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 چکیده

ایرانی بود. بدین منظور نمونه ای  متأهلهدف پژوهش حاضر بررسی روایی، پایایی و ساختار عاملی مقیاس بهزیستی جنسی زنان در زنان 

انتخاب شد.  تصادفی سادهنمونه گیری ( به روش سال 45تا  24سال و با دامنه سنی  7/33)با میانگین سنی متأهلنفر از زنان  297به حجم 

روایی ( توسط گروه نمونه تکمیل شد. 2009( و بهزیستی جنسی زنان )روزن و همکاران، 1995 مقیاس های بهزیستی روانشناختی )ریف،

روش آلفای  ز دوبررسی شد. پایایی مقیاس او همزمان  ییدی، روایی همگراشافی و تأل اکتبا استفاده از روش های تحلیل عاماین مقیاس 

های اصلی و چرخش واریماکس نشان داد ل عاملی با استفاده از روش مؤلفهمورد بررسی قرار گرفت. نتایج تحلی کرونباخ و دونیمه سازی

تشکیل شده است که  رضایت از ارگاسمو  تحریک فیزیکی عاطفی،-حوزه شناختی، روابط بین فردیعامل با عناوین  4که این مقیاس، از 

درصد از واریانس کل را تبیین می کنند. روایی همگرای این مقیاس حاکی از همبستگی رضایت بخشی بین ابعاد مقیاس  66بیش از 

بهزیستی جنسی زنان با نمره کل بود. برای تعیین روایی همزمان مقیاس، همبستگی ابعاد مقیاس بهزیستی جنسی زنان با مقیاس بهزیستی 

برای کل مقیاس و ابعاد آن  کرونباخ و دونیمه سازی(. ضرایب آلفای p >001/0بکار رفت که حاکی از همبستگی مطلوبی بود ) ختیاروانشن

مقیاس بهزیستی جنسی زنان، از روایی و پایایی مناسبی در جامعه ایرانی نتیجه نهایی اینکه فرم فارسی نوسان داشت.  82/0تا  63/0بین 

 تواند در موقعیت های پژوهشی، تربیتی و بالینی مورد استفاده قرار گیرد.برخوردار است و می
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 مقدمه

تمایلات  این، در طی زندگی همواره همراه انسان هستند. علاوه بر 1رابطه جنسی بخشی از زندگی طبیعی است. تمایلات جنسی    

جنسی به عنوان یک انگیزه اساسی و یک تجلی طبیعی از ماهیت انسانی تعریف شده است و یکی از عوامل مهم رضایت از زندگی در 

 .(2014، 2)سانچز، سانتوز و سیرا طول عمر انسان است

ها، عملکردها، عقایدها و ها، ارزشردازیپها، خیالها، نگرشلفی نظیر افکار، رفتارها، خواستهجنسی عوامل مخت در تجربه رابطۀ     

تواند در برگیرنده این ابعاد باشند، اما همه آنها به طور همزمان و مکرر حال، در حالی که تمایلات جنسی میثیر دارند.  با این روابط تأ

بینی کننده یکی از عوامل پیش. (2011، 3مه، گلدواسر، کامرون، چن، کلمنسی و لیموسمونا، سیشوند )در رابطه جنسی تجربه نمی

صمیمیت مداوم، یکی دیگر از پیش نیازهای مهم خلق یک علاوه بر این،  (.1393عوامل بین فردی است )باقیان،  4رضایت جنسی

ک و نی اند )نائینیانها رابطه آنها را معنادار نشان دادهازدواج ماندگار است. صمیمیت و رضایت جنسی دو متغیری هستند که پژوهش

 (.1393 داورنیا، زهراکار و گوهری، ؛ شاکرمی،2014، و همکاران ؛ سانچز1391آذین، 

وتو و رتواند پیامدهای مثبت روانی و اجتماعی برای زوجین به دنبال داشته باشد )ببخش میبر این، رابطه جنسی رضایتعلاوه

نیز جلب شده است )روزن،  6محققان به مفهوم بهزیستی جنسیی رضایت جنسی، توجه (. در این راستا، درکنار سازه2010، 5گینزبرگ

های مفهوم بهزیستی جنسی، رویکردی جامع از سلامت جنسی است که نه تنها جنبه(. 2009، 7باچمن، ریسی، جنتر، لیبلام و وانسر

که زندگی جنسی، یک مفهوم چند توان بیان داشت از این نظر، می گیرد.های ذهنی سلامت جنسی را نیز در نظر میجسمی، بلکه جنبه

-از جنسیت فرد را امکان پذیرانهها و روندهایی است که لذت کامل و مسئولیتبعدی است که شامل رفتارهای جسمی، روانی، نگرش

-میکرد و رضایت جنسی را در بر های مختلفی نظیر علاقه جنسی، روابط صیمیمانه و سالم، عمللفهبهزیستی جنسی مؤ .سازدپذیر می

 .(2009)روزن و همکاران،  گیرد

های جنسی فرد، افتخار به در تعریف بهزیستی جنسی بر چهار مؤلفه تأکید دارد. اولین مؤلفه ادارک ارزش (2014) 8هاردن    

دومین عامل، داشتن احساس خودکارآمدی جنسی به معنی توانایی . فرد استرفتارهای جنسی و ادارک جذابیت های جنسی خود 

ها و ترجیحات جنسی خود در مقابل شریک زندگی از جمله میل به عدم فعالیت جنسی و اقدامات احتیاطی مناسب در تأیید خواسته

های دیگر بهزیستی جنسی است. سومین مؤلفه بهزیستی جنسی شامل احساساتی های مقاربتی از جنبهبرابر بارداری ناخواسته و بیماری

از تجربه جنسی است و چهارمین مؤلفه، تجربه رابطه جنسی بدون درد یا اضطراب است )هاردن، مانند هیجان، رضایت و لذت 

2014.) 

های صورت گرفته در خصوص (، اما بیشتر پژوهش2015، 9استیونساگرچه رضایت از رابطه جنسی تحت تاثیر عوامل فرهنگی است )

، 1سیمه و کوهنمختلف بیشتر از زنان است ) مردان در جوامعند که رضایت جنسی اخصوص رضایت از رابطه جنسی بیانگر این بوده

                                                             
1 . sexual desires 

2 . Sanchez, Santos & Sierra 

3 . Mona, Syme, Goldwaser, Cameron, Chen, Clemency and Lemos, 

4 . sexual satisfaction 

5 . Brotto & Ginsberg 

6 . sexual well-being 

7 . Rosen, Bachmann, Reese, Gentner, Leiblum & Wanser 

8 . Harden 
9 . Stevens 
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، 4آدلسون، ناستازی، مایترا، بالال و راجان) 3ملی بهداشت و زندگی اجتماعیمرکز نتایج نظرسنجی  (.9201، 2؛ کاسیکو2016، 1کوهن

چنین بین بین کلی و همساله آمریکایی صورت گرفت بیانگر این بود بین رضایت جنسی و شادی  59تا  18که بر روی زنان ( 2016

در یک رابطه که  براین اساس، زنانی داری وجود داشت.بدکاری جنسی و سلامت جسمی و عاطفی و یا کیفیت زندگی رابطه معنی

ند ی بودند، تجربه کردبط غیر همسر، رضایت عاطفی و جسمی بیشتری را نسبت به کسانی که در روابودند همسری پایدارتک

 (.2016، آدلسون و همکاران)

شهاخ  عملکهرد جنسهی  تهیه شده است کهه زنان مسایل جنسی های مختلفبرای ارزیابی جنبه یمختلفابزارهای خودگزارشی      

( و مقیهاس رضهایت 1986)راست و گولومبوک،  6راست-(، فهرست رضایت جنسی گولومبوک2005)ویگل، متسون و روزن،  5زنان

ههای بهزیسهتی ها نشان داده است که این ابزارهها تمهام جنبههاما بررسی اند.از آن جمله (2005)مستون و تراپلن،  7زنان برای جنسی

پهردازد و به بررسی مراحل ارضای جنسی می دهد. به عنوان مثال شاخ  عملکرد جنسی زنان صرفاًجنسی را تحت پوشش قرار نمی

( اقهدام بهه سهاخت 2009) وجه به ایهن مهوارد روزن و همکهارانبا تدهد. هیجانی را مورد مطالعه قرار نمی-عوامل ارتباطی یا عاطفی

از طرح پژوهشی آمیختهه اکتشهافی  (2009روزن و همکاران ) ند. برای ساخت این مقیاسزنان کرد بهزیستی جنسی مقیاسی با عنوان

توانست ویه را شناسایی کردند که میگ 250با بررسی ادبیات موجود تعداد گونه که در مرحله اول )مرحله کیفی( استفاده کردند؛ بدین

ههای مربهوب بهه بهزیسهتی جنسهی زنهان سپس مقولهپردازی صورت گرفته از بهزیستی جنسی زنان هماهنگ و همسو باشد. با مفهوم

های نامربوب یا تکراری حذف شدند. سپس در مرحله دوم )مرحله کمهی( بها با آنها مشخ  شد و گویه های مرتبطاستخراج و گویه

سهاله نمودنهد. در  72تها  21زن  332نامه تدوین شده اقدام به بررسی روایی، پایایی و ساختار عاملی مقیاس بهر روی جرای پرسشا

روابط عامل با عناوین  4گویه طراحی کردند. نتایج تحلیل عامل اکتشافی بیانگر وجود  17( مقیاسی با 2009روزن و همکاران )نهایت 

-هوم جامععاملی بهزیستی جنسی زنان یک مف 4بود. مقیاس رضایت از ارگاسم  اطفی، تحریک فیزیکی وع-حوزه شناختیبین فردی، 

تبهاب بها های عاطفی و جسمی تجربه جنسی که مخت  خود فرد است، بهر اردارد، زیرا علاوه بر جنبه تری نسبت به رضایت جنسی

( 2009ههای روزن و همکهاران )گیرد. در ارزیهابینیز در بر مییک زندگی را و صمیمت با شر کید داردشریک زندگی و جنسی نیز تأ

سهنجی های روانهدف عمده این تحقیق بررسی شاخ ها داشت. عامل ارتباب بین فردی ارزش ویژه بالاتری را نسبت به سایر عامل

بر این هماهنگ کهردن سهاختار علاوهداد. زیستی جنسی را مورد ارزیابی قراروسیله آن بتوان بههاست تا ب مقیاس بهزیستی جنسی زنان

ال گویی به این سؤعاملی آن با فرهنگ ایرانی از دیگر اهداف این تحقیق است. با توجه به اهداف بیان شده، این پژوهش به دنبال پاسخ

 ؟در جامعه ایرانی از روایی، پایایی و ساختار عاملی مناسبی برخوردار است مقیاس بهزیستی جنسی زناناست که آیا 

 

 پژوهش روش
سال از زندگی مشترک آنها  10تا  5شهر شیراز بودند که مدت زمان  متأهلی آماری مورد مطالعه برای این پژوهش، زنان جامعه

تا  10نامه بین منظور اجرای تحلیل عامل اکتشافی لازم است که به ازای هر گویه پرسش(، به2011براساس نظر کلاین )گذشته بود. 

با استفاده از روش های شیراز و فاطمیه شیراز دانشگاهمتأهل نفر در گروه نمونه انتخاب شود. بدین منظور از بین دانشجویان زن و  20

کنندگان در خصوص داشتن روابط لازم به ذکر است که در ابتدا، از شرکت انتخاب شدند.نفر  315تعداد در دسترس گیری نمونه

                                                             
1 . Syme & Cohn  

2 . Casique 
3 .National Health and Social Life Survey 

4 .Adelson, Nastasi, Maitra, Ballal, & Rajan 

5 .Female Sexual Function Index (FSFI) 

6 .Golombok–Rust Inventory of Sexual Satisfaction 
7 .Sexual Satisfaction Scale for Women 
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-نفر از شرکت 18شناختی طی سه ماه گذشته سوال پرسیده شد. بر این مبنا تعداد ی دو ماه اخیر و داشتن اختلالات روانجنسی ط

 297 شناختی دریافت کرده بودند از گروه نمونه حذف شدند. در نهایتکنندگان که رابطه جنسی نداشتند یا تشخی  اختلالات روان

های پژوهش نامهو به پرسش انتخاب شدندعنوان گروه نمونه به( سال 45تا  24و با دامنه سنی سال  7/33)با میانگین سنیمتأهل زن 

بر این از بین افراد علاوه. گروه نمونه از طبقه متوسط جامعه بودند. پاسخ دادند ساز پرس لاین طراحی شده بودمونکه در پلتفرم آز

نفر  133درصد( و  45/45نفر دانشجوی دوره کارشناسی ارشد ) 135درصد(؛  77/9نفر دانشجوی دوره دکتری ) 29گروه نمونه تعداد 

های آماری تحلیل عامل اکتشافی و منظور تجزیه و تحلیل اطلاعات از روشبهدرصد( بودند.  78/44دانشجوی دوره کارشناسی )

 AMOS-21و  SPSS-21های افزارسازی با استفاده از نرمب همبستگی پیرسون، ضریب آلفای کرونباخ و ضریب دو نیمهتأییدی، ضری

 استفاده شد. 

منظور سنجش بهزیستی جنسی زنان ( به2009. این مقیاس توسط روزن و همکاران )(FSWB Scale) 1مقیاس بهزیستی جنسی زنان

رضایت از و  تحریک فیزیکی عاطفی،-حوزه شناختی، روابط بین فردی عامل با عناوین 4و  گویه 17ذکور تهیه شده است. مقیاس م

روایی و پایایی این  باشد.موافقم می مخالفم تا کاملاً  ای از کاملاً درجه 5گذاری هر گویه بر اساس طیف لیکرت دارد. نمره ارگاسم

؛ تاوارس، اسکلینتویت، نوبر و 2009است )روزن و همکاران، بخش ارزیابی شده مطلوب و رضایتهای گذشته مقیاس در پژوهش

از  مقیاس بهزیستی جنسی زنانیید ساختار چهارعاملی این مقیاس، بیان داشتند که ضمن تأ (2009روزن و همکاران )(. 2019، 2روزن

ها را با استفاده از ضریب ( نیز پایایی مقیاس و زیر مقیاس2019پایایی مطلوبی نیز برخوردار است. در پژوهش تاوارس و همکاران )

توسط این مقیاس ، ابتدا در جامعه ایرانی مقیاس بهزیستی جنسی زنانبرآورد کردند. برای استفاده از  93/0تا  78/0آلفای کرونباخ بین 

شناسی بررسی و اصلاح شد. سپس، برای اطمینان بیشتر از صحت ترجمه و مه و با همکاری دو نفر از متخصصان روانترج ینمحقق

مطابقت دو نسخه انگلیسی و فارسی، ترجمه فارسی آزمون در اختیار یک نفر از متخصصان زبان انگلیسی قرار داده شد تا با استفاده از 

گرداندند. بدین ترتیب پس از چند مرحله بررسی، بازبینی و اعمال تغییرات و اصلاحات، آن را به فارسی بر 3روش ترجمه معکوس

 فرم فارسی مقیاس بهزیستی جنسی زنان برای اجرای پژوهش آماده شد.

شناختی )فرم کوتاه شده( که توسط ریف شناختی از مقیاس بهزیستی روانبرای سنجش بهزیستی روانشناختی. مقیاس بهزیستی روان

ای بر ماده 18(. این مقیاس 1995 مورد بازنگری قرار گرفته است، استفاده شد )ریف و کیزی، 1995( ساخته شده و در سال 1989)

( مقدار آلفای کرونباخ برای 1995شود. ریف و کیزی )ای از کاملاً مخالف تا کاملاً موافق پاسخ داده مینمره 7بندی اساس یک درجه

 60/0( در پژوهشی مقدار آلفای کرونباخ این مقیاس را 1385) آبادی، رستمی و نصرتکردند. جوشن لوگزارش  52/0مقیاس را 

 محاسبه شد. 72/0محاسبه کردند. در پژوهش حاضر پایایی این مقیاس به روش آلفای کرونباخ 

 

 هايافته
انجام  KMO، آزمون SPSS-21برای تحلیل عامل اکتشافی با نرم افزار بهزیستی جنسی زنان مقیاس  گویه 17منظور تعیین قابلیت به

چنین آزمون کرویت بارتلت نیز در سطح (. همKMO=887/0شد که ضریب به دست آمده در سطحی بالا و رضایت بخش بود )

001/0<P معنی( ²= 937/5069دار بودx .) 

های اصلی، آزمون اسکری، چرخش متعامد از نوع مورد بحث از روش تحلیل مؤلفه بر این در تحلیل عامل اکتشافیعلاوه    

برای حداقل همبستگی قابل قبول میان هر ارزش و عامل استخراج شده استفاده شد. نتایج نشان داد  38/0واریماکس و بارهای عاملی 

                                                             
1. Female Sexual Well-Being Scale 

2. Tavares, Schlagintweitb, Nobre & Rosen 
3. back translation 
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درصد  16/66عامل در مجموع  د داشت. این چهارک در این مقیاس وجودار با ارزش ویژه بالاتر از یعامل قوی معنی چهار که

 بود. 84/6و  25/9 ،61/11، 46/38گانه به ترتیب چهارند. این مقدار برای هر یک از عوامل دواریانس کل را تبیین کر

اصلی، تحت ، مشابه عوامل گیرند آورده شده است. عوامل استخراج شدهسؤالاتی که تحت هر عامل قرار می 1در جدول شماره      

 گذاری شدند. نامرضایت از ارگاسم و  تحریک فیزیکی عاطفی،-حوزه شناختی، روابط بین فردی عناوین

 
 نمودار اسکری .1شکل 

 
 ماتریس عاملی مقیاس بهزیستی جنسی زنان با استفاده از چرخش واریماکس .1جدول 

 عامل چهارم عامل سوم عامل دوم عامل اول شماره گویه

4 78/0    

1 77/0    

2 76/0    

5 73/0    

3 72/0    

6 70/0    

7  77/0   

9  75/0   

11  73/0   

8  71/0   

10  68/0   

12   83/0  

13   72/0  

14   65/0  

15    75/0 

17    74/0 

16    72/0 

 95/1 20/2 09/3 64/8 ارزش ویژه

 80/0 78/0 88/0 79/0 آلفای کرونباخ
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استفاده شد. در این روش از شاخ  تأییدی عاملی از روش تحلیل ،مقیاس بهزیستی جنسی زنان از شده استخراج هایعامل تأیید برای

، شاخ  2، شاخ  خوبی برازندگی تعدیل یافته1های مجذور کای، نسبت مجذور کای به درجه آزادی، شاخ  خوبی برازندگی

 (.2استفاده شد )جدول  4و ریشه دوم واریانس خطای تقریب 3برازندگی تطبیقی

کنند. نسبت یید میأعاملی مقیاس را ت ار مناسبی برخوردارند و ساختار چهارهای مورد نظر از مقدتمامی شاخ  2براساس جدول     

-بررسی قرار میده شده را مورد مجذور کای به درجه آزادی فرضیه هماهنگی مدل مورد نظر با الگوی همپراشی بین متغیرهای مشاه

ای از مقدار دهنده اندازهباشد. شاخ  خوبی برازندگی و خوبی برازندگی تعدیل یافته نشانمی 97/1این نسبت  دهد که در جدول زیر

های داده تر باشد نیکویی برازش مدل باشود و هرچه به عدد یک نزدیکهاست که توسط مدل تبیین میها و کوواریانسنسبی واریانس

شاخ  برازندگی تطبیقی برای بوده است.  83/0و  89/0به ترتیب  مشاهده شده بیشتر است. در مدل مورد بررسی این دو مقدار

 91/0تر باشد نشان از برازش بهتر مدل دارد. در مدل فوق این شاخ  است و هرچه به یک نزدیک 95/0تا  90/0الگوهای خوب بین 

-و مدل 08/0تا  05/0های متوسط و کمتر، مدل 05/0های خوب وم واریانس خطای تقریب نیز برای مدلبرآورد شده است. ریشه د

 بوده است. 038/0و بالاتر است. در مدل مذکور این شاخ   1/0های ضعیف 
 

 مقیاس بهزیستی جنسی زنانییدی أهای تحلیل عامل تشاخ  .2جدول

 χ 2/df GFI AGFI CFI RMSEA راه حل

 045/0 91/0 83/0 89/0 97/1 عاملی چهار

 
 مقیاس بهزیستی جنسی زنانبه منظور بررسی روایی همگرای این مقیاس، از ضریب همبستگی میان عوامل استخراج شده با نمره کل 

و  فیزیکیتحریک  عاطفی،-حوزه شناختی، روابط بین فردیعامل  نشان داد که هر چهار 3د در جدول شماره استفاده شد. نتایج موجو

 گرای این مقیاس باشد. تواند نشانگر روایی همداری دارند که میبا یکدیگر و با نمره کل ارتباب مثبت و معنی رضایت از ارگاسم
 

 و نمره کل مقیاس مقیاس بهزیستی جنسی زنانماتریس همبستگی میان ابعاد  .3جدول

ضریب دو  آلفای کرونباخ 5 4 3 2 1 عوامل

 نیمه سازی

 74/0 79/0     000/1 .روابط بین فردی1

 75/0 80/0    000/1 68/0٭ عاطفی-.حوزه شناختی2

 70/0 73/0   000/1 54/0٭ 71/0٭٭ .تحریک فیزیکی3

 63/0 67/0  000/1 53/0٭٭ 45/0٭٭ 65/0٭٭ .رضایت از ارگاسم4

 79/0 82/0 000/1 59/0٭٭ 67/0٭٭ 73/0٭٭ 71/0٭٭ . کل مقیاس5

 81/0 85/0 68/0٭٭ 44/0٭٭ 48/0٭٭ 59/0٭٭ 63/0٭٭ روانشناختیبهزیستی -6

                                                                                                                   ۰۱/۰P<٭٭ 
 

                                                             
1 -Goodness of Fit Index (GFI) 

2 -Adjusted Goodness of Fit Index(AGFI) 

3 -Comparative Fit Index (CFI) 
4 -Root Mean Square Error of Approximation (RMSEA) 
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 71/0تا  90/0دهد که مقدار این ضریب بین نشان میآورده شده است. نتایج  3ول شماره نیز در جدضرایب آلفای کرونباخ نتایج 

بر این، نتایج مربوب به ضرایب پایایی با استفاده از روش دو بود. علاوه مقیاس بهزیستی جنسی زنانمتغیر بود و نشانه پایایی خوب 

  بخش استآمده است که مطلوب و رضایت 3سازی نیز در جدول شماره نیمه

 گیریبحث و نتیجه
شهر شیراز متأهل زنان ( در 2009روزن و همکاران، ) مقیاس بهزیستی جنسی زنانحاضر بررسی روایی و پایایی هدف از پژوهش 

های اصلی و چرخش متعامد از نوع واریماکس از سویی نشانگر روایی این مقیاس و از سویی بود. نتایج تحلیل عاملی به روش مؤلفه

حوزه ، روابط بین فردییک مقیاس چند بعدی است. ابعاد متأهل زنان در گروه  زنانمقیاس بهزیستی جنسی دیگر بیانگر این بود که 

-یافتهدرصد واریانس کل را تبیین کردند. این یافته با  66بیش از در مجموع  رضایت از ارگاسمو  تحریک فیزیکی عاطفی،-شناختی

 عامل با عناوین مذکور است.  4اس دارای ( همسو است. آنان نیز بیان داشتند که این مقی2009) های روزن و همکاران

-آوری شده داشتند. شاخ های جمععامل به دست آمده برازش خوبی با داده چهارییدی نیز بیانگر این بود که نتایج تحلیل عامل تأ 

روزن و همکاران است.  ها در تحقیقات پیشین همسوهای به دست آمده در این مدل در مقایسه با مقادیر به دست آمده از این شاخ 

ی آن حاکی از برازش های به دست آمده براعاملی را گزارش کردند که مقادیر شاخ  چهاردر پژوهش خود یک مدل ( نیز 2009)

  بالای مدل بود.

نتایج د. زمان استفاده شگرا و روایی همهای روایی همبر روش تحلیل عامل از روشبه منظور بررسی روایی مقیاس مذکور علاوه    

(. >p 01/0) دار بودبا هم و با نمره کل معنی مقیاس بهزیستی جنسی زناننشان داد که ضرایب همبستگی میان عوامل استخراج شده از 

خود روایی همگرای مطلوبی را گزارش داده بودند.  در پژوهش (2009روزن و همکاران )های قبلی همسو است. این یافته با یافته

  نوسان داشت. 87/0تا  61/0های گذشته بین مقدار ضریب همبستگی در پژوهش

( استفاده شد. ضرایب 1995ریف، )شناختی مقیاس بهزیستی رواناز  مقیاس بهزیستی جنسی زنانجهت بررسی روایی همزمان      

 دار بود. مثبت و معنیشناختی هایش با نمره مقیاس بهزیستی روانو زیر مقیاس تی جنسی زنانمقیاس بهزیسهمبستگی بین نمره کل 

آلفای  ازی استفاده شد. ضرایبسسانی درونی و دونیمههم هایاز روش مقیاس بهزیستی جنسی زنانبه منظور بررسی پایایی      

( و 2009روزن و همکاران )های بود. در پژوهش بهزیستی جنسی زنانمقیاس دهنده پایایی مطلوب سازی نشانکرونباخ و دونیمه

( مقدار این 2009) روزن و همکارانمورد تأیید قرار گرفته است.  مقیاس بهزیستی جنسی زنانپایایی نیز ( 2019تراوس و همکاران )

وان نتیجه گرفت که پژوهش حاضر نیز با به تبطور کلی می گزارش دادند.70/0تا  87/0ها بین ضریب را برای کل مقیاس و زیر مقیاس

مقیاس های پیشین است و این نکته تأییدی بر این مطلب است که دست آوردن پایایی مطلوبی برای این مقیاس همسو با پژوهش

از تحقیقات قابل کاربرد است. هرچند نتایج حاصل از این تحقیق چندان از نتایج حاصل ایرانی متأهل زنان در  بهزیستی جنسی زنان

 نامه باید عوامل فرهنگی موثر بر آن را در نظر داشت.پیشین متفاوت نیست، ولی در اجرا و بررسی هر پرسش

تهیه شده است. مقیاس بهزیستی جنسی زنان از این جهت مهم و حائز اهمیت است که بر مبنای عملکرد جنسی طبیعی و بهنجار 

اند، مبتنی بر ضایت جنسی یا عملکرد جنسی ساخته شده و مورد استفاده قرار گرفتهبسیاری از ابزارهایی که به منظور بررسی ر

این، نتایج این پژوهش در  برعلاوه(. 2005ویگل و همکاران، ؛ 2005مستون و تراپلن، اند )بدکارکردی جنسی و اختلالات جنسی بوده

یید سازه بهزیستی جنسی در زنان ایرانی مسیر را پژوهش با تأهای دو سطح نظری و عملی قابل استفاده است. در سطح نظری، یافته

های مربوب به کارکرد بهینه سازی نظریهتواند برای غنیچنین میسازد. این سازه همتر سلامت جنسی هموار میبرای تبیین دقیق
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ی موجب شناخت، تبیین و تفسیر عاطفی در بهزیستی جنس-جنسی مورد استفاده قرار گیرد. اختصاص جایگاه ویژه به حوزه شناختی

شود. در واقع، سازه بهزیستی جنسی بیانگر این است که رضایت در روابط جنسی فراتر از تحریک تر کارکرد جنسی در زنان میدقیق

 فیزیکی و رسیدن به اوج لذت جنسی است و باید عوامل بین فردی، شناختی و عاطفی نیز مورد توجه قرار گیرد. 

های مربوب به سلامت جنسی زنان استفاده توان از این ابزار ارزشمند در پژوهشهای حاضر، میی، با استناد به یافتهدر سطح کاربرد

ی این مقیاس های روانسنجای از زنان در جمعیت بهنجار انجام شده است؛ لیکن بررسی ملاککرد. گرچه این پژوهش بر روی نمونه

 بار این ابزار بیفزاید. تواند به اعتها میبر روی سایر گروه

با بازه زمانی ازدواج حداکثر ده سال متأهل هایی نیز بود. این پژوهش بر روی زنان پژوهش حاضر همراه با موانع و محدودیت     

این مقیاس اند که های پیشین بیان داشتهتوان به همین گروه تعمیم داد. لیکن با توجه به اینکه پژوهشانجام شده است و نتیجه را می

 های سنی نیز مورد بررسی قرار گیرد. تری سال قابل کاربرد است لذا لازم است در سایر گروهدر دامنه سنی گسترده
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Abstract: 
The aim of this study was to investigate the validity, reliability and factor structure of the Female Sexual 

Well-Being Scale in Iranian married women. For this purpose, a sample of 297 married women (with a mean 

age of 33.7 years and an age range of 24 to 45 years) was selected by simple random sampling. The 

Psychological Well-Being Questionnaire (Reef, 1995) and Women's Sexual Well-Being Scale (Rosen et al., 
2009) were completed by the sample group. The validity of this scale was assessed using exploratory and 

confirmatory factor analysis methods, convergent and simultaneous validity. The reliability of the scale was 

evaluated by two methods of Cronbach's alpha and halving. The results of factor analysis using principal 
component method and varimax rotation showed that this scale consists of 4 factors with the titles of 

interpersonal relationships, cognitive-emotional domain, physical stimulation and orgasm satisfaction, which 

is more than 66% of the variance. They explain the whole. The convergent validity of this scale indicated a 
satisfactory correlation between the dimensions of the female sexual well-being scale and the total score. To 

determine the simultaneous validity of the scale, the correlation between the dimensions of the female sexual 

well-being scale and the psychological well-being scale was used, which indicated a favorable correlation (p 

<0.001). Cronbach's alpha and halving coefficients for the whole scale and its dimensions ranged from 0.63 
to 0.82. The final result is that the Persian form of the Women's Sexual Welfare Scale has good validity and 

reliability in Iranian society and can be used in research, educational and clinical situations. 
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