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Abstract 
 

Background and purpose: Since last three decades a rapid reduction was seen in the total 

fertility rate in Iran. Therefore, the government’s policy on childbearing has changed and some incentives 

have been offered in 2012 to increase the rate of childbearing. This study aimed at determining the 

relationship between governmental incentives on childbearing and the attitude of couples attending 

premarital counseling clinics in health centers in Mashhad in 2013 towards fertility preferences. 

Materials and methods: The participants were 450 couples who referred to the health centers 

for premarital counseling. Demographic information was collected and the Miller’s Childbearing 

Questionnaire (1995) was used. Data was then analyzed using Pearson correlation and independent t-test. 

Results: The couple's desire for childbearing was calculated based on a numerical rating scale (1 

to 10). The mean score for the desire for childbearing was 5.58 ± 2.88. The mean number of desired 

children was 2.37 ± 1.11and the mean of desired interval between marriage and the birth of first child was 

31.01 ± 20.64 months. Inverse relationship was seen between the attitude toward governmental incentives 

on childbearing and the desire for childbearing and desired number of children (P<0.001). However, 

significant correlation was observed between the attitude toward governmental incentives on childbearing 

and the desired interval between marriage and the birth of first child (P<0.001). 

Conclusion: The results showed that the majority of couples were interested in having two 

children. Also, an increase was seen in the interval between marriage and the birth of first child. This 

study showed a positive effect of governmental incentives for childbearing in couples who tend to have 

lower fertility rate and delayed onset of childbearing. 
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 پژوهشي

 با آن ارتباط و فرزندآوري خصوص در دولتي هاي نگرش به مشوق
 داراي بهداشت مراكز به كنندهمراجعه زوجين در باروري ترجيحات

  مشهد شهر در ازدواج از پيش مشاوره مركز
  

  1خديوزاده طلعت دكتر

  2ارغواني الهام

  3شاكري تقي محمد دكتر

  
  چكيده
 جمعيتي هاي سياست تغييربه سه دهه قبل و  نسبت يراندر ا كل يبارور يزانم يدتوجه به كاهش شد با :هدفو  سابقه

 هاي مشوق به نگرش يحاضر با هدف بررس مطالعه ،فرزندآوري براي دولتي هاي مشوق ارائه يشنهادپ و 1391 سال در كشور
  .انجام شد 1392در سال  ،در شهر مشهد ازدواج، آستانه در زوجين در باروري ترجيحات با آن ارتباط و فرزندآوري دولتي

 به مشهد شهر در ازدواج از پيش بهداشت مراكز به كنندهمراجعه زوج 450 مقطعي مطالعه يك در :ها مواد و روش
 هاي مشوق به نگرش و ميلر باروري ترجيحات هاي پرسشنامه از استفاده با ها داده. شدند انتخاب آسان گيري نمونه روش
  .شدند تحليل مستقل آزمون تي و اسپيرمن همبستگي ضريب از استفاده با و گردآوري فرزندآوري خصوص در دولتي

 ±88/2 معادل) 10 تا 1( از عددي بندي درجه مقياس اساس بر زوجين در فرزندآوري به تمايل نمره ميانگين :ها يافته
. بود ماه 01/31 ±64/20 اول فرزند تولد تا ازدواج دلخواه فاصله ميانگين و 37/2 ±11/1 فرزند دلخواه تعداد ميانگين ،58/5

) >001/0p( فرزند دلخواه تعداد و) >001/0p( فرزندآوري به ميل با فرزندآوري خصوص در دولتي هاي مشوق به نگرش
  .داشت معناداري و مثبت رابطه) >001/0p( اول فرزند تولد تا ازدواج دلخواه فاصله با و معكوس رابطه

 تولد تا ازدواج بين طولاني نسبتاً گذاري فاصله به تمايل و فرزندي دو به زوجين اكثر تمايل از حكايت ها يافته :استنتاج
 باروري به تمايل كه بود زوجيني در فرزندآوري براي دولتي هاي مشوق تأثير به مثبت نگرش بيانگر ها يافته. دارد اول فرزند
  .داشتند ترجيح فرزندآوري شروع در تأخير و كمتر

  

  .ينزوج ،نگرش باروري، ترجيحات فرزندآوري، يدولت مشوق :واژه هاي كليدي
  

  مقدمه
 و است جمعيتي هاي مؤلفه ترين مهم از باروري

 هر جمعيت كيفي و كمي دگرگوني در اي عمده نقش
 آمارهاي و ها سرشماري نتايج. )1( كند مي ايفا كشور
 از كل باروري ميزان دهد، مي نشان ايران در موجود

 در 17/2 به 1345 سال در زن هر براي فرزند 7/7 حدود
 حال در. است رسيده 1385 سال در 8/1 و 1379 سال

). 2( است 6/1 برابر كشور در كل باروري ميزان حاضر
 تجربه حال در كشور كه است آن بيانگر ارقام اين
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 پژوهشي

 اين طي در). 1( است جايگزيني سطح زير باروري
 تحولات تبع به كشور، جمعيتي هاي سياست ها سال

 انجام از پس. است شده متحمل را تغييراتي جمعيتي،
 رشد نرخ شدن مشخص و 1365 سال سرشماري
 هاي سياست اتخاذ لزوم درصد، 3/3 معادل جمعيت
 1367 سال از و شد احساس جمعيت امر در مشخصي

 اجتماعي و اقتصادي توسعه برنامه متن در ها سياست اين
 اواخر از كه باروري كاهش ).2،3( گرفت قرار كشور
به بعد هايسال در بود، شده شروع كشور در 60 دهه

 نرخ دهه يك طي در و كرد كاهش به شروع شدت
 ثبت به درصد 50 از بيش حد تا را رشدي كاهش
 يافته،توسعه و اسلامي كشور يك در تنها نه كه رسانيد
). 5 ،4( است نرسيده ثبت به تاكنون جهان تمام در بلكه
 سازمان سوي از سناريو سه باروري، پايين نرخ به توجه با

 آينده براي) بالا حد متوسط، حد پايين، حد( ملل
 در ايران آن طبق كه است شده بينيپيش ايران باروري

 جمعيتي رشد الگوي سه از يكي ترتيب به 1430 سال
) 35/0( پايين به رو متوسط جمعيتي رشد ،)-23/0( منفي

 را) درصدي 0./89 به نزديك( مثبت جمعيتي رشد يا
 جمعيت پايين حد سناريوي در). 6( كرد خواهد تجربه
 رسيد خواهد 1430 سال در نفر ميليون 85 حدود به ايران

 در. كرد خواهد تجربه را منفي جمعيت رشد نرخ و
 ميليون 105 حدود به ايران جمعيت متوسط حد سناريوي

 جمعيت رشد نرخ و رسيد خواهد 1430 سال در نفر
 در نهايت در و كرد خواهد تجربه را صفر به نزديك
 ميليون 128 حدود به ايران جمعيت بالا حد سناريوي

). 6( رسد مي 89/0 جمعيت رشد نرخ و رسيد خواهد نفر
 در شده ذكر جمعيتي رشد الگوي سه از يكي تحقق
 زوجيني باروري ترجيحات و تمايلات به بستگي كشور
 كرد خواهند مبادرت فرزندآوري به آينده در كه دارد

 اخير هاي سال در باروري تغييرات بر مؤثر عوامل از). 7(
 افزايش نظير عواملي نقش به توان مي كشور در

 دولت، بهداشتي و آموزشي هاي سياست تحصيلات،
 نوزادان، وميرمرگ كاهش مذهبي، مقامات حمايت

 به منجر اقتصادي فشار مادي، نيازهاي تأمين مشكلات
 عوامل ،)8( ازدواج سن بالارفتن و ازدواج تعليق

 به مربوط هاي نگرش اجتماعي، هنجارهاي اقتصادي،
 اشاره) 10-13( اجتماعي تعاملات نقش و فرزندآوري

 از كشور، در باروري فزاينده كاهش به توجه با. كرد
 برنامه خصوص در كشور هاي سياست 1389 سال ابتداي
 سال در و كرد تغيير محسوس طوربه خانواده تنظيم
 تقديم دولت سوي از خصوص اين در ايلايحه 1390
 هاي محدوديت كليه آن موجب به و شد مجلس

 1391 سال در. شد حذف كشور قوانين از فرزندآوري
 شد تشكيل اسلامي شوراي مجلس در جمعيت كارگروه

 و ملي اقدامات با فرهنگي انقلاب عالي شوراي مصوبه و
 از جلوگيري براي را راهكارهايي اساسي، راهبردهاي

). 14، 4( كرد تعيين آن ارتقاء و باروري نرخ كاهش
 راهكارهاي از يكي فرزندآوري براي مشوق ارائه

 به را زيادي توجه كه است كشور در شده ارائه اساسي
 را زيادي هاي چالش و ها بحث و داشته معطوف خود

 بين جمعيتي هاي مشوق ارائه. است برانگيخته
 كشور باروري و جمعيت ريزانبرنامه و سياستگذاران

 به استناد با يك هر كه است مخالفاني و موافقان داراي
 اثربخش رد يا تأييد به خود قبول مورد دلايل و شواهد
  .اند پرداخته ها مشوق اين بودن

 ارائه با سوئد در داد، نشان) 2005( 1اندرسون مطالعه
 است يافته افزايش زوجين فرزندآوري دولتي، هاي مشوق

 ارائه با دهد، مي نشان روسيه در شده انجام مطالعات). 16(
 اين سال چندين گذشت از بعد فرزندآوري، هاي مشوق
 از). 17( است كرده تجربه را مثبتي جمعيت رشد كشور
 در كه) 1392( همكاران و اسلاملو مطالعه ديگر طرف

 شد، انجام اروميه در ازدواج آستانه در زوج 210

                                                 
1 Andersson 
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 و مردان درصد 85 حدود مثبت نگرش عدم دهنده نشان
 اجتماعي و اقتصادي هاي تشويق به نسبت زنان درصد 90

 فاصله ندارند، تمايلي و است دولت سوي از شده اعلام
 دلخواه تعداد و تر كوتاه را خود فرزندآوري دلخواه
  ).18( دهند افزايش را خود فرزندان

 سه از يكي تحقق شد، داده توضيح كه طورهمان
 ترجيحات و تمايلات به بستگي جمعيتي رشد الگوي
 يا ترجيحات. دارد باروري آستانه در زوجين باروري
 احساس« پايه بر ارزشي قضاوت معناي به تمايلات
 ترجيحات). 19( است چيزي »نخواستن يا خواستن
 كه است هيجاني آرزوهاي و احساسات مبين باروري
 در) 18( است آن انجام براي تعهدي هرگونه از عاري
 فرد هر آرزوهاي باروري ترجيحات گفت، توان مي واقع
-22( برسد آن به دارد تلاش كه است باروري زمينه در
 شامل باروري ترجيحات است، معتقد) 2011( ميلر ).20
 دلخواه تعداد فرزندآوري، به ميل شامل و است بعد سه

). 23( است فرزندآوري تا دلخواه زماني فاصله و فرزند
 بتوان است ممكن باروري ترجيحات شناسايي طريق از

 اين در شده ايجاد تغييرات مبناي بر را باروري روند
 در را جمعيت كنترل راه اين از و كرد بيني پيش عوامل
 جمعيتي، مسائل دقيق شناخت بدون. گرفت دست
 طراحي پايداري و جامع جمعيتي هاي سياست توان نمي
 باروري، و جمعيت تحولات درست شناخت عدم. كرد

 اصلاح براي زده شتاب يا ناقص هاي طرح ارائه موجب
 اجرا صورت در حتي كه شود مي كشور در باروري
 اين بر). 24( نباشند مؤثر و مفيد است، ممكن شدن
 باروري و جمعيت رشد موضوع اهميت به توجه با اساس

تعيين ازدواج آستانه در جوان زوجين اينكه به توجه با و
 آن بر پژوهشگر هستند، كشور در باروري آينده كننده
 هاي مشوق تأثير به نگرش بررسي هدف با تحقيقي تا شد

 با آن ارتباط و فرزندآوري خصوص در دولتي
 مراكز به كنندهمراجعه زوجين باروري ترجيحات

 شهر در ازدواج از پيش مشاوره مركز داراي بهداشت
 مراكز اين به مراجعان. دهد انجام 1392 سال در مشهد
 از افرادي شامل مشهد، شهر ساكن زوجين بر علاوه
 مشهد در سكونت قصد كه است استان مختلف نقاط
  .دارند

  
  پژوهش انجام مكان شرح

 شهر كلان دومين دومين جمعيتي نظر از كه مشهد
، )ع(الرضا يبن موس يحرم علواسطه وجود به و ايران
 تنوع از اساس نيا بر و بوده ريمهاجرپذ يشهر

 از را آن كه استبرخوردار  ييبالا يفرهنگ -ياجتماع
 گزارش اساس بر .كند يم زيمتما كشور مناطق ريسا

 سال مسكن و نفوس عمومي سرشماري نتايج گزيده«
 رشد متوسط داراي رضوي خراسان جمعيت» 1390
 رشد نرخ با مقايسه در كه بوده درصدي 4/1 سالانه
 تواند مي است، 29/1 برابر كه كشور جمعيت متوسط
  .)25، 26( باشد استان در مهاجرت دهنده نشان

  

  ها مواد و روش
. است 1همبستگي توصيفي نوع از حاضر پژوهش

 ازدواج آستانه در جوان زوجين را پژوهش اين جامعه
 مشاوره كلينيك داراي بهداشت مراكز به كنندهمراجعه
 كليه. دهند مي تشكيل مشهد شهر ازدواج از پيش

 مشهد شهر ساكن و مسلمان ايراني، كنندگان مشاركت
 زوج دو هر و بود آنان ازدواج اولين فعلي ازدواج بودند،
 پژوهش محيط. داشتند رضايت مطالعه در شركت براي
 از پيش مشاوره مركز داراي بهداشت مركز چهار شامل

 در) آموزدانش و ثامن قدسي، شهيد وحدت،( ازدواج
 و يپزشك مقاله به استناد با نمونه حجم. بود مشهد شهر

 يها زهيانگ يريگ اندازه عنوان با) 2001( همكاران
 از شيپ مراكز به كنندهمراجعه نيزوج در يفرزندآور

                                                 
1 Descriptive Corellational Study 
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N= S فرمول از استفاده با و رازيش شهر در ازدواج
2

 Z
2
/d

2 
 به دستيابي برايمطالعه  ينا درنمونه  حجم. شد برآورد

 نمونه، حجم بالاترينو  ييناز اهداف مطالعه تع يكهر 
 متوسط اساس بر. شد گرفته نظر در ،زوج 450 يعني

 پيش بهداشت مركز چهار از يك هر به زوجين مراجعه
 براي نمونه حجم گذشته، ماه در شده نامبرده ازدواج از
 وحدت ثامن، بهداشت مراكز در. شد محاسبه مركز هر
 در و زوج 800 ماه هر در متوسط طوربه آموز دانش و

 و آزمايشات انجام براي زوج 600 قدسي شهيد مركز
 از بنابراين،). 27. (كنند مي مراجعه ها كلاس در شركت

 وحدت، ازدواج از پيش بهداشت مراكز از يك هر
 شهيد بهداشتي مركز از و زوج 120 آموز دانش ثامن،
 آسان گيري نمونه روش به انتخاب زوج 90 قدسي
 مطالعه در شركت براي رضايت صورت در و انتخاب
 اهداف براي لازم توضيحات. شدند مي مطالعه وارد

 ماندن باقي محرمانه و نتايج از استفاده نحوه مطالعه،
. شد ارائه پژوهش واحدهاي به شده داده اطلاعات
. شد تكميل كنندگانمشاركت خود دست به ها پرسشنامه

 يا بود ابتدايي از كمتر زوجين سواد سطح كه صورتي در
 صورت به اطلاعات بود، نامفهوم برايشان سؤالات
  .شد مي آوريجمع مصاحبه
 اطلاعات پرسشنامه ها داده گرداوري ابزار
) 1995( لريم يبارور حاتيترج پرسشنامه و كيدموگراف
 از يكي. بود يبارور حاتيترج نهيزم در سؤال 10 شامل
 يفرزندآور به ليم پرسشنامه نيا در يبررس مورد ابعاد
 يعدد يبنددرجه اسيمق از آن يده نمره يبرا كه است

 بر يا رهيدا دنيكش با نيزوج اسيمق نيا در. شود مي استفاده
 ليتما درجه اي زانيم آن يگذارعلامت اي عدد كي دور
 يك عدد. كنند يم مشخص فرزند آوردن به را خود

 تمايلات افزايش بر بالاتر اعداد و دارد را ارزش كمترين
 معادل 10 عدد .دارد دلالت فرزندآوري خصوص در افراد
 درباره گريد سؤالات. است فرزند داشتن به اديز ليتما

 در يفرزندآور شروع دلخواه زمان فرزند، دلخواه تعداد
و همكاران  خديوزاده كيفيمطالعه  .است حاضر حال

 ترجيحاتنشان داد،  باروريدر مورد رفتار ) 2013(
 تشكيلرا  باروري ترجيحاتاز ابعاد  يكي نيز جنسيتي

 مطرح باز صورت به پرسشنامه سؤالات نيا. )28( دهد مي
 در يدولت يها مشوق پرسشنامه گريد ابزار .شود يم

 حهيلا اساس بر آن يها هيگو كه بود يفرزندآور خصوص
 يشورا مجلس به شده ارائه) 29( خانواده يتعال و تيجمع
 دييتأ براي. شد هيته يفرزندآور خصوص در ياسلام
. شد استفاده يصور و يمحتو ييروا روش از ابزار روايي

 ياعضا از تن 10 ارياخت در ها پرسشنامه كه بيترت نيبد
 دانشگاه ييماما و يپرستار دانشكده دياسات و يعلم ئتيه

 كردن لحاظ از پس و گرفته قرار مشهد يپزشك علوم
 قرار استفاده مورد يينها ابزار لازم اصلاحات و شنهادهايپ

 از يبارور حاتيترج پرسشنامه ييايپا دييتأ يبرا. گرفت
 كه بيترت نيبد. شد استفاده مجدد آزمون– آزمون روش
 ليتكم زوج ده يسو از يبارور حاتيترج پرسشنامه ابتدا
 همان به مجدداً پرسشنامه همان هفته دو از پس و شد
 ها داده نيب يهمبستگ. كنند ليتكم را آن تا شد داده ها زوج
 آن ثبات لهيوسنيبد و آمد دسته ب آزمون مرحله دو در
 يدولت يها مشوق به نگرش پرسشنامه ييايپا يبرا. شد دييتأ
 يآلفا( يهمگون ييايپا روش از يفرزندآور خصوص در

 و هيتجز. آمد بدست 97/0 عدد و شد استفاده) كرونباخ
 يهمبستگ يآمار يها آزمون از استفاده با ها داده ليتحل
 ،يكم يرهايمتغ نيب يهمبستگ زانيم سنجش يبرا رسونيپ
 گروه دو در ها نيانگيم سهيمقا يبرا مستقل يآزمون از

 عيتوز از ها داده يبرخوردار عدم صورت در و مستقل
 شامل ها آن كيپارامتر نان معادل يها آزمون از نرمال
 spss در يتنيو من آزمون و رمنياسپ يهمبستگ بيضر

 تيرعا مطالعه نيا در ياخلاق نكات. شد انجام 11.5 نسخه
 تيرضا با نيزوج. شد حفظ محرمانه اطلاعات هيكل و

  .داشتند شركت پژوهش نيا در آگاهانه و يكتب
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  يفرزندآوربه  ليبا م يفرزندآور يدولت مشوق نيرابطه ب :1 شماره نمودار
  

 :است ريبه شرح ز ونيرگرس يخط رابطه

يفرزندآوربه  ليم = 640/6( + 017/0 -( × يفرزندآور يدولت مشوق ) 

  

  
  
با فاصله دلخواه ازدواج تا  يفرزندآور يدولت مشوق نيرابطه ب :3 شماره مودارن

  تولد فرزند اول
  

 :است ريبه شرح ز ونيرگرس يخط رابطه

اول فرزند تولد تا ازدواج دلخواه فاصله = 47/23(  + 119/0( ×  ( يفرزندآور يدولت مشوق

  

  يافته ها
 سن نيانگيم و سال 17/22 ±84/4 زنان سن نيانگيم
 شهر ازدواج از شيپ كينيكل به كنندهمراجعه مردان
) درصد 1/92( نفر 829. بود سال 26/ 04 ±62/4 مشهد

 درصد 4/47. بودند شده متولد شهر در زوجين از
 زنان درصد 6/77. داشتند يدانشگاه لاتيتحص نيزوج

  
  

  با تعداد دلخواه فرزند يفرزندآور يدولت مشوق نيرابطه ب: 2 شماره نمودار
  

 :است ريبه شرح ز ونيرگرس يخط رابطه

دلخواه فرزند تعداد = 57/2( + 003/0  -( ×  ( يفرزندآور يدولت مشوق

  
 ريمتغ يبرا شده پردازش يونيرگرس مدل :1 شماره جدول
  يفرزندآور يدولت يها مشوق

 sig  درصد 95 اطمينان فاصله ضريب متغير

 =039/0p  )- 756/0 - 019/0( -06/2  فرزندآوريبهميل

 =007/0p  )019/0 119/0( 728/2  اول فرزند تولد تا ازدواجدلخواهفاصله

  
 8/15. بودند كاريب زين مردان درصد 7/12 و نبودند شاغل
 حد در درآمد سطح مردان درصد 8/71 و زنان درصد
 پدر درصد 40 حدود شغل. داشتند زندگي كفاف
.. بودند شاغل زوجين مادر درصد 7/89.بود آزاد زوجين

بي زوجين پدر درصد 8/10 و زوجين مادر درصد 8/13
 فاميلي صورت به زوجين درصد 8/14. بودند سواد

  .كرده بودند ازدواج
 به تمايل نمره ميانگين دهد، مي نشان ها يافته

 بندي درجه مقياس اساس بر زوجين در فرزندآوري
 تعداد ميانگين ؛58/5 ±88/2 معادل) 10 تا 1( از عددي
 دلخواه فاصله ميانگين و 37/2 ±11/1 فرزند دلخواه
 تمايل. بود ماه 01/31 ±64/20 اول فرزند تولد تا ازدواج

 از بيشتر داري معني طور به مردان در فرزندآوري به
 و فرزند دلخواه تعداد). =019/0p( بود همسرانشان

 و زنان در اول فرزند تولد تا ازدواج بين دلخواه فاصله

 ميل به فرزندآوري

 فاصله دلخواه ازدواج تا تولد فرزند اول

  تعداد دلخواه فرزند
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  فرزندآوري خصوص در دولتي مشوق تأثير به كنندگان مشاركت نگرش نوع) درصدفراواني( و فراواني توزيع :2 جدول شماره
 عبارت 

 زيادخيلي
 )درصد(تعداد

  زياد
 )درصد( تعداد

  كم
 )درصد( تعداد

  كم خيلي
 )درصد( تعداد

  اصلاً
 )درصد( تعداد

 50) 6/5( 22) 4/2(165)3/18( 263)2/29(400)4/44(سالدوتاكودك و مادر رايگان بيمه پوشش 1

 47)2/5( 22)4/2(166)4/18( 265)4/29(400)4/44(ناباروري درمان براي بيمه پوشش 2

 44)9/4( 36)0/4(164)2/18( 252)0/28(404)9/44(باردار مادران ماهانه رايگان معاينات 3

 45)0/5( 37)1/4(167)6/18( 247)4/27(404)9/44(بارداريدورانبه مربوط رايگان غذايي مواد بن 4

 66)3/7( 33)7/3(185)6/20( 233)9/25(383)6/42(شاغلمادرانبرايماه21حقوقبدونمرخصيوماه 9 به زايمان مرخصي افزايش 5

 48)3/5( 34)8/3(209)2/23( 285)7/31(324)0/36(خانوادهفرزندان تعداد به ماليات كاهش 6

 60)7/6( 47)2/5(177)7/19( 249)7/27(367)8/40()فرزندآمدندنيابههديهعنوانبه( ازادي بهار سكه پرداخت 7

 40)4/4( 35)9/3(147)3/16( 284)6/31(394)8/43(.شوندميداربچهكهزوجينيبهفرزند الحسنهقرض وام پرداخت 8

 40)4/4( 32)6/3( 149)6/16( 288)0/32(391)4/43(برابر دو ميزان به مسكن خريد وام 9

 50)6/5( 33)7/3(149)6/16( 265)4/29(403)8/44(پرجمعيتهاي خانواده به مسكن واگذاري 10

 53)9/5( 41)6/4(184)4/20( 271)1/30(351)0/39(شاغلمادرانبرايفرزندهرازايبه كار) سابقه( سنوات افزايش 11

 62)9/6( 51)7/5(204)7/22( 249)7/27(344)1/37(دانشگاهازمسكنوديعهوامگرفتنوخواندن درس هايسال افزايش 12

 52)8/5( 43)8/4(190)1/21( 267)7/29(348)7/38(باردارمادرانبرايكارمحلدرحضورينيمهطرحوموظف كار ساعات كاهش طرح 13

 66)3/7( 43)8/4(185)6/20( 243)0/27(363)3/40( پدران به ايهفته 2 مرخصي 14

 160)8/17( 270)0/30(153)0/17( 161)9/17(156)3/17(دوبرابر ميزان به مندي عائله حق 15

  
  مشهد شهر ازدواج آستانه در زوجين در باروري ترجيحات با فرزندآوري خصوص در دولتي مشوق اجزاء بين همبستگي :3شماره  جدول

 اول فرزند تولد تا ازدواج دلخواه فاصله فرزند دلخواه تعدادفرزندآوريبهميل دولتي هاي مشوقاجزاء

 -=051/0r  كودك و مادر رايگان بيمه
126/0p= 

084/0r=- *  
012/0p= 

089/0r=**  
008/0p= 

=r-053/0  ناباروري درمان براي بيمه پوشش

113/0p= 

078/0r=-*  
019/0p= 

087/0r=**  
009/0p=  

- =r*069/0  رايگان غذايي مواد بن

040/0p= 

089/0r=**  
007/0p= 

075/0r=*  
025/0P= 

- =058/0r  حقوق بدون و زايمان مرخصي افزايش

083/0p= 

046/0-r= 

166/0p= 

079/0r=*  
017/0p= 

 **- =103/0p  ماليات كاهش
002/0p= 

058/0r= - 

084/0p= 

104/0r=**  
002/0p= 

 **- =126/0r  سكه پرداخت
001/0p= 

089 /0r=-**  
007/0p= 

139/0r=** 

001/0p= 

-=049/0r  )فرزند( الحسنهقرض وام

140/0p= 

051/0r= - 

125/0p= 

074/0r=*  
027/0p= 

-=057/0r  مسكن خريد وام

087/0p= 

056/0r= - 

095/0p= 

080/0r=*  
016/0p= 

- =060/0r  مسكن واگذاري

073/0p= 

021/0r= - 

538/0p= 

080/0r=*  
016/0p= 

*-=081/0r  شاغل مادران براي سنوات افزايش
015/0p= 

055/0r= - 

101/0p= 

091/0r=**  
006/0p= 

**-=100/0r  خواندن درس هايسال افزايش
003/0p= 

072/0r= -* 

030/0p= 

098/0r=**  
003/0p= 

*-=081/0r  شاغل مادران براي موظف كار ساعات كاهش
016/0p= 

056/0r= - 

092/0p= 

083/0r=*  
013/0p= 

**-=087/0r  پدران به اي هفته دو مرخصي اعطاي
009/0p= 

053/0r= - 

115/0p= 

070/0r=*  
035/0p= 

*-=066/0r  برابر دو ميزان به منديعائله حق افزايش
047/0p= 

013/0r= - 

698/0p= 

023/0r=*  
491/0p= 

p<0.05   * p<0.01** 

 بررسي). =995/0p( نداشت واضحي تفاوت مردان
 تعداد زنان در داد، نشان زوجين جنسيتي ترجيحات

تعداد  مردان در و) =021/0p( دختر فرزند دلخواه
 بيشتر داري معني طور به) =001/0p( پسر فرزند دلخواه

 40 از شيب داد، نشان باروري ترجيحات بنديطبقه. است
 متوسط را خود يفرزندآور به ليم ن،يزوج درصد

 دلخواه تعداد نيزوج درصد 60 از شيب. كردند يابيارز
 30 به كينزد. كردند اعلام فرزند دو را خود فرزند
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 بنديگروه حسب بر فرزندآوري دولتي مشوق نگرش كل نمره: 4 نمودار شماره

  1392 سال در مشهد شهر در ازدواج آستانه در زوجين در فرزندآوري به ميل

  
 اول فرزند تولد تا ازدواج دلخواه فاصله نيزوج درصد
  .كردند عنوان سال دو تا كي را خود

 با يبارور حاتيترج ياجزا رابطه به توجه با
 ياجزا رابطه يينها يبررس يبرا ،يدولت يها مشوق
 آزمون از يفرزندآور يدولت مشوق با يبارور حاتيترج

نشان  يك شماره جدول .شد استفاده يخط ونيرگرس
و فاصله دلخواه ازدواج تا  يفرزندآوربه  ليم دهد، يم

 يرابطه را با مشوق دولت نيشتريباول  تولد فرزند
فاصله دلخواه ازدواج تا تولد فرزند . دارند يفرزندآور

با  يرابطه منف يفرزندآور به ليم و مثبت رابطهاول 
  .داشتند يفرزندآور يمشوق دولت
 تولد و ازدواج نيب يگذار فاصله ليدلا يبررس

 به ليتما علت نيزوج درصد 0/54 داد، نشان اول فرزند
 شدن، مادر و پدر يبرا يآمادگ را يگذارفاصله نيا

 6/5 مناسب، ياقتصاد تيموقع شدن فراهم درصد 4/23
 تفاهم و شناخت درصد 9/12 ل،يتحص ادامه درصد

 رفتن و حيتفر به ليتما را آن علت درصد 1/4 و شتريب
  .كردند ذكر مسافرت به

 يبارور حاتيترج خصوص در پرسش از پس
 سؤال نيا يدولت يها مشوق به نگرش مورد در ،يفعل

 حد چه تا ندهيآ در يدولت يها مشوق ارائه« :شد مطرح
  »بود؟ خواهد رگذاريتأث شما شدن دار بچه شيافزا در

 بنديگروه حسب بر فرزندآوري دولتي مشوق نگرش كل نمره: 5شماره  نمودار
  1392 سال در مشهد شهر در ازدواج آستانه در زوجين در فرزند دلخواه تعداد

  
 دولتي مشوق تأثير به نگرش كل نمره

در  دولتي مشوق تأثير به كل نگرش. بود 21/14±47/58
- =r 103/0( فرزندآوري به ميل با فرزندآوري خصوص

 و =r -075/0( فرزند دلخواه تعداد و) =002/0p و
024/0p= (ازدواج دلخواه فاصله با و معكوس همبستگي 
 همبستگي) =001/0p و =105/0r( اول فرزند تولد تا

 تمايل كه افرادي كه نحو بدين. داشت دار معني و مثبت
 ترجيح و داشتند آن دلخواه تعداد و فرزندآوري به كمي
 فرزندآوري تا ازدواج بين بيشتري فاصله دادند، مي

 را خود آينده فرزندآوري بر ها مشوق اين تأثير بگذارند،
 در ها مشوق اين تأثير دهنده نشان كه دانستند مي بيشتر

  .است زوجين فرزندآوري زودتر شروع بر ارائه صورت
 با »فرزندآوري به ميل« بين ارتباط بررسي

 خصوص در دولتي هاي مشوق متفاوت هاي گزينه
 با فرزندآوري به ميل نمرات دهد، مي نشان فرزندآوري

 ماهانه رايگان معاينات هاي گزينه از حاصل نمرات
 ماليات، كاهش رايگان، غذايي مواد بن باردار، مادران

 مادران براي سنوات افزايش آزادي، بهار سكه پرداخت
 مادران براي خواندن درس هاي سال افزايش شاغل،

 مادران براي موظف كار ساعات كاهش طرح دانشجو،
 افزايش و پدران به اي هفته دو مرخصي اعطاي شاغل،
 و معكوس همبستگي برابر، دو ميزان به مندي عائله حق
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 به تمايل كه افرادي و ؛)=001/0p( داشت دار معني
 بر ها مشوق اين تأثير داشتند، كمتري فرزندآوري
  .دانستند مي بيشتر را خود آينده فرزندآوري
 بيمه هاي آيتم با فرزند دلخواه تعداد همچنين

 درمان براي بيمه پوشش كودك، و مادر رايگان
 بهار سكه پرداخت رايگان، غذايي مواد بن ناباروري،
 والدين تحصيلي مجاز سنوات افزايش و آزادي

 بدين ،)>001/0p( داشت معنادار و معكوس همبستگي
 را كمتري دلخواه فرزندان تعداد كه افرادي كه نحو

 آينده فرزندآوري بر ها مشوق اين تأثير كردند، گزارش
  .دانستند مي بيشتر را خود

 كليه با اول فرزند تولد تا ازدواج دلخواه فاصله
 فرزندآوري خصوص در دولتي هاي مشوق اجزاء

 بدين ،)>001/0p( داشت دار معني و مثبت همبستگي
 بين بيشتري فاصله داشتند تمايل كه افرادي كه نحو

 بر ها مشوق اين تأثير بگذارند، فرزندآوري تا ازدواج
  .دانستند مي بيشتر را خود آينده فرزندآوري
 درخصوص دولتي مشوق تأثير به نگرش كل نمره

 سن و) =000/0p=، 248/0r( تحصيلات با فرزندآوري
)016/0p=، 08/0r= (معنادار و مثبت همبستگي رابطه 

  .نداشت معناداري رابطة درآمد با و داشت
 در دولتي هاي مشوق تأثير به نگرش كل نمره
 حسب بر كنندگان مشاركت در فرزندآوري خصوص

 نمره). =003/0p( بود متفاوت) روستا و شهر( تولد محل
 خصوص در دولتي هاي مشوق تأثير به نگرش كل

 زوجين در و 58/5±88/2 شهري زوجين در فرزندآوري
  .بود 64/5±89/2 روستايي

 نگرش كل نمره داد، نشان واليس كروسكال آزمون
 تمايلات بنديگروه در زوجين در دولتي مشوق به

 تمايل گروه در). =001/0p. (كند مي تغيير فرزندآوري
 تمايل گروه در. 35/59 ±40/14 نگرش كل نمره كم

 گروه در و 67/59 ±36/13 نگرش كل نمره متوسط

  .بود 70/55 ±94/14 نگرش كل نمره زياد تمايل
 در دولتي مشوق تأثير به نگرش كل نمره همچنين

 دلخواه تعداد بنديگروه برحسب فرزندآوري خصوص
 نشان 5 نمودار شماره). =011/0p( است متغير نيز فرزند
 دولتي مشوق به نگرش كل نمره بيشترين دهد، مي

 ترجيح فرزند دو كه است زوجيني در فرزندآوري
  .دادند مي

  

  بحث
 3/64 تمايل از حكايت باروري ترجيحات بررسي

 گذاري فاصله به تمايل و فرزندي دو به زوجين از درصد
 فرزند تولد تا ازدواج بين ماه، 31 حدود طولاني، نسبتاً
 نمره بين داد، نشان حاضر مطالعه نتايج. دارد اول

 فاصله با فرزندآوري خصوص در دولتي هاي مشوق
 فرزندآوري شروع تا ازدواج بين دلخواه زماني

). =001/0p( داشت وجود داري معني و مثبت همبستگي
 بيشتري فاصله داشتند، تمايل كه افرادي كه نحو بدين
 بر ها مشوق اين تأثير بگذارند، فرزندآوري تا ازدواج بين

 كه دانستند مي بيشتر را خود آينده فرزندآوري
 شروع بر ارائه صورت در ها مشوق اين تأثير دهندة نشان
 تأخير اين از بخشي و است زوجين فرزندآوري زودتر
 اقتصادي شرايط مسكن، نداشتن دليل به احتمالاً كه

 تا است، امكانات و شرايط ساير وجود عدم و نامناسب
 زوجين، اكثر ما مطالعه در. شد خواهد برطرف حدي
 شروع تا ازدواج بين گذاري فاصله علت ترين مهم

 فراهم شدن، مادر و پدر براي آمادگي را فرزندآوري
 بيشتر تفاهم و شناخت و مناسب اقتصادي موقعيت شدن

 دلخواه زماني فاصله انتخاب. دانستند مي زوجين
 امكانات و شرايط از زوجين درك براساس فرزندآوري

 خديوزاده كيفي مطالعه هاي يافته با يافته اين. است خود
 ديگري مطالعه). 12( دارد همخواني) 2014( همكاران و
 فاصله زوجين از برخي داد، نشان) 2013( مشهد شهر در
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 به تا دهند مي ترجيح را فرزندآوري تا ازدواج بين كمتر
 مطالعه در). 30( كنند كمك خود مشترك زندگي ثبات
 فرزند تعداد و فرزندآوري به ميل كه افرادي همچنين ما

 فرزندآوري بر ها مشوق اين تأثير بود، كمتر آنان دلخواه
 بين ما مطالعه در همچنين. دانستند مي بيشتر را خود آينده
 دولتي مشوق تأثير به نگرش با تحصيلات و سن

 وجود داري معني و مثبت همبستگي رابطه فرزندآوري
 نگرش تحصيلات، و سن افزايش با كه نحو بدين. داشت

 يافت مي افزايش نيز فرزندآوري دولتي مشوق تأثير به
 خواني هم) 1392( همكاران و اسلاملو مطالعه نتايج با كه

 از استقبال عدم از نشان اسلاملو مطالعه هاي يافته. ندارد
 باروري ترجيحات بر آن اندك تأثير و دولتي هاي مشوق
 در). 18( دارد اروميه شهر در ازدواج آستانه در زوجين
 نتايجي نيز مهاباد در) 1391( حسيني حاتم مطالعه
 كه نحو بدين آمد؛ دست به ما مطالعه نتايج با متفاوت

 كردند، عنوان مطالعه در كنندگان شركت از درصد 89
 فرزندآوري خصوص در دولت تشويقي هاي سياست از

 گرفتند، نتيجه چنين مؤلفان. كرد نخواهند استقبال
 غرب شمال در باروري رفتار و فرزندآوري تمايلات
 هاي گذاري سياست تأثير تحت آنكه از بيش كشور

 فرهنگي اجتماعي، اقتصادي، هاي زمينه از باشد، جمعيتي
  ).31(پذيرد  مي تأثير جامعه جمعيتي و

 كودك، و مادر رايگان بيمه حاضر مطالعه در
 غذايي مواد بن ناباروري، درمان براي بيمه پوشش
 هايسال افزايش آزادي، بهار سكه پرداخت رايگان،
 دلخواه تعداد با كه بودند هايي مشوق خواندن، درس
. داشتند معناداري و معكوس همبستگي رابطه فرزند

 فرزندآوري به كمتري ميل دليل هر به كه زوجيني
 تأثير دادند، مي ترجيح را كمتري فرزند تعداد و داشتند
 در خود فرزندان تعداد افزايش در را دولتي هاي مشوق
 با رسد، مي نظر به اساس اين بر. دانستند مي بيشتر آينده

 در كه زوجيني هاي دغدغه دولتي هاي مشوق دريافت

 دهند، مي ترجيح را فرزند كمتر تعداد ازدواج بدو
  نتيجه توان مي ها يافته اين از. يافت خواهد كاهش
 به بتوان است ممكن دولتي هاي مشوق ارائه با گرفت،

 ارائه. كرد كمك آينده در زوجين فرزندآوري
 ساير در فرزندآوري ترويج هدف با مالي هاي مشوق

 هر ازاي به سوئد، كشور در. دارد وجود نيز كشورها
 هزينه كمك عنوان تحت مبلغي سال 16 زير فرزند
 پرداخت والدين به ماه در كرون 1050 معادل فرزند
 تكميلي هزينه عنوان با اي هزينه بعلاوه،. شود مي

 شود مي پرداخت پرفرزند والدين به بزرگ، هاي خانواده
 سوم فرزند ،604 سوم فرزند ،150 دوم فرزند براي كه

 بين در سوئد. است كرون 2865 پنجم فرزند و 1614
 جمعيت رشد ميزان بالاترين از اروپايي كشورهاي
  ).2( است برخوردار
 نرخ و جمعيت رشد نرخ شد، ذكر قبلاً كه گونههمان
 فرزندآوري ترجيحات و تمايلات به بستگي كشور باروري
 هاي سياست شروع ،60 دهه طي )7( دارد جوان زوجين
 باعث كه بود مهمي عوامل از دولت طرف از مواليد تحديد

 بيشتري فرزندآوري به تمايل كه زوجين از برخي شد
 طرف از. برسند خود باروري ترجيحات به نتوانند داشتند،
 فرهنگي و اجتماعي اقتصادي، گسترده تحولات ديگر
 سنتي الگوي دگرگوني به منجر كه اخير هاي دهه در كشور

 ازدواج، سن رفتن بالا مدرنيته، به گرايش خانواده،
 فرزندان بيشتر وابستگي جامعه، در زنان گسترده مشاركت

 به رسيدن و باروري نرخ كاهش به منجر ،)33( والدين به
 به). 34( است شده كشور در جايگزيني سطح زير باروري

 دولتي هاي مشوق ارائه كنوني شرايط در رسد، مي نظر
 ترجيحات به بتوانند تا است زوجين براي حمايتي و كمك
 دليل به اين، وجود با. بپوشانند عمل جامعه خود باروري
 باروري هاي انگيزه مانند باروري بر متعدد تأثيرگذار عوامل

 غيره، و) 37( اجتماعي شبكه ،)36( ديني باروهاي ،)35(
 اكتفا جامعه در فرزندآوري هاي مشوق ارائه به تنها اگر
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. داد افزايش مطلوب حد تا را باروري نرخ توان نمي شود،
 آستانه در زوجين باروري ترجيحات آوردن به دست
 هاي محدوديت از تواند مي آن شدن عملي از قبل ازدواج
 ترجيحات مطالعه شود، مي پيشنهاد. باشد حاضر پژوهش
 مناطق در دولتي هاي مشوق به نسبت نگرش و باروري
فرهنگي شرايط با جامعه مختلف اقشار در و ايران مختلف
  .شود انجام متفاوت اجتماعي

  سپاسگزاري
 دوره دانشجويي نامه پايان از برگرفته مقاله اين

 1392 سال در دوم نويسنده مامايي ارشد كارشناسي
 معاونت از دانند مي لازم خود بر نويسندگان. است

 اين مالي تأمين كه مشهد پزشكي علوم دانشگاه پژوهشي
  .كند قدرداني و تشكر داشتند، برعهده را پژوهش
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