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مهرداد نامداریی*****
در  نوجوانان  و  كودكان  از  وسیعی  طیف  مقدمه: 
اعمال  به  تهدید  یا  فیزیكی  خشونت  شاهد  جهان 
آن توسط والدین خود نسبت به یكدیگر هستند. بر 
اساس مطالعات قبلی مواجهه كودكان و نوجوانان با 
خشونت خانگی، با گرایش به رفتارهای برون گرایانه 
خشونت آمیز  رفتارهای  ارتكاب  و  ضداجتماعی  و 
مرتبط است. هدف مقالة حاضر پیش بینی خطرپذیری 
با  مواجهه  طریق  از  خرم آباد  شهر  نوجوانان  در 

خشونت خانگی است.
و  توصیفی  مطالعه  یك  حاضر  پژوهش  روش: 
تحلیلی از نوع همبستگی است. نمونه پژوهش شامل 
و  دهم  كلاسهای  پسر  و  دختر  دانش آموز  نفر   379
یازدهم مقطع متوسطه شهر خرم آباد بود كه به روش 
دو  دبیرستانهای  از  تصادفی  و  طبقه ای  نمونه گیری 
جمع آوری  جهت  شدند.  انتخاب  خرم آباد  منطقه 

Introduction: A wide range of children 
and adolescents in the world is witness-
ing physical violence or a threat to do-
ing it by their parents. According to pre-
vious s tudies, the exposure of children 
and adolescents to domes tic violence 
has been linked to extroverted and an-
tisocial behavior and to committing vio-
lent behavior. The aim of this s tudy is 
to predict the risk taking by adolescents 
in Khorram-Abad through exposure to 
domes tic violence.
Method: The present s tudy was a de-
scriptive, analytical and correlation 
s tudy. The s tudy sample was 379 male 
and female s tudents in grades 10 and 11 
of high schools who were selected ap-
plying s tratified and random sampling 
from high schools of two regions of 
KhorramAbad city. The scale of child 
exposure to domes tic violence and the 
scale of risk taking among Iranian ado-
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از مقیاس مواجهه كودك با خشونت خانگی  داده ها 
و مقیاس خطرپذیری نوجوانان ایرانی استفاده شد.

یافته ها: میزان شیوع مواجهه با خشونت پدر نسبت 
به مادر 14 درصد، مواجهه با مشاجره والدین 35/9 
درصد و خطرپذیری 74/4 درصد بود. بین همة ابعاد 
مواجهه با خشونت خانگی و خطرپذیری رابطه مثبت 
در  خشونت  انواع  با  مواجهه  میزان  داشت.  وجود 
دانش آموزان پسر بیشتر از دانش آموزان دختر است. 
توسط  خطرپذیری  واریانس  از  درصد   18 همچنین 

مواجهه با خشونت خانگی تبیین گردید.
با  مواجهه  اهمیت  گویای  حاضر  پژوهش  بحث: 
خطرپذیری  افزایش  بر  آن  تأثیر  و  خانگی  خشونت 

نوجوانان است. 
كلیدواژه ها: خطرپذیری، رفتارهای پرُخطر، مواجهه 

با خشونت خانگی، نوجوانان

تاریخ دریافت: 95/5/17
تاریخ پذیرش: 96/2/15

lescences were used in order to collect 
data. 
Findings: The prevalence of violence of 
the father agains t mother was %14, the 
parents’ dispute was %35.9 and the risk 
taking was %74.4.
There was a positive correlation be-
tween all aspects of domes tic violence 
exposure and risk taking. The exposure 
rate of violence in boys was higher than 
girls. Also, %18 of risk raking variance 
was explained by exposure to domes tic 
violence. 
Discussion: The results of the present 
s tudy illus trate the importance of domes-
 tic violence exposure and its impact on 
increasing the risk taking by adolescent. 
Keywords: Risk-taking, High-risk be-
havior, exposure to domes tic violence, 
adolescents

مقدمه‌
با تغییرات جسمی، عاطفی، ذهنی و تكاملی  نوجوانی دوره ای مهم و حیاتی است كه 
همراه است و نوجوان را برای ورود به دوره بزرگسالی آماده می كند. )یارچسكی1 و همكاران، 
نیز  خطرپذیری  دوره  به  است  توام  آن  با  كه  رفتارهایی  جهت  به  نوجوانی  دوره   .)2002
معروف است. بیث-ماروم و فیشهوف خطر را به معنی احتمال زوال در نظر گرفته و رفتار 
پرُخطر را با عنوان خطرپذیری به صورت رفتارهایی كه احتمال پیامدهای منفی، ناخوشایند 
و مخرب جسمی، روان شناختی و اجتماعی را افزایش می دهد، تعریف كرده اند. خطرپذیری 
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به رفتارهایی همچون سیگاركشیدن، مصرف مواد مخدر، الكل، رانندگی خطرناك و فعالیت 
جنسی زودهنگام گفته می شود كه احتمال پیامدهای منفی و مخرب جسمی، روان شناختی و 
اجتماعی را در فرد افزایش می دهد. خطرپذیری علاوه بر این كه انجام رفتارهای پرخطر را 

در برمی گیرد، به آسیب پذیری و در معرض خطر بودن از سوی محیط و نزدیكان و گرایشها، 
تمایلات و باورهای نادرست و تهدیدكنندة فرد در مورد رفتارهای پرخطر نیز اشاره دارد. 

)زاده محمدی و همكاران، 1390( 
بررسی رفتارهای پرخطر در نوجوانی از نظر پیامدهایی كه برای زندگی، سلامتی و رشد 
روانی و اجتماعی نوجوان به همراه دارد، دارای اهمیت است. برخی از این پیامدها عبارتند 
زودرس  مرگ   ،)2007 همكاران،  و  )گلدسین1،  افسردگی  مانند  روان شناختی  مشكلات  از 
)كرنلیوس2 و همكاران، 2008(، ایدز و بیماریهای جنسی)ماركوئز و گالبن3، 2004(، انگیزه 
پایین تحصیلی و شكست تحصیلی )جینز، 2002( و درگیری در جرایم گوناگون، مصرف 
موادمخدر، خشونت و رفتارهای جنسی كه عامل بسیاری از مرگ و میرهای سن نوجوانی و 
اوایل بزرگ سالی است)لیندبرگ، بگس و ویلیامز4، 2000(. پژوهشهای انجام شده در ایران 
نیز نشان گر آن است كه در سالهای اخیر وقوع رفتارهای پرخطر در میان نوجوانان افزایش 
یافته است )پوراصل5 و همكاران، 2007(. كلیشادی و همكاران در سال 2006 شیوع مصرف 
نیز  همكاران  و  اسماعیل زاده  نمودند.  گزارش  درصد   14/3 ایرانی  نوجوانان  در  را  سیگار 
در 1393 در پژوهشی به بررسی شیوع رفتارهای پرخطر در بین نوجوانان شهر قزوین در 
سالهای 91-1390 پرداختند. نتایج پژوهش آنان نشان داد كه مصرف قلیان در دانش آموزان، 
بیش ترین شیوع )59/2 درصد( را در مقایسه با تجربه مصرف سیگار )32/7 درصد(، تجربه 
مصرف مواد مخدر )7/3 درصد( و مصرف الكل )16/7 درصد( دارد. شیوع درگیری فیزیكی 

1. Golds tein  2. Cornelius  3. Marquez and Galban
4. Lindberg  5. Poorasl
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در مدرسه و خارج از مدرسه در طول یك سال؛ حمل سلاح سرد به مدرسه در طول یك ماه؛ 
مصرف سیگار در مدرسه در طول یك ماه؛ و مصرف قلیان، مشروبات الكلی و مواد مخدر در 
طول یك ماه؛ در پسران بیشتر از دختران بود. استفاده از كمربند ایمنی در هنگام سوارشدن 

ماشین به عنوان سرنشین در بین دختران بیشتر از پسران شیوع دارد و در كل نمونه نیز شیوع 
استفاده از كمربند ایمنی در هنگام سوارشدن ماشین به عنوان سرنشین 23/7 درصد بود. 

رفتارهای مشكل آفرین در  بروز  با  برخی مطالعات  نتایج  اساس  بر  ازجمله عواملی كه 
جوانان و نوجوانان مرتبط شناخته شده است، مواجهه با خشونت خانگی است. »خشونت 
خانگی عبارت از الگوی رفتارهای تهاجمی و سركوب گرانه شامل حملات جسمی، جنسی، 
روانی و همچنین فشارهای اقتصادی است كه افراد بزرگسال یا نوجوان علیه شریك عاطفی 
و/ یا جنسی خود به كار می برند«. بر اساس دیدگاه گانلی و همكاران )1996( سوء استفاده و 
آزار در قالب رابطه ای رخ می دهد كه در آن افراد آزارگر از الگوی رفتارهای خاص استفاده 
می كنند )گانلی و همكاران، 1996(. بر اساس مطالعات متعدد در سراسر جهان بسیاری از 
كودكان و نوجوانان در خانه های خود با خشونت والدین نسبت به یكدیگر مواجه می شوند 
یا  با خشونت، مشاهده  از مواجهه  )ادلسون1، 1999؛ سجادی2 و همكاران، 2014(. منظور 
آگاهی از خشونت والدین نسبت به یكدیگر به طرق مختلف است )شاهدی فر و همكاران 
1389(. بررسیهای انجام شده نشان می دهد كه افراد خشن، در دوران كودكی قربانی یا شاهد 
قربانی در  به یك فرد خاتمه نمی یابد و  این ترتیب خشونت خانگی  به  بوده اند.  خشونت 
بزرگسالی و پس از تشكیل خانواده، همان رفتاری را كه فراگرفته است در حل تعارضها و 
مارتین4 و همكاران در سال  )السین3 و همكاران، 2016(.  به كار می گیرد  تنشهای خانگی 
2006 گزارش كرده اند كه تقریباً یك چهارم افراد شاهد خشونت فیزیكی یا تهدید به اعمال 

1. Edleson  2. Sajadi
3. Alesina  4. Martien
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آن توسط والدین در دوران كودكی بوده اند. در ایران نیز چند مطالعه در سالهای اخیر كه 
شیوع  است،  كرده  بررسی  مختلف  شهرهای  در  را  خانگی  خشونت  با  نوجوانان  مواجهه 
مواجهه با خشونت خانگی را بین 22/8 تا 44/3 درصد نشان داده است. )وامقی و همكاران 

1386؛ سجادی و همكاران، 2014(
عواملی نظیر فقر، اختلالات روانپزشكی، اعتیاد به الكل و مواد مخدر در بروز خشونت 
دارای  خانگی  خشونت  با  مواجهه  دیگر  سوی  از   )2016 )آندرسون1،  مؤثراند.  خانگی 
پیامدهای متعددی برای كودكان و بزرگسالان درگیر با آن است. تحقیقات نشان می دهد كه 
كودكان بیشتر از بزرگسالان در برابر خشونتهای خانوادگی آسیب پذیرند. نه تنها خشونتهای 
جسمی، جنسی و روانی نسبت به خود كودكان، بلكه شاهد رفتار خشونت آمیز والدین بودن 
نیز پیامدهای وخیمی بر كودكان دارد. به طوری كه به نظر می رسد میان آن دسته از كودكانی كه 
شاهد خشونت درون خانواده هستند با كودكانی كه قربانی این نوع خشونت هستند، از نظر 
پیامدهای آنها تفاوت چندانی وجود ندارد. )سیگل و والش2، 2014( نتایج مطالعات نشان 
و مشكلات  هیجانی  و  رفتاری  كودكان موجب مشكلات  در  كه خشونت خانگی  می دهد 
عملكرد شناختی در فرزندان می شود. )گراهام-برمن و لواندوفسكی3، 1998( همچنین شاهد 
خشونت خانگی بودن در كودكی با شماری از نشانه های جسمانی در دوران بزرگسالی نیز 
مرتبط است )گودین4 و همكاران، 2003(. مشاهده خشونت خانگی ممكن است موجب شود 
بچه ها احساس ناتوانی كنند و دنیا را غیرقابل پیش بینی، خصمانه و تهدیدآمیز ببیند. بچه هایی 
كه در سنین رشد خشونت خانگی را مشاهده می كنند، رفتار پرخاشگری یا پسروی را نشان 
می دهند، همچنین شواهد نشان می دهند كه بچه های شـاهد خشـونت خـانگی یـا آنهـایی 
كـه مادرانشـان قربانی خشونت بوده اند، مشـكلاتی در زمینـه كفایـت اجتمـاعی، خلـق و 

1. Anderson    2. Siegel and Welsh
3. Graham-Bermann and Levendosky  4. Goodwin
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نشان  پژوهشها  و همكاران، 2008(  )ادلسون1  دارند.  پرخاشـگری  و  درونـی  رفتـار  خـو، 
داده اند كودكانی كه در معرض خشونتهای خانگی قرار می گیرند، بیشتر در معرض خطر فرار 
از منزل و در نهایت بهره كشی جنسی و فحشا قرار می گیرند و مواجهه با خشونت خانگی 
می شود  بزهكاران  بین  در  رفتارهای خشن تر  و مخصوصاً  نوجوانی  در  بزهكاری  به  منجر 
)ساپینگتون، 2000(. اولسون2 )2016( نیز در پژوهشی نشان داد كه شیوع خشونت خانگی 

در كودكانی كه خانه را ترك كرده اند از میانگین ملی بالاتر است.

پیشینه‌پژوهش‌
شاهدی فری و همكاران )1389( در پژوهش خود با عنوان مواجهه با خشونت جسمی 
والدین با یكدیگر و ارتباط آن با عزت نفس دریافتند كه یك چهارم دختران )25/8 درصد( 
و نزدیك به یك دوم پسران )45/5 درصد( مواجهه با خشونت جسمی بین والدین خود را 
گزارش نمودند. دانشجویان دو گروه واجد و فاقد مواجهه با خشونت جسمی بین والدین به 
لحاظ عزت نفس خانوادگی تفاوت آماری معنادار داشتند )p=0/006(. در دختران دو گروه 
به لحاظ چهار بعد عزت نفس تفاوت آماری معنادار مشاهده نشد و در مورد پسران دو گروه 

نیز تنها عزت نفس تحصیلی )p=0/018( از لحاظ آماری معنادار شد.
در  با خشونت خانگی  مواجهه  عنوان  با  پژوهش خود  در   )1386( و همكاران  وامقی 
دانش آموزان دبیرستانی شهر تهران دریافتند كه شیوع مواجهه با خشونت جسمی میان والدین 
است.  بوده  مشاهده صحنه خشونت  به صورت  موارد  59/8 درصد  كه  بوده  22/8 درصد 
دختران تقریباً دو برابر پسران مواجهه با خشونت را گزارش كرده اند و پدران در 54/3 درصد 

تنها مرتكب خشونت بوده اند.
سجادی و همكاران )2014( در مطالعه خود به بررسی شیوع مواجهه با خشونت خانگی 
1. Shin and Armendariz
2. Olsson
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دانش آموزان دبیرستانی در شهر تهران پرداختند، نتایج مطالعه آنها نشان داد كه تقریباً نیمی 
از 1212 دانش آموز مورد مطالعه، خشونت پدر علیه مادر را حداقل چند بار مشاهده كرده 
مادر  به  نسبت  پدر  در خشونت  مانند چاقو  تیز  از وسایل  موارد  9/6 درصد  در  كه  بودند 

استفاده شده بود. در این مطالعه نشان داده شد كه عوامل خطرزای خانوادگی مانند: تغییر 
محل زندگی، بستری بودن، طلاق و مرگ یكی از اعضای خانواده و زندانی بودن پدر یا مادر 
در مواجهه دانش آموزان با خشونت رایج ترین موارد می باشند، آنها همچنین نشان دادند كه 
بخش قابل توجهی از دانش آموزان ) 90/6 درصد( در جامعه و یا در مدرسه مورد خشونت 

قرار می گیرند.
تجربه  خانوادگی  خشونتهای  شیوع  عنوان  با  خود  پژوهش  در  فكور)1385(  كامرانی 
پذیرش  خیابانی  كودكان  و  فراری  كودكان  میان  كه  غیرفراری،  و  فراری  كودكان  در  شده 
شده در مراكز بهزیستی به عنوان گروه ملاك و پسران دانش آموز مقطع ابتدایی و راهنمایی 
انتخاب شد،  به عنوان گروه مقایسه  پایان راهنمایی  و دانش آموزان دختر مقطع دبیرستان و 
به این نتایج رسید كه والدین افراد فراری از تجربه بسیار بالای خشونت جسمی و روانی 
تنبیهات جسمانی و تحقیر و سرزنشهای روانی والدین  برخوردارند و ممكن است تجربه 
بین  شاهد خشونت  زیاد  تجربه  همچنین  باشد.  منزل  از  كودكان  فرار  مهم  عوامل  از  یكی 
والدین بودن در كودكان فراری نشان دهنده متشنج و استرس زا بودن محیط خانوادگی آنان 

است كه این مساله در فرار كودكان بسیار مؤثر می باشد.
السون )2016( در پژوهشی به بررسی خشونت علیه كودكانی كه خانه را ترك كرده اند، 
در خیابان زندگی كرده اند و كارگران خانگی شده اند پرداختند، نتایج پژوهش وی نشان داد 
كه شیوع خشونت خانگی در كودكانی كه خانه را ترك كرده اند از میانگین ملی بالاتر است .
بدی و گودرید )2007( در پژوهشی كه بر روی كودكان استرالیایی انجام دادند، نشان 
دادند كه نرخ بروز خشونت خانگی، شامل خشونت فیزیكی، مواجهه با خشونت خانگی و 
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مورد آزار جنسی قرار گرفتن بین 40 تا 55 درصد است.
از  استرس و خشونت و برخی  با عنوان شیوع  حاج-یحیی )2001( در پژوهش خود 
پیامدهای روانی آن در میان نوجوانان عرب دریافتند كه بچه ها و نوجوانانی كه شاهد خشونت 
پرخاشگری،  قبیل  از  رفتاری  مشكلات  كه  دارد  احتمال  بیشتر  بوده اند،  خود  والدین  بین 

بزهكاری و مدرسه گریزی داشته باشند. 
نظر به اینكه شیوع مواجهه با خشونت خانگی در برخی شهرهای ایران انجام شده است، 
و وقوع خشونت خانگی و مواجهه با آن وابسته به فرهنگ می باشند، این مقاله درصدد است 
تا وضعیت مواجهه با خشونت خانگی را در بخش دیگری از كشور، شهر خرم آباد مورد 
بررسی قرار دهد و به علاوه به دنبال پاسخگویی به این مساله است كه آیا از طریق مواجهه 
با خشونت خانگی می توان خطرپذیری را در گروهی از نوجوانان ایرانی در شهر خرم آباد 

پیش بینی نمود؟

چارچوب‌نظری

فرضیه قطع خانوادگی جف، ولف و ویلسون )1990(
فرضیه قطع خانوادگی ارتباط بین وقایع منفی و مهم خانوادگی همچون همسرآزاری و 
مشكلات رشدی فرزندان را بیان می كند. طبق این نظریه چون درك كودك از ریشه ها و منشاء 
خود طی تجارب اولیه كودك با خانواده )خشونت بین والدین( كاركرد روانی اجتماعی او 
را از هم گسیخته، منجر به بدسازگاری اجتماعی و روانی می گردد. این نظریه كه مشكلات 
سازگاری فرزندان مواجهه یافته با خشونت را بیان می كند، مبتنی است بر تلاش كودك جهت 
مقابله با موقعیت تهدیدكننده و ناگهانی و موقعیتی كه موجب تغییرات گسترده در زندگی وی 
می شود. فرزندان مواجهه یافته با خشونت خانگی، باید راهی برای مقابله با خطرات و تهدیدهای 
آنی خشونت بیابند و با اشكال مختلف مشاجره ها و خشونتها همچون تغییرات ایجادشده در 
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اثربخشی تربیت فرزندان و آشفتگی زیاد بین اعضاء خانواده برخورد كنند. 
فرزندان  طبق این نظریه، خشونت خانگی به دو طریق بر كودكان تأثیر می گذارد: اولاً 
به خاطر مواجهه با حالت رفتاری بد و منحرف والدین مستقیماً تحت تأثیر قرار می گیرند. 

قرار  تأثیر  تحت  را  او  فرزند،  امنیت  تهدید حس  و  برآشفتن  با  والدین  بین  به ویژه خشم 
می دهد. از دیگر اثرات خشونت، رفتار تهاجمی فرزند می باشد. در ثانی، این نظریه به تأثیرات 
غیرمستقیم تربیت گسیخته و مدیریت نامؤثر و ناسازگار خانواده و فرزند توجه می كند و 
ارتباط بین همسرآزاری، فشار روانی مادران و نحوه كنارآمدن او و فشار روانی را بررسی 
می كند )شاهدی فر و همكاران، 1389(. از سویی برخی از پژوهش گران چنین بحث كرده اند 
كه كودكان و نوجوانان موقعیتهای خطرپذیری را پایین تر از حد معقول ارزیابی می كنند. یكی 
از نظراتی كه با این جریان كلی همسو و بر مبنای كارهای نظری كلاسیك استوار است، این 
بنابراین نسبت به آسیب پذیری  است كه نوجوانان از لحاظ  شناختی خود-محور هستند و 
تحقیقات   .)2000 )وارتانیان1،  دارند  سوءتفاهم  خطر،  ناگوار  پیامدهای  برابر  در  شخصی 
جاری در پشتیبانی از این نظریه محدود است. بارون2 و همكاران )1993( دریافتند، كودكان 
7 تا 15 ساله ای كه از آنها خواسته شده بود درباره یك مسئله پیچیده قضاوت كنند، تمایلی 
به استفاده از اطلاعات قبلی درباره احتمالات و بسامد پیامدها در فرآیند تصمیم گیری جاری 

خود نداشتند. 

روش
از نوع مطالعات همبستگی است. جامعه  پژوهش حاضر یك مطالعه توصیفی-تحلیلی 
آماری مطالعه كلیه دانش آموزان دختر و پسر كلاسهای دهم و یازدهم مقطع متوسطه شهر 
خرم آباد بود. نمونه پژوهش شامل 379 نفر )195 دختر و184 پسر( بودند كه با استفاده از 
1. Vartanian
2. Baron
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تركیبی از روشهای نمونه گیری طبقه ای و تصادفی ساده انتخاب شدند. طبقات نمونه گیری 
شامل جنس و منطقه آموزش وپرورش بود. برای تعیین حجم نمونه از فرمول زیر استفاده 

گردید.
n=(z2×p.q)/d2

 z = 1/96. p = 0/23 . q = 0/77
عدد)p = 0/23( از مطالعه وامقی و همكاران )1386( استخراج شده است.

n=()1.96(2×)0 /23 ×0/77((/) 0/2 × 0/23(2 = 321

در نهایت حجم نمونه نهایی با در نظر گرفتن میزان افت 205، 385 نفر تعیین گردید:
321×%20= 64
64 +321=385

شهر خرم آباد دارای دو منطقه آموزش وپرورش است. از ناحیه یك 4 كلاس از مدارس 
دخترانه و 4 كلاس از مدارس پسرانه و در ناحیه دو نیز به همین شكل 8 مدرسه انتخاب 
شدند كه از هر مدرسه یك كلاس به صورت تصادفی انتخاب و تمامی دانش آموزان كلاس 
منتخب پرسشنامه های تحقیق را تكمیل كردند. جهت جمع آوری داده ها در پژوهش حاضر از 
مقیاس مواجهه كودك با خشونت خانگی و مقیاس خطرپذیری نوجوانان ایرانی استفاده شد.
 ادلسون و همكاران مقیاس مواجهه كودك با خشونت خانگی را در سال 2007 برای 
اندازه گیری درجه مواجهه با اشكال مختلف خشونت خانگی در كودكان 10 تا 16 سال طراحی 
كردند. نسخه اصلی آن مشتمل بر 33 سوال است و در مجموع، 7 خرده مقیاس )مواجهه با 
خشونت پدر علیه مادر، مواجهه با مشاجرة والدین، درگیرشدن كودك در خشونت والدین، 
با  با عوامل خطرزای خانوادگی، مواجهه  یا مدرسه، مواجهه  با خشونت در محله  مواجهه 
فناوریهای تصویری خشونت بار و خشونت بزرگسالان علیه  از  استفاده  از طریق  خشونت 
برای سنجش همسانی درونی  ادلسون و همكاران )2008(  اندازه گیری می كند.  را  كودك( 
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خرده مقیاسها و مقیاس كلی از ضریب آلفـای كرونباخ استفاده كردند و مقدار آن را در هفته 
اول برای خرده مقیاسها از 0/59 تا 0/85 و برای مقیاس كلی 0/86 گزارش كردند. در هفته 
دوم، مقدار آلفای كرونباخ برای خرده مقیاسها از 0/50 تا 0/76 و برای مقیاس كلی 0/84 

پیرسون  همبستگی  آزمون-بازآزمون، ضریب  روش  با  پایایی  سنجش  برای  آمد.  دست  به 
پیرسون  محاسـبه شـد. ضریب همستگی  دوم  و  اول  هفتة  نمرات  بین  t زوجی  آزمون  و 
برای كل مقیاس  تا 0/70 و  از 0/57  مقیاسها  برای خرده  اندازه گیری شد و  بین دو نوبت 
0/68 به دست آمد. در ایران رحیمی و همكاران )1392( پرسشنامه را در میان دانش آموزان 
دبیرستانی شهر تهران رواسازی و هنجاریابی كرده اند. در پژوهش آنها بررسی ساختار عاملی، 
نشان دهندة وجود هفت عامل است كه عبارت است از: مواجهه با خشونت پدر علیه مادر، 
مواجهه با مشاجرة والدین، درگیرشدن كودك در خشونت والدین، مواجهه با خشونت در 
محله یا مدرسه، مواجهه با عوامل خطرزای خانوادگی، مواجهه با خشونت از طریق استفاده 
از فناوریهای تصویری خشونت بار و خشونت بزرگسالان علیه كودك. این عوامل، درمجموع 
حدود 60 درصد از كل واریانس سازه را تبیین می كنند. اجرای هم زمان مقیاس مواجهة كودك 
روایی  از  نیز حاكی  والدین  با خشونت جسمی  مواجهه  پرسش نامة  با  با خشونت خانگی 
برای  به دست آمده  آلفای  ضریب  باتوجه به  همچنین،  است.  مقیاس  این  پذیرفتنی  هم گرای 
كل مقیاس )a=0/89( و ضریب پایایی بازآزمایی )r=0/86(، می توان گفت مقیاس مواجهة 
كودك با خشونت خانگی از پایایی مناسبی برخوردار است. نمره پرسش ها هر خرده مقیاس 
با یكدیگر جمع می شود و نمره بیشتر در هر خرده مقیاس، نشان دهنده مواجهه بیشتر كودك 
در آن مورد است. نمره كل از جمع كلیه خرده مقیاسها محاسبه می گردد. پایایی این ابزار در 

پژوهش حاضر با روش آلفای كرونباخ 0/84 محاسبه شد.
برای سنجش خطرپذیری از مقیاس خطرجویی نوجوانان ایرانی استفاده شده است. این 
مقیاس شامل 38 گویه برای سنجش آسیب پذیری نوجوانان درمقابل 7 دسته رفتارهای پرخطر 
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از قبیل رانندگی خطرناك، خشونت، سیگاركشیدن، مصرف مواد مخدر، مصرف الكل، رابطه 
و رفتار جنسی و دوستی با جنس مخالف است كه پاسخگویان موافقت یا مخالفت خود را 
با این گویه ها در یك مقیاس 5 گزینه ای از كاملًا موافق)5( تا كاملًا مخالف )1( بیان می كنند. 
نمره بالاتر نشان دهنده خطرپذیری بیشتر است، نمره كل خطرپذیری بر اساس مجموع هفت 
خرده مقیاس ارائه شده به دست آمد. پایایی و روایی این مقیاس در پژوهش زاده محمدی و 
همكاران )1389( مطلوب گزارش گردید. پایایی این ابزار در پژوهش حاضر با روش آلفای 

كرونباخ 0/93 محاسبه گردید.
داده های گردآوری شده در دو سطح توصیفی و استنباطی تحلیل شدند، برای تجزیه و 
تحلیل داده ها در سطح توصیفی از فراوانی و میانگین و در بخش استنباطی تحلیل داده ها با 
روش تحلیل رگرسیون، مجذور اتِا و همبستگی و نرم افزار آماری SPSS23 انجام پذیرفت. 
لازم به ذكر است چون پرسشنامه ها فاقد نقطه برش بودند، جهت بررسی شیوع مواجهه با 
خشونت خانگی و خطرپذیری در افراد نمونه، افرادی كه نمره یك انحراف بالاتر از میانگین 

كسب نمودند، انتخاب گردیدند.
گرفت.  دانش آموزان صورت  از  آگاهانه  رضایت  مطالعه، كسب  اهداف  توضیح  ضمن 
پرسشنامه ها بدون نام بوده، به دانش آموزان توضیح داده شد كه اطلاعات به صورت محرمانه 
خواهند ماند، پرسشنامه ها فقط در اختیار تیم تحقیق است و دیگران به آنها دسترسی نخواهند 
داشت. همچنین جهت حفظ محرمانه ماندن، در هنگام پركردن پرسشنامه، مدیران، معلمین و 
معاونین مدرسه در كلاس حضور نداشتند. دانش آموزان برای شركت در پژوهش و خروج 
از آن در هر زمان از پركردن پرسشنامه آزاد بودند و تأكید شد تكمیل نكردن پرسش نامه و 

همكاری نكردن، محدودیت و نتایج منفی برای ایشان به همراه نخواهد آورد. 
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یافته ها
در پژوهش حاضر 379 نفر شامل 184 پسر و 195 دختر مورد بررسی قرار گرفتند كه از این 
تعداد 205 نفر )54 درصد( دانش آموزان ناحیه 1 و 174 نفر )46 درصد( دانش آموزان ناحیه 2 
بودند. 57 درصد افراد نمونه در پایه دهم و 43 درصد در پایه یازدهم مشغول به تحصیل بودند. 

جدول )1( ویژگیهای توصیفی متغیر خطرپذیری و ابعاد آن را در افراد نمونه نشان می دهد.
جدول‌)1(‌ویژگیهای‌توصیفی‌متغیر‌خطرپذیری‌و‌ابعاد‌آن‌در‌افراد‌نمونه

f%SD‌±‌M

4/57 ± 34089/710/89مصرف‌مواد‌مخدر

4/50 ± 32084/48/81مصرف‌الکل

3/95 ± 33688/66/78سیگار‌کشیدن

5/50 ± 24865/410/63خشونت

7/51 ±18548/815/94رانندگی‌خطرناک

4/40 ± 28775/76/87رابطه‌و‌رفتار‌جنسی

5/28 ± 21957/89/19دوستی‌با‌جنس‌مخالف

26/60 ± 28274/469/14خطرپذیری

مندرجات جدول )1( نشان می دهد كه بالاترین و پایین ترین درصدابعاد خطرپذیری به ترتیب 
شامل مصرف مواد مخدر )89/7 درصد( و رانندگی خطرناك )48/8 درصد( بود. جدول )2( 

ویژگیهای توصیفی متغیر مواجهه با خشونت خانگی را در افراد نمونه نشان می دهد. 
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جدول‌)2(‌وضعیت‌متغیر‌مواجهه‌با‌انواع‌خشونت‌در‌دانش‌آموزان

f%SD‌±‌M

1/72± 91140/74مواجهه‌با‌خشونت‌پدر‌علیه‌مادر

2/91 ± 18949/34/25مواجهه‌با‌خشونت‌در‌محله‌یا‌مدرسه

1/55 ± 13635/91/35مواجهه‌با‌مشاجرة‌والدین

1/83 ± 4712/40/96درگیری‌کودک‌در‌خشونت‌والدین

1/45 ± 8522/41/17خشونت‌بزرگسالان‌علیه‌کودک

1/70 ± 7419/50/92مواجهه‌با‌عوامل‌خطرزای‌خانوادگی

‌مواجهه‌با‌خشونت‌از‌طریق‌استفاده‌از‌فناوریهای
تصویری‌خشونت‌بار

326863/44 ± 1/70

8/20 ± 10828/512/87مواجهه‌با‌خشونت‌خانگی

مواجهه  ابعاد  درصد  پایین ترین  و  بالاترین  كه  می دهد  نشان   )2( جدول  مندرجات 
تصویری  فناوریهای  از  استفاده  طریق  از  با خشونت  مواجهه  شامل  ترتیب  به  با خشونت 
خشونت بار )86 درصد( و درگیری كودك در خشونت والدین )12/4 درصد( بود. جدول 

)3( میانگین، انحراف استاندارد و ضرایب همبستگی متغیرهای پژوهش را نشان می دهد.
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جدول‌3.‌میانگین،‌انحراف‌استاندارد‌و‌ضرایب‌همبستگی‌متغیرهای‌پژوهش

MSD12345678متغیر

 1. مواجهه با
 خشونت پدر

علیه مادر
0/741/72

 2. مواجهه با
 خشونت در

محله یا مدرسه
4/252/910/19**

 3. مواجهه با
مشاجرة والدین

1/351/550/58**0/25**

 4. درگیری
 كودك در

خشونت والدین
0/961/830/66**0/31**0/44**

 5. خشونت
 بزرگسالان علیه

كودك
1/171/450/42**0/43**0/38**0/48**

 6. مواجهه با
 عوامل خطرزای

خانوادگی
0/921/700/18**0/34**0/070/21**0/29**

 7. مواجهه با
 خشونت از

فناوری
3/441/700/000/39**0/13**0/12**0/17**0/09

 8. مواجهه با
خشونت خانگی

12/878/200/65**0/74**0/61**0/71**0/70**0/5**0/45**

**0/43**0/25**0/19**0/29**0/23**0/21**0/42**969/1426/600/19. خطرپذیری

*  0/01 ** p<0/05
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و  خانگی  خشونت  با  مواجهه  كل  نمره  بین  كه  می دهد  نشان   )3( جدول  مندرجات 
ابعاد  خطرپذیری دانش آموزان رابطه مثبت وجود دارد )p<0/01، r=0/43(. همچنین تمام 
مواجهه با خشونت خانگی با خطرپذیری رابطه مثبت دارند و با افزایش خشونت خانگی و 

ابعاد آن خطرپذیری نیز در دانش آموزان افزایش می یابد.
جدول‌)4(‌نتایج‌رگرسیون‌خطی‌ساده‌به‌منظور‌پیش‌بینی‌خطرپذیری‌از‌طریق‌عامل‌مواجهه‌با‌خشونت‌خانگی

FRR2βtpمتغیر‌ملاکمتغیر‌پیش‌بین

 مواجهه با خشونت
85/490/43180/439/240/001خطرپذیریخانگی

 

با خشونت  مواجهه  عامل  تأثیر  بررسی  برای   F مقدار  می دهد  نشان   )4( نتایج جدول 
مقدار   .)p<0/001( معناداراست  آماری  لحاظ  از  و   85/49 با  برابر  بر خطرپذیری  خانگی 
R2 نشان می دهد كه 18 درصد از واریانس خطرپذیری توسط مواجهه نوجوانان با خشونت 

خانگی تبیین می شود، همچنین نگاهی به ضرایب رگرسیون نشان می دهد عامل مواجهه با 
خشونت خانگی )β =0/43( می تواند خطرپذیری را به طور مثبت و معنادار پیش بینی نماید.

بحث 
 14 مادر  به  نسبت  پدر  با خشونت  مواجهه  شیوع  كه  داد  نشان  حاضر  پژوهش  نتایج 
درصد و شیوع مواجهه با مشاجره والدین 35/9 درصد بود. پاره‌ای مطالعات در ایران نیز 
نتایج  اساس  بر  جمله  از  داده‌اند.  قرار  بررسی  مورد  را  خانگی  با خشونت  مواجهه  شیوع 
مطالعه وامقی و همكاران )1386( مواجهه با خشونت جسمی میان والدین در دانش آموزان 
 )1389( همكاران  و  شاهدی فر  است.  آمده  دست  به  درصد   22/8 تهران  شهر  دبیرستانی 
نیز به بررسی شیوع مواجهه با خشونت جسمی والدین با یكدیگر در دانشجویان دانشگاه 
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تبریز پرداختند و نتایج پژوهش آنان شیوع مواجهه با خشونت جسمی بین والدین را 35/6 
درصد نشان داد. سجادی و همكاران )2014( نیز در مطالعه خود به بررسی شیوع مواجهه 
آنها  پژوهش  نتایج  و  پرداختند  تهران  شهر  در  دبیرستانی  دانش آموزان  خانگی  با خشونت 
نشان داد كه تقریباً نیمی از دانش آموزان مورد مطالعه )44/3 درصد(، خشونت پدر علیه مادر 
را مشاهده كرده بودند. تفاوت نتایج شیوع مواجهه در مطالعات قبلی با یكدیگر و مطالعه 
فعلی می تواند به دلیل تفاوت در نوع خشونت خانگی مورد بررسی، متفاوت بودن ابزارهای 
گردآوری داده ها، تفاوت در نحوه انتخاب معیار مواجهه بر اساس نوع پرسشنامه و تفاوتهای 
مانند  مطالعات  برخی  در  همچنین  باشد.  بوده  بررسی  مورد  جوامع  جغرافیایی  و  فرهنگی 
مطالعه شاهدی فر)1389( عدم هم خوانی نتایج را می توان به بالاتر بودن میانگین سنی افراد 
نمونه در نسبت به مطالعه حاضر مربوط دانست كه احتمالا سبب می‌شود فرد در طول عمر 
مواجهه بیشتری را تجربه كرده باشد. فینكلهر1و همكاران )2015( در پژوهشی به بررسی 
شیوع مواجهه با خشونت خانگی، جرم و سوء استفاده در كودكان در ایالات متحده پرداخته 
و دریافتند كه 37/3 درصد افراد نمونه با خشونت فیزیكی مواجه گشته‌اند. تفاوت در یافته ها 
را علاوه بر عوامل پیش گفته می توان به نوع جامعه و دامنه سنی افراد نمونه نسبت داد كه در 
پژوهش فینكلر و همكاران روی نوجوانان 17 ساله صورت پذیرفته و نمونه پژوهش حاضر 

تنها نوجوانان 15 و 16 ساله شهر خرم آباد بودند.
در مطالعه حاضر شایع‌ترین نحوه مواجهه كودكان با خشونت والدین نسبت به یكدیگر 
دیدن آن از نزدیك یا شنیدن صدای آن )47/8 درصد( و پس از آن شنیدن سروصدای آن 
)16/4 درصد(، شنیدن در مورد وقوع خشونت پس از انجام آن از دیگران )15/5 درصد( 
و دیدن پیامدهای آن )11/6 درصد( مانند اثرات خشونت بر بدن مادر بوده است. این نتایج 
با نتایج مطالعات قبلی هماهنگی دارد. چنانكه مطالعه وامقی و همكاران )1386( نیز نشان 

1. Finkelhor 
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داد كه 59/8 درصد افراد نمونه شاهد دعوای والدین بوده اند، 55/5 درصد از قهر والدین 
با یكدیگر، 21/5 درصد از طریق شنیدن صدای آن، 5/2 درصد از دیگران شنیده اند و 4/8 
درصد از طریق آثار كتك كاری بر بدن، از وقوع خشونت جسمی میان والدین آگاه شده اند.

یكی دیگر از یافته های مطالعه حاضر، شیوع خطرپذیری در نوجوانان بود. بر اساس نتایج 
خطرپذیری مصرف مواد )86/3 درصد(، مصرف الكل )68/6 درصد(، سیگار كشیدن )87/1 
درصد(، خشونت )51/2 درصد(، رانندگی خطرناك )21/9 درصد(، رابطه و رفتار جنسی 
)55/1 درصد( و دوستی با جنس مخالف )43/5 درصد( نشان داده شد. برخی مطالعات قبلی 
نیز گرایش به رفتارهای پرخطر یا شیوع آنها را در نوجوانان گزارش كرده اند. از جمله مهرابی 
و همكاران )1389( در مطالعه خود میزان گرایش به دوستی با جنس مخالف را حدود 50 
درصد و گرایش به رابطه جنسی را حدود 25 درصد بیان نمودند، همچنین نتایج آنها نشان 
داد كه میزان این گرایشها در بین پسران نسبت به دختران بیشتر بوده است. علایی خرایم 
قلیان،  سیگار،  میزان شیوع مصرف  بررسی  به  مطالعه خود  در  در سال 1390  همكاران  و 
مشروبات الكی و مواد مخدر و محرك در میان دانش آموزان دبیرستانی شهر كرج پرداختند 
و نتایج مطالعه آنها میزان مصرف الكل و سیگار را به ترتیب 13/6 درصد و 24/8 درصد 
و میزان مصرف همه را در پسران نسبت به دختران بالاتر گزارش نمودند. در مطالعه دیگر 
ضیاء الدینی )1385( در بررسی دانش آموزان كرمانی نشان دادند كه 26/5 درصد پسران و 
11/5 درصد دختران سابقه حداقل یكبار مصرف مواد و مصرف الكل را در پسران 16/2 
درصد و در دختران 4/5 درصد گزارش كردند. از آنجا كه ابزار مورد استفاده در این مطالعه 
هم گرایش و هم رفتار خطرپذیری را مورد سنجش قرار داده است، شیوعهای مطالعه حاضر 
بالاتر از مطالعاتی است كه شیوع رفتار را به تنهایی مورد بررسی قرار داده اند. به عبارتی 
بین گرایش به یك عمل و ارتكاب آن فاصله زیادی وجود دارد و الزاماً هر گرایشی موجب 
ارتكاب نمی گردد. عوامل اجتماعی، اعتقادی، روانشناسی، داشتن زمینه انجام یك فعل خاص 
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و... می تواند در بروز عملی كه شخص به آن گرایش دارد، تأثیرگذار باشد.
خطرپذیری  و  خانگی  خشونت  با  مواجهه  بین  كه  داد  نشان  حاضر  پژوهش  نتایج 
دانش آموزان رابطه مثبت وجود دارد. تمام ابعاد مواجهه با خشونت خانگی با خطرپذیری 

رابطه مثبت داشتند و با افزایش خشونت خانگی و ابعاد آن خطرپذیری نیز در دانش آموزان 
افزایش می یابد. همچنین نتایج پژوهش حاضر نشان داد كه 18 درصد از واریانس خطرپذیری 
با پژوهش حاج  یافته ها  این  تبیین می شود.  با خشونت خانگی  از متغیر مواجهه  با استفاده 
یحیی1 )2001(، مولر2و همكاران )2000( و وانگ3 و همكاران )2013( همسو است. حاج-
یحیی ) 2001( در پژوهش خود با عنوان شیوع استرس و خشونت و برخی از پیامدهای 
بین  روانی آن در میان نوجوانان عرب دریافت كه بچه ها و نوجوانانی كه شاهد خشونت 
والدین خود بوده اند، بیشتر احتمال دارد كه مشكلات رفتاری از قبیل پرخاشگری، بزهكاری 
و مدرسه گریزی داشته باشند. مولر و همكاران )2000( نشان دادند كه نوجوانانی كه شاهد 
و  رفتاری  مشكلات  عاطفی،  اختلالات  بوده اند  والدین  زناشویی  خشونتهای  و  كشمكش 
مسائل سازگاری اجتماعی را نشان می دهند. علاوه بر این، شاهد خشونت والدین بودن، خطر 
قربانی خشونت بودن و یا مرتكب خشونت شدن را در نوجوانی افزایش می دهد. تعارض 
و درگیریهایی كه بین والدین و فرزندان وجود دارد، در افزایش گرایش به رفتارهای پرخطر 
مؤثر است. ادلسون )1996( بیش از 80 مطالعة مرتبط را مرور كرده و بر اساس نتایج آنها، 
مشكلات كودكانی را كه شاهد خشونت خانگی بودند، در سه مقولة اصلی گروه بندی كرده 
است: 1. مشكلات عملكرد عاطفی و رفتاری؛ 2. مشكلات نگرشی و عملكرد  شناختی؛ 3. 
مشكلات عملكرد جسمی. برهم خوردن روابط عاطفی و احساس ناامنی منتج از تعارضات 
بین والدین می تواند امنیت شخصی فرزندان و همچنین روابط آنها با والدینشان را به خطر 

1. Haj-Yahia
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اندازد. در نتیجه، تعارضات بین والدین می توانند برای فرزندان بسیار آزاردهنده باشند و آنها 
سعی كنند برای كاهش تنشهای ناشی از تعارضات بین والدین از طریق راه های گوناگونی 

به مقابله برخیزند. 

یكی از عواقب تعارضات بین والدین الگوبرداری فرزندان از رفتار والدین خود است 
كه باعث می شود رفتارهای پرخاشگرانه ای با دوستان و همكلاسیهای خود داشته باشند و 
نشان دهند )خواجه نوری وهاشمی نیا،  از خود  رفتارهای ضداجتماعی  در سطح وسیع تری 
رفتاری  مشكلات  پیرامون  خود  پژوهش  یافته های  اساس  بر   )1389( قره باغی   .)1390
مشكلات  و  كمتر  اجتماعی  رشد  پیش بین  والدین  بین  تعارض  كه  گرفت  نتیجه  نوجوانان 
نیز در نظریه یادگیری اجتماعی خود  بندورا1  بیشتر در نوجوانان و كودكان است.  رفتاری 
معتقد است كه كودكان در مواجهه با پرخاشگری بین والدین رفتارهای تعارض آمیز آنها را 
آینده خود، رفتارهای پرخاشگرانه  بین فردی  تعاملات  الگوبرداری می كنند و در روابط و 
منجر  والدین  بین  تعارضات  گفت  می توان  این رو،  از   .)1992 )گروسك2،  می دهند  نشان 
به مخدوش شدن فضای خانه و ارتباط والدین با فرزند می شود و در نتیجه زمینه را برای 
بروز تعارض والد-نوجوان مساعد می كند. تحقیقاتی نیز در این زمینه انجام شده است. از 
جمله، در پژوهشی كه كلار3و همكاران )2011( به بررسی تعارض بین فرزندان و والدین 
و مشكلات رفتاری آنها پرداختند، نتایج نشان داد كه بین تعارض والد-فرزند و مشكلات 
در   )1988( فورهند4  دارد.  وجود  مثبت  رابطة  سلوك  اختلال  جمله  از  فرزندان  رفتاری 
پژوهشی در این رابطه نشان داد كه تعارض والد-نوجوان با ناسازگاریهای دوره نوجوانی، 
مانند رفتارهای غیرقابل قبول، مشكلات رفتاری در مدرسه و كاهش عملكرد تحصیلی همراه 

1. Bandura
2. Grusec
3. Klahr
4. Forehand



پیش بینی خطرپذیری نوجوانان براساس مواجهة آنها با خشونت خانگی ...

193      

اجتماعی،  بی كفایتی  دچار  والدین  بین  افراد شاهد خشونت  تجربی  بررسیهای  است. طبق 
ضعف مهارتی در حل مشكل و حل تعارض، و ضعف مهارتهای  شناختی می باشند. شاهدان 
خشونت بین والدین دارای خصلتهایی چون سطح بالای پرخاشگری، آزار خواهر و برادر، 
الكلیسم می باشند)حاج-یحیی، 2001(. مارگولین و گوردین1 )2004(  سوءمصرف مواد و 
نشان دادند كه پیامدهای مواجهة كودك با خشونت خانگی، اثرهای كوتاه مدت و بلندمدت 
بر كودك می گذارد. اثرهای كوتاه مدت عبارت است از: پرخاشگری و بزهكاری، اختلالات 
سانحه  از  پس  استرس  نشانگان  كم،  عزت نفس  افسردگی،  و  اضطراب  عاطفی،  و  خلقی 
مانند وحشت زدگی بیش از حد و كابوسهای شبانه، مشكلات مربوط به سلامتی و نشانگان 
جسمی مانند اختلالات خواب و مشكلات شناختی و تحصیلی. اثرهای بلندمدت نیز عبارت 
است از: كناره گیری و احساس بی اعتمادی و افزایش احتمال اینكه كودك بعداً در زندگی، 
قربانی یا مرتكب خشونت خواهد شد. مایكل2 و همكاران )1987( در پژوهشی با عنوان 
رابطه شیوه های فرزندپروری بر رفتار پرخاشگری نوجوانان نشان داد كه خشونت خانگی 
و پرخاشگری، از جمله مشكلات رفتاری است كه حاصل خانواده های مشكل دار و ساختار 
ناسالم و ارتباط نامطلوب والدین با فرزندان است و در این خانواده ها معمولاً یك محرك 
استرس زا، مانند اعتیاد پدر، خشونتهای فیزیكی و كلامی پدر و مادر، رابطه ناسالم با فرزندان 
و به ویژه شیوه های فرزندپروری با فرزندپروری و امثال آن وجود دارد. ولاك و فینكلهر3 
)1998( استدلال نموده اند كه كودكان و نوجوانان شاهد خشونت بین والدین خود در مقایسه 
وقت گذرانی،  )پرخاشگری،  رفتاری  مشكلات  خشونتی  چنین  با  مواجهه  فاقد  همتایان  با 
مشكلات  شناختی  پایین(،  نفس  عزت  افسردگی،  )اضطراب،  روانی  مشكلات  تخلف(، 
مهارتهای حركتی  بی خوابی،  معیوب،  )رشد  مشكلات جسمی  و  پایین(  تحصیلی  )كارایی 

1. Margolin and Gordis
2. Michael
3. Wolak and Finkelhor
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مصرف  مزمن،  سردردهای  جسمی،  ناتوانیهای  می تواند  خشونت  دارند.  بیشتری  ضعیف( 
مواد مخدر، اقدام به خودكشی و اختلالات روانی را به همراه داشته باشد )عثمان و عدنان1، 
2008(. تعارض خانوادگی شدید و پیوند خانوادگی ضعیف با طیف گسترده ای از رفتارهای 

مخرب نوجوانان از جمله سوءمصرف مواد ارتباط دارد )بارنز و فرل2، 1992(. والدینی كه 
نمی توانند فرزندان خود را از نظر عاطفی حمایت كنند به احتمال بیشتری فرزندانی خواهند 
داشت كه الكل یا مواد مصرف می كنند )ناركو و لنر3، 1996(. تعداد زیادی از والدین افراد 
معتاد، صلاحیت خانوادگی كمی دارند، با فرزندان خود بدرفتاری می كنند و یا از آنها غفلت 

می كنند )بارنز و فرل، 1992(. 
نتایج پژوهش حاضر گویای اهمیت مواجهه با خشونت خانگی بر خطرپذیری نوجوانان 
است. از جمله محدودیتهای پژوهش حاضر حساسیت موضع مورد بررسی و بی میلی برخی 
دانش آموزان برای تكمیل پرسشنامه بود. علت این همكاری نكردن را می توان دیدگاه منفی 
جامعه نسبت به پدیده خشونت خانگی و خطرپذیری و ترس افراد از مورد ارزیابی واقع 
شدن یا برچسب خوردن دانست. همچنین نقطه قوت پژوهش حاضر پیش بینی خطرپذیری 
از طریق مواجهه با خشونت خانگی بود. به پژوهشگران توصیه می شود این پژوهش را در 
مناطق دیگر با ویژگیهای فرهنگی متفاوت تكرار كنند. همچنین با توجه به تأثیر مواجهه با 
خشونت خانگی بر خطرپذیری دانش آموزان، به مسئولین آموزش وپرورش پیشنهاد می شود 
كه مداخلات مددكاری و روانشناختی مرتبط با خشونت خانگی را برای دانش آموزان مواجهه 

شده؛ پیش بینی كنند.

1. Othman and Adenan
2. Barnes and Farrell
3. Nurco and Lerner
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