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رابطه  یینبا هدف تع یرمطالعه اخ ینی،د يدر باورها ییراتو همزمانی آن با برخی تغ یراخ یاندر سال يبا کاهش روند فرزندآور
 1397 در سال» بهشهر«کننده به مراکز بهداشتی، درمانی شهر  در زنان متأهلِ مراجعه يبه فرزندآور یشو گرا ینید يباورها

کننده  مراجعه )يدر سنِّ بارور(مطالعه را زنـان متأهل ۀاست و جامع» مقطعی، همبستگی« وعانجام شده است. مطالعه حاضر از ن
 يآور نفر بودند. ابزار جمع 280ها  اند. تعداد نمونه داده یلتشک 1397به مراکز بهداشتی، درمانی و آموزشی شهر بهشهر در سال 

 و آزمون یفیتوص يو با استفاده از آمارها )24نسخه(SPSS افزار  ها بر اساس نرم ساخته، است و داده قمحق ۀدادهها پرسشنام
 4/30 ± 3سن زنان شرکت کننده در مطالعه  یانگینشده است. م یلو تحل یهتجز یونرگرس یرمن،اسپ یرسون،همبستگی پ يها

اختلاف  ه،با تعداد فرزندان دلخوا ینید يباوِرها ةنمر یانگینم بین. است بوده سال 3/21 ± 9/3سن ازدواج  میانگین و سال
را قصد  )%1/1(فرزند و کمتر یکداشته و  يتعداد فرزندان دلخواه کمتر یین،پا ینی.  افراد با باور د)P>5/0(وجود داشت يمعنادار

وجود داشت. بر اساس  يرابطه معنادار يبه فرزندآور ینیو باور د یلاتتحص ینگام نشان داد که ب به گام یونرگرس یلداشتند. تحل
 یشترياجتماعی نقش ب ي،اقتصاد یرهايدر حضور متغ یرتأث ینزنان بود و ا ینیمتأثر از سطح باور د يبه فرزندآور یشگرا ها، یافته

بر اقدامات اجتماعی، فرهنگی  یهبا تک يفرزندآور یشافزا يها یاستس يمیکند، لذا طراحی مداخلات آموزشی جهت اجرا یفارا ا
 میتواند راهکار مناسبی باشد. يفرزندآور ینیباور د یجدر خصوص ترو
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اقتصـادي جوامـع  انتقال جمعیت و توسعه اجتماعی
کند. مهمترین عاملی که سبب تغییر و تحول  تغییر می

فرزندآوري شـود، بـاروري و  ساختار جمعیت مـی
 ]1[است.

تر از  سطحِ امروزه باروري و فرزندآوري در ایران به کم
 جانشین رسیده است و گرایش به فرزندآوري نزد خانواده

 TFRکه میزان باروري کل ها کمتر شده است، به طوري

تر از  استان کشور به باروري پایین 30استان از  24در 1
 ]2[ رسیده است. 1/2تر از  حد جایگزینی یعنی پایین

باروري را در شرق در حال حاضر، ایران کمترین نرخ 
 ]3.[خاورمیانه دارد

ز در مجموع، میزان باروري کل در هفده استان، بالاتر ا
میانگین باروري کل کشور بوده و چهارده استان نیز 

س اند. بر اسا تر از میانگین کشوري داشته باروري پایین
متوسط نرخ باروري کل کشور  1395سرشماري سال 

عد بر اساس آخرین آمار بتخمین زده شده است که  8/1
 کمترین میزان 51/1استان مازندران با رقم  ،از گیلان

 ]4[نرخ باروري کشور را به ازاي هر صد نفر داراست.

الگوي سنی باروري در سالهاي اخیر از الگوي زودرس 
فرزندآوري به سمت الگوي دیررسی فرزندآوري در حال 

ر تغییر بوده است. از عوامل مؤثر بر تغییرات باروري د
اخیر در کشور میتوان به نقش عوامل اقتصادي، سالهاي 

 اجتماعی، فرهنگی و ساختار سنی جامعه اشاره نمود.

]5[ 

کاهش مستمر زاد و ولد و انتقال باروري از باروري  
طبیعی به سوي باروري کنترل شده، به تدریج ساختار 

                                                           
1.Total fertility rate 

ه و به طرف سنی جمعیت را از وضعیت جوانی خارج کرد
 ]6[.سالخوردگی سوق میدهد

استان مازندران چندین سال است که با کاهش 
فرزندآوري مواجه است و به نظر میرسد با توجه به 
مشکلات اقتصادي و افزایش گرایش مردم استان به تغییر 
سبک زندگی، این روند همچنان پابرجا باشد. به عوامل 

ها، افزایش سن  این چالش باید مسائلی مانند مهاجرت
فرزندآوري، کاهش میل به ازدواج  ازدواج، بالا رفتن سن

شوند  هاي شغلی زنان را نیز افزود که باعث می و چالش
اگر میل به فرزندآوري کاهش نیابد، افزایش هم نداشته 

 باشد. 

 نکته قابل توجه دیگري که از این آمارها به دست می
فرزندي و کاهش جمعیت با سطح رفاه  آید، ارتباط تک

اقتصادي و اجتماعی استان و تحصیلات است. وضعیت 
هاي دیگر بسیار  مازندران نسبت به بسیاري از استان

د تر است، اما این شرایط نتوانسته تأثیري بر رش مطلوب
 ها داشته باشد.   فرزندآوري در این استان

مطالعات اندکی در خصوص بررسـی باورهـاي دینـی و 
ت مـذهبی بـه عنـوان یـک عامـل تأثیرگذار بر تغییرا

 هساختار باروري، انجام شده است. دین که یکی از مؤلفـ
هاي فرهنگـی محسوب میشود، از طریق هنجارهاي 

، سن مختلف مربوط به تعداد افراد خانواده، تعداد فرزندان
   ]7[.ازدواج و... فرزندآوري را تحت تأثیر قرار میدهد

که همواره (تأثیر دین بر ارکان مختلف زندگی اجتماعی
همچنان وجود دارد.  )ینفک زندگی ایرانیان بودهجزء لا

گري در دین و تأثیر متفاوت آن در حوزه عمومی  گزینش
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و خصوصی و حتی گاهی در ابعاد مختلف یک حوزه نیز 
 ]8[خورد. به چشم می

اهمیت  کننده بشر، بر اسلام به عنوان دین هدایت
ن تشویق به باروري در ادیا .فرزندآوري تأکید کرده است

 ]9[ مختلف وجود دارد و رعایت دستورات معنوي اسـلام
هنگام  تواند به ازدواج زود جهت حفظ حریم خانواده می

 ]10،11[. و در نتیجه به باروري بیشـتر منجر گردد

 بر اساس نتایج یک مطالعه، علیرغم تأثیر عوامل متعدد
به  بر بـاروري در افـراد جامعـه، در افراد مذهبی تمایل

 فرزندآوري بالاست و کمتر تحت تـأثیر عوامـل زمینـه
گري، نظیر تحصیلات، اشتغال و گفتمان  اي و مداخلـه

 ]11[.باروري در جامعه قرار میگیرد

ه ها، طلاق و معضلات جامع با این حال، مشکلات خانواده
در سالهاي اخیر نشان از کمرنگ شدن باورهاي دینی در 

بر اساس  ]12[دارد.جامعه درخصوص فرزندآوري 
یک مورد طلاق در هر چهار ازدواج  1395آمارهاي سال 
این تغییرات اثرات مستقیمی بر . ]13[ اتفاق میافتد.

 فرزندآوري دارد. 

با توجه به اهمیت موضوع فرزندآوري، بدون شناخت 
توان خدمات  نمی دقیق عوامل مؤثر بر فرزندآوري،

را ارائه داد. سلامتی و مشاوره مناسب در این خصوص 
د مطالعات مختلف نیز بیانگر تأثیر دین بر افزایش تعدا

 ] ۱۴،۱۵[ باروري است.

                                                           
 15823ساله شهرستان،  49تا  18لازم به ذکر است کلیه زنان متأهل  2

ایط که شر (نفر بودند که طبق شرایط خروج مطالعه زنان مراقبت ویژه
 بودند.  1395نفر در سال   9680 )فرزندآوري ندارند

بررسی تغییرات باروري در ایران نشان میدهد ، همچنین
افزایش تعداد باروري  که دین یکی از عوامل مؤثر بـر

در جستجوي انجام شده براي پیشینه تحقیق، ] ۱۶[است.
مطالعهاي که ارتباط باورهاي دینی با فرزندآوري در زنانِ 
در سنین باروري را نشان دهد، وجود نداشت. از آنجا که 
دین به عنوان یک مؤلفه فرهنگی از جمله عواملی است 
که فرزندآوري را دستخوش تغییر میکند و از آنجا که 

باروري در دین اسلام توصیه فراوان شده افزایش موالید و 
است، لذا با توجه به اهمیت بالاي فرزندآوري در شرایط 
کنونی جامعه ایران، این مطالعه با هدف تعیین ارتباط 
باورهاي دینی با گرایش به فرزندآوري در زنانِ در سنین 

 انجام شده است. » بهشهر«باروري شهر 

 روش کار

ـی اسـت و مقطع فیپژوهش حاضر، پژوهشی توصی
درمانی، آموزشی،  مراکـز بهداشتی ،محـیط پـژوهش

بوده است. جامعه آماري نیز کلیه » بهشهر«اداري شهر 
زنان متأهل شـهر بهشهر بودند. بر اساس داده هاي 
آماري اخذ شده از واحـد آمـار مرکـز بهداشـت و درمـان 
شهرستان بهشهر، از این میان، زنان واجد شرایط 

 15-49گروه سنی (فرزندآوري واقـع در سـنین بـاروري
 2نفر بودند.  12027  دتعدا )سال

گیري در  گیري در این مطالعه، نمونه روش نمونه
 280بود که بر اساس فرمول کوکران ، )اتفاقی(دسترس

زن داراي معیار ورود به مطالعه از بین شـش مرکـز 
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م نمونه بهداشـتی درمـانی شـهر بهشهر به عنوان حج
              خاب شدند.انت

 سؤالی دو قسمتی 21پرسشنامه  ،ها ابزار گردآوري داده
سـاخته بـود. قسـمت اول اطلاعات دموگرافیـک  محقق

از سـن، سـن همسـر،  از هشـت سـؤال ماننـد پرسـش
تحصیلات و شغل تشکیل شده بود و قسمت سـن ازدواج 

نقـش باورهاي  دوم پرسـشنامه، سـؤالات مـرتبط بـا
 سنجید.  دینی در فرزندآوري را  با سیزده سؤال می

 سؤالات بر اساس طیف لیکرت طراحی شده بود. نمره
از ، موافق امتی5دهی آن به صورت خیلی موافق بـا امتیاز 

بود.  1و خیلی مخالف با امتیاز  2، مخالف 3، بینظر 4
 بود.  65و حداکثر نمره  13حـداقل نمـره پرسشنامه 

ر تر نشان از باور دینی کمت در این مقیاس، نمره پایین
زایش به فرزنـدآوري را نشـان میدهـد و نمره بالاتر بر اف

 نگرش دینی بر فرزندآوري فرد دلالت دارد. 

این پرسشنامه بر اساس میانه نمرات به سه قسمت 
ضعیف، متوسط و خوب تقسیم شده است. براي تأیید 

از روش روایی محتـوایی و روایی ابزارهاي مطالعه 
ها در  صـوري اسـتفاده شـد، بدین ترتیب که پرسشنامه

اختیار ده نفر از متخصصـین آمـوزش بهداشـت و 
ین علوم ارتقـاي سلامت و بهداشت باوري و متخصص

 نمـودن پیشنهادات لحاز از سدینـی قـرار گرفتـه و پـ
 . گرفتو اصلاحات لازم، ابزار نهایی مورد استفاده قرار 

همچنین براي تأیید پایایی پرسشنامه، از روش آزمون 
امه مجدد استفاده شد. بـدین ترتیـب که ابتدا پرسشن

از دو هفته همان  پس توسط ده نفر تکمیل گردید و
پرسشنامه مجـدداً به همان افراد داده شد تا آن را تکمیل 

ها در دو مرحله آزمون در  نمایند. همبستگی بین داده
بـه دسـت آمـد و  89/0تـا  86/0زار مذکور بـین سه اب

از طرفـی ضـریب آلفـاي کرونبـاخ پرسشنامه به میزان 
به دست آمد؛ به این وسیله ثبات پرسشنامه تأیید  9/0

و  )22نسخه(SPSS افزار شد. دادههـا بـا استفاده از نرم
آزمون معنادار پیرسون و رگرسـیون تجزیـه تحلیـل شد. 

معنادار در نظر گرفتـه شـد.  05/0کمتر از  p میزان
شد و  زکـات اخلاقـی در ایـن مطالعه لحاهمچنـین ن

تمام اطلاعات محرمانه ماند و زنان با رضایت و آگاهانه 
 در این مطالعـه شرکت کردند. 

 ها یافته

زن در سنین باروري شـهر بهشـهر  280در این مطالعه، 
و   4/30  ± 6/3شـرکت کردنـد. میـانگین سـن زنان

بـود. تحصـیلات  3/21  ± 9/3میانگین سن ازدواج 
% 5/33% لیسانز بود .4/92% دیپلم و 4/39اکثریـت 

 % داراي دو فرزند بودند. 1/51شاغل بوده و 

کنندگان را بر حسب  تعداد مشارکت )1(جدول شمارة 
هاي سنی نشان میدهد. تعداد مشارکت کنندگان  روهگ

هاي مختلف دینی بر اساس میانه نمرات به چهار  در گروه
قسمت ضعیف، متوسط و خوب تقسیم شده است؛ یعنی  

کنندگان را شامل  هر گروه، حدود یک سومِّ کل مشارکت
زنان  %4/60هاي پژوهش نشان میدهد  شود. یافته می

 3همسردارِ مورد مطالعه، تعداد فرزندان دلخواه خود را 
اند. از جهت تمایل  % دو فرزند اعلام نموده 6/23فرزند و 

%  6/38دختر و  س% علاقه به جن 51به جنسیت فرزند ،
 .اند پسر را ابراز داشته سعلاقه به جن
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 جمعیت شناسی زنان همسردارمورد مطالعه: ویژگی هاي  1جدول شماره 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

نتایج مطالعه در مورد باورهاي دینی نشان مـی دهـد،  
میـانگین نمـره بـاور دینـی زنـان همسردارشرکت 

 57/41 ± 79/6کننده در بررسی در مورد فرزند آوري 
بود. نمره  87و بیشتر نمره  13بوده است. کمتـرین نمره 

% در سطح  7/82% در سطح ضعیف ، 4باورهاي دینی، 
 % در سطح خوب بود. 3/13متوسط و 

در این بررسی، بین میانگین نمره باورهاي دینی با تعداد 
فرزندان فعلـی زنـان همسـردار ارتباط آماري معناداري 
مشاهده نشد، ولی بین میانگین نمره باورهاي دینی با 
تعداد فرزندان دلخواه اختلاف معناداري وجود 

 )2رة جدول شماP)(>0/(5داشت

 : فراوانی تعداد فرزند برحسب  سطوح مختلف میانکین نمره باور دینی در زنان همسردار مورد مطالعه2جدول شماره 

 متغیر دینیباورهاي  سطح معنی داري

 ضعیف متوسط خوب

 تعداد فرزند کنونی 2 ± 1 27/2 ± 72/0 31/2 ± 71/0 930/0
 تعداد فرزند دلخواه 3 ± 1 75/2 ± 58/0 10/3 ± 59/0 048/0

 تفاوت تعداد فرزند کنونی و تعداد فرزند دلخواه 1 47/0 ± 68/0 79/0 ± 81/0 102/0

  

 درصد تعداد  متغیر

 گروه سنی
26-18 45 1/16 
35-27 231 5/82 
42-36 4 4/1 

 تحصیلات

 1/12 34 کمتر از دیپلم
 54 151 دیپلم و فوق دیپلم
 9/33 95 لیسانس و بالاتر

 6/33 94 شاغل
 4/66 186 خانه دار

 تعداد فرزند در حال حاضر

 8/11 33 بدون فرزند
 1/51 143 فرزند 1
 9/32 92 فرزند 2

 3/4 12 فرزند و بیشتر 3

 تعداد فرزند دلخواه

 1/2 6 بدون فرزند و تک فرزندي
2 66 6/23 
3 169 4/60 
4 39 9/13 

 تمایل به جنسبت فرزند
 51 143 دختر
 6/38 108 پسر

 4/10 29 فرقی نمی کند
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 شده دلخواه قصد فرزندان تعداد با باور دینی به فرزندآوري سطوح دوبعدي : جدول3شماره   جدول
تعداد فرزند دلخواه   قصد                   

 شده
 باور دینی

 جمع       سه و بیشتر    دو فرزند     تک فرزند    بدون فرزند  

 درصد تعداد درصد تعداد درصد تعداد درصد تعداد درصد تعداد

 4 11 4/0 1 5/2 7 1/1 3 0 0 ضعیف
 83 229 1/10 28 1/51 141 9/19 55 8/1 5 متوسط

 13 36 5/2 7 2/7 20 9/2 8 4/0 1 خوب
 P=  52/0مقدار           04/0اسپیرمن =  همبستگی آزمون 

نشان میدهد، سطوح باور  )3(چنان که جدول شمارة 
دینی به فرزندآوري بر حسب تعداد فرزندان دلخواه 

حاکی از آن  )3(جدول شمارةهاي  متفاوت است. یافته
است که افراد با باور دینی پایین، تعداد فرزندان دلخواه 

 را قصد کرده )یک فرزند و کمتر(%1/1کمتري دارند و 
% قصد  5/2% قصد تکفرزندي ، 1اند. به طور مشخص 
ایشان قصد دارند سه فرزند یا  4/0داشتن دو فرزند و %

نداري آنها در سطح بیشتر داشته باشند. در افرادي که دی
% قصد داشتن فرزند 8/1متوسط است، به طور مشخص 

% قصد داشتن 1/51% قصد تک فرزندي ،9/19ندارند ،

% از ایشان قصد دارند سه فرزند یا بیشتر 1/10دو فرزند و 
%  60داشته باشند، به طوري که در مجموع بیش از 

اند. در بین افرادي  ایشان دو فرزند و بیشتر را قصد کرده
% قصد داشتن دو فرزند و 10که باور دینی بالا داشتند، 
% سه  5/2% دو فرزند و   2/7بالاتر را دارند. در این میان 

% قصد بیفرزندي و % 9/2اند و تنها   فرزند قصد کرده
اساس آزمون فرزندي داشتند. بر قصد تک 4/0

به  همبستگی اسپیرمن، رابطه میان سطوح باور دینی
فرزندآوري و تعداد فرزندان دلخواه قصد شده معنادار 

نبود. 

 : نتایج رگرسیون گام به گام متغیرهاي مطالعه با باور دینی به فرزندآوري4جدول شماره 

متغیرهاي 
 واردشده

 سطح معنی داري tمقدار آزمون  ضرایب استاندارد شده ضرایب استاندارد نشده

B خطاي معیار Beta  
 001/0 85/6 - 24/0 65/1 ثابتمقدار 

 42/0 - 8/0 - 04/0 07/0 -05/0 سن

 01/0 51/2 17/0 02/0 06/0 تحصیلات

 54/0 - 61/0 04/0 04/0 -02/0 درآمد

 72/0 34/0 02/0 03/0 01/0 تعداد فرزندان

 18/0 33/1 09/0 05/0 07/0 شغل

 R   =22/0ضریب تعیین 

 R Square =05/0ضریب تعیین خالص 

 R =025/0مجذور تعدیل شده 

 399/0خطاي معیار برآورد = 
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، متغیر تحصیلات با باور دینی )4(بر اساس جدول شمارة
به فرزندآوري رابطه معناداري داشت. به طوري که 
ضریب رگرسیونی متغیر تحصیلات در سطح اطمینان 

است، بدان معنا که با افزایش یک  17/0% برابر با 99
واحد انحراف استاندارد در متغیر تحصیلات، میزان 
گرایش به فرزندآوري در میان پاسخگویان به میزان 

یابد. بر اساس این جدول، ضریب  افزایش می 17/0
است که نشان میدهد  22/0همبستگی بین متغیرها 

 متغیر سستقل توانسته تا حدودي از واریانمتغیر م
ه  ین کند، اما مقدار ضریب تعدیل شدوابسته را تبی

(R2)  30/025  .است 

 گیري بحث و نتیجه

فرزندآوري به عنوان یکی از پدیدهاي جمعیتی تحت 
هاي مختلف اقتصادي اجتماعی و فرهنگی  تأثیر مؤلفه

است. بـا این حال در کشور ایران، بیشتر مطالعات و 
اقتصادي و جمعیتی است هاي  تمرکز آنان بر روي مؤلفه

هاي فرهنگی  و به نقش عوامل دینی که یکی از مؤلفه
 است، توجه کمتري شده است. 

در موقعیتی که میزان باروري پایین است، گرایش و 
ی و باورها به فرزندآوري متأثر از تغییر در ارزشهاي دین

سنتی، فردگرایی است. در برخی جوامع تغییر ارزشهاي 
ارزشهاي سنتی مبتنی بر وجود دینی، موجب شده 

خانواده بزرگ و دینداري حاکم بر ارکان مختلف زندگی 
 اجتماعی، جاي خود را بـه ارزشهاي ابراز وجود داده و

ی دین از جایگاه هدایتگري در تمام ابعاد زندگی اجتماع
تغییر وضعیت بدهد و تأثیر آن به اشکال مختلف مطرح 

 باشد. 

ی از دیرباز دین و خانواده در در بین خانواده هاي ایران
جایگاه بالایی قرار داشته است،  به طوري که وسعت 
تعداد اعضاي خانواده و باورهاي دینی بر ابعاد مختلف 

                                                           
3- Adjusted R Square. 

اما تغییرات  ]17ت. [دگی ایرانیان مورد بررسی بوده اسزن
هاي  گیري قضاوت اجتماعی، سبب شکلـ  اقتصادي

 نشأ ایجاد سیاستها و در نتیجه م ناصحیح در این زمینه
هاي نادرست شده است. از این جهت، ضروري  گذاري

است جایگاه و نقش دین بر خانواده و اثرگذاري و 
اثرپذیري آن بر زندگی اجتماعی بیشتر بررسی شود. لذا 

ها، علاوه بر بررسی  مهم به نظر میرسد در این بررسی
اجتماعی، نقش عوامل دینی نیز در  ـ عوامل اقتصادي

 گرایش به فرزندآوري شناسایی شود. 

اي در این راستا، این مطالعه با هدف تعیین رابطه باوره
دینی مرتبط با فرزندآوري و گرایش به فرزندآوري در 

درمانی  ـ کننده به مراکز بهداشتی زنان متأهل مراجعه
 انجام شد.  1397شهرستان بهشهر در سال 

مطالعه حاضر در مورد عوامل فردي نشان داد که  نتایج
نگرش دینـی بـه فرزنـدآوري بـا تحصیلات و شغل 

عنوان  با ]18[ارتباط معناداري داشت. در مطالعهاي
گیري مذهبی با قصد فرزندآوري و تعداد  ارتباط جهت

گیري مذهبی  فرزندان نشان داده شـده اسـت که جهت
 باشد اد مطلوب فرزند میهاي تأثیرگذار بر تعد از عامل

 و دیـنداري و ارزش فرزند با هم ارتباط مستقیم مثبتی
 داشتند. 

 در مطالعه خدیوزاده و ارغوانی نیز گزارش شد زنان با
باورهاي مذهبی قویتـر، احسـاس رضایت بیشتري براي 

 ]19[اند. فرزندآوري داشته

نیـز  2015نتایج مطالعـه پیلـتن و همکـاران در سـال  
راد و ثوابی  ]20[همسـو بـا نتـایج مطالعـه حاضـر بود.

در مطالعه خود با هدف تعیـین گـرایش بـه باروري و 
عوامل اجتماعی مرتبط با آن نتیجه گرفتند باورهاي 
مذهبی مهمتـرین عامـل در تمایل به فرزندآوري است، 

 قویتـرین پـیش %21به طوري که باورهاي مذهبی با 



   
  

 
 خزائی پول و همکاران                1397زنان متأهل در سال رابطه باورهاي دینی و گرایش به فرزندآوري در 

 

 ۹۵  1398،  2، شماره  2دوره 
 Journal of Halal Research مجله پژوهشنامه حلال

Volume 2, Issue  2, 2020 

ر د ]21.[ده گرایش به فرزندآوري زنان بودبینـی کنن
و همکاران در مطالعه خود گزارش  کامپیوتر مقابـل،

کردند که رفتار باروري با سطح باور دینی رابطه 
معنـاداري ندارد که شاید این تضاد در نتایج به دلیل 

هاي مختلف پژوهش و همچنین ابزارهـاي  محیط
  ]22[مختلف براي سنجش باشد.

لی بسیاري از مطالعات قبلی بر این نکته تأکید به طور ک
اند که توجه به امور دینـی در خانواده میتواند بر  داشته

 گرایش به فرزندآوري نقش داشته باشد . 

 %8/11هاي مطالعه حاضر، اگرچه حدود   بر اساس یافته
 4/60از افراد مورد مطالعه بدون فرزنـد بودند اما حدود 

% قصد داشتند سه فرزند و بیشتر داشته باشند. همچنین 
% از افراد مورد مطالعه، فرزند نداشتند  63اگرچه حـدود 

ایشان قصـد بی  %1/2یا تک فرزند بودند، لیکن تنها 
از آنان قصد  %6/23فرزندي داشتند و  فرزندي یا تک

فرزند  3آنـان قصد داشتن  %61فرزند و حدود  2داشتن 
را داشتند. بنابراین، فرزنـدآوري در سـطح دو و بیشتر 

فرزنـد در شـهر بهشهر به عنوان امري تقریبا همگانی 
 مورد پذیرش زنان متأهل در سن باروري بود. 

فرزندي یا تک فرزندي داشتند  درصد زنانی که قصد بی
کننده عمده  نیز به میزانی نیست که به عنوان تعیین

یافته بـا نتـایج گـزارش فرزندآوري شناسایی کرد. این 
 ]23[ قبلـی هـم راسـتا بود.

بر اساس این مطالعات حتی در استان مازندارن که 
فرزندي عمومیت  پیشگام نرخ باروري پـایین اسـت، بـی

ندارد و اکثریت افراد داشتن سه فرزند و بیشتر را به 
مطرح کردند.  )% 61(عنـوان تعـداد فرزنـد دلخواه

بنابراین شکاف بین قصد و رفتـار فرزنـدآوري از مسـائل 
 ]24.[مهـم جامعه ایرانی خصوصاً خطه شمال ایران است

و چنانچه شـرایط مطلوب براي فرزندآوري برقرار باشد، 

توان انتظار داشت سطح باروري در شهر بهشهر به  می
 سه فرزند و بیشتر افزایش یابد . 

رد تایج نشان داد که گرایش دینی زنان مواز طرف دیگر ن
% افرادِ داراي دینداري  60مطالعه تقریباً بالاست و حدود

 فرزند داشتند.  2متوسط و بالاتر تمایل به داشتن حداقل 

پایبندي به اصول خانواده و گرایش دینی مثبت به 
فرزندآوري در این پژوهش نیز مشهود بود. خانواده و دین 

مواره در تحولات اجتماعی و فرهنگی نزد ایرانیان ه
تأثیرگذار بوده است. همسو با نتایج مطالعه اخیر، نتایج 
مطالعات قبلی نیز بر نقش باورهاي دینی بر ابعاد زنـدگی 

 ]25[اجتماعی تاکید دارد.

گرایش به فرزندآوري در شهر بهشهر متأثر از میزان باور 
ترین  پاییندینی به فرزندآوري زنان بود، به طوري که، 

در افرادي که قصد  )%0(میانگین باور دینی به فرزندآوري
فرزنـدآوري نداشتند، مشاهده شد. بنابراین میتوان گفت 

فرزنـدي میتواند  فرزنـدي و تـک بخشـی از قصـد بـی
ناشی از بروز ارزشهاي سکولاریسم و عوامل مـرتبط بـا 

که گرایش  آن باشـد. البتـه در ایـن مطالعه، زنان متاهلی
دینی به فرزندآوري در سطح پایین تري داشـتند و 

فرزندي داشتند، درصد  افـرادي که قصد بیفرزندي یا تک
هاي مورد مطالعه را به خـود اختصاص  کمی از نمونه

 داد. 

از طرف دیگر با بالارفتن سطح گرایش دینی بـه 
 فرزنـدآوري، تعـداد فرزنـدان دلخـواه نیـز افزایش یافت. 

بنابراین، نگرشها و رفتارهاي زنان متاهل بهشهري، متأثر 
از گرایش دینی به فرزندآوري آنان بود و دین نقش 
میانجی و پیشبین در قصد فرزندآوري را به همراه داشت. 
در زنان بـا سطح متوسط گرایش دینی به فرزندآوري، 
تعداد فرزنـدان قصـد شـده در سـطح معنـاداري افزایش 

کمی، افراد متأهلی که باور دینـی  زه لحامییابد. ب
متوسـط و بـالاتري نسـبت بـه فرزندآوري دارند و 
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همچنین زنانی که قصد فرزندآوري دو و یا بیشتر دارند، 
فعالین عمده این بخش را در بر میگیرند. بنابراین مشابه 

و همکـاران در سال   Westoffبا نتایج حاصل از مطالعه
باور دینی زنان ممکن است منجر  ، در جامعه ما2007

به افزایش فرزندآوري در سـطح جانشینی و حتی بیشتر 
  ]26[شود.

گیري باورها، عقاید و  تداوم تأثیر دینداري در شکل
مختلف به دست آمده رفتارهاي اجتماعی در مطالعات 

 ]26،27،28،29[ .است

در مطالعه اخیر به خلاف بسیاري از مطالعات دیگر بین 
شت. در فرد و تمایل بـه فرزنـدآوري رابطه وجود نداسن 

سن ازدواج به عنوان  ]30[ن مطالعه خدیوزاده و همکارا
یک متغیر فردي بر فاصله ازدواج تا فرزندآوري تأثیرگذار 

هنگام ازدواج  سنشان د، به طوري که، هرچه افـراد بو
کوتاهتر بـود. در مطالعـه  بالاتر بود، فاصله فرزندآوري

و ممتاز نیز گزارش شد که سن ازدواج تأثیر خ راس
ه ج دارد، بـه طـوري کـه هرچمستقیمی بر فاصـله ازدوا

فواصل بارداري ها ، دباش ترازدواج کم گامهن فرادا سن
   ]31[ .بیشتر و برعکس بود

اند که در سنین بالاتر زنان تاحدودي  مطالعات نشان داده
د و موانعی که ان به اهداف خود در زندگی دسـت یافته

براي تأخیر در بارداري وجود دارد در سنین بالاتر کاهش 
یابـد، بـه طوري که افراد به اهداف اقتصادي و  می

موانع فرزنـدآوري اند و تا حدودي  اجتماعی خود رسیده
 ]32،33[ مرتفع شده است.

اسلام به اهمیت ازدواج، فرزندآوري و نقش زن در 
بـه طـوري که، نهادها و  خانواده تأکید زیادي دارد،

گذاري کشور به این  رهبران دینی و قوانین و سیاست
در  McQuillanمهـم تأکیـد دارنـد، لـذا همسو با نظر 

، دیـن نیـز از طریـق اثرگـذاري بـر ارزشهـا 2004سال 
و هنجارها ایفاي نقش میکند. از طرفی، چنین ارزشهـا 

ادها حمایت و هنجارهـایی نیـز بـا میـانجیگري نه
خواهد شد و از طریق رهبران دینی به جامعه ابلاغ 
میگردد. بـا تمـام مـوارد پیشگفته شده، با توجه به 

هایی که در سالیان اخیر در حوزه  دستورالعمل
فرزندآوري مطـرح شده است، ضروري به نظر میرسد 
نهادها و رهبران دینی، تعاملی مـؤثر بـا پژوهشـگران و 

جمعیت داشته و بر ارائه رهنمودها و فعالان حوزه 
راهبردهاي عملی و اجراي سیاسـتهـاي جمعیتی تأکید 

 داشته باشند. 

تأثیر دین و باور دینی بر گرایش به باروري و فرزندآوري 
کند،  سکنترل بودن پدیده باروري را منعکمیتواند قابل 

به طوري که پی بردن به متغیرهاي اثرگذار بر عرفی 
و سعی در کاهش آن، میتواند با افزایش شدن زنـان 

پدیده فرزندآوري همراه باشد. در این خصوص بایـد بر 
نقش نهادها و رهبران دینی تأکید کرد. با توجه به تمایل 
غالب افراد جامعه ایران به دین ،نهادهاي دینی میتوانند 
به خوبی تأثیرگذار باشند. با این حال به دلیل سیاستهاي 

تی سالهاي اخیر در ایران، لازم است متفـاوت جمعی
نهادها و رهبران دینی و مذهبی تعاملی سـازنده با 

شناسی داشته باشند و به  پژوهشگران حوزه جمعیت
اهمیت موضوع باروري و فرزنـدآوري، کمیت و کیفیت 
جمعیت و راهبردهاي کاربردي جهت اجراي سیاستهـاي 

 جمعیتـی تمرکـز داشته باشند. 

، باور یا عـدم 2004در سال  rLehreمطابق با دیدگاه 
بـاور دینـی مـیتوانـد رفتارهـا و گرایشات فرزندآوري را 

هاي درك شده و منافع درك  با تأثیرگذاري بر هزینه
شده از داشـتن فرزند بیشتر، تحت تأثیر قرار دهد، به 
گونهاي که افراد با گرایشات و باورهـاي دینـی بـراي 

 وري منفعت درك شده بیشتري نسبت به هزینهفرزندآ
بیشتر میتوانند مستندات  مطالعات ]34[ها قائل هستند.

قـویتـري از ارتبـاط در ایـن زمینـه را نشـان دهنـد. 
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همچنین شناسایی انواع متفاوت دینداري و تأثیر هـر 
یـک از آنهـا بـر تمـایلات و رفتـار فرزندآوري پیشنهاد 

ر آن، بررسی تأثیر دین بر تعـداد میگردد. علاوه ب
فرزنـدان دلخـواه در حضور متغیرهاي ارزشهاي 
خانوادگی، نگرش افراد نسبت به فرزندآوري و اهمیت 

هاي متفاوتی در این  فرزنـدان ممکن است منجر به یافته
خصوص شود. همچنـین در نظـر گـرفتن و تأکید بر 

دین و ارزشهاي دینی در سطح ملی، پژوهش در زمینه 
باورهاي دینـی و گـرایش به فرزندآوري را بهبود خواهد 

 داد. 

هاي مطالعه حاضر، پیشنهاد میگردد  بر اساس یافته
مطالعـهاي بـا رویکـرد کیفـی بـراي شناسایی دقیق 
نقش عوامل دینی و مذهبی بر گرایش بـه فرزنـدآوري 

ن، با عنایت به نقش زنـان انجـام گـردد. علاوه بر ای
تی زنان در سنین باروري و تعداد فرزندان تار جمعیّ ساخ

هاي انگیزشی فرزندآوري باید  حال حاضر آنها، بسته
 بیشتر بر زوجهاي جوان متمرکز شود.

 تعارض منافع

نتایج حاصل از این مطالعه  با منافع دیگر نویسندگان در 
 باشد.تعارض نمی
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ABSTRACT 
The recent study aimed at determining the relationship between religious beliefs and the tendency 
to childbirth in married women referring to health centers in Behshahr city in 1397, with 
decreasing childbearing trend in recent years coinciding with changes in religious beliefs. This 
research is a cross-sectional, correlation study. The study population consisted of married women 
(in reproductive age) attending to health, treatment and education centers in Behshahr city in 1977. 
The samples were 280 people. The data collection tool was a researcher-made questionnaire and 
the data were analyzed by SPSS software (version 24) using descriptive statistics and Pearson, 
Spearman and regression’s correlation tests. The mean age of women was 30.4±3 years and the 
mean age of marriage was 21.3±3.9 years. There was a significant difference between the mean 
score of religious beliefs and number of preferred children (P  >۰�۵ .( People with weak religious 
beliefs had fewer wanted children and had one child and fewewr (1.1%). Stepwise regression 
analysis showed that there was a significant relationship between education and religious belief in 
childbearing. According to the findings, tendency to childbearing was influenced by the level of 
religious beliefs of women and this influence plays a greater role in the presence of economic, 
social variables, so designing educational interventions in order to implement the politics of 
childbearing enhancement based on social, cultural measures to promote religious beliefs can be 
a good solution.  

Keywords: Religious Beliefs; Tendency towards childbirth; Married Women; Behshahr. 
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