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Abstract 
 

Background and aim: The aim of this study was to investigate the effect of training 

with emotion focused method on emotion regulation and marital adjustment and sexual 

satisfaction in couples with low space child. 

Methods: This study was a quasi-experimental research including a pre-test, a post-

test with the control group. The statistical population included all couples with low 

space child of Oshnavyeh city. The study sample consisted of 16 young couples (in 

experimental group, n=8 and control group, n=8), that were selected using available 

sampling. All subjects using Spanier Marital adjustment (1976) and cognitive emotion 

regulation questionnaire (2001) and Larson sexual satisfaction questionnaire” were 

assessed and randomly divided to two groups of intervention and control. Eight 

sessions of intervention was launched and multivariate analysis of covariance method 

was used for measuring effectiveness of intervention program on young couples. 

Results: The results suggested that there is significant effect on intervention group in 

marital adjustment and emotion regulation and sexual satisfaction. 

Conclusion: As a conclusion the article says that the emotion focused method can be 

used as an efficient way to increase marital adjustment, sexual adjustment and emotion 

regulation in young couples.  
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 چکیده

مدار در تنظیم هیجان، رضایت جنسی و سازگاری زوجین دارای رویکرد هیجانتاثیر  هدف پژوهش حاضر، :مقدمه

 فرزند آهسته گام بود.

ی آماری این آزمون با گروه کنترل بوده و جامعهپس-آزمونپیشطرح پژوهش نیمه آزمایشی از نوع  روش کار:

گیری در بوند که به صورت نمونه 1399پژوهش کلیه زوجین دارای فرزند آهسته گام شهرستان اشنویه در سال 

 نفر( و گواه 8) زوج به عنوان نمونه انتخاب گردید که به صورت تصادفی در دو گروه آزمایش 16دسترس هدفمند 

ام شد و در گروه گواه گروه آزمایش انججلسه بر روی  8مدار که در ایگزین شدند. متغیر رویکرد هیجاننفر( ج 8)

ی رضایت ( و پرسشنامه1976ای انجام نشد. ابزار پژوهش شامل پرسشنامه سازگاری زناشویی اسپاینر )هیچ مداخله

ت و به صورت تصادفی در دو گروه آزمایش و ( اس2001جنسی لارسون و تنظیم هیجانی گارنفسکی و همکاران )

 کنترل قرار داده شدند. 

 استنباطی های این پژوهش با استفاده از روش آمار توصیفی شامل )میانگین و انحراف استاندارد(و آماریافته ها:یافته

ظیم هیجان، رضایت تن مدار برنشان داد که آموزش رویکرد هیجان طرفه(متغیره و تحلیل یک)آزمون کوواریانس چند

 . آزمون تاثیر داردجنسی و سازگاری زناشویی در پس

سزایی در افزایش تنظیم هیجان، رضایت جنسی و ی فوق تاثیر بهگیری نهایی این که شیوهنتیجه گیری:نتیجه

 کنند.ها استفاده سازی روابط زوجتوانند از این آموزشها برای غنیسازگاری زناشویی و متخصصان خانواده می

 واژگان کلیدی

 تنظیم هیجان، 

 سازگاری زناشویی،

 گام،کودکان آهسته

 رضایت جنسی، 

 مداررویکرد هیجان

 

 مقدمه
ترین عامل در ساخت شخصیت و رفتارهای افراد است، خانواده اولین و مهم

 .باشدمی مطلوب برای عملکرد روانی و جسمی سلامت و تعادل و نیازمند

 که است شوهر و زن آن از ترین نقشمحوری خانواده، اعضای بین از

دارد  کوچک واحد این عملکرد بر ناپذیراجتنابتأثیری  هاآن روانی وضعیت

که ریشه اکثر اختلالات شخصیتی و  ندبعضی از روانشناسان معتقد (.1)

(. زمانی که دو 2گردد )میروانی به طبیعت اولیه خانواده برهای بیماری

عنوان زن یا شوهر زندگی ریزند که به ای میکنند و برنامهفرد توافق می

ها ممکن است با ظارات و امیدهایی هستند، که بعضی از آنکنند دارای انت

 (.3وقت همخوان نباشند )دیگر هیچیکدیگر همخوان باشند و بعضی 

زوجین یک مسئله مهم در نظر گرفته  زناشویی در این بین سازگاری

عنوان رکن اساسی تعادل، آرامش و تعالی نظام خانواده بهشوند، زوجین می

چه در خانواده  زوجینتعدد نقش  سو ک، اما از یشوندو جامعه محسوب می

 شغلی و اجتماعی در دنیای صنعتی امروز، سبب یهاو چه در قالب فرصت

به ها شده است که نیاز در آن شناختیروانی اساسی هابحرانبرخی ساز 

تواند (. سازگاری زناشویی می4باشد )سازگاری های زناشویی زوجین می

قبیل افزایش تدریجی دلبستگی عاطفی به همسر خود، یی از هاتجربه

(. در 5مندی به همسران خود را همراه داشته باشد )علاقاحساس یگانگی، 

رابطه زناشویی که سازگاری زناشویی وجود داشته باشد صمیمیت و عشق 

آن احساس شادابی عمومی  کند و به همراهجای خود را باز می جیتدر به

در باب سازگاری  شدهگفته(. با توجه به مطالب 6،7گردد )ایجاد می

1399، 1، شماره 1دوره   
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نیز نشان دادند سازگاری زناشویی  شدهانجامی مختلف هاپژوهشزناشویی، 

(. 8باشد )می رگذاریتأثبر افزایش سازگاری زوجین در زندگی زناشویی 

توانند موجب ناسازگاری زناشویی شوند، که یکی از این عوامل بسیاری می

دیده است. در جریان تربیت کودک، والدین به زند آسیبعوامل، داشتن فر

پذیرند، در حالی که طور معمول حس تفاهم دارند و کودک خود را می

تر است. تولد و موضوع در مورد خانواده کودک استثنایی پیچیده و مشکل

حور کودک استثنایی با تأثیرگذاری بر کمیت و کیفیت روابط زناشویی و 

تواند موجب آشفتگی در شرایط معمول خانواده می ایجاد دگرگونی در

والدین کودکان دارای اختلالات  (.9روابط زناشویی بین والدین شود )

کنند و همواره جسمی و ذهنی زندگی بسیار پر استرسی را تجربه می

نیازمند خدمات مراقبتی و حمایتی مستمر دارند و چنین شرایطی به شدت 

از مسائلی که یکی (.  10کند )ها را تهدید میسلامت روانی این خانواده

وجود های زیادی دارند، با آن چالش زوجین در زندگی زناشویی خود

باشند. رفتار و روابط جنسی، مثل خوردن مشکلاتی در زندگی جنسی می

ها و به عبارتی لازمه یک و آشامیدن، جزئی از نیازهای زندگی همه انسان

رضایت جنسی جنبه مهمی از کیفیت . (11) زندگی مشترک سالم است

زندگی زناشویی است. رفتاری که برانگیختگی جنسی ایجاد نموده و 

دهد. رفتارهای غریزی احتمال رسیدن به اوج لذت جنسی را افزایش می

بین انسان و حیوانات تفاوت دارد. در انسان شیوه ارضای نیازهای زیستی 

ای مختلف متفاوت است. در واقع هها در بین فرهنگو نحوه برخورد با آن

رفتارهای جنسی، پیچیده و متنوع بوده و تحت تأثیر روابط بین فردی، 

شناختی و شرایط زندگی و فرهنگی قرار دارند. این رفتار با ساختار زیست

عنوان یک مرد یا یک زن، نزدیکی  احساس کلی فرد نسبت به خودش به

گام، علاوه بر مشکلاتی از قبیل  داشتن کودک آهسته (.12تنگاتنگی دارد )

های سنگین درمانی، توانبخشی، آموزشی و نگهداری، شاید به تأمین هزینه

هم ریختن روابط بین اعضای خانواده به خصوص والدین است. اغلب والدین 

کنند که در زندگی زناشویی، به شدت احساس آشفتگی، گزارش می

 (. 13کنند )اره تجربه میسردرگمی، سردی عاطفی و سردی جنسی را همو

شناختی که در اوایل زندگی زناشویی نیاز به های رواناز دیگر مؤلفه

باشد. تنظیم هیجانی به فراخوانی افکار یا می بررسی دارد تنظیم هیجانی

شود و در این مورد که زوجین جوان در چه زمانی رفتارهایی اطلاق می

را تجربه یا ابراز کنند، تاثیر ها ان داشته باشند و چگونه آن هیجانهیج

؛ به نقل از ریچارد و 1994)باک،  تحولی-گذارد. مطابق نظریه تعاملیمی

های (، نظم هیجانی، شامل توانایی انتقال درست حالت2000گروس، 

عاطفی هر یک از زوجین به دیگری است. بیش از نیمی از مشکلات 

های (. مؤلفه14د )های هیجانی هستنبرخی بدنظمی زناشویی مربوط به

. 3. سرزنش دیگران؛ 2. سرزنش خود؛ 1تنظیم هیجانی عبارتست از: 

. ارزیابی 7.تمرکز مثبت؛ 6.پذیرش؛ 5.تلقی فاجعه آمیز؛ 4نشخوار فکری؛ 

تر. یک شکل از تنطیم هیجانی، بازداری هیجانی یا مثبت و دیدگاه وسیع

های روش دیگر بازداری هیجانی در مقایسه با مخفی کردن هیجان است.

شود. این برپایی کنترل هیجانی به افزایش برپایی فیزیولوژیکی منجر می

های مختلف نقش داشته باشد. شکل دیگر تواند در بیماریفیزیولوژیکی می

یجانی ناراحت کننده نظم هیجانی، نشخوار یا مرور ذهنی رویدادهای ه

ل روانی و جسمانی اند با چند اختلااست که پژوهشهای مختلف نشان داده

 (. 15مانند اضطراب و افسردگی در زندگی زناشویی زوجین همراه است )

های اند که بررسی مؤلفهاز سوی دیگر، پژوهشها نشان داده

ه در بین زوجین شد های ایجاداختی و رویکردهای درمانی بر چالشروانشن

از این  کی(، ی16باشند و بررسی آنها اهمیت زیادی دارد )تأثیرگذار می

 کوتاه مدل سیستماتیک باشد که یکمیمدار رویکردها رویکرد هیجان

 ترکیب یکدیگر با را فردی بین و روانی درون هایحوزه که است، مدت

 و بوده گراهستی و گراانسان درمانیروان رویکرد، این منشاء کندمی

 و بالبی دلبستگی سبکهای شاور، بزرگسالی عشق آن، نظری زیربنای

 دیدگاه مدار ازهیجان رویکرد باشدمی گاتمن زوجین آشفتگی مفاهیم

به  را به دیگران دلبستگی و کندمی نگاه روابط، به نیز دلبستگی سبکهای

 و مراقبت وسیله به سلامتی گیرد اینمی نظر در سلامتی هدف عنوان

 نیاز حمایت و مراقبت به آنان که هنگامی در یکدیگر، از افراد حمایت

 به مشکلات زوجین، که است معقتد جانسون گردد.می مشخص دارند،

 (.17آید )می بوجود یکدیگر به پیوستگی آنان در کشمکش دلیل

ت گرفته محقق دریافت که در زمینه بنابراین با توجه به بررسی صور

جود دارد که شامل، اهمیت توجه به هایی وتحقیقات انجام گرفته خلاء

 و یجنس تیرضا ،جانیه میمدار در تنظجانیه کردیرو یبخشاثربررسی 

 کهیهنگاماست، اما  ریانکارناپذدارای فرزند آهسته گام  نیزوج یسازگار

ها بعد از به دنیا آوردن کودک آنی هانقشصحبت از زوجین جوان و تعدد 

این قشر از جامعه از لحاظ اهمیتی و توجه به که  دیآیمآهسته گام پیش 

که در تحقیقات قبلی مورد  گرددیمکه دارند، توجه به آنان را موجب 

 ات گذشته به نظر تمامی عوامل به. در تحقیقاندشدهبررسی قرار نگرفته 

 اندقرارگرفتهصورت جداگانه و یا در رابطه با متغیرهای دیگری مورد بررسی 

و در زوجین  سه متغیر پژوهش حاضر بر  مدارجانیه کردیروو اما اثربخشی 

. با توجه به اینکه نهاد اندنگرفتهی قرار بررس مورددارای فرزند آهسته گام 

اثربخشی رویکردهای درمانی در باب ی دارد، در باب اژهیواهمیت  خانواده

فزایش تنظیم هیجان، رضایت جنسی و کاهش مشکلات زناشویی و ا

ئه راهکارهای زند آهسته گام و اراسازگاری زناشویی والدین دارای فر

شود. ناشویی خلاء اساسی احساس میمناسب در جهت ارتقاء کیفیت ز

ی اندک در داخل کشور، هاپژوهشبنابراین با توجه به خلاء های موجود و 

 تیرضا ،جانیه میمدار در تنظجانیه کردیرو یاثر بخش این پژوهش به

خواهد به این سؤال پاسخ . و میپردازدیم جوان نیزوج یو سازگار یجنس

و  یجنس تیرضا ،جانیه میمدار در تنظجانیه کردیرودهد که آیا 

 والدین دارای فرزند آهسته گام اثربخشی دارد؟ نیزوج یسازگار

 هامواد و روش
های نیمه آزمایشی با طرح وهشجامعه آماری و نمونه: پژوهش از نوع پژ

بود. جامعه آماری شامل کلیه  آزمون با گروه کنترلآزمون، پسپیش

زوجین داراری فرزند آهسته گام شهرستان اشنویه بودند. نمونه شامل 

گیری در دسترس دو مرکز انتخاب گردید.  زوج جوان و به صورت نمونه16

 -2اصالتاً اشنویه باشند.  -1 ین ملاک ورود و خروج این افراد،مهمتر

ت خواندن و تحصیلا حداقل -3 سال باشند. 25-45حدود سنی بین 

شرکت در جلسات به صورت مداوم، گروه  -4. نوشتن را داشته باشند

زوج( بودند. به گروه آزمایشی طبق  8زوج( و گروه کنترل ) 8آزمایشی )

مدار داده شد و افراد باید در فاصله بین جلسات برنامه، آموزش هیجان

به گروه کنترل  دادند.ها را انجام داده و جلسه بعد گزارشی میتمرین
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ای آموزشی بود و دقیقه 90جلسه  8آموزشی داده نشد. تعداد جلسات 

 در پایان جلسات مجددا پرسشنامه توسط آنها پر گردید. 

مقیاس سازگاری (: 1976)پرسشنامه سازگاری زناشویی اسپانیر ابزارها: 

ال است که برای سنجش میزان ؤس 32دارای  (1976) زناشویی اسپانیر

در حدود هزار مطالعه به  1984سازگاری زن و شوهر تهیه شد و تا سال 

؛ به نقل از ثنایی ذاکر، 1985)اسپانیر،  عنوان ابزار اصلی پژوهش بود

(. به علاوه از آن پس همواره میان زوجهای سازگار و ناسازگار از 1379

ل جمله کسانی که احتمال اقدام به طلاق در آنان بیشتر است، تمایز قائ

مقیاس سازگاری زناشویی اسپانیر برای ارزیابی کیفیت رابطه  شده است.

ر دو نفری است که با هم زندگی زناشویی از نظر زن و شوهر و یاد ه

توان با بدست برای چند هدف ساخته شده است. می کنند. این ابزارمی

گیری رضایت کلی در یک رابطه دن کل نمرات از این ابزار اندازهآور

است که این مقیاس چهار  تحلیل عاملی نشان داده انه استفاده کرد.صمیم

)میزان رضایت  رضایت دو نفری سنجد. این چهار بعد عبارتند از:می بعد را

همبستگی دو نفری )میزان مشارکت در  ،های مختلف رابطه(از جنبه

)میزان توافق طرفین در مسائل  نفری مناسبتهای مشترک(، توافق دو

 ت.محب ابراز وها( ناشویی مثل امور مالی، تربیت بچهمربوط به رابطه ز

و آلفای  است شدهبرآورد  96/0 ،اعتبار کل مقیاس با آلفای کرونباخ

، 81/0، همبستگی دو نفری 94/0کرونباخ خرده مقیاس رضایت دو نفری 

 (.18برآورد شده است ) 73/0و ابراز محبت،  90/0توافق دو نفری

ش رضایت جنسی پرسشنامه ابزار سنج: پرسشنامه رضایت جنسی

، ما را از سائق جنسی  و مسایل مربوط به آن باشد، غریزه ولارسون می

کنند. از این رو، مسایل جنسی، ارضای تا دم مرگ دنبال میلحظه تولد 

سلامت جنسی و مشکلات جنسی و اهمیت آنها در زندگی افراد و 

خانوادگی و اخلاقی  و اجتماعی غیرقابل انکار است. برای سنجش این 

باشد سؤال می 25ت جنسی لارسون که شاملرضایت از پرسشنامه رضای

ت شود. پاسخ به سؤالاسنجد استفاده مییو رضایت جنسی را بطور کلی م

باشد. شایان ذکر است که در مطالعه ای میگزینه 5پرسشنامه بصورت 

و  90/0( روایایی و پایایی این پرسشنامه به ترتیب1380مفرحه ) شمس

گزارش شده است. همچنین طی پژوهش بهرامی، پایایی این  86/0

و برای  93/0پرسشنامه به روش ضریب آلفای کرونباخ برای گروه بارور 

به دست آمده است. و در تحقیق دیگری پایایی آن  89/0گروه نابارور 

 (.19) تگزارش شده اس 85/0

پرسشنامه تنظیم شناختی هیجان توسط پرسشنامه تنظیم هیجانی: 

شده است. این پرسشنامه، تدوین  ،(2001) گارنفسکی و همکاران

ماده  36ای چند بعدی و یک ابزار خود گزارشی است که دارای پرسشنامه

باشد. مقیاس تنظیم فرم ویژه بزرگسالان و کودکان می است و دارای

( راهبرد ملامت خویش، پذیرش، نشخوارگری، 9) ن نهشناختی هیجا

ریزی، ارزیابی مجدد مثبت، تمرکز مجدد مثبت، تمرکز مجدد بر برنامه

در این  .کندانگاری و سلامت دیگران را ارزیابی میپذیری، فاجعهدیدگاه

شود تا واکنش خود را در مواجه با تجارب پرسشنامه از فرد خواسته می

اند زای زندگی که به تازگی تجربه کردهدادهای استرستهدیدآمیز و روی

تا پرسش که استراتژی برای کنترل و تنظیم هیجان  5را بوسیله پاسخ به 

این پرسشنامه دارای فرم ویژه  .کند مشخص نمایدرا ارزیابی می

 (،2001) گارانفسکی و همکاران د.باشلان و فرم ویژه کودکان میگسابزر

پرسش مدرج  36اعتبار و روایی مطلوبی را برای این پرسشنامه شامل 

باشد که هر چهار پرسش یک عامل )از همیشه یا هرگز( می ایپنج نمره

دهد و در مجموع نه عامل به قرار، سرزنش خود، را مرد ارزیابی قرار می

آمیز کردن، نشخوار فکری، تمرکز مجدد بر سرزنش دیگران، فاجعه

ریزی پذیرش، تمرکز مثبت و ارزیابی مثبت را در مورد ارزیابی قرار برنامه

مورد  ،(20) ی سامانی و جوکاردهد. فرم فارسی این مقیاس به وسیلهمی

های این ضریب آلفا برای خرده مقیاس اعتباریابی قرار گرفته است.

تا  71/0منه در دا ،(2001) پرسشنامه به وسیله گرانفسکی و همکاران

 زارش شده است.گ 81/0

 نتایج
نمونه شامل زوجین جوان شهرستان اشنویه ساله که در سال تحصیلی 

مراجعه کننده به مرکز مشاوره و خدمات روانشناختی رویش است.  96

-آزمونی پژوهش با توجه به طرح پژوهش که پیشبرای آزمون فرضیه

رویکرد باشد و برای سنجش تاثیر برنامه مون با گروه کنترل میزآپس

رضایت جنسی و  مدار بر سازگاری زناشویی، تنظیم هیجان وهیجان

و پس از ها از آزمون آماری تجزیه گیری متغیرهمچنین سطح اندازه

های تحلیل کوریانس که برای نرمال بودن فرضدار بودن نتایج پیشمعنی

ها از آزمون لوین استفاده از آزمون شاپیروویلکز و برای همگنی واریانس

های آزمون تحلیل کواریانس برای فرضنتایج پیشگردید. و پس از تأکید 

 .باشدهر یک از متغیرها انجام گرفت که نتایج آن به شرح زیر می

گرفتن  نظر دهد، با درنشان می 1ر که نتایج جدول شماره همانطو

آزمون به عنوان متغیرهای همپراش، تفاوت بین تنظیم نمرات پیش

ر است. با توجه به مجذور دامعنی ه آزمایش و کنترلهیجان در دو گرو

این تغییرات ناشی از  %77توان گفت در متغیر تنظیم هیجان اتا، می

مداخله است. ضمنا توان آماری در متغیرها نشانگر کفایت حجم نمونه 

 است.

دهد، با در نظر گرفتن نشان می 2ر که نتایج جدول شماره همانطو

نوان متغیرهای همپراش، تفاوت بین رضایت آزمون به عنمرات پیش

نیست. با توجه به مجذور  داردر دو گروه آزمایش و کنترل معنی جنسی

درصد است که  01/0توان گفت در متغیر رضایت جنسی برابر با اتا، می

 مقدار بسیار ناچیزی است.

دهد، با در نظر گرفتن نمرات نشان می 3همانطور که نتایج جدول 

های رضایت تغیرهای همپراش، تفاوت بین مولفهآزمون به عنوان مپیش

(، همبستگی دونفری ˃001/0P(، توافق دونفری )˃001/0Pدونفری )

(001/0P˃( و ابراز محبت )001/0P˃)  دو گروه آزمایش و کنترل در

توان گفت در متغیرهای رضایت، . با توجه به مجذور اتا، میدار استمعنی

این  %48و  %66، %70، %69توافق، همبستگی و ابراز محبت به ترتیب 

تغییرات ناشی از مداخله است. ضمنا توان آماری در متغیرها نشانگر 

.کفایت حجم نمونه است
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 بحث

باور کل دهد که دو گروه آزمایش و کنترل از نظر نمره نتایج نشان می

مدار( ی متغیر مستقل )آموزش رویکرد هیجانتنظیم هیجان پس از ارائه

با یکدیگر تفاوت معناداری دارند، به عبارت دیگر، فرض صفر مبنی بر 

ای آزمایش و کنترل و در هتفاوت معنادار بین میانگین گروه عدم وجود

فرض مدار رد شده و هیجان تاثیر بودن آموزش گروهی رویکردنتیجه بی

مدار بر تنظیم هیجان پذیرفته ف آن مبنی بر تاثیر رویکرد هیجانخلا

مدار بر این باور است که هیجان یک سیستم . دیدگاه هیجانشودمی

ها کند. هیجانست که به بقا و پیشرفت ما کمک میتطبیقی و ذاتی ا

 ا در ارتباطها هستند و به سرعت افراد رترین نیازهای انسانبیانگر ضروری

کنند و د آنها همچنین افراد را آماده میدهنبا بهزیستی هشدار می

راهنمای آنها در این شرایط مهم برای اقدام نسبت به برآوردن نیازها 

نظیم ها برای یک حالت اولیه از پردازش در عمل، ت. بنابراین هیجانهستند

جام ( ان1392(. با توجه به پژوهشی که نریمانی و همکاران )21اند )شده

ن بر راهبردهای تنظیم هیجان دادند اثربخشی آموزش متمرکز بر هیجا

ر گرفت و نتایج نشان داد دیده عاطفی مورد بررسی قراآموزان آزاردانش

ل آموزان پس از دریافت آموزش متمرکز بر هیجان تفاوت قابکه دانش

آزمون نشان دادند که نشان ار مؤثر ای در میانگین نمرات پسملاحظه

( 1392(. همچنین اقبالی و همکاران )22باشد )دن این درمان میبو

های پژوهشی با عنوان اثربخشی آموزش تنظیم هیجان در بهبود نشانه

شناختی هیجان مادران  پریشانی روانشناختی و راهبردهای تنظیم

مانده ذهنی انجام دادند که نتایج معنی دار بودن اثر مداخله کودکان عقب

( در 2014(. کوریان )23دهد )وابسته را گزارش میبر متغیرهای 

پژوهشی، رویکرد درمانی هیجان مدار را برای کمک به مقابله نوجوانان با 

دگی، خشم، احساس طرد شدن و های غم و اندوه ناشی از افسرواکنش

ارزشی مورد بررسی قرار داد. نتایج نشان داد که مراجعان با حس بی

درگیر شدن در یک ارتباط امن با پدر عزاداری سالم موفقیت توانستند با 

ه دست آمده و نتایج قبل از (. با توجه به نتایج ب24خود را بیان کنند )

هایی که در ارتباط با این رویکرد انجام گرفته است تاثیرات مثبت پژوهش

 این رویکرد بر تنظیم هیجان نشان داده شده است.

نمره کل  مایش و کنترل از نظردهد که دو گروه آزنتایج نشان می

آموزش رویکرد هیجان مدار( ی متغیر مستقل )رضایت جنسی پس از ارائه

با یکدیگر تفاوت معناداری دارند، به عبارت دیگر، فرض صفر مبنی بر 

های آزمایش و کنترل و در تفاوت معنادار بین میانگین گروه عدم وجود

مدار رد شده و فرض هیجان ر بودن آموزش گروهی رویکردتاثیبینتیجه 

مدار بر رضایت جنسی پذیرفته ف آن مبنی بر تاثیر رویکرد هیجانخلا

(، 25های جانسون و گرینبرگ )نتایج این پژوهش با پژوهششود. می

، شفیع آبادی و (28(، شارما )27نسون و تالیتمن )(، جا26گلدمن )

درمانی ید زوج( همخوانی دارد. تاک30سی )(، اسدپور و وی29همکاران )

های سازگارانه، از طریق مراقبت، حمایت و مدار بر روش دلبستگیهیجان

رسد که زوجین، توجه متقابل برای نیازهای خود و همسر است. به نظر می

کنند که برای آنها یجانات قوی، هیجاناتی را بیان میبه جای ابراز قوی ه

سری الگوهای ته در یکف( بنابراین، زوجین آش27کننده باشد )دکمتر تهدی

گردد و بارها و عاملی که توسط خود آنها تقویت میهای تخشک و چرخه

تحمل هیجانی افتند و عدم توانایی آنها برای شود، گیر میبارها تکرار می

اری اند منجر به باقی ماندن آنها در آشفتگی و ناسازگکه در آن گیر افتاده

(. مسائل جنسی بخشی از زندگی 31شود )قابل حل میبیشتر مسایل غیر

 توان آماری اتا SS Df MS F P منابع تغییر

 96/0 34/0 001/0 24/15 49/724 1 49/724 آزمونپیش

 0/1 77/0 001/0 42/97 97/4630 1 97/4630 عضویت گروهی

 توان آماری اتا SS Df MS F P منابع تغییر

 0/1 67/0 001/0 99/59 13/453 1 13/453 آزمونپیش

 08/0 01/0 592/0 29/0 21/2 1 21/2 عضویت گروهی

 توان آماری اتا SS Df MS F P متغیرهای وابسته منابع تغییر

 آزمونپیش

 83/0 26/0 005/0 17/9 86/46 1 86/45 رضایت دونفری

 99/0 43/0 001/0 90/19 02/31 1 02/31 توافق دونفری

 25/0 06/0 184/0 85/1 01/10 1 01/10 همبستگی دونفری

 0/1 70/0 001/0 80/35 79/31 1 79/31 ابراز محبت

 عضویت گروهی

 0/1 69/0 001/0 54/59 63/297 1 63/297 رضایت دونفری

 0/1 70/0 001/0 13/61 26/95 1 26/95 توافق دونفری

 0/1 66/0 001/0 75/51 69/278 1 69/278 همبستگی دونفری

 99/0 48/0 001/0 24/24 53/21 1 53/21 ابراز محبت
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و رفتار انسانی است و چنان با شخصیت فرد در هم آمیخته است که 

رسد. ممکن به نظر میای مستقل، غیرآن به عنوان پدیدهصحبت از 

تمایلات جنسی همواره مرکز توجه، علاقه و کنجکاوی بشر بوده و تأثیر 

(. بخش 32) او دارد غیر قابل انکاری بر کیفیت زندگی فرد و شریم جنسی

وسیعی از رابطه همسران ریشه در مسایل عاطفی و هیجانی دارد و ناتوانی 

-هیجانات در ابتدا منجر به کناره در ابراز به موقع و به طریق مناسب این

شود و صمیمیت و در نهایت طلاق عاطفی میگیری عاطفی و از رفتن 

بر محور صرفا درمانی هیجان شود، زوجدر رضایت جنسی آنها می اختلال

کند و به بروز هیجاناتی که ممکن است ابراز هیجانات مثبت تاکید نمی

و اهمیت آنها در  شوند نیز مانند خشم، اندوه، رنجشظاهرا مثبت طلقی ن

ای مبذول ایجاد رضایت مثبت و یا منفی جنسی زوجین توجه ویژه

تغییر در زوج درمانی رایند عات آزمایشی بر روی فل(. مطا30دارد )می

خهای آنها و ارتباط ن داده است که کشف زوجین برای پاسمدار نشاهیجان

با نیازهای هیجانی یکدیگر با سطوح بالایی از تغییر دادن به سمت 

تعاملات مثبت، صمیمیت، خود افشایی قدرتمند هیجانی پاسخهای 

د که زوج ا(. نتایج این پژوهش نشان د33همدلانه و گرم ارتباط دارد )

مدار، در بهبود رفتار، تمایل، عواطف و کیفیت و درمانی با رویکرد هیجان

 رضایت جنسی موثر است.

کل  دهد که دو گروه آزمایش و کنترل از نظر نمرهنتایج نشان می

ی متغیر مستقل )آموزش رویکرد هیجان سازگاری زناشویی پس از ارائه

، به عبارت دیگر، فرض صفر مبنی مدار( با یکدیگر تفاوت معناداری دارند

های آزمایش و کنترل و تفاوت معنادار بین میانگین گروه بر عدم وجود

مدار رد شده و ر بودن آموزش گروهی رویکرد هیجانتاثیتیجه بیدر ن

ر بر سازگاری زناشویی مداف آن مبنی بر تاثیر رویکرد هیجانفرض خلا

مدار در رابطه با تأثیر رویکرد هیجان شود. نتایج این پژوهشپذیرفته می

(، میکولینر 34های جانسون و زاکرینی )بر سازگاری زناشویی با پژوهش

(، بی 37(، مکنن و جانسون )36(، هالچوک و همکاران )35و شاور )

( همخوانی دارد. درمان هیجان محور شیوه درمانی 38تقصیر و همکاران )

یجانات در الگوهای دایمی است که تأکید اصلی آن بر مشارکت ه

های آشفته است. تلاش در این درمان بر آشکار ساختن ناسازگاری زوج

باشد. اعتقاد بر این است که آمیز میمن و محبتهیجانات به شیوه ای

تر و جدیدتر ایجاد پردازش هیجانات در بافتی ایمن الگوی تعاملی سالم

ش دوست داشتن و کنند که سبب آرام شدن سطح آشفتگی و افزایمی

(. تمایلات 34شود )در نهایت، افزایش سازگاری و رضایت زناشویی می

های تنظیم هیجانات رفتاری و هیجانی به سیستم دلبستگی ایمن با شیوه

(. ساختارهای هیجانی در سازش یافتگی با 39شود )نشادن داده می

عواطف در ند. انکار و سرکوب کزا نقش مهمی ایفا میرویدادهای تنیدگی

تفاهمات ر اثر بازخوردهای نامناسب با سوءمدت و احساسات که دبلند

شود، باعث تیره شدن روابط خواهد شد و ها و خانواده ایجاد میبین زوج

در درمان بیان احساسات باعث تخلیه هیجانی و رضایت شخصی فرد 

 ها و نیازهایبا حساسیت هااز سوی دیگر، باعث آشنایی زوجشود. می

ه، برطرف شود تفاهماتی که ایجاد شدگردد و چه بسا سوءفردی آنها می

مدار نه تنها بر الگوهای تعاملی منفی متمرکز است، (. رویکرد هیجان40)

های آشفته تأکید های قوی عاطفی منفی از سوی زوجبلکه بر روی واکنش

از زوج سازی کرده و تواند مشکلات را باز، درمانگر میدارد. در این شرایط

ا هدف ساخت یک رابطه خوب بخواهد فعالانه در درمان شرکت کند و ب

 (.41بخش اشکال جدیدی از ارتباطات کلامی را ایجاد نماید )و رضایت
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