تنظیم خانواده
بارم هر سؤال تستی 0.5 نمره است.
 

1- میزان وابستگی ناپایدار یعنی :
الف) افزایش جمعیت جوان و فقدان اشتغال کافی
ب) کاهش سریع باروری و فقدان نیروی کارکافی
ج) کاهش نیروی کار و طیف گسترده‌ای از بازنشستگان
د) کاهش جمعیت و کاهش پیامدهای وسیع اقتصادی ـ اجتماعی وسیاسی
 

2- افزایش فوق العاده جمعیت در قرن بیستم به چه علت اتفاق افتاده است؟
  

الف) افزایش موالید و کاهش مرگ و میر
ب) کاهش مرگ و میر
ج) کاهش موالید و کاهش مرگ و میر
د) افزایش موالید 
  

3- در مورد خدمات تنظیم خانواده برنامه معروف به « سیاست مکزیکو سیتی » درباره چه موضوعی بود؟
الف) ایالات متحده بودجه هر سازمانی که خدمات سقط جنین را ارائه کند حذف خواهد کرد.
ب) از طریق توسعه اقتصادی باروری باید تقلیل یابد. 
ج) سرمایه گذاری‌ها در کنترل جمعیت مزایای بیشتری نصیب کشورهای در حال توسعه خواهد کرد.
د) خدمات تنظیم خانواده باید به عنوان موضوعی فوری در سطح جهانی قابل دسترس باشد.
 

4- دوگانگی در سیاست‌های جمعیتی در میان کشورهای جهان به چه معنا است ؟
الف) گروهی روی کاهش موالید تکیه می‌کنند و گروهی دیگر در بهبود بخشیدن کیفیت جمعیت تأکید دارند.
ب) گروهی روی سیاست‌های تشویق موالید و گروهی دیگر در سیاست‌های صرفاً کاهش مرگ و میر تکیه می‌کنند.
ج) گروهی روی سیاست‌های تشویق موالید و گروهی دیگر در سیاست جذب مهاجرت تاکید می‌کنند.
د) گروهی موافق سیاستهای تشویق موالید و گروهی دیگر پیگیر سیاستهای تهدید موالید هستند.

  

5- در تئوری انتقالی جمعیت :انتقال جمعیت عبارت است از:
الف) انتقال جمعیت از منقطه‌ای به منقطۀ دیگر
ب) ازمرگ ومیر بالا و باروری بالا به مرگ ومیر پایین و باروری پایین 
ج) انتقال جمعیت از دوره زمانی معینی به دوره زمانی دیگر
د) ازمرگ ومیر بالا و باروری بالا به مرگ ومیر پایین و باروری بالا 
 

6- روش برآورد مهاجرت به روش غیر مستقیم چگونه انجام می‌گیرد؟
الف) از تفاوت رشد کلی با رشد طبیعی جمعیت 
ب) از فرد سئوال می‌شود که در 5 سال پیش کجا زندگی می‌کرده است. 
ج) وارد شدگان منهای خارج شدگان
د) فقط وارد شدگان را محاسبه می‌کنند.
 

7- چرا مردم در کشورهای اروپایی، در برابر سیاست‌های دولت برای افزایش موالید مقاومت نشان می‌دهند؟
الف) زیرا زایش‌ها مانند سدی در برابر پیشرفت زنان در محل کار تلقی می‌شود و همچنین هزینۀ نگهداری از فرزند زیاد است.
ب) به دلیل برنامه‌های جابرانۀ دولت‌ها برای ارتقای باروری و حمایت نکردن یارانۀ دولتی
ج) به دلیل برنامه‌های جابرانۀ دولت در ارتقای باروری و تلقی زایش‌ها همچون سدی در برابر پیشرفت زنان در محل کار
د) به دلیل برنامه‌های جابرانۀ دولت در ارتقای باروری و حمایت نکردن از برنامه‌های خدمات اجتماعی
 

8- در خلال50 سال آینده در تغییر میانگین اندازه خانوار اگر TFR از 5/2 به 2 فرزند برسد چه اتفاقی خواهد افتاد؟
الف) به اختلاف 1/1 میلیارد نفر در جمعیت جهان منجر خواهد شد.
ب) به اختلاف 5/1 میلیارد نفر در جمعیت جهان منجر خواهد شد. 
ج) به اختلاف 3/1 میلیارد نفر در جمعیت جهان منجر خواهد شد.
د) به اختلاف 7/1 میلیارد نفر در جمعیت جهان منجر خواهد شد.
 

9- چرا TFR در آمریکا در مقایسه با دیگر کشورهای اروپائی بالاتر است ؟
الف) تنوع قومی و نژادی و مهاجرپذیری در آمریکا بیشتر است.
ب) برنامه تنظیم خانواده تا 3 فرزند را برای خانواده تشویق می‌کند.
ج) زنان آمریکائی به‌طور سنتی با فرزندان بیشتر موافقند.
د) تعداد جمعیت در آمریکا از سایر کشورهای توسعه یافته بیشتر است.
 

10- در آینده چرا جمعیت کشورهای اروپایی کاهش خواهد یافت، اما ایالات متحده احتمالاً رشد جمعیت خواهد داشت؟
الف) پیر بودن جمعیت اروپا و جوان شدن جمعیت ایالات متحده.
ب) پیر بودن جمعیت اروپا و مهاجر پذیری جمعیت متحده.
ج) حمایت آمریکا در مرخصی زایمان برای زنان و پرداخت عائله‌مندی.
د) پرداخت عائله‌مندی از سوی دولت به خانواده‌ها در ایالات متحده.
 

11- چرا روند شهری شدن (یا مهاجرت از روستا به شهر) انتقال جمعیتی به مرحلۀ مرگ و میر پایین و موالید پایین را سرعت می‌بخشد؟
الف) تغییر نگرش نسبت به باروری در شهر.
ب) درآمد در شهر بیشتر است.
ج) برتری فرزند پسر در شهر کمتر است.
د) موالید کمتر + تحصیلات بالاتر + طول عمر بالاتر در شهر بیشتر است.
 

12- چین با سیاست تقلیل میزان باروری کل از----- در سال -----به کمتر از----- فرزند در سال----- سیاست جمعیتی خود راتعدیل کرد.
  

الف)5/4 ----- 1979 -----3 -----1995
ب) 8/5-----1970-------2-------2000
ج)5/3------1979------1/2-----1995
د) 7/3 -----1970 -----3/2----2000 

  

13- امروزه بیماری ویروس ایدز .......... عامل مرگ و میر در سراسر جهان است که در سال ......... حدود ......... نفر بر اثر آن جان باختند.
الف) نخستین ـ 2006 ـ 5/5 میلیون
ب) دومین ـ 2005 ـ 5/4 میلیون
ج) سومین ـ 2004 ـ 4 میلیون
د) چهارمین ـ 2003 ـ 3 میلیون
  

14- پایین‌ترین سطح باروری در کشورهای با باروری پایین در مواردی است که:
الف) زنان دارای مشاغل خوبی هستند.
ب) زنان از تحصیلات بالاتری برخوردارند .
ج) زنان کار تمام وقت را با مسئولیت‌های تربیت کودک و خانواده جمع می‌کنند 
د) زنان در سن بالاتری ازدواج می‌کنند.
 

15- در سرشماری سال 1385در ایران TFR برابر با ----- که نسبت به دو دهه قبل ----- تفاوت یافته است.
الف) 2/2   و بیش از یک فرزند 
ب) 5/2  و  بیش از یک فرزند
ج) 5/2  و بیش از سه فرزند
د) 2/2  و بیش از دو فرزند

  

 

16- چرا TFR در جامعه چین در مقایسه با اغلب کشورهای آسیائی پایین است؟
الف) مرگ میر در میان کودکان چینی زیاد است.
ب) چین از سایر کشورهای آسیائی پیشرفته‌تر است.
ج) الگوی زایش یا موالید درچین یک الگوی اسثتثنائی است.
د) بیشتر جمعیت چین شهر نشین هستند. 
 

17- کدام گزینه صحیح نیست؟
اهداف اصلی سیاست جمعیتی عبارتند از: 
الف) ایجاد هماهنگی و تعادل میان نرخ رشد جمعیت و اهداف برنامۀ توسعۀ اجتماعی و اقتصادی کشور
ب) اتخاذ تدابیر قانونی و اداری لازم برای کنترل و هدایت مهاجرت‌های بین‌المللی 
ج) ایجاد رابطه بین محیط جغرافیایی و اجتماعی با تعداد جمعیت (بازتوزیع فضایی) 
د) برنامه ریزی و هدایت جمعیت در تناسب با امکانات اقتصادی و اجتماعی کشور 
 

18- عوامل انگیزشی مؤثر بر باروری در کشورهای در حال توسعه کدامند؟
الف) انگیزه‌های برتری جنسی فرزندان پسر و سودآوری فرزندان پسر برای خانواده‌ها
ب) انگیزه‌های برتری جنسی فرزندان پسر و نیز مطمئن نبودن از زنده ماندن فرزندان
ج) بالا بودن میزان مرگ و میر نوزادان و مطمئن نبودن از زنده ماندن فرزندان
د) مرگ و میر زیاد نوزادان و نیز سودآوری فرزندان پسر برای خانواده‌ها
  

19- شاخص‌های تعیین ‌کنندۀ امکان دسترسی به بهداشت، درمان و کیفیت سلامت در هر منطقه،عبارت‌اند از:
الف) نرخ مرگ و میر کودکان زیر یک سال (IMR) و امید به زندگی در آغاز تولد (e:).
ب) نرخ مرگ و میر کودکان زیر یک سال (IMR) و نرخ مرگ و میر بزرگسالان 
ج) امید به زندگی در آغاز تولد (e:) و نرخ مرگ و میر بزرگسالان 
د) نرخ مرگ و میر بزرگسالان و تعداد مبتلایان به ایدز
 

20- متغیرهای مورد مطالعه در محاسبه شاخص توسعه انسانی عبارتند از:
الف) تسهیلات بهداشتی و درمانی ،امید به زندگی در بدو تولد ،نرخ باسوادی ،متوسط درآمد خانوار
ب) سطح رفاه ، متوسط درآمد خانوار ،تولید ناخالص داخلی ،نرخ باسوادی
ج) نرخ مرگ و میر اطفال، امید به زندگی در بدو تولد ، نرخ باسوادی ، نرخ اشتغال به تحصیل 
د) میزان باسوادی بزرگسالان ، تولید ناخالصی داخلی ،امید به زندگی در بدو تولد ،نرخ مرگ ومیر اطفال
 

بارم هر سؤال تشریحی 2.5 نمره
 

1- پدیدۀ امتیاز جمعیتی چیست و در چه کشورهایی ظهور می‌کند؟
2- سیاست‌های دولت در حمایت از خانواده‌ها در جهت افزایش موالید معمولاً شامل چه مواردی است؟
3- با توجه به کاهش باروری در بسیاری از نقاط دنیا، به چه دلیل یا دلایلی رشد جمعیت جهان تا نیم قرن آینده ادامه خواهد یافت؟
4-در فرایند توسعۀ اقتصادی و اجتماعی هر کشوری هدف اصلی سیاست جمعیتی است. برای رسیدن به این هدف کلی لازم است به هدف‌های جزئی‌تر نیز توجه شود. مهم‌ترین آنها را نام ببرید.
 

 

