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 چکیده
 و یجنس یها طرحواره نیب رابطه یبررس منظور به پژوهش نیا: مقدمه
 صورت یاجتماع تبادل های سبک یگریانجیم با یجنس درد اختلال
 به کننده مراجعه زنان هیکل شامل یآمار جامعه: روش. گرفت

 گیری نمونه روش از استفاده با که بود تهران شهر یجنس های کلینیک
 شپژوه در .شدند انتخاب طیشرا واجد زنان از نفر 220 ای خوشه
 ،(1994) یرووانسکیس و اندرسن یجنس یها طرحواره اسیمق از حاضر

 همکاران و نژاد یمولائ نالیواژ دخول اختلال یچندوجه زنانه ابزار
 عنوان به( 2011) همکاران و مبنیل یاجتماع تبادل پرسشنامه و( 2014)

 یابیالگو قیطر از یشنهادیپ یالگو یابیارز. دیگرد استفاده ابزار
. شد انجام زرلیل افزار نرم از استفاده با و (SEM) یساختار معادلات

 بوت روش از استفاده با زین یشنهادیپ یالگو در ای واسطه روابط
 یحاک یساختار معادلات یابی مدل جینتا: ها افتهی. شدند آزموده استرپ

 و کیرمانت-پرشور یجنس طرحواره داد نشان و بود مدل ینسب برازش از
 اثر انصاف سبک یگریانجیم با محتاط – یجالتخ یجنس طرحواره

 ،جینتا به توجه با: یریگ جهینت .دارد یجنس درد اختلال بر میرمستقیغ
 یاجتماع تبادل های سبک به دیبا یجنس درد اختلال بهبود جهت

 یتئور اساس بر مداخله و آموزش. کرد توجه انصاف سبک خصوص به
 درد اختلال به مبتلا انزن یجنس مشکلات کاهش جهت یاجتماع تبادل
 .شود می پیشنهاد یجنس سلامت حوزه درمانگران به یجنس

 
 های سبک ،یجنس درد اختلال ،یجنس یها طرحواره :یدیکل واژگان

 .یساختار معادلات ،یاجتماع تبادل

 

Abstract 
 

Objective: The aim of this research was to investigate the 

relationship between gender schemas and sexual pain disorder 

by mediating social exchange styles. Method: Statistical 

population was composed of all women that referred to sexual 

clinics of Tehran city that 220 qualified women selected by 

clustering sampling method. The research tool included Gender 

Schemas Scale (Andersen & Cyranowski, 1994) 

Multidimensional Vaginal Penetration Disorder Questionnaire 

(Molaie Nezhad, et al. 2014), and Social Exchange Styles Scale 

(Leybman etai. 2011). The Fitness of the proposed model was 

estimated through structural equation modeling (SEM) and 

using Lisrel software package. The mediating relationship in the 

proposed pattern was tested using the bootstrap procedure. 
Findings: The results of structural equation modeling indicating 

relative fitness of model and showed that sexual passionate-

romantic schema and the sexual shy-prudential schema with the 

mediation of fairness style had an indirect effect on sexual pain 

disorder. Conclusion: According to results for the improvement 

of social exchange styles particularly fairness style must be 

considered. Training and intervention based on social exchange 

theory is recommended to therapists of sexual health field for 

decreasing sexual problems of women with sexual pain disorder. 
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 مقدمه

برای  ای زمینه پیش عنوان بهرابطه جنسی صحیح 

تقویت عواطف و احساسات بین زوجین عمل 

موجبات تحکیم پیوندهای  تواند مینموده و 

خانوادگی را فراهم آورد و از پیدایش و تشدید 

بنیان خانواده و  یختگیگس ازهماختلالات روانی و 

اسلاتر و )در پی آن جامعه جلوگیری نماید 

(. با این تعریف، سلامت جنسی 2014، 1بینسونرو

موقعیتی است که در آن زوجین از یک رابطه 

هستند،  مند بهرهسالم، مناسب و بهنجار جنسی 

که وضعیت جسمی، روانی و رفتاری  ای گونه به

مطلوب و حاکی از نوعی هماهنگی، انس و  ها آن

محبت در زندگی زناشویی است. سلامت جنسی 

د مثبت و محترمانه برای ارتباط نیازمند رویکر

که  ای گونه بهجنسی در روابط زناشویی است 

و  بخش لذتامکان افزایش تجارب جنسی ایمن و 

هرگونه خشونت برای زوجین وجود  رهایی از

داشته باشد )هیگینز، مولیناکس، تروسل، 

اختلال و  هرگونهلذا  (.2011، 2داویدسون و مور

جنسی را تحت مشکل در روابط جنسی، سلامت 

این اختلالات در زنان،  ازجمله. دهد میقرار  تأثیر

است. راهنمای تشخیصی و آماری  3واژینیسموس

، اختلال (DSM-V) 4روانی های بیماری

واژینیسموس را تحت مقوله اختلالات درد جنسی 

ویژگی اصلی واژینیسموس، انقباض . آورده است

ن غیرارادی برگشت کننده یا مستمر عضلات میا

دوراهی دربرگیرنده ثلث خارجی مهبل در زمان 

                                                           
1. Slater & Robinson 

2.Higgins, J. M., Mullinax, M., Trussell, J., 

Davidson, J. K., & Moore 

3.Vaginismus 

4.Diagnostic and Statistical Manual of Mental 

Disorders 

تلاش برای دخول آلت تناسلی، تامپون یا 

این اختلال باید (. ملاک الف) است 5اسپکیولوم

موجب پریشانی یا مشکلات بین فردی 

و منحصراً ناشی از ( ملاک ب) شود ملاحظه قابل

 اثرات فیزیولوژیک مستقیم بیماری جنسی نباشد

 (.2013، 6روانپزشکی امریکاانجمن ) (ملاک ج)

تازه ازدواج  های زوجشیوع این پدیده در میان 

کرده دقیقاً مشخص نیست، اما در جوامعی که از 

دختران  صحبت از مسائل جنسی برای سو یک

و از سویی پرده بکارت دختر  آور شرممجرد امری 

در شب زفاف دارای ارزش فرهنگی قوی است، 

در (. 2010، 7و مرقاتیشیوع بالایی دارد )مرقاتی 

ایران مواردی مشاهده شده است که زن و شوهر 

سال از زندگی  18 -15حتی بعد از گذشت 

مشترک، هنوز موفق به برقراری رابطه جنسی 

)بهرامی، افتخار، کیامنش و  اند نشدهکامل 

 مختلف شیوع های بررسی(. در 1392سخندانی، 

 ها ینیککلبه  کنندگان مراجعهاین اختلال در میان 

درصد گزارش شده است )گیندین و  20تا  2

 .(2002، 8رسنیکوف

( در زمینه علل 2002) 9اپشتاین و باکوم

های جنسی به نوع  ها و بدکارکردی نارضایتی

شناختی که زوجین در رابطه زناشویی دارند، 

که اصطلاحاً به آن طرحواره جنسی  کنند میاشاره 

                                                           
5.speculum 

آوردن دید بهتر ناحیه هنگام  ها و فراهمای جهت کنارزدن بافت وسیله

رچند معاینه است. پرکاربردترین اسپکولوم، اسپکولوم واژینال است ه

 .روند، گوش و دهان نیز هنگام معاینه بکار میبینیاسپکولوم 

6.American Psychiatric Association 

7.Merghati
 

8.Gindin LR, Resnicof 

9.Epstein, Baucom 
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 ست که اغلب( نیز معتقد ا2009) 1. بکگویند می

 ، تحتکنند میمشکلات بین فردی که افراد تجربه 

 دیدگاهبنابراین ؛ باشد می ها آننوع طرحواره  تأثیر

نسبت به مسائل جنسی  منفی و ضعیف جنسی

 و کژکاری رشد برای حساس عامل یک تواند می

 برابر در و زوجین را جنسی باشد مشکلات

 دازان راه جنسی که مسائل به مربوط فشارزاهای

هستند،  جنسی های کژکاری یا مشکلات

مطالعاتی نشان داده است  یشینهپ سازد. پذیر یبآس

 با مقایسه در مثبت جنسی زنان دارای طرحواره

 احساس دارند، منفی های طرحواره که زنانی

 این و دارند خود جنسی تجربیات مورد در بهتری

 به شدن وارد یسو به را آنان مثبت های طرحواره

 کنند می هدایت بخش یترضا جنسی بطهرا یک

 و مولینز اسکات، (. لیندگرن،2009، 2)رادلاو

که  زنانی بیان کردند، ای مطالعه( طی 2011) 3بلینی

، اند گذاشته سر پشت را آمیزش اولین تجربه

 ،صریح و عاشقانه ،پرشور جنسی های طرحواره

جنسی  آمیزش هیچگاه که زنانی و باز دارند

 .دارند محتاط خجالتی حوارهطر ،اند نداشته

 ای مطالعه( نیز طی 2003و همکاران ) 4ریسینگ

لا به واژینیسموس که مبت بیان کردند، زنانی

های مثبت کمتری دارند و این  هستند، طرحواره

دیدگاه منفی نسبت به رفتارهای جنسی 

 یطورکل بهدر این زنان سازگار بود.  شده مشاهده

است که بین داده پیشینه مطالعاتی نشان 

مرادی )های جنسی و رضایت جنسی  طرحواره

(، سازگاری زناشویی )چاتای و 1391اورگانی، 

                                                           
1. Beck 

2. Radlove 

3. Lindgren, Schact,, Mullins & Blayney 

4. Reissing 

(، عملکرد جنسی مطلوب 2009، 5ویشمن

(، صمیمیت 1394؛ مجتبایی، 2012، 6ویلانوا)

)هریس و  کفایتی یبو  (2004، 7استیلز)زناشویی 

 وجود دارد. داری معنی( رابطه 2002، 8کرتین

راستا بررسی پیشینه مطالعاتی در همین 

اختلال درد جنسی را یک پدیده اجتماعی اطلاق 

مهر و همکاران،  ؛ خجسته2004، 9کرده است )پری

( با این 1392نژاد و همکاران،  مولایی ؛1391

 یندر ا تواند میکه  هایی نظریهتفاسیر یکی از 

است.  10زمینه مطرح شود، تئوری تبادل اجتماعی

 روانشناسی رویکرد یک ماعیاجت تئوری تبادل

یک  عنوان بهکه روابط اجتماعی را  است اجتماعی

که  کند میبین دو شریک تشریح  فرآیند تبادلی

. باشد میو منابع  ها تنبیه، ها پاداشمبتنی بر مفهوم 

 نشان ای مطالعهطی ( 2011) 11همکارانش و لیبمن

 خرده مقیاس پنج دارای اجتماعی تبادل که دادند

 ،(سود و هزینه دقیق و مکرر پایش) 12پیگیری

 رجحان) 14فردگرایی ،(برابری خواهی) 13انصاف

 ،(اندک گذاری سرمایه و خوداتکایی برای

 الامکان حتی افزایش به تمایل) 15طلبی منفعت

 گذاری سرمایه) 16افراطی گذاری سرمایه و( سود

 از برابر گذاری سرمایه انتظارات یا الزام بدون

 کند می مطرح نظریه این شدبا می( دیگران جانب

 و تشکیل سود – هزینه اساس بر انسانی روابط که

                                                           
5.Chatay, Y., & Wishman 

6.Villanueva 

7.Stiles 

8. Harris, A., & Curtin 

9. Perry 

10. Social Exchange Theory 

11. Leybman 

12. tracking 

13. fairness 

14. individualism
 

15. benefit-seekin 

16.overinvestment
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 یک که زمانی مثال عنوان به. شوند می نگهداری

 اش منافع از بیشتر را رابطه یک های هزینه فرد

 بینی پیش اجتماعی تبادل تئوری ،کند می درک

 این ترک به تصمیم احتمالاً شخص این که کند می

ین تئوری در رابطه زناشویی هم . اکند می رابطه

( معتقد است که تئوری 2004است. پری ) مؤثر

مهم در زمینه  های نظریهتبادل اجتماعی یکی از 

ازدواج و خانواده است که توجیه و تبیین مناسبی 

 .کند میبرای کیفیت و نحوه روابط زناشویی ارائه 

مثال طبق این دیدگاه انزال زودرس یک  عنوان به

 چراکه کند میتنبه یا مجازات عمل  نوانع بهمرد 

در رفتار همسرش درک کرده  عدالتی بیاحساس 

( طی 2014) 2هوپ (.2009، 1است )روزنبام

نشان داد زمانی که روابط تبادلی )حالت  ای مطالعه

خیلی شدید  و شوهربده و بستان( در بین زن 

باشد )مانند درخواست پول یا منابع خیلی زیاد(، 

. از سازند میجنسی ناتوان  های فعالیت زنان را در

طرفی وقتی سود از تبادلات زناشویی عادلانه در 

نظر گرفته شود، تمایل به همبستگی رابطه 

(. 2008 ،3)ناموننزی و دنتن شود میدیده  زناشویی

گاه مطالعات نشان داده است که مردان ددر این دی

پاداش جنسی تلقی  عنوان بهرسیدن به ارگاسم را 

، این به این معنی است که مردان به کنند می

فیزیکی از رابطه جنسی خود ارزش  های جنبه

 های جنبهمثبت  طور بهزنان  که درحالی. اند قائل

 گذاری ارزشرا  شان یجنساحساسی شریک 

فیزیکی مانند برهنه شدن در  های جنبهو  کنند می

و رسیدن به ارگاسم  شان جنسیمقابل شریک 

                                                           
1. Rosenbaum 

2. hope 

3.Nakonezny & Denton 

جنسی تلفی  های هزینه عنوان به ها آنبرای 

، 5؛ استفنسون و مستون2011، 4کلند . )مکشود می

، 6ایگلاس -سانتوس و فنتز-؛ سانچز2011

 تعادل بنابراین طبق این دیدگاه عدم؛ (2016

 زناشویی رضایت عدم باعث ها دریافت و ها هزینه

 و برد می را منابع از کمتری سهم که شود می

 به را خانواده لیک وضعیت تواند می همچنین

 (.2001 ،7اسپرچر) اندازد مخاطره

 پیشنهاد زنان جنسی عملکرد جدید های مدل

به خاطر اینکه به صمیمت عاطفی  زنان که کنند می

نه  شوند میبرسند، وارد رابطه جنسی با همسرشان 

 و فنتز-به خاطر ارضای غرایزشان )سانچز

 تمایل عدم بنابراین(؛ 2016ایگلاس،  -سانتوس

 زیست بافت در باید تنها نه زنان تحریک ای

 های زمینه باید بلکه شود، بررسی پزشکی

 قرار گیرد موردبررسیهم  ارتباطی اجتماعی

 جنسی مشکلات که ازآنجایی(. 2005 ،8باسون)

 عوامل همه به باید متخصصان هستند چندعاملی

 دنیای در افراد هویت و نقش باید کنند، توجه

 طور همانقرار گیرد.  دبررسیمور هم شان اجتماعی

که پیشینه مطالعاتی نشان داد چگونگی تبادل 

اجتماعی بین زن و شوهر برای رابطه جنسی و در 

جنسی تا حدود زیادی تحت  های فعالیتهنگام 

جنسی زن و شوهر  های طرحوارهو  ها نگرش تأثیر

(، از طرفی تئوری تبادل 2014 ،9است )بایومیستر

بالقوه مفید برای ارزیابی اجتماعی یک چارچوب 

                                                           
4. McClelland 

5. Stephenson, Meston 

6.S´ anchez-Fuentes & Santos-Iglesias 

7. Sprecher 
8. Basson

 

9. Baumeister 
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کند و تعداد کمی از رضایت جنسی را فراهم می

 .اند کردهمحققان از این متغیر استفاده 

 اند کرده عنوان( 2004) پری همچون پژوهشگرانی

 هایی تئوری ازجمله اجتماعی تبادل نظریه که

 تبیین و درک برای تواند می که باشد می

 طورکلی بهشود.  گرفته کار به ازدواج های پویایی

 هنگام در شوهر با اجتماعی تعامل در زن ادراک

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 روش

حاضر توصیفی از نوع همبستگی و  طرح پژوهش

جامعه آماری شامل کلیه  معادلات ساختاری بود.

ی سلامت جنسی ها کلینیکبه  کننده مراجعهزنان 

در شهر تهران که دارای اختلال درد جنسی بودند. 

 ای خوشهتصادفی  گیری نمونهده از روش با استفا

ی شهر تهران سه کلینیک )نیک ها کلینیکاز بین 

 کلینیک تخصصی اندیشه پیشرو، درخشش تازه و

 رفتار تواند می جنسی رابطه انجام و درخواست

 حدود تا را آن با همراه لذت و ها هیجان و جنسی

بنابراین پژوهش ؛ دهد قرار تأثیر تحت زیادی

دارد با استفاده از مدل معادلات حاضر قصد 

جنسی را با  های طرحوارهساختاری ارتباط بین 

تبادل اجتماعی در  های سبکگری میانجی

قرار  موردبررسیاختلال درد جنسی  بینی پیش

دهد و ساختار مدل را مورد آزمون قرار دهد که از 

برازش کافی برخوردار است یا خیر؟ ساختار مدل 

 ئه شده است.ارا 1در شکل شماره 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 220اورولوژی زنان و سلامت جنسی( انتخاب و 

 های ملاکبر اساس  کننده مراجعهنفر از زنان 

، تشخیص روانپزشک و یک DSM-5تشخیصی 

بالینی که دارای اختلال درد جنسی  شناس روان

نمونه پژوهش انتخاب شدند. لازم  عنوان بهبودند، 

نفر به علت عدم  20 به ذکر است که تعداد

پاسخگویی کامل حذف شدند و بنابراین حجم 

نفر تقلیل یافت. از شرایط ورود به  200نمونه به 

به موارد زیر اشاره کرد: داشتن سن  توان می نمونه

 مدل مفهومی پژوهش. 1شکل 
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مشکلات  گونه هیچسال، نداشتن  38تا  28بین 

جنسی شامل عدم برانگیختگی و تحریک، نداشتن 

دم مصرف دارو، مشکلات جسمانی و پزشکی، ع

عفونت لگنی، عدم سابقه ازدواج  هرگونهنداشتن 

مجدد و عدم وجود مشکل جنس در همسر و 

 شان مشترکاینکه حداقل یک سال از زندگی 

 اند عبارتگذشته باشد. خصوصیات گروه نمونه 

سال، بیشترین  28از میانگین سنی گروه نمونه 

میزان تحصیلات لیسانس با فراوانی درصدی 

و  65/0شغل کارمندی با فراوانی درصدی  ،53/0

 به ماه بود. لازم 6و سال  2میانگین مدت ازدواج 

 اختیار در آگاهانه رضایت فرم ابتدا که است ذکر

 لازم موارد تمام و گرفت قرار کننده شرکت افراد

 افشاء عدم رازداری، پژوهش، اهداف از اعم

 افراد به غیره و کننده شرکت افراد اطلاعات

اطلاعات و  آوری جمعبرای . شد داده کننده تشرک

 مربوط به متغیرهای پژوهش حاضر از های داده

 زیر استفاده شد. های پرسشنامه

 برای پرسشنامه طرحواره جنسی: (1

مقیاس  از جنسی، های طرحواره گیری اندازه

اندرسن و  زنان جنسی های طرحواره

1سیروانوسکی
 در صفت 52شد.  استفاده (1994) 

یک  در آزمودنی که شده مشخص آزمون نای

تا  0=اصلاً)از  ای درجه 7لیکرت  مقیاس

 این از که هرکدام سازد می( مشخص 6زیاد= خیلی

 کند می توصیف را وی چه حد تا صفات

 مسائل مورد در آزادانه طور به افراد که ازآنجایی

 عنوان به صفت 24 ،کنند میصحبت ن خود جنسی

 تا اند رفتهکار  به آزمون نای در پرکننده های ماده

                                                           
1. Andersen & Cyranowski 

 پنهان آزمودنی دید از مورد ارزیابی اصلی ماهیت

خرده  3ماده اصلی و  26آزمون دارای  این بماند.

و  3راحت -، صریح2عاشقانه -مقیاس: پرشور

پرکننده  سؤالات. سایر 4محتاط است -خجالتی

آزمون  اصلی ماهیت پوشاندن به منظور هستند و

 گذاری نمره در و اند فتهرگ قرار مورداستفاده

و  اندرسن توسط روایی و اعتبار .شود مین محاسبه

 آلفای ضریب محاسبه شده،( 1994) سیرانوسکی

، 81/0رمانتیک -پرشور خرده مقیاس در کرونباخ

 خرده ، در77/0راحت -صریح  مقیاس خرده در

کل  مقیاس در و 66/0محتاط – خجالتی مقیاس

 مطلوب پایایی دهنده نشانبوده است که  82/0

این پرسشنامه علاوه بر داشتن سه بعد )است 

، نمره مؤلفهجداگانه با عملیات جبری بین این سه 

و  کل پرسشنامه نیز قابل انجام است )اندرسن

مجتبایی،  پژوهش در (.1994) سیرانوسکی

 شواهد گردآوری برای (1394زاده ) صابری، علی

 از عهموردمطال ابزار محتوایی به روایی مربوط

 بدین است. استفاده شده متخصصان، نظر روش

 از قبل زنان جنسی مقیاس طرحواره که ترتیب

ی شناس روان گروه اساتید از نفر ده اختیار در اجرا

 درجه تا گرفت قرار رودهن یشناس رواندانشکده 

 سازه با مقیاس های صفت از یک هر بودن مربوط

 کنند. مشخص را گیری مورداندازه

 بودن مربوط مؤید متخصصان ظرن برآورد

 زنان جنسی طرحواره سازه با مقیاس های صفت

 با حاضر پژوهش در مقیاس این پایایی .است

 دست به 815/0 کرونباخ آلفای ضریب از استفاده

                                                           
2. Passionate – Romantic 

3. Open - Direct 

4.Embarassed - Conservation 
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 .آمد

 پرسشنامه تبادل اجتماعی: پرسشنامه تبادل( 2

 ( طراحی2011اجتماعی توسط لیبمن و همکاران )

مقیاس  گویه و پنج خرده 54شده و مشتمل بر 

طلبی و پیگیری، انصاف، فردگرایی، منفعت

باشد. این پرسشنامه در گذاری افراطی میسرمایه

( ابتدا به زبان فارسی 1394نیا )پژوهش صفاری

فارسی به  شده ترجمهترجمه و سپس نسخه 

و رسا  فهم قابلانگلیسی برگردانده شد. پس از آن، 

 موردبررسیشناسی وانبودن متن توسط اساتید ر

زن و مرد شهر تهران  470قرار گرفت و بر روی 

کاغذی  -اجرا شد. این پرسشنامه که از نوع مداد

 5گویه و  41دهی است، مشتمل بر و خودگزارش

مقیاس پیگیری، انصاف، فردگرایی، خرده

گذاری افراطی است. و سرمایه یطلب منفعت

املاً )ک یا درجه پنجها در طیف لیکرت  گویه

گذاری ( نمره5کاملاً موافقم= تا  1مخالفم= 

بنابراین، حداقل و حداکثر نمره برابر با ؛ شوند می

نیا صفاریخواهد بود. در پژوهش  270و  54

( پایایی پرسشنامه با استفاده از روش آلفای 1394)

به دست  83/0کل پرسشنامه برابر با  کرونباخ برای

نتایج ، همچنین است. بخشی یترضاکه میزان آمد 

با استفاده از جهت تعیین روایی محتوایی پژوهش 

نظر متخصصان حاکی از روایی محتوایی 

و تحلیل نتایج تحلیل عاملی اکتشافی و  پرسشنامه

( از طریق چرخش PCهای اصلی )مؤلفه

واریماکس مؤیدّ وجود پنج عامل دارای ارزش 

، «پیگیری»ویژه بزرگتر از یک و نیم تحت عنوان 

و  «طلبیمنفعت»، «فردگرایی»، «انصاف»

با تغییر در برخی « ی افراطیگذار سرمایه»

، 12، 11، 6، 5های های اصلی و حذف گویه گویه

بوده  53و  51، 44، 40، 36، 32، 30، 27، 26

 تأییدیاست. همچنین، نتایج تحلیل عاملی 

مجذور خی/ درجه آزادی  های شاخص)


2
/df=46/3شاخص نیکویی برازش ، 

1
GFI=89/0 شده اصلاح، شاخص نیکویی برازش 

2
AGFI=86/0شاخص برازش تطبیقی ، 

3
CFI=86/0  و ریشه دوم میانگین مربعات خطای

4 برآورد
RMSEA=07/0دهنده برازش ( نشان

علاوه، بهای بود. گویه 41مدل نسبتاً خوب 

میانه نشان داد که مربوط به هنجارسازی  های یافته

لبی، فردگرایی، پیگیری و طنمرات انصاف، منفعت

گذاری افراطی در کل نمونه ایرانی به سرمایه

 باشد.می 13و  27، 21، 32، 14ترتیب برابر با 

 گیری اندازهبرای  ( اختلال درد جنسی:3

ابزار زنانه   اختلال درد جنسی از پرسشنامه

 (MVPDQ) 5چندوجهی اختلال دخول واژینال

صالحی و مولائی نژاد، لطیف نژاد، یوسفی، 

این  ( استفاده خواهد شد.2014مرقاتی خوئی )

ابعاد افکار دهشتناک  9آیتم و  72پرسشنامه دارای 

و انقباض، درماندگی، سازگاری زناشویی، 

اجتناب، انگیزه دخول، اطلاعات جنسی، 

                                                           
1. Goodness of Fit Index 

2. Adjusted Goodness of Fit Index 

3. Comparative Fit Index 
4. Root Mean Square Error of Approximation 

5. multidimensional vaginal penetration disorder 

questionnaire 
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ال نیتژو ناسازگاری  ینیب خوش، یزنگ به گوش

به روش بازآزمایی  ها مقیاس. اعتبار خرده باشد می

 گذاری نمره بدست آمد. 87/0تا  70/0بین 

 های جنبهدر مورد  باشد می 5تا  1از  سؤالات

 نژاد مولایی. باشد میبرعکس  گذاری نمرهمثبت 

 ابزاری سنجی روان و طراحی هدف با( 1392)

 رویکرد با واژینال دخول اختلال ارزیابی برای

 بخش در. داد انجام ای مطالعه اکتشافی کمی کیفی

 مصاحبه طریق از ها داده مذکور طالعهم نخست

 ازدواج اختلال به مبتلا زوج 20 با زوجی و فردی

 کلینیک از هدفمند صورت به که نرسیده وصال به

 به شدند، انتخاب اصفهان ناباروری جنسی روانی

 جنسی داستان و زندگی تاریخچه روش

 مورد موضوعی تحلیل روش به شده یآور جمع

 مطالعه دوم بخش در. فتگر قرار وتحلیل تجزیه

 آمده دست به های تم و مفاهیم کدها، از استفاده با

 و زنانه پرسشنامه دو های گویه کیفی، مرحله در

 و صوری روایی تعیین از پس و طراحی مردانه

 214 توسط گویه 45 و 76 با ترتیب به محتوی

 جنسی کلینیک سه به فراخوان طریق از که زوج

 معیارهای اساس بر و بودند  کرده مراجعه

DSM-IV نرسیده وصال به ازدواج اختلال علت 

 بود، شده تعیین واژینیسموس وجود ها آن در

 و اکتشافی عاملی تحلیل با سپس. شد تکمیل

 بررسی پرسشنامه دو هر های سازه اعتبار تائیدی

 درونی همسانی طریق از نیز پرسشنامه پایایی. شد

 شد. گزارش 79/0

 

 ای مطالعه طی نیز( 2016) یخیرآباد رضایی 

 مطالعه نتایج که است شده استفاده مقیاس این از

 رفتاری شناختی درمان که است داده نشان مذکور

 سازگاری درماندگی، و دهشتناک افکار تغییر در

 اطلاعات افزایش اجتنابی، رفتارهای زناشویی،

 ناسازگاری و بینی خوش ،زنگی به گوش جنسی،

 .باشد یم مؤثر واژینیسموس افراد جنسی ژنیتال

 از استفاده با حاضر پژوهش در مقیاس این پایایی

 سؤال .آمد دست به 77/0 کرونباخ آلفای ضریب

 .شدند حذف پایین پایایی دلیل به 4 و 2 ،1

در دو بخش آمار  شده یآور جمع های داده

توصیفی و استنباطی تحلیل شدند. در این پژوهش 

آماری  های خصشابخش آمار توصیفی از  در

و  جدول توزیع فراوانی میانگین، انحراف معیار،

استفاده شد. در بخش استنباطی با توجه به  نمودار

با  ها دادهو اهداف پژوهش،  ها فرضیهماهیت 

استفاده از ضریب همبستگی پیرسون و مدل یابی 

قرار  وتحلیل تجزیهمعادلات ساختاری مورد 

ای لازم به ذکر است بر خواهند گرفت.

  آماری   افزار نرم  از    ها داده  وتحلیل تجزیه

22–SPSS استفاده شد 5/8نسخه  و لیزرل. 

 

 هایافته

 و استاندارد انحراف میانگین،) توصیفی های داده

 در پژوهش متغیرهای( نمره حداکثر و حداقل

 .است شده ارائه 1 جداول
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انحراف  میانگین ماکزیمم مینیمم 

 استاندارد

 52/6 82/39 57 23 رمانتیک- طرحواره پرشور

 04/5 62/32 47 19 راحت -طرحواره صریح

 35/3 29/26 34 16 محتاط -طرحواره خجالتی

 40/4 38/21 37 10 سبک تبادل پیگیری

 45/5 07/25 39 15 سبک تبادل انصاف

 57/4 58/22 32 12 ردگراییسبک تبادل ف

 51/5 00/30 43 17 یطلب منفعتسبک تبادل 

 10/3 09/14 23 6 افراطی گذاری یهسرماسبک تبادل 

 47/24 12/349 415 272 نمره کل اختلال درد جنسی

 85/12 87/217 251 169 انقباض و دهشتناک افکارخرده مقیاس 

 12/8 23/43 67 23 درماندگیخرده مقیاس 

 47/4 45/14 28 5 زناشویی سازگاریمقیاس نا خرده

 59/5 32/28 43 14 اجتنابخرده مقیاس 

 68/3 14/10 15 3 دخول انگیزهخرده مقیاس 

 68/3 14/10 15 3 جنسی فقدان اطلاعاتخرده مقیاس 

 39/1 59/4 9 2 یزنگ به گوشخرده مقیاس 

 91/4 88/15 25 5 ینیب خوشخرده مقیاس 

 91/4 55/7 15 3 ژنیتال گاریناسازخرده مقیاس 

 

 موردپژوهشرهای متغی به مربوط  توصیفی های ویژگی . 1 جدول
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، دهد مینشان  1که جدول شماره  طور همان

، 82/39رمانتیک -میانگین طرحواره پرشور

و طرحواره  62/39راحت  –طرحواره صریح 

 های سبک. در باشد می 29/26محتاط  –خجالتی 

تبادل هم میانگین نمرات در سبک پیگیری 

، 58/22، فردگرایی 07/25، انصاف 38/21

 گذاری سرمایهک تبادل و سب 30 طلبی منفعت

. میانگین نمره اختلال درد باشد می 09/14افراطی 

 .باشد می 12/349جنسی هم 

، دهد مینشان  2که جدول شماره  طور همان

رمانتیک با اختلال درد جنسی -طرحواره پرشور

 و =0001/0p)دارد  دار معنیرابطه منفی 

256/0r=) باز  –. همچنین بین طرحواره صریح

(335/0p= 065/0 و- r=) محتاط  -و خجالتی

(707/0p= 026/0 و- r=)  با اختلال درد جنسی

 وجود ندارد. داری معنیرابطه 

 یابیمدل در مناسب ینشانگرها انتخاب

 برخوردار یمضاعف تیاهم از یساختار معادلات

 از استفاده با نشانگرها، انتخاب از شیپ. است

 یبرا ها آن توان ،تأییدی یعامل لیتحل روش

 یابیارز ییربنایز مکنون یرهایمتغ گیری اندازه

 جنسی های طرحواره انواع از هرکدام برای. شد

 و راحت – صریح رمانتیک، - پرشور یعنی

 تحلیل یک جداگانه طور به محتاط – خجالتی

  سه هرکدام، برای و شد انجام تأییدی عاملی
 

 

 

 

 

 

 

دند عاملی  بو  بار   دارای   بیشترین که   ای  گویه

هم  اجتماعی تبادل .شدند انتخاب نشانگر عنوان به

 افراطی، گذاری سرمایه پیگیری، نوع پنج دارای

 برای. است فردگرایی و طلبی منفعت انصاف،

 عاملی تحلیل یک اجتماعی، تبادل انواع از هرکدام

 که ای گویه 3 و پذیرفت صورت جداگانه تأییدی

 نشانگر انعنو به بودند عاملی بار بیشترین دارای

نیز  جنسی درد اختلال متغیر برای .شدند انتخاب

 اختلال چندوجهی زنانه ابزار پرسشنامه های مؤلفه

 این. شدند انتخاب نشانگر عنوان به واژینال دخول

 دخول، انگیزه اجتناب، درماندگی، شامل ها مؤلفه

 جنسی، اطلاعات فقدان زناشویی، ناسازگاری

 های فهمؤل همچنین. بودند بینی خوش

 دهشتناک افکار و ژنیتال ناسازگاری ،زنگی به گوش

 حذف پایین عاملی بار داشتن علت به انقباض و

 مدل های فرض پیشلازم به ذکر است که  .شدند

 تک بودن نرمال ازجملهی ساختار معادلات یابی

 یخط همی، ریچندمتغ بودن نرمالی، ریمتغ

قرار و تائید  موردبررسی پرت های دادهو  چندگانه

 گرفتند.

، ضرایب استاندارد و غیراستانداردضرایب 

از متغیرهای مشهود در  هرکدامبرای  Tمقادیر 

گزارش شده  3شماره  در جدول گیری اندازهمدل 

 دار معنی p > 01/0است. تمامی ضرایب در سطح 

 هستند

 

 

 

 

 

  1 2 3 4 

    1 رمانتیک   -طرحواره پرشور 1

   1 **392/0 باز -طرحواره صریح  2

  1 *133/0 **366/0 محتاط -طرحواره خجالتی  3

 1 -026/0 -065/0 **-256/0 اختلال درد جنسی 4

 

 موردپژوهشماتریس همبستگی بین متغیرهای  .2جدول 

05/0  p                    * 01/0  p** 
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 Tمقدار  ضریب استاندارد  غیراستانداردضریب  

    رمانتیک– پرشورطرحواره  مشهود متغیرهای

Item1 63/0 70/0 24/11 

Item2 05/1 85/0 83/14 

Item3 85/0 87/0 29/15 

    راحت -طرحواره صریح مشهود متغیرهای

Item1 23/1 01/1 57/18 

Item2 77/0 72/0 76/11 

Item3 84/0 74/0 15/12 

    محتاط -طرحواره خجالتی مشهود متغیرهای

Item1 66/0 60/0 76/7 

Item2 35/0 34/0 71/4 

Item3 92/0 96/0 54/10 

    متغیرهای مشهود پیگیری 

Item1 96/0 86/0 62/15 

Item2 70/0 72/0 25/12 

Item3 80/0 70/0 82/11 

    گذاری افراطیمتغیرهای مشهود سرمایه

Item1 87/0 83/0 64/14 

Item2 73/0 67/0 15/11 

Item3 67/0 60/0 71/9 

    متغیرهای مشهود انصاف

Item1 75/0 79/0 31/13 

Item2 69/0 62/0 87/9 

Item3 71/0 66/0 62/10 

    طلبیمتغیرهای مشهود منفعت

Item1 80/0 69/0 84/10 

Item2 64/0 63/0 65/9 

Item3 56/0 66/0 32/10 

    متغیرهای مشهود فردگرایی

Item1 82/0 71/0 78/11 

Item2 76/0 70/0 51/11 

Item3 70/0 74/0 43/12 

    متغیرهای مشهود اختلال درد جنسی

 90/3 25/0 06/2 درماندگی

 19/7 45/0 02/2 ناسازگاری زناشویی

 89/3 25/0 53/0 زه دخولانگی

 94/16 89/0 30/3 فقدان اطلاعات جنسی

 46/21 02/1 02/5 بینی خوش

 02/13 75/0 18/4 اجتناب

 

 متغیرهای مشهود  T مقادیر و استاندارد ضرایب ،غیراستاندارد ضرایب  .3جدول 
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 مدل ساختاری پژوهش .2شکل 
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، هر یک از لیزرلبا برنامه  کاردر  طورکلی به

 دلیل تنهایی بهمدل  برایبدست آمده  های شاخص

 بلکه، نیستندآن  برازندگیعدم  یامدل  برازندگی

و با هم  یکدیگر کناردر  باید ها را شاخص این

 .کرد تفسیر

مشخصه  چندین مسیرمدل  ارزیابیبرای  

پژوهش برای  اینبرازندگی وجود دارد. در 

x های شاخصاز  تحلیلمدل  ارزیابی
شاخص  2

 برازندگیشده  ، شاخص نرمGFI برازندگی

(NFI شاخص ،)فزاینده برازندگی (IFI ،)

 ( و شاخصCFI) تطبیقی برازندگیشاخص 

 خطای واریانسدوم برآورد  ریشهمهم  بسیار

 طور هماناستفاده شده است.  RMSEAتقریب 

 های شاخص دهد مینشان  4که جدول شماره 

که  GFIشاخص  جز به گیری اندازه برازش مدل

 نمونه   حجم  به   زیاد  آن حساسیت ضعف نقطه

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

در محدوده  ها شاخصبقیه  RMSEAاست و 

 توان می درمجموعبنابراین ؛ اند رفتهذیرش قرار گپ

 گفت مدل از برازش نسبی برخوردار است.

 ای واسطهدر مطالعه حاضر برای ارزیابی روابط 

از آزمون بوت استرپ استفاده شد. بوت استرپ 

روش را برای ارزیابی  ترین منطقیقدرتمندترین و 

. ارزیابی آورد میفراهم  غیرمستقیماثرات 

به دو طریق  توان میاین روابط را  ارید معنی

 بررسی کرد.

و  داری معنیروش اول با مراجعه به سطوح 

اطمینان.  های فاصلهروش دوم با بررسی 

حد بالا و پایین با فاصله اطمینان  که درصورتی

هر باشند )هم علامت  ای واسطهبرای مسیر  95%

دو مثبت یا هر دو منفی( و یا به عبارتی مقدار 

در  موردنظرین این دو حد قرار نگیرد مسیر صفر ب

 است. دار معنی p < 05/0سطح 

 

 

 مقدار پذیرش دامنه قابل شاخص برازندگی

χدو ) خی
2) - 30/1106 

 53/3 5تر از  کم دو به درجه آزادی نسبت خی

 91/0 90/0بزرگتر از  (TLI) لوییس -توکر شاخص

 92/0 90/0بزرگتر از  (CFI) شاخص برازندگی تطبیقی

 92/0 90/0بزرگتر از  (IFI) شاخص برازندگی فزاینده

 90/0 90/0بزرگتر از  (NFIرازش هنجار شده )شاخص ب

 73/0 90/0بزرگتر از  (GFI) شاخص نیکویی برازش

 10/0 08/0تر از  کم (RMSEA) ریشه دوم برآورد واریانس خطای تقریب

 

 اری برازش مدل ساخت های شاخص .4جدول 
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نشان  5که مندرجات جدول  گونه همان

رمانتیک  -مسیر طرحواره جنسی پرشور  دهد می

گری سبک تبادلی  به اختلال درد جنسی با واسطه

 سطح در   -254/0استاندارد   ضریب با   انصاف

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

01/0 >p است. همچنین مسیر طرحواره  دار معنی

محتاط به اختلال درد جنسی  -جنسی خجالتی 

گری سبک تبادلی انصاف با ضریب  با واسطه

دار  معنی >01/0pدر سطح  381/0استاندارد 

 است.

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 رمانتیک -طرحواره پرشور  ای واسطهمسیرهای              

 

 

 سبک تبادلی انصاف

 

 

 اختلال درد جنسی

 محتاط -طرحواره خجالتی 

 

 

 سبک تبادلی انصاف

 

 

 اختلال درد جنسی

 419/2 -566/0 ضریب غیراستاندارد

 381/0 -254/0 ضریب استاندارد )اندازه اثر(

 467/0 -131/0 حد بالا 

 273/0 -391/0 د پایینح

 050/0 065/0 خطای استاندارد

 002/0 003/0 داری معنیسطح 

 

 ای زمون بوت استرپ برای اثرات واسطهنتایج آ .5 جدول
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 گیری و بحثنتیجه

که بیان شد، این پژوهش با هدف  طور همان

 اختلال و جنسی های طرحواره بررسی رابطه بین

تبادل  های سبک گری میانجی باجنسی  درد

اجتماعی صورت گرفت. نتایج پژوهش حاضر 

حاکی از برازش نسبی مدل البته با تغییراتی نسبت 

طرحواره  نتایج نشان داد که نظری بود. به مدل

رمانتیک و طرحواره جنسی -جنسی پرشور

سبک انصاف اثر  گری میانجیمحتاط با  –خجالتی 

 ها یافته این غیرمستقیم با اختلال درد جنسی دارد.

 طور بهو  باشد میمطالعات پیشین  نتایجدر راستای 

 کند مینتایج مطالعات پیشین را تائید  غیرمستقیم

؛ 2009روزنبام،  ؛2008نامونزی و دنتن، )

فنتز و  -؛ سانچز2011تون، استفنسون و مس

؛ 1391خجسته مهر و همکاران، ؛ 2016، ایگلاس

 (.1395پور و صفرزاده، عزیز

 ترین کلیدیمطابق با نظریه تبادل اجتماعی، 

 است تعهد و مفاهیم در این نظریه اعتماد

ه نقل از ب ؛1978 ،2امرسون و کوک ؛1،1964بلا)

 ضروری عنصر عنوان به اعتماد(. 2009روزنبام، 

 عدالت انتظار و باشند عادل افراد دهد می اجازه که

 ثبات ایجاد شامل هم تعهد. باشند داشته درازمدت

 متقابل پاداش از بالایی سطح طریق از ارتباط در

بنابراین داشتن تعهد کم و  (.2009است )روزنبام، 

دیدگاه طرحواره جنسی و  عدم اعتماد هم از نظر

هم تبادل اجتماعی در اختلال درد جنسی تعیین 

کننده است. از طرفی با توجه به این عوامل طبق 

نتایج مطالعه حاضر اینکه فقط سبک انصاف دارای 

 قابل تبیین است. امروزه است هم دار معنیرابطه 

                                                           
1. Blau 

2. Cook, D., & Emerson, 

 فرهنگی و اقتصادی اجتماعی، سریع تحولات

 و روابط الگوی و وادهخان ساختار تغییر سبب

 شوهر و زن آن تبع به و یکدیگر با آن اعضای

 انصاف به زن بیشتر تمایل امر این نتیجه که شده،

 نوکاریزی،) است زناشویی روابط در عدالت و

 انصاف ادراک که دهد می نشان مطالعات(. 1393

 زناشویی رضایت قوی ی کننده بینی پیش عنوان به

تراپمن، ) باشد می ها زوج رابطه ی اولیه مراحل در

مهر و  ؛ خجسته1983 ،3هاتفلید و پترسون

( 1982) 4لاید، کیت و هنتون(. 1391همکاران، 

 بین پیشبیان کردند که انصاف  ای مطالعهنیز طی 

 نظریه بنابراین طبق؛ قوی رضایت از رابطه است

انصاف که بر مبنای نظریه تبادل اجتماعی است، 

ارزیابی ادراک  برحسبطه رضایت افراد از یک راب

از توزیع منصفانه یا غیرمنصفانه منابع در طی  ها آن

. اسپرچر شود میروابط میان فردی بررسی 

( معتقد است که ادراک انصاف به احساس 2001)

تعادل بین پیامدها )پاداش و هزینه( و 

شرکا )زن و شوهر( در ارتباط  گذاری سرمایه

عامل بسیار  بستگی دارد. امروزه ادراک انصاف

در چگونگی روابط زناشویی  ای کننده یینتعمهم و 

است اما در ازدواج سنتی جایگاه و نقش افراد 

محدود و مشخص بود، اما با گذشت زمان و 

پررنگ شدن نقش زنان در اجتماع اوضاع فرق 

کرد. اشتغال زنان باعث شد که در درآمدزایی 

خانواده با همسر خود شریک شوند و این امر 

در خانواده شد  ها آنافزایش اقتدار و نقش 

بنابراین شرکت ؛ (1391)خجسته مهر و همکاران، 

زنان در اجتماع با خواستن تساوی حقوق بین زن 

                                                           
3. Traupmann, J., Peterson, R. & Hatfield 

4. Lioyd, S., Cate, R. M. & Henton
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ادراک برابری  و مرد و مساله انصاف همراه شد.

خواهی آنچنان مهم است که در مسائل 

خانگی هم  کارهای  یمتقسمانند  تر یتاهم کم

 و ه است مطابق با مطالعه کلفیتاثیرگذار بود

 انصاف ککه بیان کردند، ادرا( 2009) 1میکلسون

 زناشویی ناهماهنگی بر خانگی کارهای تقسیم از

بنابراین طبق تئوری تبادل ؛ گذارد می تأثیر افراد

آگاهانه و یا ناآگاهانه دائماً در  ها انساناجتماعی 

حال احتساب سودی هستند که از مشارکت در 

در  ها آن درواقع. شود می نصیبشانطه یک راب

جستجوی عدالت و برقراری تعادل بین درون 

هستند. همچنین طبق این  ها دادهو برون  ها داده

 تعاونی روابط از مثال یک زوجی روابط دیدگاه،

 از بایست می تعاملی روابط کلیه مانند است و

 تشکیل شود فردی بین صحیح روابط و عدالت

لذا اگر زوجین  (.2010 ان،همکار و 2کوگان)

در کارکردهای  تردید بیاحساس عدم انصاف کنند 

روابط جنسی دچار مشکل  ازجملهزناشویی 

 خواهند شد.

 (،2009اندرسن و سیرانووسکی ) از طرفی

 اساسی باورهای عنوان به را جنسی های طرحواره

 از که اند کردهتعریف  جنسی ابعاد ای هسته و

 های تجربهدر  و اند فتهرگ نشأت گذشته تجارب

 پردازش اطلاعات ، برکنند می پیدا نمود حال

 رفتار جنسی افراد و گذارند می تأثیر افراد جنسی

 جنسی به عبارتی طرحواره .کنند می هدایت را

 طیف است و فرد جنسی ابعاد شناختی تعمیم

 های گرایش ازجمله جنسی ابعاد از وسیعی

 و جنسی یها نگرش جنسی، رفتارهای جنسی،

                                                           
1. Claffey, S. T., & Mickelson 

2. Kogan 

 دربر را فرد جنسی هویت شناختی بازنمایی

مثبت یا  های طرحواره گیرند. افراد متناسب با می

 متفاوتی نشان جنسی تمایلات خود، منفی

 دارند، تمایل مثبت طرحواره که . افرادیدهند می

 باشند و راحت جنسی یها نگرش در که دارند

مانند  اجتماعی های بازداری از کلیطور به

طیف  و هستند رها خجالت یا هیخودآگا

طول  در را جنسی های فعالیت از تری گسترده

 دارای . زنانکنند می گزارش خود جنسی زندگی

 رفتارهای و باز، تمایلات – صریح طرحواره

 -پرشور طرحواره زنان دارای مانند را شان جنسی

 تعهد افراد، این ، اماکنند می گزارش عاشقانه

که  طور همانی دارند. در روابط جنس تری ضعیف

بین طرحواره  پژوهش حاضر نشان داد های یافته

رمانتیک با اختلال درد جنسی  -جنسی پرشور

وجود دارد که همسو با  داری معنیرابطه منفی 

پیشینه نظری و مطالعات گذشته است )ریسینگ و 

؛ 2011؛ لیندگرن و همکاران، 2003همکاران، 

که  زنانی س،برعک (.1394مجتبایی و همکاران، 

دارند،  جنسی تمایلات از منفی های طرحواره

غیرعاشقانه  و سرد عاطفی ازنظر را خودشان

 و جنسی رفتار در که دارند اذعان و دانند می

 .کنند می عمل بازدارنده ای شیوه به روابط عاشقانه،

 جنسی مسائل در که دارند تمایل این زنان

 منفی یها ارزش و ها نگرش و باشند کار محافظه

 و باشند داشته جنسی خصوص موضوعات در

 خودآگاه، افراد عنوان به خود را است ممکن

 جنسی بافتارهای در انواع غیرمطمئن یا خجالتی،

در پژوهش حاضر  .کنند توصیف اجتماعی و

 شد می بینی پیشمطابق با پیشینه نظری و مطالعاتی 
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 -که اختلال درد جنسی با طرحواره خجالتی

هرچند که در  .داشته باشد دار معنیباط محتاط ارت

مثال  عنوان بهاین زمینه نتایج متناقض است. 

( نشان داده 2008و همکاران ) 1مطالعه فرنیدو

درصد از زنان که در شاخص  5/72است که 

عملکرد جنسی نمره پایینی گرفتند، سطح بالایی 

 ازجملهاز رضایت جنسی را گزارش کردند. 

ر این خصوص مطرح کرد د توان میعواملی که 

که گاهی اوقات عملکرد جنسی بین این است 

 گیرد میجنسی و رضایت جنسی قرار  های هزینه

که این حالت به خاطر اضطراب دلبستگی ایجاد 

 که ( زنانی2011. طبق مطالعه استفنسون )شود می

 عملکرد مشکلات دارند، دلبستگی اضطراب

 مهم هزینه یک عنوان به است ممکن جنسی

بنابراین مطابق با این ؛ برایشان تلقی شود جنسی

محتاط دارند  -دیدگاه زنانی که طرحواره خجالتی

ممکن است اضطراب دلبستگی داشته باشند که 

این افراد به خاطر ترس از دست دادن، به 

 های فعالیتجنسی سطحی و  های فعالیت

غیرجنسی )مانند بوسیدن، نوازش کردن، در 

. از طرفی طبق کنند میپیدا آغوش گرفتن( تمایل 

 2(IEMSSمدل تبادل بین فردی رضایت جنسی )

تئوری تبادل اجتماعی برگرفته شده است،  که از

دارد الف(  وجود جزء در رضایت جنسی چهار

 رابطه یک در ها هزینه و ها پاداشبین  تعادل

 سطوح با ها هزینه و ها پاداش مقایسه( ب) جنسی

 ادراک برابری( ج) ها ههزین و پاداش انتظار مورد

( د شرکا جنسی بین های هزینه و ها پاداش از

                                                           
1. Ferenidou 

2. Interpersonal Exchange Model of Sexual 

Satisfaction 

استفنسون، ) یرجنسیغروابط  های جنبه یفیتک

؛ که بعد (2016فنتز و ایگلاس، -؛ سانچز2011

در زنان مبتلا به  رسد میچهارم به نظر 

بنابراین در این ؛ وازینیسموس نقش بیشتری دارد

یق وجود زوجین با وجودی که رابطه جنسی عم

روابط غیرجنسی و  های جنبهندارد اما کیفیت 

رابطه جنسی سطحی موجب تداوم زندگی شده 

 مختلف های حیطهاست. همچنین زمانی که در 

زندگی وضعیت عادلانه نباشد این موضوع موجب 

 که ییازآنجاو  شود میاختلاف و تعارض زوجین 

، لذا داند یم جانب به حقهریک از زوجین خود را 

نایی همسران برای حل کردن تعارضات و توا

، شاید به همین خاطر یابد میمشکلات کاهش 

است که مشکل ارتباط جنسی عمیق بین زوجین 

 .یابد میادامه  ها سالدارای واژینیسموس 

بنابراین با بررسی پیشینه نظری و مطالعاتی 

بیان کرد،  توان میدر خصوص تبیین نتایج 

ند منجر به توان مین نفسه یفجنسی  های طرحواره

 های سبکاختلال درد جنسی شوند اما در بستر 

سبک انصاف در  خصوص بهتبادل اجتماعی 

اختلال درد جنسی نقش دارند. به عبارتی داشتن 

ی جنسی ها نگرشجنسی منفی،  های طرحواره

زنان مبتلا به واژینسموس را با توجه به سطح 

 ها ینههزاعتماد و تعهد در درک برابری خواهی از 

و عدم تعادل  دهد میقرار  تأثیرتحت  ها پاداشو 

در اختلال درد  ها هزینهبین دریافت پاداش و 

 جنسی نقش دارد.

 رو روبه هایی محدودیتپژوهش حاضر با 

اشاره کرد که این  توان می ازجملهبوده است 

مطالعه بر روی زنان مبتلا به اختلال درد جنسی 
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یم نتایج را به شهر تهران صورت گرفت که تعم

 رو روبهسایر افراد در شهرهای دیگر با محدودیت 

. همچنین عدم کنترل متغیرهای جمعیتی کند می

سن و تحصیلات و متغیرهای شخصیتی  ازجمله

ادراک تصویر بدنی گروه نمونه نیز یکی  ازجمله

پژوهش حاضر بوده  های محدودیتدیگر از 

با توجه مطالعاتی  شود میبنابراین پیشنهاد ؛ است

به همراه سایر  شده مطرح های محدودیتبه 

-طبقه اقتصادی ازجملهمتغیرهای احتمالی 

تئوری تبادل  ای مداخلهاجتماعی، به نقش 

اجتماعی جهت کاهش مشکلات جنسی زنان 

مبتلا به اختلال درد جنسی به درمانگران حوزه 

 .شود می یشنهادپسلامت جنسی 

 

 سپاسگزاری

ص زنان و مدیران مسئول از تمامی پزشکان متخص

ی نیک اندیشه پیشرو، درخشش ها کلینیکمحترم 

اورولوژی زنان و  تازه و کلینیک تخصصی

سلامت جنسی، همچنین زنان مبتلا به اختلال درد 

و کلیه  جنسی که در پژوهش حاضر شرکت کردند

عزیزانی که ما را در انجام این مطالعه یاری کردند، 

 .کمال تشکر را داریم
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