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Abstract 
 

Aim and Background: Sexual dysfunction and intimacy and marital quality are interrelated. Healthy sexual 

function of each spouse is one of the prominent and influential factors on the quality of marital relationship. The 

aim of this study was to evaluate the effectiveness of emotion-oriented therapy on tendency to marital infidelity 

and quality of marital life in women with low sexual desire. 

Methods and Materials: The research design was quasi-experimental pre-test-post-test with a control group. In 

order to conduct research among all women with low sexual desire who referred to counseling centers in Isfahan 

in 2021, 18 couples (n = 36) were randomly assigned to the experimental group (n = 18 for each group) and a 

control group (n = 18). To assess the research variables, Attitudes toward Infidelity scale (Whatley, 2006) and 

dyadic adjustment scale (Busby & et al 1995) were used in the pre-test and post-test stages, and the experimental 

group received emotional therapy for 10 sessions. The control group did not receive any treatment. Data were 

analyzed by covariance test. 

Findings: The results showed that emotion-oriented therapy was effective in reducing tendency to marital 

infidelity and increase the quality of marital life. (p<.01). 

Conclusions: Emotion focused couple therapy promotes marital intimacy and more bonding and attachment 

between couples through the de-escalation of negative cycles of interaction, changing interactional positions and 

facilitating the emergence of new solutions to old problems. 

Keywords: emotion-oriented Therapy, tendency to marital infidelity, quality of marital life, women with low 

sexual desire. 
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کنی زوجین و کیفیت زنددد ی زناشدددیی در شهیجان مدار بر تمایل به پیمان    درماناثربخشی  

 زنان دارای میل جنسی پایین
 

 3، اصغر آقایی2پرورگل، محسن 1نیا یانشعبشهره 

 .ان ، دانشگاه آزاد اسلامی، اصفهان، ایر خوراسگان()  واحد اصفهان گروه روانشناسی،  دانشجوی دکتری روان شناسی،  - 1

 .، دانشگاه آزاد اسلامی، اصفهان، ایران خوراسگان()  واحد اصفهان گروه روانشناسی،  یار، دانش  )نویسنده مسئول( -2
 .، اصفهان، ایران اسلامیدانشگاه آزاد   ،خوراسگان()  واحد اصفهان استاد،گروه روانشناسی،   -3
 
 

 چکیده
 

ه و ستتت. کارکرد جنسی سالم هر یک از همسران از عوامل برجرابطه متقابل دارند  ییزناشو  تیفیو ک  تیمیو صم  یاختلال عملکرد جنس  زمینه و هدف: 

زوجتتین و کیفیتتت زنتتدگی  یشتتکنمانیپبررسی اثربخشی درمان هیجان مدار بر تمایل به این پژوهش با هدف بر کیفیت رابطه زناشویی است.    رگذاریتأث
 اجرا شد. زناشویی در زنان دارای میل جنسی پایین

کلیه زنان  انجام پژوهش از میان    منظوربه بود.    ه کنترلرو با گ  آزمونپس و    آزمونش یپروش پژوهش نیمه آزمایشی و طرح پژوهش    ها: مواد و روش 

برای    نفر  18)   تصادفی در گروه آزمایش   طوربه   نفر(  36زوج )  18،  1401سال  در    اصفهاندر شهر  به مراکز مشاوره    کنندهمراجعه دارای میل جنسی پایین  
کیفیت رابطه   ( و 2006) واتلی یشکنمانیپتمایل به   هایرسشنامهپهش ژو ( گمارده شدند. برای سنجش متغیرهای پنفر 18هر گروه( و یک گروه کنترل )

  یاقه یدق  45  جلسه  10را به مدت    مداردرمان هیجان  آزمایش  و گروه  استفاده شد  آزمونپس و    آزمونش یپدر مراحل  (  1995و همکاران )  زناشویی باسبی
 . تحلیل شد انس یکووار آزموناز طریق   هااده د .نکردندگونه درمانی دریافت و گروه کنترل هیچدریافت نمودند 

 .بوده است مؤثرزوجین و افزایش کیفیت زندگی زناشویی   یشکنمان یپتمایل به درمان هیجان مدار بر کاهش  نتایج نشان داد که  : هایافته

 (01/0>p). 

کارهای تازه برای حل  تعاملی و تمایل به پدیدآیی راهی  تعاملات منفی، بازسازی الگوها  یهاچرخه تضعیف    قیاز طر  مدارجانی ه  درمان  گیرییجه نت

 شود. مسائل کهنه ارتباط منجر به ارتقاء صمیمت زناشویی و پیوند و دلبستگی بیشتر زوجین نسبت به هم می

 .زنان دارای میل جنسی پایین، کیفیت زندگی زناشویی، یشکنمانیپدرمان هیجان مدار، تمایل به  کلیدی:  ی هاواژه

 
کنی زوجییین و کیتییید زنییدگی زناشییویی در شاثربخشی درمان هیجان مدار بر تمایل به پیمان  .محسن، آقایی اصغر   گل پرورنیا شهره،    یانشعب  : اعارج

 .492-483(،  3)20؛  1401مجله تحقیقات علوم رفتاری،    . زنان دارای میل جنسی پایین

 
 - پرور، محسن گل 

   drmgolparvar@hotmail.comنامه: رایا
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 مقدمه 
 ابتت رو کننتتدهنییتع مهتم و یهتتایژگیواز  یکتی یرفتتار جنستت

 یکته رابطته جنست ستتین آورتعجت  ن،یعاشقانه است و بنتابرا
 دارد  تعاملات زناشتوییو    یفرد  یستیبهز  یبرا  یمهم  یامدهایپ
حفظ روابت    یممکن است برا  یجنس  تیرضا  یسطوح بالا(.  1)

 لاتیو برابتر تمتا  یسطوح قو  کیکه در آن دو شر  یهمسرتک
 یمتوارد  ،جودونیبتاا  (.2)تر باشد  آسان  دهند،یرا نشان م  یجنس

بته   لیترابطته تما  کیت  طتول  در  مداوم  طوربه  هاکه در آن زوج
زن و   یاختلالات جنس  (.3)داشته باشند، نادر است    یرابطه جنس

بتر   تنهانهاست که    یو روان  یمشکل پزشک  کی  دهندهنشانمرد  
بلکته   گتذاردیم  یمنفت  ریتتأث  یو سلامت عاطف  یسلامت جسم
 نیبتدن، روابت  بت  ری، تصتوسنفتعزبر    یمخرب  ریتأث  همچنین
داشته باشتد ی بارور  ازجمله  یسلامت جسمان  یطورکلبهو    یفرد
از اختلالات  یزنان به گروه ناهمگون  یاختلال عملکرد جنس(.  4)

 ایتارگاستم    ،یختگیعلاقه، برانگ  ل،یمشکلات م  ازجمله  ،یجنس
 یشخص  یشانیکه ممکن است به پر  ارد( اشاره دیسپارونیدرد )د
زن را   یزنتدگ  تیتفیو ک  یمنجر شود و سلامت کل  یفرد  نیو ب

زنتان،   انیتدر م  یاختلال عملکترد جنست  نیترعیمختل کند. شا
 ایتعنوان کتاهش متداوم )است که به  نییپا  یجنس  لیاختلال م
 فیتتعر  یشانیهمراه با پر  ،یجنس  تیبه فعال  لیفقدان م  ایمکرر(  

جربته را ت نییپتا یجنس لیزنان م سومکیحداقل  ( و  5)  شودیم
 (.6)کنند یم

و   تیتفیدر ک  یینقتش بستزا  یو ارتباط جنست  یتعامل جنس
 توانتدیمکته   ییرهتایاز متغ  یکتی  ( و7)دارد    ییزناشو  تیمیصم
 تیتفیک  رد،یتقرار گ  یمشکلات جنس  ریثأحت تت  یمنف  صورتبه
همسران   یاحساس کل  ییزناشو  تیفی. کباشدیم  ییزناشو  یزندگ

 شتدهفیتعرمشتتر     ینتدگاز زهمستران    تیو رضا  یاز شادمان
در  هتتازوجرابطتته  یدرونتتت یابیو دربردارنتتده ارزشتتت( 8)استتت 
 کته  هتاارزش  از  ایدامنتتته  هاستتتت،ابعتتتاد و ارزش  یبعضتت
و   عامتلاز ت  یعیاستت کتته مشخصتتات وستت  وستاریپی  شامل

از  یکی یاختلافات جنس  (.9)  کندمیرا منعکس    ییکارکرد زناشو
و   یجنست  تیبا رضتاو  است    زوجین  نیرض بتعا  یسه منبع اصل
زنتان   (.10)  شودیمهر دو طرف همراه    یکمتر برا  یرابطه جنس
کتاهش   ،یجنست  تیتفعال  یبرا  زهیاختلال عدم انگ  نیمبتلا به ا
از دست دادن  ،یوابسته به عشق شهوان  یهانشانهبه    ییپاسخگو

کته   ییهتاتیموقعو اجتنتا  از    یجنست  تیتعلاقه در طول فعال
( و 11) شتود را نشتان دهنتد یجنست تیتمنجر بته فعال  اندوتیم

این اختتلال همسرانشتان، رضتایت   واسطهبهنیز    هاآنشوهران  
تتر و پریشتانی جنستی تر، تعاملات جنستی ضتعیفجنسی پایین

رضایت جنسی پایین، صتمیمیت عتاطفی (.  12بالاتری را دارند )
ب  بتا مترت بینی کننده رفتارهایکم، رضایت پایین از رواب  پیش

 رضتایت و عشتق ابعاد که ( و مردانی13خیانت در زنان است )

 زندگی در بالاتری شکنیپیمان در مرات  داشتند، پایینی جنسی

 کیفیتت بیشتتر و جنستی رضایت که مردانی با مقایسه در خود

 بودنتد، کترده تجربه خود زناشویی زندگی در را بیشتری عشق

، بتا شتدت شانرابطهان به  و زن  انعلاقه مرد  زانیم.  قرار داشتند
بتا روابت    یمنفت  طوربتهدارد و    یمیارتبتاط مستتق  یرابطه جنس

 تیرضتا  نیبت(.  14)رابطته دارد    ییخارج از رواب  زناشتو  یجنس
وجتود   یرابطه منفت  ییزناشو  انتیو نگرش نسبت به خ  ییزناشو
 نییپتا تیتفیو ک تیت)کم یجنست یتینارضاو زنان و مردان دارد  

 انتتیبته خ  لیتخود و تما  ییوفایب  یاصل  لیدل  ار(  یرابطه جنس
 هاکتاتنون و آشتتون (. نتایج پژوهش15) عنوان کردند ییزناشو

بتا   انتیخارتکا     یبرا  یجنس  یهازهیانگ( نیز نشان داد که  16)
نامحدود، تجربه   یجنس  -یاجتماع  یریگجهتمرد بودن، داشتن  

 شدهینیبشیپ  یزندگ  کیکمتر از شر  تیو رضا  کمتر  یگناه جنس
 است.

هتای جنستی امتروزه بته دلیتل پیامتدهای روانتی و اختلال
 موردتوجتتهمستتتقیم یتتا سیرمستتقیم  صتتورتبهاجتمتتاعی آن، 

رویکردهای مختلف و متخصصین بهداشتی قترار گرفتته استت. 
استت، درمتان   شتدهمطرحکه در این زمینته    ییهادرمانیکی از  

پتردازش  یستازبازمدار بتر   جانیدرمان ه.  باشدیمهیجان مدار  
و   یجانیدرد ه  لیدر درمان، جهت کمک به افراد در تبد  یجانیه

 قیاز طر  نیزوج  وندیپ  تیتقوو    یو رفتار  ایحل مشکلات رابطه
تمرکز دارد   متقابل  یجانیه  ییو پاسخگو  یرپذیدسترس  شیافزا
 یچرخته الگوهتا  عنوانبتهرا    رابطته  یآشتفتگ(. این درمان  17)

 ییربنتایز  یجانیه  یندهایفرا  لهیوسبه  که  داندیم  یمنف  یارتباط
. اصتل شتوندیمت تیهستند، هدا یدلبستگ یازهایکه مرتب  با ن

کاربرد دارد   یدرمانزوج  در  که  طورهمان  یدلبستگ  هینظر  یاساس
بته احستاس  یذات ازنی استثناء، بدون ها،است که همه انسان  نیا

از »  یتوست  افتراد مهتم زنتدگ  یعاطف  تیدوست داشتن و حما
 رییتتبتتر تغ (. درمتتان هیجتتان متتدار18)دارنتتد  «تتتا گتتور هراگهتتو
 یهابا فعال کتردن پاست   ،یادرد هسته  ای  یجانیه  یریپذ یآس
برآورده  یازهاین برسازگار، مانند شفقت و خشم محافظ،   یجانیه

از   یامجموعته  عنوانبتهرا    جانیه( و  19)  کندمینشده، تمرکز  
 یست  بته تجتار  فتردو پا ریتفست ،ینیبشیپبه    هک  ییهاپاس 
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از   ییربنایز  یجانی. تجار  هکندمی  یسازمفهوم  کنند،یکمک م
و  شتوندیمت لتتریهتر زوج ف  یاساست  یدلبستتگ  یازهتاین  قیطر
 تیهدا  دیدر  تهد  یهاتیموقعو رفتارها در    هاواکنش  جهیدرنت
 یهتاالگو  رییتو تغ  یجانیه  یهاپاس . با پردازش مجدد  شوندیم

 کیتدر ستاخت    نیر بته کمتک بته زوجتقتاد  درمتانگر  ،یتعامل
(. درمتان 17)خواهد بتود    رییو تغ  یسازگار  یبرا  منیا  یدلبستگ

بتا   ،یادرد هستته  ایت  یجانیه  یریپذ یآس  رییبر تغ  هیجان مدار
ستازگار، ماننتد شتفقت و خشتم   یجتانیه  یهافعال کردن پاس 

 (.19) کندمیبرآورده نشده، تمرکز  یازهاین برمحافظ، 
 دیتتهد  کیت  عنوانبته  انتتیخرویکرد درمانی،  این  در بستر  

کته   شتودیمدر نظر گرفته    یدلبستگ  تیامن  یبرا  رانگریبالقوه و
 ازحتدشیبرا    خورده یتفرهمستر    یدلبستتگ  یهاو ترس  ازهاین

بقتا و  یکته بترا  کندمی  جادیرا ا  یبحران  نیو بنابرا  کندمیفعال  
متداخلات   (.20)به آن پرداخته و حل شتود    دیرابطه با  ییشکوفا
منجتر بته   یاجتناب  یکاهش سبک دلبستگ  قیاز طر  مدار  جانیه

(، 23؛  22؛  21)  نجتیزو  ییزناشو  و صمیمیت  تیدر رضا  یبهبود
( و کتاهش 24)  ییاشتوزن  یو کاهش دلزدگ  ییبهبود تعهد زناشو

از خیانتت   متأثردر زنان    یآورتا افسردگی و پریشانی و تقویت  
و کتتاهش  یجنستت یدارآمتتبهبتتود خودک( و 26و  25همستتر )

و کتاهش (  27)  انتتیاز خ  دهید یآسدر زنان    ییتعارضات زناشو
بتا توجته  شده است. (28) انتیاز خ یاز سانحه ناش ساسترس پ

های مهم ازدواج تمایلات جنسی است و یکی از انگیزه  کهنیابه  
 متؤثرهای خانوادگی نیز یکی از علل و عوامل  در طلاق و آسی 
کیفیت زندگی جنستی و تتاثیر   تأثیراتها و  یامداست، شناسایی پ

رستد. می بته نظترکارآمد و اثربخش بر آن ضتروری   یهادرمان
بررستی اثربخشتی براین اساس این پژوهش درصدد است که به 

زوجتین و کیفیتت   یشتکنمانیپدرمان هیجان مدار بر تمایل به  
 زنان دارای میل جنسی پایین بپردازد.زندگی زناشویی در 

 

 ها روش د وموا
و   آزمتونشیپنیمته آزمایشتی و طترح پتژوهش    روش پژوهش

و جامعه آماری شامل تمامی زنتان   بود  با گروه کنترل  آزمونپس
به مط  متخصص زنان و   کنندهمراجعهدارای میل جنسی پایین  
احتمتال ریتزش تعتتداد  ینتیبشیپبتترای زایمتان اصتفهان بتود. 

هتای ورود ملا   .ه شدزوج در نظر گرفت  18هر گروه    یهانمونه
: داشتن اختلال کم میلی جنسی باشدیمبه پژوهش به شرح زیر  

 یهتااختلالتشخیصتی    یآمتاربر اساس معیارهتای راهنمتایی  

که در رونتد کتار اختتلال   های روانی حادروانی، نداشتن اختلال
(، عتدم شترکت در SCID-5مصتاحبه تشخیصتی  )ایجاد نماید  

ان، تمایل به شرکت داوطلبانته، زممهای مشاوره یا درمان هدوره
-قلبی  یهادارومیل جنسی )  دهندهکاهشعدم مصرف داروهای  

، چربی خون، یدرمانیمیشها،  عروقی، ضد صرعی، آنتی آندروژن
در ایتن مقالته تمتامی اصتول   (.یضدباردارو مخدرها،    ادآوریاعت

کنندگان و تمایل شامل گرفتن رضایت آگاهانه از شرکت  اخلاقی
بتتودن  وج از مطالعته در هتتر زمتان و اصتل محرمانتهی ختربترا

از تحلیتل   هتادادهجهتت تحلیتل  .  رعایت شتده استت  اطلاعات
، استفاده شد. جهت تعیین تفاوت بتین گیری مکررواریانس اندازه

هتا از آزمتون تعقیبتی بتونفرونی گتروه  دودوبهها و مقایسه  گروه
 .استفاده شد

فترم  سییبی:ی باپرسشنامه کیتید رابطییه زناشییوی

و  باستتبیکیفیتت زناشتویی توست   پرسشتنامه تجدیدنظر شتده
سنجش میزان کیفیتت روابت  زناشتویی   منظوربه(  29)  همکاران

. این رودیمبکار )رضایت از رابطه زناشویی و اضطرا  در رابطه( 
 6ختترده مقیتتاس توافتتق ) 3دربردارنتتده  گویتته و 14پرسشتتنامه 

( است و نمرات بالا سؤال  3م )( و انسجاسؤال  5(، رضایت )سؤال
تتا  5. دامنه نمرات بتین  کیفیت زناشویی بالاتر است  دهندهنشان
دارد کته توست    ستؤال  32پرسشتنامه  فرم اصتلی    .باشدیم  69

نظریه لیوایز و اسپینر در مورد کیفیت زناشویی   بر اساساسپینر و  
پایایی پرسشنامه به شتیوه آلفتای کرونبتار در  ساخته شده است.

برای سه خرده مقیتاس توافتق، ( 30) و همکاران هولیست العهمط

 شتدهگزارش 90/0 و 80/0، 79/0بته ترتیت   رضایت، انستجام  
ضرای  آلفای کرونبار و تنصتیف   (31پژوهش یوسفی )در    است.

متتاده و  14پرسشتتنامه کیفیتتت زناشتتویی در کتتل نمونتته بتترای 
، بتتته تفکیتتتک جتتتنس شتتتدهاستخراجچهارگانتتته  یهتتتاعامل
( کته حتاکی از همگتونی و 70و بالا بوده )بتالای    شبختیرضا

 پرسشنامه هستند.  یهامادههمسانی 
پرسشتنامه   واتلی:  یشکنمانیپرسشنامه تمایل به  پ

 مقتدارسنجش  منظوربه (32) واتلی خیانت به نگرش یسؤال 12

و  افراد منظر از را خیانت ردکنندگی یا پذیرندگی میزان و تمایل
آن ستاخته شتده استت.  بته نستبت بتتثم و منفتی احساستات

= 7مختالفم تتا    کتاملاً=  1)  یادرجته  7آن لیکرتتی    یگذارنمره
 صتورتبه  12و    10،  8،  7،  5،  2  ستؤالاتموافقم( است و    کاملاً

استت.  84تا    12. دامنه نمرات بین  شوندیم  یگذارنمرهمعکوس  
 -و پایتتایی 71/0( آلفتتای کرونبتتار 33)و همکتتاران  در حبیبتتی
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و همچنتتین روایتتی واگتترای پرسشتتنامه بتتا  87/0ایی بازآزمتت
و رضایت جنسی   -22/0رضایت زناشویی کاناس    یهاپرسشنامه
متتذهبی درونتتی و بیرونتتی  یریگجهتتت، -16/0( 1999انتتریچ )

 گزارش شد. -16/0و  -29/0( 1950آلپروت و روس )

از گییراد و  شدهاقتباسخلاصه درمان هیجان مدار 

 .(32وولی )

ایجاد یک رابطه درمانی با زوج و   -درمانیه  بطرا:  جلسه اول
کامتل درجته اختتلاف میتل   یابیتارز  ارزیابی آشفتگی عمتومی.

جنسی زوج، تاریخچه اختلال، زمانی که اختلال بیشتتر و کمتتر 
 و سطح آشفتگی ناشی از اختلال. شودیم

 آ -شناستتایی چرختته منفتتی عمتتومی و ختتا دوم:  جلستته
شتتی ستتطحی و هیجانتتات واکناز هیجانتتات  یاهیتتلاشناستتایی 

 .ترقیعمو  رتریپذ یآس
ادامته   -شناسایی چرخه منفی عمومی و ختا سوم:    جلسه

از هیجانتات واکنشتی ستطحی و   یاهیلاشناسایی  جلسه دوم و  
 .ترقیعمو  رتریپذ یآسهیجانات 
دستیابی بته نیازهتا و احساستات   -دستیابی به نیازها:  جلسه
ه منفی در رابطه عمتومی و چرخ  حول تجاربشان از  نشدهشناخته

های اصتلی دسترسی به ترس درواقعاختلال. هدف از این جلسه 
 است.

در نظتر   -ارتباط بین مشکل اصلی با هیجاناتپنجم:    جلسه
مترتب  بتا   یازهتاینو    هتاجانیهگرفتن مرتب  بودن مشکل بتا  

هتای منبع یتا نتیجته تترس  عنوانبه  تواندیماختلال  ،  دلبستگی
عمیق احساس دوستت داشتته  درد  دادن دیگری،دست  عمیق از  

 .نشدن و طرد باشد
بتا کمتک فنتون   -استفاده از فنتون گشتتالتی:  ششم  جلسه

کته نیازهتای دلبستتگی و   کندمیتجربی درمانگر به زوج کمک  
 بگذارد. انیدر مخود را با دیگری  ترقیعم یهاجنبه

 در این جلسه درمتانگر بته مراجتع  -وفصلحل:  جلسه هفتم
بتود و در  هتاآنو تمایلات که متعلق بته   ازهاینتا    کندمی  کمک

جلسه قبلی در میان گذاشته شده بود را ببیننتد و بپذیرنتد تتا بته 
اینکته ختود و   یجابتهجنبه اصلی خود و رابطه تبتدیل شتوند و  

نواقص رابطه جنسی، قطع رابطته   یهایعدسارتباط را از طریق  
ریق تمتایلات دلبستتگی از ط جنسی یا طرد جنسی تعریف کنند؛

 توصیف شوند.
صتمیمیت عتاطفی تنهتا   -هشتم: ایجاد پیوند عاطفی  جلسه

زمانی که هریک از زوجین بتوانند نیازهای وابسته بته دلبستتگی 
انجتام   یخوببتهزوج دیگر را بپتذیرد؛    یازهایو نخودش را ببیند  

باعت  افتزایش میتل جنستی   معمولاً. صمیمیت عاطفی  شودیم
 .شودیم

درمتانگر زوج را  -ادستام  یهتاکیتکنسه نهم: استفاده از  جل
جدیدی بترای مشتکلات ارتبتاطی   یهاحلراهجهت پیدا کردن  
 .کندیمقدیمی تشویق 

تحکتیم   منظوربهجلسه دهم: استفاده از رویکردهای تحکیم  
 دستاوردهای حاصل از درمان.

 

 ها یافته 

مترات ین ن، میتانگشتودیممشتاهده    1که در جتدول    طورهمان
 جتانیدرمتان ه  زوجین در گروه آزمایشی  یشکنمانیپتمایل به  

استت.   3/56و در گتروه کنتترل برابتر بتا    83/56برابتر بتا    مدار
 میانگین کل نمرات در گتروه آزمایشتی  آزمونپسدر    کهیدرحال

و در گتروه کنتترل برابتر بتا   39/53برابر بتا    مدار  جانیدرمان ه
روابت  زوجتین در گتروه   یفیتتاست. میانگین نمترات ک  05/56

و در گتروه کنتترل   08/34برابتر بتا    مدار  جانیدرمان هآزمایش  
میتانگین کتل  آزمتونپسدر  کتهیدرحالاستت.   75/35بتا  برابر  

و در   05/38با  برابر    مدار  جانیدرمان ه  نمرات در گروه آزمایشی
 است. 36/34گروه کنترل برابر با 

 
 هامراحل و گروه کیبه تتک  متغیرهای پژوهش آزمونپسو  آزمونشی پنمرات ارد . میانگین و انحراف استاند1جدول 

 آزمون پس آزمون شیپ ها گروه گروه 

 انحراف استاندارد  میانگین انحراف استاندارد  میانگین تعداد 

 یشکنمانیپتمایل به 
 
 

 کیفیت رواب  زوجین 

 78/3 39/53 97/4 83/56 36 ( مدار  جانیدرمان هآزمایش )

 53/5 05/56 16/5 3/56 36 ل کنتر

 46/5 05/38 06/6 08/34 36 ( مدار  جانیدرمان هآزمایش )

 54/5 36/34 42/5 75/35 36 کنترل 
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 برای بررسی فترض نرمتال بتودن توزیتع نمترات گتروه یتا
ویلتک استتفاده   -آزمتون شتاپیرو  نمونته در جامعته از  یهاگروه

 یشتکنمانیپبه    مایلویلک برای ت  -گردید. نتایج آزمون شاپیرو

( و در گتتروه کنتتترل P= 12/0و  =F 92/0در گتتروه آزمتتایش )

(96/0 F=  23/0و =P و برای کیفیت رواب  زوجتین در گتروه )

و  =F 95/0و گتروه کنتترل ) (P= 32/0و  =F 96/0) آزمایش
16/0  =P نشان داد که فرض صفر بترای نرمتال بتودن توزیتع )

 فرضشیپ. یعنی گرددیمئید نمرات دو گروه در متغیر پژوهش تا
و در هتر دو گتتروه  آزمتتونشیدر پنرمتال بتودن توزیتتع نمترات 

آزمایش و کنترل تائید گردید. بترای بررستی مفروضته همگنتی 

های دو گروه از آزمون لوین استفاده شد. نتتایج آزمتون واریانس

 16/0و  =F 85/0زوجتین )  یشتکنمانیپلوین برای تمایتل بته  

=Pزو( و کیفیت روابت  ( 41/0جتین  F=    66/0و  =P نشتانگر )

توجته بته برقتراری بتا    .ها بتودتحقق مفروضه همگنی واریانس
متغیتری، استتفاده از ایتن   تحلیل کوواریانس تتک  یهامفروضه

پژوهش از   یهاهیفرضآزمون مجاز است؛ بنابراین، برای آزمودن  

تحلیتل   جینتتا  .متغیتری استتفاده شتد  تحلیل کوواریتانس تتک
آمتده   2پژوهش در جتدول    یهاهیفرضای بررسی  س برکوواریان
 است.

  
 و کیتید روابط زوجین  یشکنمانیپبر تمایل به  تاثیر عضوید گروهی انسیکووار. نتایج تحلیل 2جدول 

 توان آماری  مجذور اتا  F P میانگین مجذورات  df مجموع مجذورات  منبع تغییرات  متغیرها 

 1 89/0 001/0 256/588 1/1455 1 1/1455 آزمون شیپ یشکنمانیپتمایل به 

 99/0 28/0 001/0 25/27 406/67 1 406/67 گروه 

     474/2 69 677/170 خطا

 1 61/0 001/0 37/109 774/895 1 774/895 آزمون شیپ کیفیت رواب  زوجین 

 1 46/0 001/0 125/60 402/492 1 402/492 گروه 

     19/8 69 087/565 خطا

در قستمت   گترددیممشتاهده    3در جتدول  کته    گونههمان
 ازنظترهیجان مدار با گتروه کنتترل    بین گروه درمانآزمون  پس

 شودیم  مشاهده  یداریمعنتفاوت    یشکنمانیپکاهش تمایل به  

(001/0P<براین اساس گروه درمان .)  هیجان متدار در کتاهش 
از گروه کنترل بتوده استت.   مؤثرتر  یشکنمانیپنمرات تمایل به  

نمایتانگر کفایتت حجتم نمونته بتوده استت.   آمتاری یتک  توان
هیجان متدار بتا   بین گروه درمانآزمون  پسدر قسمت    همچنین

 یداریمعنتافتزایش کیفیتت رابطته تفتاوت    ازنظترگروه کنترل  

هیجتان   (. براین اساس گروه درمان>001/0P)  شودیم  مشاهده
بتوده   نترلاز گروه ک  مؤثرترمدار در افزایش نمرات کیفیت رابطه  

 است. توان آماری یک نمایانگر کفایت حجم نمونه بوده است.
 

 گیری بحث و نتیجه 

نتایج پژوهش نشان داد که درمان هیجتان متدار بتر تمایتل بته 
زوجین اثربخش است. این یافته همخوان بتا نتتایج   یشکنمانیپ

را در  ینقش اصتل هیجاناتتجربه و ابراز   .باشدیم(  28پژوهش )
 زوجینبه  مبتنی بر هیجاناشقانه دارد. مداخلات  ب  عاصلاح روا
تمرکتز کننتد، گستترش   یدیتتجتار  کل  یتا رو  کندیمکمک  
 یتعتامل  یهتاتیکنند. موقع  یمجدد و بازساز  یبندفرمولدهند،  

 رییتو گسترده شروع بته تغ  دیجد  یعاطف  اتیتجرب  انیب  جهیدرنت
الم و ست یلتعتام یتتا الگوهتا دهدیاجازه م  هاآنکه به    کنندیم

 شیرا افتزا  یدلبستتگ  ونتدیپو    تیتکنند و امن  جادیا  ریپذانعطاف
 نظریتهبتا    یکتیارتبتاط نزد  زیتن  زناشویی  رابطه  به  اعتماد  دهند.
در   یدلبستتگ  الگتوی  یدارد. وقت  درمان هیجان مدارو    یدلبستگ

 جتادیپاستخگو باشتد، اعتمتاد ا  ازیتدسترس باشتد و در مواقتع ن
 هیجتانابتراز منجتر بته ختود  یگندز کی. اعتماد به شرشودیم
 کنتدیم مافتراد را ملتز درمان هیجان مدار. مداخلات در  شودیم

 کتهیهنگامداشتته باشتند کته باور اعتماد کنند و  گریکدیکه به  
و  و بتته اشتتترا  گذاشتتتن احساستتات خودافشتتاگریشتتروع بتته 
 کیشتتر ،کننتتدیمختتود  یدلبستتگ یو آرزوهتتا هیتتاول هیجانتات
و واکتنش منفتی   کنتدیممراقبتت    هاآن  ن ازهمچناشان  یزندگ
اسلت   یاتعتارض رابطته نکتهیبا توجه به ا(. 35)  دهدینمنشان  

بترآورده   یازهتایشتده و ن  دردنتا   جاناتیهمنجر به استفاده از  
 نیمهم است که به طرف  ،شودیم  تیو هو  تینشده مربوط به امن

 د.شتوکمتک   کشتانیشرو    ی خودازهایو ن  هیجاناتدر مقابله با  
منجر  ،هاآنابراز  اهیجانات و یدر تماس با    نینها کمک به طرفت

تمتام   رایتز  ؛نخواهتد شتد  ات و تعارضات زناشوییبه حل اختلاف
انواع   نیبزوجین  . مهم است که  ندارندمشابه    کارکردی  هیجانات
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کتته کتتدام  کننتتدو در   شتوندقائتتل  زیتمتتا هیجانتتاتمختلتف 
گرفتته   دهیتناد  دیبا  کیمکدا  ،شوند  انیو ب  رفتهیپذ  دیبا  هیجانات
 یهتا یمحدر    یناسازگار زمان  . هیجاناتابندی  نیتسک  ایو    شوند
(، بد سرپرست  نیترس در پاس  به والد  یعنیسازگار بودند )  یقبل
 ستتندیستازگار ن  گتریددر حال حاضر و در تعاملات زوجینتی  اما  
معمتولاً از   زوجیناز    یبرخ.  (همسر  کیترس در پاس  به    یعنی)

ختود را وادار   همسترتتا    کنندیمقاد استفاده  خشم، سرزنش و انت
 گترید یارائته دهنتد. برخت هتاآنبه    خواهندیمکنند آنچه را که  

 یراهت  عنوانبتهخود را    یزندگ  کیاز شر  یاجتنا  و دور  یالگو
به دست آوردن کنترل در رابطه اتخاذ  ایمحافظت از خود و/  یبرا
جدید برقتراری   یهاراهو ایجاد    تعامل  یبازسازدر  (.  36)  کنندیم

 ریپذ یآست  ییربنتایز  هیجانتات  رشیپتذ  هتمارتباط و بودن بتا  
 جتادیا دیتعامل جد کاز این طریق یمهم است و    اریبس  همدیگر
در دسترس تتر و پاستخگوتر  یکی از زوجین کهیهنگام.  شودمی
خود را   یهاتیظرف  زین  دیگری،  دهدیم  رییتغرا  و تعاملات    است
ناستازگار ختود   هیجتانی  یهتاواکنش  رییخود و تغ  نیتسک  یبرا
 (.36دهد )می ارتقاء

را مطترح  هیتنظر نیتا تنی بر هیجتانی مبدرمانزوجدرواقع،  
سرزنش، کنترل و فاصتله  ن،یخشمگ یرفتارها ریکه در ز  کندیم

مانند تترس، شترم و   یریپذ یآس  هیجاناتاسل     ،همسرگرفتن  
اعتبار و نفتوذ  ایو/ یو وابستگ یدلبستگ یازهاین به وابستهاندوه،  
 جادیانتقاد و سرزنش باع  ا  ضا،تقا  کهیدرحال.  وجود دارد  تیهو

، ابتراز شتودیمو محافظت از خود در طرف مقابل    یحالت تدافع
دارد.   تیتشفقت و حما  ختنیبه برانگ  لیتما  ریپذ یآس  هیجانات
، بته کنتدیمر  را آشتکا  یریپذ یآستاز شترکا    یکتی  کهیهنگام
وجتود نتدارد و  یخطتر  چیکته هت  دهدیم  گنالیس  گرید  کیشر
پاس    یبا دلسوز  گرید  کی. اگر شرستیبه دفاع ن  یازین  نیبنابرا

را تجربته   یبخشتیو رضا  دیجد  یدهد، زن و شوهر چرخه تعامل
 یآشکار کتردن دلبستتگ یبرا زوجینکمک به   نیبنابرا؛  کنندیم
برآورده نشده  یازهایو ن  تیبا هومرتب     یاساس  هیجاناتو    یقبل
 یهایریگمتقابتل در موضتع رییتتغ جتادیا یبرا  یدیکل  عنوانبه

 (.37) شودیدر نظر گرفته مشان رمولدیمتقابل س
پژوهش اثتربخش بتودن درمتان هیجتان   یهاافتهیاز دیگر  

همسو ( 21)مدار بر کیفیت رابطه زوجین بود که با نتایج پژوهش 
درمتانی رویکترد در گفتت کته  تتوانیمافته در تبیین این ی  بود.

خود و هیجانات  تا احساسات    شودیمکمک    افرادبه    هیجان مدار
 رییتتغو  کتاوش کننتد، در     رند،یتجربه کنند، بپذ  و  ییرا شناسا
در   هتاآن  ،جتهیدرنتکننتد.    تیریمد  یریپذانعطاف  طوربهدهند و  

کته   شانیایدندرباره خود و    یمهم  یبه اطلاعات و معان  یابیدست
 کنندیم  دایپ  یشتری، مهارت بدهدیمارائه    و هیجانات  احساسات
و   بانشتاط  یزنتدگ  یدر استفاده از آن اطلاعتات بترا  نیو همچن
در درمتان   افراد  نی. همچنکنندیم  دایپ  یشتریمهارت ب  یسازگار
 هیجانتاتبتا    هیجانات  رییپردازش و تغ  یتا برا  شوندیم  قیتشو

 کننتدهتیهدامداخله    یاصل  هیفرض  کیروبرو شوند.    ترسناکشان
 ریپتذامکان  یتنها زمان  غییراست که ت  نیادرمان هیجان مدار  در  

بتارز   یژگیو  .رندیکه هستند بپذ  گونههماناست که افراد خود را  
رابطته  جتادیاست که درمانگر علاوه بر ا  نیادرمان هیجان مدار  
تلتف بته مخ  یهتادر زمان  زیرا ن  فرد  هیجانیهمدلانه، پردازش  

درمتان هیجتان  دگاهیت. از دکنتدمی  تیمختلتف هتدا  یهاروش
 یضترور  هیجتانیو تحمل تجربته    یختگیبرانگ  کرد،ی، رومحور

شتامل  نتهیبه  یجانی. پردازش هستین  یکاف  رییتغ  یاست اما برا
 هیجانی باتجربهتماس  کهیهنگام. است هیجانادسام شناخت و 

 عنوانبتهه آن تجربه  ب  یشناخت  ازنظر  دیبا  زیحاصل شد، مراجع ن
(. 38)  کنتد و آن را کشتف، تأمتل و در  کنتد  توجتهاطلاعات  

 رییبه سمت تغ  ،ی بین زوجینتعامل  اترییتغ  یعلاوه بر کار بر رو
که   یبرآورده نشده دوران کودک  یازهایاز ن  یخود و رفع درد ناش

 ردیتگیمقترار    یموردبررست  زیتن  گذاردیم  ریتأث  نیبر تعامل زوج
 یاز عملکرد انسان متدع  هیجانمتمرکز بر    یدرمان  هدگاید(.  36)

شتکل  رییتو تغ نیتستک ،یدسترست  یافراد بترا  ییاست که توانا
بتر  ی( مبتنتیعتاطف یها)زخم یناسازگار اصل  یجانیه  یهاطرح

خود است. پترداختن بته درد   رییتغ  یبرا  یترس، سم و شرم اصل
ته و گذشت ازبترآورده نشتده  یازهتایدر مورد ن نیاز طرف  کیهر  

 یدر تلاش بترا  یدرمانزوجخود در    نیتسک  یبرا  هاآنکمک به  
-ختود آراممهم است. تمرکتز بتر  داریپا  رییاز رابطه و تغ  تیرضا
کمتک   یعتاطف  یونتدهایپ  یدر صورت لزوم، به بازساز  ،یبخش
-افتهی نی. اکندیم نیرا تضم دارتریو پا  باثبات  راتییو تغ  کندیم
 شتدهثابت  (40؛  39)گتاتمن    تقتایتحقدر    یاست که به خوب  یا

عنصر مهتم ازدواج موفتق  یآرامش بخش دهدیماست که نشان 
 (.36) متقابل است راتییعلاوه بر تغ

گتردد با توجه به اثربخشی درمان هیجان مدار پیشتنهاد متی
تخصصتی بترای درمتان و  صتورتبهکه از این رویکرد درمتانی 

شناستی و روانارتقاء سطح توانمندی زوجین در مراکتز مشتاوره  
شود که استفاده شود. همچنین به پژوهشگران بعدی پیشنهاد می

دیگر   یهانمونهاثربخشی این درمان هیجان مدار را در جوامع و  
 هتاپژوهشقرار دهند. این پژوهش نیز همانند دیگر    یموردبررس
باید با توجه به  هاافتهیمیتعمبوده است که   ییهاتیمحدوددارای  

 [
 D

O
I:

 1
0.

52
54

7/
rb

s.
20

.3
.4

83
 ]

 
 [

 D
O

R
: 2

0.
10

01
.1

.1
73

52
02

9.
14

01
.2

0.
3.

9.
7 

] 
 [

 D
ow

nl
oa

de
d 

fr
om

 r
bs

.m
ui

.a
c.

ir
 o

n 
20

26
-0

6-
14

 ]
 

                             7 / 10

http://dx.doi.org/10.52547/rbs.20.3.483
https://dor.isc.ac/dor/20.1001.1.17352029.1401.20.3.9.7
https://rbs.mui.ac.ir/article-1-1375-en.html


 
 مجله تحقیقات علوم رفتاری                                                                                     3شماره   /20ی  ، دوره1401 پاییز

490 

 

ورت گیرد. اول اینکه این پژوهش بر جامعه آمتاری این موارد ص
-زوجین در شهر اصفهان صورت گرفته است و با توجه به تفاوت

ها باید جانت  به سایر شهرستان  هاافتهیمیتعمهای فرهنگی، در  
، درمان هیجان مدار هاافتهیاین    بر اساس  احتیاط را رعایت نمود.

جانتتات زیربنتتایی و بتتا تتتاثیر بتتر فراینتتد شناستتایی و تنظتتیم هی
یتک پکتیج  عنوانبتهرفتارهای ارتقادهنتده امنیتت و دلبستتگی 

درمانی و آموزشی مناس  برای بهبود صمیمیت و کیفیت رابطته 
 مورداستتفادهزوجین و تعدیل و تنظیم راهبردهای تنظیم هیجان  

تا در هنگام بتروز مستائل و  کندیمقرار گیرد و به زوجین کمک 

ای برختتورد نمتتوده و از ستتازگارانه طوربتتهتعارضتتات زناشتتویی 
 های ناشی از تعارضات محافظت نمایند.در برابر آسی  شانرابطه

 

 تشکر  و تقدیر
از تمامی اساتید و عزیزانی که ما را در انجام این پژوهش یتاری 

در پتژوهش کمتال   کنندگانشترکترسانیدند و همچنتین تمتام  
 تقدیر و تشکر را داریم.
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