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Prediction of Marital Satisfaction on the Quality of Life of Students 
of Allameh Tabatabai and Imam Hussein (AS) Universities

ABSTRACT
Background and objective: Family is the smallest part of the society that con-
stitute the main pillars of a couple. Therefore, to have a healthy society, healthy 
families, we need to have a healthy couple. The aim of this study was to predict 
the Islamic marital satisfaction based on the quality of life among married stu-
dents.
Materials and methods:  This study was a correlation one. The statistical popu-
lation of the study was 400 married students of the Allameh Tabatabai Uni-
versity and Imam Hossain (AS) University in 2014.  From the 400 samples, 200 
men and 200 women were selected by convenience sampling. To collect data, 
short form of the Islamic Marital Satisfaction Questionnaire and WHO Quality 
of Life-BREF (WHOQOL-BREF) questionnaire were used. The data were analyzed 
through regression using SPSS 18.
Results: The Results of regression analysis revealed that among four compo-
nents of quality of life, mental quality of life (p < 0.05) and social quality of life (p 
< 0.05) with a prediction of marital satisfaction of married students and quality 
of life 3% of the variance explained Islamic marital satisfaction.
Conclusion: According to The results of the regression tables, psychological and 
social components of quality of life of their ability to predict marital satisfaction.
Paper Type: Research Article.
Keywords: Marital satisfaction, Quality of life (QOF), Family, Students, Allameh 
Tabatabai University, Imam Hossain (AS) University
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پیشبینیرضامندیزناشوییبراساسمؤلفههایکیفیتزندگی 

پیشبینیرضامندیزناشوییبراساسمؤلفههایکیفیتزندگیدردانشجویان

دانشگاههایعلامهطباطباییوامامحسین)ع(

چکیده
زمینه و هد  ف: خانواد  ه کوچک ترین جزء اجتماع است که ستون های اصلی آن را زن و شوهر تشکیل 
می د  هند  . لذا لازمه یک جامعه سالم، خانواد  ه سالم و لازمه خانواد  ه سالم، زن و شوهر سالم است. پژوهش 
جمعیت  د  ر  زند  گی  کیفیت  مؤلفه های  اساس  بر  اسلامی  زناشویی  رضامند  ی  پیش بینی  هد  ف  با  حاضر 

د  انشجویان متأهل انجام شد  .
مواد   و روش ها: این پژوهش از نوع همبستگی بود  . جامعه آماری آن نیز کلیه د  انشجویان متأهل د  انشگاه  
علامه طباطبایی )ره( و امام حسین )ع( د  ر سال 1393 بود  ند  ؛ که400 نفر )200 مرد   و 200 زن( به روش 
نمونه گیری د  ر د  سترس انتخاب شد  ند  . برای جمع آوری د  اد  ه ها از پرسشنامه رضامند  ی زناشویی اسلامی 
و فرم کوتاه پرسشنامه کیفیت زند  گی سازمان جهانی بهد  اشت استفاد  ه شد   و د  اد  ه ها توسط SPSS 18 و 

روش آماری رگرسیون تجزیه وتحلیل شد  ند  .
یافته ها: نتایج تحلیل رگرسیون نشان د  اد   که از چهار مؤلفه کیفیت زند  گی، کیفیت زند  گی روانی )0/05< 
p( و کیفیت زند  گی اجتماعی )p >0/05( د  ارای توان پیش بینی کنند  گی رضامند  ی زناشویی اسلامی د  ر 
را  زناشویی اسلامی  واریانس رضامند  ی  از  د  انشجویان متأهل می باشند   و مؤلفه های کیفیت زند  گی %3 

تبیین می نمایند  .
توانایی  زند  گی  کیفیت  اجتماعی  و  روانی  مؤلفه های  رگرسیون،  جد  ول  نتایج  به  توجه  با  نتیجه گیری: 

پیش بینی کنند  گی رضامند  ی زناشویی اسلامی را د  ارند  .
نوع مقاله: مطالعه پژوهشی.

)ره(،  طباطبایی  علامه  د  انشگاه   د  انشجویان،  خانواد  ه،  زند  گی،  کیفیت  زناشویی،  رضامند  ی  کلید  واژه ها: 
د  انشگاه  امام حسین )ع(.

 استناد   :  سوری الف، آزاد  مرد   ش، زاهد  ی الف، عاشوری ج. تأثیر فراشناخت د  رمانی و آموزش مؤلفه های 
هوش معنوی بر اختلال اضطراب فراگیر د  انشجویان. فصلنامه آموزش بهد  اشت و ارتقاء سلامت. زمستان 

1394؛3 )4(:  360- 369 .
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مقدمهف
و  حفظ  جهت  د  ر  اجتماعی  مؤسسات  و  قوانین  تمامی  امروزه 
قد  است خانواد  ه تلاش می کنند  . خانواد  ه، کوچک ترین جزء اجتماع 
می د  هند  .  تشکیل  شوهر  و  زن  را  آن  اصلی  ستون های  که  است 
برای د  اشتن جامعه و خانواد  ه ای سالم و برای د  اشتن خانواد  ه سالم، 
باید   زن و شوهر نیز سالم باشند  . اگر زن و شوهر رابطه ای سالم 
برای  سالم  و  کانونی گرم  می توانند    باشند  ،  د  اشته  و سازگارانه ای 
نه تنها  این صورت،  غیر  د  ر  کنند  .  فراهم  خانواد  ه  کل  و  فرزند  ان 
و  فرزند  ان  بلکه  می شوند  ،  خود  ساخته  ناایمنی  قربانی  خود  شان 
ناایمنی  این  از  جامعه  کل  د  رنهایت  و  نزد  یک  خانواد  ه های  حتی 
متأثر می شوند   )1(. از طرف د  یگر، ازد  واج را می توان یک قرارد  اد   
اجتماعی مبنی بر توافق و سازش بین زن و مرد   برای د  وام جامعه 
انجام می پذیرد  . زن و شوهر  قانون و شرع  اساس  بر  د  انست که 
همراه  و رضایت  با خوشبختی، سعاد  ت  زند  گی شان  د  ارند    انتظار 
باشد   و از هر لحظه زند  گی خود   لذت ببرند  . ازاین روی، مهم تر از 
خود  ِ ازد  واج، موفقیت د  ر ازد  واج یا رضامند  ی د  ر بین زوج ها است 
)2(. ازاین رو بررسی رضامند  ی زناشویی و عواملی که د  وام و بقای 
پیوند  های زناشویی را باعث می شوند  ، از ارزش به سزایی برخورد  ار 
کارآمد    آموزش  روش های  انواع  شناخت  ترتیب،  همین  به  است. 
جهت  د  ر  مهم  گامی  می تواند    زناشویی  رضامند  ی  افزایش  جهت 

توانمند  سازی خانواد  ه باشد   )3(. 
متقابل،  توجه  و  اعتماد    روحیه  د  اشتن  زناشویی،  رضایت 
احساس شاد  مانی کلی از رابطه، د  اشتن احترام و حمایت د  وجانبه 
 )5( چانگ   .)4( است  تعریف شد  ه  ازد  واج  د  ر  ثبات  د  اشتن  و 
د  ارای  که  می کند    معرفی  را  زوج هایی  خود  ،  بررسی های  طبق 
رضایت زناشویی هستند   و علایق و فعالیت های مشترکی را د  نبال 
می کنند  ؛ این زوج ها د  ر پی برآورد  ن انتظارات یکد  یگر بود  ند   و 
د  ر نظام خانواد  ه کمتر عملکرد   ناقصی د  اشتند  . برای بررسی کیفیت 
بیشتر  خانواد  ه  روان شناسیِ  متخصصان  زوج ها،  زناشویی  روابط 
براد  بری  و  فینچام  می کنند  .  استفاد  ه  زناشویی  رضایت  سطح  از 
)6( عوامل مؤثر د  ر رضایتمند  ی زناشویی را به د  و د  سته تقسیم 

ارتباطی،  مهارت های  فرد  ی:  میان  فرآیند  های  الف(  کرد  ه اند  : 
سبک  جنسی،  رابطه  کیفیت  تعارض،  و  مسئله  حل  سبک های 
است؛  ناسازگار  اسناد  های  و  عاطفه  شناخت،  زوج ها،  د  لبستگی 
تاریخچه زند  گی، خانواد  ه  فرزند  ان،  و ب( عوامل محیطی شامل 
بر اساس  انتقال های مختلف.  اصلی زوج ها، فشارهای زند  گی و 
آیه 21 سوره روم، رضامند  ی زناشویی از منظر د  ینی حالتی است 
که د  ر آن زن و شوهر از ازد  واج با یکد  یگر و با هم بود  ن، احساس 
د  ینی،  آموزه های  اساس  بر   .)7( باشند    د  اشته  آرامش  و  آسایش 
یکی از مهم ترین مسائلی که زمینه آرامش و رضایت از زند  گی 
به د  ستورات مذهبی  پایبند  ی زوج ها  زناشویی را فراهم می سازد   
است. طبق آیه 9 سوره شریفه منافقون، خوشبختی زناشویی زمانی 
تحقق می یابد   که زن و شوهر ارتباط خوبی با مبد  أ د  اشته و برای 
معاد   خود   نیز کار نیک انجام د  هند   و پایبند   به احکام و د  ستورات 
الهی باشند  ؛ نه اینکه مسائل زند  گی آن قد  ر آن ها را سرگرم کند   که 
از یاد   خد  اوند   غافل شوند   و یا به خاطر خانواد  ه از رعایت وظایف 

د  ینی فاصله بگیرند   )8(.
از طرف د  یگر، خانواد  ه ای سالم است که زند  گی با کیفیت بالایی 
د  اشته باشد  . بنا به تعریف سازمان جهاني بهد  اشت، کیفیت زند  گي 
یک خانواد  ه سالم شامل د  رک افراد   از موقعیت خود   د  ر زند  گي و 
د  ر متن فرهنگ، نظام ارزشي که د  ر آن زند  گي مي کنند  ، اهد  اف، 
انتظارات، استاند  ارد  ها و اولویت هایشان است )9(. بنابراین، این 
مفهوم امري کاملًا فرد  ي بود  ه و توسط د  یگران قابل مشاهد  ه نیست 
و بر د  رک افراد   از جنبه های مختلف زند  گی  آن ها استوار است. 
به عبارت د  یگر، کیفیت زند  گی مفهومی چند  بعد  ی و پیچید  ه د  ارد   
و د  ربرگیرند  ه عوامل عینی و ذهنی است و بیشتر به عنوان د  رک 
شخصی از رضایت د  ر زند  گی، سلامت جسمی، سلامت اجتماعی 
فرد    روانی  سلامت  و  معاشرت  آد  اب  امید  واری،  خانواد  گی،  و 
بهبود    آموزشِ  که  د  ریافتند     )3( همکاران  و  پاد  اش  است )10(. 
مد  یریت  ابعاد    د  ر  فرد    مهارت  شد  ن  بهتر  باعث  زند  گی  کیفیت 
مالی، رابطه جنسی، شیوه فرزند  پروری، مساوات طلبی و د  رنتیجه 
افزایش رضایت زناشویی و تحکیم جهت گیری مذهبی  به  منجر 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 jo

ur
na

l.i
he

ps
a.

ir
 o

n 
20

25
-0

5-
24

 ]
 

                             3 / 10

https://journal.ihepsa.ir/article-1-388-en.html


	363

ن...
ویا

شج
 دان

در
ی 

دگ
 زن

ت
یفی

ی ک
ه ها

ؤلف
س م

سا
ر ا

ی ب
شوی

زنا
ی 

مند
ضا

ی ر
ش بین

  پی
ن /

ارا
مک

و ه
ی 

هر
مط

افزایش   طریق  از  زند  گی  کیفیت  بهبود    به عبارت د  یگر،  می شود  . 
فضای  د  ر  مثبت  روحیه  ایجاد    و  شاد  مانی  و  زند  گی  از  رضایت 
ایجاد    آن  د  نبال  به  و  خانواد  ه  عملکرد    شد  ن  بهتر  موجب  خانواد  ه 
رضامند  ی زناشویی می گرد  د  . د  ر حال حاضر، کیفیت زند  گی یکی 
پیشگیری  علم  متخصصان  و  سیاستمد  اران  عمد  ه  نگرانی های  از 
د  ر  اند  ازه گیری وضعیت سلامت  برای  به عنوان شاخصی  و  است 
تحقیقات شناخته شد  ه و به کار می رود  . به د  لیل اهمیتی که مفهوم 
از  یکی  بهد  اشت  جهانی  سازمان  است،  پید  اکرد  ه  زند  گی  کیفیت 
اهد  اف عمد  ه خود   را تا سال 2010 افزایش کیفیت زند  گی ذکر 
رضایت  خوشحالی،  د  ربرگیرند  ه  را  زند  گی  کیفیت  و  بود    کرد  ه 
فقر،  از  رهایی  و  بی نیازی  خود  شکوفایی،  بهزیستی،  زند  گی،  از 
کارکرد   هد  فمند  ، بهزیستی جسمانی، روانی و اجتماعی کامل و نه 

صرفاً نبود   بیماری، می د  اند   )11(. 
مطابق با یافته ها، حد  ود   یک سوم ازد  واج ها د  ر پنج سال اول 
با شکست مواجه می شوند  . متأسفانه افزایش روزافزون طلاق د  ر 
د  نیای کنونی و پیامد  ها و اثرات بد   این جد  ایی روی افراد   خانواد  ه 
نیز نیاز به رسید  گی د  ارد   و لذا رفع این مشکل را د  وچند  ان کرد  ه 
بر  سلامتی  از  بیشتر  گذشته  نیم قرن  د  ر  د  یگر،  طرف  از  است. 
بیماری و به جای تأکید   بیشتر بر د  رک کامل از تمام ابعاد   انسان 
بر آسیب شناسی عملکرد   انسان تکیه شد  ه است و به ویژگی های 
انسانِ سالم و کامل کمتر توجه شد  ه است )12(. اما اخیراً با ظهور 
متمم رویکرد  های  مثبت که  نام روان شناسیِ  به  رویکرد   جد  ید  ی 
قبلی است. د  ر این رویکرد  ، روند   تغییریافته و نگاه ها متوجه نقاط 
قوت و کمالات انسانی شد  ه است. یکی از اهد  اف این رویکرد  ، 
شناسایی و تعریف مفاهیمی است که به تأمین سلامتی و شاد  کامی 
افراد   و بهره مند  ی آن ها از زند  گی سالم کمک کند  . یکی از این 
مفاهیم، مفهوم کیفیت زند  گی است؛ که د  ر سه د  هه گذشته، برای 
است  انجام شد  ه  زیاد  ی  تلاش  آن  عینی  اند  ازه گیری  و  تعریف 
)13(. د  ر همین راستا، کاظمی و همکاران )19( اثربخشی برنامه 
سلامت  و  زناشویی  رضامند  ی  بر  زوج ها  زند  گی  کیفیت  ارتقاء 
روان مورد  بررسی قرارد  اد  ند  . نتایج مطالعه آن ها حاکی از آن بود   

که برنامه آموزشی استفاد  ه شد  ه، باعث افزایش رضامند  ی زناشویی 
نتایج  همچنین  است.  آزمایش شد  ه  گروه  د  ر  روان  نیز سلامت  و 
زند  گی  د  ر  معنا  د  اشتن  بین  رابطه  بررسی  د  ر  گواهی جهان )24( 
رضایت  و  زند  گی  کیفیت  اساسی  مؤلفه های  از  یکی  به عنوان 
زند  گی  د  ر  معنا  د  اشتن  بین  که  د  اد    نشان  زناشویی  زند  گی  از 
و  مثبت  رابطه  زوج ها  و  مرد  ان  و  زنان  زناشویی  رضامند  ی  و 
معناد  اری وجود   د  ارد  ؛ یعنی د  اشتن معنا د  ر زند  گی می تواند   نقش 
مهمی د  ر رضامند  ی زناشویی و د  رنتیجه بهد  اشت روحی و روانی 

زوج ها د  اشته باشد  . 
این  زند  گی،  کیفیت  مفهوم  اهمیت  به  توجه  با  بنابراین، 
مؤلفه های  از  یک  هر  سهم  مییزان  بررسی  د  نبال  به  پژوهش 
روانی، جسمانی، اجتماعی و محیطی کیفیت زند  گی د  ر پیش بینی 

رضامند  ی زناشویی اسلامی بود  ه است.

موادوروشها
کلیه  آن  آماری  جامعه  وبود  .  همبستگی  حاضر  پژوهش  روش 
د  انشجویان متأهل د  ختر و پسر د  وره کارشناسی، کارشناسی ارشد   
و د  کتری د  انشگاه  علامه طباطبایی )ره( و امام حسین )ع( د  ر سال 
حد  اقل  کوکران  فرمول  اساس  بر  بود  ند  .   1393-1392 تحصیلی 
حجم نمونه361 نفر تعیین شد  ؛ مقاد  یر عد  د  ی شاخص های فرمول 
د  ر   )z2  =  1/96 و   d2  =  0/02 و   q و0/80=   p  =0/20(
نظر گرفته شد  . بر اساس تجارب پژوهشگران قبلی د  ر جمع آوری 
پیشگیری  به منظور  د  انشگاهی و  نظامی و  د  ر محیط های  د  اد  ه ها 
از افت نمونه این تعد  اد   به 400 نفر افزایش یافت. این 400 نفر 
)200 مرد   و 200 زن( به عنوان نمونه برای شرکت د  ر این پژوهش 
ورود    معیارهای  شد  ند  .  انتخاب  د  سترس  د  ر  نمونه گیری  طریق  از 
د  انشجویان به پژوهش شامل متأهل بود  ن، حد  اقل د  انشجوی مقطع 
د  ائم  عقد    د  ارای  روانی،  اختلال  سابقه  ند  اشتن  بود  ن،  کارشناسی 
زمان  د  ر  ارائه شد  ه  توضیحات  با  مطابق  پرسشنامه ها  بازگشت  و 
تحویل. معیارهای خروج آن ها نیز سابقه اختلال روانی، د  ور بود  ن 
بازنگرد  اند  ن  اعتیاد   و تکمیل نکرد  ن و  از یکد  یگر، سابقه  زوج ها 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 jo

ur
na

l.i
he

ps
a.

ir
 o

n 
20

25
-0

5-
24

 ]
 

                             4 / 10

https://journal.ihepsa.ir/article-1-388-en.html


	364

13
94

ان 
ست

 زم
م ،

هار
ة چ

مار
، ش

وم
ة س

د ور
 / 

ت
لام

ی س
تقا

 ار
ت و

د اش
ش به

وز
 آم

شی
ژوه

ی پ
علم

مه 
صلنا

پرسشنامه های پژوهش بود  . ف
از ابزارهای مختلفی د  ر این پژوهش استفاد  ه شد  :

رضامند  ی  پرسشنامه  اسلامی:  زناشویی  رضامند  ی  مقیاس  الف( 
طراحی   )14( جان بزرگی  و  جد  یری  توسط  اسلامی،  زناشویی 
اساس  بر  زناشویی  مقیاس رضامند  ی  پرسشنامه،  این  است.   شد  ه 
پرسش   50 و  مؤلفه  د  ه  آزمون  این  است.  اسلام  د  ینی  معیارهای 
د  ارد  ؛ سهم هر یک از مؤلفه ها پنج پرسش است: 1- ارتباط کلامی 
)پرسش های 1-3، 5 و 15(؛ 2- پایبند  ی های مذهبی )پرسش های 
6 -10(؛ 3- حل تعارض )پرسش های 4 و 11-14(؛ 4- مد  یریت 
مالی )پرسش های 16 تا 20(؛ 5- روابط جنسی )پرسش های 21 تا 
25(؛ 6. فعالیت های اوقات فراغت )پرسش های 26-29 و 34(؛ 
7- مسائل شخصیتی )پرسش های 30-33 و 35(؛ 8. فرزند  ان و 
فرزند  پروری )پرسش های 36-40(؛ 9- نقش مرد   و زن )پرسش های 
بالا  نمره   .)50 تا   46 )پرسش های  ارحام  صله   -10 45(؛  تا   41
و  روابط  این گونه  به  مثبت  نگرش  نشان د  هند  ه  مقیاس،  این  د  ر 
رضامند  ی  پرسشنامه  پایایی   .)14( است  آن  از  رضایت  احساس 
کرونباخ(  )آلفای  د  رونی  ثبات  و  د  ونیمه سازی  طریق  از  زناشویی 
بالایی  نسبتاً  پایایی  نشان د  هند  ه  که  =α(؛   0/87( شد    سنجید  ه 
از  ملاک  به  وابسته  روایی  و  محتوایی  روایی  روش  د  و  از  است. 
نوع هم زمان، برای برآورد   روایی آزمون اقد  ام شد  ؛ نتایج نشان د  اد   
که پرسشنامه روایی بالایی د  ارد  . روایی محتوایی آزمون با استفاد  ه 
د  ر سطح  بود  ؛ که  د  ر حد  ود   0/90  اسپیرمن  از روش همبستگی 
ملاک  به  وابسته  روایی  همچنین  بود  .  معناد  ار   )p >  0/0001(
از نوع هم زمان نیز با استفاد  ه از آزمون معاد  ل به د  ست آمد  . برای 
آزمون  نمره کل  میان  نوع روایی، ضریب همبستگی  این  بررسی 
مزبور با نمره کل پرسشنامه رضامند  ی زناشویی انریچ محاسبه شد   
د  ر سطح  پرسشنامه 0/726  د  و  این  بین  که ضریب همبستگی 

معناد  اری کمتر از 0/01 بود   )14(.
بهد  اشت:  جهانی  سازمان  زند  گی  کیفیت  کوتاه  پرسشنامه  ب( 
د  ر  بهد  اشت1  جهانی  سازمان  زند  گی  کیفیت  کوتاه  فرم  مقیاس 

1.  WHO Quality of Life-BREF (WHOQOL-BREF)

سال 1998 تد  وین شد  ه است. این پرسشنامه د  ارای 26 سؤال است 
که چهار حیطه سلامت جسمانی، سلامت روانی، روابط اجتماعی 
و سلامت محیطی را می سنجد  . پاسخ به سؤالات به صورت طیف  
کل  مجموع  پایان،  د  ر  است.  گزینه ای  پنج  به صورت  و  لیکرت 
گرفته  نظر  د  ر   100 تا  صفر  به صورت  پرسشنامه  این  نمره های 
افراد    امتیازهای کسب شد  ه، کیفیت زند  گی  می شود   که برحسب 
د  ر یکی از سه گروه )نامطلوب، متوسط و مطلوب( قرار می گیرد   
 )16( همکاران  و  نجات  توسط  ایران  د  ر  پرسشنامه  این   .)15(
و  محتوایی  روایی   )16( همکاران  و  نجات  است.  شد  ه  استاند  ارد   
تشخیصی این پرسشنامه را مطلوب گزارش کرد  ه اند  ؛ یعنی ضریب 
آلفای پرسشنامه را برای جمعیت سالم د  ر حیطه سلامت جسمانی 
0/70، سلامت روانی 0/73، روابط اجتماعی 0/55 و ارتباطات 
محیطی 0/84 به د  ست آمد  . ضریب پایایی روش بازآزمایی را پس 
آلفای  ضریب   ،)17( نصیری  کرد  ه اند  .  گزارش   0/7 هفته  د  و  از 
کرونباخ را 0/84 به د  ست آورد  . میزان پایایی این پرسشنامه د  ر 
کرونباخ  آلفای  روش  از  استفاد  ه  با   )18( فتحی آشتیانی  پژوهش 
0/95 بود  . د  ر این پژوهش آلفای کرونباخ این آزمون 0/89 برآورد   

شد  .
پژوهش حاضر به شکل زیر اجرا شد  . پس از هماهنگی های 
به عمل آمد  ه با مد  یریت د  انشگاه های علامه طباطبایی و امام حسین 
ویژه  د  انشجویی  خوابگاه های  به  آزمود  نی ها  انتخاب  برای  )ع(، 
یک  هر  شد  .  مراجعه  د  انشگاه  ها  د  انشکد  ه های  برخی  و  متأهلین 
پژوهش  د  ر  مشارکت  به  تمایلی  مرحله  این  د  ر  د  انشجویانی  از 
موافقت  که  آنهایی  شد  ند  .  گذاشته  کنار  پژوهش  از  ند  اشتند  ، 
محرمانه  برای  آزمود  نی ها  به  د  اد  ن  اطمینان  ضمن  می کرد  ند  ، 
ماند  ن اطلاعات پژوهشی و به کار برد  ن برخی ضروریات اخلاقی 
پژوهش و جلب همکاری و مشارکت آن ها، پرسشنامه ها د  اد  ه شد   
شد  .  د  اد  ه  توضیحاتی  پرسشنامه ها  به  پاسخ د  هی  شیوه  مورد    د  ر  و 
نشد  .  گذاشته  زمانی  محد  ود  یت  هیچ  پرسشنامه  کرد  ن  پر  برای 
برای  مرد    پرسشگر  جنس،  سوگیری  اثرات  کرد  ن  خنثی  برای 
آزمود  نی های مرد   و پرسشگر زن برای آزمود  نی های زن د  ر نظر 
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صورت   به  پرسشنامه ها  آزمود  نی ها،  اطمینان  برای  شد  .  گرفته 
پرسشنامه های  کرد  ن  جد  ا  برای  بود  .  طراحی شد  ه  بی نام ونشان 
ناقص، صحت پاسخگویی تک تک آن ها به طور د  قیق بررسی شد  . 
آزمون  و  پیرسون  همبستگی  ضریب  از  استفاد  ه  با  د  اد  ه ها  سپس 
 18  SPSS طریق  از  چند  گانه  رگرسیون  تحلیل  و  آن  معناد  اری 

تجزیه وتحلیل شد  ند  .
گمنامی  رعایت  ازجمله  اخلاقی  اصول  حاضر  پژوهش  د  ر 
برای  آزمود  نی ها  موافقت  جلب  شرکت کنند  ه،  د  انشجویان 
آماری  تحلیل  برای  فقط  د  اد  ه ها  از  استفاد  ه  پژوهش،  د  ر  شرکت 
یک  هر  د  رخواست  د  ر صورت  کافی  و  لازم  توضیحات  ارائه  و 
به  پاسخگویی  از  )پس  پژوهش  اهد  اف  مورد    د  ر  د  انشجویان  از 

پرسشنامه ها( لحاظ گرد  ید   و اجرا شد  .

یافتهها
تحصیلات کارشناسی ارشد    د  ارای  مطالعه  د  ر  د  انشجویان  اکثریت 
)49/75%( و د  ر گروه سنی 26 تا 30 سال )40/5%( قرار د  اشتند  . 
از کل آن ها، 50% مرد   بود  ند  . مد  ت زمان ازد  واج اکثریت آنان بین 
1 تا 5 سال )55/75%( بود   و 61/21% از همسران د  انشجویان 
معیار  انحراف  و  میانگین  بود  ند  .  شغل  فاقد     %38/75 و  شاغل 
مؤلفه های رضامند  ی زناشویی اسلامی با متغیر کیفیت زند  گی د  ر 
جد  ول 1 ارائه شد  ه است. پس از تائید   پیش فرض های رگرسیون، از 
این  روش برای پاسخ به این سؤال که آیا مؤلفه های کیفیت زند  گی 
استفاد  ه  کند  ،  پیش بیني  را  اسلامی  زناشویی  مي توانند   رضامند  ی 
  نتایج آن د  ر جد  ول 2 نشان د  اد  ه شد  ه است. مقد  ار  گرد  ید  ؛ که 
این جد  ول کمتر از 0/05 شد  ه است؛ که نشان از معناد  ار بود  ن 

مد  ل رگرسیون است. یعنی حد  اقل یکی از متغیرهای پیش بین بر 
متغیر ملاک تأثیر معناد  ار د  ارد  . شاخص R2 مشخص می کند   که 
چند   د  ر صد   از تغییرات متغیر ملاک توسط متغیرهای پیش بین 
د  رصد    چند    پیش بین  متغیرهای  به عبارت د  یگر،  می شوند  ؛  تبیین 
 R2 توانایی برازش متغیر وابسته را د  ارند  . د  ر این پژوهش مقد  ار
زند  گی %4  کیفیت  مؤلفه های  که  معنا  این  به  بود  ؛  برابر 0/04 
 %96 و  د  ارند    را  اسلامی  زناشویی  رضامند  ی  پیش بینی  توانایي 
باقیماند  ه مربوط به سایر عوامل بود  ه است. شاخص R2adj نیز 
توانایي پیش بینی متغیر وابسته را توسط متغیرهای پیش بین د  ر 
جامعه بررسي می کند   و د  رواقع با کمی تعد  یل، نمونه را به تمام 
جامعه بسط می د  هد  . مقد  ار این ضریب د  ر این پژوهش 0/03 بود  . 
به عبارت د  یگر، مؤلفه های کیفیت زند  گی 3% توانایي پیش بینی 

رضامند  ی زناشویی اسلامی را د  ارند  .

جد  ول1. یافته های توصیفی خرد  ه مقیاس های تحقیق
انحراف  استاند  ارد  میانگینتعد  اد   مقیاس

4004/082/43مد  یریت مالی
4002/971/76فعالیت های اوقات فراغت

4003/011/80ارتباط کلامی
4003/362/35فرزند  ان و فرزند  پروری

4003/682/48صله ارحام
4003/502/11پایبند  ی به اصول مذهبی

4003/731/90نقش مرد   و زن
4003/201/65حل تعارض
4002/881/97روابط جنسی

4003/412/21مسائل شخصیتی
40033/8115/22رضامند  ی زناشویی اسلامی

40070/7620/41کیفیت زند  گی

جد  ول 2. نتایج رگرسیون عوامل کیفیت زند  گی بر رضامند  ی زناشویی اسلامی

FRR2R2adjsigمیانگین مجذوراتد  رجه آزاد  يمجموع مجذوراتمد  ل

8161/8242040/453/820/190/040/030/005رگرسیون
210907/29395533/94باقیماند  ه

219069/11399کل
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د  ر ف زند  گی  کیفیت  ابعاد    نقش  مؤثرترین  بررسی  برای 
رگرسیون خطی  روش  از  اسلامی  زناشویی  رضامند  ی  پیش بینی 
چند  گانه استفاد  ه گرد  ید  . جد  ول 3، خروجی اصلی آزمون تحلیل 
رگرسیون هم زمان است. چنان که د  ر جد  ول 3 مشاهد  ه می شود  ، 

 2/86 ،p >0/05( از چهار مؤلفه کیفیت زند  گی، بعد   اجتماعی
 0/19 ،t = 2/31 ،p >0/05( و بعد   روانی )β = 0/22 ،t =
= β( د  ارای توان پیش بینی کنند  گی رضامند  ی زناشویی اسلامی 

هستند  .

جد  ول 3. ضرایب استاند  ارد  ، غیراستاند  ارد   و آماره تی متغیرهاي وارد  شد  ه د  ر معاد  له رگرسیون

متغیر پیش بین
ضرایب رگرسیون

tSEpسطح معناد  اری
Bβ

0/8614/050/380/05--12/12-مقد  ار ثابت
1/310/192/310/990/040/05روانی

2/310/222/861/230/020/05اجتماعی

1/320/091/181/120/230/05محیطی

0/430/030/500/850/620/05جسمانی

بحث
اسلامی  زناشویی  رضامند  ی  پیش بینی  هد  ف  با  حاضر  پژوهش 
د  انشجویان  جمعیت  د  ر  زند  گی  کیفیت  مؤلفه های  اساس  بر 
معناد  اری  مثبت  رابطه  که  د  اد    نشان  آن  نتایج  شد  .  انجام  متأهل 
اسلامی  زناشویی  رضامند  ی  با  زند  گی  کیفیت  مؤلفه های  بین 
وجود    د  انشجو  زوج ها  بین  د  ر  شوند  ه  پیش بینی  متغیر  به عنوان 
توانایي  زند  گی %3  کیفیت  روانی  و  اجتماعی  مؤلفه های  و  د  ارد   
پیش بینی رضامند  ی زناشویی اسلامی را د  ارند  . نتایج این مطالعه 
با نتایج پاد  اش و همکاران )3( همسو است؛ یعنی نتایج پاد  اش 
و همکاران )3( حاکی از آن بود   که آموزش بهبود   کیفیت زند  گی 
باعث بهتر شد  ن مهارت فرد   د  ر ابعاد   مد  یریت مالی، رابطه جنسی، 
رضایت  افزایش  د  رنتیجه  و  مساوات طلبی  فرزند  پروری،  شیوه 
به عبارت د  یگر  می شود  ؛  مذهبی  جهت گیری  تحکیم  و  زناشویی 
د  رمان مبتنی بر بهبود   کیفیت زند  گی از طریق افزایش رضایت از 
زند  گی و شاد  مانی و ایجاد   روحیه مثبت د  ر فضای خانواد  ه موجب 
بهتر شد  ن عملکرد   خانواد  ه و به د  نبال آن ایجاد   رضایت زناشویی 

می گرد  د  . 
که  د  اد    نشان  نیز   )19( همکاران  و  کاظمی  مطالعه  نتایج 

برنامه آموزشی استفاد  ه شد  ه باعث افزایش رضایتمند  ی زناشویی 
و نیز سلامت روان د  ر گروه آزمایش شد  ه است. فریش )20( بعُد   
روانی کیفیت زند  گی را د  ربرگیرند  ه میزان فشار روانی، کنترل بر 
زند  گی، پذیرش خود  ، آرامش روانی، د  رک از سلامتی، پیش آگهی 
بود  ن  معناد  ار  سازگاری،  توانایی  مراقبت،  از  رضایت  بیماری، 
سازش  زند  گی،  از  رضایت  زند  گی،  اهد  اف  به  د  ستیابی  زند  گی، 
می د  انست؛  عقلانی  عملکرد    منفی،  خلق  ند  اشتن  ناخوشی،  با 
ارتباطی،  مهارت های  شامل  را  زند  گی  کیفیت  اجتماعی  بعد    او 
رضایت از عملکرد   جنسی، استقلال مالی، عملکرد   نقش، شرکت 
اقتصاد  ی-  و همسری، وضعیت  روابط خانواد  گی  تفریحات،  د  ر 
اجتماعی و معیار زند  گی می د  انست. د  ر تائید   تقسیم بند  ی فریش، 
تحقیق جانسون )21(، که بر اساس نظر گاتمن انجام شد  ، نشان 
د  اد   زوج هایی که بر جنبه های مثبت همسر به جای جنبه های منفی 
تمرکز می کنند  ، سازگاری بیشتر، زند  گی شاد  تر، رضایت بیشتر و 

روابط پاید  ارتری د  ارند  . 
که  د  ریافتند    خود    مطالعه  د  ر  نیز   )22( گاتمن  و  د  رایور 
شاد  کامی د  ر رابطه با خود   و زند  گی، اعتماد  به نفسِ مثبت، ارتباط 
بین  مهارت های  واقعی،  انتظارات  احساس خود  گرد  انی،  با خود  ، 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 jo

ur
na

l.i
he

ps
a.

ir
 o

n 
20

25
-0

5-
24

 ]
 

                             7 / 10

https://journal.ihepsa.ir/article-1-388-en.html


	367

ن...
ویا

شج
 دان

در
ی 

دگ
 زن

ت
یفی

ی ک
ه ها

ؤلف
س م

سا
ر ا

ی ب
شوی

زنا
ی 

مند
ضا

ی ر
ش بین

  پی
ن /

ارا
مک

و ه
ی 

هر
مط

توانایی   و  د  یگران  به  نسبت  مسئولیت  احساس  خوب،  فرد  ی 
با وجود   شرایط د  شوار د  ر رضایت زناشویی  حفظ نگرش مثبت 
نیز د  ریافتند   که  د  ارد  . جان بزرگی و همکاران )23(  نقش مهمی 
بالابود  ن حرمتِ خود   و پذیرش خود  ، رفتارها و افکار را به نحوی 
سازماند  هی می کند   که هیجانات فرد   مثبت می شوند  . کسانی که 
د  ر  واقعی  تجربه  هنگام   به  برخورد  ارند  ،  بالایی  خود    حرمت  از 
مسئله  حل  به  می گیرند  ،  قرار  بد    حال  تحت فشار  خانواد  گی  جو 
بهتر  را  خود    احساس  مثبت  تفکراتِ  با  و  می کنند    پید  ا  گرایش 
می کنند   و برعکس، کسانی که حرمتِ خود   پایینی د  ارند  ، به حال 
بد   با فکرهای منفی پاسخ می د  هند  . به عبارت د  یگر، حرمت خود   و 
احترام به خویشتن یعنی د  وست د  اشتن خود   د  ر کنار نقاط قوت 
است.  مسائل  حل  توانایی  و  شکست ها  و  موفقیت ها  ضعف،  و 
د  ر  معنا  د  اشتن  بین  که  د  اد    نشان   )24( گواهی جهان  همچنین 
زند  گی و رضامند  ی زناشویی زنان و مرد  ان و زوج ها رابطه مثبت 
می تواند    زند  گی  د  ر  معنا  د  اشتن  یعنی  د  ارد  ؛  وجود    معناد  اری  و 
نقش مهمی د  ر رضامند  ی زناشویی و د  رنتیجه بهد  اشت روحی و 
روانی زوج ها د  اشته باشد  . به عبارت د  یگر، د  ر زوج هایی که باور به 
وجود   خد  ایی د  ارند   که موقعیت هایشان را کنترل می کند   و ناظر بر 
بند  گان است تا حد   بسیاری اضطراب مرتبط با موقعیت کمتری 
طریق  از  می توان  معتقد  ند    مؤمن  افراد    بیشتر  به طوری که  د  ارند  . 
طریقی  به  را  غیرقابل کنترل  موقعیت های  اثر  خد  اوند  ،  به  توکل 

کنترل نمود   )25(. 
جنسی،  رضایت  رابطه  نیز   )26( مرتضوی  و  بخشایشگر 
مورد  بررسی  را  زوج ها  د  ر  زناشویی  رضایت  و  عمومی  سلامت 
زناشویی  رضایت  و  جنسی  رابطه  بین  که  د  ریافتند    و  قرارد  اد  ند   
د  ر  مؤثری  عامل  جنسی  رضایت  و  د  ارد    وجود    معناد  اری  رابطه 
جنسی  فعالیت  که  کرد  ند    بیان  نیز  آن ها  است.  زناشویی  روابط 
چنان د  ر رضایت زناشویی نقش د  ارد   که ند  اشتن فعالیت جنسی 
باشد  .  ازد  واج  پیوند    د  ر  د  یگری  مشکلات  وجود    نشانه  می تواند   
بنابراین، چنانچه زن و شوهر حقوق جنسی یکد  یگر را به صورت 
کامل رعایت کنند   از یک سو زمینه برای بروز انحرافات جنسی 

به عنوان  مناسب  جنسی  رابطه  د  یگر  سوی  از  و  می شود    کاسته 
عمل  می افزاید    زناشویی  تعهد    و  رضامند  ی  بر  که  واسطه ای 
مؤلفه های  بین  که  د  ریافت  نیز   )28( کاراد  ماس   .)27( می کند   
بهزیستی روان شناختی را با رضایت زناشویی رابطه معناد  ار وجود   
د  ارد  . پاتو و طاهری )29( نشان د  اد  ند   که بین بهزیستی ذهنی و 
زناشویی  روابط  کیفیت  و  زند  گی  از  رضایت  و  روانی  سلامت 
ارتباط مثبت و معناد  ار وجود   د  ارد  . واحد  ی و غنی زاد  ه )30( به 
بررسی رابطه بین انگیزش د  رونی مذهبی، نماز، بهزیستی معنوی 
رضایت  د  رنتیجه  و  روان شناختی  بهزیستی  با  زند  گی  کیفیت  و 
مؤلفه های  که  د  اد  ند    نشان  مسیر  تحلیل  از  پرد  اختند  ،ه  زناشویی 
بهزیستی معنوی، انگیزش د  رونی مذهبی، نماز و کیفیت زند  گی 
با بهزیستی روان شناختی و رضایت زناشویی د  انشجویان ارتباط 
و  حسین د  وخت  مطالعه  نتایج  همچنین  د  ارد  .  معناد  ار  و  مثبت 
همکاران )31( نشان د  اد   که بین هوش معنوی و بهزیستی معنوی، 
معناد  ار  و  مثبت  رابطه  زناشویی  رضایت  و  زند  گی  کیفیت  با 
وجود   د  ارد  . بنابراین، می توان گفت که هوش معنوی د  ربرگیرند  ه 
مجموعه ای از توانایی ها و ظرفیت هایی است که از منابع معنوی 
د  ر جهت افزایش بهزیستی و انطباق پذیری فرد   استفاد  ه می کند   و 
یافته های  بنابراین،  می شود  .  منجر  زناشویی  رضایت  به  د  رنتیجه 
بالا نقش مؤثر بعد   روانی و اجتماعی کیفیت زند  گی بر رضامند  ی 

زناشویی را تائید   می کنند  .
د  ر تفسیر یافته های این پژوهش لازم است به محد  ود  یت های 
آن توجه شود  . اولین محد  ود  یت، روش توصیفی- همبستگی آن 
بود   که بر اساس آن تفسیر علت و معلولی یافته ها منطقی نیست. 
د  انشجو  زوج ها  یعنی  پژوهش،  نمونه  گروه  را  د  وم  محد  ود  یت 
تجربه های  و  جنبه ها  از  بعضی  ازآنجایی که  است.  کرد  ه  ایجاد   
زوج ها د  انشجو نسبت به سایر زوج ها متفاوت است، تعمیم نتایج 

به زوج ها غیرد  انشجو باید   بااحتیاط صورت گیرد  .
نتیجهگیری:

با توجه به نتایج یافته ها می توان نتیجه گرفت که مؤلفه روانی و 
د  ارد    مهمی  نقش  زناشویی  رضایت  بر  زند  گی  کیفیت  اجتماعی 
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این مؤلفه ف اسلامی می گرد  د  .  زناشویی  افزایش رضامند  ی  باعث  و 
جنبه های  به جای  همسر  مثبت  جنبه های  بر  تأکید    از:  عبارتند   
بهبود    مالی؛  مد  یریت  ابعاد    د  ر  فرد    مهارت  شد  ن  بهتر  منفی؛ 
با  تماس  افزایش  مثبت؛  اعتماد  به نفس  ایجاد    فرزند  پروری؛  شیوه 
خویشتن، احساس خود  گرد  انی و انتظارات واقعی؛ رشد   مهارت های 
به د  یگران و  ایجاد   احساس مسئولیت نسبت  بین فرد  ی خوب؛ 
توانایی حفظ نگرش مثبت با وجود   شرایط د  شوار؛ افزایش رضایت 
خانواد  ه؛  فضای  د  ر  مثبت  روحیه  ایجاد    و  شاد  مانی  و  زند  گی  از 
افزایش حرمت خود   و پذیرش خود   بالا؛ ایجاد   معنا د  ر زند  گی؛ رشد   
رضایت جنسی و د  رنهایت بالابرد  ن بهزیستی ذهنی. ازنظر کاربرد  ی، 
با توجه به اینکه مطالعات چند  ی )31-33( نشان د  اد  ه که می توان 
با آموزش و تقویت سبک زند  گی د  ینی بر کیفیت زند  گی تأثیر 
گذاشت و رضامند  ی زناشویی را افزایش د  اد  ، پیشنهاد   می شود   با 

گرفتن کمک از متخصصان د  ینی و د  انشگاهی برنامه های آموزشی 
کیفیت  اجتماعی  و  روانی  جنبه  بهبود    بر  تأکید    با  اسلام محور 
زند  گی د  ر قالب جلسات گروهی برای د  انشجویان متأهل د  ر نظر 
تقویت کیفیت  برای  باعث می شود   بستری  امر  این  گرفته شود  . 
زند  گی د  انشجویان متأهل فراهم شود  . ازنظر پژوهشی نیز پیشنهاد   
تا  شود    تکرار  غیرد  انشجو  زوج های  د  ر  پژوهش  این  که  می شود   
بینش د  قیق تری د  رباره نقش مؤلفه های کیفیت زند  گی  به  بتوان 

د  ر بین همه زوج ها د  ست یافت.

سپاسگزاری
خود    قد  رد  انی  و  تشکر  مراتب  می د  انند    لازم  خود    بر  پژوهشگران 
را از کلیه د  انشجویان شرکت کنند  ه و مسئولانی که د  ر انجام این 

پژوهش همکاری د  اشتند   به عمل آورند  .
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