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 80/11/1931تاریخ دریافت: 

 11/89/1930تاریخ پذیرش: 
 

 های زمانیروندیابی سالخوردگی جمعیت ایران در گروه سنی منتخب با استفاده از سری

 8391برای افق 
 

 2، محمد نعمتی8ایرج تیموری

 

 چکیده
باشد. های کلان میگیریها و تصمیمگذاریعنوان مبنایی برای سیاستجمعیتی یک کشور بهتحولات 

های اقتصادی، تأسیسات گذاری در زمینه توسعه راه و مسکن، بنگاهکه، جمعیت مبنای سرمایهطوریبه

تحولات  رو، عدم درک صحیح ازآموزشی و درمانی، تسهیلات رفاهی و تأمین انرژی و غیره است. از این

ها و در نهایت اتلاف سرمایه و زمان خواهد بود. جمعیت ریزیجمعیتی منجر به ناهماهنگی در برنامه

گردد که بیش از ده درصد کل جمعیت شصت و پنج سال و بالاتر باشد. سالخورده به جمعیتی اطلاق می

سال  10تا  08گی بین سن همچنین، تعریف فرد سالخورده در کشورهای مختلف و با توجه به امید به زند

عنوان سن سالخوردگی در نظر گرفته شده است. بر این سالگی به18باشد. در این پژوهش نیز، متغیر می

سال آینده )در افق  91اساس، هدف این پژوهش روندیابی سالخوردگی جمعیت گروه سنی منتخب در 

( برای اعمال روابط ARIMAحرک انباشته )باشد. در این راستا از مدل خود رگرسیون میانگین مت( می1390

باشد. نتایج می 1930تا  1930های سال های بکار رفته سرشماریبینی استفاده شده است. دادهو پیش

باشد که این گروه ساله و بیشتر افزایشی می 18دهد که انتظار تغییرات جمعیت بدست آمده، نشان می

بینی توسط هد رسید. همچنین، طبق نتایج حاصل از پیشدرصد خوا 13/139به  1390جمعیتی در افق 

 77نفر باشد که برابر با « 73333911»ساله و بیشتر،  18جمعیت  1390رود در افق مدل آریما، انتظار می

 درصد کل جمعیت کشور در آن سال خواهد بود. 

 

 . 1390بینی جمعیت، سالخوردگی، مدل آریما، افق : پیشکلیدیهای واژه
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 مقدمه

هایی که بر روی وضعیت اجتماعی، اقتصادی و محیطی تأثیرگذار هستند؛ نقش بینی و تخمین دقیق رفتار پدیدهپیش

 ها وگذاریعنوان مبنایی برای سیاستهای صحیح دارد. تحولات جمعیتی یک کشور بهمهمی را در اتخاذ تصمیم

های گذاری در زمینه توسعه راه و مسکن، بنگاهمبنای سرمایهکه، جمعیت طوریباشد. بههای کلان میگیریتصمیم

رو، عدم درک صحیح از اقتصادی، تأسیسات آموزشی و درمانی، تسهیلات رفاهی و تأمین انرژی و غیره است. از این

گذشته  ها و در نهایت اتلاف سرمایه و زمان خواهد شد. ایران درریزیتحولات جمعیتی منجر به ناهماهنگی در برنامه

به نقل از  03: 1903گرا بوده و علاقه به افزایش جمعیت داشته است )زنجانی، همچون سایر کشورها، کشوری جمعیت

(. این روند در دوران اخیر تحت تأثیر بهبود کلی وضعیت بهداشتی و درمانی، موجب رشد شتابان 3: 1939میرمحمد، 

سال گذشته هفت برابر شده است )ساعی ارسی،  08ان در طی که، جمعیت ایرطوریجمعیت ایران گردیده است. به

که طبق سرشماری طوری(. با این حال در دهه اخیر، نرخ رشد جمعیت کشور رو به کاهش گذاشته است؛ به33: 1937

باشد. از طرف دیگر نیز، سرعت درصد می 73/1برابر با  1930تا  1938نرخ رشد جمعیت بین سال  1930سال 

سال  38گردد که جمعیت افراد بالای بینی میجمعیت با آهنگ آرامی رو به افزایش است. در جهان، پیشسالخوردگی 

درصد جمعیت  77میلیارد نفر خواهد رسید که مجموعاً  7تقریبا به  7808میلیارد نفر و در سال  1به  7878در سال 

 7808درصد کل جمعیت در افق  3درصد به  1ر از سال و بالات 08دهد. همچنین، نسبت افراد بالای جهان را تشکیل می

عنوان بخشی از جمعیت همواره در جامعه وجود (. جمعیت سالخورده، بهBloom et al: 2010, 583افزایش خواهد داشت )

 که دارد؛ «غیرفعال اقتصادی»ها در اکثریت قرار گیرد؛ با توجه به ماهیت دارد. این گروه سنی، اگر نسبت به سایر گروه

جمعیت  بینیرو، نیاز به برآورد و پیشکم و کیف نیازهای اجتماعی و اقتصادی را دچار تغییر اساسی خواهد کرد. از این

های قابل احتمال در آینده شناسایی گردد؛ سازد. به هر میزان که واقعیتهای آتی را ضروری میاین گروه سنی برای سال

گردد. بر این اساس، هدف این پژوهش روندیابی سالخوردگی ا نیز معین میهریزیها و برنامهگذاریاهدافِ سیاست

های مختلفی برای باشد. در این راستا، تکنیک( در ایران می1390سال آینده )در افق  91جمعیت گروه سنی منتخب در 

ی گر، با مقایسه چگونگنمایند و برخی دیها فقط کل جمعیت را برآورد میبرآورد جمعیت وجود دارد. بعضی از این مدل

: 1930نیا و موسوی، یابند )حکمتهای خاصی دست میبینیرشد بخشی از جمعیت با بخش دیگری از آن، به پیش

ستر هایی همچون جمعیت که در ببینی رفتار پدیدههایی است که برای پیشهای زمانی از جمله تکنیک(. تحلیل سری73

 ایدرک اول،  نماید.یدنبال م دو هدف را عموماً  یزمان یهایسر لیتحلرود. زمان جریان و تداوم دارند؛ بکار می

روند  یکه بر مبنا یسر ندهیآ ریمقاد ینیبشیپ ،شود و دومیم یکه منجر به مشاهده سر یتصادف سمیمکانسازی مدل

)خود رگرسیون میانگین متحرک  1(. آریما1: 1930به نقل از مهرنیا و اعلمی،  1933پذیرد )کرایر، یگذشته آن صورت م

های بینی دادهای برای تجزیه و تحلیل و پیشطور گستردهشود که بهعنوان یک ابزار آماری قوی شناخته میانباشته( به

بینی و روندیابی (. در این پژوهش از مدل آریما جهت پیشZhang et al: 2018, 703شود )سری زمانی به کار گرفته می

باشد. بر این اساس، سوالات می 1390و افق موردنظر سال  1930ه شده است. مبنای جمعیتی سال جمعیت استفاد

 باشد:پژوهش بدین شرح می

 چه مقدار است؟ 1930تا  1930های درصد تغییرات جمعیت سالخورده کشور در بین سال -

 باشد؟های آتی چه میزان میروند تغییرات جمعیت سالخورده کشور در سال -

                                                           
1. ARIMA 
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 نظری و پیشینه پژوهشمبانی 

 مفهوم سالخوردگی

هایی همچون سن، تغییر در نقش اجتماعی و تغییرات در سالخوردگی عموماً با توجه به طیف وسیعی از ویژگی

و  یدر رابطه با بازنشستگ یطورکلبه سالخوردگی اد،یبا منابع ز یدر کشورهاشود. های عملکردی تعریف میتوانایی

با افزایش طول عمر، برخی کشورها افرادی را که بیش  .شودیم فیتعر گیسال 30 ای 38در  یحقوق بازنشستگ افتیدر

سال نیز  08نمایند. با این حال، در کشورهای کم منابع، این رقم ممکن است به سال دارند؛ سالخورده تعریف می 00از 

 روژهپدر بهداشت  یسازمان بهداشت جهان طتوس سالخوردهاز افراد  یفیبه عنوان تعر یسالگ 08سن که، طوریبرسد. به

(. از لحاظ عدد سنی، عموماً سالخورده به www.who.int)ه است شد رفتهیپذ قایدر آفر یبزرگسالان و سالمندسلامت 

و افراد بالای « سالخوردگی اولیه»عنوان ساله به 13تا  30گردد. این در حالی است که افراد سال اطلاق می 30افراد بالای 

ساله  18(. با این حال، ممکن است برخی افراد Orimo et al, 2006: 149شوند )انگاشته می« سالخوردگی کامل»سال  10

ها سن بازنشستگی را شاخصی برای (. اغلب دولتWHO, 2015: 25از عملکرد فیزیکی و روانی خوبی برخوردار باشند )

بندی ز در کشورهای مختلف، متفاوت است. اگرچه این تقسیمنمایند. اگرچه، سن بازنشستگی نیسالخوردگی تعیین می

شود. سالگی در نظر گرفته می38طور میانگین در اکثر کشورها سن بازنشستگی، قراردادی و نسبی است؛ اما به

ومیر است که در آن باروری و مرگ« شناختیانتقال جمعیت»سالخوردگی جمعیت یک فرایند شناخته شده به عنوان پیامد 

میر، وشدن جمعیت، کاهش مرگترین عوامل مؤثر بر سالخوردهکند. مهماز سطوح بالا به سطوح پایین کاهش پیدا می

ومیر نوزادان و کودکان و کاهش اساسی و مستمر باروری و به تبع آن کاهش رشد جمعیت است که باعث خصوصاً مرگ

(. 973: 1903ایران شده است )میرزایی و قهفرخی، تغییرات اساسی در ساختار سنی جمعیت اکثر جوامع از جمله 

سالگی )بسته  30یا  38سالخوردگی فردی با سالخوردگی جمعیت تفاوت دارد؛ سالخوردگی فردی به معنی عبور از مرز 

سال و افزایش  10به جامعه مورد مطالعه و سن بازنشستگی(، اما سالخوردگی جمعیت یعنی کاهش نسبت افراد زیر 

 یشامل تمام افراد بالا خوردگی کهاز سال یفیتعر نیچنحال، (. با این103: 1930سال و بالاتر )محمودی،  38 نسبت افراد

(. Orimo et al, 2006: 149) مناسب نباشد است؛ سال 08 یبه زندگ دیامعصر که  نیا یممکن است برا ؛باشدمیسال  30

تر است. در این تعریف، سالخوردگی با از دست سنی آن مهم لذا در جهان امروز، مفهوم اجتماعی سالخوردگی از مفهوم

 د.گیرمورد توجه قرار می« مادربزرگ»یا « پدربزرگ»ها همچون و کسب برخی نقش« اشتغال»ها همچون دادن برخی نقش

 

 علل سالخوردگی

راین دهند؛ بنابمی کاهش مرگ و میر و کاهش باروری هر دو نسبت افراد سالخورده و میانگین سن جمعیت را افزایش

 (.100-138: 1930عوامل سالخوردگی جمعیت را باید در تغییرات مرگ و میر و باروری جستجو نمود )محمودی، 

 تیجمع خوردگیدر پس سال یقدرتمند یروین نیو بنابرا شودیو نرخ رشد م تیمنجر به کاهش جمع یکاهش بارور

شود تر جمعیت میگذارد. اول، باعث رشد سریعو مرحله اثر میومیر در دبا این حال، کاهش مرگ .گرددمحسوب می

دهد. نهایتاً، افزایش می 1پیوندد. دوم، میزان جمعیت را از طریق بقای نسلیکه در نهایت جوانی جمعیت به وقوع می

ابد؛ باعث یومیر کاهش میگردد و متاخراً که نرخ مرگزمانی که نرخ مرگ و میر بالا است؛ باعث جوانی جمعیت می

ومیر و نرخ رشد جمعیت هر دو پایین باشد، جمعیت شود. بنابراین، تا زمانی که نرخ مرگسالخوردگی جمعیت می

                                                           
1 Generational Survival 
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شود. اگرچه مهاجرت ممکن است تا حدودی به جبران جمعیت بپردازد؛ اما در مقیاس جهانی این امر سالخورده می

 (.Lee, 2007: 2تی اثرگذار است )کمک نخواهد کرد و فقط در مقیاس محلی و به صورت موق

 

 پیشینه پژوهش

ی در زیر به برخانجام شده است،  گرید یو کشورها رانیدر ا یمختلف هایموضوع، مسئله پژوهش حاضر یدر راستا

 گردد.های انجام شده اشاره میاز پژوهش

« 1378تا  1938آینده پژوهشی تغییرات جمعیتی ایران طی دوره »(، در پژوهشی با عنوان 1931مشفق و حسینی ) -

به آینده شناسی جمعیت ایران با پرداخته است. این پژوهش با روش تحقیق، تحلیل جمعیتی و اسنادی صورت پذیرفته 

نشان  ایدن یکشورها یبراملل بخش جمعیت سازمان (، 7817های جمعیتی )بینیاست. بر این اساس، جدیدترین پیش

 1378ل ساتا بالا، حد  و طمتوسحد  ن،ییپاحد  یعنی ملل،سازمان گانه سه یوهایسناراساس  بر رانیا تیجمعکه  دهدیم

 1378سال تا  رانیا تیجمعشمار شده  لیتعد یویسناراساس برشد. خواهد میلیون نفر  3/18و  0/33، 1/01 یبترت به

 1/7 از)کمتر  ینیجانشسطح  ریز یبارورکه  دهدیمنشان آمده دست به جینتا. دیرسخواهد  نفر ونیلیم 31حدود به 

ی سالمند تیریمدی برا را نگرانهندهیآی زیربرنامه لزوم خود نیا که داشت خواهد تداوم رانیا در (مادر هری برا فرزند

 محورخانواده شتریب کهی اسلام وی نیدی هاارزش جیترو و خانواده ادیبن استحکام و بهبود .سازدیم روشن کشور در

 .کرد خواهد کمک تیجمعی سن هرم میترم وی بارور سطحی ارتقا به هستند،

مسئله سالخوردگی را با « جمعیتی -ای اجتماعی سیمای سالمندی در ایران: مطالعه»پژوهشی  (، در1939شیخی ) -

ها، از آنجایی که در ایران به لحاظ هنجاری دهد. براساس یافتهرویکرد اجتماعی و با روش پیمایشی مورد ارزیابی قرار می

ی به فرزندان خود هستند. همچنین، به لحاظ باشد؛ سالمندان متکو فرهنگی، سکونت در خانه سالمندان معمول نمی

(، سالمندان بیشتری 1318های آتی )ساختار جمعیتی جوان کشور و افزایش امید به زندگی در حال حاضر، ایران تا سال

 خواهد داشت. 

« 1378بینی جمعیت ایران به تفکیک شهری و روستایی تا سال پیش»(، در پژوهشی تحت عنوان 1930زنجانی ) -

های خارجی مدنظر قرار داده های داخلی و مهاجرتها به تفکیک مهاجرتاثر ترکیبی باروری، مرگ و میر و مهاجرت

 3/31بین  1378است و سه سناریو نهایی ارایه داه است. جمعیت کشور در قالب سه سناریوی نهایی این مقاله در سال 

تا  10مهاجر فرستی به خارج از کشور که در اسناد مختلف بین  میلیون نفر خواهد بود. همچنین، با تشدید اثر 3/187و 

 تری بر تعداد و ساختار جمعیت بود.هزار نفر ذکر شده است؛ باید منتظر پیامدهای سنگین 108

 افزایش به رو هایهزینه و ایران در جمعیت سالخوردگی»(، در پژوهشی تحت عنوان 1933میرزایی و همکاران ) -

 با ایران شهری خانوارهای زندگی چرخه در درمان و بهداشت هایهزینه مصرف الگوی به تحلیل «درمان و بهداشت

با باشد و می هیثانو لینوع تحلاین پژوهش از  ، پرداختند.1931 تا 1910 هایسال طی سالخوردگی، بر دوران تأکید

 یی انجامتابلودرآمد خانوار و به کمک روش شبه نهیهز یهاسازمان ملل متحد و داده تیبخش جمع یهااستفاده از داده

 به نحوی که است، سالخوردگی به جوانی دوران از گذار حال در ایران های پژوهش، جمعیتشده است. بر اساس یافته

 تحلیل. رسید خواهد درصد 11 از بیش به سالخوردگی درصد و نفر میلیون 18 از بیش به 1313 سال در تعداد سالمندان

نسبتاً  شکل به سالگی 08 تا 70 سن از مصرف تقاضای که است آن از حاکی درمان و بهداشت هایهزینه سن بر اثر
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 خود اوج به عمر پایانی هایسال در و گیردمی خود به تندی خیلی شیب آن از پس ملایمی در حال افزایش است و

 رسد.می

« جمعیت و رشد اقتصادی در کشورهای در حال توسعه»(، در پژوهش خود تحت عنوان 7817) 1مین کوانگ دائو -

ستفاده های مورد ااثرات اقتصادی انتقلات جمعیتی در کشورهای توسعه یافته را با مدل حداقل مربعات برآورد نمود. داده

 دینرخ رشد سرانه تولها، یافته ی گردآوری شده است. بر اساستوسعه جهان یهاشاخصبرای متغیرهای پژوهش از 

 باشد.می ریومنرخ مرگ نسبت وابستگی جمعیت و ت،یوابسته به رشد جمع یبه صورت خط یناخالص داخل

های برزیل، روسیه، هند و چین: در کشور یعال لاتیتحص ندهیآ»(، در پژوهشی تحت عنوان 7819) 7گوییمارس -

رهای برزیل، روسیه، هند و چین با توجه به توسعه و اصلاحات آموزش در کشو بیان نمود« یشناختتیانداز جمعچشم

تی تر خواهد شد و تغییرات جمعیمنفی و یا آهسته جمعیت،گی نام در آموزش عالی به دلیل سالخورد عالی نرخ رشد ثبت

 د.در این کشورها بر تقاضا برای آموزش تأثیرگذار خواهد بو

های اثرات سالخوردگی جمعیت بر اقتصاد کلان و سیاست»(، پژوهشی تحت عنوان 7810و همکاران ) 9بلوم -

ساله و بالاتر در چهار دهه  38رود افراد یانتظار مانجام دادند. آنها در این پژوهش استدلال نمودند که « ای با آنمواجهه

را  ییهاچالش تیجمع . بر این اساس، سالخوردگیبرسد (فرن اردیلیم 7 )تقریباً برابر با تیدرصد کل جمع 77به  ندهیآ

نسبت  یشتریبلند مدت بدرمانی  -ی بهداشت یهامراقبت سالخورده به. افراد خواهد آورداقتصاد کشورها به وجود  یبرا

 گروه سنیهمانند هر همچنین، چون سالمندان  .گرددیم هانهیهز شیامر منجر به افزا نیدارند که ا نیاز تربه افراد جوان

مورد لی خود را ها و منابع تأمین ماباید سیاست های بازنشستگیسیستم ؛، به امنیت فیزیکی و اقتصادی نیاز دارنددیگری

 ارزیابی مجدد قرار دهد.

 اتلیتحص زانیبر اساس سن، جنس و م تیجمع ینیبشیپ»(، پژوهشی تحت عنوان 7811و همکاران ) 3سیکی -

درباره طرح  ی: گزارش فن7811-7181های ی در سی و پنج استان کشور هند، بین سالو شهر ییتادر مناطق روس

 بینی صورت گرفته در این پژوهشانجام دادند. بر اساس نتایج، پیش« در هند یامنطقه یو اقتصاد یاجتماع نامتجانس

مطابقت دارد. همچنین، بر  7818برای هند تا افق  نیتگنشتایوبا سناریوی پایه تحولات جمعیتی سازمان ملل و مرکز 

کاهش خواهد یافت  ندهیهر زن در دو دهه آ ازای کودک به 00/1در حدود  ینرخ باروربینی صورت گرفته، اساس پیش

درصد در  38به  7811درصد در سال  91قرن تغییر نخواهد داشت. نرخ رشد شهرنشینی نیز، از  تا انتهای این رقم و

 کاهش خواهد یافت. 7801سال 

ها برای بینیباشد و پیشمی 1378های صورت گرفته تا افق بینیدهد که حداکثر افق در پیشبررسی پیشینه نشان می

ینی را در افق بهای سنی و یا به تفکیک نقاط شهری و روستایی صورت پذیرفته است. این پژوهش برای پیشکل گروه

تأکید دارد. همچنین، بررسی پیشینه به کاهش میزان باروری را به عنوان عامل اصلی  و با استفاده از مدل آریما 1390

 های جمعیتی جهت افزایش باروری تأکید دارد.سالخوردگی جمعیت و بر لزوم اتخاذ سیاست

 

                                                           
1 Minh Koang Dao 

7 Guimarães 

9 Bloom 

3 KC 
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 پژوهش مواد و روش

آوری شده است. ای گردصورت کتابخانهباشد. ادبیات پژوهش بههای کاربردی میاین پژوهش از گونه پژوهش

استخراج گردیده است. همچنین، قلمرو مکانی پژوهش  1930تا  1930های سال های مورد استفاده، از سرشماریداده

 SPSSو  Excelباشد. همچنین، نرم افزارهای مورد استفاده باشد. مدل به کار رفته در پژوهش آریما میبرای کل کشور می

 گذارد.، مدل مفهومی پژوهش را به نمایش می1باشد. شکل می 22

 

 
 (: مدل مفهومی پژوهش8شکل )

 

 8مدل آرما

 .شوندیحاصل م qمتحرک از مرتبه  نیانگیو م pاز مرتبه  نویرگرس خود یهامدل بیاز ترک ARMA (p,q) یهامدل

و گذشته  یجار یهاگذشته خودش و ارزش یهاارزش به یبه صورت خط tX یزمان یسر یها ارزش جارمدل نیدر ا

 )محمدی داد شینما توانیم ریز یهارترا به صو متحرک نیانگیمن ویرگرس خودی هامدل اجزاء اخلال، وابسته است.

 (:993، 1931و همکاران، 

 

𝑋𝑡 (: 1رابطه ) − 𝑎1𝑋𝑡−1 − ⋯ . −𝑎𝑝′𝑋𝑡−𝑞′ = 𝜀𝑡𝜃1𝜀𝑡−1 + ⋯ + 𝜃𝑞𝜀𝑡−𝑞 

 

 یا

 (: 7رابطه )
[1 − ∑ 𝑎𝑖𝐿𝑖

𝑝

𝑖=1

] 𝑋𝑡 = [1 + ∑ 𝜃𝑖𝐿
𝑖

𝑞

𝑖=1

] 

 

پارامترهای بخش میانگین متحرک و  𝜃𝑖پارامترهای بخش خودگردان مدل هستند و   𝑎𝑖اپراتور تاخیر ، و Lکه در آن 

𝜀𝑡  .خطای مدل 

 

 2مدل آریما

                                                           
1. Autoregressive Moving Average  
7. Autoregressive Integrated Moving Average 

پیش بینی تحولات 
جمعیتی 

سالخورده در افق 
1390

اعمال مدل آریما
روندیابی گروه 

ساله3-8سنی 

بررسی تغییرات 
جمعیت از سال 

1930تا 1930
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: 1931همکاران،  مدت در تحلیل سری زمانی است )محمدی وبینی کوتاههای پیشآریما یکی از پرکاربردترین مدل

بینی را آنها نسل جدیدی از ابزارهای پیش. شدمعرفی  1310در سال  1جنکینز - اولین بار توسط باکسکه برای  (993

که این روش بر تحلیل خصوصیات آمارهای سری زمانی و تأثیرگذاری آنها بر روی  معرفی کردند ARIMAتحت عنوان 

هر متغیر توسط مقادیر گذشته خود همان متغیر و جزء خطا  ARIMAشود. در مدل های منفرد یا همزمان مطرح میمعادله

بخش است که عبارتند از: تشخیص، برآورد، کنترل و در نهایت  شامل چهار ARIMAمتدولوژی د. شونتوضیح داده می

 (. 101: 1931)رستمی و همکاران،  باشدبینی میپیش

 pدهند که در آن می نمایش ARIMA (p,d,q)را معمولاً به صورت  شتهمیانگین متحرک انبان رگرسیو های خودمدل

میزان مرتبه مورد نیاز  qمیزان تفاضل موردنیاز برای مانا کردن سری زمانی و  d، نرگرسیو مرتبه مورد نیاز برای خود

 (.938)همان،  برای میانگین متحرک است

 

Φ(𝐵)(1 (: 9رابطه ) − 𝐵)𝑑 𝑦
𝑡

=  𝛿 + Θ(𝐵)𝜀𝑡 
 

 و ن، خودرگرسیوکمعادله بالا از ترکیب سه معادله میانگین متحر. باشدیم مفروضی زمان سری هایداده ty که

 :حاصل شده است ریگیری به صورت زتفاضل

 

𝑦𝑡  (:3رابطه ) = 𝜇 + 𝜀𝑡 − 𝜃1𝜀𝑡−1 − ⋯ − 𝜃𝑞𝜀𝑡−𝑞 = 𝜇 + (1 − 𝜃1𝐵 − ⋯ − 𝜃𝑞𝐵𝑞)𝜀𝑡 = 𝜇 + Θ(𝐵)𝜀𝑡 

 

𝑦𝑡 (:0رابطه ) = 𝛿 + 𝜙1𝑦𝑡−1 + 𝜙2𝑦𝑡−2 + ⋯ + 𝜙𝑝𝑦𝑡−𝑝 + 𝜀𝑡 ⇒Φ(𝐵)𝑦𝑡 = 𝛿 + 𝜀𝑡 

 

 که در آن؛

 

Φ(𝐵) (: 3رابطه ) = 1 −Φ
1

𝐵 −Φ
1

𝐵2 − ⋯ −Φ
p

𝐵𝑝 
 

𝜔𝑡 (: 1رابطه ) = 𝑦𝑡 − 𝑦𝑡−1 = (1 − 𝐵)𝑦𝑡 ⟶ 𝑓𝑜𝑟 ℎ𝑖𝑔ℎ 𝑜𝑟𝑑𝑒𝑟 ⟶ 𝜔𝑡 = (1 − 𝐵)𝑑𝑦𝑡 

 

 از بسیاری وچکک دامنه همین عملاً  و شودیم بیشتر 7 از q و d و p ریمقاد ندرت به ARIMAمدل  ترکیبات در

 7یهمبستگ خود از دو تابع qو  pمربوط به  ری. برای تعیین مقاددهدیم پوشش رای بینپیش در موجودی عمل هایحالت

 .شودیاستفاده م 9یجزئی همبستگ و خود

د. منظور پذیر باشبینی سری زمانی کاربرد دارد که هم ایستا و هم تبدیلباید دقت نمود که مدل آریما زمانی در پیش

های آماری آن )همچون میانگین و واریانس( در طی زمان ثابت باشند. اگر از سری زمانی ایستا این است که مشخصه

ی حول میانگین نوسان داشته باشند در این صورت سری زمانی مورد یک سری زمانی با اختلاف ثابت n, … y2, y1yمقادیر 

                                                           
1. Box & Jenkins 

7 Autocorrelation Function 

9 Partial Autocorrelation Function 
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توان با گرفتن صورت میبیانگر ایستا نبودن مقادیر باشد، در این n, … y2, y1yهای باشد. اگر مقادیر دادهنظر ایستا می

 (.13: 1933تفاضلات اولیه، مقادیر را به یک سری زمانی ایستا تبدیل کنیم )ممبینی و همکاران، 

 

 های مورد استفادهداده

به شرح  1930تا  1930های سنی مختلف در سال های مربوط به جمعیت واقع در گروهبرای اجرای مدل از داده

 ( استفاده شد. 1جدول )

 
 8931تا  8931های سنی از سال (: جمعیت و گروه8جدول )

 8931 8911 8931 8931 گروه سنی

0-3 3833079 3139873 0339310 1839883 

1-3 1070033 0301030 0083801 3311711 

80-83 0389988 3808313 3187033 0300903 

81-83 0137787 1110031 0173131 0300331 

20-23 3139173 0771307 3811377 3937013 

21-23 9307731 3183103 1773307 0781199 

90-93 7371309 9308833 0009091 0388319 

91-93 7111711 9011113 3371173 1891030 

30-33 1300901 7017803 3803100 0010981 

31-33 1000930 7819838 9077131 3099179 

10-13 1033810 1073810 7100378 9370311 

11-13 1991133 1933170 1001301 9908039 

30-33 1103397 1907333 1333307 7037019 

31-33 019133 1813919 1131008 1111333 

30-33 937878 033083 1113910 1111370 

31-33 783098 933110 333177 003937 

 1833891 330381 980101 913917 ساله و بیشتر 10

 .8931ماخذ: مرکز آمار ایران،             

 

ن های سنی ایبه عنوان سال پایه در نظر گرفته شد و تحولات جمعیتی بر اساس گروه 1930منظور سرشماری بدین

 مورد تجزیه و تحلیل قرار گرفت.  1910سرشماری و سرشماری 
 

 هاتجزیه و تحلیل داده

مرحله اول، جدولی به عنوان سال پایه استفاده شد. در  1910و  1930های جمعیتی سال برای اعمال روابط از داده

مورد تجزیه و تحلیل قرار گرفت.  SPSSافزار ( برای هر گروه سنی تشکیل و سپس در نرم7به شرح جدول زیر )
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 باشد که در این پژوهش روی حد پایینبینی میبینی دارای بیانگر حد بالا، حد وسط و حد پایین پیشخروجی پیش

 بینی تأکید شده است. پیش
 8331 تا 8931از سال  3-0روندیابی گروه سنی (: 2جدول )

 3-0سرنوشت متولدین گروه سنی 

0-3 3833079 1930 

80-83 3808313 1910 

20-23 3811377 1900 

90-93 0388319 1930 

 برآورد تحولات جمعیتی

30-33 1003307 1380 

10-13 1133903 1310 

30-33 1383700 1370 

30-33 1333101 1390 

10-13 1973800 1330 

 های پژوهش.ماخذ: مرکز آمار ایران و یافته 

 

به گروه  1910، طی سال 1930ساله در سال  3-8دهد که افراد واقع در گروه سنی (، نشان می7نتایج جدول شماره )

به  1390ساله تعلق دارند. این جمعیت در افق زمانی  93-98به گروه سنی  1930ساله و نهایتاً در سال  13-18سنی 

ساله تعلق خواهند داشت. پس از اعمال مدل آریما،  03-08به گروه سنی  1330سالگی و در سال  13-18گروه سنی 

 ( بدست آمد. 9تحولات جمعیتی به شرح جدول )

 
 (: تحولات جمعیتی گروه سنی منتخب9جدول )

 8391 8321 8381 8301 گروه سنی

90-93 0333393    

91-93 3109000    

30-33 1003307 00111113   

31-33 3793703 3301301   

10-13 9303383 1133903 3373038  

11-13 9137311 3188111 3091010  

30-33 9331331 9387831 1383700  

31-33 9111137 9180003 0330137  

30-33 7730908 9937708 9013110 1333101 

31-33 1303031 9810133 9313901 0073313 

 19930033 3330900 3917031 1110819 ساله و بیشتر 10

 73333911 13383399 18108038 0080988 سال 30بالای جمعیت 
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 سال در افق زمانی مورد مطالعه 30(: تحولات مربوط به جمعیت بالای 2شکل )

 های نگارندگان.ماخذ: یافته

 

 
 8391های سنی منتخب تا افق (: تحولات جمعیت گروه9شکل )

 های نگارندگان.ماخذ: یافته

 

نفر خواهد  0080988سال برابر با  18جمعیت بالای  1380(، در افق 7( و شکل )9طبق نتایج حاصله از جدول )

نفر خواهد  73333911به  1390های بعدی روند رو به افزایشی را داشته و نهایتاً در سال بود که این رقم طی دوره

های پیش رو مقایسه کنیم گذشته را با سرشماری هایساله در طی سرشماری 18رسید. در صورتی که جمعیت بالای 

 ( را خواهیم داشت: 3جدول شماره )

 
 سال طی سرشماری های مختلف )بر حسب درصد( 30(: تحولات مربوط به جمعیت بالای 3جدول )

سال  30جمعیت بالای  سال

 )به نفر(

تغییرات نسبت به 

 8931سال 

تغییرات نسبت به 

 8931سال 

تغییرات نسبت 

 8911سال به 

 تغییرات نسبت به

 8931سال

8931 371377     

8931 1010080 30/39    

0
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8911 7303831 81/130 31/31   

8931 9138803 00/738 83/180 01/70  

8301 0080988 37/339 31/737 173 91/13 

8381 18108038 09/1831 07/383 37/990 13/731 

8321 13383399 10/1171 81/1819 33/001 33/393 

8391 73333911 38/7111 73/1303 07/309 13/139 

 های نگارندگان.ماخذ: یافته

 

به عنوان سال پایه در نظر داشته باشیم؛ درصد تغییرات  1930سال را در سال  18(، اگر جمعیت بالای 3بر اساس جدول )

 3/7111و  10/1171، 09/1831، 37/339به ترتیب برابر با  1390تا  1380های جمعیت نسبت به این سال برای سال

( حساب شده است. بر طبق جدول انتظار 3های بعد نیز مطابق جدول )خواهد بود. این ضریب تغییرات برای سال

به  1390که در افق طوریهای بعدی رو به افزایش بوده بهدر طی دوره 1930ساله و بالاتر بر پایه  18تغییرات جمعیت 

 18جمعیت  1390رود در افق باشد. به شرحی که، انتظار می( نیز موعد همین مطلب می3. شکل )خواهد رسید 13/139

د توانمیلیون نفر برسد؛ که با در نظر داشتن روند رشد کل جمعیت کشور این رقم می 71ساله و بیشتر تقریباً به مرز 

 باشد.  1390درصد از جمعیت کل کشور در طی سال  77معادل 

 

  
 سال طی دوره های سرشماری 30(: مربوط به تحولات جمعیت بالا 3)شکل 

 های نگارندگان.ماخذ: یافته

 
 (: تحولات مربوط به کل جمعیت کشور بر پایه مدل آریما1جدول )

 ساله نسبت به کل 18درصد جمعیت  جمعیت سال

1930 33371731 7 

1910 38879197 9 

1900 18330107 9 

1930 13373718 3 

1380 00013331 3 

1310 30110730 11 
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1370 180313880 13 

1390 113117137 77 

 های نگارندگان.ماخذ: یافته                

 

 
 8391تا  8931های (: تابع نمایی برآورد جمعیت سال1شکل )

 های نگارندگان.ماخذ: یافته

 

 گیرینتیجه

های در زمان سیال بوده و جریان دارند بکار گرفت. از جمله روشهای که توان برای پدیدههای زمانی را میسری

های مدل خود رگرسیون میانگین متحرک انباشته )آریما( است. در این پژوهش ضمن استفاده از این مدل مبتنی بر سری

لات بینی تحواقدام به پیش 1930-30های های عمومی نفوس و مسکن طی سالهای مربوط به سرشماریبرای داده

دهد که جمعیت سالخورده که در این های پژوهش نشان میشد. بررسی یافته 1390تا  1380های جمعیتی در سال

که، طوریهای آتی رو به افزایش خواهد گذاشت. بهسال در نظر گرفته شده است؛ در طی دهه 18پژوهش افراد بالای 

میلیون نفر برسد. تابع بدست آمده برای جمعیت  71باً به مرز ساله و بیشتر تقری 18جمعیت  1390رود در افق انتظار می

𝑦یک تابع نمایی با معادله  1390شده تا سال بینیپیش = 549741𝑒0/4876𝑋 های باشد. این امر نیاز بازنگری به برنامهمی

نی در ایران ابی تغییرات سکند. روندیاندازهای آتی را با تأکید بر انبوه جمعیت سالخورده کشور تأکید میتوسعه در چشم

در سه مرحله قابل تبیین است. در مرحله اول، به دلیل افزایش نرخ تولد، نسبت کودکان به کل جمعیت افزایش یافته 

است که این امر ساختار سنی کشور را به سوی جوانی جمعیت هدایت نموده است. در دوره بعد که کودکان نسل قبل 

موالید شروع به کاهش گذاشته است. در مرحله سوم، نرخ مرگ و میر و نرخ موالید هر دو اند؛ نرخ وارد بزرگسالی شده

دهد؛ وارد دوره سالخوردگی کاهش یافته است و جمعیت بزرگسالی که قسمت اعظم جمعیت ایران را تشکیل می

کل جمعیت « درصد 77»ل ساله و بیشتر معاد 18جمعیت  1390گردد که در افق گردد. بر اساس این روند، برآورد میمی

 یک جمعیت کل «درصد 18» اگر بیش از بر اساس یک شاخص متداول جمعیتی معمولاً گردد. این در حالی است که 

فق و مشهای های پژوهش با نتایج پژوهششود. یافتهمی تلقی سالخورده جمعیت آن هندرا سالمندان تشکیل دجامعه 

راستا هم (7810و همکاران ) بلومو  (7819) مارسییگو، (1933و همکاران ) ییرزایم، (1930) یزنجان، (1931) ینیحس

های داخلی از گرایش ساخت بینی جمعیت برای آینده در این پژوهش و در پژوهشباشد. بطوریکه، نتیجه پیشمی

y = 549741e0.4826x
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های شجمعیتی کشور از یک ساخت سنی جوان به یک ساختار سنی سالخورده حکایت دارد. همچنین، بر اساس پژوه

 .باشدخارجی گرایش به سالخوردگی جمعیت در ایران در راستای گرایش جهانی جمعیت به سوی سالخوردگی می

 

 پیشنهادها

ود که شهای اخذ شده از پژوهش حاضر، پیشنهادهایی در ارتباط با این موضوع ارائه میبا توجه به نتایج و تحلیل

 ها اشاره شده است:در ذیل به آن

 انداز جمعیتی کشور.شمتدوین سند چ 

 ساله کشور. 78انداز توجه به ساختار جمعیتی کشور در تدوین برنامه چشم 

 های جامع و عمرانی شهری و توجه به تهیه امکانات برای آنها.توجه به شرایط سالمندان در تدوین برنامه 

 ن سازمان هایی همچودر سازماننگرانه و سیستماتیک نسبت به افزایش سالخورده اتخاذ رویکرد بلندمدت، آینده

بهزیستی کشور، صندوق بازنشستگی کشوری، سازمان تأمین اجتماعی که مستقیماً با افراد سالخورده در ارتباط 

 هستند.

 دی از خدمات.منهای حمایتی و صندوق بازنشستگی کشور در راستای افزایش تقاضا برای بهرهتوسعه سیستم 

 دهنده بیمه بازنشستگی.های ارائهار در نهادها و سازمانتوجه به تأمین منابع مالی پاید 

 اتخاذ رویکرد در برابر کاهش تقاضا برای مدارس و نهادهای آموزش عالی. 
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