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   1جنسي زوجين موزش رويكرد هيجان مدار بر رضايتاثربخشي آ

    
  و 4دكتر شكوه نوابي نژاد،  3دكتر مصطفي تبريزي، 2نازنين هنرپروران دكتر

   5االله شفيع آباديدكتر عبد
  

   چكيده
هيجان مدار بر ميزان نارضايتي جنسي  رويكرد تاثير به كارگيري بررسي ،پژوهش حاضرهدف 
دولتي و  ي زوجين مراجعه كننده به مراكز مشاوره شامل ،اين پژوهش آماري ي جامعه. است زوجين

 16 ،جامعهاز اين  .گذشتمي كه حداقل يك و حداكثر ده سال از ازدواج آنان   بودشيراز  خصوصي
كمتر از سطح متوسط  ،ضايت جنسير ي پرسشنامه ي آنها در كسب شدهي كه نمره  )نفر 32(زوج 
گروه آزمايشي به مدت . شدندكاربندي گروه آزمايشي و كنترل دو انتخاب و بطور تصادفي در  ،بود

نشان دهنده ي  ،نتايج. فتندزوج درماني هيجان مدار  قرار گر مداخله يتحت  ساعته، 5/1 ي ده جلسه
در  آن رياثت و هيجان مدار بر افزايش مولفه هاي رضايت جنسي زوجين موثر  آن بود كه مداخله ي

  . بودزنان بيش از مردان 
  

   زوج درماني، رويكرد هيجان مدار، رضايت جنسي: واژه هاي كليدي
  

 مقدمه   

. پربار و پيچيده است ،اصل زيستن ي به اندازه انسانو كيفيت زندگي جنسي  كششهاتمايلات، 
تحقيقات متعددي كه در مورد  .استبخش مهمي از زندگي زناشويي  ،فعاليت جنسي و جنسيت

هميت در ال جنسي از لحاظ ياست، نشان مي دهد كه مسا گرفته ج انجامواعوامل مرتبط با ازد
                                                 

 .تهران  است مشاوره دانشگاه آزاد اسلامي واحد علوم و تحقيقاتي دكتري رشته ي اين مقاله بر گرفته از رساله . 1

 n_honarparvaran@yahoo.comنشگاه آزاد استهبان  عضو هيات علمي دا. 2

  طباطبايياستاد دانشگاه علامه . 3
  استاد دانشگاه تربيت معلم. 4
  طباطبايي استاد دانشگاه علامه. 5
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، برادبري و 2003، 2و پاپ ، كراوفورد1983، 1دانكامب( قرار دارد زوجين  ل درجه اوليرديف مسا
 مشكلاتبه مي تواند  ،جنسيي رابطه نارضايتي از ). 2006 ،4ديويس و شاور از 2004، 3كارني

 حس انتقام گيري ،رقابت ،تنفر از همسر، دلخوري، حسادتو ايجاد عميق در روابط زوجين 
ها و  توسط تنش لياين مسا .و نظاير آنها منجر شود ، احساس عدم اعتماد به نفساحساس تحقير

شكاف بين همسران را به تدريج در قالب آنها تجلي و بروز مي يابد و  اختلافات، تقويت شده يا
  . )2000، 5كريستوفر و اسپرچر( عميق تر مي سازد

كيفيت و چگونگي ارتباط زوجين با  ،يكي از متغيرهاي بسيار موثر و مهم در رضايت جنسي
، ارتباط معني داري بين رضايت جنسي و رضايت از تعددپژوهشها و تحقيقات م. يكديگر است

، داك و 1992، آكر 1985 6بانمن و واجل( زناشويي را به اثبات رسانده استتعاملات و ارتباطات 
از   2007 10، متز2006، كولاتا 2005 9، ويليام و ساندرا2000 8، سيمون و گاگنون1994 7بارنس

          ست كه از ميزان رضايت جنسي زوجينمعتقد ا) 2006( 12بارينتوس ).2008 ،11اليوت و امپرسون
           بسياري از مطالعات نشان. تعاملات آنان استفاده نمودوسيله ي اندازه گيري ه عنوان ب ،مي توان

ل جنسي دارند اما آن را بعنوان يك راز يها بالقوه و پنهاني تعارضاتي پيرامون مسا مي دهد كه زوج
 15، گاگنون، سيمون1998، 14، لارسون1996، 13اسپوتن(و از بيان آن اجتناب مي نمايند  تلقي كرده

  . ) 2007 ،16از كرو 2005، متز، 2000
ختلالات علت مشكلات و اه درصد طلاقهاي صورت گرفته ب 60تا  50 ،معتقدندايراني كارشناسان 
ايراني از نارضامندي جنسي رنج زوج هاي  ي از بسيار به نظر مي رسد ).1386، فروتن( جنسي است

آن احساس شرم و گناه مي نمايند و از تاثير  ي صحبت كردن درباره از مطرح نمودن و اما مي برند
   .مندي از زندگي خود غافلندايت زناشويي و در نتيجه عدم رضاآن بر عدم رض

در سال  17جانسون و گرينبرگ. متمركز بر هيجان است رويكرد ،زوج درمانيروشهاي يكي از 
از  1996جانسون و گرينبرگ ( معرفي كردندگام  9راهبردها و مداخلات درماني خود را در  1985

                                                 
13. Esputen  7. Duck & Barnes  1. Duncombe  
14. Larson  8. Simon & Gagnos  2. Crawford & pop  
15. Simon &Gagnon  9. William & sandra  3. Bradbury & karney  
16. Crowe  10. Mettz  4. Davis & Shaver  
17. Johnson & Greenberg  11. Elliot & Umberson  5. Christofer & Sprecher  

 12. Barrientos  6. Banemen & Vogell  
  



Andisheh va Raftar                                                                          انديشه و رفتار                         
Volume 4 Number 15                                                                          1389بهار  15، شماره ي  چهارمدوره ي 

 

۶١

 ست كه وضعيت رواني و بين شخصي كهفرض بر اين ا ،در اين مدل). 1999 1جانسون و وايفن
          تجربيات هيجاني فردي هريك از زوجين سازماندهيي زوجين در تعاملات خود دارند بواسطه 

و تعادل فرد هدف  خودسازي و رشد فردي بوده پايه و اساس روش درمان هيجان مدار،. شود مي
هر  تا زمانيكه بيان مي كنداين رويكرد اساسي ي فرضيه ). 2004 ،جانسون( اصلي درمان مي باشد

ديگر مندي و امنيت با يكدلبستگي خود را در حيطه هاي رضاقادر نباشند نيازهاي  ،يك از زوجين
 ).1999 ،2گرينبرگ و هانسلي( زناشويي شروع به شكل گيري مي كندن گذارند تعارضات در ميا
 5سبكهاي دلبستگي ،4بر مبناي مفاهيم عشق بزرگسالي 3زوج درماني هيجان مدار نظريه يمبناي 

ني تاكيد زوج درما. است استوار )1994، 8گاتمن( 7و آشفتگي زوجين) 1994، 6لمنرتولوميو و پربا(
متقابل براي ي از طريق مراقبت، حمايت و توجه  ،هيجان مدار بر روش دلبستگي هاي سازگارانه

به جاي ابراز هيجانات قوي، هيجاناتي  ،زوجينكه به نظر مي رسد . است نيازهاي خود فرد و همسر
جين آشفته زو ،بنابراين). 2007 ،از جانسون(راي آنها كمتر تهديد كننده باشد را بيان مي كنند كه ب

در يك سري الگوهاي خشك و چرخه هاي تعاملي كه توسط خود آنها تقويت مي گردد و بارها و 
گير مي افتند و عدم توانايي آنها براي تحمل هيجاناتي كه در آن گير افتاده اند  ،بارها تكرار مي شود

گاتمن و (مي شود يل غير قابل حل منجر به باقي ماندن آنها در آشفتگي و ناسازگاري بيشتر مسا
   ).2006 9از ولدارسكي 2004 ،جانسون ؛1988و  1984، گوتنبرگ و جانسون؛ 1986 ،لونسون

تا خواهد باز هر دو زوج  ،كردهقاب گيري را دوباره  مشكلاتدرمانگر مي تواند  ،در اين شرايط
پرورش مشاركت فعال در درمان داشته و اشكال جديدي از محاوره هاي ارتباطي را به منظور 

زوج  مطالعات آزمايشي بر روي فرايند تغيير در ). 2007، 10شارما( ايمن خلق نماينددلبستگي 
نها و ارتباط با نيازهاي جين براي پاسخهاي آكه كشف زو نشان داده استدرماني هيجان مدار 

 12لدنآ ،11فورد ،گرينبرگ(تعاملات مثبت دن به سمت هيجاني يكديگر با سطوح بالايي از تغيير دا
گرينبرگ (قدرتمند هيجاني ، خود افشايي صميميت) 1998 ،، جانسون و گرينبرگ1993 ،و جانسون
  . ارتباط دارد) 2000 ،13هانسلي و اسچيندلر(پاسخهاي همدلانه و گرم ) 1998 ،و گلدمن

                                                 
10. Sherma 6. Bartholmew & Perlman 1. Wiffen 
11. Ford 7. marital distress  2. Hunsley 
12. Alden 8. Gottman 3. EFT-C 
13. Schindler 9. Woldaresky 4. adult love 
  5. attachment style 
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هيجان مدار بر تغيير  رويكرداثر بخشي تعيين  ،هدف از پژوهش حاضر با توجه به آنچه گفته شد
  . است ان نارضايتي جنسي زوجين ميز

  
  روش 
آماري جامعه نمونه ي    و روش نمونه گيري، 

شناختي  مراجعه كننده به مراكز مشاوره و خدمات روانزوجين  شامل ،آماري اين پژوهشي معه جا
از سطح  يكمترنمره ي رضايت جنسي ي پرسشنامه  كه در بودخصوصي و دولتي شهر شيراز 

در گروه  و بطور تصادفي انتخاب) نفر 32(زوج  16از ميان اين گروه  .كسب كرده بودندمتوسط 
   . كاربندي شدندكنترل  آزمايشي و

  
  ابزار 

تدوين  4و كروسكاپ3هاريسون ،2توسط هادسون 1981اين مقياس در سال  :1مقياس رضايت جنسي
گاهي =3 ت،بندر =2 ،هرگز =1(درجه اي ليكرت  5مقياس  با وسوال بوده  54حاوي ه است كه شد

درجه بندي شده و رضايت جنسي را در دو بعد رضايت ) هميشه =5بيشتر اوقات،  =4اوقات، 
شامل رفتارها و تمايلات جنسي و  ؛بعد رضايت فيزيكي. ي و رضايت جنسي ارزيابي مي نمايدفيزيك

هادسون معتقد است كه اين  .صميميت و كيفيت روابط جنسي استي ه در برگيرند ؛بعد هيجاني
ثبات  .در مولفه هاي جنسي مي سنجد 7وسعتو  6شدت ،5رضايت جنسي را از طريق درجه ،مقياس
بيانگر آن است  ،پژوهش ها. گزارش شده است 92/0كرونباخ ضريب آلفاي اين آزمون از  دروني

منظور اندازه گيري سازه هاي مشابه ه كه بدارد معناداري با مقياس هايي ارتباط  ،كه اين پرسشنامه
رضايت زناشويي ي ضريب همبستگي اين مقياس با پرسشنامه . )2000 ،8چاريس(احي شده اند طر
 ،10از كوپاچ و متز 1981، هادسون و ديگران ؛9،1990كوپاچ و كومستاك(گزارش شده است  66/0

مشخصات روان سنجي اين  هشداز آنجاييكه اين مقياس براي اولين بار در ايران استفاده  .)1995
مقدار آلفا براي كل مقياس ه است و رار گرفتمورد بررسي ق و اعتبار يدو بعد پاياي مقياس در

براي هر يك از ابعاد رضايت جنسي فيزيكي و رضايت جنسي  و 94/0رضايت جنسي برابر با 

                                                 
9. Comstock  7. magnitude  5. degree  3. Harrison  1. index of sexual satisfaction (ISS)  
10. Cupach & Mettz  8. Charrtis  6. severity  4. Crosscup  2. Hudson  
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 ايلات جنسيخرده مقياسهاي رفتار جنسي، تمو براي  90/0و  88/0يب برابر با هيجاني به ترت
برآورده شده  74/0و  87/0، 78/0، 84/0با  روابط جنسي به ترتيب برابرت صميميت جنسي و كيفي

و  85/0مقياس رضايت جنسي برابر با  براي كردندو نيمه با استفاده از روش نيز پايايي ضريب  .است
   .محاسبه شده است 92/0 ضريب اصلاح شده اسپيرمن براون برابر با مقدار

  
  يافته ها 
به  رامقياس رضايت جنسي  عيار نمرات پيش آزمون و پس آزمونحراف مميانگين و ان ،ادر ابتد

   .ه كرده ايميارا 1در جدول ها  تفكيك گروه
 

  مولفه هاي رضايت جنسي  دركنترل  و گروه آزمايش ي نمرات افتراقي دومقايسه  :1جدول 
   

مولفه هاي 
   جنسي

  گروه
  آماره ها

 انحراف  ميانگين
  معيار

 تفاوت
  آلفا t  df  ميانگين ها

 آزمايش  رفتار جنسي
  كنترل

62/12- 
5/2  

12/4 
17/2  12/15-  18/9  14  01/0  

 آزمايش  تمايل جنسي
  كنترل

06/13- 
0  

91/8 
26/2  06/13-  01/4  8  01/0  

 آزمايش  عواطف جنسي
  كنترل

81/10- 
5/2  

51/4 
07/2  31/13-  58/7  10  01/0  

 آزمايش  كيفيت جنسي
  كنترل

37/34- 
19-  

13/3 
41/3  37/15-  38/9  14  01/0  

 آزمايش  رضايت جنسي
  كنترل

75/46- 
06/6  

97/17 
56/6  81/52-  80/7  9  01/0  

  
مشاهده مي شود، ميانگين كسب شده توسط گروه تحت آموزش با  1همان طور كه در جدول 

 93/195در گروه كنترل و  12/194رضايت جنسي  ونرويكرد هيجان مدار در نمرات پيش آزم
ار در نمرات پس گين كسب شده توسط گروه آزمايش با رويكرد هيجان مداست در حاليكه ميان

پس از تاييد همساني واريانس  . است 87/189و در گروه كنترل  87/240 آزمون رضايت جنسي
  tفرضيات پژوهشي از آزمون به منظور بررسي ،لوينسون Fآزمون ي نمرات گروهها به وسيله 

  .  ارايه شده است 2در جدول مستقل استفاده شد نتايج اين تحليل 
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  زوجين در دو گروه مورد مطالعهي آزمون مقايسه : 2جدول 

تفاوت  مولفه ها  گروه
 tمقدار   ميانگين ها

ي درجه 
  آزادي

سطح 
  معناداري

هيجان 
  مدار

 رفتار جنسي
  تمايل جنسي

  عواطف جنسي
  كيفيت جنسي
  رضايت جنسي

9.89- 
10.37-  
9.87-  
9.75-  
29.5-  

1.24 
2.66  
3.57  
6.36  
4.77  

7  
7  
7  
7  
7  

0.05  
0.05  
0.01  
0.01  
0.01  

  كنترل

 رفتار جنسي
  تمايل جنسي

  عواطف جنسي
  كيفيت جنسي
  رضايت جنسي

0.5- 
0.5 -  
1.5 -  

0.375  
2.125-  

0.734 
0.577  
1.426  
0.469  
0.988  

7  
7  
7  
7  
7  

0.49  
0.59  
0.18  
0.66  
0.36  

  
  وسـي  در  هريـك از مولفـه هـا     نشان داد كه نقـش جنسـيت در ميـزان رضـايت جن     Fآزمون آماري 

اطمينـان آمـاري    مولفه هـاي رضـايت زناشـويي بـا     تعامل بين جنسيت و گروههاي آموزشي در ساير
دو جنس مربـوط  تفاوت مشاهده شده بين  ،نشان مي دهد  3همانگونه كه جدول . معنادار است 99/0

بـه   ؛و مردان مشاهده نمي شـود تفاوت معناداري بين زنان  ،و در گروه كنترلبه گروه آزمايشي است 
ر علاوه بر اينكه افزايش رضايت جنسي را در دو گروه به دنبال هيجان مدا مداخله يي عبارتي شيوه 

  . بر دو جنس زنان و مردان داردنيز داشته تاثير متفاوتي 
 

  وابسته tزنان و مردان از نظر رضايت جنسي و مولفه هاي آن با آزمون ي مقايسه  : 3جدول

  گروه  فه هامول
  آماره ها

انحراف  ميانگين  تعداد
  معيار

تفاوت 
  آلفا t df  ميانگين ها

 زن ها  رفتار جنسي
  مرد ها

24 
24  

20/33 
41/36  

61/6 
80/5  20/3-  26/2  23  05/0  

 زن ها  تمايل جنسي
  مرد ها

24 

24 

58/62 
75/65  

15/11 
08/6  16/3-  82/1  23 08/0  
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  زن ها ادامه ي جدول
  مرد ها

24 

24 

75/51  
33/54  

09/6  
16/6  58/2-  19/2  23 05/0  

  عواطف جنسي

 زن ها  كيفيت جنسي
  مرد ها

24 

24 

40 
08/41  

29/5 
57/5  08/1-  01/1  23 32/0  

 زن ها  رضايت جنسي
  مرد ها

24 

24 

54/187 
58/197  

98/21 
58/16  04/10-  26/3  23 01/0  

  
 دران و مـردان از نظـر رضـايت جنسـي     زن ـي مقايسـه   ،مشاهده مـي شـود   3همان طور كه در جدول 

هريك از مولفه ها نشان مي دهد بين دو جنس از نظر رفتار جنسي، عواطف جنسي و رضايت جنسي 
ن بيشـتري بـه خـود    هرچند مردها ميـانگي  ،از نظر كيفيت و تمايل جنسي همچنين تفاوت وجود دارد،
گروه از نظر رفتـار جنسـي و عواطـف     تفاوت بين دو .نيستاما اين تفاوت معنادار  اختصاص داده اند
از نظر آماري معنادار است، بنـابراين   99/0و از نظر رضايت جنسي با اطمينان  95/0جنسي با اطمينان 
  .در زنان و مردان تفاوت وجود داردكه بين ميزان رضايت جنسي  مي توان گفت

  
  بحث و نتيجه گيري 

رويكرد هيجان مدار بر ميزان رضايت جنسي زش اول پژوهش مبني بر  اينكه آموي در مورد فرضيه 
تفاوت معني داري بين % 99كه با اطمينان است مويد آن به دست آمده، نتايج  موثر است زوجين

 ن تفاوت در مولفه هاي رفتار جنسياي. زوجين گروه آزمايشي هيجان مدار و كنترل وجود دارد
فوق در سطح ي  ر است بنابراين فرضيهتمايلات جنسي، عواطف جنسي و كيفيت جنسي نيز معنادا

در  ،پژوهش نشان داد كه زوج درماني با رويكرد هيجان مداراين نتايج  .رديدتاييد گ% 99اطمينان 
اين نتيجه با پژوهشهاي جانسون و  .بهبود رفتار، تمايل، عواطف، كيفيت و رضايت جنسي موثر است

 نبرگگري) 1995(، جانسون، واندرور 1مك كافي )1998(گرينبرگ و گلدمن  )1998( گرينبرگ
والش ) 2000(جانسون  3دندني يو )2000(گرينبرگ و جانسون ) 1999( 2هانسلي، جانسون، اسچندلر

  . همخواني دارد )2007( ماشارو  )2007( 5جانسون و تاليتمن )2005( گلدمن )2003( 4توندن )2002(

                                                 
5. Talitmam   3. Dandeneau  1. Macphee, Johnson & Vanderveer  

  4. Denton  2. Schindler  
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، احساسات و تمايلات وي دلبستگي بين سبكهانيز ) 2006(در پژوهش ديويس، شاور و ويدمن 
كه راهبردهاي عاطفي  به نظر مي رسد .ه استشدداري مشاهده ارتباط قوي و معنا ،رفتارهاي جنسي

ارتباط داشته و درتلاش به منظور مذاكرات جنسي و  ،تنظيم نمودن نيازها، با سبكهاي دلبستگي
تمركز بر روي زوجين با ي يند مداخله به عبارت ديگر در فرا ؛موثر مي افتدايت از روابط جنسي رض

مله از احساسات مثبت ساختاري و آموزش بيان نيازهاي ارضا نشده و احساسات منفي، بدون ح
اين موضوع زماني بهتر تبيين مي شود  ).2003، 1، نلسون و كمبالوامپلر( تغيير مي كنندطرف همسر 

ه و شكايت كردن، غرولند كردن، متهم كه در نظر بگيريم نارضايتي جنسي در روابط زوجين با گل
ساختن يكديگر، سرزنش نمودن و عيب جويي كردن از يكديگر نمايان مي شود و اين حيطه از 

چيزي فراتر از  ارتباط جنسي ،به شدت تهديد كننده ي دلبستگي است چرا كه براي زوجين ،روابط
فعاليت مشترك و ايجاد عواطف مدخلي براي دستيابي به هماهنگي و  و اين امر،تماس جنسي است 

  . مثبت و رابطه دلبستگي محسوب مي شود
تفاوت معناداري بين زنان و مردان گروههاي آزمايشي بارويكرد هيجان بيانگر  ،پژوهشاين نتايج 

كه اين تفاوت در خرده مقياسهاي رضايت جنسي در هر دو گروه زنان و  بود مدار و گروه كنترل 
، 3ميليكين؛ 2005، 2زوكار ،نامان، پاپاس، ميكينن(در تحقيقات اين موضوع . مردان نيز معنادار بود

 )1386 ،رسولي ؛1385 ،عرفان منش ؛2002 ،والش ؛2007 ،جانسون و تاليتمن ؛2003 ،دنتون ؛2000
ي مطالعه . مشاهده شده است بر روي هر دو گروه زنان و مردان EFTاثر بخشي زوج درماني در نيز 

نيز بيانگر تاثير اين رويكرد در ) 1995(مك كافي، جانسون، وان درويو ) 2003(ن وامپلر و ديگرا
كه زنان بيش از از آنجا معتقدند ) 2003(وامپلر و ديگران  .است درمان مشخصات جنسي زناشويي
مك . بر آنان بيشتر است EFTبنابراين تاثيرگذاري رويكرد  ،مردان دلبستگي نا ايمن دارند

   زنان EFT- Cدر طي جلسات درماني  ،ر گزارش تحقيق خود مي نويسدد) 2003(كورماك 
آنها اهميت بيشتري بيشتر قادر بودند احساسات خود را در طي جلسات به مشاركت بگذارند و براي 

اگر چه براي مردان بيان  ؛درمانگر و همسرشان اعتباريابي شودي به وسيله داشت كه تجارب شان 
مقاومت بيشتري داشتند و احساس عدم راحتي با اين  ،فرايند درماندر اما ابراز هيجانات مهم بود 

وي اين موضوع به زمينه هاي فرهنگي مرتبط مي باشد كه به پسران ي به عقيده . مساله مي نمودند
                                                 

1. Wampler, Nelson & Kmball 
2. Naaman, Pappas , Makinen & Zuccar 
3. Millikin  



Andisheh va Raftar                                                                          انديشه و رفتار                         
Volume 4 Number 15                                                                          1389بهار  15، شماره ي  چهارمدوره ي 

 

۶٧

زنان احساس خود را در . آموزش داده مي شود كه نبايد عواطف و احساسات خود را ابراز نمايند
آنان  .شدت بيان مي نمودند در حاليكه در مردان اين مساله كمتر وجود داشت مورد همسرانشان با

زنان . داشته و از بيان آنها خودداري كنند تمايل داشتند احساسات آسيب زاي خود را محبوس نگه
در طي جلسات درماني به احساس جديدي براي سخن گفتن و به زبان آوردن هيجانات خود 

نمي دانستند اظهار نظر و به زبان آوردن هيجانات يكي از نيازهاي آنان رسيدند و بيان كردند كه 
  . است
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