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Abstract 

 

Background and purpose: Sexual health is a vital part of the life of infertile couples and is 

influenced by many factors. The psychological consequences of infertility can negatively affect sexual 

function. Several medical societies have strongly recommended psychological interventions, including 

counseling and education, to help infertile couples. Therefore, the purpose of this study is to investigate 

the effect of sexual counseling and education approaches on improving the sexual function of infertile 

women in Iran. 

Materials and methods: The present systematic review, conducted based on the PRISMA 

guide, Embase, Cochrane Library, PubMed, Scopus, web of Sciences, Magiran, and SID databases, was 

searched until April 2023 by English and Persian languages. All randomized clinical trials that evaluated 

the effect of educational or counseling interventions on improving the sexual function of infertile women 

in Iran were included in this review. The outcome measure was the Female Sexual Function Index (FSFI). 

Results: From a total of 365 studies found through the search, 13 randomized clinical trials 

involving 693 infertile women were systematically reviewed. According to the review of studies, 

cognitive-behavioral therapy, acceptance and commitment therapy, sexual health model, PLISSIT model, 

BETTER model, communication skills training, and transactional analysis therapy have been used in the 

field of improving the sexual function of infertile women. 

Conclusion: Counseling and sexual education approaches improve sexual performance. But 

according to the type of counseling or education, the improvement of sexual function dimensions is 

different. It is suggested that more studies be conducted in the future in the field of comparing these 

approaches with each other and their long-term effects on infertile women in Iran. 
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 تاثیر رویکردهای مشاوره و آموزش جنسی بر بهبود عملکرد جنسی
 ایراننابارور: مرور سیستماتیک کارآزمایی های بالینی  زنان

 
 1ناهید مروی
 1ساناز ملازاده
 1الهام آزموده

 3و2رباب لطیف نژاد رودسری

 چكیده
هاره.  قورار زیواه  عدامو  ثیرتو  تحوت و زوجین نابارور بوده  زندگی از بخش حیاتی جنسی سلامت و هدف: سابقه
 روانشوناختی  مداخلات متعده پزشکی ها انجمن. بگذاره منفی ت ثیر عملکره جنسی بر تداندمی نابارور  روانی پیامدها 

لوذا هودا از ملالعوه حابور بررسوی تواثیر  .انودکوره  تدصویه نابوارور زوجین به کمک برا  را مشاور  و آمدزش جمله از
 باشد.نابارور می زنان و آمدزش جنسی بر بهبده عملکره جنسیرویکرهها  مشاور  

اطلاعواتی  ها  بانکانجام شد  است   PRISMA  راهنماحابر که بر اساس  هر مرور سیستماتیک ها:مواد و روش
Embase  Cochrane library  web of sciences  Scopus  PubMed  SID  وMagiran  بوا اسووتفاه  از  0202آوریو توا

  یآمودزش جنسو  یمشکلات جنسو  یاختلال عملکره جنس  یعملکره جنس ران یزنان نابارور  ا   نابارور  دیات کلکلم
 تو ثیر کوه شد ساز تصاهفی بالینی ها کارآزمایی تمام. ی به زبان فارسی وانگلیسی مدره جستجد قرار گرفتمشاور  جنس
معیار . شدند واره بررسی این هر کرهند می ارزیابی را نان نابارورز جنسیعملکره بهبده  ا  برآمدزشی یا مشاور  مداخلات
 بده. (Female Sexual Function Index)جنسی  عملکره نتیجه بررسی

 زن 692 شوام  شود  تصواهفی بوالینی کارآزمایی 32 شد  یافت جستجد طریق از که ا ملالعه 263از مجمدع  ها:یافته
قرار گرفتند. طبق مرور ملالعات از رویکرهها  شناختی رفتار   رویکره مبتنی بور  ررسیب مدره سیستماتیک طدربه نابارور

هوا  ارتبواطی و   آمودزش مهوارت(BETTER)  مودل بتور(PLISSIT)پذیرش و تعهد  مدل سلامت جنسی  مدل پلیسویت
 رویکره تحلی  رفتار متقاب  هر زمینه بهبده عملکره جنسی زنان نابارور استفاه  شد  است.

گرهه  اما با تدجه به ندع می به طدر کلی رویکرهها  مشاور  و آمدزش جنسی مدجب بهبده عملکره جنسی استنتاج:
تر  هر آیند  هر زمینوه مقایسوه شده ملالعات بیشمشاور  یا آمدزش  بهبده ابعاه عملکره جنسی متفاوت است. پیشنهاه می

 ت آنان بر رو  زنان نابارور صدرت گیره.مدچنین تاثیرطدلانیاین رویکرهها با یکدیگر و هم
 

 نابارور   عملکرهجنسی  آمدزش  مشاور   ایران واژه های کلیدی:
 

 مقدمه
 هر فره بده  زندگی از حیاتی بخش جنسی سلامت

 عملکره لاختلا .(3)هاره قرار زیاه  عدام  ت ثیر تحت و
 و است سنی هر هر زنان بین هر رایج مشک  یک جنسی

 یوره جنسوعملک بر هوبلک هاآن یوزندگ کیفیت بر تنها نه
 

 E-mail: rlatifnejad@yahoo.com                                               هانشکد  پرستار  ومامایی  هانشگا  علدم پزشکی مشهد   :مشهد -رباب لطیف نژاد مولف مسئول:

   مشهد  ایرانهانشجد  هکتر  بهداشت بارور  کمیته تحقیقات هانشجدیی  هانشگا  علدم پژشکی مشهد .3
 نمرکز تحقیقات مراقبت ها  پرستار  و مامایی  هانشگا  علدم پزشکی مشهد  مشهد  ایرا. 0

 د  مشهد  ایرانگرو  مامایی  هانشکد  پرستار  و مامایی  هانشگا  علدم پزشکی مشه  استاه .2
 : 09/8/3020 تاریخ تصدیب :             6/8/3020 تاریخ ارجاع جهت اصلاحات :           06/6/3020 تاریخ هریافت 
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 منفووی توو ثیر هوواآن زنوودگی شووریک زنوودگی کیفیووت و

 خانداه  ک  روان سلامت بر تداندمی چنینهم .گذارهمی

 چندبعود  ماهیوت بوه تدجوه بوا .بگوذاره تو ثیر جامعه و

 آن  پیامودها  بوه تدجه با و زنان جنسی عملکره اختلال

 هاه  تشوخی  اولیوه مراحو  هر وبوعیت این است لازم

 .(0)شده جلدگیر  آتی اثرات و پیامدها از تا شده

است که شویدع مشوکلات جنسوی  تخمین زه  شد 

 8/38هرصوود و هر موورهان ایرانووی  3/23هر زنووان ایرانووی 

هرصد است .از طرفی تعداه زیاه  از ملالعات گوزارش 

کنند که شیدع مشوکلات جنسوی هر افوراه نابوارور از می

براسواس نتوایج یوک مورور  .(0 2)تور اسوتاین هم بویش

(  شویدع اخوتلال عملکوره 0239و متاآنالیز)سیستماتیک 

هرصد تخموین زه   2/60جنسی زوجین نابارور هر ایران 

( نابوارور  0232طبق نتایج یک متاآنوالیز). (3)شد  است

 تورین تواثیربا اختلال عملکره جنسی همرا  است و بویش

آن بوور رو  لدبریکاسوویدن  ارگاسووم و ربووایت جنسووی 

تدانود نابارور  یک مشک  جهانی است که می .(6)است

 ها  احساسی و روانی هر زوجین گرهه. تقریبواسبب آسیب

 میلیدن نفر هر جهان مخصدصاً هر کشودرها  هر حوال 386

برند. شویدع نابوارور  تدسعه از مشک  نابارور  رنج می

 .(8 2)هرصد تخمین زه  شد  است 0/32هر ایران حدوها 

 است افسرهگی و ابلراب استرس  اصلی منبع نابارور 

 خودبی به. گذارهمی ت ثیر جنسی سلامت بر شدت به که

 زنوان بوا مقایسوه هر نابوارور زنوان کوه است شد  شناخته

 جنسوی عملکره اختلال از تر بیش خلر معرض هر بارور

 تو ثیر تحت شدتبه جنسی رابله به چرا که تمای  هستند.

عوه مورور  علیربوایی هر ملال. گیورهموی قورار بارهار 

زنان نابارور هچار اختلال عملکره ( گزارش کره 0236)

 عملکره اختلال (.9)تر  هر روابط جنسی خده هستندبیش

 نواراحتی و فرزنود  بی از ناامید  همزمان طدربه جنسی

 تشودید نابوارور بیمواران بین هر را ها  پزشکیاز هرمان

 جنسوی هرابلو نابوارور ها زوج بین هر حال  این با کند.می

 و شودهموی تعریو  آمیزمحبت عم  یک عندانبه ترکم

 گرفتوه نظر هر اجبار هر روند هرمان یک عندانبه تربیش

( نابوارور  بوا 0232طبق نتایج یک متاآنالیز) .(3)شدهمی

 ترین تاثیرآن براختلال عملکره جنسی همرا  است و بیش

 .(9)جنسوی اسوترو  لدبریکاسیدن  ارگاسم و ربوایت

انجوام شود  تدسوط عموانی  زیمتاآنوال جینتاچنین طبق هم

هرصوود از زنووان  60از  شیبو (0239سوامانی و همکوواران)

ند ا را گزارش کره یاختلال عملکره جنس یرانینابارور ا

 یجنس  یمکمبده  نیچنهم   وبالا بده  هاریطدر معنکه به

ابعواه اخوتلال عملکوره  ریاز سا ترشیب  هاریطدر معنبه

از   اریمشوکلات  بسو نیبا وجده ا (.3)استبده   ینسج

 خده احساس یها از صحبت هر مدره مشکلات جنسزوج

 نیوا  هوااز را  حو  یکو. بنابراین یکنندیشرم و گنا  م

کوه بوه بیان شد  است  یجنس و مشاور  مشک   آمدزش

 ییهواو مهارت هاکند تا اطلاعات  نگرشیافراه کمک م

  ازهوایتا بتدانند ن  کسب کنند ینسرا هر مدره مسائ  ج

   فووره یکننوود و زنوودگ را بوورآوره یکوودیگر متقابوو  

 .(32)بهبووده بخشووندرا  ی خوودیشو خووانداهگ یاجتموواع

تاکندن ملالعات زیاه  هر رابلوه بوا تواثیر رویکرههوا  

ا  متفواوت بور رو  مسوائ  جنسوی آمدزشی و مشواور 

از جمله  .زنان و زوجین نابارور هر ایران انجام شد  است

تدان از هرمان شناختی رفتار  و انوداع این رویکرهها می

 ها  آمودزشها  روانی جنسی و یا استفاه  از مدلتکنیک

یا مدل سلامت جنسی (BETTER)انند مدل بتر جنسی م

( بیووان 0238نووام بووره. بوورا  ممووال موودمنی و همکوواران )

با تدجه به اثربخشوی آمودزش جنسوی هر بهبوده کرهند  

عملکره جنسی زنان نابارور و ت ثیر ممبت آن بر بارور   

رفتوار    -ها  جنسی به روش شوناختیتآمدزش مهار

ؤثر هر سولامت جنسوی عندان یک روش غیر هارویی مبه

 .(33)شدهپیشنهاه می  و بارور 

( هر یک ملالعه مرور 0200علیربایی و همکاران )

مشواور  و سیستماتیک و متاآنوالیز گوزارش نمدهنود کوه 

و  ییزناشد تیربا شیباعث افزا یمداخلات روانشناخت

 ملالعه چنین نتایجهم .(9)هشدینابارور م  زوجها یجنس

موداخلات  ی( بوا هودا بررسو0236) کیستماتیسمرور 

 نیزنان سن یجنستیجهت بهبده عملکره و ربا یهرمان
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بارور  نشان هاه که مداخلات جهت بهبوده عملکوره و 

  کشودرها بوا سوهیمقا هرگورو   نیوهر ا یجنس تیربا

تابحوال   طبق مرور ملالعوات اما .(30)است محدوه گریه

  کرههوایرو ریتواث یجهت بررسو کیستماتیملالعه مرور س

 نابوارور زنان یبر عملکره جنس یجنس مشاور و  آمدزش

نسوبتاً بوالا   دعینظور بوه شو .سوتا نشود  انجام رانیهر ا

آن بور  رینابارور  تاث نیو زوج رانیهر ا یاختلالات جنس

 یو اجتمواع یمسووائ  فرهنگوو وزیافوراه و ن یزنودگ وتیفیک

عملکوره  نوهیآن و تندع مداخلات مدجده هر زم رامدنیپ

بور رو   یلویو تحل هیوو عدم انجام ملالعوات ثاند یجنس

  یط یبوه هنبوال بررسو عوهلالم نیملالعات انجام شد   ا

ا  از مداخلات مدجوده جهوت ارتقوام عملکوره گستره 

کوه بتدانود هر راسوتا   نیوبوه ا دیوانجام شد بوا ام یجنس

ا  جهووت انتخوواب مووداخلات مودثر هر کموک حرفوه

 نیویتع حابور ملالعوه هدا . لذارهیقرار گ یرانیجامعه ا

 بهبوده بور یجنسو مشواور و  آمودزش  کرههوایرو ریتاث

 .می باشد رانیا هر نابارور زنان یجنس عملکره

 

 استراتژ  جستجد و انتخاب مقالات
ت انگلیسی لاهر این ملالعه مرور  سیستماتیک مقا

انگلیسوی و  یهوا  الکترونیکوو فارسی مرتبط از پایگوا 

  Embase  Cochrane libraryفارسووووووووووووی 

MEDLINE/PubMed  Scopus  Magiran SID  بوووووا

 زنان نابارور  ایوران  کلمات کلید  نابارور   استفاه  از

 اختلال عملکره جنسی  مشکلات جنسوی  عملکره جنسی 

 بودون هوی  0202آمدزش جنسی  مشاور  جنسی تا آوریو 

 مقالوه 263 طودرکلیبه شدند. جستجدمحدوهیت زمانی 

مقالوه بوه  96 سوس، . شدند یافت مختل  ها پایگا  هر

 مرحله شدند. هر هن حذاهلی  تکرار  یا غیرمرتبط بد

 مودره چکیود  و عنودان براساس ماند  باقی ملالعه 069 بعد 

 واجود مقالوه 023 تعوداه این از که گرفتند  قرار ارزیابی

 مقالوه 28کام   متن سس،. نبدهند کام  متن ارزیابی شرایط

 هارا  مقالات که گرفت قرار بررسی مدره شرایط واجد

 32 نهایوت هر و حذا هاآن بین از غیرمرتبط و ناق  نتایج

 ها پایگا  فرایند انتخاب ملالعات از .ملالعه شدند واره مقاله

 هاه  شد  است. نشان 3شمار  اطلاعاتی هر فلدچارت 

 

 معیارها  وروه و خروج ملالعات
هر این مرور سیستماتیک کلیه ملالعات کارآزمایی 

 وور انوداعبوالینوی انجوام شود  هر ایووران متمورکوز بور تاثی

رویکرهها  مشاور  یا آمدزش جنسی بر بهبده عملکوره 

  راروجنسوی به زبوان انگلیسوی یا فارسوی مودره بررسوی ق
 

 

 

 

 

 

 

 

 

  
 

 
 

   فرآیند مرور و وروه ملالعات به تحقیق: 1 شماره فلوچارت

 (=263nپایگا  ها  جستجد شد )
Web of science  :22 

Pub med  :362 

Scopus  :89 

Embase  :63 

SID  :2 
Magiran  :0 

 (=96n)مقالات تکرار  حذا شد 

 (=069n)مقالات غربالگر  شد 

 (=28n) مقالات واجد شرایط برا  وروه به ملالعه

 (=32nمقاله ها  وارهشد  هر ارزیابی نهایی)

 (=03n) مقالات خارج شد 

 

 

 شناسایی

 

 لگر غربا

 واره شد 

 (=023nمقالات غیر مرتبط خارج شد ) 
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بوه  PICOگرفتند. انتخاب مقالات واجد شرایط براساس 

 دهند: شرح زیر ب

Population )زنووان یووا  :)جمعیووت موودره ملالعووه

از  یکویمداخلوه شوام   :Interventionزوجین نابوارور. 

)مدل بتر  شناختی رفتار    مختل  مشاور   کرههایرو

یا آمودزش  مبتنی برپذیرش و تعهد  تحلی  رفتارمتقاب  (

هوا  زوجوین  )مدل سولامت جنسوی  آمودزش مهوارت

 ها  روانی غیور هارویوی(راتژ ها  ارتباطی  استمهارت

 سهیگرو  مقا: Comparison .یجنس عملکرهبهبده   برا

معمودل را   هوابدهند که فقط مراقبوت  نابارور مارانیب

 .: پرسشنامه عملکره جنسیOutcome کرهند. افتیهر

 

 معیارها  خروج
شام  ملالعات تدصیفی  گوزارش  خروج معیارها 

 هوا ارائه شد  هر کنفران،ها  مدره یا سر  مداره  چکید 

 چنووین عوودمهووا  منتشوور نشوود  و هوومهووا  هاه نامووهپایووان

 ها بده.کام  مقاله متن به هسترسی
 

 هاهاه استخراج فرآیند 
انتخاب   شد  برا یابیمقالات باز د یو چک نیعناو

شدند. هر مرحله بعد  مقالات  یبررس طیشرامقالات واجد 

طودر کامو  مودره بوهروه از نظور معیارهوا  وانتخاب شود  

 نداشوتند وروه را   ارهایمع مقالاتی که  ملالعه قرار گرفتند

 )ن.م( محقوق 0طدر جداگانه تدسوط ها بهحذا شدند. هاه 

  شوود  هیووته شیاز پوو سووتیو براسوواس چووک لو )س.م( 

سوال  سوندگان یکه شام  عندان مقاله  ند نداستخراج شد

 مووان  ابووزارنوودع مداخلووه  طوودل هرنمدنووه   حجمانتشووار 

 صدرت هر .ی بدهنداصل جینتا و یجنس عملکره یابیارز

 .کرهند بحث اجماع به رسیدن تا بازبینان تدافق  عدم

 

 مقالاتکیفیت بررسی 
لات از ابزار جداه استفاه  مقاجهت بررسی کیفیت 

سدگیر  هر تصاهفی   معیار جداه وجده کدرساز  شد.

ا موودره سواز  و پیگیر  واحودها  موودره پووژوهش ر

ههد که حداق  امتیاز هر این معیار صوفر بررسی قرار می

است. هر این روش اگر هر متن مقاله   3و حداکمر امتیاز 

یوک امتیواز تعلوق  باشد شد  ذکرتصاهفی بدهن پژوهش 

ساز  بوه روش صوحیص صودرت و اگر تصاهفی یرهگمی

اگور بورا   ده.شهاه  می نیزیک امتیاز هیگر  باشدگرفته 

یوک  باشودساز  از روش اشوتبا  اسوتفاه  شود  هفیتصا

 . اگر کدرساز  صودرتشدهمیامتیاز منفی هر نظر گرفته 

و اگوور روش  گیوورهمووییووک امتیوواز تعلووق  باشوودگرفتووه 

یوک امتیواز  باشدکدرساز  به هرستی تدبیص هاه  شد  

 ه و هر صدرتی که کدرساز  صحیصدشهیگر نیز هاه  می

هوا بوه ه. اگور ریوزش نمدنوهدشیک امتیاز کسر می نباشد

بورا  . هدشویوک امتیواز هاه  موی باشدهرستی بیان شد  

جلووودگیر  از سووودگرایی  اسووتخراج و ارزیووابی کیفیووت 

طدر مستق  به)ن.م و س.م( تدسط هو پژوهشوگر  مقالات

انجام شد. هر صدرت عودم وروه مقووالات هلیو  ره آن 

 تلاا نظورذکر شد. هر مداره  کوه بوین هو پژوهشووگر اخو

 انجوام گرفووت. )ر.ل( بده  بررسی مقالوه تدسوط فوره سودم
 

 هایافته
مقاله یافت شود کووه  263هر جستجد  اولیه تعداه 

پ، از مرور عناوین و چکید  مقوالات و حوذا موداره 

غیر مرتبط و تکرار  و رعایوت برخوی معیارهوا  وروه 

هو مقالوه   کوه مقالوه انتخاب شد32به ملالعه  تنها تعداه 

براساس مشاور  شوناختی رفتوار   یوک مقالوه براسواس 

هرمان مبتنوی بور پوذیرش و تعهود  یوک مقالوه آمودزش 

جنسی براساس مدل سلامت جنسی و یک مقاله مشواور  

هوا  جنسی بر اساس مدل بتر  هو مقاله آمدزش مهوارت

ارتباطی و ارتقام مهارت زوجین  هو مقاله هرمان روانوی 

 ها  غیر هارویوی  یوک مقالوه اثربخشویجنسی و روش

(. 3بدهند)جودول شومار   متقابو   رفتوار تحلیو  هرموان

انجوام تور ملالعووات حابوور  بوویشطبووق نتووایج ملالعووه 

جنسووی تدسووط متخصصووین  مدبوودعاتهر زمینوووه  شوود 

ند. هرک  تعداه هبهداشت بارور  و ماماها انجام شد  بد

 ا شرکت کرهند. ازاین ه( زن نابارور هر کارآزمایی692)
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 تدصی  مقالات واره شد  هر ملالعه :1 شماره جدول
 

 / رفرن،سال/.ندیسند   جمعیت تحت ملالعه نمدنه حجم ندع مداخله طدل هرمان ابزار نتایج جداه

 (02)/  (0239)/ یان و همکارانصحرائ زنان نابارور 30 هرمان شناختی رفتار  جلسه مشاور  گروهی 6 (FSFI) عملکره جنسی بهبده عملکره جنسی 2

 (03)/  (0203)/  محمدزاه  و همکاران زنان نابارور BETTER 82 مشاور  جنسی بر اساس مدل بتر جلسه 0 (FSFI) عملکره جنسی بهبده عملکره جنسی 2

 (32) / (0239) / زاه  و همکاران حسن زنان نابارور 22 هرمان مبتنی بر پذیرش و تعهد جلسه 8 (FSFI) عملکره جنسی ارتقا عملکره جنسی 0

 (00) / (0233) / فهامی و همکاران  زوجین نابارور 20 آمدزش مهارت ها  ارتباطی کارگا  جلسه 3 (FSFI) عملکره جنسی بهبده عملکرهجنسی 2

 (02) / (0239) / همکاران و مرو  بارورزنان نا 328 آمدزش جنسی بر اساس مدل سلامت جنسی جلسه گروهی 2 (FSFI) عملکره جنسی بهبده عملکرهجنسی 0

ها  جنسی با رویکره  مهارت آمدزش جلسه32 (FSFI) عملکره جنسی بهبده عملکره جنسی 3

 شناختی رفتار 

 (38) / (0232)/ جلیلیان و همکاران  زنان نابارور 02

 (36) / (0238)/ حسن زاه  و همکاران  ان نابارورزن 22 متقاب  رفتار تحلی  هرمان جلسه 8 (FSFI) عملکره جنسی بهبده عملکره جنسی 3

 (00) / (0202)/ علی منش و همکاران  زوجین نابارور 20 ها  زوجین نابارور ارتقا  مهارت  بسته جلسه 0 (FSFI) عملکره جنسی افزایش مدیریت روابط جنسی 2

 (39) / (0202)/ پاشا و همکاران  زنان با اختلال عملکره جنسی 323 هرمان روانی جنسی هرمقایسه با بدپروپیدن گرم بدپروپیدنمیلی332جلسه مشاور  هرمقایسه با  8 (FSFI) عملکره جنسی بهبده عملکره جنسی 0

بهبده بیشتر عملکره جنسی هر گرو  تحلی   0

 متقاب  رفتار هر مقایسه با نظریه تئدر  انتخاب

 جلسه 8ب و جلسه آمدزش نظریه تئدر  انتخا 8 (FSFI) عملکره جنسی

 تحلی  متقاب رویکره 

مقایسه آمدزش نظریه تئدر  انتخاب و 

 رویکره تحلی  متقاب 

 (33) / (0203)/ بلیر وهمکاران  زنان نابارور 23

 (03) / (0200)/ ان هائیچین و همکار زنان نابارور 62 (PLISSIT) مدل پلیسیت جلسه مستقیم هر مقایسه با بدکلت 0 (FSFI) عملکره جنسی بهبده عملکره جنسی 2

 (30) / (0200)/ هستاران و همکاران  زنان نابارور 82 مدل بتر  (FSFI) عملکره جنسی بهبده عملکره جنسی 0

 (32) / (0200)/ شایان وهمکاران  زنان نابارور 320 مشاور  مدیریت استرس جلسه گروهی 0 (FSFI) عملکره جنسی بهبده عملکره جنسی 0

 
ملالعه بر رو  زوجین و بقیوه بور رو   0ملالعات تعداه 

براسواس بررسوی کیفیوت ملالعوات انجوام زنان نابارور بده. 

ههی با ابزار بررسی کیفیت جداه  اکمر شد  و بر اساس نمر 

 ملالعوه بررسوی شود  32مقالات نمر  پائینی هاشتند. از بوین 

 را کسوب کرهنود 2-0ملالعه نمر  بوین  6هر ملالعه حابر  

 8رسد. ایون هر حوالی اسوت کوه نظر میبدل بهکه قاب  ق

 ههنود را کسب کرهند که نشوان 3-0ملالعه هیگر نمر  بین 

. اکمور ملالعوات (32-39)باشودکیفیت پائین ملالعات موی

ا  انجام شد  هر ایران  به صودرت آمدزشوی یوا مشواور 

 شت بوارور  و روانشناسوانتدسط ماماها و متخصصین بهدا

 انجام گرفته است. هر اهامه به تدبیص تاثیر مداخلات انجوام

 پرهازیم.شد  بر رو  عملکره جنسی زنان نابارور می

 

 Cognitive Behavioral)تاثیر رویکره شناختی رفتار  

Therapy) برعملکره جنسی 
(  مشواور  0239هر ملالعه صوحرائیان و همکواران )

زن نابووارور  30جلسووه بوور رو   6طووی  شووناختی رفتووار 

انجام شد و پ، از یک ما  عملکوره جنسوی و ابعواه آن 

شام  می  جنسی  برانگیختگی  ارگاسم  لدبریکاسویدن  

ربایت و هره هر گرو  مداخله نسبت بوه گورو  کنتورل 

چنین ملالعه جلیلیان و همکواران هم .(02)بهبده نشان هاه

ا  نیموه تجربوی بور ( که یک کارآزمایی مداخلوه0236)

ساله نابارور هارا  اختلال عملکره  26تا  00زن 02رو  

هوا  جنسوی جلسه مهارت 32جنسی بده. هر این ملالعه 

طبق رویکره مشاور  شناختی رفتار  آمدزش هاه  شد و 

آن یعنی می  جنسوی   طبق نتایج  عملکره جنسی و ابعاه

ارگاسم  لدریکاسویدن  برانگیختگوی و ربوایت پو، از 

هار  را نشوان هاهنود. اموا از مداخله تفاوت آمار  معنی

 .(38)هار نبدهبین ابعاه  بعد هره پ، از مداخله معنی

مشواور  مودیریت  (0200به علاو  شایان و همکواران )

جلسووه  0اسووترس را بووا رویکووره شووناختی رفتووار  طووی 

زن نابووارور انجووام هاهنوود.  320سوواعته بوور رو   0گروهووی 

ها نشان هاه نمر  عملکره جنسی و ابعواه آن پو، نتایج آن

( نیوز 0202پاشا و همکاران ) .(32)از مداخله بهبده یافته بده

ا  بووا هوودا مقایسووه اثوور هرمووان روانووی جنسووی ملالعووه

آگاهی( با بدپروپیودن بور  ذهن بر مبتنی هرمانی )شناختی

گرو  شام  هرمان روانی جنسی  2زن نابارور) 323رو  

بدپروپیودن بدپروپیدن و کنترل( انجام هاهند. یک گورو  

گرم روزانه اسوتفاه  کرهنود و هر گورو  مداخلوه میلی332

 سواعته هو جلسه 8 طی هرمان روانی جنسی روانی جنسی 

 آگواهی بور ذهون مبتنوی هرمانی مشاور  شناختی گروهی 

(Mindfulness-Based Cognitive Therapy:MBCT) 

 و پرسوش سوخنرانی  قالوب هر اعصواب تموده آمدزش و

 هور هر .ارائوه شود ه  سوی و جزو  گروهی  بحث پاسخ 

 هووی  کنتوورل گوورو  .شوورکت کرهنوود نفوور 32 تووا 9 جلسووه

 8کارآزمووایی پایووان هر نکرهنوود و هریافووت ا مداخلووه

 آمدزشی بسته و ارجاع هرمانی جنسی کلینیک به ا هفته

ه نمور  هفته مداخل 8پ، از  .گرفت قرار هاآن اختیار هر
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 و همکارانی مرو دیناه     
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عملکره جنسی هر هر هو گرو  مداخله نسبت بوه کنتورل 

هار  یافته بده  اموا ایون افوزایش هر گورو  یافزایش معن

هرمان روانی جنسی نسبت به بدپروپیودن بیشوتر گوزارش 

شد. هر گرو  روانی جنسی همه ابعاه به جز بعد ارگاسوم 

  .(06)هار  نشان هاهیافزایش معن

 

 Acceptance and) هرمان مبتنی بر پذیرش و تعهدتاثیر 

Commitment Therapy) بر عملکره جنسی 
( هرمووان 0238زاه  و همکوواران )ملالعووه حسوون هر

 0جلسوه مشواور  هفتگوی  8مبتنی بر پذیرش و تهعد طی 

زن نابارور انجام شد  نتوایج نشوان هاه 33ساعته  بر رو  

ارتقووا  بهزیسووتی  سووبب   مووا 0کووه مشوواور  پوو، از 

روانشناختی و عملکره جنسوی زنوان بوا سوابقب نابوارور  

هاربدهن ابعاه عملکره جنسی یشد  نتایج این ملالعه  معن

 .(32)را ذکر نکره  است

 

بور  (Sexual Health Model)تاثیر مدل سلامت جنسوی 
 عملکره جنسی

( هر ملالعوه ا   آمودزش 0238مرو  و همکاران )

 92جلسوه  2جنسی بر اساس مدل سلامت جنسی را طوی 

نفر (  3تا  0ها  زن نابارور)گرو  328ا   بر رو  هقیقه

به شید  سخنرانی و استفاه  پاورپدینت آمدزش هاهنود و 

ها نشان هاه که آمودزش جنسوی براسواس مودل نتایج آن

سلامت جنسی  سبب بهبده عملکره جنسی و ابعواه میو  

جنسی  لدبریکاسویدن و ربوایت جنسوی شود  اموا ابعواه 

هار  را یارگاسم  هره و برانگیختگی تفاوت آمار  معن

 .(02)نشان نداهند

 

 برعملکره جنسی (PLISSIT)تاثیر مدل پلیسیت 
(  هر ملالعه ا  مداخلوه 0200هائیچین و همکاران )

طدر مستقیم  یعنی چهر  بوه چهور  بور رو  پلیسیت را به

صوودرت ا  و بووههقیقووه 92جلسووه 0زن نابووارور طووی  02

زن  02غیرمسوتقیم یعنووی بووا اسوتفاه  از بدکلووت بوور رو  

محتدا  بدکلت هقیقا ملابق نابارور هیگر آمدزش هاهند. 

محتدا  جلسات مشاور  چهور  بوه چهور  طراحوی شود  

هفته طبق نتایج  مشواور  چهور  بوه چهور   0بده  پ، از 

 پلیسیت سبب بهبده عملکره جنسوی و ابعواه هره  ارگاسوم 

لدبریکاسیدن و برانگیختگی شد  بوده  اموا از بوین ابعواه  

 را نشان نداهند.هار  یجنسی تفاوت معن بعد ربایت و می 

ها مشاور  چهر  به چهر  پلیسیت فقوط علاو  طبق یافتههب

سبب بهبده بعود هره عملکوره جنسوی شود  بوده و ابعواه 

 .(03)هار  را نشان نداهندیهیگر تفاوت آمار  معن

 

 بر عملکره جنسی (BETTERتاثیر مدل بتر)
( مشاور  بر 0203هر ملالعه محمدزاه  و همکاران )

ا   بور رو  هقیقوه 92تا  62جلسه  0اساس مدل بتر طی 

زن نابارور انجام شد و نتایج نشان هاه هو ما  مشواور   02

 دل  سبب بهبده عملکره جنسی زنوان نابواروربراساس این م

 چنین این مدل بر رو  زنان نابارور هر مراحو  اولیوهشد. هم

 تشخی  وهرمان نابارور  مفید است. البتوه هر ایون ملالعوه

تور  هاشوتند ها  پیچید افراه نابارور  که نیاز به هرمان

چنوین ملالعوه هسوتاران و هم .(03)از ملالعه حذا شدند

( نشان هاه که مشاور  براساس مودل بتور بور 0200همکاران )

 هفته مداخله سوبب بهبوده 8و  0زن نابارور پ، از  82رو  

 .(30)نمر  عملکره جنسی نسبت به قب  از مداخله شد

 

 تاثیر آمدزش مهارت ها  ارتباطی بر عملکره جنسی
ا   کارگوا  ( طی مداخلوه0230فهامی و همکاران )

جلسه سه ساعته بر  3ها  ارتباطی را طی آمدزش مهارت

زوج نابارور انجام هاهند و نتایج شان نشوان هاه  36رو  

زوجوین بهبوده  که پ، از یک ما  عملکوره جنسوی ایون

پیدا کره  بده  اما ایون ملالعوه ابعواه عملکوره جنسوی را 

 .(00)گزارش نکره  است

 

  ارور بوورهووا  زوجووین نابووتوواثیر بسووته ارتقووام مهووارت
 عملکره جنسی

( طوی مداخلوه ا  بور 0202علی منش و همکواران )

زوج نابارور  بسته آمدزشی ارتقام مهارت ها   26رو  
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 92توا 62همدت هر جلسوجلسه ) 0زوجین نابارور را طی 

ی بور شومحتودا  آمدز( به زوجین آمدزش هاهنود  هقیقه

ه بوا لعواز بخوش کموی ملا  آمد تهسها  به اساس هاه

زوجین نابارور و مورور  کلاتدن نیازها و مششمشخ  

هفتوه  6ها پو، از نتایج ملالعه آن تدوین شد  بده.متدن 

از مداخله نشان هاه که نمور  عملکوره جنسوی هر گورو  

زنان افزایش معناهار  یافته است. ایون ملالعوه نیوز ابعواه 

 .(00)عملکره جنسی را گزارش نکره  است

 

 بر عملکره جنسی هرمان تحلی  رفتار متقاب تاثیر 
 ( طی مداخلوه بوا اسوتفاه 0239زاه  و همکاران )حسن

جلسه هو ساعته به فاصوله یوک  8از هرمان تحلی  رفتار )

موا  ایون هرموان بوررو   0هفته( نشان هاهند که پو، از 

بهبده عملکره جنسی زنان نابارور مدثر بده  است  اما هر 

این ملالعه گزارشی از ابعواه عملکرهجنسوی بیوان نشود  

ا  بوا ( ملالعوه0200چنین بلیر و همکاران )هم .(36)است

هدا مقایسه هرمان تحلی  رفتار متقاب  و نظریوه تئودر  

زن نابارور)مداخله و کنترل( انجام  23انتخاب را بر رو  

نفور  03) ا هقیقوه 62جلسوه 8اول   مداخلهگرو  هاهند. 

و گورو   (تحت آمدزش مبتنی بر رویکره تحلی  متقابو 

 تحوت آمودزشنفر  03) ا هقیقه 62جلسه 8یز هوم ن مداخله

هوا نشوان هاه یافتوه .قرار گرفتنود (مبتنی بر نظریه انتخاب

 آمدزش مبتنی بر رویکره تحلی  متقاب  و آمدزش مبتنوی بور

 بهبده عملکرهجنسی سببهار  یطدر معننظریه انتخاب  به

متقابو  هر  رفتوار شد. آمدزش مبتنی بور رویکوره تحلیو 

تر  تاثیر بیش  مدزش مبتنی بر تئدر  انتخابمقایسه با آ

 .(33)عملکره جنسی زنان نابارور هاشتبهبده بر 
 

 بحث
کلی موداخلات طدربراساس نتایج ملالعه حابر  به

شام  مشاور  و آمدزش  سبب بهبده عملکره جنسی هر 

زنان نابارور شد  اسوت هر عوین حوال تعوداه  از نتوایج 

مووداخلات نشووان هاه کووه برخووی ابعوواه عملکووره جنسووی 

 .(08 02)هار نبدهندیمعن

حاصوو  از یووک ملالعووه موورور  هووا یافتووه بررسووی

 زنووان بووا مقایسووه هر کووه هاه نشووان (0202سیسووتماتیک )

 بیشوتر نابوارور انزنو هر جنسوی عملکوره اخوتلال بارور 

کوواهش   از محققووان مشوواور  را بوورا یبرخوو .(2)اسووت

و  نیرفتار زوجو  یتعد جهیو هر نت  از نابارور یاسترس ناش

 .هاننوودیموو  هووا بووروراز روابووط آن تیحفوور ربووا

را بور   مشواور  نابوارور یتیحما ریت ث زین گریملالعات ه

نابوارور گوزارش   هوازوج یمختلو  زنودگ  جنبه هوا

 کیو  0230ملالعوه هر سوال  کیطبق  .(09-23)اندکره 

ارائووه   بوورا دیووبا یو روانشناسوو یپزشووک یتخصصوو میتوو

 نیومقابلوه بوا ا  نابوارور بورا  زوج ها  برا ییراهبرهها

 .(20)ندیمسائ  آمدزش بب

هووا  حاصوو  از ملالعووه موورور سیسووتماتیک و یافتووه

( نشووان هاه کووه 0200متاآنووالیز علیربووایی و همکوواران )

ا  سووبب بهبووده ربووایت جنسووی و مووداخلات مشوواور 

کوه بوا نتوایج  (22)زناشدیی هر زوجین نابارور شد  اسوت

 ملالعه حابر همخدانی هاره.

یکووی از مووداخلات ذکوور شوود  هر ملالعووه حابوور 

رویکوره شوناختی  مشاور  شناختی رفتار  است. امروز 

 یوا بهبوده مشوکلات و هرموان هر رایوج طودربوه رفتار 

 از رویکرههوا  ترکیبی و گیرهمی قرار استفاه  مدره جنسی

 کوه هرتولاش اسوت شناختی اسوت ها  شید  و رفتار 

 و تفسویرها و افکوار  تعبیور تغییور طریوق از را رفتوار

 اعتقواه رویکره  این هر ههد. تغییر پاسخدهی ها شید 

 طمودره فعالیوت و روابو هر منفوی تفکر که است این بر

 مهم اسوت بنابراین شده می آن هر اختلال سبب جنسی

بوه  جنسوی مشوکلات هقیوق تحلیو  و تجزیوه جهت که

 .(20)شوده پرهاختوه منفوی اعتقواهات و تفکورات کش 

طبق نتایج ملالعه حابر  رویکره شناختی رفتار  سوبب 

بهبده عملکره جنسی و ابعاه آن هر ملالعوه صوحرائیان و 

چنوین هر ملالعوه جلیلیوان و هوم .(02)همکاران شد  بوده

همکاران عملکره جنسوی و ابعواه آن )بوه جوز بعود هره( 

هوا هر تدبویص عودم معنواهار آن  (38)هار شود  بودهیمعن

ه جلسوات و زموان کدتوا  را علوت نشدن بعد هره  تعودا
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 مــروری

 

 

احتمالی هانستند و بیان کرهند که این هور  زموانی بورا  

برطرا کرهن هره بسیار کدتا  است  این نتایج با ملالعه 

Crespo ( همسد است. طبق نتایج این 0220همکاران ) و

جلسوه  20 سومدسینیهرموان وا   زمان لازم براملالعه  

بوه  موارانیب  یت طودلانمود نیوما  بده. هر طدل ا 30هر 

از کنتوورل عتوولات وا ن و   بووه سوولص بووالاتر جیتوودر

نتایج ملالعه شایان و  .(23)دافتنیمقاربت بدون هره هست 

نشان هاه مشاور  مودیریت اسوترس بوا  (0200همکاران )

رویکووره شووناختی رفتووار   سووبب بهبووده نموور  عملکووره 

چنوین پاشوا و همکواران هوم .(32)جنسی و ابعواه آن شود

( طی مقایسه اثر مشاور  روانی جنسی بوا رویکوره 0202)

شناختی رفتار  با بدپروپیدن بیان کرهند  نمور  عملکوره 

جنسی هر هر هو گرو  مداخله نسبت بوه کنتورل افوزایش 

هار  یافته بده  اما این افوزایش هر گورو  شوناختی یمعن

ایون  .(06)رش شودرفتار  نسبت به بدپروپیدن بیشتر گوزا

ملالعات بوا یکودیگر همسود بدهنود و بیوانگر اثور ممبوت 

 هرمان شناختی رفتار  بر عملکوره جنسوی بدهنود. طبوق

 حاصوو  جنسووی مشووکلات رویکووره شووناختی رفتووار 

 بنوابراین هسوتند  یاهگیر  افوراه هر گذشوته و تجربیات

 هر و رفتار  و مشکلات شناختی بر متمرکز باید هرمان

 ها انجام شده.آن  فص  و ح  برا  تلاش

( نشوان 0238نتایج ملالعه حسون زاه  و همکواران )

هر  موا  0هاه  هرمان مبتنوی بور پوذیرش و تعهود پو، از 

ارتقا  بهزیستی روانشناختی و عملکوره جنسوی زنوان بوا 

هوا یافتهتبیین هر  .(32)هاشتسابقب نابارور  نقش مؤثر  

مدره ت ثیر هرمان مبتنی بر پذیرش و تعهد بر بهزیستی  هر

کوه ایون برناموب تودان گفوت میروانشناختی زنان نابارور 

ا   تدانوووایی مووودیریت هر قووودرت انتخووواب و مداخلوووه

ههود. ایون امور سوبب ها ارتقا مویگیر  را هر آنتصمیم

ها  تنش آور  و تعهد به افراه هر شناساییافزایش تاب

هووا  روانووی و هیجووانی  زنوودگی  کوواهش برانگیختگووی

نهایت ارتقا  سلص  زا و هرمقابلب سازگار با منابع استرس

اموروز  یکوی  ه.شدبهزیستی روانشناختی زنان نابارور می

ها  مدره استفاه  هر آمدزش و مشاور  جنسوی از روش

ها مانند مدل سولامت جنسوی  مودل بتور  استقاه  از مدل

هر ملالعه حابر طبوق   .(26 02)باشدپلیسیت و... می مدل

( آمدزش جنسی براساس 0238نتایج مرو  و همکاران )

مدل سلامت جنسی سبب بهبده عملکره جنسوی و ابعواه 

آن بووه جووز بعوود هره و ارگاسووم و برانگیختگووی شوود  

بوه هسوت آمود  هر  جینتوانتایج ایون ملالعوه بوا   (02)بده

همسد  مقدم و همکاران  ملالعه انجام شد  تدسط بهبده

 سولامتپ، از برنامه آمدزش  طبق این ملالعه باشد می

به جز ارگاسم و هره  یابعاه عملکره جنس یتمام  یجنس

هر موودره  .(22)بووده افتووهیبهبووده  یطوودر قابوو  توودجهبووه

 یاسوت کوه ارگاسوم مهوارت نیوا صیتدبو کیارگاسم  

 نیمودت هاره و بنوابرا یطدلان نیبه تمر ازیکه ن باشدمی

  یاسووت کووه بعوود از سووه جلسووه برنامووه آمدزشوو یعوویطب

ت بوه هره ممکن اسو . بعلاو مشاهد  شده یکم راتییتغ

زنوان نابوارور  چنوینو هوم باشود زین یمسائ  پزشک  یهل

رابله جنسی فقط بوا هودا بوارور  بودون ممکن است 

هر راستا  این ملالعه  فرنام  .(28)می  جنسی هاشته باشند

 و همکاران مدل پلیسیت را با مودل سولامت جنسوی مقایسوه

ها حاکی از آن بده که هر هو کرهند و نتایج پژوهش آن

مدل آمدزشی سبب افزایش معناهار عملکره جنسی زنان 

سنین بارور  شد  بده و تفاوت حد مرز  بده و پیشنهاه 

بتوه تاکیود بور مودل به کاربره هور هو مودل شود  بوده. ال

تور علوت هزینوه اثوربخش بودهن بویشسلامت جنسی بوه

سوولامت جنسووی  موودلی کلووی نگوور  موودل . (29)بووده

پووذیر و فرهنووو محوودر بوورا  ارتقووا و تقدیووت انعلوواا

ها  جنسی جنسی است و هدا آن ح  نگرانی سلامت

هاهن اطلاعات هرست  آگاهی شخصی  خدهپذیرشی  با

و بیوان کورهن نیازهوا و  و تدانایی صمیمی بدهن با همسور

صدرت وابص  مسئدلانه و محترمانه و تمایلات جنسی به

 32هاست و شام  آزاه از رفتارها  ناخداسته و یا بیمار 

 شوام : صوحبت کورهن هرجنبه بورور  سولامت جنسوی 

آنوواتدمی جنسووی و عملکووره آن  رابلووه جنسووی موودره 

ها  سولامت جنسوی  فرهنوو و هدیوت جنسوی  چالش

ملمووئن   رابلووه جنسوویهووا  سوولامت جنسووی و مراقبووت
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هوا  جنسوی ممبوت  تصودیر ذهنوی بودن  فوانتز  روابط

 .(02-00)باشدجنسی  روابط و صمیمیت و معندیات می

از جملوووه رویکرههوووا  مشووواور   مووودل پلیسووویت 

(  مشاور  0200باشد  طبق نتایج هائیچین و همکاران )می

پلیسیت بوه صودرت چهور  بوه چهور  مودثرتر از مشواور  

غیرمستقیم یعنی استفاه  از بدکلوت اسوت. چراکوه طبوق 

ها  مشاور  چهر  به چهر  بر رو  عملکره جنسی و یافته

 از پلیسویت مودل .(03)تر  مدثر واقع شد  بودهبعاه بیشا

 اجاز  هاهن به مراجع  -3: است شد  تشکی  سلص چهار

 و خاص هاهن پیشنهاهات -2 محدوه  اطلاعات هاهن -0

 مشواور  مودل یوک پلیسویت مودل .تخصصوی هرمان -0

 از .(02)اسوت صورفه به مقرون و ساه  مفید  مدثر  جنسی

ها  استفاه  شد  هر بهبوده عملکوره جنسوی  هیگر مدل

موودل بتوور اسووت. نتووایج ملالعووه محموودزاه  و همکوواران 

( نشان هاه که مدل بتر سبب بهبده عملکره جنسی 0200)

هسووتاران و همکوواران  .(03)هگوورههر زنووان نابووارور مووی

ا  مشاور  براسواس مودل بتور انجوام ( طی ملالعه0200)

هفته از مداخلوه بیوان کرهنود   8و  0ها پ، از هاهند. آن

نمر  عملکره جنسوی نسوبت بوه قبو  از مداخلوه تفواوت 

 نتایج این ملالعوات بوا یکودیگر .(30)هار  هارهیآمار  معن

 ارائوه بورا  ابزار  عندان به بتر مدل .(30)باشندهمسد می

 شرایط از ناشی جنسی مسائ  هرمدره بحث برا  چارچدبی

 است مرحله 6 هارا  مدل این .است شد  معرفی پزشکی

 است مفید پزشکان ها مهارت و هانش ارتقا  برا  که

 و استرس و ابلراب کاهش برا  را آسان ارتباط فرآیند و

یکی هیگر . (00 03)کندمی فراهم جنسی ربایت افزایش

از مووداخلات  تقدیووت مهووارت هووا  ارتبوواطی هر زنووان 

( 0230ها  فهوامی و همکواران )نابارور است. طبق یافته

هوا  ارتبواطی  عملکوره پ، از یک ما  آمدزش مهارت

نتوایج پوژوهش  (.30)جنسی این زوجین بهبده پیودا کوره

رتقوا  ( بوا اسوتفاه  از بسوته ا0202نژاه و همکاران )علی

 92توا  62جلسوه ) 0ها  زوجین نابارور که طوی مهارت

مدت هو هفته به صدرت گروهی با محتودا  ها ( بهقیقه

هوا  جنسوی انجوام شود نشوان هاه  ایون آمدزش مهارت

ها  زوجین نابارور هر مودیریت محتدا هر ارتقام مهارت

 Gordonملالعوات . نتوایج (00)جنسی مدثر اسوتروابط 

( و همکاران همسد با این ملالعه است و نشان هاه 0233)

ها  ارتباطی سوبب افوزایش کیفیوت که آمدزش مهارت

 به عبوارت هیگور آمودزش .(03)شدهزندگی زناشدیی می

 بوه را رابلوه جنسوی مناسوب شوک  ارتباطی ها مهارت

. بخشودمی بهبده را زوجین تعاملات و آمدزهمی هازوج

 هاهن و گفتوار کارآمود  شونیدن هوا تکنیک آمدزش با

 بوه عواطفی هوا ارتمه و غیرکلاموی کارآمد ها پاسخ

 هاآن رابله کیفیت و همدلی و شناخت اهراک  ها زوج

 که است مهمی عام  ارتباطی ها مهارت .یابدمی بهبده

 هر. گوذاره می ت ثیر زناشدیی زندگی ابعاه تمام بر تقریباً

 انتظوار زمینه  این هر زوجین ها مهارت بع  صدرت

 نودگیمختلو  ز ابعواه هر متعوده که مشوکلات روهمی

 عنصور چهوار بر مبتنی ارتباطی ها  مهارت .باشند هاشته

 ابووراز( 2رابلووه   و زبووان( 0هموودلی  ( 3: اسووت اساسووی

 ابعواه بر زوجین ارتباطی ها برنامه .پذیرش( 0 و عاطفی

 .هاره تاکید زناشدیی تعاربات ح  برا  رفتار و نگرش

 یوک چگدنوه که آمدزهمی افراه به ارتباطی ها مهارت

 بووه فعالانووه و ههنوود اهامووه را آن کننوود  شووروع را رابلووه

 چگدنوه ههنود  گدش خده زندگی شریک ها صحبت

 چگدنوه و کنند بیان راحتی به را خده احساسات و افکار

 بوه را مشکلات تا کنند هرک را خده شریک احساسات

 .(06 00)کنند ح  سازند  طدر

( طووی 0239زاه  و همکوواران )طبووق ملالعووه  حسوون

مداخله با استفاه  از هرمان تحلی  رفتار نشوان هاهنود کوه 

ما  این هرمان بررو  کاهش مشکلات جنسوی  0پ، از 

چنین طبق هم .(36)ن نابارور مدثر بده  استو هیجانی زنا

آموودزش مبتنووی بوور  (0200هووا  بلیوور و همکوواران )یافتووه

رویکره تحلی  متقاب  و آمدزش مبتنی بر نظریه انتخاب  

 واقع شود بهبده عملکرهجنسی مدثرهار  هر به طدر معنا

آمدزش مبتنی بر رویکره تحلی  متقابو  هر مقایسوه بوا و 

بهبوده تر  بر آمدزش مبتنی بر تئدر  انتخاب تاثیر بیش

ملالعات صرامی  .(33)هاشتعملکره جنسی زنان نابارور 
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و همکوواران و کشوواورز  و همکوواران بووا ایوون ملالعووه 

هایی است تنظیم هیجان از مؤلفه .(08 02)همخدانی هارند

تودان از طریوق آمودزش آن را ارتقوا هاها لوذا هر که می

هبرههوا  هیجوان مودار و آمدزش تحلی  رفتار متقاب  را

مدار مربدط به حالت من کدهک و یا اطلاعوات  اجتناب

باشد  از طریق آمدزش حالات من  منسدخ شد  والد می

هوا  چنوین انوداع روابوط متقابو  و شناسوایی بواز هم و

صودرت ناخدهآگوا  رفتوار آنوان را کنتورل روانی که بوه

یوت تدان به ندعی کوارکره هیجوانی و هر نهاکند  میمی

تنظیم هیجوانی را   برهها  ممبت و انلباقیهاستفاه  از را

شووید  تحلیوو  رفتووار متقابوو  روشووی . هووا ارتقووا هاههر آن

تحلی  و هرک رفتار  و عقلانی است که فره را هر تجزیه

هر کسب آگاهی و قبدل مسئدلیت   طدرخدیش و همین

افتود یوار  چوه هر زموان حوال اتفوا  مویبا تدجه بوه آن

ا  مونظم و نظریه تحلی  رفتار متقاب   نظریه .(32)ههدمی

هماهنو هربار  شخصیت و ارتباطات پدیوا  اجتمواعی 

ارائه هاه  که از تجربه بالینی و شکلی از هرمان عقلانی و 

 ه  یک نظوام روانعملگرا استنتاج شد  است. این رویکر

هرمانی است کوه هر هرموان انوداع اخوتلالات روانوی  از 

ها  عمیق هر مدره مشکلات روزانه گرفته تا روانسریشی

افتود چه هر زمان حال اتفا  مویشخصیت  با تدجه به آن

 .(09)ههدیار  می

 

 نقاط بع  و قدت
مقایسه  فعلی  سیستماتیک مرور قدت نقاط جمله از

تاثیر رویکرهها  مختل  بر بهبده عملکره جنسی زنوان 

گیور  نتوایج از باشد کوه هر آن بورا  انوداز نابارور می

شد  است. از نقواط بوع   ابزار استانداره مشابه استفاه 

ملالعات واره شد  هر این ملالعوه ایون اسوت کوه نتوایج 

اکمر ملالعات ممبت گزارش شد  است که ممکن اسوت 

به هلی  کیفیت پائین مقالات باشود. چورا کوه بور اسواس 

ههی با ابزار بررسی کیفیت جداه اکمر مقالات نمور  نمر 

کوره پائینی هاشتند. موداخلات روانوی جهوت بهبوده عمل

جنسی زوجین نابارور هر ایران محدوه است و همچنوین 

هور  پیگیر  هر ملالعات کدتا  مودت اسوت و نیواز بوه 

 ها  آمدزشیتر  جهت تایید برخی مدلپیگیر  طدلانی

 ا  وجده هاره.و مشاور 

 جنسویتی ها تفاوت براساس باید نیز آیند  تحقیقات

 مشواور  وشر بهتورین تعیوین یوا نابارور زنان مشاور  هر

 عل  هقیق طدربه باید ملالعات. باشد نابارور بیماران برا 

کننودگان شورکت هرمانی مراح  و ART ندع نابارور  

 هر بایود نابوارور بیمواران برا  مشاور  .بگیرند نظر را هر

 .شوده انجوام نابوارور  هرموان و تشوخی  مراحو  تمام

دزش و آم مشاور  حمایتی نقش بر پژوهش این ها یافته

 .هاره تاکید نابارور ها برا  بهبده عملکره جنسی زوج

ا  که نابارور  و مشکلات جنسوی رابلوهبا تدجه به این

تداند سبب تشودید هیگور  هو سدیه است و هرکدام می

هوا  آمدزشوی و گرهه  بایود هر زمینوه اسوتفاه  از مودل

ها با یکدیگر و همرا  با پیگیور  ا  و مقایسه آنمشاور 

تور  مدت بر رو  زوجوین نابوارور تاکیود بویشنیطدلا

با تدجوه بوه اهمیوت مدبودع و شویدع اخوتلالات گرهه. 

 هوا   انجوام کارآزموایینابوارور ایرانوی هر زنوان جنسی

هوا  با حجم نمدنه بالا هر جدامع با تفاوت بالینی مناسب

 -ا اجتموواعی و انجووام مووداخلات مشوواور  -فرهنگووی

راه هور  هیود   بوا زموان آمدزشی بوا کیفیوت تدسوط افو

با استفاه  از ابزارها  مداخله طدلانی مدت و اثربخش و 

و اسوتفاه  از  برا  بررسی نتوایج شود  استانداره و بودمی

ایرانی اسلامی سوازگار که با فرهنو  مداخلات مختلفی

  و از نظر مالی و زمانی مقرون بوه صورفه تور اسوت است

 .تدسط محققین مدره نیاز است
 

 گدنه تتاه منافع نداره.هی 
 

 سپاسگزاری
 هانشوگا  پژوهشوی معاونوت حمایوت از ندیسندگان

 .کنندمی قدرهانی مشهد  پزشکی علدم
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