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 چکیده

بر کاهش ناسازگاری زوجین  مؤثریکی از علل اصلی طلاق ناسازگاری زوجین است بنابراین طراحی و اجرای مداخلات : مقدمه

 درمانیوجزمقایسه اثربخشی  هدف بااز این معضل اجتماعی داشته باشند بنابراین این مطالعه  کنندهپیشگیرینقش  تواندمی

 صورت گرفت.ناسازگار  نیزوج صمیمیت برو تعهد  رشیبر پذ یمحور و درمان مبتن جانیه

زوج  24 تعداد جامتربتبه مرکز مشاوره خانواده شهر  کنندگانمراجعهاز میان  در این مطالعه نیمه آزمایشی: پژوهشروش 

 8تصادفی جایگزین شدند. گروه اول ) صورتبهناسازگار روش هدفمند بر اساس معیارهای ورود به مطالعه انتخاب و در سه گروه 

کردند هیجان محور را دریافت می درمانیزوج( که زوج 8را دریافت کردند، گروه دوم ) و تعهد رشیبر پذ یدرمان مبتن( که زوج

دریافت نکردند. هر سه گروه قبل و بعد از مداخله  ایمداخله( و در بازه زمانی مطالعه هیچ زوج 8و گروه سوم که گروه گواه بود )

آماری  هایروشبا  SPSS20آماری  افزارنرمبه دست آمده در  هایداده ارزیابی شدند. یباگاروزصمیمیت  استاندارد با پرسشنامه

 توصیفی و کوواریانس تجزیه تحلیل شدند.

ی صمیمیت اثربخشمیزان هیجان محور و درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد بر  درمانیزوجحاکی از این بود که  هایافته :هایافته

هیجان محور و درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد نشان داد این دو گروه  درمانیزوج(. مقایسه دو گروه P>05/0داشتند )معناداری 

تعهد  مبتنی بر پذیرش ودرمان گروه هیجان مدار بر صمیمیت بیشتر از گروه تفاوت معناداری دارند و اثربخشی از نظر اثربخشی 

 (.P>05/0بود )

میت صمی برافزایشهیجان محور و درمان مبنی بر پذیرش و تعهد  درمانیزوجنتیجه گرفت  توانمیبنابراین  :گیرینتیجه

 بنابراین؛ هیجان محور اثربخشی بیشتر دارد درمانیزوجزوجین ناسازگار اثربخش هستند. در جهت افزایش صمیمت زوجین 

 قرار گیرد. مورداستفادهبا توجه به اهداف درمانی ترکیبی از رویکردها  شودمیپیشنهاد 
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  تیمیصم "زوج ناسازگار "هیجان محور درمانیزوج "و تعهد رشیپذ: کلمات کلیدی

  10/6/1400تاریخ پذیرش نهایی:              5/2/1400تاریخ دریافت:  

 :مقدمه

. (1)است بقا و سلامت روان خانواده یبرا یجد یدینظام خانواده و اختلال در آن به منزله تهد یهسته مرکز ییارتباط زناشو 

. به همین جهت (2)آمار طلاق رو به رشد است . در ایران نیزشودمیدر آمریکا منجر به طلاق  هاازدواجدرصد  50-40سالانه 

 توانایی عنوانبه زناشویی سازگاری. (3)است قرارگرفته موردتوجهرکن اصلی حفظ خانواده  عنوانبهسازگاری در روابط زناشویی 

عبارتی سازگاری حالتی است  به .(4)است شدهتعریف زناشویی رابطه از بردن لذت در جهت انطباق توانایی و دوطرفه سازگاری

اری زوجی حاصل تعاملات . سازگ(5)دارندت به ازدواجشان و یکدیگر بکه در آن زوجین حالت رضایت و شادکامی کلی نس

تعامل زوجی در یک رابطه نزدیک صمیمیت است. عدم صمیمیت موجب  ترینمهم. دهدمیمتعددی است که بین زوجین رخ 

و زیرا  صمیمیت در روابط امروزی از ارزش بالایی برخوردار است .(6)شودمیافزایش احتمال جدایی و ناسازگاری در روابط 

 و همسر با صمیمانه رابطه ایجاد و صمیمیت و عشق به نیاز. است تغییریافته چشمگیری طوربه یکدیگر از همسران انتظارات

 سازگاری با صمیمیت که اندداده نشان هاپژوهش. (7)است امروزی هایازدواج اصلی دلایل جمله از روانی _ عاطفی نیازهای ارضاء

 بین در صمیمیت از برخورداری .(8)دارند بیشتری صمیمیت به گرایش نیز ترراضی هایزوج دیگر، سوی از دارد، رابطه زناشویی

و  کندمیبا افزایش تعارض بین زوجین صمیمیت کاهش پیدا . (9)است پایدار هایازدواج ایجاد در مهم عوامل جمله از ،هازوج

در جهت افزایش صمیمیت زوجی از مداخلات  .(10)دهدمیکاهش صمیمیت زندگی زوجی را در معرض خطر جدایی قرار 

 1 (ACT)هدمبتنی بر پذیرش و تع درمانیزوجرویکردهای درمانی جدید در حوزه حل مشکلات زوجین . شودمیمتعددی استفاده 

 شخصی رشد و پذیرش به رو پیش مسیرهای و موجود شرایط بر تمرکز با تعهد و پذیرش بر درمان مبتنی زیرا؛ کنندمیرا توصیه 

و از  کندمیاین روش درمانی از اصول ذهن آگاهی استفاده . (11)است مناسب بسیار زناشویی ناسازگاری از ناشی هایبحران در

 تمایل یا پذیرش :شامل آن زیربنایی اصول .(12)است شناختیروان اختلالات و مشکلات حل در مؤثر و جدید هایدرمان جمله

 ملع به تمایل با توأم تعهد یا ارزش بر مبتنی عمل و هاآن مهار به اقدام بدون کننده آشفته رویدادهای دیگر یا درد تجربه به

 .(11)است ناخواسته تجارب حذف از پیش شخصی دارمعنی اهداف عنوانبه

 وی، توسط اظهارشده هایارزش با رابطه در متعهد عمل مسیر در جودرمان هدایت تعهد، و پذیرش بر مبتنی درمانی روش در 

 تکالیفی و تمرین درمانی، کارهای شامل متعهد عمل تولید برای شدهتدوین جلساتصورت. است درمانیروان از مهمی بخش

 موانع به جرمن رفتاری تغییر هایتلاش. هستند شرایط مرتبط با سازگاری و رفتار تغییر مدتکوتاه و بلندمدت اهداف به که است

در  ازآنجاکه .(13)شودمی رسیدگی موانع این به گسلش و پذیرش یعنی ،ACT درمانی روش فرایندهای طریق از و شده روانی

گزینه مناسبی در جهت اصلاح  توانندمیمبتنی بر هیجان  هایدرمانرابطه است  ناپذیرجدایییک رابطه صمیمی هیجان بخش 

درمانی هیجان ( با بررسی اثربخشی زوج2019) 2بیسلی و آگر همچنان که .(14)یت باشندهیجانات مثبتی مانند صمیم تعدیلو 

                                                           
1 -Acceptance and Commitment Therapy 
2 -Beasl ey& Ager 
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مشکلات زناشویی اثربخش بوده است و  نوعمختلف با  هایگروهسال گذشته نشان دادند این روش درمانی در  19 درمدار را 

 محور، هیجان درمان .(15)رضایت زناشویی را افزایش دهد اثر آن تا چندین ماه بعد از درمان نیز پایدار بوده است تواندمی تنهانه

 دهه اوایل در که است بزرگسالان دلبستگی نظریه و( تجربی) ییگراانسان ساختارمند، دیدگاه سه تلفیق از یکپارچه رویکردی

 همم نقش به درمان این دلبستگی، نظریه در هیجانات عمده نقش به توجه با. شد ابداع گرینبرگ و جانسون توسط 1980

 دیدگاه از. ردیگیم نظر در تغییر عامل را هیجانات و کندیم اشاره ارتباطی الگوهای یدهسازمان در ارتباطات و هیجانات

 هاآن یدهپاسخ چگونگی در که شودیم کنونی رابطه وارد خود، گذشته از یاتجربه و انتظارات با زوجین از یک هر دلبستگی،

 از ناشی بلکه نیست؛ هاآن ارتباطی یهامهارت از ناشی فقط زوجین مشکلات بنابراین؛ (16) دارد مهمی نقش خود همسر به

 و نیازها تا کند کمک زوجین به که است این رویکرد این عمده هدف رونیازا. هاستآن دلبستگی اولیه یتجربه وفصلحل

 شودمی کاسته زوجین دلبستگی یهایناامن از بنابراین کنند؛ ابراز و شناسایی را یکدیگر دلبستگی یهاینگران و اصلی تمایلات

 .(14) شودمی منجر یکدیگر به نسبت زوجین تعهد افزایش و سازگاری بهبود به که یابدمی پرورش هاآن بین ایمن دلبستگی و

و  رداریزخ .دانستند رگذاریتأث زوجین زناشویی سازگاری افزایش در را محور هیجان درمانیزوج (17)1پولسون و تای زاکارینی،

درمان  اثربخشی. در خصوص (18)است  مؤثرکه درمان هیجان مدار در افزایش صمیمیت زوجین  اندکردههمکارانش نیز گزارش 

مبتنی بر پذیرش و تعهد نیز سعادتمند و همکارانش نیز به این نتیجه رسیدند که درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد موجب افزایش 

ه اخیر نقوی و همکارانش نیز اثربخشی مثبت درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد را . نتایج مطالع(19)شود میبخشش و صمیمیت 

که در  برندمیهر دو روش مبتنی بر پذیرش و تعهد و درمان هیجان مدار از فنونی بهره  هرچند. (20)نمود بر صمیمیت تائید 

در افزایش  تواندمیدر این رویکردها وجود دارد که مشخص نیست کدام رویکرد  هاییتفاوتجهت حل مشکل زوجین است اما 

با توجه به آنچه ذکر گردید، هدف پژوهش حاضر تعیین و مقایسه اثربخشی داشته باشد.  اثر بیشتریجین ناسازگار صمیمیت زو

پاسخ به این پرسش که: آیا  ؛ وصمیمیت زوجین ناسازگار است بر هیجان محور و درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد درمانیزوج

است؟ و آیا تفاوتی در میزان  اثربخشهیجان محور و درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد در صمیمیت زوجین ناسازگار  درمانیزوج

 ی دو روش وجود دارد؟اثربخش

 :روش پژوهش 

جامعه آماری این پژوهش شامل  با گروه کنترل صورت گرفت. آزمونپسو  آزمونپیش با طرحاین مطالعه به روش نیمه آزمایشی 

 مراجعه جامتربت شهر خانواده مشاوره به مرکز 1398نیمه اول سال  و 1397که در نیمه دوم سال  شدمیزوجین ناسازگاری 

هدفمند و بر اساس معیارهای ورود به مطالعه انتخاب  گیرینمونهاز میان جامعه آماری با استفاده از روش  کنندگانشرکت کردند.

های ورود به مطالعه بودند زوج که دارای ملاک 24زوج حاضر به شرکت در مطالعه شدند که از این میان تعداد  39 تعداد د.شدن

 معیارهای جایگزین شدند. زوج( 8 هر گروه)در سه گروه آزمایش و کنترل  کشیقرعهانتخاب و به روش تصادفی ساده از طریق 

سال، کسب نمره پایین تراز خط برش  45تا  25دیپلم، سن  تحصیلی مدرک حداقل اشتند بودند از اندعبارتمطالعه  به ورود

 در گردانروان و پزشکیروان داروی نوع هر ، عدم استفاده ازII محورو  I محور در پرسشنامه ناسازگاری، نداشتن تشخصی در

خارج شدند.  از مطالعهجلسه. افرادی که بیش از یک جلسه غیبت کردند یا همکاری خود را قطع کردند  اولین از قبل ماه چهار

 در این مطالعه از ابزارهای زیر استفاده شد:

                                                           
1- Zuccarini D, Johnson SM. Dalgeish TL& Makinen J 
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پرسشنامه زیر مقیاس ندارد و دارای موله های رضایت است.  سؤال 33دارای  2ریاسپنDAS( 1 (زناشویی سازگاری پرسشنامه

مخالفم تا  کاملاًاز  4-0)روش لیکرت  سؤالهر به  دهیپاسخدونفری، توافق دونفری و ابراز محبت است.دونفری، همبستگی 

وجود  یبه معنا 100است. کسب نمرات کمتر از  ریمتغ 150 صفرتاپرسشنامه از  نینمرات او  پذیردمیصورت موافقم(  کاملاً 

( در ایران 1374. پرسشنامه توسط آموزگار و حسین نژاد )است یگو عدم تفاهم خانواد یو ناسازگار ییدر روابط زناشو یمشکل

زوج اجرا گردیده است میزان همبستگی به دست آمده  120هنجار یابی شده است و با روش بازآزمایی با فاصله ده روز بر روی 

روایی محتوی پرسشنامه را  ،(1391) ثنایی و نژاد فلاح .(21)بوده است96/0بوده است. آلفای کرونباخ به دست آمده نیز 86/0

 از حاکی که آوردند دست به/. 81 کرون باخ آلفای ضریب از استفاده با را مقیاس این پایایی از طریق متخصصان تائید کردند و

 .(22)است بالا درونی همسانی

 دارای و است شدهتنظیم و تهیه ،(2001) یباگاروز توسط پرسشنامه این 3:(INS) یباگاروز زناشویی صمیمیت پرسشنامه

 ی،زیباشناخت معنوی، جسمی، جنسی، عقلانی، عاطفی، یعنی آن ابعاد و صمیمیت نیازهای و است لیکرت مقیاس در سؤال 41

 سؤال شش معنوی بعد در و سؤال 5 ابعاد از یک هر پرسشنامه، این در. دهندمی قرار موردبررسی را زمانی و تفریحی و اجتماعی

 در نیاز این) ده تا( ندارد وجود من در نیاز این ابداً) یک از ایگزینه 10 طیف یک در و است شدهگرفته نظر در ارزیابی جهت

 با برابر پرسشنامه این در نمره حداکثر و گیردمی تعلق 10 تا 1 بین اینمره سؤالی هر به. است شدهبندیدرجه( است قوی من

 قرارگرفته موردبررسی آن پایایی و روایی و شده برگردانده فارسی به 1384 سال در اعتمادی توسط پرسشنامه این .است 410

. (23)است بوده 58/0 زناشویی صمیمیت مقیاس با آن ملاکی ضریب و 94/0 پرسشنامه کل برای کرون باخ آلفای ضریب که است

 و آمد دست به 81/0که بودند آزمون باز روش با را پرسشنامه این پایایی ایمطالعه در ،(1386) حسینیان و خمسه همچنین،

 .(24)باشدمی مقیاس این قبولقابل پایایی از حاکی

 گروه کنترل انتخاب عنوانبهزوج نیز  8تصادفی برای دو گروه آزمایش و  صورتبهزوج  16زوج،  24در این مطالعه از میان این 

جلسه  10و گروه آزمایش )ب( در  هیجان محور درمانیزوجآموزش  ایدقیقه 90جلسه  8سپس گروه آزمایش )الف( در  شدند.

 آزمونپیشو فقط  اندکردهآموزش مبتنی بر پذیرش و تعهد شرکت نمودند و گروه کنترل هیچ آموزشی دریافت ن ایدقیقه 90

برای هر سه گروه مجدداً اجرا گردید.  آزمونپس عنوانبهپژوهش  هایسشنامهپربه عمل آمد. در پایان جلسات آموزشی،  هاآناز 

 . است شدهدادهمحتوی جلسات شرح  2و  1در جداول 

 (14)هیجان محور بر اساس مطالعه جانسون و همکاران  درمانیزوج درمان طرح از ایخلاصه :1جدول 

Table 1: Summary of Emotion-Based Couple Therapy Plan Based on Johnson et al.'s Study 

 هداف و فرایند درمان در طول جلساتا جلسه

درمانی، آشنایی با قوانین کلی درمان، ارزیابی ماهیت مشکل و رابطه، ارزیابی اهداف  یرابطهآشنایی و برقراری  یکم

 آزمونپیشو انتظارات همسران از درمان و اجرای 

                                                           
1- Dyadic Adjustment Scale 

2 -Spanier 

3 -Intimacy Needs Scale 
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رابطه و پیوند دلبستگی، آشنایی زوجین با اصول  یابیارز شرایط آشکارساز، تعاملی منفی و یچرخهتشخیص  دوم

 پذیریانعطافت و افزایش لات بین فردی، بازسازی تعاملادرمان و نقش هیجانات در تعام

ران دلبستگی، تسهیل تعامل همس هایترسدستیابی به احساسات شناسایی نشده، تمرکز بر هیجانات، نیازها و  سوم

 یرخهچتمرکز بر هیجانات ثانوی که در  هاآنت دلبستگی لاو نیازها و تمای با یکدیگر و اعتباربخشی به تجارب

از هیجانات اولیه  هازوجبردن آگاهی  لاو با هاآن، بحث در مورد هیجانات اولیه، پردازش شوندمیتعاملی آشکار 

 داغ یهاو شناخت

 بر توانایی مراجع در بیان دیتأکی، احساسات زیربنایی و نیازهای دلبستگ برحسبز نو قاب گیری مشکل ا چهارم

ترس و مکانیزم های  تأثیردر مورد  هازوجهیجانات و نشان دادن رفتارهای دلبستگی به همسر، آگاهی دادن به 

 دلبستگی ینهیزمدفاعی خود بر فرایندهای شناختی و هیجانی، توصیف چرخه در بافت و 

تعامل  یوهیشزوجین به  توجهجلب، اندشدهاز خود که انکار  ییهاجنبهو  طردشدهترغیب به شناسایی نیازهای  پنجم

با احترام و همدلی، بیان نیازهای دلبستگی و شناسایی نیازهای انکار  هاآنبا یکدیگر و انعکاس الگوهای تعاملی 

 تصحیحی یتجربهشده و افزایش پذیرش 

ر بر پذیرش تجربیات همس دیتأکجایگاه هر همسر در رابطه،  آگاه کردن افراد از هیجانات زیربنایی و آشکارسازی ششم

و شرح مجدد نیازهای دلبستگی و اشاره  یسازبرجسته، شدهشناختهجدید تعامل، ردگیری هیجانات  یهاراهو 

 هاآنبه سالم و طبیعی بودن 

دلبستگی و  ینهیزمولیه در و ایجاد درگیری هیجانی، توسعه تجارب هیجانی ا هاخواستهتسهیل بیان نیازها و  هفتم

 قات درونی، ایجاد دلبستگی های جدید با پیوندی ایمن بین همسرانلشناخت نیازها و تع

ت لاتعام ت فعلی ولاکه بین تعام ییهاتفاوتقویت تغییراتی که طی درمان صورت گرفته است، برجسته کردن  هشتم

و  تلاکه بحث درباره مشک یاگونهبهیک پیوند ایمن  بر اساسرابطه  یریگشکلاست،  جادشدهیاقدیمی 

 آزمونپسوارد نسازد، ارزیابی تغییرات و اجرای  هاآنآسیبی به  هاحلراهجستجوی 

 

 (13)تعهد بر اساس مطالعه هایس و همکاران  و پذیرش بر مبتنی درمانیزوج جلسات محتوای. 2جدول 

Table 2. Content of Acceptance and Commitment Couples Therapy Sessions Based on a Study 

by Hayes et al 

 هداف و فرایند درمان در طول جلساتا  جلسه

 زا استفاده درمان، از قبل هایارزیابی انجام و مقررات و قوانین وضع درمان، جلسات برنامه با هازوج کردن آشنا :اول

 .تنفس بر تمرکز تمرین ،ایمقابله رفتارهای وارهطرح آموزش کشمش، خوردن تمرین

https://dorl.net/dor/20.1001.1.23223065.1400.11.2.5.0
http://journals.iau-astara.ac.ir/
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 مطلوب رخدادهای ثبت آموزش و دو آن بین ارتباط و احساسات و افکار شناساندن آگاهی، ذهن تکنیک آموزش دوم

 .لاقاخ درمان ایجاد آگاهی، ذهن تعمیم و تنفس تمرین بر تمرکز با بعد جلسه خانگی تکالیف ارائه زندگی،

 یخانگ تکالیف مرور احساسات، و تنفس بدن، از آگاهی و مراقبه حالت به نشستن تنفس، آموزش و مراقبه  سوم

 هایپیامد جدول ،هاوارهطرح با ایمقابله رفتارهای به مربوط هایهزینه بررسی تنفس، تمرین نیز و قبل جلسه

 .گودال کندن و باتلاق استعاره ارائه و خلاق درماندگی مورد در بحث ،ایوارهطرح ایمقابله رفتارهای به مربوط

 و هاارزش مورد در ابهام رفع و شناسایی آموزش ،هاارزش مورد در روانی آموزش شنیدن، و دیدن تمرین چهارم

 کاربرگ، ارائه و ارزشمند اعمال برابر در موجود موانع بررسی ،هاارزش تعیین کاربرگ ارائه و هاآن پیامدهای

 .بعد جلسه خانگی تکالیف تعیین اتوبوس، مسافران استعاره

 ش،گسل و همجوشی مورد در روانی آموزش و قبل جلسه تکالیف بر مروری افکار، و صداها بدنی، آگاهی و مراقبه  پنجم

 رها،اب روی افکار استعاره ارائه گسلش، تکنیکهای آموزش موانع، کاربرگ ارائه و اتوبوس در غول استعاره ارائه

 .بعد جلسه خانگی تکالیف تعیین و طرحوارهای افکار نقش ایفا و سازی عینیت

 تمرینات هارائ و توصیف مقابل در یگذارارزش بر تمرکز با گسلش روانی آموزش قبل، جلسه خانگی تکالیف مرور  ششم

 ستفادها محتوا، عنوانبه خود مقابل در بافتار عنوانبه خود تقویت بحث، مقابل در یابیخودارز بررسی ای،تجربه

 تعیین و زناشویی روابط در مزرعه استعاره و در دم گدای استعاره حالت، بدترین تصویرسازی و شطرنج استعاره از

 .بعد جلسه خانگی تکالیف

 کی عنوانبه آن هایهزینه و خشم مورد در بحث روابط، در فقدان و گریزناپذیر درد مقابل در اشتیاق بررسی  هفتم

 الیفتک تعیین و آگاهی ذهن با شکلات خوردن خانگی، یهانیتمر مرور و نشسته مراقبه و ایمقابله مکانیزم

 .بعد جلسه خانگی

 بررسی زناشویی، روابط در کنترل نقش و هاجانیه مورد در روانی آموزش کاغذی، یهابرچسب از استفاده  هشتم

 عنوانبه خود تمرین ،یکشطناب تمرین ای،تجربه تمرینات طریق از دردناک یهاجانیه از اجتناب هایهزینه

 .بعد جلسه خانگی تکالیف تعیین و گرمشاهده

 سبتن شفقت و آگاهی ذهن ایجاد تصویرسازی جایگزین، یهاپاسخ و گسلش تمرین ،مؤثر ارتباط مورد در بحث نهم

 ول؛غ با یکشطناب تمرین تکرار فرد، به کمک برای بخشش تصویرسازی و هاوارهطرح از جادشدهیا یدردها به

 .بعد جلسه خانگی تکالیف تعیین مزرعه، استعاره یادآوری

 راهبردها ایجاد و موانع مورد در بحث بخشش، و شفقت افزایش برای تمریناتی مهرورزی، و وزی شفقت آموزش  دهم

 .درمان از پس یهایابیارز انجام ارزشمند، اعمال به نسبت تعهد ایجاد ارزشمند، اعمال برای

های میانگین، حداقل، حداکثر، فراوانی، انحراف معیار استفاده شد. در بخش آمار توصیفی از شاخص هاداده لیوتحلهیتجزجهت 

عقیبی ، آزمون تانسیکووار در بخش آمار استنباطی جهت بررسی اثربخشی متغیرها از آزمون کای اسکوئر، یو من ویتنی، آنالیز

 استفاده شد. SPSS 20افزار آمده از نرمدستهای بهدادهوتحلیل استفاده شد. لازم به ذکر است برای تجزیه ینیبنفر
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 :هایافته

سال بود. در جدول زیر میانگین و  67/5 کنندگانشرکتسال داشتند. میانگین مدت ازدواج  45-25 نیبسن  کنندگانشرکت

، زوج درمان ددر سه گروه درمان مبتنی بر پذیرش و تعه آزمونپسو  آزمونپیشانحراف معیار نمره بخشش در دو بازه زمانی 

 مدار و گروه کنترل آمده است. جانیه

 یدرمانزوجو  متغیر صمیمیت در گروه درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد یهانمرهمعیار  و انحراف. میانگین 3جدول 

 آزمونپس، آزمونپیشو کنترل در مرحله  هیجان محور

Table 3. Mean and standard deviation of intimacy variable scores in the group based on 

acceptance and commitment and emotion-based and control couple therapy in the pre-test, 

post-test 

 کنترل درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد هیجان محور درمانیزوج  گروه

انحراف  میانگین استانداردانحراف  میانگین مرحله

 استاندارد

 انحراف استاندارد میانگین

 33.06 199.81 24.68 209.87 25.14 213.37 آزمونپیش

 33.27 200.5 21.32 234.50 34.27 280.18 آزمونپس

 

 آزمونپیشنسبت به  (19/280) گروه درمان هیجان مدار آزموندر پسمیانگین صمیمیت زناشویی  دهدمینتایج جدول نشان 

نسبت به  (50/234) گروه درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد آزموندر پسافزایش داشته است. همچنین  ها( آن38/213)

کنترل تفاوت  گروه 56/200 آزمون( پس81/199) آزمونپیشولی بین میانگین  افزایش داشته ها( آن88/209) آزمونپیش

 صمیمیت زناشویی برافزایشهیجان محور و درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد  درمانیزوج أثیرتکه نشان از  ندارد چندانی وجود

 نجاآبا آزمون کولموگروف اسمیر نوف بررسی شد از  هادادهآزمون فرضیه ابتدا نرمال بودن توزیع  جهت .در زوجین ناسازگار دارد

نرمال برخوردار است و لذا از آمارهای پارامتریک  عیاز توز هادادهبالاتر است، پس  05/0که سطح معناداری تمامی متغیرها از 

ون با آزمون لوین آزم هاانسیواراستفاده شد. قبل از اجرای تحلیل کوواریانس تک متغیری و چند متغیری مفروضه وجود همگنی 

 مفروضه برقرار بود نسبت به انجام آزمون اقدام گردید. ازآنجاکهشد و 
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 گروه آزمایش و کنترل آزمونپسصمیمیت  هاینمرهمیانگین  بروی کوواریانس حاصل از تحلیلنتایج . 4جدول 

Table 4. Results of analysis of covariance on the mean of intimacy scores of the experimental 

and control groups 

 توان آزمون رتأثیمیزان  F Sig مجذورات میانگین درجه آزادی مجموع مجذورات متغیر

 0.96 0.34 *0.001 14.99 15856.67 1 15856.76 گروها

     1057.24 29 30660.18 خطا

یمعنآزمایش تفاوت  هایگروه(، بین p، 14.99( =29 ،1 )F  =001/0) تیمیصمی جدول فوق، بین میانگین هاافتهبا توجه به ی

بنابراین در جدول بعدی به صورت زوجی دو گروه مقایسه شده اند تا مشخص شود اثربخشی کدام  است. شده مشاهدهی دار

 گروه بیشتر بوده است. 

 آزمونپیشدو گروه پس از تعدیل  صمیمیت توصیفی هایآماره. 5جدول 

Table 5. Descriptive statistics of intimacy of the two groups after pre-test adjustment 

 گروه دهشتعدیلمیانگین  خطای انحراف استاندارد تفاوت میانگین معناداری

 هیجان محور درمانیزوج  279.66 8.14 11.52 *0.001

 درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد 235.02   

 

بوده  8.14تفاوت میانگین  تفاوت معناداری دارد.آزمایش  هایگروه صمیمیت در شدهتعدیل که میانگین دهدمینتایج نشان 

 معنادار بود.  0.001است که در سطح 

 :گیرینتیجهبحث و 

 ناسازگار نیزوج بخشش برو تعهد  رشیبر پذ یمحور و درمان مبتن جانیه درمانیزوجمقایسه اثربخشی  باهدفاین مطالعه 

ناسازگار اثربخش بوده است. به  زوجین بر صمیمیتهیجان محور  درمانیزوجی به دست آمده هایافتهبر اساس صورت گرفت. 

هیجان محور شرکت کرده بودند بعد از تکمیل جلسات صمیمیت بالاتری گزارش  درمانیزوجاین معنا که افرادی که در جلسات 

مسو ه همکارانشکردند و این بهبودی در زمان پیگیری نیز پایدار بود. این یافته با نتایج به دست آمده در مطالعه خانجانی و 

. سعادتمند و همکارانش به این نتیجه رسیدند که درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد موجب افزایش بخشش و صمیمیت (25)است 

تائید  یمیت. نتایج مطالعه اخیر نقوی و همکارانش نیز اثربخشی مثبت درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد را بر صم(19) شودمی

 .(20)نمود 

با  روبرو شدن یبرا یدرون یآمادگ داشتن یبه معنا رشیپذدر رویکرد درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد فرض بر این است که 

 یزندگ عیدوست داشتن وقا یمعنا به رشیپذ وجودبااین. هاستآندادن  رییتغ یکردن برا شلات بدون ،یزندگ هایواقعیت

افول  ،اندیافتهکه ظهور  گونههمان احساسات شناخت اشاره دارد که افکار، عواطف و نیبه ا رشی. پذستین که هستند گونههمان
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 کنندگانشرکت. است هودهیب یامر هاآناز  اجتناب ایو  هاآن، مبارزه کردن با هاآندرباره  قضاوت کردن نیبنابرا یابند؛می زین

و  کنترل فقط بردندمیکار  حل مشکل به یبرا هاسالکه  هاییشیوه موضوع مواجه شدند که تمام نیجلسه اول با ا چهاری ط

رخورد و نوع ب تلامشک حل ندیو تعهد، فرآ رشیبر پذ یدرمان مبتن یکهایتکن ق بالاخ یدرماندگ جادیاجتناب بوده و پس از ا

 .ابدی شیافزا هاآن تیمیدرمان، صم انیمنجر شد تا پا عوامل نیا هیداده و کل رییبا افکارشان را تغ

زوجین ناسازگار اثربخش بوده است. به این معنا که افرادی که در جلسات  بر صمیمیتهیجان محور  درمانیزوج همچنین

هیجان محور شرکت کرده بودند بعد از تکمیل جلسات صمیمیت بالاتری گزارش کردند و این بهبودی در زمان  درمانیزوج

 همسو بود. (23)یبرادبرو اعتمادی و  (26)فر و اعتمادی نیآرست آمده در مطالعه پیگیری نیز پایدار بود. این یافته با نتایج به د

 .(18) است مؤثرکه درمان هیجان مدار در افزایش صمیمیت زوجین  اندکردهو همکارانش نیز گزارش  رداریزخ

درمانی هیجان مدار دسترسی و پردازش مجدد وجبه این موضوع اشاره کرد که هدف رویکرد ز توانمیاین یافته  نییتبدر 

ها، تر و الگوی متفاوت زوجهای دلبستگی امنها به توسعه سبکها است. این واکنشهای عاطفی اساسی در تعامل زوجواکنش

هیجان محور  درمانیزوج. در طی جلسات شودمی ها نسبت به تجارب یکدیگر و تدوین الگوهای تعاملی جدید منتهیهمدلی زوج

های تنظیم هیجان را آموزش داد. برای رسیدن به این هدف از درمانگر پس از برقراری رابطه کارآمد با مراجع، به او مهارت

های تمرکز بر احساسات مثبت، بازسازی هیجانی، یافتن معانی جدید برای ارتباط بهتر با دیگران بهره گرفته شد که این مؤلفه

 .دکنمیاز پذیرش اشتباهات یکدیگر به بخشش و آشتی منجر شده و صمیمیت را در رابطه شکوفا بعد  تیدرنهاموضوع 

هیجان  درمانیزوجدرمانی هیجان مدار و درمان پذیرش تعهد نشان داد زوج ی مرتبط با مقایسه دو گروه مداخلههایافتهبررسی 

 درمانیوجزاشته است. به این معنا که کسانی که در گروه محور اثربخشی بیشتری نسبت به درمان پذیرش و تعهد بر صمیمیت د

معناداری بهبودی بیشتری در نمرات صمیمیت  طوربههیجان محور شرکت کرده بودند بعد از اتمام جلسات و در مدت پیگیری 

ای عهکارانش در مطالی مطالعه حاضر زخیردار و همهایافتهنسبت به گروه مبتنی بر پذیرش و تعهد گزارش کرده بودند. همسو با 

. نتایج (18)دادند درمانی شناختی رفتاری و درمان هیجان مدار بر صمیمیت زناشویی انجام بررسی اثربخشی زوج باهدفکه 

درمانی شناختی رفتاری در مطالعه بعد از اتمام جلسات درمانی نشان داد درمان هیجان مدار اثربخشی بیشتری نسبت به زوج

هیجان  هایدرمانجه رسیده است که نیز در مرور مطالعات به این نتی و همکاران 1واژاپیلی افزایش صمیمیت زوجین داشته است.

ی مطالعه هایافتهبرخلاف  (25). در مطالعه خانجانی و همکارانش (27)دارندمتغیرهای مرتبط با هیجان اثربخشی بالایی  مدار بر

 نیزوج ییزناشو تیمیو تعهد بر صم رشیبر پذ یمبتن یدرمانو زوج یـ رفتار یشناخت یدرمانزوج یاثربخشحاضر مشخص شد 

با تفاوت فنون و اهداف درمان متمرکز بر هیجان مدار و شناختی  توانمیاین تفاوت در یافته را  هرچندمشابه بوده است.  متعارض

 بود. شدهاستفادهزوجین متعارض  بندیطبقهرفتاری اشاره کرد علاوه بر آن پرسشنامه متفاوتی برای 

های ودر طی فرآیند درمانی رویکرد هیجان مدار درمانگر به سبک دلبستگی و الگ ازآنجاکهگفت  توانمیتوجیه این یافته  در

تا به ایجاد دلبستگی ایمن منجر شود و افراد  کندمیای تنظیم گونهارتباطی افراد توجه دارد و بر اساس آن مراحل درمانی را به

ابراز  های خود راای سازنده هیجانای مثبت و سازنده قدم بردارند و بتوانند به شیوهبتوانند با اعتماد بیشتری به سمت رابطه

این موضوع موجب افزایش صمیمت شود. درمانگر هیجان مدار به میزان پویایی مراجع در  رودمیبنابراین انتظار ؛ (16)کنند

                                                           
1 -Vazhappilly 

https://dorl.net/dor/20.1001.1.23223065.1400.11.2.5.0
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تا ارتباطی که مبتنی بر  کندمیعی و س دهدمیقرار  موردبررسی، تعاملات خانوادگی افراد را کندمیجلسات درمانی توجه 

تا به مسائل عاطفی فعلی خود نگاهی  کندمیاحساسات صادقانه است تقویت کند؛ برای رسیدن به این هدف، درمانگر تشویق 

پذیرش و تعهد نیز از طریق  درمان هرچندشناسایی کنند . تا احساسات و عواطف خود را بهتر از پیش کندمیبیندازد و کمک 

در درمان هیجان مدار همچنان که از نام  یتمرکز اصلاما  دهدمیش یکدیگر و افزایش توانایی تعامل صمیمیت را افزایش پذیر

احساس صمیمیت در  ازآنجاکهو  شودمی بردهنامنوعی هیجان  عنوانبهاین روش مشخص است بر هیجانات است. از صمیمیت 

شد هیجان محور ر درمانیزوج تأثیربیشتر تحت  دهدمیزمره هیجانات قرار دارد و با متغیرهای هیجانی همبستگی بالایی نشان 

 .کندمی

 پژوهش یهاتیمحدود

ه گذاشته باشند. از جمل ریتأثبود که ممکن است بر کیفیت پژوهش  روروبه ییهاتیمحدودپژوهش حاضر با  درروندگر پژوهش 

 روش .نباشند پژوهش از یک مرکز مشاوره انتخاب شدند ممکن است معرف کلیه جامعه یهایآزمودناینکه با توجه به اینکه 

بود علاوه بر آن امکان بررسی دقیق سلامت روانی و جسمانی  یخود سنج صورتبه هاآزموندر دسترس و  یریگنمونه

 بسنده شد. کنندگانشرکتدهی  خود گزارشفراهم نبود و به  کنندگانشرکت

 کاربرد پژوهش

 قرار گیرد. تجربه مورداستفادهیکپارچه در بهبود تعارض زوجین ناسازگار  صورتبهاین دو رویکرد درمانی  شودمیپیشنهاد 

شدت گرفتن یا حل تعارض نقش  درمانگر در طی پژوهش و بر اساس پیشینه نشان داد کیفیت روابط جنسی و مدت ازدواج در

در کنار استفاده از فنونی مانند پذیرش و تعهد و تمرکز بر هیجانات بر فرآیند روابط  شودمیبنابراین پیشنهاد ؛ اندداشته مؤثری

ج درمانگر زو شودمیآتی پیشگیری شود. پیشنهاد  هایتعارضجنسی و مشکلات این موضوع نیز پرداخته شود تا از این طریق از 

و خصوصیات فردی وی از رویکردی یکپارچه استفاده کند که از این  ایزمینهدر مواجهه با زوجین ناسازگار با توجه به مشکلات 

 طریق بتواند حداکثر تغییرات مثبت را در روابط مراجعین ایجاد کند.

 تقدیر و تشکر

ین انجام ا هاآنکه بدون همکاری  جامتربترکز مشاوره شهر مو مسئولین  کنندگانشرکتنویسندگان از تمامی  وسیلهبدین

 .دینمایممطالعه ممکن نبود تشکر 

 قی:لاحظات اخلام

خاطر  نانی، دادن اطمکنندگانشرکتبه  موردپژوهشدر  یکتب اطلاعاتموارد بود:  نیشامل ا یقلاحظات اخلاپژوهش م نیدر ا

در مطالعه و  نیداوطلبانه بودن مشارکت زوج ،یقیو استفاده از آن فقط در امور تحق اطلاعاتدر مورد محرمانه بودن  نیزوج به

 شرکت کنند نیاز زوج یکتب تیرضا اخذ

 وجود ندارد. سندگانینو نیب یتضاد منافع گونهچیه تضاد منافع:

 است شدهاستخراجمقطع دکتری  نامهانیپااین مقاله از 
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 ابزار پژوهش:

 ریاسپان یدو نفر یتست سازگار یها تمیآ 

عدم توافق خود با همسرتان را با  ایتولفق  زانیم ریاز عبارات ز کیدارند لطفا در مقابل هر یدرروابط خود اختلافات اکثرمردم

 . دیگزارش عدد مناسب در مقابل آن مشخص کن
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 می=توافق دائم دار5

 میتوافق دائم دار بای=تقر4

 میتوافق دار ی=گاه3

 می=اغلب اختلاف دار2

 میاختلاف دار شهیهم بای=تقر1

 میاختلاف دار شهی=هم0

  خانواده ی.صرف درآمد وامور مال1

  دقوایوتجد حاتی.تفر2

  ی.موضوعات ومسائل مذهب3

  .ابراز محبت4

  .دوستان5

  ی.روابط جنس6

  مناسب( ای حیعرف)رفتار صح تی.رعا7

  ی.فلسفه زندگ8

  همسر شاوندانیوخو نی.طرز رفتار با والد9

  مهم یزهای.مقاصد، اهداف وچ10

  .مدت زمان با هم بودن11

  مهم ماتی.اتخاذ تصم12

  خانه ی.انجام کارها13

  اوقات فراغت یها تیوفعال قی.علا14

  یوشغل یلیتحص ماتی.تصم15

 یشما وهمسرتان رخ م نیب کباریپند وقت  ریاز موارد ز کیکه هر دیمشخص کن ریز ینمره گذار اسیبا استفاده از مق لطفا  

 دهد.

 شهی=هم1
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 شهیهم بای=تقر2

 =اکثر اوقات3

 =معمولا4

 =بندرت5

  . دیدر باره آن بحث کرده ا ایو دیداد به رابطه خود افتاده ا انیپا ایو ییفکرطلاق، جدا کباربهی.چند وقت 16

  .دیشما وهمسرتان بعد از دعوا خانه را ترک کرده ا کباری.چند وقت 17

  گذرد. یم یشما وهمسرتان به خوب نیب زیکه همه چ دیفکر کرده ا کباری.کلا چند وقت 18

  .دیدار نانیبه همسر خود اعتماد واطم ای.آ19

  .دیف باشاتفاق افتاده که از ازدواج خود متأس ایآ20

  .دیکن یشما وهمسرتان دعوا م کباری.چند وقت 21

  .دیکن یرا خرد م گریکدیشما وهمسرتان اعصاب  کباری.چند وقت 22

 .دیبوس ی.همسر خود را م23

 اوقات              ندرتا                          هرگز یگاه             باهرروزیتقر                   هرروز

4                         3                     2                  1                       0 

 .دیمشترک خارج از خانه دار قیوهمسرتان علا اشمای.آ24

 مورد چیاز موارد                        درچند مورد              دره یموارد            دراکثرموارد                 دربعض درتمام 

 دهد. یشما وهمسرتان رخ م نیب کباریهرچند وقت  ریز موارد 

 =هرگز1

 درماه کباری=کمتر از 2

 چند بار درماه ای کی=3

 کباری ی=روز4

 کباری یاز روز شی=ب5

  تبادل نظرجذاب و دلچسب کی.25 

  دنی.با هم خند26
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  گفتگو کردن یزیدر مورد چ ی.به آرام27

  کردن یبرنامه همکار ایپروژه  کی.در28

ها در چند هفته گذشته  نیا ایاست . آ ریشود به قرار ز یاختلافات زن وشوهرها م ایکه گاه باعث توافق  یاز موارد یبرخ 

 .دیبکش رهیرا دا «ریخ» ای«بله»شما بوده است؟ لطفا دور پاسخ  یبرا یمشکلات ایباعث اختلاف نظر 

 را نداشتن ی.حال وحوصله رابطه جنس29

   ریخ          بله

 .ابراز عشق ومحبت نکردن30

   ریخ          بله

 نزاینشان دهنده م «یشادکام »ای یخشنود یعنیدر رابطه شما است . نتطه وسط،  یشادکام زانینشان دهنده م ری.موارد ز31

 یشادکام زانیه نشان دهنده مرا ک یاست. لطفا با در نظرگرفتن تمام جوانب دور شماره ا ییدر اکثر روابط زناشو یشادکام

 .دیبکش رهیشماست دا

شادکام              یلیشادکام              خ ایناخشنود           خشنود ینسبتا ناخشنود            کم          ارناخشنودیبس 

 یفوق العاده شادکام                  عال

 

0                  1                     2                   3                   4                     5                   1 

  

 دنیخود را با کش یرابطه شماست؟ لطفا عبارت انتخاب ندهیاحساس شما در درباره آ فیتوص نیبهتر ریاز عبارات ز کی.کدام32

 .دیآن مشخص کن یدور شماره جلو رهیدا

 .میشو ینم دیاز هر تلاش خسته ونا ام تیموقع نیا ی، وبرا میخود هست رابطه تی.مصرانه خواهان موفق5  

 .میشو ینم دیاز هر مقدار تلاش خسته ونا ام تیموفق نیا یخواهد رابطه ما موفق باشد وبرا یدلم م یلی.خ4

 

 کنم. یبه سهم خود تلاش م تیموفق نیا یخواهد رابطه ما موفق باشد وبرا یدلم م یلی.خ3

 تلاش کنم. نیاز ا شیتداوم ان ب یتوانم برا یرابطه مان موفق باشد ؛ اما نم.خوب است 2

 تلاش کنم . نیاز ا شیتداوم ان ب یبرا ستمی.خوب است رابطه مان موفق باشد ؛ اما حاضر ن1

 .ستیساخته ن یکار چیاز من ه گریادامه آن د یرابطه ما هرگز وجود ندارد وبرا تی.امکان موفق0
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 پرسشنامه نیازهای صمیمیت زناشویی باگاروزی 

 : سوالات این پرسشنامه را به دقت مطالعه کرده و به هر سوال بر اساس طیف زیر پاسخ دهید:نحوه تکمیل

 1  2  3  4  5  6  7  8  9  10 

 یك نیاز شدیداَ قوی است      اصلاَ یك نیاز قوی نیست

 

یان نهادن و سهیم شدن کلیه احساسات اعم از احساسات مثبت )شادی، وجد و عبارت است از نیاز به درم صمیمیت عاطفی

هیجان زدگی( و احساسات منفی )غمگینی، ترس، احساسگناه، تنهایی، کسالت، خستگی و افسردگی( با همسرتان است. )لطفاَ 

 در مقابل هر جمله فقط دور یک عدد دایره بکشید(

 ن گذاشتن احساساتتان چقدر قوی است؟به طور کلی نیاز به انتقال و در میا -1

1  2  3  4  5  6  7  8  9  10 

 یک نیاز شدیداَ قوی است      اصلاَ یک نیاز قوی نیست
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 زعیمی و همکاران

چقدر برای شما مهم است که هرگاه احساستان را با همسرتان در میان بگذارید او شما را درك کرده و به شما  -2

 گوش کند؟

 1  2  3  4  5  6  7  8  9  10 

 شدیداَ مهم است     اصلاَ مهم نیست

 تا چه حد همسرتان قادر به ارضا نیاز شما به صمیمت عاطفی است؟ -3

1  2  3  4  5  6  7  8  9  10 

 کاملا قادر به ارضاء این نیاز است     اصلاَ قادر به ارضاء این نیاز نیست

 ثبت و منفی اش را با شما در میان بگذارد؟چقدر برای شما و رضایت از همسرتان مهم است که او احساسات م -4

1  2  3  4  5  6  7  8  9  10 

 شدیداَ مهم است     اصلاَ مهم نیست

 تا چه حد همسرتان قادر به ارضاء انتظارات شما برای در میان گذاشتن و انتقال احساساتش با شما است؟ -5

1  2  3  4  5  6  7  8  9  10 

 کاملا قادر به ارضاء انتظاراتم است     انتظاراتم نیستاصلاَ قادر به ارضاء 

 

عبارت است از نیاز به درمیان نهادن و فاش کردن مسائل شخصی، اطلاعات و احساسات مربوط به  صمیمت روانشناختی

میان گذاشتن  خودتان با همسرتان است. همچنین نیاز به در میان نهادن امیدها، رؤیاها و خیالات و نقشه های آینده و نیز در

 ترسها، نگرانیها، علایق و رازها با همسرتان است.

 )لطفاَ در مقابل هر جمله فقط دور یک عدد دایره بکشید(.

 

 به طورکلی نیاز شما به صمیمت روانشناختی چقدر قوی است؟ -6

1  2  3  4  5  6  7  8  9  10 

 یک نیاز شدیداَ قوی است      اصلاَ یک نیاز قوی نیست

چقدر برای شما مهم است، هرگاه جزئیات صمیمانهای دربارة خودتان، امیدها،رؤیاها و علایق را افشا می کنید،  -7

 همسرتان شما را درك کرده و به شما گوش کند؟

1  2  3  4  5  6  7  8  9  10 

 شدیداَ مهم است     اصلاَ مهم نیست

 روانشناختی است؟ تا چه حد همسرتان قادر به ارضا نیاز شما به صمیمت -8

1  2  3  4  5  6  7  8  9  10 

 کاملا قادر به ارضاء این نیاز است     اصلاَ قادر به ارضاء این نیاز نیست

چقدر برای شما و رضایت از همسرتان مهم است که او اطلاعات و جزئیات مربوط به خودش را با شما در میان  -9

، علایق، مشکلات، امیدها، رؤیاها و آرزوهایش را با شما در میان گذاشته و افشا کند و اینکه ترس های درونی

 بگذارد؟
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1  2  3  4  5  6  7  8  9  10 

 شدیداَ مهم است     اصلاَ مهم نیست

تا چه حد همسرتان قادر به ارضاء انتظارات شما برای افشاء اطلاعات مربوط به خودش و در میان گذاشتن  -10

 ت، امیدها، رؤیاها و آرزوهایش با شما است؟ترسهای درونی، علایق، مشکلا

1  2  3  4  5  6  7  8  9  10 

 کاملا قادر به ارضاء انتظاراتم است     اصلاَ قادر به ارضاء انتظاراتم نیست

 

 

ل قابعبارت است نیاز به انتقال و در میان نهادن عقاید، افکار و باورهای مهم با همسر تان است. )لطفاَ در م صمیمت عقلانی

 هر جمله فقط دور یک عدد دایره بکشید(.

 است؟ چقدرقوی همسرتان با مهم باورهای و افکار عقاید، نهادن میان در به شما نیاز طورکلی به -11

1  2  3  4  5  6  7  8  9  10 

 یک نیاز شدیداَ قوی است      اصلاَ یک نیاز قوی نیست

افکار و باورهای مهم با همسرتان در میان می گذارید او شما را چقدر برای شما مهم است که هرگاه عقاید،  -12

 درککرده و به شما گوش کند؟

1  2  3  4  5  6  7  8  9  10 

 شدیداَ مهم است     اصلاَ مهم نیست

 است؟ عقلانی صمیمت به شما نیاز ارضا به قادر همسرتان حد چه تا -13

1  2  3  4  5  6  7  8  9  10 

 کاملا قادر به ارضاء این نیاز است     ارضاء این نیاز نیست اصلاَ قادر به

 چقدر برای شما و رضایت از همسرتان مهم است که او عقاید، افکار و باورهایش را با شما در میان بگذارد؟ -14

1  2  3  4  5  6  7  8  9  10 

 شدیداَ مهم است     اصلاَ مهم نیست

 ء انتظارات شما برای در میان گذاشتن عقاید ، افکار و باورهایش با شماست ؟تا چه حد همسرتان قادر به ارضا -15

1  2  3  4  5  6  7  8  9  10 

 کاملا قادر به ارضاء انتظاراتم است     اصلاَ قادر به ارضاء انتظاراتم نیست

 

است که ماهیت جنسی دارد.  عبارت است نیاز به درمیان نهادن و بیان افکار، احساسات، آرزوها و خیالاتی صمیمت جنسی

همچنین شامل در میان گذاشتن تجارب عاشقانه با یکدیگر است )برای مثال، تماشای فیلمهای عاشقانه، گوش دادن به موسیقی 

عاشقانه، خواندن مطالب عاشقانه(. صمیمیت جنسی نیز شامل نیاز به نزدیکی جسمانی، تماس بدنی، و تمایلاتی استکه برای 

ت جنسی طرح ریزی می شود )بوسیدن، درآغوش گرفتن(. )لطفاَ در مقابل هر جمله فقط دور یک عدد دایره تحریک و رضای

 بکشید(.

 است؟ قوی چقدر جنسی صمیمیت به شما نیاز طورکلی به -16
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1  2  3  4  5  6  7  8  9  10 

 یک نیاز شدیداَ قوی است      اصلاَ یک نیاز قوی نیست

است که هرگاه عقایدو تمایلات خود درباره مسائل جنسی ر ا با همسرتان در میان می چقدر برای شما مهم  -17

 گذارید او شما را درککرده و به شما گوش کند؟

1  2  3  4  5  6  7  8  9  10 

 شدیداَ مهم است     اصلاَ مهم نیست

 تا چه حد همسرتان قادر به ارضا نیاز شما به صمیمت جنسی است؟ -18

1  2  3  4  5  6  7  8  9  10 

 کاملا قادر به ارضاء این نیاز است     اصلاَ قادر به ارضاء این نیاز نیست

چقدر برای شما مهم است که همسرتان افکار، تمایلات و خیالات جنسی اش را با شما در میان بگذارد و  -19

 نیازهای جنسی را به شما انتقال دهد؟

1  2  3  4  5  6  7  8  9  10 

 شدیداَ مهم است     مهم نیست اصلاَ

تا چه حد همسرتان قادر به ارضاء انتظارات شما برای در میان گذاشتن افکار، احساسات، تمایلات و نیازهای  -20

 جنسی اش است؟

1  2  3  4  5  6  7  8  9  10 

 کاملا قادر به ارضاء انتظاراتم است     اصلاَ قادر به ارضاء انتظاراتم نیست

 

عبارت است از نیاز به نزدیکی فیزیکی و تماس بدنی با همسر است . نزدیکی جسمانی شامل تجاربی مانند  بدنیصمیمت 

 گرفتن دستها، درآغوش گرفتن و لمس غیرجنسی است. )لطفاَ در مقابل هر جمله فقط دور یک عدد دایره بکشید(.

 است؟ قوی چقدر بدنی صمیمیت به شما نیاز طورکلی به -21

1  2  3  4  5  6  7  8  9  10 

 یک نیاز شدیداَ قوی است      اصلاَ یک نیاز قوی نیست

 کند؟ درك را میکنید شروع شما جسمانیکه اظهارات همسرتان که است مهم شما برای چقدر -22

1  2  3  4  5  6  7  8  9  10 

 شدیداَ مهم است     اصلاَ مهم نیست

 است؟ جسمانی تماس و نزدیکی به شما نیاز ارضا به قادر همسرتان حد چه تا -23

1  2  3  4  5  6  7  8  9  10 

 کاملا قادر به ارضاء این نیاز است     اصلاَ قادر به ارضاء این نیاز نیست

 کند؟ شروع را جسمانی تماس و نزدیکی همسرتان استکه مهم شما برای چقدر -24

1  2  3  4  5  6  7  8  9  10 

 شدیداَ مهم است     اصلاَ مهم نیست
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 شماست؟ با جسمانی تماس و شروع برای شما انتظارات ارضاء به قادر همسرتان حد چه تا -25

1  2  3  4  5  6  7  8  9  10 

 کاملا قادر به ارضاء انتظاراتم است     اصلاَ قادر به ارضاء انتظاراتم نیست

 

عبارت است نیاز به درمیان گذاشتن افکار، احساسات، عقاید و تجاربتان در زمینه های معنوی با همسرتان  صمیمت معنوی

است. این باورها با مذهب، معنای وجود، زندگی پس از مرگ و ارتباط با خدا مرتبط میباشد. همچنین شامل مشارکت با همسرتان 

 ابل هر جمله فقط دور یک عدد دایره بکشید(.در مراسم، جشنها و تجارب مذهبی است. )لطفاَ در مق

 است؟ قوی چقدر معنوی صمیمیت به شما نیاز طورکلی به -26

1  2  3  4  5  6  7  8  9  10 

 یک نیاز شدیداَ قوی است      اصلاَ یک نیاز قوی نیست

معنوی را با او در چقدر برای شما مهم است، همسرتان وقتی افکار، احساسات و تجاربتان درباره موضوعات  -27

 میان می گذارید شما را درك کرده و به شما گوش کند؟

1  2  3  4  5  6  7  8  9  10 

 شدیداَ مهم است     اصلاَ مهم نیست

 است؟ معنوی صمیمیت به شما نیاز ارضا به قادر همسرتان حد چه تا -28

1  2  3  4  5  6  7  8  9  10 

 کاملا قادر به ارضاء این نیاز است     نیستاصلاَ قادر به ارضاء این نیاز 

چقدر برای شما و رضایت از همسرتان مهم است که او افکار، باورها و احساسات و تجاربش در زمینه معنوی  -29

 را با شما در میان بگذارد؟

1  2  3  4  5  6  7  8  9  10 

 شدیداَ مهم است     اصلاَ مهم نیست

 شرکت کنید؟ مذهبی مراسم و جشنها در همسرتان با کهاست مهم شما برای چقدر -30

1  2  3  4  5  6  7  8  9  10 

 شدیداَ مهم است     اصلاَ مهم نیست

 است؟ معنویاش تجارب انتقال برای شما انتظارات ارضا به قادر همسرتان چقدر -31

 

1  2  3  4  5  6  7  8  9  10 

 کاملا قادر به ارضاء انتظاراتم است     اصلاَ قادر به ارضاء انتظاراتم نیست

 

عبارت است از نیاز و تمایل به در میان گذاشتن احساسات و تجاربی با همسر است که زیبا، فرحبخش  صمیمت زیباشناختی

یا الهام بخش در نظر گرفته می شود )مانند شگفتی های جهان و طبیعت، موسیقی، هنرو شعر(. )لطفاَ در مقابل هر جمله فقط 

 یک عدد دایره بکشید(.دور 

 است؟ چقدر زیبایی گذاشتن میان در به شما تمایل و نیاز طورکلی به -32
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 زعیمی و همکاران
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 یک نیاز شدیداَ قوی است      اصلاَ یک نیاز قوی نیست

همسرتان در چقدر برای شما مهم است که هر گاه تلاش می کنید تا احساسات و تجارب زیباشناختی را با  -33

 میان بگذارید او به شما گوش کند؟
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 شدیداَ مهم است     اصلاَ مهم نیست

 است؟ زیباشناختی صمیمیت به شما نیاز ارضا به قادر همسرتان حد چه تا -34
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 به ارضاء این نیاز استکاملا قادر      اصلاَ قادر به ارضاء این نیاز نیست

چقدر برای شما و رضایت از همسرتان مهم است که همسرتان تجارب و احساساتی که او زیبا ، فرحبخش یا  -35

 الهام بخش در نظر می گیرد را با شما در میان بگذارد؟
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 شدیداَ مهم است     اصلاَ مهم نیست

قادر به ارضاء انتظارات شما برای انتقال و در میان گذاشتن تجارب و احساساتی است که تا چه حد همسرتان  -36

 او زیبا، فرحبخش یا الهام بخش در نظر می گیرد ؟
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 کاملا قادر به ارضاء انتظاراتم است     اصلاَ قادر به ارضاء انتظاراتم نیست

 

ت است از نیاز به مشغول شدن و مشارکت در فعالیت ها و تجارب تفریحی و لذت بخش و عبار تفریحی -صمیمت اجتماعی

تفریحی شامل فعالیت ها و تجاربی مانند جوک و داستانهای فکاهی گفتن،  -شوخیآمیز با همسر می باشد. صمیمت اجتماعی

دن با یکدیگر، سهیم کردن مسئولیت ها، درمیان گذاشتن تجارب روزانه و بحثهای مرتبط با حوادث روزانه با همسر، ورزش کر

 گذراندن تعطیلات با یکدیگر است.

 )لطفاَ در مقابل هر جمله فقط دور یک عدد دایره بکشید(.

 است؟ قوی چقدر تفریحی -اجتماعی صمیمت به شما تمایل و نیاز طورکلی به -37
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 یک نیاز شدیداَ قوی است      اصلاَ یک نیاز قوی نیست

تفریحی که شما شروع می کنید مشغول  -چقدر برای شما مهم است که همسرتان در فعالیتهای اجتماعی -38

 شود؟

1  2  3  4  5  6  7  8  9  10 

 شدیداَ مهم است     اصلاَ مهم نیست

 است؟ تفریحی -اجتماعی صمیمیت به شما نیاز ارضا به قادر همسرتان حد چه تا -39
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 کاملا قادر به ارضاء این نیاز است     اصلاَ قادر به ارضاء این نیاز نیست

چقدر برای شما مهم است که همسرتان مشارکت در فعالیتها و تجارب تفریحی و لذت بخش و اجتماعی را  -40

 شروع کرده و آن را از شما درخواست کند؟
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 شدیداَ مهم است     اصلاَ مهم نیست

 -تا چه حد همسرتان قادر به ارضاء انتظارات شما برای شروع و مشغول شدن شما در فعالیت های اجتماعی -41

 تفریحی همراه با اوست؟
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 تظاراتم استکاملا قادر به ارضاء ان     اصلاَ قادر به ارضاء انتظاراتم نیست

 

 

 


