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  مقاله پژوهشی: نوع مقاله  
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چکیده

هـدف  . خشونت از مباحث جهانی بوده که همواره مورد توجه اندیشمندان قـرار گرفتـه اسـت   

در ایـن  . محور بـا خشـونت خـانگی اسـت     پژوهش حاضر بررسی رابطه سبک زندگی سلامت

و از پرسشنامه سبک زندگی لعلی، عابدي و کجباف ) 1393(یان پیمایش از پرسشنامه پور رحیم

بدین منظور و جهت . شده است محور استفاده براي سنجش متغیر سبک زندگی سلامت) 1391(

محور با خشونت خانگی بر اساس فرمول کوکران تعداد  پی بردن به رابطه سبک زندگی سلامت

اي و بـا ابـزار    اي چندمرحلـه  گیـري، خوشـه   نهنفر از زنان متأهل شهر یزد را به روش نمو 384

محور و خشونت  نتایج نشان داد بین سبک زندگی سلامت. پرسشنامه مورد پیمایش قرار گرفتند

همچنـین بـین تمـامی ابعـاد سـبک زنـدگی       . داري وجـود دارد  خانگی رابطه معکوس و معنـی 

پیشــگیري از  ســلامت جســمانی، ورزش و تندرســتی، کنتــرل وزن و تغذیــه،(محــور  ســلامت

ها، سلامت روانـی، سـلامت معنـوي، سـلامت اجتمـاعی، اجتنـاب از داروهـا و مـواد،          بیماري

بـا خشـونت خـانگی علیـه زنـان رابطـه معکـوس و        ) پیشگیري از حوادث و سلامت محیطـی 

مدل معادله ساختاري نیز حکایـت از تـأثیر معکـوس سـبک زنـدگی      . داري وجود داشت معنی

هاي برازش مدل نیز بیانگر مطلوبیت حمایت  انگی داشت و شاخصمحور بر خشونت خ سلامت

محـور   نتایج پژوهش نشانگر اهمیت دو بعد از ابعاد سبک زنـدگی سـلامت  . ها از مدل بود داده

کننـد   اساساً زنانی که ورزش مـی . یکی کنترل وزن و تغذیه و دیگري ورزش و تندرستی: است

توانند روحیه خود را حفظ کرده و همچنان براي  یحتی اگر مورد خشونت هم واقع شوند بهتر م
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  بیان مسئله

ترین نهادهاي اجتماعی در طول تاریخ جوامـع بشـري بـوده اسـت      خانواده یکی از مهم

پـذیر   خصـوص افـراد آسـیب    عه امروزي، سوء رفتار با افـراد بـه  هاي رایج در جام پدیده

در این مورد خشونت خانگی علیه زنان یک پدیده جهـانی اسـت و بـه    . باشد جامعه می

از . هاي متفاوت متکی است ها و مکان هاي مادي و معنوي هر جامعه در زمان زیرساخت

نی مورد تعمـق و تحقیـق   عنوان یک بحران جها به بعد خشونت علیه زنان به 1970دهه 

شناسان اجتماعی در محافل پژوهشـی جهـان قـرار     شناسان و آسیب شناسان، جامعه روان

ها  ترین عوامل بروز بسیاري از نابهنجاري این پدیده در ابعاد جهانی از مهم. گرفته است

ایـن  ). 68: 1388خانجانی و همکاران، (شده است  هاي اجتماعی تشخیص داده و آسیب

دهد و معمولاً زنان و دختران قربانیان طراز اول آن  در محیط خصوصی رخ میخشونت 

هاي اخیر، خشونت خانگی با  در سال). 78: 1389حسن و همکاران، (روند  به شمار می

آزاري و سـالمند آزاري از گسـترش    هاي متفاوت آن ازجمله همسر آزاري، کـودك  گونه

چنانچـه بخـواهیم   ). 36: 1393و حیدریان،  بابایی فرد(روزافزونی برخوردار بوده است 

توان گفـت خشـونت    صورت مجزا تعریف کنیم می را به) خشونت خانگی(این دو واژه 

دهنده کیفیت مراقبت،  که خانواده نشان باشد درحالی به معنی خشونت، تخریب و درد می

نـان  در اکثر جوامع مـدرن ز ). Payne & wermeling, 2009: 1(باشد  عشق و شادي می

اند بلکـه تـرس از مواجهـه بـا ایـن       تنها در معرض خشونت و قربانی خشونت مردان نه

: 1392مهدي زادگان و همکـاران،  (الشعاع قرار داده است  خشونت زندگی آنان را تحت

اما باوجود آمار و ارقام درباره وضـعیت خشـونت در جهـان، متأسـفانه در ایـران،      ). 66

هـاي خشـونت علیـه     به این دلیل که یکی از ویژگی .گزارش رسمی دقیقی وجود ندارد

. ها و هم از نظر مراجـع رسـمی اسـت    زنان در ایران، پنهان بودن آن هم از نظر خانواده

داشتن اعمال  پنهان نگاه. کنند کنند و اعتراضی نمی زنان تا آنجا که امکان دارد سکوت می

مشخصات خشونت علیه زنان خشونت علیه زنان و پرهیز از واکنش فعال به آن یکی از 

دلایـل   رسد چنین نگرشی به خشـونت در هـر جامعـه،    به نظر می. در همه جوامع است
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اي متناسـب اسـت    خاص خود را دارد و با شرایط و زندگی فردي زنان در هـر جامعـه  

نظران سبک زندگی  از دیدگاه صاحب). 246: 1396سهراب زاده و منصوریان راوندي، (

امروزه . باشد ز عوامل تأثیرگذار بر خشونت خانگی در میان زنان میمحور یکی ا سلامت

عنوان یک مفهـوم   محور به عنوان یک مفهوم عام و سبک زندگی سلامت سبک زندگی به

سـبک زنـدگی   . شـده اسـت   خاص به موضوع مهم در میان اصـحاب سـلامت تعریـف   

مت افـراد را در  محور به معناي بررسی الگوهاي جمعی رفتارهایی است که سلا سلامت

اصـطلاح سـبک   ). 76: 1397و الماسـی،   1392خوشنویس، (دهد  معرض خطر قرار می

هاي اجتمـاعی، طـرز برخـورد و     زندگی به روش زندگی مردم و بازتابی کامل از ارزش

همچنین ترکیبی از الگوهاي رفتاري و عـادات فـردي در سراسـر    . ها اشاره دارد فعالیت

اسـت کـه در پـی فراینـد     ...) ه، اعتیاد به الکل و دخانیات وفعالیت بدنی، تغذی(زندگی 

محور این امکان را بـراي   اتخاذ سبک زندگی سلامت. پذیري به وجود آمده است جامعه

عنوان یک اقدام پیشگیرانه، قدري کنترل شخصی بـر سـلامت    آورد که به مردم فراهم می

محور متضمن تصـمیمات   متهاي زندگی سلا براي بیشتر مردم، سبک. خود داشته باشند

ریزودرشت درباره غذا، ورزش، غلبـه بـر فشـار روحـی، سـیگار کشـیدن، دارو، خطـر        

دیگـر در شـرایط    عبـارت  بـه . و وضع ظاهري بدن اسـت ) استفاده از کمربند(تصادفات 

تواننـد   محـور مـی   هـاي زنـدگی سـلامت    رود که سبک اي پیش می گونه کنونی اوضاع به

هایی که عمومـاً افـراد    پردازي شوند بنابراین انتخاب زیستن مفهوم هایی از عنوان شیوه به

کنند از طریق آنها سلامتشان را حفظ کنند یا بهبود بخشند و از بیماري و  سالم سعی می

). 52: 1397مهـدي زاده و خاشـعی،   (شـود   صدمه بپرهیزند مهـم و بـاارزش تلقـی مـی    

د آن یکـی از متغیرهـاي تأثیرگـذار بـر     توان گفت سبک زندگی به همراه ابعا بنابراین می

بخشی از نظریات مربوط به خشونت شوهران بر ضـد زنـان در   . خشونت خانگی است

دهند بـه دنبـال الگوهـا و عوامـل      جاي می» هاي کلان نظریه«خانواده که آن را در گروه 

ل هاي سطح میانه و خرد شام نظریه. سازد اند که خانواده را مستعد خشونت می ساختاري

پردازند که ایـن   هاي خشونت و نظریات فمینیستی می فرهنگ نظریاتی هستند که به خرده
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کنند مانند نظریات منابع  نظریات رفتارها و کنش متقابل میان اعضاي خانواده را تبیین می

که خشونت خانگی یک مفهـوم چندبعـدي اسـت،     با توجه به این. و یادگیري اجتماعی

محور بر خشونت خانگی را  فت که تأثیر سبک زندگی سلامتتوان نظریه واحدي یا نمی

در جامعه ما باورهاي مردسالار حاکم بر جامعه، این . طور کامل مورد بررسی قرار دهد به

داند و سـعی در توجیـه آن دارد و گـاهی رنـگ و سـیاق       ها را طبیعت مرد می خشونت

ن مرد و زن ایرانی از کـودکی  این باورها، چنان در ذه. دهد اخلاقی و ناموسی به آن می

ها و  ها مقاومت کند با برچسب ریشه دوانده که اگر زن یا دختري در مقابل این خشونت

. دهنـد  جنسـان خـود بـه او مـی     رو خواهد شد که اطرافیان و هم تر روبه احکامی سخت

هاي ایرانی بر اساس تحمـل و تبعیـت زنـان و فرزنـدان از      هاي فرهنگی خانواده نگرش

هاي روزمره و محدود، تربیت  گرفته است و خشونت پدر شکل -هاي شوهر  استدرخو

شوند؛ درنتیجه، بسیاري اوقات، فرد تحت خشونت، درکی از ستم وارد  در نظر گرفته می

کننـد   بر خود ندارد؛ اما عجیب آنکه زنان ایـن موضـوع را بیشـتر از مـردان توجیـه مـی      

عنـوان یکـی از شـهرهایی کـه کمتـر در       د بـه شهر یز). 49: 1396شربتیان و همکاران، (

ها و  معرض مدرن شدن بوده و به نسبت شهرهاي دیگر تا حدود زیادي توانسته ویژگی

حال آمار خشونت خـانگی، رونـدي    بااین. شود ها را در خود حفظ کند شناخته می سنت

یر دهنـده تـأث   هاي مرتبط با خشونت خانگی در یزد نشـان  پژوهش. افزایشی داشته است

نوشـیروانی  (خـورده   زنان قربانی خشونت همسـران و سـندرم زن کتـک   : عواملی چون

افشانی و پـور  (، تأثیر سرمایه فرهنگی بر کاهش خشونت )1399آباد و همکاران،  شریف

، رابطه دینداري همسـر و کـاهش خشـونت خـانگی زنـان در مهریـز       )1396رحیمیان، 

فرهنگـی در کـاهش    -نقش پررنـگ تربیتـی  و تأکید بر ) 1394افشانی و پور رحیمیان، (

هـاي   پـژوهش . باشـد  می) 1391محسنی تبریزي و همکاران، (بروز پدیده همسر آزاري 

؛ 1391محسنی تبریـزي و همکـاران،   (شده پیرامون مسئله خشونت خانگی در یزد  انجام

حـاکی از  ). 1393آبـادي و نـدرپور،    ؛ زارع شاه1399آباد و همکاران،  نوشیروانی شریف

هایی از مدرنیته را  تازگی، شکل ظهور یک مسئله اجتماعی در یک شهر سنتی است که به
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این شکاف بین سنتی بودن در گذشته و ورود بـه دوره جدیـدي از   . به خود دیده است

وچـراي   چون هاي تاریخی پدرسالاري و عدم تبعیت بی زندگی براي زنان به همراه ریشه

ها و تعاملات اجتماعی با سـایر زنـان، شـرایط     از رسانهزن از خانواده و کاربرد گسترده 

هاي شـوهر   جدیدي را براي زنان به وجود آورده که گاهی ممکن است همسو با دیدگاه

شود در بعضی امور مانند مسئله اشتغال زنـان   اي از این عوامل باعث می مجموعه. نباشد

اده خـود و همچنـین ادامـه    بیرون از خانه، تعاملات زن با دوستان یا حتی بعضـاً خـانو  

کند که در برخی مواقـع   تحصیل زنان، روابط زن و شوهر را دچار تضادهاي اساسی می

. شـود  مـی ) خشـونت خـانگی  (منجر به اختلافات زناشویی و خشونت شوهر علیـه زن  

اي بین  شده است که چه رابطه بنابراین پژوهش حاضر با هدف پاسخ به این سؤال انجام 

  محور و خشونت خانگی علیه زنان وجود دارد؟ متسبک زندگی سلا

  

  پیشینه پژوهش

طور دقیق به بررسی رابطه بـین   اي که به توان گفت مقاله در ارتباط با پژوهش حاضر می

محور پرداخته باشد مشاهده نشد لیکن برخـی مقـالات بـه رابطـه      سبک زندگی سلامت

ماننـد پـژوهش شـایان و     انـد  برخی متغیرهاي سبک زندگی و خشونت خانگی پرداخته

که به بررسی رابطه همسـر آزاري و سـلامت روانـی در زنـان دچـار      ) 1398(همکاران 

خشونت خانگی ارجاع شده به پزشکی قانونی شهر شیراز پرداخته است و بـا پـژوهش   

محـور در   که به بررسی مقایسه سبک زندگی سـلامت ) 1394(آبادي و خالویی  زارع شاه

پرداخته است ) با تأکید بر زنان شاغل و غیر شاغل(زنان شهر یزد هاي مختلف  بین گروه

کـه بـه بررسـی تعیـین رابطـه بـین سـبک زنـدگی         ) 1395(و یا مقاله حسینی فهرجـی  

آموزان دختر مقطع متوسـطه   محور با خودانتقادگري، روان رنجورخویی در دانش سلامت

سـلامت روان، شـاغل یـا     تـوان بـه متغیرهـاي    بنابراین می. شهرستان یزد پرداخته است

عنـوان   آموزان دختر به رنجورخویی در دانش غیرشاغل بودن زنان و خودانتقادگري، روان

  .محور اشاره داشت متغیرهاي تأثیرگذار بر سبک زندگی سلامت
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سـازي بـراي    زمینـه  19کوویـد  «در پژوهشی با عنـوان  ) 1399(میرزانیا و فیروزي 

بـه ایـن نتیجـه رسـیدند     » منـد  العه مروري نظـام مط: افزایش خشونت خانگی علیه زنان

مدت، مشکلات اقتصادي، مصرف الکل و مواد مخدر و اختلالات روانی  قرنطینه طولانی

همچنین . رود به شمار می 19زمان با شیوع کووید  از دلایل افزایش خشونت خانگی هم

ربانیـان،  با توجه به پیامدهاي منفی خشونت خانگی براي سلامت روانـی و جسـمانی ق  

اي  هماهنگی و همکاري نهادهاي مختلف در جهت طراحی و اجراي راهبردهاي مداخله

منظور جلوگیري از بروز خشونت خـانگی و کـاهش تـأثیرات منفـی      و حمایتی مؤثر به

  .شده است ناشی از آن، توصیه

ــاران  نوشــیروانی شــریف ــاد و همک ــوان ) 1399(آب ــا عن ــندرم زن «پژوهشــی ب س

. انـد  انجـام داده » مطالعه کیفی: پیامد خشونت خانگی علیه زنان در شهر یزدخورده  کتک

نتایج پژوهش نشان داد خشونت خانگی علیه زنان، پیامـدها و مشـکلات زیـادي را بـه     

وسـته و باعـث تقویـت    پی هـم  هـاي زنجیـر، بـه    این مشکلات مانند حلقه. آورد وجود می

صـورت سـندرم زن    زنان قربانی خشونت همسران، این پیامدها را بـه . شود همدیگر می

  .کنند خورده تجربه می کتک

نشان داد که مسائل شوهر، موجب ) 1398(نتایج پژوهش زمانی مقدم و حسنوندي 

و باوجوداین وضعیت نامناسب اجتماعی ایـن زنـان   . شوند ورزي علیه زنان می خشونت

چنین فرهنگ مردسالار حاکم بر این محله، زنـان موردمطالعـه را در برابـر خشـونت      هم

شناسـی   ورزي علیه زنان، پیامدهاي اجتماعی و روان خشونت. کنند دفاع می شوهران، بی

اي جـز سـاختن و    زنان در چنـین وضـعیتی چـاره   . مخربی براي این زنان به دنبال دارد

  .سوختن ندارند

بررسی عوامل مؤثر بر خشونت خانگی علیـه  «ر پژوهشی با عنوان د) 1397(امیري 

حجم نمونه در این . صورت پیمایشی به مطالعه زنان در شهر کرمانشاه پرداخت به» زنان

نتایج پـژوهش حـاکی از   . گیري در دسترس بود نفر و روش نمونه 100پژوهش برابر با 
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بـرد و امیـد بـه     او را از بین مـی نفس  آن بود که خشونت علیه زنان، سلامت و اعتمادبه

  .دهد زندگی را در او کاهش می

الگوســازي معــادلات «در پژوهشــی بــا عنــوان ) 1396(افشــانی و پــور رحیمیــان 

کـه بـا اسـتفاده از روش    » ساختاري تأثیر سرمایه فرهنگی بر خشونت خانگی علیه زنان

نفر از زنـان متأهـل    309اي، بر روي  اي چندمرحله گیري خوشه تحقیق پیمایشی و نمونه

گرفته، نشان دادند که بین سـرمایه فرهنگـی و ابعـاد آن     ساله شهر مهریز انجام 60تا  15

داري  با خشونت خانگی علیه زنان رابطه معنـی ) شده یافته، عینیت یافته و نهادینه تجسم(

منزلـه یکـی از منـابع در دسـترس      وجود دارد، بنابراین ارتقاي سطح سرمایه فرهنگی به

  .تواند احتمال بروز خشونت خانگی را کاهش دهد ها می خانواده

نشان داد که از بین ابعاد خشونت، ) 1393(آبادي و ندرپور  نتایج پژوهش زارع شاه

 22/13ترین و خشونت جنسی با میـانگین   بیش 28/29میزان خشونت روانی با میانگین 

خشونت در دوران کـودکی   ترین میزان خشونت را به خود اختصاص دادند و تجربه کم

همچنین . ، همبستگی مثبت و معناداري با خشونت علیه زنان دارد31/45مرد با میانگین 

متغیرهاي وضعیت اشتغال و درآمد رابطـه معنـاداري بـا خشـونت خـانگی علیـه زنـان        

در نتیجه اینکه هرچه فرد در دوران کودکی شاهد خشونت والـدین نسـبت بـه    . نداشتند

بت به خود باشد او نیز در آینده دست به خشـونت نسـبت بـه همسـر و     همدیگر یا نس

  .زند فرزندان خود می

فرهنگی یا نهادي؟ تأثیرات متنی بـر  «سونگ و همکاران در پژوهش خود با عنوان 

هـاي حاصـل از    کـه بـا اسـتفاده از داده   » خشونت خانگی علیه زنان در روستاهاي چین

اي  براي شناسایی عوامل مهم زمینه) CWSS(نظرسنجی وضعیت اجتماعی زنان در چین

شده بود نشان  سازي چند سطحی استفاده و اثرات متقابل آنها بر خشونت خانگی، از مدل

دادند هر دو عامل فرهنگی و نهادي در یک جامعه با خطر خشونت خانگی علیـه زنـان   

ر خشونت خانگی توجهی به خط طور قابل علاوه بر این، اقدامات نهادي به. ارتباط دارند

ها اهمیت تغییر  یافته. شود که در آن هنجارهاي فرهنگی مردسالار غالب است مربوط می
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هنجارهاي مردسالاري و ارتقا برابـري جنسـیتی را در مبـارزه بـا خشـونت خـانگی در       

).Song & Zhang, 2021(روستاهاي چین نشان داد 

آموز پلـیس کـه در    دانش 404هاي نظرسنجی از  در پژوهش هایز و همکاران، داده

اکثر . وتحلیل قرار گرفت کالج پلیس جیانگ درهانگژو چین حضور داشتند، مورد تجزیه

نزدیـک بـه هـر پـنج     . بدرفتاري با کودك را تجربه کردنـد ) درصد 10/64(آموزان  دانش

از نظر بدرفتاري . شاهد خشونت خانگی در خانه خود بودند) درصد 10/19(آموز  دانش

آمـوزان پسـر و    ا مشاهده خشونت در خانواده، تفاوت معنـاداري بـین دانـش   با کودك ی

آموزان و دانشجویان نسـبت   هاي حمایتی دانش نگرش. آموزان دختر وجود نداشت دانش

بدرفتاري با کـودك و شـاهد خشـونت    . هاي خانوادگی بیشتر از زنان است به خشونت

پشـتیبانی از انتقـال نسـلی     .خانگی با نگرش نسبت به خشونت خانگی ارتباط نداشـت 

پیامدهاي آمـوزش و  . آموزان پلیس چین یافت نشد خشونت در میان این نمونه از دانش

  ).Hayes et al, 2020(تحقیقات آینده مورد بحث قرار گرفته است 

قضاوت خشونت خـانگی از طـرف   «همچنین کافکا و همکاران، پژوهشی با عنوان 

هاي حفاظت از خشونت  هاي قضایی در مورد پرونده نیک تحلیل روایت از داستا: دادگاه

قاضـی مـرد و    14قاضی مصاحبه شـده،   20حجم نمونه از . انجام دادند» خانگی داخلی

عنـوان قاضـی دادگـاه منطقـه      سال به 19ماه تا  4شوندگان بین  شش قاضی زن، مصاحبه

هایت به این پژوهشگران در ن) سال 11= متوسط (کارولیناي شمالی خدمت کرده بودند 

انـد، قضـات    هایی که به اشتراك گذاشته نتیجه رسیدند که زنان خشونت دیده در داستان

کنند تا تصویري از طرف دادخواهان را نشان دهند  هاي جنسیتی استفاده می اغلب از کلیشه

در ) دستور محافظت در برابر خشونت خانگی(DVPOsو بسیاري از قضات معتقدند که 

هـاي   کنـیم کـه بیـنش    البته ما استدلال می. ونت، کارایی محدودي دارندپیشگیري از خش

نویسـی بیـان    صـورت داسـتان   کننده در طی عمل به شناختی مهم توسط اعضاي مصاحبه

در شـرایطی   DVPOsتواند منجر به انحـلال   در مورد قضات، تعصبات آنها می. شود می

.)Kafka et al, 2019(شود که وجود آنها براي محافظت از زنان ضروري است 
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سال در منطقه کوتاهیـاي   18کرده و بالاي  بار ازدواج نتایج مطالعه زنان حداقل یک

انـد و   درصد از زنان خشونت خـانگی را تجربـه کـرده    3/41مرکزي ترکیه نشان داد که 

بـین میـانگین   . اند از سوي همسرانشان مورد خشونت قرار گرفته) درصد 2/89(اکثریت 

و ) هاي جمعیت شناختی و مقیاس خشـونت خـانگی علیـه زنـان     داده(SDVAWنمره 

وضعیت تحصیلی، وضعیت درآمدي، سن همسر، سطح تحصیلات همسر، سن ازدواج، 

Basar(داري وجـود داشـت    نوع خانواده و سوءاسـتفاده از خشـونت رابطـه معنـی     & 

Demirci, 2018.(  

آمیز در دوران کـودکی   تنتایج پژوهشی نشان داد آموزش سختگیرانه، رفتار خشون

کـه مجـازات    و وضعیت ناباروري زنان، رابطه مثبتی با خشونت خانگی داشتند، درحالی

. شدید در دوران کودکی و تأکید بر سلطه مردانه، رابطه منفی با خشونت خانگی داشتند

تـرین   ترین و مجازات شـدید در دوران کـودکی، ضـعیف    وضعیت ناباروري زنان، قوي

Laeheem(خشونت خانگی داشتند  رابطه را با & Boonprakarn, 2017.(  

مـروري بـر   : اشـتغال و خشـونت خـانگی زنـان    «در یک مطالعه مروري با عنـوان  

شـده در مـورد تجربیـات زنـان      پـژوهش انجـام   20، به روش ترکیبی به مطالعه »ادبیات

یـا دچـار   کننـد   کننده خدمات بهزیستی، زنانی که در محیط پناهگاه زنـدگی مـی   دریافت

از سـو   2014تـا   1988اند، زنان باردار و زنانی که از اواخر سـال   خشونت خانگی شده

هاي کمی متمرکز  این بررسی بر روي بررسی. کنند، پرداخت استفاده قانونی محافظت می

تواند به تعداد بیشتري از زنان تعمیم داده شود  تر را که می هاي بزرگ بود تا اندازه نمونه

شده، اختلالات در محل کار را در  نشان داد که مطالعات انتخاب. ث قرار دهدرا موردبح

آزار و اذیت در محل کار در چهار . دهد میان زنان مبتلا به خشونت خانگی تشخیص می

وري و عملکرد وجـود   داري در میزان بهره شده نشان داد که کاهش معنی مطالعه بررسی

در هفـت  . ثباتی اشتغال است دلیل جدي براي بی زمان کار نیز از دست دادن مدت. دارد

مطالعه مورد بررسی، از دست دادن شغل یا بیکاري در نتیجـه خشـونت خـانگی اتفـاق     

ها  ها و روش توانند سیاست ثباتی کاري، کارفرمایان می براي جلوگیري از بی. افتاده است
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گـذاران نیـز    یاسـت را دوبـاره تنظـیم کننـد و س   ) EAP(هاي کارکنان  هاي کمک و برنامه

تري را براي افرادي که خشونت خانگی را تجربه  هاي بیشتر و گسترده توانند حمایت می

  ).Showalter, 2016(کنند، ارائه دهند  می

توان گفت تحقیقـات متنـوعی    شده می هاي بررسی درمجموع و با توجه به پژوهش

شـده و   انجـام هم در داخل و هم خارج از کشـور پیرامـون موضـوع خشـونت خـانگی      

انـد ماننـد تـأثیر     هرکدام به بررسی تأثیر متغیرهایی خاص بر خشونت خـانگی پرداختـه  

خشونت خانگی بر سرمایه فرهنگی، کارکرد خانواده، سلامت روان، نیمرخ روانی زنـان  

آمیز در دوران  متأهل، رابطه خشونت با تعارض در زندگی زناشویی، تأثیر رفتار خشونت

بنـابراین بـا   . باروري زنان و خشونت خانگی در جمعیت روستاییکودکی و وضعیت نا

شـده؛ بحـث تـأثیر     رسد یکی از موضوعاتی که کمتر بدان پرداخته این تفاسیر به نظر می

سلامت جسـمانی، ورزش و تندرسـتی؛ کنتـرل    (محور و ابعاد آن  سبک زندگی سلامت

وي؛ سـلامت اجتمـاعی؛   وزن و تغذیه؛ پیشگیري از بیماري؛ سلامت روانی؛ سلامت معن

بر خشونت خانگی است که در ) اجتناب از دارو؛ پیشگیري از حوادث؛ سلامت محیطی

  .پژوهش حاضر تلاش بر آن بوده که رابطه این دو متغیر مورد بررسی قرار گیرد

  

  مبانی نظري

  نظریه منابع

عنـوان   بـه  گود خشـونت را . شاید بیشترین استناد به نظریه استفاده از تئوري منابع باشد

توان براي بـه   از خشونت یا تهدید به خشونت می. کند منبعی شبیه منابع مادي تصور می

کند که  وي استدلال می. دست آوردن اطاعت و پیروي در غیاب منابع مادي استفاده کرد

کنند و شوهران با  ها نسبت به سایر اعضاء، نیروي بیشتري اعمال می شوهرها در خانواده

کننـد زیـرا منـابع مـادي اطاعـت و       بع مادي، احتمالاً از خشونت استفاده میبیشترین منا

عنـوان جـایگزینی    خشونت، یا تهدید به خشـونت، بـه  . کند پیروي از آنها را تضمین می
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بنابراین، این نظریه منجـر بـه ایـن    . کند عنوان پایگاه قدرت عمل می براي منابع مادي به

تـري برخوردارنـد، بیشـتر از     طبقه اجتماعی پایین شود که شوهرهایی که از بینی می پیش

تئـوري منـابع توسـط    . کننـد  همسران داراي پایگاه طبقاتی بالاتر، از خشونت استفاده می

تر،  دهد مردان با سطح درآمد، اعتبار و تحصیلات پایین بسیاري از مطالعات که نشان می

Atkinson(شـود  احتمال سوءاستفاده از همسـران خـود را دارنـد پشـتیبانی مـی      et al, 

اگرچه تئوري منابع بر سطح مطلق منابع مردان تأکید دارد، اما دیگران بـا  ). 2005:1138

بینی کننده سو استفاده از همسر، نظریه منـابع   عنوان پیش تأکید بر منابع نسبی همسران به

ردان کنـد کـه کمبـود منـابع در م ـ     کنند این تئوري نسبی منابع استدلال می را اصلاح می

کند بلکه کمبود منابع نسبت به همسـران   بینی می نیست که سوءاستفاده از همسر را پیش

کننـد از معیارهـاي ناسـازگاري     دانشمندانی که از ایـن دیـدگاه اسـتفاده مـی    . آنها است

کنند که وقتی مـردان نسـبت بـه همسرانشـان از      کنند و استدلال می وضعیت استفاده می

ر نیستند، براي به دسـت آوردن قـدرت از خشـونت اسـتفاده     موقعیت بالاتري برخوردا

خواهنـد منـابع بیشـتري نسـبت بـه       کننـد شـوهران مـی    این مطالعات فرض می. کنند می

کننـد همسرانشـان داراي    بـه ایـن معنـی کـه آنهـا تصـور مـی       . همسرانشان داشته باشند

ئـوري منـابع   ت. کننـد  اي جنسیتی هستند از خشـونت اسـتفاده مـی    هاي کلیشه ایدئولوژي

دهد مردان با سطح درآمد، اعتبـار و تحصـیلات    توسط بسیاري از مطالعات که نشان می

  ).1138: همان(شود  تر، احتمال سوءاستفاده از همسران خود را دارند پشتیبانی می پایین

  

  همسري نظریه همسان

اشـد  کننده پدیده خشـونت علیـه زنـان ب    نوعی تبیین تواند به یکی از نظریاتی که می

همسري نظریه همسان
1

هاي  این نظریه، استحکام خانواده را ناشی از وجود ویژگی. است 

تنها آنها را میان دو فرد جذب  همسانی میان دو فرد، نه. داند همسان میان زن و شوهر می

                                               
1. Homogamy Theory
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به عقیـده هیـل  . سازد کند بلکه پیوند و وصلت ایشان را استوار می می
1

انـد   ؛ افـراد مایـل  

د که بیشتر همسانشان باشد تا ناهمسانشـان و چنانچـه ایـن قاعـده بـه      همسري برگزینن

شـوند   دلایلـی رعایـت نگـردد احتمالاً زوجین دچار ناسازگاري و در نهایت جدایی می

همسري، گرایش به انتخاب فردي مشابه  همسان). 117-118: 1386ریاحی و همکاران، (

-اي متعددي ازجمله جایگـاه اجتمـاعی  ه عنوان همسر بوده و بر مبناي ویژگی با خود به

هاي اجتماعی، جذابیت، عوامل شخصـیتی، تحصـیلات و    اقتصادي، زمینه قومی، نگرش

  ).677: 1393رجبی و همکاران،(باشد  هوش می

  

  وبر

از دیدگاه وبـر 
2

یابـد،   ، سـبک زنـدگی در قالـب پایگـاه، گـروه منزلتـی معنـی مـی        

همۀ اعضـاي یـک گـروه منطبـق اسـت و      ترتیب یک سبک زندگی معین در مورد  این به

به گفتۀ هندري و دیگران از نظر وبر، دلیل اصلی براي نوع خاص از . فقط بر یک فرد نه

زندگی به نیاز گروه از جامعه براي تأیید اعتبار از موجودیـت خویشـتن بـراي خـود و     

 هاي زندگی مشخص، تقسیمات موجود در نظم اجتماعی گردد، زیرا سبک دیگران بازمی

سـبک زنـدگی بـا رفتارهـا و     ). 13: 1395حضـرتی و سـلمانی،   (بخشـد   مشروعیت می

محتمل است افراد تحت تـأثیر  . ارتباط نیست تعاملات در حوزة خصوصی و عمومی بی

. هـاي متنـوع رفتارهـاي مختلفــی از خـود نشـان دهنــد      هـا و محــیط  شـرایط، موقعیـت  

روه اجتماعی و رفتـار در سـطح   دیگر، سرشت روابط میان فردي و روابط در گ عبارت به

گر است و بـر اسـاس    کند هرچند در این موارد انسان انتخاب اجتماعات چنین حکم می

هـا بـا    انسـان . اي دیگـر رفتـار نمایـد    گونه تواند به ها و تمایلات خود می باورها، نگرش

 هـا،  هاي رفتاري خود به شرایط و موقعیـت  توانند با سبک و شیوه رعایت ملاحظاتی می

انتخاب عقلانی، با الهـام از عقلانیـت   ). 36: 1392آبادي،  ابراهیم(معناي دیگري ببخشند 

                                               
1. Hill
2. Weber
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شـناختی، کـار فـاعلانی را عاقلانـه      ابزاري ماکس وبر و در چارچوب فردگرایـی روش 

داند که در چارچوب اعتقاداتشان، نسبت به شقوق ممکنه با توجه به عواقبشان، شقی  می

). 33: 1387جـوادي یگانـه،   (ن به غایاتشان بهترین راه باشـد  را برگزینند که براي رسید

کند که رفتارهاي مـا دو بعـد بیرونـی و درونـی      گلسر در کتاب انتخاب عقلانی بیان می

او بـر  . رو براي مدیریت این رفتارها دو روش کنترل بیرونی و درونی داریم ازاین. دارند

ممکـن  «: ؤثرتر از کنترل بیرونـی اسـت  این باور است که درمان با کنترل درونی بسیار م

. خواهد کودك را وادار کنـد بهتـر درس بخوانـد    است پدر، مادر یا معلمی باشید که می

کند کاري را انجـام بدهـد کـه از     شاید هم رئیسی باشید که زیردست خود را مجبور می

دیگران مـا   توانیم دیگران را کنترل کنیم یا که معتقدیم می تا وقتی. ارزش است نظر او بی

وي معتقـد اسـت کـه انسـان     . را کنترل کنند، احساس بـدبختی خـاموش نخواهـد شـد    

 اش ارضـا  و نیازهـاي عـاطفی   روابـط عـاطفی  واسطۀ اینکه موجودي اجتماعی است، به

  ).1390گلسر، (شود  ار مینشوند، بیم

  

  کاکرهام

کاکرهام
1

محور در حوزه  عنوان واردکننده بحث سبک زندگی سلامت توان به را می 

نوع تجارب و فرایند اجتماعی شدن که خود حاصل متغیرهاي . شناسی دانست جامعه

کند که در نتیجه آن افراد مسیر  مختلف عوامل ساختاري است، شرایطی را فراهم می

هاي زندگی انتخاب«هایی را براي  را انتخاب و ظرفیت عملشان
2

کنند و در  ارزیابی می» 

هاي  دهد تا شرایطشان را تفسیر کنند، دست به انتخاب نتیجه به افراد این قابلیت را می

از نظر کاکرهام، . عمدي بزنند و بر اساس معانی ذهنی خود، اعمالشان را تنظیم کنند

نوان الگوهاي جمعی از رفتارهاي مرتبط با سلامتی، بر ع محور به سبک زندگی سلامت

هاي  شده است که با فرصت هاي در دسترس مردم تعریف هایی از گزینه اساس انتخاب

                                               
1. Cockerham
2. Life Choices
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بر اساس الگوي نظري کاکرهام، متغیرهاي مختلف عوامل . زندگی آنها مطابقت دارد

اجتماعی «، زمینه سازند و از سوي دیگر را می» هاي زندگی فرصت«ساختاري، از سویی 

مدلی که کاکرهام ترسیم کرده . کنند مختلف را براي افراد ایجاد می» تجارب«و » شدن

هاي زندگی، تمایلات افراد  ها و فرصت دهد که کنش متقابل بین انتخاب است، نشان می

. شوند ها می واره این تمایلات خود منجر به ایجاد عادت. کند را به عمل، تولید می

هاي  اند، عملکردها و کنش گرفته هایی که در چنین فرایندي شکل واره رتیب عادتت این به

هاي زندگی  دهند که درمجموع منجر به سبک هاي مختلف شکل می افراد را در حوزه

رویکرد سرزنش کننده قربانی ). 50: 1395ذکایی و همکاران، (شوند  محور می سلامت

آن محققان، رفتارهاي خطرناك را از نظر  در بهداشت عمومی وجود داشته است که در

جاي در نظر گرفتن چنین رفتارهایی در یک  اند یعنی، به مسئولیت فردي مشاهده کرده

هاي زندگی است و باعث ارتقاء رفتار  زمینه اجتماعی گسترده که شامل موقعیت

شود هاي افراد نسبت داده می شود، سبک زندگی ضعیف در سلامتی بیشتر به انتخاب می

)Cockerham, 2007: 327 .( مطالعه کاملی از سبک زندگی سلامت در روسیه و اروپاي

دهد  اي بوردیو نشان می این بررسی با استفاده از چارچوب نظریه. شده است شرقی انجام

عنوان اجبارهاي اجتماعی اولیه، در اواخر قرن بیستم در  هاي زندگی منفی، به سبک

هاي این تحقیق نشان  یافته. کاهش امید زندگی شده است روسیه و اروپاي شرقی باعث

داد گروهی که بیشتر در معرض کاهش طول عمر بودند، افراد میانسال و مردان طبقه 

ها در ساخت  اوضاع زندگی این مردان و موقعیت نسبتاً پایین و ضعیف آن. کارگر بودند

غیربهداشتی بود ازجمله  داد که مبتنی بر انجام اعمال اجتماعی عادتی را پرورش می

توجهی به رژیم غذایی و امتناع از  مصرف زیاد مشروبات الکلی، سیگار کشیدن، بی

هاي قلبی، تصادفات و دیگر  این نوع سبک زندگی باعث بالا رفتن بیماري. ورزش

کیوان آرا، (گردید  شد که نهایتاً منجر به کوتاه شدن طول عمر می مشکلات بهداشتی می

1386 :37.(
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  مرتن

آنومی اصطلاحی است که توسط دورکیم
1

واسطه مرتن بنیانگذاري شد و به 
2

بسـط   

مفهوم کلی سنت آنومی این اسـت کـه هـر زمـان قـدرت هـدایت       . و گسترش داده شد

. توان انتظار نرخ بـالاي رفتـار انحرافـی را داشـت     هنجارهاي متعارف ضعیف شود، می

مثـال، کـاهش    عنـوان  بـه (ت ناهنجاري چندین فرضیه خاص در مورد علت ایجاد تمایلا

، اینکه چه نیروهاي اجتمـاعی الگوهـاي رفتـار انحرافـی را شـکل      )هاي اجتماعی کنترل

گـذارد،   هاي فردي یا جمعی تحت شرایط فشار تأثیر می دهند، چه عواملی بر انتخاب می

ودیت یک محد. دهند، وجود دارد نوبه خود شکل می هایی به و اینکه چگونه چنین گزینه

فشارهاي آنها، انطباق و انحراف آنها، موفقیت  -تحمل تجربه دیگران «مهم این است که 

طور نسبی نادیـده   هاي ناشی از آن، به بر فشارهاي نفسانی و سازگاري -و شکست آنها 

:Cohen, 1965(» شود گرفته می کار دورکیم در دو کتاب تقسیم). 6
3

و خودکشی 
4

درباره  

عنـوان   بـا آنـومی بـه   «ت در بخش کار، مشاهده کردیم که دورکیم آنومی سخن گفته اس

وکـار   دانند چه قوانینی در چرخه کسب کند، مردم نمی نتیجه تحولات اقتصادي رفتار می

در . شـود  تـر مـی   اما در خودکشی، این مفهوم بسیار فلسفی. وجود دارد» رونق اقتصادي

تی شـناختی دربـاره ماهیـت انسـان     اینجا، دورکیم استدلال خود را در با یک ادعاي هس

:Colman, 2014(کند  مطرح می منتشر شد، امـا   1938نظریه آنومی مرتون در سال ). 13

مرتون بـا  . مانده بود» خواب«اصطلاح  به دلیل بیدار نشدن علاقه اجتماعی این تئوري به

جنبـه   شود و پیوند دادن آنهـا بـا   توصیف قوانین گمشده اجتماعی که منجر به آنومی می

شرایط ناهنجـاري دیگـر در   . کند اختلاف ارزش متوسط، اظهارات دورکیم را اصلاح می

شود، بلکه در اختلاف بـین اهـداف و ابزارهـا     شکاف بین نیازها و رضایت مشاهده نمی

شده و دسترسی محـدود بـه وسـایل لازم     جرم از واگرایی بین اهداف اجتماعی شناخته

                                               
1. Durkheim
2. Merton
3. The Division of Labor
4. Suicide
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ایـن اخـتلاف بـین اهـداف و ابزارهـا در      . شـود  شی مـی براي دستیابی به این اهداف نا

این اختلاف منجر به . پذیر است هاي مختلف متفاوت است، اما در همه اقشار امکان کلاس

. شـود  هاي اجتماعی می شود و باعث استرس روانی و همچنین درگیري گمراهی فرد می

ح میزان انحراف ، بلکه جستجوي توضی)سطح خرد(کانون توجه وي انحراف افراد نیست 

  ).Wickert, 2019(است ) سطح کلان(هاي مختلف  مختلف جوامع و گروه

  

  چارچوب نظري

طـور دقیـق    توان گفت که نظریاتی که بـه  هاي پژوهشگران، اگرچه می با توجه به بررسی

محور و خشونت خانگی را تبیین کننـد مشـاهده    بتوانند رابطه بین سبک زندگی سلامت

توان نظریه وبر، نظریه منافع، نظریه کاکرهام  شده می به مباحث مطرحنشد لیکن با توجه 

در . عنوان چارچوب نظري پژوهش حاضـر انتخـاب کـرد    همسري را به و نظریه همسان

هایی ساختاري  هاي زندگی، قالب هاي زندگی نماینده عاملیت و فرصت آثار وبر، انتخاب

سبک زندگی، امـور ارادي هسـتند،    هاي در واقع هرچند سلامت و دیگر انتخاب. هستند

یـا  ) دهنـد  کـه در درجـه اول جایگـاه طبقـاتی افـراد را نشـان مـی       (هاي زندگی  فرصت

هـا و   گونـه کـه انتخـاب    کنند؛ همان ها را محدود می دهند یا آن ها را گسترش می انتخاب

 ).26: 1396کاکرهـام،  (کنند  هاي رفتاري با هم رقابت می ها براي تعیین خروجی فرصت

شود کـه آن را در   مقوله سلامت موضوع مهمی است و اهمیت آن زمانی بیشتر درك می

معتقد است ) 1997(کوچمن . ارتباط با بخش مهمی از جامعه که زنان هستند قرار دهیم

محور با رفتارهاي خطرسـاز ناسـازگارند    رفتارهاي مثبت مرتبط با سبک زندگی سلامت

سرشت دوگانه رفتارهاي مرتبط بـا  . همخوانی نداردبراي مثال تغذیه خوب با تغذیه بد 

هـاي   ها و فرصت محور به این معناست که خروجی تعامل انتخاب سبک زندگی سلامت

همچنین کوچمن دریافته اسـت  . زندگی داراي تأثیراتی مثبت یا منفی بر سلامت هستند

ري کنند طورکلی از خطر دو محور درصدد آن هستند که به هاي زندگی سلامت که سبک
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). 26: 1396کاکرهام، (اندام باشد  سوي سلامت و تناسب گیري آنها به و درمجموع جهت

محور بایستی در ارتباط با  هاي مرتبط با سبک زندگی سلامت کاکرهام معتقد است برنامه

یابی نبایستی در سـطح فـردي متوقـف     دیگر علت عبارت جمع مورد بررسی قرار گیرد به

هـاي   محور تأثیر مهمـی در برنامـه   هاي سبک زندگی سلامت ی ریشهبلکه شناسای. بماند

 ,Cockerhamو  Cockerham, 2005: 1313(توانـد داشـته باشـد     تبلیغاتی بهداشتی می

هـایی   محور، مجموعه انتخاب کاکرهام معتقد است که سبک زندگی سلامت). 51 :2000

هـا برآمـده از    یـن انتخـاب  گزینـد و ا  هستند که فرد بنا بر موقعیت اجتماعی خود برمـی 

هـاي زنـدگی یـک     در حقیقت فرصـت . موقعیت ساختاري و موقعیت فردي وي هستند

شود از  هاي منزلتی ویژه تعیین می هاي گروه وسیله موقعیت اجتماعی و ویژگی شخص به

هاي زندگی چه مثبت و چه منفـی، مردمـی کـه در بـالاي      دیدگاه وي در انتخاب سبک

تـر و منـابع بیشـتري در حمایــت از     هـایی بیشــتر و سـالم   تخـاب جامعـه قـرار دارنـد ان   

 -گیري خود دارند اما برعکس مردمی که در پایین قرار دارند فشارهاي اقتصادي تصمیم

دسترسـی   هاي قابل هایشان وجود دارد و حتی انتخاب اجتماعی بیشتري بر روي انتخاب

مطـابق بـا   ). 83: 1395اقـدم،   موسی زاده و علیزاده(کمتري نسبت به طبقات بالا دارند 

نظریه منابع هرچه منابع در دسترس افراد بیشتر باشد کمتر به اعمـال قـدرت بـه شـیوه     

زیرا منابع متعدد دیگري دارند که از طریق آنها قادر به . زنند خشونت جسمانی دست می

همچنــین مطـابق بــا نظریــه  ). 43: 1396صــادقی و همکـاران،  (اعمـال قــدرت هسـتند   

همسري هر چه همگونی و همسانی میان زوجین بیشتر باشد احتمال جدایی آنها همسان

هاي همسرگزینی به ازدواج همسان تمایل دارنـد کـه    کمتر خواهد بود تقریباً تمامی نظام

هـاي   هاي معنوي و دارایـی  گري و مبادله ارزش تواند نتیجه تمایل به معامله این خود می

توجه به انواع مشخصات، افراد همسان با یکدیگر ازدواج به گونه معمول، با . مادي باشد

انـد   هاي فشار مدعی توان گفت که معتقدان به نظریه در نهایت می). 1352گود، (کنند  می

تواننـد بـه شـیوه مشـروع      جرم تابعی از تضاد بین اهداف و ابزارهایی است که مردم می

یم از پیشگامان نظریه فشار، نظریـه  دورک. براي رسیدن به آن اهداف از آنها استفاده کنند
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سـاز   بنـدي کـرد از نظـر او آنـومی زمینـه      آنومی را براي تبیین جرم و کجـروي فرمـول  

از نظـر مرتـون   ). 9: 1391محمدي و میرزایـی،  (هاي اجتماعی مختلف است  نابهنجاري

یـابی   جوامع صنعتی جدید بر توفیقات مادي و تحصیلی در زندگی تأکید دارند اما دست

ه این اهداف مقبول اجتماعی نیاز به ابزارهاي مقبـولی هـم دارد کـه البتـه از دسـترس      ب

یافتـه کـه طبقـات فرودسـت      جمعی از افراد خارج است یعنی جامعـه طـوري سـاخت   

در نتیجـه چـون ایـن اهـداف بـه      . هاي کمتري براي تحقق آرزوهاي خود دارند فرصت

کس هم که دسترسـی بـه    شده آن تبدیل) فقیر و غنی(هاي اصلی زندگی همه افراد  آرمان

یـابی بـه آنهـا از ابـزار      فشار جامعه براي جامعه بـراي دسـت   ابزار مشروع ندارند، تحت

مبتنی بـر نظریـات فـوق، مـدل و     ). 74: 1391علائی و آزاد، (کنند  نامشروع استفاده می

  .بندي شد فرضیات تحقیق صورت

  :رسم نمودصورت زیر  توان به مدل نظري پژوهش حاضر را می

  
  مدل نظري پژوهش -1نمودار 
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  هاي پژوهش فرضیه

هاي  بر چارچوب نظري، مدل مفهومی و پیشینه تحقیق، فرضیه مجموع با تکیهدر

  :اند از پژوهش عبارت

  :فرضیه اصلی

  .داري وجود دارد محور و خشونت خانگی رابطه معنی بین سبک زندگی سلامت

  :فرضیات فرعی

  داري وجود دارد نت خانگی رابطه معنیبین سلامت جسمانی و خشو

  داري وجود دارد بین ورزش و تندرستی و خشونت خانگی رابطه معنی

  داري وجود دارد بین پیشگیري از بیماري و خشونت خانگی رابطه معنی

  داري وجود دارد بین سلامت روانی و خشونت خانگی رابطه معنی

  ي وجود دارددار بین سلامت معنوي و خشونت خانگی رابطه معنی

  داري وجود دارد بین سلامت اجتماعی و خشونت خانگی رابطه معنی

  داري وجود دارد بین پیشگیري از حوادث و خشونت خانگی رابطه معنی

  داري وجود دارد بین سلامت محیطی و خشونت خانگی رابطه معنی

  داري وجود دارد بین کنترل وزن و تغذیه و خشونت خانگی رابطه معنی

  داري وجود دارد ناب از دارو و مواد مخدر و خشونت خانگی رابطه معنیبین اجت

  

  شناسی روش

براي سنجش . پژوهش حاضر با روش پیمایش و استفاده از ابزار پرسشنامه انجام شد

و براي سنجش متغیر سبک زندگی ) 1393(خشونت خانگی از پرسشنامه پور رحیمیان 

سؤالات . استفاده شد) 1391(کجباف محور از پرسشنامه لعلی، عابدي و  سلامت

  :شده استپرسشنامه از سه بخش تشکیل
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شناختی پاسخگویان؛ نظیر  شامل اطلاعات جمعیت: شناختی پرسشنامه جمعیت-1

...سن، وضعیت اشتغال، میزان درآمد، میزان تحصیلات، سن همسر، تحصیلات همسر و

ز ترکیبی از سبک زندگی طبق تعریف سازمان بهداشت جهانی عبارت است ا-2

الگوهاي رفتاري و عادات فردي در سراسر زندگی شامل تغذیه، تحرك، عادات رفتاري 

براي سنجش سبک . که در پی فرایند اجتماعی شدن به وجود آمده است... و تغذیه و

) 1391(سؤالی لعلی، عابدي و کجباف  70محور؛ از پرسشنامه  زندگی سلامت

سلامت جسمانی، ورزش و تندرستی، کنترل وزن و شده است که داراي ابعاد  استفاده

ها، سلامت روانی، سلامت معنوي، سلامت اجتماعی،  تغذیه، پیشگیري از بیماري

این سؤالات . باشد اجتناب از داروها و مواد، پیشگیري از حوادث و سلامت محیطی می

و هرگز هاي همیشه، معمولاً، گاهی اوقات  اي با گزینه درجه 5در قالب طیف لیکرت 

ام  مراقب سلامتی: (اند از هاي این مقیاس عبارت برخی از گویه. سنجش شده است

براي . کنم رویه دارو پرهیز می از مصرف خودسرانه و بی. زندگی فعالی دارم. هستم

قادر به بیان احساساتم . کنم صورت منظم به پزشک مراجعه می معاینات پزشکی به

میوه و سبزي را قبل . د احساس وابستگی و تعلق دارمتر از خو به چیزي عظیم. باشم می

بار یا بیشتر از  5روزانه . دهم موقع انجام می هایم را به واکسیناسیون. شویم از مصرف می

. توانایی ابراز عشق و دوستی نسبت به دیگران را دارم. کنم ها استفاده می ها و سبزي میوه

از کیفیت و سالم بودن آبی . نا داردام مع زندگی. ام مشخص است هدف و جهت زندگی

هنگام رانندگی از . کنم از مصرف مواد مخدر اجتناب می. کنم آگاه هستم که مصرف می

از . باشد احترام می احساسات دیگران براي من قابل. کنم تلفن همراه استفاده نمی

بط قادر به گسترش روا. کنم پرداختن به رابطه جنسی نامشروع و خطرساز اجتناب می

  ).بینانه با دیگران هستم خوش

عبارت است از الگوي رفتار تهاجمی و سرکوبگرانه شامل : خشونت خانگی-3

حملات جسمی، جنسی، روانی و همچنین فشارهاي اقتصادي است که افراد بزرگسال یا 

). 1392:39وامقی و همکاران، (برند  نوجوان علیه شریک عاطفی یا جنسی خود به کار می
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استفاده شد و داراي ) 1393(خشونت خانگی از پرسشنامه پور رحیمیان براي سنجش 

.چهار بعد خشونت جسمی، خشونت جنسی، خشونت کلامی و خشونت روانی است

شود و به  خشونت جسمی علیه زن به صور گوناگون اعمال می: خشونت جسمی

دهد  رار میهر نوع رفتار خشن از کتک زدن تا تجاوز جنسی که جسم زن را مورد آزار ق

براي سنجش این بعد، ). 109-108: 1388علیوردي نیا و همکاران، (شود  اطلاق می

هایی نظیر پرتاب اشیاء به سمت شما، سیلی زدن به شما، هل دادن شما، کتک زدن  گویه

و پیچاندن مو یا مچ دست شما در ....) مانند سیلی، مشت(شما با دست یا وسایل دیگر 

هرگونه رفتار غیراجتماعی که از لمس کردن : خشونت جنسی. پرسشنامه گنجانده شد

نسبت به : هاي نظیر گویه). 4: 1394گودرزي و همکاران، (گیرد  تا تجاوز را در برمی

توجه است؟ بهداشت باروري را  شما بدبین است؟ نسبت به احساسات جنسی شما بی

ست؟ سعی کرده رعایت نکرده است؟ بدون رضایت شما رابطه جنسی را قطع کرده ا

بدون اینکه تمایل داشته باشید با شما رابطه جنسی برقرار کند؟ در صورت اجتناب از 

رابطه جنسی، شما را به اعمال خشونت تهدید کرده است؟ براي سنجش این متغیر از 

به هر رفتاري دلالت دارد که بتواند موجب وهن : خشونت کلامی. پاسخگو پرسیده شد

تنها از نظر حقوقی، بلکه از  رو این عمل نه راد جامعه شود، ازاینحیثیت کسی در نظر اف

ازجمله ). 86: 1390کریمی، (شود  نظر اخلاقی و مذهبی نیز مذموم و ناپسند شمرده می

کننده و رکیک استفاده کرده است؟  از کلمات ناراحت: اند از سؤالات این بعد عبارت

است؟ شدیداً شما را امرونهی کرده  راجع به برخی مسائل زندگی به شما دروغ گفته

است؟ شما را با اصطلاحات و القاب ناشایست صدا زده است؟ سعی کرده با 

هاي دور از نزاکت، شما را ناراحت کند؟ به شما، خانواده و دوستانتان توهین  شوخی

عنوان  خشونت عاطفی یا بدرفتاري روانی به: کرده است؟ خشونت عاطفی و روانی

هاي اجتماعی کودك حمله  ن یک فرد بزرگسال به خودپنداره شایستگیلفظی که در آ

کاربرده  شده است، که در الفاظی مانند اهانت، تهدید یا تحقیر کردن به کند، تعریف می

سؤالاتی نظیر با فحش و ناسزا شما را مورد ). 164: 1391علمی و همکاران، (شود  می
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هاي او عمل  ار کند که مطابق خواستهاهانت قرار داده است؟ سعی کرده شما را واد

کنید؟ طرز لباس پوشیدن، اندام و ظاهر شما را تحقیر کرده است؟ با شما قهر، اخم یا 

ترشرویی کرده است؟ افکار، عقاید و علایق شما را تحقیر کرده است؟ خانواده، فامیل، 

بعد استفاده یا دوستان شما را با انتقاد و سرزنش تحقیر نموده است؟ براي سنجش این 

  .شد

بودند  1397جامعه آماري این پیمایش نیز شامل کلیه زنان متأهل شهر یزد در سال 

حجم نمونه با استفاده . نفر بوده است 179046تعدادشان  95که مطابق سرشماري سال 

اي  اي چندمرحله ها به روش خوشه نمونه. نفر تعیین گردید 384از فرمول کوکران 

نفر قرار گرفت پس از  30نامه این پژوهش در ابتدا در اختیار پرسش. انتخاب شدند

آزمون و گرفتن آلفاي کرونباخ، نسخه نهایی پرسشنامه در میان زنان متأهل  انجام پیش

. برداري نهایی قرار گرفت نامه مورد بهره پرسش 384شهر یزد توزیع شدند و در نهایت 

اسخگویان اطمینان کافی براي ملاحظات اخلاقی پژوهش نیز رعایت گردید و به پ

محرمانه بودن اطلاعات آنها، عدم پرسش از هویت فردي آنها و همچنین وارد نشدن به 

نامه دانشگاهی به آنها نشان داده  مرزهاي خصوصی آنها داده شد، ضمن اینکه معرفی

کاررفته در سنجش متغیرها از اعتبار محتوایی  هاي به جهت تأمین اعتبار طیف. شد می

صورت که هر متغیر با استفاده از تعاریف نظري موجود و  بدین. شده است ستفادها

و ) اعتبار محتوایی(صورت یک سازه عملیاتی مفهوم بندي شده است  هاي نظري به سازه

منظور  به). اعتبار صوري(همچنین از نظرات اساتید براي سنجش اعتبار بهره گرفتیم 

هاي  ضریب براي سازه. شده است لفاي کرونباخ استفادهدستیابی به پایایی نیز از آزمون آ

 24نسخه  SPSSافزار  ها به کمک نرم تحلیل داده. شده است گزارش 1مختلف در جدول 

گیري از آزمون ضریب همبستگی پیرسون و تبیین ارتباط بین دو متغیر به کمک  و بهره

  .ام شدیابی معادلات ساختاري انج و استفاده از مدل AMOSافزار  نرم
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  ضرایب آلفاي کرونباخ براي پایایی متغیرهاي پرسشنامه -1جدول 

  آلفاي کرونباخ  متغیر  آلفاي کرونباخ  متغیر

  70/0  پیشگیري از بیماري  85/0  خشونت جسمی

  75/0  سلامت روانی  78/0  خشونت روانی

  69/0  سلامت معنوي  85/0  خشونت کلامی

  67/0  سلامت اجتماعی  74/0  خشونت جنسی

  76/0  اجتناب از داروها و مواد مخدر  82/0  ونت کلخش

  69/0  پیشگیري از حوادث  71/0  سلامت جسمانی

  71/0  سلامت محیطی  75/0  ورزش و تندرستی

  82/0  سبک زندگی کل  69/0  تغذیهکنترل وزن و

  هاي پژوهش یافته

بخش توصیفی که به معرفی : ارائه است هاي پژوهش حاضر در دو بخش قابل یافته

پردازد و بخش استنباطی که به آزمون فرضیات تحقیق اختصاص  یماي پاسخگویان میس

 33هاي توصیفی پژوهش حاکی از آن است که میانگین سنی پاسخگویان  یافته. دارد

سال و میانگین سن پاسخگویان در زمان  37سال، میانگین سنی همسر پاسخگویان 

. شهر بوده است) 1/98(پاسخگویان محل سکونت اکثریت . سال بوده است 21ازدواج، 

داراي  59/2دهنده این است که خشونت روانی با میانگین  نشان 2هاي جدول  آماره

، 39/2بالاترین میزان در میان انواع خشونت است پس از آن خشونت کلامی با میانگین 

  .است 66/1و خشونت جنسی داراي میانگین  02/2خشونت جسمی 
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  صیفی متغیر وابسته و ابعاد آنهاي تو آماره -2جدول 

  انحراف معیار  میانگین  بیشینه  کمینه  ابعاد خشونت

  95/0  02/2  53/4  67/1  جسمی

  09/1  59/2  77/4  67/1  روانی

  90/0  39/2  60/4  00/2  کلامی

  51/0  66/1  36/3  12/1  جنسی

  69/0  17/2  75/4  71/1  خشونت کل

  

که بین اجتناب از داروها و مواد با حاکی از آن است  3هاي جدول  با توجه به یافته

داري وجود ندارد ولی رابطه سایر  ابعاد خشونت کلامی، جنسی و جسمی رابطه معنی

در میان ابعاد . دار است ابعاد سبک زندگی با خشونت خانگی و ابعاد آن منفی و معنی

ترین  ترین و اجتناب از داروها و مواد ضعیف سبک زندگی؛ ورزش و تندرستی قوي

ترین و اجتناب از داروها و  کنترل وزن و تغذیه، قوي. ابطه را با خشونت کلامی دارندر

ترین و  ورزش و تندرستی، قوي. ترین رابطه را با خشونت جسمانی دارند مواد ضعیف

کنترل وزن و . ترین رابطه را با خشونت جنسی دارد اجتناب از داروها و مواد ضعیف

ترین رابطه را با خشونت روانی  داروها و مواد ضعیفترین و اجتناب از  تغذیه، قوي

ترین و اجتناب  و نهایتاً اینکه ابعاد کنترل وزن و تغذیه و ورزش و تندرستی، قوي. دارند

  .ترین رابطه را با خشونت خانگی دارند از داروها و مواد ضعیف
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  نمحور با خشونت خانگی و ابعاد آ رابطه ابعاد سبک زندگی سلامت -3جدول 

  ابعاد سبک زندگی
خشونت 

  کلامی

خشونت 

  جسمانی

خشونت 

  جنسی

خشونت 

  روانی

خشونت 

  خانگی

  - 374/0**  - 443/0**  - 177/0**  - 275/0**  - 280/0**  سلامت جسمانی

  - 458/0**  - 487/0**  - 235/0**  - 353/0**  - 382/0**ورزش و تندرستی

  - 458/0**  - 495/0**  - 209/0**  - 359/0**- 363/0**کنترل وزن و تغذیه

  - 400/0**  - 449/0**  - 178/0**  - 311/0**  - 300/0**ها پیشگیري از بیماري

  - 303/0**  - 391/0**  - 106/0*  - 219/0**  - 208/0**سلامت روانی

  - 280/0**  - 340/0**  - 105/0*  - 210/0**  - 204/0**  سلامت معنوي

  - 335/0**  - 418/0**  - 153/0**  - 233/0**  - 261/0**  سلامت اجتماعی

  - 100/0*  - 176/0**  017/0  -059/0  -064/0  ز داروها و مواداجتناب ا

  - 362/0**  - 448/0**  - 140/0**  - 259/0**  - 283/0**  پیشگیري از حوادث

  - 408/0**  - 477/0**  - 214/0**  - 284/0**  - 353/0**  سلامت محیطی

  05/0دار در سطح  معنی*   01/0دار در سطح  معنی** 

  

مدل با استفاده از . شده است ش حاضر ترسیمدر ادامه، مدل معادله ساختاري پژوه

شود که متغیر وابسته یعنی خشونت خانگی  رسم گردیده و ملاحظه می Amosافزار  نرم

از چهار بعد خشونت جسمی، خشونت جنسی، خشونت روانی و خشونت کلامی 

هاي خشونت  ترین مؤلفه خشونت کلامی و خشونت روانی مهم. شده است تشکیل

ترین  ها و کنترل وزن و تغذیه مهم همچنین پیشگیري از بیماري .خانگی هستند

نهایتاً اینکه تأثیر سبک زندگی . محور هستند هاي سبک زندگی سلامت مؤلفه

دهنده  بار عاملی نشان. دار است محور بر خشونت خانگی معکوس و معنی سلامت

 9/0تا  5/0منه همبستگی متغیرهاي آشکار با پنهان است و بارهاي عاملی واقع در دا

دهد تقریباً همه  نشان می 2طور که اطلاعات نمودار  همان. شوند مطلوب ارزیابی می

محور بر  همچنین ضریب تأثیر سلامت. بارهاي عاملی در دامنه مزبور قرار دارند

  .است) -52/0(خشونت خانگی در حد متوسط 
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  ر و خشونت خانگیمحو مدل معادله ساختاري رابطه سبک زندگی سلامت -2نمودار 
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  هاي عاملی مدل معادله ساختاري برآورد مقادیر مربوط به مدل -4جدول 

مقدار بحرانی  بار عاملی  خرده مقیاس  متغیر
1

  سطح معناداري  

خشونت 

  خانگی

  --   --   891/0خشونت کلامی

  001/0  000/11  560/0خشونت جسمانی

  001/0  682/14  708/0  خشونت جنسی

  001/0  788/16  807/0خشونت روانی

سبک 

زندگی 

سلامت

  محور

001/0  555/12  781/0  سلامت جسمانی

  001/0  788/11  718/0  ورزش و تندرستی

  001/0  614/12  786/0  کنترل وزن و تغذیه

  001/0  254/13  844/0  ها پیشگیري از بیماري

  001/0  378/11  687/0  سلامت روانی

  001/0  640/10  633/0  سلامت معنوي

  001/0  516/11  698/0  لامت اجتماعیس

  001/0  540/9  554/0  اجتناب از داروها و مواد

  --   --   631/0  پیشگیري از حوادث

  001/0  637/13  697/0  سلامت محیطی  

  

دار بودن بارهاي عاملی را بر اساس مقدار بحرانی نشان  ، معنی4اطلاعات جدول 

 95اشد رابطه بین متغیر آشکار و پنهان با ب 96/1تر از  اگر مقدار بحرانی بزرگ. دهد می

شده در جدول، رابطه  دار است، با توجه به مقدار بحرانی گزارش درصد اطمینان معنی

دار بودن روابط  براي چک کردن معنی. دار است درصد اطمینان معنی 95بین دو متغیر با 

تر  ه با توجه به کوچکجاي مقدار بحرانی از سطح معناداري نیز استفاده کرد ک توان به می

                                               
1. T Value
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توان بیان داشت که رابطه بین دو متغیر  داري متغیرها می بودن سطح معنی 05/0از 

هاي متغیر  دیگر بارهاي عاملی مربوط به همه خرده مقیاس عبارت دار است به معنی

در وضعیت مطلوبی » خشونت خانگی«و همچنین متغیر » محور سبک زندگی سلامت«

در . جه ابزار سنجش این متغیرها از اعتبار عاملی برخوردار استقرار دارند؛ در نتی

ها و مقدار مربوطه در مدل  ترین معیارهاي برازش و تفسیر آن ، تعدادي از مهم5جدول 

هاي برازش مدل، در وضعیت  توان گفت که شاخص طورکلی می به. مفروض آمده است

  .کنند یها از مدل، حمایت م بنابراین داده. قبول هستند قابل

  

  هاي ارزیابی کلیت مدل معادله ساختاري برآورد مقادیر شاخص -5جدول 

  GFINFIIFITLI  CFIPCFIRMSEA  شاخص

913/0932/0727/006/0  903/0912/0932/0  مقدار

  

هاي ارزیابی کلیت مدل معادله ساختاري بعد از همبسته کردن خطاي  شاخص

ها درمجموع بیانگر  توجه به دامنه مطلوب این شاخصها، با  گیري برخی از مؤلفه اندازه

. شوند هاي پژوهش حمایت می شده توسط داده این است که مدل مفروض تدوین

ها دلالت بر  ها به مدل برقرار است و همگی شاخص دیگر، برازش داده عبارت به

اي نتایج نشان داد که شاخص برازش مقایسه. مطلوبیت مدل معادله ساختاري دارند

)CFI( شاخص نیکویی برازش ،)GFI ( و شاخص برازش هنجار نشده)TLI ( بالاتر از

علاوه بر این ریشه میانگین مربعات خطاي . قرار داشتند 90/0پذیرش یعنی  مقدار قابل

  .نیز در سطح قابل قبولی قرار دارد PCFIو ) RMSEA(برآورد 

  

  گیري نتیجه

محور با خشونت خانگی زنان  ی سلامتمنظور بررسی رابطه سبک زندگ این پژوهش به

نفر از این افراد به روش پیمایش مورد  384متأهل شهر یزد انجام گرفت و در آن 
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گونه مطرح شد که اساساً زنانی که تجربه  فرضیه اصلی پژوهش این. بررسی قرار گرفتند

یر به نسبت سا) روانی، کلامی، جسمی و جنسی(خشونت خانگی را دارند در همه ابعاد 

. در زندگی برخوردارند) تري پایین(تر  محور ضعیف زنان از سبک زندگی سلامت

هاي  رود که رویه رود و انتظار می علیرغم اینکه جامعه رو به صنعتی شدن پیش می

تري پیدا کرده است باز هم هنوز برخی از  رنگ پدرسالارانه در خانواده رنگ و بوي کم

وآمد با دوستان، همسایگان، خویشاوندان  شامل رفتترین حقوق خود که  زنان از مرسوم

هاي  ها و بحث همین عوامل گاهی باعث مشاجره. شوند و حتی ادامه تحصیل محروم می

شود که ممکن است پیامد آن براي زنان، خشونت خانگی  جدي در میان زن و شوهر می

ز رابطه ج ، ابعاد مختلف سبک زندگی به3برمبناي اطلاعات جدول . و طلاق باشد

یعنی با افزایش . اجتناب از دارو و مواد سایر ابعاد با خشونت خانگی رابطه معنادار دارند

محور، خشونت خانگی در بین زنان  سطح هر یک از ابعاد میزان سبک زندگی سلامت

محور، بعد کنترل وزن و تغذیه  در بین ابعاد سبک زندگی سلامت. یابد کاهش می

ترین و بعد اجتناب از دارو و مواد  قوي) -458/0(ستی و ورزش و تندر) -458/0(

مدل معادله ساختاري . ترین رابطه را با خشونت خانگی دارند ضعیف) -100/0(مخدر 

محور بر خشونت خانگی داشته است  نیز حکایت از تأثیر معکوس سبک زندگی سلامت

کاکرهام . دل بودها از م هاي برازش مدل نیز بیانگر مطلوبیت حمایت از داده و شاخص

شناسی پزشکی است معتقد است کسانی که سبک زندگی  که خود از متخصصان جامعه

کنند طول عمر کمتري دارند مثل مصرف زیاد مشروبات الکلی،  منفی را انتخاب می

بنابراین کنترل وزن و . توجهی به رژیم غذایی و امتناع از ورزش سیگار کشیدن، بی

ی و ورزش نقش مثبتی در سلامت روانی افراد داشته و مانعی تغذیه؛ توجه به رژیم غذای

توان به پرسش اولیه تحقیق  حال می. گردد در برابر رفتارهاي منفی چون خشونت می

خود بازگردیم و بیان کنیم که زنان متأهل جهت برخورداري از یک سبک زندگی 

از عوامل تأثیرگذار یکی . محور نیاز به یک درك متقابل از زندگی مشترك دارند سلامت

توان گفت  در واقع می. در این مسئله بحث تحصیلات زنان و همسران آنها است
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تحصیلات زوجین درك و شناخت افراد را از زندگی افزایش داده و همانند نوعی سپر 

باوجود . کند هاي خانگی همسران عمل می بلا براي محافظت از زنان در مقابل خشونت

راه دستیابی زنان به حقوقشان وجود دارد نتایج این پژوهش  تمامی مشکلاتی که در

نشان داد که همچنان تحصیلات زنان و همسرانشان نقش مهمی در کاهش خشونت و 

پس . روي آوردن به گفتگو و تعاملات متقابل در میان زنان و شوهران داشته است

تحصیلات دختران  وظیفه همه متولیان و مجریان دولتی است که همچنان شرایط را براي

هاي پدرسالارانه در آنها  هاي سنت و ریشه خصوص در شهرهایی که همچنان رگه به

سطح  نقش مهمی دارد فراهم آورند چرا که این کار یک تیر و دونشان زدن است هم

یابد و هم شرایط را براي پختگی و بلوغ بیشتر براي  تحصیلات زنان در جامعه ارتقاء می

در پایان باید به نقش پررنگ دو بعد از ابعاد . آورد سالم فراهم می ورود به یک زندگی

یکی کنترل وزن و تغذیه و دیگري ورزش و . محور اشاره کرد سبک زندگی سلامت

کنند حتی اگر مورد خشونت هم واقع شوند بهتر  اساساً زنانی که ورزش می. تندرستی

وگیري از اعمال خشونت به توانند روحیه خود را حفظ کرده و همچنان براي جل می

تغذیه نیز از عوامل مؤثر در میان ابعاد سبک زندگی . هاي جدید باشند حل دنبال راه

مراتب نقش  شود و زنان به خانواده در جامعه ما نهاد مقدسی تلقی می. محور بود سلامت

هاي ایرانی از یک  کنند هر چه سبک زندگی خانواده تري در این نهاد ایفا می پررنگ

ها  ها و بیماري تواند از بروز بسیاري از ناتوانی تر پیروي کند بهتر می سبک زندگی سالم

جلوگیري کند چرا در برخی مواقع بروز خشونت علیه زنان از جانب شوهران به دلیل 

باشد به همین دلیل  می... هاي روانی در مردان مانند تندخویی، سوءظن و بروز بیماري

تواند عامل مهمی در پیشگیري از  بک زندگی سالم خود میداشتن تغذیه مناسب و س

  .اعمال خشونت مردان علیه زنان تلقی شود
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  پیشنهادها

مدت است که مبدأ آغازین آن  کاهش خشونت مستلزم حرکت فرهنگی و طولانی

توانمندسازي زنان و دختران استراتژي کلیدي . اجرا است در خانواده و توسط زنان قابل

هاي مختلفی به مردان داشته  ونت است، زیرا تا زمانی که زنان وابستگیبراي حذف خش

توانند از  شان را منحصراً از مردان کسب کنند، هرگز نمی هاي اجتماعی و ارزش

ویژه در حوزه اقتصادي و روانی  بنابراین توانمندسازي زنان به. خشونت، رهایی یابند

وانمندسازي زنان در حوزه اقتصادي هاي ت رسد یکی از راه به نظر می. ضروري است

هاي کوچک اقتصادي است که شرایط را براي  تشویق آنان به کارآفرینی و ایجاد بنگاه

تشویق به کارآفرینی زنان و فراهم کردن شرایط . رفع نیازهاي معیشتی فراهم آورد

فس ن منظور توانمندسازي آنان هم باعث مشارکت در سطح اجتماع و افزایش اعتمادبه به

شود و هم خود نوعی همکاري در اقتصاد  هاي اجتماعی می آنان و پذیرش مسئولیت

اي،  هاي گلخانه هاي از کشت هاي اخیر نمونه ویژه در سال در کشور ما به. خانواده است

هایی از  هاي کوچک تولید نخ نمونه هاي خیاطی، تهیه انواع ترشیجات، کارگاه کارگاه

  .قتصادي استهاي کوچک ا گیري بنگاه شکل

نتایج نشان داد بالاترین میانگین در بین ابعاد خشونت به خشونت کلامی 

هاي ضروري براي زوجین و بویژه زوجین جوان،  یکی از مهارت. اختصاص دارد

هاي سنی و بویژه از سنین پایین  ارتقاي فرهنگ گفتگو است که لازم است در همه گروه

اند یکی از عوامل نداشتن  ه محققان انجام دادههایی ک مطابق پژوهش. آموزش داده شود

ویژه گفتگوي فراروي  تفاهم بین زوجین، تفاوت فضاي فکري و ذهنی است و گفتگو به

تواند همسران را در  که با تأکید بر نقاط اشتراك بین زن و شوهر است می) جلو روبه(

را براي  موقعیتی قرار دهد که در یک فضاي فکري آرام و بدون خشونت، شرایط

گفتگوي دوجانبه فراهم آورند و بدین ترتیب از انواع خشونت کلامی، توهین، فحاشی 

هاي آموزشی مهارت گفتگو و  برگزاري دوره. و تهمت به یکدیگر جلوگیري کنند
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هاي و نهادهاي مختلف، نقش مؤثري در این زمینه  مهارت ارتباط مؤثر توسط سازمان

  .دارد

محور است که  هاي مهم سبک زندگی سلامت ؤلفهورزش و تندرستی یکی از م

ترین رابطه را با خشونت خانگی دارد و متأسفانه مقوله ورزش بویژه از سوي زنان  قوي

سازي حضور  شود ضمن تلاش براي زمینه پیشنهاد می. گیرد کمتر مورد توجه قرار می

هاي کاربردي  شریزي کنند آموز زنان در امکان ورزشی، نهادهاي مرتبط تلاش و برنامه

  .ها در اولویت قرار دهند در زمینه نقش ورزش در کاهش خشونت را به خانواده

متغیر خشونت خانگی تحت تأثیر عوامل متعددي است که یکی از این عوامل در 

پژوهش حاضر مورد بررسی قرار گرفته است، ولی ضرورت دارد متغیرهاي دیگري 

دگی تجربه خشونت در مردان و زنان، خاستگاه هاي خانوادگی، سابقه خانوا نظیر دخالت

، )خصوص نقش خانواده شوهر در همسر آزاري به(خانوادگی، ماهیت روابط خانوادگی 

در ضمن . نیازمند مطالعه است... مصرف مواد مخدر، پذیرش خشونت از سوي زن و

یت آگاهی از نگرش و دیدگاه شوهران نیز درباره مسئله خشونت و همسر آزاري از اهم

  .شود هاي دیگر پیشنهاد می خاصی برخوردار است، که انجام آن در پژوهش
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  منابع

اي به سبک زندگی؛ با نگاهی به جامعۀ  رشته رویکردي میان«، )1392. (آبادي، حسین ابراهیم-

  .53- 33: 4، دوره پنجم، شماره اي در علوم انسانی رشته فصلنامه مطالعات میان، "ایران

الگوسازي معادلات ساختاري تأثیر سرمایه «، )1396. (پور رحیمیان، الهه  و افشانی، سید علیرضا-

  .48- 27: ، شمارههاي مشاوره فصلنامه پژوهش، »فرهنگی بر خشونت خانگی علیه زنان

رابطه دینداري همسر و کاهش خشونت «، )1394. (پور رحیمیان، الهه  افشانی، سید علیرضا و-

  .، تهرانشناسی و علوم اجتماعی انس ملی جامعهسومین کنفر، »خانگی زنان در مهریز

، »محور در سالمندان شهر ایلام هاي سبک زندگی سلامت کننده تعیین«، )1397. (الماسی، مسعود-

  .85-75: 111، شماره نشریه پرستاري ایران

فصلنامه الکترونیکی ، »بررسی عوامل مؤثر بر خشونت خانگی علیه زنان«، )1397. (امیري، سحر-

  .34- 11: 2، دوره اول، شماره هاي حقوقی قانون یار شپژوه

بررسی برخی عوامل اجتماعی مؤثر بر خشونت «، )1393. (بابایی، اسداالله و حیدریان، امین-

  .52- 35: 4، دورة پنج، شماره )شناسی زنان جامعه(مجله زن و جامعه ، »خانوادگی

، بررسی رابطه سرمایه فرهنگی و خشونت خانگی علیه زنان متأهل )1393. (پور رحیمیان، الهه-

  .شناسی، دانشگاه یزد رشته جامعهنامه کارشناسی ارشد  ، پایانشهر مهریز

اي بر  شناسانه نظریه انتخاب عقلانی مقدمه رویکرد جامعه«، )1387. (نه، محمدرضاجوادي یگا-

: 3، دوره یک، شماره فصلنامه راهبرد فرهنگ، »شده ریزي تغییرات فرهنگی و اجتماعی برنامه

33 -64.  

خشونت «، )1389. (حسن، معصومه؛ کاشانیان، مریم؛ روحی، مریم؛ ویژه، مریم و حسن، مریم-

- 77: 4، سال اول، شماره فصلنامه زن و جامعه، »شیوع و علل مرتبط: زنان باردارخانگی علیه 

94.  

محور با  تعیین رابطه بین سبک زندگی سلامت«، )1395. (حسینی فهرجی، مرضیه السادات-

سومین » آموزان دختر مقطع متوسطه شهرستان یزد، رنجورخویی در دانش خودانتقادگري، روان

  .تهرانهاي نوین در علوم انسانی،  وهشکنفرانس بین المللی پژ

شناسی  هاي سبک زندگی در حوزه جامعه ، نظریه)1395. (حضرتی، مرتضی و سلمانی، گودرز-

فرهنگی  -اولین کنفرانس بین المللی مطالعات اجتماعی:،رشت)وبر، بوردیو، گیدنز، و زیمل(

  غدیر -و پژوهش دینی
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عوامل مرتبط با شدت «، )1388. (هی، جعفرخانجانی، زینب؛ ساعدي، سحر و بهادري خسروشا-

تحلیلی بر نقش عوامل (کننده به پزشکی قانونی تبریز  خشونت خانگی علیه زنان مراجعه

: 6، سال دوم، شماره فصلنامه زن و مطالعات خانواده، »)شناختی و جمعیت شناختی بیماري

67 -84.  

  .70، شماره اهنامه رادیوم، »رسانه و اهمیت سبک زندگی«، )1392. (خوشنویس، ناهید-

عوامل مؤثر بر انتخاب سبک «، )1395. (ودادهیر، ابوعلی و خاشعی، سعید. ذکایی، محمد سعید-

، مجله جهانی رسانه، »اي محور شهروندان شهر تهران با تأکید بر مصرف رسانه زندگی سلامت

  .65- 47: 1دوره یازدهم، شماره 

بررسی و مقایسه نظریه «، )1393. (عباسی، قدرت االلهبخشی پور، باب االله و . رجبی، غلامرضا-

، درمانی خانواده فصلنامه مشاوره و روان. »هاي شخصیتی همسري بر اساس ویژگی همسان

  .689- 673: 4سال چهارم، شماره 

تحلیل «، )1386. (نیا، اکبر و بهرامی کاکاوند، سیاوش ریاحی، محمد اسماعیل؛ علیوردي-

فصلنامه پژوهش ، »ش به طلاق مطالعه موردي شهرستان کرمانشاهشناختی میزان گرای جامعه

  .140- 109: 3، دوره پنجم، شماره زنان

رابطه بین تجربه خشونت در دوران کودکی و «، )1393. (آبادي، اکبر و ندرپور، یاسر زارع شاه-

دوره روانشناختی زنان،  -فصلنامه مطالعات اجتماعی، »خشونت علیه زنان در شهر کوهدشت

  .118-93: 4دوازدهم، شماره 

محور در بین  بررسی مقایسه سبک زندگی سلامت«، )1394. (آبادي، اکبر و خالویی، زهرا زارع شاه-

فصلنامه زن و جامعه، ، »)با تأکید بر زنان شاغل و غیر شاغل(هاي مختلف زنان شهر یزد  گروه

  .18-1: 24دوره ششم، شماره 

دار  مطالعۀ کیفی خشونت خانگی علیه زنانِ خانه«، )1398. (ازمانی مقدم، مسعود و حسنوندي، صب-

.170-145: 3، سال دهم، شماره مجله زن و جامعه، »آباد در شهر خرم

تجربه زیستۀ زنان از خشونت کلامی «، )1396. (سهراب زاده، مهران و منصوریان راوندي، فاطمه-

، شماره 2، دوره در فرهنگ و هنر فصلنامه زن، )زنان شهر کاشان: مطالعۀ موردي(در خانواده 

2 :245-264.  



  

  

  

  

81     محور با خشونت خانگی  رابطه سبک زندگی سلامت

بررسی رابطه همسر آزاري و «، )1393. (شایان، آرزو؛ معصومی، سیده زهرا و کاویانی، معصومه-

مجله ، »سلامت روانی در زنان دچار خشونت خانگی ارجاع شده به پزشکی قانونی شهر شیراز

  .57- 51: 4، دوره یک، شماره آموزش و سلامت جامعه

شناختی خشونت  تحلیل جامعه«، )1396. (تیان، محمدحسن؛ دانش، پروانه و طوافی، پویاشرب-

سال شهر  54-18مطالعۀ موردي زنان (خانگی علیه زنان و رابطۀ آن بااحساس امنیت در خانه 

.72-47: 1، شماره هاي راهبردي مسائل اجتماعی ایران پژوهش. »)میانه

عوامل مرتبط با خشونت خانگی علیه «، )1396. (نسیبه صادقی، رسول؛ ویژه، مریم و زنجري،-

  .66- 37: 14، سال چهارم، شماره پژوهشنامه مددکاري اجتماعی، »زنان در تهران

آموزان دوره  هاي رفتاري در دانش بررسی ناهنجاري«، )1391. (علائی، محسن و آزاد، رسول-

، لعات علوم اجتماعی ایرانمطا. »متوسطه شهرستان اردبیل و عوامل اجتماعی مؤثر بر آن

  .87-67: 35شماره 

تعیین میزان شیوع خشونت و عوامل «، )1391. (زن، خدیجه و باقري، ربابه علمی، محمود؛ تیغ-

هاي دخترانه و پسرانه شهر  آموزان دبیرستان مطالعه موردي در بین دانش(اجتماعی مؤثر بر آن 

  .174- 163: تهرانجامعه ایمن شهر،  ، برگزیده مجموعه مقالات دومین همایش»)شیر عجب

تبیین نگرش «، )1388. (علیوردي نیا، اکبر؛ ریاحی، محمد اسماعیل و اسفندیاري، فاطمه-

، »آزمون تجربی دیدگاه یادگیري اجتماعی: دانشجویان دختر نسبت به خشونت علیه زنان

  .131-103: 7، شماره 1، دوره مسائل اجتماعی ایران فصلنامه

، »محور و همگرایی عاملیت و ساختار نظریه سبک زندگی سلامت«، )1396. (سی کاکرهام، ویلیام-

  .60-27: 6، سال دوم، شماره طعم زندگیمحمدرضا آتشین صدف، : ترجمه

نده آن از نظر بررسی انواع خشونت کلامی و عوامل پدیدآور«، )1390. (کریمی، فاطمه-

  .102-85: 2، سال دوم، شماره نامه حقوقی پژوهش، »آموزان و معلمان دانش

انتشارات دانشگاه : ، اصفهانشناسی پزشکی اصول و مبانی جامعه، )1386. (کیوان آرا، محمود-

  .علوم پزشکی و خدمات بهداشتی درمانی اصفهان، چاپ اول

انتشارات سایه : علی صاحبی، تهران: ، ترجمهینظریه انتخاب عقلان، )1390. (گلسر، ویلیام-

  .سخن، چاپ دوازدهم

انتشارات بنگاه ترجمه و : ویدا ناصحی، تهران: ، ترجمهخانواده و جامعه، )1352. (گود، ویلیام-

  .نشر کتاب
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تأثیر اعتیاد مردان در خشونت خانوادگی «، )1394. (گودرزي، طیبه؛ رستمی، تورج و مرادیان، علی-

-1: 20، سال ششم، شماره فصلنامه دانش انتظامی کرمانشاه، »)ر خشونت علیه زنانبا تأکید ب(

11.  

ساخت و اعتباریابی پرسشنامه سبک «، )1391. (لعلی، محسن؛ عابدي، احمد و کجباف، محمدباقر-

  .80-64: 1، دورة پانزدهم، شماره شناختی هاي روان پژوهش، »)LSQ(زندگی 

بررسی وضعیت «، )1391. (علیرضا و جوادیان زاده، مهدیهمحسنی تبریزي، علیرضا؛ کلدي، -

کننده به مراکز پزشکی قانونی و بهزیستی شهرستان یزد  خشونت خانگی در زنان متأهل مراجعه

  .24-11: 3، شماره 11، دوره نشریه طلوع بهداشت، »1389در سال 

بر خشونت علیه زنان بررسی عوامل اجتماعی مؤثر «، )1391. (محمدي، فائزه و میرزایی، رحمت-

  .29-1: 4، سال پنجم، شماره مطالعات اجتماعی ایرانیان، »)مطالعه شهرستان روانسر(

ها در انتخاب سبک زندگی  نقش رسانه«، )1397. (مهدي زاده، سید محمد و خاشعی، رضا-

هاي  فصلنامه پژوهش، »)اي شهروندان شهر تهران با تأکید بر مصرف رسانه(محور  سلامت

  .78-51: 2، سال بیست و پنجم، شماره یارتباط

رابطه بین خشونت «، )1392. (پور، سید حمید شناس، محمدرضا و آتش مهدي زادگان، ایران؛ حق-

  .73-65: 17، سال پنجم، شماره فصلنامه زن و فرهنگ، »خانوادگی با کارکرد خانواده در زنان

رسی رابطه بین سبک زندگی بر«، )1395. (موسی زاده، سمیه و علیزاده اقدم، محمدباقر-

، شناسی مطالعات جامعه، »محور و سرمایه اجتماعی در بین دانشجویان دانشگاه تبریز سلامت

  .93- 81: 30سال هشتم، شماره 

سازي براي افزایش خشونت خانگی  زمینه 19کووید «، )1399. (میرزانیا، امیر و فیروزي، منیژه-

- 205: 9، سال نهم، شماره نامه رویش روانشناسیفصل» مند مطالعه مروري نظام: علیه زنان

214.  

، )1399. (آباد، منیژه؛ فلاح، محمدحسین؛ سدرپوشان، نجمه و وزیري، سعید نوشیروانی شریف-

مجله ، »خورده، پیامد خشونت خانگی علیه زنان در شهر یزد مطالعه کیفی سندرم زن کتک«

  .10-1: 1، سال دهم، شماره مطالعات ناتوانی

: خشونت خانگی در ایران«، )1392. (مروئه؛ خدائی اردکانی، محمدرضا و سجادي، حمیرا وامقی،-

.70-37: 50، سال سیزدهم، شماره فصلنامه رفاه اجتماعی، »1387-1380مرور مطالعات 
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