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 چکیده
 در چند دهه اخیر، کشــور ایران با پدیده فرزندآوری پایین و بی فرزندی مواجه شــده اســت. 
پژوهش حاضر با هدف بررســی شــیوع بی فرزندی طول عمر )بی فرزندی دائمی( بین زنان دارای 
همســر ساکن در استان خوزســتان با استفاده از 2 درصد از داده های خام سرشماری 1395 )قابل 
دســترس در وب ســایت مرکز آمار ایران( انجام شــده اســت. نتایج پژوهش نشان می دهد که 5/3 
درصد از زنان متأهل 49-40 ساله استان خوزستان، بی فرزندی طول عمر دارند. بررسی اثر هم زمان 
متغیرهای مستقل بر متغیر وابسته و پیش بینی بی فرزندی طول عمر با استفاده از رگرسیون لجستیك 
دووجهی مشخص نمود که سطح تحصیلات، وضعیت اشتغال و محل سکونت، متغیرهایی هستند 
که ارتباط معناداری با احتمال بی فرزندی در میـان زنان موردمطالعه دارند. اگرچه شیوع بی فرزندی 
طول عمر در جمعیت موردمطالعه در سطح نسبتاً پایینی قرار دارد، اما برنامه ریزی در راستای بهبود 
وضعیت شــغلی و محل سکونت، به خصوص در میان خانوارهای جوان، می تواند مانع از افزایش 

نسبت بی فرزندی طول عمر در آینده شود.

 واژگان کلیدی
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ارادی.

*. این مقاله مستخرج از رساله دکتری با عنوان همبسته های اقتصادی ،فرهنگی، اجتماعی وجمعیتی بی فرزندی دایمی در زنان همسردار 
ازدواج کرده 49-40 سال استان خوزستان است. 
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1- مقدمه و بیان مسئله
 فرزندآوری پایین و با تأخیر، ازجمله ویژگی های جمعیتی کشورهای توسعه یافته است که امروزه 
در دیگر کشورها نیز مشاهده می شود. تغییرات اجتماعی در وضعیت اشتغال و تحصیلات زنان، 
به عنوان پیش ران های باروری پایین، بی فرزندی ارادی و بی فرزندی غیرارادی محسوب می شوند 
)محمودیانی، 1399: 2(. کاهش فرزندآوری فقط مسئله ای جمعیت شناختی نیست و ابعاد فرهنگی، 
اجتماعی، اقتصادی و سیاسی چندگانه و پیچیده ای دارد که در سال های اخیر مباحث و مناقشات 
قابل توجهی پیرامون آن شکل گرفته است )بالاخانی،40:1401(. ازنظر محققان، زنان بی فرزند ارادی 
در سن فرزندآوری قرار دارند، اما قصد فرزندآوری ندارند. زنانی که ارادی یا داوطلبانه بی فرزند 
هستند، در تقابل با زنانی قرار می گیرند که در حال حاضر فرزندی ندارند، اما در آینده فرزندآوری 
را تجربه خواهند کرد و به عنوان بی فرزند موقت تعریف می شوند. بی فرزندی پیش بینی کننده 
انزوای اجتماعی و تنهایی در سنین بالا است. بی فرزندی به عنوان یک پدیده اجتماعی و راهی برای 
انطباق با تغییرات اجتماعی، به موضوع مهمی در مطالعات جمعیتی-اجتماعی تبدیل شده است که 
می تواند تأثیرات مهمی بر روی روابط زوجین، وضعیت روانی آنان و زندگی اجتماعی شان داشته 
باشد. اگرچه هویت زن معمولاً با فرزندآوری گره خورده است، اما روند بی فرزندی در بین زوج ها 
رو به افزایش است. تقریباً 30 درصد از زنان استرالیایی و 8 درصد از زنان آمریکایی هنوز در پایان 
سن باروری خود بدون فرزند هستند. آمارهای غیررسمی حاکی از آن است که 8/5 درصد از زنان1 
متأهل ایرانی، بی فرزندی داوطلبانه را انتخاب کرده اند. همچنین 9 درصد از زوج های بدون فرزند 

در تهران قصد دارند بدون فرزند بمانند )احمدی و همکاران، 2019: 450(.
 میزان های باروری در ایران طی دهه های گذشته کاهش قابل توجهی را تجربه کرده است، 
به طوری که میزان باروری کل که در اواخر دهه 1350 و اوایل دهه 1360 به 6/9 فرزند رسیده 
بود، در طی دو دهه به کمتر از دو فرزند کاهش پیدا کرد )عباسی شوازی و همکاران، 2009(. آخرین 
آمارها نشان می دهد که میزان باروری کل در ایران به 1/7 فرزند در سال 1399 رسیده است 

)مرکز آمار ایران، 2019(.

از 1/5 فرزند در افق  باروری کل به پایین تر  از تداوم کاهش   پیش بینی های موجود خبر 
1404 می دهد )آقا یاری هیر و همکاران، 1395: 8(. بر این اساس در سال های اخیر در ایران ، باروری 
پایین به پدیده ای فراگیر در مناطق مختلف کشور تبدیل شده است و تعداد زیادی از استان ها و 

1- Erfani A. Low Fertility Intention in Tehran, Iran: The Role of Attitudes, Norms and Perceived 
Behavioural Control. J Biosoc Sci. PubMed PMID: 27086667.
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شهرستان های کشور، باروری زیر سطح جانشینی را تجربه کرده اند )شیری و صادقی،182:1402( و 
این حرکت به سمت کاهش بیشتر باروری در دهه های بعدی است.

 پدیده ي بی فرزندي در ابتدا بیشتر در بین گروه های سنی بالاي 35 سال موردتوجه بود، اما 
در شرایط کنونی به گروه های سنی زیر 30 سال نیز سرایت کرده است. تحقیقات پیشین پیشنهاد 
می کنند که بی فرزندی ارادي را نمی توان تنها بر اساس انتخاب عمدي براي نداشتن فرزند درك 
نمود )Sobatka, 2009،& Mencarini, 2008   Tanturri؛ Rindfuss etal. 2015(، بلکه باید عوامل 

مختلف مؤثر بر آن را جست وجو کرد.
 در ایران نیز تغییر و تحولات گسترده در ساختار خانواده ایرانی و روندهاي جمعیتی کشور 
در سال هاي اخیر توسط بسیاري از محققین گزارش شده است )سرایی، 1385؛ حسینی و عباسی 
شوازي، 1388، عنایت و پرنیان، 1392، اسحاقی و همکاران، 1393( روند باروري در بین استان هاي کشور 

نیز در خط سیر مشابهی قابل مشاهده است، اگرچه، تفاوت هایی نیز در بین استان ها وجود دارد 
)عباسی شوازي و حسینی، 1388(.

 دگرگونی ساخت جامعه ایران و رواج شهرنشینی از یک سو و شتاب در پویایی اجتماعی، 
جغرافیایی جمعیت از سوی دیگر، تأثیر شگرفی در نهادهای اجتماعی جامعه ایرانی داشته و 
ویژگی های این نهادها را از دیدگاه رفتار و اندیشه تغییر داده است )آشفته تهرانی، 1372(. خانواده 
نیز به  ناچار پابه پای این تحولات و تغییرات اجتماعی، متحول شده است؛ به طوری که از این منظر 
پذیرش اشکال جدید همزیستی، خانواده های زن وشوهری بدون فرزند یا با فرزندان ازدواج نکرده، 
به جای اشَکال سنتی خانواده نمود پیداکرده است. کاهش سطح زادوولد و باروری پایین علاوه بر 
تأثیر قاطعی که بر میزان رشد جمعیت و از آن طریق تعدیل شتاب افزایش تعداد جمعیت داشته، 
بر ترکیب و ساختار جمعیت نیز تأثیر منفی داشته است. کاهش مستمر زادوولد و انتقال از باروری 
طبیعی به باروری کنترل شده، به تدریج ساختار سنی جمعیت را از وضعیت جوانی جمعیت، خارج 
و به طرف سالخوردگی سوق می دهد. روند کاهش باروری در ایران این نگرانی را ایجاد کرده است 
که سطح باروری فعلی در کشور حتی به سطوح پایین تر از جانشینی هم برسد. با توجه به نرخ 
باروری زیر سطح جانشینی در ایران، پدیده تک فرزندی و بی فرزندی در آینده را شاید بتوان از 
نگرانی های حال حاضر در حوزه جمعیت دانست. روند کاهشی باروری در بسیاری از استان های 

کشور در شکل دهی این نگرانی ها بی تأثیر نبوده است.
بالای سطح  به  باروری  افزایش  بـر  تأکیـد  بـه همـراه  کلی جمعیـت  ابلاغ سیاست های   
جانشـینی از سـال 1393 بیـانگر اهمیـت بررسی موضوع بی فرزندی و مسئله مند بودن آن از نگاه 
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سیاست گذاران است. پدیده ي بی فرزندی ارادي محصول تعامل عوامل زیستی، محیطی و فرهنگی 
است و توجه به این عوامل براي برنامه ریزی های افزایش نرخ باروري کل اجتناب ناپذیر می باشد. 
بی فرزندی در سال های پایانی سنین فرزندآوری، شاخص بی فرزندی طول عمر است. این شاخص 
بیانگر درصد زنانی است که تا سال هـای آخر دوره تولیدمثل شان، نتوانسته یا نخواسته اند که 
فرزندی به دنیا آورند، بی فرزندی دائمی یا بی فرزندی طول عمر نامیده شـده اسـت. انتخاب 
استان خوزستان برای مطالعه و کندوکاو استراتژی بی فرزندی ازآن جهت حائز اهمیت است که 
فرزندآوری در این استان همیشه از اهمیت بالایی برخوردار بوده است. به طوری که تولید نسل از 
اساسی ترین اهداف ازدواج در قبایل عرب خوزستان است؛ به همین دلیل خانواده ها تلاش می کنند 
تا فرزندانشان در سنین پایین ازدواج کنند و برای فرزندآوری آنان لحظه شماری می کنند، لیکن 
در طول دهه های گذشته، استان خوزستان علیرغم آنکه یکی از استان های با میزان باروری بالا 
بود، نرخ فرزندآوری زیر سطح جایگزینی را تجربه می کند، به طوری که تعداد موالید در استان 
خوزستان از 113953 تولد در سال 1395 با یک کاهش تقریباً 23000 تایی به 91204 تولد 
در سال 1400 رسید. ثبت موالید استان خوزستان از سال 1397 روند کاهشی داشته است و 
بیشترین درصد کاهش را در فاصله سال های 1397 تا 1398 با حدود 12 درصد کاهش تجربه 
است. البته در سال 1399 و 1400 این روند اندکی افزایش داشته است. آمارهای ثبت موالید در 
استان خوزستان نشان دهنده افزایش سن مادران در ولادت های به ثبت رسیده است. این افزایش 
سن مادران به دلایل مختلفی ازجمله بالا رفتن سن مادر در اولین بارداری، تمایل خانواده ها به 
تک فرزندی و بی فرزندی یا فاصله گذاری زیاد بین بارداری ها می باشد )سالنامه های سازمان ثبت احوال 
خوزستان، 1400-1390(. در جامعه ای که فرزندآوری ارزش ویژه ای دارد و بی فرزندی به عنوان گسست 

نسلی تلقی می شود، می توان این سؤال را مطرح نمود که عوامل همبسته با شیوع بی فرزندی زنان 
متأهل 40 تا40 ساله در استان خوزستان کدامند؟

2- پیشینه ی پژوهش
 احمدی و همکاران )2019( در مطالعه خود به بررسی پدیده بی فرزندی در بین زنان ایرانی 
در تهران پرداختند. بر اساس نتایج این مطالعه، شرایط علیّ بی فرزندی شامل جامعه پرخطر و 
تجارب نامطلوب بود. شرایط زمینه ای و مداخله گر شامل مشکلات اجتماعی، حمایت اجتماعی، 
جامعه در حال گذار، منابع طبیعی، حضور اجتماعی زنان و سن ازدواج بود. استراتژی ها و تعاملات 
مشاهده شده در زوج های بدون فرزند شامل سرکوب احساسات، تعارضات، عقلانیت و بدگویی بود. 
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مقوله هسته، فردگرایی بود. فردگرایی مهم ترین ویژگی مدرنیته است و مستلزم افزایش مستمر 
خواسته ها و ترجیحات فردی است. فردگرایی یعنی هم مردان و هم زنان خود را از نقش های 
جنسیتی تحمیل شده توسط جامعه رها می کنند. درواقع مدل های سنتی و جمع گرایانه در بین 

فردگرایان جایی ندارد. 
  بگی )1400( در مطالعه خود تحت عنوان تمایل به بی فرزندی و تک فرزندی در میان زوجین 
تازه ازدواج کرده در ایران با استفاده از داده های پیمایش ملی ازدواج )1397-1396( و بررسی 8977 
نفر از زوجین تازه ازدواج کرده نشان داد که 1/2 درصد افراد، قصد بی فرزندی و 9/16 درصد تمایل 
به تک فرزندی دارند. مهم ترین دلایل قصد بی فرزندی را هزینه های اقتصادی فرزندان و عدم علاقه 
به فرزند عنوان شدند. نتایج این مطالعه همچنین نشان داد که بین قومیت، تحصیلات، اشتغال 
و میزان شرکت در مراسم مذهبی با تمایل به کم فرزندی رابطه وجود دارد به طوری که احتمال 

خواستن دو فرزند و بیشتر در میان افراد مذهبی تر بیشتر است. 
 محمودیانی )1399(، در پژوهشی موضوع بی فرزندی طول عمر و عوامل همبسته با آن را در 
استان هایی با باروری پایین موردبررسی قرار داد. نتایج این مطالعه نشان داد که 4/4 درصد از زنان 
ساکن در استان های گیلان، تهران و مازندران در حالت بی فرزندی طول عمر هستند. نتایج این 
مطالعه همچنین نشان داد که سطح تحصیلی زنان، نحوه تصرف محل سکونت خانوار و مساحت 
زیربنای واحد مسکونی، رابطه معناداری بر احتمال بی فرزندی دارند. کم ترین نسبت بی فرزندی 
برحسب نحوه تصرف محل سکونت خانوار به زنانی تعلق دارد که ساکن واحـدهای مسکونی شخصی 
بوده اند. همچنـین نتـایج نشـان مـی دهـد کـه بـا افزایش مساحت زیربنای واحد مسـکونی در 

تصرف خانوار نسـبت بی فرزندی زنان آن خانوارها کاهش یافته است.
 گراهام1 و همکاران )2013( در پژوهشی با عنوان »چرا زنان بی فرزند، بی فرزندی را انتخاب 
می کنند؟« در یک مطالعه اکتشافی در استرالیا عنوان می کنند که بی فرزندی در استرالیا در حال 
افزایش است، اما تحقیقات اندکی وجود دارد که دلایل زنان براي بی فرزندی را بررسی کرده باشد. 
یافته ها نشان داد که تقریباً نیمی از زنان تمایلی به داشتن فرزند ندارند. دلایل زنان براي بی فرزندي 
در این مطالعه شامل: عدم تمایل همیشگی براي داشتن فرزند، نداشتن رابطه مناسب یا داشتن 

رابطه اي بی ثبات با همسر عنوان شده است.

1 -Graham
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 میرانتی1 و همکاران )2009( در مقاله خود با عنوان »روندهاي بی فرزندی در میان زنان شاغل 
در استرالیا در دوره زمانی 1986- 2006« به این موضوع می پردازد که آیا شکافی در میزان باروري 
زنان با تحصیلات بالاتر و داراي مشاغل حرفه اي با زنان محدود در این زمینه ها وجود دارد؟ یا 
این که کاهش باروری به طور گسترده تری در استرالیا رواج یافته است. در این مطالعه زنان شاغل 
)با توجه به دسته بندی شغلی( و همه ي زنان )با توجه به میزان تحصیلات( در سنین 20-44 سال 
موردبررسی قرار گرفتند. تمرکز ویژه این مطالعه بر گروه زنان شاغل در مشاغل دارای با منزلت بالا 
)نظیر پزشکان، وکلا، دندان پزشکان و دامپزشکان( و نیز زنان دارای مدارك عالی در دیگر مشاغل 
حرفه اي و مدیریتی بود. نتایج نشان داد که بین سال های 1986 تا 2006 بی فرزندي با شتاب 
اندکی براي زنان تحصیل کرده تر نسبت به زنان دیگر افزایش یافته است؛ البته زنان تحصیل کرده تر 
به طور مداوم بیشترین مقدار بی فرزندي را دارند. اگرچه زنان شاغل در مشاغل با منزلت بالا میزان 
بی فرزندی بالاتري نسبت به زنان شاغل دارند، میزان بی فرزندی در زنان شاغل همسان است؛ اما 

در مقایسه با همه ي زنان موردبررسی با شتاب کمی در حال افزایش است.
 دویل2 و همکاران )2012( در پژوهشی با عنوان »مطالعه پدیدار شناختی انتخاب بی فرزندی 
بین زنان استرالیایی« معتقدند که تصمیم به نداشتن فرزند یک انحراف از هنجارهاي فرهنگی 
در نظر گرفته می شود، به خصوص کسانی که در گفتمان غالب پروتستانیسم و مسیر مشخص 
تکامل اجتماعی از دوشیزگی به مادري قرار دارند. بااین حال، تحقیقات اندکی درباره تجربه زنانی 
که آگاهانه بی فرزندی را انتخاب می کنند، وجود دارد. مطالعه کیفی شامل 10 زن بی فرزند ارادي 
در مصاحبه ساخت نیافته است تا از طریق شرح حال منحصربه فرد هر زن، مؤلفه ها استخراج شود. 
تجزیه وتحلیل داده ها سه موضوع کلی را آشکار می کند: اول، تجارب و فرآیندهاي انتخاب کردن؛ 
دوم، اثرات مداوم انتخابشان اعم از حمایت و پذیرش تا فشار و تمایز قائل شدن و درنهایت، عدم 
وجود هیچ گونه تأسفی براي زنانی که به طور معنا داری درگیر فعالیت هاي مولد در جامعه هستند.

 کاپور و کروپچیج-کاکس3 )2010( در پژوهشی با عنوان »ادراك دانشجویان از زوجین بی فرزند 
و بدون نقش والدینی در آنکارا- ترکیه« با استفاده از یک پیمایش و تصاویر فرضی درباره زوج های 
بی فرزند و بدون نقش والدینی، برداشت دانشجویان از بی فرزندي را موردبررسی قرار دادند تا از 
این طریق میزان اطلاع درباره برداشت از بی فرزندي را در کشورهاي درحال توسعه که در معرض 

1- Miranti
2- Doyle
3- Çopur, Z & Koropeckyj-Cox
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تغییرات اجتماعی و جهانی شدن هستند، افزایش دهند. یافته ها نشان داد مردان و زنان بی فرزند 
بیشتر مورد نکوهش قرارمی گیرند و نیز داراي مشکلات عاطفی معرفی شده اند. نتایج بر اهمیت 
والد شدگی بین دانشجویان ترکیه اي و نیز شناسایی تنش هاي زنان در هماهنگی میان کار و 
نقش مادري تأکیددارند. تفاوت های نسبی بین شهری و روستایی بودن نیز وجود داشت، هرچند 
تفاوت های جنسیتی و درآمد نیز ممکن است آگاهی بیشتري از نگرانی های کاري - خانوادگی و 

پذیرش بی فرزندي در میان زنان و دانشجویان با درآمد بالاتر را منعکس کند.
درمجموع می توان بیان داشت که تاکنون بیشتر تحقیقاتی که در حوزه باروری انجام گردیده، 
در مورد کاهش باروری بوده اند و کمتر به پدیده بی فرزندی طول عمر پرداخته اند. ازاین رو به نظر 
می رسد »بی فرزندی« به عنوان یک پدیده اجتماعی و راهی برای سازگاری با تغییرات اجتماعی 
به موضوع مهمی در مطالعات اجتماعی- جمعیتی تبدیل شده و توجه متخصصان این حوزه را به 
خود جلب کرده است؛ بنابراین در مرحله اول، توجه به پدیده بی فرزندی، تعیین کننده ها و شیوع 
آن در جوامع مختلف و در مراحل بعدی بررسی پیامدهای این پدیده جهت اخذ تصمیمات مناسب 

در این حوزه می تواند مفید واقع شود.

3- مبانی نظری پژوهش
 جهت تبیین تغییرات باروری، نظریات مختلفی ارائه شده است. بر مبنای نظریه ی انتقال 
جمعیتی که رویکرد کلان در اقتصاد باروری است، جوامع در مسیر حرکت به توسعه ی اقتصادی- 
اجتماعی و نوگرایی، انتقال جمعیتی را تجربه می کنند. هرچه توسعه یافتگی در جامعه ای بالا باشد، 
انتظار می رود میزان باروری در آن جامعه پایین تر باشد، زیرا موقعیت های اقتصادی و اجتماعی 
افراد نیز در چنین جامعه ای تغییر خواهد کرد )عباسی شوازی، 1383: 48(. ازنظر دیویس1 زمانی که 
خانواده های بزرگ در معرض مشکلات و تنگناهای اقتصادی قرار می گیرند و نمی توانند از مزایای 
فرصت های فراهم شده از طریق توسعه ی اقتصادی و اجتماعی بهره مند گردند، تلاش می کنند با 
پاسخ های مختلف، خودشان را با تغییرات به وجود آمده سامان دهند. افراد از طریق تأخیر در 
ازدواج یا افزایش تجرد از طریق کنترل باروری نکاحی و استفاده از وسایل پیشگیری از حاملگی 
یا سقط جنین عمدی، یا انتخاب بی فرزندی، به این تغییرات پاسخ می دهند )حسینی،1390: 154(. 
نتایج مطالعات انجام شده درباره ی باروری در اروپا و همچنین مشاهده ی انتقال باروری در کشورهای 
درحال توسعه، حاکی از آن است که کاهش باروری محصول انتشار ایده های جدید و شناخت 

1- Davise
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تنظیم باروری است )عباسی،1383: 67(. مطابق نظریه ی نوسازی، بسیاری از ارزش ها و هنجارهای 
خانواده ها نسبت به شکل گیری خانواده و فرزندآوری تغییر پیداکرده است. به عبارتی شهرنشینی 
و صنعتی شدن باعث ایجاد سبکی از زندگی می شود که گرایش به فرزندآوری و پرورش فرزندان 
را هزینه آور می کند و به تدریج ارزش های مربوط به داشتن فرزند زیاد را از بین می برد. درواقع 

کاهش باروری یکی از نتایج مستقیم مدرنیزاسیون و صنعتی شدن است.
 نظریه ی نوسازی بر این پیش فرض مبتنی است که تغییرات عمیقی در نقش های جنسیتی 
به موازات فرایند نوسازی رخ می دهد. باوجوداینکه جوامع سنتی، فرزندآوری و پرورش فرزندان را 
همچون آشپزی کار اصلی زنان در زندگی می دانند، ولی در جوامع صنعتی نقش های جنسیتی 
به خاطر انقلاب ساختاری در نیروی کار دستمزدی، فرصت های تحصیلی برای زنان و ویژگی های 
خانواده ی مدرن، روز به روز به هم نزدیک تر می شوند. در بیشتر کشورهای توسعه یافته، زنان در 
سن بالا ازدواج می کنند و فرزندان کمتری نسبت به نسل های قبل به دنیا می آورند)2003: -69

.)Noris & Inglhart ,70

بر اساس نظر بیلی رام1 تشویق مشارکت زنان در نیروی کار، زنان را وادار کرده است تا سطح 
باروری خود را پایین نگه دارند، این امر باعث ایجاد نوعی مکانیسم خود مدیریتی شده است. در 
این فرآیند زمانی که والدین در اوج درگیری های شغلی خود هستند، زادوولد معمولاً به تعویق 
می افتد )Ram, 2003: 297-326(. امروزه، در بسیاری از کشورها، زنان همچون مردان به آموزش 
و تحصیل دسترسی دارند. باوجوداین، ممکن است آن ها برای بهره مندی بیشتر از این فرصت ها 
زمان باروری شان را یا به تأخیر بیاندازند یا اینکه به تک فرزندی اکتفا کنند؛ زیرا زنان به واسطه ی 
تحصیلات و کسب شغل، عرصه ی اجتماعی را بیشتر تجربه می کنند و به تبع آن به دنبال تحقق 

انتظارات و آمال و آرزوهای فردی خود هستند.
 وقتی توسعه فردی تحقق پیدا کرد، یعنی معیارهای زیستی و موقعیت های اجتماعی- اقتصادی 

افراد ارتقا یافت، زادوولد و باروری کاهش می یابد )میرزایی، 1384: 50(.
ازنظر بارو و بیکر2، فرزندان به عنوان کالاهای مصرفی بادوام در نظر گرفته می شوند. این رویکرد 
تأکید بر درآمد و هزینه ی فرزندان همانند هزینه ی رشد و تربیت، فرصت های ازدست رفته برای 
زنان )اشتغال( و سطح درآمد خانواده دارد )Barro & Becker, 1986: 69-79( آن ها بین هزینه و 

1- Ram
2- Barro & Becker
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شرایط نگهداری از کودکان تمایز ویژه قائل می شوند و ادعا می کنند شرایط نگهداری از کودکان 
موضوعی است که والدین آن را انتخاب می کنند و به کیفیت زندگي فرزندان مرتبط است؛ لذا در 
جوامع امروزی از والدین انتظار می رود تا رفاه اقتصادی فرزندانشان را فراهم کنند؛ بنابراین، تعداد 
کمتر فرزند، فشار اقتصادی کمتری را برای والدین به همراه داشته و از طرفی کیفیت زندگی 

فرزندان را بالا می برد.
 در نظریه انتقال جمعیت شناختی دوم کـه عمـدتاً مبتنی بر تحقیقات و نظریات جمعیـت 
شناسـانی همچـون وندکـا1 )1987( و لسـتهاق2 )2007( می باشد به تحولات خانواده معاصر 
ازجمله تغییـر در الگوهـاي فرزندآوری اشاره شده است. مطابق این تئوري نوین، گذار جمعیتی، 
شکل هاي نوظهور در خانواده معاصر را پدید آورده که به طور چشم گیري در حال گسترش در 
سطح جوامع انسانی است. به عنوان مثال، می توان بـه افزایش سن ازدواج، سیر صعودي نرخ تجرد 
و تجرد قطعی، افزایش میزان طلاق، روند فزاینده زندگی مشترك بدون ازدواج به عنوان برخی از 
مهم ترین شکل هاي نوظهور خانواده اشـاره کـرد که داراي تأثیرات و پیامدهاي تعیین کننده ای 
بر روي میزان فرزندآوري نیز می باشند. درواقع، پدیده های نوظهوري همچون میزان هاي فزاینده 
تک فرزندی، بی فرزندی، خانواده تک والدي نیـز به عنوان برخی دیگر از اشکال نوظهور خانواده 
معاصر، کانون توجه و بررسی تئوري نوین گذار جمعیتی می باشند )فروتن 1395 و 1392: 114(. 
مطابق نظریه گذار جمعیتی دوم، به موازات تغییر در سطح جامعه و خانواده، تغییرات اساسی در 
میزان و نرخ فرزندآوری هم در جریان این گذار رخ داده است. زنان در جوامع با باروری پایین دیرتر 
از هر زمانی بچه می آورند و بیشتر از هر زمانی بی فرزند می مانند. درواقع نسبت قابل ملاحظه ای از 
زنان در این جوامع بر اساس انتخاب سبک زندگی شان، اشتغال حرفه ای را بر فرزند پروری ترجیح 
می دهد. به سخن دیگر عوامل اقتصادی اجتماعی به وضوح نقش بیشتری در بی فرزندی زنان در 
جوامع با باروری پایین دارند. از سویی دیگر در روش های کنترل موالید و سقط جنین بی خطر، به 
زنان اجازه می دهد که فقط زمانی آبستن شوند که می خواهند؛ و فقط در صورتی دوره آبستنی را 
به طور کامل طی  کنند که تولد بچه برایشان مطلوب باشد )سرایی،1387: 544(. درمجموع می توان 
ادعا نمود که تغییر در هر یک از شاخص های موقعیت اقتصادی اجتماعی زنان، منجر به تغییر در 
نگرش نسبت به رفتار باوری و فرزندآوری خواهد شد. جهت تبیین باروری باید ترکیبی از مجموعه 

1- Van de Kaa
2- Lesthaeghe
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علوم اجتماعی، اقتصاد، جمعیت شناسی و جامعه شناسی را به طور منظم و توأم استفاده نمود. 
فرزند آوری تصمیمی است که اگر به صورت یک طیف در نظر گرفته شود در یک سر این طیف، 
تمایلات، چانه زنی، ترجیحات و نگرش های فردی افراد قرار می گیرند و در سر دیگر طیف شرایط 
اقتصادی-اجتماعی و فرهنگی جامعه و همچنین سیاست گذاری های کلان دولتی قرار می گیرند. 
به عبارتی افراد و خانوارها با توجه به شرایط و سناریوهای متفاوت منتج از سیاست گذاری های 
کلان دولتی که پیش روی خود می بینند، رفتار فرزند آوری خود را تنظیم می کنند، از طرف دیگر 
دولت ها و سیاست گذران با توجه به رفتارهای سطح خرد ممکن است انواع متفاوت سیاست ها را 
به منظور افزایش یا کاهش باروری در دستور کار خود قرار دهند؛ بنابراین به نظر می رسد تنها با 

تکیه بر یک تئوری خاص نتوان رفتاری باروری و فرزندآوری را تبیین نمود.

4- روش پژوهش
تحقیق حاضر تحقیقی کمّی مبتنی بر تحلیل ثانویه می باشد. برای این منظور از داده های خام 
2 درصد سرشماری 1395 که در دو فایل جداگانه فردی و خانواری بر درگـاه ملـی آمـار به طور 
آزاد در اختیار محققان قرار می گیرد و بر اساس کـد خانواری قابل اتصال به یکدیگر می باشد، 
استفاده شده است. پس از اتصال فایل فردی و خانواری، داده های مذکور بـرای استان خوزستان 
گزینش شد. در گام بعدی با گـزینش زنان دارای همسر در سنین 15 تا 49 ساله، داده های آن ها 
برای تحلیـل آمـاده گردید. لازم به ذکر است که داده های گم شده از تحلیل کنار گذاشته شدند. 
متغیرهای مستقل فردی شامل سن، محل سکونت، وضعیت مهاجرتی، وضعیت تحصیلی، وضعیت 
اشتغال و وضعیت فعلی تحصیل است. مشخصه های سکونتی خانوار زنان به عنوان متغیر مستقل 
است. متغیر نوع سکونت خانوار، شامل نحوه تصرف محل سکونت خانوار، تعداد خانوار ساکن در 
مکان و درنهایت مساحت زیربنای واحد مسکونی خانوار است. برای بررسی بی فرزندی دو گروه 
سنی آخر یعنی 40 تا 44 یا 45 تا 49 سال مورد تأکید اسـت که در مطالعه حاضر هر دو گروه 
مذکور در داده های سرشماری آماری 1395 مرتبط با شهرستان های اهواز، آبادان، دزفول، بهبهان 

و شوشتر در استان خوزستان مورد تجزیه وتحلیل قرار گرفت.                                    

5- یافته های پژوهش
 تعـداد 4789 زن دارای همسر 49-40 ســاله در استان خوزستان موردمطالعه قرارگرفته اند. 
یافته های جدول )1( نشان می دهد که 5/3 درصد از زنان 49-40 سـاله موردبررسی در زمان 
سرشماری هیچ فرزندی نداشته اند، یعنـی می توان آن ها را بی فرزندی طول عمر یا بی فرزندی 
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دائم به شمار آورد. لارسن1 )1996( بیان می کند که در هر جمعیتی حدود 3 درصد زوجین، 
بی فرزند باقی می مانند؛ ولی با توجه به ماهیت جوامع مختلف این ارقام می تواند متفاوت باشد. 
حـدود 54/7 درصد از زنان موردبررسی 40 تا 44 سـال داشته اند و حـدود 45/3 درصد نیز 
45 تا 49 ساله بوده اند. 78 درصد زنـان موردبررسی شهرنشین و حدود 22 درصد نیز ساکن 
استان خوزستان مهاجر و سایر همتایان آن ها  زنان موردمطالعه در  بوده اند.2/1 درصد  روستا 
بومی بوده اند. حدود 23/8 درصد زنان بی سواد، 29/6 درصد تحصـیلات ابتـدایی، حـدود 15/5 
درصد تحصیلات راهنمایی و متوسطه و درنهایت 20/4 درصد از زنـان موردبررسی تحصـیلات 
دانشگاهی داشته اند. حدود 1/4 درصد نمونـه در زمـان سرشـماری در حال تحصیل یا محصل 
بوده اند. حدود 16/2 درصد از زنان موردنظر شاغل و سایر همتایان آن ها غیرشاغل بوده اند. بخـش 
دیگـری از متغیرهای موردنظر در تحقیـق حاضـر بـا مشخصه های سـکونتی خانوار مرتبط است. 
حدود 19/9 درصد زنان موردمطالعه سـاکن واحـدی مسـکونی از نـوع آپارتمـان و سـایر آن ها 
در دیگـر انـواع واحدهای مسکونی، سکونت داشته اند. حـدود 66 درصـد نمونـه بـه خانوارهایی 
تعلق داشته اند که در واحد مسکونی شخصی خود ساکن بوده و مابقی آن ها نیز در منازل رهنی/ 
استیجاری سـاکن بوده اند. حدود 90/5 درصد زنان در منازلی ساکن بوده اند کـه صرفاً خانوار 
آن ها در آنجا سکونت داشته اند و 9/6 درصد نمونـه سـاکن واحدهایی مسکونی با بیش از 1 خانوار 
بوده اند. مسـاحت زیربنـای واحد مسکونی نیز دیگـر متغیـر مسـتقل مـرتبط بـا مشخصه های 
سکونتی خانوار زنان موردمطالعه است که اطلاعات آن در جدول 1 گزارش شده است. حدود 6/7 
درصد زنان در واحـدهای مسـکونی بـا متراژ کمتر از 64 مترمربع سکونت داشته اند و در مقابـل 
حـدود 37/2 درصد آن ها ساکن واحدهایی مسکونی با مساحت بیش از 120 مترمربع بوده اند. 
زنان 49-40 ساله شهرستان  دزفول با 3/8 درصد دارای کمترین میزان بی فرزندی طول عمر و 
شهرستان های آبادان و شوشتر با 6/3 درصد دارای بیشترین بی فرزندی طول عمر بودند، درصد 
بی فرزندی طول عمر در بین زنان موردبررسی شهرستان های بهبهان و اهواز نیز به ترتیب برابر با 5 
و 5/4 درصد بوده است.سایر ویژگی های فردی و سکونتی زنان موردمطالعه در مناطق موردبررسی 

در جدول 1 نشان داده شده است.

1- Larsen
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جدول )1(: توزیع زنان موردمطالعه برحسب مشخصه های فردی و سكونتی آن ها

متغیرها

کلاهوازشوشتربهبهاندزفولآبادان

تعداد،
درصد

تعداد، 
درصد

تعداد، 
درصد

تعداد، 
درصد

تعداد، 
درصد

درصدتعداد

وضعیت 
 بی فرزندی

2545/3(5/4) 164(6/3) 14(5/0) 11(3/8) 27(6/3) 38بی فرزند

 210(96/2) 683(93/7) 568دارای فرزند
(94/6)

207 
(93/2)

2867 
(94/5)453594/6

40/1(0/1) 2(0/5) 1(0/5) 1(0/0) 0(0/0) 0بی پاسخ

سن

44-40331 (54/6)380 (53/5)120 
(54/1)

120 
(54/1)

1671 
(55/1)262254/7

49-45275 (45/4)330 (46/5)102 
(45/9)

102 
(45/9)

1362 
(44/9)217145/3

محل 
سکونت

 173(71/3) 506(74/3) 450شهر
(77/9)

151 
(68/0)

2457 
(81/0)373778/0

 576(32/0) 71(22/1) 49(28/7) 204(25/7) 156روستا
(19/0)105622/0

وضعیت 
مهاجرتی

1032/1(1/9) 59(2/3) 5(4/1) 9(3/1) 22(1/3) 8مهاجر

 213(96/9) 688(98/7) 598غیر مهاجر
(95/9)

217 
(97/7)

2974 
(98/1)469097/9

وضعیت 
تحصیلی

 741(30/6) 68(9/5) 21(22/8) 162(24/8) 150بی سواد
(24/4)114223/8

 879(32/4) 72(34/2) 76(29/3) 208(30/0) 182ابتدایی
(29/0)141729/6

سیکل/
 426(14/9) 33(22/5) 50(17/7) 126(17/5) 106متوسطه

(14/0)74115/5

دیپلم/
پیش دانشگاهی/ 
حوزه مقدماتی

119 (19/6)131 (18/5)49 (22/1)28 (12/6)651 
(21/5)97820/4
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متغیرها

کلاهوازشوشتربهبهاندزفولآبادان

تعداد،
درصد

تعداد، 
درصد

تعداد، 
درصد

تعداد، 
درصد

تعداد، 
درصد

درصدتعداد

وضعیت 
تحصیلی

 329(9/5) 21(11/3) 25(11/4) 81(7/9) 48دانشگاهی
(10/8)50410/5

110/2(0/2) 7(0/0) 0(0/5) 1(0/3) 2(0/2) 1بی پاسخ

وضعیت 
شغلی

 506(13/1) 29(15/3) 34(16/2) 115(15/0) 91شاغل
(16/7)77516/2

 188(83/8) 595(85/0) 515غیر شاغل
(84/7)

193 
(86/9)

2527 
(83/3)401883/8

نوع محل 
سکونت 

خانوار

 800(10/8) 24(6/3) 14(10/0) 71(7/6) 46آپارتمان
(26/4)95519/9

 207(86/6) 615(88/9) 539غیر آپارتمان
(93/2)

196 
(88/3)

2151 
(70/9)370877/4

1302/7(2/7) 82(0/9) 2(0/1) 1(3/4) 24(3/5) 21بی پاسخ

نحوه 
تصرف 
محل 

سکونت 
خانوار

 166(68/9) 489(63/7) 386شخصی
(74/8)

164 
(73/9)

1960 
(64/6)316566/0

 722(20/7) 46(14/9) 33(19/7) 140(21/5) 130رهن
(23/8)107122/3

4178/7(8/8) 266(4/5) 10(9/5) 21(7/6) 54(10/9) 66سایر

1402/9(2/8) 85(0/9) 2(0/9) 2(3/8) 27(4/0) 24بی پاسخ

تعداد 
خانوار 

ساکن در 
مکان

 209(88/3) 627(89/3) 541یک خانوار
(94/1)

195 
(87/8)

2768 
(91/3)434090/5

دو خانوار و 
4539/5(8/7) 265(12/2) 27(5/9) 13(11/7) 83(10/7) 65بیشتر
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متغیرها

کلاهوازشوشتربهبهاندزفولآبادان

تعداد،
درصد

تعداد، 
درصد

تعداد، 
درصد

تعداد، 
درصد

تعداد، 
درصد

درصدتعداد

مساحت 
زیربنای 
واحد 

مسکونی

3206/7(6/1) 186(14/0) 31(5/9) 13(8/9) 63(4/5) 6427 و کمتر

98420/5(22/8) 692(14/4) 32(16/2) 36(16/8) 119(17/3) 65105 تا 90

155032/3(31/8) 964(41/0) 91(35/6) 79(29/7) 211(33/8) 91205 تا 120

(29/7) 66(40/5) 90(40/7) 289(40/0) 245بالاتر از 120
1092 

(36/0)
178237/2

1573/3(3/3) 99(0/9) 2(1/8) 4(3/9) 28(4/0) 24بی پاسخ

زنان  سکونتی  و  فردی  مشخصه های  با  بی فرزندی  وضـعیت  رابطـه  بیـانگر   )2( جـدول 
موردمطالعه اسـت. یافته ها نشـان داد که رابطه معناداری بین متغیرهای سن، وضعیت تحصیلی، 
وضعیت مهاجرتی، محل سکونت، نوع محل سکونت خانوار، تصرف نحوه سکونت، تعداد خانوار 
ساکن در محل و وضعیت بی فرزندی وجود ندارد؛ اما دو متغیر وضعیت اشتغال و مساحت زیربنای 
واحد مسکونی با   p-value کمتر از 0/05 رابطه معناداری با بی فرزندی دارند. به عبارتی با افزایش 
میزان اشتغال در زنان موردبررسی درصد بی فرزندی نیز افزایش پیداکرده است. در شرایطی که 
تحصیلات دانشگاهی و ورود زنان به بازار کار در مقایسه با گذشته افزایش یافته است، داشتن 
فرزند می تواند آن ها را با هزینه های فرصت بیشتری روبرو سازد. درواقع نسبت قابل ملاحظه ای 
از زنان در جامعه موردبررسی، در انتخاب سبک زندگی خود، اشتغال، به ویژه اشتغال حرفه ای را 
بر فرزندآوری ترجیح می دهند. به سخن دیگر عوامل اقتصادی اجتماعی به وضوح نقش بیشتری 
در بی فرزندی زنان در جوامع با باروری پایین ایفا می کنند. همچنین بر اساس نتایج حاصله با 
افزایش مساحت زیربنای واحد مسکونی، درصد بی فرزندی بین زنان موردمطالعه به طور معناداری 
کاهش پیدا می کند. بر اساس گزارش هزینه های کودکان برای خانواده ها1، قیمت مسکن بخش 

قابل توجهی از هزینه های کودکان را تشکیل می دهد )دتلینگ و کرنی2، 2014(. 

1- Expenditures on Childrens by Families Survey (2013)
2- Dettling & Kearney
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جـدول )2(: رابطـه وضـعیت بی فرزندی زنـان با مشخصه های فردی و سكونتی آن ها )کل(

متغیر

بی فرزند

P-valueآماره آزمونتعداد

خیر )درصد(بلی )درصد(

سن

405/394/72618 تا 44 سال

0/001/00

455/394/72171 تا 49 سال

وضعیت 
تحصیلی

6/293/81140بی سواد

2/810/590

4/995/11417ابتدایی

4/995/1739سیکل/متوسطه

دیپلم/ 
پیش دانشگاهی/ 
حوزه مقدماتی

5/095/0978

5/694/4504دانشگاهی

وضعیت 
مهاجرتی

6/893/2103مهاجر

0/4670/500

5/394/74686غیر مهاجر

وضعیت 
اشتغال

8/991/1775شاغل

23/85< 0/001

4/695/44014غیر شاغل
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متغیر

بی فرزند

P-valueآماره آزمونتعداد

خیر )درصد(بلی )درصد(

محل 
سکونت

5/594/53734شهر

1/5320/216

4/595/51055روستا

وضعیت 
فعلی 

تحصیلی

5/394/74706غیر محصل

0/0350/852

5/894/269محصل

نوع محل 
سکونت 

خانوار

4/995/1953آپارتمان

0/2250/635

5/394/73706غیر آپارتمان

نحوه 
تصرف 
محل 

سکونت 
خانوار

5/194/93163شخصی

1/110/574 5/494/61070رهن

6/294/8417سایر

تعداد 
خانوار 

ساکن در 
مکان

5/394/74336یک خانوار

0/0460/830

5/594/5453دو خانوار و بیشتر

مساحت 
زیربنای 
واحد 

مسکونی

645/694/4320 و کمتر

10/520/015
657/292/8984 تا 90

914/595/51548 تا 120

4/895/21782بالاتر از 120
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جدول )3( برای بررسی روابط چند متغیری و پیش بینی بی فرزندی طول عمـر از رگرسیون 
لجستیک دووجهی استفاده شده است. سطح تحصیلات و وضعیت شغلی و محل سکونت متغیرهایی 
هستند که ارتباط معناداری با احتمال بی فرزندی در میـان زنان موردمطالعه دارند. در این مطالعه 
احتمال بی فرزندی در زنان بی سواد، در برابر گروه دانشگاهی و همچنین احتمال بی فرزندی زنان 
شاغل، در برابر زنان غیر شاغل و احتمال بی فرزندی در زنان شهری نسبت به زنان روستایی 

بیشتر است.
جدول شماره )3(: بررسی روابط چند متغیری و پیش بینی بی فرزندی طول عمـر از رگرسیون لجستیك 

دووجهی )کل(

BSEP-valueمتغیر
نسبت 
شانس 
)OR(

فاصله اطمینان برای نسبت 
)OR( شانس

حد پایینحد پایین

0/0130/1350/9261/0130/7771/319سن (مرجع: 44-40)

محل سکونت (مرجع: 
0/3900/1920/0430/6770/4650/988-شهر)

وضعیت مهاجرت 
0/0230/4720/9611/0230/4062/580(مرجع: غیر مهاجر)

تحصیلات (مرجع: دانشگاهی)

0/7280/2890/0122/0711/1763/646بی سواد

0/4110/2800/1421/5080/8712/611ابتدایی

0/3110/3010/3011/3640/7572/459سیکل/متوسطه

دیپلم/ پیش دانشگاهی/ 
0/3350/2730/2201/3970/8192/384حوزه مقدماتی
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BSEP-valueمتغیر
نسبت 
شانس 
)OR(

فاصله اطمینان برای نسبت 
)OR( شانس

حد پایینحد پایین

وضعیت فعلی تحصیلی 
0/3990/5440/4630/6710/2311/948-(مرجع: محصل)

وضعیت شغلی (مرجع: 
0/0010/4300/3030/610 >0/8440/179-شاغل)

نوع محل سکونت خانوار 
0/1800/1840/3281/1970/8351/717(مرجع: آپارتمان)

نحوه تصرف محل سکونت خانوار (مرجع: سایر)

0/1690/2240/4490/8440/5451/309-شخصی

0/1990/2500/4250/8190/5021/338-رهن

تعداد خانوار ساکن در 
مکان (مرجع: بیشتر از 

یک خانوار)
-0/0740/2260/7430/9290/5961/446

مساحت زیربنای واحد مسکونی (مرجع:64 متر و کمتر)

650/2870/2770/3001/3330/7742/295 تا 90

0/2540/2750/3570/7760/4531/331-91 تا 120

0/1970/2720/4690/8210/4821/400-بالاتر از 120

نتایج مطالعه در شهرستان های زیرمجموعه دانشگاه علوم پزشکی اهواز نشان داد که 5/4 
درصد از زنان موردبررسی، معادل 164 نفر بی فرزند طول عمر بودند. دو متغیر وضعیت اشتغال و 
مساحت زیربنای محل سکونت با p-value کمتر از 0/05 رابطه معناداری با وضعیت بی فرزندی 
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داشته اند )8/3 درصد از زنان شاغل در برابر 4/8 درصد از زنان غیر شاغل بی فرزند طول عمر بودند. 
همچنین 7/5 درصد زنان ساکن در واحدهای مسکونی با مساحت زیربنای 65 تا 90 متر در برابر 
4/6 درصد زنان ساکن در واحدهای مسکونی 91 تا 120 متر( بی فرزند طول عمر بوده اند. برای 
بررسی روابط چندمتغیری و پیش بینی بی فرزندی طول عمـر از رگرسیون لجستیک دووجهی 
استفاده شده است جدول )5(، نتایج نشان داد که فقط وضعیت شغلی زنان ارتباط معناداری با 
احتمال بی فرزندی آنان داشت. در این مطالعه احتمال بی فرزندی در افراد شاغل دو برابر بیشتر 

از افراد غیر شاغل بود.
جدول شماره )4(: رابطـه وضـعیت بی فرزندی زنـان با مشخصه های فردی و سكونتی آن ها )اهواز(

متغیر
بی فرزند

P-valueآماره آزمونتعداد
خیر )درصد(بلی )درصد(

سن

40 تا 44 
سال

5/194/91669
0/7330/392

455/894/21362 تا 49 سال

وضعیت 
تحصیلی

6/493/6740بی سواد

1/900/754

5/294/8879ابتدایی

5/494/6425سیکل/متوسطه

دیپلم/ 
پیش دانشگاهی/ 
حوزه مقدماتی

4/895/2651

5/294/2329دانشگاهی

وضعیت 
مهاجرتی

3/496/659مهاجر
0/4800/488

5/594/52972غیر مهاجر
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متغیر
بی فرزند

P-valueآماره آزمونتعداد
خیر )درصد(بلی )درصد(

وضعیت 
اشتغال

8/391/7506شاغل
9/910/002

4/895/22525غیر شاغل

محل 
سکونت

5/794/32455شهر
2/150/143

4/295/8576روستا

وضعیت 
فعلی 

تحصیلی

5/494/62977غیر محصل
0/1060/745

4/395/746محصل

نوع محل 
سکونت 
خانوار

5/095/0798آپارتمان
0/3640/546

5/694/42151غیر آپارتمان

نحوه 
تصرف محل 

سکونت 
خانوار

5/594/51959شخصی

0/3060/858 5/194/9721رهن

6/094/0266سایر

تعداد خانوار 
ساکن در 

مکان

5/394/72766یک خانوار

0/5720/449
دو خانوار و 

بیشتر
6/493/6265

مساحت 
زیربنای واحد 

مسکونی

646/593/5186 و کمتر

8/860/031
657/592/5692 تا 90

914/695/4963 تا 120

4/795/31092بالاتر از 120
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جدول شماره )5(: بررسی روابط چند متغیری و پیش بینی بی فرزندی طول عمـر

از رگرسیون لجستیك دووجهی )اهواز(

BSEP-valueمتغیر
نسبت 
 شانس 
)OR(

فاصله اطمینان برای نسبت 
)OR( شانس

حد پایینحد پایین

0/1270/1660/4461/1350/8191/573سن )مرجع: 44-40(

0/5390/2560/0350/5830/3530/962-محل سکونت )مرجع: شهر(

وضعیت مهاجرت )مرجع: 
غیر مهاجر(

-0/3090/7350/6740/7340/1743/099

تحصیلات )مرجع: دانشگاهی(

0/6990/3610/0532/0130/9914/085بی سواد

0/3640/3520/3001/4400/7232/868ابتدایی

0/3940/3770/2971/4830/7083/106سیکل/متوسطه

دیپلم/ پیش دانشگاهی/ حوزه 
مقدماتی

0/2590/3420/4491/2960/6632/533

وضعیت فعلی تحصیلی 
)مرجع: محصل(

-0/1080/7610/8870/8970/2023/991

وضعیت شغلی )مرجع: 
شاغل(

-0/7940/219< 0/0010/4520/2940/695

نوع محل سکونت خانوار 
)مرجع: آپارتمان(

0/2030/2120/3371/2250/8091/854

نحوه تصرف محل سکونت خانوار )مرجع: سایر(

0/0580/2830/8370/9430/5421/643-شخصی
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BSEP-valueمتغیر
نسبت 
 شانس 
)OR(

فاصله اطمینان برای نسبت 
)OR( شانس

حد پایینحد پایین

0/2270/3170/4750/7970/4281/484-رهن

تعداد خانوار ساکن در مکان 
)مرجع: بیشتر از یک خانوار(

-0/1890/2760/4940/8280/4821/422

مساحت زیربنای واحد مسکونی )مرجع:64 متر و کمتر(

650/2450/3370/4671/2780/6602/473 تا 90

0/3870/3400/2550/6790/3491/322-91 تا 120

0/3770/3370/2630/6860/3551/328-بالاتر از 120

را  اهواز )جدول 4 و 5(  به تعدد جداول فقط جداول شهرستان های زیرمجموعه  با توجه 
ارائه دادیم. نتایج سایر شهرستان های موردبررسی به شرح زیر بوده است: در شهرستان آبادان 
متغیرهای وضعیت اشتغال و مهاجرت افراد، در شهرستان دزفول وضعیت اشتغال، در شهرستان 
بهبهان وضعیت فعلی تحصیلی زنان رابطه معناداری با متغیر وضعیت بی فرزندی زنان داشته اند. 
قابل ذکر است که هیچ کدام از متغیرهای مستقل ارتباط معناداری با وضعیت بی فرزندی زنان در 

شهرستان شوشتر نداشته است.

بحث و نتیجه گیری

باروری زیر سطح جانشینی نشان دهنده گرایش به فرزندآوری پایین و کم فرزند خواهی است. 
در این شرایط بررسی و مطالعه بی فرزندی اهمیت دوچندان پیدا می کند. بی فرزندی که به دو شکل 
ارادی یا داوطلبانه و غیرارادی یا غیر داوطلبانه مطرح می شود در این شرایط می تواند کانون توجه 
قرار بگیرد. بی فرزندی، پیش بینی کننده انزوای اجتماعی و تنهایی در سنین بالا است. بی فرزندی 
به عنوان یک پدیده اجتماعی و راهی برای انطباق با تغییرات اجتماعی، به موضوع مهمی در مطالعات 
جمعیتی-اجتماعی تبدیل شده است که می تواند تأثیرات مهمی بر روی روابط زوجین، وضعیت 
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روانی آنان وزندگی اجتماعی شان داشته باشد. اگرچه هویت زن معمولاً با فرزندآوری گره خورده 
است، اما روند بی فرزندی در بین زوج ها رو به افزایش است. در مطالعه حاضر تلاش شد بی فرزندی 
طول عمر را در دو گروه سنی 44-40 سال و 49-45 سال موردبررسی قرار دهیم. نمونه آماری 
شامل زنان 49-40 ساله ساکن در استان خوزستان )اهواز، آبادان، دزفول، بهبهان و شوشتر( بود. 
در ادوار گذشته همواره باروری در استان خوزستان نسبت به سایر استان های کشور بالاتر بوده 
است؛ اما به نظر می رسد تحت تأثیر تحولات اقتصادی اجتماعی رخ داده استان خوزستان نیز روند 
مشابهی با روند کلی حاکم بر باروری در کشور در پیش گرفته به طوری که حتی بر اساس یافته های 
این مطالعه 5/3 درصد از زنان 49-40 ساله ساکن در این استان، بی فرزند طول عمر هستند؛ یعنی 

تا پایان طول دوره تولیدمثل صاحب فرزندی نشده و نخواهند شد.
 نتایج روابط دو متغیری بیانگر وجود رابطه معنادار بین متغیرهای مستقل و بی فرزندی زنان 
بوده است. نتایج تحلیل چند متغیره )رگرسیون لجستیک( نشان داد سطح تحصیلات، وضعیت 
اشتغال و محل سکونت، متغیرهایی هستند که ارتباط معناداری با احتمال بی فرزندی در میـان 
زنان موردمطالعه دارند. در این مطالعه احتمال بی فرزندی در افراد شاغل دو برابر بیشتر از افراد 
غیر شاغل است. درواقع زنان در انتخاب سبک زندگی شان، اشتغال به کار در خارج از منزل را به 
پرورش فرزند ترجیح داده و دیرتر از هر زمانی بچه دار می شوند. همچنین نتایج حاصله با تئوری 
مدرنیزاسیون و تساوی جنسیتی نیز همخوانی دارد. گسترش و همگانی شدن تحصیلات، یکی از 
ره آوردهای مهم نوسازی است. در بسیاری از مطالعات نشان داده شده است که افزایش تحصیلات 
افراد، بسیاری از عوامل مهم مرتبط با ازدواج نظیر نحوه انتخاب همسر، ازدواج و انتظار از روابط 

زناشویی را تحت تأثیر قرار داده است )محمودیان، 1383(.
 در تئوري مدرنیزاسیون این دیدگاه معتقد است، کاهش موالید به دلیل فرآیند صنعتي شدن، 
شهرنشیني و به طورکلی توسعه اقتصادي مي باشد )منصوریان، 1385(. نتایج حاصل در خصوص 
تأثیر شغل زنان بر باروری با مطالعات، میرانتی 2009، رایلی1 2008، آزادي 1392، فیروز 1395، 
رضایی 1391 همخوانی دارد. گسترش تحصیلات عالی در بین زنان، می تواند نسبت بی فرزندی 
طول عمر را در آینده تا حدودی افزایش دهد. درواقع بر اساس نتایج مطالعه حاضر می توان 
گفت حضور اجتماعی زنان چه در حوزه اشتغال و چه در حوزه ادامه تحصیل بر فرزندآوری زنان 
تأثیرگذار بوده است. نتایج مطالعه حاضر نشان داد که با افزایش مساحت زیربنای واحد مسکونی، 

1-
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درصد بی فرزندی بین زنان موردمطالعه را به طور معناداری کاهش می دهد. ازنظر دیویس، زمانی که 
خانواده های بزرگ در معرض مشکلات و تنگناهای اقتصادی قرار می گیرند و نمی توانند از مزایای 
فرصت های فراهم شده از طریق توسعه ی اقتصادی و اجتماعی بهره مند گردند، تلاش می کنند 
با پاسخ های مختلف خودشان را با تغییرات به وجود آمده تطبیق دهند. افراد از طریق تأخیر در 
ازدواج یا افزایش تجرد یا اینکه از طریق کنترل باروری نکاحی با استفاده از وسایل پیشگیری از 

حاملگی یا سقط جنین عمدی و یا انتخاب بی فرزندی، پاسخ می دهند.
تأثیر معنادار ویژگی های سکونتی خانوار بر وضعیت بی فرزندی، می تواند برنامه ریزی ها را به 
سمت خود جلب نماید. برنامه ریزی در راستای بهبود وضعیت مسکن هم ازنظر قیمت و هم ازنظر 
کیفیت به خصوص در میان زوجین و خانوارهای جوان می توانند مانع از افزایش نسبت بی فرزندی 

در آینده شود.
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