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  زناشويي و رضايت جنسي رضايت رابطه ي

  زوجين سلامت روان با 
  
  2و سعيد بختيارپور 1فخري طلايي زاده

  
 -سلامت روان در مهمي است و نقش زوجين رابطه در بسيار مهم ي جنبه يك ،ايت زناشوييرض

مولفه هاي مهمي  تاثيرسلامت روان شناختي همسران نيز مي تواند تحت . كند مي ايفاشناختي زوجين 
 رضايت رابطه ي بررسي ،حاضر پژوهش هدف. چون رضايت زناشويي و رضايت جنسي قرار گيرد

طي يك پژوهش توصيفي از نوع  ،ين منظوردب. زوجين بود سلامت روان با ضايت جنسيزناشويي و ر
رضايت زناشويي، رضايت از نظر نمونه گيري در دسترس انتخاب و ي زوج به شيوه  220همبستگي، 
نشان داد كه رضايت زناشويي نتايج تحليل رگرسيون . سلامت روان مورد ارزيابي قرار گرفتند جنسي و

 50تا  41سال،  40تا  31سال،  30تا  20نسي با سلامت روان زوج ها در دوره هاي سني و رضايت ج
درصد از  57رضايت زناشويي و رضايت جنسي مي توانند  همچنين. سال ارتباط مثبت و معنادار دارد

رضايت زناشويي مي در واقع، . كندسال پيش بيني  30تا  20سني  ي در دورهرا واريانس سلامت روان 
درصد از واريانس  44سال و  40تا  31سني  ي درصد از واريانس سلامت روان در دوره 38اند تو

نشانگر اهميت  ،نتايج تحقيق حاضر. كندسال را پيش بيني  50تا  41سني  ي سلامت روان در دوره
شناحتي  ارتباط مثبت و معنادار بين رضايت مندي زناشويي و رضايت مندي جنسي با سلامت روان

  . ا استزوجه
  . جنسي، رضايت زناشويي، زوجين روان، رضايت سلامت :واژه هاي كليدي

 
 مقدمه

به عنوان يكي از نهادهاي مهم در هر جامعه اي بـه خصـوص در جامعـه ايـران، محسـوب مـي        ،خانواده
در صورتي كه خانواده از عملكـرد مناسـبي برخـوردار باشـد، اعضـاي خـانواده نيـز از سـلامت و         . شود

در صـورت وجـود   و  )2007روسـتيت، چـايكس و چـاوين،    (مطلوبي برخوردار خواهنـد بـود    بهزيستي
شناختي اعضاي خانواده  رضايت مندي اعضاي خانواده از عملكرد خانواده و از يكديگر، سلامت روان

مي توان گفت كه بسياري از مولفـه هـاي    ،بر اساس يافته هاي مطالعات مختلف. نيز تضمين خواهد شد
عدم كـاركرد سـالم   با سلامت روان و بهزيستي هيجاني، همچون افسردگي و اضطراب  ي نندهتهديد ك

                                                       
 ايراناهواز، اهواز،  دانشگاه آزاد اسلامي واحد دپارتمان روان شناسي،.1

 saeedb81@yahoo.com )نويسنده ي مسوول(ايران  اهواز، اهواز، واحد اسلامي آزاد دپارتمان روان شناسي، دانشگاه. 2
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؛ آفرايــي، محمــدي و 2003؛ ويتســون و ال شــيخ، 2010تــردول و گالــدفارب، (اســت مــرتبط خــانواده 
سلامت روان، مجموعه اي از ويژگـي هـايي اسـت كـه در برابـر حـوادث فشـار زاي        ). 2013صحرابي، 

كـاركرد  در ايـن موقعيـت هـا    كه افراد، سپري محافظ عمل مي كند و كمك مي كند  زندگي به عنوان
كه به فرد توانايي لازم براي مقابله بـا   استحالتي از توانمندي و بهزيستي  ،همچنين. ؛بهتري داشته باشن
سلامت ). 2015منول، باريك، رابرتز، دوريسكو و همكاران، (زندگي را مي دهد  ي تنش هاي روزمره

با بهبود ارتباطات بين فردي و عملكـرد بهتـر فـرد در جنبـه هـاي مختلـف زنـدگي همـراه اسـت           ،انرو
هيرسـچبرگر،  ( منفي يا مثبت كيفيت زندگي زناشويي قرار گيرد تاثيرمي تواند تحت و  )2012ولينت، (

  ). 2009اسريواستاوا، مارش، پاپ و همكاران، 
است كه تنها توسط خود فـرد در پاسـخ بـه ميـزان     شخصي در ازدواج  ي يك تجربه ،رضايت زناشويي

زناشـويي قابـل ارزيـابي اسـت و عوامـل بسـياري هسـتند كـه در زنـدگي مشـترك روي            ي لذت رابطه
 خـانواده  كاركردهـاي بهنجـار   ميزان در مهمي نقش احساس اين ومي گذارند  تاثيررضايت زناشويي 

زوج هـاي بـا رضـايت زناشـويي ادراك     ). 2015جيانگ، وانگ، زانگ، ليو و همكاران، (كند  مي ايفا
 كيفيـت  و انـد، از نـوع   راضـي  روابطشـان  سطح و نوع دارند، از با يكديگر زيادي بالا، توافق ي شده

خودشـان   مـالي  ليمسـا  و وقـت  ي زمينـه  در خـوبي  و مـديريت  دارند رضايت فراغت اوقات گذران
 ).2000گريف، (كنند  مي اعمال

برزنياك و ويسـمن  (است  مندي زوج ها از يكديگر، رضايت جنسي يكي از شاخص هاي مهم رضايت
يانـگ،  (شـود   مـي  اطـلاق  خود جنسي روابط از خوشايند شخص احساس جنسي، به رضايت). 2004

جنسي، يكي از عوامـل مهـم رضـايت از زنـدگي      ي رضايت از رابطه). 2000دني، يانگ و لوكوايس، 
كيفيت زندگي زوجين و از مهمترين شاخص هـاي رضـايت   بر سلامتي و  موثرزناشويي، از عوامل مهم 

ل زناشـويي اهميـت ويـژه اي دارد و    يرضايت جنسي، در حـوزه هـاي خـانواده و مسـا    . از زندگي است
ايـن مطالعـات نشـان    . ه انـد رضايت جنسي بر رضايت زناشويي اشاره كـرد  تاثيرمطالعات متعددي نيز به 

   مين رضـايت طـرفين شـود   انحـوي كـه بتوانـد باعـث ت ـ     جنسي مطلوب به ي كه وجود رابطه ستداده ا
 رضـايت ). 2010علـي اكبـري دهكـردي،    (نقشي بسيار مهم و اساسي در پايداري كانون خانواده دارد 

  احسـاس ناكـامي  . دارد اي ويـژه  اهميـت  ،زناشـويي  ليمسـا  و خـانواده  هـاي  حـوزه  جنسـي، در 
 همسـران را شـناختي   سـلامت روان تواند  ناشي از فقدان رضايت جنسي، ميسرخوردگي و عدم ايمني 

بين رضـايت   ي بررسي رابطه ،هدف از پژوهش حاضر). 2004برزنياك و ويسمن، ( كندبا خطر مواجه 
  . در سطوح مختلف سني استهمسران زناشويي و رضايت جنسي با سلامت روان 
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  روش 
پـژوهش شـامل    آمـاري ايـن   ي جامعـه . بـود همبسـتگي  يك پژوهش توصيفي از نـوع   ،ژوهش حاضرپ

زوج  220 از ايـن جامعـه،   كه ودب 1394جنوب شرق شهر تهران در سال زوجين گروه هاي سني مناطق 
، رضـايت جنسـي   1رضـايت زناشـويي انـريچ   و با پرسشنامه هاي  انتخابدر دسترس به صورت نمونه ي 

  .مورد ارزيابي قرار گرفتند 2و سلامت روان گلدبرگ 2هادسون
سـاخته  ) 1987و  1978(توسط اولسون، دراكمـن و فـورنير   ،زناشويي انريچ رضايت مندي ي پرسشنامه

ـــراردادي، رضـــايت   12ال و وســـ 115داراي  ،ايــن پرسشــنامه. شـــده اســـت مقيــاس شــامل پاســـخ ق
زناشـويي، موضوعهاي شخصيتي، ارتباط زناشـويي، حـل تعـارض، نظارت مالي، فعاليتهـاي مربـوط بـه    

ازدواج و فرزندان، بستگان و دوستان، نقـشهـاي مساوات طلبـي و جهـت    اوقات فراغت، روابط جنسي،
الي وس 47فـرم . نمره گذاري مي شـود 1-5درجه اي ليكرت از  5گيري عقيدتي است كه روي مقياس 

تهيه شـده و پايـايي آن بــا اســتفاده از روش آلفــاي كرونبــاخ      ) 1373(اين پرسشنامه توسط سليمانيان 
رضـايت زناشـويي از روش    ي براي تعيين پايايي پرسشنامه ،در تحقيق حاضر. است گزارش شده 95/0

  .بود، 83/0آلفاي كرونباخ استفاده شد كه براي كل پرسشنـامه برابر با 
توسـط هادسـون، هريسـون و كروسـكاپ بـراي       1981در سـال   ،رضايت جنسي هادسـون  ي پرسشنامه

خـود گـزارش دهـي     و از نـوع سوال  25داراي  ،اساين مقي. ارزيابي سطوح رضايت زوجين ساخته شد
 6تـا   0اي بـين  درجـه  7در سطح يـك مقيـاس    ،آزمون ي پاسخ آزمودني به هر ماده. شودمحسوب مي
 ي نمـره . در نوسان است 150تا  0ها در كل تست بين آزمودني ي نمره ،شود و در مجموعمشخص مي

بـه  ) 2010(توسـط پـوراكبر    ،ايـن پرسشـنامه  . ترضايت جنسي اس ي بالا در اين مقياس منعكس كننده
نتـايج اجـراي   . روز براي بررسي وضـعيت هنجـاري مقيـاس انجـام شـد      15اجراي طرح مجدد به فاصله 

نتايج اين آزمـون نشـانگر   . آزمون همبستگي مورد تحليل واقع شد ي آزمون و اجراي مجدد آن بوسيله
تر اعتبـار بدسـت   همچنين براي بررسي دقيق. ستشده ا 01/0در سطح معناداري  96/0ميزان همبستگي 
. اسـت  80/0محاسـبه شـده نيـز     ضـريب گـاتمن  . شـده اسـت   88/0دو نيمه كردن آزمون  آمده از روش

 آلفاي كرونبـاخ اسـتفاده    رضايت جنسي نيز از روش ي پرسشنامه پايايي   تعيين  براي ،درتحقيق حاضر
  .دبو، 93/0كه براي كل پرسشنـامه برابر با  د ش

                                                       
1.enrich marital satisfaction scale 3.goldberg mental health questionnaire 
2.sexual satisfaction hudson scale  
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 – مقياس فرعي 4داراي و شده هيارا) 1979(هيلر  و گلدبرگ توسط سوالي 28 سلامت ي پرسشنامه
 كاركرد مقياسخواب،  اختلال و اضطرابي علائم مقياس، جسماني علائم مقياس تحت عنوان

 مقياس جسماني، علايم مقياس .دارد پرسش 7 مقياس هر. است افسردگي علائم قياس، و ماجتماعي

جمع  براي از. افسردگي علايم اجتماعي و مقياس كاركرد مقياس خواب، اختلال و ضطرابيا علايم
سلامت عمـومي  ي پرسشنامه. گيرد مي تعلق 3 نمره د و 2 ج ،1 ب صفر، نمره ،الف به نمرات بندي

غربـالگري اسـت كـه توسط آزمودني تكميل مي شود و در مجموعه هاي بـاليني با  ي يك پرسشنامه
روايي  نيز در ايران. گيرد شخيص كساني كه داراي اختلال رواني هستند، مورد استفاده قرار ميهدف ت

  ).2001تقوي، ( ه استو پايايي اين پرسشنامه معتبر گزارش شد
در و به ما  .استتحليل رگرسيون يك فرآيند آماري براي تخمين روابط بين متغيرها از آنجايي كه 

ر وابسته با تغيير هركدام از متغير هاي مستقل و با ثابت بودن ديگر فهم اينكه چگونه مقدار متغي
براي (داده ها از ضريب همبستگي پيرسون براي تحليل  .كمك مي كند متغيرهاي مستقل تغيير مي كند

براي پيش بيني متغير ملاك بر (و تحليل رگرسيون ) بررسي ارتباط بين متغيرهاي پيش بين و ملاك
در تحليل رگرسيون تعيين پراكندگي متغيير وابسته اطراف تابع  .استفاده شد) بين اساس متغيرهاي پيش

براي شناخت  و رگرسيون مورد توجه است كه مي تواند توسط يك توزيع احتمال توضيح داده شود
ها با استفاده از نرم افزار  هداد .مي شودارتباط ميان متغير مستقل و وابسته و شكل اين روابط استفاده 

SPSS   مورد تحليل قرار گرفت 18نسخه .  
  

  يافته ها
 71سـال،   30تـا   20سـني   ي نفـر در رده  77نفر شركت كردند كه از اين ميان  220 ،در پژوهش حاضر

مولفـه   1جـدول  . سال قرار داشتند 50تا  41سني  ي در رده ،نفر 72سال و  40تا  31سني  ي نفر در رده
  .دهاي توصيفي متغيرها را نشان مي ده

  

ه شده يارا 2همان طوري كه در جدول  .، ارايه شده است2نتايچ ضريب همبستگي پيرسون در جدول 
با ) r = 66/0و  =0001/0p(و رضايت جنسي ) r = 55/0و  =0001/0p(بين رضايت زناشويي  ،است

 همچنين. مثبت معني داري مشاهده مي شود ي رابطه ،سال 30تا  20سلامت روان زوجين گروه سني 
با سلامت ) r = 34/0و  =0001/0p(و رضايت جنسي ) r = 62/0و  =0001/0p(بين رضايت زناشويي 

سرانجام بين رضايت . مثبت  و معنادار به دست آمد ي رابطه ،سال 40تا  31روان زوجين گروه سني 
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با سلامت روان ) r = 36/0و  =0001/0p(و رضايت جنسي ) r = 66/0و  =0001/0p(زناشويي 
  .  مثبت و معني دار به دست آمد ي سال نيز رابطه 50تا  41ن گروه سني زوجي

  
  ميانگين و انحراف معيار متغيرهاي پژوهش: 1جدول
  M  sd  n  گروه سني  متغير

  رضايت زناشويي
  30تا    20

62/150  70/36  
  62/22  70/56  رضايت جنسي  77

  72/4  87/20  سلامت روان
  رضايت زناشويي

  40تا    31
20/152  72/35  

  09/19  87/65  رضايت جنسي  771
  89/2  37/23  سلامت روان

  رضايت زناشويي
  50تا    41

93/151  44/33  
  52/13  92/68  رضايت جنسي  72

  01/3  19/23  سلامت روان
  رضايت زناشويي

  كل
56/151  19/35  

  52/19  66/63  رضايت جنسي  220
  83/3  44/22  سلامت روان

  
  

  رايب همبستگي بين رضايت زناشويي و سلامت روان زوجين گروه سني ض: 2جدول 

  گروه هاي سني  متغير ملاك
  شاخص آماري
  متغير پيش بين

 )r(  

  سلامت روان

  سال 30تا  20
  55/0**  رضايت زناشويي

  66/0**  رضايت جنسي

  سال 40تا  31
  62/0**  رضايت زناشويي
  34/0**  رضايت جنسي

  سال 50تا  41
  66/0**  يت زناشوييرضا

  36/0**  رضايت جنسي
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با افزايش رضايت زناشويي و رضايت جنسي در زوج هاي گروه هاي همانگونه كه مشاهده مي شود، 
همچنين با توجه به يافته هاي . سني مختلف، سلامت روان آنان نيز به طور معناداري افزايش يافته است

 20تگي رضايت جنسي و سلامت روان در گروه سني كه ميزان ضريب همبس مشاهده مي شود ،جدول
سال، بيشتر از ساير گروه هاي سني است ولي ميزان همبستگي رضايت زناشويي و سلامت روان،  30تا 

در ادامه به منظور پيش بيني سلامت روان بر اساس متغيرهاي . سني برابر است ي تقريبا در هر سه دوره
. شده است كه نتايج در جدول هاي بعدي گزارش شده است رگرسيون استفاده پيش بين از تحليل

 30تا  20نشان داده شده است، رگرسيون پيش بيني سلامت روان زوجين  3كه در جدول  همان طور
  ).= F 11/49و  p>001/0( استدار  سال از روي متغيرهاي رضايت زناشويي و رضايت جنسي معني

  يت زناشويي و رضايت جنسي پيش بيني سلامت روان بر اساس رضا .3جدول 

  .R  R2  F  Sig.     t  Sig متغيرهاي پيش بين  

ين 
وج
ز

تا  20
30 

  سال

 رضايت زناشويي
75/0  57/0  11/49  001/0  

37/0  66/4  001/0  
  001/0  94/6  55/0 رضايت جنسي
  001/0  74/7  66/0  001/0  95/59  44/0  66/0  رضايت جنسي

  001/0  11/49  57/0  75/0  رضايت زناشويي 
55/0  94/6  001/0  
37/0  66/4  001/0  

ين 
وج
ز

تا  31
40 

  سال
 رضايت زناشويي

62/0  38/0  08/21  001/0  
61/0  44/5  001/0  

  859/0  179/0  02/0 رضايت جنسي

  001/0  53/6  62/0  001/0  74/42  38/0  62/0  رضايت زناشويي

ين 
وج
ز

تا  41
50 

  سال

 رضايت زناشويي
67/0  44/0  82/27  001/0  

63/0  26/6  001/0  
  584/0  550/0  05/0 رضايت جنسي

  001/0  47/7  66/0  001/0  91/55  44/0  66/0  رضايت زناشويي

  
مي توانند به  55/0و متغير رضايت جنسي با ضريب بتاي  37/0متغير رضايت زناشويي با ضريب بتاي 

 R2همچنين، مقدار . يني كنندب سال را پيش 30تا  20طور مثبت و معني داري سلامت روان زوجين 
سال توسط متغيرهاي ياد شده تبيين  30تا  20از واريانس سلامت روان زوجين % 57دهد  نشان مي
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اي نيز نشان داده است كه متغيرهاي رضايت جنسي و رضايت  نتايج تحليل رگرسيون مرحله. شود مي
رگرسيون پيش بيني .  استسال  30تا  20سلامت روان زوجين  ي زناشويي به ترتيب پيش بيني كننده

دار  از روي متغيرهاي رضايت زناشويي و رضايت جنسي معني ،سال 40تا  31سلامت روان زوجين
مي تواند به طور مثبت و  61/0متغير رضايت زناشويي با ضريب بتاي  و )=08/21Fو  p>001/0( است

دهد  نشان مي R2مچنين، مقدار ه. بيني كند سال را پيش 40تا  31معني داري سلامت روان زوجين 
نتايج . شود سال توسط متغيرهاي ياد شده تبيين مي 40تا  31از واريانس سلامت روان زوجين % 38

سلامت  ي پيش بيني كننده ،كه تنها متغير رضايت زناشويي اي نيز نشان داد تحليل رگرسيون مرحله
 41 سيون پيش بيني سلامت روان زوجينرگريافته ها نشان مي دهد . استسال  40تا  31روان زوجين 

 و p>001/0( استدار  از روي متغيرهاي رضايت زناشويي و رضايت جنسي معني ،سال 50تا 
82/27F=( مي تواند به طور مثبت و معني داري سلامت  63/0متغير رضايت زناشويي با ضريب بتاي  و

از واريانس % 44دهد  نشان مي R2همچنين، مقدار . بيني كند سال را پيش 50تا  41روان زوجين 
نتايج تحليل رگرسيون . شود سال توسط متغيرهاي ياد شده تبيين مي 50تا  41سلامت روان زوجين 

سلامت روان زوجين  ي پيش بيني كننده ،اي نيز نشان داده است كه تنها متغير رضايت زناشويي مرحله
  . استسال  50تا  41

  

  بحث و نتيجه گيري
كه طي آن زن و شوهر از ازدواج با يكديگر و بـا هـم بـودن احسـاس      وضعيتي است ،رضايت زناشويي

انطباق ميان وضـعيت   ،رضايت زناشويي كه شناسان معتقدند برخي روان. شادماني و خرسندي مي كنند
رضـايت زناشـويي زمـاني محقـق مـي شـود كـه         ،طبق اين تعريف. موجود و وضعيت مورد انتظار است

ادراك زن و شـوهر از  . بط زناشويي با وضـعيت مـورد انتظـار فـرد منطبـق باشـد      وضعيت موجود در روا
نشـان دهنـده ي سـطح رضـايت     همسـران نيـز    ي ميزان، شدت و دامنـه ي مشـكلات موجـود در رابطـه    

ونـي احسـاس مـي    رضايت مندي زناشويي را پيامد توافق زناشويي كه به صورت در. زناشويي آنهاست
شخصي در ازدواج است كه تنها توسط خود فرد در  ي اشويي يك تجربهرضايت زن .شود نيز مي دانند

عوامـل بسـياري هسـتند كـه در زنـدگي      و  زناشـويي قابـل ارزيـابي اسـت     ي پاسخ به ميزان لذت رابطـه 
  .دمي گذار تاثيرزناشويي  رضايت مشترك بر

زوجـين   سـلامت روان  با زناشويي و رضايت جنسي رضايت ه يبررسي رابط ،هدف از پژوهش حاضر
نتايج پژوهش حاضر نشان داد كه بين رضايت زناشويي و رضـايت جنسـي   . در سطوح مختلف سني بود
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سال ارتباط مثبت و معنادار وجود دارد و رضايت زناشـويي و   30تا  20سني  يبا سلامت روان در دوره
وان را پـيش  درصد از واريانس متغير سـلامت ر  57رضايت جنسي مي توانند به صورت مثبت و معنادار 

كه نشان داده  ه شدهمسو با يافته هاي ساير پژوهشگراني در نظر گرفت ،نتايج پژوهش حاضر. بيني نمايند
اند در صورتي كه زوج ها به خصوص در شروع زندگي زناشويي از كيفيت زندگي زناشـويي بـالاتري   

كمتـري را گـزارش مـي    برخوردار باشند، در نتيجه سلامت و بهزيستي بيشتر و مشـكلات و اخـتلالات   
؛ دوش، تيلـور و  2003؛ ويتسون و ال شـيخ،  2010گلدفارب،  ترودل و؛ 2014و همكاران،  ويلنوو(كنند

   ).2008كومبز ، ؛ 2008كروگر، 
  بين آنها  كه جواني از زندگي زناشويي رضايت دارند زوج هاي ،در تبيين مي توان چنين استدلال كرد
، در جنبه هاي مختلف زنـدگي حـامي همـديگر    زيادي دارنداتحاد ، ارتباط بين فردي مثبت وجود دارد

نـد، توانـايي   اند، در انجام بسياري از فعاليت هاي خانوادگي و تفريحي با هـم تفـاهم دارنـد و سـازگار     ا
اختلافات را دارند، با خانواده هاي اصلي خود نيز ارتباط متقابل و مثبت دارنـد و   گي درمديريت سازند

اين زوج ها كه همسران خود  ،در نتيجه. ل مالي تفاهم دارنديمختلف زندگي همچون مسادر جنبه هاي 
را يك منبع حمايتي دلسوز و در دسترس در نظر مي گيرند، احساس امنيت و اعتماد به نفس مي كنند و 

رضـايت   ،همچنين). 2008دوش و همكاران، (ميزان بيشتري از سلامتي و بهزيستي را گزارش مي دهند 
سي به خصوص در اوايل زندگي زناشويي، چارچوبي را براي زوجين ايجاد مي كند كـه در آن مـي   جن

پژوهش ها نيـز نشـان داده   . توانند عشق، صميميت، لذت و محبت را به بهترين شكل ممكن تجربه كنند
باعث افزايش صميميت بين زوج ها، افزايش رضـايت آنهـا از يكـديگر و در     ،كه رضايت جنسي ستا
؛ هيمن، لانگ، اسـميث، فيشـر   2014يو، برتل، دي، گانگاما، ( آنها مي شودجه افزايش سلامت روان نتي

پژوهش حاضر نشان داد كه بين رضـايت زناشـويي و رضـايت جنسـي بـا سـلامت        ).2011و همكاران، 
بـه   سال ارتباط مثبت و معنادار وجود دارد و رضايت زناشويي مي تواند 40تا  31سني  ي روان در دوره

اين يافته نيز با ساير . كنددرصد از واريانس متغير سلامت روان را پيش بيني  38صورت مثبت و معنادار 
  ).2011؛ هيمن و همكاران، 2014ايو و همكاران، (مطالعات انجام شده مطابقت دارد 

ي محدود به اوايل زندگي زناشويفقط  ،در تبيين مي توان گفت كه رضايت مندي زناشويي و جنسي
رضايت زناشويي بر كيفيت و ميزان سلامت روان . در سالهاي بعد نيز مشاهده مي شودو  ستني

  ). 2014يو و همكاران، (دارد  تاثيررضايت از زندگي، ميزان احساس تنهايي و ميزان لذت جنسي افراد 
در  همچنين نتايج پژوهش حاضر نشان داد كه بين رضايت زناشويي و رضايت جنسي با سلامت روان

سال ارتباط مثبت و معنادار وجود دارد و رضايت زناشويي مي تواند به صورت  50تا  41سني  ي دوره
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درصد از واريانس متغير سلامت روان را پيش بيني نمايندكه با يافته ساير  44مثبت و معنادار 
  ). 2008دوش و همكاران، ؛ 2000ويتسون و ال شيخ، (گران همسويي دارد شپژوه

نشانگر اهميت رضايت زناشويي و رضايت جنسي به عنوان دو  ،لي يافته هاي پژوهش حاضربه طور ك
شناختي افراد متاهل در  بعد مهم كيفيت زندگي زناشويي و پايداري ازدواج در افزايش سلامت روان

 در واقع رضايت زناشويي و رضايت مندي جنسي فقط محدود به دوره. دوره هاي مختلف سني است
زوج ها در دوره هاي سني جواني و ميانسالي در صورتي . نيستزندگي زناشويي زوج ها  خاصي از ي

ا نيز گزارش مي راختي بيشتري نش كه رضايت زناشويي و جنسي بيشتري را تجربه كنند، سلامت روان
سال قرار دارند نيز در صورتي كه از رضايت زناشويي و  40بالاتر از  ي زوج هايي كه دوره. كنند
همچنين با توجه به يافته هاي جدول . برخوردار باشند، سلامت روان بيشتري را تجربه مي كنند جنسي

 30تا  20مشاهده مي شود كه ميزان ضريب همبستگي رضايت جنسي و سلامت روان در گروه سني 
تقريبا   سال، بيشتر از ساير گروه هاي سني است ولي ميزان همبستگي رضايت زناشويي و سلامت روان

  . سني برابر است ي در هر سه دوره
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Marital satisfaction is a very important aspect in a couple relations and plays an important 
role in their psychological health. On the other hand, the couple’s psychological health can 
be affected by factors such as marital and sexual satisfaction. The purpose of this study is 
to investigate the relationship between marital and sexual satisfaction with mental health 
among married couples. Therefore, in a descriptive and correlational study, 220 couples 
were selected through availability sampling method and evaluated for marital satisfaction, 
sexual satisfaction, and mental health. Regression analysis showed that marital satisfaction 
and sexual satisfaction have a significant and positive relation to psychological health 
among the group ranges of 20 to 30, 31 to 40, and 41 to 50. Furthermore, marital 
satisfaction and sexual satisfaction could predict 57% of the variance in mental health in 
the age period of 20 to 30 years. In fact, marital satisfaction could predict %38 and %44 of 
the variance in mental health for the age periods of 31 to 40 years and 41 to 50 years 
respectively. The results indicate the importance of a positive and significant relationship 
between marital and sexual satisfaction with mental health among the married couples. 

Keywords: mental health, sexual satisfaction, marital satisfaction, married 
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