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 چکيده
 در یزندگ تیفیک با ییزناشو تیرضا نیب رابطه یبررس حاضر، پژوهش از هدف

 جامعهی و همبستگ نوع از پژوهش روش. باشد یم یر شهرستان انسالیم زنان

 روش از استفاده با نفر 111 تعداد. بود یر شهرستان انسالیم زنان شامل یآمار

 وردم یابزارها. شدند انتخاب پژوهش نمونه عنوان به یا خوشه-یتصادف یریگنمونه

 جهت. ودب یزندگ تیفیک پرسشنامه چ،یانر ییزناشو تیرضا پرسشنامه استفاده

 دگانهچن ونیرگرس لیتحل و رسونیپ یهمبستگ بیضر از ها داده لیتحل و هیتجز

 یزندگ تیفیک با ییزناشو تیرضا نیب که داد نشان جینتا یکل طور به. شد استفاده

  . دارد وجود میمستق و مثبت صورت به یمعنادار رابطه

ان ی، زنان میانسال شهرستزندگ تیفیک ،ییزناشو تیرضا :يديکل واژگان
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 1 ، مژگان جاودانی مسرور1سهيلا پناهی
 .رانای ،تهران، قاتیتحق علوم واحد ،یاسلام آزاد دانشگاه ،ینیبال یروانشناس ارشد یکارشناس آموخته دانش 1
 

 نام نویسنده مسئول:
 سهيلا پناهی

 يانسالدر زنان م یزندگ يفيتبا ک ییزناشو یترضا ۀرابط یبررس

 يشهرستان ر
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 مقدمه
 المس خانواده تحقق و است خانواده سلامت گرو در آشکارا سالم جامعه به یابیدست. رود یم شمار به جامعه یاصل یها رکن از یکی خانواده

 رومندین یعاطف یها یبستگ دل و قیعلا با افراد ینظام نیچن در. است گریکدی با مطلوب یها رابطه داشتن از آن افراد یبرخوردار به مشروط

 یخانوادگ یزندگ سراسر در اما شود کاسته زمان یط در شان وحدت شدت دیشا چه اگر ها یبستگ دل نیا. اند وستهیپ گریکدی به متقابل و رپاید

 [.1] بود خواهند ندهیپا

 هادام قرن مین باًیتقر و شود یم آن وارد انتخاب، با شخص که است ای رابطه ازدواج. است ازدواج مؤلفه نیمهمتر ییزناشو تمندییرضا

 در. دهند قیتطب گریکدی متقابل راتییتغ و رشد و یاجتماع تحولات قرن مین با را خود بتوانند دیبا کنند یم ازدواج هم با که مردی و زن. دارد

 [.2] شد خواهد مشکل دچار هاآن ییزناشو رابطه ادیز احتمال به صورت، نیا ریغ

 فیتکی گروه تعریف به بنا است، مطرح زندگی کیفت یا کردن زندگی چگونگی مثل دیگری مهم عامل عمر، طول افزایش درکنار امروزه

 نگرانی و معیارها اهداف، و جامعه فرهنگی بافت به توجه با زندگی، در خودش جایگاه از فرد اكادر به زندگی کیفیت بهداشت جهانی سازمان

 زندگی کیفیت. [9] شود می ناشی اجتماعی روابط و استقلال شناختی، روان وضعیت جسمانی، سلامت مثل متغیرهایی از و دارد اشاره فرد های

 ارتباط در آنها استانداردهای و آزروها اهداف، با و دارند ارزشی های سیستم و فرهنگی زمینه در زندگی، در شان موقعیت از افراد که است درکی

 شامل و است جسمانی سلامت از بیش چیزی و گیرد می بر در را سلامت جمله از زندگی ابعاد همه که است وسیعی مفهوم زندگی کیفیت. است

 مامت که گوناگونی های زمینه شامل پیچیده و انتزاعی مفهومی است، ارزشمندیخود کلی حس وجود و مندی رضایت سطح بودن، سالم احساس

 .[11] دارند سهم نفس عزت و شخصی رضایت در آنها

 تانشهرس یگرنیم سردرد به مبتال زنان در ییزناشو تیرضا با استرس و یزندگ تیفیک رابطه» خود قیتحق در [3] همکاران و یسهراب

 تیارض و استرس نیب نیهمچن. دارد وجود یمعنادار مثبت رابطه ییزناشو تیرضا و یزندگ تیفیک نیب افتندیرد و کردند یبررس را «اهواز

 ریمتغ نیرمهمت که است استرس به مربوط یهمبستگ بیضر نیبالاتر. دارد وجود یمعنادار یمنف رابطه گرنیم سردرد به مبتال زنان در ییزناشو

 سردرد به مبتال زنان در را ییزناشو تیرضا انسیوار زا %22 توانستند یزندگ تیفیک و استرس ریمتغ دو هر. باشدیم پژوهش نیا در نیشبیپ

 .کنند نییتب اهواز شهرستان در یگرنیم

 در تیفیک افتندیدر و پرداختند نابارور نیزوج یمند تیرضا با یزندگ تیفیک رابطه یبررس به خود پژوهش در [4] همکاران و یعابد

 تیرضا یرو رب ت،یفیک گرید ابعاد بر یاثرگذار با میرمستقیغ طور به یول ندارد رابطه یزندگ از تیرضا با میمستق طور به یطیمح و یروان ابعاد

 . دارند ریتاث

 روان ندافتیدر و پرداختند خود پژوهش در ییزناشو تیرضا بر یزندگ تیفیک بر یمبتن درمان یاثربخش یبررس به [2] همکاران و پاداش

 .است خانواده مداخلات در اثربخش و دیمف یا مداخله ،یزندگ تیفیک بر یمبتن یندرما

 - یفکر وسواس اختلال به انیمبتلا یزندگ تیفیک و ییزناشو یتمندیرضا سهیمقا» عنوان با خود پژوهش در [6] همکاران و بشرپور

 و یوسواس وهگر دو نیب یداریمعن تفاوت ییزناشو یتمندیرضا ریمتغ در افتندیدر «سالم افراد و یاضطراب اختلالات گرید به انیمبتلا با یعمل

 جینتا. ودب گرید گروه دو از ترنییپا یداریمعن طور به یاضطراب اختلالات ریسا به انیمبتلا گروه ییزناشو یتمندیرضا یول ندارد وجود بهنجار

 یوسواس ارانمیب نیهمچن بود، بهنجار گروه از تر نییپا یاضطراب لاتاختلا ریسا به انیمبتلا و یوسواس مارانیب یزندگ تیفیک که کرد آشکار

 .داشتند یاضطراب اختلالات ریسا به انیمبتلا به نسبت یبالاتر یزندگ تیفیک

. ددادن قرار یبررس مورد یعلم ئتیه یاعضا رادر یاجتماع تیحما و ییزناشو تیرضا ،یزندگ تیفیک انیم رابطه [11] همکاران و یرستم

 رابطه یندگز تیفیک یها مؤلفه با یاجتماع تیحما نیهمچن. دارد مثبت رابطه ییزناشو تیرضا با یزندگ تیفیک یها مؤلفه تمام افتندیدر اآنه

 .دارد معنادار

 همؤلف و یزندگ تیفیک نیب افتندیدر و کردند یبررس را پرستاران ییزناشو تیرضا با یزندگ تیفیک انیم رابطه [12] همکاران و یبیغر

 .دارد وجود مثبت رابطه ییزناشو تیرضا یها

 با حاضر پژوهش رو نیا از. باشد داشته وجود رابطه یزندگ تیفیک با ییزناشو تیرضا نیب رسد یم نظر به یپژوهش نهیشیپ به توجه با

 .شد انجام یر شهر انسالیم زنان در یزندگ تیفیک با ییزناشو تیرضا رابطه یبررس هدف
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 ش هامواد و رو -2

 يريگ نمونه روش و نمونه ،يآمار جامعه -2-1
 نمونه عنوان به یا خوشه-یتصادف یریگ نمونه روش از استفاده با نفر 111 تعداد. بود یر شهرستان زنان یتمام شامل یآمار جامعه

 مطالعات در نمونه حجم ،[7] دلاور منبع براساس. شد انتخاب یر شهر یدولت یها درمانگاه زنان انیم از پژوهش نمونه. شدند انتخاب پژوهش

 .افتی شیافزا حجم نیا شتریب نانیاطم یبرا پژوهش نیا در که باشد، نفر 31 حداقل ،یهمبستگ

 

 ها داده گردآوري يابزارها -2-2

 چیانر ییزناشو تیرضا آزمون -الف
 زامشکل بالقوه یهانهیزم یابیارز منظور به و است شده یطراح 1919 سال در همکاران و اولسون توسط جیانر ییزناشو تیرضا پرسشنامه

 یهایسبرر در معتبر و مهم یقیتحق ابزار کی عنوان به پرسشنامه نیا. رودیم کار به ییزناشو روابط یپربارساز و قدرت یهانهیزم ییشناسا و

 است یسوال 122 و یسوال 112 فرم دو یدارا اصل در آزمون نیا. است گرفته قرار استفاده مورد ،ییزناشو تیرضا یریگ اندازه جهت یمتعدد

 در انیمانیسل. شدیم هایآزمودن یخستگ موجب پرسشنامه سوالات بودن ادیز به توجه با یاصل فرم. است شده لیتشک آزمون خرده 12 از که

 .دارد یرانیا یهاپژوهش در را فادهاست نیشتریب فرم نیا اکنون هم و دارد سوال 47 که کرد هیته را پرسشنامه نیا از یکوتاه فرم 1376 سال

 یزندگ تيفيکآزمون  -ب

 ی سوال 36 یزندگ تیفیک پرسشنامهمی توان به  هاآن نیتر معروف که اندشده ابداع یزندگ تیفیک سنجش یبرا یاریبس یهاپرسشنامه

(SF-36) یسوال 36 یزندگ تیفیک پرسشنامه [.1] است (SF-36 )اسیرمقیز هر و است شده لیتشک اسیمقریز 1 از و است سوال 36 یدارا 

 ،(RP) یجسم سلامت بخاطر نقش اختلال ،(PF) یجسم عملکرد: از عبارتند پرسشنامه نیا اسیرمقیز هشت. است ماده 11 یال 2 از متشکل

 یعموم سلامت و( P) درد ،(SF) یاجتماع کارکرد ،(EW) یجانیه یستیبهز ،(EF) یخستگ/یانرژ ،(RE) یجانیه سلامت بخاطر نقش اختلال

(GH .)نمره پرسشنامه نیا در. دیآیم دست به یروان سلامت و یجسم سلامت یها نام با یکل اسیرمقیز دو ها اسیمق ریز ادغام از نیهمچن 

 .برعکس و است ترنییپا یزندگ تیفیک دهنده نشان ترنییپا

 ها داده ليتحل و پردازش روش -پ
 .گرفت صورت چندگانه ونیرگرس لیتحل و یبستگهم بیضر از استفاده با ها داده لیتحل

 

 نتایج -3
 هاهاي توصيفی دادهشاخص -3-1

 سطح تحصيلات -الف

 جدول مطابق را پاسخگویان سطح تحصیلات براساس ها آزمودنیتوزیع درصد و فراوانی  ها، پرسشنامه از آمده بدست اطلاعات بررسی

 :نماید می ارائه ذیل
 

 دهندگان پاسخ اوانی سطح تحصيلاتدرصد و فر توزیع -1جدول 
 

 سطح تحصیلاتمتغیر 
 شاخص

 درصد فراوانی

 2103 24 زیر دیپلم

 3703 44 دیپلم

 706 9 فوق دیپلم

 2907 32 لیسانس

 201 6 فوق لیسانس و دکتری

 11101 111 جمع کل
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دهند. زیرا افراد دارای این مدرك تحصیلی شکیل میاکثریت افراد نمونه را مدرك تحصیلی دیپلم ت که شود می مشاهده، 1 جدول مطابق

درصد از افراد نمونه را تشکیل می دهند  1/2( از افراد نمونه را تشکیل می دهند و سطح تحصیلات فوق لیسانس و دکتری  نیز حدود 3/37%)

 باشد.که کمتریت درصد و فراوانی می

 سن -ب
 می ارائه ذیل جدول مطابق را پاسخگویان سن براساس ها آزمودنیدرصد و فراوانی  توزیع ها، پرسشنامه از آمده بدست اطلاعات بررسی

 :نماید
 

 توزیع فراوانی پاسخگویان به تفکيک سن -2جدول 
 

 سنمتغیر 
 شاخص

 درصد فراوانی

 2103 24 سال 32تا  22

 4606 22 سال 42تا  36

 3102 36 سال 22تا  46

 202 3 سال و بالاتر 26

 11101 111 جمع کل

 

 26نیز از گروه سنی  % 2/2سال و   42تا  36از گروه سنی   % 6/46مشاهده می شود که از میان کل افراد نمونه  2مطابق جدول شماره 

 سال و بالاتر بودند که به ترتیب دارای بیشترین و کمترین درصد و فراوانی بودند.

 

 هاي توصيفی متغيرهاي پژوهشآماره -3-2
 . بندی شده استدسته های توصیفی متغیرهای پژوهش شامل رضایت زناشویی، کیفیت زندگییر آمارهدر جدول های ز

 

 هاي توصيفی متغير رضایت زناشوییآماره -3جدول 
 

 

و با توجه به شیوه نمره گذاری پرسشنامه  مورد استفاده در متغیر رضایت زناشویی بیشترین امتیاز  3بر اساس نتایج به دست آمده ازجدول 

 21/2و کمترین امتیاز ممکن نیز به مولفه ازدواج و فرزندان با میانگین  73/1و با انحراف معیار  21/3به زیر مولفه روابط جنسی با میانگین 

و با توجه به اینکه در مقیاس رضایت  377/1و با انحراف معیار  3اختصاص دارد. در این میان، نمره کل رضایت زناشویی نیز  با مقدار تقریبا 

 می باشد، بنابراین میزان رضایت زناشویی در افراد نمونه در حد متوسط  قرار دارند.نشان دهنده حد متوسط  3زناشویی نمره 
 

 

 

 انحراف معیار میانگین تعداد سوالات طیف متغیرهای پژوهش

 رضایت زناشویی

 1062464 301326 2 2تا  1 موضوعات شخصی

 1097466 201131 2 2تا  1 ارتباط زناشویی

 1071972 209692 2 2تا  1 حل تعارض

 1023164 201131 2 2تا  1 مدیریت مالی

 1021113 301326 2 2تا  1 فعالیت های اوقات فراغت

 1073721 302112 2 2تا  1 روابط جنسی

 1049741 202191 2 2تا  1 ازدواج و فرزندان

 1069276 206644 2 2تا  1 اقوام و دوستان

 1066111 201191 2 2تا  1 جهت گیری مذهبی

 1037722 209129 کل پرسشنامه 2تا  1 کل
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 هاي توصيفی متغير کيفيت زندگیآماره -4جدول

 

 

، در متغیر کیفیت زندگی نیز بر اساس تعداد سوالات هر مولفه و با توجه به اینکه طیف نمرات این مقیاس متغیر 4بر اساس نتایج جدول 

سپس تقسیم بر تعداد سوالات نمایید. بنابراین  زیر مقیاس باید سوالات مربوط به هر زیرمقیاس را جمع کنید و 1برای به دست آوردن بوده است، 

)حاصل جمع چهار  اختلال نقش بخاطر سلامت جسمیاست؛ بنابراین می توان چنین استنباط نمود که  111تا  1نمرات هر زیر مقیاس بین 

)حاصل جمع دو  29/29. درد با میانگین دارای بالاترین نمره در میان افراد نمونه می باشد 42/27و با انحراف معیار  24/72سوال( با میانگین 

از حد متوسط بالاتر ارزیابی  21/16و انحراف معیار  29/64سوال پرسشنامه( ، کمترین نمره را دارا است. میانگین نمرات کل این مقیاس نیز با 

 شده است.

 

 بررسی نرمال بودن داده ها  -3-3
فرض نرمال بودن توزیع داده ها الزامی است.  برای بررسی نرمال بودن نمرات از  قبل از ارایه نتایج ازمون های پارامتریک، رعایت پیش

 گزارش شده است. 2اسمیرنف در جدول  -شود. نتایج آزمون کولموگرافاسمیرنف استفاده می -آزمون کولموگراف
 

 به تفکيک متغير ها بررسی نرمال بودن توزیع داده ها ي پژوهش با استفاده از آزمون کولموگروف اسميرنف -5جدول 
 

 
 اسمیرنف -کولموگراف

 سطح معناداری مقدار

 213/1 773/1 رضایت زناشویی

 176/1 112/1 کیفیت زندگی

 

معنادار نیست،  12/1اسمیرنف چون مقادیر به دست آمده برای این آزمون در سطح  -بر اساس نتایج به دست آمده از آزمون کولموگراف

 های پژوهش استفاده نمود.توان از آزمون پارامتریک برای بررسی فرضیهها برقرار است و میل بودن دادهبنابراین شرط توزیع نرما

 

 آزمون همخطی بودن بين متغيرهاي مستقل -3-4
 

 آزمون هم خطی متغيرهاي پژوهش -6جدول 
 

Collinearity Statistics متغیر 
Tolerance VIF 

 رضایت زناشویی 10217 10122

 کیفیت زندگی 10192 10913

 

 

 انحراف معیار میانگین تعداد سوالات طیف متغیرهای پژوهش

 کیفیت زندگی

 17011629 6307211 11 متغیر کارکرد جسمی

 27042111 7202421 4 متغیر یاختلال نقش بخاطر سلامت جسم

 41049274 6307116 3 متغیر اختلال نقش بخاطر سلامت هیجانی

 11067241 2909711 4 متغیر انرژی

 11029162 6209131 2 متغیر بهزیستی هیجانی

 21021117 6709122 2 متغیر کارکرد اجتماعی

 23011216 2902922 2 متغیر درد

 17011177 6401949 2 متغیر سلامت عمومی

 16021313 6402912 36 متغیر کل

2
1

j j
to lerance R 

http://www.psyj.ir/


 193 -141، ص 1931 تابستان، 14فصلنامه روانشناسی و علوم رفتاری ایران، شماره 
ISSN: 2588-2864 

http://www.Psyj.ir 

 

  Toleranceمعيار 

می باشد از هم خطی قابل قبولی برخوردار می باشد. بنابراین مفروضه هم خطی بودن برای  2تا  1محاسبه شده بین  VIFچون مقدار 

 وجود دارد. متغیر پیش بینی کننده در پیش بینی کیفیت زندگی

 

 سؤال پژوهش -3-5
 ی رابطه وجود دارد؟شهرستان ر انسالیدر زنان م یزندگ تیفیبا ک ییزناشو تیرضا آیا بین

بینی کیفیت زندگی با توجه به متغیرهای مستقل پژوهش )مولفه های رضایت زناشویی( از رگرسیون خطی استفاده شد. برای برای پیش

یون همزمان برای تعیین اولویت عوامل این کار ابتدا از ضریب همبستگی پیرسون برای تعیین میزان همبستگی عوامل و سپس از روش رگرس

 ترین عامل استفاده شده است. بینموثر و پیش

 فرضیه آماری سوال عبارتند از:

 0r=  :0Hفرضیه صفر 

 r  :0H≠ 0تحقیق فرضیه
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 نتایج  ضریب  همبستگی پيرسون در مورد رابطه بين مولفه هاي رضایت زناشویی و کيفيت زندگی -7جدول 
 

 
 

 کیفیت زندگی

 کارکرد جسمی
اختلال نقش بخاطر 

 سلامت جسمی

اختلال نقش بخاطر 

 سلامت هیجانی
 کل سلامت عمومی درد کارکرد اجتماعی بهزیستی هیجانی انرژی

 10121 **10342 10123 10176 **10224 10141 -10121 -10111 10126 موضوعات شخصی

 **10414 10177 **10222 **26104 **10321 **10377 **10349 10122 **10341 ارتباط زناشویی

 **10221 **10319 -10117 **10319 **10343 **10261 10162 10112 10192 حل تعارض

 **10247 **10211 10144 **10246 **10323 **10319 10119 10136 10142 مدیریت مالی

 10199 10191 10131 10169 -10122 -10112 10113 10131 10114 فعالیت های اوقات فراغت

 **10276 10112 **10366 **10333 10171 **10271 10117 10121 **10423 روابط جنسی

 10146 **10311 -10161 **10293 *10212 10111 10129 10166 -10111 ازدواج و فرزندان

 10173 10141 10161 **10362 10166 10172 -10177 -10111 10117 اقوام و دوستان

 10111 10117 -10111 10134 10129 102 *10112 10111 -10119 جهت گیری مذهبی

 *10233 **10321 -10111 **10321 **10343 **10221 10141 10121 10126 کل

 15/1* معناداري در سطح                  11/1** معناداري در سطح 
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، حل تعارض  414/1، ارتباط زناشویی با مقدار 276/1 در رابطه بین مولفه روابط جنسی با مقدار rچون مقدار  7های جدول با توجه به داده

با نمره کل کیفیت زندگی به صورت مثبت و مستقیم  233/1و  نمره کل رضایت زناشویی با مقدار  247/1، مدیریت مالی با مقدار 221/1با مقدار 

دیگر  گردد. به عبارتد رابطه بین دو متغیر( تایید میمعنادار است، بنابراین فرض صفر )عدم وجود رابطه بین دو متغیر( رد و فرض تحقیق )وجو

 بین مولفه های یاد شده از رضایت زناشویی با کیفیت زندگی رابطه معناداری به صورت مثبت و مستقیم وجود دارد. 

عادله رگرسیون کند، از مبینیتواند کیفیت زندگی را بیشتر پیشکه کدام یک از متغیر های مولفه های رضایت زناشویی میبرای تعیین این 

 چندگانه همزمان استفاده شد. 

 آمده است. 9و  1های نتایج تحلیل آماری این فرضیه در جدول
 

 متغيرهاي وارد شده در مدل رگرسيون همزمان در پيش بينی کيفيت زندگی -8جدول 
 

 سطح معناداری F (2R)ضریب تعیین ضریب همبستگی مدل

1 10211a 10269 40371 10111a  

aمولفه های رضایت زناشویی ،(ثابت: )پیش بینی کننده ها 

 967/1آماره دوربین واتسون: متغیر وابسته: کیفیت زندگی                               

 

ی است، می توان فرض استقلال جملات خطا 2/2کمتر از  9-4( از جدول 967/1از آنجایی که مقدار آماره دوربین واتسون بدست آمده )

 رگرسیونی را پذیرفت.

رابطه معناداری با مولفه کیفیت  211/1در مدل ارائه شده از رگرسیون همزمان، مولفه های رضایت زناشویی با مقدار ضریب همبستگی 

س کیفیت درصد واریان 9/26به دست آمده است. به عبارت دیگر، مولفه های رضایت زناشویی  269/1( برابر با 2Rزندگی دارد و ضریب تعیین )

 (. F=  371/4و  p=  111/1کنند )زندگی را تبیین می

(. بنابراین، معادله رگرسیون انجام شده p<12/1محاسبه شده برای تحلیل رگرسیون معنادار است ) Fدهد، مقدارنشان می 1نتایج جدول 

 از لحاظ آماری معنادار است.
 

 ی کيفيت زندگیضرایب رگرسيون متغيرهاي وارد شده در پيش بين -9جدول 
 

 

 121/1( و روابط جنسی  )t= 261/2و  P=  112/1، برای متغیر ارتباط زناشویی)9با توجه به سطح معناداری به دست آمده نتایج جدول 

 =P  961/1و  =tها به طور معناداری کیفیت زندگی را پیش بینی می کنند  و سایر ابعاد رضایت زناشویی (  می توان نتیجه گرفت که این متغیر

است که مربوط به ارتباط زناشویی می باشد. این نتیجه  321/1سهم معناداری در پیش بینی کیفیت زندگی ندارند. بزرگترین ضریب بتا برابر با 

 متغیر مدل
 ضرایب استاندارد شده ضرایب استاندارد نشده

 tارزش 
سطح 

 داریمعنی
B انحراف استاندارد Beta 

1 

 10111 40491  140191 630262 اثر ثابت

 10163 10111 10231 30219 60124 موضوعات شخصی

 10112 20261 10321 20326 60126 ارتباط زناشویی

 10119 10323 10221 30119 20122 حل تعارض

 10424 10722 10193 30129 20911 مدیریت مالی

 10122 10222 10121 30191 10617 فعالیت های اوقات فراغت

 1012 10961 10212 20442 40117 روابط جنسی

 10127 10926 10116 30111 60126 ازدواج و فرزندان

 10179 10773 10113 20441 40341 اقوام و دوستان

 10116 10331 10139 20297 30426 جهت گیری مذهبی

 متغیر وابسته: کیفیت زندگی
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یش بینی کننده پ "ارتباط زناشویی  "تبیین کیفیت زندگی  دارد. به عبارتی دیگر بعد سهم بیشتری در  "ارتباط زناشویی  "نشان می دهد که  

 افراد نمونه می باشد. "کیفیت زندگی  "قوی تری در پیش بینی 

( معنادار از نظر آماری برای متغیر ارتباط زناشویی Bدهد. ضریب رگرسیون )، ضرایب رگرسیون همزمان را نشان می9همچنین جدول 

 است. 262/63رگرسیون برابر « ثابت»و مقدار  117/4، برای متغیر روابط جنسی  برابر با 126/6با  برابر

 کننده ارتباط زناشویی و روابط جنسی به صورت زیر خواهد بود:بینیبه این ترتیب، معادله رگرسیون نهایی با دو متغیر پیش

 (117/4وابط جنسی  * )ر  کیفیت زندگی   =262/63(+126/6+  )ارتباط زناشویی * 

 

 نتيجه گيري 
 ارتباط ،یجنس روابط های مولفه نیب که داد نشان 9 و 1 ، 7 ونیرگرس و رسونیپ یهمبستگ بیضر لیتحل جداول جینتا یکل طور به

 یها هافتی. اردد وجود میمستق و مثبت صورت به یمعنادار رابطه یزندگ تیفیک با ییزناشو تیرضا از یمال تیریمد تعارض، حل ،ییزناشو

 و ییزناشو تیرضا انیم رابطه بر یمبن[ 11] همکاران و یرستم [2] همکاران و پاداش ،[3] همکاران و یسهراب قاتیتحق جینتا با حاضر پژوهش

 .دارد یهمخوان یزندگ تیفیک

 یمنف و تمثب ی عاطفه و انتظارات ق،یعلا ،یشاد شناختها، ادراك، شامل که است نگر مثبت یروانشناس یها مؤلفه از یکی یزندگ تیفیک

 ارتباط ییزناشو تیرضا با یزندگ تیفیک که نمود نییتب توان یم هستند، ارتباط در ییزناشو تیرضا با ها مؤلفه نیا که آنجا از. شود یم... و

 ،یروان ،یجسمان رفاه از یا مجموعه ،ینروا سلامت از یا شاخه ریز عنوان به را یزندگ تیفیک بتوان اگر گفت، توان یم رابطه نیا نییتب در. دارد

 از بعاًط دارند یبالاتر یزندگ تیفیک که یافراد گرفت، نظر در شود یم نییتع افراد از یگروه ای شخص ی لهیوس به که یاقتصاد و یاجتماع

 دهد یم اننش یپژوهش یها افتهی .دارند یبالاتر یروانشناخت یستیبهز و یروان سلامت جهینت در و هستند برخوردار یشتریب ییزناشو تیرضا

 که ردک انیب توان یم نیهمچن. شود یم آنها روان سلامت زین و ییزناشو یتمندیرضا شیافزا باعث ن،یزوج یزندگ تیفیک ارتقاء برنامه که

 با رتبطم مشکلات قابلم در یتیحما عامل کی عنوان به و باشد یم یزندگ تیفیک در مهم عناصر از یکی ییزناشو تیرضا و ییزناشو ارتباطات

 .شود یم گرفته نظر در سلامت
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