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 خلاصه

. آمارها است یبارور زانیکاهش م ،یتیساختار جمع راتییبر تغ ثرؤعوامل م از یکی. باشدیم یبه سالخوردگ رو رانیا تیجمع:مقدمه

 فرزندآوری یهاچالش ییپژوهش با هدف شناسا نی. ادهدیخبر م ریاخ یهاو استان اصفهان در سال رانیتولد در ا زانیاز کاهش م

 .شهر اصفهان صورت گرفت متأهلزوجین  دگاهیاز د

شهر اصفهان  نی. جامعه پژوهش زوجانجام شد 1403که در سال  باشدیمحتوا م لیاز نوع تحل یفیمطالعه ک نیا :هاو روش مواد

با  و دیگردهدفمند استفاده یریگپژوهش از روش نمونه نیشد. در ا هدف پژوهش به مصاحبه با آنان پرداخته یکه در راستا بودند

و با استفاده از  یموضوع لیروش تحل یمبنا ربها داده لیبود. تحل قهیدق 50زمان هر مصاحبه  نیانگیشد. م نفر مصاحبه انجام 50

 .شدند لیتحل MAXQDA 2020  افزارها با کمک نرمبود. داد Clarkeو   Braunیاچارچوب شش مرحله

شدند که  یبنددسته یمضمون فرع 12و  یمضمون اصل 3قالب  شهر اصفهان، در نیزوج دگاهیاز د فرزندآوری یهاچالش:هاافتهی

 ،یو شغل یلیتحص ،یو روان یکیزیف ،یو فرهنگ یاجتماع ،یاقتصاد ؛یهامضمونری، با ز"نیمربوط به زوج یهاچالش"از؛  عبارتند

 یبهداشت ،یلیتحص ،یطیمحستیز ،یو فرهنگ یاجتماع ،یاقتصاد ؛یهامضمونری، با ز"رزندمربوط به ف یهاچالش". یو درمان یبهداشت

دولت،  یهاها و وعدهبه برنامهنسبت یعموم یاعتمادیب  ؛یهامضمونری، با ز"تیحاکم یهااستیبه س مربوط یهاچالش". یو درمان

 .فرزندآوری یدولت برا یهاو اثربخش نبودن مشوق

این  جیاست. نتا یتیحاکم یهااستیفرزندمحور و س ،یشامل مسائل فرد نیزوج دگاهیاز د فرزندآوری یهاچالش :یریگجهینت

شفاف  یرسانکنند. اطلاع یمؤثر طراح یو بهداشت یاجتماع ،یاقتصاد یهاکمک کند تا مشوق گذاراناستیبه س تواندیم مطالعه

 کنند. فرزندآوریبه  قیرا تشو نیداده زوج شیها را افزااعتماد خانواده تواندیم

 ، پژوهش کیفی، تحلیل محتوامتأهل، فرزند آوری، زوجین چالش:کلیدی هایژهوا
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 مقدمه

موضووووع جمعیت در دنیای امروز به عنوان یک موضووووع 

های توسوووعه در ریزیبرنامه زیرااشووود بکلیدی مطرح می

 جمعیت دارد مسووهلهتمامی ابعادش، همبسووتگی باییی با 

از جمله موضوووعات بسوویار مه  در حوزه  فرزندآوری .] 1[

از این رو در هرگونه  .] 2[است ل اجتماعی و فرهنگی ئمسا

سووویاسوووت گذاری جمعیتی، آگاهی از دییل عدم تمایل 

سیار به وی فرزندآوریزوجین به  سنین باروری ب ژه در آغاز 

که آینده جمعیت یک کشور به قصد و رفتار  مه  است چرا

 .] 7-3[باروری زوجین در حال حاضر بستگی دارد

جمعیت  مسوووهلهدر طول تاریخ همواره دو نگاه عمده به 

ساوی با  شتر را م ست. نگاه اول جمعیت بی شته ا وجود دا

قدرت بیشووتر قلمداد کرده و به تلاش برای رشوود بیشووتر 

ست سیا ست و نگاه دوم معتقد به  های جمعیت پرداخته ا

کنترل و کاهش رشووود جمعیت بوده که منجر به افزایش 

ست سالمندی گردیده ا شورها  ،ین روا از .] 8[ نرخ  اکثر ک

ند. برخی  جه هسوووت عادل جمعیتی موا عدم ت با با نوعی 

سائل ستند و  م شد بی رویه جمعیت روبه رو ه شی از ر نا

ناشی از رشد منفی جمعیت دست و پنجه  مسائلبرخی با 

 .] 9[کنندنرم می

سال شمگیری های اخیر، تحویت جمعیتدر  شناختی چ

ست که بی سطح دنیا رخ داده ا ترین از مه گمان یکی در 

یا بوده اسوووت  این تحویت، کاهش نرخ باروری در کل دن

به  .] 10[ یل  ما به فهرسوووت  فرزندآوریامروزه کاهش ت

موضوعات جمعیتی و اجتماعی و فرهنگی پیوسته است که 

 اندیشووی شووودباید مورد تحلیل قرار گرفته و برای آن چاره

]11 [. 

جهان اسووت  آمار و ارقام حاکی از کاهش میزان باروری در

نه مه دوم قرن بیسوووت  از به گو باروری در نی که نرخ  ای 

. ] 12[ فرزند کاهش داشووته اسووت 7/2 فرزند به  5حدود 

آنچه امروز در جامعه ایران شاهد آن هستی ، کاهش تمایل 

ست فرزندآوریخانوارها به  امار همچنین حاکی از  .] 13[ ا

های اخیر است کاهش نرخ باروری در ایران به ویژه در سال

فرزند به  7/4 ی، نرخ بارور1980در سوووال ای که به گونه

 افتهیکاهش  14/2، به 2018هر زن بود، اما تا سووال  یازا

 .] 14[ است

اسووتان اصووفهان نیز به عنوان یکی از اسووتان های بزر  و 

سال تأثیر شمگیر نرخ باروری در  شور، با کاهش چ گذار ک

ست سال .به گونه اخیر بوده ا نرخ باروری  1400ای که در 

صفهان ستان ا ست که خود حاکی   5/1 در ا شده ا گزارش 

 .] 15[از نرخ پایین باروری در این کلان استان است

سهله ساده به نظر می فرزندآوری م سد، هرچند در ظاهر  ر

سهلهاما در واقع  ست که عوامل م ای پیچیده و چندوجهی ا

هسوووتند که نیاز به کمی و کیفی متعددی در آن دخیل 

 .] 16[ شناسایی و بررسی و تحلیل دارند

عددی نشووووان داده قات مت که تحقی ند  نه ا فرهنگی، زمی

 مؤثر فرزندآوریاقتصادی، اجتماعی و ارزشی در تصمی  به 

با توجه به اینکه اسوووتان و  .] 17و  18[ اندو نقش آفرین

مختص به خود است، بدیهی زمینه شهر اصفهان نیز دارای 

از دیدگاه  فرزندآوریهای است که درک و شناسایی چالش

 هایی جهتدر برداشتن گامتواند زوجین شهر اصفهان، می

کمک  رفع این چالش و نگرانی در سووطح اسووتان و کشووور

حقیقات صووورت گرفته در این ت. مروری بر نماید شووایانی

حوزه نشوووان داد که اکثر تحقیقات انجام شوووده مبتنی بر 

در  یمقطع یا، مطالعهجمله ازاند. می بودهروش پژوهش ک

زنان شوواغل با قصوود  یمذهب شیتهران نشووان داد که گرا

ندآوری باط دارد فرز ندان ارت عداد مطلوب فرز یک  و ت که 

رویکرد پژوهش کیفی در این  .] 19[پژوهش کمی بود 

تواند منجر به کشووو و شووناسووایی ابعادی تازه از حوزه می

شود.  فرزندآوریدیدگاه و تجربه مستقی  افراد در موضوع 

گیری از روش پژوهش کیفی در در پژوهش حاضوور با بهره

از دیدگاه  فرزندآوریبافتار شوووهر اصوووفهان، چالش های 

بندی زوجین سووواکن در این شوووهر، شوووناسوووایی و طبقه

 گردیدند.
 

 هامواد و روش

است کیفی از نوع تحلیل محتوا پژوهش  کیحاضر  قیتحق

سال  شد 1403که در  شامل زنان و  یجامعه آمار. انجام 

صفهان بود.  متأهلمردان  شهر ا در این پژوهش با ساکن 

از  قیتحق نیدر ازوج( مصوواحبه انجام شوود.  25نفر ) 50

هدفمند با انتخاب نمونه از سوووه گروه  یریگروش نمونه

شجو شک متأهل انیمجزا: دان شگاه علوم پز صفهان،  یدان ا
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افراد  ریاصفهان و سا یدانشگاه علوم پزشک متأهلکارکنان 

در نقاط ی که نیوجو ز قیتحق  یمانند بسوووتگان ت متأهل

از روش کنند استفاده شد. یم یمختلو شهر اصفهان زندگ

ها استفاده داده یآورجمع یبرا فتهایساختار مهیمصاحبه ن

 .افتیبه اشباع ادامه  دنیها تا رسداده یآورجمع شد.

تا  شووود ها، تلاشاز حداکثر تنوع در نمونه نانیاطم یبرا

شوندگان  یو اقتصاد یفرهنگ ،یتیجنستنوع  در مصاحبه 

 یبیکنندگان، ترتشرکت یی. پس از انتخاب نهارعایت شود

 نییدر محل تعمعین و سوواعت  خیاتخاذ شوود تا آنها در تار

دانشگاه علوم  یو اطلاعات پزشک تیریشده در دانشکده مد

 .ها انجام شدحضور یابند و مصاحبهاصفهان  یپزشک

تدا  ما کیاب به ته یراهن ید هیمصوووواح  سووو سو  گرد

صاحبه ضور یهام صاحبه طبق  یح شد. راهنمای م انجام 

ها با استفاده ها، تمام مصاحبهاز صحت داده نانیاطم یبرا

صوت ضبط  شد ،از  صاحبه بهر . ندضبط   60تا  45 نیم

جام قهیدق 50 نیانگیمبه طور و  قهیدق بدیبه طول ان ه . 

 یافراد داوطلبانه و با آگاه ،یاخلاقملاحظات  تیرعا منظور

شرکت کردند و  سط تی  کامل  محرمانگی اطلاعات انها تو

 شد.تحقیق رعایت 

قاتی  یک طرح تحقی له مسوووتخرج از  قا کد  این م با 

IR.MUI.NUREMA.REC.1403.054. یبرا. اسوووت 

هایها از معداده ییایپا نییتع نه یار گا هار و  Lincolnچ

Guba ت ماد،  یت اعت قابل بار،  یت أ)اعت قابل پذیری و  ید  ی

ستفاده انتقال پذیری(  نیا تیرعا به منظور. ] 20[ دگردی ا

  :انجام شد مطالعه نیدر ا ریاقدامات ز ارها،یمع

صاحبه ارتباط با افراد  یبرقرار ییزم برا یهاگرها مهارتم

ها را کسووب کردند و انجام مصوواحبه ییمورد مطالعه و توانا

 از مصاحبه یواقع یهابدست آوردن داده یاعتماد یزم برا

شده استخراج یشوندگان فراه  شد. متن مصاحبه و کدها

شرک شد و نظرات تبه  درباره اعتبار و  هاآنکنندگان ارائه 

شود و در صورت وجود هر گونه تناقض،  افتیها دردقت آن

 یآورکردن زمان جمع یاصووولاح صوووورت گرفت. از طوین

. از گردیدها( تا حد ممکن اجتناب ها )انجام مصوواحبهداده

موضوووع خاس سووؤال  کیکنندگان در مورد تمام شوورکت

 دگانشووونایت از همه مصوواحبهؤهمان سوو شوود. در واقع،

از مراحل پژوهش، از جمله  یکامل ویشوود. توصوو دهیپرسوو

انجام شد  ن،یمضام یریگو شکل لیها، تحلداده یآورجمع

توسوووط مخاطبان و خوانندگان  ندیفرا یتا امکان بررسووو

شود. د شرکت اتیو تجرب هادگاهیفراه   کنندگان مختلو 

باره  حداکثر ای دهیپد کیدر قابل یاصوووول   تیتنوع، 

قال تهی یریپذانت که در ا شیرا افزا هااف هد داد   نیخوا

ئه  با ارا تهیپژوهش مورد توجه قرار گرفت.  و  یغن یهااف

 تیمناسوووب، تلاش شووود قابل یهاهمراه با نقل قول قیدق

 .ابدی شیافزا یریپذانتقال

 لیبه عنوان روش تحل یموضوووع لیاز تحل قیتحق نیدر ا 

فاده شووود. براداده جام یها اسوووت محقق  ند،یفرآ نیا ان

را اتخاذ کرد  Clarkeو   Braunیاچارچوب شووش مرحله

 یکردیرو بوه نقول از مقوالوه جلیلونود و همکواران، کوه

موضوووعات ارائه  لیو تحل ییشووناسووا یبرا افتهیسوواختار

 .] 21[دهد یم

صاحبه ،هیدر مرحله اول  پیسرعت تابه ، بعد از انجام هر م

شوود. پس از آن،  رهیذخ MAXQDA 2020افزار و در نرم

حاصل  نانیشد تا اطم یمتن به طور کامل خوانده و بررس

اند. ها بدسووت آوردهاز داده یشووود که محققان درک جامع

)در  یکدگذار یبرا ییمعنا ی، داده ها به واحدهاسووو س

 نیشوودند. ا  یمربوطه( تقسوو یهاقالب جملات و پاراگراف

متعدد قرار گرفتند و  یهایتحت بررسووو ییعنام یواحدها

مناسووب به هر واحد اختصوواس داده شوود. سوو س  یکدها

شد و متعاقباً با ه   یهارمجموعهیز شخص  صاحبه م هر م

 هاولهمق نیرا آشکار کنند. ا یادغام شدند تا موضوعات اصل

شباهت ساس  ست یبرا ییو معنا یمفهوم یهابر ا به  یابید

 نیها به مضامداده ت،یحداکثر وضوح اصلاح شدند. در نها

صل سترده یا سته تریتر و مفهومگ شدند که از آنها  یبندد

 استخراج شد.ی انتزاع نیمضام
 

 هایافته

و ساکن شهر اصفهان بودند.  متأهلشوندگان کلیه مصاحبه

سوووال بود.  44تا  21بازه سووونی مصووواحبه شووووندگان از 

صاحبه صیلات م شامل تح و   ل یو فوق د  ل یدشوندگان 

ی بود. در بین ارشوود و دکتر یو کارشووناسوو یکارشووناسوو

شت. درمصاحبه شاغل وجود دا شاغل و غیر  مد آشوندگان 

صاحبه میلیون تومان را  200تا  10شنوندگان از ماهیانه م
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شووامل می شوود به منظور رعایت تنوع فرهنگی و زیسووت 

سکونت، همه مناطق  بومی، مصاحبه شوندگان از نظر محل

مشخصات مصاحبه  گانه شهر اصفهان را شامل شدند. 15

 ارایه شده است. 1شوندگان در جدول 

 
 1403در سال شرکت کننده در مطالعه  شهر اصفهان متأهل نیزوج یشناختتیمشخصات جمع -1جدول 

مضمون فرعی  12مضمون اصلی و  3ها، تحلیل دادهبعد از 

 د.شومیمشاهده  2استخراج شدند که در جدول 

 
 1403در سال  شهر اصفهان متأهل نیزوج دگاهیاز د یفرزند آور یچالش ها یفرع نیو مضام یاصل نیمضام -2جدول 

 

 مضامین فرعی مضامین اصلی

 اقتصادی نیمربوط به زوج یهاچالش

 فرهنگی و اجتماعی

 روانی  ی وفیزیک

 تحصیلی و شغلی

 بهداشتی و درمانی

 اقتصادی مربوط به فرزند یهاچالش

 فرهنگی و اجتماعی

 زیست محیطی

 تحصیلی

 بهداشتی و درمانی

 دولت یهاعدهو ها ونسبت به برنامه یعموم یاعتمادبی تیحاکم یهااستیمربوط به س یهاچالش

 فرزندآوریی برا دولتی هامشوق نبودناثربخش 

از دیدگاه زوجین  فرزندآوریهای بر این اسووواس، چالش

شامل  صفهان،  ضمون بود که در قالب  12شهر ا  3زیر م

، نیمربوط به زوج یاهچالشمضووومون اصووولی شوووامل؛ 

ند یهاچالش به فرز به  یهاچالشو  مربوط  مربوط 

 بندی شدند. دسته تیحاکم یهااستیس
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 های مربوط به زوجین:چالش .1

به  فهدر واقع  که زوجین پیش از  ها و عواملیمؤل

ندآوری قدام  فرز ندآوریبه و در دوره تصووومی  برای ا  فرز

مورد:  5و شوووامل  پیش روی خود می بینند، اشووواره دارد

صاد صی، روانو  یکیزیفی، فرهنگ و یاجتماعی، اقت  یلیتح

 شود.ی میو درمان یبهداشتی، و شغل

 

 چالش اقتصادی: .1-1

شکلات و  سائلدامنه م سیع و متنوع  م سیار و صادی ب اقت

ست. بخش زیادی از ین مشکلات متوجه فرزند و بخشی ا ا

های اقتصادی بر شود. حتی دامنه چالشمتوجه زوجین می

های تحصووویلی های بهداشوووتی و درمانی و چالشچالش

تمایز و مرزبندی قایل فرزندان نیز سوووایه افکنده و گاهی 

ها کار دشواری است. با شدن بین این چالش و سایر چالش

 مسوووهلهاین حال آنچه مورد اهمیت و توجه زوجین بود، 

ضوع  ستاجری و همچنین مو سکن و در واقع م شتن م ندا

گرانی مواد غووذایی و خوراکی مورد نیوواز زن در دوران 

قشوور  بارداری اسووت که از اهمیت خاصووی به ویژه در بین

 های ک ، برخوردار است. کارگری و افراد با حقوق

ای که وجود داره این مشووکلات اقتصووادی مشووکل دیگه"

هسووت که مربوط به غذای یک زن باردار هسووتش که باید 

بسوویار غنی و متفاوت از غذای دیگران باشووه. تهیه کردن 

ها مثل گوشووت، مر ، ماهی گرون هسووتش و این پروتهین

)مصوواحبه  "ری واقعاً سووخت هسووتش.برای جامعه کارگ

 (13شونده 

 هسوووت. اینکه نیمتأهل یبرا چالش نبودن خونه نیدوم"

شند و بخوان با بچه کوچ صاحب خونه نبا شون   ای کیخود

سباب یحت شند و ا شباردار با صاحبه )"سخته. کنند یک م

 (7شونده 

 

 چالش اجتماعی و فرهنگی:. 1-2 .2-1

 حاتیو ترج هایاز نگران یاگسترده ویچالش شامل ط نیا

ما نیزوج عدم ت که بر  ندآوریبه  لیاسوووت   تأثیر فرز

سال ب لیاز جمله: تما گذارد،یم سه  صله حداقل   نیبه فا

سال یفرزندان، تجربه زندگ ازدواج،  ییابتدا یهادونفره در 

لد یهاتیدغدغه مسوووهول از  یمنف اتیتجرب تأثیر ،ینیوا

مال ت،یپرجمع یهادهخانوا تأم ییگراک  طیشووورا نیدر 

 حیچند فرزند همزمان، ترج تیترب یفرزند، دشوووار یرفاه

دغدغه  ت،یهمسر در ترب یاز همراه ینگران ،یخانگ وانیح

ص یشغل ندهیآ  عیسر شرفتیاز پ یفرزند، نگران یلیو تح

شکاف والد یتکنولوژ  ای یفرزندیفرهنگ ب تأثیر فرزند،–و 

ج یفرزنوودتووک ظر زو ن ختلاف  تمووا نیو ا بووه  لیوودر 

ندآوری چه   یدار یادینفره ز دو حاتیهنوز تفر".فرز که ب

 (15مصاحبه شونده )".مزاح  هست

سمت نیا" که مردم فکر  یفرهنگ مردم هست که رفته به 

 "فرزند نداشوووتن بهتر هسوووت. ای یتک فرزند کنندیم

 (21مصاحبه شونده )

 

 چالش فیزیکی و روانی: .3-1

 استواردی است که بیشتر متوجه زن مل ماین چالش شا

و البته بعضووی موارد بین زن و مرد مشووترک هسووتند. از 

به ابراز ک  جمله موارد مشوووترک بین زن و مرد می توان 

های بچه اشووواره کرد. حوصووولگی و عدم تحمل شووویطنت

ضوووعو و مواردی که متوجه زن هسوووتند نیز عبارتند از؛ 

و ترس تشووکیل  خان  یجسووم شوورایط خاس فیزیکی و

ط جنین و یا تولد فرزند معلول، جنین ناقص و اقدام به سق

، اهمیت مانیو زا یبعد از باردار یزن از افسوووردگ ینگران

بارداری و ظاهر راتییتغ عد از دوران  ی و فیزیکی زن ب

ش به خاطر توجه همسوور شوودن زن از ک  ینگرانزایمان و 

 نیدر سوون یبارداربایی  سووکیراین تغییرات، و نگرانی از 

 تر.بای

ش یهابچه" صلاً طونیامروز  ستند و من ا صله ه اونا  یحو

 (15) مصاحبه شونده  ".ش یم یرو ندارم و زود عصب

مل م یادیز یلیزن درد خ کی" نهیرو تح دوره  یبرا ک

رو از  شیقبل کیزی. فمانیدوره زا یبرا نیو همچن یباردار

نهیم رییتغ یلیبدنش خ ده،یدسووووت م نه از  ک و ممک

شه. به خاطر هم شییبایز سته ب شار روح نیکا و  یتحت ف

. اگر همسوورش کنارش باشووه و کمکش رهیگیقرار م یروان
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شکلات ر نیکنه ا چالش  هی نی. اشهیبراش کمتر م یوحم

 "زنان باردار وجود داره. یهمه یرو شیهست که پ یبزرگ

 (13مصاحبه شونده )

 

 چالش تحصیلی و شغلی: .4-1

شغلی  مسائلشود که به نوعی ریشه در شامل مواردی می

تدوین و ضووعو در یا تحصوویلی زوجین دارد و عبارتند از؛ 

شوواغل در محیط کارشووان  زنان باردار یحام نیقوان یاجرا

ها( و زنان باردار محصوول در )از جمله ک  بودن مرخصووی

و یا در حال تحصوویل بودن زن و بودن  شوواغلها، دانشووگاه

کمبود وقت برای رسووویدگی به فرزند، همچنین بعضوووی 

فرزند را به عنوان مانعی برای پیشوورفت شووغلی و زوجین 

انگارند، نبودن مهدکودک در محل کار تحصووویلی خود می

شاغل برای نگهداری بچه نیز  ست که زنان  چالش دیگری ا

های ک  برای مرخصوووی مسوووهلهند، هسوووت ن مواجهبا آ

مردهایی که زن باردار دارند یا همسرشان تازه زایمان کرده 

 هی همسر خود دارد.است و نیاز به همرا

من فعلاً نه خودم و نه همسووورم وقت کافی نداری  برای "

این مسوووهله. چراو چون هر دومون این درگیر دانشوووگاه 

 (23مصاحبه شونده ) "هستی  و شاغلی .

مشووکلات اشوواره کن ، ک   نیاگر بخوام به چند مورد از ا"

افراد شاغل هست چون  یبرا مانیپس از زا یبودن مرخص

سائل ترب سلامت روان و م کودک حداقل تا دو  ،یتیاز نظر 

 (11مصاحبه شونده ) "نزد مادر باشد. دیبا یسالگ

 چالش بهداشتی و درمانی:. 1-5

شت یهامراقبت ضامن تولد  یو درمان یبهدا سب،   کیمنا

ند و علاوه بر موجود بودن در  دیبا ،نوزاد سوووال  هسوووت

سترس ن شن زید شوند و در اتا افراد از آنها بهرهد با  نیمند 

چالش نیزوج نهیزم با  ند از  ییهاهمواره  جه هسوووت موا

له؛ هز ما یبای یهانهیجم نات ها و شیآز عای در دوران م

 نهیپزشک متخصص، هز تیزیو نهیگران بودن هز ،یباردار

 یگران ن،یسوووزار انیمتقاضووو یبرا ژهیبه و یعمل جراح

آنها،  یامهیو عدم پوشش ب یدوران باردار یتیتقو یداروها

 یریگیبه مادران توسط نظام سلامت، پ ویضع یهاآموزش

فرزندش، حضور  ولدشبکه بهداشت از مادر بعد از ت ویضع

ص صو شکان خوب در بخش خ شش  یو گران یپز و عدم پو

ارائه خدمات به  یدولت یضوووعو در مراکز بهداشوووت مه،یب

 مادران باردار.

، یدوران باردار یوره براآسوورسووام  یلیکه خ ییهانهیهز"

شه. دیکه با ییهاپها، چکایسونوگراف شات،یزماآ  "انجام ب

 (7مصاحبه شونده )

. یخصوووصوو یهاسووت یسوو رنیخوب م یهااکثر پزشووک"

 رو تعهداتش مهیب یه  باز اونقدر یخصوووصوو سووت یسوو

 (3مصاحبه شونده ) ".ستیجوابگو ن

 

 های مربوط به فرزند: چالش -2

هایی هسووتند که زوجین با ها و نگرانیدسووته از چالشآن 

شد و آنها ورود فرزند به زندگی شان با آنها مواجه خواهند 

مورد  5شوووامل  بینند ورا متوجه زندگی فرزندشوووان می

ی، فرهنگو  یاجتماعی، اقتصوووادعبارتند از؛  که شوووودمی

 ی.و درمان یبهداشتی، موزشی و آلیتحصی، طیمح ستیز

 

 :اقتصادیچالش  .1-2

به همراه دارد  زیرا ن ییهانهیهز ،یبچه با ورودش به زندگ 

شور، هم یکه با توجه به تورم و گران سهله نیحاک  در ک  م

اسووت. از  فرزندآوری ریدر مسوو نیزوج یبرا یخود چالشوو

سائلجمله  اقلام و  یبای نهیبه هز توانیم نهیزم نیدر ا م

 یمشکلات اقتصادر خشک و پوشک، یلوازم نوزاد مانند ش

 دیخانوارها، عدم ام دیو تورم و کاهش قدرت خر یو گران

در  ریخأت نده،یآکشوووور در  یاقتصووواد طیبه بهبود شووورا

 یرفاه طیشووورا یهافراه  کردن حداقل یبرا فرزندآوری

 .، اشاره کرداورندیب ایکه قرار است به دن یابچه یبرا

 یبچه توو میشه تومن  60 ییتا 12بسته پوشک  هیمثلاً "

مام م با کنهیسوووه روز اونو ت باز   "ی.کن هیبراش ته دیو 

 (13مصاحبه شونده )

س" ش  م یس ونهیلیم 8-9که حقوقش  یبعد ک صد  رهیدر

برا بچه  رهیه  م 5/1،  مونهیتومن م 6 مسوووکن  کلاً یبرا

سه م ،نوپاش شه  شته با برا بچه بره  ونیلیدوتا بچه ه  دا
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چطوری زنوودگی  بخورهو یاز حقوقشو چ مونووهیم یچ

 (4مصاحبه شونده ) "کنهو

 

 ی:و فرهنگ یاجتماعچالش  .2-2

شامل مجموعه نیا سائلاز  یاچالش  ست که در بافتار  یم ا

ماع ندان  یو فرهنگ یاجت جه فرز مان متو امروز کشوووور

و  نیزوج یبرا ییهایبه دغدغه و نگران لیباشووود و تبدیم

ست. از جمله؛ نگران فرزندآوری ینها براآ دیترد از  یشده ا

شوود ین بزر  مآکه کودک در  یجامعه و بسوتر طیشورا

ن از  یناشووو یتیو امن یتیو ترب یفرهنگ یهاینگران دمان

ضور ب ستان هیرو یح صفهان  ژهیبه و یاتباع افغان شهر ا در 

صدها یکیکه  ستان یمهاجرت یاز مق شور  یاتباع افغان در ک

از  یبوده اسوووت، نگران ریاخ یهادر سوووال ژهیبه و رانیا

 دیکه فرزندان را تهد ادیمثل اعت، یاجتماع یهابیآسووو

ندیم باتینامعلوم و ب ندهیآاز  یگرانن ،ک  یهادر حوزه یث

جمله  کیو در  رانیا یو اقتصووواد یاسووویو سووو یاجتماع

 .رانیفرزندان خود در ا یاز فردا ینگران

  یباز ه  همون مهاجران هستند. دار یاجتماع  مسائلاز "

این در کوچه  .ها اثر دارهبچه یتیکه در نوع ترب  ینیبیم

 کی. در کنندیم یدارند زندگ یما شوووش تا افغانسوووتان

پنجمشون  کیتا خانوار هستند  30تا  20 نیکه ب یاکوچه

ندگ ند ز جه دار خار باع  ندیم یات مه  کن نگ و ه و فره

شونیچ صاحبه ) "ما. هایی و بچهزندگ یداره رو تأثیر ز م

 (4شونده 

ماع یهاچالش" حث شووورا شوووتریه  خوب ب یاجت  طیب

ست که حای بچه رونیب طیمح یاجتماع  یتو خوانیها ما

دوست  یبا ک وباشه یتیچه وضع رندیقرار بگ رونیب طیمح

 یهابیمنظورم آسوو شووتریبو صووحبت کنند یبا ک وبشوون

 (11) مصاحبه شونده  ".است یاجتماع

 

 ی:طیمح ستیزچالش . 2-3 .3-2

ساس  صاحبه یهاافتهیبر ا صل از م شد که حا ها، مشخص 

 یو اقتصاد یپول مسائلاز جنس تنها  نیسطح دغدغه زوج

ابراز  زین رانیبوم کشووور ا سووتیز ندهیآنبود. آنها در مورد 

انواع  تیاز وضووع یکردند و به موارد از جمله؛ نگران ینگران

 - یطیمح سووتیمشووکلات ز نده،آینسوول  یها برایانرژ

از  ینگران ط،یشوورا نیبا ا رانیا ندهیآ ریهوا و تصووو یلودگآ

مثل کمبود برق، و  هامروز یهابچه به خاطر چالش ندهیآ

سهله س م سا شست یا صفهان و فرون قابل  ریغ ندهیآها در ا

 اصفهان اشاره کردند. درسکونت 

 یتیوضع نی. در استیکلان کشور خوب ن یفعل تیوضع"

ندار گاز   ". یندار یایانرژ چیه  ،یکه فعلاً آب و برق و 

 ( 23)مصاحبه شونده 

 یبرق، قطع یبچه مهمه. ما در جامعه روزانه با قطع ندهیآ"

و تا  فرونشستهاصفهان در حال  ،ی مواجهی آب، خشکسال

سال د سکونت هست ریغ گهیده  شونده ) ".قابل  صاحبه  م

22 ) 

 

 ی:و آموزش یلیتحصچالش  .4-2

فرزند  لیتحصووو طی، شووورانیاز نظر زوج گریمه  د چالش

ست. ب سترس تیفیکیا سخت بودن د به مدارس  یبودن و 

 یرانتفاعیمدارس غ یبای یهانهیطرف و هز کیاز  یدولت

 یجووانب یهووانووهیو هز ریالتحرلوازم ی. گرانگریاز طرف د

 انبه  نیاسووت که زوج یگریدغدغه د زیفرزند ن لیتحصوو

شتند. از طرف شاره دا صفهان با افزا ،یا شهر ا مار آ شیدر 

 ندهیآفرزندشووان در  نکهیاز ا نیزوج ،یمهاجران افغانسووتان

ستان کیدر  سه با مهاجران افغان ص یمدر کند اظهار  لیتح

 کردند.یم ینگران

 نیبره کلاس اول و من ا خوادیمثلاً این پسووور من م"

. سوو یمدرسووه کجا بنو یدغدغه رو دارم که پسوورم رو برا

که بخوام  رسوووهیبودج  نم تون یکه نم یرانتفاعیچون غ

 دیبا ستیخوب ه  که اطرافمون ن یمدرسه دولت س ،یبنو

خب هز رونیببرمش ب که  حدوده  فه ه   نهیاز م اضووووا

دسووت  نیهسووت و خب از ا سوو یوسوور نهیهز رند،یگیم

 (1مصاحبه شونده ) ".هست ادیمشکلات ز

مهد کودک  کی یبرا  یکه ما هسوووت یینجایاین در ا "

 یکسوو یبعد برا رندیگیم تومن ونیلیم 15حول و حوش 
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سووخت و  نهیهز نیاتومنه  ونیلیم 15حدود که درآمدش 

 (18مصاحبه شونده ) ".نهیسنگ

 

 :یو درمان یبهداشتچالش  .5-2

است  یگریچالش د زیبچه ن یو درمان یبهداشت یهانهیهز

 یازهایبچه از بدو تولد نن اشوواره داشووتند. آبه  نیکه زوج

را  یادیز نهیهز دارد که عمدتاً یادیز یو درمان یبهداشوووت

 اینقص  یحال اگر بچه دارا کند،یم لیا تحمهبه خانواده

 یدرمان و داروها به ازیباشد و ن یخاص یماریب ای تیمعلول

خدمات  لیقب نیو ا یو گفتار درمان یکاردرمان خاس مثلاً

 نیه  خواهد شد و ا شتریب اریبس یدرمان یهانهیباشد، هز

اسوووت.  فرزندآوریاز  شیپ نیزوج یبرا یجد ینگران کی

 زیها نمهیچالش وجود دارد و ب نیهم زیدر حوزه دارو ن

 دهند.یرا پوشش نم نهیخدمات پر هز از یبعض

شه، ن یبه کاردرمان ازیمثلا اگر بچه ن" شته با به گفتار  ازیدا

شه،  ن یدرمان شته با سات تراپ ازیدا شد،  یبه جل شته با دا

قدر هز هانیا دیدونیم خانواده  ینیسووونگ یهانهیچ به 

 (3مصاحبه شونده ) "کنهویم لیتحم

اش دار شووود و بچهبچه شیمن چند وقت پ یدختر عمو"

که  ییداشووت. تا اونجا یاومد مشووکل قلب ایکه به دن یوقت

تومان خرج درمان اون بچه  ونیلیم 60هسووت حدوداً  ادمی

 یهانهیه  بابت هز یخودشون کل یهاشد با توجه به گفته

 (8مصاحبه شونده ) "درمان اون بچه بدهکار هستند.

 

 

 های حاکمیت:های مربوط به سیاستچالش.3

های دولت و حاکمیت ها و ناتوانیدر واقع اشوواره به ضووعو

دارد و از آنجایی که  فرزندآوریدر پیشبرد هدف تشویق به 

زوجین  ی در بحث فرزندآوریمؤثرنقش بسووویار کلیدی و 

ها دارد، در قالب یک مضووومون متمایز از سوووایر چالش

سته شامل د شد. این چالش  سته می 2بندی  شود که د

ند از؛  بارت مادیبع مه یعموم یاعت نا به بر بت  ها و نسووو

 یدولت برا یهانبودن مشووووق اثربخش، دولت یهاوعده

 .فرزندآوری

 

به برنامه یعموم یاعتمادیبچالش  . 1-3 ها و نسوووبت 

  :دولت یهاوعده

های تشوووویقی حاکمیت در چند دهه گذشوووته با برنامه

جمعیت را به یکباره افزایش داد و امروز حاصل  فرزندآوری

آن بیکاری و مشوووکلات دیگر برای جوانان اسوووت. همین 

کنند جوانان، زوجین امروز جامعه ما هسوووتند و اظهار می

دوست ندارند همین اتفاق برای فرزندانشان نیز تکرار شود 

وین اعتمادی نسوووبت به توان مدیریتی مسوووهو نوعی بی

شور دارند. زوج کنند کنند و بیان میین اظهار نگرانی میک

مثل نیاز بازار به  ایسوواده مسووهلهواند که وقتی دولت نمی

توان با اعتماد به دولت مین کند چطور میشیر خشک را تأ

به  قدام  ندآوریا به  فرز کرد. در مواردی زوجین اشووواره 

تبعیض و تفاوت امکانات و خدمات در نقاط مختلو شهر و 

که این نیز چالشی است  داشتندهای مختلو کشور استان

وین اجرایی هولیت آن متوجه حاکمیت و مسوووهکه مسووو

 کشور است.

سته دیدولت با" مادران  یبرا رهیدر نظر بگ یشتیمع یهاب

دو سوووال  ریز رخواریکه کودک شووو یمادران یباردار و برا

سال  سته یسر کیدارند. دولت ام در نظر  یشتیمع یهاب

ستان یسر کی یگرفته اما برا ستان رو جدا  8 یعنیها ا ا

که اسوووتان  یامکان رو داده در حال نیکرده و بهشوووون ا

جز  ی که همین کنار اسووتان ما هسووتاریختچهارمحال ب

 (13مصاحبه شونده ) "!ستیهشت استان ن نیا

لت" عد  خود دو یاد داشوووتن کرده، ب چه ز به ب  تشوووویق 

شدن خکرده از بچه یریجلوگ و بعد ه   نیاز زوج یلیدار 

انگار  ارندیسووومت که اگر بچه ن نیک  رفتند به امردم ک 

شت ست. حای ه  برگ ی و میگند به اون حالت قبل دبهتر ه

هسووت که دولت  ییهازیچ نای. ابچه زیاد داشووته باشووید

مصووواحبه ) ".مقدار مشوووکلات به وجود آورده کیخودش 

 (21شونده 

 

 :فرزندآوری یدولت برا یهامشوقنبودن  اثربخشچالش   .2-3
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های تشووویقی های اخیر بسووتهحاکمیت، به ویژه در سووال

تدارک دیده  فرزندآوریمتنوعی را برای ترغیب زوجین به 

ها چندان ه  است. اما زوجین اظهار داشتند که این مشوق

 وبسوویار پایین  فرزندآوریمد نیسووتند. مثلا مبلو وام اکار

ست سنگین ا ساط آن  خیر زیاد وام با تأحتی پرداخت  .اق

شوووود و نیاز به ضوووامن و طی فرایندهای اداری انجام می

شوق سایر م ها نیز زوجین دید مثبتی خاس دارد. در مورد 

نداشوووتند و اظهار میکردند دولت و حاکمیت باید کارهای 

 تری در این زمینه انجام دهد.اساسی

در  سووتمشیکه سوو وردآیهمش بهونه مبرای وام، بانک "

 ،هنوز ومدهیما ن یاش برابخشووونامه ،بانک ما باز نشوووده

 (7مصاحبه شونده ) ". بهونه پشت بهونه. یبودجه ندار

 ینیزم نیحای اهمکارم زمینی که میگفتن را گرفته ولی "

بود که  یدور افتاده و بد ینقدر جاآه  که دادن بهشووون 

 (1مصاحبه شونده ) "شد. مونیطرف اصلاً پش
 

 بحث

چالش در عه  طال ندآوریهای این م یدگاه زوجین  فرز از د

ها شهر اصفهان شناسایی شدند. یکی از این چالش متأهل

بیشوووترین تکرار را در زیرا ترین چالش )مه  ،و به عبارتی

(، چالش اقتصوووادی بود. در مطالعات داشوووتها مصووواحبه

اقتصادی و مالی به عنوان چالشی  مسهلهمتعدد دیگری نیز 

صمی  سر راه ت شمرده  فرزندآوریگیری مه  بر  زوجین بر

و همکاران، نشووان داده  Ranjbarدر مطالعه شووده اسووت. 

صاد یهاچالشکه  شد شرا یاقت صادمبه   طیمانند   یاقت

 ماتیبر تصوووم یتوجهور قابلبه ط یو درآمد ناکاف ندهیآ

 گذاردیم تأثیردرآمد ک  یهادر خانوادهبه ویژه  فرزندآوری

]22 [. 

عه طال ماعی و   Jangدر م مل اجت یت عوا کاران، اهم و هم

ستپر رنگ  فرزندآوریفرهنگی بر تمایل به  شده ا . عنوان 

یان می عه چنین ب طال که نگرشاین م های فرهنگی دارد 

بسوووزایی در نیت  تأثیر فرزندآورینسوووبت به خانواده و 

ندآوری حاضووور نیز .] 23[ زوجین دارد فرز عه  طال  در م

فرهنگی و ارزشی  مسائلطیو وسیعی از  مشخص شد که

 .در تمایل زوجین به باروری دارد مهمی تأثیر

ای در مجارسووتان روی زنان مهندس شوواغل که در مطالعه

شد که  شخص  در مقطع دکتری در حال تحصیل بودند، م

و تحصیلی با تصمی  برای مادر شدن  یشغل یهایطلبجاه

مطالعه حاضر ه  راستا هستند. این یافته با نتایج در تضاد 

ست.  شتغال و تحصیل را زیرا ا صفهان نیز، ا شهر ا زوجین 

 .] 24[بیان کردند  فرزندآوریمانعی برای تصمی  به 

ست محیطی از  ضعیت بد زی ضر، زوجین از و در مطالعه حا

جمله آلودگی هوا به عنوان یک نگرانی نام بردند و اظهار 

شرایطی شتند که دا . ندارند یرآوبه فرزند لیتمادر چنین 

عه و همکارانش انجام دادند به   Pizzornoکهای در مطال

اظهار آنها . شووده اسووتای دیگر اشوواره از زاویهین چالش ا

شیمیایی موجود در هوای آلوده  می سمی و  کنند که مواد 

شکیل جنین ناقص و تولد فرزند معلول می تواند منجر به ت

و بیمار شوووود و این خود عاملی جهت عدم تمایل افراد به 

ند وری اسووووت. در واقع هر دو مطوالعوه، نگرانی از آفرز

سیر لودگیآ شی در م ست محیطی را به عنوان چال های زی

 .] 25[کنند از دو زاویه متفاوت مطرح می فرزندآوری

یک  به عنوان  چالش فیزیکی و روانی  عه،  طال در این م

تیرتأثچالش مه  و  به  نداختن تصووومی  أگذار در  خیر ا

شد. در مطالعات دیگر آفرزند وری از دیدگاه زوجین مطرح 

ذکر شووده  نیز این چالش به عنوان یک عامل بسوویار مه 

ست و اهمیت این مورد به قدری  ست که در مطالعها ای، ا

دار مشکلات سلامتی به عنوان دومین دلیل مه  برای بچه

 .] 26و  27[استنشدن توسط زنان ذکر شده 

های بهداشووتی و درمانی در زمره چالشدر مطالعه حاضوور، 

صمی  به أثیرگذار ت سهله، فرزندآوریبر ت ای پوشش بیمه م

 یبررسووعنوان "تحت  Zabakن که در مطالعه ود. حال آب

و  خچهی: عوامل، تارفرزندآوریدر  ریتأخ دهیچیانداز پچش 

، اهمیت بیمه سلامت به عنوان عاملی "بلندمدت یامدهایپ

کید و توجه قرار گرفته که مورد تأ فرزندآوریگذار در تأثیر

 .] 28[است  ضراهای پژوهش حه  راستا با یافته

ابهووام در و همچنین  ارزشهووای نوواکووافی و بیمشووووق

 مردماعتمادی منجر به بی گذاری از تصویب تا اجراسیاست

ست -Shamsهای کلیدی مطالعه . این یکی از یافتهشده ا

Ghahfarokhi  هووای چووالش"و همکوواران تحووت عنوان

ست سیا شویقی اجرای  ای کیفی : مطالعهفرزندآوریهای ت
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نیز ضعو  ضرا. در مطالعه ح] 29[است  "در شهر اصفهان

های تشویقی، گذاری و اجرای سیاستحاکمیت در سیاست

 فرزندآوریبه عنوان چالشوووی اسووواسوووی و مه  در زمینه 

 شناسایی شد.

 متأهل نیجامعه نمونه تنها شامل زوجدر مطالعه حاضر، 

ممکن است  هاافتهی نیساکن شهر اصفهان بود؛ بنابرا

ساکن  نی)مثلًا زوج گرید یهاگروه تیکننده وضعمنعکس

با ساختار  یهاگروه ایها استان ریسا ،ییمناطق روستا

 یهاگفته هیها بر پاداده متفاوت( نباشد. اقتصادی-یاجتماع

عوامل  یگذارتأثیرامکان  نیکنندگان هستند؛ بنابراشرکت

 ریبه ارائه تصو لیتما ای یحافظه، خودسانسور ،یشناختروان

بهتر است  ندهیمطالعات آ وجود دارد. «یمطلوب اجتماع»

 یهااستان ،ییو روستا یاز مناطق شهر نیشامل زوج

متفاوت باشد تا امکان  یو فرهنگ یاقتصاد طیمختلو با شرا

 تأثیر دیبا ندهیمطالعات آ .ابدی شیافزا هاافتهی  یتعم

به خدمات  یدسترس مه،یمثل پوشش ب ییرهایمتغ

و  یدولت یهاکارکرد مشوق ،یو آموزش یبهداشت

ها و خانواده نیزوج دگاهیرا از د یعموم یرساناطلاع

واقعاً  ییهااستیچه س مشخص شودکنند تا  یریگاندازه

 مؤثر بوده است.

جه چالش نیا :گیرینتی که  عه نشوووان داد  طال  یهام

ندآوری ئل فرد نیزوج دگاهیاز د فرز مل مسوووا و  یشوووا

و  هاتیمحدود نیموانع مرتبط با فرزند و همچن ،یخانوادگ

 یبرا تواندیم هاافتهی نیاسووت. ا یتیحاکم یهااسووتیسوو

ها و باشووود تا برنامه دیو مسوووهوین مف گذاراناسوووتیسووو

هدفمند و مؤثر  یداشتو به یاجتماع ،یاقتصاد یهامشوق

کمک کند.  فرزندآوریکنند که به کاهش موانع  یطراحرا 

 یعمل یهامشوق یشفاف و اجرا یرساناطلاع ن،یعلاوه بر ا

 یرا برا نیکرده و زوج تیها را تقواعتماد خانواده تواندیم

 جینتا نیا ت،ی. در نهادینما قیتشووو فرزندآوریبه   یتصووم

و مداخلات  هااسووتیسوو هتوسووع یبرا ییراهنما تواندیم

  .باشد یاو منطقه یدر سطح مل یعمل

 

 تعارض منافع

بیان نشووده نویسووندگان توسووط گونه تعارض منافعی هیچ

 .است

 

 سهم نویسندگان

ستخرج از  نیا ش کیمقاله م شگاه  یطرح پژوه صوب دان م

به  یمیکر دیاصووفهان اسووت که در آن؛ سووع یعلوم پزشووک

و  قیتحق یبر طراح یمسووهول، نظارت کل سووندهیعنوان نو

ها یشوووناسوووروش مقاله و  ییرا انجام داد و در نگارش ن

به  ان،یداشوووت. بهروز مداح یمتن مقاله همکار شیرایو

ها و نگارش داده لیتحل تیمسوووهول ول،ا سوووندهیعنوان نو

هده داشوووت. فرن له را بر ع قا مان  ایمیرنجبر و ک ایم پژ

س ،یرجندیب صاحبه تیولهم  سندهینظر نو ریا )زهانجام م

 را به عهده داشتند. یفیک یهاداده یآوراول( و جمع

 

 تقدیر و تشکر

کمیته تحقیقات دانشجویی دانشکده مدیریت و اطلاع از 

و تمام افرادی  رسانی پزشکی دانشگاه علوم پزشکی اصفهان

که در پژوهش با ما همکاری نمودند کمال تشکر را داری .
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Introduction: Iran’s population is gradually aging, and declining fertility rates are one of the 

key factors driving demographic changes. Recent statistics indicate a decrease in birth rates 

both nationwide and in Isfahan Province. This study aimed to identify the challenges of 

childbearing from the perspective of married couples in Isfahan. 

Methods: This qualitative study employed a content analysis approach that was conducted in 

2024. The study population comprised married couples residing in Isfahan, who were selected 

through purposive sampling. Semi-structured interviews were conducted with 50 participants 

(25 couples), each lasting an average of 50 minutes. Data were analyzed thematically following 

Braun and Clarke’s six-step framework, using MAXQDA 2020 software. 

Results: The challenges of childbearing were categorized into three main themes and twelve 

subthemes. Theme 1 focused on challenges related to couples, including economic, socio-

cultural, physical and psychological, educational and occupational, and health-related issues. 

Theme 2 addressed child-related challenges, encompassing economic, socio-cultural, 

environmental, educational, and health-related factors. Theme 3 concerned governance-related 

challenges, such as public distrust toward government programs and the ineffectiveness of 

government incentives for childbearing. 

Conclusion: The study revealed that childbearing challenges from the perspective of couples 

encompass individual, child-centered, and governance-related issues. These findings can 

inform policymakers and authorities in designing effective economic, social, and health-related 

programs and incentives. Furthermore, transparent communication and implementation of 

practical incentives may enhance public trust and encourage couples to pursue childbearing. 
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