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و آنمورددرماهايدانستهواطلاعاتكهاستباروريبهداشتدرمطرحمشكلاتترينشايعازيكيبارداري،دوراندرهمسرآزاري:هدفزمينه

هبراويرشددرحالجنينومادرزندگيوسلامتيبارداري،دوراندرآزارتجربهمادرانسلامتارتقاءدرموضوعاهميتبهتوجهبا.استاندكبسيار

هدفمطالعهاين.گرددميوخيميعواقببهرجمنوانداختهمخاطره باردارزناندرآنبامرتبطبارداريوفرديعواملوهمسرآزاريشيوعميزانتعيينبا

.گرفتانجام1385-86سالدرتهرانغربدرمانيبهداشتيمراكزبهكنندهمراجعه

طوربه1386فروردينلغايت1385بهمنازمنتخبدرمانيبهداشتيمراكزبهكنندهمراجعهباردار،زنانازنفر370مقطعي،پژوهشيدر:بررسيروش

عواملتعييندهيگزارشخودپرسشنامهدوازاستفادهبامرحلهيكدرپژوهشواحدهايازهريكازاطلاعاتآوريجمع.گرفتندقراربررسيموردمستمر

اسكوئركايآزمونهايو����افزارنرم14نسخهباآماريتحليلوتجزيه.بودآزارغربالگريارزيابي،استانداردابزارازشدهاقتباسپرسشنامهوآزاربامرتبط

.گرفتانجاملجستيكرگرسيونو

(بوددرصد7/59پژوهشايندرهمسرآزاريكليفراواني:هايافته مصرفسوءبودن،والدينخشونتشاهدكودكي،درآزارتجربهشغل،تحصيلات،.

داشتندداريمعنيارتباطبارداريدوراندرهمسرآزاريبابارداريدورانناكافيهايمراقبتوبرنامهبدونبارداريوشوهريازندر)سيگارومواد

)05/0�	.(

درشودميپيشنهادلذاسازد،ميمطرحراديدهآزارباردارزنانزاحمايتوشناساييلزومهمسرآزاريبازنانازنيميازبيشمواجهه:كليگيرينتيجه

هايبرعلاوهبارداريدوران .گيردقرارتوجهموردباردارزنانبهدادناولويتباهمسرآزاريغربالگريمعمول،مراقبت

�+ .[�! باردارزنان-بارداريدوران-همسرآزاري:$�43

دريافت 8/12/87:تاريخ

پذيرشتاري 29/4/89:خ

��8�� .$� b��Z��� '�27���& ��� ����� �� @�P� 6��.

ايران.1 تهران، ايران، درماني بهداشتي خدمات و پزشكي علوم دانشگاه مامائي و پرستاري دانشكده مامايي ارشد كارشناس
تهران،.2 ايران، درماني بهداشتي خدمات و پزشكي علوم دانشگاه مامائي و پرستاري دانشكده آموزش توسعه دفتر مسئول و پرستاري مديريت گروه مربي

مسئول∗∗(ايران تماس)مولف 021Email: shekarabir@yahoo.com-77893242:شماره
مام.3 و پرستاري دانشكده پرستاري روان گروه ايرانمربي تهران، ايران، درماني بهداشتي خدمات و پزشكي علوم دانشگاه ائي
ايران.4 تهران، ايران، درماني بهداشتي خدمات و پزشكي علوم دانشگاه رساني اطلاع و مديريت دانشكده زيستي آمار گروه مربي

Archive of SID

www.SID.ir

www.sid.ir
www.sid.ir


!�,� �. -���: �
#$ Z��3 !�O��' /���� ')[�����3��6 O����...!���"#$ � -� �� \���. ����

/��.01//��#345//�� ����63718*!���� -�����& '��+,40

�$P�

عليهخشونت،يكموبيستقرنعظيمتحولاترغمعلي

وسالمباروريحقوقوبشرحقوقنقضمهمموارداززنان،

زنانيازنفرهاميليونزندگيدراساسيمشكلاتازيكي

)1،2(گيرندميقرارتعديموردخودجنسيتبدليلكهاست
.

وبهداشتياجتماعي،مسائلواپيامدهزنان،حقوقبهتعدي

تواندميكهداردهمراهبهرادردناكيوناگوارقانوني

غيرمستقيمومستقيمبطورراناپذيريجبرانوجديصدمات

)3(نمايدواردجامعهوخانوادهبنيانبه
.

عملهرگونه)WHO(جهانيبهداشتسازمانتعريفطبق

عاطفيصدماتهبمنجركهزنعليهشوهرآميزخشونت

رويتأثيراحتمالياشدهويدرجنسيياجسميرواني

›همسرآزاري‹باشدداشتهآشكارياپنهانبصورتاوسلامت

)4(شودميناميده
دربرگيرندهتوانندميآميزخشونتاعمال.

اقتصاديعاطفي،رواني،كلامي،آزارهايمختلفانواع

)5(باشندمرگحتيوجنسيجسمي،
.

باروري،دوراندرزنانكهدهندمينشانگستردهطالعاتم

هر)6(باشند،ميهمسرآزاريپديدهبامواجههخطردربيشتر

اما است زنان همه براي ناگوار اي پديده آزاري همسر كه چند

اينبرابردرنيزباردارزنانكهاستاينانگيزترهراس

ها .نيستندايمنخشونت
بامبارزهمليمركزگزارشطبق)7(

سال)NVAW(آمريكازنانعليهخشونت اليانهس1999در

بودهمواجههمسرآزاريبامتحدهايالاتدرزنميليون9/1

كه رازنانايندرصد45تا25اند بارداريدوراندرآزار

)8(كنندميتجربه
ازپيشگيريوكنترلمركزگزارشطبق.

بينبارداريدوراندرهمسرآزاريشيوع،(CDC)يبيماريها

سالدرصد1/29-9/0 )9(استبوده2000در
شيوع.

كشورهايدر2001سالدربارداريدوراندرهمسرآزاري

21عربستاندردرصد،9/0-21بينامريكاييواسكانديناوي

در1383و1381سالدرو)11(درصد21هنددر،)10(درصد

ترتيبايران ديدهگربرآورددرصد8/60ودرصد3/60به

)12،13(است
ازبيشتريابرابربارداريدوراندرخشونتشيوع.

پرفشاريسرراهي،جفتمانندبارداريدورانمهمعوارض

موردبارداريدوراندرمنظمبطوركهبارداريديابتوخون

)14(باشدآميزمخاطرهتواندميگيرندميقرارارزيابي
اينبا.

نقاطبيشتردرمسئلهاينكاهشوپيشگيرياهميتوجود

قراربهداشتيمراقبينتوجهموردكمترماكشورجملهازدنيا

)3،15(استگرفته
.

جنينومادرزندگيوسلامتيبارداري،دوراندرآزارتجربه

عواقببهمنجرواندازدميمخاطرهبهراويرشدحالدر

هايتنشازداريباردرخشونتعواقب.دگردميوخيمي

متغيرجنينمرگومادردرناتوانيوميرومرگتاعاطفي

)16(است
استگرفتهقرارآزارموردكهزنياين،برعلاوه.

ياكندنميمراجعهبارداريدورانهايمراقبتجهتمعمولاً

تولدوزودرسزايمانخطرزنانايندر.كندميمراجعهدير

وبرنامهبدونباردارينيزوولدتكموزنداراينوزاد

)17(استبيشترنيزناخواسته
اينازحاصلپيامدهاي.

جنسيوجسميخشونتازناشيصدماتباهمراهمشكلات

هايهزينهوپزشكيمراجعاتتعداداستشدهباعث

)18(شودبرابردوتقريباًآزارقربانياندردرماني،
.

هايبرنامهازيكيهمسرآزاريازپيشگيريوكاهش

ازمتشكلجامعبرنامهيكشاملوباروريبهداشت

)19(استديدهآزارزنانارزيابيوحمايتآموزش،شناسايي،
.

درزنانشناساييزمينهايندربزرگمشكلاتازيكياما

مسئلهاصليعلتزيرااستديدهآزارياخطرمعرض

ازتركيبيياددمتععواملوبودهناشناختهزنانعليهخشونت

)20(باشندميدخيلآنايجاددرعوامل
.MaryوBoyd

شرطرااجتماعيوخانوادگيفردي،عواملارتباطوتعامل

كهدرحالي،)21(كنندميذكرهمسرآزاريبروزلازم

Cunninghamبارداريدوراندرهمسرآزاريهمكارانو

عدموزندگيناسالمسبكاجتماعي،ثباتفقدانبهرا

)7(دهندمينسبتزوجيندرعاطفيياجسميسلامت
.

متفاوتيهاييافتهنيز،مختلفجوامعدرشدهانجامتحقيقات

بارداريدوراندرهمسرآزاريبامرتبطعواملزمينهدررا

)2،3،12،14(دهندمينشان
اينازحاصلنتايجبررسي.

بابطهرادرنقيضيوضداطلاعاتدهندهنشانتحقيقات،

ميمختلفجوامعدرهمسرآزاريبامرتبطعواملشناسايي

بهمربوطاعتمادقابلوصحيحاطلاعاتكناردرلذا.باشند

بامرتبطعواملارزيابيبارداري،درهمسرآزاريفراواني

آزارزنانازمراقبتوپيشگيريشناسايي،برايهمسرآزاري،
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ايويژهجايگاهايجامعههردرخطرمعرضدرزنانوديده

)11(دارند
وشناساييبرايرامناسبيفرصتبارداري،دوران.

درزنانبيشترزيراآورد،ميفراهمديدهآزارزنانازحمايت

هايسيستمباناخواهخواهبارداريهنگام دربهداشتيمراقبت

ويژهبهداشتيمراقبينو)22(گيرندميقرارتماس بهماماهابه

ارتباطدرباردارزنانباكهمراقبيناينازگروهاولينعنوان

ديدهآزارزنانشناساييبرايفرصتاينازتوانندميهستند،

دروفوقمواردبهتوجهبا.نماينداستفادهخطرمعرضدرو

ارتقايوبارداريدوراندرهمسرآزاريازپيشگيريراستاي

وهابرنامهعهتوسجهتدروجامعهوخانوادهسلامت

شيوعبررسيبهتحقيقايندربهداشتيجهانيهايسياست

نمونهدربارداري،دوراندرآنبامرتبطعواملوهمسرآزاري

درماني-بهداشتيمراكزبهكنندهمراجعهباردارزنانازاي

.استشدهپرداختهتهرانشهرغرب

o!�'���%

صورتبهكهاستجامعمطالعهيكازقسمتيحاضرتحقيق

بـامرتبطعواملوهمسرآزاريفراوانيبررسيبرايومقطعي

.شـدانجامتهراندر1385-86سالدربارداري،دوراندرآن

كننـدهمراجعهايرانيوباردارزنانازنفر370پژوهشايندر

حـداقلبارداريسنباتهران،غربدرمانيبهداشتيمراكزبه

بودنـدمراكزايندربهداشتيپروندهدارايكه)ماه4(هفته16

گيـرينمونـهروشبـاداشـتندمطالعهدرشركتبهتمايلو

زنـاني.گرفتنـدقراربررسيموردوشدندمطالعهواردمستمر

وشـدندمنـصرفكـارادامـهازپرسشنامهتكميلحيندركه

درنبودندپاسخگوييبهقادرخاصمشكلاتبدليلكهزناني

ترينشلوغانتخابباگيرينمونه.نشدنددادهشركتمطالعه

18و5،11،9منـاطقدرتهـرانغربدرمانيبهداشتيمراكز

ايـن.گرفـتصـورت)عـصرولـيتهرانسر،مافي،نظامكن،(

ارائـهكننـدگانمراجعهبهرادرماني-بهداشتيخدماتمراكز

ازپـژوهشايـنهـاينمونـهكهاستذكربهلازمدادند،مي

هـايدريافتجهتكهبارداريزنان بـارداريدورانمراقبت

.شـدندانتخاببودندنمودهمراجعهمراكزاينماماييواحدبه

بـهومرحلـهيـكدرپژوهشواحدهايازيكهرازهاداده

الـصاقهـمبـهكـهپرسـشنامهدوبادهيگزارشخودروش

ــراولپرســشنامه.شــدآوريجمــعبودنــد عوامــلاســاسب

ومتـونبررسـيبـاكـهبـودهمـسرآزاريبـامرتبطياحتمال

توسـطآمـار،ومـشاورراهنما،اساتيدنظرباوعلميمقالات

فـردي،عوامـلترينمهمكهترتيببدين.شدتهيهپژوهشگر

بـــامــرتبطبـــارداريواقتــصادياجتمـــاعي،خــانوادگي،

طبقـه)سـوال49(گـروهپـنجدروآوري،گـردهمسرآزاري

.گرديدنديبند

عوامـلاولسـوال10(فـرديعوامـلاولسـئوالبيست

بـهمربـوطيفـردعواملدومسوال10وزنبهمربوطيفرد

ت،يـقومن،يدسن،بهمربوطيرهايمتغسوالات،نيا)شوهر

ازيكـودكدرآزارتجربـهاشتغال،تيوضعلات،يتحصسطح

سـوءسـابقهبـودن،نيوالـدخـشونتشـاهدن،يوالـديسو

اخـتلالسـابقهويجسميماريبسابقهگار،يسوموادصرفم

بـهمربـوطسـئوالهـشت.بودنـد)شـوهريـازندر(يروان

يبـاردارسنازدواج،مدت،يباردارمرتبه:شاملكهبارداري

هـاييچگونگماه،حسببر :يكـاف(يبـارداردورانمراقبت

مراقبـتدرصـد70دريافتويبارداراولماههسهازشروع

مراقبتهادريافتوبعدبهپنجمماهازشروع:يناكافلازم،هاي

يبـاردار،)يبـاردارسـنيبـراازيـنمورددرصد70ازكمتر

تيجنـسازيآگـاه،يبـارداربـهليـتماشـده،يزيـربرنامه

اينسوالات.نمايندميبررسيراعلاقهموردتيجنسفرزندو

بـابستهسوالاتوكوتاهپاسخبابازسوالبصورتپرسشنامه

.بودندريخويبل،يانهيگزچنديپاسخها

كـهاسـتآزاريهمـسرفراوانـيسنجشپرسشنامهدومابزار

كـه)AAS(آزار.ارزيابي.غربالگريپرسشنامهازآنسوالات

طراحـيآزاروخـشونتپرسـتاريتحقيقـاتانجمـنتوسط

لسـواپـنجبـرابزارمشتملايناصل.استشدهافتباسشده،

مرتكـبعامـلوآزارشدتآزار،فراوانيتعيينبرايواست

آزارسـنجشبـراي"اختصاصاوميشوداستفادهوسيعيبطور

اعتبـار.ميرودبكاريبارداردورانمانندخاصيزمانيدورهدر

ســفيدنژادهــاياز(محقــقپرســتاردوازدهتوســطابــزارايـن

عليـهخـشونتحيطـهدركه)يولياسپانومريكاييآ-فريقاييآ

)23(استگرفتهقراردييتاموردزيناندكردهكارزنان
معيارهاي.

پاسـخكـههنگـاميپرسـشنامهايـنرواييبهمربوطمشخص

يعنــيگــريدمعتبــرپرســشنامهســهامتيــازاتبــاآنســؤالات
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آزاريهمــسرپرســشنامه،1979درســالStrausپرســشنامه

Hudson&McIntoshارزيابينامهوپرسش1981درسال

يطراحـطـهيحنيـادركـه1986درسالCampbellخطر

)24(گرفـتقـرارتاييدموردبيشترد،يگردسهيمقابودندشده
.

يبـارداردوراندريهمـسرآزاريفراواننييتعيبراابزارنيا

)10،11،23،25(استگرفتهقراراستفادهمورد
.

باآناياييپومحتوياعتباربراساسپرسشنامهكلروايي

).r=84/0(گرفتقرارتأييدموردمجددآزمونروش

وخيريابلياي،گزينهچندصورتبهپرسشنامهسئوالات

پاسخگوتوسطدقيقه15-20مدتدركهبودندپاسخكوتاه

سوادكمياسواديبيهانمونهمورددر.گرديدتكميل

پرسشنامهدرآنهاجوابوقرائتپاسخگوبرايعيناًلاتاسئو

.ديگرددرج

نيازمورداطلاعاتآوريجمعونمونهبهدستيابيبراي

مراكزبهداشتيمسئولينازاجازهازكسبپسپژوهشگر

تحصيلاتدارايكهپرسشگرانيهمكاريبادرماني

آموزشوبودهخانواهبهداشتياماماييرشتهدردانشگاهي

رااطلاعاتنبودمحرمانهوپژوهشاهدافزمينهدرلازم

همكاريواطمينانجلبجهتدرلازمتواناييوبودندديده

8ساعتازتعطيلروزهايبجزروزهرداشتندراهانمونه

آوريجمعبهاقدامپژوهشمحيطدرظهرازبعد12تاصبح

بدينكارروش.نمودپژوهشموردواحدهايازاطلاعات

زنانمامايي،يهامراقبتدريافتازپسكهبودصورت

ازپسوشناساييمركزمامايهمكاريباشرايطواجدباردار

وپژوهشاهدافبهنسبتمفيديومختصرتوضيحاتارائه

پژوهشدرشركتبرايآنانازاطلاعاتبودنمحرمانه

پژوهشدرشركتبهموافقتصورتدر.آمدعملبهدعوت

قرارآنهااختياردرپرسشنامهواخذآنانازكتبينامهتيرضا

حضوربدوندرمانگاهازخلوتيمحلدرراآنتاشدداده

احتماليسئوالاتبه.نمايندتكميلديگريشخصياشوهر

درشركتقبوليارددرهانمونه.شددادهپاسخنيزآنها

ازاطلاعاتآوريجمعوگيرينمونه.بودندآزادپژوهش

درتعدادشدنكاملتاروشهمينبهپژوهشواحدهاي

افزارنرمباآماريتحليلوتجزيه.يافتادامهپژوهشمحيط

SPSSواسكوئركايآماريآزمونهايو14نسخه

.شدانجاملجستيكرگرسيون

�+ �,��

موردباردارزن370ازمتشكلاينمونهپژوهش،ايندر

سنارمعيانحرافوميانگيننمونهايندر.گرفتقرارمطالعه

فاصلهدرآنهاسنيمحدودهوسال27/26±6باردارزنان

152سال،18زير)%6/8(آنهاازنفر32.بودسال42تا16

نفر157اكثريتسال،19-25سنيفاصلهدر)%1/41(نفر

سن)%8/7(نفر29وسال36-35سنيفاصلهدر)2/42%(

نفر348آنهاريتاكثمذهبينظراز.داشتندسال35بالاي

)%9/85(نفر318زناناكثريتقوميت.بودندشيعه)1/94%(

تحصيلات،بارابطهدر.بودندترك)%1/11(نفر41وفارس

نفر34وراهنمايي)%9/28(نفر107آنهااكثرتحصيلسطح

نفر266آنهااكثريتشغل.بودندسوادكميابيسواد)2/9%(

سطح.بودندكارمند)%2/6(نفر23ورداخانه)9/71%(

گزارشمتوسط)%4/45(نفر168هاخانوادهاكثريتدرآمد

قبلسال3-5)%2/32(نفر119زنانايناكثريت.شد

بارداري)%6/38(نفر143اكثراًوبودندكردهازدواج

بارداريسننظرازونمودندميتجربهراخودنخستين

همچنينبودند،چهارمماهدر)%5/26(نفر98آنهااكثريت

مراقبتدريافت.داشتندبرنامهبدونبارداري)%30(نفر111

در)%3/30(نفر112توسطنيزبارداريدورانناكافيهاي

.گرديدگزارشزناناين

فرديعواملبرحسبراهمسرآزاريوجود1شمارهجدول

مبنايبردهد،ميشاننباردارزناندرشوهروزنبهمربوط

سنوقوميتمذهب،وهمسرآزاريبيناسكوئركايآزمون

همسرآزاريبيناما.نداشتوجودداريمعنيارتباطزوجين

همسرآزاريبين).p=000/0(شوهروزنتحصيلاتسطحو

درمهريبيوآزارتجربهو)p=000/0(شوهروزنشغلو

بودنلدينواخشونتشاهدو)p=000/0(كودكي

)000/0=p(زندرسيگارمصرفو)01/0=p(مصرفو

معنيارتباط)p=000/0(شوهردرموادمصرفسوءوسيگار

.داشتوجودداري
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بارداريسنوبارداريتعدادبيناسكوئركايآزمونمبنايبر

مشاهدهداريمعنيارتباطهمسرآزاريباازدواجمدتو

)]درصد7/42[نفر94(ديده،آزارباردارزن220ازامانشد،

هاياز وبودندبرخورداربارداريدوراندرناكافيمراقبت

رابرنامهبدونبارداريآنهااز)]درصد6/43[نفر96(

مراقبتوهمسرآزاريبينفيشر،دقيقآزمون.نمودندگزارش

آمارينظرازبارداريدرريزيبرنامهوزايمانازقبلهاي

(p=000/0(دادنشانداريمعنيتباطار ).2شمارهجدول)

بينازدادنشاننيزلجستيكرگرسيونآزمونازحاصلنتايج

برنامهبدونبارداريهمسرآزاري،بامرتبطعواملكليه

)000/0=p،1/0=B،783/3=t(هايو دورانناكافيمراقبت

ليمستقطوربه)p،059/0=B،431/2-=t=026/0(بارداري

.بودندمرتبطهمسرآزاريبا

مطالعه-1شمارهجدول مورد باردار زنان در آزاري همسر با شوهر و زن به مربوط فردي عوامل ارتباط

)1385-86(تهرانغربدرماني-بهداشتيمراكزدر

همسرانزنان متغير هاي گويه

متغير

ديده آزار

)درصد(فراواني

نديده آزار

)درصد(فراواني

ديده آزار

)درصد(فراواني

نديده آزار

)درصد(فراواني

18<21)5/9(11)3/7(-)-(-)-(

25-1988)40(64/)42(46)9/20(36)24(

35-2696)6/43(61)7/40(125)8/56(76)7/50(

35>15)8/6(14)3/9(49)3/22(38)3/25(

150)100(220)100(150)100(220جمع

سن
)

ال
س

(

آماري = p-valueآزمون 668/0564/1=
2

χp-value = 506/0361/1=
2

χ

)3/93(139)5/94(206)6/94(141)95(207شيعه

تسنن )7/6(10)5/5(12)4/5(8)5(11اهل

گروههاي�� ساير

مذهبي

2)-(1)-(2)-(1)-(

)100(149)100(218)100(149)100(218جمع

ب
ذه
م

آماري = p-value =1p-valueآزمون 659/0

)74(111)0/70(154)3/89(134)6/83(184فارس

)16(24)8/21(48)7/8(13)7/12(28ترك

)10(15)2/8(18)0/2(3)6/3(8ساير��

)100(150)100(220)100(150)100(220جمع

ت
ومي
ق

آماري = p-valueآزمون 291/0467/2=
2

χp-value = 353/008/2=
2

χ

ابتدايي و )3/7(11)6/18(41)3/3(5)2/13(29بيسواد

)16(24)3/27(60)14(21)1/39(86راهنمايي

)18(27)6/13(30)14(21)8/31(70متوسطه

)3/53(53)3/22(49)7/52(79)8/11(26ديپلم

)3/23(35)2/18(40)16(24)1/4(9دانشگاهي

ت
لا
صي
تح

آماري = ��p-valueآزمون 000/0107=
2

χ��p-value = 000/08/20=
2

χ

Archive of SID

www.SID.ir

www.sid.ir
www.sid.ir


' /���� ')[��� !�,� �. -���: �
#$ Z��3 !�O����3��6 O����...!���"#$ � -� �� \���. ����

/��.01//��#345//�� ����63718*!���� -�����& '��+,44

مطالعه-1شمارهجدولادامه مورد باردار زنان در آزاري همسر با شوهر و زن به مربوط فردي عوامل ارتباط

)1385-86(تهرانغربدرماني-بهداشتيمراكزدر

همسرانزنان متغير هاي گويه

متغير

ديده آزار

)درصد(فراواني

نديده آزار

)درصد(فراواني

ديده آزار

)درصد(فراواني

نديده آزار

)درصد(فراواني

دار )3/3(5)1/4(9)7/68(103)1/74(163خانه

)12(18)5/19(43)0/2(3)9/5(13كارگر

)48(72)0/60(132)0/10(15)15(33آزاد

)7/28(43)8/11(26)7/10(16)2/3(7كارمند

)8(12)5/4(10)7/8(13)8/1(4دانشجو

غل
ش

آماري = ��p-valueآزمون 000/037/22=
2

χ��p-value = 000/09/20=
2

χ

)6/94(141)2/32(70)0/77(114)8/56(117هرگز

ندرت )7/4(7)8/54(109)23(34)4/35(73به

)7/0(1)3/6(12)-(-)8/7(16مكرر

)100(149)100(191)100(148)100(206جمع

ي
هر
يم
وب
زار
هآ
جرب
ت

د
كي
ود
رك

آماري = ��p-valueآزمون 000/032/21=
2

χ��p-value = 000/0119=
2

χ

)2/84(117)8/35(76)9/93(139)2/42(52هرگز

ندرت )5/11(16)58(123)1/6(9)4/67(145به

)3/4(6)1/9(13)-(-)4/8(18مكرر

)100(39)100(212)100(148)100(215جمع

ين
لد
وا
ار
رفت
وء
س
هد
شا

كي
ود
رك
د

آماري = ��p-valueآزمون 000/0171=
2

χ��p-value = 000/082=
2

χ

)16(24)6/38(85)0/2(3)5/10(23سيگار

الكل و )3/1(2)5/4(10--سيگار

ترياك و )3/1(2)5/5(12--سيگار

مواد ساير و )7/2(4)3/2(5--سيگار

سوء سابقه بدون

مواد مصرف

197)5/89(147)0/98(108)1/49(118)7/78(

ار
يگ
س
و
واد
فم

صر
ءم
سو

آماري = ��p-valueآزمون 01/0��p-value = 000/035=
2

χ

آزمونها�� كليه است>05/0pدر دار .معني

مذهبي�� گروههاي ساير در پژوهش مورد واحدهاي كم تعداد دليل زرتشتي(به و نش)مسيحي وارد آماري آزمون در ها، گروه .دنداين

)1385-86(تهرانغربدرماني-بهداشتيمراكزدربارداريبامرتبطعواملبرحسبمطالعهموردباردارزناندرهمسرآزاريوجودفراواني-2شمارهجدول

جمعخيربلي متغير هاي گويه

متغير

همسرآزاري

درصدفراوانيدرصدفراوانيدرصدفراواني

914/41527/341436/38اولين

694/31527/341217/32دومين

306/132416546/14سومين

182/8143/9326/8چهارمين

بيشتر و 125/583/5204/5پنجمين

بارداري مرتبه

220100150100370100جمع
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دربارداريبامرتبطعواملببرحسمطالعهموردباردارزناندرهمسرآزاريوجودفراواني-2شمارهجدولدامه

)1385-86(تهرانغربدرماني-بهداشتيمراكز

جمعخيربلي متغير هاي گويه

متغير

همسرآزاري

درصدفراوانيدرصدفراوانيدرصدفراواني

آماري = p-valueآزمون 77/081/1=
2

χ

4493/22497/32985/26

5531/24317/20847/22

6455/20287/18737/19

7196/8173/11367/9

8235/10120/8355/9

9311/14137/8449/11

220100150100370100جمع

بارداري سن

آماري = p-valueآزمون 175/06/7=
2

χ

1263/57132882587/69كافي

947/4218121123/40ناكافي

220100150100370100جمع

از قبل هاي مراقبت ميزان

زايمان

آماري = p-valueآزمون  000/0

1244/561359025970بلي

966/43151011130خير

220100150100370100جمع

شده ريزي برنامه بارداري

آماري p-value = 000/0آزمون

12772/57810/542082/56بلي

9328/42690/461628/43خير

220100150100370100جمع

فرزندآگاهي جنسيت از

آماري = p-valueآزمون  522/0

آزمونها كليه است>05/0pدر دار ��.معني

uH%���< 7��� !

ازنيميازبيشدادنشانپژوهشاينازحاصلهاييافته

همسرآزاريباخودبارداريدوراندر،)%7/59(رداربازنان

بارداريدوراندرهمسرآزاريبالايفراواني.باشندميروبرو

برآوردبا)1381(جهانفرمطالعهجملهازديگرمطالعاتدر

تهراندرنيز)%8/60(برآوردبا)1383(نواييو)3/60%(

فيزيكيآزارفراواني)1999(چيندر.استشدهدادهنشان

كشورهايدرمتونبررسيدرودرصد21بارداريدوراندر

بطور.استگرديدهبرآورددرصد1-20بينشماليامريكاي

فراوانيازمتفاوتينتايجشده،انجاممطالعاتبررسيدركلي

ايناستشدهذكربارداريدوراندرهمسرآزاري كه

دردقتومطالعهصحتازناشيتواندميمتفاوتگزارشات

مانندعوامليكهشدهبيانچنينهم.باشددهيگزارش

درنيززندگيمحلمنطقهوخانوادگيفرهنگي،هايتفاوت

نوعواجتماعيساختار،Boyd.دارنددخالتميزاناين

ميداندآنانرفتارهايوافراددرمؤثريبسيارعاملراجامعه
)21(

تحقيقروشپژوهش،ردموجامعهخصوصياتبرعلاوه.

درنيز مهمي .باشدمياختلافاتاينوجودعامل

با)شوهروزن(قوميتومذهبسن،بينپژوهشايندر

يافتهسن،باارتباطدر.نشددادهنشانارتباطيهمسرآزاري

درجهانفرهلجمازديگرپژوهشگرانوپژوهشاينهاي

زنانسنبينارتباطيكهسوئددرMuhajarineوتهران
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بود)12،24(نداندنشانهمسرآزاريوباردار حاليكهدر.مشابه

باردارزنانسنوهمسرآزاريبينارتباطبرزياديمطالعات

خطرعاملرانوجوانيسنهايبارداريآنهادارند،اذعان

)26،3،16-29(اندكردهبيانخشونتبروزدرمهمي
بتوانشايد.

اعمالنظرازمطالعاتديگردرربالاتارقامعلتگفت

دركهباشدحقيقتاينازحاكيجوانانبرخشونت

درجنسيفعاليتشروعفريقاييآومريكاييآكشورهاي

جنسيروابطوبودههنگامزوددبيرستانسنيننوجوانان

)12(داردفراوانيشيوعازدواجمحدودهازخارج
بنظرلذا.

هايپژوهشباحاضرژوهشپهاييافتهتطابقعدمميرسد

ديگركشورهاايندرشدهانجام تفاوتتأثيرتحتبيشتري

.باشدايرانجامعهباجوامعاينمذهبيوفرهنگيهاي

هاييافتهرغمعليهمسرآزاري،درمذهبنقشباارتباطدر

اينمونهدرنودهليدرTripathiوRathoreمطالعهاين

نشانهندو،واسلاممذهبدوازهمگانيجمعيتازمتشكل

)11(هندوهاستازكمتربسيارمسلماناندرهمسرآزاريدادند
.

وجهانفرمطالعهراستايدرمطالعهاينهمچنين

Muhajarine،زنانقوميتوهمسرآزاريبينارتباطي

متغيرقوميت،Muhajarineديدگاهاز.ندادنشانباردار

دررااجتماعيوفرهنگيعواملامتزاجكهاستايپيچيده

تواندميودهدميقرارخودتأثيرتحتوسيعيمحدوده

ديگرعواملوهمسرآزاريارتباطرويايپوستهمانند

)24(شودكشيده
.

دوراناينهاييافتهمبنايبر در همسرآزاري بين پژوهش

باردار زنان همسران و باردار زنان تحصيلات سطح و بارداري

معنـي داشـتارتباط وجـود همـسر)p=000/0(داري يعنـي

بـود كمتـر داشـتند بالاتر تحصيلات كه گروهي در در.آزاري

رابطه كـمEvantsاين زنـان كـه داد نـشان خود پژوهش در

و بالاتر درآمد با زنان به نسبت تر پايين تحصيلات با و درآمد

خصوص به آزار، دريافت در بيشتري احتمال بالاتر تحصيلات

دارندآزار تعـاملات)30(جسمي بدليل كرده تحصيل زنان ،زيرا

مـسايل بـا بهتـري سـازگاري و تطـابق امكـان بهتـر اجتماعي

دارند را بـا.زندگي را مـردان بـالاي تحصيلات عامل جهانفر،

از ــل نق ــه ب وي ــد، دان ــي م ــرتبط م ــسرآزاري هم ــاهش ك

Chenetــعيت وض ــازي س ــه بهين در را ــردان م ــصيلات تح

بــروزاقتــص-اجتمــاعي و مناســب شــغل داشــتن و آنــان ادي

داند مي موثر خطر كم )12(رفتارهاي
ايـن. هـاي يافته مبناي بر

زنـان شـغل و بـارداري دوران در آزاري همـسر بين پژوهش

شـد يافت داري معني ارتباط نيز باردار زنان همسران و باردار

)000/0=p(داشـتند مناسـبي شـغل كـه افـرادي كه معنا بدين

همس دادنـدكمتر مـي قـرار آزار مورد را خود مطالعـه.ران در

و بيكـار مـردان كـه داده نـشان هـا يافتـه چين، در شده انجام

دهنـد مـي آزار را خـود زنان بيشتر بيكـار.كارگر افـراد زيـرا

بـه وابـستگي و نـامطلوب اقتـصادي وضعيت علت به بشدت

باشند مي فشار تحت )25(ديگران
مع. ارتبـاط ها يافته نـينتايج

زن كودكي در مهري بي و آزار سابقه و همسرآزاري بين داري

داد نــشان نيــز را شــوهر در)p=000/0(و كــه مردانــي يعنــي

زنـان بيـشتر اند نموده تجربه را آزار و مهري بي خود كودكي

اند داده آزار را هـستند.خود مطلب اين مويد فراواني تحيقات

تجربه رفتـاركه سوء با كودكي در ارتبـاطآزار بزرگـسالي در

فرزنــدان،)25،31(دارد كــه اســت آن بــافــرض يافتــه پــرورش

راخشونت خشونت آن، از بايـد كـه ميداننـد طبيعـي رفتاري

كرد استفاده تنبيه و تعارضات حل كودكـان.براي است بديهي

زندگي كه خانواده تعارض پر و خشن محيط در يافته پرورش

رش طبيعي محيط از قسمتي تنش رود،پر مـي شـمار بـه آنها د

برخـي در كه گيرند مي طبيعـيياد امـري خـشونت موقعيتهـا

ترتيــب ــن اي ــه ب كــهپــسراناســت ــد آموزن رفتارهــايمــي

دخترانخشونت و باشند داشته گيرندآميز مي خشونتياد كه

ر كننـدو تحمـل را پرخاشـگرانه .فتار
داد)31( نـشان هـا يافتـه

زناني و ديده آزار زنان يـااكثريت نـدرت بـه آنها شوهران كه

آزار تجربـه بـا انـد، بوده شان والدين رفتار سوء شاهد مكرراَ

گردند مي از.)p=000/0(روبرو شـده گزارش نتايج مبناي بر

ي60نيز،Lutenbacherتحقيق تجربـه كه زناني از درصد

بـين خـشونت شـاهد كودكي در بودند، نموده گزارش را آزار

في آزار و اندوالدين بوده خود مادر رسـد)31(زيكي مـي نظر به

سـاختار گيـري شـكل در مهمـي نقـش زنـدگي تجربيات كه

دارد افراد )32(شخصيتي
.

و سـيگاري بـاردار زنـان كـه بود آن از حاكي همچنين نتايج

مي استفاده سيگار يا الكل مخدر، مواد از آنها همسر كه زناني

قــر همــسرآزاري خطــر معــرض در بيــشتر داشــتندكردنــد ار
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)000/0=p(.پيرامـون نظر اظهار گونه هر از نتـايجايـنپيش

است ذكر به مـيكهلازم شوهر يا زن در اعتياد به مربوط آمار

زنـ اكثر زيرا باشد واقعيت از ناچيزي جزء دلايـلانتواند بـه

جامعـه بـر حـاكم فرهنگـي عقايد چون و،متعددي خجالـت

بروز،ترس را شوهر يا خود دهنداعتياد ايـن.نمي ارزيابي در

بـينAmeroيافته در را خـشونت خطر افزايش همكاران و

زا تـوهم مـواد يا كوكايين جوانا، ماري از آنها همسر كه زناني

كردند گزارش كردند مي مصرف الكل نقلEspinosa.و به

بـه،Campbellاز زنـان كـه دارد اشـاره موضوع اين به نيز

ا فرار براي راهي الكـل،دنبال بـه آزار بـا مـرتبط هاي تنش ز

مي روي مخدر مواد يا )16(آورندسيگار
بـراي. مداخله نتيجتاَ

مواد مصرف سوء مانند بهداشتي آميز مخاطره رفتارهاي كنترل

باشد نمي پذير امكان خشونت مشكل حل بدون سيگار .و

ارتبـاط بارداري دوران ناكافي هاي مراقبت و همسرآزاري بين

دا داشتمعني وجود زنـان)p=000/0(ري كـه ترتيـب بدين

دوران هاي مراقبت گرفتند قرار همسرآزاري مورد كه بارداري

كننــد نمــي دريافــت كــافي طــور بــه را تحقيــق.بــارداري در

Campbellدر ديـده آزار بـاردار زنـان گرديـد مشخص نيز

طـور بـه انـد نبوده مواجهه آزار با كه بارداري زنان با مقايسه

نمـيمنظ اسـتفاده بـارداري دوران هـاي مراقبـت از كافي و م

اسـت.كنند ممكـن آزاررسـان همـسر كه بود اين وي توجيه

مراكـز ايـن به همسر مراجعه از آزار، افشاء از پيشگيري براي

آورد عمل به )33،3(ممانعت
.Nortonنـشان نيـز همكـاران، و

كه آنـان،38دادند درمطالعه ديده آزار زنان از مراقبـتدرصد

هفته از پس را بارداري دوران كـرده20هاي شـروع بارداري

)34(بودند
ارتبـاط. نيز برنامه بدون بارداري و آزاري همسر بين

داشت وجود داري هـاي.)p=000/0(معني يافتـه راستاي در

پــژوهش بــرEspinosa،Kaeyايــن مــشابهاَ همكــاران، و

ب هاي بارداري در آزاري همسر زياد اتفـاقشيوع برنامـه دون

دارند مطالعات،)16،35(نظر اين با حاضر پژوهش هاي يافته كه

دارد .همخواني

تـاثيرات و همسرآزاري با باردار زنان از نيمي از بيش مواجهه

بـه ماماهـا كـه نمايـد مـي ايجاب مادران سلامت در آن منفي

در بـاردار زنـان بـا كـه بهداشتي مراقبين از گروه اولين عنوان

بـارداريا دوران معمـول هاي مراقبت بر علاوه هستند، رتباط

بـارداري با زنان به دادن اولويت با را آزاري همسر غربالگري

عنـوان بـه بارداري، دوران ناكافي هاي مراقبت و برنامه بدون

دهنـد، قرار توجه مورد بارداري دوران هاي مراقبت از بخشي

بهد مراقبين آموزش شود مي پيشنهاد خـصوصلذا بـه اشـتي

انجـام و ديـده آزار زنـان به كمك و راهنمايي منظور به ماما،

گيرد قرار اولويت در موثر .مداخلات

خـشونت تـصور بـروز امكـان بود، مقطعي نوع از مطالعه اين

از پژوهـشگر آگـاهي رغم علي اطلاعات، آوري جمع از پس

مقطعـي پـژوهش اين در زماني محدوديت دليل به كه آنجايي

شـودب مـي پيـشنهاد كـه بـود مطالعه اين محدوديتهاي از ود،

انجـام و محـدوديت اين رفع با را خود مطالعه ديگر محققين

بـارداري هاي ماهه سه از هريك در طولي صورت به پژوهش

گردد مقايسه نتايج سپس و داده .انجام

�0�; ! ��$P;

بهداشـت مركـز ايـران، پزشكي علوم دانشگاه از وسيله بدين

غـرب درماني بهداشتي مراكز مسئولين و پرسنل تهران، غرب

مامـايي و پرستاري دانشكده اساتيدمحترم و مسئولين و تهران

در كننـده شـركت بـاردار زنـان و ايران پزشكي علوم دانشگاه

و تـشكر ساختند، مقدور را تحقيق اين انجام امكان كه مطالعه

شود مي .قدرداني
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Abstract 

Background and Aim: Abuse during pregnancy is the most common reproductive health

problem. Rregarding the importance of mothers' health promotion, the present study was 

conducted to determine the prevalence of spouse abuse and associated individual and pregnancy 

factors among pregnant women attending to health care centers of Western Tehran in 2007. 

Material and Method: In this cross sectional study, 370 pregnant women, attending in

selected health care centers were selected consecutively from February to April in 2007. The 

data collection tool consisted of associated factors questionnaire and "Adopted Standard Tool" 

(A.A.S). Data were analyzed using SPSS 14 software, descriptive statistics, 2
χ and logistic 

regression. 

Result: In all, 59.7% of the women reported spouse abuse during pregnancy. Education,

occupation, abuse during childhood, witnessing conflict between their parents, drug abuse and

cigarette smoking in wife or her husband, and inadequate prenatal care and unplanned 

pregnancy were significantly associated with abuse (p≤0.05). 

Conclusion: It is necessary to plan visits screening for abuse. Women with inadequate 

prenatal care and unplanned pregnancy should be viewed as pivotal priorities for screening, 

prevention and support. 

Keywords: Spouse abuse, pregnancy 

Received: 26 Feb 2009 

Accepted: 20 Jul 2010 

��This article has been excerpted from MS dissertation 
1. MSc in Midwifery, Faculty of Nursing and Midwifery, Iran University of Medical Sciences, Tehran, Iran 
2. Senior Lecturer in Nursing Education, Department Nursing Education and Administration, Faculty of Nursing and 

Midwifery, Iran University of Medical Sciences, Tehran, Iran (∗∗Corresponding Author) The: 02177893242  

E mail:shekarabir@yahoo.com   
3. Senior Lecturer in Psychiatric Nursing, Department of Psychiatric Nursing, Faculty of Nursing and Midwifery, Iran 

University of Medical Sciences, Tehran, Iran 
4. Senior Lecturer statistics, Department of statistics, Facultyof Management and Medical Information, Iran University of

Medical Sciences, Tehran, Iran 

Archive of SID

www.SID.ir

www.sid.ir
www.sid.ir

