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 چکیده
رد درم ا   یک  بر رو یمبتن ییزناشو یروابط جنس یسازیغن یالگو یاثربخش یسةهدف از پژوهش حاضر مقا

پژوهش از طرح  در این. بود نیزوج یت جنسیش رضایبر افزا یارتباط ­یرفتار یکردو رو یجا ز بر هکمتمر
جامع ة  . همراه با مرحلة پیگی ری  دوماه ه اس تهاده ش د    کنترل  آزمو  با گروهپس ­آزمو پیش نیمه آزمایشی

در . ب ود  1400کننده به یکی از مراکز مشاوره در شمال غرب تهرا  در س ال  های مراجعهآماری شامل زوج
در پرسش نامة   75زوج ک ه نم رک کمت ر از     30تع داد  در دس تر    گی ری با استهاده از روش نمونهمرحلة اول 

 10ه ر گ روه   ) انتخاب و سپس به شیوک تص ادفی س اده در دو گ روه آزم ایش    ، رضایت جنسی گرفته بودند
و  یج ا  ز ب ر ه ک  درم ا  متمر  آزمایش تحت هایگروه. گماشته شدند( زوج 10) و یک گروه کنترل( زوج
و در لیس ت انتا ار    دریاف ت نک رد  ای مداخل ه  گونههیچترل گروه کن. ندقرار گرفتی ارتباط ­یرفتار یکردرو

و این بهبود تا یافتند کنندگا  در رضایت جنسی بهبود نتایج نشا  داد که در مرحلة درما  شرکت. باقی ماند
همچنین نتایج نشا  داد که درما  متمرکز بر هیجا  اثربخشی بیشتری نس بت ب ه   . مرحلة پیگیری ادامه داشت

ت وا  گه ت ک ه    بر اسا  نتایج پژوهش حاضر می. ها داردارتباطی بر رضایت جنسی زوج ­اریرویکرد رفت
 یک  ردو رو یج  ا ز ب  ر هک  رد درم  ا  متمریک  ب  ر رو یمبتن   ییزناش  و یرواب  ط جنس   یس  ازیغن   یالگ  و
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The Comparison of Effectiveness Of The Enrichment Model Of Marital Sexual 

Relations Based On The Emotion-Focused Therapy Approach And The 

Behavioral-Relational Approach On Sexual Satisfaction Of Couples 
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Abstract 
The purpose of this study was to comparison of effectiveness of the enrichment 

model of marital sexual relations based on the emotion-focused therapy approach 

and the Behavioral-relational approach on sexual satisfaction of couples. The 

research methodology was the experimental one in which the semi-experimental 

design of Pretest-posttest with control group and follow-up were used. In this study 

the statistical population was all couples referred to counseling centers in district 

Gharb of Tehran city in year 2022. In the first stage, using convenience sampling 

method, 30 couples with score lower than 75 in sexual satisfaction were selected and 

then randomly divided into two experimental group (each group 10 couples) and one 

control group (10 couples) were replaced and experimental group underwent 

enrichment model of marital sexual relations based on the emotion-focused therapy 

approach and the Behavioral-relational approach, but the control group received no 

therapy and remained in the waiting list. To collect data sexual satisfaction 

questionnaire. Data analysis was performed using analysis of variance with repeated 

measures. The results of the study showed that treatment phase, the participants 

improved in sexual satisfaction and this improvement continued until the follow-up. 

Also, the results of showed that emotion-focused therapy approach is more effective 

than behavioral- relational approach on sexual satisfaction. Based on the results of 

the present study, it can be said that enrichment model of marital sexual relations 

based on the emotion-focused therapy approach and the Behavioral-relational 

approach can be used as a treatment methods on sexual satisfaction of couples in 
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counseling centers and psychological services. 
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 مقدمه
هم   ة  که مانیز شوهرز  و  تلذو  ضایتر، یدخشنو  حساا ب   ه عن   وا  ناشوییز ضایتر

 قعدر وا ناشوییز ضایتر. ش     ده اس     ت تعریف میگیرند ناررا در  دخوازدواج  یجنبهها
 دارن     د ناشوییز بطروا مختلف یجنبههااز  شوهرو   ز که ستا بخشیتلذو  مثبت شنگر
عمیق در روابط زوج ین   لاتمشکاز تواند می، رضایت زناشویی. (1392، و همکارا  بلاغت)

حس انتقام و احسا  عدم اعتماد ب ه نه س   ، رقابت، حسادت، دلخوری، و ایجاد تنهر از همسر
یی زوج ین  و از فروپاش ی و انح لال رابط ة زناش و    ( 1398، و همکارا  نکونام) جلوگیری کند

بن  ابراین رض  ایت زناش  ویی ی  ک . (2019، و همک  ارا  1هوان   ) جل  وگیری ب  ه عم  ل آورد
کش اورز افش ار و   ) بینی تداوم رابطه و پایداری زندگی زناشویی اس ت شاخص مهم برای پیش

، و یک  ی از عوام  ل مه  م رض  ایت زناش  ویی( 1401، ؛ خس  روی و همک  ارا 1400، همک  ارا 
رض ایت جنس ی عب ارت اس ت از پاس        . (2022، همک ارا  و  2فیش ر ) رض ایت جنس ی اس ت   

جنس ی خ ود ب ا ف رد      ةهای ذهنی مثبت و منهی فرد از رابط  هیجانی برخاسته از ارزیابی ­عاطهی
 یجنس   تیرض ا ، گ ر ید یه ا از ح وزه  یاریدر بس تیمانند رضا. (2011، 3لی و فون ) دیگر
توانن د از  یک ه اف راد م     یبه طور .(2010، و همکارا  4اشتولهوفر) است یمختله یاجزا یدارا
پ ار  و  ) ها داشته باش ند جنبه رینسبت به سا یشتریب تیخود رضا یجنس یجنبه از زندگ کی

حرم ت  ، اف زایش رض ایت از زن دگی   ، رض ایت جنس ی  از سوی دیگ ر  . (2022، 5دونالدمک
ا ورزی و احس ا  ش ادی در زن دگی ر   قابلیت عشق، رضایت از رابطه و رضایت عاطهی، خود

بین مشکلات سازگاری و زناش ویی   ةابطر، همچنین. (2014، و همکارا  6کارر) شودسب  می
رضایت زوج ین  ، ترین ابعاد رضایت زناشوییدهد که یکی از مهمجنسی نشا  می ینارضایت با

 .(2016، و همکارا  7مک نولتی) شا  استجنسی ةاز رابط
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ارتب ا   . گ ذارد ویی اث ر م ی  های گون اگو  ب ر رض ایت زناش     جنسی به شکل ةرابط
کن د و کیهی ت زن دگی را اف زایش     برآورده می نیازهای زیستی و اجتماعی انسا  را، جنسی
ه ای رابط ه را ک اهش    ت نش ، با افزایش صمیمیت در رابط ه ، رضایت جنسی ةتجرب. دهدمی
 ةی ک ازدواج س الم وج ود ی ک رابط       در، در نتیج ه . (2014، و همک ارا   1ب لا  ) دهدمی

و ثب ات  ، در موفقی ت ، رضایت طرفین شود تأمینمطلوب به نحوی که بتواند موج   جنسی
، و همک ارا   2و  اس تنبرگن ) کن د پایداری کانو  خانواده نقش بسیار مهم و اساسی ایها می

مختلهی  درمانیزوجمداخلات ، برای بهبود این کارکردهای زندگی جنسی  زوجین. (2014
و  3س لیما  ) آگاهان ه درم انی ذه ن  توا  به زوججملة آنها میبه کار گرفته شده است که از 

درمانی زوج (،1401، فر و همکارا زمانی) رفتاری ­درمانی سیستمیزوج (،2022، همکارا 
فره ادی و  ) انتخ اب  ةدرمانی مبتنی بر ناریواقعیت (،2022، و همکارا  4کلینپلاتز) گروهی
درمانی زوج (،1400، نورانی و همکارا ) گراهساز ­درمانی سیستمیزوج (،1399، همکارا 

 زناش  ویی آم  وزش ه  وش  (،1400، زاده جنی  دی و همک  ارا  ش  ریعت) مح  ورح  لراه
، و همک ارا   5برگ رو  ) رفت اری  ­درم انی ش ناختی  زوج (،1400، پ ور آت ش و  سلحشوری)

، ا و همک ار  7؛ جانس و  2019، و همک ارا   6ویب ه ) درمانی متمرکز بر هیج ا  زوج (،2022
عباس ی و  ) ارتباطی اشاره کرد ­رفتاری درمانیزوجو ( 1389، ؛ هنرپرورا  و همکارا 2018

رابط ة   و کیهی ت  برای بالا برد  رض ایت جنس ی  بر اسا  آنچه گهته شد . (1394، همکارا 
نی از   زناش ویی  رواب ط  هایمهارت آموزش زناشویی و روابط دانش دربارک به زوجین جنسی
ه ا و رویکرده ای مختله ی اس تهاده     رها از ناریهگهمداخل زناشویی طةراب آموزش در. است
س ازی و توانمندس ازی   غن ی  هدف اکثر آنها به خصوص متخصصا  حوزک مشاوره. کنندمی

متمرک ز   درمانیزوجدر این پژوهش از .اختلالات هستند درما  و کمتر به دنبالرابطه است 
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 .استهاده شده استارتباطی برنشتاین  ­فتاریمبتنی بر رویکرد ر درمانیزوجبر هیجا  و 
 و یندرم انی زوج    یهافراین د  مش اهدات تجرب ی    ب ر اس ا   هیجا   متمرکز بر مدل

 یب ه بازس از   یآمی ز ک ه ب ه ط ور موفقی ت     یم داخلات درم انی کلی د    ککنن د تعیین عوامل
در یک پروتک ل دقی ق   این مداخلات . پدیدار شد، کردکمک میهازوج  تعاملات هیجانی

، به دلی ل وج ود ای ن پروتک ل وی ژه     . دهی شدسازما ویژه  یهادرما  با مراحل و گام یبرا
اعتب ار تجرب ی مط رح     یهیجا  خودش را به عن وا  م دلی پاس خگو و دارا   متمرکز بر  مدل
ی اوری  ) شودشناخته می درمانیزوجتجربی  یهایکی از معتبرترین مدلبه عنوا  و سازد می

 ةب ود  و داش تن برنام     عل ت س اختارمند   ب ه رما  متمرکز ب ر هیج ا    د. (1400، و همکارا 
و احتم ال ع ود در    داردردها یکگر روینسبت به د یشتریب یاثربخش، درما  مرحله به مرحله

 کس ب  یابی  ن مرحل ه ب ه ارز  ین درما  در اول  یا. (2012، 1جانسو ) متر استکشدت  آ  به
 او یرا ب را  ارتب اطی مراج ع   کس ب ، ار شدندکها آشه دفاعکنیپردازد و پس از ایم یارتباط
ش وند  یرفت ه موف ق م    رفت ه  اف راد ل ین دلیسازد؛ به همیآ  را مشخص م یامدهایار و پکآش
بشناس ند  ، بخش ند یرا تداوم م یارتباط یمنه ةه چرخک یارکشده و ناآش وبکجانات سریه
 . (2020، و همکارا  2بودنمن) ن چرخه را بهبود بخشندیو ا

ک ه ب ه ح ل مش کلات مرب و  ب ه ارتب ا          درم انی زوجر از رویکرده ای  یکی دیگ
الگ  وی . (1394، عباس  ی و همک ارا  ) ارتب اطی اس ت   ­الگ وی رفت  اری ، پ  رازدزوج ین م ی  

، ده د و وج ه تم ایز آ    های درمانی بالینی را ارائه م ی ای از روشارتباطی مجموعه ­رفتاری
مبتن ی   درم انی زوجاین رویک رد  . است( تیارتباطی و شناخ، رفتاری) در هم ریختن سه نام
های درمانی است که برای حل مشکلات مربو  به ارتب ا  همس را  ب ه    بر آ  دسته از شیوه

 یرفتاره ا ، بر اسا  این رویک رد . (1396، ؛ ترجمه پورعابدی2017، برنشتاین) رودکار می
اهی زوج  ین گ   و بررس  ی ق  رار داد زوج  ین م  ورد ةزوج  ین را بای  د ب  ر طب  ق باف  ت رابط   

ام ا ه دف آن ا  از رفتارهایش ا  رس اند  پی امی ب ه        ، درظاهر دلیلی واضح دا رفتارهایشا  به
بیش تر  ، ن امطلوب دارن د   یازوجین ی ک ه رابط ه   ، ب ر طب ق ای ن دی دگاه    . همسرا  خود است

 . (1399، ربیعی و همکارا ) داشت آزارنده خواهند یرفتارهای
ارتباطی  ­کز بر هیجا  و هم رویکرد رفتاریبر اسا  آنچه گهته شد هم درما  متمر
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پردازن د و ه ر دو   های ارتباطی زوج ین م ی  علاوه بر حل مشکلات زناشویی به بهبود سبک
های کارآمدی برای بهبود مشکلات زناش ویی و  توانند دربردارندک روشرویکردِ درمانی می

؛ عباس  ی و 2018، ؛ جانس  و  و همک  ارا 2019، ویب  ه و همک  ارا ) جنس  ی زوج  ین باش  ند
توا  گهت که این درم ا   می، مدار جانسو درما  هیجا  ةبر اسا  ناری. (1394، همکارا 

ب ه ط وری    (،2022، و همکارا  1مار ) شودباعث کاهش مشکلات زناشویی در زوجین می
 شنهادیها و افراد پخانواده، هازوج یرا برامدار درما  هیجا ( 2022) 2که گریمن و جانسو 

احس ا   همچن ین  اف راد مه م و   هم دیگر و ب ا   ب ا   آنا  یعاطه یوندهایپ تیهیتا ک اندهکرد
ف ردی  چرا که تقوی ت پیون دهای ع اطهی و ب ین    ، یابد شیافزا یآنها از ارتبا  اجتماع یذهن

تواند به بازگرداند  تعادل عاطهی آنا  کم ک  مدار است که میتمرکز اصلی درما  هیجا 
ب رای اف راد   توانن د  یک ه م    یا از ان زوا و مجموع ه مش کلات س لامت    افراد ر جهیدر نتکند و 
 درم انی زوج ةدر جه ت مقایس   . (2022، گ ریمن و جانس و   ) محافات کند زا باشندآسی 
ای ارتباطی آمیزه ­توا  گهت که رویکرد رفتاریی میطارتبا ­یرفتار یکردرومدار با هیجا 

رفت اری اس ت ک ه مبتن ی ب ر آ  دس ته از        ­نگ ر ش ناختی  ناری و عملی از رویکردهای ناام
 رودهای درمانی است که برای حل مشکلات مربو  ب ه ارتب ا  همس را  ب ه ک ار م ی      شیوه

 .(1396، پورعابدی ة؛ ترجم2017، برنشتاین)
 درم انی زوجم دار ب ه بررس ی مه اهیم     هیج ا   درمانیزوجدر الگوی از سوی دیگر 

عم ق  ، بازس ازی پیون د زوج ین   ، زوجین نسبت به هم ارزیابی میزا  تعهد، متمرکز بر هیجا 
شامل بازسازی تعاملات و تغییر روی دادها  سازی بخشید  به درگیری عاطهی زوجین و فعال

از آنجا که هر دو رویکرد مورد مطالعه در این پژوهش بر حل . (2012، جانسو ) پردازدمی
ارتب اطی ب ر ح ل     ­ک رد رفت اری  مثال در رویبرای ، دارند تأکیدمشکلات مربو  به همسرا  
، دارن د  تأکی د هیجانی بر بازسازی پیون د زوج ین    درمانیزوجمشکلات ارتباطی و رویکرد 

، تواند رضایتمندی زندگی زناشویی زوجین را بالاتر بردهحل این مشکلات و بهبود آنها می
ا  شود که در زندگی جنسی و روابط جنسی خ ود نی ز احس    و همین رضایتمندی باعث می

 درم انی زوجهای قبلی نشا  داده شده است ک ه رویک رد   در پژوهش. رضایت بیشتری کنند
( 1396، پورعاب دی ) ارتب اطی  ­و رویک رد رفت اری  ( 2022، گریمن و جانس و  ) مدارهیجا 

                                                                                                                                        
1. Marren 

2. Greenman & Johnson 
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، اما آنچه کمت ر ب ه آ  توج ه ش ده اس ت     ، نقش مهمی در کاهش مشکلات زناشویی دارند
از س وی دیگ ر در اهمی ت و ض رورت     . درم انی اس ت  وجهای زمقایسة اثربخشی این روش

 مح ور خ انواده  ش ناختی روا توا  گهت ک ه مراک ز مش اوره و خ دمات     پژوهش حاضر می
بهبود مشکلات ناشی از نارض ایتی جنس ی    ةتوانند با استهاده از نتایج این پژوهش در زمینمی

از رویک رد  ، رضایتی جنسیهای مهمی برداشته و با غربالگری زوجین از حیث نازوجین قدم
ارتباطی برای کاهش نارض ایتی جنس ی اس تهاده     ­و رویکرد رفتاری مدارهیجا  درمانیزوج
ب ین  ا ی  آگ ویی ب ه ای ن پرس ش ب وده اس ت ک ه        به دنب ال پاس     بنابراین این پژوهش. کنند

ز ب ر  ک  رد درم ا  متمر یک  ب ر رو  یمبتن   ییزناش و  یروابط جنس   یسازیغن یالگو یاثربخش
 ؟تهاوت وجود دارد نیزوج یت جنسیش رضایبر افزا یارتباط ­یرفتار یکردو رو  یجاه

 روش

ط رح  . آزمایش ی اس ت  ی و از نوع نیمهبه صورت کاربردی جزء تحقیقات کمّ، این پژوهش
 . آزمو  با گروه کنترل همراه با پیگیری دوماهه بودپس ­آزمو پیشپژوهش حاضر 

 ی پژوهشآزمایشدیاگرام طرح نیمه   1جدول 
 پیگیری آزمونپس شیآزما ةمداخل آزمونپیش هاگروه

 T1 X1 T2 T3 1 یشیآزما

 T1 X2 T2 T3 2آزمایشی 

 T1 ­ T2 T3 کنترل

 
T1= ( رضایت جنسی) آزمو شیپ 
T2( رضایت جنسی) آزمو = پس 

T3( رضایت جنسی) یگیری= پ 
X1( مدارهیجا  درمانیزوج) ر مستقلی= متغ 

2X(  ارتباطی ­رویکرد رفتاری) قلر مستی= متغ 

 
کننده به یک ی از مراک ز مش اوره در ش مال     زوجین مراجعهجامعة آماری شامل کلیة 

زوج بودند ک ه در س ه گ روه گماش ته      30کنندگا  شرکت. بود 1400غرب تهرا  در سال 
 یک   ردروزوج در گ   روه  10، هیج   ا  درم   ا  متمرک   ز ب   رزوج در گ   روه  10) ش   دند
آزم و  و  بعد از اتمام جلسات در مرحلة پ س . (زوج در گروه کنترل 10و  یطارتبا ­یرفتار
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ت پرسش نامة  س االا کنندگا   هر سه گروه به شرکت، سپس بعد از دو ماه در مرحلة پیگیری
نب ود اخ تلالات   ، رض ایت آگاهان ه ب رای ش رکت در پ ژوهش     . رضایت جنسی پاس  دادند

تشخیص ی ب رای    ةیلات دی پلم و مص احب  ح داقل تحص   ، س ال  45ت ا   25 یس ن  ةدامن، جنسی
جلس ه در   2غیب ت ب یش از   . ه ای ورود ب ه پ ژوهش ب ود    نداشتن اختلال بالینی جزء م لا  

، با پ ژوهش  زما همها و مداخلات درمانی در دیگر دوره زما همشرکت ، جلسات درمانی
ه ای  آزمو  و ع دم ش رکت در مرحل ة پیگی ری از م لا      ت پسساالاعدم پاسخگویی به 

ب ه  اس رار و آزادی  ، ح ریم خصوص ی  ، احترام ب ه کرام ت و حق و    . خروج از پژوهش بود
، کس   رض ایت آگاهان ه از آنه ا    ، توض یح اه داف پ ژوهش ب رای آنه ا     ، کنندگا شرکت

در ، م داخلات درم انی  دو  ض رر ب ود    ب  ، ح ق خ روج از مطالع ه   ، اختیاری بود  پژوهش
ب ه  ه ای درم انی   جلسات مداخل ه  ةارائو جین ه زواختیار قرار داد  نتایج در صورت تمایل ب

اصول اخلاق ی  از  1بعد از مرحلة پیگیری و اخذ شناسة اخلا صورت فشرده به گروه کنترل 
 آمار توصیهی چو  می انگین  هایروش این تحقیق ازدر . رعایت شده در این پژوهش بودند

آمیخت ه و آزم و     تحلی ل واری انس  آم ار اس تنباطی ش امل     ه ای روش انحراف معیار و از و
 . بود 24 ةنسخ SPSSها افزار تحلیل دادهنرم. شد استهادهبونهرونی 

 اجرای پژوهش ةشیو
در مرحلة اول زوجین متقاضی به فراخوا  پژوهش برای شرکت در جلسات درم انی پاس     

و از بین آنه ایی   جنسی را تکمیل کردند پرسشنامة رضایتزوج و  56مثبت دادند که تعداد 
زوج انتخاب ش دند و   30تعداد برای هر کدام از زوجین کس  کردند  75رک کمتر از که نم

درم ا  متمرک ز ب ر    زوج در گ روه   10) گروه گماشته ش دند  3به صورت تصادفی ساده در 
س پس  . (زوج در گ روه کنت رل   10و  یارتب اط  ­یرفت ار  یک رد روزوج در گروه  10، هیجا 

ش رکت کردن د و   ( به صورت زوج ی ) درمانیجزوهای آزمایشی در جلسات زوجین گروه
بع د از اتم ام جلس ات ه ر س ه گ روه ب ه عن وا          . گروه کنترل در لیس ت انتا ار ب اقی مان د    

 پرسش نامة رض ایت  ت س االا پیگی ری ب ه    ةماه ب ه عن وا  مرحل     2آزمو  و سپس بعد از پس
ت ا   ذکر است در ای ن پ ژوهش اف ت آزم ودنی وج ود نداش ت و      شایا  . جنسی پاس  دادند

 . زوجین مشارکت داشتند و هیچ کدام از پژوهش انصراف ندادند، انتهای پژوهش

                                                                                                                                        
1. IR.IAU.SRB.REC.1400.205 
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 ابزارهای پژوهش
 . برای بررسی متغیرهای مورد مطالعه از ابزار زیر استهاده شد، در پژوهش حاضر

: های آنهمؤلفو ( 1998) و همکاران 2لارسون 1(SSQ) جنسی پرسشنامة رضایت( الف
کیهی ت   ،مقی ا  ش امل س ازگاری جنس ی    اس ت و س ه خ رده    ساال 25این پرسشنامه شامل 

. (1395، مهی  د و همک  ارا ) کن  دگی  ری م  یو نگ  رش جنس  ی را ان  دازه ،زن  دگی جنس  ی
ت ا   51، دهندک عدم رضایت جنس ی نشا  50تا  25نمرک : ن صورت استیه ابج ینتا یبندطبقه
ق ادری و  ) اس ت نش ا  دهن دک رض ایت جنس ی زی اد       100ت ا   76 و رضایت جنسی ک م  75

این پرسشنامه در ایرا  ترجمه و هنجاری ابی ش ده اس ت و ب رای بررس ی      . (1400، همکارا 
به دست آمده اس ت و همچن ین    70/0پایایی آ  از آلهای کرونباخ استهاده شده که ضری  

ح داکثر   ،3(AVE) روایی همگرا و واگ رای آ  ب ا ش اخص می انگین واری انس اس تخراجی      
بررس ی و   5(ASV) میانگین مجذور واریانس مشتر و  4(MSV) ر مجذور واریانس مشت
 ةدر دامن   MSVضرای  ب رای ش اخص   ، 62/0تا  51/0 ةدر دامن AVEضرای  برای شاخص 

و به دس ت  شده محاسبه  33/0تا  19/0 ةدر دامن ASVو ضرای  برای شاخص  44/0تا  27/0
ب ه  و ش د  ایی مقیا  محاسبه در پژوهش حاضر پای. (1395، بهرامی و همکارا ) آمده است

، 81/0، آزم و  ت در مرحل ة پ یش  ساالاضری  همگنی درونی  کل ، روش آلهای کرونباخ
 . به دست آمد 90/0و مرحلة پیگیری  80/0آزمو  مرحلة پس
ب الینی  دارای   ش نا  روا تشخیص ی توس ط ی ک     ةمص احب : مصاحبة تشخیصـی ( ب

تلال بالینی م ورد ارزی ابی ق رار گرفتن د     صلاحیت انجام گرفت و زوجین از حیث داشتن اخ
ای ن زوج ین اف رادی    . کنندگا  مناسبی برای ورود به درم ا  هس تند ی ا خی ر    که آیا شرکت

کیهیت رابط ة جنس ی پ ایین داش تند و ب رای      ، بالینی شنا روا بودند که بر اسا  تشخیص 
 .ده شدتشخیصی استها ةاحراز این امر از پرسشنامة رضایت جنسی در کنار مصاحب

                                                                                                                                        
1. Sexual Satisfaction Questionnaire  

2. Larson 

3. Average Variance Extracted  

4. Maximum Shared Squared Variance  

5. Average Shared Square Variance  
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 پروتکل درمانی
سازی روابط جنسی زناشویی مبتنی بر رویکـرد درمـان متمرکـز بـر     الگوی غنی( الف

اقتب  ا  ش  ده و در ای  ن الگ  و ب  ه بررس  ی مه  اهیم   ( 2012) ای  ن الگ  و از جانس  و : هیجــان
بازس ازی پیون د   ، ارزیابی میزا  تعهد زوج ین نس بت ب ه ه م    ، متمرکز بر هیجا  درمانیزوج

شامل بازس ازی تع املات و   سازی بخشید  به درگیری عاطهی زوجین و فعالعمق ، زوجین
 . تغییر رویدادها پرداخته شده است

ای ن  : سازی روابط جنسی زناشویی مبتنی بر رویکرد رفتاری ارتبـاطی الگوی غنی( ب
در ای ن الگ و ب ه    . اقتبا  شده اس ت ( 1396، ؛ ترجمه پورعابدی2017) رویکرد از برنشتاین

ارتب اطی   یدرم انی رفت ار  ک ارتبا  با مخاطب ا  و آش نا ک رد  آنه ا ب ا ش یو       یرقرارببررسی 
ص حیح گ وش    یه ا ارتباطی و آموزش مه ارت  یهابررسی سطح ارتبا  مهارت، برنشتاین

 .  های ارتباطی زوجین پرداخته شده استو بررسی مجدد سطح ارتبا  مهارت داد 

ارتباطی  ­رفتاری درمانیزوجو ( 2012) اقتبا  از جانسو  متمرکز بر هیجا  درمانیزوججلسات    2جدول 
 ( 1396، پورعابدی ة؛ ترجم2017) اقتبا  از برنشتاین

 متمرکز بر هیجان درمانیزوججلسات 
 محتوای جلسه جلسه گام

: گام اول
 شناسایی

 اول

 گروه اعضای آشنایی و معرفی ­
 لسات درمانیج در شرکت از افراد نمونه انتاار و انگیزه بررسی ­

 جنسی ابرازگری، جنسی رضایت، مدارهیجا  درمانیزوج مهاهیم تعریف ةارائ ­

 مهاهیم این مورد در زوجین نارات و بررسی همسر به نسبت

 دارمشکل تعاملات کشف ­

 مشکلات با زوجین برخورد کشیو ارزیابی ­

 فردیبین و فردیدرو  هیجانی درگیری و دلبستگی موانع کشف ­

 جنسی ةرابط کیهیت و جنسی رضایت، زناشویی ارتبا  وضعیت جشسن ­

، س رحالی ، ل ذت ، نش ا  ) خوش ایند  هیج انی  ح الات  ب ه  توج ه : تم رین و تکلی ف  
 (  اضطراب و حسادت، غمگینی، تنهر، خشم) حالات ناخوشایند و( و غیره خوشحالی

 دوم

 دلبس تگی  تروم ای ، فرازناش ویی  رواب ط ، همس ر  ب ه  نسبت تعهد میزا  ارزیابی ­

 است گذارتأثیر روابط فعلی در که قبلی شخصی
 رازها افشای از زوجین تر  میزا  ارزیابی ­

 یکدیگر کروزمر تعاملات ةچرخ به توجه: تمرین و تکلیف

 سوم
 شده تصدیق احسا  پذیرش شامل تعامل الگوهای کرد  مشخص ­
 زوجین از کدام هر هایتر  و دلبستگی ناایمنی کشف ­

 زوجین خودافشایی و بود  بازتر هب کمک ­
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 درما  پیوستگی ةادام ­

 خالص احساسات و عواطف، هیجا  دقیق شناسایی: تمرین و تکلیف

: گام دوم
 تغییر

 چهارم

 کلیدی هیجانی هایپاس  کرد  روشن شامل زوجین پیوند بازسازی ­
 دجدی عناصر پدیداری و رابطه در زوجین از کدام هر هیجانی ةتجرب گسترش ­

 زوجین توسط منهی ةچرخ پذیرش ةتجرب در

 روابط کرد  نار تجدید و بررسی ­

 ( حاشیه بدو ) خالص عواطف و جاناتیه ابراز: تمرین و تکلیف

 پنجم

 اف زایش  ش امل  دلبس تگی  مبن ای  ب ر  زوجین عاطهی درگیری به بخشید  عمق ­

 دلبستگی نیازهای شناسایی
 نیهیجا ةتجرب با شخصی ارتبا  بخشید  عمق

 تعاملی وضعیت بهبود و روانیدرو  وضعیت بهبود ­

 ( حاشیه بدو ) خالص عواطف و هیجانات ابراز: تمرین و تکلیف

 ششم

بن دی  چ ارجوب  تناس    تعیین شامل دیگرا  با ارتبا  در خود کرد  گسترده ­
 زوجین ةتجرب با درمانگر

 زوجین درگیری با بخشید  عمق ­

 خود ةبتجر از زوجین بیشتر پذیرش ­

 تعامل جدید هایروش ارتقای ­

 دیگری نه خود روی تمرکز ­

 آرزوها و خواسته ابراز و زیربنایی هایتر  شناسایی: تمرین و تکلیف

 ههتم

 رویدادها تغییر و تعاملات بازسازی شاملسازی فعال ­
 یکدیگر با زوج بیشتر درگیری ­

 زوجین آرزوهای و هاخواستهسازی روشن ­

 رابطه تمرین قوت و ضعف نقا  کرد  مشخص: تکلیفتمرین و 

: گام سوم
 تثبیت

 هشتم

 تغییر، تعاملات بازسازی شامل قدیمی مشکلات برای جدید هایحلراه یافتن ­

 نیز و خود به نسبت درونی حس در هماهنگی ایجاد، رسا آسی  همسر رفتار

 مثبت واکنش موانع بر تعاملات غلبه تغییر، رابطه
 قدیمی مشکلات و هابحث برای جدیدهای لحراه کشف: کلیفتمرین و ت

 نهم

، زوج ةصمیمان درگیری شامل روزانه زندگی در درمانی دستاوردهای از استهاده
 ک ه  جدی د  ه ای وض عیت  هماهنگی، آ  از نشد  خارج درما  و خط بر ماند 

 یج اد تع املی و ا  کس ازند  از الگوه ای  حمای ت  و شناسایی، اندکرده ایجاد زوج

 ایمن دلبستگی
 روزمره محیط در هاتکنیک اجرای: تمرین و تکلیف

 دهم

 جلسات اختتام تسهیل شامل اختتام ­
 آینده در تعاملات تغییر حهظ ­

 اکنو  و اولیه جلسات در گذشته منهی تعامل الگوی بین تهاوت تعیین ­

 .آنها بین پیوند کرد  قوی ادامة مناور به هیجانی درگیری حهظ ­

 ارتباطی ­رفتاری یدرمانجلسات زوج
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 محتوای جلسه جلسه
ارتب اطی برنش تاین و    یدرم انی رفت ار  ک ارتبا  با مخاطبا  و آشنا کرد  آنها با ش یو  یبرقرار اول

 قوانین شرکت در گروه 
 صحیح گوش داد   یهاارتباطی و آموزش مهارت یهابررسی سطح ارتبا  مهارت دوم
 های ارتباطی زوجینبررسی مجدد سطح ارتبا  مهارتقبل و  ةجلس ةادام سوم
ه ا بی ا  ش د و زوج ین ب ه      ارتب اطی می ا  زوج   یاصول بنی اد . به تعریف ارتبا  پرداخته شد چهارم

 بررسی ارتباطات خود با یکدیگر
 های ارتباطی ز  و مرد بررسی و اصلاح رفتارهای غیرکلامی و کلامی زوجین و بیا  تهاوت پنجم
 متقابل  یهاتنبیه و رابطه ­زش اصول اساسی میزا  تقویتآمو ششم
 ها پرداختهشناختی زوج یتحلیل نقش عوامل شناختی و خطاها ههتم
خ ود را   یرفتاره ا ، مشکلات زناشویی و جنسیزوجین آموختند با شناخت عوامل شناختی  هشتم

  کنند اصلاح
 اخته شدحل مسئله پرد یهاو آموزش مهارت اصلاحبررسی به  نهم
جلس ات را در   یخواس ته ش د ک ه محتواه ا     زوج ین از . جلسات پرداخت ه ش د   یبندبه جمع دهم

 روابط خود به کار ببرند 

 ها یافته
؛ می انگین و انح راف معی ار س ن     340/4و  90/31 م دار هیجا میانگین و انحراف معیار سن گروه 

و  50/31معی ار س ن گ روه کنت رل      ؛ می انگین و انح راف  025/4و  25/31ارتباطی  ­گروه رفتاری
در گ روه   3 ه ای می انگین  ةدست آمده حاصل از مقایسه ب F کآمارمیزا  بود که بر اسا   513/4
ک ه  ( p=890/0)نیس ت  م اری معن ادار   آکه این میزا  ب ه لح ا    است F =116/0برابر با  سنمتغیر 
 20) نه ر  4 م دار هیج ا  ه همچن ین در گ رو  . باش د گروه از نار س ن م ی   3همتا بود   کدهندنشا 

نه ر ف و  لیس انس و     5و ( درصد 45) نهر لیسانس 9 (،درصد 10) نهر فو  دیپلم 2، دیپلم( درصد
 15) نهر فو  دی پلم  3، دیپلم( درصد 15) نهر 3ارتباطی  ­در گروه رفتاری. بود( درصد 25) بالاتر
در گ روه  . ب ود ( درص د  20) نهر فو  لیس انس و ب الاتر   4و ( درصد 50) نهر لیسانس 10 (،درصد
 4و ( درص د  50) نه ر لیس انس   10 (،درصد 10) نهر فو  دیپلم 2، دیپلم( درصد 20) نهر 4کنترل 

 ةآم ده حاص ل از مقایس     تحلی ل خ ی دو  آم اره  میزا  . بود( درصد 20) نهر فو  لیسانس و بالاتر
م اری معن ادار   آا  که این میزا  ب ه لح   است  690/0برابر با گروه  3فراوانی و درصد تحصیلات 

 .استهمتا بود  سه گروه از نار تحصیلات  کدهندنشا نیست 

 آزمایش و گروه کنترل در زوجین میانگین و انحراف معیار رضایت جنسی گروه   3جدول 

 (انحراف معیار) میانگین گروهمتغیرهای 
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 وابسته
 مدارهیجانرویکرد 

رویکرد 
 ارتباطی ­رفتاری

 گروه کنترل

 مرد زن مرد زن دمر زن

سازگاری 
 جنسی

 15( 8/0) 15( 5/0) 5/14( 5/0) 4/14( 5/0) 9/14( 9/0) 8/14( 4/0) آزمو پیش
 2/15( 1) 1/15( 6/0) 2/17( 9/0) 9/16( 2/1) 18( 9/0) 8/17( 1) آزمو پس

 2/15( 1) 15( 5/0) 2/17( 9/0) 8/16( 1/1) 9/17( 1/1) 8/17( 1) پیگیری
کیهیت 
زندگی 

 نسیج

 8/19( 8/0) 7/19( 9/0) 8/19( 1) 20( 7/0) 7/19( 6/1) 7/19( 7/0) آزمو پیش
 2/20( 9/0) 8/19( 1) 8/21( 1) 5/21( 1) 7/22( 9/0) 7/22( 1/1) آزمو پس

 1/20( 9/0) 8/19( 1) 7/21( 1) 5/21( 1) 5/22( 1/1) 7/22( ) پیگیری

نگرش 
 جنسی

 7/23( 8/0) 8/23( 8/0) 7/23( 8/0) 9/23( 7/0) 9/23( 7/0) 1/24( 1/1) آزمو پیش
 9/23( 7/0) 8/23( 8/0) 2/25( 1) 1/25( 8/0) 26( 2/1) 1/26( 8/0) آزمو پس

 9/23( 7/0) 9/23( 7/0) 1/25( 1) 1/25( 8/0) 9/25( 4/1) 1/26( 9/0) پیگیری
کل  کنمر

رضایت 
 جنسی

 5/58( 7/1) 5/58( 9/0) 58 (1) 3/58( 2/1) 5/58( 9/1) 6/58( 9/0) آزمو پیش
 3/59( 7/1) 7/58( 2/1) 2/64( 1) 5/63( 1/2) 7/66( 2/2) 6/66( 9/1) آزمو پس

 2/59( 6/1) 7/58( 1/1) 64( 8/1) 4/63( 2) 3/66( 9/2) 7/60( 9/1) پیگیری

 ب ه تهکی ک مراح ل س نجش    رضایت جنس ی  میانگین و انحراف معیار  3جدول 
مشاهده  3که در جدول  طورهما . دهدپیگیری را نشا  می آزمو  وپس، آزمو پیش)

تری نس بت ب ه   آزمو  افزایش محسو پس ةهای آزمایشی در مرحلگروه کشود نمرمی
س ازگاری م ردا  در گ روه درم ا       کمث ال نم ر  برای  ،نمرات مردا  گروه کنترل داشته

آزمو  به پس ةرحلدر م، بوده است 90/14آزمو  متمرکز بر هیجا  که در مرحله پیش
اما در گروه . شوددر مورد سایر متغیرها این افزایش دیده می. افزایش یافته است 00/18

ک ه   ط ور هما همچنین . شودکنترل تغییر محسوسی در رضایت جنسی مردا  دیده نمی
آزم و  اف زایش   پ س  ةهای آزمایشی در مرحل  گروه کشود نمرمشاهده می 3در جدول 
 کب ه عن وا  مث ال نم ر     ؛به نمرات زن ا  گ روه کنت رل داش ته اس ت     تری نسبت محسو 

بوده  80/14آزمو  پیش ةسازگاری زنا  در گروه درما  متمرکز بر هیجا  که در مرحل
در م ورد س ایر متغیره ا ای ن     . افزایش یافته اس ت  80/17آزمو  به در مرحله پس، است

در رضایت جنسی زنا  دیده  اما در گروه کنترل تغییر محسوسی. شودافزایش دیده می
آزمو  و پیگی ری  شده در پسبرای دانستن این مطل  که این تغییرات حاصل. شودنمی

استهاده . شداز تحلیل واریانس آمیخته استهاده ، باشند یا خیربه لحا  آماری معنادار می
ال ها شامل نرم  فرضپیشاین ، اولیه است فرضپیشاز این آزمو  مستلزم رعایت چند 
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. ه ا بررس ی ش د   ف رض باشد که ابتدا پ یش ها میبود  توزیع نمرات و همگنی واریانس
از آنج ا ک ه مق ادیر    . ویلک ز اس تهاده ش د    ­برای بررسی نرمال بود  از آزم و  ش اپیرو  

توا  نتیجه لذا می (،P>05/0) دار نبوداز مراحل معنا کویلکز در هیچ ی ­آزمو  شاپیرو
ه ا نی ز از آزم و     جهت بررسی همگنی واری انس . استال گرفت که توزیع نمرات نرم

ارزیابی به لحا   ةآزمو  لوین در سه مرحل کشاخص آمار، طبق نتایج. لوین استهاده شد
. ش د  تأیی د ها فرض برابری واریانسو بدین ترتی  پیش( P>05/0) دار نبودآماری معنا

را ( ب  اکسام) سکوواری  ان­ه  ای واری  انسه  ای تحقی  ق ف  رض همگن  ی م  اتریس داده
داری سطح معنا. (<05/0P) فرض نیز رعایت شده استزیرساال نبرد؛ بنابراین این پیش

 همگن ی ش ی    کدهن د بود و ای ن نش ا    05/0از  تربزرگ آزمو پیشاثر تعامل گروه و 
های استهاده از تحلیل واری انس آمیخت ه   فرضبا توجه به اینکه پیش. بودخط رگرسیو  
 . کردتوا  از این آزمو  آماری استهاده می، ترعایت شده اس

 رضایت جنسی ةنتایج تحلیل آمیخت نتایج اثرات درو  گروهی و بین گروهی   4جدول 

 داریمعنا F ةآمار منابع تغییر متغیرهای وابسته
اندازه 

 اثر
توان 
 آماری

 سازگاری جنسی

درو  
 گروهی

 999/0 844/0 001/0 210/292 زما 
 999/0 707/0 001/0 116/65 گروه×زما 
 106/0 009/0 515/0 468/0 جنسیت×زما 

 070/0 005/0 893/0 134/0 جنسیت×گروه×زما 

 بین گروهی
 999/0 496/0 00/0 591/26 گروه
 129/0 013/0 411/0 686/0 جنسیت

 059/0 002/0 938/0 064/0 جنسیت×گروه

 کیهیت زندگی جنسی

درو  
 گروهی

 999/0 771/0 001/0 818/181 زما 
 999/0 610/0 001/0 277/42 گروه×زما 
 160/0 017/0 354/0 908/0 جنسیت×زما 

 124/0 017/0 656/0 454/0 جنسیت×گروه×زما 

 بین گروهی
 999/0 432/0 001/0 516/20 گروه
 071/0 004/0 664/0 191/0 جنسیت

 076/0 007/0 838/0 177/0 جنسیت×گروه

 رش جنسینگ
درو  
 گروهی

 999/0 603/0 001/0 191/82 زما 
 999/0 412/0 001/0 902/18 گروه×زما 
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 104/0 008/0 514/0 459/0 جنسیت×زما 
 058/0 002/0 958/0 051/0 جنسیت×گروه×زما 

 بین گروهی
 999/0 390/0 001/0 251/17 گروه
 061/0 002/0 754/0 100/0 جنسیت

 058/0 002/0 944/0 058/0 جنسیت×گروه

کل رضایت  کنمر
 جنسی

درو  
 گروهی

 999/0 872/0 001/0 255/367 زما 
 999/0 752/0 001/0 983/81 گروه×زما 
 192/0 021/0 291/0 163/1 جنسیت×زما 

 126/0 013/0 728/0 346/0 جنسیت×گروه×زما 

 بین گروهی
 999/0 682/0 001/0 800/57 گروه
 080/0 005/0 608/0 266/0 جنسیت

 072/0 006/0 861/0 150/0 جنسیت×گروه
 
 

ب ر   یمبتن   ییزناش و  یرواب ط جنس   س ازی  یغن   یالگ و نشا  داد که  4نتایج جدول 
 یت جنس  یش رض ا یب ر اف زا   یارتب اط  ­یرفت ار  یکردو رو یجا ز بر هکرد درما  متمریکرو

 کدهن  دنش ا  ک  ه عن ادار نبودن د   همچن ین عام ل جنس  یت م  . اثربخش ی معن  ادار دارد  نیزوج  
ز ب ر  کرد درما  متمریکبر رو یمبتن ییزناشو یجنس روابط یسازیغن یالگواثربخش بود  

در . به یک اندازه بر رضایت جنسی زنا  و م ردا  اس ت   یارتباط ­یرفتار یکردو رو یجا ه
( پیگی ری  آزمو  وپس، آزمو پیش) دو به دوی میانگین تعدیل مراحل آزمو ة ادامه مقایس

 .آمده است 5در نمرات رضایت جنسی در جدول 

 برای بررسی ماندگاری نتایج درمانیرضایت جنسی  بونهرونی تعقیبی آزمو  نتایج   5جدول 
رهای یمتغ

 وابسته
 مراحل

ن یانگیم
 ل شدهیتعد

 تفاوت مراحل
تفاوت 

 نیانگیم
 معناداری

 سازگاری جنسی
 001/0 -933/1 آزمو پس ­آزمو پیش 767/14 آزمو پیش
 001/0 -883/1 یریگیپ ­آزمو پیش 700/16 آزمو پس
 267/0 050/0 یریگیپ ­آزمو پس 650/16 یریگیپ

کیهیت زندگی 
 جنسی

 001/0 -667/1 آزمو پس ­آزمو پیش 783/19 آزمو پیش
 001/0 -600/1 یریگیپ ­آزمو پیش 450/21 آزمو پس
 133/0 067/0 یریگیپ ­آزمو پس 383/21 یریگیپ

 001/0 -167/1 آزمو پس ­آزمو پیش 850/23 آزمو پیش نگرش جنسی
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 001/0 -150/1 یریگیپ ­آزمو پیش 017/25 آزمو پس
 999/0 017/0 یریگیپ ­آزمو پس 000/25 یریگیپ

کل  کنمر
 رضایت جنسی

 001/0 -767/4 آزمو پس ­آزمو پیش 400/58 آزمو پیش
 001/0 -633/4 یریگیپ ­آزمو پیش 167/63 آزمو پس
 138/0 133/0 یریگیپ ­آزمو پس 033/63 یریگیپ

 
 آزم و  آزم و  ب ا پ س   تهاوت میانگین پیششود مشاهده می 5که جدول  طورهما 

بیشتر و معنادارتر از ته اوت  ( اثر زما ) با پیگیری آزمو پیشو تهاوت میانگین ( اثر مداخله)
آ  اس ت ک ه    کدهن د ن نش ا  ی  اس ت ک ه ا  ( اثر ثبات مداخله) یریآزمو  و پیگمیانگین پس

و  یج ا  ز ب ر ه ک  رد درم ا  متمر یک  ب ر رو  یمبتن   ییزناش و  یروابط جنس یسازیغن یالگو
داش ته اس ت    تأثیر آزمو پس ةدر مرحل نیزوج یت جنسیبر رضا یارتباط ­یرفتار یکردرو

همچنین نت ایج ب ه دس ت آم ده     . است را نیز در برداشته یریگیپ ةدر مرحل تأثیرن یو تداوم ا
و پیگی ری مرب و  ب ه ک دام      آزمو پس ةایجاد شده در مرحل تأثیرمشخص نکرده است که 

ل ذا در ادام ه   . ت ر ب وده اس ت   روش درمانی بوده است یا اینکه کدام روش درمانی اث ربخش 
رد یک  ب ر رو  یمبتن   ییزناش و  یروابط جنس یسازیغن یالگوبرای بررسی تهاوت اثربخشی 

از  نیزوج   یت جنس  یش رض ا یبر اف زا  یارتباط ­یرفتار یکردو رو یجا ز بر هکدرما  متمر
اس تهاده ش ده اس ت ک ه     ( های مداخلهاثربخشی گروه ةبرای مقایس) بونهرونیآزمو  تعقیبی 
 .آمده است 6نتایج در جدول 

 تردرما  اثربخش رضایت جنسی به مناور بررسی بونهرونیزوجی با آزمو  تعقیبی ة مقایس   6جدول 

 های مداخلهگروه متغیرهای وابسته
گروه 
 مقایسه

تفاوت 
 میانگین

 معناداری

 سازگاری جنسی
 001/0 783/1 گروه کنترل گروه درما  متمرکز بر هیجا 

 001/0 083/1 گروه کنترل ارتباطی ­گروه رویکرد رفتاری

 کیهیت زندگی جنسی
 001/0 767/1 لگروه کنتر گروه درما  متمرکز بر هیجا 

 001/0 750/1 گروه کنترل ارتباطی ­گروه رویکرد رفتاری

 نگرش جنسی
 001/0 517/1 گروه کنترل گروه درما  متمرکز بر هیجا 

 005/0 850/0 گروه کنترل ارتباطی ­گروه رویکرد رفتاری
نمره کل رضایت 

 جنسی
 001/0 067/5 گروه کنترل گروه درما  متمرکز بر هیجا 

 001/0 083/3 گروه کنترل ارتباطی ­ه رویکرد رفتاریگرو
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ب ا گ روه کنت رل بیش تر از      م دار یجا رد هیکروتهاوت میانگین  ،6با توجه به جدول 
آ  اس ت   کدهن د است که این نشا  با گروه کنترل یارتباط ­یرفتار یکردرومیانگین تهاوت 

ب ر   ارتب اطی  ­یک رد رفت اری  اثربخش ی بیش تری نس بت ب ه رو     یج ا  ه متمرکز بر ردیکروکه 
 .افزایش رضایت جنسی دارد

 گیریبحث و نتیجه
 ییزناش و  یروابط جنس  سازی یغن یالگو یاثربخش ةیسمقابررسی هدف از پژوهش حاضر 

ت یش رض ا یب ر اف زا   یارتب اط  ­یرفتار یکردو رو یجا ز بر هکرد درما  متمریکبر رو یمبتن
نسبت و پیگیری آزمو  پس ةمرحلمذکور در  یهانتایج نشا  داد درما . بود نیزوج یجنس

. داش ته اس ت   ینزوج ییزناشوافزایش رضایت جنسی بر به گروه کنترل اثربخشی معناداری 
اثربخش ی   نش ا  داد ک ه درم ا  متمرک ز ب ر هیج ا        ب ونهرونی همچنین نتایج آزمو  تعقیبی 

ای ن  . ج ین دارد ارتب اطی ب ر اف زایش رض ایت جنس ی زو      ­بیشتری نسبت به رویکرد رفتاری
 ویب ه و همک ارا   مث ال  ب رای  . به دست آمده ب ا نت ایج تحقیق ات قبل ی همس ویی دارد      ةنتیج
جانس و  و  . دارد ت أثیر هیجانی بر رض ایت جنس ی زوج ین     درمانیزوجنشا  دادند ( 2019)

 تأثیرهیجانی بر بهبود کارکردهای جنسی زوجین  درمانیزوجنشا  دادند ( 2018) همکارا 
ارتباطی بر س ازگاری   ­رفتاری درمانیزوجنشا  دادند که ( 1394) باسی و همکارا ع. دارد

 و همک ارا   هنرپ رورا  و اث ربخش اس ت و در نهای ت     زناشویی و صمیمیت جنسی زوجین
دارد  ت أثیر ن یزوج   یت جنس  یبر رض ا  مدارهیجا رد یکآموزش رونشا  دادند که ( 1389)

در تبی ین اثربخش ی   . مده از این پ ژوهش همس ویی دارد  آبه دست ةاین نتایج با نتیج ةکه هم
رد ک  ب ر اس ا  روی  ت وا  گه ت ک ه    متمرکز بر هیجا  بر رض ایت جنس ی م ی    درمانیزوج

دلبس تگی و کش ف نیازه ای اساس ی      ةب ا شناس ایی چرخ    درما  متمرکز بر هیجا  جانسو  
ه ای جدی د   ح ل راه ةبه بازسازی موقعیت جدید و بیا  احساس ات زیربن ایی و ارائ    ، زوجین

مناس بی ب رای کش ف و م نام ک رد  هیجان ات        ةزمین   هیج ا  درما  متمرکز بر . پردازدمی
 کدر ای ن ش یو  . گرفته از زم ا  تول د ت ا بزرگس الی اس ت     های شکلآشهته ناشی از دلبستگی

ب رای گس ترش و س ازماندهی    به زوجین دارای مش کلات زناش ویی   درمانگر زوج ، درمانی
خ ود و   ةجدی د عرض    کش یو  کی   کابراز این تجربه دربردارند کند ومی ککم درونی خود

ت وا  گه ت ک ه    همچن ین م ی  . دش و راهکار جدید برای برقراری رابطه با دیگ ری م ی   کی
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ه ای دلبس تگی زوج ین و تغیی ر     متمرکز بر هیجا  از طریق تغییر سبک درمانیزوجرویکرد 
باطی کنترل بهتر هیجان ات و کنت رل   تعاملات معیوب زناشویی و ایجاد فضای امن ارت ةچرخ

 ش ود زناش ویی م ی   من دی از ش ود و باع ث اف زایش رض ایت    پ ذیر م ی  رفتار زوجین امک ا  
س ب  جل وگیری از   ، همچنین هیجانات مثبت و آرامش ت ومم ب ا اعتم اد   . (1392، جاویدی)

ل  ذا . (1387، س  لیمی و همک  ارا ) دگ  ردم  ی آنه  ا ةو نی  ز باع  ث تقوی  ت رابط   دلزدگ  ی 
متمرک ز ب ر هیج ا  ب ا تغیی ر داد  س بک دلبس تگی ن اایمن زوج ین و تقوی ت            درمانیزوج

در آنا  کمتر ش ود و هم ین هیجان ات    هیجانات منهی  شوددلبستگی ایمن در آنا  باعث می
 زوج ین اف زایش رض ایت جنس ی    و رضایت همسرا  از یک دیگر   بهبودبه یافته منهی کاهش

هیجا  بر افزایش رض ایت   متمرکز بر درمانیزوجود لذا منطقی است که گهته ش. انجامدمی
 .  جنسی اثربخش است

ارتباطی بر رضایت جنس ی   ­مبتنی بر رویکرد رفتاری درمانیزوجدر تبیین اثربخشی 
ه ای  توا  گهت که بیش تر زوج ین در زن دگی خ ود ب ه دلی ل ع دم آگ اهی از مه ارت         می

. یمیت زناش ویی و س رد دارن د   ب دو  ص م   ةرابط  ، ه ای ارتب اطی نادرس ت   ارتباطی و سبک
برانگی ز  زا و تع ارض ه ای ت نش  رابطه، برندهای زناشویی که از سردی عاطهی رنج میرابطه

ربیع ی و  ) خواهند بود و در طول زندگی با خشم و پرخاشگری زوجین هم راه خواه د ب ود   
س ناد  ا، مانن د پریش انی هیج انی   ) نقص در ارتبا  هرچیزی که باش د  منشأ. (1399، همکارا 

ه ای  کس   مه ارت   ةه ای مناس   در زمین    آم وزش  (،تاریخچه تقویت قبلی و غی ره ، غلط
زوج ین ب ه    ةرفتارهای ارتباطی مناس  و بهب ود رابط    ةتواند به زوجین در توسعمی، ارتباطی

. (1396، پورعاب دی  ة؛ ترجم  2017، برنش تاین ) زندگی جنس ی کم ک کن د    ةویژه در زمین
ب ر ی ادگیری   ، ب ر خش م و دلی ل آ     تأکی د ب ه ج ای   ، ارتباطی ­همچنین در رویکرد رفتاری

ش ود ت ا ب ا    به زوج ین آم وزش داده م ی    درمانیزوجدر این روش . ها متمرکز استمهارت
افکار نادرست در مورد ، سعی نمایند تا عادات نامناس ، تمرکز بر رفتار و ارتباطات خویش

شی از خشم و لجاج ت می ا  خ ویش را    های ناسوء تهاهم و سوء برداشت، ارتبا  میا  خود
گیرند ارتباطی یاد می ­با رویکرد رفتاری درمانیزوجآنا  در . کاهش دهند و اصلاح نمایند

الگوه ای مثب ت    که الگوهای ارتباطی ناسالم خویش را شناسایی کنند و با جایگزین نم ود  
ت ر  را ق وی و جدید مشکلات زناشویی و جنسی خود را کاهش دهن د و ارتباط ات خ ویش    

لذا منطقی است که گهت ه ش ود   . کنند و از این طریق رابطه جنسی رضایتمندتری داشته باشد
 .ارتباطی بر افزایش رضایت جنسی اثربخش است ­مبتنی بر رویکرد رفتاری درمانیزوج
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مبتن ی   درمانیزوجمتمرکز بر هیجا  نسبت به  درمانیزوجتر بود  در تبیین اثربخش
عام ل  ، ب ر هیج ا    تأکی د توا  گه ت ک ه   ارتباطی بر رضایت جنسی می ­ریبر رویکرد رفتا
از  متمرک ز ب ر هیج ا     درم انی زوج. اس ت  متمرک ز ب ر هیج ا     درمانیزوجاساسی تغییر در 

های جدی د در تع املات    و برانگیختن پاس درآورد  زوجین قدرت هیجا  برای به حرکت
. دوش  م ی  در زندگی زناش ویی زوج ین  تحر   کند که باعثاساسی و مکرری استهاده می

همچن ین  . دهدو آنها را سازما  میشود می کهای اصلی در روابط نزدی هیجا  باعث پاس
کن د ب ا توج ه ب ه ن اتوانی در پ ردازش       می ککمزوجین  به یدرمان کین شیوتوا  گهت امی

ارای ک  ه د زوج  یندر واق  ع . ده  ی هیج  انی بپردازن  دب  ه نا  م، ش  ناختی اطلاع  ات هیج  انی
ه ا ب ا   ده ی هیج ا   و نا م ، پ ردازش ، آشکارس ازی ، هس تند در بازشناس ی  جنسی مشکلات 
. ان د دچ ار مش کل  ، درون ی از احساس ات ب دنی    هیجان ات مواجه بوده و در تمایز  مشکلاتی

ش وند و  های هیجانی خاص ی وارد درم ا  م ی   اغل  در جریا  آشهتگیزوجین نتیجه اینکه 
را گ زارش   همس ر خ ود  منه ی نس بت ب ه    احسا   میخته باو درآ سطوح پایینی از صمیمیت

ب ا شکس ت   جنسی با همسرش ا    ةو رابطهای آنها در احیای صمیمیت کنند و بارها تلاشمی
س رزنش و  ، گی ری ای مانن د اجتن اب و کن اره   های مح دود ش ده  مواجه شده است و با شیوه

 فراین د بن ابراین در  . کنن د م ی های دفاعی با ه م ارتب ا  برق رار    دفاعی بود  و چرخه، انتقاد
درم انگر ب ه از ب ین ب رد  ای ن احس ا  ن اامنی اق دام         زوج ، متمرکز بر هیج ا   درمانیزوج
تع املی منه ی نمای انگر دلبس تگی ن اایمن را       ةرم انگر چرخ   زوج دکند و در نتیجه وقتی می

. ش وند م ی شناس ایی   زوج ین ها نیز توس ط  همراه با این چرخه یهایهیجا ، کندشناسایی می
ب ر   ه ا را مج ددا   ای ن چرخ ه  زوج ین  ، متمرکز بر هیجا  درمانیزوج فراینددر افزو  بر این 

توانن د ب ا   می زوجین، درما  ةکنند و در چرختنایم می، دلبستگی ةاسا  ابراز نیازهای نههت
نیازه ای خ ود را ب ه راحت ی اب راز کنن د و نیازه ای دلبس تگی         ، های جدیداستهاده از چرخه

و بهب ود رض ایت از    هیج انی  مشکلاتسر خود را بپذیرند که این موضوع باعث کاهش هم
زوج ین  ب ه   ککم  ، درمانیزوج کبنابراین هدف از این شیو. شودمی زندگی جنسی زوجین

ه ای نههت ه و تس هیل    دستیابی به هیج ا  دارای مشکلات جنسی مانند نارضایتی جنسی برای 
و هم ین   ده د را افزایش م ی  زوجینود  و اعتماد بین تعاملات مثبتی است که در دستر  ب

شود که رضایت جنسی بیشتری را نیز در ب ین خ ود و در زن دگی زناش ویی خ ود      باعث می
متمرک  ز ب  ر هیج  ا  درم  ا   درم  انیزوجل  ذا منطق  ی اس  ت ک  ه گهت  ه ش  ود . تجرب  ه کنن  د

اف زایش رض ایت    ارتب اطی ب ر   ­مبتنی بر رویکرد رفت اری  درمانیزوجتری نسبت به اثربخش
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 . جنسی باشد
 ت داوی  کمرک ز مش اور  به  کنندهزوجین مراجعهاز آنجا که این پژوهش تنها بر روی 

 درزوج ین  ن پ ژوهش ب ه   ی  ج ایم نتایدر تعم، صورت گرفته استشهر  غرب شهر تهرا  
بای د احتی ا  لازم توس ط     یو اجتم اع  یق وم ، یفرهنگ   یه ا ل ته اوت ی  ب ه دل  سایر ش هرها 

ش  ود پیش  نهاد م  ی. از نت  ایج ای  ن پ ژوهش ص  ورت گی  رد  کنن  دگا اس  تهاده پژوهش گرا  و 
ه ای  های دیگر اج را ش ود ت ا نت ایج پ ژوهش     های مشابه در دیگر شهرها و فرهن پژوهش

. کم ک ک رد   انجام شده با هم قابل مقایسه باشد که بتوا  به رف ع مح دودیت ای ن پ ژوهش    
س ازی  یغن   یالگ و  یاثربخش   ةابه در زمین  های کاربردی با موضوعاتی مشاقدام به پژوهش
 یک  ردو رو یج  ا ز ب  ر هک  رد درم  ا  متمریک  ب  ر رو یمبتن   ییزناش  و یرواب  ط جنس   

کیهی ت زن دگی   ، افزایش سایر کارکردهای جنسی مانند عملکرد جنسیبر  یارتباط ­یرفتار
 ةهمچن ین مرحل   . ص ورت گی رد  های مثبت زناشویی و جنسی زوجین جنسی و سایر ویژگی

ه ای بع د ب ا    ش ود در پ ژوهش  بر این اسا  پیشنهاد می، ماهه بود 2ی در این پژوهش پیگیر
ب ه  ( سال بیش از شش ماه یا حتی یک) ترتر و طولانیمدتپیگیری بلند ةلحا  کرد  مرحل

ب ر   یمبتن   ییزناش و  یرواب ط جنس   س ازی  یغن   یالگو یاثربخشبررسی تداوم و ماندگاری 
. بر روی زوجین پرداخته ش ود  یارتباط ­یرفتار یکردو رو یجا ز بر هکرد درما  متمریکرو

م داخلات  ه ا و  توان د ب رای ت دوین برنام ه    ه ای پ ژوهش حاض ر م ی    یافته، در سطح عملی
ارتباطی برای کم ک ب ه ک اهش مش کلات      ­مبتنی بر هیجانات و اصول رفتاری درمانیزوج

 . ده قرار گیردمورد استهاخانواده  کمراکز مشاوردر زناشویی و جنسی زوجین 

 منابع
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 بطهرا سیربر ،(1392). م، محمودوندو ، .ز، یخزاع، . ، نژاد یموسو، .ح، نیزاده اسممیابراه، . ، بلاغت
زن  ا  و  یت  یترب یفص  لنامه فرهنگ   ،هکز  شهرستا یهاادهخانو بیندر  ناشوییاز ز ضایتو ر کامیدشا

 .83­102 (،22) 7، خانواده
 ییای  و پا ییروا یبررس ،(1395). ع، دوستو حق، .م، سلیمانی، . ، نیاشریف، .آ، زادهیعقوب، . ، بهرامی
 (،3) 23، دانشگاه علوم پزشکی کرم ا   ةمجل ،نیلارسو  در زوج یجنس پرسشنامة رضایت یفارس ةنسخ
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بهبود رض ایت زناش ویی زوج ین و کنت رل      متمرکز بر هیجا  بر درمانیزوجاثربخشی . (1392).  ، جاویدی
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