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 چکيده

عقلانی بنا شده است. یکی از بخش جسمی، عاطفی و های مختلف رضایتی نیازنهاد خانواده بر پایه

شبکه. کنندکننده سلامت خانواده رضایت زناشویی است، که همسران در ازدواج تجربه میعوامل تعیین

ها و امکانات خود نه تنها تأثیر عمیقی بر ها با قابلیتترین این ابزارهای اجتماعی به عنوان یکی از مهم

های مختلفی همچون آموزشگون داشته است؛ بلکه در زمینههای اجتماعی کاربران در جوامع گوناجنبه

سلامت ر ب اعتیاد به اینترنت. هدف تعیین پرورش، پزشکی، تجارت و قانون کاربرد فراوانی یافته استو

و میزان رضایت زناشویی افراد متاهل می باشد. روش پژوهش از نوع همبستگی بود. جامعه آماری  روان

 50) تشکیل داده است. از میان آنها نمونه ای به حجم نجف آباد )اصفهان(اهل این پژوهش را افراد مت

تیاد به اعنفر با استفاده از روش نمونه گیری تصادفی ساده انتخاب شدند. برای اندازه گیری  100زوج( 

ار به کبهداشت جهانی مقیاس  سلامت روان به کار رفت. برای اندازه گیری  یانگ، مقیاس اینترنت 

را اندازه گیری می کند  روانی و اجتماعی(-محیطی -سلامت افراد در چهارابعاد )جسمیگرفته شد که 

 ایترضاانریچ به کار رفت که معیارهای زناشویی رضایتمقیاس  زناشویی رضایتو برای اندازه گیری 

جود نتایج حاکی از و ارزیابی می کنند. را، تعارض حل،  زناشویی ارتباط، شخصیتی مسایل،  زناشویی

و میزان رضایت زناشویی در میان افراد متاهل  سلامت روان، اعتیاد به اینترنت ارتباط معنی دار بین 

به این صورت که زوجین از وضعیت مناسبی جهت استفاده بیش از حد از اینترنت برخوردار . است

 .ن زوجین می شودو نبود رضایت کافی میا سلامت رواننیستند و این خود موجب کاهش 

 .رضایت زناشویی، سلامت روان ،اعتیاد به اینترنت واژگان کليدی:
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 محمد رضا یکتا

 .دانشجوی کارشناسی ارشد مشاوره خانواده

 

   نام نویسنده مسئول:

 محمد رضا یکتا

یی وسلامت روان و  ميزان رضایت زناش بررسی تاثيراعتياد به اینترنت بر

 اصفهان() بين افراد متاهل نجف آباد
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 مقدمه
ای دانست که از پیوند زناشویی زن و مرد بنا نهاده شده تنیدههمای از روابط درتوان یک واحد عاطفی و شبکهخانواده را می

شود و رضایت از خانواده به مفهوم رضایت از رضایت وی از خانواده محسوب میمنزله و رضایت یک فرد از زندگی زناشویی به

زندگی بوده و در نتیجه، تسهیل در امر رشد و تعالی و پیشرفت مادی و معنوی جامعه را در بر خواهد داشت. سازگاری در زندگی 

های اولیه سازگاری زناشویی ویژه در سالست. بهآید بلکه مستلزم تلاش هر دو زوج ابخود به وجود نمیو رضایت حاصل از آن خود

پذیر خود را در جوامع به اثبات رسانده ناامروزه اینترنت تأثیر انکارثبات است و روابط در معرض بیشترین خطر قرار دارندبسیار بی

فرهنگی کاربران در سطح خرد و بر  ها و هویتها، نگرشهایی که بر ارزشباشد؛ پیامها پیام میکننده میلیوناست. اینترنت منتقل

های اینترنتی گیری نسل جدیدی از ابزارگذارند. در این میان شاهد شکلاجتماعی در سطح کلان تأثیر می-های فرهنگینظام

 هایکلی ارتباط دوسویه فراهم آورده است . شبکهطورهستیم که امکانات بیشتری را برای روابط متقابل، مذاکره، گفتگو و به

های اجتماعی کاربران در ها و امکانات خود نه تنها تأثیر عمیقی بر جنبهها با قابلیتترین این ابزاراجتماعی به عنوان یکی از مهم

پرورش، پزشکی، تجارت و قانون کاربرد فراوانی یافته وهای مختلفی همچون آموزشجوامع گوناگون داشته است؛ بلکه در زمینه

اند؛ بههای اجتماعی اینترنتی برای افزایش و تقویت تعاملات اجتماعی در فضای مجازی طراحی شدهشبکه (. در حقیقت،5است )

گیرند )مانند عکس کاربر، اطلاعات شخصی و علایق وی(، برقراری ای که از طریق اطلاعاتی که بر روی پروفایل افراد قرار میگونه

هزار کاربر اینترنت وجود  700میلیون و  56حاکی از آن هستند که در ایران بالغ بر های موجود (. آمار6،7گردد )ارتباط تسهیل می

چه پیشرفت تکنولوژی و کننده از اینترنت در خاورمیانه قرار داده است. اگرهای استفادهدارد که این مهم ایران را در صدر کشور

باشد؛ اما استفاده بیش از حد از آن جوانب منفی را به ت میارتباطات و به دنبال آن استفاده از اینترنت در اشکال مختلف مثب

فراغت نوجوانان و جوانان جامعه تبدیل شده های اوقاتویژه اینکه امروزه استفاده از اینترنت به یکی از گزینهدنبال داشته است؛ به

ه اعتقاد وی اعتیاد به اینترنت به عنوان مطرح گردید. ب Goldbergتوسط  1995است. اعتیاد به اینترنت برای اولین بار در سال 

پزشکی آمریکا نیز شود. انجمن رواندار میباشد که منجر به آسیب و آشفتگی معناالگوی ناسازگار استفاده از اینترنت مطرح می

با حالات ناخوشایند کند که موجب اختلال عملکردی شده و اعتیاد به اینترنت را به عنوان یک الگوی استفاده از اینترنت توصیف می

(. 10های دیگر است )باشد. وابستگی به اینترنت همانند اعتیاد به مواد مخدر و وابستگیدرونی طی یک دوره دو ماهه همراه می

گرایی، خجالتیهایی چون افسردگی، درونباشد که با ویژگیاصطلاح اعتیاد به اینترنت بیانگر نوعی وابستگی رفتاری به اینترنت می

.ازدواج به عنوان مبنای شکل گیری شود فعالی و اضطراب اجتماعی تعیین میبودن و تنهایی، احساس ترس، بیشحوصلهدن، کمبو

نهاد خانواده و یکی از مهم ترین وقایع زندگی فردی همواره در افکار عمومی و در تحقیقات علمی و دانشگاهی در مرکز توجه بوده 

و حقوقی مهم است که با فراهم کردن مجموعه ی خاصی از حقوق ،امتیاز ،تعهدات،مسئولیت ها است.خانواده یک نهاد اجتماعی 

و اعتبارات نقشی جدید از روابط زناشویی پایدار حمایت می کند و موجب بقاء و تداوم نهاد خانواده و ساختار اجتماعی می شود 

بی به نیازهای عاطفی افراد همواره مورد توجه و تایید بوده .ازدواج به عنوان مهم ترین عالی ترین رسم اجتماعی برای دست یا

است،با توجه به اینکه تعارض های زناشویی تاثیر عمیق منفی بر بافت و روابط خانوادگی می گذارد.درگیری  و تعارض در رابطه 

تواند در دامنه ای از ی زن و شوهر بخاطر تصمیم گیری های مشترکی که اتخاذ می کنند امری طبیعی است. شدت تعارض می 

تفاوت ها آشکار در نظارت زوج ها و اختلاف های جدی در ارزش ها و آرزو ها قرار می گیرد .در نهایت اعتماد دو سویه ازمهم ترین 

اصول ازدواج است.در کانون خانواده نه تنها اساسی ترین عامل زناشویی مهر و محبت است، بلکه اساسی ترین عامل  استمرار 

مشترک نیز بقاء مهر و محبت می باشد،یعنی مهر و محبت هم علت بقاء استمرار زندگی مشترک است.رضایت زناشویی زندگی 

نشانگر تحکیم وکارایی نظام خانواده اوست،خانواده و جامعه سالم از پیوندهای آگاهانه و ارتباط سالم و بالنده زوجین شکل می 

زم برخوردار نباشد طبعات منفی آن  نه تنها برای خانواده،بلکه برای کل جامعه  را گیرد.چنانچه پایه ی خانواده از استحکام لا

دربرمی گیرد.رضایت مندی زناشویی یکی از مهم ترین شاخص های رضایت زندگی است که بر میزان سلامت روانی،میزان رضایت 

ر می گذارد.از سویی ناسازگاری در روابط زوجین از  زندگی و حتی بر میزان در آمد،موفقیت تحصیلی و رضایت در شغل زوجین تاثی

موجب اختلال در روابط اجتماعی ،گرایش به انحرافات، افول ارزش های فرهنگی بین زن وشوهرها می شود.عوامل گوناگونی به 

مدت زمان -2 سن ازدواج-1عنوان مولفه های موثر و رضایت مندی زناشویی شناسایی شده اند که برخی از این عوامل عبارتند از :
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ویژگی های -9اعتقادات مذهبی -8اقوام  و آشنایان  -7مسائل جنسی -6مسائل مالی -5تناسب تحصیلی -4فرزندان -3ازدواج 

تعهد. همچنین رضایت زناشویی از عوامل متعددی -13اوقات فراغت -12مهارت ارتباطی -11توانایی درک همسر -10شخصیتی 

اقتصادی و فرهنگی،در میان مجموعه این عوامل تامل زناشویی گاه از -شخصیتی،اجتماعی-نیتاثیر می پذیرد از جمله عوامل روا

عواملی نظیر نشخوار فکری،همدلی،بخشایش تاثیر می پذیر.نشخوار فکری به عنوان افکاری  مقاوم و عود کننده تعریف می شود 

د آگاهی می شود و توجه را از موضوعات  مورد نظر و که گرد یک موضوع معمول دور می زند.این افکار به طریق غیر ارادی، وار

اهداف فعلی منحرف می سازد .طبق شواهد علمی،بخشایش یکی ازمهمترین عوامل موثر در رضایت زناشویی محسوب می 

به  تشود.بخشایش میلی درونی است که افراد را به سوی بازداری از پاسخ های ناخوشایند ارتباطی و رفتارکردن به طورمثبت نسب

کسی که به طور منفی با آنها رفتارکرده است،متمایل می سازد.به عبارت بهتر،در بخشایش تمایلی به حفظ بیزاری از خطاکار،کاهش 

و میل آشتی و حسن نیت نسبت به وی به رغم اعمال مخربش افزایش می یابد.افرادی که رضایت زناشویی بالایی دارند،هیجان 

رده و از گذشته و آینده خود و دیگران ،رویداد های مثبت بیشتری را به یاد آورده و از پیرامون خود های مثبت بیشتری را تجربه ک

ارزیابی مثبت تری دارند و آنها را خوشایند توصیف می کنند، در حالی که رضایت زناشویی پایینی دارند خود،گذشته،آینده و 

ارزیابی می کنند و هیجان های منفی اضطراب و افسردگی بیشتری را دیگران  و نیز رویدادها و موقعیت های خود را نامطلوب 

 تجربه می کنند 

دین ب .سلامتی در معنی و مفهوم پذیرفته شده، به ویژه در زمینه سلامت روان چیزی فراتر از نبود بیماری و اختلال است

معنی که گستره سلامت طیف وسیعی از احساس های درونی تا تلاش برای شکوفاسازی توانایی های بالقوه را شامل می شود. 

سلامت رفتار انسان به معنای هماهنگی با محیطی است که فرد در آن زندگی می کند و این که در برابر چیزهایی که سلامت 

ری مناسبی از خود بروز می دهد، ئر حقیقت واکنش و رفتار مناسب در برابر محرک جسم و جانش را تهدید می کند موضع گی

از نظر  1های درونی و بیرونی و برخوردهای معمولی چنان چه دیگران از خود به طور طبیعی بروز میدهند، نشانگر سلامت روان

 .مردم است

 

 شرکت کنندگان و روش تحقيق 
ر ازمایشی ( و از نوع همبستگی بوده که دارای متغیر اعتیاد به اینترنت )متغیر روش تحقیق در این پژوهش توصیفی )غی 

ر د نجف آباد )اصفهان( )متغیر پیش بین( می باشد. جامعه آماری این پژوهش افراد متاهل  زناشویی و رضایت سلامت روانملاک(

به عنوان نمونه انتخاب شده اند. این پژوهش بر  نفر از افراد متاهل را 100زوج( 50بوده و به روش نمونه تصادفی) 98-99سال 

 2بیش از  21% و فرزند 2تا  1 %24، یک تا دو فرزند 55)% تعداد فرزند میانگین با( زن %61مرد و  %39اساس فراوانی جنسی 

( مورد 20نسخه ) Spssمی باشد. داده ها بر اساس نرم افزار ( بیکار%10 و دولتی %22، شغل آزاد %68) شغل میانگین و با( فرزند

 تجزیه و تحلیل قرار گرفت.

 

 ابزار پژوهش  

 مقياس اعتياد به اینترنت-1 

ساخته شد و در زمینه سنجش اعتیاد اینترنتی  1996در سال  youngمقیاس اعتیاد به اینترنت یانگ: این پرسشنامه توسط 

گون طراحی برای اختلال قماربازی بیمار DSM-IV-TRهای مور استقبال بسیاری قرار گرفت. سؤالات این آزمون براساس ملاک

 20بازی بیمارگون دارد. این مقیاس دارای رود اختلال اعتیاد به اینترنت شباهت زیادی با اختلال قماراند چرا که گمان میشده

ره دو، معمولاً: نمره سه، ندرت: نمره یک، گاهی: نمشود )بهگذاری مینمره  5تا  1سؤال است و هر سؤال در یک طیف لیکرت از 

گیرد: کاربر عادی آمده در یکی از طبقات زیر قرار میغالباً: نمره چهار، همیشه: نمره پنج(. سپس هر کاربر برحسب نمره بدست

                                                           
1 -Menthal Heaith 
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 70ره (، کاربر دارای اعتیاد شدید به اینترنت )نم69تا  40(، کاربر دارای اعتیاد خفیف به اینترنت )نمره 39تا  20اینترنت )نمره 

 (. 100تا 

 

 مقياس سلامت روان-2

و اعتبار و روایی آن بارها مورد بررسی قرار گرفته  1970فرم اصلی پرسشنامه توسط گلدبرگ و هیلر ساخته شده در سال

سئوالی می باشد.چن چن دربررسی روایی  12،و 30،28سوال دارد ولی فرم های کوتاه آن  60است. نسخه اصلی این آزمون 

رسید. کالمن و ویلسون در بررسی این  54/0پرسشنامه با پرسشنامه چند جانبه مینه سوتا به ضریب همبستگی همزمان این

و  84/0برابر GHQ28گزارش دادند، متوسط حساسیت پرسشنامه  69/0پرسشنامه با مقیاس ناامیدی بک ضریب روایی همزمان 

گزارش دادند. چان وکییس ثبات  95/0رای کل پرسشنامه را است.گلدبرگ و ویلیامز اعتبار تصنیفی ب 82/0متوسط ویژگی آن

 مقیاس فرعی است که عبارتند از: 4بود. مقیاسها دارای  93/0درونی را با روش آلفای کرونباخ بررسی کردند که برابر
 مراهمقیاس نشانه های جسمانی: شامل مواردی درباره احساس افراد نسبت به وضع سلامت خود ،احساس خستگی آنها ه (1

 میباشد. 7تا  1سئوال   GHQ 28با نشانه های جسمانی، در

 .14تا  8سئوال  GHQ 28( نشانه های اضطرابی واختلال خواب: شامل مواردی که با بیخوابی و اضطراب مرتبط اند، در2

 کارساختن احساسکارکرد اجتماعی: توانایی افراد رادرمقابله باخواسته های حرفهای ومسایل زندگی روزمره می سنجد. آش (3

 .21تا  15سئوال  GHQ28افراد در کنار آمدن باموقعیتهای متداول زندگی، در 

 .28تا  22سئوال  GHQ28نشانگان افسردگی: شامل موارد افسردگی وخیم و گرایش به خودکشی، و در  (4

 شد.که برای هر مقیاس فرعی یک نمره وجود دارد و یک نمره هم مربوط به نمره کلی افراد می با

می  87/0این پرسشنامه در ایران مورد استفاده قرار می گیرد واعتبار همسانی درونی آن با استفاده از روش آلفای کرونباخ 

نفربررسی شده که ضریب اعتبار خرده آزمونها را بین  80روز روی  10تا 7باروش بازآزمایی بافاصله زمانی  GHQ28باشد. فرم 

(، 1979گزارش شده است. گلدبرگ و هیلر ) 82/0و ویژگی آنرا  86/0حساسیت این آزمون  گزارش کرده است. 81/0تا  50/0

( همبستگی 1978گزارش نمود. جونز  و همکاران ) 80/0و نتیجه ارزیابی بالینی شدت اختلالات را  GHQهمبستگی نمرات 

هماهنگی درونی ( ضریب 1994پیزر )(، چیونگ و اس1983گزارش کرده است.  چان و چان  ) 76/0را  PSE-90و  GHQنمرات 

 (.1382گزارش کردند )حمیدی،  85/0و  85/0را به ترتیب  HQ-28, GHQ-30پرسشنامه 

تعلق می گیرد درنتیجه نمره هرفرد درهریک  0،1،2،3بدین ترتیب است که از گزینه الف تا د نمره  GHQروش نمره گذاری 

است. نمرات هر مقیاس به طور جداگانه محاسبه و پس ازآن نمرات مقیاس ها با هم  84تا  0ودرکل از  21تا  0ازخرده مقیاسها از 

ی یکی از قویترین آزمون ها برای غربالگری افراد سالم و بیمار می جمع ونمره کلی بدست میاید. آزمون پرسشنامه سلامت عموم

بالا باشدودرمقیاس  17باشد که اجرای آن آسان می باشد. در تفسیر این آزمون می توان گفت اگر در هرمقیاس فردی نمره فرد از 

میباشد )فتحی آشتیانی   GHQ28آزمون بالا باشد وخامت وضع آزمودنی رانشان می دهد. البته این در رابطه با 41کلی نمره از 

 (.2009و داستانی، 

 

 زناشویی مقياس رضایت-3

 عبارتند که است مقیاس 12 شامل شد تهیه(، 1998)اولسون توسط آن سؤالی47 فرم که انریچ زناشویی رضایت نامه پرسش

 اوقات هب مربوط های فعالیت، مالی نظارت، تعارض حل،  زناشویی ارتباط، شخصیتی مسایل،  زناشویی رضایت، قراردادی پاسخ: از

 این .است شده ساخته عقیدتی گیری وجهت طلبی مساوات های نقش، ودوستان بستگان، وفرزندان ازدواج، جنسی روابط، فراغت

 نه، قمواف، موافق کاملا) است شده درنظرگرفته( است لیکرت نوع از سنج نگرش یک اصل در که) ای گزینه پنج صورت به ابزار

 .شود می داده امتیاز پنج تا ازیک هریک به که( ، مخالف کاملا، مخالف، مخالف ونه موافق
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 روش تحقيق
 باشد.می همبستگی نوع از توصیفی تحقیقات جزء روش لحاظ از کاربردی، تحقیق یک هدف لحاظ از حاضر تحقیق

 از برآوردی با آماری نمونه .می باشد 98-99سال در نجف آباد )اصفهان( افراد متاهل  شامل حاضر پژوهش آماری جامعه

 .شدند انتخاب زوج(شرکت کننده50نفر ) 100 تعداد به ساده تصادفی روش به فرمول محدود کوکران از استفاده با و آماری جامعه

 

 یافته ها

 یافته های توصيفی

 توزیع فراوانی مربوط به  متغيرهای پژوهش

می باشد لذا  اگر ما با توجه به میانگین این  3عدد  از کمتر  رضایت زناشوییبیانگر این نکته می باشد که میانگین نتایج  

را خوب در نظر بگیریم،  5و  4، بین مناسبرا  4و  3بین را متوسط،  3برابر با  را نامناسب، 3و  2را بحرانی، بین  2بعد نمره کمتر از

 امناسبینبا توجه به میانگین جامعه در وضعیت میزان رضایت زناشویی نتیجه کلی بدین صورت قابل تبیین خواهد بود که از نظر 

جانس ت. همچنین مقادیر پایین انحراف معیار نشان دهنده این است که پراکندگی نمرات از پایین است که این بیانگر قرار دارد

( در وضعیت نامناسبی 69/2()44/2و اعتیاد به اینترنت  نیز با توجه به میانگین) سلامت روانبیشتر گروه است. همچنین متغیرهای 

 به سر می برد.

 توزیع فراوانی متغيرها -1جدول

 زناشویی رضایت سلامت روان اعتياد به اینترنت 

 100 100 100 تعداد نمونه

 69/2 44/2 98/2 ميانگين

 48775/0 48781/0 50812/0 انحراف معيار

 1 1 1 حداقل آماره

 5 5 5 حداکثر آماره

 

 یافته های استنباطی

های جمع آوری شده از توزیع داده ابتدا باید مشخص شود که مقتضی های آماری برای استفاده از تکنیکاز آن جایی که 

در مورد هریک از  اسمیرنوف-کلموگوروفزمون آدر این مرحله به بررسی نتایج حاصل از ، نرمال برخوردار است یا غیر نرمال

 م.اتخاذ می نماییهای مناسب برای بررسی صحت و سقم فرضیات تحقیق را بر اساس نتایج حاصل، آزمون متغیرها می پردازیم و

 رهانتيجه آزمون نرمال بودن متغي -2

 ابعاد Sig سطح معنی داری α مقدار خطا تایید فرضیه نتیجه گیری

 اعتیاد به اینترنت H1 05/0 001/0 نرمالغیر 

 سلامت روان H1 05/0 001/0 نرمالغیر 

 رضایت زناشویی H1 05/0 001/0 نرمال ریغ

 

، کوچکتر 05/0از مقدار خطا متغیرهای پژوهش مقدار سطح معنی داری برای  ،فوق با توجه به نتایج جدولاز آن جایی که 

 های ناپارامتریک استفاده شود.دارند و برای تحلیل آن باید از آزموننرمال غیر توزیع  هادادهاست در نتیجه 
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 : یافته های حاصل از آزمون ضریب همبستگی اسپيرمن جهت بررسی فرضيات پژوهش3جدول شماره 

 متن فرضیه های پژوهش فرضیه ها
 معنی سطح

 (sig)داری 

ضریب 

همبستگی 

 اسپیرمن

نتیجه 

 آزمون

 فرضیه اصلی
اد افر رضایت زناشویی و سلامت روان،اعتیاد به اینترنت  بین

 .دارد وجود معنادار رابطهنجف آباد )اصفهان( متاهل 
003/0 659/0 

تأیید 

 فرضیه

فرضیات 

 یفرع

 اول
نجف آباد افراد متاهل   زناشویی رضایت و سلامت روان بین

 .دارد وجود معنادار رابطه)اصفهان( 
001/0 492/0 

تأیید 

 فرضیه

 دوم
نجف آباد )اصفهان( افراد  سلامت روان ،اعتیاد به اینترنت بین

 .دارد وجود معنادار رابطه
001/0 585/0 

تأیید 

 فرضیه

 سوم
آباد  نجفمتاهل  افراد  زناشویی رضایت و اعتیاد به اینترنت بین

 .دارد وجود معنادار رابطه)اصفهان( 
001/0 381/0 

تأیید 

 فرضیه

 

شده و فرض ن تایید 0Hو نتیجه آن این است که فرض است  05/0با توجه به نتایج فوق چون سطح معنی داری کوچکتر از 

1H  می شود پذیرفتهمتغیرهای مورد بررسی می باشد،  نیبارتباط  مبنی بر وجودبوده و وهش ژپهای فرضیه که همان- 

 

 بحث و نتيجه گيری
می توان  ،پردازد رضایت زناشویی  می و سلامت روان اعتیاد به اینترنت، بین رابطه بررسی به که پژوهش فرضیه به توجه با

 پژوهش نتایج راستا همین در. و  رضایت زناشویی می شود سلامت روانگفت که استفاده بیش از حد اینترنت  موجب کاهش 

 . است حاضر پژوهش نتیجه با همسو 2014و مونگا  2016و لی و همکاران  1397همکاران عابدی و  های

دارند  زوجین رضایت با که مستقیمی ی رابطه اعتیاد به اینترنت  پژوهش، های یافته به توجه تحقیقات نشان داده اند که با

 معنی اختلاف و زنان مردان گروه بین در اعتیاد به اینترنت  میانگین .گذارند می تاثیر سلامت روان بر نیز غیرمستقیم طور به

 بعد روی بر اثرگذاری با زوجین نداشته رضایت با مستقیمی ی رابطه که سلامت روانروانی  بعد .است نشده مشاهده داری

همخوانی  همکاران و عباسیپژوهش  با فوق های خواهد یافته تاثیرگذار زوجین رضایت بر مستقیم غیر به طور اجتماعی و جسمانی

 دارد.

 طور دارند به زوجین رضایت با که مستقیمی ی رابطه بر زندگی علاوه اعتیاد به اینترنت پژوهش، های یافته به توجه با

 اختلاف و زنان مردان گروه بین در آن ابعاد و استفاده از فضای مجازی میانگین .گذارند می تاثیر سلامت روان بر نیز غیرمستقیم

بخشی است که زن و شوهر مندی زوجین به یکدیگر و نگرش مثبت و لذترضایت زناشویی، علاقهاست.  نشده مشاهده داری معنی

های مختلف روابط زناشویی مثل ارتباط، مسائل شخصیتی، حل تعارض، مسائل مالی، روابط جنسی و فرزندان دارند. از جنبه

اعتقاد  Ofovweاطی و زناشویی مطرح در زندگی زناشویی رضایت زناشویی زوجین است. ترین متغیرهای ارتببنابراین یکی از مهم

دارد رضایت زناشویی اشاره به ارزیابی مثبت فرد از روابط زناشویی خود دارد. مردان و زنانی که سطح بالایی از رضایت و صمیمیت 

های شریک زندگی خود بسیار دقیق هستند و ساسات و باوربینی احکنند، در پیشزناشویی را در رابطه با ازدواج خود تجربه می

 کنند.های مشابهی را درباره میزان نزدیکی و صمیمیت بین خود حفظ میها و باورارزش

های اولیه او نیز کند و حدس و گماناش رابطه زناشویی خود را با عشق و علاقه شروع میهر فردی ابتدا و در شکل طبیعی

تداوم این رابطه است. اما گاهی پس از مدتی ممکن است زن یا شوهر یا هر دوی آنها نسبت به عمق و شکل در راستای حفظ و 

شان هماهنگی لازم را های موجود در زندگی زناشوییشان دچار تردید شوند و چون بین توقعات خود از زندگی و واقعیترابطه

اشویی ناشی از عدم تناسب بین انتظارات و واقعیت است و میزان آن به خوردگی و دلزدگی شوند. دلزدگی زنبینند، دچار سرنمی

افتد. در حقیقت، هایشان بستگی دارد. این پدیده امری تدریجی است و به ندرت ناگهانی اتفاق میمیزان سازگاری زوجین و باور

http://www.psyj.ir/


 24 -31، ص  1399 زمستان، 24 فصلنامه روانشناسی و علوم رفتاری ایران، شماره
ISSN: 2588-2864 

http://www.psyj.ir 

 

این پدیده با فروپاشی رابطه و با رشد آید. رود و همراه با آن فرسودگی کلی به وجود میعشق و صمیمیت به تدریج تحلیل می

شود و در بدترین حالت، حالت دلزدگی منجر به قطعهایی که به اندازه گذشته خوشایند نیستند؛ شروع میآگاهی و توجه به چیز

قی، شود. عوامل گوناگون درونی و بیرونی، فردی و اجتماعی، روانی، فرهنگی، تربیتی، اخلاشدن و گسستن رابطه زناشویی می

اقتصادی، همچنین به پایان رسیدن عشق متقابل، ناکامی، سرخوردگی، انواع اعتیاد، از جمله اعتیاد به اینترنت در کنار روابط نا

 کند.مشروع، و امثال آنها از جمله دلایل مختلفی است که زوجین را در زندگی دچار مشکل و تعارض می
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