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Abstract 
 

Background and purpose: The quality of sexual life is one of the important branches of the quality 

of life and it is a means to examine the relationship between sexual problems and the quality of life. The 

meaning of life is also one of the indicators affecting the quality of life. Among the country's population, 

students are exposed to questions about the meaning of life due to being in a period of youth transformation. 

The purpose of the present study was to investigate the relationship between the meaning in life and the quality 

of sexual life of married students of Mazandaran University of Medical Sciences and their spouses in 2023. 

Materials and methods: In this cross-sectional descriptive-analytical study, after being approved by 

the ethics committee with code IR.MAZUMS.REC.1401.17162, 185 couples of married students of 

Mazandaran University of Medical Sciences and their spouses were included in the study in May and June 

2023 with two stages stratified sampling method with proportional allocation. First, married students of each 

faculty was determined then participants were included with convenience method. Inclusion criteria were 

willingness to participate, being Iranian, being married, having a surviving spouse, and Monogamy, while 

exclusion criteria was unwillingness of the spouse to complete the questionnaire. They completed 

questionnaires on the Quality of sexual life, the Meaning in life, DASS-21, socio-economic status, and 

demographic-medical-psychological information form made by the researcher. SPSS 25 software and Pearson 

correlation coefficient, independent two-sample t-test, one-way ANOVA, and mixed model linear regression 

with Backward model were used. The drop rate was 20% and the significance level was P<0.05. 

Results: The response rate in this study was 87.2%. The average age of men is 31.88±7.87 and women 

is 28.81±8.34. The average score of the quality of sexual life of men and women in the study was 59.25±8.54 

and 93.60±15.05. According to the paired t-test, the score of the quality of sexual life of men is 6.15±2.53 units 

higher and significant (P<0.001). According to mixed linear regression with the Backward model, there is a 

significant relationship between the quality of sexual life of couples with a marriage duration (6-10 years (r= -

14.69) and 11-15 years (r= -19.08), place of living with family in the city (r=18.76) and village (r=27.43)), lack 

of privacy (r= -28.29), owning a residential house (r=7.64), not suffering from physical illness (r=15.09) and 

psychiatric illness (r=15.04), infertility (r= -10.00), lack of education on sexual issues (r= -6.76), socioeconomic 

status in the form of self-assessment of housing prices in the intermediate range (r=8.85) and self-assessment of 

financial ability to buy housing is very low (r= -14.52), depression (r= -1.93) and meaning of life (r=0.11)(p<0.05). 

Conclusion: The meaning in life in the presence of other demographic, medical, psychological, and 

socioeconomic factors had a continuous and significant relationship with the quality of sexual life and it is 

necessary to pay attention to these factors in planning related to students. further studies can be conducted to 

search for factors that improve the meaning of life and, accordingly, the quality of sexual life of students and 

their spouses. 
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 ـدرانـــازنـــي مـكـــــزشـــوم پـــلـــــگاه عـشـــه دانــــلــمج

 (204-220)   2020سال     اسفند   032سي و سوم    شماره دوره 
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 گزارش کوتاه

متاهل  جنسی دانشجویانزندگیزندگی و کیفیت رابطه بین معنای  
 2041همسرانشان درسال وعلوم پزشکی مازندران  دانشگاه

 
 1دودرانیوسفیبهاره 

 2یاسیال فروزان
 3یگردشحمزهنبیز

 4بختکین ایرو
 3ینیحسشاه زهره

 چكیده
ای جهت بررسي رابطه بين بوده و وسيلهم كيفيت زندگي های مهشاخهكيفيت زندگي جنسـي يكـي از  و هدف: سابقه

در ميان  .های اثرگذار بر كيفيت زندگي استزندگي نيز يكي از شاخص . معنایباشدمشكلات جنسي و كيفيت زندگي مي
ند. لذا جمعيت كشور، دانشجويان به دليل قرار داشتن در دوره تحول جواني، در معرض پرسش درباره معنای زندگي قرار دار

هدف از اين مطالعه تعيين ارتباط بين معنای زندگي و كيفيت زندگي جنسي دانشجويان متاهل دانشگاه علوم پزشكي مازندران و 
 باشد.، مي2041ها در سال همسران آن

جويان زوج از دانشـ 281پس از تصويب در كميته اخلاق،  تحليلي از نوع مقطعي،-يفيتوص مطالعه اين در ها:مواد و روش
ای بـا ای طبقـهگيری دومرحلهبا روش نمونه 2041ها در ارديبهشت و خرداد متاهل دانشگاه علوم پزشكي مازندران و همسران آن

كنندگان بـا روش وارد مطالعه شدند. ابتدا تعداد دانشجويان متاهل هر دانشكده)طبقه( تعيين شده سپس شركت تخصيص متناسب
معيارهای ورود به اين پژوهش شامل تمايل به مشاركت، ايراني بودن، متاهل بودن، داشـتن همسـر  در دسترس وارد مطالعه شدند.

كننـدگان خروج شامل عدم تمايل همسر به تكميل پرسشنامه درنظر گرفتـه شـد. شـركت در قيد حيات، تک همسر بودن و معيار
و فـرم محقـس سـاخته  قـدرت نمـا اقتصادی -اعي، وضعيت اجتمDASS-21 ،های كيفيت زندگي جنسي، معنای زندگيپرسشنامه

و  SPSS 25افـزار روانشناختي را به شكل آنلاين و از طريس سايت پـرس یيـن تكميـل نمودنـد. از نرم -طبي -اطلاعات جمعيتي
 (Backward) ای مستقل، آناليز واريانس يكراهه و رگرسيون آميخته خطي با مدل پسرودونمونه -های آماری پيرسون، تيآزمون

 در نظر گرفته شد. P<41/4درصد و سطح معني داری  14استفاده شد. نرخ ريزش 
سال  82/18±10/8 سال و زنان 88/12±88/8مردان ميانگين سندرصد بود.  1/88درصد پاسخگويي در اين مطالعه  ها:یافته

 21/51±41/04و  8/15±10/11 ترتيببـه كننده در مطالعـهزندگي جنسي مـردان و زنـان شـركت ميانگين نمره كيفيتباشد. مي
دار است واحد بيشتر و معني 21/0±11/1زنان از  ای زوجي، نمره كيفيت زندگي جنسي مرداندو نمونهباشد. طبس آزمون تي مي
(442/4>P.) 0-24مدت تاهل  داری بين كيفيت زندگي جنسي زوجين باطبس رگرسيون آميخته خطي با مدل پسرو، ارتباط معني 

(، نداشتن حـريم r=01/18( و روستا )r=80/28(، مكان زندگي با خانواده در شهر )r= -48/25سال ) 22-21( و r= -05/20سال )
( و بيمـاری روانپزشـكي r=45/21(، عـدم ابـتلا بـه بيمـاری جسـمي )r=00/8(، مالكيـت منـزل مسـكوني )r= -15/18خصوصي )

(40/21=r( ناباروری ،)44/24- =rعدم دري ،)( 80/0افت مطالب آموزش مسائل جنسـي- =rوضـعيت اجتمـاعي ،)- اقتصـادی بـه
و خودارزيابي توان مالي بـرای خريـد مسـكن در حـد خيلـي پـايين  (r= 81/8صورت خودارزيابي قيمت مسكن در حد متوسط )

(11/20- =r( افسردگي ،)51/2- =r( و معنای زندگي )22/4 =r(وجود داشت )41/4>P.) 
 داریزندگي درحضور ساير فاكتورهای جمعيتي، طبي، روانشناختي، اجتماعي واقتصادی ارتباط مستمر و معني معنای استنتاج:

 توانـدهای مرتبط با دانشجويان ضروری است. مطالعات بعدی مـيريزیبا كيفيت زندگي جنسي دارد و توجه به اين عوامل در برنامه
 انجام شود. هاهمسران آنگي و به تبع آن كيفيت زندگي جنسي دانشجويان و دهنده معنای زندجهت جستجوی عوامل ارتقاءدر 

 

 زندگي، دانشجو، همسرجنسي، معنایزندگي جنسي، كيفيتسلامت واژه های کلیدی:
 

 zshahhosseini@yahoo.com mail:-E               بهينسييماما وی پرستاردانشكده آباد،یشهبند، مهد ،يرمازندرانيام ابانخي ی:سار -زهره شاه حسینی مولف مسئول:

 رانيا ،یسار مازندران،ي پزشك علوم دانشگاه ،یبارور وي جنس سلامت قاتيتحق مركز به،ينسييماماویدانشكده پرستار ،ييماما در ارشد مشاورهكارشناس. 2
 رانيا ،یسار مازندران،ي پزشك علوم نشگاهدا ،یبارور وي جنس سلامت قاتيتحق مركز ،يروانپزشك گروه ،استاد. 1
 رانيا ،یسار مازندران،ي پزشك علوم دانشگاه ،یبارور وي جنس سلامت قاتيتحق مركز ،ييماما گروه ،استاد .1
 رانيا ،یسار مازندران،ي پزشك علوم دانشگاهبهداشت،  دانشكده ،يستيز آمار، گروه اري. استاد0

 : 10/22/2041 تاريخ تصويب :             5/24/2041 تاريخ ارجاع جهت اصلاحات :           18/5/2041 تاريخ دريافت 
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 مقدمه
 فـردی متلاهای اصلي سيكي از جنبهجنسي  سلامت

 .(2)مهمـي داردزندگي افراد نقـش  و در بهبود كيفيت است

جنسي زندگي كيفيت جنسي، های سلامتيكي از شاخه

بـين مشـكلات بررسـي رابطـه  ای جهـتاست كه وسيله

 زنـدگيازطرفي معنای  .(1)باشدزندگي ميجنسي و كيفيت 

ــز يكــي ــت از شــاخص ني های مهــم و تاثيرگــذار بركيفي

كشـور، دانشـجويان در جمعيتميان از  .(1)زندگي است

شــرايطي باعـ  ؛ چنـين(0)قراردارند يجوانتحول  دوره

حاضـر  مطالعه .(1)شودزندگي ميايجاد پرسش از معنای 

زنــدگي و كيفيــت ارتبــاط بــين معنــای  بــا هــدف تعيــين

انشجويان متاهل دانشگاه علـوم پزشـكي جنسي د زندگي

 انجام شد. 2041مازندران و همسرانشان در سال 
 

 هامواد و روش
تحليلـي از نـوع مقطعـي بـا -حاضر، توصيفيمطالعه 

بود. اين  IR.MAZUMS.REC.1401.17162كداخلاق 

نفر( كـه حـداقل يكـي از  184زوج )281مطالعه بر روی 

ــوم ــ زوجــين دانشــجوی دانشــگاه عل ــدران  كيپزش مازن

ــا ارديبهشــت ــروردين ت ــد، ازف ــا روش 2041ســال بودن  ب

 ای بـا تخصـيصطبقـهصورت ای بهگيری دومرحلهنمونه

بندی اول به شكل سهميهگرديد. در مرحله متناسب انجام

 طبقـه در متناسب ابتدا هردانشكده يـکشده با تخصيص

تعـداد شـده، نمونه تعيينبه حجمشد و باتوجه گرفته  نظر

ـــت ـــجویزم جه ـــكده ورود به دانش ـــه ازآن دانش مطالع

متاهــل بــا دوم، دانشــجويان مشــخص شــدند ودر مرحلــه

وارد مطالعه شدند. جهت محاسبه  گيری دردسترسنمونه

كـه  (0)همكـاران صـميمي ومشابه نمونه از مطالعه  حجم

 شد.بود، استفاده  2/84±8/25جنسي زندگينمره كيفيت

 (، تـوانα=41/4اول)نـوع درصد، خطـای  14ريزش نرخ

 نمونـه حجم شد. نظرگرفته ( دردرصد β -2=84آزمون )

مطالعه ورود به  معيارهای شد. نفر( تعيين 010) زوج 121

بودن، متاهل مشاركت در پژوهش، ايراني بهشامل تمايل 

بودن و همسـر همسر در قيـد حيـات، تـکبودن، داشتن 

 پرسشـنامه درتكميلبـه  همسـر تمايـلمعيارخروج، عدم 

بعد شد. تلفني حاصل شد. با دانشجويان تماس نظرگرفته 

پـژوهش، درصـورت قبـول اطلاعـات و اهـداف  از ارائه

 پرسشـنامه توسـط یينپرسدر پـژوهش، لينـکشركت 

دانشـجويان ارسـال و ازآنـان پيامک به  صورتمحقس به

كننـد و لينـک نام را تكميلبيهای شد پرسشنامه خواسته

های مـورد را دراختيارهمسرشان نيز قراردهند. پرسشـنامه

روانشــناختي، -طبــي-جمعيتــي اســتفاده شــامل اطلاعــات

ـــت ـــيزندگي كيفي ـــدگي،، معنایجنس و  DASS 21زن

 نما بود.قدرتاقتصادی -اجتماعي وضعيت

ــات  طــي ــرمطالع ــده اخي ــدكه دي ــر  ش ــواملي نظي ع

ــعيت ــترس، وض ــطراس، اس ــردگي، اض ــاعي افس -اجتم

جنسـي زندگي  توانند با كيفيتها ميبيماری اقتصادی و

عوامـل حاضـر اين مطالعه لذا در ،(0-22)باشند ارتباط در

 شدند. نظرگرفته و سنجيده در

 دارای (21)مـردان جنسـيزندگي پرسشنامه كيفيـت

بـوده 2-0ليكـرتگذاری حيطه با نمره پرسش دريک22

ايــن مطالعــه ازنســخه  در اســت. 22-00كلــي و نمــره

 شـــد وهمكـــاران اســـتفاده شـــده معصـــوميهنجاريابي

(50/4=α 51/4 و=R))442/4>P)(21). پرسشنامه كيفيت 

 حيطـه چهـار پرسـش در28شـامل (20)زنانجنسيزندگي

 1) جنسـيسوال(، رضايت 8) جنسيروانشناختي احساس

ــانمرهســوال  ــيدهي معكــوسب ــودارزش (، خــود ب ن و ب

 گـذارینمره باشـد.سوال( مي1 )هركدام جنسيسركوس

 در ايـناسـت.  28-248 كلـينمره و 2-0 ليكرت توسط

ــخه ــه ازنس ــده معصــومي هنجاريابي مطالع ــاران ش وهمك

 . پرسشـنامه(21)(442/4>P)(R=80/4و α=88/4)شد استفاده

 (20)"شخصي معنایپروفايل" عنوانتحتزندگي معنای 

 2-1ليكـرت گـذاریحيطه با نمرهپنج  سوال در 18شامل

ــيونمره ــن باشــد. درمي 18-181كل ــه از اي نســخه  مطالع

سوال  11دارایهمكاران كه و حسينيشاهشده هنجاريابي

 سـوال(، اهـداف11) هـايتموفق و حيطه توانمندیدرپنج

ــاوارزش ــوال(، فرصــت 24) ه ــات)س ــوال(، 5وارتباط س

 سـوال(1) و دوسـتي سوال(، صـميميت 8و معنويت)مذهب 
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كلـي نمره و2-8 ليكرتگذاری توسط شد. نمره استفاده

ــين  .(28)(442/4>P)(R=58/4 و α=85/4) اســت 11-181 ب

بعد ســـوال درســـه12شـــامل DASS-21(28) پرسشـــنامه

سـوال(بوده،  8 )هركـدام اسـترس و افسردگي، اضطراس

 باشـد.مي 4-210كليو نمره 4-0ليكرت وسطت گذارینمره

دانشجويان،  از نفر 828 روی اين پرسشنامه بر بررسي در

كـرد.  را تعيـين درصد واريـانس عبـارات 1/02الگو اين

ـــاخ ســـه ضـــريب  مقيـــاس افســـردگي،خرده آلفاكرونب

. بــود85/4 و82/4 و 52/4 ترتيبو اســترس بــه اضــطراس

همكاران تاييد  ن توسط فرنياوپرسشنامه درايراروايي اين 

كرونبـاخ بـرای آلفای ضـريب آن با اسـتفاده از پايايي و

 و 81/4و85/4 ترتيباسـترس بـه و اضـطراس افسردگي،

ــرای80/4 ــل  و ب ــنامهك ــود88/4 پرسش ــنامه  .(25)ب پرسش

همكاران  اقتصادی توسط قدرت نما و-اجتماعيوضعيت

 جمعيـتسوال در دو بخش سوایت 22 شامل طراحي و

 -اجتماعيوضــعيت)سنجش اصــلي شــناختي و ســوایت

 اصلي توسط بخش سوایت گذاریاست؛ نمره اقتصادی(

مطالعه فقط  است. در اين 1-11كلي نمره و 2-1 ليكرت

ــمت از ــوا قس ــلي استفادهیت س ــداص . (14)(α=81/4)ش

، ضــريب تيهــایو آزمون SPSS25 رافــزاهــا بــا نرمداده

 يكراهه و رگرسـيوناسپيرمن، آناليز واريانس همبستگي 

وتحليـل (تجزيـه Backwardپسـرو) مـدل خطـيآميخته 

 باشد.مي P<41/4داری معني شد. سطح
 

 و بحث هایافته
ــه حاضــر داده ــای در مطالع ــوط ه ــه مرب زوج  281ب

درصــد(.  1/88پاسـخگويي شـد )درصــدو تحليلتجزيـه 

 و زنـــان ســـال 88/12±88/8 مـــردان ســـن ميـــانگين

جنسـي زندگيكيفيـت باشـد. نمرهسال مي 10/8±82/18

 كـه باشـدمي 04/51±41/21و زنان  11/15±10/8مردان 

جنسـي اسـت. زندگيبایيي از كيفيت دهنده سطح نشان

 زنـدگي كيفيـت ای زوجي، نمـرهدونمونهتيطبس آزمون

ــي ــ جنس ــان از  ردانم ــيش 21/0±11/1زن ــد ب ــرواح و  ت

 مـردان زنـدگي معنـای(. نمـره P<442/4دار است)معني

 باشد و نمرهمي 88/105±80/18 و زنان 84/01±41/182

تر و واحد بيش 51/2±01/18مردان از زنان زندگيمعنای

 و(. نمرات افسردگي، اضطراس P<442/4دار است)معني

و  18/1±12/0و 10/0±82/0تيبتربــه اســترس در مــردان

ــــــان 45/8±11/22 و  81/1±80/1و 18/0±11/1و در زن

 روزمـره طبيعي زندگي درسطح باشد كهمي 40/8±15/21

 نمـره كيفيـت(، بـين Backwardآناليز پسرو )است. طبس

زنـدگي، تاهـل، مكـان زوجين بـا مـدت جنسي زندگي 

و سميج مسكوني، بيماریمنزلخصوصي، مالكيتحريم

جنسـي،  آموزشيمطالبروانپزشكي، ناباروری، دريافت 

زنـدگي و معنای  اقتصادی، افسردگي-اجتماعيوضعيت 

  (. برای بح 2)جدول شماره دارد داری وجودمعنيرابطه 
 

 با كيفيت زندگي جنسي آنـاليز پسـرو عوامل مرتبط :1جدول شماره 
(Backward) 

 سطح معني داری r SE متغير

 84/4 88/0 -81/2 2> تاهلمدت
2-1 18/1 18/0 10/4 
0-24 05/20- 00/1 42/4 
22-21 48/25- 84/1 442/4> 
>=20 
 

 - - رفرنسروه گ

 <442/4 51/1 80/28 باخانواده)درشهر( زندگيمكان
 <442/4 81/8 01/18 باخانواده)درروستا(
 دورازخانواده 

 

 - - رفرنسروه گ

 41/4 11/1 00/8 مالک مسكوني منزل مالكيت
 48/4 45/0 14/8 استيجاری
 باخانوادهزندگي

 

 - - رفرنسروه گ

 <442/4 10/0 -15/18 خير خصوصي  حريم
 بله
 

 - - رفرنسروه گ

 <442/4 01/1 45/21 خير يجسم یماريب
 بله
 

 - - رفرنسروه گ

 <442/4 05/0 40/21 خير  روانپزشكي یماريب
 40/4 08/0 11/25 حاضربله،درحال

 ،درگذشتهبله
 

 - - رفرنسروه گ

 40/4 04/1 01/8 خير ینابارور
 <442/4 15/1 -44/24 بله
 اطلاعبدون

 

 - - رفرنسروه گ

 42/4 82/1 -80/0 خير يجنس مسائل مطالب آموزش افتيدر
 بله
 

 - - رفرنسروه گ

 41/4 08/28 11/18 پايينخيلي مسكن قيمت خودارزيابي
 41/4 52/8 15/28 پايين
 40/4 10/0 81/8 متوسط
 22/4 82/0 04/8 بای
 بایخيلي

 

 - - رفرنسروه گ

 40/4 24/8 -11/20 پايينخيلي مسكن خريد ماليتوان خودارزيابي
 18/4 81/0 -11/8 پايين
 12/4 00/0 -41/8 متوسط
 14/4 24/8 -20/10 بای
 بایخيلي

 

 - - رفرنسروه گ

DASS-21 442/4 14/4 -51/2 افسردگي> 
 استرس

 

01/4 11/4 41/4 

 <442/4 41/4 22/4 يزندگیمعنا
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افـراد بـر روی  مطالعـات آمده، ازدستبهمورد نتايج  در

 دانشـگاهيتحصـيلات  اكثـرابـاروری كـه درسنين واقع 

 مطالعه، در مطالعهاين شد. همسو با نتايجداشتند، استفاده 

 زنــدگيهمكــاران، ميــانگين نمــره كيفيــت  ومعصــومي 

 .(21)بود 8/11±4/21 مردان، جنسي

زندگي يت نويسنده كيفديگری از همين  در مطالعه

دهنـده كه نشان (21)شدگزارش0/80±88/2زنان، جنسي 

 است.جنسيزندگيبایيي ازكيفيتسطح 

ــه  در ــانگين  حســينيشاهمطالع ــرهو همكــاران مي  نم

ــای ــجويان  معن ــدگي دانش ــوم زن ــكي عل ــدرانپزش  مازن

 بين داد كه مطالعه نشان اين. نتايج (12)بود 88/5±14/82

و مسـتقيم جنسـي رابطـه زندگي وكيفيت  زندگي معنای

هدف و وجود دارد. احتمای افراد دارای دليل داری معني

تـری بـيشزندگي و آرامش مشخص در زندگي، معنای 

جنسـي زنـدگيبهبود كيفيت باع  و اين  كرده احساس

 شود.مي

ــا افــزايش  داد نشــاننتــايج  تاهــل، كيفيــت  مــدتب

ــدگي ــي زن ــاهش  جنس ــيك ــه صــميميم ــد. مطالع  و ياب

باشـد. ميهمسـو  (24)و همكاران Tuncerو  (0)همكاران

 اخــتلال تاهـل، احتمـال مـدتبـا افــزايش  اسـتبـديهي 

شد.  خواهد ترسن، بيش افزايشجنسي متعاقب عملكرد 

تاهـل و دهد بين مدت ميوهمكاران نشان پناهي  مطالعه

داری وجـود معنـي زنـان ارتبـاطجنسـي زنـدگيكيفيت 

 مطالعـات نشـات بين احتمای علت اختلاف در .(5)ندارد

شـرايط  و زندگيفرهنگـي، سـبکهـای گرفته از تفاوت

 مختلـ  هـایبازه زناشـويي دربر روابط حاكماجتماعي 

در  باخـانوادهداد زنـدگي نشـان نتـايج تاهل اسـت.مدت

ــا مقايســه  شــهريا روســتا در دور از خــانواده و زنــدگي ب

 زنـدگيكيفيـت خصوصـي، باعـ  افـزايشمحريداشتن

مسو بـا وهمكاران هپناهيشود، مطالعهزوجين ميجنسي 

 .(5)باشداين امر مي

داری بـين معني و معكوسحاضر، ارتباط مطالعه  در

 زوجين مشاهده شـد.جنسي زندگي افسردگي با كيفيت 

ــن ــا اي ــو ب ــه همس ــه، مطالع ــاران Gök نتيج  و (11)وهمك

Ekemen ــاط باشــد. هــممي (11)همكــاران و ــين، ارتب چن

 روانپزشـكي و كيفيـت يـاجسـمي دار بـين بيمـاریمعني

 كـه بـه بيمـاریباشـد. افـرادیزوجين مي جنسيزندگي 

 وميــل مبـتلا نيسـتند، از سـطو  روانپزشـكي  يـاجسـمي 

ایتری بـجنسـي زنـدگي وكيفيـتطبيعي  جنسي توانايي

 خورشيدی ،(10)وهمكاران Owczarekبرخوردارند. مطالعه 

 باشد.ميهمسو  (22)همكاران و Tutino ،(8)رانهمكا و

ــين   جنســي ارتبــاطزندگيكيفيــت  نابــاروری وب

 بـهكـه شد. احتمـای افـرادیيافت داری معنيو  معكوس

تر سـطو  بـایتری هستند به احتمال بيش مبتلاناباروری 

 هشكا منجر بهعامل كرده و همينرا تجربهاز افسردگي 

نتيجـه،  شـود. همسـو بـا ايـنمي جنسـيزنـدگي كيفيت 

ــه ــاران و Turanو  Read (11) مطالع ــان  (10)همك داد نش

ـــزايش  ـــا اف ـــاروری ب ـــترسناب ـــان موجـــب اس  در زن

نشـان شـود. مطالعـات ميجنسـي زنـدگيت كيفيكاهش

عملكرد جنسي در افراد بروز اختلایت دهند احتمال مي

جنسـي زندگي  كيفيتافتعاملي برای  تر ونابارور بيش

 .(18-15)است

از اقتصادی، خودارزيـابي -اجتماعي عوامل ميان در

دار و معنـي و مسـتقيمرحد متوسط رابطـه دمسكن قيمت

معكـوس خريد مسكن رابطه برای پايين خيلي  ماليتوان 

مـالي  داشـت. تمكـنجنسـيزندگيدار با كيفيت معنيو 

دارد و افراد بـه  تری به دنبالبيشآرامش كافي، احساس

 تـری، زمـانخـاطر بـيشآرامش توانند بـاآن ميپشتوانه 

 همسـر( اختصـا  با )رابطه خانوادگيروابط  ا بهرخود 

داد، وضــعيت  و همكــاران نشـان Tuncer دهنـد. مطالعـه

سـازگاری  تـر وكـم خوس، تعارض اقتصادی -اجتماعي

 اينجنسي زندگيهمراه دارد،كيفيت  تریبيش زناشويي

 .افراد نيز بایتراست
 

 سپاسگزاری
 را از دانشـگاه خود نويسندگان مراتب تقديروتشكر

ــوم ــدران، دانشــجويان شــركت پزشــكي عل كننده و مازن

 دارند.مي همسرانشان، اعلام
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