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 Background: Sexual performance based on sexual schemas is one of the important aspects in 

personal health. However, in all reviewed researches, the role of trait state anxiety and sexual self-

esteem as mediating variables has not been considered and that the considering the negative sexual 

anxiety and self-esteem on sexual relationships has not been studied in the research society. 

Aims: The present study was conducted with the aim of investigating the structural equation model 

of sexual performance of women under menopause based on sexual schemas with the Mediator role 

of state-attribute anxiety and sexual self-esteem. 

Methods: The research method was descriptive-correlational, in kind of structural equation 

modeling. In order to determine the sample, 350 women under the age of menopause who referred to 

the health and treatment centers of Rudsar city in 1401 were selected by cluster random sampling 

method. The measuring instruments were Rosen et al.'s sexual performance questionnaires (1997), 

Andersen and Cyranovsky's sexual schema (1994), Spielberger's state-trait anxiety (1970), and Zina 

and Schwarz's sexual self-esteem (1996). In order to analyze the data, Pearson's correlation 

coefficient was used to measure the pairwise correlation of variables and path analysis was used to 

find the pattern of structural equations with SPSS and AMOS software. 

Results: Based on the results of the fit indices, the structural model of the research had a good fit. 

The analysis of direct relationships showed that there is a direct relationship between sexual 

performance and explicit/comfortable (β=0.139, P=0.016) and passionate/romantic (β=0.181, 

P=0.001) sexual schemas. Shy/cautious sexuality and sexual performance have an inverse 

relationship (P=0.049, β=0.102), direct relationship between sexual self-esteem and sexual 

performance (P<0.001, β=0.321) and between Trait anxiety and sexual performance have an inverse 

relationship (P<0.001, β=0.202). 

Conclusion: Therefore, to reduce sexual performance disorders, interventions that guide women in 

the direction of knowledge, insight and change of attitude about their thoughts, feelings and emotions 

about sexual relations should be used. Increasing the scope of such research can be effective in 

preventing women's sexual problems. 
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Extended Abstract 

Introduction 
There are antecedents that affect women's sexual 

desires, and the investigation of these antecedents 

leads to a greater understanding of healthy sexual 

function. One of the important and effective personal 

factors in the relationship and sexual satisfaction of 

couples is the individual's sexual schemas. Sexual 

schemas are the basic beliefs of a person's sexual 

dimensions that are derived from past experiences 

and emerge in the experiences of the present time 

(Mahmoudpour et al., 2021). Self-directed sexual 

schemas are cognitive generalizations about sexual 

aspects of oneself that represent the central 

constituents of one's sexuality and tend to be activated 

in specific sexual situations. (Huberman et al., 2021). 

Also, spontaneous thoughts, images or cognitions 

resulting from sexual schemas affect the amount of 

value that people place on their sexual identity and 

their sexual acceptability (Huberman et al., 2021). 

Therefore, women's sexual performance has an effect 

on their body, psyche, mind, and social behaviors, 

and compromising sexual behaviors causes 

disturbances in the emotions related to sexual 

performance, personality, social, emotional, and 

friendship performance (Derogatis et al., 2021). 

The Relation between these variables has been 

mentioned in various researches, including the studies 

of Saberi et al. (2021), Torab & Maleki rad (2022) 

and Mam Salehi & Moradi (2020) based on the 

relation between sexual schemas and performance 

and Sexual satisfaction and studies by Ghannadian et 

al. (2020), Kong et al. (2022), Wu & Zheng (2021), 

Turkben & Kaplan (2020) pointed out the relation 

between self-esteem and marital satisfaction and 

sexual performance. 

However, in all the reviewed researches, the role of 

trait state anxiety and sexual self-esteem as mediating 

variables between sexual schemas and women's 

sexual performance has not been mentioned, and 

considering the importance of the impact of negative 

sexual anxiety and self-esteem on sexual 

relationships and reducing marital satisfaction. 

Couples, in the current research, the effect of these 

two variables is also considered as mediating 

variables in order to provide more help to couples 

with sexual problems by obtaining more complete 

results in the field of sexual performance. 

The current research aims to answer the question that, 

is the structural model of sexual performance of 

women under menopause based on sexual schemas 

with the mediating role of state-attribute anxiety and 

sexual self-esteem suitable? 

Method 
The current research is descriptive and correlational 

using structural equations. The statistical population 

of the research was made up of all women under the 

age of menopause who referred to the Health Centers 

Services of Rudsar city in 2022. The sample of the 

present study included 350 women under the age of 

menopause who were selected as a cluster random 

sample. For this purpose, first, three centers were 

selected by lottery among the 16 health and treatment 

centers in Rodsar city, and then the women who 

visited these centers to receive services between July 

23rd and September 22nd, and the conditions for 

entering the research (The age below menopause, the 

minimum education of reading and writing to answer 

the questionnaires, the desire and informed consent to 

answer the questionnaires, not receiving psychiatric 

and psychological services at the time of answering 

and not having chronic diseases such as diabetes, MS 

and pressure blood) were selected as samples and 

questionnaires were provided to them. Also, the 

sample exclusion criteria were: suffering from other 

mental disorders with the approval of the psychiatrist 

of the center, unwillingness to continue cooperation 

and incomplete answers to the questionnaires. 

The measuring instruments were Rosen et al.'s sexual 

performance questionnaires (1997), Andersen and 

Cyranovsky's sexual schema (1994), Spielberger's 

state-trait anxiety (1970), and Zina and Schwarz's 

sexual self-esteem (1996). In order to analyze the 

data, Pearson's correlation coefficient was used to 

measure the pairwise correlation of variables and path 

analysis was used to find the pattern of structural 

equations with SPSS and AMOS software. 

Results 
350 postmenopausal women participated in the 

present study. The estimation of the model in the 
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current research was done in two steps: 1. checking 

the suitability of the proposed research model, which 

includes fit indices, and 2. estimating the parameters 

(standard path coefficients) of the proposed research 

model. The statistical findings of the current research 

are as follows: 
 

Table 1. fit indices 

Reject or accept the fit Index obtained Index value Index 

acceptable 2.83 Values close to 2 and less (CMIN/DF) 

acceptable 0.915 0.95 (GFI) 

acceptable 0.531 0.5 (PNFI) 

acceptable 0.544 0.5 (PCFI) 

acceptable 0.906 0.95 (CFI) 

acceptable 0.908 0.95 (IFI) 

acceptable 0.074 A value of 0.05 and smaller (RMSEA) 

 

 
Figure 1. The structural model of sexual performance of postmenopausal women based on sexual schemas with the mediation of state-

attribute anxiety and sexual self-esteem 

 

Table 2. The standard coefficients of the paths of the proposed research model 

P Critical ratio standard error Standard error coefficients Direction 

0.001 3.059 0.005 0.181 Passionate-romantic sexual schema ---> sexual performance 

0.016 2.502 0.024 0.139 Open-comfortable sexual schema ---> sexual performance 

0.049 -1.973 0.001 0.102- shy-cautious sexual schema ---> sexual performance 

0.166 -1.385 0.003 0.077- State anxiety ---> sexual performance 

>0.001 -3.789 0.016 0.202- trait anxiety ---> sexual performance 

>0.001 5.742 0.084 0.321 Sexual self-esteem ---> sexual performance 

0.030 -2.180 0.027 -0.121 Passionate-romantic sexual schema ---> state anxiety 

0.033 -2.106 0.003 0.114- Open-comfortable sexual schema ---> state anxiety 

0.499 0.676 0.111 0.040 shy-cautious sexual schema ---> state anxiety 

0.004 -2.885 0.073 0.177- Passionate-romantic sexual schema ---> trait anxiety 

0.574 0.562 0.089 0.035 explicit-comfortable sexual schema ---> trait anxiety 

0.003 2.912 0.054 0.173 shy-cautious sexual schema ---> trait anxiety 

0.029 2.185 0.030 0.127 Passionate-romantic sexual schema ---> sexual self-esteem 

0.011 2.592 0.018 0.163 explicit-comfortable sexual schema ---> sexual self-esteem 

>0.001 -3.404 0.043 0.192- shy-cautious sexual schema ---> sexual self-esteem 
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According to the findings of Table 2, the highest 

coefficient (0.321) is assigned to the path of sexual 

performance and sexual self-esteem, and the lowest 

coefficient (0.035) is related to trait anxiety and 

explicit-comfortable sexual schema. 

Conclusion 
The current research was conducted with the aim of 

determining the fit of the sexual performance model 

of women under menopause based on sexual schemas 

with the mediator role of state-attribute anxiety and 

sexual self-esteem, and the results showed that the 

proposed research model has a good fit and sexual 

schemas with sexual performance. Trait-state anxiety 

and sexual self-esteem have a significant relationship. 

Also, the relationship between sexual schemas and 

sexual performance is significant with the mediation 

of trait anxiety and sexual self-esteem. Therefore, the 

results of the present study are in agreement with the 

results of the studies of Sabri et al. (2021), Torabi & 

Maleki Rad (2022), Mam Salehi & Moradi (2020), 

based on the relation between sexual schemas with 

sexual performance and satisfaction, and the studies 

of Ghannadian et al. (2020).), Kong et al. (2022), Wu 

& Zheng (2021), Turkben & Kaplan (2020) based on 

the relation between self-esteem and marital 

satisfaction and sexual performance. 

In explaining the findings of the present study, it 

should be said that women who have positive sexual 

schemas feel better about their sexual experiences 

than women who have negative sexual schemas, and 

these positive schemas lead them to enter into a 

satisfying sexual relationship. he does. These women 

tend to be comfortable in their sexual attitudes and are 

generally free from social inhibitions such as 

embarrassment and report a wider range of sexual 

activities throughout their sexual lives. Also, in 

examining the role of state-attribute anxiety as a 

mediating variable in the relationship between sexual 

schemas and sexual performance in the present study, 

it should be said that sexual schemas determine the 

type of human behavior, and in the relationship 

between spouses, these schemas play an effective role 

in the perception of couples. from each other's 

behavior. So that the expectation and then the correct 

interpretation of these types of behavior causes 

positive sexual performance, satisfaction and 

satisfaction, and incorrect expectations and 

interpretation cause dissatisfaction with sexual 

performance. Therefore, women with a negative 

sexual schema, as soon as they face ambiguous and 

stressful or slightly uncomfortable situations, they 

immediately confirm their expectations and beliefs, 

which leads to the intensity and continuation of their 

anxiety and ultimately to the disruption of their sexual 

performance. Also, women with a negative sexual 

schema strongly experience and feel separation 

anxiety and the feeling of not being loved, and these 

people refuse to start emotional relationships, because 

the conflict in their self-concept raises the feeling of 

being insecure in intimate relationships, which leads 

to behaviors and leads to responses that are 

destructive to romantic relationships (Lauren & 

Rachel, 2019). 

Therefore, anxiety causes the destruction of people's 

performance in various fields by reducing attention to 

task-related stimuli and increasing focus on threat-

related stimuli. Also, anxiety in the form of pervasive, 

unpleasant and vague anxiety combined with worry 

can lead to cognitive distraction during sexual activity 

and cause sexual dysfunction by creating negative 

cognitions about issues such as failure or inability to 

perform sexual activity. Meanwhile, in examining the 

role of sexual self-esteem as a mediating variable in 

the relationship between sexual schemas and sexual 

performance in the present study, it should be said 

that women with negative sexual schemas have the 

idea and belief that they are emotionally cold and 

cannot show intimacy and attention. satisfy their 

spouse's needs sufficiently and this can be a reason 

for them to avoid sexual relations. Women with these 

schemas probably do not have a good body image of 

themselves and especially do not consider themselves 

attractive in sexual relations and think that they do not 

have enough skills to establish sexual relations. These 

factors lead to a decrease in their sexual self-esteem. 

But people who have high sexual self-esteem are 

more capable of expressing their sexual needs and 

desires and are confident that they will be accepted in 

a sexual relationship. 

Based on the findings of the present research, it can 

be suggested that workshops aimed at familiarizing 

couples with the negative consequences of sexual 
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misconceptions, which in turn have many negative 

effects on the field of sexual communication, with the 

support of various organizations in the field of 

marriage and awareness in the field of causes divorce 

activities are held. Also, considering that the source 

of negative sexual schemas in a person is his 

thoughts, it is suggested to use interventions that 

guide clients in the direction of knowledge, insight 

and change of attitude about their thoughts, feelings 

and emotions about sexual relations. Help them to 

improve sexual performance and satisfaction. 
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گر اضطراب های جنسی با نقش میانجییابی ساختاری عملکرد جنسی در زنان زیر سن یائسگی بر اساس طرحوارهمدل

 نفس جنسیصفت و عزت-حالت
 

 4نظرعادله عیسی، 3مهدی نیری، 2سعید تیموری، 1سیده پریسا مجتهدزاده
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 پزشکی گیلان، رشت، ایران.پزشکی، دانشکده پزشکی، دانشگاه علومگروه روان . استادیار،4
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 تاریخچه مقاله:
 11/21/1422دریافت: 

 20/22/1422بازنگری: 

 11/23/1422پذیرش: 

 21/20/1422انتشار برخط: 
 

 :هادواژهیکل
 اضطراب حالت،
 اضطراب صفت،

 های جنسی،طرحواره
 نفس جنسی،عزت

 عملکرد جنسی

 ده،ش بررسی هایپژوهش تمامی در اما. است فردی سلامت در مهم هایجنبه از یکی جنسی هایطرحواره اساس بر جنسی عملکرد زمینه: 
 عزت و ضطرابا به همچنین توجه و است نشده گرفته نظر در گرمیانجی متغیرهای عنوان به جنسی نفسعزت و صفت-حالت اضطراب نقش
 .است نگرفته قرار بررسی مورد پژوهش جامعه در جنسی روابط بر جنسی منفی نفس

ش های جنسی با نقجنسی زنان زیر سن یائسگی بر اساس طرحواره عملکرد ساختاری معادلات مدل بررسی هدف با حاضر پژوهش هدف:
 نفس جنسی انجام شد.صفت و عزت-گر اضطراب حالتمیانجی

زنان با سن زیر یائسگی نفر از  352 بود. جهت تعیین نمونه ساختاری معادلات مدل نوع از و همبستگی - توصیفی پژوهش روش :روش
ای انتخاب شدند. ابزارهای گیری تصادفی خوشهبا روش نمونه 1421کننده به مراکز بهداشتی و درمانی شهرستان رودسر در سال مراجعه

، (1004) طرحواره جنسی زنان اندرسن و سیرانووسکی(، 1001و همکاران ) های عملکرد جنسی زنان روزنپرسشنامهگیری شامل اندازه
ها، از ضریب بودند. جهت تجزیه و تحلیل داده (1001جنسی زینا و اسچوارز )نفسعزتو  (1012)اسپیلبرگر صفت -اضطراب حالت

 AMOSو  SPSSر افزانرمبا  همبستگی پیرسون برای سنجش همبستگی زوجی متغیرها و تحلیل مسیر، برای الگویابی معادلات ساختاری
 شد. استفاده

های برازش، مدل ساختاری پژوهش از برازش خوبی برخوردار بود. تحلیل روابط مستقیم نیز نشان داد بین اساس نتایج شاخصبر  ها:یافته
( رابطه مستقیم، بین P= ،181/2 =β 221/2( و پرشور/رمانتیک )P= ،130/2 =β 211/2های جنسی صریح/راحت )عملکرد جنسی با طرحواره

جنسی، رابطه نفس جنسی و عملکرد(، بین عزتP= ،122/2- =β 240/2ملکرد جنسی، رابطه معکوس )طرحواره جنسی خجالتی/محتاط و ع
 ( وجود دارد.=P< ،222/2- β 221/2جنسی، رابطه معکوس )( و بین اضطراب صفت و عملکردP< ،321/2 =β 221/2مستقیم )

گرش درباره در راستای شناخت، بینش و تغییر نرا  زنان هایی کهجنسی باید از مداخلهاختلالات عملکردبرای کاهش بنابراین  :یریگجهینت
 پیشگیری در اندتومی هاییپژوهش چنین گستره کنند، استفاده شود. افزایشهدایت میافکار، احساسات و هیجانات خود درباره رابطه جنسی 

 باشد. مؤثر زنان جنسی مشکلات از

 با جنسی هایطرحواره اساس بر یائسگی سن زیر زنان در جنسی عملکرد ساختاری یابیمدل(. 1422) عادله، نظرعیسی؛ و مهدی، نیری؛ سعید، تیموری؛ پریسا سیده، مجتهدزادهاستناد: 
 .233-215 ،120 شماره ،22 دوره روانشناختی، علوم مجله .جنسی نفسعزت و صفت-حالت اضطراب گرمیانجی نقش

 JPS.22.129.215: DOI/10.52547 .1422 ،120 شماره ،22 دوره، روانشناختی علوم مجله

 نویسندگان. © 
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 مقدمه
 است، به طوری که سازمان بهداشت جامعه برای سرمایه ارزشمندی زن

 نموده معرفی رشدیافتگی کشورها هایشاخص از را زنان سلامت ،1جهانی

 جسمانی، بعد سه سلامت، بهداشت جهانی، سازمان تعریف است. طبق

 سایر بر تأثیر موجب ابعاد، این از یک هر در و تغییر دارد اجتماعی و روانی

 هایجنبه از یکی جنسی (. سلامت2222شود )وود و همکاران، ابعاد می

 سنین همه در را هاآن که تمایل جنسی است فردی در زنان سلامت اصلی

دهد )اولافلین و بروتو، تأثیر قرار می تحت زندگی مراحل مختلف و

(. تمایل جنسی، نوعی حالت انگیزشی و علاقه به موضوعات و 2222

توان آن را خواست، نیاز یا اجبار به جستجوی های جنسی است و میفعالیت

های جنسی نامید )فراست و موضوعات جنسی یا درگیر شدن در فعالیت

 تأثیر دارند رفتارهای جنسی تمایلات و بر مختلفی عوامل(. 2221ن، دونوا

فردی،  آناتومیک، فیزیولوژیک، به عوامل توانمیها آن جمله از که

در (. 1308کرد )دادو و دبیری،  اشاره فرهنگی - و اجتماعی روانشناختی

واقع پیشایندهایی وجود دارند که تمایلات جنسی زنان را تحت تأثیر قرار 

سالم  2دهند و بررسی این پیشایندها باعث شناخت بیشتر عملکرد جنسیمی

یکی از عوامل فردی مهم و مؤثر در رابطه و رضایت جنسی  شود.می

های جنسی، باورهای هاست. طرحوارهآن 3های جنسیزوجین، طرحواره

اساسی ابعاد جنسی فرد هستند که از تجارب گذشته مشتق شده و در 

(. 1300کنند )محمودپور و همکاران، ن حال بروز پیدا میهای زماتجربه

جنسی در پردازش اطلاعات جنسی افراد مؤثر بوده و در  هایطرحواره

رضایت و یا عدم رضایت جنسی نقش بسیار مهمی دارند )یاکین، گراسمن 

های جنسی معطوف به خود، طرحواره(. به عبارت دیگر، 2222و آرنتز، 

های جنسی خود هستند که مرکز عناصر مورد جنبه های شناختی درتعمیم

های و تمایل دارند در موقعیتدهند سازنده تمایلات جنسی فرد را نشان می

بازنمایی  (. بنابراین2221)هوبرمن و همکاران، جنسی خاص فعال شوند 

طرحواره مثبت جنسی زنان هم عناصر انگیزشی و هم عناصر دلبستگی و 

های منفی از پی دارد. بر عکس، زنانی که طرحوارهروابط عاشقانه را در 

تمایلات جنسی دارند، خودشان را از نظر عاطفی، سرد و غیرعاشقانه دانسته 

                                                           
1. world health organization 
2. sexual function 
3. Sexual schemas 

ارنده ای بازددارند که در رفتار جنسی و روابط عاشقانه، به شیوهو اذعان می

های منفی در این خصوص ها و ارزشکنند، نگرشکارانه عمل میو محافظه

و ممکن است خود را به عنوان افراد خجالتی یا غیرمطمئن در انواع  داشته

ن، و همکارا های جنسی و اجتماعی توصیف کنند )نووسیلسکیبافت

های حاصل از (. همچنین افکار خودآیند، تصاویر و یا شناخت2210

های جنسی بر میزان ارزشی که افراد برای هویت جنسی و قابل طرحواره

ز نظر جنسی قائل هستند، تأثیرگذار است )هوبرمن و قبول بودن خود ا

 نفس(. این احساس ارزشمندی جنسی باعث افزایش عزت2221همکاران، 

شود. افراد دارای عزت نفس جنسی بالا، توانایی لذت بردن جنسی فرد می

از شریک جنسی خود را دارند، به زیبایی و جذابیت خود باور دارند، 

رفتار جنسی خود را دارند و از توانایی سازگاری  توانایی مدیریت افکار و

تجارب رفتار جنسی خود با اهداف شخصی دیگران برخوردارند )وو و 

ود، ش(. بنابراین وقتی به عزت نفس جنسی آسیب وارد می2221زنگ، 

دیدگاه فرد از خود، رضایت از زندگی، ظرفیت تجربه لذت، اشتیاق به 

ی شود و وقتاد روابط صمیمی، محدود میتعامل با دیگران و توانایی ایج

شود آسیب وارد شده به عزت نفس جنسی شدید باشد، ناتوانی ایجاد می

که به طور چشمگیری با عملکرد جنسی مطلوب فرد تداخل دارد )تتری، 

های جنسی ناسازگار، بر تفکر، احساس و رفتار (. همچنین طرحواره1300

 4ابهسته اصلی اختلالاتی مانند اضطرافراد تأثیرگذار هستند و ممکن است 

 هایفردی را تشکیل دهند. در واقع زنان دارای طرحوارهو مشکلات بین

در روابط زناشویی دچار نگرانی و  جنسی ناسازگار و منفی، معمولاً

ای شده و در روابط اجتماعی و خانوادگی خود نیز های ناشناختهاضطراب

(. اضطراب 1300افضلی گروه، آبادی و شوند )نصرتدچار مشکل می

تواند یک چرخه نامطلوب ایجاد نماید، به عملکرد جنسی گاهی اوقات می

 شود و برطوری که این احساس اضطراب قبل از رابطه جنسی شروع می

الیت جنسی درگیر فع گذارد و سپس دفعه بعد که فردعملکرد فرد تأثیر می

وبی نتوانسته است عملکرد خشود، زیرا بار آخر شود بیشتر مضطرب میمی

(. محققان دو نوع اضطراب را از هم 1300داشته باشد )زمانی و همکاران، 

یک ویژگی شخصیتی است که فراوانی  5اند: اضطراب صفتتفکیک کرده

4. anxiety 
5. trait anxiety 
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نشانگر  کند وو شدت واکنش هیجانی شخص نسبت به فشار را منعکس می

طراب اضطراب است. اضصفت و ویژگی نسبتاً پایدار فرد در آمادگی برای 

یک نوع واکنش هیجانی است که از موقعیتی به موقعیت دیگر  1حالت

(. در هر یک از این دو نوع 1308زاده و همکاران، متفاوت است )قاسم

خود  های شناختی و عاطفیاضطراب، شخص تغییراتی را در رفتار و توانایی

ش شود. کاهیدهد که باعث تغییراتی در عملکرد جنسی نیز منشان می

شدید میل جنسی، دشواری در رسیدن به ارگاسم و تحریک جنسی و نیز 

ع در های شایگرفتن بدن در حین برقراری رابطه جنسی از جمله نشانه درد

(. گاهی 2222برند )بیتونی و کیسنر، است که از این اضطراب رنج می زنانی

رسد ن به حدی میاوقات میزان اضطراب در روابط جنسی برای برخی از زنا

نظر کرده و عملکرد جنسی کلی از برقراری رابطه جنسی صرف که به

بنابراین وقتی  (.1300دهند )زمانی و همکاران، ضعیفی از خود نشان می

تمایلات و عملکرد جنسی زنان مناسب نباشد، سبب تحلیل رفتن عشق و 

یندسی لشود )ویلر صمیمیت شده و تعارضات زناشویی جایگزین عشق می

(. عملکرد جنسی به انجام مقاربت جنسی یا سایر 2222و گونتوپالی ساکف، 

 ها تعبیر شده و تجلی جسمانی نیازهای جنسی یا توانایی انجام آنفعالیت

عاطفی افراد برای پذیرش، تأیید و زندگی مشترک است )بانسن و 

 ن(. بنابراین عملکرد جنسی، بخشی از سلامت جنسی ز2222همکاران، 

شود و هرگونه اختلال که منجر به ناهماهنگی و در نتیجه عدم محسوب می

را به همراه  2تواند اختلال عملکرد جنسیرضایت از رابطه جنسی شود، می

(. بر اساس ویرایش پنجم 1300داشته باشد )اسدی جاجایی و همکاران، 

 اختلال عملکرد جنسی به ،3راهنمای تشخیصی و آماری اختلالات روانی

عنوان اختلالی در چرخه پاسخ جنسی یا درد هنگام رابطه جنسی تعریف 

 زنان جنسی بنابراین عملکرد(. 2213پزشکی آمریکا، شود )انجمن روانمی

 به و است تأثیرگذار ها نیزآن رفتارهای اجتماعی و ذهن روان، جسم، بر

د عملکر به مربوط عواطف در اختلال موجب رفتارهای جنسی، افتادن خطر

و  )دروگاتیسشود می دوستی و اجتماعی، عملکرد شخصیت، جنسی،

 (.2221همکاران، 

در مطالعات مختلف به رابطه این متغیرها اشاره شده است که از جمله 

( 1421(، ترابی و ملکی راد )1421توان به مطالعات صابری و همکاران )می

                                                           
1. state anxiety 
2. Sexual Dysfunction 

( مبنی بر رابطه بین طرحواره های جنسی با 1300و مام صالحی و مرادی )

، کونگ (1300قنادیان و همکاران )عملکرد و رضایت جنسی و مطالعات 

( مبنی 2222) (، تورکبن و کاپلان2221(، وو و ژنگ )2222و همکاران )

نفس با رضایت زناشویی و عملکرد جنسی اشاره کرد. ولی بر رابطه عزت

های بررسی شده به نقش اضطراب حالت صفت و عزت مه پژوهشدر ه

کرد های جنسی با عملنفس جنسی به عنوان متغیرهای میانجی بین طرحواره

جنسی زنان اشاره ای نشده است و با توجه به اهمیت تأثیر انواع اضطراب و 

نفس جنسی منفی بر روابط جنسی و کاهش رضایت زناشویی زوجین، عزت

ضر، تأثیر این دو متغیر به عنوان متغیرهای میانجی نیز در نظر در پژوهش حا

رد جنسی تر در زمینه عملکگرفته شده است تا با به دست آوردن نتایج کامل

 رای مشکلات جنسی کمک بیشتری شود.به زوجین دا

به طورکلی با توجه به در نظر گرفتن نقش اساسی عملکرد جنسی زوجین 

گیری شخصیت افراد خانواده، و نیز شکل به خصوص زنان در انسجام و

نفس جنسی و اضطراب در روابط جنسی های جنسی، عزتاهمیت طرحواره

زنان، نیاز به انجام مطالعات گسترده در حوزه بهبود عملکرد جنسی زنان 

تر انجام دهند توانند نقش خود را کاملوجود دارد، زیرا زوجین زمانی می

 لامت روان بیشتری داشته باشند. اختلالمندی زناشویی و سکه رضایت

های خاص به علت محدودیت ،جنسی در زنان جامعه ایرانعملکرد 

است که کمتر به آن پرداخته شده است و  مقولاتیاجتماعی و فرهنگی از 

این در حالی است که این موضوع به عنوان یک عامل بسیار نگران کننده 

بسیار شایع جامعه ایران در زنان که مطرح است  زنانعمومی  سلامتدر 

بوده و در هر شرایط سنی، فرهنگی و وضعیت اجتماعی و اقتصادی بروز 

. همچنین تشخیص و درمان زنان دارای اختلال عملکرد جنسی در کندمی

به مشکلات جنسی  سخت است، زیرا زنان در ایران معمولاً ایران معمولاً

عملکرد جنسی نامطلوب خود را خود اذعان نکرده و حتی خیلی از زنان، 

دانند. با توجه به آنچه مرور شد، پژوهش حاضر در صدد نادرست نمی

جنسی  عملکردپاسخگویی به این سؤال اساسی است که آیا مدل ساختاری 

گر زنان زیر سن یائسگی بر اساس طرحواره های جنسی با نقش میانجی

 ی برخورداراز برازش مطلوب نفس جنسیصفت و عزت-اضطراب حالت

 است؟

3. Diagnostic and statistical guide to mental disorders 5 
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طرح پژوهش حاضر توصیفی،  :کنندگانشرکت و پژوهش طرح( الف

همبستگی با استفاده از معادلات ساختاری بود. جامعه آماری پژوهش از نوع 

حاضر شامل تمامی زنان با سن زیر یائسگی مراجعه کننده به مراکز بهداشتی 

 352پژوهش نیز شامل نمونه بود.  1421و درمانی شهرستان رودسر در سال 

فی خوشه تصاد گیرینفر از زنان در سن زیر یائسگی بود که به روش نمونه

مرکز بهداشتی و درمانی  11ای انتخاب شدند. بدین منظور ابتدا از بین 

شهرستان رودسر، سه مرکز به قید قرعه، انتخاب شدند و سپس زنانی که در 

ای دریافت خدمات به این مراکز فاصله زمانی اول مرداد تا پایان شهریور بر

مراجعه کردند و شرایط ورود به پژوهش )سن زیر یائسگی، حداقل 

مایل و ها، تتحصیلات خواندن و نوشتن برای پاسخگویی به پرسشنامه

 رضایت آگاهانه جهت شرکت در پژوهش، عدم دریافت خدمات روان

زمن ی مهاپزشکی و روانشناختی در زمان پاسخگویی و نداشتن بیماری

همچون دیابت، ام اس و فشار خون( را داشتند به عنوان نمونه انتخاب شده 

های خروج ها قرار گرفت. همچنین ملاکو ابزارهای پژوهش در اختیار آن

 از مطالعه عبارت بود از: مبتلا بودن به سایر اختلالات روانی با تأیید روان

ی ناقص به پزشک مرکز، عدم تمایل به ادامه همکاری، پاسخگوی

 ها.پرسشنامه

 ب( ابزار

 گیری در پژوهش حاضر شامل چهار پرسشنامه زیر بود:اندازه ابزارهای

توسط روزن  : پرسشنامه عملکرد جنسی زنان1پرسشنامه عملکرد جنسی زنان

 10( طراحی و اعتباریابی شده است. این پرسشنامه شامل 1001و همکاران )

لیکرت می باشد و عملکرد جنسی را ای گویه و بر اساس طیف شش درجه

حیطه میل جنسی، برانگیختگی، لغزندگی، درد، ارگاسم و رضایت  1در 

 114و حداکثر نمره  10سنجد. حداقل نمره در این پرسشنامه، جنسی می

 طریق از مقیاس ( پایایی1381باشد. در پژوهش محمدی و همکاران )می

 از یک هر برای رونباخک با استفاده از آلفای درونی همسانی ضریب

و بالاتر بود که با نتایج تحقیقات روزن و  12/2مقیاس  کل و هاحوزه

مطالعه روزن و همکاران، روایی  هماهنگی دارد.یا بالاتر(  80/2همکاران )

                                                           
1. Women's sexual performance questionnaire 
2. Women's sexual schema questionnaire 
3. Passionate -Romantic 

همگرای این مقیاس با مقیاس رضایت زناشویی را مناسب نشان داد. در 

و برای زیر  88/2مقیاس  مطالعه روزن و همکاران پایایی بازآزمایی کل

گزارش شده است. بر اساس نتایج مطالعه محمدی  81/2تا  10/2ها از مقیاس

( تفاوت معناداری بین نمرات کل مقیاس و هر یک از 1381و همکاران )

های آن در دو گروه دارای اختلال عملکرد جنسی و بدون اختلال حوزه

 ین ابزار است.وجود دارد که نشانگر اعتبار )روایی( تمیزی ا

مقیاس طرحواره جنسی زنان توسط : 2طرحواره جنسی زنانپرسشنامه 

 52( تدوین شده است. این پرسشنامه از 1004اندرسن و سیرانووسکی )

( 1 =تا خیلی زیاد 2 =ای )از اصلاً صفت و مقیاس لیکرت هفت درجه

ماده اصلی و سه زیر مقیاس  21تشکیل شده است. این آزمون دارای 

عبارت  24است.  5محتاط -و خجالتی 4راحت-، صریح3رمانتیک-ورپرش

دیگر، عبارت پرُکننده هستند که به منظور پنهان کردن ماهیت واقعی 

ها استفاده شده است. این پرسشنامه در ایران ویژگی مورد ارزیابی، از آن

 =هنجاریابی شده و ضریب آلفای کرونباخ زیر مقیاس پرُ شور/رمانتیک

و ضریب آلفای کل  11/2 =، خجالتی/محتاط11/2 =ح/راحت، صری81/2

گزارش شد. پایایی بازآزمایی کل مقیاس نیز در فاصله زمانی  82/2 =مقیاس

بوده است. تحلیل عاملی مقیاس نیز نشان داد که این آزمون،  88/2هفته،  0

سه عامل پرُشور/رمانتیک، صریح/راحت و خجالتی/محتاط را مورد 

دهد و از روایی سازه مطلوبی برخوردار است. در پژوهش ارزیابی قرار می

تا  11/2( ضریب همبستگی سه عامل اصلی، بین 1308بابایی و همکاران )

ها مورد قبول بوده است )به به دست آمده است و ضریب آلفای عامل 81/2

 (.1300نقل از قنادیان و همکاران، 

توسط زینا و اسچوارز : این پرسشنامه 1نفس جنسی زنانپرسشنامه عزت

سؤال بوده و هدف آن  32( ساخته شده است. این پرسشنامه دارای 1001)

های مؤثر در ارزیابی جنسی زنان از خود از ابعاد مختلف سنجش پاسخ

د. باش)قضاوت اخلاقی، انطباق، تجربه و مهارت، کنترل، جذابیت( می

 )از کاملاًای گذاری پرسشنامه به صورت طیف لیکرت شش درجهنمره

( دامنه همسانی 1001زینار و اسچوارز ) موافقم( می باشد. مخالفم تا کاملاً

گزارش  04/2تا  85/2درونی با استفاده از آلفای کرونباخ پرسشنامه را از 

4. Open-Direct 
5. Embarrassed-Conservative 
6. Women's sexual self-esteem questionnaire 
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دهنده پایا بودن پرسشنامه است. در پژوهش فرخی و شاره کردند که نشان

و برای پنج خرده  01/2 ( ضریب پایایی بازآزمایی برای کل مقیاس1303)

بدست آمده است. روایی واگرای این  04/2تا  82/2مقیاس آن در دامنه 

-اضطراب-مقیاس نیز با خرده مقیاس افسردگی در مقیاس افسردگی

 (.1301تأیید شد )به نقل از کرمی و همکاران،  1استرس

: این آزمون توسط اسپیلبرگر و همکاران 2آزمون اضطراب اسپیلبرگر

مورد تجدید نظر قرار گرفت. فرم  1083( ارائه گردید و در سال 1012)

اضطراب حالت )آشکار(  22تا  1سؤال دارد که از سؤال  42تجدیدنظر شده 

شود. بین مقیاس صفت اضطراب صفت را شامل می 42تا  21و از سؤال 

ی بالا هاسنجند، همبستگیهایی که اضطراب را میاضطراب و دیگر آزمون

رش شده است. این پرسشنامه هماهنگی درونی بالایی دارد. میانه گزا

و  02/2ضرایب آلفای کرونباخ در گردهمایی مختلف در مقیاس حالت 

گزارش گردیده است. ضرایب همبستگی بین آزمون  02/2برای صفت 

 112/2و  143/2به ترتیب برابر با بک اضطراب آشکار و پنهان با اضطراب 

( ضریب 1302پور و همکاران )در پژوهش خانیبه دست آمده است. 

 به دست آمد. 11/2همسانی درونی این آزمون به شیوه آلفای کرونباخ، 

 ج( روش اجرا

مرکز بهداشتی و درمانی شهرستان  11برای اجرای این پژوهش، ابتدا از بین 

رودسر، سه مرکز به قید قرعه انتخاب شدند و سپس زنان زیر سن یائسگی 

برای  1421ماه سال  فاصله زمانی اول مردادماه تا پایان شهریورکه در 

ه کردند و شرایط ورود بدریافت خدمات بهداشتی به این مراکز مراجعه می

ا هها در اختیار آنپژوهش را داشتند، به عنوان نمونه انتخاب و پرسشنامه

 سشنامهنفر از این زنان انتخاب شده و پر 352قرار گرفت. در ادامه، تعداد 

های پژوهش حاضر را تکمیل کردند. در نهایت، در بخش آمار توصیفی از 

های آماری، میانگین و انحراف معیار و در بخش آمار استنباطی نیز مشخصه

از ضریب همبستگی پیرسون برای سنجش همبستگی زوجی متغیرها و از 

ستفاده ا AMOSافزار تحلیل مسیر برای الگویابی معادلات ساختاری با نرم

 شد.

 

                                                           
1. DASS-21 
2. Spielberger anxiety test 

 هایافته
 1کنندگان در پژوهش حاضر در جدول شناختی شرکتاطلاعات جمعیت

 ارائه شده است. 2های توصیفی متغیرها در جدول و سپس شاخص
 

 هاآزمودنی شناختیجمعیت مشخصات. 1جدول 

 درصد تعداد سطح یشناخت تیجمع ریمتغ

 زمان ازدواج )سال( مدت

 1/14 51 4کمتر از 

4-12 18 3/22 

 1/13 221 12از  شتریب

 لاتیتحص سطح

 1/22 10 پلمید ریز

 1/42 142 پلمیو فوق د پلمید

 0/32 115 یکارشناس

 4 14 ارشد یکارشناس

 همسر لاتیتحص سطح

 8/31 111 پلمید ریز

 4/35 124 پلمیو فوق د پلمید

 1/23 81 یکارشناس

 1/0 32 ارشد یکارشناس

 1/2 2 یدکتر

 شغل

 4/21 01 کارمند

 12 42 آزاد

 1/2 2 کاریب

 12 212 دار خانه

 01/32(83/5) یانگین( ماری)سال(؛ )انحراف مع سن

 

 1/13نفر ) 221دهد، از نظر طول مدت ازدواج نشان می 1نتایج جدول 

درصد(  1/42نفر ) 142سال، از نظر سطح تحصیلات  12درصد( بالاتر از 

درصد(  4/35نفر ) 124از نظر سطح تحصیلات همسر دیپلم و فوق دیپلم، 

دار، از درصد( خانه 12نفر ) 212دیپلم و فوق دیپلم، از نظر وضعیت شغلی 

درصد( آزاد، از نظر رتبه تولد  1/13نفر ) 221نظر وضعیت شغلی همسر 

 1/11نفر ) 218درصد( فرزند میانی و از نظر تعداد فرزند،  1/31نفر ) 132

 اند.و فرزند داشتهدرصد( یک تا د

ای هها، برای اطمینان از اینکه دادههای مربوط به فرضیهقبل از تحلیل داده

های زیربنایی مدل معادلات ساختاری را برآورد این پژوهش مفروضه

لات های معادها پرداخته شد. بدین منظور مفروضهکنند، به بررسی آنمی

 3خطی چندگانهپژوهش، هم هایساختاری شامل، بررسی نرمال بودن داده

3. Mulit-Collinearity 
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 وند. برایشهای پرت مورد بررسی قرار گرفتند که به ترتیب بیان میو داده

 -کولموگروفاز آزمون های پژوهش بررسی فرض نرمال بودن داده

سطح معناداری آزمون  ،ها نشان دادیافتهاستفاده شد که  سمیرنوفا

ر از تکوچک ،های پژوهشتمامی شاخصبرای  سمیرنوفا-کولموگروف

خطی چندگانه با استفاده از است. همچنین در پژوهش حاضر هم 5/2 ارمقد

خطی آماره تحمل و عامل تورم واریانس مورد بررسی قرار گرفت و هم

های ای بین متغیرهای پژوهش مشاهده نگردید. برای بررسی دادهچندگانه

ه ک شان دادویسکز استفاده شد و نتایج آن ن-آزمون باکسپرت از 

 ست.اتقریباً یکسان  ،وهشپژ پراکندگی نمرات در هریک از متغیرهای

 

 (n= 353) یائسگی زیر سن در زنان در پژوهش متغیرهای توصیفی هایشاخص .2جدول 

 کشیدگی کجی نهپیشی -کمینه انحراف معیار میانگین متغیر

 411/2 -482/2 12-13 34/8 14/38 رمانتیک-طرحواره جنسی پرشور

 -212/2 188/2 51-15 02/1 34/33 راحت-طرحواره جنسی صریح

 311/2 -218/2 31-1 10/5 58/22 محتاط-طرحواره جنسی خجالتی

 245/2 332/2 11-21 11/12 52/42 اضطراب حالت

 -581/2 -180/2 50-8 24/12 40/38 اضطراب صفت

 -151/2 -584/2 112-81 82/10 48/132 نفسعزت

 121/4 -085/1 12/3–02/21 41/4 08/22 عملکرد جنسی

 

-پرشورزای طرحواره جنسی ، متغیر برون2های جدول با توجه به یافته

-راحت و طرحواره جنسی خجالتی-رمانتیک، طرحواره جنسی صریح

، 14/38(34/8محتاط به ترتیب دارای میانگین )انحراف معیار(، )

بود. متغیرهای میانجی اضطراب حالت،  58/22(10/5و ) 34/33(02/1)

نفس جنسی به ترتیب دارای میانگین )انحراف اضطراب صفت و عزت

بود. همچنین  48/132(82/10و ) 40/38(24/12) ،52/42(11/12معیار(، )

زا عملکرد جنسی دارای میانگین )انحراف معیار(، متغیر درون

های مربوط به همبستگی پیرسون بین نیز داده 3 بود. جدول 08/22(41/4)

صفت، عزت نفس جنسی و عملکرد -های جنسی، اضطراب حالتطرحواره

 دهد.می جنسی زنان در سن زیر یائسگی را نشان
 

 پژوهش پیشنهادی مدل وابسته و ایواسطه بین، پیش متغیر بین همبستگی ماتریس. 3جدول 

 1 2 3 4 5 1 1 

       1 رمانتیک-پرشور .1

      1 41/2** راحت-یحصر .2

     1 44/2** 41/2** محتاط-یخجالت .3

    1 -25/2 -20/2 -11/2** حالت اضطراب .4

   1 18/2** -22/2 -21/2 -15/2** صفت اضطراب .5

  1 -38/2** -38/2** -24/2 13/2* 10/2** نفس جنسیعزت .1

 1 12/2* -23/2* -18/2** 28/2 23/2 11/2** جنسی عملکرد .1

**P< 21/2 *P< 25/2  
 

-ورهای جنسی پرشبین طرحواره با توجه به نتایج ماتریس همبستگی،

راحت با عزت نفس جنسی رابطه مثبت و معنادار وجود -رمانتیک و صریح

رمانتیک با اضطراب حالت و -داشت. همچنین بین طرحواره جنسی پرشور

صفت رابطه منفی و معنادار و با عملکرد جنسی رابطه مثبت و معنادار وجود 

 جنسی نیز رابطه منفی و داشت. بین اضطراب حالت و صفت با عملکرد

نفس جنسی و عملکرد جنسی رابطه مثبت و معنادار معنادار و بین عزت

 وجود داشت.

( بررسی 1برآورد مدل در پژوهش حاضر در دو گام صورت گرفت: 

های برازش است، و برازندگی مدل پیشنهادی پژوهش که شامل شاخص

 پیشنهادی پژوهش. ( برآورد پارامترهای )ضرایب مسیر استاندارد( مدل2
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برازندگی مدل پیشنهادی پژوهش: نتایج برازندگی مدل پیشنهادی و  .1

نیز حاکی از برازش خوب مدل پیشنهادی  4های برازش در جدول شاخص

هاست و مدل پیشنهادی از برازندگی مطلوبی برخوردار است. بنابراین با داده

هد رابطه مدل دهای برآورد شده، نتایج نشان میبا توجه به شاخص

ی هاساختاری عملکرد جنسی زنان زیر سن یائسگی براساس طرحواره

 نفس جنسی برازشصفت و عزت-گری اضطراب حالتجنسی با میانجی

 دارد.

 

 برازش هایشاخص. 4جدول 

 رد یا قبول میزان برازش شاخص به دست آمده مقدار مناسب شاخص شاخص

 قابل قبول 83/2 و کمتر 2مقادیر نزدیک به  (CMIN/DFمجذور خی نسبی )

 قابل قبول 05/2 015/2 (GFIبرازش )شاخص نیکویی 

 قابل قبول 5/2 531/2 (PNFIشاخص برازش نرم پارسیمونس )

 قابل قبول 5/2 544/2 (PCFIای پارسیمونس )برازش مقایسهشاخص 

 قابل قبول 05/2 021/2 (CFIای )شاخص برازش مقایسه

 قابل قبول 05/2 028/2 (IFI) یشیافزاشاخص برازش 

 قابل قبول 214/2 و کوچکتر 25/2مقدار  (RMSEAریشه میانگین مربعات خطای تقریب )

 

 
 نفس جنسیصفت و عزت-گری اضطراب حالتهای جنسی با میانجیجنسی زنان زیر سن یائسگی براساس طرحواره. مدل ساختاری عملکرد 1شکل 

 

برآورد پارامترهای )ضرایب مسیر استاندارد( مدل پیشنهادی پژوهش: در  .2

 توان ضرایب استاندارد کلیه مسیرها ومی 5این بخش با استناد به جدول 

 مقادیر بحرانی را در الگوی پیشنهادی پژوهش مشاهده کرد.

( به مسیر عملکرد 321/2، بالاترین ضریب )5های جدول بر اساس یافته

( 235/2ترین ضریب )نفس جنسی اختصاص دارد و پایینجنسی و عزت

 راحت است.-مربوط به اضطراب صفت به طرحواره جنسی صریح

                                                           
1. Bootstrap 

متغیر  ای و اثر غیرمستقیم متغیر مستقل برهبرای تعیین معناداری رابطه واسط

استفاده گردیده است. نتایج  1وابسته از طریق میانجی از روش بوت استرپ

توان ای الگوی نهایی پژوهش حاضر را میبوت استرپ برای مسیر واسطه

 مشاهده نمود. 1 در جدول
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 مسیرهای الگوی پیشنهادی پژوهش. ضرایب استاندارد 5 جدول

 (Pمقدار احتمال ) نسبت بحرانی خطای معیار ضرایب استاندارد مسیر

 221/2 250/3 225/2 181/2 عملکرد جنسی <---رمانتیک -طرحواره جنسی پرشور

 211/2 522/2 224/2 130/2 عملکرد جنسی <---راحت -طرحواره جنسی صریح

 240/2 -013/1 221/2 -122/2 عملکرد جنسی <---محتاط -طرحواره جنسی خجالتی

 111/2 -385/1 223/2 -211/2 عملکرد جنسی <---اضطراب حالت 

 <221/2 -180/3 211/2 -222/2 عملکرد جنسی <---اضطراب صفت 

 <221/2 142/5 284/2 321/2 عملکرد جنسی <---عزت نفس جنسی 

 232/2 -182/2 221/2 -121/2 اضطراب حالت <---رمانتیک -طرحواره جنسی پرشور

 233/2 -121/2 223/2 -114/2 اضطراب حالت <---راحت -طرحواره جنسی صریح

 400/2 111/2 111/2 242/2 اضطراب حالت <---محتاط -طرحواره جنسی خجالتی

 224/2 -885/2 213/2 -111/2 اضطراب صفت <---رمانتیک -طرحواره جنسی پرشور

 514/2 512/2 280/2 235/2 اضطراب صفت <---راحت -طرحواره جنسی صریح

 223/2 012/2 254/2 113/2 اضطراب صفت <---محتاط -طرحواره جنسی خجالتی

 220/2 185/2 232/2 121/2 جنسینفس عزت <---رمانتیک -طرحواره جنسی پرشور

 211/2 502/2 218/2 113/2 نفس جنسیعزت <---راحت -طرحواره جنسی صریح

 <221/2 -424/3 243/2 -102/2 نفس جنسیعزت <---محتاط -خجالتی طرحواره جنسی

 

 . نتایج بوت استرپ برای مسیر غیرمستقیم الگوی پیشنهادی6 جدول

 مسیر
 اثر غیرمستقیم

 اثر کل
 مقدار احتمال حد بالا حد پایین خطا سوگیری بوت داده

رمانتیک به -طرحواره جنسی پرشور

 حالت عملکرد جنسی از طریق اضطراب
2203/2 2211/2 2211/2- 2213/2 2148/2- 2223/2 145/2 **180/2 

راحت به عملکرد -طرحواره جنسی صریح

 جنسی از طریق اضطراب حالت
2288/2 2282/2 2228/2- 2212/2 2111/2- 2105/2 822/2 *141/2 

محتاط به -طرحواره جنسی خجالتی

 عملکرد جنسی از طریق اضطراب حالت
2231/2- 2241/2- 2211/2- 2282/2 2121/2- 2101/2 012/2 121/2- 

رمانتیک به -طرحواره جنسی پرشور

 نفس جنسیعملکرد جنسی از طریق عزت
2428/2 2421/2 2222/2- 2251/2 2130/2 2104/2 232/2 **221/2 

راحت به عملکرد -طرحواره جنسی صریح

 جنسی از طریق عزت نفس جنسی
2524/2 2522/2 2224/2- 2231/2 2312/2 2845/2 221/2 *101/2 

محتاط به -طرحواره جنسی خجالتی

 نفس جنسیعملکرد جنسی از طریق عزت
2111/2- 2111/2- 2221/2 2110/2 1221/2- 2341/2- 228/2 *113/2- 

رمانتیک به -طرحواره جنسی پرشور

 عملکرد جنسی از طریق اضطراب صفت
2358/2 2354/2 2224/2- 2232/2 2122/2 2511/2 238/2 **211/2 

راحت به عملکرد -طرحواره جنسی صریح

 جنسی از طریق اضطراب صفت
2211/2- 2283/2- 2212/2- 2212/2 2118/2- 2120/2 844/2 131/2 

محتاط به -طرحواره جنسی خجالتی

 عملکرد جنسی از طریق اضطراب صفت
2352/2- 2354/2- 2224/2- 2225/2 2531/2- 2222/2 242/2 131/2- 

**P< 21/2، *P< 25/2  
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شود، اثر غیرمستقیم طرحواره جنسی مشاهده می 1طورکه در جدول همان

راحت و طرحواره جنسی -رمانتیک، طرحواره جنسی صریح-پرشور

محتاط بر عملکرد جنسی زنان زیر سن یائسگی از طریق اضطراب -خجالتی

به دست آمد که از  -2241/2و  2282/2 ،2211/2 حالت به ترتیب برابر

لحاظ آماری معنادار نبودند. همچنین اثر غیرمستقیم طرحواره جنسی 

محتاط بر عملکرد جنسی -رمانتیک و طرحواره جنسی خجالتی-پرشور

و  2354/2 زنان زیر سن یائسگی از طریق اضطراب صفت به ترتیب برابر

ر بودند. اما اثر غیرمستقیم به دست آمد که از لحاظ آماری معنادا 2354/2

( بر عملکرد جنسی زنان زیر سن 2283/2راحت )-طرحواره جنسی صریح

 یائسگی از طریق اضطراب صفت از لحاظ آماری معنادار نبود.

رمانتیک، -بر اساس نتایج این جدول، اثر غیرمستقیم طرحواره جنسی پرشور

بر  محتاط-راحت و طرحواره جنسی خجالتی-طرحواره جنسی صریح

عملکرد جنسی زنان زیر سن یائسگی از طریق عزت نفس جنسی به ترتیب 

به دست آمد که از لحاظ آماری معنادار  -2111/2و  2522/2، 2421/2 برابر

 های جنسی ونفس جنسی در رابطه بین طرحوارهبودند. بنابراین عزت

 عملکرد جنسی زنان زیر سن یائسگی نقش میانجی دارد.

 یریگجهینت و بحث
برازش مدل عملکرد جنسی زنان زیر سن پژوهش حاضر با هدف تعیین 

-لتگر اضطراب حامیانجییائسگی بر اساس طرحواره های جنسی با نقش 

نفس جنسی انجام شد. نتایج پژوهش حاضر نشان داد مدل صفت و عزت

های طرحوارهباشد و پیشنهادی پژوهش از برازش خوبی برخوردار می

بطه نفس جنسی راحالت و عزت-جنسی، اضطراب صفت جنسی با عملکرد

رابطه طرحواره های جنسی با عملکرد جنسی با معناداری دارد. همچنین 

راین باشد. بنابنفس جنسی معنادار میگری اضطراب صفت و عزتواسطه

(، ترابی و 1421نتایج مطالعه حاضر با نتایج مطالعات صابری و همکاران )

(، مبنی بر رابطه بین 1300صاحی و مرادی ) (، مام1421ملکی راد )

قنادیان و های جنسی با عملکرد و رضایت جنسی و و مطالعات طرحواره

(، 2221(، وو و ژنگ )2222، کونگ و همکاران )(1300همکاران )

نفس با رضایت زناشویی و ( مبنی بر رابطه عزت2222) تورکبن و کاپلان

 باشد.همسو میعملکرد جنسی 

ای جنسی ههای پژوهش باید گفت، زنانی که دارای طرحوارهیافته در تبیین

 های جنسی منفی دارند، احساسمثبت هستند، نسبت به زنانی که طرحواره

ها ت آنهای مثببهتری نسبت به تجربیات جنسی خود دارند و این طرحواره

ند. کبخش هدایت میرا به سمت وارد شدن به یک رابطه جنسی رضایت

های جنسی راحت باشند و به طور کلی ن تمایل دارند که در نگرشاین زنا

تری از های اجتماعی مانند خجالت رها بوده و طیف گستردهاز بازداری

کنند. به های جنسی را در طول زندگی جنسی خود گزارش میفعالیت

عبارتی، برای زنان دارای طرحواره جنسی مثبت، روابط عاشقانه مرکزیت 

های مربوط به عامل پرشور/عاشقانه توصیف که خود را با رگه دارد. زنانی

تری نسبت به مسائل جنسی داشته، قابلیت کنند، بازخورد مثبتمی

جربه های بالاتری تبرانگیختگی، تهییج و رسیدن به ارگاسم را در درجه

تری دارند. ولی زنان دارای طرحواره کنند و در کل زندگی جنسی غنیمی

ان دانند، اذعخودشان را از نظر عاطفی سرد و غیرعاشقانه میجنسی منفی، 

 ای بازدارنده عملدارند که در رفتار جنسی و روابط عاشقانه، به شیوهمی

د تری در مورتر و ضعیفکنند و دارای خزانه فکری و رفتاری منفیمی

کار مسائل جنسی هستند. این زنان تمایل دارند که در مسائل جنسی محافظه

های منفی در خصوص موضوعات جنسی داشته ها و ارزششند و نگرشبا

اع تر در انوباشند و ممکن است خود را به عنوان افراد خجالتی، یا مطمئن

یزان تواند مرفتارهای جنسی و اجتماعی توصیف کنند که از این نظر می

 و ها را نیز تحت تأثیر قرار دهد. لیو، شنعملکرد و رضایت جنسی آن

 بودن ثبتم صورت در ( نیز در تأیید آنچه تبیین شد، معتقدند2222) هسکت

 سهیلت او جنسی پاسخ و خود به نسبت فرد جنسی های دیدگاه طرحواره،

سیار ب خود به فرد نسبت جنسی های شود، اما در صورتی که دیدگاه می

 بروز رایب مهم پذیرآسیب عامل یک پس هستند، ضعیف یا متضاد منفی،

 دارند.می عرضه را جنسی عملکرد اختلال یا مشکل ناراحتی،

صفت به عنوان متغیر میانجی در -همچنین در بررسی نقش اضطراب حالت

های جنسی و عملکرد جنسی در مطالعه حاضر باید رابطه بین طرحواره

ر کنند و دهای انسان را تعیین میهای جنسی، نوع رفتارگفت طرحواره

ها هستند که نقش مؤثری را در نوع ارتباط میان همسران نیز این طرحواره

های یکدیگر دارند. به طوری که انتظار و به دنبال ها از رفتاراشت زوجبرد

 ها سبب عملکرد جنسی مثبت، خشنودی وآن، تفسیر درست این نوع رفتار

رضایت و انتظارات و تفسیر نادرست، سبب عدم رضایت از عملکرد جنسی 
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شود. بنابراین زنان دارای طرحواره جنسی منفی به محض مواجهه با می

آور یا اندکی ناراحت کننده بلافاصله به تأیید های مبهم و استرسوقعیتم

 ها وپردازند که به شدت و تداوم اضطراب آنانتظارها و باورهای خود می

 اب شود. همچنین زنانشان منجر میدر نهایت اختلال در عملکرد جنسی

 ار نشدن داشته دوست احساس و جدایی اضطراب منفی، جنسی طرحواره

 ربازس عاطفی روابط شروع از افراد این و کرده احساس و تجربه شدت به

 روابط در بودن ناامن احساس خودپنداره، در موجود تعارض زیرا زنند،می

 روابط که ویرانگر هاییپاسخ و رفتارها ایجاد به که آوردمی بالا را صمیمی

بنابراین اضطراب هم  (.2210 راشل، و لورن) شودمی منجر هستند، عاشقانه

های مربوط به تکلیف و افزایش تمرکز به از طریق کاهش توجه به محرک

ای ههای وابسته به تهدید، موجب تخریب عملکرد افراد در زمینهمحرک

شود. همچنین اضطراب به صورت تشویشی فراگیر، ناخوشایند مختلف می

های منفی راجع به و مبهم و توأم با دلواپسی می تواند با ایجاد شناخت

پرتی موضوعاتی مانند شکست یا ناتوانی در انجام فعالیت جنسی، به حواس

شناختی هنگام عمل جنسی منجر شود و اختلال عملکرد جنسی را به وجود 

گر نفس جنسی به عنوان متغیر میانجیآورد. در ضمن در بررسی نقش عزت

 مطالعه حاضر باید های جنسی و عملکرد جنسی دردر رابطه بین طرحواره

های جنسی منفی این تصور و باور را دارند که گفت، زنان دارای طرحواره

توانند صمیمیت و توجه مورد نیاز از نظر عاطفی سرد هستند و نمی

تواند دلیلی برای همسرشان را به اندازه کافی ارضا کنند و همین امر می

 ها، احتمالاًن طرحوارهها از رابطه جنسی شود. زنان دارای ایاجتناب آن

تصویر بدنی مطلوبی هم از خود ندارد و به ویژه خود را در روابط جنسی، 

کنند از مهارت کافی برای برقراری رابطه جنسی جذاب ندانسته و تصور می

ها نفس جنسی آنبرخوردار نیستند. این عوامل منجر به کاهش عزت

دارند در بیان نیازها و نفس جنسی بالایی شود، ولی افرادی که عزتمی

تمایلات جنسی خود تواناتر بوده و از این که در رابطه جنسی مورد پذیرش 

ها توانایی برقراری یک رابطه شاد و موفق شوند، اطمینان دارند. آنواقع می

توانند احساسات و روابط جنسی خود را را نیز با شریک خود دارند، می

 بکاهند، در نتیجه تمایل بیشتری به روابطهای خود کنترل کرده و از ترس

فس نکنند. ولی عزتجنسی داشته و عملکرد جنسی بهتری را تجربه می

تواند موجب ایجاد اختلال در رضایت از زندگی و دید فرد جنسی پایین می

درباره خود شود و بین عملکرد جنسی و احساسی که فرد به عنوان شریک 

خورد ای که بازستقیم وجود دارد، به گونهجنسی از خود دارد، همبستگی م

راه بخشی به همتواند کنش جنسی رضایتجنسی مثبت فرد از خود، می

داشته باشد و بازخوردها و احساسات جنسی منفی فرد در مورد خود، همراه 

تواند پریشانی، مشکلات و اختلال عملکرد جنسی را با تعارض و ضعف می

 در ردف یک هایبرداشت مجموعه چقدر هر ینبه دنبال داشته باشد. بنابرا

 خواهد بالاتری نفس عزت باشد، ترمثبت خصوصیات و هاویژگی این مورد

 لامتس اساسی و مهم عنصر عنوان به نفسعزت معقول یا بالا میزان و داشت

 احساس و پایین نفسعزت که حالی در شود،می گرفته نظر در روان

وانگ، ) باشدمی ضعیف جنسی عملکرد شایع معلائ از فرد، در ارزشیبی

 (.2222 یانگ، و گائو، یانگ، ژائو

هایی مواجه بود. از با محدودیت هاانجام پژوهش حاضر مانند سایر پژوهش

زنان با ها این بود که چون جامعه آماری پژوهش حاضر، جمله محدودیت

ان رودسر تسن زیر یائسگی مراجعه کننده به مراکز بهداشتی و درمانی شهرس

بایست ها به زنان سایر مناطق جغرافیایی و در سنین دیگر میبود، تعمیم یافته

با احتیاط انجام شود. همچنین این پژوهش در منطقه شهرستان رودسر انجام 

شده است و به دلیل تنوع فرهنگی موجود در کشور و استان، نتایج قابلیت 

در شود پیشنهاد مین تعمیم با دیگر نقاط کشور یا استان را ندارد. بنابرای

و در سنین مختلف مورد بررسی های مختلف مطالعات آتی، زنان از گروه

همچنین این مطالعه در سایر مناطق مختلف استان یا کشور و  قرار گیرند

ر نهایت د .های پژوهش حاضر مقایسه گرددتکرار شده و نتایج آن با یافته

 اند برای مشاوران خانواده،توتوان گفت نتایج حاصل از این پژوهش میمی

ه تراپی مفید باشد. بنابراین با اتکا بزوج درمانگران و متخصصان سکس

ف هایی با هدتوان پیشنهاد کرد که کارگاههای پژوهش حاضر مییافته

آشنایی زوجین با پیامدهای منفی باورهای غلط جنسی که به نوبه خود 

ای هرد، با حمایت ارگانتأثیرات منفی زیادی بر حوزه روابط جنسی دا

مختلفی که در زمینه ازدواج و آگاهی بخشی در زمینه علل طلاق فعالیت 

ی های جنسبا توجه به این که منشأ طرحوارههمچنین  دارند، برگزار شود.

شود با استفاده از مداخلاتی که پیشنهاد می منفی، تفکرات فرد است،

نگرش درباره افکار،  مراجعان را در راستای شناخت، بینش و تغییر

ا هکنند، به آناحساسات و هیجانات خود درباره رابطه جنسی هدایت می

 برای بهبود عملکرد و رضایت جنسی کمک شود.
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 یاخلاق اتظملاح
 در اول دهنویسن دکتری رساله از برگرفته مقاله این :پژوهش اخلاق اصول از یرویپ

 اخذ اب حاضر پژوهش. است اسلامی تربت جامآزاد  دانشگاه در سلامت روانشناسی رشته

 آزاد اسلامی تربت جام دانشگاه اخلاق کمیته از IR.IAU.TJ.REC.1401.039 اخلاقکد

ها برای رعایت ملاحظات اخلاقی در ابتدای پرسشنامهدر پژوهش حاضر . است شده انجام

زایای فواید و متوضیح مختصر در مورد هدف مطالعه، نحوه همکاری، کنندگان به شرکت

وهش کنندگان در پژشرکتارائه گردید و  شرکت در مطالعه، هدف از تکمیل پرسشنامه

ظ در مورد حفتکمیل کردند. همچنین ها را یر اساس میل و رضایت شخصی، پرسشنامه

 کنندگان در پژوهش اطمینان داده شد.به شرکتحریم خصوصی 

 باشد.و بدون حمایت مالی میاین پژوهش در قالب رساله دکتری  حامی مالی:

این مقاله از رساله دکتری نویسنده اول و به راهنمایی  نقش هر یک از نویسندگان:

 نویسنده دوم و مشاوره نویسنده سوم و چهارم استخراج شده است.

گونه تضاد دارند که در نتایج این پژوهش هیچنویسندگان همچنین اعلام می تضاد منافع:

 د.منافعی وجود ندار

کنندگان در پژوهش حاضر و مسئولین مراکز از تمامی شرکت تشکر و قدردانی:

 شود.بهداشتی و درمانی شهرستان رودسر برای همکاری با پژوهشگر تشکر و قدردانی می

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 انو همکارمجتهدزاده  پریسا سیده...                                                                          اساس بر یائسگی سن زیر زنان در جنسی عملکرد ساختاری یابیمدل 

 

   231 

ره 
دو

ی، 
خت

شنا
وان

م ر
لو

ه ع
جل

م
22

ره 
ما

 ش
،

12
0

 ،
14

22
 

 

 

 

 منابع

(. 1300ی، م. )ابوالقاسمی، ع.، غفاری، ع.، ابوالقاسمیی، ص.، جاجا یاسد

 یبر کارکردها یآگاهبر ذهن یمبتن یشناخت درمانگر یاثربخش

 10 ،مجله علوم روانشناختیی. زنان مبتلا به سردمزاج یو جنس یخانوادگ

(85 ،)122-01. 
http://dorl.net/dor/20.1001.1.17357462.1399.19.85.2.8 

 یهاصهیخص ،یبراساس سبک تعامل ییتعارض زناشو ینیبشیپ(. 1300تتری، ن. )

 نیکنگره ب نیدوم. طلاق یزنان متقاض ینفس جنسو عزت یتیشخص
 فقه، حقوق و ،یاسلام یانساندر علوم یارشته نیب قاتیتحق یالملل

 .یروانشناس
https://civilica.com/doc/1114573/ 

 یبر اساس دانش جنس ییزناشو تیرضا ینیبشیپ(. 1421ترابی، م.، ملکی راد، ع. )

-18(، 5) 11، رویش روانشناسی. در زنان متأهل یجنس یهاو طرحواره

12. 
https://frooyesh.ir/article-1-3181-fa.pdf 

 یبر اساس دلزدگ یزناشوئ تیرضا ینیبشیپ(. 1308دادو، پ.، دبیری، س. )

له ج. ممتأهل انیدر دانشجو یو عملکرد جنس ییاحساس تنها ،یزناشوئ
 .521-400(، 11) 18، علوم روانشناختی

http://dorl.net/dor/20.1001.1.17357462.1398.18.76.10.1 
 یعملکرد جنس ینیبشیارائه مدل پ(. 1421صابری، ه.، صلاحیان، ا.، امیری، م. )

خودانگاره  یانجینقش م بای دوران کودک یهابیزنان بر اساس آس

 .52-43(، 4) 2، فصلنامه روانشناسی زنی. جنس
http://psychowoman.ir/article-1-65-fa.html 

اضطراب  ینیبشیپ(. 1308زادگان، ع.، میکائیلی، ف. )قاسم زاده، ف.، عیسی

 / یصبحگاهی هاپیت و یرفتار یمغز ستمیت/صفت بر اساس سحال

-34(، 4) 8، نشریه مدیریت ارتقای سلامت. انیدر دانشجو یعصرگاه

21. 
http://jhpm.ir/article-1-872-fa.html 

بررسی رابطه خودپنداره ( 1300قنادیان، ف.، نایینیان، م.، حیدری نسب، ل. )

نفس در زنان مبتلا به اختلال جنسی با عملکرد جنسی و عزت

 .50-18(، 4) 8، فصلنامه بهداشت در عرصه .واژینیسموس
https://doi.org/10.22037/jhf.v8i4.33685 

بینی رضایت جنسی بر طراحی مدل پیش(. 1300مام صالحی، ح.، مرادی، ا. )

 نشریه روان. های جنسی و تمایزیافتگی خود در زوجیناساس طرحواره
 .48-50(، 1) 8، پرستاری
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