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  فردى )2الملخص العربى لبحث رقم (

التمریضیة  المشورةفي شمال مصر: تأثیر سیاق  السیداتفھم عسر الجماع والقلق المرتبط بین 
 PLISSITباستخدام نموذج 

   )2( إیمان علي عبد المعطى شیحھ/ د، )1(صابرناھد موسي د/ ، )1( حنان الزبلاوى حسند/ أ.م.

مدرس )2(،بنى سویفكلیة التمریض جامعة  - الأم و حدیثى الولادةتمریض صحة  أستاذ مساعد)1(
   الفیومكلیة التمریض جامعة  -  المجتمعصحة تمریض 

  :مقدمة

حیاة الإنسان ، والوظیفة الجنسیة ھي المحدد الرئیسي لكل من  فىجزء غریزي ھو عبارة عن الجنس 
الصحة والرفاھیة العامة. الجنس لھ أبعاده البشریة والشخصیة التي ھي أبعد من مجرد قدرة الشخص على 
الاستجابة أو الحصول على المتعة. قیمة المرأة في الجنس والتكاثر أصبحت واضحة ، الحدیث عن 

لصلة حساسة للغایة بالرغم من أن تعطیل الوظائف الجنسیة للمرأة قد تؤثر علیھا الجنس ومشاكلھ ذات ا
  نفسیا وجسدیا ، مما یؤدي إلى القلق ، وربما یؤدي إلى علاقات غیر كفء.

عسر الجماع یعتبر واحدا من أھم المشاكل الصحیة الشائعة إلا أن ھذه المشكلة لا تزال مھملة في 
صعید مصر حیث تعتبر الشكوى ، التعبیر أو مجرد الحدیث عن مثل ھذه المجتمعات الشرقیة خاصة في 

المشاكل من المحرمات. لذا نجد كثیر من الزوجات ینكرون وجود المشكلة تجنبا للخجل أو العار بغض 
  النظر عما إذا كن یشعرن بالحاجة إلى مزید من المشورة أو العلاج لھذه المشكلة.

   الدراسة الحالیة الى:تھدف  :الھدف من الدراسة
 الكشف عن عوامل وأنماط انتشارعسر الجماع بین السیدات المتزوجات النا شطات جنسیا. .1
أشھر أو قبل  6تحدید العوامل الاجتماعیة الدیموغرافیة والنسائیة المرتبطة بآلام الجماع خلال  .2

 إجراء الدراسة بین السیدات الناشطات جنسیا.
أشھر أو أكثر بین  6ي ، والعوامل المرتبطة بآلام الجماع خلال دراسة وتحدید السلوك الجنس .3

 .السیدات الناشطات جنسیا والمشاركات بالدراسة
مقارنة العلاقة بین التعرض لعسر الجماع والخصائص الاجتماعیة والدیموغرافیة ، التاریخ  .4

بعد تقدیم النسائى ، وخصائص السلوك الجنسي للدراسة بین السیدات الناشطات جنسیا قبل و
ً إلى ذلك ، كان الھدف من الدراسة الحالیة ھو تقییم PLӀSSӀΤالمشورة باستخدام نموذج  . إضافة

مستوى القلق المصاحب لعسر الجماع بین السیدات المشاركات بالدراسة قبل وبعد المشورة  
 .PLӀSSTӀالتمریضیة باستخدام نموذج 

  طرق وأدوات البحث
:ʖʲॺال ʤॻʸʶلتحقیق ھدف ھذه الدراسة. شبھ التجریبیةاستخدمت الدراسة  ت 
  : وعʻʹة الʖʲॺ مȜان الʗراسة

 العیادات الخارجیة النسائیة  في ثلاثة مستشفیات عامة في مدینة بنى سویف  اجریت الدراسة في
 بمصر. وھي مستشفى جامعة بنى سویف  ومستشفى التأمین الصحي والمستشفى العام.

 السیدات المترددات على العیادات الخارجیة النسائیة بمدینة بنى سویف بصعید  الدراسة في شارك
سیدة . وافق  540مصر. بلغ إجمالي السیدات اللاتي یعانین من عسر الجماع خلال فترة الدراسة 

سیدة  200لذا فان سیدة أثناء الدراسة  19. تم انسحاب واستبعاد منھن على المشاركة بالدراسة   219
 من اكملن الدراسة.  فقط ھن
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  الأدوات المستخدمة لجمع البیانات:

 -یلي: رئیسیة كما  خمسة أجزاءمن  ویتألفمنظم شخصیة مقابلة  بإستخدام استبیانجمعت البیانات 
  .الجنسیة ائفالوظلتقییم   Mаrinoff مقیاسیحتوى على  الجزء الأول:

  للمشورة.  PLӀSSӀΤنموذج  :الثاني الجزء
   .)ΝRSمقیاس التصنیف العددي ( :الثالث الجزء

  .: مقیاس معایرة مؤشر كتلة الجسمالجزء الرابع
  القلق. لتقییممقیاس بیك الجزء الخامس: 

  النتائج:
  - :وقد أسفرت نتائج الدراسة الحالیة عما یلى

 لعدوى الجھاز  نتعرض) ٪ 25بالدراسة ( اتالمشاركالسیدات  ربع أن الدراسة ھذه نتائج كشفت
ولادة % 52منھن متكررات الولادة  (  %86.5فى سن الیأس ،  وانامنھن ك٪ 11،  التناسلي
من ٪)  76.9( 160. من الشفاط باستخدام ولادة مھبلیة٪  10.1،  شق العجانطبیعیة مع مھبلیة 

 . أصبن بتھتك العجان٪  65.3السیدات اللاتى ولدن ولادة مھبلیة طبیعیة 
 ل الأعراض أكثر كان ً  ألم یلیھ ، القضیب إدخال عند الألم ) ھو٪23.5( الجماعر عسشیوعا

 الإثارة مع والألم ،) ٪16( الحساسة الخارجیة التناسلیة والأعضاء ،) ٪17.5( المھبل منتصف
 نسبة مثلت الجماع بعد وآلام الجماع نشوة مع والألم٪  11 العمیق الإختراق مع والألم ،) 15٪(

6.0 ٪ .  
 الاجتماعیة والخصائص الجماع عسر بین إحصائیة دلالة ذات ارتباطیة علاقة وجدت 

 .الجسم كتلة ومؤشر ،الازدحام المسكن ، التعلیمي المستوى مثل الوظیفة ، والدیموغرافیة
ً بین عسر الجماع والزواج السابق للمرأة والختان أظھرت النتائج  علاقة معتدلة معتد بھا إحصائیا

ة انقطاع الطمث والجراحة النسائیة السابقة. تم العثور والتعرض لعدوى الجھاز التناسلي وحال
. علاوة على ذلك ، للمرأة  على علاقة معتدلة ذات دلالة إحصائیة بین عسر الجماع وحالة العجان

تم العثور على علاقة ارتباط ذات دلالة إحصائیة عالیة بین عسر الجماع وطریقة الولادة ، 
 ، الدمویة الأوعیة ، الدم ضغط مثل السكر ، ارتفاع  المزمنة والأمراضوالرضاعة الطبیعیة ، 

 وغیرھا.
 لدى الجنسي السلوك وخصائص الجماع عسر بین إحصائیة دلالة ذات إرتباطیة علاقة وجدت 

  .جنسیاً النشطات النساء السیدات بین
  واناك الدراسة في السیدات المشاركات جمیع ، المشورة تقدیم قبل أنھ أوضحت النتائج  كما 

 الجماع عسر من عانت الدراسة عینة٪)  69.0( ثلثین من حیث أن أكثر الجماع عسر من یعانین
 6 من لمدة أقل الجماع عسر من عانین منھن٪  31.0 مع مقارنة أشھر 6 لمدة تعادل أو تزید عن

 اللواتي بین النساء إنخفض الجماع عسر إنتشار معدل أن لوحظ ، تقدیم المشورة بعد بینما  أشھر.
 ، واحد شھر غضون في تلاشى الآلام عن أبلغن منھن٪ 34.5 أن للدراسة حیث خضعن

 السیدات من٪  63.5 أفادت ، ذلك على وعلاوة .شھرین بعد٪ 53.0 إلى التقدم نسبة ووصلت
 .المشورة تنفیذ من أشھر 3 نھائیا بعد الألم بتلاشى للدراسة خضعن اللواتي

 كلما زاد الألم ، زاد القلق ، ومع ذلك ، لم یتم العثور على  أنھرتباط الااختبار معامل  أوضح
 فروق ذات دلالة إحصائیة. بین المتغیرین المذكورین. 

 وكان ، شدید تعانى من قلق) 79(٪ النساء غالبیة كانت ، المشورة تقدیم قبل ما مرحلة في 
 من العكس على .القلق من منخفض مستوى فقط٪ 5.0 لدى كان بینما متوسط قلق لدیھن٪ 16.0

حوال  كان ،) المشورة تقدیم من شھرین بعد( للمتابعة الثانیة الزیارة في تقدیم المشورة بعد ، ذلك
 علي أى من السیدات یلاحظ لم حین في ، القلق من منخفض مستوى من یعانین) 49(٪ نصفھن
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 ،) المشورة تقدیم من أشھر 3 بعد( الثالثة المتابعة زیارة في بینما .الشدید القلق علامات٪) 0.0(
 متوسط مستوى لدیھن منھن٪ 25.0 ، القلق من منخفض مستوى) 75(٪ الغالبیة منھن لدى كان
 إختبار الشدید. أظھر القلق درجات٪) 0.0( علي أى من السیدات یلاحظ لم بینما القلق من

 p  >0.0001تقدیم المشورة  وبعد قبل ما بین إحصائیاً  معنویاً  اختلافاً  الھامشي التجانس
  الانخفاض التدریجي في عسر الجماع بعد تقدیم المشورة باستخدام نموذج أوضحت النتائج

PLӀSSӀΤ  بغض النظر عن الخصائص الاجتماعیة والدیموغرافیة  المتابعة منأشھر 3، طوال
وجدت فروق ذات دلالة  ، وخصائص السلوك الجنسي.  والخصائص النسائیة والأنجابیة، 

 p  >0.05إحصائیة بین عسر الجماع قبل/بعد تقدیم المشورة 
 شدة الألم مع جمیع البنود المذكورة في الخصائص الاجتماعیة والدیموغرافیة للمرأة بعد  تتراجع

. أظھر التحلیل الإحصائي فروق ذات دلالة PLISSITتنفیذ عملیة الاستشارة باستخدام نموذج 
 = Pفیما یتعلق بالعمر ( p  >0.05لیة بین استشارات ما قبل / بعد للتقییم عند قیم إحصائیة عا

) ، مؤشر الازدحام P <0.001) ، الوضع المھني (P <0.0001) ، المستوى التعلیمي (0.013
)P = 0.042 و ( مؤشر كتلة الجسمP = 0.019)(.  
 عدد مرات تكرار عن النظر بغض متابعة أشھر 3 طوال الجماع عسر في التدریجي الإنخفاض 

 .الجنس ممارسة أثناء بالزوج الشعور العاطفى ، للزوج الجنسي الدافع ، الأسبوع في الجماع
 .P <0.05 بعد تقدیم المشورة و قبل بین إحصائیة دلالة ذات فروق وجدت

  الخلاصة:
         إلي:وقد خلصت الدراسة 

تؤكد النتائج التي توصلنا إلیھا الصلة القویة بین عسر الجماع والقلق وكذلك فعالیة تقدیم المشورة 
  .في التخفیف من آلام عسر الجماع لدى السیدات والقلق الناتج عنھ PLӀSSӀΤباستخدام نموذج 

  :التوصیات
  وعلى ضوء ھذه النتائج فإن من أھم توصیات ھذه الدراسة:   

  اجراءات فعالة للتغلب على الخجل والحرج ، والوصمة التي قد ترتبط بالسؤال ھناك حاجة إلى
عن المشاكل الصحة الجنسیة الشائعة من خلال تفعیل دور الممرضات في العیادات النسائیة من 

 أجل تعزیز معرفة النساء اللواتي یتعرضن لمشاكل الصحة الجنسیة
 ثناء الولادة الطبیعیة والحد من استخدام الشفاط تنفیذ استراتیجیة للحد من معدل تھتك العجان أ

 وجفت الولادة.
 .تحسین تقنیات إصلاح العجان لتساعد في تقلیل مدى ألم عسر الجماع بعد الولادة الطبیعیة  
  إعداد الممرضات المؤھلات لتقدیم المشورة الجنسیة لتسحین صحة المرأة والعمل على جمیع

  .للسیدات في سیاق النظام الصحي الموحدالمستویات من تنفیذ  الرعایة 

  .، المشورة PLӀSSӀΤعسر الجماع ، نموذج  :الإسترشادیةلكلمات ا

    

  البحث توقیع مقدم                                      مقدم البحث                                       
  

   إیمان علي عبد المعطى شیحھ    


