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Abstract  

Background. Childbearing significantly affects the population's composition and age 

structure. The decline in fertility rates will disrupt the age balance of the country's 

population, leading to irreparable economic and social damage. This study investigates the 

causes of reluctance to engage in childbearing in Shabestar, Iran. 

Methods. This cross-sectional, descriptive-analytical study included 346 individuals using 

a random sampling method. A researcher-made questionnaire containing two parts was 

used to collect the required data. The first part of the questionnaire included demographic 

information. The second part was the childbearing desire questionnaire (specially 

designed for married men and women), each containing 17 items related to independent 

variables. 

Results. The results obtained from the logistic regression test showed that there was a 

statistically significant relationship between the economic problems of the family (P-value 

< 0.0001), job (P-value < 0.05), lack of mental and emotional preparation for having 

children (P-value < 0.0001), worry about preparing a promising future for children (P-

value < 0.05), inability to raise children (P-value < 0.05), inappropriate age for pregnancy 

(P-value < 0.001) and reluctance to have children. Moreover, participants mentioned 

reasons like lack of psychological readiness to have a child (67.05% of the participants), 

increasing economic problems with having children (65.90% of the participants), not 

having enough income to have children (65.32% of the participants), among others, for 

unwillingness to childbearing. 

Conclusion. To promote childbearing, addressing the economic problems of families 

should be a priority in national policymaking. In addition, various educational and 

supportive methods can reduce insecurity in young families and bring the fertility rate to 

the desired level. 
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Extended Abstract 

Background 
Fertility is one of the most important demographic 

components that plays a significant role in the 

quantitative and qualitative changes of the population in 

any country. Today, many developed and developing 

countries have a replacement fertility rate (2.1 children 

per woman) or less than that, and Iran is no exception to 

this rule. The fertility rate in Iran has started to decrease 

since 1985 and has dropped from 6.9 children per woman 

to 5.5 children in 1988 and 2.8 children in 1996. Then, in 

2015, it reached 1.9, below the replacement level. 

According to the results of the population and housing 

census of the Iranian Statistics Center (2015), fertility has 

increased to the replacement level. However, the 

evidence and statistics suggest that the fertility rate has 

dropped below the replacement level since 2015. 

  According to the Iranian Statistics Center report, the 

fertility rate in East Azerbaijan province in 2021 was 

1.62, which is lower than the national average (1.74). 

Due to the decrease in fertility rate and increase in life 

expectancy in the country, it is predicted that the elderly 

population will increase from less than 10% in 2015 to 

more than 30% in 2050. Based on this, the elderly 

population of East Azerbaijan province will increase 

from 12.34% in 2022 to 19.38% in 2036. 

  A decline in the working-age population, a decrease 

in economic growth, the collapse of financial markets, 

the bankruptcy of pension funds, and pressure on health 

systems are apparent examples of the challenges of 

population aging. 

  Considering that childbearing has a significant effect 

on the composition and age structure of the population, 

and considering that declines in the fertility rate disrupt 

the age balance of the country's population, which in turn 

leads to economic damage and irreparable social 

problems in the country, this study investigates the 

causes of reluctance to childbearing in people who refer 

to urban and rural health centers in Shabestar city. 

 

Methods 
The current study is a cross-sectional, descriptive-

analytical study with a random sampling method. The 

total sample was determined by referring to the results of 

a national survey examining the desire to have children 

from the perspective of the urban and rural people of 

Iran, in which 2% of people who participated in East 

Azerbaijan province had the desire to have children. 

Therefore, the final sample size was determined to be 

346 people. Women and men included in the final cases 

and willing and capable of sharing their views on the 

elements and influencing factors of unwillingness to have 

children/rebirth were interviewed. Informed consent was 

secured from those women who agreed to participate in 

the study. Data were analyzed using SPSS 23 software 

and the logistic regression model with the reference 

group (Baseline Logistic Regression). 

 

Results  
  A logistic regression test was used to check any 

probable relationship between the factors affecting the 

lack of desire to have children, and the following results 

emerged: 

 A statistically significant relationship was observed 

between the family's economic problems and 

unwillingness to childbearing (p-value < 0.0001). The 

reluctance to childbearing in people who "completely 

agree" was significant and was 2.5 times more than the 

people who "completely disagree" (0.061) = p-value, 

OR=2.528). 

  Similarly, A statistically significant relationship was 

observed between job and unwillingness to childbearing 

(p-value = 0.013). That is, the chance of unwillingness to 

have children in people who declared "completely agree" 

and "agree" were respectively 3 times higher (completely 

agree: p-value = 0.02, OR = 3.178, agree: p-value = 

0.016, OR = 3.293) than those who declared "completely 

disagree" in response to the statement that childbearing 

interferes with job and social responsibilities. 

  Based on the findings, a significant relationship was 

observed between a lack of mental and psychological 

readiness to have children and participants' lack of desire 

for childbearing (p-value>0.0001). In response to the 

statement that lack of psychological and mental 

preparation is a reason for unwillingness to childbearing, 

the chance of unwillingness in people who selected 

"completely agree" was about 4.5 times higher than the 

people who selected "completely disagree" (p-value = 

0.003, OR = 4.517). 

  Concerns about providing a promising future for 

children have been effective in the unwillingness of the 

participants to have children (p-value = 0.031). However, 

no statistically significant difference was observed 

between the selected options and the unwillingness to 

childbearing. 

  Similarly, there was a statistically significant 

relationship between other people's opposition to having 

children and the unwillingness of participants to 

childbearing (p-value = 0.032). However, no statistically 

significant relationship was observed between options 

and unwillingness to childbearing. 

  Finally, the findings revealed that the inappropriate 

age for pregnancy was effective on the unwillingness to 

have children (p-value = 0.004). That is, the chance of 

unwillingness to childbearing in people who selected 

"completely agree" and "agree" was respectively 4 and 3 

times higher than the people who chose "completely 
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disagree" (completely agree: p-value=0.014, OR= 4.24, 

agree: p-value = 0.034, OR= 2.97). 

 

Conclusion 
In the present study, the researchers investigated the 

causes of reluctance to engage in childbearing by 

examining participants' viewpoints. Reporting such 

reasons to the authorities will help take effective 

measures towards removing the obstacles to childbearing 

in society. 

  The current research results can be helpful for 

policymakers and authorities in the population field, so 

by considering the childbearing concerns of families and 

removing the barriers, we can witness an increase in the 

population in the future. In this study and previous 

studies, the economic problem is the biggest concern of 

individuals or households wanting to have children or 

increase the number of their children. There is a need to 

formulate macro policies, such as social incentives and 

economic policies, and micro-supportive policies, such as 

creating welfare facilities, to achieve ideal conditions. 

 

Practical Implications of Research 
Investigating the causes of reluctance to have 

children and the factors affecting management policies in 

this field at a macro level can accelerate the 

implementation process of fertility interventions and be 

considered a successful step towards re-elevating fertility 

to replacement levels.  
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و  یپوشش مراکز سلامت شهر  تحت یها خانوار  در یفرزندآور  به لیتما عدم علل نییتع

رانیا غرب شمال ییروستا
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 مقدمه
اسرت کره  یتریجمع یها مولفره نیترر از مهم یک ی یبارور 

هرر کشرور  تیرجمع یفیو ک یکم  راتییدر تغ یانقش عمده
ترا  یدر اعصار مختلف از جوامر  سرنت یبارور  تحولات 1دارد.

قرار داشرته اسرت کره بره  یعوامل متعدد ر یمدرن تحت تاث
 یشررناختتیررجمع مختلررف یها هیررسرره هررر دوره بررا ن ر تنا
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 ها: کلیدواژه

  ت،یجمع
  ،یفرزندآور  به لیتما

  ،یفرزندآور  موان 
  خانواده،

یبارور 

 دهیچک
 نیا گرفتن ن ر در با و دارد ییسزابه ریتاث تیجمع یسن ساختار و هیترک بر یفرزندآور  کهنیا به توجه با .نهیزم

 به منجر زین امر نیا و گرددمی کشور  تیجمع یسن موازنه خوردن هم بر باعث یبارور  نرخ کاهش که موضوع
 به لتمای عدم علل بررسی هدف با مطالعه نیا گردد،می کشور  در یر یناپذ جبران یاجتماع  و یاقتصاد یها هیآس

 .گرفت انجام ایران غربشمال روستایی و شهری سلامت مراکز  پوشش تحت افراد در  فرزندآوری
 یکه بر رو  باشدیم یتصادف  یر یگنمونه روش با یلیتحل -یفیتوص ،یمقطع مطالعه کی حاضر مطالعه .کار روش
 مطالعه نیا در هاداده یآور جم  ابزار. شد انجام 1402 سال در رانیغرب اشمال در  شبستر شهرستان درنفر  346

 یهار یبخش اول شامل متغ است؛ بخش دو یحاو که باشدیم شده یاعتبارسنج ساخته محقق نامهپرسش
شغل و  لات،یسن هنگام ازدواج، سطح تحص مان،یسن، تعداد زا لیاز قب یاطلاعات رندهیکه در برگ  -کیدموگراف

 هر که است( متاهل زنان و مردان ژهی)و یفرزندآور  به لیتما زانیم نامهپرسش دوم، بخشو  -باشدیم گرید موارد
و  هیمورد تجز  SPSS 23 افزارنرمها با استفاده از . دادهباشدیم مستقل یهار یمتغ به مربوط هیگو 17 یحاو کدام
 قرار گرفت. لیتحل

 مشکلات بین داریمعنی آماری رابطه که  داد نشان لجستیک رگرسیون آزمون از  آمده بدست نتایج .ها افتهی
 شدن دار بچه یبرا یروان و  روحی آمادگی عدم (،value-P <05/0) شغل (،value-P <0001/0) خانواده اقتصادی

(0001/0> value-P،) فرزندان ندهیآ نیتام مورد در  نگرانی (05/0> value-P،) 05/0) فرزند تربیت توانایی عدم> -P

value،) بارداری برای سن بودن مناسه عدم  (001/0> value-Pو) هایافته دارد. وجود فرزندآوری به لتمای عدم 
 مخاطبان از  درصد 90/65 شدن، دار بچه برای روانی روحی آمادگی عدم کنندگان شرکت از  درصد 05/67 که  داد نشان

 دلایل از  را شدن دار بچه برای کافی  درآمد وجود عدم صددر  32/65 و شدن دار فرزند با اقتصادی مشکلات افزایش
 .بودند کرده  عنوان فرزندآوری به تمایل عدم

 قرار یکشور  یار ذگاستیس هایتیاولو در خانوارها یقتصاد مشکلات باید یآور فرزند یجترو یبرا یر یگ جهینت
 و کاست جوان هایخانواده در را یمنیناا احساس توانیم یتیحما و یآموزش مختلف یهاروش به علاوهبه .ردیگ

 .رساند ندهآی در  مطلوب سطح به را باروری زانمی
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( Notstein) نینوتشررتا توسررط یبررارور  رییررتغ جررام  نیرریتب
 یصرنعت نردیاز فرا یرا ناشر یکراهش برارور   یگرفت. و  انجام

 برهداند.  یم یتوسعه اقتصاد یطور کلو به ینیشدن، شهرنش
  اقتصرررادى و اجتمررراع ، یوردهاى سرررر ادسرررت گرررر ید انیرررب

زان یرن میهاى فقرر و تولرد را کراهش داده و تعرادل بر زانیم
  2ر را سبه شده است.یزان مرگ و مید و میموال

 شرود یمر انیرکالردول ب  ینسل نیثروت ب انیجر  هین ر  در 
وجود  ین ساختار خانواده و بارور یم بیک ارتباط مستقی که

سرر ه بر یعریطب یط برارور یکه در شررا  ینتدارد. در جوام  س
ثروت رو  یها انیدارند. جر  یمناف  اقتصاد برند، فرزندان یم

تر است.  سالخورده یها تر به نسل جوان یها به بالا و از نسل
دهنرد. در  یت میرت فرزنردان اهمیرن بره کمیجه، والدیدر نت

بررار  یبررر اقتصرراد مرردرن، فرزنررد دارا ید مبتنرریررجوامرر  جد
 ینیین، فرزندان ارزش پایخانواده است. بنابرا یبرا یاقتصاد

ساختار خانواده بر حسه  .دن دارنیوالد یبرا ین ر اقتصاداز 
 جرره،یافترره اسررت. در نتیثررروت سررازمان  ینزولرر یهررا انیجر 

 3کنند.یت فرزندان توجه میفیبه ک تر  شین بیوالد
 ریترثث تحرت یبرارور  کره دهنرد یمر نشان ریاخ مطالعات

 و هنجارهرا هرا، فرهنگ ،یاجتمراع  یها ارزش ،یفرد انتخاب
 یلریدلا از. دارد قررار یاقتصراد -یاجتمراع  طیشررا نیهمچن

 شررود؛ یمرر هررا خانواده در یفرزنرردآور  قیررتعو برره منجررر کرره
 ر ییرتغ ،یاز باردار  یر یشگیپ یها به استفاده از روش توان یم

 نررانیمسررکن، عرردم اطم طیشرررا ،یتیجنسرر یهررا، برابررر  ارزش
  4.کرد اشارهخانواده  یتیحما یها استیو نبود س یاقتصاد

 حرررال در و افترررهی توسرررعه یها کشرررور  از یار یبسررر امرررروزه
 یازا بره فرزنرد 1/2) ینیجانشر حد در یبارور  نرخ یدارا توسعه

 قاعررده نیررا از زیررن رانیررا و باشررند یمرر آن از کمتررر ایرر( زن هررر
شرروع  1364از سال  رانیدر ا یبارور  زانیم 5.باشدینم یمستثن

فرزند در  5/5هر زن به  یفرزند به ازا 9/6به کاهش نموده و از 
است و پر  از  دهیرس 1375فرزند در سال  8/2و  1367سال 

 ینیسرطح جانشر ر یرکره ز   دهیرسر 9/1به عدد  1385آن در سال 
 و نفروس یسرشرمار  از حاصل جینتا اساس بر اگرچه. باشد یم

 حرد در یمجردد شیافرزا رانیرا آمرار مرکز 1395 سال مسکن
 هرا آمار  و شرواهد اسراس برر یولر شرود، یمر مشاهده ینیجانش

 بره یبرارور  نررخ کراهش شاهد 1400 سال تا 1395 سال از بعد
   6.میباش یم ینیجانش حد از کمتر
 اسرتان در یبرارور  نرخ رانیا آمار مرکز گزارش اساس بر
 کرره باشررد یمرر 62/1 بررا برابررر 1400 سررال در یشرررق جررانیآذربا

 بره توجره برا. باشرد ی( مر74/1) یکشرور  نیانگیرم از ترنییپا

 کشرور، در یزنردگ  بره دیرام شیافرزا و یبرارور  نررخ کراهش
 درصد 10 از کمتر از سالمند تیجمع که شود یم ینیب شیپ

 شیافرزا 2050 سرال در درصرد 30 از شیب به 2015 سال در
سررررالمندان اسررررتان  تیرررراسرررراس جمع نیرررربررررر ا .ابرررردی

 38/19به  1401درصد در سال  34/12از  ز ین یشرق جانیآذربا
 تیرکراهش سرهم جمع  7.دیخواهد رس 1415درصد در سال 

 یبازارهرا سرقوط ،یاقتصراد رشد کاهش ت،یفعال نیسن در
 بررر فشررار و یبازنشسررتگ  یها صررندوق یورشکسررتگ  ،یمررال

 و مسرررا ل از برررارز نمونررره چنرررد ،یبهداشرررت یها سرررتمیس
  9 ،8.هستند تیجمع یسالخوردگ  یها چالش

 یسرن سراختار و هیرترک بر یفرزندآور  کهنیا به توجه با
 نیررا گرررفتن ن ررر در بررا و دارد ییسررزابرره ریترراث تیررجمع

 موازنره خوردن هم بر باعث یبارور  نرخ کاهش که موضوع
 برره منجررر زیررن امررر نیررا و گررردد یمرر کشررور  تیررجمع یسررن
 کشررور  در یر یناپررذ جبررران یاجتمرراع  و یاقتصرراد یها هیآسرر

 تیدرصد جمع 2/17 باکه شهرستان شبستر   نیاو  گردد یم
 دارا را شرقی آذربایجان استان در یسالمند اول رتبهسالمند، 

برره  لیررعلررل عرردم تما یمطالعرره برره بررسرر نیررا باشررد، مرری
 سررلامت مراکررز پوشررش تحررتهررای  خانوار در  یفرزنرردآور 

 .است پرداخته شبستر شهرستان ییروستا و یشهر 
 

 کار  روش
 یلریتحل -یفیتوصر ،یمقطعر مطالعه کی حاضر مطالعه

نفر از  346 یکه بر رو  باشد یم یتصادف  یر یگ نمونه روش با
 ییو روسرتا یسرلامت شرهر  مراکز پوشش  تحتهای  خانوار 

 شهرستان شبستر انجام شد. 
 یها خانواده -2 ،یرانیا تیمل -1: شامل ورود یها ار یمع

دو  یرا و فرزنرد تک یدارا ،دارهمسر  ساله 15-49 زنان یدارا
 فرزند نیآخر  تولد از و ندارند یبه فرزندآور  لیتما کهفرزند  

 زنران یدارا یهرا خانواده -3 گذرد، یم سال سه از شیب آنان
 یفرزنردآور  بره لیرتما کره فرزنردیبر همسرردار ساله 49-15

 عردم -4 گذرد، یم سال کی از شیب آنان ازدواج از و ندارند
 شده، شناخته یروان یمار یب وجود عدم -5در زنان،  یا سگ ی
 وجررود عرردم -7و  یبرراردار  یبرررا ینداشررتن منرر  پزشررک  -6

: شرررامل خرررروج یهرررا ار یو مع مکررررر  سرررقط ایررر ینابرررارور 
 یدارا یخانوارهرراسررال،  49 یبررالا زنرران یداراهررای  دهخانوا

بره شررکت در مطالعره و  لیرتما عردم سرال، سه ریز  کودک
 پاسخ ناقص به سوالات بود.
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 لیرتما یکشرور  مطالعره جینتا به مراجعه با نمونه حجم
 10.شرد نیریتع رانیرا و عوامل مرتبط با آن در یفرزندآور  به

نفرر شررکت   822 نیمطالعه از بر نیحاصل از ا جیمطابق نتا
بررره  لیرررنفرررر تما 231 ،شررررقی آذربایجانکننرررده در اسرررتان 

 در برا و برود خواهرد =P 281/0 نیبنابرا ؛داشتند یفرزندآور 
 و درصرد 5 یخطرا و درصرد 95 نرانیاطم فاصله گرفتن ن ر

 نفرر 350 یینها نمونه حجم نمونه، زشیر  درصد 10 احتمال
 .شد نییتع

 نامررهپرسررش مطالعرره نیررا در هررا داده یآور جمرر  ابررزار
 17 و کیردموگراف یهرا ر یمتغ بخش دو یحاو ساخته محقق

آن  ییایو پا ییکه روا  بود مستقل یها ر یمتغ به مربوط هیگو
 11شده است. نییاز قبل تع

 تعرداد هر به ها هیگو  نیاز ب توانستند یم کنندگان شرکت
پرسرش خصرو  در. دهنرد پاسرخ باشرند داشته لیتما که

 یکرتیل فیط به توجه با یفرزندآور  به لیتما عدم علل نامه
/ نرردارم ین ررر / موافررق/ موافررق)کرراملا  ها هیررگو در ها نررهیگز 

 دو زانیرم مجمروع نیانگیرم صررفا( مخرالف کاملا/ مخالف
بره  لیرتما عردم علرل عنوان به موافق کاملا و موافق نهیگز 

 .دیگزارش گرد  ،یفرزندآور 
 ی. برراباشرد یمرکز سلامت م 21 یدارا شبستر  شهرستان

به هر مرکز، ابتدا تعداد  افتهیتعداد نمونه اختصا   نییتع
 تیرنروع جمع کیرساله مراکز بره تفک 15-49زنان  تیجمع

( اسررتخراج و بررر اسرراس حجررم نمونرره و ییو روسررتا ی)شررهر 
بره آن مرکرز  افتهی صیهر مرکز، تعداد نمونه تخص تیجمع

 شد.  نییتع
 از افررراد سررتیل اخررلاق تررهیکم از مجرروز اخررذ از پرر 

 و اسرتخراج( هی)سر یبهداشرت یهرا مراقبت کپارچهی سامانه
 پوشرش تحت تیجمع انیم از افراد نمونه، حجم تعداد به

انتخرراب شرردند.  ینسرربت یتصررادف  صررورتبرره سررلامت مراکررز

بره  لیرتماکره   یاز افرراد یتماس تلفنر یط سپ  پژوهشگر 
 داشررتند را مطالعرره برره ورود طیشرررانداشررته و  یفرزنرردآور 

 .نمود یهمکار  به دعوت پژوهش در شرکت جهت

نقررص در  لیرربرره دل کنندگان شرررکت از نفررر 4 تیررنها در
 و شررردند گذاشرررته کنرررار مطالعررره از نامرررهپرسرررش لیرررتکم
 مررورد SPSS 23افررزارنرررم از اسررتفاده بررا نفررر 346 یهررا داده
 یها روش از ها داده زیآنال یبرا. گرفت قرار لیتحل و هیتجز 

 آمررار و( اریررمع انحررراف درصررد، ن،یانگیرر)م یفیتوصرر یآمررار 
 گرروه برا کیلجسرت ونیرگرسر مردل از اسرتفاده و یاسرتنباط 

اثرر ترو م  یو بررسر (Base-line Lojestic Regression) مرجر 
 یفرزنردآور  بره لیرتما عردم احتمرال برر یانهیزم یرهایمتغ

  .شد استفاده

 
 هاافتهی

 83/35 کنندگان شررکت سرن( اریرمع)انحرراف  نیانگیم
 39/23( سن ازدواج اری)انحراف مع نیانگی( سال و م20/7)
 نیانگیرسال و م 11/34سن زنان  نیانگی( سال بود. م05/5)

 03/21سرن ازدواج زنران  نیانگیسال، م 78/37سن مردان 
سرال گرزارش  07/26سن ازدواج در مرردان  نیانگیسال و م

 ر یرررز  لاتیتحصررر یدارا کنندگان درصرررد شررررکت 8/29شرررد. 
 لاتیتحصر یدرصرد دارا 6/39و  پلمیردرصد د 6/30 پلم،ید

 (.1بودند )جدول  یدانشگاه
 داشررتن بره یلیتمررا مطالعره در حاضررر افرراد درصرد 3/0
 داشرتن بره لیرتما درصرد 6/24 کرهیحرال در نداشتند فرزند

 و فرزنرد سره درصد 7/10 فرزند، دو درصد 1/59 فرزند، کی
 .داشتند فرزند سه از شیب داشتن به لیتما درصد 2/5

در مطالعرره برردون فرزنررد،  کنندگان شرررکت از درصررد 3/9
درصرد  1/6درصرد دو فرزنرد،  5/47فرزنرد،  کیردرصد  9/35

 (.1)جدول  از سه فرزند داشتند شیدرصد ب 2/1سه فرزند و 
 

 مطالعه در کنندگان شرکت کیدموگراف مشخصات. 1جدول 
 فراوانی )درصد(

 (n=346) مجموع

 فراوانی )درصد(
 (n= 162) مرد

 فراوانی )درصد(
 (n=184) زن

 متغیر

(20/7 )83/35  (57/0 )78/37   (49/0 )11/34  *سن 
(05/5 )39/23  (34/0) 07/26 ج*ازدوا سن  03/21( 32/0)   

£شغل  

(2/55 )191  (6/79 )129  (7/33 )62  شاغل 
(3/0 )1  (6/0 )1  بازنشسته - 

(6/34 )120   (5/65 )120 دار خانه   
(6/6 )23  21 (13)  (1/1 )2  دانشجو 
(1/3 )11  (1/3 )11 کاریب -   
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 فراوانی )درصد(
 (n=346) مجموع

 فراوانی )درصد(
 (n= 162) مرد

 فراوانی )درصد(
 (n=184) زن

 متغیر

£لاتیتحص  

103 ( 8/29 )  (71/32 )53  (17/27 )50 پلمید ریز    
106 ( 6/30 )  (39/28 )46  (6/32 )60 پلمید   

(6/39 )137  (88/38 )63  (21/40 )74 یدانشگاه   
£فرزند تعداد  

(24/9 )32  (49/10 )17  (15/8 )15 فرزند بدون   
(83/35 )124  (01/29 )47  (84/41 )77 فرزند کی   
(68/47 )165  (61/50 )82  (10/45 )83 فرزند دو   

(06/6 )21  (69/8 )14  (80/3 )7 فرزند سه   
(15/1 )4  (23/1 )2  (08/1 )2 فرزند چهار   

£آل دهیا فرزند تعداد  

(28/0 )1  (6/0 )1  (0 )0 فرزند بدون   
(85/24 )86  (75/19 )32  (34/29 )54 فرزند کی   
(95/58 )204  (11/61 )99  (06/57 )105  دوفرزند 

(69/10 )37  (96/12 )21  (69/8 )16 فرزند سه   
(2/5 )18  (55/5 )9  (89/4 )9 فرزند چهار   

£درآمد سطح  

(4/12 )43  (1/11 )18  (6/13 )25 تومان ونیلیم 5 از کمتر   
(4/23 )81  (3/25 )41  (7/21 )40 تومان ونیلیم 5-10نیب   
(4/32 )112 تومان ونیلیم 10-15 نیب (31) 57 (34) 55   

(5/14 )50  21 (13) (8/15 )29 تومان ونیلیم 15-20نیب   
(3/17 )60  (7/16) 27  (9/17 )33 تومان ونیلیم 20 یبالا   

  (اریمع)انحراف  نیانگیم* 

 )درصد( یفراوان £
 

 یروح یآمادگ  عدمدرصد  05/67 کنندگان شرکتبین  از
 درصد 32/65 و 90/65 هیترت به وشدن  دار  بچه یبرا یروان

و  شدن داربا فرزند یمشکلات اقتصاد شیافزا مخاطبان از

 عدم لیدلا از را شدن دار بچه یبرا یعدم وجود درآمد کاف 
 (.2)جدول  بودند کرده عنوان یفرزندآور  به لیتما

 
 *یبه فرزندآور  لیعدم تما لیدلا ینسب یفراوان  یتوز  .2جدول 

 کل مرد زن هیگو
10/34 95/32 ندارم. یشدن آمادگ  دار  بچه یبرا یو روان یندارم چون از ن ر روح لیشدن تما دار  بچهحال حاضر به  در   05/67  

71/36 .دهد یم شیافزا را ام یزندگ  یاقتصاد کلاتمش گر یندارم چون آوردن فرزند د لیشدن تما دار  بچهحال حاضر به  در   19/29  90/65  

97/34 .ندارم یکاف  آمددر  گر یآوردن فرزند د یندارم چون برا لیشدن تما دار  بچهحال حاضر به  در   35/30  32/65  

04/41 هستم. دیفرزندان جد ندهیآ نیندارم چون نگران تام لیشدن تما دار  بچهحال حاضر به  در   25/22  29/63  

17/27 .ندارم یمناسب کنمس گر یآوردن فرزند د یندارم چون برا لیشدن تما دار  بچهحال حاضر به  در   37/32  54/59  

32/15 .کنم یاز او نگهدار  و کرده تیترب رافرزندم  یبه خوب توانمیندارم چون نم لیشدن تما دار  بچهحال حاضر به  در   71/36  02/52  

99/36 .است یکاف ما   یندارم چون تعداد فرزندان فعل لیشدن تما دار  بچهحال حاضر به  در   67/8  64/43  

52/20 ندارم. لیشدن تما دار  بچهدر حال حاضر به  ز یشدن، من ن دار  بچههمسرم به  لیعلت عدم تما به  97/21  49/42  

10/21 .دارد تداخل ام یاجتماع  یها تیمسئول و شغل با گر،ید بچه داشتن چون ندارم لیتماشدن  دار  بچهحال حاضر به  در   03/15  36.13 

54/9 .کند یم مشکل را ام لیشدن ادامه تحص دار  بچهندارم چون  لیشدن تما دار  بچهحال حاضر به  در   76/16  30/26  

14/12 .ستین یندارم چون سن من/ همسرم مناسه باردار  لیشدن تما دار  بچهحال حاضر به  در   87/13  01/26  

16/14 کنم.  تیفرزندانم را رعا نیمناسه ب یفاصله سن خواهم یندارم چون م لیشدن تما دار  بچهحال حاضر به  در   27/11  43/25  
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 کل مرد زن هیگو
98/10 شدن ندارم. دار  بچهبه  یلینشود تما تکرار  یقبل یها یشده در من/ همسرم در باردار  جادیا یجسم مشکلات نکهیا یبرا  38/8  36/19  

80/7 .ندارم شدن دار بچه به یلیتما همسرم/ من یسلامت دیتهد و یباردار  فاصله بودن کمدر خصو    یعلت نگران به  69/10  50/18  

80/7 شدن من مخالفند. دار  بچهبا  انیندارم چون اطراف لیشدن تما دار  بچهحال حاضر به  در   25/9  05/17  

 را کلاتممش شتر یداشتن فرزند ب ،یندارم چون به علت اختلاف خانوادگ  لیشدن تما دار  بچهحال حاضر به  در 
 .کند یم شتر یب

51/7  25/9  76/16  

 توانمینم یجسم مشکلات داشتن علت به کانندارم چون از ن ر پزش لیشدن تما دار  بچهحال حاضر به  در 
 شوم. دار  بچه

07/6  96/8  03/15  

 .ندینما انیب را یمتعدد لیدلا توانستند یم افراد *
 

 عرردم بررر مرروثر عوامررل نیبرر ارتبرراط وجررود یبررسرر یبرررا
 اسرتفاده کیلجسرت ونیرگرس آزمون از یفرزندآور  به لیتما
 :آمد دست به ریز  جینتا و شد

و  یمنرزل مسرکون تیرمالک نیبر یدار  یمعن یآمار  رابطه
 لیرو عدم تما لیتداخل با تحص ،یبه فرزندآور  لیعدم تما

 یبه فرزندآور  لیو عدم تما یمشکلات جسم ،یبه فرزندآور 
برره  لیرربررا عرردم تما یهمسررر برره فرزنرردآور  لیررو عرردم تما

 (.3( )جدول P-value >05/0) دیمشاهده نگرد یفرزندآور 
بره  لیردرآمرد و عردم تما نیبر یدار  یمعنر یآمرار  ارتباط
 هررر(. P-value >05/0) دیرردر کررل مشرراهده نگرد یفرزنرردآور 

 درآمرد کره یافراد در یفرزندآور  به لیتما عدم شان  چند
 برابرر 3 حردود انردکررده یابیرارز " ونیرلیم 20 ترا 15" را خود

 5 از"کمتررر  را خررود درآمررد کرره باشررد یمرر یافررراد از شررتریب
( P-value، 81/2 =OR < 05/0) بودنررد کرررده انیررب" ونیررلیم

 (.3)جدول 
خرانواده و  یمشرکلات اقتصراد نیب یدار  یمعن یآمار  رابطه
 (.P-value <0001/0) دیرمشراهده گرد یبه فرزنردآور  لیعدم تما

 مشررکلات بررا کرره یافررراد در یفرزنرردآور  برره لیررتما عرردم
 و بروده داریمعنر یحردود ترا بودند" موافق"کاملا  یاقتصاد

 را یاقتصرراد مشررکلات کرره بررود یافررراد از شررتریب برابررر 5/2
 یابیارز " مخالف"کاملا  یفرزندآور  به لیتما عدم یبرا یعامل

 (.3( )جدول P-value، 528/2 =OR>05/0)  کردند یم
 یآمررار  ارتبراط یفرزنردآور  بره لیرتما عردم و شرغل نیبر
 کرره یطررور برره(، P-value <05/0) دیررمشرراهده گرد دار یمعنرر

 برا ترداخل کره یافرراد در یفرزنردآور  به لیتما عدم شان 
"کراملا موافرق"  هیرا به ترت یاجتماع  یها تیمسئول و شغل

برود کره  یاز افرراد شتر یبرابر ب 3و "موافق" اعلام کرده بودند 

را "کاملا مخرالف"  یاجتماع  یها تیتداخل با شغل و مسئول
 ،P-value <05/0کرررررده بودنررررد )کرررراملا موافررررق: )  یابیررررارز 

178/3 =OR)، ( :05/0موافرررررررق> P-value، 293/3 =OR )
 (.3)جدول 

 یبررا یو روانر یروحر یعدم آمرادگ  نیب یدار  یمعن رابطه
 یبره فرزنردآور  کنندگان شررکت لیرشدن و عردم تما دار  بچه

که شان  عردم   یطور به(. P-value <0001/0) دیمشاهده گرد
و  یروحر یکه با عردم آمرادگ   یدر افراد یبه فرزندآور  لیتما
برابرر  5/4حردود  اندشدن "کاملا موافق" بوده دار  بچه یبرا یروان

 دار  بچره یبرا یو روان یروح یبود که عدم آمادگ  یاز افراد شتر یب
 ،P-value <05/0کرررده بودنررد )  یابیررشرردن را "کرراملا مخررالف" ارز 

517/4 =OR 3( )جدول.) 
 بره لیرتما عردم برر فرزنردان نردهیآ نیتام مورد در ینگران
 (P-value <05/0موثر بوده اسرت ) کنندگان شرکت یفرزندآور 

 یها نرهیگز  از چکردامیه نیبر یدار  یمعنر یآمار  اختلاف یول
 .دینگرد مشاهده یفرزندآور  به لیتما عدم با یانتخاب
 برره لیررتما عرردم و شرردن دار بچررهبررا  انیررمخالفررت اطراف نیبر

 (.P-value <05/0وجود داشت ) دار یمعن یآمار  ارتباط یفرزندآور 
 یفرزنردآور  بره لیرتما عردم برا مختلرف یها نرهیگز  نیب یول

 .دینگرد مشاهده داریمعن یآمار  ارتباط
 بره لیرتما عردم برر یباردار  یبرا سن بودن مناسه عدم

 کررهیطررور برره(. P-value <05/0) باشررد یمرر مرروثر  یفرزنرردآور 
کرره بررا عرردم   یدر افررراد یبرره فرزنرردآور  لیررشرران  عرردم تما

و  4 هیرمناسه بودن سن "کاملا موافق" و "موافق" بودند بره ترت
"کراملا مخرالفم" را انتخراب   نرهیبرود کره گز  یاز افراد شتر یبرابر ب 3

 ،24/4 =OR(، P-value <05/0کرررررده بودنررررد )کرررراملا موافررررق: )
 (.3( )جدول 97/2 =OR(، P-value <05/0موافقم: )
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 کیلجست ونیرگرس در یفرزندآور  به لیتما عدم بر موثر عوامل شان  نسبت. 3جدول 
ان ش نسبت  عامل نانیاطم فاصله   P مقدار  

 درآمد زانیم
 

تومان ونیلیم 20 یبالا  937/1  659/4 – 805/0  140/0  
812/2   تومان ونیلیم 15-20نیب  511/7 – 053/1  039/0  
تومان ونیلیم 10-15 نیب  400/1  968/2 – 608/0  380/0  

تومان ونیلیم 5-10نیب  845/1  180/4 – 815/0  142/0  
    است دهرفرن  در ن ر گرفته ش رده    تومان ونیلیم 5کمتر از 

 یمسکون منزل تیمالک
 

یشخص  685/0  093/2 – 224/0  507/0  
یجار یاست  392/0  232/1 – 125/0  109/0  

ریسا     است دهرفرن  در ن ر گرفته ش رده 
 مشکلات شیافزا
 آوردن با یزندگ  یاقتصاد

 گرید فرزند
 

موافقم کاملا  528/2  659/6– 959/0  061/0  
064/2 موافقم  460/5– 780/0  144/0  
981/1 مخالفم  557/6– 598/0  263/0  

مخالفم کاملا  467/0  319/1 –165/0  150/0  
ندارم ین ر  است دهرفرن  در ن ر گرفته ش رده   

 گرید بچه داشتن تداخل
 یها تیمسئول و شغل با

  یاجتماع 
 

موافقم کاملا  178/3  404/8 – 202/1  020/0  
293/3 موافقم  699/8 – 247/1  016/0  
248/1 مخالفم  918/2– 534/0  609/0  

مخالفم کاملا  147/1  510/2– 524/0  731/0  
ندارم ین ر  است دهرفرن  در ن ر گرفته ش رده   

مشکل در ادامه  وجود
 شدن دار  بچهبا  لیتحص

 

موافقم کاملا  036/2  997/5 – 691/0  197/0  
645/0 موافقم  627/1– 255/0  353/0  
380/1 مخالفم  974/2 – 640/0  411/0  

مخالفم کاملا  886/0  692/1– 464/0  714/0  

ندارم ین ر  است دهرفرن  در ن ر گرفته ش رده   
 یاز ن ر روح یآمادگ  عدم

 شدن  دار  بچه یبرا یو روان
 

موافقم کاملا  517/4  206/12– 671/1  003/0  
240/1 موافقم  885/2 – 533/0  618/0  
961/1 مخالفم  314/5– 724/0  186/0  

مخالفم کاملا  700/0  662/1– 295/0  419/0  
ندارم ین ر  است دهرفرن  در ن ر گرفته ش رده   

 ندهیآ نیتام از ینگران
 دیجد فرزندان
 

موافقم کاملا  205/2  317/6-770/0  141/0  
262/1 موافقم  619/3 – 440/0  666/0  
865/0 مخالفم  153/3-237/0  827/0  

مخالفم کاملا  692/0  254/2 – 213/0  541/0  
ندارم ین ر  است دهرفرن  در ن ر گرفته ش رده   

 فرزند تیترب ییتوانا عدم
 

موافقم کاملا  968/5  436/21– 662/1  006/0  
926/0 موافقم  051/2 – 418/0  849/0  
492/1 مخالفم  392/3 –656/0  340/0  

مخالفم کاملا  731/0  414/1 – 378/0  352/0  
ندارم ین ر  است دهرفرن  در ن ر گرفته ش رده   

با  انیاطراف مخالفت
 دارشدن بچه

  
 

موافقم کاملا  532/5  567/43– 702/0  104/0  
601/1 موافقم  292/4 – 597/0  349/0  
085/1 مخالفم  443/2– 482/0  844/0  

مخالفم کاملا  582/0  049/1–323/0  072/0  
ندارم ین ر  است دهرفرن  در ن ر گرفته ش رده   
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ان ش نسبت  عامل نانیاطم فاصله   P مقدار  
 به همسر لیتما عدم

  یباردار 
موافقم کاملا  292/2  608/5-937/0  069/0  

479/1 موافقم  221/3-680/0  324/0  
066/2 مخالفم  223/5-817/0  125/0  

مخالفم کاملا  865/0  791/1-418/0  696/0  
ندارم ین ر  است دهرفرن  در ن ر گرفته ش رده   

 یجسم مشکلات
 

موافقم کاملا  370/3  029/12-944/0  061/0  
593/2 موافقم  415/9-714/0  148/0  
685/1 مخالفم  927/3-723/0  227/0  

مخالفم کاملا  954/0  678/1-542/0  869/0  
ندارم ین ر  است دهرفرن  در ن ر گرفته ش رده   

 سن بودن مناسه عدم
 یباردار  یبرا

 

موافقم کاملا  239/4  458/13-335/1  014/0  
971/2 موافقم  114/8-088/1  034/0  
858/1 مخالفم  306/4-802/0  149/0  

مخالفم کاملا  860/0  627/1-454/0  642/0  
ندارم ین ر  است دهرفرن  در ن ر گرفته ش رده   

 
  بحث

 لیرعلرل عردم تما یمطالعه به بررس نیدر ا پژوهشگران
 نیرپرداختند تا به نقطه ن رات مخاطبران در ا یبه فرزندآور 

 یو با انتقال آن به مسرئولان بتواننرد گرام ابندیدست  نهیزم
 جامعره در یفرزنردآور  موانر موثر در جهرت برطررف کرردن 

 یروحر یآمده عدم آمرادگ  دست هب جینتا به توجه با. بردارند
بررا  یمشررکلات اقتصرراد شیشرردن، افررزا دار  بچرره یبرررا یروانرر

شردن  دار  بچره یبرا یشدن و عدم وجود درآمد کاف  دار فرزند
در  یبررره فرزنررردآور  لیرررعررردم تما یجرررزو سررره علرررت اصرررل

 بود. کنندگان شرکت
و همکاران  زاده یرضوکه توسط   یامطالعه جیانت مطابق
 ،یفرزنردآور  در ریتثخ و یفرزندخواه کم یها نهیزمبا عنوان 

در   ینوالررد  یها دغدغررهشررد؛  انجررام یزنرران مشررهد نیبرر در 
ای ه یتو محردود  یرفاه ، یاقتصاد  یلفرزندان، مسا  یتترب

در  یر و ترررراخ  یفرزنررررد کم  از عوامررررل  فرزنرررردآوری  ناشرررری از
راسرتا  کیرمطالعره مرا در  جیکره برا نترا  دباشر  یم  یفرزندآور 

و همکرراران بررا  انیررکرره توسررط ترک  یدر پژوهشرر 12.باشررد یمرر
 شد، انجام بازدارنده و دهندهسوق عوامل :یفرزندآور  عنوان

 نردهیآ نیترام از ینگرانر: شرامل بازدارنرده عوامرل نیترر مهم
 مشرررکلات شیافرررزا فرزنررردان، یشرررغل تیرررامن و یلیتحصررر
 یبررا یکراف  درآمد نداشتن و دیجد فرزند آوردن با یاقتصاد

 1.بود همسو ما مطالعه جینتا با که بود شدن فرزنددار

 عنروان برا همکاران و شم  توسط یامطالعه نیهمچن
 یهررا چالش یواکرراو: یفرزنرردآور  برره میتصررم یراهرر دو در

 انجرام نییپرا یبرارور  بسرتر در یفرزندآور  یاجتماع  و یفرد
نردهیآ ،یاقتصاد یها و هراس مینشان داد که ب جیو نتا شد

 انباشرته، یها دغدغره و یاجتمراع  یر یپرذتیمسرئول ،یهراس
 یعقلانر برر یمبتنر محاسبات ریدرگ را یفرزندآور  به میتصم
راسرتا  کیرمطالعره مرا در  جیکره برا نترا  کنند یم یابزار  بودن

 بره نگررش و گراهیجا یبررسر عنروان برا یپژوهشر 13.باشد یم
 توسرررط نیقرررزو شرررهر جررروان یهرررا خانواده در یفرزنررردآور 

مطالعه نشان داد کره  جیو نتا شد انجام همکاران و یموسو
 ،یعوامرل همچرون اعتقراد ر یاز سرا شیبر یعوامل اقتصراد

 یبررر نگرررش منفرر یجسررمان -یشررناخت تیررو هو یفرهنگرر 
 14.است بوده رگذاریتاث یفرزندآور  به جوان یها خانواده

 لیتما عنوان با همکاران و یبگ  توسط که یا در مطالعه 
 ازدواج ترازه نیزوجر انیرم در یفرزنرد ترک و یفرزنردیب به

 یفرزنرردیبرر برره لیررتما لیرردلا نیتررر مهررم شررد انجررام کرررده
 عنروان فرزنرد بره علاقه عدم و فرزندان یاقتصاد یها نهیهز 

 برا یامطالعره 15.باشرد یمر همسو ما مطالعه جینتا با که شد
 یبرارور  یبرر الگرو رگرذار یعوامرل تثث نیترر مهم نییتع عنوان

شهرسرتان شرهرکرد  در تک فرزند و بدون فرزند  یها خانواده
 شیو همکاران انجام شرد و سره عامرل افرزا یتوسط مباشر 

هرررا و  تیحما وجرررود عررردم ،یها و فشرررار اقتصررراد نرررهیهز 
 نگررش و یفرزنردآور  یبررا دولرت جانه از یرفاه لاتیتسه
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 یاجتمرراع  فرهنررگ نشررانه شررتریداشررتن فرزنررد ب» کرره یغلطرر 
 یبر فرزنردآور  رگذار یعوامل تثث نیتر ، از مهم«تر استفیضع

 یاقتصرراد مشررکلات نیبرر زیررشررد. در مطالعرره مررا ن عنرروان
 یدار  یمعنرر رابطرره یفرزنرردآور  برره لیررتما عرردم و خررانواده
 16.دیگرد مشاهده

عردم  لیو همکاران با عنوان دلا یعرفان مطالعه یها افتهی
در شرهر تهرران نشرران داد کره عرلاوه بررر  یبره فرزنرردآور  لیرتما

فرزنررردان و ترررداخل  نررردهیاز آ ینگرانررر ،یمشرررکلات اقتصررراد
 یلیو تحصر یکار   یها و برنامه حات،یتفر  ق،یبا علا یفرزندآور 

نخواسرتن فرزنرد  یبررا یو اجتماع  یمهم فرهنگ  لیفرد دو دل
   17.باشد یراستا م کیمطالعه ما در  جیاست که با نتا

 را یدار  یمعن یما رابطه آمار  مطالعه یها افتهی نیهمچن
 یروحر یخانواده، شغل، عدم آمادگ  یمشکلات اقتصاد نیب

نررده ین آیدر مررورد تررام یدار شرردن، نگرانرر بچرره یبرررا یو روانرر
بودن سن  هفرزند، عدم مناس تیترب ییفرزندان، عدم توانا

 .داد نشان یبه فرزندآور  لیو عدم تما یباردار  یبرا
علل عدم  یررسب عنوان با همکاران و یملک  مطالعه جینتا

متثهرل بردون فرزنرد اسرتان  نیدر زوجر یبه فرزنردآور  لیتما
 و یزنرردگ  یمشررکلات اقتصرراد شیداد کرره افررزا نشرران لامیررا

مادران  یذکر شده از سو لیدلا نیتر  مهم ینداشتن درآمد کاف 
دو مؤلفه  نیب نیهمچنبودند.  یبه فرزندآور  لیعدم تما یبرا

با  یو تداخل فرزندآور  یفرزندآور  یبرا یو روان یروح یآمادگ 
مشاهده شد   یمعنادار  یارتباط آمار  ،یاجتماع  یها تیمسئول

 18.باشد یمطالعه ما همسو م جیکه با نتا
 یو همکاران با عنوان بررسر در یکه توسط ا  یامطالعه در

بررر  دیررسرراله بررا تاک 49-15زنرران  یعوامررل مرروثر بررر بررارور 
 حاصل جیو اشتغال در شهر جهرم انجام شد، نتا لاتیتحص

 و، شررغلکرره اشررتغال زنرران، نرروع   داد نشرران یبررسرر نیررا از
 مطالعره جینترا برا کره گذارد یم ریتاث یبر بارور  خانوار درآمد 

 همکراران و عربران مطالعه جینتا 19.باشد یم راستا کی در ما
 داد نشان زنان در یفرزندآور  قصد با مرتبط عوامل عنوان با

 ،یدوار یرررام و اشرررتغال تیوضرررع سرررن، یرهرررایمتغ کررره
 یفرزنررردآور  قصرررد یبررررا یدار  یمعنررر یها کننرررده ینررریب شیپ

 عنرروان بررا همکرراران و ینیحسرر مطالعرره یها افتررهی 20.بودنررد
تیرجمع و یفرهنگر  ،یاجتمراع  ،یاقتصاد یها کننده نییتع

 کره داد نشران همسرردار زنران یفرزنردآور  لاتیتما یشناخت
 شرتر یب هسرتند شراغل کره یزنران در یفرزنردآور  توقف قصد

 21.باشد یم همسو ما مطالعه جینتا با که باشد یم

 عنرروان بررا همکرراران و یدوسررت یعلرر توسررط یامطالعرره
 در یفرزندآور  به نگرش بر موثر یاقتصاد -یاجتماع  عوامل

 جینترا. شرد انجرام کرمانشراه شهر ازدواج آستانه در نیزوج
 خانره، مسراحت مسرکن، سرکونت، محرل نیب که داد نشان

 بره نسربت نگررش و یاجتمراع  طبقره و لاتیتحصر اشتغال،
 در کره یصرورت در. نردارد وجرود یمعنادار  رابطه یفرزندآور 
 رابطرره یفرزنرردآور  برره لیررتما و اشررتغال نیبرر مررا مطالعرره

مطالعه مرا  جیبا نتا ثیح نیداشت که از ا وجود یدار  یمعن
  22.نداشت یهمخوان

 یترریجمع یعوامررل اقتصرراد یبررا عنرروان بررسرر یپژوهشرر
سرراله شرراغل در آمرروزش و  49-15زنرران  یمرروثر بررر بررارور 

و همکراران انجرام  یر یتهرران توسرط شر 22پرورش منطقره 
 زانیرم ،درآمرد ،چون سرن ینشان داد که عوامل جیشد و نتا

 نیفواصرل بر میتن ر ،یاز براردار  یر یجلوگ لیبا وسا ییآشنا
بررر  یآنچنرران ر یاوقررات فراغررت فرزنرردان ترراث نررهیو هز  یبررارور 
 23.باشدیمطالعه ما همسو نم جیندارد که با نتا یبارور 

دارنررد،  ینیگز یکمترر از سررطح جرا  یکره بررارور   ییکشرورها
 در مجمرروع دردارنرد.  یبررارور  شیافرزا یبرررا ییهرااسرتیس

 را ییهرااستیس جهان یکشورها از درصد 28 یجهان سطح
 66اروپرا ) ان،یرم نی. در ااندکرده اتخاذ دیموال شیافزا یبرا

نسررربت   نیدرصرررد( برررالاتر  38) ایدرصرررد( و بعرررد از آن آسررر
 24هستند. یبارور  شیرا دارند که به دنبال افزا ییکشورها

 برارا  دیرموال شیافرزا یقیتشرو یها که برنامه  ییکشورها
 انگلسررتان، ا،یانپکنند )همانند آلمران، اسرر یدنبرال م تیجد

سررنگاپور، سررو د، فرانسرره و کررره  ژاپرررن، ه،یروسررر رلنرررد،یا
 یخررود را چنرد جانبره، طرولان یقیتشررو یها (، بسررتهیجنوب

 یبررا نینرابرابانررد. قرانون اعمرال کررده یمدت و با پشتوانه
 بررهشرود  یمر شرنهادیپ ز یررن رانیرا در تعرداد فرزنردان  شیافرزا

 ینشرررود و طراحررر بسرررندهکوتررراه مررردت   یمرررال یها مشررروق
جامعرره در  یو فرهنگرر ی، اقتصرادیاجتمراع  یهرارساختیز 

 .ردیگ قرار توجه مورد مدتبلند
 

 یر یگجهینت
 و گذاراناستیس یبرا تواند یم حاضر  پژوهش جینتا
 ن ر در با تا شود واق  دیمف تیجمع حوزه اندرکاراندست

 به لیتما عدم با رابطه در ها خانواده یها دغدغه دادن قرار
 ندهیآ در بتوان یفرزندآور  موان  کردن برطرف و یفرزندآور 

 است لازم نه،یزم نیدر ا .بود تیجمع شیافزا شاهد
و  ازدواج موان  رف  براى شترىیب اهتمام  یاجرا مسئولان

 شیبراى افزا مثال طور هب باشند؛ داشته رانیفرزندآورى در ا
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اى است تا مجموعه از ین ن ،یگز یمجدد بارورى به سطح جا
در پوشش  ها به خانواده تا شوداجرا  ها استیاز س

 زندگ  قیهاى مراقبت از کودکان کمک کند و تلف نهیهز 
 .کند لیتسه را زنان خانوادگ  و شغل 
انجام  یمقطع صورت به مطالعه نیا نکهیتوجه به ا با

 کوهورتبه روش   یمطالعات شود یم شنهادیپ شده است
آنها  یواقع یبا فرزندآور  نیزوج اتیشود و قصد و ن یطراح

 .ریخ ایاست  افتهیتحقق  ایشود که آ یر یگیدر طول زمان پ
 

 پژوهش یعمل یامدهایپ
و عوامل موثر در  یفرزندآور  به لیتما عدم علل یبررس

 کلاندر سطح   نهیزم نیدر ا یتیر یمد یهایگذار استیس
 و دهیبخش  یرا تسر  یمداخلات بارور  ییاجراتواند روند  یم
 به بارورى مجدد ارتقاء جهت در موفق گام کی عنوان به

 . گردد محسوب ن یگز یجا سطح
 

 ها یقدردان
 یسلامت و ماماها نیمراقب یاز تمام لهیوس نیبد

 ها داده یآور جم  درشبکه بهداشت شهرستان شبستر که 
 .گردد یم یقدردان و تشکر نمودند، مطالعه کمک نیا به

 

 دآورانیپد مشارکت
 مقاله، نگارش و ها داده یآور جم  ،یطراح در پرنده لایل

و  ها داده لیتحل و هیتجز  در و ژیلا خلخالی یر یخب هیرق
 مطالعه یطراح در صفا باقر و رپورین یعل و ویرایش مقاله،

 یتمام دییتا مورد مقاله یینها لیفا. داشتند مشارکت
 .باشد یم سندگانینو

 
 یمال منابع

 ستاد و یپزشک  جامعه جیبس یمال نیتام با مطالعه نیا
 انجام شبستر هیناح سپاه نیمتخصص و اقشار یتخصص

 .است شده
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