
Triệt Sản Nữ
Những biện pháp này chặn hoặc phá vỡ ống dẫn trứng để trứng không 
thể gặp được tinh trùng. Có một số cách để bác sĩ thực hiện thủ thuật này.

Triệt Sản Nam
Biện pháp này không cho tinh 
trùng rời khỏi tinh hoàn.

Biện Pháp Phẫu Thuật
(“ống dẫn trứng” hoặc “thắt ống  
dẫn trứng”)

Biện Pháp Không Phẫu Thuật
(Eßßure®)

Cắt ống dẫn tinh

Biện pháp 
này thực 
hiện như 
thế nào?

Các bác sĩ tiếp cận ống dẫn trứng 
thông qua hai vết cắt nhỏ ở bụng. Sau 
đó, các bác sĩ sẽ dùng kẹp hoặc dải 
băng để thắt ống dẫn trứng hay cắt 
bỏ một phần của mỗi ống dẫn trứng.

Bác sĩ đặt một vòng xoắn kim loại vào 
mỗi ống dẫn trứng. Bác sĩ tiếp cận 
ống dẫn trứng thông qua âm đạo. 
Không cần cắt mổ.

Biện pháp này có tác dụng bằng cách 
cắt ống dẫn tinh ở thừng tinh chứa 
tinh trùng.

Biện pháp 
này có tác 
dụng tốt 
đến mức 
nào?

>98%, thay đổi theo biện pháp 97% >99%

Biện pháp 
này tốn bao 
nhiêu tiền?

Được bao trả bởi hầu hết các chương 
trình bảo hiểm và Medicaid (nếu trên 
21 tuổi).
Nếu không được bao trả thì sẽ tốn 
$1.500 đến $6.000.

Được bao trả bởi hầu hết các chương 
trình bảo hiểm và Medicaid (nếu trên 
21 tuổi).
Nếu không được bao trả thì sẽ tốn 
$1.500 đến $6.000.

Được bao trả bởi hầu hết các chương 
trình bảo hiểm và Medicaid; KHÔNG 
được Medicare bao trả.
Nếu không được bao trả thì sẽ tốn 
$350 đến $1.000.

Ưu điểm Những biện pháp này giảm lo lắng về 
việc mang thai, cung cấp biện pháp 
tránh thai vĩnh viễn và hiệu quả cao.
Một số biện pháp có thể thực hiện 
được ngay sau khi sinh con.
Có tác dụng ngay lập tức.

Biện pháp này giảm lo lắng về việc 
mang thai, cung cấp biện pháp tránh 
thai vĩnh viễn và hiệu quả cao. 
Quý vị có thể trở lại hoạt động bình 
thường trong vòng 24 giờ.
Có thể thực hiện tại văn phòng bác sĩ.
Không gây mê toàn thân.
Không cắt mổ.

Biện pháp này giảm lo lắng về việc 
mang thai, cung cấp biện pháp tránh 
thai vĩnh viễn và hiệu quả cao. 
Biện pháp này hiệu quả hơn và rẻ hơn 
hầu hết các thủ thuật triệt sản nữ.
Có thể thực hiện tại văn phòng bác sĩ. 
Không gây mê toàn thân. 

Nhược 
điểm

Quý vị có thể cảm thấy hối tiếc. 
Không phòng chống được HIV và 
các bệnh lây truyền qua đường tình 
dục khác.
Nếu quý vị không thể gây mê toàn 
thân hoặc có một số bệnh về cơ quan 
sinh sản thì biện pháp này không 
dành cho quý vị.
Thủ thuật này phải được thực hiện 
trong phòng mổ của bệnh viện. Rủi ro 
bao gồm: nhiễm trùng, chảy máu và 
các phản ứng với gây mê toàn thân.
Hiếm khi xảy ra mang thai. Nếu có, 
nguy cơ mang thai lạc vị trí (ngoài tử 
cung) sẽ là 30%. 
Quý vị có thể cảm thấy đau sau khi 
làm thủ thuật và cần một hoặc hai 
ngày để hồi phục.

Quý vị có thể cảm thấy hối tiếc. 
Không phòng chống được HIV và 
các bệnh lây truyền qua đường tình 
dục khác. 
Nếu quý vị nhạy cảm với niken hoặc 
có một số bệnh về cơ quan sinh sản 
thì biện pháp này không dành cho 
quý vị. 
Rủi ro bao gồm: nhiễm trùng và 
chảy máu.
Có khi cần đến 3 tháng mới có tác 
dụng. Quý vị nên sử dụng biện pháp 
tránh thai dự phòng trong thời 
gian này.

Quý vị có thể cảm thấy hối tiếc.
Không phòng chống được HIV và 
các bệnh lây truyền qua đường tình 
dục khác. 
Nếu quý vị đang bị nhiễm trùng 
dương vật, tuyến tiền liệt, hoặc thừng 
tinh (chẳng hạn như STI), thì biện 
pháp này không dành cho quý vị.
Rủi ro bao gồm: nhiễm trùng và 
chảy máu.
Có thể vẫn có tinh trùng trong tối 
đa 12 tuần. Quý vị phải sử dụng biện 
pháp dự phòng cho đến khi kiểm 
tra tinh dịch cho thấy không có tinh 
trùng.
Quý vị có thể cảm thấy đau sau khi 
làm thủ thuật và cần một hoặc hai 
ngày để hồi phục.

Tránh Thai Vĩnh Viễn (Triệt Sản)
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