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Abstract 

Marriage is one of the most important social traditions and has been practiced 

by the ancestors since the beginning of human history, which preserves the 

safety and emotional needs of comprehensive people and causes the survival of 

the generation. Therefore, healthy marital relations are important for the 

physical and mental health of the family. Relationship is an integral part of 

marriage and every romantic relationship. The aim of the present study is to 

investigate the moderating role of emotion regulation in the relationship 

between occupational stress and work-family conflict with the satisfaction of 

female nurses. The present research method is correlational and descriptive. 

The statistical population of the research includes female and married nurses 

from Babol, Sari and Qaimshahr cities, who were selected by random sampling. 

The tools used in this research included the sexual satisfaction index, 

occupational stress questionnaire, work-family conflict questionnaire and 

emotion regulation strategies questionnaire. The obtained data were analyzed 

with spss software and Pearson correlation test and multiple regression 

analysis. The findings obtained from this research indicate that between job 

stress (r = -0.33; P <0.01), work-family conflict (r = -0.38; p <0.01) and 

Suppression scale (r = -0.13; P˂0.01) has a negative and significant relationship 

with sexual satisfaction, and there is a positive and significant relationship 

between the reappraisal subscale (r = 0.20; P <0.01) with sexual satisfaction. 

has it. Also, the emotion regulation variable does not play a moderating role in 

the relationship between occupational stress and work-family conflict with 

sexual satisfaction of female nurses. 
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 جنسی رضایت با خانواده-کار تعارض و شغلی استرس رابطه در هیجان تنظیم کنندهتعدیل نقش
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 یدیکل واژگان

تنظیم هیجان، استرس 

شغلی، تعارض 

خانواده، رضایت _کار

 جنسی

 

 دهیچک

 گذشتگان تأکید مورد بشریت تاریخ آغاز از و است اجتماعی هایسنت ترینمهم از ازدواج

. شودمی نسل بقای موجب و کندمی حفظ را جامع افراد عاطفی و ایمنی نیازهای که است بوده

. باشدمی ضروری  خانواده اعضای روانی و جسمی سلامت برای سالم زناشویی روابط روازاین

 بررسی حاضر پژوهش هدف. است ایعاشقانه رابطه هر و ازدواج لاینفک بخش جنسی رابطه

 رضایت با خانواده-کار تعارض و شغلی استرس رابطه در هیجان تنظیم کنندگیتعدیل نقش

 جامعه. باشدمی توصیفی و همبستگی نوع از حاضر پژوهش روش. باشدمی پرستار زنان جنسی

 باشدمی شهرقائم و ساری بابل، هایشهرستان متأهل و زن پرستاران شامل پژوهش آماری

 شامل پژوهش این در مورداستفاده ابزارهای. شدند انتخاب تصادفی گیرینمونه روش به که

 و خانواده-کار تعارض پرسشنامه شغلی، روانی فشار پرسشنامه جنسی، رضایت شاخص

 آزمون و spss افزارنرم با آمدهدستبه هایداده. بود هیجان تنظیم راهبردهای پرسشنامه

 هاییافته. گرفت قرار وتحلیلتجزیه مورد چندگانه رگرسیون تحلیل و پیرسون همبستگی

 ،(P<01/0 ؛r=  -33/0)شغلی استرس بین که است آن از حاکی پژوهش این از آمدهدستبه

( P˂01/0 ؛r=  -13/0)سرکوبی مقیاس خرده و( p< 01/0 ؛r= -38/0)خانواده-کار تعارض

 01/0 ؛r=  20/0)مجدد ارزیابی مقیاس خرده بین و معنادار و منفی رابطه جنسی رضایت با

˂P )در هیجان تنظیم متغیر همچنین. دارد وجود معناداری و مثبت رابطه جنسی رضایت با 

 کنندگیتعدیل نقش پرستار زنان جنسی رضایت با خانواده-کار تعارض و شغلی استرس رابطه

 ..ندارد
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 مقدمه 

ای رابطه جنسی بخش لاینفک ازدواج و هر رابطه عاشقانه   

نتایج حاصل از (. 2019)اسکندری و همکاران،  است

دهنده این است که امروزه تعداد زیادی از ها نشانپژوهش

)دکر طلاق ها به دلیل نارضایتی بر سر مسائل جنسی است 

(، )کریستن 2023(، )رضایی و اطهری، 2020و همکاران، 

از طرفی نیز رضایت از رابطه جنسی (. 2019و همکاران، 

دواج سبب سبب رضایت از کل ازدواج و نارضایتی از از

ود )کریستن و شفروپاشی خانواده، اضطراب و استرس می

ها حاکی از آن است که ازلحاظ پژوهش(. 2019همکاران، 

د انشدهجنسی زنان در مقایسه با مردان بیشتر نادیده گرفته

رضایت جنسی به معنای (. 2023)متشفیع و همکاران، 

ابعاد باشد که تمام عمل عاطفی و جسمانی رابطه جنسی می

های مثبت و منفی آن پس از رابطه آمیزش جنسی و جنبه

های اخیر حاکی از این است که گیرد. پژوهشرا در برمی

رضایت زناشویی و جنسی به طرز چشمگیری متأثر از 

 -که افزایش تعارض کارطوریهبخانواده هست -تعارض کار

 خانواده با کاهش رضایت زناشویی و جنسی همراه است

 (.2020و همکاران،  )کارسدو

آید که انتظارات یک نی به وجودمیخانواده زما -تعارض کار 

ها تداخل ایجاد کند نقش )خانوادگی یا کاری( با سایر نقش

طور کامل نداشته ها را بهو فرد توانمندی انجام سایر نقش

رضایت جنسی تحت تأثیر عوامل (. 2019)ما و تورل،  باشد

ها تعارض میان شغل و جمله آنمختلفی قرار دارد که از

عنوان یکی باشد و در میان مشاغل، پرستاری بهخانواده می

است )روانگرد  شدهزا شناختههای سخت و استرساز شغل

ی مروزه پرستاران به دلیل استرس شغل(. ا2015و همکاران، 

در معرض فشارهای روانی و جسمانی زیادی قرار دارند که 

د )گیلیری و باشانواده میخ-ارها تعارض کازجمله آن

 (. 2017همکاران، 

استرس شغلی به معنای واکنش به الزامات کاری 

توان رو استرس شغلی را میشده به فرد است. ازاینتحمیل

های مرتبط با زا در موقعیتهم جمع شدن عوامل تنشروی

                                                           
1 Body mass index 

که جمع کثیری از افراد به طوریشغل بیان کرد به

د )عامری و همکاران، تجمیع نظر دارنآور بودن آن استرس

تحقیقات اخیر نشان دادند که هرچه استرس شغلی (. 2021

بیشتر باشد میزان رضایت از زندگی و درنهایت رضایت 

های فشار(. 2020)چوی و همکاران،  یابدجنسی کاهش می

ناشی از استرس شغلی بر زندگی زناشویی پرستاران تأثیر 

ها را با ی و سلامت عمومی آنمنفی گذاشته و روابط جنس

بسیاری از  (.2015)دهقانکار،  کندمشکل مواجه می

اند که کارکنان پرستاری، در مقایسه با مطالعات نشان داده

های بهداشتی، سطح بالایی از استرس سایر کارکنان مراقبت

های کنند. مطالعاتی که در مورد تأثیر شیفترا تجربه می

اند شده، نشان دادهی زنان انجامپرستاری بر عملکرد جنس

عوامل خطری هستند که  1BMIکاری، سن و  که استرس

توانند منجر به اختلال عملکرد جنسی شوند و تأثیر می

منفی بر وضعیت سلامت درک شده کارکنان پرستاری 

 (.2023د )چمنی قلندری و همکاران، داشته باشن

تأثیرگذار بر همچنین تنظیم هیجان نیز از دیگر عوامل 

و با (  2018)تیکوئس و همکاران،  رضایت جنسی است

 رضایت جنسی زنان متأهل همبستگی معناداری دارد

تنظیم هیجانی فرایندی (. 2019)سیدی و شاه نظری، 

منظور رسیدن به واحد برای تعدیل تجربه هیجانی به

یابی به یک وضعیت روانی و مطلوبیت اجتماعی و دست

های بیرونی و دهی به محرکبرای پاسخجسمانی مناسب 

 در پژوهشی(. 2022)ری یول و همکاران،  درونی است

طور راهبردهای شناختی تنظیم هیجان توانستند به

معناداری تأثیر آسیب جنسی بر علائم جسمی را تعدیل 

. همچنین نتایج یک (2020)اعتمادی و همکاران،  کند

ت بین فردی و دهد که مشکلاتحلیل رگرسیونی نشان می

نا گویی هیجانی یک رابطه خطی ساده ندارند بلکه 

توانند این رابطه را راهبردهای شناختی تنظیم هیجان می

در پژوهشی (. 2021)سید موسوی و همکاران،  تعدیل کنند

کننده تنظیم هیجان پرداخته شد نیز به مطالعه نقش تعدیل

بستگی لهای دو نتایج از این فرضیه حمایت کرد که سبک
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های صفات تاریک شود و دشواری تواند موجب گرایشمی

کننده در این تواند نقش تعدیلتنظیم هیجان و همدلی می

 (.2019)امیری و جمالی، رابطه داشته باشد 

رغم وجود شواهد تجربی کافی درزمینه تنظیم هیجان علی

کننده تنظیم هیجان در این و رضایت جنسی، نقش تعدیل

توان این شده است؛ بنابراین میورد غفلت واقعمطالعات م

فرض را مطرح کرد که تنظیم هیجان در رابطه استرس 

تواند نقش خانواده با رضایت جنسی می-شغلی و تعارض کار

که بیماری کرونا مشاغل  کننده داشته باشد. ازآنجاتعدیل

بیمارستانی ازجمله پرستاری را با مشکلات زیادی مواجه 

های شغلی و بب ایجاد ناهماهنگی بین نقشکرده است س

خانوادگی شده است. همین مسئله سبب شد تا جامعه 

آماری این پژوهش را پرستاران تشکیل دهند. از طرفی دیگر 

پرستارانی که از میزان تنظیم هیجان خوبی برخوردارند 

س )حسنی شان هم بهتر است و بالعککیفیت رابطه جنسی

وجه مطالبی که ذکر شد مسئله با ت(. 2022و همکاران، 

کننده تنظیم هیجان در پژوهش حاضر تعیین نقش تعدیل

خانواده با رضایت -رابطه بین استرس شغلی و تعارض کار

 جنسی رنان است.

 

 روش

تواند کاربردی باشد و نوع پژوهش مذکور ازنظر هدف می

روش آن توصیفی از نوع همبستگی است. جامعه آماری 

پژوهش حاضر شامل کلیه زنان متأهل پرستار و مشغول به 

الله روحانی شهرستان بابل، کار در بیمارستان آیت

شهر و بیمارستان عصر )عج( شهرستان قائمبیمارستان ولی

در  بود. حجم نمونه 1400ن ساری در سال امام شهرستا

باشد. این از پرستاران زن و متأهل مینفر  325این پژوهش 

 5qها در عدد از طریق ضرب تعداد سؤالات پرسشنامه

دین منظور از بین (. ب2005ست )هومن، آمده ادستبه

شهر و ساری های شهرستان بابل، قائمتمامی بیمارستان

تصادفی انتخاب شدند. سپری شدن صورت پرستار به 325

حداقل شش ماه از زمان ازدواج، دارا بودن سلامت جسمانی 

شناختی )بر اساس گزارش فرد(، ازجمله ملاک های و روان

ها ورود به نمونه و همچنین عدم تکمیل دقیق پرسشنامه

های این عنوان ملاک خروج در نظر گرفته شد. دادهبه

آوری شده و اصل محرمانه صورت آنلاین جمع پژوهش به

ها و داوطلبانه بودن شرکت در  پژوهش رعایت بودن داده

باشد و شده است. این پژوهش یک تحقیق میدانی می

های آن قابلیت تعمیم به جامعه آماری را دارد. روش یافته

شده های موردنظر از طریق پرسشنامه انجامگردآوردی داده

های راهبردهای تنظیم ونها از آزمآوری دادهو برای جمع

، پرسشنامه فشار روانی (2003)گراس و جان، هیجان 

-پرسشنامه تعارض کار(. 1983)پارکر و دکوتیس،  شغلی

شاخص رضایت  و( 2000)کارلسون و همکاران، خانواده 

 آماری و مرتبط استفاده شد.(. 1992)هادسون، جنسی 

 این به توجه با پژوهش این انجام منظوربه روش اجرا:

 پرستار زنان تحقیق این در موردپژوهش جامعه که مسئله

 هدف گروه به ترآسان دسترسی منظوربه باشندمی متأهل

 تمامیبه  و شد تدوین و تهیه آنلاین صورتبه هاپرسشنامه

 لازم توضیحات و ارسال لینک طریق از شرایط واجد افراد

 شد داده اطمینان این کنندگانشرکت به. گردید لحاظ نیز

 صرفا   و ماند خواهد باقی محرمانه هاپرسشنامه اطلاعات  که

 و گرفت خواهد قرار مورداستفاده پژوهشی مقاصد جهت

 پژوهش این در داوطلبانه هاآزمودنی تمامی همچنین

 هاآن به  محقق سوی از اجباری هیچ و کردند شرکت

 هاداده کلیه حاضر پژوهش در. است نشده تحمیل

 قرار وتحلیلتجزیه مورد SPSS افزارنرم توسط آمدهدستبه

 رگرسیون تحلیل روش از هاداده تحلیل برای. گرفت

 جنسی رضایت متغیر تحلیل این در. شد استفاده چندگانه

(SS  )شغلی استرس متغیرهای و وابسته نقش در (JS )، 

 شناختی مجدد ارزیابی ،( WFC) خانواده -کار تعارض

(Cog.Reap )، واضح سرکوبی (Exp.Supp)، متقابل اثر 

 ،(JS_CR) شناختی مجدد ارزیابی با شغلی استرس متغیر

 اثر ،( JS_ES) واضح سرکوبی با شغلی استرس متقابل اثر

 شناختی مجدد ارزیابی و خانواده با کار تعارض متقابل
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(WFC_CR )سرکوبی و خانواده با کار تعارض متقابل اثر و 

 .شدند استفاده مستقل نقش در( WFC_ES) واضح

 

 ابزار پژوهش 

این   ERQ: (1(پرسشنامه راهبردهای تنظیم هیجان

گیری راهبردهای تنظیم هیجان منظور اندازهمقیاس به

. (2003)گراس و جان،  شده استهیهگروس و جان ت توسط

ماده  6این آزمون شامل دو خرده مقیاس ارزیابی مجدد با 

ها سؤال است. آزمودنی 10درمجموع ماده و  4و سرکوبی با 

شدت مخالفم )با ای از بهدرجه 7در یک مقیاس لیکرت 

دهند. نمره ( پاسخ می7شدت موافقم )با نمره ( تا به1نمره 

دهنده کنترل بالای هیجانات و نمره بالا در این آزمون نشان

پایین بیانگر عدم کنترل هیجانات است. در تحقیق جان و 

و  79/0درونی بر ای ارزیابی مجدد  گراس همبستگی

شده است. وینگرهوتس و کار ایمن حاصل 73/0سرکوبی 

و برای  83/0همبستگی درونی را برای ارزیابی مجدد 

گزارش کردند. در ایران حسینی برای  79/0سرکوبی 

گزارش  79/0ارزیابی مجدد مقدار ضریب آلفای کرونباخ 

در پژوهش حاضر،  (.2013)بیگدلی و همکاران،  کرده است

پایایی این پرسشنامه با استفاده از ضریب آلفای کرونباخ 

های مورد ارزیابی قرار گرفت و همسانی درونی آیتم

های ارزیابی مجدد و پرسشنامه برای نمره کلی و زیرمقیاس

محاسبه شد. در  78/0و  78/0، 76/0سرکوبی به ترتیب 

 شود.سبه میها جدا محاضمن امتیاز هریک از خرده مقیاس

این پرسشنامه   ) :JSQ(2پرسشنامه فشار روانی شغلی

گیری استرس شغلی برای اندازهپارکر و دکوتیس توسط 

( و توسط خاقانی 1983)پارکر و دکوتیس،  شده استتدوین

در (. 2008زاده ترجمه شده است )خاقانی زاده و همکاران، 

این مقیاس استرس شغلی دارای دو خرده مقیاس اضطراب 

 12مربوط به شغل و فشار زمانی است. این آزمون دارای 

 1ای لیکرت از درجه 5گویه است که روی یک مقیاس 

شود. در گذاری می)کاملا  موافقم( نمره 5)کاملا  مخالف( تا 

                                                           
1 emotion regulation questionnaire 
2 Job stress questionnaire 

و ایران این پرسشنامه برای اولین بار توسط خاقانی زاده 

شده است. پایایی کلی این پرسشنامه با همکاران استفاده

)خاقانی زاده و  ذکرشده است 85/0روش آلفای کرونباخ 

پایایی دو خرده مقیاس این پرسشنامه به (. 2008همکاران، 

و برای فشار زمانی  74/0روش آلفای کرونباخ برای اضطراب 

ش در پژوه(. 1983)پارکر و دکوتیس،  ذکرشده است 86/0

حاضر، پایایی این پرسشنامه با استفاده از ضریب آلفای 

های کرونباخ مورد ارزیابی قرار گرفت و همسانی درونی آیتم

های فشار زمانی و پرسشنامه برای نمره کلی و زیرمقیاس

 81/0و  82/0، 90/0اضطراب مرتبط با شغل به ترتیب 

 محاسبه شد.

این   WFCS: (3(خانواده -پرسشنامه تعارض کار

برای سنجش تعارض بین کار و  کارلسون پرسشنامه توسط

باشد ای میماده 3مقوله  6شده است و دارای خانواده تدوین

. به این (2000)کارلسون و همکارن،  گویه دارد 18و 

صورت که سه ماده اول، تعارض کار و خانواده مبتنی بر 

سه  زمان، سه ماده دوم تعارض خانواده کار مبتنی بر زمان،

فرسایی، سه ماده سوم تعارض کار و خانواده بر مبنای توان

فرسایی، سه ماده چهارم تعارض خانواده کار مبتنی بر توان

ماده پنجم تعارض کار و خانواده مبتنی بر رفتار و سه ماده 

سنجند. ششم تعارض خانواده کار مبتنی بر رفتار را می

باشد. رت میای لیکنمره 5ها دارای طیف ی پاسخدامنه

ی میزان بالای تعارض دهندهنمره بالا در این آزمون، نشان

ضریب پایایی با آلفای  .ی بیشتر خواهد بودخانواده -کار

خانواده بین  -گانه تعارض کارکرونباخ را برای مقیاس سه

روایی این  . همچنین(28) اند. بیان کرده/87. تا /78

)کارلسون،  کردندگزارش  71/0پرسشنامه را در پژوهشی 

منظور بررسی روایی سازه این مقیاس پس از . به(2000

تعیین روایی محتوایی، با استفاده از تحلیل عامل، ساختار 

و  گرفتهعاملی مقیاس تعارض کار خانواده مورد تأیید قرار 

ای از پرستاران مطلوب گزارش روایی سازه آن برای نمونه

ش حاضر، پایایی این در پژوه(. 2010)متشرعی،  تسا شده

3 Work-family conflict questionnaire 
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پرسشنامه با استفاده از ضریب آلفای کرونباخ مورد ارزیابی 

های پرسشنامه برای نمره قرار گرفت و همسانی درونی آیتم

خانواده: زمان، -های تعارض کارو زیرمقیاس 90/0کلی 

-خانواده: توان-کار: زمان، تعارض کار-تعارض خانواده

-فرسایی، تعارض کارکار: توان-فرسایی، تعارض خانواده

، 88/0کار: رفتار به ترتیب ، -خانواده: رفتار و تعارض خانواده

 محاسبه شد. 75/0و  81/0، 82/0، 84/0، 60/0

 دهد.مدل علی پژوهش را نشان می 1نمودار 

ایـن پرسشنامه توسط  ) :ISS(1شاخص رضایت جنسی

 شدهبـرای ارزیابی سطوح رضایت زوجین ساختههادسون 

گویه  25. پرسشنامه مذکور دارای (1992)هادسون، 

باشد. پاسخ آزمـودنی بـه هرگونه آزمون در سطح یک می

)همیشه( تعیین  7)هرگز( تـا  1ای بـین درجه 7مقیاس 

 0ها در کـل آزمون بین گردد و درمجموع نمره آزمودنیمی

های باشد. همچنـین تعدادی از مادهدر نوسان می 150تا 

، 12، 10، 9، 3، 2، 1گذاری معکوس دارند )، نمرهمقیاس

(. نمره بالا در این گویه ها 23و  22، 21، 19، 17، 16

دهنده کننده عدم رضایت جنـسی و نمره پایین نشانبیان

باشد. پایـایی این پرسشنامه از طریق رضایت جنسی می

محاسبه آلفای کرونباخ و اعتبار آن با روش باز آزمایی 

آمده که دستبه 0/93و  0/91یک هفته به ترتیب بافاصله 

پوراکبر  موردقبول است. این پرسشنامه در ایران توسط 

وسیله آزمون هنجاریابی و اجراشده است که نتایج آن به

. نتیجه (2010)پوراکبر،  همبستگی مورد تحلیل قرار گرفت

در سطح معناداری  956/0این آزمون میزان همبستگی 

اد و اعتبار این آزمون از طریق دونیمه کردن را نشان د 1/0

شده است.  80/0شده و ضریب گاتمن محاسبه 88/0

همچنین این پرسشنامه توانایی تشخیص زوجـین بـدون 

مشکلات جنسی و دارای مشکل جنسی را دارد. در پژوهش 

حاضر، پایایی این پرسشنامه با استفاده از ضریب آلفای 

های گرفت و همسانی درونی آیتم کرونباخ مورد ارزیابی قرار

 محاسبه شد. 93/0پرسشنامه 

 

 هایافته

ـــان داد بیشنتایج داده ـــیفی نش تر افراد ها در بخش توص

سال سن  40تا  30بین درصد،  8/42موردپژوهش معادل 

داشــتند. به همین ترتیب، کمترین فراوانی مربوط به ســن 

ـــال بود ) 20کمتر از  ـــد( همچنین فراوانی و  3/0س درص

تر بیش کنندگان نشان داددرصد فراوانی تحصیلات شرکت

عادل  مدرک  3/80افراد موردپژوهش م درصــــد، دارای 

تحصــیلی کارشــناســی بودند. به همین ترتیب، کمترین 

سایر مدارک بود ) صد(، همچنین  3/0فراوانی مربوط به  در

ــرکت ــان دادازلحاظ تعداد فرزندان ش تر بیش کنندگان نش

درصــد، فرزندی نداشــتند.  5/38افراد موردپژوهش معادل 

ند  هار فرز به چ یب، کمترین فراوانی مربوط  به همین ترت

صفر درصد(، مدت شان دادبود ) شده ن  زمان ازدواج برسی 

 5درصــد، کمتر از  2/33افراد موردپژوهش معادل  تربیش

ــته بود. به همین ترتیب،  ــان گذش ــال از زمان ازدواجش س

درصد(  9/8سال بود ) 20تا  15کمترین فراوانی مربوط به 

شرکت شتغال  سابقه ا شان داددرنهایت  شتر  کنندگان ن بی

سال سابقه  5درصد، کمتر از  28افراد موردپژوهش معادل 

شتن شتغال دا د. به همین ترتیب، کمترین فراوانی مربوط ا

 درصد(. 3/8سال بود ) 20به بیشتر از 

 هاهای مربوط به آزمون فرضیهیافته

سی زنان  ضایت جن شغلی با ر سترس  ضیه اول: ا فر

 پرستار رابطه منفی دارد.

 نتایج آزمون همبستگی پیرسون -1جدول 

                                                           
1 Index of Sexual Satisfaction 
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ضریب همبستگی  معناداری

 پیرسون

 متغیرها تعداد نمونه

 رضایت جنسی –اضطراب  325 -31/0 000/0

 رضایت جنسی –فشار مبتنی بر زمان  325 -32/0 000/0

 رضایت جنسی –استرس شغلی  325 -33/0 000/0

بین اســترس شــغلی با میزان  rنتایج ضــریب همبســتگی 

است. این ضریب همبستگی نشان  -33/0رضایت جنسی 

ـــتگی منفی می طه همبس که بین این دو متغیر راب هد  د

وجود دارد، یعنی با افزایش استرس شغلی، رضایت جنسی 

آمده در حد دســتیابد. شــدت همبســتگی بهکاهش می

یا همان معناداری،  Sigمتوســط اســت و با توجه به میزان 

شاهده می شد نادار میشود که رابطه این دو متغیر معم با

(01/0>P؛ بنابراین این فرضیه تأیید می).گردد 

ضیه دوم:  سی  -تعارض کار فر ضایت جن خانواده با ر

 زنان پرستار ارتباط منفی دارد.

 نتایج آزمون همبستگی پیرسون -2جدول 

ضریب همبستگی  معناداری

 پیرسون

 متغیرها تعداد نمونه

 رضایت جنسی –خانواده مبتنی بر زمان  –تعارض کار  325 -29/0 000/0

 رضایت جنسی –کار مبتنی بر زمان  -تعارض خانواده  325 -19/0 000/0

 رضایت جنسی –فرسایی خانواده مبتنی بر توان –تعارض کار  325 -31/0 000/0

 رضایت جنسی –فرسایی کار مبتنی بر توان –تعارض خانواده  325 -33/0 000/0

 رضایت جنسی –خانواده مبتنی بر رفتار  –تعارض کار  325 -31/0 000/0

 رضایت جنسی –کار مبتنی بر رفتار  –تعارض خانواده  325 -21/0 000/0

 رضایت جنسی –خانواده  –تعارض کار  325 -38/0 000/0

 –تعارض کار بین خرده مقیاس  rنتایج ضریب همبستگی 

سی خانواده  ضایت جن ضریب  -38/0با میزان ر ست. این  ا

ـــان می ـــتگی نش دهد که بین این دو متغیر رابطه همبس

 –همبستگی منفی وجود دارد، یعنی با افزایش تعارض کار 

سی کاهش می ضایت جن ستگی خانواده، ر شدت همب یابد. 

ستبه ست و با توجه به میزان د سط ا  Sigآمده در حد متو

شود که رابطه این دو متغیر داری، مشاهده مییا همان معنا

ـــد )معنادار می ـــیه تأیید P<01/0باش (؛ بنابراین این فرض

 گردد.می

سی زنان  ضایت جن سوم: تنظیم هیجان با ر ضیه  فر

 پرستار رابطه مثبت دارد.

 نتایج آزمون همبستگی پیرسون -3جدول 

 متغیرها تعداد نمونه ضریب همبستگی پیرسون معناداری

 رضایت جنسی –سرکوبی  325 -13/0 006/0
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 رضایت جنسی –ارزیابی مجدد  325 20/0 000/0

بین خرده مقیاس سرکوبی با  rنتایج ضریب همبستگی 

است. این ضریب همبستگی  -13/0میزان رضایت جنسی 

دهد که بین این دو متغیر رابطه همبستگی منفی نشان می

وجود دارد، یعنی با افزایش سرکوبی، رضایت جنسی کاهش 

آمده در حد ضعیف است دستیابد. شدت همبستگی بهمی

شود داری، مشاهده مییا همان معنا Sigو با توجه به میزان 

 (.p = 0.006باشد )که رابطه این دو متغیر معنادار می

بین خرده مقیاس  rنتایج ضریب همبستگی  همچنین

است. این  20/0 ارزیابی مجدد با میزان رضایت جنسی

دهد که بین این دو متغیر رابطه ضریب همبستگی نشان می

بی مجدد، همبستگی مثبت وجود دارد، یعنی با افزایش ارزیا

یابد. شدت همبستگی رضایت جنسی نیز افزایش می

 Sigآمده در حد متوسط است و با توجه به میزان دستبه

شود که رابطه این دو متغیر یا همان معناداری، مشاهده می

 (.p</01باشد )معنادار می

بینی رضایت جنسی زنان فرضیه چهارم: پیش

خانواده  پرستار بر اساس استرس شغلی، تعارض کار

 دار است.و تنظیم هیجان معنی

 ضرایب رگرسیونی  -4جدول 

دهد که برون داد شده ، نشان میهای ارائهبررسی شاخص

بین که در مورد وزن هر یک از این متغیرهای پیش tآزمون 

دهنده شده است، نشانوسیله رگرسیون چندگانه بررسیبه

بینی متغیر وابسته سهم یگانه هر متغیر مستقل در پیش

است. بر اساس این جدول سه متغیر )ارزیابی مجدد، 

بوده،  >05/0Pخانواده( دارای -سرکوبی و تعارض کار

توانند ازنظر آماری می 05/0بنابراین، بر اساس سطح آلفای 

 د.صورت معناداری تبیین کننرا به رضایت جنسی واریانس

 هاضرایب رگرسیونی خرده مقیاس -5جدول 

ضرایب  tآزمون  معناداری

استاندارد 

 بتا

انحراف 

 معیار

 بینمتغیرهای پیش میانگین

 )ثابت( 046/110 756/8  568/12 000/0

 سرکوبی 488/0 242/0 -106/0 -014/2 045/0

 ارزیابی مجدد 795/0 205/0 202/0 871/3 000/0

ضرایب  tآزمون  معناداری

 استاندارد بتا

 بینمتغیرهای پیش میانگین انحراف معیار

 )ثابت( 718/113 618/8  197/13 000/0

 ارزیابی مجدد 746/0 206/0 189/0 625/3 000/0

 سرکوبی -502/0 244/0 -109/0 -059/2 040/0

 استرس شغلی -282/0 174/0 -116/0 -617/1 107/0

 خانواده -تعارض کار  -524/0 146/0 -259/0 -587/3 000/0

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 n

de
a1

0.
kh

u.
ac

.ir
 o

n 
20

25
-1

2-
11

 ]
 

                             8 / 15

https://ndea10.khu.ac.ir/rph/article-1-4386-fa.html


  شناختیروان در سلامت پژوهشفصلنامۀ                                                          3، شمارۀ 17 ۀ، دور1402 پائیز 

 

24 

 
 

 اضطراب 023/0 531/0 004/0 044/0 965/0

 فشار مبتنی بر زمان -658/0 460/0 -152/0 -429/1 154/0

 خانواده مبتنی بر زمان –تعارض کار  -256/0 678/0 -033/0 -377/0 706/0

 مبتنی بر زمانکار  -تعارض خانواده  870/0 619/0 087/0 406/1 161/0

 فرساییخانواده مبتنی بر توان –تعارض کار  -748/0 622/0 -093/0 -203/1 230/0

 فرساییکار مبتنی بر توان –تعارض خانواده  -051/2 510/0 -232/0 -020/4 000/0

 خانواده مبتنی بر رفتار –تعارض کار  -241/1 659/0 -138/0 -883/1 061/0

 کار مبتنی بر رفتار –تعارض خانواده  759/0 664/0 077/0 144/1 253/0

 

دهد ، نشان می(5)شده در جدول های ارائهبررسی شاخص

دهنده ســهم یگانه هر متغیر نشــان tکه برون داد آزمون 

بینی متغیر وابسـته اسـت. بر اسـاس این مسـتقل در پیش

عارض  یابی مجدد و ت ـــرکوبی، ارز ـــه متغیر )س جدول س

ــایی( دارایار مبتنی بر توانک-خانواده بوده،  >05/0P فرس

توانند ازنظر آماری می 05/0بنابراین، بر اساس سطح آلفای 

 صورت معناداری تبیین کنند.واریانس رضایت جنسی را به

ستاندارد بتا  ضرایب ا شان می βتوجه به  ضریب ن دهد که 

های ســرکوبی، ارزیابی مجدد و تعارض تأثیر خرده مقیاس

(، β=-106/0فرسایی به ترتیب )ار مبتنی بر توانک-خانواده

(202/0β=) ( وβ=-0/232 ـــت و با توجه به آماره  t( اس

توانند تغییرات توان اســـتنباط کرد که این متغیرها میمی

 مربوط به رضایت جنسی را تبیین کنند. 

فرضیه پنجم: تنظیم هیجان )ارزیابی مجدد شناختی 

و سرکوبی واضح( در رابطه متغیرهای استرس شغلی 

خانواده با رضایت جنسی نقش  -و تعارض کار

  کننده دارند.تعدیل

ض سی این فر شد به برای برر ستفاده  سیر ا یه از تحلیل م

ستفادهدلیل این شباعکه مدل ا ست شده یک مدل ا شده ا

 ها کامل است. برازش آن با داده

ـــاس نتایج ارائه ـــده در بر اس یک چون هیچ (6جدول )ش

ند درنتیجه می ـــت نادار نیس بل مع قا توان گفت اثرهای مت

ــح در  ــرکوبی واض ــناختی و س متغیرهای ارزیابی مجدد ش

خانواده  -طه بین متغیرهای استرس شغلی و تعارض کارراب

 (.P>0.05کنندگی ندارند )با رضــایت جنســی نقش تعدیل

سترس در جدول زیر طور که همان ست متغیر ا شخص ا م

سی رابطه معناداری ندارد ) ضایت جن ( P>0.05شغلی با ر

ـــی رابطه  ـــایت جنس ولی متغیر تعارض کار خانواده با رض

نادار ) با P<0.05منفی مع ناختی  ـــ جدد ش یابی م ( و ارز

سی رابطه مثبت معنادار ) ضایت جن سرکوبی P<0.05ر ( و 

سی رابطه منفی معناداری ) ضایت جن ضح با ر ( P<0.05وا

ستاندارد می ضرایب ا ساس  شترین دارند. بر ا توان گفت بی

تأثیر مربوط به تعارض کار خانواده و کمترین تأثیر مربوط 

ـــت. ا ـــح اس  20ین متغیرها در کل حدود به بازداری واض

 اند.کرده درصد از واریانس وابسته را تبیین

 ضرایب مسیر تحلیل مسیر رضایت جنسی روی متغیرهای مستقل -6  جدول

نسبت  ضرایب استاندارد معناداری خطای استاندارد ضرایب غیراستاندارد متغیر

تغییرات 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 n

de
a1

0.
kh

u.
ac

.ir
 o

n 
20

25
-1

2-
11

 ]
 

                             9 / 15

https://ndea10.khu.ac.ir/rph/article-1-4386-fa.html


  شناختیروان در سلامت پژوهشفصلنامۀ                                                          3، شمارۀ 17 ۀ، دور1402 پائیز 

 

25 

 
 

متغیر 

 وابسته 

-کارتعارض 

 خانواده

522/0- 154/0 001/0 259/0- 205/0 

 -128/0 084/0 181/0 -312/0       استرس شغلی

ارزیابی شناختی 

 مجدد

741/0 198/0 000/0 188/0 

 -106/0 035/0 232/0 -490/0 سرکوبی واضح

-شغلیاسترس

ارزیابی مجدد 

 شناختی

017/0 029/0 555/0 050/0 

-شغلیاسترس

 سرکوبی واضح

045/0- 031/0 145/0 107/0- 

تعارض کار 

ارزیابی -خانواده

 مجدد شناختی

016/0 023/0 482/0 054/0 

تعارض کار 

سرکوبی -خانواده

 واضح

028/0 026/0 271/0 085/0 

 

 گیری بحث و نتیجه

کننده تنظیم مطالعه حاضر باهدف بررسی نقش تعدیل

خانواده با -شغلی و تعارض کارهیجان در رابطه استرس 

رضایت جنسی زنان پرستار انجام شد. نتایج تحلیل مسیر 

نشان دادند که ضریب مسیر الگوهای استرس شغلی و 

خانواده با رضایت جنسی زنان پرستار با توجه -تعارض کار

به نقش تعدیل کنندگی تنظیم هیجان داری تأثیر معناداری 

اس های ارزیابی مجدد نیست یعنی با اضافه شدن زیرمقی

شناختی و سرکوبی واضح رابطه استرس شغلی و تعارض 

خانواده با رضایت جنسی زنان پرستار تعدیل نشد. اما -کار

خانواده رابطه -تنظیم هیجان با استرس شغلی و تعارض کار

منفی معناداری داشت یعنی تنظیم هیجان به طور مستقیم 

اده تقش دارد. خانو-در کاهش استرس شغلی و تعارض کار

خانواده با رضایت -همچنین استرس شغلی و تعارض کار

دهند به این جنسی نیز رابطه منفی معاداری را نشان می

خانواده -معنی که با افزایش استرس شغلی و تعارض کار

یابد. در پژوهش های رضایت جنسی زنان پرستار کاهش می

ودند که پیشین مردان پرستار و زنان پرستار تفکیک نشده ب

ها را با این در نتیجه تحقیق تأثیرگذار است و تعمیم یافته

های کند. همچنین حجم نمونه در پژوهشمشکل مواجه می

تر را پیشین بسیار کم بود و قابلیت تعمیم به جامعه بزرگ

 داد.کرد و خطای واریانس را افزایش میبا مشکل مواجه می

بین استرس اد همان طور که نتایج پژوهش حاضر نشان د

شغلی با رضایت جنسی زنان پرستار رابطۀ منفی و معناداری 

وجود دارد. همسو با این یافته، پژوهشی با عنوان کیفیت 

زندگی و ارتباط آن با استرس شغلی در پرستاران شاغل در 

حاصل و این نتیجه  شدههای شهر ساری انجام بیمارستان

برخی از ابعاد فزایش استرس شغلی پرستاران بر که اشد 

)نصیری و  گذاردکیفیت زندگی آنان تأثیر منفی می
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توان طورکلی، در تبیین این نتایج میبه. (2016همکاران، 

حوزه بسیار  وبه این نکته اشاره کرد که کار و خانواده د

ها و باشند که وجود تنشنزدیک و مرتبط با یکدیگر می

ایجاد مشکلاتی ها منجر به مشکلات در هر یک از این حوزه

ها و بروز ناراحتی و نارضایتی میان در ایفای وظایف و نقش

زای شغلی در دیگر، عوامل استرسعبارتشود. بهزوج می

پذیری، تنش و سرخوردگی ایجاد فرد احساس تحریک

و به دنبال این وضعیت ( 2016)اعیادی  و همکاران،  کندمی

مانده این اقیو بعد از یک روز کاری پرتنش، فرد شاغل ب

کند و درنهایت احساسات را همراه با خود به خانه منتقل می

این مسئله احتمال درگیر شدن در تعاملات ناسازگارانه با 

دهد و از سوی دیگر، وجود ناسازگاری همسر را افزایش می

تواند باعث در روابط زوجین و محیط ناآرام در خانه نیز می

ناخوشایند حاصل از محیط ها و احساسات تداوم ناراحتی

زا و یا حتی ایجاد مشکلاتی در حوزه روابط کاری استرس

)عباسی اسفجیر و جنسی و میزان رضایت وی از آن شود 

 (.2018امیری موسوی، 

خانواده  –بین تعارض کار  در پژوهش حاضر مشخص گردید

با رضایت جنسی رابطه منفی و معناداری وجود دارد. در 

با عنوان ارتباط زوج  ه ایپیشینه پژوهشی نیز نتایج مطالع

خانواده و رضایت -عنوان میانجی بین تعارض کاربه

های پژوهش حاضر همسو و همخوان بود. زناشویی، با یافته

با  خانواده-نتایج این پژوهش نشان داد که تعارض کار

)قلاوند و  رضایت زناشویی رابطه معنادار و منفی دارد

توان گفت مطابق . در تبیین این یافته می(2021همکاران، 

با نظریه فشار نقش، نظام کلی نقش فرد نظامی است که 

که فرد قادر طوریباشد؛ بهازحد میمورد تقاضای بیش

 ها باشد. بدینطور کامل پاسخ گوی همه خواستهنیست به

ترتیب احتمال بسیاری وجود دارد که فرد با حجم زیاد و 

 آمیز الزامات نقش مواجه گرددترکیب نامنظم و تعارض

که ه همین دلیل، درصورتی(. ب2021)قلاوند و همکاران، 

وفصل خانواده را با موفقیت حل –فرد بتواند تعارض کار 

)موسوی نیا و  یابدکند، رضایت جنسی وی افزایش می

 (.2021ان، همکار

نتایج پژوهش حاضر در مورد رابطه خرده مقیاس های 

بین تنظیم هیجان و رضایت جنسی حاکی از آن است که 

خرده مقیاس ارزیابی مجدد با رضایت جنسی زنان پرستار 

رابطۀ مثبت و معناداری وجود دارد اما بین خرده مقیاس 

سرکوبی با رضایت جنسی زنان پرستار رابطه منفی و 

ها نتایج مطالعات اری وجود دارد. همسو با این یافتهمعناد

با عنوان   ه ایموجود در پیشینه پژوهشی همچون مطالع

رضایت جنسی زنان بر اساس احساس شرم و  بینیپیش

گناه و دشواری در تنظیم هیجان نشان داد که رضایت 

جنسی زنان بر اساس احساس شرم و گناه و دشواری در 

)کارگر و همکاران،  بینی استیشتنظیم هیجان قابل پ

توان گفت که احساس در تبیین این یافته می. (2019

آید که فرد رابطه جنسی رضایت جنسی زمانی به وجودمی

خود را مورد ارزیابی و قضاوت ذهنی مثبت قرار دهد و 

مجموعه شرایط، احساسات و هیجانات و عواطف را 

(. 2019)کارگر و همکاران، بیند خوشایند و مطلوب می

ها و عواطف را در زندگی خود تجربه ها، هیجانهمه انسان

کنند و این کاملا  طبیعی است که در رویارویی با می

ها و عواطفی متفاوت از خود نشان موقعیت گوناگون، هیجان

ها و عواطف منفی شدید غیرعادی است دهند؛ اما هیجانمی

لکه آثار مخرب و زیانباری دارد. تنها سازنده نیست، بو نه

ها منجر به ناسازگاری، پرخاشگری، وتفریط هیجانافراط

صورت کنترل نشده، شود که بهخشم، نفرت و اضطراب می

ای جدی گونهبهداشت روانی و عاطفی افراد را در خانواده به

کند. پس زوجینی که این حالات را گزارش تهدید می

یی دارای رضایت جنسی بالایی دهند، در زندگی زناشومی

 .(2020)وزیری و نژاد محمد،  نخواهند بود

خانواده، استرس شغلی و تنظیم  –متغیرهای تعارض کار 

درصد از تغییرات رضایت جنسی را  19توانند هیجان می

این یافته همسو با پژوهش های پیشین بینی کنند. پیش
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این یافته . در تبیین (2019می باشد )سیدی و شاه نظری، 

عنوان نقش جدیدی توان گفت که نقش اشتغال که بهمی

عنوان یک امر مثبت و شود، بههای سنتی اضافه میبه نقش

شود. در اینجا مکانیسم پرفایده در نظر گرفته می

نفس تأثیرگذاری مثبت نقش اشتغال از طریق عزت

یافته، که با اشتغال درازای درآمد همبسته است در افزایش

شناختی زنان مورد تأکید قرار ت ارتقای بهزیستی روانجه

رسد اشتغال زنان در زندگی زناشویی گیرد. به نظر میمی

که یکی از آن ها می تواند باشد دارای تأثیرات متعددی می

)عیسی مراد و همکاران،  کاهش رضایت جنسی باشد

بین تنظیم افزون بر این، در تبیین نقش پیش(. 2017

توان گفت رضایت زناشویی زنان پرستار میهیجان در 

که نظم جویی هیجان نقشی محوری در تحول ازآنجایی

بهنجار داشته، هرچه فرد در تنظیم هیجانات خود بتواند 

توان گفت رضایت جنسی ای گام بردارد، میطور سازندهبه

حل (. 2019)سیدی و شاه نظری،  او بالاتر خواهد رفت

نیز با توجه به میزان بالا یا پایین  خانواده -تعارضات کار 

های تنظیم هیجانی متفاوت است؛ چون بودن مهارت

کنند و تنظیم هیجانات نقش مهمی در زندگی ایفا می

های حل تعارض در ارتباط است؛ هیجان با کاربرد تکنیک

بنابراین، استفاده از راهبردهای تنظیم هیجان سازگارانه 

ایش انگیزش و پشتکار زنان تواند موجب آمادگی و افزمی

-خانواده شود ؛ بنابراین، می-پرستار در حل تعارضات کار

توان نتیجه گرفت تنظیم هیجان باعث بهبود فرایند حل 

طور غیرمستقیم رضایت شود و بهخانواده می-تعارض کار

 (. 2016رازقی و همکاران، دهد )جنسی را افزایش می

 یکشده با استفاده از تحلیل مسیر هیچبر اساس نتایج ارائه

توان گفت اثرهای متقابل معنادار نیستند درنتیجه می از

ختی و سرکوبی واضح در رابطه متغیرهای ارزیابی مجدد شنا

خانواده با  -بین متغیرهای استرس شغلی و تعارض کار

(. P>0.05کنندگی ندارند )رضایت جنسی نقش تعدیل

در پژوهشی (. 2013)رلینی و همکاران، همسو با این یافته 

با عنوان بدرفتاری دوران کودکی و مشکلات در تنظیم 

طه در بین زنان احساسات: ارتباط با رضایت جنسی و راب

بالغ جوان دریافتند که مشکلات در تنظیم هیجان تأثیر 

دهد، اما نه افزایشی را با توجه به رضایت جنسی نشان می

در صمیمیت و ابراز محبت. در این پژوهش فرض بر این بود 

که مشکلات تنظیم هیجان بیشتر، اثرات بدرفتاری دوران 

ه )رضایت جنسی، کودکی را بر این متغیرهای جنسی و رابط

کند. برخلاف صمیمیت رابطه و ابراز محبت( تعدیل می

توجهی ثبت نشد. در ها، هیچ اثر تعاملی قابلبینیپیش

های قبلی به نقش استرس شغلی بر رضایت جنسی فرضیه

توان به این نکته اشاره پرداخته شد. در تبیین این نتایج می

 یهاری با استرسکرد ازآنجاکه پرستاران به خاطر شرایط کا

های شوند، احساس ناراحتی و هیجانرو میبیشتری روبه

 کنندها تجربه میمنفی بیشتری نیز به خاطر این استرس

افزون بر این، نتایج پژوهش (. 2020)فرهنگیان و همکاران، 

های تنظیم هیجان بر تعارض حاضر نشان داد خرده مقیاس

-شود اثر تعارض کارنمیکار و خانواده تأثیر دارد؛ اما موجب 

خانواده بر رضایت جنسی تعدیل شود. در تبیین این یافته، 

های ها مکانیسمنظریه تداخل راهبردی معتقد است هیجان

باشند و شناختی هستند که با تعارض در ارتباط میروان

افراد بر اساس میزان هیجان پذیری خود، در مواجهه با 

ر و خانواده متفاوت عمل خصوص تعارض بین کاها بهتعارض

کنند. تنظیم هیجان سازوکارهای خودآگاهی است که می

)کارگر و برد فرد برای کنار آمدن با شرایط ناگوار به کار می

 (.2019هکاران، 

های تنظیم توان  گفت با استفاده از مهارتدر نتیجه  می

خانواده را -توان استرس شغلی و تعارض کارهیجان می

خانواده -د. همچنین از طریق حل تعارضات کارکاهش داد دا

توان موجب افزایش و مدیریت استرس محیط کار می

 رضایت جنسی شد.

های نسبی این مطالعه محدود کردن از جمله محدودیت

جامعه مورد مطالعه به زنان و یک موقعیت جغرافیایی خاص 

است که امکان تعمیم نتایج به مردان و شهرهای دیگر را با 
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کند. همچنین روش پژوهش حاضر ودیت مواجه میمحد

توصیفی و از نوع همبستگی بود که خود یکی از 

ی اندازههای پژوهش حاضر است زیرا بهمحدودیت

های آزمایشی دارای اعتبار و قطعیت نیست و قدرت پژوهش

علاوه بر این در  .دهدهای پژوهش را کاهش مییافتهتعمیم

شده دهی استفادههای خودگزارشاین پژوهش از پرسشنامه

 شود.دهی میاست که موجب سوگیری در پاسخ

با توجه به نتایج پژوهش مبنی بر ارتباط تنظیم هیجان با 

های آموزشی ضمن شود برنامهرضایت جنسی پیشنهاد می

های تنظیم هیجان در دستور منظور بهبود مهارتخدمت به

ها نشان داد ه یافتهکار دفاتر پرستاری قرار گیرد. ازآنجاک

استرس شغلی با رضایت جنسی در پرستاران رابطه دارد، به 

های رسد طراحی و اجرای مداخلات و آموزشنظر می

تواند به افزایش شناختی در حوزه مدیریت استرس میروان

رضایت جنسی بیشتر در بین پرستاران کمک کند. در 

-عارض کارهای پژوهش مبنی بر رابطۀ بین تراستای یافته

های خانواده با رضایت جنسی پرستاران آموزش مهارت

-شود. پیشنهاد میمدیریت زمان و حل تعارض توصیه می

های این ها از یافتهشود مسئولان و مدیران بیمارستان

های آموزشی در پژوهش استفاده نموده و با برگزاری کلاس

ه درمانی بای و رواناین زمینه و ارائه خدمات مشاوره

ها فراهم پرستاران زمینه را برای ارتقاء سلامت زناشویی آن

نمایند. با توجه به اینکه پژوهش حاضر یک طرح همبستگی 

-شود از یک طرح آزمایشی در پژوهشاست، پیشنهاد می

تر نقش متغیرهای پژوهش های بعدی جهت بررسی دقیق

 انجام گردد.
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