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Abstract
Introduction: Marital conflict is caused by the incompatibility of the couple in the type of needs and 
the method of satisfying it and irresponsible behavior towards the marital relationship and marriage. 
One of the treatments can be couple therapy. The aim of this study was to determine the effectiveness 
of "Systemic-Behavioral Couple Therapy" on self-differentiation and sexual satisfaction in couples 
with marital conflict.
Methods: The method of the present study was quasi-experimental with pretest -posttest design, 
and follow-up with control. The statistical population of this study consisted of couples with marital 
conflict who referred to 2 health centers of Shahid Beheshti University of Medical Sciences in Tehran 
in winter of 2020 (due to easier access of researchers to these two centers). The “Marital Conflict 
Questionnaire Revised” was used to identify conflicting couples. 20 couples (40 people) who had 
a score of 115 or more than 270 of the total questionnaire, were selected and after matching, were 
divided into two groups of intervention and control. The instruments used in the study included 
demographic information, "Index of Sexual Satisfaction", “Differentiation of Self Inventory” and 
“Marital Conflict Questionnaire Revised”. The validity of the instruments was measured by the 
content validity ratio method and the reliability by the internal consistency method by calculating the 
Cronbach's coefficient. "Systemic-Behavioral Couple Therapy" was performed on the intervention 
group in 10 sessions of 90 minutes once a week. The collected data were analyzed in SPSS. 21.
Results: Intervention on female sexual satisfaction (P <0.05, F = 15.00), male sexual satisfaction 
(P <0.05, F = 12.27), female differentiation (P <0.05, F= 22.51) and male differentiation (P <0/05, 
F=16.92) was effective and this effect remained stable in the follow-up stage. 
Conclusions: “Systemic-Behavioral Couple Therapy” has been effective in increasing the level of 
sexual satisfaction and differentiation of each couple. It is suggested to use the above method as a 
practical and effective treatment method to improve their sexual satisfaction and differentiation in 
couples with marital conflict.
Keywords: Marital Conflict, Sexual Satisfaction, Differentiation of Self, Systemic-Behavioral 
Couple Therapy.
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چکیده
مقدمــه: تعــارض زناشــویی ناشــی از ناهماهنگــی زن و شــوهر در نــوع نیازهــا و روش ارضــای آن و رفتــار غیرمســئولانه نســبت بــه 
ارتبــاط زناشــویی و ازدواج اســت. یکــی از روش هــای درمــان آن، مــی توانــد زوج درمانــی باشــد. هــدف از انجــام پژوهــش حاضــر، 
تعییــن اثربخشــی "زوج درمانــی سیســتمی- رفتــاری" بــر تمایزیافتگــی خــود و رضایــت جنســی در هــر یــک زوجیــن دارای تعــارض 

زناشــویی بــود. 
روش کار: روش پژوهــش حاضــر نیمــه تجربــی بــا طــرح پیش آزمــون، پس آزمــون بــا گــروه کنتــرل و پیگیــری بــود. جامعــه آمــاری 
ایــن پژوهــش را زوجیــن دارای تعــارض زناشــویی تشــکیل دادنــد کــه از دی  مــاه 1398 تــا آذر 1399 بــه 2 مرکــز بهداشــتی و درمانــی 
دانشــگاه علــوم پزشــکی شــهید بهشــتی در شــهر تهــران )بــه دلیــل دسترســی آســان تــر پژوهشــگران، بــه ایــن دو مرکــز( مراجعــه 
 Marital Conflict( "کــرده بودنــد. بــرای شناســایی زوجیــن دارای تعــارض از "پرسشــنامه تعارضــات زناشــویی تجدیــد نظــر شــده
Questionnaire Revised( اســتفاده شــد. 20 زوج )40 تــن( کــه نمــره 115 یــا بیشــتر از 270 نمــره کل پرسشــنامه را کســب کــرده 

بودنــد، بــه روش نمونــه گیــری هدفمنــد انتخــاب و پــس از همتاســازی، در 2 گــروه مداخلــه و کنتــرل قــرار گرفتنــد. ابزارهــای مــورد 
اســتفاده در پژوهــش شــامل اطلاعــات جمعیــت شــناختی، "شــاخص رضایــت جنســی" )Index of Sexual Satisfaction(، "ســیاهه 
ــود. روایــی  ــد نظــر شــده" ب تمایزیافتگــی خــود" )Differentiation of Self Inventory( و "پرسشــنامه تعارضــات زناشــویی تجدی
ــاخ ســنجیده شــد.  ــب آلفاکرونب ــا محاســبه ضری ــی ب ــه روش همســانی درون ــی ب ــوا و پایای ــی  محت ــه روش نســبت روای ــا ب ــزار ه اب
"زوج درمانــی سیســتمی - رفتــاری" طــی 10 جلســه 90 دقیقــه ای به صــورت هفتــه ای یــک  بــار در مــورد گــروه مداخلــه اجــرا شــد. 

داده هــای جمــع آوری  شــده در نــرم افــزار آمــاری اس پــی اس اس نســخه 21 تحلیــل شــد. 
یافتــه هــا: مداخلــه بــر رضایــت جنســی زنــان )F=15/00 ، P>0/05(، رضایــت جنســی مــردان )F=12/27 ،P>0/05(، تمایزیافتگی 
زنــان )F=22/541 ، P>0/05( و تمایزیافتگــی مــردان )F=16/92 ، P>0/05( مؤثــر بــوده و ایــن تاثیــر در مرحلــه پیگیــری پایــدار 

مانــده اســت.
ــن  ــک از زوجی ــر ی ــی ه ــی و تمایزیافتگ ــت جنس ــزان رضای ــش می ــاری" برافزای ــتمی- رفت ــی سیس ــری: "زوج درمان ــه گی نتیج
اثربخــش بــوده اســت. پیشــنهاد مــی شــود از روش فــوق بــه  عنــوان روش درمانــی کاربــردی و مؤثــر بــرای بهبــود رضایــت جنســی و 

تمایزیافتگــی خــود در زوجیــن دارای تعــارض زناشــویی اســتفاده شــود. 
کلید واژه ها: تعارض زناشویی، رضایت جنسی، تمایزیافتگی خود، زوج درمانی سیستمی- رفتاری.
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مژگان زمانی فر و همکاران

مقدمه 
 marital( ــویی ــات زناش ــوع تعارض ــر موض ــای اخی ــال ه در س
conflict( بــه طــور فزاینــده ای در میــان پژوهــش هــای انجــام 

ــات،  ــت )1(. تعارض ــرده اس ــب ک ــژه ای کس ــگاه وی ــده جای ش
پدیده هــای طبیعــی و ذاتــی روابــط زناشــویی هســتند کــه درنتیجه 
ــه  ــن ب ــف زوجی ــای مختل ــق، نظــرات و دیدگاه ه ــاوت در علائ تف
ــن  ــکار بی ــت آش ــوان مخالف ــی ت ــارض را م ــد. تع ــود می آی وج
زوجیــن تعریــف نمــود کــه ســبب عــدم توافــق و مشــکلات رابطــه 
ــرآورده  ــارات ب ــامل انتظ ــارض ش ــایع تع ــع ش ــود )2(. مناب می ش
ــی،  ــکلات مال ــن، مش ــت زوجی ــات فراغ ــت، اوق ــده، صمیمی نش
ــی،  ــئولیت های زندگ ــدرت، مس ــوق و ق ــاوی حق ــلاف در تس اخت
فرزنــد پــروری، رابطــه جنســی، شــخصیت هــر یــک از زوجیــن و 
بســتگان آن هــا هســت. درگیری هــای حل نشــده و تنــش مربــوط 
ــز در  ــه را نی ــن رابط ــات، رضایت بخش تری ــری و اختلاف ــه درگی ب
ــر ایــن، مدیریــت و حــل  معــرض خطــر قــرار می دهــد. عــلاوه ب
ــی از  ــع قابل توجه ــد منب ــود می توان ــت و خ ــوار اس ــارض دش تع

ــش باشــد )3(.  تن
شــواهد زیــادی بــر پایــه پژوهــش هــای مختلــف وجــود دارد کــه 
ــم در  ــات مه ــی از موضوع ــی یک ــه جنس ــد رابط ــان می ده نش
ــات رابطــه هســت )4(.  ــت و ثب ــی زناشــویی، رضای ــت زندگ کیفی
رضایــت جنســی پاســخ عاطفــی برخاســته از ارزیابــی ذهنــی فــرد 
از جنبه هــای مثبــت و منفــی رابطــه عاشــقانه بــا شــریک زندگــی 
خــود، مــی باشــد )5(. رضایــت جنســی ســاختاری گســترده اســت 
کــه باکیفیــت ازدواج، کیفیــت زندگــی، رفــاه عمومــی و شــادکامی 
ــش  ــا افزای ــی ب ــت جنس ــش در رضای ــت و کاه ــه اس درهم آمیخت
احتمــال طــلاق همــراه اســت )6(. روشــن اســت کــه ارتبــاط میــان 
رضایــت جنســی بــا رضایــت از کیفیــت و فراوانــی رابطــه جنســی 
ــود؛  ــد ب ــراه خواه ــی، هم ــرد جنس ــلال عملک ــود اخت ــدم وج و ع
همچنیــن، رضایــت جنســی، ســطوح پائیــن تــر تعــارض زناشــویی 
ــی )10(،  ــت از زندگ ــویی )9( رضای ــه زناش ــت از رابط )8،7(، رضای
ــد  ــال خواه ــالا )11( را بدنب ســلامتی جســمانی و روانشــناختی   ب
ــد  ــری مانن ــای دیگ ــات متغیره ــی از مطالع ــت )12(. در برخ داش
حمایــت اجتماعــی، روابــط خــوب بــا فرزنــدان و خانــواده و وضعیت 
ــت جنســی،  ــالای رضای ــزان ب ــا می ــالا ب ــی ب اقتصــادی- اجتماع

ــوده اســت )13(. همــراه ب
ــویی  ــد در کاهــش تعارضــات زناش ــه می توان ــی ک ــی از عوامل یک
 )differentiation( نقــش مؤثــری را ایفــا کنــد، تمایزیافتگــی
زوجیــن اســت. تمایزیافتگــی بــه معنــای تفکــر و تأمــل، بــه  ویــژه 
در شــرایط فشــارهای عاطفــی و نگران کننــده اســت )14(. در 
رابطــه زناشــویی زوجیــن نیــز، تمایزیافتگــی بــه ایــن صــورت خود 
ــا  ــه ب ــگام مواجه ــه هن ــن، ب ــن زوجی ــه ای را نشــان مــی دهــد ک

تعــارض به طــور مناســبی بــا شــرایط ســازگار شــده و از اضطــراب 
ــد  ــا مســائل برخــورد می کنن ــی، ب ــاب نمــوده و بطــور عقلان اجتن
)15(. بعــلاوه، زوجینــی کــه ســطح بالایــی از تمایزیافتگــی دارنــد 
ــای  ــه نیازه ــه ب ــاد، توج ــاس اعتم ــر اس ــو و ب ــا گفتگ ــولًا ب معم
یکدیگــر و فراهــم نمــودن بســتری مشــترک جهــت پیشــرفت هــر 
یــک از زوجیــن، رفتــار مــی کننــد )17،16(. از دیگــر خصوصیــات 
زوجیــن تمایزیافتــه، تعییــن مرزهــای انعطاف پذیــری مــی باشــد، 
ــط  ــش در رواب ــه تن ــن ب ــی پایی ــا تمایزیافتگ ــراد ب ــه اف در حالی ک
زوجــی بــا اجتنــاب از تعامــل، حفــظ رابطــه یــا یافتــن صمیمیــت 
ــن  ــد )18(. در ای ــان می دهن ــش نش ــر، واکن ــا همس ــد ب بیش ازح
راســتا، نتایــج مطالعــات نشــان می دهــد کــه رابطــه مثبتــی میــان 
تمایزیافتگــی خــود و ســازگاری روانشــناختی و رضایــت زناشــویی 
وجــود دارد؛ همچنیــن، روش هــای مختلفــی بــرای حــل مشــکلات 
زوجیــن متعــارض بــکار گرفتــه  مــی شــود کــه یکــی از درمان های 

موفــق در ایــن حــوزه زوج درمانــی مــی باشــد )19-16(.
ــا ایــن  ــه اینکــه، زوج هــای دارای تنــش، معمــولًا ب ــا عنایــت ب  ب
اعتقــاد جــدی وارد درمــان می شــوند کــه شــریک زندگــی آن هــا 
مســئول مشــکلات روابطشــان بــوده و ایــن بــاور را دارنــد کــه ایــن 
مشــکلات فقــط در صورتــی حــل می شــوند کــه درمانگــر بــر روی 
ــذا، یکــی از وظایــف زوج درمانــی  همســر آن هــا متمرکــز شــود؛ ل
تغییــر ایــن مفهــوم  و تمرکــز بــر فرایندهــای تعاملــی پویــا میــان 
ــی:  ــای زوج درمان ــداف رویکرده ــر اه ــت )20(. از دیگ ــن اس زوجی
ــردی  ــن ف ــای بی ــوزش مهارت ه ــن، آم ــه زوجی ــش ب ــه بین ارائ
ــر  ــئله(، تغیی ــل مس ــی و ح ــای ارتباط ــد مهارت ه ــف )مانن مختل
الگوهــای رفتــاری کــه باعــث حفــظ مشــکلات زوجیــن می شــود 
پاســخ های  تجربــه  بــرای  فرصت هایــی  نمــودن  فراهــم  و 

ــر مــی باشــد )21(. ســازگارانه ت
ــه  ــوان ب ــی، می ت ــه درمان هــای موفــق در حــوزه زوج درمان ازجمل
 Systemic-Behavioral(  »ــاری ــتمی- رفت ــی سیس »زوج درمان
Couple Therapy( اشــاره نمــود. ایــن روش در ســال 1990 

ــد  ــی گردی ــتان معرف ــط Crowe & Ridley )22( در انگلس توس
ــاری  ــی رفت ــه از زوج درمان ــت ک ــردی اس ــی و کارب و روش تلفیق
Stewart و زوج درمانــی سیســتمی Minuchin ترکیــب شــده 

ــر  ــتر ب ــاری« بیش ــتمی- رفت ــی سیس ــد »زوج درمان ــت. تأکی اس
ــرش  ــی در نگ ــر اساس ــا تغیی ــت ت ــاري اس ــازگاري رفت ــود س بهب
یــا بینــش زوجیــن )22(. در تفکــر منظــم کل واحــد خانــواده بــه 
 عنــوان یــک نظــام در نظــر گرفتــه می شــوند و روابــط همــه افــراد 

ــر وابســته اســت )23(. ــه همدیگ ــواده ب در خان
ــال اول ازدواج، رخ داده  ــا در 7-5 س ــلاق ه ــد ط ــدود 50 درص ح
ــد  ــی می مانن ــارض، باق ــرایط تع ــه در ش ــی ک ــن زوجین و از بی
حــدود 20 درصــد آن هــا، تنــش هــای رابطــه زناشــویی را تجربــه 
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می کننــد )24(. بــا توجــه بــه پژوهــش هــای انجــام شــده بــه نظــر 
مــی رســد از راه رشــد عواطــف، کاهــش هیجــان هــای منفــی و 
ســازمان دهــی رفتــار و توجــه بــه پویایــی هــای درونــی و بافــت 
ارتباطــی و سیســتمی بتــوان بــه زوج هــا بــرای بهبــود روابطشــان 
ــدد  ــای متع ــج پژوهش ه ــتا، نتای ــن راس ــود )25(. در ای ــک نم کم
ــر کاهــش  ــاری« ب ــی سیســتمی- رفت نشــان می دهــد »زوج درمان
افســردگی و افزایــش رضایــت زناشــویی )26(، کاهــش تعارضــات 
ــویی )29،28( و  ــازگاري زناش ــش س ــا )27(، افزای ــویی زوج ه زناش
افزایــش رضایــت جنســی و بهزیســتی روانــی زوج هــای ناســازگار 
)30( اثربخــش بــوده اســت. پژوهشــی کــه بــه بررســی اثربخشــی 
»زوج درمانــی سیســتمی- رفتــاری« بــر رضایــت جنســی و 
تمایزیافتگــی خــود در زوجیــن دارای تعــارض زناشــویی کــه 
حداکثــر پنــج ســال از ازدواج آن هــا گذشــته باشــد، یافــت نگردیــد. 
ــی  ــی زوج درمان ــن اثربخش ــدف تعیی ــا ه ــر ب ــش حاض ــذا، پژوه ل
سیســتمی- رفتــاری« بــر رضایــت جنســی و تمایزیافتگــی خــود، 
در هــر یــک از زوجیــن دارای تعــارض زناشــویی بــا ســابقه ازدواج 

ــد. کمتــر از 5 ســال، انجــام گردی

روش کار
ــا طــرح پیش آزمــون،  ــی ب ــه روش نیمــه تجرب پژوهــش حاضــر ب
پس آزمــون بــا گــروه مداخلــه و کنتــرل  و پــی گیــری می¬باشــد. 
جامعــه آمــاری ایــن پژوهــش را زوجیــن دارای تعــارض زناشــویی 
شــهر تهــران، بــا دامنــه ســنی 25 تــا40 ســال تشــکیل دادنــد کــه 
ــی  ــتی و درمان ــز بهداش ــه مراک ــا آذر 1399 ب ــاه 1398 ت از دی م
تحــت پوشــش دانشــگاه علــوم پزشــکی شــهید بهشــتی مراجعــه 
ــن  ــایی زوجی ــرای شناس ــه ب ــه اینک ــت ب ــا عنای ــد. ب ــرده بودن ک
دارای تعــارض نیــاز بــه ســنجش و انــدازه گیــری آن بــود، 
از میــان مراجعه کننــدگان بــه 2 مرکــز مذکــور، »پرسشــنامه 
 Marital Conflict( »ــده ــر ش ــد نظ ــویی تجدی ــات زناش تعارض
ــورد  ــای م ــی ابزاره ــه، معرف Questionnaire Revised( )در ادام

ــم  ــم زن و ه ــن: ه ــد شــد( را 20 زوج )40 ت ــتفاده آورده خواه اس
شــوهر( پاســخ دادنــد. کســانی کــه از 270 نمــره کل، نمــره 115 
ــه پژوهــش  ــرایط ورود ب ــد )33-31(، ش ــالا، کســب کردن ــه ب و ب
ــد  ــه روش هدفمن ــش، ب ــن بخ ــای ای ــه ه ــذا نمون ــتند. ل را داش
ــه هــا از لحــاظ ســن، وضعیــت فرهنگــی-  انتخــاب شــدند. نمون
اقتصــادی، طــول مــدت ازدواج، تعــداد فرزنــد و میــزان تحصیــلات، 
ــرل  ــه و کنت ــروه مداخل ــا در 2 گ ــه ه ــدند و نمون ــازی ش همتاس
جایگزیــن شــدند. تعــداد نمونــه بــر اســاس حداقــل تعــداد نمونــه 
در مطالعــات تجربــی محاســبه شــد )34(. در طــول مــدت اجــرای 
پژوهــش از زوجیــن انتخاب شــده یــک زوج از هــر گــروه از ادامــه 
درمــان منصــرف شــده و طــرح پژوهــش بــا 9 زوج در هــر گــروه 

ادامــه پیــدا کــرد. 
معیارهــای ورود بــه درمــان شــامل: 1- زوجینــی کــه نمــره تعارض 
زناشــویی آن هــا از »پرسشــنامه تعارضــات زناشــویی تجدیــد نظــر 
شــده« )Marital Conflict Questionnaire Revised(، 112 و 
بــه بــالا باشــد. 2- دامنــه ســن زوجیــن 40- 25 ســال باشــد. 3- 
حداقــل مــدرک تحصیلــی آن هــا دیپلــم باشــد. 4- زوجینــی کــه 
از شــروع ازدواج آن هــا 5-1 ســال گذشــته باشــد. 5-زوجینــی کــه 
ــد.  ــه مشــاوره ای بودن ــه همــکاری جهــت دریافــت مداخل مایــل ب
ــوهری  ــا ش ــه: زن ی ــود از اینک ــارت ب ــز عب ــروج نی ــای خ معیاره
بــه مــواد مخــدر یــا الــکل اعتیــاد داشــته باشــند؛ ابتــلای زن یــا 
ــلالات روان  ــد اخت ــدید )مانن ــی ش ــلالات روان ــه اخت ــوهری ب ش
پریشــی )psychotic disorder(، دوقطبــی )bipolar(، روان تنــی 
 )personality disorder( اختلال شــخصیت ،)psychosomatic(
و یــا یــک وضعیــت یــا بیمــاری جســمانی کــه برحســب مصاحبــه 
تشــخیصی دارا باشــند و همچنیــن مصرف کننــده داروهــای 

روانپزشــکی باشــند. 
ابزار گردآوري داده ها شامل ابزارهای زیر بود. 

پرسشــنامه اطلاعــات جمعیــت شــناختی شــامل ســن، مــدت زمان 
ازدواج، تعــداد فرزنــد و ســطح تحصیــلات  بــود. 

 )Index of Sexual Satisfaction( »شــاخص رضایــت جنســی«
در ســـال 1981 توســـط Hudson و همکاران )35( بـــراي ارزیابي 
ســطوح رضایــت زوجیــن طراحــی شــد. ایــن ابــزار تــک مولفــه ای 
ــوده و جــزء ابزارهــای خــود گــزارش دهــی  و دارای 25 عبــارت ب
محســوب می شــود. ایــن شــاخص بــه روش لیکــرت 5 درجــه ای 
ــات و همیشــه 1-5(  ــات، بیشــتر اوق ــدرت، گاهــی اوق ــز، بن )هرگ
درجــه بنــدی شــده اســت. ایــن ابــزار دارای 13 عبــارت )23، 21، 
20، 19، 17، 16، 13، 11، 9، 8، 5، 3، 1( منفــی )یعنــی گزینــه 
هرگــز نمــره 1 و گزینــه همیشــه نمــره 5 را دریافــت مــی کنــد( و 
12 عبــارت )25، 24، 22، 18، 15، 14، 12، 10، 7، 6، 4، 2( مثبــت 
مــی باشــد. حداقــل و حداکثــر نمــره بیــن 125- 25 مــی باشــد. 
تفســیر نمــره بدســت آمــده نیــز بــه ایــن صــورت اســت کــه نمــره 
ــی  ــت جنس ــی، 75- 51: رضای ــت جنس ــدم رضای ــر از 50: ع کمت
کــم، 100- 76: رضایــت جنســی متوســط و بیــش از 100: رضایــت 

جنســی زیــاد تفســیر مــی گــردد )36(. 
ــت جنســی«  ــی »شــاخص رضای Hudson و همــکاران )35( روای

ــه  ــا، پایایــی ب را نســنجیدند )گزارشــی در دســت نمــی باشــد(. ام
ــاخ )در  ــب آلفاکرونب ــبه ضری ــا محاس ــی ب ــانی درون روش همس
ــترس  ــی در دس ــا اطلاعات ــه ه ــکان نمون ــداد و م ــوص تع خص
نیســت( محاســبه و 0/91 بدســت آمــد. همچنیــن، ثبــات بــه روش 
ــی  ــا اطلاعات ــه ه ــکان نمون ــداد و م ــوص تع ــی )در خص بازآزمای
ــبه و 0/93  ــه محاس ــک هفت ــه ی ــا فاصل ــت(، ب ــترس نیس در دس
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ــه  ــازه ب ــی س ــکاران )37( روای ــد )Vieira .)35 و هم ــزارش ش گ
روش تحلیــل عاملــی اکتشــافی »شــاخص رضایــت جنســی« را در   
نمونــه ای از 189 زن در کشــور پرتغــال محاســبه و ســاختار تــک 
عاملــی را گــزارش نمودنــد. همچنیــن، پایایــی بــه روش همســانی 
درونــی بــا محاســبه ضریــب آلفاکرونبــاخ بــا نمونــه مذکــور، 0/95 

ــد.  گــزارش نمودن
بهرامــی و همــکاران )38( در پژوهــش خــود بــه تعییــن ویژگــی 
ــد.  ــه ان ــت جنســی« پرداخت ــای روانســنجی  »شــاخص رضای ه
روایــی ســازه بــه روش تحلیــل عاملــی اکتشــافی در نمونــه ای از 
150 زوج ســاکن قزویــن انجــام شــد. نتایــج وجــود 15 عبــارت و 
3 عامــل )برخــلاف نســخه اصلــی کــه دارای 15 عبــارت و تــک 
عاملــی بــوده( را بــا عناویــن ســازگاری جنســی، کیفیــت زندگــی 
جنســی و نگــرش جنســی را نشــان داد. همچنیــن روایــی ســازه 
بــه روش تحلیــل عاملــی تاییــدی بــا عنایــت بــه نمونــه مذکــور، 
انجــام و نتایــج، وجــود 3 عامــل بدســت آمــده در پژوهــش را تایید 
ــرا  ــی واگ ــرا و روای ــی همگ ــه روش روای ــازه ب ــی س ــود. روای نم
ــه  ــتخراجی در نمون ــس اس ــن واریان ــی میانگی ــک ارزیاب ــه کم ب
ــن مجــذور  ــر مجــذور واریانــس مشــترک و میانگی فــوق، حداکث
واریانــس مشــترک ســنجیده شــد کــه نتایــج میانگیــن واریانــس 
اســتخراجی بــرای 3 عامــل )بدســت آمــده در بهرامــی و همکاران: 
ســازگاری جنســی، کیفیــت زندگــی جنســی و نگــرش جنســی( 
بــه ترتیــب 0/57، 0/51، 0/62؛ بــرای حداکثــر مجــذور واریانــس 
مشــترک 0/27، 0/38، 0/44 و بــرای میانگیــن مجــذور واریانــس 
ــه  مشــترک 0/19، 0/29، 0/33 گــزارش شــد. بعــلاوه، پایایــی ب
روش همســانی درونــی بــا محاســبه ضریــب آلفاکرونبــاخ )بــرای 
عبــارت هــای مثبــت و منفــی( و شــاخص همبســتگی درون رده 
ای )Infraclass Correlation Coefficient( بــا عنایــت بــه 
نمونــه مذکــور محاســبه گردیــد کــه بــه ترتیــب بــرای عبــارات 
ــاخص  ــرای ش ــی؛ ب ــارات منف ــرای عب ــت 0/80 و 0/77 ب مثب
همبســتگی درون رده ای 0/80 گــزارش گردیــد.  پــور اکبــر 
ــت جنســی« را  ــی »شــاخص رضای )39( در پژوهــش خــود، روای
ــبه  ــا محاس ــی ب ــانی درون ــه روش همس ــی را ب ــنجیدند. پایای نس
ــی  ــا اطلاعات ــه ه ــکان نمون ــداد و م ــاخ )از تع ــب آلفاکرونب ضری
ــن  ــود. همچنی ــزارش نم ــبه و 0/93 گ ــت( محاس ــت نیس در دس
ثبــات بــه روش آزمــون مجــدد بــه فاصلــه 15 روز انجــام و 0/95 
ــردن )از  ــه ک ــه روش دونیم ــات ب ــلاوه،  ثب ــد. بع ــبه گردی محاس
ــی در دســت نیســت( 0/88  ــا اطلاعات ــه ه ــکان نمون ــداد و م تع
و پایایــی بــه روش محاســبه ضریــب گاتمــن )از تعــداد و مــکان 

نمونــه هــا اطلاعاتــی در دســت نیســت( 0/80 گــزارش شــد.
 Marital( »پرسشــنامه تعارضــات زناشــویی تجدیــد نظــر شــده«
ــنامه  ــط پرسش ــه توس Conflict Questionnaire Revised( ک

ــه در  ــد ک ــی ش ــال 1375 طراح ــکاران )40( در س ــی و هم ثنای
ــکاری  ــش هم ــامل کاه ــه ش ــارت و 7 مولف ــدا، دارای 42 عب ابت
)decrease of cooperation(، 5 عبارت شــامل 34، 25، 18، 12، 
 )decrease of sexual intercourse( 4؛ کاهــش رابطــه جنســی
بــا 5 عبــارت شــامل 40، 35، 19، 13، 5؛ افزایــش واکنــش 
ــارت  ــا 8 عب ــی )increase of emotional reactions( ب هیجان
شــامل 51، 49، 42، 36، 27، 20، 14، 6؛ افزایــش رابطــه فــردی 
 individual’s relation with relatives( بــا خویشــاوندان خــود
increase of( بــا6 عبــارت شــامل 43، 37، 29، 21، 15، 8؛ 

ــتان  ــر و دوس ــاوندان همس ــا خویش ــی ب ــه خانوادگ ــش رابط کاه
 decrease of family relation with spouse’s relatives(
friends and( بــا 6 عبــارت شــامل 53، 50، 46، 32، 23، 1؛ 

 separation of spouses’( جــدا کــردن امــور مالــی از یکدیگــر
financial matters( بــا 7 عبــارت شــامل 48، 39، 33، 24، 

 increase of( ــدان ــت از فرزن ــب حمای ــش جل 17، 10، 2؛ افزای
child’s support attraction( بــا 5 عبــارت شــامل 44، 38، 31، 

22، 9( را انــدازه گیــری مــی نمــود )40(. ثنایــی و همــکاران )40( 
ســپس، در ســال 1387 در اصــلاح پرسشــنامه فــوق، یــک مولفــه 
 reduce effective( ــر ــاط موث ــش ارتب ــوان کاه ــا عن ــر ب دیگ
ــامل 54، 52، 47،  ــر، ش ــارت دیگ ــا 12 عب communication( ب

45، 41، 30، 28، 26، 16، 11، 7، 3 اضافــه نمــود کــه جمــع کل 
عبــارات، بــه 54 رســید. ابــزار مــورد اســتفاده در پژوهــش حاضــر 
نیــز نســخه تجدیدنظــر شــده مــی باشــد. ایــن ابــزار بــر اســاس 
طیــف لیکــرت 5 گزینــه ای )هرگــز: 1 نمــره، بنــدرت: 2 نمــره، 
گاهــي اوقــات: 3 نمــره، اکثــرا وقــات: 4 نمــره و همیشــه: 5 نمــره 
تعلــق مــي گیــرد( درجــه بنــدی شــده اســت. شــایان ذکــر اســت 
ــورت  ــه  ص ــارات 54، 47، 45، 33، 30، 26، 14، 11، 3 ب ــه عب ک
معکــوس نمــره گــذاري مــي شــود. نمــره گــذاری نیــز بــه ایــن 
ــه  ــه در نظــر گرفت ــارت 5 گزین ــر عب ــرای ه ــه ب شــکل اســت ک
شــده کــه بــه تناســب 1 تــا 5 نمــره بــه آن هــا اختصــاص داده می 
شــود. حداکثــر نمــره کل پرسشــنامه 270 و حداقــل آن 54 اســت. 
در ایــن ابــزار، نمــره بیشــتر بــه معنــی تعارضــات زناشــویی بیشــتر 
و نمــره کمتــر بــه معنــی تعارضــات زناشــویی کمتــر مــی باشــد. 
تفســیر نمــره بدســت آمــده نیــز بــه ایــن ترتیــب اســت کــه: زوج  
فاقــد تعارضــات زناشــویی بــا نمــره 90- 54، تعارضــات زناشــویی 
ــش  ــویی بی ــره 111- 91، تعارضــات زناش ــا نم ــي ب ــد طبیع در ح
ــویی  ــره 191- 112 و تعارضــات زناش ــا نم ــي( ب ــد )غیرطبیع از ح
ــدي مــی گــردد  ــه بن ــر از 192 طبق ــا نمــره بالات بســیار شــدید ب

 .)32(
ثنایــی و همــکاران )40( در پژوهــش خــود، روایــی )نــوع آن ذکــر 
نشــده( »پرسشــنامه تعارضــات زناشــویی تجدیــد نظــر شــده« را بر 
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روی 120 تــن، شــامل 48 مــرد و 72 زن کــه بــرای رفــع تعــارض 
زناشــویی خــود بــه مراکــز مشــاوره تهــران مراجعــه کــرده بودنــد، 
اجــرا و نتایــج مــورد تاییــد گــزارش شــد )اما جزئیــات آن در دســت 
نمــی باشــد(. بعــلاوه، روایــی محتــوا بــه روش کیفــی نیــز بررســی 
ــات آن  ــی از جزئی ــت )اطلاعات ــده اس ــزارش ش ــد گ ــورد تایی و م
در دســت نمــی باشــد(. همچنیــن، بــا نمونــه مذکــور، پایایــی بــه 
روش همســانی درونــی بــا محاســبه ضریــب آلفاکرونباخ بــرای کل 
پرسشــنامه برابــر بــا 0/96 بدســت آمــده و بــرای زیرمقیــاس هــای 
ــش  ــش واکن ــی، افزای ــه جنس ــش رابط ــکاری، کاه ــش هم کاه
هیجانــی، افزایــش رابطــه فــردی بــا خویشــاوندان خــود، کاهــش 
رابطــه خانوادگــی بــا خویشــاوندان همســر و دوســتان، جــدا کــردن 
امــور مالــی از یکدیگــر، افزایــش جلــب حمایــت فرزنــد، کاهــش 
ارتبــاط موثــر بــه ترتیــب 0/81، 0/61، 0/70، 0/33، 0/86، 0/89، 
0/71 و 0/69 محاســبه شــده اســت )40(. امینــی و همــکاران )41( 
در پژوهــش خــود روایــی صــوری »پرسشــنامه تعارضات زناشــویی 
تجدیــد نظــر شــده« را بــا نظــر چنــد تــن از  مدرســین دانشــگاه و 
صاحــب نظــران )تعــداد و تخصــص ذکــر نشــده( بررســی و مــورد 
تاییــد گــزارش نمودنــد. همچنیــن، پایایــی ایــن ابــزار را بــه روش 
همســانی درونــی بــا محاســبه ضریــب آلفاکرونبــاخ در نمونــه ای 
ــرای کل  ــه، ب ــهر ارومی ــارض در ش ــداد 30 زوج دارای تع ــه تع ب
ــه کاهــش همــکاری،  ــرای 8 مولف ــا 0/93 و ب ــر ب پرسشــنامه براب
ــش  ــی، افزای ــش هیجان ــش واکن ــی، افزای ــه جنس ــش رابط کاه
ــا خویشــاوندان خــود، کاهــش رابطــه خانوادگــی  رابطــه فــردی ب
ــی از  ــور مال ــردن ام ــدا ک ــتان، ج ــا خویشــاوندان همســر و دوس ب
ــر  ــد، کاهــش ارتبــاط موث یکدیگــر، افزایــش جلــب حمایــت فرزن
ــه ترتیــب 0/87، 0/70، 0/68، 0/80، 0/83، 0/75، 0/44 و 0/71  ب

محاســبه شــده اســت.
ابــزار فــوق در داخــل کشــور ایــران طراحــی شــده، لــذا پژوهشــی 
در خــارج از کشــور کــه از ایــن ابــزار اســتفاده و روایــی و پایایــی آن 

محاســبه گــردد، یافــت نشــد. 
 Differentiation of Self( خــود«  تمایزیافتگــی  »ســیاهه 
ــزان تمایزیافتگــي  ــن ســیاهه جهــت ســنجش می Inventory( ای

1998،بــر  ســال  در   Skowron & Friedlander توســط 
ایــن ســیاهه   .)42( Bowen طراحــی شــد  نظریــه  اســاس 
 emotional(  دارای 46 عبــارت و 4 مولفــه واکنــش عاطفــي
 ،)38،40-1،6،10،8،21،26،30،34( عبــارت   11 بــا   )reactivity

قطــع عاطفــي )emotional  cutoff( بــا 12 عبــارت )،2،3،8
 )I- position( مــن  جایــگاه   ،)12،16،20،24،28،32،36،39،42
و   )4،7،11،15،19،3،27،31،37،41،43( عبــارت   11 بــا 
ــارت  ــا 12 عب ــران )Fusion with others( ب ــا دیگ ــي ب آمیختگ
ــت.  ــده اس ــکیل ش )5،9،13،17،22،25،29،33،35، 44،45،46( تش

عبــارت هــا در یــک طیــف 6 درجــه لیکــرت از 1 )اصــلا در مــورد 
مــن صحیــح نیســت( تــا 6 )کامــلا در مــورد مــن صحیــح اســت( 
درجــه بنــدی  شــده اســت. بــه هــر عبــارت نمــره ای بیــن 1 تــا 6 
تعلــق مــی گیــرد. بــه صــورت که بــه گزینــه 1 نمــره 1 و بــه گزینه 
6 نمــره 6 داده مــی شــود. حداقــل نمــره 46 و حداکثــر نمــره واقعی 
276 اســت. عبــارت هــای 4،7،11،15،19،23،27،31،37،41،43 بــه 
صــورت مثبــت و ســایر عبــارت هــا بــه صــورت معکــوس نمــره 
ــطوح  ــانه س ــزار  نش ــن اب ــر ای ــره کمت ــوند. نم ــی ش ــذاری م گ
ــزان  ــا 115: می ــن 46 ت ــره بی ــر تمایزیافتگــی اســت. نم ــن ت پایی
تمایزیافتگــی خــود در افــراد پاییــن اســت. نمــره بین 115 تــا 161: 
تمایزیافتگــی خــود در افــراد متوســط اســت. نمــره بالاتــر از 161: 

ــت )42(. ــراد بالاس ــود در اف ــی خ ــزان تمایزیافتگ می
Schmitt & Skowron  )43( روایــی ســازه »ســیاهه تمایزیافتگی 

خــود« را بــه روش تحلیــل عاملــی اکتشــافی و تائیــدی در          
ــبه و  ــال محاس ــالای 25 س ــال ب ــن بزرگس ــه ای از 225 ت نمون
ــا  ــی ب ــه روش همســانی درون ــی ب ــد. پایای ــرار دادن ــد ق مــورد تائی
محاســبه ضریــب آلفــا کرونبــاخ بــر روی کل نمونــه فــوق بــرای 
کل مقیــاس 0/92 و بــرای 4 عامــل واکنــش عاطفــی0/89، جایگاه 
ــران  ــا دیگ ــی ب ــرای آمیختگ ــي 0/84 و ب ــن0/81، قطــع عاطف م
0/86 گــزارش شــده اســت.  Lam & Chan-So )44( در مطالعــه 
خــود روایــی ســازه بــه روش تحلیــل عاملــی »ســیاهه تمایزیافتگی 
خــود« را بــر روی 401 تــن بزرگســال در کشــور چیــن محاســبه 
مــورد تائیــد قــرار گرفــت و نتایــج وجــود 4 مولفــه )جایــگاه مــن، 
واکنــش عاطفــی، قطــع عاطفــی و آمیختگــی بــا دیگران( را نشــان 
داد. پایایــی ایــن ابــزار را بــه روش همســانی درونــی بــا محاســبه 
ــرد(  ــن )179 زن و 73 م ــر روی 253 ت ــاخ ب ــا کرونب ــب آلف ضری
ــن 0/80،  ــگاه م ــه جای ــرای 4 مولف ــاس 0/86 و ب ــرای کل مقی ب
ــا  ــی ب ــی 0/72 و آمیختگ ــع عاطف ــی 0/80، قط ــش عاطف واکن

ــد.  ــزارش کردن دیگــران 0/75 گ
در پژوهــش یوســفی و همــکاران )45( بــر روی 560 تــن از 
ــي  ــدا روای ــان ابت ــهر اصفه ــاوره در ش ــز مش ــه مرک ــن ب مراجعی
ــدي »ســیاهه تمایزیافتگــی  ــی تأیی ــل عامل ــه روش تحلی ســازه ب
خــود« مــورد بررســي قــرار گرفــت و 4 مولفــه تاییــد شــد. پایایــی 
ــاخ  ــا کرونب ــب آلف ــبه ضری ــا محاس ــی ب ــانی درون ــه روش همس ب
بــر روی کل نمونــه فــوق بــرای مولفــه هــا بــه ترتیــب واکنــش 
عاطفــی 0/81، قطــع عاطفــی 0/89، آمیختگــی بــا دیگــران  0/91 
و جایــگاه مــن 0/86 بدســت آمــد. یوســفی )46( در پژوهــش خــود 
بــه تعییــن ویژگــی هــای روانســنجی »ســیاهه تمایزیافتگــی خود« 
ــل  ــردان متاه ــان و م ــن از زن ــامل 512 ت ــه ای ش ــر روی نمون ب
ــه  ــازه ب ــی س ــی روای ــت بررس ــت. جه ــنندج پرداخ ــتان س شهرس
ــت و  ــه مثب ــنامه عاطف ــا »پرسش ــرا ب ــرا و واگ ــی همگ روش روای
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 ،(Positive –Negative Emotion Questionnaire( منفــی« 
 ،)Confidence Questionnaire( »پرسشــنامه اعتماد بــه نفــس«
شــده«  تجدیدنظــر   90 هــای  بیمــاری  علائــم  »فهرســت 
و  اضطــراب  )بعــد   )Symptom Checklist–90–Revised(
حساســیت بیــن فــردی( بــه ترتیــب 0/38، 0/41- ، 0/39، 0/42، 
ــا  ــی ب ــانی درون ــه روش همس ــی ب ــد. پایای ــت آم 0/36- بدس
محاســبه ضرایــب آلفــا کرونبــاخ و 2 نیمــه کــردن بــه ترتیــب در 
کل نمونــه مــورد 0/93، 0/88، در زنــان 0/85، 0/87 و در مــردان 

ــد. ــت آم ــه دس 0/86 و 0/82 ب
ــه روش  ــی ب ــرده روای ــرای ابزارهــای نامب در پژوهــش حاضــر، ب
نســبت روایــی محتــوا توســط نظــرات 8 تــن از اعضــای هیئــت 
علمــی رشــته روانشناســی دانشــگاه آزاد اســلامی واحــد تهــران 
ــه دســت آمــد. شــایان  مرکــزی، ســنجیده و نتیجــه آن، 0/75 ب
ــاب لازم،  ــد نص ــب ح ــدم کس ــورت ع ــه در ص ــت ک ــر اس ذک

ــد.  ــی گردی ــذف م ــی ح ــارت های ــارت/ عب ــود، عب ــاز ب ــر نی اگ
ــبه  ــا محاس ــی ب ــانی درون ــه روش همس ــی ب ــن، پایای همچنی
ــارض  ــن دارای تع ــن از زوجی ــرای 30 ت ــاخ ب ــب آلفاکرونب ضری
ــت جنســی«  ــرای »شــاخص رضای زناشــویی، ســنجیده شــد و ب
ــده«  ــر ش ــد نظ ــویی تجدی ــات زناش ــنامه تعارض 0/82، »پرسش

ــد. ــت آم ــود« 0/91 بدس ــی خ ــیاهه تمایزیافتگ 0/88، »س
روایــی محتــوای »زوج درمانــی سیســتمی - رفتــاری« در مقــالات 
و پژوهــش هــای داخلــی از قبیــل: پژوهــش موســوی و همــکاران 
)26(، ســودانی و همــکاران )27(، گــودرزی و بوســتانی پــور )28(، 
ســاکی )29( و یوســف زاده و همــکاران )30( و پژوهــش خارجــی 
از جملــه پژوهــش Jacobson و همــکاران )47( مــورد تائیــد قــرار 

ــت. گرفته اس

خلاصه محتوای جلسات »زوج درمانی سیستمی - رفتاری« )22(

شرح جلسه عنوان جلسهاهداف جلسهجلسه

1
آشنایی با زوجین و برقراری رابطه 

درمانی با هر 2 همسر
ارزیابی و شناخت ساختار خانواده

- در ابتدای جلسه، زوجین خود را معرفی نموده و شرح حال مختصری از خود ارائه نموده و سپس 
با برنامه جلسات آشنا شدند. 

- ساختار خانواده توسط درمانگر بررسی شد.
 الگوهای تبادلی، خطوط و مرزها و تعارض تشریح گردید.

2
ایجاد توانایی در همسران برای 
تمرکز بر تعامل فعلی و بهبود 

گفتگو
آموزش مبانی 

ارتباط

- هر یک از زوجین  انتظارات خود را از همسرشان بیان نمودند.
- آموزش مهارت های گفتگو )گوش دادن فعال، پیام های ساده، روشن و شفاف، تبدیل شکایت به 

درخواست( توسط درمانگر، انجام گردید. 
در خصوص نحوه بیان انتظارات از همسر، تکلیف، ارائه شد.

3
آموزش مهارت های ارتباطی 

کلامی و غیرکلامی
  

آموزش برقراری 
ارتباط موثر 1

- افزایش همدلی متقابل بین زوجین آموزش داده شد.
- توانایی برقراری ارتباط عاطفی و همچنین بیان مسائل ذهنی آموزش داده شد.
- جهت کاهش مشاجرات و شکایات تکراری راه حل هایی به زوجین ارائه شد.

- جهت افزایش دادن فرآیند تعامل مثبت، تشویق در نظر گرفته شد.
- جهت برقراری تماس چشمی و سایر رفتارهای غیرکلامی آموزش داده شد. 

- سعی شد که مهارت حل مسئله در زوجین، تقویت گردد.

4
توانایی در شناسایی و ابراز 

صحیح احساسات
آموزش برقراری 

ارتباط موثر 2

- جهت توانایی صحبت آزادانه در مورد موضوعات متفاوت و تمرکز بر موضوعات کوچک، تمرین 
کردند.

- سعی شد که بازخورد تعامل در زوجین تقویت گردد.
- آموزش در مورد این که چگونه احساسات خود را شفاف و روشن بیان کنند، داده شد.

5
شناخت و گسست از الگوی 

تعاملی جاری
آموزش عینی 

سازي 1
-  به زوجین آموزش داده شد که الگوهای چرخشی مشترک تکرارشونده را در تعاملات خود 
بشناسند و رفتارهای جدید را جایگزین نمایند. همچنین هماهنگی در تعاملات )زنجیره عکس 

العمل های رفتاری مثبت و منفی( درک کنند.

آشنایی با حریم زوجین و رعایت 6
آن

آموزش عینی 
سازي  2 )آنچه 
دوست داری به 

من بگو(

- به زوجین آموزش داده شد حامی و پشتیبان یکدیگر باشند و سطح صمیمیت )جنسی، فیزیکی، 
عاطفی و زمانی( و دوری یا فاصله را در رابطه خود درک کنند. زوجین باید حریم خصوصی 
یکدیگر را شناخته و به مرزهای یکدیگر احترام بگذارند. همچنین مرزهای قوی و روشنی در 

اطراف خود قرار بدهند.

آموزش توانایی توانایی بازسازی ساختار ناکارآمد7
اعتمادسازي

- به زوجین آموزش داده شد که بر موضوعات جزئی و کوچک تمرکز نمایند.
- چالش هایی با فرض های ساخته شده )به عنوان نمونه متوقف کردن ذهن خوانی( با همسر خود 

انجام دهند.
- همچنین بر میزان تعامل )تغییر مدت یا شدت تعامل( خود با همسرشان، تمرکز نمایند.

- با الگوهای ذهنی خود نوع رابطه ای که ترجیح می دهند با هم داشته باشند را تندیس سازی 
کنند )به نمایش بگذارند(.

استفاده از جایگزین ها برای 8
مشکلات خاص

آموزش مهارت 
حل مسئله

- بعلاوه، به زوجین آموزش داده شد که برای  فعالیت های مشترک تفریحی که توانایی زوج را در 
لذت مشترک افزایش می دهد، زمانبندی مشخصی داشته باشند.

تمایز بین مشکلات جنسی و 9
عوامل دخیل در عدم علاقه

بهبود رابطه 
جنسی

- به زوجین تمایز دادن رابطه جنسی و رابطه کلی زناشویی )اعم از هر رابطه دیگری غیر از رابطه 
جنسی( آموزش داده شد.

مهارت های تعامل مؤثر مرور گردید.جلسه پایانیارزیابی میزان پیشرفت10
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بــرای جمــع آوری داده هــا، ابتــدا مجوزهــای لازم از مراکــز 
ــکی  ــوم پزش ــگاه عل ــش دانش ــت پوش ــی تح ــتی و درمان بهداش
ــوم  ــد اخــلاق از دانشــکده روانشناســی و عل ــهید بهشــتی و ک ش
تربیتــی دانشــگاه آزاد اســلامی واحــد تهــران مرکــز کســب گردیــد. 
ــز انتخــاب شــدند  ــز تحــت پوشــش، 2 مرک ــن مراک ســپس از بی
ــس از  ــگر، پ ــد( پژوهش ــر ش ــه در روش کار ذک ــرحی ک ــه ش )ب
معرفــی خــود و پژوهــش در حــال انجــام، کار خــود را آغــاز نمــود. 
ســپس در محــل 2 مرکــز مذکــور، اعضــای هــر 2 گــروه به وســیله 
پیش آزمــون مــورد ســنجش قــرار گرفتنــد. ســپس طــرح درمــان 
ــه  ــک جلســه و ب ــه ای ی بصــورت زوجــی طــی 10 جلســه و هفت
ــرا  ــه اج ــروه مداخل ــرای گ ــر جلســه ب ــرای ه ــه ب ــدت 90 دقیق م

ــرار نگرفــت. ــی ق ــرل تحــت هیــچ درمان ــد و گــروه کنت گردی
ــه  ــروه ب ــر 2 گ ــای ه ــی، اعض ــات درمان ــام جلس ــس از اتم پ
دادنــد.  پاســخ  پس آزمــون  در  و  پژوهــش  پرسشــنامه های 
همچنیــن افــراد حاضــر در 2 گــروه پــس از 2 مــاه تحــت آزمــون 
مرحلــه پیگیــری قــرار گرفتنــد و ابزارهــا، بــرای بــار ســوم توســط 
آزمودنی هــای در هــر 2 گــروه تکمیــل شــد تــا تاثیــر "زوج درمانــی 
ــرار  ــون ق ــورد آزم ــز م ــان نی ــول زم ــاری" در ط ــتمی- رفت سیس
گیــرد. بــرای افــراد گــروه کنتــرل پــس از اتمــام فرآینــد پژوهشــی، 
"زوج درمانــی سیســتمی- رفتــاری" در قالــب 10 جلســه اجرا شــد. 
بــرای گــردآوری داده هــای ایــن پژوهــش حــدودا 7-6 مــاه زمــان 

صــرف شــد. 
ــا  ــه ه ــه، از نمون ــود از اینک ــارت ب ــز عب ــی نی ــات اخلاق ملاحظ
خواســته شــد فــرم رضایــت آگاهانــه تکمیــل نماینــد؛ هــر زمــان 
ــرکت در پژوهــش  ــکاری و ش ــه هم ــه ادام ــل ب ــن مای ــه زوجی ک

نبودنــد، مختــار بــه خــروج بودنــد. در طــول مــدت اجــرای پژوهش 
ــرل و  ــروه کنت ــر 2 گ ــک زوج از ه ــده، ی ــاب  ش ــن انتخ از زوجی
پیگیــری از ادامــه درمــان منصــرف شــده و خــارج شــدند و طــرح 
پژوهــش بــا 9 زوج در هــر گــروه ادامــه پیــدا کــرد. همچنیــن بــه 
نمونــه هــا اطمینــان داده شــد کــه مشــخصات و اطلاعــات آن هــا، 

ــد.  ــزد پژوهشــگر، محفــوظ خواهــد مان بصــورت امانــت در ن
همچنین داده هـــای جمـــع آوری شـــده با روش تحلیــل واریانس 
ــن  ــل بی ــک عام ــا و ی ــي ه ــل درون آزمودن ــک عام ــط )ی مختل
آزمودنــي هــا( و توســـط نـــرم افـــزار اس پی اس اس نســـخه 21 

تحلیـل شـد.

یافته ها 
ــروه  ــر 2 گ ــال در ه ــدگان 30-20 س ــرکت کنن ــنی ش ــه س دامن
مداخلــه و کنتــرل )13 تــن(  33/3درصــد و 40-31 ســال )23 تــن( 
66/7درصــد بودنــد. مــدت ازدواج 1 تــا 3ســال )12 تن(33/3درصــد 
و 4 تــا 5 ســال )24تــن( 66/7درصــد بودنــد. همچنیــن )30 
ــن(  ــد و )6 ت ــک فرزن ــا دارای ی ــد از آزمودنی ه ــن( 88/9 درص ت
11/1درصــد از آن هــا فاقــد فرزنــد بودنــد. از نظر میــزان تحصیلات 
)20 تــن(  55/6 درصــد شــرکت کننــدگان دارای مــدرک دیپلــم و 
ــدرک کارشناســی و  ــا م ــن( 44/5 درصــد از آن ه ــر و )16 ت بالات
بالاتــر داشــتند. نتایــج آزمــون خــی دو جهــت بررســی همگونــی 
بیــن گــروه هــای مداخلــه و کنتــرل نشــان داد کــه در متغیرهــای 
ــدت ازدواج و  ــدان )P=0/ 371(، م ــداد فرزن ــن )P=0/729(، تع س
تحصیــلات )P=1( بیــن 2 گــروه تفــاوت معنــاداری وجــود نداشــت 

و گــــروه هـا از نظـر ایـــن متغیرهـا همگـون شدند.

جدول1: شاخص های توصیفی نمره متغیرهای پژوهش در 2 گروه در مراحل پیش آزمون، پس آزمون و پیگیری در زنان

آزمونمتغیرها
گروه مداخلهگروه کنترل

انحراف استانداردمیانگینانحراف استانداردمیانگین

رضایت جنسی

72/339/5171/4418/48پیش آزمون
71/679/0881/0017/88پس آزمون

71/229/4081/1116/93پیگیری

تمایز یافتگی خود

144/226/04141/5624/19پیش آزمون

143/786/12151/6720/30پس آزمون

143/785/93153/0019/01پیگیری

درگــروه مداخلــه، میانگیــن نمــره رضایــت جنســی و تمایــز یافتگی 
خــود بــرای زنــان در مرحلــه پــس آزمــون و پیگیــری نســبت بــه 

مرحلــه پیــش آزمــون افزایــش داشــت )جــدول1(.
ــن و انحــراف اســتاندارد( نمــره  شــاخص هــای توصیفــي )میانگی

رضایــت جنســی و تمایــز یافتگــی خــود بــرای مــردان در کنتــرل و 
گــروه مداخلــه در مراحــل پیــش آزمــون، پــس آزمــون و پیگیــری 

در )جــدول 2( ارائــه شــده اســت. 
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مژگان زمانی فر و همکاران

 جدول2: شاخص های توصیفی نمره متغیرهای پژوهش در 2 گروه در مراحل پیش آزمون، پس آزمون و پیگیری در مردان

آزمونمتغیرها
گروه مداخلهگروه کنترل

انحراف استانداردمیانگینانحراف استانداردمیانگین

رضایت جنسی
76/2211/5178/8913/53پیش آزمون
75/119/6987/5612/39پس آزمون
75/569/8088/2211/60پیگیری

تمایز یافتگی خود
150/789/34154/4412/89پیش آزمون
150/569/90162/7810/40پس آزمون
150/229/18163/0010/85پیگیری

در گــروه مداخلــه میانگیــن نمــره رضایــت جنســی و تمایــز یافتگی 
خــود ، بــرای مــردان در مرحلــه پــس آزمــون و پیگیــری نســبت 

بــه مرحلــه پیــش آزمــون افزایــش داشــت )جــدول2(.
ــای  ــه ه ــدا مفروض ــش ابت ــای پژوه ــه ه ــی فرضی ــرای بررس ب
تحلیــل واریانــس انــدازه گیــری مکــرر یعنــی، نرمــال بــودن توزیع 
متغیرهــا، همگنــی واریانــس هــای خطــای متغیرهــای وابســته در 
ــت  ــری و مفروضــه کروی ــدازه گی ــه ان ــردان در 3 مرحل ــان و م زن
موخلــی  )Mauchly `s test of Sphericity(  بررســی شــد. 
ســطح معنــاداری آزمــون شــاپیرو-ویلک )Shapiro-Wilk( بــرای 
متغیرهــای رضایــت جنســی و تمایزیافتگــی خــود در 2 گــروه زنــان 
در پیــش آزمــون و پــس آزمــون و پیگیــری بیشــتر از 0/05 بــود. 
ــردان  ــان و م ــروه زن ــوق در 2 گ ــای ف ــع متغیره ــن، توزی بنابرای
ــادار  ــع نرمــال تفــاوت معن ــا توزی ــری ب ــدازه گی ــه ان در ســه مرحل
نداشــت. جهــت بررســی همگنــی واریانــس هــا از آزمــون برابــری 
 Levene`s test of equality of error( ــن ــس لوی ــای واریان خط
ــرای  ــن ب ــون لوی ــاره آزم ــاخص آم ــد. ش ــتفاده ش variance( اس

ــه  ــر 3 مرحل ــز یافتگــی در ه ــت جنســی و تمای ــای رضای متغیره
ــادار  ــردان معن ــان و م ــروه زن ــاری در گ ــاظ آم ــه لح ــی ب ارزیاب
ــه  ــا مفروض ــه داده ه ــت ک ــا اس ــن معن ــود )P<0/05(.  بدی نب
تســاوی خطــای واریانــس هــا را زیــر ســوال نبــرده انــد. مفروضــه 
ــه  ــد. مفروض ــی ش ــی بررس ــت موخل ــون کروی ــا آزم ــت ب کروی
ــرد اصــلاح  ــود. از راهب ــرار نب ــردان برق ــان و م ــرای زن ــت ب کروی
اپســیلون )Epsilon( اســتفاده شــد و بــرای اصــلاح اپســیلون بــه 
علــت برابــری تعــداد نمونــه در گــروه هــا از تخمیــن هین-فلــت 

ــد. ــتفاده ش )Huynh-Feldt) اس
بــه منظــور بررســي تاثیــر روش هــای »زوج درمانــی سیســتمی- 
ــک از  ــر ی ــی ه ــز یافتگ ــی و تمای ــت جنس ــر رضای ــاری« ب رفت

زوجیــن در مراحــل پیــش آزمــون، پــس آزمــون و پیگیــری از روش 
تحلیــل واریانــس مختلــط )یــک عامــل درون آزمودنــي هــا و یــک 
عامــل بیــن آزمودنــي هــا( اســتفاده شــد. مراحــل 3 گانــه پیــش 
آزمــون، پــس آزمــون و پیگیــری بــه عنــوان عامــل درون آزمودنــي 
و گــروه بنــدی آزمودنــي هــا در 2 گــروه )مداخلــه و کنتــرل( بــه 
عنــوان یــک عامــل بیــن آزمودنــي و نتایــج تحلیــل واریانــس بــا 

توجــه بــه عــدم برقــراری مفروضــه کرویــت محاســبه شــد. 
یافتــه هــا در )جــدول3( نشــان داد، در زنــان تغییــر رضایت جنســی 
در 3 مرحلــه انــدازه گیــری پیــش آزمــون، پــس آزمــون و پیگیــری 
معنــادار بــود )F=11/86 ، P>0/05(. اثــر تعاملــی مداخلــه و گــروه 
ــون و  ــس آزم ــون، پ ــش آزم ــری پی ــدازه گی ــه ان ــز در 3 مرحل نی
پیگیــری معنــادار بــود )F=15/00 ، P>0/05( در واقــع نمــره 
ــری در  ــون و پیگی ــس آزم ــان در پ ــی زن ــت جنس ــای رضای ه
ــه پیــش آزمــون  ــاداری نســبت ب ــه صــورت معن ــه ب گــروه مداخل
ــدازه  ــت. ان ــادار داش ــش معن ــرل افزای ــروه کنت ــا گ ــه ب در مقایس
اثــر »زوج درمانــی سیســتمی-رفتاری« بــر رضایــت جنســی 
زنــان0/484 بــود. در مــردان تغییــر رضایــت جنســی در 3 مرحلــه 
انــدازه گیــری پیــش آزمــون، پــس آزمــون  و پیگیــری معناداربــود 
ــز در 3  ــروه نی ــه و گ ــی مداخل ــر تعامل )F=8/58 ، P>0/05(. اث
ــری  ــون  و پیگی ــس آزم ــون، پ ــش آزم ــری پی ــدازه گی ــه ان مرحل
معنــادار بــود )F=12/27 ، P>0/05(. در واقــع نمــره هــای رضایت 
جنســی درمــردان در پــس آزمــون  و پیگیــری در گــروه مداخلــه به 
صــورت معنــاداری نســبت بــه پیــش نســبت بــه پیــش آزمــون در 
مقایســه بــا گــروه کنتــرل افزایــش معنــادار داشــت. انــدازه اثــر زوج 
»زوج درمانــی سیســتمی- رفتــاری« بــر رضایــت جنســی مــردان 

ــود. 0/434 ب
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جدول3: نتایج تحلیل واریانس مختلط برای بررسی تغییرات رضایت جنسی در هریک از زوجین

مجموع منابع تغییرزوجین
میزان اثرFP-valueمیانگین مجذوراتدرجه آزادیمجذورات

زنان

692/331/10629/2011/860/0020/426مراحل مداخله

876/041/10796/1515/000/0010/484تعامل مداخله * گروه

934/3017/6153/07خطا

مردان

216/781/13192/698/580/0070/349مراحل مداخله

310/111/13275/6512/270/0020/434تعامل مداخله * گروه

404/4418/0022/47خطا

بــا توجــه بــه معنــادار بــودن افزایــش رضایــت جنســی در گــروه 
ــن  ــک از زوجی ــرای هری ــرل ب ــروه کنت ــه گ ــبت ب ــه نس مداخل
ــج  ــی انجــام شــد. نتای ــون بنفرون ــا آزم مقایســه هــای زوجــی ب
نشــان داد کــه تفــاوت بیــن گــروه مداخلــه و کنتــرل بــرای زنــان 
4/259 و بــرای مــردان 15/667 و ایــن افزایــش از نظــر آمــاری 

 .)P>0/05( ــود ــادار ب ــن معن ــک از زوجی در هری
ــون  ــرر، آزم ــس مک ــل واریان ــج تحلی ــن نتای ــر گرفت ــا در نظ ب
تعقیبــی بنفرونــی بــرای پیــش آزمــون، پــس آزمــون و پیگیــری 
ــه  ــان داد ک ــج نش ــد. نتای ــبه ش ــز محاس ــه نی ــروه مداخل در گ
تفــاوت نمــره متغیــر وابســته در پــس آزمــون بــا پیــش آزمــون و 
پیگیــری بــا پیــش آزمــون در هــر یــک از زوجیــن معنــادار بــود 
ــی تفــاوت رضایــت جنســی در »پیگیــری نســبت  )P>0/05( ول
 )P>0/05( ــادار نبــود ــان و مــردان معن ــه پــس آزمــون« در زن ب

ــدول3(.  )ج
ــان داد، در زنــان تغییــر تمایــز  یافتــه هــا در )جــدول 4( نش
ــون،  ــش آزم ــری پی ــدازه گی ــه ان ــه مرحل ــود در س ــی خ یافتگ
 .)F=15/467 ، P>0/05( پــس آزمــون و پیگیــری معنــادار بــود

ــری  ــدازه گی ــه ان ــز در 3 مرحل ــروه نی ــه و گ ــی مداخل ــر تعامل اث
 ،P>0/05( پیــش آزمــون، پــس آزمــون  و پیگیــری معنــادار بــود
F=22/541(. در واقــع نمــره هــای تمایــز یافتگــی خــود زنــان در 
پــس آزمــون  و پیگیــری درگــروه مداخلــه بــه صــورت معنــاداری 
نســبت بــه پیــش آزمــون در مقایســه بــا گــروه کنتــرل افزایــش 
معنــادار داشــت. انــدازه اثــر »زوج درمانــی سیســتمی -رفتــاری« 
بــر تمایــز یافتگــی خــود زنــان 0/585 بــود. در مــردان نیــز تغییــر 
تمایــز یافتگــی خــود در 3 مرحلــه انــدازه گیــری پیــش آزمــون، 
 .)F=19/250 ، P>0/05( پــس آزمــون و پیگیــری معنــادار بــود
ــری  ــدازه گی ــه ان ــز در 3 مرحل ــروه نی ــه و گ ــی مداخل ــر تعامل اث
 ،P>0/05( پیــش آزمــون، پــس آزمــون و پیگیــری معنــادار بــود
F=16/92(. در واقــع نمــره هــای تمایــز یافتگــی خــود درمــردان 
در پــس آزمــون  و پیگیــری درگــروه مداخلــه بــه صــورت 
معنــاداری نســبت بــه پیــش آزمــون در مقایســه بــا گــروه کنتــرل 
ــتمی  ــی سیس ــر »زوج درمان ــدازه اث ــت. ان ــادار داش ــش معن افزای

ــود. ــز یافتگــی خــود مــردان 0/514 ب ــر تمای ــاری« ب -رفت

جدول4: نتایج تحلیل واریانس مختلط برای بررسی تغییرات تمایز یافتگی خود در هریک از زوجین

مجموع منابع تغییرزوجین
میانگین درجه آزادیمجذورات

مجذورات
FP-valueمیزان اثر

زنان

334/1111/112300/53615/4670/0010/492مراحل مداخله

486/9261/112437/99522/5410/0010/585تعامل مداخله * گروه

345/63017/78719/431خطا

مردان

186/7041/161160/78719/2500/0010/546مراحل مداخله

164/1111/161141/33116/9200/0010/514تعامل مداخله * گروه

155/18518/5798/353خطا

ــود در  ــی خ ــز یافتگ ــش تمای ــودن افزای ــادار ب ــه معن ــه ب ــا توج ب
گــروه مداخلــه نســبت بــه گــروه کنتــرل بــرای هریــک از زوجیــن 
ــج  ــد. نتای ــام ش ــی انج ــون بنفرون ــا آزم ــی ب ــای زوج ــه ه مقایس

نشــان داد کــه تفــاوت بیــن گــروه مداخلــه و کنتــرل بــرای زنــان 
ــرای مــردان6/444 و ایــن افزایــش از نظــر آمــاری در  7/926 و ب

 .)P<0/05( ــود ــادار ب ــن معن ــک از زوجی هری
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مژگان زمانی فر و همکاران

بــا در نظــر گرفتــن نتایــج تحلیــل واریانــس مکــرر، آزمــون تعقیبی 
بنفرونــی بــرای پیــش آزمــون، پــس آزمــون و پیگیــری در گــروه 
ــز  ــاوت نمــره تمای ــج داد کــه تف ــز محاســبه شــد. نتای ــه نی مداخل
ــا  ــری ب ــون و پیگی ــش آزم ــا پی ــون ب ــس آزم یافتگــی خــود در پ
 .)P<0/05( ــود ــادار ب ــن معن ــک از زوجی ــر ی ــون در ه ــش آزم پی
ولــی تفــاوت تمایزیافتگــی در پیگیــری نســبت بــه پــس آزمــون در 

ــان و مــردان معنــادار نبــود )P<0/05( )جــدول4(. زن

بحث 
پژوهــش حاضــر بــا هــدف تعییــن اثربخشــی »زوج درمانــی 
ــر تمایزیافتگــی خــود و رضایــت جنســی  سیســتمی- رفتــاری« ب
در زوجیــن دارای تعــارض زناشــویی انجــام شــد. نتایــج بطــور کلی 
نشــان داد »زوج درمانــی سیســتمی- رفتــاری« بــر افزایــش میــزان 
ــن اثربخــش  ــک از زوجی ــر ی ــت جنســی و تمایزیافتگــی ه رضای
بــوده اســت. بــه عبــارت دیگــر، بــا انجــام زوج درمانــی سیســتمی- 
ــا  ــت جنســی در آن ه ــارض، رضای ــن دارای تع ــر زوجی ــاری ب رفت
افزایــش یافتــه و همچنیــن میــزان تعــارض ایشــان کاهش داشــته 
اســت. در ایــن راســتا، نتایــچ پژوهــش موســوی و همــکاران )26(، 
ــکاران )30(  ــف زاده و هم ــور )28(، یوس ــتانی پ ــودرزی و بوس گ
در تاثیــر مثبــت »زوج درمانــی سیســتمی- رفتــاری« بــر تعارضــات 
زناشــویی، همســو بــا نتایــج پژوهــش حاضــر بــوده اســت. بعنــوان 
مثــال، یافتــه هــای پژوهــش گــودرزی و بوســتانی پور )28( نشــان 
ــازگاری  ــزان ناس ــر می ــاری« ب ــتمی- رفت ــی سیس داد »زوج درمان
زناشــویی زنــان موثــر بــوده و موجــب شــده که میــزان ناســازگاری 
ــری  ــت زناشــویی بالات ــه و رضای ــن کاهــش یافت زناشــویی زوجی
ــه نماینــد. همچنیــن، نتایــج پژوهــش یوســف زاده و  را نیــز تجرب
همــکاران )30( حاکیســت »زوج درمانــی سیســتمی- رفتــاری« بــر 
افزایــش بهزیســتی روانــی زوجیــن تاثیــر مثبــت داشــته اســت. در 
ــا  ــی ی ــای ارتباط ــدم مهارت ه ــت ع ــوان گف ــج می ت ــن نتای تبیی
رفتارهــای ناکارآمــد زوجیــن، خانــواده را بــا خطــرات جــدی روبــرو 
می ســازد. چراکــه، تعــارض زناشــویی غالبــاً برخاســته از عــدم درک 
ــای  ــا و محیط ه ــر، ویژگی ه ــدی یکدیگ ــوابق رش ــن از س زوجی
متفــاوت شــامل شــخصیت، ارزش، نگــرش، طــرز تفکــر و تفســیر 
واقعیــت مــی باشــد. لــذا، زمانــی کــه زوجیــن در حــل مشــکلات 
زناشــویی شکســت می خورنــد و نارضایتــی بــه  طــور مــداوم ادامــه 
دارد، می توانــد باعــث بدرفتــاری و خشــونت در خانــواده و در 
نهایــت باعــث جدایــی یــا طــلاق گــردد )48(. بعبــارت دیگــر، بــا 
عنایــت بــه اینکــه، از نتایــج »زوج  درمانــی سیســتمی- رفتــاری« 
ــار از  ــه رفت ــت اســت؛ شــکل دهی ب ــد مثب ــراری رابطــه کارآم برق
ایــن فرضیــه نشــات می گیــرد کــه زوجیــن دارای تعــارض، مهــارت 
برقــراری ارتبــاط کارآمــد را ندارنــد و در ایــن روش زوجین تشــویق 

ــه رابطــه  ــه ب ــاص ک ــای خ ــری رفتاره ــه از به کارگی ــوند ک می ش
ــن  ــه پیش بی ــی ک ــد و رفتارهای ــودداری کنن ــد خ ــه می زن صدم
ــن،  ــد، بنابرای ــن کنن ــتند را تمری ــه هس ــات رابط ــت و ثب رضای

ــت می شــود. ــن تقوی ــت زوجی ــاری مثب ــادلات رفت تب
بعــلاوه، نتایــج پژوهش حاضــر نشــان داد »زوج درمانی سیســتمی- 
رفتــاری« بــر تمایزیافتگــی خود در زوجیــن دارای تعارض زناشــویی 
ــش  ــج پژوه ــه، نتای ــن زمین ــت. در ای ــته اس ــت داش ــر مثب تاثی
ــر  ــش حاض ــا پژوه ــکاران )49( ب Rodrigeuz-Gonzalez و هم

  Rodrigeuz-Gonzalez مطابقــت داشــته اســت. نتایــج پژوهــش
ــی درون  ــش روان ــکاران )49( نشــان داد تمایزیافتگــی در تن و هم
ــا ســازگاری  ــوده و تمایزیافتگــی ب ــر ب ــردی موث ــن ف ــردی و بی ف
ــی  ــن، »زوج درمان ــوده اســت. همچنی ــط ب ــن مرتب زناشــویی زوجی
سیســتمی- رفتــاری« بــرای هــر یــک از زوجیــن ســودمند بــوده 
ــاری«  ــی سیســتمی- رفت ــن اثربخشــی »زوج درمان اســت. در تبیی
ــی  ــت تمایزیافتگ ــوان گف ــز می ت ــود، نی ــی خ ــر روی تمایزیافتگ ب
ــت؛  ــویی اس ــت زناش ــارض و رضای ــرای تع ــی ب ــن خوب پیش بی
ــا تعــارض زناشــویی رابطــه  ــه ای کــه تمایزیافتگــی خــود ب به گون
ــارت  ــت زناشــویی رابطــه مســتقیم دارد. بعب ــا رضای معکــوس و ب
ــالا باشــد، در  ــدازه تمایزیافتگــی خــود در زوجیــن ب دیگــر، هــر ان
تعارضــات زناشــویی، بهتــر مــی تواننــد بــا شــرایط ســازگار شــده 
ــت  ــت رضای ــد در ایجــاد و تقوی ــی توان ــر م ــن ام و در نتیجــه، ای
زناشــویی نیــز تاثیــر مثبــت داشــته باشــد. چــرا کــه، زوجیــن بــدون 
تعــارض، دارای زندگــی آرام و شــیرین تــری بــوده و لــذا رضایــت 

زناشــویی بالاتــری را نیــز تجربــه مــی کننــد.

نتیجه گیری
نتایــج پژوهــش نشــان داد کــه »زوج درمانــی سیســتمی- رفتاری« 
بــر افزایــش میــزان رضایــت جنســی و تمایزیافتگــی هــر یــک از 
زوجیــن اثربخــش بــوده اســت. در ایــن راســتا، بــه کلیــه مشــاوران 
و روانشناســان پیشــنهاد مــی شــود جهــت افزایــش میــزان 
رضایــت جنســی و تمایزیافتگــی زوجیــن دارای تعــارض زناشــویی 
ــه  ــردد. ازجمل ــتفاده گ ــاری« اس ــتمی- رفت ــی سیس از »زوج درمان
ــذاری  ــه تاثیرگ ــوان ب ــی ت ــر م ــش حاض ــای پژوه ــت ه محدودی
پاســخ بــه علــت تعــداد زیــاد ســؤالات پرسشــنامه هــا و محــدود 
بــودن نمونــه هــا فقــط بــه شــهر تهــران،  اشــاره نمــود کــه ممکن 

اســت آزمودنــی هــا را تحــت تاثیــر قــرار داده باشــد. 

سپاسگزاری
مقالــه حاضــر مســتخرج از رســاله مقطــع دکتــری دانشــجو مــژگان 
زمانــی فــر در رشـــته روانشناســی بالینــی دانشــگاه آزاد اســلامی 
واحــد تهــران مرکــز بــه راهنمایــی خانــم دکتــر فرنــاز کشــاورزی 
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IR.IAU. ــه ــه شناس ــد اخــلاق ب ــا ک ــه ب ــد ک ــی باش ارشــدی م
TMU.REC.1399.069 در ســایت https://ris.iau.ac.ir و تاریــخ 

1399/3/18 ثبــت گردیــده اســت. بدینوســیله از مدیریــت محتــرم 
مرکــز خدمــات جامــع ســلامت کادوس و مرکــز خدمــات جامــع 
ــی )ع( در شــمال تهــران و  ــام  حســن مجتب ســلامت شــهری ام
ــه  ــکاری لازم را ب ــه هم ــز ک ــرم 2 مرک ــان محت ــن کارکن همچنی

عمــل آوردنــد، صمیمانــه تشــکر و قدردانــی مــی گــردد. 

تضاد منافع
ــزارش  ــی گ ــه تضــاد منافع ــچ گون ــه حاضــر هی نویســندگان مقال

ــد. نکردن
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