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  چكيده
 سلامت مادران، مانند، هاي بهداشتي ثيري منفي بر ساير اولويتتأ كه استخشونت عليه زنان يكي از معضلات اجتماعي : زمينه

ثر بر آن در زنان شهر ؤ با هدف تعيين شيوع خشونت و برخي از عوامل مپژوهش حاضر. اشت روان داردبهدتنظيم خانواده و 

 .  استانجام شدهاراك 

آوري اطلاعات با  روش جمع. مادران شهر اراك انجام گرديد نفر از 1037بر روي  ،حاضرتحليلي  -مطالعه مقطعي :ها روش 

و ) جسمي، كلامي، عاطفي و مالي(زن و شوهر، انواع سوء رفتار شناختي  جمعيت اي مشتمل بر مشخصات استفاده از پرسشنامه

هاي آناليز   و آزمونspssها با استفاده از نرم افزار  آوري اطلاعات، داده پس از جمع. ثر در بروز سوء رفتار بودؤ معوامل

  .تجزيه و تحليل قرار گرفت مورد ،واريانس و مجذور كاي دو

.  بود)%8/26(و جسمي ) %3/32(، مالي )%1/57(، كلامي )%6/64(سوء رفتار عاطفي ترتيب   به،م سوء رفتارين فرتر  شايع:ها يافته

عصبي در زن يا شوهر، داري بين بروز سوء رفتار و ميزان تحصيلات، شغل، درآمد همسر، سابقه بيماري اهمچنين ارتباط معن

  .مشاهده  شد تعداد فرزندان  واعتياد همسر

 با افزايش آگاهي زنان توان ميبنابراين . ير انواعي از سوء رفتار قرار داشتندأث تحت ت، زنان مورد مطالعهبيشتر: يريگ نتيجه
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  مقدمه
 زنان. دهند معيت دنيا را زنان تشكيل ميحدود نيمي از ج

كه بيش از ساير اقشار رند پذي هاي آسيب از جمله گروه

جامعه از نتايج وضع بد اقتصادي و اجتماعي رنج برده و 

  .)1( ها در معرض خطر قرار دارد لامت آنس

اندازد   ميخطر را به زناناز جمله مواردي كه سلامت 

 طبق تعريف انجمن زنان ناحيه .هاي خانگي است خشونت

 عبارت است از انجام هر ، خشونتمآسيايي اقيانوس آرا

 روحي و آسيبشي كه موجب عمل، خط مشي يا نگر

ها شامل طيفي از اعمال  اين خشونت. )2( جسمي شود

عاطفي، كلامي و جنسي -عمدي خشن جسمي، رواني

 ،ير منفي بر سلامت جسم و روان فرد و دركأث كه تاست

   .)3( گذارد از خود بر جاي مي

تي اجتماعي كه سالانه باعث اين معضل بهداششيوع 

گردد متفاوت  ايجاد عوارض و تلفاتي در جهان مي

  سازمان بهداشت جهاني شيوع.گزارش شده است

نتايج  .)4(  درصد اعلام نموده است25-50  راخشونت

 ميليون نفر از 12بيش از اي در آمريكا نشان داد كه  هعمطال

سمي اي از زندگي خود تجربه خشونت ج  در برهه،زنان

يك  در ايران نيز بدرفتاري عليه زنان .)5( اند را داشته

 پزشكي هاي بررسي. معضل مهم اجتماعي بهداشتي است

 2 سال گذشته از مجموع 5/2در ، دهد قانوني نشان مي

كننده به پزشكي قانوني كه   هزار زن مراجعه253ميليون و 

  بيش از نيم ميليون نفر،اند مورد ضرب و شتم قرار گرفته

  .)6(اند قرباني  خشونت خانوادگي بوده

گرچه ممكن است هم زن و هم مرد در خانواده مورد 

وز دهد كه بر خشونت قرار گيرند اما تحقيقات نشان مي

 آزار و بدرفتاري .)7( خشونت نسبت به زنان بيشتر است

 انجام  طرف مقابلكه با هدف به كنترل درآوردن و تسلط

 درصد دوطرفه 7-8 زنان،  نسبت به درصد90 ،پذيرد مي

  . )8( گزارش شده است درصد نسبت به مردان 2-3 و

 علت جدي ،اي در جهان اين مشكل در سطح گسترده

مرگ و ناتواني زنان در سنين باروري و همچنين 

 .)9( باشد هاي شديد و غير قابل علاج مي بيماري

هايي نظير سرطان   بيش از بيماري،هاي خانگي خشونت

 سبب از بين ،، زايمان دردناك و تصادفسينه و رحم

 از طرفي .)10( شود  ساله مي15-44رفتن سلامت زنان 

ثير منفي بر ساير أ ت،بدرفتاري و خشونت عليه زنان

هاي بهداشتي مهم نظير سلامت مادران، تنظيم  اولويت

هاي مقاربتي، ايدز و  خانواده، پيشگيري از بيماري

 علاوه بر آسيب ، اعمال خشونت.بهداشت رواني دارد

 بر بهداشت روان و ،هاي جسمي مستقيم در اثر ضربه

 و باعث ايجاد زند ن نيز لطمه مياعتماد به نفس ز

 دردهاي لگن خاصره، علايم سندرم روده مشكلاتي مانند

خوابي، خستگي، افسردگي،  سردرد، بي پذير، تحريك

از ديگر ). 11( شود ميالكليسم و سوء مصرف مواد 

 افزايش توان به مي ،هاي خانگي ي خشونتعواقب منف

دليل ابتلاي زن به  به(هاي بهداشتي  هزينه مراقبت

 كاهش  و)هاي جسمي و رواني ناشي از خشونت بيماري

  .)12 (اشاره كردوري و نيروي كار زنان  بهره

بروز  بين ريداا ارتباط معنات،مطالعاز در بعضي 

 تربيتي  مشكلات اخلاقي و وبدرفتاري نسبت به زنان

 مشكلات اقتصادي، ،)هاي تربيتي خانوادگي فرد ويژگي(

دخالت خانواده شوهر، سطح تحصيلات پايين زنان، فقر، 
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در ). 13-17( گزارش شده است اعتياد و بيكاري همسر

 داري بين بروز سوء رفتارا ارتباط معن،ها ديگر پژوهش

 متغيرهايي همچون سن زوجين، رتبه نسبت به زنان و

 سابقه افسردگي، وضعيت اقتصادي، نوع محل ازدواج،

سكونت، اعتياد همسر و سطح تحصيلات زوجين مشاهده 

شيوع اين اين كه با توجه به ).  18-20(نشده است 

در اجتماعي -هاي فرهنگي دليل تفاوت بهها  خشونت

و نظر به اين كه سوء است  متفاوت ،شهرهاي مختلف

هاي بهداشتي   اولويتثير منفي بر سايرأ ت،رفتار عليه زنان

مهم نظير سلامت مادران و كودكان دارد و از طرفي  

اطلاعات حاصل از مطالعات دقيق علمي در مورد پديده 

پژوهش حاضر با ، خشونت خانگي هنوز كافي نيست

هدف تعيين شيوع، علل و انواع سوء رفتار خانگي در 

  .ام شدج انزنان شهر اراك

 

  ها مواد و روش
 كه بر استتحليلي  -  مطالعه مقطعيپژوهش حاضر يك

هلي كه بيش از يك سال از أ نفر از مادران مت1037روي 

با . گرفتشد صورت  ها سپري مي زندگي مشترك آن

 ،توجه به پراكندگي جغرافيايي جمعيت مورد مطالعه

اي و بر اساس  اي چندمرحله صورت خوشه گيري به نمونه

با توجه .  استمناطق اداره پست شهر اراك صورت گرفته

 منطقه پستي تقسيم شده است 30به اين كه شهر اراك به 

و هر منطقه پستي خصوصيات اجتماعي فرهنگي، 

 براي تعديل اردقتصادي و بهداشتي خاص خود را دا

صورت   منطقه پستي به10  ابتدا،پراكندگي و افزايش دقت

 انتخاب و سپس از ،گيري تصادفي سيستماتيك نمونه

براي في صورت تصاد قه يك درمانگاه بهدرون هر منط

 درمانگاه در 10 ،به اين ترتيب. گيري انتخاب شد نمونه

سپس در هر . براي مطالعه انتخاب شدند سطح شهر

ي به گير  نمونه، بر حسب جمعيت تحت پوشش،درمانگاه

   .شيوه تصادفي انجام گرفت

 محققآوري اطلاعات با استفاده از پرسشنامه  جمع

 منابع معتبر داخلي و ا استفاده ازب ود كهاي ب ساخته

 و فرهنگي ايران  با شرايط اجتماعيتهيه وخارجي 

چهار بخش تشكيل  اين پرسشنامه از .سازي شد همگون

شناختي  جمعيتمشخصات شامل بخش اول . است  شده

سن، سن ازدواج، سابقه ازدواج (مادران مورد مطالعه 

زندان، سابقه تعداد فر قبلي، اختلاف سني با همسر،

 بيماري جسمي و يا روحي، زندگي مستقل و يا همراه با

 مشخصات  و...)خانواده، وضعيت محل سكونت و

سن، وضعيت اشتغال،  (ان آنانهمسرشناختي  جمعيت

هاي مربوط  الؤس ،بخش دوم.  است...)اعتياد به سيگار و

 بر اساس مطالعات  است كههاي خانگي  انواع خشونتبه

شامل ) (21و  14-17(ران و خارج از كشور مشابه در اي

تنظيم شده ) هاي جسمي، كلامي، عاطفي و مالي خشونت

ثر بر بروز سوء ؤ شامل برخي از علل م،بخش سوم. است

ال مربوط ؤ س32از . رفتار از طرف زن و يا همسر است

 الؤ س6خشونت جسمي، ال ؤ س10، انواع خشونتبه 

 الؤ س5  وعاطفي خشونت الؤ س12 ،كلاميخشونت 

 گزينه هرگز، كم، 5ال داراي ؤهر س.  استخشونت مالي

ها   به اين گزينهاست وتا حدودي، زياد و خيلي زياد 

علت متفاوت   به.گرفت  تعلق مي0-4ترتيب نمرات  به

 نمره خشونت ،الات در هر حيطه خشونتؤبودن تعداد س
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طه اي كه در آن حي هر فرد در هر حيطه بر حداكثر نمره

 نمره ،اين ترتيب به.  كسب آن بود تقسيم گرديدامكان

، 24، نمره خشونت كلامي بر 40خشونت جسمي بر 

 شد تقسيم 20 و خشونت مالي بر 48خشونت عاطفي بر 

 نمره 100اس و ميانگين با توجه به اين نمرات و بر اس

  . گرديدمحاسبه 

 منظور از خشونت عاطفي عبارت ،در پژوهش حاضر

مل، خط مشي و يا نگرشي از طرف  از انجام هر عبود

 روحي و رواني به مادر آسيبهمسر كه موجب ايجاد 

اقدام به توان به  ها مي اين خشونت از جمله .گردد

 ،گري، نامهرباني ورت با زن، سلطهگيري بدون مش تصميم

 معاشرت زن با دوستان و آشناياناز ممانعت   وبد اخلاقي

سشنامه الات پرؤ سبر اساس پاسخ مادر بهاشاره كرد كه 

همچنين منظور از خشونت مالي . مورد بررسي قرار گرفت

 در براي هرگونه اقدام عمدي همسر ، حاضرمطالعهدر 

 مين مايحتاج زندگي او بودأتنگنا قرار دادن زن از لحاظ ت

گيري در امور  ، تصميم پرداخت پول به اكراهكه شامل

ن در دخل مالي بدون نظر خواهي از زن، عدم اجازه به ز

 استو تصرف درآمد مالي خود در صورت شاغل بودن 

رسشنامه مورد سنجش قرار الات پؤ بر اساس پاسخ به سو

  .گرفت

هاي  لازم به ذكر است كه در هر يك از قسمت

 ،تر هر يك از انواع خشونت پرسشنامه براي سنجش دقيق

ها مغاير  ال كنترلي گنجانده شده بود كه جواب آنؤچند س

هاي  دهنده ميزان صحت پاسخ  نشانو يقبلهاي  الؤبا س

در صورت تناقض . الات قبلي پرسشنامه بودؤسمادران به 

 به پرسشنامه ،الات ماقبلؤالات كنترلي با سؤجواب س

 حذف شده و نمونه از مطالعه ها  عدم صحت پاسخدليل

 پرسشنامه توزيع 1300 به اين ترتيب از. گرديدخارج 

مه به دليل عدم صحت در  پرسشنا263 تعداد ،شده

  . ند از مطالعه خارج شد،دهي ناقص پاسخ يادهي  پاسخ

جهت تعيين روايي پرسشنامه از روش اعتبار محتوايي 

 چند تن از افراد توسطفرم پرسشنامه  .استفاده شد

 ها بررسي و اعمال  نظرات آنمطالعه وصاحب صلاحيت 

 با استفاده آزمايي و  پايايي ابزار با انجام مطالعه پيش.شد

ابتدا پرسشنامه بين . باخ تعيين گرديد از ضريب آلفاكرون

 نفر از افراد مشابه واحدهاي مورد پژوهش توزيع و 30

 باخ كرون ضريب آلفايSPSS سپس با استفاده از نرم افزار 

ها با  تجزيه و تحليل داده. دست آمد  به درصد88آن 

ار توصيفي و مآهاي    و آزمونSPSSاستفاده از نرم افزار 

آزمون كاي اسكوير، ضريب همبستگي پيرسون و آناليز 

  .  واريانس انجام شد

  
  ها هيافت

 و 5/28±4/6ترتيب  ها به ميانگين سني زنان و همسران آن

  سال8/3±3/4ميانگين اختلاف سني آنان  و 8/7±3/32

مدت زماني كه از زندگي مشترك زوجين سپري . بود

يانگين تعداد فرزندان زوجين  م. سال بود4/9±6/5شد  مي

سابقه ازدواج قبلي در ،  سال5 ميانگين سن فرزندان ،3

اعتياد به  درصد و 4/3 و 8/1ترتيب  زنان و مردان به

.  بود درصد14 و 03/0ترتيب  سيگار در زنان و مردان به

 ، درصد مادران مورد مطالعه9/87از نظر وضعيت شغلي 

درصد 7/18 همچنين .ند درصد شاغل بود1/12دار و  خانه

   .از همسران آنان فاقد شغل مشخص و يا بيكار بودند
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 داراي سطح ، درصد از مادران مورد مطالعه68

 درصد بيسواد بودند 14تحصيلات ابتدايي و راهنمايي و 

ها نيز داراي سطح سواد   درصد از همسران آن72و 

همچنين از نظر وضعيت محل . ابتدايي و راهنمايي بودند

 درصد زندگي 21جر، أ درصد از زوجين مست34 ،تسكون

 درصد نيز داراي 45و ) زن همسر و يا(در كنار والدين 

  . منزل شخصي بودند

ترتيب  ها به ترين فرم خشونت شايع ،در مطالعه حاضر

 بود خشونت عاطفي، كلامي، مالي و جسمي ،فراواني

، ثر در بروز خشونتؤدر ارتباط با عوامل م ).1جدول (

، انجام )%61(مشاوره شوهر با زن در امور منزل عدم 

  و)%58(برخي كارها توسط زن بدون مشورت با شوهر 

ترين  را مهم%) 53(چشمي داشتن از طرف زن  چشم و هم

  ).                                    2جدول ( ثيرگذار در شروع سوء رفتار دانستندأعوامل ت

و مردان و ارتباط از نظر ميزان سطح تحصيلات زنان 

 نتايج نشان داد كه با افزايش سطح ،آن با بروز خشونت

از طرفي . تر رخ داده است  خشونت كم،تحصيلات زنان

شيوع خشونت در زناني كه همسرانشان سطح تحصيلات 

  ).P=0045/0(بالاتري داشتند بيشتر مشاهده شد 

  

  كتوزيع فراواني انواع سوء رفتار در زنان شهر ارا -1جدول 

 انواع سوء رفتار تعداد درصد

 عاطفي  667 6/64

 كلامي 592 1/57

 مالي 334 3/32

 جسمي 277 8/26

ثر در بروز سوء رفتار از نظر زنان ؤ توزيع فراواني عوامل م-2جدول 

  ترتيب فراواني شهر اراك  به

 ثر در بروز سوء رفتارؤعوامل م فراواني درصد

  امور منزل عدم مشاوره شوهر با زن در 632 61

 وهر  شمشورت با  كارها توسط زن بدون انجام برخي 601 58

 چشمي داشتن از طرف زن چشم و هم 549 53

 كاهش درآمد شوهر  539 52

 عدم توانايي زن در اداره امورات منزل  456 44

 دخالت بستگان   447 42

 بدبيني شوهر 436 40

 حاضر جواب بودن زن 425 38

 رداخت پول به اكراه از طرف شوهرپ 419 37

  خستگي و كوفتگي كاري از طرف شوهر   406  39

  زود عصباني شدن شوهر   382  36

  گيري شوهر  بهانه  312  30

  

هاي  در زنان با سابقه بيماري شيوع خشونت

روانپزشكي و يا زناني كه همسرشان بيماري روانپزشكي 

 بين زناني كه سوء رفتار در). P=001/0(داشتند بيشتر بود 

داشتند بيشتر ) به سيگار يا مواد مخدر(همسرشان اعتياد 

  ).P=038/0( بود

در مورد ارتباط بين شاغل بودن يا بيكار بودن مرد با 

 كه خشونت نشان داد نتايج ،بروز خشونت نسبت به زن

ن و از لحاظ  بيشتر از ديگرا، بيكار همسريا داردر زنان

  ).P=012/0( دار بوداآماري معن

در مورد ارتباط بين شاغل بودن زن با بروز خشونت 

نسبت به وي نتايج نشان داد كه سوء رفتار در زنان شاغل 

  ).P=001/0 (استدار  تر از زنان خانه كم
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   در اين پژوهش ميزان خشونت در زناني كه

  ها سپري   از زندگي مشترك آن سال5تر از  كم

 كلي خشونت ميزان شيوع .)P=004/0(شد بيشتر بود  مي

 2/57 سال 5تر از  در زنان با طول مدت ازدواج كم

 37 سال 10 درصد و بالاي 8/53 سال  5-10درصد، 

  .درصد بود

بين تعداد فرزندان با بروز خشونت نيز ارتباط 

 با افزايش تعداد فرزندان وداري مشاهده گرديد امعن

هاي عاطفي و مالي نيز بيشتر مشاهده   خشونت،زوجين

  ).P=003/0(گرديد 

) همراه با والدين(در مورد ارتباط بين محل سكونت 

 نتايج نشان داد كه شيوع ،با بروز خشونت در زنان

  هاي جسمي و مالي در زناني كه همراه با خشونت

هاي  تر ولي شيوع خشونت نمودند كم والدين زندگي مي

ها بيشتر گزارش شده بود  عاطفي و كلامي نسبت به آن

)044/0=P .(  

 همبستگي ،ايج تحقيق نشان داد كه خشونت عاطفينت

با خشونت جسمي دارد ) P ،58/0=r=001/0( زيادي نسبتاً

هاي مورد پژوهش كه خشونت  اي كه بيشتر نمونه گونه به

ها اعمال شده بود خشونت جسمي  عاطفي نسبت به آن

 همچنين خشونت .متعاقب آن را نيز تجربه نموده بودند

  داشتجسميالايي با خشونت كلامي نيز همبستگي ب

)001/0=P ،54/0= r(.  

 ارتباطي بين نسبت فاميلي زن و ،در اين پژوهش

 اختلاف سني  و، سن ازدواج، سابقه ازدواج قبليشوهر

 مشاهده نشدبين زوجين با بروز خشونت در زنان 

)05/0>P.(  

  بحث
 ،در پژوهش حاضر تعداد زيادي از زنان مورد مطالعه

با توجه به . رفتاري و خشونت بودندددچار انواعي از ب

 خشونت و همچنين هاي متفاوت از مفهوم برداشت

 خصوصيات فرهنگي جامعه ما و  ملاحظه كاري براساس

در مطالعات مختلف متفاوت گزارش ميزان خشونت زنان، 

 اين ميزان ، با اين حال سازمان جهاني بهداشت.شده است

ستراوس و جلز  ا. )4(درصد بيان كرده است  25-50را 

 اي با عنوان شيوع خشونت در آمريكا ميزان در مطالعه

 .  گزارش كردند درصد16ها   را در بين زوجخشونت

 درصد اعلام 24 جنوب آفريقا راشل اين ميزان را در

هاي  گونه كه ذكر شد تفاوت همان). 22 و 17( نمود

   ناشي از تفاوتمذكور،هاي  يادشده در پژوهش

و همچنين خصوصيات ت شناختي جمعيهاي  مشخصه

  .استخاص فرهنگي و اجتماعي جوامع مورد مطالعه 

 عاطفي، خشونت هايدر اين مطالعه به ترتيب شيوع 

جهانفر و . ملاحظه شدبيشتر كلامي، مالي و جسمي 

همكاران همسر آزاري را به صورت جسمي، روحي 

 در تحقيق متولي .)14(رواني و جنسي گزارش نمودند 

 سوء رفتار عاطفي بيشتر از ساير ،همكارانامامي و 

مطالعه نتايج  مشابهكه ) 15( گزارش شدها  خشونت

  .است حاضر

 هرچه ميزان تحصيلات ،بر اساس نتايج مطالعه حاضر

 سطح پايين .دهد مي خشونت بيشتر رخ باشدتر  زنان كم

حقوق ها از   منجر به عدم آگاهي آنتواند سواد زنان مي

 بيشتر قرباني خشونت ،و در نتيجه شوداجتماعي خود 

 نتايج تحقيقات ميرزابابايي در زمينه بروز خشونت .گردند
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و وضعيت اقتصادي خانواده، تحقيقات اينانلو و همكاران 

يد اين ؤو همچنين تحقيقات آقاخاني و ديگران نيز م

مطلب است كه تحصيلات پايين هر يك از زوجين، 

بالاتري از بيكاري و مشكلات اقتصادي با درصد 

نتايج برخي ). 24 و 23، 13، 8(خشونت همراه بوده است 

 ،كه مردان داراي درآمد پاييناست از مطالعات نشان داده 

 در .)25(بيشتر مستعد خشونت و همسرآزاري هستند 

تحقيق حاضر نيز بين بيكاري شوهران و خشونت در ابعاد 

يا به اعتقاد مار. داري مشاهده گرديدا رابطه معن،كلي

اعتبار رهبري شوهر در خانواده اين است كه بتواند شغل 

 وقتي شوهر نتواند بنابراين ،و درآمد مناسبي داشته باشد

 كسب درآمد كند براي از دست ندادن ،به اندازه سايرين

 از همين رو پيشنهاد .كند وجه خود اقدام به خشونت مي

هاي سنتي و  شده كه بهتر است مردها را از قيد نقش

طور كلي استقلال كامل براي زنان   به.رهانيدبسي خود جن

و مردان در نيروي كار، دستمزد متعادل و به اندازه براي 

 از جمله ،آنان و تضمين كسب درآمد در مواقع بيكاري

اقدامات مفيد براي كاهش معضل سوءرفتار در خانه است 

 بيشترين درصد ، همچنين در پژوهش حاضر.)26(

 كه مورد سوء رفتار عاطفي، كلامي، هاي پژوهش نمونه

 فرزند داشتند 5مالي و جسمي قرار گرفته بودند بيش از 

اين امر ). 18 (است صابريان هاي يافته  مشابهكه اين يافته

تواند ناشي از افزايش سطح توقعات فرزندان در  مي

خصوص در جوامع  به(هاي خانواده   افزايش هزينه،جامعه

كننده هستند تا  واده بيشتر مصرفها در خان شهري كه بچه

افزايش استرس و فشار مالي بر والدين و ) توليدكننده

در اين . دهد  درگيري آنان را افزايش ميباشد كه احتمال

حققان نيز به رابطه خطي مثبت بين  ساير م،خصوص

نتايج ). 27(اند  آزاري پي بردهتعداد فرزندان و نرخ همسر

نت عاطفي با خشونت تحقيق حاضر نشان داد كه خشو

هاي ساير   همبستگي دارد كه اين امر با يافته،جسمي

همچنين همبستگي بالاي . خواني دارد هم) 28(تحقيقات 

هاي برخي  خشونت كلامي و خشونت جسمي نيز با يافته

  .خواني دارد هم) 29(محققان 

در اين پژوهش بين نسبت فاميلي زن و شوهر و رفتار 

 با اين داري مشاهده نشدااري معنابطه آم ر،آميز خشونت

دار بوده و ا اين رابطه معن،آبادي وجود در پژوهش بداغ

ازدواج فاميلي را يك عامل حفاظتي در مقابل رفتار 

تواند  علت اين امر مي). 20( داند آميز همسران مي خشونت

 فرهنگي و خانوادگي در -هاي اجتماعي ناشي از تفاوت

  .دو جامعه مورد پژوهش باشد

دهي  ش اطلاعات به شيوه خودگزار،در پژوهش حاضر

آوري و همچنين نحوه آشنايي زوجين در قبل از  جمع

 اين موارد از .ازدواج با يكديگر مورد بررسي واقع نشد

  .باشد مي هاي پژوهش حاضر جمله محدوديت

  
  گيري نتيجه

خشونت خانگي در زنان شهر اراك از شيوع بالايي 

سطح اقتصادي پايين، لي چون عوام با وبرخوردار است 

 ارتباط مستقيم ،تعداد فرزندان و  همسراعتياد، بيكاري

 بر اساس ، بهداشتيكاركنانشود كه   توصيه مي.دارد

  غربالگري لازم،شده در اين پژوهش مل خطر مشخصعوا

 تا با شناسايي به موقع دهند انجام  در برخورد با مادرانرا

يم اين معضل افراد در معرض خطر از عوارض وخ
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آموزش همسران در . شودبهداشتي پيشگيري -اجتماعي

هاي زندگي، داشتن تعاملي مثبت در  خصوص مهارت

، مذاكره، وخانواده از طريق گسترش فرهنگ گفتگ

مشورت، همفكري و مديريت تضادها در خانواده 

  . نقش مفيدي داشته باشد، كاهش اين معضل درتواند مي

  تشكر و قدرداني
ت پژوهشي دانشگاه علوم پزشكي اراك كه طرح از معاون

 تصويب و مورد حمايت مالي 301حاضر را با شماره 

  .گردد گزاري مي قرار داد سپاس
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