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خانواده8

در 500 محله پرخطر کلید خورد
  اجرای برنامه پیشگیری 

از اعتیاد زنان 

رئیــس مرکز پیشــگیری و اعتیاد ســازمان 
بهزیستی کشور گفت: برنامه پیشگیری از اعتیاد 
زنان و کودکان موســوم به »پازک« در 500 محله 
پرخطر از ســه هزار محله پرخطر شناسایی شده و 
در کشور اجرا می‌شود. فرید براتی سده در گفت‌و‌گو 
با خبرنگار ایرنا افزود: برنامه پیشگیری از سوءمصرف 
مواد در زنان و کودکان در محله‌های پرآسیب 15 
استان منتخب از جمله استان‌های لرستان، سیستان 
و بلوچستان، خوزستان و خراسان رضوی اجرا خواهد 
شد. وی، اعتبار درنظرگرفته شده برای اجرای این 
طرح را 500 میلیون تومان عنوان کرد و گفت: بخشی 
از این اعتبار را ستاد مبارزه با مواد مخدر و بخشی دیگر 
را سازمان بهزیستی تامین می‌کند. فریده براتی سده 
خاطرنشان کرد: در اجرای این طرح، کارشناسان 
بهزیستی به سراغ خانواده‌های افراد معتاد می‌روند و 
برای کودکان و زنان دوره‌های آموزشی پیشگیری 
از ســوءمصرف مواد برگزار می‌کنند. رئیس مرکز 
پیشگیری و اعتیاد سازمان بهزیستی کشور تصریح 
کرد: محله، منطقه‌ای است که هزار و 500 خانوار و 

حداکثر 15 هزار نفر جمعیت داشته باشد.
    

ابتکار خبر داد:
نقش انقلاب دیجیتال در افزایش 

خشونت‌های خانوادگی 

معاون امور زنان و خانواده ریاســت جمهوری 
ضمن اشاره به وجود اختلال ارتباطی در خانواده‌های 
ایرانی گفت: خانواده‌ها دچار ســوءتفاهم و کاهش 
مهارت‌های ارتباطی هســتند. برخی می‌گویند 
این اختلال نتیجه انقلاب دیجیتال اســت و این 
موضوع، خشونت‌ها و استرس‌ها را در خانواده‌ای که 
باید مامن باشد، افزایش می‌دهد. به گزارش ایسنا، 
معصومه ابتکار با تاکید بر اهمیت سبک زندگی و 
ارتقای سلامت خانواده و افزایش سطح مهارت‌های 
ارتباطی افزود: در این راستا نیز طرح ملی گفت‌وگوی 
خانواده با همکاری انجمن جامعه‌شناسی ایران قرار 
است اجرایی شود تا بدین وســیله بتوان در زمینه 
پیشگیری و کاهش اســترس که در پیشگیری از 
سرطان هم مؤثر است گام‌های اساسی را برداشته 
شــود. وی در مراســم افتتاح همزمان ۷۵ مرکز 
پیشگیری و تشــخیص زودهنگام سرطان با بیان 
اینکه بحث ژنتیک و سبک زندگی در بروز سرطان 
بسیار حائز اهمیت اســت، گفت: امروزه موضوع 
شکل‌گیری و جهت‌گیری سیستم ایمنی بدن مهم 
است.  وی با بیان اینکه جایگاه محیط و آلاینده‌های 
محیطی را در بروز سرطان هم در دنیا و هم در ایران 
نباید دست کم گرفت، افزود: در راستای پیشگیری 
از سرطان باید به سبک زندگی، تغذیه، باقی مانده 
سموم در محصولات کشــاورزی، سلامت آب و... 
را مورد توجه قرار داد. خوشــبختانه کیفیت آب و 
سلامت فرآورده‌های غذایی در کشور بسیار مورد 
توجه اســت و اقدامات خوبی در این زمینه انجام 
می‌شود؛ اما اینها کافی نیست و باید در زمینه باقی 
مانده سموم در محصولات کشاورزی به کشاورزان 
آموزش‌های لازم داده شود. ابتکار با تاکید بر اهمیت 
سبک زندگی، تحرک و سلامت روح و روان در حوزه 
پیشــگیری از بیماری‌هایی چون سرطان گفت: 
مساله امید در جامعه بســیار مهم است و باید امید 
در محیط آرام و سالم خانواده ایجاد شود. در معاونت 
زنان و خانواده در حوزه سلامت زنان همکاری خوبی 
با وزارت بهداشــت صورت گرفته است و کارگروه 
سلامت زنان و خانواده ســازمان ما به طور ویژه در 
حوزه سلامت زنان کار می‌کنند. وی با اشاره به افتتاح 
مراکز پیشگیری و تشخیص زودهنگام سرطان، این 
اقدام را در پیشگیری از سرطان بویژه سه سرطان 
عمده زنان بســیار مؤثر دانست و گفت: در معاونت 
زنان روی موضــوع خانواده کار‌های بســیاری در 
حال انجام اســت و در این زمینه طرحی را با عنوان 
گفت‌وگوی ملی خانواده ارائه شده است که موضوع 
این طرح ایجاد امید، نشاط و کاهش استرس‌ها در 

خانواده‌ها می‌باشد.

خبر

از ابتــدای دهه ۹۰ بــا کاهش 
متوسط نرخ رشــد جمعیت کشور 
نسبت به دهه‌های گذشته، به‌تدریج 
نگرانی نسبت به کاهش نرخ جمعیت 
در ســال‌های آتــی، میــان برخی 

نهادهای اجرایی کشور رخنه کرد. 
در ســال‌های ابتدایی این دهه، 
برخی طرح‌ها و قوانین در راســتای 
تســهیل شــرایط فرزنــدآوری، و 
همچنین تشــویق زوجین دراین 
زمینه و فراهم کردن زمینه ازدواج 
جوانان مطرح شدند؛ که بسیاری از 
این طرح‌ها به مرحله اجرا نرسیده و 

در نطفه خفه شدند. 
بر‌این‌اســاس شــورای عالــی 
انقلاب فرهنگی ســال ۹۱ در قالب 
سیاســت‌های جمعیتی موادی با 
مضمون حمایتی و تشویق زوجین 

به فرزند‌آوری را تصویب کرد. 
پوشــش بیمه‌ای رایگان مادر و 
کودک تا دو سالگی برای افراد فاقد 
بیمه، اعطای ســبد‌های کالا شامل 
اقلام تغذیه‌ای و بهداشتی برای قشر 
نیازمند، افزایــش مرخصی زایمان 
با حقوق و بی‌حقوق مادران شاغل، 
پرداخت وام‌های قرض‌الحسنه برای 
موالید و تسهیل شــرایط تحصیل 
مادران دانشــجو از جمله مواردی 
هســتند کــه سیاســت جمعیتی 
شورای عالی انقلاب فرهنگی را در 

برداشت. 
هرچند به نظر می‌رسد موارد ذکر 
شده در این سیاست‌نامه می‌توانست 
کمک شــایانی به افزایش جمعیت 
کشــور و پیشــگیری از پیر شدن 
جمعیت کند، اما مجلس شــورای 
اسلامی اجرایی شــدن آن را منوط 
به قانونی شــدن و تصویب توســط 
نمایندگان بهارستان کرد و همین 
امر موجب شد از ســال ۹۱ تاکنون 
این طرح در پیــچ و خم مجلس گم 

شود. 
هشدار در سطح کلان نظام

اما بــا تشــدید رونــد کاهش 
ثبت موالید و به دنبــال آن کاهش 
جمعیــت کشــور، رهبــر معظم 
انقلاب اردیبهشــت ماه ســال ۹۳ 
سیاســت‌های کلی جمعیت را در 
۱۴ بند و به منظور افزایش جمعیت 
کشــور به هفت دســتگاه مرتبط و 

اجرایی کشور ابلاغ کردند. 

بر اساس این ابلاغ، وزارت فرهنگ 
و ارشاد اسلامی، آموزش و پرورش، 
وزارت تعاون، کار و رفاه اجتماعی، 
معاونــت برنامه‌ریــزی و نظــارت 
راهبردی رئیس‌جمهــور و وزارت 
بهداشــت از جمله دســتگاه‌هایی 
بودند که موظف به برنامه‌ریزی برای 
اجرای این سیاست‌ها و تدوین آن در 

برنامه ششم توسعه شدند. 
ســه بند از سیاســت‌های کلی 
جمعیت ابلاغــی در حیطه اجرایی 
وزارت بهداشــت بود که بــر لزوم 
اقدام ایــن وزارتخانه بــا همکاری 
دیگر دستگاه‌های مرتبط در جهت 
افزایــش جمعیت کشــور تدوین 

شده بود. 
وزارت بهداشت برای افزایش 

جمعیت چه کرد؟ 
بر اســاس این سیاســت‌نامه، 
»اختصاص تسهیلات مناسب برای 
مادران به‌ویــژه در دوران بارداری 
و شــیردهی، پوشــش بیمــه‌ای 
هزینه‌های زایمان، درمان ناباروری 
مــردان و زنــان، تقویــت نهادها و 
موسســات حمایتــی ذی‌ربط« از 
موادی بــود که در جهــت افزایش 
نرخ متولدین به وزارت بهداشــت و 
درمان ابلاغ شد. این وزارتخانه نیز در 
جهت اجرایی کردن این سیاست‌ها 
و افزایش نــرخ باروری در کشــور 

اقداماتی انجام داد. 
مدیرکل سلامت جمعیت وزارت 
بهداشت سال ۹۴ در تشریح اقدامات 
وزارت بهداشــت در راستای طرح 
افزایش جمعیت گفت: رویکردهای 
ارتقای نرخ باروری کلی متناسب با 
اهداف ســامت در نظر گرفته شده 
که یکی از عوامل آن اصلاح شــیوه 

اطلاع‌رسانی به مردم است. 
محمد اسماعیل مطلق با تشریح 
این رویکردهــا، بیان کــرد: ابلاغ 
طرحی بــا موضوع رفــع باورهای 
نادرســت درباره کنتــرل موالید و 
کاهش رشد جمعیت و ارائه رویکرد 
نادرست مبتنی بر کاهش یا کنترل 
جمعیت بــه دانشــگاه‌های علوم 
پزشکی کشور و نیز پرداختن صرف 
به رویکردهای سلامت جزو اقدامات 
دست‌اندر‌کاران وزرات بهداشت در 
راستای اصلاح شیوه اطلاع‌رسانی 

است. 
همــکاری با شــورای فرهنگی 
ازدواج به منظور بازنگری و همســو 
شدن آموزش‌های پیش از ازدواج در 
زمینه روابط زناشویی و باروری سالم 
از دیگر اقدامــات این وزارتخانه بود 

که در سال ۹۴ مطرح شد. 
 از ســال ۹۳ تاکنون که شاخص 
رشد موالید در کشور که از مهم‌ترین 
شــاخصه‌های جمعیتی محسوب 
می‌شــود، فراز و نشیب‌های زیادی 
داشــته و گاه با صعود و گاه با افول 

همراه بوده است. 
 بنابر اعلام علــی اکبر محزون، 
مدیر کل دفتــر آمــار و اطلاعات 
جمعیت و مهاجرت ســازمان ثبت 
احوال، نرخ رشد موالید در سال ۹۳ 
برابر ۴.۲ درصد بوده است. باوجود 
ابــاغ سیاســت‌های جمعیتی در 
سال ۹۳ به منظور افزایش جمعیت 

کشور اما این نرخ ســال ۹۵ به ۲.۳ 
درصــد کاهــش یافــت و محزون 
نســبت به افزایــش تمایل زوجین 
بــه تک‌فرزندی یا نداشــتن فرزند 

هشدار داد. 
هرچند که نرخ موالید به عوامل 
متعــددی ازجمله افزایش ســن 
ازدواج، درمان‌هــای ناباروری، بالا 
رفتن سن فرزند‌آوری و میزان سقط 
جنین نیز وابسته است، اما مجموع 
اقدامات انجام شده در خصوص نرخ 
موالید در طول سال‌های ۹۳ تا ۹۵ با 
کاهش ۲ درصدی روبرو بوده است. 
سقوط نرخ باروری در سال ۹۷ 

معاون دفتر ســامت جمعیت، 
‌خانواده و مدارس وزارت بهداشــت 
سال ۹۵ از وجود سالانه ۲۲۰ هزار 

سقط جنین در کشور سخن گفت و 
عنوان کرد: سالانه ۲۲۰ هزار سقط 
جنین در کشور عدد بالایی است و 
یک میلیون و ۵۷۰ هزار تولد وجود 
دارد که اگر این تعداد سقط جنین 
انجام نشــود به یک میلیون و ۸۰۰ 

هزار تولد در سال می‌رسد. 
محمد اسلامی افزود: عوامل موثر 
در ســقط جنین را باید شناســایی 
کرد؛ در این میان عــده‌ای بارداری 
ناخواسته دارند، اما باز هم به دنبال 
ســقط نمی‌روند و ســقط جنین را 
خلاف شرع می‌دانند. بنابراین باید 
ریشه‌های این موضوع را شناسایی 
کرد و از متولیان مربوطه خواســت 
تا در رابطه با ایــن موضوع صحبت 

کنند. 
وی با اشــاره به لــزوم افزایش 
باروری‌های برنامه‌ریزی شــده در 
کشور در جهت اجرای سیاست‌های 
جمعیــت؛ تقویــت نظــام تامین 
اجتماعی، ارایه خدمات بهداشــتی 
و مراقبت‌هــای پزشــکی، افزایش 
بهداشــت بــاروری و فرزندآوری، 
مرور سوابق ســامت مادر، آگاهی 
از تمایلات بــاروری و شناســایی 
خانواده‌های واجد شــرایط باروری 
در چارچــوب ســامت را راه‌های 
تحقــق باروری‌هــای برنامه‌ریزی 

شده دانست. 
نرخ بــاروری نیز مولفــه دیگر 
شــاخص‌های جمعیتی محسوب 
می‌شود که در بررســی های انجام 
شده در ســال ۹۵، این نرخ برابر با 
۱.۷ الی ۱.۸ بوده که در همان سال‌ها 
پیش بینی شــده بــود با‌توجه به 
افزایش تک فرزندی در کشور، نزول 
این رقم در سال‌های آتی به عدد ۱ 

دور از انتظار نمی‌باشد. 
 بــا وجــود اجــرای طرح‌های 
متعدد و نامــه بازی‌هــای فراوان 
میــان بخش‌های مختلــف وزارت 
بهداشت، هرچند نرخ رشد موالید از 
سال ۹۳ به بعد در برخی از برهه‌های 
زمانی شــاهد افزایش نیــز بوده یا 
به عقیــده برخی از شــتاب کاهش 
جمعیت قدری کاســته شده است 
اما در مجموع آمارهای کنونی از تند 
شدن سراشیبی کم شدن جمعیت 

حکایت می‌کند. 
البته از ســال ۹۰ تا ۹۵ افزایش 
نرخ باروری در کشــور وجود داشته 
اســت، به طوری‌که در سرشماری 
ســال ۹۵ این رقم به نرخ جانشینی 
رســیده بود. اما از سال ۹۵ به بعد نه 
تنها این نرخ افزایشی نداشته بلکه با 

کاهش نیز روبرو بوده است. 
بــه طوری‌که آخریــن آمارها از 
حاکی از آن اســت که نرخ باروری 
در ۶ ماهه اول ســال جاری نسبت 
به زمان مشابه سال گذشته کاهش 
داشته و مجموع تولد‌های ثبت شده 
در این ایام ۷۰۶ هزار نفر بوده که از 
کاهش نرخ باروری در کشور حکایت 

می‌کند. 

شیب تند کاهش جمعیت 
کارشــناس جمعیت در گفتگو 
با خبرنــگار مهــر در این خصوص 
می‌گوید: متاســفانه ایران با شیب 
تندی به ســمت بحــران کاهش و 
پیری جمعیت در حال حرکت است. 
نرخ رشد جمعیت کشــور در سال 
۶۵ عدد ۳.۹ درصد بوده و در ســال 
۹۵ این رقم به ۱.۲۴ درصد کاهش 

داشته است. 
صالح قاسمی با بیان اینکه کاهش 
نرخ باروری نیــز نگرانی دیگر برای 
روند نزولی جمعیت کشــور است، 
اســت، عنوان می‌کند: ایــن روند 
نشان‌دهنده بحران کاهش جمعیت 
و نرخ بــاروری اســت؛ به‌طوریکه 
تعداد فرزندان در سال ۶۵ میانگین 
شــش‌فرزند بوده اما در حال حاضر 
این نرخ بــه میانگیــن ۱.۸ فرزند 

کاهش پیدا کرده است. 
وی درباره سیاســت‌های کلی 
جمعیت که در سال ۹۳ به دستگاه‌ها 
ابلاغ شد، توضیح می‌دهد: متاسفانه 
این سیاست‌ها کاملا مورد غفلت قرار 
گرفته و هیچ توجهی به آن نشــده 
اســت. از همان ســال‌ها طرحی با 
عنوان »تعالی خانواده و جمعیت« 
که قــرار بــود کنتــرل جمعیت را 
مدیریت کند، ارائه شــد و قرار بود 
این قانــون جایگزیــن قانون‌های 
قبلــی شــده و در جهــت افزایش 
جمعیت حرکت کند، اما متاسفانه 
با گذشت پنج ســال همچنان این 
 طــرح تصویب نشــده و در مجلس 

سرگردان است. 
قاســمی با بیان اینکه متاسفانه 
چهار ســال از ابلاغ سیاســت‌های 
کلــی جمعیت گذشــته امــا هیچ 
اقدام اجرایی برای آن نشــده است، 
می‌گویــد: تاکنون تنها بخشــی از 
قوانیــن تنظیم خانواده لغو شــده 
است، بخشــهای دیگر آن به عنوان 
قانــون رســمی کشــور در حال 
اجراست و مانع از اقدام سیاست‌های 
جمعیتی شده اســت. از سال ۹۴ به 
بعد میزان تولدها در کشور کاهش 
یافته  و سال ۹۴ یک میلیون و ۵۷۰ 
هزار تولد در کشــور ثبت شده، این 
رقم در ســال ۹۵ به یک میلیون و 
۵۲۸ هــزار کاهش یافته اســت؛ از 
سوی دیگر در ســال ۹۶ نیز میزان 
تولدها به یک میلیــون و ۴۷۸ تولد 

نزول پیدا کرده است. 
بطورکلی با وجود بــالا و پایین 
شــدن تمامی این آمار و ارقام طی 
ســال‌های اخیر، به نظر می‌رســد 
افزایش رشــد جمعیت کشــور نه 
تنها تغییــر قابل توجهی نداشــته 
بلکه ســونامی کاهــش جمعیت 
ز حرکــت نایســتاده و  نیــز ا
 بــا ســرعت بــه حرکــت خــود 

ادامه می‌دهد. 
هرچند اجرا شدن سیاست‌های 
کلی جمعیت که سال ۹۳ ابلاغ شد، 
به اقدام منحصرانه یک دســتگاه و 
ارگان خلاصه نمی‌شــد و نیازمند 
همــکاری دســتگاه‌های مختلف 
بود؛ امــا انتظار می‌رفــت مصادیق 
شاخص جمعیتی وابسته به وزارت 
بهداشــت بتواند با اقدامی موثرتر 
 در ایــن زمینه از کاهــش جمعیت 

جلوگیری کند. 

موانع اجرای سیاست‌های کنترل جمعیت کدامند؟ 

اقتصاد حرف اول را می‌زند!
جمعيت كيي از اركان به وجود آمدن كشورها است كه مي‌تواند باعث افزايش قدرت يك كشور شود. نرخ رشد جمعيت 
و نرخ باروري نیز دو شاخص مهم در تعيين جمعيت هر کشور به حساب می‌آید. در ایران امروزه جوانان به دلایل متعدد 
اقتصادی، فرهنگی و اجتماعی به جهتی سوق داده شده‌اند که تمایل کمتری برای ازدواج، فرزندآوری و تعدد فرزندان 

دارند تا جایی که برخی نهاد‌های اجرایی کشور معتقدند اگر شرایط به همین منوال پیش برود، شاخص‌های رشد جمعیت، 
اشتغال و آموزش در ایران در 50 سال آینده به حالت بحرانی می‌رسد. به گفته آنها، مشکل کاهش نرخ رشد جمعیت در 

کشور بیشتر امری فرهنگی و منبعث از تحولات نگرشی به موضوع فرزندآوری و ارزشمندی آن است.

صالح قاسمی کارشناس 
جمعیت: متاسفانه ایران با 

شیب تندی به سمت بحران 
کاهش و پیری جمعیت در 

حال حرکت است. نرخ رشد 
جمعیت کشور در سال ۶۵ 
عدد ۳.۹ درصد بوده و در 
سال ۹۵ این رقم به ۱.۲۴ 

درصد کاهش داشته است

از سال ۹۵ به بعد نرخ 
باروری افزایشی نداشته 
و با کاهش نیز روبرو بوده 
است. میزان باروری در ۶ 
ماه نخست امسال نسبت 

به زمان مشابه سال گذشته 
کاهش داشته و مجموع 
تولد‌های ثبت شده ۷۰۶ 

هزار نفر بوده که از کاهش 
باروری در کشور حکایت 

می‌کند 

با وجود بالا و پایین شدن 
آمار و ارقام نرخ موالید 
طی سال‌های اخیر، به 

نظر می‌رسد افزایش رشد 
جمعیت کشور نه تنها تغییر 

قابل‌توجهی نداشته بلکه 
سونامی کاهش جمعیت 
نیز از حرکت نایستاده و 
با سرعت به حرکت خود 

ادامه می‌دهد

شماره  171  /   ‌دوشنبه  8   بهمن  1397  /  21 جمادی‌الاول1440  /   28  ژانویه  2019


