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   مقدمه
ــازمان بهداشــت   ــف س ــه تعری ــا ب ــانی  بن ) WHO(جه

شوهر علیه زن که منجـر   آمیز خشونتگونه عمل هر
به صدمات عـاطفی، روانـی، جسـمی یـا جنسـی در وی      

شده یا احتمال تاثیر روی سلامت او به صورت پنهان و 
د شـو  مـی همسـرآزاری نامیـده    ،یا آشکار داشته باشد

های شگرف و فزاینـده انسـان    با وجود پیشرفت .)1،2(
در قرن بیست و یکـم، هنـوز خشـونت علیـه زنـان، از      

  چکیده
رغـم تحقیقـات    علـی  .خـور توجـه اسـت    خشونت علیه زنان در همه جوامع موضوعی نگران کننـده و در : زمینه و هدف

این مطالعه با هدف  .داردوجود ی ناشناخته زیادی ها فراوان در مورد پیامدهای خشونت بر سلامت روان زنان، هنوز جنبه
 .هر اصفهان صورت گرفتمیزان وضعیت همسرآزاری و برخی عوامل مرتبط با آن در ش

د که جامعه پژوهش آن را کلیه زنـان مراجعـه کننـده بـه مراکـز بهداشـتی       باش مینوع مقطعی از مطالعه  این: روش کار
، پرسشنامه خودایفای محقق ساخته بـود کـه   ها ابزار گردآوری داده. ندده میتشکیل  1390درمانی شهر اصفهان در سال 

تحلیل % 95با سطح اطمینان  SPSS-18آماری  ها توسط نرم افزار داده. روایی و پایایی آن مورد محاسبه قرار گرفته بود
  .شد

شـیوع خشـونت   . بـود درصـد   82/52ترین خشونت اعمال شده علیه زنان گروه هدف خشونت عـاطفی بـا    شایع: ها یافته
نتـایج نشـان داد   . بود درصد 87/24و خشونت جسمی  درصد 38/35، خشونت مالی درصد 69/47این مطالعه کلامی در 

همچنین نتایج نشان داد که انواع خشـونت علیـه زنـان     .های خانگی قرار دارند که زنان خانه دار بیشتر در معرض خشونت
فتار به ترتیب خستگی و بی حوصـلگی همسـر   مهمترین علل بروز همسرآزاری و سوء ر. بر حسب تحصیلات یکسان نیست

و حاضـر  %) 9/9(، دوسـتان و آشـنایان و دخالـت آنـان     %)54/16(، بدبینی شوهر %)14/30(، بهانه گیری همسر %)38/37(
  . بود%) 04/6(جواب بودن زن 

ش خشـونت خـانگی   بهترین راهکار پیشنهادی بـرای کـاه  . و جای نگرانی دارد بوده میزان خشونت خانگی بالا: نتیجه گیری
د توان می ها های زندگی در مدارس، مراکز بهداشتی درمانی و بخصوص رسانه آموزش مهارت .علیه زنان، آموزش است

  .استفاده از مراکز مشاوره و ترویج فرهنگ مشاوره در بین زوجین نیز اهمیت ویژه ای دارد. مؤثر باشد
  خشونت کلامی، اصفهانعاطفی،همسرآزاری، خشونت جسمی، خشونت: ی کلیدیهاواژه
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د و یکـی  شو میموارد مهم نقض حقوق بشر محسوب 
نفـر از زنـانی    ها از مشکلات اساسی در زندگی میلیون

دلیـل جنسـیت خـود، مـورد آزار و اذیـت      ه است که ب
 نادیـده گـرفتن حقـوق زنـان و    ). 4،3(گیرنـد   قرار می

ی نامطلوبی در زنـدگی فـردی،   ها ی پیامدهمسرآزار
اجتماعی، بهداشتی و قانونی آنان را به دنبـال دارد کـه   

د صدمات جبران ناپذیری را به کانون خـانواده  توان می
بــاره مطالعــات متعــددی در). 5(و اجتمــاع وارد آورد 

شیوع همسرآزاری و عوامل مرتبط با آن در ایـران و  
شـیوع   WHO هـای طبـق آمار  .جهان انجام شده است

ــر ــی   همس ــا در ط ــف دنی ــورهای مختل آزاری در کش
 75تا  یدرصد و گاه 15ر متغیر و بیش از ای اخیه سال

درصد گزارش شده است و بر پایه برخی تحقیقـات از  
هر چهار زن یک نفر در معرض خشونت است و تقریباً 

حداقل یک بـار خشـونت را تحمـل    یک سوم زنان دنیا 
تا  8برای مثال در کشور آمریکا سالانه ). 7 ،6( اند کرده

میلیون نفر در معرض خشونت و آزار قرار دارند  12
بر طبـق گـزارش سـازمان ملـل متحـد شـیوع       ). 8،7(

ــالات متحــده  25همســرآزاری در بلژیــک  درصــد، ای
ــا  ــروژ  28آمریک ــد  درصــد، 25درصــد، ن  17نیوزیلن

و در گینـه   درصـد  20کلمبیـا   درصد، 38درصد، کره 
 ان موردشدرصد زنان از سوی همسران 58-67جدید 

در آمارهـای رسـمی   ). 8( گیرند اذیت و آزار قرار می
ایران، گزارشی از خشونت علیه زنـان و همسـرآزاری   
ارائه نشده است، اما مطالعات و تحقیقات انجـام شـده   

آزاری و خشـونت  همسـر  دده میدر این زمینه نشان 
احمـدی و  . گیرد میلیه زنان در ابعاد مختلف صورت ع

ای بــر روی زنــان ســاکن تهــران  ان در مطالعــههمکــار
زن مـورد مطالعـه بـیش از     1189دریافتند از مجموع 

کـه   ،درصد تحت انواع خشونت خانگی قرار داشتند 35
درصـد   29درصد تحت خشونت جسمی،  30به تفکیک 

انـد   درصد خشونت جنسی بـوده  10 خشونت روانی و
 که بابلی میبدی و همکاران ای مطالعههمچنین در ). 9(

دار در شــهر کرمــان انجــام زن شــوهر 400بــر روی 
درصد زنان تحت مطالعـه   46دادند، مشاهده کردند 

سمی، جنسی و شامل خشونت روانی، ج ها انواع خشونت
ــی  ــل م ــادی را متحم ــدند  اقتص ــاری و  ).10(ش بختی

ــاران ــل   همک ــزان همســرآزاری را در شــهر باب  36می
و قهــاری و همکــاران ایــن میــزان را در  ،)11(درصــد 

بـر اسـاس   ). 12( کردنـد درصد گزارش  3/83تنکابن 
و خشونت علیـه   همسرآزاریشیوع  مذکور،آمارهای 

ی مختلـف متفـاوت بـوده و حتـی در     ها زنان در استان
لـذا   ؛ی جغرافیایی کوچک با هم تفاوت داردها محدوده

ایــن مطالعــه بــا هــدف تعیــین میــزان همســرآزاری و 
 1390عوامل مؤثر بر آن در شهر اصـفهان طـی سـال    

  .صورت گرفت
  

  کارروش 
کـه   بـود مطالعه حاضر از نوع توصیفی تحلیلی مقطعی 

جامعه پـژوهش آن را کلیـه زنـان مراجعـه کننـده بـه       
 1390مراکز بهداشتی درمانی شهر اصـفهان در سـال   

حجم نمونه در این مطالعه با توجـه بـه   . داد میتشکیل 
ر اصفهان در قبلی شیوع همسرآزاری در شهمطالعات 

و بـا دقـت    بـود  اعلام شـده  درصد 36که  1381سال 
با استفاده از فرمـول بـرآورد حجـم نمونـه در      05/0

نفر به دست آمد که با احتساب  354مطالعات مقطعی، 
. نفر در مطالعه شرکت کردند 390 ،ریزش درصد 10

در ایــن مطالعــه بــه صــورت     گیــری روش نمونــه
بدین منظور، ابتـدا کلیـه   . ای صورت گرفت مرحلهچند

مراکز بهداشتی درمانی شهری دانشگاه علوم پزشـکی  
کـز بـر   اصفهان لیست شده و سپس به هـر یـک از مرا  

. ای تعلـق گرفـت   اساس جمعیت تحت پوشـش سـهمیه  
طـور تصـادفی    گیری از بین مـراجعین بـه   سپس نمونه

معیارهای ورود بـه مطالعـه شـامل داشـتن     . انجام شد
پرونده بهداشتی در مرکز بهداشـتی درمـانی شـهری    

ز حداقل یـک سـال ا  مراجعه شده، زندگی مشترک که 
و نیز اعلام رضایت جهت شـرکت   ،سپری شده بود آن

زنانی که در زمان بررسی از همسرشان . در طرح بود
ود و یا جدا فوت شده ب جدا شده بودند یا همسرشان

نیـز در صــورت  کردنـد و   از همسرشـان زنـدگی مـی   
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ابـزار گـردآوری   . بودن از مطالعه خارج شـدند باردار
، پرسشنامه خودایفا بود که توسط پژوهشـگران  ها داده

بر اساس کتب و منابع معتبر داخلـی و خـارجی تهیـه و    
تماعی فرهنگی جامعه ایرانی سپس بر اساس شرایط اج

بخـش   4پرسشنامه مذکور شـامل  . ازی شدس همگون
 13(مشخصات جمعیـت شناسـی زنـان مـورد مطالعـه      

سـن، سـن ازدواج، سـابقه ازدواج قبلـی،     شامل  والسئ
اختلاف سن با همسر، تعداد فرزندان، شغل، تحصـیلات،  
سابقه بیمـاری جسـمی یـا روحـی، زنـدگی مسـتقل یـا        

، مشخصـات  ...)مراه خانواده، وضعیت محل سکونت وه
سـن، سـن   شـامل   سـئوال  10( شناسی همسـر  عیتجم

ازدواج، وضعیت اشتغال، مصرف سیگار، اعتیـاد، الکـل و   
سئوال مربـوط بـه بخـش خشـونت خـانگی بـر        33، ...)

ســئوال خشــونت  10اســاس مطالعــات مشــابه شــامل 
سـئوال خشـونت    12سئوال خشونت کلامـی،   6جسمی، 

سـئوال بخـش    12سئوال خشونت مـالی و   5عاطفی و 
سئوالات بخـش  . ها بود مؤثر بر بروز این خشونتعلل 

ای هرگـز،   گزینه 6های خانگی به صورت  انواع خشونت
خیلی کم، کم، گاهی، زیاد و خیلی زیاد طرح شده بـود  

بـدین ترتیـب    .تعلق گرفـت  0-5نمرات  ها و به گزینه
، خشـونت کلامـی   0 -50دامنه نمرات خشونت جسمی 

به  0-25مالی  و خشونت 0-60، خشونت عاطفی 30-0
شدن نمرات هر قسـمت   البته جهت یکسان. دست آمد

ــره از    ــر حســب نم ــرات ب ــد  100نم ــبه گردی  .محاس
دیده گردآوری  پرسشگران آموزش پرسشنامه توسط

آنان آمـوزش لازم در خصـوص معرفـی خـود و     ، شد
ارتبـــاط مـــؤثر و جلـــب اعتمـــاد  نحـــوه برقـــراری 

ضمن تشـریح اهـداف   . کنندگان را دیده بودند مراجعه
ماندن اطلاعات از  پژوهش و دادن اطمینان از محرمانه

آنــان خواســتند کــه پرسشــنامه را شخصــاً و بــه طــور 
ای  تکمیل نمـوده و داخـل صـندوق سربسـته    محرمانه 
 هـا  شرکت در این پژوهش برای کلیه نمونـه  .بیندازند

  .اختیاری بود
در پژوهش حاضر منظـور از متغیـر خشـونت عـاطفی     

ت بود از انجام هر عمل، خط مشی و یا نگرشـی از  عبار

روحـی و روانـی    آسیبطرف همسر که موجب ایجاد 
ــی ــه زن م ــاخص . شــد ب ــن خصــوص از ش ــا در ای  یه

ــا زن، ســلط  تصــمیم گــری،  هگیــری بــدون مشــورت ب
ــد  ــانی، ب ــا  نامهرب ــرت زن ب ــت از معاش اخلاقی، ممانع

همچنــین در ایــن . دوســتان و آشــنایان اســتفاده شــد
ام عمـدی همسـر بـرای در تنگنـا     گونه اقدهرمطالعه 

شـامل  دادن زن از لحاظ تأمین مایحتـاج زنـدگی   قرار
گیری در امور مالی بدون  پرداخت پول با اکراه، تصمیم

خواهی از زن، عدم اجازه به زن در دخل و تصرف نظر
بـه عنـوان    ،درآمد مالی خود در صورت شاغل بـودن 

از منظور  .ی متغیر خشونت مالی تعریف شدها شاخص
ــیلی   ــژوهش سـ ــن پـ ــمی در ایـ ــونت جسـ زدن،  خشـ

اشیاء به سـمت   زدن، هل دادن، پرتاب، لگدزدن مشت
تمسـخر،  . کـردن بـود   داغو کـردن،   فرد، اقدام به خفه

ــدا  ــتهزاء، ص ــارف،   کاس ــت و نامتع ــاب زش ــا الق ردن ب
خشـونت   ی متغیـر هـا  شـاخص  احترامی و فحش نیز بی

توسـط  در نهایـت   هـا  داده. شـد  کلامی محسـوب مـی  
های کای  به وسیله آزمون SPSS-18آماری  افزار نرم

ــطح    ــتگی در س ــریب همبس ــیدو، ض  05/0ی دار معن
  .تجزیه و تحلیل شد

  

  ها یافته
سـال و   6/28±4/5میانگین سـنی زنـان گـروه هـدف     

. ســال بــود 2/33±4/6میــانگین ســنی همســران آنــان 
سـال بـود و    6/4±4/5میانگین اخـتلاف سـنی زوجـین    

ــال 8/7±3/7 ــان     س ــترک آن ــدگی مش ــروع زن از ش
در منـزل شخصـی،   آنـان   درصـد  92/46. گذشـت  می
در درصـد   59/13ای و  ر منزل اجـاره د درصد 49/39
 23/99. کردنـد  نار والدین خود یا همسر زندگی میک

. آنان سابقه مصرف دخانیات را گزارش نکردند درصد
به برخی دیگر از مشخصـات دموگرافیـک    1 در جدول

  .ف اشاره شده استزنان گروه هد
زنـان مـورد   میـزان تحصـیلات همسـران    در رابطه با 

درصـد   77/0بـه ترتیـب    بررسی، نتایج نشـان داد کـه  
 58/3ابتـدایی،  درصـد تحصـیلات    72/8بیسـواد،   آنان
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ــایی،  درصــد  03/31متوســطه و درصــد  9/55راهنم
 درصــد 93/6. داشــتندتحصــیلات دانشــگاهی درصــد 
زنان گروه هدف بیکار و مـابقی دارای شـغل    انهمسر

از ایـن همسـران    درصد 23/39همچنین . ثابت بودند
شــایعترین خشــونت  . کردنــد ســیگار مصــرف مــی  

ن گروه هدف خشونت عـاطفی بـا   شده علیه زنا اعمال
شــیوع خشــونت کلامــی در ایــن . بــوددرصــد  82/52

و درصـد   38/35، خشونت مالی درصد 69/47مطالعه 
ون کـای دو  آزم ـ. بـود  درصد 87/24 خشونت جسمی

دار بیشــتر در معــرض   نشــان داد کــه زنــان خانــه   
ی، مالی و جسمی قرار دارند های عاطفی، کلام خشونت

که انـواع خشـونت   داد همچنین نتایج نشان ). 2 جدول(
علیه زنان بر حسب تحصیلات یکسان نیسـت و اخـتلاف   

مینه بین میـزان تحصـیلات وجـود    ی در این زدار معنی
  .)2جدول ( اشتد

  

  توزیع فراوانی مشخصات دموگرافیک زنان گروه هدف .1جدول 
  درصد  تعداد  مشخصات دموگرافیک

  تحصیلات

  03/1  4  بیسواد
  90/5  23  ابتدایی
  10  39  راهنمایی
  1/54  211  متوسطه
  97/28  113  عالی

  شغل
  49/19  76  شاغل
  51/80  314  خانه دار

تعداد 
  فرزندان

0  58  87/14  
1  109  95/27  
2  135  62/34  

  56/22  88  و بیشتر 3
  

     

  وضعیت انواع خشونت خانگی علیه زنان بر حسب شغل، تحصیلات و تعداد فرزندان در زنان گروه هدف .2جدول 
  ی خانگیها خشونت

  مشخصات دموگرافیک
  جسمی مالی  کلامی عاطفی

  ندارد  دارد  ندارد  دارد  ندارد دارد ندارد دارد

  شغل
  خانه دار

  226  88  185  129  141 173 135 179 تعداد
  1/77  7/90  4/73  5/93  1/69 93 4/73 89/86 درصد

  شاغل
  67  9  67  9  63 13 49 27 تعداد
  9/22  3/9  6/26  5/6  9/30 7 6/26 11/13 درصد

  P  001/0 001/0<  001/0<  003/0میزان  

  تحصیلات

  بیسواد
  0  4  0  4  0 4 1 3 تعداد
  0  1/4  0  9/2  0 2/2 5/0 5/1 درصد

  ابتدایی
  0  23  1  22  0 23 1 22 تعداد
  0  7/23  4/0  9/15  0 4/12 5/0 7/10 درصد

  راهنمایی
  1  38  4  35  2 37 3 36 تعداد
  3/0  2/39  7/62  4/38  1 9/19 6/1 5/17 درصد

  متوسطه
  184  27  158  53  119 92 106 105 تعداد
  8/62  8/27  7/62  4/38  3/58 5/49 6/57 51 درصد

  عالی
  108  5  89   24  83 30 73 40 تعداد
  9/36  2/5  3/35  4/17  7/40 1/16 8/39 3/19 درصد

  >P  001/0< 001/0<  001/0<  001/0میزان  

  تعداد فرزند

0  
  44  14  43  15  27 31 24 34 تعداد
  15  4/14  1/17  9/10  2/13 7/16 13 5/16 درصد

1  
  90  19  83  26  59 50 50 59 تعداد
  7/30  6/19  9/32  8/18  9/28 9/26 2/27 6/28 درصد

2  
  105  30  89  46  67 68 64 71 تعداد
  8/35  9/30  3/35  3/33  8/32 6/36 8/34 5/34 درصد

  و بیشتر 3
  54  34  37  51  51 37 46 42 تعداد
  4/18  1/35  7/14  37  25 9/19 25 4/20 درصد

  P  620/0 448/0  011/0  062/0میزان  
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 و جسمی 

 بیشتر در 
/0=p .( از

شان سیگار 

  ونت جسمی
617/0-  
011/0  
657/0-  
001/0  
647/0-  
001/0  
664/0  
001/0< 

547/0  
006/0  
267/0  
212/0  
-  
-  

38/37(% ،
 شـــوهر 

1394پاییز ، رم

ر عاطفی، مالی
  ).1نمودار (

  
   و جسمی

یدار معنیور 
031( بودنـد    

شانی که همسر
)042/0=p.(  

  ها ت
خشو  ت مالی

1/0-  7
1/0  
2/0-  7
2/0  
2/0-  7
1/0  
4/0  
1/0  1
3/0  
0/0  
- 

-  
2/0  
2/0  

8(لگی همســر  
، بـــدبینی%)3

چها، شماره ششم

ص سوء رفتار
(ی و انزوا بود 

لامی، عاطفی، مالی

به طو ،ر بودند
 قـرار گرفتـه
ر در بین زنانی

(بیشتر بود  ،د

رات انواع خشونت
خشونت  اطفی

-  128
0  12
-  239
0  10
-  223
0  18
0  11

< 23
64
14

0  
0  
0  67
0  12

ــی حوصــل  و ب
14/0(مســـر 

0

20

40

60

80

100

لامی

شسال                

کنش در خصوص
گیری شتر گوشه

های کلا واع خشونت

مسر آنان بیکار
رض خشونت

رفی سوء رفتار
کردند صرف می

دواج با میانگین نمر
خشونت عا می

212/0
023/0
318/0
031/0
237/0
038/0
521/0
001/0<

-  
-  
364/0
014/0
547/0
006/0

تیــب خســتگی
گیـــری هم نـــه

کلا عاطفی

                        

ـه
ن

واکن
بیش

 هدف به دنبال انو
  

ت
ـه
د
د
ـه

همس
معر
طر
مص

  

 همسر و مدت ازد
خشونت کلام ج

456/0- 
021/0 
328/0- 
034/0 
417/0- 
028/0 
- 
- 
521/0 
001/0<

411/0 
123/0 
664/0 
001/0<

ار
ـه

ترتی
بهان

ع مالی

                       

گروه هدف بـ
همچنین این. ود

های زنان گروه ش

با بروز خشونت
 کـه زنـانی کـ

کردنـد گی مـی
گرفتــه بودنــد
 کـه زنـانی کـ

ستگی بین سن، سن
مدت ازدواج ر

212/0 
045/0 
225/0 
042/0 
- 
- 

 417/0- 
028/0 

 237/0- 
038/0 

 223/0- 
118/0 

 647/0- 
001/0 

 خشـونت قـر
سـوء رفتـار بـ

جسمی

ت و بهداشت    

 واکنش زنان گ
عمل متقابل بو

وزیع فراوانی واکنش

محل سکونت ب
رد به طـوری
 ساختمان زندگ
ــرار گ فتــار ق
یج نشـان داد

ضریب همبس .4ل 
سن همسر  ن
 510/0 
 013/0 
/0 - 
/0 - 
/0 225/0 
/0 042/0 
/0- 328/0-
/0 034/0 
/0- 318/0-
/0 031/0 
/0- 239/0-
/0 210/0 
/0- 657/0-
/0 001/0 

ف کـه مـورد
 علـل بـروز س

ج

انزوا
دگی
تقابل
منزل
ضایی

جله سلامتم 452

طالعه بیشترین
 رفتار کلامی ع

تو .1نمودار 

 داد که بین م
رتباط وجود دار
الدین در یک
ــوء رف ـورد س

p .(همچنین نتای

جدول
سن

r - 
P  - 
r 510/
P  013/
r 212/
P  045/
r 456/
P  021/
r 212/
P  023/
r 128/
P  112/
r 617/
P  011/

ن گروه هـدف
مهمتـرین ،ند

اوگیریگوشه
افسرد

متقعمل
مترک

قضمراجعبهراجعه

2

  

در این مط
دنبال سوء

نتایج نشان
در زنان ار
همراه با و

ــر مــو کمت
)026/0=p

  

  سن

سن 
  همسر
مدت 
  ازدواج

خشونت 
  کلامی

خشونت 
  عاطفی

خشونت 
  مالی

خشونت 
  جسمی

  

به نظر زنا
گرفته بود

مر
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%) 9/9( ، دوستان و آشنایان و دخالت آنـان %)54/16(
  . بود%) 04/6(جواب بودن زن و حاضر

  
  بحث

یکی از مشکلات اساسی بهداشت عمومی و حقوق بشر 
د کـه در  باش ـ میخشونت علیه زنان  ها در تمام کشور
هـا و طبقـات اجتمـاعی وجـود داشـته و       کلیه فرهنـگ 

و تندرســتی زنــان و ی جــدی بــر ســلامت هــا پیامــد
 ـ لذا بی. گذارد کودکان آنان می ه ایـن گـروه   توجهی ب

 تنها نسل موجود یعنی زنان و مادران، بلکه سـلامت  نه
د بـا وجـو  ). 13(انـدازد   نسل آینده را نیز به خطر می
ها از همـدیگر مشـکل    اینکه جدا نمودن انواع خشونت

امعـه،  رسد با تغییرات فرهنگـی ج  اما به نظر می ،است
در امـا   ،)12،14(اعمال خشونت جسـمی کمتـر شـده    

خشونت روانی و عـاطفی افـزایش یافتـه اسـت     مقابل 
ترین خشونت اعمال شـده   در این پژوهش شایع). 15(

شـیوع  . ی بـود خشونت عـاطف  ،علیه زنان گروه هدف
خشونت کلامی هم در کنار خشونت مالی و خشـونت  

ــه   ــل توج ــودجســمی قاب ــا ســایر   ب ــه ب ــن یافت ــه ای ک
خـوانی دارد و  ی انجـام شـده در ایـران هم   ها بررسی

طفی و روانـی را  های عا آنها نیز میزان شیوع خشونت
و  ینـک زدر مطالعـه  ). 18(انـد   بیشتر گـزارش کـرده  

 خشونت کلامی بـود  ،ونتترین نوع خش شایع همکاران
ــواع خشــونت ). 20( ــین ان ــا در ب خشــونت جســمی  ،ه

ی هـا  که با یافته ،کمترین آمار را به خود اختصاص داد
). 18(رزاقی و همکاران در سبزوار نیز همخوانی دارد 

این نوع خشونت به عنـوان بـارزترین نـوع خشـونت     
کمی فراوانی  توان می. علیه زنان در دنیا مطرح است

گونه عنوان  این ها این رفتار را نسبت به سایر خشونت
کرد که آزار فیزیکی نمود ظاهری بیشتری در مراجع 

واضح  قضایی دارد و قوانین قضایی در این مورد کاملاً
کـی علیـه زنـان را    اکثر مردان نیز آزار فیزی. دباش می

زنــان نیــز  داننــد و البتــه اصـولاً  کـاری ناشایســت مـی  
بـه نظـر    ).18(ند کن میونت فیزیکی را کمتر ابراز خش

ی هـا  جـای بـروز خشـونت   ه می رسد بیشتر مردان ب

هـای   جسمی، خواسته یـا ناخواسـته مرتکـب خشـونت    
مطالعات نیز از در تعدادی  .ندشو میعاطفی و روانی 

خشونت جسمی از آمار قابل تـوجهی برخـوردار بـود    
لعــه خــود بــا در مطاو همکــاران عــاطف وحیــد ). 12(

 همسـرآزاری عنوان پیش بینی خشونت در قربانیـان  
صـیلات  اعتیاد، تعداد زیاد فرزندان، تح؛ 1389در سال 
به عنوان متغیرهـای پـیش بینـی    را کاری زن پایین و بی

جسمانی در حـد شـدید   کننده برای تجربه بدرفتاری 
در ایـن مطالعـه بیشـترین    ). 14( مطرح کـرده اسـت  

به دنبال سوء رفتـار کلامـی    واکنش زنان گروه هدف
همچنـین ایـن واکـنش در خصـوص     . عمل متقابل بود

گیـری   ر عاطفی، مالی و جسمی بیشتر گوشهسوء رفتا
و انزوا بود و با توجه به بافت فرهنگی حاکم بر جامعه 
ترک منزل و مراجعه به مراکز قضایی در تمام انـواع  

 ایـن امـر   .دباش میخشونت صفر و یا نزدیک به صفر 
زیـادی بـرای   ی هـا  د زنان با محـدودیت ده میشان ن

و خـود را در برابـر حفـظ     ترک منزل روبرو هسـتند 
و  )19،24(دانسته ول ئسلامت و یکپارچگی خانواده مس

گذاری جامعه، تعهـد زناشـویی و ثبـات     به دلیل ارزش
ند و سـعی  باش میمجبور به تحمل و زندگی  ،اجتماعی

از ). 20(رنـد  ادر حفظ ظاهر زندگی زناشویی خـود د 
 ـ آنجا کـه بررسـی متغیرهـای زمینـه     د سـن و  ای مانن

گذاری بـر  به دلیل تاثیر... اشتغال و ،وضعیت تحصیلات
حــائز  همســرآزاریی اجتمــاعی در پدیــده هــا نقــش

بـه ایـن    العه نیز سعی شـد در این مط ،اهمیت هستند
ــود  ــه ش ــوع پرداخت ــاط   .موض ــژوهش ارتب ــن پ در ای
ج همسران آنها، مدت ازدوامعناداری بین سن زنان و 

نان و همچنـین  آو محل سکونت، شغل زنان و همسر 
هـا علیـه زنـان     انواع خشـونت  سیگاری بودن همسر و

ــد  ــاهده ش ــروزان   .مش ــه ف ــاط ) 21(در مطالع ارتب
معناداری بین سن زنان و خشونت علیـه آنـان وجـود    

 ـی مطالعه رزاقی نیز ارتها یافته .داشت اط معنـاداری  ب
و تحصیلات زوجین، شغل، مصرف  زاریهمسرآرا بین 

د ده ـ میتعداد فرزندان نشان و سیگار، مدت ازدواج 
دار بیشتر در  که زنان خانه این مطالعه نشان داد). 18(
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هـای عـاطفی، کلامـی، مـالی و      معرض انواع خشـونت 
سـایر مطالعـات نیـز مویـد آن     . جسمی قـرار دارنـد  

لیمانی و ی مطالعـه س ـ هـا  اما یافته .)8،12،14( اند بوده
در بـین زنـان    همسـرآزاری همکاران نشـان داد کـه   

ــان شــاغل بــیش از  ــهزن ــوده دار  خان و علــت آن را ب
 ه اسـت و یا خستگی ناشی از محیط کـار دانسـت   ها تنش

از طرفی وضعیت اشتغال شـوهر نیـز در بـروز     ).13(
ثبـاتی   بطـوری کـه بـی    ،خشونت علیه زنان تاثیر دارد

بــر بــروز  روانــی ناشــی از آناقتصــادی و فشــارهای 
بطـوری  ، )12،14(اینگونه رفتارها تاثیر بسـزایی دارد  
نداشـتن درآمـد    که در این شرایط شوهر بـا وجـود  

 ، بـرای از دسـت نـدادن وجهـه    کافی یا شغل مناسـب 
این مطالعـه نیـز   ). 23( دکن می، اقدام به خشونت خود

هـا   همانند سایر مطالعات نشان داد که بیشتر خشونت
تـر روی داده   روی زنان با سـطح تحصـیلات پـایین   ر ب

رســد آگــاهی از  بــه نظــر مــی). 10،12،11،15(اســت 
حقوق فـردی و خـانوادگی و از طرفـی امکـان بیشـتر      
مشــارکت و تعــاملات اجتمــاعی بهتــر در زنــان دارای 
ــارگیری     ــه و بک ــین مطالع ــالاتر و همچن ــیلات ب تحص

های زنـدگی ماننـد کنتـرل     ی مختلف مهارتها روش
ــمخ  ــ ،ش ــل مس ــارت ح ــعیت  مه ــود وض ــرای بهب اله ب

گرچـه  . فـوق باشـد  یافته د از دلایل توان می ،زناشویی
داری بـــین بعضــی از مطالعـــات نیـــز ارتبــاط معنـــا  

ــرآزاری ــرده  همسـ ــان نکـ ــیلات را بیـ ــد  و تحصـ انـ
نتایج نشان داد که انـواع خشـونت علیـه    ). 15،24،25(

زنان بر حسب شاغل بـودن یکسـان نیسـت و اخـتلاف     
مینـه بـین زنـان شـاغل بـا زنـان       ی در این زدار معنی
کــه در تمــام انــواع  طــوریه بــ ،دار وجــود دارد خانــه

بیشـتر در معـرض خشـونت     دار زنـان خانـه   ،خشونت
بـه نظـر   . دباش ـ مـی اند و این اختلاف زیاد  قرار گرفته

استقلال مـالی و همچنـین توانـایی برقـراری      رسد می
اغل بشدت تقویـت  ارتباط، که این مهارت در افراد ش

تاثیر بسزایی در کاهش اعمـال خشـونت بـر     ،دشو می
بـین همسـرآزاری و مـدت ازدواج    . زنان شاغل دارد

داد نشان این یافته  . نیز رابطه معناداری مشاهده شد

نیز افـزایش   همسرآزاری ،با افزایش مدت ازدواج که
رزاقی و همکاران علت ایـن امـر را نـاتوانی    . یافت می

شوهرانشـان   همسرآزارییارویی با رفتار زنان در رو
د که به مرور موجـب تقویـت و افـزایش    نکن میبیان 

). 18(د باشــ مــی در رفتارهــای شــوهر همســرآزاری
مطالعات متعددی نیز بین سن ازدواج و مدت زمـان  

ــا  ــرآزاریازدواج ب ــاداری بدســت   همس ــه معن رابط
نیز نشـان   و همکاران گرچه مطالعه محمدی. آوردند

رابطه معنـاداری   همسرآزاریداد بین سن ازدواج با 
ــود دارد ــدت   ،وج ــا م ــزان    ام ــر می ــل ب ــان تاه زم

 عه پنـاغی مطال). 25( است  تاثیر بوده همسرآزاری بی
و  و قهـاری  ،)17( همکاران، صالحی و )16( و همکاران

کمتـر از  که مـدت ازدواج   نشان دادند )12( کارانهم
نتـایج  . شـت اپنج سال سهمی مثبت در همسرآزاری د

نشان داد که انواع خشونت علیه زنان بر حسب تعداد 
ی در ایـن  دار معنـی فرزندان یکسان نیست و اخـتلاف  

زمینه بین تعداد فرزنـدان و اعمـال خشـونت وجـود     
هـا بـا افـزایش     بطورکلی میزان بروز خشـونت . دارد

 ـ میتعداد فرزندان ارتیاط دارد که  د تحـت تـاثیر   توان
افــزایش ســطح توقــع فرزنــدان و افــزایش مشــکلات 

 بعنـوان مثـال  . اقتصادی و استرس بـر والـدین باشـد   
هنوز درصد بالایی از افراد گـروه هـدف دارای خانـه    

ی سایر مطالعـات  ها این نتیجه با یافته .بودندشخصی ن
ی ها در صورتی که یافته ،)11،18،16( شتهماهنگی دا

بـا نتـایج بدسـت آمـده      همکـاران و  روزانف ـه مطالع
ی هـا  کـه گـزارش   بـا وجـود ایـن   ). 21( بـود متفاوت 

ــی   ــاوت از فراوان ــرآزاریمتف ــور همس ــا در کش ی ه
در آنها، به دلیـل   همسرآزاریمختلف و تفاوت انواع 

خـانوادگی و   ،اجتمـاعی  ،اقتصادی ،ی فرهنگیها تفاوت
 حتی نوع ابزار مـورد اسـتفاده و در نهایـت صـحت و    

وجـود   ،ی پـژوهش هـا  دهی توسط نمونـه  دقت پاسخ
اکثر مطالعات بـر نقـش آمـوزش بـر     در  ).15( دارد

در مطالعـه  . شـده اسـت  کاهش انواع خشونت تاکیـد  
هـای زنـدگی در    آمـوزش مهـارت   همکارانلاندن و 

ر مـردان  د همسرآزاریمدارس را از عوامل کاهش 
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ی درسـت مـردان و حتـی کودکـان     ها ، آموزش)15(
ــودکی  ــور در دوران ک ــیش از   ،)22( ذک ــوزش پ آم

 ، آموزش مردان و زنان متأهل)12( ازدواج همسران
گیری تصــاویر و عــدم بکــار. تأکیــد شــده اســت) 25(

ــحنه ــا ص ــونتی ه ــز خش ــانه آمی ــا در رس و ) 11( ه
وین ای بسـیار خشـن، تـد    ی رایانهها جلوگیری از بازی

ص حقـوق زنـان در   قوانین واضح و صـریح در خصـو  
فـع مشـکلات   د در کنـار ر توان می )15(مقابل خشونت 

در بعضی از منابع . مؤثر باشد )22(اقتصادی و بیکاری 
بر غربالگری خشونت زنان را اولین گام در رفـع ایـن   

  ). 11(مشکل است 
  

  نتیجه گیری
علیـه  ترین خشونت اعمال شده  در این پژوهش شایع

به ترتیب خشونت عـاطفی، کلامـی،    ،زنان گروه هدف
مالی و جسمی بود و مبین این واقعیت که این میـزان  
مانند سایر مطالعات صورت گرفته در کشورمان قابل 

در ایــن . د و جــای نگرانــی داردباشــ مــیتوجــه و بــالا 

ی درست مردان و حتی کودکـان  ها خصوص آموزش
ــودکی   ــور در دوران ک ــیذک ــ م ــای د توان از رفتاره

نقش آموزش، رفـع مشـکلات   . ناهنجار جلوگیری کند
کردن دقیق حقـوق زنـان    اقتصادی و بیکاری و روشن

در  آمیز خشونتنمایش تصاویر  ،در خانواده و جامعه
د باعث یادگیری رفتارهای نادرسـت  توان می ها رسانه

آموزش مردان و زنـان  . و ترویج آن در جامعه شود
آشنایی و رعایـت حقـوق یکـدیگر،    متاهل در خصوص 

 و احتــرام متقابــل در روابــط زناشــویی، اخــلاق حســنه
پذیرش مسولیت جنسی از ضرورت خاص برخـوردار  

لذا محققین در این مطالعـه نیـز راهکـار اصـلی     . است
بخصــوص  ،را آمــوزش همســرآزاری بــرای کــاهش

ی زنــدگی در مــدارس، مراکــز هــا آمــوزش مهــارت
دانند و بـر   می ها رسانهبهداشتی درمانی و بخصوص 

نقش مراکز مشاوره و ترویج فرهنگ مشاوره در بین 
   .زوجین تاکید دارند
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ABSTRACT 
 

Background & Objectives: Violence against women is a considerable concern in all 
communities. Although many studies have been done on mental health outcomes of the 
violence on women, it has still many unknown aspects. The aim of this study was to estimate 
the prevalence and determinants of domestic violence against women in Isfahan. 
Methods: In a cross-sectional study all the women referred to health centers in Isfahan were 
studied in 2011. A self-developed questionnaire with known reliability and validity was used 
as a data collection tool. Data were analyzed using SPSS with 95% confidence interval. 
Results: The most common violence against women was emotional violence with52.82%. 
The prevalences of verbal, financial, and physical violence were 47.69%, 35.38%, 24.87%, 
respectively. The results indicated that housewives are at the greatest risk for domestic 
violence. Moreover, the results showed that the types of violence against women are different 
in terms of their education. Most important reasons for abuse were husband’s impatience and 
fatigue (37.38%), husband’s fussiness (30.14%), husband’s pessimism (16.54%), relative and 
family interference (9.9%) and wife’s smartass (6.04%). 
Conclusion: The high rate of domestic violence is a cause of concern. Education is the best 
proposed solution to reduce domestic violence against women. Training life skills at school, 
health centers, and especially through media may be useful. Using counseling services and 
promotion of counseling culture are very important for young couples. 
Keywords: Domestic Violence; Physical Violence; Emotional Violence; Verbal Violence; 
Isfahan. 
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