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 چکیده                
هدف پژوهش حاضر بررسي دو مدل پیشنهادي اثر مستقیم و 

و ابعاد آن  اي در روابط افقي و عموديغیرمستقیم اخلاق رابطه
گري رضایت بر افسردگي و اختلال عملکرد جنسي با میانجي

هاي دولتي شهر زناشویي و سطح ارتباطات کارمندان زن اداره
-گیري تصادفي چند مرحلهاهواز است. با استفاده از روش نمونه

هاي دولتي شهر اهواز نفر از کارمندان زن متأهل اداره 221اي 
انتخاب گردید. ابزار مورد استفاده در  ي پژوهشعنوان نمونهبه

(، پرسشنامه RES) ايپرسشنامه اخلاق رابطهپژوهش حاضر، 

 (ASEX) آریزونا تجارب جنسي، (BDI-13)افسردگي بک 
( است. ENRICHپرسشنامه رضایت زناشویي انریچ )و 
ها به روش تحلیل معادلات ساختاري تحلیل شدند. داده
هاي نه پژوهش از شاخصهاي ارزیابي شده در نمومدل

منظور ارزیابي مدل به برازندگي قابل قبولي برخوردار بود.
پیشنهادي، بخش ساختاري الگو با استفاده از الگو یابي معادلات 

( برآورد MLنمایي )( با برآورد حداکثر درستSEMساختاري )
ها است و ي دادهگردید. الگوي پیشنهادي در مدل افقي برازنده

ادي بدون تغییر تأیید شد، اما الگوي پیشنهادي در مدل پیشنه
نتایج به مدل عمودي با حذف یک مسیر مورد تأیید واقع شد. 

ارائه شده و مضامین آموزشي و درماني حاصل  دست آمده مدل
 از این پژوهش به تفصیل مورد بحث قرار گرفته است.

 اي، افسردگي، اختلال عملکرداخلاق رابطه: های کلیدیواژه

 جنسي، رضایت زناشویي، سطح ارتباطات

 
Abstract 

The purpose of this study was to examine the 
direct and indirect effects of relational ethics on 
depression and sexual dysfunction mediated by 
marital satisfaction and level of communication 
in married women employees in government 
offices in Ahvaz. The participants of the study 
were 220 married female employees who were 
selected by multi-stage sampling method. The 
instruments used in this study consisted of 
Relational Ethics Scale (RES), Beck Depression 
Inventory (BDI-13), Arizona Sexual 
Experiences Scale (ASEX) and Enrich Marital 

Satisfaction Inventory(ENRICH). Data were 
analyzed using structural equation analysis. In 
order to evaluate the proposed model, the 
structural model using a structural equation 
model (SEM) with maximum likelihood 
estimation (ML) was estimated, which showed 
that the proposed model fit the data. According 
to the path coefficients obtained in the 
horizontal model, direct and indirect paths of 
research were significant, but after removing 
one path, the vertical model had good fit 

indicates. The results obtained and the models 
presented in this study are discussed in terms of 
their therapeutic and educational implications 
Keywords: Relational Ethics, Depression, 
Sexual Dysfunction, Marital Satisfaction, Level 
of Communication 
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 مقدمه
حیات زندگي زناشویي و خانواده ي ي تشکیل خانواده است و درجه تحرک و نشانهي اولیهارتباطات پایه

 (.0113؛ ترجمه حسین شاهي برواتي و همکاران، 2111گلدنبرگ، گلدنبرگ، گذارد )را به نمایش مي
هاي ویژگي لحاظ ازاي که گونهبه ،(0337کند )بورلسون و دنتون، ارتباط نقش مرکزي در ازدواج ایفا مي

-د )کیفیت روابط زناشویي( میان زن و شوهر مهمشده است که ارتباط مؤثر و کارآم زناشویي مشخص

نگي  -به نظر بوزرمني (.2110هاي داراي عملکرد مطلوب است )گریف و مالهرب، ي خانوادهترین جنبه
شوند، کلید درک کارکرد افراد و خانواده به الگوهاي ارتباطي خانواده که از نسلي به نسل دیگر منتقل مي

اگرچه (. 0113؛ ترجمه حسین شاهي برواتي و همکاران، 2111نبرگ، آیند )گلدنبرگ، گلدشمار مي
(، 2115است )سایر،  افتهی شیافزادهد که سطح مشارکت شوهران در کارهاي خانه تحقیقات نشان مي

دهند ( و مراقبت از کودکان را انجام مي2111باکسر، خانه )ي از کارهاي توجه قابل مقدار همزنان هنوز 
دهد که شوهران در برابر تلاش همسران براي تقسیم مساوي (. شواهد نشان مي2101کي، )بیانچي، میل

در روابط خود  کار میتقسزنان از  ،طورکليبه دهند.از فرزندان مقاومت نشان مي کارهاي خانه و مراقبت
ت )گروت و (. این تقسیم کار ناعادلانه با رضایت زناشویي پایین مرتبط اس2111ناراضي هستند )دمپسي، 

یکي از متغیرهاي  )اصول اخلاقي رابطه( 0اياخلاق رابطه (.2115؛ استیون، کیجر و مانن، 2110کلارک، 
و  کنداست که به تعادل منصفانه بین افراد اشاره مي بوزورمني ـ نگي کننده رابطه از دیدگاهتعیین

همچون اعتماد و شود. مفاهیمي درماني بافت نگر در نظر گرفته ميعنوان فرض زیربنایي خانوادهبه
)بوزورمني ـ نگي و شود محسوب مي ايهاي اخلاق رابطهنیز از مؤلفه 4و استحقاق 1، وفاداري2انصاف

ي هاي خود را دربارهپردازان زناشویي نظریهتعدادي از نظریه .(2101؛ به نقل از ادکینس، 0311کراسنر، 
 اجتماعي و مدل تبادل منصفانه مبادله نظریه اشویي بر پایهي زنکارکردهاي زناشویي و رضایت از رابطه

اي نیز بر اخلاق رابطه .(2110؛ به نقل از اسپرچر، 0371، پترسون و رید، 0311یدر، جکسون، بنا نهادند )ل
اي یک ساختار مهم در نظریه بافتي است که بر اساس رابطهاخلاق  تبادل منصفانه استوار است. ءپایه

 -بنا شده است )دوکامون و رنج انسان در یک چارچوب زیستي، رواني و اجتماعي و فرهنگي، مفهوم درد
و  هاي اخلاقي اشاره ندارد، بلکه به مواردي مانند اعتماد و انصافبه ارزش(. اخلاق در اینجا 2112نگي، 

 (.0317بت، شود )ون هاسدن، ون دن ارنمي یا تعادل در بده بستان اشاره دارد که باعث حفظ روابط

                                                           

0. Relational ethics 
2. Trust and justice 
1. Loyalty 
4. Entitlement 
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است، اخلاق  2اي افقيو اخلاق رابطه 0اي عموديرابطهاي شامل دو مقیاس اخلاق اخلاق رابطه
هاي برابر که انتظارات و تعهدهاي برابري نسبت به یکدیگر دارند، مانند اي افقي به افراد در موقعیترابطه

؛ به نقل از هارگراو، 0317ن ارنبت، زن و شوهر، خواهر و برادر و دوستان اشاره دارد )ون هاسدن، ون د
در کند که اي بیان مي( در مفهوم اخلاق رابطه2111(. هارگراو و پیتزر )0330جنینگز و اندرسون، 

ي افقي هر دو نفر مستحق تبادل احترام، توجه، عشق، صمیمیت، رشد و شکوفایي، مسئولیت مالي رابطه
است، مانند رابطه بین  هاروابط عمودي بین نسلواقع در  راي عمودي درابطه اخلاق .باشندو وفاداري مي

حقوق و تکالیف به دلیل ماهیت ها، این روابط اگرچه عادلانه و منصفانه است اما پدر و مادر با فرزندان آن
(. هارگراو و 0330؛ به نقل از هارگراو و همکاران 0317)ون هاسدن، ون دن ارنبت،  آن، نامتقارن است

( اعتقاد دارند که یک تراز پرداخت بین نسلي از حقوق و تعهدات بین نسلي در 0330همکارانش )
 فقدان مراقبت کافي در روابط اولیه ممکن است باعث، نگر ي بافتها وجود دارد. بر اساس نظریهخانواده

شود  هایي همچون افسردگيپذیري فرد در مقابل گسترش نشانهخود و افزایش آسیبکاهش ارزشمندي 
حمایت اولیه براي تأیید انتقال انصاف و اعتماد از نسلي به نسل دیگر توسط  (.2111هارگراو و پیتزر، )

دار بین اخلاق رابطه و رضایت زناشویي و رضایت از رابطه توسط گرامز، میلر، ( و ارتباط معني0331بري )
رفته است. مطالعاتي چند، ( صورت گ0330( و هارگراو و همکاران )2111هینتون ) و رابینسون، هیگینز

سازي معادلات اند. در یک پژوهش با استفاده از مدلزیربناي نظري نظریه بافتي را بررسي کرده
شده(، شناخته ترین جنبه از نظریه بافتي به رسمیتمهم عنواناي )بهاخلاق رابطهبین  ساختاري، رابطه

مورد بررسي قرار گرفت )گرامز و همکاران،  لاتها و اختلارضایت زناشویي، افسردگي و برخي از بیماري
. سنجداي، چگونگي پاسخگویي فرد را در ارتباط با اقدامات همه افراد در رابطه مياخلاق رابطه. (2111

نتیجه ممکن  در ،دادن و گرفتن در روابط از بین برود زماني که تعادل دروقتي پاسخگویي درست نباشد و 
و  روابط راکداشتهایي، اختلال عملکرد جنسي، از قبیل افسردگي، بي اي از مشکلاتاست مجموعه

 (.2111)گرامز و همکاران، تني را به دنبال داشته باشد هاي روانبیماري
شوند )کاپلان و ترین اختلالات روانشناختي محسوب مياز شایع 1اختلالات اضطرابي و خلقي

مدل اختلافات زناشویي افسردگي (. 0131ونوفرستي،  ؛ به نقل از معین الغربائي، کرملو2111سادوک، 
)بیچ، کند دهد که روابط زناشویي، نقشي اساسي در گسترش و نگهداشت افسردگي، ایفا مينشان مي

ها نشان داده است نتایج اغلب پژوهش .(2117؛ هالیست، میلر، فالستو، فرناندس، 0331ساندین و اولري،
ها ها، باورها، ارزشهاي شخصیتي، بازخوردد درون فردي مثل ویژگيکه هم عواملي مانند موضوعات رش

                                                           

0. Vertical 
2. Horizontal 
1. Anxiety and Mood Disorders  
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و انتظارات و هم موضوعات رشدي و بین فردي مانند عشق، صمیمیت، تعهد، عواطف، رابطه جنسي، 
گذارند )موریس و مندي زناشویي تأثیر ميالگوهاي ارتباطي و هم موضوعات اجتماعي بر میزان رضایت

مند، همخواني بیشتري جنسي با رضایت مداوم از رابطه پیوند دارد. همسران رضایترابطه  (.2111کارتر، 
نمایند. گزارش مي ،کنندمیان فعالیت جنسي که خواهان آن هستند و فعالیت جنسي که تجربه مي

طور معناداري با سطح کارکرد خانواده چنین براي مردان و هم براي زنان، رضایت از رابطه جنسي بههم
 و شناختيروان عوامل از ناشي است اختلال عملکرد جنسي ممکن(. 2110اط دارد )گریف و مالهرب، ارتب

 شناختيروان عوامل ؛دارد وجود جنسي مشکلات براي جسماني علت مواردي که در باشد، جسماني

 پاسخ در اشکال موجب توانندمي و باشند داشته این اختلال کردن پیچیده در ايثانویه نقش است ممکن

اي و اخلاق رابطه (.0117گردند )بایرامي، ستارزاده، رنجبر و پزشکي،  جنسي کنشي هاياختلال و جنسي
مندي زناشویي ایفا هاي آن از قبیل اعتماد و انصاف، استحقاق و وفاداري نقش مهمي در رضایتمؤلفه

لکرد جنسي را به دنبال کنند و رضایت از رابطه، کاهش مشکلاتي از قبیل افسردگي و اختلال عممي
مطالعات  اند اماکردهها را بر رضایت زناشویي بررسي اي نقش این مؤلفهخواهد داشت. تحقیقات گسترده

ي بافت نگر، نیز اي متغیر اصلي نظریهاخلاق رابطهد. اننظریه بافتي را بررسي کردهزیربناي نظري کمي 
ي بین تیجه، تحقیقات بیشتري براي بررسي رابطهن در .تاکنون زیاد مورد پژوهش قرار نگرفته است

بنابراین مسئله اصلي این  .اخلاق رابطه و رضایت زناشویي و همچنین سلامت رواني و جسمي نیاز است
اي افقي در پژوهش این است که آیا مدل پیشنهادي مربوط به اثر مستقیم و غیرمستقیم اخلاق رابطه

هاي آن بر افسردگي و ي اصلي و مؤلفهمودي در روابط فرد با خانوادهاي عروابط فعلي فرد و اخلاق رابطه
 ؟ها استي دادهارتباطات برازندهگري رضایت زناشویي و سطح اختلال عملکرد جنسي با میانجي

 

 روش

( است. در تحقیقاتي که SEMطرح پژوهش حاضر، طرح همبستگي از نوع الگویابي معادلات ساختاري )
شود. هاي علي استفاده مياصي از متغیرها است، از تحلیل معادلات ساختاري مدلهدف آزمودن مدل خ

تحلیل مدل معادلات ساختاري برآوردهایي از پارامترهاي مدل )ضرایب مسیر و جملات خطا( و چند 
 (.0111آورد )سرمد، بازرگان و حجازي، شاخص نیکویي برازش فراهم مي

وجه به ورود زنان به بازار کار بعد از انقلاب صنعتي و با ت گیری:جامعه آماری و روش نمونه

ي کلیه کارمندان جامعه آماري پژوهش حاضر، دربرگیرنده ي خانوادگي،هانقششدن روابط و  تردهیچیپ
دولتي شهر اهواز مشغول به کار هستند. با  هايدر ادارههاي دولتي شهر اهواز است که زن متأهل اداره

صورت اداره به 01هاي دولتي شهر اهواز اي از بین ادارهگیري تصادفي چند مرحلههاستفاده از روش نمون
 221ها از میان این اداره ،ايگیري تصادفي چندمرحلهتصادفي انتخاب شدند. با استفاده از روش نمونه
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ري از جهت کنترل متغیرهاي ناخواسته و جلوگی عنوان نمونه تحقیق انتخاب شدند.کارمند متأهل زن به
 گونهچیه قبلاًافرادي بود که  رندهیدربرگپژوهش حاضر  نمونهي احتمالي در تبیین نتایج، هايدشوار

و حداقل اختلالات شخصیتي قرار نداشتند  IIدر محور درمان روانشناختي و بالیني دریافت نکرده بودند، 
مصرف نکرده بودند. حداقل یني مربوط به درمان بال گردانرواني ماه قبل از اجراي پرسشنامه دارو 1

سابقه طلاق  هايآزمودن، همچنین دکتري بوددیپلم و حداکثر  هايآزمودنو همسر  هايآزمودنمیزان سواد 
 هاي دولتي بودند.ادارهشاغل در نیز کارمندان  هايآزمودنهمسر  و ازدواج مجدد نداشتند.

 ابزار

( ساخته شد 0330توسط هارگراو و همکاران )این پرسشنامه  (:RESای )پرسشنامه اخلاق رابطه

گیري روابط در آیتمي براي اندازه 02این پرسشنامه شامل دو مقیاس آیتم است.  24که متشکل از 
 5گذاري این آزمون بر اساس مقیاس نمرهخانواده اصلي )عمودي( و در روابط زناشویي )افقي( است. 

فاده شده پایایي هر دو مقیاس عمودي و افقي با است نجامدر تحقیقات ا اي لیکرت تنظیم شده است.درجه
زمان آن با بررسي ارتباط ( به دست آمده است و روایي هم31/1و  31/1، 31/1از روش آلفاي کرونباخ )

اي و مقیاس سازگاري زناشویي و همچنین اقتدار شخصي، به دست آمد دار بین اخلاق رابطهمعني
در پژوهش حاضر پایایي این پرسشنامه با روش آلفاي کرونباخ به دست آمد  (.0330)هارگراو و همکاران، 

( به دست 17/1( و پایایي مقیاس عمودي )13/1(، پایایي مقیاس افقي )32/1که پایایي کل پرسشنامه )
 آمد.

 معتبر ابزار یک عنوانبه پرسشنامه این از: (ENRICH)پرسشنامه رضایت زناشویی انریچ 

( این 0331است. فاورز و اولسون، ) شده استفاده رضایت زناشویي سنجش براي نوعيمت هايپژوهش در
 ،آیدمي وجود به خانواده در که تغییراتي نسبت به مقیاس این معتقدند مقیاس را مورد ارزیابي قرار دادند و

 شده است که در پژوهش مقیاس تشکیلخرده  04پرسشنامه رضایت زناشویي انریچ از است.  حساس
شده حاضر براي بررسي رضایت زناشویي و سطح ارتباطات از دو خرده مقیاس این پرسشنامه استفاده

( نیز پایایي خرده مقیاس رضایت زناشویي با 0117است. در پژوهش خجسته مهر، عباسپور و رجبي )
رضایت در پژوهش حاضر پایایي دو خورده مقیاس  به دست آمد. 15/1استفاده از روش آلفاي کرونباخ 

 به دست آمد. 71/1و  10/1زناشویي و سطح ارتباطات به ترتیب 

؛ به نقل از رجبي، 0372پرسشنامه افسردگي بک )بک،  :(BDI-13)پرسشنامه افسردگی بک 

شده است. این پرسشنامه  هاي بالیني و پژوهشي تدوین( براي تسهیل اجراي سریع در موقعیت0114
گیري براي اندازه BDI-13کند. هاي خاص افسردگي را بیان مينهماده خود گزارشي که نشا 01شامل 

شناسي افسردگي مانند افسردگي عاطفي، شناختي، انگیزشي و فیزیولوژیکي هاي مختلف نشانهدر زمینه
( در پژوهش خود ضریب 0114(. رجبي )0114، به نقل از رجبي، 0111شده است )منصور،  تدوین
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 -شده اسپیرمن تاه پرسشنامه افسردگي بک بعد از اعمال فرمول تصحیحهمساني دروني تنظیم فرم کو
لذتي و براي عامل بي 12/1و براي عامل عاطفه منفي نسبت به خود  12/1براون براي کل پرسشنامه 

گزارش شده است. در پژوهش حاضر پایایي  20به دست آورد. همچنین نقطه برش این پرسشنامه  71/1
 ( به دست آمد.71/1آلفاي کرونباخ ) این پرسشنامه با روش

توسط اعضاي انجمن علمي  ASEX پرسشنامه :(ASEX) آریزونا جنسی پرسشنامه تجارب

 سطح در تواندمي سؤال 5فقط  داشتن ساخته شد. این پرسشنامه با 0337در سال  دانشگاه آریزونا

 جواب به پرسشنامه در .رود به کار جنسي عملکرد اختلال غربالگري اولیه جهت بهداشتي هايمراقبت

مک گاهووي  بررسي روایي و پایایي این ابزار توسط. گرفت تعلق 1 نمره هرگز و 0نمره  آسان العادهفوق
 با پایایي و دروني استحکام از ابزار این که داده نشان ( صورت گرفته است. همچنین0337و همکاران )

(. در پژوهش حاضر 2111، )مک گاهووي است ورداربرخ مجدد آزمون پایایيو  3155/1 کرونباخ آلفا
 ( به دست آمد.10/1پایایي این پرسشنامه با روش آلفاي کرونباخ )

 
 هایافته

 های توصیفی( یافته1
 دهد:ها در متغیرهاي پژوهش را نشان ميمیانگین و انحراف استاندارد آزمودني 0جدول 

 

 ها در متغیرهای پژوهشمیانگین و انحراف استاندارد آزمودنی -1جدول 
 

 متغیر میانگین انحراف استاندارد

17/7  41/43  )افقي( اياخلاق رابطه 

27/7  15/51  )عمودي( اياخلاق رابطه 

37/4  50/24  )افقي(اعتماد و انصاف  

45/4  33/21  )عمودي(اعتماد و انصاف  

71/0  07/01  افقي(وفاداري ) 

12/0  51/01  عمودي(وفاداري ) 

41/2  70/00  افقي(استحقاق ) 

21/2  73/02  عمودي(استحقاق ) 

23/05  75/21  رضایت زناشویي 

11/1  25/11  سطح ارتباطات 

35/2  71/01  افسردگي 

17/1  11/3  اختلال عملکرد جنسي 
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 هاضرایب همبستگی بین متغیرهای پژوهش )در مدل افقی( در کل آزمودنی -2جدول 
 

  متغیر 1 2 3 4 5 6 7 8

54/1-    71/1-  41/1   14/1    71/1  77/1    35/1  0 اي )افقي(اخلاق رابطه - 

50/1-  17/1-  45/1  21/1  71/1  11/1  2 اعتماد و انصاف )افقي( - - 

41/1-  45/1-  11/1  23/1  12/1  1 وفاداري )افقي( - - - 

41/1-  51/1-  13/1  10/1  4 استحقاق )افقي( - - - - 

45/1-  51/1-  11/1  5 اشویيرضایت زن - - - - - 

13/1-  11/1-  1 سطح ارتباطات - - - - - - 

42/1  7 افسردگي - - - - - - - 

 1 اختلال عملکرد جنسي - - - - - - - -

                                                                                                10/1>P 
 

ي ضرایب همبستگي ذکر شده بین متغیرها در سطح همه ،دشومشاهده مي 2که در جدول  گونههمان
10/1>P باشند.معنادار مي 

 

 هاضرایب همبستگی بین متغیرهای پژوهش )در مدل عمودی( در کل آزمودنی -3جدول 
 

  متغیر 1 2 3 4 5 6 7 8

45/1-    54/1-  42/1   23/1    11/1  71/1    34/1  0 اي )عمودي(اخلاق رابطه - 

13/1-  51/1-  45/1  21/1  72/1  41/1  2 اعتماد و انصاف )عمودي( - - 

42/1-  17/1-  14/1  21/1  10/1  1 وفاداري )عمودي( - - - 

47/1-  51/1-  17/1  27/1  4 استحقاق )عمودي( - - - - 

54/1-  40/1-  11/1  5 رضایت زناشویي - - - - - 

22/1-  13/1-  1 ارتباطات زناشویي - - - - - - 

42/1  7 افسردگي - - - - - - - 

 1 اختلال عملکرد جنسي - - - - - - - -
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ي ضرایب همبستگي ذکر شده بین متغیرها در سطح همه ،شودمشاهده مي 1که در جدول  گونههمان
15/1> P  10/1و> P باشند.معنادار مي 

 های استنباطی( یافته2

 مدل افقی -1
 

 ی پژوهشای )افقی( در نمونهابطههای برازندگی مدل پیشنهادی اخلاق رشاخص -4جدول 
 

    
χ2 df 

df

2 GFI AGFI IFI TLI CFI NFI RMSEA 

الگوی 

 11/1 35/1 37/1 34/1 31/1 320/1 315/1 50/2 01 10/25 پیشنهادی

 
قبول مدل  هاي برازندگي حاکي از برازندگي قابلشاخص ،شودمشاهده مي 4که در جدول  گونههمان

 ارد.د
 

 

 ها در الگوی تأییدشدهالگوی ساختاری مسیرهای مستقیم و ضرایب استاندارد آن  -5جدول 
 

 داریسطح معنی  مسیر

 15/1 17/1 رضایت زناشویي اي )افقي( اخلاق رابطه

 110/1 23/1 سطح ارتباطات  اي )افقي( اخلاق رابطه

 110/1 -17/1 افسردگي  اي )افقي( اخلاق رابطه

 110/1 -21/1 اختلال عملکرد جنسي  اي )افقي( خلاق رابطها

 117/1 -27/1 افسردگي  رضایت زناشویي 

 110/1 -21/1 اختلال عملکرد جنسي  رضایت زناشویي

 111/1 -40/1 افسردگي   سطح ارتباطات 

 15/1 -23/1 اختلال عملکرد جنسي  سطح ارتباطات 

 

 

، یشنهادي تأییدشدهي ضرایب مسیر مربوط به مدل پهمه ،شودده ميمشاه 5که در جدول  گونههمان
هاي آن ( و مؤلفهافقياي )مدل نهایي اثرات مستقیم و غیرمستقیم اخلاق رابطه 0شکل  دار هستند.معني

 دهد.گري رضایت زناشویي و سطح ارتباطات را نشان مياختلال عملکرد جنسي با میانجي بر افسردگي و
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اعتماد و 

 افسردگی انصاف

 

اختلال عملکرد 

 جنسی

 سطح ارتباطات

 

ی ارابطه اخلاق وفاداری

 )افقی(

 23/1 استحقاق

17/1 
17/1 

40/1  

23/1  

21/1 

21/1 

27/1  

72/1 

17/1  

71/1 

 رضایت زناشویی

 

 
 

 

 

 

های آن  بر افسردگی و ای )افقی( و مؤلفهاثرات مستقیم و غیرمستقیم اخلاق رابطهمدل نهایی  -1شکل 

 گری رضایت زناشویی و سطح ارتباطاتاختلال عملکرد جنسی با میانجی
 

ي شود کلیه ضرایب مسیر در مدل پیشنهادي براي کل نمونهمشاهده مي 0که در شکل  گونههمان
 گردد.گونه اصلاحي تأیید ميالگوي افقي بدون هیچ و  استپژوهش معنادار 

 

 مدل عمودی -2
 

 ای )عمودی( های برازندگی مدل پیشنهادی و مدل اصلاح شده اخلاق رابطهاخصش -6جدول 

 در نمونه پژوهش

 χ2 df 
df

2 GFI AGFI IFI TLI CFI NFI RMSEA 

مدل 

 پیشنهادی
11/42 01 17/4 34/1 13/1 31/1 11/1 31/1 30/1 00/1 

مدل اصلاح 

 شده
12/10 3 02/1 31/1 32/1 35/1 30/1 35/1 34/1 110/1 
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این مدل از برازش نسبتاً خوبي برخوردار است. این برازش با  ،شودمشاهده مي 1که در جدول  گونههمان
     .فته استحذف کردن یک مسیر )ارتباطات به عملکرد جنسي( در الگوي اصلاح شده بهبود یا

ي پژوهش را ها را در مدل پیشنهادي و مدل تأیید شده در نمونهمسیرها و ضرایب استاندارد آن 7جدول 
  :دهدنشان مي

 
 ها در الگوی تأییدشدهمسیرهای مستقیم و ضرایب استاندارد آن ساختاری الگوی -7جدول 

 

 
 مدل اصلاح شده  مدل پیشنهادی 

 داريسطح معني  داريسطح معني  سیرم

 112/1 51/1 110/1 57/1 رضایت زناشویي اي )عمودي( اخلاق رابطه

 110/1 24/1 110/1 01/1 سطح ارتباطات  اي )عمودي( اخلاق رابطه

 110/1 -11/1 110/1 -22/1 افسردگي  اي )عمودي( اخلاق رابطه

 110/1 -27/1 110/1 -07/1 اختلال عملکرد جنسي  اي )عمودي( اخلاق رابطه

 111/1 -10/1 110/1 -21/1 افسردگي  رضایت زناشویي 

 110/1 -24/1 110/1 -04/1 اختلال عملکرد جنسي  رضایت زناشویي

 110/1 -21/1 111/1 -07/1 افسردگي  سطح ارتباطات 

 حذف حذف 11/1 -13/1 اختلال عملکرد جنسي  سطح ارتباطات 
 

 
جز سطح ي ضرایب مسیر مربوط به مدل تأییدشده )بههمه ،شودده ميمشاه 7که در جدول  گونههمان

 دار هستند.ارتباطات به اختلال عملکرد جنسي( معني
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اعتماد و 

 افسردگی انصاف

 

اختلال عملکرد 

 جنسی

 سطح ارتباطات

 

ی ارابطه اخلاق وفاداری

 )عمودی(

 24/1 استحقاق

51/1 
11/1 

21/1  

13/1  

27/1 

24/1 

10/1  

74/1 

15/1  

73/1 

 رضایت زناشویی

 

هاي آن اي )عمودي( و مؤلفهمدل اصلاح شده و نهایي اثرات مستقیم و غیرمستقیم اخلاق رابطه 2شکل 
 دهد. یت زناشویي و سطح ارتباطات را نشان ميگري رضابر افسردگي و اختلال عملکرد جنسي با میانجي

 

 
 

های آن  بر افسردگی و ای )عمودی( و مؤلفهاثرات مستقیم و غیرمستقیم اخلاق رابطه مدل -2شکل 

 گری رضایت زناشویی و سطح ارتباطاتاختلال عملکرد جنسی با میانجی
 
 
 
 

اي کل نمونه تنها با حذف مسیر سطح الگوي مدل عمودي بر ،شودمشاهده مي 2که در شکل گونه همان
ي ارتباطات با اختلال عملکرد جنسي، تأیید شد. کلیه ضرایب مسیر در مدل عمودي براي کل نمونه

 پژوهش معنادار است. 
 
 
 
 
 
 

  دهمسیرهای مستقیم غیر معنادار حذف ش
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 گیری نتیجه
اي تأثیر مستقیم و غیرمستقیم از طریق رضایت رابطهنتایج پژوهش حاضر مشخص ساخت که اخلاق 

ارتباطات زناشویي بر اختلال عملکرد جنسي دارد و ضریب مسیرهاي به دست آمده زناشویي و سطح 
جنسي و افسردگي است؛ بنابراین با  اي با اختلال عملکردي علي بین اخلاق رابطهحاکي از وجود رابطه

توان نتیجه گرفت که اخلاق هاي پیشین و نتایج به دست آمده در پژوهش حاضر ميتوجه به پژوهش
اصلي )اخلاق رابطه عمودي( و رابطه همسري )اخلاق رابطه افقي( اگر اي در روابط فرد با خانواده رابطه

متعادل باشد و نیازهاي همه افراد برآورده شود، حقوق یکساني داشته باشند، اعضا در برخورد با یکدیگر 
ه عملکرد فرد سالم است؛ نتیج خود قدم بردارند، در منصف بوده و با اعتماد به یکدیگر در پیشبرد اهداف

گرفته شود، عشق و محبت لازم را از خانواده اما اگر فرد در رابطه با خانواده اصلي خود حقوقش نادیده 
و عملکرد افراد مختل  دریافت نکرده و روابط اعضا غیرمنصفانه باشد، قابلیت اعتماد اعضا از بین رفته

دهد. فرد این ختلالاتي چون افسردگي نشان مياعتمادي و اصورت خشم، بيرا بهگردد و خود مي
ي زناشویي پایین از رابطه کند و در پي آن رضایتي زناشویي وارد ميبه رابطهرفتارهاي بیمار گون را 

ي آید و بروز و تشدید افسردگي و اختلال عملکرد جنسي را در پي دارد. با توجه به نتایج و رابطهمي
ها براي مشکلاتي چون افسردگي و اختلال عملکرد ان در درمان افراد و زوجتومعنادار به دست آمده، مي

اي مانند اعتماد، انصاف، وفاداري و جنسي و یا نارضایتي در رابطه، از طریق تمرکز بر مسائل اخلاق رابطه
تنها ابزار گردآوري اطلاعات در پژوهش حاضر  ،توان این علائم را کاهش داد. ازآنجاکهاستحقاق مي

هاي درماني و یا در درمان خصوص طرحهآتي ب هايشود که در پژوهشپیشنهاد مي ،پرسشنامه بوده است
هاي دیگر گردآوري از هاي خود گزارشي از روشنامهها علاوه بر پرسشمراجعان، براي گردآوري داده

با توجه به اینکه خصوص در زمینه اختلال عملکرد جنسي قبیل مصاحبه و مشاهده نیز استفاده شود. به
انجام مصاحبه و  ،ممکن است عوامل جسماني نیز در بروز و یا تشدید اختلالات جنسي تأثیرگذار باشد

 هاي پزشکي جهت بررسي عوامل روحي و جسماني نیز لازم است.آزمایش
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 منابع
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