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Abstract 
The main goal of this research is to analyze the aging trends of the population in the countries of the 

Indian subcontinent. the present research method is applied in terms of purpose and descriptive-

analytical in terms of nature. The primary data of this research was collected from the demographic 

data section of the World Bank, by year (from 1960 to 2022) and by countries in the Indian 

subcontinent (Bangladesh, Bhutan, India, Maldives, Myanmar, Nepal, Pakistan, and Sri Lanka). 

EXCEL, GIS, and Stata software were used to analyze the collected data. data analysis in this research 

has been used quantitatively and through statistical methods such as the aging index formula, Kaplan-

Meier survival estimates, Nelson-Aalen cumulative hazard estimates, and Cox proportional hazard 

model. The results of this research show that based on population indicators in the Indian 

subcontinent, the fertility rate, birth rate, and death rate have been on a downward trend and the life 

expectancy index has been on an upward trend; This shows that over time, the amount of the young 

population in this subcontinent will decrease and the amount of the elderly population will increase, so 

that Sri Lanka has now entered the structure of the elderly population in this subcontinent, and the 

countries of Bangladesh, Bhutan, India, Maldives, Myanmar and Nepal have entered the middle-aged 

population structure. 
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1. Introduction 

Population is a phenomenon that has always been changing and this change has been constantly 

flowing in space and time. Population is considered as one of the basic elements in economic, social 

and cultural programs. Therefore, knowledge of the population situation and knowledge of its 

structure, dimensions and spatial extent are considered special issues in decision-making and planning 

(Mousavi et al., 2017: 66). In this regard, the aging of the population and the increase in the share of 

elderly people in the population of each country is considered one of the most important social 

developments of the 21st century, and its effects can be seen on almost all sectors of society 

(Safarkhanlou and Rezaei Ghahrodi, 2016: 8), therefore, focusing on the aging of the population And 

factors affecting the aging of the population are among the issues of concern to policy makers and 

planners in every country. In this regard, in countries with an aging population, the health of the 

elderly is one of the major issues that those countries are facing and they need careful planning and 

policies in this field. Without a plan for any country in terms of its demographic situation and 

structure, especially the elderly class, it will create many problems for the country in question. These 

problems will not only affect the lives of elderly people (mental, psychological, physical, social, etc.) 

(Farji Sobqbar et al., 2018: 266). Therefore, it is very important to examine the population structure of 

a country, and in this regard, the main research question under the title "Has the Indian subcontinent 
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reached a middle-aged population structure?" It has been compiled to examine the situation of the 

Indian subcontinent's demographic structure, as well as the situation of the countries of this 

subcontinent. The aging of the population as an important demographic consequence, which occurs as 

a result of the increase in life expectancy and the decrease in mortality, fertility and fertility rate, 

creates a major impact on the long-term policy process of a country. In this regard, the main goal of 

this research is to analyze the trend of population aging. In the countries of the Indian subcontinent, by 

examining the time trend from 1960 to 2022, the amount of changes in the population structure of this 

subcontinent based on the indicators of total fertility rate, life expectancy, birth rate and death rate 

separately for 8 countries Bangladesh, Bhutan, India, Maldives, Myanmar, Nepal evaluate Pakistan 

and Sri Lanka. 

1.1. Research Methodology 

The present research method is applied in terms of purpose and descriptive-analytical in terms of 

nature. The primary data of this research has been collected from the population data department of the 

World Bank, which is under the supervision of the United Nations, in this regard, the research data 

including population, area, percentage of population over 65 years old, percentage of population under 

14 years old, total fertility rate, expected Life is the birth rate and death rate, compiled by year (from 

1960 to 2022) and by country within the Indian subcontinent, which includes Bangladesh, Bhutan, 

India, Maldives, Myanmar, Nepal, Pakistan, and Sri Lanka. EXCEL, GIS and Stata software were 

used to analyze the collected data. Analyzing the data in this research quantitatively and through 

statistical methods such as the aging index (Mousavi et al., 1400: 9) to evaluate the aging status of 

countries, the Kaplan-Meier estimator (to check the probability of surviving old age) and Nelsen Allen 

(for the probability of old age occurrence) and The Cox proportional hazard model (to examine the 

effect of total fertility rate and life expectancy on population aging) has been used. 

2. Discussion 

The results of this research show that based on the demographic indicators in the Indian subcontinent 

that were examined from 1960 to 2020, the fertility rate is on a downward trend, the life expectancy 

index is on an upward trend, the birth rate index is on a downward trend and finally the death rate 

index is also has had a downward trend; This issue indicates that over time, the amount of young 

population in this subcontinent will be accompanied by a downward trend, which can have a direct 

impact on the economic growth and the young workforce in this geographical area, and quickly the 

amount of young population in It will reduce economic activities. 

By comparing the results of this research with previous researches, it can be acknowledged that the 

issue of aging is important both economically and in terms of the labor force (Zolkefly et al., 2023- 

Liang et al., 2023- Gillard, 2023) and the member countries of the subcontinent mostly have The force 

of the population is young people who migrate to work in elderly countries (Mousavi et al., 2016), in 

this regard, the accelerated aging process in Iran (Mousavi et al., 2014) and the change in its 

population structure (Meimandi et al., 2015) and on the other hand Considering the proximity of the 

subcontinent to Iran, there is a possibility that their young workforce will be pushed towards Iran, so 

in this sense, the planners in the country should adopt necessary policies. 

3. Conclusion 

According to the investigation of the developments in the field of demographic indicators in the Indian 

subcontinent, the current situation of this subcontinent is moving towards middle age and then towards 

old age in the coming years, so effective planning and policy making in order to meet the basic needs 

of this segment of the society It is necessary; Also, on the other hand, due to the aging of the 

workforce due to the increase in the aging of the population, it will reduce the amount of young labor 

and also cause the need for young labor to take care of the elderly population, which will require the 

adoption of population growth policies, especially in the first stage in It is in Sri Lanka and then in 

Bangladesh, Bhutan, India, Maldives, Myanmar and Nepal. It is important that the aging of the 

population will also create a need to provide health services, which should be considered by managers 

and urban planners, especially in Sri Lanka. 
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 چکیده

. روش پژوهش حاضر به لحاظ هدف  است هند    ۀ قار شبه   ی در کشورها   یت جمع   ی روند سالخوردگ  یل پژوهش تحل  ین ا  ی هدف اصل 

و بببه    ی بانببج جنببان   یتی جمع   ی ها پژوهش از بخش داده   ین ا   ۀ ی اول   ی ها . داده است   یلی تحل -یفی توص   یت و به لحاظ نوع ماه  ی کاربرد 

نپببال،   یانمببار، م  یو، هند )بنگلادش، بوتان، هنببد، مالببد  ۀ قار درون شبه   ی کشورها   یج تفک   به ( و  2022  تا   1960سال )از سال    یج تفک 

  Stataو  Excel ،GIS ی افزارهببا از نرم  ، شببده ی گردآور  ی ها داده  وتحلیل یه است. جنت تجز   شده   ی ( گردآور لانکا ی پاکستان و سر 

فرمببول شببا ص   یببر نظ  ی آمار  ی ها روش  ز ا در آن و بوده  ی صورت کمّپژوهش به   ین ها در ا داده   وتحلیل یه شده است. تجز   استفاده 

آن  پژوهش نشببانگر  ین ا  یج شده است. نتا  متناسب کاکس استفاده  ۀ آلن و مدل مخاطر -و نلسن   یر ما -ن برآوردگر کاپلا   ی، سالخوردگ 

و شا ص  داشته    ی نزول   ی روند   ، یر وم و نرخ مرگ   ید نرخ موال   ی، هند، نرخ بارور   ۀ قار در شبه   یتی جمع   ی ها شا ص  براساس است که 

قاره  شبببه  یببن جببوان در ا  یت جمع  یزان زمان م  مرور  که به سازد آشکار می موضوع  ین ا  . داشته است  ی صعود  ی روند  ، ی د به زندگ ی ام 

  یتی قاره وارد سا تار جمع شبه   ین در ا  لانکا سری اکنون کشور هم که چنان  ؛ یافت  واهد  یش افزا  ، سالخورده  یت جمع  یزان و م ش، کاه 

 اند. شده   سال میان   یتی وارد سا تار جمع   ، و نپال   یانمار م   یو، هند، مالد   بوتان، بنگلادش،    ی و کشورها شده    سالخورده 

 هند   ۀ قار شبه   ی، به زندگ   ید ام   یت، سا تار جمع   ی، سالخوردگ   : ی کلیدی ها واژه 

 مقدمه -1

 & Harperاسببت ) یشدر حببال افببزا یو بببارور یببروممرگ یببزانکاهش م یلبه دل ،امروزه تعداد افراد مسن در سراسر جنان

Leeson, 2008: 1 .)یلیببونم 400و  ،سال و بببالاتر 60 یننفر در سن یلیارددو م یباًتقر 2050شده است که تا سال  زده ینتخم 

اقتصبباد  یببجسه نوع اثر بر رشد اقتصاد کلان در  یتیجمع ییرتغ ینا ی،نظر حاظاز ل  .سال و بالاتر  واهند بود  80  یننفر در سن

 ییرات تغ یرا  هاییشرفت پ یلبه دل یاز طرف(. Bloom et al., 2003; Mamun et al., 2020: 14)  یو  نث یدارد: مثبت، منف

 ۀجامعبب  یازهببایننسبببت بببه طرز تفکر  ییرتغضرورت (، یت و رشد سنم سالمندان از کل جمع یبه زندگ   یدام  یش)افزا  یتیجمع

تر سببالم یکل طورو به کنندیم یرا زندگ  ترییاست که امروزه مردم عمر طولان  شده  . مشاهدهنمایدناپذیر میاجتنابسالخورده  

 یببدامببر با یببنا .(Bloom et al, 2010: 583) دهببدیبببالا رخ م یندر سببن یجببد یمشببکلات سببلامت کببه یحببال هسببتند، در

کنندگان عنوان مصببرفافراد مسن انجام دهند و بببه یسازفعال یرا برا یتا اقداماتبه حرکت وا دارد را   یاسیس  گیرندگانیمتصم
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گروه  ینا(. Sharpe, 2011: 82; Pauhofova & Dovalova, 2015: 1کنند ) اییژهها توجه وآن ه اص ب ی دمات عموم

آمببوزش، مراقبببت و... هسببتند   یمببه،ب  اندام،تناسببب   یح،تفببر  ی،بنداشببت  یهببااز جملببه مراقبت   اییژه دمات و  یازمنداز افراد ن

(Klimczuk, 2016: 31; Chadborn et al., 2019: 54; Moody & Sasser, 2020; Enste et al., 2008: 325.) 

بببوده  یبباندائمبباً در حببال جر  یو زمببان  یصورت مکانبه  ییرتغ  ینبوده و ا  ییردر حال تغ  یشهاست که هم  اییدهپد  ،جمعیت 

، اطلاع از این رو.  شودیمحسوب م  یو فرهنگ  یاجتماع  ی،اقتصاد  یهادر برنامه  اییهاز عناصر پا  یکیعنوان  به  ،یت است. جمع

 یزیرو برنامببه گیرییمدر تصببم یژهاز مباحث و ،آن ییفضا گستردگیابعاد و    و نیز  از سا تار آن  یو آگاه  یت جمع  یت از وضع

سببنم افببراد سببالخورده در   یشو افببزا  یببت جمع  یسببالمند  ،راسببتا  ین(. در ا66:  1397و همکاران،    ی)موسو آید  به حساب می

 هببایبخشۀ همبب در  یببباًو آثببار آن تقربه شببمار رفتببه  ویکمبیست قرن  یتحولات اجتماع  ینتراز منم  یکیهر کشور،    یت جمع

و عوامل مببرثر بببر   یت جمع  یتمرکز بر سالخوردگ   ینبنابرا  .(8:  1396  ی،قنرود  ییمشاهده است )صفر انلو و رضاجامعه قابل

 است.  یدر هر کشور یزانرو برنامه  گذارانیاست توجه س از جمله موضوعات مورد  ،یت جمع یریپ

 یببریقرارگ  ،یگببرد یقاره وجببود دارد و از سببو و شبببه  یببرانا  ینببب   یخیو تببار  یفرهنگ  ی،اجتماع  هایینهدر زم  ی کهمشابنت

قاره از شبه یموجب شده است که مسائل کشورها  ،یاییجغراف  ۀمحدود  یندر ا  یرانبه ا  یجنزد  ۀبا سطح توسع  یباًتقر  یکشورها

 یببندر ا ینداشببته باشببد؛ بنببابراایببران نسبت به  ابلمتق یرگذاریتأثیج  ،یو فرهنگ  یاسیس  ی،ابعاد مختلف در مناسبات اجتماع

از سببا تار  یاندازچشببم یببایی،جغراف ۀمحببدود یببندر ا یببت جمع یسالخوردگ  یت وضع یابیبوده تا با ارز  ینبر ا  یپژوهش سع

 .شود یینمنطقه تب ۀدر حوز  یتیجمع

 بیان مسئله و مبانی نظری تحقیق -1-1

هببا  آن و    ، رو بوده ه است که آن کشورها با آن روب   ی مسائل   ترین از عمده   یکی سلامت سالمندان    ، سالخورده  یت جمع  ی دارا  ی در کشورها 

 ببود    یتببی و سببا تار جمع   یت وضع   ۀ ین در زم   کشوری   هر بودن  برنامه ی هستند. ب   ینه زم   ین در ا   یق دق   گذاری یاست و س   ریزی برنامه   یازمند ن 

از نظببر  افببراد سببالخورده )   ی تننا زندگ مشکلات نه   ین  واهد آورد. ا   ید کشور پد آن    ی را برا   یادی سالخورده، مشکلات ز   ۀ طبق   ویژه به و  

کشببور    ی و بنداشببت   ی درمببان   های یستم بر س   رگذاری ث ا قرار  واهد داد، بلکه باعث    یر تأث و...( را تحت   ی اجتماع   ی، جسمان   ی، روان   ی، روح 

  . ( 266:  1398سبببکبار و همکبباران،    ی )فرجبب را در پببی  واهببد داشببت  بر دولببت    ی بار مال   یش افزا   ، ی نظر  واهد شد و به عبارت   مورد 

مختلببف جامعببه    هببای کببه بببر بخش   ی و آثببار   ، بخش در طول زمان رخ داده   ین که در ا  ی و تحولات  ییر و تغ  یت سا تار جمع  ، همچنین 

  ی هببر کشببور گی  برنببام بی و    تببوجنی ی ب   بنببابراین   . است   یت اهم بسیار حائز  و...  واهد داشت،    یت امن   ی، نظام   ی، اقتصاد، اجتماع   ازجمله 

موجببود    های یزی ر در برنامه   ی و مشکلات مختلف   ی باعث به وجود آمدن ناهماهنگ   یج نزد   ای نده ی ، در آ یت سا تار جمع   ۀ به مسئل نسبت  

  و...( کشببور  واهببد شببد   ی اجتمبباع   یاسببی، س   ی، مختلف )اقتصاد   های  وردن تعادل در بخش هم ر باعث ب  ، یت در کشور شده و در ننا 

بببه سببا تار جمعیتببی    قارۀ هند شبه آیا  حاضر این است که  اصلی پژوهش    سرال رابطه،  همین  در    . ( 141:  1400)جمشیدی و همکاران،  

، به بررسی وضببعیت کشببورهای عضببو ایببن  قارۀ هند شبه ضمن بررسی وضعیت سا تار جمعیتی  در این راستا  رسیده است؟    سال میان 

 .  واهیم پردا ت   قاره شبه 

 اهداف و ضرورت تحقیق -1-2

ومیر، ببباروری  افزایش امید به زندگی و کاهش میزان مرگ   ۀ شنا تی، که در نتیج یج پیامد منم جمعیت   عنوان به سالمندی جمعیت  

هببدف اصببلی ایببن  کنببد.  می یج کشور ایجاد  بلندمدت های گذاری ای در روند سیاست آید، تأثیر عمده و نرخ باروری به وجود می 

  1960 های سببال  بررسی روند زمببانی از این رهگذر،  . است  قارۀ هند شبه  ی در کشورها  ت ی جمع  ی روند سالخوردگ  ل ی تحل   ، پژوهش 

و نببرخ    د ی نرخ موال   ، ی به زندگ  د ی کل، ام  ی نرخ بارور های شا ص  براساس را  قاره شبه میزان تغییرات سا تار جمعیتی این  ، 2022تا 



 287 هند ۀقارشبه یدر کشورها تیجمع یروند سالخوردگ لیتحل

. بررسببی وضببعیت  کنببد ارزیببابی  ، لانکا سری نپال، پاکستان و  انمار، ی م  و، ی بنگلادش، بوتان، هند، مالد کشور    8به تفکیج    ، یر وم مرگ 

سببا تار  زیرا  ؛ ای برای مدیران آن منطقه باشد گذاری توسعه تواند راهنمایی برای سیاست جغرافیایی می   ۀ سا تار جمعیتی یج منطق 

یدکننببده در جامعببه را  تول کننده و  تواند میزان نسبت افراد مصرف ای آن نقش بسیاری دارد و می توسعه   ۀ جمعیتی یج کشور در آیند 

ای از تغییرات سیاسی، اقتصادی و اجتمبباعی را در جامعببه رقببم زنببد؛ بنببابراین ایببن موضببوع  تأثیر قرار داده و طیف گسترده تحت 

 تواند ضرورت بررسی موضوع شا ص سالخوردگی را نمایان سازد. می 

 روش تحقیق -1-3

 حسبباب  بببهترین منبباطق وئببوپلیتیکی جنببان  یکی از منم  عنوانبهکه  است    قارۀ هندشبه  ،در این پژوهش  مطالعه  مورد  ۀمحدود

شود و های هیمالیا و از جنوب به اقیانوس هند محدود میکوهاز شمال به رشته  ،به لحاظ موقعیت جغرافیاییاین منطقه    .آیدمی

 8 قارهشبببهایببن  ،1 ۀنقشبب بببا . مطببابق است  ایتاریخ غنییج ترین مراکز تمدن، دارای  یکی از کنن  عنوانبهتاریخی نیز  از نظر  

، 1جببدول    همچنببین  .داده اسببت   یجببارا در  ببود    لانکاسببریو    پاکسببتان،  نپال،  انماریم،  و یمالد،  هند،  بوتان،  بنگلادشکشور  

 .است را نمایان سا ته    قارهشبههای جمعیتی و مساحتی این ویژگی

 
 : نگارندگان منبع،  مطالعه مورد  ۀمحدود -1 ۀنقش

 https://data.worldbank.orgمنبع: ، قارۀ هندشبه های جمعیتی و مساحتی . ویژگی1جدول 

 درصد  مساحت )کیلومترمربع( درصد  جمعیت )نفر( کشور

 2.86 147570 8.86 171186372 بنگلادش

 0.74 38390 0.04 782455 بوتان 

 63.72 3287260 73.34 1417173173 هند

 0.01 300 0.03 523787 مالدیو 

 13.11 676590 2.80 54179306 میانمار 

 2.85 147180 1.58 30547580 نپال 

 15.43 796100 12.20 235824862 پاکستان 

 1.27 65610 1.15 22181000 لانکاسری

 100 5159000 100 1932398535 مجموع 
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این پژوهش از  ۀهای اولی. دادهاست تحلیلی  -روش پژوهش حاضر به لحاظ هدف کاربردی و به لحاظ نوع ماهیت توصیفی

هببای پببژوهش کببه شببامل داده .است  شده یگردآور، است که زیر نظر سازمان ملل متحد   های جمعیتی بانج جنانیبخش داده

و   دیموال  نرخی،  به زندگ   دیام،  کل  یبارور  نرخسال،    14، درصد جمعیت زیر  سال  65  یبالا  ت یدرصد جمعجمعیت، مساحت،  

 شببدهآوری جمبب  ،قارۀ هنببدشبببه( و به تفکیج کشببورهای درون 2022 تا 1960یر است، به تفکیج سال )از سال وممرگ  نرخ

 لیوتحلهیتجزاست.  شده  استفاده  Stataو    Excel  ،GISافزارهای  از نرم  ،شدهیگردآورهای  وتحلیل دادهیهتجزبه منظور  است.  

موسببوی و ) (1 ۀی )فرمببول شببمارشا ص سالخوردگ  رینظ یآمار یهاروش قیو از طر  یصورت کمّپژوهش به  نیها در اداده

 ی)بببرای بررسببی احتمببال بقببا  ریمببا-نبرآوردگببر کبباپلا( برای ارزیببابی وضببعیت سببالخوردگی کشببورها،  9:  1400همکاران،  

 یاثببر نببرخ بببارور)برای بررسببی  متناسب کاکس  ۀو مدل مخاطر  )برای احتمال وقوع سالخوردگی(  آلن-و نلسن  سالخوردگی(

 است. شده  استفاده  (ت یجمع  یبر سالخوردگ  یبه زندگ  دیو ام  یکل

شا ص  سالخوردگی                            .1فرمول  =
جمعیت  بالای  65 سال

جمعیت  بین  14−0 سال
× 100 

 تفسیر است:به سه صورت زیر قابل 1 ۀ روجی فرمول شمار

 = سا تار جمعیتی جوان درصد 15تا  0. مقدار بین 1

 سالمیان= سا تار جمعیتی   درصد 30تا  15. مقدار بین 2

 = سا تار جمعیتی سالخورده درصد 30. مقدار بالاتر از 3

 پیشینۀ تحقیق -1-4

. اسببت  یعببیطب یشافببزا یببزانو م  یت جمع  ۀدر انداز  و  یرومتولد و مرگ  یزاندر م  ییراتتغکنندۀ  توصیف  ،یتیانتقال جمع  یتئور

 ود  ۀنوب که به  شودیو تولد م  یروممرگ  یزانمنجر به انتقال در م  یو اجتماع  یاقتصاد  یطدر شرا  ییرات، تغیتئور  ینابا  بق  اطم

هببا در دهد که اندیشمندان متعدد معتقدند کببه ایببن انتقالینشان م  یقتحق  یاتبر ادب  ی. مرورشودیمنعکس م  یتیدر رشد جمع

تولد و مرگ  یینبه نرخ پا  یرومتولد و مرگ  یاز نرخ بالا  یوستهپ  روند  یجبه    ،یتیمفنوم گذار جمعشود.  چنار مرحله انجام می

 ییببراتو تغ  شببودیم  یبببه صببنعت  یصببنعتیشپ  یاقتصبباد  هاییستمتوسعه از س  حال  در  یانتقال شامل کشورها  یناشاره دارد. ا

در (. Talcott, 2013; Chesnais, 1992) اسببت  شببده یبنببدو طبقه ییمتعاقب آن در چنار مرحله شناسببا یطیمح-یاجتماع

، نرخ تولد و مببرگ بببالا و شودینشان داده م  یصنعتپیش  ۀجامع  یج  ۀنمون  یاقتصاد-یاجتماع  ۀینزم  یجاول که توسط    ۀمرحل

طول عمر و کاهش  یشو بنداشت، افزا ییمواد غذا ینبنبود در تأم یلدوم، به دل ۀدر مرحل(. Kirk, 1996: 361) متعادل است 

از  یشببگیریگسببترده بببه پ یدسترس یلسوم، نرخ زادوولد به دل  ۀ. در مرحلیابدیسرعت کاهش مبه  یروممرگ  یزانم  و  هایماریب

زنان، منار کببار کودکببان، و   یلاتو تحص  یت وضع  یدستمزدها، ارتقا  یشافزا  ی،کشاورز  هاییارانهکاهش    ینی،شنرنش  ی،باردار

 Myrskylä) یابببدیکاهش م یاجتماع یجزئ ییراتتغ یردر آموزش کودکان همراه با سا ینوالد گذارییهسرما یدگسترش شد

et al., 2009 .)طور گسببترده در بببه ،مببرگ یینزادوولببد و نببرخ پببا ییننببرخ پببا -مربوط به جوام  معاصر-چنارم  ۀدر مرحل

(. بررسی سا تار Baudelle & Olivier, 2006: 177; Salvati et al., 2019: 242) ه است مشاهده شد یشرفتهپ یاقتصادها

اجتماعی از دیرببباز کببانون توجببه -های جمعیتی با عوامل اقتصادیروابط متقابل پدیده ۀهای انسانی و مطالعو حرکات جمعیت 

 یببدیموضببوع داج جد  یببت جمع  یسببالخوردگ   امببا  ؛(8:  1399)ترابی و فراش  یالو،    محققان و اندیشمندان مختلف بوده است 

 .(Liang et al., 2023: 1)  است  شده مطرح  یرا  یهااست که در دهه
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 .های متنوعی در دا ل و  ارج از کشور صورت گرفته است پژوهش  ،بنابراین در رابطه با بررسی تغییرات سا تار جمعیتی

و نببرخ  یببت جمع یببریپ یرتببأثعنببوان  با  ( در پژوهش  ود  2023)همکاران  و    عبدالکریم  ،های  ارج از کشورپژوهش  از میان

 یمنفبب  یرسببالخورده تببأث یببت انببد کببه جمعکرده  اشببارهیا«  با استفاده از پانل ناهمگن پو   ید: شواهد جدیبر رشد اقتصاد  یبارور

بر   یبلندمدت مطلوب  یرتأث  ،یدارد و کاهش نرخ بارور  یینبا درآمد بالا، متوسط و پا  یدر کشورها  یاقتصاد  ۀبر توسع  یبلندمدت

در  یاقتصبباد ۀبر توسببع یرپ یت جمع یامنطقه یرتأثعنوان  با  ی( در پژوهش2023)همکاران لیانگ و    کشور دارد.  یرشد اقتصاد

و   یمرکز  ی،اقتصاد مناطق شرق  یباعث ارتقا  یت جمع  یریاند که پکرده  اشاره(«  PTRپانل )  ۀآستان  یوناز رگرس  ی: شواهدینچ

 کببرده اشبباره« جامعه یریرشد کمتر؟ رکود سکولار و پ یشتر،سن ب با نام ( در پژوهش  ود  2023یلارد )وشود.  می  ینچ  یغرب

 یرپ اییندهطور فزاکه به یدر جوامع یندهرشد آ  یت در ماه  یشیبازاند  یبرا  یعنوان محرک جامعه به  یریپ  یرتمرکز بر تأثاست که  

 .کندیو نابرابر هستند، عمل م

 ییببرتغ  یببت،رشببد جمععنببوان  با  پژوهش  یج  ( در  1401)همکاران  میمندی و  محبی  های دا ل کشور نیز  پژوهشاز میان  

 ییببرو تغ یببت رشببد جمعکببه  اندکردهاظنار ی« سن یهاسنم گروه وتحلیلیه: تجزیرانآن در ا  یاقتصاد  یامدهایو پ  یسا تار سن

اسببت.   یبباندر جر  یاقتصبباد-یتببیگذار جمع  یج  ی،با گذار سنکه  چنان  ،هستند  یتیگذار جمع  یامدهایهردو از پ  ،یسا تار سن

 یسنم منم  ،سال  30  یرز  یسن  یهاگروه  یت کاهش جمع  ی،سوم گذار سن  ۀاول تا اواسط مرحل  ۀاز اواسط مرحل  یج،نتابا  بق  اطم

شببایانی سببنم    ،سال  49تا    30  بین  یسن  یهاگروه  یت جمع  یشافزا،  مقابلدر  و  داشته  کنندگان  شمار مرثر مصرف  یدر رشد منف

همکبباران میرزایببی و  داشببته اسببت. یببراندر ا یتببیتحقق سود نخست جمع ،یجهو درنت یدکنندگانتول ثردر رشد مثبت شمار مر 

بببه بررسببی و   ،«درمببان  و  بنداشببت   شیبببه افببزا  رو  یهانهیهز  ویران  در ا  ت یجمعی  سالخوردگ عنوان  با    ی( در پژوهش1396)

با تأکید بببر دوران سببالخوردگی،  ،زندگی  انوارهای شنری ایران ۀهای بنداشت و درمان در چر تحلیل الگوی مصرف هزینه

منببدی و تقاضببا در میببزان بنرهبببا  ،ن است که افزایش سنآاند. نتایج این پژوهش نشانگر پردا ته 1391تا  1375های طی سال

های آینده با افزایش درصد سالخوردگی در که در دهه  اندکرده  اشارههمچنین    .ای مستقیم داردرابطه  ،های بنداشتیبخش هزینه

 ۀسبب یمقاعنببوان  بببا ( در پژوهش  ببود  1396)همکاران  های بنداشتی افزایش  واهد یافت. موسوی و  میزان سنم هزینه  ،ایران

انسببانی ایببران بببا  ۀهای توسببعتطبیقی شببا ص ۀبه مقایس ،«قارۀ هندشبه  یبا کشورها  رانیا  یانسان  ۀتوسع  یهاشا ص  یقیتطب

که کشور ایران در مقایسه با دارد ن آ از نتایج این بررسی نشان  .اندپردا ته  2015-1980زمانی    ۀدر دور  قارۀ هندشبهکشورهای  

همکبباران . ویسببی نبباب و  بببوده اسببت   ،و دارای وضعیت متعببادل  ،ها در جایگاه نخست در اکثر دوره  ،قارۀ هندشبهکشورهای  

به بررسببی وضببعیت  ،«قارهشبهانسانی در کشورهای  ۀعنوان  بررسی تطبیقی وضعیت شا ص توسعبا   ود  تحقیق  ( در  1392)

در وضعیت مناسبببی قببرار  قارهشبهکه کشورهای این اند ها نتیجه گرفتهآن .اندپردا ته قارۀ هندشبهانسانی در کشورهای   ۀتوسع

و کشورهای نپببال، پاکسببتان، بببنگلادش و   ،انسانی متوسط  ۀدو کشور هند و بوتان در گروه کشورهای با توسعکه  چنان  ،ندارند

 انسانی پایین قرار دارند. ۀتوسعکشورهای با زمرۀ در   ،میانمار

شببده از  هببای ارائه توان به استفاده از آ رین داده می حاضر  های پژوهش  گرفته در این زمینه، از نوآوری های صورت با توجه به پژوهش 

تواند رونببد تغییببرات  که می است    ه سال   62زمانی    ۀ زمانی مورد مطالعه در این پژوهش یج دور   ۀ همچنین باز   . ی اشاره کرد بانج جنان طرف  

هببای تحلیلببی متعببدد،  با ترکیب روش که  روش تحقیق نیز سعی بر این بوده    ارتباط با . در  کند قاره تبیین  شبه قرارگرفته در  را در کشورهای  

 د. شو بیان    قارۀ هند انداز بنتری از سا تار سالخوردگی کشورهای شبه چشم 

 بحث و تحلیل -2

و   2020 تا  1960ساله از  10زمانی  ۀ و به تفکیج دور  قارۀ هند شبه در کشورهای  در ابتدا به بررسی وضعیت شا ص سالخوردگی 

 . است  شده  داده نشان   2  ۀ در جدول شمار   ، تایج این ارزیابی که ن  شده   پردا ته  2022 تا   2020 از  ساله   2زمانی    ۀ یج دور 
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 2022-1960  قارۀ هند شبه شاخص سالخوردگی به تفکیک کشورهای    -2جدول  

 کشور شاخص 
1960 1970 1980 1990 

 ساختار  مقدار  ساختار  مقدار  ساختار  مقدار  ساختار  مقدار 

 سالخوردگی 

 جوان  8.14 جوان  7.62 جوان  7.08 جوان  7.12 بنگلادش

 جوان  7.15 جوان  6.12 جوان  5.85 جوان  5.86 بوتان

 جوان  10.75 جوان  10.08 جوان  8.83 جوان  8.12 هند 

 جوان  5.83 جوان  5.64 جوان  4.88 جوان  8.02 مالدیو 

 جوان  12.21 جوان  10.35 جوان  9.34 جوان  8.71 میانمار 

 جوان  8.58 جوان  8.41 جوان  7.96 جوان  7.28 نپال 

 جوان  7.90 جوان  7.99 جوان  7.59 جوان  9.16 پاکستان 

 سال میان 19.03 جوان  13.47 جوان  10.27 جوان  11.32 لانکا سری

 https://data.worldbank.orgمنب :  

 2022-1960  قارۀ هند شاخص سالخوردگی به تفکیک کشورهای شبه    -2جدول    ۀ ادام 

 شاخص 
 کشور

2000 2010 2020 2022 

 سالخوردگی 

 ساختار  مقدار  ساختار  مقدار  ساختار  مقدار  ساختار  مقدار 

 سال میان 23.28 سال میان 20.88 جوان  13.32 جوان  10.08 بنگلادش

 سال میان 28.24 سال میان 25.64 سال میان 17.35 جوان  10.41 بوتان

 سال میان 27.25 سال میان 25.55 سال میان 16.35 جوان  12.82 هند 

 سال میان 22.06 سال میان 20.12 سال میان 17.43 جوان  9.44 مالدیو 

 سال میان 27.66 سال میان 25.69 سال میان 18.29 سال میان 15.52 میانمار 

 سال میان 21.07 سال میان 20.06 جوان  13.08 جوان  9.26 نپال 

 جوان  11.69 جوان  11.20 جوان  9.51 جوان  8.07 پاکستان 

 سالخورده  50.56 سالخورده  45.80 سال میان 29.95 سال میان 26.67 لانکا سری

 /https://data.worldbank.orgمنب :  

این بررسی   . است  شده  پردا ته  قارۀ هند شبه ، به بررسی وضعیت شا ص سالخوردگی در کشورهای  2  ۀ جدول شمار با  مطابق  

نیببز کشببورهای    1990. از سببال  انببد بوده کشورها دارای سا تار جمعیتی جوان  این    ۀ هم  ، 1980 تا  1960های در سال دهد می نشان 

با عبببور از    لانکا سری اند که در این میان کشور  سا تار جمعیتی جوان داشته  ، بنگلادش، بوتان، هند، مالدیو، میانمار، نپال و پاکستان 

روند تغییر سببا تار    ، 1990کرد که از سال  بیان گونه  توان این می  . است رسیده  سال میان به سا تار جمعیتی  ، سا تار جمعیتی جوان 

اسببت.    شببده   ومیر، کاهش روند باروری و افزایش امید به زندگی شروع به دلیل کاهش میزان مرگ   قارۀ هند شبه جمعیتی کشورهای 

سببه کشببور بوتببان، هنببد و   2010همچنین در سببال  . شده است  وارد  سال میان نیز کشور میانمار به جم  کشورهای  2000در سال 

وری در میببان سببایر  ر کشور پاکستان به دلیل نرخ بالای موالید و بببا  ، در صورتی که اند شده  تبدیل  سال میان مالدیو نیز به کشورهای 
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کشببور پاکسببتان بببا   2022 در سببال  ، عنوان کشوری با سا تار جمعیتی جببوان مانببده اسببت. در ننایببت بررسی به   کشورهای مورد 

کشوری با سا تار جمعیتی جوان، کشورهای بنگلادش، بوتان، هند، مالببدیو، میانمببار و نپببال   عنوان به  11/ 69شا ص سالخوردگی 

و   ، سببال میان کشورهایی بببا سببا تار جمعیتببی  عنوان به  21/ 07و  22/ 06، 27/ 25، 28/ 24، 23/ 28به ترتیب با شا ص سالخوردگی 

اند کببه وضببعیت  شببده   کشوری با سببا تار جمعیتببی سببالخورده شببنا ته   عنوان به  50/ 56با شا ص سالخوردگی  لانکا سری کشور 

 . است  شده  نشان داده  2 ۀ شمار   ۀ در نقش  2022هریج از این کشورها به تفکیج و برای سال  

 
 : نگارندگان ، منبعقارۀ هندشبه ساختار جمعیتی کشورهای  -2 ۀنقش

ی ایببن شببا ص سببالخوردگ ، بببه بررسببی وضببعیت کلببی  قارۀ هندشبهپس از بررسی وضعیت سا تار جمعیتی کشورهای  

 .پردا ته شده است  1 ۀدر نمودار شمار  قارهشبه

 
 : نگارندگان ، منبعبه تفکیک سال قارۀ هندشبه وضعیت شاخص سالخوردگی در  -1نمودار 

های نشانگر این است که بین سال ،قارۀ هندشبه، روند متوسط تغییرات شا ص سالخوردگی جمعیت در  1نمودار  با  مطابق  

متوسببط   ،سال و افزایش نرخ موالیببد در کشببورهای مالببدیو و پاکسببتان  65به دلیل کاهش جمعیت افراد بالای    1970و    1960

ها، رونببد تغییببرات روندی کاهش داشته که پس از عبببور از ایببن سببال  قارۀ هندشبهتغییرات شا ص سالخوردگی جمعیت در  
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رسد. این تغییرات می 26.5مقدار این شا ص به  2022صعودی بوده و در سال   قارۀ هندشبهشا ص سالخوردگی جمعیت در  

 براسبباسشببود بینببی میپیش .اسببت  سببالمیاناز سببا تار جمعیتببی جببوان بببه   قارهشبببهتغییر سا تار جمعیتی این    دهندۀنشان

، بببه سببمت سببا تار قارهشبهسال آتی سا تار جمعیتی این    10شا ص سالخوردگی جمعیت در    1  ۀشمار  نمودارهای  شا ص

بببه بررسببی  ،قارۀ هنببدشبببه کشببورهای تفکیببج بببه سببالخوردگی  . پببس از بررسببی شببا صکنببدجمعیتی سالخورده حرکت  

نتببایج   اسببت کببه  شده  پردا ته  2020  تا  1960  هایسال  های دموگرافیکی پژوهش به تفکیج کشور و طی روند زمانیشا ص

 .است  شده داده نمایش 3 ۀاین بررسی در جدول شمار

 ( 2020-1960)   قارۀ هند شبه های دموگرافیک کشورهای  ویژگی   -3جدول  

 2020 2010 2000 1990 1980 1970 1960 کشور شاخص 

 سال  65درصد جمعیت بالای 

 5.63 4.45 3.76 3.49 3.43 3.17 3.01 بنگلادش

 6.03 5.14 3.97 3 2.57 2.38 2.38 بوتان 

 6.67 5.07 4.49 4.08 3.98 3.62 3.29 هند

 4.38 4.48 3.78 2.73 2.59 2.22 3.08 مالدیو 

 6.45 5.17 4.94 4.44 4.09 3.82 3.48 میانمار 

 6.04 4.73 3.76 3.57 3.45 3.23 2.98 نپال 

 4.17 3.73 3.46 3.45 3.44 3.31 3.72 پاکستان 

 10.80 7.64 7.15 6.09 4.86 4.10 4.67 لانکاسری

 نرخ باروری کل 

 2 2.34 3.22 4.48 6.32 6.88 6.78 بنگلادش

 1.43 2.30 3.41 5.60 6.51 6.65 6.7 بوتان 

 2.05 2.60 3.35 4.05 4.78 5.62 5.92 هند

 1.71 2.32 2.71 6.09 7.17 7.30 6.80 مالدیو 

 2.17 2.35 2.79 3.54 4.83 5.75 5.98 میانمار 

 2.06 2.51 3.94 5.21 5.64 5.88 6.03 نپال 

 3.56 4.30 5.26 6.36 6.73 6.80 6.80 پاکستان 

 2 2.20 2.19 2.52 3.64 4.36 5.47 لانکاسری

 امید به زندگی

 71.97 68.64 65.78 55.99 51.85 42.59 44.74 بنگلادش

 71.61 68.43 62.01 55.97 48.22 39.95 33.46 بوتان 

 70.15 66.91 62.67 58.65 53.61 48.24 45.22 هند

 79.88 77.66 70.88 63.58 55.62 45.07 38.53 مالدیو 

 66.80 63.33 60.15 56.66 54.36 50.71 43.91 میانمار 

 69.25 66.81 62.61 54.83 47.89 42.83 35.56 نپال 

 66.27 64.44 62.10 60.07 57.61 54.76 44.93 پاکستان 

 76.39 73.22 70.35 71.93 68.66 65.27 60.70 لانکاسری
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 2020 2010 2000 1990 1980 1970 1960 کشور شاخص 

 نرخ موالید

 نفر(  1000)به ازای 

 18.05 21.38 28.96 34.97 45.08 47.44 49.45 بنگلادش

 12.65 19.54 25.58 36.99 43.27 47.37 48.62 بوتان 

 16.57 21.44 27 31.82 36.21 39.53 42.51 هند

 14.58 21.17 20.54 41.29 46.64 48.3 51.93 مالدیو 

 17.36 19.41 22.94 27.48 33.50 37.85 42.21 میانمار 

 20.64 22.59 30.61 38.11 40.53 42.98 45.05 نپال 

 27.97 32.11 35.76 43.15 43.54 43.55 45.75 پاکستان 

 14.24 17.55 18.19 20.59 28.15 30.63 36.56 لانکاسری

 ومیر نرخ مرگ

 نفر(  1000)به ازای 

 5.82 6.11 6.86 11.73 15.61 22.30 21.22 بنگلادش

 6.55 6.81 8.37 11.54 16.73 23.62 29.82 بوتان 

 7.35 7.39 8.70 10.69 13.68 17.23 19.63 هند

 3 3.11 4.46 7.92 12.63 20.06 26.78 مالدیو 

 8.82 9.21 10 11.49 12.97 15.40 20.70 میانمار 

 7.21 6.99 8.29 12.66 17.24 21.19 24.85 نپال 

 7.06 7.60 8.77 10.73 12.11 13.79 20.91 پاکستان 

 7.06 7.37 8.10 5.92 6.47 7.59 11.09 لانکاسری

 https://data.worldbank.org:  منب  

 ۀکببه در حببوزدارد ن آ  از  نشببان  ،قارۀ هنببدشبببهکشببور    8، بررسی روند تغییرات سا تار سنی در  3  ۀجدول شماربا  مطابق  

رونببد ایببن  ،2022 تببا 1960از سببال کببه چنان ؛انببدرا تجربه کردهروندی صعودی این کشورها  ،سال  65درصد جمعیت بالای  

بیشترین میزان را بببه  ببود ا تصبباص داده   ،درصد  11.54با    لانکاسریکه حائز اهمیت است که کشور    ،بوده  یشا ص افزایش

نیببز در نببرخ ببباروی  ۀ. در حببوزاسببت روند رو به رشببد جمعیببت سببالخورده در ایببن کشببور  دهندۀاین موضوع نشان واست  

این شا ص روندی نزولی داشته و میزان نرخ باروری در این کشورها رو   ،2020  تا  1960های  از سال  ی مورد بررسیکشورها

کشور مالدیو با مقدار   ،در این میانباشد.  کاهش جمعیت جوان در آینده  نمایانگر  تواند  این موضوع  ود می  کهبه کاهش است  

 قارۀ هنببدشبببهکشببورهای    ،2020  تا  1960های  . در رابطه با شا ص امید به زندگی نیز در سالاست کمترین میزان را دار  1.71

بررسببی تأثیرگببذار  تواند در افزایش سالخوردگی جمعیت در کشورهای مببورداند که این موضوع نیز میروندی صعودی داشته

همچنین  .رسیده است  2020در سال  71.61به مقدار  ،33.46در کشور بوتان میزان امید به زندگی با مقدار همان طور که    ؛باشد

. در رابطه با شا ص نرخ موالید نیببز در کشببورهای است   76.39با مقدار    و  لانکاسریدر کشور    ،بیشترین میزان امید به زندگی

کمتببرین میببزان را دارد. ، 12.65کشور بوتببان بببا مقببدار که  روندی نزولی داشته    2020تا    1960این میزان از سال    قارۀ هندشبه

روندی نزولببی داشببته  2020 تا 1960های که این نرخ از سالدهد مینشان  قارۀ هندشبهومیر نیز در کشورهای میزان نرخ مرگ

 یافته است. ومیر در این کشورها کاهشو میزان مرگ

است که نتایج این ارزیابی در نمببودار  شده پردا ته قارۀ هندشبههای جمعیتی در در ادامه به بررسی روند تغییرات شا ص

 .است  شده نشان داده 5تا  2 ۀشمار
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 متوسط نرخ باروری کل -2نمودار  متوسط امید به زندگی  -3نمودار 

  
 نرخ موالید  -4نمودار  ومیر نرخ مرگ -5نمودار 

 : نگارندگان منب 

 6/ 3از مقببدار    2020تا سال    1960این نرخ از سال  که  روندی نزولی دارد    قارۀ هندشبه، نرخ باروری در  2  نموداربا  مطابق  

 1شببود ایببن میببزان بببه بینببی میپیش ،توان گفت در چند سال آینده اگر اقدامی صورت نگیببردرسیده است و می  2/ 1به مقدار  

 71/ 5بببه مقببدار    43/ 8روندی صببعودی داشببته و مقببدار    قارهشبه، شا ص امید به زندگی نیز در این  3نمودار  براساس  .  برسد

میببزان طببول عمببر افببراد   ،2020تا سببال    1960از سال    قارۀ هندشبهکه در کشورهای  کند  نمایان میاین شا ص    .رسیده است 

نمببودار بببا جغرافیببایی دارد. مطببابق  ۀروندی صعودی داشته و این شا ص تأثیر مستقیم بر تغییر سا تار جمعیتی این محببدود

بینببی تببوان پیشاست و می  هرسید  17/ 8به مقدار    45/ 3از مقدار    2020تا سال    1960، شا ص نرخ موالید نیز از سال  4  ۀشمار

 ،5نمببودار بببا های آتببی نزولببی  واهببد بببود. در ننایببت مطببابق جغرافیایی در سال  ۀکرد که روند این شا ص در این محدود

نیببز ایببن شببا ص    .رسببیده اسببت   6/ 6به مقببدار    21/ 9از مقدار    ،های مورد تحلیلومیر نیز در سالوضعیت شا ص نرخ مرگ

 روند نزولی داشته است. قارۀ هندشبهومیر در که وضعیت نرخ مرگسازد  روشن می

پردا ته شده اسببت   قارۀ هندکشور شبه  8در    یسالخوردگ   یاحتمال بقابه بررسی    ریما-نکاپلا  آزموندر ادامه با استفاده از  

 .پردا ته شده است  6 ۀکه نتایج این بررسی در نمودار شمار
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 : نگارندگان ، منبعمایر -ننتایج آزمون کاپلا -6نمودار 

 قارۀ هنببدشبهکشور    8سالخوردگی در    یمایر ترسیم کرده است، احتمال بقا-ن، تصویری که کاپلا6  ۀنمودار شماربا  مطابق  

وارد  1992 از لانکاسببریکشببور که دهد. از آنجایی نشان می  وضوحبهرا    (t0  )احتمال بقای سالخوردگی در نمونه بعد از زمان

 از احتمال یج به سمت احتمال صفر حرکت کببرده اسببت. ایببن در  ،لانکاسری، این نمودار برای کشور  شده است سالخوردگی  

 ،2022تببا  1960احتمببال یببج از سببال از ،احتمال سالخوردگی روی نمببودار  ،قارۀ هندشبهکشورهای    ۀحالی است که برای بقی

 میترسبب روی یج حرکت کرده است. یعنی در هیچ سالی برای این کشورها احتمال سالخوردگی اتفاق نیفتاده است. در ادامه به 

 .است   نمایان 7 ۀپردا ته شده است که نتایج آن در نمودار شمار 2022آلن در سال -نلسن یتجمع ۀنمودار تاب  مخاطر

 

 مأخذ: نگارندگان، آلن -نتایج آزمون نلسن -7نمودار 

شببیوع دلیببل  جمعببی بببه    ۀمخبباطر  لانکاسببریحاکی از آن است که در کشور    قارۀ هندشبهکشور    8، برای  7  ۀنمودار شمار

تخمببین   ،کشببور دیگببر  7عدم شیوع ایببن حادثببه در  دلیل  رسیده است. این در حالی است که به    3سالخوردگی، به عدد بالای  

 ۀمایر است. در این تخمین بببرآوردی از مخبباطر-نآلن توجیه معکوس برآورد کاپلا-است. برآورد نلسن  تجمعی صفر  ۀمخاطر

 ۀاحتمببال وقببوع حادثبب   ،رویمه پببیش مببیچبب شببود. هرمیدر نظببر گرفتببه  تجمعی بببرای نمونببه    ۀتجمعی با احتمال وقوع حادث

 .کندتغییر می 4از عدد صفر به عدد در نتیجه مقدار این تخمین  یابد وسالخوردگی افزایش می

 یبببرا ،ت یبب جمع یبببر سببالخوردگ   یبه زندگ   دیو ام  یکل  یاثر نرخ باروربارۀ  کاکس در  نیتخمدر ننایت به بررسی ضریب  

 .است مشاهده  قابل 4 ۀنتایج این بررسی در جدول شمار  پردا ته شده است که قارۀ هندشبههای  کشور
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 ، منبع: نگارندگاننتایج آزمون کاکس   -4جدول  

 P انحراف استاندارد ضریب بتا  شاخص 

 0.000 0.022 0.463 امید به زندگی

 0.000 0.164 -1.553 نرخ باروری کل 

در  صوص اثر نرخ باروری کلی و امید بببه زنببدگی بببر سببالخوردگی  را  کاکس  مدل    برآورد آمده از  دست ، ضرایب به 4  ۀ جدول شمار 

ایببن  بببرای    ، امیببد بببه زنببدگی   یرهای مستقل در این مدل، نرخ باروری کلی و متغ های  داده دهد.  نشان می   قارۀ هند شبه کشور    8در    ، جمعیت 

سببال بببه    65است. متغیر تاب  احتمال وقوع سالخوردگی است که از تقسیم جمعیت بالای    شده   آوری جم    2022تا    1960  از سال کشورها  

سببالخوردگی جمعیببت بببا    ۀ احتمال وقوع حادث   ۀ آمده رابط دست نتایج به   براساس آمده است.    دست   به   100در    سال ضرب   15جمعیت زیر  

آن اسببت کببه بببه ازای هببر    ۀ دهند برای متغیر باروری کلی نشببان   -1/ 553مثبت است. ضریب    ، با امید به زندگی   و   ، منفی   ، وری کلی ر نرخ با 

نتایج جببدول، بببه    براساس یابد و برعکس. همچنین  افزایش می   1/ 553  یج واحد کاهش در میزان باروری کلی، احتمال وقوع سالخوردگی 

دهببد نببرخ  یابد. این مقببادیر نشببان می واحد افزایش می   0/ 463  ، ازای هر واحد افزایش در میزان امید به زندگی، احتمال وقوع سالخوردگی 

 تأثیر بیشتری بر روند سالخوردگی جمعیت نسبت به اثر امید به زندگی دارد.  ، باروری کل 

 گیرینتیجه -3

قاره بببه سببمت  وضعیت فعلی این شبببه   ، قارۀ هند شبه در    های جمعیتی شا ص   ۀ گرفته در حوز صورت تحولات    ی با توجه به بررس 

در  ثر ر مبب  گذاری ریزی و سیاسببت برنامببه  ، بنابراین  . های آتی به سمت سالخوردگی در حال حرکت است ی و سپس در سال سال میان 

افببزایش سببالخوردگی  واسطۀ پیرشدن نیروی کار به سویی،  از    . ضروری است   ، جامعه سالخوردۀ  ین نیازهای اساسی قشر  م أ ت   جنت 

نیاز به نیببروی جببوان بببرای پرسببتاری از جمعیببت سببالخورده    ی باعث کاهش نیروی جوان شده و همچنین باعث احصا  ، جمعیت 

و سببپس در   ، لانکا سببری اول در کشببور  ۀ در مرحلبب ویژه بببه  ، های افزایش جمعیببت  ود نیازمند اتخاذ سیاست امر این   .  واهد بود 

. حائز اهمیت است که سالخوردگی جمعیت همچنببین باعببث ایجبباد  است یو، میانمار و نپال مالد ،  هند ،  بوتان ،  بنگلادش کشورهای  

بایببد مببورد توجببه مببدیران و    لانکا سببری در کشببور  مخصوصبباً   دمات سلامت  واهد بببود کببه ایببن موضببوع   ۀ نیازمندی به ارائ 

 ریزان شنری قرار گیرد. برنامه 

مببورد    2020سببال    تببا   1960کببه از سببال    قارۀ هنببد های جمعیتی در شبه شا ص   براساس نتایج این پژوهش نشانگر این است که  

رونببدی نزولببی و در    ، روندی صعودی، شا ص نرخ موالید   ، روندی نزولی، شا ص امید به زندگی   ، بررسی قرار گرفت، نرخ باروری 

میببزان جمعیببت جببوان در    ، زمببان که در گذر    دهد ن می این موضوع نشا  . نزولی داشته است  ی ومیر نیز روند ننایت شا ص نرخ مرگ 

  ۀ حببدود م تواند تأثیر مستقیمی بر روند رشد اقتصادی و نیروی کار جوان در ایببن  قاره با روندی نزولی همراه  واهد بود که می این شبه 

 ی را کاهش  واهد داد. اقتصاد   ی ها یت جوان در فعال   یت جمع سرعت میزان حضور به   ، آن جغرافیایی داشته باشد و  

هم به لحاظ اقتصادی و   ،سالخوردگیمقولۀ  توان اذعان کرد که  می  ،های پیشیننتایج این پژوهش با پژوهش  کردنهبا مقایس

قاره اکثببراً دارای نیببروی و کشورهای عضو شبببه(  Liang et al., 2023؛ Gilleard, 2023هم به لحاظ نیروی کار منم است )

بببا در ایببن راسببتا    .(1396،  همکببارانو    یموسو کنند )جمعیت جوان هستند که برای کار به کشورهای سالخورده مناجرت می

، همکببارانو    یمنببدیممحبببی  ( و تغییببر سببا تار جمعیتببی آن )1400روند شتابان سالخوردگی در ایران )موسوی و همکاران،  

ها بببه سببمت ایببران قاره به ایران، این امکان وجود دارد که نیروی کار جوان آنو از طرف دیگر با توجه به نزدیکی شبه  (1401

 .شودریزان در کشور اتخاذ های لازم از طرف برنامهگذاریبنابراین از این لحاظ باید سیاست   ؛سوق داده شود
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 یلبا استفاده از تحل  یاییآس  یدر کشورها  یروند کاهش بارور  ۀیسو مقا  ی(. بررس1399. )یننورالد  یالو،فراش  ؛  فاطمه  ترابی،

 .37-7 ،(90)23 ،زنان یمطالعات راهبردواقعه.   ۀیشینپ

در  یببت جمع یاثببرات سببالخوردگ  یببین(. تب1400. )یرصببادقم ی،محمد یرنجف؛م  ی،موسو   ی؛مند  یری،مد  یرضا؛عل  یدی،جمش

 .160-139 ،(39)11 ،یمل یتامن. یرانا  یمل  یت امن
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