
·暴力与健康·

中国北方城市妇女妊娠前、妊娠期及产后

家庭暴力的调查

郭素芳 吴久玲 渠川琰 严仁英

【摘要】 目的 探讨妊娠前、妊娠期及产后针对妇女的家庭暴力发生的现况以及相关的影响因

素。方法 在天津市、河南省、辽宁省以及陕西省，采用分层整群抽样及面对面调查的方法，选择!"
个区，对有#!$%月龄小儿的妇女进行调查，以了解她们妊娠前、妊娠期和产后家庭暴力的情况。采

用&’&&软件进行分析。结果 中国北方部分地区妊娠前、妊娠期和产后家庭暴力总的发生率为

$"(#)，其中性暴力的发生率最高（%(*)），心理暴力的发生率最低（!(+)），躯体暴力发生率居中

（+(#)）。妊娠前、妊娠期和产后家庭暴力的发生率分别为,($)、-(!)和%(!)。进一步分析显示妊

娠前发生家庭暴力则预示着妊娠期、产后很可能发生家庭暴力。单因素分析发现与家庭暴力相关的

因素有：妇女和配偶的受教育程度低、结婚时间长、体力劳动者、个人月收入低、吸烟、饮酒。还发现妇

女见到周围有人挨丈夫打的及夫妻关系不好者，发生家庭暴力的可能性大。结论 中国北方城市家

庭暴力的发生率较高，应该引起足够的重视。对医务人员进行广泛深入的培训，以增强他们对家庭暴

力的认识和反应，以及了解如何进行筛查和管理家庭暴力案例。
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家庭暴力是产科一个特殊的问题。研究认为妊

娠可能是家庭暴力的诱发因素或者使已经存在的问

题更加严重。一些研究认为家庭暴力的发生比一些

产科常见疾病高。本研究的目的是探讨妊娠前、妊

娠期及产后丈夫针对妻子的家庭暴力发生情况以及
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相关的影响因素。

对象与方法

$(对象：采用分层整群抽样的方法，在天津市和

辽宁、河南、陕西省的#个市!"个区，对有#!$%月

龄小儿的妇女进行调查。调查时间为"**$年$$月

至"**"年"月。

"(方法：在儿童计划免疫门诊或妇女的家中，采

用面对面调查的方法进行调查。在调查前对所有的
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调查员进行了培训，在调查过程中有专职的检查员

对完成的每一份问卷进行检查，并且采用双录入的

方式进行数据的录入。

!"调查内容：调查对象及其配偶的社会人口学

特征；家庭暴力的发生情况；生活经历以及与配偶的

关系。

#"相关的定义：家庭暴力是指丈夫对妻子的任

何一种躯体上和／或性方面的和／或心理上的暴力和

强迫行为。躯体暴力包括!打、推但无损伤或持续

疼痛或无身体某部位活动受限；"拳打、脚踢、割伤

并有持续疼痛或有身体某部位活动受限；#毒打、严

重撞伤、烧伤、骨折；$头部损伤、脏器损伤、永久性

损伤；%应用工具或武器并造成损伤。性暴力为（在

你不愿意时）!不停地坚持一定要与您同房；"用各

种方法威胁您与他同房；#用力迫使您，强行与您同

房；$用绳子或其他东西捆住您，强行同房；%打您

后，强行与您同房。心理暴力包括!经常用脏话骂

您并使您感到很难受；"经常在其他人面前羞辱您；

#威胁要与您断绝关系；$威胁要打您或您所关心

的人；%故意拿东西吓唬您要打您。妊娠前指婚后

至妊娠开始这一段时间，如果这段时间超过$%个

月，则指妊娠开始前的$%个月内。妊娠期指妊娠开

始到分娩结束。产后指从分娩结束到接受调查这段

时间。

&"统计学分析：所有资料采取’()*"+软件两次

录入，,-,,$+"+软件进行单因素分析。

结 果

$"家庭暴力发生的情况：

（$）总暴力及妊娠前、妊娠期和产后家庭暴力的

发生情况：共调查了$%+##名产后妇女（平均为产后

$$个月）。调查结果显示我国北方部分地区家庭暴

力的总发生率为$%"*.，其中性暴力的发生率最高

（表$）。

表! 总暴力及妊娠前、妊娠期、产后家庭暴力的发生率

发生
时间

心理暴力

发生
例数

发生率
（.）

性暴力

发生
例数

发生率
（.）

躯体暴力

发生
例数

发生率
（.）

总暴力

发生
例数

发生率
（.）

妊娠前 %!% $"/ 0+# &"1 #0! !"/ $+/! /"$
妊娠期 $1% $"& !!! %"1 $%/ $"$ &%% #"!
产后 !+& %"& &/! #"/ !10 !"% //1 1"!

合计 #%* !"& /*# 1"+ *0+ &"* $&$1 $%"*

（%）妊娠前、妊娠期和产后家庭暴力的关系：调

查中发现妊娠前遭受家庭暴力的妇女比妊娠前未遭

受家 庭 暴 力 的 妇 女，妊 娠 期 更 易 遭 受 家 庭 暴 力

（!"2#1"%，/&.#$：!1"0&*+"$）；同时还发现，妊

娠前遭受过家庭暴力，则产后也容易遭受家庭暴力

（!"2#%"*，/&.#$：!*"%&&+"%）。

%"家庭暴力相关因素分析：

（$）妇女及其配偶的社会人口学特征与家庭暴

力的关系：分析显示受教育时间短、结婚时间长、从

事体力劳动、月收入低、婚姻不稳定、生活在大家庭

或独居、吸烟以及饮酒的妇女中家庭暴力的发生率

高且有统计学意义。分析配偶的社会人口学特征与

家庭暴力的关系显示年龄大、结婚时间长、受教育时

间短，家庭暴力的发生率高，且有统计学意义。从事

体力劳动、月收入低、吸烟、饮酒以及吸毒的配偶施

暴的可能性大且有统计学意义（表%）。

表" 妇女及其丈夫的社会人口学特征与家庭暴力的关系

人口学特征
妇 女

’%值 %值

丈 夫

’%值 %值

年龄 #"&! +"$+ $$"*/ +"++
文化程度 %%"1# +"++ %$"%$ +"++
结婚时间 /"&# +"+$ $!"&* +"++
职业 !$"11 +"++

孕前 $/"+& +"++ 3 3
产后 %/"/$ +"++ 3 3

收入 !$"&& +"++
孕前 #/"#+ +"++ 3 3
产后 !/"!$ +"++ 3 3

吸烟 $*"&% +"++ %/"0* +"++
饮酒 &/"$& +"++ %0"#+ +"++
吸毒 %"0+ +"+1 0"&& +"+$
婚姻状况 $0"*# +"++ 3 3
家庭类型 $*"!0 +"++ 3 3

（%）生活经历与家庭暴力的关系：家庭暴力与是

否曾经见到周围的人遭受家庭暴力（’%2%1!"/#，

%2+"++），见 过 父 亲 打 母 亲（’%2%+%"0!，%2
+"++）、公公打婆婆（’%2%#1"%%，%2+"++）有关。

（!）夫妻关系与家庭暴力的关系：结果显示夫妻

关系紧张，害怕丈夫，经常与丈夫吵架，经常受到丈

夫故意的冷落，丈夫经常故意损坏妻子心爱的东西，

丈夫嫉妒心强，重男轻女，丈夫掌握家庭经济大权的

家庭其妇女遭受家庭暴力的可能性高（表!）。

讨 论

本次调查发现，我国北方部分地区妊娠前、妊娠

期和产后这一时期家庭暴力的发生率为$%"*.，与

国外的研究家庭暴力的发生率为+"/.&%%.相
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表! 夫妻关系与家庭暴力的关系

因 素 !!值 !值

您害怕您的丈夫吗？ !"#$%" &$&&
您会与您丈夫吵嘴吗？ !!#$’( &$&&
您丈夫故意冷落您或疏远您吗？ ")*$%’ &$&&
您丈夫经常故意损害您心爱的东西或宠物吗？+%&$%% &$&&
如果您与别的男人说话，您丈夫会生气吗？ +(#$&! &$&&
您丈夫总是给您施加压力要您生个男孩吗？ +%)$&) &$&&
您丈夫希望您看病之前征求他的同意吗？ %!$*) &$&&
如果您需要用钱，您丈夫总是不乐意给您钱吗？+’#$"! &$&&

比［’］，属于中等水平。但鉴于我国人口基数大，加

之妇女普遍存在的“家丑不可外扬”的心态，以及对

一些轻微的暴力如漫骂、推搡已习以为常，不把它们

看作家庭暴力，故此发生率可能有所低估，因此我国

家庭暴力的发生情况也很严重，要引起足够的重视。

本次调查妊娠期家庭暴力的发生率为"$+,，低于妊

娠前（($’,）和产后（)$+,）家庭暴力的发生率。

-./01等［!］对美国一个华人社区%+’名怀孕妇女的

调查结果显示，暴力发生率为’#$(,，有"$+,发生

在此次怀孕期间，与我们的结果相近。而且本次研

究结果还显示妊娠期家庭暴力发生率比妊娠前、产

后都低，这与国外的一些研究不同［+，"］，而与-./01
等［!］研究一致。可能的解释是本次调查是在城市

进行的，一个家庭只有一个孩子，使得孩子变得更加

珍贵，所以妊娠期家庭暴力的发生率降低。

研究结果显示，妊娠前发生家庭暴力则预示着

妊娠期、产后很可能发生家庭暴力。这与以往的研

究结果相似［+］。因此提示，对在妊娠前遭受过家庭

暴力的妇女，孕期产前检查时要特别注意是否有家

庭暴力的发生，这有助于发现并制止妊娠期家庭暴

力的发生，减少家庭暴力对母子的影响。

我们的调查发现，夫妻双方受教育时间短、从事

体力劳动、月收入低与家庭暴力相关，这与以往的研

究一致［*］。由此可见，我们的研究人群中家庭暴力

主要发生在社会经济地位低的家庭中。因此认为预

防家庭暴力的重点人群应是社会经济状况低下的人

群。生活在大家庭或独居的女性遭受配偶虐待的可

能性大，国外的研究也证实了这一点［"］。独居的女

性很可能是离异或分居的女性，而离异或分居很可

能就是因为家庭暴力，因此独居和家庭暴力发生相

关。而大家庭，婆媳关系不容易处理好，因而容易产

生矛盾。妇女和配偶吸烟、饮酒的家庭发生暴力的

可能性大。这与国外的研究一致［"］。暴力后借酒

消愁，是暴力的结果而非原因。同时，药物滥用的男

性易于施暴。预防和制止家庭暴力也应针对这些人

群。我们的调查还显示夫妻关系与家庭暴力的关系

很密切。夫妻关系紧张，发生家庭暴力的可能性大。

2/3453等［"］的研究也表明了这一点。提示夫妻关

系不好可能是发生家庭暴力的一个危险因素，对这

些人群应采取积极的干预措施，对夫妻双方进行调

节，教他们如何处理好夫妻关系，这也是减少家庭暴

力发生的一个措施。妇女的生活经历与家庭暴力关

系密切，这与很多研究一致，证实了“暴力是一个社

会习得行为”这一理论［%］：存在家庭暴力的家庭中

的孩子，其长大后易成为施暴者或受虐者。因此很

有必要对医务人员进行深入的培训，提高医务人员

对家庭暴力的认识和反应，同时在产科门诊建立筛

查家庭暴力的常规制度，以保证母子的身心健康。
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