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 :چكيده

وع ـزان شي  ـپژوهش حاضر به منظور بررسي مي            
آموزان دوره متوسطه       آزاري در دانش      كودك

به اين   .  هاي تهران انجام گرفته است        شهرستان
ساخته با سه    آزاري محقق منظور پرسشنامه كودك   

ي و ـي، جسمـتوجهيـبآزاري از نـوع  كـودكحيطه
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Abstract 
The purpose of the present research is 
to study the prevalence of child abuse 
among highschool students in Tehran 
townships. 
A sample of 738 high school students 
(355 girls) were selected based on clu-
stered and stratified sampling. 
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 مقدمه

هرگونه آسيب جسماني يا     :اندگونه تعريف كرده   را اين  1آزاريكودك)2001(الكساندر و همكاران    
 ليتئوآميز با كودك توسط فردي كه مس       گرانه يا خشونت  رواني، سوءاستفاده جنسي و رفتارهاي اهمال      
 .افتد به خطر مي   ،كه سلامت و آسايش كودك آسيب ديده      آسايش و رفاه او را برعهده دارد، به طوري        

آموز اجرا شد كه با استفاده      دانش 738روي    عاطفي
اياي چندمرحله اي و خوشه  گيري طبقه از روش نمونه  
 .انتخاب شدند

ها از تحليل عاملي و        براي تجزيه و تحليل داده       
) MANOVA(نس چندمتغيره       تحليل واريا   
نتايج پژوهش نشان داد كه ميزان        .  استفاده گرديد 

و%  4/36  ،توجهي بي %5/17  ،شيوع آزار جسماني   
تريندر حيطه آزار جسمي شايع    .   است %46/49عاطفي  

زدن و لگد زدن؛ در حيطه        سيلي   :ند از آزارها عبارت 
توجهي به بيماري فرزند و نبردن نزد             بي :توجهيبي

هاي فرزند و در     مندي به علاقه   توجهيبيپزشك و    
نتايج .   فرياد زدن و ناسزا گفتن      :حيطه آزار عاطفي  

داري در ميزان    اپژوهش نشان داد كه تفاوت معن        
توجهي و  ، بي ي در حيطه جسم    يآزارشيوع كودك 

آموزان، پايه تحصيلي و    عاطفي برحسب جنس دانش   
ج  نتاي .سابقه طلاق والدين در خانواده وجود دارد         

آزاري شباهت زيادي با     نشان داد كه شيوع كودك     
مطالعات خارجي ندارد، اما با نتايج مطالعات داخلي         
همخواني دارد و همين امر ضرورت توجه اساسي به          

اي در مقياس وسيع را        هاي مداخله اجراي برنامه 
  .طلبدمي

آزاري جسمي، عاطفي و     شيوع، كودك  :هاكليدواژه
 مقطع متوسطه  آموزاندانشتوجهي، بي

 

A questionnaire for measuring phy-
sical and emotional abuse and neglect 
was developed. The questionnaire was 
standardized in a pilot study. Data was 
analyzed using factor analysis and mu-
ltivariate analysis of variance (MAN-
OVA).   
Prevalence of physical abuse, emot-

ional abuse, and neglect respectively 

were 17.5%, 49.46%, and 36.4%. The 

most prevalent type of physical abuse 

were slapping and kicking; for emot-

ional abuse, shouting and insulting; 

and for negligence, lack of attention to 

the child’s interests, sicknesses and 

not taking the child to the doctor. 

Moreover, results showed that there 

are significant differences in prevale-

nce of child abuse according to gender 

of students, grades, and divorce hist-

ory in the family. 

Results indicated that prevalence of 
child abuse is not as high as western 
countries, however it is similar to 
other studies that have been conducted 
in Iran and indicates that we need fun-
damental strategies for preventing chi-
ld abuse. 
 
Keywords: prevalence, physical and 
emotional abuse and negligence, high 
school students.  
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آزاري را انجام يا اجازه به ديگران براي ايجاد آسيب جسمي، جنسي             كودك )2000(اران  ميلز و همك  
ر و همكاران   ـچنين ش مه .انـدهردـو عاطفي نسبت به كودك و ايجاد درد جسمي و عاطفي تعريف ك             

توجهي نسبت به كودكان     آميز جسمي، رواني و بي     آزاري را هرگونه اعمال خشونت     كودك)  2004(
  . اندبيان كرده

، 2توجهيبي:  گيرد كه عبارتند از    چهار شكل به خود مي      طور كلي بهآزارديدگي بنا به تعاريف مختلف       
 كهدر حالي ).  1988؛ والكر، كوفمن، بونر،     2000  مارواستي،  (5و آزار جنسي    4، آزار جسماني  3آزار عاطفي 

 يك عمل   »حذف«به عنوان   توجهي   يك عمل در نظر گرفته شده است، بي          »ارتكاب«عنوان  آزار به 

توجهي بي.  توان به سه دسته جسماني، آموزشي و عاطفي تقسيم نمود               توجهي را مي    بي .است
جسماني شامل نبود مراقبت بهداشتي، رها كردن، نظارت ناكافي،  تغذيه نامناسب، پوشاك و بهداشت               

به كودك به صورت     توجهي آموزشي شامل دادن اجازه گريز از مدرسه            بي  .نامناسب و غيره است    
توجهي عاطفي شامل  عدم تأمين عاطفي، كودك را         بي  و نويسي وي در مدرسه است     نام عدممداوم و   

 شناختيدر معرض آزار همسر قرار دادن، اجازه مصرف مواد و الكل به كودك دادن يا عدم مراقبت روان                  
 ).2000مارواستي،  (شودمياز كودك 

  ،ن كلامي، تمسخر، عقايد خواركننده، سپر بلا نمودن كودك          آزار عاطفي شامل تهديدهاي فراوا     
كشي صورت عمدي و بهره   خودداري از فراهم نمودن غذا، سرپناه، خواب و ساير ضروريات زندگي به             

 هاييآزار جسماني شامل آسيب     ).1988؛ والكر، كوفمن، بونر،     2000  مارواستي،(  اقتصادي از كودك است   
و ساير اشكال آسيب        هاي داخلي، زخم   به سر، شكستگي، آسيب     نظير ضربه، سوختگي، ضربه       

آزار   ).1988والكر، كوفمن، بونر،     (   ساعت دوام داشته باشد     48كه حداقل به مدت        استجسماني  
تواند شامل هر تعامل يا     شود كه مي  جنسي به عنوان خشونت جنسي عليه كودك در نظر گرفته مي           

ه در آن كودك براي ارضاي جنسي بزرگسال مورد استفاده             ك باشدتماسي بين كودك و بزرگسال       
سوءرفتار با كودك يك       ).2004پريدچارد،   ؛1989؛ ايستيونسون،   2000  مارواستي،(  گيردقرار مي 

هاي گردد و ضروري است كه برنامه       تهديد اصلي براي سلامتي و بهداشت كودكان محسوب مي            
نظر به همين امر پژوهش      .  آيد  عي به اجرا در     اجتما معضلحمايتي، پيشگيري و رسيدگي به اين         
 .پردازد شهر تهران ميمتوسطهآموزان دوره آزاري در دانشحاضر به بررسي ميزان شيوع كودك

آموز نوجوان با    دانش 555  آزاري در ميان  ي و همكاران در پژوهشي به بررسي شيوع كودك          ففيا
 بود  %6/36آزاري  ميزان شيوع كودك    .تند سال يكي از مناطق كشور مصر پرداخ       6/15ميانگين سني   

). توجهي بي %7/9آزاري جنسي و      كودك %7آزاري جسمي،    كودك %  6/7آزاري عاطفي،    كودك 3/12%(
ها تحصيلات پايين والدين و چندهمسري بودن پدر         آزاريبين براي اين كودك   ترين عوامل پيش  مهم

چاهال و كاوسون در پژوهشي      ماي).  2003ي،  افيفي، ايلاويند، احميد، باسيل    (  خانواده گزارش شد  
آزاري مورد كودك %  6آزاري جسماني،   دهندگان مورد كودك   پاسخ %7 نفر نشان دادند كه      2869روي  
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 برگر).  2005مايچاهال، كاوسون،   (   مورد فقدان مراقبت توسط والدين قرار گرفته بودند         %6عاطفي و   
وصيات خانوادگي و خشونت فيزيكي روي كودكان       ، خص دهدر پژوهشي به بررسي نقش درآمد خانوا       

هاي تك والدي، داراي والدين افسرده، مصرف       نتايج نشان داد كه در خانواده       . خانواده پرداخت  2760
 ده،الكل توسط مادر، مورد خشونت قرار گرفتن والدين در دوران كودكي و پايين بودن درآمد خانوا                  

 ). 2005برگر، ( است داري بيشترطور معنيآزاري بهبروز كودك
 15-65 از افراد     %8/23نتايج پژوهشي در جمعيت عمومي ايالت انتاريوي كانادا نشان داد كه                

نتايج تحقيقي كه با هدف بررسي         ).1999ميلان،  مك(  اندآزار جسمي خفيف را تجربه كرده        سال
م شد، ميزان شيوع آزار     آموزان دوره دبيرستاني در آفريقاي جنوبي انجا       آزاري در دانش  شيوع كودك 

آزاري در  در پژوهش ديگري ميزان شيوع كودك     ).  2001مادو،  (  گزارش گرديد %  27جسمي خفيف   
نتايج پژوهش روس و       .)1992كوردي،  جونز، مك (   گزارش شده است    %7/29 ساله    12-17افراد  

 شيوع آزار   يزان م كنگ نشان داد كه   هاي چيني در هنگ    عنوان آزار نوجوانان در خانواده      همكاران با 
نتايج .  بوده است %  9/16و در پسران     %  2/11، ميزان خشونت خفيف در دختران          %9/28جسمي  

 درصد از    34-57 ساله و     3-6 درصد از كودكان       7/76-6/80 حدود    كهنشان داد    ها  پژوهش آن 
 ساله توسط والدين خود مورد آزار        13-16 درصد از كودكان      6/17  -9/21 ساله و    5  -12كودكان  

 ). 2005راس و همكاران، ( اندسمي واقع شدهج
 از والدين گزارش كردند كه كودكان خود را مورد آزار              %1/81  ،)1380(  براساس تحقيق آئين  

با همين هدف در اصفهان انجام      )  1379(  اين ميزان در پژوهشي كه توسط توكل      .  اندخفيف قرار داده  
آزاري در  ودكـبررسي شيوع ك   « عنوان    در پژوهشي تحت   )  1382(  ميري.   بدست آمد   %82شد،  

 %02/20آموز صورت گرفت، مشخص نمود كه        دانش 562 كه روي    »آموزان دوره دبيرستان شهر بم    دانش

 %66/33 و ميزان آزار عاطفي      %95/24توجهي  شيوع بي .  اندآموزان مورد آزار جسماني واقع شده     دانش
 آزاري و بررسي ميزان گزارش پيشينه كودك    «در پژوهشي تحت عنوان     )  1372(  نوروزي.  گزارش شد 

آموزان شناختي و ارتباط آن با شدت افسردگي در دانش           هاي جمعيت توجهي با توجه به تفاوت     بي
 1065 دختر و    1175(   سال 18 تا   14آموز سنين    دانش 2240 روي   »هاي دولتي تهران  دبيرستان

توجهي را گزارش دادند و     ي از موارد بي   آموزان دست كم يك    دانش %32به اين نتايج رسيد كه      )  پسر
 آزار  %23ها آزار جسمي،    كننده كل شركت  %43.  توجهي پدر و مادر بودند    بيشترين افراد مرتكب بي   

 . آزار جنسي داشتند%7/4عاطفي و 
دهد و اثرات آن    اي رخ مي   و در هر جامعه     استها كودك و خانواده      ليونيآزاري مشكل م  كودك

 و آثار آن در تمام دوره رشدي        استنژاد، رنگ، طبقه اجتماعي و مذهب چشمگير        روي كودكان از هر     
 و بسياري از موارد      نيستشود كه گزارشات مربوط به آن كامل          ولي مشاهده مي   .فرد وجود دارد  
علت اين  .  استشوند، به همين دليل آمار و ارقام واقعي بيش از موارد گزارش شده                   گزارش نمي 
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هاي افراد نسبت به آزار كودكان متفاوت است و والدين نيز از              تقادات و نگرش   كه اع  مسئله آن است  
كنند و كودكان نيز ممكن است وجود اين آزارها را          هاي قانوني اين موارد را گزارش نمي      ترس پيگيري 

 قادر به   ،حس وفاداري نسبت به والدين و نيز به واسطه سن كم              كه به دليل  طبيعي بدانند و يا اين     
سوءرفتار با  .  )2004،  شر و همكاران  ،  1989؛ ايستيونسون،   2000  مارواستي،(  موضوع نباشند بيان  

د و ضروري است كه       شوكودك يك تهديد اصلي براي سلامتي و بهداشت كودكان محسوب مي               
با توجه به اين      .آيد   اجتماعي به اجرا در     معضلهاي حمايتي، پيشگيري و رسيدگي به اين          برنامه

ي هاآموزان دوره متوسطه شهرستان   آزاري دانش هش حاضر به بررسي ميزان شيوع كودك      پژومسئله، در   
   .پرداخته شده استتهران 

 

 روش 

آموزان دوره متوسطه   آزاري در دانش  جا كه به بررسي ميزان شيوع كودك        پژوهش حاضر از آن    
 . ي استگيرشناسهاي پيمايشي از نوع همهپردازد جز پژوهشهاي تهران ميشهرستان

 

 گيريجامعه، نمونه و روش نمونه

گانه 26آموزان دوره متوسطه مشغول به تحصيل در مناطق         جامعه آماري پژوهش حاضر، كليه دانش     
هاي تهران بودند كه براساس اطلاعات بدست آمده از معاونت             سازمان آموزش و پرورش شهرستان     

 218808آموز دختر و      دانش 213864   شامل 432672ريزي سازمان، تعداد آنان      پژوهش و برنامه  
 گيريبا توجه به حجم جامعه، بهترين روش نمونه       ).  1386وزارت آموزش و پرورش،     (آموز پسر بود    دانش

اي اي چندمرحله قابل استفاده و مناسب با جامعة مورد مطالعه، نمونه گيري به روش تصادفي خوشه              
 مدرسه  2مناطق آموزش، از مناطق انتخاب شده       در اين پژوهش پس از انتخاب       ).  1380دلاور،  (است  

آموز به تصادف انتخاب و       دانش 10و از هر كلاس      )   كلاس 2در هر پايه    ( كلاس   6و از هر مدرسه      
 383دادند كه   آموز تشكيل مي  دانش 738هاي پژوهش حاضر را     آزمودني.  مورد آزمون قرار گرفتند   

  .)2 و1جداول شماره (د بودن )%1/48(نفر دختر 355و  )%9/51( نفر پسر
شناسي انتخاب حجم نمونه با الگو گرفتن از جدول مورگان و با توجه به هدف پژوهش شيوع                    

 نفر باشد حجم نمونه      100000طبق اين جدول زماني كه حجم افراد جامعه بيشتر            .  صورت گرفت 
 آموزان نفر از دانش   800حجم انتخاب شده در پژوهش حاضر       .   نفر انتخاب مي شود   365برابر يا بيشتر از     

ها مورد تجزيه و     نفر از آن   738آموز نتايج    دانش 800از  .  هاي تهران بودند  مقطع متوسطه شهرستان  
 .تحليل قرار گرفت و بقيه پرسشنامه ها يا ناقص بوده و يا برگشت داده نشدند
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 آموزان برحسب جنسيت و كلاس توزيع فراواني دانش:1جدول 

 پسر دختر كل

 فراواني درصد فراواني درصد فراواني درصد

 تجنسي

 كلاس

 اول 134 1/51 128 9/48 262 100

 دوم 131 8/51 122 2/48 253 100

 سوم 118 9/52 105 1/47 223 100

 كل 383 9/51 355 1/48 738 100

 

 

 

 و مادر آموزان برحسب تحصيلات پدرتوزيع فراواني دانش: 2جدول 

 درتحصيلات پ تحصيلات مادر

 فراواني درصد فراواني  درصد

 آماره

 تحصيلات

 ابتدايي 148 1/20 198 8/26

 راهنمايي 174 6/23 263 6/35

 ديپلم 272 9/36 211 6/28

 فوق ديپلم 67 1/9 26 5/3

 ليسانس 58 9/7 33 5/4

 فوق ليسانس و بالاتر 19 6/2 7 1

 كل 738 100 738 100

 

 

 

 ابزار پژوهش

 .ها از يك پرسشنامه محقق ساخته استفاده گرديد         براي گردآوري داده  :  يآزارمقياس كودك 
آزاري در  الي محقق ساخته سنجش كودك     ؤ س 38لازم به ذكر است كه روايي و اعتبار پرسشنامه             

به منظور محاسبه روايي، پرسشنامه مورد نظر تهيه و در             .مرحله مقدماتي مورد بررسي قرار گرفت      
شناس قرار گرفت و روايي محتوي و صوري ابزار از           روان 3دك و نوجوان و     پزشك كو ك روان ياختيار  
آموزان نفر از دانش   120ييد روايي، پرسشنامه در ميان      أپس از ت  .  ها مورد بررسي قرار گرفت    نظر آن 

هاي الؤ ميزان ضريب آلفاي كرونباخ براي س      .اجرا گرديد و ضريب آلفاي كرونباخ آن محاسبه گرديد         
 و  62/0،  82/0،  78/0توجهي به ترتيب    هاي آزار جسمي، عاطفي و بي      مقياس، خرده كل پرسشنامه 

ال ؤ س 25  ،در مرحله نهايي بعد از بررسي ساختار عاملي پرسشنامه روي كل نمونه            .   بدست آمد  74/0
 . كه نتايج آن در زير آمده استتأييد شدتوجهي با سه عامل آزار جسمي، عاطفي و بي
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 يگيركفايت نمونه

) KMO(مقادير كوچك   .  گيري است كننده كفايت نمونه  منعكس  )  KMO(  يراولكينكيسرمي
 .توان از طريق ساير متغيرها تبيين كرد        بيانگر اين است كه همبستگي بين زوج متغيرها را نمي             

 اين كميت براي    9/0مقادير حدود   .  بنابراين ممكن است كاربرد روش تحليل عاملي مناسب نباشد          
 گونههمان).  1999  فابريگار و همكاران،  (  است   مناسب 80/0حول    و مقادير املي بسيار مناسب    تحليل ع 

 است، لذا   907/0 بدست آمده براي اين پژوهش         KMOشود مقدار    مشاهده مي  3كه در جدول     
شد  مطلب ديگر كه قبل از انجام تحليل عاملي بايد كنترل مي                 .لازم است نمونه داراي كفايت     

 به منظور بررسي اين مطلب از         . در جامعه است    6رابر صفر نبودن ماتريس همبستگي     اطمينان از ب  
 . شود استفاده مي7آزمون كرويت بارتلت

 

 

  و آزمون كرويت بارتلتKMO مقادير :3جدول 

907/0 KMO 

 مجذور خي 829/3144

 معناداري 001/0
 

 

استفاده از اين   ولي  .   استخراج شد   عامل 3در اين تحقيق با استفاده از ارزش ويژه بزرگتر از يك،             
لذا براي استخراج تعداد عوامل بايد به مقدار واريانس           .  كننده باشد تواند گمراه ملاك به تنهايي مي    

، كالوم توكر، مك  ؛1966  ،كتل(  خصوص به نمودار اسكري توجه كنيم     هتبيين شده توسط هر عامل و ب      
 ).1980 تنسلي، ، تنسلي؛1997

ها با استفاده از     انجام شده و استخراج سه عامل، ضرايب پايايي خرده مقياس          پس از تحليل عاملي   
 ).4جدول( محاسبه شد) بازآزمايي(چنين اجراي مجدد روش همساني دروني و هم
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  و چرخشPCهاي عاملي چرخش با روش  مشخصه:4جدول 

 آزاريمقياس كودك واريماكس

آلفاي  بازآزمايي

 كرونباخ

ارزش 

 ويژه

بار 

 عاملي

 هاگويه

شماره  محتواي گويه

 الؤس

خرده 

 هامقياس

 12 محروم كردن از پول تو جيبي 830/0

 11 عدم حمايت عاطفي از فرزند 829/0

 23 بيرون كردن از خانه 780/0

 10 هاي فرزندمنديتوجهي نسبت به علاقهبي 731/0

توجهي نسبت به بيماري فرزند و نبردن به بي 727/0
 نزد پزشك

16 

 6 عدم توجه به لباس و ظاهر فرزند 731/0

 25 عدم توجه نسبت به وضعيت تحصيلي 710/0

عدم فراهم آوردن فرصت كافي براي درس  702/0
 لخواندن در منز

19 

68/0 93/0 86/5 

 20 مخالفت ادامه تحصيل 693/0

 

 

 

 حيطه

 توجهيبي

 1 هاي خانوادگيوجود نزاع 804/0

 14 عدم اجازه براي ابراز عقيده 783/0

 5 داشتن انتظارات بيش از حد از فرزند 773/0

 4 احساس دوست نداشته شدن از سوي فرزند 762/0

 13  و كوچك كردن فردمسخره 759/0

 3 فرياد زدن 746/0

 2 ناسزا گفتن 728/0

57/0 91/0 43/5 

 9 جلوگيري از رفت و آمد با دوستان 676/0

 

 

 

 حيطه

 عاطفي آزار

 7 ايجاد سوختگي 785/0

 22 ايجاد زخم به وسيله اشياء نوك تيز 723/0

 15 پرت كردن و سياه 720/0

 8 كستن استخوانش 715/0

 18 ايجاد در رفتگي استخواني  714/0

 21 كتك زدن با وسيله سخت 698/0

 24 لگد زدن 680/0

65/0 89/0 93/4 

 17 سيلي زدن 630/0

 

 

 

 

 حيطه

 آزار جسمي
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 هاافتهي

 گزارش شده توزيع فراواني و درصد آزار جسمي :5جدول 

 آموزانتوسط دانش

روزي 

 چندبار

روزي 

 باريك

اي هفته

 باريك

هي ما

 باريك

11-2 

 بار

در طول 

عمر يك 

 بار

هيچ 

 وقت 

 فراواني 

 نوع آزار

 فراواني 412 172 146 8 0 0 0

 درصد 8/55 3/23 8/19 1 0 0 0
 سيلي زدن

 فراواني 510 55 119 41 13 0 0

 درصد 1/69 5/7 1/16 5/5 8/1 0 0
 پرت كردن وسيله

 فراواني 493 60 132 36 17 0 0

 درصد 8/66 1/8 9/17 9/4 3/2 0 0
 لگد زدن

 فراواني 605 52 57 18 6 0 0

 درصد 82 7 7/7 4/2 8/0 0 0
 كتك زدن با وسيله

 فراواني 701 25 12 0 0 0 0

 درصد 95 4/3 6/1 0 0 0 0
 ايجاد سوختگي

 فراواني 711 18 9 0 0 0 0

 درصد 3/96 4/2 2/1 0 0 0 0

ايجاد زخم به وسيله اشياي 
 نوك تيز

 فراواني 718 16 4 0 0 0 0

 درصد 3/97 2/2 5/0 0 0 0 0
 ايجاد در رفتگي

 فراواني 721 15 2 0 0 0 0

 درصد 7/97 2 3/0 0 0 0 0
 هاشكستن استخوان

 فراواني 4871 413 481 103 36 0 0

 درصد 50/82 00/7 15/8 75/1 6/0 0 0
 مجموع

 

ان شيوع آزار جسمي مربوط به سيلي زدن و          توان گفت كه بيشترين ميز     مي 5براساس نتايج جدول    
ها و ايجاد در     درصد و كمترين آن مربوط به شكستن استخوان         2/33 و   2/44لگد زدن به ترتيب با       
   .است درصد 7/2 و 3/2رفتگي به ترتيب با 

 

 

 توجهي گزارش شده  توزيع فراواني و درصد بي:6جدول 

 آموزانتوسط دانش

روزي 

 چندبار

روزي 

 باريك

اي هفته

 باريك

ماهي 

 باريك

11-2 

 بار

در طول 

عمر يك 

 بار

هيچ 

 وقت 

 فراواني 

 نوع آزار

 فراواني 382 76 69 115 67 29 0

 درصد 8/51 3/10 3/9 6/15 1/9 9/3 0

 توجهي نسبت به بي

 هاي فردمنديعلاقه

 فراواني 376 115 247 0 0 0 0

 درصد 9/50 6/15 5/33 0 0 0 0

توجهي نسبت به بيماري بي
 زد پزشكفرزند و نبردن به ن

 فراواني 425 52 261 0 0 0 0

 درصد 6/57 1/7 4/35 0 0 0 0

 عدم توجه به لباس و ظاهر

 فراواني 493 48 74 81 26 16 0

 درصد 8/66 5/6 10 11 5/3 2/2 0

توجهي نسبت به وضعيت بي
 تحصيلي
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 فراواني 597 42 51 43 5 0 0

 درصد 9/80 7/5 9/6 8/5 7/0 0 0

  تحصيلمخالفت با ادامه

 فراواني 505 77 82 29 31 14 0

 درصد 4/68 4/10 1/11 9/3 2/4 9/1 0

عدم فراهم آوردن فرصت كافي 
 براي درس خواندن در منزل

 فراواني 391 64 108 121 34 20 0

 درصد 53 7/8 6/14 4/16 6/4 7/2 0

 محروم كردن از پول توجيبي

 فراواني 586 51 75 24 2 0 0

 درصد 4/79 9/6 2/10 3/3 3/0 0 0

 بيرون كردن از خانه

 فراواني 3755 525 967 413 165 79 0

 درصد 6/63 9/8 38/16 0/7 79/2 33/1 0

 مجموع

 

توجهي به  توجهي مربوط به بي   توان گفت كه بيشترين ميزان شيوع بي        مي 6براساس نتايج جدول     
 2/48 و   1/49هاي فرزند به ترتيب با       منديتوجهي به علاقه  نزد پزشك و بي   بيماري فرزند و نبردن      

 3/16 و 1/19درصد و كمترين آن مربوط به مخالفت با ادامه تحصيل و بيرون كردن از خانه به ترتيب با              
 .درصد است

 

 

 توزيع فراواني و درصد آزار عاطفي گزارش  :7جدول 

 شده توسط دانش آموزان

روزي 

 چندبار

ي روز

 باريك

اي هفته

 باريك

ماهي 

 باريك

11-2 

 بار

در طول 

عمر يك 

 بار

هيچ 

 وقت 

 فراواني 

 نوع آزار

 فراواني 249 49 121 167 83 52 17

 درصد 7/33 6/6 4/16 6/22 2/11 7 3/2

 فرياد زدن 

 فراواني 277 96 156 102 56 40 11

 درصد 5/37 13 1/21 8/13 6/7 4/5 5/1

 ناسزا گفتن

 فراواني 311 90 142 104 62 29 0

 درصد 1/42 2/12 2/19 1/14 4/8 9/3 0

مسخره و كوچك كردن فرد در 
 جمع

 فراواني 437 42 129 70 43 17 0

 درصد 2/59 7/5 5/17 5/9 8/5 3/2 0

احساس دوست نداشته شدن از 
 سوي والدين

 فراواني 471 27 93 88 51 8 0

 درصد 8/63 7/3 6/12 9/11 9/6 1/1 0

داشتن انتظارات بيش از حد از 
 ندفرز

 فراواني 453 60 148 54 23 0 0

 درصد 4/61 1/8 1/20 3/7 1/3 0 0

 عدم اجازه براي ابراز عقيده

 فراواني 479 37 113 29 43 37 0

 درصد 9/64 5 3/15 9/3 8/5 5 0

جلوگيري از رفت و آمد با 
 دوستان

 فراواني 307 41 95 152 83 42 18

 درصد 6/41 6/5 9/12 6/20 2/11 7/5 4/2

 هاي خانوادگيود نزاعوج

 فراواني 2984 442 997 974 444 225 46

 درصد 54/50 48/7 89/16 97/12 52/7 81/3 7/7

 مجموع
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توان گفت كه از بين انواع حيطه آزار عاطفي، فرياد زدن و ناسزا گفتن به                 مي 7براساس نتايج جدول    
 بيشترين ميزان شيوع و جلوگيري از رفت و آمد با دوستان و عدم اجازه براي                 5/62 و   3/66ترتيب با   

 .  درصد كمترين ميزان شيوع را داشتند6/38 و  1/35ابراز عقيده به ترتيب با 
 هآزاري از آزمون تحليل واريانس چندمتغير        هاي كودك  خرده مقياس   در  س جن مقايسه دو براي  

 يآزارسه خرده مقياس كودك    استاندارد    ميانگين و انحراف   8در جدول   .  شداستفاده  )   هاتلينگ tشاخص  (
 .ارائه شده استبه تفكيك جنس 

 
 
 
 

 هاي ميانگين و انحراف استاندارد خرده مقياس:8جدول 

 آزاري به تفكيك جنسكودك

 جنس شاخص توجهيبي عاطفي جسمي

 ميانگين 21/8 63/11 51/5

 اردانحراف استاند 63/7 68/7 6
 پسر

 ميانگين 77/8 04/13 31/5

 انحراف استاندارد 65/8 72/8 40/6
 دختر

 ميانگين 51/8 39/12 40/5

 انحراف استاندارد 19/8 95/7 21/6
 كل

 

دار است و   عاطفي معني آزاري  كودك حيطه    در شود، اثر جنس   مشاهده مي  9چه در جدول     چنان
 )X=63/11(داري بيشتر از پسران     طور معني به)  X=04/13(آزاري حيطه عاطفي دختران     ميانگين كودك 

 . است
 

 

 ) تك متغيري و چند متغيري( خلاصه نتايج آزمون تحليل واريانس عاملي :9جدول 

 يآزارهاي كودك خرده مقياسدرجنس  مقايسه براي

  تك متغيريFآزمون 

 حيطه
 جسمي

 حيطه توجهي حيطه عاطفي

چند  Fآزمون 
 متغيري

 اثر

 جنس 54/2 19/1 88/3* 09/0
                                                                                                                                                       **01/0p<

            *05/0p<       

 

 

آزاري از آزمون   هاي كودك مقياس خرده درآزاري   پايه تحصيلي و سابقه كودك     ايقايسهمبراي بررسي   
 ميانگين و   10در جدول   .  استفاده شد )   هاتلينگ tشاخص  (دو عاملي   ه  تحليل واريانس چندمتغير  

 .آزاري ارائه شده استانحراف استاندارد سه خرده مقياس آن به تفكيك پايه تحصيلي و سابقه كودك
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 آزاري به تفكيك كودك ميانگين و انحراف استاندارد مقياس:10 لجدو

 آزاريپايه تحصيلي و سابقه كودك

 شاخص توجهيبي عاطفي جسمي
 سابقه 

 آزاريكودك
 پايه تحصيلي

 ميانگين 03/7 68/8 90/4

 انحراف استاندارد 41/5 81/5 51/4
 بله

 ميانگين 94/7 58/11 66/5

 انحراف استاندارد 70/7 92/7 15/6
 خير

 ميانگين 60/7 51/10 38/5

 انحراف استاندارد 95/6 34/7 60/5
 كل

 اول

 ميانگين 14/9 72/12 59/5

 انحراف استاندارد 72/8 91/7 40/6
 بله

 ميانگين 33/8 89/12 96/4

 انحراف استاندارد 43/8 23/8 32/6
 خير

 ميانگين 71/8 81/12 36/5

 انحراف استاندارد 56/8 06/8 35/6
 كل

 دوم

 ميانگين 43/9 21/13 82/5

 انحراف استاندارد 68/7 02/7 25/5
 بله

 ميانگين 25/9 93/14 38/5

 انحراف استاندارد 17/10 40/8 96/7
 خير

 ميانگين 34/9 09/14 60/5

 انحراف استاندارد 99/8 08/8 74/6
 كل

 سوم

 ميانگين 62/8 93/12 47/5

 انحراف استاندارد 56/7 29/7 50/5
 بله

 ميانگين 43/8 13/11 36/5

 انحراف استاندارد 67/8 40/8 73/6
 خير

 ميانگين 51/8 39/12 40/5

 انحراف استاندارد 19/8 95/7 21/6
 كل

 لك

 

 

 دار است يـاطفي معن ـر حيطه ع  ـآزاري ب ودكـشود، اثر سابقه ك    مشاهده مي  11چه در جدول  چنان
)01/0p<   52/7 و=F  .(اند  ها كه مورد آزار قرار گرفته     كه ميانگين نمره آزمودني     طوريهب)93/12=X (
براساس .  )X=13/11(اند   است كه مورد آزار قرار نگرفته       ييهاداري بيشتر از آزمودني   طور معني به

) F=11/3 و   >05/0p(توجهي  ايه تحصيلي در حيطه بي    توان گفت كه براساس پ     مي 11نتايج جدول   
 . داري وجود داردتفاوت معني) F=70/15 و >01/0p(و حيطه عاطفي 
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هاي به منظور مقايسه سه مقطع تحصيلي اول، دوم و سوم متوسطه از نظر هر يك از حيطه                      
 ).12جدول (آزاري از آزمون شفه استفاده شد كودك

 

 

 

 ) تك متغيري و چند متغيري(ج آزمون تحليل واريانس عاملي  خلاصه نتاي:11جدول 

 آزاريآزاري براساس پايه تحصيلي و سابقه كودكهاي كودكمقياسخرده براي مقايسه

 تك متغيري

حيطه  حيطه

 عاطفي

حيطه 

 توجهي

 اثر چند متغيري

047/0 
**52/7 002/0 

 آزاريسابقه كودك 96/3**

207/0 
**70/15 

*11/3 
 پايه تحصيلي 18/7**

 تعامل پايه تحصيلي و سابقه 74/0 689/0 90/1 87/0

                                                                                                                                                 ** 01/0p<   *05/0p< 

 

 

داري طور معني هاي مقطع اول به   ن گفت كه ميانگين نمرات آزمودني     توا مي 12براساس نتايج جدول    
 .داري كمتر از مقطع سوم استكمتر از مقطع دوم متوسطه و مقطع اول به طور معني

 

 

 

 هايمقياس نتايج آزمون تعقيبي شفه براي مقايسه خرده:12جدول 

 آزاري بر حسب پايه تحصيليكودك

 سطح

 داري معني

وت اتف

 ميانگين

پايه مورد 

 مقايسه

پايه 

 تحصيلي
 متغير

 دوم -10/1 312/0

 سوم -73/1 070/0
 اول

 دوم سوم -62/0 709/0

 توجهيحيطه بي

 دوم -30/2** 004/0

 سوم -57/3** 001/0
 اول

 دوم سوم -27/1 206/0

 حيطه عاطفي

 دوم 12/0 97/0

 سوم -22/0 92/0
 اول

 ومد سوم -34/0 83/0

 حيطه جسمي
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 كآزاري به تفكي كودك ميانگين و انحراف استاندارد مقياس:13جدول 

 آزاري و سابقه طلاقسابقه كودك

 شاخص بي توجهي عاطفي جسمي
 سابقه طلاق

 

 سابقه 

 آزاريكودك

 ميانگين 02/10 27/11 12/6

 انحراف استاندارد 38/6 30/7 69/4
 بله

 ميانگين 37/8 78/11 35/5

 انحراف استاندارد 73/7 46/6 63/5
 خير

 ميانگين 62/8 70/12 47/5

 انحراف استاندارد 56/7 29/7 50/5
 كل

 بله

 ميانگين 34/11 57/12 96/7

 انحراف استاندارد 29/10 07/9 34/9
 بله

 ميانگين 23/8 68/16 18/5

 انحراف استاندارد 52/8 31/8 49/6
 خير

 گينميان 43/8 93/10 36/5

 انحراف استاندارد 67/8 40/8 73/6
 كل

 خير

 ميانگين 48/10 13/13 77/6

 انحراف استاندارد 93/7 76/7 70/6
 بله

 ميانگين 29/8 30/11 25/5

 انحراف استاندارد 20/8 97/7 14/6
 خير

 ميانگين 51/8 39/12 40/5

 انحراف استاندارد 19/8 95/7 21/6
 كل

 كل

 

اس ـراسـانواده ب ـهاي آن خ   آزاري بچه ودكـير سابقه طلاق در خانواده و سابقه ك          ثأبراي بررسي ت   
)  هاتلينگ tشاخص  (آزاري از آزمون تحليل واريانس چندمتغيري دو عاملي          ي كودك هامقياسخرده

 ميانگين و انحراف استاندارد نمره كل سه مقياس آن به تفكيك سابقه                13در جدول   .  استفاده شد 
 . كودك آزاري ارائه شده استطلاق و سابقه

 

 

 )تك متغيري و چند متغيري( خلاصه نتايج آزمون تحليل واريانس عاملي :14جدول 

 آزاريهاي كودكاسي خرده مقدرآزاري و سابقه طلاق  سابقه كودكمقايسهبراي 

 تك متغيري

حيطه  حيطه
 عاطفي

حيطه 
 توجهي

 اثر چند متغيري

 آزاري كودكسابقه 38/3* 31/0 39/9** 09/1
 سابقه طلاق 27/2 15/5* 78/2 97/4*

 آزاري و سابقه طلاقتعامل سابقه كودك 60/1 49/0 72/4* 59/1
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توان گفت كه متوسط نمره حيطه عاطفي در كودكان داراي سابقه                مي 14براساس نتايج جدول     
 )X=93/10(آزاري  دكان بدون سابقه كودك   داري بيشتر از كو   طور معني به)  X=70/12(آزاري  كودك
انواده ـه طلاق در خ   ـتوجهي كودكان داراي سابق    متوسط نمره حيطه بي    .)F=39/9 و   >01/0p(  است
)48/10=X  (داري بيشتر از كودكان بدون سابقه طلاق        طور معني به)29/8=X  (است  )05/0p<  و 

15/5  =F( چنين متوسط نمره حيطه جسمي كودكان داراي سابقه طلاق در خانواده             هم)13/13=X (
 و  >05/0p(  است)  X=30/11(داري بيشتر از كودكان بدون سابقه طلاق در خانواده            طور معني به
97/4=F  (     خانوادگي طلاق بر حيطه عاطفي كودك آزاري        آزاري و سابقه    و اثر تعاملي سابقه كودك

نتايج آزمون تعقيبي شفه براي بررسي اثر تعامل سطوح سابقه          ).  F=  72/4 و   >05/0p(  دار است معني
 .  آمده است15آزاري و سابقه خانوادگي طلاق بر حيطه عاطفي در جدول كودك

 

 

 

 آزاري وكودك نتايج آزمون تعقيبي شفه براي مقايسه تعامل سابقه :15جدول 

 آزاري حيطه عاطفيسابقه طلاق در خانواده در كودك

 سطح

 داريمعني

 تفاوت

 هاميانگين
 متغير يسهمورد مقاگروه  سهمورد مقايگروه 

  بدون سابقه طلاقـآزاري سابقه كودك -51/0 98/0

  سابقه طلاقـآزاري بدون سابقه كودك -30/5 05/0

 آزاريسابقه كودك

 سابقه طلاق

 بدون سابقه ـآزاري بدون سابقه كودك -41/1 71/0
  سابقه طلاقـآزاري بدون سابقه كودك -79/4* 03/0طلاق

 آزاريسابقه كودك

 بدون سابقه طلاق

 بدون سابقه ـآزاري بدون سابقه كودك -90/0 55/0
 بدون سابقه ـآزاري بدون سابقه كودك 89/3 11/0طلاق
طلاق

 آزاريبدون سابقه كودك

 سابقه طلاق

تعامل سابقه 
آزاري و كودك

سابقه طلاق در 
 خانواده

 

آزاري و بدون سابقه طلاق     توان گفت كه افرادي كه داراي سابقه كودك         مي 15براساس نتايج جدول    
ي آزارداري نمرات كمتري در مقايسه با كودكان بدون سابقه كودك          طور معني در حيطه عاطفي آزار به    

 . انده طلاق بدست آوردهو داراي سابق
 

 بحث 

در جمعيت عمومي ايالت انتاريوي كانادا نشان داد كه          )  1999(نتايج پژوهش مك ميلان و همكاران       
ايج تحقيق مادو   ـبراساس نت .  اندسال نوعي آزار جسمي خفيف را تجربه كرده         15-65 از افراد    8/23%
زان دوره دبيرستاني در آفريقاي جنوبي      آموآزاري در دانش  كه با هدف بررسي شيوع كودك      )  2001(

چنين در پژوهش جونز و مك       هم.  دش گزارش   %27، ميزان شيوع آزار جسمي خفيف        گرفتانجام  
؛ 1995(طبق نتايج پژوهش برين     .   بيان شد  %7/29 ساله   12-17اين ميزان در افراد     )  1992(كوردي  
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شيوع )  2005(روز و همكاران    .  شد گزارش   %9/28ميزان شيوع آزار جسمي     )  2002نقل از لويس،    به
شيوع آزار  )  2005(ماي چاهال و كاوسون      .  برآورد نمودند %  1/23آزاري جسمي در چين را       كودك

 .  بدست آوردند%35در آمريكا ) 2004( و شر و همكاران %7جسمي را 
وره آموزان تجاربي از آزار جسمي را در د          از دانش %  2/46)  1372(براساس نتايج تحقيق نوروزي      

از والدين گزارش كردند كه كودكان خود را مورد         %  1/81)  1380( تحقيق آئين    در.  اندمتوسطه داشته 
با همين هدف در اصفهان     )  1379(اين ميزان در پژوهشي كه توسط توكل         .  اندآزار خفيف قرار داده   

ديد كه  كه در شهر بم انجام گرفت مشخص گر       )  1382(در تحقيق ميري    .   بدست آمد  %82انجام شد،   
شيوع آزار  )  1382(در پژوهش نامداري    .  اندآموزان به نوعي مورد آزار جسمي قرار گرفته        دانش 2/20%

 .  بدست آمد%2/58آموزان دوره راهنمايي خرم آباد جسمي در دانش
 توجهيآزاري در سه حيطه جسمي، عاطفي و بي  ميزان شيوع كودك  دهد كه   نشان مي حاضر  نتايج پژوهش   

توان به اختلاف سطح     علت مغايرت نتايج را مي      .  هايي دارد ها و تفاوت   ها شباهت وهشپژساير  با  
منظور از فرهنگ، هنجارهاي رفتاري و       .  دانست  مربوطهاي مورد مطالعه     فرهنگي و تربيتي جامعه    

 را   غيره ، عملكردهاي مراقبتي و بهداشتي و     فردهايي است كه باورها و رفتارهاي مربوط به يك          نگرش
شناختي و  هاي جمعيت توان به تفاوت در ويژگي     از علل ديگر مي    ).  2002لويس،  (  دهدميشكل  

و )  1380(  عنوان مثال در دو پژوهش آئين      به.  ارتباط داد آزاري  كودكگيري  اختلاف در ابزار اندازه   
 به عبارتي برخي      درصد بيان شده است،     82 و   81كه شيوع آزار جسمي خفيف        )  1379(  توكل

 .  نيز در نظر گرفته شده است را اشكال بسيار خفيف آزارا،هپژوهش
 2/44در پژوهش حاضر، بيشترين ميزان شيوع آزار جسمي مربوط به سيلي زدن و لگد زدن به ترتيب با                 

 7/2 و   3/2ها و ايجاد در رفتگي به ترتيب با          درصد و كمترين آن مربوط به شكستن استخوان        2/33و  
) 1379(   توكل ، درصد 8/53)  1375(پژوهش انديرويان   در    آزاريدكميزان شيوع كو    .استدرصد  
  درصد 6/42)  1382(   درصد و ميري    48)  1372(   درصد، نوروزي  2/37)  1380(   درصد، آئين  23

البته اين ميزان در تحقيقات مختلف متغير است كه علت احتمالي آن مربوط به                .  گزارش شده است  
دانند ي از تربيت و انضباط مي     ئمانند سيلي زدن است و آن را جز       نگرش افراد نسبت به بعضي آزارها       

تواند ها مي اين در حالي است كه اين تنبيه         .  كنندو دليلي براي گزارش كردن آن احساس نمي          
در پژوهش  .  پيامدهاي ناگواري را به دنبال داشته باشد كه در اين رابطه مطالعاتي انجام شده است                 

پزشكي با هدف بررسي شيوع سيلي زدن و ارتباط آن با اختلالات روان           )  1999(  ميلان و همكاران  مك
 در كودكي سبب افزايش بروز اختلالات اضطرابي،        آزار جسماني در بزرگسالي مشخص شد كه افزايش       

 . گرددسازي در بزرگسالي مي بروني رفتاري مشكلات وسوءمصرف مواد غيرمجاز
هاي منديتوجهي به علاقه  ي فرزند و نبردن نزد پزشك و بي       توجهي به بيمار  توجهي، بي  در حيطه بي  

  درصد و كمترين آن مربوط به مخالفت با ادامه تحصيل و بيرون               2/48 و   1/49فرزند به ترتيب با      
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ميزان )  1992(  كورديطبق نتايج جونز و مك    .  بودند درصد   3/16 و   1/19به ترتيب با      كردن از خانه  
با )  1988(  چنين نتايج تحقيق قاسم و همكاران       هم.  دشرش   درصد گزا   1/14  توجهي جسمي بي

 كه والدين براي كودكان خود      كردعنوان نگرش مردم كويت نسبت به تنبيه بدني كودكان مشخص            
، )%6/20(  ها شامل محروم كردن از پول      برند كه اين روش   كار مي توجهي را به  هاي بي يكسري روش 

) 1375(  نتايج مطالعه انديرويان  .  است)  %1/37(كردن از تفريح  و محروم   )  %7/9(محروم كردن از غذا     

توجهي ، بي %84/32توجهي هنگام بيماري    ، بي %24/37توجهي عاطفي   بيانگر اين بود كه ميزان بي      

در پژوهش  .  بوده است %  12/3توجهي آموزشي    و بي  %54/45نسبت به فراهم كردن غذاي كافي         

اند كه از   توجهي واقع شده  آموزان به نوعي مورد بي    از دانش   %9/24مشخص گرديد كه    )  1382(  ميري

توجهي را بي %  3/29توجهي آموزشي و      را بي  %73/18توجهي جسمي،    را بي  %76/25اين ميزان   

 . اندعاطفي به خود اختصاص داده
 از والدين نسبت به تهيه       %7/77در شهركرد نشان داد كه       )  1380(  نتايج مربوط به پژوهش آئين     

توجهي نسبت به فراهم     بي %2/17چنين  هم.  اندتوجهي داشته وشاك و غذاي مورد نياز كودك بي       پ

در   .اندتوجهي نسبت به عواطف كودكان را بيان كرده            نيز بي   %6/78كردن نيازهاي آموزشي و       

آموزان دوره ابتدايي شهر     آزاري در دانش  با هدف تعيين شيوع كودك     )  1379(  پناهپژوهش يزدان 
هاي مورد پژوهش مربوط به      آزمودنيتوجهي در   نجان مشخص گرديد كه بيشترين ميزان بي       رفس
توجهي دهد كه بي  بررسي نتايج مطالعات مختلف نشان مي     .   بوده است  )1/61(  توجهي نسبت به تفريح   بي
هايي كه در گزارش نتايج       هاي مختلف به ميزان بالايي وجود دارد و تفاوت             جوامع با فرهنگ    در
تواند ناشي از تفاوت نگرش والدين و جامعه نسبت به برآوردن                عات مختلف وجود دارد مي      مطال

 و سطح رفاه اجتماعي و درآمد و اقتصاد            شناسي تحقيق نيازهاي اساسي كودك و تفاوت در روش        
در تحقيق  .  سزايي را روي كودك داشته باشد      هثيرات ب أتواند ت توجهي مي در كل بي  .   دانست خانواده
گيري و رفتارهاي   توجهي و سوءرفتار بر پرخاشگري، گوشه     ثير بي أبا عنوان ت  )  1994(  و پيروت پرينو  

اند نسبت به كودكان گروه     توجهي قرار گرفته   كودكاني كه مورد بي    ند،اجتماعي در آمريكا نشان داد    
متري  احساس نااميدي بيشتر و نسبت به خود اطمينان ك          ، اعتماد به نفس كمتر    ،گيرتركنترل گوشه 

پذيري و كنترل كمتري روي خود و در ارتباط با دوستان              اين كودكان انعطاف  چنين  هم.  اندداشته
 .داشتندمشكلات زيادي 

بيشترين   درصد  5/62 و   3/66بين انواع حيطه آزار عاطفي، فرياد زدن و ناسزا گفتن به ترتيب با                  
 و  1/35براي ابراز عقيده به ترتيب با       ميزان شيوع و جلوگيري از رفت و آمد با دوستان و عدم اجازه               

در )  1991(  براساس نتايج مطالعه ويسينگ و استراوس     .  را داشتند  درصد كمترين ميزان شيوع      6/38
 اجتماعي   � آمريكا با عنوان استفاده از تهاجم كلامي به وسيله والدين و ارتباط آن با مشكلات رواني                 
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 اندي را داشته  ـ از حداقل يك مورد تهاجم كلام       مشخص گرديد كه بيش از دو سوم كودكان تجاربي         

بيانگر آن است كه ميزان بدرفتاري        )  1993(كوردي   نتايج پژوهش جونز و مك       بررسي).  8/63%(

با )  1994(  چنين نتايج پژوهش بونتاين    هم.   بوده است  %1/42 ساله   12-17عاطفي در نوجوانان     

 از  %4/34بدني در آمريكا مشخص گرديد كه        كننده جايز شمردن تنبيهات      بينيعنوان عوامل پيش  

مورد انتقاد قرار گرفتن و     %  1/48 شاهد كتك خوردن ساير اعضاي خانواده،        مطالعه مورد   هايآزمودني

نشان داد  )  1998(اند و نيز نتايج پژوهش قاسم و همكاران         نيز تحت مسخره كردن قرار گرفته     %  2/59

هاي عنوان يكي از روش    ناسزا گفتن به   %29انتقاد كردن و      %5/68از والدين از فرياد زدن،      %  8/59كه  

در آفريقا بيانگر   )  2001(چنين نتايج پژوهش مادو      هم.  انداستفاده كرده تنبيهي براي كودكان خود      
براساس نتايج پژوهش    .  بوده است %  3/35 و آزار عاطفي       %7/70اين بود كه ميزان آزار رواني           

 18/77  )1380(  در پژوهش آئين  .   بوده است  %8/45ن آزار عاطفي    در اهواز ميزا  )  1375(  انديرويان

ترين دهند كه شايع  درصد از والدين گزارش كردند كه كودكان خود را مورد آزار عاطفي قرار مي                  
ميزان آزار  ،  پژوهش اين   در.  بوده است %  5/84شكل آن، آزار كلامي، فرياد زدن بر سر كودك با               

توان وجود  هش حاضر بيان شده است كه از علل احتمالي آن مي             عاطفي اعمال شده بيشتر از پژو      
 . اشاره كرددار بين عوامل اجتماعي و محيطي با انواع آزار ارتباط معني

آزاري آموزان و بروز كودك   داري ميان جنسيت دانش   در اين پژوهش مشخص گرديد كه تفاوت معني       
 طوربه  آزاري حيطه عاطفي دختران   نگين كودك  ميا .داردنتوجهي وجود    بي  و هاي آزار جسمي  در حيطه 
مشخص گرديد كه شيوع آزار     )  2005(   در تحقيق روز و همكاران      .است  داري بيشتر از پسران   معني

 در   نيز )2004( شر و همكاران      ،باشدآموزان دختر مي  آموزان پسر بيشتر از دانش     جسمي در دانش  
عتقد است كه والدين براي تنبيه كودكان پسر         م)  2000(  كوربي.  پژوهشي به همين نتيجه رسيدند     

هاي كه براي تنبيه دختران از روش     كنند، در حالي  هاي خشن مانند تنبيه بدني استفاده مي      غالباً از روش  
 .  كنندزدن استفاده ميتوجهي و فرياد بي،آميز مانند طرد، تحقيرمتر خشونتك

آزاري در  هاي تحصيلي و بروز كودك    ان پايه داري مي در اين پژوهش مشخص گرديد كه تفاوت معني        
 .توجهي بدست نيامد   و بي  آزار جسمي داري از لحاظ     آزار عاطفي وجود دارد اما تفاوت معني        حيطه

نتايج پژوهش حاضر نشان داد كه در حيطه عاطفي بيشترين گزارش آزار عاطفي به ترتيب مربوط به                  
توان اثر تجمعي سن    د، يكي از دلايل اين امر را مي         آموزان پايه سوم، دوم و اول متوسطه بو         دانش

  .  نسبت داد
داري ميان طلاق والدين و آزار عاطفي وجود        چنين در اين پژوهش مشخص گرديد كه رابطه معني        هم

 نتايج  . بدست نيامد  عاطفيداري ميان طلاق والدين و آزار جسماني و         دارد، اما با اين حال رابطه معني      
هاي داراي سابقه طلاق و بدون       آزاري عاطفي در خانواده    داد كه ميزان كودك     پژوهش حاضر نشان  
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 عبارتيبه.  آزاري است هاي بدون سابقه طلاق و داراي سابقه كودك        آزاري بيشتر از خانواده   سابقه كودك 
آزاري تواند موجب بروز كودك    آزاري نيز مي  هاي بدون سابقه كودك    وجود طلاق حتي در خانواده     

آموزان و ضرورت توجه  ��مين امر يكي از عواقب طلاق و اثرات مخرب آن روي كودكان و دا             ه.  گردد

 از موارد آزار گزارش شده      %52مشخص گرديد كه در     )  2001(   در پژوهش اورال   .به آن را در پي دارد     
 ، مورد 119 مورد از    48در  )  1998(  براساس نتايج پژوهش شامكاسيم   .  والدين از هم جدا شده بودند     

در پژوهش  .  هاي شديد خانوادگي وجود داشته است        مشكلاتي نظير طلاق، متاركه و ناسازگاري        
: نويسددر اين رابطه مي   )  2000(  بتز  .داري وجود نداشت  در اين مورد اختلاف معني    )  1379(  پناهيزدان
% 80 و   ريسك بالاتري براي آزار جسمي    %  77اند  هاي تك والدي بزرگ شده    هايي كه در خانواده   بچه

وجهي نسبت به كودكان دو والدي      تبيهاي جدي ناشي از آزار جسمي و        ريسك بيشتري براي آسيب   
شود كه شخص از آزار       والدي سبب مي   هاي تك چنين وجود استرس بيشتر در خانواده       هم.  دارند

د شخصي كه روي رفتار خود كنترل دار       .  عنوان يك مكانيسم دفاعي استفاده كند      اعضاي خانواده به  
هاي حمايتي حل نمايد و رفتارهاي آزاردهنده خويش را          تواند مشكلات خود را از طريق سيستم       مي

 شودكند، سبب آزار ديگران مي       ولي شخصي كه عصبانيت خود را فرافكني مي             .  كاهش دهد 

هاي حمايتي ميزان   هاي تك والدي به دليل ضعيف بودن سيستم        و در خانواده  )  1994واركاروليس،  (
هاي حمايتي موجود   نبودن سيستم :  نويسددر اين زمينه مي    )  1995(  كمپل.  يابدافزايش مي آزار  

گرددكه اين  هاي تحميل شده توسط كودك با شرايط دشوار محيطي سبب مي               همراه با استرس   
پذير بوده و جهت تخليه و آزادسازي محروميت           هاي موجود بسيار آسيب    والدين نسبت به بحران    

توجه بي  اوبت به كودك خشونت ورزيده و يا نسبت به نيازهاي جسماني و عاطفي                فزاينده خود نس  
 . شوند
 

 

 هايادداشت
1. Neglect 
2. Emotional Abuse 
3. Physical Abuse 
4. Sexual Abuse 

 
 

 منابع

 كنندهاي مراجعه هبررسي اشكال مختلف سوءرفتار با كودك و برخي عوامل مستعدكننده آن در خانواده              ).  1380.  (آئين، ف 
 . 47-54 ،28فصلنامه پرستاري و مامايي ايران، . 1378هاي شهركرد در سال به بيمارستان

  . انتشارات بنياد :تهران .شناسي رشدروان ).1373 (.احدي، ح

 سال آموزان دختر دوره راهنمايي شهرستان اهواز دربررسي شيوع آزار جسمي و عاطفي در دانش).  1375  (.انديرويان، و 
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  . ، اهوازدرماني اهواز - دانشگاه علوم پزشكي و خدمات بهداشتي،نامه كارشناسي ارشدپايان .1375تحصيلي 

  .90-95 ،14. اصفهان، مجله پرستاري و مامايي اصفهان .هابررسي اشكال سوءرفتار با كودك در خانواده ).1379 (.توكل، خ

  .انتشارات رشد. تهران. ماعي و انسانيمباني پژوهش در علوم اجت). 1380. (دلاور، ع
اي ميزان شيوع بدرفتاري جسمي با كودك در كوي سيزده آبان شهرري و                 بررسي مقايسه ).  1376  (.موقر، آ رحيمي

 . معاونت امور فرهنگي و پيشگيري سازمان بهزيستي كشور:  تهران.1375 در سال 3اي از منطقه ناحيه
شناختي كودكان آزارديده، كيفيت زندگي و سلامت         هاي روان ي، شيوع، ويژگي  آزاركودك ).1378  (.محمدخاني، پ 

 . ي، تهراندانشگاه علامه طباطباي ،رساله دكتري .عمومي والدين آنها

 ،نامه كارشناسي ارشد  پايان .آموزان دوره دبيرستان شهر بم     آزاري در دانش  بررسي شيوع كودك   ).1382  (.ميري، س  
 . ، كرماندرماني كرمان ـ خدمات بهداشتيدانشگاه علوم پزشكي و 

فصلنامه انديشه و   .  آبادآموزان دوره راهنمايي شهرستان خرم     آزاري در دانش  ميزان شيوع كودك  ).  1382  (.نامداري، م 
 . 62-33،70 ،رفتار
اط آن با شدت    شناختي و ارتب  هاي جمعيت توجهي با توجه به تفاوت     آزاري و بي  گزارش پيشينه كودك   ).1372  (.نوروزي، ف 

  .، تهران دانشگاه علوم پزشكي ايران،نامه كارشناسي ارشدپايان .هاي دولتي شهر تهرانآموزان دبيرستانافسردگي در دانش
 .، تهرانآمار آموزش و پرورش). 1386(وزارت آموزش و پرورش 

، نامه دكتري  پايان .ر رفسنجان آموزان دوره ابتدايي شه    آزاري در دانش   بررسي شيوع كودك    ).1379  (.پناه، م يزدان
 . ، رفسنجاندرماني رفسنجان  ـدانشگاه علوم پزشكي و خدمات بهداشتي
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