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80 درصد كشورها 
بارورى 3 و يا كمتر دارند

كاهش بارورى، يك مساله جهانى 
ــت. در اروپا ميزان بارورى از سال ها  اس
قبل كاهش يافته و در بقيه كشورها هم 
تمايل به بارورى كمتر در حال افزايش 
ــت. مثلا در آسيا در سال 2013 در  اس
حدود 43درصد كشورها داراى بارورى 
كل 2/1 يا كمتر بودند، حدود 80درصد 
كشورها داراى بارورى كل سه يا كمتر 
ــا كمتر از هفت درصد آنها  بودند و تنه
ــتند.  ــالاى چهارفرزند داش ــارورى ب ب
ــى از عوامل هم مى تواند در اين  تركيب
ــند. هم اكنون  قضيه نقش داشته باش
ــتر شده، سبك زندگى  فردگرايى بيش
ــتر به فكر  ــراد بيش ــرده و اف تغيير ك
زندگى خودشان هستند. مساله ديگر 
تحصيلات زنان است كه باعث بالارفتن 
سن ازدواج شده و حتى اگر زنان تمايل 
به فرزندآورى بيشتر هم داشته باشند، 
با بالارفتن سن ازدواج، شانس كمترى 
ــتر خواهند  ــد فرزندان بيش براى تول
ــر از عوامل، حضور  ــت. يكى ديگ داش
بيشتر زنان در جامعه است. زنان نسبت 
ــيار بيشتر طالب بهبود  به گذشته بس
ــان و كسب استقلال  وضعيت خودش
اقتصادى هستند. آنان مى خواهند نقش 
ــترى در جامعه داشته باشند و در  بيش
اين مسير، فرزند را مانع خود مى بينند، 
ــن خيلى پايين  مثلا اگر يك زن در س
(كمتر از 20سالگى) ازدواج كند، ممكن 
ــت هم از تحصيل و هم از اشتغال  اس
محروم شود و حتى نتواند فرزندش را 
به درستى تربيت كند. البته مردان هم 
ممكن است به دلايل مختلفى خواهان 
فرزندان كمترى باشند. بعضا مشاهده 
شده كه در بعضى مواقع باوجود تمايل 
ــتن فرزندان بيشتر  زنان، مردان از داش
ــايل اقتصادى  ــد. مس ــاع مى كنن امتن
ــش دارند، الان  ــن زمينه نق هم در اي
ــبات هزينه و فايده انجام  افراد محاس
ــان فكر مى كنند  مى دهند و با خودش
كه فرزند قرار است چه نفعى برايشان 
ــد يا با داشتن آنچه چيزى  داشته باش
ــت مى دهند. الان هزينه هايى  را از دس
ــراى فرزند مى پردازند  كه خانواده ها ب
ــت و  ــته اس ــتر از گذش به مراتب بيش
منافعى كه از فرزند كسب مى كنند به 
مراتب كاهش يافته است. الان فرزندان 
كمك كننده اقتصادى نيستند و حتى 
ــالمندان هم هنوز براى فرزندانشان  س

هزينه مى پردازند. 
از سوى ديگر طلاق دايما در ايران در 
حال افزايش است و تعداد ازدواج ها هم در 
سال هاى اخير كاهش يافته البته بخشى 
ــت كه تعداد افراد  از آن به اين دليل اس
در سن ازدواج كم شده است. اما افزايش 
روزافزون تعداد طلاق نشان مى دهد كه 
افراد سود زيادى از خانواده نمى برند. اين 
مساله ممكن است دلايل مختلفى داشته 
باشد. عوامل اقتصادى (فقر، بيكارى و...)، 
عوامل اجتماعى (عدم تفاهم، اعتياد و...)، 
عوامل خانوادگى (مناسبات و روابط زن و 
شوهرى و...)، سبك زندگى (فردگرايى، 
عدم تحمل ديگران و...)، عوامل جمعيتى 
ــن ازدواج پايين يا بالا، تفاوت سنى  (س
زوجين و...) و ساير عوامل در آن دخيل 
هستند. اما در هر حال نشان مى دهد كه 
خانواده پايدارى گذشته خود را از دست 
ــت. اينكه چطور مى توان دوباره  داده اس
اين ساختار را پايدار كرد، مسلما احتياج 
ــتگذارى هاى درست دارد. زنان  به سياس
در ايران مثل زنان اروپايى چندان درگير 
ــتند اما عملا همان عدم  ــتغال نيس اش
تمايل به فرزند در ايران هم افزايش پيدا 
ــت، پس معلوم است كه عوامل  كرده اس
ــتند.  ــاله دخيل هس ديگرى در اين مس
من نمى توانم ضريب كليه اين عوامل را 
ــر حال هركدام از  تعيين كنم ولى به ه
اين عوامل به اندازه اى در ماجراى كاهش 

بارورى نقش دارند. 

نگاه

كنترل درونى جمعيت
ــش جمعيت و  ــرح افزاي ط
تاكيد بر مساله خانواده كه 
ــالى است مورد  يكى، دوس
تاكيد مسوولان قرار گرفته 
ــى  ريشه شناس بايد  ــت  اس
ــت؟ اتفاق  ــود؟ چه اتفاقى افتاده كه اين موضوع اهميت يافته اس ش
ــت كه ميزان ازدواج كاهش و طلاق افزايش يافته و  رخ داده اين اس
گرايش جوان ها به تاخير ازدواج و فرزندآورى بيشتر شده است و از 
ــو اين روزها با موضوعى به نام تجرد قطعى هم روبه رو شده ايم؛  آن س
ــال ازدواج  ــم به طوركلى بى خي ــرانى كه كم ك ــى دختران و پس يعن
ــدى عادى در جامعه  ــوند. اين اتفاقات رون ــكيل خانواده مى ش و تش
ــوولان اتفاق خوبى  ــت، اما از ديد مس دارد و خيلى امر غريبى نيس
نيست. حال آنكه بايد به لحاظ علمى و كارشناسانه بررسى كنيم اين 
وقايعى كه باعث نگرانى مسوولان شده در واقع فرآيند اعتدال گونه اى 
است كه در جامعه وقوع يافته و به شكلى عقلانى مانع از مشكلاتى 

مى شود كه در آينده جامعه با آن روبه رو مى شود. 
ــد آن را نگاه كنيم تا قبل از انقلاب  اگر روند جمعيت و نرخ رش
ــت. اگر يك دهه عقب تر برويم، اين  ــت، اما كاهنده اس اگرچه بالاس
ــتانه انقلاب روندى كاهنده مى يابد و اين  ــد بالاتر است و در آس رش
واكنش طبيعى جامعه و متاثر از شرايط زيستى، كنترل مرگ ومير و 
ــطح آگاهى ها است. اما يكباره با وقوع انقلاب شيبى تند  بالارفتن س
ــش جمعيت پيدا كرديم، نرخ2، 2/5يكباره به نزديكى چهار  در افزاي
ــت و حتى مى تواند خيلى بحران آميز  ــيد و اين غيرقابل باور اس رس
باشد چراكه هميشه بين جمعيت امكانات زيستى و طبيعى تعادلى 
ــته كنترل جمعيت از طريق مرگ ومير  ــده است. در گذش برقرار ش
ــد  ــت و وقتى جمعيت در نقطه اى زياد مى ش زياد به وقوع مى پيوس
ــوم جمعيت از بين  ــرى و... گاهى تا يك س با وقوع بيمارى هاى مس
مى رفت تا دوباره تعادل حياتى برقرار شود، اما بشر در دنياى مدرن 
با مداخله فناورى توانسته جلوى مرگ ومير را بگيرد و ما ديگر با انبوه 
ــتيم،  مرگ ومير كودكان يا مردم در اثر بيمارى واگيردار روبه رو نيس
ــرايط زيستى هم با دخالت انسان در طبيعت بهتر شده  از آن سو ش

است. 

ــا در زمين زندگى  ــرزى دارد؛ به هرحال م ــد توقفى و م اين ح
مى كنيم كه منابعش محدود است، زمين هاى كشاورزى اش در حال 
ــت و اين افزايش جمعيت فشار بر امكانات حياتى نيز  ــدن اس بايرش
ــا خطر مواجه مى كند.  ــل هاى آينده را ب مى آورد و حتى حيات نس
آلودگى محيط زيست، هوا، كمبود آب خطر جدى براى ماست و با 
مشكلات زيادى از نظر آلودگى هوا، آب و محيط زيست دست و پنجه 

نرم مى كنيم و وضعيتمان بسيار وخيم است. 
ــلى متولد  ــى- اجتماعى نس ــرايط سياس اوايل انقلاب به دليل ش
ــصتى ها مى نامند؛ دهه شصتى هايى كه بيش  ــد كه آنها را دهه ش ش
ــان وجود داشته باشد به دنيا آمدند؛  ــب برايش از آنكه امكانات مناس
در دوران مدرسه، دانشگاه و امكانات شغلى. جامعه ما 30سال است 
ــار دهه شصتى ها را تحمل مى كند و مشخص نيست تا كجا بايد  فش
اين فشار ادامه يابد. دهه شصتى ها در حال حاضر به حدى از اعتدال 
ــكيل  ــيده اند و با توجه به نبود امكانات براى ازدواج، تش ــنى رس س
ــته ايجاد شد از جمله  ــكلاتى كه در هشت سال گذش خانواده و مش
تشديد ركود تورمى بسيار بالا كه در تاريخ ايران بى سابقه بوده است. 
مواجه هستند؛ جمعيت به حد تشكيل خانواده رسيده و براى ازدواج، 
ــو منابع به شدت  ــكيل خانواده امكانات مى خواهد از آن س كار و تش
كاهش يافته است. ما به صورت كارشناسانه و علمى نتيجه مى گيريم 
ــكيل خانواده دهند. به دليل  ــى از دهه شصتى ها نمى توانند تش بخش
سختى كار، انگيزه زندگى را از دست دادند و از طرفى اگر قرار باشد 
ــصتى ها ازدواج كنند و بچه دار شوند مى دانيد چه تغيير  تمام دهه ش

جمعيتى حاصل مى شود؟ 
ــلاب روبه رو  ــابه اوايل انق ــرايطى مش ــاه با ش ــه اى كوت در فاصل
ــويم. اگر ميزان بارورى افزايش يابد آيا امكانات حياتى كشور  مى ش
ــت و بحران  ــد بود؟ در حال حاضر بحران محيط زيس جوابگو خواه
ــى هوا كه 20درصد بر نرخ مرگ وميرها مى افزايد، وجود دارد.  آلودگ
ــكلات خانواده و  ــى از مش ميزان بالاى طلاق اتفاق مى افتد كه ناش
ــت. جمعيت خودش، خود را  ــى از اين مشكلات اقتصادى اس بخش
ــروز با تدبير  ــد ام ــرل مى كند. قديم با مرگ ومير كنترل مى ش كنت
ــد و محاسبه مى كند كه آيا  ــود. جوان، امروز مى انديش كنترل مى ش

مى توانم با 800هزارتومان تشكيل خانواده دهم؟ 
ــد،  ــصتى  ها خوب باش ــت وضع مالى برخى از دهه ش  ممكن اس
مشكلاتشان را حل كنند. اما بخشى از جامعه ما زير خط فقر هستند 
ــند، درآمدش  ــته باش ــتيبانى خانواده را داش و نمى توان انتظار پش
ــاب بخشى از دهه شصتى ها  تكاپوى زندگى را نمى كند و با اين حس

ازدواج نمى كنند. 
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صفحه 8 بازار آزاد در هيچ جاى جهان وجود خارجى ندارد
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صفحه10 تيراندازى در مدرسه263

آمارهاى رسمى نشان مى دهد كه به طور متوسط در هر ساعت 162نفر در كشور 
به دنيا مى آيند و در سال 91، تعداد يك ميليون و421هزارو89ولادت ثبت شده 
است. با اين حال افزايش جمعيت به دغدغه اصلى سياستگذاران تبديل شده 
تا آنجا كه طرحى با عنوان «جمعيت و تعالى خانواده» در كميسيون هاى مختلف 
مجلس در حال بررسى است كه تلاش دارد تا با اتخاذ سياست هاى تشويقى و 
حتى تنبيهى (از جمله محدودكردن دسترسـى زنان به اشتغال، حذف تمامى 
خدمات پيشگيرى از باردارى و سخت تركردن پروسه طلاق) جمعيت كشور را 
افزايش دهد. اظهارات ضدونقيض مطرح شده در مورد جمعيت ايران، آمارهايى 
كه گوياى افزايش جمعيت اسـت، برنامه هايى كه خبر از ناديده گرفتن شرايط 
اجتماعـى و اقتصادى جامعه دارد و چندين و چندسـوال ديگر باعث شـد تا 
براى كسـب اطلاعات دقيق به سـراغ دكتر حسين محموديان، دانشيار گروه 
جمعيت شناسى دانشكده علوم اجتماعى دانشگاه تهران برويم. گفت وگوى ما 

با دكتر محموديان را با هم مى خوانيم: 

  آمارهاى رسمى نشان مى دهند كه جمعيت ايران در هر سال بيشتر از  �
يك ميليون نفر افزايش مى يابد در حالى كه مسـوولان از كاهش جمعيت و 
برنامه ريزى براى افزايش جمعيت صحبت مى كنند. چطور تعيين مى كنند كه 
ميزان جمعيت يك كشور در حال افزايش يا كاهش است؟ وضعيت جمعيت 

ايران چطور است؟ 
افزايش جمعيت تابع ميزان رشد جمعيت است كه به صورت سالانه حساب 
ــالانه براى محاسبه رشد نداريم  ــود. البته ما در ايران اطلاعات دقيق س مى ش
ــال انجام مى گيرند. طبق  ــاى زمانى پنج يا 10س ــمارى ها در فاصله ه و سرش
سرشمارى سال 1390، از سال 85 تا90، جمعيت كشور در هر سال 1/3درصد 
رشد داشته و هرسال حداقل يك ميليون نفر به جمعيت 75ميليون نفرى اضافه 
ــود. پس جمعيت كشور دايما در حال افزايش است و هرسال به همين  مى ش

ميزان به جمعيت افزوده مى شود. 
اما رشد جمعيت تابع ميزان هاى بارورى، مرگ ومير و مهاجرت است. البته در 
جمعيت شناسى، ميزان هاى متفاوت بارورى وجود دارد كه يكى از آنها بارورى 
ــت. ميزان بارورى كل بر اساس الگوهاى فرزندآورى زنانى كه در سنين  كل اس
فرزندآورى قرار دارند- يعنى از سنين 15 تا 49سالگى- به صورت سالانه حساب 
مى شود. اين يك ميزان مقطعى است كه مفهوم نسلى دارد و نشان مى دهد كه 
ــالانه بارورى در طى دوره فرزندآورى، چند فرزند  يك زن با توجه به الگوى س
به دنيا خواهد آورد. يعنى اگر يك زن، الگوى بارورى اش در دوره فرزندآورى مثل 
ــاله در يك سال خاص باشد، در طول زندگى اش  تجربه بارورى زنان 15تا 49س
ــاخص ميزان بارورى كل در ايران در سال 90 به  چند فرزند خواهد داشت. ش
كمتر از دو يعنى 1/8رسيده است. اين شاخص همچنين نشان دهنده وضعيت 
جانشينى جمعيت است. يعنى اگر اين شاخص 2/1 باشد و هر 10زن 21فرزند 
ــون يكى از اين فرزندها  ــا بياورند، جمعيت خودش را حفظ مى كند، چ به دني
جايگزين پدر و ديگرى جايگزين مادر مى شود و جمعيت ثبات خواهد داشت. 
اگر تعداد فرزندها بيشتر از 2/1 باشد، جمعيت افزايش پيدا مى كند و اگر تعداد 

فرزندان هر زن كمتر از رقم مورد اشاره باشد، جمعيت كاهش مى يابد. 
 همان طور كه گفتيد در ايران شاخص بارورى به كمتر از دو رسيده است.  �

اما جمعيت همچنان در حال افزايش است. چطور چنين چيزى امكان دارد؟ 
ما در ايران چنين وضعيت ناهماهنگى را مشاهده مى كنيم. ميزان بارورى 
كل جانشينى جمعيت را از لحاظ تئوريك و در شرايط خاص نشان مى دهد. 
در واقعيت عامل ديگرى وجود دارد كه در ميزان رشد جمعيت نقش دارد. اين 
عامل نيروى محركه جمعيتى است كه متاثر از ساختار سنى جمعيت است. 
تركيب جمعيتى ما به گونه اى است كه تعداد افراد در سن فرزندآورى بالاست و 
حتى اگر اين افراد، فرزندان كمترى هم به دنيا بياورند، ميزان مواليد بالا خواهد 
بود. با برترى تعداد تولد بر تعداد مرگ، رشد جمعيت مثبت شده و جمعيت 
ــوءتفاهم در فهم رابطه بارورى و رشد  افزايش مى يابد. اين وضعيت موجب س
جمعيت شده است. بنابراين حتى اگر ميزان بارورى زنان ايرانى در همين سطح 
فعلى باقى بماند، بعد از سال 1420 يا 1430 تاثير خود را مى گذارد و تازه آن 

موقع نرخ رشد جمعيت به صفر نزديك مى شود. 
 پس حتى تا سه دهه ديگر ما با مساله كاهش جمعيت مواجه نمى شويم؟  �

محاسبات ما اين را مى گويد كه قطعا 30 تا 40 سال ديگر رشد جمعيت ما 
افزايش پيدا مى كند و جمعيت ايران مى تواند به حدود صدميليون نفر برسد. بعد 
از آن رشد جمعيت صفر مى شود و ديگر بستگى دارد كه ميزان بارورى در ايران 
به چه شكلى باشد. اگر بارورى افزايش پيدا كند جمعيت بيشتر مى شود هرچند 
چشم انداز مثبتى براى اين رشد ديده نمى شود مگر اينكه سياست هاى خاصى 

اتخاذ شود تا افراد به داشتن فرزندان بيشتر تمايل پيدا كنند. 
  آيا طرح كنترل جمعيت عامل اصلى كاهش جمعيت در ايران است؟  �

خير، داده ها چيز ديگرى را نشان مى دهند. بگذاريد كمى از تاريخچه طرح 

تنظيم خانواده بگويم. برنامه تنظيم خانواده در ايران از سال 1346شروع شد. 
در سرشمارى سال1345 مشخص شد كه در يك دوره زمانى 10ساله يعنى از 
سال 1335 تا سال 1345، جمعيت كشور سالانه 3/1درصد افزايش يافته است. 
به دنبال آن تصميم مسوولان وقت بر آن شد كه ميزان رشد جمعيت را كنترل 
كنند و برنامه تنظيم خانواده به اجرا درآمد. اين برنامه تاحدودى موثر واقع شد 
و بارورى كل تقريبا به اندازه يك فرزند كاهش يافت. يعنى تا قبل از آن، بارورى 
ــتر از شش فرزند بود و با اجراى اين برنامه حدود سال 54 به كمتر از  كل بيش
شش فرزند تقليل يافت. رشد سالانه جمعيت هم در دوره 55-45 به 2/7درصد 
ــا در اواخر دوره رژيم قبلى دوباره بارورى افزايش يافت. اتفاقا  كاهش يافت. ام
افزايش بارورى يكى، دو سال قبل از انقلاب شروع شد و بعد از انقلاب هم طرح 
تنظيم خانواده متوقف شد و بارورى هم به دلايل مختلفى افزايش يافت. حالا يا 
به دليل انقلاب بود كه افراد اميدشان افزايش پيدا كرده بود يا به دليل جنگ و 
دلايل ديگر افراد زودتر ازدواج مى كردند و خواستار فرزندآورى بيشترى بودند. 

در سرشمارى سال 1365 مشخص شد كه تعداد جمعيت نسبت به سال 
55، سالانه حدود چهاردرصد بيشتر شده است. البته همه رشد جمعيت مربوط 
به ايرانيان نبود و مهاجران افغان هم در نظر گرفته شده بودند ولى در هر صورت 
ــد طبيعى جمعيت به حدود 3/2درصد افزايش يافته بود. به همين دليل  رش
ــوولان تصميم گرفتند طرح تنظيم خانواده را دوباره احيا كنند. اين طرح  مس
ــال 64  ــال1368 دوباره به اجرا درآمد در حالى كه كاهش بارورى از س در س
شروع شده بود. همين نشان مى دهد كه افراد به تبع شرايط و قبل از شروع اين 
طرح، تصميم به كاهش تعداد فرزند گرفته بودند. در حقيقت اين طرح به روند 
كاهش جمعيت كه پيش از اين شروع شده بود، كمك كرد، يعنى فقط عامل 
ــده بود و نه عامل اصلى. اين طرح، افراد را توانمندتر كرد و امكانات  كمك كنن

لازم را در اختيارشان گذاشت. 

 مدتى اسـت كه طرحى با عنـوان« طرح جمعيت و تعالـى خانواده» در  �
كميسـيون هاى مختلف مجلس در حال بررسى است كه هدف آن افزايش 
جمعيت است. انتقادهاى زيادى به اين طرح شده است كه يكى از موارد آن 
حذف تمامى خدمات پيشـگيرى از باردارى است. نظر شما در مورد حذف 

اين خدمات چيست؟ 
ــت. طرح  من هم پيش نويس اين طرح را ديده ام و انتقاداتى بر آن وارد اس
ــه دارد و در بعضى از موارد مغاير با حقوق  ــتورى و آمران يك مقدار حالت دس
افراد است. اما حذف و يا محدودكردن خدمات تنظيم خانواده مى تواند تبعات 
ــد. ببينيد برنامه هاى تنظيم خانواده جهت گيرى خاصى  مختلفى داشته باش
ــود. ولى  ــدارد. اجراى آن مى تواند باعث افزايش، كاهش يا ثبات جمعيت ش ن
ــت، اجراى  ــده اس چون در ايران در هنگام افزايش جمعيت اين طرح اجرا ش
ــت. در هيچ جاى دنيا هم اين خدمات را  ــده اس آن به كاهش بارورى منجر ش
ــاله  قطع نكرده اند تا ميزان جمعيت را افزايش دهند. تنظيم خانواده يك مس
ــتى است و كسى نمى تواند حق دسترسى افراد به خدمات بهداشتى را  بهداش
ــت است كه برنامه هاى تنظيم خانواده در كاهش يا افزايش  محدود كند. درس
جمعيت تاثير دارد ولى همان طور كه توضيح دادم يك عامل كمك كننده است 
ــته  ــه فرزند داش و نه عامل اصلى. حتى اگر يك زن تصميم بگيرد كه دو يا س
ــد، بالاخره بايد فاصله گذارى مناسبى بين تولد فرزندان صورت گيرد. در  باش
نتيجه نمى توان دسترسى او را به وسايل و خدمات بهداشتى موردنياز محدود 
كرد. اين استدلال كه تنظيم خانواده عامل اصلى كاهش بارورى است و وزارت 
ــت هم مقصر اصلى اين كار است، درست نيست. وزارت بهداشت بايد  بهداش
ــان را ارايه دهد. اگر اين برنامه را اجرا  ــتى موردنيازش به افراد خدمات بهداش
كنند و به افراد خدمات پيشگيرى از باردارى ندهند، فكر مى كنيد چه اتفاقى 
مى افتد؟ افراد به سقط جنين غيربهداشتى رو مى آورند، بيمارى هاى مقاربتى 
افزايش مى يابد و حتى تمايل به ازدواج نيز كاهش پيدا مى كند. متاسفانه اين 
برنامه ها، افراد فقير را تحت الشعاع قرار مى دهد و به آنها بيشتر آسيب مى رساند. 
ــام دارو و خدمات بهداشتى محدود مى شود و به  ــى آنان به انواع واقس دسترس
سقط جنين هاى غيربهداشتى يا افزايش جمعيت در قشر فقير و بازتوليد دوباره 
فقر منجر مى شود. مسلما افراد پولدار از اين طرح ضرر نمى بينند چون مى توانند 
ــايل موردنظر دسترسى پيدا كنند. خدمات تنظيم  ــام دارو و وس به انواع واقس

ــلامت و كيفيت زندگى افراد مرتبط است و  ــت باردارى با س خانواده و بهداش
ــكلى حل نمى شود. به جاى اين كار مى توان  با حذف يا محدودكردن آن مش
براى درمان نابارورى بودجه اختصاص داد تا افرادى كه واقعا تمايل دارند بچه دار 

شوند به هدفشان برسند. 
 در طـرح جامع جمعيت و تعالى خانـواده، راهكارهاى ديگرى هم براى  �

افزايش جمعيت ارايه شده است مانند اولويت دهى به اشتغال افراد متاهل. 
البتـه حمايت هاى اقتصادى زيـادى براى افزايش ميـزان جمعيت در نظر 
گرفته شـده است. فكر مى كنيد جمعيت ايران با طرح هايى از اين قبيل و 
محدودكردن حق دسترسـى افراد به اشتغال و خدمات بهداشتى جنسى 

افزايش مى يابد؟ راهكار شما براى افزايش جمعيت چيست؟ 
من كلا معتقدم تصميم براى فرزندآورى در درون خانواده انجام مى شود و در 
نهايت اين زوجين هستند كه تصميم مى گيرند چند فرزند داشته باشند و تابع 
بخشنامه و قانون هم نمى شوند. نخواستن فرزند، تابع موانعى است كه بايد آنها 
را به صورت غيرمستقيم برطرف كرد. فكر مى كنيد اگر زنان را به خانه برگردانند 
و آنان را از دسترسى به اشتغال محروم كنند، ميزان فرزندآورى افزايش مى يابد؟ 
ــت چون 90درصد زنان ما شاغل نيستند كه بخواهند  اصلا چنين چيزى نيس
ــعه يافتگى، موانعى ايجاد كرده كه افراد نتوانند فرزندان  به خانه برگردند! توس
ــند، مواردى مثل تحصيلات، اشتغال زنان، سبك زندگى و  ــته باش زيادى داش
ــح دادم. حالا هم تعميق و  ــدان كه پيش از اين در موردش توضي ــه فرزن هزين
ــكل را حل كند. نمى توان افراد را به عقب  ــعه يافتگى بايد اين مش تقويت توس
برگرداند تا بارورى را افزايش داد. در هيچ جاى دنيا چنين اتفاقى نيفتاده است و 
در ايران هم نمى شود اين كار را كرد. بنابراين در خلال توسعه يافتگى مى توان اين 
مشكل را حل كرد. هم اكنون در كشورهايى مثل سوئد و نروژ كه شاخص هاى 
توسعه انسانى افزايش بيشترى داشته، در سال هاى اخير ميزان فرزندآورى هم 
بهبود يافته است. اكنون در اروپا درگير اين هستند كه چطور بين شغل زنان و 
فرزندآورى هماهنگى ايجاد كنند كه زن بتواند هر دو را انجام دهد، هم فرزند 
داشته باشد و هم موقعيت شغلى و مالى خود را ارتقا بخشد وگرنه مجبور مى شود 
يكى را فداى ديگرى كند و اين وضعيتى است كه در دنيا به وجود آمده است و 
كاهش نرخ بارورى هم نشان مى دهد كه زنان كدام گزينه را انتخاب كرده اند. ما 
هم از جامعه جهانى جدا نيستيم و نخواهيم بود. در ايران هم بايد امكانات رفاهى 
افزايش يابد، رفاه اجتماعى و اميد به آينده افزايش يابد، موقعيت شغلى و حقوقى 
زنان بهبود پيدا كند و نگرانى هاى آنان برطرف شود، در چنين شرايطى است كه 
خود افراد به بچه دارشدن فكر مى كنند. دولت هم بايد سياست هاى حمايتى و 

پشتيبانى داشته باشد تا افراد به فرزندآورى بيشتر تمايل پيدا كنند. 
سياست افزايش بارورى هميشه كار سختى بوده و خواهد بود ولى ناشدنى 
ــروط بر اينكه امكانات وجود داشته باشد. اگر امكانات متناسب با  نيست، مش
جمعيت افزايش پيدا نكند، اثرات مخرب آن بيشتر است. الان در ايران امكانات 
با جمعيت متناسب نيست. نرخ بيكارى بالا است، محيط زيست در حال تخريب 
ــت، حتى كمبود آب آشاميدنى داريم، ما كه نمى خواهيم مثل كشورهاى  اس
فقير پرجمعيت باشيم در صورتى كه اگر امكانات متناسب با جمعيت نباشد، 
همين اتفاق برايمان مى افتد. سياستگذاران بايد در اين زمينه مدبرانه و عاقلانه 
عمل كنند وگرنه نگرش افراد به سياستگذارى تضعيف مى شود. سياست هاى 
تشويقى حتى اگر متناسب و درست باشند، زمان مى برد تا به نتيجه برسند. تا 
وضعيت مردم تغيير نكند، فكرشان هم عوض نمى شود آن هم در اين شرايط 
ــايع شده است. درست است كه ميزان بارورى كاهش يافته  كه كم فرزندى ش
ولى هنوز جمعيت ما كاهش نيافته و اين خلط مبحث تبعات بدى داشته است. 
ما هم نگران كاهش ميزان بارورى هستيم و منكر اين نيستيم كه دولت بايد 
در اين زمينه سياستگذارى كند. در طراحى سياست ها بايد از همه متخصصان 
ــان، روانشناسان، اقتصاددانان، پزشكان و  نظير جمعيت شناسان، جامعه شناس
متخصصان در ساير رشته هاى مرتبط كمك گرفت. بارورى تابع سن، تحصيلات، 
محل سكونت، قوميت، مذهب، سبك زندگى، شغل، روابط خانوادگى، موقعيت 
زنان، تقسيم كار در خانواده و... است و همه اينها بايد در سياست جمعيتى لحاظ 
شوند. سياستگذارى جمعيتى بايد جامع، فرابخشى و معطوف به عوامل اصلى 
موثر بر بارورى باشد. به همين علت است كه ممكن است راهكارهاى سياستى 
ــد. شايد سياستگذارى ها براى بعضى  با توجه به ويژگى هاى افراد متفاوت باش
ــتان ها متفاوت از استان هاى ديگر باشد و همين طور سياست هاى مرتبط  اس
ــته باشند. در نهايت  با لايه هاى متفاوت اقتصادى و اجتماعى با هم فرق داش
همه افراد بايد براى تصميم گيرى در مورد داشتن فرزند توانمند شوند. از همه 
مهم تر اينكه سياستگذارى ها نبايد تبعيض آميز و محدودكننده دسترسى افراد 
به خدمات از جمله خدمات بهداشتى باشد. تاريخ جمعيت انسانى حاكى از آن 
است كه انسان ها هيچ وقت نگذاشتند كه جمعيتشان از بين برود و در نهايت 
هم خودشان را حفظ مى كنند. اما سياست هاى معقول و هوشمند انجام چنين 

جانشينى اى را آسان تر خواهد كرد. 

 گفت وگو با حسين محموديان، دانشيار دانشكده علوم اجتماعى تهران:

نمى توان دسترسى افراد به خدمات بهداشتى را محدود كرد

 سعيد معيدفر 

رق
 ش

س:
عك

در هيچ جاى دنيا خدمات بهداشتى را قطع نمى كنند تا ميزان 
جمعيت را افزايش دهند. تنظيم خانواده يك مساله بهداشتى 

است و كسى نمى تواند حق دسترسى افراد به خدمات بهداشتى 
را محدود كند. درست است كه برنامه هاى تنظيم خانواده
 در كاهش يا افزايش جمعيت تاثير دارد ولى يك عامل 

كمك كننده است و نه عامل اصلى

محبوبه حسين زاده


