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Abstract 
Introduction: There are several researches which indicated the effect of various variables on the severity of menopause 
symptoms in women. However, the role of self-knowledge, life satisfaction, psychological readiness, taste, aesthetic sense, 
self-efficacy and hope in women as an integrated model has been neglected. Menopause is a new period of women's life, 
in order to adapt and understand the changes resulting from it, the level of awareness and knowledge of women, family 
members and of course society should be increased. Considering the effects of variable dimensions of happiness on the 
severity of menopause symptoms, it seems that a more detailed examination of the psychological aspects of menopause 
is useful and important. This study was conducted with the aim of determining happiness and severity of menopausal 
symptoms in menopausal women referring to rural health centers in Saveh city.
Methods: his descriptive By receiving the code of ethics on IR.IUMS.REC.1402.112 on 02/24/1402 as- analitical cross-
sectional study was conducted in 1402, 440 postmenopausal women referred to rural health centers and health homes in 
Saveh city were selected by quota method with proportional allocation. Demographic information form, Oxford Happiness 
Questionnaire and Heinemann et al. Menopause Symptoms Severity Questionnaire were completed by women participating 
in the research. In this study, half an hour of time was allocated for each participant, and full oral explanations were given 
on how to fill in the questionnaires. The participants filled out their questionnaires after receiving them, at home or in a 
private room, during fifty days, every ten days, and each time for 30 minutes, time was set to fill these questionnaires. After 
the given time, the questionnaires were collected. Data analysis was done using descriptive statistical methods, Pearson 
correlation tests and multivariate regression by spss24 software..
Results: The results showed that all articles have a positive and significant correlation with the severity of menopause 
symptoms. The research findings show that there was a negative and significant correlation between "happiness" and 
"menopause symptom severity" at the 0.01 level. (self-concept, p<0.001 and r=-0.338), (satisfaction with life, p<0.001 and 
r=-0.3), (mental readiness, p<0.001 and r=-0.286), (being in good taste, p<0.001 and r=-0.217), (aesthetic, p<0.001 and 
r=-0.296), (self-efficacy, p<0.001 and
 r=-0.295), (Hopefully, p<0.001 and r=-0.204). Therefore, the hypothesis was zero and with 99% confidence, there was a 
negative and significant relationship between self-concept, life satisfaction, psychological readiness, enjoyment, aesthetic 
feeling, self-efficacy, and hope with the severity of menopausal symptoms in menopausal women. That is, as the severity of 
menopause symptoms increases, happiness also decreases..
Conclusions: It seems that happiness and its dimensions can play an effective role as a functional variable in the severity 
of menopause symptoms in women and their quality of life. As it turned out, happiness dimensions had a significant 
correlation with the severity of menopause symptoms. Considering the lack of sufficient studies in this field, in this research, 
the dimensions of happiness were investigated and its relationship with the severity of menopause symptoms was used. 
Therefore, the results of this study can be used in training to increase the level of happiness in menopausal women in 
order to effectively reduce the severity of menopausal symptoms and improve the lifestyle of these women in research 
environments.
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چکیده
مقدمــه: بــا توجــه بــه اثــرات ابعــاد متغیــر شــادکامی بــر شــدت علائــم یائســگی بــه نظــر مــی رســد بررســی دقیــق تــر جنبــه هــای روانــی یائســگی 
مفیــد بــوده و حائــز اهمیــت مــی باشــد. ایــن مطالعــه بــا هــدف تعییــن شــادکامی و شــدت علایــم یائســگی در زنــان یائســه مراجعــه کننــده بــه مراکــز 

بهداشــتی درمانــی روســتایی شهرســتان ســاوه انجام شــده اســت.
روش کار: ایــن مطالعــه مقطعــی از نــوع توصیفــی و همبســتگی یــود کــه در ســال 1402 انجــام شــد، 440 نفــر از زنــان یائســه مراجعــه کننــده بــه 
مراکــز بهداشــتی درمانــی روســتایی و خانــه هــای بهداشــت شهرســتان ســاوه بــه روش ســهمیه ای بــا تخصیــص متناســب انتخــاب شــدند. فــرم 
اطلاعــات جمعیــت شــناختی و پرسشــنامه  شــادکامی آکســفورد و پرسشــنامه شــدت علایــم یائســگی هاینمــن و همــکاران توســط زنــان شــرکت 
کننــده در پژوهــش تکمیــل شــد. تجزیــه و تحلیــل داده هــا بــا اســتفاده از روش هــای آمــاری توصیفــی، آزمــون هــای همبســتگی پیرســون توســط 

نــرم افــزار spss24 انجــام شــد. 
یافتــه هــا: نتایــج نشــان داد تمامــی متغیرهــای پژوهــش همبســتگی مثبــت و معنــی داری بــا شــدت علائــم یائســگی دارنــد. یافتــه هــای تحقیــق 
نشــان داد کــه همبســتگي  منفــی و معنــي داری بیــن ابعــاد " شــادکامی" و "شــدت علایــم یائســگی" در ســطح 0/01 وجــود داشــت )خودپنــداره، 
ــودن، p>0/001 و  ــر ذوق ب ــی، p>0/001 و r=-0/286(، )س ــی روان ــی، p>0/001 و r=-0/3(، )آمادگ ــت از زندگ p>0/001 و r=-0/338(، )رضای
 .)r=-0/204 و p>0/001 ،امیــدواری( ،)r=-0/295 و p>0/001 ،خودکارآمــدی( ،)r =-0/296 و p>0/001 ،احســاس زیبایــی شــناختی( ،)r =-0/217
بنابرایــن فــرض صفــر رد شــد و بــا اطمینــان 99 درصــد اطمینــان بیــن خودپنــداره، رضایــت از زندگــی، آمادگــی روانــی، ســرذوق بــودن، احســاس 
زیبایــی شــناختی، خودکارآمــدی، امیــدواری بــا شــدت علایــم یائســگی در زنــان یائســه رابطــه منفــی و معنــی داری وجــود داشــت. یعنــی بــا افزایــش 

شــدت علائــم یائســگی، شــادکامی نیــز کاهــش مــی یابــد.
نتیجــه گیــری: بــه نظــر مــی رســد شــادکامی و ابعــاد آن مــی توانــد بــه عنــوان یــک متغیــر کاربــردی نقــش موثــری در شــدت علائــم یائســگی 
در زنــان و کیفیــت زندگــی آنهــا ایفــا کنــد. همانطــور کــه مشــخص شــد ابعــاد شــادکامی بــه میــزان خیلــی زیــادی همبســتگی معنــی داری بــا شــدت 
علائــم یائســگی داشــتند. بــا عنایــت بــه کمبــود مطالعــات مکفــی در ایــن زمینــه، در ایــن پژوهــش ابعــاد شــادکامی بررســی و از رابطــه ی آن بــا 
شــدت علائــم یائســگی بهــره بــرده شــد. لــذا از نتایــج ایــن مطالعــه مــی تــوان در آمــوزش بــالا بــردن میــزان شــادکامی در زنــان یائســه جهــت کــم 

کــردن موثــر شــدت علائــم یائســگی و ارتقــاء ســبک زندگــی ایــن زنــان در محیــط هــای پژوهــش اســتفاده نمــود. 
کلیدواژه ها: شادکامی، یائسگی، شدت علائم یائسگی.
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 مقدمه 
ــاب  ــی اجتن ــر زن ــی ه ــگی در زندگ ــه یائس ــه اینک ــه ب ــا توج ب
ــی  ــم زندگ ــائل مه ــی از آن، از مس ــن آگاه ــت، بنابرای ــر اس ناپذی
ــی و در  ــی در طــول زندگ ــر زن ــی رود. ه ــه شــمار م ــی ب ــر زن ه
طــی مراحــل رشــد خویــش بحــران هــای مختلفــی را پشــت ســر 
مــی گــذارد. بحــران هــای زندگــی چــون حلقــه هــای زنجیــر بــه 
ــه  ــی جســمانی زن ب ــی و حت ــوده و ســلامت روان هــم پیوســته ب
ــد.  ــی باش ــا م ــن بحــران ه ــا ای ــاط ب ــری در ارتب ــور انکارناپذی ط
بنابرایــن مــی تــوان مراحــل مختلــف ایــن بحــران هــا را محــور 
اصلــی زندگــی روانــی و ســازش اجتماعــی زن تلقــی کــرد                                                                                             
)ghasemi & momeni, 2019(. تغییــرات خلقــی، اضطــراب، 
بــی خوابــی، افســردگی، نوســانات احساســات و خلــق و خــو، تنــد 
مزاجــی و بداخلاقــی بــا نزدیــک شــدن بــه یائســگی ظاهــر شــده 
روز بــه روز بیشــتر و طولانــی تــر مــی شــود تــا جایــی کــه تقریبــا 
ــد  ــی آورن ــاه دوام م ــای م ــی روزه ــی تمام ــا حت ــا ی ــر روزه اکث

 .(Khazra & Mashayekhi Nezam abadi, 2020)

یائســگی رخــدادي مهــم در فراینــد زندگــي زنــان تلقــی می شــود، 
زیــرا تغییــرات هورمونــی موثــر و قــوي کــه یائســگي را همراهــي 
ــان مــي شــود  ــت و دائمــي در زن ــرات ثاب ــد ســبب تغیی مــي کنن
ــه افزایــش کلســترول خــون،  ــان را مســتعد ب ــرات زن ــن تغیی و ای
بیمــاري هــاي قلبــي و عروقــي، اســتئوپروز، شکســتگي در 
 .)Jafari et al., 2013( اســتخوان و حتــی آلزایمــر مــی کنــد
ســن شــروع یائســگي بــا نــژاد و قومیــت مرتبــط اســت و تحــت 
تاثیــر عوامــل دموگرافیــک و شــیوه زندگــي قــرار دارد و مــي توانــد 
بــه عوامــل متعــددی از جملــه ســن منــارک، وضعیــت اقتصــادی 
ــوده  ــه ت ــه، نمای ــت بدني،تغذی ــاروری، فعالی ــت ب اجتماعــي، وضعی
ــي، رفتارهــای جنســی و بیمــاری هــا بســتگی داشــته باشــد.  بدن
ســن منــارک و ســن مــادر در زمــان یائســگي طبیعــي از ارتبــاط 
ــوده  ــراه ب ــان هم ــا ســن شــروع یائســگي در برخــي زن ــي ب مثبت

 .)Pirdel.M and madadzadeh.N, 2020( اســت 
بــروز علائــم یائســگی حاصــل کاهــش اســتروژن هــای آنــدوژن 
اســت. ایــن علائــم تحــت عنــوان عــوارض زودرس یائســگی مانند 
تغییــرات آتروفیــک در مجــاری ادراری، کوچک شــدن انــدازه و درد 
پســتان، ریــزش موهــای زیــر بغــل و پوبیس، طاســی ســر، ســوزن 
ســوزن شــدن دســت یا پا، ســردرد، ســرگیجه و وزوز گوش، ســنگ 
ــی اشــتهایی، یبوســت، اســهال،  ــف، ب ــوب، تنگــی نفــس، ضع ک
ــوزش  ــی، س ــی، گرگرفتگ ــلالات ادراک ــژی، اخت ــرژی، میال آرترال
ــی دســتگاه  و خــارش پوســت، خســتگی، تهــوع، اســتفراغ، آتروف
تناســلی همــراه بــا ترشــح، ســوزش، خــارش، عفونــت، خونریــزی، 

درد بــه هنــگام ادرار کــردن، تکــرر ادرار و درد ســوپراپوبیک، 
کاهــش میــل و پاســخ جنســی، درد در هنــگام نزدیکــی و اختــلال 
خــواب و عــوارض دیــررس ماننــد افزایــش خطــر بیمــاری هــای 
ــی  ــروز م ــتئوپروز ب ــون و اس ــش فشــار خ ــی، افزای ــی و عروق قلب
ــي  ــف جغرافیای ــي مختل ــد )Zamani et al., 2013(. در نواح نمای
و بــر حســب متغیرهــاي محیطــي و اقتصــادي اجتماعــي، ســبک 
زندگــي و کیفیــت آن ســن یائســگي متفــاوت اســت، بــه طــوري 
کــه در مطالعــات انجــام شــده متغیرهایــي ماننــد عوامــل اقتصادي، 
وضعیــت تاهــل، محــل ســکونت، اســتعمال دخانیــات، نمایــه تــوده 
ــگي  ــن یائس ــر س ــر ب ــل موث ــد و وزن، عوام ــي )BMI( و ق بدن

.)Jafari et al., 2013 (ــدند ــناحته ش ش
مطالعــات مختلفــی در حــوزه نگــرش بــه یائســگي و نیــز شــدت 
ــران  ــور ای ــه کش ــا، از جمل ــر دنی ــوارض آن در سراس ــم و ع علائ
انجــام شــده اســت. نتایــج ایــن مطالعــات نشــان داد چگونگی درک 
زنــان از یائســگی بــه عوامــل فرهنگــی، هنجارهــای اجتماعــی و 
دانــش فــردی آنهــا وابســته اســت. اگــر زنــان در ایــن دوران انتظار 
ــا تنیدگــی و اضطــراب داشــته باشــند شــدت و  ــی ی تجــارب منف
 Bauld and( شــرایط یائســگی آنهــا ســخت تــر مــی شــود

.)Brown, 2009

یائســگی معمــولا در ســنین 40 تــا 60 ســالگی و بطــور متوســط در 
حــدود 51 ســالگی رخ مــی دهــد کــه در مناطــق مختلــف جهــان 
متفــاوت اســت. نتایــج مطالعــه رجایــی فــرد و همــکاران نشــان داد 
کــه میانگیــن ســن یائســگی درایــران در حــدود 48 ســال اســت 
و بــا توجــه بــه اینکــه امیــد بــه زندگــي در زنــان حــدود 70 ســال 
اســت مــي تــوان انتظــار داشــت کــه تقریبــا زنــان یــک ســوم از 
 .)Jafari et al., 2013( ــد ــگي بگذرانن ــد از یائس ــود را بع ــر خ عم
نگــرش آگاهــی و دانــش زنــان در خصــوص یائســگی و علائــم آن 
از جامعــه بــه جامعــه دیگــر و حتــی دریــک جامعــه نیــز متفــاوت 
ــه  ــری ب ــت ت ــن حــال در جوامعــی کــه نگــرش مثب ــا ای اســت ب
یائســگی وجــود دارد علائــم و عــوارض کمتــر و تحمــل پذیــر تــر 

.Faraji et al, 2020( ــت اس
بــا اینکــه یائســگي بخــش طبیعــي از زندگــي زنــان اســت، تعــداد 
ــد از آن و در  ــا بع ــا مدته ــل و ت ــان کمــی قب ــل توجهــي از زن قاب
ایــن دوران مشــکلات متعــددي دارنــد. مطالعــات همه گیرشناســي 
ــم  ــان از علائ ــوده اســت کــه 85-60 درصــد از زن حاکــي از آن ب
ــج                                                                                                              ــبانه رن ــرق ش ــي و ع ــه گرگرفتگ ــگي از جمل ــور یائس وازوموت
مــي برنــد )Arab S et al., 2019(. امــا در ایــن دوران بعلــل 
ــود.  ــی ش ــاهده م ــان مش ــز در زن ــری نی ــوارض دیگ ــف ع مختل
افســردگی شــایع تریــن عارضــه در زنــان یائســه اســت. اختــلالات 



نشریه پژوهش پرستاری، دوره 19، شماره 4، مهر و آبان 1403

18

ــال  ــه دنب ــی ب ــطح هورمون ــی از س ــط ناش ــی فق ــی و روان روح
ــی  ــد ناش ــی توانن ــه م ــتند، بلک ــا نیس ــت تخمدانه ــش فعالی کاه
از توالــی بــه هــم پیوســته ای از عوامــل روانــی، اجتماعــی، 
اقتصــادی و حمایتــی باشــد کــه زنــان، بیشــتر در معــرض آن قــرار                                            
مــی گیرنــد کــه از ایــن جملــه تغییــرات مــی تــوان بــه تــرک خانه 
توســط فرزنــدان، تغییــر در روابــط زناشــویی و تغییــرات شــغلی را 

 .)Marcus et al., 2019( ــرد ــام ب ن
مطابــق بیانیــه چهارمیــن کنفرانــس بیــن المللــی ارتقــاء ســلامت 
ــه شــد، ســلامت  ــزی ارائ ــای اندون کــه در ســال 1977 در جاکارت
ــد  ــی باش ــعه م ــای توس ــاخص ه ــا و ش ــی از محوره ــان یک زن
ــی  ــادی و محیط ــی، اقتص ــخصی، اجتماع ــل ش ــی از عوام و طیف
ــا و  ــن شــناخت نیازه ــد. بنابرای ــی کنن ــن م ــرد را تعیی ســلامت ف
ویژگــی هــای روانــی و اجتماعــی زنــان نســبت بــه محــرک هــای 
ــان  ــی آن ــات و راحت ــداری ثب ــت نگه ــی در جه ــی و خارج داخل
ــان را تحــت  ــواردی کــه ســلامت زن ضــروری اســت. یکــی از م
تاثیــر قــرار مــی دهــد، یائســگی مــی باشــد. یائســگی یــک رخــداد 
ــاب اســت کــه در دوران ســالمندی  ــل اجتن ــر قاب بیولوژیــک و غی
زنــان رخ مــی دهــد و هــر زن نزدیــک بــه یــک ســوم عمــر خــود 
ــرد  ــی ف ــت زندگ ــداد کیفی ــن رخ ــد. ای ــی کن ــپری م ــا آن س را ب
 .)Golmakany et al., 2016( ــد ــی ده ــرار م ــر ق ــت تاثی را تح
در دوران یائســگی، خونریــزی قاعدگــی قطــع شــده و بــه دنبــال 
ــع  ــاه قط ــا 12 م ــه ب ــی ک ــای تخمدان ــول ه ــت فولیک آن فعالی
ــام مــی شــود                                                                                               ــراه اســت، تم ــوره هم ــا آمن ــزی قاعدگــی ی خونری
بــروز  اصلــی  دلیــل   .)Ramezani Tehrani et al., 2014(
علائــم یائســگی، کاهــش ســطح اســتروژن تخمدانــی مــی باشــد 

.)Makvandi et al., 2013(
پژوهــش هــا نشــان مــی دهــد میــزان اســتروژن در زنــان یائســه، 
 .)Barter Caner & Lowlon, 2009( ــت ــوان اس ــان ج 10% زن
ــاً 80  ــبانه( تقریب ــق ش ــا تعری ــی وی ــور )گرگرفتگ ــم وازوموت علائ
ــرار  ــر ق ــت تأثی ــگی تح ــذار یائس ــان را در دوران گ ــد از زن درص
مــی دهــد و مــی توانــد بــر کیفیــت زندگــی، بهــره وری و روابــط 
هــای  نشــانه   .)McCormick et al., 2020( بگــذارد  تأثیــر 
ــان در دوران  ــی زن ــت زندگ ــا کیفی ــی ب ــاط تنگاتنگ یائســگی ارتب
یائســگی داشــته و از لحــاظ فیزیولوژیــک، روانــی و اجتماعــی مــی 
ــان را تحــت الشــعاع خــود قــرار دهنــد                                توانــد کیفیــت زندگــی زن

.)Zar et al., 2017(
ــا  ــی آنه ــزان آگاه ــه می ــان یائســه ب بخشــی از ســلامت روان زن
مرتبــط اســت. مطالعــات نشــان داده انــد آگاهــی و اطــلاع از علائم 
و عــوارض دوران یائســگی مــی توانــد در کاهــش مشــکلات و بالا 

 Samise( بــردن کیفیــت زندگــی زنــان در ایــن ســن مفیــد باشــد
ــورد  ــان اطلاعــات اندکــی در م ــب زن ــع اغل KiM, 2020( در واق

ــردد  ــلاح گ ــوع اص ــن موض ــت ای ــی بایس ــد و م ــگی دارن یائس
 .)Neves-e-Castro et al., 2015(

ــم  ــالات متحــده علای ــان ای ــر روی زن ــه انجــام شــده ب در مطالع
زودرس یائســگی در ارتبــاط بــا تغییــرات وازوموتــر شــیوع بالایــی 
داشــتند. 50 تــا 80 درصــد از زنــان بــالای 45 ســال گرگرفتگــی را 
تجربــه کــرده بودنــد )Zamani AR, 2013(. زنــان در ایــران نیــز 
از وضعیــت کامــل ســلامتی برخــوردار نبــوده و همــگام بــا زنــان 
دیگــر کشــورها کمبودهــای بدنــی و آســیب هــای فیزیولوژیــک و 
 .)Barathi and Kalavathi, 2014( ــه مــی کننــد روانــی را تجرب
ــرد  ــه عملک ــان نتیج ــلامت زن ــت س ــوارد وضعی ــیاری از م در بس
پروســه هــای متعــدد مدیریتــی، اجتماعــی، سیاســی و اقتصــادی 
ــا از حــق  ــت آنه ــان و محرومی ــی زن ــه ناتوان ــه منجــر ب اســت ک

.)Callaghan, 2015( ــود ــی ش ــلامت م س
براســاس آمــار سرشــماری ســال 1390 تقریبــا حــدود 5 میلیــون 
نفــر از جمعیــت کشــور را زنان میانســال )40 – 60 ســال( تشــکیل 
مــی دهنــد کــه بــا افزایــش امیــد بــه زندگــی، آنهــا تقریبــا یــک 
ســوم عمرخــود را در دوران یائســگی ســپری مــی کننــد. بنابرایــن 
مشــکلات ایــن دوران بایــد از اهمیــت بیشــتری برخــوردار باشــد. 
ــی دارد. در  ــبتا بالای ــیوع نس ــی ش ــان ایران ــگی درزن ــم یائس علای
بررســی 400 زن یائســه ایرانــی ســاکن شــهر اصفهــان، عــوارض 
زودرس یائســگی شــامل طاســي ســر، ریــزش موهــاي زیــر بغــل 
و پوبیــس، وزوز گــوش، ســوزش و خــارش پوســت و درد پســتان، 
ســوزن ســوزن شــدن دســت یــا پــا، تکــرر ادرار، ترشــح، ســوزش و 
خــارش دســتگاه تناســلي و کوچــک شــدن انــدازه پســتان، ســر درد 

 .)Zamani et al., 2013( و گرگرفتگــي گــزارش شــد
افســردگی ســلامت جســمی و روانــی را تحــت تاثیــر قــرار                          
مــی دهــد و فــرد را بــه ســمت انــزوا و گوشــه گیــری، افــکار منفی 
و ... ســوق مــی دهــد و شــادی و شــادکامی فــرد را کاهــش مــی 
ــان یائســه از مهــم تریــن  دهــد. احســاس شــادکامی در میــان زن
ــد نشــانگر ســطح  ــی توان ــه م شــاخصه هــای ســلامت اســت ک
کامیابــی آنهــا در زندگــی باشــد. بیشــتر اوقــات شــادکامی هــدف 
نهایــی زندگــی و یــا حداقــل هــدف مطلــوب زندگــی افــراد عنــوان 
مــی شــود )Argyle, 2013(. مشــکلات ناشــی از یائســگی جنبــه 
ــاط  ــواده و در ارتب ــف زندگــی و نقــش هــای او درخان هــای مختل
بــا همســر و والدیــن و ... تاثیــر مــی گــذارد؛ بنابرایــن مشــکلات و 
عــوارض ناشــی از یائســگی ملمــوس تــر شــده و بــه عنــوان یــک 
ــه آن  مشــکل بهداشــتی و اجتماعــی در گــروه هــای بهداشــتی ب
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توجــه مــی کننــد. 
تحقیقــات نشــان مــی دهــد شــادکامی نقــش مهمــی در ســلامت 
روان دارد و شــادي بــه واســطه افزایــش ســطح ســلامت روانــی، 
 .)Poursardar et al., 2012( ــی دارد ــی را در پ ــت از زندگ رضای
بنابرایــن ایــن مولفــه ممکــن اســت نقــش مهمــی در زنــان یائســه، 
ــگی  ــه یائس ــبت ب ــا نس ــرش آنه ــرش و نگ ــلامت روان و پذی س
ایفــا نمایــد. شــادکامی را مــی تــوان بــه عنــوان شــاخصی تعریــف 
کــرد کــه افــراد بــا نگرشــی مثبــت موقعیــت کلــی زندگــی خــود 
 van Praag and Ferrer-i-Carbonell,( ــد ــی کنن ــی م را ارزیاب
2014(. در تحلیــل مفهــوم شــادکامی نظریــه پــردازان عمدتــا بــه 

دو مولفــه شــناختی و هیجانــی اشــاره داشــته انــد؛ مولفــه شــناختی 
بیشــتر دلالــت بــر رضایــت از زندگــی و مولفــه هیجانــی بیشــتر بر 
حالاتــی نظیــر خندیــدن و شــوخ طبعــی و همچنیــن تعــادل بیــن 
ــر ایــن امــروزه  هیجانــات مثبــت و منفــی، دلالــت دارد. عــلاوه ب
کنــکاش هــای نظــری و تحقیقاتــی حکایــت از آن دارنــد کــه نمی 
تــوان شــادی را صرفــا حالتــی عکــس افســردگی، بــا پیــش بینــی 
کننــده هــای مشــابه فــرض کــرد. در خصــوص عوامــل موثــر بــر 
ــر  ــر عوامــل متعــددی نظی ــه بررســی تاثی ــات ب شــادکامی، مطالع
ــات فراغــت،  وضعیــت اقتصــادی اجتماعــی، دوســتان، ازدواج، اوق
فرزنــدان، جنســیت، ســن، مصــرف دخانیــات، تحصیــلات و شــغل، 
تیــپ هــای شــخصیتی، عوامــل فرهنگــی و مذهــب پرداختــه انــد 

.(Salesi and Jowkar, 2011)

همچنیــن رویــداد فیزیولوژیــک یائســگی نیــز منجــر بــه پیامدهای 
جســمانی و روانــی و اجتماعــی زنــان مــی شــود و در ایــن دوران، 
طــی آن و پــس از آن، کاهــش هورمــون هــای جنســی و علائــم 
ــی  ــر م ــه تأثی ــان یائس ــادکامی زن ــر ش ــی از آن ب ــوارض ناش و ع
ــن  ــان ضام ــلامت زن ــه س ــه اینک ــه ب ــا توج ــن ب ــذارد. بنابرای گ
ســلامت جامعــه و خانــواده اســت، تحقــق جامعــه ی ســالم در گرو 
ســلامت زنــان، مــادران و دختــران جامعــه اســت، بــه عبارتــی زنان 
جــزء مهــم تریــن ارکان جامعــه و خانــواده هســتند کــه ســلامت 
جامعــه و خانــواده در گــرو تامیــن نیازهــای بهداشــتی فرهنگــی و 
ــد  ــف مهمــی دارن ــان در اجتمــاع وظای ــان اســت. زن اقتصــادی آن
کــه انجــام ایــن وظایــف، ســلامت کامــل جســمی و روحــی آنهــا 

 .)Hanjans. and M., 2011( ــد ــی طلب را م
از آنجــا کــه یکــی از اهــداف بهداشــت همگانــی در قــرن بیســت 
ــری  ــه کارگی ــن ب ــت؛ بنابرای ــی اس ــت زندگ ــاء کیفی ــم، ارتق و یک
ــری  ــه، ام ــان یائس ــی زن ــت زندگ ــای کیفی ــرای ارتق ــی ب الگوی
ضــروری اســت. تاکنــون برنامــه هــا و خدمــات ســلامت زنــان در 
کشــور، بــه موضوعاتــی همچــون مســائل دوران بــارداری و تنظیــم 

ــه  ــان، از جمل ــکلات زن ــایر مش ــه س ــده و ب ــدود ش ــواده مح خان
 Pesteei( مشــکلات دوران یائســگی توجــه چندانــی نشــده اســت
ــب از  ــان یائســه اغل ــد زن et al., 2008(. تحقیقــات نشــان داده ان

ــن ســطح  ــالا رفت ــن ب ــد؛ بنابرای ــی برن ــج م ــود اطلاعــات رن کمب
درک آنهــا از مشــکلات و مســائل یائســگی مــی توانــد در گــذران 
 .)Norozi et al., 2013( ــد ــر باش ــن دوران موث ــت از ای ــا کیفی ب

ــان از پدیــده یائســگی، در ســازگاری  در واقــع، چگونگــی درک زن
آنــان بــا علائــم ایــن دوران و متعاقبــا کیفیــت زندگــی شــان تاثیــر 
ــان  ــره وری زن ــلامت و به ــود س ــور بهب ــه منظ ــن ب دارد. بنابرای
ــط  ــای مرتب ــه ه ــش هزین ــر و کاه ــال و بالات ــنین 45 س در س
ــی ناشــی از  ــرو ناتوان ــن کاهــش مــرگ ومی ــا ســلامت، همچنی ب
ــان نیــاز بــه آگاهــی  تغییــرات دوران یائســگی و مــرگ و میــر، آن
ــاره  ــاوره درب ــده ســلامتی و مش ــاء دهن ــای ارتق ــوزش الگوه و آم
علائــم روانــی و جســمی یائســگی توســط متخصصیــن پزشــکی 
و روانشناســی ســلامت دارنــد. آمــوزش در زمینــه تغذیــه، تحــرک، 
دخانیــات، غربــال گــری ســرطان و بیمــاری هــا، دریافــت کلســیم، 
مدیریــت اســترس، روابــط بیــن فــردی و شــبکه حمایتــی، 
ــکوفایی و  ــود ش ــی و خ ــد روان ــلامتی، رش ــری س ــئولیت پذی مس
خــودکار آمــدی( و تدویــن سیاســت هــای مربــوط توســط قانــون 
گــذاران و لحــاظ عوامــل تاثیــر گــذار ســلامت زنــان )بیولوژیکــی، 

ــی( ضــروری اســت.  اجتماعــی، فرهنگــی، اقتصــادی، قانون
هــدف از پژوهــش حاضــر ایــن بــود کــه بــا بررســی شــادکامی و 
شــدت علائــم یائســگی در زنــان یائســه روســتایی گامــی مهــم و 
اثرگــذار بــرای بهبــود ســطح کیفــی و کمــی ســلامت جســمی و 
روانــی زنــان در دوران یائســگی و ســطح آگاهــی آنــان در خصوص 
ــاوه  ــتان س ــی در شهرس ــت زندگ ــش کیفی ــت افزای ــگی جه یائس

برداشــته شــود. 
بــا توجــه بــه مطالــب بیــان شــده ایــن پژوهــش بدنبــال بررســی 
ــه  ــان یائس ــگی در زن ــم یائس ــدت علای ــادکامی و ش ــی ش بررس
ــتایی اســت،  ــی روس ــتی درمان ــز بهداش ــه مراک ــده ب ــه کنن مراجع

ــر مــی باشــد: ــه هــاي زی ــي بررســي فرضی ــه حاضــر در پ مقال
ــان یائســه  ــم یائســگی در زن ــا شــدت علای ــداره ب ــن خودپن 1. بی

ــود دارد ــه وج رابط
ــا شــدت علایــم یائســگی در زنــان  2. بیــن رضایــت از زندگــی ب

یائســه رابطــه وجــود دارد
ــان  ــگی در زن ــم یائس ــدت علای ــا ش ــی ب ــی روان ــن آمادگ 3.  بی

ــود دارد ــه وج ــه رابط یائس
4. بیــن ســرذوق بــودن بــا شــدت علایــم یائســگی در زنان یائســه 

ــود دارد رابطه وج
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5. بیــن احســاس زیبایــی شــناختی بــا شــدت علایــم یائســگی در 
زنــان یائســه رابطــه وجــود دارد

6. بیــن خودکارآمــدی بــا شــدت علایــم یائســگی در زنــان یائســه 
رابطــه وجــود دارد

ــان یائســه  ــم یائســگی در زن ــا شــدت علای ــدواری ب ــن امی 7. بی
ــود دارد.  ــه وج رابط

ــون  ــا آزم ــوالات ی ــخ س ــال پاس ــه دنب ــا ب ــش اساس ــر پژوه ه
ــت. از  ــده اس ــرح ش ــاله مط ــان مس ــه در بی ــت ک ــی اس فرضیات
آنجــا کــه ایــن تحقیــق اولیــن یــا تنهــا پژوهــش در زمینــه خــاص 
خــودش نیســت پژوهشــگران دیگــری نیــز بــه مســاله ای عیــن 
یــا شــبیه ایــن مســاله تحقیــق پرداختــه انــد کــه در زیــر بــه ایــن 

ــم:  ــی کنی ــاره م پژوهشــگران و تحقیقاتشــان اش
Anderson, Hurst  )2023(، پژوهشــی بــا هــدف »تأثیــر آمــوزش 

ســبک زندگــی ســالم بــر باورهــای زیباشــناختی و تحمــل ناکامــی 
ــن پژوهــش از  ــد. روش ای ــترالیایی« انجــام دادن ــان یائســه اس زن
نظــر طــرح، نیمــه آزمایشــی و در قالــب طــرح پیــش آزمــون پــس 
ــرل و یــک گــروه آزمایــش اســت.  ــا یــک گــروه کنت آزمــون و ب
ــه  ــده ب ــان یائســه مراجعــه کنن جامعــه آمــاری مــورد مطالعــه، زن
ــه  ــز ب ــری نی ــه گی ــوده و روش نمون ــترالیا ب ــی اس ــز درمان مراک
صــورت تصادفــی خوشــه ای مــی باشــد. بــه ایــن ترتیــب، تعــداد 
ــدند، 11  ــاب ش ــه انتخ ــوان نمون ــه عن ــه ب ــان یائس ــر از زن 30 نف
ــرل  ــان در گــروه هــدف و 11 نفــر دیگــر در گــروه کنت نفــر از زن
قــرار گرفتنــد. گــروه آزمایــش تحــت 13 جلســه ی آموزش ســبک 
ــه ای  ــچ مداخل ــرل هی ــروه کنت ــد و گ ــرار گرفتن ــالم ق ــی س زندگ
دریافــت نکردنــد. بــرای جمــع آوری داده هــا از پرسشــنامه هــای 
ــل  ــی )2003( و تحم ــپرس و بیردزل ــی هاس ــای زیباشناس باوره
ــتفاده  ــا اس ــج ب ــد و نتای ــتفاده ش ــون )2005( اس ــی هرینگت ناکام
 SPSS 24 ــزار ــرم اف ــق ن ــس و از طری ــل کوواریان از روش تحلی
تجزیــه و تحلیــل قــرار گرفــت. یافتــه هــا نشــان داد کــه آمــوزش 
ســبک زندگــی ســالم بــر میــزان باورهــای زیباشــناختی و تحمــل 
ناکامــی زنــان یائســه اســترالیایی تأثیرگــذار بــوده اســت و ســطح 
باورهــای زیباشــناختی را ارتقــاء داده و همچنیــن باعــث افزایــش 
 Anderson, Hurst( .ــت ــده اس ــا ش ــی آنه ــل ناکام ــطح تحم س
Juwita & Purnama (2021 (2023(، تحقیقــی بــا عنــوان »تأثیر 

تنظیــم هیجانــی مثبــت بــر ســطح شــادی در زنــان یائســه« انجام 
ــی  ــم هیجان ــر تنظی ــل تأثی ــدف تحلی ــا ه ــه ب ــن مطالع ــد. ای دادن
ــن  ــد. ای ــام ش ــه انج ــان یائس ــادی در زن ــزان ش ــر می ــت ب مثب
تحقیــق مشــاهده ای تحلیلــی بــا اســتفاده از طــرح مقطعــی انجــام 
شــد. جامعــه آمــاری کلیــه ســالمندان زن ســاکن در جامعــه تحــت 

نظــارت مرکــز بهداشــت عمومــی کنجــران و نمونــه شــامل زنــان 
ــر  ــت و متغی ــی مثب ــم هیجان ــر مســتقل تنظی ــد. متغی یائســه بودن
وابســته ســطح شــادی بــود. در جمــع آوری داده هــا از پرسشــنامه 
ــا از  ــل داده ه ــه و تحلی ــد. در تجزی ــتفاده ش ــا اس ــای روا و پای ه
آزمــون رگرســیون خطــی اســتفاده شــد. یافته هــای ایــن تحقیــق 
نشــان داد همــه پاســخ دهندگان )100%( از احساســات مثبــت 
خوبــی برخــوردار بودنــد و بیشــتر پاســخ دهندگان )59,5%( از 
ســطح شــادی بالایــی برخــوردار بودنــد. آزمــون رگرســیون خطــی 
نشــان داد کــه تنظیــم هیجانــی مثبــت بــه طــور معنــی داری بــر 
ســطح شــادکامی زنــان یائســه تأثیــر مــی گــذارد )p 0/05( نتایــج 
بــه دســت آمــده نشــان مــی دهــد تنظیــم هیجانــی مثبــت )ذهــن 
آگاهــی، تنظیــم هیجانــی از طریق خــود توانمندســازی، خوشــبینی 
و امیــد، معنــا دهــی، تعییــن ارزش هــای زندگــی و اهــداف 
شــخصی، ارتبــاط بیــن فــردی مثبــت، بخشــودگی، شــکرگزاری( 
ــان یائســه مــورد مطالعــه  ــر ذهــن آگاهــی، تنظیــم هیجانــی زن ب
موثــر بــوده و اثربخشــی آن در مرحلــه پیگیــری نیــز ادامــه داشــته 
ــن  ــاداری را در ذه ــاوت معن ــش تف ــروه آزمای ــع گ ــت. در واق اس
 Juwita &( .آگاهــی، تنظیــم هیجانــی بــا گــروه کنتــرل داشــتند

.)Purnama, 2021

ــن  ــوان »رابطــه بی ــا عن (Bonnie & ET AL )2023 تحقیقــی ب

خــوش بینــی MCI  و زوال عقــل در زنــان یائســه« انجــام دادنــد. 
آنهــا نوشــتند رابطــه بیــن خــوش بینــی و عملکــرد شــناختی بــه 
طــور کامــل درک نشــده اســت و ارتبــاط خوش بینــی را بــا خطــر 
اختــلال شــناختی خفیــف )MCI( و زوال عقــل در مطالعــه حافظــه 
ــای  ــد. یافته ه ــی ش ــان )WHIMS( بررس ــلامت زن ــکاری س ابت
ــار = 3.9(  تحقیــق نشــان داد میانگیــن ســنی 70.5 )انحــراف معی
ســال بــود. نمونــه )N = 7249)87% سفیدپوســت بودنــد و 29.8% 
از شــرکت کننــدگان کمتــر از 12 ســال تحصیــل داشــتند. امتیــاز 
کل LOT-R( HR = 0.96، 95% CI: 0.94، 0.98، P<0.001( بــا 
خطــر کمتــر MCI ترکیبــی یــا زوال عقــل همــراه بــود. بدبینــی 
بیشــتر )HR = 1.08، 95% CI: 1.05، 1.11، P <0.0001( بــا 
خطــر بالاتــر MCI یــا زوال عقــل پــس از ســازگاری بــا قومیــت، 
ــچ  ــود. هی ــراه ب ــردگی هم ــی و افس ــاری عروق ــلات، بیم تحصی
رابطــه معنــاداری از خــرده مقیــاس خــوش بینــی بــه دســت نیامــد. 
طبــق نتایــج ایــن تحقیــق، داده هــا نشــان می دهــد کــه بدبینــی 
کمتــر، امــا نــه خوش بینــی بیشــتر، بــا خطــر کمتــر MCI و زوال 
ــج  ــق نتای ــن طب ــت. همچنی ــراه اس ــه هم ــان یائس ــل در زن عق
ــاوت از  ــه را متف ــاي روزان ــا گرفتاریه ــبین ه ــده خوش ــت آم بدس
بدبینهــا ارزیابــي مــي کننــد. زنــان خوشــبین شــاغل )مدیــر( انتظار 
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فایــده یــا رشــد از چنیــن حوادثــي داشــتند. رویارویــي آنهــا عبــارت 
ــت  ــتفاده از حمای ــش و اس ــش تن ــتن، کاه ــرش، معناداش از پذی
اجتماعــي بــه جــاي انــزوا، فاصلــه گرفتــن یــا خودسرزنشــي بــود.                                                            

Bonnie & ET AL (2023(
Jarecka & ET AL )2021( مقالــه ای بــا عنــوان »تأثیــر کیفیــت 

ــان یائســه« نوشــند. هــدف از  ــم یائســگی در زن ــر علائ رابطــه ب
ایــن مطالعــه ارزیابــی وقــوع و شــدت علائــم یائســگی بــا در نظــر 
گرفتــن طــول رابطــه، ماهیــت و ارزیابــی فــرد از آن بــود. شــرکت 
ــا 68  ــن 45 ت ــامل 200 زن بی ــه ش ــن مطالع ــدگان و روش ای کنن
ســال، بــا تحصیــلات متوســطه یــا عالــی، متاهــل یــا دارای روابــط 
مشــترک بــود. زنــان بســته بــه تجربــه مربــوط بــه یائســگی بــه 
ســه گــروه تقســیم شــدند: قبــل از یائســگی )46 پاســخ دهنــده(، 
قبــل از یائســگی )75 پاســخ دهنــده( و یائســگی )79 پاســخ 
ــنامه  ــی، پرسش ــی خودطراح ــه از بررس ــن مطالع ــده(. در ای دهن
ــط  ــنامه رواب ــر و پرسش ــط ام. هانت ــان )WHQ( توس ــلامت زن س
شــریک )PFB( توســط K. Hahlweg اســتفاده شــد. نتایــج اکثــر 
علائــم یائســگی - از جملــه علائــم بــا بیشــترین شــدت - توســط 
زنــان در مراحــل قبــل از یائســگی و پــس از یائســگی تجربــه مــی 
ــن  ــان یائســه کمتری ــرد در زن ــود ف ــی رابطــه خ ــا ارزیاب شــود، ام
ــادار  ــط و معن ــط مرتب ــان، رواب ــروه از زن ــن گ ــزان را دارد. در ای می
بیــن ابعــاد کیفیــت رابطــه و علائــم یائســگی بیــش از همه اســت. 
ضــروری تریــن ارزیابــی مربــوط بــه صمیمیــت بــود کــه ارزیابــی 
ــردگی،  ــده افس ــه ش ــم تجرب ــتر علائ ــدت بیش ــا ش ــف آن ب ضعی
علائــم جســمی و اختــلالات حافظــه و تمرکــز، جنــس و خــواب 
همــراه اســت و همچنیــن مجمــوع علائــم یائســگی بیشــتر اســت. 
در هــر ســه گــروه، تفــاوت معنــی داری در شــدت علائــم یائســگی 
بیــن زنــان در روابــط زناشــویی و زندگــی مشــترک مشــاهده نشــد. 

.(Jarecka & ET AL,2021)

Nur’aini, et Al (2020) تحقیقــی تحــت عنــوان »خودکارآمــدی 

ــوان  ــه عن ــود ب ــرش خ ــی و پذی ــاط جنس ــت، ارتب ــی: محب جنس
ــه در  ــان یائس ــی در زن ــرد جنس ــا عملک ــط ب ــم مرتب ــل مه عوام
ــن پژوهــش از طــرح  ــه انجــام رســاندند. روش در ای ــزی« ب اندون
ــت.  ــده اس ــتفاده ش ــی اس ــرد مقطع ــا رویک ــی ب ــی، توصیف تحلیل
360 زن یائســه در یــک منطقــه حومــه شــهر در دپــوک اندونــزی 
بــا اســتفاده از روش نمونــه گیــری متوالــی انتخــاب شــدند. 
اندازه گیری هــا بــا اســتفاده از مقیــاس خودکارآمــدی جنســی 
بــرای عملکــرد زن )SSES-F(، شــاخص عملکــرد جنســی زنــان 
انجــام  دموگرافیــک  اطلاعــات  پرســش نامه های  و   )FSFI(
ــلال عملکــرد جنســی  ــان یائســه دارای اخت ــر زن ــج اکث شــد. نتای

ــاز FSFI 19,34 و کاهــش نمــره خودکارآمــدی  ــا میانگیــن امتی ب
ــدی جنســی:  ــن خودکارآم ــره 31,91 هســتند. بی ــن نم ــا میانگی ب
عاطفــه، ارتبــاط جنســی و خودپذیــری و عملکــرد جنســی در زنــان 
یائســه رابطــه معنــاداری وجــود دارد )p-value 0/001(. ن نتایــج 
ــی نیازهــای خودکارآمــدی  ــت ارزیاب ــه حاکــی از اهمی ــن مطالع ای
جنســی و پذیــرش خــود بــه عنــوان بخشــی از ارزیابــی تمایــلات 
ــدی  ــود خودکارآم ــن، بهب ــت. بنابرای ــه اس ــان یائس ــی در زن جنس
ــلال  ــه اخت ــیدگی ب ــرای رس ــود ب ــرش خ ــوزش پذی جنســی و آم
عملکــرد جنســی در زنــان یائســه در اندونــزی از اهمیــت بالایــی 
برخــوردار اســت. کلیــه نظام هــا و سیســتم های بهداشــتی در 
جهــان و همچنیــن نظام هــای ســلامت در اندونــزی زن را محــور 
اصلــی ســلامت خانــواده می داننــد و دوران یائســگی را نیــز مظهــر 
شــکوفایی فــردی زنــان دانســته و هــر نــوع اختلالــی، مخصوصــاً 
ــب ســلامت  ــرای تخری ــی ب ــن دوران دلیل ــلال جنســی در ای اخت

.)Nur’aini, Et Al,2020( .خانــواده می داننــد
ــه  ــوان »رابط ــت عن ــه ای تح Soltani & Rezaei )2023( مقال

ــام  ــل« انج ــهر آم ــه ش ــان یائس ــلامت روان زن ــداره و س خودپن
ــتی  ــف زیس ــرات مختل ــا تغیی ــراه ب ــالی دوره ای هم ــد میانس دادن
روانــی اجتماعــی اســت. ســلامت روان یکــی از ابعاد مهم ســلامتی 
اســت کــه در دوران یائســگی کمتــر بــه آن پرداختــه شــده اســت. 
ایــن مطالعــه بــه منظــور تعییــن رابطــه خودپنــداره و ســلامت روان 
ــه توصیفــی -  ــن مطالع ــان یائســه شــهر آمــل انجــام شــد. ای زن
ــن ســنی 5.46±46.38  ــا میانگی ــل ب ــی روی 407 زن متاه تحلیل
ســال دارای پرونــده خانــوار الکترونیــک در هشــت مرکــز خدمــات 
جامــع ســلامت شــهر آمــل طــی ســال هــای 1401-402 انجــام 
ــت  ــات جمعی ــت اطلاع ــک لیس ــتفاده از چ ــا اس ــا ب ــد. داده ه ش
شــناختی، نســخه فارســی پرسشــنامه خودپنــداره راجــرز و مقیــاس 
ســلامت روان زنــان جمــع آوری شــدند. یافتــه هــای ایــن مقالــه 
ــت  ــداره مثب ــره خودپن ــار نم ــراف معی ــن و انح ــان داد میانگی نش
ــداره )18.09±11.22(، و نمــره ســلامت  )115.10±26.88(، خودپن
ــلامت روان  ــره س ــد. نم ــن ش ــان )129.18±18.71( تعیی روان زن
ــتگی  ــداره )r=0.67, P<0.001( همبس ــا خودپن ــل ب ــان متاه زن
ــه  ــن مطالع ــج ای ــاری داشــت. نتای ــی دار آم ــوی و معن ــت و ق مثب
نشــان داد کــه خودپنــداره بــا ســلامت روان زنــان یائســه متاهــل 

.)Soltani & Rezaei ,2023( ــتقیم دارد ــاط مس ارتب
Sadegh Zadeh (2023) مقالــه ای تحــت عنــوان »بررســی 

رابطــه عملکــرد جنســی و کیفیــت زندگــی زنــان یائســه« بــه انجام 
ــد  ــر می رس ــه نظ ــته اســت ب ــود نوش ــه ی خ ــاند. وی در مقال رس
ــر  ــت تأثی ــد تح ــگی بتوان ــی در دوران یائس ــت زندگ ــه کیفی ک



نشریه پژوهش پرستاری، دوره 19، شماره 4، مهر و آبان 1403

22

ــه بررســی  ــن مطالع ــرد. هــدف او از ای ــرار گی عملکــرد جنســی ق
ــوده  ــه ب ــان یائس ــی زن ــت زندگ ــی و کیفی ــرد جنس ــه عملک رابط
ــی  ــی مبتن ــی - تحلیل ــه توصیف ــک مطالع ــق ی ــن تحقی اســت. ای
بــر جامعــه بــود کــه روی 405 زن یائســه 40 تــا 65 ســاله 
ــه ای  ــی چندمرحل ــورت تصادف ــری به ص ــت. نمونه گی ــام گرف انج
ــه  ــا اســتفاده از پرســش نام ــه و ب ــق مصاحب ــا از طری ــود. داده ه ب
ــی  ــت زندگ ــه کیفی ــش نام ــان FSFI، پرس ــی زن ــرد جنس عملک
ــه  ــاخته ب ــه محقق س ــش نام ــک پرس WHOQOL-BREF و ی

دســت آمــد و بــا آزمــون تــی و رگرســیون چندگانــه خطــی مــورد 
ــق نشــان  ــن نحقی ــه هــای ای ــت. یافت ــرار گرف ــاری ق ــل آم تحلی
داد میانگیــن ســنی 3/7 ± 52/84 ســال و میانگیــن طــول مــدت 
یائســگی 14/4±19/81 مــاه بــود. 324 نفــر )80درصــد( خانــه دار 
ــن  ــا پایی ــم ی ــد دیپل ــلات در ح ــر )91/2درصــد( تحصی و 369 نف
تــر داشــتند. میانگیــن نمــره کلــی کیفیــت زندگــی ±7/18 
ــه  ــوط ب ــب مرب ــه ترتی ــره ب ــن نم ــن و پایین تری 54/53، بالاتری
ــود. 61درصــد  ــی ب حیطه هــای ســلامت جســمی و ســلامت روان
از افــراد اختــلال عملکــرد جنســی داشــتند. نمــره کلــی عملکــرد 
جنســی بــا نمــره کلــی کیفیــت زندگــی و تمامــی حیطه هــای آن 
همبســتگی معنــی دار مثبــت داشــت )p<0/001 ،r=0/285(. نمــره 
ــره حیطــه درد  ــز نم ــه ج ــای عملکــرد جنســی ب ــی حیطه ه تمام
بــا نمــره کلــی کیفیــت زندگــی )p<0/001( همبســتگی معنــی دار 
مثبــت داشــتند. رضایــت منــدی زنــان یائســه از روابــط زناشــویی 
 .)p<0/001 ،r=0/258( بــا افزایــش کیفیــت زندگــی همــراه بــود
نتایــج ایــن پژوهــش نشــان داد اختــلال عملکــرد جنســی می تواند 
بــر کیفیــت زندگــی زنــان یائســه تأثیــر منفــی بگــذارد کــه مــی 
بایســت در سیاســت گذاری های ســلامت زنــان بــه منظــور ارتقــاء 
ــود عملکــرد جنســی  ــه بهب ــت زندگــی در دوران یائســگی ب کیفی

.)SadeghZadeh ,2023( .ــود ــه نم توج
مشــاوره  »تأثیــر  عنــوان  بــا  تحقیقــی   )2023(  Ebrahimi

خودکارآمــدی بــر مدیریــت علائــم یائســگی در بعــد روانــی زنــان 
ــه مراکــز بهداشــتی درمانــی شهرســتان  یائســه مراجعــه کننــده ب
مهابــاد« انجــام داد. ایــن مطالعــه بــا هــدف بررســی تأثیــر مشــاوره 
خودکارآمــدی بــر مدیریــت علائــم یائســگی در زنــان یائســه انجام 
شــد. ایــن پژوهــش از نــوع نیمــه تجربــی بــا گــروه کنتــرل بــود. 
منتخــب مراکــز بهداشــتی درمانــی شهرســتان مهابــاد بــه صــورت 
ــه انتخــاب  ــی نمون ــه صــورت تصادف ــز ب ــر مرک ــی و از ه تصادف
ــروه  ــی در دو گ ــور تصادف ــه ط ــه 80 زن ب ــوری ک ــه ط ــدند، ب ش
ــه  ــد. مداخل ــرار گرفتن ــر( ق ــه )40 نف ــر( و مداخل ــرل )40 نف کنت
شــامل مشــاوره خودکارآمــدی در مدیریــت علائــم یائســگی بــود 

کــه در شــش جلســه 60-45 دقیقــه ای بــه فواصــل یــک هفتــه 
ــش  ــن پژوه ــات در ای ــردآوری اطلاع ــزار گ ــد. اب ــزار ش ای برگ
ــدی  ــه بن ــاس درج ــک و مقی ــخصات دموگرافی ــنامه مش پرسش
یائســگی بــود. تجزیــه و تحلیــل داده هــا بــا اســتفاده از نــرم افــزار 
ــی مســتقل و  SPSS نســخه 16 و آزمــون هــای مجــذور کای، ت

تــی زوجــی انجــام شــد. کمتــر از 0,05 معنــی دار در نظــر گرفتــه 
شــد. یافتــه هــای مطالعــه نشــان داد کــه میانگیــن نمــره علائــم 
یائســگی در بعــد روان شــناختی بیــن گــروه مداخلــه )3/18±1/61( 
پــس از پایــان مداخلــه کمتــر از گــروه کنتــرل )2/64±7( بــود. از 
نظــر آمــاری معنــی دار )P<0.001(. نتایــج نشــان داد کــه مشــاوره 
ــم یائســگی  ــد در کاهــش علائ ــدی می توان ــر خودکارآم ــی ب مبتن
در بعــد روان شــناختی مؤثــر باشــد. بنابرایــن بــا توجــه بــه افزایــش 
ــی  ــاوره م ــای مش ــتفاده از روش ه ــه، اس ــان یائس ــزون زن روزاف
ــان مــورد توجــه  ــد در کیفیــت زندگــی و ارتقــای ســلامت آن توان

)Ebrahimi ,2023( .ــرد ــرار گی ــئولان ق مس
Ahmadi )2022( مقالــه ای تحــت عنــوان »تبییــن چالــش هــاي 

روانــي - عاطفــي دوران یائســگي: یــک مطالعــه کیفــي« انجــام 
ــان  داد. هــدف مطالعــه تبییــن چالــش هــاي روانــي- عاطفــي زن
یائســه بــود. مطالعــه حاضــر بخشــي از یــک تحقیــق کیفــي بزرگ 
ــان یائســه  ــدگان زن ــود. شــرکت کنن ــن ب ــوري بنیادی ــه روش تئ ب
ــتي،  ــهید بهش ــي ش ــتي درمان ــز بهداش ــه مراک ــده ب ــه کنن مراجع
مطهــري و امیــن اصفهــان بودنــد. نمونــه گیــري مبتنــي بــر هدف 
تــا زمــان اشــباع اطلاعــات و انتخــاب 15 شــرکت کننــده انجــام 
شــد. اطلاعــات بــا مصاحبــه عمیــق نیمــه ســازمان یافتــه و تجزیه 
و تحلیــل بــه روش اســترابرت انجــام شــد. متغیــر اصلــي پدیــدار 
ــاي  ــش ه ــود. چال ــري« ب ــاس پی ــه »احس ــي مطالع ــده در ط ش
عاطفــي روانــي اصلــي تریــن تغییــرات اولیــه بودنــد. زیــر مضمــون 
ــر  ــر تصوی ــگي، تغیی ــس از یائس ــي پ ــکلات روان ــامل مش ــا ش ه
ذهنــي از ظاهــر خــود، واکنــش هــاي منفــي نســبت بــه یائســگي، 
احســاس پیــري و عــدم آمادگــي بــراي یائســگي بــود. نتایج نشــان 
داد کــه زنــان یائســه، تغییــرات عاطفــي - رواني متعــددي را تجربه 
ــري  ــه احســاس پی ــوارد، وابســته ب ــد و در بســیاري از م مــي کنن
ــزي در  ــد بررســي و برنامــه ری ــرات نیازمن ــن تغیی مــي باشــند. ای
ــه نظــر مــي رســد اســتفاده  ــان مــي باشــد. ب نظــام ســلامت زن
گســترده تــر از خدمــات مشــاوره مامایــي و روانشناســي، مــي توانــد 
بــراي هماهنگــي بــا تغییــرات یائســگي ســودمند باشــد. در پایــان 
ــل تجــارب  ــه و تحلی ــه تجزی ــرد ک ــري ک ــوان نتیجــه گی مــي ت
ــارب  ــه تج ــد ک ــي ده ــان م ــگي نش ــان در دوران یائس مددجوی
ــا دامنــه و شــدت متفــاوت  روانــي ناشــي از یائســگي در آن هــا ب
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ــر  ــد ب ــي توان ــن حــالات م ــروز ای ــه ب ــري ک ــوده و وجــود متغی ب
روابــط بیــن فــردي، اجتماعــي، خانوادگــي و کلًا کیفیــت زندگــي 

.)Ahmadi ,2022( ..ــذارد ــر بگ ــان تأثی زن
موضــوع  بــا  نحقیقــی   )2022(  Kafaei-Atrian & et al

ــدی،  ــه خودکارآم ــر اســاس نظری ــی ب ــوزش خودمراقبت ــر آم »تأثی
ــر کیفیــت زندگــی  الگــوی توانمندســازی فــردی و ادغــام آنهــا ب
ــرات  ــگی اث ــتند یائس ــا نوش ــد. آنه ــام دادن ــه« را انج ــان یائس زن
ــدف از  ــی دارد. ه ــت زندگ ــر کیفی ــی ب ــوب جســمی و روح نامطل
ــر  ــی ب ــی مبتن ــوزش خودمراقبت ــر آم ــن تأثی ــه تعیی ــن مطالع ای
ــام  ــردی و ادغ ــازی ف ــوی توانمندس ــدی، الگ ــه خودکارآم نظری
ــه  ــن مطالع ــود. در ای ــه ب ــان یائس ــی زن ــت زندگ ــر کیفی ــا ب آنه
ــتی  ــز بهداش ــاله مراک ــه 60-45 س ــی، 186 زن یائس ــه تجرب نیم
ــز  ــرای مراک ــه ای ب ــری خوش ــه روش نمونه گی ــان ب ــی کاش درمان
بهداشــتی درمانــی و نمونه گیــری تصادفــی ســاده در داخــل 
ــفند 1399  ــا اس ــت از آذر 1398 ت ــت جمعی ــز از فهرس ــر مرک ه
ــوزش  ــا اســتفاده از آم ــروه ب ــه در 3 گ ــه شــدند. مداخل وارد مطالع
ــدت  ــه م ــا ب ــق آنه ــدی و تلفی ــوزش خودکارآم ــازی، آم توانمندس
ــی انجــام  ــوزش هفتگ ــاعت آم ــا 1,5 س ــدت 1 ت ــه م 4 جلســه ب
ــل  ــه حداق ــرای ب ــف ب ــز مختل ــه از مراک ــروه مطالع ــه گ ــد. س ش
رســاندن تبــادل اطلاعــات انتخــاب شــدند. بــرای ســنجش کیفیت 
زندگــی از پرسشــنامه کیفیــت زندگــی زنــان یائســه اســتفاده شــد.                                                                                                   
پرسشــنامه هــا قبــل از مداخلــه و یــک و ســه مــاه پــس از تکمیــل 
ــای  ــون ه ــزار SPSS16 و آزم ــرم اف ــد. از ن ــل ش ــه تکمی مداخل
ــد.  ــتفاده ش ــرر اس ــری مک ــدازه گی ANOVA، Chi-square و ان

ــل  ــنجش قب ــی در س ــت زندگ ــار کیفی ــراف معی ــن ± انح میانگی
از مداخلــه در توانمندســازی 10/62±32/96، در خودکارآمــدی 
بــود.   34/07±11/7 تلفیقــی  گروه هــای  در  و   31/93±12/54
ــود  ــر ب ــروه مؤث ــه گ ــر س ــی ه ــت زندگ ــود کیفی ــه در بهب مداخل
ــرای  ــروه 0/92 و ب ــرای گ ــان 0/001>، ب ــرای زم ــدار P ب )مق
تعامــل زمان*گــروه 0/38 بــود. نتایــج ایــن مطالعــه نشــان داد کــه 
توانمندســازی و افزایــش خودکارآمــدی می توانــد کیفیــت زندگــی 
ــد بــه متخصصــان  ــان یائســه را بهبــود بخشــد. ایــن مــی توان زن
ســلامت کمــک کنــد تــا زنــان یائســه را در مــورد مراقبــت از خــود 
 Kafaei-Atrian & et al( .ــد در عــوارض یائســگی آمــوزش دهن

.),2022

Asrami & Et Al )2022( تحقیقــی بــا عنوان »اثربخشــی مداخله 

ــر  ــاور ســلامتی و خودکارآمــدی ب ــر اســاس الگــوی ب آموزشــی ب
ــان یائســه«  رفتارهــای ارتقادهنــده ســلامت روانــی و جســمی زن
انجــام دادنــد. پژوهــش حاضــر بــا هــدف تعییــن اثربخشــی مداخله 

ــر  ــاور ســلامتی و خودکارآمــدی ب ــر اســاس الگــوی ب آموزشــی ب
ــه  ــان یائس ــمی زن ــی و جس ــلامت روان ــده س ــای ارتقادهن رفتاره
شــاغل در مــدارس غیردولتــی شــهر تهــران در ســال 1401 انجــام 
گرفــت. جامعــه آمــاری شــامل کلیــه مــدارس غیــر دولتــی دخترانه 
شــهر تهــران بــود کــه از جامعــه مذکــور بــا روش نمونــه گیــری 
هدفمنــد 60 نفــر از زنــان یائســه انتخــاب و بــه صــورت تصادفــی 
ــن  ــر( جایگزی ــروه 30 نف ــر گ ــرل )ه ــش و کنت ــروه آزمای در دو گ
ــرح پیــش  ــا ط ــه آزمایشــی ب ــوع نیم ــدند. روش پژوهــش از ن ش
آزمون-پــس آزمــون بــا گــروه کنتــرل بــود. ابــزار گــردآوری داده 
هــا پرسشــنامه اســتانداردوالکر2 )2014( بــود. بــه گــروه آزمایــش 6 
جلســه 2 ســاعته رفتارهــای ارتقادهنــده ســلامت آموزش داده شــد. 
داده هــا بــا اســتفاده از آزمــون کوواریانــس چنــد متغیــری و تــک 
متغیــری تحلیــل شــد. یافتــه هــا نشــان داد کــه مداخلــه آموزشــی 
ــود  ــدی در بهب ــلامتی و خودکارآم ــاور س ــوی ب ــاس الگ ــر اس ب
رفتارهــای ارتقــا دهنــده ســلامت گــروه آزمایــش اثربخــش اســت. 
یافتــه هــای پژوهــش در رابطــه بــا متغیرهــای ارتقــاء ســلامت و 
وجــود تفــاوت معنــی دار بیــن دو گــروه آزمایــش و کنتــرل و تأییــد 
فرضیــه اصلــی پژوهــش نشــان داد کــه مداخلــه آموزشــی باعــث 
ــان  ــمانی در زن ــی و جس ــلامت روان ــاء س ــای ارتق ــود رفتاره بهب

.(Asrami & Et Al 2022( .یائســه گــروه آزمایــش شــد
ــوان »بررســی  ــا عن Hosseinabadi & et al (2022) تحقیقــی ب

عملکــرد جنســی و رضایــت از زندگــی زناشــویی زنــان مهاجــر در 
دوران یائســگی: کاربــردی از تئــوری رفتــار برنامــه ریــزی شــده« 
انجــام دادنــد. ایــن مطالعــه بــا هــدف بررســی عملکــرد جنســی و 
رضایــت از زندگــی زناشــویی زنــان مهاجــر در دوران یائســگی در 
حاشــیه شــهر مشــهد انجــام شــد. ایــن مطالعــه مقطعــی در ســال 
1400 روی 235 زن یائســه مهاجــر همســردار بــا محــدوده ســنی 
ــرای انجــام ایــن مطالعــه از  65- 46 ســال انجــام شــده اســت. ب
3 پرسشــنامه شــامل اطلاعــات دموگرافیــک، پرسشــنامه عملکــرد 
جنســی و پرسشــنامه رضایــت از زندگــی زناشــویی اســتفاده گردید. 
داده هــای گــردآوری شــده وارد نــرم افــزار SPSS نســخه 21 شــده 
و مــورد تجزیــه و تحلیــل قــرار گرفتنــد. بــر اســاس نتایــج بدســت 
آمــده در ایــن مطالعــه، میانگیــن )انحــراف معیــار( نمــره عملکــرد 
ــده  ــراد شــرکت کنن جنســی و رضایــت از زندگــی زناشــویی در اف
ــر 2/7±9/12 و 3/128±1/10  ــب براب ــه ترتی ــه ب ــن مطالع در ای
ــدگان و  ــرکت کنن ــلات ش ــطح تحصی ــای س ــن متغیره ــود. بی ب
همسرانشــان، شــغل همســر و وضعیــت درآمــد بــا عملکرد جنســی 
ــت  ــود داش ــاداری وج ــاری معن ــه آم ــر رابط ــه مهاج ــان یائس زن
ــاری  ــد رفت ــرش و قص ــازه نگ ــج دو س ــاس نتای )P<0/05(. براس
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ــت از  ــی و رضای ــرد جنس ــگویی عملک ــر را در پیش ــترین تاثی بیش
ــن  ــتگی بی ــت همبس ــر اس ــل ذک ــتند. قاب ــویی داش ــی زناش زندگ
عملکــرد جنســی و رضایــت از زندگــی زناشــویی برابــر بــا 
ــان  ــه زن ــن مطالع ــج ای ــر اســاس نتای ــود. ب P<0/001( 0/378( ب
یائســه مهاجــر از عملکــرد جنســی مطلوبــی بــر خــوردار نبودنــد.. 

.(Hosseinabadi & et al ,2022)

بــا  تحقیقــی   )Hossein Mirzaei & et al  )2022

ــک  ــه ی ــان یائس ــی در زن ــود خودمراقبت ــای بهب عنوان«راهبرده
مطالعــه مــروری روایتــی« انجــام دادنــد. بــر اســاس ایــن پژوهــش 
خودمراقبتــی یــک عامــل اصلــی در ســلامت زنــان یائســه و یــک 
ــا تنــش هــای دوران یائســگی اســت.  ــرای تطابــق ب اســتراتژی ب
ــر  ــر ب ــای موث ــتراتژی ه ــر اس ــادی تاثی ــات زی ــون مطالع تاکن
ــرده  ــی ک ــه را بررس ــان یائس ــی در زن ــوان خودمراقبت ــش ت افزای
ــتفاده  ــان داد اس ــا نش ــش آنه ــل از پژوه ــای حاص ــه ه ــد. یافت ان
از مداخــلات آمــوزش بازخــورد محــور، آمــوزش مبتنــی بــر 
الگــوی اورم، آمــوزش خودمراقبتــی، آمــوزش بــه روش خودراهبــر، 
ــی  ــی مبتن ــر درمان ــی، هن ــای حمایت ــروه ه ــق گ ــوزش از طری آم
بــر ذهــن آگاهــی، برنامــه آموزشــی آنلایــن، اســتراتژی رفتــاری، 
ــت  ــدل مراقب ــدل A5، م ــر م ــی ب ــار بهداشــتی مبتن مشــاوره رفت
بهداشــتی یکپارچه و مشــاوره فردی کـــه در دو دســـته اســتراتژی 
هــای مبتنــی بــر ادراک و اســتراتژی هــای مبتنــی بــر اقــدام قــرار 
ــان  ــی زن ــوان خودمراقبت ــا ت ــه ارتق ــد ب ــی توانن ــد، م ــی گیرن م
ــر اســاس نتایــج ایــن پژوهــش، اســتفاده  یائســه کمــک کننــد. ب
از اســتراتژی هــای مبتنــی بــر ادراک و اســتراتژی هــای مبتنــی بــر 
عمــل مــی تواننــد در ارتقــا تــوان خودمراقبتــی زنــان یائســه موثــر 
باشــند. بنابرایــن توصیــه شــد کــه روش هــای مذکــور در برنامــه 
ــد.  ــرار گیرن ــورد توجــه ق ــان یائســه م ــای ســلامت زن هــای ارتق

.Hossein Mirzaei & et al ,(2022)

(Dehghani )2021 مقالــه ای بــا عنــوان »تاثیــر شــناخت درمانــی 

ــی  ــک کارآزمای ــگی: ی ــم یائس ــر علای ــداره ب ــر خودپن ــی ب مبتن
ــه،  ــن مطالع بالینــی تصادفــی شــده« انجــام داد. هــدف انجــام ای
تعییــن اثــر بخشــی مشــاوره بــا رویکــرد شــناخت درمانــی مبتنــی 
بــر خودپنــداره بــر علایــم یائســگی زنــان حوالــی دوران یائســگی 
مــی باشــد. ایــن پژوهــش کارآزمایــی بالینــی مــی باشــد کــه بــر 
روی 37 خانــم حوالــی دوران یائســگی بــا اســتفاده از روش تصادف 
ســازی ســاده در دو گــروه آزمــون ) 73 نفــر( و کنتــرل )73 نفــر(، 
ــی  ــناخت درمان ــت. ش ــام گرف ــال 1401 انج ــزد در س ــهر ی در ش
مبتنــی بــر خودپنــداره در 8 جلســه دو ســاعته، هفتــه ای یــک بــار 
ــه  ــچ مداخل ــرل هی ــرای گــروه آزمــون انجــام شــد و گــروه کنت ب

ای دریافــت نکــرد. ابــزار گــردآوری اطلاعــات شــامل پرسشــنامه 
اطلاعــات دموگرافیــک، شــاخص کوپرمــن و مقیــاس درجــه 
بنــدی یائســگی بــود کــه قبــل، بلافاصلــه بعــد و یــک مــاه بعــد 
از اتمــام مداخلــه توســط هــر دو گــروه تکمیــل شــد. بــر اســاس 
نتایــج آزمــون تــی مســتقل در مرحلــه بعــد از مداخلــه و پیگیــری 
ــه  ــز حیط ــه ج ــاد آن ب ــگی و ابع ــم یائس ــرات علای ــن نم میانگی
ادراری- تناســلی کاهــش معنــاداری در گــروه مداخلــه نســبت بــه 
گــروه کنتــرل نشــان داد. )P=0.001( نتایــج آزمــون انــدازه گیــری 
ــاد آن  ــم یائســگی و ابع ــرات علای ــن نم ــرر نشــان داد میانگی مک
ــرات  ــه تغیی ــرای مطالع ــف اج ــه در مراحــل مختل ــروه مداخل در گ
ــر شــناخت  ــه تاثی ــا توجــه ب ــادار داشــته اســت. )P=0.001( ب معن
ــم یائســگی،  ــود علای ــر بهب ــر ذهــن آگاهــی ب ــی ب ــی مبتن درمان
ــای  ــی از روش ه ــوان یک ــه عن ــد ب ــن روش میتوان ــتفاده از ای اس
ــرار  ــر ق ــد نظ ــگی م ــی دوران یائس ــت حوال ــی در مدیری حمایت
گیــرد. در مطالعــه حاضــر تغییــرات ایجــاد شــده در گــروه مداخلــه 
تــا مرحلــه پیگیــری باقــی مانــده بــود، امــا در مرحلــه بلافاصلــه 
بعــد از مداخلــه –پیگیــری، میانگیــن نمــره علایــم کلــی یائســگی 
ــود کــه  ــه ب ــادار افزایــش یافت ــه صــورت معن و حیطــه جســمی ب
نشــان دهنــده کاهــش تاثیــر مداخلــه بــر علایــم یائســگی افــراد 
ــرل  ــروه کنت ــا گ ــه ب ــا در مقایس ــت ام ــوده اس ــه ب ــروه مداخل گ

.)Dehghani (2021( ــود ــادار ب ــان معن ــا همچن تفاوته
Fallahzade & et al (2021) مقالــه ای بــا عنــوان »تاثیــر 

ــی،  ــر آگاه ــردی ب ــازی ف ــوی توانمندس ــر الگ ــی ب ــوزش مبتن آم
ــان  ــی زن ــت زندگ ــدی و کیفی ــس، خودکارآم ــزت نف ــرش، ع نگ
یائســه« انجــام دادنــد. مطالعــه حاضــر بــا هــدف ارزشــیابی تاثیــر 
ــر  ــردی ب ــازی ف ــوی توانمندس ــای الگ ــر مبن ــی ب ــه آموزش مداخل
آگاهــی، نگــرش، عــزت نفــس، خودکارآمــدی و کیفیــت زندگــی 
زنــان یائســه طراحــی و اجــرا شــد. در ایــن مطالعــه نیمــه تجربــی 
100 زن تحــت پوشــش مراکــز بهداشــتی درمانــی شــهر قزویــن 
ــروه  ــی در دو گ ــری تصادف ــه گی ــر اســاس نمون در ســال 1391 ب
تجربــی و کنتــرل قــرار گرفتنــد. ابــزار گــردآوری داده هــا 
ــزت  ــنامه ع ــک، پرسش ــای دموگرافی ــنامه ویژگی ه ــامل پرسش ش
ــی  ــنامه آگاه ــدی، پرسش ــنامه خودکارآم ــرگ، پرسش ــس روزنب نف
و پرسشــنامه اندازه گیــری نگــرش بــه همــراه پرسشــنامه 26 
ــر  ــود. ب ــگی ب ــوص دوران یائس ــی مخص ــت زندگ ــؤالی کیفی س
مبنــای الگــوی توانمندســازی فــردی، برنامــه آموزشــی در گــروه 
ــدت 45-60  ــه م ــی ب ــث گروه ــه بح ــب 5 جلس ــی در قال تجرب
دقیقــه اجــرا شــد. داده هــا قبــل و 3 مــاه بعــد از مداخلــه آموزشــی 
گــردآوری و وارد نــرم افــزار SPSS نســخه 17 شــد و بــا اســتفاده از 
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آزمون هــای آمــاری تــی زوجــی و مســتقل و کای اســکوئر تجزیــه 
و تحلیــل شــد. بعــد از آمــوزش، میانگیــن نمــرات آگاهــی )از 43/8 
± 11/38 بــه 9/23 ± 49/14(، نگــرش )از 4/31 ± 14/34 بــه 
5/54 ± 19/32(، عــزت نفــس از )4/47 ± 13/82 بــه 5/61 ± 
ــه 6/12 ± 20/06(  ــدی )از 5/43 ± 14/42 ب 17/90( و خودکارآم
ــج  ــن نتای ــی افزایــش یافــت )P<0/001(. همچنی در گــروه تجرب
ــی را در میانگیــن کیفیــت زندگــی  ــادار و مثبت ــود( معن کاهش)بهب
مرتبــط بــا یائســگی پــس از اجــرای برنامــه آموزشــی نســبت بــه 
قبــل آن در گــروه تجربــی نشــان داد )P<0/001(. بــه کارگیــری 
الگــوی توانمندســازی فــردی بــه منظــور بهبــود کیفیــت زندگــی 
ــان یائســه در طراحــی برنامه هــای آموزشــی توصیــه می شــود.  زن
نتایــج مطالعه نشــان داده اســت کــه اگاهــی از دلایــل فیزیولوژیک 
ــگی                                                                                     ــه یائس ــت ب ــرش مثب ــاد نگ ــبب ایج ــی س ــرات قاعدگ تغیی

.)Fallahzade ،2021( .ــود ــی ش م
Khosravi & et al (2020) تحقیقــی بــا عنــوان »بررســی 

ــه  ــان یائس ــویی در زن ــت زناش ــا رضای ــی ب ــت زندگ ــه کیفی رابط
ــی  ــش بررس ــن پژوه ــدف از ای ــد. ه ــام دادن ــدان« انج ــهر زاه ش
ــه  ــان یائس ــویی در زن ــت زناش ــا رضای ــی ب ــت زندگ ــه کیفی رابط
ــی از  ــش توصیف ــود. روش پژوه ــال 1398 ب ــدان درس ــهر زاه ش
نــوع همبســتگی بــود. جامعــه آمــاری شــامل کلیــه زنــان یائســه 
مراجعــه کننــده بــه بخــش عمومــی بیمارســتان نبــی اکــرم)ص( 
ــد.  ــی باش ــان، آذر و دی 1398 م ــر، آب ــای مه ــاه ه ــدان در م زاه
198 نفــر زن یائســه بــه روش نمونــه گیــری در دســترس انتخــاب 
شــدند. جهــت جمــع آوری اطلاعــات از پرسشــنامه هــای کیفیــت 
ــت زناشــویی  ــی )1991( و رضای زندگــی ســازمان بهداشــت جهان
ــه  ــا ب ــل داده ه ــه و تحلی ــد. تجزی ــتفاده ش ــچ)1989( اس اینری
ــون رگرســیون خطــی انجــام  وســیله همبســتگی پیرســون و آزم
ــت  ــاد کیفی ــت زناشــویی و ابع ــن رضای ــج نشــان داد بی ــد. نتای ش
ــی و  ــناختی،روابط اجتماع ــمی، روانش ــای جس ــه ه ــی )حیط زندگ
ــن  ــود دارد. همچنی ــی داری وج ــوس و معن ــه معک ــی رابط محیط
ــویی وارد  ــت زناش ــه رضای ــیون خطــی نشــان داد ک ــج رگرس نتای
معادلــه شــد و توانســت بــه میــزان 0/02 درصــد واریانــس حیطــه 
جســمی، 0/02 درصــد واریانــس حیطــه روانشــناختی، 0/03 درصــد 
واریانــس حیطــه روابــط اجتماعــی و 0/02 درصــد واریانــس حیطــه 
محیطــی را بــرای کیفیــت زندگــی تبییــن کنــد. لــذا بــا توجــه بــه 
نتایــج حاصلــه از تحقیــق پیشــنهاد مــی شــود کــه برنامــه ریــزان 
بهداشــتی و بخــش هــای بهداشــتی بیمارســتان هــا اقداماتــی در 
ــه در  ــه خصــوص کســانی ک ــان ب ــاء کیفیتزندگــی زن جهــت ارتق
مرحلــۀ حوالــی یائســگی )5 ســال اول( هســتند بــه عمــل آورنــد. 

.(Khosravi & et al ،2020)

ــوزش  ــی آم ــر بخش ــوان »اث ــا عن ــی ب Rasooli (2020) پژوهش

ــر  ــترس ب ــا اس ــه ب ــازي در مقابل ــون س ــی و مص ــوش هیجان ه
ــق  ــان یائســه« انجــام داد. تحقی ــادکامی زن ــی و ش ــت زندگ کیفی
حاضــر در پــی مقایســه اثــر بخشــی آمــوزش هــوش هیجانــی و 
ــی و  ــت زندگ ــر کیفی ــترس ب ــا اس ــه ب ــازي در مقابل ــون س مص
شــادکامی زنــان یائســه مــی باشــد. روش نیمــه آزمایشــی و طــرح 
تحقیقــی آن عبــارت اســت از طــرح ســه گروهــی بــا پیــش آزمــون 
ــر  ــا گــروه کنتــرل کــه دیاگــرام آن بصــورت زی و پــس آزمــون ب
ــان  ــه زن ــق از کلی ــن تحقی ــاري در ای ــه آم ــد. جامع اســتفاده گردی
یائســه مراجعــه کننــده کــه بــا مؤسســه راهیــان ســلامت همکاري 
مــی کننــد. نمونــه آمــاري عبــارت اســت از 45 نفــر از ایــن زنــان 
کــه بــه صــورت تصادفــی بــه ســه گــروه 15 نفــري تقســیم مــی-

شــوند. بــر اســاس نتایــج پژوهــش هیجانهــاي مثبــت و منفــی از 
ــراي درجــه اي از تعاملهــاي  یکدیگــر متمایــز هســتند و فــرد را ب
بــرد – باخــت یــا بــرد – بــرد آمــاده مــی ســازند. افــراد شــاد بــا 
ــت  ــاي مثب ــا رویداده ــتر ب ــود، بیش ــاي خ ــازي مهارته ــده س ارزن
همــراه مــی شــوند تــا اینکــه خــود را بــا رویدادهــاي منفــی همــراه 
کننــد. آنهــا در تصمیــم گیریهــاي مربــوط بــه آینــده زندگــی خــود 
بهتــر عمــل مــی کننــد، چــون از راهبردهایــی نظیــر جســتجوي 
ــه  ــی جویند،ب ــود م ــت س ــر – امنی ــا خط ــط ب ــات مرتب اطلاع
ــه برخــی  ــد ک ــی یاب ــه اي تحــول م ــه گون ــی انســان ب طــور کل
ــه  ــه تجرب ــر، ب ــاره اي دیگ ــد و پ ــی کنن ــا او را شــاد م از موقعیته
احســاس درماندگــی در او منجــر مــی شــوند. تفاوتهــاي فــردي در 
احســاس شــادکامی بــا تفــاوت هــاي شــخصیتی مرتبــط انــد. افراد 
ــت  ــات در جه ــردازش اطلاع ــه در پ ــتند ک ــانی هس ــادکام کس ش
خوشــبینی و خوشــحالی ســوگیري دارنــد. یعنــی اطلاعــات را بــه 
گونــه اي پــردازش و تفســیر مــی کننــد کــه بــه خوشــحالی آنهــا 
منجــر میشــود. در ایــن تحقیــق بســته آموزشــی هــوش هیجانــی 
ــان  ــترس در زن ــا اس ــه ب ــوزش مقابل ــراي آم ــی ب ــت زندگ و کیفی
مــورد آمــوزش قــرار داده شــد. نتایــج تحقیــق نشــان داده اســت 
آمــوزش هــوش هیجانــی و کیفیــت زندگــی بــه صــورت معنــاداري 
در کاهــش اســترس و بــه شــادکامی در زنــان یائســه منجــر شــده 

.)Rasooli 2020( .ــت اس
Abdulli Kotiani, & et al  )2019( تحقیقــی بــا عنوان»مقایســه 

شــادکامی و رضایــت از زندگــی در زنــان یائســه ورزشــکار و غیــر 
ــوع علــی-  ــد. طــرح پژوهــش حاضــر از ن ورزشــکار« انجــام دادن
مقایســه ای پــس رویــدادی بــوده اســت. در ایــن پژوهــش، 
ــر  ــکار و غی ــه ورزش ــان یائس ــی زن ــت از زندگ ــادکامی و رضای ش
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ورزشــکار شــهر دزفــول موردبررســی قــرار گرفتــه اســت. جامعــه 
آمــاری شــامل کلیــه ی زنــان یائســه ورزشــکار و غیــر ورزشــکار 
ــی  ــری تصادف ــه گی ــا روش نمون ــه ب ــد ک ــول بودن ــهر دزف ش
ــدند.  ــاب ش ــکار انتخ ــه ورزش ــان یائس ــر از زن ــه¬ای 50 نف خوش
ایــن افــراد از لحــاظ ســن، جنســیت، وضعیــت اجتماعــی اقتصادی، 
عــدم ابتــلا بــه بیماریهــای حــاد جســمانی و روانشــناختی و ســایر 
متغیرهــای مــورد نظــر در پژوهــش کامــلًا همتاســازی شــده بودند.
ابــزار مــورد اســتفاده در ایــن پژوهش شــامل پرسشــنامه شــادکامی 
آکســفورد و پرسشــنامه رضایــت از زندگــی بــوده اســت. داده 
ــا اســتفاده از روش تحلیــل واریانــس  هــای حاصــل از پژوهــش ب
ــج حاصــل نشــان  ــد. نتای ــرار گرفتن ــل ق ــری مــورد تحلی چندمتغی
ــادکامی و  ــر ش ــکار در متغی ــکار و غیرورزش ــان ورزش ــن زن داد بی
ــی،  خــرده مقیاســهای آن شــامل حرمــت نفــس، بهزیســتی فاعل
رضایــت خاطــر، خلــق مثبــت و متغیــر رضایــت از زندگــی تفــاوت 
معنــی داری وجــود داشــت. میــزان شــادکامی و رضایــت از زندگــی 
ــه پیــش  ــان یائســه ورزشــکار بطــور معنــی داری نســبت ب در زن
 Abdulli Kotiani,( .آزمــون و گــروه کنتــرل بالاتــر بــوده اســت

.)& et al ,2019

ــی  ــوان »بررس ــا عن ــی ب Giv and Peyman  (2019) در پژوهش

ــه  ــک مطالع ــده یائســگی: ی ــورد پدی ــی در م ــان ایران ــی زن آمادگ
کیفــی )شــهر مشــهد(« بــه ایــن نتایــج دســت یافتنــد کــه دیــدگاه 
زنــان بــه یائســگی، کامــلا متفــاوت بــود. تضــاد عمیــق در دیــدگاه 
ــزء  ــروه ج ــار گ ــامل چه ــگی )ش ــده یائس ــه پدی ــه ب ــان یائس زن
اجبــاری زندگــی، رهایــی، مــرگ زنانگــی و پلــی بــه معنویــت( بود. 
در خصــوص منابــع حمایتــی، مضمــون اصلــی یافتــه هــا بعنــوان 
نیازمنــد حمایــت )شــامل: حمایــت خانوادگــی، آموزش، گــروه های 
خــود یــار(در نظــر گرفتــه شــد. همــه زنــان معتقدنــد بــا شــناخت 
مســائل و مشــکلات یائســگی، آمــوزش راهکارهایــی بــرای 
ــد  ــی توانن ــش آگاهــی همسرانشــان م ــا و افزای ــا آنه ســازگاری ب
کیفیــت زندگــی خــود را در ایــن دوره بهبــود بخشــند. همچنیــن 
یافتــه هــا نشــان داد اکثــر زنــان یائســگی را جــزء فراینــد طبیعــی 
زندگــی خــود مــی داننــد، امــا ایــن فراینــد فیزیولوژیــک همــراه بــا 
مشــکلاتی اســت کــه کیفیــت زندگــی آنــان را تحــت تاثیــر قــرار 
ــت  ــان از یائســگی، کیفی ــن چگونگــی درک زن مــی دهــد، بنابرای
)Giv and Peyman ,2019( .ــازد ــی س ــر م ــا را متاث ــی آنه زندگ

Pakdel )2018( مقالــه ای تحــت عنــوان »بررســی تأثیــر آمــوزش 

خودپنــداره و عملکــرد زنــان در ســنین گــذر از یائســگی در مــورد 
ــدف  ــا ه ــه ب ــن مطالع ــام داد. ای ــگی« انج ــلامت دوران یائس س
بررســی تأثیــر آمــوزش خودپنــداره و عملکــرد زنــان در ســنین گذر 
از یائســگی دربــاره ســلامت دوره یائســگی انجام شــد. ایــن مطالعه 

مداخلــه ای در ســال 93 بــر روی 200 خانمــی کــه در ســنین گــذر 
ــه گیــری  ــد انجــام گرفــت. افــراد بــه روش نمون از یائســگی بودن
چنــد مرحلــه ای انتخــاب شــدند و بــه طــور تصادفــی در دو گــروه 
مداخلــه )100 نفــر( و گــروه کنتــرل )100 نفــر( قــرار گرفتنــد. ابــزار 
ــؤالاتی در  ــه در آن س ــود ک ــنامه ای ب ــا، پرسش ــردآوری داده ه گ
رابطــه بــا مشــخصات دموگرافیــک و ســنجش میــزان خودپنــداره و 
عملکــرد نســبت بــه یائســگی در نظــر گرفتــه شــد کــه قبــل و دو 
مــاه بعــد از مداخلــه در دو گــروه تکمیــل گردیــد. در گــروه مداخلــه 
ــه ای  ــب ســه جلســه شــصت دقیق ــه آموزشــی در قال ــک برنام ی
ــرل  ــروه کنت ــا گ ــد، ام ــام ش ــخنرانی انج ــتفاده از روش س ــا اس ب
آموزشــی دریافــت نکردنــد. داده هــا پــس از گــردآوری بــا اســتفاده 
از نــرم افــزار آمــاری SPSS-18 و آزمــون هــای تــی، کای اســکوئر 
و آنالیــز واریانــس مــورد تجزیــه و تحلیــل قــرار گرفتنــد. در ایــن 
مطالعــه ســطح معنــی  داری 0/05 در نظــر گرفتــه شــد. میانگیــن 
ســنی شــرکت کننــدگان در گــروه مداخلــه و کنتــرل بــه ترتیــب 
86/49 و 6/50 بــود. میانگیــن نمــره خودپنــداره در زمینــه ســلامت 
دوران یائســگی، در گــروه مداخلــه، قبــل از آمــوزش ±2/77 9/08 
بــود و بعــد از آمــوزش 4/65± 14/42 و میانگیــن نمــره عملکــرد 
آنــان در گــروه مداخلــه بــه ترتیــب قبــل و بعــد از آمــوزش 7/06 و 
13/27 بــود. یافتــه هــا نشــان دادنــد کــه در گــروه مداخلــه میــزان 
ــان در مــورد ســلامت یائســگی دو مــاه  ــداره و عملکــرد زن خودپن
پــس از برنامــه آموزشــی افزایــش یافتــه و ایــن افزایــش از نظــر 
ــرل  ــا در گــروه کنت ــوده اســت )p>0/05(، ام ــی دار ب ــاری معن آم
نمــره خودپنــداره و عملکــرد اختــلاف آمــاری معنــی داری نشــان 
نــداد. دوران یائســگی بــا تأثیــر منفــی بــر کیفیــت زندگــی زنــان 
ــه آنهــا  یائســه همــراه مــی باشــد. افزایــش آگاهــی و آمــوزش ب
ــا ایــن شــرایط  ــم یائســگی و نحــوه برخــورد ب در خصــوص علائ
ــت  ــا کیفی ــط ب ــل مرتب ــاء عوام ــراي ارتق ــلاش ب ــن ت و همچنی
ــزایی دارد.                          ــه س ــت ب ــویی اهمی ــت زناش ــش رضای ــی و افزای زندگ

.       Pakdel (2018)

Saadat & Et al (2017)، پژوهشــی تحــت عنــوان »رابطــه 

ــی در  ــرات بدن ــلامت و تغیی ــا س ــی ب ــناخت ذهن ــه و ش ی تجرب
زنــان یائســه شــهر ســنندج« انجــام دادنــد. بــا توجــه بــه اهمیــت 
موضوع،ایــن پژوهــش کــه بخشــی از یــک مطالعــه گســترده تــر 
بــود، بــا هــدف درک تجربــه و شــناخت ذهنــی زنــان از تغییــرات 
بدنــی و ســلامت در دوره سائســگی صــورت گرفــت. ایــن تحقیــق 
بــه روش کیفــی انجــام شــد. بدیــن ترتیــب، بــا اســتفاده از روش 
نمونــه گیــری نظــری و هدفمنــد، 22 زن یائســه 45 تــا 60 ســاله 
بــه عنــوان نمونــه انتخــاب شــدند. داده هــا بــا اســتفاده از مصاحبــه 
عمیــق و نیمــه ســاختار یافتــه جمــع آوری گردید و ســپس مصاحبه 
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هــا بــا روش نظریــه زمینــه ای و بــا توجــه بــه مراحــل ســه گانــه 
کدگــذاری بــاز، محــوری و گزینشــی مــورد تجزیــه و تحلیــل قــرار 
گرفــت. 7 مقولــه اصلــی و 29 مقولــه فرعــی پدیدار شــد کــه مقوله 
هــای اصلــی شــامل ،»تغییــر در کیفیــت سلامت«،»یائســگی زنان 
ــه نشــانه«،»رازگونگی تغییــرات بدن«،»احســاس زیســت  ــه مثاب ب
میانســالی تهدیــد شــده«،»طبیعی انــگاری درد« و »نادیــده انگاری 
مشــروعیت یافتــه« و »دوگانــه مقاومــت/ انفعــال« بــود. بر اســاس 
نتایــج بــه دســت آمــده، زنــان میانســال، زیســت میانســالی تهدیــد 
ــه مــی کننــد. بســترهای اجتماعــی و فرهنگــی  شــده ای را تجرب
کــه ادراک زیبایــی شناســی زنــان را شــکل مــی دهــد، مــی توانــد 
ــه هــای ســلامت محــور و ســالمندی  ــت برنام ــی در موفقی موانع

.Saadat & Et al، (2017( .موفــق ایجــاد نمایــد
Rezaei KherAbadi & et al  (2017) مقالــه ای بــا هــدف 

»تعییــن تاثیــر آمــوزش ذهــن آگاهــی بــر کیفیــت زندگــی زنــان 
ــد یائســگی دوره ای طبیعــی از  ــد. آنهــا معتقدن یائســه«انجام دادن
زندگــی زنــان اســت کــه درک زنــان از ایــن دوره کامــلا متفــاوت 
ــود  ــا بهب ــاط مســتقیمی ب ــن دوره ارتب ــدن ای اســت درســت گذران
و کیفیــت زندگــی در باقیمانــده ی عمــر دارد.آمــوزش ذهــن 
ــه  ــر چ ــراق ه ــناخت و افت ــه ش ــه ب ــت ک ــردی اس ــی رویک آگاه
ــات  ــکار و احساس ــه اف ــه از جمل ــک تجرب ــزای ی ــان اج ــر می بهت
ــا در  ــه آنه ــر واکنشــی نســبت ب ــی غی جســمی و پرورشــی آگاه
ــی  ــداد 50 کار آزمای ــق تع ــن تحقی ــردازد. در ای ــی پ ــاران م بیم
ــی  ــای الکترونیک ــگاه ه ــو در پای ــت و ج ــق جس ــه طری ــی ب بالین
 mag و   sid- pabmed – google scholar- suence direct

ــه  ــان نام ــاب و پای ــتی در کت ــتجوی دس ــن جس iran و همچنی

ــا اســتفاده از کلمــات کلیــدی ذهــن آگاهــی،  هــای دانشــجویی ب
 menopause - ــن ــای لاتی ــی و واژه ه ــت زندگ ــگی، کیفی یائس
quality of life - knowledge یافــت شــد. کــه از میــان آنهــا 35 

کارآزمایــی انتخــاب گردیــد. یافتــه هــای ایــن پژوهــش نشــان داد 
شــناخت درمانــی مبتنــی بــر ذهــن آگاهــی بــر افزایــش متغیرهــای 
میــل جنســی و احتقــان مبنــی در زنــان یائســه موثــر بــوده اســت 
ــث کاهــش اضطــراب و افســردگی و اســترس و  ــن باع و همچنی
افزایــش کیفیــت جســمی زنــان یائســه مــی باشــد. افزایــش آگاهی 
ــه یائســگی باعــث کاهــش عــوارض و افزایــش خــودکار  در زمین
ــج  ــر اســاس نتای ــردد. ب ــت زندگــی مــی گ ــود کیفی آمــدی و بهب
ایــن تحقیــق آمــوزش علائــم و عــوارض یائســگی بــه همســران 
ــردگی و  ــزان افس ــش می ــر کاه ــمگیری ب ــر چش ــد تاثی ــی توان م
اضطــراب دوران یائســگی داشــته باشــد. شــرکت در برنامــه ذهــن 
گاهــی مــی توانــد بــه عنــوان رویکــرد بالینــی مهمــی در ارتقــای 
ســطح کیفیــت زندگــی زنــان و کاهــش علائــم ناخوشــایند در دوره 

)Rezaei KherAbadi & et al ,2017( .پــس از یائســگی گــردد
ــی  ــت زندگ ــا عنوان«کیفی ــی ب Forod & et al  )2014( تحقیق

زنــان یائســه شــهرکرمان« انجــام دادنــد. پژوهــش آنهــا بــا توجــه 
ــی در دوران  ــود زندگ ــای ســطح ســلامت و بهب ــت ارتق ــه اهمی ب
ــهر  ــه ش ــان یائس ــی زن ــت زندگ ــن کیفی ــور تعیی ــگی، بمنظ یائس
کرمــان انجــام شــد. ایــن مطالعــه از نــوع توصیفــی مقطعــی بــود 
ــهرکرمان  ــاله ش ــه 46-64 س ــان یائس ــر از زن ــه در آن 384 نف ک
ــا بصــورت  ــری آنه ــد. روش نمونه¬گی ــرار گرفتن ــورد بررســی ق م
ــان  ــن کیفیــت زندگــی زن ــود. جهــت تعیی ــری آســان ب نمونه¬گی
بهداشــت  جهانــی  ســازمان  زندگــی  کیفیــت  پرسشــنامه  از 
شــده  استانداردســازی  ایــران  در  کــه   WHOQOL-BREF

اســتفاده گردیــد. یافتــه هــای ایــن تحقیــق نشــان داد کــه کیفیــت 
زندگــی کلــی در 68% واحدهــای مــورد پژوهــش در حــد متوســط 
ــمی  ــد جس ــی در بع ــت زندگ ــره کیفی ــن نم ــت. میانگی ــوده اس ب
برابــر 10,22±4,05، در حیطــه روانــی برابــر 9,48±3,7، در حیطــه 
اجتماعــی برابــر 4,33±2,02 و در بعــد محیطــی برابــر 5,05±12,73 
بــوده اســت. بــا توجــه بــه تنــوع یافتــه هــا در مطالعــات مختلــف، 
ــا  ــم یائســگی را ب ــن دوران علائ ــان در ای ــه نظــر مــی رســد زن ب
گوناگونــي بســیاري تجربــه میکننــد کــه ایــن مســئله تأثیــر عوامل 
 Forod & et al( .ــم را نشــان مــی دهــد ــن علائ ــر ای ــف ب مختل

.(2014

ــی از آن اســت  ــات انجــام شــده حاک ــج تحقیق ــدی نتای ــع بن جم
ــیار  ــگی بس ــد از یائس ــل و بع ــان در دوران قب ــت از زن ــه مراقب ک
ضــروری اســت، زیــرا زنــان بخــش بزرگــی از جمعیــت هســتند و 
ســلامت آنــان ضامــن ســلامت جامعــه و خانــواده اســت و رویــداد 
ــد و  ــی ده ــان رخ م ــام زن ــی تم ــگی در زندگ ــک یائس فیزیولوژی
ــی شــود.  ــی و اجتماعــی م ــه پیامدهــای جســمانی، روان منجــر ب
ــا یائســگی، متغیرهــای مختلفــی  در مطالعــات متعــدد در رابطــه ب
مــورد ســنجش قــرار گرفتــه اســت ولــی شــادکامی کمتــر مــورد 
توجــه بــوده اســت. مــروری بــر مقــالات خــارج و داخــل، مــا را در 
جهــت بررســی شــادکامی و شــدت علائــم یائســگی زنــان یائســه 
روســتایی هدایــت کــرد همچنیــن بــا توجــه بــه اینکــه پژوهشــی 
مشــابه در ایــن زمینــه در ایــران یافــت نشــد پژوهشــگر تصمیــم 
بــه طراحــی و اجــرای ایــن پژوهــش نمــود تــا شــاید اگــر نتایــج 
مطلوبــی دریافــت شــد بتــوان در ایــن راســتا از ان بهــره جســت.

روش کار
روش تحقیــق بــا در نظــر گرفتــن هــدف پژوهــش یعنــی بررســی 
ــه  ــه مراجع ــان یائس ــگی در زن ــم یائس ــدت علای ــادکامی و ش ش
کننــده بــه مراکــز بهداشــتی درمانــی روســتایی، از نظــر روش گــرد 
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آوری، میدانــی، از نظــر هــدف کاربــردی بــوده و ازنظــر شــیوه اجرا، 
مقطعــی از نــوع توصیفــی و همبســتگی مــی باشــد. جامعــه آمــاری 
در ایــن پژوهــش شــامل زنــان یائســه مراجعــه کننــده بــه مراکــز 
بهــدا شــتی درمانــی روســتایی و خانــه هــای بهداشــت شهرســتان 
ســاوه در ســال 1401-1402 اســت. حجــم نمونــه در ایــن تحقیــق 
از روش نمونــه گیــری ســهمیه ای بــا تخصیص متناســب اســتفاده 
ــا 55 ســال  ــان یائســه 45 ت ــه لیســت زن ــن صــورت ک شــد. بدی
ــی  ــتی درمان ــز بهداش ــتی مراک ــای بهداش ــده ه ــه از پرون برگرفت
روســتایی )ســامانه ســیب( هــر مرکــز اســتخراج شــد و ســهمیه هر 
مرکــز مشــخص گردیــد ســپس در هــر مرکــز بــه صــورت مســتمر 
نمونــه گیــری تــا اتمــام ســهمیه هــر مرکــز ادامــه یافــت مراکــز 
ــتایی  ــلامت روس ــز س ــامل مرک ــتایی ش ــی روس ــتی درمان بهداش
ــاد و اســوبلی مــی باشــند.  ــران، جوشــقان، یــل آب ــاد، نوب غــرق آب
بــرای تعییــن حداقــل حجــم نمونــه لازم بمنظور بــرآورد شــادکامی 
ــه  ــرآورد 9/ )ب ــت ب ــان 95% و بادق ــطح اطمین ــه درس ــان یائس زن
انــدازه ده درصــد انحــراف معیــار بــراورد شــده( و انحــراف معیــار 
بــراورد شــده 9/6براســاس مقالــه ســوهانی و همــکاران، باتوجــه به 
فرمــول زیــر حداقــل حجــم نمونــه لازم 440نفــر بــرآورد گردیــد. 

.(Sohani & Et Al, 2020)

بمنظور گردآوري داده ها از فرم اطلاعات جمعیت 

شــناختی و پرسشــنامه هــای شــادکامی آکســفورد و پرسشــنامه 
ــم یائســگی هاینمــن و همــکاران  اســتفاده شــد. شــدت علای

 فرم اطلاعات جمعیت شناختی
ــن  ــگی، س ــن یائس ــرد، س ــن ف ــات س ــامل اطلاع ــرم ش ــن ف ای
ازدواج، رضایــت منــدی از ازدواج، تحصیــلات، شــغل، تعــداد 

ــود  ــویی ب ــی زناش ــت از زندگ ــدان، رضای فرزن
مقیاس شادکامی آکسفورد

ایــن پرسشــنامه در ســال 1989 توســط آرگیــل، مارتیــن و 
ــال  ــن در س ــد. همچنی ــاخته ش ــه س ــب 29گوی ــلند در قال کروس
ــام مختصــر  ــا ن هــای بعــد ایــن پرسشــنامه تغییراتــی یافــت و ب
OHQ  نشــر شــد. امــروزه بــه طــور گســترده ای از ایــن آزمــون 

ــود.  ــی ش ــتفاده م ــادکامی اس ــه ش ــوط ب ــای مرب ــش ه در پژوه
ایــن پرســش نامــه شــامل 29 عبــارت چهارگزینــه ای اســت کــه 
ــا 3  ــه ترتیــب از 0 ت ــارت ب ــه هــای هــر عب نمــره گــذاری گزین
مــی باشــد بدیــن ترتیــب بالاتریــن نمــره ای کــه پاســخ دهنــده 
مــی توانــد در ایــن مقیــاس کســب کنــد 87 اســت کــه بیانگــر 
بالاتریــن حــد شــادکامی بــوده و کمتریــن نمــره ایــن مقیــاس 0 

اســت کــه مویــد ناراضــی بــودن آزمودنــی از زندگــی و افســردگی 
فــرد اســت. نمــره بهنجــار ایــن آزمــون بیــن 22 تــا 42 اســت. از 
ایــن پرسشــنامه چندیــن بــار در بــازه هــای زمانــی مختلــف مــی 
ــا هــم مقایســه کــرد.  ــوان اســتفاده کــرد و نتیجــه آن هــا را ب ت
ایــن پرسشــنامه بــه دنبــال انــدازه گیــری میــزان شــادکامی فــرد 
اســت. پایایــی و روایــی پرسشــنامه در پژوهــش جــوکار )1386( 
بررســی شــد. پایایــی بــه روش آلفــای کرونبــاخ برابــر 90/ 
گــزارش شــد. روایــی آزمــون بــا اســتفاده از روش تحلیــل عاملــی 
و روایــی ابــزار بررســی و بارهــای عاملــی گویــه هــا بیــن 40/ تــا 

67/ گــزارش شــد )ســامانی،2007(.
پرسشنامه یائسگی

در ایــن پژوهــش منظــور از یائســگی نمــره ای اســت کــه فــرد 
از پاســخ بــه پرسشــنامه هاینمــن و همــکاران )2003( بــه دســت 
مــی آیــد مقیــاس ســنجش علایــم یائســگی MRS  یــک ابــزار 
ــم یائســگی اســت  ــی علائ ــا ارزش جهــت ارزیاب ــی ب ــن الملل بی
کــه در بســیاری از مطالعــات بالینــی و اپیدمیولــوژی جهــت 
تعییــن فراوانــی و شــدت علائــم یائســگی در زنــان میانســال بــه 
کار رفتــه اســت. ایــن ابــزار توســط هاینمــن و همــکاران )2003( 
توســعه داده شــده اســت. ایــن ابــزار شــامل 11 علامــت مربــوط 
بــه یائســگی در ســه حیطــه جســمانی 4 ســؤال، روانــی 4 ســؤال 
ــی باشــد. در حیطــه مشــکلات  و ادراری – تناســلی 3 ســؤال م
جســمانی، مــواردی نظیــر گرگرفتگــی و تعریــق شــبانه، ناراحتــی 
هــا و مشــکلات قلبــی، اختــلالات خــواب و دردهــای عضلانــی و 
مفاصــل و در حیطــه روانــی مــواردی نظیــر احســاس افســردگی، 
عصبــی بــودن، اضطــراب، ضعــف حافظــه و عــدم تمرکــز بررســی 
ــوط  ــؤالات مرب ــز س ــلی نی ــه ادراری- تناس ــوند. در حیط ــی ش م
ــکلات ادراری  ــی، مش ــت جنس ــلات و رضای ــش تمای ــه کاه ب
ــؤالات  ــن س ــوند. ای ــی ش ــرح م ــوزش واژن مط ــکی و س و خش
ــا مقیــاس 5 درجــه ای لیکــرت ســنجیده مــی شــوند. در ایــن  ب
مطالعــه بــه گزینــه ›نــدارم‹ امتیــاز 1 و بــه گزینــه ›خیلــی شــدید‹ 
امتیــاز 5 تعلــق گرفــت و مجمــوع امتیــازات پرسشــنامه MRS در 
ــا  ــی MRS ی ــاز کل ــدر امتی ــر چق ــا 55 اســت. ه محــدوده 11 ت
امتیــاز مربــوط بــه هــر یــک از حیطــه هــا یــا امتیــاز مربــوط بــه 
ــه شــده  ــم تجرب ــر باشــد، شــدت علائ ســؤالات آن حیطــه کمت

)Heinemann et al., 2003( یائســگی کمتــر خواهــد بــود

یافته ها
یافتــه هــای پژوهــش نشــان میدهــد میانگیــن نمــره شــادکامی در 
زنــان مــورد پژوهــش 59/48 بــا انحــراف معیــار 15/9 بــود کــه از 
میانــه نمــره ابــزار یعنــی 43/5 بالاتــر بــود. جهــت مقایســه ابعــاد 
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ــا 100 نیــز محاســبه شــد کــه   ــر مبنــای 0 ت شــادکامی نمــرات ب
ــد احســاس  ــی شــود شــادکامی در بع ــه ملاحظــه م همانطــور ک
ــار 21/34  ــراف معی ــن 65/2 و انح ــا میانگی ــناختی ب ــی ش زیبای
پایینتریــن و در بعــد خودکارامــدی بــا میانگیــن 74/13 و انحــراف 
ــاد  ــایر ابع ــن س ــره را در بی ــن نم ــن میانگی ــار 17/74 بالاتری معی

ــد. شــادکامی کســب کردن
بــر اســاس نتایــج حاصــل از ایــن مطالعــه میانگیــن نمــره شــدت 
ــراف  ــا انح ــش 18/52 ب ــورد پژوه ــان م ــگی در زن ــم یائس علائ

معیــار 6/15 بــود.  جهــت مقایســه ابعــاد شــدت علائــم یائســگی 
نمــرات بــر مبنــای 0 تــا 100 نیــز محاســبه شــد کــه  همانطــور 
ــن  ــا میانگی ــلی ب ــد ادراری – تناس ــود بع ــی ش ــه م ــه ملاحظ ک
11/08 و انحــراف معیــار 13/11 پاییــن تریــن و در بعــد جســمانی 
ــن  ــن میانگی ــار 17/85 بالاتری ــراف معی ــن 20/5 و انح ــا میانگی ب
ــن و  ــای کمتری ــه معن ــب ب ــه ترتی ــه ب ــد ک ــره را کســب کردن نم

ــم هســت.  بیشــترین علائ

جدول 1: شاخص های عددی شادکامی در زنان یائسه مراجعه کننده به مراکز بهداشتی درمانی روستایی شهرستان ساوه – سال1401

انحراف معیارمیانگینبیشینهکمینهشادکامی
مبنای 0تا 100

انحراف معیارمیانگینبیشینهکمینه

02416/334/62010068/0619/28خودپنداره )0-24(
0128/132/6010067/7521/7رضایت از زندگی )0-12(

2128/432/3516/6710070/2719/59آمادگی روانی )0-12(
063/961/3201006622/09سرذوق بودن )0-6(

1159/783/26/6710065/221/34احساس زیبایی شناختی )0-15(
2128/892/1216/6710074/1317/74خودکارآمدی )0-12(

063/941/39010065/7223/25امیدواری )0-6(
78759/4815/98/0510068/3618/28شادکامی )0-87(

جدول 2: شاخص های عددی شدت علائم یائسگی در زنان یائسه مراجعه کننده به مراکز بهداشتی درمانی روستایی شهرستان ساوه – سال1401

انحراف معیارمیانگینبیشینهکمینهشدت علائم یائسگی و ابعاد آن
مبنای 0تا 100

انحراف معیارمیانگینبیشینهکمینه

4197/272/86093/7520/517/85جسمانی )4-20(
4206/913/07010018/1619/24روانی )4-20(

3144/331/57091/6711/0813/11ادراری – تناسلی )3-15(
114518/526/15077/2717/1113/98علائم یائسگی )11-55(

ــی،  ــت از زندگ ــداره، رضای ــن خودپن ــش: بی ــای پژوه ــه ه فرضی
آمادگــی روانــی، ســرذوق بــودن، احســاس زیبایی-شــناختی، 

ــان  ــم یائســگی در زن ــا شــدت علای ــدواری ب ــدی و امی خودکارآم
ــود دارد. ــه وج ــه رابط یائس

جدول 3: ماتریس همبستگی پیرسون بین ابعاد متغیر شادکامی و شدت علایم یائسگی 

میزان همبستگی پیرسونابعاد شادکامی
سطح معنی داریبا شدت علائم یائسگی

r= -0/3380/00خودپنداره
r= -0/30/00رضایت از زندگی

r= -0/2860/00آمادگی روانی
r= -0/2170/00سرذوق بودن

r= -0/2960/00احساس زیبایی شناختی
r= -0/2950/00خودکارآمدی

r= -0/2040/00امیدواری
r= -0/3250/00شادکامی )کل(
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بحث 
در ایــن بخــش بــا توجــه بــه ماهیــت پژوهــش و متغیرهــا، فرضیــه 
ــتگی  ــاری همبس ــای آم ــدل ه ــتفاده از م ــا اس ــق ب ــای تحقی ه

پیرســون مــورد آزمــون قــرار گرفتنــد. 
یافتــه هــای بدســت آمــده از ایــن تحقیــق نشــان مــی دهنــد کــه 
همبســتگي  منفــی و معنــي داری بیــن ابعاد “ شــادکامی” و “شــدت 
ــداره،  ــت )خودپن ــود داش ــطح 0/01 وج ــگی” در س ــم یائس علای
و   p>0/001 زندگــی،  از  )رضایــت   ،)r=-0/338 و   p>0/001
r=0/3(، )آمادگــی روانــی، p>0/001 و r=-0/286(، )ســر ذوق 
ــناختی،  ــی ش ــاس زیبای ــودن، p>0/001 و r -0/217=(، )احس ب
 ،)r=0/295 و p>0/001 ،خودکارآمــدی( ،)r=-0/296 و p>0/001
ــر رد  ــرض صف ــن ف ــدواری، p>0/001 و r=-0/204(. بنابرای )امی
شــد و بــا اطمینــان 99 درصــد اطمینــان بیــن خودپنــداره، رضایــت 
ــی- ــاس زیبای ــودن، احس ــرذوق ب ــی، س ــی روان ــی، آمادگ از زندگ
شــناختی، خودکارآمــدی، امیــدواری بــا شــدت علایــم یائســگی در 
ــی  ــان یائســه رابطــه منفــی و معنــی داری وجــود داشــت. یعن زن
ــش                       ــز کاه ــادکامی نی ــگی، ش ــم یائس ــدت علائ ــش ش ــا افزای ب

مــی یابــد.
ــدت  ــادکامی و ش ــه ی ش ــه رابط ــه ب ــا توج ــر ب ــه حاض در مطالع
علائــم یائســگی، ابعــاد شــادکامی نیــز بصــورت فرضیــه بررســی 
شــده اســت. نتایــج نشــان دهنــده آن اســت کــه متغیــر شــادکامی 
و ابعــاد آن رابطــه مســتقیم، منفــی و معنــی داری بــا شــدت علائــم 
یائســگی در زنــان دارد. )p=0/001( کــه بــا توجــه بــه آن، فرضیــه 
اول “بیــن خودپنــداره بــا شــدت علایــم یائســگی در زنــان یائســه 
ــداره، p>0/001 و  ــود )خودپن ــی ش ــد م ــود دارد” تائی ــه وج رابط
ــت  ــن رضای ــه “بی ــه دوم مطالع ــوص فرضی r=-0/338(. در خص
ــه  ــه رابط ــان یائس ــگی در زن ــم یائس ــدت علای ــا ش ــی ب از زندگ
ــی، p>0/001و  ــت از زندگ ــود )رضای ــی ش ــد م ــود دارد”، تائی وج
r=-0/3(. فرضیــه ســوم مطالعــه “بیــن آمادگــی روانــی بــا شــدت 
علایــم یائســگی در زنــان یائســه رابطــه وجــود دارد”، تائیــد مــی 
شــود )آمادگــی روانــی، p>0/001 و r=-0/286(. فرضیــه چهــارم 
ــگی در  ــم یائس ــدت علای ــا ش ــودن ب ــرذوق ب ــن س ــه “ بی مطالع
ــر ذوق  ــود )س ــی ش ــد م ــود دارد”، تائی ــه وج ــه رابط ــان یائس زن
ــه پنجــم مطالعــه “بیــن  ــودن، p>0/001 و r= -0/217(. فرضی ب
ــان  ــم یائســگی در زن ــا شــدت علای احســاس زیبایــی شــناختی ب
ــی  ــود )احســاس زیبای ــی ش ــد م ــود دارد”، تائی ــه وج یائســه رابط
شــناختی، p>0/001 و r =-0/296(.  فرضیــه ششــم مطالعــه 
“بیــن خودکارآمــدی بــا شــدت علایــم یائســگی در زنــان یائســه 
رابطــه وجــود دارد”، تائیــد مــی شــود )خودکارآمــدی، p>0/001و 

r= -0/295(. و همچنیــن فرضیــه هفتــم مطالعــه “بیــن امیــدواری 
ــان یائســه رابطــه وجــود دارد”،  ــا شــدت علایــم یائســگی در زن ب

.)r =-0/204 و p>0/001 ،ــدواری ــود )امی ــی ش ــد م ــز تائی نی
نتیجــه فرضیــه اول ایــن پژوهــش بــا نتایــج تحقیقــات ســلطانی و 
رضایــی )2023(، کفایــی و همــکاران )2022(، میرزایــی و همکاران 
ــادی و همــکاران )2017(،  )2022(، پاکــدل)2018(، رضایــی خیرآب
ناریانــی )2020( نزدیــک مــی باشــد . مقالــه هــای اســتناد شــده در 
مــورد فرضیــه اول نشــان مــی دهــد کــه بیــن متغیرهــای مــورد 
نظــر رابطــه معنــی دار وجــود دارد. یافتــه هــا حاکــی از آن اســت 
کــه بــه طــور کلــی بیــن خودپنــداره و یائســگی رابطــه وجــود دارد. 
بــه عبــارت دیگــر بــا تقویــت خودپنــداره در زنــان، شــدت علائــم 
ــی  ــورد بررس ــر در م ــه حاض ــد. مطالع ــش می یاب ــگی کاه یائس
شــادکامی و شــدت علائــم یائســگی در زنــان یائســه بــوده و نقــش 
ــم یاســگی در  ــا شــدت علائ ــا ب ــاد شــادکامی و رابطــه ی آنه ابع
زنــان یائســه مراجعــه کننــده به مراکــز بهداشــتی درمانی روســتایی 
شهرســتان ســاوه مــورد بررســی قــرار گرفتــه اســت کــه از ایــن 
نظــر مطالعــه حاضــر بــا مطالعــات مــورد بررســی قطعــا متفــاوت 
مــی باشــد. بــا ایــن حــال، در ایــن فرضیــه، تمامــی مقالــه هــای 
مــورد اســتفاده در ایــن پژوهــش، قابــل اســتناد بودنــد و بــا نتیجــه 
ی ایــن فرضیــه، همخوانــی داشــتند. بصــورت کلــی مطالعــات ذکر 
شــده اثــرات خودپنــداره و ذهــن اگاهــی را در زنــان یائســه نشــان 

داده انــد. 
ــات حســین  ــج تحقیق ــا نتای ــن پژوهــش ب ــه دوم ای نتیجــه فرضی
 ،)2020( همــکارن  و  خســروی   ،)2022( همــکاران  و  آبــادی 
ــورود  ــی و همــکاران )2019(، جــارکا و همــکاران )2021(، ف عبدل
و همــکاران )2014( نزدیــک مــی باشــد .نتایــج ایــن مطالعــات بــا 
یافتــه هــای مطالعــه حاضــر همســو بــوده و در یک راســتا هســتند. 
در هــر تمــام ایــن مطالعــات موضــوع رضایــت از زندگــی بــه شــیوه 
موثــری توانســته اســت منجــر بــه بهبــود شــدت علائــم یائســگی 
گــردد لازم بــه ذکــر اســت کــه مطالعــه حاضــر، بــا وجــود متفــاوت 
ــی،  ــات قبل ــا مطالع ــا ب ــل داده ه ــرا و روش تحلی ــودن روش اج ب
میتوانــد مویــد انجــام ایــن مطالعــه و مطالعــات مشــابه آینده باشــد. 
مقالــه هــای اســتناد شــده در مــورد فرضیــه دوم نیــز نشــان مــی 
ــورد نظــر رابطــه معنــی دار وجــود  ــن متغیرهــای م ــه بی دهــد ک
ــن  ــی بی ــور کل ــه ط ــه ب ــت ک ــی از آن اس ــا حاک ــه ه دارد. یافت
رضایــت از زندگــی و شــدت علائــم یائســگی رابطــه وجــود دارد. 
بنابرایــن مــی تــوان گفــت بــا تقویــت رضایــت از زندگــی، شــدت 
ــه  ــان کنتــرل خواهــد شــد. در ایــن فرضی ــم یائســگی در زن علائ
نیــز، تمامــی مقالــه هــای مــورد اســتفاده، قابــل اســتناد بودنــد و بــا 
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نتیجــه ی ایــن فرضیــه، همخوانــی داشــتند. 
نتیجــه فرضیــه ســوم ایــن پژوهــش بــا نتایــج تحقیقــات احمــدی 
ــن  ــج ای ــت دارد. نتای ــدودی مطابق ــا ح ــو )2019( ت )2022( و گی
ــو  ــه حاضــر همس ــای مطالع ــه ه ــا یافت ــدودی ب ــا ح ــات ت مطالع
ــی  ــه ی بررس ــر دو مقال ــتند. در ه ــتا هس ــک راس ــوده و در ی ب
ــه  ــه ب ــت ک ــده اس ــرح ش ــی مط ــی روان ــوع آمادگ ــده موض ش
شــیوه موثــری توانســته منجــر بــه بهبــود کیفیــت زندگــی زنــان 
یائســه گــردد. لازم بــه ذکــر اســت کــه در فرضیــه ســوم پژوهــش 
حاضــر، تشــابهات کمتــری بــا مطالعــات یافــت شــده وجــود دارد. 
ولــی مــی تــوان گفــت تــا حــدودی مقالــه هــای اســتناد شــده در 
مــورد فرضیــه ســوم نشــان مــی دهــد کــه بیــن متغیرهــای مــورد 
نظــر رابطــه معنــی دار وجــود دارد. یافتــه هــا حاکــی از آن اســت 
کــه بــه طــور کلــی بیــن آمادگــی روانــی و شــدت علائــم یائســگی 
رابطــه وجــود دارد. بنابرایــن مــی تــوان گفــت بــا ایجــاد آمادگــی 
روانــی، شــدت علائــم یائســگی در زنــان کنتــرل خواهــد شــد. در 
ایــن فرضیــه نیــز، هــر دو مقالــه ی مــورد اســتفاده، قابــل اســتناد 

ــا نتیجــه ی ایــن فرضیــه، همخوانــی داشــتند.  ــد و ب بودن
نتیجــه فرضیــه چهــارم ایــن پژوهــش بــا نتایــج تحقیقــات جاویــت 
)2021( و رســولی )2020( تــا حــدودی همســو مــی باشــد. نتایــج 
ایــن دو تحقیــق نیــز تــا حــدودی بــا یافتــه هــای فرضیــه چهــارم 
ــر  ــتا هســتند. در ه ــک راس ــوده و در ی ــق حاضــر همســو ب تحقی
ــودن(  ــر ذوق ب ــان )س ــوع هیج ــده موض ــی ش ــه ی بررس دو مقال
مطــرح شــده اســت کــه بــه شــیوه موثــری مــی توانــد منجــر بــه 
شــادکامی زنــان یائســه گــردد. لازم بــه ذکــر اســت کــه در فرضیــه 
ــات  ــا مطالع ــری ب ــابهات کمت ــز، تش ــر نی ــش حاض ــارم پژوه چه
یافــت شــده وجــود دارد. ولــی مــی تــوان گفــت تــا حــدودی مقالــه 
هــای اســتناد شــده در مــورد فرضیــه چهــارم نشــان مــی دهــد کــه 
بیــن متغیرهــای مــورد نظــر رابطــه معنــی دار وجــود دارد. یافتــه 
هــا حاکــی از آن اســت کــه بــه طــور کلــی بیــن ســر ذوق بــودن 
و شــدت علائــم یائســگی رابطــه وجــود دارد. بنابرایــن مــی تــوان 
ــم  ــودن، شــدت علائ ــوزش شــادکامی و ســر ذوق ب ــا آم ــت ب گف
یائســگی در زنــان کنتــرل خواهــد شــد. در ایــن فرضیــه نیــز، هــر 
دو مقالــه ی مــورد اســتفاده، قابــل اســتناد بودنــد و بــا نتیجــه ی 

ایــن فرضیــه، همخوانــی داشــتند. 
نتیجــه فرضیــه پنجــم ایــن پژوهــش بــا نتایــج تحقیقــات ســعادت 
ــتا  ــدودی همراس ــا ح ــون )2023( ت ــکاران )2017( و اندرس و هم
ــه پنجــم  ــورد فرضی ــه هــای اســتناد شــده در م ــی باشــد. مقال م
نشــان مــی دهــد کــه بیــن متغیرهــای مــورد نظــر رابطــه معنــی 
دار وجــود دارد. یافتــه هــا حاکــی از آن اســت کــه بــه طــور کلــی 

بیــن احســاس زیبایــی شــناختی و یائســگی رابطــه وجــود دارد. بــه 
ــان،  ــناختی در زن ــی ش ــت احســاس زیبای ــا تقوی ــر ب ــارت دیگ عب
ــر در  ــه حاض ــد. مطالع ــش می یاب ــگی کاه ــم یائس ــدت علائ ش
مــورد بررســی شــادکامی و شــدت علائــم یائســگی در زنان یائســه 
بــوده و نقــش ابعــاد شــادکامی و رابطــه ی آنهــا بــا شــدت علائــم 
ــتی  ــز بهداش ــه مراک ــده ب ــه کنن ــه مراجع ــان یائس ــگی در زن یاس
ــه  ــرار گرفت ــی روســتایی شهرســتان ســاوه مــورد بررســی ق درمان
اســت کــه از ایــن نظــر مطالعــه حاضــر بــا مطالعــات مورد بررســی 
قطعــا متفــاوت مــی باشــد. بــا ایــن حــال، در ایــن فرضیــه، تمامــی 
مقالــه هــای مــورد اســتفاده در ایــن پژوهــش، قابــل اســتناد بودنــد 
و بــا نتیجــه ی ایــن فرضیــه، همخوانــی داشــتند. بصــورت کلــی 
مطالعــات ذکــر شــده اثــرات احســاس زیبایــی شــناختی را در زنــان 

یائســه نشــان داده انــد. 
نتیجــه فرضیــه ششــم این پژوهــش بــا نتایــج تحقیقــات ابراهیمی 
)2023( و کفایــی و همــکاران )2022( تــا حــدودی مطابقــت دارد. 
مقالــه هــای اســتناد شــده در مــورد فرضیــه ششــم نیــز نشــان می 
دهــد کــه بیــن متغیرهــای مــورد نظــر رابطــه معنــی¬دار وجــود 
دارد.در تبییــن ایــن یافتــه نیــز بایــد گفــت یافته¬هــا حاکــی از آن 
بــود کــه بیــن خودکارآمــدی و شــدت علائم یائســگی رابطــه وجود 
دارد. بــه عبــارت دیگــر بــا تقویــت خودکارآمــدی در زنــان، شــدت 
ــق  ــم در تحقی ــه شش ــد. فرضی ــش می یاب ــگی کاه ــم یائس علائ
حاضــر در مــورد بررســی خودکارآمــدی و شــدت علائم یائســگی در 
زنــان یائســه مراجعــه کننــده به مراکــز بهداشــتی درمانی روســتایی 
شهرســتان ســاوه بــود کــه از ایــن نظــر مطالعه حاضــر بــا مطالعات 
مــورد بررســی قطعــا متفــاوت مــی باشــد. بــا ایــن حــال، در ایــن 
ــن پژوهــش،  ــورد اســتفاده در ای ــای م ــه ه ــی مقال ــه، تمام فرضی
ــی  ــه، همخوان ــن فرضی ــه ی ای ــا نتیج ــد و ب ــتناد بودن ــل اس قاب
داشــتند. بصــورت کلــی مطالعــات ذکــر شــده اثــرات خودکارآمــدی 

را در زنــان یائســه نشــان داده انــد. 
ــا نتایــج تحقیــق بونــی و  نتیجــه فرضیــه هفتــم ایــن پژوهــش ب
همــکاران )2023( تــا حــدودی مطابقــت دارد. تنهــا تحقیــق یافــت 
ــا فرضیــه هفتــم پژوهــش، مقــداری همخوانــی دارد،  شــده کــه ب
مقالــه بونــی و همــکاران بــود کــه همیــن مقالــه نیــز تــا حــدودی 
ــن تحقیــق هــم  ــم ای ــا فــرض هفت ــل اســتناد مــی باشــد و ب قاب
راســتا بــود. ایــن تحقیــق نشــان مــی دهــد کــه بیــن متغیرهــای 
ــه  ــگی رابط ــم یائس ــدت علائ ــدواری و ش ــی امی ــر یعن ــورد نظ م
معنــی دار وجــود دارد. بــه عبــارت دیگــر بــا تقویــت امیــدواری در 
زنــان، شــدت علائــم یائســگی کاهــش می یابــد. بــا وجــود تفــاوت 
بســیار بیــن موضــوع مقالــه ی اســتناد شــده بــا فرضیــه ی حاضــر 
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بــا ایــن حــال، مــی تــوان بــه آن اســتناد نمــود.

 نتیجه گیری 
ــان  ــی زن ــی زندگ ــع طبیع ــی از وقای ــگی، یک ــه یائس ــا ک از آنج
ــه  ــت ک ــدید اس ــدازه ای ش ــه ان ــم آن ب ــی علائ ــا برخ ــت، ام اس
بــر فعالیــت هــای عــادی روزانــه افــراد تاثیــر منفــی مــی گــذارد. 
عــدم شــادکامی، کمبــود خودپنــداره، نداشــتن رضایــت از زندگــی، 
عــدم آمادگــی روانــی، ســرذوق نبــودن، کمبــود احســاس زیبایــی 
شــناختی، نداشــتن خودکارآمــدی و امیــدوار و خوشــبین نبــودن در 
تشــدید علائــم یائســگی نقــش بســیار مهمــی بــه عهــده دارنــد، 
ــر  ــرات بســیار جــدی ب ــه اث ــت یائســگی ک ــه ماهی ــا توجــه ب و ب
ــاد  ــا ایج ــوان ب ــی ت ــان دارد، م ــی زن ــت زندگ ــلامت و کیفی س
شــادکامی در زنــان میانســال باعــث کمتــر شــدت شــدت علائــم 
یائســگی و ارتقــاء ســلامت و کیفیــت زندگــی آنهــا شــد. بــا عنایت 
بــه کمبــود مطالعــات مکفــی در ایــن زمینــه، در ایــن پژوهــش ابعاد 
ــم یائســگی  ــا شــدت علائ شــادکامی بررســی و از رابطــه ی آن ب
بهــره بــرده شــد. لــذا از نتایــج ایــن مطالعــه مــی تــوان در آمــوزش 
بــالا بــردن میــزان شــادکامی در زنــان یائســه جهــت کــم کــردن 
موثــر شــدت علائــم یائســگی و ارتقــاء ســبک زندگــی ایــن زنــان 

در محیــط هــای پژوهــش اســتفاده نمــود. 
باتوجــه بــه تحقیــق صــورت گرفتــه در زمینــه بررســی شــادکامی و 
شــدت علایــم یائســگی در زنــان یائســه مراجعــه کننــده بــه مراکز 
ــال1402  ــاوه در س ــتان س ــتایی شهرس ــی روس ــتی درمان بهداش
چندیــن پیشــنهاد بــرای انجــام تحقیقــات آتــی وجــود دارد کــه در 

زیــر بــه چنــد نمونــه اشــاره خواهــد شــد.
ــن  ــه ای ــات ب ــه خدم ــد در ارائ ــی توان ــش م ــن پژوه ــج ای 1. نتای

ــی کــه  ــه عوامل ــه و مســئولین ب ــرار گرفت ــورد اســتفاده ق قشــر م
باعــث اختــلال در بهداشــت روانــی ایــن زنــان مــی شــود، توجــه 
بیشــتری مبــذول دارنــد. مدیــران مراکــز بهداشــت نیــز بــا آگاهــی 
ــای لازم در  ــوزش ه ــا آم ــد ب ــی توانن ــش م ــن پژوه ــج ای از نتای

ــد. ــی بکاهن ــروز ناراحتــی هــای روان ــه شــادکامی از ب زمین
ــا یافتــه هــای پژوهشــهای  2. نتایــج ایــن پژوهــش در ترکیــب ب
مشــابه در ایــران بــرای تمهیــد یــک برنامــه تشــخیصی و ترمیمــی 

جهــت بهبــود متغیرهــای مــورد مطالعــه بــه کار بــرده شــود.
ــرای  ــه کیفیــت زندگــی و شــادکامی پاییــن کــه ب ــا توجــه ب 3. ب
زنــان یائســه ایجــاد مــی شــود، نتایــج ایــن گونــه پژوهشــها بایــد 
در اختیــار مراکــز و ســازمانهای مربــوط قــرار گیــرد تــا آنهــا بتواننــد 
ــه هــای پژوهشــها برنامــه ریــزی مناســبی داشــته  براســاس یافت
باشــند. بنابرایــن، نتایــج ایــن پژوهــش میتوانــد تلویحــات مهمی در 
زمینــه طراحــی و اجــرای برنامــه هــای آموزشــی و ایفای بهداشــت 

روانــی و جســمانی در بــر داشــته باشــد.
ــک  ــط ی ــی توس ــی و هیجان ــای اجتماع ــارت ه ــوزش مه 4. آم
ــازنده  ــیار س ــه بس ــان یائس ــادکامی زن ــش ش ــناس، در افزای روانش

ــی باشــد. م
ــه راهکارهــای  ــان و ارائ ــن زن ــا همســران ای 5. انجــام مشــاوره ب

ــی. ــت از زندگ ــادکامی و رضای ــود ش مناســب جهــت بهب
ــوع اســترس هــا و اضطرابهایــی کــه ممکــن اســت  6. بررســی ن
ــه ای  ــل ملاحظ ــک قاب ــوند کم ــه ش ــا مواج ــا آنه ــان ب ــن زن ای
بــرای تخصصــی کــردن و بهبــود برنامــه هــای درمانــی الحاقــی 
و حمایتــی مــی کنــد. بنابرایــن پیشــنهاد مــی شــود در ایــن مــورد 

ــرد. ــه ای صــورت گی پژوهــش هــای زمین
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