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ABSTRACT

Background & objectives: Marital relationship is one of the significant dimensions of life.
Having marital satisfaction plays an important role in professional status of nurses.
Appreciation, sense of humor and social support are factors that can effect on marital
relationship. Therefore, the aim of this study was to determine the relationships between
appreciation, sense of humor and social support with nurse’s marital satisfaction.
Methods: This was a descriptive- correlational study. The statistical population was all nurses
in Sari-affiliated hospitals in 2017. By multistep random sampling method, 263 nurses were
selected. The study instruments were appreciation in relationships Scale, sense of humor
questionnaire, perceived social support scale and marital satisfaction questionnaire. Data
analysis was performed in SPSS V.21 using coefficient Pearson correlation and multivariate
regression analysis with Enter model.
Results: The findings showed that there were positive correlations between appreciation
(r=0.27), sense of humor (r=0.19) and perceived social support (r=0.26) with nurses’ marital
satisfaction and these correlations were statistically significant (p<0.01). In a predictor model,
appreciation, sense of humor and social support could predict 19.9 percent of nurses’ marital
satisfaction (R2=0.199).
Conclusion: The appreciation, sense of humor, and social support variables had effective
roles in predicting nurses’ marital satisfaction. Hence, it is proposed that counselors,
therapists and healthcare planners provide for nurses’ the necessary trainings in the area of
marital satisfaction predictors.
Keywords: Appreciation, Sense of Humor, Social Support, Marital Satisfaction, Nurses
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مقدمه
پرســتاران نقــش مهمــی در ارائــه خــدمات درمــانی و 
مدیریت مراقبت از بیمار بر عهده دارند. پرستاري به 

خطر بالاي فرسودگی و ابتلا به بیمـاري  عنوان شغلی با
هـاي  ). پرسـتاران در نتیجـه نوبـت   1شود (شناخته می

ــولانی ــاري ط ــاران  ک ــا بیم ــولانی ب ــاس ط ــدت و تم م
پذیر و افسرده، مستعد فشارهاي روانی هستند تحریک

ــدهاي  2( ــتاري و پیام ــه پرس ــغلی حرف ــارهاي ش ). فش

جسمی، روانـی و بهداشـتی آن روي سـلامت، زنـدگی     
انوادگی و مشکلات زناشویی پرستاران اثر منفی دارد خ
توانـد باعـث   ). فشارهاي موجود در این حرفـه مـی  3(

گســیختگی مســائل مشــترك مشــکلات جنســی، از هــم
اجتماعی، افزایش تعارض کاري و خانوادگی و به خطـر  

). عدم صـرف  4افتادن سلامت روانی پرستاران گردد (
ادگی به دلیـل  وقت کافی براي زندگی شخصی و خانو

ملزومات حرفه پرستاري، منجر به ایجاد مشکلات زیاد 

چکیده
در وضـعیت  رود. برخـورداري از رضـایت زناشـویی    رضایت زناشویی از ابعاد مهم زندگی بـه شـمار مـی   زمینه و هدف: 

تواننـد روي  طبعی از جمله عواملی هسـتند کـه مـی   اي پرستاران نقش مهمی دارد. قدردانی، حمایت اجتماعی و شوخحرفه
طبعـی و حمایـت اجتمـاعی بـا رضـایت      رضایت زناشویی تأثیر بگذارند. لذا هدف این پژوهش تعیین رابطه قدردانی، شـوخ 

.زناشویی در پرستاران شهر ساري بود

1396مطالعه حاضر توصیفی از نوع همبستگی بود. جامعه آماري پژوهش، کلیه پرستاران شهر ساري در سـال  :روش کار
طبعـی،  هـاي قـدردانی، شـوخ   گیري تصادفی چندمرحله اي انتخـاب شـدند. پرسشـنامه   پرستار به روش نمونه263بودند. 

ضـریب  ها بـا اسـتفاده از   وتحلیل دادهتجزیهبودند. حمایت اجتماعی و رضایت زناشویی ابزارهاي مورداستفاده در مطالعه 
انجام شد.SPSS-21افزار زمان و به کمک نرمهمبستگی پیرسون و رگرسیون چندگانه با مدل هم

) بـا  =265/0r) و حمایـت اجتمـاعی (  =198/0rطبعی ()، شوخ=276/0rهاي پژوهش، بین قدردانی (اساس یافتهبرها: یافته
بـین، متغیرهـاي قـدردانی،    ). در مدل پـیش =001/0pداري وجود داشت (اران، رابطه مثبت و معنیرضایت زناشویی پرست

.)=199/0R2بینی کنند (درصد از تغییرات رضایت زناشویی را پیش9/19طبعی توانستند حمایت اجتماعی و شوخ
نماینـد.  بینـی  شویی پرستاران را پیشتوانند رضایت زناطبعی و حمایت اجتماعی میمتغیرهاي قدردانی، شوخگیري: نتیجه
هـاي لازم در زمینـه رضـایت    شود مشاوران، درمانگران و برنامه ریزان بهداشت و درمـان، آمـوزش  پیشنهاد میروازاین

زناشویی را براي پرستاران فراهم نمایند.
طبعی، حمایت اجتماعی، رضایت زناشویی، پرستارانقدردانی، شوخهاي کلیدي:واژه
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ــانواده    ــاي خ ــان اعض ــارض می ــزایش تع ــه و اف در خان
). تعارضات زناشویی در 5گردد (خصوص همسر میبه

زندگی خانوادگی به ویژه در میان افرادي که در شغل 
پراسترس پرستاري مشـغول هسـتند، اجتنـاب ناپـذیر     

انــد وضــعیت شــغلی نشــان داده). مطالعــات 6اســت (
پرستاران مثل ساعات کاري طولانی با افزایش اختلافات 
خانوادگی و نارضایتی زناشویی پرسـتاران ارتبـاط دارد   

رسـد اشـکال در بـرآورده کـردن     ). به نظر می2،4،7(
هاي خانواده، بیشـترین آسـیب را بـه پایـداري     خواسته

).5کند (ها وارد میعاطفی پرستاران و حس کفایت آن
هـاي عملکـرد سـالم در    کننـده یکی از مهمترین تعیـین 

). 8باشــد (مــیخــانواده پرســتاران، رضــایت زناشــویی
رضایت زناشویی یک عنصـر ضـروري بـراي موفقیـت     

ــت (   ــی اس ــد شخص ــانوادگی و رش ــدگی خ ــه 7زن ) ک
صــورت میــزان ادراك همســر از بــرآورده شــدن بــه

شود مینیازها و تمایلات توسط شریک زندگی تعریف 
دهـد بـیش از   نشان مـی 1). نتایج تحقیق عبدل عزیز9(

نیمی از پرستاران متأهل، رضایت زناشـویی متوسـطی   
آمیختن ). با توجه به اینکه درهم7دهند (را گزارش می

هاي خـانوادگی و شـغلی باعـث فشـار جسـمی و      نقش
شـود  میروانی و به تبع آن سلامت شغلی و خانوادگی

ــل 10( ــی عوام ــویی  )، بررس ــایت زناش ــر رض ــؤثر ب م
پرستاران از اهمیت خاصی برخوردار است. 

هـاي مثبـت زنـدگی،    شناسی به درك جنبـه اخیراً روان
اي قدردانی، سازه).5اشتیاق فراوانی نشان داده است (

ــگران     ــه پژوهش ــه موردتوج ــن زمین ــه در ای ــت ک اس
قرارگرفته است؛ زیرا نقش مهمی در زندگی اجتماعی 

قـدردانی  ). 11کنـد ( زناشویی ایفا مـی انسان و رضایت 
عنوان یک پاسخ مؤثر براي چیزي است کـه شـخص   به

انجام داده و تشکر براي چیزهاي خوب یا رویـدادهایی  
). 12کنــد (اســت کــه شــخص در زنــدگی تجربــه مــی

بینانـه در  تواند براي افراد، یک نگاه خوشقدردانی می
یگـران  هنگام ارزیابی تجربیـات زنـدگی و ارتبـاط بـا د    

1 Abdul Azeez

). افـرادي کـه داراي سـطح بـالایی از     13فراهم نماید (
بینـی و  ویژگی قدردانی هسـتند، از شـادکامی، خـوش   

). همچنـین هرچـه   14نفس بالاتري برخوردارند (عزت
قدردانی در یک فرد بیشتر باشـد، حـس شـادکامی او    

دهند کـه  نیز بیشتر خواهد بود. تحقیقات نیز نشان می
 ــ ــزایش رض ــه اف ــدردانی ب ــین و ق ــویی زوج ایت زناش

.)13،15،16(شودمیدانشجویان متاهل منجر
طبعی نیـز بـا رضـایت و    علاوه بر قدردانی، حس شوخ

مدیریت تعارض در یک رابطـه دو نفـره مثـل رابطـه     
طـور  طبعـی بـه  دوستانه و عاشقانه ارتباط دارد. شـوخ 

طبعی به سبک ذاتی مثبت یا منفی نیست. عملکرد شوخ
طبعـی  اسـتفاده صـحیح از شـوخ   .داردبیان آن بستگی 

طبعـی خودمـانی، ارتبـاط مثبتـی بـا      خصـوص شـوخ  به
رضایت از رابطه و مـدیریت تعـارض دارد و اسـتفاده    

طبعی تهـاجمی،  خصوص شوخطبعی بهنادرست از شوخ
عنـوان یـک   طبعـی بـه  ). شـوخ 17اثري معکـوس دارد ( 

روش مؤثر براي مقابله با احساسات منفی مانند خشم، 
ــراد شــوخ غــم  ــر و افســردگی اســت. اف ــع در براب طب

تري داشته و سـعی در  هاي منفی، وضعیت فعالهیجان
طبعی یک پدیده اجتماعی ). شوخ18غلبه بر آن دارند (

کنـد  است که نقش مهمی در روابط بین فردي ایفا می
بخــش و یــک متغیــر مهــم در تســهیل رابطــه رضــایت

طبعـی  از شوخ)؛ بنابراین، استفاده درست 19باشد (می
توانــد بــه یــک مهــارت اجتمــاعی مهــم اســت کــه مــی

شایستگی در روابط اجتمـاعی ماننـد توانـایی در ایجـاد     
تعاملات اجتماعی، ارتباطات صمیمانه، حمایت عـاطفی و  
مدیریت تعارض کمک نماید. محققان دریافتند داشتن 

مـدت  طبعـی بـا ازدواج موفـق در طـولانی    حس شوخ
روي زوجین و کارکنـان متاهـل   ارتباط دارد. مطالعات

توانـد منجـر بـه    طبعی مثبت مـی دهند شوخنشان می
افزایش احساس نزدیکی و صمیمت، رضایت زناشـویی  

). از 21،20هــا گــردد (و حــل تعــارض ســازنده در آن
هـاي  سوي دیگر، با توجه به اینکه پرستاران با موقعیـت 

ــترس ــیاس ــهآور ب ــماري روب ــت ش ــتند، حمای رو هس
هــا از روابــط توانــد در رضــایتمندي آنمــیاجتمــاعی 
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). حمایت اجتماعی یکـی  22کننده باشد (زناشویی کمک
از منابع مهم براي حفاظت است که به دریافـت ادراك  
آرامش، مراقبت و کمک به فرد یا گـروه اشـاره دارد.   

تواند از منابع متعـددي ماننـد همسـر،    این حمایت می
هـاي  یـا سـازمان  خانواده، دوسـتان، همکـاران، پزشـک    

در روابط زوجـین حمایـت   ). 23(اجتماعی منشاء بگیرد 
اي گیر عمل نموده و وسیلهعنوان یک ضربهاجتماعی به

باشـد. همچنـین،   براي تسکین پریشانی روانشناختی می
طور مثبت با سازگاري زناشـویی و  حمایت اجتماعی به

طور منفی با افسردگی، اضطراب و اسـترس رابطـه   به
هــایی کــه روي ). حجــم فراوانــی از پــژوهش24دارد (

دانشجویان متاهل، کارکنان، زنان سـرطانی و مـاداران   
ــان    ــت نش ــده اس ــام ش ــرطانی انج ــودك س داراي ک

دهند که حمایت اجتماعی موجب فـائق آمـدن بـر    می
شـود و زوجینـی کـه از    مشکلات زندگی زناشویی مـی 

حمایت اجتماعی برخوردارند، رضایت زناشویی بالاتري
).  25-28دارند (

فزایش رضایت زناشویی باعث بهبـود  با توجه به اینکه ا
سلامت جسـمی، روانـی، پیشـرفت اقتصـادي، رضـایت      

شود و با عنایـت بـه   شغلی و رضایت از کل زندگی می
زاي این که پرستاران به سبب رویارویی با عوامل تنش

مختلف در محل کار در معرض مستقیم و غیرمستقیم 
شناختی متعدد در خانواده و سمی و روانهاي جآسیب

محیط کار قرار دارند، بنابراین تعیین عوامل مؤثر بـر  
رضایت زناشویی پرستاران مانند قدردانی، شوخ طبعی 

وري ایـن  تواند در ارتقـا و بهـره  و حمایت اجتماعی می
). همچنین، با توجـه  4نیروي سترگ انسانی مهم باشد (

هاي بهداشـتی  أمین مراقبتبه اینکه پرستاران مسئول ت
از طریق استفاده از مهـارت، تخصـص و دانـش علـوم     
پزشکی در رفع نیازهاي بهداشـتی و درمـانی بیمـاران    

تواند منجـر  هستند حل نیازهاي زناشویی این قشر می
به ارائه خدمات بهداشتی و درمانی توسط یک نیـروي  

ــادل روان  ــالم و داراي تع ــردد ( س ــناختی گ ــذا 2ش ). ل
ــژوهش ــاط قــدردانی،  پ ــین ارتب ــا هــدف تعی حاضــر ب

طبعـی و حمایـت اجتمـاعی بـا رضـایت زناشـویی       شوخ
پرستاران شهر ساري انجام گرفت.

روش کار
مطالعه حاضر یک پژوهش توصیفی از نـوع همبسـتگی   
بـــود. جامعـــه آمـــاري پـــژوهش، کلیـــه پرســـتاران 

هاي دولتی وابسته به دانشگاه علوم پزشـکی  بیمارستان
هاي خصوصی شـهر سـاري بودنـد کـه از     نو بیمارستا
نفــر بــر اســاس جــدول کرجســی و 263هــا میــان آن

اي گیري تصادفی چندمرحلـه به روش نمونه1مورگان
ــتی از    ــور، فهرسـ ــن منظـ ــه ایـ ــدند. بـ ــاب شـ انتخـ

هاي دولتی و خصوصی شهر ساري تهیه شد بیمارستان
ــین آن ــداد  و از ب ــاده، تع ــادفی س ــه روش تص ــا ب 4ه
بیمارستان دولتی (امام خمینی (ره) و 2ی بیمارستان یعن
ــوعلی) و  ــر  2بـ ــفا و امیـ ــی (شـ ــتان خصوصـ بیمارسـ

ي هامازندرانی) انتخاب و پس از مراجعه به بیمارستان
ي مختلـف  هامنتخب، لیست پرستاران شاغل در بخش

از واحدهاي کارگزینی و دفاتر پرستاري دریافـت و از  
صـورت  بـه پرسـتار  66از هـر بیمارسـتان   هامیان آن

رضـایت  هـا قرعه کشی انتخاب شدند. از تمـام نمونـه  
آگاهانـه اخـذ و در مـورد محرمانـه بـودن اطلاعـات،       

ــنامه  ــل پرسش ــد. تکمی ــان داده ش ــق اطمین ــا از طری ه
مصــاحبه و در اتــاق اســتراحت پرســتاري انجــام شــد.  
شرایط ورود به مطالعه شامل داشـتن سـابقه حـداقل    

بقه طـلاق یـا   یک سال زنـدگی مشـترك، نداشـتن سـا    
مشکلات روانشناختی بـود. پرسـتارانی کـه تمـایلی بـه      
شرکت در مطالعه نداشتند از مطالعـه خـارج شـدند.    

ها از ابزارهاي مقیاس قـدردانی  آوري دادهجهت جمع
، مقیـاس حمایـت   3طبعـی ، پرسشنامه شـوخ 2در روابط

ــوري ــاعی تص ــایت  4اجتم ــاه رض ــرم کوت ــاس ف و مقی
س قـدردانی در روابـط   استفاده شـد. مقیـا  5زناشویی

1 Krejcie& Morgan
2 Appreciation in Relationships Scale
3 Sense of Humor Questionnaire
4 Perceived Social Support Scale
5 Short Form Marital Satisfaction Scale

 [
 D

O
I:

 1
0.

29
25

2/
jh

c.
21

.1
.3

4 
] 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 h

cj
ou

rn
al

.a
ru

m
s.

ac
.ir

 o
n 

20
25

-0
1-

11
 ]

 

                             4 / 10

http://dx.doi.org/10.29252/jhc.21.1.34
https://hcjournal.arums.ac.ir/article-1-1006-en.html


1398بهار ، بیست و یکم، شماره اولسال جله سلامت و مراقبت                                                                           م38

شــده و ) ســاخته2012و همکــاران (1توســط گــوردون
باشد که هر سؤال در یک پیوسـتار  سؤال می16داراي 

ــا کــاملاً مــوافقم =1اي (کــاملاً مخــالفم =گزینــه5 ) 5ت
شود. ایـن مقیـاس، دو خـرده مقیـاس     بندي میدرجه

ســـؤال) و 7احســـاس قـــدردانی (دارد کـــه شـــامل 
13، 7، 3،5هايباشد. سؤالال) میسؤ9بودن (قدردان

شوند. دامنـه  گذاري میصورت معکوس نمرهبه15و 
). 29باشـد ( مـی 80تـا  16نمرات در این مقیاس بـین  

گوردون و همکاران، پایایی این مقیاس را با اسـتفاده از  
و 90/0آلفاي کرونباخ براي بعـد احسـاس قـدردانی،    

انـد  وردهبـه دسـت آ  88/0براي بعد قدردان بـودن،  
). در پــژوهش حاضــر، پایــایی ابــزار بــا اســتفاده از 29(

به دست آمد.72/0ضریب آلفاي کرونباخ، 
طبعـی  طبعـی از پرسشـنامه شـوخ   براي سنجش شـوخ 

). ایــن 30) اســتفاده شــد (1387خشــوعی و همکــاران (
گـذاري آن  گویه است کـه نمـره  25پرسشنامه داراي 

تـا  1مـوافقم=  اي از کـاملاً درجهبراساس مقیاس هفت
باشد. حداقل و حـداکثر نمـره در   می7کاملاً مخالفم= 
باشد. خشوعی و همکاران می175و 25این پرسشنامه 

این پرسشنامه را مورد تحلیل عاملی قرار داده و یـک  
ساختار پنج عاملی شامل لذت از شوخی، خنده، شوخی 

طبعی در طبعی در روابط اجتماعی و شوخکلامی، شوخ
آور را به دست آوردنـد. آنهـا، پایـایی    استرسشرایط

ــاخ،    ــاي کرونب ــتفاده از آلف ــا اس ــنامه را ب 92/0پرسش
منظــور احــراز روایــی ایــن ). بــه30گــزارش کردنــد (

)، ضـرایب همبسـتگی   1392پرسشنامه، ترابی و سـیف ( 
بین هر بعد با نمره کل پرسشـنامه را مـورد بررسـی    

80/0تا 60/0آمده از دستقرار دادند که ضرایب به
هایی ). همچنین در پژوهش001/0p<) (31متغیر بود (

که در جامعه ایرانی انجام شده اسـت پایـایی و روایـی    
).30-32این ابزار مورد تائید قرارگرفته است (

و 2مقیــاس حمایــت اجتمــاعی تصــوري توســط زیمــت
ــاران ( ــامل  1998همک ــده و ش ــدوین ش ــاده 12) ت م

1 Gordon
2 Zimet

ماده)، دوستان 4اده (باشد که حمایت تصوري خانومی
گیـري  مـاده) را انـدازه  4ماده) و افراد مهم دیگـر ( 4(

اي از نوع لیکرت رتبه5ها در یک مقیاس کند. مادهمی
=کاملاً موافقم) موردسنجش قرار 5=کاملاً مخالفم تا 1(

متغیـر  0-60گیرند که حداکثر و حداقل نمره بین می
درك شـده  است و نمره زیاد بیانگر حمایت اجتمـاعی 

شــمی شــیخ شــبان ها). رجبــی و33بــالاي فــرد اســت (
)، ضرایب پایایی آلفاي کرونبـاخ ایـن مقیـاس را    1389(

). در مطالعــه حاضــر نیــز، 34گــزارش کردنــد (88/0
به دست آمد.85/0ضریب آلفاي کرونباخ این ابزار، 

براي بررسی رضایت زناشویی از مقیـاس فـرم کوتـاه    
) اسـتفاده گردیـد کـه    8138رضایت زناشویی رجبـی ( 

هر ماده در یک پیوستار لیکرتی ماده است و13داراي 
= توافـق بسـیار بـالا)    5= عـدم توافـق تـا    1اي (گزینه5

صورت به11و 8، 6، 4، 3شود که مواد بندي میدرجه
شـوند. حـداقل و حـداکثر    گـذاري مـی  معکوس نمـره 

اسـت کـه نمـره بـالا     65تـا  13ها به ترتیب بین نمره
ها نسـبت بـه   یانگر میزان بالاي رضایت زناشویی زوجب

ضـریب آلفـاي کرونبـاخ ایـن     ).35باشـد ( مـی یکدیگر
و در 89/0، در مـردان  90/0مقیاس در کل کارمندان 

زمان آن با پرسشـنامه  و ضریب روایی هم91/0زنان 
ــریچ در کارمنــدان  مــاده47 اي رضــایت زناشــویی این

81/0و زنان متأهل 84/0، مردان متأهل 83/0متأهل 
). در مطالعه دیگر p) (35>001/0گزارش شده است (

)، ضریب پایایی آلفاي کرونباخ 1388رجبی و همکاران (
اي مـاده 9و روایی آن با پرسشنامه 89/0کل مقیاس، 

) p>001/0به دسـت آمـد (  29/0رضایت از زندگی، 
در این مطالعه، ضریب پایایی آلفاي کرونباخ این ). 36(
برآورد گردید.63/0قیاس، م

هـا از روش آمـار توصـیفی    وتحلیـل داده جهت تجزیه
(میانگین، انحراف معیار و فراوانـی) و آمـار اسـتنباطی    
ــیون     ــل رگرس ــون و تحلی ــتگی پیرس ــریب همبس (ض

چندگانه) استفاده شد.
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هایافته
نفــر) از 189(درصــد9/71نتــایج مطالعــه نشــان داد 

84درصـد ( 1/28زن و کنندگان در پـژوهش،  شرکت
10/31±73/4مرد بودند. میانگین سن پرستاران نفر)

%) از پرستاران مدرك 6/7نفر (20سال بود. همچنین 
نفــر 36%) کارشناســی و 7/78نفــر (207کــاردانی، 

.مدرك کارشناسی ارشد داشتند%)7/13(

در رابطه با متغیرهاي مورد مطالعه، میـانگین نمـرات   
، 93/39±01/5تغیــر قــدردانی کننــدگان در مشــرکت
، حمایــــت اجتمــــاعی 20/98±53/6طبعــــی شــــوخ

بـود.  29/33±58/6و رضایت زناشویی 68/6±60/52
طبعی و حمایت اجتماعی بین متغیرهاي قدردانی، شوخ

ــده شــد    ــاداري دی ــا رضــایت زناشــویی، رابطــه معن ب
)001/0p<( جدول)1.(

با رضایت زناشویی در پرستارانژوهش هاي توصیفی و همبستگی متغیرهاي پ. شاخص1جدول 
1234میانگینمتغیر

93/391±01/5قدردانی
20/98052/01±84/7طبعیشوخ

60/52112/0184/01±68/6حمایت اجتماعی
265/01**198/0**276/0**29/33±58/6رضایت زناشویی

**001/0p ˂

هــا از آزمــون  ادهبــراي بررســی نرمــال بــودن د   
اســـتفاده شـــد. نتـــایج 1اســـمیرنوف-کولمـــوگروف

توزیـع نمـرات متغیرهـاي    دهنده نرمـال بـودن   نشان
طبعــی، حمایــت اجتمــاعی و رضــایت قــدردانی، شــوخ

فرض دیگر تحلیل رگرسیون، عـدم  پیشبود.زناشویی
بین (عدم هم خطی همبستگی زیاد بین متغیرهاي پیش

ره تحمل و عامـل تـورم   باشد که دو آماچندگانه) می
ــدردانی،   ــاي قـ ــین متغیرهـ ــان داد بـ ــانس، نشـ واریـ

طبعــی و حمایــت اجتمــاعی، پدیــدة هــم خطــی  شــوخ
چندگانه وجود ندارد. دیگـر مفروضـه اساسـی تحلیـل     
رگرسیون چندگانه، استقلال متغیرهاي مستقل است که 

بررسـی  2واتسـون -این مسئله توسط آزمون دوربین
به دسـت آمـد   73/1برابر با شد و نتایج حاصل از آن 

بین داشت.که نشان از استقلال متغیرهاي پیش

1 Kolmogorov–Smirnov
2 Durbin-Watson

زمان نشان داد که نتایج تحلیل رگرسیون به روش هم
طبعـی و حمایـت اجتمـاعی    متغیرهاي قـدردانی، شـوخ  

بینـی کننـده رضـایت زناشـویی     طور معناداري، پیشبه
یا ضریب تعیین رگرسـیون  R²میزان پرستاران بودند. 

به دست آمد. این مقدار بیـانگر  199/0ه برابر چندگان
درصد از تغییرات رضایت زناشویی 9/19آن است که 

باشــد مــیپرســتاران، ناشــی از متغیرهــاي پــیش بــین
).  2(جدول 

جهت تعیـین معنـاداري رگرسـیون از آزمـون تحلیـل      
Fمقدار آماره 3واریانس استفاده شد که طبق جدول 

به دسـت آمـد. بنـابراین   >001/0pو 45/21برابر با 
توان گفت مدل رگرسـیون انتخـاب شـده معنـادار     می

). 3است (جدول 
همچنین، نتایج ضریب بتاي متغیرهاي پـژوهش نشـان   
داد که از بین متغیرهاي واردشـده بـه معادلـه، عامـل     

بینـی کننـده   تـرین عامـل پـیش   حمایت اجتماعی، قـوي 
.)4رضایت زناشویی در بین پرستاران بود (جدول 
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بینی رضایت زناشویی پرستارانبراي پیش. نتایج تحلیل رگرسیون2جدول 
خطاي استاندارد برآوردضریب تعیین اصلاح شدهضریب تعیینضریب همبستگی چندگانهمدل

1446/0199/0190/092/5

. معناداري مدل رگرسیون بر اساس آزمون تحلیل واریانس3جدول 
سطح معنی داريFمقدار میانگین مجموع مجذوراتدرجه آزاديمجموع مجذوراتمدل

71/2261390/75345/21001/0رگرسیون
74/910225914/35باقیمانده

45/11364262کل

بینی رضایت زناشویی پرستارانزمان براي پیش. تحلیل رگرسیون هم4جدول 

متغیر
دشدهضرایب استاندارضرایب استاندارد نشده

Tداريسطح معنیمقدار
Bمقدار بتاخطاي استانداردمقدار

339/0074/0258/061/4001/0قدردانی
222/0048/0264/066/4001/0طبعیشوخ

280/0056/0284/000/5001/0حمایت اجتماعی

بحث
هاي این مطالعه بین قدردانی با رضایت بر اساس یافته

داري وجـود  رابطه مثبـت و معنـی  زناشویی پرستاران
داشت؛ یعنی هرچه میزان قدردانی در رابطه زناشویی 

یابد. نتایج بیشتر شود رضایت زناشویی نیز افزایش می
و 1هاي گوردن و همکـاران، آلگـو  این یافته با پژوهش

ــاران ــگ،همکـ ــوانی دارد  2و چانـ ــاران همخـ و همکـ
ــه مثبــت13،15،16( ــی، قــدردانی ). مطــابق نظری گرای

توانـد منجـر بـه تقویـت     کننده مـی همانند یک تقویت
عوامل مختلفی براي زوجین مانند شادکامی، صمیمیت 

کنـد  و حمایت زناشویی گردد. کسی که قدردانی مـی 
کند بلکه همچنین، تائیـد  تنها یک ابراز مثبت ارائه مینه

اً به خـاطر مزایـایی   و تشکر را نیز منتقل نموده و اساس
آورد، قـادر  که همسرش در زنـدگی بـه ارمغـان مـی    

ــه ادامــه حمایــت و حمایــت مــؤثر در ازدواج   اســت ب
تواند افـراد  ). از طرفی چون قدردانی می13بپردازد (

را به معامله متقابل یا جبران، متقاعد نمایـد؛ بنـابراین،   
توانـد باعـث شـود    زندگی با همسر قدردان نیـز مـی  

1 Algoe
2 Chang

نابع بیشتري به دست آورند و رضایت بیشتري افراد م
رسـد درك قـدردانی و   کسب کنند. لذا بـه نظـر مـی   

عنوان یـک منبـع   قدردان بودن در زندگی زناشویی به
ــی  ــادي م ــی م ــی و حت ــت  ذهن ــه تقوی ــر ب ــد منج توان

نوبـه خـود   نفـس و تقویـت کـارایی فـردي و بـه     عزت
).16رضایت زناشویی گردد (

طبعـی و  داد کـه بـین شـوخ   نتایج ایـن مطالعـه نشـان    
رضایت زناشویی پرستاران رابطـه مثبـت و معنـاداري    

و 3وجــود دارد. ایــن یافتــه بــا نتــایج مطالعــات کامپــل
). 21،20باشـد ( و همکاران همسو می4همکاران و باتزر

طبعـی  توان گفـت از آنجـا کـه شـوخ    در این رابطه می
، عنوان الگویی از حل تعارض در روابط عاشقانه استبه

ــوخ  ــتفاده از ش ــذا اس ــویی  ل ــدگی زناش ــی در زن طبع
تواند اثر انتقاد و موضوعات تهدیدکننده را کـاهش  می

ــد؛  29داده ( ــویی را افـــزایش دهـ ــایت زناشـ ) و رضـ
ــه ــارتب ــط دیگــر، اســتفاده از شــوخعب طبعــی در رواب

تواند در حـل منازعـات زناشـویی، نقـش     زناشویی می
ر بـه افـزایش   طبعی منجطور کلی شوخداشته باشد. به

3 Campbell
4 Butzer
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وخوي مثبت و کاهش اضطراب و افزایش عاطفه و خلق
گــردد. مشــارکت زوجــین در احســاس بهزیســتی مــی

اي براي تقویـت و افـزایش   تواند وسیلهطبعی، میشوخ
وخو و بهزیستی در رابطه بوده و منجر به رضایت خلق

).37زناشویی گردد (
یت بر اساس نتایج مطالعه، بین حمایت اجتماعی و رضـا 

داري وجـود داشـت.   زناشویی پرستاران رابطـه معنـی  
ضــمن اینکــه ایــن متغیــر، بیشــتر از ســایر متغیرهــا در 

بینی رضایت زناشویی نقش داشت. ایـن یافتـه بـا    پیش
و 1، آيهاي خـان و همکـاران، قـادیر و همکـاران    یافته

). در تبیـین  25-28باشد (همسو می2و مرتهمکاران،
زوجـین از طریـق حمایـت    تـوان گفـت   این یافتـه مـی  

زاي زنـدگی را  توانند رویدادهاي استرساجتماعی می
ها ممانعت به عمل آورند کاهش داده و یا از بروز آن

و احساس تعلق پذیري و تقویت مثبت را فراهم نموده 
ــند.   ــاء بخش ــویی را ارتق ــدگی و زناش ــایت از زن و رض

عنوان یک سپر یا محافظ در مقابـل  حمایت اجتماعی به
هاي محیطی مانند مشکلات زناشویی و فقـدان  سترسا

کند. کسانی که در زندگی زناشـویی، حمایـت   عمل می
کننـد احتمـالاً مسـائل فیزیکـی و     اجتماعی دریافت مـی 

ــویی    روان ــایت زناش ــته و رض ــري داش ــناختی کمت ش
). 34کننــد (بیشــتري را در زنــدگی خــود، تجربــه مــی

یــک ســري عــلاوه، اقــدامات حمــایتی باعــث ایجــاد بــه
شـود کـه   رویدادهاي شناختی و عاطفی در زوجین می

ــویی،    ــارض زناش ــت و از تع ــویی را تقوی ــط زناش رواب
ــی  ــگیري م ــه، پیش ــانی و زوال رابط ــد (پریش ). 38نمای

هایی مانند گوش دادن حمایت اجتماعی از طریق شیوه
به مشکلات، ابراز احساسات، همدلی، مراقبت، فهم نفـر  

رساندن، ارائه اطلاعـات و  یاريمقابل، قوت قلب دادن، 
ارائه بازخورد از سوي همسر، منجر به بهبود عملکـرد  

1 Ay
2 Mert

نوبــه خــود افــزایش رضــایت زنــدگی زناشــویی و بــه
گردد.زناشویی می

ترین محـدودیت ایـن مطالعـه مربـوط بـه ابـزار       مهم
هــا آوري دادهگیــري بــود. بــا توجــه بــه جمــعانــدازه

آمـده  دسـت هاي بهصورت خودگزارش دهی، یافتهبه
دهی، مستعد تحریف تواند به دلیل تعصب در پاسخمی

باشد.

گیرينتیجه
طبعـی و حمایـت اجتمـاعی    متغیرهاي قـدردانی، شـوخ  

بینـی  تواننـد رضـایت زناشـویی پرسـتاران را پـیش     می
شود پرسـتاران در  بر همین اساس پیشنهاد مینمایند. 

د تعاملات زوجی خود توجه بیشتري به موضوعاتی مانن
طبعی و حمایت از یکدیگر داشته باشـند  قدردانی، شوخ

مشــاوران، درمــانگران و برنامــه ریــزان بهداشــت و و 
با طراحـی و اجـراي مـداخلات و    درمان نیز لازم است 

هاي فـردي و  هاي روانشناختی در قالب روشآموزش
هاي لازم را بـراي پرسـتاران فـراهم    ، آموزشگروهی
اشویی پرسـتاران کمـک   و به افزایش رضایت زننموده 
.نمایند

تشکر و قدردانی
ایــن مطالعــه از پایــان نامــه کارشناســی ارشــد رشــته  
روانشناســی شخصــیت دانشــگاه آزاد واحــد ســاري بــا 

طبعـی و  عنوان بررسـی رابطـه بـین قـدردانی، شـوخ     
و با کـد  حمایت اجتماعی با رضایت زناشویی پرستاران 

اســــتخراجIR.IAU.SARI.REC.1396.79اخــــلاق 
همکاري کارکنان محتـرم  گردیده است. نویسندگان از 

هـا کـه در اجـراي پـژوهش     بخش حراست بیمارستان
همکاري داشتند و همچنـین پرسـتاران دلسـوز کـه بـا      

علاقه نسبت به انجام پـژوهش و  وجود مشغله کاري با
.نمایندمیها اقدام نمودند، تشکرتکمیل پرسشنامه
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