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رضایت  وشادمانی  زن و شوهر از ازدواج با یکدیگر و با هم بودن احساس رضایتمندی زناشویی حالتی می باشد که طی آن و هدف: مقدمه

 .نمایند. مطالعه حاضر با هدف بررسی میزان رضایت زناشویی در زنان مراجعه کننده به مراکز سلامت همدان انجام شد

انجام هر همدان شمراکز سلامت اجعه کننده به نفر از زنان مر 380ویر که برباشد ز نوع مقطعی میتحلیلی ا -مطالعه حاضر، توصیفیروش کار: 

ر مرکز انتخاب شد.  بدین صورت که از چهار منطقه جغرافیایی، از هر منطقه چها بود یخوشه ا یبه صورت تصادف سلامتانتخاب مراکز  .شد

در نظر  P<0.05داری د و سطح معنااز مدل رگرسیون خطی استفاده ش .مشخصات دموگرافیك و انریچ بودپرسشنامه  ابزار گرد آوری داده ها، 

 گرفته شد.

نگین مدت ازدواج افراد گزارش گردید. میا 8/38 ± 4/4و میانگین سن همسران آنها  6/33± 4/3میانگین سن زنان در این پژوهش  :هایافته

ه ی بین رابطداشت، ول یم و معناداربا توجه به نتایج مدل رگرسیون خطی، نمره رضایت زناشویی با مدت ازدواج رابطه مستقبود.  9/8 ± 3/3

 شد.ی مشاهده ندارمعنیارتباط رضایت زناشویی با سن همسر، سن زن، شغل، سابقه نازایی، تحصیلات، تعداد فرزندان، 

ت زایش مدولفه افمنتایج مطالعه حاضر نشان داد میزان رضایت زناشویی در زنان شهر همدان در محدوده متوسط می باشد و  نتیجه گیری:

 زمان ازدواج از عواملی بود که در بهبود رضایت زناشویی زنان نقش داشت.

 

 رضایت زناشویی، زنان کلید واژه ها:
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 مقدمه

می باشد. یك  یکی از ضرورت های زندگی اجتماعی، ازدواج

 اهمازدواج موفق می تواند بستر رشد و شکوفایی انسان را فر

. (1)آورده و سلامت روان خانواده و جامعه را تامین نماید 

ه اشتازدواج در در ایجاد سلامت روانی انسان ها نقش اساسی د

 اهلبه گونه ای که پژوهش های مختلف نشان داده که افراد مت

 در سالم تر و شادتر می باشند. بدیهی است که از تنهایی به

آمدن، همسر و همراه شدن، خانواده مستقل تشکیل دادن، 

واج فرزند آوری از نتایج قهری ازد رضای کشش های نفسانی وا

 وو بالطبع از مهم ترین عوامل موثر در آرامش فکر و جان 

 . (2)احساس رضایتمندی درونی می باشد 

صلح، آشتی، همنوایی و دوری پردازان رضایت را هر نوع  نظریه

از تنش که به دلیل رعایت کردن یك هدف برتر انجام می 

گیرد تعریف نموده اند. جریان رضایت با بروز نیاز انسان به 

همراهی، انطباق و دوری از تنش شروع شده تا بر اساس آن به 

ارضای نیاز و حرکت به سوی تعادل کامل گردد. یك جنبه 

ازدواج و احساس رضایتمندی از زندگی مهم رضایت با موضوع 

زناشویی مرتبط می باشد. رضایت زناشویی به عنوان میزان 

ادراک زوج از اینکه شریك شان نیازها و تمایلات آنها را 

رضایتمندی زناشویی  .(3)برآورده میکند تعریف گردیده است 

حالتی می باشد که طی آن زن و شوهر از ازدواج با یکدیگر و 

وندروف و  با هم بودن احساس شادمانی و رضایت نمایند.

ویی زوج ها همکاران رضایت زناشویی را انطباق رفتارهای زناش

با یکدیگر و وجود تفاهم و همدلی و عشق بین آن ها تعریف 

کرده اند. به عبارت دیگر رضایت زناشویی وجود یك رابطه 

دوستانه منطقی، تفاهم، درک یکدیگر و ارضای نیازهای مادی 

در این راستا تعدادی از . (2)و معنوی زن و مرد می باشد 

پژوهشگران رضایت زناشویی را احساس عینی خشنودی، 

رضایت، لذت زن و شوهر از تمامی روابط، انطباق بین همسران 

و عده دیگری رضایت زناشویی را ارزیابی ذهنی فرد از آن 

به  دانسته اند،رابطه و سازگاری درونی و بیرونی زن و مرد 

تفاهمی دوجانبه  لف زندگی، های مختطوری که در موقعیت

. رابطه زناشویی صمیمی (4)آورده است ها به وجود بین آن

وکیفیت آن ترین و خصوصی ترین رابطه انسانی بوده که دوام 

بوده است. مستلزم داشتن دانش و مهارت در تحکیم آن 

مطالعات متعدد، نشان دهنده این بوده که کیفیت رابطه زن و 

شوهر از عوامل اصلی و تعیین کننده رضایت زناشویی می 

رضایت زناشویی نشانگر استحکام و کارایی نظام . (5)باشد 

خانواده می باشد. سلامت و سعادت خانواده و در نهایت جامعه 

به ارتباطات سالم و بالنده زوجین بستگی داشته و چنانچه پایه 

خانواده از استحکام لازم برخوردار نباشد پیامد آن انواع 

این حالت . (3)مشکلات جسمانی و روانی و اجتماعی است 

تاثیر گرفته از موضوعات مختلفی همچون وضعیت اشتغال 

تحصیلات زوجین، طول زنان، میزان تحصیلات زنان، همسانی 

مدت ازدواج، داشتن آشنایی قبل از ازدواج، سرمایه و امکانات 

اقتصادی، وجود رضایت و موافقت والدین، ازدواج فامیلی، 

همسانی مذهبی و فرهنگی و خشنودی از روابط جنسی و 

برخورداری از روابط زناشویی رضایت . (2)عاطفی بوده است 

بخش زیر بنای عملکرد خوب خانواده بوده و باعث رشد 

شایستگی، توانایی سازگاری و انطباق در کودکان گردیده است 

مهم در زندگی رضایت از زندگی زناشویی از عوامل بسیار . (6)

می باشد، در صورت وجود آن در زندگی و خانواده، باعث شده 

زوجین آرامش را در زندگی یافته و با آرامش و رضایت آنها، 

فرزندان نیز در خانواده، به خوبی تربیت شده و آثار آن را در 

جامعه از خود نشان دهند. نبود رضایتمندی زناشویی باعث 

در بسیاری از زمینه ها شده حتی مشکلات و اختلافات زیادی 

در بعضی موارد زوجین را تا پای میز طلاق، هم کشانده که 

. (7)عواقب بسیار بد  و وخیم آن بر کسی پوشیده نمی باشد 

فقدان رضایت زناشویی عواقب مهمی از جمله اختلال روابط 

اجتماعی، احساس انزوا و تنهایی و کاهش رضایت از زندگی و 

 .(5)اختلافات شدید خانوادگی را در پی داشته است 

آمارهای موجود نشان میدهد که درصد مشکلات خانواده ها 

افزایش یافته و در بعضی از کشورها مثل ایالات متحده امروزه 

آمار طلاق از ازدواج پیشی گرفته است، تحقیقات نشان میدهد 

که در آمریکا بیش از چهل میلیون زوج به مشاوره نیاز داشته 

طلاق ختم شده است و بیش از نیمی از ازدواجها به جدایی و 

. افزایش آمار فرار دختران از منزل، کودکان خیابانی و بزه (2)

کاری کودکان و نوجوانان در کشور ما ارتباط مستقیمی با 
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ان تحصیل خانواده های آشفته و طلاق دارد. چهل درصد از زن

نیمی از زنان دیپلمه در ایران وضعیت ازدواج  "کرده و تقریبا

خود را پایین تر از حد متوسط دانسته و در نگاه کلی سطح 

 .(2)رضایت زناشویی مخصوصا در زنان ایرانی پایین می باشد 

به طور  1391تا  1385ی هاسالمیزان طلاق در ایران در 

هزار طلاق در سال  94پیوسته در حال افزایش بوده و از 

رسیده است که در  1391هزار طلاق در سال  150به  1385

سطح سه کشور اروپایی آلمان ، انگلیس و فرانسه می باشد 

. بر اساس آمارهای اعلام شده مرکز ثبت احوال کشور در (7)

گزارش شده که  163589تعداد موارد طلاق  1393سال 

تهران و خراسان رضوی بیشترین فراوانی آمار طلاق را در بین 

 استانهای کشور دارند. 

ین ز اوجه به مباحث بالا می توان گفت اجرای پژوهشهایی ابا ت

ن دست برای شناسایی دقیق تر علل طلاق و در نقطه مقابل آ

رضایتمندی از زندگی زناشویی در کشور از اهمیت زیادی 

بیل قی حاصل از این هایافتهبرخوردار است، زیرا بر اساس 

انی پژوهش ها، از یك سو هزینه ها و مشکلات مادی و رو

ز او  ناشی از اختلافات خانوادگی و پدیده طلاق را کاهش داده

ی هایافتهسوی دیگر با افزایش معرفت و شناخت توسط 

حاصل از پژوهشهای کاربردی، پیشنهادات مناسبی برای 

ده سیاست گذاری و برنامه ریزی های کلان اجرایی ارائه نمو

 .که منجر به استحکام بیشتر بنیان خانواده می شود

 :روش کار

که باشد حلیلی از نوع مقطعی میت -مطالعه حاضر،  توصیفی 

جام انمراکز سلامت شهر همدان بر روی زنان مراجعه کننده به 

در %50طبق مطالعات قبلی اگر میزان رضایت زناشویی  .شد

ه ب %5و دقت  α%5با احتساب  حجم نمونه بانظر گرفته شود، 

 .بود نفر برای مطالعه نیاز 380تعداد 

 

ازدواج اول، عدم بارداری،  :معیار های ورود به مطالعه شامل

ای روانی در خانم و تك  همسری، عدم وجود بیماری زمینه

 انصراف از همکاری در طرحهمسرش، و معیار خروج شامل: 

 بود.

کمیتة  تأییدو  9603161749به شماره  طرح بیاز تصو پس

ناسة اخلاق دانشگاه علوم پزشکی همدان با ش

و به منظور جمع  ، . 1396.223IR.UMSHA.RECاخلاق

پژوهش، پژوهشگر ضمن ارائه مجوز و کسب  یداده ها یآور

شهر همدان مراجعه  سلامتمربوطه به مراکز  نیمسئول تیرضا

 بود یخوشه ا یبه صورت تصادف سلامتکرد. انتخاب مراکز 

بدین صورت که شهر همدان به چهار منطقه جغرافیایی .

م شد و از هر منطقه چهارمرکز سلامت انتخاب گردید و تقسی

ورود به زن دارای معیارهای  24از هر مرکز سلامت منتخب 

 نی. در اشدند، انتخاب  بر اساس جدول اعداد تصادفی مطالعه

پژوهش  یمرحله پژوهشگر اهداف پژوهش را به واحدها

 شان،یآگاهانه از ا تیداده و پس از کسب رضا حیتوض

نمود.  لیرا تکممشخصات دموگرافیك و انریچ ه پرسشنام

و آنها را وارد نرم  یسپس نمرات هر پرسشنامه را جمع بند

 .قرار داد  لیتحل هیو مورد تجزنموده  SPSS /21افزار

ل در این پژوهش از دو پرسشنامه استفاده شد. پرسشنامه او

مربوط به اطلاعات دموگرافیك افراد بود که توسط محقق 

دیده و شامل مواردی مانند سن، تحصیلات و شغل طراحی گر

 زن و همسرش، میزان درآمد خانواده، تعداد فرزندان، مدت

 زمان ازدواج و سابقه نازایی بود.

اینریچ    پرسشنامه رضایت زناشویی استاندارد ابزار بعدی

(ENRICH ) پرسشنامه اینریچ به عنوان ابزار تحقیق بود .

 یها یدر بررس ییزناشو تیارض یریمعتبر جهت اندازه گ

بار توسط  نیمتعددی استفاده شده است. این پرسشنامه اول

در  1983سال  رد( Fowers( و فورز  )Olsonاولسون ) 

برای کاربرد محققان و روان درمانگران مسائل زناشویی  کایآمر

دوباره  ایییاز نظر اعتبار و پا 1989سازی شد و در سال رنمودا

بود این  92/0آلفای کرونباخ پرسشنامه  ارزیابی شد. ضریب

پرسش دارد که هر 115خرده مقیاس و در مجموع  12ابزار 
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فق و نه موافقم، نه موا وافقم،م )کاملاً گزینه 5 یك از پرسشها

ستره گمخالفم ( دارد و پاسخ ها با   مخالف، مخالفم و کاملاً

 فیمولفه آن شامل تحر12. شد حالت پاسخ داده 5لیکرت، به 

ارتباط  ،یتیموضوعات شخص ،ییزناشو تی، رضایآرمان

مربوط به  یتهایفعال ،یمال تیری، حل تعارض، مدییزناشو

ج و بچه ها، بستگان و اازدو ،یروابط جنس ،اوقات فراغت

 یم یمذهب یریگزن و مرد و جهت یبرابر یدوستان، نقش ها

 رهباشد: نم یشرح م نینمره کل به دست آمده بد ریباشد. تفس

تا  116از  ن،ییپا ییزناشو تیتر نشانه رضا نییو پا 115

 تیرضا 345تا  231متوسط، نمره  ییزناشو تیرضا230

. ال دهیا ییزناشو تیرضا 460تا  346نمره   وبالا ییزناشو

 رارقمورد سنجش  زین ه ایمطالع روایی و پایایی این ابزار در

ی حتوایروایی م تأیید(. جهت 8) است دهیگرفته و تایید گرد

رای را ب 95/0، ، سلیمانیانپرسش نامه، از طریق ضریب آلفایی

ده گزارش ش%86(. پایایی آن توسط فرقانی 9) آن محاسبه کرد

 (.10است )

  هایافته

نفر از زنان واجد شرایط ورود به مطالعه 380در مطالعه حاضر 

مراجعه کننده به مراکز سلامت شهر همدان مورد بررسی قرار 

سال و  6/33± 4/3یانگین سن زنان در این پژوهش گرفتند. م

سال گزارش گردید.  8/38 ± 4/4میانگین سن همسران آنها 

سال  9/8 ± 3/3ی زندگی مشترک افراد هاسالمیانگین تعداد 

درصد از همسران آنها دارای  7/53درصد از زنان و  5/70بود. 

مورد درصد از زنان  1/86تحصیلات دیپلم و زیر دیپلم بودند. 

درصد 3/71درصد بدون سابقه نازایی و  9/97مطالعه خانه دار، 

(. میانگین نمره رضایت 1دارای دو فرزند بودند )جدول 

(. با استفاده از مدل 2بود )جدول 76/136 ± 41/43زناشویی 

رگرسیون خطی از بین تمامی متغیرهای دموگرافیك مورد 

با رضایت ی زندگی مشترک هاسالبررسی فقط متغیر تعداد 

. به (p< 0.05)زناشویی ارتباط معنادار آماری داشته است 

این صورت که با افزایش یك سال از مدت زمان ازدواج، دو 

 (.3نمره به نمره رضایت زناشویی اضافه شده است )جدول
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 انهای سلامت شهر همدوزیع فراوانی متغیر های دموگرافیک در  زنان مراجعه کننده به پایگاهت - 1جدول

 
 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

(380ی شهر همدان )تعدادهادرمانگاهیانگین نمره رضایت زناشویی زنان مراجعه کننده به م -2جدول   

 

 میانگین نمره انحراف معیار حداقل حداکثر

234 48 41/43  76/136  

 متغیر تعداد درصد

1/26  ابتدایی 99 

5/70 تحصیلات  دیپلم و زیردیپلم 268 

4/3  دانشگاهی 13 

2/39  ابتدایی 149 

7/53 تحصیلات همسر  دیپلم و زیردیپلم 204 

1/7  دانشگاهی 27 

9/13  شاغل 53 

 شغل

1/86  خانه دار 327 

 بلی 8 ½
 سابقه نازایی

9/97  خیر 372 

3/11  یك 43 

 تعداد فرزندان
3/71  دو 271 

3/15  سه 58 

 چهار 8 ½
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ده از مدل رگرسیون خطیغیرهای دموگرافیک با رضایت زناشویی با استفارابطه کلیه مت -3جدول   

 

p-value  مقادیرt Beta انحراف استاندارد B مشخصات دموگرافیک 

016/0  41/2  014/0  33/49  29/119  مقدار ثابت 

825/0  22/0  14/0  77/0  172/0  سن،سال 

369/0  90/0-  053/0-  56/0  510/0-  سن همسر، سال 

007/0  69/2  155/0  75/0  021/2 ی زندگی مشترک،سالهاسال   

574/0  56/0  033/0  39/4  47/2  تعداد فرزندان 

651/0  45/0  027/0  16/5  33/2  تحصیلات زن 

927/0  09/0  006/0  43/4  405/0  تحصیلات همسر 

107/0  61/1  093/0  23/7  69/11  شغل 

571/0  56/0-  030/0-  22/16  21/9-  سابقه نازایی 

 

 بحث

 العه با هدف تعیین میزان رضایت زناشویی در زناناین مط

ط مراجعه کننده به مراکز سلامت شهر همدان و تعیین ارتبا

 برخی متغیرهای دموگرافیك با رضایت زناشویی انجام شد.

بر اساس داده های بدست آمده میانگین نمره رضایت  

و در سطح  7/136± 4/43زناشویی زنان در این مطالعه 

 گردید، که همسو با مطالعه شاهی و همکاران متوسط گزارش

ان زن می باشد، در مطالعه مذکور نیز میزان رضایت زناشویی در

 کرمانشاه  متوسط گزارش گردید. در مطالعات دیگری که در

ن در ارااین رابطه انجام گردید مانند مطالعه میرغفوروند و همک

به  تبریز و همچنین خضری در ایذه رضایت زناشویی متوسط

 که با نتایج مطالعه حاضر همخوانی. (11)بالا گزارش شد 

 ابطنداشت.  زناشویی تحت تاثیر عوامل مختلفی است که بر رو

 زوجین تاثیر گذار است، مانند آب و هوا، فرهنگ، موقعیت

سد اجتماعی، میزان ارتباطات قومی و خانوادگی. به نظر میر

  ه وتفاوت واحدهای پژوهش، محیط مطالعه و ابزار به کار رفت

 

 

 

نمونه گیری در مطالعات از دلایل احتمالی تفاوت در نتایج نوع 

 ها باشد. پژوهش

ت زنان ارتباط معناداری با رضای پژوهش حاضر نشان داد سن

ن ملاباقری و همکاران در مطالعه خود نشا زناشویی ندارد،

و  دارمعنیدادند که بین سن و رضایت زناشویی ارتباط 

 د بالاتر می رود میزانمعکوس وجود دارد و هرچه سن افرا

 . کیانی و همکاران در(12)رضایت زناشویی کاهش می یابد 

گی سال 30پژوهشی در آستارا نیز نشان دادند هرچه افراد از 

د بالاتر میرود میانگین نمره رضایت زناشویی کاهش می یاب

ن و س(. در مقابل غفرانی پور و همکاران نشان دادند بین 13)

با  ورد رضایت زناشویی افراد رابطه مستقیم و معنا دار وجود دا

 افزایش سن رضایت زناشویی افزایش می یابد که با مطالعه

تحقیقات گذشته رضایت  (. طبق14حاضر هم خوانی ندارند )

 با زناشویی در سنین پایین و در سنین بالا کاهش می یابد و

ال س 67/33توجه به اینکه میانگین سن زنان در این مطالعه 

 وه، بود و در این سنین معمولا تطابقها بین زوجین ایجاد شد

 نوزاز مرحله اختلاف عقاید در ابتدای ازدواج عبورکرده و ه
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شد، حدی نمی باشد که بر روابط تاثیرگذار باافزایش سن در  

ویی به ی بین سن و رضایت زناشدارمعنیبه همین دلیل رابطه 

ی گذشته از هاسالدست نیامده است. در این مطالعه میانگین 

ایت سال بوده است و بین مدت زمان ازدواج و رض 91/8ازدواج 

ر زناشویی ارتباط مستقیم و معناداری دیده شد. شهبازی د

سال  5مطالعه خود نشان داد که زنان با مدت ازدواج کمتر از 

ر یشتاز رضایت زناشویی بهتری نسبت به زنان با مدت ازدواج ب

(. در مطالعه غفرانی مدت 15سال برخوردار هستند ) 5از 

انی مخوازدواج بر  زنان تاثیری نشان نداده که با مطالعه ما ه

 یش طولی نشان داد با افزا(. عطاری نیز در مطالعه ا14ندارد )

 ( که با16مدت زناشویی رضایت از ازدواج کاهش می یابد )

 نتایج مطالعه اخیر هم سو نمی باشد.

در این تحقیق، بین تحصیلات و رضایت زناشویی رابطه 

 معناداری دیده نشد. کیانی نیز در پژوهش خود گزارش کرد

 ین نمرهکه هرچه میزان تحصیلات فرد بالاتر می رود میانگ

لم و (. در واقع کسب ع13رضایت از زناشویی افزایش می یابد )

اد دانش موجب ارتقا آگاهی شده و در رشد و تعالی فکری افر

ید تاثیر گذاشته و با افزایش شناخت حقوق طرفین و ایجاد د

 بلهواقع بینانه نسبت به مشکلات زندگی و افزایش مهارت مقا

ندی زوجین با تحصیلات با تنش ها، موجب افزایش رضایتم

دانشگاهی در زندگی خانوادگی شده است. غفرانی پور در 

و  مطالعه خود رابطه معکوس و معنادار را بین سطح تحصیلات

رضایت زناشویی گزارش کرد که با نتایج مطالعه حاضر 

 (.14همخوانی ندارد )

در این مطالعه رابطه معناداری بین شغل و رضایت زناشویی 

در واقع زنان با قبول مسئولیتهای خارج از منزل و دیده نشد. 

قبول نقشهای اقتصادی به سنگینی وظایف خود در خانواده 

می افزایند و ممکن است در نتیجه اشتغال در خارج از منزل 

زمان کمتری را با خانواده سپری کنند و زیر بار این فشار 

تمندی و عدم رضای هااسترسمضاعف دوام نیاورند و با افزایش 

همسران تعارضات زناشویی افزایش یابد و در نهایت موجب 

افزایش نارضایتی زناشویی در آنان گردد ولی در این پژوهش 

شغل تاثیری در نتایج تحقیق نداشت. این نتایج با پژوهش 

( که با هدف بررسی میزان رضایتنمندی زنان 1393خضری )

نی ندارد و در شاغل و غیر شاغل در ایذه انجام شده بود همخوا

این مطالعه رضایت زناشویی افراد شاغل بالاتر از زنان خانه دار 

(، دلیل تفاوت با نتایج این تحقیق 17گزارش گردیده است )

می تواند تفاوت در تعداد حجم نمونه، فرهنگ حاکم بر جامعه 

 پژوهش و .. باشد.

 جودارتباط معناداری بین تعداد فرزندان و رضایت زناشویی و

پژوهش خضری و همکاران در ایذه و مطالعه اشت. در ند

خلیلی در خلخال با افزایش تعداد فرزندان، نمره رضایت 

(. ملا باقری در 17زناشویی زنان افزایش یافته است )

 تویسرکان رابطه ای بین رضایت زناشویی و تعداد فرزندان

با  (. حضور فرزند در خانواده باعث میگردد زوجین12نیافت )

هنگ نمودن خود در جهت بهبود شرایط فرزند و همچنین هما

ر تمرکز بر رفع نیازهای آنان از تعارضاتی که ممکن است ب

د وارخانواده اثرات نامطلوب داشته باشد اجتناب کنند و در م

ود اختلاف نظرها با  اغماض بیشتری عمل نمایند. با این وج

 عطاری در پژوهش خود گزارش کرد که افزایش تعداد 

فرزندان به دلیل افزایش مشکلات و ضعف جسمی زنان  و 

همچنین کاهش روابط جنسی به عنوان یکی از مولفه های 

مهم ایجاد رضایت زناشویی و کاهش توجه به همسر موجب 

 (. 16کاهش رضایت زناشویی می گردد )

یت این مطالعه نشان داد سابقه نازایی تاثیری در نمره رضا

ل برخی مطالعات نشان داده اند مراحزناشویی زنان ندارد. 

پیگیری و درمان نازایی موجب ارتباط و صمیمیت بیشتر 

ند زوجها شده و آنها احساس نزدیکی بیشتری با یکدیگر خواه

 ترسکرد و توافق و تفاهم  بین زن و شوهر در زمان تجربه اس

به آنها کمك می کند که با موفقیت بیشتری حوادث را 

ر ای که پیوندی و همکاران بدر مطالعه (.18مدیریت کنند )

درصد زوجین رضایت نسبی از  72انجام دادند  زوجین نازا

(. پیشنهاد می شود در 19زندگی زناشویی گزارش کردند )

، مطالعات بعدی عوامل بیشتری مانند میزان درآمد خانواده

 جغرافیایی هایموقعیتو  هافرهنگرضایت جنسی و در 

قرار گردد و شناخت بیشتری بر عوامل مختلف مورد بررسی 

 موثر بر این عامل ثبات خانواده انجام شود.
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 گیرینتیجه

 ناننتایج مطالعه حاضر نشان داد میزان رضایت زناشویی در ز

شهر همدان در محدوده متوسط می باشد و مولفه مدت زمان 

ش نق ازدواج از عواملی بود که در بهبود رضایت زناشویی زنان

عوامل  ی این پژوهش نتیجه می گیریمهایافتهلذا  از   داشت.

 د وجمعیت شناختی با میزان رضایت زناشویی افراد رابطه دار

  با توجه به تاثیر رضایت زناشویی بر استحکام و پایداری

های اجتماعی، ریزیخانواده، ضروری است در تدوین برنامه

قا ویژگی های محیطی و جمعیت شناختی زوجین جهت ارت

 سطح سلامت خانواده ها مد نظر قرار گیرد.  
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پژوهشگران از شورای پژوهشی دانشکده و دانشگاه علوم  

 پزشکی همدان تشکر میکنند. مقالة حاضر منتج از طرح

 تأییدو به  9603161749به شماره طرح  تحقیقاتی دانشجویی

ا شناسة کمیتة اخلاق دانشگاه علوم پزشکی همدان ب

 رسیده است. . 1396.223IR.UMSHA.RECاخلاق
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 Abstract  

Introduction & Objective: Marital satisfaction is a state in which a couple feels happy and satisfied 

with their marriage and being together. The aim of this study was to evaluate the level of marital 

satisfaction in women referring to Hamadan health centers. 

Materials and Methods: The present study is a descriptive-analytical cross-sectional study that was 

performed on 380 women referring to health centers in Hamadan. The selection of health centers 

was clustered randomly so that from four geographical areas, four centers were selected from each 

region. Data collection tools were demographic and Enrich questionnaire. The linear regression 

model was used and the significance level was considered P <0.05. 

Results: The mean age of women in this study was 33.6 ± 3.4 and the mean age of their husbands 

was 38.8 ± 4.4. The mean duration of marriage was 8.9 ± 3.3. According to the results of linear 

regression model, the score of marital satisfaction had a direct and significant relationship with the 

duration of marriage, but there was no significant relationship between marital satisfaction and 

spouse age, wife age, occupation, infertility history, education, number of children. 

Conclusion: The results of the present study showed that the rate of marital satisfaction in women in 

Hamadan is in the average range and the component of increasing the duration of marriage was one 

of the factors that played a role in improving marital satisfaction of women.  

 

Key words: Marital Satisfaction, Women 
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