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  سرایی حسن

ر زنان و مردان در شـرف  دهاي آن،  کننده هدف این مقاله، بررسی قصد تک فرزندي و تعیین
مطالعـه  یـک  پیمـایش  مرحلـه اول  هاي  دادهدر این مقاله،  .باشد میتهران شهر ساکن ازدواج 
در این مرحله، . مورد تجزبه و تحلیل قرار گرفت ،انجام شده بود 1391که در تابستان  2ترکیبی
هـاي   وابسته بـه دانشـگاه  از ازدواج  قبل مشاورهمراکز مراجعه کننده به  زن و مرد 871تعداد 

 46 فرزندي در قصد تک .گیري شدند اي نمونه اي خوشه علوم پزشکی در تهران به روش سهمیه
در هاي قصد تک فرزندي  تعیین کننده. موارد گزارش شد درصد 2/43و فرزندي در دو  درصد
فرزنـدي   تـک مشـکلات  کمتـر از  نگرانـی   ،)=34/1OR3(فردگرایـی   :عبارت بودنـد از   مردان

)74/0OR=(  طلبانـه  ، باورهاي جنسـیتی تسـاوي  )66/4 OR= ( پـروري   هـاي فرزنـد   و نگرانـی
)10/1OR=(سنکه در زنان عبارت بودند از  ، درحالی)08/1OR=(پـروري   هـاي فرزنـد   ، نگرانی
)11/1OR=(فردگرایی ،)31/1OR=( ،فرزندي متر از تکنگرانی ک )60/0 OR= (گرایی  و آرمان

تر بر تصمیم  هاي درونی ه سوي کنترلب گذارنوعی بیانگر نتایج  ).=OR 71/1( فرزنددر تربیت 
کـه منطبـق بـر نظریـه گـذار دوم       ،بـوده توسعه یافته شهري مانند تهـران   مناطقدر باروري 

 .باشد می جمعیتی

  
  باروري زیر سطح جانشینی ، رفتار باروري، قصد باروري، فرزندي تک: کلیدي واژگان
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   مقدمه
 1/2(، به سـطح بـاروري جانشـینی    1367فرزند در سال  5/5در ایران از میزان باروري کل 

. کاهش یافت) فرزند 9/1(به زیر سطح جانشینی  1385رسید و در سال  1379در سال ) فرزند
رسـید و بیشـتر    1/2بـه   روسـتایی و در منـاطق   7/1بـه   شهرها، این میزان، در 1385سال در 

چهار استان گیلان، سمنان، تهران . روري زیر سطح جانشینی را تجربه کردندهاي ایران، با استان
حتـی در  . کردنـد  تجربـه جانشینی را  سطح، باروري زیر 1384-1385هاي  و اصفهان طی سال

هایی که کاهش شدید باروري را داشتند، اگرچه باروري به زیر سـطح جانشـینی    برخی از استان
، 1اسی شوازيعب( باروري زیر سطح جانشینی را تجربه کردند شان اما، در مناطق شهري ،نرسید
، باروري زیر سطح جانشینی را تجربـه  ي ایرانها اکثر استان ،برآوردهاي اخیربر اساس  ).2001

 هـر ). a2013 عباسی شوازي و حسینی چاووشـی، (استمرار دارد این کاهش باروري  و کنند می
هـاي   و داده 1390 سـال  سرشـماري هـاي   اساس داده بر با استفاده از روش فرزندان خودچند، 

، )مـیلادي  2011( 1390، میزان بـاروري کـل در سـال    1389سال پیمایش سلامت و جمعیت 
عباسی (هاي اخیر است  در سالباروري  تر برآورد شده است که بیانگر کاهش آهستهفرزند  75/1

  ).b  2013 شوازي و همکاران،
میزان باروري کمتـر  . ه داشتن خانواده کوچکتر همراه استکاهش میزان باروري با تمایل ب

هـا بـه داشـتن تنهـا یـک فرزنـد بسـنده         ست که حداقل تعدادي از زوجا نشانگر این فرزند 2از 
، در بین چهار اسـتان گـیلان،   1381جمعیتی ایران در سال  بر اساس پیمایش انتقال. کنند می

هـا،   آذربایجان غربی، سیستان و بلوچستان و یزد، غیر از سیستان و بلوچستان، در سایر اسـتان 
 5/22تـا   18فرزند بوده است، در استان گیلان،  2هاي ازدواج،  نسلین بآل در  ایدهفرزند تعداد 

ایرانی بسیار زیـاد اسـت و    ي این درصد در جامعهکه  کردند آل گزارش درصد، یک فرزند را ایده
همچنین در این بررسی، تغییـرات نگرشـی   . باروري ایران خواهد داشت ي ثیر زیادي در آیندهأت

عباسـی  (ها، اعم از جوان و مسن دیده شـد   نسل ي آل در بین همه ایدهفرزند در خصوص تعداد 
  ). 2009همکاران، و شوازي 

 40-44درصد از زنان  1/5 حدود نشان داد که1385بر اساس سرشماري سال یک بررسی 
که ایـن رقـم در    درحالی ،اند دنیا آورده هباروري خود فقط یک فرزند زنده ب ي ساله در طول دوره

 40 -44درصـد زنـان    3/2تنها ، 1375در سال  .استدرصد  3/3ساله حدود  50-54بین زنان 
 50-54در بین زنـان   و این رقمورده دنیا آ  هیک فرزند بباروري خود فقط  ي رهدر طول دوساله، 

 .)2011، 3ثابـت و کـاظمی پور  2خلج آبادي فراهـانی ( دهد ساله تفاوت چشمگیري را نشان نمی
هـاي   در آوردن فرزند دوم به سنین بالاتر در سـال  زمانیتواند بیانگر یک انتقال  یاین بررسی م

                                                        
1. Abbasi Shavazi 
2. Khalajabadi Farahani 
3. Kazemipour Sabet 
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همچنین . باشد زنان کوتاه جبران باروري در  ي علت افزایش سن ازدواج و دوره هاخیر باشد که ب
با افزایش سطح تحصیلات از دیپلم بـه لیسـانس    ،بالاتر ساله و 40تک فرزندي در زناناحتمال 

رابـر زنـان   ب 3/1، تربـالا ساله و  40 سنینزنان شاغل در احتمال فوق و برابر افزایش  6/2حدود 
به تحصیلات عالی و تمایل بیشتر آنها هاي اخیر  ایرانی در سالعلت تمایل زنان  هب .است دار خانه

هـاي   هاي تک فرزند حتی در دهـه  تعداد خانواده شود بینی می پیش و اشتغال، استقلال مالی به
  . بعد افزایش یابد

توجه داشت که روند کاهش باروري در ایران را تنهـا بـه در دسـترس بـودن     باید همچنین 
توان نسبت داد، بلکه تغییرات شرایط اجتماعی، اقتصـادي و   هاي پیشگیري از بارداري نمی روش

فرهنگی در راستاي تقلیل بـاروري و همچنـین تغییـرات نگرشـی، ارزشـی و هنجـاري در ایـن        
  ). 1391سرایی، (اي برخوردار است  خصوص از اهمیت ویژه

، در )2003 ،2سـازمان ملـل  ، به نقل از 1لستهاق و ون دي کا( "گذار جمعیتی دوم"مفهوم 
پاسخ به ادامه روند کاهشی باروري حتی پس از پایان مراحل انتقال جمعیتی اول، به زیر سطح 

گذار جمعیتی دوم، یک چارچوب براي تحلیل تغییرات در الگـوي  . جانشینی باروري مطرح شد
با افزایش . تم رخ داده استهاي آخر قرن بیس گزینی و رفتارهاي باروري است که در دهه شریک

گیري و قدرت سیاسی زنان، در اواخـر   توانایی تصمیم ،سطح سواد، استقلال اقتصاديتوجه  قابل
اي کرده و این امر یکی از مهمترین عوامل بـراي   قرن بیستم، توانمندي زنان رشد قابل ملاحظه

تغییرات شگرف در تشکیل خانواده، ترتیبات زندگی و فرزندآوري است که در کشورهاي صنعتی 
بهبـود  افزایش سواد و تحصیلات در بـین زنـان منجـر بـه     . اتفاق افتاده است 1970هاي  از دهه
کنـد کـه فقـط     به خانوارهایی وابسته میرا  آنهابهتر براي آنها شده که کمتر  شغلیهاي  فرصت

بنابراین، وقتی . گردد می 3یک نفر درآمدزایی دارد، لذا منجر به افزایش هزینه فرصت فرزندآوري
هـاي   خیر بیفتد، زنان قادر خواهند بود با تحصیلات بیشتر و کسب مهـارت أتولد فرزند اول به ت

، کـه در عـوض موجـب افـزایش هزینـه      دهنـد را افزایش  شان شغلی، درآمد بالقوه خود از شغل
همچنین وقتی افتراق  ).2003 ،سازمان ملل، به نقل از 4مک دونالد(شود  فرصت فرزندآوري می

یابـد،   طور قابل توجهی کاهش می هیابد ترجیح جنسی ب عملکردي بین زنان و مردان کاهش می
و متفـاوتی در  دلالت یا اشـاره ضـمنی دیگـر     در نتیجه، مفهوم باروري زیر سطح جانشینی یک

فرزنـد، جانشـینی    تولد تنهـا یـک  کنند که با  که یک زوج تصور می طوري هیابد، ب سطح خرد می
عنوان یک  ههمین دلیل، باروري جانشینی، بیشتر ب به ). 2000، 5چسنایس(آورند  براي خود می

در سطح کلان بسیار مهم است، ولی  جمعیتیگیري روندهاي  آستانه نظري است که براي اندازه

                                                        
1. Leasthaghe and Van de Kaa 
2. Population Division United Nation  
3. Opportunity cost of childbearing 
4. McDonald 
5. Chesnais 
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طور  هدیدگاهی که ب. دهند، ندارد می تشکیلهاي خود را  هایی که خانواده هیچ معنایی براي زوج
 ـ  جانشـینی گسترده نیز وجود دارد این است که باروري زیر سطح  عنـوان   ه، احتمـال دارد کـه ب

  .)2001، 2نگارتوو ب 1997،  1دمنی(هنجار و نرم در جوامع فوق باقی بماند 
در زنان  3بارورينهایی  تواند، در مورد اندازه ها در مورد قصد باروري تا حدود زیادي می داده

ها، خیلی نزدیک  در کشورهاي توسعه یافته و حتی بین نسل باروريقصد . اطلاعاتی فراهم سازد
فرزند و در بیشتر کشورها  5/2تا  2متوسط تعداد فرزند مورد انتظار از . به دو فرزند متغیر است

سـاله در کشـورهاي    24-20از زنـان   درصد 60تا  40. فرزند متغیر است 2/2فرزند تا  1/2بین 
سـازمان  به نقـل از   4ون دي کا(دارند دو فرزند داشته باشند  دهند یا انتظار اروپایی، ترجیح می

با متغیرهاي اجتماعی اقتصادي منظم  طور هبقصد باروري یا باروري مورد انتظار ). 2003، 5ملل
زنان بـا تحصـیلات بـالاتر     البته). 2003، سازمان ملل، به نقل از 6ون پیر(کند  خیلی تغییر نمی

طور قابل توجهی تعداد تولدهاي بیشتري را انتظـار دارنـد،    هکمتر، بنسبت به زنان با تحصیلات 
خیر انداختن فرزندآوري، در نهایت تعداد فرزند کمتري از أعلت به ت هاما زنان تحصیلکرده اغلب ب

بنابراین تعداد ). 2003، سازمان مللکا، به نقل از  ديون (اند، خواهند داشت  آنچه انتظار داشته
خیر در أتکمیل شده خانوار به دو عامل مهم قصـد یـا انتظـار بـاروري و ت ـ     اندازهفرزند نهایی یا 

  . باروري بستگی دارد
بزرگ مانند تهران و روند  شهرهايخصوص در  هبا توجه به روند کاهشی باروري در ایران، ب

هـاي جدیـد    فرزندي، اطلاعات زیادي در خصوص نیات تک فرزندي نسل  رو به رشد پدیده تک
لت باروري زیر سطح جانشینی در ایران و ع هب. شامل افراد در شرف ازدواج موجود نیست ازدواج
اري هوشمند مشوق باروري، لزوم شناخت میـزان شـیوع   ذگ هاي مختلف در مورد سیاست بحث

جمله تهران، شناخت عوامل  هاي جوان در شهرهاي بزرگ من قصد تک فرزندي در بین خانواده
هاي مختلف افراد بـراي داشـتن تنهـا یـک فرزنـد،       ي و شناخت انگیزهمرتبط با قصد تک فرزند

هاي جمعیتی  ثرتر بودن سیاستؤتواند به م این نوع اطلاعات می. گردد بیش از پیش احساس می
رغم  علی همچنین. خصوص براي تشویق فرزند دوم در زنان و مردان کمک کند همشوق باروري ب

، تحقیق جامعی در خصـوص  در ایران باروريکاهشی  مطالعات فراوان در خصوص موضوع روند
هـاي   موضوع تک فرزندي و باروري زیر سطح جانشینی با بررسی هر دو جنس و شناخت تفاوت

بررسی شیوع قصد تک فرزنـدي و شناسـایی   هدف این مطالعه، . جنسیتی در ایران وجود ندارد
اقتصادي مرتبط با قصد تک فرزندي در بین زنان و مردان در  و عوامل فردي، نگرشی، اجتماعی

   .باشد شرف ازدواج ساکن تهران می
                                                        
1. Demeny 
2. Bongaart 
3. Completed Family Size 
4. Van de Kaa 
5. United Nation 
6. Van Peer 
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  پیشینه تجربی تحقیق 
ررسـی  بـاروري ب هاي اقتصادي و اجتمـاعی را در تغییـرات    بسیاري از تحقیقات نقش مؤلفه

 ،همکاران  و 4پرتنر ؛2006 ،و همکاران 3لوتز ؛2000 ،2چسنایس ؛1972 ،1وات و هوگ(اند  کرده
نشان داد باروري پایین در جوامع پیشرفته نتیجه و پیامـد   2006در سال  5مک دونالد). 2012

داري اقتصادي است  لیبرالیسم اجتماعی و سرمایه یعنیناخواسته تغییرات اقتصادي و اجتماعی 
در  و هر دو جریان موجب تقویت ترجیحات فردي در مورد کیفیت رفاه فردي و اقتصادي شده و

طور قابل توجهی موجب  هاي رفاهی و فرهنگی متفاوت به نهایت، هر کدام از دو عامل، در محیط
بـه نقـل از    مـک دونالـد  (اده شـده اسـت   و حفظ خانو تشکیلها براي  از بین رفتن ظرفیت زوج

  ).1390رضایی، 
مرتبط با کاهش بـاروري را در کـانون    نگرشیهاي ارزشی و  نبهج ،از تحقیقات دیگربرخی 

ون . )2011و کیـانی،   2003شـوازي و همکـاران،    عباسی؛ 2001، 6آتو(اند  خود قرار دادهتوجه 
هـاي   مـدرن، نشـان داد ظهـور ارزش     فـرا هـاي بـاروري    در تحقیقی پیرامـون ارجحیـت   7دي کا

از جملـه  (شـناختی   تواند با بروز رفتارهاي منطبق با آنچه انتقال دوم جمعیـت  گري می فرامادي
 ،ون دي کـا (انـد همـراه باشـد     نامیده شـده ...) باروري پایین و یا به تأخیر اندازي فرزندآوري و

1997.(  
هـاي قبـل، پدیـده     بـاروري از دهـه   میـزان در کشورهاي اروپایی به لحـاظ کـاهش شـدید    

. فرزندي مورد توجه محققان بوده و تحقیقات مختلفی در این کشورها صورت گرفتـه اسـت   تک
وجـود   ، تغییـرات بـه  1970از سال  ،اي در کشور فرانسه مطالعهدر ) 2009( 9و پریوکس 8برتون

هـاي   و همچنـین ویژگـی   شـان  فرزنـدآوري فرزنـد طـی دوره     آمده در نسبت زنان و مردان تک
نشـان دادنـد کـه درصـد پـدر و      هـا   آن. قـرار دادنـد   بررسیها را مورد  اجتماعی و جمعیتی آن

، افـزایش نیافتـه امـا عوامـل مـرتبط بـا تـک        هستندمادرهایی که در فرانسه صاحب یک فرزند 
لگی، سـا  30داشـتن اولـین فرزنـد بعـد از     : این عوامـل عبارتنـد از  . فرزندي افزایش یافته است

گسست و جدائی در ازدواج، جدایی زوجین در هنگام تولد اولین فرزند و داشتن فرزند از ازدواج 
دنیـا   هایی که در سنین بالا اولین فرزند خـود را بـه   بر اساس نتایج دیگر این مطالعه، زوج. قبلی

دیگـر زن و  کـه آنهـا    شـود  آنها زمانی متولد مـی  فرزندهایی که اولین  آورند و همچنین زوج می
بـر  . انـد  کـرده فرزنـدي را گـزارش     اند، بیشترین میزان تک شوهر نیستند و از یکدیگر جدا شده
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تک فرزند بودن . تر از مردان است و عمیق تر مهممراتب   ها، تأثیر سن در زنان به اساس این یافته
هـاي تـک فرزنـدي     کننـده  خود والدین، شرایط زندگی، جنس و شغل زنان نیز از سـایر تعیـین  

  . معرفی شدند
هـاي   کـه طـی سـال    در هند خانواده سلامتهاي پیمایش ملی  داده با استفاده از 1کوماري

درصـد   3و فرزندي در کشور هند پایین   تک درصدنشان داد که  بود، انجام شده 2006-2005
و یـا کمتـر از سـطح    جانشـینی  سطح با باروري هایی  فرزندي بیشتر در استان  پدیده تک. است

شهرنشین، باسوادان  افراداجتماعی نیز مانند  -هاي اقتصادي جانشینی است و در برخی از گروه
فرزنـدي در    او همچنین نشـان داد کـه تـک   . شود بیشتر دیده می ،و افرادي که درآمد بالا دارند

  .)2010 ،يکومار(گردد  آل تلقی می اند، ایده که هنوز ازدواج نکرده بین افراد جوانی
 48و با انجام پایین لهستان  باروري دراقتصاد  جایگاهبررسی اي در لهستان با هدف  مطالعه

نشـان داد کـه   ،  2008هاي جوان بدون فرزند و داراي یک فرزند در سال  مصاحبه عمیق با زوج
 ، اما هنگـامی کـه بحـث   کند میداشتن یک فرزند، بدون تردید براي والدین امري ضروري جلوه 

رزندان نقش آید، منابع اقتصادي و ارزیابی اقتصادي از ف داشتن یا نداشتن فرزند دوم به میان می
  .)2008 ،2رسکااینام(کند  مهمی را ایفا می

هـاي اخیـر در ایـران، بسـیاري از      توجه میـزان بـاروري طـی دهـه     با توجه به کاهش قابل 
؛ عباسی 1999، 3آقاجانیان و مهریار( اند پرداختهشناسان به تحقیق پیرامون این موضوع  جمعیت
؛ فتحی، 2009شوازي و همکاران،  عباسی؛ 2006شی و همکاران، و؛ حسینی چاو2001شوازي، 

در سـال   4پیمایش انتقـال بـاروري در ایـران    ).1384؛ عباسی شوازي و عسگري ندوشن، 1381
بلوچسـتان و    و  غربی، سیستان آذربایجانگیلان، (شمسی در چهار استان منتخب کشور  1381

، تغییـرات  تـر  هـاي مسـن   تر و هم در بـین نسـل   هاي جوان نشان داد که هم در بین نسل، )یزد
  . )2009 ،عباسی شوازي و همکاران( دیده شده است آل نگرشی در خصوص تعداد فرزند ایده

تغییـرات خـانواده و کـاهش     ي به مطالعه 1384عباسی شوازي و عسگري ندوشن در سال 
سـاله پرداختنـد و نشـان دادنـد      49تـا   15زن  1249باروري در ایران در استان یـزد بـر روي   

شهرنشینی، تحصیلات بالا و سن بالاي ازدواج با الگوهاي مدرن باروري در زنان انطبـاق بیشـتر   
 ـ  کمتـري اي دارند، تعداد فرزنـدان  ه افرادي که چنین ویژگی. داشت ه هنگـام ازدواج،  دارنـد و ب

اخیـر، تغییـرات    ي همچنین نشان داده شد که طی چند دهه ،تري داشتند آل پایین باروري ایده
 ،عباسـی شـوازي و عسـگري ندوشـن    (هاي بـاروري رخ داده اسـت    سریعی در رفتارها و نگرش

1384.(  
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 1389در سـال  بـاروري آنهـا    رفتـار سنجش رابطه اسـتقلال زنـان بـا    دیگري به ي  مطالعه
ساله بررسی شدند و نشان داده  49تا  15زن ازدواج کرده  5214در این مطالعه،  .پرداخته است
دیـپلم و   سال، با مدرك تحصیلی فـوق   24تا  15ترین سطح باروري در بین زنان  شد که پایین

جـایی بـالا و    سطح بالاي اطلاعات و آگاهی و تحـرك و جابـه  با بالاتر، زنان غیر شاغل و شهري 
نتایج کلی نشـان داده   .است شدهمشاهده  گیري مشترك با همسرشان ن زنان با تصمیمهمچنی

  ).1389 ،مندگاري علیعباسی و (اند  تري را تجربه کرده تر، باروري پایین که زنان مستقل
 300فرزنـدي در بـین    نگرش نسبت به تـک مرتبط با اي به بررسی عوامل  همچنین مطالعه

از کل زنانی که پس از ازدواج تمایل بـه داشـتن فرزنـد    . ازدواج انجام شدنفر از زنان در آستانه 
 نتایج نشان داد که .ندبا داشتن فقط یک فرزند موافق بود درصد 75، حدود )نفر 199(اند  داشته

زن در اولین ازدواج، با نگـرش   سناشتغال، استقلال اطلاعاتی و  وضعیتبین میزان تحصیلات، 
ها، زنانی کـه تحصـیلات بـالاتري     بر اساس یافته. فرزندي رابطه وجود دارد مثبت نسبت به تک

باشند، دسترسی بیشتري به وسایل ارتباط جمعـی نظیـر اینترنـت و مـاهواره      دارند و شاغل می
ارند و در سنین بـالاتر ازدواج  دارند و نیز زنانی که از استقلال و پایگاه اجتماعی بالاتري برخورد

ز اهمیت در ایـن پـژوهش   ئنتیجه حا. ي داشتندفرزندتک تري نسبت به  کنند، نگرش مثبت می
استقلال زنـان و در   ي لهأاین است که داشتن فرزند و اهمیت آن در نزد زنان کم نیست؛ اما مس

و یا تنهـا یـک فرزنـد     فرزند کمتر داشتنکل، ترجیح لذت کار و تحصیل، باعث شده تا زنان به 
  ).1390،سماکار(بسنده نمایند 

  ملاحظات نظري و مدل مفهومی
فردي و اجتماعی در نظر  سطحرفتار باروري در این مطالعه، حاصل تعامل چندین عامل در 

حاضـر، بـر اسـاس تئـوري عمـل       ي چارچوب نظري هـدایت کننـده مطالعـه   . گرفته شده است
فرض کـرده اسـت کـه قصـد تـک      ) 1977،  3بندورا( 2ریزي شده و تئوري رفتار برنامه 1بخردانه

در مدل مفهـومی فـوق،   . هاي مهم رفتار تک فرزندي باشد کننده تواند یکی از تعیین فرزندي می
، ریزي در سطح خرد رفتار برنامه ي نظریه اساسفرزندي، عاملی است که بر  نگرش نسبت به تک

در سـطح کـلان بـر اسـاس     . رفتار تک فرزندي در نظر گرفته شده اسـت  ي عامل تعیین کننده
گذار دوم جمعیتی، تغییـرات نگرشـی و ارزشـی، بیشـتر تغییـرات رخ داده در نیـات و        ي نظریه

بر اساس ایـن   .دهند رفتارهاي باروري افراد در سطوح باروري زیر سطح جانشینی را توضیح می
فردي و  ي توسعه ایدئولوژيها و  سطح جانشینی، تغییر ارزش رویکرد، دلیل تغییر باروري به زیر

که افـراد زمـانی تصـمیم     طوري هب. یا خود تحقق بخشی و اهمیت آزادي اجتماعی و فردي است
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آنهـا   زندگی ي گیرند یک بارداري را بپذیرند که تولد برایشان مطلوب باشد و به غنا و توسعه می
مدل مفهـومی ایـن مطالعـه، نگـرش فـردي نسـبت بـه         لذا در). 1997ون دي کا، ( منجر شود

ثیرگذار بر قصـد  أمهم ت عنصرعنوان یک  هپروري، تک فرزندي، ب موضوعات مختلف فرزند، فرزند
  .تک فرزندي در نظر گرفته شده است

است، بر اسـاس ایـن    جنسیتیتئوري برابري  ازدر قالب نگرش، باورهاي جنسیتی برگرفته 
 جمله افزایش تحصیلات و اشتغال ند به موقعیتی مساوي با مردان ازهد تئوري، زنان ترجیح می

جهـت از دسـت نـدادن موقعیـت اجتمـاعی        دست یابند، از آن جهت ازدواج و مادر شدن را بـه 
همچنین بر اساس . خیر انداخته که این خود موجب افزایش قصد تک فرزندي استأخویش به ت

  .باشدمرتبط  باروريتصمیم با تواند  نیز مینتایج تحقیقات انجام شده، ترجیح جنسی 
 .باشد باروري می کنترلعامل دیگر در چارچوب مفهومی این مطالعه، خودکارآمدي فرد در 

ثر و ؤبر اساس تئوري شناختی اجتماعی، خودکارآمدي فـرد در اسـتفاده از روش پیشـگیري م ـ   
که افرادي که اطمینـان کـافی    صورتبه این . گذارد ثیر میأمطمئن بر قصد و رفتار باروري فرد ت

بیشتر مطمئن هستند که بر  ،هاي پیشگیري از بارداري را داشته باشند ثر از روشؤدر استفاده م
لـذا قصـد   . باروري خود کنترل دارند و احتمال بارداري ناخواسته در آنها بسیار کم خواهـد بـود  

توان مطمئن بـود کـه    زمانی می. بود شان خواهد باروري این افراد بیشتر منطبق با رفتار باروري
قصد تک فرزندي در افراد به رفتار تک فرزندي منجر گردد که ریسـک بـارداري ناخواسـته بـه     

توانـد عامـل    هـاي پیشـگیري مـی    ثر از روشؤم ـ ي حداقل برسد و خودکارآمدي فرد در استفاده
  .مهمی در این امر باشد
ه، درك از هنجار تک فرزندي در خـانواده  مهم مدل مفهومی این مطالع يیکی دیگر از اجزا

و جامعه و دیگران مهم است که این جزء نیز از دیدگاه اشاعه و همچنین تئوري عمل بخردانه و 
دیگري است  ءجز نیزاجتماعی فرد  -اقتصاديوضعیت . شود ریزي شده استخراج می رفتار برنامه
باشد که بر  وت کالدول مینظري آن تئوري عرضه و تقاضاي استرلین و جریان ثر ي که پشتوانه

لوکـاس و میـر،   (وجـود دارد   اساس آن میان پایگاه اقتصادي و اجتماعی و میزان بارداري رابطه
کند آن دسـته کـه تحصـیلات و سـواد بیشـتري دارنـد، تمایـل         نیز بیان می "فاوست" .)1384

هـاي   بنـابراین بـا اسـتمداد از نظریـه     .)1988،  2و کانیتکر1بنده(کمتري براي فرزندآوري دارند 
توان فرض کرد که میان پایگاه اقتصادي و اجتماعی افراد و قصد بـاروري رابطـه    مطرح شده می

اقتصـادي و اجتمـاعی زنـان      ست که هـر چـه پایگـاه   ا  در این تحقیق نیز اینفرض . وجود دارد
ماننـد تـرجیح    دیگـري همچنین عوامل  .عکسرتر باشد، قصد تک فرزندي کمتر است و ب پایین

ایـن مطالعـه لحـاظ     نظريباروري همسر و باورهاي جنسیتی همسر بر تصمیم باروري در مدل 
چنانچه نشان داده شده که شرایط ساختاري زنـدگی خـانوادگی و روابـط میـان     . گردیده است
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شـوازي و   عباسـی (تواند افراد را به داشتن فرزندان زیاد یا کـم سـوق دهـد     اعضاي خانواده، می
  ).1384، عسگري ندوشن

  روش اجرا
که در مرداد مـاه سـال    تهرانج ساکن ازدوا شرفزنان و مردان در جامعه آماري عبارتند از 

انـد و ازدواج اول آنهـا    ، به مراکز مشـاوره قبـل از ازدواج در شـهر تهـران مراجعـه کـرده      1391
هاي علوم پزشکی دولتی در تهـران   وابسته به دانشگاه بهداشتیمرکز  20تعداد  "جمعا. باشد می

  . دهند ارائه می ازدواجوجود دارند که خدمات مشاوره قبل از 
و چـارچوب مفهـومی    اهدافاي است بر اساس  ابزار این پیمایش، پرسشنامه محقق ساخته

اعتبـار  . انـد  کیفـی اسـتخراج شـده    ي ، از نتایج مطالعهابزارهاي نگرشی  مطالعه و همچنین گویه
شناسی و علوم اجتماعی مورد بررسی قرار  محتوایی پرسشنامه با استفاده از متخصصین جمعیت

شد تا مشکلات کار میـدانی شناسـایی و اصـلاح     آزموننفر  92پرسشنامه بر روي تعداد . گرفت
هـاي مربـوط بـه هـر مقیـاس مشـخص        هـا و گویـه   با استفاده از تحلیل عاملی، مقیاس وگردد 

هایی که با خـروج   برخی گویه آلفاي کرونباخ، محاسبهو   1با استفاده از تحلیل پایایی. گردیدند
. یافـت، حـذف گردیدنـد    هاي نگرشی افزایش می آنها، پایایی و یا ضریب آلفاي کرونباخ، مقیاس

هـاي   اعتبار و پایایی درونی پرسشنامه و گویـه . الات ارزیابی گردیدؤهمچنین سادگی و روانی س
) پرسشـگر زن  8مـرد و   پرسشـگر  5(پرسشـگر   13تعـداد  . هر مقیاس مشخص و نهایی گردید
تحصیلات پرسشگران، کارشناسی ارشد و . کار گرفته شدند هجهت پرسشگري فاز اول پیمایش ب

هـاي لازم   شناسـی بـوده کـه آمـوزش     هاي علوم اجتماعی و جمعیت کارشناسی در یکی از رشته
 متغیـر وابسـته عبـارت   . ساعت دریافت نمودند 2گیري و انجام پرسشگري به مدت  جهت نمونه

این متغیر  معرف زنان ): قصد آوردن تنها یک فرزند در طول زندگی(قصد تک فرزندي است از 
شـاخص  . باشند که تصمیم گرفتند فقط یک فرزنـد داشـته باشـند    و مردان در شرف ازدواج می

شما و همسرتان تصمیم دارید چند فرزند در طول زندگی ": ال زیر ساخته شدؤفوق بر اساس س
. ، کسانی که فقط قصد دارند یک فرزند داشته باشند، قصد تک فرزند دارند "د؟خود داشته باشی

سن، سن همسـر، تحصـیلات، تحصـیلات همسـر، وضـعیت      : متغیرهاي مستقل عبارت بودند از
خانواده پدري فرد، میزان پایبندي به مـذهب، تعـداد    ي هاي ماهانه اشتغال فرد و همسر، هزینه

هـاي ازدواج، نگـرش همسـر از تعـداد      اهر و برادر همسر، مشخصـه خواهر و برادر فرد، تعداد خو
آل، باورهاي جنسیتی خود و باورهاي جنسیتی همسر، ترجیح جنسی فرزنـد از نظـر    فرزند ایده

فرزنـدي، فرزنـدآوري و فرزنـدپروري و     هـا و باورهـاي فـرد در مـورد تـک      ، نگرشخود و همسر
هاي پیشگیري از بـارداري   در استفاده از روشموضوعات پیرامون آن، درك از خودکارآمدي فرد 

                                                        
1. Reliability analysis 
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منظـور تعـداد فرزنـد    (و جامعـه   خـانواده مدرن و مطمئن و درك فرد از هنجارهاي باروري در 
  ). آل در خانواده و در جامعه است ایده

  گیري  روش نمونه
قبل از ازدواج در شهر تهران  مشاورهبین مراکز  دراي  اي خوشه گیري به روش سهمیه نمونه
ارائـه   قبل از ازدواج ي در شهر تهران خدمات مشاوره مرکز 11مرکز فوق، فقط  20از . انجام شد

 8مرکز فـوق،   11از بین . دهند میخدمات ارائه هاي استان تهران  دهند و بقیه در شهرستان می
مـورد بررسـی از مراکـز فـوق      هـاي  نمونـه و  انتخاب گردیـد با حداکثر پوشش جغرافیایی  مرکز
  . آوري شدند جمع

جامعـه هـدف باشـد، بـر      معـرف گرفته شده از مراکز فوق  ي جهت اطمینان از اینکه نمونه
آوري نمونـه   اساس تخمین مراجعین روزانه هر مرکز، سـهم مـورد نیـاز هـر مرکـز بـراي جمـع       

مـراجعین روزانـه مراکـز    که تعداد مراجعین روزانه هر مرکز بر تعداد کل  طوري همشخص شد، ب
تلاش شد که متناسب با حجم . انتخابی، تقسیم شده و سهمیه نمونه از هر مرکز محاسبه گردید

همکـاري ضـعیف    دلایل مختلف، مثـل   هولی ب .نمونه تعیین شده از هر مرکز، نمونه گرفته شود
از تعـداد مـورد نظـر، وارد     کمتـر نمونه  ،نمونه بیشتر و در برخی ،برخی مراکز، در برخی مراکز

دهی  هاي محاسبه شده بر اساس سهم مراجعین روزانه به کل، جهت وزن لذا نسبت ،مطالعه شد
که وزن کافی به مراکـز متناسـب بـا میـزان      طوري هب. در زمان تحلیل مورد استفاده قرار گرفتند

کننده بـه مراکـز فـوق در     مراجعین روزانه آنها داده شود تا نتایج قابل تعمیم به زوجین مراجعه
  .شهر تهران باشد

 ـ. بودنـد نفر  871تعداد افرادي که در فاز اول وارد این مطالعه شدند  علـت تعـداد کمتـر     هب
هاي بخش کمی پس از ورود اطلاعـات   داده. مراجعین مرد، تعداد نمونه مردان از زنان کمتر بود

وارد شده، پالایش، بازبینی و اصلاح شـد و    SPSS_V19افزاربه نرم ،  Accessاز طریق نرم افزار 
کـاي دو،  (آماري دو متغیره  هاي تستآنالیز توصیفی و . مورد تجزیه و تحلیل آماري قرار گرفت

هـا یـا    شـاخص . هـا و درصـدها اسـتفاده شـد     جهت مقایسه میـانگین ) تی تست، آنالیز واریانس
اي کیفی، بـا اسـتفاده از تحلیـل    ه هاي استخراج شده از داده هاي نگرشی بر اساس گویه مقیاس

آلفـاي کرونبـاخ ارزیـابی    ها با استفاده از ضریب  ساخته شدند و پایایی مقیاس 1عاملی اکتشافی
قصـد   هاي کننده بینی پیش، لجستیک سپس با استفاده از تحلیل چند متغیره رگرسیون. گردید

  . تک فرزندي تعیین شد

  

                                                        
1. Exploratory factor analysis  
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  هاي تحقیق  یافته
هاي  مراجعین زن و مرد به مراکز مشاوره قبل از ازدواج بودند که پرسشنامه نفر 873 تعداد

 فر سن بالاين 11مورد پرسشنامه ناقص بود و دو . دبودنایفایی این تحقیق را تکمیل کرده خود
 کننده در مطالعه میانگین سن کل افراد شرکت .شدند گذاشتهسال داشتند که از نمونه کنار  45
 43تا  13 طیف سنی افراد بین .باشد می سال 27و میانه سنی )6/4= معیار انحراف(سال  9/26

و ) 3/4=انحـراف معیـار  (سـال   2/25 در مطالعـه  کننـده  شرکت زنان میانگین سنی، سال متغیر
 .باشد می) 2/4=انحراف معیار(سال  9/28 مردان میانگین سنی

 تفکیک جنس اي افراد در شرف ازدواج به هاي جمعیتی و زمینه ویژگی  .1 جدول

 جمعیتی ات مشخص
 جنس

P_value* کل زن مرد 

  9/28 )میانگین ( سن
)2/4SD=(  

2/25  
)3/4SD=(  

9/26  
)6/4SD=( 01/0< 

     (%)هاي تحصیلی تکمیل شده  سال

05/0< 
  7/29  0/46 1/12  سال 12کمتر از 

  0/42  5/37 9/46  سال 16تا  12
  3/28  5/16  1/41  سال 16بیش از 

     (%) تصمیم جدي به ادامه تحصیل

01/0< 
  8/35  5/39  8/31  بلی
  5/34  7/29  8/39  خیر

  7/29  8/30  4/28  عدم اطمینان
     (%)وضعیت اشتغال در زمان مطالعه 

001/0< 

  3/42  5/18  0/68  وقت شاغل تمام
  1/20  8/24  9/14  وقت شاغل نیمه

  8/10  1/18  9/2  دانشجو
  4/9  7/9  0/9  شاغل و دانشجو

  8/14  1/25  7/3  دار حانه/بیکار
  7/2  8/3  5/1  سایر

        (%) تصمیم به اشتغال پس از ازدواج

 ــ  1/17  ــ  وقت بلی، شغل تمام  ــ
 ــ  7/56  ــ  وقت شغل نیمهبلی، 
 ــ  2/26  ــ  خیر

 خانواده پدري  هاي ماهانه هزینهمتوسط 
(%)    

  7/40  0/42  3/39  میلیون ریال 8 از کمتر 535/0
  1/31  0/29  3/33  میلیون ریال 10 تا 8بین 

  2/28  0/29  4/27  میلیون ریال  10ازبیشتر 
  860 448 412 کل تعداد 

اسکوار و  از شاخص آماري کايي درصدهاي ستونی بین زنان و مردان با استفاده  قابل ذکر است که در جدول فوق، مقایسه* 
داري در سطح اطمینان   معرف معنی P_value <0.05. ها با شاخص آماري تی تست صورت گرفته است ي میانگین مقایسه

داري در سطح  معرف معنی  P_value<0.001  و% 99داري در سطح اطمینان  معرف معنی P_value <0.01. است  95%
   .است %99اطمینان بالاي 
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تحصـیل بدهنـد    ي افراد، تصمیم داشتند پس از ازدواج، ادامه سومحدود کمی بیش از یک 
تحصیل پس از  ي داري بیشتر تصمیم به ادامه طور معنی هزنان نسبت به مردان، ب). درصد 8/35(

نفـري کـه تصـمیم     412از بـین  ). >P% 5، درصـد  8/31در مقابل  درصد 5/39(ازدواج داشتند 
و پـس از  ) درصد 40(لیسانس  در مقطع فوق اکثراًتحصیل بدهند  ي واج ادامهداشتند پس از ازد

دیپلم   زیر درصد 7/2فقط . تحصیل داشتند ي تصمیم به ادامه) درصد 5/32(در مقطع دکترا  آن
  .بوده و تا مقطع دیپلم تصمیم به ادامه تحصیل داشتند

 1/20در بیرون منـزل و   وقت  اشتغال تمام ،افراد مورد بررسی در زمان مطالعه درصد 3/42
 درصـد  4/9دانشـجو بـوده و    درصـد  8/10. انـد  وقت در بیرون منزل داشـته  اشتغال نیمه  درصد

توجهی  طور قابل  همردان ب. بودند دار خانهبیکار و یا  درصد 8/14. همزمان دانشجو و شاغل بودند
، درصـد  5/18در مقابـل   درصـد  0/68( اند داشتهبیشتر از زنان در بیرون منزل شغل تمام وقت 

001/0P< (انـد   منـزل داشـته  بیـرون از  بیشتر اشتغال نیمه وقت در  ،ولی زنان در مقابل مردان
  ). >001/0P، درصد 9/14در مقابل  درصد 8/24(

تصمیم داشتند بعد از ازدواج اشتغال تمـام   درصد 1/17در بین زنان در شرف ازدواج، فقط 
که فقط  درحالی. داشته باشند وقت نیمهتصمیم داشتند شغل  درصد 7/56وقت داشته باشند و 

لذا درصد قابل تـوجهی از زنـان در کـل    . تصمیم به اشتغال پس از ازدواج نداشتند درصد 2/26
شـرف ازدواج، تصـمیم داشـتند در     در افراد درصد 71. تصمیم به اشتغال پس از ازدواج داشتند

مـوارد قبـل از سـال     درصـد  1ازدواج کننـد، فقـط    1391بعد از سال  درصد 8/2و  1391سال 
  . ازدواج کرده بودند 1391

 درصـد  45حـدود  و در زنان در شـرف ازدواج   درصد 47حدود  قصد تک فرزندي در مردان
حـدود  ، ازدواج قصد داشتند یـک فرزنـد  مردان و زنان در شرف از  درصد 46حدود در کل، . بود
قصـد داشـتن    درصد 7/6 ، حدودفرزندزنان و مردان در شرف ازدواج قصد داشتن دو  درصد 43

  .قصد بیش از سه فرزند را داشتند درصد 4/1سه فرزند و 
در مورد تعداد فرزندان خود و زمان  مطالعهزنان در زمان  درصد 6/59مردان و  درصد 8/62

زنـان در شـرف ازدواج    درصـد  48و  مردان درصد 56حدود . اند گرفتهدنیا آوردن آنها تصمیم  هب
 9/25کـه   درحالی ،سال از ازدواج خود بیاورند 5فرزند خود را در کمتر از  تصمیم داشتند اولین

شان اولـین فرزنـد خـود را     سال از ازدواج 5، تصمیم داشتند پس از درصد 4/31مردان و  درصد
در . بـر آوردن فرزنـد نداشـتند    تصـمیمی درصد زنان هـیچ   3/5درصد مردان و  4فقط . بیاورند

درصد زنان تصمیم داشتند فرزنـد دوم خـود را    3/17درصد مردان و  4/23خصوص فرزند دوم، 
رصـد زنـان   د 6/24درصـد مـردان و    25سال از فرزند اول خود بیاورند و  5کمتر از  ي به فاصله

جالـب  . سال از تولد فرزند اول خود بیاورنـد  5برعکس تصمیم داشتند فرزند دوم خود را بعد از 
 9/10. درصد زنان اصلاً تصمیم به آوردن فرزند دوم نداشـتند  3/34درصد مردان و  3/33اینکه 
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د درص 1/7درصد مردان و  3/7درصد زنان در این خصوص تردید داشته و  8/16درصد مردان و 
  . زنان در این خصوص با همسرشان اختلاف نظر داشتند

 توزیع درصدي قصد باروري به تفکیک جنس در بین زنان و مردان در شرف ازدواج. 2جدول 

  )=579n(کل   )=279n(زن   )=300n(مرد   قصد باروري
  6/2  2/2  0/3  هیچ

  8/45  8/44  7/46  یک فرزند
  2/43  5/45  0/41  دو فرزند
  7/6  8/6  7/6  سه فرزند

  3/0  4/0  0/1  چهار فرزند
  1/1  4/0  4/1  پنج فرزند و بالاتر

  
ست که درصد زیـادي از مـردان و زنـان در    ا جالب توجه در مورد جنس فرزند این ي نتیجه

شان مهم  شرف ازدواج، گزارش کردند که اگر بخواهند یک فرزند داشته باشند، جنسیت او براي
داري فرزند پسر در بـین   طور معنی هبچند،  هر، )زنان درصد 2/58مردان و  درصد 9/57(نیست 

از بیشـتر  فرزند دختر در بین زنـان  و ) درصد 6/20 مقابلدر  درصد 2/27(مردان بیشتر از زنان 
  .)درصد 9/14و  3/21به ترتیب (شود  ترجیح داده میدر شرف ازدواج  مردان

 20بـالغ بـر    .فرزنـد دوم نداشـتند   آوردنتصمیمی براي  ،از پاسخگویان درصد 30بیش از 
را بیاورنـد و درصـد    دومفرزنـد  سـال پـس از تولـد فرزنـد اول،      5بعد از تصمیم داشتند  درصد

 60نزدیک بـه  . سال، فرزند دوم را بیاورند 5کمتر از  ي کمتري از زنان تصمیم داشتند در فاصله
سـال از ازدواج،   5تـر از  کم ي در فاصـله  زنان تصـمیم داشـتند   درصد 50مردان و حدود  درصد

اولین فرزند خـود را   که زنان بیش از مردان تصمیم داشتند اولین فرزند خود را بیاورند، درحالی
در بین مردان در شرف ازدواجی که قصد فرزنددار  .سال از ازدواج بیاورند 5بیشتر از  ي به فاصله

بـین زنـان در شـرف ازدواج بـا     که در  درحالی، خواستند یک فرزند می درصد 50شدن داشتند، 
اخـتلاف دو جـنس از ایـن    . شـتند ک فرزنـد را دا قصد داشتن ی درصد 47قصد فرزنددار شدن، 

  .دار نیست جهت معنی

  فرزندي در بین زنان و مردان در شرف ازدواج  عوامل مرتبط با قصد تک
داري  ولی هیچ رابطه معنـی  ،گرچه مردان بیش از زنان قصد تک فرزندي را گزارش نمودند

زنـان،   درصـد  8/45مـردان و   درصـد  3/48(بین جنس و قصـد تـک فرزنـدي وجـود نداشـت      
306/0P=.( بیشـتر از   يدار طـور معنـی   ه، ب ـداشـتند  فرزنـدي  قصد تکي که میانگین سن افراد

). >01/0P سـال،  2/28سال در مقابل  6/29(کسانی بود که قصد بیش از یک فرزند را داشتند 
داري نشـان   هاي تحصیلی با قصد تک فرزندي ارتباط معنی برخلاف انتظار، میانگین تعداد سال

 ـ   هذا، قصد تک مع. نداد  داري معنـی طـور   هفرزندي در کسانی که قصد ادامه تحصیل داشـتند، ب
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 01/0،درصـد  1/38در مقابـل   درصد 9/61(بیشتر از افرادي بود که قصد ادامه تحصیل نداشتند 
< P(. که قصد ادامه تحصیل تا مقطع کارشناسی ارشد داشتند در مقایسـه بـا    نین افراديهمچ

همچنـین میـانگین تعـداد    ). >01/0P(فرزندي داشـتند    سایر مقاطع تحصیلی، بیشتر قصد تک
 داري کمتر از افرادي بود طور معنی هفرزندي داشتند ب  خواهر و برادر نیز در کسانی که قصد تک

اما وضعیت فعالیت در زمان ). >001/0P،  35/3در مقابل  42/2(تک فرزندي نداشتند  قصدکه 
آنچه در مورد سن فرد نشان  مشابه. داري را نشان نداد مطالعه، با قصد تک فرزندي رابطه معنی

داري بیشـتر از   طور معنی هداده شد، میانگین سن همسر در کسانی که قصد تک فرزندي دارند ب
که  در حالی). >05/0Pسال،  7/26سال در برابر 5/27(که قصد تک فرزندي ندارند افرادي است 

  .داري ندارد هاي تحصیلی همسر با قصد تک فرزندي رابطه معنی تعداد سال
هـاي نگرشـی در    بر اساس تحلیل عاملی اکتشافی و با اسـتفاده از مـاتریس گردشـی گویـه    

سـو   ر نگرشی شناسایی گردید که پس از یکپروري، هفت عامل یا فاکتو خصوص فرزند و فرزند
. سـاخته شـد   مربوطـه هاي همبسته تجمیع شـده و مقیـاس    ي گویه ها، نمره کردن جهت گویه

عامـل  . 1 .رزیابی شـد فرزندي در تحلیل دو متغیره ا هاي فوق با قصد تک مقیاس ي مقایسه نمره
در  ي نبود فرزند، چیز گمشده ،دهد فرزند به زندگی معنی می"هاي  شامل گویه ،محوریت فرزند

عشـق زن و   ي  فرزنـد میـوه  است، فرزند عصاي پیري است، فرزند شیرینی زندگی  است، زندگی
خوب زناشویی بـراي خوشـبختی کـافی     ي داشتن رابطه، کند فرزند ایمان را زیاد میاست،  مرد

 پـروري  فرزندبار اقتصادي  مقیاس. 2. باشد می "داشتن فرزند براي خوشبختی لازم استو  است
. 3. باشـد  مـی  "ی دارندیکودکان توقعات بالا و پروري بالاست هاي فرزند هزینه"هاي  شامل گویه

ترس از دسـت دادن شـغل موجـب    "هاي  پروري شامل گویه هاي اجتماعی فرزند مقیاس نگرانی
صـاحبان امـلاك بـه    ، وري اسـت آتمایل کم به فرزند ، علتبیکاري شود، می تمایل کم به فرزند

 تکیفی ـ، نگاه مردم بـه بـیش از دو فرزنـد خـوب نیسـت     ، دهند فرزند ملک اجاره میتک افراد 
مقیاس فردگرایی شامل . 4. باشد می "است رشرایط جامعه پرخطاست و لوب مطنا ها مهدکودك

مـن هنـوز اسـتعدادهاي     و  دهنـد  با هر بار حاملگی زنان زیبایی خود را از دست مـی "هاي  گویه
یـک   ي پروري تنها منتج از نمـره  گرایی در فرزند آرمان. 5.باشد  می "مرزیادي براي شکوفایی دا

مقیاس نگرانـی  . 6. "دامکانات باید در اختیار او گذاشته شو ي رشد فرزند همهاي بر"گویه است 
فرزندان از رشد   تک، پذیرند فرزند آسیب  کودکان تک"هاي  فرزندي شامل گویه  از مشکلات تک

 "شـوند  در زنـدگی پشـیمان مـی    فرزنـد بعـداً    والدین تـک  ،شوند اجتماعی خوبی برخوردار نمی
افـراد نبایـد همـه عمرشـان را صـرف      "مقیاس اهمیت وقت و فرصت شامل گویه . 7باشد و  می

  . باشد می "کنند پروري فرزند
در مقایسـه   داشـتند قصد تک فرزندي ي که در افراد نشان داد کهتحلیل دو متغیره، نتایج 

 فرزنـدي   ز تکنگرانی اتوجهی  قابلطور  هب، با افرادي که قصد داشتن بیش از یک فرزند داشتند
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اخـتلاف  ( رد داوجـود  بیشـتر   فرزنـدپروري از هـاي اجتمـاعی    رایی بیشتر و نگرانی، فردگکمتر
  ).08/2، 11/1،  -12/2به ترتیب  نمره میانگین
هاي نگرشی بر حسب قصد باروري در بین زنان و مردان در شرف  مقیاس ي مقایسه نمره. 3 جدول

  ازدواج ساکن تهران

  طیف  هاي نگرشی مقیاس

  میانگین نمره مقیاس
اختلاف 

 P_value *ها میانگین
  قصد باروري

یک فرزند 
)245n=(  

 بیش از یک فرزند
)287n=(  

  00/28  7-35  محوریت فرزند
 )89/5 SD=(  

71/27  
)02/5  SD=(  29/0  537/0  

  75/23  6-30  هاي اجتماعی فرزندآوري نگرانی
 )34/4SD= (  

67/21  
)21/4SD= (  08/2  001/0<  

  79/7  2-10  فردگرایی
)08/2SD=(  

68/6 
)99/1SD=(  11/1  001/0<  

  59/8  3-15  فرزندي ترس از تک
)50/2SD= (  

71/10  
)56/2  SD=(  12/2 -  001/0<  

  26/4  1- 5  براي پرورش فرزندگرایی  آرمان
)91/0  SD=(  

78/3  
)11/1  SD=(  48/0  001/0< 

  94/8  2-10  مشکلات اقتصادي فرزندآوري
)29/1  SD=(  

64/8  
)38/1  SD=(  30/0  01/0<  

  48/4  1- 5  اهمیت وقت و فرصت
 )69/0 SD= (  

26/4  
)80/0  D= S(  22/0  001/0< 

تفاضل نمره (فرزندي نسبت به افراد با قصد بیش از یک فرزند  تک تفاضل میانگین نمره مقیاس در افراد با قصد *
 ي نمره بالاتر مقیاس در گروه اول و تفاضل منفـی نشـانه   ي تفاضل مثبت نشانه). مقیاس در گروه اول از گروه دوم

 P_value. تست صورت گرفته است ها با شاخص آماري تی ي میانگین مقایسه. نمره بیشتر مقیاس در گروه دوم است

داري در سطح اطمینان  معرف معنی P_value <0.01. است  درصد 95داري در سطح اطمینان  معرف معنی 0.05>
  .است درصد 99داري در سطح اطمینان بالاي  معرف معنی  P_value<0.001و  درصد99

  

زنـان و تقسـیم کـار منـزل بـین زن و       اشتغالطلبانه در خصوص  نگرش جنسیتی مساوات
داري بیشتر از کسانی است که قصـد   معنی طور هبفرزندي داشتند،  شوهر در افرادي که قصد تک

داري  طور معنی هافرادي که قصد تک فرزندي داشتند، ب .داشتند بیش از یک فرزند داشته باشند
افـراد   کـه  حـالی  درنیز باید در کارهاي منزل مشـارکت نماینـد    بیشتر اعتقاد داشتند که مردان

فرزندي بـا درك بـالا از   قصد تک . ، بیشتر مدل سنتی تقسیم کار در منزل را معتقد بودنددیگر
بـا   افراد درصد 91 که طوري هداري داشت، ب هنجار تک فرزندي در خانواده و جامعه رابطه معنی

کـه ایـن درصـد در        درحـالی  اند، دانسته هنجار را در خانواده خود يرزندف تک، فرزندي قصد تک
   .طور قابل توجهی کمتر است هب ،خواستند افرادي که بیش از یک فرزند می

و پایبنـدي بـه مـذهب     جنسیتیدر تحلیل برخی عوامل دیگر، قصد تک فرزندي با ترجیح 
هـاي   ولی با توانـایی یـا خودکارآمـدي فـرد در اسـتفاده از روش     . داري نداشت هیچ رابطه معنی
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که افراد با خود کارآمدي بیشتر در استفاده  طوري به ،دار داشت پیشگیري از بارداري رابطه معنی
در مقیـاس خودکارآمـدي در اسـتفاده از     بـالاتر داراي نمـره  (هاي پیشگیري از بارداري  از روش

داري قصـد   طـور معنـی   در مقایسه با افراد با خودکارآمدي پایین، به) روش پیشگیري از بارداري
  ).>001/0P، 5تا  1از طیف  5/3در مقابل  4نمره (تک فرزندي بیشتري داشتند 

ازدواج  قصد تک فرزندي در افراد در شـرف  ي کننده تحلیل چند متغیره عوامل تعیین
  به تفکیک جنس 

هـاي اجتمـاعی    ، سن، نگرانیجنس شامل متغیرهاي مستقلدر مدل رگرسیون لجستیک، 
هاي جنسیتی که در  گرایی و نگرش ، آرمانفرزنديفرزندآوري، فردگرایی، ترس از مشکلات تک 

 ،ندارنـد دار با قصد تک فرزندي داشته و با هم همبستگی بـالایی   تحلیل دو متغیره رابطه معنی
   .گرفته است قراروارد شده و نقش آنها در پیش بینی قصد تک فرزندي مورد تحلیل 

  هاي قصد تک فرزندي در افراد در شرف ازدواج ساکن تهران هکنند تعیینتحلیل چند متغیره   .4 جدول

 متغیر
  لجستیک رگرسیون مدل

OR * CI ** P-value *** 
 >05/0 02/1- 12/1 07/1 )سال(سن 

 >01/0 04/1-16/1 10/1 هاي اجتماعی فرزندآوري مقیاس نگرانی -

 >001/0 16/1- 47/1 31/1 مقیاس فردگرایی -

 >001/0 62/0- 75/0 68/0 مقیاس ترس از مشکلات تک فرزندي -

 >01/0 19/1- 90/1 51/1 گرایی مقیاس آرمان -

    )اشتغال و تقسیم وظایف(نگرش جنسیتی 
 >01/0  00/1  دار باشد  خانهفقط مرد کار کند و زن  -

  >01/0 47/1- 28/4  51/2  هر دو کار کنند، ولی زن نیمه وقت کار کند -
 هـردو بطـور مسـاوي در بیـرون کـار کننــد و      -

  124/0  88/0- 99/2  62/1  مسئولیت خانه و فرزندان، مساوي تقسیم کنند

 010/0  000/0 (Constant)  عرض از مبدأ

 * OR=Odds Ratio,  
 ** CI=Confidence Interval, Backward Stepwise (Wald) *N= 511 , Cox & Snell R Square= 316/0  , 

Adjusted R Square = 423/0  
***  P_value <0.05  است % 95معرف معنی داري در سطح اطمینان .P_value <0.01  معرف معنی داري در

  .است %99سطح اطمینان بالاي داري در  معرف معنی P_value<0.001 و % 99سطح اطمینان 

درصد از تغییرات قصد تک فرزندي در زنان و مردان در شرف ازدواج را  42 این مدل حدوداً
اسـاس مـدل فـوق، احتمـال داشـتن قصـد        بر).  = 423/٠Adjusted R-Square(کند  تبیین می

بـا  . شـود  مـی برابـر   07/1، سـن فرزندي در افراد در شرف ازدواج، با افزایش هر یک سال به  تک
 گـردد  برابـر مـی   10/1هـاي اجتمـاعی فرزنـدآوري،     افزایش هر یک واحـد بـه مقیـاس نگرانـی    

)001/0P< .(برداشت افراد از کیفیت نامطلوب  ي کننده هاي اجتماعی فرزندآوري منعکس نگرانی
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العمل منفی صاحبان املاك با تعداد فرزند زیاد، ترس از دست دادن شـغل   ها، عکس مهدکودك
 اجتمـاع رزندآوري، ترس از قضاوت مردم در مورد داشتن بیش از دو فرزند و شرایط پرخطر با ف

همچنین با افزایش یـک  . باشد تمایل به فرزندآوري می عدمبراي فرزندآوري و نقش بیکاري در 
طـور   نمره به مقیاس ترس از مشکلات تک فرزنـدي، احتمـال داشـتن قصـد تـک فرزنـدي بـه       

ولی با افزایش فردگرایی، احتمال داشـتن  ). >OR=  ،001/0P 68/0(د یاب داري کاهش می معنی
کـه بـا    طوري به ).=P< 31/1 OR ,001/0(یابد  داري افزایش می طور معنی قصد تک فرزندي به

برابـر   31/1افزایش یک واحد به مقیاس فردگرایی، احتمال داشتن قصد تک فرزندي در افـراد،  
گرایی در تربیت فرزند، احتمال داشتن قصد تک  واحد به آرمانهمچنین با افزایش یک . شود می

علاوه افرادي که معتقد به اشتغال هـر   به). =001/0P<، 59/1 OR(شود  برابر می 59/1فرزندي 
دهنـد،   وقت را براي زنان تـرجیح مـی   دوي زن و مرد در بیرون منزل هستند ولی اشتغال نیمه 

فرزندي در آنان بیشتر است، در مقایسه با افرادي کـه   تک قصدداشتن  احتمالبرابر  5/2حدود 
   ).دار باشد فقط مرد کار کند و زن خانه(نگرش جنسیتی سنتی در مورد اشتغال زنان دارند 

  هاي قصد تک فرزندي در بین مردان در شرف ازدواج  هکنند تعیین ي تحلیل چند متغیره.  5 جدول

 متغیر
  لجستیک رگرسیون مدل

OR * CI ** P-value ***  
 >05/0 01/1- 19/1  10/1 هاي اجتماعی فرزندآوري مقیاس نگرانی -

 >01/0 13/1- 59/1 34/1 مقیاس فردگرایی -

 >001/0 65/0- 84/0 74/0 مقیاس ترس از مشکلات تک فرزندي-

    )اشتغال و تقسیم وظایف( نگرش جنسیتی
 >001/0  00/1  )مرجع(دار باشد مرد کار کند و زن خانهفقط  -

  >001/0 28/2- 51/9  66/4  ر کنند، ولی زن نیمه وقت کار کندهر دو کا -
  طور مساوي در بیرون کار کنند و مسئولیت خانه  ههر دو ب -
  072/0  93/0- 29/5  22/2  طور مساوي تقسیم کنند هفرزندان را ب و

 096/0   029/0 (Constant)  عرض از مبدأ

 * OR=Odds Ratio 

 ** CI=Confidence Interval, Backward Stepwise (Wald),*N= 262  , Cox & Snell R Square= 303/0  , 
Adjusted R Square = 404/0       

*** P_value <0.05   است % 95داري در سطح اطمینان  معرف معنی .P_value <0.01 داري در سطح  معرف معنی
  .است%99سطح اطمینان بالاي داري در  معرف معنی  P_value<0.001و % 99اطمینان 

قصـد تـک    ي کننـده  بینـی  و اشتراکات دو جنس در عوامل پیش افتراقاتجهت تشخیص     
نتایج . طور جداگانه در هر دو جنس انجام شد هب 1فرزندي، تحلیل لجستیک به روش گام به گام

صـد تـک   نشان داد که در مردان با افزایش یک واحد به مقیاس فردگرایـی، احتمـال داشـتن ق   
بـه مقیـاس تـرس از     همچنین با افـزایش یـک واحـد   ). >001/0P(شود  برابر می 34/1فرزندي 

                                                        
1. Stepwise Backward Wald 
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دار  شود یعنی کاهش معنی برابر می 74/0مشکلات تک فرزندي، احتمال داشتن قصد تک فرزند 
معتقد به کار هر (دارند  طلبی تساويجنسیتی  نگرشهمچنین مردانی که ). >001/0P(یابد  می

، نسـبت بـه مـردان بـا نگـرش      )وقت کار کنند دوي زن و مرد هستند در شرایطی که زنان نیمه
، احتمال داشتن قصـد  )دار باشد فقط مرد کار کند و زن خانه(سنتی به اشتغال و تقسیم وظایف 

). >001/0P(اسـت   دار شود که این رقم از نظر آماري معنی برابر می 66/4تک فرزندي در آنان، 
فرزنـدي را تبیـین کنـد،      توانـد قصـد تـک    ترین عـاملی کـه مـی    رسد در مردان مهم به نظر می

با توجه به اینکه حجم نمونه مردان در گروه سـوم کـه اعتقـاد     .هاي جنسیتی آنان است نگرش
ي داشتند هر دوي زنان و مردان هم در اشتغال بیرون از منزل و هم در کـار منـزل بایـد مسـاو    

در زنان با افزایش یک سال به سـن، احتمـال    .دار نشده است دیده شوند، کم بوده، نتایج معنی
 . شود برابر می 07/1داشتن قصد تک فرزندي، 

  هاي قصد تک فرزندي در بین زنان در شرف ازدواج  هکنند تعیینتحلیل چند متغیره . 6  جدول
 متغیر

  لجستیک رگرسیون مدل
OR CI P-value * 

 >05/0 00/1-16/1 08/1 سن

 >01/0 03/1- 19/1 11/1 مقیاس نگرانی هاي اجتماعی فرزندآوري

 >01/0 11/1- 55/1 31/1 مقیاس فردگرایی

 >001/0 53/0-69/0 60/0 مقیاس ترس از مشکلات تک فرزندي

 >01/0 36/1- 37/2 71/1 مقیاس آرمان گرایی

 018/0   007/0 (Constant)  عرض از مبدأ

Backward Stepwise (Wald), N= 249 , Cox & Snell R Square= 356/0  , Adjusted R Square = 476/0  
* P_value <0.05   است % 95داري در سطح اطمینان  عرف معنیم .P_value <0.01 داري در سـطح   معرف معنی

   .است %99داري در سطح اطمینان بالاي  معرف معنی P_value<0.001و % 99اطمینان 

رسد زنان سن را بیشتر از مردان عامل محدودکننده براي باروري خـود در نظـر    به نظر می
هاي تک فرزندي،  همچنین در زنان با افزایش یک نمره به مقیاس نگرانی).  >05/0P(گیرند  می

). >001/0P) (یابــد دار مــی کــاهش معنــی(شــود  برابــر مــی 60/0احتمــال قصــد تــک فرزنــدي
که  طوري هباشد ب تک فرزند می داشتنمهم قصد  ي کننده تربیت فرزند نیز تبیینگرایی در  آرمان

، قصـد تـک فرزنـدي     و پـرورش کـودك   تربیتگرایی براي  با افزایش یک نمره به مقیاس آرمان
و در ) >001/0P) (یابـد  یعنی احتمال داشتن قصد تک فرزندي افزایش مـی (شود  برابر می 71/1

هاي اجتماعی مربوط به فرزندآوري، احتمال داشتن قصد تک فرزندي در  نگرانیآخر، با افزایش 
   .شود برابر می 11/1زنان 
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   گیري بحث و نتیجه
زوجین در شرف ازدواج، که تصمیم دارند حداقل  درصد 89این مطالعه نشان داد که از بین 

، )قصـد دو فرزنـد   درصـد 2/43قصد یـک فرزنـد و   درصد  8/45(یک و یا دو فرزند داشته باشند 
 ي بـوده و اگـر ایـن افـراد بـر تصـمیم خـود بـاقی بماننـد و دوره          توجـه  فرزندي، قابل سهم تک

خودکارآمـدي در  کنترل باروري و یـا  ثیر مهمی نگذارد و همچنین أشان بر تصمیم آنها ت  زندگی
داشـته  بـراي پیشـگیري از بـارداري ناخواسـته      هاي پیشگیري از بارداري ثر از روشؤاستفاده م

. سطح جانشینی باقی خواهـد مانـد   زیر ازدواجهاي جدید  باشند، میزان باروري مقطعی در نسل
ایـن   ي بیشتر از باروري مقطعی است، با ادامه معمولاً حتی با در نظر گرفتن اینکه باروري نسلی

تـک فرزنـدي بـر میـزان بـاروري کـل        ثیرأشود ت بینی می هاي جدید ازدواج، پیش روند در نسل
  .فرزندي هنجار گردد افزایش یابد و تک

بینـی   تواند رفتار باروري را تبیین کند، لذا این یافته در پـیش  قصد باروري تا حد زیادي می
در بنگلادش نشان داد قصد بـاروري، یـک   ي ا مطالعه .ها حائز اهمیت است رفتار باروري خانواده

زنـانی کـه   . مهم براي رفتار باروري بعدي براي زنان روستایی بنگلادش است ي کننده بینی پیش
برابـر   3خواهنـد، بـالغ بـر     خواهند در مقایسه با زنانی که فرزند بیشتري مـی  فرزند دیگري نمی

همچنین نشـان داده شـد کـه پـس از     . بیاورندسال آینده، فرزندي  5کمتر احتمال دارد که در 
زندگی، قصد باروري یـک شـاخص    ي اي و متغیرهاي مربوط به دوره نهکنترل اثر متغیرهاي زمی

بـا  ) 1990( 2همچنـین وسـتآف  ). 2003، 1ایسلام و بیراجی(مفید براي رفتارهاي باروري است 
 ي سال گذشته، نشان داد که یک رابطه 10 -15پیمایش در طی  134هاي ملی  استفاده از داده

خواهند وجود  قوي بین باروري کل و درصدي از زنان که گزارش کرده بودند فرزند بیشتري نمی
بـیش از دو سـوم ایـن    . حتی این رابطه در مورد کشورهاي در حال توسعه نیز دیـده شـد  . دارد

همچنـین  . شـود  هاي پیشـگیري از بـارداري اعمـال مـی     قوي از طریق استفاده از روش ي رابطه
زنـانی کـه    درصـد  30 اًی در مناطق روستایی بالی اندونزي، نشان داد کـه تقریب ـ اي طول مطالعه

زنـانی  . انـد  ، تولـد دیگـري داشـته   مطالعـه سـال متعاقـب    چهار خواهند، در فرزند بیشتري نمی
و روش ه تر بودند، تعداد فرزند کمتري داشـت  اند که جوان بیشترین خطر تولد ناخواسته را داشته

شـان و   لذا توانایی زنان براي تحقـق قصـد بـاروري   . کردند استفاده نمیپیشگیري طولانی مدت 
هاي  آنها از روش ي باروري آنها و استفاده پتانسیلزنان، قابلیت یا  ي توقف فرزندآوري به انگیزه

  ).2012، و همکاران 3ویترز(بستگی زیادي دارد پیشگیري درازمدت 
آوردن فرزنـد  از رسد که افراد در شرف ازدواج در مورد آوردن فرزند اول بیشـتر   به نظر می

% 9/41مردان و % 4/48زنان در مقایسه با % 7/79مردان و % 8/91ترتیب  به(اطمینان دارند دوم 

                                                        
1. Islam and Bairagi 
2. Westoff C.F 
3. Withers  
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 5بـیش از   ي خواهند، درصد مهمی به فاصله و همزمان از بین افرادي که فرزند دوم را می) زنان
هاي بالا، مشروط بـر   البته تمام فرض. کنند ریزي می ل از فرزند اول، تولد فرزند دوم را برنامهسا

رسـد عـلاوه بـر     به نظر می. آنها است بارورينداشتن نازایی در زنان و مردان و عدم تغییر قصد 
قصد بالاي تک فرزندي، عامل مهم دیگري که موجب خواهـد شـد برخـی از نیـات بـاروري دو      

  . خیر در باروري دوم استأمحقق نگردد ت فرزند
هاي اجتماعی فرزند پروري و ترس از مشکلات تـک   علاوه بر عواملی مثل فردگرایی، نگرانی

کننده قصد تک فرزندي در این مطالعـه   عنوان تعیین هطور مشترك در دو جنس ب هفرزندي که ب
 قصد تک ي کننده از عوامل تعیینگرایی در تربیت فرزند نیز یکی  مشخص شدند، در زنان، آرمان

دلیل رشد انتظارات خود در فراهم  ه، بمردانرسد زنان بیش از  نظر می به .فرزندي نشان داده شد
، به داشتن تنهـا یـک فرزنـد بسـنده     امکاناتسازي امکانات براي تربیت فررند، براي تحقق این 

زوج جوان بدون فرزنـد   48روي  بر 2008دیگري در سال  ي مطالعهاین نتیجه توسط . کنند می
که والدین، به هنگام  فوق نشان داد ي مطالعه. گردد د میییأنیز تو داراي یک فرزند در لهستان 

کنند که آیا آنها قادر به تهیه شـرایط و   تصور داشتن فرزند دوم، خود را با این پرسش روبرو می
اگر پاسخ به این سؤال منفـی  . خیر هاي برابر و مناسب براي هر دو فرزند خود هستند یا فرصت

   .)2008، 1رسکااینام(شود  ها براي داشتن فرزند دوم باطل می برنامه ي باشد، همه
فرزنـدي،   حاضر، علاوه بر عوامل مشترك بین دو جنس مـرتبط بـا قصـد تـک     ي در مطالعه

. قصد تک فرزندي در مردان ظاهر شـد  ي کننده عنوان تعیین هطلبانه جنسیتی، ب باورهاي تساوي
تـري داشـته و لـذا قصـد بـاروري       رنمد هاي نگرشمردانی که با کار بیرون زنان موافق هستند، 

و باروري در مطالعات مختلـف، نتـایج    جنسیتیبین باورهاي  ي البته رابطه. کمتر را دارا هستند
تـر   طلبانه جنسـیتی، سـریع   در برخی مطالعات، مردان با نگرش مساوات. همسویی نداشته است

ــی  ــد دوم را م ــد  فرزن ــافمن(آورن ــورت  ؛2003 ،3اولا؛ 2000، 2ک ــور و ش ــدر و  ؛2004 ،4ت دوون
وسـتاف و  ( نـد برعکس مطالعات دیگـري مخـالف ایـن نتیجـه را نشـان داد      .)2006 ،5اندرسون
  ). 2010 ،6نلسون ؛2009 ،هیگینز

 توان با رسد می نظر می باشند، بهتغییر فرزندي که قابل  هاي قصد تک کننده بر اساس تعیین
خیر أو جلوگیري از ت ـ بارداري اول خیرأتپروري، جلوگیري از  هاي اجتماعی فرزند کاهش نگرانی

در تربیت فرزند در بین زنان بتوان تـا حـدودي   گرایانه  بارداري دوم و کاهش باورهاي آرمان در
تشویق به آوردن فرزنـد   آل دو فرزند، قصد تک فرزندي دارند، رغم داشتن ایده افرادي را که علی

 ،آوري شـامل  افراد بـراي فرزنـد   اجتماعیهاي  با توجه به اینکه در این مطالعه نگرانی. دوم نمود
                                                        
1. Mynarska 
2. Kaufman  
3. Olah 
4. Tor and Short 
5. Duvander and Anderson 
6. Nilsson 
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جرانی با أتمایل صاحبان املاك براي داشتن مستعدم اطمینان به کیفیت مهدهاي کودك، عدم 
تعداد بیش از یک فرزند، ترس از دست دادن شغل با فرزندآوري و بیکـاري، تـرس از سـرزنش    

بینی نمود  توان پیش مهم و همچنین شرایط پرخطر اجتماعی بوده است، لذا مداخلاتی میافراد 
کیفیـت مراکـز نگهـداري کودکـان و      يااین مداخلات شـامل ارتق ـ . ها کاهش یابد  تا این نگرانی

شـاغلینی کـه صـاحب فرزنـد      بـراي امنیت شغلی افراد و قوانین حمـایتی   اي، ارتقها كمهدکود
زایی در مردان، ایجاد فضاي نشاط اجتماعی و امیدافزایی براي آینده فرزنـدان،   اشتغال .شوند می

یک فرزند و تغییـر و اصـلاح   هاي با بیش از  وضع قوانین حمایتی در بخش مسکن براي خانواده
باشد که موجب تشـویق فرزنـد    تواند میکمتر، از جمله مداخلاتی  هنجار مربوط به تعداد فرزند

، )بـالا  نسـبتاً (اند که در کشور سوئد، بـاروري سـطح جانشـینی     مطالعات نشان داده .دوم گردد
زنان، کیفیـت بـالاي   امنیت شغلی "رغم میزان بالاي مشارکت اجتماعی زنان، به سه عامل  علی

  1گلدشـایدر ( مربـوط اسـت   "هـاي بـا حقـوق بـه مـادران و پـدران       کودك و مرخصی مهدهاي
گرایانه در خصوص تربیت فرزنـد در قالـب    همچنین برخی از باورهاي آرمان). 2011، 2برنهارت

  . اي قابل اصلاح هستند هاي آموزشی و رسانه برنامه
 نقش سن بر قصد تـک . حاضر، سن در زنان با قصد تک فرزندي رابطه داشت ي در مطالعه

برتون و پریـوکس،  ( نشان داده شده است در کشور فرانسه نیزدیگري  ي فرزندي نیز در مطالعه
 ـ  خیر در ازدواج و فرزندآوري، مـی أدر زنان، با تشویق جلوگیري از ت .)2009 ثیر سـن را  أتـوان ت

در . ها را جلوتر انداخت تا سن عاملی براي قصد تک فرزندي نباشـد  باروريحذف کرده و شروع 
خواهنـد   کرده تعداد فرزند بیشـتري مـی   برخی کشورهاي اروپایی شمالی و غربی، زنان تحصیل

خیر در باروري نسـبت بـه زنـان بـا تحصـیلات کمتـر، تعـداد فرزنـدان در زنـان          أعلت ت هولی ب
در افـراد  نهـایی بـاروري    ي انـدازه لذا ). 2001ون دي کا، ( ودکرده کمتر از زنان دیگر ب تحصیل

لـذا  ). 2003، سـازمان ملـل  ( باشـد  مـی  "خیر در بـاروري أت"و  "قصد باروري"ثر از دو متغیر أمت
گـذاري مناسـب    مشاورین ازدواج و متخصصین و ماماهایی که با زنان و زوجین در مورد فاصـله 

با توجه به سن افـراد در ازدواج،   استکنند، لازم  مشورت میها از ازدواج و بین دو تولد  بارداري
رسیدن بـه تعـداد فرزنـد مـورد نظـر       برايسن مناسب باروري و فاصله مناسب بین دو بارداري 

هاي لازم را ارائه دهند تا افراد زمان جبران بـاروري را داشـته باشـند و بـا جلـوگیري از       مشاوره
توانـد در جهـت    مداخلات می. دست ندهند اي جبران را ازه خیر در باروري اول و دوم، فرصتأت

باشـد  ) سـال  5کمتـر از  (فرزنـد اول   سـال از  5تـا   3بین  ي تشویق آوردن فرزند دوم به فاصله
حدي که در عین حال که مادر بتواند ذخایر بدن خود را بازسازي کرده و آماده بـارداري دوم   به

  . گیري از دست ندهد رفتن سن و تردید در تصمیم علت بالا هگردد، فرصت بارداري دوم را ب
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هاي مربـوط   مسائل اجتماعی و نگرانی نتایج این مطالعه نشان داد که گرچه در ایران، هنوز
هــاي مهــم قصــد تــک فرزنــدي اســت، ولــی بخــش مهمــی از   کننــده بــه آن، یکــی از تعیــین

تغییـرات ارزشـی و نگرشـی    داراي صد تک فرزندي در سـطح فـردي بـوده و    هاي ق کننده تعیین
تـوان تـا حـدودي، تغییـرات      لذا می. گرایی آرمان و باشند مانند فردگرایی، باورهاي جنسیتی می

گذار دوم جمعیتی دانست،  ي نظریهق بر بنگرشی در خصوص تصمیمات باروري را در ایران منط
تـر اسـتقلال    گذار دوم جمعیتی، همان تظـاهرات عمـومی   در حقیقت،. طور کامل هچند نه ب هر

هاي جدید ازدواج در شهر  که در نسل) 1995، 1لستهاق(فردي و اهمیت تصمیمات فردي است 
  .کند خوبی این نوع تظاهرات خود نمایی می هتهران، ب

در مطالعـات مقطعـی، کمتـر    . هاي این مطالعه، ماهیت مقطعی آن است یکی از محدودیت
لذا مطالعات . متغیر وابسته و مستقل را نشان دادعلی و معلولی بین  ي توان با قطعیت رابطه می

نتایج این مطالعه فقط قابل تعمیم به . گردد ید و یا بررسی این نتایج پیشنهاد میأیطولی براي ت
ظـف هسـتند بـراي    ؤمکه تمام زوجین  ییاز آنجا. باشند افراد در شرف ازدواج در شهر تهران می

مراکز مشاوره و انجام آزمایشات قبل از ازدواج فوق مراجعه ثبت ازدواج خود در دفاتر ازدواج، به 
تـوان اطمینـان    ، میگیري نمونههاي مربوطه را کسب نمایند، و با توجه به روش  یدیهأیکرده و ت

. باشند در تهران می 1391فوق معرف زنان و مردان در شرف ازدواج در سال  ي داشت که نمونه
هاي دو جنس در تصمیمات بـاروري اسـت کـه ایـن      ه تفاوتاین مطالعه، توجه بمزایاي یکی از 

فرزندي ارادي مد نظر بوده است  همچنین در این مطالعه تک. سازد فرد می مطالعه را منحصر به
فقـط یـک فرزنـد دارنـد، در ایـن       ،یا دلایل دیگر مثل جداییثانویه دلیل نازایی  هو افرادي که ب

این است کـه   شد مشخص مطالعهرد مهمی که در این یکی از موا. در نظر گرفته نشدندمطالعه 
باشـد و در صـورت    گردد و حاصل تعامل زوجـین مـی   تصمیم باروري توسط یک فرد اتخاذ نمی
هم یکـی از زوجـین مخـالف دیگـري در     اردي در مو. توافق دو زوج، تصمیم مشترك خواهد بود

لـذا  . ممکـن اسـت تسـلیم گـردد    صورت یکی به نفع دیگـري   تعداد فرزند بوده که در اینمورد 
مداخلات نبایستی منحصر بر روي زنان بوده بلکه بایسـتی هـر دوي زنـان و مـردان را در نظـر      

هایی که تصمیم نهایی براي فرزنـدآوري نگرفتـه و یـا در     هاي خاصی براي زوج بگیرند و مشاوره
   .، در نظر گرفته شوددارنداین خصوص با هم اختلاف نظر 
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