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Abstract 
Background and Objectives: Healthy and satisfying sexual life is one 

of the important elements of welfare in women and their quality of life. 

In this study, the correlation of sexual knowledge and attitude with 

sexual function in female nurses, was investigated. 

 

Methods: This research was performed as a descriptive correlational 

study on female nurses in hospitals of Kermanshah city. A total of 109 

subjects were selected from three hospitals using available sampling. 

Data collection was carried out using Female Sexual Function Index 

(FSFI) and Sexual Knowledge and Attitude Scale. Data were analyzed 

using correlation coefficient and regression statistical tests.  
 

Results: In this research, there was significant correlation between 

sexual knowledge and sexual desire, arousal, humidity, orgasm, and 

total sexual function (0.001); also, there was significant correlation 

between sexual attitude and sexual desire and total sexual performance 

(0.05), and between sexual attitude and arousal and orgasm (0.001). 

The predictive variables together explained 0.32 of the sexual function 

(F=25.6, R2=0.32, R=0.57). Sexual knowledge alone can predict 

sexual function in nurses (p=0.001, ß=0.5). Considering the correlation 

between sexual attitude and sexual function, this variable alone could 

not predict sexual function. 
 

Conclusion: The results of this study showed that sexual knowledge 

and attitude are important and effective categories in sexual function of 

individuals. Therefore, paying attention to this issue in educational and 

health centers is important in providing education and health services 

in relation to sexual relationships, and sexual function can be promoted 

through appropriate and scientific sexual trainings.  

 

Keywords: Sexual behavior; Sexual function; Knowledge; Attitude; 

Nurses. 
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 چکیده
از عناصر مهم بهزیستی در زنان و کیفیت  ،بخش زندگی جنسی سالم و رضایتزمینه و هدف: 

همبستگی دانش و نگرش جنسی با عملکرد جنسی در پرستاران . در این مطالعه است آنان زندگی

  بررسی گردید.زن 

پرستاران زن متأهل  بر رویتوصیفی از نوع همبستگی  به روشپژوهش این  ررسی:روش ب

حجم  دربیمارستان  سه از دسترس در صورت ها به  انجام شد. نمونههای شهر کرمانشاه  بیمارستان

شاخص عملکرد جنسی زنان  ابزارهایاز  ،آوری اطلاعات . جهت جمعنفر انتخاب شدند 109

(FSFI)، روش آماری ضریب  به کمکها  . دادهاستفاده شدجنسی  گرشن و دانش مقیاس

 شدند.همبستگی و رگرسیون تجزیه و تحلیل 

عملکرد جنسی میل، تحریک، رطوبت، ارگاسم و پژوهش بین دانش جنسی و  در این ها: یافته

، بین نگرش جنسی(، 05/0)عملکرد جنسی کل  با میل وبین نگرش جنسی (، همچنین 001/0)کل 

 32/0 ،هم با بین پیش داری وجود داشت. متغیرهای (، همبستگی معنی001/0ارگاسم )تحریک و 

 به تنهایی جنسی دانشهمچنین (. R=57/0 و F، 32/0=R2=6/25) کردند تبیین را جنسی عملکرد

 همبستگی به توجه با و (p، 5/0=ß=001/0)داشت  پرستاران در را جنسی عملکرد بینی پیش توان

 .کند بینی پیش را جنسی عملکرد تنهایی به نتوانست متغیر این جنسی، ردعملک و جنسی نگرش

های مهم و تأثیرگذار در  دانش و نگرش جنسی از مقوله نتایج این مطالعه نشان داد گیری: نتیجه

توجه به این مسئله در ارائه بهداشتی و در مراکز آموزشی  بنابرایناست؛ عملکرد جنسی افراد 

های  بوده و با استفاده از آموزشز اهمیت یت در رابطه با روابط جنسی حاخدمات آموزش و سلام

 ارتقا بخشید. توان عملکرد جنسی را در افراد جنسی مناسب و علمی می

 .پرستاران ؛نگرش ؛دانشعملکرد جنسی؛  ؛جنسی رفتار: ها واژه کلید
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 مقدمه 

از عناصر مهم بهزیستی و  ،بخش جنسی سالم و رضایتزندگی 

رابطه  ،مطالعات بسیاری(. در 1،2) استدر زنان  کیفیت زندگی

 لم نشان دادهقوی و مثبت بین عملکرد جنسی و کیفیت زندگی سا

(. عملکرد جنسی و اختلال در آن به عوامل 3،4) شده است

 ترین از شایعزنان،  در (. اختلال جنسی5وابسته است )ی مختلف

نظرسنجی نتایج یک  باشد. میجهان  در سرتاسر اختلالات

 نشان داد الس 40-80 در محدوده سنین ز 13882ز المللی ا بین

، حداقل یک مشکل با انجام درنکه فعالیت جنسی دا زنانی 39%

نیازهای جنسی زن و مرد  (.6) ندا هکرد را ذکر فعالیت جنسی

بنیان خانواده را تشکیل داده و عدم توجه به امور جنسی  ،هم به

های روانی، عدم  چون آشفتگیهمتواند موجب بروز مشکلاتی  می

های اخلاقی و  لقی، لغزشرضایت از زندگی، ناسازگاری، بدخُ

ار بر عملکرد جنسی ذ(. ازجمله عوامل تأثیرگ7ردد )خیانت گ

 ،ها، بارداری اقتصادی، هورمون - توان به سن، عوامل اجتماعی می

 (Sexual Knowledge and Attitude) دانش و نگرش جنسی

رفتارهای مناسب و ، مسائل جنسی در زمینه(. آگاهی 8اشاره کرد )

تواند  آن می دنبوو  استاز ضروریات مهم زندگی  ،سالم جنسی

 ازجمله عملکرد جنسی ،های مختلف سبب مشکلاتی در زمینه

دانش جنسی را تحت عنوان  1384یوسفی در سال  گردد.

های مختلف رفتار جنسی،  اطلاعات فرد درباره جنسیت و جنبه

نگرش (. 9عملکرد جنسی، فیزیولوژیکی و تولیدمثل تعریف کرد )

سوگیری در تفسیر اطلاعات های تفکر یا  شیوهباورها و به  جنسی

شود که شامل فعالیت  گفته میهای جنسی  ها و نقش درباره فعالیت

نگرش افراد به دانش و  همچنین ،استجنسی بهنجار یا نابهنجار 

تفسیر اطلاعات در روابط جنسی بر چرخه جنسی )میل، 

 نگرش گذارد. برانگیختگی، ارگاسم و فرونشانی( تأثیر می

 رفتارهای سایر مهمی در تأثیر جنسی نیز ائلمس به نسبت همسران

 در منفی، ناسازگارانه های نگرش و اعتقادات دارد. وی

بسیار  همسران نیز نقش ارگاسم مرحله به رسیدن و برانگیختگی

آگاهی و دانش به مسائل جنسی سبب  .(10کند ) می ایفا مهمی

لاعات اند اط نشان داده مطالعات .شود تغییر و بهتر شدن زندگی می

شناختی  از عوامل روان ،ناکافی زوجین و باورهای نادرست جنسی

 (. 11جنسی است ) - نشیشایع در اختلالات کُ

 

آگاهی  فقدان تواند حاصل جنسی می نادرست عملکردهای

مطالعات (. 12باشد )  انآن ارتباطی و جنسی های مهارت جنسی،

های  بهاند دانش و نگرش جنسی با جن بسیاری گزارش کرده

. مطالعه و سلامت جنسی رابطه دارد مختلف رفتار، رضایت

راستگو و همکاران نشان داد افزایش دانش جنسی موجب افزایش 

در مطالعه یوسفی نیز مشاهده  (.13شود ) رضایت زناشویی زنان می

گردید بین دانش و نگرش جنسی با رضایت زناشویی، رابطه مثبت 

تواند تغییرات مربوط  جنسی می داری وجود دارد و نگرش و معنی

(. نادری و همکاران نشان 9بینی کند ) به رضایت زناشویی را پیش

دادند بین دانش و نگرش جنسی با همسرآزاری در مردان و زنان، 

کننده  بینی داری وجود دارد و این متغیر پیش رابطه منفی معنی

مناسبی برای همسرآزاری است، همچنین دانش جنسی بالا در 

حل منطقی برای مشکلات زناشویی مؤثر است  افتن یک راهی

الاسلامی و همکاران نیز بین دانش و نگرش  (. در مطالعه شیخ14)

داری  جنسی با کیفیت زندگی زنان متأهل، رابطه مستقیم معنی

مطالعه شاکرمی و همکاران نشان داد آموزش  (.15)وجود داشت 

اده و منجر به روابط جنسی، صمیمیت جنسی را در زنان افزایش د

های  به دلیل عدم آموزش (.16شود ) بخش می زناشویی رضایت

مناسب به نوجوانان و جوانان در سنین پیش از ازدواج، دختران 

( و در 17رو شده ) نسبت به مسائل جنسی با ترس و اضطراب روبه

ای  (. نتایج مطالعه18ها به این امر منفی است ) نهایت، نگرش آن

میزان آگاهی دختران در بدو ازدواج، از مسائل جنسی نشان داد 

بسیار پایین است و بسیاری از آنان از مطرح کردن سؤالات و 

ورزند و اکثریت  گوناگون امتناع می مشکلات خود به دلایل

برای  و کرده کسب اطلاعات خود را از منابع غیرمعتبر و دوستان

اطلاعات  لباغ که گیرند می کمک ها آن از خود مشکلات رفع

(. پرستاری جزء مشاغل 11دهند ) ناصحیح در اختیارشان قرار می

های شغلی بالا در  خواسته .پراسترس با تقاضاهای پیچیده است

روشدن با مرگ  های بسیار زیاد و اقتدار کم، روبه کنار مسئولیت

ها، ناسازگاری با سرپرستان و عدم  های آن بیماران و خانواده

تأثیرات درمانی نیز از عوامل ایجاد استرس در اطمینان در مورد 

اند استرس بر عملکرد  (. مطالعات نشان داده19،20پرستاران است )

 کیفیت همچنین تولیدمثل، از ناپذیر جدایی بخشی جنسی که

  .(21گذارد ) است، تأثیر منفی می رابطه زنان از رضایت و زندگی
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، برانگیختگی جنسی دان شتهکه استرس بیشتری دا افرادی از طرفی، 

با توجه به اینکه دانش و نگرش (. 22اند ) تری را گزارش داده پایین

شود و از  جنسی موجب حفظ رابطه مطلوب جنسی زن و مرد می

در نظر گرفتن کند، همچنین با  های مربوطه پیشگیری می آسیب

 مطالعاتدر زمینه عملکرد جنسی زوجین در ایران  اینکه

 -عوامل اقتصادی  چونهمبر متغیرهایی گرفته بیشتر  صورت

ها را  تأکید داشته و آن ،شناختی، خانوادگی و ... اجتماعی، جمعیت

یکی از بنابراین  ؛دانند میاز عوامل مؤثر بر عملکرد جنسی 

که در رابطه با عملکرد جنسی کمتر به آن پرداخته شده،  عواملی

ر پژوهش حاضدر  .استمیزان دانش و نگرش جنسی افراد 

همبستگی دانش و نگرش جنسی با عملکرد جنسی در پرستاران 

 مورد بررسی قرار گرفت. زن

 

 بررسی روش
 تمامی بر روی (از نوع همبستگی)توصیفی به روش مطالعه حاضر 

 ابتدا انجام شد.های شهر کرمانشاه  پرستاران زن متأهل بیمارستان

 109حجم ای به  انتخاب و نمونه ،بیمارستان 3طور دردسترس  به

حجم نمونه با مراجعه به مطالعات مشابه  .در نظر گرفته شدنفر 

(266/0r=)، ( زیر به دست آمد:23با استفاده از فرمول آماری ) 

 
 رضایت برای همکاری عبارت بودند از: مطالعهورود به معیارهای 

نداشتن اختلال جسمی یا  و تکمیل پرسشنامه، تأهل ،در پژوهش

 .بود از مطالعه معیارهای خروجاز و بارداری  مطلقه بودن. روانی

 آوری جهت جمع مجوز کسب و بیمارستان با هماهنگی از پس

 خروج ورود و معیارهای رعایت براساس ها نمونه اطلاعات،

، ها پرسشنامه تکمیل نحوه شدند. پژوهشگر درخصوص انتخاب

و  جداگانه صورت هپرستاران ب ارائه داد، سپستوضیحات لازم را 

کردند. جهت  تکمیل ها را پرسشنامه ،خصوصی حریم رعایت با

بودن  ات اخلاقی نیز توضیحات لازم درباره محرمانهظرعایت ملاح

 اطلاعات افراد و اهداف پژوهش به پرستاران داده شد. 

این  (:FSFIشاخص عملکرد جنسی زنان )پرسشنامه 

میل  زیرمقیاس 6سؤال و  19پرسشنامه عملکرد جنسی زنان را در 

 ت ــوبــ(، رط3-6ؤالات ــی )سـک روانـریـ(، تح2 و 1 ؤالاتـ)س

 

و درد ( 14-16)(، رضایتمندی 11-13(، ارگاسم )7-10)سؤالات 

ای  درجه 6سنجد. سؤالات در طیف لیکرت  ( می17-19جنسی )

گذاری  همیشه( نمره اً= تقریب5ام تا  = فعالیت جنسی نداشتهصفر)از 

صورت معکوس  به 19و  18 ،17، 12، 10، 8. سؤالات اند شده

 کردن شوند. ابتدا نمره هر حوزه با جمع و تقسیم میگذاری  نمره

نمره  ،سپس از جمع این نمراتآید،  میها به دست  بر تعداد آیتم

عملکرد جنسی  ،2نمره کلی کمتر از  .گردد  محاسبه میکلی تست 

ی معنا به 24-36عملکرد جنسی متوسط و ، 12-24؛ نامطلوب

 ،عملکرد جنسی مطلوب است. ضریب پایایی در مطالعه محمدی

گزارش شد  89/0 ،و همکاران  Rosen( و در مطالعه24) 70/0

(25.) 

 این مقیاس یک جنسی: نگرش و دانش مقیاسپرسشنامه 

نیا و همکاران در سال  که توسط فرج است ای گویه 20 آزمون

 جامعه در جنسی نگرش و دانش عددو بُ سنجش برای 1393

های  تهیه و ارزیابی ویژگی»طی پژوهشی تحت عنوان  ،ایرانی

هنجاریابی  و ساخته« سنجی مقیاس عملکرد جنسی زناشویی روان

 در مقیاس را جنسی نگرش و دانش متغیر دو ابزار، این است. شده

 نمره و حداکثر حداقل سنجد. می 1-5 نمره از لیکرت یا درجه 5

 جنسی و نگرش دانش های سزیرمقیا از هریک در آزمودنی

 نمره دو علاوه بر ،مقیاس این در .باشد می 50 و 10 ترتیب به

 و 20 با حداقل کل نمره یک جنسی، نگرش و دانش به مربوط

 همسانی ضریب شود. می محاسبه آزمودنی هر برای 100 حداکثر

 و 93/0جنسی،  دانش مقیاس برای خرده پرسشنامه این درونی

 (. 26است ) شده زارشگ 75/0جنسی،  نگرش

روش همبستگی و  ،24نسخه  SPSSافزار  نرم ازها با استفاده  داده

 . شدندرگرسیون تجزیه و تحلیل 
 

 ها یافته
سال  25-45 ،کننده در این پژوهش دامنه سنی پرستاران شرکت

 سال قرار داشتند.  30-35ها بین سنین  آن %50بود که حدود 

شناختی را  متغیرهای جمعیت های توصیفی داده 1 شماره جدول

 دهد. نشان می

ها  از آن 44/0 بود وسال  1-10از افراد بین  84/0مدت ازدواج 

  73/0 و یـاســنـارشـدرک کـدارای م 89/0د، ـرزنــک فـدارای ی
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در شیفت نیز  55/0حدود  ند.سال سابقه فعالیت داشت 1-10بین  

 .(1شماره  جدول) گردشی بودند
 شناختی های توصیفی متغیرهای جمعیت داده :1شماره  جدول

 فراوانی درصد  متغیر

 سن

30-25 6/37 41 

35-30 45/0 49 

40-35 6/15 17 

45-40 8/1 2 

 مدت ازدواج

10-1 4/84 92 

20-10 8/13 15 

30-20 8/1 2 

 تعداد فرزندان

0 9/34 38 

1 44/0 48 

2 3/18 20 

3 8/2 3 

 سابقه کار

10-1 4/73 80 

20-10 9/23 26 

30-20 8/1 2 

 آخرین مدرک تحصیلی

 9 3/8 دیپلم فوق

 98 9/89 کارشناسی

 2 8/1 ارشد

 کاری شیفت

 19 4/17 صبح

 17 6/15 عصر

 13 9/11 شب

 60 55 گردشی

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 میانگین متغیرهای پژوهش ارائه شده است. 2 شماره در جدول
 های توصیفی متغیرهای پژوهش دهدا :2شماره  جدول

 انحراف معیار±میانگین متغیرهای پژوهش

 8/5±7/1 میل

 6/12 ±9/3 تحریک

 3/12 ±9/2 رطوبت

 6/9±2/3 ارگاسم

 1/11±3/3 رضایتمندی 

 6/10±9/6 درد جنسی

 1/39±7/7 دانش جنسی

 4/35±1/7 نگرش جنسی

 

لکرد نگرش و عم ،همبستگی بین دانش 3نتایج جدول شماره 

 دهد.  را نشان میاز ضریب همبستگی پیرسون  با استفاده جنسی

عملکرد میل، تحریک، رطوبت، ارگاسم و بین دانش جنسی و 

دار  یمعن 001/0که در سطح شت همبستگی وجود دا ،جنسی کل

 ،عملکرد جنسی کل ، میل وبین نگرش جنسیهمچنین  بود.

. بین بوددار  یمعن 05/0که در سطح  شتوجود دا 21/0همبستگی 

وجود  25/0تحریک و ارگاسم نیز همبستگی  ،نگرش جنسی

 (.3بود )جدول شماره دار  یمعن 001/0که در سطح  شتدا

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 نگرش و عملکرد جنسی ،داری ضریب همبستگی بین متغیرهای دانش یآزمون معن :3 شماره جدول

 عملکرد جنسی کل درد رضایتمندی  ارگاسم رطوبت تحریک لمی متغیرها

 57/0** 02/0 63/0** 57/0** 43/0** 49/0** 45/0** دانش جنسی

 23/0 * 004/0 25/0** 25/0** 11/0 25/0** 21/0* نگرش جنسی

 

، ضرایب استاندارد و غیراستاندارد رگرسیون 4در جدول شماره 

 رد جنسی و ـبینی عملک رش جنسی در پیشـبرای متغیر دانش و نگ
 

 داری گزارش شده است. ضرایب معنی

 سهای تحلیل واریان خلاصه مدل رگرسیون و آماره :4 شماره جدول

 مجذور F Sig R R میانگین مجذورات درجات آزادی مجموع مجذورات منابع

 32/0 57/0 001/0 6/25 8/3597 2 7/7195 رگرسیون

     2/140 106 8/14861 خطا

      108 5/22057 کل
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برای  Bو غیراستاندارد  βضرایب استاندارد  5در جدول شماره  

 ی و ـنسـرش جـش، نگـاس دانـراسـب یـنسـرد جـی عملکـبین شـپی

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 داری ارائه شده است. ضرایب معنی

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 بینی عملکرد جنسی برای پیشیر دانش و نگرش جنسی ی متغونضرایب استاندارد و غیراستاندارد رگرسی: 5 شماره جدول

 ß β t pخطای  ß متغیرها

 001/0 1/3  8/6 7/21 ثابت

 001/0 5/6 5/0 1/0 05/1 دانش جنسی

 92/0 09/0 009/0 1/0 01/0 نگرش جنسی

 
عملکرد جنسی را تبیین کردند  32/0بین با هم،  متغیرهای پیش

(6/25=F ،32/0=R
(. همچنین دانش جنسی R=57/0و  2

(001/0=p  5/0و=ßتوان پیش ،)  بینی عملکرد جنسی را در

پرستاران نشان داد و با توجه به همبستگی نگرش و عملکرد 

بینی  جنسی، این متغیر نتوانست به تنهایی عملکرد جنسی را پیش

 .(5و  4شماره  کند )جدول

 

 بحث  
روابط زناشویی مناسب برای سلامت و بهزیستی کلی همسران، از 

اهمیت زیادی برخوردار است و اختلال در عملکرد جنسی 

تواند تأثیرات منفی بر روابط اجتماعی، سلامت و کیفیت  می

زندگی افراد داشته باشد. نتایج پژوهش حاضر نشان داد دانش و 

های آن شامل: میل،  هنگرش جنسی با عملکرد جنسی و مؤلف

تحریک، رطوبت و ارگاسم )بجز رضایتمندی و درد جنسی(، 

جنسی را  تواند عملکرد دار داشته و دانش جنسی می ارتباط معنی

بینی کند. باوجود رابطه نگرش و عملکرد جنسی، این متغیر  پیش

های  بینی کند. این نتایج با یافته نتوانست عملکرد جنسی را پیش

های  با جنبه دانش و نگرش جنسیین مبنی بر ارتباط مطالعات پیش

سلامت  زناشویی، کیفیت زندگی و ، رضایتجنسی مختلف رفتار

های پژوهش حاضر با  . در مقایسه یافته(9-16همسو بود )جنسی 

( که نشان دادند آموزش 16نتایج مطالعه شاکرمی و همکاران )

هش زنان متأهل شده و با پژو جنسی موجب صمیمیت جنسی

( که نشان دادند آموزش و مشاوره در دیدگاه 11قربانی و خلج )

ها قبل و بعد از   دختران نسبت به اهمیت مشاوره و تغییر نگرش آن

مشاوره در ارتباط با مسائل زناشویی و نحوه نگرش به روابط 

توان به این نتیجه دست یافت که دانش و  جنسی مؤثر است، می

های آن  ی، عملکرد جنسی و مؤلفهنگرش جنسی در روابط زناشوی

 م و ـری مهــأثیـم( تـاسـت و ارگـوبـریک، رطـل، تحـل میـامـ)ش

توان گفت  انکار دارد. در تبیین نتایج پژوهش حاضر می غیـرقـابـل

دانش درباره مسائل جنسی، در عملکرد بهتر افراد نقش داشته و 

پذیری فرد موجب بروز اختلالات و  فقدان آن با افزایش آسیب

شود. همچنین افزایش آگاهی و  عملکرد جنسی نامناسب می

نگرش مثبت در زمینه روابط جنسی سبب رضایت بیشتر در افراد 

 مسائل به نسبت فرد دانش و آگاهی (. نقش18گردد )به نقل از  می

 تعاملات و ارتباطات همه بر تواند می و بوده مهم جنسی بسیار

 یک عنوان به شناخت نیز جایگاه .باشد تأثیرگذار زوجین زندگی

 اگر .دارد ای برجسته نقش یکدیگر با افراد تعامل ای واسطه تغیرم

 مهم بعُد این به نسبت بیشتری شناخت خود زندگی در زوجین

 را خود ارتباطی های شیوه بود قادر خواهند باشند، داشته رابطه

 و تعارضات بروز هنگام در و بخشند بهبود را وآن داده تغییر

گیرند  پیش در را سازنده حل راه یک زناشویی نیز مشکلات

ابعاد زیستی،  جنسی دربرگیرنده (. با توجه به اینکه دانش14)

 حوزه بوده و به مذهبی و شناختی روان اجتماعی، -فرهنگی 

 و ها ارزش شناختی )اطلاعات و دانش(، عاطفی )احساسات،

جنسی(  رابطه برقراری و ارتباطی های ها( و رفتاری )مهارت نگرش

های آن تأثیرگذار  ؛ لذا بر عملکرد جنسی و مؤلفهشود می مربوط

 رابطه دارند، مسائل جنسی به نسبت مثبت نگرش که است. افرادی

تجربه کرده و در نتیجه رضایت  جنسی را بدون احساس گناه

کنند. هرچه میزان دانش جنسی  نیز از آن دریافت می بیشتری را

باشند، نسبت به  افراد بیشتر باشد و نگرش جنسی مثبتی نیز داشته

های خود و همسر خود آگاهی بیشتری  ها و ناتوانایی توانمندی

داشته و توانایی مقابله مناسب و کارآمد بیشتری نیز دارند. 

هماهنگی و ارضای زوجین، برآوردن نیازهای عاطفی، داشتن 

های محبت و ارضای  های مربوط به ایجاد تفاهم، شیوه مهارت

تواند باعث رضایت زوجین از زندگی  نیازهای جنسی زوجین می

 (. 7مشترک و تداوم آن گردد )
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 های مهارت و های جنسی جاذبه جنسی، فنون مورد در فرد آگاهی 

 نحوه (.12دارد ) زوجین جنسی روابط بر مهمی تأثیر مربوطه،

ی عنوان شریک جنس نگرش افراد از زیبایی و کفایت خود به

 سزایی بگذارد. با توجه به اینکه تواند در روابط جنسی تأثیر به می

 تأثیر تحت زیادی مقدار زنان به در جنسی میل اندازی راه مکانیزم

 دارند؛ نسبت به این موضوع که دارد قرار باورهایی و افکار

 یا و بینایی حس طریق از زود و خیلی راحتی به برخلاف مردان که

های مناسب و  شوند، ارائه اطلاعات، آموزه می بویایی برانگیخته

اصلاح باورهای غلط در زمینه مسائل جنسی به زنان از اهمیت 

بالایی برخوردار است. هرچه میزان دانش جنسی افراد بالاتر باشد، 

های یکدیگر بیشتر  آگاهی زوجین از هم در زمینه علائق و خواسته

د داشت. نگرش شده و در نتیجه عملکرد جنسی بهتری خواهن

و  بخش لذت رابطه یک تجربه باعث جنسی رابطه به نسبت سالم

کاهش  در جنسی ارضای نیاز شود، می جنسی لذت اوج به رسیدن

از  فرد گردد می باعث دارد و ای عمده نقش ها استرس و ها تنش

یک  بتواند و پرهیز کرده خود شریک علیه خشونت و آزاررسانی

نحوه  در ها نگرش .(10برقرار سازد ) بخش و سازنده لذت ارتباط

مسائل  درباره شخص باورهای گیری شکل نوع و اطلاعات کسب

خاستگاه  ترین مهم اینکه به توجه تأثیر دارد. با جنسی فعالیت و

عوامل  بنابراین است؛ جامعه بر حاکم کلی فرهنگ ها، نگرش

مختل  مشکلات ایجاد در توانند می و دینی فرهنگی اجتماعی،

با در نظر گرفتن اینکه درد همچنین  .(12باشند ) تأثیرگذار سیجن

جنسی یکی از شرایط بالینی است که از تعاملات پیچیده عوامل 

توان گفت علت عدم  شود، می فیزیولوژیکی و روانی ناشی می

همبستگی دانش و نگرش جنسی با مؤلفه درد جنسی به این دلیل 

علاوه بر دانش و نگرش ای و مهم دیگری  است که عوامل واسطه

 جنسی بر این مؤلفه تأثیر دارند. 

 

 

 

 

 

 

 

 

توان به تک  های پژوهش حاضر می ازجمله محدودیت

گردد در  بودن گروه نمونه اشاره کرد؛ بنابراین پیشنهاد می جنسیتی

های آتی به بررسی مقایسه زنان و مردان پرداخته شود.  پژوهش

های آن تحت تأثیر  و مؤلفه رسد عملکرد جنسی نظر می همچنین به

کننده بسیاری قرار دارند؛ لذا پیشنهاد  ای و تعدیل متغیرهای واسطه

سازی معادلات  های آتی این متغیرها و مدل شود در پژوهش می

 مورد بررسی قرار گیرد. نیز ها  ساختاری آن

 

 گیری نتیجه
نتایج پژوهش حاضر نشان داد دانش و نگرش جنسی افراد با 

ها رابطه داشته و دانش و نگرش جنسی ناکافی  جنسی آنعملکرد 

تواند منجر به بروز مشکلات، نارضایتی و عملکرد جنسی  می

بر  بهداشتی علاوهو در مراکز آموزشی  نامطلوب گردد. بنابراین

در نظر گرفتن پیامدهای اختلال در عملکرد جنسی و ناکافی بودن 

خدمات آموزش و توجه به این مسئله در ارائه  دانش جنسی،

با توجه به  .استز اهمیت یسلامت در رابطه با روابط جنسی حا

 روابط زناشویی، بهداشت سالم، جنسی رشد به جنسی اینکه دانش

 جنسیتی های نقش و بدنی تصور نزدیکی، فردی، عاطفه، بین

های جنسی مناسب و علمی  کند، با استفاده از آموزش می کمک

  ر افراد ارتقا بخشید.توان عملکرد جنسی را د می

 

 تشکر و قدردانی
کنندگان در این پژوهش کمال تشکر  از تمامی شرکتبدین وسیله 

 و قدردانی را داریم.
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