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  زنان علیه خانگی  خشونت   و  زندگی کیفیت با  ايمقابله  هايسبک   بین رابطه  در  آوريتاب گرمیانجی  نقش 

  ویروس   کرونا  قرنطینه  دوران در
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    چکیده
  دنبال   به  هاگزارش   اساس  بر  که  است  عمومی   سلامت  براي   عمده  نگرانی  و  جدي  مشکل   یک  زنان  علیه  خانگی  خشونت  مقدمه:
،  دهدمی   نشان  هاپژوهش   مند  نظام  مرور  است.  شده  تبدیل  داردنباله  اپیدمی  یک  به  خانگی  قرنطینه  ایجاد  و  کرونا  ویروس  شیوع
  این  روابط  پژوهشی  تاکنون  اما دارد.  وجود خانگی  خشونت و  زندگی کیفیت با ايمقابله  هايسبک  و آوري تاب  بین  پایداري  رابطۀ

  بین   رابطه  در   آوريتاب   گرمیانجی   نقش  تعیین   هدف   با   حاضر   پژوهش   است.   نکرده  بررسی   جامع  مدل  یک  قالب   در   را   متغیرها 
    شد.  انجام ویروس کرونا  قرنطینه دوران  در  زنان علیه  خانگی  خشونت و  زندگی کیفیت  با ايمقابله  هايسبک

 بازه   در  کرج  شهر  متأهل  زنان  تمامی  شامل  آماريجامعه   بود.  ساختاري  معادلات  یابیمدل   نوع  از  همبستگی  پژوهش   طرح  روش:
 و   بلینگز   ايمقابله   هايسبک   هايهنامپرسش   بوسیله  اینترنتی  صورت  به  نفر   241  که  بود1399  ماه   آبان  پایان  تا   مهر  اول  زمانی
  ارزیابی  مورد ، دیویدسون  و کانر  آوريتاب  مقیاس  و یحیی  حاج  زنان علیه   خشونت، بهداشت جهانی  سازمان  ی زندگ ت یفیک، موس
    شد.  استفاده ساختاري  معادلات و پیرسون   همبستگی  از ها داده   تحلیل جهت گرفتند.  قرار
  هاي سبک   و  )P>01/0(  معنادار  مثبت  همبستگی  داراي  زنان  علیه  خانگی  خشونت  و  آوريتاب   و  ايمقابله   هايسبک  ها:یافته
  ) P<01/0(  مثبت  همبستگی  داراي  زندگی  کیفیت  و  آوريتاب   و   )P>05/0(  منفی  همبستگی  داراي   زندگی  کیفیت  و  ايمقابله 

    دارد.  میانجی نقش  زندگی کیفیت و ايمقابله هايسبک  بین رابطه در آوريتاب  همچنین  هستند.  معناداري 
  باید   و  است  زنان  علیه  خانگی  خشونت و  زندگی کیفیت  بر  اثرگذار  مهم  عوامل  از   آوريتاب   و  ايمقابله   هايسبک  گیري:نتیجه
  گیرد.  قرار  خانواده و  زوج متخصصان  توجه  مورد  درمانی و پیشگیري  هاي برنامه  در
  

  زندگی.  کیفیت، مقابله هايسبک ، زنان علیه خانگی خشونت، آوريتاب  :کلیدي کلمات
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Abstract 
Introduction: Domestic violence against women is a serious and major concern for public health. 
The reports show that domestic violence has become an epidemic due to the spread of the Coronavirus 
and home quarantine. A systematic research review indicates a stable relationship between resilience 
and coping styles with life quality and domestic violence. So far, no study has investigated these 
variables' relationships in the form of a comprehensive model. This study aimed to determine the 
mediating role of resilience in the relationship between coping styles with quality of life and domestic 
violence against women in the Coronavirus quarantine period.  
 
Method: The correlational research design was structural equation modeling. The statistical 
population of the study included all married women in Karaj from the beginning of October to the 
end of November 2020. Accordingly, 241 people were evaluated online and through virtual networks 
using the Coping Styles Questionnaire developed by Billings &Mouse, the Quality of Life 
Questionnaire by WHO, the Resilience Scales by Connor & Davidson, and the Violence Towards 
Women Inventory by Haj-Yahia. Pearson correlation and structural equations were used to analyze 
the data . 
 
Results: The findings indicate that coping styles, resilience, and domestic violence against women 
have a significant positive correlation (P<0.01). In addition, coping styles and life quality have a 
negative correlation (P<0.05), and resilience and life quality have a significant positive correlation 
(P<0.01). Resilience also has a mediating role in the relationship between coping styles and life 
quality. 
 
Conclusion: Coping and resilience styles are among the main factors affecting life quality and 
domestic violence against women; therefore, couples and family specialists should pay more attention 
to them in prevention and treatment programs. 
 
Keywords: Resilience, domestic violence against women, coping styles, quality of life. 
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  مقدمه
،  لندري ،  تیلور(  است   ساخته   وارد   آنان   به  زیادي   هاي آسیب   و   شده   افراد   در   استرس   بروز   باعث  کرونا   بیماري   از   ناشی   شرایط 

  است  کرونا   ویروس   از   ناشی   استرس  تأثیرگذاري  ابعاد   از   یکی   خانوادگی  و   زناشویی  روابط  ).2021،  1کی   مک،  فرگوس،  پالوسزك
 یک  در   آنها  بین   تعاملات   و   بودن  باهم  میزان  نتیجه   در   که   کنند  قرنطینه  را  خود   و   بمانند   خانه   در   بیشتر   افراد   تا   شد   موجب  که

  خشونت   یافت.  افزایش  جهان  سراسر  در  زنان  عیله  خانگی  خشونت،  شرایط  این   در  ).1399،  فراهتی(  شد  بیشتر  کوچک  فضاي
  سوء   روانی) ،  جسمی،  3جنسی   خشونت  مانند (  2صمیمی   شریک   خشونت  شامل   معمول   طور   به   که  است   گسترده   اصطلاحی   خانگی 
،  توجهیبی   شامل (  آزاري   کودك   و   شود)می   آسیب   باعث   که  عمدي   یا   انگارانه   سهل   اقدامات   مثال  عنوان   به(  بزرگترها   از   استفاده 
  علیه   خشونت  شکل  ترین  شایع  از   یکی  صمیمی   شریک  خشونت  شود.می   عاطفی)  هايآسیب  و،  جنسی  خشونت،  جسمی  آسیب
،  فجاري-زاپاتر (  شود می   4عاطفی   رفتار   سوء   )3  و  ی جنس  خشونت  ) 2،  فیزیکی  خشونت  ) 1  ل: شام  و  است   جهان  سراسر   در   زنان
  سطح  در را  خشونت  انواع  بودنشان  زن  دلیل   به صرفاً  زنان  از  بسیاري ). 2021،  5سالوادور  و  هیدالگو، پولوپولوس،  سانمیگل-کرسپو
  از   مرحله   هر   در  تواندمی   زنان   علیه  خشونت   ). 1400،    رحمتی  و  توحیدي ،  آباديدولت   پناه  یزدان(  کنندمی   تجربه  خانواده   و  جامعه
  دهند می   نشان  هاپژوهش   چنانچه  ).2022،  6بونهی   و  چودوري،  آدن (  شودمی   ترپیچیده   هابحران   در  اما،  دهد  رخ  زن  یک  زندگی
  دنبال  به   است.   شده   جنسی   یا   جسمی   خشونت  قربانی   خود   زندگی   طول   در   زن   یک ،  زن   سه   هر   از   کرونا   بیماري   شیوع   از   پیش 
  جهانی  مقیاس   در  حاضر   حال  در  و   یافته   افزایش   توجهی  قابل  میزان  به   خانگی   خشونت  بروز   به  تمایل   روند   بیماري   این   شیوع 
  ماه  سه   هر   براي   که   دهدمی   نشان   متحد   ملل   سازمان   جمعیت  صندوق   توسط   شده   منتشر   سند   ). 2020،  7امیزو(  است   کرده   ظهور 
 خشونت  )2020،  رودسري  نژاد  لطیف  و  لارکی،  شریفی(  شودمی   بینیپیش   زنان  به  نسبت  خشونت  مورد   میلیون  15،  خانگی  قرنطینه

  آن   از  ناشی  روانی  هايضربه   و  جسمانی  جراحات  و  شود  تهی  انسانی  اعتبار  و  ارزش  از  قربانی  فرد  که  شودمی   موجب  نوع  هر  از
  خانگی   خشونت از  چنانچه  ).1400، خانزاده حسین  و  گوابري   اکبري، فرگت( دارد   دنبال  به  قربانی  فرد  زندگی  براي  بسیاري  تبعات 
  ) 2020،  8فرارا  و  بریوشی ،  آلیسینا(  شود می   یاد   دار   ادامه  پنهان   اپیدمی  یک   عنوان   به  و ،  زنان   سلامت  عمده  مشکل  یک  عنوان  به
  دهد.  قرار  تأثیر تحت را  آنان زندگی  کیفیت  تواندمی  که

  بلکه،  است  معنوي   و   عاطفی ،  فیزیکی،  اجتماعی  مانند   زندگی  مختلف   هاي جنبه   شامل   تنها   نه  که   است  مفهومی   زندگی   کیفیت
  ؛ 2017،  9اندرسون   و  کولوتکین( دارد   توجه   نیز   اجتماعی  و  فرهنگی   هنجارهاي  بر  آرزوها  و  امیال  قبیل   از  فردي  نیازهاي  بر  علاوه
،  ارزشی و  فرهنگی هاينظام به  توجه   با خود  وضعیت از  فرد  که ادراکی  معناي  به زندگی   کیفیت ). 1398، يجناآباد و، فرنام، کیخا
،  فیزیکی  سلامت  به  فرد   نگرش  شامل   معیارها  و  اهداف   این  دارد. ،  کندمی   زندگی   آن   در   که   بافتی  معیارهاي   و  انتظارات ،  اهداف
،  10کوپ   و   رب (   است  محیط   شرایط   با   تعامل   و   شخصی   هاي وابستگی ،  اجتماعی  ارتباطات ،  استقلال  ح سط  و   روانی   و   روحی   وضعیت

  روان   سلامت  و   زندگی   کیفیت  کاهش   موجب  زنان   علیه   خانگی   خشونت   ) 2010(  11شاما   و   وچهر  پژوهش   نتایج   براساس   ). 2019
  زاده بخشی ،  ازوجی،  ستایش  پژوهش  نتایج  کند.می   تهدید   شدت   به  را  آنها   عادي   زندگی  بودن   مولد  و  استقلال،  توانایی  و  شود می   آنان 
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  تريپایین   زندگی  کیفیت  و   کمتر  روانی   و  جسمی  سلامت  از،  دارند  خانگی  خشونت  سابقه  که  زنانی  دهد می   نشان  )1395(  نجومی   و
    برخوردارند. خشونت سابقه بدون زنان  به نسبت
  به   نقش  خانگی  خشونت  آن  تبع  به   و  افراد  زندگی  کیفیت  در  و  رسدمی   نظر  به  ترمحتمل   بحرانی  شرایط   در  که  هاییسازه   از
  شامل   پویا  فرآیندهایی  ايمقابله   هايسبک  ) 1993(  1لازاروس   نظر  از  برد.  نام  را  استرس  با  مقابله  سبکهاي  توانمی ،  دارد   سزایی
  مواجه   ها آن   با  زااسترس   شرایط   در   که  اعمالی   و   احساسات،  افکار  سازي  مفهوم  براي   افراد  که  رفتاري  و  شناختی   هايتلاش 
  و   ریچاردسون  مدل  طبق  ).2022،  2بنسال   و  سینگ،  چاهان،  گارگ(  کنندمی   استفاده  فردي   درون   یا   فردي   بین   سطح  در،  شوندمی

  خنثی   خود  خودي   به  محیطی   عوامل  زیرا ،  شوندنمی   محسوب   محیطی  عوامل  مستقیم   نتیجه   استرس  هايپاسخ   ) 1984(  3ولفلک 
  است حوادث و ها موقعیت از ارگانیسم تفسیر  و درك ،  ارزیابی  نتیجه استرس  . کنند ایجاد استرسی  هاي واکنش  توانندنمی  و هستند 

  مشکلات   کاهش،  نفس  به  اعتماد،  نفس  عزت  افزایش  بر،  مناسب  ايمقابله   سبکهاي  که  دارد  وجود   توافق  این  .)2022،  4دوتی (
  و   کاراکوش(  هاپژوهش   ).2022،  همکاران  و  گارگ(  کندمی   عمل  بازدارنده  یک  بعنوان  و  است  تأثیرگذار   رفتاري   و  یشناختروان 

  ؛ 2022،  7بونین   و  پراکاش،  منون،  فري،  موهان  ؛ 2022،  6مرسی   عبداالله  و  سلیمان  محمود،  علی  مصطفی  ؛2022،  5کوزه -گونچو 
،  آقایوسفی  و  فرزاد،  شریفی،  علاقبند  ؛ 1400،  حقایق  و  نوکنی،  دهقانی،  نوروزي  ؛2020،  8همکاران   و  شیانگ،  لی،  شیونگ ،  شیا،  وانگ
 خشونت   با  ايمقابله   سبکهاي  بین  رابطه  ) 1395،  صبوري  و   میرهاشمی  ؛ 2018،  زادهرحمتی   و   باقریان،  کولایی  خدابخشی   ؛ 1399
    کردند. تأیید و  بررسی را زندگی  کیفیت  و خانگی 

  زاها آسیب   و   هاکشاکش   مقابل  در   افراد   اکثر   که   یافتند  دست   نتیجه  این  به  ) 2021(  9  مرتنز   و   اسمیتز،  نیکلیچک،  هابیبوویچ،  ووس
  پویاي   فرایند  آوريتاب   باشد.  مرتبط  آوريتاب   مانند  شخصیتی  مثبت  هايویژگی   به  است  ممکن  که،  دهندمی   نشان  مقاومت
  شرایط   با   مواجهه  هنگام  در   آمیزموفقیت  عملکرد   یا  سازگاري   موجب  که   زندگی  در  ناگوار   و   تلخ  تجارب  با   مثبت  سازگاري   و  انطباق
  وجود   ). 2018،  10لوکزاك   و   سیریگوتیس(  شود می   تعریف  گرددمی   باز   خود   قبلی   کارکرد   به  حیاتی   تعادل   آن   در   و  شود می   زااسترس

  محافظت   اجتماعی   و   عاطفی،  هیجانی،  ی شناختروان   هاي آسیب  برابر  در  را  دافرا،  آوريتاب   مانند  مختلف  ی شناختروان   هاي مؤلفه 
 و  کنترل،  تغییر  مثبت  پذیرش،  غرایز  به  اعتماد،  فردي  بین  شایستگی،  نفس  به  اعتماد  مانند  آوريتاب   کلیدي  هايمؤلفه   کند.می

  موفقیت   نشانه   معمولاً  روان   سلامت  حفظ   ).2019،  11وود (  کنندمی   عمل   مانع  یک   عنوان به  زااسترس   شرایط   تحت  معنوي   تأثیرات
  همراه   استرس   و  اضطراب  ترپایین   سطوح  با  آوريتاب   بالاتر  سطوح  که  دهد می   نشان  تحقیقات  .است  نامطلوب  شرایط  با   مواجهه  در
،  لوکزاك  و   سیریگوتیس،  2018،  12برایانت ،  لوران،  تیگه،  شاند،  سجوی (  برخوردارند  کمتري   آوري تاب  از   خشونت  قربانی  زنان   و  است

،  ویرتیو-مایرز ،  مان(  دارد   معناداري  و   مثبت   تأثیر   زندگی   کیفیت  بر   آوري تاب   و  ) 2017،  13کندریک   و   ابوت ،  بیسلی ،  فري  ؛ 2018
  نقش   همچنین   ).1399،  همکاران  و  مشتاقی   ؛2019،  کولیوند  و   ماردپور،  رمضانی ،  پوشرزم  ؛ 2015،  14کیسانه،  اوزگا،  کاشی
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  و   پرز،  رایت  ؛2018،  2جانسون   و  هیل ،  میلس   ؛ 2021،  1ییم   و   وانگ،  استوور،  گارسیا(  زندگی   کیفیت  بر   را  آوريتاب   گرمیانجی 
    کردند.   تأیید  )2015،  4یانگ   و   یانبی ،  وانگ ،  شی  ؛ 2021،  همکاران   و  فجاري -زاپاتر (  عاطفی   روابط  در  خشونت  و  ) 2010،  3جانسون 
  و  قربانیان   زندگی   کیفیت   و  سلامت   بر  زندگی   شریک  به  نسبت  خانگی   خشونت  که   آنجا  از  و   شده   مطرح  مطالب  به  توجه   با

  عنوان  به  زنان   در   یشناختروان   هايآسیب   بروز   آن   دنبال   به   و  خشونت  تجربه  .گذارد می   ماندگار   و   مخرب  اثرات   آنها   هاي خانواده 
  سنگینی   هايهزینه   مدت   طولانی  در   تواندمی   فردي   عوارض  بر  علاوه ،  دارند   بعدي  هاينسل   تربیت  در  ايویژه   نقش   که  افرادي

 و   حمایتی   هايسیستم   به  خانگی   خشونت  قربانیان   دسترسی   کرونا  بیماري   شیوع   طول   در   سویی   از   نماید.   تحمیل   جامعه   بر   را
  تداوم   و   پیدایش   در  دخیل هايمکانیسم  درك   براي هایی  مدل   شناسایی  بنابراین ،  است  شده   مواجه  محدودیت   با   بهداشتی  خدمات 
 و   خطر  معرض  در  افراد  شناسایی   احتمال  آنهاي  کننده  یبینپیش   شناخت  با  چراکه،  دارد  ضرورت  زنان  علیه  خانگی  خشونت
  رود می   احتمال   که  ی شناختروان   هايسازه   شود می   تلاش   حاضر   پژوهش  در   یابد.می   افزایش   پیشگیرانه  سبکهاي   از   آگاهی   همچنین

،  گیرد   قرار  بررسی  مورد  دقیق  بطور،  باشند  مؤثر  -ویروس   کرونا  قرنطینه  دوران  در  ویژهه ب-زنان  زندگی  کیفیت  و  خانگی   خشونت  در
  چنانچه   و  اند؛   داده  قرار   بررسی   مورد  را  خانگی   خشونت  کننده  یبینپیش   یشناختروان   هايسازه   اندکی  هاي پژوهش   تاکنون  چراکه

  مداخلات  انجام  براي   راه،  دارد  بسزایی  نقش  زنان  علیه   خانگی   خشونت   و   زندگی  کیفیت  در   نظر  مورد  هايسازه   شود  مشخص
  هاي سبک   بین  رابطه  در   آوريتاب   میانجی   نقش  تعیین  هدف   با   حاضر  پژوهش  اساس   براین  گردد.می   هموارتر  یشناختروان 

    شد. انجام  ویروس کرونا قرنطینه دوران  در  زنان علیه  خانگی  خشونت و زندگی  کیفت  با ايمقابله 

  
 پژوهش  مفهومی مدل . 1 شکل

  روش 
  شمار  به  ساختاري  معادله  سازيمدل   هايپژوهش   گروه  در  هاداده  تحلیل   و  تجزیه  روش  و  گردآوري  شیوه  نظر  از  حاضر  پژوهش
  زمانی  بازه  در  کرج  شهر  متأهل  زنان تمامی  شامل  آماري   جامعه  بود.  همبستگی  نوع  از  توصیفی  روش نظر  از  پژوهش   نوع  رود.می
  حبیبی (  است   شده   توصیه   نمونه 200  نمونه   حجم   حداقل   ساختاري   معادلات   هاي پژوهش  در  بود. 1399 ماه  آبان  پایان  تا   مهر   اول
  اجراي  روش  از،  اجتماعی  ارتباطات   و  تردد   محدودیت  و  جامعه   خاص  شرایط  به  توجه   با   پژوهش  اجراي  جهت  ). 1396،  ورعدن   و

  روش   شرح ،  شناختی   جمعیت  اطلاعات  هنامپرسش ،  اخلاقی  ملاحظات،  پژوهش  هدف  ابتدا  که  صورت  این   به  شد.   استفاده   اینترنتی 
 

1. Garcia, Stoever, Wang, & Yim 
2. Mills, Hill, & Johnson 
3. Wright, Perez, & Johnson 
4. Shi, Wang, Bian, & Wang 
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 موقعیت  تعیین   از   پس  و   شد  طراحی  آنلاین  صورت  به  نظر   مورد  هايهنامپرسش   و،  هنامپرسش   هر  هاي سؤال   به  پاسخگویی  و  اجرا
  نهایت  در   یافت.   انتشار   کرج  شهر  زنان   براي  واتساپ)  و  تلگرام(  اجتماعی  هايشبکه   طریق  از  ماه  دو   مدت  به،  کرج  شهر  جغرافیایی 

  هايملاك  از  کنندگانی شرکت شناختی  جمعیت اطلاعات  به  توجه  با  که بودند  داده   پاسخ   هاهنامپرسش  به  نفر  344، ماه دو  از  پس 
 آگاهانه  رضایت،  بالاتر   و  دیپلم  تحصیلات  سطح  داشتن،  همسر   فوت   و  متارکه  عدم،  سال  20-50  سنی   دامنه(  پژوهش   به  ورود
    یافت. تقلیل زنان از  نفر 241  به نمونه حجم نهایت در و  حذف نبودند  برخوردار پژوهش)  در شرکت جهت
  نام  و  نام  نوشتن  به  نیاز  عدم  و،  اطلاعات   بودن  محرمانه  و  رازداي  حفظ  گردید.  رعایت  اخلاقی  ملاحظات  تمامی  مطالعه  این  در

  از   انصراف،  پژوهش  در  آگاهانه   رضایت  و   داوطلبانه  مشارکت،  هاهنامپرسش   به   پاسخگویی  از   پیش  لازم  توضیحات  ثبت،  خانوادگی
  پاسخگویی.  از  مقطعی هر  در آزمون  در  شرکت
  شناختی جمعیت   هاي ویژگی   ابتدا  در  شد.  استفاده   3Smart PLS  و   SPSS- 25  افزارهاي نرم  از   پیشنهادي  مدل   ارزیابی   جهت
  متغیرها   توزیع  بودن   نرمال   و   معیارانحراف   و   میانگین  هايآماره   با   اصلی   متغیرهاي   سپس   شد.   بررسی  پژوهش   در  کنندگان شرکت
  شد.  استفاده  ساختاري معادلات  روش  از  استنباطی بخش  در  شدند. بررسی
  
  پژوهش  هايابزار
    بود.  تأهل وضعیت، اشتغال وضعیت، تحصیلات  سطح، سن شامل شناختی: جمعیت اطلاعات هنامپرسش الف)

  دو   و  ماده  32  لشام  است.  شده  تهیه   )1984(  2موس   و  بلینگز  توسط  هنامپرسش   این  :1اي  مقابله  هايسبک  مقیاس  ب)
  لیکرت   ايگزینه   چهار  صورت  به  هاماده   به  گوییپاسخ   باشد.می  ماده  23  و  9  با  ترتیب  به  ناکارآمد  و  کارآمد  ايمقابله  سبک  نوع

  سبک  در  و 14  برش نقطه و  27  تا  صفر  کارآمد ايمقابله  سبک در   نمره دامنه است.  شده تنظیم ) 3  همیشه= تا  صفر  وقت= هیچ(
  قدمگانی   حسینی  توسط  ایران  در   مقیاس  این  ).1984،  موس  و  بلینگز(  باشدمی   35  برش  نقطه  و  69  تا  صفر   ناکارآمد  ايمقابله 

  شده  گزارش 66/0  تا  41/0  از   آن  درونی  همسانی  اعتبار  و  79/0  هنامپرسش   بازآزمایی   پایایی  ضریب  و   شده  هنجاریابی   ) 1376(
  کرونباخ   آلفاي  ) 1398(  قمري  و  بزازیان،  مجد  امیري،  پیري  پژوهش  در   ). 1392،  طلب  حمایت،  شیخ ،  فیروزجاه  نیاهمایون (  است
  ه نامپرسش   تشخیصی   روایی   پژوهش  این   در   است.   شده  گزارش   0/ 75  ناکارآمد   ايمقابله   راهبرد  و   0/ 72  کارآمد   ايمقابله   راهبرد

  آمد.   دست به  76/0 کرونباخ آلفاي  روش  به  و 0/ 81 ترکیبی روش  به آن   پایایی  و 53/0
  62  شامل   است   شده   تنظیم  1996  سال   در   :کوتاه)   فرم(  3بهداشت   جهانی  سازمان  یزندگ  تیفیک  هنامپرسش  ج)
  است.   ی)زندگ  طی مح  از  ادراك  و،  یاجتماع   روابط،  یشناختروان   سلامت ،  یجسمان   سلامت(  یزندگ   تیفیک  از  دامنه  چهار  و  سؤال

  است  شده   میتنظ  ) 5=ادیز   یل یخ  و   4=ادی ز،  3متوسط=  حد   در،  2کم=  ی لی خ،  1اصلاً= (  اينه یگز  5  صورت   به  ها سؤال  به  ییپاسخگو
  . باشد می   120  نمره   حداکثر   و   24  اسیمق  ن ی ا  در   نمره  حداقل  شوند. می   ي گذارنمره   عکوس م  صورت  به  24  و  4،  3  سؤالات   و

  ط یمح  از  ادراك   و ،  یاجتماع   روابط،  یشناختروان   سلامت ،  یجسم  سلامت  بعد   ي برا  را   اس ی مق  یی روا   ) 1385(  رضویه   و   نصیري 
  به   آن  پایایی  و،  65/0  هنامپرسش   تشخیصی   روایی  پژوهش  این  در   .اندکرده  گزارش  0/ 77  و  65/0،  77/0،  70/0  بیترت  به  یزندگ 
 آمد.  دست  به 92/0 کرونباخ  آلفاي  روش  به و ، 0/ 94  ترکیبی روش

 
1. Coping strategies Questionnaire (CRS) 
2. Billings, & Moos 
3. World Health Organization quality of Life (WHOQOL-BREF) questionnaire 
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  است.   شده  تهیه   نزنا   به  نسبت   خشونت  سنجش   براي   )1999(  2یحیی   حاج  توسط  :1زنان  علیه   خشونت  هنامپرسش  د)
  و   پاسخگوییروش  . دهدمی   قرار   سنجش  مورد  را  اقتصادي   و   جنسی،  فیزیکی ،  روانی  خشونت  عامل  چهار   و  است  ماده   32  شامل
  این  نمرهۀ  دامن  . است  شده   تنظیم  ) 3بیشتر  بار   دو   و  2= یکبار،  1=هرگز(  ايگزینه   سه   صورت   به   هنامپرسش   این   ي گذارنمره

،  71/0  روانی   خشونت   براي   کرونباخ  آلفاي   روش   با   را ،  هنامپرسش   پایایی   ) 1999(  یحیی   حاج   است.   96  تا   32  بین   هنامپرسش 
  در  . دارد   آن   مطلوب   پایایی   از   نشان   که  کرد   گزارش   92/0  اقتصادي   خشونت  و   93/0  جنسی   خشونت،  0/ 86  فیزیکی   خشونت
  تشخیصی   روایی  پژوهش  این  در  است.  شده  گزار  0/ 76  کرونباخ  آلفاي  روش  به  پایایی  نیز  )1398(  همکاران  و  اصلانی  پژوهش
  آمد.  دست به 94/0 کرونباخ  آلفاي روش  به و، 94/0 ترکیبی  روش به آن   پایایی  و، 62/0 هنامپرسش 
  است.   شده  تهیه  گویه  25  با  )2003(  دیویدسون   و  کانر   توسط  ): RISC-CD(  3دیویدسون   و  کانر  آوريتاب  مقیاس  ه)

  است.   شده  تنظیم  درست)  همیشه(  چهار  و  نادرست)  کاملاً(  صفر  بین  لیکرت  ايدرجه   5  مقیاس  یک  در  سؤالات  به  پاسخگویی
،  عاملی  تحلیل  روش   با  مقیاسرا   روایی   ) 2003(  دیویدسون  و  کانر  است.  صفر   نمره  حداقل   و   100  هنامپرسش   این   در   نمره   حداکثر
  گزارش   64/0  تا  14/0  بین  دیگر  سؤالات   ضرایب،  سؤال  سه  جز  به  که  داد  نشان  کل  نمره  با  نمره  هر  محاسبه   و  کردند  بررسی
  نژاد فلسفی   و   آباديشفیع ،  نژادنوابی،  پور عبادت   پژوهش   در   است.  آمده  دست  به،  89/0  کرونباخ   آلفاي  روش  با  آن  پایایی   و  است  شده

  تشخیصی   روایی   پژوهش   این   در   است.  شده   گزارش   90/0  و  محاسبه   کرونباخ   آلفاي  روش   از  استفاده   با  ابزار   پایایی   ) 1392(
  آمد.   دست به  91/0 کرونباخ  آلفاي  روش  به و،  0/ 92  ترکیبی روش به هنامپرسش   پایایی  و، 56/0 هنامپرسش 
  
   هایافته

  ) % 4(   نفر  9  و ،  سال  35-39  سنی  دامنه   در   فراوانی   بالاترین   با   ) %26(  نفر   63، کنندهشرکت   زن  241  مجموع   از   حاضر  پژوهش  در 
،  کاردانی  ) %7(   نفر16،  دیپلم  تحصیلات  داراي   ها آن   )% 25(  نفر  61  د.شتندا  قرار  سال   20- 24  سنی  دامنه   در   فراوانی  کمترین   با

  درصد   82  دادنشان   هایافته   همچنین  .بودند  دکترا  )%4(  نفر  9  و ،  ارشد  کارشناسی  )%22(  نفر  53،  کارشناسی  )%42(  نفر  102
  کردند.   گزارش  ویروس  کرونا  از   ناشی  قرنطینه  دوران  در  را  متوسط  خانگی  خشونت  درصد16  و  زیاد   خانگی  خشونت  کنندگان شرکت

  داشتند. پایینی   زندگی کیفیت درصد  36  و متوسط  زندگی کیفیت داراي   کنندگانشرکت درصد  58
    . دهدمی  نشان را  پژوهش متغیرهاي استاندارد انحراف و میانگین، همبستگی ماتریس  1 جدول

  
  پژوهش   متغیرهاي   استاندارد   انحراف   و   میانگین ،  همبستگی   ماتریس  . 1 جدول

  معیار  انحراف  میانگین   5  4  3  2  1  
  26/12  39/84          1  خانگی  خشونت
  04/16  66/92        1  -188/0**  آوري  تاب

  01/15  41/60      1  638/0**  -284/0**  زندگی کیفیت
  8/8  82/88    1  -418/0**  500/0**  279/0**   ايمقابله  سبک
  79/3  26/25  1  493/0**  -325/0**  -325/0**  077/0  کارآمد   سبک
  05/8  56/63  131/0*  727/0**  -336/0**  493/0**  285/0**  ناکارآمد  سبک

            01/0 P< *  05/0 P< *  
  

 
1. Violence Toward Women Inventory (VTWI) 
2. Haj-Yahia 
3. Connor & Davidson Resilience Scale 
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  خشونت  با  ناکارآمد  ايمقابله   هايسبک،  ايمقابله   هايسبک،  زندگی  کیفیت،  آوريتاب   متغیرهاي  1  جدول  هايیافته   به  توجه  با
 اند. همبسته  0/ 01  معناداري سطح در  خانگی 
  از   استفاده   با  تا   شد   استفاده  جزئی   مجذورات  حداقل   ساختاري   معادلات  مدلسازي   از   پژوهش  مفهومی  مدل  بررسی  منظور  به
    شود. پرداخته مدل  کیفیت  و اعتماد  قابلیت ضرایب، پژوهش متغیرهاي  بین روابط بررسی به  آزمون  نتایج
  و   پنهان متغیر  بلوك  هر   براي  بینی)پیش   خطاي   مجذورات  مجموع(  SSE، مدل  برازش  بررسی  جهت Smart PLS  مدل   در

)1- SSE/SSO)   یا   اشتراك  اعتبار   شاخص   نیز  CV-COM  متغیرهاي   اشتراك   اعتبار   وارسی  شاخص   اگر   و  دهد می   نشان   را  
  .دارد  مناسب کیفیت  گیرياندازه  مدل ، باشد مثبت پنهان
  مثبت   هاسازه   تمام  براي  پنهان  متغیرهاي  اشتراك  اعتبار   وارسی  شاخص  که  دهدمی   نشان  2  جدول  هايیافته   اساس  این  بر
  کوچکتر   08/0  از  که  است  076/0  برابر  (  شده  استاندارد   مربعات  مانده  باقی  میانگین  دوم  ریشه(  SRMR  شاخص   همچنین  و،  است
  است.  مناسبی کیفیت داراي  گیرياندازه  مدل  و  دهد؛می  قرار  تأیید  مورد  را نظري  مدل  کلیت تجربی  هاي داده   نتیجه در  است.

  
  

  پنهان  متغیرهاي اشتراك اعتبار وارسی شاخص . 2 جدول
  SSO SSE 1-SSE/SSO  متغیر
  126/0  9/1034  7/1183  آوري  تاب

  311/0  328/113  481/164  خانگی  خشونت
  28/0  905/112  773/156  زندگی کیفیت

  
  

  خشونت  و   زندگی   کیفیت   بر پژوهش  متغیرهاي  غیرمستقیم،  مستقیم  اثرات   نیاز  مورد  هاي روایی   و   پایایی، کفایت  تأیید   از   پس 
  شد.  ارائه 3 جدول   در  آمده دستبه  هايیافته   شد. بررسی  خانگی 

  غیرمستقیم ، مستقیم اثرات ضرایب براورد . 3 جدول
 معناداري  سطح  S.E β  t  مسیرها

            مستقیم   اثر 
  013/0  503/2  247/0  099/0  خانگی   خشونت   ←   اي مقابله   هاي سبک 
  003/0  961/2  - 232/0  078/0  زندگی   کیفیت   ←   اي مقابله   هاي سبک 
  0001/0  127/7  403/0  057/0  آوري تاب   ←   اي مقابله   هاي سبک 

  348/0  94/0  098/0  104/0  خانگی   خشونت   ←   آوري تاب 
  0001/0  209/5  - 412/0  079/0  زندگی   کیفیت   ←   آوري تاب 
          غیرمستقیم   اثر 

  346/0  942/0  040/0  042/0  خانگی   خشونت   ←   آوري تاب   ←   اي مقابله   هاي سبک 
  0001/0  112/4  - 166/0  040/0  زندگی   کیفیت   ←   آوري تاب   ←   اي مقابله   هاي سبک 

  اثر   اما،  است  معنادار   ) P  ،247/0 =  β>01/0(  خانگی   خشونت بر  ايمقابله   هاي سبک   مستقیم اثر ،  3  جدول   هايیافته  براساس
  به  ايمقابله   هايسبک  که  معنا بدین،  نیست  معنادار  )P  ،040/0 =  β<0/ 05(  آوريتاب   طریق  از  ايمقابله   هايسبک   غیرمستقیم

  نقش   زنان   خانگی   خشونت  با  ايمقابله   هاي سبک  بین   رابطه  در  آوري تاب   و ،  دارد  مستقیم   اثر   خانگی  خشونت  بر  مثبت  صورت 
  طریق   از   زندگی   کیفیت   بر   ايمقابله  هاي سبک   غیرمستقیم   و   )P  ،232/0- =  β>0/ 05(  اثرمستقیم   ندارد.   غیرمستقیم) (  واسطه

  زنان   زندگی   کیفیت   بر   آوري تاب   طریق   از   منفی  صورت   به   ايمقابله  هاي سبک   است.   معنادار   )P  ،166 /0- = β>01/0(  آوري تاب 
  بر   آوري تاب   مستقیم   اثر  اما  ؛است  معنادار   ) P  ،412 /0- =  β<0/ 01(  زندگی   کیفیت  بر   آوري تاب  اثرمستقیم   همچنین   دارد.   اثر

    نیست. معنادار  )P ،098/0=  β>05/0( خانگی خشونت
  است.  شده ارائه 4  جدول در کند  تبیین ملاك متغیرهاي براي توانسته  شده  تدوین  مدل  که واریانسی  میزان
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  واریانس  میزان تبیین . 4 جدول
  2R میزان    
  64/0  آوري  تاب

  465/0  زندگی کیفیت
  065/0  خانگی  خشونت

  
  کیفیت  واریانس   از   درصد   46،  آوريتاب   واریانس   از   درصد   64  که   است  توانسته   پیشنهادي   مدل  4  جدول   هايیافته   اساس   بر
  کند.  تبیین  را  خانگی خشونت واریانس  از درصد   6 و  زندگی

  
  ي گیرنتیجه   و بحث 
  علیه  خانگی  خشونت  و  زندگی   کیفت   با  ايمقابله   هايسبک   بین  رابطه  در   آوريتاب   میانجی  نقش  تعیین  هدف  با  حاضر   پژوهش

  تدوین  مدل   که   داد   نشان   پژوهش  مدل   برازندگی   هاي شاخص   تحلیل  و  محاسبه   شد.   انجام  ویروس  کرونا   قرنطینه   دوران   در   زنان 
  گرمیانجی   تعامل   در   و ،  بینپیش   متغیر   عنوان به   مقابله   هاي سبک  متغیر   براساس   زنان   علیه   خانگی   خشونت   و   زندگی   کیفیت  شده
  است.  برخوردار  مطلوب برازش از آوري تاب  متغیر  با

  این  دارد.  وجود معناداري مثبت  و مستقیم رابطه زنان علیه خانگی خشونت با ايمقابله  هايسبک بین داد  نشان نخست یافته
  استفاده   است.   )2020(   همکاران  و   وانگ  پژوهش   نتایج   راستاي  در  و  سوهم   ) 1395(  صبوري   و   میرهاشمی  پژوهش  نتایج   با   یافته
  روانی  و  جسمی ،  اجتماعی  روابط  به   مربوط  مشکلات،  فردي  تعارضات  از   بسیاري  بر  تا   کندمی   کمک  افراد  به  ايمقابله   هاي سبک  از

  که   است   روانی   فشارهاي   با   مواجهه  هنگام  فرد   رفتاري   و   عاطفی ،  ذهنی  هاي تلاش   حقیقت   در   ايمقابله  هاي سبک   . کنند  غلبه
  در   ناکارآمد  سبک  از  استفاده  ).1398،  همکاران   و  پیري(  رودمی   کار  به  استرس  اثرات   رساندن  حداقل  به  یا  تحمل،  غلبه  براي

  استرس   بلکه ،  دهدمی   ادامه  را   مشکل  تنها  نه  وضعیت  این   .کندمی   سلب   شخص  از  را   مسأله  حل  فرصت،  زااسترس   هايموقعیت
  عوامل ،  صمیمی  روابط  براي   متغیرها  آورترینزیان   که  دهدمی   نشان  هایافته،  حال  این  با  .گرداندمی   باز  زندگی  به  بارها  و  بارها   را

  داراي  افراد  ).2008،  1کروگر   و  تیلور ،  داش  کامپ(  شوندمی   منتقل  صمیمانه  روابط  به  که  هستند مزمن  و  خفیف  بیرونی  فشارزاي
  سلب   خود   از  را  زمانی   مقتضیات  و   شرایط   کنترل   توان  نتیجه   در   و  نموده   اقدام  اندیشیدن   و   صحیح   تفکر   بدون  ناکارآمد   مقابله   سبک
  که   صورتی   در   و   اندیشندمی   شانروابط   به   مربوط  مسایل  تمامی   مورد  در ،  کارآمد  مقابله  سبک  داراي  افراد  مقابل  در   کنند. می

  گفته   به ). 2022، همکاران و  گارگ(  شد نخواهند رابطه آن  وارد ، باشد تضاد  در   شان زندگی  فلسفه  و  افکار ، احساسات با  موضوعی
  را   هیجانی هايواکنش  فرد آن در  که است ناکارآمد هايمقابله  از  بخشی مسئولیت پذیرش و اجتناب و گریز  هايسبک، 2آلتایمر 
  کمتر   فرد  زیرا  است  پایدار  نسبتاً  ناکارآمد  مقابله،  3اسکات   و  لانگ  نظریه  طبق  .کند  متعادل  را  عواطف  و  احساسات  تا  کندمی   کنترل
  از  جلوگیري یا  فرار براي تلاش معناي  به گریز و اجتناب با مقابله هايسبک  از استفاده .گیردمی  قرار موقعیتی عوامل  تأثیر  تحت
  و   ناراحتی  کاهش   باعث   و   باشد  مفید  تواند می   مقابله   نوع   این،  4کارور   گفته   به   . است  واقعیت  از  فرار   و   سازمشکل   موقعیت   یک

  از   فردي  وقتی  . باشد  موثر  تواندمی   زااسترس   وضعیت   یک  با  مقابله  اولیه  مراحل  در  انکار ،  حقیقت  در   . شود  مقابله  روند  تسهیل
،  نگیرد  قرار  روانی  فشار  معرض  در   وقتی   بنابراین ،  کندمی   اجتناب  زااسترس   شرایط   و   استرس  از،  کندمی   استفاده   اجتناب   هايسبک
    ). 1395، صبوري و  میرهاشمی( باشد  نداشته  خشونت که  است طبیعی
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  گر میانجی   نقش  با(  غیرمستقیم  و  منفی   مستقیم  زنان  زندگی   کیفیت   با  ايمقابله   هايسبک  بین   رابطه  داد   نشان  دوم  یافته
  همکاران   و  رایت ،  )2018(  همکاران   و   میلس،  )2021(  همکاران   و  گارسیا   پژوهش   نتایج  با  یافته  این   است.   معناداري  آوري)تاب 

  با   استرس   پر  شرایط   در   مقابله  سبک  به   اتکا   با   افراد   که  نمود   استنباط   چنین   توان می   یافته   این   تبیین   در  است.   همسو   ) 2010(
  پردازند مى   استرس  منفی   تأثیر  برابر  در  خودشان   از  محافظت  در  مراقبت  راهکارهاي  و  سازگارانه  منابع  از  برداريبهره   و   استفاده

  نظم ،  پیشگیري براي  شناخت  و رفتاري  ماهیت  با  اطلاعات  جستجوي  به  افراد ،  مقابله   فرایند   در ). 2017،  1کائور   و  کائور ،  آگاروال(
  پردازد می   خواستاري  اداره   به  را   آن  در   فرد  که  است  فرآیندي  مقابله  هايسبک ،  واقع  در  .پردازند می  تنیدگی   نشاندن   فرو  و  بخشیدن 

 به  و   کند می   تغییر ،  است  موجود   آمیز موفقیت   حسب   بر   و   دارد  وجود   کننده   تهدید   شرایط   در  که  شخصیتی   توانمندي  و   منابع  از   که
،  دیگر  طرف   از   ). 2017،  2مندنهال   و  ترامپ(  بخشدمی   ارتقا   را   خود   زندگی  کیفیت  و  مانده   امان   در  استرس  سازي آسیب  از   ترتیب  این
  را  زااسترس   شرایط  تا  کندمی  کمک  فرد   به  که  عاملی  است.  نامساعد  شرایط  به  پاسخ  در  مثبت  سازگاري   دهنده  نشان  آوريتاب 

  زندگی   شرایط  به که  است پویا   فرایند یک  آوري تاب ، کلی طور  به . برسد رشد  و  تعادل  به  زندگی مشکلات  برابر  در  و  کند  مدیریت 
  پیامدهاي   معناي   به  آوري تاب   .کندمی   تقویت  را  فردي  هاي توانایی ،  آید   دست   به   موفقیت  با   که  هنگامی   مثال   براي   دارد.   بستگی
  مهم   رویداد   یک   یا   ضربه  یک  از   پس   بهبودي   و   نامساعد  شرایط   در  مؤثر  و  مثبت   عملکرد،  ناملایمات  و   بد   تجربیات   وجود   با،  مثبت
  بالاتر   نامساعد  شرایط  در  مثبت عملکرد توانایی،  باشد  بالاتر  افراد  آوريتاب   سطح  هرچه  ).2015،  3اسمیت   و  پرستیا، دایس(  است
  داشته   بیشتري  مقاومت  آن  تأثیرات  و  زندگی  مشکلات  از  ناشی  روانی  و  جسمی  مشکلات  و  هاسختی   برابر  در  تواندمی  و  است
  و  مشکلات، هاسختی  با بیشتر تا  سازد می  قادر را فرد آوريتاب  که آنجا از .بود خواهد بالاتر  شرایط این  در زندگی کیفیت و باشد

  . دهد می  افزایش  را زندگی  کیفیت  بالاتر  آوريتاب ، شود  سازگار  هاچالش 
  نتایج  با  یافته  این  دارد.  وجود  معناداري  مثبت  و  مستقیم  رابطه  زنان  زندگی  کیفیت  با  آوري تاب  بین  که  داد  نشان  سوم  یافته
  عنوانبه   آوريتاب   .است  همسو   ) 1399(  همکاران  و   مشتاقی  و  ) 2019(  همکاران  و  پوش رزم ،  )2015(  همکاران   و  مان  پژوهش
  را  آن  ابعاد   و   زندگی  کیفیت  تواندمی   که،  مثبت  سازگاري  و  ناملایمات   اهمیت  یعنی،  شودمی   گرفته  نظر  در   بعدي  دو  مفهوم  یک
  کاهش   را  تهدید  میزان  خود  ارزیابی  در  آورتاب   افراد  .)2019،  4مارکز  و  کوسوموتا،  سیلوا،  استورتی ،  سوزا ،  لیما (  دهد   قرار  تأثیر  تحت
  توانند می  بهتر ، برخوردارند بالایی  آوريتاب  از  که  افرادي  . دهند می  افزایش  ها تلاش  بودن  ثمربخش   از  را  فرد  انتظارات  و  دهند می
  از   استفاده  با  توانندمی   آورتاب   افراد  .کنندمی   تفسیر   و  تعریف   دوباره  را  خود  متناقض  تجارب  همچنین  و  بیایند  کنار  استرس  با

  کاهش   و  مثبت  احساسات   از  استفاده  با  استرس  و  بحران  در  مشکلات  حل   براي   مناسبی  موقعیت  و  تعادل  به  لازم  هايمهارت 
  شرایط  و مقابله  آمده وجود  به مشکلات با  توانندمی  که بپذیرند  توانندنمی ، دارند  پایین  آوري تاب  که  زنانی  . برسند منفی احساسات

  آمده  وجود  به   مشکلات  بر   غلبه  براي   بالاتري   ظرفیت  از  برخوردارند   بالاتري   آوري تاب   از   که  زنانی   بالعکس   کنند.   مدیریت   را
،  5نانلال   و  گوپال(  نمایند  حفظ   را  خود  روانی-زیستی  تعادل،  آمیزموفقیت  سازگاري  و  خاص  رفتارهاي   انجام  با   توانندمی   و  برخورداند

  و   ریزيبرنامه  براي   بیشتر   توانایی   با   فرد   ارتباط   این   نتیجه   در   که   شود می   دیگران   با   ارتباط   بهبود   موجب   آوريتاب   ). 2017
  ترتیب   بدین  و  نمایدمی   انتخاب  را   برانگیز  اجتناب  هايموقعیت  و  کنند   تلاش  بهتر  زندگی  شرایط  بهبود  براي  ترقوي   گیريجهت
  فشارهاي   برابر  در  که  افرادي  )1991(  7گارمزي   گفته   به  همچنین  ).2018،  6فلچر   و  سرکار(  شودمی   زندگی  کیفیت  بهبود   موجب
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  .بگیرند   عهده   به   را   خود   مشکلات   و   شرایط   مسئولیت   توانند می   یعنی ،  دارند  درونی   کنترل   منبع   کلی   طور   به   هستند   مقاوم   روانی
،  پراندین   و   چهري (  کنندمی   استفاده  زااسترس   هاي موقعیت   برابر  در  مؤثر   و  کارآمد   هاي حل   راه  از   ها ویژگی   این   با  افراد ،  بنابراین
  در ،  هستند  انگیزشی  رفتار  افزایش  و  خود  اهداف  به  نسبت  تعهد  تقویت ،  هاموقعیت  ارزیابی  به  قادر  آورتاب   و  مقاوم  افراد  ).1398
    ). 2015، 1لین  و لگرسکی ،  ایساکسون( یابدمی  بهبود زندگی  کیفیت  و افزایش  موفقیت نتیجه
  عنوان   به  آوري تاب   و  ايمقابله  سبکهاي  و  است؛  مطلوب  برازش  داراي  پیشنهادي  مدل   که  داد  نشان  پژوهش  نتایج  کلی   طور  به
  براین   دارند.  نقش  ویروس  کرونا  قرنطینه  دوران  در  زنان  علیه  خانگی  خشونت  و  زندگی  کیفیت  بر   مؤثر  عوامل  مهمترین  از   یکی
  و   حاضر   پژوهش  راستاي   در   را  آموزشی   هايبرنامه   شود می   پیشنهاد ،  خانواده  و   زوج   حوزه  ان شناس روان   و   مشاوران   به   اساس

  همسر  با  ارتباط  در   و  خانواده در   زن شناختی  هاي ویژگی  و عوامل  مورد  در   زنان   آگاهی  سطح  ارتقاي جهت  در   مشابه هايپژوهش 
  و  افزایش   جهت  در   مداخلاتی   همچنین  گردد.   فراهم  شانزندگی   کیفیت   افزایش   موجبات   ترتیب  بدین   تا   دهند   قرار   استفاده   مورد 
  حاضر   پژوهش  هايمحدودیت   از  یابد.  افزایش   زندگی  کیفیت  طریق  بدین   تا  شود  انجام  آوري تاب  و  ايمقابله   هايسبک   بهبود
  ج ی نتا  م یتعم  شود می   موجب   که  بود   اینترنتی   اجراي   روش   از   استفاده   و ،  نمونه  گروه  بودن   محدود   لی دل  به  ج ینتا  م یتعم  در  ت یمحدود
  پژوهش   این   در،  مجازي  هاي شبکه  به   یدسترس   عدم  دلیل   به   افراد  از   بسیاري   چراکه،  گیرد   صورت   احتیاط   با   ترگسترده   جامعه   به

  نقش   خانگی  خشونت  و  آوريتاب   در  است  ممکن  که  فرهنگی  عوامل  چون   گرمداخله   متغیرهاي  کنترل  امکان  عدم  . نکردند  شرکت
  از  دیگر   ی یک  اینترنتی اجراي  دلیل ه ب اجرا  نحوه بر پژوهشگر  کم نظارت امکان کرونا.  از ناشی خاص شرایط  دلیل  به باشند  داشته
  در  و   حضوري   صورت   به   عادي شرایط  در  حاضر   پژوهش  مشابه  پژوهشی  شود می   پیشنهاد بود.   پژوهش  هاي محدودیت   ترین مهم
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  کیفیت   و  آوريتاب ،  ايمقابله   هايسبک   سهیمقا  مثال  عنوان  به  .میکن  بیترک  را  زندگی   کیفیت  و   آوريتاب ،  ايمقابله   هايسبک
  عادي.  زنان  و  دیده خشونت زنان گروه دو  در ،  زندگی

  
  تشکر   و تقدیر
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