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The Mediating Role of Trait Anxiety in the Relationship Between 

Physical Self-description and Negative Perfectionism with Sexual 

Performance Among Women with Vaginismus 

  

 

Extended Abstract 

Introduction 
Sexual dysfunction is a type of impairment that couples exhibit during sexual activity. This 

issue encompasses deficits in arousal, lack of enjoyment, and physical difficulties during 

sexual engagement. According to the DSM-5, sexual dysfunction in an individual is 

characterized by significant distress and personal strain lasting for at least six months 

(excluding substance use or medication-induced sexual dysfunction). Sexual problems can 

profoundly impact an individual's quality of sexual life (Sadock & Sadock, 2010). 

Vaginismus, is defined in the DSM-5 as a penetration-pain-related genital disorder 

(McEvoy et al., 2024). Women with vaginismus exhibit high levels of anxiety and 

depression. Additionally, their marital satisfaction and sexual self-esteem are notably low 

(Pietk, 2014) . 

One of the factors influencing the sexual functioning of women with vaginismus is 

physical self-description. Physical self-description, is determined by an individual's 
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perception and mental representation of their physical appearance and condition. For women, a 

positive physical self-description has been associated with a more satisfying sexual life 

(Deutsch et al., 2014). Conversely, a negative body image is linked to sexual dysfunction 

(Carvalheira et al., 2017) and sexual dissatisfaction (Pujols et al., 2010). Another factor 

affecting the sexual functioning of women with Vaginismus is perfectionism. Perfectionism 

typically refers to an individual's tendency to set unattainably high standards and strive to 

achieve them, often accompanied by critical self-evaluations of personal performance (Stoeber 

& Otto, 2006). Besides the direct relationship between physical self-description, perfectionism, 

and sexual dysfunction these variables may also be mediated by factors such as anxiety. 

Research indicates a connection between anxiety and sexual dysfunctions (Higgins, 2011). 

Furthermore, it has been established that women with Vaginismus exhibit higher levels of 

anxiety disorders (Sfeir et al., 2024). Research on vaginismus is essential due to the significant 

challenges this disorder poses to sexual functioning and its associated distress, interpersonal 

difficulties, infertility, strained marital and emotional relationships, anxiety, depression, and 

reduced self-esteem in affected women. The aim of the present study is to examine the path 

analysis model of sexual functioning based on physical self-description and negative 

perfectionism in women with Vaginismus, with the mediating role of trait anxiety. 

Method 

This study is applied research employing a correlational design based on path analysis 

modeling. A total of 280 women suffering from Vaginismus in Mashhad (a city in Iran) were 

selected using convenience sampling. Data collection was conducted using the Female Sexual 

Function Index (FSFI), the Positive and Negative Perfectionism Scale (PANPS), the Physical 

Self-Description Questionnaire (PSDQ), and the State-Trait Anxiety Inventory (STAI). Data 

analysis was performed using SPSS.27 and SmartPLS. 3.3.1 software. 

Results 

The results indicated that there is a positive relationship between physical self-description and 

both perfectionism and trait anxiety, while a negative relationship exists with sexual 

performance. Negative perfectionism also showed a positive relationship with trait anxiety and a 

negative relationship with sexual performance. Trait anxiety, in turn, was negatively associated 

with sexual performance. All coefficients were significant (P ≤ 0.01). Subsequently, the path 

analysis model was evaluated, and the standard error was estimated using the bootstrap method, 

with the model being reproduced through 2000 iterations. The predictive model for trait anxiety 

(R² = 0.13, R²adjusted = 0.12, Q² = 0.12) and sexual performance (R² = 0.21, R²adjusted = 0.20, Q² = 

0.19) demonstrated satisfactory fit. Further results revealed that physical self-description and 

negative perfectionism have a direct positive effect on trait anxiety and a direct negative effect 

on sexual performance. The indirect effects of physical self-description (β = -0.029) and 

negative perfectionism (β = -0.052) on sexual performance, mediated by trait anxiety, were also 

negative and significant. Physical self-description had a greater total effect on sexual 

performance (-0.276 compared to -0.237). 
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Discussion and Conclusion 

The aim of this study was to investigate sexual performance based on physical self-description 

and negative perfectionism in women with Vaginismus, with the mediating role of trait anxiety. 

The findings revealed that physical self-description has a significant relationship with levels of 

sexual performance in women with Vaginismus. When women hold a negative physical self-

description regarding themselves and their physical appearance, it can lead to difficulties in their 

sexual performance. Furthermore, unfavorable physical self-description by women results in 

poor performance during sexual intercourse, contributing to sexual dysfunction. Additionally, 

the analysis of variables related to physical self-description and trait anxiety indicated a 

significant relationship between these two variables. The more negative the physical self-

description, the greater the increase in trait anxiety. On the other hand, as trait anxiety increases, 

sexual performance in women becomes impaired. Other findings of the study demonstrated that 

negative perfectionism has a direct effect on trait anxiety. If levels of negative perfectionism are 

high in women with Vaginismus, their trait anxiety will increase. Negative perfectionism, 

mediated by trait anxiety, exacerbates sexual dysfunction. This means that negative 

perfectionism, by increasing levels of trait anxiety, leads to heightened sexual dysfunction in 

women with vaginismus. Overall, it appears that in women with vaginismus, reducing negative 

physical self-description and negative perfectionism can decrease trait anxiety and sexual 

dysfunction. These findings can be beneficial for therapists and healthcare professionals 

involved in the treatment of patients with Vaginismus and may influence their therapeutic 

strategies. 
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  با منفی گراییکمال و بدنی خودتوصیفی رابطه در صفت اضطراب میانجی نقش

   واژینیسموس به  مبتلا زنان در جنسی عملکرد

 

 

 چکیده
 جنسی   عملکرد  با  منفی   گرایی کمال  و   بدنی   خودتوصیفی   رابطه  در  صفت  اضطراب  میانجی   نقش  بررسی   پژوهش  این  انجام  از  هدف

.  شدند  انتخاب  دسترس  در  گیرینمونه  روش  با  واژینیسموس  به   مبتلا  زنان  از  نفر  280  تعداد.  بود  واژینیسموس  به  مبتلا  زنان  در

  اضطراب  سیاهه  ،( PANPS)  منفی   و   مثبت  گرایی   کمال  مقیاس  ،(PSDQ)  بدنی   خودتوصیفی   پرسشنامه  با  هاداده  گردآوری

.  شد  استفاده  هاداده  تحلیل  و   تجزیه  برای  مسیر  تحلیل  از.  شد  انجام(  FSFI)  زنان  جنسی   عملکرد  شاخص  و (  STAI)  صفت-حالت

 اثرات (.  P<01/0)  دارند  معناداری  و   اثرمستقیم  زنان  جنسی   عملکرد  بر  منفی   گرایی   کمال  و   بدنی   خودتوصیفی   که  داد  نشان  هایافته

(. P<01/0)  بود  معنادار  نیز  صفت  اضطراب  واسطه  به  زنان  جنسی   عملکرد  بر  منفی   گرایی   کمال  و   بدنی  توصیفی  خود  غیرمستقیم

  اختلال   به  مبتلا  زنان  در  جنسی   عملکرد  با  منفی   گرایی کمال   و   بدنی   توصیفی   خود  بین  که  داد  نشان   پژوهش  این  هاییافته

تواند به ها می رسد این یافتهبه نظر می   .دارد  ایواسطه  نقش  صفت  اضطراب  ارتباط  این  در  همچنین.  دارد  وجود  رابطه  واژینیسموس

 کمک کند.  واژینیسموسدرمانگران در کمک به بیماران مبتلا به 

 واژینیسموس  گرایی،کمال  جنسی، عملکرد بدنی، خودتوصیفی اضطراب، ها:کلیدواژه 
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 مقدمه
سالم،  خوب و    رابطه  کیاز    ن یزوج هر یک از    یسلامت جنس در  .  است  یاز سلامت بارور  یبخش  1ی سلامت جنس 

و بوده    ب ها مطلوآن  ی برایانجسم  روانی و به لحاظ  رابطه جنسی    یابه گونه  شوند؛مند میبهره  مطلوبمناسب و  
مثبت و قابل    کردی رودارا بودن یک    یسلامت جنس   (.2024چرون و همکاران،  )  شودمیسبب ایجاد آرامش بیشتر  

ناراحتبه معنای    ،2ی (. اختلال عملکرد جنس 2024ساددین و همکاران،  )   است  یاحترام در روابط جنس    ی احساس 
از دارو(   ی ناش  یاختلال عملکرد جنس   ایمصرف مواد و    یماه )به استثنا  شش به مدت حداقل    یدو فشار فر  دیشد

نشان دادند که میزان شیوع  در فراتحلیلی  (  2024)  رامیرز سانوتس و همکاران  (.2010  و سادوک،  سادوک)است  
 .  اختلال عملکرد جنسی در زنان بیشتر از مردان است

جنسی  عملکرد  در  اختلال  موارد  از  تحت   3نیسموس ی واژ  ،زنان  یکی  که  تناسل  است  اختلال  ی  لگن -یعنوان 
  سموس ی نیواژی که دارای اختلال  زنان  (.2024مک اووی و همکاران،  )  است  شده  فیتعر  4وابسته به دخول/ درد 

  اضطراب ، میزان بالایی ازدخول کاملو همچنین   یجنس و ارگاسم  لذت  ، یجنس ی و میلختگیبرانگنظر از هستند، 
را  افسردگ  و استفاده جنسکنندتجربه میی  واژ  و  سخت   یمذهب  یجنس  ت ی ترب  ،ی. سوء  با  مرتبط    سموس ی ن یترس 

در عملکرد    زیادی  مشکلات  سموس ی ن ی زنان مبتلا به واژدهد که  نشان می  یپژوهش  شواهد  (.2015  ک، ی )پاچ  هستند
 . (2013)چرنر،  دارند ی جنس
  توصیفی. خوداست  5یبدن  توصیفیخود   ،سموسی نیزنان مبتلا به واژ  یبر عملکرد جنس  اثرگذارعوامل  از    یکی

یکی    یبدن  ری(. تصو2024وانگ و همکاران،  )  اشاره داردخود    جسمانیبه تصور ذهنی فرد از حالت و شکل    یبدن
تر همراه  ریدلپذ  یجنس  یمثبت با زندگ  یبدن  ریتصو  آنان  یبرا.  استزنان    ی شخصی و اجتماعیزندگاز ابعاد مهم  

داشتن است بدنیتصو  .  کاهش    ،نامطلوب  یر  ب  نانی اطمباعث  روابط  خصوص  ،یفردن ی در  صم  به  با   یمی روابط 
مخالف همکاران،    یمنف  یبدن  ریتصو  (.2009)دوناگو،    شودیم  جنس  و  )جاتین  اضطراب  اختلال    (،2022با 

از    است.  در ارتباط  (2010،  )پوجولز و همکاران  یجنس   یتینارضا  و  (2017و همکاران،    را ی )کارول  ی عملکرد جنس
ایجاد به می  ی منف   یبدن  ر یتصو  علل  )فلورس  و  (  2007  ، و همکاران  لندی )گل  نیدوال  نگرش   توان  اجتماعی  روابط 

 اشاره کرد.  (2024پینرو و همکاران، 
با  دیگر  از   مرتبط  واژ  یعملکرد جنس عوامل  به  مبتلا  ابولمعال  ی)نظر  است  ییگراکمال،  سموسی ن ی زنان    ،یو 
تما  ییگرا(. کمال1394 برا  ل یبه  برا  ی ارهای مع  وضع  یفرد  و تلاش  آن  یکامل  اشاتحقق  با خود    ره ها  دارد که 
( دو نوع  1993فراست و همکاران )  (.2006،  همراه است )استوبر و اوتو  یاز عملکرد شخص  یانتقاد  یهایابی ارزش 

منف   ییکمال گرا مثبت کمال .  کردندرا مطرح    یمثبت و  از  با    گرایی  برخورداری  بالا،  نفس  به    ی هاسبکاعتماد 
و امقابله موثر  روانداشتن    کردن،  شرفت ی پ  ،فعال  ی  مثبت   یسلامت  عاطفه  است.  و    ی منف  ییگراکمال  همراه 
رفتارهاشناخت  دهندهنشان و  موفقیت  ییها  به  رسیدن  پیشرفتدر جهت  و کسب  بیشتر  زیادهای  با    و  است  های 

عمومی    با اضطراب  منفی  ییگراکمال.  (2008،  و همکاران  ی )ساسارول  همراه است  یافسردگ  و   یروان   یی اشتهایب

 
1. sexual health   

2. sexual dysfunction   

3. Vaginismus   

4. penetration-pain-related genital disorder 

5. physical self-description 
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علاوه  .  دارندارتباط    (1402و اضطراب ظاهر اجتماعی )صغرائی خادر و همکاران،  (  2024،  کالاگان و همکاران)
 (. 2023موثر است )حسینی و همکاران، گرایی بر اختلالات بر عملکرد جنسی نیز کمالبر آن 

مستق ارتباط  بر وجود  بدنی   ی رهای متغ   نی ب   م ی علاوه  رابطه    ن ی ا  ،با عملکرد جنسی  ییگراو کمال  خودتوصیفی 
تیم تحت  گیرد  زی ن  یانج ی م   یرهای متغ   ری ثأ تواند  ا  یکی.  قرار  و    یانجی م  یرهای متغ  ن ی از  بدنی  خودتوصیفی  با  که 

توان  میاضطراب است.  ،(2024؛ کالاگان و همکاران، 2022کمال گرایی نیز در ارتباط است )جاتین و همکاران، 
غالب بر  موثر  عاملی  را  جنس  اضطراب  به   زنان   ی اختلالات  و  2011  ،نزیگی)ه  دانست  سموسی نیواژ  مبتلا  سفیر  ؛ 

دخول2024همکاران،   هنگام  اضطراب  غ   ،(.  طور  را    یهاچهیماه  یرارادی به  ونقبـض  مواژن  رابطه    کرده  انجام 
( در مطالعه خود  2010)  واتز و نتله(.  2019و همکاران،    ترکویل)  کندمی  راههم  دیبا درد شد  را غیرممکن یا  یجنس

اضطراب ممکن    ش ی افزا  بیان داشتند کهها  دارند. آن   یاضطراب بالاتر  سموسی ن یواژ  بهاشاره کردند که زنان مبتلا  
  گیریباعث شکل  ،یهای مکرر اختلال جنس دورهوجود  باشد.    سموسی ن یواژ  یبرا  تقویت کنندهعامل    کیاست  

 .دهدمیافزایش را  ی اختلال عملکرد جنس شده و  یجنس رابطهانجام   خصوصاضطراب در 
می نظر  به  منفی میدر مجموع  و کمال گرایی  بدنی  اختلال عملکرد  رسد خودتوصیفی  و  اضطراب  با  توانند 

جنسی ارتباط داشته باشند. از آنجا که اضطراب نیز به نوبه خود بر اختلال عملکرد جنسی موثر است، شاید بتوان  
( در مروری نظام مند نشان دادند  2023حسینی و همکاران )آن را متغیری میانجی در نظر گرفتن. در همین راستا  

کمالکه   اضطراب،  سطح  افزایش  را  با  جنسی  عملکرد  میبیشتر  گرایی  پژوهشی  کندتضعیف  پیشینه  در  اما   .
واسطهمطالعه نقش  که  اختلال  ای  با  منفی  گرایی  کمال  و  بدنی  خودتوصیفی  رابطه  در  را  صفت  اضطراب  ای 

دیگر   سوی  از  نیامد.  دست  به  باشد،  کرده  بررسی  واژینیسموس  به  مبتلا  زنان  در  جنسی    سموس ی ن یواژعملکرد 
ی و تعداد  لذت جنس  کمتر شدن  توان بهاین مشکلات می  سازد، از جملهیروبرو م  یرا با مشکلات   یعملکرد جنس 

ارگاسم  دنی مشکل در رس همچنین    ،مقاربت اشاره کرد.جنس  ل یکاهش تماو    به    این اختلالات سبب   ن یهمچن   ی 
اضطراب،   ن،یزوج  یو روابط عاطف  ییدر روابط زناشو بروز چالش  ،ینابارور ،یفرد ن یب ت مشکلا ایجاد  ،یشانیپر

بر این اساس بررسی  (. 2019و همکاران،  لیشود )ترکویعزت نفس در زنان مبتلا مپایین آمدن میزان و  یافسردگ
با ژوهش حاضر  رسد. پشناختی موثر بر عملکرد جنسی زنان مبتلا به واژینیسموس ضروری به نظر میعوامل روان

در زنان مبتلا به    یمنف  ییگراو کمال   خودتوصیفی بدنی  یبر مبنا  یعملکرد جنس  ریمس  لی تحل  یالگوبررسی  هدف  
 . انجام شد اضطراب صفت یانجی نقش م با سموسی ن یواژ

 روش 
و    حیث هدفاز  پژوهش حاضر   دادهکاربردی  نظر روش گردآوری  نوعاز  از  میان همبستگی    ها  روابط  و  بوده 

قالب   در  را  مسیر  متغیرها  الگوی  میتحلیل  قرار  بررسی  اختلال  .  دادمورد  به  مبتلا  زنان  پژوهش  آماری  جامعه 
در   سال  مشهد    شهرواژینیسموس  می  1401در  تعداد  دادتشکیل  نمونهنفر    280.  روش  با  زنان  این  در  از  گیری 

انتخاب شدند. ملاک به اختلالات رواندسترس  ابتلا  به پژوهش شامل عدم  پزشکی و مصرف داروی های ورود 
های  درصد عبارت  10مرتبط و داشتن حداقل تحصیلات دیپلم بود. ملاک خروج نیز عدم پاسخدهی به بیش از  

های  ها به صورت الکترونیکی در گوگل فرم طراحی شدند و لینک آن از طریق شبکهها بود. پرسشنامهپرسشنامه
. اجتماعی برای مخاطبان ارسال شد. در ابتدای فرم توضیحاتی در خصوص اهداف پژوهش و محرمانگی ارائه شد
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پرسشنامه هزینهتکمیل  و  بوده  داوطلبانه  نگردید.ها  تحمیل  کنندگان  شرکت  بر  داده  ای  با  گردآوری  ها 
 های زیر صورت گرفت:پرسشنامه

عبارت    47( تدوین شده و دارای  2010(: این پرسشنامه توسط مارش )PSDQ) 1بدنی   توصیفیپرسشنامه خود
شوند. مجموع  ( نمره گذاری می6( تا کاملًا درست )1ای از کاملا غلط )است که در طیف لیکرت شش درجه

نمرات محاسبه شده و نمره بالاتر به معنای نگرش منفی فرد نسبت به بدن خود است. در مطالعه اصلی روایی عاملی  
( نیز  1391به دست آمد. بهرام و همکاران )  89/0تأییدی مطلوب گزارش شده است. ضریب آلفای کرونباخ نیز  

روانویژگی را  های  پرسشنامه  پایایی  آنان  کردند.  گزارش  مقیاس  این  برای  را  مطلوبی  دست    88/0سنجی  به 
 به دست آمد.  79/0آوردند.  در این پژوهش آلفای کرونباخ 

)(PANPS)  2منفی  و  مثبت  گرایی  کمال  مقیاس مقیاس توسط تری شورت و همکاران  این  تدوین    19959: 
بعد    40شده و دارای   است که دو  منفی  کمالعبارت  مثبت و  اندازه گیری میگرایی  بعد دارای  را   20کند. هر 

پنج درجه از کاملًا مخالفم )عبارت است که در طیف  موافقم )1ای  تا کاملًا  نمره گذاری می5(  شوند. روایی  ( 
اصلی مطالعه  در  )  مقیاس  بشارت  است.  شده  گزارش  مطلوب  عاملی  تحلیل  مطالعه1382با  در    بیضراای  ( 

به  نیز  کرونباخ    ی. آلفا آوردبه دست    52/0و  44/0را به ترتیب    با عزت نفس   یمثبت و منف  ییگراکمال  ی همبستگ
از کمال گرایی منفی استفاده شد که دارای    .به دست آمد  87/0و    91/0  ب ی ترت تنها  عبارت    20در این پژوهش 

 به دست آمد. 84/0بوده و نمره بالاتر در آن به معنای وضعیت نامطلوب است. آلفای کرونباخ در این پژوهش 
( تدوین شده است  1999ر و همکاران)سپیلبرگا   توسطپرسشنامه    این:  (STAI)  3صفت -حالت  اضطراب  سیاهه
عبارت است که در    20سنجد. هر بعد دارای میرا   صفت و اضطراب  حالتکه اضطراب   استعبارت  40و دارای 

شوند. نمره بالاتر به معنای اضطراب  ( نمره گذاری می4( تا تقریباً همیشه )1ای از تقریباً هرگز )طیف چهار درجه
است بین  .  شدیدتر  سیاهه  این  بازآزمایی  نیز    86/0تا    73/0ضرایب  کرونباخ  آلفای  است.  شده  و   90/0گزارش 

اضطراب    اسی مق   یی ایپا(  1392نقل از شهامت ده سرخ و صالحی فدردی،    1372مهرام )به دست آمده است.   92/0
گزارش کرد. در این پژوهش تنها از بعد اضطراب صفت استفاده شد    90/0صفت را  و اضطراب    91/0حالت را  
 به دست آمد.  89/0عبارت بود و ضریب آلفای کرونباخ آن  20که دارای 

 19 ( تدوین شده و دارای 2000: این شاخص توسط روزن و همکاران )(FSFI) 4زنان  جنسی  عملکرد  شاخص
شوند و نمره بالاتر به معنای عملکرد جنسی  ( نمره گذاری می5ای )صفر تا  در طیف پنج درجهعبارت است که  

عبارت است.  ارگاسم،  ها  بهتر  مهبلی،  رطوبت  روانی،  یا  جنسی  برانگیختگی  یا  تحریک  جنسی،  تمایلات 
زبان ترجمه   30این شاخص به بیش از .  دهدمندی جنسی و درد عملکرد جنسی زنان مورد سنجش قرار میرضایت

( همکاران  و  فخری  است.  بوده  برخوردار  مطلوبی  روایی  از  مختلف  مطالعات  در  و  عاملی 1390شده  روایی   )
پایایی   و  این شاخص گزارش کرده  برای  را  به دست آوردند.    90/0تا    72/0تأییدی مطلوبی  پژوهش  را  این  در 

 بود.  81/0آلفای کرونباخ برابر با 

 
1. Physical Self-Description Questionnaire (PSDQ)   

2. Positive and Negative Perfectionism Scale (PANPS)   

3. State-Trait Anxiety Inventory (STAI)  

4. Female Sexual Function Index (FSFI)   
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ها در سطح توصیفی از فراوانی، درصد، میانگین، انحراف معیار، کجی و کشیدگی و  در تجزیه و تحلیل داده
مربعات جزئی  بر رویکرد حداقل  مبتنی  مسیر  تحلیل  از  استنباطی  استفاده شد. تحلیلPLS)  1در سطح  نرم (  با  ها 

 استفاده شد.   3.3.1نسخه  SmartPLSو  27نسخه   SPSSافزار 

 هایافته
درصد تحصیلات دیپلم،    6/13درصد زنان تحصیلات کمتر از دیپلم،    9/3  جمعیت شناختی نشان داد که  توصیف

درصد تحصیلات کارشناسی ارشد و   1/21درصد تحصیلات کارشناسی،    0/45درصد تحصیلات کاردانی،    9/8
 درصد تحصیلات دکتری داشتند. 5/7

حاکی از   2ای وجود ندارد. آماره ماهالانوبیسای نشان داد که پرت تک متغیرهنمودار جعبه با ها غربالگری داده
آورده   1های توصیفی و ضرایب همبستگی متغیرهای پژوهشی در جدول  عدم وجود پرت چندمتغیره بود. شاخص

 شده است.  

 های توصیفی و ماتریس همبستگی متغیرهای پژوهش شاخص .1جدول 

 اضطراب صفت کمال گرایی منفی  خودتوصیفی بدنی  کشیدگی  کجی  انحراف معیار  میانگین  متغیرها 
   1 -25/0 -06/0 89/19 29/92 خودتوصیفی بدنی 
  1 34/0 -13/0 24/0 27/13 90/55 کمال گرایی منفی 

 1 33/0 25/0 17/0 35/0 85/11 44/46 اضطراب صفت
 -31/0 -33/0 -36/0 -33/0 -03/0 25/4 70/32 عملکرد جنسی 

 معنادارند. P<01/0تمامی ضرایب در سطح 

دهد که میان خودتوصیفی بدنی با کمال گرایی و اضطراب صفت رابطه مثبت و با عملکرد  نشان می  1جدول  
رابطه   با عملکرد جنسی  و  مثبت  رابطه  اضطراب صفت  با  نیز  منفی  دارد. کمال گرایی  منفی وجود  رابطه  جنسی 

 (. P≤01/0منفی دارد. اضطراب صفت نیز با عملکرد جنسی رابطه منفی دارد. تمامی ضرایب معنادارند )
نرمال بودن تک متغیره محقق شده است.      7و کشیدگی    2نشان داد که با در نظر گرفتن کجی    1جدول  

باقیمانده-آزمون کالموگروف توزیع  داد که  نشان  نیز  )اسمیرنوف  است  نرمال  استاندارد شده  در P≥05/0های   .)
پیش   بررسی عدم هم متغیرهای  تحملخطی چندگانه  واریانس  0/ 87تا    0/ 81از    3بین، شاخص  تورم   4و شاخص 

(VIF از )در تغییر بود.  22/1تا  15/1 
و بازتولید    5تحلیل مسیر پرداخته شده و برآورد خطای استاندارد با روش بوت استرپ  در ادامه به ارزیابی مدل

(، ضریب تبیین تعدیل شده  2Rتکرار انجام شد. در بررسی برازش مدل ساختاری از ضریب تبیین )  2000مدل با  
(adjusted

2R6( و معیار تناسب پیش بین (2Q .استفاده شد )  .نتایج در جدول  آورده شده است 

 

 
1. partial least squares (PLS) 

2. mahalanobis  

3. tolerance  

4. variance inflation factor (VIF)  

5. bootstrapping   

6. predictive relevance 
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 های وابسته مدل های برازش سازه شاخص. 2 جدول

 متغیرهای ملاک 
 ضرایب 

2R adjusted
2R 

2Q 
 12/0 12/0 13/0 اضطراب صفت
 19/0 20/0 21/0 عملکرد جنسی 

دهد که برازش مدل در سطح نسبتاً مطلوبی قرار دارد. برآورد اثرات مستقیم و غیرمستقیم و  نشان می  2جدول  
 آورده شده است.   3معناداری آن در جدول 

 اثرات مستقیم و غیرمستقیم . 3جدول 

 مسیرها 
 درصد  95حدود اطمینان   ضرایب 

β  آمارهt  کرانه بال  کرانه پائین  سطح معناداری 

 265/0 044/0  006/0 774/2 154/0 اضطراب صفت  خودتوصیفی بدنی  
 -147/0 -352/0  001/0 763/4 -247/0 عملکرد جنسی  خودتوصیفی بدنی  

 384/0 174/0  001/0 083/5 276/0 اضطراب صفت  کمال گرایی منفی

 -078/0 -299/0  001/0 235/3 -185/0 عملکرد جنسی  کمال گرایی منفی

 -074/0 -298/0  001/0 315/3 -187/0 عملکرد جنسی   اضطراب صفت

 -006/0 -063/0  048/0 982/1 -029/0 عملکرد جنسی   اضطراب صفت خودتوصیفی بدنی  

 -021/0 -089/0  004/0 863/2 -052/0 عملکرد جنسی     اضطراب صفت کمال گرایی منفی

مستقیم مثبت بــر اضــطراب صــفت و اثــر اثر  خودتوصیفی بدنی و کمال گرایی منفیدهد که نشان می  3  جدول
و کمــال گرایــی منفــی ( β=-029/0خودتوصــیفی بــدنی )مستقیم منفی بر عملکرد جنسی دارند. اثرات غیرمستقیم  

(052/0-=β)  .خودتوصــیفی بــدنی اثــر کــل بر عملکرد جنسی به واسطه اضطراب صفت نیز منفی و معنــادار اســت
 (. -237/0در برابر  -276/0بیشتری بر عملکرد جنسی داشت )

 گیریبحث و نتیجه 
  مبتلا  زنان  در  منفی  گراییکمال  و  خودتوصیفی بدنی  مبنای  بر  جنسی  عملکرد  بررسی  پژوهش   این   انجام  از  هدف

که یافته.  بود  صفت  اضطراب  میانجی  نقش   با  واژینیسموس  به داد  نشان    با  منفی  ارتباط  بدنی  فیخودتوصی  ها 
ای به دست نیامد که رابطه این دو  در پیشینه پژوهشی مطالعه.  دارد  واژینیسموس  به  مبتلا  زنان  در   جنسی  عملکرد

پژوهش  با  یافته  این  ولی  باشد  کرده  بررسی  را  همکاران  رای کارولهای  متغیر  همکاران   و  (2017)  و  و    پوجولز 
رسد های جنسی را به تأیید رساندند. به نظر میهمسویی دارد. آنان نیز ارتباط خودتوصیفی بدنی با سازه  (2010)

علاوه بر آن .  کرد  خواهد  مشکل  ایجاد  هاآن  جنسی  عملکرد  در  باشند،  داشته  منفی  بدنی  توصیف  زنان  که  هنگامی
  اختلال   ایجاد  موجب  و  باشند  نداشته  خوبی  عملکرد  جنسی،  رابطه  هنگام  در  تا  شوداین توصیف منفی باعث می

مثبتی    رابطه  صفت  اضطراب  با  بدنی  ها نشان داد که خودتوصیفیسایر یافته  .شد  خواهد   هاآن  در  جنسی  عملکرد
منفی  میزان  چه   هر  که  معنی  بدین .  دارد بدنی  و  خودتوصیفی  جاتین  است.  بالاتر  نیز  صفت  اضطراب  باشد،  تر 

 ی با اضطراب بالاتری همراه است.  منف  یبدن ریتصو( نیز نشان دادند که  2022همکاران )
که    منفی  گراییکمال  پژوهش   از  حاصل  هاییافته  اساس  بر زنانی  و  دارد  منفی  رابطه  جنسی  عملکرد  با 
( نشان 2023تری را گزارش کردند. حسینی و همکاران )گرایی منفی بالاتری دارند عملکرد جنسی نامطلوبکمال

گرایی بر اختلالات بر عملکرد جنسی موثر است. علاوه بر آن کمال گرایی با اضطراب صفت نیز  دادند که کمال
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گزارش   نیز  را  اضطراب  از  بالاتری  سطوح  داشتند،  بیشتری  منفی  گرایی  کمال  که  زنانی  و  داشت  مثبتی  رابطه 
همکاران  و  کالاگان  که(  2024)  کردند.  دادند  اضطراب    ییگراکمال  نشان  دارد.  با    با   یمنف  ییگراکمالرابطه 

تواند  همراه است و میهای زیاد  های بیشتر و کسب پیشرفتدر جهت رسیدن به موفقیت  یی ها و رفتارهاشناخت
تجربه اضطراب شود نظر می.  (2008،  و همکاران  ی)ساسارول  موجب  اگر در  به  واژینیسموس  به  مبتلا  زنان  رسد 

گرای کمال  از  خود،  بیماری  از  ناشی  اضطراب  منفیکنار  نیز    ی  را  بالاتری  اضطراب  میزان  باشند  برخوردار  نیز 
 خواهند داشت.  

تواند  های پژوهش نشان دهنده آن بود که اضطراب صفت با عملکرد جنسی رابطه منفی دارد و میسایر یافته
  سفیر و همکاران در رابطه خودتوصیفی بدنی و کمال گرایی منفی با عملکرد جنسی نیز نقش میانجی داشته باشد.  

غالب(  2024  ) بر  موثر  عاملی  را  به  زنان  یاختلالات جنس  اضطراب  می  ند. دانست   سموسی ن یواژ  مبتلا  نظر  رسد به 
است    ش یافزا ممکن  کنندهعامل    کیاضطراب  اختلال  دورهوجود  باشد.    سموس ی ن یواژ  یبرا  تقویت  مکرر  های 

شکل  ،ی جنس در    گیریباعث  و  یجنس  رابطهانجام    خصوصاضطراب  جنس  شده  عملکرد  افزایش  را    یاختلال 
نتله)  دهدمی و  )  .(2010،  واتز  همکاران  و  که  2023حسینی  دادند  نشان  مند  نظام  مروری  در  سطح  (  افزایش  با 

بدین معنی که کمال گرایی و خودتوصیفی بدنی    .کندتضعیف میبیشتر  گرایی عملکرد جنسی را  اضطراب، کمال
کنند. بر این اساس  ، عملکرد جنسی آنان را تضعیف میسموسی ن ی واژبا افزایش دادن سطح اضطراب زنان مبتلا به  

نظر می بر کاهش کمالبه  اگر درمانگران  متمرکز رسد  زنان  این  در  مثبت  بدنی  افزایش توصیف  و  منفی  گرایی 
با کاهش دادن سطح اضطراب آنان می توانند اختلال در عملکرد جنسی شان را کاهش دهند و این خود  شوند، 

 شود.های بیشتر در این افراد میمانعی برای اضطراب
  تحصیلات،  سطح  است  ممکن ند،  داشت  خودگزارشی  جنبه  پژوهش   این   در  استفاده  مورد  ابزارهای  که  آنجا  از

.  شوددر نتایج      سوگیری  سبب  و  داشته  نقش   افراد  توسط  سوالات  به  دادن  پاسخ  در   اجتماعی  طبقه  و  فرهنگ  نوع
  در  توانمی  پژوهش   این   نتایج  از.  لازم صورت گیرد  احتیاط  باید  هافرهنگ  خرده  سایر  به   هایافته  تعمیم  در  پس 
  در   زناشویی   مطلوب  عملکرد  افزایش   و  درمان  منظور  به   هاخانواده  مشاوره  مراکز  جهت  آموزشی   هایبسته  تهیه
  .برد بهره واژینیسموس به مبتلا  زنان و عادی زنان

 ملاحظات اخلاقی

 به   و  کردند  هاپرسشنامه  تکمیل  به  اقدام  و  داشته  شرکت  پژوهش   در  کامل  رضایت  با  پژوهش   این   کنندگان  شرکت
 .خواهد ماند باقی انپژوهشگر نزد  محرمانه صورتبه شان اطلاعات  که شد  داده خاطر  اطمینان هاآن

 حمایت مالی و سپاسگزاری 
تقدیر و    پژوهش   در   زنان شرکت کننده  تمامی   از  ناو نویسندگ  است  نبوده   برخوردار   مالی  حمایت   از  پژوهش   این 

 .نمایندتشکر می

 تعارض منافع  
 در این مقاله هیچ گونه تعارض منافعی وجود ندارد. 
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