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بررسي خشونت فيزيكي توسط همسر عليه زنان مراجعه كننده به مركز پزشكي قانوني 
  1379تهران در پاييز 
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  مقدمه
    خشونت خانوادگي، خشونتي است كه در محيط خلـوت و   

پيونــدد و معمــولاً ميــان  خــصوصي خــانواده بــه وقــوع مــي
دهد كه به سبب صـميميت، ارتبـاط خـوني يـا              افرادي رخ مي  

از سـوي   اند و اغلب اين خشونت        قانوني به هم پيوند خورده    
  ه زنان ت عليــخشون. )1(شود مردان نسبت به زنان اعمال مي

  
  

  
  
  
  
  
  
  
  
  
  

  
يشرفته ديـده   پدر تمام كشورهاي جهان از جمله كشورهاي        

اين معضل اجتماعي علاوه بر مـشكلات جـسمي و          . شود  مي
رواني در شخص مضروب، باعث بروز عواقب جبران ناپذير         

متحـده آمريكـا ضـرب و     در ايالات   . )1(گردد  اجتماعي نيز مي  
  د  و ـشتم، قتل و خودكشي جزء علل شايع مرگ و مير هستن

  

 چكيده
ايـن معـضل اجتمـاعي    . آيـد      خشونت عليه زنان يكي از معضلات اجتماعي در تمام كشورهاي دنيا به حساب مـي        

علاوه بر ايجاد مشكلات جسمي و رواني در شخص مضروب، موجب بـروز عواقـب جبـران ناپـذير اجتمـاعي نيـز                       
 تا موارد ارجاعي آزار فيزيكي به سازمان پزشكي قانوني بررسي شود        ه است شدلذا در اين مطالعه سعي      . گردد  مي

ايـن  . تا با استفاده از نتايج اين طرح بتوان گامي موثر در جهت رفع اين پديـده ضـد اجتمـاعي در جامعـه برداشـت                        
 پرداختـه   1379مطالعه به صورت مقطعي به بررسي همسر آزاري، فراواني انواع و عوامـل مـوثر بـر آن در پـاييز                      

اري در پـاييز  ها از تمام زناني كه جهت معاينه به منظور تĤييد همـسر آز             آوري داده   در اين بررسي براي جمع    . است
 زنان سازمان پزشكي قانوني تهران مراجعه كرده بودند، استفاده شد و براي هر يك از آنهـا                  ه به بخش معاين   1379

فعـات و سـابقه همـسرآزاري، علـل اخـتلاف در خـانواده در        اي شامل مشخصات دموگرافيـك، نـوع و د          پرسشنامه
تر   زنان مورد پژوهش تحصيلات ديپلم يا پايين %2/87. اطلاعات دموگرافيك همسر فرد مراجعه كننده تكميل گرديد       

سال و ميانگين و دامنـه تغييـرات        ) 28-8/29(9/28ميانگين و دامنه تغييرات سني زنان مورد بررسي         . از آن داشتند  
 ضـرب و جـرح مـورد آزار قـرار           تهاي آنها توسط آل   %7/68. سال بوده است  ) 6/19-8/20(2/20ازدواج آنها   سني  

 و %1/40. كردنـد  ه آزار و تنبيه بدني فرزندان را از سـوي همسرانـشان ذكـر مـي    قب ساها آن%7/58گرفته بودند و  
با نگاه كلي به نتايج . نمودند تفاده مي از همسران آزار رسان به ترتيب از مشروبات الكلي و مواد مخدر اس  41/42%

دار بودن، مصرف الكل و       ، سطح تحصيلات پايين هر يك از زوجها، خانه        هاطرح، عواملي مانند جوان بودن زوج     اين  
باشند لذا آموزشهاي همگاني و       مواد مخدر توسط همسر آزار رسان از مهمترين عوامل مربوط به همسرآزاري مي            

 و نيـز گـزارش ايـن مـوارد توسـط پزشـكان و               مـاعي جهـت مقابلـه بـا ايـن معـضل اجت          نـه   اختصاصي در اين زمي   
  .   گردد پزشكان جهت پيشگيري از عوارض وخيمتر توصيه مي روان
          

   زنان– 3 پزشكي قانوني   – 2 همسرآزاري   – 1:  ها كليدواژه

I(رمـــ ـارستان حضرت رسول اك   ا، بيم ـــني و مسموميته  گروه پزشكي قانو  و مديراستاديار)ي و ـــ ـاه علـوم پزشك   ـــبـان نيـايش، دانـشگ     ان، خيا ـــ ـ، خيابـان ستارخ   )ص
  )مولف مسؤول*( ـ درماني ايران، تهرانيــخدمات بهداشت

II (تهرانن،شگاه علوم پزشكي و خدمات بهداشتي ـ درماني ايرااستاديار گروه پزشكي قانوني و مسموميتها، دان .  
III (شتي ـ درماني ايران، تهراندانشگاه علوم پزشكي و خدمات بهداعضو كميته پژوهشي ـ دانشجويي ، پزشك عمومي.  
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 حملــه خــشونت بــار در ايــن كــشور اتفــاق  10000روزانــه 
  . )1(افتد مي
 بيمار در آمريكا انجـام شـد،        1952اي كه روي      در مطالعه     

سابقه خشونت در سال قبل را ذكـر كـرده          ) %5/5( نفر   180
ــد و  ــا%4/21بودن ــسي در   آنه ــا جن  ســابقه آزار فيزيكــي ي

 ســابقه آزار هــا آن%22دوران بزرگــسالي خــود داشــتند و 
  . )2(كردند  سالگي ذكر مي18 ياجنسي را قبل از جسمي 

كـه خـشونت خـانوادگي در سـنين         اين تحقيق نـشان داد          
 كـه بـا خـانواده    افـرادي هـا و   ، مجردها و جـدا شـده     تر  پايين

ز زنـاني بـوده اسـت كـه بـا           كننـد بيـشتر ا      همسر زندگي مي  
در حال حاضر دولـت، جامعـه       . نمايند  شوهر خود زندگي مي   

و بــسياري از ســازمانهاي مــسئول ســلامت و بهداشــت     
خواهند كه مـوارد آزار و        كشورهاي پيشرفته از پزشكان مي    

لي كـه بـسياري از مـوارد    اخشونت را گزارش نماينـد در ح ـ  
  . )3(شود يخشونت مانند آزار دختران و زنان گزارش نم

در كشور ما ايران نيز مانند ساير كشورها خشونت عليـه          
متخصـصان  . سـت ازنان يك مسئله و معضل مهم اجتمـاعي        

 آخـر   يتهاوني در ايران، روزهـاي تعطيـل، سـاع        پزشكي قان 
شب و فصل تابستان را بيشترين زمان مراجعـه زنـان آزار            

كنون كننـد امـا تـا       ديده به مراكز پزشـكي  قـانوني ذكـر مـي           
مطالعه اپيدميولوژيك كاملي در اين زمينه در ايران صـورت          

  . نگرفته است
 ايـن زمينـه و در مـورد         انجام مطالعات اپيدميولوژيك در       

اي مورد خـشونت و       اني، چگونه و با چه وسيله     ساينكه چه ك  
يرند و عوامل موثر بر آنها چه هستند، يكي از          گ  آزار قرار مي  

 بــراي پيـشگيري و درمــان ايــن  ناپـذير  ضـرورتهاي اجتنــاب 
باشـد لـذا مـا بـر آن شـديم تـا در ايـن             معضل اجتماعي مـي   

مطالعه موارد ارجاعي آزار فيزيكـي را بررسـي كنـيم تـا بـا               
استفاده از نتايج اين طرح بتوان گـامي مـؤثر در جهـت رفـع               

  . ه ضداجتماعي در جامعه برداشتاين پديد
  

  روش بررسي
 ــ  ــه مقطع ــك مطالع ــق ي ــن تحقي ) Cross-Sectional(ي     اي

باشد كه به منظور بررسي همـسرآزاري، فراوانـي انـواع             مي

 ايـن   . انجام شـد   1379مختلف و عوامل مؤثر بر آن در پاييز         
 نفــر از زنــان آزار ديــده كــه بــه پزشــكي 439تحقيــق روي 

  . قانوني ارجاع شده بودند، صورت گرفت
ي و روانـي    يل آزار فيزيك ـ   اينكه زناني كه به دل     هبا توجه ب      

كنند بـر طبـق       درخواست طلاق يا شكايت از همسرانشان مي      
شوند، بهتـرين منبـع       قانون به پزشكي قانوني ارجاع داده مي      

جهت بررسي اين معضل اجتماعي، سازمان پزشكي قـانوني         
  . باشد مي
هـا از     آوري داده   ن اين مطالعه براي جمـع     ااز اين رو محقق       

در پـاييز    تأييـد همـسرآزاري      زناني كه به دليل معاينه جهت     
 زنـان سـازمان پزشـكي قـانوني         ه به بخش معاين   1379سال  

تهران مراجعه كرده بودند، استفاده كردند و براي هر يـك از      
اي كـه شـامل مشخـصات دموگرافيـك،           اين افراد پرسشنامه  

نوع، دفعات و سابقه همسرآزاري، علل اخـتلاف در خـانواده           
د مراجعه كننده بود، تكميـل      فرو اطلاعات دموگرافيك همسر     

ن متعهـد بـه رعايـت       ادر تمـام مراحـل طـرح، محقق ـ       . دنمودن
اصول اخلاقي مندرج در اعلاميه هلسينكي بودنـد و شـركت           
افراد در طرح پس از توجيه آنها در مورد اهداف طرح، حالت            

  . اختياري داشت
لازم به ذكـر اسـت كـه هـيچ يـك از مراجعـه كننـدگان از                    

افـزار     نتايج از نرم   تجزيه و تحليل  در  . اع نكردند همكاري امتن 
SPSS ver 10 از شاخــصهاي ميــانگين ،mean و Mode ،
جهت بررسي ارتباط بـين متغيرهـاي        (Chi2تستهاي آماري   

جهـت بررسـي    (Colomogromernove smirnove، )كيفي
ــودن داده  ــال ب ــي  نرم ــاي كم ــري  (Levence، )ه ــت براب جه

، Anova ،Tمقايـــسه و واريانـــسها در گروههـــاي مـــورد 
Krooscalvalis ،Manvitny u)   جهت مقايسه ميانگينهـا در

اعـداد درون   . اسـتفاده گرديـد   ) گروههاي دوگانه و چندگانـه    
پرانتز جلوي هر ميانگين تعميم يافته آن ميانگين بـا احتمـال            

  . باشد  مي95%
  

  نتايج
 زنــان مــورد پــژوهش %2/87    در بررســي نتــايج طــرح، 

 %8/79همچنين  . تر از ديپلم داشتند     لم يا پايين  تحصيلات ديپ 
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 آنهـا  %1/1دار بودند و اين در حالي است كه تنها  افراد خانه 
  . دادند را دانشجويان تشكيل مي

 %9/28ميانگين و دامنه تغييرات سني زنان مورد مطالعه             
و ميانگين و دامنـه تغييـرات سـني ازدواج    ) 28-84/29(سال  
  . سال بود) 6/19-8/20 (2/20آنها 

شروع اختلاف بـا همـسر را       از زنان مورد پژوهش      60%    
بلافاصله پس از ازدواج ذكر كردند ايـن ميـزان در سـالهاي             

 سال پس   3تا سال سوم ازدواج كاهش يافته بود و از          بعدي  
  . از ازدواج افزايش نشان داده بود

در پاسخ به اين سوال كه همسرها از چه زمان شروع بـه                
 سـال پـس از      1-2 افـراد زمـان      %6/84انـد،     دن شما كرده  ز

  . ازدواج را ذكر كردند
ب  بار يا بيشتر مـورد ضـر       3 زنان مراجعه كننده     8/92%    

 افراد %8/3در حالي كه تنها و شتم همسر قرار گرفته بودند   
سـط همـسر    مورد مطالعه پس از اولين بار ضرب و شتم تو         

. مراجعه كـرده بودنـد     قانوني   پزشكيجهت طرح شكايت، به     
 آنهـا   %7/68 زنان با واسطه مشت و لگـد همـسر و            6/81%

 ضرب و جرح از قبيل كمربنـد، چـوب، چـاقو،            تهايتوسط آل 
 اردقرار گرفته بودند كه در اغلـب مـو         مورد آزار    …سيخ و   

 ضـرب و جـرح از مـشت و لگـد            تهايعلاوه بر استفاده از آل    
  . نيز استفاده شده بود

راجعه كننـده بـراي اولـين بـار از همـسر             زنان م  2/62%    
 مـوارد سـابقه شـكايت       %8/37خود شكايت كرده بودنـد و       

  . قبلي از همسر را داشتند
 سابقه آزار   ، از زنان  %7/58نكته قابل توجه اين است كه           

. كردنـد   و تنبيه بدني فرزندان را از سوي همسرشان ذكر مي         
ن يـا چنـدمين     براي دومي آنها   %11و   بار   1 زنان تنها    89%

  . بار ازدواج كرده بودند
) 74/1-6/2(9/1همچنين ميانگين تعداد فرزندان اين افـراد           

اي از مشخـصات همـسران        در بررسي پـاره   . نفر بوده است  
 مـردان  %5/90:  اين نتايج به دسـت آمـد   ،زنان مورد مطالعه  

ين و دامنــه و ميــانگ. تــر داشــتند تحــصيلات ديــپلم و پــايين
 %1/40. ســال بــود) 3/33-3/35(3/34آنهــا تغييــرات ســني 

 كردند كه همسرانشان از مشروبات      بيانزنان مورد بررسي    

 سابقه استفاده از مواد مخدر      %1/42كنند،    الكلي استفاده مي  
 از همـسران    %8/28كردنـد و      مسرشان را ذكـر مـي      توسط

  .  داشتندزنان آزار ديده سابقه محكوميت كيفري
، عـلاوه بـر     شانكردند كه همـسر     زنان اظهار مي   3/16%    
 ــآ ــسر ديگ ــا هم ــز داريرنه ــزان  ني ــورد مي ــين در م  د همچن

ــك  ــشاجره و كت ــادت ماهيان   م ــان ع ــاري در زم ـــك ــا ــ ه ب
ن  نفري كـه بـه اي ـ      303سرانشان سوال شد كه از مجموع       هم

ــخ داده بودن  ــوال پاس ـــس ــه افزاي%3/38د ــ ـــ ب ش آزار ــ
د و ـــ ـبودناره كـرده   در ايـن دوره اش ـ رـــط همـس  ــــتوس

ـــ آنهــا، تفاوت7/61% در ايــن دوره و ي را در ميــزان آزار ــ
  . ساير روزهاي ماه ذكر نكردند

) علاوه بر ضرب و شتم مادر     (ن ضرب و شتم كودكان      بي    
 وجود داري و سابقه محكوميت شوهران ارتباط آماري معني  

بدين ترتيب كه مـواردي كـه شـوهران          ) P.V=005/0(داشت
داشتند ضرب و شتم كودكان بيشتر ديـده        ت  سابقه محكومي 

ا بين آزار و اذيـت كـودك و داشـتن همـسر ديگـر               شد ام   مي
داري وجـود      ارتبـاط آمـاري معنـي      ،ه بر همسر شـاكي    علاو
  . اشتند

شان بين ميانگين سـني زنـان مـورد پـژوهش و همسران ـ               
 5سـط   بطـور متو  (داري وجـود داشـت      اختلاف آماري معنـي   
ميــانگين ســن ازدواج در ). P=0001/0)(ســال اخــتلاف ســن
 1بلافاصله، ماهها،   (ي زماني متفاوت    ها  افرادي كه در فاصله   

پـس از ازدواج بـا هـم اخـتلاف پيـدا            )  و بيشتر   سال 2سال،  
داري وجــــود   بودنــــد اخــــتلاف آمــــاري معنــــيكــــرده
  ). PV=0001/0(داشت

وميت بين تعداد موارد ضرب و شتم همسر و سابقه محك             
 اين متغير با     همچنين .داري مشاهده نشد    يارتباط آماري معن  

ارتبــاط آمــاري مــصرف الكــل و نيــز مــصرف مــواد مخــدر 
  . داري نداشت معني

كـه  گروهـي   در  ر زنان مـورد مطالعـه       ميانگين سني همس      
 زنـان   ميزان ضرب و شتم شوهر در دوران عـادت ماهيانـه          

ه  گروهـي بـود ك ـ     لاتر از باداري    يافت بطور معني    افزايش مي 
 سـاير زمانهـا تفـاوتي       ابن ضرب و شتم در اين دوران        ميزا

  ). PV=04/0(نداشت
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  بحث
د اذيـت    مـور  مداومآزار ديده، به صورت پيوسته و           زنان  

ري كـه گـاهي ايـن       گيرند بطـو     همسران خود قرار مي    و آزار 
تــي مــرگ قربــاني آزارهــا باعــث صــدمات جــدي بــدني و ح

  . شود مي
ايي شــيوع زن آزاري ريكــي و آمــــدر كــشورهاي اروپاي    
  . )1( در زندگيهاي مشترك گزارش شده است35-30%
 نفر از زنان آزار ديده ارجـاع        439ي  ودر اين تحقيق كه ر        

وني صورت گرفـت ارتبـاط بـسيار قـوي          شده به پزشكي قان   
حــصيلات و ايــن پديــده زشــت اجتمــاعي  بــين ميــزان كــم ت
يـن  ه در مطالعـات مـشابه ديگـر نيـز بـه ا           مشاهده گرديـد ك ـ   

  . )6و 5( شده استشارهاموضوع 
 كـه اغلـب زنـان آزار ديـده          در اين بررسي مشخص شـد         

 شـاغل كمتـر     زنـان  ن آزار جسمي در   دار هستند و ميزا     خانه
 مالي و فعاليت اجتمـاعي ايـن        يل استقلال لاست كه شايد به د    

  . زنان باشد
ر زنـان جـوان   دپديده اجتماعي بيـشتر   سوي ديگر اين  از    

اشـاره   كه در مطالعات مشابه نيز به ايـن موضـوع            ديده شد 
  . )7و 2(گرديده است

 الكـل و    در اين مطالعه مشاهده شد كه ميـزان اسـتفاده از              
يار بيـشتر از    مواد مخدر در همـسران زنـان آزار ديـده بـس           

يـن موضـوع ارتبـاط قـوي        باشـد ا     جامعه مـي   در زنان   ساير
ــصر   ــا م ــسرآزاري را ب ــده هم ــواد م پدي ــل و م ــدر ف الك خ

به خارج از كشور نيز بـر ايـن   رساند كه در مطالعات مشا  مي
  . )1و 2(تموضوع تأكيد شده اس

ــدود      ــين حـ ــابقه  3/1همچنـ ــده، سـ ــسران آزار دهنـ  همـ
وي ج ـ  اي از خوي سـتيزه      كوميت كيفري داشتند كه نشانه    مح

  . باشد اين افراد مي
 مورد مطالعـه   د افرا 5/1ه حدود   ذكر اين نكته لازم است ك         

 خـود بـراي شوهرانـشان       ي غيـر از   به وجـود همـسر ديگـر      
  . شاره كرده بودندا

 زن 48اي كــه در كــشور ســوئد روي   مــشابه هدر مطالعــ    
 مشخص گرديد كـه اغلـب آنهـا         ،ده انجام شده بود   كتك خور 

همسرانـشان داراي   يـا   ي زندگي نابسامان بوده و خـود        دارا

مـا بـيش از     در مطالعه   . )8(اند  ريك جنسي غير رسمي بوده    ش
م  بار يا بيشتر ضـرب و شـت        3 مراجعه كنندگان سابقه     90%

است كه در   اند و اين در حالي        توسط همسران خود را داشته    
 بـار،  1 شـوندگان   پـژوهش 3/1اي مشابه در آمريكـا     مطالعه

ار يـا بيـشتر آزار فيزيكـي در          ب ـ 4 نيز   3/1 بار و    3 يا   2،  3/1
  . )2(رده بودندسال گذشته را ذكر ك

رسـي  زنـان مـورد بر  %60با توجه بـه اينكـه نزديـك بـه               
 توســط همــسر ذكــر ســابقه ضــرب و جــرح كودكانــشان را

ه نيز مورد تأييد قـرار      امر در مطالعات مشاب   اين  كردند و     مي
 لذا توجـه پزشـكان را بـه همراهـي دو پديـده              )1(گرفته است 
نمائيم كـه در صـورت        آزاري جلب مي    اري و كودك  همسرآز

قـوع   يك از ايـن دو پديـده بايـد بـه احتمـال و              ورد با هر  برخ
  . مورد دوم نيز توجه داشت

 در ايـن مطالعـه تعـداد كـم فرزنـدان            از نكات قابل توجـه        
باشد كه شايد ايـن        در افراد مورد پژوهش مي     )9/1ميانگين  (

 ه به دليل وجود بيشتر همسرآزاري در زوجهاي جـوان         نتيج
  . به دست آمده باشد

وه بر آنكه بـا تحـصيلات       ن همسرآزاري علا  همچنين ميزا     
پـايين   ارتبـاط بـود، بـا تحـصيلات          پايين زنان آزار ديده در    

كـه بـه ايـن      اط واضحي داشـت     بهمسران آزار دهنده نيز ارت    
دا انجـام شـده     نـا مطلب در مطالعه مشابهي كه در كـشور كا        

همــسر آزاري در اشــاره گرديــده اســت بطــوري كــه  بــود، 
ت بـه شـوهران خـود       الاتري نـسب  خانمهايي كه تحصيلات ب ـ   

  . )5(اند بيشتر بوده است داشته
ر و اذيـت  توجه به اين نكته لازم است كه اغلب مـوارد آزا          

مراجع قـضايي   به  زنان در جامعه مخفي بوده و مواردي كه         
زاري هستند لذا جهت    كنند موارد شديدتر همسرآ     مراجعه مي 

ر بر آن بايد    معه و عوامل مؤث   برآورد دقيق اين مشكل در جا     
 يتهايلاوه بــر مــوارد منجــر بــه شــكادر مطالعــه ديگــري عــ
  . لعه و بررسي قرار گيرد نيز مورد مطاقضايي، موارد مخفي

 سيستم  فتار با زنان تأثير نامطلوبي بر     آنجه كه سوء ر   از      
ود منجـر بـه     گـذارد و خ ـ     بهداشت رواني جامعه بر جاي مـي      

 گريـز از منـزل،      ،آسيبهاي اجتماعي ديگري مانند خودكـشي     
يـن  ا ضرورت پرداختن بـه      گردد لذا   آزاري و غيره مي     كودك
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از شگيرانه در سـطوح مختلـف       و ارائه راهكارهاي پي   ضل  عم
در پايان بر اساس نتـايج بـه        . اهميت خاصي برخوردار است   

  : گردد  تحقيق موارد زير پيشنهاد ميين در ادست آمده
اران اجتمـاعي   شناسان و مددك   موزش پزشكان، روان  آ) 1    
  .ها و عوارض همسر آزاري  خصوص آشنايي با نشانهدر
تي جهت  شناخ گيري مددكاري و روان     ايجاد سيستم پي  ) 2    

  .در خانواده هاي ايجاد كننده همسرآزاري يشهرفع ر
ــت     ) 3     ــاربردي در جهـ ــي كـ ــشهاي علمـ ــام پژوهـ انجـ
ايي دميولوژي موارد آشكار و پنهان همسرآزاري و شناس     اپي
  . امل مؤثر بر آن در كشورعو
تـران در   آموزش جوانان در آستانه ازدواج بـويژه دخ       ) 4    

ي مقابلـه و    شنايي با مهارتهاي زندگي و روشـها      آخصوص  
اجهـاي ناخواسـته و      زناشويي و پرهيز از ازدو     مشكلاتحل  

  .زودهنگام
ش همگاني در خـصوص آثـار و عـوارض سـوء            زآمو) 5    
  .هاي جمعي نهفتار با همسر از طريق رسار

 اين طرح   بالا بردن سطح تحصيلات كه بر اساس نتايج       ) 6    
  . آزاري باشدتواند عامل مهمي در كاهش معضل همسر مي
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EVALUATION OF PHYSICAL VIOLENCE BY SPOUSE AGAINST WOMENS REFERING TO 

FORENSIC MEDICINE CENTER OF TEHRAN IN AUTUMN OF 2000 
 
 

                                                                                I                                           II                                   III 
*K. Aghakhani, MD     A. Aghabigloie, MD    A. Chehreii, MD 

 
 
 
 
 

ABSTRACT 
    Violence against women is one of the social difficulties all over the world. This social difficulty; in 
addition to, physical and mental problems it causes, has social consequences. There fore, researchers 

decided to investigate on physical injuries reffered to forensic centers to have a useful effect or removing 
this anti-social phenomenon in society. This cross-sectional study studied partner mis treatment, frequency 

of types and effectors on it in Autumn 2000. Data is collected from all women reffered to women’s ward 
of forensic center of Tehran in order to admit violence of spove. Each of them filled a check list consisted 

of demographic characteristics, type, frequency, history of violence, the causes of disagreement in the 
family & partner’s demographic data. 87.2% of studied women were diploma or under. The average age 

was 28.9 (28-29.8) years and was 20.2.(19.6-20.8) 68.7% of them were hort.  By injuring instroments, 
58.7% of theirchildren were beated and 40.1% were alcohol users and 42.41% drug-abusers respectedly. 
In a overall view, causes sochas young being, low educational status of each partner, being houskeeper, 

alcohol using and drug-abusing by the partners are the most inportant related causes of partner 
mistreatment. There fore general & special education are recommended to stay against this social 

problem, also reporting of these cases by physician & psychiatrist is recommended to avoid worse 
complications. 
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