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 چكیدٌ
یًؼوی ًاؿٌاختِ، اختلال ػولکشد خٌؼی :فاَد اس یىٍ ي ذی تا هکا هطالؼِ تا ّذف تؼییي ایي . اػت  تا هتادٍى دسهاى ًگْذاسًذُ تِ تضسگتشیي هاًغ پایثٌ

 . ؿذُ اػتتیواساى اخشا ایي ًی پشٍلاکتیي ٍ تؼتَػتشٍى دساستثاط تیي ػولکشد خٌؼی تا دٍص هلشفی هتادٍى، ػطح خَ
ًَِ گیشی آػاىاٍخذ ؿشایط ٍسٍد تِ هطالؼِ  تیواس 135 همطؼیهطالؼِ  یکدس :َ ريش ًاد ي و تًخاب ٍ تِ سٍؽً   هکتَب پغ اص کؼة سهایت ا

ذ ؿشکت دس هطالؼِ  IIEF (International Index of Erectile Function Questionnaire, ٍBeck) اتضاسّای ػٌدؾ ؿاهل. هَسد تشسػی لشاس گشفتٌ

Depressive  Inventory (BDI-II) د ًَی پشٍلاکتیي ٍ تؼتَػتشٍى گشفتِ ؿذ هشاخؼیي . اصتَ ذاصُ گیشی ػطح خ ًَِ خَى خْت اً و شم افضاس ّادادُ .یکً   تاً 
SPSS-16ای آهاسی ًَْ  .هَسد تدضیِ ٍ تحلیل لشاس گشفت Spearman's correlation coefficient ٍ Multiple linear regression ٍ آصه

گیي ػٌی تیواساى  ي فتٍ َ : د. ػال 38/36 ± 44/9هیاً دًذ ٍ ٪8/94 تَ هیاًگیي دٍص هلشفی  دچاس دسخات خفیف تا ؿذیذ اختلال ػولکشد خٌؼی تَ
ًَی پشٍلاکتیي ٍ تؼتَػتشٍى تِ تشتیة،  ٍ هیلیگشم دس سٍص 100/ 2 ± 4/38هتادٍى  هیکشٍگشم دس لیتش تذػت آهذ. هشیة  8/4 ± 1/3ٍ  7/8 ± 6/6ػطح خ

وشُ ػولکشد خٌؼی تا دٍص هلشفی هتادٍى ًَی تؼتَػتشٍى =P 021/0 r; 8/0) ّوثؼتگی اػپیشهي استثاط هؼٌی داسی تیيً   , P; 0/ 25)( ٍ ػطح خ

101/0 r=ًَی پشٍلاکتیي ذاد اها تا ػطح خ اىً   اس هـاّذُ گشدیذ. ( استثاط هؼٌی د=P ,18/0 r ;039/0) )( ًـ
ٍ گیزی ًَی پشٍلاکتیي هی :وتیج ُ لشاس گیشد. ػطح خ سد اػتفاد ُ تا هتادٍى هَ ُ ػولکشد خٌؼی تیواساى تحت دسهاىً گْذاسًذ ًُ وش ٌٌذ ی ک اَى پیؾ تیٌ ِ ػٌ ذ ت اًَ  ت

 
  تؼتَػتشٍى، پشٍلاکتیي ،هتادٍى ،خٌؼی ، دسهاى،ًگْذاسًذُ :ياصٌَ   کلید

 
   د ٍ

اَد هخذ  تخؾ ٍ اهشٍصُ داؿتِ گؼتشؽ خْاًی ساػتیاد تِ ه

اًَاى تیواسی سا ایي تِ هثتلایاى اص تضسگی کیل خ طثك . دٌّذ هی تـ
اخش دِّ ،گضاسؽ تشًاهِ کٌتشل هَاد هخذس ػاصهاى هلل هتحذ -دس اٍ

ى ًفش 180 )حذٍد ػال 15% افشاد تالای 2/4 ،1990ی  دس  (هیلیَ
اَد هخذس هلشف  ذ. آهاسکشدُهی ػشاػش دًیا، ه ؼتاداى خْاًی تِ ه اً

ب ؿشلی آػیا خلَف دس ؿشق ٍ  افضایؾ  طثكکـَسّای خٌَ
  (.1) اػت

دسكذ ٍ تش اػاع آهاس  8/2 ػاصهاى هللگضاسؿات  تشاػاع
ذاؿت ایشاى ًضدیک تِ دٍ تشاتش ایي هیضاى اص هشدم  ایشاى ٍصاست تْ

اَد هخذس ّؼتٌذ کِ  دّذپظٍّـْا ًـاى هی. (2) هلشف کٌٌذُ ه
اَد  تذ ٍ ػذم ای ِ كَست صًدیشُ ای گؼتشؽ هیهخذس تهلشف ه

دیگش افشاد ی اتتلاتشای  ای دسهاى هلشف کٌٌذگاى خَد صهیٌِ
 (.3) خاهؼِ هی ؿَد
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ٍ تداسب کـَس  1920-50 تداسب کـَس آهشیکا دس دِّ ّای
ای اى دٌّذُ ػذم تاثیش 1360-75ایشاى دس ػالْ صًذاى ّا ٍ هشاکض  ًـ

 .(4) دُ اػتتَدس کٌتشل هلشف هَاد هخذس تاصپشٍسی 
یَظُ  اهشٍصُ دسهاًْای ًگْذاسًذُ تا تشکیثات داسٍئی هخذس )ت
لتشیي ٍ تا اسصؿتشیي  اى یکی اص هتذاٍ پشًَسفیي( تِ ػٌَ هتادٍى ٍ تَ
اَد هخذس تکاس هی  دسهاًْا تشای کاّؾ خطش ًاؿی اص هلشف ه

ئٍیي  530000کـَس اسٍپایی حذالل  28دس  سٍد. تیواس ٍاتؼتِ تِ ّش
ئَیذی لشاس داسًذ.تحت دسهاى تا  ًَیؼت ّای اپی ایي آهاس دس  آگ

ػال گزؿتِ ّفت تشاتش افضایؾ ًـاى هی دّذ. حذٍد  10همایؼِ تا 
% 20ٍ  (MMT) دسهاى ًگْذاسًذُ تا هتادٍى % ایي تیواساى تحت80

سفیي )دیگش تحت  پشًٍَ ایي  .ّؼتٌذ (BMTدسهاى ًگْذاسًذُ تا تَ
دس ایالات هتحذُ  (.5) ًؼثت دس کـَس ّای هختلف هتفاٍت اػت

تیواس ٍاتؼتِ تِ هَاد هخذس تحت دسهاى  150000آهشیکا تالغ تش 
 (.6) ّؼتٌذًگْذاسًذُ تا هتادٍى 
ل اختلال ًؼَظ  دس هلشف کٌٌذگاى ّشٍئیي اص ػَاسم هتذاٍ

تا هتادٍى  ًگْذاسًذُ دس تیواساى تحت دسهاى آىهیضاى ؿیَع  اػت ٍ
اص داسٍّایی کِ تؼیاسی  (.10-7) گضاسؽ ؿذُ اػت ٪33-7تیي

ّای ّوشاُ تیواساى هلشف کٌٌذُ هتادٍى  خَؽتشای دسهاى ًا
)هثل هذ افؼشدگی ّا،آًتی ػایکَتیک  ؿَدتدَیض هی
ّا، ِ ت ًیض ...( آًتی کَلیٌشطیک ّا ٍ هذ اهطشاب ّا، ّا،ػذاتیَ

 .(11)ًَتِ خَد تاثیش هٌفی تش ػولکشد خٌؼی داسًذ 
پایثٌذی تیواساى تِ اختلالات خٌؼی تضسگتشیي ػذ دس هماتل 

یظُ دس ئٍی هخذس اػت، تَ  اداهِ دسهاًْای ًگْذاسًذُ تا تشکیثات داس
تیواساًی کِ تحت دسهاى تا دٍص تالای داسٍ لشاس داسًذ یا طَل دٍسٓ 

  (.12) ػتادسهاى آًْا طَلاًی 
اگش چِ هؼتٌذات ػلوی لاطؼی دس دػت ًیؼت اها ػطح پاییي 

اَى هکاًیؼن  ػوذُ اختلال ًؼَظ دس تؼتَػتشٍى خَى تِ ػٌ
 (. 14ٍ13هلشف کٌٌذگاى تشکیثات هخذس هطشح ؿذُ اػت )

طیک احتوالی دخیل دس افت ػطح خًَی  لَ دٍ هکاًیؼن فیضیَ
هْاس -1تؼتَػتشٍى دس هلشف کٌٌذگاى تشکیثات هخذس ؿاهل :

ا ) لیذ َّسهَى آصادکٌٌذُ گًَادٍتشٍپْ کاّؾ  ( GnRHٍتَ
لیذ تؼتَػتشٍى ٍ اص ّیپَفیض ٍ دس ًتیدِ  LHآصادػاصی  کاّؾ تَ

افضایؾ ػطح خًَی پشٍلاکتیي ٍ اثش فیذتک هٌفی آى تش سٍی  -2
 ٍ دس ًتیدِ  کاّؾ تشؿح تؼتَػتشٍى هی تاؿذ LHآصادػاصی 

(16ٍ15. ) 
یي  اَى هخذس خاًـ هتادٍى یک تشکیة كٌاػی اػت کِ تِ ػٌ

هخذس ٍ تا ّذف کاّؾ آػیة ًاؿی اص  دس دسهاى اػتیاد تِ هَاد
اَد دى ًؼثی تکاس هی هخذس هلشف ه سٍد. تا ٍخَدآًکِ تی خطش تَ

اها  هتادٍى دس هلاسف طَلاًی هذت آى کاهلا اثثات ؿذُ اػت،
دى تحول ایداد ؿذُ ًؼثت تِ تشخی اص اثشات آى،  تذلیل کاهل ًثَ

 ػَاسم خاًثی ّوشاُ تا هلشف داسٍ دس فشد تشٍص هی کٌذ.
دگی   اَب آلَ دس ّفتِ تشخی اص ایي اثشات چَى ػشخَؿی ٍ خ

ل دسهاى تِ ػشػت کاّؾ هی یاتذ ٍلی تشخی دیگش چَى  ّای اٍ
یثَػت، تؼشیك تیؾ اص حذ، کاّؾ هیل خٌؼی ٍ اختلال دس 

(. 10) ػولکشد خٌؼی هاّْا پغ اص ؿشٍع دسهاى ّن اداهِ داسًذ
ذ یکی اص دلایل ػوذُ ػذم ّوکاسی ٌدّتداسب تالیٌی ًـاى هی

اَد دسهاًی ٍ لطغ هلشف هتادٍى ٍ تاصگـت  هدذد تِ هلشف ه
ط تِ اختلال ػولکشد خٌؼی اػت.  هخذس تشٍص ػَاسم هشتَ
خیق ایي ػَاسم ٍ هذیشیت هـکلات ًاؿی اص اختلال ًؼَظ  تـ
ذ تاػث پایثٌذی ّش چِ تیـتش تیواس تِ دسهاى ًگْذاسًذُ  اًَ هی ت
ؿَد، تخلَف دس تیواساًی کِ تحت دسهاى  تا دٍص تالای داسٍ 

 (. 14) دسهاى آًْا طَلاًی اػتلشاس داسًذ یا طَل دٍسُ 
تؼیاسی اص تیواساًی کِ دچاس اختلال ًؼَظ ّؼتٌذ لادس تِ دس 
 هیاى گزاؿتي ایي هـکل تا هـاٍساى یا هشالثاى تالیٌی خَد ًیؼتٌذ.

تؼیاسی اص هشالثاى تالیٌی ٍ هـاٍساى ًیض ٌّگام  اص طشفی دیگش،
تشخَسد تا هـکلات خٌؼی تیواساى احؼاع ًاساحتی ٍ دػت 

  .(6) پاچگی اص خَد ًـاى هی دٌّذ
خیق ٍ هذیشیت هـکلات ًاؿی اص  تِ ّش حال اسصیاتی تـ
م پایثٌذی تِ دسهاى  اختلالات خٌؼی دس ایي تیواساى دس خْت تذاٍ

ُ تا ایي تشکیثات اص اّویت لاتل هلاحظِ ای تشخَسداس ذًگْذاسً
ّای افشاد تحت دسهاىتا ػٌایت تِ افضایؾ سٍص افضٍى  اػت.
ٍ اّویت تالیٌی آى دس  ای هخذس دس ایشاىّداسٍ تاسًذُ ًگْذا

اَهل ساػتای کاػتي اص  اَد هخذس، تَخِ تِ ػ خطشات هلشف ه
اص خولِ اختلال  احتوالی ػذم ّوکاسی تا دسهاى ّای ًگْذاسًذُ

ػولکشد خٌؼی دس ایي تیواساى ٍ تشًاهِ سیضی دس خْت کٌتشل ایي 
ویت ٍیظُ ای تشخَداس اػت.  ػَاهل اص اّ

ٍهؼیت ػولکشد خٌؼی ٍ ػَاهل  یي هطالؼِ تا ّذف تشسػیا 
ُ تا هتادٍى ذهشتثط تا آى دس یک گشٍ اص افشاد تحت دسهاى ًگْذاسً

دام ؿذُ اػت.   اً
 

 َ  ًاد ي ريش
اَد  گیٍاتؼتتا ػاتمِ  تیواس 135 همطؼیهطالؼِ  یکدس  تِ ه
هشاخؼِ کٌٌذُ  (MMT) تحت دسهاى ًگْذاسًذُ تا هتادٍى ٍهخذس 

ًَِ یواسػتاى خَسؿیذ تاػتیاد  سهاى ػشپائید شکضتِ  ه تِ سٍؽ ًو
)دس دػتشع( تِ تشتیة هشاخؼِ تِ دسهاًگاُ خَسؿیذ  گیشی آػاى

ٍ  زکشه هؼیاسّای ٍسٍد تِ هطالؼِ ؿاهل: هَسد تشسػی لشاس گشفتٌذ.
دى اَد هخذس ،هتاّل تَ دسهاى ًگْذاسًذُ تا  ،ػاتمِ ٍاتؼتگی تِ ه

ػذم اتتلا تِ تیواسیْای اسگاًیک ،سٍص 30هتادٍى حذالل تِ هذت 
ػذم  ،)تش حؼة ؿشح حال اص تیواس( هَثش تش ػولکشد خٌؼی

)تش حؼة ؿشح  هَثش تش ػولکشد خٌؼی ّش ًَع داسٍیهلشف 
 تالای ُکؼة ًوش ػذم اتتلا تِ افؼشدگی تش اػاع ،حال اص تیواس(

تکمیل فزم  ي (17) (BDI-II) دس پشػـٌاهِ افؼشدگی تک 21
ٍ هؼیاسّای خشٍج اص  هطالؼِشزکت در تًب مکرضایتىامٍ 

توایل تیواس تِ خشٍج  ٍ هطالؼِ ؿاهل ػذم تکویل کاهل پشػـٌاهِ
دُ اػت. اطلاػات دهَگشافیک  دس اتتذا اص هطالؼِ دس ّش هشحلِ تَ

 شػـٌاهِػپغ پ آًْا ثثت ٍهلشفی هتادٍى سٍصاًِ تیواساى ٍ دٍص 
(IIEF (International Index of Erectile Function 

Questionnaire,  ّوشاُ تا تَهیح هختلش دس هَسد چگًَگی



 ن تحت در  ن وگُدارودٌ ب   ت ديناختلال عملكزد جىس  در  زدا/  39

 15داسای  IIEFپشػـٌاهِ تکویل آى دس اختیاس آًاى لشاس گشفت. 
اَل  اَل ( 6)ػاهل ػولکشد ًؼَظی 5ٍ  اػتػ  2) ، لزت خٌؼیػ
اَل( اَل( 2) ، ًیاص خٌؼیػ اَل( 3) سهایتثخـی ًضدیکی ،ػ ٍ  ػ

اَل( 2) سهایتثخـی کلی ًوشُ  .یاتی لشاس هی دّذسا هَسد اسص ػ
تش خٌؼی اػت ٍ  اًِ ػولکشد تْ حذ اکثش ًوشُ لاتل تالاتش ًـ

تشیي ٍهؼیت ػولکشد خٌؼی دس  75اکتؼاب  اػت کِ تیاًگش تْ
تؼییي ؿذت اختلال ػولکشد خٌؼی تش  .اػتحیطِ ّای هختلف 

اختلال ػولکشد خٌؼی ) 10-0حؼة ًوشُ کؼة ؿذُ تِ كَست، 
 25-22، (هتَػط تا خفیف) 21-17(، هتَػط) 16-11، (ؿذیذ

ایي پشػـٌاهِ دس  ( اػت.ػذم ٍخَد اختلال) 30-26(، خفیف)
یک هطالؼِ تیي الوللی تا ؿشکت کـَسّائی اص آػیا، اسٍپا ٍ آهشیکا 

یٍظگی ٍ اػتثاس ایي  ،حؼاػیت ٍتْیِ ٍ اػتثاسػٌدی ؿذُ 
 دس حذ ػالی اسصیاتی ؿذُ اػتصتاى هختلف  10پشػـٌاهِ دس 

(17ٍ18) . 
 تَػط فشدیلاصم تِ رکش اػت دس ایي هطالؼِ ایي پشػـٌاهِ 

تِ فاسػی تشگشداى ؿذُ ٍ  تا تسلط تز دي ستان فارسی ي اوگلیسی
پضؿکاى  5آى تِ تائیذ ًؼخِ تشخوِ ؿذُ اػتثاس كَسی  اًٍ ًفش اص س

پضؿکی ٍ هشکض تحمیمات ػلَم سفتاسی  گاُ ػلَم گشٍُ سٍاً داًـ
تکویل پشػـٌاهِ اص تیواساى تؼذ اص  .سػیذُ اػتپضؿکی اكفْاى 

ذاصُ گیشی ػطح خًَی پشٍلاکتیي ٍ  یک ًوًَِ خَى خْت اً
طِ اسػال ؿذ گاُ هشتَ  .تؼتَػتشٍى گشفتِ ؿذُ ٍ تِ آصهایـ

ٍاسد گشدیذُ ٍ  SPSS-16اطلاػات خوغ آٍسی ؿذُ دس ًشم افضاس 
هَسد آًالیض لشاس گشفتٌذ. ًتایح تذػت آهذُ اص آًالیض هتغیشّا تلَست 

حشاف هؼیاس، هیاًِ )هاکضیون ± هیاًگیي ی -اً اًٍ هیٌیون( ٍ فشا
گشدیذُ ٍ خْت تؼییي )دسكذ( تِ تٌاػة ًَع هتغیشّا گضاسؽ 

استثاط تیي ًوشُ ػولکشد خٌؼی تا دٍص هلشفی هتادٍى، ػطح 
خًَی پشٍلاکتیي ٍ تؼتَػتشٍى ٍ ّوچٌیي استثاط تیي ػولکشد 

ضدیکی ٍ ًؼَظی، ػولکشد لزت خٌؼی، ًیاص خٌؼی، سهایتثخـی ً
ًَی پشٍلاکتیي ٍ  سهایتثخـی کلی تا دٍص هلشفی هتادٍى، ػطح خ

 Spearman's correlationتؼتَػتشٍى تِ كَست دٍ تِ دٍ اص 

coefficient تاثیش ّوضهاى  خْت ًـاى دادى .اػتفادُ گشدیذ
ًَی پشٍلاکتیي ٍ  هتغیشّای هؼتمل ) دٍص هلشفی هتادٍى، ػطح خ

ػتشٍى( تش سٍی هت ًَی تؼتَ غیش ٍاتؼتِ ًوشُ ػولکشد ػطح خ
ػطح  اػتفادُ ؿذُ اػت. Multiple linear regressionخٌؼی اص 

 .دس ًظش گشفتِ ؿذ 05/0دس کلیِ هَاسد کوتش اص  αهؼٌی داسی تشای 
 

 ي فتٍ َ 
 38/36 ± 44/9هیاًگیي ػٌی  تا ًفش  135دس ایي هطالؼِ تؼذاد 

 دام هطالؼِدس صهاى اً تِ هَاد هخذس کِ ٍاتؼتگی تا ػاتمِ ٍػال 
دًذ ذًگْذاسًتحت دسهاى   .هَسد تشسػی لشاس گشفتٌذُ تا هتادٍى تَ

ػطِ  آًْا ٪65کلیِ افشاد هشد ٍ  تحلیلات ساٌّوائی ٍ هتَ
ؿاخلْای هشکضی ٍ پشاکٌذگی دٍص هلشفی هتادٍى، ػطح داؿتٌذ. 

 ٍ 1دس خذٍل ؿواسُ خًَی پشٍلاکتیي ٍ ػطح خًَی تؼتَػتشٍى 

ی ؿذت اختلال اًٍ ػولکشد خٌؼی دس خوؼیت هَسد  تَصیغ فشا
 3خذٍل ؿواسُ  آٍسدُ ؿذُ اػت. 2ؿواسُ خذٍل  هطالؼِ دس

تِ تفکیک حیطِ  افشاد هَسد هطالؼِ سا ٍهؼیت ػولکشد خٌؼی
ًتایح آصهَى ّوثؼتگی تش اػاع  ًـاى هی دّذ. ّای هختلف

تِ خضء ساتطِ ّوثؼتگی هؼتمین ػطح خًَی هتادٍى تا  اػپیشهي
ػتشٍى تا هیضاى هیضاى احؼاع لزت خٌؼ ی ٍ ػطح خًَی تؼتَ

ػطح خًَی ، تیي دٍص هلشفی هتادٍى احؼاع ًیاص خٌؼی
ًَی تؼتَػتشٍى  ٍ پشٍلاکتیي تا  ًوشُ حیطِ ّای هختلف ػطح خ

هشایة  .خَد داؿتٍػولکشد خٌؼی ساتطِ ّوثؼتگی هؼکَع 
اَهل هَثش تش ًوشُ ػولکشد خٌؼی  ى دستاسُ ػ آصهَى تحلیل سگشػیَ

اى  ًـاى هی دّذ کِ تٌْا استثاط هتغیش ػطح خًَی پشٍلاکتیي تِ ػٌَ
تاؿذ ٍ تشای ایي پیؾ تیٌی کٌٌذُ ًوشُ ػولکشد خٌؼی هؼٌی داس هی

ى تشاتش  ى  -476/0هتغیش هشیة سگشػیَ ّوچٌیي هشیة سگشػیَ
تشآٍسد ؿذُ اػت. اها ػایش هتغیشّای  -182/0اػتاًذاسد ؿذُ تشاتش 

اًَائی پیؾ تیٌی کٌٌذگی ًوش ُ ػولکشد خٌؼی سا تشسػی ؿذُ ت
اَى هؼادلِ تا تَخِ تِ ًتایح حاكل هی . (4)خذٍل ًذاسًذ ت

 -458/0سگشػیَى سا چٌیي ًَؿت: )ػطح خًَی تؼتَػتشٍى( 
 – 476/0× + ػطح خًَی پشٍلاکتیي 0/ 003)دٍص هلشفی هتادٍى(

; ًوشُ ػولکشد خٌؼی کِ ًـاى هی دّذ تا افضایؾ ّش  77/38
یش هؼتمل ػطح خًَی پشٍلاکتیي تا هتغ )هیکشٍگشم دس لیتش( ٍاحذ

ذاصُ   476/0ثاتت ًگِ داؿتي تمیِ ػَاهل ؿاّذ کاّؾ همذاسی تِ اً
د.  دس هتغیش ًوشُ ػولکشد خٌؼی خَاّین تَ

 

 
 

ًَی  :1جديل  ى، ػطح خ ٍ  پشاکٌذگی دٍص هلشفی هتادٍ ؿاخلْای هشکضی
ػتشٍى دس  تیواساى تحت دسهاى ًگْذاسًذُ تا ًَی تؼتَ  هتادٍى پشٍلاکتیيٍ  ػطح خ

 

 ±میاوگیه 
 اوحزاف معیار

دامىٍ  میاوٍ
 تغییزات

 ديس مصزفی متادين
 )میلیگزم در ريس(

4/38 ± 2/100 100 (185-15) 

سطح خًوی پزيلاکتیه 
 )میکزيگزم در لیتز(

6/6 ± 7/8 9/6 (5/36-2) 

سطح خًوی تستًستزين 
 )میکزيگزم در لیتز(

1/3 ± 8/4 6/4 (5/13-1/0) 

 
 

صیغ  :4جديل  ی ؿذت اختلال کلی ػولکشد خٌؼی دس هشداى تحت تَ اًٍ فشا
 دسهاى ًگْذاسًذُ تا هتادٍى

 درصذ تجمعی درصذ فزاياوی شذت اختلال
 2/5 2/5 7 عذم يجًد

 6/15 4/10 14 خفیف
 8/37 2/22 30 متًسط-خفیف

 3/59 5/21 29 متًسط
 100 7/40 55 شذیذ

  100 135 جمع کل
 

 



 31/  َمك راني  غلا زض  خیزآب دی                                 1431 آب نز ي ُ   3شم رٌ   43ديرٌ  جلٍ  ششك  داو گ ٌ علًم  ششك  تبزيش 

ای هختلف دس تیواساى تحت دسهاى ًگْذاسًذُ تا هتادٍىؿاخلْای هشکضی ٍ  :4جديل   پشاکٌذگی ًوشُ ػولکشد خٌؼی تِ تفکیک حیطِّ 
 دامىٍ تغییزات میاوٍ اوحزاف معیار ±میاوگیه  

 (1-30) 13 5/12 ± 4/8 عملکزد وعًظی
 (0-11) 4 4/4 ± 8/3 عملکزد لذت جىسی

 (2-10) 6 4/5 ± 2 ویاس جىسی
 (0-14) 5 8/4 ± 1/4 رضایت تخشی وشدیکی
 (2-10) 6 2/5 ± 6/2 رضایت تخشی کلی

 (5-67) 34 4/32 ± 3/17 مجمًع ومزٌ )عملکزد جىسی(
 دامىٍ تغییزات میاوٍ اوحزاف معیار ±میاوگیه  عملکزد وعًظی

 
ثَش تش ًوشُ ػولکشد خٌؼی :3ديل ج اَهل ه ى دستاسُ ػ  هشایة آصهَى تحلیل سگشػیَ

 

 خطای معیار ضزیة رگزسیًن
(S.E) 

 t P-Valueآسمًن  ضزیة رگزسیًن استاوذارد شذٌ

 < 0001/0 45/7 - 2/5 77/38 مقذار ثاتت
 94/0 08/0 007/0 04/0 003/0 ديس مصزفی متادين

 930/9 -09/2 -182/0 23/0 -476/0 سطح خًوی پزيلاکتیه
 33/0 -96/0 -084/0 47/0 -458/0 سطح خًوی تستًستزين

Multiple Linear Regression  
 

 بحث 
هطالؼِ حاهش خْت تشسػی استثاط تیي ػولکشد خٌؼی تا دٍص 
هلشفی هتادٍى ٍ ػطح خًَی پشٍلاکتیي ٍ تؼتَػتشٍى تش سٍی  

دام ؿذُ  ٍ ًتایح  135 تیواس تحت دسهاى ًگْذاسًذُ تا هتادٍى اً
ػولکشد خٌؼی  تطَس هؼٌی داسی ػطح خًَی پشٍلاکتیي ًـاى داد

دٍص هلشفی هتادٍى ٍ ػطح  .دادُ اػتسا تحت تاثیش هٌفی لشاس 
ٍ  اگشچِ ػولکشد خٌؼی سا تحت تاثیش لشاس دادُتؼتَػتشٍى خًَی 

ذ اص ًظش تالیٌی هْن تاؿذ  هی اًَ اص ًظش آهاسی ایي تاثیشات لٍی ت
  هؼٌی داس ًثَدُ اػت.

ػلت  پاییي تؼتَػتشٍى خَى هوکي اػت یک ًؼثی ػطح
هتادٍى ٍ ػایش گاى ًؼثی تشای اختلال ًؼَظ دس تیي هلشف کٌٌذ

ىتشکیثات هخذس  ًتایح لطؼی دس ایي ساتطِ تذػت  تاؿذ، الثتِ تاکٌَ
هطالؼات هَخَد تش سٍی تؼذاد  ٍ تؼیاسی اص (15ٍ19) ًیاهذُ اػت

کوی اص تیواساى كَست گشفتِ ٍ تیي هذت دسهاى تا هتادٍى ٍ ػطح 
لٍی  (20ٍ 14) ًذادُ اػتخًَی تؼتَػتشٍى ّوثؼتگی ًـاى 

یض ًـاى دادُ اػت کِ هلشف هتادٍى تاػث کاّؾ هطالؼاتی ً
( ٍ دس یک هطالؼِ دیگش ایي 21) ػطح خًَی تؼتَػتشٍى هی گشدد

دُ ٍ پشًَسفیي ًیض تیـتش تَ دس  کاّؾ حتی اص هلشف کٌٌذگاى تَ
ّویي هطالؼِ هلشف هتادٍى تاثیشی تش ػطح خًَی پشٍلاکتیي 

تشسػی خْت ٍ ّوکاساى لافیؼکا دس هطالؼِ  .(22) ًذاؿتِ اػت
 تحت دسهاى ًگْذاسًذُ تا هتادٍى تیواس 21ػطح خًَی َّسهًَْا دس

ًَی  هثتلا تِ اختلال ػولکشد خٌؼی دس اکثش تیواساى ػطح خ
پشٍلاکتیي ًؼثت تِ ػطح ًشهال افضایؾ داؿتِ ٍ تیـتشیي تغییشات 

دُ اػت  (.19) ًیض دس هیضاى ػطح خًَی تؼتَػتشٍى تَ
خلَف تغییشات  دس ِهطالؼات گزؿت یتطَس کلی یافتِ ّا 

ًَی ًاؿی اص هلشف هتادٍى هتٌالن اػت تشخی هطالؼات ، َّسه
ػتشٍى سا دس هلشف کٌٌذگاى هتادٍى ًشهال ػطح  -23ٍ 15)تؼتَ

ذٍ تشخی کاّؾ هؼٌی داس سا گضاسؽ کشدُ (24 . (25ٍ26)اً
هٌذلؼَى دس هطالؼِ خَد ًـاى داد کِ تؼتَػتشٍى دس صهاى هلشف 

ؿتِ ٍ پغ اص ػن صدائی اص هتادٍى هتادٍى کاّؾ هؼٌی داس دا
 .(27) تِ ػطح طثیؼی تاص گـتِ اػت "هدذدا

ذهطالؼات خذیذتش ًیض پاػخ لطؼی دس ایي هَسد اسائِ ًذادُ  اً
هشد هلشف کٌٌذُ هتادٍى  51تلایؼٌش ٍ ّوکاساى دس یک هطالؼِ دس 

هشد هلشف کٌٌذُ  16کاّؾ هؼٌی داس تؼتَػتشٍى سا دس همایؼِ تا 
سفیي ً پشًَ ى ٍ ّوکاساى دس (28) ـاى دادًذتَ هشد هلشف  92. تشاٍ

ذکی اص آًْا ػطح  کٌٌذُ هتادٍى ًـاى دادًذ فمط تؼذاد اً
تؼتَػتشٍى پائیي داؿتٌذ ٍ دس ّویي هطالؼِ ساتطِ ای تیي ػطح 

ذ  .(29) خًَی تؼتَػتشٍى ٍ دٍص هلشف هتادٍى یافت ًـ
ػت کِ اختلال ػولکشد ا تیاًگش آىگزؿتِ هدوَػِ هطالؼات 

ذاسًذُ تا هتادٍى ػاهل خذی ْخٌؼی دس تیواساى تحت دسهاى ًگ
ٍ تا  .دس خَس تَخِ اػت یتشای ػذم ّوکاسی دسهاًی ٍ هَهَػ

، هذاخلات تَخِ تِ ػذم ًتایح لطؼی دس هَسد ػلت ایي اختلال
دُ ٍ ًیاصهٌذ تشسػی ّای تیـتش هی تاؿذ ن تَ ًکتِ  .هؤثش ّوچٌاى هثْ

و ػذم استثاط  ولِ دس ایي هطالؼِیت دس ایي هطالؼات اص خحائض اّ
دٍص هلشفی هتادٍى تا اختلال ػولکشد خٌؼی ٍ تِ ػثاستی ٍاتؼطِ 

ذ ساٌّوای تالیٌی  تِ دٍص ًثَدى ایي ػاسهِ هتادٍى اػت کِ هی اًَ ت
تَی تشای دسهاًگشاى تاؿذ کِ احتوالا کن کشدى دٍص هتادٍى  "خ

د ػولکشد خٌؼی تیواساى تحت دسهاى ًگْذاسًذ ُ تا ًمـی دس تْثَ
ذ داؿت  .هتادٍى ًخَاّ

هطالؼِ حاهش غشتالگشی تیواساى  دس ًکتِ لاتل هلاحظِ دیگش
ٍ هلشف کٌٌذگاى داسٍّای هؤثش تش  هثتلا تِ اختلال افؼشدگی

ذ ػولکشد اػت کِ تِ طَس هؼتمل اص هتادٍى هی ػولکشد خٌؼی اً تَ
ؿایذ یکی اص دلایل ػذم استثاط  .ذٌخٌؼی سا تحت تاثیش لشاس دّ

یٍظگی خٌؼی دس ایي هطالؼِ تا ػطح  ولکشدػ تؼتَػتشٍى ًیض 
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دًذ ٍ دُ کِ هثتلا تِ افؼشدگی ًثَ  خاف افشاد هَسد هطالؼِ ها تَ
 .داسٍّای هؤثشتش ػولکشد خٌؼی سا هلشف ًوی کشدًذ

 وتیجٍ گیزی
ػولکشد خٌؼی دس افشاد تحت دسهاى ًگِ داسًذُ تا هتادٍى غیش 

لٍی د س هثتلایاى تِ افؼشدگی هثتلاء تِ افؼشدگی پشٍلاکتیي اػت 
دس تفؼیش یافتِ ّای ایي  ایي ٍاػطِ هوکي اػت هتفاٍت تاؿذ.

ٍ ػذم کٌتشل خاهغ ػَاهل  ًثَد گشٍُ کٌتشل  هطالؼِ تایذ تِ
اى هخذٍؿگش   .تَخِ داؿتهطالؼِ  هحذٍدیتْای تؼٌَ

 
   حديديتُ 

س ػي ذى فاکتَ ثَش تش ػولکشد  لحاظ ًـ اَى یک ػاهل ه تِ ػٌ
هَاد  ى تِ ؿشح حال ػذم هلشف ّوضهاى ػایشخٌؼی، تؼٌذُ کشد

دام ًذادى آصهایؾ تشای سد ایي هَهَع اص  یا داسٍّا ٍ اً
تؼوین ًتایح تایذ هَسد تَخِ  هحذٍدیتْای ایي هطالؼِ اػت کِ دس

  لشاس گیشد.
 

 ت كز ي قدر داو 
اص کلیِ ؿشکت کٌٌذگاى دس ایي هطالؼِ ٍ ػشپشػت دسهاًگاُ  

MMT ی هی ؿَد. ّضیٌِ ّای تیواسػتاى خَسؿیذ اك فْاى لذسداً
اخشای طشح اص طشف هؼاًٍت پظٍّـی داًـگاُ ػلَم پضؿکی 

 اكفْاى تاهیي ؿذُ اػت.
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