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 چکیده

تواند رفتارهای باروری زنان را متأثر سازد. مطالعه حاضر به عنوان یک مشخصۀ اجتماعی میخشونت خانگی علیه زنان به :زمینه و هدف

 ها پرداخته است.قصد فرزندآوری آن وخشونت خانگی علیه زنان  رابطهبررسی 

 49تا  15 انجام شده است. جامعه آماری زنان همسردار 1401در سال  مطالعه حاضر از نوع پیمایش و با استفاده از پرسشنامه :کارروش

خشونت خانگی ای انجام شد. ای چندمرحلهگیری با روش خوشهنمونهنفر برآورد شد.  379ساله ساکن شهر صدرا بوده است. تعداد نمونه 

ها نمره ها در قالب طیف لیکرت بودند که با جمع نمرات در تمام گویهگویه مورد سنجش قرار گرفت. گویه 26علیه زنان با استفاده از 

استفاده وجهی ارهای توصیفی و رگرسیون لجتسک دوآم ،SPSS  20ها از نرم افزاربرای تحلیل دادهخشونت خانگی پاسخگو بدست آمد. 

 شده است.

ترتیب به خشونت روانی، خشونت جسمی، خشونت اقتصادی و بیشترین نوع خشونت خانگی علیه زنان بهنتایج نشان داد که : نتایج

دار دارند. افزایش میزان خشونت ها اثر آماری معنیمدت ازدواج و تحصیلات زنان بر قصد فرزندآوری آنخشونت جنسی اختصاص دارد. 

 .انجامدمیها قصد فرزندآوری آنبه کاهش خانگی علیه زنان 

بنابراین کاهش خشونت خانگی علیه زنان باید  .را افزایش دهد تواند قصد فرزندآوریکاهش خشونت خانگی علیه زنان می :گیرینتیجه

 ربط قرار گیرد.گیران ذیدر دستور کار تصمیم

 قصد فرزندآوری، شهر صدراخشونت خانگی، زنان،  :کلیدیواژگان 

 

 مقدمه

 های مهم حوزهآوری یکی از مقولهباروری و فرزند

شناسی است و تحت تأثیر عوامل متعدد جمعیتی، جمعیت

زیستی این پدیده  .(1) اجتماعی، اقتصادی جامعه است

اجتماعی آن شامل عوامل ابعاد متعددی دارد که بُعد 

ها و حتی آن انمختلفی از جمله خانواده، زنان، همسر

آوری و ترجیحات حاکم بر فرزندها و جامعه و نگرش

ها از باروری است. با توجه به ویژه نگاه و تفسیر زوجب

نوان بهبود دهنده عارزشی که خانواده برای وجود کودکان به

هستند، اقدام  های اجتماعی والدین قائلشبکه و تقویت کنندۀ

عامل  ترینممه نگرش .(2) کنندبه آوردن فرزند می

-این مهم را نمی حالبا این ،آیدشمار میرفتار ب دهندۀتشکیل

 فرد در شرایطی ممکن است توان با قطعیت تأیید کرد چرا که

ا باشد. بدر تضاد که با نگرش او  دهدرفتاری از خود نشان 
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ای هوجود این، در یک نگاه کلی، رفتار انسان بیانگر نگرش

 .(3) استاو 

بر هر طریقی در خانواده باعث  خانگی خشونت

ها و بر نگرش شود و این مسئلهتزلزل و سستی خانواده می

خشونت  گذارد.های زنان در مورد باروری تأثیر میرفتار

خانوادگی به نوعی پرخاشگری اشاره دارد که در روابط 

ن، خشونت دهد. خشونت خانوادگی با عنوازوجین رخ می

 عناوینآزاری، زن آزاری، و زناشویی، همسرآزاری، شریک

خشونت خانوادگی شامل . (4) توصیف شده استنیز دیگر 

هر نوع سوء استفاده جنسی، جسمی و یا احساسی است 

خانه . (5) شودکه در روابط خانوادگی بر افراد ایجاد می

شود، یممعمولاً به عنوان پناهگاه خوشبختی و امنیت تصور 

ولی خشونت خانگی قسمتی از تجربۀ بسیاری از زنان 

ای ی دردناک اجتماعی تازهاست. خشونت خانگی پدیده

نیست. خشونت نسبت به زنان یک جنبۀ متداول ازدواج در 

 .(6) میانه و اوایل صنعتی شدن بود سده

ای از عنوان مجموعهبه توانمیخانگی را  خشونت

که فرد برای کنترل احساسات و  کردرفتارها تعریف 

 شود. به عنوان مثالها متوسل میرفتارهای فرد دیگر به آن

گونۀ افراطی و ایجاد ترس و ابراز رفتارهای حسادت

شود وحشت در دیگری که موجب انزوا و تنهایی قربانی می

گر در موضع کنترل دیگر افراد در خانواده تا فرد خشونت

دو پژوهشگری که  Strausو  Gelles. (7) باقی بماند

ی اند، تعریفخانگی فعالیت کردهها در زمینه خشونت سال

اند. آن دو خشونت را رفتاری با قصد از خشونت ارائه داده

بدنی به فرد دیگر تعریف  آشکار برای وارد کردن آسیب

 . (8) اندکرده

نت ی خشوهاشکتر و گانلی یکی از بهترین تعریف

طور کلی خشونت خانگی را اند. آنها بهدادهخانگی را ارائه 

ای از رفتارهای اجباری و تهاجمی شامل حملات نمونه

جنسی، فیزیکی و روانی و همچنین تهدید و فشار اقتصادی 

 اندبرند، تعریف کردهکه افراد علیه همسر خود به کار می

زنان، خشونت اعمال  ترین نوع خشونت علیهشایع (.9)

یا شریک زندگی است که از آن به عنوان  شده توسط همسر

خشونت خانگی یا خشونت توسط شریک نزدیک یاد 

های توان در تمام لایهشود. این مشکل سلامت را میمی

 . (10) اجتماعی مشاهده کرد

بین یک تا چهار میلیون زن سالانه براساس آمار موجود 

از مردان  %47گیرند. شان قرار میمورد آزار و اذیت همسران

زنند حداقل سه بار در سال این کار شان را کتک میکه زنان

کنند. در حدود یک زن از هر سه زن حداقل یک را تکرار می

د. فقط گیرنان قرار میبار مورد اذیت فیزیکی توسط همسرانش

یک مورد از هفت مورد خشونت علیه زنان به پلیس گزارش 

ل، بیشترین میزان سا 24تا  16زنان جوان بین  شود.می

 کنندخشونت خانوادگی و تجاوز را در جامعه تجربه می

خشونت علیه زنان به این دلیل اهمیت دارد که در . (11)

ی شناخته شده مطرح جهان به عنوان یک معضل اجتماع

و سازمان جهانی بهداشت نیز خشونت علیه زنان را  باشدمی

داند که عوارض قابل توجهی را های بهداشتی میاز اولویت

خشونت کند. در سلامت روانی و جسمانی زنان ایجاد می

تواند رفتار و تمایلات باروری زنان را خانگی علیه زنان می

که اند نشان داده (12) مطالعاتمتأثر سازد. در همین زمینه 

های مختلف خشونت خانگی علیه زنان با ابعاد و حیطه

های پیشگیری شت باروری از جمله عدم استفاده از روشبهدا

 هایهای دستگاه تناسلی، پیامدبیماریاز بارداری، سقط، 

ضعیف بارداری و عدم استفاده از خدمات بهداشت باروری 

در این حوزه نشان داده  (13) ای دیگرمطالعه در ارتباط است.

 بالاتر ازاست که میزان باروری در بین زنان خشونت دیده 

طور کلی مطالعات پیشین بیانگر ارتباط سایر زنان است. به

 و نیز (15، 14) خشونت خانگی علیه زنان با باروری بالاتر

 است. (16) عدم تمایل زنان به بارداری

اً مشخصدر ایران مطالعاتی که توان گفت در مجموع می

معدود  و است به موضوع این مقاله پرداخته باشند نسبتاً کم

 در بین زنان تنیز به بررسی خشون (17) شده اممطالعات انج

ی مورد بررس پرسشدر پژوهش حاضر این  اند.باردار پرداخته

-معنی علیه زنان رابطهخانگی  خشونتآیا  گیرد کهقرار می

 .دارد یا خیر زنان فرزندآوری در قصدداری با 
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 کار شرو
 مانجاو روش پیمایش  کمی با رویکرد مطالعه حاضر

برای سنجش خشونت خانگی علیه زنان از  شده است.

جربه سقط شده است. تبهره برده  (18) پرسشنامه استاندارد

یز نتصادی و اجتماعی و متغیرهای جمعیتی، اق جنین عمدی

مورد پرسش قرار ساخته های محققاز گویهبا استفاده 

مادر را با سقط عمدی جنین از طرفی سلامت . اندگرفته

تواند می دیگر رو خواهد ساخت و از طرفیتهدید روبه

های ناخواسته در بین زنان باشد. بیانگر بروز بارداری

بنابراین مطالعه سقط عمدی جنین و عوامل تأثیرگذار بر آن 

های مناسب برای سیاستبهتر تواند در تدوین می

ن یجلوگیری از آن مؤثر واقع شود. سقط عمدی جنین در ا

مطالعه در قالب یک سوال دو پاسخی )بله/خیر( مورد 

خشونت خانگی علیه زنان با پرسش قرار گرفته است. 

گویه مورد سنجش قرار گرفته که در واقع  26استفاده از 

-خشونت جنسی، جسمی، روانی و اقتصادی را در بر می

 15آماری پژوهش حاضر تمام زنان همسردار  گیرد. جامعه

هر صدرا است که تعداد آنها براساس ساله ش 49تا 

 28برابر با  1395سرشماری عمومی نفوس و مسکن سال 

 . (19) نفر بوده است 859هزار و 

با توجه به مشخص بودن تعداد دقیق جامعه آماری و 

درصد خطای مورد نظر از فرمول کوکران برای برآورد 

برای تعیین حجم نمونه و  حجم نمونه استفاده شده است.

رتیب تبا استفاده از فرمول کوکران که در زیر آمده است به

( و درصد افرادی که فاقد pدرصد توزیع صفت در جامعه )

در نظر گرفته  5/0( برابر با qصفت مورد مطالعه هستند )

تعداد در نهایت  و لحاظ %5شده است. سطح خطا نیز مقدار 

 برآورد شد.نفر  379نمونه برابر با 

  
ای اجرا ای چند مرحلهبه روش خوشهگیری نمونه

شده است. شهر جدید صدرا متشکل از دو فاز اصلی یعنی 

عنوان است که در گام اول این دو فاز به 2و  1 هایفاز

اول در نظر گرفته شد. تعداد نمونه در دو فاز نیز  خوشه

فاز  2های برابر لحاظ شده است. در گام دوم از بین محله

ایی از هطور تصادفی انتخاب و نهایتاً بلوکمذکور، محلاتی به

طور تصادفی انتخاب شدند. در ادامه با آن محلات نیز به

های های منتخب )بلوکمراجعه به درب منازل واقع در محله

منتخب هر محله( و مصاحبه با زنان واجد شرایط اقدام به 

به ذکر است که در زمان  ها شده است. لازمتکمیل پرسشنامه

خانه به  5عبور از گیری با مراجعه به درب هر منزل و نمونه

درب منزل بعدی مراجعه شده است. این عمل تا رسیدن به 

های مورد تعداد نمونه مکفی ادامه پیدا کرد. پایایی گویه

استفاده در سنجش خشونت خانگی از طریق آزمون آلفای 

 رفت که مقدار آلفای کرونباخکرونباخ مورد بررسی قرار گ

برای خشونت روانی، خشونت اقتصادی، خشونت جسمی و 

 89/0و  96/0، 88/0، 95/0ترتیب برابر با خشونت جنسی به

مقدار آلفای کرونباخ شاخص کلی خشونت  بدست آمد.

 . مقادیر بدست آمدهبدست آمد 975/0برابر با خانگی نیز 

های مورد نظر در بیانگر سازگاری درونی قابل قبول گویه

سن زوجین، آخرین مدرک تحصیلی  تحقیق حاضر است.

زوجین، وضعیت اشتغال زوجین، مدت ازدواج، میزان درآمد 

ماهیانه خانواده، تعلق طبقاتی زنان، قومیت زنان و مذهب 

ه در ک زنان متغیرهای جمعیتی، اقتصادی و اجتماعی هستند

. متغیر وابسته قصد اندمطالعه به کار گرفته شده این

فرزندآوری است که به شکل متغیر دو وجهی، آیا قصد دارید 

خگویان از پاس دنیا بیاورید یا خیرفرزند یا فرزندان دیگری به

از آنجایی که متغیر وابسته یعنی قصد سؤال شده است. 

رو برای وجهی است از این فرزندآوری متغری اسمی دو

وری بر قصد فرزندآ علیه زنان بررسی تأثیر خشونت خانگی

از روش آماری  ،ایبا کنترل دیگر متغیرهای زمینه ها،آن

رگرسیون لجستیک دو وجهی استفاده شده است. قبل از 

آزمون رگرسیون لجستک برای نشان دادن توزیع نمونه 

برحسب متغیرهای مستقل از جداول توصیفی در قالب مقادیر 

 ی و درصد استفاده شده است. فراوان
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 نتایج
 زنان %54دهد که حدود نشان می 1جدول اطلاعات 

نیز  %26حدود سال قرار داشته و  39تا  30نی در دامنه س

 7/34اند. میانگین سن زنان مورد مطالعه بوده ساله 49تا  40

دهد که ها نشان مییافتهعلاوه، بهسال بدست آمده است. 

اند. میانگین سال سن داشته 39تا  30همسران زنان بین  48%

سال بوده است. حدود  9/39سن همسران نمونه برابر با 

 %39زنان مورد مطالعه دارای مدرک دیپلم و حدود  40%

همسران  %40اند. حدود نیز تحصیلات دانشگاهی داشته

زنان  %86. حدود اندتحصیلات دانشگاهی داشته نمونه زنان

ران زنان همس %79در مقابل حدود و  دارخانهدر طبقه 

زنان بیش از  %33اند. مدت ازدواج برای حدود بوده شاغل

سال بدست آمده است. میانگین مدت ازدواج زنان  15

سال است. میانگین درآمد  2/13پیمایش شده برابر با 

هزار تومان شده است.  600میلیون و  7ماهیانه حدود 

 رد مطالعه متعلق به قومیت فارس وزنان مو %61حدود 

زنان  %40حدود  اند.ها نیز شیعه مذهب بودهآن %94بیش از 

مار شبطبقه اقتصادی و اجتماعی متوسط  خود را متعلق به

 اند.آورده

بندی خشونت خانگی علیه زنان به این صورت طبقه

بوده است که نمره خام میزان خشونت خانگی علیه زنان 

قسمت نسبتاً مساوی تقسیم شد و تحت عنوان  به سه

تدا عبارتی ابگذاری شدند. بهطبقات کم، متوسط و زیاد نام

های خشونت خانگی با هم جمع شدند و یک تمام گویه

نمره بدست آمد و در ادامه با استفاده از حداقل و حداکثر 

نمره بدست آمده، دامنه تغییرات نمره میزان خشونت 

ر دامنه یا طبقه تقسیم شد و تحت عنوان خانگی به سه زی

طبقات کم، متوسط و زیاد نامیده شدند. لازم به ذکر است 

بندی خشونت در مطالعات دیگر نیز طبقهاین نوع  که

حاکی از آن  2اطلاعات جدول . (18) استفاده شده است

زنان مورد مطالعه خشونت خانگی در سطح  %6/4است که 

اند که نیز اظهار داشته %5/86 اند وزیاد را تجربه کرده

ها خشونت خانگی را در سطح کم تجربه دارند. یافته

 %5/5است که خشونت اقتصادی در بین همچنین بیانگر آن 

زنان در سطح زیاد گزارش شده است. خشونت روانی در بین 

 %8/5سطح زیاد، خشونت جسمی در بین نمونه در  4/6%

 %8/3در نهایت خشونت جنسی در بین  زنان در سطح زیاد و

 زنان در سطح زیاد اتفاق افتاده است.

که اطلاعات مرتبط با قصد فرزندآوری،  3در جدول  

زنان  %21دهد که حدود نشان میعنوان متغیر وابسته آمده به

 %79مقابل حدود  دردارند و  یدیگردنیا آوردن فرزند هقصد ب

 اند.نداشتهدیگر قصدی برای فرزندآوری 

نتایج تحلیل رگرسیون لجستیک دو وجهی را  4جدول 

دهد. میزان خشونت خانگی علیه زنان، مدت ازدواج، نشان می

داشتن تحصیلات ابتدایی نسبت به تحصیلات دانشگاهی 

د دار بر احتمال قصمعنیآماری متغیرهایی هستند که تأثیر 

ه خانگی علیفرزندآوری زنان دارند. با افزایش میزان خشونت 

یابد. با افزایش مدت ها کاهش میزنان قصد فرزندآوری آن

 قصد ازدواج نیز از قصد فرزندآوری زنان کاسته خواهد شد.

فرزندآوری در بین زنانی که تحصیلات ابتدایی دارند بیشتر 

 است که تحصیلات دانشگاهی دارند. از زنانی

 

 بحث
ون ه روزافزبا توجه به تغییرات باروری در ایران و توج

های تشویقی جمعیتی در راستای افزایش میزان بر سیاست

رسد توجه به ابعاد اجتماعی باروری در جامعه، بنظر می

تردید کاهش باروری با بیموضوع نیز حایز اهمیت است. 

تغییرات اقتصادی، اجتماعی، سیاسی و فرهنگی ارتباط دارد، 

ای عوامل از جامعهاما ترکیب و ماهیت خاص هر یک از این 

ترین عوامل مهمها نگرشی دیگر متفاوت است. ابه جامعه

تشکیل دهندۀ رفتار هستند، اما این موضوع را با قطعیت 

فرد در شرایطی ممکن است  که هرچونتوان پذیرفت نمی

رفتاری از خود نشان دهد که با نگرش او متضاد و متفاوت 

رفتار انسان بیانگر  باشد. با وجود این، از یک نگاه کلی

 در چهارمین کنفرانس حقوق بشر. (3) استهای او نگرش

های دارای در وین خشونت خانگی علیه زنان یکی از موضوع

اولویت برای بررسی در کنفرانس تشخیص داده شد و این 

نکته مورد تأکید قرار گرفت که خشونت، روان، جسم و 
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خانگی علیه خشونت. (20) کندآزادی زنان را تهدید می

تنها از لحاظ خانوادگی و فردی بلکه از نظر زنان نه

خشونت باشد. اجتماعی و جمعیتی نیز دارای اهمیت می

ای هخانگی علیه زنان یکی از این ابعاد اجتماعی سیاست

جمعیتی است که باید مورد توجه قرار گیرد. کاهش 

تواند به بالا رفتن قصد خشونت خانگی علیه زنان می

ها بینجامد. بالا رفتن قصد ندآوری در بین آنفرز

تواند سطح باروری جمعیت را افزایش فرزندآوری نیز می

زنانی که مورد خشونت قرار  رودانتظار مینسبی دهد. 

گیرند، تمایل کمتری به فرزندآوری داشته باشند که این می

 .خواهد ساخت متاثررا به تبع خود ساختار جمعیتی 

آن خشونت رواج دارد اگر زنان  ای که درجامعه

تمایل کمتری به فرزندآوری پیدا کنند با سرعت بیشتری 

کفل بار ت افزایش و در نتیجه سوی سالخوردگی جمعیتبه

هایی د کرد و اگر هم در چنین خانوادهحرکت خواه

باروری به صورت ناخواسته شکل بگیرد یا منجر به سقط 

از چنین  جنین خواهد شد یا فرزندانی کهعمدی 

هایی با اعتماد به نفس کم شوند بچههایی متولد میخانواده

هستند که در آینده نسبت به دیگران بیشتر مورد خشونت 

گیرند یا اینکه خودشان خشونت بیشتری نسبت به قرار می

دیگران خواهند داشت. در نتیجه ریشه بسیاری از انحرافات 

 توانرا مینان و مشکلات عاطفی و روانی کودکان و نوجوا

که در آن  پدیده خشونت رواج  دانستهایی در خانواده

 دارد.

مطالعه حاضر با هدف بررسی تأثیر میزان خشونت 

خانگی علیه زنان بر قصد فرزندآوری آنها نگارش شد. 

زنان مورد مطالعه  %6/4های تحقیق حاضر نشان داد که یافته

 %5/86اند و در سطح زیاد تجربه کردهرا خشونت خانگی 

اند که خشونت خانگی را در سطح کم نیز اظهار داشته

تجربه دارند. در این میان بیشترین نوع خشونت خانگی 

ترتیب به خشونت روانی، خشونت جسمی، خشونت به

. در همین یافتاقتصادی و خشونت جنسی اختصاص 

 وعیش (21) ه در ایرانانجام شدفراتحلیل  کیدر راستا 

ه است. برآورد شد %66 رانیزنان در ا هیعل یخانگ خشونت

خشونت  تیوضع یابیهدف ارز با که (22) دیگریدر مطالعه 

 اننشه انجام شد رانیادر استان کردستان  زنان هیعل یخانگ

 تجربهبه ترتیب از زنان  %9/32 و 60، 7/79 که ه استداد

طور که ذکر . هماننداهداشت یو جنس یجسم ،یخشونت روان

ترین شکل خشونت در بین زنان روانی رایج شد خشونت

مورد مطالعه بوده که با یافته تحقیقات پیشین در ایران همسو 

های این مطالعه نشان داد که مدت یافته .(23، 24) است

ای بر قصد عنوان متغیرهای زمینههازدواج و تحصیلات ب

دارند. همچنین  یدارفرزندآوری زنان اثر آماری معنی

خشونت خانگی علیه زنان قصد ا افزایش میزان مشخص شد ب

این یافته یابد. کاهش می یدارطور معنیها بهوری آنفرزندآ

مدل . همسو و هماهنگ است (16) نیز با نتایج مطالعه پیشین

را  فرزندآوریاز قصد  %1/35 در این تحقیق مورد استفاده

 .ودبکه دال بر اهمیت نسبی مدل تحقیق حاضر  کردبینی پیش

مطالعه حاضر این بود که پیمایش  مهمترین محدودیت

در دورۀ شیوع ویروس کرونا انجام شد که از سویی انجام 

تر نمود و از سویی دیگر انجام پیمایش پیمایش را طولانی

تواند نتایجی درباب خشونت خانگی در این دوران می

متفاوت از دوران قبل و بعد از شیوع ویروس کرونا بدست 

تواند بر میزان در واقع قرنطینه در دوره شیوع کرونا میدهد. 

ایج رو نتخشونت خانگی علیه زنان اثرگذار بوده باشد از این

 شتریبی مطالعات خشونت خانگی در این دوره باید با احتیاط

شود مطالعاتی دیگر در آینده انجام تفسیر شود. پیشنهاد می

ین مطالعه با آن ا هااز طریق مقایسه یافتهبتوان شود تا 

به نتایج قابل قبولتری در این حوزه رسید. انجام  مطالعات

ت تواند به شناخهای کیفی نیز میمطالعات بیشتر با روش

 تری از خشونت خانگی علیه زنان بینجامد.عمیق

 

 گیرینتیجه
مطالعه حاضر نشان داد که با افزایش میزان خشونت 

د. یابفرزندآوری کاهش میخانگی علیه زنان قصد آنان برای 

ه تواند زنان را ببنابراین کاهش خشونت خانگی علیه زنان می

 رو تلاشاز اینسوی فرزندآوری و باروری بالاتر سوق دهد. 

تواند های خانگی علیه زنان میدر راستای کاهش خشونت
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-کشور را افزایش دهد. لذا سیاست باروری سطح فعلی

های جمعیتی علاوه بر ستدر تدوین سیا ربطذیگذاران 

یز ن فرزندآوریهای اقتصادی باید به ابعاد اجتماعی مشوق

یکی از این ابعاد اجتماعی  توجه کافی داشته باشند.

 تأثیرگذار بر باروری متغیر خشونت خانگی علیه زنان است

 . برگزاریکه نتایج این مطالعه نیز مؤید این مطلب بود

برخورد با خشونت  های آموزشی مرتبط با نحوۀکلاس

تواند به خانگی برای زنان در هنگام ازدواج می

توانمندسازی زنان در این زمینه کمک نماید. علاوه بر 

زنان باید بر آموزش مردان قبل از ازدواج نیز توجه آموزش 

شود. شناساندن پیامدها و عوارض خشونت خانگی علیه 

کاهش این و به  تواند مفید واقع شودزنان برای مردان می

 .نجامدا نوع خشونت بی

 تشکر و قدردانی

با کد اخلاق این مقاله 

IR.SUMS.REC.1399.1090  نامه های پایاندادهاز

اسی شنجامعه گروه شناسی درکارشناسی ارشد رشتۀ جمعیت

 لیهع خانگی خشونت رابطه بررسی"دانشگاه شیراز با عنوان 

 همسردار زنان: مطالعه مورد) آنها باروری رفتارهای و زنان

استخراج شده است. نویسندگان  "(صدرا شهر ساله 49تا15

بدینوسیله مراتب تشکر خود را از تمام افرادی که در پیمایش 

 دارند.حاضر همکاری داشتند اعلام میمقاله 
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در مطالعه رابطه بین خشونت خانگی علیه زنان با قصد  متغیرهای جمعیتی، اجتماعی و اقتصادیتوزیع پاسخگویان برحسب  -1جدول 

 فرزندآوری در آنان
 ددرص تعداد متغیر ددرص تعداد متغیر

   مدت ازدواج   سن

 3/13 50 سال 5تا  1 6/20 78 29-15

 4/28 107 سال 10تا  6 6/53 203 39-30

 5/25 96 سال 15تا  11 9/25 98 49-40

 9/32 124 سال 15بالاتر از    سن همسر

 - 2 اظهار نشده 0/4 15 29-20

   درآمد ماهیانه خانواده )تومان( 0/48 182 39-30

 5/54 201 میلیون 6هزار تا  500 0/34 129 49-40

 7/37 139 میلیون 12هزار تا  1میلیون و  6 7/12 48 59-50

 7/5 21 میلیون 20هزار تا  1میلیون و  12 3/1 5 69-60

 2/2 8 میلیون  20بالاتر از    آخرین مدرک تحصیلی

 - 10 اظهار نشده 1/1 4 سوادبی

   قومیت 3/5 20 ابتدایی

 2/61 232 فارس 1/7 27 راهنمایی

 0/23 87 لر 4/7 28 متوسطه

 1/1 4 عرب 4/40 153 دیپلم

 4/12 47 ترک 8/38 147 دانشگاهی

 6/1 6 کُرد   همسرآخرین مدرک تحصیلی 

 8/0 3 سایر 5/0 2 سوادبی

   مذهب 0/5 19 ابتدایی

 5/94 358 شیعه 9/12 49 راهنمایی

 4/3 13 اهل تسنن 4/8 32 متوسطه

 1/2 8 سایر 7/32 124 دیپلم

   تعلق طبقاتی 4/40 153 دانشگاهی

 4/2 9 بالا   وضعیت اشتغال

 0/10 37 متوسط رو به بالا 3/11 43 شاغل

 2/40 149 متوسط 8/85 325 دارخانه

 5/34 128 متوسط رو به پایین 9/2 11 در حال تحصیل

 9/12 48 پایین   وضعیت اشتغال همسر

    2/79 300 شاغل

    1/11 42 بیکار جویای کار

    0/9 34 بازنشسته

    8/0 3 در حال تحصیل
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در مطالعه رابطه بین خشونت خانگی علیه زنان با قصد فرزندآوری  خانگی توزیع پاسخگویان برحسب میزان انواع خشونت -2جدول 

 در آنان

 د معتبردرص تعداد میزان خشونت خانگی

   خشونت اقتصادی

 7/84 321 کم

 8/9 37 متوسط

 5/5 21 زیاد

   خشونت روانی

 2/82 309 کم

 4/11 43 متوسط

 4/6 24 زیاد

   خشونت جسمی

 2/89 338 کم

 0/5 19 متوسط

 8/5 22 زیاد

   خشونت جنسی

 5/92 345 کم

 8/3 14 متوسط

 8/3 14 زیاد

   خشونت کلی

 5/86 320 کم

 9/8 33 متوسط

 6/4 17 زیاد

 

 

 

 در مطالعه رابطه بین خشونت خانگی علیه زنان با قصد فرزندآوری در آنان توزیع پاسخگویان برحسب قصد فرزندآوری -3جدول 

 د معتبردرص تعداد قصد فرزندآوری

 1/79 296 خیر

 9/20 78 بله

 - 5 اظهار نشده

 

 
 

 

 
 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 jo

ur
na

ls
.tu

m
s.

ac
.ir

 o
n 

20
24

-0
9-

19
 ]

 

                             8 / 12

https://journals.tums.ac.ir/sjsph/article-1-6159-fa.html


 317رابطه بین خشونت خانگی علیه زنان با قصد .../                                                                                                                                                           

 

 
 

 

یه در مطالعه رابطه بین خشونت خانگی عل هانتایج تحلیل رگرسیونی تأثیر خشونت خانگی علیه زنان بر قصد فرزندآوری آن -4جدول 

 زنان با قصد فرزندآوری در آنان

 B متغیر B متغیر

  وضعیت اشتغال همسر -027/0* میزان خشونت خانگی

 ns790/1 در حال تحصیل ns015/0 سن

 -ns142/1 بازنشسته -ns038/0 سن همسر

 -ns159/0 بیکار جویای کار -190/0* مدت ازدواج

  شاغل )مرجع( ns000/0 درآمد ماهیانه خانواده

  تعلق طبقاتی  آخرین مدرک تحصیلی

 ns169/2 بالا -ns398/19 سوادبی

 ns195/0 متوسط رو به بالا 331/2* ابتدایی

 ns921/0 متوسط ns443/1 راهنمایی

 ns359/0 متوسط رو به پایین -ns200/0 متوسطه

  پایین )مرجع( ns140/0 دیپلم

  قومیت  دانشگاهی )مرجع(

 -ns106/0 لر  آخرین مدرک تحصیلی همسر

 -ns043/20 عرب ns895/6 سوادبی

 ns089/0 ترک -ns526/0 ابتدایی

 ns591/1 کُرد ns236/0 راهنمایی

 -ns739/17 سایر اقوام ns250/0 متوسطه

  فارس )مرجع( -ns094/0 دیپلم

  مذهب  دانشگاهی )مرجع(

 -ns142/1 اهل تسنن  وضعیت اشتغال

 280/1 سایر مذاهب -ns896/1 در حال تحصیل

  شیعه )مرجع( -ns123/0 دارخانه

    شاغل )مرجع(

 2Nagelkerke R =0.227 2Cox & Snell R 0.351 = ضریب تعیین مدل
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ABSTRACT 

Background and Aim: Domestic violence against women as a social characteristic can affect 

women's reproductive behaviors. The present study investigated the relationship between 

domestic violence against women and their childbearing intention. 

Materials and Methods: This study was a survey conducted using a questionnaire in 2022. 

The statistical population was married women aged 15-49 years living in Sadra city, Iran, out 

of whom a sample of 379 was selected by the multi-stage cluster technic. Domestic violence 

against women was measured using a form with 26 items with a Likert scale, the domestic 

violence score being obtained by the sum of scores of the items. The SPSS software version 20 

was used to analyze the data, the statistical tests being descriptive statistics and two-

dimensional logistic regression. 

Results: The most common types of domestic violence against women were found to be, in 

descending order, psychological, physical, economic and sexual violence. The duration of 

marriage and education of women had a statistically significant effect on their childbearing 

intention. Increasing domestic violence against women was found to reduce their childbearing 

intention. 

Conclusion: Reducing domestic violence can increase the women’s intention to have children. 

Therefore, reducing domestic violence against women should be on the policy agenda of the 

relevant decision makers. 
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