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بررسي تأثير آموزش هاي جنسي مبتني بر آموزه هاي 
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امل مؤثر بر آن، رضایت جنسی و دو مورد از مهمترین عو. سازگاری زناشویی، پایه و اساس زندگی مشترك است :مقدمه

است، لذا مطالعه حاضر با هدف  دهیورز ديبه نقش آموزش های جنسی تأک زيدین و مذهب ن. اعتقادات مذهبی می باشد

تأثير آن بر سازگاری زناشویی زنان متأهل  بررسیتوأم ساختن آموزش های جنسی با آموزه های دینی مرتبط با آن و 

 .انجام شد

هل مراجعه أمت زن 33بر روی  1331 سال مطالعه نيمه تجربی یك گروهه با پيش آزمون و پس آزمون در این :کارروش

های آموزشی  هفته در کلاس 2به مدت  واحدهای پژوهش. شد انجام شهر مشهد درمانی - مرکز بهداشتی کننده به دو

 و ردی، پرسشنامه سازگاری زناشویی اسپانيرفرم مشخصات ف :داده ها در این مطالعه شامل گردآوری ابزار. شرکت کردند

و ( 5/11نسخه ) SPSSآماری  نرم افزار با استفاده ازتجزیه و تحليل داده ها . بود شاخص عملکرد جنسی زنان مقياس

 .معنی دار در نظر گرفته شد 35/3کمتر از   p ميزان .انجام شدو ضریب همبستگی  یتی زوج های آزمون

اکثر زنان خانه دار بوده . بودسال  1/13±8/2 آنان ميانگين مدت ازدواج سال و 3/33±2/7زنان ميانگين سن  :هايافته

 21/132±5/12به  12/34±51/13نمره کل سازگاری زناشویی از  از آموزش، پس. و درآمد در حد کفاف داشتند

تفاوت آماری ( p=31/3) اتو تجلی ابراز احساس (p=332/3)و در خرده مقياس های توافق  (p=332/3) ارتقاء یافت

 .شد مشاهده یمعنی دار

آموزش های جنسی توأم با آموزه های دینی می تواند باعث افزایش سازگاری زناشویی کلی، توافق و  :گيرينتيجه

 .تجلی عواطف در زندگی زناشویی شود
 

 مذهب، سازگاریازدواج، ، جنسی آموزش :کلمات کليدي
 

 

                                                 
 :پست الكترونيك ؛3511-8531511: تلفن .رانیمشهد، مشهد، ا یدانشگاه علوم پزشک ،ییو ماما یدانشکده پرستار؛ فاطمه نامنی :ول مكاتباتئنويسنده مس *
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 مقدمه
بنایی ترین پایه و قوام زندگی  زیر ،سازگاری زناشویی

سازگاری . مشترك و قدرت بخش نظام خانوادگی است

یندی است که در طول زندگی زناشویی آزناشویی فر

چرا که شناخت سلایق، شخصيت و  ؛شکل می گيرد

به  ،ثر بين زوجينؤشکل گيری ارتباطات م و رفتارها

ات ميزان سازگاری زناشویی در مطالع(. 1) زمان نياز دارد

 وزاده  مهرابی .مختلف، متفاوت گزارش شده است

زناشویی را  سازگاری ميانگين، اهواز در (2313) همکاران

 و احمدیدر مطالعه (. 2) گزارش کردند 37/22±23/23

انجام  تهران شهر ساکنين بين در که (2332) همکاران

: صورت به زوجين زناشویی سازگاری ، وضعيتشد

 ، شرایط%(1/11)رضایت  م، عد%(3/2)ناراضی شدید 

 و رضایت%( 3/28)رضایت  ،%(3/42)مرزی  متوسط و

(. 3)گزارش شد  همسر با روابط از%( 7) زیاد خيلی

سازگاری زناشویی بر جنبه های متفاوت کيفيت زندگی 

 سلامت زوجين، رضایت از زندگی، رضایت از: از جمله

شغل و درآمد و حتی بر طول عمر زوجين تأثير می 

نشان داد که ( 2312)و همکاران  مطالعه بيلی(. 4) گذارد

 متأهل زنانمير  مرگ و، ازدواج و رابطه مناسب با همسر

نسبت به  رامتأهل  مردانمير  و مرگ و درصد 53 را

برجيس و (. 5) دهدمی کاهش  درصد 25 افراد مجرد

علمی به بررسی  ه صورتاولين کسانی بودند که ب ،کاترل

. ر سازگاری زناشویی پرداختندثر بؤتأثير عوامل م

، کرین و همکاران نشان اسپانيرتوسط بعدی  مطالعات

 :جمله از متعددی عوامل زناشویی به سازگاری داد که

 ،پيوستگی به زندگی مشترك ،رضایت از زندگی زناشویی

توافق و هم رأیی در زندگی زناشویی و تجلی و ابراز 

ستگی دارد ب عواطف و احساسات زوج در محيط خانواده

که در زیر مجموعه این چهار عامل اصلی می توان به 

 شغل، سن، مدت ازدواج، موارد مهم دیگری مانند

 مالی و اقتصادی وضع فرزندان، تعداد تحصيلی، وضعيت

مطالعه  .(2)نيز اشاره کرد مذهبی  و فرهنگی شرایط و

جنسی،  رضایت که داد نشان (2335)همکار  و ليتزینگر

 محبت، ابراز و شوهر و زن ميان جنسی پيوند کيفيت

 ؛هستند زندگی از رضایت برای ای کننده تعيين عوامل

 و زن بين مطلوبی جنسی ارتباط اگر کهه گونه ای ب

 ضعيف فردی بين ارتباط ولی باشد داشته وجود شوهر

 که زمانی آن یعنی برعکس حالت با مقایسه در؛ باشد

نامناسب  جنسی طارتبا ولی بوده قوی فردی بين ارتباط

 بينی پيش و زناشویی بيشتر مندی باشد، ميزان رضایت

در واقع عدم آشنایی و بی توجهی به  (.7) است تر کننده

 به دنبال مسائل جنسی می تواند پيامدهای گسترده ای

: می توان به مواردی نظيرآنها از جمله  که داشته باشد

ماد به اختلافات زناشویی، اعت افزایش اختلالات جنسی،

افسردگی در افراد، افزایش خشونت های  ،نفس پایين

های مقاربتی و افزایش آمار  خانوادگی، افزایش بيماری

که ( 2338) در مطالعه فروتن و همکار. کرداشاره طلاق 

درصد  7/22 انجام شد، متقاضيان طلاق در تهران بر روی

 ،نارضایتی جنسی دليلدرصد زنان به  4/28مردان و 

و  در مطالعه نائينيان(. 8) ه طلاق کرده بودنداقدام ب

 ،ارتباطات اجتماعی ناسالم، اضطراب( 2311)همکاران 

در کسانی  کاهش ظرفيت های جسمی و خواب آلودگی

قابل توجهی بيشتر  به طورکه مشکلات جنسی داشتند 

 در تعاليم و (.3( )32/1در مقابل  58/2)از افراد سالم بود 

شدت تأکيد شده است که ارضاء ه آموزش های اسلام ب

زوجين به نقش خود در که شود  می باعثنياز جنسی 

زندگی مشترك و تکليفی که برعهده دارند، بهتر آگاه 

عزت نفس و خودپنداره مثبت خویش را ارتقاء  و شده

را از ارتباط ناسالم  آنانبکارگيری این شيوه سالم، . دهند

اهداف اصلی  از دارد و سلامتی و آرامش که مصون می

بنابراین شناخت . بخشد دین می باشد را تحقق می

های دو  تأمين نيازمندی باعثهایی که  راهکارها و مهارت

، از ضروری شودجنس و پذیرش هویت جنسی آنان می 

باید  ،کيد دین اسلامأترین اصولی است که با توجه به ت

 مطالعه. (13) گيرد در آموزش های جنسی مدنظر قرار

نشان داد ميزان سازگاری  (2332) و همکاراناحمدی 

زناشویی در بين افرادی که تقيدات مذهبی بيش تری 

طور معنی داری بالاتر از کسانی است که دارای ه دارند، ب

تقيدات مذهبی کم هستند و هر چه به اعتقادات مذهبی 

افزوده می شود، ميزان سازگاری زناشویی افزایش می 

نشان داد که ( 2333) همکاری و مطالعه روحان(. 3) یابد

شادکامی و رضایت زناشویی، همبستگی  ،بين دینداری

معنی داری وجود دارد و هر چه عمل به باورهای  و مثبت
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دینی افزایش می یابد، شادکامی و رضایت مندی زندگی 

زناشویی افزایش می یابد و در این مورد بين مرد و زن 

ود اهميت آموزش ولی با وج(. 11) نداردوجود تفاوتی 

جنسی، همواره موانع مختلفی از جمله شرم و خجالت 

اغلب خانواده ها از اظهار نيازهای  .برای آن وجود دارد

آموزشی جنسی خویش شرم دارند و یا آن را به عنوان 

مکان رسمی و عمومی و  .(12) یك نياز درك نمی کنند

دولتی برای آموزش های جنسی و یا مشاوره جنسی 

توجه  ،اغلب پزشکان متخصص زنان(. 8)دارد وجود ن

مطالعات نيز  برخی (.13)کمتری به اینگونه مسائل دارند 

مسائل جنسی  درك و برداشت نادرست از اندنشان داده 

می ناسازگاری های زناشویی  باعث ،و یا عدم دانش کافی

 که به (2332)و همکاران  احمدی در مطالعه. شود

 ابعاد و اعتقادات دینی همبستگی بين رابطه بررسی

 ،جنسی عملکرد عدبُ در ،پرداخت زناشویی سازگاری

 با جنسی روابط بين %(17) همبستگی ميزان کمترین

 کمبود دهنده نشان داشت که وجود زناشویی سازگاری

 جنسی روابط و عملکرد به دین دیدگاه زمينه در آموزش

 درکه  (2312)همکار  و دانش مطالعه در (.3)می باشد 

 ،انجام شد پاکدشت شهرستان هلأمت دبيران بين

 با افراد بين در جنسی روابط حيطه در زناشویی سازگاری

 مذهبی نگرش با افراد از تر بالا، پایين مذهبی نگرش

 به افراد این که نتایج نشان داد پایين بود و و متوسط

 را جنسی روابط صحيح، آموزش و کافی دانش عدم دليل

 بارهرد کردن و صحبت می دانستند ستنادر و بد اموری

 نگرش، این و کردند می تلقی و گناه زشت امری را آن

در  (.14) داشت آنها زناشویی زندگی بر ناخوشایندی اثر

در که  (2313) مطالعه کيفی رفائی شيرپاك و همکاران

انجام شد، اکثر مراجعين از مراکز بهداشتی شهر تهران 

لاعاتی مطابق فرهنگ و نبود آموزش جنسی و منابع اط

 (.12)هبی کشور ما شکایت داشتند ذموازین شرعی و م

توجه به اینکه دو عامل مهم و تأثيرگذار بر  با بنابراین

می مسائل جنسی و اعتقادات مذهبی  ،سازگاری زناشویی

 اهميت دین و مذهب بر کيدأ، همچنين بر اساس تباشد

و  ينزوج بين سالم زناشویی و روابط جنسی ارتباط

محدویت های  بين نياز جامعه و شکاف فراوانی که

آموزشی فعلی موجود است و گزارشات ضد و نقيض در 

 رابطه با تأثير آموزه های دینی بر عملکرد جنسی، مطالعه

جنسی مبتنی  حاضر با هدف تعيين تأثير آموزش های

 ميزان دینی بر و اسلامی بهای گران های آموزه بر

ثيرگذار أتعدادی از زیر گروه های تزناشویی و  سازگاری

 .انجام شدآن 
 

  کارروش 
مطالعه نيمه تجربی یك گروهه با پيش آزمون و پس  ینا

هل مراجعه أمت زن 33بر روی  1331 سال آزمون در

صورت ه ب که درمانی - مرکز بهداشتی کننده به دو

تصادفی از بين مراکز بهداشتی درمانی پنج گانه مشهد 

با توجه به معيارهای ورود افراد . انجام شد، انتخاب شدند

احتمالی و در  صورت نمونه گيری غير و خروج و به

 موعد در خواسته شد ها آن دسترس انتخاب شدند و از

 -مراکز بهداشتی به ها کلاس شرکت در برای مقرر

حجم نمونه در این  .کنند مراجعه نظر مورد درمانی

افزایش "با عنوان  (1383) مطالعه با توجه به مقاله دانش

سازگاری زناشویی زوج های ناسازگار با مشاوره از چشم 

در این مطالعه از بين داوطلبان . شدتعيين  "انداز اسلامی

زوج با  28نيازمند مشاوره برای حل اختلافات زناشویی 

ميانگين . توجه به معيارهای ورود و خروج انتخاب شدند

بل از مشاوره، در و انحراف معيار سازگاری زناشویی ق

 و در گروه کنترل 5/78±78/17 گروه آموزش

و تفاوت ميانگين سازگاری زناشویی  27/17±72/73

گروه آموزش  مشاوره در از بعد. بود 23/1

و  24/73±88/17گروه کنترل  در و 42/3±57/124

ر ظبا در ن. بود 38/42تفاوت ميانگين سازگاری زناشویی 

ين به علت اینکه ، همچنβ=2/3 و α=35/3 گرفتن

شد نفر تعيين  33حجم نمونه  ،مطالعه از نوع تجربی بود

(23.)  

هل ایرانی، أمت زنان: شامل ورود به مطالعه معيارهای

نوشتن،  و خواندن سواد داشتن مسلمان، فارسی زبان،

 زندگی سال از یك حداقل و گذشتن همسر با زندگی

 و (همسری تك)بودن  خویش همسر زن تنها مشترك،

معيارهای خروج از مطالعه  .رسمی بود ازدواج داشتن

افرادی که در سه ماهه  و یا یائسه، باردارزنان : شامل

 های بيماری به افراد مبتلا گذشته زایمان کرده بودند،
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 ثرؤجنسی م روابط براین بيماری ها که  2عمده طبی

 و یا همسر و زن در درمان تحت جنسی باشد، اختلالات

 ماهه شش جنسی طی مدون مشاوره یا آموزش داشتن

 .بود اخير

 ، در اولين روز مراجعهآگاهانه و کتبی رضایت از اخذ پس

ابزار ) قبل از شروع آموزش، پرسشنامه های پژوهش و

 مطالب. توسط افراد شرکت کننده تکميل شد (مطالعه

 23-75 یك جلسه هفته هر و هفته 2 مدت به آموزشی

. پرسش و پاسخ ارائه شد ،سخنرانی شيوه به ای دقيقه

مسائل کلياتی در مورد اهميت  شامل آموزشی مطالب

های ارتباطی و  مختصری در مورد مهارت جنسی،

اجتماعی زمينه ساز روابط جنسی مناسب تر، توضيحاتی 

در زمينه مؤلفه های مهم پاسخ جنسی از قبيل ميل 

جنسی، برانگيختگی، ارگاسم یا اوج لذت جنسی، 

 فاوت آن در زنان و مردان، عوامل مؤثر برت و فرونشينی

آن و مختصری در ارتباط با اختلالات این مؤلفه ها، 

این مطالب . های مقاربتی و بهداشت جنسی بود بيماری

توسط پژوهشگر که دانشجوی ارشد مامایی با گرایش 

آموزش مامایی بود و با کمك و راهنمایی مشاور 

مباحث  .تخصصی آموزش های جنسی تهيه شده بود

نی و احادیثی بود که از آآموزه های دینی شامل آیات قر

ائمه  و( عليه و آله و سلم صلی الله و)حضرت پيامبر 

در باب مسائل جنسی و آداب ( عليهم السلام)اطهار 

زناشویی در غالب اعمال واجب، مستحب، مباح و حرام 

های معتبر مذهبی نقل شده بود و بنا به ارتباط  در کتاب

ها با هر جلسه آموزشی، به صورت مبحث آموزه های آن 

این مباحث با کمك مشاور تخصصی . دینی ارائه می شد

آموزه های دینی که دارای درجه دکترا در علوم قرآنی 

به این ترتيب که ابتدا ایشان منابع را  ؛بود، تهيه شده بود

معرفی می کردند، سپس پژوهشگر با تهيه منابع و 

مطالبی که به بحث آموزش های  گردآوری مهمترین

. جنسی مرتبط بود، مطالب را یادداشت برداری می کرد

مطالب توسط استاد محترم مطالعه می شد و مهمترین و 

مرتبط ترین آنها انتخاب و در صورت نياز اصلاح می شد 

                                                 
دیابت، اختلالات تيروئيد، بيماری کوشينگ، بيماری آدیسون،   

آکرومگالی، تومورهای هيپوفيز و نارسایی هيپوفيز، بيماری های کبدی، 

 اختلالات کليوی، اختلالات ژنتيکی، تومور دستگاه عصبی مرکزی

و جهت آموزش در بسته آموزه های دینی قرار می 

 بوط بهمر به طور اجمالی شامل مباحثمطالب . گرفت

تفاوت انسان با سایر موجودات و استفاده از غرایز برای 

رسيدن به کمال، توجه و اهميت دین و خصوصاً اسلام به 

نهاد خانواده و تلاش برای استحکام آن با استفاده از آیات 

و احادیث، وظایف زنان و مردان به طور مستقل از دیدگاه 

نظر  اسلام برای حفظ آرامش و صميميت بين زوجين،

اسلام و قرآن در مورد عشق و ارتباط عاشقانه زن و 

شوهر، مباحثی در ارتباط با روانشناسی دینی و نقش و 

وظایف هر دو زوج در حفظ و کرامت جنسيت زن و مرد 

 .به صورت مستقل و بهداشت جنسی از نظر اسلام بود

در انتهای . جلسات آموزشی توسط پژوهشگر اجرا می شد

 شده بحث مطالب شامل که آموزشی کتابچه ،هر جلسه

 همچنين و هفته طول در بيشتر مطالعه کلاس، جهت در

در اختيار افراد قرار می  بود، همسران انتقال مطالب به

 .گرفت

 تمام اًمجدد ،از اتمام دوره آموزشی پسدو هفته 

 ابزار. شدپرسشنامه ها توسط افراد مورد پژوهش تکميل 

فرم مشخصات  :لعه شاملداده ها در این مطا گردآوری

 مقياس و فردی، پرسشنامه سازگاری زناشویی اسپانير

پرسشنامه سازگاری . بود شاخص عملکرد جنسی زنان

طراحی شد و  1372زناشویی توسط اسپانير در سال 

رضایت از ( 1: ال و چهار خرده مقياسؤس 32دارای 

( 3پيوستگی به زندگی مشترك، ( 2زندگی زناشویی، 

تجلی و ابراز عواطف و ( 4 و ندگی زناشوییتوافق در ز

در این پرسشنامه، حداکثر . احساسات زوجين می باشد

و حداقل نمره برای آن صفر در نظر گرفته  151نمره 

و کمتر به معنای سازگاری  133نمره . شده است

، 133از حد مطلوب و نمره بيشتر از  زناشویی کمتر

 روایی .دده سازگاری زناشویی مطلوب را نشان می

 در مکرر مطالعات طی قبلاً زناشویی سازگاری امهنپرسش

از پرسشنامه روا و  مطالعهدر این . بود شده تعيين ایران

 .شداستفاده  (1332) هدزامولا شده توسطتهيه  یپایا

نفر از  32روز بر روی  37با اجرا در فاصله زمانی  ملازاده

و  82/3 نمونه مورد بررسی به روش بازآزمایی، پایایی

دست ه دست آورد و برای به ب 83/3آلفای کرونباخ 

وردن روایی با اجرای هم زمان این پرسش نامه و آ
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والاس، ضریب  - پرسش نامه سازگاری زناشویی لاك

نفر از زوج های مشابه با نمونه،  72قابليت اعتماد برای 

 پایایی مطالعه حاضر در(. 21) دست آورده ب 33/3

ازگاری زناشویی اسپانير با استفاده از پرسشنامه مقياس س

و ميانگين وزن داده  شدضریب آلفا کرونباخ محاسبه 

روایی فرم . دست آمده ب 73/3شده برای کل پرسشنامه 

با استفاده از  امشخصات فردی از طریق روایی محتو

. شدهيئت علمی تعيين اعضاء از اساتيد و  تن 11نظرات 

عملکرد جنسی زنان  اساس پرسشنامه عملکرد جنسی بر

توسط روزن  2333این پرسشنامه در سال . شدسنجيده 

خرده  2سؤال با  13و همکاران ساخته شد و دارای 

رطوبت ( 3 ،تهيج جنسی( 2 ،ميل جنسی( 1: مقياس

رضایت ( 2 و درد هنگام مقاربت( 5 ،ارگاسم( 4 ،مهبلی

نمره برش مقياس عملکرد . مندی جنسی می باشد

و  2داقل نمره برای کل مقياس ح. است 28جنسی 

به طور کلی . در نظر گرفته شده است 32حداکثر آن 

. جنسی بهتر است عملکرد نشان دهنده ،نمره بيشتر

برای کل  (2334)روایی این پرسشنامه توسط محمدی 

و  شدتعيين  83/3و با روش بازآزمایی  78/3مقياس 

 با استفاده از ضریب (2332)پایایی آن توسط محمدی 

در این مطالعه پایایی  .تعيين شد 73/3آلفای کرونباخ 

پرسشنامه شاخص عملکرد جنسی با استفاده از ضریب 

لفای کرونباخ تعيين و ميانگين وزن داده شده برای کل آ

  .(22) دست آمده ب 83/3پرسشنامه 

 آماری نرم افزارپس از گردآوری با استفاده از  داده ها

SPSS (5/11)  ميانگين و )ر توصيفی آما روش هایو

و محاسبه ضریب تی زوج  های و آزمون( انحراف معيار

  p ميزان .همبستگی مورد تجزیه و تحليل قرار گرفت

 .معنی دار در نظر گرفته شد 35/3کمتر از 
 

 يافته ها
متأهل در جلسات آموزشی  زن 33مطالعه حاضر در 

 سال، 3/33±2/7ميانگين سن زنان . شرکت کردند

 آنان و ميانگين مدت ازدواج 3±2تعداد فرزندان ميانگين 

از افراد مورد مطالعه %( 33) نفر 27. بودسال  8/2±1/13

تحصيلات %( 13) نفر 3 و سطح تحصيلات دیپلم و کمتر

از افراد مورد مطالعه %( 3/83)نفر  25. دانشگاهی داشتند

. شاغل و یا دانشجو بودند%( 7/12) نفر 5خانه دار بوده و 

تحصيلات  ،پژوهش هایاز همسران واحد %(33) نفر 27

تحصيلات دانشگاهی %( 13) نفر 3 و دیپلم و کمتر

از همسران این افراد دارای  %(73) نفر 21. داشتند

در مشاغل غير دولتی %( 33) نفر 3مشاغل دولتی و 

 22از نظر شرایط مالی و اقتصادی، . مشغول به کار بودند

مد در حد کفاف و دارای سطح درآ%( 7/82) خانوار

درآمد کمتر از حد کفاف %( 3/13) خانوار 4و  ،بيشتر

 . داشتند

و ميانگين  (p=332/3) ميانگين سازگاری زناشویی کل

( p=332/3) خرده مقياس های توافق در زندگی مشترك

در افراد  (p=31/3) و تجلی ابراز عواطف و احساسات

وزه اثر آموزش های جنسی توأم با آم مورد پژوهش در

نسبت به قبل از آموزش افزایش محسوسی های دینی 

ميانگين خرده مقياس های رضایت از در ولی یافت 

پيوستگی به زندگی  و( p=11/3) زندگی مشترك

، افزایش به لحاظ آماری معنی دار (p=31/3) مشترك

 (.1 جدول) نبود
 

 در جمعيت مورد مطالعهقبل و بعد از آموزش هاي آن و زير گروه کل سازگاري زناشويي ميانگين و انحراف معيار  -1جدول 
 

 آموزش 

 متغير

  بعد از آموزش قبل از آموزش

 سطح معنی داری  انحراف معيار ميانگين انحراف معيار ميانگين

 31/3 73/4 23/13 22/2 33/12 پيوستگی به زندگی مشترك

 11/3 28/5 45/31 37/2 38/23 رضایت از زندگی زناشویی

 31/3 23/1 27/3 18/2 22/8 براز عواطف و احساساتتجلی ا

 332/3 15/8 28/48 31/1 33/44 توافق در زندگی مشترك

 332/3 54/12 21/132 51/13 12/34 سازگاری زناشویی کل
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و طول  (p=27/3) ، سن(p=75/3) بين تعداد فرزندان

با نمره سازگاری زناشویی بعد از  (p=77/3) مدت ازدواج

که از نظر آماری  وجود داشتتباط منفی ار ،آموزش

واحدهای ) بين سطح تحصيلات زنان. دمعنی دار نبو

همسران ) و سطح تحصيلات مردان( p=43/3) (پژوهش

ارتباط  ،با سازگاری زناشویی (p=37/3) (واحد پژوهش

بين عملکرد  اما معنی دار نبود ولی وجود داشت یمثبت

ه مثبت و طابر (p=333/3) جنسی و سازگاری زناشویی

 (.2 جدول) شد مشاهدهمعنی داری 

 

 کل در جمعيت مورد مطالعه ارتباط بين متغيرهاي تأثيرگذار بر سازگاري زناشويي با ميانگين نمره سازگاري زناشويي -2 جدول
 

 سن متغير
 تعداد

 فرزندان

طول مدت 

 ازدواج
 عملکرد جنسی

سطح تصيلات 

 زنان

سطح تحصيلات 

 مردان

 33/3 14/3 52/3- 35/3- 35/3- 37/3 ضریب همبستگی

 37/3 43/3 333/3 77/3 75/3 27/3 سطح معنی داری

  

با توجه به ميزان تحصيلات و شغل زنان و مردان، 

تفاوت قابل ملاحظه ای در  باعثآموزش به زنان 

جز در مردانی ه ب) ميانگين نمره سازگاری زناشویی شد

 (.1)( 1 نمودار) (که شغل آزاد داشتند

 

 

 قبل و بعد از آموزش بر اساس متغيرهاي تحصيلات و شغل زنان و مردانکل تغييرات نمره سازگاري زناشويي  -1 نمودار

 

 بحث
ثير آموزش های جنسی أهدف بررسی تبا مطالعه حاضر 

توأم با آموزه های دینی بر سازگاری زناشویی زنان متأهل 

افزایش معنی  ،و همانگونه که نتایج نشان داد شدانجام 

ه داری در سازگاری زناشویی کل، قبل و بعد از آموزش ب

مطالعات مختلف تأثير اعتقادات مذهبی و . وجود آمد

آموزش های جنسی را به صورت مستقل بر سازگاری 

نشان ( 2335) مطالعه ماهونی .زناشویی نشان داده اند

داد افرادی که در سطح بالاتری از مذهبی بودن قرار 

نسبت به افرادی که اعتقادات مذهبی کمتری  ،دارند

دارند، ثبات زناشویی بيشتری داشته و از ازدواج خود 

نشان دادند ( 2333) همکاران کيم و(. 15) راضی ترند

که با عمل به باورهای دینی، عواطفی مانند مهربانی و 

اعتماد به نفس در  و خوش خلقی، شادکامی، آرامش

 باعثد نعوامل می توانانسان تقویت می شود و این 

افزایش رضایت مندی از زندگی زناشویی و ارتباط محبت 
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 مطالعه رضازاده نشان داد (.12) آميز بين زوجين شود

اگرچه رضایت  ،با آموزش مهارت های ارتباطی که

زناشویی افزایش می یابد و بين این دو رابطه مثبت و 

نمی ولی این مهارت به تنهایی  ،معنی داری وجود دارد

افزایش  تواند مؤثر باشد و برای پایداری زناشویی و

فضایل و ارزش های معنوی سرنوشت ساز  ،رضایت مندی

نشان  (2331) همکارفيس و مطالعه (. 17) تر هستند

ی که مقيد به نتأثير مثبتی بر زوجي ،مذهب که داد

شرکت در مراسم مذهبی در روزهای تعطيل هستند، می 

 رضایت زناشویی آنان می شودافزایش  باعثگذارد و 

معتقدند اعتقادات  (2331)همکار مارش و (. 18)

خود را به صورت کاهش تنش های عصبی و  ،مذهبی

رفتارهای انعطاف پذیر در درگيری های خانوادگی نشان 

نيازهایی که  برخیخلأ  ،د و ارتباط با خدانمی ده

پر می  را زوجين نمی توانند برای یکدیگر انجام دهند

واکنش اشخاص در زمان عصبانيت  ،در مطالعه آنان. ندک

زنان در این زمان با منحرف کردن فکر خود . متفاوت بود

به سمت خداوند، احساس آرامش می کردند و مردان از 

تشدید دعوا و درگيری  باعثدرگيری و بيان کلماتی که 

با مارش  مطالعهتفاوت  .اجتناب می کردند ،می شود

که مارش و  چرا؛ نوع تحقيق می باشدمطالعه حاضر در 

به بررسی عوامل مؤثر بر سازگاری زناشویی در  همکار

ولی از  ،افراد مذهبی پرداختند و مداخله ای انجام ندادند

د نمذهب و آموزه های مذهبی می توان کهجهت این 

نقش عميق و مؤثری بر ارتقاء سازگاری زناشویی داشته 

مطالعه دانش (. 13)ود ببا مطالعه حاضر همسو  ،دنباش

نشان داد برای حل تعارضات خانوادگی، مذهب ( 2313)

از طریق باورهای معنوی و ارزش های مذهبی، اختلاف 

حل  باعثنظر بين زن و شوهر را تعدیل نموده و 

در مطالعه احمدی و (. 23) اختلافات زناشویی می شود

سطح اعتقادات مذهبی با استفاده از ( 2332) همکاران

سشنامه محقق ساخته ای که روایی و پایایی آن مورد پر

با سازگاری زناشویی و زیر گروه  ،یيد قرار گرفته بودأت

توافق در زندگی مشترك مورد بررسی قرار گرفت و 

بين اعتقادات مذهبی و توافق در زندگی که  شدمشخص 

البته در . وجود دارد یارتباط مثبت و معنی دار ،زناشویی

آموزش و مداخله ای صورت نگرفته بود  مطالعه احمدی،

جهت که اعتقاد به مسائل دینی می تواند بر این ولی از 

زیر گروه توافق در زندگی مشترك مؤثر باشد، با مطالعه 

خدایاری فرد و  مطالعهدر . (3)شت حاضر همخوانی دا

از بين چهار خرده مقياس سازگاری ( 2337) همکاران

زناشویی در کسانی که زناشویی، خرده مقياس رضایت 

بالاتر از سایر خرده مقياس ها  ،نگرش مذهبی داشتند

ارتباط بين  ،این مطالعه توصيفی همبستگی در. بود

اعتقادات مذهبی و خرده مقياس های سازگاری زناشویی 

با مطالعه حاضر  آننتایج  گرفت ومورد بررسی قرار 

شت که این تفاوت در نتایج مطالعه می همخوانی ندا

  (.23)باشد جمعيت هدف دو مطالعه  واند ناشی ازت

بين سبك های ( 2333) در مطالعه رسولی و فرح بخشی

دلبستگی و هيچ یك از خرده مقياس های سازگاری 

تعدادی از به نظر  زناشویی ارتباط وجود نداشت ولی

چارچوبی را می تواند های دلبستگی  سبك ،محققين

زندگی بر تجربيات  فراهم آورد که تأثير بسيار زیادی

بنابراین افزایش در خرده . (24) فرد می گذاردزناشویی 

که متأثر از دوران  دلبستگی به زندگی مشتركمقياس 

 کهکودکی می باشد، نياز به مدت زمان طولانی داشته 

و  نياز جامعه به آموزش مداوم دهنده می تواند نشان

اشویی هایی باشد که برای بهبود روابط زن مستمر مهارت

 .خانواده ها نياز است

رضایت از ازدواج، رضایت از زندگی خانوادگی و رضایت از 

کل زندگی، سه حيطه ای هستند که در تعامل با 

رضایت از زندگی  باعثهمدیگر بوده و می توانند 

، رضایت از زندگی زناشوییدر واقع . (17) زناشویی شوند

نظر صورت انفرادی در ه یك متغير نگرشی است و ب

رضایت از زندگی به چندین عامل گرفته می شود و 

، به توقعی که فرد از زندگی خویش دارد (1: بستگی دارد

تفاوت بين آنچه که از قبل داشته و اکنون در صدد  (2

توانایی سازگاری فرد با  (3دست آوردن آن است، ه ب

بنابراین افزایش در این خرده مقياس نياز . شرایط جدید

و همکار  مطالعه دانش در .(25) ولانی داردبه روندی ط

از بين خرده مقياس های سازگاری زناشویی، ( 2311)

توافق دو نفری بيشترین رابطه را با دینداری داشت ولی 

کمترین ارتباط را با دینداری نشان  ،تجلی ابراز محبت

تأثير  ،همچنين نگرش مذهبی و هيجان خواهی .داد
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افزایش  باعثداشتند و  تعاملی بر سازگاری زناشویی

که در بين ابعاد  حالی در ،سازگاری زناشویی شدند

کمترین ميزان ارتباط  ،سازگاری زناشویی با دینداری

(. 14) مربوط به رابطه نگرش مذهبی و روابط جنسی بود

نتایج این مطالعه از نظر ارتباط بيشتر بين نگرش مذهبی 

احمدی  و توافق دو نفره با مطالعه حاضر و مطالعه

کمتر بودن ارتباط بين از نظر ولی  شت،همخوانی دا

نگرش مذهبی و تجلی ابراز محبت و رابطه جنسی 

شاید بتوان تفاوت بين این دو . بودمخالف مطالعه حاضر 

را در جمعيت مورد مطالعه و تفاوت در رفتار و  مطالعه

نسبت افکار شغلی جمعيت مورد مطالعه این دو پژوهش 

در مطالعه  (2312)همکار هانی اصل و اصف (.14) داد

های دلبستگی در کودکی و  نشان دادند بين سبك دخو

پيوستگی به زندگی مشترك در بزرگسالی ارتباط وجود 

این مطالعه می تواند معنی دار نبودن خرده مقياس . دارد

پيوستگی به زندگی مشترك را در گروه مطالعه توجيه 

 (.22) کند

سازگاری  ثير آن برأنسی و تدر ارتباط با آموزش ج

مطالعه حاضر با مطالعه پاك گوهر و همکاران زناشویی، 

مطالعه پاك گوهر نشان داد با . همخوانی داشت( 2332)

آموزش مسائل جنسی می توان احساس مثبت صميميت 

و نزدیکی به همسر را در روابط زناشویی افزایش داد و 

در  .ودرضایت زناشویی ش باعثاین عامل می تواند 

رضایت زناشویی معادل سازگاری  ،مطالعه پاك گوهر

 (. 27) بودکار رفته ه زناشویی ب

دریافتند که روابط جنسی و ( 2335) همکارليتزینگر و 

باعث بالا رفتن سازگاری زناشویی و افزایش  ،ابراز محبت

مطالعه (. 7) شادکامی و بهزیستی روانی در افراد می شود

آموزش و نشان داد که  (2332) عطاری و همکاران

افزایش تمام خرده مقياس  باعث ،مشاوره راه حل محور

تفاوت این مطالعه با . می شودهای سازگاری زناشویی 

 .بودی آموزشی امطالعه حاضر در شيوه آموزش و محتو

در این شيوه بر شناخت راه حل های مختلف مطابق با 

ناشویی کات زوجين برای سازگاری بيشتر در زندگی زاادر

و شيوه آموزش و مشاوره با استفاده از  می شودتأکيد 

همبستگی و همفکری در  باعث ،روش های روانشناسی

و با بالا  شودزوج و باعث افزایش توافق در زندگی می 

رفتن توافق و بيان عاطفی احساسات، پيوستگی به 

همچنين در این  .زندگی زناشویی نيز افزایش می یابد

با تحسين همدیگر، ارتباطات عاطفی  شيوه زن و شوهر

د آرزوها و شومی  باعثخود را بهبود بخشيده و این 

که این  کننداميدهای واحدی برای آینده خویش ترسيم 

. شودهمبستگی بيشتر بين دو زوج  باعثعامل می تواند 

تفاوت در نتایج مطالعه عطاری و همکاران با بنابراین 

ه به تفاوت در شيوه مطالعه حاضر را می توان با توج

 (2333) محبی و همکاران (.28)آموزشی توجيه نمود 

آموزش جنسی علاوه بر افزایش رضایت  که نشان دادند

بهبود ارتباط، رضایت از شخصيت همسر  باعثزناشویی، 

در مطالعه  (.23)شود و حل تعارض در بين زوجين می 

زوجينی که در کلاس  ،(2337) پاك گوهر و همکاران

آموزش بهداشت جنسی شرکت کرده بودند و علاوه های 

در بحث و تبادل نظر در مورد مسائل  ،بر آموزش جنسی

و هر مشارکت داشته و مشکلات جنسی در حضور مشاور 

دو زوج خصوصاً مردان در جلسه آموزش حضور فعال 

ماه افزایش  2پس از گذشت آنان داشتند، نگرش جنسی 

در ارتباط با سایر  (.33) افتیقابل ملاحظه و معنی داری 

مطالعه عوامل تأثيرگذار بر سازگاری زناشویی، نتایج 

نشان داد سطح تحصيلی زنان و مردان می تواند حاضر 

در . باشدثر ؤارتقاء سازگاری زناشویی م ثير آموزش وأدر ت

منفی  ارتباطمطالعه حاضر بين سن و سازگاری زناشویی 

نتایج با  که ار نبودشد ولی از نظر آماری معنی د مشاهده

 .همخوانی داشت (2311) مطالعه مسموعی و همکاران

 -15/3سن با ضریب بتای  که مطالعه مسموعی نشان داد

در (. 35) می تواند سازگاری زناشویی را پيش بينی کند

با سازگاری زناشویی  بين طول مدت ازدواج حاضرمطالعه 

 ارانعطاری و همکمطالعه  .ده شدمشاه یارتباط معکوس

نيز نشان داد بين طول مدت ازدواج و سازگاری  (2332)

زناشویی ارتباط وجود دارد و با افزایش طول زندگی 

ولی (. 28) زناشویی، سازگاری زناشویی کاهش می یابد

های  نشان داد با افزایش سال( 2338) مطالعه دانکن

 زندگی زناشویی، سازگاری زناشویی افزایش می یابد

ر مطالعه حاضر بين سازگاری زناشویی همچنين د(. 31)

 از نظرشد که  مشاهدهمنفی  ارتباطو تعداد فرزندان 

 (2335)شيخ محسنی  مطالعه. آماری معنی دار نبود
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با افزایش تعداد فرزندان، به علت کمتر شدن  نشان داد

شوهر،  فرصت های مناسب برای ارتباط بين زن و

و  ميلرالعه مط(. 32) سازگاری زناشویی کاهش می یابد

نيز نشان داد بين تعداد فرزندان با  (1385)همکاران 

در  .(33) وجود دارد یمعکوس ارتباط رضایت زناشویی

مطالعه حاضر بين عملکرد جنسی و سازگاری زناشویی 

علی مطالعه . شد مشاهدهمثبت و معنی داری  ارتباط

نيز نشان داد که عملکرد ( 2313)اکبری دهکردی 

واریانس سازگاری زناشویی را در زنان  جنسی می تواند

 (.34) ن کنديتبي% 34و در همسرانشان % 25

عدم حضور همسر در  حاضر، از محدودیت های مطالعه

البته پژوهشگر با تهيه کتابچه  .کلاس های آموزشی بود

آموزشی مطالب بحث شده در کلاس و انتقال مطالب 

ان از به همسران خویش سعی کرد تا حد امک زنانتوسط 

محدودیت بکاهد، ولی چنانچه بتوان مشارکت  ثير اینأت

ثير أ، شاید بتوان تکردمردان را در آموزش فراهم 

بيشتری در افزایش سازگاری زناشویی و تمام خرده 

از دیگر محدودیت های مطالعه . اس های آن داشتيمق

عدم سنجش اعتقادات مذهبی شرکت کنندگان  ،حاضر

کار ه آموزش های دینی توأم ب چه بسا؛ بود مطالعهدر 

برده شده در این مطالعه در کسانی که به اعتقادات 

از نتایج این . مذهبی پایبندتر هستند، مؤثرتر باشد

مطالعه می توان در برنامه ها و سياست های آموزشی 

خدمات بهداشتی درمانی و سلامت خانواده و در کلينيك 

دولتی و های روانشناسی و مشاوره ای در بخش های 

 . خصوصی استفاده کرد
 

  نتيجه گيري
، می توان با تلفيق ایرانبا توجه به فرهنگ مذهبی مردم 

آموزش جنسی با آموزه های دینی مرتبط با آن، 

به خصوص در موارد ی را یسازگاری زناشومشکلات 

مسائل جنسی از طریق پژوهش های جامع تر، آموزش و 

  .مشاوره رفع نمود
 

 يقدردان وتشكر 
می  برگرفته از پایان نامه کارشناسی ارشد این مطالعه

پژوهشی دانشگاه محترم از معاونت  بدین وسيله. باشد

علوم پزشکی مشهد جهت تقبل هزینه های طرح و مراکز 

بهداشتی و نمونه های پژوهش جهت همکاری صميمانه 

 .قدردانی می شودبا طرح، تشکر و 
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