
        
 تحقيقات بهداشتي انستيتو مجله دانشكده بهداشت و                                                                                                      

  ٨٣-٩٤صفحه ،اول ، شماره١٧، دوره ١٣٩٨بهار            

  مقاله پژوهشي

 

 يسابقه بدون زنان در آوري فرزند و باروري به شنگر پرسشنامه فارسي نسخه سنجي روان
 كشور جنوب مناطق در ساكن بارداري

  
  ايران تهران، نور، پيام دانشگاه اجتماعي، علوم گروه استاديار،: زنگنه كردجعفر 

 پزشكي معلو هنشگادا ،شتاهدب هنشكددا سلامت، ارتقاي و آموزش وهگر ،سلامت بر مؤثر جتماعيا ملاعو تحقيقات مركز ر،يادستاا :محمديان هاشم

 hmohamadian@razi.tums.ac.ir: طــبرا هسندــنوي -  انيرا اهواز، اهواز، شاپورجندي

   ٢٣/١١/١٣٩٧ تاريخ پذيرش:                  ٢٨/٧/١٣٩٧تاريخ دريافت: 
  

  چكيده
. شود نيز دائمي فرزنديبي به منجر است ممكن دككو و مادر براي بهداشتي مخاطراتداشتن  بر علاوه آوري فرزند در تأخير زمينه و هدف:

 .شد انجام بارداري يسابقه بدون زنان در آوري فرزند و باروري به نگرش ابزار فارسي نسخه سنجي روان هدف با مطالعه اين

 پرسشنامه و انتخاب يالهچندمرح يريگنمونه شيوه به كشور جنوب مناطق بارداري سابقه بدون زنان از نفر ٢٣٥ پژوهش اين در روش كار:

 اكتشافي عامل كرونباخ و تحليل آلفاي از آزمون پرسشنامه، پايايي و روايي تعيين جهت. شد اجرا هاآن بين در فرزندآوري و باروري به نگرش

 .استفاده شد ١٦ نسخه SPSS افزاراز نرم

 ٨٩٠/٠ اولكين پرسشنامه مير كيزر آزمون مقدار. بود ٨٨/٠ معادل خكرونبا آلفاي كلي ضريب. بود سال ٤٧/٢٤ ± ١/٤ زنان سني ميانگين نتايج:

 موكول يمؤلفه ابزار، اصلي هايمؤلفه بر علاوه مطالعه اين در .)≥ p ٠٠١/٠( داشت قرار دارمعني سطح در بارتلـت كرويـت آزمـون مقدار و

 .كردند تبيين را آوري فرزند و يبارور به نگرش واريانس از %٦٣ درمجموع كه گرديد استخراج آينده به كردن

 پيشنهاد. بود قبوليقابل سنجيروان  هاييژگيو داراي ايمؤلفه ٤ آوري فرزند و باروري به نگرش پرسشنامه فارسي نسخه گيري:نتيجه

 هايريزيبرنامه و مداخلات انجام جهت محققين مدنظر آوري فرزند و باروري به نگرش ايمؤلفه ٤ابزار اين  آتي مطالعات در شودمي

  .گيرد قرار بارداري يسابقه بدون زنان در جمعيتي -  بهداشتي

  اكتشافي عامل تحليل سنجي، روان آوري، فرزند و باروري به نگرش واژگان كليدي:

  مقدمه

 الگوهاي از يكي به آوري فرزند در تأخير امروزه        

 از يكي .)١٥است ( شدهتبديل جهان در باروري رفتار رايج

 مواجه آن با جهان سرتاسر در جوامع كه جدي هايچالش

 انداختن تأخير به و كمتر آوري فرزند به زوجين تمايل است

 براي گيرييمتصم دايره تاريخي، لحاظ به. )١١است ( آن

. استواگذارشده  زنانخصوص به و زوجين به يفرزند آور

 را جمعيت سني ساختار تدريجبه آوري، فرزند مستمر كاهش

 سوق سالخوردگي سمت به و خارج جواني وضعيت از

 طوربه باروري سطح كشورها، بيشتر در. )٣داد ( خواهد

 ايران در باروري تحولات رونداست.  يافتهكاهش يتوجهقابل

 يكل باروري ميزان ١٣٩٠بر اساس سرشماري  كه است حاكي
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 / جعفركرد زنگنه و هاشم محمديان ٨٤

 

 باروري. )٦( يافته استكاهش به ازاي هر زن ٨/١ حدود به

 ديگر جامعه به ايجامعه از زيستي، ايپديده عنوانبه

 اقتصادي جامعه وضعيت در تغيير هرگونه. است متفاوت

 و هاآل ايده بر فرهنگي هايزمينه گريميانجي با تواندمي

 ويژهبه امر اين. يرگذار باشدتأث هازوج آوري فرزند تمايلات

 ،اندآگاه خود هايدلواپسي از خوبيبه كه امروزي زنان براي

 داشته، آوري فرزند به تمايل افراد است ممكن. است تررايج

 آنان براي فرزند كه هاييمحدوديت و ناامني احساس اما

 در. شودمي تمايل اين شدن عملي از مانع كند،مي ايجاد

 مسائل يلقب از متعددي عوامل به باروري تأخير دلايل متون،

 و سياسي -  تصادياق شرايط كنار در شناختي جمعيت

 اولين انداختن تأخير . به)٥است ( شدهداده نسبت اجتماعي

 )٤( ناخواسته هايناباروري به ابتلا خطر افزايش با حاملگي

 اين شوند، بارداري به موفق بالا سنين در زنان اگر و

 طبق. )٨داشت ( خواهد همراه به زيادي عوارض بارداري

 تأخير به را خود رزندف اولين تولد زن يك اگر تحقيقات،

 در بيشتر نكند، تجربه را بارداري يطوركلبه يا انداخته

 مرگ و قلبي حمله مغزي، سكته ايسكميك، سكته معرض

  .)١٨گرفت ( خواهد قرار عروقي قلبي بيماري از ناشي

 آوري فرزند و به باروري نگرش يا قصد كهييازآنجا     

Attitude Toward Fertility And Childbearing 
)ATFCرفتار در كنندهتعيين اصلي عوامل از ) يكي 

 آوري فرزند به گرايش كاهش . امروزه) است٢٠،٧( باروري

 از اين نيز ايران كه شوديمجوامع محسوب  هايچالش جزو

در  يرتأخ تبعات از پيشگيري براي بنابراين. نيست مستثناامر 

 در كه عواملي مطالعه و بايستي به بررسي آوري، فرزند

 و ATFC شناسايي با. پرداخت هستند مؤثر آوري فرزند

اين  بر حدودي تا توانيم مؤثر هايياستراتژ يريكارگبه

 و مناسب ابزار يك داشتن اساس، اين بر. فائق آمد تبعات

 از. يابدمي ضرورت در زنان ATFC ارزيابي براي معتبر

 فارسي نسخه سنجيروان هدف با حاضر مطالعه رو ينا

 در بارداري ساكن يسابقه بدون زنان در ATFC پرسشنامه

  .است يافتهانجامكشور  جنوب مناطق

  
  كار روش

 ماتريس تحليل انواع از و مقطعي نوع از تحقيق اين     

 پژوهش آماري جامعه. شودمي محسوب كوواريانس- واريانس

 و خرمشهر آبادان،( اروند آزاد منطقه ساكن زنان يهمه شـامل

 تحليل براي لازم نمونه حجم بودند. ١٣٩٧) در سال شهر ومين

ي معادلات سازمدل متداول هايروش يپايه بر عاملي

  .)٢١شد ( نفر برآورد ٢٧٠ي ساختار

 ١٨-٤٠سن داشتن شامل پژوهش به ورود معيارهاي      

 توانايي و بارداري يسابقه عدم فرزند،نداشتن  ،تأهل سالگي،

 همسر يا و خود ناباروري و فارسي بانز به خواندن و نوشتن

 از پرسشنامه يريكارگبه از قبل. بودند خروج هايملاك جزو

 زبان از كل متن پرسشنامه ابتدا. شد اجازه آن كسب مؤلف

-Double( انگليسي به فارسي از و فارسي به انگليسي

Translation ( ًيدگردترجمه  مجددا )نظر از شد . سعي)١٧ 

دو فرد  .صورت گرفته باشد امانت رعايت نيگزيواژه و معني

زبان را داشتند هر يسيانگلي زندگي در ممالك سابقهكه 

پس از  گرفتند. بر عهدهقسمت از اين ترجمه دوگانه را 

 از نفر يك اختيار در شدهترجمه نسخهمجدداً بازنگري، 

 با فارسي ترجمه تطابق تأييد از بعد و گرفت قرار مترجمين

 بودن مرتبط ازنظر هاسؤال صوري روايي سي،انگلي نسخه

 ٢آموزش بهداشت،  متخصص ٢( خبرگان از نفر ٨ توسط

متخصص بهداشت  ٢متخصص زنان و زايمان و  ٢، روانشناس

 شدن مشخص از بعد مطالعه اجراي براي. شد تأييد باروري)

 مشخص هايخوشه به مراجعه با پژوهشگران نمونه، حجم

 از مطالعه خروج و ورود هايملاك گرفتن نظر در با شده

اي خوشه يريگنمونه صورتبه لازم شرايط حائز كه زناني

ابتدا  آمد. عمل به دعوت مطالعه در شركت براي ياچندمرحله

خوشه شامل  ٥آبادان و خرمشهر به  يهااز شهر هركدام

 هرو سپس از  مي(مركز، جنوب، شمال، غرب و شرق) تقس
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 ٨٥روان سنجي نسخه فارسي پرسشنامه .../                                                                                                                                                                            

 

  
 

 يريگنمونهانتخاب و  شهري لاتمح هاخوشه نياز ا كدام

است كه با توجه  ذكر يانشا. دمحلات انجام ش نيا نياز ب

 كي عنوان بهشهر  نيشهر، انويبه كوچك بودن محدوده م

  خوشه انتخاب شد.

 به تمايل صورت در مطالعه، اهداف بيان از پس      

 گذاشته افراد اختيار در تكميل جهت پرسشنامه همكاري

و ميزان  شد گذاشته كنار نقص دليل رسشنامه بهپ ٣٥. شدمي

از  زنان در ATFC ارزيابي براي. بود %٨٧ يدهپاسخ

. )١٦است ( شدهاقتباس همكاران و Söderberg مقياس

 ليكرت ايدرجه ٥ مقياس اساس بر ATFC اصلي ينسخه

 سؤال ٢٧ شامل )مخالف كاملاً  تا موافق كاملاً  هايگزينه با(

مانع  عنوان بهفرزند  بودن فرزند براي آينده،مهم ( مؤلفه ٣ و

 حداكثر و حداقل. بود) اجتماعي هويت و در زمان حال

 بيانگر بالاتر نمره كه ١٣٥و  ٢٧يب به ترت نمره پرسشنامه

 زمان مدت. است آوري فرزند و باروري به ترمثبت نگرش

. بود دقيقه ١٥ يباً تقر هر پرسشنامه براي هاداده آوريجمع

 به. شد آوريجمع ماهه ٢ دوره يك طول در هاداده متما

 آلفاي ضريب هايروش از هاداده تحليل و يهتجز منظور

 لازم .شد استفاده تأييدي و اكتشافي عاملي تحليل كرونباخ،

 منظوربه اكتشافي، عاملي تحليل انجام از قبل است ذكر به

 عاملي، تحليل انجام جهت هاداده بودن بررسي مناسب

 و  (Kaiser- Meyer Olkin) اولكين مير كيزر آزمون

 Bartlett's test ofبارتلـت ( كرويـت آزمـون

Sphericity( آزمون  .شد استفادهKMO، است ايآماره 

 عوامل از ناشي يهاسؤال واريانس نسبت دهنده نشان كه

 دهدمي نشان ٨/٠-٠٠/١بين مقادير ،يكل طور به. است اصلي

 است؛ كافي عاملي تحليل انجام براي هاداده گيرينمونه كه

 كه است اين بيانگر باشد، ٦/٠ از كمتر آماره مقدار اگر اما

  .شود انجام اصلاحي اقدامات بايد و نيست كافي گيرينمونه

 بودن مناسب تشخيص براي كه ديگري آماري آزمون     

 است، متداول نسبتاً  عامـل تحليـل انجـام جهت هاداده

 نشان آزمون اين دارييمعن. است بارتلـت كرويـت نآزمـو

. )٢اسـت ( عـاملي تحليل انجام بـراي نمونه كفايت دهنده

 تحليل روش از پرسشنامه سؤال ٢٠ از عوامل استخراج جهت

 استفاده )Varimax( يماكسوار چرخش با اصلي هايمؤلفه

      گرفته نظر در ٤/٠ عاملي بار حداقل تحليل اين در .شد

 ١٦نسخه SPSS افزارنرم از استفاده با هاداده .)١٤( شد

 خصوصيات بيان منظوربه توصيفي آمارشدند.  وتحليليهتجز

  .گرفت قرار مورداستفاده بررسي تحت نمونه دموگرافيكي

  

  نتايج
 ٤٧/٢٤ ±١/٤ مطالعه در كنندهشركت فرد ٢٣٥سني  ميانگين   

سال  ٣٠زير) %٥/٨٥(نفر ٢٠١ كنندگاناكثريت شركت. بود سال

در مطالعه  كنندگانشركتاز ) %٣/٦١(نفر ١٤٤ سن داشتند.

به  ديپلم تحصيلات ) داراي%٧/٨٨(نفر ٢٠٦. بودندمتأهل 

 به توجه با. بودند بيكار كنندگانشركت از %٧/٦٤بالابودند. 

-اقتصادي وضعيت خودارزيابي در كنندگانشركت هايپاسخ

 به متعلق را خود ويانپاسخگ) %٩/٧٧(نفر ١٨٣ اجتماعي،

 ارزيابي بالا به متوسط و متوسط اجتماعي- اقتصادي وضعيت

  .كردند

مناطق  نسخه ATFC پرسشنامه كرونباخ آلفاي ضريب     

 مطلوب دروني ثبات بيانگر كه بود ٨٨/٠ معادل جنوب كشور،

 به كرونباخ آلفاي بررسي نتايج ١ جدول در. است پرسشنامه

 مشاهده ١ جدول در كه همچنان .است شده ارائه يلتفص

 به مربوط پرسشنامه كل با سؤالهمبستگي  بيشترين شودمي

. است ٧ سؤالبه  مربوط همبستگي كمترين و است ١٥ سؤال

 آن ٣/٠ از بيش همبستگي سؤال حفظ ملاك مقدار كهييازآنجا

 و ٢٢- ٢٠ ،٣ يهاسؤال رو ينا از. بود پرسشنامه كل با سؤال

 ٢٠ روي بر اكتشافي عاملي تحليل و شدند حذف ٢٦-٢٤

 ،ATFC پرسشنامه KMO مقدار .شد انجام باقيمانده سؤال

 همچنين، نتـايج .بود ٨٩/٠ با برابر سؤالاتبعد از حذف 

 بود بخشرضايت پرسشنامه اين در بارتلـت كرويـت آزمـون

)٠٠١/٠ p ≤(.  
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 / جعفركرد زنگنه و هاشم محمديان ٨٦

 

 ATFC پرسشنامه شده استخراج هايمؤلفه ،٢ جدول     

 هركدام شده تبيين واريانس درصد و ويژه مقدار مراهه به را

 هاسؤال اشتراك مقدار بررسي با. دهدمي نشان هامؤلفه از

 اشتراكات مقدار حداقل از سؤال ٢٠ تمامي كه شد مشخص

 يتنها در. )١٢بودند ( برخوردار )٣/٠ از بيش( پذيرش قابل

 اين د.گردي استخراج يك از تربزرگ ويژه مقادير با مؤلفه ٤

 تبيين را مشترك واريانس از ٠١/٦٣ درمجموع مؤلفه چهار

 سؤال ٥شود، مي مشاهده ٢ جدول در كه همچنان. كردند

 روي سؤال ٦ دوم، مؤلفه روي سؤال ٥ اول، مؤلفه روي

. شدند بارگذاري چهارم مؤلفه روي سؤال ٤ و سوم مؤلفه

 ها،مؤلفه از يك هر به مربوط يهاسؤال محتواي به توجه با

 دوم مؤلفه آينده، به آوري فرزند كردن موكول اول مؤلفه

 اهميت سوم مؤلفه حاضر، حال در مانع عنوانبه آوري فرزند

 عنوانبه آوري فرزند نيز چهارم مؤلفه و آينده براي باروري

 تأثير تحليل براي همچنين،. شدند گذارينام اجتماعي هويت

 چهار بر ياجتماع - اقتصادي وضعيت و تحصيلات سن،

 شد استفاده طرفهيك واريانس آزمون از پرسشنامه مؤلفه

  ).٣ جدول(

  

  بحث
 فارسي نسخه عاملي ٤ ساختار پژوهش اين در

ATFC مورد اكتشافي عامل تحليل روش يريكارگبه با 

 ٤ بتوان شايد ترخلاصه و كلي بيان يك در. گرفت قرار يدتائ

 به را حاضر هشپژو در عاملي تحليل از شدهاستخراج عامل

 موكول) ١: نمود خلاصه تركلي عامل دو در معنايي لحاظ

 در آوري فرزند) ٢ و آينده به آوري فرزند و باروري كردن

 عامل« عنوان تحت دو اين كه مانع عنوانبه حاضر حال

 عامل دو و »آوري فرزند و باروري از كننده ممانعت

 عنوانبه را »اجتماعي هويت« و »آينده براي باروري اهميت«

   نظر بر بنا. ناميد »آوري فرزند و باروري كنندهتسهيل عامل«

 Parsons )باعث فرزند كه باشد داشته باور فرد اگر )١٣ 

 شود،مي مطلوب شرايط بـه دسـتيابي در تسريع يا و تسهيل

 در و شودمي ايجاد فرزندآوري بـه نسـبت او در مثبت نگرش

 برابر در مانعي فرزند كه باشد داشته اعتقاد وي كهيصورت

 فرزند بـه نسـبت بود، خواهد مطلوب وضعيت به دستيابي

  .داشـت خواهد منفي نگرش آوري

 كه داد نشان روايي و پايايي يينه درزم ما مطالعه نتايج      

 برابر ATFC فارسـي نسـخه كرونباخ آلفاي ضـريب ميزان

 دروني ثبات دهندهنشان كه بود) ٨٧/٠ -٨٨/٠( يدامنهبا  ٨٨/٠

 مقياس كل نمره با سؤال ٧ كه آنجا از. بود مقياس مطلوب

 مقياس پايايي در منفي تأثير و داشــته ترپايين همبســتگي

 اكتشافي عامل تحليل و حذف فارســي نســخه از داشــتند

 محتواي به نگاه با. شد انجام ماندهيباق سؤال ٢٠ روي بر

 فرهنگي تفاوت به را آن دليل توانمي شدهحذف يهاسؤال

 به. كرد توجيه زنان ساير با ايران جنوب مناطق ساكن زنان

 به باروري توان به شدهحذف يهاسؤال از يكي نمونه عنوان

 ديگر زنان با همدلي و صميميت احساس براي ايوسيله عنوان

 مناطق بر حاكم فرهنگي بستر گرفتن نظر در با كه داشت اشاره

 عوامل زنان همدلي و صميميت احساس در ان،اير جنوب

 و بودن دوست خانوادگي، روابط داشتن ازجمله تريمشخص

 در باروري توان اشتراك و باشندمي اهميت حائز بيشتر غيره

 همديگر با ديگري برجسته اشتراكات زنان كه گسترده جوامع

 حذف سؤال اينكه يا. شود تلقي اهميت حائز تواندمي ندارند

 ايهسته خانواده يك در كودك تولد امكان به ديگر شده

 انجام مكان جغرافياي گرفتن نظر در با كه شدمي مربوط

 گزينش به زنان اختيار از خارج حدودي تا امر اين پژوهش،

 سؤال. دارد دلالت ايگسترده خانواده بر ايهسته خانواده

 اريدبچه حين زندگي كردن اداره توانايي به ديگر شدهحذف

 مردان و زنان سنتي يهانقش گرفتن نظر در با كه داشت اشاره

 قابل يموردبررس جامعه در) دارخانه زنان و آورنان مردان(

 كردن مشروط شده حذف ديگر سؤال محتواي. است توجيه

 كه ييآنجا از است زناشويي رابطه پايداري و ثبات به باروري

 سؤال اين حذف ودندب فرزند بدون زنان مطالعه مورد نمونه

  .رسديم به نظر طبيعي
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 در است شدهمنعكس ٣ جدول در كه طوريهمان      

 بين دارييمعن تفاوت آينده، به بارداري كردن موكول مؤلفه

 بود داريمعن تفاوت اين كه گرديد مشاهده سني هايگروه

 در افراد كه داشت اظهار توانمي اساس اين بر). ٠٠٢/٠(

 فرزند و بارداري كردن موكول به بيشتري تمايل بالاتر سنين

 نگرش كه گفت توانيم. داشتند را آينده به خود آوري

 سني الگوي با مطابق آينده به بارداري كردن موكول به مثبت

 گروه در باروري ميزان افزايش به منجر ايران در باروري

 بودن مهم نمره ميانگين. گرديد خواهد سال ٣٠-٣٩ سني

 متأهل زنان در اجتماعي هويت و آينده براي ريآو فرزند

 مؤلفه در. بود بيشتر معناداري طوربه مجرد زنان به نسبت

 زنان بين دارييمعن تفاوت حاضر، حال در مانعي فرزند

 زنان عبارتي به = p).٠١٦/٠( گرديد مشاهده بيكار و شاغل

 مانع يك عنوانبه را آوري فرزند شاغل زنان از بيش بيكار

 زير تحصيلات با زنان. بودند كرده تلقي خود حاضر حال در

 دانشگاهيپيش يا ديپلم مدرك داراي زنان به نسبت ديپلم

 تأكيد آينده براي باروري اهميت بر دارترييمعن طوربه

 وضعيت به متعلق زنان كه داد نشان نتايج همچنين. داشتند

 نانز به نسبت پايين به متوسط و پايين اجتماعي-اقتصادي

 طوربه حاضر، حال در مانعي فرزند مؤلفه در متوسط طبقه

  .كردند كسب را بيشتري نمره دارييمعن

 همكاران و Söderberg توسط شدهاستخراج يهامؤلفه    

 فرزند همكاران و باعزت پژوهش در اما )١٦( شناسايي نيز

 كردن موكول مانع، عنوانبه فرزند زندگي، ركن عنوان به

 هازمينهپيش تحقق مستلزم باروري و آينده هب باروري

 زنان پژوهش، ٣ هر طبق مستندات در. )١( شدند استخراج

 و شخصي زندگي براي مانعي عنوان به را فرزندآوري

 و Manski راستا، همين در .ديدنديم اجتماعي

Mayshar، متغيرهاي از يكي را شخصي منافع و فردگرايي 

 استخراج هايمؤلفه. )٩( دانندمي باروري رفتار بر تأثيرگذار

 محتواي و شكل يك تواننمي كه است اين دهنده نشان شده

 اين بلكه. گرفت نظر در فرزندآوري و باروري براي واحد

 با مختلف كنشي فضاهاي در كه سيال است كنشي پديده

 داشت اظهار توانمي عبارتي به. يابدمي ظهور مختلف اشكال

 اســت؛ وبري معناي در اجتماعي كنش نوعي فرزندآوري كه

 ممكن Weber نظر از. )١٩(معناســت نوعــي داراي و

 هدف، بــه معطــوف عقلاني كنــش يك كنش اين اســت

 يا و ارزش بــه معطوف كنشي ســنت، به معطوف كنشي

 مطالعه اين در واقع در. باشــد عاطفــه بــه معطــوف كنشي

 مهم و سنت به معطوف هايكنش نوع از اجتماعي هويت

 هايمؤلفه و ارزش به معطوف كنش نوع از آينده براي بودن

 عنوانبه حاضر حال در مانعي فرزند و آينده به كردن موكول

 همچنين،. شونديم محسوب هدف به معطوف عقلاني كنش

، )١٣( Parsons نظر طبق كنش ايمرحله چهار نظريه در

 لازم اول مرحله در كنشگران ،كنشي نوع هر به اقدام براي

 به رسيدن هايراه بايد كنشگران سپس و شوند برانگيخته است

  .كنند پيدا را هدف

 به آينده به باروري كردن موكول حاضر پژوهش در       

 ATFC در دهندهشكل اصلي هايمؤلفه از يكي عنوان

 واقع در كه گفت توانمي مؤلفه اين تحليل در. گرديد شناسايي

 رفتار كنندمي سعي زندگي هايواقعيت شناخت با زنان

 فرزندآوري كردن موكول با و كنند تنظيم را خود فرزندآوري

 به زنان نگاه نوع. اندداشته امر اين انجام در سعي آينده به خود

 فرزند به آنان نگرش بر پيشرفت باعث يا مانع عنوانبه فرزند؛

 است ممكن زنان برخي. است تأثيرگذار باروري و آوري

 و آرزوها گذاشتن كنار فرزندپروري يلازمه كه باشند معتقد

 خود فرزند مراقب هميشه بايد و است شخصي هايخواسته

 ازجمله مختلفي دلايل به است ممكن نيز آنان از برخي. باشند

 و اقتصادي شرايط نبودن فراهم اشتغال، تحصيل، ادامه

 خود فعلي اوضاع اسبمن را آوري فرزند غيره و خانوادگي

  .كنند موكول آينده به را آن و ندانسته

 اصلي هايمؤلفه از يكي آينده، براي فرزند بودن مهم      

 بسياري نظر از حقيقت در. شد شناسايي فرزندآوري به نگرش

 است زناشويي زندگي از مهم مرحله يك فرزندآوري زنان، از
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 به نگاه با. شودمي نگريسته بديهي امر يك عنوان به آن به كه

 دختران و زنان ديدگاه شودمي مشخص مؤلفه اين محتواي

 در فرزند وجود مثبت پيامدهاي خصوص در فرزند بدون

. است مؤثر شانآينده زندگي در فرزندآوري به نگرش ايجاد

 توانمي كردند كسب پايين نمره مؤلفه اين از كه زنـاني در

 پيامدهاي تشريح وريتمح با آموزش هايكلاس برگزاري با

 غريزه تحريك با همچنين و زندگي در فرزند حضور مثبت

  .كرد تقويت آنان در را فرزندآوري به نگرش مادري،

 حاضر، پژوهش در شدهاستخراج مهم هايمؤلفه از يكي     

 و باعزت پژوهش با متفاوت است كه اجتماعي هويت مؤلفه

 يسابقه بدون نزنا كه رسدمي نظر به. بود )١( همكاران

 و آوري فرزند ايران كشور جنوب مناطق ساكن بارداري

 هويت دهندهتشكيل اصلي مؤلفه يك عنوانبه را باروري

 نظر با يافته اين. شناسندمي رسميت به هنوز شاناجتماعي

 واسطهبه بيشتر را هويتشان زنان كندمي بيان كه گيدنز

 خانگي هاينقش اً صرف نه و كنندمي ايفا اجتماعي هاينقش

  .)١٠( است تقابل در

 پرسشنامه روايي و پايايي تأييد باوجود ،يتنها در       

ATFC مناطق در ساكن بارداري يسابقه بدون زنان در 

 وجود به محققين ساير تا است لازم كشور جنوب

 جامعه بودن محدود جمله از پژوهش اين هايمحدوديت

 خود پرسشنامه از استفاده و جغرافيايي منطقه يك به آماري

 در ديگر هايپژوهش انجام با رو ينا از. نمايند توجه اظهاري

 آوريجمع ابزارهاي ساير از استفاده و ترگسترده آماري جوامع

 اشكالات رفع موجب زيسته تجارب جمله از اطلاعات

 انجام براي را مقياس كاربرد و شده آن در موجود احتمالي

  .كرد خواهد سرمي آموزشي مداخلات

  

  گيرينتيجه
در  ATFC پرسشنامه فارسي نسخه داد نشان مطالعه اين     

يران كشور اساكن مناطق جنوب  ي بارداريسابقهزنان بدون 

 اين ما به پرسشنامه. است قبوليقابل پايايي و روايي داراي

 ATFC يكنندهتعيين عوامل از درستي درك كه داد را امكان

 را خود حواس ريزيبرنامه و گذاريسياست نزما در و داشته

 فرزند تعويق پيامدهاي از تا داشته به اين عوامل معطوف

  .نماييم پيشگيري امكان حد تا آوري

  

  تشكر و قدرداني
 كليه از را خود قدرداني مراتب نويسندگان وسيلهبدين       

 لازم. دارندمي اعلام داشته مشاركت پژوهش در كه زناني

 پژوهش اين مطلوب انجام در را ما كه كساني تمامي از مميداني

  .نماييم قدرداني و تشكر فرمودند ياري
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 در ساكن بارداري يسابقه بدون زنان در)  ATFC( آوري فرزند و باروري به نگرش پرسشنامه فارسي نسخه پايايي كلي آناليز -١جدول 

  كشور جنوب مناطق

ميانگين   سؤال

  سؤال

 همبستگي

 كل اب سؤال

  پرسشنامه

 ضريب

 آلفا

  كرونباخ

همبستگي درون 

  اي خوشه

 ٨١/٠)٧٦/٠ - ٨٦/٠(  ٨٨/٠  ٦١/٠  ٦٣/٦٢  شوم مادر كه هستم روزي راه به چشم ١
  ٨٨/٠  ٤٤/٠  ٥٠/٦٢  ميرود شمار به زندگي از ضروري بخش فرزند، داشتن ٢
  ٨٨/٠  ٥٠/٠  ١١/٦٣  بكنم تصور توانم نمي حتي را فرزند بدون زندگي ٤
  ٨٨/٠  ٥٠/٠  ١٧/٦٣  كنم تصور را كردن زايمان و بودن حامله توانم مي ٥
    ٨٨/٠  ٣٩/٠  ٩٢/٦٢  زندگي در جديد هاي مولفه افزودن براي راهيست فرزند داشتن ٦
    ٨٩/٠  ٣٠/٠  ٢٣/٦٣  كنم مي صحبت آينده در بچه داشتن مورد در دوستانم با من ٧
    ٨٨/٠  ٥٠/٠  ٥٥/٦٢  شوم بارور بتوانم كه است مهم برايم ٨
    ٨٨/٠  ٣٤/٠  ٦٩/٦٢  شوم حامله بتوانم بخواهم وقت هر كه است مهم برايم ٩

    ٨٨/٠  ٥٠/٠  ٧١/٦٣  كرد خواهد مواجه محدوديت با را من زندگي فرزند داشتن ١٠
    ٨٨/٠ ٥١/٠  ٧٦/٦٣  كند مي اختلال دچار مرا كنوني زندگي ناخواسته حاملگي يك ١١
    ٨٨/٠  ٥٦/٠  ٧٣/٦٣  هم آهنگ نيست فرزندآوري با زندگي كنوني من ١٢
    ٨٨/٠  ٥٨/٠  ٦٠/٦٣  ندارد تناسبي من كنوني زندگي با فرزند قبال در مسئوليت پذيرفتن ١٣
    ٨٨/٠  ٦٠/٠  ٧٣/٦٣  كند مي مواجه محدوديت با مرا فراغت اوقات هاي فعاليت فرزند داشتن ١٤
    ٨٧/٠  ٧١/٠  ٥٧/٦٣  شوم فرزند مسئوليت دار عهده خواهم نمي فعلي شرايط در من ١٥
    ٨٨/٠  ٦٢/٠  ٦٢/٦٣  داشتن فرزند شغل من را با محدوديت مواجه مي كند ١٦
    ٨٨/٠  ٥٨/٠  ٨٥/٦٣  گيرد مي من از زيادي وقت بودن مادر ١٧
    ٨٨/٠  ٥٨/٠  ٨٠/٦٣  كند مي مواجه محدوديت با رام تحصيلي هاي فعاليت فرزند ١٨
    ٨٨/٠  ٤٦/٠  ٥٧/٦٣  كند مي محدود را دوستانم با من مراوده و ارتباط فرزند داشتن ١٩
    ٨٨/٠  ٣٢/٠  ٥٤/٦٢  داشتن قابليت باروري براي هويت من به عنوان يك زن مهم است ٢٣
    ٨٨/٠  ٣١/٠  ٣٧/٦٢  است مهم خيلي زن يك عنوان به من هويت براي شدن مادر ٢٧

   

  

  

  

  

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 s

js
ph

.tu
m

s.
ac

.ir
 o

n 
20

24
-1

2-
12

 ]
 

                             7 / 12

https://sjsph.tums.ac.ir/article-1-5737-en.html


 / جعفركرد زنگنه و هاشم محمديان ٩٠

 

 )  ATFC( آوري فرزند و باروري به نگرش پرسشنامه پ ارسيف نسخه يهامؤلفه يبار عامل و شده تبيين واريانس ويژه، مقادير -٢ جدول

  كشور جنوب مناطق در ساكن بارداري يسابقه بدون زنان در

  

  

  

  

  

  هامؤلفه  عبارات

  هويت اجتماعي  مهم بودن براي آينده  مانعي در حال حاضر  كردن به آينده موكول

        ٨٨٩/٠  تناسب عدم ١٢
        ٨٦٢/٠  عدم تعهد ١٣
        ٧٨٠/٠  وقعبي م باوري  ١١
        ٧٤٤/٠  محدود شدن زندگي ١٠
        ٦٥٥/٠  شدنمادر عدم پذيرش ١٥
      ٨٠٤/٠    محدود شدن فرصت مطالعاتي ١٨
      ٧٣٨/٠    اوقاتم شدن پر ١٧
      ٧١٠/٠    فراغتمحدود شدن  ١٤
      ٧٠٨/٠    كارمحدود شدن  ١٦
      ٦٩٥/٠    محدود شدن فعاليت اجتماعي  ١٩
    ٧٨٩/٠      بچه داري اصل زندگي ٢
    ٧٦٧/٠      جديد مولفه ي  ٦
    ٦٦١/٠      با دوستان صحبت  ٧
    ٦٠٣/٠      يك روزي مادرشدن ١
    ٥٧١/٠      تجسم حاملگي و زايمان  ٥
    ٥٥٩/٠      سختي بي فرزندي  ٤

  ٨١٥/٠        هويت بخشي باروري  ٢٣
  ٧٠٦/٠        هويت بخشي مادرشدن  ٢٧
  ٦٧٢/٠        مهم بودن باروري  ٨
  ٦١٠/٠        اروريهر زمان ب  ٩

  ١٧٤/١  ٤٧٨/١  ٣٨٢/٣  ٥٦٩/٦  مقادير ويژه

  ٠٦١/١٢  ٦٣٦/١٥  ٦٨٥/١٦  ٦٣٣/١٨  واريانس تبيين شده
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هاي جمعيت بارداري با ويژگي يسابقه بدون زنان در)  ATFC (آوري فرزند و باروري به نگرشپرسشنامه  هايتحليل مؤلفه - ٣جدول 

  كشور جنوب مناطق در ساكن شناختي

 

 ٠/ ٠١داري در سطح معني ;**٠٥/٠داري در سطح معني *

  

 
 
 
 
 
 
 
 

  هاؤلفهم

  متغيرها

 ندهيآ به كردن موكول

 ميانگين ( انحراف معيار)

  حاضر حال در مانع

 ميانگين ( انحراف معيار)

  ندهيآ يبرا مهم بودن

 ميانگين ( انحراف معيار)

  ياجتماع تيهو

 ميانگين ( انحراف معيار)

ن
س

  

٣/١٣)٥/٤(  ٩/١٩)٣/٣(  ٩/١٣)٩/٤(  ٢/٢٥)٥(  ٢٠ -٢٤  

٥/١٥)٤/٥(  ٧/١٩)٩/٣(  ١٤)٧/٤(  ٥/٢٥)٩/٥(  ٢٥ -٢٩  

 +٥/١٦)٦/٥(  ٣/٢٠)٤(  ٦/١٥)٣/٥(  ٦/٢٦)٦(  ٣٠  

  ٠٠٢/٠**  ٧١٧/٠  ١٨٠/٠  ٤٢٥/٠  داريمعني

هل
تأ

  

  ١٤)٣/٥(  ٤/١٩)٥/٣(  ٨/١٣)٩/٤(  ٦/٢٤)٤/٥(  مجرد

  ٢/١٥)٦(  ٧/٢٠)٦/٣(  ٩٦/١٤)٨/٤(  ٩/٢٦)٦/٥(  متأهل

  ١٠٤/٠  ٠٠٨/٠**  ٠٧٠/٠  ٠٠٢/٠**  داريمعني

ل
شغ

  

  ٩/١٤)٣/٥(  ٢٠)٤/٣(  ٨/١٤)٨/٤(  ٦/٢٥)٦/٥(  بيكار

  ٥/١٣)٦(  ٧/١٩)٦/٦(  ٢/١٣)٥(  ٢/٢٥)٦/٥(  شاغل

  ٠٧/٠  ٢٢٧/٠  ٠١٦/٠*  ٦٣٢/٠  داريمعني

ت
لا

صي
تح

  

  ٥/١٥)٨/٤(  ٦/٢٠)٤/٣(  ٤/١٥)٣/٥(  ٧/٢٧)٥/٤(  زير ديپلم

  ٢/١٤)٤/٦(  ١٩)٩/٣(  ٣/١٣)٦(  ٨/٢٤)٦/٥(  ديپلم

  ٤/١٤)٤/٥(  ٢٠)٦/٣(  ٤/١٤)٣/٤(  ٣/٢٥)٧/٥(  دانشگاهي

  ٥٣٦/٠  ١٠٦/٠  ١٣٢/٠  ٠٥/٠  داريمعني

ي
اد

ص
اقت

ت 
ضعي

و
  

  ٢/١٢)٥/٧(  ٣/٢٠)٢/٣(  ٤/١١)٨/٦(  ٥/٢٥)٢/٤(  پايين

  ٨/١٤)٤/٥(  ٢/٢٠)٤/٣(  ٢/١٥)٦/٤(  ٤/٢٥)٥/٥(  متوسط

  ٥/١٤)١/٥(  ٧/١٩)٤(  ١٤)٦/٤(  ٥/٢٠)٣/٦(  به بالا متوسط

  ٦/١٤)٧/٥(  ٦/١٩)٣(  ٨/١٣)٤/٤(  ٨/٢٦)٤/٤(  بالا

  ٢٨٩/٠  ٧٨١/٠  ٠١١/٠*  ٥١٦/٠  داريمعني
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ABSTRACT 
Background and Aim: Delays in childbearing, in addition to creating health risks for the mother 
and the child, may lead to permanent parental bereavement. The purpose of this study was 
psychometric assessment of the validity and reliability of the Iranian version of attitude toward 
reproductive and childbearing inventory (ATRCI) in women without a history of pregnancy. 
Materials and Methods: This study was done on 235 women without a history of pregnancy 
selected by multi-stage sampling in the South of Iran. They completed a fertility and childbearing 
attitude questionnaire. The validity and reliabilty of the ATRCI were determined using SPSS-16 
software, the statitical tests being Cronbach's alpha coefficient and exploratory factor analysis.  
Results: The mean age of the women was 24.47 ± 4.1 years, and the Cronbach's alpha total 
coefficient was 0.888. The KMO and Bartlett's test of sphericity value (0.890) was  significant. 
In this study, in addition to the main components of the questionnaire, the childbirth 
postponement component was also extracted; they explained  63.01% of the total variance related 
the attitude toward fertility and childbearing.   
Conclusion:  The 4-component Iranian version of the attitude toward fertility and childbearing 
inventory was found to have acceptable psychometric validity and reliability. It is recommended 
that in the future studies this inventory be used in intervantional studies and heath and 
demographic programs for women without a history of pregnancy. 
Keywords: Attitude Toward Fertility and Childbearing, Psychometric Validation, Explaratory  
Factor Analysis  
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