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Background & Aims Childbearing is important for the increase of population; for countries where fertility 
rate is low, it is important for sustainable development. The present study aims to evaluate the relation-
ship of accountability and religious orientation with childbearing intention in women referred to com-
prehensive health centers in Yasouj, Iran.
Materials & Methods This descriptive and correlational study was conducted in 2019-2020 on 240 fertile 
married women aged 18-45 years referred to comprehensive health centers in Yasouj city, who were 
selected by a continuous sampling method. Inclusion criteria were no debilitating diseases, mental ill-
nesses, or contraindication for pregnancy. A sociodemographic form, Harrison-Goff Accountability Scale, 
and Golriz and Baraheni’s Religious Attitude Scale were used to collect data. Data analysis was done in 
SPSS software, version 20 using chi-square test, independent t-test, and one-way analysis of variance. 
P<0.05 was statistically significant.
Results There was a negative and significant relationship between accountability and childbearing inten-
tion (P=0.036); the intention to have children was significantly lower in women with a higher account-
ability score. Religious orientation and its two dimensions (intrinsic and extrinsic orientation) had no 
significant relationship with childbearing intention. Age (P=0.001), length of marriage (P=0.001), and 
number of male children (P=0.011) had significant correlation with childbearing intention.
Conclusion In Yasuj city, the fertile women’s intention to have children decreases with the increase in 
their responsibilities, age, length of marriage, and number of male children. Therefore, it is recommend-
ed that these women be encouraged to have children at a younger age. It may be possible to encourage 
women with higher accountability to have children by teaching childbearing skills to them. Further stud-
ies are needed in this field.
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T
Extended Abstract

Introduction

he population growth in Iran has de-
creased significantly in recent years, and 
is expected to continue in the next two de-
cades. Knowing the areas of desire to have 
children can help increase the population 

rate. Experts suggest various cultural, social and eco-
nomic factors to be the cause of decline in childbearing 
intention. Some of the important reasons for the change 
in childbearing behavior include high maternal age at 
first pregnancy, high age of marriage, gender equality, 
empowerment of women in modern society, and eco-
nomic and social factors such as women’s participation 
in workforce, increased educational level, family income, 
and the couples’ level of responsibility, and their religious 
tendencies. Religion, as a cultural factor, affects child-
bearing intention by various norms related to the number 
of family members, number of children, age of marriage, 
etc.; Therefore, religious orientation is one of the factors 
affecting childbearing intention. However, in some cases, 
despite adherence to religion, people refrain from having 
more children. Women’s multiple roles and responsibili-
ties in society is another issue related to childbearing in-
tention. Women’s participation in public arenas and the 
increase in their social roles cause them leave other roles 
by accepting one role. Therefore, motherhood, which can 
impose more costs on these women, may lose its prior-
ity. Although in some studies, the relationship of the two 
variables of accountability and religious orientation with 
childbearing intention has been investigated separately, 
the relationship of both variables with childbearing has 
not been investigated so far. Therefore, the present study 
aims to determine the relationship of accountability and 
religious orientation with childbearing intention in wom-
en referred to comprehensive health centers in Yasuj, Iran.

Material and Method

This is a cross-sectional study that was conducted on 
240 eligible married women aged 18-45 years referred 
to comprehensive health centers in Yasouj city. Sampling 
was done using a continuous method and based on the in-
clusion criteria (no infertility, no chronic diseases or men-
tal disorders, or contraception for pregnancy). Informed 
consent was obtained from all women and completed  the 
questionnaires. One questionnaire was used for assessing 
sociodemographic information (surveying age, educa-
tional level of husband and wife, employment status of 
husband and wife, number of female children, number 
of existing and ideal male children, ideal number of chil-

dren, and length of marriage) and the information about 
the intention to have children (Answered by Yes or No). 
This validity of this questionnaire was approved by three 
faculty members. The other tools were the Harrison-Goff 
accountability scale (HGAS) and Golriz and Baraheni’s 
religious attitude scale (RAS). After entering the data into 
SPSS software, version 20, they were analyzed using in-
dependent t-test, Pearson’s correlation test, and one-way 
analysis of variance. P<0.05 was statistically significant.

Results

The mean age of the participants was 33.12±6.49 years, 
and their mean length of marriage was 10.52±6.77 years. 
Most of the participants considered the ideal number of 
children to be 1-2(55.4%), and 32.1% had no children. 
Only 14.1% had no intention to have a girl and 15.4% 
had no intention to have a boy. For contraception, 45.4% 
used the withdrawal method, 28.8% used the combined 
pills, 17.5% used condoms, and the rest used other meth-
ods. Only 26.7% of women and 28.8% of their husbands 
were planning to have children; the rest had no intention 
to have children. 

The mean score of RAS in total was 46.63±6.81 (ranged 
23-63). For its dimension of intrinsic religious orienta-
tion, the score was 20.78±4.56 (ranged 9-34), and for 
the dimension of extrinsic religious orientation, the score 
was 25.86±4.45 (ranged 14-37). The mean total score of 
HGAS was 29.63±4.35; most of the participants (96.2%, 
n=231) had high accountability and 3.8% (n=9) had mod-
erate accountability. None of them had low accountability.

The results of independent t-test showed no significant 
relationship of religious orientation in total (P=0.508) and 
in its dimensions (P>0.05) with childbearing intention, 
but there was a significant relationship between account-
ability and childbearing intention (P=0.036), where the 
accountability level of women with no childbearing in-
tention was significantly higher than that of women with 
childbearing intention. 

The religious orientation had a significant relationship 
with husband’s educational level (P=0.036) and women’s 
occupation (P=0.013), where the religious orientation 
of employed women was significantly higher than that 
of housewives. The results of pairwise comparison by 
Tukey’s test showed that the religious orientation in the 
women whose husbands had university education was 
significantly lower than in women with illiterate hus-
bands (P=0.042). No statistically significant difference 
was observed between in terms of other educational lev-
els (P>0.05). Based on the results of one-way ANOVA, 
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accountability had a statistically significant relationship 
with educational level of women (P=0.006) and educa-
tional level of their husbands (P=0.001). Based on Tukey’s 
test results, the accountability score of illiterate women 
was significantly lower than women with high school/
diploma (P=0.035) and university education (P=0.006). 
Moreover, the accountability score of women whose hus-
bands had university education was significantly higher 
than that of women whose husbands had high school/di-
ploma (P=0.039) or were illiterate (P=0.004).

Discussion 

The results of this study showed that only 26.7% of wom-
en in Yasouj city and 28.8% of their husbands intended 
to have children. The most important reason for their low 
intention to have children may be the increase in eco-
nomic problems, children’s educational issues, and lack 
of governmental support in ensuring the welfare of fami-
lies. Moreover, the time of this study, which was during 
the COVID-19 pandemic, may affected their childbearing 
intention and reduced it.

This study showed a significant relationship between 
accountability and childbearing intention of women; the 
accountability was higher in women with no current in-
tention to have children. Among the sociodemographic 
variables, only the educational levels of women and their 
husbands were significantly correlated to their account-
ability. It seems that the emergence of the ideas of individ-
ual independence and individualism and new demands of 
women and men in the society, and the inability to coordi-
nate responsibilities inside and outside the home (employ-
ment and education) have made women reluctant to have 
children, although it needs more studies. Low sample size 
due to the conditions caused by the COVID-19 pandemic 
can also be effective in achieving these results. Therefore, 
it is suggested that a similar study be conducted with a 
larger sample size.

The limitations and challenges of this study, in addition 
to small sample size, were the effect of the COVID-19 
pandemic during the study, as well as the intention of 
women to have children during the study, since this study 
assessed the “current” childbearing intention, not their 
childbearing intention in the future. Moreover, caution 
should be made in the generalization of the results to all 
women in Iran. 
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مقاله پژوهشی

ارتباط مسئولیت پذیری و جهت گیری مذهبی با قصد فرزندآوری در زنان مراجعه کننده به مراکز 
جامع سلامت شهر یاسوج 

زمینه و هدف فرزندآوری پدیده مهمی در حرکات جمعیتی بوده و برای کشورهایی که نرخ باروری آن ها زیر سطح جانشینی است،  به عنوان 
یکی از محورهای مهم توسعه پایدار محسوب می شود. مطالعه حاضر با هدف تعیین ارتباط بین مسئولیت پذیری و جهت گیری مذهبی با 

قصد فرزندآوری در زنان مراجعه کننده به مراکز جامع سلامت شهر یاسوج در سال 1398-1399 انجام شد.
روش   این مطالعه یک پژوهش مقطعی از نوع توصیفی همبستگی بود که بر روی 240 زن متأهل بارور 18 تا 45 سال ایرانی مراجعه کننده 
به مراکز جامع سلامت شهر یاسوج با روش نمونه گیری مستمر انجام شد. معیارهای ورود به مطالعه شامل مبتلا نبودن به بیماری های 
مزمن ناتوان کننده، بیماری روانی شناخته شده و یا هرگونه منعی برای بارداری درج شده در پرونده و یا به گفته خود مراجعه کننده بود. 
جهت جمع آوری داده ها از پرسش نامه های مشخصات فردی، پرسش نامه مسئولیت پذیری هاریسون گاف، پرسش نامه جهت گیری مذهبی 
و یک سؤال مربوط به تمایل به باروری استفاده شد. تحلیل اطلاعات با نرم افزار SPSS نسخه 20 و با استفاده از روش های آماری کای دو، 

تی مستقل و آزمون تحلیل واریانس یک طرفه انجام شد. P<0/05 به عنوان سطح معناداری درنظر گرفته شد.
یافته ها نتایج حاصل از این مطالعه نشان داد بین مسئولیت پذیری و قصد فرزندآوری ارتباط معکوس و معناداری وجود داشته است 
)P=0/036(. بدین صورت که در زنانی که نمره مسئولیت پذیری بالاتری داشتند، قصد فرزندآوری به طور معناداری پایین تر بود. در این 
مطالعه، بین جهت گیری مذهبی و ابعاد درونی و بیرونی آن با قصد فرزندآوری ارتباط معناداری مشاهده نشد. همچنین از بین مشخصات 
فردی افراد شرکت کننده در این پژوهش تنها بین سن )P =0/001( و طول مدت ازدواج )P=0/001( و همچنین تعداد فرزندان پسر 

)P=0/011( با قصد فرزندآوری ارتباط معناداری مشاهده شد. 
نتیجه گیری یافته های این مطالعه بیانگر کاهش قصد فرزندآوری زنان سنین باروری شهریاسوج  با افزایش مؤلفه هایی نظیر مسئولیت پذیری، 
سن، طول مدت ازدواج و همچنین تعداد فرزندان پسر بود. بنابراین توصیه می شود زنان بالای 18 سال تشویق به فرزندآوری در سنین 
پایین تر شوند. همچنین شاید بتوان با آموزش مهارت های فرزندآوری، زنان با حس مسئولیت بالاتر را تشویق به فرزندآوری کرد. اگرچه 

این مسئله نیاز به مطالعات بیشتری دارد. 
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مقدمه

باروری و فرزندآوری پدیده مهمی در حرکات جمعیتی بوده 
باروری  نرخ  که  است  کشورهایی  برای  پایدار  توسعه  محور  و 
زیرسطح جانشینی دارند. فرزندآوری و تولد ظاهراً امر ساده ای 
به نظر می رسند، اما درواقع این امر، مسئله  پیچیده ای است 
که عوامل کمی و کیفی متعددی بر آن مؤثر است ]1[. باروری 
یکی از مهم ترین مؤلفه های تأثیرگذار بر رشد جمعیت نیز است 
رشد  بدانیم  که  می یابد  بیشتری  اهمیت  زمانی  مسئله  این  و 
جمعیت در ایران، در سال های اخیر کاهش محسوسی یافته و 
پیش بینی می شود این روند کاهشی در 2 دهه آینده نیز همچنان 
ادامه یابد و طی بیست سال آینده و به ویژه از سال 2025 به 
بعد، رشد جمعیت ایران به زیر 1 درصد کاهش یابد. برخی از 
جمعیت شناسان معتقدند به دلیل وجود پسران و دختران جوان 
و آماده ازدواج، کاهش موالید موقتی است و اگر شرایط مناسب 
ازجمله اشتغال و مسکن مهیا شود، رشد  ازدواج جوانان  برای 
جمعیت ایران هرگز به سطح زیر جایگزینی نخواهد رسید ]2[، 
حتی در این صورت نیز، با نگاهی به کاهش سریع باروری همراه با 
بهبود شرایط زیستی و افزایش امید به زندگی، مشخص می شود 
که حداقل در دهه های آینده، این تغییرات سریع ساختارهای 
سنی، به سالخوردگی جمعیت منجر شود ]3[. طبیعی است که 
فزونی سرعت رشد جمعیت سالمندان در دهه های آینده، موجب 

افزایش بار تکفل و گسترش نیازهای سالمندان خواهد شد ]2[.

شناخت زمینه های تمایل به فرزندآوری می تواند به افزایش نرخ 
جمعیت کمک شایان توجهی کند، زیرا پدیده فرزندآوری متأثر از 
عوامل اجتماعی، فرهنگی و اقتصادی است و با آگاهی ها و نگرش 

افراد به مسئله فرزندآوری، ارتباط عمیقی دارد ]4[.

صاحب  نظران دلایل مختلف فرهنگی، اجتماعی و اقتصادی را 
عامل تغییرات در میزان باروری  می  دانند. از دلایل مهم تغییر در 
رفتار باروری جامعه می توان به عواملی نظیر افزایش سن مادر در 
اولین بارداری، افزایش سن ازدواج، برابری جنسیتی، توانمندسازی 
زنان در جامعه مدرن و عوامل اقتصادی و اجتماعی مانند مشارکت 
زنان به صورت نیروی کار اشاره کرد ]5[. از دیگر عوامل مهم در 
تغییر رفتار باروری، افزایش سطح تحصیلات زنان، میزان درآمد 
خانواده و میزان مسئولیت پذیری زوجین و گرایش های مذهبی 
آنان می باشد ]6[. در این میان، مذهب که به عنوان مجموعه ای 
از اعتقادات، باید و نبایدها و ارزش های اختصاصی ای می باشد 
از عوامل  معنا کند،  می تواند  انسان  برای  را  زندگی  و می تواند 

تأثیرگذار مهم باشد ]7[. 

مذهب عاملی فرهنگی محسوب می شود و می تواند تعداد افراد 
خانواده و رفتار باروری را تحت تأثیر قرار دهد ]8[، به نحوی که 
جهت گیری مذهبی از عوامل    تأثیرگذار بر تعداد مطلوب و موجود 
فرزندان زنان محسوب می شود ]9[. عباسی شوازی و همکاران در 

مطالعه خود نشان دادند آموزه های دینی به طور مستقیم و غیر 
مستقیم می تواند بر رفتار باروری افراد مؤثر باشد ]10[. باوجوداین، 
چنین به نظر می رسد که در برخی موارد، با وجود پای بندی دینی 

و مذهبی، افراد از داشتن فرزند بیشتر خودداری می کنند. 

چابکی و همکاران معتقدند این مسئله با تغییر و تحول در 
باورهای افراد که خود پیامد جهانی شدن ارتباطات و اطلاعات و 
گسترش ارزش های مدرن است، ارتباط نزدیکی دارد و می تواند 
آن بخش از باورهای دینی که به مسئله فرزندآوری مرتبط است 

را تحت تأثیر قرار دهد ]11[. 

تعدد نقش ها و مسئولیت های زنان در جامعه امروزی نیز از 
دیگر موارد مرتبط با فرزندآوری به شمار می آید. امروزه، به نظر 
این دیدگاه که مادر شدن به منزله نقش اصلی زنان  می رسد 
است، در حال تغییر بوده و زنان مایل هستند عرصه های دیگری 
مانند اشتغال را هم تجربه کنند و به طور طبیعی، گاهی اوقات این 
نقش ها در تقابل و تضاد باهم قرار می گیرند. بنابراین مشارکت 
زنان در عرصه های عمومی و افزایش مسئولیت های اجتماعی، 
سبب می شود زنان با پذیرفتن یک نقش، مسئولیت ها و نقش های 
می تواند  که  مادر شدن  این رو،  از  بسپارند.  حاشیه  به  را  دیگر 
هزینه های بیشتری را بر این دسته از زنان تحمیل کند، ممکن 

است اولویت خود را از دست بدهد ]12[.

و  مسئولیت پذیری  متغیر   2 ارتباط  مطالعات  از  پاره ای  در 
جهت گیری  مذهبی در مسئله فرزندآوری به طور جداگانه بررسی 
شده  است، بااین حال به نظر می رسد بررسی ارتباط این 2 متغیر 
در جامعه زنان شهر یاسوج که ازنظر فرهنگی-قومیتی و همچنین 
اقتصادی-اجتماعی می توانند متفاوت باشند، انجام نشده است. 
بنابراین مطالعه حاضر، با هدف تعیین ارتباط بین مسئولیت پذیری 
و جهت گیری مذهبی با قصد فرزندآوری در زنان مراجعه کننده 
به مراکز جامع سلامت شهر یاسوج در سال 1398-1399 انجام 
شد تا علاوه بر افزودن دامنه دانش، زمینه را برای انجام مداخلات 

مؤثر در این موضوع فراهم کند.

روش بررسی

این مطالعه، یک پژوهش مقطعی از نوع توصیفی همبستگی 
بود که بر روی 240 نفر از زنان 18 تا 45 سال ایرانی متأهل 
مراجعه کننده به مراکز جامع سلامت  شهر یاسوج )شهید اشرفی، 
شهید شفیعی، شهید دستغیب و شهید صدوقی( که به شرکت 
در مطالعه مایل بودند و معیارهای ورود به مطالعه را داشتند، در 
فاصله زمانی بهمن ماه 1398 تا شهریورماه 1399 انجام شد. 
نمونه گیری به روش مستمر و از بین زنان با معیارهای ورود شامل 
عدم ابتلا به ناباروری، عدم ابتلا به بیماری های مزمن ناتوان کننده 
و یا بیماری روانی شناخته شده و یا هرگونه منعی برای بارداری 
سطح  گرفتن  درنظر  با  نمونه،  حجم  تعیین  جهت  شد.  انجام 
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اطمینان 95 درصد و P=0/5، حجم نمونه لازم برای انجام این 
مطالعه تقریباً 390 نفر در نظر گرفته شد ]3[. باتوجه به شرایط 
ایجادشده به سبب همه گیری کووید-19 و محدودیت در رفت وآمد 
و کاهش حضور افراد در مراکز جامع سلامت و پس از تأیید مشاور 
آمار و شورای تحصیلات تکمیلی دانشکده، حجم نمونه از 390 
به240 نمونه تقلیل یافت. محقق پس از دریافت کد اخلاق از 
کمیته اخلاق دانشگاه علوم پزشکی ایران و مجوز نمونه گیری 
از دانشگاه های علوم پزشکی ایران و یاسوج و همچنین مراکز 
جامع سلامت شهر یاسوج شروع به انجام کار کرد. درابتدا، مجوز 
حضور در هر 4 مرکز سلامت شهری و تمامی 18 پایگاه مربوطه 
دریافت شد. محقق ضمن حضور در پایگاه های بهداشتی در هر 
روز هفته، در مورد اهداف طرح برای افراد توضیح داد و افرادی که 
تمایل به شرکت در مطالعه داشتند، پس از پرکردن فرم رضایت 
آگاهانه وارد مطالعه شدند و سپس پرسش نامه ها در اختیار این 
افراد گذاشته شد و پس ازتکمیل آن توسط شرکت کننده ها، اقدام 

به جمع آوری پرسش نامه ها کرد. 

ابزار جمع آوری اطلاعات در این مطالعه شامل برگه ثبت اطلاعات 
فردی )سن، تحصیلات زن و همسر، وضعیت اشتغال زن و همسر 
ایده آل،  ، تعداد فرزندان دختر و تعداد فرزندان پسر موجود و 
تعداد فرزندان ایده آل و طول مدت ازدواج( و سؤال درخصوص 
پرسش نامه  این  بود.  خیر(  یا  و  بله  پاسخ  )با  فرزندآوری  قصد 
جهت تعیین اعتبار، به تأیید 3 تن از اعضای هیئت علمی رسید. 
جهت سنجش مسئولیت پذیری از پرسش نامه مسئولیت پذیری 
هاریسون گاف استفاده شد. مقیاس سنجش مسئولیت پذیری 
42 سؤالی به منظور سنجش مسئولیت و منطبق بر احساس 
نمره گذاری پرسش نامه  قرار می گیرد.  استفاده  مسئولیت مورد 
براساس طیف لیکرت 2 درجه ای می باشد. در صورت موافقت 
با عبارات 2، 4، 9، 10، 20، 22، 24، 26، 30، 31، 32، 33، 
34، 37، 38، 39 آزمودنی برای هر عبارت 1 نمره و در صورت 
مخالفت نمره صفر دریافت می کند. برای سایر سؤالات برعکس 
است. نمره کلی درنهایت بین صفر و 42 خواهد بود. نمرات بین 
صفر تا 14 نشان دهنده میزان مسئولیت پذیری پایین، 14 تا 28 
نشان دهنده میزان مسئولیت پذیری متوسط و نمرات بالاتر از 28 
نشان دهنده مسئولیت پذیری بالا خواهند بود ]13[. ضرایب پایایی 
مقیاس بخش مسئولیت پذیری ازطریق روش آلفای کرونباخ در 
پژوهش عسکری و همکاران به ترتیب برابر با 0/70 و 0/81 درصد 

بود ]14[. 

در بررسی دیگری، پایایی این آزمون در ایران ازطریق روش باز 
آزمایی 0/81 درصد بوده است ]15[. در مطالعه حاضر نیز علاوه بر 
اینکه این پرسش نامه جهت تعیین اعتبار، به تأیید 3 تن از اعضای 
هیئت علمی رسید، ضریب پایایی آن ازطریق آلفای کرونباخ1 برابر 
با 0/75 درصد محاسبه شد. همچنین جهت سنجش جهت گیری 

1. Cronbach's alpha

مذهبی از مقیاس نگرش مذهبی استفاده شد. پرسش نامه نگرش 
مذهبی )گلریز و براهنی( دارای 21 سؤال است و 2 زیرمقیاس 
جهت گیری مذهبی بیرونی )سؤالات 1 تا 9( و جهت گیری مذهبی 
درونی )سؤالات 10 تا 21( را شامل می شود که هرکدام براساس 
طیف لیکرت 5 درجه ای و از صفر )کمترین میزان( تا 4 )بیشترین 
نیز  نمرات کسب شده  دامنه کل  می شوند.  امتیازبندی  میزان( 
0-84 و دامنه نمرات در جهت گیری مذهبی بیرونی 0-36 و 
در جهت گیری درونی 0-48 می باشد. اعتبار این آزمون ازطریق 
ضریب همبستگی با آزمون آلپورت 0/80 درصد می باشد ]16، 
17[. در مطالعه حاضر نیز علاوه براین که این پرسش نامه جهت 
تعیین اعتبار، به تأیید 3 تن از اعضای هیئت علمی رسید، ضریب 
پایایی آن ازطریق آلفای کرونباخ برابر با 0/74 درصد محاسبه 
شد. اطلاعات پس از ورود به نرم افزار آماری SPSS نسخه 20، 
با استفاده از روش های آماری تی مستقل2، ضریب همبستگی 
پیرسون3 و آزمون آنالیز واریانس یک طرفه4 مورد تجزیه وتحلیل 
قرار گرفتند. P<0/05 به عنوان سطح معناداری درنظر گرفته شد.

یافته ها

نتایج حاصل از این مطالعه نشان داد میانگین و انحراف معیار 
سن شرکت کنندگان در مطالعه 6/49±33/12 سال و میانگین 
بود.  آنان 6/77±10/52سال  ازدواج  انحراف معیار طول مدت  و 
فرزندان  تعداد  مطالعه،  در  شرکت کنندگان  درصد  بیشترین 
ایده آل را 1 تا 2 فرزند )55/4 درصد( می دانستند و32/1 درصد 
از شرکت کنندگان در حال حاضر فرزندی نداشتند. همچنین تنها 
14/1 درصد از شرکت کنندگان تمایلی به داشتن فرزند دختر 
این  نداشتند. در  فرزند پسر  به داشتن  تمایلی  و 15/4 درصد 
مطالعه، 45/4 درصد از شرکت کنندگان از روش طبیعی، 28/8 
درصد از روش مصرف قرص های ترکیبی، 17/5 درصد از کاندوم 
و مابقی افراد از سایر روش ها برای پیشگیری از بارداری استفاده 
می کردند. این در حالی بود که تنها 26/7 درصد از زنان و 28/8 
درصد از همسران ایشان، قصد فعلی فرزندآوری داشته و مابقی 
در حال حاضر مایل به فرزندآوری نبودند. دیگر مشخصات فردی 
ارائه شده  شرکت کنندگان در این مطالعه در جدول شماره 1 

است.

و  میانگین  داد  نشان  مطالعه  این  از  حاصل  نتایج  دیگر 
انحراف معیار جهت گیری مذهبی در کل برابر با 46/63±6/81 
با  برابر  درونی  مذهبی  جهت گیری  بعد  در  و  )دامنه 63-23( 
مذهبی  جهت گیری  بعد  در  و   )34-9 )دامنه   20/78±4/56
بیرونی برابر با 4/45±25/86  )دامنه 14-37( بود.  همچنین 
یافته ها نشان داد میانگین و انحراف معیار مسئولیت پذیری کل 
برابر با 4/35±29/63 بوده و بیشتر شرکت کنندگان یعنی 96/2 

2. Independent t-test
3. Pearson correlation coefficient
4. One-way ANOVA
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جدول 1. توزیع فراوانی مشخصات فردی زنان شرکت کننده در مطالعه و بررسی ارتباط آن ها با جهت گیری مذهبی و مسئولیت پذیری 

تعداد )درصد(مشخصات فردی
مسئولیت پذیریجهت گیری مذهبی

نتایج آزمونانحراف معیار±میانگیننتایج آزمون انحراف معیار±میانگین

تحصیلات

5/30±50/16)2/5(6بیسواد

F=2/27*

P=0/081

24/33±6/37

F=4/20*

P=0/006
4/35±7/8229/00±48/64)15/5(27ابتدایی/سیکل

4/22±6/9329/31±45/78)25/4(61دبیرستان/دیپلم

4/17±6/4130/18±45/85)56/6(136دانشگاهی

تحصیلات همسر

4/27±51/50)2/5(6بی سواد

F=2/88*

P=0/036

25/66±7/33

F=5/63*

P=0/001
3/46±7/4229/73±48/78)7/9(19ابتدایی/سیکل

4/29±6/6828/28±47/50)28/4(6دبیرستان/دیپلم

4/14±6/7430/40±45/76)61/2(147دانشگاهی

وضعیت اشتغال
  **5/46t=-2/50±45/29)60/4(145خانه دار

df=238
P=0/013

30/05±4/58t=-1/207**

df=236
P=0/228 4/19±7/4629/35±47/53)36/6(95شاغل

وضعیت اشتغال همسر

6/70±46/25)45(108آزاد

F=1/72*

P=0/164

29/00±4/75

F=2/066*

P=0/105
4/05±6/7430/42±45/98)41/6(100کارمند

3/46±7/3728/88±48/76)7/1(17کارگر

3/57±5/8629/18±49/72)6/3(15بازنشسته و بیکار

تعداد فرزندان ایده آل

2-1133)55/4(47/06±5/95
F=0/905*

P=0/406

29/48±4/57
F=2/65*

P=0/073 5-3102)42/5(46/00±7/7630/01±4/00

3/97±7/5025/60±48/60)2/1(5بیشتر از 5 

تعداد فرزند دختر

077)32/1(45/82±6/34
F=1/14*

P=0/319

29/56±4/73
F=0/299*

P=0/742 2-1151)62/9(47/14±7/1829/59±4/30

2/27±4/2730/58±45/41)5(12بیشتر از 2

تعداد فرزند پسر

076)31/7(46/32±5/96
F=0/216*

P=0/806

29/97±4/12
F=1/35*

P=0/260 2-1156)65/4(46/77±7/2029/35±4/47

4/07±6/8031/71±45/42)2/9(7بیشتر از 2

تعداد فرزند ایده آل دختر

043)71/3(45/72±7/47
F=1/95*

P=0/144

29/33±5/99
F=0/204*

P=0/815 2-1197)79/5(46/66±6/5329/68±4/05

3/70±9/5330/37±51/00)3/2(8بیشتر از 2

تعداد فرزند ایده آل پسر

037)15/4(46/97±6/80
F=0/044*

P=0/957

29/89±3/54
F=0/474*

P=0/623 2-1192)80(46/61±6/8129/68±4/32

7/12±7/2628/40±46/80)4/6(10بیشتر از 2

r=0/097***          P=0/135r=0/032***         P=0/626سن)سال(

r=0/085***         P=0/190r=0/028***            P=0/663طول مدت ازدواج)سال(
* تحلیل واریانس یک طرفه، ** تی مستقل، *** ضریب همبستگی پیرسون
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درصد )231 نفر( دارای مسئولیت پذیری بالا و 3/8 درصد آنان 
)9 نفر( دارای مسئولیت پذیری متوسط بودند. هیچ یک از زنان 
شرکت کننده در این پژوهش دارای مسئولیت پذیری پایین نبودند. 

کل  مذهبی  بین جهت گیری  داد  نشان  مستقل  تی  ننایج   
)P=0/508( و ابعاد آن با قصد فرزندآوری در زنان مورد مطالعه 
ارتباط معنادار آماری وجود نداشت )P<0/05(، اما ارتباط بین 
مسئولیت پذیری و قصد فرزندآوری معنادار بود )P=0/036(، به 
نحوی که میانگین مسئولیت پذیری در زنانی که قصد فرزندآوری 
را  قصد  این  که  بود  زنانی  از  بالاتر  معناداری  به طور  نداشتند، 
داشتند )جدول شماره 2(. یافته های جدول شماره 1 نشان داد 
بین جهت گیری مذهبی با تحصیلات همسر )P=0/036( و شغل 
زن )P=0/013( ارتباط معنادار آماری وجود داشت، به ط وری که 
زنان  از  معناداری  به صورت  شاغل  زنان  مذهبی  جهت گیری 

خانه دار بیشتر بود. 

همچنین نتایج مقایسه دو به دو با آزمون توکی5 نشان داد 
تحصیلات  سطح  با  همسران  دارای  زنان  مذهبی  جهت گیری 
معناداری  به صورت  بی سواد  دارای همسران  زنان  از  دانشگاهی 
اختلاف  تحصیلی  سطوح  سایر  بین   .)P=0/042( بود  کمتر 
معنا دار آماری مشاهده نشد )P<0/05(. براساس آزمون واریانس 
و تحصیلات شرکت کننده در  بین مسئولیت پذیری  یک طرفه، 
ارتباط   )P=0/001( همسر  تحصیلات  و   )P=0/006( مطالعه 
توکی   دو  به  دو  مقایسه  براساس  شد.  مشاهده  آماری  معنادار 
نتایج نشان داد میانگین مسئولیت پذیری افراد بی سواد به صورت 
معناداری از افراد دارای تحصیلات دبیرستان/دیپلم )P=0/035(و 
تحصیلات دانشگاهی )P=0/006( کمتر بود.  همچنین میانگین 
نمره کسب شده در مسئولیت پذیری در زنان با همسران دانشگاهی 
به طور معناداری بالاتر از دبیرستان/دیپلم )P=0/039( و همچنین 

بی سواد )P=0/004( بود.

5. Tukey

بحث

نتایج حاصل از این مطالعه نشان داد تنها 26/7 درصد از زنان 
و 28/8 درصد از همسران آنان درحال حاضر، قصد فرزندآوری 
این در حالی است که مطالعه آفرینی و همکاران در  داشتند. 
شهر تهران نشان داد 67/3 درصد از جمعیت زنان مورد مطالعه 
قصد فرزندآوری را تا 3 سال آینده را داشتند و تنها 32/7 درصد 
از آن ها نداشتن قصد فرزندآوری را گزارش کردند ]18[. شوازی 
و همکاران نیز قصد فرزندآوری در زنان بوشهری را 47/2 درصد 
مهم ترین  که  می رسد  نظر  به  طور  این   .]19[ کردند  گزارش 
دلیل برای کاهش تمایل به فرزندآوری می تواند ناشی از افزایش 
عدم  فرزندان،  آموزش  و  تربیتـی  مسائل  اقتصادی،  مشکلات 
 .]20 ،19[ باشد  خانواده ها  رفاه  تأمین  در  دولتی  حمایت های 
اگرچه ممکن است زمانی که برای زنان تک فرزند شرایط مناسبی 
فراهم شود، تمایل زیادی به داشتن فرزند دیگری داشته باشند 
]21[. به نظر می رسد سنجش تمایل به فرزندآوری فعلی و زمان 
انجام مطالعه حاضر که در دوران همه گیری کووید-19 بوده است، 
می تواند بر تمایل افراد به فرزندآوری مؤثر باشد و سبب کاهش 

آن شده باشد.

نتایج دیگر حاصل از این تحقیق نشان داد بین مسئولیت پذیری 
با قصد فرزندآوری، ارتباط معناداری وجود داشته است، به نحوی که 
میانگین نمرات مسئولیت پذیری در زنانی که قصد فعلی فرزندآوری 
ندارند، بالاتر بوده است. از طرفی، از بین متغیرهای جمعیت شناختی، 
تنها تحصیلات زنان شرکت کننده و همسرانشان با مسئولیت پذیری 
آن ها ارتباط داشته و دیگر موارد دارای ارتباط معنادار آماری نبودند. 
مطالعه عباسی شوازی و همکاران در شهر سیرجان نیز مؤید آن 
است که با افزایش تحصیلات و مشارکت اجتماعی زنان، تمایل 
به فرزندآوری کاهش می یابد ]10[. این طور به نظر می رسد که 
ظهور اندیشه های استقلال فردی و فردگرایی و نیازهای نو در بین 
زنان و مردان جامعه و عدم توانایی در ایجاد هماهنگی بین انجام 
مسئولیت های داخل خانه و مسئولیت های اجتماعی )اشتغال و 
تحصیل( سبب شده تا زنان نخواهند با فرزندآوری، مسئولیت های 

جدول 2. ارتباط بین مسئولیت پذیری و جهت گیری مذهبی با قصد فرزندآوری زنان شرکت کننده در مطالعه

متغیر

میانگین±انحراف معیار

نتایج آزمون تی مستقل قصد فرزندآوری

خیربلی

4/60t=0/12        df=238        P=0/345±4/4520/61±21/25جهت گیری مذهبی درونی 

4/39t=0/14        df=238        P=0/838±4/6525/83±25/96جهت گیری مذهبی بیرونی

6/71t=0/18        df=238        P=0/508±7/1146/46±47/12جهت گیری مذهبی کل

4/28t=-2/10        df=238        P=0/036±4/4529/98±28/65مسئولیت پذیری 
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جدیدی را بر مسئولیت های قبلی خود اضافه کنند و طبق »نظریه 
برابری جنسیتی« سعی می کنند که  افزایش بار مسئولیت های 
 .]22[ کنند  جبران  فرزندآوری  کاهش  طریق  از  را  اجتماعی 
مسئولیت پذیری والدین در برابر نقش های اقتصادی و تبدیل نقش 
زنان پس از انقلاب صنعتی از مادر بودن به نیروی کار نیز می تواند از 
دیگر دلایل کاهش تمایل به فرزندآوری باشد. از طرفی، در مطالعه 
حاضر می توان به این نکته احتمالی اشاره کرد که ازآنجاکه بیشتر 
بالا و خانه دار  این مطالعه، دارای تحصیلات  شرکت کنندگان در 
بودند، این مسئله در کنار توجیهات اقتصادی، این احتمال را به 
ذهن متبادر می کند که این افراد احتمالاً در تأمین شرایط ایده آل تر 
مسئولیت پذیرتر  و  سخت گیرتر  شان  احتمالی  فرزندان  برای 
تعداد فرزندان منجر شده  به تحدید  امر می تواند  این  و  هستند 
باشد. باتوجه به شرایط اقتصادی و فرهنگی امروزه و به ویژه تأثیر 
همه گیری کووید-19 بر سبک زندگی اجتماعی و اقتصادی افراد، 
به نظر می رسد تمایل به فرزندآوری همراه با پیش بینی نیازهای 
معیشتی و تحصیلی آینده فرزندان و فراهم سازی امکانات و نیازهای 

حداقلی وی، تحت تأثیر این مسئولیت پذیری واقع شده باشد.  

دیگر نتایج مطالعه حاضر نشان دهنده فقدان ارتباط جهت گیری 
مذهبی با قصد فرزندآوری بود، به نحوی که اگرچه میانگین نمرات 
جهت گیری مذهبی در زنانی که قصد فرزندآوری داشتند نسبت 
به زنان دیگر، بالاتر بود، اما این تفاوت به سطح معناداری نرسید. 
تأثیر دینداری و  تحقیقات و به ویژه مطالعات داخلی در حوزه 
نگرش های جنسیتی اندك است؛ اما  نتایج مطالعه ادوسینا و 
همکاران در نیجریه نشان دهنده نقش مهم باورهای مذهبی در 
تمایل به باروری بود ]23[. رستگار خالد و محمدی نیز در سال 
1394 نشان دادند رابطه معناداری میان متغیرهایي فردگرایی، 
باروری  نرخ  با  خانوادگی،  ارزش های  و  سکولاریسم  دینداری، 
استان های ایران وجود دارد و میزان دینداری با نرخ باروری رابطه 

مستقیمی دارد ]24[. 

همچنین مطالعه ای که به بررسی تأثیر دینداری و نگرش های 
اگرچه  داد  نشان  پرداخت،  شیراز  متأهل  زنان  در  جنسیتی 
دینداری رابطه معناداری با تعداد واقعی فرزندان دارد، بااین حال 
در رابطه با تعداد ایده آل فرزندان، نگرش به نقش های جنسیتی 
به عبارت دیگر،  ندارد.  دینداری  با  ارتباطی  امر  این  و  بوده  مهم 
دینداری سهم ناچیزی در تعیین تعداد ایده آل فرزند داشته و نکته 
درخور توجه این است که تحصیلات به تنهایی تعیین کننده40 
درصد از واریانس تعداد فرزندان بوده است. شاید علت مسئله 
کاهش نرخ رشد جمعیت، تأثیرپذیری عوامل فرهنگی از فرایند 
جهانی شدن و چرخش ارزش های جمع گرایانه به فردگرایانه باشد 
]25[. علاوه براین، این طور به نظر می رسد که در جامعه ما نیز 
تأثیر دینداري و نگرش هاي جنسیتی بر نیات باروري، تا حدودي 
تابع تغییرات فرهنگی و نگرشی ناشی از تغییر رویکردهاي نظري 

ارزش ها و گذار دوم جمعیتی بوده است. 

بااین حال، این مسئله نیز مطرح است که دین همچنان نقش 
هدایتگر و تعیین کننده خود در نیات باروري را حفظ کرده است، 
به  پیوسته  وقوع  به  ایران  جامعه  در  که  فرهنگی  تغییرات  اما 
همراه تغییرات اقتصادي-اجتماعی دهه هاي اخیر، موجب شد تا 
قضاوت هاي افراطی و تفریطی مجال خودنمایی پیدا کنند و گاهی 
منشأ سیاست گذاري هاي نابه جا شوند. ازاین رو، لازم است وضعیت 
ابعاد مختلف حوزه فرهنگ و خانواده همواره رصد شود و اثرگذاري 
و اثرپذیري آن ها بر زندگی اجتماع در حال گذار ما بیشتر مورد 
توجه قرار گیرد ]26[. البته در مورد مطالعه حاضر ازآنجاکه باروری و 
تمایل به باروری تا حدود زیادی تابع عوامل فرهنگی رفتاری افراد و 
نوع وضعیت اقتصادی آن ها است و با وجود آنکه سطح دانش عمومی 
و آگاهی و اعتقاد مردم نسبت به باورها و شئونات و مسئولیت های 
مذهبی بالا رفته است، اما ازآنجاکه احتمالاً افراد، خود را در پیشگاه 
خداوند از جهت تأمین و تربیت فرزندان مسئول می دانند، تمایل به 
فرزندآوری تحت الشعاع مسائل اقتصادی و اجتماعی موجود قرار 
گرفته و سبب شده است که افراد در مورد پذیرش مسئولیت های 
فرزندآوری، با تأمل بیشتری برخورد کنند. این طور به  نظر می رسد 
که فردی شدن مناسک مذهبی و کاهش مناسک دینی جمعی 
رهنمون های  دریافت  عدم  و  کرونایی  محدودیت های  به دلیل 
مذهبی در مناسکی نظیر نمازهای جمعه و جماعت، در حصول این 
نتایج بی تأثیر نبوده باشد. هرچند که این مسئله نیاز به مطالعات 
بیشتری دارد. کاهش حجم نمونه به دلیل شرایط ناشی از همه گیری 
کووید-19 نیز می تواند در حصول این نتایج تأثیرگذار بوده است. 

لذا پیشنهاد می شود این مطالعه با حجم نمونه بالاتری انجام شود.

از محدودیت های این مطالعه می توان به تأثیرگذاری وضعیت 
همه گیری کووید-19 بر طول مدت زمان انجام مطالعه، کاهش 
حجم نمونه و همچنین قصد و تمایل افراد به فرزندآوری اشاره 
کرد که کنترل این مسئله از دست پژوهشگران خارج بوده است. 

همچنین در ارائه نتایج این مطالعه نیز احتیاط بیشتري لازم 
است، زیرا رابطه علی در مطالعات مقطعی همواره با محدودیت 
ازآنجاکه سؤال این مطالعه، چگونگی قصد  همراه بوده و هست. 
فرزندآوری »در حال حاضر« بوده و قصد فرزندآوری در آینده را 
نسنجیده است و این زمان مصادف با همه گیری کووید-19 نیز بوده 

است، بنابراین تعمیم نتایج باید با احتیاط بیشتری صورت گیرد. 

نتیجه گیری

فرزندآوری یکی از مهم ترین مؤلفه های توسعه جوامع می باشد. نتایج 
این مطالعه نشان داد اگرچه بین مسئولیت پذیری و فرزندآوری ارتباط 
معناداری وجود دارد، اما فرزندآوری با جهت گیری مذهبی مرتبط نبوده 
و کاهش  قصد فرزندآوری زنان سنین باروری شهر یاسوج،  با افزایش 
مؤلفه هایی نظیر مسئولیت پذیری، سن، طول مدت ازدواج و همچنین 
تعداد فرزندان پسر ارتباط داشته است. بنابراین توصیه می شود زنان 

بالای 18 سال تشویق به فرزندآوری در سنین پایین تر شوند. 
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همچنین شاید بتوان با آموزش مهارت های فرزندآوری به عنوان 
بخشی از برنامه های آموزش جمعی به ویژه برای زنان تحصیل کرده 
و شاغل، زنان با حس مسئولیت بالاتر را تشویق به فرزندآوری 
کرد، البته این مسئله نیاز به مطالعات مطالعه وسیع تر و دقیق تری 

خواهد داشت.
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