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چكيده

زمينه و هدف: همسرآزاري به عنوان يك معضل فرهنگي اجتماعي در تمامي جوامع به چشم مي خورد كه با وجود تأكيد بر جلوگيري از بروز آن 
ــت. هدف از انجام تحقيق حاضر، مطالعه عوامل مرتبط  ــده اس به علت موانع مذهبي، فرهنگي وحقوقي از پرداختن جدي به اين موضوع پرهيز ش
ــت بدينوسيله با پي بردن به اهميت اين موضوع،  ــي شيوع انواع آن از جمله فيزيكي، كلامي و جنسي مي باشد و اميد اس ــرآزاري و بررس با همس
ــاوران مذهبي مردم، با روشن كردن نظرات پيامبر مكرم اسلام (ص)، به عنوان الگو و راهنما به ويژه در ميان جوامع اسلامي، در  ــؤولين و مش مس

تغيير روش و رفتار همسران نقش مؤثري را ايفا نمايند. 
روش بررسي: مطالعه فوق به صورت مقطعي و طي يك دوره شش ماهه در نيمه اول سال 81 در يك مركز تروماتولوژي بر روي زنان آزارديده 
ــت، سؤالات به صورت پرسشنامه توسط پزشك و يا پرستار با تجربه و با رضايت و آگاهي كامل مصدوم و رعايت اصول اخلاق  ــده اس انجام ش

پزشكي در مورد 76 همسر آزارديده تنظيم گرديده است. 31 مورد نيز از انجام مصاحبه خودداري ورزيدند. 
يافته ها: توزيع فراواني سني در زنان آزارديده در گروه سني 34- 25 سال بيشترين تراكم را داشت. 55٪ زنان بيش از 10 سال از دوره زناشويي 
ــي (رفتارهاي غيرمتعارف جنسي و يا نزديكي با توسل به  ــمي، 88٪ خشونت كلامي و 8٪ خشونت جنس ــونت جس را گذرانده بودند. 93٪ خش
ــر و صورت  ــيب ها در ناحيه س زور) را بصورت هم زمان ذكر مي كردند. 88٪ زنان آزارديده خانه دار و 20٪ مردان بيكار بودند. در 47٪ موارد آس

وارد شده بودند. مصرف الكل در 12/5٪ و اعتياد به مواد مخدر در 35٪ مردان زن آزار ذكر شد.
ــل از ازدواج و برقراري قوانين واضح و لازم الاجرا  ــي قب ــري: حمايت همه جانبه از زنان با انجام آموزش هاي اخلاقي، اجتماعي و جنس نتيجه گي
ــان  ــروز اين پديده ناهنجار جلوگيري نمايد. توجه به ديدگاه نبي اكرم (ص) در خصوص جايگاه زن در خانواده و لزوم تكريم ايش ــد از ب مي توان
ــرآزار، قطعاً مرداني را كه با تكيه به اعتقادات ديني در خانواده دچار رفتارهاي غلط مي باشند را اصلاح  ــتن مردان همس ــط مردان و لئيم دانس توس
ــان  ــروز اين پديده ناهنجار جلوگيري نمايد. توجه به ديدگاه نبي اكرم (ص) در خصوص جايگاه زن در خانواده و لزوم تكريم ايش ــد از ب مي توان
ــرآزار، قطعاً مرداني را كه با تكيه به اعتقادات ديني در خانواده دچار رفتارهاي غلط مي باشند را اصلاح  ــتن مردان همس ــط مردان و لئيم دانس توس
ــان  ــروز اين پديده ناهنجار جلوگيري نمايد. توجه به ديدگاه نبي اكرم (ص) در خصوص جايگاه زن در خانواده و لزوم تكريم ايش ــد از ب مي توان

مي نمايد. «اكمل المومنين ايمانا احسنهم خلقا و خياركم، خياركم لنسائهم» حديثي زيبا و روشن از آن وجود نوراني است.                            
واژه هاي كليدي: همسر آزاري، خشونت، پزشكي قانوني، ضرب و جرح
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مقاله پژوهشي

مقدمه

ــي، اجتماعي همچون  ــوان يك معضل فرهنگ ــرآزاري به عن همس
ــمگيري داشته و آمارهاي موجود،  ــاير جوامع، در ايران نيز رشد چش س
ــت (1). با وجود  ــونت عليه زنان جامعه اس ــي از درصد بالاي خش حاك
ــد بر جلوگيري از بروز اين پديده، به دليل موانع مذهبي، فرهنگي  تأكي

و حقوقي از پرداختن جدي به آن پرهيز شده است.

ــلام و تبلور آن در آيات قران كريم به خوبي  تأكيد دين مبين اس
ــت كه مي تواند مبنا  مؤيد و معرف نحوه رفتارهاي صحيح خانوادگي اس
و دستورالعمل براي جوامع اسلامي، به ويژه جامعه ايران قرار گيرد و از 
ــود.  ــوي آگاهان و معلمان فرهنگي مورد تأكيد و بهره برداري واقع ش س
ــوره نساء و استفاده از  ــرت و رفتار صحيح در آيه 19 س تأكيد به معاش
عبارت «لباس» براي نشان دادن نقش مرد و زن در ارتباط با يكديگر در 
آيه 187 سوره بقره، مي تواند به خوبي مبين و روشنگر مسير فرهنگي و 
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اخلاقي جامعه باشد.
با وجود گستردگي خشونت عليه زنان و تبعات زيان بار ناشي از آن، 
ــتن اعمال خشونت و پرهيز زنان از واكنش فعال نسبت  پنهان نگهداش
به آن، يكي از مشخصات خشونت عليه زنان در سراسر جهان است. در 
كنفرانس جهاني جهت ترويج و تقويت حقوق زنان در سال هاي 1975 
ــيتي) و 1980 (كپنهاك) و همچنين اعلاميه رفع خشونت  (مكزيكوس
بر ضدزنان و تصويب آن در سال 1993 در مجمع عمومي سازمان ملل 
متحد، ضرورت اعمال اقدامات لازم براي رفع خشونت عليه زنان توسط 
دولت ها، مطرح گرديده است. پيوستن به كنوانسيون رفع تبعيض عليه 
حقوق زنان بر اساس فرهنگ و قوانين مدون كشور، از ضرورياتي است 

كه بايد قوه مقننه به صورت جدي تر به آن بپردازد.
عدم اطلاع از وجود قوانين حمايتي، بي اطلاعي از فرايند رسيدگي 
به اين گونه شكايات در سيستم قضايي، اعتقاد به تقصير در فرد خشونت 
ــاي خشونت هاي اعمال شده،  ديده و موارد ديگر منجر به پرهيز از افش
ــش ماهه اول سال 2002، 2700 زن  ــور اتريش در ش مي گردد. در كش
قرباني خشونت، شناسايي شدند كه 80٪ آنان توسط همسرانشان مورد 
آزار قرار گرفته بودند (2). تعريف خشونت عليه زنان با توجه به ويژگي-

هاي فرهنگي هر منطقه متفاوت است، برخي آن را تنها برخورد فيزيكي 
ــي مي دانند ولي خشونت رواني و شخصيتي ، ايجاد ممنوعيت ها  و جنس
ــكال  و محدوديت هاي افراطي و حتي وضع مقررات تبعيض آميز نيز اش
ــونت را تشكيل مي دهد. نتيجه تحقيق در سال  پنهان و پيچيده تر خش
1375 در كشور از زنان خشونت ديده، نشان مي دهد كه 28٪ آن سابقه 
ــكايت قبلي داشته و 20٪ به علت شدت ضرب و شتم در بيمارستان  ش
ــده اند (3). تحقيق حاضر با توجه به مواجهه با موارد متعدد  ــتري ش بس
ــهد صورت پذيرفته تا به علل،  ــرآزاري در مراكز درماني شهر مش همس

انواع، ميزان و شدت صدمه و آزار اين زنان دست پيدا كنيم.

روش بررسي 

ــش  ــورت مقطعي- توصيفي، طي يك دوره ش ــن مطالعه به ص اي
ــال 81 انجام شده است. با استفاده از پرسشنامه،  ماهه كه نيمه اول س
ــؤالاتي در مورد مدت تأهل، زمان شروع خشونت، تناوب و تكرار آن،  س
ــابقه خشونت در خانواده زن و  نوع، زمان و محل ايراد ضرب و جرح، س
مرد، سابقه مصرف سيگار، اعتياد، بيماري رواني در شوهر، دلايل تحمل 
ــوهر بد رفتار و عدم طرح شكايت، علايم باليني همسر آزار ديده در  ش
ــتان و اقدامات درماني ارايه شده و برخي موارد  زمان مراجعه به بيمارس
ديگر از كليه زنان، توسط پزشك مسؤول درمانگاه اورژانس و يا پرستار 
ــتان امدادي شهيد كامياب  آموزش ديده در بخش تروماتولوژي بيمارس

مشهد، به عمل آمد.
ــكي در تكميل اين پرسشنامه به عنوان  رعايت اصول اخلاق پزش
اساس و مبنا مدنظر قرار گرفته است، اين موضوع با اخذ رضايت آگاهانه 
از مصدوم و اطمينان به حفظ و رعايت اسرار حرفه اي صورت پذيرفت، و 

به اين لحاظ با رعايت معيار ورود و خروج نمونه بر اساس رعايت كدهاي 
اخلاق در پژوهش، از مجموع 107 مورد زن آزارديده كه در فاصله شش 
ــه نموده اند، 31 مورد با عدم رضايت  ــتان مراجع ماهه مذكور به بيمارس
ــركت در تحقيق، به دليل ممانعت شوهر و يا عدم اطمينان و هراس  ش
ــنامه تنها در  ــديد زن، از انجام مصاحبه  خودداري ورزيدند و پرسش ش
ــپس براساس  ــب رضايت آگاهانه تنظيم گرديد؛ س مورد 76 نفر با كس

يافته هاي كسب شده، تجزيه و تحليل آماري صورت پذيرفت.
ــك مركز درماني  ــت كه در ي ــن مطالعه از معدود مطالعاتي اس اي
ــت و پنج مورد  ــان آزار ديده انجام گرفته اس ــر روي زن ــوژي ب تروماتول
ــكي قانوني كشور، پس از اخذ  مطالعه ديگر انجام گرفته در مراكز پزش
معرفي نامه از مراكز قضايي كشور، صورت پذيرفته اند، لذا به نظر مي رسد 
اطلاعات اخذ شده از اين گروه با توجه به عدم تصميم اوليه به شكايت 
ــابه از اعتبار و  ــه با مطالعات مش ــذ نفع يا نتيجه خاص، در مقايس و اخ
ــد، زيرا در تحقيقات صورت گرفته در  ــتري برخوردار باش اطمينان بيش
ــكي قانوني، همواره اين سوگيري مطرح خواهد بود  مراكز قضايي و پزش
كه بيمار با تصور كاربرد حقوقي، پاسخ هاي خود را به صورت كاذب و با 
بزرگنمايي ارايه نمايد، ضمن آن كه به علت حاد بودن موقعيت مصدوم، 
ــر، كمتر مطرح بوده  اتخاذ برنامه و تصميم جهت مقابله حقوقي با همس

و اطلاعات ارايه شده صحت بيشتري را به همراه خواهند داشت.

يافته ها

ــوي زنان  ــده از س ــاس اطلاعات ارايه ش ــج اين تحقيق بر اس نتاي
آزارديده، در شرايط بحراني و در اورژانس بيمارستاني كسب گرديده اند 
لذا ضمن توجه به اين نتيجه گيري در تحقيق و پذيرش اين موضوع كه 
هيچ گونه مستند و ملاكي براي ارزيابي پاسخ هاي مصدومين در اختيار 
ــت، مطالعه حاضر به انجام رسيده است چرا كه روشن  محقق نبوده اس
ــبي، مي تواند در جلب توجه  ــدن ابعاد موضوع هرچند به صورت نس ش
ــر در خصوص وضعيت  ــؤولين و محققين و انجام تحقيقات جامع ت مس
ــه با مجوز قضايي و  ــي فرهنگي اين خانواده ها و البت ــتي و اجتماع زيس

تمهيدات خاص، مؤثر واقع گردد.
ــن زنان آزارديده، گروه سني 34-25 سال  از نظر توزيع فراواني س
ــزان در گروه 15-24  ــود (58/2٪) و اين مي ــترين تراكم را دارا ب بيش
ــويي  ــال زندگي زناش ــال  26/3 بود. 55/26٪  از زنان بيش از ده س س
ــه 88/1٪ از زنان  ــد. در خانواده هاي مورد مطالع ــپري كرده  بودن را س

آزارديده خانه دار و 19/7٪ مردان آزاردهنده بيكار بوده اند. 
ــود ٪30/2 ــلات زوجين، وج ــطح تحصي ــه فراواني س در مقايس

ــردان، در مقابل زنان  ــر از ديپلم در م ــوادي و 5/2٪ مدرك بالات بي س
آزارديده با 15/8٪ بي سوادي و 39٪ مدرك بالاتر از ديپلم جلب توجه 
ــاي اول بعد از زندگي  ــورد آزار فيزيكي در طي روزه ــد. اولين م مي كن
مشترك با 48/6٪ بيشترين فراواني را داشت در حالي كه 11/8٪ وقوع 
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ــترك و  ــاي اول زندگي مش ــزدي، 17/1٪  در ماه ه آن را در دوران نام
22/3٪  بعد از يك سال از شروع زندگي ذكر مي كردند. 

ــار آزار فيزيكي در  ــده در 56/5٪  موارد 3-1 ب ــران آزاردي همس
هفته را ابراز مي كردند در 70/6٪ موارد زنان بروز درگيري را در مقابل 

ديدگان فرزندان خانواده بيان مي كردند. 
ــونت در خانواده مردان  ــاس پاسخ زنان آزارديده، سابقه خش براس
حدود دو برابر خانواده زنان بوده است، فراواني بيماري عصبي و مصرف 

داروهاي روان گردان در زنان 9/2٪ و در مردان 11/8٪ بود.
ــاد به مواد  ــرآزار و اعتي ــكل در 12/46٪ مردان همس ــرف ال مص
ــاك و 6/23٪ هروئين) آنان وجود  ــدر در 34/89٪  (28/66٪ تري مخ
داشت، ضمن آنكه در بقيه گروه مردان 13/15٪ مصرف سيگار و قليان 
ــزار تومان به  ــن درآمد ماهيانه 200-150 ه ــتند. با در نظر گرفت داش
عنوان درآمد متوسط، 50٪ خانواده ها در اين گروه قرار گرفتند ٪11/8

ــب درآمد منزل سهيم بودند. در خانواده هاي مورد مطالعه  زنان در كس
11/7٪ مردان آزارگر و 11/8٪ زنان آزارديده سابقه ازدواج قبلي وجود 

داشته است.
ــه اورژانس  ــان مراجعه ب ــدت آنها در زم ــم و ش ــي علاي در بررس
ــديد بود. تهوع،  ــرگيجه و سردرد ش ــايع ترين علايم س ــتان، ش بيمارس
ــتفراغ و خونريزي بيني در درجات بعدي قرار داشتند. 24٪ نياز به  اس
ــتي در محل اورژانس پيدا نموده بودند. حدود يك  ترميم جراحات پوس
ــدت علايم وارده در بيمارستان بستري و  ــوم از مراجعين به علت ش س
تحت نظر سرويس هاي جراحي اعصاب، ارتوپدي و جراحي عمومي قرار 
ــي پيدا كردند و 47٪ از  ــد كه 4٪ آنان نياز به جراحي و بيهوش گرفتن
موارد تروماها در ناحيه سر و دست، 14/5٪ در ناحيه اندام ها و در ٪27

موارد به صورت پراكنده و متعدد بود. 
ــب حادث شده بود و در  ــرآزاري در زمان ش ٪43 از حوادث همس
ــد. فقط در حدود ٪8 ــي را براي بروز آن ذكر نمي ش ــان خاص 24٪ زم

ــوارد، بروز حادثه در  ــد، در 70/6٪ م موارد، وقوع يكبار در ماه بيان ش
ــوهر  ــني بين زن و ش حضور فرزندان بود. در 74٪ از موارد اختلاف س
ــال بود و در 24٪ موارد اختلاف سني وجود نداشت.  ــتر از چهار س بيش
ــتند.  ــه فرزند داش 15/7٪ خانواده ها فاقد فرزند و 46٪ آنها بيش از س
ــي و تداوم  ــه به مراجع قضاي ــده براي عدم مراجع ــل زنان آزاردي دلاي
زندگي با شوهر بدرفتار به ترتيب شيوع شامل ترس از طلاق و عوارض 
ــدان، اميد به تحول و بهبودي، ترس از  ــي، نگراني از آينده فرزن اجتماع

تداوم خشونت هاي همسر و عدم اميد به حمايت هاي قانوني بود. 
ــده به ترتيب  ــونت هاي اعمال ش ــي انواع خش در مجموع از بررس
شيوع، خشونت جسماني يا فيزيكي به صورت ضرب و جرح با پارگي و 
ــتي و يا شكستگي استخوان و .....، خشونت كلامي بصورت  كبودي پوس
فحاشي و بي احترامي به شخصيت و هويت زن در دسته دوم و خشونت 
ــه مقعد و آزارهاي  ــته، دخول از ناحي ــي بصورت نزديكي ناخواس جنس

جنسي در رتبه سوم قرار داشت.

بحث

ــاخص هاي مختلف در مردان زن آزار، عواملي مانند  در بررسي ش
ــردگي، اختلال شخصيت، تحصيلات كم  سن پايين، مصرف الكل، افس
ــدم ثبات خانوادگي با  ــابقه آزار ديدن در كودكي، ع و درآمد پايين، س
ــاهده مي گردد (4).  برخي از عوامل فوق در گروه  ــيوع بيشتري مش ش
ــه از آن جمله  ــد ك ــاهده مي باش مورد مطالعه نيز تا حدودي قابل مش
ــابقه آزار  ــه تحصيلات كم (35٪)، بيكاري (19/7٪)، درآمد پايين، س ب
ــابقه بيماري- ــدن در كودكي (30٪)، مصرف الكل و مواد مخدر، س دي

ــود زمينه هاي محيطي،  ــاره نمود. وج ــاي عصبي (12٪) مي توان اش ه
ــرآزاري كاملأ دخيل  ــي را مي توان در بروز پديده همس اجتماعي، روان
ــت و بديهي است كه رفع برخي از آنان مي تواند در پيشگيري اين  دانس

پديده مؤثر باشد.
ــه شيوع سني گروه مورد مطالعه با مطالعه مشابه كه طيف  مقايس
ــال اعلام نمود، همسويي يافته ها را  ــني درگيري زنان را 40-20 س س
ــان مي دهدكه با توجه به عوامل فرهنگي مشترك در شهرهاي مورد  نش

بحث (تهران و مشهد) قابل انتظار مي باشد (2).
ــترك با توجه  بروز اولين درگيري ها در مراحل ابتدايي زندگي مش
ــوق، در عدم كنترل  ــن پايين و تحصيلات كم زوجين در گروه ف ــه س ب

اختلافات خانوادگي و بروز درگيري و تنش قابل توجه مي باشد.
ــازمان بهداشت جهاني در كشورهاي  در يك بررسي كه توسط س
ــت، فهرستي از حوادث منجر  ــعه انجام شده اس صنعتي و در حال توس
ــروع درگيري اعلام گرديده است كه از آن جمله مي توان به: عدم  به ش
ــب، عدم توجه كافي به  ــدن غذا در زمان مناس اطاعت از مرد، آماده نش
ــتان  ــؤال قرار دادن مرد در مورد پول يا دوس فرزندان يا منزل، تحت س
مؤنث وي، خروج از منزل بدون اجازه از شوهر، عدم تمكين به خواسته-

ــر اشاره نمود  ــك مرد به بي وفايي همس ــي مرد و بالاخره ش هاي جنس
ــده  ــر، به موضوعات ذكر ش ــنامه مطالعه حاض ــه در پرسش (5). اگرچ
ــت ولي با شناخت فرهنگي از زنان و  ــده اس بصورت جزيي پرداخته نش
مردان ايراني بسياري از مسايل فوق را مي توان به عنوان جرقه اي براي 
درگيري و بروز همسرآزاري در خانواده ها قلمداد كرد. افزايش اختلالات 
هيجاني و اعتماد به نفس پايين و عدم كنترل تكانه در مردان همسرآزار 
ــه اختلالات ضداجتماعي،  ــخصيتي از جمل همراه با برخي اختلالات ش

مرزي و تهاجمي بطور شايع تر در آنها ديده مي شود (4).
در مقايسه با مطالعه منتشر نشده مشابه در زنان آزار ديده مراجعه 
ــال 81، ناحيه سر و صورت  ــكي قانوني تبريز در س كننده به مركز پزش
ــايع ترين محل آسيب هاي وارده به زنان بوده كه با مطالعه فوق كاملأ  ش
تشابه دارد. همچنين ميزان بروز اولين درگيري در طي ماه اول زندگي 
ــز 65/7٪ بوده كه تفاوت  ــز 56٪ و در مطالعه فوق ني ــه تبري در مطالع

محسوسي را نشان نمي دهد.
ــخ به سؤالات پرسشنامه توسط زن آزار ديده در مركز  اگر چه پاس
ــواد زنان و مردان در  ــت در بررسي سطح س ــده اس اورژانس تكميل ش

دكترمحمد كاظميان  و همكاران
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ــطح  خانواده هاي مذكور، 71/5٪ زنان و 58/6٪ از مردان از ميانگين س
ــورد در مطالعه تبريز  ــي برخوردار بودند ولي در اين م ــلات بالاي تحصي
سطح سواد زنان مشابه مردان بوده است. در مقايسه با يكي از مطالعات 
ديگر در استراليا، حدود يك سوم از زنان تحصيلات بيشتري از همسران 

خود داشته اند كه با آمار مطالعه فوق مطابقت مي نمايد (6). 
ــتاني صورت  ــه اينكه تحقيق فوق در يك مركز بيمارس با توجه ب
ــرح دعوا در مراكز  ــادي از زنان آزارديده تمايلي به ط ــه، حجم زي گرفت
ــته اند كه وابستگي به فرزندان و اميد به بهبود وضعيت،  قضايي را نداش
ــكايت بخود اختصاص  ــترين دلايل اين زنان را براي عدم طرح ش بيش
مي دهد، بديهي است وابستگي عاطفي و عميق زنان ايراني به خانواده و 
حفظ چارچوب آن و همچنين حفظ آبروي خود و خانواده، نكته بارزي 
ــت كه در اين مطالعه به چشم مي خورد و متأسفانه برخي از مردان  اس
ــود، محدوديتي براي اذيت و  ــران خ با آگاهي از همين پايبندي همس
ــاس نمي كنند و لذا انجام و پيگيري اقدامات فرهنگي  ــان احس آزار ايش
مناسب در كنار بهبود شرايط ديگر مي تواند تا حد زيادي در جلوگيري 

از اين پديده زشت كمك كننده باشد.
ــي در مقابل  ــو، آثار دفاع ــي از چاق ــابه زخم هاي دفاعي ناش مش
ــت دست، مچ  ــاييدگي در پش تروماهاي بلانت نيز بصورت كبودي و س
ــاهده مي باشد كه ناشي از دفاع  ــت، ساعد و بازوي قرباني قابل مش دس
قرباني براي جلوگيري از برخورد به نواحي حساس بدن مي باشد، پارگي 

و شكستگي در وضعيت دفاعي كمتر مشاهده مي شود (7). 
ــورد مطالعه، 70/6٪ درگيري و كتك كاري را نزد  در گروه زنان م
ــا مطالعه ديگر، آمار  ــه ب ــدان در منزل ذكر مي كنند كه در مقايس فرزن
ــد به طوريكه در مطالعه فوق اين آمار ٪25 ــه برابر مي باش موجود س

ــاس آمار مطالعه اي در نيجريه، درگيري  ــت (2).  براس ذكر گرديده اس
ــده است. خانواده به عنوان اولين عامل  نزد فرزندان 50٪ موارد ذكر ش
ــد و درگيري و  ــذار در زندگي نوجوانان مطرح مي باش ــي تأثيرگ محيط
ــايد بيشترين تأثير تخريبي خود را بر روي ذهن  تهاجمات خانوادگي ش
كودكان ايجاد مي كند و لذا خانواده به عنوان اصلي ترين محيط آموزش 
ــده بين  ــراي تهاجم و درگيري خواهد بود. روابط ضعيف و تخريب ش ب
والدين، مي تواند محور رفتارهاي ضداجتماعي و اختلالات رواني كودكان 

قلمداد گرديده و سبب عدم پاسخ مناسب به درمان آنها گردد (2).
ــا هماتوم پري اربيتال و  ــروگردن اغلب همراه ب تروماهاي ناحيه س
ــم و ناحيه بيني مي باشد. تروماهاي روي پوست  پارگي هاي اطراف چش
ــيله حمله حساب شده و بطور عمدي ايجاد مي شود علايم  سر كه بوس
ــت در ناحيه ابرو با  ــاد مي كنند (8). تروماي بلان ــي كمتري ايج فيزيك
ــتخوان فرونتال و درگيري لبه  ــكاف پوستي و گاهي با شكستگي اس ش
ــتال بيني قابل انعطاف بوده و اغلب  ــد، بخش ديس اربيت همراه مي باش
ــي از صدمات آناتوميك آن  ــود. خونريزي بين دچار صدمه جدي نمي ش
ــديد در قرباني بيهوش و برگشت سر به  ــت زيرا خونريزي ش مهم تر اس
ــنده مجاري هوايي  ــداد كش ــدن خون به حلق و انس عقب باعث واردش

مي گردد (8).

ــرآزاري همچون جرايم ديگر مي تواند با تشديد خود، سبب  همس
ــم و اندوه، تباهي و  ــردد و آنچه كه بجاي مي ماند، غ ــت و قتل گ جناي
صدمات فراوان روحي براي فرزندان و جامعه است. به علت وجود ترس 
ــن پديده فراگيري و  ــن در جامعه، پيگيري اي ــت از جرايم خش و وحش

جديت بيشتري را طلب مي كند (6).
صدمات شديد جسمي، ناشي از هر عاملي، مي تواند با ايجاد آسيب 
ــي يا بروز نقص عضو  ــا و ارگان هاي حياتي منجر به مرگ آن در بافت ه
ــوارض مي توان به  ــردد، از جمله اين ع ــدي يا مرگ هاي تأخيري گ ج
ــايي كليه،  ــتگي، نارس خونريزي، عفونت، آمبولي چربي متعاقب شكس
ــاره نمود (8) كه زنان  ــايي حاد ريوي، DIC، خونريزي آدرنال اش ــايي حاد ريوي، DICنارس DICنارس

در معرض آزار را تهديد مي نمايد. 
ــا زن و حقوق وي  ــور در ارتباط ب ــي قوانين موجود در كش بررس
ــب و اجراي آن عامل بازدارنده در  ــاي مناس در خانواده مي تواند راهگش
ــع قوانين جديد و بازنگري  ــد، هرچند وض جلوگيري از پديده فوق باش
در قوانين موجود از ضروريات است كه بايد قانونگذاران آنرا مدنظر قرار 
ــن  ــوهر مكلف به حس دهند. مطابق ماده 1103 قوانين مدني، زن و ش
ــرت با يكديگر شناخته شده اند، در ماده 1130 با حمايت از زنان،  معاش
بروز عسر و حرج در دوام زوجيت را از دلايل مراجعه به محاكم و اجراي 
حكم طلاق توسط قاضي شناخته است. مطابق ماده 1105 اين قوانين، 
ــت خانواده در روابط زوجين از خصايص شوهر شناخته شده ولي  رياس
ــت از طرفي و همچنين موارد عسر و  ــفانه حدود اعمال اين رياس متأس
ــت؛ لذا در صورت تصريح قانون،  ــرج از طرف ديگر اعلام نگرديده اس ح
ــوم به  ــور در مقابل اين پديده ش مي توان حمايت بهتري از زنان در كش

عمل آورد (3).

نتيجه گيري

ــوم ديگر مانند كودك آزاري،  ــرآزاري همچون پديده هاي ش همس
ــا از جمله موضوعاتي قلمداد مي شوند كه همه كشورهاي  اعتياد، فحش
ــتند هر چند با پيشرفت تكنولوژي  دنيا با صور مختلف با آن مواجه هس
و امكانات، امكان زيستن با رفاه مادي بيشتر در برخي از كشورها و براي 
برخي از انسان ها فراهم گرديده ولي افول اخلاق و معنويت و عدم توجه 
ــان در آفرينش الهي، وي را تا جايگاهي تنزل داده  به جايگاه رفيع انس
كه از خود به عنوان كالايي جهت كسب لذات شهواني و ارضاي ديگران 
ــتفاده مي نمايد و بديهي است  و گاهي امرار معاش خود و فرزندانش اس
ــونت نيز خواهد داد. در اين  ــير، تن به هرگونه تحقير و خش در اين مس
ــفانه جنس مذكر، حتي با وجود تأكيدات ديني مبني  ــير نيز متأس مس
ــان و ارزش متعالي براي هر دو جنس، مطابق فرهنگ  بر آفرينش يكس
ــتم همسر و همدم  آبا و اجدادي خود، هيچ گونه قبحي براي ضرب و ش

خود قايل نيست و گاه آنرا از وظايف خود نيز مي شناسد.
ــه دين مبين  ــاس تعاليم عالي ــت كه بر اس ــن همه در حالي اس اي
اسلام و راهنمايي پيامبر اكرم، افضل نيكي ها و كمال ايمان مؤمن را در 

دمطالعه شش ماهه در زنان مصدوم ناشي از همسرآزاري مراجعه كننده به  بيمارستان اورژانس شهيد كامياب مشهدمطالعه شش ماهه در زنان مصدوم ناشي از همسرآزاري مراجعه كننده به  بيمارستان اورژانس شهيد كامياب مشهد
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ــر ذكر مي نمايد و توهين كنندگان به ايشان را  ــان به همس نيكي و احس
لئيم و خبيث مي شمارد. توجه به برخي از احاديث مصداق اين موضوع 
ــاء الا  ــد «خيركم خيركم لاهله و انا خيركم لاهلي، ما اكرم النس مي باش
ــائه و لبنائه»، «اكمل  كريم و لا اهانهن الا لئيم»، «خيركم، خيركم لنس

المؤمنين ايمانأ احسنهم خلقا و خياركم لنسائه».
با عنايت به مطالعه حاضر عليرغم اينكه متأسفانه وجود اين پديده 

در جامعه مورد تاييد همگان مي باشد، ولي اميد است با توجه به وجود 
ــازي در بين مردان  ــب و فعال، با فرهنگ س ــترهاي مناس زمينه ها و بس
جامعه و تقويت بنيه هاي اعتقادي و فرهنگي، اطلاع رساني در خصوص 
وجود حمايت هاي قانوني و همت مسؤولان در ارتقا حمايت هاي حقوقي 
ــرايط مناسب براي حذف پديده همسر آزاري و  از اين بخش جامعه، ش

ايجاد جامعه اي سالم و بانشاط فراهم شود.
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