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Abstract
Introduction: Marital satisfaction is one of the factors related to the mental health and occupational stress of 
nurses. Therefore, the present study w was conducted to examine the impact of PERSEDE model-based interven-
tion on the marital satisfaction of female nurses working in Kashani Shahrekord Hospital.
Methods: In this semi-experimental study, two groups before and after, 50 people were selected from the female 
nursing staff working in Kashani Shahrekord Hospital and were divided into two groups based on the criteria for 
entering the intervention by accessible and simple random sampling method. The instrument used was the short 
form of the Enrich Marital Satisfaction Questionnaire and the personal profile questionnaire. For the intervention 
group, 8 weekly 2-hour sessions were held, and before, immediately and,  4 weeks after the end of the interven-
tion, the Enrich Marital Satisfaction Questionnaire was completed by both groups. Data analysis using mean, 
standard deviation, variance analysis with repeated measurements, Fisher precision test, Bonferroni stalking and, 
Wilcoxon Test, man Whitney nonparametric tests were performed at the five percent error level using version 26 
of the SPSS software.
Results: The average score of marital satisfaction in the nurses of the intervention group before the train-
ing was 163.00±23.90, immediately after the training was 179.96±17.89 and 4 weeks after the training was 
equal to 179.60±18.75 and in the control group before training from 165.56±13.01, immediately after training 
163.24±13.85 and 4 weeks after training was 162.32±13.12; Based on the results of the Wilcoxon test, the marital 
satisfaction score in the intervention group in the areas of personality, marital relationship, conflict resolution, fi-
nancial management, leisure activities, sexual relations, marriage and children, relatives and friends, and religious 
orientation immediately And 4 weeks later, the training was significantly more than before training (p>0.001).
Conclusion:  Life skills training based on PERSED model had a positive effect on increasing the marital satisfac-
tion of female nurses; Therefore, it is suggested that life skills training for married nurses based on health policy 
be held periodically.
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نشریه آموزش پرستاری
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چکیده
مقدمـه: رضایـت زناشـویی از جملـه عوامـل مرتبط با سلامت روان و اسـترس شـغلی پرسـتاران اسـت. پژوهش حاضر با هـدف تعیین 

تاثیـر مداخلـه مبتـنی بر مدل پرسید بر رضایت زناشـویی پرسـتاران زن شـاغل در بیمارسـتان کاشـانی شـهرکرد انجام شـد
روش کار: در ایــن مطالعــه نیمــه تجــربی دو گــروه قبــل و بعــد، 50 نفــر)دو گــروه 25 نفــر( از پرســنل پرســتاری زن شــاغل در 
بیمارســتان کاشــانی شــهرکرد بــر اســاس معیارهــای ورود بــه مداخلــه بــه روش نمونه گیــری در دســترس و تصــادفی ســاده بــه دو 
گــروه تقسیــم شــدند. ابــزار پژوهــش، فــرم کوتــاه پرسشــنامه رضایــت زناشــویی انریــچ و پرسشــنامه مشــخصات فــردی بــود. بــرای 
گــروه مداخلــه 8 جلســه 2 ســاعته هفتــگی برگــزار گردیــد و قبــل، بلافاصلــه و 4 هفتــه پــس از پایــان مداخلــه پرسشــنامه رضایــت 
زناشــویی اینریــچ توســط دو گــروه تکمیــل شــد. تجزیــه و تحلیــل داده هــا بــا اســتفاده از میانگیــن، انحراف معیــار، آنالیــز واریانــس بــا 
ــنی  ــری من ویت ــای ناپارامت ــون ویلکاکســون، آزمون ه ــرونی و آزم ــبی بونف ــون تعقی ــق فیشــر، آزم ــون دقی ــای تکــراری، آزم اندازه ه

ــا نســخه ی 26 نرم افــزار SPSS انجــام شــد در ســطح خطــای 5 درصــد و ب
ــد  ــه بع ــوزش 23/90±163/00، بلافاصل ــل از آم ــه قب ــروه مداخل ــتاران گ ــویی در پرس ــت زناش ــرات رضای ــن نم ــا: میانگی یافته ه
ــوزش 165/56±13/01،  ــل از آم ــرل قب ــروه کنت ــر 18/75±179/60 و در گ ــوزش براب ــد آم ــه بع ــوزش 17/89±179/96 و 4 هفت آم
بلافاصلــه بعــد آمــوزش 13/85±163/24 و4 هفتــه بعــد از آمــوزش برابــر 13/12±162/32 بــود. بــر اســاس نتایج آزمون ویلکاکســون، 
نمــره رضایــت زناشــویی در گــروه مداخلــه در حیطه هــای موضوعــات شــخصیتی، ارتبــاط زناشــویی، حــل تعــارض، مدیریــت مــالی، 
ــه  ــه و 4 هفت ــدان، بســتگان و دوســتان و جهت گیــری مذهــبی بلافاصل ــط جنــسی، ازدواج و فرزن ــات فراغــت، رواب فعالیت هــای اوف

)p>0/001( بعــد آمــوزش بطــور معنــاداری بیشــتر از قبــل آمــوزش بــود
نتیجه گیــری: آمــوزش مهارت هــای زنــدگی بــر مبنــای مــدل پرسیــد تأثیــر مثبــتی در افزایــش رضایــت زناشــویی پرســتاران زن 
داشــت؛ لــذا پیشــنهاد می گــردد، آمــوزش مهارت هــای زنــدگی بــرای پرســتاران متأهــل مبتــنی بــر سیاســتگذاری سلامــت بــه طــور 

دوره ای برگــزار شــود
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مقدمه
ــط  ــن رواب ــن و اســاسی تری ــکی از مهــم تری ــوان ی ــه عن ازدواج ب
بشــری توصیــف شــده اســت]1[ دو نفــر کــه از لحــاظ جنسیــت 
متفــاوت هســتند، بــه وسیلــه نیــروی مرمــوز غریــزه و عشــق بــه 
یکدیگــر جــذب شــده و بــه طــور کامــل بــه یکدیگــر متعهــد می 
ــد. ازدواج در  ــکل دهن ــد را ش ــا و مول ــد پوی ــک واح ــا ی ــد ت گردن
جامعــه متغیــر امــروزی یــک پدیــده پیچیــده اســت. انســان هــا به 
دلایــل مختلــف ازدواج می کننــد. در کنــار تمــایلات جنــسی کــه 
از مســائل اولیــه اســت، عشــق، امنیــت عاطــفی، فــرار از تنهــایی، 
علایــق مشــترک و داشــتن فرزنــد بعــضی از عوامــلی هســتند کــه 
ــوند]2[.  ــه ازدواج ش ــخص ب ــک ش ــش ی ــث گرای ــد باع می توانن
خانــواده کــه حاصــل ازدواج اســت سیســتم ارتبــاطی منحصــر بــه 
فــردی دارد]3[. یــکی از جنبــه هــای بسیــار مهــم نظام خانــوادگی، 

رضایــتی اســت کــه همســران در ازدواج تجربــه می کننــد]4[
رضایـت زناشـویی فراینـدی اسـت کـه در طـول زنـدگی زوج هـا 
بـه وجـود می آیـد و شـامل چهـار حیطـه جاذبـه بـدنی، جنـسی، 
 Bar-Kalifa .]5[تفاهـم، طـرز تلقی و سـرمایه گـذاری می باشـد
و همـکاران آن را پاسـخی عاطـفی نـاشی از ارزیابی ذهـنی از جنبه 
 Kochar & .]6[مثبـت و منـفی رابطه فرد به طـور کلی می داننـد
Sharma رضایـت زناشـویی را ارزیـابی کلی از روابط زناشـویی که 
می تواند بازتابی از میزان شـادمانی و احسـاس مطلوب افراد نسـبت 
بـه رابطـه زناشـویی و تلاش در جهـت بـرآورده کـردن مهـم ترین 

نیازهـای شـریک خـود باشـد می دانند]7[.
رضایــت زناشــویی بــه عنــوان پدیــده ای پیچیــده و چنــد بعــدی 
ــه  ــا و زمین ــته ه ــعی از رش ــف وسی ــررسی طی ــورد ب ــواره م هم
هــای علــمی بــوده اســت]8، 9[. شــاید بــه ایــن دلیــل کــه عوامــل 
ــوزشی و  ــوقی، آم ــبی، حق ــگی، مذه ــا فرهن ــددی دارای منش متع
ــرای ایجــاد رابطــه  ــا از آنچــه ب ــده آل م ــری ای ــه شــکل گی ... ب
ــک رابطــه زناشــویی ، لازم اســت کمــک  ــژه ی ــه وی عاطــفی ، ب
ــر  ــذار ب ــل تأثیرگ ــکی از عوام ــان، ی ــتغال زن ــد]10[. اش می کن
رضایــت زناشــویی اســت، بایــد گفــت کــه، ورود زنــان بــه دنیــای 
کار هــم بــه دلیــل ماهیــت بعــضی از مشــاغل کــه فعالیــت زنــان 
در آنهــا ضروریســت، ماننــد مشــاغل بهداشــتی- درمــانی، آموزشی 
ــت  ــتقلال و فعالی ــه کســب اس ــان ب ــه زن ــل علاق ــه دلی ــم ب و ه
هــای اجتمــاعی موجــب شــده کــه زنــان امــروزه بــا پدیــده هــایی 
ــه  ــواده- کار مواجه ــواده و خان ــارض کار-خان ــای تع ــام ه ــه ن ب
شــوند]11[. پژوهــش هــای فــراوان در زمینــه تعــارض کار-خانواده 
و خانــواده- کار نشــان می دهنــد کــه اولیــن حــوزه مــورد آسیــب 

ایــن دو نــوع تعــارض، رضایــت زناشــویی و رضایــت شــغلی اســت 
و ایــن تعــارض بــرای افــراد و ســازمان هــا بــه یــک انــدازه دارای 
اهمیــت اســت. بــرای ســازمان هــا بــه ایــن دلیــل کــه بــا کاهــش 
بهــره وری، کاهــش رضایــت شــغلی کارکنــان، غیبــت کارکنــان 
ــازمانی  ــد س ــش تعه ــری از کار و کاه ــاره گی ــش کن از کار، افزای
همــراه اســت و بــرای افــراد بــه ایــن دلیــل کــه بــه عنــوان منبــع 
اصــلی اســترس، پی آمدهــای منــفی ماننــد افزایــش خطــر بــرای 
ــدری،  ــادری، پ ــف م ــاغل، انجــام وظای ــدر ش ــادر و پ ــتی م سلام
ــویی،  ــت زناش ــش رضای ــد، کاه ــه ایی ناکارآم ــه گون ــری ب همس
بهداشــت روانی را افزایــش می دهــد]12[. یــکی از مشــاغلی کــه 
ــه  ــد حرف ــش ده ــویی را کاه ــدگی زناش ــت زن ــد کیفی ــی توان م
ــد  ــوان برآین ــه عن ــویی ب ــت زناش ــت]13[. رضای ــتاری اس پرس
ــترس  ــه در پراس ــتاران ک ــق، در پرس ــک ازدواج موف ــویی ی زناش
تریــن مشــاغل جامعــه اشــتغال دارنــد، اهمیــت ویــژه ای دارد]14[. 
یــک گام اســاسی در افزایــش رضایــت زناشــویی پرســتاران طراحی 
یــک برنامــه آمــوزشی و انتخــاب یــک الگــوی آمــوزش بهداشــت 

مناســب در ایــن زمینــه می باشــد
ــه ای مناســب  ــا روش هــای گوناگــون، وسیل ــوزش بهداشــت ب آم
جهــت ایجــاد انگیــزه و اصلاح عملکردهــای نادرســت اســت زیــرا 
آمــوزش بهداشــت چیــزی جــز علــم و هنــر توجــه مــردم بــه یــک 
فراینــد یادگیــری، بــرای ایجــاد رفتــار مطلــوب بــه منظــور دســت 
یــابی بــه سلامــت نیســت]15[. انتخــاب مــدل آمــوزش بهداشــت 
اولیــن گام در فراینــد طــراحی یــک برنامــه آمــوزشی محســوب می 
ــح شــروع  ــر صحی شــود. یــک برنامــه آمــوزشی برنامــه را در مسی
کــرده و هدایــت برنامــه را تــا مرحلــه ارزشیــابی ادامه می دهــد]16[. 
ارزش برنامــه هــای آمــوزش بهداشــت بــه اثربخشــی آنهــا بســتگی 
ــی  ــای آموزش ــح از الگوه ــتفاده صحی ــر از اس ــود متأث ــه خ دارد ک
اســت]13[. نکتــه مهــم ایــن اســت کــه قبــل از انتخــاب مــدل برای 
ــه شــود.  ــدل مطالع ــوزش بهداشــت، اهــداف و اجــزاء م ــه آم برنام
ــگی  ــه فلســفه چگون ــوزش بهداشــت ب ــای آم ــدل ه ــضی از م بع
نحــوه آمــوزش مربــوط می شــوند تــا بــه چگونــگی طــراحی یــک 
ــد  ــر فرآین ــید ب ــوی پرس ــال الگ ــوان مث ــه عن ــوزشی. ب ــه آم برنام
طراحــی و برنامــه ریــزی تأکیــد دارد. ایــن الگــو هــم در برنامــه های 
آمــوزش بــه مددجــو و هــم در آمــوزش کارکنــان کاربــرد دارد]17[

ــال 1979  ــط  Lawrence Green در س ــه توس ــو ک ــن الگ ای
تدویــن گردیــد یــک الگــوی برنامــه ریــزی بــرای ارتقــاء 
ــتعدکننده،  ــل مس ــر واژه از عوام ــک س ــد و ی ــی باش ــت م بهداش
ــده در تشــخیص آموزشــی و ارزشــیابی  ــده و قادرکنن ــت کنن تقوی
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ــه اول،  ــد از: مرحل ــه عبارتن ــی باشــد ک ــه م اســت، دارای 5 مرحل
ــت  ــی جمعی ــت زندگ ــه کیفی ــن مرحل ــی، در ای تشــخیص اجتماع
ــخیص  ــه دوم، تش ــود؛ مرحل ــی ش ــی م ــه ارزیاب ــت مطالع در دس
ــا  ــه مشــکلات بهداشــتی کــه ب همــه گیرشناســی، در ایــن مرحل
کیفیــت زندگــی مرتبــط هســتند، تعییــن مــی گــردد؛ مرحله ســوم، 
تشــخیص رفتــاری، در ایــن مرحلــه عوامــل رفتــاری و غیررفتــاری 
ــل،  ــه قب ــده در مرحل ــتی انتخــاب ش ــده مشــکل بهداش ایجادکنن
ــا تنظیــم رفتارهــا بــر اســاس اهمیــت و تغییرپذیــری،  تعییــن و ب
رفتــار یــا رفتارهایــی کــه مــداخلات آموزشــی بــر آنهــا متمرکــز 
خواهد شــد، انتخــاب میشــوند؛ مرحله چهارم، تشــخیص آموزشــی، 
در ایــن مرحلــه عوامــل مســتعدکننده، قادرکننــده، تقویــت کننــده 
ــر  ــل، مؤث ــه قب ــروز رفتارهــای مشــخص شــده در مرحل کــه در ب
ــار مهــم  ــای بسی ــژگی ه ــی شــوند]18[. از وی ــن م هســتند؛ تعیی
الگــوی پرسیــد در آمــوزش بهداشــت، ارائــه یــک دیــدگاه جامــع 
ــن ســه  ــرد را در ای ــار ف ــه رفت ــورد نظــر اســت ک ــه موضــوع م ب
ــرار می دهــد]19[. طبــق ایــن ســه  حیطــه مهــم مــورد توجــه ق
ــراحی،  ــفی را در ط ــای مختل ــدل ه ــم و م ــدی مفاهی ــته بن دس
اجــرای جزئیــات برنامــه هــای آمــوزش بهداشــت می تــوان بــکار 
بــرد]20[. بــر طبــق مــدل پرسیــد نبایــد بــرای تغییــر رفتــار، تنهــا 
ــل  ــرد و عوام ــون ف ــط پیرام ــه محی ــه داشــت، بلک ــرد توج ــه ف ب
ــود و  ــه ش ــز بایســتی در نظــر گرفت ــار نی ــر رفت ــرای تغیی ــر ب موث
علاوه بــر ایــن کــه فــرد بایســتی آمــوزش هــایی را بــرای تغییــر 
ــن  ــده از ای ــت کنن ــط حمای ــد، بایســتی محی ــت نمای ــار دریاف رفت

ــز در نظــر داشــت]21[ ــر را نی تغیی
بــا توجــه بــه نتایــج پژوهــش هــای متفــاوت، الگــوی » پرســید « 
چارچوبــی را فراهــم  مــی کنــد کــه بــه موجــب آن عوامل مســتعد 
ــده  ــده )دانــش، نگــرش، ادراکات، باورهــا و .. . (، تقویــت کنن کنن
ــواده، همســالان، کارکنــان بهداشــتی و .. . (  )تأثیــر دیگــران، خان
و قــادر کننــده )قابــل دســترس بــودن منابــع، مهــارت هــا و .. . ( 
بــه عنــوان عوامــل مؤثــر بــر رفتــار در تشــخیص آموزشــی تعییــن 
مــی شــوند. در واقــع مفیدتریــن کاربــرد ایــن الگــو، تبییــن عوامــل 
مرتبــط بــا رفتــار اســت]22[ در مطالعــه حاضــر ابتــدا بــا اســتفاده 
از پرسشــنامه رضایــت زناشــویی اینریــچ پــره تســت انجــام شــد 
ــابی  ــد و ارزی ــد اســتخراج گردی وســپس ســازه هــای مــدل پرسی

شــد و آمــوزش بــر مبنــای مــدل پرسیــد صــورت گرفــت
ــرای تغییــر رفتــار اســت و  از آنجــایی کــه ایــن الگــو فراینــدی ب
ــررسی می  ــج احتمــالی حاصــل از یــک برنامــه آمــوزشی را ب نتای
کنــد هــدف از انجــام ایــن پژوهــش تعییــن تاثیــر مــدل پرسیــد بــر 

رضایــت زناشــویی در پرســتاران زن شــاغل در بیمارســتان کاشــانی 
شــهرکرد ســال 1402 بــود.

روش کار
 IR.IAU.KHUISF.REC.1402.098 کـد اخلاق به شـماره 
از کمیتـه اخلاق در پژوهـش هـای زیسـت پزشـکی دانشـگاه ازاد 
اسلامـی واحـد اصفهـان) خوراسـگان( جهـت اجـرای پژوهش اخذ 
شـد. در ایـن مطالعـه نیمـه تجربی، پـس از هماهنگی با مسـئولان 
بیمارسـتان کاشانی شهرکرد، پرسـتاران زن شاغل در این بیمارستان 
براسـاس اطلاعات موجود در دفتر پرسـتاری بیمارسـتان مشـخص 
شـدند. در مرحلـه بعـدی ایـن پرسـتاران بـه یـکی از کلاس هـای 
آمـوزشی بیمارسـتان دعـوت شـده و در خصـوص مطالعـه و اهداف 
آن توضیحـات لازم ارائـه شـد. سـپس فـرم رضایـت آگاهانه جهت 
شـرکت در مطالعـه بـرای افـراد مایـل بـه شـرکت در مطالعـه کـه 
واجـد شـرایط ورود بـه تحقیـق بودند تکمیـل گردید. شـرایط ورود 
بـه ایـن مطالعه، اشـتغال در بیمارسـتان کاشـانی شـهرکرد )طرحی 
و رسـمی(، متأهـل بـودن )زن( که یک سـال از ازدواج آنها گذشـته 
باشـد، اشـتغال به شـغل پرسـتاری )کارشـناس و کارشناسـی ارشد 
پرسـتاری، دکتـرای پرسـتاری( و تمایل بـه شـرکت در مطالعه بود. 
همچنیـن شـرایط خـروج از مطالعـه مطلقه بـودن، ابتلا بـه بیماری 
هـای روانی شـناخته شـده ، انصـراف از همـکاری در هـر مرحله از 
مطالعـه، نقص در تکمیل صحیح پرسشـنامه ها و بازنشسـتگی بود

بــا توجــه بــه هــدف مطالعــه از بیــن 95 نفــر پرســتار زن شــاغل 
ــه  ــای ورود ب ــه معیاره ــتارانی را ک ــر از پرس ــتان 50 نف در بیمارس
ــروه  ــه دو گ ــاب و ب ــشی انتخ ــه ک ــا قرع ــد ب ــه را دارا بودن مطالع
ــرم 47 ســوالی پرسشــنامه  ــم شــدند و ف ــرل تقسی ــه و کنت مداخل
رضایــت زناشــویی انریــچ و پرسشــنامه اطلاعــات فــردی را درایــن 
مرحلــه تکمیــل نمودنــد. ســپس جهــت شــرکت پرســتاران در دوره 
آمــوزشی از طریــق دفتــر پرســتاری بیمارســتان فراخــوان شــرکت 
پرســتاران بــه بخــش هــای آنــان اعلام شــد وگــروه مداخلــه بــا 
ــه 8  ــرای گــروه مداخل ــوزشی آشــنا شــدند. ب اجــرای جلســات آم
ــه  ــره و ارائ ــه چه ــره ب ــا روش چه ــگی ب ــاعته هفت ــه 2 س جلس
ــد و  ــزار گردی ــروهی توســط پژوهشــگر برگ در کلاس و بحــث گ
بلافاصلــه و 4 هفتــه بعــد پــس از پایــان مداخلــه مجددا پرسشــنامه 
رضایــت زناشــویی اینریــچ تکمیــل شــد. بــرای گــروه کنتــرل نیــز 
ــه  ــون ب ــس آزم ــه ، پ ــان مداخل ــس از پای ــه پ ــه و 4 هفت بلافاصل
عمــل آمــد و در پایــان بــه منظــور رعایــت اصــول اخلاقی، فایــل 

جلســات آمــوزش در اختیــار گــروه کنتــرل قــرار گرفــت
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عنوام آموزشیجلسه

اول
ملاقات با پرستاران و ایجاد ارتباط با آنان، توجه به حوزه های مسئله دار، نقاط قوت ارتباط و آشنایی آنان در مورد مفهوم شیوه زندگی 

بر اساس سازه عوامل مستعد کننده )دانش، نگرش، ادراکات، باورها و .. . (

دوم
آموزش مهارت های ارتباطی و رفتاری در ارتقاء رضایت زناشویی و شادکامی زوجین بر اساس سازه  عوامل تقویت کننده )تأثیر دیگران، 

خانواده، همسالان، کارکنان بهداشتی و .. . ( و سازه عوامل قادر کننده )قابل دسترس بودن منابع، مهارت ها و .. . (

سوم
آموزش شیوه های حل مسأله و تعارض بر رضایت زناشویی بر اساس سازه عوامل تقویت کننده )تأثیر دیگران، خانواده، همسالان، 

کارکنان بهداشتی و .. . ( و عوامل مستعد کننده )دانش، نگرش، ادراکات، باورها و .. . (

چهارم
آموزش مهارت های زندگی بر رضایت زناشویی بر اساس سازه عوامل قادر کننده )قابل دسترس بودن منابع، مهارت ها و .. . (

پنجم
آموزش افزایش دانش جنسی و تناقضات موجود بین زوجین بر اساس سازه عوامل قادر کننده )قابل دسترس بودن منابع، مهارت ها و .. . (

ششم
آموزش مهارت های مدیریت اوقات فراغت و مدیریت منابع مالی در خانواده بر اساس سازه عوامل قادر کننده )قابل دسترس بودن 

منابع، مهارت ها و .. . (

هفتم
آموزش آموزه های دینی-روانشناختی و تاثیر آن بر رضایت زناشویی بر اساس سازه عوامل قادر کننده )قابل دسترس بودن منابع، 

مهارت ها و .. . ( ) انجام مداخله با کمک روان شناس خانواده و روحانی مذهبی (

هشتم
مرور مطالب جلسات قبل، جمع بندی و نتیجه گیری 

جدول1.  مباحث جلسات آموزش روابط زناشویی به گروه مداخله

در پژوهش حاضر فرم 47 سوالی)کوتاه( پرسشنامه رضایت زناشویی 
جهت   (ENRICH Marital Satisfaction Scale)انریچ
این  گرفت.  قرار  استفاده  مورد  زناشویی  رضایت  وضعیت  بررسی 
پرسشنامه توسط Fowers و Olson ساخته شده و برای ارزیابی 
زمینه های بالقوه مشکل زا یا شناسایی زمینه های قوت وپرباری 
رابطه زناشویی به کارمی رود؛ همچنین برای تشخیص زوج هایی 
استفاده می شود که نیاز به مشاوره و تقویت رابطه خود دارند]23[. 
رضایت  آرمانی،  تحریف  های  مقیاس  خرده  شامل  پرسشنامه  این 
مالی،  مدیریت  تعارض،  حل  ارتباط،  شخصیتی،  مسائل  زناشویی، 
فعالیت های اوقات فراغت، رابطه جنسی، فرزندان و فرزند پروری، 
خانواده و دوستان و جهت گیری مذهبی می باشد]24[ در مطالعه 

حاضر 9 مقیاس سنجیده شده است.
را  پرسشنامه  برای  کرونباخ  آلفای  ضریب   Olson و    Fowers
0/92 بدست آورده اند]22[ سلیمانیان ضریب پایایی 0/9 را برای این 

پرسشنامه گزارش کرده است]25[ ؛ به علاوه این پرسشنامه به نقل 
از پورغفاری و همکاران از اعتبار ملاک مناسبی برخوردار است]26[

در نهایت تجزیه و تحلیل داده ها با استفاده از میانگین، آنالیز واریانس 
با اندازه های تکراری، آزمون دقیق فیشر ، آزمون تعقیبی بونفرونی 
از  استفاده  با  و  درصد  پنج  خطای  در سطح  ویلکاکسون  آزمون  و 

نسخه ی 26 نرم افزار SPSS انجام شد.

یافته ها: 
کنترل  گروه  دو  در  پرستاران  فردی  ویژگی های  فراوانی  توزیع 
آزمون  نتایج  اساس  بر  است.  شده  گزارش   1 جدول  در  آزمون  و 
تعداد  و   )p=0/085( سن  توزیع  در  معناداری  اختلاف  من ویتنی 
نشد. همچنین  گروه مشاهده  دو  پرستاران  بین   )p=0/085( فرزند 
نتیجه ی آزمون آزمون دقیق فیشر اختلاف معناداری در توزیع سطح 

)p=0/463( تحصیلات بین پرستاران دو گروه نشان نداد
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جدول 2. توزیع فراوانی ویژگی های فردی آزمودنی های دو گروه کنترل و آزمون

جدول 3. توزیع فراوانی میزان رضایت زناشویی در قبل، بلافاصله بعد و 4 هفته بعد آموزش برای آزمودنی های دو گروه

دستهمتغیر
گروه آزمومگروه کنترل

pمقدار
درصدتعداددرصدتعداد

سن)سال(

6241144کمتر از 30

0/085 31-4013521040

41-50624416

تحصیلات
19762288کارشناسی

0/463
624312کارشناسی ارشد

تعداد فرزند

520832بدون فرزند

0/409
1040936یک فرزند

832624دو فرزند

2828سه فرزند

2510025100مجموع

بر اساس نتایج مطالعه، در گروه آزمون سطح رضایت زناشویی، قبل 
آموزش در 72 درصد پرستاران، بلافاصله بعد آموزش در 88 درصد 
در سطح  پرستاران  در 84 درصد  آموزش  بعد  هفته  و 4  پرستاران 

رضایت نسبی بود.

در گروه کنترل، سطح رضایت زناشویی، قبل آموزش در 88 درصد 
پرستاران، بلافاصله بعد آموزش در 76 درصد پرستاران و 4 هفته بعد 

آموزش در 80 درصد پرستاران در سطح رضایت نسبی بود.

گروه
گروه

رضایت زناشویی
4 هفته بعد آموزشبلافاصله بعد آموزشقبل آموزش

درصدتعداددرصدتعداددرصدتعداد

کنترل

000000نارضایتی شدید

312624520عدم رضایت

228819762080رضایت نسبی

000000رضایت زیاد

251002510025100کل

آزمون

140000نارضایتی شدید

6241428عدم رضایت

187222882184رضایت نسبی

002828رضایت زیاد

251002510025100کل

بــر اســاس نتایــج مطالعــه، میانگیــن امتیــاز رضایــت زناشــویی در 
ــر 163/00±23/90،  ــل آمــوزش براب ــون، قب پرســتاران گــروه آزم
ــد  ــه بع ــر 17/89±179/96 و 4 هفت ــوزش براب ــد آم ــه بع بلافاصل
آمــوزش برابــر 18/75±179/60 بــود. در گــروه کنتــرل میانگیــن 

امتیــاز رضایــت زناشــویی، قبــل آمــوزش برابــر 165/56±13/01، 
بلافاصلــه بعــد آمــوزش برابــر 13/85±163/24 و چهــار هفتــه بعد 

آمــوزش برابــر 13/12±162/32 بــوده اســت.
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جدول 4. میانگین و انحراف معیار امتیازات رضایت زناشــویی در قبل، بلافاصله بعد و 4 هفته بعد آموزش برای 
آزمودنی های دو گروه کنترل و آزمون

جدول 5.  نتایج آزمون آنالیز واریانس با اندازه های تکراری در مقایســه امتیاز رضایت زناشــویی پرستاران
 دو گروه در سه مرحله اندازه گیری

متغیر
گروه
زمام

آزمومکنترل

انحراف معیارمیانگینانحراف معیارمیانگین

رضایت زناشویی

165/5613/01163/0023/90قبل آموزش

163/2413/85179/9617/89بلافاصله بعد آموزش

4162/3213/12179/6018/75 هفته بعد آموزش

بـر اسـاس نتایج آزمـون آنالیـز واریانس بـا اندازه های تکـراری، اثر 
گـروه آزمایـشی )p=0/031, .2=0/093(  و زمـان اندازه گیـری 
)p>0/001, .2=0/395( و همچنیـن اثـر متقابـل گـروه و زمان 
زناشـویی پرسـتاران در  بـر رضایـت   )p>0/001, .2=0/559(

سـطح خطـای پنـج درصد معنـادار بـود. بنابرایـن تغییـرات رضایت 
زناشـویی بیـن سـه زمـان اندازه گیـری در دو گروه کنتـرل و آزمون 

تفاوت معنادار داشـته اسـت

اندازه اثرp مقدارآمارهمنبع تغییرمتغیر

رضایت زناشویی

4/9300/0310/093گروهبین گروهی

0/0010/395<31/287زمانداخل گروهی

0/0010/559<60/730زمان*گروه

ــوزش  ــام آم ــل از انج ــنی قب ــون من ویت ــج آزم ــاس نتای ــر اس  ب
اخــتلاف معنــاداری بیــن پرســتاران دو گــروه کنتــرل و آزمــون در 
ــات شــخصیتی  ــای موضوع ــت زناشــویی در حیطه ه ــاز رضای امتی
تعــارض  حــل   ،)p=0/732( زناشــویی  ارتبــاط   ،)p=0/777(
)p=0/532(، مدیریــت مــالی )p=0/851(، فعالیت هــای اوفــات 
فراغــت )p=0/770(، روابــط جنــسی )p=0/577(، ازدواج و فرزندان 
و جهت گیــری   )p=0/262( دوســتان  و  بســتگان   ،)p=0/089(

ــد ــاهده نش ــبی )p=0/245( مش مذه
بلافاصلــه بعــد آمــوزش امتیــاز رضایــت زناشــویی در ابعــاد ارتبــاط 
زناشــویی )p=0/017(، حــل تعــارض )p=0/019(، مدیریــت مــالی 
)p=0/020(، فعالیت هــای اوفــات فراغــت )p=0/022(، روابــط 
جنــسی )p=0/018(، ازدواج و فرزنــدان )p=0/008(، بســتگان 
و دوســتان )p=0/019( و جهت گیــری مذهــبی )p=0/034( در 

ــتاران  ــتر از پرس ــاداری بیش ــور معن ــون بط ــروه آزم ــتاران گ پرس
گــروه کنتــرل بــود. و در حیطــه ی موضوعــات شــخصیتی اخــتلاف 
.)p=0/211( معنــاداری در امتیــاز پرســتاران دو گروه مشــاهده نشــد

4 هفتــه بعــد آمــوزش امتیــاز رضایــت زناشــویی در ابعــاد ارتبــاط 
زناشــویی )p=0/042(، حــل تعــارض )p=0/001(، مدیریــت مــالی 
)p=0/002(، فعالیت هــای اوفــات فراغــت )p=0/012(، روابــط 
ــتگان و  ــدان )p=0/003(، بس ــسی )p=0/020(، ازدواج و فرزن جن
دوســتان )p=0/001( در پرســتاران گــروه آزمــون بطــور معنــاداری 
حیطه هــای  در  و  بــود.  کنتــرل  گــروه  پرســتاران  از  بیشــتر 
مذهــبی  جهت گیــری  و   )p=0/551( شــخصیتی  موضوعــات 
ــروه  ــتاران دو گ ــاز پرس ــاداری در امتی ــتلاف معن )p=0/101(  اخ

مشــاهده نشــد
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جدول 6. مقایســه ی بین گروهی امتیاز ابعاد مختلف رضایت زناشــویی بین پرستاران گروه آزمون و کنترل

جدول 7.  مقایســه ی درون گروهی امتیاز ابعاد مختلف رضایت زناشویی در پرستاران گروه آزمون

حیطه
4 هفته بعد آموزشبلافاصله بعد آموزشقبل آموزش

p مقدارآمارهp مقدارآمارهp مقدارآماره

0/5960/551-1/2520/211-0/2830/777-موضوعات شخصی

2/0370/042-2/3970/017-0/3420/732-ارتباط زناشویی

3/2960/001-2/3390/019-0/6250/532-حل تعارض

3/1500/002-2/3220/020-0/1870/851-مدیریت مالی

2/5130/012-2/2900/022-0/2930/770-اوقات فراغت

2/3290/020-2/3730/018-0/5570/577-روابط جنسی

2/9720/003-2/6490/008-1/7030/089-ازدواج و فرزندان

3/5250/001-2/3410/019-1/1220/262-بستگان و دوستان

1/6420/101-2/1160/034-1/1630/245-جهت گیری مذهبی

بر اساس نتایج آزمون ویلکاکسون، در پرستاران گروه آزمون امتیاز 
شخصیتی  موضوعات  حیطه های  در  پرستاران  زناشویی  رضایت 
 ،)p>0/001( حل تعارض ،)p>0/001( ارتباط زناشویی ،)p>0/001(
 ،)p>0/001( فعالیت های اوفات فراغت ،)p=0/001( مدیریت مالی
روابط جنسی )p>0/001(، ازدواج و فرزندان )p=0/026(، بستگان و 
دوستان )p=0/040( و جهت گیری مذهبی )p>0/001( بلافاصله بعد 

آموزش بطور معناداری بیشتر از قبل آموزش بود.
امتیاز رضایت زناشویی پرستاران در حیطه های موضوعات شخصیتی 
 ،)p>0/001( حل تعارض ،)p=0/001( ارتباط زناشویی ،)p=0/011(

 ،)p>0/001( فعالیت های اوفات فراغت ،)p>0/001( مدیریت مالی
روابط جنسی )p>0/001(، ازدواج و فرزندان )p=0/007(، بستگان و 
دوستان )p=0/033) و جهت گیری مذهبی )p=0/008( 4 هفته بعد 

آموزش بطور معناداری بیشتر از قبل آموزش بود.
4 هفته بعد آموزش امتیاز رضایت زناشویی در حیطه ی جهت گیری 
 )p=0/012( مذهبی بطور معناداری کمتر از بلافاصله بعد آموزش بود
و در سایر حیطه ها اختلاف معناداری بین امتیاز بلافاصله بعد و 4 

 .)p>0/05( هفته بعد آموزش مشاهده نشد

حیطه
بلافاصله بعد - 4 هفته بعدقبل– 4 هفته بعدقبل - بلافاصله بعد

p مقدارآمارهp مقدارآمارهp مقدارآماره

1/0360/300-2/5340/011-0/001<03/493-موضوعات شخصی

0/7410/459-3/2120/001-0/001<4/312-ارتباط زناشویی

0/5080/611-0/001<4/034-0/001<4/122-حل تعارض

1/1740/240-0/001<3/594-3/4140/001-مدیریت مالی

0/2860/775-0/001<3/649-0/001<4/329-اوقات فراغت

1/6240/104-0/001<3/514-0/001<4/235-روابط جنسی

1/3150/188-2/6870/007-2/2330/026-ازدواج و فرزندان

0/2030/839-2/1350/033-2/0570/040-بستگان و دوستان

2/5000/012-2/6460/008-0/001<3/532-جهت گیری مذهبی
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بحث
ــره  ــن نم ــه میانگی ــن و مقایس ــدف تبیی ــا ه ــر ب ــه حاض مطالع
رضایــت زناشــویی بعــد از مداخلــه در دو گــروه مداخلــه وکنتــرل 
پرســتاران زن شــاغل در بیمارســتان کاشــانی شــهرکرد انجام شــد. 
بــر اســاس نتایــج مطالعــه حاضــر بلافاصلــه بعــد از آمــوزش و 4 
هفتــه بعــد از آمــوزش میانگین امتیــاز رضایت زناشــویی پرســتاران 
گــروه آزمــون بطــور معنــاداری بیشــتر از پرســتاران گــروه کنتــرل 
بــوده اســت و ایــن بــه معــنی تاثیــر آمــوزش بــر بهبــود رضایــت 

زناشــویی پرســتاران می باشــد
مطالعــه پرویــن و همــکاران]24[، دارابی و همکاران]27[، و همســو 
بــا نتایــج مطالعــه حاضــر می باشــد. آموزش مهــارت هــای رفتاری 
ــام  ــا پی ــازد ت ــی س ــادر م ــراد را ق ــویی، اف ــط زناش ــه رواب در زمین
هایشــان را بــه روشــنی رد و بــدل کننــد. علاوه بــر آن زوج هایــی 
کــه مــی آموزنــد چگونــه تعارضاتشــان را بــه طــور موثــر و کارآمــد 
حــل کننــد، بیشــتر از زوج هایــی کــه فاقــد چنیــن مهــارت هایــی 
هســتند مــی تواننــد بــه زندگــی مشــترک خــود ادامــه بدهنــد. از 
ــه  ــی ب ــای زندگ ــارت ه ــری مه ــه کارگی ــدان ب ــر فق ســوی دیگ
طــور صحیــح بــه ایجــاد اخــتلال در رونــد جــاری زندگــی و حتــی 
فروپاشــی آن مــی انجامــد]28[. Jor و همــکارن]29[ مطالعــه ای 
ــر  ــواده محــور ب ــه خان ــر آمــوزش برنام ــن تأثی ــا هــدف تعیی ــا ب ب
رضایــت زناشــویی پرســتاران زن انجــام شــد. نتایــج مطالعه نشــان 
ــه نســبت  ــروه مداخل ــت زناشــویی در گ ــن نمــره رضای داد میانگی
ــر  ــنی داری بالات ــه طــور مع ــه ب ــس از مداخل ــرل پ ــه گــروه کنت ب

بــود]29[ کــه همســو بــا نتایــج مطالعــه حاضــر می باشــد
جهــت گیــری مذهبــی نگــرش هــا و احساســات و علایق شــخص 
را دربــاره اعتقــادات و اعمــال مذهبــی در زندگــی زناشــویی ارزیابی 
ــه  ــب در رابط ــت مذه ــده اهمی ــالا نشــان دهن ــره ب ــد. نم می کن
ــوهر از  ــاآگاهی زن و ش ــت ن ــه عل ــت. گاه ازدواج ب ــویی اس زناش
قابلیــت هــای ذهــنی و یــا در اثــر آگاهــی از نظــام هــای ارزشی 
ــی شــود.  ــا مشــکل مواجــه م ــای اخلاقی یک دیگــر ب و پایبنده
ــه وجــه  ــد ک ــن نتیجــه رسیدن ــه ای ــس از آنکــه زن و شــوهر ب پ
ــدگی زناشــویی  ــد، پیوندهــای زن ــا هــم ندارن ــدانی ب مشــترک چن

آنهــا سســت شــده و ممکــن اســت در هــم فروپاشــد]25[
در تبییــن ایــن یافتــه می تــوان گفــت کــه پرســتارانی کــه موفــق 
ــویی  ــت زناش ــوزشی رضای ــات آم ــان جلس ــس از پای ــوند پ می ش
ــود  ــدگی خــود تغییــر ایجــاد کننــد، قــادر خواهنــد ب در ســبک زن
کــه در زنــدگی زناشــویی خــود نیــز تغییــراتی را ایجــاد کننــد. اگــر 
ــد  ــا شوهرشــان از رون ــود ب ــدگی مشــترک خ ــان زن ــا در جری آنه

کلی زنــدگی نارضایــتی داشــته باشــند و احســاس کننــد کــه نــمی 
تواننــد در موقعیــت هــای مختلــف ســازگارانه عمــل کننــد هیــچ 
گونــه احســاس بــرآورده شــدن تمــایلات خــود را ندارنــد و بنابراین 
احســاس خوشــایندی را کــه الــزم اســت از زندگی مشــترک داشــته 
ــه  ــاد علاق ــدگی و ایج ــوی زن ــر در الگ ــد. ولی تغیی ــند، ندارن باش
نســبت بــه اطرافیــان کــه در جلســات آمــوزش بــه آنهــا آمــوزش 
داده می شــود باعــث می شــود تــا یــک احســاس جدیــد نســبت به 
رابطــه زناشــویی خــود پیــدا کننــد کــه همــراه بــا هیجانــات مثبــت 
و احســاس امیــدواری نســبت بــه آینــده اســت. افــرادی که ســبک 
زنــدگی آنهــا تغییــر کنــد بــه یــک فلســفه جدیــد بــرای زنــدگی 
خــود دســت پیــدا می کننــد و قــادر خواهنــد بــود کــه از زنــدگی 

خــود لــذت ببرنــد
بــر اســاس نتایــج مطالعــه حاضــر در گــروه مداخلــه و کنتــرل و در 
هــر ســه مرحلــه، بیشــترین میانگیــن امتیــاز رضایــت زناشــویی در 
حیطــه ی جهت گیــری مذهــبی بــود کــه همســو بــا نتایــج مطالعــه 
ــن و همــکاران]24[، Bennet و همــکاران]Hünler ،]30 و  پروی
همــکاران]31[، حاجلــو وهمــکاران]32[، صدیقی و همــکاران]33[، 

Nelson ]34[ می باشــد.
ــد کــه وجــود عقایــد مذهــبی  ــر ایــن باورن اغلــب پژوهشــگران ب
ــدا  ــه خ ــان ب ــواده دارد. ایم ــتحکام خان ــزایی در اس ــه س ــر ب تأثی
ــدف دار  ــتی ه ــه کلّ هس ــرد ب ــرش ف ــه نگ ــود ک ــب می ش موج
باشــد. عــدم ایمــان بــه خــدا موجــب می شــود کــه فــرد انســجام 
ــف و منشــا  ــر موجــب ضع ــن ام ــش نداشــته باشــد و همی و آرام

ــود]35[. ــوادگی می ش ــدگی خان ــاری در زن ــای بسی ــتلاف ه اخ
بـر اسـاس نتایـج مطالعـه بلافاصله و 4 هفتـه بعد از آمـوزش امتیاز 
زناشـویی در  ارتبـاط  ابعـاد  زناشـویی در  خـرده مقیـاس رضایـت 
پرسـتاران گـروه آزمـون بطـور معنـاداری بیشـتر از پرسـتاران گروه 
کنتـرل بـود بـا نتایـج مطالعـه پرویـن و همـکاران]Stein ،]24 و 
همـکاران]36[ و Logan و همـکاران]37[ همسـو می باشـد. در 
تبییـن ایـن یافتـه می تـوان گفـت کـه آموزش بـا تغییر در سـبک 
زنـدگی بـا تغییـر در عقایـد و افـکار فـرد همـراه اسـت. همچنیـن 
آمـوزش می توانـد الگوهـا، طـرح هـا و نمونـه هـای عادتـی رفتار، 

هـدف هـای درازمـدت فـرد را نیـز تغییـر دهد.
بـر اسـاس نتایـج مطالعـه بلافاصله و 4 هفتـه بعد از آمـوزش امتیاز 
خـرده مقیـاس حل تعـارض در ابعـاد ارتباط زناشـویی در پرسـتاران 
گـروه آزمـون بطـور معنـاداری بیشـتر از پرسـتاران گـروه کنتـرل 
بـود کـه با نتایـج مطالعـه شـفیع زاده و همـکاران]38[، هاشـمی و 
همـکاران]39[، و Halford و همـکاران]40[ همسـو می باشـد. در 
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تبییـن یافتـه پژوهـش حاضـر می تـوان گفـت کـه پرسـتارانی که 
مطالـب آمـوزشی موثـر بـر زنـدگی زناشـویی را فـرا می گیرند می 
تواننـد در خانـواده و در جریـان ارتبـاط بـا شوهرشـان قـدرت ابداع 
از یکدیگـر در  و خلاقیـت در حـل مشـکلات خویـش، حمایـت 
مواقـع بحـران، تدبیـر برای مشـکلات، ارزشـیابی راه حـل های به 
کارگرفتـه شـده، ارتباط صریـح و اعتماد متقابل، مسـئولیت پذیری، 
ایجـاد مقـررات و آگاهی از مسـائل سـایر اعضای خانواده را داشـته 

باشند
بـر اسـاس نتایـج مطالعـه بلافاصله و 4 هفتـه بعد از آمـوزش امتیاز 
خـرده مقیـاس مدیریت مالی در ابعاد ارتباط زناشـویی در پرسـتاران 
گـروه آزمـون بطـور معنـاداری بیشـتر از پرسـتاران گـروه کنتـرل 
بـود  کـه بـا نتایـج مطالعـه پـور غفـاری و همـکاران]26[، احمدی 
و همـکاران]41[ و Schottky و همـکاران]42[ همسـو می باشـد. 
در تبییـن یافتـه پژوهـش حاضـر می تـوان گفت که پرسـتارانی که 
بتواننـد بـا توجـه به آموزشـات موجـود در زنـدگی خود تغییـر ایجاد 
کننـد قـادر خواهنـد بـود کـه تعـارض و عـدم هماهنـگی در زمینه 
هـای مـالی یـا احسـاس ناامـنی اقتصـادی از جانب شـوهر خـود را 
بـه نحـو صحیـحی حـل کننـد و روش هـای جدیـدی بـرای حـل 

مشـکلات مـالی و اقتصـادی خانـواده بیابند
ــه بعــد از آمــوزش  ــه و 4 هفت ــر اســاس نتایــج مطالعــه بلافاصل ب
ــاط  ــاد ارتب ــت در ابع ــات فراغ ــت اوق ــاس فعالی ــرده مقی ــاز خ امتی
ــاداری بیشــتر از  زناشــویی در پرســتاران گــروه آزمــون بطــور معن
ــه محــدثی  ــج مطالع ــا نتای ــه ب ــود  ک ــرل ب ــروه کنت ــتاران گ پرس
و  غفــاری  پــور  همــکاران]44[،  و  فــوجی  همــکاران]43[،  و 
ــد.  ــو می باش ــکاران]45[ همس ــکاران]26[ و Johnson و هم هم
ــه  ــه اینک ــه ب ــا توج ــت ب ــوان گف ــه می ت ــن یافت ــن ای در تبیی
پرســتاری یــک شــغل پــر اســترس و همــراه بــا فرســودگی روانی 
و جســمی بــرای زنــان اســت، پرســتارانی کــه آمــوزش مرتبــط بــا 
ســبک زنــدگی را فــرا می گیرنــد، علایــق مشترکشــان نســبت بــه 
ــه  ــا شــوهران خــود ب ــردی بیشــتر خواهــد شــد و ب ترجیحــات ف
یــک توافــق کلی در زمینــه هایــی ماننــد نحــوه گذرانــدن اوقــات 
ــف،  ــس مختل ــرکت در مجال ــن، ش ــا رفت ــل سینم ــت از قبی فراغ
خوانــدن کتــاب، گــوش دادن بــه موسیــقی و تماشــای تلویزیــون 

ــد. ــدا می کنن ــقی نســبی پی تواف
امــا ایــن نتایــج در تضــاد بــا مطالعــه محمــدی و همــکاران]46[، 
شــاه سیــاه و همــکاران]47[ و عبــاسی و همــکاران]48[ بــود کــه 
ــت در  ــات فراغ ــاس اوق ــرده مقی ــود خ ــر بهب ــری ب ــوزش تاثی آم
ــراد تحــت مطالعــه نداشــت. در تبییــن ایــن تضــاد نتیجــه می  اف

تــوان از تفــاوت در نــوع مطالعــات و افــراد جامعــه هــدف مطالعــات 
نــام بــرد

ــه بعــد از آمــوزش  ــه و 4 هفت ــر اســاس نتایــج مطالعــه بلافاصل ب
ــاط زناشــویی  ــط جنــسی در ابعــاد ارتب ــاز خــرده مقیــاس رواب امتی
در پرســتاران گــروه آزمــون بطــور معنــاداری بیشــتر از پرســتاران 
گــروه کنتــرل بــود که بــا نتایــج مطالعــه صانــعی و همــکاران]49[، 
نــورانی پــور و همــکاران]50[، راســتگو و همــکاران]Allen ،]51  و 
همــکاران]52[، Luk و همــکاران]53[ همســو می باشــد. در تبیین 
یافتــه پژوهــش حاضــر می تــوان گفــت کــه اگــر پرســتاران بتوانند 
بــا کســب آمــوزش ســبک زنــدگی خــود را تغییــر دهنــد، بــه دنبال 
آن یــکی از جنبــه هــای مهــم روابــط بــا شوهرشــان یعــنی رابطــه 

جنــسی آنهــا نیــز بهبــود می یابــد
ــه بعــد از آمــوزش  ــه و 4 هفت ــر اســاس نتایــج مطالعــه بلافاصل ب
امتیــاز خــرده مقیــاس فرزنــدان و فرزنــد پــروری در ابعــاد ارتبــاط 
ــاداری بیشــتر از  زناشــویی در پرســتاران گــروه آزمــون بطــور معن
ــوی  ــه موس ــج مطالع ــا نتای ــه ب ــود ک ــرل ب ــروه کنت ــتاران گ پرس
نیــا و همــکاران]54[، پورغفــاری و همــکاران]26[، امیــنی نــژاد و 
ــد. در  ــو می باش ــکاران]56[ همس ــکاران]55[ و Bitter و هم هم
تبییــن یافتــه پژوهــش حاضــر می تــوان گفــت کــه آمــوزش می 
ــای  ــوه ه ــدان و شی ــط فرزن ــود رواب ــر در بهب ــب تغیی ــد موج توان
فرزندپــروری پرســتاران متأهــل شــود. بــا توجــه به وضعیــت کاری 
پرســتاران کــه در نوبــت هــای کاری مختلــف و بــه صــورت روزانه 
از خانــه بیــرون هســتند و علاوه بــر وظایــف خانــه و همســرداری 
ــان  ــه زن ــه نســبت ب ــعی اســت ک ــد، طبی ــز برون ــرکار نی ــد س بای
ــا  ــدن وقــت ب ــرای گذران ــری ب ــایی کمت ــان و توان ــه دار از زم خان

فرزندانشــان برخــوردار باشــند.
 بـر اسـاس نتایج مطالعـه بلافاصلـه و 4 هفته بعد از آمـوزش امتیاز 
خـرده مقیـاس بسـتگان و دوسـتان در ابعـاد ارتبـاط زناشـویی در 
پرسـتاران گـروه آزمـون بطـور معنـاداری بیشـتر از پرسـتاران گروه 
کنتـرل بـود. نتایـج مطالعـه سـودانی و همـکاران]57[، عزیـزی و 
همـکاران]58[، محدثی و همـکاران]43[ و Bitter و همکاران]56[ 
همسـو می باشـد. در تبییـن یافتـه پژوهـش حاضر می تـوان گفت 
پرسـتارانی کـه الگـوی صحیح زنـدگی را فـرا می گیرنـد می توانند 
در تقسیـم زمـان بـرای ارتبـاط بـا خانـواده خـود و دوسـتان خود و 
شوهرشـان موفـق تـر عمـل کننـد و بـه انـدازه ای کـه در جریـان 

زنـدگی خودشـان اخـتلالی پیـش نیاید، ارتبـاط برقـرار کنند.
ــه بعــد از آمــوزش  ــه و 4 هفت ــر اســاس نتایــج مطالعــه بلافاصل ب
ــاط  ــاد ارتب ــبی در ابع ــری مذه ــت گی ــاس جه ــرده مقی ــاز خ امتی
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ــتر  ــاداری بیش ــور معن ــون بط ــروه آزم ــتاران گ ــویی در پرس زناش
ــان و  ــه دهق ــج مطالع ــا نتای ــه ب ــرل بودک ــروه کنت ــتاران گ از پرس
همــکاران]59[، عزیــزی و همــکاران]60[، فوجی و همــکاران]44[، 
ــن  ــن ای ــد. در تبیی ــو می باش ــکاران]61[ همس ــکریان و هم عس
یافتــه می تــوان گفــت کــه بــا توجــه بــه اهمیــت مذهب و مراســم 
ــتاران  ــر پرس ــلمانان، اگ ــه مس ــره هم ــدگی روزم ــبی در زن مذه
ــویی،  ــت زناش ــای رضای ــه ه ــوزش مؤلف ــات آم ــد در جلس بتوانن
اهمیــت اعتقــادات خــود و شوهرشــان در جریــان زنــدگی را درک 
کننــد، احتــرام بیشــتری بــرای ارزش هــا و عقایــد یکدیگــر قائــل 
ــبی و   ــض مذه ــام فرائ ــرای انج ــایی را ب ــان ه ــوند و زم می ش
امــورات معنــوی همدیگــر در نظــر میگیرنــد تــا مشــکل و اختلافی 

بــروز نکنــد.
بـر اسـاس نتایـج مطالعـه حاضـر در گـروه مداخلـه و کنتـرل و در 
هـر سـه مرحلـه ، بیشـترین میانگیـن امتیـاز رضایـت زناشـویی در 
حیطـه ی جهت گیـری مذهـبی بـود کـه همسـو بـا نتایـج مطالعـه 
پرویـن و همـکاران]24[، Bennet و همـکاران]Hunler ،]30 و 
همـکاران]31[، حاجلـو وهمـکاران]32[، صدیقی و همـکاران]33[، 

باشـد. Nelson ]34[، می 
اغلـب پژوهشـگران بـر ایـن باورند کـه وجـود عقاید مذهـبی تأثیر 
بـه سـزایی در اسـتحکام خانـواده دارد. ایمـان بـه خـدا موجـب می 
شـود کـه نگـرش فرد به کلّ هسـتی هـدف دار باشـد. عـدم ایمان 
بـه خدا موجب می شـود که فرد انسـجام و آرامش نداشـته باشـد و 
همیـن امر موجب ضعف و منشـا اخـتلاف های بسیـاری در زندگی 
خانـوادگی می شـود. پژوهش های انجام شـده در این زمینه نشـان 
داده انـد کـه پای بندی به مذهب عامل مهـمی در پایداری ازدواج و 
رضایت زناشـویی اسـت. در نقطـه مقابل، هر چه میـزان مغایرت در 
باورهـای مذهـبی زوجین بیشـتر باشـد، میـزان اختلاف آنها بیشـتر 

خواهد بـود]35[ 
بـه علـت کمبود وقت از پرسشـنامه محقق سـاخته اسـتفاده نگردید 
و سـازه هـای مـدل پرسید از پرسشـنامه رضایـت زناشـویی اینریچ 

اسـتخراج گردیـد و آمـوزش بـر مبنای مـدل پرسید انجام شـد
 نمونه های مورد مطالعه همه از یک بیمارستان بودند.

بـه دلیـل اینکه گـروه مداخله و گـروه کنترل در یک مـکان حضور 
داشـتند و از گـروه یکدیگـر اطلاع داشـتند کورسـازی بـه درسـتی 
انجام نپذیرفت و امکان به اشـتراک گذاشـتن مطالب وجود داشـت.

کمبـود مطالعـات مشـابه با مطالعه حاضـر یکی دیگـر از محدودیت 
هـای مطالعـه بـود و امـکان مقایسـه را بـرای محقـق فراهـم نمی 

نمود.

نتیجه گیری 
بـا توجـه به فرضیه ایـن مطالعه مبنی بـر اینکه کاربـرد مدل پرسید 
بـر میـزان رضایـت زناشـویی پرسـتاران زن شـاغل در بیمارسـتان 
کاشـانی شـهرکرد تاثیـر دارد و بـا توجـه بـه نتایـج مطالعـه بعـد از 
آمـوزش میانگیـن امتیـاز رضایت زناشـویی پرسـتاران گـروه آزمون 
بطـور معنـاداری بیشـتر از پرسـتاران گـروه کنتـرل بـوده اسـت و 
آموزش روابط زناشـویی با اسـتفاده از مدل PERSED بر افزایش 
رضایـت زناشـویی بـه طـور معـنی دار موثـر بـوده اسـت و آموزش 
ایـن مهـارت هـا بر تمـام ابعـاد رضایـت زناشـویی به جـز حیطه ی 

موضوعـات شـخصیتی پرسـتاران تاثیر داشـت.
ــرف  ــری ص ــه کارگی ــه ب ــن مطالع ــای ای ــتی ه ــکی از کاس ی
آمــوزش روابــط زناشــویی و نادیــده گرفتــن ســایر متغیرهــای موثر 
ــن  ــن ای ــد. همچنی ــتاران زن می باش ــویی پرس ــت زناش ــر رضای ب
ــار  ــته و آث ــه داش ــداخلات توج ــدت م ــاه م ــار کوت ــر آث ــه ب مطالع
بلنــد مــدت آن را مطالعــه نکــرده اســت. همچنیــن آمــوزش روابــط 
زناشــویی فقــط بــرای پرســتاران زن بــه کار گرفتــه شــده اســت و 
بــه ســایر شــاغلین بیمارســتانی داده نشــده اســت بنابرایــن تعمیــم 
پذیــری نتایــج را دشــوار می کنــد. امــا بــا ایــن وجــود می تــوان از 
نتایــج مطالعــه حاضــر بــرای بهبــود و افزایــش رضایــت زناشــویی 
در ســطح کلا و برنامــه ریــزی هــای کشــوری بــرای ســایر افــراد 

اســتفاده کــرد
ــش، نگــرش و  ــوان دان ــق می ت ــن تحقی ــج ای ــری نتای ــا بکارگی ب
ــه  ــه ب ــا داد ک ــدگی زناشــویی را در پرســتاران زن ارتق ــارت زن مه
دنبــال آن رضایــت زناشــویی ایــن افــراد نیــز می توانــد افزایــش 
یابــد کــه بــه سلامــت روان و ارتقــاء عملکــرد پرســتاران کمــک 

ــد می کن
ــوص  ــدی در خص ــش جدی ــد بین ــش می توان ــن پژوه ــج ای نتای
ــزان  ــه ری ــرای پرســتاران، مســئولان و برنام ــت زناشــویی ب رضای

ــد ــم کن کشــوری فراه
سپاسگزاری:

ــتان  ــتاری بیمارس ــنل پرس ــه پرس ــندگان از کلی ــیله نویس بدینوس
کاشــانی شــهرکرد شــرکت کننــده در ایــن مطالعــه قدردانــی مــی 
ــه از پژوهــش مصــوب در شــورای  ــه حاضــر برگرفت ــد. مقال نماین
تخصــصی پژوهــش دانشــگاه آزاد اسلامی اصفهــان ) خوراســگان( 
و کمیتــه اخلاق پزشــکی مــورخ 1401/8/15 بــه کــد اخلاق 
شــماره IR.IAU.KHUISF.REC.1402.098  می باشــد

تضاد منافع
نویسندگان هیچ گونه تضاد منافعی ندارند. 
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