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  چکیده

هدف از ایـن  . زایی زنان کرُد و ترُك وجود دارد داري در سطح باروري و متوسط زنده هاي معنی دهد که تفاوت ها نشان می بررسی

هاي قومی در شهرستان ارومیه با استفاده از روش تجزیۀ بونگارت  هاي بلافصل بر باروري گروه کننده کردن تأثیر تعیین مقاله کمی

 ـ 15جمعیت آماري شامل خانوارهاي معمولی ساکن در شهرستان ارومیه و زنـان  . پیمایشی است روش تحقیق از نوع. است  49ـ

خـانوار   768حجم کلّ نمونـه  . است که در داخل خانوارها شناسایی شدند و با ایشان مصاحبه شد  کرده بار ازدواج سالۀ حداقل یک

هـا بـا    گردآوري داده. اي، تصادفی و تصادفی سیستماتیک است اي چندمرحله هاي خوشه گیري ترکیبی از روش روش نمونه. است

  .یافته صورت گرفته است نامۀ ساخت استفاده از پرسش

سالۀ قبـل از بررسـی    15هاي قومی سطوح متفاوت و روندهاي باروري مشابهی را در طول دورة  نتایج حاکی از آن است که گروه

ها میزان  چنان در مقایسه با ترُك سالۀ منتهی به زمان بررسی هم ردها در دورة پنجبا وجود کاهش سطح باروري، کُ. اند تجربه کرده

هـاي   کننـده  نتایج حاصل از کاربرد روش تجزیۀ بونگارت نشان داد که قدرت نسبی بازدارنـدگی تعیـین  . اند باروري بالاتري داشته

گیري از حاملگی و نازایی  ه ترتیب استفاده از وسایل پیشها ب در میان ترُك. هاي قومی متفاوت است بلافصل باروري در میان گروه

در میـان کرُدهـا   . شده از بارآوري کل دارند  باروري مشاهده  حمل در اثر شیردهی بیشترین سهم را در تبیین تفاوت  پس از وضع

ها،  بر اساس یافته. کنند ین میگیري به ترتیب این تفاوت را تبی نازایی پس از وضع حمل در اثر شیردهی و استفاده از وسایل پیش

  .رسد نظر می هاي بلافصل باروري ضروري به کننده تعیین يا سهیمقا ۀمطالع يهاي قومی بارور درك بهتر تفاوت يبرا
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1. Fecundity 



تحلیل و تبیین تغییرات باروري در یک جمعیت معین در یک مقطع زمانی یا در طول زمـان و نیـز   . دگذارن مستقیم بر باروري تأثیر می

. گذارنـد  هاي جمعیتی، مستلزم بررسی و شناسایی عـواملی اسـت کـه مسـتقیم و غیرمسـتقیم بـر بـاروري تـأثیر مـی          در بین زیرگروه

در مطالعات و تحقیقات باروري هـم تـلاش شـده    . نماید تر می آسان) اي هعوامل زمین(هاي غیرمستقیم باروري  کننده گیري تعیین اندازه

هـا و بـین    هاي غیرمستقیم و باروري به تبیین تغییرات باروري در میـان جمعیـت   کننده اي مستقیم بین تعیین است تا با برقراري رابطه

  . هاي جمعیتی پرداخته شود زیرگروه

؛ 156-157: 1385؛ حسـینی و مهریـار،   112-114: 1387؛ حسـینی،  19-21 :1387عباسی شوازي و حسینی، (ها  بررسی

داري در بـاروري و   هـاي معنـی   دهـد کـه تفـاوت    نشان می) 1383؛ عباسی شوازي و همکاران، 1385عباسی شوازي و صادقی، 

گرایـی قـومی در    هـا یـا هـم    وتنویسندگان مقاله بر این باورند که در تحلیل تفا. زایی زنان کُرد و ترُك وجود دارد متوسط زنده

هـاي قـومی در    گرایی یا تفـاوت  پرداخت، زیرا هم 2هاي بلافصل کننده ها یا تشابهات در تعیین باروري ابتدا باید به تحلیل تفاوت

علت و سازوکار باروري پایین در یـک گـروه ممکـن    . باروري ممکن است از طریق الگوهاي مختلف تولید مثل حاصل شده باشد

این سازوکار را تبیین  5گیري از حاملگی یا استفاده از وسایل پیش 4باشد و در گروه دیگر ازدواج 3حمل ایی پس از وضع است ناز

هـاي قـومی در    هـاي قـومی در بـاروري مسـتلزم تحلیـل تفـاوت       تـوان گفـت تحلیـل دقیـق تفـاوت      به ایـن ترتیـب، مـی   . کند

متغیرهـاي بلافصـل   . هـاي غیرمسـتقیم بـاروري اسـت     کننده اي و تعیین هاي بلافصل و در مرحلۀ بعد عوامل زمینه کننده تعیین

اسـتفاده از ایـن الگـو ایـن     . گیرنـد  اي باروري تحت تأثیر قرار می ها عوامل زمینه کنند که از طریق آن مسیرهایی را مشخّص می

ل، سـطوح بـاروري متفـاوتی را بـر     هاي بلافص کننده هاي قومی در تعیین سازد تا مشخصّ کنیم چگونه تفاوت امکان را فراهم می

  . کند هاي قومی تحمیل می گروه

هـاي بلافصـل در رابطـۀ     کننـده  نشدن تأثیر تعیـین  ویژه در نسل نخست مطالعات قومیت و باروري ـ کنترل  خلاء اصلی ـ به 

 7و بعدها بونگارت و پـاتر ) 1982، 1978( 6ها بر باروري بود که با مطالعات اولیۀ بونگارت کردن تأثیر آن قومیت و باروري و کمی

کـردن تـأثیر نســبی    بـراي کمــی   هـا روشــی سـاده و در عـین حــال هوشـمندانه     آن. صـورت عملـی بـه خــود گرفـت    ) 1983(

هـدف ایـن   . معروف اسـت  8هاي بلافصل باروري در یک جمعیت معین پیشنهاد کردند که به روش تجزیۀ بونگارت کننده تعیین

هـاي قـومی در    هـاي سـاکن در شهرسـتان ارومیـه، تحلیـل تفـاوت       ر باروري در میان کرُدها و تـُرك مقاله بررسی روندهاي اخی

هـاي قـومی    هاي بلافصل در اختلاف باروري گروه کننده هاي بلافصل باروري و در نهایت، بررسی سهم نسبی تعیین کننده تعیین

هاي  کننده هاي قومی در تعیین د و ترُك به دلیل تفاوتفرض اصلی نویسندگان مقاله این است که تفاوت باروري زنان کُر. است

  .باشد بلافصل باروري می

  

  روش تجزیۀ بونگارت

هاي بلافصل، تقلیل باروري در یـک جمعیـت معـین از یـک      کننده الگوي بونگارت مبتنی بر این دیدگاه است که تأثیر هر یک از تعیین

                                                             
2. Proximate determinants 
3. Postpartum infecundability 
4. Marriage 
5. Contraception 
6. Bongaarts 
7. Potter 
8. Bongaarts decomposition method 



گوینـد کـه    مـی  9میزان بـارآوري کـل  ) 1983(سطح فرضی را بونگارت و پاتر این . سطح فرضی است که ممکن است به آن دست یابد

نیّ فرزنـدآوري و در       عبارت از متوسط شمار فرزندانی است که هر زن در یک جمعیت معین در صـورت عمومیـت ازدواج در دامنـۀ سـ

جنـین   گیـري از حـاملگی و سـقط     پـیش  هـاي  نکردن از روش حالت عدم شیردهی، خودداري از آمیزش جنسی پس از زایمان، استفاده

هـاي بلافصـل در    کننـده  در یک جمعیت باید مشخصّ کرد که تعیـین  10شده در بررسی و تبیین باروري مشاهده. داشت عمدي خواهد 

  . از میزان بارآوري کل انحراف پیدا کند) شده باروري مشاهده(عمل تا چه اندازه سبب شده است که باروري آن جامعه 

دو سـنجۀ  ) 1983(بونگارت و پـاتر  . شود گیري می اندازه 11شده از طریق میزان باروري کل دوره د باروري مشاهدهفرض کنی

هاي چهارگانه در شـکل   میزان. را از هم تفکیک کردند) 13و میزان باروري نکاحی طبیعی کل 12میزان باروري نکاحی کل(دیگر 

  . نشان داده شده است 1
  

 هاي بلافصل باروري بونگارت و پاتر کننده مدل تعیین .1شکل 

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

TMFR که آن را باTM نیّ فرزنـدآوري      نیز نشان می دهند، مبین شمار کودکانی است که یک زن در نهایت در پایـان دامنـۀ سـ

سـالگی تـا پنجـاهمین سـالگرد تولـّدش       15کنـد و از   سـالگی ازدواج   15ه دقیقـاً در  ک خواهد داشت، با این فرض ) سالگی 50دقیقاً (

 TMFRهایی را تجربه کند که در محاسـبۀ xASMFRسالگی، 49تا  15امین سالگرد تولدّ از xکه در هر کرده باقی بماند و این ازدواج

نظر تا پنجاهمین سالگرد  تردید، یکی دیگر از مفروضات ما در محاسبۀ این سنجه این است که هر یک از زنان مورد بی. دشو استفاده می

                                                             
9. Total Fecundity Rate (TF) 
10. Observed Fertility  
11. Period Total Fertility Rate (TFR) 
12. Total Marital Fertility Rate (TMFR) 
13. Total Natural Marital Fertility Rate (TN) 



  :آید دست می به 1این سنجه با استفاده از رابطۀ . مانند تولدّشان زنده می
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TN تی با  نیز سطحی از بارورياست که در جمعیTMFR جنـین عمـدي     گیري از حاملگی و سقط بدون استفاده از وسایل پیش

معیت ناشی از ازدواج، شیردهی و خودداري از آمیزش جنسی پـس از  در یک ج TNو TFواضح است که تفاوت بین. آید دست می به

ناشی از شیوع استفاده  TMFRو TNتفاوت بین. گویند می 14حمل  بونگارت و پاتر تأثیر هر دو مورد را نازایی پس از وضع. زایمان است

کنندة تعویق  مبین تأثیر محدود TFRو  TMFRدر نهایت، تفاوت بین. باشد جنین عمدي می  گیري از حاملگی و سقط از وسایل پیش

  . ازدواج، تجردّ و گسیختگی ازدواج بر باروري است

هـاي بلافصـل چهارگانـه از طریـق چهـار شـاخص        کننده تأثیرات بازدارندة تعیینبونگارت روشی را پیشنهاد کرد که در آن 

،)گیـري از حـاملگی   شاخص پـیش ( cC،)ها کرده شاخص نسبت ازدواج( mCاو این چهار شاخص را به صورت. شود عملیاتی می

aC )جنین عمدي  شاخص سقط(  وiC ) هـا در   اندازة ایـن شـاخص   .نمادپردازي کرده است) حمل شاخص نازایی پس از وضع

کنندة بلافصل مورد نظـر بـر بـاروري     نزدیک باشد تأثیر بازدارندة تعیین 1اگر مقدار شاخص به . نوسان دارد 1و  0اي بین  دامنه

کنندة مورد نظر  به تنهـایی بازدارنـدة همـۀ میـزان بـاروري       دهندة این است تععین و مقدار صفر نشان اهمیت است جزئی و کم

کنندة بلافصل مـورد نظـر تـأثیر بیشـتري در کـاهش میـزان        تر باشد تعیین بنابراین، هرچه مقدار شاخص به صفر نزدیک. است

هـاي   کننـده  معادلۀ اصلی روش بونگارت کـه در آن روابـط بـین تعیـین    . دارد) TF(از حداکثر زیستی آن ) TFR(باروري کل 

 :صورت زیر است بلافصل و باروري عملیاتی شده است به

2(                                                             TFCCCCTFR iacm ´´´´=  

بـر  . دو فرض اصلی در ایـن الگـو وجـود دارد   ). 118: 1978بونگارت، (بارآوري کل است  TFمیزان باروري کل و TFRکه در آن، 

وسـیلۀ    چه در دامنۀ سنیّ تولید مثل از هیچ بر این اساس، هر زن چنان. است 3/15اساس فرض اول، حداکثر میزان بارآوري کل حدود 

تردید شرایط محیطی و  بی. کودك به دنیا بیاورد 3/15طور متوسط  استفاده نکند، در مقام نظر قادر خواهد بود به گیري از بارداري پیش

فرض دوم این است که از میان همۀ عوامل بلافصل تنها . اجتماعی امکان چنین باروري بالایی را براي بسیاري از زنان فراهم نخواهد کرد

کننده در  جنین عمدي بر باروري مهم و تعیین  ازدواج، تنظیم خانواده، نازایی موقتّ پس از زایمان و سقط کنندة بلافصل اثر چهار تعیین

در ادامـه هریـک از   ). 67: 1386آقایـاري هیـر و مهریـار،    (اغمـاض اسـت    هـاي بلافصـل قابـل     کننده نظر گرفته شده و اثر دیگر تعیین

  .کنیم ها معرفّی می گارت را براي برآورد آنهاي پیشنهادي بون و معادله 2هاي معادلۀ  شاخص

)C(شاخص ازدواج · m .ال      هدف از محاسبۀ این شاخص برآورد تأثیر طول دوره هایی است که زن بـه لحـاظ جنسـی فعـ

اسـت و اگـر    1بر با اگر تمام زنان واقع در سن تولید مثل ازدواج کرده باشند، این شاخص برا). 31: 2002لتامو و لتامو، (نیست 

  .کنیم استفاده می 3براي محاسبۀ این شاخص از معادلۀ . شود ازدواج نکرده باشند برابر با صفر می

3 (                                                                   
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شـاخص ازدواج را  . میزان باروري نکـاحی ویـژة سـن اسـت     a(g(ها و کرده هاي ویژة سنیّ ازدواج نسبت m)a(که در آن، 

                                                             
14. Postpartum infecundability 



TM/TFRCmتوان از طریق رابطۀ  می در فقدان تأثیر بازدارندة تجردّ، یعنی اگر تمام زنـان واقـع در سـن    . دست آورد نیز به =

  .افزایش خواهد یافت TMبه TFRند، میزان باروري ازتولید مثل ازدواج کرده باش

)C(گیري از حاملگی شاخص استفاده از وسایل پیش · c .گیـري از   هاي مدرن مؤثرّ پیش اگر تمام زنان بارآور از روش

در ). 31: 2002لتامو و لتـامو،  (خواهد شد  1و در غیر این صورت برابر با حاملگی استفاده کنند، مقدار این شاخص برابر با صفر 

  :شود محاسبه می 4این شاخص با استفاده از رابطۀ . خواهد رسید TNبه TMحالت اخیر، باروري افزایش خواهد یافت و از

4 (                                                                       eu08/11Cc ´´-=  

گیري از حاملگی اسـتفاده   اکنون از وسایل پیش کردة واقع در سنین تولید مثل است که هم نسبت زنان ازدواج uکه در آن،

در بـین زنـان    16عامل تصحیح مربوط بـه میـزان نـازایی    08/1و  15گیري از حاملگی توسط اثربخشی وسایل پیشم eکنند،  می

بـه ترکیـب    eمقـدار ). 1978بونگـارت،  (شماري و یا موارد سقط غیر عمد نیز کـاربرد دارد   است که براي در نظر گرفتن اثر کم

گیري از حاملگی اسـتفاده   هاي پیش کرده که از روش براي نسبت معینی از زنان ازدواج. وابسته است 17گیري از حاملگی هاي پیش روش

  . رود بالاتر می eتر باشد مقدار کنند، هرچه روش اثربخش می

اظهـار  ) 84:1983(پاتر  بونگارت و. گیري از حاملگی است میزان اثربخشی وسایل پیش 5انگیز در رابطۀ  از جمله موارد بحث

براي وسایل درون  95/0براي قرص،  9/0: گیري از حاملگی مناسب است هاي مختلف پیش براي روش meکنند که این مقادیر می

یا  ند عزلهاي سنتّی مان براي روش 7/0براي کاندوم و  9/0اي از آمیزش،  براي خودداري دوره 8/0سازي،  براي عقیم 00/1رحمی، 

هاي استاندارد اثربخشی وسایل تنظیم خانواده، متوسط میزان اثربخشی  در بررسی حاضر ضمن استفاده از میزان. نزدیکی منقطع

ت و سـلامت در      گیري از حاملگی در مناطق شهري و روستایی ایران نیز که بـر اسـاس داده   وسایل پیش هـاي پیمـایش جمعیـ

از   چه تأثیر استفاده چنان. مورد استفاده قرار گرفته است) 76: 1386آقایاري هیر و مهریار، (ه جمهوري اسلامی ایران برآورد شد

نشان دهیم،  muکنند با اي را که از آن روش استفاده می کرده و نسبت زنان ازدواج meگیري از حاملگی را با یک روش معین پیش

  :خواهیم داشترا  5رابطۀ 

5 (                                                                            å
å=

m

mm

u
eu

e  

  

åپس. گیري از حاملگی است که استفاده شده است هاي مختلف پیش که در آن سیگما مجموع روش = uum .بنابراین:  
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  :جایگزین شود، رابطۀ زیر را خواهیم داشت 4در معادلۀ  6چه عبارات معادلۀ  و چنان

7(                                                                    å-= mmc eu08/11C  

)C(حمل شاخص نازایی موقتّ پس از وضع  · i . است و اگـر دورة   1در حالت عدم شیردهی، مقدار این شاخص برابر با

حمـل تـأثیر بازدارنـده      شود شیردهی و نازایی پس از وضع 1چه این شاخص برابر  چنان. شود می 0نازایی نامحدود باشد برابر با 

(در این صورت، باروري افزایش خواهد یافت و به سطحی از باروري که در اصطلاح به آن میزان بارآوري کـل  . باروري ندارندبر 
TF (ط حدود  گویند خواهد رسید که به باور بونگارت به میایـن  . شـود  تولّد براي هـر زن در نظـر گرفتـه مـی     3/15طور متوس

                                                             
15. Average use effectiveness of contraception 
16. Sterility correction factor 
17. Contraceptive method mix 



  :آید دست می به 8ز رابطۀ شاخص با استفاده ا
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حمل در اثر شیردهی یا خودداري از آمیزش جنسی پـس   نازایی پس از وضع ) برحسب ماه(مدت   متوسط طول iکه در آن،

  . زایمان است از

گرفته شده است که حتیّ اگر در جمعیتی شیردهی و خودداري از آمیـزش جنسـی پـس از     این حقیقت درنظر  8در رابطۀ 

تردیـدي  . دهـد  از نازایی موقتّ پس از زایمان رخ می) ماه 5/1حدوداً (زایمان صورت نگیرد، به دلایل فیزیولوژیک دورة کوتاهی 

. در نظر گرفته خواهد شـد  iماه بیشتر طول کشیده و توسط فاکتور 5/1ا خودداري جنسی این نیست که در صورت شیردهی ی

مـاه آن نـازایی موقـّت پـس از      5/1باشد کـه   در رابطۀ فوق فاصلۀ زمانی بین دو تولدّ زنده در حالت عدم شیردهی می 20عدد 

رفتـه بـین دو تولـّد     هـاي ازدسـت   ماه شمار ماه 2مان انتظار براي باردارشدن، ماه متوسط ز 5/7زایمان در حالت عدم شیردهی، 

هاي بـین دو   نیز شمار ماه 5/18عدد . هاي یک بارداري کامل است ماه آن هم شمار ماه 9ومیرهاي جنینی و  زنده به دلیل مرگ

ط    جـا   از آن). 116-115: 1978ت، بونگـار (ماه نازایی موقتّ پس از زایمان است  5/1تولدّ زنده بدون در نظر گرفتن  کـه متوسـ

تر از متوسط طول دورة خودداري از آمیزش جنسی پس از زایمـان اسـت، بونگـارت و پـاتر      طول دورة شیردهی معمولاً طولانی

  :اند را پیشنهاد کرده 9رابطۀ ) bd(با استفاده از متوسط طول دورة شیردهی  iبراي برآورد) 25: 1983(

9(                                          )d001872/0d1396/0(exp753/1i 2
bb -=  

کـار بـرده     در سطح گسترده براي جلـوگیري از تولـد فرزنـد بـه     18جنین عمدي  سقط. aCجنین عمدي شاخص سقط ·

، هاینـد،  112: 1978بونگـارت،  (گیـري از حـاملگی اسـت     هاي پیش روش شود و از بعضی جهات جایگزینی براي استفاده از می

  :براي برآورد این شاخص رابطۀ زیر پیشنهاد شده است). 218: 1385

10 ( 

جنین یـا    میزان کلّ سقط TAگیري از حاملگی در جمعیت مورد مطالعه، نسبت شیوع استفاده از وسایل پیش uکه در آن،

جنـین    هـاي ویـژة سـقط    هاي عمدي است که هر زن در طول دورة تولید مثل با فرض تجربۀ میـزان  جنین  متوسط شمار سقط

جنـین در    متوسط تولدّهایی است که یک مورد سقط 4/0ضریب ثابت . در افق آینده خواهد داشت عمدي رایج در زمان بررسی

در  u+1ها شده است که در صورت اسـتفاده از وسـایل کـه بـا ضـریب      گیري از حاملگی مانع آن یل پیشفقدان استفاده از وسا

                                                             
قانونی در بسیاري هاي  هاست، اما تأثیر آن در جلوگیري از موالید به دلیل محدودیت کنندة بلافصل مهم در بسیاري از جمعیت جنین عمدي یک تعیین اگرچه سقط .18

گیـري از حـاملگی    که از نظر بعضی افراد این عمل به لحاظ اخلاقی پسندیده نیست، از اهمیت کمتري در مقایسه با تأثیر استفاده از وسـایل پـیش   از کشورها و این
. گیرد شود و در دسترس قرار می ندرت مشخصّ می توسعه به حال یژه در کشورهاي درو به TAهاي مربوط به ها، داده علاوه بر این). 218: 1385هایند، (برخوردار است 

  جنین عمدي در دسترس است، تعیین کاهش باروري در اثر اعمال سقط  بر این باور است که حتیّ در مواردي که برآوردهاي خوبی از سقط) 112: 1978(بونگارت 
هاي پیمـایش   جنین عمدي تا حدودي در جامعه رایج است، اما برآوردهاي صورت گرفته بر مبناي داده  رسد سقط اگرچه به نظر می. نماید جنین عمدي دشوار می

نشان ) 73: 1386آقایاري هیر و مهریار، (هایی که اخیراً صورت گرفته  بررسی. دهد هاي کشور نشان می جمعیت و سلامت سطوح پایینی از سقط جنین را در استان
شده در مقایسه با سایر  را در کاهش میزان بارآوري کل به میزان باروري کلّ مشاهده  جنین عمدي کمترین تأثیر بازدارنده  ستان آذربایجان غربی سقطدهد که در ا می

هاي قومی در  ظرگرفتن تفاوتبنابراین، با درن. جنین مطرح نشد  در بررسی حاضر نیز با توجه به حساسیت موضوع پرسش مستقیم دربارة سقط. هاي کشور دارد استان
 ـاجتماعی از جمله مشارکت زنان در بازار کار، سطح سواد و تحصیلات و مشخصّه در . شود جنین عمدي بر باروري در دو حالت بررسی می تأثیر سقط ... هاي اقتصادي 

شود و  است در نظر گرفته می 9646/0و  1با استفاده از معادلۀ پیشنهادي بونگارت که به ترتیب  شده براي زنان کرُد و ترُك  معادل مقدار برآورد aCحالت اول مقدار 
 ـاجتماع هاي قومی در مشخصّه در حالت دوم، با در نظرگرفتن تفاوت. شود هاي معادلۀ بونگارت برآورد می بر اساس آن و اندازة سایر مؤلفّه TFمقدار ی، هاي اقتصادي 

: 1386(شرقی و مناطق روستایی کرُدستان که بر اساس برآوردهاي آقایاري هیر و مهریار   شده در مناطق شهري استان آذربایجان  جنین عمدي برآورد  شاخص سقط
هاي معادلۀ بونگارت براي زنان کرُد و  سنجهبنابراین، تمام . شود ها دخالت داده می ها و کرُدها در محاسبه باشد، براي ترُك می 841/0و  657/0به ترتیب مساوي ) 73

 . شود ترُك در دو حالت فوق محاسبه و برآورد می

TA)u1(4/0TFR
TFRCa ++

=



پـس از  ). 86-85: 1983، بونگارت و پاتر، 114-113: 1978بونگارت، (تواند به مقادیر بالاتري میل کند  شود، می وارد می  رابطه

الگـویی  . هاي متناظر محاسـبه کـرد   توان از طریق ضرب در شاخص وت باروري را میها محاسبه شد، سطوح متفا که شاخص این

  : صورت زیر خواهد بود کند به هاي بلافصل مرتبط می کننده که باروري را به تعیین

11 (  

  

12 (  

13 (  

دست   ها به هاي بلافصل را در آن کننده توان تأثیر تعیین  دهد که می روابط فوق چهار سطح متفاوت باروري را نشان می

 TFRباشند، سطح باروري واقعی یـک جمعیـت از طریـق   هاي بلافصل تأثیر بازدارنده داشته  کننده اگر تمام تعیین. آورد

چه تأثیر بازدارندة تعویق و گسیختگی ازدواج بدون تغییرات دیگر در رفتار باروري حذف شود،  چنان. شود گیري می اندازه

جنین عمـدي نیـز حـذف      از حاملگی و سقط گیري اگر تمام اعمال پیش. افزایش خواهد یافت TMباروري به سطحی از

حمل بـاروري    با حذف شیردهی و خودداري از آمیزش پس از وضع. افزایش خواهد یافت TNشوند، باروري تا سطحی از

دلـۀ  و سـپس در معا  12در معادلـۀ   13با جایگزینی معادلۀ ). 1982بونگارت، (تا سطح بارآوري کل افزایش خواهد یافت 

کنـد خـواهیم    هاي بلافصل و باروري را عملیـاتی مـی   کننده که رابطۀ بین تعیین) 2معادلۀ (به معادلۀ اصلی بونگارت  11

  .رسید

هاي بلافصل، سـطوح   کننده هاي قومی در تعیین توان مشخّص کرد که چگونه تفاوت به این ترتیب، با استفاده از این الگو می

ها، رویکرد بونگارت و الگوي او تنها رویکرد ممکن بـه تحلیـل    با تمام این. کنند ي قومی تحمیل میها باروري متفاوتی را بر گروه

؛ آنیارا و هایند، 1998؛ استوور، 1984کرافت و لیتل،  هاب(نظران   سایر صاحب. هاي بلافصل بر باروري نیست کننده تأثیر تعیین

هاي مورد نیاز بعضـی از   با وجود این، ماهیت تفصیلی داده. اند بسط دادههاي دیگري را عرضه کرده و  الگو) 1991؛ مورنو، 2005

هاي مورد نیاز  در مقابل، اطّلاعات و داده. سازد ها را در موارد زیادي از جمله بررسی حاضر غیر ممکن می ها، کاربرد آن این روش

علاوه بر این، الگوي بونگارت تقریبـاً  . دست آورد ان بهتو را به آسانی می) جنین  به استثناي سقط(براي استفاده از روش بونگارت 

  .گیرد می هاي بلافصل اصلی را دربر کننده تمام تعیین

  

  هاي تحقیق شناسی و داده روش

  جمعیت آماري شامل خانوارهاي معمولی ساکن در مناطق شهري و روستایی شهرسـتان . روش این تحقیق پیمایش است

کرده است که در داخل خانوارها شناسایی شدند و مورد مصـاحبه قـرار    بار ازدواج سالۀ حداقل یک 15- 49ارومیه و زنان 

کـردة سـاکن در نقـاط     ازدواج بـار  سالۀ حداقل یک 15- 49واحد آماري هم یک خانوار معمولی ساکن و یک زن . گرفتند

بـراي تعیـین حجـم نمونـه، پـس از پـردازش و       . گیري خانوار است واحد نمونه. ارومیه است  شهري و روستایی شهرستان

شهرستان ارومیه، بر مبناي تعداد کلّ خانوارهاي ساکن در نقاط روستایی  1385هاي نتایج اولیۀ سرشماري  پالایش داده

که بررسـی حاضـر از نـوع     جا  از آن. خانوار تعیین شد 384اي بالغ بر  با ترکیب قومی تُرك، نمونه خانوار و 30با بیش از 

 384بنابراین، از نمونۀ کُرد نیز . اي با حجم برابر از هر گروه قومی انتخاب شود تطبیقی است، تصمیم گرفته شد تا نمونه

گیـري ترکیبـی از    روش نمونـه . خانوار تعیـین شـد   768بر با بر این اساس، حجم کلّ نمونه برا. خانوار در نظر گرفته شد

  . اي، تصادفی و تصادفی سیستماتیک است اي چند مرحله هاي خوشه روش

بـار   نامـه و از طریـق مصـاحبه بـا تمـام خانوارهـاي نمونـه و زنـان حـداقل یـک           هاي موردنیاز به وسیلۀ پرسـش  داده

mCTMTFR
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همسر بر اثر فوت یا طلاق را حـائز بـوده و    ی از شرایط داراي همسر و بیکه به لحاظ وضعیت زناشویی یک اي کرده ازدواج

هـا از طریـق    گـردآوري داده . ساله قرار داشتند و عضو خانوار بودنـد گـردآوري شـد    49تا  15هاي سنّی  در یکی از گروه

کـه  ) ورزهـا  بـه (تایی هاي بهداشت روس دیده، رابطان بهداشتی و کارکنان خانه کنندگان آموزش مراجعۀ مستقیم مصاحبه

طور مستقیم با مرکز بهداشت شهرستان ارومیه و مراکز بهداشتی و درمانی در سطح شهرستان همکاري داشتند صورت  به

گویان  که با میدان تحقیق آشنا بودند، آگاهی و اطّلاعات دقیقی دربارة خانوارها و پاسخ کنندگان ضمن این مصاحبه. گرفت 

بخش اول، دربرگیرندة جدول مشخّصات اعضاي خانوار اسـت  . ق از دو بخش تشکیل شده استنامۀ تحقی پرسش. داشتند

نامۀ اختصاصی زنان  بخش دوم، با عنوان پرسش. اي براي هر یک از اعضاي خانوار ثبت شده است هاي پایه که در آن داده

کردة واقع در سنین تولید مثـل   ان ازدواجهاي تفصیلی دربارة زن منظور گردآوري و استخراج داده  واجد شرایط بررسی به

با سؤالات پیمایش گذار باروري در ایران،  پیمایش جمعیت و سلامت و   نامه بخشی از سؤالات پرسش. طرّاحی شده است

شـده از طریـق    هاي گـردآوري  با استفاده از داده. طرح آمارگیري از خصوصیات اقتصادي و اجتماعی خانوار مشترك است

تـا   1372هاي قومی از سـال   توان به برآورد سطح باروري زنان گروه ، می19ها و با توسل به روش فرزندان خود این سؤال

زمان بررسی پرداخت و سطح، روند و الگوي باروري و تغییر و تحولات آن و نیز میزان کاهش باروري در میان هر یک از 

  . دست آوردسالۀ قبل از بررسی را به  15هاي قومی طی دورة  گروه

. اي. دبلیـو . اي. افـزار  اي  شناسی نظیر نـرم  افزارهاي تخصصی جمعیت گیري از نرم  اس و با بهره.اس.پی.ها در محیط اس داده

 15هاي قـومی در طـول دورة    ها، ابتدا به بررسی و مقایسۀ سطح و روند باروري گروه براي عرضۀ یافته. پردازش شد 20اُ. پی. اس

هاي بلافصل و  کننده هاي قومی در تعیین منظور بررسی تفاوت سپس به . ها پرداختیم سی تا زمان گردآوري دادهسالۀ قبل از برر

  . هاي قومی از روش تجزیۀ بونگارت استفاده کردیم ها در باروري گروه تعیین نقش و اهمیت هریک از آن

  

  ها یافته

  باروري افتراقی مقطعی

هاي  هاي باروري تراکمی بوده و استفاده از سنجه هاي باروري بیشتر مبتنی بر سنجه تحلیلدر مطالعات باروري افتراقی، 

هاي بـاروري تراکمـی مبتنـی بـر ایـن بـاور کلـّی بـود کـه تـأثیر            تمرکز بر سنجه. باروري مقطعی کمتر رایج بوده است

 21چو. گیرد ي طولانی از زمان صورت میها طور پیوسته و یکنواخت و در طول دوره هاي باروري بر باروري به کننده تعیین

هاي باروري تراکمی در مطالعات باروري افتراقـی در صـورتی    بر این باورند که استفاده از سنجه) 15: 1970(و همکاران 

وبیش ثابت باشد، اما هیچ تضمینی براي ایـن فـرض وجـود     مفید است که الگو و شدت باروري افتراقی در طول زمان کم

بـراي درك  . هـاي زمـانی نسـبتاً کوتـاه هـم تغییـر کنـد        تواند در فاصله ها بر این باورند که باروري افتراقی می آن. ندارد

هـایی رخ خواهـد نمـود، کـاربرد      کـه در آینـده چـه تفـاوت     بینـی ایـن   هاي موجود باروري در زمان بررسی و پیش تفاوت

  . نماید هاي مقطعی باروري ضروري می سنجه

  

  1386-1372: سطوح و روندها

هاي جدول مشخّصات اعضاي خانوار و بر اساس اطّلاعاتی چون شمارة ردیـف مـادر فـرد در     در این بررسی بر مبناي داده

                                                             
19. Own-children method 
20. EAWESPOP 
21. Cho 



کارگیري روش فرزندان خـود بـا فـرض امیـد بـه       خانوار، سن، جنس، بستگی با سرپرست خانوار و وضعیت زناشویی و به

سـالۀ   15ي مادران کُرد اقدام به برآورد میزان بـاروري کـل بـراي دورة    سال برا 5/67سال براي زنان تُرك و  71زندگی 

آمـده،   دسـت  براي کاهش تأثیر اشـکالات احتمـالی ناشـی از گـزارش نادرسـت سـن بـر نتـایج بـه         . قبل از بررسی کردیم

نـدان خـود،   هـاي اصـلی روش فرز   یکـی از محـدودیت  . ساله برآورد شده اسـت   هاي زمانی پنج  هاي باروري در دوره میزان

الگوي سنّی بـاروري و رونـد   در نتیجه، . توسعه، اشکالاتی است که در گزارش سن وجود دارد ویژه در کشورهاي درحال به

اشتباهات ناشی از پیوند فرزندان به مادران، وجود فرزنـدان غیـر خـود    . گیرد شدة آن به شدت تحت تأثیر قرار می برآورد

ومیر و مهاجرت نیز هریک به نوعی نتـایج کـاربرد روش فرزنـدان     هاي مربوط به مرگ هدر خانوار، اشکالات ناشی از فرضی

 ). 1375، مرکز آمار ایران، 1378عباسی شوازي، (دهند  خود را تحت تأثیر قرار می

درصـد در   9/3درصـد کـاهش از    41، بـا  1372- 1386هـاي   میزان باروري کل در سـطح شهرسـتان در طـول سـال    

به مـوازات اسـتمرار   . سالۀ منتهی به زمان بررسی کاهش یافته است فرزند براي هر مادر در دورة پنج 3/2ابتداي دوره به 

). 2شـکل  (هاي قومی نیـز بـه سـیر نزولـی خـود ادامـه داده اسـت         روند نزولی باروري در سطح شهرستان، باروري گروه

 5/2بـه   1372- 1376د براي هر مـادر در دورة  فرزن 5درصد کاهش پیدا کرد و از  50میزان باروري کل در میان کُردها 

از (ها به مراتب کمتـر بـوده اسـت     کاهش متناظر در میان تُرك. رسیده است 1382- 1386فرزند براي هر مادر در دورة 

هـاي قـومی در ابتـداي دوره و     دلیل این امر را بایـد در اخـتلاف سـطح بـاروري گـروه     ). فرزند براي هر مادر 9/1به  7/2

شـود، سـطح بـاروري کُردهـا در      دیده مـی  2طور که در شکل  همان. وجو کرد لاتر باروري در میان کُردها جستمیزان با

بـا  . طول دورة مورد بررسی همواره بالاتر از میزان باروري در کل شهرستان و نیز باروري گروه قـومی تُـرك بـوده اسـت    

 3/2درصـد کـاهش از    6/69طوري کـه بـا    شده است، بههاي قومی محدودتر  حال، در طول زمان تفاوت باروري گروه این

  .در دورة سوم رسیده است 6/0در دورة اول به 

  

   

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

ها کـه در   ترُك. اند گرایی در سطح باروري رسیده هاي قومی به نوعی هم گروه 1380  هاي میانۀ دهه توان گفت در سال در واقع، می

بـه بـاروري زیـر سـطح      1386- 1382انـد، در دورة   تري در مقایسه با کرُدها و کل شهرستان نشـان داده  طول دوره سطح باروري پایین

د نزولی باروري در کل شهرستان و سطح باروري در دورة سوم تا حدود زیادي منطبق بر نتایجی اسـت کـه   رون. جایگزینی دست یافتند

 دورة زمانی

شده با  ساله برآورد هاي زمانی پنج روند میزان باروري کل بر حسب قومیت و دوره. 2شکل 
  1386-1372: استفاده از روش فرزندان خود
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هـاي ایـران از    دربارة سطوح و روندهاي باروري در اسـتان ) 1380(و عباسی شوازي ) 2006، 2005(دونالد  پیشتر عباسی شوازي و مک

  .دست آوردند جمله آذربایجان غربی به

؛ عباسی شـوازي و صـادقی،   1383؛ عباسی شوازي و همکاران، 1388؛ عباسی شوازي و حسینی، 1380اسی شوازي، عب(ها  بررسی

گرایـی   به نـوعی هـم   1370هاي اواخر دهۀ  اي بوده است که در سال گونه حاکی از آن است که در ایران روند تحولات باروري به) 1385

گرایـی بـا تـأخیر و در     رسد این هم نظر می هاي قومی، به در مقایسۀ میان گروه. است در سطح باروري مناطق مختلف کشور منجر شده

هاي اجتماعی و فرهنگی و بـا وجـود تمایـل بـه      با این حال، باید گفت با توجه به تفاوت. صورت گرفته است 1380هاي میانۀ دهۀ  سال

هـاي   به بیان دیگر، اگرچه اختلاف سـطح بـاروري گـروه   . د نداردگرایی به طور کامل وجو گرایی در سطح باروري، احتمال تجربۀ هم هم

  .شده است، اما این به معنی آن نیست که سطح باروري کاملاً یکسان شود   قومی در طول زمان کم

  

  هاي بلافصل بر باروري کننده کردن تأثیر تعیین کمی

. هـاي بـاروري مقطعـی وجـود دارد     هاي قومی بر مبناي سنجه داري در سطح باروري گروه هاي معنی طور که ملاحظه شد، تفاوت همان

هـاي بلافصـل    کننـده  کـردن تـأثیرات بازدارنـدة تعیـین     گیري و کمی کنیم با استفاده از روش تجزیۀ بونگارت به اندازه اکنون تلاش می

بر اسـاس الگـوي بونگـارت،    . ردازیمهاي باروري مقطعی بپ گیري از حاملگی و شیردهی بر مبناي شاخص ازدواج، استفاده از وسایل پیش

اسـت کـه   ) میـزان بـارآوري کـل   (هاي بلافصل در یک جمعیت معین، کاهش باروري از یک سطح فرضـی   کننده تأثیر هریک از تعیین

هـاي قـومی بایـد مشـخصّ کنـیم کـه        شـدة گـروه   بنابراین، در بررسی و تبیین باروري مشاهده. ممکن است جمعیت به آن دست یابد

  .شده از میزان بارآوري کل انحراف پیدا کند هاي بلافصل تا چه اندازه سبب شده است که باروري مشاهده کننده تعیین

  

  )mC(شاخص ازدواج 

هاي بلافصل، ازدواج به عنوان یک عامل تقریبی براي قرارگرفتن در معرض آمیزش جنسی قلمـداد   کننده بندي تعیین در فرمول

فرض بر این است که اگر زنان در سرتاسر گسترة سنیّ تولید مثـل آمیـزش جنسـی نداشـته باشـند، بـاروري کـاهش        . شود می

بـه  ) شـده  بـاروري مشـاهده  (دهد که از طریق آن میزان باروري کل  دست می بر این اساس، شاخص ازدواج نسبتی را به. یابد می

بر این باورند که در جمعیتی که فعالیـت  ) 13: 2005(آنیارا و هایند . تنکردن کمتر از میزان باروري نکاحی کل اس دلیل ازدواج

نیّ    هاي ازدواج چه فرض کنیم تمام زوج گیرد، چنان جنسی منحصراً در چارچوب خانواده و ازدواج صورت می کرده در دامنـۀ سـ

در چنـین جمعیتـی، شـاخص    . واهد بـود همانی بین ازدواج و فعالیت جنسی دقیق خ فرزندآوري از نظر جنسی فعال باشند، این

کـردة واقـع در هـر     مستلزم برآورد نسبت زنان ازدواج mCبنابراین، محاسبۀ . برآورد کرد 3توان با استفاده از رابطۀ  ازدواج را می

  . باشد می) a(g((هاي باروري نکاحی ویژة گروه سنیّ  و میزان) m)a((گروه سنیّ 

هاي سنّی تولیدمثل برحسب میزان باروري ویژة سنّی  هاي قومی و زنان داراي همسر در گروه توزیع زنان گروه.  1جدول 

  1386-1382نکاحی در دورة 

  

گروه 

  سنّی

  جمعیت زنان
زنان 

  کرده ازدواج
)a(m )a(g  )a(g)a(m ´  

  تُرك  کُرد  تُرك  کُرد  تُرك  کُرد  تُرك  کُرد  تُرك  کُرد

15 -19  129  102  8  18  0620/0  1765/0  1690/1  5377/0  0725/0  0949/0  

20 -24  116  91  48  58  4138/0  6374/0  5587/1  7170/0  6450/0  4570/0  



25 -29  101  84  81  77  8020/0  9167/0  8884/0  5214/0  7125/0  4780/0  

30 -34  88  66  85  64  9659/0  9697/0  5642/0  4816/0  5450/0  4670/0  

35 -39  74  74  72  74  9730/0  1  3022/0  1305/0  2940/0  1305/0  

40 -44  56  69  56  69  1  1  149/0  019/0  149/0  149/0  

45 -49  39  42  39  42  1  1  06/0  0  06/0  0  

  603  528  389  402      6915/4  4072/2  478/2  7764/1  

  میزان باروري نکاحی ویژة گروه سنّی از تقسیم میزان باروري ویژة سن بر نسبت زنان داراي همسر در هـر گـروه سـنّی بـه    

نسبت زنان همسردار در هر گروه سنّی نیز از تقسیم جمعیت زنان داراي همسر واقع در آن گروه سنّی بر کل . دست آمده است

ناپـذیر   بینی پیش تواند به نتایجی  بونگارت بر این باور است که این روش می. آمده است  دست جمعیت زنان همان گروه سنیّ به 

g)1915(ها باعث اشکالات بزرگـی در  کرده ساله منجر شود، زیرا خطاهاي کوچک در نسبت ازدواج 19-15براي گروه سنیّ  - 

نیّ   19یا  18کرده در گروه سنیّ مذکور  علاوه بر این، زنان ازدواج. شود می  19-15سال سن دارند، بنابراین، معرفّ کل گروه سـ

نیّ    ) 82: 1983(براي اجتناب از این خطاها به تبعیت از بونگارت و پاتر . ساله نیستند -15میزان باروري نکاحی ویـژة گـروه سـ

g75/0)2420(ساله از طریق رابطۀ  19 هـاي منـدرج در    و بـر اسـاس داده   3با اسـتفاده از رابطـۀ   . دست آمده است  به ´-

در واقـع، در  . باشد می 7379/0و  5282/0هاي قومی کُرد و تُرك به ترتیب معادل  شاخص ازدواج براي هریک از گروه 1جدول 

  . باشد ا میه میان کرُدها تأثیر ازدواج بر کاهش باروري بیشتر از تُرك

  

  )cC(گیري از حاملگی  شاخص استفاده از وسایل پیش

جنـین    گیري از حاملگی بر بـاروري نکـاحی بـا فـرض نبـودن سـقط       گیري به برآورد تأثیر پیش شاخص استفاده از وسایل پیش

براي محاسبۀ این شـاخص دو  . شود محاسبه می 7این شاخص با استفاده از رابطۀ ). 17: 2005آنیارا و هایند، (پردازد  عمدي می

گیـري از   اکنـون از وسـایل پـیش    کردة واقع در سن تولید مثل که هـم  نخست، نسبت زنان ازدواج. مجموعه داده مورد نیاز است

 2جـدول  ). me(ملگی گیري از حـا  وسایل پیش 22و دوم، متوسط اثربخشی) mU(کنند برحسب نوع روش  حاملگی استفاده می

گیري از حاملگی را برحسب نوع روش و قومیت و نیز میزان اثربخشی هریک از  هاي پیش کنندگان از روش توزیع نسبی استفاده

شـاخص اسـتفاده از وسـایل     7و رابطـۀ   2بر اساس اطّلاعات مندرج در ردیف آخر جـدول  . دهد گیري نشان می هاي پیش روش

  .دست آمد به  4475/0و  4998/0ها به ترتیب  گیري از حاملگی براي کُردها و تُرك پیش

  

گیري از حاملگی برحسب نوع روش، قومیت و میزان اثربخشی  هاي پیش کننده از روش نسبت افراد استفاده. 2جدول 

  گیري هاي پیش روش

  

                                                             
کبیر و ) 354: 2003(، مظهرالاسلام و همکاران )229: 1385(، هایند )84: 1983(گیري از حاملگی از بونگارت و پاتر  متوسط اثربخشی وسایل پیش .22

هاي پیمایش جمعیت و سلامت برآوردهـایی از متوسـط    نیز بر مبناي داده) 1386(آقایاري هیر و مهریار . شده است اقتباس) 147: 2006(و همکاران 
شده براي هریـک از   شهاي اثربخشی گزار اگرچه این برآوردها ارقام پایینی را در مقایسه با میزان. اند دست داده  گیري در ایران به اثربخشی وسایل پیش

، بـه بـرآورد شـاخص ازدواج در    2هاي جدول  دهد، تلاش کردیم تا با استفاده از این برآوردها و ترکیب آن با داده دست می  ها در منابع خارجی به روش
بـه دسـت    5153/0و  5514/0و تُرك به ترتیب معادل  براي زنان کُرد cCگرفته مقدار شاخص هاي صورت بر اساس محاسبه. معادلۀ بونگارت بپردازیم

شده و انحراف آن از میزان  باروري مشاهده گیري در اده از وسایل پیشها اثر استف مقادیر شاخص در مورد اخیر نیز گویاي آن است که در میان ترُك. آمد
شده در منابع خارجی صورت  شده بر اساس مقادیر استاندارد گزارش ر برآوردها بر مبناي مقادی محاسبه با این حال، ادامه. از کُردهاستتر بیشبارآوري کل 
 .گرفته است



  روش

m  

کنندگان از   نسبت استفاده

)u(روش  m  
متوسط اثربخشی 

  meروش
mm eu ´  

  تُرك  کُرد  تُرك  کُرد

  068/0  085/0  1  068/0  085/0  بستن لوله

  1387/0  1292/0  95/0  146/0  136/0  دي. یو. آي

  0297/0  0396/0  99/0  030/0  040/0  آمپول

  1737/0  1566/0  9/0  193/0  174/0  قرص

  0378/0  0135/0  9/0  042/0  015/0  کاندوم

  0637/0  0392/0  7/0  091/0  056/0  هاي سنتّی روش

  5116/0  4631/0    57/0  506/0  جمع

  

  بـا ایـن  . گیـري بـر بـاروري دارد    گیري در هر دو گروه قومی تأثیر چشم شده، استفاده از وسایل پیش بر اساس مقادیر برآورد

گیـري بـر    حال، اختلاف مقدار شاخص در دو گروه قومی حاکی از آن است که در میان کرُدها تـأثیر اسـتفاده از وسـایل پـیش    

هـاي   آمده با وجود این واقعیت اسـت کـه شـیوع اسـتفاده از روش     دست نتیجۀ به. هاست کاهش باروري تا حدودي کمتر از تُرك

شدة زنـان کـُرد    توان گفت بخشی از باروري مشاهده بنابراین، می. هاست گیري از حاملگی در میان زنان کُرد بیشتر از تُرك پیش

هـاي ناخواسـته در    تیجه شـیوع بیشـتر حـاملگی   گیري در میان کُردها و در ن احتمالاً ناشی از میزان بالاي شکست وسایل پیش

  . باشد میان زنان این گروه قومی می

  

  )iC(شاخص نازایی پس از وضع حمل 

تأثیر نـازایی پـس از   . گیرد می  هاي فقدان قاعدگی پس از زایمان را بر باروري اندازه حمل تأثیر دوره شاخص نازایی پس از وضع 

  منظور برآورد متوسط طول دورة نازایی پس از وضـع  به. هاي بین موالید است کاهش باروري از طریق تغییر فاصلهحمل بر   وضع

انـد،   را پیشـنهاد کـرده   8رابطۀ ) 25: 1983(حمل در اثر شیردهی یا خودداري از آمیزش جنسی پس از زایمان، بونگارت و پاتر 

تر از متوسط طول دورة خودداري از آمیزش جنسـی پـس از زایمـان     عمولاً طولانیکه متوسط طول دورة شیردهی م  جا اما از آن

انـد کـه بـا     را پیشـنهاد کـرده   9حمل در اثر شـیردهی، معادلـۀ     ها براي برآورد متوسط طول مدت نازایی پس از وضع است، آن

متوسط طول دورة شیردهی زنان کُرد و . دآی دست می حمل به  متوسط طول دورة نازایی پس از وضع 8جایگزینی آن در معادلۀ 

صـورت زیـر    هـاي قـومی بـه    براي هریک از گروه iمقدار 9بنابراین، بر اساس معادلۀ . باشد ماه می 9/19و  7/20ترُك به ترتیب 

  :شود برآورد می

  کُرد

  

  

  كتُر

  

حمل براي   جایگزین کنیم، شاخص نازایی پس از وضع 8هاي قومی را در معادلۀ  مربوط به هریک از گروه iچه مقادیر چنان

حمـل در اثـر    بر این اساس، باید گفت تأثیر نازایی پس از وضـع  . آید دست می به 6279/0و  6144/0ها به ترتیب  کُردها و تُرك

  . ها چندان محسوس نیست ت است، اما تفاوتهاي قومی متفاو شیردهی بر کاهش باروري در میان گروه

05/14)71/2(753/1

))7/20(001872/0()7/20(1396/0exp(753/1i

08758672/2

2
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  )aC(جنین عمدي  شاخص سقط

ویـژه در کشـورهاي    هاي مربوط به آن، به ها است، داده کنندة بلافصل مهم در بسیاري از جمعیت جنین یک تعیین  اگرچه سقط

. شـود  بنابراین، تأثیر آن بر باروري معمولاً نادیده گرفته می. گیرد شود و در دسترس قرار می ندرت مشخّص می توسعه، به حال در

هـاي اجتمـاعی و فرهنگـی جامعـۀ مـورد بررسـی        جنین در ایران و نیز با درنظرگرفتن زمینه با توجه به ممنوعیت قانونی سقط 

اگرچـه بررسـی حاضـر    . جنین نقش و سهم چندانی در کاهش بـاروري نداشـته باشـد     رسد سقط نظر می ، به)شهرستان ارومیه(

، شـاخص  )3جـدول  (هـاي دیگـر الگـوي بونگـارت      دهد، پس از محاسبۀ شاخص دست نمی جنین را به  اطّلاعات مربوط به سقط

  :دست آورد به 14طور غیرمستقیم و از طریق رابطۀ  توان به جنین را می  سقط

14 (  

بینیـد،   طور کـه مـی   همان. باشد می 9646/0و  1جنین براي زنان کُرد و تُرك به ترتیب   بر اساس رابطۀ فوق، شاخص سقط

بنـابراین،  . دار نیسـت  هـاي بلافصـل معنـی    کننـده  جنین بر باروري در مقایسه با سـایر تعیـین    در هر دو گروه قومی تأثیر سقط

هـاي قـانونی، اجتمـاعی و     جنین بر باروري در ایران با توجـه بـه زمینـه     نامحسوس سقطاستدلال اولیۀ ما مبنی بر تأثیر بسیار 

مقادیر برآوردشدة این شاخص، بسیار نزدیک به مقادیري است کـه آقایـاري   . نماید فرهنگی حاکم بر جامعه و محیط منطقی می

  . اند براي استان آذربایجان غربی محاسبه کرده) 73: 1386(هیر و مهریار 

و  1جنین در بررسی حاضر براي زنان کُرد و تُرك در معادلۀ اصلی بونگارت به ترتیب برابر با   بنابراین، مقادیر شاخص سقط

تـري   که برآورد نسبتاً دقیق اي اینطور که پیشتر نیز گفته شد، بر حال، همان با این). حالت اول(شود  در نظر گرفته می 9646/0

براي زنـان هـر دو    TFدست دهیم، در حالت دوم به برآورد مقدار هاي اصلی معادلۀ بونگارت به  بر مبناي مؤلّفه TFاز شاخص

بـراي  (در مناطق شهري آذربایجان شـرقی  شده براي زنان ترُك ساکن   جنین محاسبه گروه قومی بر مبناي مقدار شاخص سقط 

) بـراي زنـان کـُرد   (شده براي زنان کُـرد سـاکن در منـاطق روسـتایی کرُدسـتان       جنین برآورد و مقدار شاخص سقط) زنان تُرك

هـاي عوامـل بلافصـل و میـزان بـاروري کـلّ        شـده بـراي هریـک از شـاخص     بر اساس مقادیر برآورددر حالت اول و . پردازیم می

  :توان به صورت زیر محاسبه کرد شده با استفاده از روش فرزندان خود، میزان بارآوري کل را می برآورد

  کُرد

  

  تُرك

جنـین   براي زنـان کُـرد و تُـرك بـه ترتیـب معـادل مقـدار سـقط          aCطور که گفته شد، مقدار در حالت دوم، همان

شـود کـه بـر اسـاس      هاي کُردستان و آذربایجان شرقی در نظر گرفته مـی  برآوردشده در مناطق روستایی و شهري استان

 TFبه ایـن ترتیـب، مقـدار شـاخص    . است 657/0و  841/0به ترتیب مساوي ) 1386(برآوردهاي آقایاري هیر و مهریار 

برآوردشده براي زنـان   TFبر این اساس، اختلاف. آید به دست می 9/13و  3/18براي زنان کُرد و تُرك به ترتیب مساوي 

  . یابد در حالت دوم کاهش می 4/4در حالت اول به  9/5هاي قومی مورد بررسی از  گروه

هاي انسانی تفاوت چندانی ندارد  شود که در بین جمعیت امل زیستی تعیین میمیزان بارآوري کل عمدتاً برحسب عو

حال، شواهد تجربی در مناطقی از  با این ). 219- 218: 1385هایند، (در نوسان است  17و  13اي بین  و معمولاً در دامنه

انیارا و . است) 3/15(شدة بونگارت  جهان نشان داده است که در مواردي میزان بارآوري کل بیشتر یا کمتر از رقم برآورد

در  2/25تا  3/10هاي متفاوتی که از  اندازه 2003تا  1989براي کنیا در مقاطع زمانی مختلف از ) 46- 49: 2005(هایند 

 1993- 1992هـاي   براي مناطق عمـدة هنـد در سـال   ) 3037: 1999(مقادیري که ویساریا . اند نوسان است برآورد کرده
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در مطالعـۀ دیگـري در هندوسـتان،    . در نوسـان اسـت   2/15تا حـداکثر   5/9کم  اي بین دست در دامنه برآورد کرده است

هـاي معادلـۀ اصـلی     هاي بلافصل بـاروري و محاسـبۀ سـنجه    کننده ضمن تجدید نظر در چارچوب تعیین) 1998(استوور 

  . اند به کردهمحاس 4/16و  2/9اي بین  را در دامنه TFبونگارت، مقدار

بـراي    شـده  و نیـز مقـادیر محاسـبه    TFشـدة  و بـر اسـاس مقـادیر بـرآورد     13و  12، 11هـاي   کارگیري معادلـه  با به

هـاي قـومی از طریـق ضـرب در      توان سـطوح متفـاوت بـاروري را بـراي هریـک از گـروه       هاي عوامل بلافصل، می شاخص

. دهـد  نتـایج برآوردهـا را برحسـب قومیـت در هـر دو حالـت نشـان مـی         3جـدول  . دسـت آورد  هاي متناظر بـه   شاخص

کننـدة   تـرین تعیـین   گیري از حاملگی مهـم  گروه قومی استفاده از وسایل پیش شود، در هر دو طور که ملاحظه می همان

بـا وجـود   . هـا بیشـتر از کُردهاسـت    بلافصل مؤثّر بر کاهش باروري است، اگرچه نقش این متغیر در کاهش باروري تُرك

ر میـان کُردهـا،   د. هـاي بلافصـل در کـاهش بـاروري متفـاوت اسـت       کننـده  هاي قومی نقش تعیین این، در مقایسۀ گروه

حمـل بـه ترتیـب بیشـترین سـهم را در       گیري از حاملگی، ازدواج و در نهایت نازایی پس از وضع  استفاده از وسایل پیش

  گیري از حاملگی، نـازایی پـس از وضـع    ها پس از استفاده از وسایل پیش که در میان تُرك کاهش باروري دارد، در حالی 

  . نقش را در کاهش باروري دارد ترین حمل و در نهایت ازدواج مهم

  هاي عوامل بلافصل برحسب قومیت هاي مختلف باروري و شاخص برآورد سنجه. 3جدول 

  کاربرد روش تجزیۀ بونگارت

  

  شاخص

  قومیت

  ترُك  کرُد

  حالت دوم  حالت اول  حالت دوم  حالت اول

  TF(  4/15  3/18  5/9  9/13(میزان بارآوري کل

  TN(  5/9  2/11  6  7/8(میزان باروري نکاحی طبیعی کل

  TM(  7/4  7/4  7/2  6/2(میزان باروري نکاحی کل

  TFR(  5/2  5/2  9/1  9/1(میزان باروري کل

)C(شاخص ازدواج m  5282/0  5282/0  7379/0  7379/0  

)C(گیري استفاده از وسایل پیششاخص  c  4998/0  4998/0  4475/0  4475/0  

)C(حمل شاخص نازایی پس از وضع i  6144/0  6144/0  6279/0  6279/0  

)C(جنین عمدي شاخص سقط a  1  841/0  9646/0  657/0  

  

بـراي   aCجنین عمدي و بـا اعمـال مقـادیر شـاخص      که با فرض تأثیر سقط چنین حاکی از آن است هم 3اطّلاعات جدول 

در هـر دو گـروه قـومی در مقایسـه بـا حالـت اول        )TF(هاي قومی در حالت دوم، اگرچه شاخص بارآوري کـل  هریک از گروه

فرزنـد در   6بین زنان کـُرد و تـُرك از حـدود     TFیابد، اختلاف ایش میافز) جنین عمدي  تأثیري یا تأثیر بسیار ناچیز سقط بی(

چنین باعث شـد تـا میـزان     جنین عمدي هم  اعمال ضرایب شاخص سقط. یابد فرزند در حالت دوم کاهش می 4/4حالت اول به 

در  5/3در هر دو گروه قومی افزایش پیدا کند و اخـتلاف زنـان کـُرد و تُـرك از ایـن نظـر از        )TN(باروري نکاحی طبیعی کل

  . در حالت دوم تقلیل بیابد 5/2حالت اول به 

  



  هاي بلافصل کننده سهم نسبی بازدارندگی تعیین

شـده امکـان    هاي محاسبه شاخصها را در کنترل باروري مشخصّ کنیم، اندازة مطلق  اگر بخواهیم تأثیر نسبی هریک از شاخص

TFR(شود، در هر دو گروه قومی تفاوت میزان باروري کل  دیده می 3طور که در جدول  همان. کند مقایسۀ دقیق را فراهم نمی

هـاي بلافصـل چنـد     کننـده  عیـین با وجود این، هنوز معلوم نیست که هر یک از ت. چشمگیر است) TF(با میزان بارآوري کل ) 

هایی پرداخت کـه تـأثیر نسـبی     براي پاسخ به این پرسش، ناگزیر باید به محاسبۀ شاخص. کند ها را تبیین می درصد این تفاوت

بـاروري    دادن نقـش ازدواج در تفـاوت   بـراي نشـان  . کنـد  شـده مشـخصّ مـی    هاي مشاهده هریک از عوامل بلافصل را در تفاوت

هـاي   آمده نشان خواهـد داد کـه در هریـک از گـروه     دست  نتیجۀ به . کنیم استفاده می 15ارآوري کل از رابطۀ شده و ب مشاهده

  . هاي قومی در وضعیت ازدواج و زناشویی است ناشی از تفاوت TFو TFRشده میان قومی چند درصد از تفاوت مشاهده

15(  

 5/10درصـد و   1/17ها به ترتیـب ارقـام    ، در حالت اول براي کرُدها و تُرك3و مقادیر مندرج در جدول  15بر اساس رابطۀ 

ایـن ارقـام در   . درصد است 8/5و  9/13به ترتیب ) جنین عمدي  تأثیر سقط(ارقام متناظر در حالت دوم . آید دست می درصد به 

  بـا ایـن  . انـد  هاي قومی ازدواج نکـرده  دهد که همۀ زنان واقع در سنین فرزندآوري در گروه هر دو حالت این واقعیت را نشان می

هـا تبیـین    قایسه با تـُرك را در م TFRو TFشده میان مشاهده  حال، باید گفت در میان کُردها ازدواج درصد بیشتري از تفاوت

  . کند می

گیري از حاملگی در کاهش باروري و رسـیدن میـزان بـاروري     هاي قومی در باب نقش وسایل پیش منظور بررسی تفاوت  به

درصد  2/37ها به ترتیب ارقام  ، براي کرُدها و تُرك3و مقادیر مندرج در جدول  16کل به حداکثر نظري آن با استفاده از رابطۀ 

هاي قـومی را در   خوبی تفاوت برآوردها به. درصد در حالت دوم به دست آمد 8/50درصد و  1/41درصد در حالت اول و  4/43و 

گیري در میـان   در واقع، نقش وسایل پیش. دهد گیري در تفاوت میزان باروري و میزان بارآوري کل نشان می نقش وسایل پیش

  . ها به مراتب بیشتر از کُردهاست تُرك

16(  

را با هم جمع بزنیم و نتیجه  16و  15هاي  آمده با استفاده از رابطه دست   هاي قومی مقادیر به  چه براي هریک از گروه چنان

شـده بـا    حمل در اثر شیردهی و اثر آن بر تفـاوت بـاروري مشـاهده     ، نقش نازایی پس از وضع)17رابطۀ ( کسر کنیم 100را از 

  . میزان بارآوري کل مشخصّ خواهد شد

17(  

 45درصـد و در حالـت دوم    1/46درصـد و   7/45ها به ترتیـب ارقـام    ، در حالت اول براي کُردها و ترُك17بر اساس رابطۀ 

هاي طولانی شیردهی در میان کرُدها از  هاي قومی، دوره به بیان دیگر، در مقایسۀ زنان گروه. ه دست آمددرصد ب 4/43درصد و 

و  TFمیـان   ماندة تفاوت هاي میان موالید، نقش بیشتري در تبیین باقی کردن فاصله طریق کاهش خطر حاملگی زنان و طولانی

TFR دارد .  

هـاي قـومی در    هـاي قـومی در بـاروري ناشـی از تفـاوت      توان گفت تفـاوت  بر مبناي نتایج کاربرد روش تجزیۀ بونگارت می

گیـري از   در میان کرُدها به ترتیب نازایی پس از وضع حمـل، اسـتفاده از وسـایل پـیش    . هاي بلافصل باروري است کننده تعیین

ها اسـتفاده از   دارد، در حالی که در میان تُرك TFRو  TFمیان  تبیین تفاوت حاملگی و ازدواج و زناشویی بیشترین سهم را در

هـا   گیري از حاملگی، نازایی پس از وضع حمل و ازدواج و زناشویی به ترتیب بیشترین نقش را در تبیین این تفاوت وسایل پیش

ه نازایی پس از وضع حمل و ازدواج و زناشویی از قـدرت بازدارنـدگی نسـبی بیشـتري در     دهد ک چنین نشان می نتایج هم. دارند

هـا قـدرت نسـبی بازدارنـدگی اسـتفاده از وسـایل        تـُرك   ها برخوردار است، در حالی که در میان میان کُردها در مقایسه با تُرك
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  . گیري از حاملگی بیشتر از کُردهاست پیش

کننـده از   دهد که در استان آذربایجـان غربـی درصـد زنـان اسـتفاده      نشان می) 1383(ان تحقیقات عباسی شوازي و همکار

هاي گیلان، سیستان و بلوچستان و  هاي متناظر در استان از نسبت) درصد 5/68(گیري از حاملگی بیشتر  هاي مدرن پیش روش

هاي متنـاظر در   آذربایجان غربی بیشتر از میانگیناست که میانگین شمار فرزندان زنده به دنیا آمده در   این در حالی. یزد است

ط      چنین نشان داد که پس از بلـوچ  این بررسی هم. ها غیر از سیستان و بلوچستان است سایر استان هـا، کرُدهـا بیشـترین متوسـ

بـر اسـاس   . اند را داشته زایی فرزند بعد از زنان گیلک کمترین متوسط زنده 4/3که زنان آذري با  اند، در حالی  زایی را داشته زنده

گیـري از   که سهم نسبی بازدارنـدگی اسـتفاده از وسـایل پـیش     آمده در بررسی حاضر مبنی بر این  دست ها و نتایج به  این یافته

هـا، بـا وجـود     توان گفت باروري بالاتر کرُدهـا در مقایسـه بـا تـُرك     ها به مراتب بیشتر از کُردهاست، می حاملگی در میان تُرك

تواند ناشی از میـزان بـالاتر شکسـت وسـایل      می) 1387حسینی، (گیري از حاملگی  ه بیشتر کرُدها از وسایل مدرن پیشاستفاد

  . ها باشد گیري در میان زنان کُرد در مقایسه با همتایان ترُك آن پیش

اي مـؤثرّ   ها و عوامل زمینه کننده هاي بلافصل و نیز نتایج به دست آمده در خصوص تعیین کننده با توجه به چارچوب تعیین

هاي بلافصل  کننده اي مؤثّر بر تعیین مطالعۀ عوامل زمینه) 1387عباسی شوازي و حسینی، (ها  بر باروري در میان کُردها و ترُك

گیـري از حـاملگی، ازدواج و زناشـویی، شـیردهی و سـقط جنـین مهـم و         هاي قومی در استفاده از وسایل پـیش  از جمله تفاوت

  . نماید یضروري م

  

  گیري نتیجه

ت   هاي ایرانی در کانون بررسـی  هاي باروري قومیت هاي اخیر تفاوت هرچند در سال شـناختی قـرار گرفتـه، تحلیـل      هـاي جمعیـ

ندرت در مطالعات باروري اقوام در ایران مورد توجه واقع شـده   هاي قومی در عوامل بلافصل باروري موضوعی است که به تفاوت

هاي قومی کرُد و تـُرك در یـک دورة زمـانی     قاله تلاش کردیم ضمن برآورد و مقایسۀ سطح و روند باروري گروهدر این م. است

هاي مستقیم باروري بـا اسـتفاده از روش    کننده هاي قومی در تعیین ساله با استفاده از روش فرزندان خود، به بررسی تفاوت 15

  .   تجزیۀ بونگارت بپردازیم

گیـري   طرز چشم  سالۀ قبل از بررسی به 15گرفته، میزان باروري در شهرستان ارومیه طی دورة  صورتبر اساس برآوردهاي 

چنـین نشـان داد کـه     ایـن بررسـی هـم   . ها بوده است کاهش باروري در میان کرُدها به مراتب بیشتر از تُرك. کاهش یافته است

هاي قومی باروري در گذر زمـان   اند، تفاوت ها داشته سه با تُركهرچند کُردها در طول دورة موردبررسی باروري بالاتري در مقای

فرزنـد   5/2(سطح بـاروري کُردهـا   ) 1386-1382(سالۀ منتهی به زمان بررسی  ها، در دورة پنج با تمام این. محدودتر شده است

  . بوده است) فرزند براي هر مادر 9/1(ها  چنان بالاتر از تُرك هم) براي هر مادر

هـاي قـومی در    هـاي قـومی در بـاروري ناشـی از تفـاوت      توان گفت تفـاوت  تایج کاربرد روش تجزیۀ بونگارت میبر مبناي ن

گیـري از   در میان کرُدها به ترتیب نازایی پس از وضع حمـل، اسـتفاده از وسـایل پـیش    . هاي بلافصل باروري است کننده تعیین

ها اسـتفاده از   دارد، در حالی که در میان تُرك TFRو  TFمیان  وتحاملگی و ازدواج و زناشویی بیشترین سهم را در تبیین تفا

هـا   گیري از حاملگی، نازایی پس از وضع حمل و ازدواج و زناشویی به ترتیب بیشترین نقش را در تبیین این تفاوت وسایل پیش

وضع حمل و ازدواج و زناشویی و در نتیجه قدرت بازدارندگی نسبی بیشـتري را   نتایج حاکی است زنان کُرد، نازایی پس از. دارد

گیـري از حـاملگی    ها قدرت نسبی بازدارندگی استفاده از وسایل پیش تُرك  اند، در حالی که در میان ها نشان داده نسبت به تُرك

واده و ازدواج بـه ترتیـب بیشـترین سـهم را در     حمل، تنظیم خـان   در هر دو گروه قومی نازایی پس از وضع. بیشتر از کُردهاست

گیـري از حـاملگی و نـازایی     حال، قدرت نسبی استفاده از وسایل پـیش   با این. دارد TFRو TFهاي موجود میان تبیین تفاوت



زناشویی در میان کُردها قـدرت بازدارنـدگی نسـبی     در مقابل، ازدواج و. ها بیشتر از کُردهاست حمل در میان ترُك پس از وضع 

  . ها دارد بیشتري در مقایسه با تُرك

هـاي   کننـده  هـاي قـومی در تعیـین    تحلیل تفاوت. هاي قومی با هم متفاوت است ها، سازوکار باروري پایین گروه بر اساس این یافته

با توجه بـه  . رسد نظر می  هاي بلافصل ضروري به کننده بر تعیین بلافصل باروري و انجام مطالعات تطبیقی با هدف شناخت عوامل مؤثرّ

هـاي   گیري از حاملگی در میـان گـروه   ها و خدمات تنظیم خانواده در ایران و افزایش میزان شیوع وسایل پیش گستردگی دامنۀ فعالیت

گیـري از حـاملگی در    استفاده از وسایل پیشهاي قومی در نقش تنظیم خانواده و  قومی و مذهبی از یک طرف، و از سوي دیگر، تفاوت

گیـري از حـاملگی و    هاي تطبیقی در زمینۀ تنظـیم خـانواده، اثربخشـی وسـایل پـیش      هاي اخیر، انجام بررسی کاهش باروري طی سال

  . هاي مطالعات باروري افتراقی در ایران است ها یکی دیگر از ضرورت میزان شکست آن
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