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Abstract 

Introduction and Aim: Given the critical role of sexual self-efficacy and fear of intimacy 

in marital relationship quality and the persistence of chronic conflict, this study aimed to 

investigate the effectiveness of cognitive behavioral therapy on these two key constructs. 

Methodology: This quasi-experimental study with a pretest–posttest control group design 

was conducted on 45 couples with chronic marital conflict referred to counseling centers 

in Tehran; participants were selected through purposive sampling and randomly assigned 

to experimental and control groups, the experimental group received eight 90-minute 

sessions of cognitive behavioral therapy, and data were collected using standardized 

measures of sexual self-efficacy and fear of intimacy and analyzed using repeated 

measures ANOVA and Bonferroni post hoc tests. 

Findings: The results of repeated measures ANOVA indicated a significant interaction 

effect of time and group on sexual self-efficacy (F=54.11, p<0.01, η²=0.56) and fear of 

intimacy (F=46.73, p<0.01, η²=0.51), and Bonferroni tests confirmed a significant increase 

in sexual self-efficacy and a significant decrease in fear of intimacy in the experimental 

group compared to the control group. 

Conclusion: Cognitive behavioral therapy can be considered an effective intervention for 

enhancing sexual self-efficacy and reducing fear of intimacy in couples with chronic 

marital conflict, thereby improving marital relationship quality. 
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Extended Abstract 

Introduction and Aim 

Marital relationships constitute one of the most 

fundamental interpersonal systems influencing 

psychological well-being, emotional stability, and 

overall quality of life. Chronic marital conflict, 

however, represents a persistent and multifaceted 

challenge that undermines relational functioning and 

contributes to emotional distress, dissatisfaction, and 

dysfunction in both individual and dyadic domains. 

Empirical evidence indicates that unresolved and 

prolonged marital conflicts are closely associated with 

diminished emotional intimacy, impaired 

communication patterns, and increased vulnerability to 

psychological disorders (Navaneetham & Kanth, 2022; 

Rokach & Chan, 2023). Within this context, two critical 

constructs—sexual self-efficacy and fear of 

intimacy—play a central role in shaping the quality and 

stability of marital relationships. Sexual self-efficacy 

refers to an individual’s belief in their capacity to 

engage in satisfying sexual interactions, manage sexual 

challenges, and maintain emotional closeness within 

sexual contexts. Lower levels of sexual self-efficacy 

have been linked to increased anxiety, avoidance 

behaviors, and reduced sexual satisfaction (Meamar et 

al., 2025). Conversely, fear of intimacy involves 

apprehension and avoidance of emotional closeness 

due to concerns about vulnerability, rejection, or loss 

of autonomy, which significantly impairs relational 

bonding and mutual understanding (Sobhani et al., 

2021). 

The interplay between these constructs is particularly 

pronounced in couples experiencing chronic marital 

conflict. Research suggests that diminished sexual self-

efficacy and heightened fear of intimacy create a 

reciprocal cycle that exacerbates relational distress and 

hinders conflict resolution (Farhan & Ismail, 2022; 

Rowland et al., 2024). Furthermore, psychological and 

contextual factors such as stress, trauma, body image 

concerns, and sociocultural influences may intensify 

these dynamics, contributing to the persistence of 

maladaptive relational patterns (Praça et al., 2024; Sebri 

& Pravettoni, 2023). In recent years, cognitive-

behavioral therapy (CBT) has emerged as a prominent 

evidence-based intervention for addressing relational 

and sexual dysfunctions. CBT focuses on modifying 

dysfunctional cognitions, enhancing adaptive 

behaviors, and improving emotional regulation, 

thereby facilitating healthier interpersonal interactions 

(Branquinho et al., 2022; Mestre‐Bach et al., 2022). 

Studies have demonstrated the effectiveness of CBT in 

improving sexual functioning, increasing sexual self-

efficacy, and reducing anxiety related to intimacy 

(Erfanifar et al., 2022; Latifi et al., 2025). Moreover, CBT-

based interventions have been shown to be effective 

across diverse formats, including face-to-face, online, 

and blended modalities, highlighting their adaptability 

and broad applicability (Zarski et al., 2022). 

Additionally, contemporary research emphasizes the 

importance of dyadic and couple-based approaches in 

addressing marital challenges. These approaches 

consider the reciprocal influence of partners’ 

cognitions, emotions, and behaviors, thereby providing 

a more comprehensive framework for intervention 

(Castro et al., 2023). Factors such as perfectionism, 

irrational beliefs, and emotional dysregulation have 

been identified as key contributors to marital conflict 

and reduced intimacy, further underscoring the 

relevance of cognitive-behavioral frameworks 

(Hamedani et al., 2024; Vakilian et al., 2024). Given these 

considerations, the present study aimed to investigate 

the effectiveness of cognitive-behavioral therapy on 

sexual self-efficacy and fear of intimacy among 

couples experiencing chronic marital conflict. 

Methodology 

The present study employed a quasi-experimental 

design with a pretest–posttest control group structure. 

The statistical population consisted of couples 

experiencing chronic marital conflict who were 

referred to counseling centers in Tehran. A total of 45 

couples (90 individuals) were selected using purposive 

sampling based on predefined inclusion criteria, 

including a minimum duration of marriage, presence of 

chronic marital conflict, and willingness to participate 

in the intervention. Participants were randomly 

assigned to an experimental group and a control group. 

Data collection was conducted using standardized 

instruments assessing sexual self-efficacy and fear of 

intimacy. The intervention for the experimental group 

consisted of eight weekly sessions of cognitive-

behavioral couple therapy, each lasting approximately 

90 minutes. The sessions focused on cognitive 

restructuring, identification of dysfunctional beliefs, 

enhancement of communication skills, emotional 

expression, problem-solving techniques, and reduction 

of performance anxiety in sexual contexts. The control 

group did not receive any intervention during the study 

period. 

Data analysis was performed using statistical software, 

incorporating both descriptive and inferential methods. 

Repeated measures analysis of variance (ANOVA) 

was used to examine within-group and between-group 

differences over time, and Bonferroni post hoc tests 
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were applied for pairwise comparisons. Assumptions 

of normality, homogeneity of variance, and sphericity 

were assessed prior to analysis. 

Findings 

The findings revealed that the experimental and control 

groups were comparable in terms of demographic 

characteristics, including age, education level, and 

duration of marriage, indicating baseline homogeneity. 

Descriptive statistics showed a substantial increase in 

sexual self-efficacy scores in the experimental group 

from pretest to posttest, whereas the control group 

exhibited minimal change. Similarly, fear of intimacy 

scores significantly decreased in the experimental 

group, while only negligible reductions were observed 

in the control group. 

Inferential analysis using repeated measures ANOVA 

indicated a significant main effect of time and a 

significant interaction effect between time and group 

for both sexual self-efficacy and fear of intimacy. 

These results suggest that the observed changes were 

not merely due to the passage of time but were 

specifically attributable to the cognitive-behavioral 

intervention. The effect sizes for the interaction terms 

were large, reflecting the substantial impact of the 

intervention on the dependent variables. 

Furthermore, Bonferroni post hoc comparisons 

confirmed that the differences between pretest and 

posttest scores in the experimental group were 

statistically significant for both variables, whereas no 

significant differences were found in the control group. 

Overall, the results demonstrate that cognitive-

behavioral therapy effectively enhanced sexual self-

efficacy and reduced fear of intimacy among couples 

with chronic marital conflict. 

Discussion and Conclusion 

The present study provides robust evidence supporting 

the effectiveness of cognitive-behavioral therapy in 

improving key relational constructs among couples 

experiencing chronic marital conflict. The observed 

increase in sexual self-efficacy can be attributed to the 

cognitive restructuring processes inherent in CBT, 

which enable individuals to challenge maladaptive 

beliefs, reduce performance anxiety, and develop a 

stronger sense of competence in sexual interactions. By 

fostering adaptive coping strategies and reinforcing 

positive behavioral experiences, CBT enhances 

individuals’ confidence in their ability to engage in 

satisfying and meaningful sexual relationships. 

Similarly, the reduction in fear of intimacy observed in 

the experimental group reflects the impact of CBT on 

emotional and cognitive processes underlying 

relational avoidance. Through techniques such as 

exposure, emotional expression, and communication 

training, participants were able to confront and modify 

their fears related to vulnerability and rejection. This 

led to increased openness, trust, and emotional 

closeness within the relationship, thereby improving 

overall relational functioning. 

The findings also highlight the interconnected nature 

of sexual self-efficacy and intimacy, suggesting that 

improvements in one domain can facilitate positive 

changes in the other. By addressing both cognitive and 

behavioral dimensions of relational functioning, CBT 

provides a comprehensive framework for breaking the 

cycle of conflict, avoidance, and dissatisfaction that 

characterizes many distressed relationships. 

In conclusion, the results of this study underscore the 

potential of cognitive-behavioral therapy as an 

effective intervention for enhancing sexual self-

efficacy and reducing fear of intimacy in couples with 

chronic marital conflict. These findings have important 

implications for clinical practice, suggesting that 

integrating CBT-based approaches into couple therapy 

programs can significantly improve relational 

outcomes and promote long-term marital stability. 
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 چکیده

 دیتشد و ییروابط زناشو تیفیدر ک تیمیو ترس از صم یجنس یخودکارآمد یبا توجه به نقش اساس هدف:مقدمه و 

 انجام شد. یدیدو سازه کل نیبر ا یرفتار یدرمان شناخت یاثربخش یپژوهش با هدف بررس نیا تعارضات مزمن،

 0۴ یهمراه با گروه کنترل بود که بر رو آزمونپس–آزمونشیبا طرح پ یشیآزمامهیپژوهش از نوع ن نیا: شناسیروش

ت صورکنندگان بهانجام شد؛ شرکت کننده به مراکز مشاوره شهر تهرانمزمن مراجعه ییتعارضات زناشو یزوج دارا

 01هشت جلسه  یط شیشدند، گروه آزما نیگزیو کنترل جا شیدر دو گروه آزما یطور تصادفهدفمند انتخاب و به

و  یجنس یاستاندارد خودکارآمد یهاها با استفاده از پرسشنامهکرد و داده افتیدر یرفتار یمداخله درمان شناخت یاقهیدق

 شد. لیتحل یمکرر و آزمون بونفرون یریگبا اندازه انسیوار لیو با تحل یآورمعج تیمیترس از صم

 یجنس یمکرر نشان داد که اثر تعامل زمان و گروه بر خودکارآمد یریگبا اندازه انسیوار لیتحل جینتا :هاافتهی

(F=54.11, p<0.01, η²=0.56و ترس از صم )تیمی (F=46.73, p<0.01, η²=0.51معنادار ا )یست و آزمون بونفرون 

ل نسبت به گروه کنتر شیدر گروه آزما را تیمیو کاهش معنادار ترس از صم یجنس یمعنادار خودکارآمد شیافزا زین

 کرد. دییتأ

ز و کاهش ترس ا یجنس یخودکارآمد شیمؤثر در افزا یاعنوان مداخلهبه تواندیم یرفتار یدرمان شناخت :یریگجهینت

کمک  ییروابط زناشو تیفیو به بهبود ک ردیمزمن مورد استفاده قرار گ ییتعارضات زناشو یادار نیدر زوج تیمیصم

 .دینما

 یندرمازوج ،ییتعارضات زناشو ت،یمیترس از صم ،یجنس یخودکارآمد ،یرفتار یدرمان شناخت کلیدواژگان:
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 مقدمه

و  یماعاجت یساختارها نیتریادیاز بن یکیعنوان به ییروابط زناشو

 فایا یو اجتماع یدر سلامت فرد یاکنندهنیینقش تع ،یشناختروان

 رگذاریتأث نیزوج یزندگ تیتنها بر رضاروابط نه نیا تیفی. ککندیم

و  یبر سلامت روان، عملکرد اجتماع یاگسترده یامدهایاست، بلکه پ

 ییتعارضات زناشو ان،یم نیافراد دارد. در ا یسلامت جسمان یحت

روابط،  یداریپا یهادکنندهیتهد نیتراز مهم یکیعنوان مزمن به

 استرس و بروز شیافزا ،ییوزناش تیمنجر به کاهش رضا تواندیم

ها . پژوهش(Navaneetham & Kanth, 2022)شود  یاختلالات روان

 شیبه فرسا جیتدرمزمن، به ونشده اند که تعارضات حلنشان داده

منجر  نیزوج انیم یجانیفاصله ه شیو افزا تیمیکاهش صم ،یعاطف

و  یردفنیدر حوزه روابط ب یتردهیچیمشکلات پ سازنهیو زم شودیم

 ,Adhikari & Shilpa, 2025; Rokach & Chan)خواهد شد  یجنس

2023). 

 ریشدت تحت تأثکه به ییابعاد روابط زناشو نیتراز مهم یکی

 تیمیاست. صم یو جنس یعاطف تیمیصم رد،یگیتعارضات قرار م

 کیبا شر ریپذبیصادقانه و آس ق،یارتباط عم یبرقرار ییعنوان توانابه

، در حال نیرابطه دارد. با ا تیفیدر حفظ ک یدینقش کل ،یزندگ

 شوند؛یم تیمیاغلب دچار ترس از صم تعارض مزمن، افراد طیشرا

د شدن گذشته، اضطراب طر یمنف اتیاز تجرب یناش تواندیکه م یترس

. (Sobhani et al., 2021)ناکارآمد درباره روابط باشد  یباورها ای

الم س یارتباط عاطف یریگتنها مانع از شکلنه تیمیترس از صم

بت و کاهش تعاملات مث ،یکیبه اجتناب از نزد تواندیبلکه م شود،یم

 ,Farhan & Ismail)چرخه تعارض در رابطه منجر گردد  دیتشد

2022; Rowland et al., 2024). 

ر مهم د یهااز سازه یکی زین یجنس یخودکارآمد ت،یمیکنار صم در

به باور  یجنس ی. خودکارآمدشودیمحسوب م ییروابط زناشو تیفیک

 بخش،تیرضا یرابطه جنس یخود در برقرار ییفرد نسبت به توانا

در بستر روابط  یارتباط عاطف جادیو ا یجنس یهاچالش تیریمد

به اضطراب عملکرد،  تواندیم باور نیااشاره دارد. کاهش  یجنس

 ,.Meamar et al)رابطه منجر شود  تیفیو کاهش ک یجنس یتینارضا

با  یجنس یاند که خودکارآمد. مطالعات مختلف نشان داده(2025

و سلامت روان رابطه مثبت دارد و  یعاطف تیمیصم ،ییزناشو تیرضا

 Banaha) دنرابطه کمک ک یبه بهبود عملکرد کل تواندیآن م تیتقو

et al., 2023; Erfanifar et al., 2022). 

ن، در بستر تعارضات مزم ژهیوبه ،ییدر روابط زناشو یجنس مشکلات

معنا که تعارضات  نیبه ا کنند؛یعمل م یاصورت چرخهاغلب به

 نیو ا شودیم یلکرد جنسو عم تیمیمنجر به کاهش صم ییزناشو

 وبیچرخه مع نی. اکندیم دیبه نوبه خود تعارضات را تشد زیکاهش ن

 یاشفروپ یو حت تیکاهش رضا ،یجنس تبه بروز اختلالا تواندیم

 ن،ی. همچن(Adedayo, 2024; Mavroudis, 2025)رابطه منجر گردد 

 زین ینفم یبدن ریو تصو یمانند اضطراب، افسردگ یشناختعوامل روان

شند نقش داشته با تیمیو صم ید جنسعملکر فیدر تضع توانندیم

(Praça et al., 2024; Sebri & Pravettoni, 2023). 

 یعنوان راهکاربه یشناختداخلات روانتوجه به م ر،یاخ یهاسال در

 افتهی شیفزاا یو عملکرد جنس ییروابط زناشو تیفیبهبود ک یمؤثر برا

 یردهاکیاز رو یکیعنوان به یرفتار یدرمان شناخت ان،یم نیاست. در ا

 در درمان مشکلات یاژهیو گاهیبر شواهد، توانسته است جا یمبتن

افکار  و اصلاح ییز بر شناسابا تمرک کردیرو نیدا کند. ایپ نیزوج

 یهامهارت تیناسازگار و تقو یرفتار یالگوها رییناکارآمد، تغ

ک و کاهش تعارضات کم نیبه بهبود تعاملات زوج تواندیم ،یارتباط

. (Branquinho et al., 2022; Mestre‐Bach et al., 2022)کند 

کاهش اضطراب عملکرد و اصلاح  با نیهمچن یرفتار یدرمان شناخت

 یمدخودکارآ شیبه افزا تواندیم ،یدرباره رابطه جنس یمنف یباورها

 ,Latifi et al., 2025; Saleh) دیکمک نما تیمیو بهبود صم یجنس

2022). 

 یبر درمان شناخت یکه مداخلات مبتن دهندینشان م یپژوهش شواهد

 تیتقو و ییزناشو تیرضا شیافزا ،یدر بهبود عملکرد جنس یرفتار

اند که مطالعات نشان داده جیعنوان مثال، نتااند. بهمؤثر بوده تیمیصم

 یو خودکارآمد یعملکرد جنس تواندیم یرفتار یمشاوره شناخت

کند  کمک یبخشد و به کاهش مشکلات جنس بهبودرا در زنان  یجنس

(Erfanifar et al., 2022; Latifi et al., 2025)مداخلات  ن،ی. همچن

 ،یبیو ترک نیآنلا ،یمختلف حضور یهادر قالب CBTبر  یمبتن

و بهبود روابط  یدر درمان اختلالات جنس یقابل توجه یاثربخش
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 یهادرمان ن،ی. علاوه بر ا(Zarski et al., 2022)اند نشان داده نیزوج

و در تعامل  یاصورت چندرشتهبه توانندیم CBTبر  یمبتن یجنسروان

 یجنس دهیچیمشکلات پ تیریدر مد یبهتر جینتا کردها،یرو ریبا سا

 .(Sahoo, 2025)ارائه دهند 

 کیادیمحور و دزوج یکردهایرو تیها بر اهمپژوهش گر،ید یسو از

 با در نظر کردهایرو نیدارند. ا دیتأک ییدر درمان مشکلات زناشو

ها، اختدوطرفه رفتارها و شن راتیو تأث نیگرفتن تعاملات متقابل زوج

د کمک کنن نیزوج یو اجتماع یروان یبه بهبود سازگار توانندیم

(Castro et al., 2023)یمانند باورها یعوامل مختلف ن،ی. همچن 

ر تداوم د توانندیم یشناخت یریناپذو انعطاف ییگراکمال ،یرمنطقیغ

 ینقش داشته باشند و هدف مداخلات شناخت ییتعارضات زناشو

 ,.Hamedani et al., 2024; Vakilian et al) رندیقرار گ یرفتار

2024). 

 ،یجسم یهایماریمانند ب یخاص زندگ طیموارد، شرا نیکنار ا در

 ییط زناشورواب تیفیبر ک توانندیم زین یاجتماع یفشارها ای ینابارور

مداخلات  ،یطیشرا نیباشند. در چن رگذاریتأث تیمیو صم

در  نیکنند و به زوج فایا یمهم یتینقش حما توانندیم یشناختروان

 ;Andersen et al., 2025) ندیکمک نما دیجد طیبا شرا یسازگار

Chow et al., 2022)ه از جمل ،یو فرهنگ یاجتماع راتییتغ ن،ی. همچن

 یلگوهابر ا توانندیم ،یتحولات سبک زندگ ای هایریگهمه راتیتأث

بگذارند و ضرورت توجه به مداخلات  ریتأث تیمیصم زانیروابط و م

 Adhikari & Shilpa, 2025; Farajkhoda et)دهند  شیرا افزا نینو

al., 2023). 

 ،یشناختقابل توجه در حوزه مداخلات روان یهاشرفتیوجود پ با

 یدرمان شناخت یمربوط به اثربخش یهادر پژوهش ییهمچنان خلأها

و ترس از  یجنس یمانند خودکارآمد یخاص یهابر سازه یرفتار

مزمن،  ییتعارضات زناشو یدارا یهاتیدر جمع ژهیوبه ت،یمیصم

 رهایمتغ نیجداگانه ا یاز مطالعات به بررس یارید. بسوجود دار

مدل  کیها در قالب همزمان آن یاند و کمتر به بررسپرداخته

 یو اجتماع یفرهنگ یهاتفاوت ن،یاند. همچنپرداخته یامداخله

رورت باشد و ض رگذاریها تأثسازه نیا انیبر نحوه تجربه و ب تواندیم

 ,.Gopinath et al) سازدیسته مرا برج یبوم یهاانجام پژوهش

2023; Yavuzkır et al., 2024). 

و ترس از  یجنس ینقش خودکارآمد تیبا توجه به اهم رو،نیا از

ه درمان بالقو یاثربخش زیو ن ییروابط زناشو تیفیدر ک تیمیصم

رت صوکه به ییهاها، انجام پژوهشسازه نیدر بهبود ا یرفتار یشناخت

 ن،ی. بنابرادرسیبه نظر م یروابط بپردازند، ضرور نیا یبه بررس یتجرب

ر ب یرفتار یدرمان شناخت یاثربخش یبررس ضرهدف پژوهش حا

تعارضات  یدارا نیدر زوج تیمیو ترس از صم یجنس یخودکارآمد

 مزمن است. ییزناشو

 شناسیروش

 زمونآپس–آزمونشیبا طرح پ یشیآزمامهیپژوهش حاضر از نوع ن

 یدارا نیزوج هیشامل کل یهمراه با گروه کنترل بود. جامعه آمار

کننده به مراکز مشاوره خانواده شهر مزمن مراجعه ییتعارضات زناشو

نفر(  01زوج ) 0۴افراد، تعداد  نیا انیبود. از م 1010تهران در سال 

ورود به مطالعه انتخاب شدند و  یهاصورت هدفمند بر اساس ملاکبه

 32زوج( و کنترل ) 33) شیدر دو گروه آزما یطور تصادفهسپس ب

ورود شامل گذشت حداقل دو سال  یهاشدند. ملاک نیگزیزوج( جا

 صیمزمن بر اساس تشخ ییمشترک، تجربه تعارضات زناشو یاز زندگ

 دیداختلالات ش نداشتنو  یبه شرکت در جلسات درمان لیمشاور، تما

 یسبن یپژوهش تلاش شد تا همگندر طول  ن،یبود. همچن یپزشکروان

حفظ گردد و  یشناختتیجمع یرهایها از نظر متغگروه

کنندگان در هر دو گروه از نظر سن، مدت ازدواج و سطح شرکت

 قرار داشته باشند. ینسبتاً مشابه تیدر وضع لاتیتحص

از  یجنس یسنجش خودکارآمد ی. برایجنس یخودکارآمد پرسشنامه

و همکاران در سال  زیکه توسط و ینسج یپرسشنامه خودکارآمد

است  هیگو 3۴ابزار شامل  نیشده است، استفاده شد. ا یطراح 3110

رابطه  یخود در برقرار ییاز باور فرد نسبت به توانا یکه ابعاد مختلف

اط ارتب یو برقرار یجنس مشکلات تیریمد بخش،تیرضا یجنس

ها بر . پاسخهددیرا مورد سنجش قرار م یدر بستر رابطه جنس یعاطف

از کاملاً مخالفم تا کاملاً موافقم  یادرجهپنج کرتیل فیاساس ط

دهنده سطح بالاتر و نمره بالاتر نشان شوندیم یگذارنمره

 ییهااسیمقخرده یپرسشنامه دارا نیاست. ا یجنس یخودکارآمد

وابط در ر یارتباط یهامهارت ،یعملکرد جنس ییاعتماد به توانا رینظ

 نیا ییایکنترل اضطراب عملکرد است. مطالعات مختلف، پا و یجنس

ارش کرونباخ در دامنه قابل قبول گز یآلفا بیابزار را با استفاده از ضر
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 دورم نیشیپ یهادر پژوهش زیآن ن ییسازه و محتوا ییاند و رواکرده

 قرار گرفته است. دییتأ

 اسیز مقا تیمیترس از صم یریگاندازه ی. براتیمیترس از صم اسیمق

شده  نیتدو 1001که توسط دسکاتنر و تلن در سال  تیمیترس از صم

اضطراب  زانیاست که م هیگو 2۴ابزار شامل  نی. ادیاست، استفاده گرد

را  یدفرنیب تیمیو صم یعاطف یکیو اجتناب فرد در مواجهه با نزد

 یاهدرجپنج کرتیل فیبر اساس ط هاهیبه گو یده. پاسخسنجدیم

است.  تیمیسطح بالاتر ترس از صم انگریو نمرات بالاتر ب شودیانجام م

ب خود، اجتنا یاز جمله ترس از افشا یابعاد مختلف یدارا اسیمق نیا

 ینجسروان یهایاز طرد شدن است. بررس یو نگران یعاطف یکیاز نزد

و  برخوردار است یمطلوب ییایابزار از پا نیااند که متعدد نشان داده

ح در سط هااسیمقو خرده اسیکل مق یکرونباخ برا یآلفا بیضرا

آن در  یهمگرا و واگرا ییروا ن،یگزارش شده است. همچن یمناسب

د در استاندار یاز ابزارها یکیعنوان شده و به دییمطالعات مختلف تأ

 .ردیگیم رمورد استفاده قرا یفردنیحوزه روابط ب

 نیمورد استفاده در ا . مداخلهیرفتار یمداخله درمان شناخت پروتکل

ود که ب یدرمانزوج یرفتار یدرمان شناخت کردیبر رو یپژوهش مبتن

گروه  یبرا یصورت هفتگبه یاقهیدق 01در قالب هشت جلسه 

 یاهیپا میجلسات شامل آموزش مفاه یاجرا شد. محتوا شیآزما

افکار ناکارآمد مرتبط با روابط  ییشناسا ها،جانیها و هشناخت

 یهاآموزش مهارت ،یشناخت یبازساز ،یو مسائل جنس ییزناشو

 ،یاطفع تیمیصم شیحل مسئله، افزا یهامؤثر، بهبود مهارت یارتباط

ود. ب یجنس یخودکارآمد تیو تقو یکاهش اضطراب عملکرد جنس

 یهانیمانند ثبت افکار، تمر ییهاکیدر طول جلسات از تکن ن،یهمچن

 یشناخت اترییاستفاده شد تا تغ نقش و بازخورد درمانگر یفایا ،یخانگ

مدت  نیگردد. گروه کنترل در ا تیکنندگان تثبدر شرکت یو رفتار

جلسات توسط درمانگر  هینکرد. کل افتیدر یامداخله گونهچیه

 یدر اجرا یتجربه عمل یو دارا یدرمانمتخصص در حوزه زوج

شد و چارچوب جلسات بر اساس  تیهدا یتاررف یمداخلات شناخت

 .دیگرد میتنظ CBTاستاندارد  یهاکلپروت

 3۲نسخه  SPSSافزار ها از نرمداده لیتحل یپژوهش، برا نیا در

و  نیانگیم رینظ ییهاشاخص ،یفیاستفاده شد. در بخش آمار توص

ار و در بخش آم دیپژوهش محاسبه گرد یرهایمتغ یبرا اریانحراف مع

اثر  یررسمنظور ببه مکرر یریگبا اندازه انسیوار لیاز تحل ،یاستنباط

 سهیمقا یبرا ن،یها استفاده شد. همچنگروه نیو ب زمانمداخله در طول 

از  شید. پبهره گرفته ش یبونفرون یبیاز آزمون تعق هانیانگیم ترقیدق

 ها،داده عیشامل نرمال بودن توز یآمار یهامفروضه ها،لیتحل یاجرا

گرفت و در صورت قرار  یمورد بررس تیو کرو هاانسیوار یهمگن

. دیاعمال گرد زرگای–هاوسنیگر صلاحا ت،ینقض مفروضه کرو

 در نظر گرفته شد. 1۰1۴ها آزمون یدر تمام یسطح معنادار

 هایافته

های گردد. در ابتدا ویژگیهای پژوهش در چند بخش ارائه مییافته

 0۴شود. در این مطالعه، کنندگان گزارش میشناختی شرکتجمعیت

نفر( شرکت داشتند که در دو گروه آزمایش و کنترل توزیع  01زوج )

سال با  2۴۰03کنندگان در گروه آزمایش شدند. میانگین سنی شرکت

سال با انحراف معیار  2۱۰11و در گروه کنترل  ۴۰۲۵انحراف معیار 

دهنده همگنی نسبی دو گروه از نظر سن است. از بود که نشان ۱۰13

درصد دارای  21آزمایش حدود  نظر سطح تحصیلات، در گروه

درصد تحصیلات  33درصد کارشناسی و  0۲تحصیلات دیپلم، 

، 30که در گروه کنترل این مقادیر به ترتیب تکمیلی بودند، در حالی

درصد گزارش شد. میانگین مدت زمان ازدواج در گروه  33و  00

 سال 0۰13و در گروه کنترل  2۰00سال با انحراف معیار  ۵۰۱۴آزمایش 

بود. همچنین، توزیع جنسیتی در هر دو گروه  0۰11با انحراف معیار 

صورت برابر )زن و شوهر( بوده و از این نظر تفاوتی وجود نداشت. به

های ها نشان داد که دو گروه از نظر ویژگیبررسی این شاخص

شناختی تفاوت معناداری نداشته و از همگنی قابل قبولی جمعیت

ین امر اعتبار درونی نتایج پژوهش را تقویت برخوردار بودند که ا

 .کندمی

آزمون و های آزمایش و کنترل در مراحل پیشهای توصیفی متغیرهای خودکارآمدی جنسی و ترس از صمیمیت در گروه. شاخص1جدول 

 آزمونپس
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 انحراف معیار میانگین مرحله گروه متغیر

 8.73 62.48 آزمونپیش آزمایش خودکارآمدی جنسی

 7.65 78.91 آزمونپس آزمایش خودکارآمدی جنسی

 9.01 63.12 آزمونپیش کنترل خودکارآمدی جنسی

 8.54 64.27 آزمونپس کنترل خودکارآمدی جنسی

 10.24 89.56 آزمونپیش آزمایش ترس از صمیمیت

 9.11 70.38 آزمونپس آزمایش ترس از صمیمیت

 9.87 88.73 آزمونپیش کنترل ترس از صمیمیت

 10.03 86.95 آزمونپس کنترل ترس از صمیمیت

، میانگین نمرات خودکارآمدی جنسی در 1بر اساس نتایج جدول 

آزمون در پس ۲۵۰01آزمون به در پیش ۱3۰0۵گروه آزمایش از 

 دهنده بهبود قابل توجه این متغیر پس ازافزایش یافته است که نشان

 ۱0۰3۲به  ۱2۰13ر اندکی را از مداخله است. در مقابل، گروه کنترل تغیی

دهد که از نظر عملی ناچیز است. همچنین، در متغیر ترس از نشان می

آزمون به در پیش ۵0۰۴۱صمیمیت، میانگین نمرات گروه آزمایش از 

آزمون کاهش یافته که بیانگر کاهش معنادار ترس از در پس ۲1۰2۵

سیار ل کاهش بکه در گروه کنترصمیمیت در این گروه است، در حالی

صورت ها بهشود. این یافتهمشاهده می ۵۱۰0۴به  ۵۵۰۲2اندکی از 

دهند که مداخله درمان شناختی رفتاری توانسته است توصیفی نشان می

تأثیر مثبتی بر افزایش خودکارآمدی جنسی و کاهش ترس از صمیمیت 

 .در زوجین داشته باشد

 ری مکرر برای بررسی اثر زمان، گروه و تعامل زمان و گروه بر متغیرهای پژوهشگی. نتایج تحلیل واریانس با اندازه3جدول 

 SS df MS F p η² منبع تغییرات متغیر

 0.58 0.001 58.72 4218.36 1 4218.36 زمان خودکارآمدی جنسی

 0.09 0.042 4.26 312.47 1 312.47 گروه خودکارآمدی جنسی

 0.56 0.001 54.11 3897.55 1 3897.55 تعامل زمان*گروه خودکارآمدی جنسی

 0.53 0.001 49.84 3765.22 1 3765.22 زمان ترس از صمیمیت

 0.08 0.049 3.97 285.61 1 285.61 گروه ترس از صمیمیت

 0.51 0.001 46.73 3528.14 1 3528.14 تعامل زمان*گروه ترس از صمیمیت

 

 یخودکارآمد ریکه اثر زمان بر هر دو متغ دهدینشان م 3جدول  جینتا

 رییتغ انگری(، که بp<0.01معنادار بوده است ) تیمیو ترس از صم یجنس

در  ریدر هر دو متغ زیاثر گروه ن ن،یدر طول زمان است. همچن یکل

دهنده تفاوت معنادار گزارش شده است که نشان 1۰1۴ یسطح معنادار

ه وتر از همه، تعامل زمان و گرو کنترل است. مهم شیآزماگروه  نیب

(، که نشان p<0.01شده است ) دییتأ یطور معناداربه ریهر دو متغ یبرا

شده در طول زمان در دو گروه متفاوت بوده مشاهده راتییتغ دهدیم

. است یرفتار یمداخله درمان شناخت یاز اجرا یناش راتییتغ نیو ا

بالا گزارش  ریتعامل زمان و گروه در هر دو متغ یرا( بη²اندازه اثر )

 یرهایقابل توجه مداخله بر متغ یدهنده قدرت اثرگذاره که نشانشد

 وابسته است.
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 آزمون در دو گروهآزمون و پس. نتایج آزمون تعقیبی بونفرونی برای مقایسه زوجی مراحل پیش2جدول 

 p خطای استاندارد تفاوت میانگین مقایسه گروه متغیر

 0.001 2.21 16.43- آزمونپس–آزمونپیش آزمایش خودکارآمدی جنسی

 0.538 1.87 1.15- آزمونپس–آزمونپیش کنترل خودکارآمدی جنسی

 0.001 2.64 19.18 آزمونپس–آزمونپیش آزمایش ترس از صمیمیت

 0.447 2.33 1.78 آزمونپس–آزمونپیش کنترل ترس از صمیمیت

 

 نیب نیانگیتفاوت م ش،یکه در گروه آزما دهدینشان م 2جدول  جینتا

و  یجنس یخودکارآمد ریهر دو متغ یآزمون براو پس آزمونشیپ

 کهیطور(، بهp<0.01معنادار بوده است ) تیمیترس از صم

 تیمیو ترس از صم شیافزا یطور معناداربه یجنس یخودکارآمد

 کیچیاست. در مقابل، در گروه کنترل ه افتهیکاهش  یطور معناداربه

ه معنادار نبود یآزمون از نظر آمارو پس آزمونشیپ نیب راتییاز تغ

 راتییکه تغ دهندیوضوح نشان مبه هاافتهی نی(. اp>0.05است )

 یاز اجرا یناش شیپژوهش در گروه آزما یرهایدر متغ جادشدهیا

مان. گذر ز ای یدفبوده و نه عوامل تصا یرفتار یمداخله درمان شناخت

 یناختکه درمان ش ندکیم دییتأ یآمار یهالیتحل جینتا ،یطور کلبه

و  ینسج یبر بهبود خودکارآمد یمعنادار و قابل توجه ریتأث یرفتار

 مزمن ییتعارضات زناشو یدارا نیدر زوج تیمیکاهش ترس از صم

 داشته است.

 گیریبحث و نتیجه

 ریثتأ یرفتار یپژوهش حاضر نشان داد که درمان شناخت یهاافتهی

 تیمیو کاهش ترس از صم یجنس یخودکارآمد شیبر افزا یمعنادار

 لیلتح جیمزمن داشته است. نتا ییتعارضات زناشو یدارا نیدر زوج

از آن بود که اثر تعامل زمان و  یمکرر حاک یریگبا اندازه انسیوار

قرار  ییدر سطح بالا زیمعنادار بوده و اندازه اثر ن ریهر دو متغ یگروه برا

 شیده در گروه آزماشمشاهده راتییبدان معناست که تغ نیداشت؛ ا

بوده است.  یرفتار یاز مداخله درمان شناخت یطور مشخص ناشبه

 ش،یانشان داد که در گروه آزم یبونفرون یبیآزمون تعق جینتا ن،یهمچن

 تیمیو ترس از صم شیافزا یعنادارطور مبه یجنس یخودکارآمد

 رییدر گروه کنترل تغ کهیدر حال افته،یکاهش  یطور معناداربه

داخله که م دهندینشان م یطور کلبه هاافتهی نیمشاهده نشد. ا یادارمعن

وابط در ر یدیتوانسته است در بهبود دو سازه کل یرفتار یشناخت

 یناش و کاهش اضطراب یعملکرد جنس ییباور به توانا یعنی ،ییزناشو

 کند. فایا ینقش مؤثر ،یعاطف یکیاز نزد

به  توانیم شیگروه آزمادر  یجنس یخودکارآمد شیافزا نییتب در

ناکارآمد و  یدر اصلاح باورها یرفتار یدرمان شناخت ینقش اساس

 د،کریرو نیاشاره کرد. در چارچوب ا یاحساس کنترل فرد شیافزا

خود درباره عملکرد  یرمنطقیو غ یکه افکار منف آموزندیافراد م

تر، نهراسازگا یها با باورهاآن ینیگزیجا اکرده و ب ییرا شناسا یجنس

–یختشنا ندیفرا نیدهند. ا شیخود را افزا یهاییسطح اعتماد به توانا

 رایز شود،یمنجر م یخودکارآمد تیبه تقو میطور مستقبه رفتاری

شده را در تعاملات خود و کنترل یجیتدر یهاتیافراد تجربه موفق

ست که نشان همسو ا نیشیمطالعات پ جیبا نتا افتهی نی. اکنندیتجربه م

و  یعملکرد جنس توانندیم یرفتار یاند مداخلات شناختادهد

 Erfanifar et)بهبود بخشند  یطور معناداررا به یجنس یخودکارآمد

al., 2022; Latifi et al., 2025)دیتأک زین گرید یهاپژوهش ن،ی. همچن 

کاهش  قی، از طرCBT رب یمبتن یجنسروان یهااند که آموزشکرده

 یبه ارتقا ،یارتباط یهامهارت شیاضطراب عملکرد و افزا

 ,Meamar et al., 2025; Saleh) شودیمنجر م یجنس یخودکارآمد

2022). 

ا ر شیدر گروه آزما تیمیکاهش معنادار ترس از صم گر،ید یسو از

داخله م یدر ط جادشدهیا یجانیو ه یشناخت راتییدر پرتو تغ توانیم

 یاستهه یبا هدف قرار دادن باورها یرفتار یکرد. درمان شناخت نییتب

 کندیبه افراد کمک م ،یریپذبیو آس یاعتمادیمرتبط با طرد شدن، ب

 ن،یرا اصلاح کنند. همچن تیمیخود نسبت به صم یمنف یاهتا نگرش

امکان را  نیا نیبه زوج جان،یو ابراز ه یارتباط یهاآموزش مهارت
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کرده  انیاحساسات خود را ب تر،یتیتر و حماامن ییکه در فضا دهدیم

 جیتابا ن افتهی نیکمتر هراس داشته باشند. ا یعاطف یکیو از نزد

 ترس از توانندیم یدرمانمداخلات روان انددهکه نشان دا ییهاپژوهش

را بهبود بخشند، همسو است  یرا کاهش داده و روابط عاطف تیمیصم

(Sobhani et al., 2021)تیمیکه بر نقش صم یمطالعات ن،ی. علاوه بر ا 

 که دهندیاند، نشان مکرده دیتأک ییدر کاهش تعارضات زناشو

اهش رابطه و ک تیفیک بهبودبه  تواندیم یعاطف یکینزد شیافزا

 ;Farhan & Ismail, 2022)عارض منجر شود ت یمنف یهاچرخه

Rowland et al., 2024). 

 نیمربوط به تعامل ب ینظر یهادگاهیبا د نیپژوهش همچن نیا جینتا

 دارد. بر یهمخوان ییو تعارضات زناشو یعملکرد جنس ت،یمیصم

و  تیمیبه کاهش صم توانندیضات مزمن متعار ها،دگاهید نیاساس ا

 زیها نمؤلفه نیمنجر شوند و در مقابل، کاهش ا یعملکرد جنس

 نیبا مداخله در ا یرفتار ی. درمان شناختکندیم دیتعارضات را تشد

 یکاهش باورها ،یارتباط یهابهبود مهارت قیاز طر وب،یچرخه مع

ه چرخ نیستن ابه شک تواندیم ،یخودکارآمد شیناکارآمد و افزا

 یشناختکه بر نقش عوامل روان یمطالعات جیبا نتا افتهی نیکمک کند. ا

، دارند دیتأک یبعدو ضرورت مداخلات چند ییدر تعارضات زناشو

 .(Hamedani et al., 2024; Majumder et al., 2024)همسو است 

 که مداخلات دهدیپژوهش نشان م نیا یهاافتهیتر، منظر گسترده از

لات بر تعامبلکه  ،یفرد یهاتنها بر جنبهنه توانندیم CBTبر  یمبتن

در  کیادید یکردهایامر با رو نیباشند. ا رگذاریتأث زین نیدوطرفه زوج

درک متقابل و تعاملات  تیدارد که بر اهم یهمخوان نیدرمان زوج

 ییهاپژوهش ن،ی. همچن(Castro et al., 2023)دارند  دیتأک هیدوسو

خاص مانند  طیدر شرا یدرماناثرات مداخلات روان یکه به بررس

که  انداند، نشان دادهپرداخته یاجتماع یفشارها ای یجسم یهایماریب

مک ک نیزوج یو سازگار تیمیبه بهبود صم توانندیمداخلات م نیا

 .(Andersen et al., 2025; Chow et al., 2022)کنند 

وامل ع تیکه بر اهم یپژوهش حاضر با مطالعات جینتا ن،یبر ا علاوه

ت. همسو اس زیدارند ن دیتأک ییدر روابط زناشو یو اجتماع یفرهنگ

 یاتعنوان موضوعبه تیمیو صم یها، مسائل جنساز فرهنگ یاریدر بس

ت آزادانه مشکلا انیمانع از ب تواندیامر م نیو ا شوندیم یحساس تلق

مداخلات  ،یطیشرا نیشود. در چن یاحرفه کمک افتیو در

امن و  یچارچوب توانندیم یرفتار یمانند درمان شناخت افتهیساختار

 ,.Gopinath et al)مسائل فراهم کنند  نیو حل ا یبررس یبرا یعلم

2023; Yavuzkır et al., 2024)طیو شرا یاجتماع راتییتغ ن،ی. همچن 

 تیمیمص زانیروابط و م تیفیبر ک توانندیم هایریگخاص مانند همه

 شیارا افز یشناختبگذارند و ضرورت توجه به مداخلات روان ریتأث

 .(Adhikari & Shilpa, 2025; Farajkhoda et al., 2023)دهند 

 یکه درمان شناخت دهدیپژوهش حاضر نشان م یهاافتهیجموع، م در

 یمداخله مؤثر در بهبود خودکارآمد کیعنوان به تواندیم یرفتار

تعارضات  یدارا نیدر زوج تیمیو کاهش ترس از صم یجنس

از  یاردهبا بدنه گست جینتا نی. اردیمزمن مورد استفاده قرار گ ییزناشو

 ،یدر بهبود عملکرد جنس CBT یربخشاث رکه ب نیشیپ یهاپژوهش

 Mestre‐Bach)دارند، همسو است  دیروابط تأک تیفیو ک تیمیصم

et al., 2022; Zarski et al., 2022)توجه  تیاهم هاافتهی نیا ن،ی. همچن

برجسته  را ییدر درمان مشکلات زناشو یو شناخت یشناختبه ابعاد روان

به بهبود  توانندیفمند مهد تکه مداخلا دهدیو نشان م سازدیم

 کمک کنند. نیزوج یزندگ تیفیک

به استفاده از روش  توانیپژوهش م نیا یهاتیجمله محدود از

را  جیانت یریپذمیهدفمند اشاره کرد که ممکن است تعم یریگنمونه

حت ت تواندیم یخودگزارش یاستفاده از ابزارها ن،یمحدود کند. همچن

بلندمدت  یریگی. نبود مرحله پردیقرار گ یدهپاسخ یهایریسوگ ریتأث

خله اثرات مدا یداریپا یکه امکان بررس هاستتیدودمح گریاز د زین

ر گمداخله یرهایکنترل کامل متغ ن،ی. علاوه بر اکندیرا محدود م

 وده است.نب ریپذامکان نیزوج یو فرد یفرهنگ ،یاقتصاد طیمانند شرا

تر و بزرگ یهاز نمونها یآت یهادر پژوهش شودیم شنهادیپ

 جیتان یریپذمیاستفاده شود تا تعم یتصادف یریگنمونه یهاروش

 یریگیپ یهابا دوره یانجام مطالعات طول ن،ی. همچنابدی شیافزا

اثرات مداخله کمک کند.  یداریپا یبه بررس تواندیبلندمدت م

 و جانیه میتنظ ،ییزناشو تیرضا انندم یانجیم یرهاینقش متغ یبررس

 یاز سازوکارها یترقیدرک عم تواندیم زین یدلبستگ یهاسبک

ان درم یاثربخش سهیمقا ن،یدرمان فراهم سازد. علاوه بر ا یاثرگذار

 ییبه شناسا تواندیم یدرمان یکردهایرو ریبا سا یرفتار یشناخت

 مداخلات مؤثرتر کمک کند.
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ه و ادمراکز مشاوره خانو شودیم هیپژوهش، توص جیتوجه به نتا با

 یدارا نیدر کار با زوج یرفتار یدرمانگران از مداخلات شناخت

 یراب یآموزش یهابرنامه یاستفاده کنند. طراح ییتعارضات زناشو

 یو خودکارآمد تیمیصم تیدرباره اهم نیزوج یآگاه شیافزا

 یتشناخادغام مداخلات روان ن،یباشد. همچن دیمف تواندیم زین یجنس

 نیبه بهبود جامع سلامت زوج تواندیم یدرمانو  یبا خدمات بهداشت

ش آموز یبرا رانهیشگیپ یهاتوسعه برنامه ت،یکمک کند. در نها

مشترک  یزندگ هیو حل تعارض در مراحل اول یارتباط یهامهارت

 .دینما یریجلوگ ندهیدر آ تریاز بروز مشکلات جد تواندیم

 منافع تعارض

 .د نداشتهیچ تعارض منافعی وجو بین نویسندگان

 مالی حامی

 .انجام شدبا هزینه شخصی بدون هیچ حمایت مالی و پژوهش این 

 اخلاقی ملاحظات

ها تشریح و در این مطالعه، اهمیت و ضرورت پژوهش برای نمونه

درباره رعایت ملاحظات اخلاقی مانند رازداری، محرمانگی، حفظ 

ن و ها، آزادی جهت شرکت در پژوهش و انصراف از آحریم نمونه

 .غیره به آنان اطمینان داده شد

 مشارکت نویسندگان

 .نویسندگان این مقاله با یکدیگر مشارکت داشتند

 تشکر و قدردانی

دیده مراکز حمایتی شهر سمنان و زنان خشونت وسیله، از مسئولانبدین

ترتیب برای همکاری و شرکت در کننده به آنها بهخانگی مراجعه

 .ودشپژوهش تقدیر و تشکر می
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