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 چكیده

های جنسی و تصویر بدنی بر کارکرد جنسی زنان انجام این پشوهش با هدف بررسی نقش طرحواره هدف:

 شده است. 

نفر  022باشد. های دولتی تهران می پرستار شاغل در بیمارستان متأهلجامعه آماری شامل همه زنان  روش:

ای انتخا  شدند. آنها مقیاس طرحواره جنسی اندرسن و سیرانوسکی، گیری چندمرحلهبه روش نمونه

پرسشنامه به طور  192پرسشنامه تصویر تن فیشر و شاخص کارکرد جنسی زنان را تکمیل کردند. 

 کامل پاسخ داده شده بود و بررسی شدند. 

(، خرده مقیاس >p 21/2نتای  حاصل از تحلیل رگرسیون نشان داد که بین طرحواره جنسی ) ها:یافته

( >p 20/2داری )محتا  با کارکرد جنسی رابطه معنی –عاشقانه و خرده مقیاس خجالتی  –پرشور 

( ندارد. p >20/2راحت با کارکرد جنسی رابطه معناداری ) –وجود دارد، اما خرده مقیاس صریح 

 ( دارد.>p 21/2داری )رضایت بدنی نیز با کارکرد جنسی مطلو  رابطه معنی

 کند. بینی میرا پیش متأهلهای جنسی و تصویر بدنی، کارکرد جنسی زنان طرحواره  گیری:هنتیج

  

 .متأهل: طرحواره جنسی، تصویر بدنی، کارکرد جنسی، زنان هااژهکلیدو
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 های جنسي و تصویر بدنيکارکرد جنسي زنان: نقش طرحواره

 

 مقدمه

در  و بین فردی یشناختروان عوامل فیزیولوژیکی،

در گیری مشکلات جنسی نقش دارند. شکل

به این عوامل ، 1حساسیت به فشار روانیرویکرد 

 . از جمله این عواملکنند یصورت متقابل عمل م

یرانوسکی، )س .دباش یجنسی فرد م یها نگرش

ه اندرسن و یدر نظر (1999، 0ارستاد و اندرسن

به  3یهای جنس، طرحواره(1994) یسیروانوسک

عنوان باورهای اساسی و هسته ای ابعاد جنسی 

که از تجار  گذشته  سته اشدفرد تعریف 

های حال نمود پیدا اند و در تجربه همشتق شد

 تأثیرو در پردازش اطلاعات جنسی افراد  کنند یم

. کنند یو رفتار جنسی را هدایت م گذارند یم

بعد  .1های جنسی شامل دو بعد است:  طرحواره

و  4نهعاشقا –شامل طرحواره پرشور  ؛مثبت

طرحواره  ؛بعد منفی .0 ؛0راحت-طرحواره صریح

. افرادی که طرحواره مثبت 6محتا -خجالتی

های جنسی  دارند، تمایل دارند که در نگرش

های  راحت باشند و به طور کلی از بازداری

یا خجالت رها هستند  7اجتماعی مانند خودآگاهی

های جنسی را در  فعالیتتری از  و طیف گسترده

. برای کنند یطول زندگی جنسی خود گزارش م

روابط عاشقانه زنان دارای طرحوارۀ جنسی مثبت، 

–مرکزیت دارند. زنان دارای طرحواره صریح 

مانند  را شانی، تمایلات و رفتارهای جنسراحت

                                                           
1.Stress diathesis 

2. Andersen , Arestad  &Cyranowski 

3. Sexual Self-Schema 

4. Passionate – Romantic 

5. Open-Direct 

6. Embarassed-Conservation    

7. self-Consciousness 

عاشقانه گزارش  -زنان دارای طرحواره پرشور

و  تر فیضعکنند، اما، این افراد، تعهد  می

دارند و ممکن  است در  پایاییپیوندهای کمتر 

روابط جنسی تعهد کمتری داشته باشند. بنابراین، 

هم  «0زن جنسی»ای یک بازنمایی طرحواره

 هم و جنسی( )برانگیختگی عناصر انگیزشی

( را در پی دارد. ه)روابط عاشقان عناصر دلبستگی

های منفی از بر عک ، زنانی که طرحواره

تمایلات جنسی دارند، خودشان را از نظر عاطفی 

که در  اذعان دارندو  دانند یسرد و غیر عاشقانه م

ای به شیوه رفتار جنسی و روابط عاشقانه، 

ها  . نگرشکنند یم نده و محافظه کارانه عملبازدار

و رند خصوص دااین های منفی در  و ارزش

ممکن است خود را به عنوان افراد خودآگاه، 

های جنسی مطمئن در انواع بافت ریلتی، یا غخجا

 که ایمطالعه نتای و اجتماعی توصیف کنند. 

(، انجام 0211) ،9و بلینی لیندگرن، اسکات، مولینز

زنانی که تجربه اولین آمیزش را دادند نشان داد، 

های جنسی اند، طرحواره پشت سر گذاشته

دارند و زنانی  راحت –عاشقانه و صریح  -پرشور

طرحواره  اند، هیچگاه آمیزش جنسی نداشته که

محتا  دارند. تمایلات جنسی مردان  –خجالتی 

، اما ،شناختی آنها مطابق بود یها یینیز با بازنما

. از آنجایی این تطابق در زنان بیشتر مشهود بود

دیگران های منفی زنان دارای طرحوارهکه دیدگاه 

، آنها، روابط جنسی دهد یمقرار  تأثیرتحت را نیز 

. دیدگاه جنسی است پذیر به طور بالقوه آسیب

یک عامل حساس برای  تواند یضعیف و منفی م

                                                           
8. Sexual Women 

9  . Lindgren, Schact, Mullins & Blayney 
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 مینا مجتبایي، هایده صابری، عزیزه علیزاده

در باشد و و مشکلات جنسی ها رشد کشکاری

. باشند رتریپذ بیآس برابر فشارزاهای مربو 

  (0229)اندرسن و سیرانوسکی، 

شکلی که  فرد از بدنش در ] 1تصویر بدنی

ساختاری  -[(0226ا و همکاران، )لاس ذهن دارد

عدی که به طور گسترده، نمودهای چندبُاست 

ذهنی و درونی از ظاهر فیزیکی و تجربیات بدنی 

رامبران، اوستین و نیکولز، ). کند یرا مشخص م

ها نشان داده است تصویر بدنی  پشوهش (0226

)راتان و همکاران، منفی با عزت نف  ضعیف 

هویت  (0229، 0تامپسون؛ مک کالبگرو و 0226

 ،(0224کش، میکولا و یامامیا، ) جنسی ضعیف

ت اختلالا ،(0226 لاسا و همکاران،) افسردگی

؛ 0226؛ یاماتو و همکاران، 0220 ،3کالدول) خوردن

و مک  0229؛ هاربوسکی، 0220پاکستون و هینک، 

رامسی و ) بدن 4انگاریو بدشکل (0212وی، 

جمله عوامل  مرتبط است. از (0224هارکوت، 

به  توان یایجادکننده تصویر بدنی منفی م

)برنت و همکاران،  دلبستگی ناایمن یها سبک

، 0گلیلند، ویندل و گرانبام ) نگرش والدین ،(0226

، )ایزوما و همکاران، عناصر شناختی (0226

کاف، ) جامعه در تبلیغ لاغری یها آل، ایده(02211

-کاکئو ؛0212، 6لوکاس، میگلورینیو گروسمیت

؛ گوردرا، 0211؛ دسکا و همکاران، 0211، 7اوریزار

 –، وود0211اسکولر و ترین، ) و تلویزیون (0211

                                                           
1. Body Image 

2. Mccalbgero & Thompson 

3 .Caldwell 

4. Disfigurment 

5. Gilliland ,Windel&Gurnbaum 

6. Koff , Lucas, Migliorin&Grossmith 

7. Caqueo-Urizar 

اشاره کرد.  (0212، 0باراکالو، تیسی و کسی

همچنین، تصویر بدنی ضعیف، اغلب تفکری 

است که با اطمینان کم در روابط بین فردی، 

خصوصار روابط صمیمی با جن  مخالف، همراه 

عد مرکزی زندگی زنان . تصویر بدنی در بُاشدب یم

جای دارد. اطمینان فرد از توانایی خود برای بنیان 

بخش، نهادن و نگهداری روابط صمیمانه رضایت

درباره هماهنگی بین  باورهای فرد تأثیرتحت 

خصوصیات شخصی خود فرد و مطلو  بودن آن 

. باشد یخصوصیات از نظر شریک جنسی م

)دیجسترا و  نتای  پشوهشی (0229، 9دوناگو)

مثبت یا  11نشان داد،  فرا ادراک ( 0212،  12باردلز

 منفی زنان از جذابیت با ارزیابی افراد نزدیک

 )شریک جنسی، خانواده و دوستان( ارتبا  دارد،

کمتر  ها بهیغراین موضوع در مورد  در حالی که

ی در . در یک پشوهش، مداخلاتمصداق دارد

نتای  حاکی از  جام شد وان 10جهت تکریم بدن

این مداخلات منجر به افزایش  بود که

 از کارکرد جنسی رضایت و برانگیختگی جنسی

  (0210)استینسکی و همکاران، . شد

 ،13، بریتکو  و برنسونتلتونیی، لادر مطالعه

تصویر بدنی را بر رفتارهای جنسی  تأثیر، (0220)

زن بررسی کردند. نتای  نشان  1047پر خطر در 

بینی کننده رفتار داد، تصویر بدنی ضعیف پیش

 پشوهش ریزینگ، لالیبرت .جنسی پر خطر است

های جنسی، نقش طرحواره (،0220) 14وداوی 

                                                           
8. Wood-baracalow ,Teacy &Casey 

9. Donaghue 

10. Dijestra & Barelds 

11. Meta perception 

12. Body Appreciation 

13. Littleton, Bretkopf & Berenson 

14. Ressing, Laliberet&Davis 
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 ...  های جنسي و  کارکرد جنسي زنان: نقش طرحواره

کارآمدی جنسی، بیزاری جنسی و تصویر بدنی بر 

نتای  نشان داد  کرد، سازگاری جنسی را بررسی

داری با به طور معنی تواند یم 1که بیزاری جنسی

ارتبا   نیز سازگاری جنسی ضعیف مرتبط باشد و

محکمی بین اجتنا  جنسی و خودآگاهی و 

، ها افتهیاین  همچنین، تصویر بدنی، گزارش شد.

جنسی به و کارآمدی از این فرض که بیزاری 

تصویر با گری در رابطه متغیر مداخله طور بالقوه،

 0های جنسی و سازگاری جنسیبدنی، طرحواره

رضایت ، (0229)دوناگو،  کنند یحمایت ماست، 

 91بدنی، طرحواره جنسی و بهزیستی روانی، در 

بررسی قرار داد، نتای  رامورد سال به بالا  10زن 

-نشان داد که طرحواره جنسی مثبت به طور معنی

اصر بهزیستی روانی داری با رضایت بدنی و عن

مطالعه دیگری که ارتبا   مرتبط است. نتای 

تصویر بدنی، طرحواره جنسی و کارکرد جنسی 

 ،مرد دانشجو بررسی کرد 110زن و  140را در 

 یکارکرد جنسی مطلو  با نگران در هر دو جن ،

های جنسی مثبت، کمتر درباره بدن و طرحواره

  (0224کش، میکولا و یامامیا، )مرتبط بود. 

 در پشوهشی که ارتبا  بین طرحواره جنسی و

 ی که جنسی زنان یها پاسخ 3کشکاری جنسی

با سابقه سوءاستفاده جنسی در کودکی نداشتند، 

در کودکی مورد سوءاستفاده جنسی زنانی که 

شدند. نتای  نشان داد،  قایسهم واقع شده بودند،

های منفی به احساسات طرحواره در گروه اول،

در برابر محرک جنسی و در نتیجه به کاهش منفی 

. اما، در گروه دوم، شود یرضایت جنسی منجر م

                                                           
1. Sexual Avertion 
2. Sexual Adjusment 

3. Sexual function 

چنین بینی قادر به پیشهای جنسی طرحواره

وقتی که  (0211، 4رلینی و مستون). نتایجی نبودند

 شود یکشکاری جنسی به قدری شدید و جدی م

که رضایت عمیق و لطافت جنسی از دست 

. یی ممکن است آسیب ببیند، رابطه زناشورود یم

 (1300 به نقل از شم ، 0227کرینگ و همکاران، )

طبق بررسی ملی انجام شده، در ایران، در سال 

درصد از زنان، دارای اختلال  0/31، 1304

محمدی، حیدری و فقیه ). کارکرد جنسی هستند

نرخ شیوع مشکلات به با توجه  (1307زاده، 

ابعاد شناختی زمینه جنسی و کمبود مطالعه در 

ان مشکلات جنسی در کشورمان، پشوهشگر

هدف  بودند پشوهشی بامند هعلاق مطالعه حاضر،

-طرحوارهبینی کارکرد جنسی زنان با بررسی پیش

انجام  متأهلهای جنسی و تصویر بدنی زنان 

 دهند.

 

 وشر

همبستگی  یها پشوهش حاضر از نوع پشوهش

مورد بررسی در این جامعه آماری  .باشد یم

شاغل در  متأهلپشوهش، کلیه پرستاران زن 

بود.  92دولتی در تهران در سال  یها مارستانیب

با  ،کنندهبینیبا توجه به تعداد سطوح متغیر پیش

استفاده از روش کوکران به ازای هر سطح متغیر 

بازرگان  ،رمد)س .نفر انتخا  شد 42کننده بینیپیش

 022حجم نمونه  ،در مجموع (1379 ،و حجازی

سطح تحصیلات افراد جامعه،  د.نفر انتخا  ش

. حجم نمونه بودسال  00بالای  لیسان  و سن،

آوری نمونه، نفر انتخا  شد. روش جمع 022

                                                           
4. Rellini & Meston 
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 مینا مجتبایي، هایده صابری، عزیزه علیزاده

. ابتدا فهرست بودای تصادفی چندمرحله

دولتی شهر تهران تهیه شد. از بین  یها مارستانیب

بیمارستان  91دولتی که  یها مارستانیاسامی ب

بیمارستان به قید قرعه انتخا   9است، تعداد 

بیمارستان  0بیمارستان،  9شدند که از این 

 7ها از  همکاری نکردند. بنابراین، نمونه

بیمارستان انتخا  شدند. بدین ترتیب که اسامی 

روی کاغذ نوشته شد و به تصادف  ها مارستانیب

با  انتخا  شدند. پ  از اخذ مجوز و هماهنگی

هر  متأهل، فهرست پرستاران ها مارستانیریاست ب

بیمارستان تهیه شد. آمار پرستاران هر بیمارستان 

 422در کل  نفر بود. 62الی  02به طور متوسط، 

صبح، عصر و شب این  فتینفر در ش

نفر از این  022مشغول به کار بودند.  ها مارستانیب

فهرست به صورت تصادفی انتخا  شدند. با 

به اینکه رضایت شخصی برای تکمیل  توجه

ها مهم بود، برای جایگزینی کسانی که  پرسشنامه

گیری تمایل به شرکت در پشوهش نداشتند، نمونه

نمونه به حد نصا  رسید.  تاریادامه داشت تا نها

های طرحواره جنسی، تصویر سنجش مقیاس ابزار

 باشد:بدنی و کارکرد جنسی به شرح ذیل می

برای  :1های جنسي زنانطرحوارهقیاس م .1

اس ـنسی، از مقیـهای جوارهـگیری طرحاندازه

، 1994های جنسی زنان که در سال طرحواره

توسط سیروانوسکی و اندرسن تدوین شده است، 

صفت در این آزمون مشخص  02استفاده شد. 

-درجه 7شده که آزمودنی در یک مقیاس لیکرت 

( مشخص 6تا خیلی زیاد = 2)از اصلار = یا

که هر کدام از این صفات، تا چه حد  سازد یم

                                                           
1. Women Sexual Self – Schema Scale 

. از آنجا که افراد به طور کند یوی را توصیف م

ل جنسی خود صحبت ئآزادانه در مورد مسا

های پر کننده صفت به عنوان ماده 04، کنند ینم

اند تا ماهیت اصلی  در این آزمون به کار رفته

این  مورد ارزیابی از دید آزمودنی پنهان بماند.

خرده مقیاس:  3ماده اصلی و  06آزمون دارای 

 –راحت و خجالتی  –عاشقانه، صریح  –پرشور 

پر کننده هستند و به  ها تمی. سایر آباشد یمحتا  م

منظور پوشاندن ماهیت اصلی آزمون مورد استفاده 

 .شود یاند و در نمره گذاری محاسبه نم قرار گرفته

ه گذاری نمر 106تا  2نمره کل در حد نصا  

رمانتیک حداقل -شود. در خرده مقیاس پرشورمی

-، در خرده مقیاس صریح62و حداکثر  2 نمره

و در خرده مقیاس  04و حداکثر  2راحت حداقل 

 40و حداکثر نمره،  2محتا  حداقل  -خجالتی

که توسط  یضریب آلفای کرونباخباشد. می

در اندرسن و سیرانوسکی محاسبه شده است، 

مقیاس خرده ، در 01/2عاشقانه مقیاس خرده 

–مقیاس خجالتی  خرده، در 77/2صریح راحت 

بوده است که  00/2و در مقیاس کل  66/2محتا  

 اندرسن و) .دباش یدهنده پایایی مطلو  منشان

ضریب آلفای کرونباخی  (1994سیرانوسکی، 

توسط پشوهشگران مقیاس طرحواره جنسی زنان 

نفری از پرستاران محاسبه شد که  192در نمونه 

 یها اسیخرده مق، در 2/ 70برابر با در نمره کل، 

خرده مقیاس صریح در  ،14/72عاشقانه  –پرشور 

 –خرده مقیاس خجالتی در و  14/66راحت  –

و  00محاسبه شده است. نمرات  39/06محتا  

نمره کلی به دلیل همبستگی بسیار ضعیف با  00

 یگردآور یحذف شدند. در پشوهش حاضر برا
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محتوای ابزار مورد  ییشواهد مربو  به روا

مطالعه از روش نظر متخصصان، استفاده شده 

است. بدین ترتیب که مقیاس طرحواره جنسی 

ده نفر از اساتید گروه  اریزنان قبل از اجرا در اخت

دانشگاه آزاد شناسی شناسی دانشکده روانروان

رودهن قرار گرفت، تا درجه مربو  بودن هریک 

 گیری رامقیاس با سازه مورد اندازه یها از صفت

ید ؤمشخص کنند. برآورد نظر متخصصان م

مقیاس با سازه طرحواره جنسی  یها صفت ارتبا 

 زنان است. 

در سال  این آزمون، :1آزمون تصویر تن فیشر .0
ماده  46، توسط فیشر ساخته شد، دارای 1972
)خیلی  0 تا 1ت هر ماده دارای ارزشی بین اس

، 4، راضی =3متوسط =، 0، ناراضی =1ناراضی =
در این  46د. کسب نمره باش ی( م0خیلی راضی =
 و 46دهنده اختلال و نمره بالاتر از آزمون نشان

عدم اختلال را نشان  (،032بالاتر )حداکثر 
 زدانی. اعتبار و روایی این آزمون توسط دهد یم

آموز دبیرستانی دانش 99، بر 1379جو، در سال 
مورد بررسی قرار گرفت. ضریب همبستگی 

 04/2محاسبه شده از طریق آزمون باز آزمون 
با توجه  (1300عسگری، پاشا و امینیان، ) .دباش یم

-فوق در بین جمعیت دانش یابیبه اینکه اعتبار

، آلفای کرونباخ در پشوهش حاضر، باشد یآموز م
ضریب  پرستار محاسبه شد. نفر 192نمونه  را در

محاسبه شد.  62/93مقیاس  اینآلفای کرونباخ 
دهنده روایی مطلو  بررسی روایی محتوا نشان

از آن به  توان ی. بنابراین مباشد یاین آزمون م
منظور ارزیابی تصویر بدنی استفاده کرد. اساتید 

با سؤالات آزمون روانشناسی برمرتبط بودن 
 تأکیدارزیابی افراد از بدنشان و تصویر بدنی 

                                                           
 

1. Fisher Body Image questionnaire 

 . داشتند

این  :(FSFI) 0شاخص کارکرد جنسي زنان .2

ل کارکرد جنسی زنان را در ؤاس 19با شاخص، 

های میل، برانگیختگی روانی، رطوبت، حوزه

که توسط  سنجد یو درد م یمند تیارگاسم، رضا

ساخته شد.  0222روزن و همکارانش در سال 

حیدری و دی و ـاعتبار در ایران توسط محم

، مورد بررسی قرار گرفته است. (1302) زادهفقیه

حوزه و کل  6از  کیپایایی شاخص برای هر 

های مورد کنترل و کل افراد با مقیاس برای گروه

محاسبه  00/2استفاده از ضریب آلفای کرونباخ 

تفاوت معنادار ، د. همچنین مطالعات انجام شدهش

گروه و ای بین نمرات گروه بیمار قابل ملاحظه

ه  نشان داده است و زکنترل در هر شش حو

یید قرار أروایی آن از طریق روایی محتوا مورد ت

 گرفت.
 

 و تحلیل اجرا شرو
به عمل آمده، پشوهشگر با  یها یپ  از همکار

همراهی سوپروایزر آموزشی بیمارستان به 
بیمارستان معرفی شد. به پرستاران هر  یها بخش

نفری یا منفرد،  4یا  3 یها بخش، در گروه
ها و  توضیحات لازم در خصوص پرسشنامه

ها که  ها داده شد و پرسشنامه محرمانه بودن پاسخ
بین پرستاران  در پاکت قرار داده شده بودند، در

حاوی  یها . پ  از یک هفته پاکتندتوزیع شد
های تکمیل شده، به پشوهشگر تحویل پرسشنامه

 192های ناقص، حذف شد. داده شد. پرسشنامه
بودند. کلیه  لیپرسشنامه قابل تجزیه و تحل

ها با ذکر نام مستعار یا بدون نام تکمیل  پرسشنامه
شد چنانچه کنندگان اطلاع داده شدند. به شرکت

                                                           
2. Femal Sexual Function Index, (FSFI) 
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ها برای آنها ارسال خواهد  مایل باشند نتای  آزمون
از آزمون  ها دادهبرای تجزیه و تحلیل  شد.

همبستگی و رگرسیون چندگانه استفاده شد. 
 انجام شد. SPSS 0/11با استفاده از  ها داده

 

 ها افتهی
توصیفی میانگین و انحراف  یها شاخص
 ±13 /04) جنسی طرحوارهنمره کل  استاندارد

 94±70/7) رمانتیک -(، طرحواره پرشور1/09
 راحت –(، طرحواره صریح 41/
 محتا  -(، طرحواره خجالتی26/6±09/31)

 17±01/19تصویر بدنی )(، 70/4±73/14)
( 1/64±40/02( و کارکرد جنسی )166/
نشان ، 1همبستگی در جدول نتای  . باشد یم
محتا  با  –که خرده مقیاس خجالتی  دهد یم

همه متغیرها دارای رابطه منفی است. به علاوه 
خرده مقیاس صریح و راحت نیز با کارکرد 
جنسی دارای رابطه منفی است که به لحام 

 این خرده مقیاس آماری معنادار نیست. به علاوه
تصویر بدنی با هیچ متغیری رابطه  باجز 

معناداری ندارد. در سایر موارد بین متغیرها 
 .مثبت معناداری وجود داردروابط 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ای  رگرسیون چندگانه نشان نت 0جدول در 
به تصویر بدنی که با ورود متغیر پیش بین  دهد یم

شده به ترتیب به  لیتعد  R2و  R معادله میزان 
 لحام آماری معنادار به هرسیده ک 206/2و  036/2

(     ) است  در  .               
درصد از واریان   6حدود  گفت در توان ینتیجه م

جنسی توسط تصویر بدنی تبیین متغیر کارکرد 
که این تبیین به لحام آماری معنادار است.  شود یم

 دهد ی، نتای  رگرسیون چندگانه نشان مهمچنین
بین طرحواره جنسی به که با ورود متغیر پیش

تعدیل شده به ترتیب R2 و  Rمعادله میزان 
 معنادار که از نظر آماری باشد یم 119/2و  340/2

(     ) است ) در  .(               
درصد از  10گفت در حدود  توان یمنتیجه 

طرحواره  لهیواریان  متغیر کارکرد جنسی به وس
که این تبیین به لحام آماری  شود یجنسی تبیین م

معنادار است. به منظور بررسی نقش تک تک 
طرحواره جنسی درخصوص  یها اسیخرده مق

وارد  ها سایمقاین خرده  بینی کارکرد جنسی،پیش
شدند. نتای  رگرسیون چندگانه  ونیمعادله رگرس

به  ها اسیکه با ورود این خرده مق دهد ینشان م
 تعدیل شده به ترتیب به R2و  Rمعادله میزان 

عنادار م که به لحام آماری رسیده 146/2و  300/2
(     ) ) است در  (.               

 پشوهش یرهایمتغ نیب یهمبستگ  یماتر .7جدول 

 73 9 4 2 3 7 متغیرها

      1 پرشور
     1 /030** حیصر
    1 -/360** -/367** یخجالت

   1 -/716** /690** /791** طرحواره
  1 /000** -/001** /161* /001** بدنریتصو
 1 /104* /179* -/200 -/244 /099** جنسی کارکرد

*  20/2 > P** ،21/2>P 
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درصد از  10گفت در حدود  توان یم نتیجه
واریان  متغیر کارکرد جنسی توسط خرده 

که  شود یتبیین م ،طرحواره جنسی یها اسیمق
   این تبیین به لحام آماری معنادار است. 

 

 پیش بینهای وابسته کارکرد جنسی بر روی متغیرتحلیل واریان  رگرسیون متغیر  .3جدول 

 

 

ضریب رگرسیون معنادار )با  3ر جدول د

بین تصویر بدنی برابر با ( متغیر پیش21/2آلفای 

، به ازای یک نمره دهد یاست که نشان م 106/2

افزایش در نمره تصویر بدنی نمره فرد در کارکرد 

ضریب رگرسیون  .ابدی یافزایش م 106/2جنسی 

بین طرحواره ( متغیر پیش21/2معنادار )با آلفای 

به  دهد یاست که نشان م 310/2با جنسی برابر 

ازای یک نمره افزایش در نمره طرحواره جنسی 

د. ابی یافزایش م 310/2نمره فرد در کارکرد جنسی 

که به  دهد یرگرسیون این متغیرها نشان م ضرایب

صریح و راحت سایر خرده  ها اسیجز خرده مق

به . (p< 20/2دارای ضرایب معنادارند ) ها اسیمق

درصد از واریان  عملکرد  9دود علاوه در ح

عاشقانه و در  -جنسی توسط خرده مقیاس پرشور

محتا  تبیین  -درصد نیز توسط خجالتی 0حدود 

درصد نیز توسط هر دو تبیین گردیده  4شده 

 مقیاس گفت نقش خرده توان یرو ماست. از این

 است. ترمهم عاشقانه -رشورپ
 

پیش بینهای ضرایب رگرسیون متغیر وابسته کارکرد جنسی بر روی متغیر  .2جدول   

 R Std.Error β t sig مقادیر
106/2 تصویر بدن  249/2  036/2  191/3  220/2  

310/2 طرحواره  266/2  340/2  024/4  2221/2  

470/2 پرشور  103/2  090/2  091/3  2221/2  

-220/2 صریح  161/2  224/2-  201/2-  909/2  

-41/2 خجالتی  026/2  107/2-  907/1-  249/2  

 

ریغتم  model SS df MS F sig R R2 

تصویر 

 بدنی

361/1664 رگرسیون  1 361/1664  

103/12  220/2  036/2  206/2 221/00113 باقی مانده   170 440/163  

360/09777 کل  173  

 

 طرحواره

 جنسی

770/3032 رگرسیون  1 770/3032  20/03  2221/2  340/2  119/2  

147/03930 باقی مانده  171 970/139      

919/07160 کل  170      

 خرده

 اسیمق

 طرحواره

000/3966 رگرسیون  3 096/1300  630/9  2221/2  300/2  146/2  

231/03199 باقی مانده  169 070/137      

919/07160 کل  170      
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 گیریو نتیجه بحث

-هدف از پشوهش حاضر، بررسی نقش طرحواره

های جنسی و تصویر بدنی بر کارکرد جنسی زنان 

های پرسشنامه بود. با توجه به این هدف، متأهل

شد و پ  مرتبط در اختیار افراد نمونه قرار داده 

نتای  پشوهش نشان  ،ها داده لیاز تجزیه و تحل

داد، تصویر بدنی با کارکرد جنسی مرتبط است. 

عاشقانه و  –طرحواره های جنسی پر شور 

-محتا  با کارکرد جنسی ارتبا  معنی –خجالتی 

باز  –داری دارند. اما، طرحواره جنسی صریح 

داری با کارکرد جنسی نداشت و هیچ ارتبا  معنی

های جنسی و تصویر بدنی، کارکرد طرحواره

-. علاوه بر یافتهکنند یبینی مجنسی زنان را پیش

های دیگری مبنی بر همبستگی های فوق، یافته

و  عاشقانه –مثبت طرحواره جنسی پرشور 

محتا  با  -همبستگی منفی طرحواره خجالتی

دست آمد. نتای  پشوهش حاضر، ه رضایت بدنی ب

عاشقانه  –)پرشور یهای جنسبه قدرت طرحواره

بینی ر پیشدتصویر بدنی  محتا ( و –و خجالتی 

کارکرد جنسی اشاره دارد. به عبارت دیگر، زنانی 

روابط  ل جنسی وئهای مثبتی به مساکه دیدگاه

کارکرد  عاشقانه دارند و تصویر بدنی مثبت دارند،

. اما زنانی دهند یجنسی مطلوبی از خود نشان م

محتا  و  –های منفی خجالتی که طرحواره

دارند، در روابط جنسی نیز  منفیتصویر بدنی 

 ،. این نتای دهند یکارکرد ضعیفی از خود نشان م

انجام شده که به مطالعه  یها با نتای  پشوهش

های جنسی و تصویر بدنی در نقش طرحواره

. به باشد یهمسو م اند، کارکرد جنسی پرداخته

در پشوهشی  (،0212) یطور مثال، بخت و نجف

نفر از زنان مبتلا به سرطان پستان که جراحی  02

طالعه قرار دادند مزن سالم را مورد  02اند و  شده

تصویر بدنی را بر کارکرد جنسی بررسی  تأثیرتا 

بدنی و  ریکنند. نتای  نشان داد زنان مبتلا، در تصو

میل، برانگیختگی جنسی،  یها اسیخرده مق

ر کارکرد جنسی، تفاوت رضایت جنسی و درد د

ای که ند. در مطالعهارداری با زنان سالم دمعنی

ارتبا  متغیرهای چندگانه بدنی را با رضایت 

سال، بررسی کرد،  49تا  10زن  104در ی جنس

منفی  یها که زنانی که نگرش نشان داد ها افتهی

درباره وزن، شرایط جسمی، جذابیت بدنی دارند 

دارند، رضایت از بدن خود  یتر نییپاپذیرش و 

پوجلوس، ) .دکنن یمی تجربه تر نییجنسی پا

و  پشوهشی که وایدرمن در (0212مستون و سیل، 

 انجام داد، نازن جو 199، بر (1997) ،1هرست

های جنسی و جذابیت بدنی ارتباطی بین طرحواره

تصویر بدنی، ی مرتبط با ها . پشوهشیافت نشد

زنان را گزارش مرکزیت این مفهوم در زندگی 

. زنان بیشتر براساس بدنشان تعریف کند یم

در حالی که مردان بیشتر بر  ،شوند یم

. عوامل فرهنگی نیز کنند یتکیه م شانیها تیموفق

زنان از بدن خود و پایش و  یبر شرمسار

کرینگ و همکاران، ) .دارد تأثیراضطرا  بدنی 

مطابق با نظریه  (1300به نقل از شمسی پور  0227

های جنسی، طرحوارهسیرانوسکی،  اندرسن و

از جمله تجار  و  ،طیف وسیعی از ابعاد جنسی

جنسی، رفتار جنسی و بازنمایی  یها شیگرا

. این ردیگ یهویت جنسی فرد را در بر م

سازگاری  دریک عامل قوی  تواند یها مطرحواره

                                                           
1   . Widerman   & Hurst 
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د. نزنان، صرف نظر از عامل سن باش سیجن

کارکرد  تواند یجنسی مثبت از خود م یها دگاهید

جنسی رضایت بخشی به همراه داشته باشد و 

جنسی منفی، همراه با تعارض و  یها دگاهید

پریشانی، مشکلات و اختلالات  تواند یضعف م

جنسی را در پی داشته باشد. زنانی که خود را با 

 عاشقانه –صفات مربو  به خرده مقیاس پرشور 

نسبت به  یتر مثبت ، نگرشکنند یتوصیف م

مسایل جنسی داشته، قابلیت برانگیختگی، تهیی  

ت بالاتری تجربه او رسیدن به ارگاسم را در درج

دارند.  یتر یو در کل زندگی جنسی غن کنند یم

همچنین این زنان، برای تجربه روابط عاشقانه و 

. برعک  زنانی که باشند یصمیمی نیز مستعدتر م

محتا   –لتی دارای طرحواره جنسی خجا

و در این صفات نمرات بیشتری کسب  باشند یم

داشته  یتر فیاند، از نظر جنسی کارکرد ضع کرده

و  تر یو دارای خزانه فکری و رفتاری منف

 .دباشن یل جنسی مئدر مورد مسا یتر فیضع

 ؛ اندرسن و1999سیرانوسکی، ارستاد و اندرسن، )

بین  پشوهش حاضر، در (1994سیرانوسکی، 

عاشقانه و کارکرد جنسی  -های پرشورطرحواره

دار و بین طرحواره معنی ومستقیم ه رابط

رابطه معکوس کارکرد جنسی محتا  با  -خجالتی

داری وجود دارد که منطبق با نظریه اندرسن معنی

، بین خرده و سیرانوسکی است. در حالی که

راحت و کارکرد جنسی رابطه  –مقیاس صریح 

در حالی که نظریه  نشده است. یافتداری معنی

سیرانوسکی حاکی از این است که  اندرسن و

زنانی که در خرده مقیاس صریح راحت نمرات 

–پرشورمانند زنان  کنند یمبیشتری کسب 

گرا ، خود را به عنوان یک زن جنسیعاشقانه

رفتاری و فکری پرباری  و منابع کنند یارزیابی م

به کار ل جنسی را در روابط جنسی ئاز مسا

. با این تفاوت که این افراد در روابط رندیگ یم

جنسی متعددی وارد شده و احتمال شرکت در 

روابط جنسی غیر متعهدانه برای این افراد وجود 

کارکرد جنسی  دارد، در هر صورت این زنان

. در تبیین مغایرت این بخش از مطلوبی دارند

ح به این نکته اشاره کرد که صری توان یمتحقیق، 

و باز بودن یک زن در روابط جنسی از نظر 

 نی؛ و افرهنگی در جامعه ایرانی پذیرفته نیست

گذار است تأثیرها موضوع در روند رشد طرحواره

راحت  –باعث شود طرحواره صریح تواند یمو 

در این پشوهش در زنان ایرانی ضعیف باشد. 

دهی استفاده شده صرفار از روش خود گزارش

ی در ریع ممکن است با سوگاین موضو .است

در نحوه پاسخگویی نتای  را  ها یآزمودنپاسخ 

ی ها تیمحدودیکی از  قرار دهد. تأثیرتحت 

نتی و غیر ج )سپشوهش این بود که نوع ازدوا

و رضایت زناشویی کنترل نشد. در پایان  (سنتی

ی آتی، ها پشوهشکه در  شود یمپیشنهاد 

و نوع پشوهشگران متغیرهای رضایت زناشویی 

-ازدواج را نیز در نظر بگیرند و از روش مصاحبه

 های کیفی نیز در کنار پرسشنامه استفاده شود.
 

 یارزسپاسگ

با تشکر از جنا  آقای دکتر ارسیا تقوی و دکتر 

جواد کاظمی که در اجرای این پشوهش ما را 

یاری کردند و کلیه پرستارانی که در پشوهش 

 حاضر شرکت کردند.
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