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  به  نگرش با یاجتماع یاقتصاد منزلت  و یزندگ  تی فیک نی ب رابطه شناخت

 ذهاب  سرپل  شهرستان زنان مطالعه  درمو :یفرزندآور
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 چکیده

فرزندآوری تحت تأثیر عوامل متعددی قرار دارد که این مطالعه بر روی کیفیت زندگی  تمایل به  

 کیفیت   رابطه بین  و منزلت اقتصادی اجتماعی زنان است. بنابراین هدف اصلی پژوهش حاضر بررسی

فرزندآوری در شهرستان سرپل ذهاب    به  هاآننگرش    و منزلت اقتصادی اجتماعی زنان با  زندگی

  و  همبستگی  ،هاداده  گردآوری  و  راهبردی  نظر  از  و  کمی  رویکردی؛  لحاظ  . روش مطالعه ازباشدمی

ساخته، جامعه آماری پژوهش    محقق  پرسشنامه  هاداده  گردآوری  ابزار .  است  پیمایشی  نوع  از  توصیف

نفر از آنان به  384اب است که تعداد ساله شهرستان سرپل ذه 49تا  15حاضر تمامی زنان متأهل 

.  اندشدهتصادفی ساده انتخاب  گیری نمونه روش با عنوان حجم نمونه با استفاده از فرمول کوکران و

با ابعاد  .  گردید   استفاده   SPSS  افزارنرم  از  ، هاداده  پردازش  برای متغیرهای مستقل کیفیت زندگی 

  – سلامت اجتماعی، سلامت جسمانی، سلامت روحی روانی و سلامت محیطی و منزلت اقتصادی  
که    دهد یمنتایج همبستگی پیرسون نشان . باشدمیاجتماعی و متغیر وابسته نگرش به فرزندآوری 

رابطه معناداری وجود دارد. این معناداری  (  r=    281/0)  بین کیفیت زندگی و نگرش به فرزندآوری

( معنادار اما برای سلامت  r=    251/0( و سلامت جسمانی)r=    294/0)  برای ابعاد سلامت روحی روانی

اجتماعیr=    095/0)  محیطی و   )  (090/0    =r.نیست معنادار  نشان    (  رگرسیون  از  نتایج حاصل 

( توانستند  B=    186/0تصادی اجتماعی با )( و منزلت اقB=    284/0که کیفیت زندگی با )  دهد یم

 درصد از تغییرات متغیر فرزندآوری را تبیین نمایند.   27
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 مقدمه   

 باروری به مربوط مطالعات شده  موجب جمعیت ساخت در تغییر عامل نیترمهممنزله   به باروری

دهد.   اختصاص خود به شناختی جمعیت  مطالعات در را یاژهیو جایگاه بر آن تأثیرگذارنده عوامل و

  سالانبزرگ  سهم  افزایش  و  کودکان  سهم  کاهش  عمر، باعث  طول  افزایش  و  فرزندآوری  نرخ  کاهش

 امروزه دهدیم  نشان هایبررس نتایج (.  Omidvar and et al. 2015: P5)  است  شده  جهان  جمعیت  در

  فقط ،شدیم تصور  گذشته  در آنچه  برخلاف فرزندآوری، به  نسبت نگرش در تغییر و  باروری تحولات

 اجتماعی  فرهنگی عوامل عامل، این کنار در و نیست فرزندآوری یها نهیهزو   اقتصادی مسائل از ناشی

 کشورهایی برای پایدار توسعه  محور  و جمعیتی حرکات در مهمی پدیده  فرزندآوری  .دارند دخالت نیز

 به یاساده امر  ظاهرا   تولد و فرزندآوری چند . هرشودیم محسوب دارند پایینی جانشینی سطح که

 است. آگاهی مترتب  آن بر متعددی کیفی و کمی عوامل که است یاده یچیپ  مسأله اما رسدیم نظر

 در توجهی قابل شناخت پدیده، این بر مؤثر عوامل و متأهل مردان و زنان بین فرزندآوری به تمایل از

  دهه گذشته،  چند  طول  در (.Barbian, 2001: P10)د  آور خواهد به وجود جمعیتی تحولات جریان

  کلی طور به(  اندنشده فرزند صاحب گاهچیه که سال 49  تا 45  بین  زنان نسبت) یفرزندیب شیوع

 دوره در که اساسی دغدغه  (.Omidvar and et al. 2015: P32)  است  بوده   افزایش   رو به  جهان  در

مضاعف یافته ترکیبی سنی است و پیامدهای آن   اهمیت جمعیت افزایش به جای جمعیتی گذار دوم

ملاحظه    زانیربرنامهو    گذاراناست یسبرای    میزان   کاهش (.Saraei, 2009: P118)  باشد یمقابل 

 Farajiما است )   امروزی ی جامعه  در   باروری  رفتار  و   نگرش  تغییر  بر  دال  مستندی  مدرک کل  باروری

and et al. 2018: PP289-316)  .از  باورها   و   ارزش ها   هم چون  گرایش هایی   و   بینش ها   در  تغییر 

  که   است  دیگر  سوی  از  خوراک  پوشش،   مصرف،   نحوه ی  در  تغییر  نظیر  در رفتارها  تغییر  و  سو  یک

  بسیار  زندگی،  سبک  در  تغییر  که   داشت  خاطر  به  باید  البته.  باشد  عرصه تأثیرگذار  این  در  می تواند

  . (Parvinian and et al. 2018: PP39-72) است بلندمدت و  کند

در هزار و در    17مقدار خود یعنی   نیترنییپابه   1385بررسی باروری عمومی در ایران در سال  

این رقم برای    (.Abbasi and et al. 2018: P79)   استرسیده  در هزار    19نزدیک به    1396سال  

در کشور قرار    21که در رتبه    رسدیم  15296به    1397استان کرمانشاه در شش ماهه اول سال  

 :Abbasi and et al. 2018)نشان دهنده باروری پایین در این استان قلمداد گردد    تواند یمدارد و  

P40  .)بهبود یافت  1980فهم ما از مفهوم و مقیاس کیفیت زندگی نسبت به دهه  1990در طول دهه  

بهزیستی   - 1 د.به صورت سلسله مراتبی از پایین به بالا به صورت زیر بیان کر توانیمو ابعاد آن را 

،  خودتعینی  -6،  روابط بین فردی  - 5،  ادخال اجتماعی  -4،  حقوق   -3،  بهزیستی مادی  -2،  فیزیکی

استنباط کرد که تغییر   توانیم (.  Schalock, 2004: P121)  عاطفی  بهزیستی  - 8،  رشد فردی  -7
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  به فرزندآوری باشد.   هاخانوادهارتباط مستقیمی با تمایل    تواندیمزندگی و کیفیت زندگی    یهاسبک 

اثر امروزه    بر  متنوع،  زندگی  سبک  و  باروری  الگوهای  در    ، اندشده  ترمتنوع  هاخانوادهتغییرات 

  و (  پیوندها)اشتراکی    زندگی  ازدواج،  الگوهای  عنوان  به  والد  تک  خانوارهای  نفره و  تک  خانوارهای

 دلیل به  اخیر یهاسالدر    (.Omidvar and et al. 2015: P5)  است  کرده   پیدا  بیشتری  رواج  طلاق 

 میزان از تر پایین حتی و پایین به سطوحی بالا بسیار سطوح  از باروری الگوهای و روند ناگهانی تغییر

 ,Aliie)است گرفته را  ایران  مانند یاتوسعه  در حال کشورهای گریبان آن از ناشی نگرانی جانشینی،

2015: P107.)    را   چشمگیری  اجتماعی   و  اقتصادی  تحولات  ایران  جامعه  اخیر  سالیان  دراز طرفی  

 همچنین  و   باروری  های نگرش  و   رفتارها،  اجتماعی  و   اقتصادی  تحولات  این  بستر  در.  است  کرده  تجربه

بنابراین    (.Kazemipour, 2010: P21)  است  یافته  تغییر  نیز  خانواده  بر  حاکم   تاریخی  الگوهای  از  برخی

  شناختی   جمعیت  روندهای  در  کننده یینتع  نقشی،  خانوادگی  زندگی  به  مربوط  در ایستارهای  تغییر

 تولیدمثل   و  باروریدر مورد  یی  ها دغدغه  ، موجب(Hosseini ana Begi, 2012: P127)  است  داشته

 پیری از ناشی جدی هاییب آسو    ایران  جمعیتی  ینده آ  قبال   در  را  مربوطه  مسئولان  و  است  شده

  (.Moradi and Safarian, 2018: P60) است کرده نگران بسیار  جمعیت

نکته قابل توجه در این مطالعه تغییرات ایجاد شده در کیفیت زندگی زنان شهر سرپلذهاب است  

که تحت تأثیر شرایط سخت زندگی ناشی از زلزله و همچنین قرار گرفتن در نزدیک به مرز، همچنین 

اد شده حاصل از نوگرایی، فردگرایی و عقلانیت  پایگاه اقتصادی اجتماعی افراد با توجه به تغییرات ایج

صوری در نگرش طبقات مختلف با منزلت های اجتماعی اقتصادی متفاوت است که نگرش اقشار و  

سؤال اصلی پژوهش  این  گروه های مختلف اجتماعی را نسبت به باروری تحت تأثیر قرار داده است.  

اجتماعی با نگرش به فرزندآوری وجود -تصادیاق بین کیفیت زندگی و منزلت یارابطه است که چه 

رابطه  دارد؟ تعیین  این مطالعه  اصلی  با  -اقتصادی ی بین کیفیت زندگی و منزلتهدف  اجتماعی 

زنان   بین  در  فرزندآوری  به  ذهاب    49-15نگرش  سرپل  شهرستان  فرعی  باشدمیساله  اهداف   .

 از:   اندعبارت

 نگرش به فرزندآوری ی بین سلامت اجتماعی و تعیین رابطه -

  نگرش به فرزندآوریی بین سلامت محیطی و  تعیین رابطه -

  نگرش به فرزندآوریی بین سلامت جسمانی و تعیین رابطه -

  نگرش به فرزندآوریی بین سلامت روحی روانی و تعیین رابطه -

 نگرش به فرزندآوری    اجتماعی بر-اقتصادی منزلتتعیین تأثیر  -

ادبیات مفهومی پژوهش نشان   کیفیت زندگی مفهومی فراتر از سلامت که    دهد یممروری بر 

مستقل آن در تحقیقات   یریگاندازهمهمی است که    یهاشاخصجسمانی است و در عین حال از  
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از پیامدهای مهم لازم و ضروری است    :Abdollah pour, 2011)مختلف سلامتی به عنوان یکی 

41P.)  ( کیفیت زندگی را مفهومی اجتماعی دانسته که افراد به آن  1996)  1فینویک، ناگلیر و برون

 را تفکری زندگی دیگران، کیفیت و 2کامپ (. :65PPourtaheri and et al. 2011)  بخشندیممعنا  

 سنجش برای معیاری عنوان به زندگی  کیفیت ،3پال  (. :9PKamp and et al. 2003) سلامت با مرتبط

 4آبرامز  (. :18PPal and Kumar, 2005)   می داند مادی و روانی روحی نیازهایشدن   برآورده میزان

، (Bond and Corner, 2010: P14)از رضایت یا نارضایتی ای    یادرجه ( کیفیت زندگی را  1973)

پیرامونی تعریف    آن(  1985)  5کاتر  از زندگی و محیط  به مثابه رضایت فرد  که نیازها،    کند یم را 

و سایر عوامل ملموس و غیر ملموس را که بر بهزیستی همه   6، ترجیحات سبک زندگیهاخواست 

  تلقی،   طرز  برخی آن را  (.Ghafari and Omidi, 2009: P5)  ردیگ یمثیر دارند، در بر  أ جانبه فرد ت 

  افراد درک ، برخی(Khajeh Nouri and Mosavat, 2019: P284) اجتماعی موقعیت ثروت و ارزش،

 زندگی بهتر شرایط ، عده ای آن را در(Baghban and et al, 2020: P44)  زندگی  در  خود  موقعیت  از

(Yousefi,  2002: P1)    می داند   بودن یچندبعدبا مشخصه(Kordzanganeh, 2006: P3.)  کیفیت 

 بهتر احساس اجتماعی، بعد در ، انسان جسمانی ابعاد به مربوط  یها پرسش فیزیکی، بعد در زندگی

 در،  روانی   یهانشانه بیشتر یشناختروان  بعد در دوستان، خانواده، با ارتباطات افراد کیفیت و بودن

 چون ییهامؤلفه اقتصادی بعد در و زیست برای بشر پیرامون زندگی محیط کیفیت محیطی،  بعد

به  (.Dehdari, 2002: P40)  شوندیم ارزیابی شغلی رضایت یا شغل و نوع درآمد، از  رضایت میزان

 با مستمر تعامل . در2چندبعدی؛  . مفهومی1 معتقد است کیفیت زندگی: (1996) 7ناگلیری دهیعق

 مختلف درجات . با 5 و یکسان همه . برای4محیط؛   با شخص متقابل کنش از خاسته . بر3محیط؛  

 (.Mahdavi, 2016: P32)افراد است  در

بر   زندگی   در  شدهانجامتجربی    یهاپژوهشمروری  کیفیت  و  باروری    نسبتأ  یهاتفاوت  مورد 

راستا    دارد  وجود  پژوهشگران  نیب  یر یچشمگ این  )در  صفاریان  و  در  1397مرادی    مطالعه( 

استان  به  مردم   نگرش  شناختیجامعه بر  تأکید  با  به  همدان    فرزندآوری  نگرش  که  دادند  نشان 

فرزندآوری تحت تأثیر پایگاه اقتصادی اجتماعی پاسخگویان، تعداد فرزند دختر، تمایل به پدر یا مادر  

-Moradi and Safarian, 2018: PP59)شدن، فاصله سنی همسران و سن مناسب ازدواج قرار دارد 
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 بین  در باروری به تمایل بر ؤثرم  اجتماعی عوامل ( در مطالعه بررسی1397فرجی و همکاران ) (.92

  نقش  زیاد،  فرزندان  تعداد  بر داشتن  و تلویزیون  ماهواره  منفی  ساله شهر ایلام بر نقش  40تا    18  زنان

 .(Faraji and et al. 2018: PP289-316زیاد تأکید دارند ) فرزندان تعداد داشتن بر تلویزیون مثبت

  شهر فرزندآوری؛ میزان بر زنان امروزی زندگی  سبک تأثیر( در مطالعه 1397پروینیان و همکاران )

  جهت  در  تلاش  و  رفتار  و  بینش، گرایش  تغییر  روش های  از  شدن  بهره مند  با  می دهند  قزوین نشان

های جدید  با  را  آنان  زنان،  اجتماعی   و  حقوقی  وضعیت  استحکام  همراه  کشور  جمعیتی  سیاست 

 .(Parvinian and et al. 2018: PP39-72) ساخت

 دهندمی فرزندآوری زنان شاغل نشان  های چالشعنوان   با ( در تحقیقی1393)  دیگران و اسحاقی

 هاآن هایکنش که اندمواجه  فرزندآوری زمینة  در شغلی درون و شغلی برون  هایچالش با شاغل زنان

( در 1392موسوی ) (.Ishaqi and et al., 2014: PP111-134)  دهدمی سوق  فرزندی سمت کم به را

  که   داد  های جوان ایرانی نشانخانواده  در  آوریفرزند  به  نگرش  و  جایگاه  پژوهشی با عنوان بررسی

  نگرش  بر  جسمانی  -شناختی  هویت  و   فرهنگی   اعتقادی،  چون  عوامل  سایر  از  بیش   اقتصادی  عوامل

کلانتری    (.Mosavi, 2013: PP111-134)  است  بوده   تأثیرگذار  فرزندآوری  به  جوان  های خانواده  منفی

شناختی گرایش به فرزندآوری و برخی عوامل مرتبط با  ( در مطالعه بررسی جامعه1389و دیگران )

تأثیر  مذهبی  گرایش  متغیر  ولی  کاهنده،  تأثیر  اجتماعی  مشارکت  که  داد  نشان  تبریز،  شهر  آن 

-Kalantari and et al., 2010: PP104)  یش جوانان به فرزندآوری داشته استای بر میزان گرافزاینده

 دادند ارائه پردیس جدید شهر در زندگی کیفیت مورد در تحقیقی (1388)  همکاران و حریری  (.127

 وضعیت و معکوس ارتباط در فرزندان تعداد و مشترک زندگی یسابقه گردید مشخص تحقیق این در.

 زندگی کیفیت  با مثبت ارتباط در  سکونت  محل  و شهری خدمات از رضایت همسر، تحصیلات  اشتغال،

  با  ایمطالعه  (1388)  ناراهمک  محمودیان و  (.Hariri and et al., 2009: PP89-110)  داشتند قرار

زنان  هدف فرزندآوری  کنش  و  زنان  انجام  بررسی   که  داد  نشان  تحقیق  این  نتایج  دادند.  کرد 

 Mahmoudian and)  است  شانآوری  فرزند کم  برای  استدلال  در مقوله  ترین مهم  زنان  خودحمایتی

et al., 2009: PP222-285.) ( پس از بررسی تحلیلی در میان  1385بحری و همکاران )نفر از   350

بودن تعدد فرزند، شخصی بودن تعدد فرزندان   بخشلذت زنان دریافتند که بین نگرش زنان نسبت به  

 Bahri and et)   و نقش حمایتی فرزندان زیاد در پیری والدین اختلاف آماری معناداری وجود دارد

al., 2006: PP110-132.)  

های اجتماعی و باروری نشان دادند که  شبکهای تحت عنوان  در مطالعه  (2014) برناردی وکلنر

یادگیری اجتماعی و فشار اجتماعی بر باورها و هنجارهای افراد در  ،  عواملی مانند حمایت اجتماعی

 ,Bernardi and Klarner)  گذارددربارة داشتن فرزند تأثیر می  هاآنبر نگرش    ،دار شدنمورد بچه
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2014: PP641-670.)  کاهش خطرآفرین یفرضیه  عنوان با ایمطالعه  در (2007) همکاران و لوتز 

باعث عواملی باروری،  بررسی به ،شودمی  فرزندان تعداد کاهش و فرزندآوری  افتادن تعویق به که 

 اقتصادی، بعد از که  دهدمی نشان مطالعه نتایج .پردازندمی اروپا در فرزندآورینرخ   بر مؤثر عوامل

 بوده مؤثر باروری کاهش نرخ روند  بر جوان هایزوج  انتظار مورد درآمد و واقعی  درآمد میان فاصله

  (.Lutz and et al., 2007: PP479-496) است

 بعد در کیفیت زندگی و ایالتی اجتماعی یسرمایه  عنوان با تحقیقی در (2007)  کاواچی و کیم

 سطوح بود، متوسط یا بالا اجتماعی  یسرمایه سطح که هاییایالت در که دریافتند آمریکا  در سلامت

 شده مشاهده است زندگی کیفیت هایشاخصاز   که شهروندان روانی و سلامت جسمانی از بالاتری

 عنوان  با خود یمطالعه در (2000)  دیلرو   دیزارت  (.Kim and Kawachi, 2007: PP258-269) است

در   را باروری هایتفاوت که است عاملی ترینمهم  زنان آموزش دریافتند توسعه، و آموزش باروری،

 (.Dissart and Diller, 2000: PP135-161) کندمی تبیین هند کشور سراسر 

  مطرح تغییر باروری در میان زنان    هایزمینهی و  ربارو  علل  رامونیپ   یمختلف  ات ینظر  و   کردهایرو

 برای نظری مدل بسط یک به زنان کار نیروی مشارکت نقش تحلیل طریق از 1بکر گری.  است  شده

مادران فرصت  هزینة بر  رویکرد این پرداخت. اقتصاد و باروری  رابطة  درک  و کندمی تأکید زمان 

 داشته  کودکان برای بر تقاضا منفی تأثیر تواندمی زنان دستمزدهای افزایش که کندمی بینیپیش

 با نیز نسلی ثروت جریان سنتی جوامع در باروری تبیین  دنبال به (.Hosseini, 2013: P124) باشد

 باروری و خانواده ساختار بین مستقیم ارتباط یک ،2کالدول  باور به  است. بوده مدرن  نظریه و یارائه 

 به اقتصادی عقلانی هایپاسخ باروری هایتصمیم  جوامع  همة در نظریه، این اساس دارد. بر وجود

 است.  خانوادگی ثروت هایجریان

 یا خرد سطح  در باروری و  اقتصادی ساختار  ضعیف بین  ارتباط به استناد با  3ویلسون  و کللند

 مقایسه در  اشاعه رویکرد که رسیدند باور این  به  و تحصیلات فرهنگ با باروری تر  قوی  ارتباط و کلان

 رویکرد، این در .دهدمی دست به باروری گذار از کاملی عقلانی تبیین انتخاب بر مبتنی هایتبیین با

 تغییر فرزندآوری و فرزندان به را افراد نگرش نحوة ساختاری نه و عوامل فرهنگی که شودمی استدلال

 تحولات ایران جامعة در اینکه به توجه با  (.Abbasi Shavazi and Hoseini, 2011: P135) دهدمی

 نوعی به و داده رخ آن نتیجه کارکردهای در و نهاد خانواده در شگرفی تحولات نیز و فرهنگی عمیق

 
1 Gree becher 
2 Caldwell 
3 Cleland & Wilson 
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 که مهمی ابعاد از یکی گفت توانمی است، گرفته قرار این تحولات تأثیر تحت نیز افراد زندگی سبک

  است. افراد باروری رفتار و نگرش قرار گرفته، تحولات این معرض در

 کودک یک هایهزینه  که یابد می کاهش زمانی که باروری کندمی  استدلال باروری  اقتصاد نظریة

 برای فرزند، هر روی شوندمی مجبور  والدین جدید، باشد. در شرایط فرزند آن داشتن منافع از بیش

کار در باشد قادر کودک آن اینکه -Abbasi)  کنند گذاریسرمایه بیشتر کند، رقابت جدید بازار 

7-6PPShavazi and et al., 2009: .) اقتصاد در 1لیبنشتاین  که کندمی استدلال باروری نظریة 

 تأثیر فرزندان شمار  مورد در والدین  گیریتصمیم  بر که هستند عواملی فرزندان هزینة  و منفعت

بر هاینظریه  برخلاف اما (.Hosseini, 2002: P296)  گذارند می سنتی اقتصادی   بر که منافع 

 موقعیت و اجتماعی هویت بر ،2( voc)  فرزندان ارزش نظریة تأکید دارند، تأکید فرزندان هایهزینه

 ،دوستینوع مذهب، اخلاق، ابدیت، تر، بزرگ نهاد با رابطه به علاقه خود، توسعهو  بسط ،سالانبزرگ

روابط   و تقوا، علایق بخشی، انگیزه جنسیت، به مربوط هنجارهای یافته،  عمومیت پسندیده رفتارهای 

موفقیت و  خوشی تازگی، و  نوظهوری انگیزش، محبت، اولیه، گروهی ،  یابیدست  و سرگرمی، 

  است  اقتصادی بهره رقابت، اجتماعی، مقایسهامور،   بر تأثیر توانایی نفوذ، قدرت، خلاقیت، صلاحیت،

(Abbasi-Shavazi and et al., 2009: P8.) 

 هر و یابدنمی کاهش خانواده در زن جایگاه تغییر بدون باروری کندمی استدلال  3دونالد  مک

جایگاه   که تغییری است؛ مرتبط خانه در شوهر و زن رابطة طبیعت در تغییری با در باروری کاهشی

،  نهایت   در .بخشدمی  وی به پدرسالاری به وابسته  و سنتی جوامع در زن جایگاه به نسبت بالاتری

استقلال  شدن ایهسته  آن، پیامدهای اغلب و شهرنشینی  درجة همگی جوان، هایزوج  خانواده، 

 (.Abbasi-Shavazi and et al., 2009: P9)  کندمی تقویت  روابط این در  را حقوقی تساوی از بالاتری

 سطوح بالای بین ناهماهنگی از ناشی صنعتی پیشرفته  کشورهای پایین باروری  نظریه این اساس بر

 نهادهایدرون   در  جنسیتی نابرابری تداوم و محور  فرد اجتماعی نهادهای درون در جنسیتی برابری

جنسیتی بالای سطح بین ناسازگاری و هماهنگی عدم  .است  محور خانواده اجتماعی  در برابری 

 محور اجتماعی خانواده نهادهای درون در جنسیتی نابرابری تداوم و محور  فرد اجتماعی نهادهای

 ناگزیرند زنان رو از این کنند. شانزندگی وارد را بچه و کار از ترکیبی نتوانند زنان تا است شده موجب

 صنعتی ییافتهتوسعه کشورهای   در باروری تا است شده موجب این و کنند کنترل را خود زادوولد

 (. Ghodrati and Yarahmadi, 2011: P81) یابد  کاهش جایگزینی سطح زیر به

 
1 Liebenstein 
2 The Value of Children 
3 Mc Donald 
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 این یپایهبر   .پردازدمی جهان در موالید کنترل مفهوم گسترش چگونگی تبیین به اشاعه نظریه

 منجر محدودیت باروری به که اعمالی و ایستارها است، یافته کاهش باروری که کشورهایی در تئوری،

 اقتباس تر تحصیل کرده و ثروتمندتر تر، موفق که  شهری جمعیت از هاییگروه توسط ابتدا ،شودمی

 .یابد می روستایی گسترش  مناطق و تر پایین منزلت با میانی هایگروه به  زمان طول در و شودمی

 ایایده یاشاعه در   همسران بین ارتباطات و اجتماعی هایشبکه  فکری رهبران  نقش بر نظریه  این

 (. Weeks, 2006: P230)  کندمی تاکید جدید

پیشین به جای پرداختن به ابعاد مختلف کیفیت زندگی به    پردازاننظریهبوند و کورنر برخلاف  

بر کیفیت    تأثیرگذارعوامل    ترینمهمبررسی عوامل مؤثر بر کیفیت زندگی پرداختند. بوند و کورنر  

اجتماعی،   اقتصادی  اجتماعی، عوامل  فردی، عوامل محیط فیزیکی، حمایت  را در رضایت  زندگی 

شخصیتی و استقلال فردی برشمرد: به نظر بوند و کورنر عوامل فرهنگی، وضعیت سلامتی، عوامل  

حوزه کیفیت زندگی در نظر بگیریم، آن حوزه رضایت عمومی   ترینمهم اگر یک حوزه را به عنوان  

تحقیقات کیفیت   عوامل مهم در  از  یکی  فیزیکی  استاندارد محیط  است. همچنین  زندگی  از  فرد 

زندگی   کیفیت محل  است.  اولیه،  مساح  وسیله  بهزندگی  امکانات  عدم وجود  یا  ت مسکن، وجود 

 (. Bond and Corner, 2010: P16)  شوندمیمناظر طبیعی اطراف، وضعیت کشاورزی و......ارزیابی  

  و   ، مذهبجنس  )سن،  این عوامل  شودمیبررسی  زمانی که مفهوم کیفیت زندگی  آنان    یعقیدهبه  

کیفیت زندگی را  ، اما در واقع این عوامل  رسندمی  نظر  بهاغلب به صورتی مشابه و یکنواخت    .(  . .  

 .  دهندمیتحت تأثیر قرار 

 چارچوب نظری
 کلان دیدگاه در .اندپرداخته  باروری پدیده بررسی به کلان و  خرد سطح دو در شناسانجامعه

 در .دانندمی مؤثر  باروری بر  را اقتصادی و مذهبی اجتماعی، سیاسی، – محیطی فرهنگی، عوامل

 دهندمی  اهمیت افراد طرز تلقی و افراد هاینگرش ،هاسلیقه شخصی، هایانگیزه  به نیز خرد سطح

 حرکت  بیشتر اجتماعی و اقتصادی توسعه مسیر در کشورها اندازه هر که باورند این بر شناسانجامعه.

 تأثیر تحت را باروری رفتارهای که است فردی هایسلیقه و هاانگیزهبیشتر   نهند پیش به گام و کنند

 نهادها جامعه بر حاکم کلی سیستم بیشتر  افتادهعقب و نیافتهتوسعه  جوامع در عکس . بردهدمی قرار

اکثر محور انگیزشی عوامل مورد  در بحث .دهد می جهت باروری به که است مقررات و  اصلی 

زیرا باروری پدیده  تبیین در سعی شناختیجامعه های مدل طریق از که است هایی دیدگاه  دارند. 

 کنندمی ایفا مهمی  نقش آن در فردی تفکرات  و ذهنیات  و نیست پدیده فیزیکی یک صرفا  باروری

(Hosseini, 2002: P52 .) 
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پژوهش این  نظری   تغییر که دارد تأکید نظریه این است. "وضعیت بهبود نظریة "چارچوب 

 عبارت  به باشد. داشته جمعیت جنسی و سنی ساختار بر چشمگیری تأثیر تواندیم زنان موقعیت

 شانس بیشتری  یهاسال  فرزندآوری دوره از پس هاآن  شودیم باعث زنان عمر  طول  افزایش دیگر،

 نیز را هانیا نظایر  و اجتماعی موقعیت کار، به یابی دست شانس همچنین، باشند.  داشته زندگی

 زنان عمر طول افزایش  .شودیم منجر هاآن  موقعیت تغییر به تیدر نها که آوردی م همراه به برایشان

 به را باروری کاهش خود  این و شود تحمیل هاآن بر بالا باروری جهت کمتری فشار شودیم باعث

 (.Sheikhi, 2001: 92-93)دارد دنبال

 متغیرها معرفي مدل پژوهش و رابطه بین   1مدل شماره 

 

استخراج شده براساس مبانی نظری و مدل تحلیلی پژوهش به شرح زیر    یهاهیفرض  نیترمهم

 هستند:

 دار وجود دارد.اجتماعی و نگرش به فرزندآوری رابطه معنی سلامتبین   .۱

 دار وجود دارد.رابطه معنی محیطی و نگرش به فرزندآوری  سلامتبین   .۲

 وجود دارد. داریمعنرابطه  نگرش به فرزندآوریسلامت جسمانی و  بین   .۳

 وجود دارد.  داریمعنرابطه  نگرش به فرزندآوریسلامت روحی روانی و بین   .۴

 رابطه وجود دارد. نگرش به فرزندآوریاجتماعی و   -منزلت اقتصادیبین  .۵

   و ابزار پژوهش پژوهشروش 
 توصیف  و  همبستگی  ،ها داده  گردآوری  و  راهبردی  نظر  از  و  کمی  رویکردی؛  لحاظ  روش مطالعه از

ساخته است. جامعه آماری این تحقیق   محقق  پرسشنامه  هاداده  گردآوری  ابزار.  است  پیمایشی  نوع  از

 سلامت روحی روانی

 سلامت جسمانی

نگرش به  سلامت محیطی

 فرزندآوری

 سلامت اجتماعی
 تحصیلات زن

 تحصیلات همسر

 شغل زن

 شغل همسر

 درآمد زن

 شغل همسر

 محل سکونت

 نگرش به فرزندآوری  کیفیت زندگی اقتصادی اجتماعی منزلت
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  هاآنکه تعداد کل    باشدیم  1398ساله شهرستان سرپل ذهاب در سال     49تا    15کلیه زنان متأهل  

از کلیه افراد،    ها داده  یآورجمع . با توجه به افزایش جامعه آماری و عدم امکان  باشندیمنفر    12749

تصادفی ساده و با استفاده از فرمول کوکران انتخاب شدند.    یریگ نمونهحجم نمونه آماری به روش  

نفر    384در این پژوهش با استفاده از فرمول کوکران به استخراج حجم نمونه پرداخته که نمونه  

 . دباش یم
  

 

 

از بین    یکشقرعه. بدین صورت که با  باشدیمدر پژوهش حاضر تصادفی ساده   یریگنمونه روش  

  49تا    15واحد تحلیل در این پژوهش نیز زنان متأهل  شدند.  نفر انتخاب    384جامعه آماری تعداد  

ساله شهرستان سرپل ذهاب هستند و همچنین واحد مشاهده نیز در تحقیق حاضر فرد است، زیرا  

 : اندشدهی این پژوهش به شرح زیر تعریف توسط افراد تکمیل گردیده است. متغیرها هاپرسشنامه

برخوردار شده   اشیزندگانات مهم موجود در  وضعیتی است که یک فرد از امک  زندگي: کیفیت

 ی انمرهدر این پژوهش کیفیت زندگی   (.Ghafari and Omidi, 2009: P127)  بردیماست و لذت  

کیفیت زندگی    .هد آورداخو  به دست کیفیت زندگیگویه ای    46  است که آزمودنی از پرسشنامه  

چهار بعد سلامت محیطی، سلامت روحی و روانی، سلامت اجتماعی و سلامت  جسمانی را مورد 

در    5تا    1. برای هر کدام از گویه ها جهت سنجش ابعاد کیفیت زندگی امتیاز  دهدیمسنجش قرار  

 نظر گرفته شده است. 

روزانه که نیاز به مصرف   هاییتفعالدر انجام    هایشییتوانابه دریافت فرد از    :1سلامت جسماني 

مانند تحرک، توان، انرژی، درد و    هایی یاسمقدر بر گیرنده    تواندیمکه    کندیمانرژی دارد اشاره  

 گویه سنجیده شده است.  7با  که و ظرفیت توان کار باشد  ناراحتی، خواب و استراحت

از منابع    یآگاهفردی و اجتماعی همچون    هاییت مسئول سلامت محیطی: شامل موارد بسیاری از  

، آشنایی با خطرات محیطی، حداقل سازی تأثیر منفی  هاآن طبیعی زمین و میزان در دسترس بودن  

  این بعد از کیفیت زندگی  .شودیم، حداکثرسازی نظم طبیعت  زیستیطمحانسانی روی    هاییتفعال

 گویه مورد سنجش قرار گرفته است.   20با 

روحی و احساسی سلامت مانند افسردگی، ترس، عصبانیت،    یها جنبه  :2نيسلامت روحي و روا

از زیر   .گیردیمخوشحالی و آرامش را در بر   از خود،   اندعبارتاین بعد    یهاردهبعضی  از: تصویر 
 
1 Physical 
2 Psychological 
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  10با    که  حافظه و تمرکز حواس  یادگیری،  احساس مثبت و منفی، اعتقادات مذهبی، فکر کردن و

 گویه سنجیده شده است. 

به توانایی فرد در برقرار کردن ارتباط با اعضا خانواده، همسایگان، همکاران    :1سلامت اجتماعي 

این بعد از کیفیت    .شودیمشرایط اقتصادی کلی مربوط    وضعیت شغلی و   اجتماعی،   یهاگروه  یرساو  

 گویه سنجیده شده است. 9با   زندگی

 Lipset and)مردم    یهاقضاوتو    هابرداشتمنزلت دربردارنده    اجتماعي: -اقتصادی منزلت

et al., 2002: P44)  اهمیت  با  ارتباط  در  اجتماعی  سلسله مراتب  در  فرد  که  است  موقعیتی  و  بوده 

)  دست  به  دارد،  جامعه  در  وی  اجتماعی  نقش  که  ارزشی آورد   ,Babaeifard and Sarbandiمی 

2019: P102) . تحصیلات،  یهاشاخص  از  افراد اجتماعی -اقتصادی پایگاه تعیین  برای پژوهش، این در

)در صورت شاغل بودن(، مساحت منزل مسکونی، درآمد خود و درآمد   وضع فعالیت، وضع شغلی

است.   شده  استفاده  براساس    یبندرتبه همسر  ها،    یاحرفه،  رتبهیعالمدیران    یبندرتبه شغلی 

تکنیسین ها، کارمندان اداری و دفتری، کارکنان بخش تولید، فروشندگان و کارکنان بخش خدمات،  

انجام گرفتکارکنان کشاورزی، کارگران ساد   پژوهش   در (.Ghaemizadeh, 2007: P88)ه شهری 

تحصیلات    متوسط درآمد زن و شوهر،  از  اقتصادی اجتماعی،  منزلت  سنجش  و   مطالعه  برای  حاضر

  ابتدا   فرد  طبقه  تعیین  جهت.  سکونت استفاده گردید  محل  و  وضعیت شغلی زن و شوهر  زن و شوهر،

  و   کنیم می  مشخص  را  ها آن  درآمد   همچنین  و   مسکونی  محله  موقعیت  و   شغلی   تحصیلی،   وضعیت

 .  کردیم تعیین را فرد هر  اقتصادی اجتماعی  پایگاه  مرتبه ها آن  تلفیق از سپس

 را  آبستنی برای زنان شناسان توانایی جمعیت  تعریف فرزندآوری، در  فرزندآوری: به نگرش 

 گفته افراد  روانی فکری آمادگی به  نیز  نگرش و گویندیم بالقوه فرزندآوری امکان یا باروری قابلیت

 شکل  مختلف هاییت موقع به را فرد پاسخ و گیردیم شکل یافتهسازمان یاتجربه براساس   که شودیم

 جزئی سه عمل دادن انجام برای آمادگی و احساس . شناخت،کندیم هدایت را و رفتارش دهدیم

که  دست شناخت به اشیاء یبنددسته با افراد که معنا بدین ؛دهندیم تشکیل را نگرش هستند 

 در نهایت و بدهد ناخوشایندی یا خوشایند احساس شخص به تواندیم شناختی جزء این و  یابندیم

  .بازدارند آن از یا دهند سوق  خاصی عمل دادن انجام به را فرد توانندیم  باهم احساس و جزء این دو

گویه ای نگرش به   16  است که آزمودنی از پرسشنامه    یانمرهنگرش به فرزندآوری    پژوهش، این در

  .هد آورداخو به دستفرزندآوری 

 
1 Social 
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گذاشتن گویه   نظرانصاحبدر این مطالعه برای روایی ابزار پژوهش از روایی صوری با در اختیار  

ی از آلفای کرونباخ استفاده به  و برای برآورد پایای   هاآن و اجماع بر سر روا بودن    هاآنها و موافقت  

 به دست آمد.   73/0و پایایی نگرش به فرزندآوری  79/0عمل آمد. ضریب پایایی کیفیت زندگی 

 پژوهش    هاییافته
  SPSSآماری    افزارنرمبا استفاده از  استخراج و    ها داده،  هاپرسشنامهوری  آپس از پایان یافتن گرد

استفاده   اجتماعی  علوم  برای  یافت  شودیمکه  انتقال  کامپیوتر  قرار    ند به  تحلیل  و  تجزیه  مورد  و 

 گرفتند.  

  باشندیم تعداد پاسخگویان دارای مدرک لیسانس    ترینیشبکه    دهدیم حاصله نشان    هاییافته

 7/49که    باشند یم  دارخانهتعداد پاسخگویان    ترین یشب.  دهد یم را تشکیل    ها آندرصد    7/41که  

تشکیل    هاآن درصد   نشان    هاییافته.  دهد یمرا  پاسخگویان    ترینیشبکه    دهدیمحاصله  تعداد 

حاصله    هاییافته.  دهدیمرا تشکیل    ها آندرصد    5/19که    باشندیمشاغل، کارمند بخش عمومی  

نیستند برای جنسیت مورد نظرشان مجددا  تعداد پاسخگویان حاضر    ترینیشبکه    دهدیمنشان  

  ترین یشبکه    دهدیمحاصله نشان    هاییافته.  دهدیمرا تشکیل    ها آندرصد    6/64شوند که    داربچه 

را    هاآندرصد    8/50که    باشندیمبه مادر شدن    مندعلاقهتعداد پاسخگویان به میزان خیلی زیادی  

نشان    هاییافته.  دهدیمتشکیل   درآمد شخصی    ترینیشبکه    دهدیمحاصله  پاسخگویان  تعداد 

درصد دارای خودروی   76که    دهد یم نشان    نتایج .  دهدیمرا تشکیل    ها آندرصد    6/59ندارند که  

رایانه،    4/29شخصی،   دارای  دارای    9/28درصد  لتدرصد  بوک    5/11و    تب  نوت  دارای  درصد 

با  از موارد مورد سؤال را ندارند.  کدامیچهدرصد از همسران پاسخگویان  1/15و همچنین   باشندیم

این پژوهش است و این متغیر    هاییهفرضاجتماعی یکی از    –به اینکه متغیر منزلت اقتصادی    توجه

متغیر )سطح تحصیلات زن و شوهر، میزان درآمد شوهر و زن، وضع شغل زن و شوهر و محل    7با  

  Recode  یبنددستهاز این متغیرها در سه    هر کدامافراد( سنجیده شده است، تلاش شد که    زندگی 

تمام    یبنددستهاسمی به متغیر ترتیبی تبدیل شوند و در فرآیند این    - شوند تا از متغیر ترتیبی

اقتصادی  هاییرمجموعه ز   اجتماعی باهم برابر شدند و بنابراین، این اجازه وجود دارد که  - منزلت 

بیاوریم.    به دست اجتماعی    –را باهم جمع زده و در نهایت متغیری به نام منزلت اقتصادی    ها آن 

 آمده با آزمون اسپیرمن مورد بررسی قرار گرفت.   به دستمتغیر 
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 اجتماعي  -: نمره پاسخگویان بر حسب متغیر منزلت اقتصادی  1جدول شماره  
 انحراف معیار  میانگین  حداکثر  حداقل  تعداد نام متغیر 

 69/0 14/2 3 1 384 سطح تحصیلات زن 

 67/0 16/2 3 1 384 سطح تحصیلات شوهر 

 72/0 14/2 3 1 384 رتبه شغلی زن 

 72/0 76/1 3 1 384 رتبه شغلی شوهر 

 70/0 95/1 3 1 380 محل زندگی 

 82/0 02/2 3 1 375 متوسط درآمد ماهیانه زن 

  یماهیانهمتوسط درآمد 

 شوهر 
378 1 3 74/1 85/0 

. نتایج  دهدمیاجتماعی را نشان    اقتصادی  منزلت  ایرتبه   متغیر  فراوانی  توزیع  2  شماره  جدول

درصد( دارای منزلت اقتصادی    2/28نفر )  104دهد که از کل جمعیت مورد مطالعه  حاصل نشان می

 6/13نفر )  50اقتصادی اجتماعی متوسط و  درصد( دارای منزلت    3/58نفر )  215اجتماعی پایین،  

درصد( دارای منزلت اقتصادی اجتماعی بالا بودند. جهت محاسبه فاصله اطمینان طبقات از تکنیک 

دهد که با سطح اطمینان  بوت استراپ سازی )خودگردان سازی( استفاده شد. نتایج حاصل نشان می

درصد از افراد   1/17درصد تا حداکثر    0/10  توانیم بگوییم در جامعه آماری از حداقلدرصد می  95

 منزلت اقتصادی اجتماعی بالا داشتند.

 ای منزلت اقتصادی اجتماعيتوزیع فراواني متغیر رتبه  2جدول شماره  

 نام متغیرها 
 نام 

 ها مؤلفه
 درصد  تعداد

 بر مبنای برآوردهای خودگردان   95/0فاصله اطمینان 

 کران بالا  کران پایین 

 پایگاه 

  اقتصادی

 اجتماعی 

 1/17 0/10 6/13 50 بالا 

 4/63 1/53 3/58 215 میانی 

 5/32 3/23 2/28 104 پایین 

توزیع پاسخگویان برحسب متغیرهای تمایل به فرزندآوری و کیفیت زندگی را   3جدول شماره  

برابر   نتایج حاصله نشان می دهد که میانگین نمره فرزندآوری  از    است  3/46نشان می دهد.  که 

میانگین مورد انتظار کمتر است. برای متغیر کیفیت زندگی، نتایج نشان می دهد که میانگین نمره  

 می باشد.  بوده که بالاتر از میانگین مورد انتظار  8/147ت زندگی برابر کیفی
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 زندگي  کیفیت  و فرزندآوری  به  : توزیع پاسخگویان بر حسب متغیرهای تمایل3جدول شماره  

 فراوانی  نام متغیر 
تعداد  

 گویه 

حداقل  

 نمره 

 حداکثر 

 نمره 

 انحراف  میانگین 

 نظری  واقعی معیار 

 2/5 48 3/46 73 32 16 304 فرزندآوریتمایل به 

ی 
دگ
 زن
ت
فی
کی
د 
بعا
ا

 

 7/20 138 8/147 221 98 46 265 کیفیت زندگی 

 5/6 30 5/36 50 17 10 345 سلامت روحی روانی 

 2/4 21 4/25 35 12 7 362 سلامت جسمانی 

 1/5 27 4/27 45 14 9 326 سلامت اجتماعی

 9/9 60 7/57 96 34 20 324 سلامت محیطی 

 دارد. وجود داریمعنی رابطه فرزندآوری به نگرش  و زندگی کیفیت بین  :اصلي  فرضیه

ابعاد آن با نگرش به فرزندآوری   وضریب همبستگی پیرسون برای کیفیت زندگی    4جدول شماره  

را نشان می دهد. نتایج حاصله نشان می دهد که مقدار پیرسون برای کل متغیر کیفیت زندگی برابر 

معنادار است. لذا همبستگی مثبت، با   95/0می باشد. این مقدار در سطح معناداری حداقل  281/0

فرزندآوری وجود دارد؛    به  و نگرششدت متوسط و با جهت مستقیم بین دو متغیر کیفیت زندگی  

.  گرددمیفرزندآوری مثبت تر    به  بدین صورت که هرچه کیفیت زندگی بیشتر باشد، میزان نگرش

 . شودیم بنابراین فرضیه مذکور تأیید 
نتایج نشان می دهد مقدار ضریب همبستگی برای بعد سلامت اجتماعی و نگرش به فرزندآوری  

م  090/0برابر   این  باشد.  معناداری حداقل  می  لذا همبستگی    0/ 95قدار در سطح  نبوده  معنادار 
فرزندآوری وجود ندارد؛ همبستگی برای بعد    به  مستقیم بین دو متغیر سلامت اجتماعی و نگرش

برای بعد سلامت جسمانی و    ؛معنادار نبوده  095/0سلامت محیطی و نگرش به فرزندآوری برابر  
ب پیرسون  مقدار  فرزندآوری  به  است  0/ 251رابر  نگرش  و    .معنادار  روانی  روحی  بعد سلامت  برای 

می باشد. بدین صورت که هرچه سلامت روحی   294/0نگرش به فرزندآوری مقدار پیرسون برابر  
نگرش میزان  باشد  بیشتر  تر    به  روانی  مثبت  تأیید  گرددمیفرزندآوری  مذکور  فرضیه  بنابراین   .

 .  شودیم
 همبستگي پیرسون برای کیفیت زندگي و نگرش به فرزندآوری : ضریب 4جدول شماره 

 متغیر وابسته  متغیرهای  مستقل 
 شدت 

 رابطه 

 سطح 

 معناداری 

 نتیجه 

 آزمون 

 نوع 

 رابطه 

ی 
دگ
 زن
ت
فی
کی

 

 مستقیم  تأیید فرضیه  000/0 281/0 نگرش به فرزندآوری  کیفیت زندگی 

 مستقیم  فرضیه رد  131/0 095/0 نگرش به فرزندآوری  سلامت محیطی 

 مستقیم  رد فرضیه  127/0 090/0 نگرش به فرزندآوری  سلامت اجتماعی

 مستقیم  تأیید فرضیه  000/0 294/0 نگرش به فرزندآوری  سلامت روحی روانی 

 مستقیم  تأیید فرضیه  000/0 251/0 نگرش به فرزندآوری  سلامت جسمی 
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 دارد. وجود رابطه فرزندآوری به نگرش  و اجتماعی - منزلت اقتصادی بین :2  فرضیه

شماره   اقتصادی    5جدول  منزلت  برای  اسپیرمن  همبستگی  به    - ضریب  نگرش  و  اجتماعی 

اسپیرمن برابر    یارتبه فرزندآوری را نشان می دهد. نتایج حاصله نشان می دهد که مقدار ضریب  

همبستگی مستقیم معنادار بوده؛ لذا    95/0می باشد. این مقدار در سطح معناداری حداقل    105/0

 فرزندآوری وجود دارد.  به اجتماعی و نگرش -بین دو متغیر منزلت اقتصادی  

اجتماعي و نگرش   -اسپیرمن برای منزلت اقتصادی   یارتبه : ضریب همبستگي 5جدول شماره 

 به فرزندآوری 

 متغیر وابسته  متغیرهای  مستقل 
 شدت 

 رابطه 

 سطح 

 معناداری 

 نتیجه 

 آزمون 

 نوع 

 رابطه 

 مستقیم  تأیید فرضیه  045/0 105/0 نگرش به فرزندآوری  منزلت اقتصادی اجتماعی

 آزمون رگرسیون چندگانه
قبل از .  شده استبه شیوه گام به گام استفاده    گانهحاضر از آماره رگرسیون چند  پژوهشدر  

اول،    فرضشیپ استفاده از رگرسیون، باید مفروضات اساسی تحلیل رگرسیونی در نظر داشته باشیم:  

از آزمون   یخود همبستگاز همدیگر است. برای تعیین وجود    هاماندهیباق مستقل بودن خطاها یا  

 823/1مثبت ولی ضعیف)  یخود همبستگدارای نوعی  استفاده گردید که نتیجه    1واتسون   -دوربین

= Durbin-Watson  .و مقدار شاخص تحمل واریانس    971/0  مقدار تولرانس برابرهم چنین  ( هستند

  سمت یک نشان از   به  تولرانس  بودن  ترکوچک.  دهندیموضعیت مطلوبی را نشان    030/1با مقدار  

 .  است زندگی منزلت اقتصادی اجتماعی و کیفیت  متغیر بین بسیار پایین همبستگی

نشان   نتایج  از متغیرهایی که وارد معادله شده است، کیفیت زندگی است.    که   دهندیمیکی 

( می باشد. همچنین sig=    000/0)  یداریمعن( و ضریب  t=    117/4برای این متغیر برابر )  tمقدار  

)امتیاز( افزایش در کیفیت  ( می باشد. یعنی اینکه به ازای یک واحدB=    284/0برابر با )  Bمقدار  

اندازه   افراد مقدار فرزندآوری به  . در گام دوم متغیر منزلت کندیمتغییر    284/0یعنی    Bزندگی 

( می باشد.  B=   186/0برابر با ) Bاقتصادی اجتماعی افراد وارد معادله رگرسیونی شده است. مقدار  

  Bدگی افراد مقدار فرزندآوری به اندازه  یعنی اینکه به ازای یک واحد)امتیاز( افزایش در کیفیت زن

 .  کندیمتغییر  186/0یعنی 

 

 
1 Durbin-Watson 
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 نگرش به فرزندآوری متغیر   ينیبش یپمستقل جهت  های تحلیل متغیر: 6جدول شماره 

 متغیر پیش بین  وابسته 
 ضریب معیار  ضریب معیار نشده 

 بتا شده  

 آزمون 

 تی

 معناداری 

 B  خطای معیار 

نگرش به  

 فرزندآوری 

 000/0 117/4 206/0 069/0 284/0 میزان کیفیت زندگی 

منزلت اقتصادی  

 اجتماعی 
186/0 060/0 154/0 08/3 002/0 

 ی ارزیابی و برازش رگرسیون چندگانه هاشاخص ن یترمهم

 مقدار  نام شاخص  مقدار  نام شاخص 

 گام به گام  روش محاسبه  848/15 تحلیل واریانس 

 077/0 ضریب تعیین  000/0 واریانس معناداری 

 072/0 ضریب تعیین تعدیلی  215/12 مقدار ثابت 

 249/2 استانداردشده خطای  823/1 دوربین واتسون 

 971/0 شاخص تحمل  030/1 شاخص عامل تورم واریانس 

 گیرییجه نتبحث و 
  منزلت و  ی زندگ  تیفیک نیب  رابطه شناختاین پژوهش در راستای هدف اصلی تحقیق یعنی: »

در جهت دستیابی    انجام شد. «  ذهاب  سرپل   شهرستان  زنان  یفرزندآور  به   نگرش  با  ی اجتماع   یاقتصاد

پژوهش تعداد   به    ساله شهرستان سرپل ذهاب  49تا    15از زنان متأهل    نفر  384به هدف اصلی 

پژوهش حاضر مبنی بر ارتباط بین کیفیت    یهاافتهیمورد بررسی قرار گرفتند.    عنوان حجم نمونه

نگرش به فرزندآوری با نظریه بهبود وضعیت مبنی بر ارتباط   منزلت اقتصادی اجتماعی با   زندگی و 

   بین وضعیت و موقعیت زنان و نگرش آنان به فرزندآوری ارتباط وجود دارد.

 نتیجه فرضیه اول 
بطه معنادار است. با افزایش کیفیت زندگی  کیفیت زندگی با میزان تمایل به فرزندآوری دارای را

. البته باید تأکید کرد  کندیمبیشتر    هاآن زنان در ابعاد مختلف آن، میزان تمایل به باروری را برای  

بنابراین   باشد.  می  معنادار  و سلامت جسمانی  روانی  ابعاد سلامت  برای  بیشتر  معناداری  این  که 

گفت این دو مؤلفه کیفیت زندگی در افزایش تمایل زنان به فرزندآوری نقش مهم تری را   توانیم

ویلسون قرار   و   هنگی کللندفر هنجاری نظریهگفت این نتیجه در راستای    توانمی.  کنند یمبازی  

 نهاد خانواده در شگرفی تحولات نیز و فرهنگی عمیق تحولات ایران جامعة در اینکه به توجه دارد. با

 قرار  این تحولات تأثیر تحت نیز افراد زندگی سبک نوعی به و داده رخ آن نتیجه کارکردهای در و

 رفتار و نگرش قرار گرفته، تحولات این معرض در که مهمی ابعاد از یکی گفت توانمی است، گرفته
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 ناراهمک  محمودیان و   ( و1389کلانتری و دیگران ) نتیجه به دست آمده با مطالعه   است. افراد باروری

(؛ بحری و همکاران 1388)  همکاران و حریرچیناهمسو است. نتیجه این مطالعه با مطالعه      (1388)

و همسو می باشد. براساس نظریه بهبود وضعیت    ( 2014)  وکلنربرناردی  (،  1382)  (؛ رسولی1385)

افزایش  توانمی  بر بالا باروری جهت  کمتری  فشار  شودمی باعث زنان عمر  طول استدلال کرد که 

 دارد  دنبال به را باروری کاهش این خود و شود تحمیل هاآن 

 نتیجه فرضیه دوم 
در مورد این  منزلت اقتصادی اجتماعی پاسخگویان بر نگرش به فرزندآوری تأثیر معناداری دارد.  

و اختلاف نظرهایی وجود دارد. نتیجه این فرضیه با برخی مطالعات تجربی پیشین    ها چالشفرضیه  

 دیگران  و  اسحاقی   ،(2000)  (، دیزارت و دیلر2007) همکاران مانند مطالعه لوتز و  باشدینمهمسو  

مطالعات  1388)  ناراهمک  ، محمودیان و(1393) با  نتیجه  این  اما  ،  (1397)  انیصفار  و  یمراد(؛ 

با  (  1385)  همکاران  و  یبحر  (،1388)  همکاران و حریری تقابل  در  نتیجه  این  باشد.  همسو می 

قرار   دیدگاه گری  تأثیر تواندمی زنان دستمزدهای افزایش که کندمی بینیپیش که  گیردمیبکر 

  هایپاسخ  باروری  هایتصمیمبراساس نظریه انتخاب عقلانی   باشد. داشته کودکان برای بر تقاضا منفی

براساس نظریه هنجاری کللند و    .است  خانوادگی  ثروت  هایجریان  به  اقتصادی  عقلانی همچنین 

 باروری منجر  محدودیت به  که اعمالی و ایستارها است، یافته کاهش باروری که کشورهایی ویلسون در

 کرده ترند، و تحصیل ثروتمندتر موافق تر، که  شهری جمعیت از هاییگروه  سوی از ابتدا ،شودمی

 گسترش مناطق روستایی  و تر پایین منزلت با میانی هایگروه به زمان طول در و شودمی اقتباس

 . یابدمی

 موارد زیر را مورد تبیین و تدقیق بهتر و بیشتر قرار داد: توانمیبراساس نتایج به دست آمده 

  ی هانهیزم  گردد یمفرزندآوری پیشنهاد    به   با توجه به ارتباط مثبت بین کیفیت زندگی و نگرش

به  توجه  و  زنان  ورزش  باید  راستا  این  در  گردد.  فراهم  مختلف  ابعاد  در  زنان  جسمانی  سلامت 

زنان    یهاتیفعال اختصاص    یسازفرهنگجسمانی  این  بر  درمانی مخصوص   یهامهیبشود. علاوه 

برگزاری   اشتغال لازم است مورد توجه قرار گیرد. همچنین  زنان فاقد  به ویژه    یهاکلاسزنان و 

 . گرددیم و سلامت مخصوص زنان نیز پیشنهاد  هیتغذه مشاور

  اعتماد افزایش    یهاوه یشبا اختصاص مراکز مشاوره مخصوص زنان و تمرین    گرددیم  پیشنهاد

، مقابله با اضطراب، بالا برن عزت نفس و همچنین تأمین امنیت زنان در سطح جامعه و  نفس  به

 سلامت روانی آنان را تأمین نمود.   ها رسانهمثبت زندگی زنان توسط   یهاجنبه برجسته نمودن 
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  باروری   سلامت   به ویژه   ها خانواده  همه جانبه   سلامت   ارتقاء  برای  لازم  سازوکارهای   همچنین ایجاد

 . رسدیمبالنده لازم به نظر   و پویا  سالم،  جوان، جامعه از جهت برخورداری در فرزندآوری زایشاف و

  دوره   در  ژهیبه و  مادران  برای  مناسب  تسهیلات  به اختصاص  توانیملازم    یهاتیفعالاز دیگر  

  تقویت  و   زنان  و  مردان  درمان ناباروری  و  زایمان  یهانه یهز  یامهیب  پوشش   و   شیردهی  و  بارداری

 اشاره کرد.  ربطیذ حمایتی مؤسسات و  نهادها

  عمومی   یهاآموزش   تکمیل  و  اصلاح  با  خانواده  پایداری  و  بنیان  در نهایت در راستای تحکیم

  ارائه  و  ارتباطی   و  زندگی  یهامهارت  آموزش  تأکید بر  با  و   پروری  فرزند  و  خانواده   کانون  اصالت  درباره

تقویت  توسعه  و  ایرانی.  اسلامی   یهاارزش   و  فرهنگ  مبنای  بر  مشاورهای  خدمات   تأمین   نظام  و 

فرزندآوری،   و باروری سلامت جهت در پزشکی یهامراقبت  و درمانی  و بهداشتی خدمات اجتماعی،

 . گرددیمتأکید و پیشنهاد 
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