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Abstract
Introduction: Given the increase in the number of elderly, thus the marital satisfaction is becoming more 

important than before. However the assessment of marital satisfaction of the elderly requires a right tool 
which is proportional to the elderly of the community,Therefore, The purpose of this study was to explore 
the psychometric properties of marital satisfaction in the elderly and relationship of its components with the 
mental health and sexual intimacy of elderly in the province of Tehran.

Method: In this cross-sectional and correlational study, 383 elderly residents from the regions 1 and 6 of 
Tehran in the year 2015 were selected to complete the Heinz’s marital satisfaction, Batlani’s sexual intimacy, 
and Goldenberg and Hiller’s mental health questionnaires. The data were analyzed using confirmatory and 
exploratory factor analysis and Lisrel software.

Results: Content validity index of the scale was confirmed by four professionals. Factor analysis of direct 
Oblimin rotation shows the relationship between the three general agent (satisfaction from communication and 
empathy, emotional and sexual satisfaction and the satisfaction from the health of spouse) in the questionnaires, 
accounting for the 59.23% of the total variance. Its reliability using Cronbach's alpha coefficient and using 
split method was (0.89) & (0/72), respectively. Additionally, the results showed marital satisfaction of elderly 
is predictable through sexual intimacy and general health (P= 0/001).

Conclusion: The results suggest that the Persian version of the marital satisfaction of the elderly 
questionnaire has desirable credibility and reliability and can be used in the research, clinical, and treatment 
environments in order to assess the marital satisfaction of the elderly.
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چکیده
مقدمه: با توجه به افزایش شمار جمعیت سالمندان توجه به رضایت زناشویی آنها از اهمیت بالایی برخوردار است. این در حالی است که برای 
ارزیابی رضایت زناشویی این افراد نیاز به ابزاری مناسب که متناسب سالمندان آن جامعه باشد، احساس می شود. از این رو هدف پژوهش حاضر بررسی 

ویژگیهای روان سنجی پرسشنامه رضایت زناشویی سالمندان و رابطه مولفه های آن با صمیمیت جنسی و سلامت روان در سالمندان استان تهران بود.
روش: این مطالعه به صورت مقطعی و از نوع همبستگی بود که در آن 389 سالمند ساکن منطقه 1 و 6  شهر تهران در سال 94 به صورت در 
دسترس انتخاب و پرسشنامه رضایت زناشویی هاینز، صمیمیت جنسی بطلانی و سلامت روان گلدنبرگ و هیلر را تکمیل نمودند و داده ها به روش تحلیل 

عاملی تأییدی و اکتشافی با استفاده از نرم افزار لیزر مورد تحلیل قرار گرفت.
یافته ها: شاخص روایی محتوایی این مقیاس توسط 4 تن از متخصصان مورد تأیید قرار گرفت. نتایج تحلیل عاملی به شیوه چرخش متمایل از 
نوع آبلیمن مستقیم، رابطه سه عامل کلی )رضایت از ارتباطات و همدلی، رضایت از روابط جنسی و عاطفی و رضایت از سلامت همسر( را در پرسشنامه 
نشان داد که 56/43 درصد واریانس کل را تبیین می کند. میزان پایایی با روش آلفای کرونباخ 0/89 و با روش دو نیمه کردن 0/72 به دست آمد. همچنین 

.)p=0/001( یافته ها نشان دادند که رضایت زناشویی سالمندان از طریق صمیمیت جنسی و سلامت عمومی قابل پیش بینی است
نتیجه گیری: نتایج نشان داد نسخه فارسی پرسشنامه رضایت زناشویی سالمندان از روایی و پایایی مطلوبی برخوردار بوده و می توان از آن در 

محیط های پژوهشی، بالینی و درمانی جهت سنجش میزان رضایت زناشویی سالمندان استفاده کرد.
کلیدواژه ها: رضایت زناشویی، سالمندان، صمیمیت جنسی، سلامت روان. 
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مقدمه
با توجه به تغییرات به وجود آمده در هرم جمعیت جهان در 
سال های اخیر، سلامت روانی سالمندان به عنوان یکی از مهمترین 
چالشهای بهداشت روانی در جهان مطرح است )1(. تخمین زده می 
شود جمعیت سالمندی در جهان تا 40 سال آینده دو برابر خواهد 
شد )2(. این افزایش جمعیت در کشورهای در حال توسعه به مراتب 
بیشتر از کشورهای توسعه یافته است. ایران نیز به عنوان یکی از 
مستثنی  جمعیتی  تغییرات  این  از  توسعه  حال  در  کشورهای  این 
از  سالمندی  شود جمعیت  بینی می  که پیش  ای  گونه  به  نیست، 
8/24 درصد در سال 1390 به 10 درصد در سال 1400 افزایش یابد 
)3(. برندا و همکاران )4( نشان داده اند روابط بین فردی برای رفاه 
و سلامتی افراد سالمند ضروری است. همچنین تحقیقات نشان داده 
روابط زناشویی رضایت بخش، تاثیر مثبتی بر روی سلامت جسمانی، 
اجتماعی و هیجانی افراد سالمند دارد )5،6( و رضایت زناشویی یکی 

از عوامل مؤثر در رضایت از زندگی برای افراد سالمند است )7(.
رضایت زناشویی می تواند انعکاسی از میزان شادی افراد از 
از  بسیاری  به واسطه  بودن  از خشنود  ترکیبی  یا  و  زناشویی  رابطه 
مندی زناشویی یک  باشد. رضایت  رابطه زناشویی  عوامل مختص 
موقعیت روان شناختی است که خود به خود به وجود نمی آید؛ بلکه 
مستلزم تلاش هر دو زوج است )8(. الیس )1986(، رضایت زناشویی 
از تمامی  را احساس عینی خشنودی، رضایت و لذت زن و شوهر 
روابط خود تعریف کرده )9( و جونز )1997( نیز رضایت زناشویی را به 
صورت میزان ابراز شادی و رضایت شخص نسبت به طرف مقابلش 
تعریف کرده است )10(. رضایت زناشویی به عنوان یکی از مهمترین 
مؤلفه های ثبات عاطفی زوجین در تمام مراحل زندگی به خصوص 
در دوران سالمندی به حساب می آید )11(. به همین خاطر سنجش 
رضایت زناشویی در دوره سالمندی از اهمیت ویژه ای برخوردار است.
از پرسشنامه های متعددی  زناشویی  برای سنجش رضایت 
به پرسشنامه مقیاس  آنها می توان  از جمله  گردد که  استفاده می 
ارزیابی رضایت زناشویی هودسن )1992(، مقیاس رضایت زناشویی 
کانز )2010(، مقیاس رضایت زناشویی فونک و روگ )2007( اشاره 
کرد. اکثر پرسشنامه های حاضر برای ارزیابی رضایت زناشویی در 
گروه جوانان و یا افراد میانسال طراحی گردیده است. پرسشنامه ای 
بسیار  بپردازد،  سالمندان  گروه  در  زناشویی  رضایت  ارزیابی  به  که 
محدود می باشد. یکی از پرسشنامه هایی که برای ارزیابی رضایت 
زناشویی سالمندان ساخته شده و کاربرد فراوانی در کشورهای اروپایی 
و آسیای شرقی مثل کشورهای ژاپن و کره جنوبی دارد، پرسشنامه 
رضایت زناشویی سالمندی هاینز است )7(. این پرسشنامه در سال 
1992 توسط هاینز و همکاران، پس از بررسی ها و مطالعات گوناگون 
برای سنجش میزان رضایت زناشویی در افراد متأهلی ساخته شد که 
چند سال از ازدواج آنها می گذرد )4(. این آزمون نخست دارای 120 
عبارت بود که پس از تجدید نظر در نهایت به 24 عبارت کاهش 

یافت و عبارات آن از طریق نظریه های روان شناختی موجود درباره 
رضایت زناشویی در افراد مسن، مصاحبه با افراد مسن، مصاحبه با 
روان شناسان متخصص در زمینه زوجین مسن و... تهیه شده و دارای 
سه زیرمقیاس رضایت از ارتباطات و همدلی، میزان رضایت از روابط 
آلفای  جنسی و عاطفی و میزان سلامت همسر است )7(. ضریب 
کرونباخ این آزمون در یک نمونه از افراد فرانسوی زبان بین 0/89 تا 

0/93 گزارش شده است )4(.
زناشویی سالمندان،  با رضایت  از جمله عوامل دیگر مرتبط 
واقع  در  است.  سالمندان  روانی  سلامت  و   )12( جنسی  صمیمیت 
سلامت روان یکی از مسائل مهمی است که در پیشبرد اهداف هر 
نظامی باید مورد تاکید قرار گیرد. مساله تامین سلامت روان برای 
همه افراد ضروری است )13(. زیرا اگر فشارهای روانی، افراد را به 
و  نیرومند  نشاط،  با  تواند  نمی  دیگر  انسان  کند  تهدید  مداوم  طور 
تحقیقات   .)14( باشد  خود  اجتماعی  های  مسئولیت  انجام  در  توانا 
مختلف نشان داده است، رابطه مثبت معناداری بین بهزیستی ذهنی و 
سلامت روانی، رضایت از زندگی و کیفیت روابط زناشویی وجود دارد؛ 
به طوری که هر چقدر افراد از سلامت روان بالاتری برخوردار باشند، 
از رضایت زناشویی بیشتری برخوردار هستند. همچنین عامل مرتبط 
دیگر با رضایت زناشویی، صمیمیت جنسی است )12(. صمیمیت در 
روابط زناشویی، به صورت الگوی رفتاری بسیار مهمی مفهوم سازی 
نیرومندی  اجتماعی  های عاطفی- هیجانی و  شده است که جنبه 
در سالمندان داشته و بر پایه پذیرش، رضایت خاطر و عشق شکل 
می گیرد )15(. روان شناسان صمیمیت را توانایی برقراری ارتباط با 
دیگران و بیان عواطف تعریف می کنند و آن را حق مسلم آدمی و 
از حالت های طبیعی انسان می دانند )16(. صمیمیت جنسی، تشابه 
و یک رابطه شخصی عاشقانه یا هیجانی با شخص دیگریست که 
مستلزم شناخت و درک عمیق از فرد دیگر به منظور بیان افکار و 
احساسات می باشد )17(، به عبارت دیگر صمیمیت جنسی عبارت 
افکار،  کردن  ابراز  و  شدن  سهیم  نهادن،  میان  در  به  نیاز  از  است 
نوع  این   .)18( همسر  با  جنسی  پردازی های  خیال  و  احساسات 
صمیمیت به ویژه در راستای برانگیختن و میل جنسی است. پژوهش 
های محدودی رابطه رضایت جنسی و رضایت زناشویی را بررسی 
با  ارتباط محرزی  اند. این در حالی است که رضایت جنسی  کرده 
رضایت  با  آن  ترکیبی  جنبه های  بررسی  و  دارد  زناشویی  رضایت 
در مطالعه  مارکمن و همکاران )2007(  بود.  مفید خواهد  زناشویی 
ای طولی دریافتند، زوج ها هنگامی که مهارت های ارتباط موثر با 
همدیگر را کسب کنند، زندگی جنسی و رضایت از زندگی  آنان بهبود 
می یابد )12(. هم سو با این پژوهشگران، چسنی و همکاران )2000( 
زناشویی  رضایت  ارتباط  و  جنسی  رضایت  جنسی،  ارتباط  دریافتند 
همگی بعد از برنامه درمانی بدکاری جنسی بهبود می یابد )19(. با 
توجه به عوامل گفته شده نیاز است ابزاری مورد استفاده قرار گیرد که 
بر حوزه رضایت زناشویی سالمندان تمرکز یابد تا بتوان براساس آن 
یک پرتکل خاص برای درمان پیشنهاد نمود. به همین خاطر هدف 
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پژوهش حاضر بررسی خصوصیات روان سنجی پرسشنامه رضایت از 
زندگی زناشویی سالمندان و ارتباط مؤلفه های آن با صمیمیت جنسی 

و سلامت روان بود.

روش مطالعه
این مطالعه به صورت مقطعی و از نوع روش شناختی بود. در 
مرحله اول، پس از اخذ مجوز از سازندگان اصلی، پرسشنامه مذکور 
از زبان انگلیسی به فارسی ترجمه شد، به این صورت که از دو نفر 
انگلیسی به فارسی  از متخصصان روانشناسی که در زمینه ترجمه 
تخصص داشتند دعوت گردید که پرسشنامه مذکور را به زبان فارسی 
ترجمه کنند. سپس سه دانشجوی دکتری زبان انگلیسی پرسشنامه را 
به زبان اصلی برگردانده و اشکالات موجود در ترجمه اصلاح گردید 
و تبدیل به یک پرسشنامه واحد شد. برای بررسی روایی محتوایی از 
نظر متخصصان استفاده شد. به همین جهت مقیاس رضایت زناشویی 
به چهار نفر از اعضای هیأت علمی دانشکده های روانشناسی و علوم 
تربیتی دانشگاه های شهید بهشتی و الزهرای تهران، آزاد واحد علوم 
آنان برای  از نظرات  تا  ارائه شد  آزاد واحد کرج  تحقیقات تهران و 
اصلاح سوالات آزمون استفاده گردد. متخصصان نظرات کلی خود را 
در یک طیف لیکرت 5 تایی از بسیار نامطلوب تا بسیار مطلوب ارائه 
 )W( دادند و میزان همبستگی نظرات از طریق ضریب توافق کندال
0/68 به دست آمد که قابل قبول بود؛ بنابراین روایی محتوایی مورد 
تأیید قرار گرفت. سپس پرسشنامه به صورت آزمایشی در اختیار60 
جهت  سؤالات،  در  موجود  ابهامات  و  گرفت  قرار  سالمندان  از  نفر 
تعیین روایی صوری شناسایی و پرسشنامه برای کاربرد نهایی آماده 
گردید. این مطالعه، بر روی سالمندان منطقه 1 و 6 تهران که واجد 

مشخصات زیر بودند انجام شد. 
معیارهای ورود شامل علاقه و داوطلب بودن آزمودنی ها برای 
شرکت در تحقیق، زوجین هر دو در قید حیاط باشند، فقدان اختلال 
آنها مشخص شد(،  از  با سوال و مصاحبه تشخیصی  )که  شناختی 
داشتن سواد یا توانایی مصاحبه و داشتن سن بالای 60 سال. لذا با 
توجه به معیارهای لازم جهت ورود به مطالعه ی حاضر، نمونه ای 
با حجم 393 نفر به صورت نمونه گیری در دسترس انتخاب شدند 
و در کل 389 نفر در این مطالعه شرکت کردند. پژوهشگر پس از 
اخذ مجوز از دانشگاه شهید بهشتی تهران و اداره بهزیستی و سرای 
محله های منطقه 1 و 6 تهران به کمک 10 نفر همکار آموزش دیده 
اقدام به نمونه گیری کرد. از آنجا که بعضی از نمونه ها قادر به پر 
کردن پرسشنامه به تنهایی نبودند پژوهشگران توسط مصاحبه با آنها 
اقدام به پر کردن پرسشنامه ها نمودند. ابزارهای استفاده شده در این 

پژوهش عبارت بودند از: 
روان  ویژگیهای  بررسی  زناشویی: جهت  رضایت  پرسشنامه 
زناشویی  پرسشنامه رضایت  از  زناشویی  پرسشنامه رضایت  سنجی 
از                          پس  پرسشنامه  این  شد.  استفاده   )1992( هاینز  سالمندان 

بررسی ها و مطالعات گوناگون جهت سنجش میزان رضایت زناشویی 
در افراد متاهل که چند سال از ازدواج آنها می گذرد، ساخته شد. این 
آزمون بعد از تجدید نظر در نهایت به 24 عبارت کاهش یافت. نسخه 
نهایی این مقیاس یک عامل اصلی )ارتباطات و همدلی( و دو عامل 
فرعی )رضایت جنسی/ عاطفی و سلامت همسر( را مورد سنجش 
قرار می دهد )4(. از 24 عبارت مقیاس حاضر 20 عبارت به صورت 
مستقیم مربوط به موضوعات و مسائلی است که بر میزان رضایت 
زناشویی تاثیرگذار است و 4 سوال دیگر مربوط به رضایت کلی و 
به  زناشویی در گذر زمان است. پرسشنامه  تغییرات رضایت  میزان 
صورت لیکرتی به شکل موافقم 3، نظری ندارم 2 و مخالفم 1، تنظیم 
شده است )7(. شیوه نمره دهی به هر کدام از ابعاد، از جمع نمرات 
سوالات مربوط به آن بعُد به دست می آید. بررسی های متعدد بیانگر 
همبستگی معنادار مقیاس رضایت زناشویی با آزمون های سازگاری 
زوجین، آزمون های رضایت از زندگی و ... است. جهت سنجش میزان 
اعتبار آزمون با استفاده از روش بازآزمایی، مقیاس رضایت زناشویی 
در فاصله 12 روز اجرا شد که ضریب همبستگی پیرسون بین نتایج 
به دست آمده در اجرای اول و دوم برابر 0/84 بود. همچنین ضریب 
همبستگی پیرسون میان MAT و مقیاس حاضر 0/82 با ضریب 
اطمینان )P>0/001( بود که نشان از روایی و اعتبار بالای آزمون 
حاضر دارد. از سویی ضریب آلفای کرونباخ در مطالعه حاضر برای 

زنان و مردان 0/96 است )4(.
همکاران  و  بطلانی  توسط  جنسی:  صمیمیت  پرسشنامه 
با صمیمیت جنسی  مرتبط  علمی  معتبر  منابع  به  توجه  با   )2010(
و همچنین کارورزی و پژوهش های انجام شده در این مورد تهیه 
شده است )20(. این پرسشنامه 30 سوال دارد که هر سوال دارای 
طیف 4 گزینه ای )همیشه، گاهی اوقات، به ندرت، هیچ وقت( با 
نمره های 1 تا 4 است. حداکثر نمره 120 و حداقل نمره 30 است. 
نمره بالاتر، نشان دهنده صمیمیت بیشتر زوجین است )21(. روایی 
محتوایی پرسشنامه توسط 5 متخصص مشاوره و روان شناس در 
دانشکده روانشناسی و علوم تربیتی اصفهان تایید و برای تعیین پایایی 
روی 140 زوج اجرا شد که آلفای کرونباخ آن 0/81 به دست آمد. 
پایایی درونی پرسشنامه در پژوهش شاکرمی و همکاران )2014( که 
بر روی 48 نفر از زنان مراجعه کننده به مرکز همیاران سلامت روان 
شهر بجنورد انجام شده با استفاده از آلفای کرونباخ محاسبه گردید که 
مقدار آن 0/87 گزارش شده است )22(. در پزوهش حاضر نیز آلفای 

کرونباخ پرسشنامه 0/88 به دست آمده است.
پرسشنامه سلامت عمومی: جهت سنجش سلامت عمومی، 
 )1979( هیلر  و  گلدبرگ  پرسشنامه 28 سوالی سلامت عمومی  از 
و  نشانه ها  به  موسوم  مقیاس  خرده  چهار  دارای  که  شد  استفاده 
شکایات جسمانی، اضطراب و بی خوابی، نارسایی عملکرد اجتماعی 
و افسردگی است )23(. مقیاس پاسخ گویی این پرسشنامه پنج درجه 
ای )بعضی سوالات به صورت خیلی زیاد= 5 تا خیلی کم=1 و برخی 
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دیگر از سوالات اصلا= 1 تا خیلی زیاد=5( است )24(. گل پرور و 
آلفای  بر حسب  پرسشنامه  این  پایایی  از  مولوی )2011( شواهدی 
کرونباخ ارائه نموده اند که در حد مناسب )0/74تا 0/88( است )23(. 
در پژوهش حاضر نیز آلفای کرونباخ این پرسشنامه 0/83 به دست 

آمد.
جهت بررسی روایی این ابزار از روش تحلیل عاملی و تحلیل 
مؤلفه هاي اصلی با چرخش متمایل استفاده شد. براي این منظور از 
بودن  کافی  تأیید  براي  بارتلت  آزمون کرویت  و   KMO شاخص 
استفاده شد.  تناسب داشتن تحلیل عاملی  نمونه و همچنین  حجم 
همچنین برای بررسی روایی همگرایی پرسشنامه، از مدل رگرسیون 
طریق  از  زناشویی  رضایت  مقیاس  نمرات  بینی  پیش  و  همزمان 

پرسشنامه های»صمیمیت جنسی« و »سلامت روان« استفاده شد.

یافته ها
آنها  سنی  میانگین  که  بودند  نفر   389 آزمودنیها  تعداد 
6/14±63/56 بود که از این تعداد 58/32 درصد مرد و 41/68 درصد 
زن بودند. برای اجرای تحلیل عاملی به روش مولفه های اصلی و 
اثبات این نکته که ماتریس همبستگی داده ها در جامعه صفر نیست، 
از شاخص کفایت نمونه گیری )KMO( و آزمون کرویت بارتلت 
بر روی داده های حاصل از اجرای مقیاس رضایت زناشویی خانواده 
استفاده شد، نتایج نشان داد که شاخص )KMO=0/85( می باشد و 
مقدار مجذورx 2 محاسبه شده برای آزمون کرویت بارتلت در سطح 
آماری )P>0/001( معنی دار می باشند. یعنی واحد بودن ماتریس 
همبستگی رد شد و داده ها برای انجام تحلیل عاملی و حجم نمونه 

کفایت می کند )جدول 1(.

جدول 1: آزمون کرویت بارتلت و KMO برای پرسشنامه رضایت زناشویی سالمندان

آزمون کرویت بارتلت KMO شاخص
P Df مجذور2  کفایت نمونه

0/001 1035 13254/10 0/85

بینی                  پیش  را  عامل  تقریبی  تعداد  که  ریزه  سنگ  نمودار 
می کند )12/72( به دست آمد. و همچنین با استفاده از این نمودار سه 

عامل قابل استخراج است )شکل1(.

 
شکل 1: نمودار سنگریزه مربوط به عوامل استخراج شده از مقیاس رضایت زناشویی سالمندان
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دلیل  به  ها  عامل  نامگذاری  و  استخراج  برای  همچنین 
نتایج  شد.  استفاده  آبلیمن  چرخش  از  عامل ها،  مثبت  همبستگی 
چرخش آبلیمن نشان داد که سه عامل با هم ارتباط دارند و عامل 
رضایت از ارتباطات و همدلی )35/25(، عامل میزان رضایت از روابط 

جنسی )16/98( و عامل عاطفی و سلامت همسر )4/20( می توانند 
به ترتیب واریانس کل را تبیین کنند و همه عامل ها با هم 56/43 

درصد واریانس را بیین می کنند )جدول 2(.

جدول 2: مقادیر ارزش ویژه، و واریانس تبیین شده توسط هر یک از عامل های اسخراج شده در تحلیل عاملی

درصد واریانسمقدار ویژه )آیکن(عامل ها
میزان رضایت از ارتباطات و همدلی. )15 ایتم(

میزان رضایت از روابط جنسی و عاطفی. )5 ایتم(
سلامت همسر )2 ایتم(

8/93
1/80
1/99

35/25
16/98
4/20

برای استخراج و نامگذاری عامل ها از روش چرخش متمایل 
بار عاملی 0/3 تعریف  ابتدا میزان حداقل  )آبلیمن( استفاده شد. در 
شد اما از آنجا که سوالات 3، 6، 10 دارای بار عاملی اضافه غیر از 
عامل اصلی خود بودند، در ادامه میزان حداقل بار عاملی به 0/4 تغییر 

یافت، ولی سوالات 3 و 6 در چرخش عامل ها با دو عامل، دوباره بار 
عاملی مشترک داشت، بخاطر این، حذف گردیدند. در کل 22 سوال 
از پرسشنامه رضایت زناشویی سالمندان دارای بار عاملی قابل قبول 

بود )جدول 3(.
جدول 3: ماتریس ساختار عاملی پرسشنامه رضایت زناشویی سالمندان با حذف سوالات با بار عاملی کمتر

رضایت از روابط جنسی ارتباطات و همدلیعامل
و عاطفی

سلامت همسر

شخصیت کلی همسرم 
ارزشها و اعتقادات همسرم

میزان توجه نشان داده شده از سوی همسرم
میزان علایق مشترک من و همسرم

مقدار زمان صرف شده از سوی من و همسرم جهت تفریحات مشترک 
چگونگی گوش دادن همسرم به صحبتهای من
میزان انگیزه داده شده از طرف همسرم به من 

حمایتهای روزانه و تشویق های انجام شده از سوی همسرم
نحوه تصمیم گیری من درباره ازدواج

چگونگی حل و فصل اختلافات من و همسرم
تعداد اختلافات به وجود آمده بین من و همسرم

چگونگی واکنش همسرم هنگام در میان گذاشتن احساساتم با او 
میزان خوشایند یا مثبت بودن توجه در یافت شده به شما از طرف همسرتان 

میزان رضایت از ازدواج خود به طور کلی و در حال حاضر
میزان رضایت شما از ازدواجتان، در مقایسه با پنج سال پیش

سلامتی جسمی همسرم
سلامتی روانی همسرم

تعداد دفعات روابط جنسی یا سایر روابط فیزیکی صمیمانه
کیفیت روابط جنسی یا سایر روابط فیزیکی صمیمانه
تعداد دفعات مکالمات دلپذیر )عاطفی( من و همسرم

سازگاری کلی من و همسرم
نحوه بیان محبت و مهربانی بین من و همسرم

0/98
0/96
0/95
0/90
0/89
0/83
0/80
0/76
0/75
0/73
0/70
0/64
0/60
0/58
0/51

0/95
0/94
0/93
0/92
0/89

0/99
0/90

 )GFI( نتایج به دست آمده از شاخص های نیکویی برازش
نشانگر   )0/88(  )AGFI( شده  اصلاح  برازش  نیکویی  و   )0/89(
برازش مناسب و مطلوب هستند. مقدار شاخص ریشه ی دوم میانگین 
مربعات خطای برآورد )RMSEA( نیز برابر با 0/04 می باشد که 

حد مجاز آن 0/08 است، لذا در این مورد نیز نتیجه، برازش مناسب را 
نشان می دهد. در مجموعه نتایج به دست آمده بیانگر برازش مناسب 

داده ها است )جدول 4(.

جدول 4: خلاصه شاخص نیکویی برازش مقیاس رضایت زناشویی سالمندان

آماره های برازش
dfx2df/2GFIAGFARMSEAمقیاس

10451911/311/840/890/880/07رضایت زناشویی
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شکل 2: دیاگرام تحلیل مسیر پرسشنامه رضایت زناشویی هاینز

رگرسیون  مدل  نتایج  از  همگرایی  روایی  بررسی  برای 
همزمان استفاده شد. نتایج نشان داد که رضایت زناشویی سالمندان 
از طریق صمیمت جنسی و سلامت عمومی قابل پیش بینی است 

)p=0/001(. میزان واریانس تبیین شده رضایت زناشویی سالمندان از 
طریق متغیرهای پیش بین )R2=0/51( است )جدول 5(.

جدول 5: خلاصه مدل رگرسیون چندگانه برای پیش بینی رضایت زناشویی سالمندان بر اساس سلامت عمومی و صمیمت جنسی

BSEβTPمتغیر پیشبینمدل

1
2

صمیمیت جنسی
سلامت روان

1/35
1/50

0/069
0/082

0/28
0/39

6/15
6/30

0/003
0/001
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همچنین براي بررسی پایایی این ابزار، از روش بازآزمایی به 
فاصله زمانی 10 روزه با استفاده از ضریب آلفاي کرونباخ و دو نیمه 

کردن براي همسانی درونی استفاده گردید که نتایج حاکی از همسانی 
درونی خوب ابزار است )جدول 6(.

جدول6 : نتایج پایایی پرسشنامه رضایت زناشویی سالمندان

از طریق دو نیمه کردناز طریق آلفای کرونباختعداد سوالاتعامل ها

ارتباطات و همدلی
رضایت از روابط جنسی و عاطفی

سلامت همسر
کل مقیاس

15
2
5
22

0/725
0/801
0/951
0/898

0/720
0/815
0/910
0/725

بحث
این مطالعه با هدف بررسی ویژگیهای روانسنجی پرسشنامه 
براساس  آن  مولفه های  بینی  پیش  و  سالمندان  زناشویی  رضایت 
صمیمیت جنسی و سلامت روان در سالمندان منطقه 1 و 6 استان 
عاملی  ساختار سه  پژوهش  به هدف  توجه  با  گردید.  انجام  تهران 
 )2012 بندل،   ،1999 )هاینز،  سالمندان  زناشویی  رضایت  مقیاس 
اولیه.  از حالت  متفاوت  با ترکیبی نسبتاً  اما  تایید قرار گرفت،  مورد 
این  از  ماده  که 15  داد  نشان  پژوهش  های  داده  اکتشافی  تحلیل 
مقیاس بر عامل ارتباطات و همدلی بار عاملی می شوند. نتیجه به 
دست آمده با پژوهش بندل و همکاران )2012( که ساختار عاملی 
پرسشنامه رضایت زناشویی سالمندان را در سالمندان فرانسوی مورد 
بررسی قرار داده و نشان دادند که 10 ماده از آن بر عامل ارتباطات 
و همدلی دارای بار عاملی هستند همخوانی دارد. با این تفاوت که 
نتایج پژوهش حاضر نشان می دهد 5 ماده از این سیاهه که در نسخه 
اصلی متعلق به سایر عوامل است، روی عامل اول که 35/25 درصد 
از واریانس تبین شده را به خود اختصاص می دهد، جای می گیرد. 
این عامل به لحاظ محتوا، نشان دهنده ارتباطات و همدلی در زندگی 
زناشویی می باشد، که با نتایج )هاینز و همکاران، 1999( همسو می 
باشد. 5 ماده بر روی عامل دوم که 16/98 درصد از واریانس تبیین 
شده را دارد، نشان دهنده عامل رضایت از روابط جنسی و عاطفی و 
عامل سوم که4/20 درصد از واریانس تبیین شده را به خود اختصاص 
که  داد  نشان  نتایج  همچنین  باشد.  می  همسر  سلامت  دهد  می 
صمیمیت جنسی و سلامت روانی سالمندان پیش بینی کننده رضایت 
زناشویی است که این عوامل بیانگر مطلوبیت روایی سازه پرسشنامه 
مذکور در بین زوجین سالمند ایرانی می باشد که با نتایج هاینز و 
همکاران )1999( که همبستگی درونی پرسشنامه رضایت زناشویی 
را با سازگاری زناشویی، رضایت از زندگی و رفتارهای فداکارانه همسر 
مورد بررسی قرار داده بودند، همسو می باشد. با توجه به عامل های 
به دست آمده به طور ضمنی می توان گفت این ابزار یک ابزار یک 

بعدی نیست و همزمان چند سازه را اندازه گیری می کند. 
همچنین یافته های پژوهش نشان می دهند که پرسشنامه 
برخوردار است. روایی  از روایی محتوایی مناسبی  زناشویی  رضایت 
محتوایی این مقیاس که توسط چهار تن از متخصصان روانشناسی و 
اعضای هیئت علمی دانشگاه ها مورد تایید قرار گرفته است و حاکی 
از برقراری روایی محتوایی در مورد این آزمون می باشد که با نتایج 
برندا و همکاران )2012( که پیش از این روایی محتوایی این مقیاس 
را بر روی یک جامعه فرانسوی تایید کرده بودند، همسو می باشد )4(. 
از طرف دیگر شاخص های نیکویی برازش )GFI( و نیکویی 
و  واریانس ها  تفاوت  مبنای  بر  )AGFI( که  برازش اصلاح شده 
کواریانس های مشاهده شده به دست آمد، حاکی از برازش دقیق این 
مدل در جامعه آماری ایران می باشد؛ که می توان چنین نتیجه گرفت 
مدل نظری مطرح شده توسط هاینز و همکاران )1992( و بندل و 
همکاران )2012( با داده های پژوهش حاضر همسو می باشد )7،4(. 
در مجموع نتیجه گیری حاصل از تحلیل عامل اکتشافی و تایید و 
همسانی درونی عوامل با کل مقیاس، شواهد محکمی را مبنی بر 

برقراری روایی سازه در مقیاس رضایت زناشویی ارائه می کنند.
برای تعیین پایایی مقیاس از روش آلفای کرونباخ و دو نیمه 
کردن که یکی از حالات همسانی درونی می باشند، استفاده شد و 
میزان پایایی کل مقیاس به ترتیب 0/897 و 0/725 به دست آمد. 
نتایج تحلیل سوالات مقیاس نشان داد که همه سوالات با یکدیگر 
همبستگی قابل قبولی دارند و یک سازه واحد را می سنجند. همچنین 
تمامی سوالات در افزایش واریانس و میزان آلفای کل مقیاس تاثیر 
دارند، به جز دو سوال که در مرحله چرخش عاملی از چرخه حذف 
گردید. بقیه سوالات مقبولیتشان در حد قابل قبولی بود و همه این 
نتایج حاکی از پایایی بالای مقیاس رضایت زناشویی سالمندان است 

که با نتایج پژوهش هاینز )1992( همسو می باشد )7(.
این  حاضر،  پژوهش  در  لازم  کنترل های  اعمال  وجود  با 
آنها                                 میان  از  بود،  همراه  ای  نشده  بینی  پیش  موارد  با  پژوهش 
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می توان به ریزش تعداد افراد نمونه و وجود روند تربیتی و آموزشی در 
مراکز بهداشتی و سرای محله های شهرداری اشاره کرد که امکان 
جمع آوری اطلاعات را دشوار می کرد. همچنین از جمله محدودیت 
های پژوهش حاضر می توان به جامعه آماری پژوهش اشاره کرد که 
امکان تعمیم یافته های حاضر بر سایر سالمندان جامعه ایران را با 

تردید روبه رو می کند.

نتیجه گیری نهایی
سرانجام می توان گفت که با توجه به نتایج این پژوهش و 
اند، پرسشنامه  انجام شده  های قبلی که در همین زمینه  پزوهش 
رضایت زناشویی سالمندان دارای ویژگیهای روانسنجی مطلوبی برای 

جامعه سالمندان ایرانی می باشد و مدل سه عاملی مطرح شده در 
پژوهشگران  به  برخوردار است که  مناسبی  روایی سازه  از  پژوهش 
کمک می کند تا بتوانند با استفاده از این ابزار به اندازه گیری متغیر 

رضایت زناشویی سالمندان بپردازند.

تشکر و قدردانی
بر خود واجب می دانیم از تمامی سالمندان منطقه 1 و 6 شهر 
تهران که به صورت داوطلبانه در این پژوهش شرکت کردند و تمامی 
کسانی که در این پژوهش همکاری داشتند بخصوص اداره بهزیستی 

و سرای محله های این مناطق تقدیر و تشکر کنیم.
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