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  درانــــازنــــي مـكـــــزشــوم پــــلــــگاه عـشـــه دانـــلــجــم

  )130-134(   1393سال    تير   114شماره     بيست و چهارم دوره 

  1393تير  114شماره  ، بيست و چهارمدوره                                                                  مجله دانشگاه علوم پزشكي مازندران                       

گزارش كوتاه

تعيين كننده هاي  بررسي ارتباط ابعاد خشونت خانگي با برخي
  اجتماعي ساختاري سلامت زنان

  
       1ليلا اميني

       2مريم حيدري

       3حميدرضا دانش پرور

  5هرانعباس م      4بنفشه  قرائي
  

  چكيده
. پيامـدهاي روانـي و اجتمـاعي بسـيار سـهمگيني بـه دنبـال دارد        خشونت در ابعاد گوناگون، براي زنان :و هدف سابقه

زنـان مراجعـه كننـده بـه      هاي اجتماعي ساختاري سلامت كننده هدف اين مطالعه تعيين ارتباط ابعاد خشونت خانگي با تعيين
  .شهر تهران بود مركز پزشكي قانوني
 -92مركز پزشكي قانوني شهر تهران در سـال  زن مراجعه كننده به  196اين پژوهش مقطعي بر روي  :مواد و روش ها

اطلاعات به وسيله پرسش نامه هـاي مشخصـات دموگرافيـك و مقيـاس     . و با روش نمونهگيري در دسترس انجام شد 1391
  .تجزيه و تحليل گرديد SPSS 16افزار   جمع آوري و با استفاده از نرم (CTS-2) 2 -هاي تعارضي تاكتيك

از ميـان انـواع    را 29/37 ± 80/16 تـرين ميـانگين   در زنان تحت مطالعه، خشونت فيزيكي بيشنتايج نشان داد  :يافته ها
مقايسه ميانگين نمرات انواع خشونت نشان داد كه ميـانگين  در  ANOVA نتايج آزمون. به خود اختصاص داده بود خشونت

و ) p =003/0(، خشـونت جنسـي بـا سـن زن     )>p 0001/0( و شـغل همسـر  ) p =029/0(نت كلامي بـا سـن زن   نمرات خشو
در نهايت، نتايج آزمون تي مستقل نشـان دهنـده ارتبـاط خشـونت      .باشد مرتبط مي) p =012/0(خشونت رواني با سن همسر 

  ).p =009/0(جنسي با شغل زنان بود 
نمايد كه ارائه دهندگان  عوامل فردي از قبيل سن و شغل و سن همسر ايجاب مي رخيارتباط بين خشونت با ب :استنتاج

  .خدمات بهداشتي و درماني نسبت به شناسايي افراد در معرض خطر اقدام نمايند
  

  پزشكي قانوني مركز، هاي اجتماعي سلامت تعيين كننده ،خشونت فيزيكي ، خشونت خانگي: واژه هاي كليدي
  

  مقدمه
 يخشـونت بـه عنـوان يـك تهديـد     در حال حاضـر  

. )1(شــود مــي بــزرگ بــراي ســلامت افــراد جامعــه تلقــي
 20دهند كه در كشورهاي مختلف بين  مطالعات نشان مي

 زنــان 27 -83و در ايــران نيــز طيفــي از  )2(درصــد 50تــا 
ــرار مــي  ــد مــورد همســرآزاري ق ــان، . )3(گيرن در ايــن مي

تـرين نـوع خشـونت عليـه زنـان، خشـونت خـانگي         شايع
ــ ــ )4(ودهب ــه ت ــاروري و  أك ــر بهداشــت ب ثيرات اساســي ب

اند كه تعـدادي از   مطالعات نشان داده. سلامت زنان دارد
عوامل فردي اجتماعي ماننـد سـطح تحصـيلات، شـغل و     

  .)5(باشد ثر ميؤدرآمد مرد نيز در وقوع انواع خشونت م
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  ابعاد خشونت خانگي و تعيين كننده هاي اجتماعي سلامت زنان
 

2  1393، تير  114ارم ، شماره و چه مجله دانشگاه علوم پزشكي مازندران                                                                                    دوره بيست 

ثر در ؤهـاي فرهنگـي م ـ   مطالعات متعدد، تفاوتبا وجود 
ــماني،     ــي، جس ــترده روان ــرات گس ــونت و اث ــاد خش ايج

تر در اين  اجتماعي و اقتصادي آن، ضرورت تحقيق بيش
عيـين  پژوهش حاضر با هـدف ت . نمايد زمينه را ايجاب مي

زنــان  ارتبــاط خشــونت خــانگي بــا عوامــل دموگرافيــك
مراجعه كننده به مركز پزشكي قانوني جنوب شهر تهران 

  .انجام گرديد
  

  ها روش مواد و
زن متاهـل مراجعـه    196اين مطالعه مقطعي بـر روي  

كننــده بــه مركــز پزشــكي قــانوني جنــوب تهــران كــه بــا 
شكايت خشونت فيزيكـي توسـط همسـر مراجعـه كـرده      

  .گيري مستمر انجام شد دند و با روش نمونهبو
ــنامه داده ــا توســــط پرسشــ هــــاي مشخصــــات  هــ

-CTS( 2 -هاي تعارضـي  دموگرافيك و مقياس تاكتيك

انواع خشـونت شـامل   باشد و  سوال مي 36كه شامل )  21
هاي فيزيكي، جنسي، رواني، كلامي و خشـونت   خشونت

جمـع آوري   كنـد  فيزيكي منجر به آسيب را بررسـي مـي  
يـد  أيت 0/ 8روايي و پايايي آن با ضـريب همبسـتگي    .دش

و استفاده  SPSS-16افزار  سپس با استفاده از نرم .)6(شده
طرفـه   هاي تـي مسـتقل و آنـاليز واريـانس يـك      از آزمون

به عنـوان   05/0تر از  مقادير كم. مورد مقايسه قرار گرفت
  .داري در نظر گرفته شد سطح معني

  
  و بحث يافته ها
 درصـد  8/88 هاي جمعيت شـناختي،  ويژگياز نظر 

ســال و بــا  20-40زنــان شــركت كننــده در ايــن مطالعــه 
. بودنـد ) درصـد  5/52(تحصيلات راهنمايي و دبيرسـتان  

درصد از شركت كننـدگان در پـژوهش، خانـه     73شغل 
راي وضـــعيت اقتصـــادي آنـــان دا) درصـــد 5/48(دار و 

  .متوسط بودند
ــونت در ا   ــواع خش ــي ان ــر فراوان ــه،  از نظ ــن مطالع   ي

  
  

                                                 
1- Conflict tactics scale-2  

ــيش   ــي داراي بــ ــونت فيزيكــ ــانگين   خشــ ــرين ميــ تــ
بــوده و پــس از آن بــه ترتيــب خشــونت   80/16±29/37

، 37/29 ±01/7، خشونت رواني 29/37 ±80/16جسمي 
و  47/14±85/6خشـــونت جســـمي منجـــر بـــه آســـيب 

مطالعه مردانـي  . قرار داشتند 38/8±36/7خشونت جنسي 
 63ن داد كـه  و حيدري بر روي جمعيت عمومي نيز نشـا 

درصد زنـان مـورد مطالعـه، خشـونت فيزيكـي را تجربـه       
كرده بودند و اين نوع خشونت، در مقايسه با ديگر انـواع  

  .)7(خشونت شايع تر بوده است
مقايسـه ميـانگين    زمينـه  در ANOVA نتايج آزمـون 

نشـان داد كـه   ) 1جـدول شـماره   (نمرات انواع خشـونت  
بر حسـب سـن   ميانگين نمرات خشونت كلامي و جنسي 

و خشونت كلامي ) p =003/0و p =029/0به ترتيب (زن 
و خشـونت روانـي بـر    ) >p 001/0( بر حسب شغل همسر

داري  يداراي تفاوت معن ـ) p =012/0(حسب سن همسر 
كه طبق نتايج آزمون شفه، زنان بـالاتر   مي باشند به نحوي

ــا     40از  ــد و ي ــران كارمن ــه داراي همس ــاني ك ــال و آن س
-40اند، بيشتر مورد خشونت كلامي و زنان كارگر بوده 

 ســال بيشــتر مــورد خشــونت جنســي قــرار گرفتــه انــد 20
)01/0= p.(    اگر چه برخي مطالعات معدود نشان دهنـده

ولـيكن   )8(تر هسـتند  تر خشونت در سنين پايين بروز بيش
رسد با بالارفتن سن زنان، انواع خشـونت عليـه    به نظر مي

كــه ايــن ســنين بــراي زنــان  يابــد چــرا آنــان افــزايش مــي
مصادف با شروع تغييـرات هورمـوني و رخـداد يائسـگي     

تواند منجر به تغييرات خلق و خـو و مسـايل    است كه مي
  .)9(رواني نظير اضطراب و افسردگي گردد

در رابطــه بــا شــغل همســر، بــر خــلاف نتــايج مطالعــه 
نشـان داد كـه   ) 1389(حاضر، مطالعـه رزاقـي و همكـاران    

تــر مــورد  سرانشــان كارمنــد بــوده انــد، كــمزنــاني كــه هم
 در مطالعـه حاضـر نيـز شـايد    . )10(خشونت واقع مي شـوند 

درآمد كم و پايين مـردان كارمنـد و يـا كـارگر و سـاعت      
تر آنان نسبت به افراد داراي شغل  كاري و سختي كار بيش

  بوده ها آزاد توجيه كننده خشونت آميزتر بودن رفتار آن
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  ليلا اميني و همكاران     

  

3  1393، تير  114و چهارم ، شماره  مجله دانشگاه علوم پزشكي مازندران                                                                                    دوره بيست 

گزارش كوتاه

مقايسه ميانگين ابعاد خشونت خانگي بر حسب تعيين كننده هاي اجتماعي سلامت در زنـان مراجعـه كننـده بـه مركـز پزشـكي        نتايج :1جدول شماره 
  قانوني جنوب تهران

  خشونت جسمي منجر به آسيب  خشونت جنسي خشونت رواني خشونت جسمي كلاميخشونت 
 F  PF PF PF  P F  P 

  372/0  994/0 851/0  161/0 781/0 247/0 091/0 422/2 616/0 487/0  تحصيلات زن
  066/0  757/2 284/0  267/1 157/0 868/1 068/0 723/2 220/0 528/1  تحصيلات همسر

  877/0  131/0 003/0  939/5 399/0 923/0 322/0 141/1 029/0 613/3  سن زن
  511/0  674/0 135/0  026/2 012/0 485/4 565/0 572/0 145/0 951/1  سن همسر

  313/0  170/1 263/0  344/1 303/0 200/1 176/0 751/1 734/0 309/0  اجطول مدت ازدو
  763/0  386/0 102/0  094/2 432/0 921/0 145/0 821/1 525/0 748/0  وضعيت اقتصادي

  233/0  469/1 067/0  740/2 871/0 138/0 264/0 340/1 098/0 347/2  تعداد فرزند
  830/0  187/0 992/0  008/0 408/0 900/0 880/0 128/0 0001/0 081/11  شغل همسر
  429/0  -793/0 009/0  -655/2 291/0 -060/1 543/0 609/0 139/0 -487/01  *شغل زن

 tنتايج آزمون *

  
فشارهاي باشد چرا كه برخي مطالعات معتقدند كه در اصل 

ورز  اقتصادي است كه بر اعمـال خشـونت مـردان خشـونت    
  .)11(مايدن نسبت به همسرانشان رل مهمي را ايفا مي

نتايج مطالعه حاضر نشـان داد كـه نمـرات خشـونت     
سـال   30ر از  رواني در بين گروه هاي سني همسران كم

 )p =024/0(سال  30- 40داري بالاتر از مردان  يبه طور معن
نيـز سـن   ) 2011(در مطالعه پناغي و همكاران  .است بوده
سـال مـرد بـا خشـونت روانـي مـرتبط بـوده         25تـر از   كم
له باشـد كـه   أتواند ناشي از اين مس ـ اين امر مي. )12(است

ن شخصـيت  تر داراي شخصيت نابالغ تر بـود  مردان جوان
هـاي   قادر به تطابق بـا مسـئوليت   مردان جوان تر باشد كه

له آنـان را نسـبت بـه    أخانوادگي خـود نيسـتند و ايـن مس ـ   
اگـر چـه    در نهايـت، . )13(كنـد  تر مي همسرانشان عصباني

 ــ ــات مي ــي مطالع ــان  برخ ــانگي را در زن ــونت خ زان خش
 ولـيكن  )14(اند دار بيش از زنان شاغل توصيف كرده خانه

دهنده آن است كه زنـان شـاغل    نتايج مطالعه حاضر نشان
دار مــورد خشــونت جنســي واقــع  تــر از زنــان خانــه بــيش
تواند ناشي از افزايش  اين مساله مي). p =009/0(اند  شده

هــا و  نشپــذيري زنــان شــاغل بــه علــت تـ ـ     تحريــك
توسـط   هاي شغلي بوده كه زمينه بـروز خشـونت   خستگي

ــر آن ــا همس ــي  ه ــراهم م ــد را ف ــود   . نماي ــلاوه وج ــه ع ب
هـاي خـانوادگي نيـز در     هاي شغلي و مسـئوليت  مسئوليت

ايــن زمينــه بــار مضــاعفي را بــر دوش ايــن زنــان تحميــل 
شود كه اين زنان به اندازه زنان خانـه   نمايد و سبب مي مي

  .ايل خانوادگي بر نياينددار از پس مس

ــه     ــه ك ــن مطالع ــايج حاصــل از اي ــي نت ــور كل ــه ط ب
دهنده ارتباط بين خشونت با برخي عوامل فـردي از   نشان

نمايـد   باشد، ايجاب مي قبيل سن و شغل و شغل همسر مي
دهندگان خدمات بهداشتي و درمـاني نسـبت بـه     كه ارائه

هـاي   شناسايي افراد در معرض خطـر و انجـام غربـالگري   
ــي از       ــوان يك ــه عن ــم را ب ــن مه ــوده و اي ــدام نم لازم اق

هاي مراقبتي و درماني قـرار   هاي بهداشتي سيستم اولويت
پذيرش وجود خشونت خانگي و آسـيب زا بـودن   . دهند

 ها در اين مهـم،  نمايي آن و در عين حال احتراز از بزرگ
  .رسد امري ضروري به نظر مي
ن بـود كـه   هـاي ايـن مطالعـه اي ـ    از جمله محدوديت

هاي مورد نظر تنها و به دليل شكايت قـانوني   تمامي نمونه
 از خشونت فيزيكي اعمال شده توسط همسرانشان مراجعـه 

له امكـان بررسـي فراوانـي واقعـي     أنموده بودند و اين مس
از طرفي بـه دليـل مـذكور،    . خشونت فيزيكي را نمي داد

همسران اين زنـان نيـز در دسـترس نبودنـد و لـذا امكـان       
شـود   لذا پيشنهاد مي. بررسي همسران آنان وجود نداشت

سـاختاري  هاي  كننده اي در خصوص ارتباط تعيين مطالعه
  .سلامت با اعمال خشونت در مردان نيز انجام شود

  

  سپاسگزاري
اين مقاله حاصل بخشي از پايان نامه كارشناسي ارشـد  
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Abstract 
 

Background and purpose: All forms of violence have mental and social consequences for 

women. The purpose of this study was to determine the relationship between dimensions of domestic 

violence and social structural determinants of health in women referred to forensic center in Tehran 

Material and Methods: This cross-sectional study was conducted in 196 women attending 

forensic center in Tehran using continuous sampling method in 2013. Data was collected through 

demographic questionnaire and CTS-2 and analyzed in SPSS V.16. 

Results: The results showed that the mean score of physical violence was the highest (37.29 

±16.80) among the subjects. ANOVA test also showed a significant correlation between verbal violence, 

age and husband’s job (p<0.0001), sexual violence and age (p= 0.029), and emotional violence and 

husband’s age (p=0.003). Moreover, sexual violence was found to be significantly higher in working 

women. 

Conclusion: : The relationship between violence and some social determinant factors such as 

husbands’ age and job indicates the necessity of identifying women at risk to provide them with enough 

care. 

 

Keywords: Domestic violence, physical violence, social determinants of health, forensic center 

 
 

J Mazandaran Univ Med Sci 2014; 24(114): 130-134 (Persian). 

  

www.sid.ir

