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هاي زناشوئي ناشي از عدم رضـايتمندي جنـسي          هاي رواني و ناسازگاري    با توجه به اينكه علت بسياري از آشفتگي        :زمينه و هدف  
بط اجتماعي و زناشوئي افراد به جاي گذاشـته و          توجهي به غريزه جنسي در انسان عوارض جبران ناپذيري در روا            سالها بي  و است

. باشـد   بررسي رضايت جنـسي در افـراد جامعـه جهـت ارتقـاء بهداشـت جنـسي ضـروري مـي                     ، ريخته است   ها را فرو   بنيان خانواده 
ل شود كه شلي عضلات كف لگن يكي از آنهاست و باعـث اخـتلا   مشكلات جسمي و رواني در بيشتر مواقع باعث اختلالات جنسي مي 

اين تحقيق به منظور پاسخ به اين فرضيه علمي كـه آيـا جراحـي               . شود زوجين مي جنسي  هاي لگني و عدم رضايتمندي       عملكرد ارگان 
  .ورافي بر رضايت جنسي زنان تاثير دارد يا خير انجام شدكولپ

هـاي   خانم مبتلا به افتـادگي ارگـان   نفر 67روي  ،بعد قبل و و از نوع) نيمه تجربي( تحقيق به روش كارآزمائي باليني : بررسيروش
 داراي ول هأها مت كليه نمونه. انجام گرفت 1382هاي آموزشي دانشگاه علوم پزشكي تبريز در سال  به بيمارستان مراجعه كننده   لگني  
بقه سـا  ،سابقه مصرف داروهاي مخـدر و افـسردگي در خـود و همـسر              هاي لگني وپستان،   سابقه طلاق، سابقه جراحي    .ند بود فرزند

هـاي   بـه عفونـت  در زمان مطالعه هيچيك از اين افراد   .نداشتندداخلي در خود و همسر و مشكلات جنسي در همسر           اي    زمينهبيماري  
 4جراحي توسط .  به پرولاپس لگني انديكاسيون جراحي كولپورافي داشتند     ءبتلابه علت ا  ها     كليه نمونه  .مبتلا نبودند  ادراري و تناسلي  

گيـري   نمونـه روش  .خلفي صورت گرفـت  -خلفي و يا قدامي صورت كولپورافي قدامي،ه ها ب در تمامي نمونه جراح با روش يكسان و    
 هفتـه بعـد از جراحـي بـا اسـتفاده از پرسـشنامه               12-16 قبل از جراحـي و       ها نمونه  در  رضايت جنسي  . غيرتصادفي بود  صورتبه  

 وگرفـت  سون و مك نمـار مـورد بررسـي قـرار     كهاي آماري ويلكا هاي تحقيق با استفاده از آزمون اده دورضايتمندي جنسي تعيين    
  . در نظر گرفته شد=05/0αداري  سطح معني

 ،) نفر از زنان از مطالعه حذف شدند     7( هفته بعد از جراحي مراجعه كرده بودند         16 تا   12از زنان مورد بررسي كه       نفر 60در   :نتايج
 عمـل جراحـي     بـه دنبـال    آرامـش بعـد از مقاربـت         و تمايلات جنسي، ميزان رسيدن به اوج لـذت جنـسي            ،روابط جنسي  دفعاتتعداد  

 مجموعدر  ولي  .  درد و گرفتگي در ناحيه لگني بعد از مقاربت كاهش يافته بود            ، ديسپاروني ، افزايش و ميزان خشكي واژن     كولپورافي
قبـل و بعـد از عمـل جراحـي از نظـر       موردي رضايت جنـسي    20پرسشنامه   و   PISQبراساس پرسشنامه   رضايتمندي جنسي زنان    

   .داشتنداري  آماري تفاوت معني
 امـا ورافي مـشكلات جنـسي بيمـاران تحـت مطالعـه بهبـود يافتـه بـود                  كولپ ـپس از جراحي     ماه   3 مدت   طي  در بررسي  :گيري  نتيجه

 ماهه  3در رضايت جنسي زنان در پيگيري        عمل كولپورافي    يجبراساس اين نتا   .تغييري نكرده بود  رضايتمندي جنسي بعد از جراحي      
 تر طولاني مدتو پيگيري كند و نياز به انجام مطالعه        گيري كلي كفايت نمي     اين مدت زمان پيگيري جهت نتيجه       البته ؛ه است داشتن تاثير

   .دارد ) ماه بعد از جراحي12-6(
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  زمينه و هدف
كـل مولـد    «: فرماينـد    مـي  )ص(پيامبر اكـرم    همانطور كه   

غريـزه جنـسي هميـشه بـه همـراه           ،»يمولد علـي الفطـره    
انسان اسـت و از تولـد تـا مـرگ وجـود دارد، حتـي در                 

 يكي از بزرگترين مسائلي .)1( نوزادي كه بر فطرت است   
كه بيش از هر چيز زندگي فـردي و اجتمـاعي انـسان را              

دهد، تمايلات جنسي است و ارضـاي         قرار مي  تحت تاثير 
اين تمايلات به نحو مطلوب در تكوين شخـصيت انـسان           

 و جـدايي ايـن تمـايلات از رفتـار هـر             شته قاطع دا  ينقش
رســد   بــه نظــر مــي.)2،1( اســتانــساني اجتنــاب ناپــذير 

بـه غريـزه جنـسي در انـسان       طـولاني مـدت     تـوجهي    بي
 در بيـشتر     و گـذارد عوارض جبـران ناپـذيري بـه جـاي          

اخـــتلال در روابـــط جنـــسي و عـــدم موجـــب مواقـــع 
منجـر بـه فروپاشـي      رضايتمندي جنسي زوجين شده و      

 كه علت    است امروزه ثابت شده   .)3 (دوشبنيان خانواده   
ــسياري از آشــفتگي ــي و ناســازگاري  ب ــاي  هــاي روان ه

 محققـان   .باشـد  زناشوئي عدم رضـايتمندي جنـسي مـي       
 %15-20 مـردان و     %20-30ند كـه حـدود      ا  هگزارش كرد 

زنان در آمريكـا بـه علـت عـدم رضـايتمندي جنـسي از               
همسرانشان به روابط جنسي خـارج از محـيط خـانواده           

ــيروي  ــد م ــا و مع%40و )4( آوردن ــاي  شــرتا خيانته ه
پنهاني در همسران ايرانـي ناشـي از عـدم رضـايتمندي            

 رضايتمندي جنـسي    .)5( باشد  ميجنسي يكي از زوجين     
هـاي شـغلي،      اسـترس  از جمله  مختلفي   تحت تاثير عوامل  

هاي روابط زوجين، سطح تحصيلات و فرهنگ،        كشمكش
ــصادي، ســاز  ــشكلات اقت ــسي،    شم ــي و جن ــاي اخلاق ه

هـاي جـسمي و روانـي طـرفين قـرار            مشكلات و بيماري  
يكي از مشكلات جسمي شلي عضلات كف لگن        . )6( دارد

ــت ــث    .)7( اس ــن باع ــف لگ ــضلات ك ــلي ع ــادگي  ش افت
هـاي    اختلال عملكرد ارگـان    ،هاي لگني   ارگان 1)سپپرولا(

 اخـتلال   ، كمـردرد  ،2مقاربت دردناك يا ديسپاروني    ،لگني
ــسي زوجــين    ــسي و عــدم رضــايتمندي جن عملكــرد جن
                                                           
1- Prolapse 
2- Dyspareunia 

 با تعداد زايمـان و      پرولاپس ميزان بروز    .)8،  9( شود مي
براســاس نتــايج مطالعــات . كنــد ســن و نــژاد تغييــر مــي

مان دچار درجاتي از     زاي پس از  زنان   %50موجود حدود   
 آنهـا علامـت     %10-20 اما تنهـا     ،)10( شوند  ميپرولاپس  

 ؛شـود  آشكار دارند كه شيوع آن با افزايش سن زياد مي         
 سـال پـرولاپس لگنـي    60 زنان بـالاي  %46به طوري كه    

هـاي لگنـي و      پرولاپس ارگان   گرچه .)11(  دارند علامتدار
 ــ ــن ب ــوثر در  ه شــلي عــضلات كــف لگ ــل م ــوان عام عن

 و يك سـوم     )12( يتمندي جنسي شناخته شده است    رضا
هــاي لگنــي از اخــتلال  افــراد مبــتلا بــه پــرولاپس ارگــان

 برنـد  عملكرد جنسي و عدم رضايتمندي جنسي رنج مـي        
 رضايتمندي و   بينو همكاران    Weber ولي مطالعه    ؛)13(

آمـاري  ارتبـاط    عملكرد جنـسي بـا پـرولاپس كـف لگـن          
  . )14( نشان ندادرا داري  يمعن

ــرولاپس    روش ــان پ ــت درم ــي جه ــاني مختلف ــاي درم   ه
. وجــود دارد هــاي جراحــي و غيرجراحــي شــامل روش

داشـتن رحـم در واژن        اي كه بـراي نگـه       وسيله( 3پساري
، فيزيـوتراپي و    4هـاي كگـل    ورزش ،)شـود   قرار داده مـي   

ــزء روش   ــاني ج ــون درم ــي و    هورم ــر جراح ــاي غي ه
ــزء روش  ــدامي ج ــي و ق ــورافي خلف ــاي جراحــي  كولپ ه

 بــه علــت اينكــه در روش جراحــي ميــزان .)8( باشــد يمــ
 و  %85 هـاي لگنـي    بـر علائـم پـرولاپس      موفقيت درماني 

افـرادي كـه     ، گـزارش شـده اسـت      %15احتمال شكـست    
ــاب     ــي را انتخ ــستند جراح ــي ه ــان قطع ــتار درم خواس

 مركز ملي بهداشت آمريكا شيوع عمـل جراحـي          .كنند مي
كرده اسـت    عمل در سال گزارش      400000ورافي را   كولپ

 مشابه  ورافي در بعضي تحقيقات   كولپعمل جراحي   . )15(
باعث بهبود عملكرد جنسي و      و همكاران    Barberمطالعه  

 ماننـد افزايش رضايتمندي جنسي و در بعضي تحقيقات        
ــه ــارانRoger مطالع ــاه پــس از جراحــي،  3-6  و همك  م

هـاي مـورد بررسـي       رضايت جنسي را در نمونه    اهش  ك
بـا توجـه بـه شـيوع بـالاي عـدم           . )9،  16( انـد   هنشان داد 

                                                           
3- Pessary 
4- Kegel exercise  
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ــورافي    ــل كولپ ــان و شــيوع عم ــسي در زن رضــايت جن
اين جراحي بر رضـايت      اثر وتناقضات موجود در مورد   

ثير جراحـي   أ ت ـ بررسي با هدف    مطالعه اين   ،جنسي زنان 
  .دانجام ش زنان يورافي بر رضايتمندي جنسكولپ

  
  روش بررسي

  و از  1)تجربـي نيمـه   ( نيمطالعه به روش كارآزمائي بـالي     
 ،زنــاني كــه جهــت پيگيــريكليــه . بــود 2بعــد -قبــلنــوع 

هاي دستگاه تناسـلي خـويش       تشخيص و درمان بيماري   
ــان آموزشــيهــاي  بيمارســتانبــه درمانگــاه   تبريــز زن

از تير تـا دي مـاه       ) الزهرا و آيت االله طالقاني    بيمارستان  (
هاي صبح و عصر مراجعه كرده و مبتلا          در شيفت  1382

كانديـداي   وهـاي لگنـي       مختلف پرولاپس ارگـان    به انواع 
 مرحلــه اول مــورد افي بودنــد دررعمــل جراحــي كولپــو

 زناني كه متاهـل     ،افراداين  از ميان    .بررسي قرار گرفتند  
و داراي همسر و فرزند بوند و تحـصيلات راهنمـايي يـا           

هـاي لگنـي    سابقه طلاق، سابقه جراحي   اما   ،بالاتر داشتند 
  روان درمـان   ، داروهـاي مخـدر    سابقه مصرف  وپستان،

هـاي   سـابقه بيمـاري    ، افسردگي در خود و همـسر      ضدو
در خـود و همـسر و       ) ديابـت، فـشار خـون، قلـب       (مزمن  

ــس  ــسي در هم ــشكلات جن ــز( رم ــاتواني اان ل زودرس، ن
هـاي ادراري    عفونتدر زمان مطالعه      و نداشتند) جنسي  

  ماه قبـل از انجـام      6 آنانزندگي  ه و   نداشتنيز   و تناسلي 
 اتفاق يا حادثه خاصـي   و داراي روند معمول بود مطالعه

، مانند مرگ يـك     بودهكه به منزله بحران در زندگي آنها        
العلاج در اعـضاي خـانواده، تغييـر         عزيز، بيماري صعب  

محل زندگي، بازنشستگي زن يـا همـسر، از دسـت دادن            
 بـه عنـوان نمونـه       ،بـود شغل خود يـا همـسر رخ نـداده          

ــژوهش  ــدن پ ــاب ش ــه. دانتخ ــري بـ ـ نمون ــورت ه گي ص
هـاي لگنـي كـه        از زنان مبـتلا بـه پـرولاپس        غيرتصادفي

 عمل جراحـي كولپـورافي بـوده و مشخـصات           ايكانديد
اي   سـهميه  طـور ه  ب  و واحدهاي مورد پژوهش را داشتند    

                                                           
1- Quasi experimental  
2- Before and after treatment 

 پـس از    .بر حسب تعداد مراجعين به هر مركز انجام شد        
نامـه   كسب رضايت و  ها  به نمونه  توضيح اهداف پژوهش  

تمــامي زنــان جهــت   جهــت شــركت در مطالعــه،اهانــهآگ
  مي معاينـه و    تـو تعيين درجه پرولاپس در وضـعيت ليتو      

بنـدي    پرولاپس لگنـي درجـه     pop-Qبراساس استاندارد   
اطلاعات دموگرافيـك    (1 و فرم پرسشنامه شماره      ندشد

پرسشنامه رضـايتمندي    (2 شماره    پرسشنامه ،)بيماران
 رضايت جنسي   رديمو 20پرسشنامه   و PISQ 3 جنسي

 كـه   )0= تـا هرگـز    5=هميشه( ليكرت   موردي 5با مقياس   
) ع(توسط گـروه روانپزشـكي بيمارسـتان امـام حـسين            

  تهيــه و تعيــين اعتمــاد و اعتبــار بــراي بيمــاران ايرانــي 
  اسـتاندارد  پرسـشنامه  (3 شماره    پرسشنامه و شده بود 

قبـل از عمـل جراحـي در       )  4 انريچ رضايتمندي زناشويي 
ه همان مراكز آموزشي توسـط بيمـاران تكميـل           درمانگا

 هــا نــوع عمــل جراحــي يكــسان  در تمــامي نمونــه .شــد
كولپــورافي قــدامي، كولپــورافي خلفــي ويــا كولپــورافي (

 جـراح متخـصص زنـان مراكـز      4توسط   و )قدامي خلفي 
 مربـوط بـه     4 فرم اطلاعـاتي شـماره       .نامبرده انجام شد  
 حـي بـوده    نام جـراح و عـوارض جرا       ،اطلاعات نوع عمل  

ل م ـروز بعـد از ع    . هاي بيماران استخراج شد    از پرونده و
 در  ، بيماران از نظر عوارض عمل بررسي شدند       ،جراحي

 خونريزي و عفونت از مطالعـه       ،صورت مشاهده هماتوم  
 هفتــه بعــد از عمــل جراحــي فــرم 12-16 .حــذف شــدند

 و تكميـل    هـا  نمونه توسط    مجدداً 3 و   2اطلاعاتي شماره   
ــس  ــسب  رضــايتمندي جن ــر ح ــاران ب پرســشنامه ي بيم

ــسي ــوردي 20پرســشنامه  و PISQ رضــايتمندي جن  م
 نمــرات كــسب شــده از .رضــايت جنــسي تعيــين گرديــد

  سـطح كـاملاً    5بعد از تعيـين درصـد در         ها پرسش نامه 
ــي ــسبتاً،)81-100( راض ــي ن ــي ،)61-80(  راض ــر ب    نظ

ــسبت ،)60-41( ــياًن ــاملاً  و)21-40 ( ناراض  ناراضــي ك
 اعتبار ابزار با اسـتفاده از اعتبـار    .بندي شد   طبقه )20-0(

                                                           
3- Pelvic Organ Prolapse-Urinary Incontinence Sexual 
Function Questionnaire 
4- Enrich questionnaire 
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بـاخ  ن پرسـشنامه از آزمـون كرو      )اعتماد (يئ پايا ،محتوي
ــا ــاخ نپرســشنامه رضــايت جنــسي كرو( آلف و در % 89ب

بـاخ آلفـا    نمورد پرسشنامه رضـايتمندي زناشـوئي كرو      
 معاينه باليني و تعيـين درجـه        ييپايا  براي تعيين  و )94%

ــان  ــادگي ارگ ــي   افت ــاي لگن ــاه ــمياز روش پاي ارزي  ي ه
  . استفاده شد)=r%96اسپيرمن ( مشاهده گران

بندي و   طبقهجراحيهاي فرم اطلاعاتي قبل و پس از  داده
ثير جراحي بر رضـايتمندي     أتن  يبراي تعي  .استخراج شد 

نمــار،  هــاي آمــاري مــك  آزمــوناز جنــسي و زناشــويي
 بــراي تعيــين همبــستگي  وآزمــون زوجــي ويلكاكــسون

تعيـين همبـستگي    براي  از آزمون كرونباخ آلفا و      ها   داده
   .ها از آزمون پيرسون استفاده شد مشاهده

  
  نتايج

 نفر بـه علـت      2كه در مطالعه شركت نمودند       ي نفر 67 از
 نفر به علت عفونت و التهاب محل زخـم بعـد            2هماتوم و   

  نيــز  نفــر 3 وند دحــذف شــاز مطالعــه از عمــل جراحــي 
  ميـانگين سـني    .اجعه نكردند به علت دور بودن مسير مر     

 9/40±9/5ميانگين سن همـسران      ، سال 36±4/5 بيماران
 17 ،راهنمـايي  تحصيلات مقطـع   )%60( نفر 36 .بودسال  
تحـصيلات   )%12( نفـر  7 ديـپلم و   متوسـطه و   %)28( نفر

 )%48 ،نفــر29( زنــان و شــغل اكثــرداشــتند  دانــشگاهي
 آزاد )%42،نفـر  25(و شغل اكثر همـسران آنـان       دار خانه
آخرين   و سال5/18±5/5ميانگين مدت زمان ازدواج      .بود

ــان    ــر آن ــشگيري در اكث ــر18(روش پي ــستن ) %30،نف ب
 حـداقل يـك     هـا   نمونـه  تمـامي  .بود TL(1(زنان  هاي    لوله

                                                           
1- Tubal Ligation  

سابقه حداقل يك    )%35( نفر 21 و   ندزايمان واژينال داشت  
 زايمـان   )%18( نفـر  11  زايمان به روش سزارين و     مورد

 بيشترين نوع افتادگي در    .يا واكيوم داشتند  با فورسپس   
 )%55(  نفـر  33 . بـود  2سيـستوسل درجـه   ) %64( نفر 38

 )%10( نفـر  6 ،زنان تحت عمل جراحي كولپورافي قـدامي      
ــي و   ــورافي خلف ــر 21تحــت كولپ ــل )%35( نف  تحــت عم

ارائـه   .نـد جراحي كولپورافي خلفـي و قـدامي قـرار گرفت         
در جدول شمارة   قاربت  تعداد م  بر   كولپورافيتأثير  نتايج  

 تعـداد روابـط     انحراف معيـار    و دهد ميانگين   نشان مي  1
 تغييـر   4/10±6/6 به   6/7±3/5  از جراحيبه دنبال   جنسي  
براساس آزمون زوجي ويلكاكـسون ايـن اخـتلاف         .يافت
   .)>001/0p( باشد دار مي يمعن

 رضايت جنسي زنان بر اسـاس نمـرات         2 ةشمار جدول
ــشان ضــايت جنــسي كــسب شــده از پرســشنامه ر را ن

  قبل و بعدتعداد مقاربت نسبي  مطلق و توزيع فراواني-1جدول
 به بيمارستانهاي ه كننده مراجعزنان ورافي دركولپ جراحي از

  1382وزشي تبريز سال آم
 -قبل و بعد از جراحي  جراحيبعد از   جراحيقبل از 

  فراواني
  درصد  تعداد  درصد  تعداد  تعداد مقاربت

  7  2  2  1  يكبار در روز يا بيشتر 
  60  36  45  27   بار در هفته4-2
  18  11  47  28   بار در ماه4-2

  15  9  6  4  يكبار در ماه يا كمتر 
  100  60  100  60   جمع كل

  4/10±6/6  6/7±3/5  ميانگين و انحراف معيار 
  001/0p<  2/3=z  آزمون

ورافي در مراجعين كولپ جراحياز  جنسي قبل و بعد رضايت  برحسبزناننسبي   مطلق وتوزيع فراواني -2جدول 
  1382به بيمارستانهاي آموزشي تبريز سال 

 رضايت   جمع  ناراضي   ناراضينسبتاً  بي نظر  نسبتاً راضي
 جنسي 

  زمان 

كاملاً 
  درصد  تعداد  درصد  تعداد  درصد  تعداد  درصد  تعداد  درصد  تعداد  راضي

  100  60  7/1  1  3/13  8  3/48  29 7/36 22  -  قبل از عمل
  100  60  5  3  20  12  3/18  11  7/56  34  -  بعد از عمل
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قبـل از   ) %7/36(نفـر    22 ميزان رضـايتمندي در   . دهد  مي
 نفـر  8در   نظر و  بي) %3/48( نفر 29  راضي و  اًعمل نسبت 

  ناراضـي  كـاملاً %) 7/1( نفـر    1 و ناراضي اً نسبت )3/13%(
، )%7/56(  نفر 34بود كه به ترتيب بعد از عمل جراحي به          

 . تغيير يافـت   )%5(  نفر 3 و )%20( نفر   12 ،)%3/18(  نفر 11
  را  يدار يآمـــاره ويلكاكـــسون اخـــتلاف آمـــاري معنـــ

  .دادننشان در اين مورد 
 1اوج لـذت جنـسي     ميـزان رسـيدن بـه        1 ةنمودار شـمار  

قبـل از    ،دهـد   مـي نـشان   را  بعد از جراحـي      قبل و جنسي  

                                                           
1 - Orgasm 

تجربـــه  بنـــدرت ارگاســـم را )%42(  نفـــر25جراحـــي 
 از جراحـي    زنان پس  )%55( نفر 32 در حاليكه    ؛كردند مي

 .رسـيدند  يا اغلب در مقاربـت بـه ارگاسـم مـي           هميشه و 
اختلاف تعداد ارگاسم قبـل و پـس از جراحـي بـا آمـاره               

 .)p >001/0 (دار است يزوجي ويلكاكسون معن

نـسبي زنـان برحـسب        فراواني مطلق و    3 ةجدول شمار 
ــسي  ــشكلات جن ــا را م ــشان آنه ــين ــد م ــتلاف   وده اخ

 احـساس خـشكي واژن      ،كاهـشميل جنـسي   ديسپاروني،  
 عـدم   ، احساس خـروج هـوا حـين نزديكـي         ،حين نزديكي 

احـساس خـروج تـوده در       ،  رسيدن به اوج لـذت جنـسي      
  ، بــي اختيــاري ادراري حــين اوج لــذت جنــسي    ، واژن

  ســردرد ، بــي اختيــاري مــدفوع حــين اوج لــذت جنــسي 
ــت ــد از مقاربـ ــي ، بعـ ــد از نزديكـ ــي بعـ ــاي لگنـ    دردهـ

 در عــد از نزديكــي عــدم احــساس آرامــش و راحتــي بو
مقايــسه قبــل وبعــد از عمــل جراحــي بــه لحــاظ آمــاري 

   ).>01/0p (باشد دار مي يمعن
  

  بحث 
 مقايسه نمرات كسب شـده از پرسـشنامه         در اين مطالعه  

توزيع فراواني نسبي و مطلـق احـساس اوج لـذت-1نمودار
 ورافي در مراجعين به لپوكي ـي قبل و بعد از عمل جراحـجنس

  1382بيمارستان هاي آموزشي تبريز در سال 

 توزيع فراواني نسبي و مطلق مشكلات جنسي قبل و بعد از عمل جراحي كولپورافي -3جدول 
  1382هاي آموزشي تبريز در سال  در زنان مراجعه كننده به بيمارستان

   فراواني-زمان  نتيجه آزمون  بعد از عمل  قبل از عمل
  درصد تعداد  درصد  تعداد   مشكلات جنسي

  33  20  48  29  ديسپاروني 
  13  8  40  24  كاهش ميل جنسي

  7  4  61  37  احساس خشكي واژن حين نزديكي
  8  5  65  39  روج هوا حين نزديكياحساس خ

  12  7  90  54  عدم رسيدن به اوج لذت جنسي
  12  7  35  21  احساس خروج توده در واژن 

  17  10  61  37  اختياري مدفوعي حين اوج لذت جنسي بي
  3  2  46  28  اختياري ادراري و حين اوج لذت جنسي بي

  12  7  22  13  سردرد بعد از مقاربت
  20  12  78  47  ز نزديكيدردهاي لگني بعد ا

  17  10  50  30  عدم احساس آرامش و راحتي بعد از نزديكي

01/0p< 
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رضــايت جنــسي در دو مرحلــه قبــل وبعــد از عمــل      
افـزايش  موجب  كولپورافي مبين اين است كه كولپورافي       

   . ماه نگرديد  3مدت  طي  رضايت جنسي زنان در بررسي      
 مـاه   6 و 3 ،2004در سـال      و همكاران  Roger مطالعه در

 رضايت جنـسي بـر اسـاس پرسـشنامه         پس از جراحي،  
PISQ مطالعــه در .)16(  كــاهش يافتــه بــود Roovers  و

 از   ميـزان رسـيدن بـه ارگاسـم        2003در سـال    همكاران  
 مـاه پـس از جراحـي        3  در %47قبل از جراحـي بـه        23%
 و  Weber در مطالعه    .)17( ه بعد رسيده بود    ما 6 ،  %17و

 موارد بدون تغيير    %51همكاران تعداد روابط جنسي در      
تعـداد   Stanton و Kahn در مطالعـه  .)14( باقيمانده بـود  

  و)18( روابــط جنــسي بعــد از عمــل كــاهش يافتــه بــود
ــه  ــاران در ســال Barberمطالع ــشان داد 2002 و همك  ن

هـا    جنـسي در نمونـه     كولپورافي موجب افزايش رضايت   
 شايد مهمترين علت تفاوت نتايج اين مطالعـه          .)9( گرديد

ــا  ــهب ــاران Barber مطالع ــارانRoger ،و همك   و و همك
 مربــوط بــه زمــان بررســي  و همكــارانWeberمطالعــه 

 3مطالعه حاضـر فقـط        در .ها بعد از جراحي باشد     نمونه
در  در حاليكه    ند؛بررسي شد ها      نمونهماه پس از جراحي     

  مـاه پـس از جراحـي مجـدداً         6مطالعات مـذكور حـداقل      
 و با گذشت زمان نتايج متفـاوت        اند ها مطالعه شده   نمونه

ــت   ــده اس ــت آم ــه دس ــك در .ب ــاز  هيچي ــات ف  از مطالع
 افتـادگي    وشـكايات  علايم .نشده بود فرونشيني بررسي   

رد كـاهش   ا مـو  %90هاي لگني بعـد از جراحـي در          ارگان
ه  ايـن مطالعـه طراحـي تحقيـق ب ـ         از نقاط قوت  . يافته بود 
و مقايـسه افـراد قبـل و بعـد از           مطالعـه بـاليني      صورت

باشد كه بهترين روش جهت كنترل متغيرهاي        يمداخله م 
 .انـد  گر بسياري است كه بدين روش كنتـرل شـده    مداخله

 با سـابقه كـاري      ،كليه جراحيها توسط متخصصين زنان    
احيهـا   يكسان صورت گرفـت و نـوع جر        اًو مهارت تقريب  

در اين مطالعه علاوه بر      .نيز در كليه بيماران مشابه بود     
از پرسـشنامه    هـاي لگنـي،    پرسشنامه جنـسي پـرولاپس    

  رضــايت جنــسي كــه كليــه مراحــل يــك ســيكل جنــسي  

  نمايد استفاده شد و اثر جراحي بر هر يك          را بررسي مي  
از نقــاط  .از مراحــل جنــسي بــه تفكيــك بررســي گرديــد

باشـد   اه بودن مرحله پيگيري مـي     ضعف اين مطالعه كوت   
  كه شـايد علـت اصـلي تفـاوت نتـايج بـا مطالعـات ديگـر           

  .  در اين زمينه باشد
  

  گيري نتيجه
 3طور قطع نتايج اين مطالعه تنها اثـر ايـن مداخلـه را              ه  ب

و براي رسيدن به     دهد ماه پس از عمل جراحي نشان مي      
 و   ماه بعـد از جراحـي      12 و   6 ادامه مطالعه    ،دقيقنتيجه  

به نظر   .گردد مقايسه نتايج در مراحل مختلف توصيه مي      
 داشـتن   هـا و    افزايش طول مدت پيگيـري نمونـه       رسد مي

هـاي لگنـي      از زناني كه مبـتلا بـه پـرولاپس         شاهدگروه  
هــاي درمــاني   يــا متقاضــي روشا و كانديــدباشــند مــي

بــه دســت روشــنتري را باشــند نتــايج  غيرجراحــي مــي
شـود در بررسـي ديگـري         مـي  همچنين پيشنهاد    .دهد  مي

ــد ــان كاندي ــورافي كــه رضــايتمندي  يازن  جراحــي كولپ
جنسي در حد طبيعي دارند، بـه عنـوان گـروه كنتـرل در          
نظر گرفته شوند و افرادي كه بـا گـروه كنتـرل همـسان              
بوده اما از رضايتمندي جنسي برخوردار نيستند با آنان    

  . مورد مقايسه قرار گيرند
 

  تشكر و قدرداني
يه زنان محترم مراجعه كننده بـه مراكـز آموزشـي           از كل 

گروه مامـائي   محترم  اساتيد   و  مدير ،درماني شهر تبريز  
  دانــشگاه علــوم پزشــكي  ييدانــشكده پرســتاري و مامــا

  همچنــين ، شــهيد بهــشتيو خــدمات بهداشــتي، درمــاني 
سـاير متخصـصين     از سركار خانم دكتـر فـردي آذر و        

  اني شـهر تبريـز      درم ـ ،مامـائي مراكـز آموزشـي     و  زنان  
  مـا  در تمامي مراحل از تصويب طـرح تـا اجـراي آن             كه  

ــاء  را در  ــت ارتقـ ــد جهـ ــايي فرمودنـ ــژوهش راهنمـ  پـ
  . شود مي سپاسگزاري 
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