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والدين پنج‌‌قلوهاي مينودشتي:

تعدد فرزندان، روابط ما را صميمانه 
وصادقانه‌تر كرده است

لحظه‌هاي دردناكي را سپري مي‌كرديم! مادر در بستر بيماري  مينا 
با مرگ و زندگي دس��ت‌وپنجه نرم مي‌كرد. هر روز با پزشكان محمددوست* 

معال��ج در ارتباط بوديم. چ��ه دردناك كه هيچ ك��دام كلمه و 
جمله‌اي اميدواركننده نداش��تند. در بهت و عجز يكديگر را به 
شكيبايي و توكل و تسليم به خواست پروردگار و آرامش تشويق 
مي‌كرديم. هر كدام به منزله تكيه‌گاهي بعد از خدا براي هم بوديم. بله... اين حامي‌هاي 

عاطفي خواهر و برادر من بودند... 
همه ما، بدون اس��تثنا برهه‌هايي پرتنش را پشت سر گذاشته‌ايم. زمان‌هايي كه به نظر 
مي‌رسد ساعت‌ها منجمد ش��ده و عقربه‌ها تاب حركت ندارند؛ لحظه‌هايي كه گويي با 
رخداد ناخوشايند هم‌پيمان ش��ده، براي سكون. فارغ از س��ن، جنسيت و نژاد همگي 
درگير چنين لحظه‌اي بوده‌ايم. قدري به اين لحظه‌ها بينديش��يم. فارغ از خود رخداد 
كه مسبب شادي يا غم است و به جز انديش��ه‌هاي دروني كه به رخداد معنا مي‌دهند و 
البته توكل، چه عاملي گذر از اين پل حادثه‌ها را نرم‌تر مي‌كند؟ بي‌ترديد خواهر، برادر 
و اقوام درجه يك هم نوردهايي‌ هستند كه طي مس��يرهاي دشوار را آسان مي‌كنند و 
حالا، اتفاقي كه مدت‌هاست جامعه به آن مبتلا شده و طي اين مسير را سخت‌تر كرده 

است؛ پديده تك‌فرزندي. 
آنچه تحت تجربه ش��غلي درك ك��رده‌ام، برايم حامل اين مهم اس��ت كه گويي برخي 
دچار ترديد شده‌اند، مجموعه‌اي با عناوين وضعيت اقتصادي، اقتباس از فرهنگ‌هايي 
كه ريشه رواني مشترك نه چندان همبس��ته با ما دارند و رگه‌هايي از پدران و مادران 

كمال‌گرا. 
شايد در نگاه اول مسئله‌اي كاملًا ش��خصي به نظر آيد، اما آيا واقعاً چنين است؟ زن و 
مردي را در نظر مي‌گيريم كه به يك فرزند اكتفا مي‌كنند. در موقعيت اقتصادي كنوني 
چنين جايگاهي در ظاهر براي فرزند مفيد به نظر مي‌رسد. تمام امكانات در اختيار وي 
قرار دارد و والديني كه تمام هم‌و‌غم‌ش��ان تنها فرزند آنهاس��ت. پدران و مادران داراي 
تك‌فرزند، معمولاً بار هيجاني زيادي را تحمل مي‌كنند. چه بس��ا كه در اكثر موارد به 
نوعي در كشمكش دروني براي به دست آوردن بهترين‌ها براي فرزندشان هستند، البته 

اين در ذات تمام والدين اس��ت، ولی معمولاً والدين تك‌فرزند به‌‌ گونه‌اي وسواس‌گونه 
حامي دردانه‌شان هستند، اما آيا به راستي فرزندان به اين حد از حمايت احتياج دارند؟ 
واقعيت اين است كه هر فردي كه پا به عرصه هستي مي‌گذارد يك موجود بي‌همتاست 
و بناست تحت تربيت والدين تجربه‌هاي خويش را داشته باشد و عرضه كند. به شكل 
غالب، والدين تك‌فرزند با احاطه عزيزان‌ش��ان در مواقع غيرضروري راه تجربه را براي 
فرزند تنگ مي‌كنند. مهم است كه در بسياري از سنين، والدين ضمن نظارت بر فرزند 
اجازه كش��ف پيرامون در چارچوب قوانين خانواده را به عزيزان‌شان بدهند، حال آنكه 
تك‌فرزندي معمولاً به دليل ترس نهاني والدين، تربيت انسان‌هايي با ويژگي وابستگي 
بالا را به همراه دارد. به ش��كل غالب، ترس از دس��ت دادن، هم در پدرو مادرها، هم در 
فرزندان تنها، بيش��تر از خانواده‌هايي است كه تك‌فرزند نيس��تند. اين مسئله بستري 
براي عدم‌امنيت را فراهم مي‌كند و همانطور كه مي‌دانيم حس امنيت يكي از پلكان‌هاي 
رسيدن به خودش��كوفايي اس��ت. راه خودش��كوفايي را به روي فرزندان‌مان نبنديم!  
همچنين در تك‌فرزندي، داشتن رؤيا‌هاي بلندپروازانه و غيرقابل انعطاف براي فرزندان، 
ازطرف والدين بيشتر مشاهده مي‌شود كه خود اين گرايش معمولاً زيربناي صدمه‌ديدن 
عزت‌نفس فرزند است. همانطور كه مي‌دانيم براي رسيدن به اهداف، يكي از فاكتور‌هاي 

مهم انعطاف‌پذيري است. 
واقع‌بين باشيم! آيا زندگي خود ما به حدي مستقل و به دور از تعلقات خاطربوده كه نداشتن 
خواهر و برادر براي‌مان كمترين اهميتي نداشته باشد؟ واقعاً اينطور نيست! ما امتداد نسلي 
هستيم كه پيوندهاي عاطفي عميق با خواهران و برادران و حتي گامي فراتر با اقوام درجه 

يك داريم، پس چه خوب كه ادامه‌دهنده اين حس خوب براي نسل بعد باشيم. 
به ياد داشته باشيم كه بسياري از آيين‌هاي ما، همچنان در كنار نزديك‌ترين عزيزان‌مان 
معنادار مي‌شود. ضرورت حفظ اين ارزش‌ها هم براي خود و هم نسل بعد از ما، هديه‌اي 

است كه مي‌توانيم به آيندگان عرضه كنيم. 
* مشاور و روان‌شناس

در س��ال‌هاي نه‌چندان دور به ندرت خانواده‌اي پيدا مي‌شد كه كمتر از سه فرزند داشته 
باشد و اكثر ايراني‌ها داراي خانواده‌اي بزرگ، شلوغ و پرجمعيت بودند، اما امروزه اغلب پدر 
و مادرها يا تمايلي به فرزندآوري ندارند يا فقط به داشتن يك فرزند اكتفا مي‌كنند، بدون 
اينكه به عواقب آن براي آينده كشور و فرزندان‌شان فكر كنند. بي‌شك عوامل مهمي در 
به‌وجود آمدن اين تفكر دخالت دارد، اما مهم‌ترين آن نقش حمايتي و تش��ويقي مادي و 

روحي اعضاي خانواده و كارفرمايان است كه مي‌‌تواند مؤثر باشد. 
پنجمين ماه از تابستان امسال بود كه باخبر شديم اولين زايمان پنج‌قلويي در بيمارستان 
بقيه‌الله)عج( با تلاش كادر درماني آن به لحاظ ش��رايط خاص مادر پنج‌قلوها انجام شده 
است. از همه مهم‌تر حمايت‌هاي مالي و تشويقي اين بيمارستان بود، از جمله، عدم‌پرداخت 
هزينه‌هاي بستري و زايمان، استفاده از مهدكودك بيمارستان براي كمك به نگهداري 
پنج‌قلوها، پيشنهاد شغل موقت كنار شغل پدر براي كمك به مخارج زندگي و استخدام 

پنج‌قلوها در بيمارستان بعد از اتمام تحصيلات‌شان كه ما را بر آن 
داش��ت گفت‌وگويي با مديريت بيمارس��تان، والدين پنج‌قلوها و 
پزشك جراح داشته باشيم تا همه مسئولان، مديران و خانواد‌ه‌هايي 
كه مي‌توانند در رس��يدن به اهداف بزرگ و مهم جمعيتي گامي 
بردارند و كشور را از يك تهديد جدي دور كنند، كمر همت بگمارند 

و از هر كمكي دريغ نكنند. 
عبدالرضا دلاوري، كارشناس ارش��د مديريت خدمات بهداشتي 
درماني با سابقه 26سال خدمت در بخش‌هاي مختلف بهداشت 
و درمان، هم اكنون مدير بيمارس��تان بقيه‌الله)عج( است. او قبلًا 
مدير آموزش بيمارستان، مس��ئول تحقيق و توسعه بيمارستان 
و مدتي هم مشغول تحقيق و پژوهش بوده اس��ت. وي علاوه بر 
حمايت‌هاي لازم از اين خانواده عيالوار، همچنين از ديگر اقدامات 
اين بيمارس��تان و طرح‌هاي تش��ويقي اين مرك��ز در حمايت از 
كادردرماني، اداري و خدماتي اين بيمارستان جهت فرزندآوري 

توضيحاتي داده است. 
    

رويدادي شاد و به يادماندني براي يك بيمارستان
وي درباره تولد پنج‌قلوها و حمايت‌هاي اين بيمارستان در راستاي 
تشويق به فرزندآوري گفت: »تولد پنج‌قلوها، ‌اولين پنج‌قلوزايي در 
اين بيمارستان بود، به همين خاطر فرصت مانور و تمرين خوبي، هم 
براي تيم درمان و هم تيم پرستاري ايجاد شد كه به لطف خدا پاياني 
شاد و به يادماندني بر جاي گذاشت. بعد از مراجعه زوج جوان، مادر 

به دليل شرايط خاص بارداري، تحت پايش درماني استادان قرار گرفت، سپس با تشخيص 
پزشك مربوط در بيمارستان بستري ش��د و تحت مراقبت‌ها و آزمايشات تخصصي قرار 
گرفت. از آنجا كه منزل آنها در شهرس��تان مينودش��ت استان گلس��تان و رفت‌وآمد به 
تهران و بيمارستان براي‌شان سخت بود، پدر و همراهان در يكي از میهمانسراهاي مجاور 

بيمارستان اسكان داده شدند و مشكل ترددشان به بيمارستان هم حل شد.
دلاوري در ادامه اظهار داشت:‌ قبل از زايمان، با تمهيدات لازم هر پنج‌قلو در سلامت كامل 
به دنيا آمدند. نوزادان بلافاصله به NICU كه از قبل مهياي پذيرش نوزادان شده بود، 
منتقل شدند و مدتي را تا به دست آوردن سلامت كامل در آنجا قرار داشتند. فراهم شدن 
شرايط ملاقات براي شخصيت‌هايي كه تمايل به ملاقات داشتند و تدارك هدايا و كيك 
تولد از سوي پرسنل بيمارستان از جمله اقداماتي بود كه هماهنگي آن انجام گرفت. بعد از 
ترخيص از بيمارستان هيچ هزينه‌اي بابت مراقبت‌هاي قبل و بعد از زايمان و خود زايمان 
دريافت نشد. علاوه بر اين به دستور رياست بيمارستان يك 
سال هزينه درماني پنج‌قلوها در اين بيمارستان رايگان و خارج 
از نوبت است. براي كمك به مخارج اين خانواده هشت نفره، به 
پدر پنج‌قلوها پيشنهاد شغل موقت داده شد و هر وقت اعلام 
آمادگي كند مي‌تواند كنار شغلي كه دارد در اين بيمارستان 
هم مشغول كار شود. مهد كودك بيمارستان هم پذيراي اين 
پنج‌قلوهاي عزيز است و هر زمان خانواده تمايل داشته باشند 
مي‌توانند از امكانات مهدكودك استفاده كنند. مساعدت ديگر 
بيمارستان به اين خانواده، اس��تخدام پنج‌قلوها بعد از اتمام 
تحصيلات‌شان است. شايد تا آن زمان بنده در اين بيمارستان 

مشغول كار نباشم اما اين ثبت شده و قابل اجراست.  
حمايت بيمارستان از زايمان‌هاي سه‌قلو به بالا

مدير اين بيمارستان در پاسخ به اين سؤال كه آيا اين خدمات به 
خانواده‌هاي مشابه نيز تعلق مي‌گيرد، گفت: »اين بيمارستان 
آمادگي دارد همه اين خدمات را در اختيار خانواده‌هاي سه‌قلو 

به بالا قرار دهد.«  
طرح‌هاي تشويقي براي فرزندآوري پرسنل بيمارستان

وي همچنين به ارائه تسهيلات و خدمات ويژه اين بيمارستان 
در راس��تاي فرزندآوري به كادر درماني و اداري بيمارستان 
اشاره‌اي كرد و در توضيح گفت: »اين بيمارستان مزين به نام 
بقيه‌الله‌الاعظم)عج( است. تلاش‌مان اين است سربازاني تربيت 
كنيم و پرورش دهيم كه در آينده س��ربازان امام‌عصر)عج( 

شوند. اين مهم را حقي بر گردن خودمان مي‌دانيم، به همين جهت در راستاي فرزندآوري 
با توجه به فرامين مقام معظم رهبري تسهيلاتي را براي كارمندان قرار داده‌ايم تا آنها را 
در امر ازدواج و فرزندآوري كمك و تش��ويق كنيم. از جمله اين تسهيلات، آماده‌سازي 
رس��توران غذاخوري و آمفي‌تئاتر نوساز بيمارس��تان براي برپايي جشن ازدواج آسان و 
كم‌هزينه، سفرهاي تشويقي براي ازدواج و جهيزيه‌هاي تشويقي است. اين نگاه وجود 
دارد و اين مركز به فكر آينده شغلي فرزندان همكاران است، به همين خاطر اين تعهد داده 
شد در صورتي كه فرزندان‌شان بعد از اتمام تحصيل تمايل به كار در اين بيمارستان داشته 
باشند، استخدام شوند. با توجه به پيري جمعيت نيز قرار شد در تشويق به فرزندآوري، 
سومين فرزند هر كدام از كارمندان بدون نوبت در اين بيمارستان استخدام شود. هم اكنون 
در بين همكاران افرادي را داريم كه دوران كودكي‌ش��ان در مهدكودك اين بيمارستان 

گذرانده‌ شده است. 
دلاوري در ادامه گفت:‌ از خدمات ديگر اين مجموعه فضاي مهدكودك، تسهيلات بانكي و 
مرخصي‌هاي تشويقي است كه علاوه بر مرخصي‌هاي قانوني لحاظ مي‌شود، ضمن اينكه 

اين تشويق براي تولد فرزندان سوم و چهارم خاص‌تر انجام مي‌شود.
 تلاش بيمارستان براي حفظ سلامتي كودكان بيمار

اين بيمارستان در مسير حمايت از نوزادان و اطفال بيماري‌هاي خاص، اولين مركز در بين 
مراكز درماني نيروهاي مسلح است كه مجهز به PICU است. دلاوري در اين باره نيز اظهار 
داشت: »خوشبختانه با توجه به نگاه رياست بيمارستان، اين بخش نجات‌بخش در حمايت 
از بيماران اطفال سرطاني برپا شده است. دو بخش ويژه و يك بخش بستري هم داريم. فاز 

جديد اورژانس اين بيمارستان نيز در ايام‌الله دهه فجر امسال افتتاح خواهد شد.  
به گفته مدير بيمارستان بقيه‌الله‌الاعظم)عج( اين مجموعه درماني با همه بيمه‌هاي تكميلي 
با وجود پرداخت‌هاي سخت بعضي بيمه‌ها، قرارداد دارد. همچنين پرداخت‌هاي خارج 
از صورتحساب‌هاي بيمارستاني هم ندارند و اگر موردي باشد بلافاصله آن پزشك اخراج 
مي‌شود. اقامت همراه بيماران شهرستاني در میهمانسراي بيمارستان نيز از جمله خدماتي 

است كه با نازل‌ترين قيمت در اختيار همراهان بيماران گذاشته مي‌شود. 
 تحقق وعده‌ها مردم را دلگرم مي‌كند

دلاوري درباره خلف وعده‌ بعضي از مسئولان در بحث مقابله با پيري جمعيت گفت:‌ مردم 
كشور ما بهترين‌ها هستند. اين انتظار زيادي نيس��ت كه مي‌خواهند مسئولان در بحث 
فرزندآوري به وعده‌هاي‌شان عمل كنند. وعده‌ها عملي ش��ود، مردم تشويق و دلگرم‌تر 
مي‌شوند و همين ما را به اهداف جمعيتي نزديك‌تر مي‌كند. آنها بايد در مسير خدمت به 
خلق و از روي تقوا، خلف‌وعده نكنند. در اين بيمارستان بارها اين اتفاق افتاده است كه براي 
انجام كار يا تقاضايي همه تلاش‌مان را انجام داده‌ايم، آن وقت اگر به نتيجه‌اي هم نرسيم، 

بيمار به خاطر ديدن اين تلاش‌ها رضايت دارد. ‌

عل�ت پيش�نهاد س�قط چن�د جني�ن در 
بارداري‌هاي دوقلو به بالا چيست؟

معمولاً در بارداري‌هاي چندقلويي مس��ائل خاص نمود 
بيش��تري پيدا مي‌كند و نس��بت به تك‌قلويي مشكلات 
بيشتري از جمله فش��ار خون و ديابت بارداري، احتمال 
زايمان زودرس، رش��د كم جنين و مواردي از اين دست 
پيش مي‌آيد. در چنين مواقعي پيش��نهاد كاهش تعداد 
جنين‌ها داده مي‌شود. در واقع به خاطر افزايش احتمال 
حفظ تع��دادي از جنين‌ها ب��ه مادراني كه ب��الاي دوقلو 
باردار هس��تند، اين پيشنهاد داده مي‌ش��ود كه بارداري 
به دوقلوي��ي تبديل ش��ود و احتمال زايم��ان زودرس و 
عواقب بد ب��ارداري كاه��ش يابد، چراكه در بس��ياري از 
موارد اگر اين كار انجام نش��ود، ممكن اس��ت همه قل‌ها 
از بين بروند و بارداري بدون نتيجه پايان يابد. متوس��ط 
دوران بارداري در حاملگي تك‌قلو 39هفته، در دوقلويي 
35هفته، در سه‌قلويي 32هفته و در چهارقلويي 30هفته 
اس��ت. اين به آن معناس��ت كه با افزايش تعداد جنين‌ها 
احتمال نارس‌تر‌ش��دن نوزادان و به دنبال آن از دس��ت 
 رفتن ن��وزادان ي��ا عواقب درازم��دت ب��راي آن نوزادان 

بيشتر مي‌شود. 

آيا چنين مادراني مي‌توانند تا زماني كه خطري آنها 
را تهديد نمي‌كند، جنين‌ها را نگه دارند؟

كاهش جنين تا 18هفته و چند روز امكانپذير است و هر چه 
زودتر اين كار انجام شود، عوارض كمتري دارد. 

پس علت ادامه ب�ارداري براي اين م�ادر جوان چه 
بود؟

معمولاً من و هم��ه همكاران طبق منابع علمي پيش��نهاد 
كاهش جنين‌ها را مي‌دهي��م اما اصرار و اجب��اري در كار 
نيست. اين مادر هم وقتي مراجعه كرد، اين پيشنهاد داده 
ش��د، ليكن او تمايل داش��ت همه جنين‌ها را نگه دارد، به 
همين جهت بعد از معاينات، تحت مراقبت‌هاي مربوط به 
بارداري چندقلويي قرار گرفت و با فواصل منظم توصيه‌شده 
مراجعه مي‌كرد و وضعيت مادر و جنين‌ها كنترل مي‌شد، 
س��پس توصيه‌ها و داروهاي لازم را متناس��ب با ش��رايط 
درياف��ت مي‌كرد. از ح��دود يك‌ماه قب��ل از زايمان هم به 
علت مسموميت بارداري )فشار خون بالا و دفع پروتئين( 
در بخش مراقبت‌هاي بارداري خاص بس��تري و در نهايت 
در هفته 33بارداري و به دنبال تغيير در شرايط قل پنجم، 
نوزادان با عمل سزارين به دنيا آمدند، البته يكي از جنين‌ها 
در روزي كه تصميم به ختم بارداري گرفته ش��د، شرايط 

خوبي نداشت و خون‌رساني به او كم ش��ده بود اما بعد از به دنيا آمدن از سوی سرويس 
اطفال، بستري و تحت مراقبت قرار گرفت. به لطف خدا همه نوزادان بعد از تولد شرايط 
قابل قبولي داشتند. از طرفي اين مادر آرامش و اعتماد به پزشك و كادر درمان داشت 

و خيلي هم صبور بود. 
از لحظه تولد پنج‌قلوها بگوييد. حتماً براي شما به يادماندني بوده است. 
دقيقاً همينطور بود. لحظات خيلي خوب و به يادماندني‌ای بود. معمولاً به خاطر مشغله‌ 
زياد، عمل‌هاي سزارين را به همكارانم مي‌سپارم، ولي در اين مورد به خاطر شرايط خاص 
و علاقه خودم، عمل جراحي را انجام دادم. حين خارج‌كردن ه��ر كدام از پنج‌قلوها، با 
گريه هر كدام‌شان به خاطر اين آهنگ سلامتي‌ خدا را شكر مي‌كردم. نه تنها من بلكه 
همه كادر درماني بيمارستان آن روز در شور و ش��عف بودند، چون يك ماه اين مادر در 
اين بيمارستان بستري بود و همه به او انس گرفته بودند و دوست داشتند اين پنج‌قلوها 

را ببينند. 
 قبل از اين مورد، تجربه زايمان پنج‌قلويي داشتيد؟

اين اولين بيمار زايماني پنج‌قلويي من بود كه تا 33هفته تداوم داشت. آخرين زايمان 
بالاي سه‌قلو يك مورد چهارقلويي بود كه از اهالي اس��تان كرمانشاه بود، البته بارداري 

سه‌قلو زياد داريم. 
 توصيه‌تان به مادراني كه در سن بارداري هستند و اصرار دارند چند‌قلو 

باردار شوند، چيست؟
دخالت در روند طبيعي باردارشدن با هدف دو يا چندقلويي توصيه نمي‌شود،حتي در 
بارداري‌هايي كه به شكل ‌اي‌وي‌اف انجام مي‌شود هم س��عي شده جنين‌هاي كمتري 

كاشته شوند كه بيشتر از دوقلويي انجام نش��ود، زيرا روند تكاملي جنين 40هفته تمام 
بارداري است و هر چه تعداد قل‌ها زياد شود، خطر زايمان زودرس و از بين رفتن جنين‌ها 
بالاتر مي‌رود، بنابراين م��ادران از دخالت دارويي، مصنوع��ي و توصيه‌هاي غيرعلمي 
پرهيز كنندو اجازه دهند بارداري روند طبيعي خودش را داش��ته باشد. از طرفي تعدد 
بارداري خود ضامن سلامتي مادران اس��ت و از يك زايمان چندقلويي بهتر است، البته 
خانم‌هايي هستند كه شرايط خاص و نازايي دارند، به آنها هم توصيه مي‌شود به خاطر 
بالابردن احتمال بارداري اصراري به كاشت تعداد بالاي جنين نداشته باشند و به پزشك 

خودشان اعتماد كنند. 
حال اگر اين اتفاق براي مادري افتاد، چه توصيه‌اي به او داريد؟

مهم‌ترين نكته اين اس��ت كه حتماً زير نظر يك پزش��ك متخصص زنان باشد و هر جا 
نياز بود به پزش��ك بارداري‌هاي پرخطر مراجعه كند. به پزش��ك خود اعتماد، توصيه 
و مراقبت‌ها را رعايت و ب��ا حفظ آرامش زير نظر همان هم��كار متخصص زنان مراحل 
بارداري را طي كند. به حرف‌هاي پراكنده و توصيه‌هاي فضاي مجازي گوش نكند. بعضي 
مواقع ذهن بيماران پر از اطلاعات غلط اس��ت، به همين خاطر زماني مراجعه مي‌كنند 
كه مشكلات زيادي دارند و كار مشكل مي‌شود. نه تنها در بارداري‌ حتي در بيماري‌هاي 
خاص زنان مثل نازايي يا فيبروم رحم يا كيست يا بدخيمي‌هاي زنان گاهي پيش مي‌آيد 
بيماري مراجعه مي‌كند که قبل از آن خودش طبق اطلاعات غلط و توصيه‌هاي غيرعلمي 

افراد غيرمتخصص، وقت را بيهوده از دست داده است. 
 در آخر اش�اره‌اي كني�م به موضوعي ك�ه توصيه و راهنمايي‌هاي ش�ما 
مي‌تواند در آن اثرگذار باش�د و نقش ش�ما پررنگ ديده مي‌ش�ود و آن 

پيري جمعيت اس�ت. چه توصيه‌اي به بانوان‌مان داريد ت�ا با اين بحران 
مقابله كنيم؟

به همه بانوان توصيه مي‌كنم حتماً در زمان مناس��ب براي بارداري برنامه‌ريزي داشته 
باشند. از وسواس دوري كنند و مش��كلات را دليل تأخير در بارداري ندانند. مشكلات 
هست اما به ابعاد ديگر اين مسئله توجه كنند كه علاوه بر شادي و شعف و روح زندگي 
كه فرزندي به محيط خانواده مي‌آورد، بارداري به حفظ سلامتي جسمي و روحي آنان 
كمك مي‌كند و تأخير در بارداري باع��ث افزايش احتمال مش��كلات در باروري و نيز 
افزايش احتمال بروز برخي تومورهاي خاص زنان، فيبروم و مواردي اینچنيني مي‌شود 
كه بعضي موارد آن مستلزم صرف وقت و هزينه زياد است. توصيه مي‌كنم سن طلايي 
بارداري را از دست ندهند چراكه بارداري در س��ن بالا مسائل خاص خودش را دارد كه 
البته با مديريت صحيح و تح��ت نظر متخصصان زنان، اين بارداري‌ها نيز به س�المتي 
گذرانده مي‌شود. همكاران ما هم نكاتي را مدنظر دارند. ممكن است مادري با بارداري 
پرخطر مراجعه كند كه سعي مي‌كنيم به او آرامش دهيم و نگراني‌هايش را درك كنيم 
يا مراجعاني داريم كه در سن بالا بارداري ششم يا هفتم دارند كه متناسب با شرايط‌شان 
بارداري را مديريت مي‌كنيم. بيماراني را كه از باردارش��دن منصرف شده‌اند نيز سعي 
مي‌كنيم با عواقب تأخير در بارداري آشنا كنيم و به او توضيح دهيم كه بارداري در مرحله 
اول براي سلامتي خودش مفيد است هم از نظر جسمي و هم از نظر روحي. يكي از اهداف 
ازدواج تشكيل خانواده و داش��تن فرزند اس��ت. برخي خانم‌ها تجربه بچه‌داري ندارند 
 كه اگر داشته باش��ند و به فرزند خود محبت كنند، متوجه مي‌شوند با هيچ لذتي قابل 

قياس نيست. 

چندسالي است زنگ خطر كاهش جمعيت كشور به صدا درآمده 
و اين در حالي اس��ت كه بس��ياري از كارشناس��ان فوايد فرزند و 
فرزندآوري را براي داشتن يك خانواده س��الم يادآور مي‌شوند. در 
واكاوي اينكه چرا كشور در اين تله جمعيتي گرفتار شده است، به 
عوامل مختلفي مي‌رسيم كه مهم‌ترين آن تغييرات در سبك زندگي، 
نگرش‌ها و بينش در زوجين اس��ت. زاهره‌الس��ادات ميرجعفري، 
دكتــراي مطالعات زنان و خانــواده و رئي��س اداره زن و خانواده 
حوزه علميه خواهران بر اين باور است اين تغييرات باعث كاهش ميل 
به فرزندآوري شده اما نقش بانوان در اين امر بسيار برجسته است 
و اگر اقتدار زن حفظ و  از او حمايت شود، آن وقت زن از مادر بودن 
خود لذت مي‌برد و تمايل دارد همه وقت خود را به فرزند و فرزندانش 
اختصاص ده��د. او مي‌گويد: وقتي اين اتف��اق در يك خانواده رقم 
مي‌خورد، مهم‌ترين دستاورد آن چه براي زن و چه براي مرد، حس 
الگوشدن زوجين است كه به واسطه آن از بدي‌ها دور و به خوبي‌ها 

نزديك مي‌شوند. 
    

در ابتداي مصاحبه مخاطبان را با بركات و فوايد خانواده 
گسترده آش�نا كنيد و بگوييد چه تأثيري در ساختار 

خانواده به جا خواهد گذاشت؟
فوايد فرزندآوري به حوزه‌هاي مختلفي بس��تگي دارد، از جمله آثار 
روحي و رواني كه روي والدين دارد. احساس دوست داشتن و عشق 
و محبتي كه به فرزند تزريق و از او دريافت مي‌ش��ود با هيچ عش��ق 
و محبتي قابل مقايس��ه نيست. اين مهم اگر از س��وي خانواده‌هاي 
امروزي درك شود، ديگر شاهد اين نخواهيم بود كه زوجي نگهداري 
از حيوانات اهلي را بر داشتن فرزند ترجيح دهند. آنها بايد بدانند علاوه 
بر اثرات پرفايده و بي‌ش��ماري كه فرزندآوري به دنبال دارد، ارضاي 
ميل به جاودانگي در والدين نيز حائز اهميت اس��ت. آنها مي‌دانند 
كه اين دنيا تمام مي‌شود و آخرت است كه پابرجاست، بنابراين ميل 
به جاودانگي، باقيات و صالحات از جمله فوايد داشتن فرزند است. 
با وجود فرزند صالح است كه اعمال نيك انس��ان در اين دنيا تمام 
نمي‌شود چراكه به واسطه انجام هر كار خيري از سوي فرزند، باقياتي 
براي آخرت والدين هديه مي‌ش��ود، به همين دلي��ل در روايات به 
داشتن فرزند صالح به قره‌العين )نورچشم( و گلي از گل‌هاي بهشت 
تأكيد شده است. همه اينها نشان مي‌دهد فرزند بركات زيادي دارد. 
از شور و نشاطي كه به محيط خانه مي‌دهد و تأمين پويايي خانواده 
گرفته تا سلامت جسماني كه براي مادر به ارمغان مي‌آورد. هر مادر 
با تعدد زايمان از انواع س��رطان‌هاي زنان و مشكلاتي كه به دليل 
اس��ترس و اضطراب از نبود فرزند ايجاد مي‌ش��ود، در امان خواهد 
بود. از فوايد ديگر فرزند، بعد اجتماعي آن و تأثير بر روابط اجتماعي 
گسترده است. گسترش تعاملات و تداوم فرهنگي با انتقال ارزش‌ها از 
نسلي به نسل ديگر نيز از جمله ارمغان‌هاي فرزندآوري است. پويايي 
و فعال‌شدن خانواده، اميد به آينده و تداوم زندگي در خانواده‌ها به 
واسطه فرزندآوري گسترش پيدا مي‌كند. همه اين موارد گفته شد، 
اما مهم‌ترين دستاوردي كه فرزندآوري براي يك زن و مرد دارد، اين 
است كه آنها بعد از تولد فرزند احساس مي‌كنند يك الگو هستند و اين 
الگوشدن باعث مي‌شود در رفتارهاي مثبت و منفي خود تجديدنظر 
وكارهاي مثبت را تقويت و نقاط ضعف را كمرنگ كنند تا به كمال 
برسند. اين بهترين و مثبت‌ترين فايده‌اي است كه فرزندآوري براي هر 
زوجي به دنبال خواهد داشت. والدين وقتي خود را الگو فرض مي‌كنند 
به زندگي هدفمند نگاه و براي ثبات و استحكام خانواده تلاش بيشتري 
مي‌كنند. تصميم مي‌گيرند براي تربيت فرزند برنامه‌ريزي مشخصي 
داشته باش��ند و در آخر همه اعضاي خانواده براي ثبات اقتصادي و 

مسئوليت‌پذيري بيشتر، تلاش مضاعفي انجام خواهند داد. 
با توجه به همه مواردي كه اش�اره كرديد اما همچنان 
ش�اهد كاهش فرزندآوري در كش�ورمان هستيم، به 
گونه‌اي كه كشور در يك تله جمعيتي قرار گرفته است. 

چه عواملي ما را با اين معضل روبه‌رو كرده است؟
در اين مسئله مهم، عوامل زيادي از جمله فردي، اجتماعي، سياسي 
و اقتصادي دخيل است و شايد در نگاه اول مسائل اقتصادي از زبان 

همگان بيان شود اما واقعيت اين اس��ت كه عوامل ديگري از جمله 
مسائل نگرشي، بينشي و تغيير در سبك زندگي دخالت بيشتري دارد 
و اين مسئله به الگوي رفتاري زنان و مردان جامعه نيز بستگي دارد. 

 اين تغييرات شامل چه مواردي است كه اينگونه در اين 
تصميم مهم و سرنوشت‌ساز اثرگذار بوده است؟

در الگوي رفتاري و س��بك زندگي جديد، مس��ئله راحت‌طلبي و 
رفاه‌طلبي از اولويت‌‌هاي مهم زندگي اقتصادي و رفاهي به ش��مار 
مي‌رود. در اين مدل از سبك زندگي، زندگي به شيوه مصرف‌گرايي 
در جايگاه بالاتري قرار دارد. سبك زندگي جديد حتي به معماري 
س��اختمان‌ها، آداب، س��نت‌ها و تعاملات اجتماعي بستگي دارد. 
اين موارد در خانواده‌‌‌اي كه قبلًا گس��ترده بوده، تأثير گذاشته و آن 
را به يك خانواده هس��ته‌اي تبديل كرده اس��ت. همچنين خانواده 
گسترده در قديم از حمايت‌هاي زيادي برخوردار بود اما الان خانواده 
هسته‌اي خودش بايد نيازهايش را برآورده كند، بنابراين فرزندان در 
جايگاه‌هاي محدودتري رشد مي‌كنند چراكه ساختمان‌هاي بزرگ 
تبديل به آپارتمان و ساختمان‌هاي بلند شده است. همه اين موارد 

باعث مي‌شود رغبت به فرزندآوري كم شود. 

س�ركارعالي تغييرات در س�بك زندگي را مهم‌ترين 
عامل در عدم‌ميل به فرزن�دآوري مي‌دانيد اما امروزه 
هزينه‌هاي س�نگين و مخارج زندگي، بسياري از زنان 
را وارد بازار كار كرده است. از طرفي مي‌دانيم اين قشر 
نقش بس�زايي در اين امر مهم دارند، اما اشتغال‌شان 
يكي از بهانه‌هاي عدم‌فرزندآوري ي�ا تعداد كم فرزند 
شده است. چگونه مي‌توان با حمايت از اين دسته زنان 
كشورمان آنها را از وظيفه مادري و همسري دور نكرد؟

قطعاً مس��ئله اش��تغال زنان مس��ئله مهم��ي اس��ت و در اين‌باره 
سياست‌هاي دولتي و حكومتي تأثير بسزايي دارند. اين سياست‌ها 
هر چه به سمت بهره‌وري براي زنان شاغل از جمله برقراري مهدهاي 
كودك در محيط كار، تس��هيلات براي مادران ش��اغل، تقس��يم 
ساعت‌هاي كاري به پاره‌وقت و نيمه‌وقت، گردشي‌بودن ساعت‌هاي 
كاري، دوركاري و بحث‌هاي تشويقي براي مادران كشانده شود، فضا 
را براي فرزندآوري مطلوب‌تر خواهد كرد، هر چند بس��ياري از اين 
موارد در قانون جواني جمعيت ديده شده است اما تا اجرايي‌شدن 
آن زمان زي��ادي را خواهد برد، بنابراين لازم اس��ت ت��ا آن زمان، 
تصميمات لازم از سوي كارفرمايان به صورت آتش‌به‌اختيار اتخاذ 
شود. از طرفي مي‌دانيم شاغل‌بودن زنان، يكي از مباحث روز جامعه 
ماست. با توجه به اقتضائات موجود، از آنجا كه بسياري از مخاطبان 
در اجتماع زن هستند، پس لازم اس��ت تعريفي از كار زن در انواع 
مشاغل داشته باشيم. حضور زن در جامعه چه به لحاظ كسب درآمد 

و چه به لحاظ فعاليت‌هاي فرهنگي منعي ندارد و اگر ش��اغل‌بودن 
او با همكاري ديگر اعضاي خانواده مديريت شود، بحث فرزندآوري 
مشكل و سخت نيست. كار زماني سخت مي‌شود كه اين همكاري 
وجود نداشته باشد، بنابراين شاغل‌بودن به تنهايي مانع فرزندآوري 
نيست، بلكه اين طرز تفكر و سبك زندگي است كه در آن مؤثر است. 
چه بسيار زنان خانه‌داري كه در فرزندآوري بي‌انگيزه هستند. اين 
نشان مي‌دهد نگرش و ديدگاه تفكر حاكم در خانواده سهم بيشتري 
در فرزندآوري دارد. همچنين همه مي‌دانيم مس��ئوليت سنگين 
بچه‌داري كار راحتي نيست و نگاه حمايتي لازم دارد. در قديم سبك 
زندگي جمعي بود و حمايت‌هاي عاطفي از طرف اطرافيان از جمله 
همسر و خانواده‌ها بيشتر بود. با تغيير سبك زندگي، خانواده‌هاي 
امروزي هسته‌اي و فردگرا شده‌اند و از آنجا ‌كه فضا براي تخليه انرژي 
كودكان كم شده، آستانه تحمل هم پايين آمده است، اما اگر تفكر 
مادي نباشد و آينده‌اي كه در آن سالخوردگي ناگزير است، ترسيم 
شود، اين حقيقت روشن مي‌شود كه زوجين در سالخوردگي دوست 
دارند در جمع بچه‌ها و نوه‌ها باشند و از سمت فرزندان حمايت شوند، 
حال اگر فرزند نداشته باشند، دچار تنهايي و افسردگي مي‌شوند، هر 

چند اين فكر، فردمحور است اما به روشن‌شدن اين حقيقت كه فرزند 
محدوديت نيست، كمك مي‌كند. بي‌مسئوليتي شوهران نيز در نگاه 
حمايتي دخالت دارد. آن دسته از مرداني كه چه به لحاظ شغلي و 
چه به لحاظ اخلاقي، خانواده را رها مي‌كنند و همه مسئوليت را بر 
دوش زن قرار مي‌دهند، اما به محض ايجاد مشكلي در فرزند، مادر 
را خطاب قرار می‌دهند و مسئوليتي در قبال فرزند قبول نمي‌كنند، 
خودشان عاملي براي عدم‌تمايل زن به فرزندآوري هستند. اين نوع 
رفتار باعث مي‌شود، زن مشكل را از مادربودن خود ببيند و او را دچار 
يك آس��يب روحي و رواني كند. همه اين موارد در ترديد زن براي 
فرزندآوري دخالت دارد، حال يا شاغل باشد يا خانه‌دار. راه‌حل اين 
است كه اقتدار زن بايد حفظ شود و مردها نقش حمايتگري خود 
را به درستي ايفا كنند. آن وقت زن از مادر بودن خود لذت مي‌برد و 
تمايل دارد همه وقت خود را به فرزند و فرزندانش اختصاص دهد، در 
غير اين صورت به دليل وجود خستگي روح و جسم، براي فرزندآوري 

دچار ترديد خواهد شد. 
 يكي ديگر از دلاي�ل عدم‌تمايل به فرزند‌دار‌ش�دن و 
گسترش خانواده، نداشتن احساس مسئوليت است. 
به نظر شما چه عواملي براي داشتن حس مسئوليت در 

نسل امروز مهم است؟
اينكه مسئوليت‌پذيري در جامعه كمرنگ شده است، يك قاعده 
كلي نيست، اما در برخي جوان‌هاي دهه هشتادي ديده مي‌شود. 
دليل اصلي آن نيز تغيير سبك زندگي و علاقه به رفاه‌طلبي بيش 

از حد است كه به آن اش��اره ش��د. تحولات مدرنيته نيز از جمله 
مواردي است كه باعث شده است افراد به سمت كارهاي فوري و 
سريع‌المنفعه بروند و از كارهاي سخت و طولاني‌مدت دوري كنند. 
اين سبك زندگي بر شيوه نگرش انسان و رفتارهاي آنها نيز تأثير 
گذاشته است. امروزه مي‌بينيم بيشتر افراد دنبال مشاغل كاذب 
هستند. اين دسته از مشاغل و همچنين مشاغل سخت و انتخاب 
راه‌هاي طولاني، راه را براي رسيدن به هدف دور مي‌كند و اين امر 
روي تعاملات، هدف‌گذاري و شيوه زندگي تأثير مي‌گذارد. از طرفي 
شيوه‌هاي غلط تربيتي نيز در اين مدل از سبك زندگي مؤثر است. 
پدران و مادران دهه‌ه��ای50 و60 تلاش كرده‌اند همه امكانات را 
براي فرزندان دهه هشتادي فراهم و آماده كنند و بچه‌هاي‌شان را 
با ميدان‌هاي سخت مواجه نكنند، به همين خاطر بچه‌ها لگدمال 
ش��ده‌اند! اگر بخواهيم فرزندان‌مان با تلاش و كوشش به خيلي از 
امكانات دست يابند، نياز اس��ت اين مهم از كودكي آموزش داده 
شود تا بدانند براي رسيدن به هدف بايد تلاش زيادي انجام دهند و 
هدف‌گذاري و اولويت‌بندي داشته باشند چراکه در غير اين صورت 
دچار سستي، تزلزل در كار و مسئوليت‌پذيري مي‌شوند. اين شيوه، 

بايد هم در خان��واده و هم در س��اختارهاي اجتماعي به خصوص 
ساختارهاي آموزشي تعليم داده شود چراكه بسياري از توانمندي‌ها 
در طول آموزش به دست مي‌آيد كه متأسفانه در اين‌باره ضعيف 
كار مي‌شود. نظام آموزش��ي بايد دانش‌آموزان را از سنين پايين 
با امور فني و توانمندي‌هاي اقتصادي و ش��غلي آشنا و به گونه‌اي 
آنها را توجيه كند ك��ه اين توانمندي‌ها براي مس��ئوليت‌پذيري 
در آين��ده مؤثر اس��ت و ثمره چني��ن آموزش‌هاي��ي در ازدواج و 
فرزندآوري ديده مي‌شود. اگر اين مهم از سوي دو نهاد مهم خانواده 
و آموزش‌وپرورش انجام نشود، پسر و دختر يك‌باره با بار مسئوليت 
بيش از حدی روبه‌رو مي‌شوند، بنابراين براي‌شان خوشايند نيست 
و به همين دليل ش��انه خالي مي‌كنند. در اينجا گذري مي‌زنم به 
خانواده‌هاي فلسطيني. تربيت و س��بك زندگي اين خانواده‌هاي 
مقاومت با اهداف عالي قرآني و اسلامي عجين و همراه شده است. 
آنها به طور عملي ارزش‌ها را به نسل بعدي آموزش مي‌دهند. كنار 
همه اين حوادث تلخ اما بايد از اين دسته از پدران و مادران درس 
بگيريم و بي‌تفاوت نباشيم. حس مسئوليت‌پذيري نسبت به خود، 
جامعه پيرامون و حساسيت نسبت به اطرافيان را افزايش دهيم و آن 
را به نسل بعد منتقل كنيم، يعني دقيقاً خلاف آنچه سبك زندگي 
مدرنيته تبليغ مي‌كند. او بي‌تفاوتي را تبليغ مي‌كند و اين بي‌تفاوتي 
در نسل امروز تأثير منفي مي‌گذارد. بايد نسبت به همه ابعاد تربيتي 
فرزند حساس باشيم و او را از اين ارزش‌هايي كه منتقل شده است 

آگاه و حساس كنيم.

س�ارا، زهرا، مريم، احمد و محمد نام پنج‌قلوهاي مينودش�تي 
است. نام‌ش�ان با نگاه رهبري انتخاب شده اس�ت. والدين اين 
پنج‌قلوها كه هر دو اهل استان گلستان و شهرستان مينودشت 
هس�تند، زندگي مشترك‌ش�ان را در س�ال1394 آغاز كردند 
و اولين فرزندش�ان به نام اميرعباس در س�ال96 متولد ش�د.  
فاطمه قزلس�فلو 24س�اله اس�ت و كارداني ح�وزوي دارد. او 
مي‌گويد: ابتداي زندگي مش�ترك‌مان، تصميم�ي براي اينكه 
چند فرزند داش�ته باش�يم، نداش�تيم تا اينكه بع�د از به دنيا 
آمدن پسرمان به نام اميرعباس، بنا به تأكيدات رهبري درباره 
فرزن�دآوري، آرزو كردم خدا فرزندان زي�ادي به ما هديه كند. 
دعايم مستجاب شد و حالا مادر شش فرزند هستم. او در پاسخ 
به اين س�ؤال كه تولد پنج‌قلوها و مش�غله آنها در روابط شما و 
همسرتان تأثير منفي نگذاشته است، گفت: نه تنها تأثير منفي 

نگذاشته بلكه صميميت و صداقت بين‌مان بيشتر هم شده است. 
    

آرزو كردم خدا به ما پنج‌قلو هديه كند
اين مادر جوان درباره آرزوي پنج‌قلودارشدنش مي‌گويد: در شهرمان 
يك تولد چند‌قلويي را جشن گرفته بودند. همان جا آرزو كردم خدا به 
من هم پنج‌قلو هديه كند. وقتي جواب آزمايش بارداري‌ام مثبت شد، 
در اولين سونو متوجه شدم جنين‌ها چهارقلو هستند. با خودم گفتم 
‌اي كاش پنج‌قلو مي‌شدند. اين گذشت و ماه بعد در سونوي دوم دكتر 

گفت جنين‌ها پنج‌قلو هستند. خيلي خوشحال شدم.‌
سختي دارد، اما خوشحاليم

اين مادر مينودشتي در ادامه مي‌افزايد: در ماه سوم بارداري، پزشك 
متخصص در مينودشت پيشنهاد داد سه تا از جنين‌ها را سقط كنم تا 
دو جنين سالم بمانند. عذاب وجدان داشتم، به همين خاطر نزد چند 

پزشك ديگر در شهرستان و تهران رفتم اما راضي به اين كار نشدم. 
بالاخره به بيمارستان بقيه‌الله)عج( رفتيم و بعد از معرفي خانم دكتر 
سليماني، او هم در همان ملاقات اوليه همه خطرهاي ادامه بارداري را 
گفت، ولي خواستم كمك كند تا اين پنج‌قل را به سلامت زايمان كنم. 
در نهايت به لطف خدا و تلاش اين پزشك و تيم درمان اين اتفاق افتاد 
و حالا با همه سختي‌هايي كه دارد، از صميم قلب خوشحال هستم.  
مادر پنج‌قلوها مي‌گويد پسر شش ساله‌اش هم حال خوبي دارد. او 
هر كاري براي كمك به مادر، خواهران و برادرانش انجام مي‌دهد. به 
گفته اين مادر جوان بعد از تولد پنج‌قلوها، صميمیت بين او و شوهر و 

پسرش بيشتر شده است. 
زن جوان در آخر بيان مي‌كند: نگهداري دردانه‌ها خيلي شيرين است 
اما سختي هم دارد و سخت‌ترين لحظات وقتي است كه همگي باهم 
مريض مي‌شوند و دسته‌جمعي گريه مي‌كنند و من نمي‌دانم كداميك 
را در آغوش بگيرم، به همين خاطر حمايت‌هايي مشابه پرستاري برايم 
بهترين كمك اس��ت. در حال حاضر تنها حامي من و شوهرم پدر و 
مادرمان هستند. آنها نوبتي از شهرستان به خانه‌مان مي‌آيند و بعد از 

يك هفته شست‌وشو و پخت‌وپز به خانه‌شان برمي‌گردند. 
به فرزندانم عشق مي‌ورزم

پدر پنج‌قلوها محمود قزلسفلو ۳۳ساله كارشناس كامپيوتر است. 
او مي‌گويد: وقتي از بارداري پنج‌قلويي همسرم باخبر شدم، خيلي 

خوشحال شدم، اما نگران حال همسرم بودم، ولي اصرارهاي او براي 
نگهداري هر پنج‌قل باعث شد توكلم را به خدا كنم و از هيچ كمكي 

هم دريغ نكنم. حالا هم عاشق فرزندانم هستم.  
وعده‌هايي كه محقق شد، وعده‌هايي كه بر زمين ماند

پدر پنج‌قلوها در ادام��ه به حمايت‌ها و تش��ويق‌هاي خانواده‌ و 
اقوام، به خصوص رياس��ت، مدي��ر و كادر درماني بيمارس��تان 
بقيه‌الله‌الاعظم)عج( از قبل تولد تا بعد از تولد پنج‌قلوهايش اشاره 
كرد و گفت: بعد از بستري‌شدن همسرم، رفت‌وآمد به شهرستان 
براي‌مان خيلي سخت بود، به همين خاطر مجبور شديم به تهران 
برويم، مدتي را در منزل بستگان و آش��نايان، سپس مدتي هم 
در میهمانسراي بيمارستان سكونت داشتيم تا اينكه در آستانه 
تولد پنج‌قلوها در محله افسريه يك واحد 50متري اجاره كرديم. 
صاحبخانه وقتي ش��رايط مرا ديد پول پيش نگرفت و راضي به 
اجاره ماهانه شد. قبل از تولد پنج‌قلوها، مخارج بارداري همسرم 
به واس��طه حمايت و كمك خانواده و بس��تگان تأمين ‌مي‌شد، 
اما بعد از تولد آنها ش��رايط زندگ��ي خانواده‌ام ط��وري بود كه 
نمي‌توانستم توقعي داشته باشم. تا همين‌جا هم خيلي مرا كمك 
كردند و حالا هم در نگهداري فرزندانم كمك‌حال‌مان هستند، 
اما جا دارد از حمايت‌هاي مدير بيمارستان بقيه‌الله‌الاعظم)عج( 
از زمان بس��تري همس��رم تا به دنيا آمدن نوزادانم تشكر كنم. 
اين بيمارس��تان بعد از ترخيص هيچ هزينه‌اي دريافت نكرد و 
قول داد هزينه‌هاي درماني نوزادانم را تا يك‌سال به طور رايگان 
پرداخت كند. قول مساعد ديگر آينده شغلي پنج‌قلوها در همان 
بيمارس��تان بود؛ وعده‌هايي كه تا حالا محقق شده است و با اين 
خوش‌قولي يقين دارم ديگر قول‌ها هم محقق خواهد شد. گلایه 
من از مسئولاني اس��ت كه در ملاقات از همسرم قول‌هايي مثل 
در اختيار گذاشتن خانه و خودرو دادند، اما محقق كه نشد هيچ، 

ديگر حالي هم از ما نمي‌پرسند.  
 انتخاب نام پنج‌قلوها با نگاه مقام معظم رهبري

اين پدر جوان درب��اره نامگذاري نوزادانش مي‌گويد: به پيش��نهاد 
يكي از دوستان، در مكاتبه‌اي با دفتر مقام معظم رهبري هم شرح 
حالم را گفتم و هم تقاضاي كمك كردم. همچنين خواستم رهبري 
براي پنج‌قلوهايم نام نيكو انتخاب كنند. ظهر روز تاس��وعا از دفتر 
ايشان تماس گرفتند و گفتند، رهبر معظم براي دخترها نام‌هاي 
زهرا، سارا و مريم و براي پس��رها نام‌هاي احمد و محمد را انتخاب 
كرده‌اند. از توجه و محبت رهبر عزيزمان بي‌نهايت سپاسگزارم كه 
مانند پدري مهربان به من و خانواده‌ام لطف و عنايت كردند. دفتر 
رهبري همچنين كمك‌هايي براي نگهداري فرزندان انجام دادند 
كه نشان داد خود ايشان مشوق و پشتيبان خوبي براي ما هستند 

و خواهند بود.  

پدر خدابيامرزم يك كارگر ساده روزمزد بود. هر شامگاه كه  حسين 
به خانه مي‌آمد، دستمزد آن روز را به مادرم مي‌داد. مادرم با گل‌محمدي

كار خياطي براي دوست و فاميل كمك‌معيشت خانواده بود. 
مادرم مدير اقتص�ادي منزل هم ب�ود و امور خان�ه را طوري 
مديريت مي‌كرد كه سفره‌ ساده‌مان هميشه بركت داشت. پدر 
و مادرم هميشه خدا را به خاطر رزاق‌بودنش شكر مي‌كردند. پدرم با هشت سر عائله، 
نه تنها از زندگي راضي بود، بلكه دائم‌الشكر بود كه خداوند فرزنداني سالم به او داده 
تا هنگام پيري عصاي دس�تش شوند. زير س�ايه مهر مادر و كار و تلاش حلال پدر، 
همه‌مان بزرگ شديم و تشكيل خانواده و زندگي داديم و حالا با شغل‌هايي آبرومند 
در خدمت جامعه هس�تيم. پدرم كه از كار افتاده ش�د، حس�ب وظيف�ه و محبت، 
سال‌هاي سال از او و مادر پيرم نگهداري مي‌كرديم. روزي نبود كه فرزندان يا عروس 
و داماد يا نوه‌ها سري به آنها نزنند و احوال‌شان را جويا نشوند. آنها دست به سياه و 
سفيد نمي‌زدند و همه كارهاي‌شان را فرزندان، عروس‌ها، دامادها، نوه‌ها و نتيجه‌ها 
انجام مي‌دادند. گاهي نيز همه‌مان دور يك سفره در خانه پدري جمع مي‌شديم و در 
كنار هم خوش بوديم. پدرم كه سن بيشتري داشت و به دليل كار و تلاش در صنف 

كارگري شكسته‌تر از مادرم بود در 80س�الگي با آرامش به رحمت خدا رفت. حالا 
چندسالي اس�ت نعمت مادر را بين‌ خودمان تقس�يم كرده‌ايم؛ چند شب خانه اين 
خواهر يا برادر است، چند ش�ب خانه آن خواهر يا برادر، چند ش�ب هم او در خانه 
خودش و ما نزد او هستيم و مراقبش. پدرخدابيامرزم با اينكه يك كارگر روزمزد بود 
با توكل، تلاش و اعتقادي عميق به رزاق‌بودن خداوند، يك خانواده گسترده ساخت، 
با كلي نوه و نتيجه كه حالا هر كدام خانواده‌اي تشكيل داده‌اند و شغلي آبرومند براي 
خدمت به جامع�ه دارند. ذهن پدر و م�ادر من يك ذهن عقيم نب�ود. تولد، زايش و 
روييدن كه مبناي هستي اس�ت در زندگي آنها جاري بود. زندگي را بسيار ساده و 
راحت گرفتند و اهل تجملات هم نبودند. خداوند كلي فرزند، نوه و نتيجه به آنها داد 
كه بركت زندگي‌شان ش�د. من، خواهر و برادرهايم نيز اين درس‌هاي آموزنده را از 
آنها آموختيم و اميدواريم فرزندان‌مان هم از ما بياموزند و در تله نگرش‌هاي غلط 
نيفتند.  بدون شك براي زايش در هر عرصه‌اي از زندگي نياز به ذهني بارور داريم. 
ذهن عقيم هيچ خروجي ارزش�مندي به ما نمي‌دهد. براي فرزندآوري نيز نيازمند 
ذهني بارور هستيم؛ ذهني بارور، زاينده و اميدوار به حضور خداوند در تمام مراحل 

زندگي‌مان. 

فرزندآوري در تله نگرش‌هاي غلط

ذهن عقيم را بارور كنيم!

م��ادر پنج‌قلوه��ا: بنا ب��ه تأكي��دات رهب��ري درباره 
فرزن��دآوري، آرزو ك��ردم خ��دا فرزن��دان زي��ادي 
به ما هديه كند. دعايم مس��تجاب ش��د و ح��الا مادر 
ش��ش فرزن��د هس��تم. تول��د پنج‌قلوه��ا در روابط 
من و همس��رم نه‌تنه��ا تأثير منفي نگذاش��ته، بلكه 
صميميت و صداقت بين‌مان بيشتر هم شده است

پدر پنج‌قلوها: بيمارس��تان بع��د از ترخيص هيچ 
هزين��ه‌اي دريافت نك��رد و ق��ول داد هزينه‌هاي 
درمان��ي نوزادان��م را تا يك‌س��ال به ط��ور رايگان 
پرداخت كند. ق��ول مس��اعد ديگر آينده ش��غلي 
پنج‌قلوه��ا در همان بيمارس��تان ب��ود؛ وعده‌هايي 
كه تا حالا محقق ش��ده اس��ت و با اي��ن خوش‌قولي 
يقي��ن دارم ديگر قول‌ه��ا هم محقق خواهد ش��د

محبوبه قربانی

پرونده
 فرزندآوری

چالش‌ها و نگرش‌ها

دكتر زهرا سليماني، پزشك متخصص زنان و زايمان و فلوشيپ پريناتولوژي، پزشك و جراح 
مادر پنج‌قلوهاست. او فارغ‌التحصيل دوره پزشكي عمومي از دانشگاه تهران است و پس 
از اتمام دوره طرح عمومي وارد دوره تخصصي اين رشته شده است. دكتر سليماني بعد از 
فارغ‌التحصيلي و گذراندن دوره طرح تخصص در مناطق محروم، سال1395 رشته فلوشيپ 
را ادامه داد و حالا فلوشيپ طب مادر و جنين و بارداري‌هاي پرخطر و خاص است. اين پزشك 
متخصص معتقد است بانوان باید در زمان مناسب برنامه‌ريزي براي بارداري داشته باشند و از 
هر وسواسي دوري كنند، چراكه فرزندآوري به حفظ سلامتي جسمي و روحي بانوان كمك 
مي‌كند و تأخير در بارداري باعث افزايش احتمال مشكلات در باروري و نيز افزايش احتمال 
بروز برخي تومورهاي خاص زنان، فيبروم و مواردي اينچنيني مي‌شود كه بعضي موارد آن 
مستلزم صرف وقت و هزينه زياد است.  متن زير گفت‌وگو با اين پزشك متخصص درباره تولد 

پنج‌قلوهاي مينودشتي و نكاتي درباره بارداري بانوان است كه مي‌خوانيد. 

 دكتر زهرا سليماني، پزشك متخصص زنان و زايمان 
و فلوشيپ پريناتولوژي:

 تعدد بارداري‌هاي طبيعي 
ضامن سلامتي بانوان است

عبدالرضا دلاوري، مدير بيمارستان بقيه‌الله‌الاعظم)عج(:

عمل به وعده‌ها، مردم را تشويق به فرزندآوري مي‌كند

 تنهايي امروز و فردا 
سهم تك‌فرزندها

در تك‌فرزن��دي، داش��تن رؤيا‌ه��اي بلندپروازان��ه و غيرقابل 
انعط��اف ب��راي فرزن��دان، ازط��رف والدين بيش��تر مش��اهده 
مي‌ش��ود كه خود اي��ن گرايش معم��ولاً زيربن��اي صدمه‌ديدن 
عزت‌نفس فرزند اس��ت. همانطور كه مي‌دانيم براي رس��يدن 
ب��ه اه��داف، يك��ي از فاكتور‌ه��اي مه��م انعطاف‌پذيري اس��ت

زاهره‌السادات ميرجعفري، رئيس اداره زن و خانواده حوزه علميه خواهران:

الگوشدن و كمال، مهم‌ترين دستاورد فرزندآوري براي والدين است

به همه بانوان توصيه مي‌كنم حتم��اً در زمان 
مناس��ب براي بارداري برنامه‌ريزي داش��ته 
باش��ند. از وس��واس دوري كنند و مشكلات 
را دليل تأخير در بارداري ندانند. مش��كلات 
هست اما به ابعاد ديگر اين مسئله توجه كنند 
كه علاوه بر ش��ادي و ش��عف و روح زندگي كه 
فرزندي به محيط خانواده مي‌آورد، بارداري به 
حفظ سلامتي جسمي و روحي آنان كمك مي‌كند

احساس دوست داش��تن و عشق و محبتي كه به فرزند 
تزريق و از او دريافت مي‌شود، با هيچ عشق و محبتي قابل 
مقايسه نيست. اگر اين مهم از سوي خانواده‌هاي امروزي 
درك ش��ود، ديگر ش��اهد اين نخواهيم ب��ود كه زوجي 
نگهداري از حيوانات اهلي را بر داشتن فرزند ترجيح دهند

مردم كشور ما بهترين‌ها هستند. اين 
انتظار زيادي نيس��ت ك��ه مي‌خواهند 
مس��ئولان در بح��ث فرزن��دآوري 
ب��ه وعده‌هاي‌ش��ان عم��ل كنن��د. 
وعده‌ها عملي ش��ود، مردم تشويق و 
دلگرم‌تر مي‌ش��وند و همين م��ا را به 
اه��داف جمعيتي نزديك‌ت��ر مي‌كند. 
آنها باي��د در مس��ير خدم��ت به خلق 
و از روي تق��وا، خلف‌وع��ده نكنن��د
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