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، دموگرافيکسوختگي :هاي كليدي اژهو

  و هدف هزمين
بر روي صورت و بـدن سـاير افـراد بـه      اسيد پاشي عمدي

توانـد بـا    شـود كـه مـي    ام تلقي ميـوان يك تنبيه يا انتقـعن
استفاده از مقادير بسيار جزئي صورت پذيرد و اين عمـل شـوم   

هدف شـوم  . العمر بر ظاهر فرد قرباني دارد تأثير زيان بار و مادام

عنوان تهاجم با مواد شيميايي نابود كردن آگاهانه صورت فرد به 
  .باشد يك تنبيه مي
هاي اين اقدام معمولاً شامل مشـكلات ازدواج نظيـر    انگيزه

امتناع از پذيرش پيشنهاد ازدواج، روابـط نامشـروع يـا انجـام     

 :چكيده

ردن زندگي ـدتاً نه با هدف قتل بلکه  تنبيه يا نابود کـرم عمـارتکاب اين ج. شود تهاجم با استفاده از اسيد يکي از جرائم بيرحمانه تلقي مي :و هدف هينمز

دف بررسي محل و شدت سوختگي ـاين مطالعه با ه. دهد رخ مي در حال توسعهورهاي ـولاً در کشـز معمـآمي اين عمل خشونت. ردـگي ي قرباني صورت مياجتماع

  .ل و رابطه مهاجم و مصدوم انجام شدـهأاران، از نظر سن، جنس، وضعيت تـراواني بيمـف و

تا  ۱۳۸۳بيمار قرباني خشونت با اسيد كه در يك مقطع زماني شش ساله از ماه ارديبهشت  ۵۹، پرونده نگر اين مطالعه مروري گذشته در: ها مواد و روش

  .مورد بررسي قرار گرفت ،، به بيمارستان سوانح سوختگي مطهري مراجعه نمودند۱۳۸۹آبان 

هاي بدن در خصوص بروز جراحت را  ترين بخش ها شايع همچنين صورت و دست. درصد زن بودند ۴۹درصد مرد و  ۵۱بيماران مورد مطالعه شامل  :ها يافته

  .دادند و بالاخره اينكه بيشترين مهاجمان از اعضاي خانواده بودند تشکيل مي

ل ها و فامي در خانوادهـ ۳ .حادثه در بين زنان و مردان فراواني يکساني داردـ ۲. اسيد پاشي در کشورمان همچنان يک معضل اجتماعي استـ ۱ :ريـگي نتيجه

شايد محدود نمودن دسترسي به مواد و عوامل سوزآور و خطرناک براي عامه مردم بتواند در کاهش ميزان وقوع اين ـ ۴ .برخوردار است اي کننده نگراناز شيوع 

  .ثر باشدؤآميز م جرم فاجعه
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ارتبـاط بـا فـرد ديگـر      جلـوگيري از  طلاق به منظـور احتمـالاً  
اقتصادي و سرقت ـ   فقر، پايين بودن طبقه اجتماعي 1.باشند مي

. ديگر در بروز تهاجم با اسيد محسوب مي گـردد از دلايل عمده 
مواد اسيدي و بازي عمدتاً در بسياري از فروشـگاه هـا و بـراي    

و نيز اسـتفاده   2،ها كاربردهاي متفاوت از قبيل رفع گرفتگي لوله
 باشـند و  مـي  عمـوم  در باطري خودروها به آساني در دسـترس 

  .شود باعث تسهيل عملكرد فرد مهاجم مي احتمالاً
آميـز   عمـل فاجعـه   كننده نگرانن مطالعه به دليل ميزان اي

تهاجم با مـواد شـيميايي در ايـران، بـا هـدف بررسـي محـل        
فراواني بيماران از نظر سن، جنس،  ناتوميك، شدت سوختگي وآ

  .صورت پذيرفت هل و رابطه مهاجم و مصدوم،أوضعيت ت

  ها واد و روشـم
 ـ اين مطالعه از نوع توصيفي گذشته ه بـا مـرور   نگر است ك

بيمار پـذيرش شـده در يـك دوره شـش سـاله در       59پرونده 
ترميمي مطهري تهران انجام شـد   بيمارستان سوانح سوختگي و

سن، جنس و  ناتوميك آسيب، شدت آسيب،آمحل : و متغيرهاي
  .رابطه مهاجم و مصدوم مورد ارزيابي قرار گرفتند

  ها يافته
درصد  51ن تعداد، بيمار مورد مطالعه قرار گرفتند، از اي 59

همچنـين  . زن بودنـد ) بيمـار  29(درصـد   49مرد و ) بيمار 30(
سـاله و   4سـال، جـوانترين فـرد     36ميانگين سـني بيمـاران   

بـه دليـل   %) 4/8(بيمار  5تعداد . ساله بودند 74ترين فرد  مسن
ميانگين درجـه جراحـت در بـين    . شدت جراحات جان باختند

  .ح كل بدن بوددرصد مساحت سط 30بيماران معادل 
پنجـاه  ). 1جدول ( آنها متأهل بودند% 71 اكثر بيماران يعني

درصد بيماران زن توسط همسر يا اقوام خود و بقيه توسط افراد 
بيمـاران مـرد توسـط    . غريبه مورد حمله قـرار گرفتـه بودنـد   

يا در خلال ) درصد 36(، افراد ناشناس )درصد 12(همسران خود 
در سـاير مـوارد   . ه واقع شده بودنـد مورد حمل) درصد 17(نزاع 

هاي مربوط به مهاجمـان در پرونـده بيمـاران     ، داده)درصد 35(
با در نظر گرفتن سـوابق بيمـاران،   ). 2جدول ( درج نگرديده بود

 12درصد مـوارد همسـران،    2/32ست كه در ا ها بيانگر اين داده
درصد افراد ناشناس عامـل تهـاجم    39درصد اعضاي خانواده و 

درصد ناشي از نـزاع و دزدي و يـك مـورد     2/15ه و بالاخره بود
چهل درصد قربانيان . ناشي از خودكشي بوده است) درصد 6/1(

ورد قربانيان زن حـدود  ـم زان درـرد بودند كه اين ميـمرد، مج
روز بود و حدود  39ميانگين دوره بستري بيماران . درصد بود 12

درصد كـل سـطح    20 تا 10گي معادل ـدرصد بيماران سوخت 40
  .بدن را داشتند

درصد موارد مشاهده  8/72آسيب چهره به طور شايع و در 
هـاي   ، تنـه و انـدام  )هـا  دست(هاي حركتي فوقاني  اندام. گرديد

درصـد و   7/67درصد،  4/86به ترتيب در ) پاها(حركتي پاييني 
درصد مـوارد   8/89بيماران در . درصد موارد درگير بودند 2/32

درصـد   76ي دبريدمان يا ترميمي قرار گرفتند و در تحت جراح
 .موارد حداقل دو عمل جراحي را پشت سر گذاشتند

  هل بيمارانأوضعييت تـ ۱جدول 

  درصد  فراواني  

 ۴۲ ۷۱ هلأمت

  ۲۹  ۱۷ مجرد

  ۱۰۰  ۵۹ جمع

  خصوصيات فرد مهاجم ـ۲جدول 

  درصد  فراواني  

 ۲/۳۲ ۱۹ همسرـ۱

 ۱۲ ۷ فاميل ـ۲

 ۳۹ ۲۳ ناشناسـ۳

 ۲/۱۵ ۹ دزدي درگيري يا ـ۴

 ۶/۱ ۱ خودآزاري ـ۵

 ۱۰۰ ۵۹ جمع

  بحث
ــا كشــورهاي صــنعتي، خشــونت ناشــي از   در مقايســه ب

در حال سوختگي با اسيد در ايران و ساير كشورهاي همسايه و 
رسـد ميـزان    به نظر مـي . باشد داراي شيوع بيشتري مي توسعه

از موارد ثبت شـده در  واقعي وقوع اين امر در ايران بسيار بالاتر 
مركز سوانح سوختگي مطهري بوده كه عمدتاً ناشـي از دلايلـي   

هاي جزئي كه معمولاً منجر به مراجعـه بـه    همچون وجود آسيب
گردد يا بروز مشكلات چشـمي كـه    مراكز سوانح سوختگي نمي

از آنجائيكـه  . باشـد  شود، مي معمولاً به چشم پزشك مراجعه مي
اقتصـادي  ـ   در مناطق با طبقه اجتمـاعي  تهاجم با اسيد معمولاً

پيوندد، قربانيان خـدمات   پايين در شهرهاي كوچك به وقوع مي
هاي پزشـكي را در مراكـز درمـاني محلـي دريافـت       و مراقبت
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قربانيان مرد اغلب بنا به دلايـل روانشناسـي مختلـف    . ميكنند
  .كنند عامل واقعي سوختگي را گزارش نمي

وع حملات با اسـيد، كـه مكـرراً در    ميزان بالا و فزاينده وق
شـود يـك فراخـوان بـراي      هاي ايران گزارش مـي  اكثر روزنامه

هايي  مقامات اجتماعي و پزشكي كشور جهت جستجوي راه حل
آميز و اتخـاذ راهبردهـايي    با هدف پيشگيري از اقدام خشونت

جهت خارج ساختن مواد سوزاننده و خطرناك از دسترس افـراد  
توان به دو شيوه سـاده شـامل    ر اين زمينه ميد. باشد عادي مي

هـاي اسـيدي    هاي خشك بجاي بـاطري  جايگزيني توليد باطري
مرطوب و نيز عدم دسترسي افراد عادي به مواد شيميايي و قرار 
. دادن مواد رفع گرفتگي لوله بـه افـراد متخصـص اشـاره كـرد     

Mannan تــرين مطالعــه را در زمينــه  گســترده شو همكــاران
بعـد از بررسـي   ). مـورد  771(ا اسيد گزارش نمودنـد  خشونت ب

منابع خارجي، دريافتند كه كشـورهاي جامائيكـا، بـنگلادش و    
 40تايوان داراي بالاترين ميزان وقوع حمله با اسيد در جهان در 

در جامائيكا غالب قربانيان مرد حال آنكـه  . اند سال گذشته بوده
وه بر ايـن جـوانترين   علا. در بنگلادش و تايوان عمدتاً زن بودند
  3.قربانيان در بنگلادش مشاهده شدند

مـورد آسـيب را    337مقاله ديگري از كشور چـين تعـداد   
آن ناشـي از تهـاجم   ) درصـد  5/10(مـورد   40گزارش نمود كه 

جنايي بوده است و بقيـه مـوارد توسـط حـوادث صـنعتي رخ      
 هاي شيميايي كـه  مورد جراحت 121همچنين از تعداد  4.اند داده

. اي حاصـل گرديـد   در آذربايجان ايران اعلام شده، نتايج مشابه
ناشـي از حـوادث   ) درصد 7/91( مورد 119در اين مطالعه، تعداد 

ناشـي از تهـاجم جنـايي بـوده      )درصد 3/8( مورد 10صنعتي و 
متأسفانه، شيوع اين عمل شـوم در كشـورهاي در حـال     5.است

نند هنگ كنگ در توسعه نظير ايران و برخي شهرهاي صنعتي ما
  6.حال افزايش است

سناريوي متداول در خصوص خشـونت بـا اسـيد در اكثـر     
آور در برخي كشـورهاي   كشورهاي جهان سوم و به طور شگفت

بدين ترتيب اسـت كـه همسـر قربـاني اسـيد       9و8توسعه يافته
باطري خودرو و يا بـه صـورت يـك مـاده     (سولفوريك غليظي 

از يـك خـرده فروشـي تهيـه      را كه) شيميايي پاك كننده لوله
جويي در ارتباط با يك ازدواج يا رابطـه   نموده است جهت انتقام

كه به دلايل اجتماعي و اقتصادي ناموفق بـوده اسـت، بـه كـار     

در اين زمينه، قرباني از تغيير فرم شديد صـورت رنـج   . گيرد مي
هـاي اجتمـاعي جـدا     خود را از فعاليت ،برده و در ادامه زندگي

هـا و   مواد شيميايي نظير اسـيد سـولفوريك بـاطري    .سازد مي
هيدروكسيد سديم حاصله از تجهيـزات پـاك كننـده ابـزاري     

اقتصـادي   ـ مطلوب براي تهاجم در بين طبقات پايين اجتماعي
  10.شود محسوب مي

تهاجم با استفاده از اسيد عمـل انتقـامجويي وحشـتناكي    
قربـاني   هاي شديد در صورت و بدن تـاست كه منجر به جراح

 ـ  داد اين حملات در سـال ـتع. شود مي ر در منـاطق  ـهـاي اخي
 ـ 7و3و1.شهري و روستايي افزايش يافتـه اسـت   ورد اسـيد  ـدر م

ولاً مـردان جـوان هسـتند و    ـمهاجمان معم ،پاشي بر روي زنان
باشند كه از پذيرش درخواست ازدواج  واني ميـقربانيان زنان ج

 ـ . انـد  هاع ورزيدـامتن) ها يا ساير درخواست( وص ـدر ايـن خص
. وان تنبيه بر روي صورت زنان مي پاشـند ـمردها اسيد را به عن

ثرترين سلاح ؤرس بودن، اسيد مـدليل ارزان و در دسته شايد ب
 ـ  راطي انتقـام مـي  ـبراي اين شكل اف ات يافتگـان  ـباشـد و نج

ش اعتماد بـه  ـكاه. گردند اعي ميـزواي اجتمـولاً دچار انـمعم
 ـ  رك مدرسه ميـرا وادار به ت نفس، اين افراد ر ـكند كه ايـن ام

 ـ ر به بيـمنج  ـ  ـسوادي و فقر و نهايت ر ـاً بـروز مشـكلات بيشت
ونت با ـور كاهش خشـاقدامات متعددي را بايد به منظ. گردد مي

 ـ  اسيد  له ـدر كشورهاي جهان سوم به عمل آورد كـه از آن جم
 ـ  مي  ـ ـتوان به افزايش آگـاهي اجتم و ادي ـاعي، حمايـت اقتص

 ــرواني، اقدامات توانبخشي و اتخ  ــاذ ال انوني جـدي  ـزامات ق
  1.اشاره نمود

  گيري نتيجه
  :توان نتيجه گرفت اين است كه اين مطالعه مي آنچه از

اسيد پاشي در كشورمان همچنان يك معضل اجتمـاعي  ـ 1
 .است

 .حادثه در بين زنان و مردان فراواني يكساني داردـ 2
 .از شيوع بالائي برخوردار است ها و فاميل در خانوادهـ 3
شايد محدود نمودن دسترسي به مواد و عوامل سوزآور ـ 4

و خطرناك براي عامه مردم بتواند در كاهش ميزان وقوع اين 
  .ثر باشدؤآميز م جرم فاجعه
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Abstract: 

 
A Demographic Study on Acid Assault, Done at Mutahari 

Burn Center during a Six years Period 

Hafezi F. MD. FACS*, Naghibzadeh B. MD. FACS**, Nouhi A.H. MD***  

Elmi Rad. H. MD****, Naghibzadeh Gh***** 

(Received: 7 Jan 2010 Accepted: 6 Sep 2011) 

 

Introduction & Objective: Acid assault is one of the most brutal crimes. This crime is not meant to kill 
but to punish the victim or to destroy the victim’s social life. This violent act usually occurs in developing 
countries. The aim of our study was to assess the place and intensity of burns and their abundance from 
viewpoint of age, sex, material status and the relation between the injured and the assailant. 

Materials & Methods: From May 2004 to October 2010 the charts of victims of acid violence, who 
were referred to the Motahari Burn Center, were reviewed. Over this 6-year period, 59 patients were included 
in this retrospective study. 

Results: The reviewed cases were 51% male and 49% female. The face and hands were the most 
commonly injured areas, and the most common assailant was a close family member. 

Conclusions: 1. Acid assault is still a major social problem in our country. 2. The abundance of this 
problem is the same for men and women. 3. It is very abundant among family members. 4. Perhaps the 
limitation of access to dangerous materials can reduce the rate of this terrific crime. 

Key Words: Burn, Demographic 
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