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مهسا قوی قلب
خبرنگار

بر اســاس آخرین آمار منتشره از سوی سازمان 
ثبت احوال کشــور سال گذشــته، میزان فرزندآوری 
در تمامــی گــروه ســنی رشــد داشــته تــا جایــی کــه 
می توان اظهار داشت، روند کاهش موالید در کشور 
متوقف شــده اســت، حــالا برخی آماری کــه اعلام 
شده می تواند نگرانی های تازه ای را به دنبال داشته 
باشد، با نگاهی کوتاه به این آمار می توان به سادگی 
دریافــت، اختــلاف ســنی و بــه تعبیــری اختــلاف 
نســلی روبه فزونی گذاشــته تا جایــی که می طلبد، 
متخصصان و کارشناســان حوزه های مختلف این 
بــار وارد عمل شــوند تا بتوانند ســن فرزنــدآوری را 
کاهش دهند. البته نه تنها فرزندآوری در سنین بالا 
می تواند پیامدهای منفی فردی و اجتماعی زیادی 
را به دنبال داشته باشد، بلکه به مرور باز هم ممکن 
اســت، کشــور را بــه مرحلــه ســالمندی جمعیــت 
نزدیک تر کند. گفتنی است، ســال گذشته 47 هزار 
و 598 هزار تولد از مادران گروه سنی 40 تا 44 ساله 
متولد شده اند که نسبت به سال گذشته از افزایش 
7 درصدی برخوردار است، همچنین در گروه سنی 
45 تا 49 ســاله نیز طی سال گذشــته 3هزار و 756 
زن، صاحــب فرزند شــدند کــه میــزان فرزندآوری 
این گروه پرخطر نســبت به ســال گذشته 12 درصد 
افزایش یافته است. میزان فرزندآوری مادران گروه 
سنی 50 تا 54 ساله نیز در سال گذشته 255 فرزند 

بوده است.
دکتر مرجان جعفری روشــن، روانشــناس با اشــاره 
چنــد  معمــولاً  اینکــه  بــه 
مؤلفه در زمان فرزندآوری 
مؤثر هســتند، بــه »ایران« 
ایــن  جملــه  از  می گویــد: 
مؤلفه هــا، تــوان جســمی، 
ذهنــی و زمینــه اجتماعی 
که در آن حضور داریم و مبحث گذر زمان هســتند. 
یــک جــوان، تــوان جســمی خوبــی دارد و احتمال 
اینکه فرزند بیمار به دنیا بیاید کمتر است و احتمال 
بــارداری خطرناک هــم پایین اســت. البته توصیه 
می شــود کــه مــادر باید به ســن پختگــی در تربیت 
فرزنــد هم رســیده باشــد و هوش هیجانــی بالایی 
داشته باشد تا بتواند به رشد هوش هیجانی فرزند 
هم کمک کند. اطراف انســان اقوامی هســتند که با 
فرزنــدآوری زود و به موقــع می تواننــد در مراقبــت 

ســالگی  حــدود 20  باشــند.  یاری رســان  فرزنــد  از 
هوش هیجانی و رشــدیافتگی می تواند نسبتاً قابل 
قبول باشــد. البته نمی تــوان فرمول واحــدی برای 
رشــدیافتگی روانــی نوشــت امــا به طــور حــدودی 

می توان آن را تخمین زد.
بــه گفتــه ایــن روانشــناس اجتماعــی، معمولًا 
به دلیــل دغدغه هــای اجتماعی، جایــگاه علمی و 
اقتصادی، فرزندآوری به تعویق انداخته می شود. 
درایــن صورت زمانی که بــرای پرورش فرزند مورد 
نیــاز اســت، محــدود می شــود، مخصوصــاً بــرای 
افــرادی که در ســنین بالا می خواهنــد به طور کامل 
پیشــرفت های مورد نظرشــان را کسب کنند و بعد 
بــه فکر تولد فرزند باشــند که اینها دچار مشــکلات 
عدیده ای خواهند شــد. از این افراد باید ســؤال کرد 
کــه آیــا دیگر زمانــی هم بــرای رســیدگی و پرورش 
فرزنــد برایشــان باقــی خواهــد مانــد؟ وی ادامــه 
می دهد: ما انتظــار داریم که طبیعتاً رشــدیافتگی 
هیجانــی هــم بــالا باشــد، یادمان باشــد بایــد روی 
رشدیافتگی هیجانی کار کرد. البته زمان، یک سری 
آموزه هایی دارد اما در زمینه جســمانی، در ســنین 
بالا، تــوان جســمی لازم وجود نــدارد، پس ممکن 
اســت با بچه هایی سر و کار داشــته باشیم که پدر و 
مادر ایشان از لحاظ جسمانی توانمندی کامل برای 
رســیدگی به آنها را نداشــته و به خاطر دغدغه های 
اجتماعی که دارند و حفظ جایگاه خود وقت کافی 
ندارنــد و از طــرف دیگــر پدربــزرگ و مادربزرگ ها 
هم در ســن کهولت هستند و نمی توانند به آسانی 
به فرزندان رسیدگی کنند.جعفری روشن در ادامه 
اضافــه می کنــد: طبیعتــاً بــا ایــن پتانســیل مواجه 
هســتیم کــه فرزند یا دچار ســهل گیری می شــود یا 
ســخت گیری، علت این امر هم آن اســت که چون 
در ســنین بالا می توان تعداد فرزندان کمتری را به 
دنیا آورد و اغلب تک فرزند هستند به همین دلیل 
هم امکان مواجهه سهل گیری و سخت گیری وجود 
دارد که آســیب زا است، در مجموع می توان گفت، 
فرزنــدآوری در ســنین بــالا همراه با پتانســیل های 
کمتری است و فرزندانی که تعداد آنها در خانواده 
کم است با حساسیت های بیشتری از سوی والدین 
روبــه رو می شــوند. لازم اســت هم ســو بــا طبیعت 
تغییراتــی در ایــن حــوزه ایجاد شــود تا مــادر و پدر 
بــا حداکثر توان جســمی و هوش هیجانــی بتوانند 
فرزندآوری داشته باشند، گو اینکه حضور پدربزرگ 
و مادربزرگ ها در کنار پدر و مادر در سنین مناسب 

می تواند مؤثر باشــد. در سنین بالا معمولاً والدین 
می خواهنــد آنچــه را که در طی ســال های جوانی و 
به ســختی به دست آورده اند، چه به لحاظ شغلی 
و چه از بعد اجتماعی حفظ کنند از سوی دیگر هم 
از خــود انتظار دارنــد که برای فرزندشــان، بهترین 
باشــند، همــه اینهــا ســبب می شــود دچــار نوعــی 
تنیدگی مضاعف شــوند. همیــن تنیدگی می تواند 
والدین و فرزندان را در معرض خســتگی بیشــتر و 

خطرهای چندبرابری جسمی و روانی قرار دهد.
ë  سیاست های جمعیتی در ایران، از تقبیح تا ترویج

فرزندآوری
حسین میرزایی، مردم شناس و عضو هیأت علمی 
دانشگاه علامه طباطبایی 
نیز بــه خبرنــگار »ایــران« 
متأســفانه  می گویــد: 
گذشــته،  دهه هــای  در 
به دلیل نبود سیاست های 
و  اجتماعــی  فرهنگــی، 
اقتصــادی مؤثر در حــوزه ازدواج و فرزنــدآوری، در 
کنــار مشــکلات اقتصــادی و فرهنگــی، فضــا برای 
حضور اندیشــه های رادیکال غربی با ظاهری فریبا 
فراهم شد تا با استفاده از تبلیغات و سرمایه گذاری 
روی نســل نوجــوان و جــوان، به اشــکال مختلف و 
بــا دلایل به ظاهر انســان مدارانه از نــوع غربی آن، 
حوزه خانــواده تهدید شــود؛ از تقدس زدایی نقش 
مادری، تشویق به طلاق، قبح زدایی از سقط جنین 
و ترویــج زندگی بی تعهد گرفته تا تقبیــح ازدواج و 

فرزندآوری.

بــر هیــچ کــس پوشــیده  وی ادامــه می دهــد: 
نیســت که موضوع جمعیت با فرهنــگ، اقتصاد، 
سیاست، قدرت و توان دفاعی، صنعت، کشاورزی 
و تاب آوری اجتماعی کشور مرتبط است. بنابراین، 
اگــر واقع بینانــه بخواهیــم نظر بدهیم، باید منشــأ 
ایــن اندیشــه ها را نــه در ســطح فــردی بلکــه در 
ســطح کلان در تضعیف امنیت ملی جســت وجو 
کرد.میرزایــی بــه روی دیگــر ماجــرا اشــاره کــرده و 
توضیــح می دهد: از ســوی دیگر، این رهاشــدگی و 
تعلــل در اصلاح رویه جمعیتی از ســوی نهادهای 
تصمیم ســاز، بــا وجــود تأکیــدات مکــرر شــخص 
اول مملکــت، جــای بســی تأمــل دارد. پیامــد این 
سســتی ها و تعلل ها، تهدیداتی همچــون افزایش 
طلاق، کاهــش ازدواج و فرزندآوری، افزایش ســن 
ازدواج و پدیــده فرزنــدآوری در ســنین بــالا اســت. 
پژوهش هــای میدانــی نشــان می دهــد کــه اغلب 
مقلــدان ســبک زندگــی بــدون ازدواج و فرزند، که 
عمدتاً تحــت تأثیر تبلیغات جریان هــای رادیکال 
قــرار دارند، بعد از میانه دهه 30زندگی، به ناگاه از 
این شیوه زیست احســاس خطر کرده و حس های 
طبیعی و فرهنگی ریشــه ای آنها بیدار می شود. اما 
)حداقــل بــرای دختــران( فرصــت بــرای ازدواج و 
فرزنــدآوری به طور قابل ملاحظــه ای کاهش یافته 
و زمــان طلایی آن در دهه 20 زندگی، دیگر ســپری 
شده است. به همین دلیل، آنان که فرصت ازدواج 
پیــدا می کننــد، فرزنــدآوری را بــه زور تکنیک هــا و 
فناوری هــای پزشــکی در انتهای دهــه 30 و ابتدای 
دهــه 40 زندگی خود تجربه می کنند که به اســتناد 

آمــار، فرزنــدآوری در بیــن زنــان 40تا 45 ســال )7 
درصــد( و 45 تــا 50 ســال )12 درصــد( بــه نســبت 
سال گذشــته افزایش پیدا کرده اســت. میرزایی در 
ادامه اضافه می کند: در این ســال ها، سیاست های 
فرهنگی جاری، برخلاف شعارها، نتوانسته آنطور 
که باید نقش همسری و مادری را در جامعه تکریم 
و تبیین کند. بی هیچ شکی، دیگر نمی توان جایگاه 
زن را فقط با توصیه های دینی در جامعه ارتقا داد، 
بلکه با توجه به تغییرات بنیادین در شیوه زیست، 
جایــگاه زن و سیاســت های فرهنگــی- اجتماعی و 
اقتصادی در قبــال آن در جامعه نیازمند بازنگری 
جدی اســت. در هــزاره جدید، جایگاه ارزشــی نگاه 
بــه فرزنــد و همچنیــن جایــگاه فرزنــد در خانواده 
به درســتی تبییــن و سیاســتگذاری نشــده اســت.
میرزایــی راهکارهــای خــروج از بحــران موجــود را 
بررســی کــرده و اظهــار می کند: برخــورداری از یک 
نگاه جامع فرهنگی، اجتماعی، اقتصادی و سیاسی 
در کشــور اجتناب ناپذیر اســت. به نظــر من، قبل از 
هــر چیزی امــر فرهنگ در این مســأله باید پررنگ 
دیــده شــود. همــه تصمیم ســازان و متولیــان امور 
فرهنگی باید ارزش گــذاری و اولویت دهی ازدواج و 
فرزندآوری و به تبع آن ایجاد آرامش در خانواده را 
در دســتورکار قرار دهند. تلاش برای تغییر اندیشه 
»ازدواج هراســی« و »مسئولیت گریزی« در جامعه 
اساســی به نظر می رســد. این باور بایــد در جامعه 
بــه وجود بیاید که ازدواج و فرزنــدآوری، به واقع، با 
همــه مشــقت های آن، می تواند بســیاری از خلأها 
را پــر کند. آمار بــالای طلاق می توانــد خانواده ها را 
اصلًا به مرحله فرزندآوری نرســاند. بالا رفتن سن 
ازدواج نیز با کاهش تعداد موالید همراه خواهد بود 
و ازدواج هــای دیرهنگام، زمان های مناســب برای 
فرزندآوری را از بین خواهد برد.میرزایی در خاتمه 
می گویــد: به طور خلاصه می تــوان گفت که اجرای 
آســان،  ازدواج  ترویــج  بــرای  کلان  سیاســت های 
بهنــگام و پایــدار، در کنــار آموزش هــای مهارتــی، 
کارهــای پژوهشــی، تنویر اذهان عمومی و تشــویق 
به موقع در کنار حمایت های والدین و حمایت های 
اقتصــادی، )از تهیــه مســکن گرفته تا مشــوق های 
خرد و کلان(، حمایت بیمه ها از مشــکلات نازایی، 
مقابلــه فرهنگی با پدیده رواج یافته ســقط جنین، 
تســهیلات بــرای مــادران شــاغل و... می توانــد در 
فرزنــدآوری  و  ازدواج   اجتماعــی  پــروژه  اصــلاح 

به موقع، نقشی اساسی داشته باشد.

 »ایران« از دلایل تأخیر در فرزندآوری و نتایج منفی آن بر روان والدین و فرزندان گزارش می دهد

رشد 12 درصدی فرزندآوری در زنان 50 تا  54 ساله

بار
اخ

 پرداخت مستمری فروردین ماه مددجویان
همراه با افزایش 20 درصدی

رئیس کمیته امداد گفت: مســتمری فروردین ماه مددجویان همراه با افزایش 
20 درصدی امشب به حساب سرپرستان خانوار واریز می شود.

به گزارش پایگاه اطلاع رسانی کمیته امداد، سیدمرتضی بختیاری، رئیس کمیته 
امداد از واریز مســتمری فروردین ماه مددجویان همراه با افزایش 20 درصدی 
خبر داد. وی افزود: مســتمری فروردین ماه مددجویان امشب با ارقام جدید به 

حساب سرپرستان خانواده های تحت حمایت واریز می شود. 
 رئیس کمیته امداد خاطرنشــان کرد: مستمری مددجویان در سال  جاری برای 
خانوارهــای یــک نفــره ۴20 هزار تومــان، خانوارهای 2 نفــره ۶00 هــزار تومان و 
خانوارهای ســه نفره 8۴0 هزار تومان در نظر گرفته شــده است.  وی اظهار کرد: 
همچنین مســتمری مددجویان برای خانوارهای چهــار نفره یک میلیون و 80 
هــزار تومان و برای خانوارهای پنج نفــره و بالاتر یک میلیون و 320 هزار تومان 

پرداخت می شود.

ورود داروی جدید هموفیلی ها به فهرست دارویی کشور
رئیس مرکز مدیریت پیوند و درمان بیماری های وزارت بهداشــت گفت: ســالانه 
برای خدمات مربوط به بیماران هموفیلی در بسته خدمتی وزارت بهداشت، 20 

میلیارد تومان اعتبار در وزارت بهداشت در نظر گرفته می شود.
دکتــر امیرحســام علیرضایــی در گفت وگو با ایســنا،  دربــاره اضافه شــدن برخی 
داروهــای جدیــد هموفیلی به فهرســت دارویی کشــور گفــت: یــک دارو با عنوان 
امی ســی زوماپ، دارویی اســت که به صورت پروفیلاکســی و پیشــگیرانه می تواند 
به صورت هفتگی یا دو هفته یا چهار هفته یکبار بســته به نظر پزشــک به شــکل 
زیر جلدی اســتفاده شــود و دیگر نیاز به رگ گیری ندارد، البته هزینه آن مقداری 
بالاست و گران قیمت است، اما در معاونت درمان و سازمان غذا و دارو مطالعاتی 
برای این دارو انجام شــد که نشان داد با وجود اینکه گران است، در طولانی مدت 
آســیب های بیمار، بستری شدن و مشــکلات هزینه ای را کاهش می دهد و هزینه 
اثربخش مشخص شــد و درخواست دادیم و بر این اساس وارد فهرست دارویی 
کشور شد. امیدواریم بزودی شرایط در کشور به گونه ای شود تا بتوانیم این دارو را 

در کشور برای همه بیماران عرضه کنیم.

وزیر بهداشت اعلام کرد

احتمال فراخوان مردم برای تزریق مجدد واکسن 
کرونا همزمان با پاییز

دکتــر بهــرام عین اللهــی  وزیــر بهداشــت درمــان و آمــوزش پزشــکی دربــاره 
احتمــال فراخوان مــردم جهت تزریق مجدد واکســن کرونا همزمــان با پاییز 
امســال، گفــت: تحلیل مــان این اســت که امســال احتمــالًا در شــهریور و مهر 
مجــدداً بــرای واکسیناســیون علیه کرونا اعــلام کنیم تا مــردم مراجعه کنند و 

مجدداً واکسینه شوند. 
وی با بیان اینکه برای این تزریق اصطلاح دوز چهارم را به کار نمی بریم، گفت: تا 
وقتی که پاندمی وجود دارد، واکسیناسیون نیز ضروری است. بر این اساس مانند 
واکسن آنفلوانزا که مردم سالانه برای تزریق آن مراجعه می کنند، اعلام می کنیم 

که مردم برای تزریق واکسن کرونا هم مراجعه کنند.
عین اللهی در ویدیویی که در صفحه اینستاگرامش منتشر شده، تأکید کرد: درباره 
کرونا، از آنجایی که هنوز هم در حالت پاندمی قرار داریم، مجدداً همه باید واکسن 
کرونا را تزریق کنند. زیرا سیســتم ایمنی بدن با گذشــت زمــان در مقابل ویروس 

کاهش می یابد و باید مجدداً سیستم ایمنی تقویت شود.
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