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Abstract 
Background and purpose: The coronavirus epidemic has had a significant impact on people's lives and 

has created many problems in the economic, scientific, environmental, and personal dimensions of people's lives. 
Fertility in women was one of the threats addressed during the Covid-19 pandemic. The purpose of this study was to 
evaluate the quality of life, marital satisfaction, and anxiety, depression, and stress in women of reproductive age 
referring to medical centers covered by Mazandaran University of Medical Sciences during the COVID-19 pandemic. 

Materials and methods: The current study was descriptive and analytical in a cross-sectional manner. The 
statistical population included all women referred to medical centers covered by Mazandaran University of Medical 
Sciences from March 1399 to March 1400, who were questioned in two periods. Data were collected using a 
questionnaire that included demographic information, pregnancy, and COVID-19 disease. Also, the information 
related to the quality of life of the participants in the study was evaluated using the SF-12 questionnaire, anxiety, 
depression, and stress of the participants with the Lovebond scale (DASS), and marital satisfaction with the Enrich 
questionnaire. The collected data were analyzed using SPSS 24 software. 

Results: 1759 women of reproductive age participated in this study. All participants (100%) were married, with an 
average duration of marriage of 8.5±1.5 years. 14.1% of women were infected with COVID-19 during the study. 7.2% of 
women had at least one underlying disease, hypothyroidism (4.3%), diabetes (1.3%) and hypertension (0.1%) being the 
most common cases. There were diseases. The results indicated a decrease in people's physical health and emotional 
problems due to the changes in their quality of life due to the outbreak of Covid-19. About 99% of women showed mild and 
moderate symptoms of mental disorders, including depression, anxiety, and stress, during the study. The participants' stress 
levels decreased over time (9.6±8.83 vs 8.3±69.7), and their marital satisfaction increased (2.91±0.3 vs 2.95±0.31, P=0.0). 
Also, the findings of the research showed that people's quality of life had a negative and significant relationship with the 
amount of mental disorders. 

Conclusion: The results of the study revealed an increase in marital satisfaction during the Covid-19 period. The 
study participants' quality of life had a significant difference in the two time periods. Consequently, special attention to 
Women of reproductive age, increasing their general and sexual awareness, and providing positive psychological programs 
in crisis conditions are recommended in formulating health policies and programs .  
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 پژوهشـی

 

 یاضطراب، افسردگ و ییزناشو تیرضا ،یزندگ تیفیک تیوضع یبررس
 یبارور نیدر زنان سن 91-دیکوو کیو استرس در دوران پاندم

 
 2و1انیزمان هیمرض

 3یرتاشیت یقاسم حهیلم
 4پناه یطاهر ربابه

 5ینیحس دحمزهیس
 6یجعفر فاطمه

 6راد یمانیسل محسن دیس
 7یچرات یزدانی دیجمش

 8زاده یموس محمود
 9یمحمود لهها

 11یدیسع دیمج
 11عطارود خایزل

 21زاده یروحان حامد
 41و31یسهراب محمدرضا

 51یفولاد هیانس         چكیده
ها داشته و مسائل متعددی را در ابعاد اقتصادی، علمی، محیط و ای بر زندگی انسانگیری کرونا ویروس تأثیرات گستردههمه و هدف: سابقه

 این مطالعه با هدف .مورد توجه قرار گرفت 91-کرده است. باروری در زنان یکی از تهدیدهایی بود که در پاندمی کوویدزندگی شخصی افراد ایجاد 
کننده به مراکز درمانی تحت پوشش دانشگاه ارزیابی کیفیت زندگی، رضایت زناشویی و اضطراب، افسردگی استرس در زنان سنین باروری مراجعه

 .، انجام پذیرفت91-ول پاندمیک کوویدعلوم پزشکی مازندران در ط
کنناده باه مراکاز درماانی تحات معه آماری شامل کلیه زناان مراجعاهمطالعه حاضر از نوع توصیفی تحلیلی به شیوه مقطعی بود. جا ها:مواد و روش

هاا باا اساتفاده از یاک قارار گرفتناد. دادهبود کاه در دو دوره ماورد پرسشاگری  9011تا اسفند  9911پوشش دانشگاه علوم پزشکی مازندران از فروردین 
کنندگان چنین اطلاعات مربوط به کیفیات زنادگی شارکتهم .آوری شدجمع 91-شناختی، بارداری و بیماری کووید پرسشنامه شامل اطلاعات جمعیت
( و رضاایت زناشاویی باا پرسشانامه DASS) ونادلاویبکنندگان با مقیااس ، اضطراب، افسردگی و استرس شرکتSF-12در مطالعه، با استفاده از پرسشنامه 

 تحلیل و آنالیز گردید. Spss 24افزار آوری شده با استفاده از نرمهای جمع( مورد ارزیابی قرار گرفت. دادهEnrichانریچ )
ن مادت زماان ازدوا  ( متاهال باا میاانگیدرصاد 911کنندگان )تماام شارکت .داشاتند شارکت بااروری سان در زن 9571 مطالعاه این در ها:یافته

ای داشاتند کاه بیمااری درصاد زناان حاداقل یاک بیمااری زمیناه 2/5 بودناد. شاده مبتلا کووید به مطالعه طول در زنان درصد 9/90بودند.  سال 9/7±7/8
اکی از کااهش سالامت . نتاای  حاهاا بودنادترین ماوارد ایان بیماریدرصاد( شاایع 1/9درصاد( و فشاارخون ) 9/9) درصد(، دیابت 9/0) هایپوتیروئیدی

های درصاد از زناان نشاانه 11باود. حادود  91-آمده در کیفیت زندگی در اثر شایوع کوویاد وجود دلیل تغییرات به جسمانی و مشکلات هیجانی افراد به
ان باا گذشات زماان کنندگخفیف و متوسط اختلالات روانی شامل افسردگی، اضطراب و استرس را در طول مطالعه نشان دادناد. ساطا اساترس شارکت

های چناین یافتاه. هام(=1/1P، 17/2±99/1در مقایسه با  19/2±9/1) ها افزایش یافت( و میزان رضایت زناشویی آن96/8±5/1در برابر  6/1±89/8کاهش )
 داری با میزان اختلالات روانی داشت.پژوهش نشان داد کیفیت زندگی افراد رابطة معنی

کنناده در را نشان داده باود. میازان کیفیات زنادگی افاراد شارکت 91-میزان رضایت زناشویی افراد در طول دوران کووید شافزاینتای  مطالعه  استنتاج:
 هاایبرناماه آگاهی عمومی و جنسی آنان و ارائاه داری بود. بر این اساس توجه ویژه به زنان سنین باروری و افزایشمطالعه در دو دوره زمانی دارای تفاوت معنی

 گردد.توصیه میسلامت  هایبرنامه و هاسیاستگذاری تدوین درشرایط بحران  در روانشناختی مثبت
 

 کیفیت زندگی، رضایت زناشویی، استرسبارداری، زنان باردار، پاندمیک کووید،  واژه های کلیدی:
 

  E-mail: malihehgh2000@gmail.com                            ، دانشکده پزشکیجاده فرح آباد، مجتمع دانشگاهی پیامبر اعظم 95: کیلومتر ساری -ملیحه قاسمی مولف مسئول:

 رانیا ،یسار مازندران، یپزشک علوم دانشگاه ابت،ید قاتیتحق مرکز .9
 رانیا ،یسار مازندران، یپزشک علوم دانشگاه مان،یزا و زنان گروه ،ینابارور مرکزدانشیار،  .2
 رانیا ،یسار مازندران، یپزشک علوم دانشگاه مان،یزا و زنان گروه ار،یاستاد .9
 رانیا تهران، ،یبهشت دیشه یپزشک علوم دانشگاه ن،یحس امام مارستانیب مان،یزا و زنان گروه. استاد، 0
 رانیا ،یسار مازندران، یپزشک علوم دانشگاه ،یتنوانر قاتیتحق مرکزاستاد،  .7
 رانیا ،یسار مازندران، یپزشک علوم دانشگاهعمومی، . پزشک 6
 رانیا ،یسار مازندران، یپزشک علوم دانشگاه ،یبهداشت علوم قاتیتحق مرکزاستاد،  .5
 رانیا ،یسار مازندران، یپزشک علوم دانشگاه ر،یرواگیغ یها یماریبپژوهشکده  گوارش، دستگاه سرطان قاتیتحق مرکزدانشیار،  .8
 رانیا ،یسار مازندران، یپزشک علوم دانشگاه مازندران، سرطان ثبت قاتیتحق مرکز شناسی ارشد آمار، . دانشجوی کار1
 رانیا ،یمازندران، سار یپزشک علوم دانشگاه ،یداروساز دانشکده ،یداروساز گروهاستاد،  .91
 .رانیا ،یسار مازندران، یپزشک علوم دانشگاه مان،یزا و زنان گروهدانشیار،  .99
 رانیا ،یسار مازندران، یپزشک علوم دانشگاه ،یپزشک دانشکده اطفال، گروه ار،یاستاد .92
 رانیا تهران، ،یبهشت دیشه یپزشک علوم دانشگاه ،یپزشک دانشکده ،یاجتماع یپزشک گروه. استاد، 99
 رانیا تهران، ،یبهشت دیشه یپزشک علوم دانشگاه سلامت، یاجتماع یهاکنندهنییتع قاتیتحق مرکز .90
  ایاسترال ا،یکتوریو تونیکل تون،یکل سیپرد موناش، دانشگاه موناش، ییماما و یپرستار .97

  97/1/9012 تاریخ تصویب :             90/7/9012 تاریخ ارجاع جهت اصلاحات :          21/0/9012: تاریخ دریافت 
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 مقدمه
 COVID-19 آن بااه کااه ویااروس کرونااا بیماااری

(ease 2019Coronavirus dis) یااک شااودماای گفتااه 

 یاا بیماار افاراد از انتقال بیماری .باشدمی عفونی بیماری

 امر این که است پذیر امکان علامت بدون ویروس ناقل

 باالای میار و مرگ. است شده ویروس بالا شیوع سبب

 میاان در کروناا باه اباتلا  از تارس به منجر بیماری این

 هاایجنباه هماه تقریباا 91-کوویاد. (9)است شده مردم

 هاایچاالش باا را هااآن فرزنادان و والادین زنادگی

 هاینگرانی اقتصادی، استرس .است کرده روبرو جدیدی

 آماوزش هایچالش روانی، و جسمی سلامت به مربوط

 اسات ممکان زندگی و کار تعادل بین ایجاد و خانه در

هاای یافتاه .(2)شاود منجار والادین اساترس افازایش باه

( نشاان داد کاه 9911) ده و همکاارانزاپژوهش نصایری

اعضای خانوارهاای ماورد بررسای  درصد از 71بیش از 

اسااترس، افسااردگی و اضااطراب را تجربااه  از سااطحی

 بیماری از ناشی احتمالی درگیری و استرس. (9)اندکرده

 انحلال در تأثیرات زیادی است ممکن 91-کووید گیرهمه

 جنسای و صامیمی رفتارهای در زوجین عاشقانه روابط

 کناار در نااتوانی زمان، گذشت با .(2)باشد داشته هاآن

 روابط حوزه که به روزمره زای استرس عوامل با آمدن

 قابال رضایت عدم به منجر است ممکن شود،می منتقل

 .(2)شود جنسی یا عاشقانه و روابط انحلال حتی یا توجه

 سالامت ابعاد شامل است که مفهومی زندگی کیفیت

 محیط و اجتماعی روانشناختی، روابط لامتس جسمانی،

 کیفیات بار یکادیگر به هماراه ابعاد این همه و شودمی

 همزماان 91-کوویاد گذارند. همه گیریمی اثر زندگی

 کاهصاورتبادین اسات  گذاشته تأثیر ابعاد این تمام بر

 موجاب به و شودتلقی می جسمانی سلامت برای تهدیدی

. (0)گاذاردمای ی تاأثیرروانشاناخت سلامت بر تهدید این

 مفهاوم باه را زنادگی کیفیات جهاانی بهداشت سازمان

 باا زندگی در خود موقعیت از فرد هر برداشت و درک

 در که اجتماعی ارزشی نظام و فرهنگی شرایط به توجه

 باه غیرمساتقیم طوربه و یابدمی معنا کندمی زندگی آن

 اطارتبا بیمااری شادت با نیز و دیگران فرد به وابستگی

ی معالجاه در بیمار فرد از روانی حمایت بنابراین، دارد 

 داشاته مهمای نقش تواندبیماری می اثرات بهبود و وی

 نشاان (2129) همکااران و الاداهاری مطالعات. (7)باشد

 مباتلا، فارد کیفیت زندگی در کرونا بیماری که است داده

 باه منفی آثار بیماری به ابتلا اول هایسال در بخصوص

زندگی جنسی، یک بعد مهم کیفیت  .(7)گذاردمی جای

و یکی از موضاوعات کلیادی حاوزه  از کیفیت زندگی

تواناد در شارایط سلامت جنسی و باروری است که مای

 نتاای  .(6)ها تحات تااثیر قارار گیاردگیری و بحرانهمه

 پانادمی داد ( نشاان2122هماایونی و همکااران) مطالعاه

 باه روانشناختی از نظر ایقابل ملاحظه فشار 91-کووید

 باعا  کااهش خاود باه نوباه کاه کنادمی تحمیل افراد

 کلیدی عوامل از یکی .(5)شودها میآن زندگی کیفیت

 و کلای طوربه زندگی کیفیت به نسبت فرد ارزیابی در

 رضاایت اخا،، طوربه زناشویی رابطه تداوم و کیفیت

 و امیدی .(8)شودمحسوب می زناشویی رابطه در جنسی

 زنادگی که کیفیات دادند نشان خود پژوهش در مکارانه

 زوجین را زناشویی رضایت خوبی به تواند می خانواده

 مثبات نگرشای واقع در زناشویی . رضایت(1)کند بینیپیش

مختلف  هایجنبه از شوهر و زن که است بخشلذت و

 زناشاویی دارناد. در واقاع رضاایتمندی زناشویی روابط

 محساوب زندگی از رضایت هایشاخ، ترینازمهم یکی

 تعاادل حفا  در والدین زناشویی . رضایت(91)شودمی

 باه و دارد حیااتی نقاش عاطفی خاانواده جو و زندگی

 بارای ماثثری ( عامال2196همکااران) فلوید و یعقیده

 در عملکارد مناساب داشاتن و روانی فشارهای با مقابله

 یفیاتکاه کهااییخانواده در رسدمی نظر است. به زندگی

 باالا نیاز زناشاویی رضاایت اسات، باالا هااآن زنادگی

 مطهاری نساب و همکااران مطالعاه نتاای  .(99)رودمای

 عادم گروه در صمیمیت کرونا ایام در داد، ( نشان2122)

 زنادگی شرایط و سبک تغییر دلیل زناشویی به رضایت

 حاداکثری تار، حضاوربایش هاایاساترس تجربه افراد،

 در اماا شاد دیاده نارضاایتی خاناه در خاانواده اعضای
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 و همکاران انیانزم هیمرض     
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 پژوهشـی

 

 

 باه دادن اهمیات دلیل به زناشویی رضایت دارای گروه

 .(2)شد داده نشان تریبیش رضایت عشق ورزی، بح 

 باه اباتلا  از تارس و پیشاگیری هاایاز طرفی پروتکال

 احسااس باع  تواندمی زوجین بین در 91-بیماری کووید

 جنسای رابطاه برقاراری دنباال باه زیارا دوگانگی شاود

 انجاام پیشاگیری هایتوصیه که شودمی ایجاد شرایطی

 خاود همسار باه نسبت نزدیک بسیار فاصله در فرد و نشده

 و باالا شایوع قادرت نظرگارفتن در گیارد. باامای قارار

 هار دنباالبه فرد است ممکن علامت، بدون ناقل وجود

 بیمااری به ابتلا  با ارتباط در ترس دچار جنسی ارتباط

 و علاقگایبای اسات ممکان ترس فکارا دنبال به. شود

 عملکارد و شاده مبادل جنسای رابطاه در سرخوردگی

 ویاروس کرونا تهدید .(92)دهد قرار تأثیر تحت را جنسی

 زناان تا شود باع  تواندمی هاانسان روزمره زندگی در

 تاأثیرات یاا اقتصادی مسائل همچون مشکلاتی دنبال به

 رزنادآوریف بارای، نوزاد و جنین بر ویروس نامشخ،

 دنباال به هاآن جنسی عملکرد و کنند پیدا تریکم تمایل

 صاورتباهبگیرد و  قرار تریپایین سطوح در نیز مسئله این

های ازدوا  و باروری بر رشد مستقیم با تأثیر بر میزانغیر

 با توجه به این .(99،90)جمعیت کشورها تأثیرگذار باشند

ندین متغیر باا هام که مطالعه ای که به بررسی یکجای چ

لاذا ایان مطالعاه باا  ،بپردازد توسط پژوهشگر یافت نشاد

و  بررسی وضعیت کیفیت زندگی، رضایت زناشوییهدف 

در زنااان ساانین  91اسااترس در دوران پاناادمیک کوویااد 

باروری انجام گرفته اسات تاا باا شناساایی تااثیرات ایان 

سلامت روان زناان در سانین بااروری و ارائاه  اپیدمی بر

ها علاوه بر بهبود کیفیات زنادگی آن هکار متناسب بارا

خواهاد  پیامدهایی کاه بار میازان رشاد جمعیات زنان بر

 داشت، کاست.
 

 هامواد و روش
باا طراحای  ،مطالعه حاضر از نوع توصایفی تحلیلای

کنناده بود. جامعه آماری شامل کلیه زنان مراجعاه طولی

پزشاکی  به مراکز درمانی تحت پوشاش دانشاگاه علاوم

باود کاه در  9011تا اسافند  9911مازندران از فروردین 

دو نوبت مورد پرسشگری قارار گرفتناد. معیاار ورود باه 

سال بوده اسات  02تا  97مطالعه شامل زنان متاهل با سن 

شاامل  . اطلاعااتیشدندکه به روش در دسترس انتخاب 

 91-شناختی، بارداری و بیماری کووید اطلاعات جمعیت

 رسشانامهآوری شاد. پآوری اطلاعات جمعرم جمعتوسط ف

سااوال  05شااامل ( Enrichانااریچ ) رضااایت زناشااویی

ای لیکرت )کاملا مخالفم، .....، براساس طیف پن  گزینه

امتیاازدهی شاد.  7تاا  9کاه از  باشاد( مای کاملا موافقم

لاویبونااد و اضااطراب، افسااردگی و اسااترس  پرسشاانامه

( DASS: ety, Stress ScaleDepression,Anxi) لاویبوند

مقیااس فرعای شاامل  9سثالی دارای  29پرسشنامه  یک

ها در پاساخباشاد کاه افسردگی، اضطراب و استرس می

تارین هیچ وقات یاا کام"ای لیکرت درجه 0یک طیف 

 گاذارینمره 9تا  9از  "همیشه"و  "گاهی"، "کمی"، "حد

لاتر کنناده ساطا باا بیاان 02شوند. نمارات باالاتر از می

تر از نشانه متوسط و نمره کم 92-90افسردگی، نمره بین 

آرماان  پاژوهشدر  باشاد.نشانه خفیف افسردگی می 21

روایی محتوایی، صوری، ملاکای و پایاایی ایان ( 9919)

ضااریب آلفااای  پرسشانامه مناسااب ارزیااابی شاده اساات.

( بارای 9919)آرماانکرونباخ محاسبه شده در پاژوهش 

 92پرسشانامه  .(97)بارآورد شاد 5/1ی این پرسشنامه بالا

تار شاده پرسشانامه  سوالی کیفیت زنادگی، فارم کوتااه

ای در طور گستردهسوالی است که به 96کیفیت زندگی 

گیااارد اساااتفاده قااارار میمختلاااف ماااورد  مطالعاااات

و  منتظاری .(96)(2115))کونتودیموپولوس و همکاران، 

س را در ایان مقیاا ( نیز روایی و پایاایی2111همکاران )

ایران مورد بررسی قارار دادناد. بارای بررسای پایاایی از 

ساوال مولفاه  92روش بازآزمایی استفاده نمودند. پایایی 

گازارش  52/1و  59/1جسمانی و روانی به ترتیاب برابار 

ها برای بررسای روایای ایان مقیااس در ایان  گردید. آن

پژوهش از روش همگرا استفاده نمودند. همبساتگی باین 

خرده مقیاس مولفه جسمانی با نمره کل مولفه  0ت سوالا

خرده مقیاس مولفه روانای  9جسمانی بالا بود و سوالات 
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بااا نمااره کلاای بعااد رواناای نیااز همبسااتگی بااالایی نشااان 

 9116سوالی کیفیت زندگی در ساال  92نسخه  .(95)داد

توسط وار، کاسینسکی و کلر طراحی شد. این پرسشنامه 

ت. پرسشاانامه حاضاار کیفیاات مقیاااس اساا زیاار 8دارای 

زندگی را از نظر درک کلی از سلامتی خاود، عملکارد 

فیزیکاای، ساالامت جساامانی، مشااکلات هیجااانی، درد 

جسمانی، عملکارد اجتمااعی، نشااط و اناریی حیااتی و 

 .دهدمی سلامت روان مورد بررسی قرار
 

 یافته ها
 شارکت بااروری سان در زن 9571 مطالعاه این در

درصااد( متاهاال بااا 911کنندگان )تتمااام شاارک .داشااتند

تنهاا  بودناد. ساال 7/8±9/7میانگین مدت زماان ازدوا  

کنندگان تحصااایلات دانشاااگاهی درصاااد شااارکت 99

 ساال 6/99 ±0/6 کنندگانشرکت سنی میانگینداشتند. 

 مباتلا کوویاد باه مطالعاه طول در زناندرصد  9/90 بود.

ای هدرصد زنان حداقل یک بیماری زمین 2/5 بودند. شده

 درصاد(، دیابات 9/0) هایپوتیروئیدیداشتند که بیماری 

ترین موارد درصد( شایع 1/9) و فشار خون درصد( 9/9)

 (.9 شماره ) جدول ها بودنداین بیماری

 "رضایت زناشویی"میزان  ها حاکی از افزایشیافته

 91کننده در مطالعه در طول دوران کووید  شرکت افراد

نناده در ک افاراد شارکت "دگیکیفیات زنا"بود. میازان 

داری باود، مطالعه در دو دوره زمانی دارای تفاوت معنی

، "دسلامتی خواز کلی درک "های طوری کاه حیطاهه ب

دارای روناااد  "روانسلامت "و  "حیاتییی نرط و انشا"

ت مشکلا"و  " سلامت جسمانی"هایافزایشاای و حیطااه

. دارای روند کاهشی در طول زمان شده بودند " هیجانی

در  91 -میزان خونریزی قاعدگی در طول دوران کووید

روش جلاوگیری از  .داری بودزنان دارای اختلاف معنی

هاای خودبخاودی در زناان در طاول بارداری و حاملگی

 (.2 شماره تغییر کرده بود )جدول 1-دوران کووید

اخااتلالات رواناای شااامل "همچنااین بااین میاازان 

کنناده در  شارکتافراد  " استرس اضطراب، افسردگی،

داری مشاااهده مطالعااه در دو دوره زمااانی تفاااوت معناای

از این پرسشنامه  " استرس" طوری که تنها حیطهه شد، ب

 دار کاهشای داشات )جادولبا گذشت زمان روند معنای

های خفیاف و درصد از زناان نشاانه 11تقریبا  (.9 شماره

 متوسط اختلالات روانی را در طول مطالعه نشاان دادناد.

های پژوهش نشان داد کیفیت زنادگی افاراد رابطاة یافته

داری با میزان اختلالات روانی داشات. باین منفی و معنی

تعداد نزدیکی در هفته افراد باا میازان اخاتلالات روانای 

داری مشااهده شاد. باین خاونریزی رابطه مساتقیم معنای

قاعدگی افراد با سطا اختلالات روانای رابطاه معکاوس 

طاوری کاه افاراد باا ساطا ه جود داشت، باداری ومعنی

تر دارای خااونریزی قاعاادگی اخااتلالات رواناای خفیااف

 .نرمال بودند

 
 کنندگان در مطالعههای دموگرافیکی شرکتمشخصه :1جدول شماره 

 

 کنندگانهای شرکتمشخصه
 ( =9571nزنان )

 (انحراف معیار±)میانگین

 6/99  ±0/6 سال() سن

 9/969  ±5/6 (مترسانتی) قد

 9/51  ±5/92 (کیلوگرم) وزن

 7/8  ±9/7 (سال) مدت زمان ازدوا 

 2/9  ±9/9  نزدیکی در هفته

 (درصدتعداد )  

 ( 9/90) 208 بلی سابقه ابتلا به کووید

 خیر 
 

9799 (1/87 ) 

 ( 0/5) 991 ابتدایی تحصیلات

 ( 8/97) 258 راهنمایی 

 ( 1/09) 559 دبیرستان 

 دانشگاهی 
 

758 (1/92 ) 

 ( 1/9) 98 فشارخون ایهای زمینهبیماری

 ( 9/9) 29 دیابت 

 ( 9/0) 57 هایپوتیروئیدی 

 ( 2/1) 0 بیماری نق، ایمنی 

 ( 9/1) 6 بیماری قلبی 

 ( 6/1) 91 آسم 

 ( 9/1) 7 آلریی دارویی 

 ترومبوآمبولی 
 

1 (1/1 ) 

 ( 7/11) 9075 متاهل وضعیت تاهل

 1 مجرد 

 مطلقه 
 

1 

 ( 2/5) 925 بلی ایبیماری زمینه  سابقه حداقل یک

 خیر 
 

9692 (8/12 ) 

 ( 5/05) 610 نولی پار GPحاملگی 

 مولتی پار 
 

662 (9/72 ) 

 ( 9/9) 99 بلی نزدیکی وایینال پرخطر

 خیر 
 

179 (5/18 ) 

 ( 0/2) 02 بلی در دوران کووید تغییر روش جلوگیری از بارداری

 ( 6/15) 9595 خیر 
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 کنندگان در مطالعاههای بالینی شرکتبرخی مشخصه :2 شماره جدول

 در دو دوره زمانی
 

 کنندگانهای شرکتمشخصه

 دوره اول

(9571n=) 

 (درصدتعداد )

 دوره دوم

(9061n=) 

 (درصدتعداد )

 سطا 

 معنی داری

 ( 0/19) 002 ( 5/10) 082 نرمال خونریزی قاعدگی، 
 غیر طبیعی *1/1

 

25 (9/7 ) 99 (6/6 ) 

 ( 5/52) 9169 ( 9/59) 9169 ندارد روش جلوگیری از بارداری

1/1* 

TI 6 (0/1 ) 5 (7/1 ) 
withdrawal 911 (6/21 ) 910 (8/21 ) 

ocp 76 (8/9 ) 79 (7/9 ) 

IUD 9 (2/1 ) 7 (9/1 ) 
DMPA 

 
26 (1/9 ) 92 (2/2 ) 

 ( 61) 215 ( 8/77) 919 نداشته حاملگی خودبخودی

 ( 61) 1 ( 8/77) 97 داشته *1/1

 ( 01) 99 ( 2/00) 99 نازایی

 

*  :Chi-square 
 

وضعیت فاکتورهاای ماورد مطالعاه در زناان سانین  :3 شماره جدول

 91-باروری در دوران پاندمیک کووید
 

 متغیرهای مورد بررسی
 دوره اول

 (میانگین ± )انحراف معیار

 ومدوره د

 میانگین( ± )انحراف معیار

 سطا 

 معنی داری

 (n =9089) رضایت زناشویی
 

19/2± 9/1 99/1±  17/2 1/1* 

    (9051= n) (SF-12ندگی )زکیفیت 

 19/92± 2/0 95/99±  9/0 1/1 (SF-12ندگی )زکیفیت  

 1/1 82/9  ±9/9 2/9 ±02/9 دسلامتی خواز کلی درک 

 62/1 71/7  ±86/1 12/1 ±78/7 فیزیکید عملکر

 1/1 99/1  ±02/1 7/1 ±96/1 سلامت جسمانی

 1/1 99/1  ±02/1 79/1 ±91/1 هیجانیت مشکلا

 77/1 09/0  ±55/1 51/1 ±00/0 جسمانیدرد 

 197/1 92/7  ±90/9 99/9 ±91/7 جتماعیعملکرد ا

 195/1 05/0  ±11/9 18/9 ±91/0 حیاتییی نرط و انشا

 روانسلامت 
 

70/1± 50/9 65/9±  59/1 1/1 

    (n =9722) استرس اضطراب و افسردگی،

 190/1 8 /96  ±5/1 6/1 ±89/8 استرس اضطراب و افسردگی، 

 16/1 0/2  ±90/9 21/9 ±0/2 افسردگی

 96/1 20/2  ±96/9 10/9 ±98/2 اضطراب

 1/1 59/9  ±9/0 9/0 ±27/0 استرس
 

T test 

*  : paired samples test 
 

 بحث
های درصد از زنان نشانه 11ود حددر مطالعه حاضر 

خفیااف و متوسااط اخااتلالات رواناای شااامل افسااردگی، 

اضااطراب و اسااترس را در طااول مطالعااه نشااان دادنااد. 

نیااز ( 9911) زاده و همکاااراننصاایریمطالعااه هااای یافتااه

اعضاای خانوارهاای  درصاد از 71نشان داد که بایش از 

استرس، افسردگی و اضطراب را  از مورد بررسی سطحی

( 2122) مطالعه هماایونی و همکااران .(9)اندتجربه کرده

ای از قابل ملاحظه فشار 91-کووید نیز نشان داد پاندمی

 خود به نوبه که کندمی تحمیل افراد به روانشناختی نظر

کاه از ایان  شاودها میزندگی آن کیفیت باع  کاهش

 .(5)باشندهمراستا می حاضرمنظر با مطالعه 

وجاود اخاتلالات  رغمعلی ژوهشطبق یافته های پ

 کننادگانروانی، این اختلالات با گذشت زمان در شارکت

اسااترس بااا  حیطااهکااه  مطالعااه بهبااود یافاات، بااه طااوری

در دار کاهشای داشاته اسات. گذشت زمان روناد معنای

کاااهش میاازان تااوان بااه نقااش تبیااین ایاان موضااوع ماای

 آگاهی افراد از ایان اضطراب و استرس به دنبال افزایش

گذشت سه تا چهار پیک  با ویروس، نحوه انتقال آن و...

 دادن آگااهی ه نماود.رکرونا از زمان شروع پژوهش اشا

 سارایت میازان پیشاگیری، انتقال و هایراه و ماهیت از

 کرونا ویاروس، مورد در معیوب تفکرات کاهش و آن

 ویاروس از شاناخت و آگااهی ساطا باردن بالا باع 

 ای مطالعاه اساتوار و همکاارانهایافتاه .(98)شاود کروناا

 آموزشای، مداخلاه از بعاد کاه داد نشاان ( نیاز 2122)

 های آنمولفه و بیماری کرونا اضطراب نمرات میانگین

 طاورهبا آزماایش گاروه در روانی( و جسمانی ) علائم

 پاس آزماون در گاروه کنتارل باه نسابت چشامگیری

 .(98)یافت کاهش

ه گفتاه طور کدر خصوص کیفیت زندگی نیز همان

نیسات،  بیمااری فقادان معناای باه زنادگی، شد کیفیت

 متعادد هایزمینه در بودن خوب احساس معنای به بلکه

 های پژوهشیافته .(91)است روانی و عملکردی اجتماعی،

حاضاار نشااان داد کیفیاات زناادگی افااراد رابطااة منفاای و 

در این راستا  داری با میزان اختلالات روانی داشت.معنی

نیاز  (2122) پاژوهش نیکوگفتاار و همکااران هااییافته

 کیفیات و روان بر سالامت کرونا اضطراب دادند نشان

 سالامت بر امیدواری دارد و داریمعنی منفی تأثیر زندگی

داری دارد در معنای مثبات تأثیر زندگی کیفیت و روان

 باه دچاار شادن اضاطراب کااهش باا واقاع امیادواری

ارتقاا  را زندگی کیفیت و روان سلامت کرونا، ویروس

تاوان باه هماان در تبیین این موضوع نیز مای .(0)دهدمی

دار روند معنایافزایش میزان آگاهی افراد و به دنبال آن 
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هاای و دیگار شااخ،با گذشات زماان استرس  کاهشی

 بار مکاارانگنا  یو و  مطالعه نتای  نمود.روانی اشاره 

 91-کوویاد پاندمی طی چینی بزرگسالان جمعیت روی

 منفاای شاده ارتباااط ادراک اساترس نمارات، داد اننشا

خلاصاه  نماره و جسمانی بعُد خلاصه نمره با داریمعنی

 و داشات سالامت باا مارتبط کیفیت زندگی روانی بعُد

 کیفیات کاه کنندگانیشرکت که آن بود از حاکی این

 کردناد گازارش باالاتری را سالامت باا مرتبط زندگی

تجرباه  را دهشا ادراک اساترس از تاریپاایین ساطوح

های روانشناسای زندگی یکی از مولفه کیفیت .(6)کردند

هاا، شاادی، مثبت نگر است که شاامل ادراک، شاناخت

شاود، ی مثبت و منفی و ... میعاطفه ق، انتظارات ویعلا

ها با رضاایت زناشاویی در ارتبااط جاکه این مولفهاز آن

هسااتند، ماای تااوان تبیااین نمااود کااه کیفیاات زناادگی بااا 

. نتاای  حاصال از ایان (99)ت زناشویی ارتباط داردرضای

های رضایت مطالعه نیز نشان داد با گذشت زمان شاخ،

کننادگان در مطالعاه زناشویی و کیفیت زندگی شارکت

بهبااود یافاات. در ایاان راسااتا نتااای  مطالعااه معصااومی و 

داد افارادی کاه در رابطاه جنسای ( نشاان 2196) همکاران

باه طاور قابال  لای دارناد،باا خود باا همسرشاان رضاایت

ملاحظه ای در ابعاد مختلف کیفیات زنادگی از شارایط 

که رضایت جنسی لازم و کاافی هاییبهتری نسبت به آن

. نتای  پژوهش سهرابی و (21)را ندارند، برخوردار هستند

( نشان داد کاه باین اساترس و رضاایت 2196) همکاران

ایان معناا  داری وجود دارد. بهزناشویی رابطه منفی معنی

کنند، رضاایت تری را تجربه میافرادی که استرس بیش

. (99)تری دارندزناشویی و به دنبال آن سلامت روانی کم

کننادگان باا در مطالعه حاضر نیز سطا اساترس شارکت

هاا  گذشت زمان کاهش و میزان رضاایت زناشاویی آن

( بر تاثیرات اولیه 2122) افزایش یافت. مطالعه ویلیامسون

بر رضایت زناشویی زوجین نشان  91-گیری کوویدهمه 

داد میزان رضایت زناشاویی افاراد تغییار زیاادی نداشاته 

ها به وظاایف خاود هایی که زو است. فقط در خانواده

کردند و حاریم خصوصای یکادیگر را از باین عمل نمی

. در مطالعه (29)بردند، تعارضات زناشویی مشاهده شدمی

درصد از  71 که در نشان داد (2121ارفات و همکاران )

عملکارد  هماه گیاری کروناا بار ،زوجین اذعاان داشاتند

درصاد از  5/06جنسی تاثیر مثبتی بر جای گذاشته است 

زوجین هیچ تغییری را در عملکرد جنسی خود گازارش 

 در مقابل نتای  مطالعه آریاانپور و همکااران .(22)نکردند

 اد کاااه ( نشاااان د2121) اشااامید و همکااااران( و 2122)

 ) توافاااق،  زناشاااویی و ابعااااد آن میاااانگین ساااازگاری

رضااایت و انسااجام( در زوجااین هنگااام شاایوع ویااروس 

تر از قبل از شیوع این ویروس باوده اسات، باه کرونا کم

این معنا که شیوع ویروس کرونا باع  کاهش سازگاری 

زناشااویی و کاااهش رضااایت زناشااویی زوجااین شااده 

 ( نیااز 2129) ا و همکااارانهااای دلساایافتااه. (92،02)اساات

روی کیفیات و  2191کرونااویروسگیاری نشان داد همه

تاااثیر منفاای باار جااای گذاشااته  جنساای زوجااینرضااایت

ین افزایش رضاایت زناشاویی در نتیجاه ی. در تب(27)است

ایام شایوع کروناا در عاین  ،توان گفتمطالعه حاضر می

هایی مثل استفاده از فضاای ها، فرصتداشتن محدودیت

ی در کناار یهااجازی برای آموزش، استفاده از فرصاتم

ها به واساطه هم بودن و یا محدود کردن دخالت خانواده

تواند یکای از دلایال ایجااد یاا تر که میرفت و آمد کم

افزایش اختلافات زناشاویی باشاد، را بارای افاراد ایجااد 

هااای ایاان مطالعااه وجااود اخااتلاف کاارد. از دیگاار یافتااه

زان خااونریزی قاعاادگی در طااول دوران دار در میاامعناای

تاوان باه در زنان بود کاه در ایان رابطاه مای 91-یدوکو

توانایی کرونا ویروس برای تهاجم عصابی، اجاازه تااثیر 

 -هیپاوفیز -مستقیم از ابتدا تا انتهای محور هیپوتاالاموس

 موسوی و همکاران .(26)دهد، اشاره نمودتخمدان را می

ن دادند که در شرایط کرونا، ( در مطالعه خود نشا2122)

که اثر ناشی از این ویروس و قرنطینه خانگی بر فرد فشار 

 مختار دهی به موقع سیستم خود کند، عدم پاسخوارد می

 در و زناان هیجانات تنظیم در تربیش دشواری به منجر

 پایش قاعادگی اینشاانه و هیجانی علائم افزایش نتیجه

 .(25)شودتر میبیش
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 اوزگاور و گرفته توسط یوکسال صورت هایبررسی

 قرنطینه خاانگی طی جنسی رابطه داد دفعات نشان (2121)

 باه نسابت باارداری تمایل بارای اما ،است یافته افزایش

. (25)یافت کاهش درصد 7 به بود، درصد 92که گذشته

 خودبخاودی هایجلوگیری ازبارداری وحاملگیتغییر روش 

هاای دیگار از یافتاه 91-در زنان در طول دوران کوویاد

تواناد یکای از نتاای  باشاد کاه خاود مایاین مطالعه می

فازایش اکاهش استرس و اختلافات زناشویی و به دنباال 

 رضایت زناشویی و کیفیت زندگی زنان باشد.

باا کاد دست آمده از مطالعه حاضر هبراساس نتای  ب

 باه و با توجه IR.MAZUMS.REC.1399.7755 اخلاق

 نقاش دلیال زناان باه وظاایف و هااولیتمسئ بار افزایش

مدیریت خانواده و استرس ناشای  و ساماندهی در حیاتی

مشاکلاتی  ایجااد و منفای هیجاناات با تواندمی کهآن از

برای فیزیولویی طبیعای تولیاد مثال زناان هماراه باشاد، 

آگااهی  توجاه ویاژه باه زناان سانین بااروری و افازایش

 مثبااات هاااایبرناماااه عمااومی و جنسااای آناااان و ارائاااه

 هااسیاستگذاری تدوین دردرشرایط بحران  روانشناختی

گردد. در نهایت پیشانهاد توصیه می سلامت هایبرنامه و

تاأثیر احتماالی ایان گوناه اپیادمی و گردد با توجه به می

و  بااروری ازدوا ، باه مرباوط تصامیمات هاا باربحاران

 امادهای نامناسابسیستم تولید مثلی و به تبع آن باروز پی

تاار در مناااطق مختلااف جمعیتاای، انجااام مطالعااات وساایع

کشور با توجه ویاژه باه تغییارات و الگوهاای قاعادگی، 

 جنسی و باروری و تمایلات به استفاده یاا عادم اساتفاده 

های غیر قانونی های پیشگیری از بارداری، سقطاز روش

در این دوران در زناان و دختاران سانین بااروری انجاام 

 گیرد.
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