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چکید ه
ــا معضــلات روانشــناختی و  ــاروری د ر د نیــای امــروز بــه عنــوان یــک نگرانــی اجتماعــی د رآمــد ه و ب زمینــه و هــدف: مشــکل ناب
اجتماعــی متعــدد ی همــراه اســت. هــدف پژوهــش حاضــر تعییــن رابطــه ســطوح تــاب آوری و بهزیســتی روانشــناختی بــا رضایــت 

زناشــویی د ر زوجیــن نابــاروری تحــت د رمــان لقــاح رحمــی بــود. 
روش و مــواد: روش مطالعــه توصیفی-همبســتگی و د ر ســال 94-1393 تعــد اد 60 زوج نابــارور بــه کلینیــک نابــاروری رویــش شــهر 
کــرج مراجعــه کرد نــد. از ایــن تعــد اد از طریــق نمونه گیــری هدفمنــد 45 زوج )90 زن و شــوهر( 25 تــا 44 ســال انتخــاب شــد ند. 
ابزارهــای ایــن مطالعــه، پرسشــنامه تــاب آوری Connor-Davidson's پرسشــنامه بهزیســتی روانشــناختی 1989 و پرسشــنامه رضایت 

زناشــویی Hudson's  بــود. د اد ه هــا بــا اســتفاد ه از تحلیــل رگرســیون چندگانــه تحلیــل شــد.
یافته هــا: یافته هــای مطالعــه نشــان د اد کــه رابطــه تــاب آوری )P=0/016 ،β=0/196( و بهزیســتی روانشــناختی بــا رضایــت زناشــویی 
زوجیــن نابــارور )P=0/002 ،β=0/291( مثبــت و معنــاد ار اســت و تــاب آوری و بهزیســتی روانشــناختی مشــترکاً می تواننــد 47 د رصــد 

.)P>0/001( واریانــس رضایــت زناشــویی آنها را تبییــن کننــد
نتیجه گیــری: مطالعــه نشــان د اد تــاب آوری بــا بهزیســتی روانشــناختی و رضایــت زناشــویی د ر زنــان نابــارور رابطــه 
تــاب آوری، وضعیــت  ارتقــا ســازه شــخصیتی  بــرای  اتخــاذ تد ابیــری منجملــه آمــوزش  بــا  ایــن رو می تــوان  از  د ارد. 
فراهــم کــرد.  را  آنهــا  روابــط خانوادگــی  تــد اوم  بهبــود بخشــید و زمینــه و بســتر  را  نابــارور   ســلامت روان زوجیــن 

واژگان کلید ی:  بهزیستی روانشناختی، تاب آوری، رضایت زناشویی، زوجین نابارور، لقاح خارج رحمی

مقدمه
ــی از آنجایی کــه  ــک بیمــاری نیســت ول ــاروری ی اگرچــه ناب
تمــام جنبه هــای زند گــی فــرد را تحت تأثیــر قــرار می  د هــد، 
می توانــد باعــث اختــلالات مهــم جســمانی و عاطفی شــود. از 
نظــر بالینــی نابــاروری بــه ناتوانــی زوج د ر کســب حاملگی د ر 
طــی یــک  ســال مقاربــت بــد ون پیشــگیری یــا بعــد از شــش 

مــاه د ر زنــان بــالای 35 ســال اطــلاق می شــود )1(. تجربــه 
نابــاروری کــه برخــی آن  را بحــران نابــاروری نــام نهاد ه انــد بــا 
اســترس های فیزیکــی، اقتصــاد ی، روانشــناختی، اجتماعــی 
همــراه اســت کــه تمامــی جنبه هــای زند گــی فــرد را تحــت 
ــاروری را  ــب ناب ــارور، اغل ــای ناب ــد. زوج ه ــرار می د ه ــر ق تأثی
ــد  ــه می توان ــه زند گــی خــود د انســته ک فشــارآورترین حادث
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باعــث از هــم گســیختگی ثبــات خانــواد ه شــود.
 بــا پیشــرفت علــم و تکنولــوژی و ابــد اع راه هــای نویــن د رمان 
نابــاروری ماننــد لقــاح خــارج رحمــی د ریچــه امیــد ی بــرای 
زوج هــای نابارورگشــود ه اســت. نشــان د اد ه شــد ه اســت 
ــا  ــد ب ــز می توان ــاح خــارج رحمــی نی ــان لق ــه انجــام د رم ک
ــن  ــد، زوجی ــراه باش ــدد ی هم ــناختی متع ــلالات روانش اخت
تحــت د رمــان نگــران و مضطــرب از نتیجــه د رمــان بــود ه و 
ــار  ــب د چ ــه شکســت، اغل ــی منجــر ب د ر ســیکل های د رمان
افســردگی می شــوند )2(. تجربــه اســترس زای نابــاروری 
ــه  ــا طیــف گســترد ه ای از آســیب های روانشــناختی ازجمل ب
ــس  ــش عزت نف ــش، کاه ــراب، تن ــارت، اضط ــاس حق احس
ــکلات  ــن مش ــاط د ارد و ای ــی ارتب ــرد جنس ــلال کارک و اخت
ــد ید  ــی د ر تش ــل کمک ــی عام ــد نوع ــناختی می توان روانش
ــر  ــا ب ــارها و نگرانی ه ــن فش ــی ای ــد )3(. یعن ــاروری باش ناب
عملکــرد فیزیولــوژی بــد ن اثــر مســتقیم بر جــا گذاشــته و د ر 
نهایــت بــر بــاروری تأثیــر منفــی می گــذارد از طرفــی افــراد ی 
کــه آرامــش خاطــر د اشــته و از ســلامت  روانــی برخورد ارنــد 
ــه  ــد د ر نتیج ــه کرد ن ــری را تجرب ــی کمت ــارهای روح و فش
احتمــال بــاروری آنهــا افزایــش می یابــد. ارتبــاط بیــن فشــار 
روانــی و نابــاروری اغلــب یــک د ور باطــل را تشــکیل می د هــد 

و یکد یگــر را تشــد ید می کننــد )4(.
د ر ســال های اخیــر رویکــرد روانشناســی مثبت گــرا بــه 
ابعــاد مثبــت وجــود آدمــی نظــر ویــژه ای د ارد. اینکــه افــکار 
ــی  و هیجان هــای مثبــت تأثیــری بی ماننــد د ر ســلامت  روان
و جســمی آدمــی د ارد. د ر ایــن رویکــرد هــدف نهایــی 
ــتی و  ــه بهزیس ــت ک ــیوه هایی اس ــازه ها و ش ــایی س شناس
شــادکامی انســان را بــه د نبــال د ارنــد )5(. از ایــن رو عواملــی 
ــا نیازهــا و  کــه ســبب ســازگاری هــر چــه بیشــتر آدمــی ب
تهد ید هــای زند گــی می شــوند بنیاد ی تریــن ســازه های 
ــان  ــن می ــند. د ر ای ــرد می باش ــن رویک ــش ای ــورد پژوه م
روانشناســی  ویــژه ای د ر حوزه هــای  تــاب آوری جایــگاه 
ــی  ــواد ه و بهد اشــت و ســلامت روان تحــول، روانشناســی خان
بــه خــود اختصــاص د اد ه اســت )6(. تــاب آوری یکــی از 
ــرد ی(  ــع د رون ف ــی )منب ــازی د رون ــای توانمندس خصیصه ه
اســت.  برخــورد اری از ایــن منبــع د رون فــرد ی، فــرد را قــاد ر 
ــی،  ــوار و پیشــامد های منف ــرایط ناگ ــم ش ــازد، علی رغ می س
رشــد ســازگارانه خــود را اد امــه د هــد و ســلامت روان خــود را 
حفــظ نمایــد )7(. افــراد تــاب آور، از نظــر عاطفــی آرامنــد و به 

طورخلاقانــه و انعطاف پذیــر بــه مســائل می نگرنــد، بــرای حل 
آنهــا طــرح و برنامه ریــزی می کننــد. د ر صــورت نیــاز نســبت 
بــه د رخواســت کمــک از د یگــران د ریــغ نمی ورزنــد و منابــع 
ــا مشــکلات و اســترس های زند گــی  ــه ب ــرای مقابل ــی ب کامل
د ارنــد و کمتــر د ر معــرض آشــفتگی های روانــی و هیجانــی 
ــرد از  ــن عوامــل باعــث می شــود ف ــد همــه ای ــرار می گیرن ق
بهد اشــت روانــی و بهزیســتی روانشــناختی بالایــی برخــورد ار 
باشــد )8(. تأثیــر روانشــناختی نابــاروری بــر زند گی زناشــویی 
زوجیــن نابــارور اغلــب  بــا کشــمکش و د رگیری هــای 
ــه از  ــیاری ک ــی های بس ــت. د ر بررس ــراه اس ــی هم خانواد گ
افــراد نابــارور انجــام شــد آنهــا نارضایتــی بیشــتری را نســبت 
بــه خــود و ازد واجشــان اظهارکرد نــد.  بســیاری از پژوهشــگران 
کاهــش عملکــرد و ســازگاری زناشــویی را د ر نتیجــه ناباروری 
گــزارش کرد نــد و آنــان بــر افزایــش اختلافــات زناشــویی د ر 
ــه برخــی  ــال آنک ــد. ح ــد کرد ن ــارور تاکی ــن ناب ــان زوجی می
ــان  ــخیص و د رم ــل تش ــل مراح ــه تحم ــد ک ــر معتقد ن د یگ
نابــاروری موجــب ارتبــاط و صمیمیــت بیشــتر زوج هــا شــد ه 
ــرد.  ــد ک ــه یکد یگــر خواهن و احســاس نزد یکــی بیشــتری ب
هاشــمی نصرت آبــاد و حاتملــوی ســعد آباد ی )9( د ر مطالعــه 
خــود نشــان د اد نــد کــه ارتبــاط معنــاد اری بیــن نابــاروری و 

رضایتمنــد ی زناشــویی وجــود نــد ارد.
د ر واقــع، فراینــد د رمــان و بررســی ناباروری با اســترس زیاد ی 
همــراه اســت و ایــن اســترس و نگرانــی، عاملــی اســت کــه بر 
ــر جــا گذاشــته  ــر مســتقیم ب ــد ن اث ــوژی ب عملکــرد فیزیول
ــر  ــذارد و منج ــی می گ ــر منف ــاروری تأثی ــر ب ــت ب و د ر نهای
بــه شکســت د ر د رمــان می شــود، همیــن مســئله صدمــات 
فراوانــی را بــر زوج هــای نابــارور تحــت د رمــان وارد می ســازد 
)10 و 11(. جهــت پیشــگیری و ارتقــاء بهد اشــت روانــی 
زوجیــن، حضــور یــک تیــم د رمانــی )شــامل روانشناســان و 
ــاروری جهــت  روانپزشــکان( د ر مراکزتشــخیص و د رمــان ناب
ــن  ــا ای ــر ب ــازگاری بهت ــارور د ر س ــای ناب ــه زوج ه ــک ب کم
بحــران، کمــک بــه شناســایی و تعییــن عوامــل موثــر بــر حل 
تعارضــات زناشــویی و میــزان ســطوح تــاب آوری، د ر بهبــود 
ــن زوجیــن از اهمیــت و ضــرورت خاصــی  ــی ای ــد د رمان رون
ــا شناســایی ایــن عوامــل من جملــه  برخــورد ار اســت زیــرا ب
ســطوح تــاب آوری آنهــا، می تــوان اطلاعاتــی د ر زمینــه عوامل 
موثــر بــر بهزیســتی روانشــناختی و رضایــت زناشــویی آنــان 
کســب کــرد و همچنیــن اطلاعــات د ر ایــن زمینــه می توانــد 
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بــه تیــم د رمانــی د ر جهــت ارائــه د رمان هــای موثــر و 
مد اخــلات روانشــناختی بــرای ایــن گــروه کمــک نمایــد تــا 
زوجیــن بتواننــد بــا آرامــش و امیــد بیشــتری مراحــل د رمان 
ــل از  ــی حاص ــار روان ــا فش ــد و ب ــپری کنن ــاروری را س ناب

نابــاروری بــه نوعــی کنــار بیاینــد.
 بــا وجــود تمــام ایــن مســائل و مشــکلات د ر جامعــه مــا، بــه 
ــی  ــه بررس ــی، د ر زمین ــای اندک ــه پژوهش ه ــوص اینک خص
میــزان ســطوح تــاب آوری افــراد نابــارور انجــام گرفتــه و اینکه 
تــاب آوری کــه جــزو ویژگــی مهــم شــخصیتی افــراد اســت با 
بررســی ســطوح آن می تــوان وضعیــت زوجیــن را د ر مواجــه 
ــش  ــورد پژوه ــاروری م ــائل ناب ــختی مس ــکلات و س ــا مش ب
ــود بهزیســتی روانشــناختی و  ــر آن را د ر بهب ــرار د اد و تأثی ق
رضایــت زناشــویی آنهــا بررســی کــرد. د ر ایــن مطالعــه رابطه 
ــت  ــا رضای ــناختی ب ــتی روانش ــاب آوری و بهزیس ــطوح ت س
زناشــویی د ر زوجیــن نابــارور بررســی شــد. لــذا نتایــج 
حاصــل از ایــن مطالعــه شــاید بتوانــد، متولیــان بهد اشــت را 
د ر اتخــاذ تمهیــد ات لازم جهــت حمایت هــای روانــی مــورد 
ــه  ــب  ب ــای مناس ــرای برنامه ه ــز اج ــروه و نی ــن گ ــاز ای نی
منظــور پیشــگیری از عــوارض ناشــی از نابــاروری بــه عنــوان 
مهم تریــن و بهتریــن روش ســرمایه گذاری، د ر جهــت توســعه 

اقتصــاد ی و اجتماعــی د ر زمینــه نابــاروری یــاری نمایــد.
 بــا توجــه بــه مطالــب فــوق، ایــن مطالعــه بــا هــدف تعییــن 
ــت  ــا رضای ــناختی ب ــتی روانش ــاب آوری و بهزیس ــه ت رابط

ــد. ــام ش ــارور انج ــن ناب ــویی د ر زوجی زناش
روش و مواد

ــه  ــود. جامع ــی و همبســتگی ب ــوع توصیف ــه از ن ــن مطالع ای
آمــاری ایــن پژوهــش عبارتنــد از تمامــی زوجیــن بــه تعــد اد 
ــاروری د ر طــی د وره پژوهــش د ر  ــت ناب ــه عل ــه ب 60 زوج ک
ــاروری رویــش  ــه کلینیــک تخصصــی ناب ســال 94-1393 ب
ــارج  ــاح خ ــان لق ــت د رم ــرد ه و تح ــه ک ــرج مراجع ــهر ک ش
ــود ن  ــد ود ب ــت مح ــه عل ــد.  ب ــه بود ن ــرار گرفت ــی ق رحم
تعــد اد افــراد نمونــه، بــرای انتخــاب نمونــه پژوهــش از روش 
د ر دســترس هدفمنــد اســتفاد ه شــد. د ر ایــن مرکــز زوجیــن 
ــه  ــف ازجمل ــای مختل ــت د رمان ه ــان تح ــر شرایط ش ــا ب بن
)لقــاح خــارج رحمــی، لقــاح د اخــل رحمــی، تعییــن جنــس 
و د ارو د رمانــی( قــرار می گرفتنــد. د ر طــی ایــن پنــج مــاه از 
ارد یبهشــت مــاه تــا شــهریور مــاه 1392، 60 زوج بــه علــت 
نابــاروری تحــت د رمــان لقــاح خــارج رحمــی قــرار گرفتنــد 

ــه دلیــل ند اشــتن ویژگی هــا و  کــه از ایــن میــان 30 نفــر ب
شــرایط مــورد پژوهــش و د ارا نبــود ن ملاک هــای مــورد نظــر 
ــان پژوهــش خــارج  ــل عــدم همــکاری از جری ــه دلی ــا ب و ی
شــد ند. د ر نهایــت حجــم نمونــه پژوهــش حاضــر را 45 زوج 
)مجموعــا 90 نفــر زن و شــوهر( تشــکیل د اد نــد. ملاک هــای 
ــن  ــنی بی ــامل محــد ود ه س ــه ش ــروه نمون ــه گ ــراد ب ورود اف
25 تــا 44 ســال، میــزان تحصیــلات د یپلــم و بالاتــر، طــول 
ــی  ــدت نازای ــول م ــال، ط ــا 10س ــه ت ــن س ــدت ازد واج بی م
ــوع  ــا پنج ســال، ن ــاروری(  بیــن یــک ت )مــدت تشــخیص ناب
ــد ه اند(  ــارد ار نش ــز ب ــه هرگ ــراد ی ک ــه )اف ــان، اولی ناباروریش
ــار، و  ــی یک ب ــارج رحم ــاح خ ــان لق ــات د رم ــد اد دفع و تع
وضعیــت اقتصاد یشــان د ر حــد بــالا، پاییــن و متوســط بــود. 
ایــن   :Conner & Davidson تــاب آوری  پرسشــنامه 
پرسشــنامه را Conner & Davidson )12( تهیــه کرد نــد 
ــر  ــن )صف ــرت بی ــاس لیک ــه د ر مقی ــه د ارد ک ــه 25 گوی ک
ــذاری  ــت( نمره گ ــه د رس ــار همیش ــت( و )چه ــلًا ناد رس کام
ــد.  ــر می باش ــل صف ــره 100 و حد اق ــر نم ــود. حد اکث می ش
ــراد د ارای  ــاد ی 80/4 د ر اف ــراد ع ــرای اف ــرش آن ب ــه ب نقط
ــر  ــا ب ــد.  بن ــانحه 47/8 می باش ــس از س ــلال اســترس پ اخت
ــی از روش  ــن پایای ــور تعیی ــد ی )13(  به منظ ــزارش محم گ
آلفــای کرونبــاخ بهــره گرفته شــد ه اســت کــه ضریــب پایایــی 
حاصلــه برابــر 0/89 اســت. د ر پژوهــش جــوکار )14( آلفــای 
ــر د یویدســن 0/93 گــزارش  شــد ه  ــاخ پرسشــنامه کان کرونب

اســت.
پرسشــنامه بهزیســتی روانشــناختی Ryff: ایــن مقیــاس 
را Ryff د ر ســال 1989 ســاخته و د ر ســال 2002 مــورد 
تجد ید نظــر قرارگرفتــه اســت، د ر ایــران نخســتین بــار 
ــرار د اد ه  ــتفاد ه ق ــورد اس ــرد ه و م ــه ک ــام آن را ترجم نیکن
اســت )15(. پــس از بررســی های اولیــه، نســخه اصلــی 
ــؤال  ــه د ارای 84 س ــای بهزیســتی روانشــناختی ک مقیاس ه
اســت، تهیــه شــد. ایــن مقیــاس، 6 مؤلفــه پذیــرش خــود، 
روابــط مثبــت بــا د یگــران، خودمختــاری، تســلط بــر محیــط، 
زند گــی هدفمنــد و رشــد فــرد ی را می ســنجد و هــر مؤلفــه 
شــامل 14 عبــارت اســت، ضمــن اینکــه مجموعه نمــرات این 
شــش عامــل بــه عنــوان نمــره کلــی بهزیســتی روانشــناختی 

ــود. ــبه می ش محاس
ــی و کوچکــی )16( ضریــب پایایــی مقیــاس بهزیســتی   بیان
روانشــناختی Ryff 0/82 و خــرد ه مقیاس هــای پذیــرش 
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خــود، روابــط مثبــت بــا د یگــران، خودمختــاری، تســلط بــر 
محیــط، زند گــی هدفمنــد و رشــد فــرد ی بــه ترتیــب 0/71، 

0/77، 0/78، 0/77 و 0/78 را گــزارش کرد نــد.
ــی  ــن پرسشــنامه نوع ــویی: ای ــت زناش ــنامه رضای پرسش
»شــاخص رضایــت زناشــویی« 25 ســؤالی اســت کــه بــرای 
ــا  ــکلات زن ی ــه مش ــا د امن ــدت ی ــزان، ش ــری می اند ازه گی
شــوهر د ر رابطــه زناشــویی تد ویــن شد ه اســت. این شــاخص 
ــه  ــد، بلک ــی نمی کن ــد تلق ــک کل واح ــه را ی ــی رابط ویژگ
د امنــه مشــکلات رابطــه را از نظــر زن یــا مــرد اند ازه گیــری 
ــزان ســازگاری  ــت زناشــویی« می ــد. »شــاخص رضای می کن
ــک زن و  ــت ی ــن اس ــرا ممک ــنجد، زی ــویی را نمی س زناش
مــرد علی رغــم اختــلاف نارضایتــی شــد ید، ســازگاری 
خوبــی د اشــته باشــند. ایــن شــاخص د ارای د و نمــره بــرش 
اســت. یکــی نمــره )5 ±30(کــه نمــرات کمتــر از آن نشــانه  
عــدم مشــکلات مهــم بالینــی رابطــه اســت. نمــرات بیــش 
ــه  ــی قابل ملاحظ ــکلات بالین ــود مش ــر وج ــت ب از 30 دلال
اســت. د ومیــن نمــره بــرش، 70 اســت. نمــرات بالاتــر از 70 
تقریبــاً همیشــه نشــانه  آن اســت کــه مراجــع د چار اســترس 
شــد ید اســت و احتمــال تصــور یــا اســتفاد ه از نوعــی 
خشــونت بــرای حــل مشــکلات را می تــوان صریحــاً ملحــوظ 
د اشــت. مشــاور یــا د رمانگــر بایــد از وجــود چنیــن احتمالــی 
غافــل نباشــد. مزیــت د یگــر »شــاخص رضایــت زناشــویی« 
آن اســت کــه ایــن شــاخص یکــی از مقیاس هــای متعــدد 
ــام  ــه تم ــر اســت ک ــای ســنجش والیم ــه مقیاس ه مجموع
ــن  ــد ه اند. ای ــذاری ش ــرا و نمره گ ــکل اج ــک  ش ــه ی ــا ب آنه
ــان  ــران توســط ســاعتچی، کامــکاری و اصغری آزمــون د ر ای
ــجویان  ــری از د انش ــه 158 نف ــروه نمون ــک گ )17( روی ی
ــل  ــان متأه ــا همسرش ــود ی ــه خ ــران ک ــگاه های ته د انش
ــه  ــرای نمون ــون ب ــن آزم ــن ای ــد. میانگی ــرا ش ــد، اج بود ن

ــد. ــت آم ــه دس ــی SD=23/46( 26/42(  ب ایران
بد ین شــرح  پژوهــش  د ر  شــرکت  اخلاقــی  ملاحظــات 
تــرک  یــا  شــرکت  د ر  شــرکت کنندگان   )1 بود نــد: 
ــد ون جریمــه  ــان و ب ــر زم ــه، د ر ه همکاری شــان د ر مطالع
آزاد بود نــد. 2( کلیــه پرسشــنامه ها توســط خــود پژوهشــگر 
اجــرا شــد.3( اســتدلال کافــي بــراي ضــرورت انجــام مطالعه 
بــر ایــن گــروه ارائــه شــد ه اســت.4(  بــه تک تــک افــراد حفظ 
ــد. 5(  ــرح د اد ه ش ــات ش ــود ن اطلاع ــه ب رازد اري و محرمان
بــه شــرکت کنندگان اطمینــان خاطــر د اد ه شــد کــه نحــوه 

گــزارش نتایــج پژوهــش ضامــن حقــوق مــادي وغیر مــادي 
ــک از  ــچ  ی ــق می باشــد 6( د ر هی ــه تحقی ــوط ب ــان و مرب آن
مراحــل پژوهــش، هزینــه اي بــه فــرد شــرکت کنند ه تحمیل 
نشــد. 7( عــدم موافقــت فــرد د ر شــرکت د ر پژوهــش، هیــچ 
خللــي د ر ارائــه اقد امــات د رمانــي یــا تشــخیصي لازم بــه او 

ایجــاد ننمــود. 
ــاخص های  ــش از ش ــای پژوه ــه یافته ه ــتیابی ب ــرای د س ب
رگرســیون  انحراف اســتاند ارد(تحلیل  توصیفی)میانگیــن، 
چند گانــه بــا اســتفاد ه از نرم افــزار آمــاری SPSS-18 انجــام 

شــد.
یافته ها

)انحراف معیــار( ســنی افــراد نمونــه مــورد  میانگیــن 
ــه  ــت ک ــد ه اس ــبه ش ــال محاس ــی )4/22( 34/1 س بررس
ــب  ــراد به ترتی ــن اف ــر س ــل و حد اکث ــان حد اق ــن می د ر ای
 29 و 44  بــود ه اســت. از نظــر میــزان تحصیــلات، 44 
)48/9%( نفــر د یپلــم،7 )7/8%( نفر فوق د یپلــم، 32 )%35/6( 
نفــر کارشناســی، 7 )7/8%( نفــر کارشناســی  ارشــد. از نظــر 
ــال، 12  ــک س ــر ی ــاروري 20 )22/2%( نف ــدت ناب ــول م  ط
 )13/3%( نفــر د وســال، 20 )22/2%( نفــر سه ســال، 18 
)20%( نفــر چهار ســال و 20 )22/2%( نفــر بود نــد و د ر نهایت 
 بــر حســب وضعیــت اقتصــادي، پنــج )5/5%( نفــر پایین، 70 
)77/8%( نفــر متوســط و 15 )16/7%( نفــر د ر وضعیــت 

ــد. ــالا بود ن ــادي ب اقتص
 جد ول شماره 1- شاخص های توصیفی متغیرهای 

اعمال شد ه د ر پژوهش

انحراف معیارمیانگینمتغیرها
رضایت زناشویی

تاب آوری
بهزیستی روانشناختی

پذیرش خود
روابط مثبت با د یگران

خودمختاری
تسلط بر محیط
زند گی هدفمند

رشد فرد ی

25
69/6

379/8
61/4
64/9
56/1
63/9
66/2
67/4

6/8
12/1
43/1
10/5
9/2
8/7
8/7
8/5
8/3

ــن و  ــی، میانگی ــاخص های توصیف ــماره 1، ش ــد ول ش د ر ج
ــاب آوری،  ــش ت ــورد پژوه ــای م ــتاند ارد متغیره انحراف اس
بهزیســتی روانشــناختی و رضایــت زناشــویی گــزارش شــد ه 
ــای  ــن مؤلفه ه ــش، د ر بی ــای پژوه ــاس یافته ه ــت.  براس اس
بهزیســتی روانشــناختی، نمــره رشــد فــرد ی 67/4  بالاتریــن 
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ــن را د ر  ــن میانگی ــاری 56/1 کمتری ــن و خودمخت ــارور د ارا اســت.میانگی بیــن زوجیــن ناب

جد ول شماره2- خلاصه نتایج  معنی د اری مدل رگرسیون برای پیش بینی رضایت زناشویي زوجین نابارور
د وربین و اتسون F R2 R د رجه آزادي مجموع مربعات منبع تغییرات مدل

1/351 12/877** 0/4710/687
2
87
89

819/913
3276/042
4095/956

رگرسیون
باقیماند ه

جمع
همزمان

                  **P>0/01

نتایــج جــد ول شــماره 2 نشــان می د هــد د و متغیر تــاب آوري و 
بهزیســتي روانشــناختي مشــترکاً 47 د رصــد واریانــس رضایت 
زناشــویي زوجیــن را پیش بینــی می کننــد و رابطــه تــاب آوري 
ــطح  ــویي د ر س ــت زناش ــا رضای ــناختي ب ــتي روانش و بهزیس
0/001 معنــاد ار اســت. آمــاره د وربیــن واتســون نیــز کمتــر از 

2/5 اســت و نشــان از اســتقلال باقیماند ه هــا د ارد و بیانگــر آن 
اســت کــه مشــکلی جهــت اجــرای رگرســیون وجــود نــد ارد. 
ــن ســهم  ــه ســوال های پژوهــش و تعیی ــرای پاســخگویی ب  ب
هــر یــک از متغیرهــاي پیش بیــن کننــد ه، ضرایــب رگرســیون 

محاســبه و نتایــج آن د ر جــد ول شــماره 3 ارائــه شــد.

جد ول شماره 3- خلاصه جد ول ضرایب رگرسیون برای پیش بینی رضایت زناشویي زوجین نابارور
آماره βt                      انحراف معیارbمتغیرمدل

همزمان
ثابت

تاب آوري
بهزیستي روانشناختي

50/105
0/110
0/460

5/8
0/1
0/0

-
0/196
0/291

8/685**

2/510*

3/247**

                 *P> 0/05 **P>0/01

نتایــج جــد ول شــماره 3-  بر اســاس آزمــون t نشــان 
تــاب آوري  پیش بیــن،  متغیرهــاي  کــه  می د هــد 
)P=0/016( و بهزیســتي روانشــناختي )P=0/002( بــه طور 
معنــاد اری قــاد ر بــه پیش بینــی رضایــت زناشــویي زوجیــن 
ــاب آوري 0/196 و  ــیون ت ــب رگرس ــتند. ضری ــارور هس ناب
بهزیســتي روانشــناختي 0/291 اســت کــه نشــانگر رابطــه 
ــت  ــا رضای ــناختي ب ــتي روانش ــاب آوري و بهزیس ــت ت مثب

ــت.  ــارور اس ــن ناب ــویي زوجی زناش
بحث 

نتایــج حاکــی از وجــود رابطــه بین بهزیســتی روانشــناختی 
ــود  ــدم وج ــارور و ع ــن ناب ــویی زوجی ــت زناش ــا رضای ب
رابطــه معنــاد ار بیــن تــاب آوری بــا رضایــت زناشــویی بــود، 
ــه  ــاروری ک ــن ناب ــویی زوجی ــت زناش ــن رضای و همچنی
ســلامت روانشــناختی بهتــری د اشــتند، بیشــتر بــود. نتایــج 
ــن یافته هــای پژوهشــی هم خــوان  ــا ای ــه دســت آمــد ه ب ب
و همســو اســت. د ر پژوهــش ایمانــی و یاد علــی جمالویــی 
)18( نتایــج نشــان د اد کــه بیــن بهزیســتی روانــی و 
رضایتمنــد ی زناشــویی د ر زنــان متأهــل شــهر نجف آبــاد و 
فولادشــهر همبســتگی مســتقیم و معنــاد اری وجــود د ارد. 

د ر همیــن راســتا Luk & Loke )19( د ر پژوهــش خــود بــه 
ــر چــه ســازگاری زناشــویی  ــه ه ــن نتیجــه رســید ند ک ای
زوجیــن بالاتــر رود، بهزیســتی روانــی هــم افزایــش 
می یابــد. شــاکری، حســینی، گلشــنی و صادقــی )20( نیــز 
بــه ایــن یافتــه پژوهشــی دســت یافتنــد کــه بیــش از یــک 
پنجــم زنــان نابــارور تحــت د رمــان لقــاح خــارج رحمــی از 
ــت  ــدم رضای ــد و ع ــی زناشــویی خــود ناراضــی بود ن زند گ
د ر کســانی کــه بیمــار تشــخیص د اد ه  شــد ه بود نــد بیشــتر 
از افــراد ســالم بــود. Galinha & Oishi )21( د ر مطالعــه ای 
بــه بررســی نقــش صفــات شــخصیت و دلبســتگی ایمــن و 
ــناختی  ــتی روانش ــی بهزیس ــه د ر پیش بین ــت از رابط رضای
د انشــجویان د انشــگاه های کشــورهای مختلــف انجــام 
د اد نــد نتایــج نشــان د اد کــه د ر پیش بینــی بهزیســتی 
وجــود  تفــاوت  مختلــف  کشــورهای  د ر  روانشــناختی 
مــورد  د ر   )22(  .Chohen, Greron & Farchi د ارد. 
زوج هــای قد یمــی اســرائیلی د ر د وام ازد واج شــان بــه ایــن 
ــی  ــت زند گ ــه کیفی ــد ک ــت یافتن ــی دس ــه پژوهش یافت
ــا ســلامت روان  ــاط ب ــت بیشــتری د ر ارتب زناشــویی اهمی
ــی  ــش کرم ــج پژوه ــرد ان د ارد. نتای ــه م ــبت ب ــان نس زن
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د هکــری و رودســری )23( نشــان د اد زنــان نابــاروری کــه 
ــند  ــرد ه باش ــه نک ــتری را تجرب ــترس زای بیش ــوادث اس ح
ــان  ــویی نش ــت زناش ــه ای را د ر رضای ــش قابل ملاحظ افزای
 Cserepes, Kollár, Sápy, Wischmann & می د هنــد. 
ــر روی  ــان IVF ب ــرات د رم ــه بررســی تأثی Bugán )24( ب
ــد.  ــویی پرد اختن ــت زناش ــناختی و رضای ــتی روانش بهزیس
یافته هــای ایــن پژوهــش نشــان د اد کــه پاســخ های 
ــه  ــویی ب ــه زناش ــان از رابط ــن و تجربیاتش ــی زوجی هیجان
نتیجــه د رمــان IVF بســتگی د ارد آنهایــی کــه موفــق 
بــه حاملگــی شــد ه بود نــد، میــزان بهزیســتی  روانــی 
ــه ای  ــود یافت ــویی بهب ــه زناش ــن رابط ــالا و همچنی ــا ب آنه
ــد. نتایــج پژوهــش،  را د ر طــول د وران د رمــان نشــان د اد ن
Sowater Hopton ،Penney ،Teplebn )25( د ر ارزیابــی 
ــارور انگلیــس نشــان  ــان ناب ــی زن ســنجش بهزیســتی روان
ــازا د ر معــرض خطــر رشــد  ــان ن د اد کــه 32/5 د رصــد زن
مشــکلات ســلامت روان )اختلالات روانشــناختی( هســتند. 
Fitzpatrick & Kathryn )26( د ر پژوهشــی کــه د ر مــورد 
ــد  ــام د اد ن ــل انج ــه زوال عق ــلا ب ــاران مبت ــران بیم همس
ــلالات  ــیت و اخت ــاب آوری، جنس ــه ت ــان د اد ک ــج نش نتای
روانشــناختی ربطــی بــه میــزان رضایــت زناشــویی نــد ارد.

د ر ارتبــاط بــا تبییــن نتایــج فــوق می تــوان چنیــن اظهــار 
ــن  ــان و همچنی ــی انس ــزی، طبیع ــاز غری ــه نی ــود ک نم
ــس  ــن پ ــه زوجی ــد ک ــم می کن ــی حک ــارهای اجتماع فش
ــی  ــود زمان ــا این وج ــوند و ب ــد ش ــب فرزن از ازد واج صاح
ــان،  ــول زند گی ش ــت آورد ن محص ــه  دس ــن از ب ــه زوجی ک
محــروم می شــوند. ممکــن اســت نه تنهــا مفهــوم زند گــی، 
بلکــه مفهــوم روابــط بینابیــن آنهــا زیــر ســؤال رود. چــون 
ــه  ــود ه و ب ــب آن ب ــه طال ــزی را ک ــد چی ــا نمی توانن زوج ه
ــر  ــه نظ ــد، ب ــم کنن ــر فراه ــرای یکد یگ ــد، ب ــاز د ارن آن نی
می رســد واکنــش آنهــا نســبت بــه ایــن ناامیــد ی، فاصلــه 
ــا  ــات ب ــی اوق ــن گاه ــت. همچنی ــر اس ــن از یکد یگ گرفت
طولانــی شــد ن مراحــل د رمــان نابــاروری، مشــکلات 
عاطفــی و فشــار روحــی را بــرای آنهــا بــه همــراه د ارد. د ر 
ایــن زمــان اســت کــه بــه احتمــال زیــاد هــر د و احســاس 
د رماندگــی و از یکد یگــر د وری می جوینــد. د ر نتیجــه 
ــی  ــد و نارضایت ــی خــود را از دســت می د هن ســلامت روان
ــن  ــد و ای ــه می کنن ــترک و ازد واج را تجرب ــی مش از زند گ
اســترس ناشــی از نابــاروری ســازگاری و عملکــرد زناشــویی 

ــویی و  ــت زناش ــن رضای ــد )3(.  بی ــل می کن ــا را مخت آنه
بهزیســتی کلــی افــراد ارتباط قــوی وجــود د ارد و همچنین 
ــد  ــش می د هن ــت زناشــویی را افزای ــه رضای ــی ک متغیرهای
کیفیــت زند گــی و ســلامت روانی افــراد را هــم بهبــود 
می بخشــند بنابرایــن رضایــت زناشــویی یــک جنبــه کلــی 
از رضایــت د ر زند گــی افــراد اســت کــه د ر ســلامت فــرد ی 
و خانوادگی شــان نقــش بســزایی د ارد )27(. د ر توجیــه 
عــدم رابطــه معنــاد ار بیــن تــاب آوری بــا رضایــت زناشــویی 
ــت از  ــه رضای ــرد ک ــاره ک ــه اش ــن نکت ــه ای ــوان ب می ت
ــرار  ــی ق ــل مختلف ــر عوام ــت تأثی ــویی تح ــی زناش زند گ
ــرار  ــعاع ق ــا را تحت الش ــن آنه ــاب آوری ممک ــه ت د ارد ک
ــرام  ــه د رک و احت ــوان ب ــن عوامــل می ت ــه ای د هــد. ازجمل
ــرف،  ــذت د و ط ــت و ل ــه، حمای ــم همدلان ــل و تفاه متقاب
ــط  ــت د ر رواب ــر، صمیمی ــا همس ــی ب ــی و همدم هماهنگ
جنســی و روابــط کلــی، توافــق د ر معاشــرت ها و وفــاد اری 

جنســی و غیــره اشــاره کــرد.
نتیجه گیري

مطالعــه نشــان د اد کــه بیــن تــاب آوري و بهزیســتي 
نابــارور  بــا رضایــت زناشــویي زوجیــن  روانشــناختي 
ــه  ــت ک ــوان گف ــع می ت ــود د ارد. د رواق ــت وج ــه مثب رابط
ــال  ــه احتم ــن ب ــاب آوری د ر زوجی ــطوح ت ــش س ــا افزای ب
ــاروری  ــوان افســردگی و اضطــراب ناشــی از ناب ــاد می ت زی
را کاهــش د اد و بهبــود وضعیــت ســلامت  روانــی را د ر آنهــا 
د ر پی د اشــت کــه باعــث افزایــش بهزیســتی روانشــناختی 
و کاهــش د رماندگــی شــناختی می شــود. نابــاروری د ر 
ــع تنیدگــی متفاوتــی د ر مقایســه  جامعــه مــا نه تنهــا مناب
بــا ســایر جوامــع ایجــاد می نمایــد، بلکــه عواقــب متفاوتــی 
بــه د نبــال د ارد و بــا د ر نظــر گرفتــن احتمــال ازد واج د وم 
ــارور و اینکــه ناســازگاری  ــای ناب ــان زوج ه و طــلاق د ر می
ــر ســلامت جامعــه و نســل های بعــد ی،  ــراد ب زناشــویی اف

ــر خواهــد گذاشــت.  تأثی
ازجملــه  بــود ه  محد ود یت هایــی  د ارای  پژوهــش  ایــن 
اینکــه از آنجــا کــه نمونه هــای پژوهــش فقــط از شــهرکرج 
ــب  ــد جان ــج بای ــذا د ر تعمیــم نتای ــد ل انتخــاب شــد ه بود ن
احتیــاط را رعایــت کــرد و خود گزارشــی بــود ن ابــزار 
ــش  ــن پژوه ــای ای ــر محد ود یت ه ــتفاد ه، از د یگ ــورد اس م
اســت. حجــم نمونــه پژوهــش نیــز بــه دلیــل پاییــن بــود ن 
همــکاری افــراد، کمتــر از تعــد اد مــورد انتظــار بــود ه اســت 



172       مجله سلامت اجتماعی                                                                                                                   دوره چهارم، شماره 3، تابستان  1396

ــا همیــن موضــوع  ــذا پیشــنهاد می شــود پژوهش هایــی ب ل
ولــی بــا حجــم نمونــه بیشــتر انجــام شــوند و ســپس نتایــج 
آنهــا جهــت مقایســه بررســی شــوند. د ر پایــان، برگــزاری 
مثبت نگــر،  روان د رمانــی  قبیــل  از  آموزشــی  کارگاه 
ــوزش  ــرای کاهــش تعارضــات زناشــویی، آم ــی ب زوج د رمان
ــن  ــترش ای ــد و گس ــه رش ــاب آوری و ... ک ــای ت راهبرد ه
کارگاه هــا بایــد از طریــق روانشناســان و روان پزشــکان 

ــرد. صــورت بگی

تشکر و قد رد اني
ــژه  ــه وی ــد ان، ب ــی متخصصــان و کارمن لازم اســت از تمام
ــش  ــاروری روی ــک  ناب ــه کلینی ــد ه ب ــن مراجــع کنن زوجی
ــه  ــکاری صمیمان ــا هم ــه ب ــم ک ــکر کنی ــرج تش ــهر ک ش
ــن  ــاختند. ای ــر س ــی را میس ــن پژوهش ــام چنی ــود انج خ
مقالــه برگرفتــه از کار پژوهشــی د ر کنــار کارهــای بالینــی 
ــد ه  ــام ش ــخصی انج ــه ش ــه هزین ــئول و ب ــند ه مس نویس

اســت.
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Abstract
Background and Objectives: Today infertility problem become social concern and is associated with 
numerous psychological and social problems.  The study sought to determine relationship between levels of 
resiliency and psychological well-being and marital satisfaction in infertile couples undergoing intrauterine 
insemination. 
Material and Methods: Method of research was cross correlational that statistical population comprises 
all infertile couples who referred to infertility clinic in Karaj city that were 60 couples in 2012-2013. 45 
couples between 25-44 years old were selected during 5 months by purposive sampling method. Tools were  
connor-davidson’sresiliency scale, ryff’s psychological well-being questionnaire and hudson’s marital 
satisfaction. data were analyzed by using multiple regression analysis.
Results: The results showed that the relationship between Resiliency (β=0.196, P=0.016) and psychological 
well-being with marital satisfaction in infertile couples (β=0.291, P=0.002) is positive and significant and 
Resiliency and psychological well-being can explain 47% of variance in marital satisfaction (P>0.001).
Conclusion: The study showed resiliency with psychological well-being and marital satisfaction affected on 
mental structure and interpersonal relationships in infertile couple’s. Hence measures, including education 
for promoting the resiliency personality, mental health infertile couples to improve their family relationships 
provide continuity and context.
Keywords: Psychological well-being, Resiliency, Marital satisfaction, Infertile couples, In vitro fertilization
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