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Abstract
This study was designed to evaluate the 
effect of Cognitive Behavior Therapy
(CBT) on increasing marital adjustment 
domains in patients with vaginismus. The 
available population included married 
women in the range of 20 to 35 with 
vaginismus referring to Farhangian and 
Vali-e-Asr therapeutic centers in Shar-e-
Ray. Thirty women were selected and 
randomly assigned to control and experi-
mental groups. The research design was of 
pretest-posttest with control group. The 
Marital Adjustment scale (MAS) was 
administered to both groups. The experi-
mental group was trained using CBT 
through twelve one-hour weekly sessions.
The Results showed that Cognitive 
Behavior Therapy (CBT) was significantly 
effective (p<0.05) in increasing marital 
adjustment dyadic satisfaction, dyadic 
cohesion, dyadic conciliation and affect-
tional expression. According to the 
benefits of Cognitive-Behavioral Therapy 
in treating vaginismus, it is recommended 

چكيده
شـناختي درمـان تـاثير بررسـي منظـور بـه پژوهشاين

بيمـاران در زناشـويي  سـازگاري هاي  مؤلفهافزايشرفتاري بر   
كليـه شـامل آمـاري جامعـه . انجام شد واژينيسموسبهمبتلا
مراكـز بـه كـه بـود   ساله35 تا 20واژِنيسموسبهمبتلازنان

مراجعـه ريشـهر وليعـصر وابوذريشهيدفرهنگياندرماني
نمونـه روشازاسـتفاده بـا وورودشـرايط بهتوجهبا. ندكرد

بـه واژينيـسموس بـه مبتلازنانازنفر30دسترسدرگيري
درتصادفيطوربهوشدندانتخابپژوهشموردنمونهعنوان

طـرح هشپـژو طرح. شدندگماردهكنترلوآزمايشگروهدو
بـه منظـور    .بـود كنتـرل گـروه بـا آزمـون پس-آزمونپيش
�����زناشـويي يسـازگار مقيـاس ازهـا آوري دادهجمـع 

رفتـاري شـناختي درمانيروشآزمايشبه گروه.شداستفاده
آموزشساعتيكهفتههرجلسه12طولدرواژينيسموس،

رفتـاري شـناختي درمانآموزشكهدادنشاننتايج.شدداده
 رضــايت :زناشــوييســازگاريهــاي  مؤلفــههمــهافــزايشدر

اثـر  دونفري، همبستگي دونفري، توافق دونفري و ابراز محبت    
درمـان مداخلـه مزايـاي بهتوجهبا.  دارد ���05/0(دارمعني

در مراكـز  روشايـن كـه شـود مـي پيـشنهاد رفتاريشناختي
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that this therapeutic method be used in 
counseling centers. It is also suggested 
that young couples be trained with this 
package, especially in premarriage coun-
seling. Awareness of sexual dysfunctions 
would help couples in preventing this
disorder and its adverse outcomes. 

Keywords: cognitive-behavioral therapy,
 vaginismus, marital adjustment 

و ردگي ـقراراستفادهموردفراگيربه طورروانشناسيتخصصي
ازدواجازپـيش مـشاوره مراكـز كهشود مي پيشنهادهمچنين

ــا ــهب ــهتوج ــستهب ــيب ــانآموزش ــناختيدرم ــاريش رفت
و بـا  دادهقـرار آمـوزش تحـت راجوانزوجينواژينيسموس،

وجنـسي اخـتلالات بروزاززوجين،و اطلاعاتآگاهيارتقاء
.شودپيشگيريآننامطلوبهاي پيامد

واژينيـسموس، رفتـاري، شـناختي درمان:هاي كليدي واژه
سازگاري زناشويي

مقدمه
هدف در دستيابي به نيازهاي عاطفي افراد همـواره مـورد           و مهمترين تريناصليبه عنوان ازدواج

بـا تـوام زناشـويي و روابط موفقازدواجيبهزندگي، بيشتر درافراد، شادماني اكثربراي. تاييد بوده است  
 وضـعيتي اسـت كـه در آن زوجـين در     1سازگاري زناشويي. زندگيهاي جنبهسايرتاستاوابستهرضايت

روابط رضايت بخش بين زوجين از طريق       . كنندميبيشتر مواقع احساس خوشبختي و رضايت از همديگر       
كجباف، مقدس (شود ميعلاقه متقابل، مراقبت از يكديگر، پذيرش و درك يكديگر و ارضاي نيازها ايجاد

اسـپانير  . دهـد ميدر واقع سازگاري زناشويي يك ارزيابي كلي از وضع فعلي ارتباط ارائه           ). 1390،  آقاييو  
، 3، همبـستگي دونفـري  2 رضـايت دونفـري  مؤلفـه معتقد است كه سازگاري زناشويي داراي چهار       ) 1976(

انـي  همچنـين فراو رضايت دونفري ميزان شـادماني در روابـط و        . باشدمي5 و ابراز محبت   4توافق دونفري 
همبستگي دونفري به اين موضوع اشـاره دارد كـه چنـد            . دهدميرا نشان تعارضات تجربه شده در روابط      

توافق دونفري ميزان موافقتي اسـت  . شوندميمشتركهاي وقت يكبار، يك زوج همراه هم درگير فعاليت   
اده و اتخـاذ تـصميمات دارنـد و ابـراز          در مورد موضوعات مهم نظير اداره كردن امور مالي خانو         ها  كه زوج 

 و علاقـه وقـت يكبـار، زوجـين بـه يكـديگر ابـراز عـشق       محبت نيـز مربـوط بـه ايـن اسـت كـه چنـد           
). 1390،يارمحمديان، بنكدار هاشمي و عسگري(كنندمي

هايي هستند كه توافق زيادي با يكديگر       است كه زوجين سازگار، زن و شوهر       معتقد) 2000(گريف  
طي پژوهشي نشان دادند كه ) 2002(اسكات و همكاران    .  نوع و سطح روابط خود راضي هستند       دارند و از  

دهند، سازگاري بيشتري را در زنـدگي زناشـويي خـود    ميزوجيني كه روابط محبت آميزتري از خود نشان 
.توانـد بـا رضـايت كلـي از زنـدگي رابطـه داشـته باشـد                 مـي  رضايت زناشويي در زندگي   . كنندميتجربه

 نيـز  زنـدگي ازنارضـايتي آندنبـال بهباشدبالاترزناشوئيناسازگاريچههرنشان دادند كه  ها  پژوهش
 ).2001اسپرچر، ( شود ميبيشتر

1.  Marital Adjustment
2.  dyadic satisfaction
3. dyadic cohesion
4.dyadic conciliation
5.  affectional expression
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نشانپژوهشيپيشينه. سازگاري زناشويي ضعيف اثر منفي بر كيفيت زندگي و كاركرد جنسي دارد            
رضـايت وافتدميخطربهبخشرضايتجنسيابطروداشتنبدونزناشوييروابطاستحكامكهدهديم

وبئوتـل ؛2002اسـپرچر، ؛2004همكـاران، ونيكولاسي (استجنسيرابطهازرضايتگرودرزناشويي
هـاي  مهـارت آمـوزش كـه دادنـشان  طي پژوهـشي   )1384(پور  به عنوان مثال نبي   .  )2002همكاران،

و تـداوم  زناشـوئي ارتباطهمسر، افزايش بهو صميميت نزديكيمثبت،احساساتباعثتواند مي جنسي،
 همچنـين نتـايج  .شـود يزناشـوي و رضايتجنسيرضايتزوجين، افزايش تعارضحلتوانآن، افزايش 

ازناسـازگار زنـان بهنسبتسازگارزنانكهدادنشان نيز )1389(علي اكبري دهكردي    مطالعهازحاصل
.دارندبهتريجنسيعملكردو برخوردارندبيشتريروانيسلامت

بنـابراين . شـود مـي پرهيـز جنـسي مـسائل دربـاره كـردن صـحبت ازها  مليتوفرهنگهادر همه 
.ماندميمخفيدارد،روانيوفرديفرهنگي،عواملازاي  مجموعهدرريشهكهفراوانيجنسيمشكلات

اخـتلال وزناشـوئي اختلافـات بـين دادنـد،   نـشان كهبوداين1مسترز و جانسون  بزرگكارهايازيكي
معيوبيچرخههمباتوانندميودارندمتقابلاثربرهمدواين.داردوجوديدارمعنيرابطهجنسيعملكرد

به نقل از علي اكبـري دهكـردي،         (انجامدمييزناشويزندگيشدنسستبهنهايتدركهكنندايجادرا
1389 .(

 و بـالطبع بـر      ييزناشـو روابـط برناخوشاينديتاثيرتواند مي كهجنسيعملكرداختلالاتاريكي
 ـاخـتلالات يآمـار ويصي ـتشخيراهنمـا طبق.است2واژينيسموس، گذاردسازگاري زناشويي  3يروان

)DSM-IV( دخولمانعكهواژنخارجيثلثعضلاتغيراراديانقباضازاستعبارتواژنيسموس
ورودمـانع وشـود ظـاهر نيززنانهمعاينهدراستممكنواكنشاين. شودمينزديكيومردتناسليآلت

ازعلامتـي يااستعضويعواملازناشيمنحصراًعملكرداختلالوقتي. گرددواژنداخلبهاسپكولوم
ازبـسياري درواژينيـسموس ). 1385اوحـدي،  (شـود نميگذاشتهتشخيصايناست،روانياختلاليك

آنجـايي  از .اسـت همراهبهبوديبا  موقع،بهتشخيصكهحاليدر،شودميمحسوبناخوشايندفرهنگها
ويـژه ه  باختلالاينشناسيآسيببررسيلذا،استروانشناختيهموفيزيولوژيكهمكه رابطه جنسي،  

گونـاگوني درمانهـاي . نمايـد  مـي  ضروريپيشازبيشروانشناختيمداخلاتودرمانياقداماتمنظراز
خـود مداخلاتيهاي  برنامهاثربخشيميزانتعييندرشواهديهركداموگرديدهمطرحلالاختاينبراي
شـناختي هـاي   درمـان . اسـت )CBT(4رفتـاري از جمله اين درمان ها، درمان شـناختي       .اندكردهارائه

ارتبـاطي، تغييـر و اصـلاح الگوهـاي فكـري و       هـاي   رفتاري در ارتباط با زوجين، با هدف آموزش مهارت        
اعتمـادي و  (باشد كه تحقـق ايـن اهـداف در بهبـود سـازگاري زناشـويي مـوثر اسـت           ميبادلات مثبت ت

بيان كردنـد كـه درمـان شـناختي رفتـاري بـر           اي  در مطالعه ) 1383(آتش پور و آقايي     ). 1385همكاران،  

1.  Master & Johnson
2.  Vaginismus
3.  Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders
4.  cognitive behavior therapy
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نيـز نـشان داد كـه آمـوزش         ) 1387(همچنين محبـي كيـا      . كاهش مشكلات ارتباطي زوجين موثر است     
.شودميارتباطي با رويكرد شناختي رفتاري موجب افزايش سازگاري زناشوييهاي ارتمه

وجنـسي عملكـرد دراخـتلال واژينيـسموس، بهمبتلايانرويبرشدهانجاممطالعاتبهتوجهبا
صـورت ) 2007 (همكـاران وتركيولـه توسـط كهپژوهشيدر.استشدهيدئتاييزناشوسازگاريكاهش
تحريـك بـه شـده شـرطي تـرس پاسخنوعينشانگركهواژينيتيكواكنشكهرديدگمشخصگرفت،
ديگـري پژوهشدر. شود مي جنسيعملكردكاهشنتيجهدرواجتنابيرفتارهايبهمنجر،استجنسي

دليـل بـه واژينيـسموس بـه مبـتلا فردكهگرديدمشخصآمد،بعمل)  2010 (اوگدونوواردتوسطكه
خودوكمنفسعزتازناشيكهخودازعصبانيتاحساسواميديناحسگناه،احساسازبرخورداري

بـا ارتبـاط رويبـر نـامطلوب تـأثيرات ايجـاد باونمودهاجتنابجنسيفعاليتازباشد، مي پايينارزشي
بهبـود دررويكـرد ايـن ازمنـدي بهـره كهآنجائياز. گيرد مي قرارتاثيرتحتييزناشوسازگاريهمسر،

اينبهنسبتايراندربه دليل اينكههمينطوروگرديدهمشخصييزناشوروابطتقويتوجنسيملكردع
درمـاني شـيوه يـافتن منظـور بهتجربيهاي  بررسيضرورتاست،گرفتهصورتاندكيتحقيقاتمقوله

 پـي پاسـخ     در حاضرپژوهشبنابراين. شود مي احساسكشوردرواژينيسموسبهمبتلازنانبرايكارآمد
ييزناشـو سـازگاري هاي   مؤلفه افزايشبررفتاريشناختيدرمانروشآياكهاستاساسيسوالاينبه
اثر دارد؟واژينيسموسبهمبتلايان)، توافق دونفري و ابراز محبتدونفري، همبستگي دونفريرضايت(

روش
اجراي پژوهشجامعه، نمونه و روش 

آماريجامعه. باشد مي كنترلگروهباآزمونپسوآزمونيشپطرح از نوع  آزمايشيحاضرپژوهش
بـه كـه بودندساله35تا20واژِنيسموسبهمبتلازنان در دسترس و شامل     پژوهشايندرمطالعهمورد

 بـراي گمـارش     مطالعـه ايـن در. ندكردمراجعهريشهروليعصروابوذريشهيدفرهنگياندرمانيمراكز
زنـان كـه ترتيـب بـدين . استفاده شد سادهتصادفي  گيرينمونهروشاز   و كنترل  افراد در گروه آزمايش   

35الـي 20بـين سنيندركهريشهروليعصروابوذريشهيدفرهنگياندرمانيمراكزبهكنندهمراجعه
ازهمچنـين   و  شددادهها  آنمورددرواژينيسموستشخيصزايمان،وزنانمتخصصتوسطوبودندسال
آزمـايش گروهدودرتصادفيطوربهداشتند،نخاصيمشكلروانياختلالاتوجسمانيهاي  اريبيمنظر

.شدندگماردهكنترلو
جملـه ازشخـصي اطلاعـات كسبضمنوآمدبعملفرديمصاحبهيكها  آزمودنيكليهازابتدا

بعملدوره،پايانتاتجلسادرحضورشاناستمرارمورددرلازمتوافقوتيرضاتحصيلات،ميزانوسن
توسـط  اسپانير 1سازگاري زناشويي مقياسوشدگرفتهآزمونپيشكنترلوآزمايشگروهدوهراز. آمد

بـراي رفتـاري شـناختي درمـان آمـوزش تحـت آزمايشگروهآنازبعد. گرديدتكميلشركت كنندگان 

	
��Marital Adjustment Scale
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همكـاران وتركوليـه دسـتورالعمل ازبرگرفتـه درمـاني بـسته اين. گرفتندقرارواژينيسموسبهمبتلايان
شـايان  . بودشدهاجراواژينيسموسبهمبتلايانبررويتحقيقاتيشتيموايشانتوسطكهاست) 2007(

بـا مقايـسه درايرانجامعهزناندركهتفاوتهائيوفرهنگبهوابستهويژگيهايبهتوجهباكهاستذكر
تائيـد وبـازبيني مـورد مـوارد اين  .گرديداحساسكه  بستهينابهموارديالحاق،داردوجودغربيزنان

12آمـوزش ايـن .  گرفـت قـرار زايمانوزنانمتخصصپزشكنيزوروانشناسمتخصصينازتعدادي
رفتاريشناخنيدرمانآموزشيبستهازاي خلاصه.گرديدطراحيساعتهكيجلسهيكهفتههروهفته

مبـسوط آمـوزش ويرفتـار يشـناخت كـرد يروآموزشجلساتحيتشر) 1: بودريزشرحبهواژينيسموس
 ـولوژيزيفهـاي   پاسـخ وبهنجـار يجنسلاتيتمافيتعر)2،زنانهيجنسهاي  انداميآناتوم حيتـشر وكي
تمركـز ) 5مـنظم، زدائـي حـساسيت )4،يعـضلان آرميدگيآموزش) 3مردانه،وزنانهيجنسهاي  چرخه
) 9نفـس، عـزت تقويت) 8گشائي،مسئله) 7جنسي،اختلالاتدراختيشنبازسازي) 6،الف و ب  حسي

 ـامهـم هـاي   سرفـصل ازهركدام. ارتباطيهاي  مهارتآموزش) 10وخشمكنترلهاي  مهارت بـسته ني
يخـانگ في ـتكلكننـدگان شـركت يبراجلساتهمهدروشددادهآموزش،جلسهدوايكيدريآموزش

.شدگرفتهآزمونپسكنترلوآزمايشگروهدوهرازجلساتپاياندر. ديگردنييتع
 درصد گروه نمونـه داراي      40همچنين  . بود سال 84/27در اين پژوهش ميانگين سني گروه نمونه        

.  درصد فوق ليـسانس بودنـد  10 درصد فوق ديپلم و 7/16 درصد ديپلم و پايين تر، 3/33مدرك ليسانس،   
9 ماه و حداكثر مدت ازدواج 4ال بود كه حداقل مدت ازدواج ميانگين مدت ازدواج شركت كنندگان سه س      

.سال بود

سنجشابزار
به منظـور سـنجش سـازگاري       ) 1976( توسط اسپانير    مقياساين:مقياس سازگاري زناشويي  

 سوالي است كـه  32تنظيم شده و يك ابزار خودسنجي كنند ميكه با هم زندگي) زن و شوهر(دو نفر بين  
نمره گذاري آن بر اسـاس طيـف ليكـرت          . دهدمياد در مورد سازگاري زناشويي را نشان      افرهاي  برداشت
 بـه  100 متغير است كه كسب نمرات بيشتر يا برابر 151نمرات اين پرسشنامه از صفر تا . گيردميصورت

ي  به معناي وجـود مـشكلي در روابـط زناشـويي و ناسـازگار              100معناي سازگاري افراد و نمرات كمتر از        
سنجد كه عبارتند از رضايت دونفري، ميدهد كه اين پرسشنامه چهار بعد را   تحليل عاملي نشان مي   . است

مطالعات مربوط به پايايي و روايي اين مقياس همـواره          . همبستگي دونفري، توافق دونفري و ابراز محبت      
بـراي و مقيـاس بدسـت آورد   را از طريق آلفاي كرونباخ براي ايـن        96/0 پايايي   اسپانير. مثبت بوده است  

ابـراز بـراي و86/0يدونفـر همبستگي،  90/0يدونفرتوافق،  94/0يدونفررضايتفرعيمقياسهاي
 دو نمونـه    براي محاسبه روايي اين مقياس    ) 1986(اسپانير  
نمودگزارش73/0يدونفرروابطدرعاطفي

نـشان داد كـه بـين دو گـروه نمونـه تفـاوت        را با هم مقايسه نمود و نتايج آنهـا       طلقههاي عادي و م   زوج
عطاري، محمدي و مهرابـي زاده هنرمنـد،     (ها وجود دارد  معناداري هم در نمره كل و هم در خرده مقياس         
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شـد  گـزارش  94/0روايي همزمان اين پرسـشنامه بـا مقيـاس سـازگاري زناشـويي لاك والاس       ). 1388
) 1388 بـه نقـل از عطـاري و همكـاران،            1379(اين مقياس توسط ثنـايي      ). 1390كجباف و همكاران،    (

 ايـن  پايايي مناسب داخلي مورد استفاده قرار گرفته كه حاكي از         هاي  ترجمه شده و در بسياري از پژوهش      
 دروني اين مقياس را بـا اسـتفاده از   همسانياي در مطالعه) 1385(علويان و همكاران . باشدميپرسشنامه

 درونـي ايـن   همـساني نيـز  ) 1390(ين، غيـاثي و مـسموعي   مع. وردند بدست آ  90/0روش آلفاي كرونباخ    
. بدست آوردند84/0مقياس را با استفاده از روش آلفاي كرونباخ 

ي پژوهشهاافتهي
درپـژوهش متغيرهـاي ) نمـره حـداكثر وحـداقل واستانداردانحرافميانگين، (توصيفييهاداده

.استشدهارائه1جداول

1جدول
سازگاري زناشوييهاي  مؤلفه و حداكثر نمرهو انحراف استاندارد، حداقلميانگين 

كمترين بيشترين انحراف معيار ميانگين گروه متغيرها
21 47 28/7 36 پيش آزمون
25 54 44/7 06/44 پس آزمون

آزمايش

22 47 08/8 66/37 پيش آزمون
22 45 88/6 33/36 پس آزمون

كنترل

ي دونفررضايت

0 25 23/6 4/15 پيش آزمون
3 33 43/6 26/21 پس آزمون

آزمايش

11 24 2/4 46/15 پيش آزمون
8 23 8/3 73/15 پس آزمون

كنترل

ونفريدهمبستگي

4 50 81/10 8/37 پيش آزمون
9 65 22/12 4/46 پس آزمون

آزمايش

30 59 06/7 2/43 پيش آزمون
24 56 28/7 86/41 پس آزمون

كنترل

توافق دونفري

4 17 09/4 26/12 پيش آزمون
11 20 38/4 66/16 پس آزمون

آزمايش

3 19 99/4 33/12 پيش آزمون
2 18 23/5 46/10 پس آزمون

كنترل

ابراز محبت

 در گروه آزمـايش در پـيش       دونفريرضايت  ميانگين نمرات دهد،  مي نشان 1طور كه جدول    همان
در66/37آزمـون   باشد و ميانگين نمـرات در گـروه كنتـرل در پـيش            مي06/44ون  آزم در پس  36آزمون  

در4/15آزمـون پـيش درآزمـايش گـروه درهمبستگي دونفري نمراتميانگين. است33/36آزمون  پس
73/15آزمـون پسدر46/15آزمونپيشدركنترلگروهدرنمراتميانگين و باشد مي 26/21آزمونپس
 و 4/46آزمـون   در پـس 8/37آزمون توافق دونفري در گروه آزمايش در پيش      مؤلفه نمرات ميانگين. است
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مؤلفـه نمـرات ميانگين.  است86/41آزمون  در پس 2/43آزمون  ميانگين نمرات در گروه كنترل در پيش      
نمـرات در گـروه   و ميـانگين 66/16در پس آزمـون  26/12در گروه آزمايش در پيش آزمون   ابراز محبت 

. است46/10در پس آزمون 33/12نترل در پيش آزمون ك
 سـازگاري  يهـا مؤلفـه و بررسي تاثير درمـان شـناختي رفتـاري بـر          ها   تحليل داده  تجزيه و جهت  

لازم به ذكر است كه قبل از انجام ايـن تحليـل            . اريانس چند متغيري استفاده شد    وزناشويي از تحليل كو   
ايح بيانگر برقراري پيش فرضهاي استفاده از تحليل كواريانس         مربوط به آن بررسي و نت     هاي  پيش فرض 

.چند متغيري يا مانكوا بود
مانكووا، همگني شيب رگرسيون متغيرهاي مـورد پـژوهش شـامل   هاي براي بررسي پيش فرض

2محاسبه شد كـه در جـدول شـماره    رضايت دونفري، همبستگي دونفري، توافق دونفري و ابراز محبت
. دارائه شده ان

2جدول 
سازگاري زناشوييهاي مؤلفهبررسي همگني شيب رگرسيون 

مجموع متغيرهاي وابستهمنابع
مجذورات

درجه 
آزادي

ميانگين 
�مجذورات

سطح
داريمعني

44/24144/2434/2141/0نفريرضايت دو
78/1178/162/2614/0همبستگي دونفري

01/9101/9584/0453/0توافق دونفري

تعامــل گــروه و  
متغيرهــاي مــورد 

پژوهش
27/26102/435/0058/0ابراز محبت

داري تعامل گـروه و پـيش آزمـون در    دهد با توجه به سطح معني   نشان مي  2گونه كه جدول    همان
 اسـت  برقـرار همگني شيب رگرسيون فرض دار نيست، بنابراينمورد پژوهش، اين تعامل معني    هاي  متغير

همچنـين بـراي بررسـي مفروضـه برابـري          ). 1388و همكاران، ترجمه علـي آبـادي و صـمدي،           بريس  (
. ارائه شده است3ن در جدول شماره آن استفاده شد كه نتايج ياز آزمون لوها واريانس

3جدول 
سازگاري زناشوييهاي مؤلفهها بررسي برابري واريانس

داريسطح معني�2درجه آزادي 1درجه آزادي متغيرها
12851/1229/0رضايت دونفري

12829/1265/0همبستگي دونفري
12819/0892/0توافق دونفري

12801/0920/0ابراز محبت
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داري بيشتر  مورد بررسي سطح معني   هاي  مؤلفهدهد در هركدام از     مي نشان 3طور كه جدول    همان
بنابراين شرط لازم براي . را زير سوال نبرده اندها  خطاي مفروضه تساوي واريانس    هاه و داد  است05/0از  

تـوان بيـان كـرد كـه        مـي 3 و   2بـه جـدول شـماره       با توجه   .  وجود دارد چند متغيري   تحليل كوواريانس   
و پـس  ها  پيش آزمون شيب رگرسيون   ط تحليل كواريانس چند متغيري يعني يكسان بودن         ومهمترين شر 

لحـاظ ازكنترل،وشيآزماهاي گروهسهيمقايبراتوانميبرقرار است، لذاها و برابري واريانس  ا  هآزمون
 ـاازحاصـل جينتـا  كـه    نموداستفادهيريمتغچندانسيكووارليتحلازسازگاري زناشويي مؤلفهچهار ني
.استشدهدادهنشان5و4جداولدرليتحل

4جدول 
هايمؤلفههاي پس آزمونهيل مانكوا بر روي ميانگين نمرنتايج حاصل از تجزيه و تحل
، با كنترل پيش آزمونآزمايش و كنترلهاي گروهسازگاري زناشويي 

)p(داري معنيسطحطاخdfرضيهفFdfمقدارنام آزمون
اثر پيلايي

لامبداي ويلكز
اثر هتلينگ

بزرگترين ريشه روي

849/0
151/0
62/5
62/5

53/29
53/29
53/29
53/29

4
4
4
4

21
21
21
21

001/0
001/0
001/0
001/0

گروه آزمايش  سازگاري زناشويي   هاي   مؤلفه هايهشود كه بين نمر   ، ملاحظه مي  4با توجه به جدول   
توان نتيجـه گرفـت كـه    ر اين اساس ميب. ي وجود دارددارمعني تفاوت p>05/0كنترل در سطح گروه  و  

بـراي پـي    . ي وجـود دارد   دارمعني بين دو گروه، تفاوت      سازگاري زناشويي هاي مؤلفه كم در يكي از   دست
در متن مانكوا انجام گرفت كه نتايج حاصل از آنهـا           تك متغييري   بردن به اين تفاوت، تحليل كوواريانس       

. رائه شده استا5در جدول

5جدول شماره
 زناشويييسازگارهاي  مؤلفهبرمانكوا  در متن يري متغكتانسيواركوليتحلنتايج 

توان آزموناندازه اثر
���ميانگين مجذوراتمتغير وابسته
56/76036/81001/0772/01دونفريرضايت 

45/39260001/0714/01همبستگي دونفري
18/64248/42001/0639/01توافق دونفري

15/32744/56001/0702/01ابراز محبت
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، پس از تعديل نمرات اثر روش درماني شناختي رفتاري روي هـر يـك از                5اساس نتايج جدول    بر
�36/81F (دونفـري رضـايت  مؤلفه: زناشويييسازگارهاي لفهؤم ، همبـستگي دونفـري  )=001/0p و�
)60F� 001/0pو� ــري  )= ــق دونف �48/42F(، تواف 001/0pو � ــه و )= ــت مؤلف ــراز محب  اب
)44/56F001/0و�p در زناشويي يسازگارهاي  مؤلفههمهدهد، مينشان5جدولكهطورهمان.)=

، دونفـري به عبارتي روش درماني شناختي رفتـاري در افـزايش رضـايت      .استدارمعني>05/0Pسطح
نـشان  نيـز  تـوان آمـاري يـك    .  داشته استدارمعنيهمبستگي دونفري، توافق دونفري و ابراز محبت اثر  

. ين آزمون استدهنده دقت آماري بسيار بالاي ا

بحث
شي بـر افـزا    ي رفتـار  يشـناخت درمـان يبخـش اثـر هدفباپژوهشنياشد،انيبكهطورهمان

نشانپژوهشنياازحاصلجينتا. گرفتصورتسموسينيان به واژ  ي مبتلا يي زناشو يسازگارهاي  مؤلفه
سـازگاري زناشـويي،   اي  همؤلفهش  يافزادرسموس  يني بر واژ  ي مبتن ي رفتار يشناختدرمانآموزشكهداد

 ـا. اسـت بودهموثررضايت دونفري، همبستگي دونفري، توافق دونفري و ابراز محبت        شامل افتـه بـا   ين ي
وارد و  ؛  2006راسل،  ؛  2004كرسپو و فرناندز،  ؛  2002اسكات و همكاران،    ؛  2001مك كاب،   هاي  پژوهش
،همكـاران  ؛ محبـي كيـا و   1390ن و همكـاران،   ؛ يارمحمديا 1388  عطاري و همكاران،     ؛ 2010اوگدن،
در بـه عنـوان مثـال      .باشـد  مـي  هماهنـگ 2009 احمدي و همكاران،     و1383؛ آتش پور و آقايي،      1387

 هـر  ، محـور -راه حـل روش  كه آمـوزش  مشخص شد، صورت گرفت) 2006(راسل  كه توسط   پژوهشي  
نيز احمدي و همكاران    در ايران   .داد مقياس سازگاري زناشويي را به طور معني داري افزايش         مؤلفهچهار  

زوج درمـاني شـناختي رفتـاري بـر افـزايش سـازگاري زناشـويي              طي پژوهشي نشان دادند كـه       ) 2009(
.ثر استؤم

.درمان شناختي رفتاري اشاره كـرد     هاي  توان به ويژگي  مي پژوهش حاضر  در خصوص تبيين نتايج   
يروانهاي واكنشبروزبهوستندينيكيزيفويكيمكانناتيتمرصرفاًشدهزيتجوناتيتمرنكهياجملهاز
 ـازيآموزش ـجلـسات دريحـس تمركـز نـات يتمربـا مـثلاً . دن ـكنيمكمكافراددردهيچيپ طـرف كي

. شـود  مي ناخواستهيجنسهاي  تنشبروزازمانعگريديسوازوشود مي تيتقوبخشلذتهاي  واكنش
،راحتوآزادارتباطنياكهكنندابرازآزادانهراخودجاناتيهكهدهد مي اجازهافرادبهيدرمانروشنيا

 ـمبتلابهيجيتدرصورتبهيدرمانطرح،همچنين. دهد مي كاهشراآنهاياضطرابحالت وييتوانـا اني
مداخلات شناختي ابتدا از طريق      از طرفي    ).1390همكاران،وزادهصالح(دهد مي دستبهرالازمزهيانگ

در زمينه تمركز حسي يا تحريك جنسي و كـاهش افكـار يـا    ها رتهاي شناختي با دادن آگاهي  افزايش مها 
 افكـار يـا نگرشـهاي    ،گردنـد نگرشهاي خاصي كه باعث تداخل و بازداري كاركردهاي جنسي مناسب مي         

ملـه  روشهاي رفتاري كاهش اضطراب از ج     . نمايدتري را جايگزين افكار ناكارآمد مي     تر و سازنده  سازگارانه
آرام سازي و حساسيت زدائي منظم، به همراه آمـوزش جـرات ورزي و تعامـل صـحيح زوجـين از جملـه                   
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).2000روزن ،(گيرنـد  مداخلات ديگري هستند كه در رويكرد شناختي رفتـاري مـورد اسـتفاده قـرار مـي      
افـزايش راجنـسي رابطـه فراوانـي رفتـاري شـناختي درمانكهمعتقدندنيز) 2007(همكارانوتركيوله

افكاركاهشجنسي،رضايتوكنشبهبودوافزايشرفتاريشناختيالگوهايازگيريبهرهدر. دهدمي
نتيجهدرو) 2006،  و ويگنبرگ تركيوله   (دارددنبالبهرازناشوييارتباطومهارتافزايشواميدكنندهنا

شـويي  د هم مـستقيماً بـر سـازگاري زنا    مور كه اين  كندميپيداافزايشوبهبودجنسيعملكردموارداين
نيز به منظور بررسي بهترين شيوه درماني اختلال ارگاسـم نـشان           ) 2004(مستون و همكاران    .موثر است 

ترين شـيوه درمـاني رويكـرد شـناختي رفتـاري از طريـق بازسـازي شـناختي،             دادند كه بهترين و متداول    
 دانـش جنـسي، تمـرين تمركـز حـسي و            تاب مثـل آرميـدگي، ارائـه اطلاعـا        كـاهش اضـطر   هاي  شيوه

.زدايي منظم استحساسيت
هـاي  آمـوزش مهـارت   بيـان كـرد كـه     تـوان   ميهمچنين در خصوص تبيين نتايج پژوهش حاضر      

تمـامي ايـن    . ارتباطي به زوجين روي ارتباط عاطفي، زمان با هـم بـودن و مـسائل جنـسي مـوثر اسـت                    
شـود كـه در     مـي  احساسات منفي نسبت به يكديگر     منجر به افزايش احساسات مثبت و كاهش      ها  مهارت

درمان شناختي رفتاري از طريق افزايش مبادله مثبـت         . گرددمينهايت منجر به افزايش صميميت جنسي     
زوجـين در  بـه  هه با عواطف مثبت زوجـين و همچنـين كمـك    جرفتار، افزايش ابراز مستقيم محبت و موا   

).  2001هـالفورد،  (شـود  مـي  ابـراز محبـت  و كيفيت روابـط   موجب ارتقاء،شناخت نقش خود در تعارضات  
 نسبت به ديگري علاقه و محبت خـود را ابـراز نماينـد،            ، به موقع و به اندازه     بنابراين وقتي زوجين بتوانند   

تواند بـدبيني نـسبي بـه يكـديگر را          ميهمچنين احترام متقابل نسبت به همديگر نشان دهند، اين موارد         
 به نقـل از كجبـاف و   2006 (1پاتريك. يابدميين طريق سازگاري زناشويي نيز افزايش   كاهش دهد و از ا    

درماني از جمله شناختي رفتـاري از       هاي  طي پژوهشي نشان داد كه در بسياري از شيوه        ) 1390همكاران،  
معتقـد اسـت،    ) 2005( اسـپتين    .شـود مـي گردد كه به بهبـود روابـط منجـر        ميالگوهاي كلامي استفاده  

نيز ) 2004(ز و همكاران    وكينها. كندمي نقش مهمي در سازگاري زناشويي ايفا      زوجينمعيارهاي ارتباطي   
.نقش تعيين كننده در سازگاري زناشويي داردارتباطي هاي معتقدند مهارت

 شركت  ،از ديگر عوامل مورد بحث در اين پژوهش اين است كه با توجه به درمان شناختي رفتاري                
كـه زوجـين بـا آگـاهي از جايگـاه      اي شوند به گونـه ميمندمهارت درك فرد مقابل خود بهرهكنندگان از   

ادراكي متفاوت به راحتي قادر خواهند بود تا خود را در جايگاه همسرشان قرار دهند و اين باعث افـزايش                    
 ـ ) 2004( ديكن و مودي     . گرددميتفاهم بين زوجين    ـ   كـه زوج دنيز نشان دادن ايي درك و هـايي كـه توان

. در زندگي زناشويي سازگارترندپذيرش افكار و احساسات يكديگر را داشته باشند
زايمـان، وزنـان متخـصص پزشكگزارشاتطبق پژوهش حاضر اين بود كه    كيفي از جمله نتايج  

 و يافتكاهشزياديميزانبهزنان،معايناتبهنسبتشركت كنندگانحدازبيشحساسيتواضطراب
توان مين نتيجهدر تبيين اي . رابطه جنسي را گزارش كردند     ،شركت كنندگان پس از جلسات آموزش     اكثر  

1.  Patrick
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شدهشرطيترسپاسخيكنشانگركهواژينيتيكواكنشواژينيسموس،رفتاريمدلبراساسگفت كه    
 ـتـرس، كاهشازپسبنابراين. استرفعقابلايمواجههدرمانتوسط  باشد، مي جنسيتحريكبه انزن

اسـتقرار واجتنـابي رفتارهـاي كـاهش طريـق ازاستممكنمسئلهاين. باشنديممقاربتانجامبهقادر
 طبـق  همچنـين . )1390صالح زاده و همكاران،      (شودانجامآورترستحريكاتبامدتطولانيمواجهه

افتـد و  مـي  روابط جنسي رضايت بخش به خطـر       داشتن، استحكام روابط زناشويي بدون      پيشينه پژوهشي 
؛ اسـپرچر،   2004نيكولاسـي و همكـاران،      (رابطه رضايت زناشويي در گرو رضايت از رابطه جنسي اسـت            

رابطه جنسي در سلامت رواني زوجـين نقـش بـسزايي دارد و موجـب               ). 2002؛ بئوتل و همكاران،     2002
و  رضـايت  ، جنـسي شود، بنابراين با وجود داشتن رابطه  مياحساس شاد بودن و ايجاد صميمت در زوجين       

. كندمي افزايش پيدا نيززناشوييسازگاري 

يريگجهينت
فراوانيهاي  حمايتواژينيسموسبهمبتلاياندرماندرروانشناختيمداخلاتازتحقيقاتيپيشينه

اخـتلالات بـروز درناسـازگار ومنطقـي غيرباورهايوافكاراهميتبهمشخصطوره  بالبتهكنند و مي
از . هايي نيز همـراه بـود     پژوهش حاضر با محدوديت   .كنندمياشارهواژينيسموسجملهازنسيجعملكرد

جمله اينكه با توجه به افراد شركت كننده در اين پژوهش در شهر تهران، تعميم نتايج به شهرهاي ديگـر                
بـه هـا  يآزمـودن تمايـل عـدم وپژوهشاينآماريجامعهبهتوجهباهمچنين . استبا محدوديت مواجه

با توجه به نتـايج پـژوهش حاضـر و      .گرديدسلبپژوهشگرازامكاناينپيگيري،هاي  بررسيدرشركت
آمـوزش داده  لازم هـاي  مهـارت وآگـاهي  ن جوان  ي به زوج  شود مي  پيشنهاد ي رفتار يد درمان شناخت  فواي
مـشاوران از  هتر است  ، ب ي زناشوي يش سازگار يافزاه و يت رابطه دوسو  يفي بهبود ك  جهت  درهمچنين  . شود

. استفاده نماينداي اين روش مداخله

مراكز درماني فرهنگيان شهيد ابوذري و وليعصر شـهر ري         مسئولين،پژوهشدركنندگانشركتتمامياز
.نمايدميتشكرنمودندياريراحاضراثرپژوهشگرانكهافراديكليهو

نابعم

 رفتـاري بـر روابـط       –ثير آمـوزش گروهـي بـه شـيوه شـناختي            تا). 1383. (اصغرآتش پور، حميد؛ آقايي،     
.2: نخستين كنگره آسيب شناسي خانواده، دانشگاه شهيد بهشتي، ص. زناشويي

.هدايتصادقانتشارات: اصفهان. انسانجنسيرفتارهايوتمايلات). 1385. (بهناماوحدي،

يبررسي اثربخـشي زوج درمـان     ). 1385. (اهللاعتمادي، عذرا؛ نوابي نژاد، شكوه؛ احمدي، احمد؛ فرزاد، ولي          
مطالعـات .  رفتاري بر صميميت زوجين مراجعه كننده به مركز مـشاوره در شـهر اصـفهان    –شناختي  



� ������� ��	
� �
� �������
������ ���� 5�

.87-69): 2 و1(2روانشناختي، 

. SPSSروانـشناسي بـا برنامـه    هاي تحليل داده ). 2009. ( بريس، نيكلا؛ كمپ، ريچارد؛ سلنگار، رزمري  
. چاپ هفتم، انتشارات دوران، تهران. ادي، خديجه و صمدي، عليترجمه علي آب

اثربخشي آموزش راهبردي برنامه ريزي عـصبي       ). 1390. (كجباف، محمدباقر؛ مقدس، مائده؛ آقايي، اصغر     
.40-30): 4(12دانش و پژوهش در روانشناشسي كاربردي، .  كلامي بر سازگاري زناشويي–

اثربخـشي درمـان    ). 1390. (قر؛ مولوي، حـسين؛ ذوالفقـاري، معـصومه       صالح زاده، مريم؛ كجباف، محمدبا    
.31-11): 1(7، مطالعات روانشناختي.  رفتاري بر ميزان اختلالات جنسي زنان–شناختي 

مجلـه علـوم    . رابطه عملكرد جنسي زنـان  بـا سـازگاري زناشـويي           ). 1389. (، مهناز دهكرديعلي اكبري 
.206-199): 3(4، رفتاري

بررسـي اثربخـشي آمـوزش راه      ). 1388. (فعلي؛ محمدي، كبري؛ مهرابي زاده هنرمند، مهنـاز       عطاري، يوس 
.66-51): 1(16آوردهاي روانشناختي، دست. محور به شيوه گروهي بر سازگاري زناشويي زوجينحل

بـاط  ارت). 1385. (علويان، مويد؛ فتحي آشتياني، علي؛ عزيز آبادي فراهاني، مهدي؛ مغاني لنكرانـي، مـريم             
دوفصلنامه تحقيقـات علـوم     . در مبتلايان به هپاتيت مزمن ويروسي     كيفيت زندگي و روابط زناشويي    

.20-13): 2 و 1(3، رفتاري

رابطـه سـخت رويـي روانـشناختي و سـازگاري           ). 1390. (معين، لادن؛ غياثي، پروين؛ مـسموعي، راضـيه       
.190-163): 4(2، جامعه شناسي زنان. زناشويي

سـازگاري بـر رفتـاري ـ ـشـناختي رويكردباارتباطيمهارتهايآموزشتأثير). 1387. (همحبي كيا، راضي  
. پايان نامه كارشناسي ارشد، دانشگاه شهيد بهشتي. زنانزناشويي

 ـپا. ييزناشوتيرضاشيافزابر ) يجنس ( ييزناشوهاي  مهارتآموزشريتأث). 1384. ( پور، افسانه  ينب ان ي
. ي واحد رودهنشگاه آزاد اسلام ارشد، دانينامه كارشناس

تـاثير آمـوزش هـوش هيجـاني و         ). 1390. (يارمحمديان، احمد؛ بنكدار هاشمي، نازنين؛ عـسگري، كـريم        
دانش و پژوهش در روانـشناسي كـاربردي،    . جوانهاي  زندگي بر سازگاري زناشويي زوج    هاي  مهارت

12)2 :(3-12 .
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