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 چکیده:
، کیفیت شدهادراکشناختی ازجمله حمایت اجتماعی انی ابعاد روهدف این پژوهش مقایسه مقدمه:

 آوری در زنان و مردان مرتکب قتل عمدی نسبت به زنان و مردان عادی بود.زندگی و تاب

زن و  70نفژر   140ی پژژوهش شژامل ای است. نمونهروش این پژوهش از نوع علیّ مقایسه روش:

 در دسژتر گیری غیرتصژادیی و ی نمونژههزن و مرد عادی( که به شژیو 70مرد مرتکب قتل عمد و 
ی چندبعدی، کیفیت زندگی سژازمان شدهادراکهای حمایت اجتماعی انتخاب و با استفاده از پرسشنامه

هژا از آوری کانر و دیویدسژون مژورد بررسژی قژرار گریتنژد. جهژت تالیژل دادهجهانی بهداشت و تاب
متغیری و تالیل واریژان  تژ   یاستنباطارد( و آمار میانگین و اناراف استاند  یفیتوصهای آمار شیوه

 شد.  ( استفادهچندمتغیری

وری بژین نتایج این پژوهش نشان داد که در میزان کیفیت زندگی و ابعاد آن و نمره تژاب :هایافته

ها در ایراد عژادی ها حاکی از بالا بودن آنی میانگینداری وجود دارد و مقایسهدو گروه تفاوت معنا
شده تنها در بعژد حمایژت ایژراد اما در بُعد حمایت اجتماعی ادراک؛ سبت به مجرمان قتل عمد بودن

 دار نبود. دار مشاهده شد و تفاوت در سایر ابعاد معنامهم بین دو گروه تفاوت معنا

شژناختی ازجملژه توان بیان کرد که ابعژاد روانهای این پژوهش میبا توجه به یایته گیری:نتیجه

شده بین دو گروه از ایراد مرتکژب قتژل عمژد و آوری و حمایت اجتماعی ادراکفیت زندگی، تابکی
های کیفری و پیشگیری از چنین مواردی مورد تواند در اجرای حکمعادی تفاوت دارد و این ابعاد می

 توجه قرار گیرد.

 آوری، مرتکب قتل عمدحمایت اجتماعی، کیفیت زندگی، تاب های کلیدی:واژه
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The Comparison of Perceived Social Support, Quality of 

Life and Resilience in Women and Men Committed by 

Murder than Common Men and Women 

Pasandide, M. M., Kashef Zamane, Gh. H. 

Abstract: 
Introduction: The aim of the study was to compare the psychological 

dimension such as perceived social support, quality of life and resilience 

in women and men by committed crimes than common men and women. 
Method: Method of the study is causal-comparative.  

The sample was consisted of 140 participants (70 women and 70 men 

committed by murder and ordinary men and women) who are selected 

non-random. The instrument used to gather data was questionnaires 

which were according to the World Health Organization's quality of life, 

Connor Davidson's resiliency and multi-dimensional perceived social 

support .To analyze the data, the descriptive statistics (mean and standard 

deviation) and inferential statistics (single-variable and multi-variable 

analysis of variance) was used.  

Results: The findings of the study indicate that there is a significant 

difference between the quality of life, its dimension and resiliency score 

between the two groups. Means comparison showed that there was a high 

rate of committed by murder in normal individuals compared to 

offenders. But there only is significance difference in dimension of 

perceived social support important people between the two groups and 

there are no significant differences in other aspects.  

Conclusion: According to the findings of this study can be expressed 

that psychological aspects such as quality of life, resiliency and social 

support between the two groups is different from ordinary people and 

persons who committed by intentional murder. These dimensions can be 

considered in performing criminal penalty and the prevention of such 

cases. 
Keywords: social support, quality of life, resilience, committed by 

murder 

 مقدمه

انژد کژه پیامژدهای شود. آمارهای مختلف نشان دادهقتل عمد یکی از جرائم وخیم ماسوب می
و  انژدایتاده پژاشیپزدن به اموال دیگری، نسبتاً جزئی و بری یا آسیببیشتر جرائم مانند دزدی، جیب

، اما بسیاری از کنندباآنکه قربانیان این جرائم کوچ  نیز عوارض نامطلوب ارتکاب جرم را تجربه می
آورنژد. بژرعک  اغلژب جژرائم علیژه دسژت میها پ  از گذشت اندک زمانی، تعادل خژود را بژهآن

اندازد و ها را به مخاطره میاشخاص دارای پیامدهای درازمدت نامطلوبی بر قربانیان است. زندگی آن
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ت اسلامی قتل در موارد قانون مجازا 206 یماده طبق تواند مرگ را هم در پی داشته باشد.حتی می
 (.1392، یو مولو یمیرح یری،نصزیر قتل عمدی است  

صد کشتن شخص معین، یرد یا ایرادی غیر معژین از یژ  قمواردی که قاتل با انجام کاری  -
 جمع را دارد، خواه آن کار نوعاً کشنده باشد، خواه نباشد ولی در عمل سبب قتل شود.

ام دهد که نوعاً کشنده باشد هرچند قصد کشتن شژخص مواردی که قاتل عمداً کاری را انج -
 را نداشته باشد.

دهد، نوعژاً کشژنده نیسژت ولژی مواردی که قاتل قصد کشتن ندارد و کاری را که انجام می -
ها نوعاً کشنده باشژد اثر بیماری و یا پیری یا ناتوانی یا کودکی و امثال آن طرف برنسبت به

 و قاتل نیز به آن آگاه باشد.

ها و جژرائم اجتمژاعی متژ ثر از عوامژل و ها، آسژیبماننژد سژایر پدیژدهگیری قتژل عمژد بهروز و شکلب
ها بژه جانبه نگریسته شود. هرچند این تبیینهای متعددی است و در تبیین آن نیز بایستی با رویکرد همهانگیزه

ی زیسژتی، روانژی، حژوزه شکل کلی به جرائم پرداخته و اختصاص به جرم قتل عمد صژرف نژدارد و در سژه
شناختی که در بژروز رسد یکی از متغیرهای روانرو به نظر میباشند. ازاینطرح میشناختی قابلاجتماعی و بوم

 و شیوع اختلالات ریتاری و ارتکاب جرم ایراد نقش دارد، نداشتن حمایت اجتماعی است.
بهداشتی و  یطرح و توصیههای مادی، حمایت اجتماعی عبارت است از کسب اطلاعات، کم 

شوند یا برای ایراد ارزشمند تلقی می است مندعلاقهها حمایت عاطفی از سوی دیگران که یرد به آن
روند مانند والدین، بستگان، دوستان، همسر و نیز تما  و بخشی از شبکه اجتماعی یرد به شمار می

باورنژد کژه  نیژبژر اپردازان ایژن حژوزه ظریه(. ن2007، 1لاورا، گراهام و نااومی  یمذهببا نهادهای 
ی  منبع در دسژتر  و مناسژب  عنوانبهشوند که یرد آن را روابطی حمایت اجتماعی ماسوب می

(. حمایت اجتماعی 2003، 2ارزیابی کند  کلارا، کاک ، انیز، مورای و تورگادی  شیازهاینبرای ریع 
حمایژت اجتمژاعی  درواقژعگیژرد. قژرار می شژده مژورد مطالعژهشژده و ادراکبه دو صورت دریایژت

بخشی از ی  شبکه اجتمژاعی اسژت کژه  نکهیادهد و شده احسا  ارزشمند بودن به یرد میادراک
آورد  علیپژور، یژراهم مژی بژاارزشیی را برای ارتباط بژا دیگژران و نیژز تثبیژت ارتباطژات هایرصت

شژده، میژزان حمایژت ت اجتماعی دریایت(. در حمای1390ی، آقا بابائصارائیان، علی اکبری، حاجی 
شده ارزیابی یژرد از در دسژتر  توسط یرد مورد ت کید است و در حمایت اجتماعی ادراک شدهکسب

تژوان رو می(. ازایژن2010، 3شود  جیلاکژتبررسی می ازیموردنها در مواقع ضروری و بودن حمایت
حمایت اجتماعی در نظر گریژت،  عنوانبهان توبیان کرد که تمامی روابط ی  یرد با دیگران را نمی

عنوان منبعی در دستر  و مناسب برای ریژع نیازهژایش قلمژداد مگر اینکه خود یرد آن روابط را به
 یشژده نیژز بژر جنبژههای موجود برای ارزیابی حمایژت اجتمژاعی ادراککه مقیا طورینماید. به
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شته، اینکه یرد به اطمینان خاطری دسژت یابژد کژه شناختی این ارزیابی از دیدگاه خود یرد ت کید دا
، 1تواند به آن دسترسی داشژته باشژد یژا نژه  ناکاهژاراچنانچه به این حمایت و کم  نیاز داشت می

( 1393  پژور یمنصور و تق یزاده،، عل(. خدابخشی1391؛ بیرامی، هاشمی، علی زاده و حسینی، 2013
های دارای نوجوان بزهکژار بسژیار شژکننده در خانواده در پژوهش خود نشان دادند که ساختار قدرت

نوجوانان به  گونهنیازای است که حمایت عاطفی و اجتماعی اگونهبهیرزندی  –والد  یاست و رابطه
نظم و انضباطی وجود ندارد، بلکه نوجوانان به حژال  تنهانه هاخانواده. گویی که در این دیآینمعمل 
گونژه رو نوجوانژان عمژلاً هی که نماد قدرت است به حاشیه ریته است. ازاینو پدر  اندرها شدهخود 

 کنند.حمایتی را از خانواده دریایت نمی
تواند احتمال ارتکژاب بژه ایژن شناختی است که میشاخص کیفیت زندگی یکی دیگر از ابعاد روان

ه همه ابعاد زندگی ازجملژه جرم را در یرد تات ت ثیر قرار دهد. کیفیت زندگی مفهومی گسترده است ک
های ارتقژای (. این تعریف از این حیث مهم است که بژر برنامژه2004، 2 روبریو ردیگیبرمسلامت را در

ی کیفیژت زنژدگی و ی اجژزا، معنژای وا هسلامت اثر خواهد داشت، با وجود این توایقی عمومی درباره
(. مفهژوم کیفیژت 1393انجانی، مؤمن آبادی، گیری آن وجود ندارد  علیزاده، ماسنی، خچگونگی اندازه

؛ بعلاوه تعریف کیفیژت ردیگیبرمهای گوناگون زندگی یرد را درزندگی دارای ابعاد چندگانه است و جنبه
گیرد و بژا مسژائل یرهنگژی، بسژیار ارتبژاط دارد  کینژگ و شدت تات ت ثیر یرهنگ قرار میزندگی به
گونژه ( کیفیت زندگی را این1390؛ به نقل از عباسی، 1995(. سازمان جهانی بهداشت  2010، 3هاند 
 رشیموردپژذکند: برداشت و درک ایراد از مویقیت خود در خصوص اهداف و نظژام ارزشژی تعریف می

آنان با توجه به شرایط عینی زندگی. درواقع کیفیت زنژدگی شژامل سژلامت ییزیکژی ایژراد، وضژعیت 
معنوی و شخصی است و بر پایژه تجژارب نهنژی یژرد ارزیژابی  شناختی، روابط اجتماعی، باورهایروان
شناختی کیفیت زندگی، اهمیژت بسژزایی دارد. پژوهشژگران (. بعُد روان2006، 4نوردهن -شود  مولرمی

داننژد. عنوان ی  نشانگر اجتماعی هم میشناختی بلکه بهعنوان نشانگر روانبه تنهانهکیفیت زندگی را 
فیژت زنژدگی یعنژی یقژر انژزوای اجتمژاعی و بژدریتاری بژا کژودک در تمژامی ارتباط میان اجژزای کی

(. همچنژین 5،2007شژود  اسژچوارت، آندرسژن، ناسژ  و کژراهنهای علل جرم ت کیژد میبندیطبقه
تواند بر وجژدان کژاری و تژلاش پژوهشگران بر این باورند که برخورداری از کیفیت زندگی مناسب می

 (.2015، 6و پذیرش قوانین ت ثیرگذار باشد  کارا، کیم و یوسال جهت انجام دادن درست کارها

های مختلژف تاژت تواند نوع عملکرد یرد را در موقعیتشناختی که میاز دیگر متغیرهای روان
آوری در زنژدانیان و بژالا بژودن شژیوع آوری است. با توجه به سطوح پایین تابت ثیر قرار دهد، تاب
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عنوان یکی از عوامل مؤثر در بژروز ایژن آوری بتواند بهرسد تاببه نظر میها اختلالات روانی در آن
آوری نشژژان دادن شایسژژتگی، کفایژژت ثابژژت و توانژژایی سژژازگاری مثبژژت و اخژژتلالات باشژژد. تژژاب

آوری، تژاب گریدانیببژهو وقایع ناگوار زندگی اسژت.  دکنندهیتهدآمیز در رویارویی با شرایط مویقیت
(. ایژن سژازه ازجملژه 2010، 1واکنش به شرایط ناگوار است  زاتورا، هال و مورای سازگاری مثبت در

آورد و عواملی است که از بروز مشکلات روانی در میان جوانان و نوجوانان جلوگیری بژه عمژل مژی
( و 2003، 2دارد  کانر و داویدسژونزا در امان نگه میها را از بروز اثرات روانی رویدادهای مشکلآن
عنوان منبعی برای تسهیل غلبه بر مصائب، مشکلات، مقاومت در برابر تنش و از بین بردن اثرات به

آوری تنها پایداری (. البته تاب2005، 3ها تعریف شده است  گالو، بوگارت، یرانسیانو و ماتیوزروانی آن
 ستینشرایط خطرناک نیست و حالتی انفعالی در رویارویی با  دکنندهیتهدها یا شرایط در برابر آسیب

( که به کنترل خود 2010، 4بلکه شرکت یعال و سازنده در مایط پیرامونی خود است  ماستن و رایت
پژوهشژگران بژرای باورنژد کژه بژین  نیهمچنژ در برابر شرایط سخت و ناگوار کم  خواهژد کژرد.

باشژند، در الا میآوری بژآوری و سلامت روانی یرد ارتباط وجود دارد و ایژرادی کژه دارای تژابتاب
های ناگوار کنترل بیشتری بر اعمژال و ریتژار خژود دارنژد  تژول، سژانگ و زا و موقعیتشرایط تنش
 تواند احتمال ارتکاب بسیاری از جرائم را کاهش دهد.که همین مسئله می (2013، 5جوردن

رسژد ری به نظر میبنابراین با توجه به تهدید جانی این پدیده و ت ثیر آن بر امنیت شهروندان ضرو
های علمی گیری از روشکه علل و ابعاد این مسئله مورد بررسی دقیق و موشکایانه قرار گیرد و با بهره

و سازگار با شژرایط بژومی بژر آن انتخژاب  درخورهای این پدیده شناخته شود تا روش پیشگیرانه ریشه
آوری و حمایژت فیژت زنژدگی، تژابشژناختی کیرو هدف این پژوهش مقایسه عوامژل روانگردد. ازاین

 شده در زنان و مردان مرتکب قتل عمد با زنان و مردان عادی بود.اجتماعی ادراک

 روش

ی است. جامعه آماری پژوهش شامل دو گروه بژود، اسهیمقااین پژوهش از نوع توصیفی و علی 

در  1394 – 1395کژه در سژال  شامل کلیه زندانیان زن و مژرد ماکژوم کیفژری اسژتی  گروه 
و گروه دوم ایژراد عژادی اسژت کژه سژاکن ی کل استان گیلان در حال تامل کیفر بودند هازندان

اند و از لااظ متغیرهای جمعیت شناختی گونه سابقه کیفری و جرم نداشتههمین استان و شهر و هی 
ل عمژد و مرد مرتکب قت 50و  زن 20نفر   140ی شامل موردبررسبا گروه اول همگن بودند. نمونه 

گیری در دستر  و غیر تصادیی انتخاب و با استفاده عادی( بود که به شیوه نمونه مرد 50زن و  20

                                                           
1 Zautra, Hall, Murray 
2 Conner, davidson 
3 Gallo, Bogart, Yrancenu, Matthews 
4 Masten, wright 
5 Tol, Song, Jordans 
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آوری کژانر و دیویدسژون مژورد شده، کیفیت زندگی و تژابهای حمایت اجتماعی ادراکاز پرسشنامه
 بررسی قرار گریتند.
های استان گیلان و ت یید ندانهای پژوهش بعد از هماهنگی با سازمان زآوری نمونهجهت جمع
گویی بژه ها توسط مسئولین تعداد ایرادی کژه مرتکژب قتژل عمژد بژوده و شژرایط پاسژ پرسشنامه
ها را ازجمله، سواد خواندن و نوشتن، تعادل روحی مناسب و تمایژل بژه همکژاری داشژتند پرسشنامه

ی شرایط پژوهش را بژرای ها به اتاق مددکارمشخص شدند. سپ  مددکار هر بخش با یراخوان آن
ها پاسژ  دهنژد. بعژد از خواست تژا در صژورت تمایژل بژه پرسشژنامهها میها توضیح داده از آنآن
های عادی اقدام شد و تلاش شژد آوری نمونههای ایراد مرتکب قتل عمد برای جمعآوری دادهجمع

ی همگن با گژروه موردبررس های جمعیت شناختیتا زنان و مردان عادی تا حد امکان از لااظ مؤلفه
 مرتکب قتل عمد انتخاب شوند.

: این مقیا  چندبعژدی 1(MSPSSعدی )چندبُ یشدهمقیاس حمایت اجتماعی ادراک

شژده از سژه منبژع خژانواده، ارزیابی حمایت اجتماعی ادراک منظوربهی است که اگویه 12ی  ابزار 
( تهیه شده است. این مقیا  میژزان 1988  دوستان و ایراد مهم در زندگی توسط زیمت و همکاران

کژاملاً  یانژهیگز 7ی مذکور در طیژف طهیحی یرد را در هر ی  از سه شدهادراکحمایت اجتماعی 
گویژه یی همهی کل این مقیا  نمرهدست آوردن نمرهسنجد. برای بهمخالفم تا کاملاً موایقم می

ی هر زیر مقیا  نیژز از حاصژل جمژع شود. نمرهمی تقسیم 12ها ها با هم جمع شده و بر تعداد آن
آید. روایی و ( به دست می4های آن زیر مقیا   های مربوط به آن تقسیم بر تعداد گویهنمرات گویه

پایایی این مقیا  توسط زیمت و همکاران در حد مطلوب گزارش شده اسژت. رسژتمی و همکژاران 
دسژت بژه 89/0تژا  76/0حمایت اجتمژاعی را بژین  هایمقیا ( ضریب آلفای کرونباخ خرده2011 

 اند.آورده

 :2( BREF –WHOQOLبهداشت )کیفیت زندگی سازمان جهانی  یپرسشنامه
 سازمان جهژانی آن را دقیق بنیان اولین. گریت قرار زیادی توجه مورد بیستم قرن در زندگی کیفیت
 سلامت جسمانی، سلامت یحیطه ارچه پرسشنامه این .داد قرار توجه مورد 1948 سال در بهداشت
دهژد. می قژرار سژنجش مژورد سژؤال 24 از اسژتفاده بژا را مایط سلامت و اجتماعی روابط روانی،
 در پرسشژنامه ایژناسژت.  5 تا 1 بین ایدامنه در و لیکرت طیف ی  در پرسشنامه این گذارینمره
ی ایژن شژدهمااسبهاعتبژار  .اسژت شژده واقع سنجی اعتبار مورد و ترجمه جهان کشور 40 از بیش

و  اسژت 84/0و مایطژی  75/0، اجتمژاعی 77/0، روانی 77/0های سلامت جسمی آزمون در حیطه
مااسژبه  84/0و مایطژی  55/0، اجتمژاعی 73/0 یروان، 70/0 یجسمان یآلفای کرونباخ در حیطه
 (.1385گردید  نجات و همکاران، 

                                                           
1 Multidimensional Scale of perceived social support 
2 Who quality of life-Bref 
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کژه  را کانر و دیویدسژون ایژن مقیژا  :1(RISC-CDآوری کانر دیویدسون )مقیاس تاب

ساختند. طراحی این ابژزار دو هژدف  2003در سال  گیرد،توانایی سازگاری با تنش و آسیب را اندازه می
های بالینی و بهنجار و همچنین ارزیژابی آوری در نمونهی مقیاسی برای سنجش تابداشت، یکی تهیه

آوری را ای است که تابگویه 25این مقیا  ی  ابزار . نآوری در پاس  به درمانمرات تاب تغییرمیزان 
سنجد در حژال چهار  همیشه درست( می ای لیکرت از صفر  همیشه نادرست( تادرجههای پنجدر اندازه

مقیژا   نمامدی ای .شودآوری برای اهداف پژوهشی، معتبر ماسوب میی کلی تابحاضر یقط نمره
نفر اجرا کژرد و پایژایی  248یابی کرده است. وی این مقیا  را بر روی را برای استفاده در ایران هنجار

 (.1384مامدی، دست آمد  به 89/0آن با سنجش همسانی درونی آلفای کرونباخ 
میژانگین و   یفیتوصژهای آمژار های مژذکور از شژیوهها توسط پرسشنامهآوری دادهبعد از جمع

تالیل واریان  چند متغیژره و تژ  متغیژره(   یاستنباطر اناراف استاندارد و یراوانی و درصد( و آما
 جهت تالیل استفاده شد.

 هایافته

نفژر از  70نفر از زنان و مردان مرتکب قتل عمد و  70  کنندهشرکت 140در این پژوهش تعداد 
های سژنی گروه ها از لااظ جنسیت،ی قرار گریتند. یراوانی آزمودنیبررس موردزنان و مردان عادی( 

هژای هژر دو درصژد از آزمودنی 4/71وضعیت ت هل بررسی شد و نتایج این تالیل نشان داد کژه  و
هژای درصژد از آزمودنی 40ها نیژز نشژان داد کژه گروه مرد و مابقی زن بودند. بررسی سن آزمودنی

سژال قژرار  40تژا  31درصد از ایراد عژادی در گژروه سژنی  7/45و  سال 30مرتکب قتل عمد زیر 
هژای درصژد از آزمودنی 3/64همچنین بررسی وضژعیت ت هژل در دو گژروه نشژان داد کژه  داشتند.

درصد از ایراد عادی مت هل و مابقی مجرد بودند. سپ  سطح تاصژیلات  9/82مرتکب قتل عمد و 
پدر و مادر، تعداد یرزند و یرزند چندم خانواده بودن بررسی شد و نتایج ایژن تالیژل بژه تفکیژ  دو 

 60درصد از گژروه مرتکژب قتژل عمژد و  9/72تل عمد و عادی نشان داد که پدران گروه مرتکب ق
درصد از گروه ایراد عادی دارای تاصیلات در سطح سیکل یا زیر آن قژرار داشژتند. بررسژی سژطح 

درصد از گژروه  4/71درصد از مادران گروه مرتکب قتل و  3/74تاصیلات مادران نیز نشان داد که 
 14/41در سطح سیکل و کمتر از آن قرار داشتند. همچنین مشخص شد که  عادی دارای تاصیلات

درصد  4/31درصد از گروه ایراد عادی دارای چهار یرزند و  9/32درصد از گروه مرتکب قتل عمد و 
 از هر دو گروه یرزند دوم خانواده بودند.

د بررسژی شژد و سپ  یراوانی میزان مطالعه، اقتصاد، سطح درآمد و مال سکونت و حریه ایژرا
درصد از گژروه عژادی  7/25درصد از گروه مرتکب قتل عمد و  6/38نتایج این تالیل نشان داد که 

درصژد از ایژراد  1/17درصد از گروه مرتکب قتل و  4/11وجه در طول روز مطالعه نداشتند و هی به

                                                           
1 The Connor-Davidson Resilience Scale 
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گروه نیز نشان داد عادی بیشتر از ی  ساعت در روز مطالعه داشتند. بررسی وضعیت اقتصادی در دو 
درصد از ایراد عژادی  6/68از گروه مرتکب قتل عمد در وضعیت اقتصادی ضعیف و  درصد 3/44که 

درصژد از  9/42در وضعیت متوسط قرار داشتند. همچنین بررسی سطح درآمد ماهیانه نشان داد کژه 
میلیژون درآمژد درصد از ایراد عادی بژین یژ  تژا دو  9/42هزار و  500گروه مرتکب قتل عمد زیر 

درصژد از  4/81داشتند. وضعیت سکونت در شهر و روستا نیژز بررسژی شژد و نتژایج نشژان داد کژه 
 درصد از ایراد عادی ساکن شهر و مابقی روستایی بودند. 9/92ن قتل و امرتکب

یا مهارت و سطح تاصیلات بژرای دو گژروه و حریه میزان یراوانی و درصد برخورداری از ی  
و مدت زمان سپری حکم نیز برای گروه مرتکب قتل عمد بررسی شد نتایج  ادرشدهصوضعیت حکم 

درصد از گروه عژادی  80های گروه مرتکب قتل و درصد از آزمودنی 1/67این بررسی نشان داد که 
ی خاصی نداشتند. بررسی سطح تاصیلات دارای ی  مهارت یا حریه بودند و مابقی مهارت یا حریه

درصژد از گژروه ایژراد  1/37درصد از گروه مرتکب قتژل عمژد و  7/45شان داد که ها نیز نآزمودنی
عادی دارای تاصیلات در مقطع دیپلم و کاردانی بودند. در انتها وضژعیت حکژم مجرمژان و مژدت 

بژرای  صادرشدههای درصد از حکم 4/51از حکم بررسی شد و نتایج نشان داد که  شدهیسپرزمان 
حکژم بژرای  شدهیسپرسال بود. مدت زمان  5درصد زیر  7/5تنها برای  وگروه مرتکب قتل اعدام 

 سال بود. 10درصد بیشتر از  2/17سال قرار داشت و  5تا  2درصد از مجرمان بین  40
و حمایت  وریتابی  کیفیت زندگی، موردبررسمیزان میانگین و اناراف استاندارد ابعاد  1جدول 

 دهد.گروه ارائه میشده( به تفکی  دو اجتماعی ادراک
شژده در آوری و حمایژت اجتمژاعی ادراکبررسی میانگین و اناراف استاندارد ابعاد کیفیت زندگی، تاب

 .استدر گروه ایراد عادی بیشتر از گروه مرتکب قتل عمد  شدهکسبدهد که میانگین دو گروه نشان می
های آمژاری ا اسژتفاده از شژیوههژا بژوتالیل دادههای استنباطی قبل از تجزیژهدر قسمت یایته

ها با استفاده از آزمون کلموگروف اسمیرونف برای هر خرده مقیا  پارامتری  ابتدا توزیع نرمال داده
  یدارو سژطح معنژا Zو به تفکی  دو گروه انجام شد. نتایج این آزمون بژا توجژه بژه میژزان آمژاره 

 05/0 > Pهژا در دو گژروه از توزیژع نرمژال برخژوردار ( نشان داد که ایژن مفروضژه برقژرار و داده
های آمار استنباطی ازجملژه تالیژل واریژان  چنژد متغیژری و رو در استفاده از شیوهباشند. ازاینمی
 مادودیتی وجود ندارد. متغیریت 

بژین دو گژروه بررسژی  متغیریت ابتدا نمره کل کیفیت زندگی با استفاده از تالیل کوواریان  
همگنی واریان  خطا با استفاده از آزمون لون بررسی شژد، نتژایج ایژن  یابتدا مفروضهرو شد. ازاین

همگنی واریان  خطا برای نمره کل کیفیت زنژدگی بژین دو گژروه  یآزمون نشان داد که مفروضه
توان اما با توجه به برابر بودن حجم نمونه دو گروه می؛ (P ،499/10 =138 ،1 F=001/0  ستینبرقرار 
کژل  ینمژره یاین آزمون نسبت به تخطی از این مفروضه مقاوم است. سپ  جهت مقایسژهگفت 

  اسژتفاده شژد کژه نتژایج ایژن تالیژل متغیریتژ کیفیت زندگی بین دو گروه از تالیل واریژان  
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 ، 2n ،0001/0=P ،280/22=F= 139/0دارد  داری وجژژود نشژژان داد بژژین دو گژژروه تفژژاوت معنژژا
 ور(.= مجموع مجذ150/7563

آوری و حمایت اجتماعی به تفکیک میانگین و انحراف استاندارد ابعاد کیفیت زندگی، تاب -1 جدول

 دو گروه

 انحراف استاندارد میانگین گروه مؤلفه

 89/5 82/17 مرتکب قتل عمد سلامت جسمی

 62/4 90/20 عادی 

 68/5 78/16 مرتکب قتل عمد سلامت روانی

 22/4 04/20 عادی 

 49/3 51/8 رتکب قتل عمدم سلامت اجتماعی

 54/2 54/10 عادی 

 45/7 55/19 مرتکب قتل عمد سلامت محیطی

 15/6 90/25 عادی 

 73/20 68/62 مرتکب قتل عمد نمره کل کیفیت زندگی

 78/15 38/77 عادی 

 61/22 75/81 مرتکب قتل عمد آوریتاب

 79/17 33/88 عادی 

 83/6 17/20 مرتکب قتل حمایت خانواده

 46/5 21/21 عادی 

 93/6 17/17 مرتکب قتل حمایت دوستان

 20/6 45/17 عادی 

 45/7 51/18 مرتکب قتل حمایت افراد مهم زندگی

 92/5 77/20 عادی 

 09/19 85/55 مرتکب قتل نمره کل حمایت

 70/15 44/59 عادی 

سلامت جسژمی،  کل کیفیت زندگی در دو گروه ابعاد کیفیت زندگی شامل یبعد از بررسی نمره
روانی، اجتماعی و مایطی با استفاده از تالیل واریان  چند متغیری بین دو گروه بررسی شد. بر این 
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  یجهژت بررسژی مفروضژه بژاک امهژای آن بررسژی شژد. نتژایج آزمژون یرضاسا  ابتژدا پیش
 ، P ،818/2=012/04791، 10F=002/0  سژتینها نشان داد که این مفروضه برقژرار همگنی کوواریان 

نتژایج  ها توسط آزمون لون بررسژی شژدهمگنی واریان  ی(. بعد از آن مفروضهباک ام= 094/29
هژا همگنژی واریان  یکیفیت زنژدگی مفروضژه یعد پرسشنامهآزمون لون نشان داد که در چهار بُ

بیژان کژرد کژه  تژوانبه دلیل برابر بودن تعداد حجم نمونه در دو گژروه می وجودنیباابرقرار نیست، 
ابعاد کیفیت  یآزمون چند متغیری نسبت به تخطی از این مفروضه مقاوم است. سپ  جهت مقایسه

ها نشان داد که در ابعژاد های چند متغیری استفاده شد. نتایج این آزمونزندگی در دو گروه از آزمون
، F 4، 135= 877/7؛ P=0001/0دارد  داری وجژژود کیفیژژت زنژژدگی بژژین دو گژژروه تفژژاوت معنژژا

یات بیشتر بژرای هژر ئنتایج تالیل واریان  چند متغیری را با جز 2جدول  =لامبدای ویلکز(.811/0
 دهد.عد ارائه میبُ

 ابعاد کیفیت زندگی ینتایج تحلیل واریانس چند متغیر جهت مقایسه -2 جدول

 مؤلفه
مجموع 

 مجذور
Df 

میانگین 

 مجذور
F 

سطح 

 داریمعنا
 مجذور اتا

 079/0 0001/0 773/11 179/330 1 179/330 سلامت جسمی

 097/0 0001/0 781/14 314/371 1 314/371 سلامت روانی

 101/0 0001/0 421/15 029/144 1 029/144 سلامت اجتماعی

 179/0 0001/0 157/30 114/1408 1 114/1408 سلامت محیطی

عد کیفیت زندگی ازجمله سژلامت نتایج تالیل واریان  چند متغیری نشان داد که در هر چهار بُ
داری وجژود جسمی، روانی، اجتماعی و مایطی بین دو گروه ایراد مرتکب قتل و عادی تفاوت معنژا

ها حاکی از بالاتر بودن این ابعژاد در گژروه ایژراد عژادی نسژبت بژه ایژراد میانگین یدارد و مقایسه
 مرتکب قتل عمد بود.
ه ایراد مرتکب قتل عمد و عادی از تالیل واریان  ت آوری در گرومیزان تاب یجهت مقایسه

رو ابتدا مفروضه همگنی واریان  خطا بژا اسژتفاده از آزمژون متغیری بین دو گروه بررسی شد. ازاین
همگنژی واریژان  خطژا بژرای میژزان  یلون بررسی شد، نتایج این آزمون نشان داد کژه مفروضژه

متغیری (. نتایج تالیل واریان  ت P ،714/3 =138 ،1 F=056/0است  آوری بین دو گروه برقرار تاب
داری آوری بین دو گروه ایراد مرتکب قتل عمد و ایراد عادی تفاوت معنژانشان داد که در میزان تاب

 ی=مجمژژژوع مجژژژذور( و مقایسژژژه2n ،049/0=P ،623/3=F ،730/1502= 026/0دارد  وجژژژود 
 آوری در ایراد عادی نسبت به ایراد مرتکب قتل عمد بود.ها حاکی از بالاتر بودن میزان تابمیانگین

کژل آن در گژروه ایژراد  یشژده و نمژرهابعاد حمایژت اجتمژاعی ادراک یدر انتها جهت مقایسه
کل  یمتغیری استفاده شد. ابتدا نمرهمرتکب قتل عمد و عادی از تالیل واریان  چندمتغیری و ت 
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رو ابتژدا بین دو گروه بررسی شد. ازاین متغیریت کوواریان  حمایت اجتماعی با استفاده از تالیل 
همگنی واریان  خطا با استفاده از آزمون لون بررسی شد، نتایج این آزمون نشان داد که  یمفروضه
شده بین دو گروه برقژرار کل حمایت اجتماعی ادراکی ی همگنی واریان  خطا برای نمرهمفروضه

تژوان دو گژروه می یاما با توجه به برابر بودن حجژم نمونژه؛ (P ،787/4 =138 ،1 F=030/0  ستین
نمژره کژل  یگفت این آزمون نسبت به تخطی از این مفروضه مقاوم است. سژپ  جهژت مقایسژه

استفاده شد کژه نتژایج ایژن  متغیریت شده بین دو گروه از تالیل واریان  حمایت اجتماعی ادراک
، 2n ،227/0=P ،472/1=F= 011/0دارد  داری وجژود وت معنژاتالیل نشان داد بژین دو گژروه تفژا

 = مجموع مجذور(.007/450
شژامل حمایژت  آنکژهشده در دو گروه ابعاد ی کل حمایت اجتماعی ادراکبعد از بررسی نمره

خانواده، دوستان و ایراد مهم زندگی بود با استفاده از تالیل واریان  چند متغیری بژین دو گژروه 
باک  جهت بررسی های آن بررسی شد. نتایج آزمون امیرضر این اسا  ابتدا پیشبررسی شد. ب
، P=013/0  سژژتینهژژا نشژژان داد کژژه ایژژن مفروضژژه برقژژرار ی همگنژژی کوواریان مفروضژژه
696/2=172/137979، 6F ،565/16هژا توسژط ی همگنژی واریان باک (. بعژد از آن مفروضژه= ام

شژده، ن لون نشان داد که در سه بُعد حمایژت اجتمژاعی ادراکآزمون لون بررسی شد، نتایج آزمو
ی ها تنها برای بعد حمایت دوستان برقژرار اسژت و بژرای دو مؤلفژهی هم گنی واریان مفروضه

توان بیان کرد به دلیل برابر بودن تعداد حجم نمونه در دو گروه می وجودنیباادیگر برقرار نیست، 
هژای چنژد تخطی از این مفروضه مقاوم است. سژپ  از آزمون که آزمون چند متغیری نسبت به

هژای چنژد ی ابعاد حمایت اجتماعی بین دو گروه استفاده شد. نتژایج آزمونمتغیری جهت مقایسه
شده بین دو گروه ایژراد مرتکژب قتژل عمژد و متغیری نشان داد که ابعاد حمایت اجتماعی ادراک

= لامبدای ویلکژز(. P ،102/2 =136 ،3 F ،956/0=044/0 دارد داری وجود ایراد عادی تفاوت معنا
 دهد.نتایج تالیل واریان  چند متغیری را با جزئیات بیشتر برای هر بُعد ارائه می 3در انتها جدول 

 شدهابعاد حمایت اجتماعی ادراک ینتایج تحلیل واریانس چند متغیر جهت مقایسه -3 جدول

 مؤلفه
مجموع 

 مجذور
Df 

میانگین 

 مجذور
F 

 سطح

 داریمعنا
 مجذور اتا

 007/0 320/0 994/0 064/38 1 064/38 حمایت خانواده

 0001/0 798/0 066/0 857/2 1 857/2 حمایت دوستان

 028/0 049/0 935/3 314/178 1 314/178 حمایت افراد مهم

شژده ازجملژه عد حمایت اجتماعی ادراکنتایج تالیل واریان  چند متغیری نشان داد که در دو بُ
اما در حمایت ؛ داری وجود نداردخانواده و دوستان بین دو گروه ایراد مرتکب قتل و عادی تفاوت معنا

 دار بود.ایراد مهم این تفاوت در دو گروه معنا
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 گیرینتیجه

شژده در زنژان و آوری و حمایت اجتماعی ادراکدر این پژوهش ابعاد کیفیت زندگی، میزان تاب
نتایج تالیل واریان  چند متغیری نشان ان و مردان عادی مقایسه شد. مردان مرتکب قتل عمد و زن

 یعد کیفیت زندگی ازجمله سلامت جسمی، روانی، اجتماعی و مایطژی، نمژرهداد که در هر چهار بُ
شژده بژین دو گژروه ایژراد آوری و حمایت ایراد مهم زندگی از ابعاد حمایت اجتماعی ادراککل تاب

ها حاکی از بژالاتر بژودن ایژن میانگین یداری وجود دارد و مقایسهت معنامرتکب قتل و عادی تفاو
 ابعاد در ایراد عادی نسبت به ایراد مرتکب قتل عمد بود.

ترین جرائمی است که در قانون مجازات اسلامی، شدیدترین مجازات بژرای قتل عمد از سنگین
هژژای ریتژژار تشژژخیص گرایشرو شژژناخت مژژنش ایژژراد تبهکژژار، بینژژی شژژده اسژژت. ازایژژنآن پیش
ی در آدمی و ارزیابی عوامل نهادی و اکتسابی چنین گرایشی و سیر تکوین آن از قژوه بژه ضداجتماع

یعل، ارزیابی میزان مسئولیت و خودآگاهی در ارتکاب جرم و نقش ناخودآگژاهی در یقژدان یژا زوال 
هژای . با توجه بژه پژوهشهای نهنی متخصصان این رشته استدغدغه . اهمّ... مسئولیت جزایی و

شناختی در ارتکاب به جرم سهم به سزایی دارد. نتایج ایژن ای ثابت شده که عوامل روانمیان رشته
شناختی در ایرادی عنوان ی  شاخص از ابعاد روانپژوهش نیز نشان داد که میزان کیفیت زندگی به

 ت.اند متفاوت از ایراد عادی اسکه مرتکب چنین جرم سنگینی شده
بزرگ تا کوچ  از ایراد اشاره  یحمایتی به سیستمی با دامنه یعنوان شبکهحمایت اجتماعی به

صژورت حمایژت دریژایتی و دارد که زمان نیاز به کم ، قابل دستر  باشند. حمایژت اجتمژاعی به
مژایتی ی روابژط و ریتارهژای حهای نهنی ایراد دربژارهشود و به ارزیابیسازی میشده مفهومادراک

( معتقدند ایژرادی 2000  1(. روزنفلد، ریچمن و باون2015، یوسالو  یمبه نقل از کارا، کاشاره دارد  
کنند در ارتبژاط بژا دیگژران ریتارهژای ادراک می کنندهتیحماکه والدین، دوستان و معلمان خود را 

ا پژذیرش بژا والژدین گرم و همراه ب یکنند که وجود رابطهمثبت بیشتری دارند. همچنین مطرح می
عنوان عامژل مهژم در پیشژگیری از داشتن الگوی مؤثر و پژ  از آن عامژل کنتژرل بژه ترتیژب بژه

ایرادی که از حمایت اجتماعی برخوردارند،  آمیز در ایراد بزهکار شناخته شده است.ریتارهای مخاطره
آنان را ایرادی ماتژرم  شود، دیگرانها اهمیت داده میکنند کسی دوستشان دارد، به آناحسا  می

دانند کژه های اجتماعی میشمارند و خود را بخشی از شبکه اجتماعی خانواده، دوستان یا سازمانمی
پردازان اجتماعی هنگام نیاز باشد. نظریه دوجانبههای مادی و معنوی و خدمات توانند منبع کم می

عنوان ها را بهنیستند مگر اینکه یرد آن معتقدند که تمام روابطی که یرد با دیگران حمایت اجتماعی
ی حمایت طورکلبه (.1390حسین زاده و سپاه منصور، کند  در دستر  و مناسب ریع نیاز خود تلقی 

ی از روابط و وقایع اشبکهدروناجتماعی شکل بنیادین و اساسی مراوده انسانی است که بین ایراد در 
نداشتن حمایت اجتماعی نقش به سژزایی  ش یبشود. زندگی عادی روزمره و اضطراری مبادله می

                                                           
1 Rosenfeld, Richman, Bowen 
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کننژد کژه حمایژت (. پژوهشگران بیان می2009، 1گیری ریتارهای مجرمانه ایراد دارد  راکدر شکل
کنژد کژه در آن شژخص احسژا  آورد و حالتی را ایجاد میوجود میاجتماعی تعهدات متقابلی را به
ن موارد با نتایج سلامتی ارتباط مستقیم دارد. مطالعژه داشته و ای نف عزتدوست داشتن، مراقبت و 

تاصیلی و حمایژت  یی تاولی نیز رابطه بین تجارب منفی اولیهشناسبیآس( مبتنی بر 2009راک  
در انجام تکالیف تاویژل و مشژکلات بزهکژاری را  سالیبزرگاجتماعی و مشکلات ایراد در دوران 

شژده ژوهش نیز نشان داد که در ابعاد حمایژت اجتمژاعی ادراک. نتایج این پدهندیممورد ت کید قرار 
امژا ؛ داری بین ایراد مرتکب قتل عمد و عژادی وجژود نژداردنسبت به خانواده و دوستان تفاوت معنا

شده از سوی ایراد مهم زندگی است دار در حمایت اجتماعی ادراکت مل وجود تفاوت معناقابل ینکته
عدم وجود تفاوت  البته زا داشته باشد.پذیر و آسیبگذارتری بر این قشر آسیبتواند اثرات ت ثیرکه می
حکم صادرشژده ایژن ایژراد توان بهشده از خانواده و دوستان را میدار در حمایت اجتماعی ادراکمعنا

رغم مشکلات موجود میزان حمایژت بیند و علینسبت داد که مرگ و پایان راه را به خود نزدی  می
 کنند.خود را از اطراییان مطلوب و یا در حد ایراد عادی گزارش می یشدهادراک

عنوان ی  عامل مهم در احتمال ارتکژاب بژه اخیر توجه به کیفیت زندگی به یدر طی سه دهه
جرائم ایزایش یایته و شواهد زیادی وجود دارد که مجرمین عموماً در طول زنژدگی خژود از کیفیژت 

به دیگر ایراد برخوردار بودند. کیفیت زندگی نیز مفهومی گسترده است کژه  تری نسبتزندگی پایین
رو (. ازایژن2010؛ کژارو و همکژاران، 2004 ربریو،  ردیگیبرمهمه ابعاد زندگی ازجمله سلامت را در 

این باور وجود دارد که اگر در دوران کودکی، کیفیت زنژدگی و نیازهژای اساسژی شژامل خژوراک و 
وپرورش یراهم نشوند، توقع یژ  زنژدگی باکیفیژت در و مسکن، بهداشت و آموزشپوشاک، سرپناه 
 ی(. درواقع کیفیت زندگی مفهومی بژا دامنژه2004، 2سالی واقع بینانه نیست  روبینسوندوران بزرگ

شژناختی، ای گسترده از سلامت ییزیکی شژخص، حژالات روانوسیع است که تات ت ثیر مجموعه
کیفیژت زنژدگی دارای ابعژاد مختلژف ییزیکژی، روانژی و  درمجموعار دارد. سطح استقلال روابط قر

( و 2009، 3 میلژر و میلژر ردیژگیبرمژاجتماعی است که گستره وسیعی از طیژف زنژدگی یژرد را در 
های پرخطر و حتی مجرمانه یرد اثرگژذار باشژد. پژوهشژگران کیفیژت زنژدگی را تواند بر ریتاریمی
دانند. ارتبژاط میژان عنوان ی  نشانگر اجتماعی هم میشناختی، بلکه بهروانعنوان نشانگر تنها بهنه

های بنژدیاجزای کیفیت زندگی، یعنی یقر انزوای اجتماعی و بدریتاری بژا کژودک در تمژامی طبقه
ن انتایج این پژوهش نیز نشان داد کژه مرتکبژ(. 1998امری و لامن، شود  ارتکاب به جرم ت کید می

تری نسبت به ایراد عادی برخوردارند که البتژه زنژدگی در زنژدان و فیت زندگی پایینقتل عمد از کی
تواند بر این مؤلفه ت ثیرگذار باشد و شناسایی میزان کیفیت زندگی آنان یی میتنهابهخود  شدهماکوم

در شرایط قبل ارتکاب جرم و یا قبل از زندانی شدن ازجمله مواردی که است کژه نیژاز اسژت تژا بژا 

                                                           
1 Rook 
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های بالینی و صابت با مجژرم مشژخص شژود کژه مت سژفانه امکژانش در ایژن استفاده از مصاحبه
 پژوهش جهت مسائل امنیتی یراهم نشد.

آوری بین زنان و مردان مرتکب قتل عمد و زنان در این پژوهش مشخص شد که در میزان تاب
ط کرد که یکی از عوامل اثرگژذار توان استنبارو میداری وجود دارد. ازاینو مردان عادی تفاوت معنا

آوری اسژت. ایژراد تژاب آور در شژرایط بر ارتکاب به جرم ویژگی و خصوصیات شخصیتی چون تاب
توانند سازگاری و سلامت روانی خود را حفظ کننژد. درواقژع ناگوار و هنگام تجربه هیجانی منفی می

است؛ حتی زمانی که وضژعیت آوری مهارتی مناسب برای پشت سر گذاشتن و مشکلات زندگی تاب
(. از میان عوامژل 2013، 1؛ بتانکورت، مایرز، چارو و هنسن1998نامطلوب و سخت وجود دارد  یولر، 

و نف  عژزتسژطوح بژالای  چونی اکنندهماایظتتوان به عوامل شناختی آوری میمرتبط با تاب
هژا تر اشاره کرد. پژوهشیعال یهای مقابلهخودکارآمدی، خودداری بالا، منبع کنترل درونی و سب 

هژا را در توانژد آنن و زنژدانیان در سژطای پژایین هسژتند و میااند این عوامل در مجرمنشان داده
چمپژرز، دهژد  قژرار  اسژتی و بدون یکر که قتل یکی از این نوع ریتارهژا اتکانهمعرض ریتارهای 

ایژراد مرتکژب بژه قتژل  کهنیز نشان داد (. نتایج این پژوهش 2008، 2ایسلستون، دای، وارد و هاولز
توانژد احتمژال آوری کمتری نسبت به ایراد عادی برخوردارند که ایژن مسژئله میعمد از میزان تاب

ای را ایزایش دهژد. ناگفتژه نمانژد کژه هژر یژرد ممکژن اسژت در ارتکاب به جرم و ریتارهای تکانه
این موضوع به کیفیت ارتباط ایژراد بژا عوامژل  آور باشد.آور و در موقعیتی دیگر غیرتابموقعیتی تاب

ای تواند زمینژهخطر و عوامل ماایظ کننده بستگی دارد. در بهترین وضعیت حتی عامل خطر نیز می
وجو کند و در عمل به عاملی ماایظ تبژدیل شژود. شژناخت برای یرد باشد تا منابع ماایظ را جست

توانژد ماققژان را در شناسژایی ایراد مختلژف می ت ثیر آن بر یهای شخصیتی و ناوهدقیق ویژگی
ابراهیمژی، دهد  هرچه بیشتر زندانیان، بروز جرم توسط آنان و پیشگیری از ریتارهای انارایی یاری 

1386.) 
 مژدنظرباید  شدهکسبشود که در تعمیم نتایج های این پژوهش اشاره میدر انتها به مادودیت

قتل عمد از شرایط روحی مناسبی برخژوردار نیسژتند و شژرایط  مجرمان مرتکب ازآنجاکهقرار گیرد، 
باشند و یا بژرای توجیژه  حوصلهکم هاسؤالگویی به کنند، ممکن است در پاس خاصی را تجربه می
گویی اغراق کنند. همچنین نزدی  بودن و یا دور بودن مدت زمان اجژرای حکژم ریتار خود در پاس 

ها بایژد نیست که در تبیین یایتژه ریت ثیبگویی به این سؤالات س پا یخصوصاً حکم اعدام در ناوه
دار در ابعاد کیفیژت رو با توجه به نتایج پژوهش حاضر و وجود تفاوت معنامورد توجه قرار گیرد. ازاین
آوری و حمایت ایراد مهژم زنژدگی در احتمژال ابژتلا بژه چنژین جژرم زندگی، ویژگی شخصیتی تاب

سازی والدین برگزار شود تا کمتر شاهد چنژین های آموزش و آگاهشود که دورهسنگینی پیشنهاد می

                                                           
1 Betancourt, Meyers, Ohki, Charrow, hansen 
2 Chambers, Eccleston, Day, Ward, Howells 
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شود کژه در مژدار  بژرای نوجوانژان دختژر و پسژر های سنگینی شویم. همچنین پیشنهاد میجرم
 .آوری و سب  زندگی سالم ارائه شودهای آموزش مهارت تابدوره

 منابع

 مجرمژان دیگر و قتل مرتکب مجرمان در یتشخص هایویژگی یمقایسه(. 1386 .م ابراهیمی،
 جرم کاهش کنفران  درشده . ارائهقزوین مرکزی زندان در

بینژی (. پیش1391بیرامی، م؛ هاشژمی، ت؛ علژی زاده گژورادل،   و حسژینی بادنجژانی،  .م. 
 ای و منبع کنتژرل.میزان حمایت اجتماعی، راهبردهای مقابله بر اسا پذیری در برابر استر  آسیب
 .5شماره ، 2دوره های روانشناسی اجتماعی، پژوهش

های نف  بژا سژب حمایت اجتماعی و عژزت ی(. رابطه1390حسین زاده، ع و سپاه منصور، م. 
 .88-74: 1شماره های روانشناسی اجتماعی، دوره، پژوهش هویت دانشجویان.
 حمایت(. 1393م   اده،ز یلسژفی الژف؛ پژور، تقی ل؛ منصور، ف؛ علیزاده، آ؛ کولایی، خدابخشی

 خترد و پسر نناانوجو در لیهاو رگازناسا یهژژژاوارهطرح و نستادو و ادهخانو یشژژژدهادراک جتماعیا
 120-129ص ص  ،1سال  ،2شماره  سلامت، مجله ر،بزهکا

شژده در های حمایژت اجتمژاعی ادراک(. تعیین سژهم مؤلفژه1390ش  رستمی، ص و احمدنیا، 
. پژوهش 1389ماعی دانش آموزان دختر مقطع دبیرستان شهر جوانرود سال بینی سازگاری اجتپیش

 .147-129(: 1 4دوره اجتماعی. 
 در مشژتری بژا ارتباط مدیریت و کاری زندگی کیفیت بین یرابطه بررسی» ؛(1390م   عباسی،
 د ،سژنن اسژلامی آزاد دانشژگاه ارشژد، کارشناسژی نامژهپایان ،«کردستان استان دولتی هایسازمان
 .انسانی علوم دانشکده

(. ارتبژاط میژان حمایژت 1390ی، م و حاجی آقابابائی، م. اکبریعلعلیپور، الف؛ صارائیان، م.ع؛ 
رویی با سلامت روان و وضژعیت نژاتوانی در زنژان مبژتلا بژه مولتیپژل شده و سختاجتماعی ادراک

 .134-110: 3شماره ؛ 1دوره های روانشناسی اجتماعی، اسکلروزی . پژوهش
 اجتماعی مشارکت بین همبستگی(. 1393. و یآبادمؤمن ن؛ خانجانی، م؛ ماسنی،  ؛ علیزاده،

 .42-34 ص (: ص2 3 دوره. سلامت ارتقای مدیریت. کرمان شهر در آنان زندگی کیفیت با زنان
مژواد.  سوءمصرفآوری در ایراد در معرض خطر (. بررسی عوامل مؤثر بر تاب1384مامدی، م. 

 بخشی.نامه دکتری، دانشگاه علوم بهزیستی و توانپایان

(. 1385نجژژات،  ؛ منتظژژری، ع؛ هلاکژژوئی نژژائینی، ک؛ مامژژد، ک و مجژژدزاده،  .ر. 
سنجی گونه ایرانژی. ی پرسشنامه کیفیت زندگی سازمان جهانی بهداشت: ترجمه و رواناستانداردساز

 .12-1(: 4 4تاقیقات بهداشتی،  تویستیانمجله بهداشت و 
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 و اقلیمژی یژردی، عوامژل رابطژه ی(. بررس1392ح   مولوی، ح؛ رحیمی، م؛ خلیلی، ن؛ نصیری،
 ،4و  1شژماره  ،19دوره  قژانونی، یپزشژک مجلژه. اصژفهان اسژتان در عمد قتل جرم یا شناختیبوم
 182-175 ص-ص
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