
 

 
 

 

 عمر مدل یهاجدول با آنها قیو تطب رانیا یهادر استان ریوممرگ یسن یالگوها

 ، عاطفه عزیزی شاکر، محمد ترکاشوند مرادآبادیحاتم حسینی

 (21/9/1399تاریخ پذیرش:    12/5/1399)تاریخ دریافت: 

 چکیده

 شتتناستتانجمعیت استتت. جمعیت کیدر  ریوممرگ تیوضتتع فیتوصتت یابزار برا نیجدول عمر بهتر

که  ییکشورها ریوممرگوضعیت  لیامکان تحل تااند عمر استاندارد برآمده یهاجدولانواع  هیدرصدد ته

 کی کدام ستیهستند فراهم آورند. هنوز مشخص ن تیفیکیفوت ب یهاداده اینظام ذبت ناقص و  یدارا

ساس داده بر این مقاله،دارد.  رانیدر ا ریوممرگ یسن یبا الگو یها انطباق بهتراز مدل فوت  یذبت یهاا

آن  یهاو استان رانیدر ا ریوممرگ یسن یالگواست:  پرسش نیا یبرا ییهاپاسخ ، در جستجویکشور

های مقطعی نویه دادهتحلیل ذا روش پژوهش ؟دارد یانطباق بهترعمر جدول  هایمدلیک از با کدام 

پس از ارزیابی و و اقتباس شتتد.  یو ستتازمان ذبت احوال کشتتور گردآور رانیمرکز آمار ا استتت که از

افزار های جمعیت و مرگ هر استتتتان، جدول عمر هر استتتتان تهیه و با استتتتفاده از نرماصتتتلاح داده

MORTPAK توان ها بیانگر آن است که نمیهای عمر مدل بررسی شد. یافتهمیزان انطباق آنها با جدول

سن و جنس در بین تمامی ومرگ  یک الگوی شترک به تفکیک  ستاندارد م ستانمیر ا شور  یهاا پیدا ک

هایی در جهت گرفته در زمینه پوشتتش ذبت مرگ، لازم استتت تلاشبا توجه به بهبودهای صتتورت کرد.

 .صورت بگیردآن  یهاو استان رانیا ویژه های مرگهای استاندارد جدول بقا بر اساس دادهتهیه مدل

 . رانیا های عمر الگو، پوشش ذبت مرگ، الگوی سنی مرگ،جدول عمر، جدول :هاکلیدواژه
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 مقدمه

خوبی ترکیب سنی که به شناسی استترین ابزارهای تحلیلی جمعیتجدول عمر یکی از مهم

بینی جمعیت، های بسیاری در پیشسازد. این ابزار کاربردمرگ در یک جمعیت را نمایان می

جدول عمر، تهیه  های بیمه و... دارد. با وجود کاربردهای گستردهتعیین وضعیت سلامت، بررسی

ر حسب سن و های توزیع مرگ بهای واقعی مستلزم دسترسی به دادهو ساخت آن در جمعیت

یکسانی از دقت در دسترس نیست. بنابراین،  جا و با درجهها همیشه، همهجنس است. این داده

و همکاران،  1های ذبت مرگ با تفصیل مورد نیاز در دسترس نیست )مولتریدر کشورهایی که داده

سازمان ذبتی یا خطای گزارش است )کم دچار( یا به دلیل ضعف نظام ذبت وقایع حیاتی، 2013

 ( تهیه و ساخت جدول عمر همواره دشوار خواهد بود. 1983ملل 

تر گفته شد، منبع اصلی آمارهای حیاتی از جمله طور که پیشنظام ذبت وقایع حیاتی، همان

عمر مستلزم آن است که ذبت واقعه مرگ  از آمارهای مرگ در تهیه جدول مرگ است. استفاده

های ونقص صورت بگیرد. دادهعیبطور کامل و بیی واقعه بهاز نظر پوشش و نیز اقلام موضوع

لازم برای تهیه و ساخت جدول عمر اگرچه محدود است، اما لازم است که بسیار دقیق باشد. 

از جمله ایران، با وجود همه  توسعهو درحال یافتهدر بسیاری از کشورهای کمتر توسعه

ذبت واقعه مرگ هنوز صددرصد نیست  پوششه، گرفته در مقایسه با گذشتهای صورتپیشرفت

ها و اطلاعات دقیق در این زمینه چندان (. از سوی دیگر، دسترسی به داده1398)عزیزی شاکر، 

: دسترسی به این اطلاعات مستلزم آن است که مردم گویدمی( 112: 1384آسان نیست. زنجانی )

خ درست بدهند و از هر نوع های پرسشگر پاسسن خود را دقیق گزارش کنند، به پرسش

که مردم از سطح سواد و هایی در جمعیت هامشکل نیاها بپرهیزند. داوری در مورد پرسشپیش

 دیترد دهیبا د زیچو به همه شناسندیسن و زمان را نم قیبرخوردارند، مفهوم دق ینییپا لاتیتحص

عمر بر اساس آمارهای  هایی ساخت جدولتردید، در چنین جمعیتبی بیشتر است. نگرندیم

 دست خواهد داد. انتظاری بهذبتی نتایج غیرقابل

 یشناسجمعیت یپژوهش مراکزو  شناسانکه به آن اشاره شد، جمعیت هاییحل مشکل یبرا

 هموارسازیو  لیتعد ی،ابیارز یبرا یمطمئن یهاروشها و راهتا از طرفی در صدد برآمدند 

از سوی  .ابندیب ستیاز دقت لازم برخوردار ن یجمعیت یکه آمارها یدر جوامع یجمعیت یهاداده

                                                      
1. Moultrie 



 265      ... رانیا یهادر استان ریوممرگ یسن یالگوها

 

 

 ی،جمعیت یآمارها یهایاز آن کشورها، کاست یادیمربوط به شمار ز یهاداده یبا بررسدیگر، 

 عمر یهاکنند و با استفاده از آنها جدول حیو تصح یرا شناسائ ،مربوط به مرگ یویژه آمارهابه

هایی فراهم ساختند که ضمن تعدیل شناسان قالبدر واقع، جمعیتزند. فراهم سا یاعتمادترقابل

قبولی را از روی همان آمارها های قابلو شاخص اطلاعاتهای نظام ذبت وقایع حیاتی، کاستی

 (. 16: 1379دهد )زنجانی و نوراللهی، دست میبه

عمر مدل  یهاجدول شیدایبه پ ریوممرگ یسازگرفته در زمینه مدلصورت یهاشرفتیپ

 طیرا در سطوح و شرا ریوممرگ لیامکان تحل هاقالباین (. 174: 1395 ،1منجر شد )پرسا

 یواقع ای یعمر معمول یهاجدول هیعمر مدل از هر نظر شب یهاجدول .دنسازیمختلف فراهم م

: 1382، 2)نیول ستندیمربوط ن یمکان خاص ایزمان  چیاست که به ه نیاست. تنها تفاوت آنها در ا

را  ریمومرگ طیشرا یبازساز هستند که اجازه یعمر فرض یهااز جدول یامجموعه آنها .(195

این  یبرا یگوناگون یکاربردها .(112: 1384)زنجانی،  سازندیفراهم م هادر همه جمعیت

(. در 173-172: 2011 ،3واسانینی؛ سر175: 1395 ،ها مطرح شده است )پرساجدول

مناسب  ندهیآ میترس یگذشته آنها برا یهاداده ایندارند  یقیکه جدول عمر دق ییهاتجمعی

 نیکرد. ا فادهو ساخت جدول عمر است هیته یعمر مدل برا یهااز جدول توانیم ست،ین

 یروندها ینیبشیها در پمدل نیا گریعمر مدل است. کاربرد د یهاکاربرد جدول نیتریعموم

در برآورد  نیعمر مدل همچن یهاجمعیت است. جدول ینیبشیبه هنگام پ ریوممرگ ندهیآ

که  یدر جمعیت ریوممرگ میمستق ریمحدود و برآورد غ یهاداده یکودکان از رو ریوممرگ

 . رندیگیمورد استفاده قرار م ستیاعتماد ن قابلو  قیدق ،برآورد یلازم برا یهاداده

ای به استفاده از این های عمر مدل، انتقادهای گستردهی فراوان از جدولبا وجود استفاده

های محدودی های عمر مدل از نمونهها صورت گرفته است. از طرفی، در تدوین جدولجدول

ها قابل تعمیم به همه کشورها نباشد. از سوی دیگر، در شرایط استفاده شده و ممکن است مدل

ومیر ناشی از سوانح در ویژه افزایش مرگ، بهاپیدمیولوژیکومیر و با طی شدن گذار کنونی مرگ

ها نتوانند ومیر تغییر کرده است. بنابراین، محتمل است که مدلسنین جوانی، توزیع سنی مرگ

است که  نیا مهم ینکتهخوبی منطبق بر ساختار سنی مرگ جاری در کشورها باشند. به

                                                      
1. Pressat 

2. Newell 

3. Srinivasan 
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 ریمومرگ یالگو با توجه به اینکه .هستند ریومگذشته مرگ یبر تجربه یمبتنمدل های عمر جدول

خاص آن منطقه را در  یهر منطقه الگو یبتوان برا رودمیانتظار ، بوده رییدر حال تغهمواره 

که  شودیمیی تعیین هاعامل لهیوسبه ریوممرگالگوهای  .دست آوردبهزمانی گوناگون  هایبرش

ها اغلب تحت تأذیر وضعیت اقتصادی . این عاملگذارندیممرگ تأذیر  یم بر مخاطرهمستق طوربه

دیگر متفاوت باشند. با توجه به این موضوع که  منطقهای به اند و ممکن است از منطقهاجتماعی

 توانینمبه پایان خود نزدیک شده است یا خیر،  ریوممرگمشخص نیست تحول در الگوی 

حاکم بوده است.  ریوممرگمختلف، کدام الگوی  یهادورهقطع گفت در یک منطقه، در  طوربه

میر به وبر مرگ یمبتن یالگوها یسازگارهای عمر مدل در کاربرد جدول بنابراین، نگرانی جدی

است،  افتهینقاط جهان کاهش  بیشترمیر کودکان در ومرگ کهی. درحالاست کنونیجمعیت 

 تصویر دقیقیها ممکن است جدول نیمیر کودکان و بزرگسالان در اومرگ نیب یضمن هایارتباط

 نباشد.  کلی ریوممرگ یاز تجربه

مورد  یشناختجمعیت یهالیهمچنان در اغلب تحل ی عمر مدلها، جدولهانیاهمه  با

ایران استفاده ومیر در ( برای دستیابی به سطوح مرگ1384اگرچه میرزائی ). دنریگیاستفاده قرار م

کند، اما هنوز معلوم نیست که آیا الگوی های کول ت دمنی را توصیه میجدول 1از مدل غرب

( استفاده از این 1396ومیر ایران مشابه مدل غرب است یا خیر. کوششی و ترکاشوند )سنی مرگ

 یک از گفت هنوز مشخص نیست کدام توانیم ،بنابرایندانند. مدل را برای ایران مناسب نمی

های صورت عدم انطباق جدول دارد. در ایراندر  ریومها انطباق بهتری با الگوی سنی مرگمدل

ه در واقعیت رخ چشده از این طریق با آنردهای برآومرگ شمارومیر، مدل با الگوی واقعی مرگ

در های ذبتی مرگ بر اساس داده کنیممیتلاش  د. در این مقالهمتفاوت خواهد بو دهدیم

 های زیر بیابیم:هایی برای پرسشپاسخ های ایراناستان

 عمر مدل انطباق دارد؟ یهااز جدول کیبا کدام های ایران ستاندر ا ریوممرگ یسن یالگو 

 بندی شود؟ گروههای ایران دیده میومیرِ استانهایی در الگوهای سنی مرگآیا مشابهت

 بود؟ خواهدها چگونه ها بر اساس این مشابهتاستان

 

                                                      
1. West 
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 های جدول عمرمدل

عمر مدل  یهاآنها را به دو دسته جدول یکل یبنددسته کی. در اندمتنوع عمر مدل یهاجدول

 یها(. جدول195: 1382 ،ولی؛ ن193: 2011 ،واسانینی)سر کنندیم میتقس یاو رابطه یتجرب

توسط  1964براس است که ابتدا در سال  یدو پارامتر تیمدل لاج املش یاعمر مدل رابطه

(. 341: 2013 ،و همکاران ی)مولتر افتیبسط و تکامل  1971و  1968براس مطرح و بعدها در 

عمر مدل سازمان  یهاجدولکه دربرگیرنده  است یعمر تجرب یهابر مدل جدول مقاله نیتمرکز ا

 است. یکول ت دمن یاعمر مدل منطقه یهاملل و جدول

بخش جمعیت سازمان  شناسانبار توسط جمعیت نینخستسازمان ملل عمر مدل  یهاجدول

با استفاده از اطلاعات  دندی. آنها کوش(175: 1395)پرسا،  ابداع شد 1950 دهه مهیملل در ن

 نیکنند. در تهیه ا نیتدو ریوماز سطوح مرگ کیهر  یبرا یمناسب یسن یموجود، الگو یتجرب

 نیا نیدتریکشور جهان استفاده شده است. جد 50به  لقجدول عمر متع 158از  ،هاجدول

 مربوط است 1890-1900 آنها به دوره نیتریمیو قد 1950-1951 یهاریموها به مرگجدول

سازمان  های مورد استفادهبیشتر جدول. (114: 1384؛ زنجانی، 19: 1379)زنجانی و نوراللهی، 

یا اروپائیان مهاجر و ساکن در سایر کشورهای جهان است. در  1ی اروپاییملل متعلق به کشورها

زن و ت  هر دو جنس یبراها سازمان ملل، جدولعمر مدل  یهاجدولهای آغازین تهیه مرحله

ها در این جدولشد.  کیتفک یونیرگرس یهابا استفاده از مدل ،سپس .با هم محاسبه شد ت مرد

 ت 0q1ت  اطفال ریومسطح مرگ رییتغ یبندسطح اریمحاسبه و معاساس سطح تنظیم شدند.  40

 xqیا احتمال مرگ تابع درجه دومی از  xqها فرض شده است که هر در تهیه این مدلبود. 

 1q4و  0q1یعنی  1-4و  0-1قبل از آن به استثنای دو گروه سنی  مربوط به گروه سنی پنج ساله

توان از طریق آگاهی از مقدار تنها پارامتر . با این فرض، می(19: 1379است )زنجانی و نوراللهی، 

صورت اینیا سطح معادل آن به جدول عمر کامل دست یافت. روش کار به 0q1ومیر یعنی مرگ

های مربوط به های رگرسیونی مبتنی بر دادهکارگیری معادلهبهو  0q1بود که از طریق دسترسی به 

  1q4بینی ی هر دو جنس محاسبه شد. برای مثال، برای پیشها برا xqnجدول عمر، همه  158

متغیر وابسته است قرار   1q4متغیر مستقل آن و  0q1ای که مناسب در معادله رگرسیونی 0q1یک 

است  کیدر هزار و متعلق به سطح  20برابر  0q1 مقدار نیترنییپا ،هاجدول نیدر اشود. داده می

                                                      
1. European Countries 
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 دیکه با اماست در هزار  330مقدار آن  نیسال هماهنگ است و بالاتر 7/71 یزندگ دیکه با ام

: 1379)زنجانی و نوراللهی،  ها استجدول 40سطح  کنندهدر بدو تولد مشخص 83/18 یزندگ

های مدل های عمر مدل سازمان ملل دربرگیرندهمجموعه از جدول نی. ا(115: 1384؛ زنجانی 19

است.  6مدل عمومی و 5، شرق آسیا4جنوب آسیا ،3شیلیایی ،2آمریکای جنوبی، 1آمریکای لاتین

های عمر مدل را شناسان سازمان ملل مجموعه جدیدی از جدول، جمعیت1982بعدها، در سال 

 های عمر مدل پیشین را برطرف کنند. مجموعهارائه و تلاش کردند تا برخی از ایرادهای جدول

توسعه در یک گستره های عمر تجربی کشورهای درحالاساس جدول ای و برجدید با دید منطقه

جغرافیایی وسیع تنظیم و در پنج مدل آمریکای لاتین، مدل شیلیایی، مدل آسیای جنوبی، مدل 

جدول به تفکیک برای زنان و مردان )زنجانی،  41شرق دور و مدل عمومی که هر کدام مشتمل بر 

مربوط  هیالگوها، اطلاعات پا نیا یگذارنام یمبنارائه شد. ( بود ا208: 1382؛ نیول 120: 1384

  (.194: 2011واسان، )سرینی آنها بوده است ییایبه مناطق جغراف

، به دلیل نیلات یکایآمر مدلهای خاص خود را دارد. در ها ویژگیهر یک از مدل

فراد بزرگسال بالا و ومیر اومیر کودکان و اطفال بالا، مرگهای انگلی و اسهال، مرگبیماری

عروقی  های قلبی تاز بیماری ناشیومیر در سنین سالخوردگی به سبب کمتر بودن مرگ مرگ

 یتنفس یهایماریبدر اذر  اطفال یبالا اریبس ریوممرگ یاییلیمدل شنسبتاً پایین است. مشخصه 

 یهایماریبه علت ب ی،جنوب یایآسدر مدل  هاست.از موعد بچه شیگرفتن پ ریو احتمالاً از ش

بالا سال  15 ریز نیدر سن ریوممرگ، در هند و بنگلادش، از جمله نییپا نیو اسهال در سن یانگل

ومیر در سنین بالاست، اما مرگ یتنفس یهایماریبه علت بنیز سال  55 یبالا نیو در سن

 نیدر سن ومیرمرگ یبالا یهازانیم ،دورمدل شرق  بزرگسالی نسبتاً پایین است. مشخصه

 ریسا نیانگیم ی،عموم مدل .است ترجوان نیبا سن سهیدر مقاویژه برای مردان، سالخوردگی، به

واسان، ؛ سرینی12: 1983 ،است )سازمان ملل هیشب اریبس یهاست و به مدل غرب کول و دمنمدل

 .(208: 1382؛ نیول، 194: 2011

                                                      
1. Latin America 

2. South America 

3. Chile 

4. South Asia 

5. East Asia 

6. General 
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ناپذیری آنها در انعکاس و انعطاف 1للسازمان م مدلهای عمر شده در جدولضعف مشاهده

شناسان قرار های جدید در دستور کار جمعیتومیر، سبب شد تا تدوین مدلالگوهای متنوع مرگ

های سازمان ملل بود )زنجانی و های جدید نیز مانند مدلبگیرد. اگرچه رویکرد تجربی مدل

های عمر مدل شده در جدولهده(، اما تلاش شد تا ایرادهای اساسی مشا21: 1379نوراللهی، 

 2شناسان دانشگاه پرینستوندو تن از جمعیت هاپژوهشپیشگام این سازمان ملل را نداشته باشند. 

جدول عمر واقعی  326به بررسی  1966بودند. آنها در سال  4و پل دمنی 3های انسلی کولبه نام

پرداختند  20و  19های های ساکن سایر کشورهای دنیا در قرناز کشورهای اروپایی و اروپایی

جدول عمر واقعی را به تفکیک جنس و بر اساس مقادیر  326(. کول و دمنی، 175: 1395)پرسا، 

xq  های خام آمد مبتنی بر دادهنظر میهایی را که بها جدولتقسیم کردند. آنه 5چهار خانوادهبه

ها را در همه سنین از بالاترین رقم  xq اند کنار گذاشتند. سپس،نیستند و به طریقی تعدیل شده

نموداری ترسیم نمودند.   xqمقادیر ترین رقم مرتب کردند. برای هر سن با استفاده از تا پایین

های مدل اولیه از طریق صورت دستی اصلاح کردند. جدولا را بههنظمیسپس، نقاط پِرت و بی

   (.22-21: 1379)زنجانی و نوراللهی، های هم رتبه ساخته شد  xq کنار هم گذاشتن

ومیر های مرگکه، الگوی تفاوتها دو نتیجه مشخص دربر داشت. نخست ایناین بررسی

های مختلف شباهت زیادی با هم زمان های عمر هر یک از کشورهای مورد بررسی دردر جدول

ومیر کشورهای واقع در یک منطقه جغرافیایی زیاد های مرگها در جدولدارند. دوم، این شباهت

کار بستند و ها بهای را در تدوین این جدولاساس، کول و دمنی نگرش منطقهبوده است. براین

 6ومیر به تفکیک جنس استخرا مرگ جدول عمر را با چهار الگوی متفاوت 192از میان آنها، 

ای شمال، های مدل منطقه( و آنها را در چهار خانواده یا مدل به نام194: 2011واسان، )سرینی

                                                      
( و زنجانی و 1382(، نیول )1384(، زنجانی )2011واستتتان ). برای اطلاعات بیشتتتتر در این زمینه به ستتترینی1

 ( رجوع کنید.1379نوراللهی )

2. Princeton University 

3. Ansley Coale 

4. Paul Demeny 

5. Four families 

در سال  Regional Model Life Tables and Stable Populationsها در کتابی با عنوان . نتایج این بررسی6

 با نام انسلی کول و پل دمنی منتشر شد. 1983
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های رگرسیونی عمر مدل با استفاده از روش هایجدولگذاری کردند. نام 1جنوب، شرق و غرب

طور جداگانه محاسبه شده ه بهرگرسیونی برای هر سن، جنس و منطق اند. معادلهساخته شده

بندی آنها بر اساس افزایش جدول عمر محاسبه و سطح 24است. در این مجموعه، برای هر منطقه 

ترین مقدار این امید زندگی سال در امید زندگی در بدو تولد زنان صورت گرفته است. پایین 5/2

است. تفاوت امید  24ه سطح سال و مربوط ب 5/77سال و مربوط به سطح یک و بالاترین آن  20

ای ترین سطح در دامنهزندگی مردان از چنین نظمی برخوردار نیست. امید زندگی مردان در پایین

سال  61/72سال در مدل شمال و در بالاترین سطح بین  32/19سال در مدل جنوب و  5/17بین 

متفاوت از هم است.  آن در سطوح مختلف نیز تبعسال قرار دارد و به  43/74در مدل جنوب و 

سطح  25ومیر به ، سطوح مرگ1983های کول ت دمنی در سال مدل شدهبازنگری در نسخه

سال افزایش یافت و به تبعِ آن امید زندگی  80افزایش یافت. در این سطح امید زندگی زنان به 

جانی، ؛ زن202-203: 1382ها معادل یک سطح افزایش یافت )نیول، مردان نیز در همه مدل

1384 :117 .) 

های عمر کشورهای معینی است. ای کول ت دمنی مبتنی بر جدولهای منطقههر یک از مدل

، مدل جنوب بر اساس 4و سوئد 3، نروژ2های عمر کشورهای ایسلندمدل شمال بر اساس جدول

، 8های آلمانو مدل شرق بر اساس جدول 7و ایتالیای جنوبی 6، پرتغال5های عمر اسپانیاجدول

تدوین شد.  14و اسلواکی 13و چک 12، لهستان11، ایتالیای شمالی و مرکزی10، مجارستان9اتریش

هایی که آمارهای حیاتی نسبتاً ومیر در جمعیتمرگ های عمر مدل غرب بر اساس تجربهجدول

های مدل اولیه نشان از جدول ها راانحراف ازخوبی داشتند تدوین شده و الگوی منظم و ذابتی 

                                                      
1. North, South, East, and West 

2. Iceland 

3. Norway 

4. Sweden 

5. Spain 

6. Portugal 

7. Southern Italy 

8. Germany 

9. Austria 

10. Hungary 

11. Northern and Central Italy 

12. Poland 

13. Czech  

14. Slovakia 
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جدول  130بر مبنای مجموعه بزرگی از  هامدل(. این 24: 1379دهند )زنجانی و نوراللهی، نمی

دست گرفتند بههای شمال، جنوب و شرق قرار نمیعمر که دقیق بودند ولی در هیچ یک از مدل

ای غرب بسیار شبیه به ومیر در مدل منطقه(. الگوی سنی مرگ203: 1382آمده است )نیول، 

های این مدل مبتنی بر شمار زیاد و های عمر مدل سازمان ملل است. از آنجا که جدولجدول

کنند. بنابراین، در تری را عرضه میعمومی ومیرمرگهای عمر است، الگوی متنوعی از جدول

عنوان ز این مدل بههای کافی برای انتخاب مدل مناسب وجود ندارد، استفاده اکشورهایی که نشانه

 (.24: 1379شود )زنجانی و نوراللهی، اولین انتخاب توصیه می

 های عمر مدل های تجربی در استفاده از جدولبررسی

های ومیر در ایران با جدولالگوی سنی مرگ انطباقهای بسیار محدودی در رابطه با پژوهش

میر وهای ذبتی مرگاستفاده از داده ( با1396عمر مدل صورت گرفته است. کوششی و ترکاشوند )

، نشان دادند که برخلاف تصور رایج در استفاده از مدل 1و با استفاده از روش لوجیت براس

تری ومیر کشور مطابقت بیشومیر ایران، الگوی مرگالگوی مرگ توصیفغرب کول ت دمنی در 

ها در وجود آمار بالای تصادفاین مطابقت به دلیل  های کول ت دمنی دارد.با مدل شمال جدول

دمنی  های عمر مدل، مدل شمال کول تسنین جوانی در ایران است چراکه در زمان تدوین جدول

بیماری سل باعث مرگ  آمده است که در آنها دستومیر کشورهایی بههای مرگبر اساس داده

 رانیا ریوممرگ یالگو که دادنشان  قیتحق نیا یتجرب یهاافتهبسیاری از جوانان شده بود. ی

و مدل شمال صرفاً تفاوت نسبی  ستینهای عمر مدل جدولاز  کی چیهطور کامل منطبق با به

اساس، نویسندگان مقاله استدلال نمودند که براین .کمتری با الگوی سنی مرگ در کشور دارد

 . ستیمدل ن نیابا  رانیا ریمومرگ یتشابه الگو یبه معنا یدمن تانطباق با مدل شمال کول 

 زانیم اشده بمیر شناختهومرگ یهامدل انطباق زانیم( در پژوهشی 2014) 2کزاروانی

داد. نتایج نشان داد قرار  یمورد بررس 2010تا  1970 یهاسال یدر طهند را  میر جمعیتومرگ

 نیا بااست. هر دو جنس نوزادان و کودکان  ریوممرگ برای بهترین مدلالگوی جنوب آسیا  که

 .است یهند لانمیر بزرگساومرگ الگوی دهندهنشان یخوببه کول ت دمنی یمدل شمال ،وجود

                                                      
1  . Brass 

2  . Kesarwani 
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عمر  هایجدولبا  توسعهدرحالهای میر کشورو( در بررسی انطباق الگوی مرگ1972) 1آدلخا

 شدهینیبشیپسطوح بالاتر از  بررسیمورد  یهامیر نوزادان در جمعیتوکه مرگ مدل نشان داد

انطباق وضعیت جمعیت است.  نیا بزرگسالانمیر ومرگ طحمربوط به س یهاتوسط مدل

 یهاعمدتاً از تجربه ،ردیگیمدل صورت م عمرهای که در ساخت جدول یشده با انتخابمشاهده

 یمیر جمعیت در کشورهاومرگ راتییروند تغ .شودیحاصل م یغرب یکشورها یخیتار

  متفاوت است. گیرد،یاستفاده م موردکه  های مدلیمقایسه با جدول، در توسعهدرحال

عمر مدل سازمان ملل در  یهاجدول ایکه آ مسئله نیبردن به اپی  ( با هدف2007) 2ژائو

 یدر کشورها ریمومرگ یاز الگوها یبهترایی بازنم یدمن تکول مدل عمر  یهابا جدول سهیمقا

در کشورهای  ریوممرگکه با کاهش سطح  رسیدبه این نتیجه  ،کنندیارائه م افتهیتر توسعهکم

عمر مدل  یهاجدولبا  رفتیمکه گمان  در این کشورها ریوممرگ، الگوهای توسعهدرحال

تری های عمر مدل کول ت دمنی مطابقت بیشمنطبق باشد، تغییر یافته و با جدول سازمان ملل

 رییشده تغانتخاب یکشورها ترشیدر ب ریوممرگ یلگوهاکه ا یافته است. این بررسی نشان داد

 رییکشور تغ نیساختار سنی مرگ ا ،یلیدر ش ریوممرگ زانیبا کاهش م ،مثال یاست. برایافته 

دادند که  نشان( 1968) 3دمنی و شاورتر شده است. ترکینزد یدمن تکرده و به مدل غرب کول 

های عمر جدول .ندارد مطابقتدمنی  ت های کولاز جدول کیچیومیر در ترکیه با همرگ تجربه

که  است های عمر کشورها ساخته شدهجدول ی ازمعدودشمار بر اساس  زیسازمان ملل نمدل 

( 2007)ژائو ل، حانیا با(. 1983، )سازمان ملل کردآنها اعتماد  یهاکامل به دادهطور بهتوان نمی

توسعه نتیجه درحال یی کشورهارادمنی ب ت ن ملل و کولمدل سازماهای عمر جدول در مقایسه

ومیر در این کشورها بهتری در توصیف الگوی سنی مرگ ییدمنی کارا ت که مدل کول گرفت

( نشان دادند با وجود کاربرد فراوان 2003و همکارانش ) 4در بررسی دیگری، مورای دارد.

سنی در  ومیر ویژههای کول ت دمنی، این الگوها، تغییرهای گسترده در الگوهای مرگجدول

ومیر بینی قوی از سطوح مرگها توانایی پیشگیرند. بنابراین، مدلجوامع امروزی را دربر نمی

 واقعی مناطق ندارند.

                                                      
1. Adlakha 

2  . Zhao 

3. Shorter 

4. Murray 
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شناسی، نسبتاً های جمعیتبا سایر حوزه ومیر، در مقایسهمرگ در حوزه های داخلیپژوهش

های ذبتی دقیق و با کیفیت مرگ در کشور محدود است. عامل اصلی این محدودیت، نبود داده

های آماری نامهدر قالب سال 1384های مربوط به ذبت مرگ از سال است. انتشار عمومی داده

های تری به خود گرفته است. بررسیتر و تفصیلیبه بعد شکل منسجم 1391شروع شده و از سال 

های در دسترس هنوز آن است که داده گویای( 1399شده )ترکاشوند مرادآبادی و فلاح، انجام

جایی محل سکونت و محل ذبت ویژه در سطح شهرستان، متأذر از خطای جابهکامل نیست و به

گرفته بیشتر در مقیاس ملی انجام شود. های صورتبررسی است. اینها سبب شده است تا معدود

های عمر مدل با جدول عمر ( انطباق جدول1396تنها در یک پژوهش )کوششی و ترکاشوند، 

گرفته نظر بر این است که الگوی صورت هایپژوهشحال، در کشور بررسی شده است. با این

؛ کوششی، 1399مرادآبادی و فلاح،  های کشور متفاوت است )ترکاشوندسنی مرگ در استان

های (. بنابراین، بررسی انطباق جدول1392پور، ؛ کوششی و ساسانی1393ترکاشوند و علیزاده، 

 عمر مدل در سطح استان ضروری است. 

 هاروش تحقیق و داده

های است. داده 1ها، رویکرد مقطعیبرای تحلیل داده اتخاذشدهروش پژوهش، اسنادی و رویکرد 

و سازمان ذبت احوال  رانیمرکز آمار ا یعنی کشور یاز دو منبع و مرجع آمارعیت و مرگ جم

های ذبت جاری مرگ سازمان ذبت احوال کشور در داده .است شدهو اقتباس  یآورگِردکشور 

و به  های سنی پنج سالهگروهحسب  برهای بین دو سرشماری( )سال 1395 تا 1390های سال

 سنو ج جمعیت دارای تابعیت ایرانی بر حسب سنهای تفکیک جنس استفاده شده است. داده

شده استفاده استان  31برای  1395 و 1390 عمومی نفوس و مسکن سال هایدر سرشماری

 یسرشمارآخرین در  رانیا هایاستان یتمام این بررسی دربرگیرنده ی. جمعیت آماراست

 یکشور ماتیتقس نی. بر اساس آخرانجام شد 1395 ت که در سالاس نفوس و مسکن یعموم

از  یواحد استاناست.  استان لیتحل واحد است. بوده استان 31 ازمتشکل  رانیا ،1395 سال در

 است. ی استانداریاست که دارا یکشور ماتیتقس

                                                      
1. Cross-Sectional Approach 
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 هاارزیابی کیفیت داده

 های جمعیتداده

های سرشماری از مورد استفاده، ابتدا به ارزیابی کیفیت دادههای منظور اطمینان از کیفیت دادهبه

پرداخته شد. معمولاً تمایل به  1لحاظ کیفیت گزارش سن و جنس با استفاده از شاخص ویپل

تر از سایر ارقام است. شاخص ویپل برای گرد کردن سن به ارقام مختوم به صفر و پنج بیش

رود. در گام بعدی خطاهای ناشی وارد مختلف به کار میگیری این تمایل و مقایسه آن در ماندازه

تر از یک سال )صفر منظور، در سنین کماینهای سرشماری تعدیل شد. بهاز گزارش سن در داده

های سال( از میانگین 80تا  2های اسپراگ و برای سایر سنین )از ساله( و یک سال از ضریب

های (. از پانل اول ضریب1384اده شد )میرزایی، کارگیری روش پنج دوره استفبا به 2متحرک

ساله( به پنج سن منفرد  0-4ساله )اسپراگ، برای تبدیل جمعیت اولین گروه سنی پنج

  آن یعنی سنین صفر، یک، دو، سه، و چهار استفاده شده است. دهندهتشکیل

های رگ در استانذبتی است، ابتدا پوشش ذبت مهای مرگ در ایران دچار کماز آنجا که داده

منظور برآورد پوشش های مرگ پرداختیم. بهمورد بررسی را برآورد کردیم. سپس، به اصلاح داده

 مرگ استفاده کردیم. شمار (1984، 1981) 4و هوریوچی 3بنت یافتهذبت مرگ، از روش توسعه

ترتیب اینتقسیم و به جنس کیتفک به آمدهدستبهپوشش  هایبیبر ضررا  یسن یهادر گروه

 .شمار مرگ در هر استان را تصحیح کردیم

 کیو به تفک یسن یهادر گروهشده اصلاحشده بر جمعیت حیمرگ تصح شمار میبا تقس

ومیر و با های مرگکردیم. بر اساس میزان محاسبهرا  یسنگروه  ژهیوومیر مرگ زانیجنس، م

میر وبه بررسی انطباق الگوهای مرگ Mortpakافزار در نرم COMPAR استفاده از برنامه

میر ومرگی مرکز هایتجربی میزان مجموعههای عمر مدل پرداختیم. این برنامه ها با جدولاستان

                                                      
سنین 1 شاخص  سبه این  سبه قرار میسال  62تا  23. در محا سیلهمبنای محا شاخص به و سری که  گیرد. این  ک

های صفر سال قرار دارند و سن آنها به رقم 62تا  23صورت آن پنج برابر مجموع افرادی است که در گستره سنی 

آید. معمولاً حاصل این کسر را در ساله است به دست می 62تا  23شود و مخر  آن مجموع افراد یا پنج ختم می

 کنند.ضرب می 100د عد

2. Moving Averages 

3. Bennett 

4. Horiuchi 
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عمر جدول  یهابا تمام مدل( را xqnگروه سنی ) ویژه احتمال مرگ ا( یxmnگروه سنی ) ویژه

)بخش جمعیت  دهدیم دستبهرا  تطابق یهاو شاخصی مقایسه دمن تسازمان ملل و کول 

  کرد. نیگزیجا یعنوان ورودبه l(x)با مقدار  توانیرا م xqnمقادیر  .(2013سازمان ملل متحد، 

صورت است که یک مقدار امید زندگی در بدو تولد متناظر با هر یک از اینروش کار به

شود. های عمر مدل محاسبه میولگروه سنی به تفکیک هر یک از جد ومیر ویژههای مرگمیزان

های سنی مشابه ومیر ویژه گروهشده بر اساس میزان مرگمنطق این است که امید زندگی محاسبه

متناظر بر  های تجربی است که در آن امید زندگی برآوردشدهباشد. بنابراین، مدلی منطبق بر داده

های رای هر یک از مجموعه امید زندگیاساس، بهر گروه سنی اختلاف کمتری داشته باشند. براین

ها از میانه . شاخص مجموع اختلافشدمتناظر بر هر گروه سنی در هر مدل یک میانه محاسبه 

شد. هرچه مقدار این شاخص کمتر باشد نشان از انطباق عنوان شاخص انطباق درنظر گرفته به

 های ورودی با مدل مورد نظر است. بهتر داده

ها، از ساختار جمعیت استان یساختار سن تفاوت حذف اذرمنظور ها و بهاستان در مقایسه

صورت اینعنوان معیار استفاده و استانداردسازی انجام شد. روش کار بهسنی جمعیت کشور به

شده برای هر استان در جمعیت کل کشور ضرب شد و از این طریق بود که میزان مرگ محاسبه

ها به این معنی است که اگر هر استان دارای جمعیت دست آمد. این شمار از فوتهشمار فوت ب

مبنای مشابه و قابل مقایسه برای  یکداشت. بنابراین، مشابه کشور باشد، چه تعداد مرگ می

شده درصد گرفته شد. تفاوت درصد های استانداردسپس، از شمار مرگ کند.ها ایجاد میاستان

ها ها محاسبه شد و از مجموع تفاوت درصدسنی در هر استان با سایر استانمرگ در هر گروه 

ها استفاده عنوان معیار مشابهت ساختار سنی مرگ در استانتحت عنوان شاخص اختلاف نسبی به

: 1382آید )سرایی، دست میهای سنی بهشد. این شاخص از مجموع تفاوت سهم درصدی گروه

افات درصد مرگ در گروه سنی دو استان کمتر باشد، ساختار سنی (. هر اندازه مجموع انحر84

مربوط به شاخص  یهاداده سیماتر ت،یدر نها تر است.مرگ در آن دو استان به هم نزدیک

هایی که د. استانش میها ترساستان ریهر استان نسبت به سا مرگ یدرصدها یاختلاف نسب

 نسبی را داشتند در یک گروه قرار گرفتند.دو با یکدیگر کمترین اختلاف صورت دوبهبه
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 هایافته

 برآورد امید زندگی در بدو تولد به تفکیک جنس و استان

 ها در دوره، مقدار امید زندگی در بدو تولد را به تفکیک جنس در کل کشور و استان1جدول 

در  کشور در که هر مولود زنده به دنیا آمده گر آن استدهد. نتایج بیاننشان می 1395-1390

انتظار  توانمیبت ماندن شرایط زیست، اگر پسر باشد اذ طشر ، به1390-1395های سال فاصله

 سال عمر کند.  6/74 حدودسال و اگر دختر باشد  8/72حدود  داشت

های مرگ انجام ذبتی دادهها پس از اصلاح کمبرای استان شدهامید زندگی برآورد مقایسه

های شد. از آنجا که برآوردها و نتایج حاصل از آن با استفاده از روش مستقیم و بر مبنای داده

 آمده را بادستگرفت و نتایج به درنظردست آمده است، همواره باید احتمال خطا را ذبتی به

 درنظر گرفت.( ±5/1ی اطمینان )( باید در یک فاصله1396ترکاشوند مرادآبادی ) توجه به بررسی

سیستان و بلوچستان  ، استان1390-1395 ، در دوره1بر اساس اطلاعات مندر  در جدول 

های دارای کمترین مقدار امید زندگی در بدو تولد مردان و پس از آن استان 5/67با امید زندگی 

راسان جنوبی، ایلام، کردستان و هرمزگان قرار دارند. در مقابل، بالاترین مقدار امید زندگی در خ

است. بر مبنای مقایسه مقادیر های یزد، قم، تهران، البرز و اصفهان بدو تولد مردان مربوط به استان

ان در کل کشور ها با مقدار امید زندگی در بدو تولد مردامید زندگی در بدو تولد مردان استان

استان بالاتر از  16سال(، گویای آن است که مقدار امید زندگی در بدو تولد مردان در  8/72)

  تر از آن بوده است.استان دیگر پایین 15میانگین کشوری و در 

-1395کشور در دوره کل در بدو تولد زنان در  یزندگ دیام نیانگیم این بررسی، بر پایه

در بدو تولد زنان در  یزندگ دی، مقدار امهااستان سهیل بوده است. در مقاسا 6/74معادل  1390

در  ج،ینتا نیبوده است. بر اساس ا یکشور نیانگیتر از ماستان کم 15استان بالاتر و در  16

در بدو تولد را به خود  یزندگ دیمقدار ام نیو قم زنان بالاتر ، تهران، یزداصفهان، البرز یهااستان

 زین هرمزگانو  یو بلوچستان، خراسان جنوب ستانیس یهااستاندر مقابل، اند. اختصاص داده

( نشان 1397فر و همکاران، ها )نظمبررسیاند. کشور داشته یهااستان نیرا در ب تیوضع نیبدتر

  دارد. هااستان از همبستگی مقدار امید زندگی در بدو تولد با سطح توسعه
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 1390-1395: رانیاو استان،  . امید زندگی در بدو تولد به تفکیک جنس1جدول 

 استان ردیف
 امید زندگی در بدو تولد

 تفاضل
 زنان مردان

 8/1 6/74 8/72 کشور 1
 7/1 9/73 2/72 آذربایجان شرقی 2
 5/1 1/74 6/72 آذربایجان غربی 3
 5/1 7/73 2/72 اردبیل 4
 6/2 7/75 1/73 اصفهان 5
 8/1 1/75 3/73 البرز 6
 6/1 3/72 7/70 ایلام 7
 6/1 8/72 71.2 بوشهر 8
 3/2 3/75 0/73 تهران 9

 6/1 9/72 2/71 چهارمحال و بختیاری 10

 6/1 7/71 1/70 خراسان جنوبی 11
 9/0 1/73 2/72 خراسان رضوی 12
 2/1 8/71 6/70 خراسان شمالی 13
 8/0 7/72 9/71 خوزستان 14
 8/1 2/73 4/71 زنجان 15
 1/2 4/74 3/72 سمنان 16
 8/0 4/68 5/67 سیستان و بلوچستان 17
 2/2 9/74 7/72 فارس 18
 7/1 3/74 6/72 قزوین 19
 1/2 1/75 0/73 قم 20
 0/2 2/72 2/70 کردستان 21
 2/2 7/73 5/71 کرمان 22
 9/1 4/73 5/71 کرمانشاه 23
 1/2 1/73 0/71 بویراحمدکهگیلویه و  24
 8/1 6/73 8/71 گلستان 25
 1/2 9/74 9/72 گیلان 26
 8/1 0/73 2/71 لرستان 27
 2/2 9/74 8/72 مازندران 28
 1/2 3/73 2/71 مرکزی 29
 1/1 9/71 8/70 هرمزگان 30
 1/2 1/74 0/72 همدان 31
 0/2 3/75 3/73 یزد 32
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 های عمر مدلجدولها با ومیر استانانطباق الگوی مرگ

های عمر مدل در جدول های ایران با جدولمیر استانونتایج مربوط به بررسی انطباق الگوی مرگ
های سنی و در میر کشور در کل گروهوگزارش شده است. بر اساس این نتایج، الگوی مرگ 2

دارد. این یافته  های عمر کول ت دمنیترین انطباق را با مدل شمال جدولبین هر دو جنس، بیش

( است. در این بررسی معلوم شد برخلاف 1396کوششی و ترکاشوند ) بررسیهمسو با نتایج 
ومیر ایران، الگوی تصور رایج در استفاده از مدل غرب کول ت دمنی در توصیف الگوی مرگ

این مطابقت به  های کول ت دمنی دارد.تری با مدل شمال جدولومیر کشور مطابقت بیشمرگ

های در ایران است، چرا که در زمان تدوین جدول جوانیدلیل وجود آمار بالای سوانح در سنین 
 ومیر کشورهایی تنظیم شد که در آنهاهای مرگدمنی بر اساس داده عمر مدل، مدل شمال کول ت

 بیماری سل باعث مرگ بسیاری از جوانان شده بود. 
های ایران، به استثنای گلستان، الگوی ستان، در همه ا2بر اساس اطلاعات مندر  در جدول 

های عمر کول ت دمنی انطباق دارد. در استان گلستان الگوی ومیر مردان با مدل شمال جدولمرگ
ومیر مردان منطبق با مدل عمومی است. این وضعیت در مورد زنان تاحدودی متفاوت است. مرگ
ومیر زنان با مدل شمال، ان( الگوی مرگاست 31استان از  15های کشور )درصد استان 4/48در 
استان( با مدل جنوب، در سه استان با مدل عمومی و  31استان از  11ها )درصد استان 5/35در 

 در دو استان با مدل شرق انطباق دارد. 

های خود پیشنهاد کردند که به نتایج کلی ( بر اساس نتایج بررسی1396کوششی و ترکاشوند )
 اساس،های سنی نیز صورت بگیرد. براینهای الگو در دامنهنشود و انطباق با جدولانطباق اکتفا 
های عمر مدل ها با جدولمیر کل کشور و استانوالگوهای مرگ مطابقتبررسی ، به 3در جدول 

 13 در ،نتایجطبق . و بالاتر پرداختیم 60و  40-60، 10-40، 0-10های سنی چهارگانه هدر باز
عمر مدل  یهاجدول یشرق یایبا مدل آسسال  10زیر مردان  ریمومرگ یالگو ،ایراناستان 

استان با  ششو در  یدمنتلوعمر مدل ک یهاهفت استان با مدل غرب جدول، در سازمان ملل

 یتنها در سه استان الگو یمورد بررس هایاستانمجموع از  .منطبق استملل  مانساز یمدل عموم
. منطبق است یدمنتلوعمر مدل ک یهابا مدل شمال جدول یادشده یمردان در بازه سن ریمومرگ
دارند. عمر مدل سازمان ملل انطباق  یهاجدول یجنوب یایبا مدل آسمیان، تنها دو استان  نیدر ا

استان ، پنج عمر مدل سازمان ملل یهاجدول یومیر زنان با مدل عموممرگ یالگواستان  17در 
 .است منطبق یدمنتعمر مدل کول یهاجدولاستان با مدل غرب  هنُو تعداد  یجنوب یایآسمدل با 
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عمر مدل به  یهاساله و بالاتر با جدول صفر یسن در بازه ریوممرگ ی. تطابق الگوها2جدول 

  1390-1395 :رانیا، استان کیتفک

 استان فیرد
 بالاتر و ساله صفر

 زن مرد
 شمال شمال کشور 1
 جنوب شمال یشرق جانیآذربا 2
 شمال شمال یغرب جانیآذربا 3
 شمال شمال لیاردب 4
 شمال شمال اصفهان 5
 جنوب شمال البرز 6
 شمال شمال لامیا 7
 یعموم شمال بوشهر 8
 جنوب شمال تهران 9
 شمال شمال یاریبخت و چهارمحال 10
 جنوب شمال یجنوب خراسان 11
 جنوب شمال یرضو خراسان 12
 شرق شمال شمالی خراسان 13
 یعموم شمال خوزستان 14
 جنوب شمال زنجان 15
 یعموم شمال سمنان 16
 شمال شمال بلوچستان و سیستان 17
 شمال شمال فارس 18
 جنوب شمال نیقزو 19
 جنوب شمال قم 20
 شمال شمال کردستان 21
 شمال شمال کرمان 22
 شمال شمال کرمانشاه 23
 شمال شمال راحمدیبو و کهگیلویه 24
 شرق یعموم گلستان 25
 جنوب شمال لانیگ 26
 شمال شمال لرستان 27
 جنوب شمال مازندران 28
 شمال شمال مرکزی 29
 شمال شمال هرمزگان 30
 شمال شمال همدان 31
 جنوب شمال یزد 32
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ومیر برای هر سال، الگوی مرگ 40تا  10سنی  بینید، در بازهمی 3طور که در جدول همان

های عمر مدل کول ت دمنی منطبق است. این ها با مدل شمال جدولدو جنس در اکثر استان

ومیر مردان ها، الگوی مرگتر است. در همه استانانطباق در بین مردان در مقایسه با زنان بیش

ومیر ها الگوی مرگدرصد استان 71که در سنی یادشده با مدل شمال انطباق دارد، در حالی در بازه

ومیر زنان در شش استان مانده، الگوی مرگزنان با مدل شمال منطبق است. از میان نُه استان باقی

سنی با مدل جنوب، در دو استان با مدل غرب و در یک استان با مدل شرق انطباق دارد. در بازه 

با مدل آمریکای لاتین، در یک استان با مدل  استان 18ومیر مردان در سال، الگوی مرگ 60تا  40

های عمر مدل سازمان ملل منطبق است. عمومی و در یک استان با مدل جنوب آسیای جدول

همچنین، در هفت استان الگوی مذکور با مدل شمال و در هفت استان دیگر با مدل جنوب 

میر زنان در مقایسه با مردان متفاوت ومر مدل کول ت دمنی انطباق دارد. الگوی مرگهای عجدول

 است. 

استان(، الگوی  11های مورد بررسی )سوم استاننتایج بیانگر آن است که در بیش از یک

های عمر مدل کول ت دمنی سال با مدل جنوب جدول 60تا  40سنی  میر زنان در بازهومرگ

مچنین، الگوی یادشده در دو استان با مدل شرق، در یک استان با مدل غرب و منطبق است. ه

در یک استان با مدل شمال این خانواده انطباق دارد. نتایج همچنین گویای آن است که الگوی 

با مدل جنوب آسیا و در هفت استان با مدل  استانسنی یادشده در نُه  میر زنان در بازهومرگ

 های عمر مدل سازمان ملل انطباق دارد.آمریکای لاتین جدول

های عمر مدل و به ساله و بالاتر با جدول 60سنی  ها در بازهمیر استانوالگوی مرگ تطابق

ساله  60ومیر مردان بیانگر آن است که الگوی مرگ 1390-1395زمانی  تفکیک جنس در دوره

استان با مدل شمال، در یک استان با مدل  13استان با مدل آمریکای لاتین، در  16و بالاتر در 

دارد. الگوی یادشده برای زنان متفاوت است؛  انطباقشرق و در یک استان با مدل شیلیایی 

ی عمر هاساله و بالاتر با مدل شمال جدول 60میر زنان واستان الگوی مرگ 18که در طوریبه

ها هر کدام با پنج جنوب این جدولهای غرب و مدل کول ت دمنی انطباق دارد. همچنین، مدل

های کول ت دمنی و یک گیرند. یک استان نیز با مدل شرق جدولهای بعد قرار میاستان در رده

 های سازمان ملل انطباق دارد.استان با مدل شرق آسیا از جدول
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جنس  ،یبزرگ سن یهاگروه کیبه تفک مدل عمر یهاجدول با ریومگمر یتطابق الگوها .3جدول 

 1390-1395: رانیا ،و استان

 استان ردیف
 سال 40تا  10 سال 10صفر تا 

 زن مرد زن مرد

 شمال شمال عمومی آسیای شرقی کشور 1

 شمال شمال عمومی آسیای شرقی آذربایجان شرقی 2
 شمال شمال عمومی عمومی آذربایجان غربی 3
 شمال شمال عمومی آسیای شرقی اردبیل 4
 شمال شمال غرب آسیای جنوبی اصفهان 5
 شمال شمال آسیای جنوبی عمومی البرز 6
 شمال شمال غرب غرب ایلام 7
 جنوب شمال عمومی غرب بوشهر 8
 جنوب شمال عمومی عمومی تهران 9
 شمال شمال غرب شمال چهارمحال و بختیاری 10
 شمال شمال عمومی شمال جنوبیخراسان  11
 شمال شمال عمومی آسیای شرقی خراسان رضوی 12
 شرق شمال عمومی غرب خراسان شمالی 13
 جنوب شمال عمومی آسیای شرقی خوزستان 14
 شمال شمال عمومی آسیای شرقی زنجان 15
 غرب شمال عمومی آسیای شرقی سمنان 16
 شمال شمال جنوبیآسیای  عمومی سیستان و بلوچستان 17
 شمال شمال غرب غرب فارس 18
 شمال شمال آسیای جنوبی آسیای شرقی قزوین 19
 جنوب شمال آسیای جنوبی آسیای شرقی قم 20
 شمال شمال عمومی آسیای شرقی کردستان 21
 شمال شمال غرب غرب کرمان 22
 شمال شمال عمومی عمومی کرمانشاه 23
 شمال شمال غرب شمال کهگیلویه و بویراحمد 24
 غرب شمال آسیای جنوبی عمومی گلستان 25
 جنوب شمال عمومی آسیای جنوبی گیلان 26
 شمال شمال غرب غرب لرستان 27
 شمال شمال عمومی آسیای شرقی مازندران 28
 شمال شمال عمومی آسیای شرقی مرکزی 29
 شمال شمال غرب غرب هرمزگان 30
 شمال شمال عمومی آسیای شرقی همدان 31
 جنوب شمال غرب آسیای شرقی یزد 32
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 ... 3ادامه جدول           

 سال و بالاتر 60 سال 60تا  40 استان ردیف
 زن مرد زن مرد

 شمال نیلات یکایآمر ایجنوب آس نیلات یکایآمر کشور 1
 جنوب شمال شرق نیلات یکایآمر آذربایجان شرقی 2
 شمال شمال ایجنوب آس نیلات یکایآمر آذربایجان غربی 3
 شمال نیلات یکایآمر ایجنوب آس نیلات یکایآمر اردبیل 4
 شمال شمال جنوب شمال اصفهان 5
 شمال نیلات یکایآمر شمال شمال البرز 6
 شمال نیلات یکایآمر نیلات یکایآمر نیلات یکایآمر ایلام 7
 غرب نیلات یکایآمر غرب نیلات یکایآمر بوشهر 8
 شمال شمال جنوب جنوب تهران 9
 شمال نیلات یکایآمر نیلات یکایآمر نیلات یکایآمر چهارمحال و بختیاری 10
 جنوب شمال نیلات یکایآمر شمال خراسان جنوبی 11
 غرب شمال ایجنوب آس جنوب خراسان رضوی 12
 شرق شمال ایجنوب آس جنوب خراسان شمالی 13
 غرب نیلات یکایآمر ایجنوب آس نیلات یکایآمر خوزستان 14
 جنوب شمال جنوب یعموم زنجان 15
 غرب نیلات یکایآمر شرق جنوب سمنان 16
 شمال نیلات یکایآمر ایجنوب آس شمال سیستان و بلوچستان 17
 شمال نیلات یکایآمر نیلات یکایآمر نیلات یکایآمر فارس 18
 شمال شمال ایجنوب آس نیلات یکایآمر قزوین 19
 غرب ایشرق آس جنوب نیلات یکایآمر قم 20
 جنوب نیلات یکایآمر جنوب نیلات یکایآمر کردستان 21
 شمال شمال نیلات یکایآمر نیلات یکایآمر کرمان 22
 شمال شمال جنوب نیلات یکایآمر کرمانشاه 23
 نیلات یکایآمر نیلات یکایآمر نیلات یکایآمر نیلات یکایآمر کهگیلویه و بویراحمد 24
 ایشرق آس ییایلیش ایجنوب آس ایآس جنوب گلستان 25
 شمال شمال جنوب نیلات یکایآمر گیلان 26
 شمال شمال نیلات یکایآمر نیلات یکایآمر لرستان 27
 شمال نیلات یکایآمر جنوب نیلات یکایآمر مازندران 28
 شمال نیلات یکایآمر جنوب نیلات یکایآمر مرکزی 29
 شمال نیلات یکایآمر ایجنوب آس شمال هرمزگان 30
 جنوب نیلات یکایآمر جنوب شمال همدان 31
 شمال نیلات یکایآمر جنوب شمال یزد 32
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 ومیراستانی الگوهای مرگبین  مقایسه

های عمر مدل بر اساس سن و جنس طور که اشاره شد، تنوع زیادی در مطابقت با جدولهمان

ومیر در توان یک الگوی ذابت را برای مرگهای ایران وجود دارد. بنابراین، نمیدر بین استان

منظور پاسخ به پرسش دوم مقاله، به بررسی مشابهت الگوهای کشور درنظر گرفت. در ادامه و به

هایی در توان مشابهتپردازیم. پرسش این است: آیا میکشور می هایاستانومیر در مرگسنی 

 بندی آنها پرداخت؟ اساس به گروههای ایران یافت و براینومیر در استانالگوهای سنی مرگ

های کشور متفاوت است، با استفاده از جمعیت ازآنجاکه ساختار سنی جمعیت در استان

ومیر ها استاندارد شد. در ادامه، میزان مرگومیر هر یک از استانعنوان مرجع، میزان مرگکشور به

شده ضرب و توزیع نسبی شده در هر استان را در جمعیت استانداردگروه سنی مشاهده ویژه

شده در هر استان را به تفکیک گروه سنی محاسبه کردیم. سپس با استفاده از این انداردمرگ است

منظور پاسخ به ها محاسبه شد. بهها شاخص اختلاف نسبی هر استان نسبت به سایر استاننسبت

ها ترین اختلاف بین استانها با یکدیگر مشابه است، کماین پرسش که الگوی سنی کدام استان

های مربوط به شاخص دست آمد. درنهایت، ماتریس دادهشاخص اختلاف نسبی به بر اساس

ها ترسیم شد. برای پاسخ به این اختلاف نسبی درصدهای فوت هر استان نسبت به سایر استان

های مربوط به ماتریس اختلاف نسبی ها مشابه است، دادهمیر کدام استانوپرسش که الگوی مرگ

و نمودار  4ها پرداختیم )جدول بندی استانا را با هم مقایسه و به گروههدرصدهای فوت استان

1 .) 

 1390-1395: رانیا ،یسن یهاگروه در ریوممرگ یالگو اساس بر هااستان یبندگروه .4جدول 

 استان گروه

 گیلان، تهران، سمنان 1

 البرز، قزوین، قم، اصفهان، یزد، زنجان، بوشهر 2

 آذربایجان غربی، خوزستان، خراسان شمالیگلستان،  3

 کرمانشاه، لرستان، هرمزگان، کرمان، فارس 4

5 
اردبیل، آذربایجان شرقی، مازندران، خراسان رضوی، خراسان جنوبی، همدان، 

 مرکزی، کردستان

 ایلام، چهارمحال و بختیاری، کهگیلویه و بویراحمد 6

 سیستان و بلوچستان 7



 1399 پاییز و زمستان، 2 ، شماره 6 دوره ،یتیمطالعات جمعدوفصلنامه    284

ومیر در هفت گروه قرار های کشور بر اساس الگوی مرگبینید، استانطور که میهمان

میر استان سیستان و ودر الگوی مرگ گیریچشمگیرند. بر اساس این بررسی، تفاوت می

تنهایی در یک که این استان بهطوریهای ایران وجود دارد، بهبلوچستان نسبت به سایر استان

 است. این تفاوت در نمودار یک به وضوح قابل مشاهده است.  گروه قرار گرفته

 1390-1395 :رانیا یهااستان ریمومرگ یسن یالگو سهیمقا. 1نمودار 

 
 

های سنی را نشان ومیر در گروهها بر اساس الگوی مرگ، نمایش فضایی استان1نقشه 

های سنی نشان از این مرگ در گروه درصدمیانگین  ها و محاسبهبندی استاندهد. نتیجه گروهمی

بندی آنها بر اساس ها و گروهاستان واقعیت دارد که یک همبستگی معکوس بین سطح توسعه

بالا و  های گروه یک و دو در سطوح توسعهگروه سنی وجود دارد. استان ومیر ویژهالگوی مرگ

 هستند.  ترین سطح توسعه در کشورهای گروه شش و هفت در پاییناستان
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  1390-1395 ،یسن یهادر گروه ریوممرگ یبر اساس الگو ایران یهااستان ییفضا شینما :1 نقشه

ومیر در دوران کودکی و نوجوانی در گروه هفت ت استان سیستان و بلوچستان ت مرگ

تر از سایر ومیر در سنین سالمندی پایین، نسبت مرگمقابلها و در تاحدودی بالاتر از سایر گروه

ومیر تر، مرگهای با سطح توسعه پاییندر استان کهها همچنین گویای آن است ها است. یافتهگروه

 سالی بالاتر است. در سنین جوانی و میان

 گیریبحث و نتیجه

 1390-1395 یهاسال اصلهآمده در کشور در ف اینشان داد که هر مولود زنده به دن این بررسی

سال و اگر دختر  8/72حدود  رودیاگر پسر باشد انتظار م ست،یز طیبه شرط ذابت ماندن شرا

 رانیمرکز آمار ا جیبه نتا کینزد اریمردان بس یبرا ریمقاد نیسال عمر کند. ا 6/74باشد حدود 

برآورد کرده است. مرکز  5/72را  1395در بدو تولد مردان کشور در سال  یزندگ دیکه ام تاس

که حدود است سال اعلام کرده  6/74 یادشدهرا در سال  زنان یزندگ دی( ام1397) رانیآمار ا

 یکوشش یدر بررس ن،ی( است. همچن5/75پژوهش حاضر ) جیتر از نتاسال( کم 9/0سال ) کی
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 نیسال برآورد شده است. ا 2/76و  2/73 بیترتن کشور بهمردان و زنا یزندگ دی( ام1397)

مردان  یدر بدو تولد را برا یزندگ دیاز ام یحاضر سطوح بالاتر قیتحق جیبا نتا سهیدر مقا ریمقاد

 ریبودن مقاد کیبخش با توجه به نزد نیآمده در ادستبه جی. در مجموع، نتادهدیو زنان نشان م

 .قبول استاعتبار قابل یدارا ران،یمرکز آمار ا یبه برآوردها

 نیترنییپوشش ذبت فوت در پا زانیو بلوچستان همچنان که به لحاظ م ستانیس استان

در بدو  یزندگ دیها به لحاظ اماستان یبندکشور قرار داشت، در رده یهااستان انیدر م گاهیجا

زنان و مردان ذابت است. به  انیدر م گاهیجا نیآخر را به خود اختصاص داد. ا گاهیجا زیتولد ن

استان کشور دارا  31 نیرا در ب یزندگ دیام رامقد نیتراستان کم نیزنان و مردان ا گر،ید انیب

کودکان و اطفال و  ریوممانند بالا بودن مرگ یبه عوامل توانیم افتهی نیا نیی. در تبباشندیم

ش یافزا ایبدون واسطه بر کاهش  عوامل نیااگرچه مادران اشاره نمود.  ریمومرگ یسطوح بالا

سطح سواد  ،یبه امکانات بهداشت یمانند دسترس یانهید، اما عوامل زمنگذارمی ریذتأ یزندگ دیام

 نی. اگذارندیو... بر عوامل بلافصل اذر م یسالم و بهداشت یدنیبه آب آشام یمادران، دسترس

 کی سطح توسعه یاصل یهاعنوان شاخصبه توانیم یکل یبندجمع کیرا در  یانهیعوامل زم

و  ستانیاستان س نییسطح توسعه پاتوان گفت می ن،ی. بنابرادرنظر گرفتکشور  ایاستان 

استان  نیمردان و زنان در ا یزندگ دیام نییبر سطوح پا مؤذر یاز عوامل اصل یکیبلوچستان 

 یزندگ دیام نیکشور، بالاتر افتهیعهتوس یهااز استان یکیعنوان به زی. زنان استان اصفهان ناست

 رابطه دیمؤ تواندیخود م نوبهبه زیامر ن نیاند. ااستان کشور به خود اختصاص داده 31 نیرا در ب

میر و ارتباط آن ومرگ ها باشد. دربارهدر بدو تولد و سطح توسعه استان یزندگ دیام نیب میمستق

د که در باورنمتفاوت وجود دارد: گروهی بر این  اهبا توسعه در کشورهای جهان سوم دو دیدگ

توسعه، مستقل از میر در کشورهای درحالو، کاهش مرگجهانی دوم های پس از جنگسال

 فنون ارد کردناجتماعی و تنها در اذر ارتباط با کشورهای پیشرفته صنعتی و و ت توسعه اقتصادی

میر را در وگروه دوم کاهش مرگ ،مقابلها از این کشورها بوده است. در درمان و کنترل بیماری

که در شرایط نامناسب بهداشتی  کننداستدلال میکنند و اجتماعی جستجو می ت توسعه اقتصادی

اهد نابرابری و عدم تعادل و تناسب در توزیع امکانات اقتصادی و اجتماعی بایستی همچنان ش

 ینیهای بررسی حسباشیم. یافته لدمیر و افزایش شاخص امید زندگی در بدو توودر کاهش مرگ

دار بین امید زندگی در مستقیم و معنی ( دیدگاه گروه دوم را تأیید و نشان داد که رابطه1380)
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تاحدود  هانییتب نیهای ایران وجود دارد. لازم به ذکر است که ابدو تولد و توسعه در استان

 تیبا قطع توانیحوزه بوده و نم نیدر ا وجودم ینظر یو مبان نیشیپ یهابر پژوهش یمبتن یادیز

دنبال پاسخ به به توانندیحوزه م نیدر ا دیجد یهایبررس بنابراین،کامل از آنها استفاده نمود. 

 یزندگ دیکشور تا چه اندازه بر سطوح ام یهااستان باشند که سطح توسعه یپرسش اساس نیا

 نیاز ارتباط ب یمختلف یپرسش به الگوها نیبه ا ییپاسخگو ریچه بسا در مس ؟استآنها اذرگذار 

 کنند. دایعوامل دست پ ریسا یاذرگذار یو چگونگ یزندگ دیسطح توسعه و ام

های آن با استانسنی و جنسی در ایران و  ومیر ویژهاین بررسی نشان داد که الگوی مرگ

های استاندارد مطابقت کامل ندارد. با توجه به موقعیت جغرافیایی ایران انتظار هیچ یک از مدل

های سازمان ملل مطابقت داشته باشد. میر آن با مدل آسیای جنوبیِ جدولورفت الگوی مرگمی

میر ناشی از ومرگدنبال خود باعث افزایش های رانندگی که بهافزایش روزافزون شمار تصادف

میر ایران ومیر کشور تأذیر گذاشته است. مطابقت الگوی مرگوگردد بر الگوی مرگاین سوانح می

ها در های کول ت دمنی به دلیل وجود آمار بالای تصادفهای آن با مدل شمال جدولو استان

 دل شمال کول تعمر، م های جدولسنین جوانی در ایران است، چرا که در زمان تدوین مدل

بیماری سل باعث مرگ  آمد که در آنها دستبه کشورهاییومیر های مرگدمنی بر اساس داده

ویژه در مردان، های کشور نیز تبعیت از الگوی شمال، بهبسیاری از جوانان شده بود. برای استان

میر وکه الگوی مرگطوریباشد، بهها میمیر استانوتأییدی بر نقش سوانح در انطباق الگوی مرگ

میر مردان وابهت الگوی مرگاستان کشور با مدل شمال کول ت دمنی تطابق دارد. مش 30مردان 

سال با مدل  60تا  40سال با مدل آسیای شرقی، مردان گروه سنی  10در گروه سنی صفر تا 

 آمریکای لاتین و... گویای عدم مشابهت کامل در همه سنین با مدل شمال کول ت دمنی است.  

ه است. یکی از رخ داد های مختلف واقعه مرگهای اخیر تغییرهای وسیعی در جنبهدر سال

طور که گفته شد، افزایش روزافزون است. همان گرفته در علل مرگترین تغییرهای صورتمهم

میر ایران با مدل شمال کول ت دمنی شده ومرگ الگویها در سنین جوانی منجر به تطابق تصادف

نده، در صحت بینی ادامه این تغییرها در آیمرگ و همچنین پیش است. تغییرهای وسیع در حوزه

میر ورود الگوی مرگهای استاندارد تردید ایجاد کرده و انتظار میو درستی استفاده از جدول

 بسیاری از کشورها تغییر کرده و با الگوهای قبلی مطابقت نداشته باشد. 

آب آشامیدنی سالم، افزایش  کوبی، توسعه شبکهبهداشت، مایه در ایران گسترش شبکه
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های ایش پوشش تحصیلی و بالارفتن سطح تحصیلات و... سبب کاهش میزانشهرنشینی، افز

میر کودکان و اطفال و در نتیجه افزایش امید زندگی شده است. این وویژه مرگمیر، بهومرگ

های کشور شده است. تبعِ آن استانمیر کشور و بهوتغییرهای اساسی سبب تغییر در الگوی مرگ

پذیری لازم باشد. با های عمر مدل باید با احتیاط و همراه با انعطافجدولبنابراین، استفاده از 

ها ومیر استانتوجه به پیشرفت ذبت مرگ در کشور از یک طرف و عدم انطباق کامل الگوی مرگ

های عمر با استفاده از های عمر مدل، وقت آن رسیده است تا به تهیه و ساخت جدولبا جدول

های ور و مناطق مختلف آن بپردازیم. نتایج نشان داد هیچ یک از استانهای واقعی در کشداده

رسد زمان آن فرا نظر میمطابقت ندارند. به استانداردهای طور کامل با هیچ یک از مدلکشور به

های مرگ در ابعاد مختلف آن و تلاش آوری دادهجمع رسیده باشد که با غنا بخشیدن به نحوه

میر مختص ایران وهای رخ داده، امکان دستیابی به الگوهای مرگو کامل فوتهنگام برای ذبت به

 های آن فراهم شود.و استان

بندی شدند. میر در هفت خوشه طبقهوهای کشور به لحاظ مشابهت الگوی مرگاستان

تان هایی مانند البرز و اصفهان و یا استان سیستان و بلوچسقرارگیری استان بوشهر در کنار استان

برانگیز است. چه عواملی باعث ایجاد مشابهت که خود به تنهایی در یک خوشه جای گرفته تأمل

ها در مشابهت الگوی استان های مختلف شده است؟ آیا سطح توسعهمیر استانودر الگوی مرگ

ایط ها که به لحاظ موقعیت جغرافیایی و حتی شرمیر آنها مؤذر بوده است؟ چرا برخی استانومرگ

ها ین پرسشجوی پاسخ اومیر مشابهی دارند؟ جستویافتگی مشابه نیستند الگوی مرگتوسعه

 های بعدی در این حوزه باشد.تواند موضوع پژوهشمی
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Abstract 
Life table is the best tool for describing a population’s mortality status. Demographers 

developed different model life tables to analyze mortality in countries that have an 

incomplete vital registration system or poor death data. However, it is not yet clear 

which set of the model life tables is more consistent with the age pattern of mortality 

in Iran. Using death data registered by National Organization for Civil Registration of 

Iran (NOCRI), this study seeks answers to this question: which of the model life tables 

is more consistent with the age pattern of mortality in Iran and its provinces? The 

research method is secondary analysis of cross-sectional data taken from the Statistical 

Center of Iran and NOCRI. After evaluating and correcting the population and death 

data, a life table was constructed for each province and its adaptation with the model 

life tables was evaluated by MORTPAK. Results show that it is not possible to find a 

common standard mortality pattern by gender and age in all provinces. Considering 

the improvements made in the field of death registration coverage, it is necessary to 

make efforts to develop standard model life tables based on the death data specific to 

Iran and its provinces. 
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