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  هجدهم دوره                فصلنامـه  
  ۴۲ و ۴۱شماره                  پرستاري

   ۱۳۸۴بهار و تابستان                   ايران 

 

  
  سه تا شش ماه  و عوامل جنسی مرتبط با آن، زنان نخست زایتغییرات عملکرد جنس

  پس از زایمان
  

  ٣ي فاطمه حسين  ۲يزهرا احمد   ٢يسيمين تعاون   ١يبهاره انيس*
 چکیده

، روانی و ییکفیزیولوژ  دوره پس از زایمان به علت تغییرات هورمونی، طی.عملکرد جنسی مطلوب عامل مهمی برای تحکیم خانواده است
 این تغییرات و عوامل مرتبط با آن در داشتن عملکرد جنسی  آگاهی از.بسیاری عوامل دیگـر، در عملکرد جنسی تغییراتی ایجاد می گردد

  . مطلوب موثر می باشد
آن در یک بررسی با  تبطتغییرات عملکرد جنسی زنان نخست زا، سه تا شش ماه پس از زایمان و تعیین عوامل مرتعیین این مطالعه با  هدف 

  .توصیفی تحلیلی انجام و برای گردآوری داده ها از پرسشنامه استفاده گردید
تحت پوشش   که خود و همسرشان دارای سلامت جسم و روان بودند از مراکز، ماه پس از زایمان3-6 مادر نخست زای شیرده، 460 

  .  روش نمونه گیری تدریجی انتخاب شدندخدمات بهداشتی و درمانی ایران به دانشگاه علوم پزشکی و
ی، سابقه درد حین مقاربت در دوران قبل از باردار(نتایج آزمون آماری کای دو نشان داد که بین تغییرات میل جنسی و عـوامل جنسی 

اربت پس از زایمان، درد وجود درد در اولین مقاربت پس از زایمان، وجود دلهره در اولین مق زمان شروع مقاربت در دوره پس از زایمان،
  بین تغییرات رضایت جنسی در دوره  همچنین). P ≥ 05/0(رابطه آماری معنی داری وجود داشت ) حین مقاربت در دوره پس از زایمان

د حین اولین مقاربت پس از زایمان، در وجود درد در اولین مقاربت پس از زایمان، وجود دلهره در( ماه پس از زایمان و عوامل جنسی 6-3
 تغییرات لذت جنسی و عوامل جنسی بین  و)P ≥ 05/0(وجود رابطه تائید شد  )مقاربت در دوره پس از زایمان، تعداد مقاربت در هفته

 زایمان، وجود دلهره در اولین مقاربت پس از سابقه درد حین مقاربت در دوران قبل ازبارداری، وجود درد در اولین مقاربت پس از(
زمان ( عوامل جنسیو بین تغییرات ارگاسم   و)P ≥ 05/0(رابطه معنی دار بدست آمد ) زایمان ن مقاربت در دوره پس اززایمان، درد حی

شروع مقاربت در دوره پس از زایمان، سابقه درد حین مقاربت در دوره قبل از بارداری، وجود درد در اولین مقاربت پس از زایمان، وجود 
 ، سایر)P ≥05/0( داشتارتباط معنی داری وجود نیز  ) زایمان، درد حین مقاربت در دوره پس از زایماندلهره در اولین مقاربت پس از

   .عوامل بدون ارتباط بودند
 و رضایت آزمون رگرسیون لوجستیک نشان داد که هیچ یک از عوامل مرتبط فوق بر تغییرات میل جنسیدر پاسخ به سوال پژوهش نتایج 

در   در تغییرات لذت جنسی وجود دلهره در اولین مقاربت پس از زایمان، وصرفاً ود نیمان اثرگذار نمی باش در دوره پس از زاجنسی
  . عامل اثرگذار بودند روز اول پس از زایمان، وجود درد حین مقاربت در دوره پس از زایمان30زمان شروع مقاربت در تغییرات ارگاسم 

های آموزشی در دوران قبل و پس از زایمان، اطلاعات لازم در زمینه  کلاسبا برگزاری  که ددگربا توجه به یافته های پژوهش توصیه می 
پیشگیری از بروز مشکلات جنسی پس از  اقدام عوامل موثر بر بهبود عملکرد جنسی در اختیار مادران قرار گیرد، به عنوان مسائل جنسی و

  . زایمان مشاوره های لازم در دوران بارداری صورت پذیرد
  

   جنسي تغييرات عملکرد جنسي، دوران پس از زايمان، عوامل مرتبط: کلیدیه هایواژ
  ۱۲/۱۲/۸۴: ، تاريخ پذيرش۹/۷/۸۴:تاريخ دريافت

                                                                                                                                               
  )مولف مسئول*( دانشگاه علوم پزشکی و خدمات بهداشتی درمانی ايراندانشکده پرستاری و مامايي  ، کارشناس ارشد مامايي۱

  اميری، درمانگاه صنعت نفت کرج، واحد مامايي  کرج، ميدان قدس، روبروی خيابان
  دانشگاه علوم پزشکی و خدمات بهداشتی درمانی ايران،ت علمی دانشکده پرستاری و ماماييئعضو هيمربی  ۲
  دانشگاه علوم پزشکی و خدمات بهداشتی درمانی ايرانمديريت و اطلاع رسانی پزشکی،ت علمی دانشکده ئعضو هيمربی  ۳
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   و همکارانبهاره انيسی             ....تغييرات عملکرد جنسی زنان نخست زا 

  ٧٠فصلنامه پرستاری ايران          ١٣٨٤بهار و تابستان  / ٤٢و ٤١شماره / دوره هجدهم

  مقدمه
 یاجتماعرفتارهای  و ن بر جسم، روان، ذهیل جنسیمسا
، ی جنسی و به خطر افتادن رفتارها تاثیرگذار استافراد

، ی عملکرد جنسعواطف مربوط بهموجب اختلال در 
  شوندی می و دوستی، عاطفیت، عملکرد اجتماعیشخص

)Fuller ،1990.( یتی دهند که نارضایشان منقات یتحق 
 از ی با مشکلات اجتماعی ارتباط تنگاتنگیاز عملکرد جنس

 و ی روانیها یماریا بی یل جرائم، تجاوزات جنسیقب
 منشا). Cynthia، 1994 و Hulbert ،Farley(طلاق دارد 

 است، ی نامناسب بودن روابط جنس،ها  از طلاقیاریبس
ن یان زوجی سالم می رابطه جنسیلیرا اگر به هر دلیز

 و دلزده دلگیر، یو نفر ناراضد از یکیبرقرار نشود، 
ط عدم تفاهم، یر شرایساصورت وجود  در وخواهد شد 

ش یان خانواده متزلزل شده و امکان بروز طلاق افزایبن
 Bentovimن راستا یدر ا). 1377ا، ی نهانیک( ابدی یم
 علل )1377 ( به نقل از مسترز و جانسون)1986(

 یت جنسیها را عدم رضا  از ازدواج درصد50شکست 
وع یز از شی در جامعه ما نیت جنسیعدم رضا.  داندیم
 برخوردار است و اکثر زنان و مردان متاهل ییار بالایبس

  افت یدر ی خود لذت کامل و کافیاز روابط جنس
وجود شتر از مردان ین مسئله در زنان بیا.  کنندینم

، احمدی و نعمتی یچنانچه صادق). 1381دژکام، ( دارد
 علل طلاق ی که به منظور بررسی در پژوهش)1366(

 82که به این نتیجه دست یافتند ، ندام داددر تهران انج
 درصد 74نداشتند، متأهل رضایت جنسی  زنان درصد

 طلاق ی همسران، تقاضایمزاج  سردلته عمردان ب
 زنان رسماً علت طلاق خود  درصد6/4نموده بودند و 

علاوه بر .  اظهار داشتندیت از روابط جنسیرا عدم رضا
  اظهار  1381در سال  دژکام در گزارش خود این،
م دعلت عه ها ب  طلاقدرصد 40ران ی دارد که در ایم

  ر د بی با تاکیو. ردی گی صورت میت جنسیرضا

ران انجام ی ای غربی از شهرهایکیکه در مطالعه ای 
 زنان متاهل درصد90ش از ی که بمی گویدشده است 

عوامل  .گاه ارگاسم را تجربه نکرده اند چی هیشهر
 گذارد، که شامل ی اثر می بر عملکرد جنسیاریبس

، آداب و ی، اجتماعی، روان شناختیست شناختیعوامل ز
، دستگاه ی، اقتصادین فردی، ارتباطات بیرسوم فرهنگ

 یها شیها و پو ، هورمونی و داخلی خارجیتناسل
 ، الکوت سادوک،مز سادوکیج(  باشندی میدرون روان

 دوران )1382 (لاردی، هیبرک، آداشبه گفتۀ ). 1382
   اثر  افرادی بر عملکرد جنس و پس از آنیباردار

رات ییمان، تغیدر طول دوران پس از زا. گذارند یم
 دهد ی رخ میاری بسیک و روانیولوژیزی، فینهورمو

ه  گشته و بیاختلالات در عملکرد جنسبروز که منجر به 
 واژن، ی، کاهش لغزندگیل جنسیصورت کاهش م

 شود ی مشــاهده میا و آنورگاسمیسپارونید
 Kumar و Robson ،Brartt ).1382، یدریپورح(
 پس از یرات جنسیی دارند که تغی اظهار م)1981(
کاهش مان به صورت کاهش در دفعات مقاربت، یزا
 ییتواناعدم  و یت جنسیرضاکاهش ، یل جنسیم

 شوند یها متذکر م  آند، باشیدن به ارگاسم میرس
 درصد 8 ماه، 6 تا درصد18 ماه، 3  افراد تادرصد40که 
 در مقابل ،ت دارندی خود شکایسال از روابط جنس کیتا 

Thompson ،Roberts ،Currie و Ellwood )2002( 
  پس ازی در عملکرد جنسیرییچ تغی کنند که هیان میب
 )1999 (و همکاران Barrett .دهد ی نمیمان رویزا

 راتیی اثرگذار بر تغیعنوان عامله مان را بیتعداد زا
   دانند و متذکر یمان می پس از زای جنسعملکرد

مان با ی و زایوتومی زی شوند که استفاده از اپیم
شتر مشاهده ین گروه زنان بیم در اویفورسپس و وک

گر، زمان شروع مقاربت یاز عوامل مهم د.  گرددیم
هنگام   چنانچه شروع زود، باشدیمان میپس از زا
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  و همکارانهاره انيسیب             ....تغييرات عملکرد جنسی زنان نخست زا 

 ١٣٨٤بهار و تابستان  / ٤٢و ٤١شماره / دوره هجدهم                   فصلنامه پرستاری ايران ٧١ 

ام یعلت جمع شدن ناقص رحم و الته  بیت جنسیفعال
مار ی بیها برا ی و پارگیوتومی زیناقص برش اپ

  ).1381نگهام و همکاران، یکان(  باشدیند میناخوشا
 در تحکیم یژه عملکرد جنسیت ویبا توجه به اهم
 در زنان و اندک بودن مطالعات در زندگی زناشویی

ض بودن ین ضد و نقیران و همچنینه مذکور در ایزم
 به یرات عملکرد جنسییبر تغ ذکر شده عوامل موثر 

 با ین پژوهشـی انجام چن،مانیژه در دوره پس از زایو
 زنان نخست زا، در ی تغییرات عملکرد جنس تعیینهدف

دوره سه تا شش ماه پس از زایمان و تعیین عوامل 
 یی با شناساتا نظر رسیده  بی با آن ضروریمرتبط جنس

 یرگذار گامیتاث ی جنس به عوامل مرتبطیابیو دست
کوچک در جهت ارتقاء سطح بهداشت خانواده و در 

 .نهایت جامعه ای سالم برداشت

  
  روش کار

 کـه در آن     بـود توصـیفی   عـه   پژوهش حاضـر یـک مطال     
 زنان نخست زا، سه تا شش مـاه         یتغییرات عملکرد جنس  

عوامـل   ارتبـاط    سـپس  و   ی بررس ـ  مـورد  پس از زایمان  
زمان شـروع اولـین مقاربـت، سـابقه درد حـین            ( جنسی

اولـین مقاربـت     ، وجود درد در   یمقاربت قبل از باردار   
 در اولین مقاربـت     یپس از زایمان، وجود دلهره و نگران      

درد حین مقاربت، تعداد دفعات مقاربـت    س از زایمان،  پ
 ) پس از زایمانیدر هفته پس از زایمان، نوع تماس جنس 

 جامعـه پـژوهش      سنجیده شد  با تغییرات عملکرد جنسی   
درمـانی  کلیه زنان مراجعه کننده بـه مراکـز بهداشـتی           

نمونه گیری بـا مراجعـه بـه مراکـز           .غرب تهران بودند  
 نمونـه    از یرضایت نامه کتب  کسب  بهداشتی و درمانی و     

های واجد شرایط در تمام ایام هفته در مراکز بهداشتی          
در . انجام گرفت  و کن    والفجر، ولیـعصر، المپیک  درمانی  

 شـیرده، کـه خـود و       ی مـادر نخـست زا     460این نمونه   
 ماه  3-6ه و    سلامت جسم و روان بود     یهمسرشان دارا 
از پـژوهش   در ایـن    . ودنـد ب گذشـت،    یاز زایمانشان م  

 ـ     زنانیپذیرش    در طـول دوره پـس از      ی که بنا بـه دلایل
جهـت  . بودنـد، امتنـاع شـد     خـود جـدا     زایمان از همسر    

 سه بخش   ی دارا  که یپرسشنامه ا   داده ها از   یگردآور
تغییـرات   و یجنـس عوامـل مـرتبط    ،مشخصات فـردی (

با کمک گرفتن از  این ابزار . استفاده شد)یجنسعملکرد 
ــش  ــایی از پرس ــط  بخــش ه ــه توس ــسبرگ ک نامه سابات

Garratt  ،Togerson  ،Wyness  ،Hall   وReid )1995 (
کار گرفتـه شـده بـود و در سـال          ه  در کشور انگلستان ب   

 نیز در تهران مورد استفاده قرار گرفت، با اعمال          1375
 بـه   ی اعتبـار علم ـ    و  گردید  که تنظیم  یتغییرات مختصر 

 آلفـا   از آزمون همچنین   .روش اعتبار محتوی تعیین شد    
 و تاثیر اعتماد علمی ابزار استفاده       یبررسبرای  کرونباخ  

به صورت مـصاحبه سـاختارمند      مذکور   پرسشنامه   .شد
 یهـا  جهت تجزیه و تحلیل داده ها از آزمـون         وتکمیل  
ــاســکوئر، تــست دقیــق فی  کــایآمــار شر و آزمــون ی

  .رگرسیون لجستیک استفاده گردید
  

  نتایج
 94/24 ±10 واحـدها  سنییافته ها نشان داد که میانگین       

 از نظر سـطح   ،  ) سال 39  سال و حداکثر   16حداقل  (سال  
 بـه   درصـد 55 ها   ، دیپلم  درصد 9/0 انتحصیلات بیسواد 

از نظـر    .داشـتند را  ترتیب کمترین و بیشترین فراوانـی       
 ینشـاغل   و درصـد 93 وضعیت اشـتغال، افـراد خانـه دار       

  بـا  متوسطدرصد و   7/1 ا ب بد اقتصادی،   شرایط،  درصد7
را  به ترتیب کمترین و بیـشترین فراوانـی          درصد 7/68

  .داشتند
  در ارتباط با تغییـرات عملکـرد جنـسی زنـان نخـست زا،          

) بت به دوره قبل از بارداری     نس( ماه پس از زایمان      6-3
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   و همکارانبهاره انيسی             ....تغييرات عملکرد جنسی زنان نخست زا 

  ٧٢فصلنامه پرستاری ايران          ١٣٨٤بهار و تابستان  / ٤٢و ٤١شماره / دوره هجدهم

تغییـری در   درصد زیادی از نمونه ها      د  اافته ها نشان د   ی
  . )1جدول شماره(  خود نداشتندیعملکرد جنس
 بـا تغییـرات     ی جنـس  عیـین عوامـل مـرتبط     تدر رابطه با    

 ماه پـس از زایمـان       3-6عملکرد جنسی زنان نخست زا،      
اسکوئر نـشان داد کـه      ی   کا ینتایج آزمون آمار  بود که   

زمـان شـروع مقاربـت دردوره       بـا    یتغییرات میل جنس  
سابقه درد حین مقاربت در دوره قبل از         پس از زایمان،  

 مقاربـت پـس از      ، وجود درد و دلهره در اولین      یباردار
 وجــود درد حــین مقاربــت در دوره پــس از   وزایمــان
، تغییـرات    رابطه معنـی دار وجـود داشـته اسـت          ،زایمان
 با وجود درد و دلهره در اولین مقاربـت          یت جنس یرضا

وجود درد حین مقاربت در دوره پـس         و   پس از زایمان  
تعـداد مقاربـت در هفتـه در دوره پـس از       واز زایمـان 

غییرات ت،   بدست آمد   آماری ابطه معنی دار   نیز ر  زایمان
 با سابقه درد حین مقاربت در دوره قبـل از           یلذت جنس 

، وجود درد و دلهره در اولین مقاربـت پـس از            یباردار
وجــود درد حــین مقاربــت در دوره پــس از   و زایمــان
غییـرات ارگاسـم بـا      ت،  بودرابطه معنی دار    دارای   زایمان

حین مقاربت در دوره    سابقه درد    زمان شروع مقاربت،  
پس از زایمان، وجـود درد و دلهـره در اولـین مقاربـت              

وجود درد حین مقاربت در دوره پس از         پس از زایمان،  
 ــ ــاط معن ــان ارتب ــوارد   دار داشــتیزایم ــام م  و در تم

)05/0≤p( بود .  
ر دوران  توزيع فراواني تغييرات عملکرد جنسي د-١  شمارهجدول

   ماه پس از زايمان٣- ٦
ر بسيا

 کمتر

بدون  کمتر
 تغيير

بسيار  بيشتر
 بيشتر

 تغييرات عملکرد
  جنسي

  اجزاي 
 عملکرد جنسي

 میل جنسی 4/0 6/9 1/56 4/30 5/3

 جنسی رضایت 9/3 20 55 6/17 5/3

 لذت جنسی 3/1 3/13 1/61 7/20 7/3

 ارگاسم 7/0 7/10 2/65 5/21 2

  یبحث و نتیجه گیر
ات عملکرد جنسی تغییر(در رابطه با سوال اول پژوهش 

)  ماه پس از زایمان چگونه است؟3-6زنان نخست زا، 
دوره  ، درواحدهای پژوهشنتایج نشان داد که اکثریت 

 ماه پس از زایمان در مقایسه با قبل از بارداری 6-3
میل جنسی، (خود، تغییری در عملکرد جنسی خود 

افته یاین . نداشتند) رضایت جنسی، لذت جنسی، ارگاسم
 )2002(  و همکارانThompsonافته پژوهش یبا مشابه 

 در یرییچ تغی کنند که هیان میباشد، آنان ب یم
 این دهد و ی نمیمان روی پس از زایعملکرد جنس

 و De Judicibusمخالف با یافته پژوهشنتیجه 
Mccabe )2002(  آنان می باشد زیرا نتایج مطالعه

 و از هشت دایل جنسیت زنان کاهش مینشان داد که اکثر
 کمتر و یت جنسی کمتر منجر به فعالیل جنسی میطرف

   .شود ی کمتر میت جنسیت رضایدر نها
مرتبط  جنسیعوامل (در رابطه با سوال دوم پژوهش 

 ماه پس 3-6با تغییرات عملکرد جنسی زنان نخست زا، 
جستیک ج آزمون رگرسیون لنتای) از زایمان کدام است؟

 بر یمورد بررسنشان داد که هیچ یک از عوامل 
 در دوره پس از یتغییرات میل جنسی و رضایت جنس

 از عوامل با ی بعضدر صرفاً. دنزایمان اثرگذار نمی باش
افت ی دار ی و ارگاسم ارتباط معنیتغییرات لذت جنس

اولین مقاربت پس از زایمان دلهره   که دریافراد. شد
 نسبت به کسانی ی بیشتریداشتند، تغییرات لذت جنس

 30افرادی که در  .تجربه کردند لهره نداشتندکه د
روز اول پس از زایمان مقاربت را آغاز کرده بودند، 

 حین  وداشتهدلهره ن مقاربت پس از زایمان یدر اول
تغییرات   داشتند دردمقاربت در دوره پس از زایمان

 .  تجربه کردندیارگاسم بیشتر
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در با توجه به ارتباط معنی دار زمان شروع مقاربت 
دوره پس از زایمان با بیشترین تغییرات ارگاسم که در 

 پیشنهاد روز اول پس از زایمان در جهت کاهش بود، 30
های جنسی در دوران بارداری و  گردد، آموزش می

د نتا آنان آگاه باش گردد، ارائهزایمان به مادر  پس از
ه  روز اول پس از زایمان ب30کاهش ارگاسم در که 

 .باشد می اصورت مشکلی گذر

دلهره در  ارتباط معنی دار وجود درد ووجود  به نظر
حین  زایمان و درد اولین مقاربت در دوره پس از

مقاربت با کلیه تغییرات عملکرد جنسی پس از زایمان 
توصیه می شود که ضمن بررسی علت وجود دلهره، 

 دوران بارداری و یلازم در برنامه آموزشآموزش 
ده شود، تا شروع مقاربت پس از پس از زایمان گنجانی

زایمان با کمترین نگرانی و دلهره و آمادگی بیشتر 
 مشاوره های لازم به این گروهصورت پذیرد، همچنین 

 . ارائه گردد

عنوان عامل ه  بی جنسی متغیرها اکثرکه از آنجا
 ی شود، در برنامه هایتوصیه م، شناخته شد گذاراثر

 و پس از زایمان ی حین بارداری و مشاوره ایآموزش
 . صورت گیردی توجه بیشتریبه عوامل مرتبط جنس

 لازم در موارد یبا توجه به ضرورت انجام مشاوره ها
 شود که یک یا چند یمطرح شده فوق، پیشنهاد م

 بهداشت یها مرکز مشاوره در هر منطقه از معاونت
 صورت  در این زمینه لازمیو اطلاع رسان تاسیس
 .پذیرد

تغییرات عملکرد جنسی پس از زایمان و   حاضرپژوهش
)  ماه3-6( در طول با آن را صرفاً یجنسعوامل مرتبط 

 پیشنهاد می شود ،پس از زایمان بررسی نموده
های پس از  های تکمیلی دیگر در سایر ماه پژوهش

 .زایمان صورت پذیرد

ز دیگر بررسی تغییرات عملکرد جنسی زنان چندزا ا
م پژوهشی مشابه، در سایر  انجاپیشنهادات محقق است

   توصیه نیزکشور  نواحی تهران و شهرهای دیگر
  .می شود

ه بررسی عملکرد جنسی زنان و عوامل بپژوهش این 
در دوره پس از زایمان پرداخته است، لذا  یجنسمرتبط 

شود در ارتباط با عوامل مرتبط با عملکرد  پیشنهاد می
نین جنسی زنان در سایر دوره های زندگی و همچ

جهت بهبود  هایی در مردان به منظور دستیابی به گام
عملکرد جنسی و ارتقاء سطح سلامت خانواده صورت 

 . پذیرد

 
   تشکرتقدیر و

 خود را یپژوهشگر بدین وسیله مراتب تشکر و قدردان
 ایران و ی دانشگاه علوم پزشکیاز معاونت پژوهش

 و مامایی دانشگاه علوم یاساتید دانشکده پرستار
 ایران، که اینجانب را در تدوین و نگارش این یشکپز

  .ی دارد نموده اند، اعلام مییار مطالعه
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