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 آزاری͏شناسایی عوامل خطرساز در کودک
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 دهیچک
اجتماع، همواره  ایجامعه هستند و خطر تعرض افراد گوناگون در خانواده  یها͏گروه نیرتریپذ بیکودکان از آس :مقدمه

عواقب و  ده،یاست. کودکان آزار د یآزار͏از خطرات بالقوه در مورد کودکان، کودک یکی. کندی͏م دیها را تهد͏آن

 یستیز_عصب و یو روان یشغل ،یخانوادگ ،یلیتحص ،یعگوناگون اجتما یهاط͏هیرا از جمله در ح یفراوان یآثار منف

وار خواهد بود، شد یوارده امر یهاب͏یموجود، اما جبران همه آس یها͏همه مداخلات و درمان رغمی. علکنندی͏تجربه م

امر  نیست، و لازمه اا بیآس نیاز وقوع ا یریشگیاقدام، پ نیاند، بهتر͏نشان داده یبنا به آنچه مطالعات علم نیبنابرا

 مهم پرداخته شده است. نیعوامل خطرساز است، که در مقاله حاضر به ا ییناساش

تجو در متون که با جس صورتنی. بدباشدیم کیستماتیس یروش پژوهش در مقاله حاضر مطالعه مرور :پژوهش روش

ها ͏آن یبند͏بقهطمطالعات موجود و  یها͏افتهی یآور͏نسبت به جمع ،یخارج یاطلاعات یهاگاهیاز پا یچاپ شده در برخ

 .دیاقدام گرد 2020 تا سال

. 2کودک  یهایژگی. و1: رندیگی͏قرار م ۀدر چهار دست یدر کودک آزار نیعوامل خطرآفر یبصورت کل :هاافتهی

عوامل  ریا توجه ساموارد به درجات مختلف و ب نی. و هر کدام از ایاجتماع طی. مح4 نیوالد یهای͏ژگی. و3خانه  طیمح

 بر رشد کودک اثرگذار خواهند بود. یان͏هیزم

م است تا کودک لاز یبر ابعاد مختلف سلامت یو بلندمدت کودک آزار یمنف راتیبا توجه تاث :یریگجهینتبحث و 

در  کپارچهیشارکت فعال و امر م نیموضوع مقابله کرد و لازمه ا نیکلان بتوان در همه ابعاد با ا یهایزیر͏برنامه قیاز طر

 ،یو نظارت یقانون گذار یهاستمیها، سرسانه رورش،خانواده، نظام آموزش و پرورش آموزش و پ ینهاد نیسطوح ب

 است. یو بازپرور یتیو مراکز حما یاجتماع یهااورژانس ،یو مراقبت یدرمان یهانظام

                                                           
گروه روانشناسی و آموزش کودکان استثنایی، دانشکدۀ روانشناسی و علوم تربیتی، دانشگاه علامه طباطبایی، تهران،  .1

 ایران.

 بخشی و سلامت اجتماعی، تهران،دبستانی، دانشگاه علوم توانگروه آموزشی رشد و پرورش کودکان پیش. استادیار 2

 )si.tahmasebi@uswr.ac.ir :*مسئول سندهینو) ایران.
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 عوامل خطرساز ،یآزارکودک ،یفشار روان ،یریشگیاهمال، پ ها:واژه دیکل

 10/8/99: رشیپذ خیتار          1/2/99: افتیدر خیتار
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 مقدمه

والدین و جامعه ای بستگی  دها تا حد زیادی به عملکرگیری شخصیت آنپذیرترین اقشار جامعه هستند و شکلکودکان از آسیب

کودک آزاری نیز ، اعتیاد، فحشا، اختلاس و ...کنند. در کنار گستره جرایمی مانند؛ قتل، دزدی، آدم ربایی، ͏دارد که در آن رشد می

شود، زیرا که به دلیل عدم بلوغ جسمی ͏گیرد. با این حال کودک آزاری جزو بزهکاریهای پنهان تلقی می͏در همین مجموعه قرار می

(، 2008خاکشور، )فهرستی، نظیری شود͏گی و حقوق تضیع شده او نوعاً اعلام جرم نمیهیتی آزار دیده، نسبت به آزار دیدو شخص

اذیت  باشیم که در ابتدای زندگی خود در خانواده و اجتماع طعم آزار و͏بنابراین هر روز شاهد قربانی شدن افراد کم سن و سالی می

های مختلفی نمود یافته است و متاسفانه گاهی کانون ͏کودکان به شکل(. آزار1999چشند)پورناجی، ͏های مختلف می͏را به شکل

شامل  (. این آزار و اذیت2016و همکاران،  1)شیلینگدرد و رنج برای کودکان بوده است ای برای بروز خشونت،͏خانواده عرصه

داشت جهانی در ماه (. در گزارشی که سازمان بهDSM-V ،2013)آزار جسمی، جنسی، بی توجهی)اهمال(، و آزار عاطفی است

سال بصورت منظم مورد یکی از  2-4میلیون نفر( در سن  300)معادل رنف 3کودک،  4شاره شده که از هر ه کرد، ائارا 2020ژوئن 

سال تحت رابطه جنسی اجباری قرار  20میلیون دختر زیر  120گیرند، و ͏می سط مراقبان و بزرگسالان خود قرارانواع آزارها تو

شود ͏گونه تخمین زده می، این0162(. براساس آمارهای جهانی در یک سال منتهی به سال 2020، 2)سازمان جهان بهداشتگیرند͏می

(. آمار 2016، و همکاران 3)هیلیسدان͏سال تحت یکی از اشکال آزار و اذیت قرار گرفته 2-17که بالاتر از یک میلیون کودک 

درصد  2.3زن در آمریکا، یک تَن در دروان کودکی خود مورد تجاوز قرار گرفته است و  5دیگری حاکی از آن است که از هر 

در آمریکا تجربه آزار آزار و اذیت جنسی را گزارش کرده است. در برخی از تحقیقات هم اینگونه اشاره شده است که از  مردان

میلیون نفر( آزارهای جنسی را قبل  1.5)معادل درصد از پسران 51میلیون نفر( و  11)معادل درصد دختران 43ن آزار دیده گان، میا

 (. 2015و همکاران،  4ت)اسمیکرده اند سالگی گزارش 18از 

͏وضعیت کودک آزاری در ایران و در  1397مهر  25یس اورژانس اجتماعی کشور در ینگران کننده است. بنا به گزارشی از ر͏

های خانگی در یک سال گذشته ͏، کودک آزاری رتبه نخست از میان آمار مرتبط با خشونت1398خرداد  23گزارشی دیگر در تاریخ 

 (.2019، 5)پاناه استبود

 گیرد، وهر جای دیگری مورد آزار قرار می دهند که کودک در خانواده بیشتر ازها نشان میهمسو با همین موضوع، اغلب پژوهش

(. کارشناسان در 2007همکاران  و )قاسمیشونت والدین و نزدیکان خود هستنددرصد کودکان آزار دیده، قربانی خ 50-70حدود 

(. بنا به گزارش 2018)اسمیت و همکاران، گیرد͏فر مورد آزار و اذیت قرار میکودک یک ن 10معتقدند از هر ترین حالت بینانهخوش

ها دختر ͏درصد آن 56درصد از کودکان مورد آزار، پسر و  44، 1387سالانه انجمن حمایت از حقوق کودکان در ایران در سال 

 (.  6،2008ن حمایت از حقوق کوکان ایرانسال است)انجم 10-12ها بین ͏باشند و میانگین سن آنمی

ها خواهد کنند که پیامدهای بلند مدت و اثرگذاری را بر زندگی آنکودکان آزار دیده، عواقب و آثار منفی فراوانی را تجربه می

، اجتماعی، تحصیلی، خانوادگی، و شغلی مشهود 7شناختی_زیست_های گوناگون روانشناختی، عصبگذاشت، که در حیطه

و همکاران،  10؛ کوکووسکا2012و همکاران،  9؛ کارِن2017، و همکاران  8؛ دلامینی2018و همکاران  باشد)مفاخری باشماق͏می

                                                           
1. Schilling, C 
2. World Health Organization (WHO) 
3. Hillis, S 
4. Smith, S. G 
5. Pupils Association News Agency (PANA) 
6. Iranian Society For Protecting The Rights Child 
7. Neurobiology 
8. Dlamini 
9. Karen 
1 0. Kocovska 
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، و در دوره بزرگسالی 4-8گیرند، در دوره نوجوانی بین ͏توجهی قرار می(. افرادی که در دوره کودکی خود مورد آزار و بی2012

به  ها در معرض خطر بالای شکست تحصیلی و ابتلاشوند، علاوه بر این آنجرم بازداشت میبرابر بیشتر به علت ارتکاب  2تا 

(، از دیگر طرف پیگیری مداخلات لازم برای جبران عواقب 2007 و همکاران )شهنی ییلاقهای روانی قرار دارندبیماری

 آزاری هزینه بر، مستلزم زمان، و نیازمند نیروی انسانی متخصص است. کودک

ری گیری رفتار مجرمانه و انواع آسیب در فرد جلوگیجرایم، لازم است تا از همان ابتدا از شکل های پیشگیری رشدمدار ازنظریه نابرب

نکه شناخت و دانشی آشود مگر ͏های سنگین بر فرد، خانواده و جامعه شد. این مهم محقق نمیبه عمل آورد، و مانع از تحمیل هزینه

ها را در ͏امل و رشد آنآگهی مربوطه، تکها و ترسیم پیشخطرآفرین داشته باشیم، تا با مشاهدۀ هر کدام از آن دقیق نسبت به عوامل

آفرین در ترین عوامل خطربا هدف معرفی مهمگیری مشکلات بزرگتر پیشگیری کرد. بنابراین مقاله حاضر نطفه خفه کرد و از شکل

 ری را فراهم نمود. یشناسایی این عوامل، زمینه پیشگآزاری نگارش یافته است، تا با بروز کودک

آزارهای جسمی، جنسی، بی توجهی و ی رفتاری است که کودک مورد انواعآزارمنظور از کودک آزاری:͏ماهیت و زمینه کودک

و روانی  گیرد. هر نوع کوتاهی و غفلت و یا ارتکاب به هر عملی که بهداشت و سلامت جسمانی͏سوءرفتارهای عاطفی قرار می

(. بنا به 2020هانی، )سازمان بهداشت جشود͏آزاری قلمداد میکند، کودک͏اندازد و خدشه بر آن وراد میکودک را به مخاطره می

باشد و شامل رویداد واحد یا تکرار شونده و یا الگویی از تعامل است که با ͏زاری شامل دو جنبه کمی و کیفی میآتعریف، کودک

باشد. هم سوء رفتار جسمی ͏دهد، که در این حالت غالباً منظور والدین و مراقب اصلی می͏آزار رخ میدککوروابط بین کودک و 

زندگی مراقب و کودک به کار و جنسی هر دو شامل این رویداد است. اهمال و سوءاستفاده عاطفی نیز در زمینۀ رابطۀ بین 

و  3)کلاوسنِافتند͏توجهی و سوءاستفاده با همدیگر اتفاق می͏لف بیهای مخت͏(. معمولاً شکل1998، 2، و پرایور1)گلاسررود͏می

  (. 1994همکاران

(، در نمودار 4199 و همکاران 4)منلیتوجهی وجود دارد͏بسته به نوع، شدت، فراوانی، و گستردگی، حالاتِ مختلفی از بدرفتاری و بی

بخش (5HHS)ایالات متحده دپارتمان سلامت و خدمات انسانیآزاری ثبت شده در مربوط به انواع کودک 2018سال  زیر آمار

)دپارتمان سلامت و خدمات انسانی ایالات متحده آمریکا، واده با ذکر فراوانی آن آمده استکودکان، اداره امور کودکان و خان

 (.1)نمودار شماره (،2018، 6اداره امور کودکان و خانواده

 

 
 آزاری در ایالات متحده͏انواع کودکمربوط به  2018: آمار سال 1نمودار

                                                           
1. Glaser, D 
2. Prior, V 
3. Claussen, A 
4. Manly, J 
5. United States Department Of Health And Human Service 
6. The Administration For Children And Families (ACF) 
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های اجتماعی، با کودکان و شکست 1در طول دهه اخیر شواهد از ارتباط مستقیم بین بدرفتاریآزاری: ͏آثار و عواقب رشد کودک

(. بسیاری از 1994همکاران  و 3چت)سیسدهد͏وران کودکی و بزرگسالی خبر میطی د 2های شناختیعاطفی، رفتاری و سازگاری

علاوه بر این در هند. د͏آزاری و آزار جنسی خبر میلمی از پیامدها و عواقب جدی کودکمقالات چاپ شده در مجلات معتبر ع

 ها اثبات شده است.بیشتر مطالعات ارتباط بین بدرفتاری و ضعف عملکرد فرد جدا از مشخص بودن نقش علی هر کدام از آن

( 1989)و سیچیت 4هایی از نتایج بدرفتاری با کودکان در مطالعه کارلسوناند: نمونهقرارگرفتهبررسی کودکانی که مورد بدرفتاری 

 5(. همچنین مطالعه کندال1989)سیسچت و کارلسون اط با همسالان نشان داده شده استمبنی بر رابطه این پدیده با مشکلات در ارتب

اند نتایج و عواقب آن ͏کشی جنسی قرار گرفته͏همه کودکانی که مورد بهره گونه نشان داد که اولاً، خوشبختانهاین (1993)همکارانو

را تجربه نخواهند کرد و ثانیاً، اینکه نشانگان بدرفتاری معینی، مشخصاً وجود ندارد و پیامدها بسته به عوامل متعددی چون، ماهیت، 

 باشد. ͏متفاوت می فردی در بدرفتاری همچون نحوه مداخلات بعد از بدرفتاری͏طول و زمینه بین

شود، تعداد محدودی از مطالعات وجود دارد که بطور ͏ها، اغلب اهمال همراه با بدرفتاری جسمی انجام میاز آنجا که در انسان

( بر روی کودکانی که 1987)7و اریکسون 6اند. در یک مطالعه طولی که توسط ایگلند͏جداگانه آثار بدرفتاری را بر رشد نشان داده

بودند، انجام شد، مطالعات توجهی قرار گرفته بودند و همزمان با آن نیز مورد تنبیه بدنی قرار گرفته ͏فتاری عاطفی و بیمورد بدر

ابتدایی، فاقد پیشرفت اعتنایی و از نظر شناختی در مدارس ͏های اجتماعی و بی͏( نشان داد که این کودکان دچار ضعف1996)پیگیری

 (.1996 )اریکسون، و ایگلند،کافی بودند

ها که مورد بی توجهی عاطفی و تاخیرهای ͏ماهه تحت مراقبت در شیرخوارگاه 23-50کودک رومانیایی،  25ای که بر روی ͏در مطالعه

در بدو تولد، سن ورود  8ها مطابق با مقیاس آپگار͏جدی در عملکردهای شناختی و اجتماعی قرار گرفته بودند، نتایج نشان داد که یافته

(. پیشرفت رشد شناختی این کودکان 1994، 10، و فریمن9)کالِرن سکونت در شیرخوارگاه نبوده استبه شیرخوارگاه و یا طول زما

ر مثبت ورود به های انگلیسی افزایش یافت، که این امر نشان دهندۀ تاثی͏ها و با فرزندخواندگی خانواده͏سالگی در شیرخوارگاه 4در 

 (. 1998، و تیم مطالعه کدوکان رومانیایی در انگلستان، 11)راترگلستان می باشدان

های توجهی نسبت به کودک دارد. دیگر یافتهبرخی شواهد بصورت گسترده حکایت از ارتباط افسردگی مادر با بدرفتاری و بی

اند، ͏انی که خود مبتلا به افسردگی بودهشناختی رشد کودکان و نوزادانی که توسط مادر_زیست_بدست آمده درباره عواقب عصب

 (.1998، 12باشد )ترونیکئن، بر رشد کودک میمهمسو و روشن کننده حقیقت آثار محرومیت عاطفی، مراقبت غیرمسئولانه و نامط

بدرفتاری جدی ی هر نوع ها نشان میدهد که سابقهاند: پژوهشبررسی بزرگسالانی که در دروان کودکی موردبدرفتاری قرار گرفته

و  13دهد )مولنِباشد، که در نهایت با نتایجی نامناسب در آینده خود را نشان می͏با برخی ریسک فاکتورها در خانواده همراه می

های افسردگی و اضطراب در آینده (. به هر روی بدرفتاری جنسی، جسمی و یا عاطفی با مشکلات روانی در حوزه1996همکاران 

اند بیشتر کشی عاطفی و یا جنسی قرار گرفتهشیوع مشکلات اجتماعی و فردی در میان بزرگسالانی که مورد بهرههمراه خواهد بود. 

اند بیشتر بوده است. بی توجهی، هایی که مورد بدرفتاری جنسی توسط مراقبان مرد قرار گرفتهاست. مشکلات جنسی نیز در میان گروه

                                                           
1. Child Maltreatment 
2. Cognitive Adaptations 
3. Cicchetti, D 
4. Carlson, V 
5. Kendell, K 
6. Egeland, B 
7. Erickson, M 
8. Apgar Scale 
9. Kaler, S 
1 0. Freeman, B 
1 1. Rutter, M 
1 2. Tronick, N 
1 3. Mullen, P 
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رزندان در آینده همراه عتماد به نفس منفی، و با ناکارامدی در نقش مادری نسبت به فهای عاطفی و جسمی مادران با ابدرفتاری

 (.1977 و همکاران 1)وینگخواهد بود

شناسی روانی در بزرگسالی مشاهده پریش نیز همبستگی بین پیشینه بدرفتاری جسمی و جنسی با آسیبهای رواندر گروه

در میان کهنه سربازان جنگ ویتنام و  3(PTSD)ر اختلال استرس پس از سانحهبالات(. شیوع 1990و همکاران  2)اسویتاست͏شده

 (.1993 5؛ برِمنِر1995، 4)یهودادکی بوده اند به اثبات رسیده استکو دورانهایی که دارای تجربه بدرفتاری سایر نمونه

کودکی بعنوان یک عامل خطر برای فرزندپروری دوران بزرگسالی: بدرفتاری در دوران کودکی یکی از منابع مهم  دورانبدرفتاری 

های انجام شده در این زمینه تفاوت قابل ͏(، و بررسی1989، 6)ویدومی دوران بزرگسالی با فرزندان استخطرآفرین، در بدرفتار

)ایگلند است͏اند و گروه گواه در نحوۀ رفتار با فرزندانشان نشان داده͏مورد بدرفتاری بودهای را بین مادرانی که خود در گذشته ͏ملاحظه

)از "7فرارهای روانشناختی"زای دوران کودکی همچون تلاش برای ͏طلبانه و رفتارهای آسیب͏(. درجات بالای تجارب جدایی1996

نفر از مادرانی که بدرفتاری را در رابطه با فرزندانشان اعمال  14جمله سوءمصرف دارو و الکل، و تلاش برای آسیب زدن به خود( در 

حقیق (. ت1986، 9، پوتنام8)برنستینمتوقف کرده بودند، مشاهده گردید مادری که این چرخه بدرفتاری را 10کرده بودند در مقایسه با 

گونه در بزرگسالی انجام شد اینآزاری در دوران کودکی و حساسیت به حالات عاطفی کودک دیگری که در رابطۀ بین کودک

گرفته بودند، در واکنش ه در گذشته مورد تنبیه بدنی قراراند، مادرانی ک͏نشان داد که برخلاف مادرانی که دوران کودکی خوبی داشته

که از راه به یک تصویر ویدیوئی از لبخند، گریه، یا برانگیختگی کودک، هماهنگی و انطباق مناسبی را با حالات عاطفی کودک را 

دادند، برای مثال مادر با دیدن گریه کودک، در مادر حالتی ی͏آمد را از خود نشان نم͏با اندازه گیری برق نگاره پوست مادر بدست می

  (. 1994و همکاران  10)کاسانواشدخیالی و عدم نگرانی مشاهده میاز بی

 روش پژوهش

. در این مطالعه پردازد͏آزاری می͏های پیشگیرانه در ارتباط با کودک͏این پژوهش به بررسی و شناسایی عوامل خطرساز و تبیین

توان زمینه ͏ن عوامل میکند و با در نظر داشتن ای͏طبقه گسترده از عوامل خطرساز ارتباط پیدا می 4بدرفتاری نسبت به کودکان با 

 جتماعی.ا. محیط 4های والدین،͏ژگی. وی3. محیط خانه، 2های کودک، ͏. ویژگی1پیشگیری از این پدیده را فراهم نمود: 

ای حاصل شده است. ها از یک مطالعه کتابخانهاست. این مقاله از نظر روش جمع آوری داده مقاله حاضر از نوع مروری منظم

، Science Direct ،EBSCO ،Scopusهای اطلاعاتی خارجی از جمله صورت که با جستجو در متون موجود در پایگاهبدین

PubMed ،Elsevier و همچنین با جستجو در تارنماهای سازمانی از جمله ،WHO،  وHHSهای یدواژه، با معادل انگلیسی کل

مطالعه،  40بیشتر از های آزاری، عوامل خطرساز، بی توجهی و اهمال، سوءاستفاده جسمی و جنسی نسبت به جمع آوری یافتهکودک

ر گرفته و با توجه به آوری شده مورد بررسی قرااقدام گردید. سپس، تحقیقات جمع 2020گزارش، و یا آمار از سه دهه اخیر تا سال 

 های کلیتر در طبقات جداگانه واقع شدند.مقوله

 

 

 

                                                           
1. Wing, J 
2. Swett, K 
3. Post-Traumatic Stress Disorder 
4. Yehuda, A 
5. Bremner, J 
6. Widom, D 
7. Psychological Escape 
8. Bernstein, E 
9. Putnam, F 
1 0. Milner, J 
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  7     آزاريشناسايي عوامل خطرساز در كودك

 هایافته
فردی ببرسی ͏های رفتاری بین͏های کودک متغیرهای نژاد، جنس، سن و ویژگی͏های کودک: به منظور بررسی ویژگی͏ویژگی( 1

، و 2؛ فردریخ1979، 1دلیساووی)ر بدرفتاری مورد بررسی قرار گرفتهای کودک د͏نقش ویژگی 1970 ز اوایل سالگردید. ا

 (.1976، 3بروسکین

و رفتارهای خاص  های خود همچون خلق و خودر مورد آزارهای بدنی اینگونه بنظر میرسد که برخی از کودکان با بعضی از ویژگی

توجهی اساساً متفاوت بوده، ینمایند، که البته این مکانیزم در بحث بوالدین یا سایرین ایجاد میای برای بروز آزار را از جانب زمینه

های کودک ط با ویژگیدر ارتبا گردد.یعنی فقدان رفتار در یکی از والدین، که تداوم این امر خود منجر به بدرفتاری با کودک می

 های رفتار بین فردی.و ویژگی چهار عامل قابل نام بردن هستند؛ نژاد، جنسیت، سن،

 
 : نرخ کودک آزاری بر اساس نژاد و قومیت2نمودار

)دپارتمان سلامت و خدمات صورت گرفته است توجهی به کودکانی بین نژاد و بیمطالعاتی در زمینه بررسی رابطهنژادکودک: .1

دهنده ارتباط مستقیم ͏(. نتایج متفاوت است، برخی نشان2)نمودار (، 2018انسانی ایالات متحده آمریکا، اداره امور کودکان و خانواده، 

و  5که کافینآمریکایی با بدرفتاری دارای همبستگی مستقیم بوده است، درحالی_دریافت که نژاد آفریقایی 4این دو مقوله بوده، لی

 (.1996)کافین، ت بودن با بدرفتاری همبستگی داردکه غیرسفید پوسکنند͏( ادعا می1996)6کلنر

ها، با احتمال دو برابر ͏آمریکایی_)هند و اروپایی( به نسبت آفریقایی( دریافت مادران نژاد قفقازی1996)7در گروه مقابل دیبلاسو

 .اندتوجه͏بیشتری نسبت به فرزندانشان بی

دیبلاسو مادارن نوجوان بوده است ها میبایست با احتیاط تفسیر گردد، چرا که رده سنی در پژوهش زوراوین و البته نتایج این پژوهش

( معتقد است که نژاد در متغیرهای دوگانه موثر بوده، و در سایر متغیرها 1997)8ها از این نظر متفاوت است. سدالکو با بقیه پژوهش

د این امکان آزاری هنوز به جای مشخصی نرسیده است. هرچنتاثیر آن متفاوت است. با این حال ارتباط بین دو مقوله نژاد و کودک

 (.1997)سدالک، ازتابی از شرایط رفاهی کودک باشدتوجهی به کودکان شاخصی از نژاد نبوده و بیشتر بوجود دارد که بی

(. با این حال 2013، 10، و پیترمن9)شالاکه بدرفتاری با کودکان، جنسیت استدومین شاخص قابل ذکر در زمینجنس کودک: .2

ها، جنسیت دختر همبستگی بالاتری با ͏ایج صراحتاً واضح و پیشبین نیستند. در تعدادی از بررسیهمچون بحث نژاد در اینجا هم نت

                                                           
1. Delissovoy, V 
2. Friederich, W 
3. Boriskin, J 
4. Lee, B 
5. Chaffin, M 
6. Kellenher, K 
7. Diblasio, L 
8. Sedlak, A 
9. Schlack 
1 0. Petermann 
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؛ 2018)دپارتمان سلامت و خدمات انسانی ایالات متحده آمریکا، اداره امور کودکان و خانواده، توجهی و بدرفتاری داشته است͏بی

( نتیجه گرفت 1997)ه، سدالک(. همچنین در پژوهشی جداگان3)نمودار ( 2،2013؛ ژینگ12012؛ توپیتز1997؛ سِدالک، 1992جونز،

 (. 1997)سِدالک، تواند یک عامل خطرآفرین باشد͏، میهای تک سرپرست پدریکه دختر بودن در خانواده

 
 های جنسیتی در آسیب پذیری نسبت به کودک آزاری: تفاوت3نمودار

 

، 3؛ ریها2013؛ ژینگ، و وانگ، 2012 اذعان دارند )توپیتزای دیگر از محققان به جنسیت پسر، بعنوان عاملی پیشگو در بدرفتاری دسته

(. او معتقد است پسران در معرض خطرات بالاتری از مرگ بدنبال این امر قرار 1990، 6؛ مارگولین5،1997، رندال4، ساسبی1997

 (. 1990دارند )مارگولین، 

هایی که به مقایسه شرایط معلولیت پرداخته است، اینگونه دریافته شد که معلولان در هر دو جنس در معرض خطرات دیگر بررسی در

 (.2020، 7توجهی قرار دارند )کارنی ـ ویسل͏بالاتری برای تجربه آزاد و بی

ست. نتایج اینگونه نشان میدهند که پایین نتایجی که در این بخش وجود دارد به نسبت روشنتر از دو بخش قبلی اسن کودک: .3

 (. 1990؛ مارگولین، 1997؛ ریها، 1992بودن سن، عاملی خطرساز برای اهمال نسبت به کودک است )جونز، و مک ـ کوردی، 

 (،1997دالک، تعدادی از مطالعات وجود دارد)س سال برای بدرفتاری بدنی، 15-17ی خطرپذیری بیشتر در دختران سن در زمینه

هایی هم که های سنی در خطر آزار قرار دارند، و آنسال، بیشتر از سایر گروه 3اند کودکانی که زیر سن ها نشان دادهبرخی بررسی

(. همچنین با افزایش سن 1997)ریها، های سنی خطر را احساس خواهند کردسالگی هستند دو برابر بیشتر از دیگر گروه 1زیر سن 

ه قرار داد، و اینگونه توان بعنوان یک عامل خطرزا در مرگ ناشی از بدرفتاری موردتوجشود. پس سن را می͏میزان آزارها کاسته می

توجهی (. در زمینۀ مقایسه بی1990)مارگولین، تری دارندها سن پایینکودکانی که بعلت بدرفتاری میمیرند به نسبت بازماندهاشاره کرد

بدرفتاری جنسی قرار خواهند  سال با احتمال بیشتری مورد 3-5دبستانی در سن پیشو آزارهای جنسی، باید گفت که کودکان 

(. تعداد 4(، )نمودار شماره 2018)دپارتمان سلامت و خدمات انسانی ایالات متحده آمریکا، اداره امور کودکان و خانواده، گرفت

ید معرفی های کُشنده و شد͏و از جمله بدرفتاریمحدودی از مطالعات نیز سن را بعنوان یک عامل خطرآفرین برای بدرفتاری 

 (.1992)جونزکنند͏می

                                                           
1. Topitzes, S  
2. Xing, H 
3. Raiha, N 
4. Sosbey, D 
5. Randall, W 
6. Margolin, L 
7. Karni-Visel, Y    
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 : تفاوت های سنی در بروز کودک آزاری4نمودار

 

هرچند توجهات به سمت موضوعاتی چون خلق و خو، نوع رفتار کودک و انتظارات مراقب در فهم فردی: ͏های رفتار بین͏ویژگی.4

)دلیساووی، اند͏فردی کودک پرداخته͏ها نیز به ارزیابی رفتارهای بین͏محدودی از بررسیبدرفتاری معطوف است، با این حال تعداد 

)کودکان( را با هاتوجهی قرار میدادند، آن͏(. مادرانی که کودکان خود را مورد بدرفتاری و بی1976؛ فردریخ، و بروسکین، 1979

(. 2020)کارنی ـ ویسل ها رفتار بد نداشتندمادرانشان با آندانستند که ͏خلق و خوی بسیار سخت، و دشوارتر از دیگر کودکانی می

توجهی و بدرفتاری در آن گروه از مادرانی که رابطه کمتر مثبتی با دختران ͏مادر توام با بی_( دریافت که رابطه دختر1995)1کوهی

 (.1995)کوهی، ند بیشتر از گروه مقابل خود بودتشخود دا

نشان داند که اضطراب و اجتناب دوران کودکی توام با درجات پایین بهره هوش کلامی همبستگی ( 1998)و همکاران 2همچنین براون

ها توانسته دانش ما را در زمینۀ نقش و اهمیت (. اگرچه این بررسی31998)براون، کوهنِبا بدرفتاری نسبت به کودک داشتندبالایی 

ها هنوز آنجا که این پژوهشاند. از͏نبوده د معتبری برای پیشبینیتدارک شواهکودک افزایش دهد اما هنوز قادر به _رابطه والد

آید، واضح بدست میتوجهی آزاری و رفتار و بیگیری کنند، نتایجی که در زمینه کودکاند که متغیرهای یکسانی را اندازهنتوانسته

های کودک، و دیگر ویژگی_هایی چون رابطه سالم بین والداند، مقولههای که در این زمینه با اطمینان انجام شدهنیستند. بیشتر بررسی

 اند. توجهی و بدرفتاری تاثیر گذارد، را مد نظر قرار دادهکودک که ممکن است بر این رابطه و بدنبال آن بر بی

ناشویی و اجتماعی، تعداد اعضای خانواده، عوامل ز-خانه عوامل وضعیت اقتصادی های محیط͏( محیط خانه: به منظور ویژگی2

مقوله محیط خانه بر عناصری در داخل خانه متمرکز است که امکان بدرفتاری با کودک مورد بررسی قرار گرفت.  کارکرد خانواده

اجتماعی، تعداد _اند که عبارتند از؛ وضعیت اقتصادی͏کند. چهار زیر مجموعه در بحث محیط خانه تشخیص داده شده͏را فراهم می

خانه، عوامل زناشویی، و کارکرد خانواده. که در این مقوله وضعیت اقتصادی و تعداد اعضای خانواده بالاترین اعضای خانواده در 

 اند.͏همبستگی را با بدرفتاری و اهمال در خانواده به خود اختصاص داده

ها با اهمال و بدرفتاری ͏اجتماعی نامناسب در تعداد زیادی از بررسی _فقر و وضعیت اقتصادی(: SES)اجتماعی-وضعیت اقتصادی.1

؛ 42012؛ اردوی1998َ، و همکاران ؛ براون1997؛ سدالک، 1996؛ کافین، 1999)لی، و جورج، اندهمبستگی بالایی را نشان داده

 (.1996 7؛ دارک2013، 6؛ جِد2013 5؛ کُنراد1996 سِدالک

                                                           
1. Coohey, C 
2. Brown, J 
3. Cohen, P 
4. Hardaway, C. R 
5. Conradt, E 
6. Jedd, J 
7. Drake, B 
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ریافتند که افزایش بروز به بدرفتاری باشد. لی و جورج د رسد که تاثیر نداری بر بدرفتاری ممکن است منحصرگونه بنظر میالبته این

های درامدی روهگآزاری با همه ͏شود، درحالیکه افزایش بروز کودک͏شکل بالایی به جوامع فقیر محدود میهتوجهی باهمال و بی

 (.1999)لی، و جورج، کند͏ارتباط پیدا می

فزایش خطر اتعداد اعضای خانواده، ͏دهنده این است که افزایشات نشان تعدای زیادی از مطالع.تعداد اعضای خانواده: 2

دهند، از (. کودکانی که از آزارهای شدید جان خود را از دست می1998و همکاران  دنبال دارد)براونهآزاری را بکودک

ا افزایش تعداد نفرات ب(. 1990)مارگولین، یا بیشتر از این استنفر و  9/4آیند که میانگین تعداد اعضای خانواده هایی میخانواده

شود. در زمینه لا، بیشتر مینفر به با 4هایی با جمعیت برابر در خانواده 5/2توجهی نسبت به کودکان تا خانواده میزان بدرفتاری و بی

ر افزایش را به نسبت رابب 3نفر است، میزان آزارهای جسمانی تا  4ها تعداد اعضا بیشتر از هایی که در آنآزار بدنی هم در خانواده

زندان ببیشتری ند، تعداد فراتوجه(. مادرانی که نسبت به فرزندانشان بی1996)سِدالک، های تک فرزند نشان میدهندخانواده

 (.2020شِرتز،  )کارنی ـ ویسل،دارند

ودک سرپرستی کوالد از ن یک هایی است که در آ͏توجهی در خانواده͏بالاترین میزان بروز بدرفتاری و بی.عوامل زناشویی: 3

 (. 1996؛ سِدالک، و برود هارست، 1998کوهِن، جانسون،  ؛1990)مارگولین، میکند

اه ترین اَشکالی بودند که همر͏پژوهشی که در این زمینه اجرا شدند، تک سرپرستی و عدم ازدواج مجدد والد، رایج 6مورد از  5در 

دهد. از طرف دیگر بیشتر ͏افزایش می 87سرپرستی خطر بدرفتاری را تا % (. تک1996)کافین، با بدرفتاری کودکان مشاهده شد

هایی )مادران غیر آزارگر(، فاقد همسران و یا پشتوانهار دارند، در مقایسه باگروه گواهمادرانی که نسبت به کودکان خود بدرفتاری و آز

مادرانی که در  %75در (. و این درحالی است که 1995)کوهی، کنندهای اجتماعی دریافت ها خدمات و حمایتبودند که از آن

سال  5)مادران بدون بدرفتاری( با احتمال بسیار زیاد تا کمتر از بودند، در مقایسه با گروه کنترل ( دارای همسر1995)بررسی کوهی

جدایی و فقدان حمایت  کنند، که همین امر تاییدی است بر اینکهو یا به احتمال کمتری ازدواج می شدند،͏از همسر خود جدا می

)براون، کوهِن، بالایی با بدرفتاری همبستگی داشتتواند به بدرفتاری و آزار کودکان بیانجامد. اختلافات زناشویی بطرز ͏اجتماعی، می

فتاری یابد. وجود پدر و جانشین او میزان بدرتوجهی و بدرفتاری افزایش می(. با کاهش حضور پدر و یا جانشین او بی1998جانسون، 

یابد، یا هر دو والد حس مشترکی از کارامدی در زندگی که مدت زمان زندگی زناشویی افزایش میدهد، زمانیرا کاهش می

  (.2000و همکاران  1داری و مراقبت از فرزندان کاهش مییابد )دابویتز͏زناشویی دارند، منازعه در وظایف خانه

بشکل کلی پرهرجومرجتراند، سازماندهی و نظم کمتری دارند، و عواطف بیانی مثبت کمتری های بدرفتار ͏خانوادهکارکرد خانواده: .4

و )گادین ن( و مادرا1998و همکاران )براون، ن(. پدرا1993 و همکاران ،2)گادیندهند͏گروه مقابل، از خود نشان می به نسبت

رویی و احساسات مثبت درباره احساسات ͏دارند، گشادهاند، مادران کمتر حس همدلانه ͏( کمتر مهربان و صمیمی1993، همکاران

شود. مشارکت والدین در بدرفتاری نسبت به کودک ͏ها یافت می͏خانواده کمتر بود و تعارضات حل نشده بیشتری در این خانواده

فتگو، و اشتیاق به های گ͏ها، رهبری، صمیمیت، مهارت͏گردد. در این خانواده͏خود احتمالاً به کاهش رضایت زناشویی نیز بر می

ای که (، این شرایط همگی بر نحوه برخورد و واکنش اعضای خانواده1993، و همکاران پذیری اعضا کمتر است)گادینمسئولیت

های زناشویی و ͏متاثر از فشارهای روانی ناشی از مواجهه با نیازهای اعضایش است، اثر خواهد گذاشت. علاوه بر این ناسازگاری

 (.2013، 4، و چیتن3ِ؛ اسِت1998و همکاران  مبستگی مستقیم دارد)براونزودهنگام، با بدرفتاری با کودک ههای ͏جدایی

های والدین متغیرهای کودکی والدین، اشتغال، سن ازدواج، نسبت شخص ͏های والدین: به منظور بررسی ویژگی͏(ویژگی3

والدینی که های فرزندپروری مورد بررسی قرار گرفت. ͏مهارتآزار، سلامت روان مراقب، سوءمصرف مواد، تحصیلات و ͏کودک
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های های متفاوتی را دارا هستند. شاخصهاند، ویژگیگرند، در مقایسه با والدینی که فاقد بدرفتارینسبت به فرزندانشان بدرفتار و اهمال

هایی که بسته و متکی به والدین هستند. مقولهتنهایی وا ها نقشی ندارد و خود به این طبقه شامل، متغیرهایی است که کودک در آن

باشد؛ دوران کودکی خود والدین، وضعیت استخدام و شغل، گیرد شامل موارد زیر میهای مربوط به والدین قرار میدر زمره ویژگی

 های فرزندپروری.سن ازدواج، نسبت شخص کودک آزار، سلامت روان مراقب، سوءمصرف مواد، آموزش و مهارت

از جمله دوران کودکی خود والدین و سابقه  1مدل بوم شناختی بدرفتاری کودک شامل تاریخچه رشد فردیدکی خود والدین: .کو1

(. 1980، 3؛ بِلسکی2013و همکاران  2)ویلسِنتان یک عامل سهیم در بدرفتاری استهرگونه قربانی شدن در گذشته کودکی بعنو

گذشته نیز خود مورد بدرفتاری قرار درفتاری با کودکان خود میزنند درمادرانی که دست به ب( دریافتند 1996)زورآوین و دیبلاسو

اند، و یا اینکه خود در ͏برابر خود نیز در گذشته تحت کودک آزاری داشته 3اند. مادران کودک آزار جوان با احتمال بیش از ͏گرفته

باشند، در مقایسه با ͏های غیرعضوی رشدی می͏ران کودکانی که دچار نقصاند. ماد͏بزرگسالی با امکان بیشتری مورد آزار قرار گرفته

، در مقایسه با %26و  %66)به ترتیب اندگروه گواه، به احتمال بیشتری هم در دوران کودکی و بزرگسالی خود مورد آزار قرار گرفته

برابر بیشتر به  5/2ته دست به فرار از خانه زدهاند، (. مادران جوان کودک ازار، همچنین با احتمال دو برابر بیشتر در گذش%36و  26%

برابر بیشتر مرتکب سقط جنین عمدی و یا غیرعمد در اولین فرزند  3علت رفتار نامناسب در دادگاههای نوجوانان احضار شدهاند و 

 (.2013و همکاران، 4؛ لیزانی، استون1996خود شده اند )زوراوین، دیبلیسو، 

اند. در مقایسه با مادرانی که مبادرت به دیگر اشکال ͏دیگر موارد همبسته با کوک آزاری اشتغال نامناسب از بیکاری و یا.اشتغال: 2

)جونز، و ن را در استخدام تمام وقت داشتنددهند، کمترین میزا͏توجهی قرار مینمایند، مادرانی که کودکان خود را مورد بیآزار می

)از نظر درامد و شرایط اجتماعی( بودند، به ادرانی که دارای مشاغل سطح پاییناز م(. کودکان متولد شده 1992مک ـ کوردی، 

)ریها، و گرفتند͏توجهی قرار می͏برابر بیشتر مورد بی 3نسبت کودکان مادرانی که مشاغل سطح بالا را در اختیار داشتند، به احتمال 

توجهی و اهمال در ͏شتغال در پدران نیز همبستگی بالایی با بی(. اگرچه بیشتر توجهات به سمت مادران است، اما عدم ا1997سوما، 

 (.1998، و همکاران، 5)گیلهامزان کمتر از سوءاستفاده جنسی استکودکان دارد، البته این می

مل فقر، کودکان شود. بدون در نظر گرفتن عا͏سنین پایین زن و شوهر عاملی خطرساز برای کودک آزاری تلقی می.سن ازدواج: 3

توجهی قرار گرفتن وجود د بیبرابر بیشتر خطر مور 1/4اند، بطور تقریبی ͏ساله و کمتر از آن بدنیا آمده 17سالی که از مادران  5زیر 

 (.1999، )لی، و جورجسال و بیشتر از آن سن دارند 22ا هدارد، و این موضوع در مقایسه باکودکانی است که مادران آن

)مارگولین، دهند͏خانواده غالباً بیشترین میزان ارتکاب به بدرفتاری را به خود اختصاص میاعضای آزار: ͏.نسبت شخص کودک4

ها نقش بیشتری از مردها دارند، که زنان ͏͏(، و در این زمینه زن1988، 7، کِنستون6؛ سالیوان1996؛ سِدالک، و برود هارست، 1990

های ها، احتمالاً در خانواده(. همسو با دیگر پژوهش1988سالیوان؛ 1990)مارگولین، توجهی هستند͏از موارد بروز بی %85عامل 

 توجهی به فرزندان دارای بروز بیشتری است. سرپرستی که مادر نقش سرپرست اصلی را بر عهده دارد، بیتک

نجام شد، افسردگی در مطالعاتی که بر روی سلامت روان مراقبانی که نسبت به کودکان خود بدرفتار بودند ا.سلامت روان مراقب: 5

از مطالعات این امر تایید نشده، و اعتقاد بر این است که اگر متغیرهای  ها بود. البته در برخی دیگررایجترین اختلال در میان آن

؛ 1998)کوهی، آزاری معنادار نخواهد بوداجتماعی و سوءمصرف مواد تحت کنترل قرار گیرند، رابطه بین افسردگی و کودک

های (. دیگر آسیب شناسی2013و همکاران  8؛ اپترِـ لِوی2013؛ بایلی، و همکاران، 1994؛ کِلهرِ، چافین، 1993پولانسکیگادین، 
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و  )کافینجبری_(، اختلال وسواس1994و همکاران  1)کریستنسِنها و اختلال شخصیت ضداجتماعیروانی عبارتند از؛ ویژگی

بک فرزندپروری و تعاملات کلات فرزندپروری، رفتارهای ضداجتماعی، سهای جدی روانی، مش(، بیماری1996،  همکاران

نفس پایین، ͏برخی مشکلات غیر روانپزشکی با بدرفتاری دارای همبستگی اند، از جمله: عزت ها͏(. علاوه بر این1995)کوهی، زناشویی

 (. 1993،  و همکاران احساسات )گادین ضعف خودپنداره، فقدان اعتماد به نفس، احساس تنهایی، تکانشگری و ناتوانی در بیان

داری بر بدرفتاری و اهمال مراقب نسبت به کودک دارد. هرچند بنظر میرسد  سوءمصرف الکل و دارو تاثیر معنی. سوءمصرف مواد: 6

؛ کوهی، 1996 و همکاران مواد بر آزار جسمی دارد )کافین که تاثیر قابل توجه است اما کمتر از میزان تاثریست که سوء مصرف

 (.2020و همکاران  2؛ جاستین1998

 برخورداراند تری͏آزار به نسبت گروه مقابل خود، به احتمال بیشتری از آموزش و تحصیلات پایینمادران کودک. تحصیلات: 7

 (.1996)زوراوین، دیبلیسو، 

های فرزند پروری ͏دهند، و دارای سبک͏می مادرانی که کودکان خود را مورد بدرفتاری و اهمال قرارهای فرزندپروری: ͏.مهارت8

های فرزندپروری کمتری ͏مسئله و مهارت͏های حلمهارتبا دیگر مادران، از (، در مقایسه 2012، 3)پیلکاوکاسمستبدانه هستند

دهند، و میهای بدنی قرار (، و فرزندانشان را به خاطر اشتباهاتشان مورد تنبیه1998؛ کوهی، 1997و همکاران  )ساسبیبرخوردارند

، ز، و آدام؛ دیویدسون2014، لی، 4کند )تونگم میهشود و زمینه را برای تنبیه بیشتر فراهمین امر موجب ایجاد چرخهای منفی می

2013.) 

 مندی͏تواند زمینه بهرهمی حمایت از والدین و اعضای خانواده برای ارتباط و تعامل با محیط خارج از خانوادههای اجتماعی: ͏(حمایت4

اند، پیوندهای ͏توجه͏ها فراهم گرداند. مادران و مراقبانی که نسبت به فرزندان خود بیهای مرتبط و مناسب را برای آناز حمایت

ه مادران کودک ک( نشان داد 1995)باشد. کوهیها محدود می های اجتماعی آناجتماعی و عاطفی اندکی با سایرین دارند و شبکه

وشبینانه خهای اجتماعی ها از حمایتهای آنهای عاطفی کمتری را در اختیار دارند و نگرشحمایتآزار منابع محدودتر و 

 (.1993و همکاران ؛ گادین1995)کوهی، نیست

͏گیریو نتیجه بحث

که سن ای افتد. خانوادهآزاری اتفاق میتوجهی و کودکای ترسیم میکند که در آن بیبررسی مروری حاضر تصویری را از خانواده

ها از مشخصات های اجتماعی، و ناکافی بودن این حمایت، محرومیت از حمایتهپایین والدین، تک والدی، تعداد زیاد اعضای خانواد

های این خانواده است. قربانیان غالباً کم سن و سالاند، و دامنۀ های عمومی از دیگر شاخصهآن است. فقر و عدم دسترسی به حمایت

از تاخیرهای رشدی تا مرگ متغیر باشد. کودکان قربانی والدینی دارند که از نظر روانی بنا به دلایل متفاوت برای تواند آسیب می

تواند منبعی معتبر ومرج در خانه، و فقر. پژوهش حاضر می ها قابل دسترسی نیستند، از جمله؛ افسردگی، مشغله بیش از حد، هرجآن

کودک آزاری را ارایه کند و از این راه زمینه پیشگیری را معرفی کند. با وجود اینکه در این در رابطه عوامل و دلایل همبسته با 

های این مقوله با سایر اشکال است اما لازم است تا به برخی از شباهتتوجهی به کودک پرداخته شدهبررسی بیشتر به موضوع بی

والدین گفته شد، والدینی هم که اقدام به بدرفتاری جسمی میکنند، توجهی آزاری هم پرداخته شود. همانگونه که در بحث بیکودک

های مشابهی با والدین های روانی، این والدین دارای ویژگیباشد. در رابطه با ویژگیغالباً جوانتراند، و مادر تنها سرپرست کودک می

ی، و تنهایی هستند. از طرف دیگر این والدین غالباً نفس پایین دارند، و یا درگیر افسردگی، انزوای اجتماعاهمالگراند، یعنی عزت

موضوع منطقاً قابل  کند. ایننسبت به فرزندان خود خشن و پرخاشگراند، که این ویژگی در رابطه با والدین اهمالگر مصداق پیدا نمی

ستلزم انجام عملی توجهی متفاوت است. سوءاستفادۀ جسمی از کودک مکه سوءاستفاده جسمی ذاتاً از بی درک است، چرا
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توجهی فقدان یک عمل از طرف شخص است که منجر به آن باشد، درحالیکه در بیآزار میآمیز از طرف شخص کودکخشونت

 شود. حالت می

نتطارات سطح بالایی های دیدگاهی وجود دارد، این والدین غالباً اهمچنین بین کودکان آزاد دیده جسمی و والدین آزارگر تفاوت

کنند. بعنوان ه تنبیه بدنی میفرزندان خود دارند، و در نتیجه زمانیکه کودک قادر به برآورده کردن این انتظارات نیست، اقدام ب را از

کودک تناسب  مثال والدین بجای اینکه مراحل رشدی کودک را درک کنند و بدانند که فراگیری آداب توالت ممکن است با سن

. به هر روی، هم والدین کنندبدنی میهمان ابتدای امر اقدام به تنبیه که فاقد این مهارت باشد، ازنداشته باشد، نسبت به کودکی 

و خوی کودک خود  کنند، تلقی و برداشت نادرستی از خلقاهمالگر و هم والدینی که از نظر بدنی اقدام به آزار کودک خود می

هایی که ͏همال در خانوادهاتوجهی و ͏مشکلات اقتصادی وجود دارد، اما خطر بی ها، پیشینه͏دارند. علاوه بر این در هر دو این خانواده

 دچار مشکل اقتصادی اند به مراتب بیشتر است.

های ͏د، اما قربانیان آسیبشوای وجود ندارد، و در هر دو گروه پسران و دختران دیده مینسیتی قربانیان اهمال تفاوت ویژهدر نسبت ج

ر معرض خطر ددهندۀ ͏دهند. عامل خطرساز قومیت در برخی مطالعات نشانرا غالباً پسرها تشکیل میآزاری جسمانی در کودک

شود. ناتوانی و ه نمیها در برخی دیگر از مطالعات دید͏های آفریقایی آمریکایی و اسپانیایی است، البته این تفاوت͏بودن قومیت

های دچار ͏روهمبستگی مستقیم وجود دارد، با این حال در میان گتوجهی کودک ه͏معلولیت کودک در دو حالت آزار بدنی و بی

های ͏ر کدام از ویژگیتوجهی و اهمال رواج بیشتری دارد. بهرحال تعیین نحوه و میزان دخالت ه͏ناتوانی، تنبیه بدنی نسبت به بی

اند، ری و آزارا نتیجۀ بدرفتامعلول ی های کودک، خود͏کودک در بروز کودک آزاری کار دشواری است، چرا که برخی از ویژگی

 و نه پیشبین یا عامل بروز آن.

ای بسیار ͏ه، مرحلهتوجهی، یا آزارهای مستقیم، دچار آسیب شد͏ها متاثر از بی͏شناخت زودهنگام نوزادان و کودکانی که رشد آن

ه اندازۀ کافی مورد کان قربانی بهای خانوادگی شیوع داشته باشد، احتمالاً کود͏ضروری و مهم است. زندگی در شرایطی که خشونت

وعات درخور توجه د نیز از موضافتنهای عاطفی که در سنین بالاتر هم اتفاق می͏توجهیگیرند. بی͏توجه کافی قرار نمی

 .(1996)اریکسون، و ایگلند، است

در رابطه با تشخیص  دارند، بایدهای آنها سروکار متخصصان سلامت عمومی، معلمان، و پرسنل درمانی که با این کودکان و خانواده

فی داشته باشند. نشانگان بدرفتاری با کودک، و گزارش صحیح موارد مربوطه، و پیشگیری از بروز این آسیب، دانش و مهارت کا

شناختی، روان_هایی بر رشد ساختارهای عصبی، عصب͏ها را از محیط͏داری آن͏های حمایت از کودکان مسئولیت نگه͏سازمان

 و کارکردهای عملی آنها داشته باشند، بر عهده دارند.  روانپزشکی

های علمی در زمینه آثار منفی بدرفتاری بر رشد کودک را در دستور های عمومی نیز میبایست ارتقا و گسترش یافته͏سیاست گذاری

طر بدرفتاری با کودک هستند، هایی را که درمعرض خ͏͏بایست شناسایی خانواده͏های پیشگیری می͏کار خود قرار دهد. خصوصاً برنامه

رفتاری متمرکز بر _های شناختی͏ها ارایه نماید. درمان͏را مد نظر خود قرار دهد، و خدمات علمی و کارامد را برای این خانواده

 برند. ͏ی دارند که از آسیب روانی رنج میای در درمان کودکان͏نیز کارکردهای ویژه 1(CBT-TFفشارهای روانی )

های عمده، ͏ن به آسیبدهند که تاثیرات کودک آزاری، و بدرفتاری دوران کودکی قبل از تبدیل شدها نشان مییافته در مجموع، این

 باشند.͏مسایل شناختی و مشکلات رشدی قابل پیشگیری می

  

                                                           
1. Trauma-Focused Cognitive Behavioral Therapy 
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