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  / استاديار گروه خانواده پژوهشگاه حوزه و دانشگاهمحمد زارعي توپخانه  

 mohammad1358z@gmail.com 
 a.haratiyan@gmail.com  استاديار گروه خانواده پژوهشگاه حوزه و دانشگاهعباسعلي هراتيان / 

 cheraghian69@gmail.com  ه دانشگاه محقق اردبيليدكتري مشاورحديث چراغيان / 
 torkashj@gmail.com  استاديار گروه روان شناسي دانشگاه اديان و مذاهبجواد تركاشوند / 

 afel67@yahoo.com  دانشگاه علامه طباطبائي تربيتيشناسي كارشناس ارشد روانافشين زارعي / 
 03/03/2101ـ پذيرش:  11/22/2102دريافت: 

 دهيچك

اين پژوهش با هدف بررسي رابطه بين متغيرهاي معاشرت با جنس مخالف، تصور از خود و سلامت روان انجام شده است. 

هاي دخترانه شهرستان آموزان دبيرستانتن از دانش 335پژوهش كمي و از نوع همبستگي است. حجم نمونه پژوهش 

، انتخاب شدند. ابزار استفاده شده در اين پژوهش« اي تصادفيگيري خوشهنمونه»م است كه با استفاده از روش كري رباط
سلامت »سؤالي  13و پرسشنامه « تصور از خود»سؤالي  15، پرسشنامه «معاشرت با جنس مخالف»سؤالي  3پرسشنامه 

کايت از ها حدومتغيره همزمان تحليل شد. يافته ها بر اساس ضريب همبستگي پيرسون و رگرسيوناست. داده« عمومي

رابطه معناداري وجود دارد. « سلامت روان»و « تصور از خود»، »معاشرت با جنس مخالف»آن دارد كه بين سه متغير 
افزايش خودمهارگري در معاشرت با جنس مخالف با بهبود تصور از خود و افزايش سلامت روان همبسته است. يافته ديگر 

درصد از واريانس سلامت روان را  26توانند قريب ه خودمهارگري در معاشرت با جنس مخالف و تصور از خود مياينک

 دهد.تبيين نمايند. بنابراين، معاشرت با جنس مخالف، سلامت روان و تصور از خود را كاهش مي

 خودمهارگري، معاشرت، دوستي، جنس مخالف، جنسي. ها:كليدواژه
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 مقدمه

موضوعي است كه در ابعاد گوناگون، توجه پژوهشگران و انديشمندان علوم « با جنس مخالف قبل از ازدواج معاشرت»

ها ها از گسترش روزافزون آن در بين جوانان حکايت دارد. برخي پژوهشانساني را به خود جلب كرده است. پژوهش

ه با جنس مخالف ارتباط صميمانه داشته و قرار ك اندداشتهگويان اظهار درصد از پاسخ 10تا  30دهد بين نشان مي

)رجبلو و  است هاي اخير آمارهاي بالاتر هم گزارش شده(. در برخي پژوهش2331)گلزاري،  اندعاشقانه گذاشته

 (. 2333اصغري، 

 حد از خارج ارتباطي نيز ارتباطي است غير از ازدواج، عقد و نامزدي رسمي و« معاشرت با جنس مخالف»

 خانواده چشم از دور اغلب كه صميمانه و عاطفي است ايفاميل؛ رابطه در معمولي آشنايي يا و همکاري ي،همکلاس

 (. 2332شود )رفاهي، مي شامل را جنسي ارتباط تا غيرحضوري ارتباط از پذيرد كهمي صورت

 اند.ازدواج ذكر نمودهاي قبل از هگيري معاشرتها عوامل فردي، خانوادگي و اجتماعي مختلفي براي شکلپژوهش

 هايخواهانه غربي، ضعف در ويژگيهاي آزادياحساس نياز و كنجکاوي، پايبندي ضعيف مذهبي و نگرش

؛ كافي و كاواهارا، 1001هاي رواني و ناآگاهي، برخي از عوامل فردي هستند )بوگارات و همکاران، شخصيتي، آسيب

؛ ساهي 1023؛ رايت و همکاران، 1021؛ چياو و همکاران، 1022ن، كاگيمو و همکارا ؛1003؛ وانگ و همکاران، 1003

 (. 2332و موسوي،  2330؛ خوانساري و سليماني، 2330؛ آزادارمکي و شريفي ساعي،1023و همکاران، 

گيرانه والدين به معاشرت قبل از ازدواج، ، نگرش سهلهاي خانوادگي، كمبود عاطفي نوجوان در خانوادهآسيب

؛ 1001؛ بوگارات و همکاران، 1003و همکاران،  ؛ بدي1006مل خانوادگي هستند )سنينگام و ترنتون، برخي از عوا

؛ 2313؛ كوثري،1023؛ ساهي و همکاران، 1021؛ كريچتون و همکاران، 1022؛ اولادپو و فايمي، 1020گوتيرز، 

 (.2332رفاهي، 

 فشار فرهنگي، افزايش سن ازدواج، گسترش شبکه روابط اجتماعي، گروه همسالان، بيکاري و شرايط اقتصادي،

 ترين عوامل اجتماعي پيدايشهاي فرهنگي جديد در جامعه از مهمشنگاري و پيدايش ارزفناوري ارتباطي نوين، هرزه

؛ 1022؛ اولادپو و فايمي، 1020؛ گوتيرز، 1000آيند )چاپين، شمار ميهاي قبل از ازدواج بهو گسترش معاشرت

؛ آزادارمکي و 2333؛ رجبلو و اصغري، 1023؛ مير و همکاران، 1023؛ ساهي و همکاران، 1022، رگنروس و يوكر

 (. 2330شريفي ساعي، 

( دريافتند Wang & Hsu( )1006)هسو و  وانگ( و Kabiru & Ezeh( )1001) ازهو  كبيرواز سوي ديگر، 

اوت كلي،  ورط جنسي قبل از ازدواج است. به كننده قوي از روابطبينيروابط عاطفي و عاشقانه با جنس مخالف پيش

(Ott( و همکاران )با بررسي نوجواناني كه وارد روابط جنسي پيش از ازدواج نشده1006 ) اند، دريافتند كه آنان

ها اند. اين آمادگيخودمهارگري جنسي را بخشي از فرايند رشد و آمادگي براي روابط جنسي سالم )ازدواج( دانسته

 از: عبارتند 



  182 رابطه معاشرت با جنس مخالف، تصور از خود و سلامت روان

 . عوامل فردي؛ مانند: سن، اداره زندگي، بلوغ فردي، اجتماعي؛ 2

 . عوامل ارتباطي؛ مانند: پيدا كردن شريك زندگي خوب، داشتن تعهد به رابطه؛ 1

 . باورهاي ديني، اخلاقي؛ 3

 . سلامت فردي، خانوادگي، اجتماعي. 1

رواني(،  -ازدواج، پيامدهاي فردي )جسمانيهاي قبل از دهد كه معاشرتهاي داخلي و خارجي نشان ميپژوهش

؛ 1023؛ بس و باسل، 1003؛ الهگ، 1005و  1003خانوادگي و اجتماعي فراواني به دنبال دارد )ركتور و همکاران، 

 (.2332؛ رفاهي، 2330آزادارمکي، شريفي ساعي، 

سي و عاطفي( تأكيد شده است، هاي قبل از ازدواج )اعم از روابط جنهاي ديني بر خودداري از معاشرتدر آموزه

 «دوست پنهاني از جنس مخالف نگيريد»كه قرآن كريم دوستي با جنس مخالف را ممنوع كرده است: ايگونهبه

هاي انتخاب شريك جنسي را پاكدامني و نداشتن دوست از جنس مخالف دانسته (. همچنين يکي از ملاك15)نساء: 

 (. 5 است )مائده:

هند ها به استقبال او خواكسي كه به سوي شهوات بشتابد، آسيب»شود: م خلاصه ميمنطق دين در يك كلا

)همان، « ماندكسي كه شهوات بر وي غلبه يابد، روح و روانش سالم نمي»( و 301، ص 2366)تميمي آمدي، « آمد

ها در هم گره بخورد و ]نامحرم[ را از هم جدا كنيد. اگر چشمزنان و مردان »فرمايند: مي (. پيامبر اكرم305ص 

(. در روايت ديگري سه پيامد فردي 1001)ادهمي، « درمان نداردها فراوان شود دردي به وجود خواهد آمد كه ملاقات

« ردباندازد، رزق را از بين ميگردد، نابودي و مرگ را جلو ميارزش انسان زايل مي»گونه روابط ذكر شده است: اين

 (. 322ص  ،10ق، ج 2103)حر عاملي، 

نمايد: ورزي را بهترين گزينه تا زمان ازدواج عنوان ميبر اين اساس، قرآن كريم خودمهارگري و عفت

« دنياز گردانيابند، بايد پاكدامنى پيشه كنند تا خداوند از فضل خود آنان را بىكسانى كه امکانى براى ازدواج نمى»

 (.33)نور: 

ز خود موضوعي حايز اهميت است. تصور از خود يا ادراك از خويشتن رابطه معاشرت با جنس مخالف و تصور ا

، ص 2333آشتياني، هايي كه فرد از خود دارد )فتحيها، خصوصيات و توانايييعني: يك نقطه نظر عيني از مهارت

 با كاهشدهد تصور از خود، نقش اساسي در بهداشت و سلامت رواني افراد به عهده دارد و ها نشان مي(. پژوهش252

؛ پينا و 1003شود )اورت و همکاران، گرايي ظاهر ميهاي اضطراب، افسردگي، كمرويي و درونتصور از خود، نشانه

(. همچنين تصور از خود با عزت نفس و حرمت خود ارتباط مستقيم 2331آشتياني، ؛ ملازماني و فتحي1005همکاران، 

نند مستقل تصميم بگيرند و در جمع به صورت فعال و مؤثر عمل توادارد. افرادي كه عزت نفس بالايي دارند، مي

 (. 2331آشتياني، نمايند )ملازماني و فتحي
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دهد عزت نفس بالا و احساس خودارزشمندي، از عوامل اساسي خودمهارگري جنسي در ها نشان ميپژوهش

 (. 1003نوجوانان است )بدي و همکاران، 

ري شود و اين امر احساس خودتحقيان منجر به آشفتگي عاطفي و رواني ميفعاليت جنسي قبل از ازدواج در نوجو

(. چنين افرادي برداشت منفي از ظاهر خود 1003ارزشي و احساس حقارت را به دنبال دارد )ركتور و همکاران، و بي

ارند )چيو و تري از سلامت خويش د( و ادراك پايين2331به نقل از گلزاري،  2333؛ هيلز، 2331)دي سي و كني، 

ارزشي و تحقير خود، از عوارض ( دريافتند كاهش اعتماد به نفس، احساس كم1022) يوكرو  رگنروس(. 1022يي، 

 روابط جنسي قبل از ازدواج است. 

( نشان داد دانشجوياني كه وابسته به گپ اينترنتي )چت( با جنس مخالف هستند، از 2331) شعاع كاظمي

هاي اسلامي معاشرت با جنس مخالف ( معتقد است: از منظر آموزه2332) موسويدارند. تري برخورخودپنداره ضعيف

تن افراد  116/25با پايين بودن عزت نفس و حرمت خود همبسته است. يك نظرسنجي در ايالات متحده با مشاركت 

وارض اين مسر، از عدهد كاهش تصور بدني، انتقاد و حساسيت نسبت به بدن هداراي روابط جنسي آنلاين، نشان مي

 (. 1003روابط است )آلبرت، 

 -هاي قبل از ازدواج، پيامدهاي فردي )جسمانيدهد كه معاشرتهاي داخلي و خارجي نشان ميپژوهش

؛ بس و باسل، 1003؛ الهگ، 1005و  1003رواني(، خانوادگي و اجتماعي فراواني به دنبال دارد )ركتور و همکاران، 

 (.2332؛ رفاهي، 2330ي ساعي، ؛ آزادارمکي، شريف1023

كسي كه هواي نفس او را تسخير كند، قدر و منزلت خويش را به ذلت كشانده »فرمايد: مي اميرمؤمنان علي

 (.135، ص 2366)تميمي آمدي، « است

اساس تعريف سازمان جهاني  برسلامت ابعاد خاصي از انسان مثل هوش، ذهن و فکر است. « سلامت روان»

هاي اجتماعي، رواني و جسمي ايفاي نقشتوانايي كامل براي  :در مفهوم كلي، يعني «روان متسلا»بهداشت، 

دهد نوجواناني كه از روابط جنسي پيش از ازدواج اجتناب هاي علوم اجتماعي نشان مي(. داده20 ، ص2335)گنجي، 

ودكشي شوند، كمتر خافسردگي دچار مي نمايند. براي نمونه، آنان كمتر بهكنند، در امور گوناگون بهتر عمل ميمي

فقر  شوند، كمتر دچارداري خارج از ازدواج دچار مينمايند، كمتر به بچهكنند، كمتر اختلالات جنسي را تجربه ميمي

 (. 1003؛ الهگ، 1005شوند )ركتور و همکاران، و فلاكت مي

ير مادران، و استفاده از مشروبات الکلي از بيمارهاي مقاربتي، ايدز، بارداري ناخواسته، سقط جنين، مرگ و م

( احساس گناه، پشيماني، نفرت از خود، 1022) يوكرو  رگنروس (.1023پيامدهاي اين ارتباط است )بس و باسل، 

ارزشي، ناراحتي و احساس گناه از دروغ گفتن و يا نشخوار فکري، احساس استفاده شدن توسط ديگري، احساس كم

سي از خانواده، اضطراب شديد از برقراري رابطه و نگراني بيش از حد درباره نقش جنسيتي و پنهان كردن روابط جن

 دانند. ها ميروابط و زندگي آينده را از عوارض اين معاشرت



  180 رابطه معاشرت با جنس مخالف، تصور از خود و سلامت روان

( نشان داده است، كنترل غريزه جنسي تا زمان ازدواج موجب سلامت 1003) الهگكه گونه كلي، همانطوربه

( در مؤسسه ملي بهداشت كودكان 1003و همکاران ) ركتورشود. پژوهش به عمل آمده توسط فرد در طول زندگي مي

درصد از دختران نوجوان درگير در ارتباط با جنس مخالف،  15دهد كه بيش از و توسعه انساني ايالات متحده نشان مي

 .ير نيستند، تجربه افسردگي داشتنددرصد از دختران نوجوان كه در اين روابط درگ 1/1افسرده بودند. در مقابل، فقط 

 1/3درصد از پسران نوجوان داراي ارتباط قبل از ازدواج، افسردگي را تجربه كردند. در مقابل، تنها  3همچنين قريب 

 اند. اند، افسردگي را تجربه كردهدرصد از پسران نوجواني كه اين روابط را نداشته

تن نشان دادند نبود  321/2سالگي بر روي  13سالگي تا  23از سن ( با مطالعه طولي 1001و همکاران ) بوگارت

سالگي براي زنان همراه بود و سه عامل كارامدي، ضعف  13ارتباط قبل از ازدواج با ميزان بالاي سلامت رواني در 

 ند.آيهاي خانوادگي و ضعف پايبندي مذهبي متغيرهاي توضيحي اين رابطه به شمار ميتحصيلي و آسيب

هاي جنسي قبل از ازدواج، آثار مخربي براي نوجوانان به دنبال دارد و ( نشان داده است فعاليت1003) گاله 

هاي جسماني را كم سازد؛ اما هيچ تأثيري بر آثار مخرب روحي و رواني هاي پيشگيري ايمن ممکن است آسيبروش

 اين ارتباطات ندارد.

 -هاي جسمانيشوند، دچار آسيبهاي قبل از ازدواج مياشرت( معتقد است: جواناني كه وارد مع2332) رفاهي

( معتقد است معاشرت با جنس مخالف از 2330) زارعيبينند. شوند و در اين بين دختران بيشتر آسيب ميرواني مي

هاي آتشين و اختلالات اضطرابي گيري عشقشناسي موجب انحرافات جنسي، شکلهاي ديني و روانديدگاه آموزه

 گردد. سردگي ميو اف

راني خود را با ترك آن درمان نکند، هميشه كسي كه تمايلات نابهنجار و شهوت»فرمايند: مي اميرمؤمنان علي

 (. 305، ص2366)تميمي آمدي، « بيمار و دردمند خواهد بود

و  دهپژوهش حاضر رابطه بين متغيرهاي معاشرت با جنس مخالف، تصور از خود و سلامت روان را بررسي كر

 هاي ذيل را آزموده است: فرضيه

 بين معاشرت با جنس مخالف و تصور از خود رابطه معناداري وجود دارد.  -

 بين تصور از خود و سلامت روان رابطه معناداري وجود دارد.  -

 بين معاشرت با جنس مخالف و سلامت روان رابطه معناداري وجود دارد.  -

 شرت با جنس مخالف و تصور از خود را دارد.بيني معاسلامت روان توان پيش -

 روش پژوهش

 ها از همبستگي پيرسون و رگرسيوننوع همبستگي است. براي تجزيه و تحليل داده حاضر توصيفي ازپژوهش 
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هاي دخترانه شهرستان رباط كريم تهران آموزان دبيرستاندومتغيره همزمان استفاده شد. جامعه آماري پژوهش دانش

ه كه در گونتن بود. با توجه به اينکه پژوهش از نوع همبستگي است و بنابراين، همان 335مونه پژوهش بود. حجم ن

رد، كند )بيابانگذكر شده، حجم نمونه مذكور براي حجم جامعه بسيار بالا هم كفايت مي مورگان -كرچسيجدول 

 (. 213، ص 2، ج 2331

به دست آمد؛ به اين صورت كه ابتدا يك بخش « اي تصادفيگيري خوشهنمونه»حجم نمونه با استفاده از روش 

ها در بين دبيرستان انتخاب شد. پرسشنامه 1هاي موجود از شهرستان مذكور انتخاب گرديد و سپس از بين دبيرستان

  هاي كامل مورد استفاده قرار گرفت.آوري شد و پرسشنامهها جمعآموزان مدارس منتخب به اجرا درآمد. دادهدانش

 ابزارهاي پژوهش

 «معاشرت با جنس مخالف»پرسشنامه 

ساخته و برگرفته از آيات و روايات اسلامي است. ، محقق«معاشرت با جنس مخالف»سؤالي  3پرسشنامه 

درجه )از كاملاا موافقم تا كاملاا مخالفم( تنظيم شده است. نمرات بالاي  5پرسشنامه به صورت ليکرت در 

دهد و نمرات پايين معاشرت بيشتر با جنس معاشرت با جنس مخالف را نشان ميپرسشنامه خودمهاگري در 

است. همچنين اعتبار پرسشنامه از طريق  35/0دهد. اعتبار آن با استفاده از آلفاي كرونباخ مخالف را نشان مي

وزوي و است. نتايج روايي محتوا توسط كارشناسان ح 35/0 گاتمنو  براون اسپيرمننيمه كردن با روش دو

 32دانشگاهي نشان داد پرسشنامه داراي روايي محتواست. ميانگين نمره كارشناسان به پرسشنامه به صورت 

 درصد به دست آمد.

 (BSCTبک )« تصور از خود»پرسشنامه 

تهيه گرديده و  بك( و بر اساس نظريه شناختي Beck & Steyr)استير و  بكتوسط  2313اين پرسشنامه در سال 

« كاملاا منفي»تا « كاملاا مثبت»اظهار نظر است كه از  5بندي شامل ماده است كه بر اساس روش درجه 15داراي 

كند كه عبارتند از: توانايي ذهني، كارامدي گيري ميها را اندازهجنبه از ويژگي 5است. اين مقياس  بندي شدهدرجه

 (. 2331آشتياني، )ملازماني و فتحيها ها و حسنهاي اجتماعي، عيبشغلي، جذابيت جسماني، مهارت

اند. به دست آورده« آزمون مجدد-آزمون»را با استفاده از روش  65/0و  33/0و همکاران ضريب اعتبار  بك

گزارش شده است. روايي اين پرسشنامه در مقايسه با  30/0همچنين ضريب همساني دروني براي اين پرسشنامه 

اعتبار پرسشنامه را با استفاده از روش  محمديگزارش شده است. در ايران  55/0 روزنبرگ« عزت نفس»پرسشنامه 

 13/0آلفاي كرونباخ  ديباج نياگزارش كرده است. همچنين  63/0و  65/0و آلفاي كرونباخ به ترتيب « دونيمه كردن»

 (.251، ص2333آشتياني، دست آورده است )فتحيرا براي اين پرسشنامه به
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 (GHQ« )یسلامت عموم»پرسشنامه 

ت دهي است كه با هدف تشخصي اختلالايك پرسشنامه سرندي مبتني بر خودگزارش« سلامت عمومي»پرسشنامه 

برگ (. نمون303، ص 2333آشتياني،  )فتحي سؤالي است 60شود. نسخه اصلي پرسشنامه رواني از آن استفاده مي

هاي جسماني، مقياس نشانهمقياس زير است: خردهزير 1سؤالي براي استفاده عموم مردم طراحي شده و داراي  13

آيد كه وري اجتماعي، افسردگي. از اين مقياس براي هر تن پنج نمره به دست ميخوابي، نارساكنشاضطراب و بي

 ها و يك نمره كلي است. اعتبار و روايي آزمون بارها تأييد شده است. مقياسچهار نمره مربوط به خرده

به دست آمد  51/0ضريب همبستگي  سوتا مينهروايي همزمان با پرسشنامه  2333در سال  چنو  چندر بررسي 

مطالعه در روايي اين پرسشنامه به عمل آمده است.  10بيش از  2333(. تا سال 321، ص 2333آشتياني، )فتحي

ست ايج نشان داده اها فراتحليلي انجام شده و نتاين پژوهش« سلامت عمومي»منظور برآورد اعتبار پرسشنامه به

، 2333آشتياني، است )فتحي031/0و متوسط ويژگي آن برابر با  031/0 سؤالي برابر با 13متوسط حساسيت پرسشنامه 

 (. 323-321ص 

گزارش كرده است )همان(.  031/0و ويژگي آن را  036/0نيز حساسيت اين آزمون را  2311در سال  يعقوبي

بررسي و تأييد « تحليل عاملي تأييدي»ار چهارعاملي آن را از طريق ( ساخت2335) عسکريو  بهمنيپژوهش 

 نموده است. 

است. ثبات گزارش شده  035/0، اعتبار تنصيفي براي كل پرسشنامه 2333در سال  ويليامزو  گلدبرگدر بررسي 

شده است  گزارش 033/0، 2331در سال  كي يسو  2335در سال  چاندروني با روش آلفاي كرونباخ در مطالعه 

 (.323، ص 2333آشتياني، )فتحي

 هاي پژوهشيافته

( ماتريس همبستگي پيرسون بين معاشرت با جنس مخالف، تصور از خود، سلامت روان و 2هاي جدول )داده

دهد رابطه بين معاشرت با جنس مخالف و تصور از دهد. نتايج اين جدول نشان ميهاي آن را نشان ميزيرمقياس

هر چه نمره معاشرت با جنس مخالف ارتقا يابد، نمره تصور از خود  (.26/0r= ،02/0>P)معنادار است خود، مثبت و 

كند. كند. همچنين هرقدر نمره تصور از خود افزايش يابد، نمره معاشرت با جنس مخالف ارتقا پيدا ميافزايش پيدا مي

با جنس مخالف است.( همچنين رابطه بين )نمره بيشتر در معاشرت با جنس مخالف، گوياي خودمهارگري بيشتر 

 . (r= ،02/0>P-32/0) تصور از خود و سلامت روان منفي و معنادار است

با توجه به اينکه نمره كمتر در آزمون سلامت عمومي، بيانگر سلامت روان بالاتر است، در نتيجه، هر چه نمرات 

كند. همچنين رابطه بين معاشرت با جنس مخالف دا مييابد، نمره سلامت روان هم افزايش پيتصور از خود ارتقا مي



            ، 018 1382بهار ، 10، پياپي اول، شماره هفدهمسال 

. با توجه به اينکه نمره كمتر در آزمون سلامت عمومي (r= ،02/0>P-13/0)و سلامت روان، منفي و معنادار است 

ري يابد )يعني خودمهارگبيانگر سلامت روان بالاتر است، در نتيجه، هر چه نمرات معاشرت با جنس مخالف ارتقا مي

يابد. همچنين بين معاشرت با جنس مخالف و تصور از با جنس مخالف باشد(، نمره سلامت روان افزايش مي بيشتر

؛ يعني هر چه نمرات معاشرت با جنس (P<02/0)اي منفي و معنادار است هاي سلامت روان رابطهخود با همه مؤلفه

ت روان هاي سلاميابد، نمرات مؤلفهارتقا  مخالف بيشتر شود )خودمهارگري بيشتر با جنس مخالف( و تصور از خود

 .يابدهم افزايش مي

 هاي آن: ماتريس همبستگي معاشرت با جنس مخالف، تصور از خود، سلامت روان و مؤلفه1جدول 

 6 1 0 3 2 3 1 متغير

       2 . معاشرت با جنس مخالف1

      2 **26/0 . تصور از خود3

     2 -**32/0 -**13/0 . سلامت رواني2

    2 **13/0 -**/21 -**10/0 هاي جسماني. نشانه3

   2 **65/0 **31/0 -**11/0 -**11/0 خوابي. اضطراب و بي0

  2 **33/0 **11/0 **11/0 -**30/0 -**25/0 وري اجتماعي. نارساكنش1

 2 **50/0 **56/0 **11/0 **33/0 -**13/0 -**30/0 . افسردگي6

ن دومتغيره همزمان بين معاشرت با جنس مخالف و تصور از خود با سلامت روان را ( تحليل رگرسيو1جدول )

ند. به بيني كنتوانند سلامت روان را پيشدهد. بر اين اساس، معاشرت با جنس مخالف و تصور از خود مينشان مي

لامت روان را در سطح درصد از واريانس س 26توانند قريب عبارت ديگر، معاشرت با جنس مخالف و تصور از خود مي

ز دهد يك واحد افزايش در نمره تصور اشده نشان ميتبيين نمايند. همچنين ضريب بتاي استاندارد 02/0معناداري 

واحد كاهش در نمره سلامت روان است. از سوي ديگر، يك واحد افزايش در نمره معاشرت با  111/0خود برابر با 

 .در نمره سلامت روان استواحد كاهش  111/0جنس مخالف برابر با 

 . تحليل رگرسيون دو متغيره همزمان3جدول 

   ضرايب استاندارد ضرايب غير استاندارد الگو

 B Sd Beta R2 t P 

 002/0 -16/5 253/0 -111/0 065/0 -315/0 تصور از خود

 002/0 -23/5 -111/0 221/0 -603/0 معاشرت با جنس مخالف

 متغير ملاک: سلامت روان



  183 رابطه معاشرت با جنس مخالف، تصور از خود و سلامت روان

 گيريث و نتيجهبح

دهد كه بين معاشرت با جنس مخالف و تصور از خود رابطه مثبت معناداري اول پژوهش به اين مهم توجه مي يافته

وجود دارد. به عبارت ديگر، هر اندازه خودمهارگري در معاشرت با جنس مخالف بيشتر باشد، تصور از خود بهتر 

خود دارند، خودمهارگري بيشتري در ارتباط با جنس مخالف دارند. يافته گردد. همچنين افرادي كه تصور بالايي از مي

و  رگنروس(، 1022) ييو  چيو(، 1003و همکاران ) ركتور(؛ 1003و همکاران ) بديهاي مذكور همسو با پژوهش

ي ها( است و در جهت آموزه2332) موسوي(، 2331) شعاع كاظمي(، 2331) گلزاري(، 1003) آلبرت(، 1022) يوكر

كسي كه از كرامت نفس بالايي برخودار باشد، »آمده است:  ديني قرار دارد. در روايت شريفي از اميرمؤمنان علي

 (.13، ص 61ق، ج 2101)مجلسي، « شهوات در نزدش حقير خواهد شد

 جود دارد:ه واي دوسويتوان چنين تبيين كرد: بين معاشرت با جنس مخالف و تصور از خود، رابطهيافته مذكور را مي

گردد اين افراد تصوير مثبتي از شخصيت خود پيدا گيري صحيح هويت در نوجوان، موجب ميسو، شکلاز يك

كنند و افرادي با عزت نفس بالا و حرمت خود پرورش يابند. در نتيجه، به هنجارهاي فرهنگي، اخلاقي و ديني جامعه 

خصي و هاي شهاي شخصيتي كارامد و صلاحيتويژگي دهدها نشان ميدهند. پژوهشپايبندي بيشتري نشان مي

هاي قبل از ازدواج دارد )رايت و همکاران، گيري، نقش مهمي در خودمهارگري جنسي و معاشرتقدرت اراده و تصميم

 (. اميرمؤمنان علي2332؛ رفاهي، 2330؛ خوانساري و سليماني، 1020؛ گوتيرز، 1003؛ وانگ و همکاران، 1023

 (. 333، ص 22ق، ج 2103)نوري، « آلايدكسي كه كرامت نفس داشته باشد، خود را به گناه نمي» فرمايند:مي

از سوي ديگر، پيامد معاشرت با جنس مخالف احساس گناه، نفرت از خود، نشخوار فکري، اضطراب شديد، كاهش 

جه، اين امور موجب كاهش (. در نتي1022ارزشي و تحقير خود است )رگنروس و يوكر، اعتماد به نفس، احساس كم

شود. همچنين هر اندازه پايبندي مذهبي بيشتر باشد، افراد ارزشمندي خود را در گرو ارتباط با تصور از خود در فرد مي

هاي گيرند و لذتهاي معنوي را هم در نظر مينمايند. لذتخالق و كسب فضايل و دوري از رذايل اخلاقي ارزيابي مي

نمايند. در نتيجه هميشه احساس ارزشمندي و حرمت خود بالايي هاي ديني استفاده ميموزهمادي را در چارچوب آ

هاي قبل از ازدواج را تأييد هاي متعددي رابطه پايبندي مذهبي و خودمهارگري جنسي و معاشرتدارند. پژوهش

 (.1022و همکاران ) كاگيمو(، 1003) كاواهاراو  كافي(، 1001و همکاران ) بوگارتنمايد. مي

دهد بين تصور از خود و سلامت روان رابطه منفي و معناداري وجود دارد. با توجه به اينکه يافته دوم نشان مي

نمره كمتر در آزمون سلامت عمومي بيانگر سلامت روان بالاتر است، در نتيجه، هر چه نمرات تصور از خود ارتقا 

هاي متعددي رابطه بين تصور از خود و بهداشت و سلامت رواني يابد. پژوهشيابد، نمره سلامت روان هم افزايش مي

دهد كاهش تصور از هاي متعددي نشان مي(. همچنين يافته2331آشتياني، را نشان داده است )ملازماني و فتحي
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د دار گرايي را به دنبالهاي رواني مانند افسردگي و اضطراب است و كمرويي و درونكننده آسيببينيخود، پيش

 (. 2331آشتياني، ؛ ملازماني و فتحي1005؛ پينا و همکاران، 1003و همکاران،  )اورت

سوم پژوهش حکايت از آن دارد بين خودمهارگري در معاشرت با جنس مخالف و سلامت روان و همه  يافته

يانگر ب« سلامت عمومي»هايش رابطه منفي معناداري وجود دارد. با توجه به اينکه نمره پايين در آزمون مقياسخرده

سلامت روان بالاتر است، هر اندازه خودمهارگري در معاشرت با جنس مخالف بيشتر باشد، سلامت روان بيشتر خواهد 

س، هر عکوري اجتماعي كمتر خواهد بود. بهخوابي، افسردگي و نارساكنشهاي جسماني، اضطراب و بيبود و نشانه

 هاي جسماني،س مخالف كمتر باشد، سلامت رواني كمتر خواهد بود و نشانهاندازه خودمهارگري در معاشرت با جن

 وري اجتماعي بيشتر خواهد بود. خوابي، افسردگي و نارساكنشاضطراب و بي

درصد از واريانس  26تواند قريب يافته چهارم اينکه خودمهارگري در معاشرت با جنس مخالف و تصور از خود مي

(؛ 1003) الهگ(؛ 1005( و )1003و همکاران ) ركتورهاي يد. اين يافته همسو با پژوهشسلامت روان را تبيين نما

كلي، به تأخير طور( است. به2332) رفاهي(، 2330) زارعي(، 1001و همکاران ) بوگارت(، 1022) يوكرو  رگنروس

و اجتماعي از افراد جوان دارد هاي قبل از ازدواج تأثير قابل توجهي در سلامت جسمي، رواني، مالي، انداختن معاشرت

 (.1020)مؤسسه رشد جوان، 

توان چنين تبيين كرد: افرادي كه خودمهارگري بالايي در معاشرت با جنس مخالف دارند، يافته مذكور را مي

هاي شخصي، حرمت خود، تصور از خود، قدرت اراده و هاي شخصيتي كارامد و صلاحيتداراي ويژگي

؛ وانگ و 1023تند. اين امور سلامت رواني بالاتر را به دنبال دارد )رايت و همکاران، گيري بالاتري هستصميم

؛ 1003؛ بدي و همکاران، 2332؛ رفاهي، 2330؛ خوانساري و سليماني، 1020؛ گوتيرز، 1003همکاران، 

 (. 1022رگنروس و يوكر، 

وجب پرورش صفات شخصيتي مثبت از سوي ديگر، خودمهارگري در معاشرت با جنس مخالف به احتمال زياد، م

عکس، رو آوردن به معاشرت ( و به1005كند )ركتور و همکاران، گردد و احساس كارامدي را در انسان تقويت ميمي

اني هاي شخصيتي و روبرد و اين امر آسيببا جنس مخالف پيش از ازدواج، صفات شخصيتي مثبت را از بين مي

 آورد. متعددي را به دنبال مي

دهد احساس گناه، نفرت از خود، نشخوار فکري، اضطراب شديد، كاهش اعتماد به ها نشان ميوهشپژ

(. همچنين 1022ارزشي و تحقير خود پيامدهاي چنين ارتباطي است )رگنروس و يوكر، نفس، احساس كم

اهشان، رغم عمر كوتها عليگذاري عاطفي است. اين معاشرتبا جنس مخالف همراه با سرمايه معاشرت

ها به هاي گوناگوني براي هر دو طرف به دنبال دارند. شدت آسيب بيشتر خواهد بود اگر اين معاشرتآسيب
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گذاري عاطفي دهد در روابط عاشقانه قبل از ازدواج، سرمايهها نشان ميروابط جنسي كشيده شود. پژوهش

ق باشد وجوي عشتواند راهي براي جستمي ويژه براي دخترانافتد و كشيده شدن به روابط جنسي، بهاتفاق مي

هاي رواني و افسردگي را در پي داشته زا تبديل شود و آسيبتواند به يك چرخه معيوب و آسيبو اين امر مي

 (. 1020باشد )مؤسسه رشد جوان، 

رف مصهاي جنسي قبل از ازدواج با بزهکاري و رفتارهاي پرخطر )مثل دهد معاشرتهمچنين مطالعات نشان مي

مواد مخدر و مشروبات الکلي( و عملکرد ضعيف تحصيلي و ساير رفتارهاي پرخطر در پسران همراه است كه سلامت 

 اندازد )همان(.رواني آنان را به خطر مي

اساس مثابه برنامه زندگي از سوي خالق بشر در اختيار انسان قرار گرفته و اوامر و نواهي آن بر هاي ديني بهآموزه

مثابه و مفاسد نوع بشر طراحي شده است. بنابراين، نهي از معاشرت با جنس مخالف را بايد در بافت ديني بهمصالح 

 آسيبي براي جسم، روح و روان انسان تبيين كرد. 

(. 322، ص 10ق، ج 2103)حرعاملي، « زنا حرام شده است؛ به خاطر مفاسدي كه دارد»فرمايند: مي امام رضا

اش ضعيف خواهد گوياي اين مطلب است كه هركس از شهوتش پيروي كند اراده ميرمؤمنان عليروايات منقول از ا

ديده و بيمار خواهد بود )تميمي آمدي، ماند، دائم آسيبماند، نفسش سالم نميشد و از مسير رشد و تکامل باز مي

 (. 120ص  ،10ق، ج 2103( و غم و اندوه طولاني خواهد داشت )حرعاملي، 305، ص 2366

بيني است كه آيا ما برگزيده خالق عشق هستيم ( معتقد است: اين تفاوت در جهان1003) كلسوندر تبيين كلي، 

هايش به درستي لذت ببريم يا اينکه ما صرفاا يك حادثه تنکردي بدون هرگونه كه بايد او را ستايش كنيم و از نعمت

د به نوجوانان مراقبت و احترام در رفتار با جنس مخالف را بياموزيم. افزايد: ما بايقانون اخلاقي متعالي هستيم. وي مي

ا مثابه تفريح و سرگرمي در نظر گرفته شود، مهاي اخلاقي و عاطفي ناديده گرفته شود و رابطه جنسي بهاگر جنبه

دگي نودي، افسرتوجه به حدود و مرزها پرورش خواهيم داد و بايد در آينده انتظار ناخشنسلي بدون عزت نفس و بي

و حتي خودكشي داشته باشيم. اما اگر به آنها بياموزيم كه برگزيدگان خدا هستند، احساس خوشبختي و شادي را در 

 نماييم.آنان ترزيق مي

هاي پيش از ازدواج، روش بر همين اساس، پژوهشگران معتقدند: خودمهارگري جنسي و خويشتنداري از معاشرت

ها، كمك به نوجوان براي حفظ ريزي صحيح براي خانوادهو مطمئني است كه با برنامه خطردرصد بي 200پيشگيري 

رد پذياخلاقي تحقق مي -سلامت جسم و روان، توجه دادن وي به علايق و آرزوهاي آينده، و تقويت باورهاي مذهبي

براي خودمهارگري جنسي به برنامه اجرا شده  12( با بررسي 1005و همکاران ) ويلسون(. 1021)اپونته و همکاران، 

 هاي ذيل تأثيرگذار بوده است:اين نتيجه رسيدند كه برنامه
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 گيري، مهارت ابراز وجود؛گذاري، مهارت تصميمهاي رفتار جنسي؛ مانند: مهارت هدف. مهارت2

 ها و آرزوها؛ مانند: وفاداري و روابط دوستانه؛. آرمان1

 . عوامل رواني؛ مانند: حرمت خود.3

 دهد كاهش رفتارهاي پرخطر جنسي در نوجوانان مبتني است بر: ( نشان مي1001و همکاران ) پركينزهاي يافته

 هاي ديني؛ تقويت پايبندي ديني نوجوانان به آموزه -2

 حمايت و نظارت والدين از نوجوانان؛  -1

 برقراري ارتباط عاطفي مثبت با نوجوانان؛  -3

 تجارب مثبت در مدرسه.  -1

خودمهارگري »هاي ديني مهار و تعديل غريزه جنسي در سه محور ( معتقدند: آموزه2332) ديرهو  ماهيني

ها و مرزها، ترويج ازدواج آسان و ( حفظ حريم2330) زارعيدهند. را پيشنهاد مي« آموزش»و « ازدواج»، «جنسي

 كند.عاطفي در چارچوب خانواده را توصيه مي -ارضاي نيازهاي جنسي

سو توان چنين نتيجه گرفت كه خودمهارگري از معاشرت با جنس مخالف از يكبندي نهايي ميدر جمع بنابراين،

شود و از سوي ديگر با ايجاد رابطه دوسويه با تصور مطلوب از خويشتن، مستقيماا موجب افزايش سلامت روان مي

هاي داخلي و ي و بسياري از پژوهشايران -آورد. يافته پژوهش با فرهنگ اسلاميسلامت روان را به ارمغان مي

 خارجي همسويي دارد. 

جمله اينکه از نوع همبستگي است و نبايد تبيين علت و معلولي از آن  هايي بود؛ ازپژوهش داراي محدوديت

آموزي صورت پذيرفت. علاوه بر اين، با توجه به ممنوعيت ارتباط با جنس داشت. همچنين فقط در جامعه دانش

امر  همراه باشد. اين« خودسانسوري»كنندگان با هاي شركتاسلامي ممکن است پاسخ -رهنگ ايرانيمخالف در ف

ستيابي به منظور دپذيري با دقت صورت پذيرد و بهرو، لازم است تعميماينگذار باشد. ازتواند در نتايج پژوهش اثرمي

 امع مختلف به عمل آيد.هاي گوناگون و در جوهاي متعدد با شيوهتر، پژوهشنتايج دقيق

دهد خودمهارگري از معاشرت با جنس مخالف ها نشان ميگونه كه پژوهشهاي پژوهش، همانبر اساس يافته

هاي روابط پيش از ازدواج است. اين امر همکاري جمعي متوليان امور فرهنگي، راه مطمئني براي جلوگيري از آسيب

جوانان هاي ديني نوشود بنيانرو توصيه ميطلبد. ازاينها را ميدانشگاه هاي جمعي و مدارس وريزان و رسانهبرنامه

ها ارائه گردد تا با ارتباط مناسب و هاي لازم به خانوادهها و آموزشو جوانان بيش از پيش تقويت شود. مهارت

جنسي  هارگريهاي شخصيت رشديافته در نوجوانان فراهم آيد. برنامه خودمتربيت صحيح، زمينه پرورش ويژگي

دهي، خودپايش، تواند شامل شناختها ميطور جدي آموزش داده شود. اين مهارتها بهدر مدارس و دانشگاه



  112 رابطه معاشرت با جنس مخالف، تصور از خود و سلامت روان

هاي ترويج اين روابط )مانند ماهواره، ورزي، افزايش حرمت خود، اعتماد به نفس و اميد به آينده باشد. زمينهجرئت

هاي لازم به نوجوانان ارائه گردد. نيز اختلاط با جنس و آموزش فضاهاي مجازي( نيز بايد به درستي مديريت شود

هاي صحيح طور معقول و منطقي مديريت گردد و شيوههاي اجتماعي بهمخالف در فضاهاي آموزشي و محيط

خطر هاي معقول و كمهاي ارتباطي با جنس مخالف آموزش داده شود و ازدواج آسان ترويج شود و راهمهارت

هاي پيش از ازدواج( توسعه يابد تا زمينه سلامت روزافزون جسم، روح و هاي همسرگزيني و مشاورهگاه)مانند كار

  روان جوانان فراهم آيد.
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