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پژوهش حاضر با هدف مقایسه اثربخشی زوج درمانی مبتنی بر  مقدمه:

بر تعارضات زناشویی،  EISتئوری انتخاب با آموزش زوج درمانی با مدل 
دلزدگی زناشویی در زنان نابارور در دوران پذیری کنشی و انعطاف

 انجام شده است. 91-قرنطینه ناشی از بیماری کووید

روش پژوهش نیمه آزمایشی بود. جامعه آماری پژوهش را کلیه  روش:

های متخصصین زنان کننده به مطبزنان دارای مشکل ناباروری مراجعه
 01فر از این افراد )ن 921اند. و زایمان سطح شهر کرمانشاه تشکیل داده

تحت  نفر 01نفر تحت آموزش زوج درمانی مبتنی بر تئوری انتخاب، 
هم گروه گواه( به عنوان  نفر 01و  EISآموزش زوج درمانی با مدل 

در  گیریروش نمونهنمونه مشخص گردید که این تعداد با استفاده از 
، (MCQ-Rتعارضات زناشویی ) یهایاسمقدسترس انتخاب شدند. از 

دلزدگی پرسشنامه  (،2112) پذیری کنشی کانر و دیویدسونانعطاف
آموزش زوج درمانی مبتنی بر تئوری انتخاب و زوج و  (CBM)زناشویی 

 اده. د)همدلی، صمیمیت، رضایت جنسی( استفاده شد EISدرمانی مدل 
 .شده است یلتحل یرهچندمتغ یانسکووار یلآزمون تحلتوسط  ها

بین اثربخشی زوج درمانی مبتنی بر تئوری نشان داد  نتایج ها:یافته

های مؤلفهبر تعارضات زناشویی و  EISانتخاب و آموزش زوج درمانی 
پذیری کنشی زنان نابارور تفاوت معنی آن، دلزدگی زناشویی و انعطاف

 EIS( و آموزش زوج درمانی با مدل p> 10/1داری وجود داشته است )
 میزان اثربخشی بیشتری بر متغیرهای مورد بررسی داشته است.

دو  توان نتیجه گرفت که با وجود تفاوت بینبنابراین می گیری:نتیجه

 EISرویکرد زوج درمانی مبتنی بر تئوری انتخاب و آموزش زوج درمانی 
ری پذیهر دو در زمینه تعارضات زناشویی، دلزدگی زناشویی و انعطاف

هستند اما با توجه با اثربخشی بیشتر آموزش زوج درمانی با  مؤثرکنشی 
توان از آن بر روی زنان نابارور به عنوان روش کارآمدتر می EISمدل 

ذیری پدر کاهش تعارضات زناشویی، دلزدگی زناشویی و افزایش انعطاف
 ها بهره گرفت.کنشی در کنار سایر مراقبت

تعارضات زناشویی، تئوری پذیری کنشی، انعطاف های کلیدی:واژه

 ، زنان نابارور.EISانتخاب، دلزدگی زناشویی، زوج درمانی با مدل 
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Abstract 
Introduction: The purpose of this study was to 

compare the effectiveness of couple therapy based 

on theory of  choice with eis couple therapy with 

EIS model on marital conflicts of coexistence and 

marital disruption in infertile women during 

quarantine -related Kuwavid 19 diseases. 

Method: The present study was a semi -trial type 

and the pre -test and post -test design with the 

evidence group. The statistical population of the 

study is formed by all women with infertility 

problems referred to the offices of gynecologists 

and gynecologists in Kermanshah. 120 of them (40 

people under the theory of  choice therapy, 40 were 

trained by EIS and 40 Certificate Group) were 

identified as the number of available sampling 

methods. Marital Conflict Scales (MCQ R), 

Connectors and Davidson's (2003), Marital Disaster 

Questionnaire (CBM), and EIS Model Theory 

Therapy (Empathy, Intimacy, Sexual Satisfaction) 

were used. The data is analyzed by the Multi -

Incorrect Cooring Analysis Test. 

Results: The results showed that there was a 

significant difference between the effectiveness of 

couple therapy based on the theory of  choice and 

EIS couple therapy on marital conflicts and its 

components, marital distress and infertility 

flexibility (P \u003C0.05) and couple therapy 

training with The EIS model has had a greater 

effectiveness on the variables studied. 

Conclusion: Therefore, it can be concluded that 

despite the difference between the two approaches 

based on the theory of  choice and EIS couple 

therapy, both are effective in marital conflicts, 

marital distress and flexibility, but given the more 

effectiveness of couple therapy training with the 

EIS model It can be used on infertile women as a 

more efficient way to reduce marital conflicts, 

marital distress, and increase action flexibility along 

with other care. 

Keywords: Active flexibility, marital conflicts,  

choice theory, marital distress, couple therapy with 

EIS, infertile women. 
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 مقدمه
امروزه شیوع کرونا ویروس تبدیل به یک بحران بزرگ جهانی 

است. از شده و کشورهای زیادی از جمله ایران را درگیر کرده 
توان به گورهای هایی که در این دوره رخ داد میبهم ریختگی

دسته جمعی و بدون نام و نشان قربانیان ویروس کرونا در 
ترین عواقب شیوع کشورهای اروپایی اشاره کرد. یکی از مهم

کرونا ویروس ایجاد اضطراب و هراس اجتماعی در سراسر 
سبک زندگی  جهان و تغییرات سریع و غیرقابل باور در

ویروس نشان داد که جامعه در معرض خطر،  (. کرونا9است)
-شود. اگرچه زنان باردار، خانوادهپذیر میمنجر به جامعه آسیب

تر، افراد دارای معلولیت و افراد های دارای فرزند، افراد مسن
های نامتناسب در اپیدمی و بلایای طبیعی درآمد از آسیبکم

رغم پیامدهای های بهداشتی علییاست(. اجرای س2رنج بردند)
مثبت، موجب بروز اثرات منفی روانشناختی در سطح جامعه 
 شده است. ترس از بیماری، ترس از مرگ، تداخل در فعالیت
های روزمره، محدودیت سفر و عبور و مرور، استرس و 

ها و فاصله در جلسات درمان زنان اضطراب زنان باردار، دغدغه
ها پیامد دیگر که روابط بین فردی مالی و ده نابارور، مشکلات
(. 0و  2،0)ین را نیز تحت شعاع خود قرار دادو رابطه بین زوج
گیری یک بیماری، در واقع یک رخداد بزرگ این شکل از همه

اجتماعی است که نه تنها در سطح یک منطقه، که در سطح 
کشور و حتی کل دنیا مطرح شده و مستلزم آن است که آثار 

 جتماعی آن نیز مورد توجه و بررسی قرار گیرد.ا
شناسی آورده شده است، در بین مباحثی که در جمعیت

لی هیرمستقیم براساس فراوانی زنان متأبه طور غ 9ناباروری
( در سال 0شود که پس از یک دوره زمانی )غالباً تعریف می

(. ناباروری به عنوان 6)اندبارداری یک بچه زنده ناموفق بوده
های شایع زنان در واقع یک بحران پیچیده یکی از بیماری

زندگی است که با مشکلاتی در حوزه جسمی، روانی و اجتماعی 
 باشد. در تعریف سازمانهمراه میو افزایش تعارضات زناشویی 

جهانی بهداشت ناباروری به عنوان شکست در بارداری پس از 
شده ظم و بدون پیشگیری تعریف یکسال مجامعت من

(. به صورت جهانی، ناباروری به عنوان دورانی بسیار 7)است
پراسترس توصیف شده که بر بهزیستی ازدواج و بهزیستی 

 (.1و  8)باشدتأثیرگذار میزوجین 

                                                 
1. Infertility 

ترین بحران های دوران زندگی برای زنان نابارور یکی از مهم
ای زاست که منجر به بروز مشکلات روانی و تجربیات استرس

(. لذا در زنان مبتلا عدم 99 و 91)شودها میآن جدی برای
توجه به اختلالات هیجانی زنان نابارور و علائم ثانویه ناباروری 

ها همچون تعارضات زناشویی، کاهش تمایلات جنسی، در آن
پذیری کنشی و دلزدگی زناشویی چرخه معیوبی را انعطاف

دهد. کند که احتمال درمان ناباروری را کاهش میایجاد می
ناباروری و درمان به عنوان یک بحران در زندگی مشترک و 

نه تنها باعث ایجاد مشکلات  تداخل در نقش والدینی،
د تواند به عنوان یک ضربه شدیگردد، بلکه میشناختی میروان

 این اساس، زنان نابارور علیه رابطه بین زوجین عمل کند. بر
ای روانی و هاز جمله افرادی هستند که در معرض آسیب
-ند. یکیگیر شخصیتی و به طور کلی اختلالات خلقی قرار می

تواند بخاطر ناباروری زنان، موضوعات مهم که میاز  دیگر
 اهشرایط و مشکلات آن تأثیرتحت زوجین با آن مواجه شوند و 

های دلزدگی از پدیده است.دلزدگی زناشویی  گیرد،قرار 
ز پا افتادن جسمی، شود و به معنی ازا محسوب میآسیب

عاطفی و روانی است و از نبود تناسب بین واقعیت موجود و 
 آیدظار فرد بوده است به وجود میآن چه مورد انت

(. بنابر تحقیقات مشخص شده که میزان دلزدگی 92 و 92)
زناشویی در زوجین نابارور نسبت به زوجین بارور بیشتر است 

ی دارد. دلزدگ تأثیرو حتی این مسئله در درمان ناباروری نیز 
 در زندگی زناشویی، روند تدریجی داشته و با پیشرفت آن می

ه رسد کتواند به فروپاشی رابطه بینجامد یعنی زمانی می
های مکرر، این رابطه به زوجین درمیابند که با وجود تلاش

 ی فرسودگی میدهد و به مرحلهها معنایی نمیزندگی آن
های جدیدی برای برقراری (. اگر زوجین نتوانند راه90)رسند

 های اساسی پیوند دهندهارتباط با هم را یادبگیرند و فرضیه
ی که زوجین در انجام خود و همسرشان را تغییر دهند، زمان

خورند و صمیمیت و تعهد متقابل گسسته این امر شکست می
(. دلزدگی زناشویی 90)ه و دلزدگی زناشویی ایجاد می شود شد

عاطفی و روانی است و حالت دردناک فرسودگی جسمی، 
زدواج ا سازد که انتظار دارند عشق رویایی وثر میکسانی را متأ

 (.96)به زندگی شان معنا ببخشد
ن تریاز دلایل ایجاد دلزدگی زناشویی زوجین و یکی از مهم

دلایل مراجعه همسران آنان برای درمان، تعارض زناشویی 
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ها امری غیرقابل اجتناب است. بروز تعارض در روابط انسان
ای است که به موازات عشق در روابط است. تعارض پدیده
ه آید کمی شود. این تعارض زمانی بوجودزناشویی ایجاد می

فتار فرد دیگر تداخل داشته اعمال و رفتار یک فرد با اعمال و ر
(. بروز تعارضات در روابط بین زوجین یکی از 98و  97)باشد
های اصلی در زوجین به معنای عدم توافق و مخالفت چالش

دو فرد با یکدیگر، ناسازگاری و ستیزه میان افراد در اثر منافع 
(. در این 91)و ادراکات مختلف است  ختلاف اهدافناهمسو و ا

های طرف مقابل بسیار سخت و دشوار شرایط پذیرش تفاوت
است و همین امر مشکلات ارتباطی زیادی برای زوجین و 

کند که این تعارضات احتمال افزایش تعارض را ایجاد می
 (.21)اندازدکل خانواده را به خطر می ایمنی

ند، زگاری افزایش پیدا می کبا افزایش تعارضات زناشویی ناسا
شود لازم است اشاره شود که نارضایتی بیشتری حاصل می
پذیری کنشی زوجین را نیز تحت تعارضات زناشویی انعطاف

(. در روند زندگی و روابط زناشویی، 29)دهدقرار می تأثیر
گذار بر رتأثیپذیری کنشی به عنوان یکی از متغیرهای انعطاف

ها، در روانشناسی عارضات میان آنروابط بین زوجین و ت
خانواده و خانواده درمانی جهت از بین بردن تعارضات و آثار 

دی پیدا کرده است به طوری که نامطلوب آن، جایگاه ارزشمن
. شودهایی در این رابطه اضافه میروز به تعداد پژوهشبهروز

را یک توانایی یا پیامد  مؤلفه( این 2112لاتار و چیچتی )
ند. اآمیز با شرایط تهدید کننده تعریف کردهسازگاری موفقیت

پذیری کنشی که به عنوان یک صفت شخصیتی نسبتاً انعطاف
پایدار برای جهش رو به عقب در مواجهه با تجارب منفی و 

(. 22ود)شسازگاری به مقتضای تغییر شرایط زندگی تعریف می
فرار از مشکلات نیست، در واقع توانایی پذیری کنشی انعطاف

هد دکنار آمدن با مشکلات است که این توانایی را به فرد می
که از مشکلات عبور کند و از زندگی لذت ببرد و بتواند فشارها 

ها را بهتر حل کند. همچنین این سازه به افراد یاری و استرس
ظت لات روانی از خودشان محافرساند تا در برابر مشکمی
 (.22و  29)کنند

 تأثیرتحت زنان  یروانشناخت یاتخصوصاز آنجایی که 
ا هتواند بر آنگیرد پس مداخله یا درمان میقرار می ناباروری
یی که هاترین مداخلهترین و کاربردیگذارد. یکی از مهم تأثیر

پذیری کنشی و کاهش تعارضات برای بالا بردن انعطاف
، گیردمورد استفاده قرار میزناشویی و دلزدگی زناشویی 

ه این دیدگاه دربردارندآموزش مبتنی بر تئوری انتخاب است. 
رفتار ما در هر زمان بهترین تلاش ما  ،این مضمون است که
شی عنوان بخو نیز خودمان به رامونمانیبرای کنترل دنیای پ

ار و رفت یاگونهاز این دنیا است، بنابراین ما باید همواره به
نیم. را برآورده ک مانیازهایکنیم که به بهترین نحو ن انتخاب

طبق این دیدگاه رفتار هر شخص در هر مقطع زمانی بهترین 
گلسر در سال  .(20)تلاش وی برای ارضای نیازهایش است

تئوری انتخاب را به عنوان نظریه پشتیبان و چارچوبی  9110
ه ک دهدبرای رویکرد واقعیت درمانی ارائه کرد و توضیح می

کنند. این نظریه معتقد است افراد چرا و چگونه رفتار می
زند، یک رفتار است و تمام رفتارهای ما هرآنچه از ما سر می

شود و معطوف به یک هدف است از درون ما برانگیخته می
ه ها ب(. این نظریه مبتنی بر روشی است که همه انسان20)

رابطه برقرار می طور آگاهانه با همدیگر و دنیای اطراف خود 
کنند. اعتقاد این رویکرد بر این است که افراد دارای مشکل به 
دلیل برآورده نکردن کارآمد نیازهایشان، احساس ناراحتی، 

. نماینداضطراب، افسردگی، احساس گناه، ترس یا شرم می
تئوری انتخاب، به جای تمرکز بر روانشناسی کنترل بیرون، بر 

گران کند که دی. این رویکرد بیان میکنترل درونی تمرکز دارد
توانند بر رفتار یک فرد کنترل داشته باشند و تنها خود نمی

(. رفتار 26)کند که چه رفتاری را انجام دهد فرد، انتخاب می
هر فرد، بهترین تلاش او برای رسیدن به چیزی است که برای 
 ،ارضای نیازهای خود به آن نیاز دارد. براساس تئوری انتخاب

شوند و بنابراین هر فرد رفتارهای هر فرد، از درون ناشی می
(. به این ترتیب، عنصر 27)کندسرنوشت خود را انتخاب می

اصلی در تئوری انتخاب، انتخاب و مسئولیت است. آموزش و 
ربای، )دیه انتخاب در کاهش سازگاری زوجین فنون نظر تأثیر
، تمایزیافتگی (9219؛ آقامحمدیان شعرباف و کیمیایی، 9286

(، 9212و صمیمیت زناشویی )شریعت زاده، تبریزی و احقر، 
زاده، لهالکیفیت روابط زناشویی و صمیمیت زناشویی )فتح

(، رضایت 9216نژاد، فرد، کاظمی، سعادتی و نوابیمیرصیفی
نژاد، ابراهیمی، ؛ صفایی9210زناشویی )آقایوسفی و همکاران، 

فزایش حرمت خود و تعهد ( و ا2191وکیلی و خراقانی، 
( کارساز است. براساس این 9210زناشویی زوجین )امانی، 

ا هنظریه افراد متوجه می شوند که روابط ناکارآمد فعلی آن
باشد. در زوج درمانی مبتنی بر هاست و دلایل آن چه میکدام

کنند که در تئوری انتخاب مشاوران و درمانگران تلاش می
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 روانی از طریق توسعه مسئولیت - شیقالب مداخله های آموز
متقابل های زندگی خانوادگی اعتماد پذیری و آموزش مهارت

یر بر روی های اخ(. پژوهش28)در زوجین افزایش پیدا کند
قی بخش و دلایل منطیندهای رضایتنظریه تئوری انتخاب برآ

برای استفاده از آن در زوج درمانی را فراهم کرده است. در این 
، گلاسر برای تغییر روابط زناشویی، انتخاب رفتار مفید رویکرد

مدنظر قرار دارد و از طریق  مؤثررا به جای رفتار غیر مؤثرو 
افزایش قدرت انتخاب، رفتار مبتنی بر واقعیت، درصدد حل 
مشکلات مربوط به روابط زناشویی و بهبود روابط و صمیمیت 

ه ند که چگونگیرزوجین است؛ لذا در این روش زوجین فرا می
ها و نیازهای خود و رفتار خود را ارزیابی کرده و به خواسته

 (.21)وابط زناشویی دست پیدا کنندر
از بین رویکردهای  ،انتخاب یبر تئور یآموزش مبتن پس از

و همدلی و  هامتعددی که جهت درمان مشکل خانواده
 زوج درمانی مدلتوان به ارائه شده است؛ می صمیمیت زوجین

EIS .مدل  اشاره کردEISی، / تجرب ، مبتنی بر نظریه انسانی
شامل بهبود ارتباطات واقعی و صمیمیت جنسی کلامی بین 
شرکا برای تقویت همدلی، صمیمیت رابطه و رضایت جنسی 

کنند به زوجین کمک می EIS کنندگان از مدلاستفاده. است
ای ههای جلستا ارتباطات و رضایت جنسی را از طریق تمرین
زایش جنسی افو تکالیفی به منظور افزایش صمیمیت و لذت

 مؤثریک پروتکل مشخص با مداخلات  EIS مدل(. 21)دهند
برای راهنمایی درمان در حالی که کل فرآیند را مطابق با 

وقتی تمرکز  .دهدنیازهای خاص هر یک از زوجین ارائه می
، باشد های رابطه زناشوییبر ایجاد صمیمیت در همه زمینه

واند تچنین رشدی می. آمیز باشدتواند موفقیترابطه درمانی می
 ها، امیدها،گری در ارتباطات واقعی درباره ترساز طریق مربی

اوقات با  ءها و ترجیحات و همچنین ارتقاها، ناامنیآسیب
یادگیری چگونگی حل (. 29) کیفیت در کنار هم صورت گیرد
کانی پذیر، ماط واقعی و آسیبتعارض و چگونگی برقراری ارتب

تر را برای کاوش در مشکلات صمیمیت و عملکرد جنسی امن
 و همچنین راهی برای دستیابی به تعاملات جنسی تحریک

 91شامل  EIS مدل(. 22)کندانگیز ایجاد میکننده و هیجان
برای افزایش صمیمیت کلامی و جنسی  آموزشییند آسطح فر

رونده این سطوح شامل مراحل پیشهر یک از  .در ازدواج است
در برقراری ارتباط )از پیش پا افتاده تا جنسی(، تجربی در 

ای، مشق ایجاد رابطه، تمرینات تصویر بدن، در تمرینات جلسه

ای )محبت و نوازش( و تمرینات لمسی تمرینات لمسی جلسه
این مدل همچنین  .(22)حسی و جنسی( است)مشق شب 

پزشکی همراه با شرایط کار با  شامل یک ارزیابی زیست
داروی جنسی برای ارتقا مراقبت های جامع  ،پزشکان
 .(20)است

یکی از موضوعات بسیار قابل توجه که ضرورت این پژوهش 
ه اجتماعی وابست - کند، وجود بسترهای فرهنگیرا روشن می

 های بهم پیوسته دربه جامعه ایرانی و به تبع آن وجود مثلث
باشد که باعث ایجاد صدمه به رابطه مفید اد میروابط بین افر
ها در های تجربه هیجانگردد. همچنین روشزوجین می

همسران و تلاش برای اصلاح آن در جامعه نیز از دلایل لزوم 
باشد. در خانواده گسترده ایرانی انجام این پژوهش می

ها موجبات ناخرسندی و پیچیدگی روابط بین آمیختگی نقش
ها و نابسامانی در مرزهای یکدیگر و منجر به مداخلهزوجین و 

شود، بنابراین آموزش و ناسازگاری و دلزدگی در زوجین می
 هایی که از آمیختگی و هماصلاح روابط زوجین برای خانواده

برند، بسیار ضروری به جوشی زیادی در روابط خود رنج می
ها شرسد و این آموزش کمک شایانی به استقلال نقنظر می

و افزایش میزان صمیمیت در زوجین خواهد شد. در این راستا، 
بر عملکرد  EIS( نشان دادند که مدل 9011امینی و همکاران )

های آن )میل جنسی، برانگیختگی جنسی و خرده مقیاس
جنسی، رطوبت مهبلی، ارگاسم، رضایت جنسی، مقاربت 

در  (. همچنین کانزن و همکاران20)باشدمی مؤثردردناک( 
 EISپژوهش خود به این نتیجه رسیدند که به کارگیری مدل 

موجب رضایت جنسی، صمیمیت زناشویی و صمیمیت جنسی 
 ها میکلامی در مردان و زنان و بهبود عملکرد جنسی در آن

( نیز نشان دادند که 9011(. فرهادی و همکاران )22)شود
ناشویی زواقعیت درمانی مبتنی بر نظریه انتخاب بر صمیمت 

آموزش تئوری اثر معناداری دارد و  و رضایت جنسی زنان
به  آلایشی زوجینانتخاب با بهبود رابطه زوجین و افزایش بی

شدگی و  بدون حس کنترل زنان کند تاها کمک میآن
 .(26)شان باشندکنندگی بتوانند خود واقعیکنترل

دی اهای زندگی استرس زیناباروری به عنوان یکی از بحران
ا هتواند به طرق مختلف سلامت آنکند و میها وارد میبر زوج

را تهدید کند و باعث اختلال در رابطه زناشویی، بالا تعارض 
ذیری پزناشویی و دلزدگی زناشویی و همچنین کاهش انعطاف

 دهد که در تعداد زیادیکنشی شود. تحقیقات متعدد نشان می
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جنسی  - وری های روانینشها، ناباروری همراه با بدکاز زوج
(. همچنین حاکی از این است که ناباروری نه 27)باشدنیز می

لکه آورد، بتنها تغییرات روانشناختی مهمی در فرد به وجود می
ا گذارد. لذا بعمیقی می تأثیردر اغلب موارد بر روابط زوجین 

توجه به نکات گفته شده، این پژوهش با هدف مقایسه 
مانی مبتنی بر تئوری انتخاب با آموزش زوج اثربخشی زوج در
پذیری بر تعارضات زناشویی، انعطاف EISدرمانی با مدل 

کنشی و دلزدگی زناشویی در زنان نابارور در دوران قرنطینه 
و به جهت پاسخگویی به این  91-ناشی از بیماری کووید

ای فوق ال انجام خواهد شد که آیا بین دو روش مداخلهؤس
 د دارد؟تفاوت وجو

 روش

روش پژوهش حاضر از نوع نیمه آزمایشی  طرح پژوهش:

 آزمون با گروه گواه است.آزمون و پسو طرح پیش

جامعه آماری پژوهش را کلیه زنان دارای مشکل  :هاآزمودنی

های متخصصین زنان و زایمان کننده به مطبناباروری مراجعه
نفر از این افراد  921سطح شهر کرمانشاه تشکیل داده اند. 

نفر تحت آموزش زوج درمانی مبتنی بر تئوری انتخاب،  01)
نفر هم  01و  EISنفر تحت آموزش زوج درمانی با مدل  01

گیری داوطلبانه به عنوان نمونه گروه گواه( به روش نمونه
 یصادفت یگزینیجاعداد با استفاده از مشخص گردید که این ت

ها به اند. ملاک ورود آزمودنیقرار گرفتهپژوهش  یهادر گروه
سال بوده است که  01تا  21این پژوهش شامل دامنه سنی 

، اندنازایی و عدم توانایی باروری داشته سال 0حداقل سابقه 
 بود.

 ابزار
ذاکر و ثنایی (: MCQ-Rپرسشنامه تعارضات زناشویی ). 9

با هدف سنجیدن هفت بعد اصلی تعارضات زوجین این  براتی
پرسش بوده  02پرسشنامه را تدوین کردند. پرسشنامه شامل 

بر مبنای تجربیات بالینی استاد راهنمای پژوهش ساخته شده 
کاهش رابطه ، است. این ابزار هفت بعد کاهش همکاری

 حمایتافزایش جلب ، افزایش واکنش های هیجانی، جنسی
ه کاهش رابط، خودخویشاوندان افزایش رابطه فردی با ، فرزند

جدا کردن امور و خانوادگی با خویشاوندان همسر و دوستان 
گذاری به این صورت نمره. گیردمالی از یکدیگر را اندازه می

است که برای هر پرسش پنج گزینه در نظر گرفته شده که به 
ها اختصاص داده شده است. حداکثر نمره به آن 0تا  9تناسب 

است. حداکثر نمره  02و حداقل آن  291رسشنامه نمره کل پ
هر خرده مقیاس مساوی با تعداد پرسش های آن خرده مقیاس 

است. در این ابزار نمره بیشتر به معنی تعارض بیشتر  0ضربدر 
پرسشنامه تعارضات  .و نمره کمتر به معنی رابطه بهتر است

 هزناشویی از روایی محتوایی خوبی برخوردار است. در مرحل
تحلیل مواد آزمون پس از اجرای مقدماتی و محاسبه 
 92همبستگی هر پرسش با کل پرسشنامه و مقیاس های آن، 

در پژوهش (. 28)پرسش اولیه حذف شده است 00سش از پر
 یتعارضات زناشویخزایی نمرات تمامی مؤلفه های پرسشنامه 

 19/1تعارض زناشویی در سطح با نمره کل  82/1تا  1/ 29از 
دهقان در تحقیق خود برای  .(21)همبستگی معناداری داشتند

 21هنجاریابی پرسشنامه تعارضات زناشویی روی یک گروه 
نفری بررسی انجام داده و از روش آلفای کرونباخ برای کل 

ى آن به ترتیب کاهش و برای هفت مؤلفه 79/1پرسشنامه 
افزایش واکنش ، 61/1، کاهش رابطه جنسی 72/1 یهمکار

، 89/1 ، افزایش جلب حمایت فرزند70/1های هیجانی 
، کاهش رابطه 60/1 افزایش رابطه فردی با خویشاوندان خود

و جدا کردن  89/1خانوادگی با خویشاوندان همسر و دوستان 
 آلفا .(01)به دست آمده است 61/1امور مالی از یکدیگر 

 88/1ل پرسشنامه در این پژوهش برابر با کرونباخ برای ک
 بدست آمد.

 پذیری کنشی کانر و دیویدسونی انعطافپرسشنامه. 2
ای )هرگز، گویه ی پنج گزینه 20دارای (: این مقیاس 2112)

به ندرت، گاهی اوقات، اغلب و همیشه( است و در یک مقیاس 
 دوشگذاری می )همیشه( نمره چهار( تا هرگز) لیکرت بین صفر

که محمدی آن را برای استفاده در ایران انطباق داده است، و 
به  81/1ا ربا استفاده از آلفای کرونباخ، ضریب پایایی مقیاس 

. سامانی، جوکار و صحراگرد در یک بررسی (09)دست آورد
مقطعی پایایی مقیاس را در دانشجویان شیراز به کمک ضریب 

ردند و در محاسبه به دست آو 87/1آلفای کرونباخ برابر با 
و مقدار  81/1را برابر  KMOاعتبار مقیاس مقدار ضریب 

 (.02)حاسبه کردم 82/9812آزمون کرویت بارتلت را برابر 
 ریپذیاعتبار همزمان از طریق همبسته نمودن مقیاس انعطاف
ریب ی ضکنشی با مقیاس سرسختی روانشناختی و محاسبه

 هک شده است ییدأت پورهمبستگی توسط نادری و مشعل
و پایایی مقیاس  60/1ضریب اعتبار به دست آمده برابر 

کنشی به دو روش آلفای کرونباخ وتنصیف برابر  پذیریانعطاف

https://ar.rasekhoon.net/lifestyle/show/1492666/%D8%B1%D9%88%D8%B4-%D9%87%D8%A7%DB%8C-%D8%A7%DB%8C%D8%AC%D8%A7%D8%AF-%D9%BE%DB%8C%D9%88%D9%86%D8%AF-%D8%B9%D8%A7%D8%B7%D9%81%DB%8C-%D8%A8%D8%A7-%D9%81%D8%B1%D8%B2%D9%86%D8%AF-%D8%AE%D9%88%D8%A7%D9%86%D8%AF%D9%87-%D8%A8%D8%AE%D8%B4-%D8%A7%D9%88%D9%84
https://ar.rasekhoon.net/lifestyle/show/1492666/%D8%B1%D9%88%D8%B4-%D9%87%D8%A7%DB%8C-%D8%A7%DB%8C%D8%AC%D8%A7%D8%AF-%D9%BE%DB%8C%D9%88%D9%86%D8%AF-%D8%B9%D8%A7%D8%B7%D9%81%DB%8C-%D8%A8%D8%A7-%D9%81%D8%B1%D8%B2%D9%86%D8%AF-%D8%AE%D9%88%D8%A7%D9%86%D8%AF%D9%87-%D8%A8%D8%AE%D8%B4-%D8%A7%D9%88%D9%84
https://ar.rasekhoon.net/lifestyle/show/1395778/%D9%BE%DB%8C%D9%88%D9%86%D8%AF-%D8%A8%D8%A7-%D8%AE%D9%88%DB%8C%D8%B4%D8%A7%D9%88%D9%86%D8%AF%D8%A7%D9%86
https://ar.rasekhoon.net/lifestyle/show/1395778/%D9%BE%DB%8C%D9%88%D9%86%D8%AF-%D8%A8%D8%A7-%D8%AE%D9%88%DB%8C%D8%B4%D8%A7%D9%88%D9%86%D8%AF%D8%A7%D9%86
https://rasekhoon.net/lifestyle/show/1374233/%D8%A7%D8%B1%D8%AA%D8%A8%D8%A7%D8%B7-%D9%87%D9%85%D8%B3%D8%B1%D8%A7%D9%86-%D9%88-%D8%B1%D9%81%D8%B9-%D8%AA%D8%B9%D8%A7%D8%B1%D8%B6%D8%A7%D8%AA-%D8%B2%D9%86%D8%A7%D8%B4%D9%88%DB%8C%DB%8C-%D8%A8%D8%AE%D8%B4-%D8%A7%D9%88%D9%84
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در تحقیق حاضر، برای . (02)گزارش شده است 77/1و  82/1
 پذیری کنشی از دو روشی انعطافتعیین پایایی پرسشنامه

ه برای کل آلفای کرونباخ و تنصیف استفاده شــد ک
 .بدست آمد 88/1و  87/1پرسشنـامه به ترتیب برابر 

مقیاس یک ابزار این  :(CBM) . دلزدگی زناشویی2
گیری درجه برای اندازه پاینز توسطخودسنجی است که 

این  (.00)ها طراحی گردیده استدلزدگی زناشویی در بین زوج
جزء اصلی خستگی  2ماده دارد که شامل  21پرسشنامه 
)مثلا احساس خستگی، سستی و داشتن اختلالات جسمی 

خواب( از پا افتادن عاطفی )احساس افسردگی، ناامیدی، در 
ارزشی، دام افتادن( و از پا افتادن روانی )مثل احساس بی

باشد تمام این موارد روی سرخوردگی و خشم به همسر( می
. طیف شوندیک مقیاس هفت امتیازی پاسخ داده می

صورت ها بز نوع لیکرت بوده که امتیاز گزینهپاسخگویی آن ا
، 0، گاهی=2، بندرت=2، یکبار طی مدتی طولانی=9)هرگز=
 ضریب باشد. ارزیابی( می7و همیشه= 6=، غالبا0ً=معمولاً

 همسانی یک دارای که داد اعتبار مقیاس دلزدگی زناشویی
 به روایی است. 11/1و  80/1دامنه  در متغیرها بین درونی
 به ثبتم ارتباطی های ویژگی با منفی هایهمبستگی وسیله
 فیتکی، ارتباط مورد مثبت در مانند: نظر است رسیده تأیید

 ،هدفمندی احساس، شکوفایی امنیت، خود احساس، مکالمه
 جنسی رابطه کیفیت و همسر به عاطفی نسبت جاذبه و کشش

-رضایت و بالا پایایی ضریب و درونی همسانی از CBMها. آن
 زناشویی دلزدگی میزان گیریاندازه و جهت برخوردار بخشی

 برای 81/1بازآزمون  - آزمون اطمینان ضریب .است مناسب

 66/1برای یک دوره دو ماهه و  76/1، ماهه یک دوره یک
 هاآزمودنی اغلب برای درونی تداوم بود برای دوره چهارماهه

 12/1تا  19/1بین  که، شد سنجیده آلفا ثابت ضریب با
 در ار پرسشنامه این کرونباخ آلفا نویدی نیز ایران (. در00بود)
که  کرد گیریاندازه معلم 921 و پرستار 921نمونه  201 مورد

در تحقیق حاضر، برای تعیین  (.00)بوده است 86/1مقدار آن 
ی انعطاف پذیری کنشی از دو روش آلفای پایایی پرسشنامه

کرونباخ و تنصیف استفاده شــد که برای کل پرسشنـامه به 
 .بدست آمد 81/1و  80/1ترتیب برابر 

در این طرح پژوهش شاهد حضور  پژوهش: اجرای روند

گیری در دسترس انتخاب دو گروه هستیم که براساس نمونه

مایش و یک گروه شده و از طریق همتاسازی، در دو گروه آز
اند. محقق گروه های آزمایش را به تفکیک به گواه قرار گرفته

زوج  (X)جلسه در معرض نفوذ اثر متغیر مستقل  8مدت 
درمانی مبتنی بر تئوری انتخاب و آموزش زوج درمانی با مدل 

EIS گونه اثر متغیرقرار داده و در مقابل گروه گواه تحت هیچ 
اهند گرفت. در ابتدای پژوهش از ای قرار نخومشخص و ویژه

آزمون( به هر دو گروه )آزمایش و گواه( آزمون مقدماتی )پیش
آزمون( از عمل خواهد آمد، و در خاتمه نیز، آزمون نهایی )پس

هر دو گروه گرفته خواهد شد و نتایج با هم مقایسه و تجزیه 
 گردد.و تحلیل می

ئوری بتنی بر تزوج درمانی مبتنی بر تئوری انتخاب: آموزش م
 8انتخاب براساس درمان گلاسر معرفی شده است و برای 

(. این برنامه در 20)ه درمانی برنامه ریزش گردیده استجلس
اجرا شد.  صورت دوبار در هفتهبهای دقیقه 921 جلسه 8قالب 

. نیازهای 9اصول و مفاهیم بنیادین تئوری انتخاب شامل: 
یاز عشق و احساس تعلق، ج: اساسی )الف: نیاز به بقاء، ب: ن

نیاز قدرت و پیشرفت، د: نیاز آزادی و استقلال، نیاز به تفریح و 
. رفتار 2. دنیای مطلوب )شامل افراد، اشیاء و باورها(، 2لذت(، 

اس عمل، احسکلی یا ماشین رفتار که شامل چهار مؤلفه فکر، 
. 0. مفاهیم کنترل بیرونی و درونی، 0 باشد،و فیزیولوژی می

. آموزش در حل 6 رفتارهای مخرب و رفتارهای سازنده،
 (.06)تعارضات زناشویی

 EISآموزش زوج درمانی با مدل  :EISزوج درمانی با مدل 
جلسه  8کانزن برای  EISبرگرفته از کتابچه راهنمای مدل 

جلسه  8درمانی برنامه ریزی گردیده است. این برنامه در قالب 
 (.2اجرا شد) در هفتهصورت دوبار بهای دقیقه 921
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 جلسات و محتوای جلسات زوج درمانی گلاسر) 1جدول 

 هدف کلی عنوان جلسه جلسه

 جلسه اول
آشنایی با مفاهیم روانشناسی 
 کنترل درونی و بیرونی

الات اساسی، آموزش مفاهیم روانشناسی ؤبرقراری ارتباط و معرفی اعضا، بیان قواعد گروه، طراح س
 کنترل درونی و بیرونی، انتخاب رفتار کلی، بازخورد

 آموزش دنیای کیفی جلسه دوم
ارزیابی و سنجش دنیای کیفی خود، شناخت دنیای های درون آن، شناخت دنیای کیفی و عکس

های درون آن، چگونگی راهیابی به دنیای کیفی همسر، درک دنیای کیفی کیفی همسر و عکس
 آن تأییدهمسر و 

 آموزش هفت رفتار مهلک جلسه سوم
ارزیابی میل به کنترل دیگران توسط خود فرد، شناسایی و آموزش هفت عادت مهلک در زندگی 

 آموزش نقش هفت رفتار مهلک در روابط زوجین زوجین،

جلسه 
 چهارم

 آموزش هفت رفتار مهرورزی
آموزش پنج نیاز اساسی به زوجین، کمک به درک پنج نیاز اساسی خود، ارزیابی سطح نیاز در بین 
زوجین، قرار دادن زوجین در جریان نیازهای یکدیگر، ارزیابی نیازهای زوجین توسط یکدیگر، 

 ت نیازها در زن و مردآموزش تفاو

 جلسه پنجم
آموزش و شناخت نیازهای 

 اساسی

آموزش پنج نیاز اساسی به زوجین، کمک به درک پنج نیاز اساسی به خود، ارزیابی سطح نیاز در بین 
زوجین، قرار دادن زوجین در جریان نیازهای یکدیگر، ارزیابی نیازهای زوجین توسط یکدیگر، 

 ان و مردانآموزش تفاوت نیازها در زن

 آموزش دایره حل جلسه ششم
آموزش دایره فرضی حل، تشکیل دایره فرضی حل، مذاکره و توافق بر نحوه ارضای نیازها، طرح 

 ریزی برای حل اختلافات

 گشاارزیابی دایره مشکل جلسه هفتم
 گشا در جلشه مشاوره برای زوجینگشا توسط زوجین، انجام دایره مشکلارزیابی دایره مشکل

 داوطلب، کار بر روی نیاز به تفریح

جلسه 
 هشتم

خلاصه جلسات قبل و اجرای 
 آزمونپس

مرور کاربرگ جلسه قبل، ارزیابی از زوجین در زمینه درک مفاهیم زیر: انتخاب رفتارها، کنترل درونی 
و بیرونی، دنیای کیفی، نیازهای اساسی هفت رفتار مهرورزی و هفت رفتار مهلک، جمع بندی و 

 آزمونگیری نهایی با کمک زوجین؛ ارائه پسجهنتی
 

 )همدلی، صمیمیت، رضایت جنسی( EIS( خلاصه محتوای مداخلات زوج درمانی مدل 2جدول 
 تکالیف محتوای جلسات هدف جلسات

جلسه 
 اول

آشنایی و بیان اهداف 
و قوانین و سنجش و 

 آزمون ازگرفتن پیش
 اعضاء

در  شوند وآشنا می در این جلسه اعضای گروه با یکدیگر
پردازند و می زمینه اهداف و قوانین به گفتگو با یکدیگر

شود فضای امن و همدلانه در جلسات حاکم شود سعی می
-تا اعضا احساس راحتی کنند و همچنین ارزیابی و پیش

آزمون در زمینه متغییرهای پژوهش )پرسشنامه تعارضات 
( 2112) سونپذیری کنشی کانر و دیویدانعطافزناشویی، 

 شودو دلزدگی زناشویی( از اعضای گروه گرفته می

 

جلسه 
 دوم

و آموزش  بیان
پروتکل اعتبار سنجی 
و قوانین آن با 

و  OINKاستفاده از 
RACE  و آموزش
 های ارتباطیمهارت

جهت افزایش همدلی، بهبود روابط و حل  در این جلسه
وانین قاختلافات و افزایش صمیمیت مفهوم اعتبارسنجی و 

مربوط به پروتکل اعتبارسنجی از جمله مهارت های 
طرح تنها یک موضوع در هر مسائل )بیان  ارتباطی و

زمان، پرهیز از سرزنش و قضاوت، بیان کوتاه و مختصر، 
در بیان مسایل(، گوش دادن  "من"استفاده از ضمیر 

، همدلی و توجه به دنیای تأییدفعال، درک، انعکاس، 
 .با استفاده از.. .ه مسایل از دید یکدیگری و نگاه بدرون

OINK  وRACE شودتوضیح داده می 

تمرین و بگارگیری قوانین پروتکل اعتبارسنجی در 
ساز روزمره و ارائه حل مسائل و ارتباطات مشکل

 0گزارش آن در جلسه بعد، تمرین یک مکالمه 
 ای بر اساس پروتکل اعتبارسنجیدقیقه

جلسه 
 سوم

 یمعنویت درمان
در این مرحله ضمن بررسی تکلیف جلسه قبل؛ به اعضاء 

شود تا از چگونگی دیدگاه دینی و مذهبی و کمک می
های خود، در مورد روابط زناشویی و نقش و سایر ارزش

 ها،شود به مطالعه ارزشبه اعضاء تکلیف داده می
در مورد روابط و  یها اعتقادی، دینی و مذهبدیدگاه

ها در خانواده و زندگی زناشویی و نقش زوج
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 تکالیف محتوای جلسات هدف جلسات

وظایف زوجین نسبت به یکدیگر و خانواده، تقدس رابطه 
های لذت بردن هرچه بیشتر از این رابطه و جنسی و راه

چگونگی  وهر در این زمینه، و همچنینوظایف زن و ش
زا و شیوه های سخت و استرستفکر و عمل در موقعیت
گیری و حل مسأله از های تصمیممواجه با آن و مهارت

 های خودآگاه شوند.دیدگاه دینی و مذهبی و سایر ارزش

چگونگی حل مسائل و مشکلات از منابع مختلف 
مقدس قران کریم  از جمله کتاب معنوی و اعتقادی

و کتب احادیث و مبانی اسلامی و... بپردازند تا از 
این طریق اطلاعات بیشتری کسب کنند و در جلسه 

 بپردازندبعد به بحث پیرامون آن 

جلسه 
 چهارم

های آموزش مهارت
صمیمیت کلامی و 

ای و تصویر رابطه
 بدن

بعد از بررسی تکالیف جلسه قبل، در این جلسه به اعضای 
شود تا افکار و احساسات و دیدگاه، گروه کمک می

 گذار جنسی را بررسی وتأثیراعتقادات، انتظارات و عوامل 
 ها آگاهی یابندآنبا همسر خویش در میان بگذارند و از 

ای و تصویر بدن از های صمیمیت رابطههمچنین مهارت
ت هایی که باعث صمیمیطریق ارزیابی صمیمیت و فعالیت

ن و ال کردؤشوند، یاد دادن شیوه سو نزدیکی بیشتر می
 الؤهایی همجون سکسب اطلاعات و استفاده از تکنیک

زی ساکردن، جملات ناتمام، تکنیک جلوی آینه، عادی
 شودبه اعضاء گروه آموخته می تدریجی روابط جنسی

در پایان این جلسه جهت یادگیری و بهبود 
ای تکالیف زیر همراه با صمیمیت کلامی و رابطه

ها تعیین شد: آن توضیح کامل نحوه انجام هریک از
های شسته و جمع کردن لباس شستن ظروف با هم

ام انجشده باهم به منظور بهبود صمیمیت کلامی، 
ای متقابل برای صمیمیت، دقیقه 0یک مکالمه 

تمرین آیینه و تمرین جام برای صمیمیت کلامی، 
تفریح کردن و تعیین یک برنامه تفریحی توسط 

جهت افزایش صمیمیت  همسر و بحث در مورد آن
سازی تدریجی کلامی و ارتباطی، تمرین عادی

 روابط جنسی جهت بهبود صمیمیت ارتباطی،

جلسه 
 جمپن

های آموزش مهارت
صمیمیت لمسی 
محبت و نوازش 
های کردن و مهارت

 صمیمیت جسمی

بعد از بررسی تکالیف جلسه قبل، در این جلسه مهارت 
 های صمیمیت لمسی محبت و نوازش کردن از طریق

های لمس و نوازش کردن و تعیین نواحی و اولویت
آموزش چگونگی انجام آن، اعلام و انعکاس، همچنین در 

از جمله ) یجسمهای صمیمیت این جلسه مهارت
 / چگونگی ماساژ، اعلام و انعکاس، آموزش تمرین توقف
های ادامه، آموزش تمرین جلوی آینه( در مورد قسمت

 شودمختلف بدن به اعضاء آموخته می

در پایان این جلسه تکالیفی جهت انجام در خانه 
 هتمرین جلوی آین برای اعضاء تعیین شد از جمله:

برای نوازش کردن و صمیمیت جسمی، نوازش و 
های تعیین شده در جلسه سوم )دست لمس قسمت
به سر کشیدن، دست به صورت  دست گرفتن،

کشیدن، در آغوش گرفتن و..( و تمرین اعلام و 
نوع ترجیحات لمسی و نوازش کردن و  انعکاس

/ ادامه در مورد نوازش  همچنین تمرین توقف
، تمرین ماساژ قسمت صمیمیت جسمی کردن و
پا، ساق پا، سر، شانه و...( برای بدن )هایی از 

 صمیمیت جسمی، تمرین درخواست تغییر در مورد
کمیت و کیفیت لمس و نوازش و صمیمیت جسمی 
قسمت های مختلف بدن انجام یک مکالمه 

ای برای بهبود صمیمیت لمسی و دقیقه 0مختصر 
مسر، هیک برنامه تفریحی توسط  گذاشتن جسمی،

نحوه انجام تمامی این تکالیف بطور واضح برای 
 اعضاء تشریح شد

جلسه 
 ششم

های آموزش مهارت
صمیمیت حسی و 

 جنسی

این جلسه ضمن بررسی تکالیف جلسه قبل به منظور  در
 های تحریکبهبود صمیمیت حسی شیوه نوازش قسمت

)صورت، لب، گردن، باسن، ران، بوسه  2جنسی سطح 
سیدن همچنین به منظور بهبود صمیمیت و...(، شیوه بو

های جنسی، نواحی تحریک جنسی سطح یک )اندام
ها برای اعضاء توضیح شیوه نوازش آن و جنسی زوجین(

و  هاو چگونگی مطرح کردن درخواست شودداده می
چگونگی شرایط و تمایل به  تمایلات جنسی، بررسی

 به علل هنگام برقراری رابطه و توجه هاها و نبودنبودن

بهبود صمیمیت  درپایان این جلسه تکالیفی جهت
و جنسی به اعضاء داده شد از جمله اینکه  حسی

تمرین جلوی آینه برای بهبود صمیمیت حسی، 
فراهم کردن شرایط لازم برای صمیمیت حسی، 

 سطحتمرین نوازش کامل نواحی تحریک جنسی 
 0، تمرین بوسیدن، انجام یک مکالمه مختصر 2

ای، گذاشتنن یک برنامه تفریحی برای دقیقه
صمیمیت حسی، و همچنین تکالیفی برای تقویت 
صمیمیت جنسی به شرح زیر داده شد: فراهم کردن 
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 تکالیف محتوای جلسات هدف جلسات

بررسی مشکلات  ها،عدم تمایل به بحث در مورد آن
 .جنسی

شرایط لازم برای صمیمیت جنسی، دوش گرفتن با 
 9هم، نوازش کامل نواحی تحریک جنسی سطح 

ای جنسی و...( برای ارگاسم و مقاربت ه)اندام
ای،. دقیقه 0جنسی، انجام یک مکالمه مختصر 

نحوه انجام تمامی تکالیف برای اعضاء به وضوح 
 شودشرح داده می

جلسه 
 هفتم

و کمک به  آموزش
شناخت و تجربه 
ا هاحساسات، توانایی

و نیازهای  و امکانات
در دوران  خود

 بارداری

ود و در شایج جلسه قبل بررسی میدر ابتدا تکالیف و نت
شود تا از احساسات، ادامه به اعضای گروه کمک می

ها و امکانات و نیازهای درونی خود در دوران توانایی
ها و مختلف بارداری آگاهی یابند، علاوه بر این مهارت

به  ها، نیازها و آرزوهاشیوهای بروز این احساسات، هیجان
شود، تا از طریق داده می اعضاء در این دوران آموزش

نفس و ارزشمندی خود ها را رشد دهند تا به عزتبروز، آن
نفس و احساس ارزشمندی پی ببرند که خود این عزت

ای برای بهبود روابط و حل مسائل و مشکلات می پایه
 باشد.

در پایان این جلسه به عنوان یک تکلیف از اعضاء 
 ها و نیازهایشود تا احساسات و تواناییخواسته می

های مختلف خانوادگی و خود را در موقعیت
ها آگاهی از آن زناشویی مورد توجه قرار دهند تا

شناسی بروز دهند و از این طریق به خود یابند و
شتری بی نفسبیشتری نائل شوند و به رشد و عزت

 دست یابند

جلسه 
 هشتم

خلاصه و مرور 
مطالب جلسات و 

 آزموناجرای پس

جلسه، مطالب جلسات قبل به صورت خلاصه مرور در این 
شود و جهت بررسی اثربخشی جلسات آموزشی از می

آزمون در زمینه متغییرهای وابسته این اعضای گروه پس
 شودتحقیق گرفته می

 

 

های تحلیـل آماری داده روش تجزیـه و تحلیـل اطلـاعـات:
های انجام شد. روش spss24افزار نرمپژوهش با اسـتفاده از 

ــامل میانگین و  ــتفاده در ســطح توصــیفی ش آماری مورد اس
انحراف اسـتاندارد و در سـطح اسـتنباطی برای بررسی پیش 

ها آزمون لون و آزمون شـایپرو ویلک، برای مقایسه دو فرض
 روش آموزش نیز از آزمون تحلیـل کوواریـانس چنـد متغیره

در به  مورد نظر یآلفا یا ینانطح اطمس استفاده شده است که
 10/1 ی این پژوهشاســـتنباط یآمار یهـاروش یریکـارگ
 باشد.می

 هایافته
( حاکی از تغییرات نمرات تعارضـــات زناشـــویی و 2جدول )
، کاهش رابطه جنســـی، کـاهش همکـاریهـای آن )مؤلفـه

، حمایت فرزندافزایش جلـب ، هـای هیجـانیافزایش واکنش
کاهش رابطه ، خودخویشـــاونـدان افزایش رابطـه فردی بـا 

جدا کردن امور و خانوادگی با خویشـاوندان همسر و دوستان 
ی در و دلزدگی زناشوی پذیری کنشیانعطاف(، مالی از یکدیگر

ــبت به پیشپس ــد کهآزمون میآزمون گروه آزمایش نس  باش
ــویی و  ، کاهش همکاریهای آن )مؤلفهنمره تعارضــات زناش

افزایش ، های هیجانیافزایش واکنش، کاهش رابطه جنســی

، ودخخویشاوندان افزایش رابطه فردی با ، حمایت فرزندجلب 
و کاهش رابطه خانوادگی با خویشــاوندان همســر و دوســتان 

( و دلزدگی زناشویی کاهش و جدا کردن امور مالی از یکدیگر
 افزایش داشته است. پذیری کنشیانعطاف

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 

 

https://ar.rasekhoon.net/lifestyle/show/1492666/%D8%B1%D9%88%D8%B4-%D9%87%D8%A7%DB%8C-%D8%A7%DB%8C%D8%AC%D8%A7%D8%AF-%D9%BE%DB%8C%D9%88%D9%86%D8%AF-%D8%B9%D8%A7%D8%B7%D9%81%DB%8C-%D8%A8%D8%A7-%D9%81%D8%B1%D8%B2%D9%86%D8%AF-%D8%AE%D9%88%D8%A7%D9%86%D8%AF%D9%87-%D8%A8%D8%AE%D8%B4-%D8%A7%D9%88%D9%84
https://ar.rasekhoon.net/lifestyle/show/1492666/%D8%B1%D9%88%D8%B4-%D9%87%D8%A7%DB%8C-%D8%A7%DB%8C%D8%AC%D8%A7%D8%AF-%D9%BE%DB%8C%D9%88%D9%86%D8%AF-%D8%B9%D8%A7%D8%B7%D9%81%DB%8C-%D8%A8%D8%A7-%D9%81%D8%B1%D8%B2%D9%86%D8%AF-%D8%AE%D9%88%D8%A7%D9%86%D8%AF%D9%87-%D8%A8%D8%AE%D8%B4-%D8%A7%D9%88%D9%84
https://ar.rasekhoon.net/lifestyle/show/1395778/%D9%BE%DB%8C%D9%88%D9%86%D8%AF-%D8%A8%D8%A7-%D8%AE%D9%88%DB%8C%D8%B4%D8%A7%D9%88%D9%86%D8%AF%D8%A7%D9%86
https://ar.rasekhoon.net/lifestyle/show/1395778/%D9%BE%DB%8C%D9%88%D9%86%D8%AF-%D8%A8%D8%A7-%D8%AE%D9%88%DB%8C%D8%B4%D8%A7%D9%88%D9%86%D8%AF%D8%A7%D9%86
https://ar.rasekhoon.net/lifestyle/show/1492666/%D8%B1%D9%88%D8%B4-%D9%87%D8%A7%DB%8C-%D8%A7%DB%8C%D8%AC%D8%A7%D8%AF-%D9%BE%DB%8C%D9%88%D9%86%D8%AF-%D8%B9%D8%A7%D8%B7%D9%81%DB%8C-%D8%A8%D8%A7-%D9%81%D8%B1%D8%B2%D9%86%D8%AF-%D8%AE%D9%88%D8%A7%D9%86%D8%AF%D9%87-%D8%A8%D8%AE%D8%B4-%D8%A7%D9%88%D9%84
https://ar.rasekhoon.net/lifestyle/show/1395778/%D9%BE%DB%8C%D9%88%D9%86%D8%AF-%D8%A8%D8%A7-%D8%AE%D9%88%DB%8C%D8%B4%D8%A7%D9%88%D9%86%D8%AF%D8%A7%D9%86
https://ar.rasekhoon.net/lifestyle/show/1395778/%D9%BE%DB%8C%D9%88%D9%86%D8%AF-%D8%A8%D8%A7-%D8%AE%D9%88%DB%8C%D8%B4%D8%A7%D9%88%D9%86%D8%AF%D8%A7%D9%86


 9019(، تابستان 00)پیاپی  2 ، شماره90 سالنی                                                                                     شناسی بالیمجله روان

 

۹۸ 

 
 های توصیفی متغیرهای آزمون براساس مراحل مداخله و گروهشاخص( 3جدول 

 انحراف معیار میانگین متغیر 

تعارضات 
 زناشویی

تعارضات 
 زناشویی

 EISآموزش زوج درمانی 
 78/90 17/980 آزمونپیش

 2/90 6/76 آزمونپس

 آموزش مبتنی بر تئوری انتخاب
 20/90 986 آزمونپیش

 72/22 7/992 آزمونپس

 گواه
 81/21 0/971 آزمونپیش

 02/21 2/981 آزمونپس

 کاهش همکاری

 EISآموزش زوج درمانی 
 02/2 9/98 آزمونپیش

 917/9 9/99 آزمونپس

 آموزش مبتنی بر تئوری انتخاب
 98/2 1/97 آزمونپیش

 76/9 92 آزمونپس

 گواه
 20/2 2/98 آزمونپیش

 29/2 2/98 آزمونپس

کاهش رابطه 
 جنسی

 EISآموزش زوج درمانی 
 97/2 6/97 آزمونپیش

 22/9 7/91 آزمونپس

 آموزش مبتنی بر تئوری انتخاب
 77/9 0/97 آزمونپیش

 21/9 2/99 آزمونپس

 گواه
 70/9 8/97 آزمونپیش

 22/9 6/97 آزمونپس

افزایش واکنش 
 های هیجانی

 EISآموزش زوج درمانی 
 0/2 2/91 آزمونپیش

 82/9 21 آزمونپس

 آموزش مبتنی بر تئوری انتخاب
 87/9 2/91 آزمونپیش

 10/9 7/21 آزمونپس

 گواه
 01/9 7/98 آزمونپیش

 11/2 8/98 آزمونپس

افزایش جلب 
  حمایت فرزند

 EISآموزش زوج درمانی 
 20/9 7/99 آزمونپیش

 02/9 1/98 آزمونپس

 آموزش مبتنی بر تئوری انتخاب
 01/9 92 آزمونپیش

 10/2 7/98 آزمونپس

 گواه
 21/9 8/92 آزمونپیش

 66/9 9/92 آزمونپس

افزایش رابطه 
فردی با 
 خودخویشاوندان 

 EISآموزش زوج درمانی 
 08/2 8/90 آزمونپیش

 22/2 9/22 آزمونپس

 آموزش مبتنی بر تئوری انتخاب
 70/9 8/90 آزمونپیش

 21/2 8/98 آزمونپس

 گواه
 22/2 0/90 آزمونپیش

 88/9 7/90 آزمونپس

کاهش رابطه 
خانوادگی با 
خویشاوندان 
 همسر و دوستان

 EISآموزش زوج درمانی 
 10/2 2/22 آزمونپیش

 77/9 0/92 آزمونپس

 آموزش مبتنی بر تئوری انتخاب
 79/9 0/22 آزمونپیش

 87/9 8/90 آزمونپس

https://ar.rasekhoon.net/lifestyle/show/1492666/%D8%B1%D9%88%D8%B4-%D9%87%D8%A7%DB%8C-%D8%A7%DB%8C%D8%AC%D8%A7%D8%AF-%D9%BE%DB%8C%D9%88%D9%86%D8%AF-%D8%B9%D8%A7%D8%B7%D9%81%DB%8C-%D8%A8%D8%A7-%D9%81%D8%B1%D8%B2%D9%86%D8%AF-%D8%AE%D9%88%D8%A7%D9%86%D8%AF%D9%87-%D8%A8%D8%AE%D8%B4-%D8%A7%D9%88%D9%84
https://ar.rasekhoon.net/lifestyle/show/1395778/%D9%BE%DB%8C%D9%88%D9%86%D8%AF-%D8%A8%D8%A7-%D8%AE%D9%88%DB%8C%D8%B4%D8%A7%D9%88%D9%86%D8%AF%D8%A7%D9%86
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۹۹ 

 انحراف معیار میانگین متغیر 

 گواه
 62/9 2/22 آزمونپیش

 89/9 2/22 آزمونپس

جدا کردن امور 
 مالی از یکدیگر

 EISآموزش زوج درمانی 
 71/9 9/21 آزمونپیش

 10/9 0/98 آزمونپس

 آموزش مبتنی بر تئوری انتخاب
 86/2 7/20 آزمونپیش

 110/1 9/91 آزمونپس

 گواه
 97/9 6/21 آزمونپیش

 26/2 0/21 آزمونپس

 انعطاف پذیری کنشی

 EISآموزش زوج درمانی 
 112/99 2/27 آزمونپیش

 02/2 2/80 آزمونپس

 آموزش مبتنی بر تئوری انتخاب
 0/91 1/20 آزمونپیش

 10/0 6/66 آزمونپس

 گواه
 0/2 0/80 آزمونپیش

 92/0 1/06 آزمونپس

 دلزدگی زناشویی

 EISآموزش زوج درمانی 
 026/1 66/2 آزمونپیش

 969/1 72/9 آزمونپس

 آموزش مبتنی بر تئوری انتخاب
 066/1 01/2 آزمونپیش

 220/1 00/2 آزمونپس

 گواه
 017/1 00/2 آزمونپیش

 026/1 08/2 آزمونپس
 

ــت آمده از آزمون تحلیل برای تجزیه و تحلیل داده های بدس
کوواریانس اسـتفاده شده است. استفاده از این آزمون مستلزم 

ای فرض هترین پیشفرض اولیه است. مهمرعایت چند پیش
اســتفاده از آزمون تحلیل کوواریانس عبارتند از: آزمون نرمال 

 ها )آزمون لون(توزیع نمرات و بررسی همگنی واریانسبودن 
های بدســت آمده آماره آزمون شــایپرو ویلک براســاس یافته

، کاهش همکاریهای آن )مؤلفهبرای تعارضــات زناشــویی و 
افزایش ، های هیجانیافزایش واکنش، کاهش رابطه جنســی

، ودخخویشاوندان افزایش رابطه فردی با ، حمایت فرزندجلب 
و کاهش رابطه خانوادگی با خویشــاوندان همســر و دوســتان 

 و پذیری کنشـــیانعطاف(، جـدا کردن امور مـالی از یکدیگر
، 19/1، 88/1) 12/1دلزدگی زنـاشـــویی بـه ترتیـب برابر با 

با  122/1و  162/1(، 198/1و  192/1، 190/1، 19/1، 86/1
، 18/1، 68/1) 021/1ســـطح معنـاداری بـه ترتیـب برابر با 

 916/1و  162/1(، 118/1و  298/1، 992/1، 118/1، 922/1
محاســـبه شـــد. بنابراین فرض یک مبنی بر غیرنرمال بودن 

 یپذیری کنشانعطافهای پرسشنامه تعارضات زناشویی، داده
ــفر مبنی بر نرمال  ــده و فرض ص ــویی رد ش و دلزدگی زناش

 یید شد.أها تبودن داده

برای این امر از  هاست کههمگنی واریانس فرض بعدیپیش
که نشان دهنده مقدار  Fمقادیر شود. آزمون لون اسـتفاده می

ـــت برای آزمون لون برای بررســـی همگنی واریــانس هــاس
کاهش ، کاهش همکاریهای آن )مؤلفهتعارضات زناشویی و 

افزایش جلب ، های هیجانیافزایش واکنش، رابطـه جنســـی
، خودخویشـــاوندان افزایش رابطه فردی با ، حمـایـت فرزند

و کاهش رابطه خانوادگی با خویشــاوندان همســر و دوســتان 
 و پذیری کنشـــیانعطاف(، جـدا کردن امور مـالی از یکدیگر

ــویی به ترتیب برابر با  ، 116/1، 292/1) 729/1دلزدگی زناش
 296/1و  920/1(، 927/1و  210/1، 168/1، 998/1، 906/1

(. با P< 10/1نیســـت ) کـه در هیچ یـک از متغیرها معنادار
هــا در فرض برابری واریــانستوجــه بــه این نتیجــه پیش

 شود.می تأییدمتغیرهای پژوهش 
( نتایج تحلیل کوواریانس برای بررســـی اثرات 0در جـدول )

درون گروهی متغیر تعارضات زناشویی زنان نابارور بر مقایسه 
اثربخشی زوج درمانی مبتنی بر تئوری انتخاب با آموزش زوج 

در دوران قرنطینه ناشـــی از بیماری  EISدرمـانی بـا مـدل 
بدســت آمده، پس از  آمده اســت. براســاس نتایج 91-کووید

آن  هایمؤلفهآزمون تعارضات زناشویی و تعدیل نمرات پیش

https://ar.rasekhoon.net/lifestyle/show/1492666/%D8%B1%D9%88%D8%B4-%D9%87%D8%A7%DB%8C-%D8%A7%DB%8C%D8%AC%D8%A7%D8%AF-%D9%BE%DB%8C%D9%88%D9%86%D8%AF-%D8%B9%D8%A7%D8%B7%D9%81%DB%8C-%D8%A8%D8%A7-%D9%81%D8%B1%D8%B2%D9%86%D8%AF-%D8%AE%D9%88%D8%A7%D9%86%D8%AF%D9%87-%D8%A8%D8%AE%D8%B4-%D8%A7%D9%88%D9%84
https://ar.rasekhoon.net/lifestyle/show/1395778/%D9%BE%DB%8C%D9%88%D9%86%D8%AF-%D8%A8%D8%A7-%D8%AE%D9%88%DB%8C%D8%B4%D8%A7%D9%88%D9%86%D8%AF%D8%A7%D9%86
https://ar.rasekhoon.net/lifestyle/show/1395778/%D9%BE%DB%8C%D9%88%D9%86%D8%AF-%D8%A8%D8%A7-%D8%AE%D9%88%DB%8C%D8%B4%D8%A7%D9%88%D9%86%D8%AF%D8%A7%D9%86
https://ar.rasekhoon.net/lifestyle/show/1492666/%D8%B1%D9%88%D8%B4-%D9%87%D8%A7%DB%8C-%D8%A7%DB%8C%D8%AC%D8%A7%D8%AF-%D9%BE%DB%8C%D9%88%D9%86%D8%AF-%D8%B9%D8%A7%D8%B7%D9%81%DB%8C-%D8%A8%D8%A7-%D9%81%D8%B1%D8%B2%D9%86%D8%AF-%D8%AE%D9%88%D8%A7%D9%86%D8%AF%D9%87-%D8%A8%D8%AE%D8%B4-%D8%A7%D9%88%D9%84
https://ar.rasekhoon.net/lifestyle/show/1395778/%D9%BE%DB%8C%D9%88%D9%86%D8%AF-%D8%A8%D8%A7-%D8%AE%D9%88%DB%8C%D8%B4%D8%A7%D9%88%D9%86%D8%AF%D8%A7%D9%86
https://ar.rasekhoon.net/lifestyle/show/1395778/%D9%BE%DB%8C%D9%88%D9%86%D8%AF-%D8%A8%D8%A7-%D8%AE%D9%88%DB%8C%D8%B4%D8%A7%D9%88%D9%86%D8%AF%D8%A7%D9%86
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افزایش واکنش های ، کاهش رابطه جنسی، کاهش همکاری)
افزایش رابطه فردی با ، حمایت فرزندافزایش جلب ، جانیهی

کاهش رابطه خانوادگی با خویشـــاوندان ، خودخویشـــاوندان 
(، کدیگرجـدا کردن امور مـالی از یو همســـر و دوســـتـان 

پذیری کنشــی و دلزدگی زناشــویی بین اثر ســه گروه انعطاف
دار اســـت و تغییرات تعارضـــات زناشـــویی و تفـاوت معنی

، کاهش رابطه جنســـی، کـاهش همکـاریهـای آن )مؤلفـه
 ،حمایت فرزندافزایش جلـب ، هـای هیجـانیافزایش واکنش

کاهش رابطه ، خودخویشـــاونـدان افزایش رابطـه فردی بـا 
جدا کردن امور  وخانوادگی با خویشـاوندان همسر و دوستان 

پذیری کنشی و دلزدگی زناشویی در (، انعطافمالی از یکدیگر
باشـــد، بنابراین آزمون بـه یک میزان نمیآزمون و پسپیش

ــده و  ــه گروه رد ش ــفر مبنی بر عدم تفاوت بین س فرض ص
شـــود که زوج درمانی مبتنی بر تئوری انتخاب و نتیجـه می

های مؤلفهبر تعارضـات زناشویی و  EISآموزش زوج درمانی 
ــی، کاهش همکاریآن ) افزایش واکنش ، کاهش رابطه جنس

افزایش رابطه ، حمـایت فرزندافزایش جلـب ، هـای هیجـانی
کـاهش رابطـه خـانوادگی با ، خودخویشـــاونـدان فردی بـا 

جدا کردن امور مالی از و خویشــاوندان همســر و دوســتان 
پذیری کنشـــی و دلزدگی زناشـــویی زنان (، انعطافیکدیگر
دهد حداقل در یکی از می بوده است. نتایج نشان مؤثرنابارور 
داری آزمون تفــاوت معنیآزمون و پسهــا، نتــایج پیشگروه

دار دارنــد. همچنین اثرات متقــابــل آزمون و گروه نیز معنی
 است.

 

ن پذیری کنشی و دلزدگی زناشویی در بیانعطافنتایج تحلیل کوواریانس برای بررسی تفاوت تعارضات زناشویی، ( 4جدول 

 سه گروه

 منبع تغییرات  
 مجموع
 مجذورات

درجه 
 آزادی

 میانگین
 مجذورات

 Fنسبت 
سطح 
 معناداری

 اتا

تعارضات 
 زناشویی

 تعارضات زناشویی
 208/1 119/1 02/26 001/92292 2 998/20027 گروه

اثر متقابل گروه 
 و آزمون

012/21120 2 719/90062 202/06 119/1 629/1 

 کاهش همکاری
 011/1 119/1 687/98 997/89 2 222/962 گروه

اثر متقابل گروه 
 و آزمون

122/906 2 197/72 829/96 119/1 280/1 

 کاهش رابطه جنسی
 092/1 119/1 001/28 297/80 2 022/968 گروه

اثر متقابل گروه 
 و آزمون

9/906 2 10/72 680/72 119/1 078/1 

های افزایش واکنش
 هیجانی

 680/1 119/1 090/08 067/220 2 122/008 گروه

اثر متقابل گروه 
 و آزمون

6/267 2 8/982 822/07 119/1 621/1 

حمایت افزایش جلب 
  فرزند

 792/1 119/1 18/90 697/27 2 222/70 گروه

اثر متقابل گروه 
 و آزمون

122/908 2 197/70 076/21 119/1 022/1 

افزایش رابطه فردی با 
 خودخویشاوندان 

 269/1 119/1 200/90 697/70 2 222/901 گروه

اثر متقابل گروه 
 و آزمون

222/926 2 997/62 816/92 119/1 222/1 

کاهش رابطه خانوادگی 
با خویشاوندان همسر و 

 دوستان

 029/1 119/1 219/21 797/16 2 022/912 گروه

اثر متقابل گروه 
 و آزمون

622/208 2 297/921 217/21 119/1 012/1 

جدا کردن امور مالی از 
 یکدیگر

 678/1 119/1 709/06 867/282 2 722/060 گروه

اثر متقابل گروه 
 و آزمون

2/270 2 6/927 612/27 119/1 016/1 

 099/1 119/1 87/98 797/121 2 022/9801 گروه پذیری کنشیانعطاف

https://ar.rasekhoon.net/lifestyle/show/1492666/%D8%B1%D9%88%D8%B4-%D9%87%D8%A7%DB%8C-%D8%A7%DB%8C%D8%AC%D8%A7%D8%AF-%D9%BE%DB%8C%D9%88%D9%86%D8%AF-%D8%B9%D8%A7%D8%B7%D9%81%DB%8C-%D8%A8%D8%A7-%D9%81%D8%B1%D8%B2%D9%86%D8%AF-%D8%AE%D9%88%D8%A7%D9%86%D8%AF%D9%87-%D8%A8%D8%AE%D8%B4-%D8%A7%D9%88%D9%84
https://ar.rasekhoon.net/lifestyle/show/1395778/%D9%BE%DB%8C%D9%88%D9%86%D8%AF-%D8%A8%D8%A7-%D8%AE%D9%88%DB%8C%D8%B4%D8%A7%D9%88%D9%86%D8%AF%D8%A7%D9%86
https://ar.rasekhoon.net/lifestyle/show/1492666/%D8%B1%D9%88%D8%B4-%D9%87%D8%A7%DB%8C-%D8%A7%DB%8C%D8%AC%D8%A7%D8%AF-%D9%BE%DB%8C%D9%88%D9%86%D8%AF-%D8%B9%D8%A7%D8%B7%D9%81%DB%8C-%D8%A8%D8%A7-%D9%81%D8%B1%D8%B2%D9%86%D8%AF-%D8%AE%D9%88%D8%A7%D9%86%D8%AF%D9%87-%D8%A8%D8%AE%D8%B4-%D8%A7%D9%88%D9%84
https://ar.rasekhoon.net/lifestyle/show/1492666/%D8%B1%D9%88%D8%B4-%D9%87%D8%A7%DB%8C-%D8%A7%DB%8C%D8%AC%D8%A7%D8%AF-%D9%BE%DB%8C%D9%88%D9%86%D8%AF-%D8%B9%D8%A7%D8%B7%D9%81%DB%8C-%D8%A8%D8%A7-%D9%81%D8%B1%D8%B2%D9%86%D8%AF-%D8%AE%D9%88%D8%A7%D9%86%D8%AF%D9%87-%D8%A8%D8%AE%D8%B4-%D8%A7%D9%88%D9%84
https://ar.rasekhoon.net/lifestyle/show/1395778/%D9%BE%DB%8C%D9%88%D9%86%D8%AF-%D8%A8%D8%A7-%D8%AE%D9%88%DB%8C%D8%B4%D8%A7%D9%88%D9%86%D8%AF%D8%A7%D9%86
https://ar.rasekhoon.net/lifestyle/show/1395778/%D9%BE%DB%8C%D9%88%D9%86%D8%AF-%D8%A8%D8%A7-%D8%AE%D9%88%DB%8C%D8%B4%D8%A7%D9%88%D9%86%D8%AF%D8%A7%D9%86
https://ar.rasekhoon.net/lifestyle/show/1492666/%D8%B1%D9%88%D8%B4-%D9%87%D8%A7%DB%8C-%D8%A7%DB%8C%D8%AC%D8%A7%D8%AF-%D9%BE%DB%8C%D9%88%D9%86%D8%AF-%D8%B9%D8%A7%D8%B7%D9%81%DB%8C-%D8%A8%D8%A7-%D9%81%D8%B1%D8%B2%D9%86%D8%AF-%D8%AE%D9%88%D8%A7%D9%86%D8%AF%D9%87-%D8%A8%D8%AE%D8%B4-%D8%A7%D9%88%D9%84
https://ar.rasekhoon.net/lifestyle/show/1395778/%D9%BE%DB%8C%D9%88%D9%86%D8%AF-%D8%A8%D8%A7-%D8%AE%D9%88%DB%8C%D8%B4%D8%A7%D9%88%D9%86%D8%AF%D8%A7%D9%86
https://ar.rasekhoon.net/lifestyle/show/1395778/%D9%BE%DB%8C%D9%88%D9%86%D8%AF-%D8%A8%D8%A7-%D8%AE%D9%88%DB%8C%D8%B4%D8%A7%D9%88%D9%86%D8%AF%D8%A7%D9%86
https://ar.rasekhoon.net/lifestyle/show/1492666/%D8%B1%D9%88%D8%B4-%D9%87%D8%A7%DB%8C-%D8%A7%DB%8C%D8%AC%D8%A7%D8%AF-%D9%BE%DB%8C%D9%88%D9%86%D8%AF-%D8%B9%D8%A7%D8%B7%D9%81%DB%8C-%D8%A8%D8%A7-%D9%81%D8%B1%D8%B2%D9%86%D8%AF-%D8%AE%D9%88%D8%A7%D9%86%D8%AF%D9%87-%D8%A8%D8%AE%D8%B4-%D8%A7%D9%88%D9%84
https://ar.rasekhoon.net/lifestyle/show/1492666/%D8%B1%D9%88%D8%B4-%D9%87%D8%A7%DB%8C-%D8%A7%DB%8C%D8%AC%D8%A7%D8%AF-%D9%BE%DB%8C%D9%88%D9%86%D8%AF-%D8%B9%D8%A7%D8%B7%D9%81%DB%8C-%D8%A8%D8%A7-%D9%81%D8%B1%D8%B2%D9%86%D8%AF-%D8%AE%D9%88%D8%A7%D9%86%D8%AF%D9%87-%D8%A8%D8%AE%D8%B4-%D8%A7%D9%88%D9%84
https://ar.rasekhoon.net/lifestyle/show/1492666/%D8%B1%D9%88%D8%B4-%D9%87%D8%A7%DB%8C-%D8%A7%DB%8C%D8%AC%D8%A7%D8%AF-%D9%BE%DB%8C%D9%88%D9%86%D8%AF-%D8%B9%D8%A7%D8%B7%D9%81%DB%8C-%D8%A8%D8%A7-%D9%81%D8%B1%D8%B2%D9%86%D8%AF-%D8%AE%D9%88%D8%A7%D9%86%D8%AF%D9%87-%D8%A8%D8%AE%D8%B4-%D8%A7%D9%88%D9%84
https://ar.rasekhoon.net/lifestyle/show/1395778/%D9%BE%DB%8C%D9%88%D9%86%D8%AF-%D8%A8%D8%A7-%D8%AE%D9%88%DB%8C%D8%B4%D8%A7%D9%88%D9%86%D8%AF%D8%A7%D9%86


 یسمانه قباد و یمحمود گودرز                                                   ...انتخاب با آموزش یبر تئور یمبتن یزوج درمان یاثربخش سهیمقا

 

۱۱۱ 

 منبع تغییرات  
 مجموع
 مجذورات

درجه 
 آزادی

 میانگین
 مجذورات

 Fنسبت 
سطح 
 معناداری

 اتا

اثر متقابل گروه 
 و آزمون

622/6907 2 897/2172 010/62 119/1 618/1 

 دلزدگی زناشویی
 28/1 119/1 07/96 689/2 2 762/6 گروه

متقابل گروه اثر 
 و آزمون

082/8 2 219/0 120/29 119/1 028/1 

 

توان گفت که ( می0ها در جدول )مقایســـه دو به دو گروهبا 
بین گروه زوج درمانی مبتنی بر تئوری انتخاب با آموزش زوج 

 مؤلفهدر متغیر تعارضـــات زناشـــویی و  EISدرمانی با مدل 
افزایش ، کاهش رابطه جنســـی، کاهش همکاریهـای آن )
افزایش ، حمایت فرزندافزایش جلـب ، هـای هیجـانیواکنش

کاهش رابطه خانوادگی با ، خودخویشـــاوندان رابطه فردی با 
جدا کردن امور مالی از و خویشــاوندان همســر و دوســتان 

پذیری کنشــی و دلزدگی زناشــویی تفاوت (، انعطافیکدیگر
با  EISداری وجود دارد که در گروه زوج درمانی با مدل معنی

ــتتأثیرها، توجه به اختلاف میانگین بین آموزش ری بر ات بیش
ــت. همچنین بین هرکدام از این متغی ــده اس ــاهده ش رها مش
دار وجود دارد و هردو هــا بــا گروه گواه تفــاوت معنیگروه

 عملکرد بهتری نسبت به گروه گواه دارند.

 

 نتایج حاصل از آزمون بن فرنی( 5جدول 

 گروه
EIS گواه تئوری انتخاب 

 معناداری تفاوت میانگین معناداری تفاوت میانگین معناداری تفاوت میانگین

 تعارضات زناشویی
EIS - - 190/91- 110/1 190/01- 119/1 

 119/1 -11/21 - - 110/1 190/91 تئوری انتخاب

 - - 119/1 11/21 119/1 190/01 گواه

 کاهش همکاری
EIS - - 20/2- 119/1 60/2- 119/1 

 119/1 -2/2 - - 119/1 20/2 تئوری انتخاب

 - - 119/1 2/2 119/1 60/2 گواه

 کاهش رابطه جنسی
EIS - - 6/9- 119/1 60/2- 119/1 

 119/1 -00/2 - - 119/1 6/9 تئوری انتخاب

 - - 119/1 00/2 119/1 60/2 گواه

های افزایش واکنش
 هیجانی

EIS - - 2/2- 119/1 1/0 119/1 

 119/1 7/0 - - 119/1 2/2 تئوری انتخاب

 - - 119/1 -7/0 119/1 -1/0 گواه

حمایت افزایش جلب 
  فرزند

EIS - - 10/1- 119/1 20/2 119/1 

 119/1 0/2 - - 119/1 10/1 تئوری انتخاب

 - - 119/1 -0/2 119/1 -20/2 گواه

افزایش رابطه فردی با 
 خودخویشاوندان 

EIS - - 60/9 192/1 80/2 119/1 

 119/1 2/2 - - 192/1 -60/9 تئوری انتخاب

 - - 119/1 -2/2 119/1 -80/2 گواه

کاهش رابطه خانوادگی 
با خویشاوندان همسر و 

 دوستان

EIS - - 2/9- 119/1 10/2- 119/1 

 119/1 -60/2 - - 119/1 2/9 تئوری انتخاب

 - - 119/1 60/2 119/1 10/2 گواه

جدا کردن امور مالی از 
 یکدیگر

EIS - - 0/2- 110/1 9/7- 119/1 

 119/1 -7/0 - - 110/1 0/2 انتخابتئوری 

 - - 119/1 7/0 119/1 9/7 گواه

https://ar.rasekhoon.net/lifestyle/show/1492666/%D8%B1%D9%88%D8%B4-%D9%87%D8%A7%DB%8C-%D8%A7%DB%8C%D8%AC%D8%A7%D8%AF-%D9%BE%DB%8C%D9%88%D9%86%D8%AF-%D8%B9%D8%A7%D8%B7%D9%81%DB%8C-%D8%A8%D8%A7-%D9%81%D8%B1%D8%B2%D9%86%D8%AF-%D8%AE%D9%88%D8%A7%D9%86%D8%AF%D9%87-%D8%A8%D8%AE%D8%B4-%D8%A7%D9%88%D9%84
https://ar.rasekhoon.net/lifestyle/show/1395778/%D9%BE%DB%8C%D9%88%D9%86%D8%AF-%D8%A8%D8%A7-%D8%AE%D9%88%DB%8C%D8%B4%D8%A7%D9%88%D9%86%D8%AF%D8%A7%D9%86
https://ar.rasekhoon.net/lifestyle/show/1395778/%D9%BE%DB%8C%D9%88%D9%86%D8%AF-%D8%A8%D8%A7-%D8%AE%D9%88%DB%8C%D8%B4%D8%A7%D9%88%D9%86%D8%AF%D8%A7%D9%86
https://ar.rasekhoon.net/lifestyle/show/1492666/%D8%B1%D9%88%D8%B4-%D9%87%D8%A7%DB%8C-%D8%A7%DB%8C%D8%AC%D8%A7%D8%AF-%D9%BE%DB%8C%D9%88%D9%86%D8%AF-%D8%B9%D8%A7%D8%B7%D9%81%DB%8C-%D8%A8%D8%A7-%D9%81%D8%B1%D8%B2%D9%86%D8%AF-%D8%AE%D9%88%D8%A7%D9%86%D8%AF%D9%87-%D8%A8%D8%AE%D8%B4-%D8%A7%D9%88%D9%84
https://ar.rasekhoon.net/lifestyle/show/1492666/%D8%B1%D9%88%D8%B4-%D9%87%D8%A7%DB%8C-%D8%A7%DB%8C%D8%AC%D8%A7%D8%AF-%D9%BE%DB%8C%D9%88%D9%86%D8%AF-%D8%B9%D8%A7%D8%B7%D9%81%DB%8C-%D8%A8%D8%A7-%D9%81%D8%B1%D8%B2%D9%86%D8%AF-%D8%AE%D9%88%D8%A7%D9%86%D8%AF%D9%87-%D8%A8%D8%AE%D8%B4-%D8%A7%D9%88%D9%84
https://ar.rasekhoon.net/lifestyle/show/1492666/%D8%B1%D9%88%D8%B4-%D9%87%D8%A7%DB%8C-%D8%A7%DB%8C%D8%AC%D8%A7%D8%AF-%D9%BE%DB%8C%D9%88%D9%86%D8%AF-%D8%B9%D8%A7%D8%B7%D9%81%DB%8C-%D8%A8%D8%A7-%D9%81%D8%B1%D8%B2%D9%86%D8%AF-%D8%AE%D9%88%D8%A7%D9%86%D8%AF%D9%87-%D8%A8%D8%AE%D8%B4-%D8%A7%D9%88%D9%84
https://ar.rasekhoon.net/lifestyle/show/1395778/%D9%BE%DB%8C%D9%88%D9%86%D8%AF-%D8%A8%D8%A7-%D8%AE%D9%88%DB%8C%D8%B4%D8%A7%D9%88%D9%86%D8%AF%D8%A7%D9%86


 9019(، تابستان 00)پیاپی  2 ، شماره90 سالنی                                                                                     شناسی بالیمجله روان

 

۲۲۲ 

 گروه
EIS گواه تئوری انتخاب 

 معناداری تفاوت میانگین معناداری تفاوت میانگین معناداری تفاوت میانگین

 پذیری کنشیانعطاف
EIS - - 10/1- 119/1 10/92 119/1 

 120/1 9/92 - - 119/1 10/1 تئوری انتخاب

 - - 120/1 -9/92 119/1 -10/92 گواه

 دلزدگی زناشویی
EIS - - 270/1 120/1 829/1- 119/1 

 118/1 -007/1 - - 120/1 -270/1 تئوری انتخاب

 - - 118/1 007/1 119/1 829/1 گواه
 

 بحث
با توجه به بحران کرونا و ترومایی که در جامعه به وجود آمد 

ات آن که منجر به تغییر ســبک زندگی برای تأثیرو همچنین 
ها و زوجین شد، هدف پژوهش مقایسه اثربخشی زوج خانواده

درمـانی مبتنی بر تئوری انتخـاب بـا آموزش زوج درمـانی با 
ــویی، انعطاف EISمدل  ــات زناش ــی و بر تعارض پذیری کنش

دلزدگی زناشــویی در زنان نابارور در این شــرایط بوده اســت. 
های حاصل از پژوهش حاکی از این بود که زوج درمانی یافته
 EISی بر تئوری انتخـاب و آموزش زوج درمانی با مدل مبتن

، کاهش همکاریهای آن )مؤلفهبر تعارضـــات زناشـــویی و 
افزایش ، های هیجانیافزایش واکنش، کاهش رابطه جنســی

، ودخخویشاوندان افزایش رابطه فردی با ، حمایت فرزندجلب 
و کاهش رابطه خانوادگی با خویشــاوندان همســر و دوســتان 

پذیری کنشـــی و ف(، انعطاجـدا کردن امور مـالی از یکدیگر
ــویی در زنان نابارور  ــته تأثیردلزدگی زناش ند و امعناداری داش

اند در گروه های آزمایش باعث کاهش تعارضـــات توانســـته
کاهش رابطه ، کاهش همکاریهای آن )مؤلفهزنـاشـــویی و 

حمایت افزایش جلب ، های هیجانیافزایش واکنش، جنســـی
ه کاهش رابط، خودخویشاوندان افزایش رابطه فردی با ، فرزند

جدا کردن امور و خانوادگی با خویشـاوندان همسر و دوستان 
( و دلزدگی زناشویی و افزایش انعطاف پذیری مالی از یکدیگر

آزمون شــوند. همچنین نتایج مقایســه کنشــی در مرحله پس
نشـــان داد کـه بین زوج درمـانی مبتنی بر تئوری انتخاب و 

تفاوت معنی داری وجود  EISا مـدل آموزش زوج درمـانی بـ
بر  EISدارد و میزان اثربخشــی آموزش زوج درمانی با مدل 

ه جمتغیرهای مورد بررسـی بیشتر بوده است. این نتایج با نتی
(، فرهادی و همکاران 20)(9011پژوهش امینی و همکـاران )

( و اســـماعیلی 98()2191ن )(، گودرزی و همکارا26)(9011)
( همخوانی دارد. کـانزن و همکارانش در پژوهش 07)(2198)

ای از : یــک تحقیق مــداخلـهEISمـدل »خود تحـت عنوان 

به این نتیجه رســـیدند که به « درمـان جنســـی چندوجهی
موجب رضـــایت جنســـی، صـــمیمیت  EISکارگیری مدل 

زناشـویی و صمیمیت جنسی کلامی در مردان و زنان و بهبود 
این نتیجه با نتیجه پژوهش شـــود، که ها میرابطـه بین آن
ابی یند اعتباریفرآ»د. مدل کانزن بر مبنای الگوی مطابقت دار
ــان ــد درون فردی و  Satir« انس قرار دارد که بر تغییر و رش

 (.22)کندکید مینفس و ارزش شخصی تأافزایش عزت
هایی نظیر کرونا، که افراد به گیری، بیماریدر شـــرایط همه

یشتری ب تأثیرتواند اعف دارند، میدلایل مختلفی استرس مض
هـا بگـذارد. این شـــرایط حاصـــل از را بر افراد و روابط آن

د که کنها ایجاد میقرنطینه، تغییراتی را در وضـــعیت خانواده
شناختی اعضای خانواده را توضیح های روانتواند آشـفتگیمی

بدهد. مواجهه با قرنطینه زنان را در معرض خطر پریشـــانی 
های ها را در مراقبتدهـد و به طور بالقوه توانایی آنقرار می

شـک فرزنددار شدن زوجین، نقش کند. بیحمایتی مختل می
مهمی در شـادی زندگی زناشویی دارد لکن زمانی که زوجین 
از بدسـت آوردن محصول زیست شناختی زندگی مشترکشان 
محروم باشــند، نه تنها مفهوم زندگی بلکه مفهوم روابط بین 

تواند دار خواهد شـد. مشکل نازایی میها خدشـهی در آنفرد
(. 20)الات روحی و روانی را در فرد شــودســاز ایجاد اختلزمینه

هـای مختلف و تغییر موقعیت همچنین بـا گـذشـــت دوران
اجتماعی زنان نسبت به گذشته و افزایش تحصیلات زنان باز 

شـــویم کــه بــاروری امری مهم برای زنــان هم متوجــه می
شـود. از آنجا که اسـترس ناشی از ناباروری بر محسـوب می

ــویی، انعطاف ــات زناش ــی و دلزدگی روی تعارض پذیری کنش
بی دارد. منفی و نامطلو تأثیرزناشویی و کیفیت زندگی زوجین 

ناباروری زنان مبتلا را مسـتعد اضطراب کرده و عدم توجه به 
ایت ل عدم رضاختلالات هیجانی زنان نابارور و علائم ثانویه مث

زناشـویی، کاهش تمایلات و عملکرد جنسی چرخه معیوبی را 
را نیز کاهش  نـاباروریکنـد کـه احتمـال درمـان ایجـاد می

https://ar.rasekhoon.net/lifestyle/show/1492666/%D8%B1%D9%88%D8%B4-%D9%87%D8%A7%DB%8C-%D8%A7%DB%8C%D8%AC%D8%A7%D8%AF-%D9%BE%DB%8C%D9%88%D9%86%D8%AF-%D8%B9%D8%A7%D8%B7%D9%81%DB%8C-%D8%A8%D8%A7-%D9%81%D8%B1%D8%B2%D9%86%D8%AF-%D8%AE%D9%88%D8%A7%D9%86%D8%AF%D9%87-%D8%A8%D8%AE%D8%B4-%D8%A7%D9%88%D9%84
https://ar.rasekhoon.net/lifestyle/show/1395778/%D9%BE%DB%8C%D9%88%D9%86%D8%AF-%D8%A8%D8%A7-%D8%AE%D9%88%DB%8C%D8%B4%D8%A7%D9%88%D9%86%D8%AF%D8%A7%D9%86
https://ar.rasekhoon.net/lifestyle/show/1395778/%D9%BE%DB%8C%D9%88%D9%86%D8%AF-%D8%A8%D8%A7-%D8%AE%D9%88%DB%8C%D8%B4%D8%A7%D9%88%D9%86%D8%AF%D8%A7%D9%86
https://ar.rasekhoon.net/lifestyle/show/1492666/%D8%B1%D9%88%D8%B4-%D9%87%D8%A7%DB%8C-%D8%A7%DB%8C%D8%AC%D8%A7%D8%AF-%D9%BE%DB%8C%D9%88%D9%86%D8%AF-%D8%B9%D8%A7%D8%B7%D9%81%DB%8C-%D8%A8%D8%A7-%D9%81%D8%B1%D8%B2%D9%86%D8%AF-%D8%AE%D9%88%D8%A7%D9%86%D8%AF%D9%87-%D8%A8%D8%AE%D8%B4-%D8%A7%D9%88%D9%84
https://ar.rasekhoon.net/lifestyle/show/1492666/%D8%B1%D9%88%D8%B4-%D9%87%D8%A7%DB%8C-%D8%A7%DB%8C%D8%AC%D8%A7%D8%AF-%D9%BE%DB%8C%D9%88%D9%86%D8%AF-%D8%B9%D8%A7%D8%B7%D9%81%DB%8C-%D8%A8%D8%A7-%D9%81%D8%B1%D8%B2%D9%86%D8%AF-%D8%AE%D9%88%D8%A7%D9%86%D8%AF%D9%87-%D8%A8%D8%AE%D8%B4-%D8%A7%D9%88%D9%84
https://ar.rasekhoon.net/lifestyle/show/1492666/%D8%B1%D9%88%D8%B4-%D9%87%D8%A7%DB%8C-%D8%A7%DB%8C%D8%AC%D8%A7%D8%AF-%D9%BE%DB%8C%D9%88%D9%86%D8%AF-%D8%B9%D8%A7%D8%B7%D9%81%DB%8C-%D8%A8%D8%A7-%D9%81%D8%B1%D8%B2%D9%86%D8%AF-%D8%AE%D9%88%D8%A7%D9%86%D8%AF%D9%87-%D8%A8%D8%AE%D8%B4-%D8%A7%D9%88%D9%84
https://ar.rasekhoon.net/lifestyle/show/1395778/%D9%BE%DB%8C%D9%88%D9%86%D8%AF-%D8%A8%D8%A7-%D8%AE%D9%88%DB%8C%D8%B4%D8%A7%D9%88%D9%86%D8%AF%D8%A7%D9%86
https://ar.rasekhoon.net/lifestyle/show/1395778/%D9%BE%DB%8C%D9%88%D9%86%D8%AF-%D8%A8%D8%A7-%D8%AE%D9%88%DB%8C%D8%B4%D8%A7%D9%88%D9%86%D8%AF%D8%A7%D9%86
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دهد. براساس نتایج بدست آمده از این پژوهش، مداخلات می
درمانی همچون آموزش زوج درمانی مبتنی بر تئوری انتخاب 

اباروری را در مقابل زنان مبتلا به ن EISو آموزش زوج درمانی 
آور ســـاخته و هـای نـاش از وضـــعیـت خود تـابتنیـدگی
برد کــه این امر هــا را بــالــا میپــذیری کنشـــی آنانعطـاف
آگهی مثبتی برای کاهش تعارضـات زناشویی و دلزدگی پیش

ــویی در درازمدت خواهد بود. در این رابطه می توان بیان زناش
زندگی قرار  هـایکرد کـه زنـان نـابـاروری کـه در تعـارض

ــدن از می ــی برای خارج ش گیرند، راهبرد منطقی و مشــخص
ها کمک کند تا تواند به آنها میتعارضـــات ندارند و آموزش

های بهتری دلایل زیربنایی تعارض را شـــناســـایی کرده، راه
ای هبرای برخورد با تعارضات زندگی خود پیدا کرده و از شیوه

 (.01)استفاده کنندها تری برای برخورد با آنسازنده
در رویکرد نظریه انتخاب گلاســر هدف این اســت که زوجین 
نیاز به کنترل همســـر را در خود کاهش دهند و بیشـــتر به 
کنترل خود متمرکز شـــونـد. زمـانی که زوجین نســـبت به 
رویدادهای ارتباطی خود دارای باورهای غیرمنطقی باشـــند، 

دهند. در واقع میهـای منفی و بیمارگونه از خود بروز واکنش
بـاورهـای غیرمنطقی نســـبـت به رویدادها و رفتارهای بین 

(. خصلت ویرانگر 21)شـوندزوجین باعث ایجاد تعارضـات می
زندگی مشـترک، روانشناسی مهار بیرونی است. فرض اصلی 
روانشـناسی کنترل بیرونی این است که چنانچه فرد احساس 

لکه نیست بکند، خود مسئول چنین احساسی ناخرسـندی می
دیگران و حوادث خارج از کنترل فرد هسـتند که مسئول می 
باشـند و یا مغز از لحا  ساختاری یا شیمیایی به نحوی عمل 

ها بخواهند، این مشـــکل را ایجاد کنـد که بدون آنکه آنمی
 (.28کند)می

هــای روابط تمرکز بر ایجــاد مهــارت EIS از مزایــای مــدل
نجی یکدیگر، حل تعارض برای ستر، مانند اعتبارعمومی قوی

های زناشــویی و مســائل جنســی، و زمان رابطه با هم چالش
برای  EIS همچنین در مدل .برای افزایش صــمیمیت اســت

درمان جنسـی ارتباطات نقش اسـاســی دارد. سطوح مختلف 
 در .دهددرمان افزایش ارتباط جنسی کلامی را هدف قرار می

 تر در مورد ترساضحجلسـه، درمانگر زوجین را به صـحبت و
ها و ها، ترجیحات، علاقهها، ناامنیهای جنسی، امیدها، آسیب

با استفاده از دستورالعمل هایی  .پردازندها میدوسـت نداشتن
شـود، زوجین احســاسات و افکار که توسـط درمانگر داده می

گذارند و پس از آن بازتاب همسرشان خود را به اشـتراک می
ی هاگر این روش را با اختصاص دادن بازیدرمانبینند. را می

کارت ارتباطی صمیمی به تدریج برای تکالیف منزل تا زمانی 
ها و احساسات که با پایان درمان، زوجین هر روز درباره علاقه

دهد که درمان ها نشان مییافته(. 22)کردندجنسی بحث می
بوده اســـت.  مؤثر انعطـاف پذیری کنشـــیکلی در افزایش 

های ارتباطی صـــمیمیت جنســـی کلامی گری مهـارتمربی
نند با توادرمانگران می. احتمالاً در این بهبود نقش داشته است

مسـائل پیش پا افتاده و خطرناک کمتری مانند تاشو لباس و 
ا هیا ظرف شـستن شروع کنند و سپس به تدریج این مهارت

را در مورد روابط، لمس جسمی، لمس نفسانی و لمس جنسی 
کـار ببرند که منجر به نزدیکی بیشـــتر و نه قطع ارتباط بـه 
وقتی تمرکز بر . و در نهایت می توان بیان کرد که شـــودمی

ــمیمیت در همه زمینه ــد، ایجاد ص ــویی باش های رابطه زناش
چنین رشـــدی . آمیز باشـــدتواند موفقیترابطـه درمانی می

گری در ارتبــاطــات واقعی دربــاره توانــد از طریق مربیمی
ها، ناامنی ها و ترجیحات و همچنین ها، امیدها، آســیبستر

یادگیری . اوقـات با کیفیت در کنار هم صـــورت گیرد ارتقـا
چگونگی حــل تعــارض و چگونگی برقراری ارتبــاط واقعی و 

تر را برای کاوش در مشـــکلات پـذیر، مکـانی امنآســـیـب
صـمیمیت و عملکرد جنسـی و همچنین راهی برای دستیابی 

کننده و هیجان انگیز ایجاد جنســـی تحریـک بـه تعـاملـات
کار مســـتقیم با بهبود ارتباطات جنســـی واقعی و . کنـدمی

تیجه در ن ترین رابطه جنسی درمانی است.پذیر، اصـلیآسـیب
اقداماتی نظیر آموزش همگانی و بالا بردن آگاهی مردم نسبت 
بـه ابعاد مختلف نازایی، کمک به افراد نابارور در ســـازگاری 
بیشتر با استرس، حل تعارضات زناشویی و خانوادگی متعاقب 

پذیری کنشـــی در زنان نابارور نـابـاروری، بـالا بردن انعطاف
 ها کمک کند.تواند به آنمی
پایان قابل ذکر است که پژوهش حاضر با محدودیت هایی  در

در زمینـه انجام پژوهش همراه بود. از جمله اینکه گروه های 
مداخله تنها زنان نابارور را شـامل شــده است به همین دلیل 

 هایتوان برای همه زنان تعمیم داد. از محدودیتنتایج را نمی
ــایند نمونهتوان به فرآپژوهش، می ــت که به گیری اش ره داش

علـت شـــرایط بحرانی حـاصـــل از ویروس کرونا و رعایت 
های بهداشتی، به صورت آنلاین و با ابزار خودگزارشی پروتکل

صـــورت گرفـت، که ممکن اســـت از دقت پژوهش بکاهد. 
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همچنین کمبود منابع و نبود پیشینه پژوهش در ایران با توجه 
 EISل به بافت فرهنگی مناطق مختلف کشـــور در مورد مد

بود؛ بنابراین جهت سنجش و مقایسه اثربخشی و کارایی این 
مدل در مناطق مختلف کشور با توجه به زمینه های فرهنگی 
ــویی،  ــات زناش ــتر در زمینه تعارض خود، انجام تحقیقات بیش

پذیری کنشی و دلزدگی زناشویی زنان نابارور پیشنهاد انعطاف
 هبود روابط بینجهت بدرمانگران شود شـود. پیشنهاد میمی

ردن جمع کبا مســـائل پیش پا افتاده مانند  زوجین تکالیف را
لباس و یا ظرف شـسـتن شـروع کنند و سپس به تدریج این 

ــانی و مهارت ــمی، لمس نفس ها را در مورد روابط، لمس جس
ــتر و نه  ــی به کار ببرند که منجر به نزدیکی بیش لمس جنس

ود جهت سنجش شهمچنین پیشنهاد می .شودقطع ارتباط می
ها، تحقیقاتی در مورد اثربخشـــی دو رویکرد و تفاوت بین آن

های ها بر روی زنان بارور و ســـایر زنان در گروهاین مداخله
 مختلف نیز انجام شود.
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