
necessary. 
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Understanding of section II (7-13 steps) 

Step 7 

q20, 21, 22 

The respondents mentioned more often that "it is necessary to take a pill the 
moment you remember about it" (82,7%). A little less often the women 
remembered about the necessity "to take the next pill as usual" (59,6%). 

The understanding of the recommendation of the 7th step would have probably 
been better if it had been first been mentioned in the instruction that on this 
day a woman should take two pills and only after that it should have been 
mentioned that the first pill should be taken when you remember it and the 
second - at the usual time. 

Besides, it should be cleared up that the next day the pills should be taken as 
usual, - because the participants thought that the next day it was also 
necessary to take 2 pills each day. 

Understanding of steps 8 and 9 

q23, 24, 25, 26, 27 

The respondents remembered quite well that it was necessary to take 2 pills 
(90,4%); a little worse was the understanding that the next day again 2 pills 
should be taken (59,6%), as well as that after that the pills should be taken as 
usual. 

At the same time, after clarifying the questions which had been asked , 
practically all of the instructions specified in the steps were reproduced by the 
respondents. 

Understanding of steps 10, 11, 12, 13 

q2, 29, 30, 31 

The were no particular difficulties in understanding and remembering the . 
recommendations. The respondents remembered a little worse that a new 
package of p:ills should be started at the beginning of a new cycle (42,3%). 
However, after clarifying the question, this recommendation was also 
reproduced almost by all the women. 

q32, 33 

On the whole: , steps 7-13 of the instruction were evaluated by the respondents 
as quite easy to understand (71,2%). 
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At the same time the respondents found the text of the instructions somewhat 
complicated and that is why they had to read it several times. These women 
did not understand whether they would be safe if they would forget to take 1, 
2, 3 pills. It remained unclear why it is necessary to use a preservative if you 
forget to take 2 pills. 

19,2% of the respondents suggested the following variants of improving the 
instructions: to replace the illustration to the 9th step (i.e., to draw a 
preservative more clearly); 

the drawings in the instruction should be more colorful; 

the text of th<~ 11th step is placed not very properly; 

the instruction should be translated into the Uzbek language; 

the 12th and 13th steps should be combined; 

the pills in the package should be numbered according to the days. 

Understanding of steps 14 and 15 

q34. 

Practically alii of the respondents mentioned all the required rules of storing 
the pills. 

q35, 36, 37 

Judging from the results of the questionnaire, the women were worried about 

some side effects from taking the pills, and, it is probably because they paid 
more attention to the necessity of consulting a doctor (84,6%) rather than to 
the necessity to continue taking pills (69,2%). This tendency being more 
pronounced among all of the categories of women. 

Even after clarifying the question about the necessity for women to continue 
taking pills in case of slight side effects 36,% of the participants (from 19 
women) were sure that one should stop taking pills. 

q38, 39 

On the whole: this section was assessed as understandable (86,5% ). 

13,5% of women were a little worried with the information about side effects, 
and they were interested in how long they could continue taking pills. 
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The suggestions for the improvement of the section were the following: 

- to replace black-and-white pictures to the instructions with color ones; 

- to place the texts to the steps more properly (i.e. the arrangement of the 
texts in step 15 is not very good); 

- to supplement step 15 with a picture depicting that pills must be inaccessible 
for children; 

- to mention concrete days when side effects are noted but this does not 
meaning that a woman should consult a doctor; 

- to replace in step 14 the term "contraceptive" with a more clear one, e.g . 
"means of prevention". 

The usefulness of the instruction 

q40 

The majority of the respondents found the instructions "easy" to understand 
(86,5%) . 

The remarks were the following: 

the instruction should be translated into the Uzbek language for it to be better 
understood by Uzbek women; 

to replace some complicated terms; 

to change the arrangement of step 11, to combine steps 10 and 11, 12 and 13 . 

q41. 

94,2% of th~~ respondents noted that they could follow the instructions if they 
took the pills. 

q42. 

At the same time 40,4% of the respondents believe that the instructions could 
be supplemented - with the aim of providing more information to women. 
They believ<~ that it is necessary to specify contraindications to taking the pills, 
- i.e. what diseases would prevent a woman from taking these pills . 

It is necessary to mention for how long a period a woman should take the 
pills as well as when it is better to take the pills - in the morning or in the 
evening, andl before or after meals. 
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The women would like to know how efficient and safe these pills are and 
whether taking the pills will affect their fertility or not. 

The women :are also interested in where they can buy these pills. 

Thus, these remarks testify indirectly to a real interest that the women 
demonstrated towards using the pills. 

q43. 

The main comments of the women about the instructions were mostly about 
the suggestion about translating them into Uzbek. It was also suggested to 
make the instructions and pictures more colorful and bright which could help 
them to bette:r understand . 



IV. CONCLUSIONS AND RECOMMENDATIONS 



All Methods: Conclusions and Recommendations 

Conclusions 

In spite of the fact that the majority of the respondents after having read the 

brochure for the first time answered that they understood everything in it, later 

on, in the course of detailed study of separate sections they mentioned many 

unclear terms: "spermicides", "peroral", "latex", "suppository"", "implant", and 

other. 

Uzbek women would prefer that this brochure be in the Uzbek language and 

the information be presented in a more simple form. 

It became clear during the questioning that the majority of young Uzbek 

women from traditional families getting married recently or having one or two 

children know practically nothing about modem contraception methods. Most 

of them just recently finished school or some secondary special educational 

establishment. Many of them, having learned from the brochure about peroral 

contraceptives., showed interest in them and were going to consult a doctor in 

this connection. 

The majority of women participating in the investigation noted the necessity 

and usefulness of such brochures but mentioned that information they 

comprise should be more in-depth and detailed, - especially about advantages 

and drawbacks of contraception methods. It was noted that it would be 

desirable to filnd a wider choice of drugs. 

The most active were the women with higher and secondary special education 

aged from 25 to 35. They read the brochure more attentively and more of 

them answered the questions correctly. 

One could also note that life experience of women also influenced the level of 

perceiving tht' information in the brochure sections. In spite of continuous 

requests to pay attention to the brochure information but not to one's personal 

experience a certain connection could stiii be noted. Especiaiiy it was marked 

in the section "About IUDs", and to a certain extent, in the section "About 

piiis". 

The sections about injectables and implants bore complete new information to 

the most of the women. It relates as weii, to a certain extent, to peroral 

contraceptives (mainly among the Uzbek women from traditional families). 

The section devoted to Aids was for many of the respondents only a similar 

information they learned long ago or being just familiar to them. But there 

were also exclusions, for example, when among the methods of preventing 

from Aids there were mentioned even piiis and spirals. 



It is difficult to explain the reasons of these errors. Maybe, the information in 
the Russian language is not completely clear for Uzbek women. And as well 
the educational level could play its role (those who gave such answers had 
only school education). Of great importance could also be the lack of 
information about Aids, especially in the Uzbek language, and what is the 
most important - its unavailability for many housewives. It results in the fact 
that not all the people are fully aware of this danger and what is most 
important - about the mechanisms of its transmission and the methods of 
prevention. 

On page 3 in the last line there was a semantic mistake: "Side effects are not 
observed (except those who are sensitive to their components)". This phrase 
should be wriltten as follows: "Side effects are almost not observed (except 
those who an: sensitive to their components)". 

Recommendations 

1. to replace or give detailed description of some terms making the 
comprehension of the brochure information difficult, e.g. "latex", "peroral", 
"progestine", "suppository". 

2. In the Section "Barrier Methods" many women would like to find more 
detailed information about these methods, and, what is more important, how to 
use them. 

3. In the Section "Oral contraceptives" it would be good to explain in more 
detail how the pills work and to mention about contraindications for women 
taking the pills. 

4. to write about contraindications for IUDs. 

5. to give more information about the "implants", about the mechanism of 
their action and as well about advantages and disadvantages of this method of 
contraception .. 

6. In the Section "Injectables" it would be good to explain when a woman can 
get pregnant again after the last injectable. 

7. to replace the illustrations in the brochure with photos of contraceptives 
described in the brochure, or to improve somewhat the quality of the existing 
illustrations. 

8. Replacing black-and-white photos with color ones would improve the 
overall appearance of the brochure. 

9. It would b1: more convenient if the font of the titles would differ a little 
from the font of the sub-titles of the sections chapters. 



Oral ~~ontraceptives: Conclusions and Recommendations 

Conclusions 

1. The brochure was assessed by the respondents on the whole as quite easy 
for understanding. Mostly Uzbek women had some difficulties in 
understanding the brochure. These difficulties were probably the result of their 
poor knowledge of Russian. Especially difficult for these category of women 
were special medical terms. 

2. The introductory section of the brochure (p. 1-2) was the most difficult for 
understanding by the respondents, the main reason for that being probably the 
terms ("oral contraceptives", "hormones", etc.). Some respondents either did 
not pay attention or did not understand that the brochure informed about new 
low-dosed pills, though it was just this information that could relieve a strong 
bias against the pills among the women. 

3. The third section of the brochure (p. 4) giving a concrete detailed 
information c:aused difficulties among the respondents not so much in 
understanding as in remembering the contents of the section, and as a result 
the women often confused the recommendations related to the missing of 1 
pill with the recommendations concerning the missing of 2 pills. 

4. The most important advantage of the pills for Uzbek women is their safety, 
especially if compared with abortion. Women of other nationalities pay more 
attention to the fact that pills reduce risk of cancer. 

5. The information of Section 6 (p.8) was the most worrying for the women. 
Although the section was assessed as easy for understanding, the information 
it comprised did not make some women, especially Uzbek ones, sure that side 
effects are not dangerous for the health. Besides, the respondents almost did 
not pay attention to the fact that it was necessary to continue taking the pills, 
in spite of side effects, during 3 months. 

6. The most part of the respondents mentioned that the brochure changed their 
vision of the pills, and was assessed as helpful. 

Recommendations 

1. To subdivide the introduction of the brochure into concrete sections, 
particularly the section devoted to low-dosed pills. 

2. To explain in the first section (p.3) the terms "active" and "non-active" in a 
more clear way, and to explain what they are needed for. 
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3. To replace the second section of the brochure (p.4) with a detailed 
instruction on how to use them. To add more concrete information about how 
taking and miissing the pills will influence a woman's menstrual cycle. To 
explain why a woman should continue taking the pills if she additionally uses 
a condom. 

4. To explain in the fourth section (p.5) that "smoking women over 34 years 
should not take the pills". 

5. To replace in the fifth section (p.6) the phrase that "the pills can cause 
d. .. 1seases .... 

6. To replace in the sixth section (p.7) the phrase "the pills are three times as 
safe as the abortion". 

7. To mention in the 6th section (p.) that women should take the pills during 
three months, even in case they experience side effects. 

8. To tell in the 7th section (p.8) in a more specific and clear way that the 
pills do not cause cancer. 

9. To give explanations to some terms: reversible, oral contraceptives, low
dose oral contraceptives, ovulation, estrogen and progestine . 

10. To replace the photos on p.6, and on pp. 1 and 5, with those 
corresponding to the section, i.e. to show a woman and a doctor, to show the 
pills themselves. The photos should be color. 



Injectabh~ Contraceptives: Conclusions and Recommendations 

Conclusions 

1. The brochure was on the whole assessed as easy for the comprehension 
(94.2%), and almost all the participants mentioned that the information was 
easy to follow. 

2. Most respondents liked the content of the brochure (73.1% ). At the same 
time, some respondents were concerned about the possible side effects of the 
injectables. And as well the participants mentioned that some medical terms 
made the bro,;hure somewhat difficult for understanding. 

3. The first and the second sections of the brochure proved quite easy for the 
comprehension (about 80% of the respondents), with the exception of the idea 
of the use of the injectables worldwide. For example, 59.6% of the 
respondents believe that the injectables are a little used method worldwide. 
This impression can probably result from a poor explanation given in this 
section of the brochure, and, partially, from the difficulty in understanding this 
question (ql5). 

4. The third section of the brochure was assessed as quite understandable, -
with the exception of some terms, - (65.4%), the most important advantages of 
the injectables for the participants being the characteristics of non
contraceptive character, i.e. related to reducing risk of tumors, increasing milk 
in breastfeeding. These characteristics of the injectables are somewhat the 
proof of the safety of the injectables and that is probably of particular 
importance for the respondents. 

5. Sections IV, V, VI, VII and Vill of the brochure did not pose any difficulty 
for the respondents in understanding the information, with the exception of 
some terms. 

6. Most respondents liked the information comprised in the brochure, and it 
had a stimulating effect on a number of women who wished to try taking the 
injectables. 

7. At the same time, 55.8% of the respondents did not find the brochure 
helpful to them. It may be explained by the fact that most of them prefer 
tested contraceptives. The half of the interviewed women would like to have 
more children, and the injectables, as they believe, are more suitable for 
women who want long-term protection. 



Recommendations 

1. To page L - to explain in more detail about the use of the injectables 
worldwide. This information would help to eliminate somewhat biased 
women's attitude towards this new and practically unknown method. 

2. To explain a number of terms: contraceptive, progestine, estrogen, PMS, 
oral contraceptives, iron deficiency anemia, colpitis, pelvic inflammatory 
disease (p. 3-4 ), reversible, fertility (p. 6). 

3. To replace the photo on pages 4 and 7 which, as the respondents believe, 
do not correspond to the content of the brochure section. 

4. It would be noticeable that the brochure is perceived to a certain extent as 
an "educational" one, that is, just giving the information about a new method. 
That is why for the brochure not only to bring some "educational" information 
but to encourage women to try taking the injectables it is necessary to pay 
more attention to the sections devoted to the safety of the injectables and the 
low risk of side effect. 
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Pill Insert Instruction: Conclusion and Recommendations 

Conclusions 

I. The respondents' awareness about the oral contraceptives is quite high. At 
the same time, they've had practically no personal experience in using the 
pills. 

2. The instructions on taking the pills were assessed by the respondents as 
"easy" to understand. Almost all the women mentioned that they could follow 
these instructions if they used the pills. 

3. At the same time, some sections of the instructions were somewhat difficult 
for the respondents to understand. In the first Section (steps I - VI) the 
respondents did not understand quite well the information given in step 4, -
they did not understand what was the aim of this information, namely, whether 
it meant that there would be menstrual changes after they started taking the 
pills. 

The second section of the instructions (pages 7-13) was the most difficult for 
understanding. For example, it was not quite clear for the women how many 
pills they were to take in the next days, - that is, are they to take one or two 
pills if they forget to take one pill. Quite unclear was the information about 
the necessity of taking the pills and at the same time using the condom if they 
forget to tak<: two pills. 

In the third section of these instructions (steps 14-15) the information about 
possible side effects caused certain concern of the respondents, and that is 
why they would like to get information about the concrete term during which 
they may experience side effects but do not need to seek for medical advice. 

Recommendations 

I. Step No.3. 

- to give explanations concerning pills 21 and 7. 

2. Step No.4. 

- to give a more detailed information about possible menstrual changes if a 
woman will be taking the pills; 

- to add the words: "your next menstrual cycle ... " 

3. Step No.5 . 

- The respondents did not consider this step as a necessary one. 
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4. Step No.6. 

- to put the phrase "even if your menstruation has not started" into brackets. 

5. Step No.9. 

- to draw condom more clearly. 

6. - to join Steps No.IO and No.ll together, to change the arrangement of 
Step No.ll. 

7. - to join Steps 12 and 13 together. 

8. Step 15. 

- to add the picture showing that the pills should be kept in a place where 
children cannot get them. 

9. Step 14 . 

- to replace the term "contraceptive" with a more clear one. 

10. The woman pictured in the instructions should be younger and more 
attractive. The instructions themselves should be color and it will be preferable 
to translate it into the Uzbek language. 
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Appendix A. 

TRAINING AGENDA 

1. ORGANIZATIONAL MATTERS 

a) schedule of training 
b) schedule of research study 
c) aims and tasks of research study 

2. INTRODUCTION TO THE QUESTIONNAIRE AND BROCHURES 

3. MODEL INTERVIEWS 

4. GENERAL PRINCIPLES OF INTERVIEWER'S WORK 

1) work with respondent 
- establishing contact (trustworthy appearance, intelligence, to assess oneself 

critically); 
- not to haste (with low-educated respondents); 
- friendliness, sympathy; 
- show attentiion, interest (to repeat respondent's words); 
- not to force upon respondent, neither openly nor indirectly, not to examine; 
- unconstrained air (relaxation, poses); 
- stimulation (encouragement, nodding); 
- regulation, controlling the course of interview (repeating questions, pause, 

coolness). 

2) work with brochures 

3) work with questionnaires 

5. LUNCH 

6. PRACTICAL CLASSES (work with questionnaire) 

7. ROLE GAME (interviewers are split into teams - 3 persons in each: 1 
interviewer, 1 respondent, 1 observer) 

8. SUMMING UP 

9. ORGANIZATIONAL MATTERS 



APPENDIX B. 

FIELDWORK SITES AND INTERVIEWING SCHEDULE 

1. Maternity welfare center #6, Khamza St., 63. Tel. 33-4497. Chief: 
Nuritdinova. 

Interviewers: Chupik V., 
Chupik L., 
Mikhaylina T., 
Yuldashbaeva D. 

2. Maternity welfare center #4, Klara Tsetkin St., 3. Tel. 64-6930. 
Chief: Sagdieva R. 

Interviewers: Gavrilenko A., 
Tsherbakova L., 
Ryabokon T. 

3. Maternity hospital #5, Nasyrov St., 65. Tel: 35-1060. Head 
physician: Khodjaeva Sh. 

Interviewers: Zununova G., 
Djuraeva L., 
Abidjanova D. 

4. Maternity hospital #3, Rakhimov St. Head physician: Abdullaeva Z. 

Interviewers: Murninova R., 
Kadyrova V., 
Matasova L. 
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Lu..Jержание Бук.1ета 

КJк :по с.1уч3стся r.: .1юбыч 
контрuцсппrвны~t чстодО.\1. ~ жснщан 

HOЗHIIKUCT \!НОЖССТВО ВОПрОСОВ 00 

IIHЪCKЦIIOHHO" ПрСПUрUТС. JTOT ауК.1СТ 
COCT;jB~1CH С TC~I. ЧТОбЫ ,J.:lТЬ ОТВСТЫ IЩ 

наибо.1се чuсто зц:шас"ыс вопросы. а 
Т;IКЖС обесnеЧИТЬ ПOHII~I;J.HJIC ОСНОВ 

\teXLlHIIЗ~ta ,J,C:iiCTBIIЯ IIHЪCKЦIIOHHOГO 

преnuрата 11 того. что Вы "ожстс 
ожидать при с1·о пр11~1енеюш. Ес.111 
Вы зш1нтсресова.111Сь данны~t 

ltHЪCKЦIIOHHЬI~t ПрСП3рUТО\1. uUpUТIIТCCЬ 
к Bawoty нрuчу. В"сстс pcwttтc. 
ПpiiC\I.lC\1 .111 Д.1Я B:.tc IIHЪCKЦIIOHHЫii 
прсnарат. 

Инъекционный 
Контрацептивный Препарат 

11нъскшюшtыii прспар:п 

ЯIL151CTC51 

высоко:хt>Фсктi!ПН ыы 

КОНтраЦСПТИRНЫ>! 

средство~! д.11ПС.1ыюго 

дсiiстnия. которыii 

ВВОД!IТСЯ врача" В ВI!ДС 

IIНЪC"КUIIII каждые три 

"есяца. Если приншшть 
ннъекцнонныН преnарат в соотвстствпн с 

указаниями по применению - 4 раза в 
год. - то его эфсjJеКlltВность сосгавляет 

около 100%. Это одно ю наиболее 

удобных и надежных контрацеп11шных 
средств. имеющихся на рынке. 

Несмотря на то, что инъекционный 
препарат недавно появился в 

Республиках Средней Азии. он 

безопасно применяется в течение уже 

30 лет. Сегодня более 9 миллионов 
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-+:...:нш1111 н ~ili;J;;:.:. ч .... ·~t IIHJ CTJ1JIIa.\ чttra 

.lOUCpЯIOT !IHL..:KUIIOHH<HI) 1Iр.:ПЩ1аТ) 

1\LlК. KOHTr:.lu.:nт::ВJIO~t~ t.:pC.JCTB)". 

C.:iiЧLIC II~tc:::тc:t : . .:toбtta}t во·Jчожностt) 

Пpitoбpc<.:TII IIHЪ-:KЦIIOHHЫi'l npcnJpL!T ПО 

реЦСПТ)' В JПТСК:!Х. В BIIТpiiHUX КОТОрЫХ 

Вы )'BII.:\IITC )'16.1е,1у с юобр:~жсн11е'' 
··крисного Яб.1окu··. 

Каков 1\lеханиз'I Действия 
Инъекционного Преnарата'? 

11нъскцнонныii прспuр;~т содсржнт 

ОД11Н CIII-IТeTIIЧCCKIIif ГОр~tоН. ПрОГССТIIН. 

соотнстствуюшltli гоr!\юна~t. 

выраба.тывu::~tы~t Baw11~1 оргuнн·з~ю~t 

естественны~! nyтc~t. Прогсстнн. 

COДCpЖUlЦlll!C}I В IIHЪC:KЦIIOHHO~t 

прспuритс. прсдотвр;~щ;~ст сжсмссяч!юс 

BЫДC .. 'lCitltC $tiiЦCK .. 1CTKII IJ'J НIIЧHIIKOU. 

УnЛОТНЯЯ C0 .. 1CpЖJHIIC С.11С'Н1 В o6JtLlCTit 

шсiiка ~tа.тк.н. он также ос.1ожннет 

ПpOHIIК.IIOBCIIIIC ~tуЖСК.Оi'! сnерМЫ 11 

митку. ьсз оп.1одотворсн11н нiiцсклсткн 

Jt .. 1B ПpOHIIК.HOBCHIIЯ CПCp~tbl, 

оплодотворяюшей яiiцск.1стк.у. Вы не 

можете 1аб~ре~tенсть. 

Как С1едует Прю1енять 
Инъекционный Преnарат? 

ИнъеКЦIIЯ 'ЮЖеТ BBO;!IITЬC>I В ТСЧСНШI 

первых се'ш днеii Вашего 
менструа.1ьного цик.1а или в любое 

время, когда Вы уверены. что не 

беременны. 

Как Вво,:щтся Инъекционный 
Преnарат? 

Инъекционный препарат вводится в 

виде инъекции один раз каждые три 
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\lt..:СЯЦа Н ll.'I~ЧI..~BYIO JJ:JJI :-IПЦIIЧН> IO 

\IЬIWЦLI . .J~·tя BШO:..J.>:HJIЯ -l0.1ЖСН ВС..:"Г..J,З 

IJCПO#lb"IOШlTIXЯ HOBЫii :1 CTCp!Cli>HЫii 

wnp11ц с IIГ.10ii. Ес:rи Вы nокупз~тс 

IIHЪCKЦIIOHff.Ьiif Пр~Лзр:п В :.lПТСКС С 

J~16лс~юй ··кр~снос Я6.1ок<У". то он 

должен быть в ко~tn.1ектс с 

0.:\HOpU."JOBb,_l ШПр11ЦО" 11 IIГ.lOii. 

Есть ,,и Пре:и~tущества в 
При~tенениJИ Инъекционного 
Преnарата? 

Dсзус.1овно. Самы\1 вuжнЫ\1 

прсныущсстnом яв.1ястся то. что 

JIHЪt..:KUJIOHHЬiii преnзрзт обсслсчJJВзст 

безопасно~:. у,J.обнос 11 

UЬICOKO)ффCKTII ВНОС KOHTpoЦCПTIIBIIOC 

ДCiicTBIIC Пpll Пp!!MCI!Cflllll К3ЖДЫС тrн 

\IССЯЦЗ, 11 ОН ПОЛНОСТЫО oбpaTII\1 В 

с.1учас. сс.111 Вы решите IIMt:TL t:щс 
детей. Он даже \JОЖСТ увс.1нчнть 

..:олнчсстпо молока у кормящнх грудью 

ЖСНЩI!Н. А Т<lКЖС В СПЯJ11 С ТС\1. ЧТО 

JIНЪСКЦIЮННЫЙ npenapuт НС CO;:tCpЖIIT 

JCTpOГCI-1:.1. ОН \IОЖСТ быть 11СПО~1ЬЗОВаН 

ЖСНЩIIНUМИ. KOTOpЬI~I ПpOTifBOПOKaJ<J.HЬI 

оральные контрацсптiiвы. 

Пом11мо предохранення от 

бере~1енности. инъекционный препарат 

11меет некоторые друrне nре11мущества 

неконтрацептивного 

характера. Он не 

~1ешает половой 

близости. Женщины. 

nрименяющие 

инъекционный npenapaт. 

могут наблюдать 

ослабление 

предменструал<.ноrо 

3 
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.._'IIH..J.pO~IJ. tГJ\IC~. :ч~ll!JW<:!IIIi..' 

\\L:Нструа:хьного кровотсчt:I!J!}{ 11 cna:1~1 

чснструu~lыюго \J.р~ктсра. Он также 

CO;I.CifCTПyt:T CHIIЖCII!IIO pi!CI\:J. T;.tf\IIX 

шбo~,~·nJ.HHi'l. K;J.K опух.о.1ь грудных 
же.1ез. ЖС.1С10;!Сфi!ЦI!ТНUЯ UHC~IIIЯ. 

вне~ш.точная Uср~~tснность. ко.1ьnит. 

восП;1..1снне тазовых оргuнов 11 рак 

~ШTKII. 

Волюжные Побочные 
Действия Инъекционного 
Препарата 

Какое Воздействие на i\loй 
Орrани:ш Окажет 
Инъекционный Преnарат'? 

Почт11 у всех жснщ1111 нuблюдuстся 

1-IСКОТОрЫС lfJMCHCIIIIH 1! IIX 

ежемесячных цнк . ..1ах. Эти нзмci!CIJIIH 

IIOp~ta.·н,IIOC 11 OЖit..),<lC:-.IOC HBЛCIIIIC. IIC 

приносящее ннк:э.кого вреди Buwc~ty 

"Jдоровью. 

Kor.:t.J. Вы начнете впервые прнмсннть 
11нъскщюнныi'l прспорат. то у Buc ~югут 
наблю..J.;J.ТЬСЯ нсрсгу.1ярныс 

кровотечения н выдс.1сния. 11}111 же 

Вашн :-.lснструа...1ьныс псрноды будут на 

неско.1ько дней ;I..11Пься дольше 

обычного. Это является нормальным. -----, 

....C.:..---'..-'-.J 

ожидаемым 11 безвредным 

явлением. После приема двух

трех инъекций эти симптомы 

обычно проходят. Со временем, 

после продолжительного 

применения, у большинства 

женщин "енструации 

полностью прекращаются . 
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Не Вредно .·IИ .J.1я .\lоего 
Здоровья Отсутствие 
Еже,Jесячных :VIенструаций'? 

Аыснорся -- отсутстшtс .\tt:н:cтpyJ.UIIii -
HOpMU...1bHOe 11 ОЖИ,.JДС~!О~ ~IВ.lCHIIe 

после одного года пр1ш~нсння 

!!НЪСКЦIIОННОГО ПрСП;)р;)ТО. это НЕ 
;:ЮЛ ЖНО ВЫ3ЫВА ТЬ 

БЕСПОКОЙСТВО. Во вр~"я 
Пр!!МСНСН!!Я IIHЪCKЦIIOHHOГO ПрепароТJ 

>IHЧHIIКII Н :-ot:J.TK::l 1-1<1.\О..:tЯТСЯ В 

COCTOЯHIIII ПОКОЯ. I!HЪCKЦIIOHHЫii 
ПрСП::lрUТ OCT:lHUBЛIIB<.lCT ~Жt:~tССЯЧН)'Ю 

выработку чснструалiJНОI'! крови в \t<lTK~ 

так же. как 11 при кор~1~1еш111 грудью. 

Нор"и:1ьно~ "енструа.1ьное 
KpOUOTCЧCHIIC ВО106НОВ~1НСТС;! Через 
несколько "есяцсu пос.1с прскрищшня 

Пf>H~ICIICIIIIЯ IIIIЪCKЦIIOI!HOI'O ПpcnupaTLJ.. 

После того. кuк жснщаны убсжд:1ются 
Н ТОМ, ЧТО JTO 6С1ОПаСНО. \IНОПIС 
счJIТ<lют отсутствие ~tснструацiiЙ еще 
OДHIIM ПfJCliM)'U~CCTBOM IICПO.lbJOB<lHJIЯ 

IIHЪCKЦIIOHHOГO ПрСП::lрата. 

Прибавлю ли я в Весе'? И на 
Сколько'? 

~·1ногне женщины. пр11мсняющие 

ннъскцвонныii препарат. со временс~t 
прнбавляют в весе. У некоторых 
прибавление в весе не наблюдается. В 
среднем. увеличение веса после одного 

года применения составляет от 0.5 до 2 
кг. Диета с низким содержанием 
жиров и регулярные физические 
упражнения помогут Вам находиться в 
форме и свести до миниму~tа 
нежелательное прибавление в весе. 

5 



А что Проюойдет. ~с:1и я 
Захочу Заfiере.\Iенеть'? 

Инъекционный npen;JDзт nо.1ностью 

обр~тюt. По сравнению с другюш 

контр~цсптпвнымн ~tcтoдu~tll . .:t.~1Я 

ВОССТ~НОВ.lеНИЯ фcpTИ.lbHOCTII требу~ТСЯ 
более д.1ите.1ьныii срок noc.1e 
прекр~щсния nрие''" инъекщюнного 

препарата. Прекратите nрtшененис 

I!НЪСКЦIЮННОГО npenupЗTЗ JU неСКО.1ЬКО 
'tесяцев до следующеii жслательноii 
беременности. Несмотря на то. что 

организ't каждоii женщины 

11НД!IВ11д)'<1..1СН. В средне". ЖеНЩИНЫ 

б~рс:-.tснсют прш .. tсрно через 10 !'.tссrцсв 
ПОС~1С Пpllt:::-.ta ПOC~'lC,J,HCi'l IIHЪCKЦIIII. 

Может .1и Любая Женщина 
При~1енять Инъекционный 
Препарат'! 

Болi)шинстnо жclfЩIIH чогут nрн:-.rснятz, 

tшъекщюнныii преnарат. Он может 
стать лучшим выбором д.1я тех 
женщин. которые хотят обеспечить себе 
эффективное и д.11пе.1ьное 

nредохранение от бсремснностtt. а также 
ДЛЯ ЖеН!ШIН. ЩICIOЩIIX труДНОСТИ С 

тем. чтобы помнiПЬ о ежедневном 
приеме таблеток. Поско~'1ЬКУ Преларит 

не содержит зстрогена. он может быть 
идеальным методом д...1я тех женщин. 

которым противопоказано применевне 

оральных контрацептивов. а также для 

кормящих 'taтepeii. 

Кому Н€: Следует Пользоваться 
Инъекционным Препаратом? 

Так же. как и в отношении других 

контрацептивов. некоторым женщинам 

6 
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Н~ ...:;l..::д;,:Т Пp!!~I~J!;-:;;; I!Ht,~KUIIOHHЫII 

прt:П;.tри.т. IЗ;.tш врJ.ч чuжст ll<ltt.1yчwtt~t 

oбp;.tJO~I ПOCOBl:TOB:.tTL. /IВ~1ЯСТС~I .111 

IIHЪCKЦIIOHHЫii Пр~::ЗО.П XOpOШIIXI 

выбороч д.1я 13uc. 3a>J не с.1е.:1ует 
при,tенять инъекционный препарат. 

ес..1и у Вас за.:tержнваются х1есячные 

или Вы npe.:~no.1araeтe. что бере~1енны. 

Инъекционный пр~парат. 

вероятно. не .1учшш1 выбор 

.:ря Вис. ес.111: Вы \OTI!Te 
забере~ttнеть в течен11е 

nос.1едуюшнх 12-l S .\ttсяцев:i 
Ht ГОТОВЬ! К 113~1eHtНIIЯ~I В 

\ltHCTp)'J..lbHO~I ЦIIK.l~: 

:.....:... ____ _ 
корч11те грудью ребенка ;10 6-т11 
не,.:tе.1ьноrо возраст:.t: :;с.111 не tt~teeтe 

ВО1,10ЖНОСТ11 11.111 Н~ \OTIITC обр<.tЩJ.ТLСЯ 

К ВрJ.ЧУ ;:ря ПО.1)'ЧСШ1Я 11НЪСКЦJ111 чсрt:'! 

КJ.Ж.:t,ЫС 3 ~IССЯЦJ., 

Могу _,и я Приченяп, 

Инъекционный Препарат. 
Ее-,и я Недавно Родила 
Ребенка'? 

Кор~tящзя ~tать ~южст бс:юписно 

прн~н::нять ннъекцнонныii прспарат 

через б недель пос.1е рождсн11я 

ребенк<1. Инъекции не оказыв<Iют 

вре.:tного воздеiiствня на ребенка или 

уменьшение ко.1ичества грудного 

~юлока. Можно начать прнменение 

инъекционного препарата сразу после 

рождения ребенка. ес.1и женщина не 

кормит грудью: а также безопасно 

начинать применение инъекционного 

препарата сразу пос.1е аборта ил.и 

выкидыша. 

7 
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Кик .]uлго н :VIuгy Приченяп, 

Инъекционный Преnарат'! 

ж~нш11Н:J. .\JОЖст прв~tснять 

ннъекщюнныii прсп~р~т в т:чснне всего 

вре~tенн. КОГ..1J. .::Н необходtt.\10 

прсдохрuняться от бсрс"енностн. Вы 

.\ЮЖСТС 11СПО.1ЬЗОШ.I.ТЬ :по 

контрацсптнвнос средство в тсченне 

.\IHorнx .1ет без нсобхо,:з;нмостн ncpepЫB;J.. 

Как Чаето \!не НеuGходюю 
Обращаться к Врачу После 
Прие~tа Перiзuй Инъекции'? 

Очень оа.жно. чтобы контрацеnтllвны(t 

IIHЪCKЦIIOHHЫii npcnup:.tт uuо,:з;н.1ся IЗ:.t!--.1 

nраЧО.\1 каждые 3 .\tecnц;.~., Ес.111 Вы не 

получите Очередноii уко .. 1 воврс.\01. 
пос.1е _, .\tсснцсв Вы можете 

1:.tбepc.\tCIIt.:1Ъ. Jc.:rai"ITC 110.\ICTKH В СIШ~.\1 

календаре tt:tн nопроснтс 

ПО..),ругу/дrуга ll:.tПOMIIIЫTl> lЗJ..\1 об :П().\1. 

Ес.111 ·шплиннрованныii Вltlltт к врuчу 

через к:.~.ждыс ) .\tсснца В<1м нсудобсн. 
Вы .\tожстс. в с.1учас нсобходнмосп1. 

обраппьс~1 к врuчу д.1я по.1учсння 

IIHЪCKЦIIII на \-с НОДС.111 раНЬШС 11.111 

позже. без onaccHJIЯ зибсрс~tенеть. 

Вам тJ.кже необходимо обр<1ПIТЬСЯ к 

врачу. если у Вас наблюдаются 

следующие сюштомы. которые 'юrут 

означать. что Вы беременны. IIЛП 

несвязанные с nрнменение~t 

инъекционного препарата: 

кровотечения. в два раза обильнее нли 
дольше обычных менструальных 

кровотечений; нли кровотечения 'tежду 

периодами. длящиеся более 7 дней; 
задержка менструации. если после 

8 



Пpiit:~Ш HL'CKO.lbl\IIX rrpC..::tЫ.J.)'ЩJIX 

IIHЪt:KUIIIf Н~ H<t6.1IO.J.~10CI) l!ap)'Ш~HIIif 
в ~tенстру~lЫ-tо.\1 UIIK.1C. ~.:н.1ьны~ Uo.111 
HHlfЗ)' ЖIIBOТ<l 11.111 Чi.I.CTblt: 

.\IОЧеиr.пуск~ння. Ес.111 Вы ощущаете 

боль 11.111 покраснение на ''ссте укола 
ПО lfCTCЧCHHII ...J.X./2 Чi.I.COB ПОС..1С прие~tа 

инъекшш. обратитесь к врачу д.1я того. 

чтобы 11СК.1ЮЧ11ТЬ 803'\ОЖНОСТЬ 
инфскши1. 1 !нъекшюнныii препарат 
.чожет усн .. 111Вать го.10Вныс боли 11 

депрессию у некоторых женщин. 

nредр~сnо.1оженных к таким 

состояния". Обр~титссь к IЗ~щс"'' 
врачу, cc.11t у Buc нuU:tю~J.I..':TCЯ 

депрсссня 11.111 чuсто повторюощнt:ся 

снльныс го;ювные Gола. 

К Ваше~•У Сведению 

Ссго.::tня у I3uc Jtмсстся выбор G~.::юnOJ.CIIЫX 
11 :>ффскпшных coвpe'ICHIIЫX 
KOHTr~UCПТIIBHЫX среДСТВ . 
.],ля того. чтобы no.1)'Чitтt) 

больше 11нфор"аuии о 

выборе соврсж:нных средств 

контраuспц1ш. обратитесь к 

врачу 11.111 фар~шцевту там. 

где Вы увнднте з~tб.1с~tу с 

юображеннем "Красного 

Яблока"'. Они пpoULlИ специальную 

подготовку д.1н того. чтобы наилучшим 
образа" nорекомендовать Вам 
безопасные н эффективные 

контрацептнвные методы и предоставить 

точную информацию о них. 

9 
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Ступеш, 4 

Стуnсш, 1 

Примите первую 

таблетку в перnый 

день/ вечер JШtшла 

менструации. 

Желательно в одно 

и то же время. 

Как 11JН111И~шп, тuGJ1стю1 

:s. 1810000~ )000000 
)000000 
[0000000 

* • ... ....... 

CT)'IlCIIII 2 

llocлc ::пого IIJ1111111-

r-.1aiiтc о;,ну 

таблvтку 

вечер. 

кнждыii 

[~[J/) 
~::::::1 811!>1!1111111!>18> 
~'!~!!!~~§! 

Cт~·llt'lll· 7 

Стунс111. J 

1 lpilllllf'.Jaiiтc О)~''У 'lafiJI(;н.;y кaл..;tl-lii 

1Jt: 11l'p )~аЖС тоrла. K111Лil 111.1 IIL' 

Bl'T)'IIi'ICTC 11 JIOJIOBЫL' :н, "11>1. 

llродолжаiiтс IIJHIHIII\J;л '' но о;нюii 

T:i6JICTKC K:IЖ)~J,Jii Ht...' 111..'JI ),0 Tl'\ 1Hij1. 

IJOK:t IIC 11p11t<.ICTL' IIL"l'. :! 1 11 B!.:l' 7 
таfi;а.:ток. 

Ваш менструальный 

цпкл должен .начать

ся в nернад nрнсма 

таблеток. 

Стуnеш, 5 r:1· 
Выбрось·fе !. .. • _... 

пустой ~акет 

после того, 

как вы закончили 

прием всех 28 таблеток. 

Ступе• н, 6 

1-laчiiiПC 

новы fi пакст 

В CЛCД)'IOII~IIii 

вечер, даже 

Ecлtt BJ,J ·~a()t.IJIII нрt11ШТ1· 

1 та6Jtстку ... llpttыtпc 
одну та6лстку ср;ну же, 

КаК ВЫ BCIIOMIIIIJIII о() 

1 - ' ~. jl : ; (~: 
1 -· 1 

!·~· 1 11 
1'! 1 

1 .. · . - 1 

. ~.\J 

еслн ваша r-.tснструаt~нн не 

началась. 

~том. '3;п~.:м IIJ111t-.tlпc cЛC/\)'IOII~)'Itl таU.11с п ... ~ каt-

обычно, даже сслн вы 11p111111to.t<ll . .:т~ )\ВС ·la{i.'IL"II ... II в 

0/\lfH ДCIII). 

Стуnещ, 8 Cтylletн. 9 

Если вы забыли # ----~ --- ." Од~ако, :>пtы вы 
nринять таблетки n -; . /..,.,. ::;,_ .. _ 11е оудсте течение 2 дней... ~· · Ou- · [н·.-J· ~+~ ~rсдохрансны от 

\. ·· O~J1CM~IIIIOCТII. 

Примите 2 таблетки о о . __ ., .. " -: 

(одновременно) ---------- --- ---·-· · -·· - ;~::;/~~;;:1 вы 
сразу же, как вы вспомнили об этом ... 

ПОЛI>ЮВ<ЛЪСЯ Дp)'ПfMII 

KOIIТ(>at~CIIТIIВIIЫM1t MCTOД<IMII 

(ПрС:3СJ1ШlТНШ1М11.) ДО CJI~Д)"H>IЦCii 

~ICIICTpynt\1111. 

На следующий день сноnа прнмите 2 
таблетки, а nотом nродолжайте принимать 

по 1 таблетке каждый вечер, как обычно. 

Стуnсш, 12 

В вечер начала 

вашего 

менструального 

цикла. 

Сту11е111, 14 

Когда вы начнете прнннмюъ таблсткн. то можете 

почувствовать тошноту или голшюкружсннс. Вы 

также r-.южстс наfiЛЮ/\~ПЬ легкос крово~tа·шнJtс tiJIJt 

головные 6ол11. Это 11ор~1алыюс stШICIIIIC 11 ltpoii)\L"T 

через некоторое врсr--.tя. Не прекра11~аi1н.~ IIJH1111t1\1~tп. 

CT)'IICIII> 1 о Ст) IICIIIo 11 

1. ·. ·- .\ rii;lili~· . - t"' · .. j,;, 1 : \>- ·.;\ ~~ . ' ~-::~У- ~' 
' ( .;> ·-~·- .; .•. : 

. ' i 1 

1: (' 1 ---

·\-·.\ \. :) 

1 

Et;Jtlt вы ·шбылн ВыГiросt.тс вес 

lljliiii~ITI> Ta6JJCTKII IIL"IiiJIIollloiC Ti!G.'!I..'It--11 11 

Н TL"ЧL"IIIIC J IIJIII lla•!IIIIТC IIШII, ~tll\il II•L'~I 

fiOЛCC ДHcii... )\tHIOJIIIIIТC_,"IJ,III·I ~1 

t\OIIТJ1::1 1 \CHТIIIJIJI,I ~1 

. ТНбЛСТК11. 0)\llaKO, CCtJII JTII CIIMIITOMI.I IIJ10_'\0.1IЖ:IIoП:И. 

CT)'IICIIIo 15 

XpaitiПC 

таблстк 11 в 

cyxor-.t 11 
II!HJXJJ<IДIIOt'-.1 

ысстс, 

IICДOCT)'IIIJO~I 

)\ЛИ /\t:'TCii. 

<.:pl','\l'TII0/\1 (11<111(111/\lt'p. 

IIPL'·IL·pвaл 11\0l\1 ). 

IIUTOЫ)' ЧТО ВЫ IIL" 

будете пpeдoxpa11CIIIol 

ОТ ficpCMCIIIIOCТ\1 11 

Tt.:'IL"IIIIC 

IIOCJICДYIOII\IIX 2 
IIC)\L"JIJ.. 

ВЫ ДОЛЖНЫ Ofip<:ПIIП,CH К RJ1<1Ч)". 

Начните новый 

пакет с 

таблетками. 
'--------"__::.---'~-----------------------------------

J ] 1 ] 1 ] 1 1 1 ] 1 1 ] .... 11 '1 .... 

...._'- <j • 
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СОРУ OF QUESTIONNAIRE 
ON ALL METHODS BROCHURE 



ВОПРОСНИК ПО БРОШЮРЕ ОБО ВСЕХ МЕТОдАХ 

12/1/95 
Узбекистан 

Подбирайте женщин в Тащкенте no их возрасту, семейному nоложению 
и числу детей. Приглощайте замужних женщин в возрасте 21-35 лет, 
имеющих хотя бы одного ребенка. 

А. Сколько Вам лет? 

лет 

ВНИМАНИЕ, ИН'ГЕРВЬЮЕР, ЕСЛИ РЕСПОНАЕНТ МОЛОЖЕ 21 ГОдА ИЛИ СТАРШЕ 
35 ЛЕТ - ВЕЖ~ИВО ПРЕКРАТИТЕ ИНТЕРВЬЮ. 

В. Замужем ли Вы? 

да 1 
Нет 2 
Трудно сказать, не знаю 3 

ВНИМАНИЕ, ИНТЕРВЬЮЕР. ЕСЛИ 
ПРЕКРАТИТЕ ИНТЕРВЬЮ. 

с. Сколько у Вас детей? 

детей 

РЕСПОНДЕНТ НЕ ЗАМУЖЕМ ВЕЖЛИВО 

ВНИМАНИЕ, ИН'I'ЕРВЬЮЕР. 
ПРЕКРАТИТЕ ИНТЕРВЬЮ. 

ЕСЛИ У РЕСПОНДЕНТА НЕТ ДЕТЕЙ ВЕЖЛИВО 

11 
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** Брошюра дается женщине для лрочтения. Потом заберите ее и 
задайте следующие воnросы. ** 

Общее nонимание 

1а. Есть ли что-нибудь в брошюре неnонятное? 

да 

Нет 

1 
2 

nереходите к воnросу 1б 
nереходите к воnросу 2 

1б. Если да, то что непонятно? 

2а. Есть ли что-нибудь в брошюре, что Вам не nонравилось? 

да 

Нет 

1 
2 

nереходите к воnросу 2б 

nереходите к воnросу З 

2б. Если да, то что не nонравилось? 

За. В общем, информацию в брошюре было легко или трудно nонять? 

Аегко 

Трудно 

1 
2 

nереходите к воnросу 4а 

nереходите к воnросу Зб 

зб. Если трудно, то что трудно nонять? 



Понимание отдельных разде
лов 

** Женщине дают прочитать страницу 1 опять. Потом забирают 

броuпору и задают следующие вопросы. Проинструктируйте женщину 

отвечать на вопросы только исходя из полученной информации, 

содержащейся в броuпоре, а не на основе ее собственного
,мнения об 

этом методе. ** 

4. Какова цель этой броuпоры? 

5. 

6. 

(Не читайте ответы. отметьте все упомянутые ответы и 

запишите любые комментарии). 

Сообщить мужчинам и женщинам 
информацию, чтобы 

помочь Иl'l выбрать хороший контрацепт
иВНЫЙ метод 

Сообщить каждому информацию, 
чтобы можно было 

обсудить ее с врачом или фармац
евтом 

Помочь предотвратить нежелате
льную беременность 

Другое (уточните) 

Не знаю 

1 

2 
3 

4 
5 

По Вашему мнению, для кого пред
назначена эта броШюра? 

(Не читайте ответы. Отметьте все упомянутые ответы 

запишите любые комментарии). 

Женатым I"'УJКЧИнам и замужним
 женщинам 

1 

замужним женщинам только 
2 

Любому сексуально активному 
взрослому 

3 

Людям, которые хотят контро
лировать рождаемость детей 

4 

о каких методах контрацепции 
говорится в этой броuпоре? 

(Не читайте ответы. отметьте все упомянутые ответы 

запишите любые комментарии даже
 неправильные). 

Барьерные 

спиралях 

Пероральнь~ контрацептивах
 

Инъекциях 

Импланта.нтах 

Другое (уточните) 

Не знаю 

1 
2 
3 
4 
5 
6 
7 

и 

и 



** Обратите внимание женщины на главы в брошюре о защитных 
мето.дах (т.е. "Барьерные мето.ды", "Презервативы", "Вагинальные 

защитные мето.ды", "Вагинальные сре.дства", "Преимущества барьерных 
мето.дов" и "Недостатки барьерных мето.дов") и попросите женщину 
снова их прочитать. Затем заберите брошюру и за.дайте следующие 

вопросы. ** 

7. Какие с~цествуют барьерные мето.ды 
ответы. отметьте все упомянутые 

комментарии .даже неправильные). 

Презервативы 

Вагиналь.ные барьерные мето.ды 

диафраг!о'IЬI 

Тампоны 

Колпачки 
Спермици.ды 

Другое (уточните) 

Не знаю 

контраЦепции? (Не читайте 
ответы и запищите любые 

1 
2 
з 

4 
5 
6 
7 
8 

8. Как эти мето.ды предотвращают нежелательную беременность? 
(Не читайте ответы. Отметьте все упомянутые ответы и 
запишите любые комментарии .даже неправильные). 

Предотвращают проникновение спермы в матку 

Уничтожают сперму 

Другое (уточните) 

Не знаю 

1 
2 
з 

4 

9. Согласно брошюре каковы преимущества у защитных мето.дов? 

(Не читайте ответы. Отметьте все упомянутые ответы и 

запищите любые комментарии .даже неправильные). 

hегко.доступные 

Продаются без рецептов 
Самоконтроль 

Не требуют ме.добсле.дования 
Побочные явления редки· 
Презервативы эффективны при СПИДе и .других 

венерических заболеваниях 

Другое (уточните) 

Не знаю 

1 
2 
з 

4 
5 

6 

7 
8 
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10. согласно информацию брошюре, насколько эффективны 

презервативы в предохранении от СПИда и других венерических 

заболеваниях? Эффективны, не очень эффективны, не 

эффективны? 

Эффективны 1 
Не очень эффективны 2 
Не эффективны 3 

Не знаю 4 

11. Какую основную проблему имеют все барьерные методы? 

12. 

Супруги не пользуются этими методами постоянно 1 

Другое (уточните) 

Не знаю 

Согласно брошюре какие недостатки у 

(Не читайте ответы. Отметьте все 

запишите любые комментарии). 

2 
3 

барьерных методов? 

упомянутые ответы 

Неправильное употребление ведет к высокому уровню 1 
неудач 2 
Заранее планировать запас З 

Другое (уточните) 

Не знаю 

4 
5 

и 

1За. Было ли что-нибудь написано в главах такое, что Вы не 

поняли, например некоторые слова? 

да 

Нет 

1 
2 

переходите к вопросу 13б 
переходите к вопросу 14 

13б. Что бьllio непонятно? 



** Обратите внимание женщины на главы о ВМС в броnпоре (т.е. 

"Внутриматочные средства (ВМС)", "Преимущества ВМС" и "Недостатки 

ВМС") и nоnрос;ите женщину снова nрочитать их. Затем заберите 

браnоору и задайте следующие воnросы. ** 

14. Где находяться ВМС у женщины? 

Внутри матки 

Другое (уточните) 

Не знаю 

1 
2 
з 

15. Что должна nериодически делать женщина, имеющая ВМС, чтобы 

быть уверенной в том, что ее ВМС в nоложенном месте? 

Проверять шнурки ВМС nосле каждых месячных 

Другое (уточните) 

Не знаю 

1б. Согласно броnпоре каковы nреимущества у ВМС? 

1 

2 
з 

(Не читайте ответы. Отметьте все уnомянутые ответы и 

заnишите любые комментарии даже неnравильные) .. 

Высокоэф:рективны 

Безоnасны 

Длительное nредохранение от беременности 

Удобны в уnотреблении 

Не требуют никаких действий при сексе 

Подходят многим женщинам, которые не могут 

уnотреблять таблетки или инъекции 

Другое (уточните) 

Не знаю 

17. Согласно броnпоре каковы недостатки у ВМС? 

(Не читайте , ответы. Отметьте все уnомянутые 

заnишите любые комментарии даже неnравильные). 

Не след~от уnотреблять женщинам, имеющим 

разнь~ nартнеров 

Могут вызвать инфекцию у женщин, имеющим 

разнь~ nартнеров 

Введение ВМС может быть болезненным 

Возможны отклонения месячнь~ 

Не nредохраняют от спида и других венерических 

заболеваний 

Другое (уточните) 

Не знаю 

1 
2 
3 
4 
5 
б 

7 

8 
9 

ответы 

1 

3 
4 
5 
б 

7 

8 
9 

и 
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18. Согласно броuпоре каким женшинам не следует употреблять ВМС? 

Женшинаи, имеющим разных nартнеров· или nартнеров, 1 
которые в связи с другими nартнерами 

Другое (уточните) 2 
Не знаю 3 

19а. Было ли что-нибудь наnисано в главах такое, что нельзя 

nонять? 

Да 

Нет 
1 
2 

nереходите к воnросу 19б 
nереходите к воnросу 20 

19б. Что было неnонятно? 

** Обратите внимание женшины на главы в броuпоре о nероральных 
контрацеnтивах (т.е. "Пероральные контрацеnтивы (Таблетки)", 
"ПреимуШествёt таблеток 11 и "Недостатки таблеток") и nоnросите 
женщину снова nрочитать их. Затем заберите броuпору и задайте 

следующие вопросы. ** 

20. Как часто надо nринимать таблетки согласно броuпоре? 

Каждый день 

Другое (уточните) 
Не знаю 

1 
2 
3 

21. Как таблетки nредохраняют от нежелательной беременности 
согласно броuпоре? 

Останав.11.ивают овуляции 

Другое (уточните) 

Не знаю 

1 
2 
3 

22. Согласно информации в броuпоре как вы думаете, гармоны в 

контрацеnтивнь~ таблетках отличаются или не отличаются от 

естественно nроизводимь~ женским организмом? 

Не отличаются 

Отличаются 

Не знаю 

1 
2 
3 



23. Согласно брошюре какие nреимущества у таблеток? 
(Не читайте ответы. Отметьте все уnомянутые 
заnишите любые комментарии даже неnравильные). 

Высокоэфрективны 

доказана их безоnасность nри длительном nрименении 
Сnособствуют регулярности месячных 
Повышают стеn.ень nредохранения от новообразований 
в груди, оnухелей 

Повышают стеnень nредохранения от анемии 

Повышаю·r стеnень nредохранения от рака яичников 

Повышаю·r стеnень nредохранения от рака матки 

Повышаю·r стеnень nредохранения от инфекции 

фаллоnи,евых труб и яичников 

Другое (уточните) 

Не знаю 

ответы 

1 
2 
3 

4 
5 
б 

7 

8 

9 
10 

и 

24. Согласн•~ брошюре насколько безоnасно длительное nрименение 
таблеток? Совсем безоnасно, безоnасно, оnасно? 

25. 

Совсем безоnасно 
Безоnасно 
Не оченJ, оnасно 

Оnасно 

Не знаю 

Согласнс> брошюре какие недостатки 
(Не читайте ответы. отметьте 
заnишите~ любые комментарии) . 

у таблеток? 
все уnомянутые 

1 
2 
3 
4 
5 

ответы 

Трудно помнить о nриеме каждый день 1 
Незначительные nобочные явления - тошнота, 
nовьШJенная чувствительность груди, кровянистые 

выделения, увеличение веса, изменения настроения и 

ГОЛОВНЫЕ! болИ 2 
Противопоказаны женщинам с высоким давлением и 

курящим женщинам свьШJе 35-лет 3 
Не nредохраняют от спида и других венерических 

заболеваний 4 
Другое (уточните) 5 
Не знаю б 

и 

26. Согласие> информации в брошюре насколько серьезны nобочные 
явления, которые женщина может исnытывать вначале? 

Очень серьезны 

Серьезны 

Несерьезны 

Не знаю 

1 
2 
3 
4 



... 

27а. Было ли что-нибудь написано в главах такое, что нельзя 
понять? 

да 

Нет 
1 
2 

лереходите к волросу 27а 

лереходите к волросу 28 

27б. Что былс) непонятно? 

** Обратите внимание женщины на главы об имллантантах в брошюре 
(т.е. "Контрацеnтивные имnлантанты", "Преимущества имллантантов" 
и "Недостатки имnлантантов") и и поnросите женщину снова 

прочитать их .. Затем заберите брошюру и задайте следующие вопросы. 

** 

28. Куда вживляют имnлантант? 

Под кожу с внутренней стороны плеча 

Другое (уточните) 
Не знаю 

1 

2 
3 

29. Согласие• информации в брошюре как Вы думаете, имллантант 
содержит гармоны или нет? 

Содержит 

Не содержит 

Не знаю 

30. Согласно брошюре какие преимущества имnлантанта? 

1 
2 
3 

(Не читайте ответы. отметьте все упомянутые ответы и 

заnишите любые комментарии даже неправильные). 

Высокоэсj:фективен 

Длительное nредохранение от беременности 
Удобен 
Не требует никаких действий при сексе 
Может быть вживлен сразу же после родов или аборта 
Может быть употреблен при кормлении 
Повь~ает стеnень nредохранения от рака слизистой 
оболочки матки 
Другое (уточните) 

Не знаю 

1 
2 
3 
4 
5 
б 

7 
8 
9 

,, 
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31. Согласно информации в брошюре 

nреАохрг.няет от беременности? 
как Аолго имnлантант 

32. 

5 лет 
Другое (уточните) 

Не знаю 

Согласие' брошюре какие неАостатки у имnлантанта? 

1 
2 
з 

(Не читайте ответы. Отметьте все уnомянутые ответы и 

заnишите любые коммент.арии Ааже неnравильные) • 

Имnлантация и уАаление требуют наАреза кожи 1 
Может увеличить нерегулярность месячных 2 
Может вызвать незначительные nобочные явления 
боль, головную боль, увеличения веса, уменьшение 

nолового влечения, nотерю волос 3 
Не nреАохраняют от спида и Аругих венерических 

заболеваний 4 
Другое (уточните) 5 
Не знаю 6 

ЗЗ. ИсхоАЯ из информации в брошюре Вы согласны или не согласны, 

что имnлантант может САелать месячные более регулярными? 

Согласна 

Не согласна 

Не знаю 

1 
2 
з 

З4а. Бь~о ли что-нибуАь наnисано в главах такое, что нельзя nонять? 

да 

Нет 

1 
2 

nерехоАите к воnросу 34б 
перехоАите к вопросу 35 

346. Что бь~о непонятно? 



/ 
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** Обратите внимание женщины на 
(т. е. "Инъекции", "Преимущества 
инъекции") и nоnросите женщину снова 

брошюру и задаите следующие воnросы. 

главы в брошюре об инъекциях 
инъекции" и "Недостатки 

nрочитать их. затем заберите 

** 

35. Как инъекции nредотвращают нежелательную беременность? 

Останавливают овуляции 

Другое (уточните) 
не знаю 

1 
2 
3 

36. Как долго инъекции nредохраняют от беременности? 

37. 

3 месяца 
Другое (уточните) 
Не знаю 

1 
2 
3 

Согласно 

содержат 

организмом 

организма? 

информации в брошюре инъекции содержат или не 
горноны nодобные естественно nроизводиным женским 
или содержат горноны неветественные для женского 

Не содержат гормонов 

Содержа·r гормоны, nодобные естественным 
Содержат гормоны, отличные от естественных 

Другое (уточните) 
не знаю 

1 
2 
3 

4 
5 

38. Согласно брошюре какие nреимущества у инъекц!JИ? 
(Не читаите ответы. Отметьте все упомянутые ·ответы и 

запишит•3 любые комментарии даже неправильные) . 

Высокоэффективны 1 
Безопасны 2 
Длительное предохранение от беременности 3 
личные 4 
Удобны в употреблении 5 
Не требуют никаких действии при сексе 6 
Могут быть употреблены сразу же после родов 
или аборта 7 
Могут быть употреблены при кормлении 8 
ПовьШiают степень предохранения от доброкачественных 
грудных заболеваний 9 
Повышают степень предохранения от внематочной 

беременности 10 
ПовьШiают степень предохранения от восnаления 
органов малого таза 11 
ПовьШiают степень nредохранения от рака яичников 12 
ПовьШiают стеnень предохранения от рака матки 13 

Другое (уточните) 

Не знаю 

14 
15 
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39. Исходя из брошюры Вы согласны или не согласны, что инъекции 

безоnасны nри кормлении? 

40. 

Согласна 

Не согла•:на 

Не знаю 

Согласно брошюре какие недостатки у инъекций? 

1 
2 
з 

(Не читайте ответы. Отметьте все уnомянутые ответы и 

заnишите любые комментарии даже неnравильные). 

Задерживают восстановление фертильности (10 месяцев) 1 
Могут уво~личить нерегулярность месячных 2 
Могут вы:звать незначительные nобочные явления -
увеличение веса 1 головные боли 1 деnрессию З 

Не nредохраняют от СПИДа и других венерических 

заболеваний 4 

Другое (уточните) 5 

Не знаю б 

41. Как скоро согласно брошюре женщины могут снова забеременить 
nосле nос.l\едней инъекции? 

10 месяце:в 
Другое (уточните) 

Не знаю 

1 
2 
з 

42. Вы согласны или не согласны исходя из брошюры, что инъекции 

вызывают нерегулярность месячных? 

Согласна 

Не согласна 

Не знаю 

1 
2 
з 

4За. БЬlliO ли что-нибудь наnисано в главах такое, что нельзя 

nонять? 

да 

Нет 

1 
2 

nереходите к воnросу 4За 

nереходите к воnросу 44 

4Зб. Что было неnонятно? 
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** Обратите внимание женщины на главу в броuооре "Глава о СIIИ.де" 
nоnросите женщину снова nрочитать их. Затем заберите броuоору и 

задайте следующие воnросы. ** 

44. Согласно броuооре, что женщины 
nредохранения себя от СIIИ.да? 

должны делать АЛЯ 

Не иметь nоловых актов 

Следить, чтобы nартнер исnользовал nрезервативы 

Иметь то.лько одного верного nартнера 

Другое (уточните) 
не знаю 

1 
2 
3 

4 
5 

45. Какой метод(ы) согласно брошюре nредохраняет от сnида и 

других nередаваемых nоловым nутем заболеваний? 

Презерватив 

Вагинальные барьерные средства 

сnермаци.АЫ 

Сnирали 

Таблетки 
Имnлантант 

Инъекция 

Другое (уточните) 
Не знаю 

Соответствие фотографий 

1 
2 
з 

4 
5 
б 

7 
8 
9 

** Дайте женщине брошюру и nоnросите ее nосмотреть на 4 
фотографии. Представьте возможность обращаться к брошюре. ** 

46а. По Baшel'l}' мнению насколько nервое фото на странице 1 
соответствует брошюре? Вnолне соответствует, соответствует, 
не очень соответствует и не соответствует? 

Вnолне соответствует 

Соответствует 

Не очень соответствует 

Не соответствует 

Не знаю 

1 
2 
3 
4 
5 

Переходите к воnросу 47а 

Переходите к воnросу 47а 
Переходите к вопросу 46б 
Переходите к воnросу 46б 

46б. Почему не соответствует? 



... 

- ' 1< 

-

47а. Насколько второе фото на страниuе 5 соответствует брошюре? 
( Прочитаяте ответы) . 

Вnолне соответствует 

Соответствует 

Не очень соответствует 

Не соответствует 

Не знаю 

47б. Почему не соответствует? 

1 nереходите 

2 nереходите 

3 nереходите 

4 nереходите 

5 

к воnросу 48а 

к воnросу 48а 

к воnросу 47б 
к воnросу 47б 

48а. Насколько третье фото на страниuе 11 соответствует брошюре? 
(Пр6читайте ответы). 

Вnолне соответствует 1 nереходите к воnросу 49а 

Соответствует 2 nереходите к воnросу 49а 

Не очень соответствует 3 nереходите к воnросу 48б 
Не соответствует 4 nереходите к воnросу 48б 
Не знаю 5 

48б. Почему не соответствует? 

49а. Насколько nоследнее фото на страниuе 12 соответствует 

брошюре? (Прочитайте ответы). 

Вnолне соответствует 1 nереходите к воnросу 50а 

Соответствует 2 nереходите к воnросу 50 а 
Не очень соответствует 3 nереходите к воnросу 49б 
Не соотввтствует 4 nереходите к воnросу 49б 
Не знаю 5 

4 96. Почему н1э соответствует? 
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Ценность брошюры 

50а. Есть ли у Вас какие-либо воnросы no этим методам 

контрацеnции, на которые в брошюре нет nолного ответа? 

да 

Нет 
1 
2 

nереходите к воnросу 50б 
nереходите к воnросу 51 

506. Какую дополнительную информацию Вам бы хотелось nолучить? 

51. По Ваше~~ мнению, nоможет ли эта брошюра таким, как Вы, 

женщинам·? очень поможет, поможет, не поможет? 

Очень поножет 

Поможет 

Не ПОМОЖ43Т 

52. Рекомендовали бы Вы эту брошюру своим друзьям? 

да 

Нет 

Не знаю 

53. Как чаете) Вы посещаете аптеки? 

2-З раза в неделю 

Около 1 раза в неделю 
2-3 раза в месяц 
Около 1 раза в месяц 
1 раз в два-три месяца 
2-З раза в год 

1 
2 
з 

1 
2 
з 

1 
2 
з 

4 
5 
6 

54. Какое у Вас образование? Назовите последнее место учебы. 

Высшее 

Незакончешное высшее 

Среднее специальное 

Полное среднее 

Неполное среднее 

1 
2 
з 

4 
5 
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55. Оnределите, nожалуJi!ста Ваш общий семейный денежный доход. 

сум 

56. Сколько человек в вашей семье? 

человек 

Конец воnросника 

** Поблагодарите женщину за ее время. Подарите ей экземnляр 
броuпоры. ** 

Примечания интервьюера: 



СОРУ OF QUESTIONNAIRE 
ON ORAL CONTRACEPTIVE BROCHURE 



ВОПРОСНИК ПО БРОШЮРЕ О ТАБЛЕТКАХ 

12/1/95 
Узбекистан 

ПоАбирайте женщин в Тащкенте no их возрасту, семейному nоложению 
и числу детей. Приглашайте замужних женщин в возрасте 21-35 лет, 
имеющих хотя бы одного ребенка. 

* * * 

А. Сколько Вам лет? 

лет 

ВНИМАНИЕ, ИНТЕРВЬЮЕР! ЕСЛИ РЕСПОНДЕНТ МОЛОЖЕ 21 ГОдА ИЛИ 
СТАРШЕ 35 ЛЕТ, ВЕЖЛИВО ПРЕКРАТИТЕ ИНТЕРВЬЮ. 

в. Замужем ли Вы? 

да 

Нет 

Трудно сказать, не знаю 

1 
2 
3 

ВНИМАНИЕ, ИНТЕРВЬЮЕР! ЕСЛИ РЕСПОНДЕНТ НЕ ЗАМУЖЕМ, 

ВЕЖЛИВО ПРЕКРАТИТЕ РАЗГОВОР. 

с. Сколько у Вас детей? 

детей 

ВНИМАНИЕ, ИНТЕРВЬЮЕР! ЕСЛИ У РЕСПОндЕНТА НЕТ ДЕТЕЙ, 
ВЕЖЛИВО ПРЕКРАТИТЕ РАЗГОВОР. 

** Брошюра да<~тся женщине для nрочтения. Потом заберите ее и 
задайте следующие воnросы. ** 



Общее nонимание 

1а. Есть ли что-нибудь в брошюре неnонятное? 

да 

Нет 
1 
2 

nереходите к воnросу 1б 
nереходите к воnросу 2а 

1б. Если да, то что неnонятно? 

2а. Есть ли что-нибудь в брошюре, что Вам не nонравилось? 

да 

Нет 
1 
2 

nереходите к воnросу 2б 
nереходите к воnросу за 

2б. Если да, то что не nонравилось? 

За. В общем, информацию в брошюре бь~о легко или трудно nонять? 

Легко 

Трудно 

1 
2 

nереходите к воnросу 4а 

nереходите к воnросу Зб 

Зб. Если трудно, то что трудно nонять? 



• 

nонимание отдельных разделов 

** Женщине дают nрочитать страницы 1 и 2 оnять. nотом забирают 

брошюру и задают следующие воnросы. nроинструктируйте женщину 

отвечать на воnросы только исходя из nолученной информации, 

содержащейся JB брошюре, а не на основе ее собственного мнения об 

этом методе. '"* 

4. Согласно брошюре, какой саМЫй nоnулярнЫй обратиМЫй метод 

контрацепции, уnотребляемый в большинстве стран? 

Таблетки 
ДруГОЙ МI~ТОД 

не знаю 

1 
2 
3 

5. Согласно брошюре, nочему многие женщины уnотребляют таблетки? 

(Не читайте ответы. Отметьте все уnомянутые ответы и 

заnишите любые комментарии, даже неnравильные). 

б. 

7. 

Эфрективны 

Безоnасны 

легко уnотреблять 

Другое (уточните) 

не знаю 

1 
2 
3 
4 
5 

Если уnотреблять 
эффективны? 

таблетки nравильно, то насколько они 

Очень эсtфективны 

Эффективны 

Неэффективны 

Согласно информации в брошюре, 

таблетках отличаются или не 

nроизводимь~ в женском организме? 

Не отличаются 

Отличаются 

Не знаю 

как Вы считаете, 

отличаются от 

1 
2 
з 

гормоны в 

nрироди о 

1 
2 
3 



8. Что таксое низкодозированные таблетки? (Не читайте ответы. 
Отметьте~ все упомянутые ответы и запишите любые комментарии, 
даже неправильные). 

Новый вид контрацептивов, принимаемых через рот 

Содержа1· меньше гормонов 

Другое (уточните) 

Не знаю 

9а. Упоминакtтся ли в броiШОре 
низкодозированных таблеток? 

да 

Нет 

Не знаю 

какие-либо 

1 
2 

з 

4 

преимущества 

1 
2 
з 

9б. Какие Вы помните преимушества? (Не читайте ответы. Отметьте 
все упомянутые ответы и запишите любые комментарии, даже 
неправильные). 

Вызывают незначительные побочные явления -
тошноту, головокружение 

Уменьшают шансы появления некоторых заболеваний 
(сосудистые заболевания) 

Другие (уточните) 

Не знаю 

1 

2 

з 

4 

10а. Бьllio ли что-нибудь написано в главе такое, в частности, 
термины, что Вы не поняли? 

да 

Нет 

1 
2 

переходите к вопросу 1Об 
переходите к вопросу 11 

10б. Что бьllio непонятно? 
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** Обратите внимание женщины на лервый вопрос в· ·броnпоре (о 
таблетках) и nоnросите женщину снова nрочитать этот волрос и 
ответ на него; 'Затем заберите броnпору и задайте следующие 
воnросы. ** 

11. Согласно информации в броnпоре, когда женщины должна nринять 
nервую таблетку? (Не читайте ответы. отметьте все упомянутые 
ответы и заnишите любые комментарии, даже неnравильные). 

Первыи день месячных 
Другое (уточните) 
Не знаю 

12. Как часто затем женщина должна nринимать таблетки? 

КаЖдЫй двнь 

Другое (уточните) 
Не знаю 

13. Сколько таблеток в лакете с символом Красного Яблока? 

28 таблеток 
Другие ответы 

Не nомню 

1 
2 
3 

1 
2 
3 

1 
2 
3 

14а. Было ли что-нибудь наnисано в главе такое, что Вы не nоняли? 

да 

Нет 

1 
2 

переходите к волросу 14б 
лереходите к волросу 15 

14б. Что бь~о неnонятно? 



** Обратите внимание женщины на второй вопрос в брошюре (о 
том, если забудешь принять таблетку) и попросите женщину снова 
прочитать этот вопрос и ответ на него. Затем заберите брошюру и 
задайте следующие вопросы. ** 

15. Согласие' информации в брошюре, что женщина должна делать, 
если она забыла принять таблетку? (Не читайте ответы. 
Отметьте все упомянутые ответы и запишите любые комментарии, 
даже неn.равильные) • 

16. 

Принять таблетку как только вспомнит 
Принять следующую по расписанию таблетку 

Другое (уточните) 
не знаю 

1" 
2 

3 
4 

Что женщина должна делать, 
таблетки? (Не читайте ответы. 
и запишите любые комментарии, 

если она забыла принять две 
Отметьте все упомянутые ответы 

даже неправильные). 

Принять по две таблетки в последующие два дня 
Продолжить по расписанию на третий день 

Употребить дополнительный метод предохранения 

Другое (уточните) 
Не знаю 

1 
2 
3 

4 
5 

17. Что женщина должна делать, если она забыла принять три или 
больше таблеток? (Не читайте ответы. Отметьте все упомянутые 
ответы и запишите любые комментарии, даже неправильные). 

Выбросить оставшиеся таблетки в пакете 
Начать новый пакет в первыи день месячных 

Употребить другой метод предохранения 
в теченив 2-х неАель 

Другое (уточните) 
Не знаю 

1 
2 

3 

4 
5 

18. Вы согласны или не согласны, исходя из брошюры, что женщина 
не забеременеет, если пропустит три и больше таблеток? 

Согласна 

Не согласна 

Не знаю 

1 
2 
3 

19а. Было ли что-нибудь написано в главе такое, что Вы не поняли? 

Да 

Нет 

1 
2 

переходите к вопросу 19б 
переходите к воnросу 20 

t(3 
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19б. Что былс> неnонятно? 

** Обратите внимание женщины на третий воnрос в брошюре (о 
том, кто моЖЕ!Т уnотреблять таблетки) и nоnросите женщину снова 
nрочитать этот воnрос и ответ на него. Затем заберите брошюру и 
задайте след}~щие воnросы. ** 

20. Согласие> информации в брошюре, Вы согласны или не согласны с 
тем, чтс• большинство здоровых женщин могут nринимать 
таблетки? 

Согласна 

Не согласна 

Не знаю 

1 
2 
3 

21. Согласно информации в брошюре, кому из женщин не следует 
nринимать таблетки? (Не читайте ответы. отметьте все 
уnомянутые ответы и заnишите любые комментарии, даже 
неnравил.ьные). 

Беременным женщинам 

Кормящим женщинам с ребенком до 6-ти месяцев 
Женщинам с заболеванием сердца 
Женщинам с диабетом 
Женщинам с раком груди 

Женщинам с раком шейки матки 

Женщинам с nеченочными заболеваниями и желтухой 

Другое (уточните) 

Не знаю 

1 
2 
з 

4 
5 
б 

7 

8 
9 

22а. Бь~о ли что-нибудь наnисано в главе такое, что Вы не поняли? 

Да 

Нет 

1 
2 

переходите к вопросу 22б 
nереходите к вопросу 23 

22б. Что бь~о непонятно? 
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** Обратите Еlнимание женщины 
кто nользуется таблетками" 
этот воnрос и ответ на него. 

следующие воnросы. ** 

на главу 11 5.nредостережений АЛЯ тех, 
и nоnросите женщину снова nрочитать 

Затем заберите брошюру и задайте 

23. 

24. 

Согласнс' брошюре, какие nредостережения для nользующихся 
таблетками? (Не читайте ответы. Отметьте все уnомянутые 
ответы и заnишите любые комментарии, даже неnравильные). 

Боль в области живота 
Боль в с'бласти груди и о.дьi!Ш{а 
Сильные головные боли 
Проблемы со зрением 
Отеки и боли в ногах 
Другое (уточните) 

Не знаю 

Что женщина должна делать, 

симnтомы? (Не читайте ответы. 
и заnишите любые комментарии, 

Немедленно обратиться к врачу 

Другое (уточните) 

Не знаю 

1 
2 
3 
4 
5 
б 

7 

если у нее nоявились эти 

Отметьте все уnомянутые ответы 

даже неnравильные). 

1 

2 
3 

25а. Было ли что-нибудь наnисано в главе такое, в частности, 

термины, что Вы не nоняли? 

да 

Нет 

1 
2 

nереходите к вопросу 256 
nереходите к воnросу 26 

25б. Что бь~о неnонятно? 



** Обратите внимание женщины на четвертый вопрос в· броlШОре (о 
преимуществах употребления таблеток) и попросите женщину снова 
прочитать этот вопрос и ответ на него. Затем заберите броlШОру и 
задайте следующие вопросы. ** 

26. Согласно информации в броlШОре, какие преимущества у 
таблеток? (Не читайте ответы. отметьте все упомянутые ответы 
и запищите любые комментарии, даже неправильные). 

Безопасны 1 
Безопаснее абортов 2 
эqфективны 3 
Предотвращают некоторые виды рака 4 
Способствуют регулированию месячнь~ 5 
Уменьшают месячные кровотечения и боль б 
Уменьшают риск возникновения доброкачественных 
новообразований, опухолей груди 7 
Уменьшают риск возникновения анемии 8 
Уменьшают риск возникновения внематочной беременности 9 
Уменьшают риск возникновения воспалительнь~ 

заболеваний органов малого таза 10 
Уменьшают риск возникновения рака яичников 11 
Уменьшают риск возникновения рака матки 12 
Уменьшают риск возникновения некоторь~ видов 

кисты яичников 13 

Другое (уточните) 

Не знаю 

14 
15 

27а. Было ли что-нибудь написано в главе такое, в частности, 
термины, что Вы не поняли? 

да 

Нет 

1 
2 

переходите к вопросу 276 
перехолите к вопросу 28 

27б. Что бь~о непонятно? 



** обратите внимание 
действия таблеток" и 
воnрос и ответ на 

следующие вопросы. ** 

женщины на главу в бpounope "Побочные 
nоnросите женщину снова nрочитать этот 

него. Затем заберите бpounopy и ·задайте 

28. Какие nобочные симnтомы вызывают 
ответы. Отметьте все уnомянутые 

комментарии, даже неnравильные). 

Тошнота 

Головныв боли 
Головокружение 

таблетки? (Не читайте 
ответы и заnишите любые 

Кровянис;тые выделения между месячными 

Повышенная чувствительность груди 

1 
2 
3 
4 
5 

Другое (уточните) 

Не знаю 

б 

7 

2 9. Исходя из броunоры·, Вы согласны или не со г л а сны с тем, что 
nобочнын симnтомы оnасны? 

согласна 

Не согласна 
Не знаю 

1 
2 
3 

30. Согласно брошюре, когда эти побочные симптомы могут 
nоявиться? (Не читайте ответы. Отметьте все уnомянутые 

ответы и заnишите любые комментарии, даже неправильные). 

Когда в первый раз nринимаешь таблетки 
В течение nервых трех месяцев nриема таблето!j: 

Другое (уточните) 

Не знаю 

31. Когда эти nобочные симптомы скорее всего nройдут? 

В течение 3-х месяцев 

Другое (уточните) 
Не знаю 

1 
2 

3 
4 

1 

2 
3 

32. Что женщина должна делать, если у нее появились эти побочные 
симптомы (Не читайте ответы. Отметьте все упомянутые ответы 

и запишите любые комментарии, даже неправильные). 

Продолжать принимать таблетки 

обратиться к врачу или фармацевту если симптомы 
не nроходят 

Другое (уточните) 

Не знаю 

1 

2 

3 
4 

q1 



ЗЗа. Было ли что-нибудь наnисано в rлаве такое, что Вы не nоняли? 

да 

Нет 

1 
2 

лереходите к волросу ззб 
лереходите к волросу 34 

ззб. Что было неnонятно? 

** Обратите внимание женщины на nятый волрос в бр01шоре (о раке) и 
nоnросите женщину снова nрочитать этот волрос и ответ на неrо. 

затем заберите броuпору и задайте следующие воnросы. ** 

34. согласно броuпоре, длительное лрименение таблеток увеличивает 
или уменьшает риск заболевания раком? 

Увеличивает 

Уменьшавт 

Ни то, ни друrое 

Не знаю 

1 
2 
3 
4 

35а. Было ли что-нибудь наnисано в rлаве такое, что Вы не nоняли, 
например, какие-то слова? 

да 

Нет 

1 
2 

лереходите к волросу 35б 
лереходите к вопросу 36 

35б. Что было непонятно? 



.... 

** Обратите внимание женщины на шестой воnрос в брошюре (о 
возможности беременности) и nоnросите женщину снова nрочитать 
этот воnрос и ответ на него. Затем заберите брошюру и задайте 
следующие воnросы. ** 

36. Исходя из брошюры, Вы согласны или не согласны, что 
большинство женщин может забеременеть в течение нескольких 
месяцев nосле nрекращения уnотребления таблеток? 

Согласна 
Не согл.асна 

Не знаю 

1 
2 
3 

37а. Было ли что-нибудь наnисано в главе такое, что Вы не nоняли? 

да 

Нет 

1 
2 

nереходите к воnросу 37б 
nереходите к воnросу 38 

37б. Что было неnонятно? 

** Обратите внимание женщины на nоследнюю главу 
информации" и nоnросите женщину снова nрочитать этот 

ответ на него. Затем заберите брошюру и задайте 

воnросы. ** 

"Для Вашей 
воnрос и 

следующие 

38. Что говорится в брошюре о 
обращаться, если она хочет 
современных контрацеnтивах? 

том, куда должна женщина 

nолучить больше информации о 

Обращаться туда, где есть символ Красного Яблока 

Другое (уточните) 

Не знаю 

1 

2 
3 
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Соответствие фотографий 

** Дайте ж~~нщине брошюру и nоnросите ее nосмотреть на 5 
фотографий. Предоставьте возможность обращаться к брошюре. ** 

39а. По Вашеиу мнению, насколько nервое фото на странице 1 
соответствует брошюре? Вnолне соответствует, соответствует, 
не очею, соответствует и не соответствует? 

Вnолне соответствует 

Соответс;твует 

Не очею, соответствует 

Не соот11етствует 
Не знаю 

39б. Почему не соответствует? 

1 nереходите 

2 nереходите 

3 nереходите 

4 nереходите 

5 

к воnросу 4Оа 

к воnросу 40а 

к воnросу 39б 
к воnросу 39б 

40а. Насколько второе фото на странице 2 соответствует брошюре? 
( Прочитайте ответы). 

Вnолне соответствует 

Соответствует 

Не очень соответствует 

Не соответствует 
Не знаю 

406. Почему не соответствует? 

1 nереходите 

2 nереходите 

з nереходите 

4 nереходите 

5 

к воnросу 41а 

к воnросу 4la 
к воnросу 40б 
к воnросу 40б 

41а. Насколько третье фото на странице 5 соответствует брошюре? 
( Прочитайте ответы). 

Вnолне соответствует 

Соответствует 

Не очень соответствует 

Не соответствует 

Не знаю 

41б. Почему не соответствует? 

1 nереходите 

2 nереходите 

3 nереходите 

4 переходите 

5 

к воnросу 42а 

к воnросу 42а 

к вопросу 41б 
к вопросу 41б 



42а. Насколько четвертое фото 
броuпоре? 

Вnолне соответствует 

Соответствует 

Не очень соответствует 

Не соответствует 

Не знаю 

42б. Почему не соответствует? 

43а. Насколько nоследнее фото 

броuпоре'? 

Вnолне соответствует 

Соответс;твует 

Не очень соответствует 

Не соответствует 

Не знаю 

43б. Почему не соответствует? 

на 

на странице б 

1 nереходите 

2 nереходите 

3 nереходите 

4 nереходите 

5 

странице 9 

1 переходите 

2 переходите 

3 переходите 

4 переходите 

5 

Ценность броuпоры 

соответствует 

к воnросу 43а 

к воnросу 43а 

к воnросу 42б 
к воnросу 42б 

соответствует 

к вопросу 44а 

к вопросу 44а 

к вопросу 43б 

к вопросу 43б 

44а. Есть ли у Вас какие-либо вопросы по таблеткам, на которые в 
броuпоре нет полного ответа? 

да 

Нет 

1 
2 

переходите к вопросу 44б 
переходите к вопросу 45 

44б. Какую дополнительную информацию Вам бы хотелось получить? 



45. По ваше:му мнению, nолезна ли эта 

женщинам? Очень nолезна, nолезна, 

Очень nолезна 

Полезна 

Беслоле.зна 

брошюра таким, 

бесnолезна? 

46. Эта бро1шора изменила Ваше мнение о таблетках? 

да 

Нет 

47. Рекомендовали бы Вы эту брошюру своим друзьям? 

да 

Нет 

Не знаю 

48. Как часто Вы nосещаете аnтеки? 

2-3 раза в неделю 
Около 1 раза в неделю 
2-3 раза в месяц 
около 1 раза в месяц 
1 раз в два-три месяца 
2-3 раза в год 

как 

1 
2 
3 

1 
2 

1 
2 
3 

1 
2 
3 
4 
5 
6 

49. Какое у Вас образование? Назовите nоследнее место учебы. 

Высшее 

Незаконченное высшее 

Среднее сnециальное 

Полное среднее 

Нелолнов среднее 

1 
2 
3 
4 
5 

50. Оnределите, nожалуйста Ваш обший семейный денежный доход. 

сум 

51. Сколько человек в Вашей семье? 

человек 

Конец волросника 

вы, 

** Поблагодарите женщину за ее время. Подарите ей экземnляр 
брошюры. ** 

Примечакия интервьюера: 



... 

СОРУ OF QUESTIONNAIRE 
ON INJECTABLE BROCHURE 

JD} 



ВОПРОСНИК 

ПО БРОШЮРЕ ОБ ИНЪЕКЦИЯХ 

Узбеюtсmш< 

апрель, 1995 

Паспорт вопросника (заполняется самим интервьюеромL 

А. ФАМИЛИЯ И ИМЯ ИНТЕРВЬЮЕРА. 

Б. J\IШCTO ПРОВЕДЕНИЯ ИНТЕРВЬЮ. 

В. ДАТА И ВРЕМЯ ПРОВЕДЕНИЯ ИНТЕРВЬЮ. 

ЗАПИШИТЕ ЦИФРАМИ: 

1\-kсяц: __ _ Число: __ Вре~1я: ___ _ 

Г. НАЦИОНАЛЬНОСТЬ РЕСПОНДЕНТ А. 

ПЕРЕНЕСИТЕ КОД ИЗ ЛИСТАДЛЯ ОТБОРА 

УЧАСТНИКОВ ТЕСТИРОВАНИЯ: 

Узбечка ....... 1 
Таджичка ..... 2 
Казашка ...... 3 
Кпршзка . . . . . . 4 
Русская ....... 5 
Украинка ...... б 
Кореянка ...... 7 

Другая национальность (ЗАПИШИТЕ): 
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Перед тем, как я задам Вам основные вопросы, я хотела бы 

задать несколько общих вопросов, касающнхся Вашей семы1, 

образования, рода занятий и так далее. 

1. 

2. 

3. 

4. 

Каково Ваше образоnшше? 

ПРОЧИТАЙТЕ СПИСОК. ВОЗМОЖЕН ТОЛЬКО ОДИН ОТВЕТ. 

Неполное среднее образование . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 1 
Полное среднее образование . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 2 
Среднее: специальное образование 

(ПТУ, СПТУ, другое учiшище) . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 3 
Техmiкум .......................................... 4 
Незаконченное высшее . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 5 
Высшее ........................................... 6 

Чем Вы занимаетесь в Шlстоящее nре~ш? 

СПИСОК НЕ ЧИТАЙТЕ. ВОЗМОЖЕН ТОЛЬКО ОДИН ОТВЕТ. 

Безработная ........................................ . 
Студентка . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 2 
Доыохо:ш11ка . о • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • 3 
Ссльскохозяliстnенная раболшuа .................... 4 
Нскn<uшфнuироnанная раболшuа 

(не n сельском хозяйстве) . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 5 
Квшшф!!Ш!рованная раболнща (напр11~1ер. 

служашая, медсестра, фабричная рабочая) ........... 6 
Руководитель, управляющая, ~rенеджер . . . . . . . . . . . . . . . 7 
Специалист (например, врач, препо::щвате.'1ь, 

инженер) .............................. о • • • • • • • • • • • 8 

Другое (ЗАПИШИТЕ): -----------

Сколько челоnек проживает ю1есте с Вюш в одно~1 до~1е 

(квартпре)? 

ЗАПИШИТЕ ЦИФРАМИ: ____ человек 

Каков, примерно, среднпй месячный доход Вашей семьп? 

ЗАПИШИТЕ ЦИФРАМИ: ____ сум 
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5. Какой язык или языки Вы знаете достаточно хорошо, чтобы 

читать на нем газеты? 

СПИСОК НЕ ЧИТАЙТЕ. 
МОЖНО ОТМЕТИТЬ НЕСКОЛЬКО ОТВЕТОВ. 

Русекни . . . . . . . . . . . . 1 
Узбекский . . . . . . . . . . 2 
Таджикский ........ 3 
Казахский . . . . . . . . . . 4 
К:иршзскш1 . . . . . . . . . 5 
Украинский . . . . . . . . . 6 
Корейский. . . . . . . . . . . 7 

Другое (ЗАПИШИТЕ): -----------

6а. Хотите ЛJI Вы еще нметь детеii IIЛII сч11тnете, что Вам достаточно 

тех, ко1горых Вы нмеете? 

Хочу еще ............... . 

С'!I!ТШО, что достаточно .. 2 ? К ВОПРОСУ 7 
Не знаю ................. 8 ? К ВОПРОСУ 7 

6б. Когда Вы хотели бы роднп, еще о;щого ребенка? 

В течен11е следующ11х двух лет ..... 1 
Более, чем через два года .......... 2 
Не знаю .......................... 8 

Другое (ЗАПИШИТЕ): --------------

7. Слышали ли Вы когда-нибудь раньше об 1шъекщю1шых 
контрацептивах? 

8. 

Да .......... 1 

Нет ........ 2 ? К ВОПРОСУ 9а 

Пробоnали ли Вы когда-нибудь раньше 1шъекщю1шые 

контрацептивы? 

Да .......... 1 
Нет ........ 2 

}Q~ 
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9а. Делаете ЛJI Вы или Ваш муж н настоящее время что-нибудь 
ДЛЯ nр1~ДОХра11е1111Я ОТ бepeMeJIIIOCТII? 

Да .......... 1 

Нет ........ 2 ~ К ВОПРОСУ 10а 

96. Какой метод WIИ методы Вы исnользуете? 

СПИСОК НЕ ЧИТАЙТЕ. 
МОЖI-Ю ОТМЕТИТЬ НЕСКОЛЬКО ОТВЕТОВ. 

Внутриматочная сmiраль . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 1 
Презервативы . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 2 
Оральные контрацеnтивы (таблетки) . . . . . . . . . . . . . . . . . 3 
Инъекции .......................................... 4 
Современные вапшальные методы . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 5 
Риты-метод (календарный, те~шературныii) ........... 6 
Прерывание полового акта .......................... 7 

Другое (ЗАПИШИТЕ): -----------·----

ТеперЬ Я ХОТСЛ::t бы 33Д3ТI> fiiOI IICCKOЛI,KO BOIIJ>OCOB OTIIOCIIТCJJЫIO 

брошюры, которую Вы nрочнтасте. 

ДАЙТЕ ЖЕНЩИНЕ ДЛЯ ПРОЧТЕНИЯ БРОШЮРУ. 
ПОСЛЕ ПРОЧТЕНИЯ БРОШЮРУ ЗАБЕРИТЕ И ЗАДАЙТЕ 
СлЕДУЮЩИЕ ВОПРОСЫ. . 

ОБШЕЕ ПОНИМАНИЕ. 

lOa. Есть ли в брошюре что-нибудь неnонятное для Вас? 

Да .......... 1 

Нет ........ 2 ~ К ВОПРОСУ lla 

lОб. Если да, то что именно Вам неnонятно? 

ЗАПИШИТЕ ОТВЕТ РЕСПОНДЕНТ А. 
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lla. Есть лн в брошюре что-ннбуд1., что Вам не поправилось? 

Да .......... 1 

Нет ........ 2 -7 К ВОПРОСУ 12а 

llб. Если да, то что именно Вам не понравплось? 

ЗАПИШИТЕ ОТВЕТ РЕСПОНДЕНТ А. 

НЕ ОГРАНИЧИВАЙТЕСЪ ОДНОСЛОЖНЫМИ ОТВЕТАМИ. 

12а. В общем, шrформацшо в брошюре было легко нлн трудно 

понять? 

Легко ....... 1 -7 К ИНСТРУКЦИИ ПЕРЕД ВОПРОСОМ 13 
Трудно ..... 2 

12б. Еслн ТJ[Jудпо, ТО ЧТО ШICIIIIO трудно было IIOIШ"IЪ'? 

ЗАПИШИТЕ ОТВЕТ РЕСПОНДЕНТА . 

. ПОНИМАНИЕ QТДЕЛЬНЫХJ!А3дЕЛдll._ 

ДАЙТЕ ЖЕНЩИНЕ ПРОЧИТАТЬ ГЛАВУ '"ИНЪЕКЦИОННЫЙ 
КОНТРАЦЕПТИВНЫЙ ПРЕПАРАТ" (CTP.l) В БРОШЮРЕ. 
ЗАТЕМ ЗАБЕРИТЕ БРОШЮРУ И ЗАДАЙТЕ СЛЕДУЮЩИЕ 
ВОПРОСЫ. СКАЖИТЕ ЖЕНЩИНЕ, ЧТО ОНА ДОЛЖНА 

ОТВЕЧАТЬ НА ВОПРОСЫ ТОЛЬКО ИСХОДЯ ИЗ ТОГО, 

ЧТО ОНА ПРОЧЛА В БРОШЮРЕ, А НЕ НА ОСНОВЕ 

ЕЕ СОБСТВЕННОГО МНЕНИЯ ОБ ЭТОМ МЕТОДЕ. 

;Ф> 
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13. Исходя из того, что Вы прочли сейчас, !IJI/O такое Iшъекщш? 

ОТВЕТЫ НЕ ЧИТАЙТЕ. ОТМЕТЬТЕ ВСЕ УПОNIЯНУТЫЕ 
ОТВЕТЫ И ЗАПИШИТЕ ЛЮБЫЕ КОММЕНТ АРИИ, ДАЖЕ 

НЕПР АВ ИЛЬНЫЕ. 

Новый метод контрацепции . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 1 
Высоко:эффективный метод . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 2 
Долгосрочный метод (3 месяца) ..................... 3 
Удобный метод ..................................... 4 
Контрацептивная шrьекция, которую делает врач . . . . . 5 

Другое (УТОЧНИТЕ, ЧТО ИМЕННО, И ЗАПИШИТЕ): 

Не знаю ........................................... 8 

14. Если проnоднть Iшъекцшl по распвсавшо, то ш1скош.ко 01111 

эффсктнвны? Они очень эффскпшны, достаточно эффектшшы 

или нсэффект1шны? 

Очень эффекпшны ................................ . 
Достаточно эффсктiшны . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 2 
Неэффектшmы ..................................... 3 

15. Исходя нз того, что Вы прочли в брошюре, согласны нлв не 

согласны Вы с тем, что Iшъекцвв - слабо распространенньнl в 
мпре ~~~:тод? 

Согласна ................ 1 
Не согласна .............. 2 
Не знаю ................. 3 

16. Где можно приобрести препарат для Iшъскцнй? 

В аптеках со знаком "Красного Яблока" . . . . . . . . . . . . . 1 

Другое (УТОЧНИТЕ, ЧТО ИМЕННО, И ЗАПИШИТЕ): 

Не знаю ........................................... 8 



- 7 -

18а. Бъuю лп в главе "Пнъекщш" написано что-внбудъ такое, чего 

Вы не ПOIIЯЛII? 

Да .......... 1 

Нет ........ 2 ~ К ИНСТРУКЦИИ ПЕРЕД ВОПРОСОМ 19 

186. Что им1шно бъто Вам непонятно? 

ЗАПИШИТЕ ОТВЕТ РЕСПОНДЕНТ А. 

ДАЙТЕ ПРОЧЕСТЬ ЖЕНЩИНЕ ПЕРВЫЕ ТРИ ВОПРОСА 
В БРОШЮРЕ (СТР.2) (О ТОМ, КЛКQЦ_МЕХА!Щ3М 
ДЕЙСJ1ШЯ ИНЪЕКЦИЙ, КАК ИХ СЛЕДУЕТ ПРИМЕНЯТЬ 
И КАК ОНИ ВВОДЯТСЯ). ЗАТЕМ ЗАБЕРИТЕ БРОШЮРУ 

И ЗАДАЙТЕ ВОПРОСЫ 19-24б. 

19. Исходя нз того, что Вы пpoчclll в брошюре, скаж1iте, IS«& 

ШJъекцшl предохраняют женщ1ш от нежелатслъноii 

беремешюстн? 

ОТВЕТЫ НЕ ЧИТАЙТЕ. ОТМЕТЬТЕ ВСЕ УПОМЯНУТЫЕ 
ОТВЕТЫ И ЗАПИШИТЕ ЛЮБЫЕ KOJ\III\1EHT АРИИ, ДАЖЕ 
НЕПР АВ ИЛЬНЫЕ. 

Останавливают овуляцllю . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 1 
Сгущают слизь, затрудняя пронш::новен!!е спермы . . . . 2 

Другое (УТОЧНИТЕ, ЧТО ИМЕННО, И ЗАПИШИТЕ): 

Не знаю ........................................... 8 
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20. Опять-таки, исходя из того, что Вы прочли н брошюре, скажите, 

отличаются ли гормоны в 1шъекцнях от тех гормонов, которые 

вырабатываются самим женсюш организмом? 

Не отличаются . . . . . . . . . . . 1 
Отmiчmотся . . . . . . . . . . . . . . ;2 
Не знаю ................. 3 

21. А когда мoryr приниматься инъекции? 

')') --· 

ОТВЕТЫ НЕ ЧИТАЙТЕ. ОТМЕТЬТЕ ВСЕ УПОМЯНУТЫЕ 

ОТВЕТЫ И ЗАПИШИТЕ ЛЮБЫЕ КОММЕНТ АРИИ, ДАЖЕ 

НЕПР АВ ИЛЬНЫЕ. 

В первые семь дней менструального цикла . . . . . . . . . . . 1 

В любо1~ время, если нет беременности . . . . . . . . . . . . . . 2 

Другое (УТОЧНИТЕ, ЧТО ИМЕННО, И ЗАПИШИТЕ): 

Не знаю ........................................... 8 

Как долго каждая 1шъекцш1 пре:1охраняст от бсрсмсшюстн'? 

3 месяца .......................................... . 

Др)тое (УТОЧНИТЕ, ЧТО ИМЕННО, И ЗАПИШИТЕ): 

Не знаю ........................................... 8 

23. Псходя нз информащш в брошюре, скажнтс, &дк u куj)а 

ннъекц1rш должны вводнться? 

ОТВЕТЫ НЕ ЧИТАЙТЕ. ОТМЕТЬТЕ ВСЕ УПОМЯНУТЫЕ 

ОТВЕТЫ И ЗАПИШИТЕ ЛЮБЫЕ КОММЕНТ АРИИ, ДАЖЕ 

НЕПР АВ ИЛЬНЫЕ. 

Делается укол в верхнюю часть руки или ягощщу . . . . 1 
Употребляется новый стерильный шприц . . . . . . . . . . . . 2 

Укол должен делать врач . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 3 

Другое (УТОЧНИТЕ, ЧТО ИМЕННО; И ЗАПИШИТЕ): 

Не знаю ........................................... 8 

1 ( 1 
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24а. Бьmо лн в трех вопросах, которые Вы прочнталп, шшнсано 

ЧТ0-11116удь такое, чего Вы lle ПOIIЯЛII? 

Да .......... 1 

Нет ........ 2 -+ К ИНСТРУКЦИИ ПЕРЕД ВОПРОСОМ 25 

246. Что именно бьmо Вам непонятно? 

ЗАПИШИТЕ ОТВЕТ РЕСПОНДЕНТ А. 

ДАЙТЕ ПРОЧЕСТЬ ЖЕНЩИНЕ ЧЕТВЕРТЫЙ ВОПРОС В . 

БРОШЮРЕ (СТР.З) (О ПРШ!МШ1ЕСI11АХХ!10ТРЕБЛЕНЛJ1 

ИНЪЕКЦИЙ). ЗАТЕМ ЗАБЕРИТЕ БРОШЮРУ И ЗАДАЙТЕ 

ВОПРОСЫ 25-266. 

"--~· Всходя нз того, что Вы прочпталп в брошюре, кmrue 

ПреiШ)'ЩССТВа IIMCIOTCЯ у IIIIЪCKЦIIЙ? 

ОТВЕТЫ НЕ ЧИТАЙТЕ. ОТМЕТЬТЕ ВСЕ УПОМЯНУТI;>IЕ 
ОТВЕТЫ И ЗАПИШИТЕ ЛЮБЫЕ K011i!MEHT АРИИ, ДАЖЕ 
НЕПРАВИЛЬНЫЕ. 

Высокая эффективность . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 1 
Безопасность . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 2 
Удобство для употребления ......................... 3 
Обратимость . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 4 
Moryr увеличивать количество ~юпок<t при кормлении 5 
Moryr )mотребляться те~ш женщина~ш, которым 
противопоказанно применение т<tблеток . . . . . . . . . . . . . 6 
Не мешают при сексе . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 7 
Ослабляют предменструальный синдром . . . . . . . . . . . . . 8 
Уменьшают менструальное кровотечение . . . . . . . . . . . . . 9 
Снижают боли при месячных ....................... 1 О 

Уменьшают риск возникновения доброкачественных 

заболеваний груди .................................. 11 
Уменьшают риск развишя железодефицитной <tнемии . 12 

1 tf-' 
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Уменьшают риск возникновения 

внематочной беременности .......................... 13 

Уменьшают риск возникновения вашвита ............ 14 

Уменьшают риск воспаления органов таза 

(пельвиоперитонвта) ................................ 15 
Уменьшают риск возникновения рака яичников ...... 16' 
Уменьшают риск возникновения рака матки .......... 17 

Другое (УТОЧНИТЕ, ЧТО ИМЕННО, И ЗАПИШИТЕ): 

Не знаю ........................................... 98 

26а. Бьuю ли в вопросе, который Вы прочнтали, что-либо такое (в 

частности, термины), чего Вы не поняли? 

?6~ - о. 

Да .......... 1 

Нет ........ 2 -+ К ИНСТРУКUИИ ПЕРЕД ВОПРОСОМ 27 

Что 11.\!CJJIIO было Вам испошп1ю? 

ЗАПИШИТЕ ОТВЕТ РЕСПОНДЕНТА. 

ДАЙТЕ ПРОЧЕСТЬ ЖЕНШИНЕ ПЯТЫЙ И ШЕСТОЙ ВОПРОСЫ 
В БРОШЮРЕ (СТР.4-5) (ПО ПOBOilY ВОЗМОЖНЫХ 

ПОБОЧНЫХ ЭФФЕ_КТJ)_R). ЗАТЕl\'1 ЗАБЕРИТЕ БРОШЮРУ 

И ЗАДАЙТЕ ВОПРОСЫ 27-Зlб. 

27. Исходя из того, что Вы прочитали в брошюре, какпе пзменения в 

менструальном цикле могут пояшпься у женщипы в первые 

.;иесяцыс применевил инъекций? 

ОТВЕТЫ НЕ ЧИТАЙТЕ. ОТМЕТЬТЕ ВСЕ УПОМЯНУТЫЕ 

ОТВЕТЫ И ЗАПИШИТЕ ЛЮБЫЕ КОММЕНТ АРИИ, ДАЖЕ 

НЕПР АВ ИЛЬНЫЕ. 
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Нерегулярные кровотечения ........................ . 
Кровянистые выделения . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 2 
Длительные кровотечения . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 3 

Другое (УТОЧНИТЕ, ЧТО ИМЕННО, И ЗАПИШИТЕ): 

Не знаю ........................................... 8 

А какие изменения в месячных MOIJ"Т поящпься у женщины в 

первый~ прпменения инъекций? 

Отсутствие месячных (аменорея) .................... 1 

Другое (УТОЧНИТЕ, ЧТО ИМЕННО. И ЗАПИШИТЕ): 

Не знаю ........................................... 8 

29. Можете лп Вы объисппп., IIO.!te.мy мссичныс у жснщнны моf)"Т 

прекраТIIТЬСЯ ПОСЛе ПрОДОЛЖIIТСЛЫIОГО IIpiШCIICIIIIЯ IIIIЪCKI{IIil? 

Яичники и матка приостанаiJ..1IШаiОТ свою работу ..... 
Инъекции останавливают вы;:rеление крови ~Iaткoii .. . . . " 

Другое (УТОЧНИТЕ, ЧТО ИМЕННО, И ЗАПИШИТЕ): 

Не знаю ........................................... 8 

30. Исходя из того, что Вы прочли в брошюре, как Вы считаете, 

изменения в месячных серьезны и о них следует беспокоиться, 

или это нормально и беспокоиться не с.1едует? 

Изменения серьезны и о них следует беспокоиться 1 
Это нормально и беспокоиться не следует . . . . . . . . . . . 2 

Не знаю ........................................... 8 
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Зlа. Бьто ш1 в вопросах, которые Вы nрочнталн, что-лнбо такое, чего 

Вы не понялн? 

Да .......... 1 

Нет ........ 2 -+ К ИНСТРУКЦИИ ПЕРЕД ВОПРОСОМ 32 

Зlб. Что именно бьто Вам неnонятно? 

ЗАПИШИТЕ ОТВЕТ РЕСПОНДЕНТ А. 

ДАЙТЕ ПРОЧЕСТЬ ЖЕНЩИНЕ СЕДЬМОЙ И ВОСЬМОЙ 
ВОПРОСЫ В БРОШЮРЕ (CTP.S-6) (ПО ПОВОДУ 

ВОЗМОЖНЫХ ЛQБJJ!JJIЫX_ЭФ!l!EK'LQЩ. ЗА ТЕМ ЗАрЕРИТЕ 

БРОШЮРУ И ЗАДАЙТЕ ВОПРОСЫ 32-346. 

32. Что говорится в брошюре о воз~tожно" увелнчсшш веса прн 

уnотрсблсшш Jшъекцш1? 

ОТВЕТЫ НЕ ЧИТАЙТЕ. ОТ!\IЕТЬТЕ ВСЕ УПОМЯНУТЫЕ 
ОТВЕТЫ И ЗАПИШИТЕ ЛЮБЫЕ КО!\1МЕНТ АРИИ, ДАЖЕ 

НЕПР АВ ИЛЬНЫЕ. 

Мноше женщины прибанят в весе . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 1 
В среднем вес увеличится на 0,5-2 кг в первый год ... 2 

Контролировать вес помогут 

низкокалорийная диета и фшкультура ............... 3 

Другое (УТОЧНИТЕ, ЧТО ИМЕННО, И ЗАПИШИТЕ): 

Не знаю ........................................... 8 
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33. А как быстро согласно брошюре 'югут забеременеть большинство 

женшин после прекращення Jшъекцшl'? 

Через 1 О месяцев . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 1 

Другое (УТОЧНИТЕ, ЧТО ИМЕННО, И ЗАПИШИТЕ): 

Не знаю ........................................... 8 

34а. Было ли в вопросах, которые Вы прочнталп, что-либо такое, чего 

Вы не поняли? 

Да .......... 1 

Нет ........ 2 -7 К ИНСТРУКЦИИ ПЕРЕД ВОПРОСОМ 35 

34u. Что IIMeJШO было Вам НеПОШIТJJО? 

ЗАПИШИТЕ ОТВЕТ РЕСПОНДЕНТ А. 

ДАЙТЕ ПРОЧЕСТЬ ЖЕНЩИНЕ дЕВЯТЫЙ, ДЕСЯТЫЙ И 

ОДИННАДЦАТЫЙ ВОПРОСЫ В БРОШЮРЕ (СТР.б-7) (О ТОМ, 

КТО ДОЛЖЕН_[1_f(I_О_НЕ ДОЛЖЕН ПОЛЬЗОВАТЬСЯ 

ИНЪЕКЦИЯМИ). ЗАТЕМ ЗАБЕРИТЕ БРОШЮРУ И ЗАДАЙТЕ 

ВОПРОСЫ 35-396. 

35. Исходя из информации в брошюре, согласны или не согласны 

Вы с н:м, что пнъекцни безопасны для большинства жешцпн? 

Согласна ................ 1 
Не согласна .............. 2 

Не знаю ................. 8 

''" 
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36. А кому больше всего nодходят Jшъскщш? 

ОТВЕТЫ НЕ ЧИТАЙТЕ. ОТМЕТЬТЕ ВСЕ УПОМЯНУТЫЕ 
ОТВЕТЫ И ЗАПИШИТЕ ЛЮБЫЕ КОММЕНТ АРИИ, ДАЖЕ 
НЕПРАВИЛЬНЫЕ. 

Женщинам, которые хотят 

длительного nредохранения . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 1 
Женщинам, которые забывают 
принимать таблетки каждый день . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 2 
Кормящим женщинам . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 3 
Женщинам, которые не моrут nрнн1шать таблетки ... 4 

Другое (УТОЧНИТЕ, ЧТО ИМЕННО. И ЗАПИШИТЕ): 

Не знаю ........................................... 98 

37. Ko~ty u.~ __ cлe_дyellt щшмсtшп. ш1ъскщш? 

ОТВЕТЫ НЕ ЧИТАЙТЕ. ОТМЕТЬТЕ ВСЕ УПОМЯНУТЫЕ 
ОТВЕТЫ И ЗАПИШИТЕ ЛЮБЫЕ KOI\'Ii\'IEHT АР!1И, ДАЖЕ 
НЕПРАВИЛЬНЫЕ. 

Женщинам, которые могут быть бере~1енны . . . . . . . . . . 1 
Женщинам, которые хотят 

забеременеть в последующие J 2- 1 8 ~tесяuев . . . . . . . . . . 2 
Женщинам, которые не хотят I!З~tененнii в ~tесячных . 3 
Женщинам, которые кормят ребенка .\lлa;:rwe б недель 4 
Женщинам, которые не могут IIЛII 

не хотят посещать врача каждые трн ~tecяua ......... 5 

Другое (УТОЧНИТЕ, ЧТО ИМЕННО, И ЗАПИШИТЕ): 

Не знаю ........................................... 98 
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38. А всходя нз внформащш в брошюре, скажите, безоnасны лн 

IIIIЪeKЦIIII ДЛЯ КОрМЯЩИХ женщпн? 

Да, если ребенку больше б недель . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 1 

Нет ............................................... 2 

Не знаю ........................................... 8 

39а. Было ли в воnросах, которые Вы прочитали, что-либо такое, чего 

Вы не поняли? 

Да .......... 1 

Нет ........ 2 -+ К ИНСТРУКUИИ ПЕРЕД ВОПРОСОМ 40 

39б. Что IIMeiШO было Вам lleПOIIЯTIIO? 

ЗАПИШИТЕ ОТВЕТ РЕСПОНДЕНТ А. 

ДАЙТЕ ПРОЧЕСТЬ ЖЕНЩИНЕ дВЕНАДUАТЫЙ И 
ТРИНАДUАТЫЙ ВОПРОСЫ (CTP.S) В БРОШЮРЕ (О ТОМ, &1Л 

ДОШQ МОГУТ ПРИМЕНЯ~[ЬСЯ_lfНЪЕХЦИИ И КАК ЧАСТО 

QНИ НЕОБХQДИМЫ). ЗАТЕМ ЗАБЕРИТЕ БРОШЮРУ И 

ЗАДАЙТЕ ВОПРОСЫ 40-46б. 

40. Как долго женщина может безопасно пр1шсннть Iшъекщш? 

Столько, сколько нужно для предохранения 

liiil от беременности . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 1 

В течение многих лет без перерыва . . . . . . . . . . . . . . . . . . 2 

Другое (УТОЧНИТЕ, ЧТО ИМЕННО, И ЗАПИШИТЕ): 

Не знаю ........................................... 8 
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41, В COOTIICTCТВIIII С брошюрой ДОЛЖНа .111 ЖСНЩШШ делаТЬ 
персрывы в примснсшш этого мсто;щ? 

_, Да .......... 1 
Нет ........ 2 

42. С какой периодичностыо женщина должна пршшмать 
инъекции? 

Каждые три месяца . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 1 

Другое (УТОЧНИТЕ, ЧТО ИМЕННО, И ЗАПИШИТЕ): 

Не знаю ........................................... 8 

43. Что должна дслап. жснщнш1, сслн она забудет воврсмн новторнТI, 
JIIIЪCKЦIJIO? 

Пользоваться друпtм ыстодо~1 прсдохрансн11я 

Другое (УТОЧНИТЕ, ЧТО ИМЕННО. И ЗАПИШИТЕ): 

Не знаю ........................................... 8 

44. О каких предостерегающих сшшто~шх следуст знать тем, кто 
пользуется 1шъекщ1ями? 

ОТВЕТЫ НЕ ЧИТАЙТЕ. ОТМЕТЬТЕ ВСЕ УПОМЯНУТЫЕ 
ОТВЕТЫ И ЗАПИШИТЕ ЛЮБЫЕ КОММЕНТ АРИИ, ДАЖЕ 

НЕПР АВ ИЛЬНЫЕ. 

Тяжелое кровотечение . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 1 
Продолжительное кровотечение . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 2 
Кровотечение между месячными . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 3 
Боль и покраснение в области укола . . . . . . . . . . . . . . . . 4 
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Тяжелые IIЛII частые головные бо.111 . . . . . . . . . . . . . . . . . 5 
Помуrнен11е зрен11я . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . б 
С1mьная боль в области живота . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 7 
Частое мочеиспускание . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 8 

Другое (УТОЧНИТЕ, ЧТО ИМЕННО, И ЗАПИШИТЕ): 

Не знаю ........................................... 98 

45. Что должна делать женщина, еслн у нес пояшmнсь этн 
СIШПТО.МЫ? 

Обратиться за советом к врачу 

Другое (УТОЧНИТЕ, ЧТО ИМЕННО. 11 ЗАПИШИТЕ): 

Не знаю ........................................... 8 

46а. Было лн в вопросах, которые Вы nрочнталн, что-]шбо такое (н 

частностн, тсрмнны), чего Вы не поня.1н? 

Да .......... 1 

Нет ........ 2 -7 К ИНСТРУКUИИ ПЕРЕД ВОПРОСОМ 47 

46б. Что ш1енно было Вам непонятно? 

ЗАПИШИТЕ ОТВЕТ РЕСПОНДЕНТ А. 
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ДАЙТЕ ПРОЧЕСТЬ ЖЕНШИНЕ ПОСЛЕliНЮЮ ГЛАВУ 
"К ВАШЕМУ СВЕДЕНИЮ" (СТР.9). ЗАТЕМ ЗАБЕРИТЕ 

БРОШЮРУ И ЗАДАЙТЕ ВОПРОС 47 . 

47. Что говорится в брошюре о том, что должна делать женщина, 

если она хочет получить больше пнфор~tащш о совреме1lных 

контрацептивах? 

Обратюъся к врачу или фармацевту там, 

где имеется знак "Красного Яблока" . . . . . . . . . . . . . . . . . 1 

Другое (УТОЧНИТЕ, ЧТО ИМЕННО, И ЗАПИШИТЕ): 

Не знаю ........................................... 8 

C_QQТВEICTBlfE ФОТОГР,1ФНЙ. 

ПОПРОСИТЕ ЖЕНЩИНУ ВНИМАТЕЛЬНО ПРОСМОТРЕТЬ 

ПЯТЬ ФОТОГРАФИЙ. 

48а. IJ 1 1 .асколько, но вашему мнеш1ю, нодхо)"!IП перва11 1 ютогр:н >ШI 
(на стрюшце 1) для этой брошюры'? Можете JIJI Вы сказап., что 
ОНа ПОЛНОСТЫО ПO;:IXOДIIT, СКОрее ПОДХОДIIТ, СКОрее Не IIOДXO){IIТ 

плп сов·сршешю не подходит ;:1.1я этой брошюры?· 

Полностыо подходит ..... 1 

Скорее подходит ......... 2 
Скорее не подходш ...... 3 
Совершенно не подходит . 4 

7 К ВОПРОСУ 49а 
7 К ВОПРОСУ 49а 

Не знаю ................. 8 7 К ВОПРОСУ 49а 

48б. Почему она не подходш? 

ЗАПИШИТЕ ОТВЕТ РЕСПОНДЕНТ А. 
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49а. А насколько, no nашему MHeliшo, ПОДХОДIIТ вторая фотография 
(на страшще 3) для этой брошюры? l\lожете лп Вы сказаТJ,, что 

она nолностыо nодходит, скорее nодходит. скорее не nодходит 

плп совершенно не nодходит для этой брошюры? 

Полностью nодходит . . . . . 1 -+ К ВОПРОСУ 50а 
Скорее подходит ......... 2 -+ К ВОПРОСУ 50а 
Скорее не nодходит ...... 3 
Совершенно не nодходит . 4 

Не знаю ................. 8 -+ К ВОПРОСУ 50а 

49б. Почему она не nодходпт? 

ЗАПИШИТЕ ОТВЕТ РЕСПОНДЕНТ А. 

SOa. Наскош.ко, но шшiе~JУ щJсшио, llo;txoдiп треты1 фотография 

(на страшще 4) для этой брошюры? Она 11олностыо nодходит, 

СКОрее IГIOДXOДIIT, СКОрее НС fiOДXO:tiiT HЛJI COHCpiiiCIJIIO IIC ПОДХО)\IIТ 
для этой брошюры? 

Полностыо подходит ..... 1 ? К ВОПРОСУ 51а 

Скорее подходит ......... 2 -7 К ВОПРОСУ 51а 

Скорее не подходит ...... 3 
Совершенно не подходит . 4 

Не знаю ................. 8 ? К ВОПРОСУ 51 а 

50б. Почему она не подходпт? 

ЗАПИШИТЕ ОТВЕТ РЕСПОНДЕНТА. 
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51а. Теnерь ответьте, насколько подход1п четвертая фотография 
(па страшще 7) для этоii брошюры? Она полностыо nодходит, 

СКОрее ПОДХОДИТ, СКОрее lle ПОДХОДIП IL'IИ совершешю lle ПОДХОДИТ 
для этой брошюры? 

Полностью nодходит . . . . . 1 

Скорее nодходит ......... 2 
Скорее не nодходит . . . . . . 3 
Совершенно не nодходит . 4 

-+ К ВОПРОСУ 52а 

-+ К ВОПРОСУ 52а 

Не знаю ................. 8 -+ К ВОПРОСУ 52а 

516. Почему она не nодходпт? 

ЗАПИШИТЕ ОТВЕТ РЕСПОНДЕНТ А. 

II, наконец, наскош.ко, nо-ваше~tу, подхо;щт шп:ш фотография 
(на страшще 9) для этой брошюры? Она JЮЛJюстыо нодхо;щт, 

скорее подходит, скорее не no;1XOJI.IП и:ш совершенно не IюдходiП 

для этой брошюры? 

Полностыо подхошп ..... 1 -+ К ВОПРОСУ 53а 

Скорее подходит ......... 2 -+ К ВОПРОСУ 53а 
Скорее не подходит ...... 3 
Совершенно не подходит . 4 

Не знаю ................. 8 -+ К ВОПРОСУ 53а 

526. Почему она не подходпт? 

ЗАПИШИТЕ ОТВЕТ РЕСПОНДЕНТ А. 
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ЦЕННОСТЬ_Бf.ОШ Ю!'Ы. 

53а. Есть ли: у Вас какпе-лпбо вопросы по 1шъекцпям, на которые в 

брошюре нет полного ответа? 

Да .......... 1 ~ ПРОДОЛЖАЙТЕ ОПРОС 

Нет ........ 2 ~ ПЕРЕХОДИТЕ К ВОПРОСУ 54 

53б. Что именно Вы хотели бы узнать доnошштельно? 

ЗАПИШИТЕ ОТВЕТ РЕСПОНДЕНТ А. 

54. Насколько сильно, по ваше~1у мнеш11о, эта брошюра nо~!ожет 

таюш женщ1шам как Вы • очень nо~южет, скорее поможет, 
скорее 111е поможет плп совсе~1 не nююжет? 

Очень поможет . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 1 
Скорее поможет . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 2 
Скорее не поможет . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 3 
Совсем не поможет . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 4 

55. А порекомендовалн бы Вы эту брошюру своим друзьям? 

lllil д а 00 00 00 00 001 

Нет ........ 2 
Не знаю .... 8 
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56. Пос.1е прочтения этой брошюры наскош,ко вероятно, что Вы 

захотите подробнее расспросить своего врача об шiъекщ1ях? Это 

весыш вероятно, довольно вероятно нлп маловероятно? 

Весьма вероятно . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 1 . 
Довольно вероятно . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 2 

'"" Маловероятно . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 3 

Не знаю ........................................... 8 

КОНЕЦ ИНТЕРВЬЮ 

ПОБЛАГОДАРИТЕ ЖЕНШИНУ ЗА ЕЕ УЧАСТИЕ В ОПРОСЕ. 

ДАГ!ТЕ ЕЙ ДОПОЛНИТЕЛЬНУЮ КОПИЮ БРОШЮРЫ. 

ИНТЕРВЬЮЕР! ЗАПИШИТЕ ЛЮБЫЕ ВАШИ КОМ,МЕНТАРИИ: 



СОРУ OF QUESTIONNAIRE ON 
ORAL CONTRACEPTIVE INSTRUCTIONAL INSERT 



ВОПРОСНИК 

Узбекистан 

аl!рель, 1995 

К РУКОВОДСТВУ ПО ПРИЕМУ ТАБЛЕТОК 

Паспорт вопросника {заполняется самим интервьюером}. 

А. ФАМИЛИЯ И ИМЯ ИНТЕРВЬЮЕРА. 

Б. МЕСТО ПРОВЕДЕНИЯ ИНТЕРВЬЮ. 

В. ДАТА И ВРЕМЯ ПРОВЕДЕНИЯ ИНТЕРВЬЮ. 

г. 

ЗАПИШИТЕ ЦИФРА!\'IИ: 

Месяц: __ _ Ч11сло: __ _ Врс~JЯ: ___ _ 

НАЦИОНАЛЬНОСТЬ РЕСПОНДЕНТ А. 

ПЕРЕНЕСИТЕ КОД ИЗ ЛИСТА .JПЯ ОТБОРА 

УЧАСТНИКОВ ТЕСТИРОВАНИЯ: 

Узбечка ....... 1 
Таджичка ..... 2 
Казашка ...... 3 
.Киршзка ...... 4 
Русская ....... 5 
Украинка ...... 6 
Кореянка ...... 7 

Другая национальность (ЗАПИШИТЕ): 

;~1 
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Перед тем, как я задам Вам ociJOIIIJЫe вопросы, я хотела бы 
задать несколько общих вопросов, касаюuщхся Вашей семьи, 

образовашш, рода занятий и так далее. 

1. Каково Ваше образование? 

ПРОЧИТАЙТЕ СПИСОК. ВОЗМОЖЕН ТОЛЬКО ОДИН ОТВЕТ. 

Неполное среднее образование . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 1 
Полное среднее образование . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 2 
Среднее спещшльное образование 
(ПТУ, СПТУ, другое училище) ; . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 3 
Техникум . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 4 
Незаконченное высшее . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 5 
Высше:е ........................................... 6 

2. Чем Вы заннмаетесь в настоящее вре~ш'? 

СПИСОК НЕ ЧИТАЙТЕ. ВОЗМОЖЕН ТОЛЬКО ОДИН ОТВЕТ. 

Безработная ..................................... .' .. 
Студентка . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 2 
До~юхозяiiка . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 3 
Сельскохозяiiственная рабопнща .................... 4 
НскващiфiЩIIрованная рабопнща 

(не в сельском хозяiiствс) ........................... 5 
Квалифнцированная рабопшца (напршtер. · 
слу-..кащая, ыедсестра, фабричная рабочая) . . . . . . . . . . . 6 
Руководнтель, управляющая, ~rенеджер . . . . . . . . . . . . . . . 7 
Спецшuшст (напртtер, врач, препо::rавате.1ь, 

инженер) . . . . . . . . . . . . . . .. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 8 

Другое (ЗАПИШИТЕ): -----------

3. Сколько человек проживает ю1есте с Вюш в одно~1 доме 

(кваршре)? 

ЗАПИШИТЕ ЦИФРАМИ: ____ человек 

4. Каков, примерно, средний месячный ;~оход Вашей семьи? 

ЗАПИШИТЕ ЦИФРАМИ: ____ сум 

1 $ 
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о 

Какой язык IШII языкн Вы знаете достаточно хорошо, чтобы 

чнтать на нем газеты? 

СПИСОК НЕ ЧИТАЙТЕ. 
МОЖIЮ ОТМЕТИТЬ НЕСКОЛЬКО ОТВЕТОВ. 

Русскии . . . . . . . . . . . . 1 
Узбекский . . . . . . . . . . 2 
Таджикский . . . . . . . . 3 
Казахский . . . . . . . . . . 4 
Кнршз,:кий . . . . . . . . . 5 
Украинский . . . . . . . . . 6 
Корейский . . . . . . . . . . 7 

Другое (ЗАПИШИТЕ): -----------
... 

6а. Хотнте Лll Вы еще иметь детей 11.111 счнтасте, что Вам достаточно 

тех, ко1rорых Вы имеете? 

Хочу еще ............... . 

Считаю, что достаточно .. 2 -+ К ВОПrОСУ 7 
Не знаю ................. 8 -+ К ВОПrОСУ 7 

6б. Когда Вы хотслн бы роднтr. еще одного ребенка'? 

7. 

В течение следующих двух лет . . . . . 1 

Более, чем через два года .......... 2 
Не знаю .......................... 8 

Другое (ЗАПИШИТЕ): --------------

Слышали лн Вы когда-нибудь раньше об ора~ы1ых 

контрацептивных таблетках? 

Да .......... 1 

Нет ........ 2 ~ ПРОЧИТАЙТЕ СЛЕДУЮЩЕЕ 
ОПРЕДЕЛЕНИЕ ТАБЛЕТОК. 

"Оральиые коumрацептивиые таблетки - эmо такие 
таблетки, которые, если при;неuять ux регулярио, 
предохраиятот жеuщиuу от иаступлеиия бepeлtюmocmu ". 
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8. Пробопали лн Вы когда-нибущ, раныuе такие таблетки? 

Да ........... 1 
Нет ......... 2 

9а. Делаете ли Вы шш Ваш муж в настоящее время что-нибудь 
для предохранения от беремешюстн? 

Да ........... 1 

Нет ......... 2 -+ К ИНСТРУКЦИИ ПЕРЕД ВОПРОСОМ 10 

9б. Какой метод или методы Вы используете? 

' 10. 

СПИСОК НЕ ЧИТАЙТЕ. 
МОЖНО ОТМЕТИТЬ НЕСКОЛЬКО ОТВЕТОВ. 

Внуrриматочная сш1раль . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 1 
Презервативы ...................................... 2 
Оральные контрацептивы (таблетки) ................. 3 
Инъекции .......................................... 4 
Современные nапшальные ыетоды . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 5 
Ритм-метод (календарный, температурныii) ........... 6 
Прерыв:нше полового акта . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 7 

Другое (ЗАПИШИТЕ): --------

ЕСЛИ РЕСПОНДЕНТ РАНЬШЕ ПОЛЬЗОВАЛСЯ ТАБЛЕТКАМИ 

(ВОПР.8, КОД 1), НО ТЕПЕРЬ НЕ ИСПОЛЬЗУЕТ ИХ (СМ. 

ВОПРОСЫ 9а, 96), ТО ЗАДАЙТЕ Е!\'! У ВОПРОС 10. . 
В ПРОТИВНОМ СЛУЧАЕ ПЕРЕХОДИТЕ К РАЗДЕЛУ 1. 

Почему Вы перестали применять таблетки? 

СПИСОК НЕ ЧИТАЙТЕ. 
МОЖНО ОТМЕТИТЬ НЕСКОЛЬКО ОТВЕТОВ. 

От них были побочные эффекты (или боюась 

побочных эффектов) . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 1 
Баялась долговременных последствий . . . . . . . . . . . . . . . . 2 
Дала организму отдохнуть от таблеток . . . . . . . . . . . . . . . 3 
Хотела забеременеть . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 4 
Переключилась на друше методы . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 5 
Подруга (родственница) посоветовала бросить ........ 6 
Врач посоветовал бросить . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 7 

Другое (ЗАПИШИТЕ): --------------

j'?O 



/ 

1 
/ 

' / 
; 

iili 

- 5 -

Теперь я хотела бы задать Вам нсск·олько вопросов относiпелыiо · 

инструкщш, которую Вы прочитасте. Эта инструкция будет в:южсна 

внуrрь упаковки с таблетками, которые буд)'Т продават1.ся в 

спещшлы1ых аптеках в СЛеД)1ощие месяцы. После того, как Вы 

прочитаете э·ту инструкцию, я хотела бы задать Вам несколько 

вопросов о том, поняли ли Вы ее 11 понрашLЛась лн она Вам. 

РАЗЦЕЛ 1- КАК ПРИНИМАТЬ ТАБЛЕТКИ. 

ДАЙТЕ РЕСПОНДЕНТУ ПРОЧИТАТЬ ТЕКСТ В ПЕРВЫХ 
ШЕСТИ СТУПЕНЯХ ИНСТРУКЦИИ. ЗАТЕМ ЗАДАЙТЕ 

ВОПРОС 11. 

11. Скажите своими словами, что говорится н этих инструкциях о 

том, К:JtK пршшмать таблетки? 

ОТВЕТЫ НЕ ЧИТАЙТЕ. ОТМЕТЬТЕ ВСЕ УПОМЯНУТЫЕ 
ОТВЕТЫ И ЗАПИШИТЕ ЛЮБЫЕ КОММЕНТ АРИИ, ДАЖЕ 

НЕПРАВИЛЬНЫЕ. 

Принять первую таблетку 

в первый день/вечер 

JШЧ<Ша менструации 

После ::>того пр1шшщть 

по одноii таблетке 

~ К 12, ЕСЛИ НЕ УПОМЯНУТО 

в день ................. 2 ~ К 13, ЕСЛИ НЕ УПОМЯНУТО 

Продолжать приншщть 

таблетки каждый вечер 

пока все таблетки 

не кончатся ............ 3 ~ К 13, ЕСЛИ НЕ УПОМЯНУТО 

Принимать таблетки 

даже тогда, когда вы 

не вступаете в 

половые контакты ...... 4 ~ К 14, ЕСЛИ НЕ УПОМЯНУТО 

Менструа.trьный период 

должен начаться во 

время приема таблеток . 5 ~ К 15, ЕСЛИ НЕ УПОМЯНУТО 



Пустой пакет выбрасывать 

тогда, когда закончен 

прием всех 

. 6 . 

28 таблеток ............ 6 ~ К 16, ЕСЛИ НЕ УПОМЯНУТО 

Начать новый пакет 

на следующий вечер 

после окончания 

предьщущего пакета .... 7 ~ К 17, ЕСЛИ НЕ УПОМЯНУТО 

Не знаю ............... 98 

Другое (ЗАПИШИТЕ): 

12. Когда эти Jшструкцнп советуют nрншшап. nервую таблетку? 

ОТВЕТЫ НЕ ЧИТАЙТЕ. ОТМЕТЬТЕ ВСЕ УПОМЯНУТЫЕ 
ОТВЕТЫ И ЗАПИШИТЕ ЛЮБЫЕ KOt\·IMEHTAI'ИИ. ДАЖЕ 

liii НЕПРАВИЛЬНЫЕ. 

13. 

В nервый день/вечер !laЧ<L!Ja ~Jcнcтpy<lllllll 

Не знаю ........................................... 8 · 

Другое (ЗАПИШИТЕ): --------------

Как часто эти ипструкцпп реко~1ендуют nрш1юшть таблетки? 

ОТВЕТЫ НЕ ЧИТАЙТЕ. ОТМЕТЬ ТЕ ВСЕ УПОМЯНУТЫЕ 
ОТВЕТЫ И ЗАПИШИТЕ ЛЮБЫЕ КОММЕНТ АРИИ, ДАЖЕ 

НЕПР АВ ИЛЬНЫЕ. 

Каждый день/вечер . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 1 

Не знаю ........................................... 8 

Другое (ЗАПИШИТЕ): --------------



111 / 

/ 
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14. Должны Лll Вы лршшмать таблетку кажды{• вечер, даже еслп 

Вы не ЕIСl)'Паете в половой контакт? 

Да ....................... 1 
Нет ..................... :Z 

Не знаю ................. 8 

15. Согласно инструкции, когда должен начаться ваш новый 

менструальный цпкл? 

ОТВЕТЫ НЕ ЧИТАЙТЕ. ОТМЕТЬТЕ ВСЕ УПОМЯНУТЫЕ 
ОТВЕТЫ И ЗАПИШИТЕ ЛЮБЫЕ КОММЕНТ АРИИ, ДАЖЕ 

НЕПРАВИЛЬНЫЕ. 

В период приема таблеток 

Не знаю ........................................... 8 

Другое (ЗАПИШИТЕ): ---------------

16. Что Вы должны сделап, с упаковкоii, col'.'lacнo 1шструкщш, коr;щ 

закончатся все 28 таблеток? 

17. 

ОТВЕТЫ НЕ ЧИТАЙТЕ. OTI\·IETЬTE ВСЕ УПОI\IЯНУТЫЕ 
ОТВЕТЫ И ЗАПИШИТЕ ЛЮБЫЕ KOI\Il\1EHTAPIIИ, ДАЖЕ 

НЕПРАВИЛЬНЫЕ. 

Выброшу пустую упаковку . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 1 

Не знаю ........................................... 8 

Др)тое (ЗАПИШИТЕ): ---------------

Коr;:щ Вы начнете новую упаковку с таб.1еткамн? 

ОТВЕТЫ НЕ ЧИТАЙТЕ. ОТМЕТЬТЕ ВСЕ УПОN!ЯНУТЫЕ 
ОТВЕТЫ И ЗАПИШИТЕ ЛЮБЫЕ КОММЕНТ АРИИ, ДАЖЕ 

НЕПР АВ ИЛЬНЫЕ. 

На следующий вечер после того, как закончится 

старая упаковка . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 1 

Не знаю ........................................... 8 

Другое(ЗАПИШИТЕ): ______________ __ 



18а. 

. 8 • 

Есть лп в Jшструкцпях, которые Вы прочпталп, что-лнбо, с чем 

вы не согласны, что-лнбо неяснос плн что-лнбо не 

понрашшшесся Вам? 

Да .......... 1 

Нет ........ 2 ~ К ВОПРОСУ 19а 

186. Если да, то что именно неясно IL111 не попраnплось Вам в этпх 

инструкциях? 

ЗАПИШИТЕ ОТВЕТ РЕСПОНДЕНТ А. 

19а. Моглп бы Вы предложил, что-:mбо, чтобы улучшил, сло1щ плп 

карпшкп в ппструющих, которые Ci\C.'Ia.lп бы пх легче дли 

ПOIIIIЩHIIIII? 

Да .......... 1 ~ 

Нет ......... 2 ~ К РАЗДЕо1У 2 

19б. Что 1шенпо Вы моглп бы пред.1ОЖ1пь? 

ЗАПИШИТЕ ОТВЕТ РЕСПОНДЕНТ А. 

j3Ч 



... 

• ; 

20. 

21. 

- 9 -

1!i!ЗДЕЛ_2~П1J{ЕЛАТЬ.~ЕСЛИ_ВЫ .. ЗАБЫЛ!_f_ 
П1!11НЯТЬ_ТЛБЛЕТКУ? 

ДАЙТЕ РЕСПОНДЕНТУ ПРОЧИТАТЬ ТЕКСТ В 7-13 
СТУПЕНЯХ ИНСТРУКЦИИ. ЗАТЕМ ЗАДАЙТЕ ЕМУ 

ВОПРОС 20 . 

Скажите своими словами, что говорится в этих инструкциях о 

том, что делать, если Вы забыли принять таблетку? 

ОТВЕТЫ НЕ ЧИТАЙТЕ. ОТМЕТЬТЕ ВСЕ УПОМЯНУТЫЕ 
ОТВЕТЫ И ЗАПИШИТЕ ЛЮБЫЕ КОММЕНТ АРИИ, ДАЖЕ 

НЕПР АВ ИЛЬНЫЕ. 

Принять одну таблетку 

сразу же, как 

только вы 

BCПO~IIШЛII об ЭТОЫ 

Зuтс~t прш1яп, вашу 

следующую таблетку 

~ К 21, ЕСЛИ НЕ УПОМЯНУТО 

в обычное время ....... 2 ~ К 22, ЕСЛИ НЕ УПОМЯНУТО 

Не знаю ............... 8 

Другое (ЗАПИШИТЕ): --------------

Если Вы забыли nринять одну таб.1етку, сколько таблеток Вы 

должны nринять сразу же, как то.1ько вы всnомнили об этом? 

ОТВЕТЫ НЕ ЧИТАЙТЕ. ОТМЕТЬТЕ ВСЕ УПОМЯНУТЫЕ 

ОТВЕТЫ И ЗАПИШИТЕ ЛЮБЫЕ КОМ!'•.'!ЕНТ АРИИ, ДАЖЕ 

НЕПР АВ ИЛЬНЫЕ. 

Одну таблетку . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 1 

Не знаю ........................................... 8 

Другое (ЗАПИШИТЕ): --------------
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22. После n1р11ема одной таблетки сразу же, как тош.ко Вы 

ВСПОМШIЛИ об ЭТОМ, КОГда Вы ДО.lЖIIЫ Пр1111ЯТI> следующую 

таблетку? 

ОТВЕТЫ НЕ ЧИТАЙТЕ. ОТМЕТЬТЕ ВСЕ УПОМЯНУТЫЕ 

ОТВЕТЫ И ЗАПИШИТЕ ЛЮБЫЕ КОММЕНТ АРИИ, ДАЖЕ 

• НЕПРАВИЛЬНЫЕ. 
" 

Следующую таблетку нужно принять 

в свое обычное время . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 1 

Не знаю ........................................... 8 

Другое (ЗАПИШИТЕ): --------------

23. Скажите своими словами, что говорится 11 этнх ннструкцнях о 

том, что делать, если Вы зaбi,fЛII пршшп, таблетки 11 тсчсiшс 

двух днеii? . 

ОТВЕТЫ НЕ ЧИТАЙТЕ. ОТМЕТЬТЕ ВСЕ УПОМЯНУТЫЕ 

ОТВЕТЫ И ЗАПИШИТЕ ЛЮБЫЕ КОI\11\JЕНТАРИИ. ПАЖЕ 

НЕПРАВИЛЬНЫЕ. 

Принять две таблетки 

сразу же, как только Вы 

BCПOЫHIIЛII об ЭТОМ 

Затем принять 
также две таблетки 

на следующш1 день 

На третий день 

принимать таблетки 

~ К 24, ЕСЛИ НЕ. УПОМЯНУТО 

2 ~ К 25, ЕСЛИ НЕ УПОМЯНУТО 

как обычно ............ 3 ~ К 26, ЕСЛИ НЕ УПОМЯНУТО 

Исполь:ювать другой . метод 
предохранения (презерватнв) вплоть 

до Вашего следующего ~rенструального 

периода для nредохранения 

от беременности ....... 4 ~ К 27, ЕСЛИ НЕ УПОМЯНУТО 

Не знаю ............... 8 

Другое(ЗАПИШИТЕ): ________________ _ 

/~ 
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24. Еслп Вы забылп пршшть таблетки в течешtе двух дней, скош.ко 

таблеток Вы должны nршшть сразу же, как тош.ко Вы 

BCПOMIIIIЛII об ЭТОМ? 

26. 

ОТВЕТЫ НЕ ЧИТАЙТЕ. ОТМЕТЬТЕ ВСЕ УПОМЯНУТЫЕ 
ОТВЕТЫ И ЗАПИШИТЕ ЛЮБЫЕ КОММЕНТ АРИИ, ДАЖЕ 

НЕПРАВИЛЬНЫЕ. 

Две таблетки . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 1 

Не знаю ........................................... 8 

Другое (ЗАПИШИТЕ): --------------

Пос.:1е прпема двух таблеток сразу же, как тош.ко Вы 

nспомшшп об Этом, сколько таблеток Вы должны пршшп. 

11:1 следующш~, день? 

ОТВЕТЫ НЕ ЧИТАЙТЕ. ОТМЕТЬТЕ ВСЕ УПОМЯНУТЫЕ 
ОТВЕТЫ И ЗАПИШИТЕ ЛЮБЫЕ KO!\'IJ\1EHTAI'ИИ, ДАЖЕ 

НЕПРАВИЛЬНЫЕ. 

Две таблетки ...................................... . 

Не знаю ............................................ 8 

Др)тое (ЗАПИШИТЕ): --------------

А сколько таблеток Вы должны nринять на третнй день? 

ОТВЕТЫ НЕ ЧИТАЙТЕ. ОТМЕТЬТЕ ВСЕ УПОМЯНУТЫЕ 
ОТВЕТЫ И ЗАПИШИТЕ ЛЮБЫЕ КОММЕНТ АРИИ, ДАЖЕ 

НЕПР АВ ИЛЬНЫЕ. 

Принимать таблетки как обычно по одной в день 1 

Не знаю ........................................... 8 

Другое (ЗАПИШИТЕ): --------------



27. 
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До.тжны лп Вы в таком случае нспо.тыо1шть другой метод 

ко1працепцни для предохранения от бере~tешюсти, пока не 

начнется Ваш новый менструальный пернод? 

Да ....................... 1 
Нет ..................... 2 

Не знаю ................. 8 

28. Скажите своими словами, что говорнтся в этих инструкциях о 

то~t, что делать, если Вы забыли прпняп, таблетки в течешtе 

трех IШII более дней? 

ОТВЕТЫ НЕ ЧИТАЙТЕ. ОТМЕТЬТЕ ВСЕ УПОМЯНУТЫЕ 

ОТВЕТЫ И ЗАПИШИТЕ ЛЮБЫЕ КОММЕНТ АРИИ, ДАЖЕ 

НЕПР АВ ИЛЬНЫЕ. 

Выбросить ncc 

ост<Uiьныс таблетки 

Начать полъзоnаться 

ДОПОЛIШТСЛЬНЫМ средСТВОМ 

предохранеНIIЯ 

(например, 

-+ К 29, Г.:СЛИ НЕ УПО!\1ЯНУТО 

презервашвом) ......... ,., -+ К 30, ЕСЛИ НЕ УПОМЯНУТО 

Начать использовать 

новую упаковку таблеток 

в вечер нач<Uiа 

Вашего нового 

менструального 

периода ................ 3 -+ К 31, ЕСЛИ НЕ УПОJ\1ЯНУТО 

Не знаю ............... 8 

Другое (ЗАПИШИТЕ): --------------



- 1~ -

326. Если да, то что 1\Мсшю псясп~ или не понранп.·юсi. Вам в этп~ 
инструкциях? 

ЗАПИШИТЕ ОТВЕТ РЕСПОНДЕНТА. 

ЗЗа. Могли iiы Вы предложить что-либо, чтобы улучшить слова или 

картинки в инструкциях, которые сде.1али бы их легче для 

ПОНIIМШIШЯ? 

Да .......... 1 

Нет ........ 2 о+ К ВОПРОСУ 34 

ЗЗб. Что пщ~шю Вы могли бы врсдложвл,'? 

35. 

ЗАПИШИТЕ ОТВЕТ РЕСПОНДЕНТА. 

РАЗДЕЛ 3 - ПОБОЧНЫБ ЭФФЕКТЫ Н XPMilШliE 
Т~:_1_БЛЕТQК, 

Где Вы должны хранип, таб.1сткп? 

ОТВЕТЫ НЕ ЧИТАЙТЕ. ОТМЕТЬТЕ ВСЕ УПОМЯНУТЫЕ 

ОТВЕТЬ! И ЗАПИШИТЕ ЛЮБЫЕ KOMl\!EHT АРИИ, ДАЖЕ 

НЕПР АВ ИЛЬНЫЕ. 

В прохладном месте . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 1 

В сухом месте . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 2 
В месте, недоступном для детей . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 3 

Не знаю ........................................... 8 

Друтое (ЗАПИШИТЕ): --------------


