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Objective Childbearing is valuable in Iranian Islamic culture; in Iran, following the implementation of the 
comprehensive population control program in the 60s to 90s, the population growth was decreased. 
Due to the importance of demographic changes in Iran in the last four decades, and the impact of 
economic, social and cultural factors on childbearing, the present study aims to investigate the related 
factors of childbearing in Iran.
Methods This is a review study that evaluated the related factors of childbearing in Iran until 2020. A 
search was conducted in the databases using the keywords “childbearing barriers”, “inhibitors”, "child-
bearing", " facilitators", "Iran” and " childbearing desire " in Persian and English. The observational studies 
on the barriers or facilitators of childbearing in Iran were included. The review articles, case reports, brief 
reports, letters to the editor, and articles in languages other than Persian and English were excluded. 
There was no restriction on the study year, study city, study population, and samples.
Results The initial search yielded 217 articles. After analyzing and deleting the duplicates, 38 articles were 
remained for analysis. Studies on men and women in different parts of Iran showed that factors such as 
educational level, socio-economic status, religiosity, job rank, employment, place of residence, ethnicity, 
age of marriage, parental attitude, familism, and access to contraceptives methods were the related fac-
tors of childbearing in Iran
Conclusion There are various barriers and facilitators of childbearing in Iran. The findings can help health 
policymakers to eliminate the barriers of childbearing and increase the population in Iran.
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H
Extended Abstract

Introduction

aving children is one of the important factors 
in demography and it is very important in the 
field of social and cultural issues. Demograph-
ic changes, especially the decrease in fertility 
in Iran, have led to many changes in the age 

of the population. The decrease in the total fertility rate 
can be related to the increase in the use of contraceptive 
methods, the desire of couples to plan a family, the desire 
for higher education, solving economic problems, religiosity, 
and family orientation. The decrease in population and the 
increase in the number of elderly cause a lack of economic 
and social vitality in the communities and the government 
faces a decrease in the workforce. There is a significant 
positive relationship between legal protection and working 
women’s desire to be fertile. Demographic policies can be 
much more effective if they can implement programs that 
make the mother’s role compatible with the continuation 
of women’s education after marriage. On the other hand, 
the implementation of educational programs to improve 
attitudes, promote positive mental norms, and increase 
women’s empowerment factors can play a major role in in-
creasing fertility intentions. In previous studies, factors, such 
as an individual role in making the decision to have children 
and evaluation of suggested methods, such as the effect of 
support from working women on the desire to have chil-
dren have been studied. Because comprehensive review 
studies have not been done in the field of summarizing pre-
vious studies and providing appropriate solutions, the pres-
ent study was conducted with the aim of investigating the 
factors related to having children in Iran It is hoped that the 
results of this study will be an important step in identifying 
and removing obstacles to having children and increasing 
the population.

Methods 

The present study is a review (Ethical Code: IR.HUMS.
REC.1400.362) that examined the barriers to having children 
in Iran until 2019. Scopus, Google Scholar, PubMed, MED-
LINE, Web of Science, and ScienceDirect databases were 
used to obtain relevant articles. The search in each of the 
databases was done by searching the titles and using the 
Persian keywords of “barriers to childbearing”, “desire to 
bear children”, “driving factors”, “facilitating factors”, “Iran”, 
“childbearing”, “inhibiting factors” and English keywords of 
“childbearing barriers”, “inhibitor factors”, “childbearing”, 
“facilitator factors”, “Iran”, and “childbearing desire”. After 
reading the summaries of the articles, possible related arti-

cles were determined. Based on the inclusion and exclusion 
criteria, eligible articles were included in the study. 

The inclusion criteria included observational articles re-
lated to the investigation of childbearing barriers or fac-
tors that drive and facilitate childbearing in Iran. Exclusion 
criteria included review articles, case reports, brief reports, 
letters to the editor, and articles in languages other than 
Persian and English. No restrictions were not taken into 
account regarding the year, the city of the study, the study 
community (an urban, rural, ethnic, and religious minority), 
and the age of the subjects. In order to evaluate the quality 
of the articles, firstly, the titles and abstracts of the articles 
were evaluated and their inclusion criteria were checked. 
The STROBE checklist was used to evaluate the quality of 
the articles. The STROBE checklist has 22 items and is used 
for observational studies. Each item is scored 0 and 1. Scor-
ing for checklist items is as follows: the article title and ab-
stract (item 1), introduction (items 2 and 3), methods (items 
4 to 12), results (items 13 to 17), discussion (items 18 to 21) 
and other information (item 22); eighteen items are com-
mon and items 6, 12, 14, and 15 may be different depending 
on the observational study. Three authors independently 
extracted the data from the full text of the articles. Data ex-
traction was done based on the data collection form. The 
collected information included the characteristics of the 
study (first author, year of publication, study design, sample 
size, study location, results, etc.). After collecting the data, 
the extracted data were reviewed. Scoring for each study 
was done by two authors and confirmed after the agree-
ment of the authors.

Results 

As a result of the search, 217 articles were included in 
the study, and after checking, removing the articles based 
on the inclusion criteria, the availability of the article file, 
and also removing duplicate articles, the remaining 38 ar-
ticles were completely analyzed. The flow chart of studies is 
shown in Figure 1. The results showed that factors, such as 
social status, culture, living in an urban or rural area, level of 
education, values and religion, and ethnic beliefs of people 
will play a significant role in the decision-making of couples. 
In addition, the government’s policy will be effective, includ-
ing supporting pregnant mothers. The results of the stud-
ies showed that factors, such as the education level of the 
spouse are effective in this regard. On the other hand, the 
findings showed that the more positive the attitude of the 
parents towards having children, the greater the desire to 
have children and the number of children they have. Also, 
the more negative the attitude of parents towards hav-
ing children, the lower the desire to have children and the 
number of children they have. Among the driving factors, 

https://www.scopus.com/home.uri
https://scholar.google.com
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov
https://www.medline.com
https://www.medline.com
https://clarivate.com/webofsciencegroup/solutions/web-of-science/
https://www.sciencedirect.com
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we can mention the reduction of the cost of infertility treat-
ment, and the reduction of pain in childbirth, and among 
inhibitory factors, the concern of providing education and 
job security for children can be mentioned. A systematic re-
view study showed that unemployment, occupational level, 
marriage age, religiosity and family orientation, place of 
residence, socio-economic conditions, and education level 
are among the most important factors affecting the rate of 
childbearing in Iran. One of the effective barriers to having 
children in studies was unemployment. Unemployment in 
the country creates problems in the field of employment, 
income and housing, and these problems affect marriage 
and fertility. Contraceptive devices were reported to be one 
of the most important obstacles to having children in Iran. 

Discussion 

In the studies conducted, factors, such as socio-economic 
status, personal decisions, religiosity and family orientation, 
education level, occupational level, place of residence, eth-
nic affiliation, age of marriage, unemployment, and govern-
ment decisions based on population control were important 
factors affecting the desire or motivation to have children. 
Contraceptive devices were reported to be one of the most 
important obstacles to having children in Iran. Traditional 
values and religious beliefs strengthen fertility and the 
desire to have children is more in families with low socio-
economic status. On the other hand, people with modern 
values and opinions and high socio-economic status are less 
inclined to have children. Marrying at a young age is also 
effective in strengthening fertility. The results of the pres-
ent study showed that various barriers and facilitators can 
affect having children. The findings of this study can be a 

good guide for health policymakers to remove obstacles to 
having children and increasing the population in Iran.
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هدف فرزندآوری در فرهنگ ایرانی اسلامی یک ارزش محسوب می شود. در ایران به دنبال اجرای بی رویه برنامه جامع کنترل جمعیت در 
دهه های 60 تا 90 نرخ جمعیت در حال کاهش است. به دلیل اهمیت تحولات جمعیتی ایران در چهار دهه اخیر و تأثیرپذیری فرزندآوری 

از عوامل اقتصادی، اجتماعی، فرهنگی ، پژوهش حاضر به بررسی عوامل مرتبط با فرزندآوری در ایران پرداخته است.

روش ها مطالعه حاضر یک مطالعه مروری بود که عوامل مرتبط با فرزندآوری در ایران تا سال 1399 را بررسی کرد. برای دست یابی 
به مقالات مربوطه در پایگاه های اطلاعاتی ساینس دایرکت، گوگل اسکالر، پابمد، مدلاین و وب آوساینس و با استفاده از کلمات کلیدی 
فارسی موانع فرزندآوری، تمایل به فرزندآوری، عوامل سوق دهنده، عوامل تسهیل کننده، ایران، فرزندآوری عوامل بازدارنده و کلمات 
  Childbearing barriers, Inhibitors factors, Childbearing, Facilitators factors, Iran, Childbearing کلیدی انگلیسی

 ,desireجست وجو انجام شد.

یافته ها در نتیجه جست وجوی اولیه، 217 مقاله وارد مطالعه شدند که بعد از بررسی و حذف مقالات تکراری، 38 مقاله باقی مانده 
تجزیه وتحلیل شدند. مطالعات انجام شده بر روی زنان و مردان در مناطق مختلف ایران نشان داد عواملی مانند سطح تحصیلات، 
وضعیت اقتصادی-اجتماعی، دینداری، رتبه شغلی، شغل، محل سکونت، قومیت، سن ازدواج، نگرش والدین، خانواده گرایی و 

دسترسی به روش های پیشگیری، از بارداری از عوامل مرتبط با فرزندآوری در ایران بودند.

نتیجه گیری نتایج مطالعه حاضر نشان داد موانع و تسهیل کننده های مختلفی بر فرزندآوری اثرگذار است. یافته های این مطالعه می تواند 
برای سیاست گذاران سلامت راهنمای مناسبی جهت رفع موانع فرزندآوری و افزایش جمعیت در ایران باشد.

کلیدواژه ها: 
فرزندآوری، جمعیت، 
موانع، تسهیل کننده، 

ایران

اطلاعات مقاله:
تاریخ دریافت: 19 بهمن 1400

تاریخ پذیرش: 10 اسفند 1400
تاریخ انتشار: 12 فروردین 1401
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مقدمه

ازجمله  و  است  جمعیت  علم  در  مهم  عوامل  از  فرزندآوری 
موضوعاتی است که در حوزه مسائل اجتماعی و فرهنگی اهمیت 
بسزایی دارد. تغییرات جمعیتی به ویژه کاهش باروری در ایران به 
تغییرات زیادی در ساختار سنی جمعیت منجر شده است ]1[. 
کاهش نرخ باروری کل می تواند با افزایش استفاده از روش های 
پیشگیری از بارداری، تمایل زوج ها به تنظیم خانواده، تمایل به 
و  دینداری  اقتصادی،  مشکلات  مرتفع کردن  بالاتر،  تحصیلات 
خانواده گرایی مرتبط باشد ]2، 3[. کاهش جمعیت و افزایش تعداد 
سالمندان سبب عدم نشاط اقتصادی و اجتماعی جوامع می شود و 
دولت را با کاهش نیروی کار مواجه می کند ]4، 5[. بین حمایت 
قانونی و تمایل زنان شاغل به باروری رابطه مثبت معناداری وجود 
دارد ]6[. سیاست های جمعیتی اگر بتوانند برنامه هایی را اجرا 
کنند که موجب سازگاری نقش مادری با ادامه تحصیلات زنان 
پس از ازدواج شود، می تواند بسیار مؤثر تر باشد ]7[. از طرفی 
اجرای برنامه های آموزشی برای بهبود نگرش، ارتقای هنجارهای 
ذهنی مثبت و افزایش عوامل توانمندسازی زنان می توانند نقش 
عمده ای در افزایش قصد باروری داشته باشند ]8[. در مطالعات 
قبلی عواملی همچون نقش فردی درتصمیم گیری برای فرزندآوری 
و ارزیابی روش های پیشنهادی مانند تأثیر حمایت از زنان شاغل 
بر تمایل به فرزندآوری موردمطالعه قرارگرفته است. از این جهت 
که مطالعات مروری جامعی درزمینه جمع بندی مطالعات قبلی و 
ارائه راهکارهای مناسب صورت نگرفته است ]6، 9[، مطالعه حاضر 
با هدف بررسی عوامل مرتبط با فرزندآوری در ایران انجام شد. 
امید است نتایج حاصل از این مطالعه گامی مهم در شناسایی و 

رفع موانع فرزندآوری و افزایش جمعیت باشد.

مواد و روش ها

مطالعه حاضر یک مطالعه مروری و مصوب شده است که موانع 
فرزندآوری در ایران را تا سال 1399را بررسی کرده است.

اطلاعاتی  پایگاه های  از  مربوطه  مقالات  به  دست یابی  برای 
وب آوساینس5  مدلاین4،  اسکوپوس3،  پابمد2،  گوگل اسکالر1، 
استفاده شد. جست وجو در هریک از پایگاه های اطلاعاتی به روش 
جست وجو در عناوین انجام شد. بدین صورت که تمامی مقالاتی 
که در عنوان آن ها کلمات کلیدی فارسی موانع فرزندآوری، تمایل 
به فرزندآوری، عوامل سوق دهنده، عوامل تسهیل کننده، ایران، 
 Barriers, Childbearing, Desire عوامل بازدارنده و انگلیسی
factor ,Pushing factors, Facilitating factors, Iran, In-

1. Scholar google
2. PubMed
3. Scopus
4. Medline
5. Web of Science

عملگرهای  شدند.  انتخاب   hibitory factors, Population
بولین مورداستفاده »And«  و »OR« بود. کلمات کلیدی اضافه تر 
و عملگرهای بولین مرتبط با هر پایگاه برای تغییر در استراتژی 
گزارش های  و  مجلات  در  دستی  جست وجوی  شد.  استفاده 
سازمانی صورت گرفت و برای دست یابی به گزارشات آماری و 
آخرین وضعیت موجود از مرکز آمار ملی استفاده شد. پس از 
مطالعه خلاصه تک تک مطالعات، مقالات غیرمرتبط رد و مقالات 
مرتبط احتمالی مشخص شدند. براساس معیارهای ورود وخروج، 
به مطالعه  مقالات مناسب وارد مطالعه شدند. معیارهای ورود 
شامل مقالات مشاهده ای مرتبط با بررسی موانع فرزندآوری و 
یا عوامل سوق دهنده و تسهیل کننده فرزندآوری در ایران بود. 
معیارهای خروج از مطالعه شامل مقالات مروری، کیس ریپورت، 
بریف ریپورت، نامه به سردبیر و مقالاتی بودند که به زبان های 
دیگر غیر از فارسی و انگلیسی بودند. هیچ محدودیتی در سال، 
شهر انجام مطالعه، جامعه موردمطالعه )شهری، روستایی، اقلیت 
قومی و مذهبی( و سن افراد موردمطالعه لحاظ نشد. جهت ارزیابی 
کیفیت مقالات در ابتدا عناوین و چکیده مقالات ارزیابی شد و 

معیارهای واجد شرایط بودن آن ها بررسی شد. 

مطالعات  روش  کیفیت  مقالات،  کامل  متن  بررسی  از  پس 
براساس چک لیست پژوهشگرساخته را )شامل سال انجام، محل، 
نام نویسندگان، توصیف طراحی و روش های به کاررفته، گزارش 
نتایج و غیره( چهار نفر از نویسندگان بررسی کردند. برای ارزیابی 
کیفیت مقالات از چک لیست استروب استفاده شد. چک لیست 
استروب دارای 22 آیتم است و برای مطالعات مشاهده ای استفاده 
می شود ]10[. نمره گذاری برای هر مورد صفر و 1 است. موارد 
چک لیست شامل عنوان مقاله و چکیده )مورد 1(، مقدمه )موارد 
 ،)17 تا   13 )موارد  نتایج   ،)12 تا   4 )موارد  روش ها   ،)3 و   2
بخش های بحث )موارد 18تا 21( و سایر اطلاعات )مورد 22( 
هستند. 18 مورد مشترک هستند و موارد 6، 12، 15 و 143 
بسته به مطالعه مشاهده ای ممکن است متفاوت باشند ]11[. سه 
نویسنده به طور مستقل داده ها را از متن کامل مقالات استخراج 
براساس فرم جمع آوری اطلاعات استخراج شد.  کردند. داده ها 
اطلاعات جمع آوری شده شامل ویژگی های مطالعه )نویسنده اول، 
سال انتشار، طراحی مطالعه، حجم نمونه، مکان مطالعه، نتایج 
استخراج شده  داده های  داده ها،  از جمع آوری  بعد  بود.  غیره(  و 
بازبینی شد. امتیازدهی برای هر مطالعه را دو نویسنده انجام دادند 

که پس از توافق نویسندگان تأیید شد.

یافته ها

در نتیجه جست وجو 217 مقاله وارد مطالعه شدند که بعد 
دسترس  در  ورود،  شرایط  براساس  مقالات  حذف  بررسی،  از 
بودن فایل مقالات و همچنین حذف مقالات تکراری 38 مقاله 
باقی مانده به صورت کامل تجزیه وتحلیل شدند. فلوچارت بررسی 
مطالعات در تصویر شماره 1 نشان داده شد. نتایج نشان داده است 
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عواملی همچون وضعیت اجتماعی، فرهنگی، زندگی شهری یا 
روستایی، میزان تحصیلات و ارزش ها و باورهای دینی و قومی 
مردم نقش بسزایی در تصمیم گیری زوجین خواهد داشت. به 
علاوه، سیاست دولت ازجمله حمایت از مادران باردار مؤثرخواهد 
نشان  مطالعات  بررسی  از  حاصل  نتایج   .]13 ،12 ،8 ،6[ بود 
است  مؤثر  همسر  تحصیلات  سطح  همچون  عواملی  می دهد 
نگرش  نشان می دهند هرچه  یافته ها  از طرفی،   .]15 ،14 ،7[
والدین به فرزندآوری مثبت تر باشد، تمایل به فرزندآوری و تعداد 
فرزندان آن ها بیشتر است. هرچه نگرش والدین به فرزندآوری 
منفی تر باشد تمایل به فرزندآوری و تعداد فرزندان آن ها کمتر 
است ]16، 17[. از عوامل سوق دهنده می توان به کاهش هزینه 
درمان ناباروری، کاهش درد در زایمان و از دیگر عوامل بازدارنده 
می توان به نگرانی تأمین تحصیلی و امنیت شغلی فرزندان اشاره 
کرد ]18[. مطالعه مروری سیستماتیک نشان داد بیکاری، درجه 
سکونت،  محل  خانواده گرایی،  و  دینداری  ازدواج،  سن  شغلی، 
شرایط اجتماعی اقتصادی و سطح تحصیلات از مهم ترین عوامل 
مؤثر بر میزان فرزندآوری در ایران هستند. یکی از موانع مؤثر بر 
فرزندآوری در مطالعات بیکاری بود. بیکاری در کشور مشکلاتی 
در حوزه اشتغال، درآمد و مسکن ایجاد می کند و این مشکلات 
ازدواج و باروری را تحت تأثیر قرار می دهد. وسایل پیشگیری از 
بارداری یکی از مهم ترین موانع فرزندآوری در ایران گزارش شد 
در  بررسی شده  مطالعات  اصلی  یافته های  ادامه  در   .]19 ،13[

جدول شماره 1 گزارش شده است .

بحث و نتیجه گیری

مطالعه مروری سیستماتیک نشان داد بیکاری، درجه شغلی، 
شرایط  سکونت،  محل  خانواده گرایی،  و  دینداری  ازدواج،  سن 
اجتماعی اقتصادی و سطح تحصیلات از مهم ترین عوامل مؤثر 
بر  مؤثر  موانع  از  یکی  هستند.  ایران  در  فرزندآوری  میزان  بر 
فرزندآوری در مطالعات بیکاری بود. بیکاری در کشور مشکلاتی 
در حوزه اشتغال، درآمد و مسکن ایجاد می کند و این مشکلات 
ازدواج و باروری را تحت تأثیر قرار می دهد ]13، 19[. درجه شغلی 
بود.  مطالعات  در  فرزندآوری  بر  مؤثر  متغیر های  از  دیگر  یکی 
شاغل بودن و گروه شغلی اثرات معناداری بر تمایلات فرزندآوری 
و فاصله گذاری بین موالید دارد. در مطالعه مشفق و همکاران که 
با هدف بررسی ارتباط بین اشتغال و تمایل به فرزندآوری انجام 
شد، نتایج نشان داد بین میانگین تعداد بچه های زنان بر حسب 
گروه های شغلی تفاوت معنادار وجود دارد که هم راستا با نتایج 
مطالعه حاضر است. این اختلاف در بین زنان شاغل در بخش 
آزاد و خصوصی بیشتر محسوس بود ]30[. تقویت امنیت شغلی 
و مالی، حمایت اجتماعی از زنان برای فرزندآوری با استفاده از 
نظام بیمه و ایجاد شرایط شغلی مطلوب در دوران بارداری و پس 
از آن می توانند انگیزه لازم را برای فرزندآوری ایجاد کنند ]1[. 
سن ازدواج ازجمله عوامل دیگر مؤثر بر فرزندآوری است. امروزه 
به دلایل متعددی مانند افزایش سن ازدواج و افزایش فعالیت های 
اجتماعی زنان، سن بارداری تا اواخر دوران باروری زن به تعویق 

تصویر 1. پریزما فلوچارت مقالات اولیه
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جدول 1. ویژگی های اصلی مطالعات بررسی شده و یافته های آن ها

امتیاز عوامل بازدارنده و تسهیل کنندهروش تحقیقنویسنده، سال و مکان
استروب

امیرعرفانی وهمکاران 2007 ایران 
)داده های ملی( ]19[

استفاده از نظرسنجی جمعیت شناسی و 
سلامت ایران 2000 و مدل باروری سن 

بونگارت
حجم نمونه: 87248

16عوامل بازدارنده: پیشگیری از بارداری، تأخیر در ازدواج بیکاری

امیر عرفانی و همکاران 2016 
تهران ]20[

استفاده از داده های نظر سنجی باروری تهران 
)TSFI(

حجم نمونه: 2267
17عوامل بازدارنده: نگرش منفی نسبت به داشتن فرزند

راضیه لطفی وهمکاران
2017 کرج ]12[

پرسش نامه وزارت بهداشت 
17عوامل بازدارنده: افزایش سن ازدواج، تمایل به تحصیلات بالاتر حجم نمونه: 300

اسما صابر مهانی
حجم نمونه: 20171152 ایران ]13[

عوامل بازدارنده: سطح تحصیلات زنان، بیکاری، سیاست های تنظیم 
خانواده و کل هزینه های سالانه خانوار اثرات معکوس بر نرخ باروری 

و ازدواج داشت. 
عوامل تسهیل کننده:سیاست های پرداخت یارانه نقدی و مذهب

16

حکمت و همکاران
1983 ایران ]21[

استفاده از پرسش نامه روا و پایا
حجم نمونه: 384

عوامل تسهیل کننده: مرگ نوزادان. اندازه خانواده والدین کمک 
15زیادی به افزایش نرخ باروری می کند.

عباسی شوازی و همکاران
1397 ایران )31 استان( ]22[

استفاده از تحلیل ثانویه داده های پیمایش ملی 
ارزش ها و نگرش ها در سال 1394

حجم نمونه: 14904

عوامل بازدارنده:عوامل نامساعد اقتصادی، اجتماعی و تفکرات 
15تساوی محوربین دو جنس

سعید خانی و همکاران
1393 ایران )سنندج( ]23[

روش پژوهش پیمایشی است
حجم نمونه 420

تفاوت های فردی، تحصیلات،سن و محل سکونت در ایدئال های 
16فرزندآوری مؤثر هستند.

صاحب جان ترکیان ولاشانی و 
همکاران 2019 ایران )اصفهان(

]24[

مقطعی )مصاحبه(
تعداد نمونه: 400

نمونه گیری در دسترس
SPSS نسخه 20

بین انگیزه اقتصادی، عاطفی، مذهبی و موانع جسمی و تمایل به 
.)P>05/0( 17فرزندآوری ارتباط وجود دارد

معصومه غضنفرپور و همکاران
2018 ایران )مشهد( 

]2[

نمونه گیری در دسترس
تعداد نمونه: 450

AMOS نسخه 19

عوامل بازدارنده: سن ازدواج )P=0/018( و سطح تحصیلات 
P<0/001(17( با انگیزه باروری ارتباط منفی دارند.

سید ابوالحسن نقیبی و همکاران 
1397 ایران )بهشهر( ]40[

پرسش نامه محقق ساخته
نرم افزار SPSS نسخه 24

حجم نمونه: 280

گرایش به فرزندآوری متأثر از سطح باور دینی زنان بود و این تأثیر 
در متغیرهای اقتصادی اجتماعی نقش بیشتری را ایفا می کند.

16

حنانه سادات صادقی و همکاران
1394 ایران )تهران( ]25[

مقطعی
آزمون دی سامرز و کندال سی

تعداد نمونه: 360

بین متغیر اشتغال زنان و پایگاه اقتصادی اجتماعی خانواده و گرایش 
به داشتن فرزند دیگر رابطه معناداری به دست نیامده است.
)P0/067 منطقه 19 تهران( )P0/077 منطقه 1 تهران(

16

محمد طاووسی و همکاران
1394 ایران )تهران( ]26[

پرسش نامه )آزمون رگرسیون هتنبرگ(
تعداد نمونه: 1200

عوامل بازدارنده: سال های ازدواج )P=0/0001( بیشتر 
 )P=0/02( جنسیت مذکر

 )P=0/0001( داشتن فرزند بیشتر
 )P=0/0001( درآمد پایین

17

ملیحه عامریان و همکاران
1393 ایران )شاهرود( ]9[

مطالعه مقطعی
نرم افزار SPSS 20 و تحلیل رگرسیون

تعداد نمونه 300

عوامل تسهیل کننده: سن ازدواج باضریب مثبت عوامل بازدارنده: 
)P<0/001( 17امید به زندگی

محمود طاووسی و همکاران
1395 ایران )تهران( ]3[

SPSS پرسش نامه جمعیت شناختی نرم افزار
تعداد نمونه: 1200

عوامل تسهیل کننده: علاقه فطری افراد به کسب نقش والدی 
16عوامل بازدارنده: مشکلات اقتصادی 
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امتیاز عوامل بازدارنده و تسهیل کنندهروش تحقیقنویسنده، سال و مکان
استروب

علی اصغر حائری مهریزی و 
همکاران 1396 ایران )مطالعه ملی( 

]27[

استفاده از پرسش نامه ای حاوی اطلاعات 
جمعیت شناختی و سؤالات مرتبط با اهداف 
مطالعه. استفاده از روش آمار توصیفی با 

استفاده نرم افزار SPSS نسخه 22
حجم نمونه: 20935

17عوامل بازدارنده: مرتفع کردن مشکلات اقتصادی

زهرا زارع و همکاران
1395 ایران )سبزوار( ]15[

مطالعه مقطعی
پرسش نامه جمعیت شناختی

حجم نمونه: 450

عوامل تسهیل کننده: پوشش رایگان بیمه مادر و کودک 
)P=0/004(، معاینات رایگان ماهانه و بن غذایی رایگان مادران 

باردار )P=0/01(، افزایش مرخصی زایمان )P=0/01(، پرداخت وام 
قرض الحسنه و مسکن )P=0/01(، واگذاری مسکن و مرخصی پدر 

.)P=0/001(

17

فاطمه سادات آفرینی و همکاران
1397 ایران )تهران( ]4[

مقطعی
نمونه گیری خوشه ای و تصادفی

نرم افزار SPSS نسخه 22
(Ssq6) پرسش نامه

تعداد نمونه: 822

ارتباطی بین قصد فرزندآوری باحمایت اجتماعی پیدا نشد، اماعواملی 
16مانند سن و وضعیت اقتصادی از عوامل دخیل بودند.

محمود مشفق و همکاران
1395 ایران ]30[

تحلیل ثانویه داده های ثبت شده در 
پژوهشکده آمار در سال 1393

حجم نمونه: 1546

عوامل بازدارنده: شاغل بودن و گروه شغلی بین میانگین تعداد 
15بچه های زنان بر حسب گروه های شغلی تفاوت معنادار مشاهده شد.

یعقوب فروتن و همکاران
1398 ایران ]5[

یک مطالعه پیمایشی )پرسش نامه(
حجم نمونه: 3722

هیچ یک از متغیرهای تحقیق حتی سطح تحصیلات دانشگاهی نیز 
نتوانسته است یک نوع هم گرایی قومی در الگوی فرزندآوری زیاد 

یعنی ترجیح به داشتن سه فرزند و بیشتر را فراهم کند.
16

محمد عباس زاده و همکاران
1398 ایران )تبریز( ]28[

مطالعه مقطعی/نمونه گیری خوشه ای
پرسش نامه محقق ساخته

تعداد نمونه: 415 

،)P=0/001( عوامل تسهیل کننده: دینداری
17 خانواده گرایی )P=0/001( و تمایل به فرزندآوری

صاحب جان ترکیان ولاشانی و 
همکاران 1398 ایران )اصفهان(

]18[

مطالعه مقطعی
SPSS نسخه 20
حجم نمونه: 400

عوامل تسهیل کننده: کاهش هزینه درمان ناباروری )76 
درصد(،کاهش درد زایمان )62/5 درصد( 

عوامل بازدارنده: تأمین تحصیلی )58/5 درصد( وامنیت شغلی 
فرزندان )80/3 درصد(

18

حاتم حسینی و همکاران
1391 ایران )همدان( ]29[

SPSS/مطالعه مقطعی با نمونه تصادفی
حجم نمونه: 273

عوامل بازدارنده: مشکلات
18اقتصادی و مشکل خانواده ها در تربیت و آموزش فرزندان

الهام آزموده وهمکاران
2018 ایران )تربت حیدریه( ]31[

مطالعه مقطعی/با کمک پرسش نامه
حجم نمونه: 254

میزان باروری با سن زوجین، سن ازدواج )P=0/001(، میزان 
16تحصیلات در زنان سنین باروری )P=0/001( مؤثر است.

زهرا شاه آبادی و همکاران
1395 نیشاپور ]7[

مطالعه مقطعی با پرسش نامه
حجم نمونه: 415

عوامل تسهیل کننده: ایجاد شرایط سازگاری نقش مادری با ادامه 
)P= 0/2( .16تحصیلات زنان پس از ازدواج

حاتم حسینی و همکاران
1395 ایران )شهرستان کامیاران(

]32[

روش پژوهش پیمایشی است
حجم نمونه: 500

ترکیبی از مشخصه های فرهنگی، اقتصادی اجتماعی و جمعیتی نقش 
تعیین کننده و معناداری در پیش بینی احتمال تمایل به فرزندآوری در 

میان زنان هر دو گروه مذهبی دارند.
17

زهره زاده احمد و همکاران
1397 تربت حیدریه ]33[

پرسش نامه/SPSS نسخه 23/آزمون ضریب 
همبستگی پیرسون و رگرسیون

حجم نمونه: 269
)P=0/003( 17عوامل تسهیل کننده: سلامت معنوی

لیلا ثمنی و همکاران
1399 ایران )فسا( ]6[

توصیفی همبستگی نمونه گیری تصادفی
پرسش نامه محقق ساخته

حجم نمونه: 80

عوامل تسهیل کننده: حمایت قانونی و تمایل زنان شاغل به باروری 
همچنین بین درآمد و تمایل زنان شاغل به باروری رابطه معناداری 

وجود ندارد.
17

علی پژهان و همکاران
1397 تهران ]34[

پرسش نامه محقق ساخته
حجم نمونه: 300

عوامل جمعیتی با بیش از 57 درصد، عوامل اجتماعی با بیش از 
69 درصد، عوامل اقتصادی بیش از 58 درصد، عوامل فرهنگی 

بیش از 63 درصد بر نگرش زنان معلول به فرزندآوری مؤثر است 
.)P<0/01(

16
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می افتد. متأسفانه بدون صورت گرفتن اقدامی در جهت بارداری 
و بدون اطلاع زوجین از قدرت باروری، سال های طلایی باروری 
زن سپری خواهد شد. طبق نتایج، میزان باروری با سن زوجین و 
سن ازدواج مرتبط است. افزایش سن ازدواج زوجین و همچنین 
کاهش آمار ازدواج به طور کلی از عوامل کاهش باروری هستند. 

.]31 ،24 ،9[

تقویت کننده  عمل  به عنوان  نیز  خانواده گرایی  و  دین داری 
فرزندآوری در مطالعات بررسی شده بود. جهت گیری مذهبی از 
عامل های تأثیرگذار بر تعداد مطلوب و موجود فرزندان زنان شاغل 
است ]36[. کماکان با وجود عوامل مهم تری همچون مشکلات 
اقتصادی و فرهنگی، اعتقادات مذهبی و خانواده گرایی از ارزش 
والایی در تصمیم گیری زوجین مبنی برفرزندآوری برخوردار است. 
نتایج تحقیقات نشان می دهد رابطه معناداری میان متغیرهای 
فردگرایی، دین داری و ارزش های خانوادگی در میان زوجین با نرخ 
باروری وجود دارد. در مطالعه عباس زاده و همکاران بین دین داری 
و خانواده گرایی با نگرش و تمایل به فرزندآوری رابطه مثبتی وجود 

داشت ]28[. در مطالعه نقیبی و همکاران نیز مشخص شد گرایش 
به فرزندآوری متأثر از باور دینی زنان بود و این تأثیر در حضور 
متغیرهای اقتصادی اجتماعی نقش بیشتری را ایفا می کند ]40[. 
محدود کردن وسایل پیشگیری از بارداری در بازار نه تنها نمی تواند 
منجر به افزایش فرزندآوری شود بلکه ممکن است باعث بارداری 

ناخواسته و تمایل زنان به انجام سقط شود ]37[.

فرهنگی،  مشخصه های  از  ترکیبی  است  داده  نشان  نتایج 
نقش  جمعیتی  و  تساوی محور  تفکرات  اقتصادی اجتماعی، 
تعیین کننده و معنادار در پیش بینی احتمال تمایل به فرزندآوری 
و  مهریزی  حائری  مطالعه  در   .]25 ،22[ دارند  زنان  میان  در 
همکاران نتایج نشان داد شد مرتفع کردن مشکلات اقتصادی  
به عنوان مهم ترین دلیـل عـدم تمایـل بـه فرزندآوری است. در 
مطالعه آفرینی و همکاران نیز ارتباطی بین قصد فرزندآوری با 
و وضعیت  مانند سن  عواملی  اما  نشد،  پیدا  اجتماعی  حمایت 
اقتصادی از عوامل دخیل بودند ]4، 27[. بنابراین توجه به مسائل 

اقتصادی از اهمیت بسیاری برخوردار است.

امتیاز عوامل بازدارنده و تسهیل کنندهروش تحقیقنویسنده، سال و مکان
استروب

امیر عرفانی و همکاران
1391 ایران )تهران(]35[

نمونه گیری تصادفی خوشه ای/پرسش نامه 
محقق ساخته

حجم نمونه: 2267

عوامل بازدارنده: مشکلات اقتصادی، نگرانی از آینده فرزندان 
و تداخل فرزندآوری با علایق، تفریحات و برنامه های کاری و 

تحصیلی فرد
17

فاطمه ترابی و همکاران
عوامل تسهیل کننده: تعداد فرزندان زنده مانده. پرسش نامه به صورت پیمایشی/406 نفر1398 تهران ]1[

16عوامل بازدارنده: اهمیت دادن به آزادی های فردی و استقلال طلبی

خدیجه بنده الهی و همکاران
2018 همدان ]8[

توصیفی تحلیلی/SPSS نسخه 22
حجم نمونه: 484

عوامل تسهیل کننده: اجرای برنامه های آموزشی برای بهبود نگرش، 
ارتقای هنجارهای ذهنی مثبت و افزایش عوامل توانمندسازی 

.)P<0/05(
17

طلعت خدیوزاده و همکاران
1392 ایران )مشهد( ]16[

مطالعه مقطعی/پرسش نامه اطلاعات فردی 
ترجیحات باروری و انگیزه های باروری میلر

SPSS نسخه 11/5
حجم نمونه: 450

عوامل تسهیل کننده: انگیزه های مثبت باروری در زوجین 
)P=0/001(16

مرضیه ساعی قره ناز و همکاران
1395 ایران )تهران ( ]36[

مطالعه مقطعی/پرسش نامه
حجم نمونه: 200

جهت گیری مذهبی )P<0/05( از عامل های
18تأثیرگذار بر تعداد مطلوب و موجود فرزندان زنان شاغل است.

سولماز چمنی و همکاران
1394 ایران )تهران( ]37[

داده های حاصل از یک پژوهش پیمایشی 
)پرسش نامه(

حجم نمونه: 300

محدودکردن وسایل پیشگیری از بارداری در بازار نمی تواند به 
17افزایش فرزندآوری منجر شود.

مرضیه آرابان و همکاران
2015 ایران )ساوه و زرندیه( ]38[

مطالعه مقطعی/پرسش نامه
 حجم نمونه 483

عوامل تسهیل کننده: عوامل روان شناختی مانند رضایت زناشویی و 
)P<0/05( 16حمایت اجتماعی

طلعت خدیو زاده و همکاران
2015 ایران )مشهد( ]39[

MAXpda مصاحبه/نرم افزار
 حجم نمونه: 45

تصمیمات زوجین درباره داشتن اولین فرزند تحت تأثیر روابط متقابل 
آن ها و نتایج ارزیابی آن ها از انواع شرایط، شرایط اقتصادی، تربیت 

کودک و شرایط مرتبط با سلامتی است.
17

انوشیروان کاظم نژاد و همکاران
2014 ایران )تهران( ]17[

مقطعی تحلیلی/پرسش نامه جمعیت شناختی
SPSS نسخه20 
حجم نمونه: 384

 ،)P<0/001( عوامل تسهیل کننده: برنامه ریزی جهت تربیت فرزندان
15انجام کارهای اساسی فرهنگی

پویا صفری و همکاران
2015-2016 ایران )کرمان( ]14[

مصاحبه های نیمه ساختاریافته/تحلیل داده ها 
با روش تحلیل محتوای مرسوم کیفی

حجم نمونه: 22
16عوامل بازدارنده: تحصیلات بالا
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از این راهکارها می توان در جهت بهبود اوضاع اجتماعی اقتصادی 
تشویق  کرد:  استفاده  فرزندآوری  به  تمایل  افزایش  هدف  با 
خانواده ها به سبک زندگی ایرانی اسلامی به جای سبک زندگی 
غربی؛ آموزش مهارت های زندگی زناشویی به جوانان؛ تخفیف های 
مالیاتی برای خانواده های پرجمعیت؛ کاهش هزینه های مربوط 
به زایمان و حمایت های بیمه ای خاص از زوجین نابارور؛ بهبود 
و  تحصیلات  سطح  افزایش   .]17  ،8[ زنان  برای  کار  شرایط 
اختصاص زمان بیشتری به تحصیل به ازدواج دیرهنگام و به دنبال 
آن تأخیر در باروری منجر می شود. از طرفی نتایج نشان داده است 
والدین تحصیل کرده کیفیت تربیت فرزندان را بر کمیت ترجیح 
می دهند. نگرانی از آینده فرزندان، تداخل فرزندآوری با علایق، 
تفریحات، برنامه های کاری و تحصیلی فرد دو دلیل مهم نخواستن 

فرزند است ]24، 35[.

علاوه بر موارد مذکور، تعلقات قومی کماکان نقش بسیار مهم و 
تعیین کننده ای در ترجیح فرزندآوری ایفا می کند ]5[. تصمیمات 
زوجین درباره داشتن اولین فرزند تحت تأثیر روابط متقابل آن ها و 
نتایج ارزیابی آن ها از انواع شرایط اقتصادی، تربیت کودک و شرایط 
مرتبط با سلامتی است و نوع نگرش والدین نسبت به فرزندآوری 
مثبت یا منفی بر تمایل به فرزندآوری مؤثر است]4، 18، 21، 32، 
34، 36، 37[. افرادی که نگرش منفی نسبت به داشتن فرزند 
دارند، احتمالًا در آینده فرزند بیشتری نخواهند داشت ]20[. در 
مطالعه طاووسی و همکاران نیز نتایج نشان داده شد مهم ترین 
دلیل تمایل به فرزندآوری علاقه فطری افراد به کسب نقش والدی 
است ]3[. ترجیح جهانی و تصمیم دولت اسلامی منبی بر کاهش 
جمعیت و اقدامات فرهنگی، آداب و رسوم، ارزش ها و آرزوهای 
اقتصادی مردم سبب افزایش تعداد خانواده های کوچک می شود.

بین حمایت قانونی و تمایل زنان شاغل به باروری رابطه مثبت 
سیاست های  اگر  می شود  گفته  از این رو  دارد.  وجود  معناداری 
جمعیتی بتوانند برنامه هایی را اجرا کنند که موجب سازگاری 
نقش مادری با ادامه تحصیلات زنان پس ازازدواج شود می توانند 
بسیار مؤثر تر باشند ]5-7[. در مطالعه بنده الهی و همکاران نیز 
مشخص شد اجرای برنامه های آموزشی برای بهبود نگرش، ارتقای 
زنان  توانمندسازی  عوامل  افزایش  و  مثبت  ذهنی  هنجارهای 
می توانند نقش عمده ای در افزایش قصد باروری داشته باشند ]8[.

وضعیت  همچون  عواملی  صورت گرفته  بررسی های  در 
اجتماعی اقتصادی، تصمیمات شخصی، دینداری و خانواده گرایی، 
قومی،  تعلقات  سطح تحصیلات، درجه شغلی، محل سکونت، 
سن ازدواج، بیکاری و تصمیمات دولت مبنی بر کنترل جمعیت 
بودند.  فرزندآوری  انگیزه  یا  تمایل  بر  مؤثر  عوامل  مهم ترین  از 
وسایل پیشگیری از بارداری یکی از مهم ترین موانع فرزندآوری 
در ایران گزارش شد. ارزش های سنتی و اعتقادات مذهبی باعث 
با  فرزندآوری در خانواده هایی  به  تمایل  و  باروری شده  تقویت 
سطح اجتماعی اقتصادی پایین بیشتر است. از طرف دیگر، افراد 

بالا  اجتماعی اقتصادی  وضعیت  و  مدرن  نظرات  و  ارزش ها  با 
بر  نیز  پایین  ازدواج در سن  دارند.  فرزندآوری  به  تمایل  کمتر 
تقویت باروری مؤثر است. نتایج مطالعه حاضر نشان داد موانع 
و تسهیل کننده مختلفی بر فرزندآوری اثرگذارند. یافته های این 
مطالعه می تواند برای سیاست گذاران سلامت راهنمای مناسبی 
باشد.  ایران  در  افزایش جمعیت  و  فرزندآوری  موانع  رفع  برای 
با  این مطالعه کم بودن تعداد مطالعات  ازجمله محدودیت های 
گروه کنترل بود. بیشتر مطالعات به صورت مقطعی و بدون گروه 

کنترل انجام شده بود.
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