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مقدمه
اسچوماچر
(2010)، مهمترین عامل رضايت زناشويي را انطباق بين زوج ها توصيف مي كند و معتقد است اين عامل سطح رضايت زناشويي را افزايش  مي دهد .رضايت زناشويي، ميزان علاقه مندي زوج ها به يكديگر و نگرش مثبت به متأهل بودن است كه با عواملي از جمله تحريف آرماني، مسائل شخصيتي، ارتباط، حل تعارض، مديريت مالي، فعاليت هاي اوقات فراغت، رابطة جنسي، فرزندان، دوستان و جهت گيري مذهبي وابسته است.  کرادوک
(2009)، بر روي مقوله هاي مؤثر در رضايت زناشويي تحقيق كرده و به اين نتيجه رسيده است كه زوج هايي كه انعطاف پذيري، سازگاري و همبستگي بيشتري داشته اند از رضايت زناشويي بيشتري برخوردار بوده اند و همچنين همبستگي مثبت را بين رضايت زناشويي با مؤلفه هاي همسويي در اوقات فراغت، همگرايي در مسائل مربوط به فرزندان، ازدواج و دوستان به دست آورده اند. شرونیک و پلاکوا
(2014)، در پژوهش خود به اين نتيجه رسيدند كه شباهت زوج ها از نظر ويژگي هاي شخصيتي، باورها و اعتقادات بر رضايت زناشويي و سبك زندگي آنها تأثير مثبت دارد. ورود به دنیای زناشویی و به تبع آن رضایت از زندگی، نیازمند نوعی داشتن مهارتهای پایه زندگی نسبت به زندگی مشترک است(یارمحمدیان، بنکدار هاشمی و عسگری، 1390)، که نبود  مهارتهای زندگی و نداشتن این توانمندها می تواند پیامدها و مشکلاتی برای زندگی فرد و زوجین در بر داشته باشد که می توان به افسردگی، ناسازگاری، اختلالات اضطرابی، اختلالات خوردن و الکلیسم. این مشکلات می‏تواند سطح رضایت از زندگی را کاهش و اختلافات زناشویی را افزایش دهد(داس، سیمپسون و کریستنسن
، 2004).
سلامت و پویایی خانواده، به عنوان هسته بنیادی و سازنده جامعه ریشه در سلامت و شادابی و رضایت از زندگی همسران دارد. پس از ازدواج و زندگی زناشویی، به عنوان هسته اصلی و پایه گذار خانواده، بسیار مورد توجه است. ازدواج، نهادی اجتماعی است که دو فرد کاملا متفاوت از نظر اجتماعی، اقتصادی، و فرهنگی را برای تشکیل یک خانواده به هم پیودن می دهد و به همین دلیل، نسبت به دیگر نهادها، با اختلافات بیشتری در درون خود روبه رو است. اختلافات پدیده‏یی است که که از آغاز بشریت وجود داشته و به عنوان یک عامل خطر ساز برای سلامتی ازدواج تعریف شده است(سفیری، محرمی، 1388). 
بک
(1967، به نقل از مهین ترابی، مظاهری، صاحبی، موسوی، 1389، ص 131) معتقد است که مهمترین علت مشکلات زناشویی و روابط انسانی، اختلاف است. به اعتقاد او تفاوت در نحوه نگرش افراد باعث بروز اختلافات و پیامدهای ناشی از آن می‏شود. تعارض و اختلاف زناشویی می تواند به صورت افسردگی یکی یا هر دو زوج، سوء رفتار با همسر و درگیری لفظی و فیزیکی بین هر دو زوج بروز کرده و نهایتا به طلاق منجر شود(سایرز، کوهن و فرسکو
، 2001).
 اختلافات زناشویی موجب کاهش شادمانی کاهش رضایتمندی از زندگی، کاهش عزت نفس، دلبستگی های مساله ساز برای زوجین و افزایش علائم آشفتگی و روان شناختی می شود. این اختلافات در صورت تشدید شدن می‏تواند اثرات بدتری بر سلامت روان و رضایت زوجین و اعضای خانواده داشته باشد(هاوکینز و بوت
، 2005).  تحقیقات نشان داده است که بزرگترین پیش بینی کننده ی طلاق و نارضایتی زناشویی مشکلات مالی و کمبود جذابیت جسمی نسیت بلکه روشی است که زوجین به وسیله آن تعارض خود را در مواقع ناسازگاری مدیریت می کنند و شیوه هایی است که به وسیله ی آن با یکدیگر ارتباط بر قرار می کنند. تضادها و اختلافات و مخالفت های کنترل نشده موجب نارضایتی اعضاء می شود، که در نتیجه آن پیوندها و رشته ها گسسته و موجب از هم پاشیدن خانواده می شود. اختلاف سبب می شود روابط خانواده گی اثر بخشی خود را از دست بدهد و انسجام خانوادگی کاهش یابد و هدف های خانواده تحت تاصیر نزاع ها و کشمکش ها قرار گیرد و در حالت شدید آن موجب شکست زندگی زناشویی و احتمالا طلاق و جدایی می شود. که در نهایت این الگو ارتباطی بین زوجین به صورت اختلافات بین فردی همراه با برانگیختگی های هیجانی بروز می‏کند(دیلون
، 2005).
2-1-2-2-عوامل مرتبط با رضایت زناشویی
1- سلامت روانی
سلامت از مفاهیم بسیار پویایی است که روزبه‌روز بر دامنه و ابعاد آن افزوده می​شود. چنان​که تعریف سازمان بهداشت جهانی از سلامت نیز به ابعاد جسمی، روانی، اجتماعی و اخیراً معنوی بسط یافته است. از طرفی دیگر سلامت روانی از سوی سازمان بهداشت جهانی به عنوان یکی از اصول اولیه مراقبت های بهداشت روانی قلمداد می شود. مفهوم سلامت روانی در واقع جنبه ای از مفهوم کلی سلامت است و به کلیه روش ها و تدابیری اطلاق می شود که برای بهزیستی و نیز جلوگیری از ابتلا به بیماریهای روانی به کار می رود(فرگوسن، کولسن و بارنت
، 2015). امروزه سلامت اجتماعی، به‌عنوان یکی از ابعاد سلامت، در کنار سلامت جسمی و روانی و معنوی نقش و اهمیت گسترده​ای یافته است، به‌گونه‌ای که دیگر سلامتی فقط عاری بودن از بیماری‌های جسمی و روانی نیست، بلکه چگونگی عملکرد انسان در روابط اجتماعی و چگونگی تفکر وی از اجتماع نیز به‌عنوان معیارهای ارزیابی سلامت فرد در سطح جامعه به شمار می​رود. معمولا خانواده سالم افراد سالم را تحویل اجتماع می دهد و خانواده ناسالم موجب بروز مسائل فراوانی در سطح جامعه خواهد شد و اگر سعی در بهبود و پیشرفت خانواده نشود، مشکلات اجتماعی روز به روز بیشتر خواهد شد. از این رو تحقیقات نشان داده است که روابط مشکل دار، منجر به مشکلاتی در سلامتی جسمانی و روانی می شوند. به علاوه بین مشکلات زناشویی، سطح تعارضات زناشویی، سازگاری زناشویی و نشانه های افسردگی رابطه وجود دارد که هریک از اینها عوامل خطرناکی برای بیماری محسوب می شوند، لذا کیفیت روابط زناشویی پیش بینی کننده مهمی برای سلامتی به حساب می آید(سودانی، شفیع آبادی، اعتمادی و دلاور، 1389).
كانوي، استينر و بارچينال
(2015)،  در پژوهشي كه بر روي گروهي از افراد انجام دادند به اين نتيجه دست يافتند كه بين سلامت روان و رضايت زناشويي رابطه مثبت وجود دارد و كساني كه از سلامت روان برخوردارند از زندگي زناشويي لذت مي برند. علی پور، رحیمی و زارع(1392) در پژوهشی که با هدف بررسی رابطه سلامت روان و رضایت زناشویی دانشجویان متاهل دانشگاه پیام نور استان تهران انجام دادند نشان دادند که سلامت روانی در رضایت زناشویی دانشجویان متاهل دانشگاه پیام نور استان تهران نقش اساسی ایفا می کند. در مطالعه ای با هدف بررسی رابطه سلامت روان و رضایت مندی زناشویی زوجین، نشان داده شد که رضایت مندی زناشویی توسط سطح سلامت روانی فرد پیش بینی می شود، به این معنی که با ارتقای روان فرد، رضایت مندی زناشویی فرد ارتقاء پیدا می کند(شاهی، غفاری و قاسمی، 1390). 
2-ویژگی های شخصیتی
شخصيت به الگوي نسبتاً پايدار حالت​هاي ثابت و رفتارهايي که بيانگر تمايلات فردي شخص مي​باشد، اشاره دارد. شخصيت از عناصر دروني و بيروني متأثر مي​باشد. هنگامي که از شخصيت افراد بحث مي‏شود، در واقع به مجموعه‏ي نسبتاً ثابتي از احساسات و رفتارهايي اشاره داريم که اساساً تحت تأثير عوامل محيطي و ژنتيکي شکل گرفته​اند. ما غالبا هنگام توصیف خودمان و دیگران از واژۀ شخصیت استفاده می کنیم و همگی معتقدیم که می​دانیم معنی آن چیست. شاید حق با ما باشد. یک روانشناس می گوید اگر منظورمان را هنگام استفاده از کلمه «من» بررسی کنیم، می توانیم تصور خوبی از معنی آن داشته باشیم. وقتی می‌گوئید «من» در اصل همه چیز را درباره خودتان جمع بندی می‌کنید، مثل دوست داشتن‌ها، بیزاری‌ها، ترس‌ها و محاسن، قوت‌ها و ضعف‌هایتان. واژۀ «من» شما را به عنوان یک فرد، به عنوان شخصی جدا از همه افراد دیگر توصیف می‌کند(شهسوارانی، رسول زاده طباطبایی، اللهیاری، عشایری و ستاری، 1389).
نتایج تحقیقات نشان داده که شخصیت همسر می تواند تاثیر مهمی بر روی توانایی افراد برای بهبود یافتن و شاید زنده ماندن از یک بیماری وخیم تهدید کننده سلامت آنها داشته باشد و می تواند سطح افسردگی همسرش را هیجده ماه بعد پیش بینی کند(سانتاینا
، 2010).  ابراهیمی و همکاران(1389؛ به نقل از یاسمی نژاد، گل محمدیان و ابراهیمی، 1390، ص 92) در پژوهشی به بررسی رابطه بین پنج عامل شخصیت و رضایت زناشویی پرداختند و به این نتیجه رسیدند که روانرنجورخویی رابطه منفی و معنی داری و برونگرایی، خوشایندی و وجدانی بودن رابطه مثبت و معنی داری را با رضایت زناشویی داشتند و برون گرایی و خوشایندی قوی تریت متغیرها در پیش بینی رضایت زناشویی هستند. یاسمی نژاد، گل محمدیان و ابراهیمی(1390) همچنین اهمیت عوامل و متغیرهای شخصیتی چون برون گرایی، روانرنجورخویی، وظیفه شناسی و مقبولیت را در تبیین رضایت زناشویی را خاطر نشان کردند. زوبی در بررسی تاثیر شخصیت بر رضایت از زندگی زناشویی دریافت که همبستگی متوسط و مثبتی بین خوشایندی، گشودگی نسبت به تجربه و وجدانی یا وظیفه شناسی با شاخص های رضایت مندی از زندگی زناشویی وجود دارد(زوبی
(2005). 
3-سبک های دلبستگی
در پژوهش حمیدی(1386) سبک های دلبستگی با رضایت مندی زناشویی را دارای رابطه دانسته و سبک دلبستگی را یکی از مهم ترین عوامل موثر در تعاملات بین فردی می داند که در دوران کودکی فرد شکل گرفته و با توجه به محیطی که در آن تحول یافته است در سنین بعدی ادامه می یابد. سبک دلبستگی یکی از عوامل شخصی است که بر همسازی و ناهمسازی زناشویی تاثیر گذاشته و به همین دلیل تحقیقات بسیاری درباره آن انجام شده است. بالبی
 در سال 1969 نظریه دلبستگی را مطرح کرد. به نظر او روابط اجتماعی طی پاسخ به نیازهای زیست شناختی و روان شناختی مادر و کودک پدید می آیند(مورلی و موران
، 2014). بعد از بالبی آینزوورث
(1978؛ به نقل از مورلی و موران، 2014، ص 1075)، سه سبک دلبستگی کلی را به نام های سبک دلبستگی ایمن، سبک دلبستگی ناایمن اجتنابی و سبک دلبستگی ناایمن دوسوگرا را معرفی کرد. بعدها هازان و شاور
 از نظریه دلبستگی برای توجیه و تبیین روابط اجتماعی، عاشقانه و جنسی در دروان نوجوانی و بزرگسالی استفاده کردند(هازان و شاور، 1994). 
از نظر هازان و شاور(1994) سبک های دلبستگی، بازنمایی ذهنی از خود و دیگران را انعکاس می دهند و منجر به جهت گیری های مختلف در ارتباطات نزدیک می شوند و به عنوان ابعاد شخصیتی ثابت در نظر گرفته می شوند، که نه تنها در کودکی بلکه در بزرگسالی هم نقش بسیار مهمی در برقرای ارتباط با دیگران دارند. در پژوهشی نشان داده شد که زنان دارای سبک دلبستگی ایمن، دوسوگرا و رضایت مندی زناشویی بالا، میل جنسی بالاتری دارند(پژوهش تیمورپور، مشتاق بیدختی، عباس پور، 1389). 
4-کیفیت زندگی
بطوركلي كيفيت زندگي از واژه هايي است كه تعريف مشخص و يكساني ندارد؛ اگر چه مردم به شكل غريزي معناي آن را بهراحتي درك مي كنند، ليكن همان گونه كه اشاره گرديد اين مفهوم براي آنها يكسان نيست. از آن جا كه مانند ساير متغيرها اندازه گيري آن مستلزم وجود تعريف جامع و مشخصي از آن خواهد بود، همواره تلاش شده است تا تعريف مناسبي براي آن ارائه گردد . بسياري از تحقيقات، تعريفي از كيفيت زندگي ارائه نمي‏دهند. اين امر يا به اين علت است كه تعريف آن را بسيار ساده مي انگارند يا به جهت پيچيده بودن اين مفهوم از تعريف آن اجتناب مي كنند، در حالي كه با توجه به عدم اجماع در مورد تعريف اين واژه، انتظار مي‏رود در پژوهش​هاي مربوط، اين مفهوم وابعاد در نظر گرفته شده براي آن به صورت شفاف مشخص شوند(نصر اصفهانی و اعتمادی، 1391). کیفیت زندگی عبارت است از رضایت و عدم رضایت فرد تحت شرایط ذهنی و فرهنگی ای که در آن زندگی می‏کند؛ دا از راحتی مادی و یک ساختار چند بعدی است که به عنوان ابزاری جهت بررسی دیدگاه ذهنی فرد و اندازه گیری شرایط ذهنی فرد و اندازه گیری شرایط سلامتی وی در حیطه های مختلف زندگی از جمله سلامت روحی و جسمی به کار می رود و در مورد زندگی مردم اطلاعاتی را فراهم می‏کند(دنمارک-واهان فروید
، 2015). غفاری و رضايی نشان دادند بين رضامندی زناشويی با کيفيت زندگی و مهارت زندگی همبستگی مثبت و با گرايش به وسواسی همبستگی منفی معنی داری مشاهده شد. بين کيفيت زندگی با مهارت زندگی رابطه مثبت و با گرايش به وسواسی همبستگی منفی و معنی‌دار وجود داشت. بين گرايش به وسواسی و مهارت زندگی همبستگی منفی معنی‌داری مشاهده شد. نتايج تحليل رگرسيون چند متغيره به روش همزمان نشان داد که مهارت زندگی و گرايش به وسواسی در دانشجويان، قوی‌ترين متغيرها برای پيش‌بينی رضامندی زناشويی و کيفيت زندگی می‌باشند(غفاری و رضايی، 1392). 
2-1-2-3-صمیمیت و وفاداری(تعهد زناشویی) لازمه رضایت زناشویی 
صمیمیت و وفاداری و تعهدپذیری در روابط زناشویی یک پیش بینی کننده مهم برای ازدواج های رضایت بخش و پایدار است، وفاداری مادم العمر به ازدواج، وفاداری نسبت به همسر خویش، ارزش های اخلاقی قوی، احترام نسبت به همسر خویش به عنوان بهترین دوست و تعهد نسبت به وفاداری جنسی از ویژگی های ازدواج رضایت بخش با عمری بیش از 20 سال هستند. به نظر می رسد هم تعهد و وفاداری نسبت به همسر، و هم نسبت به ازدواج برای موفقیت یک ازدواج مهم است(لامبرت و دولاهیت
، 2008). 
هر ازدواج موفق حاوی سه رکن اساسی تعهد و وفاداری جاذبه و تفاهم است که در این بین تعهدپذیری بین زوجین قوی ترین و پایدارترین عامل پیش بینی کیفیت و ثبات زناشویی است. وفاداری در زندگی زناشویی حدی است که در آن افراد دیدگاه بلند مدتی روی ازدواج شان دارند، برای رابطه شان فداکاری می کنند، برای حفظ، تقویت و همبستگی اتحادشان گام بر می‏دارند و حتی هنگامی که ازدواج شان ثمر بخش نیست، با همسرشان می مانند. سطوح بالای وفاداری در زندگی زناشویی با ابراز عشق بیشتر، سازگاری و ثبات زناشویی بالاتر، مهارت های حل مسئله مناسب تر و رضایت زناشویی رابطه دارد و سطوح پایین آن با دلزدگی زناشویی رابطه دارد(اسدی، فتح آباد و شریفی، 1392). 
مطالعات نشان داده که برخورداری از صمیمیت در میان زوج​های متاهل، از عوامل مهم ایجاد ازدواج‏های پایدار است و اجتناب از برقراری روابط صمیمانه، از عواملی است که موجب شکست در زندگی خانوادگی می​شود. استرنبرگ
 صمیمیت را رفتارهایی می​داند که نزدیکی عاطفی را افزایش می​دهد (استرنبرگ، 1987). نزدیک بودن عاطفی شامل حمایت و درک متقابل، برقراری ارتباط و سهیم کردن خود، فعالیت​ها و دارایی​هایمان با فرد دیگراست. به اعتقاد باگاروزی
(2001)، صمیمیت یک نیاز اساسي انساني بوده و به عنوان نزدیکي، تشابه و رابطه شخصي دوست داشتني با شخص دیگر است و مستلزم آگاهي، درک عمیق، پذیرش و بیان افکار و احساسات است. صمیمیت یک فرآیند تعاملي، پویا و ترکیبي است. باگاروزی مولفه های صمیمت را به نه حیطه تقسیم می​کند که عبارتند از؛ صمیمت عاطفی (نیاز به در میان نهادن و سهیم شدن در کلیه احساسات اعم از احساسات مثبت و احساسات منفی با همسر)؛ صمیمیت روانشناختی (نیاز به در میان نهادن، ارتباط برقرار کردن و پیوند با یک فرد از طریق افشای مطالب مهم و عمیق و مسائل معنادار فردی در مورد خود حقیقی یا درونی)، صمیمت عقلانی (نیاز به سهیم شدن و در میان نهادن ایده​ها، افکار و باورهای مهم با یک شریک یا همسر)؛ صمیمت جنسی (نیاز به در میان نهادن، سهیم شدن و ابراز افکار، احساسات و خیال پردازی​های جنسی با همسر)؛ صمیمت جسمی (نیاز به نزدیکی فیزیکی با همسر که نباید با صمیمت جنسی که هدف از آن ایجاد برانگیختگی جنسی بود، اشتباه گرفته شود)؛ صمیمت معنوی (نیاز به سهیم شدن افکار، احساسات، عقاید و تجارب خود با همسر که به نوعی با مذهب و مفاهیم آن در ارتباط است)؛ صمیمت زیباشناختی (نیاز به سهیم شدن افکار، احساسات، عقاید و تجاربی که از نظر فرد هیجان انگیز، نفس گیر و زیبا هستند)؛ صمیمت اجتماعی- تفریحی (نیاز به درگیر شدن و مشارکت در فعالیت​ها و تجارب تفریحی و لذتبخش با همسر)؛ صمیمت زمانی (میزان تمایل زوجین برای گذراندن وقت با همسر خود و انجام فعالیت​های صمیمانه). وفاداری زﻧﺎﺷﻮﯾﯽ ﺑﻪ ﻣﻌﻨﺎي وﻓﺎدار ﻣﺎﻧﺪن ﺑﻪ ﺧﺎﻧﻮاده و اﻋﻀﺎي آن ﻫﻨﮕﺎم ﻏﻢ و ﺷﺎدي، وﻗﺎﯾﻊ ﺧﻮﺷﺎﯾﻨﺪ و ﻧﺎﺧﻮﺷﺎﯾﻨﺪ زﻧﺪﮔﯽ، ﺗﻌﻬﺪ ﺑﺮ ﻣﺒﻨﺎي اﺣﺴﺎس و ﻋﺎﻃﻔﻪ و ﻫﻢ ﺑﺮ ﭘﺎﯾﻪي ﻗﺼﺪ و ﻧﯿﺖ ﻣﯽﺑﺎﺷﺪ(باگاروزی، 2001)،
زوﺟﯿﻨﯽﮐﻪ در ﻣﻮرد وفاداری ﺧﻮد در ﻗﺒﺎل ﻫﻤﺴﺮ و دﯾﮕﺮان ﺑﻪ ﺑﻠﻮغ ﻓﮑﺮي ﻻزم ﻧﺮﺳﯿﺪه و رﻓﺘﺎري دوﺳﻮﮔﺮاﻧﻪ را ﺗﻌﻘﯿﺐ ﻣﯽﮐﻨﻨﺪ، در ازدواج و در ﮐﺎر ﮐﺮدن ﺑﺎ دﯾﮕﺮان دﭼﺎر ﻣﺸﮑﻞﺧﻮاﻫﻨﺪ ﺷﺪ و ﻏﺎﻟﺒﺎ ﻧﺘﯿﺠﻪي اﻣﺮ ﺑﯽوﻓﺎﯾﯽ ﺧﻮاﻫﺪ ﺑﻮد. ﯾﮑﯽ از ﮐﺎرﻫﺎﯾﯽﮐﻪ ﺧﺎﻧﻮاده​ي ﺳﺎﻟﻢ اﻧﺠﺎم ﻣﯽدﻫﺪ، اﺣﺴﺎس وفاداری در ﻗﺒﺎل دﯾﮕﺮ اﻋﻀﺎيﺧﺎﻧﻮاده اﺳﺖ. در ﺧﺎﻧﻮادهﻫﺎي وفادار، اﻋﻀﺎ ﻧﻪ ﺗﻨﻬﺎ ﺧﻮد را وﻗﻒ آﺳﺎﯾﺶ و ﺑﻬﺰﯾﺴﺘﯽ ﺧﺎﻧﻮاده ﻣﯽﮐﻨﻨﺪ ﺑﻠﮑﻪ در رﺷﺪ و ﺗﻌﺎﻟﯽ ﻫﺮ ﯾﮏ از اﻋﻀﺎي آن ﻣﯽﮐﻮﺷﻨﺪ. ﺑﻪ ﻋﺒﺎرﺗﯽ وفادار ﺑﻮدن در ﻗﺒﺎل ﺧﺎﻧﻮاده، ﻣﺒﻨﺎي ﺻﺮف زﻣﺎن و اﻧﺮژي اﻋﻀﺎيﺧﺎﻧﻮاده ﺑﺮاي ﻓﻌﺎﻟﯿﺖﻫﺎﯾﯽ اﺳﺖ ﮐﻪ ﺑﻪ ﻧﺤﻮي ﺑﻪ ﺧﺎﻧﻮاده ﻣﺮﺗﺒﻂ ﻣﯽﮔﺮدد. ﺑﻪ ﺑﯿﺎن دﯾﮕﺮ ﺑﺮرﺳﯽ ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت در ﻣﻮرد وفاداری ﻧﺸﺎن ﻣﯽدﻫﺪ ﮐﻪ وفاداری ﺑﺎﻋﺚ ﺣﻔﻆ و ﺑﻘﺎي ارﺗﺒﺎط در زﻧﺪﮔﯽ زوﺟﯿﻦ ﻣﯽﺷﻮد. وفاداری ﺑﺎﻋﺚ ﺗﻐﯿﯿﺮ ﯾﮏ ارﺗﺒﺎط ﺑﻪ ﺻﻮرت ارﺗﺒﺎﻃﯽ، ﺛﺒﺎت و اﻧﻌﻄﺎفﭘﺬﯾﺮي ﺑﯿﺸﺘﺮ زﻧﺎﺷﻮﯾﯽﻣﯽﺷﻮد (تیلگمن-اوسبورن و کول
، 2008).

2-1-2-3-1-نظریه سه وجهی عشق استرنبرگ
استرنبرگ(1987) در نظریه​ی مثلثی عشق خود، عشق را به سه بخش تقسیم می کند:          
 الف) اشتیاق؛ ب) صمیمیت؛ ج) تعهد
صمیمیت در طول رابطه گسترش می‏یابد و اغلب شامل وفاداری به رابطه است. بعد تصمیم- تعهد اشاره به تصمیم برای بودن با یک شریک و پرهیز رابطه با هر فرد دیگر و حفظ رابطه قوی در مقابل سایر روابط است(تیلگمن-اوسبورن و کول، 2008). صمیمیت به رفتارهایی اطلاق می شود، که نزدیکی عاطفی را افزایش می دهد، نزدیک بودن عاطفی شامل حمایت و درک متقابل، ارتباط برقرار کردن و سهیم کردن خود، فعالیت ها و دارایی هایمان با دیگری است. اشتیاق به انگیزه هایی اشاره دارد که به عشق رهنمون می شوند (انگیزه هایی مانند جذابیت و تمایلات جنسی). اما از طرف دیگر به نیازهایی از قبیل عزت نفس، نزدیک بودن و خودشکوفایی هم اشاره دارد. اشتیاق در عین حال بسیاری از هیجان ها را نیز در بر می گیرد از جمله هیجاناتی از قبیل شرم، آسیب پذیری، تحسین و اشتیاق(پیلیج، لوتین، آریندل
، 2005). 
استرنبرگ (1987) در انتقاد از نظریه مثلث عشق و سایر رویکردها، نظریه «عشق به مثابه یک داستان» را مطرح می کند و می گوید: گاهی زن و شوهر دو قصه کاملاً متفاوت را پیرامون روابط شان نقل می کنند و به نظر می‏رسد که هرگاه این دو قصه تفاوت زیادی با هم داشته باشند، زوجین نیز رضایت کمتری از رابطه خود دارند. این دیدگاه بر این فرض مبتنی است که ما آدمیان گرایش داریم، عاشق کسانی شویم که قصه هایشان با قصه ما یکی است یا مشابه آن است. اما این افراد از جنبه هایی مثل خود ما  هستند و از جنبه هایی دیگر بالقوه با ما متفاوتند. اگر از سر اتفاق عاشق شخصی شویم که قصه ای کاملاً متفاوت داشته باشد آن وقت است که هم رابطه ما و عشقی که زیر ساخت این رابطه است وضعیتی متزلزل پیدا می کند(محمدی، 1392).
در پژوهشی نقش واسطه ای قصه عشق در رابطه با طرحواره های ناسازگار اولیه و رضایت زناشویی،  یافته​های پژوهش نشان داد که طرحواره​های ناسازگار اولیه و قصه​های عشق با رضایت زناشویی همبستگی معنادار داشتند. نتایج تحلیل مسیر نیز نشان داد که از میان قصه​های عشق، قصه​های گونه که شامل قصه​های جنگ، تأتر، طنز و معما می​شود، می​توانند در رابطه با طرحوارههای ناسازگار اولیه و رضایت زناشویی نقش واسطه​ای داشته باشند(مطیعی، برجعلی و تقوایی، 1393). 
2-1-2-3-2-مدل مک مستر در خانواده
الگوي مک مستر در مورد ارزیابی عملکرد خانواده، بر رویکرد سیستمی استوار است که درآن ساختار، چگونگی سازماندهی و الگوهاي تبادلی خانواده مورد بررسی قرار می​گیرد(وارینگ
، 2014). اصول بنیادي این الگو عبارتست از: ارتباط بین بخش​ها و اجزاي خانواده با یکدیگر، قابل درك نبودن یک جزء جداي از سایر اجزاي خانواده، نقش مهم ساختار و الگوهاي تعاملی خانواده در تعیین و شکل دهی رفتار اعضاي خانواده و این که کارکرد خانواده، چیزي است بیش از کارکرد مجموع اجزاي آن(موسوی، 1392). 
الگوي مک مستر، عملکرد خانواده را درسه دسته وظایف بنیادی(شامل موارد فطري و ذاتی چون تدارك غذا و سرپناه، مهرورزي، عاطفه و...)، وظایف رشدي(شامل مسائل مربوط به رشد فردي چون نوزادي، کودکی و....) و  مسائل مربوط به مراحل خانواده چون ازدواج اول، اولین بارداري، تولد اولین فرزند) و رویدادهاي مخاطره آمیز(شامل بحران​هاي مربوط به بیماري، تصادف، بیکاري و...) دسته بندي می​نماید(موسوی، 1392).  مدل مک مستر راهکار مناسبی را برای بررسی  و  ارزیابی خانواده ها، عملکرد درونی خانواده و اعضای آنها مطرح کرده است که بر اساس رویکرد نظام​دار استوار است. این رویکرد شش جنبه کارکرد خانواده را مد نطر قرار می‏دهد و با بررسی  بر روی این شش جنبه عملکرد خانواده را مورد ارزیابی قرار می دهد، عبارتند از حل مسئله، ارتباطات، نقش ها، پاسخگویی عاطفی، دخالت عاطفی و کنترل عاطفی(حسینیان، 1386).
تمام خانواده​هاي داراي عملکرد ضعیف، در زمینه​ي موضوعات عاطفی مشکل داشته و اغلب از طی فرایند حل مسأله عاجزند، در این خانواده​ها، ارتباطات نادیده گرفته شده و یا فاقد صلاحیت است، تخصیص و پاسخدهی نقش، مشخص و واضح نیست، گسترهي واکنش​هاي هیجانی، محدود بوده، کمیت و کیفیت این واکنش​ها، متناسب با بافت و محیط، غیرعادي است، در عین حال، اعضاي خانواده به یکدیگر علاقه​اي نداشته و در مورد یکدیگر، اقدام به سرمایه​گذاري عاطفی نمی کنند، آنچه مینوچین از آن تحت عنوان خانواده​هاي گسسته نام می‏برد(زهرا کار و جعفری، 1389). در همین راستا، بوئن بر اساس روابط موجود بین اعضاي خانواده، اقدام به طراحی ژنوگرام یا نقشه​ي خانواده نموده است. این نقشه، موجب تسهیل در درك عملکرد کل نظام خانواده گردیده، روشی براي تحلیل الگوهاي زیستی، روانشناختی و اجتماعی موجود براي نسل​ها فراهم می​نماید، به گونه​اي که با درك روشنی از آن، بتوان فرصتی براي تغییر الگوهاي عملکرد نامناسب و جانشین نمودن عملکردهاي کارآمد در خانواده ایجاد نمود(ویلیامز و ویلیامز
، 2010). 
2-1-2-3-3-مدل چند مختصاتی السون از ازدواج و خانواده 
یکی از رویکردهای تعاملی و سیستمی زوج و خانواده مدل چندمختصاتی ارزیابی کارایی خانواده اولسون است که فرضیه اصلی آن این است که نظام​های خانواده متعادل در مقايسه با نظام​های خانواده نامتعادل كاركرد مناسب تری دارند. این مدل مبتنی بر نظریه سیستم ها می باشد و نظام خانواده را بر اساس سه بعد اصلی توصیف می​کند: 1-همبستگی و انسجام؛ 2-انعطاف پذیری؛ 3- ارتباط(السون، گوربال، تیسل، فاسیس و مانوال
، 2006). 
السون درآخرين نسخه مدل چند مختصاتي بر دو بعد کارکرد زناشويي و خانوادگي يعني انسجام(ميزان صميميت و پيوند عاطفي بين اعضاي خانواده) و انعطاف پذيري(ميزان توانايي نظام خانواده براي تغيير در ساختار قدرت، نقش ها و قوانين) اشاره می کند(آهنگرکانی، زاده محمدی، حیدری و طالبی، 1393). استرنبرگ صمیمیت را رفتارهایی می​داند که نزدیکی عاطفی را افزایش می​دهد. نزدیک بودن عاطفی شامل حمایت و درک متقابل، برقراری ارتباط و سهیم کردن خود، فعالیت​ها و دارایی​هایمان با فرد دیگراست. به اعتقاد باگاروزی(2001)، صمیمیت یک نیاز اساسي انساني بوده و به عنوان نزدیکي، تشابه و رابطه شخصي دوست داشتني با شخص دیگر است و مستلزم آگاهي، درک عمیق، پذیرش و بیان افکار و احساسات است. صمیمیت یک فرآیند تعاملي، پویا و ترکیبي است. وفاداری زﻧﺎﺷﻮﯾﯽ ﺑﻪ ﻣﻌﻨﺎي وﻓﺎدار ﻣﺎﻧﺪن ﺑﻪ ﺧﺎﻧﻮاده و اﻋﻀﺎي آن ﻫﻨﮕﺎم ﻏﻢ و ﺷﺎدي، وﻗﺎﯾﻊ ﺧﻮﺷﺎﯾﻨﺪ و ﻧﺎﺧﻮﺷﺎﯾﻨﺪ زﻧﺪﮔﯽ، ﺗﻌﻬﺪ ﺑﺮ ﻣﺒﻨﺎي اﺣﺴﺎس و ﻋﺎﻃﻔﻪ و ﻫﻢ ﺑﺮ ﭘﺎﯾﻪي ﻗﺼﺪ و ﻧﯿﺖ ﻣﯽﺑﺎﺷﺪ. همچنین انعطاف پذیری شناختی می تواتد فکر و رفتار فرد را در پاسخ به تغییرات شرایط محیطی سازگار کند. بر این اساس شواهدی وجود دارد که نشان می دهد انعطاف پذیری با بهزیستی روانی و آسیب پذیری در طیف گسترده‏ایی از ناراحتی که شامل افسردگی، اضطراب و ناراحتی های روانی که جز مولفه های سلامت روانی هستند می شود، رابطه دارد. السون این دو بعد یعنی کارکرد زناشويي و خانوادگي يعني انسجام(ميزان صميميت و پيوند عاطفي بين اعضاي خانواده) و انعطاف پذيري(ميزان توانايي نظام خانواده براي تغيير در ساختار قدرت، نقش ها و قوانين) را مشخص کننده رضایت زناشویی و خانوادگی می‏داند(السون، 2010).

مطالعه زندگی زناشویی بر این امر دلالت دارد که الگوهای متفاوتی در عملکرد موفقیت آمیز ازدواج ها وجود دارند. اما بعضی از قواعد مشترک عبارتند از :
1- همسران در یک زندگی زناشویی موفق، با دوام و توأم با رضایت به همدیگر احترام می گذارند. هر یک از همسران بعضی ویژگی ها یا توانایی های قابل احترام را در دیگری می یابد و هر چه میزان احترام گذاری وسیع تر باشد، زندگی زناشویی رضایتمندانه تر خواهد بود.
2- همسران نسبت به همدیگر بردبار هستند، آنها درک می کنند که احتمال خطر کردن در خودشان وجود دارد، انسان را آسیب پذیرتر می بینند و به این ترتیب می توانند قصور و کوتاهی دیگری را بپذیرند.
3- همسران بر پایه اعتقاد متقابل به تشریک مساعی می پردازند. تشریک مساعی بر اعتقاد متقابل زوج های دارای زندگی زناشویی با ثبات و رضایت بخش بنیان نهاده شده است و به آنها امکان صرف وقت، انرژی، رغبت و اطمینان به درگیر شدن در فعالیت ها و کارهای فرعی خارج از محیط زناشویی را می دهد. 
4-در یک ارتباط زناشویی توأم با حس همکاری و مشارکت ممکن نیست در تمام موارد، زن و مرد با هم موافق باشند اما می توانند به راحتی مخالفت خود را اعلام کنند و این امر مورد پذیرش قرار می گیرد و با هم به دنبال راه هایی می گردند که مورد  تأیید هر دو قرار گیرد (نظری، 1383).
   نگرش ها به رفتار جنسی در بستر تاریخ
یکی از موانع عمده درک مسائل جنسی فهم این نکته است که ما زندانیان نگرش های اجتماعی گذشته نسبت به موضوعات جنسی هستیم. بررسی گذشته به درك زمان حال کمک می کند. در واقع ما با یک میراث جنسی مواجهیم که از یک نسل به نسل بعدی منتقل می شود اما از جهات مختلف نگرش های نوین به امور جنسی به شدت با گذشته متفاوت است.
- دوران های اولیه
اگرچه تاریخ مکتوب حدوداً به پنج هزار سال پیش بر می گردد، اما فقط اطلاعات محدودی درباره رفتار جنسی و نگرش های جنسی در جوامع مختلف گذشته تا هزار سال قبل از میلاد وجود دارد. واضح است که زنای با محارم به صورت یک تابو برجسته تاکنون مطرح است و زنان به عنوان دارایی با ارزش های جنسی و تولید مثل مطرح بوده اند. مردان برای داشتن شریک های جنسی متعدد آزاد بودند، فحشا گسترده بود و رابطه جنسی به عنوان یک حقیقت ساده و بدیهی در زندگی پذیرفته شده بود. (مسترز و جانسون،1995). 
- تفکرات شرقی  
به طور مشخص نگرش های جنسی اسلامی، هندو و عهد عتیق به صورت قابل ملاحظه ای مثبت بودند. "کاماساترا"
 که همزمان با "آگوستین"
 می زیست اعترافات خود را ثبت کرده که از آن به عنوان راهنمای امور جنسی هند تعبیر می شود. در چین باستان و ژاپن نیز چنین راهنماهایی فراوان بودند که از تمایلات جنسی و گوناگونی آن تجلیل شده است. این الگوهاي متنوع تا کنون ادامه پیدا کرده اند( بولاگ
،1994). 
- تفکرات  قرون وسطی و رنسانس
سنت های قدیمی مسیحی در مورد امور جنسی طی قرن های دوازده و سیزده زمانی که کلیسا در رأس قدرت بود در اروپا به شدت پایدار شدند. خداشناسی تقریباً معادل عرف شده بود و یک تفکر ظالمانه رسمی نسبت به امور جنسی حاکم بود مگر با هدف تولید مثل و زایش.

 با این حال بین سیاست های سران کلیسا و شیوه های واقعی دوگانگی وجود داشت: خانه های مذهبی، خود اغلب سرچشمه های مسائل جنسی بودند. در این عصر تاریخی، شیوه نوینی از زندگی در میان طبقات بالای اجتماع به وجود آمد که حاصل جدایی شدید از آموزه های دینی بود. این شیوه جدید "عشق با وقار"
 نامیده می شد. عشق خالص به صورت نامشروط همراه با وسوسه نیز دیده می شد و گاهی این مفهوم توسط عشاق امتحان می شد. بدین صورت که کاملاً عریان در بستر هم می خوابیدند تا با خودداری از رابطه جنسی عشق سرشار خود را ثابت کنند. بدیهی است که چنین عشق باوقاری که هیچ گاه به وصال نرسیده است تنها در داستان ها و اشعار تصویر شده است. تنها مدت کوتاهی پس از ظهور"عشق با وقار" ، "کمربند عفت"
 مطرح شد. این وسیله به مردها اجازه می داد همسرانشان را همچون دارایی هایشان قفل کنند. هر چند ممکن است آنها واقعاً برای جلوگیری از تجاوز طراحی شده بودند اما به عنوان وسیله ای برای حفظ "دارایی" هم استفاده می شدند. کمربند دوره قرون وسطی اغلب از جنس فلز ساخته می شد که در میان پاهای زن از جلو تا عقب کشیده می شد. این کمربند دارای دو سوراخ کوچک و سخت و محکم بود که دفع را ممکن می ساخت اما از نفوذ و دخول به طور مؤثری جلوگیری می کرد.
با تولد دوباره انسانگرایی و هنر و فراگیر شدن آن در اروپا طی قرن شانزده و هفده محدودیت های  جنسی کمتر شد، همان طور که طرفداری از عشق باوقار کاهش یافت. با اصلاحات پروتستانی که توسط "مارتین لوتر"
 ، "جان کالوین"
 و بقیه انجام شد از نگرش هایی با بار منفی کمتر نسبت به امور جنسی در مقابل کلیسای کاتولیک حمایت شد. به عنوان مثال "لوتر" که در مسائل جنسی خود به شدت آزادی خواه بود ، معتقد بود رابطه جنسی ذاتاً گناه آلود نیست و هم چنین پاکدامنی و تجرد نشانه های تقوا و زهد نیست. درهمین زمان اروپا درگیر اپیدمی وسیعی از سفیلیس بود که خود منجر به محدودیت در آزادی جنسی می شد(مسترز و جانسون،1995).
- قرن بیستم
با شروع قرن بیستم، امور جنسی به عنوان مقوله ای عینی بیشتر از قبل مورد پژوهش و توجه قرار گرفت. هرچند بسیاری از تفکرات قدیمی پیرامون این موضوع همچنان غالب هستند اما کار و فعالیت بسیاری از پژوهشگران از جمله "آلبرت مول"
 و "هولاک الیس"
 ترکیبی از تئوری های پویای "زیگموند فروید"
 در این باره است. 
- فروید
"زیگموند فروید" (1939-1856) معتقد بود تمایلات جنسی انگیزه اولیه رفتار تمامی انسان ها و نیز علت اصلی همه انواع نوروز است. فروید مفاهیم بسیاری را در زمینه تمایلات جنسی ابداع کرد که شناخته شده ترین آن عقده ادیپ است که به جاذبه اجتناب ناپذیر جنسی یک کودك پسر به مادرش اشاره دارد که آمیزه ای از عشق، نفرت، ترس و رقابت با پدر است. فروید هم چنین معتقد بود پسران به طور دائم با این وحشت مواجه اند که به عنوان تنبیه، آلت جنسی خود را از دست بدهند (ترس اختگی) و دختران دائم این حس را دارند که چرا آلت جنسی مردانه ندارند، به همین سبب رشک می ورزند(رشک آلت). فروید همه این شرایط را تحت اختیار ناهوشیار می دانست که سطح عمیق تری از شخصیت نسبت به هوشیاری است (کوگان
، 1973).
- هولاک الیس
"هولاک الیس"(1939-1858) طی سال های 1897 تا 1910 شش شماره مجله با عنوان "مطالعاتی پیرامون روانشناسی تمایلات جنسی" منتشر ساخت. الیس بسیاری از مقولاتی را که فروید بعدها در مورد آن نوشت از جمله تمایلات جنسی را پیش بینی و مطرح کرده بود. به عنوان مثال او دریافته بود که عملی به نام خودارضایی در میان هردو جنس و در تمامی سطوح سنی شایع است (به جز تفکرات قدیمی که معتقد است زن خوب میل جنسی ندارد)؛ و همچنین بر ابعاد روانشناختی (به جای عوامل فیزیکی) بسیاری از مشکلات جنسی تأکید کرده بود. همچنین نوشته های او بر طبیعت متفاوت رفتارهای جنسی انسان تأکید دارد (مسترز و جانسون،1995).
- آلبرت الیس
 
"آلبرت الیس" تمامی آداب و رسوم اجتناب ناپذیر اعصار را این گونه خلاصه کرد: "قانون اساسی و زیر بنای تمایلات جنسی، عشق و ازدواج را با دو بیان ساده می توان مطرح کرد:1- اگر به عنوان سرگرمی و بازیچه است نباید آن را انجام دهی. 2- اگر وظیفه توست باید آن را انجام دهی" (کوگان،1973).
- مسترز و جانسون
  
"مسترز" و "جانسون" معتقد بودند برای درك پیچیدگی های تمایلات جنسی انسان، افراد باید به اهمیت آناتومی جنسی، فیزیولوژی جنسی و نیز اطلاعات روانشناختی و جامعه شناختی پی ببرند. با وجود اطلاعات ناقص پاسخ های جنسی حاصل از مطالعات حیوانات، مسترز و جانسون تصمیم گرفتند به مطالعه مستقیم رفتار جنسی انسان بپردازند. لذا آزمایشگاهی تأسیس کردند و برای شروع، به مشاهده و ثبت جزئیات برانگیختگی جنسی انسان پرداختند. با مطالعه 382 زن و 382 مرد به انتشار کتابی با عنوان "پاسخ جنسی انسان" اقدام کردند که با استقبال و همچنین مخالفت های جدی بسیاری مواجه شد. هرچند بسیاری از افراد نتایج مطالعات مسترز و جانسون را صرفاً به پاسخ های فیزیولوژیک منتهی می دیدند اما عده زیادی نیز به اهمیت این اطلاعات در درمان و روش های درمانی مشکلات جنسی پی بردند. کم کم با گسترش مطالعات خود، بنای سکس درمانی را پایه گذاری نمودند و بعدها افرادی همچون "هلن کاپلان" 
و جک آنون"
 به بسط و گسترش این رویکرد درمانی پرداختند(دیویدسون،1994).
- کینزی
"آلفرد کینزی"
 (1956-1894) مطالعات وسیع و گسترده ای را به صورت مطالعه موردی و مصاحبه بر روی افراد انجام داد. کینزی گزارشات خود را بر اساس اطلاعات دوازده هزار نفر منتشر ساخت که با اقبال و انتقاد بسیاری مواجه شد. بسیاری از افراد و اندیشمندان از مطالعات و نتایج گزارشات کینزی استقبال کردند تا آنجا که طی بیست و هفت هفته، کتاب "رفتار جنسی مردان"  در لیست پرفروش ترین کتاب ها قرار داشت. از سوی دیگر بسیاری از افراد از جمله مربیان و سران کلیسا، و همچنین برخی از اساتید دانشگاه ها انتقادات شدیدی را به نوشته های کینزی خصوصاً کتاب "رفتار جنسی زنان" او وارد ساختند تا آنجا که برخی، یافته های کینزی را به صراحت غیراخلاقی، ضد خانواده و حتی آلوده می نامیدند(مسترز و جانسون، 1995). 
   - نظریه های رضایت زناشویی
نظریه طبقه بندی ازدواج های بادوام
بررسی کوپر و هاروف
 (1965) در مورد ازدواج های رضایت بخش، منجر به توسعه یک طبقه بندی از ازدواج های بادوام شده است و پنج مدل از روابط مشخص گردیده است:
1. مدل فقدان و کم تحرکی حیات زندگی: در این مدل انطباق و جور شدن به میزان کمی در همسران وجود دارد، در این مدل هرچند اشتیاق و علاقه سال های اولیه ازدواج کمرنگ شده است، اما به نظر می رسد که طرفین علاقه مند به ترک رابطه باشند.
2. مدل خو گرفته با تعارض: این مدل با درگیری و مشاجره زیاد مشخص می شود و طرفین به خوبی این جنگ و جدال را تحمل می کنند، هرچند که چنین کاری برای آنها واقعاً لذت بخش هم نباشد.
3. مدل هم خویی منصفانه: انطباق و سازش راحت و بی دردسر از ویژگی های این مدل است. در این مدل زوجین مانند روابط با دیگران به راحتی با یکدیگر جور می شوند.
4. مدل کلی: ویژگی این مدل همیشه در کنار یکدیگر بودن و داشتن علائق متقابل شدید است.
5. مدل حیات زندگی: در این مدل هرچند طرفین تا حد زیادی به یکدیگر وابسته اند، اما یکدیگر را محدود نمی کنند و در مقایسه با مدل کلی، به یکدیگر فرصت بیشتری برای رشد و پیشرفت شخصی می دهند. کوپر و هاروف سه مدل آخر را به عنوان ازدواج های سودمند طبقه بندی کرده اند، این نوع ازدواج ها چون به طرفین امکان رسیدن به اهداف متقابل را می دهند اغلب رضایت بخشند (به نقل از شریفی، 1386).
نظریه مبادله اجتماعی
یکی از نظریه های مهم در زمینه ازدواج و خانواده که توجیه مناسبی برای روابط رضایت بخش و شکست خورده می باشد، نظریه مبادله اجتماعی است. از این نظریه پاداش ها و هزینه های موجود در تعاملات مورد توجه قرار می گیرد. افراد به دنبال مبادلات پاداش دهنده هستند و تلاش کمتری برای حفظ هزینه ها در مقایسه با پاداش می کنند (سیف، 1377). این تئوری ریشه در نظریات تیبوت و کلی
 (1959) دارد، آنها معتقد بودند که " روابط در نتیجه مبادلات اجتماعی به وجود می آید، رشد و توسعه می یابد، یا بدتر و خراب تر می شود". که این عمل به صورت یک مبادله پایاپای از هزینه و پاداش بین زوجین و دیگران انجام می شود (کارنی و برادبوری
، 1995). اینگر
 (1976)، اولین کسی بود که مفاهیم این نظریه را وارد ازدواج کرد. او معتقد بود که موفقیت یا شکست در ازدواج میزان:
جاذبه داشتن رابطه یا تمام عوامل یک رابطه که ممکن است پاداش دهنده باشد (مثل امنیت هیجانی، برآورده ساختن نیازهای جنسی و پایگاه اجتماعی)
عوامل جلوگیری کننده از به هم خوردن رابطه (مثل مذهب و درآمدهای مالی)
وجود جایگزین های جذاب خارج از رابطه، بستگی دارد.
با استفاده از این نظریه، لوییس و اسپانیر
 (1982) مدلی از رضایت زناشویی را ترسیم کردند که در آن رضایت زناشویی و پایداری ازدواج به چهار شکل مختلف تصور می شود:
ازدواج هایی که رضایتمند و پایدار است.
ازدواج هایی که رضایتمند و ناپایدار است.
ازدواج هایی که رضایتمند نیست و پایدار است.
ازدواج هایی که رضایتمند نیست و ناپایدار نیست.
مفاهیم مبادله اجتماعی بیان می کند که هر ازدواجی در یکی از طبقات قرار می گیرد، برای مثال زوج هایی که رضایت زناشویی ندارند ولی ازدواج آنها پایدار است، آنهایی هستند که میزان جاذبه در روابطشان کم است ولی عوامل جلوگیری کننده از به هم خوردن ازدواج در آنها زیاد و جایگزین های جذاب خارج از رابطه در آنها پایین است (کارنی و برادبوری؛ به نقل از آرامون بجستانی، 1390).
نظریه چرخه زندگی زناشویی
شواهد حاکی از آن است که در ازدواج، دوره های خاصی وجود دارد که سطح رضایتمندی پایین تر از سایر دوره هاست. نظریه چرخه زندگی زناشویی با تقسیم بندی مراحل زندگی و تغییرات و تنش ها و نقش های خاص در هر مرحله به بررسی تفاوت ها در سطح رضایتمندی زناشویی که از تغییرات دوره های مختلف است می پردازد. پژوهشگران نشان داده اند که رضایت زناشویی به شکل U است که در آن رضایت از ازدواج در طول سال های اول زندگی زوجین بالا است و سپس به مدت 20-10 سال کاهش پیدا می کند و دوباره در سنین پیری بالا می رود (پاتریک
 و همکاران، 2007).
الیس (1980) معتقد است که میزان رضایت یا نارضایتی از زندگی زناشویی ممکن است در طول رشد طبیعی انسان تغییر کند، رابطه ای که زوج در 20 سالگی یا اوایل ازدواج فوق العاده رضایتبخش خلق می کند، ممکن است با 40 ساله شدن آنها و تغییراتی در زندگی و ایجاد علائق جدید در طی سال ها کمتر رضایتبخش گردد.
   - عوامل مؤثر در رضایت زناشویی
از آنجا که آمار طلاق در کل جهان رو به افزایش است و این افزایش تا حدی است که برخی از کشورها را با بحران مواجه کرده، در دهه گذشته پژوهشگران زیادی به بررسی عوامل مؤثر در استحکام و رضایتمندی زناشویی پرداخته اند و به عوامل بسیار زیادی اشاره شده که بسیاری از آنها با یکدیگر هم پوشی داشته و نیاز به طبقه بندی جدیدی را نشان می دهد. از جمله این عوامل می توان به عوامل روانشناختی، جمعیت شناختی، ویژگی والدین، سلامت جسمانی و روانی زوجین، ویژگی های شخصیتی، میزان استقلال یا وابستگی در ازدواج، جذابیت جسمانی، عوامل قبل از ازدواج و یا ترکیبی از عوامل فوق اشاره کرد. متأسفانه پژوهش هایی از این قبیل به علت پراکندگی قادر به نتیجه گیری کلی نیستند. اما به طور خلاصه پژوهشگران عوامل زیر را در رضایتمندی زناشویی مؤثر می دانند:
1. عوامل شناختی، باورهای غیر منطقی، اسنادهای ناسازگار و تعبیر وتفسیر های غلط
2. عوامل هیجانی و عاطفی
3. عوامل فیزیولوژیکی و بدنی
4. الگوهای رفتاری
5. حمایت اجتماعی
6. خشونت
7.  وجود فرزند
8. تاریخچه زندگی و ویژگی های فردی
9. استرس ها
10. مسائل اقتصادی
11. مذهب
12. نوع رابطه زوجین
13. ساختار قدرت در خانواده
14. آداب و سنن اجتماعی، فرهنگی، زبان، هنجارها و تفاهم فکری و توافق مذهبی
15. ملاک های همسر گزینی
16.  شیوه های همسر گزینی (فاتحی زاده، ١٣٨۴).
در مطالعه اسپانیر و لویس
(1980) سه فرآیند عمده مؤثر بر رضایت زناشویی مورد بررسی قرار گرفت. توافق، اتحاد و ابراز عاطفه .طبق نظر آنها منابع شخصی و اجتماعی همسران، رضایت از سبک زندگی و تعاملات پاداش دهنده، مهم ترین تعیین کننده های رضایت زناشویی هستند.
نیومن و نیومن
 (1991) براساس تحقیقات خود عوامل مؤثر در رضایتمندی زناشویی را سطح تحصیلات بالا، شباهت در علائق، هوش، شخصیت زوجین، مرحله اولیه و انتهایی چرخه زندگی، هماهنگی جنسی و ازدواج دیرتر برای زن می داند. به احتمال زیاد داشتن تحصیلات و موقعیت اقتصادی- اجتماعی بالاتر در روابط زناشویی به دلیل داشتن مهارت های حل مسأله بهتر، باعث می شود زوجین استرس های مزمن کمتری را تجربه کنند .گرچه اعتقاد بر این است که افراد جذب ضد خود می شوند اما تحقیقات نشان می دهد که شباهت بیشتر، ارتباط معناداری با رضایت زناشویی دارد. زیرا افراد احساس راحتی بیشتری با فرد مشابه خود داشته و می توانند با یکدیگر همدردی نموده وعلائق مشترک خود را دنبال نمایند. برای مثال تفاوت سطح تحصیلات همسران می تواند اختلاف عمیقی در طرز تفکر، رفتار، علائق، گرایش ها وارزش های آنها ایجاد کند (به نقل از نیک پرور،  1388).
از طرف دیگر طبق نظر فنل
 (1993) ده مورد از مهم ترین ویژگی های ازدواج موفق طولانی مدت که رضایت زناشویی را در پی خواهد داشت عبارتند از :
1. تعهد به ازدواج
2. وفاداری به همسر
3. ارزش های اخلاقی مستحکم
4. در نظر گرفتن همسر به عنوان یک دوست
5. تعهد به وفاداری جنسی
6. تمایل داشتن به والد خوبی بودن
7. ایمان به خدا و تعهد معنوی
8. تمایل به خشنود نمودن و حمایت کردن همسر
9. همراهی کردن با همسر
10. تمایل به بخشودن و بخشوده شدن (رزن-گراندن
 وهمکاران، 2004).
ارتباط برای ازدواج رضایتبخش ضروری است. کیفیت تعامل های قبل از ازدواج، می تواند به خوبی چگونگی روابط زناشویی آینده را پیش بینی کند. افرادی که قبل از ازدواج در برقراری ارتباط با دیگران مشکل دارند و از مهارتهای ارتباطی ضعیفی برخوردارند،  به ویژه اشخاصی که با ناتوانی در برقراری روابط اجتماعی، کناره گیری و عواطف منفی وارد رابطه می شوند، بیشتر در خطر اختلاف های زناشویی یا طلاق هستند. (السون و السون ١٩٩٩؛ به نقل از شرافت، 1387).
دربخش الگوهای رفتاری به جای پرداختن به رفتارهای خاص هر یک از زوجین به الگوهای رفتاری و تعاملات رفتاری بین زوجین پرداخته می شود. مثلاً یکی از رایج ترین این الگوها،  الگوی "خواهش/  کناره گیری"  است که در آن زن به همسر خود وابسته بوده و درخواست ارتباط بیشتر با او را دارد. در حالی که مرد معمولاً کناره گیری کرده و به امور خود می پردازد. اجتناب بیشتر مرد باعث تقاضای بیشتر زن برای مشارکت می شود و نتیجه آن کاهش میزان رضایتمندی زناشویی خواهد بود. از این رو میزان حمایت اجتماعی در زندگی زناشویی مورد توجه قرار می گیرد. به نظر می رسد فرایندهای حمایتی با عملکرد زناشویی و سلامت خانوادگی رابطه نزدیک داشته باشد. بنابراین حمایت مرد از زن و حمایت زن از مرد با افزایش رضایتمندی زناشویی رابطه دارد (فاتحی زاده، 1384).
تحقیقات بوث وآماتو
 (1994) نشان داد که سازگاری روانشناختی بیشتر در بعد فردی، می تواند سازگاری و رضایتمندی زناشویی بهتری را در پی داشته باشد. از سوی دیگر رضایتمندی زناشویی نیز به سازگاری و رضایت عمومی در زمینه های مختلف مانند روابط اجتماعی بین فردی و رضایتمندی شغلی کمک می نماید. با وجود این نباید تصور شود که فقط کیفیت روانشناختی یک طرفه کافی است، چون وجود سازگاری، روابط دوستانه و محبت آمیز و احساس خشنودی در روابط، مستلزم برخورداری هردو طرف از ویژگی های روانشناختی مناسب و نداشتن بازخوردها و سبک زندگی کاملاً متفاوت از یکدیگر است. به بیان دیگر برای نارضایتی و ناسازگاری زناشویی ضرورتاً نباید هر دو طرف مشکل داشته باشند.
 تحقیقات نشان می دهند که شیوه ارتباطی بر حل موفقیت آمیز تعارضات زوج تأثیر زیادی دارد. بین سازگاری اجتماعی وسازگاری زناشویی ارتباط مثبت و قوی وجود دارد. به علاوه، هماهنگی ارزش ها با سطح رضایت زناشویی زوجین ارتباطی مثبت دارد. زوج هایی که به آسانی افکار و احساسات خود را با یکدیگر در میان می گذارند و به پذیرش و درک احساسات یکدیگر قادر هستند، رضایت زناشویی بیشتری دارند. زن و شوهرهایی که توانایی برقراری ارتباط مناسب را دارا هستند، روابط زناشویی رضایتمندانه تری دارند. تحقیقات متعدد نشان داده اند تعامل منفی زن و شوهر در ایجاد نگرش منفی و وقوع طلاق یا جدایی متغیر پیش بینی کننده قوی است و آموزش مهارت های ارتباطی و زناشویی برای کسب رضایت زناشویی مؤثر است (سلیمی و همکاران،1387).
 بررسی ویژگی های شخصیتی وخلقی ١۶۶ زوج در سنین 85-20 ساله نشان داد که زوجینی که دارای مهر طلبی و سلطه گری بیشتر و نیز آنهایی که دارای همسران با خلق مهرطلبی بودند، در ازدواج خود شادتر بودند. از آنجا که مهر طلبی یک شاخص عمومی از سازگاری روانی محسوب می گردد، یافته ها اشاره به آن دارند که افراد دارای سازگاری مطلوب و افرادی که از همسران سازگار برخوردارند بیش از سایرین به رضایتمندی زناشویی دست می یابند. در این تحقیق، سطح تحصیلات یک همبسته مثبت همسان برای رضایتمندی زناشویی شوهران و نیز همسران آنان بود و همچنین رابطه ای ضعیف بین تعداد فرزندان و رضایتمندی زناشویی مردان و زنان، معنادار بود. ازاین رو، نتیجه گیری شد که ویژگی های خلقی در مقایسه با ویژگی های جمعیت شناسی دیگر همچون سن، تحصیلات، درآمد، شغل، تاریخچه ازدواج والدین و تعداد خانوار، پیش بینی بسیار بهتری برای رضایتمندی زناشویی محسوب می گردد (بلوم
، 1999).
درزمینه بررسی بین خصوصیات شخصیتی و رضایتمندی زناشویی مشاهده شده است که مردان ناسازگار نسبت به زنان ناسازگار رفتارهای تکانه ای بیشتری دارند و یافته ها حاکی از آن است که سطوح بالای برانگیختگی فیزیولوژیک می تواند پیش بینی کننده قوی کاهش رضایت زناشویی در زندگی آینده باشد. همچنین بررسی رابطه بین روان آزردگی ورضایت زناشویی نشان داد که ارتباط قوی بین روان آزردگی و عدم رضایت زناشویی وجود دارد (ویگین و مودی
، 1983).
 بسیاری از مطالعات پیشنهاد می کنند که عوامل خاصی از شخصیت می توانند امکان پیش بینی رضایت زناشویی را فراهم کنند. برای نمونه در پژوهشی مشخص شد که عوامل شخصیتی بهتر از سایر عوامل فردی و اجتماعی ، پایداری زناشویی را تبیین می کنند (رابینز
، 2000). این عوامل شخصیتی که به پنج بزرگ معروفند، عبارتند از: روان رنجورخویی، برون گرایی، سازگاری، پذیرا بودن به تجربه و مسئولیت پذیری. تحقیق سرمدی و همکاران در سال ١٣٨٧ نشان داد که بین رضایت زناشویی و روان رنجورخویی رابطه منفی معناداری وجود دارد و بین سایر عوامل شخصیت با رضایت زناشویی رابطه مثبت معنادار وجود دارد .در تحقیق دیگری نتایج نشان داد که بین برخی از ویژگی های شخصیت از قبیل روان رنجورخویی، سازگار بودن و مسئولیت پذیری با رضایت زناشویی رابطه معنادار وجود دارد. عامل شخصیتی روان رنجورخویی با رضایت زناشویی رابطه منفی دارد، ولی سایر عوامل شخصیتی یعنی برون گرایی، پذیرا بودن، سازگار بودن و مسئولیت پذیری با رضایت زناشویی رابطه مثبت دارند (قلی زاده و همکاران ،1389).
دو تن از پژوهشگران اجزای رابطه پایدار بین زوجین را شناسایی کرده و به عنوان مهارت های ارتباطی بین زوجین معرفی کردند. این رفتارها عبارتند از: 
1- مثبت بودن(که شامل :تعامل شاد، امیدوارانه، همراه با خوش بینی و بدون انتقاد از یکدیگر است)
٢- باز بودن
٣ - اجرای وظایف و مسئولیت های همسری
۴- ارتباط با اقوام و فامیل
5- پرهیز از ارائه پیام های استرس زا
نتایج نشان داده که طول مدت با هم بودن نیست که رضایت و موفقیت در ازدواج را تضمین می کند، بلکه عمق و شدت ابراز عشق و علاقه در زمان با هم بودن است که می تواند ازدواج را تضمین کند (کانارای و استفورد
،١٩٩٧، به نقل از شرافت، 1387).

بین زنان و مردان در ادراک صمیمیت و رضایت زناشویی تفاوت وجود دارد. زنان بیش از مردان قادرند به طور بارز درباره موضوع صمیمیت بحث کنند. همچنین یک ارتباط صمیمی زنان را بیشتر به سوی رضایت و خشنودی از رابطه سوق می دهد. در صورتی که مردان، رضایت و خشنودی را به حوزه های دیگری از عملکرد نسبت می دهند (گریف و مال هرب
، ٢٠٠١؛ به نقل از شرافت، 1387).
 اگرچه سن فرد به هنگام ازدواج به عنوان عامل پیش بینی کننده رضایت زناشویی تأیید نشده اما با توجه به ارتباط بین عملکرد ضعیف در ایفای نقش و ازدواج زود هنگام از یک سو و رابطه عملکرد ناکافی در ایفای نقش با سطوح پایین رضایتمندی از سوی دیگر، ارتباط بین سن فرد هنگام ازدواج و رضایتمندی کماکان مورد انتظار است (بوث، جانسون، وایت و ادواردز، 1986؛ به نقل از نیک پرور، 1388).
پژوهش ها عموماً نشان می دهند که جنسیت فرد ، پیش بینی کننده رضایتمندی زناشویی نمی باشد (اسمیت
، 1985). برای نمونه اسمیت دریافت که بین رضایتمندی زناشویی گروه های زنان و مردان تفاوت وجود ندارد. با این وجود فاورز
 (1991) در بررسی رضایتمندی زناشویی مشاهده کرد که مردان بیش از زنان ازدواج خود را از نظر توجه به شاخص های مالی، والدینی، خانواده، دوستان و شخصیت همسر مثبت گزارش نمودند.
 هماهنگی ارزشی و عقیدتی بین زوجین تأثیر بسزایی در رضایت و سازگاری آنان دارد. زناشویی میان زن و مردی که مذاهب مختلفی دارند به دشواری های شخصی و خانوادگی گوناگونی می انجامد وتنها با اراده استوار نمی توان از آن پرهیز کرد. تا پیش از ازدواج مذهب بر رفتار جوانان مؤثر نیست، لیکن پس از زناشویی، باورهای دینی طرفین، دشواری های فراوانی برای آنها فراهم می کند و باعث ایجاد بگومگوهای دائمی بین آنان می گردد. جالب اینجاست که این نبود هماهنگی و همفکری با پیشرفت زندگی زناشویی افزایش می یابد (بورلسون
، 1997). همسرانی که دارای ارزش های همگرا هستند نسبت به آنهایی که ارزشهای واگرا دارند، سازگاری بیشتری از خود نشان می دهند. جهت گیری مذهبی مشترک، موجب شکل دادن شبکه های اجتماعی می گردد که آن نیز به نوبه خود، مدت زمان سپری شده زوجین با یکدیگر را افزایش داده و حمایت هایی برای آنها فراهم می سازد که باعث افزایش رضایت زناشویی می گردد. اوقات با هم بودن زوجین در فعالیت های غیر مذهبی نیز بر رضایتمندی زناشویی مؤثر می باشد و حتی اگر زوجین دارای پیشینه مذهبی متفاوت قادر به انجام عبادات با یکدیگر نباشند، باز هم با شکل دهی پیوندهای اجتماعی مشترک حتی غیر مذهبی نیز می توانند این کمبود را جبران کنند. هر چه میزان زمان سپری شده زوجین در انجام عبادات بیشتر باشد، افزایش تعهد خانوادگی و نیز کاهش منازعات زناشویی را سبب شده و شادکامی و رضایتمندی زناشویی را بیشترخواهد کرد (برانت، 2003).
یکی از هدف های ازدواج پاسخگویی به نیازهای جنسی است. متأسفانه برخی از افراد به دلایل گوناگون دچار ناتوانی های جنسی و سرد مزاجی هستند و قادر به ارضای مطلوب نیازهای جنسی همسر خود نیستند. مشکلات و نارضایتی از رابطه جنسی در سال اول زندگی مشترک با افزایش احتمال طلاق در سال دوم مرتبط است (رابرتز، 2000). با این حال برخی از زن وشوهرها بدون آنکه هیچ گونه زندگی فعالی از لحاظ جنسی داشته باشند، از رضایتمندی زناشویی قابل ملاحظه ای برخوردارند. برخی نیز که از زندگی جنسی خود لذت نمی برند، از زندگی زناشویی خود ناراضی هستند و کاهش تعداد دفعات ارتباط جنسی به طور الزامی باعث کاهش خشنودی زناشویی نمی گردد (ساپینگتون
، ترجمه برواتی، 1384).
هنرپروران (1385) به بررسی عوامل روانشناختی و خانوادگی در رضایتمندی جنسی زنان متأهل شیراز پرداخته است. نتایج تحقیق او نشان داد که در کل 30 درصد زنان رضایت کامل از رابطه جنسی داشته، ۴٠ درصد اصلاً رضایت نداشته و ١۴ درصد فقط به خاطر رضایت همسر فعالیت جنسی را انجام می داده اند. علت نارضایتی به ترتیب عبارت بوده است از: روابط جنسی آشفته، بی توجهی به تمایلات و نیازهای زن، عدم تشابه و هماهنگی جنسی، تأثیر مسائل ومشکلات روزمره، فقدان معلومات جنسی، رابطه عاطفی ضعیف با همسر، وجود احساس گناه هنگام مقاربت، نگرش منفی درباره مسائل جنسی، عدم پیش نوازش، تقاضای آزار دهنده جنسی، عدم توانایی مرد در راضی ساختن همسر، ترس از عدم ارضای جنسی همسر و تجارب نامطلوب جنسی قبل از ازدواج.
مارکوف و گیلیلند
(1993) نیز با ارزیابی پیشینه، سابقه پزشکی، تجارب زندگی، مشاجرات روزمره زندگی، سازگاری زناشویی وعملکرد جنسی به بررسی رابطه بین استرس، کارکرد جنسی و رضایت زناشویی در ۶۵ زوج پرداختند و دریافتند که رضایت زناشویی با چندین جنبه از کارکرد جنسی ارتباط دارد. مهم تر از همه اینکه ارضاء جنسی شوهر و فراوانی رابطه جنسی ارتباط مثبتی با رضایت زناشویی دارد. به طور کلی هرچه واکنش های هیجانی منفی و نارضایتی از فراوانی نزدیکی جنسی بیشتر باشد، رضایت زناشویی نیز کمتر خواهد بود (به نقل از فرقانی، 1382).
فلدمن
 (1971) در تحقیقی نشان داد خشنودی از زندگی در همسرانی که به دوره پدر و مادری انتقال یافته اند، نسبت به دوره زناشویی قبلی کاهش یافته است. کمپل، کانورس و راجرز
 (1976) در یک بررسی طولانی بر روی زوج های یکسانی که در یک دوره دراز مدت مورد مطالعه قرار گرفته بودند، دریافتند که در دوران فرزند پروری، خشنودی زناشویی کاهش می یابد، اما مجدداً بعد از اینکه فرزندان خانه را ترک می کنند این رضایتمندی افزایش می یابد.
ادبیات و گستره پژوهشی تحقیق 
پژوهش های داخلی
گواهی جهان (1387)، پژوهشی با هدف  تعیین رابطه بین معنا داشتن از زندگی و رضایت از زندگی زناشویی انجام داد که نتایج پژوهش حاصله حاکی از وجود رابطه معنا دار بین معنادار بودن زندگی و رضایت از زندگی زناشویی است.و معنا در زندگی زوجین مراجعه کننده به مراکز مشاوره کمتر از معنا در زندگی زوجیت راضی از زندگی زناشویی است. از طرفی نتایج حاصله رابطه معناداری بین معنا در زندگی و سن و مدت زمان ازدواج و درآمد و میزان تحصیلات و تعداد فرزند نشان نداد.
زاهد، رضایی و حرفتی (1391)، در پژوهشی به بررسی رابطه دلبستگی به خدا و تاب آوری و با معنا در زندگی دانشجویان پرداختند که نتایج نشان داد دلبستگی به خدا با معنای زندگی و تاب آوری و معنای زندگی با تاب آوری و رابطه مثبت دارد.
پیمانفر، دهکردی و محتشمی(1391)، پژوهشی با هدف ررسی نقش نگرش مذهبی در احساس تنهایی و احساس معنا در زندگی سالمندان انجام دادند. نتایج نشان داد که هرچه سالمندان در سطح قوي تر نگرش مذهبی قرار داشته باشند، احساس معنا در زندگی در آن ها نیز بیشتر است.
پژوهشی را قمی، سلیمی بجستانی (1390)،  با هدف بررسی رابطه بین جهت گیري مذهبی و تاب آوري در بین مادران داراي فرزندان مبتلا به بیماري انجام دادند. نتایج به دست آمده از تجزیه و تحلیل آماري نشان می دهد که رابطه معناداري بین جهت گیري مذهبی و تاب آوري وجود دارد. همچنین رابطه مثبت و معناداري بین سن، سطح تحصیلات و تاب آوري و جهت گیري مذهبی وجود دارد.
همچنین بابلان، جمالویی، سبحانی(1391)، پژوهشی با تعيين رابطة دلبستگي به خد ا و تاب آوري با معناداري زندگي در دانشجويان انجام دادند که نتایج حاصل نشان داد که دلبستگي به خدا با معناداری زندگي و تاب آوری و معناداري زندگي با تاب آوري همبستگي مثبت معناداري دارد . همچنین نتایج تحلیل رگرسيون چندمتغيري نشان داد كه 25 درصد از واريانس معناداري زندگي، 37 درصد از واريانس م ؤلف ة چارچوب و 15درصد از واريانس مؤلفة رضايت را متغيرهاي دلبستگي به خدا و تاب آوري تبيين مي كند. 
تحقیقی توسط خاکشور (1392)، انجام شد با هدف ارائه مدل معناي زندگي در ارتباط با تصور از خدا با توجه به اكتشاف و تعهد مذهبی که نتايج نشان داد هويت مذهبي زودرس و كسب شده ارتباط بين تصور تعلق پذيري و حضور معنا در زندگي را ميانجي گري مي​كند، همچنين هويت مذهبي آشفته، ميانجی​گر بين بُعد كنترل و حضور معنا در زندگي مي​باشد، مدل نيز نشان داد بُعد كنترل اثر مستقيم منفي و تصور تعلق پذيري اثر مستقيم مثبتي بر جست وجوي معنا دارد.نتايج همچنين نشان داد پايگاه​هاي هويت مذهبي تنها پيش بيني كننده حضور معنا در زندگي مي باشند، و مهرباني نقشي در پيش بيني پايگاه هاي هويت افراد ندارند. 
میکائیلی، گنجی و جویباری(1391)،  تحقیقی با هدف مقايسه ي تاب آوري، رضايت زناشويي و سلامت روان در والدين كودكان با وجود ابتلا به ناتواني يادگيري و عادي انجام دادند. نتايج نشان داد كه تفاوت معناداري بين دو گروه در رضايت از زندگي، تاب آوري روان شناختي و سلامت عمومي وجود دارد. همچنين همبستگي معن يداري بين تاب آوری روان شناختي با رضايت از زندگي و سلامت عمومي وجود دارد. نتايج تحليل رگرسيون چند متغيري نشان مي​دهد كه تاب آوري توان پيش بيني رضايت زناشوئي و سلامت روان را دارد. بر اساس يافته هاي حاضر مي توان نتيجه گرفت با افزايش تاب آوري روان شناختي مي توان ميزان رضايت از زندگي و سلامت عمومي را در گروه والدين مبتلا به ناتواني هاي يادگيري افزايش داد.
مومنی و شهبازی​راد(1391)، تحقیقی با هدف رابطه معنویت، تاب​آوری و راهبرد های مقبله​ای با کیفیت زندگی دانشجویان انجام دادند که در پژوهش خود به این نتیجه رسیدند که با توجه به این که متغیرهای تاب​آوری، معنویت و راهبردهای مقابله​ای پیش​بینی کننده​های معناداری برای کیفیت زندگی می-توان با ایجاد چنین ظرفیت​هایی کیفیت زندگی دانشجویان را ارتقاء بخشید. 
صیدی، پور ابراهیم، باقریان و منصور(1390)، در پژوهشی با هدف ابطه ی بین معنویت خانواده با تاب آوری آن، با واسطه گری کیفیت ارتباط در خانواده انجام دادند که نتایج نشان داد که معنویت هم بطور مستقیم هم غیر مستقیمبا واسطه کیفیت ارتباط در خانواده پیش بینی کنننده تاب آوری است.
  تقی​زاده و میر علائی (1392)، در پژوهش خود با هدف مطالعه اثر بخشی معنویت درمانی گروهی بر تاب​آوری زنان مبتلا به مالتیپل اسکلروریس شهر اصفهان به این نتیجه رسید که معنویت درمانی گروهی در افزایش تاب​آوری زنان مبتلا به MS به طور چشمگیری موثر است لذا پیشنهاد می​شود این شیوه درمانی در انجمن​های MS بر اثر کشور به عنوان درمان مکمل غیر دارویی برای افزایش تاب​آوری به تبع آن کنار آمدن بیشتر با بیماری اجرا می​شود.
کشاورزی و یوسفی(1391)، پژوهشی با هدف رابطه​ی بین هوش عاطفی، هوش معنوی و تاب​آوری انجام دادند که نتیجه به دست آمده نشان داد که هوش عاطفی و هوش معنوی به طور مثبت و معنی​داری نمره​ی کلی تاب آوری را پیش بینی می​کنند اما هوش معنوی پیش بینی کننده قوی​تر تاب​آوری است.
سامانی، جوکار و صحرا گر(1386)، پژوهشی با هدف بررسی تأثیر تاب​آوری بر سلامت روانی و رضایت از زندگی انجام دادند. نتیجه​گیری تاب​آوری به واسطه​ی کاهش مشکلات هیجانی رضایتمندی از زندگی را در پی دارد. اثر متغیر تاب​آوری بر رضایتمندی از زندگی غیر مستقیم است.
تحقیقی را جمشیدی (1389)، انجام داده با موضوع اثر بخشی معنادرمانی گروهی بر روی رضایت زناشویی و افسردگی زنان مبتلا به تعارضات زناشویی و نتیج حاصله بیانگر  تأیید فرضیه های تحقیق بود. بدین صورت که پس از ارائه آموزش معنادرمانی گروهی به گروه آزمایش، در مقایسه با گروه کنترل که آموزشی دریافت نکردند، افسردگی آن​ها کاهش و رضایت زناشویی آنها افزایش یافته است. 
در تحقیقی که اصغری و قاسمی جوبنه(1392)، با هدف بررسی رابطه بین هوش اخلاقی و گرایش​هاي مذهبی با رضایت زناشویی در معلمان متأهل انجام داد، نتایج تحقیق، اهمیت هوش اخلاقی و گرایش مذهبی درونی بر رضایت مندي زناشویی در معلمان متأهل را آشکار ساخت.
 خانزاده و نیازي (2011)، در تحقیقی که اجرا کردند، نشان دادند که گرایش هاي مذهبی در افراد متأهل می‏تواند به طور معناداري رضایت زناشویی و بهداشت روان در آن​ها را تبیین نماید.
در تحقیقی دیگر دایاریان، حاج یحیی و گرینبام
 (2012، به نقل از خجسته مهر، 1392، ص 60)، نشان دادند که باورهاي مذهبی و التزام عملی به اعمال مذهبی می​تواند تبیین کننده مناسبی براي خرده مقیاس​هاي کیفیت روابط زناشویی یعنی تعهد، اعتماد و عشق باشد. 
خدایاري فرد و همکاران ( 2013 )، در پژوهشی نشان دادند که رضایت زناشویی در مردان و زنان متأهلی که از نگرش مذهبی بالاتري برخوردارند به طور معناداري بیشتر از زنان و مردان متاهلی می​باشد که از نگرش مذهبی پایین تري برخوردارند. 
در پژوهش یگانه و شیخ محمود ( 2013)، بین گرایش مذهبی درونی با سازگاري زناشویی و بهزیستی روانشناختی در زنان و مردان متأهل ارتباط مثبت و معنادار به دست آمد.
در پژوهش دیگری که توسط جوکار با هدف تبیین رابطه خودکارآمدی و خودتاب​آوری با رضایت زناشویی در مددجویان کمیته امداد امام خمینی (ره) صورت داد این نتیجه حاصل شد که داده بین خودکارآمدی و حودتاب​آوری با رضایت زناشویی رابطه معناداری وجود دارد و رضایت زناشویی و خودتاب​آوری نیز رابطه معناداری وجود دارد. بین مولفه های خودکارآمدی با رضایت زناشویی نیز ارتباط معنی داری وجود داشته است. سوال پژوهشی در تحقیق این بوده است که کدامیک از مولفه‌های خودکارآمدی پیش بینی کننده خوبی برای رضایت زناشویی می​باشد.
تحقیق دیگری توسط اسمعیلی (1392)، انجام شد با هدف ، مقایسه سلامت روان، کیفیت زندگی، رضایت زناشویی و تاب​آوری والدین دانش آموزان نابینا و والدین دانش آموزان ناشنوا که نتایج به دست آمده در این پژوهش نشان داد که والدین دانش آموزان ناشنوا سلامت روان، کیفیت زندگی و تاب​آوری پایین تری نسبت به والدین دانش آموزان نابینا دارند. همچنین نتایج این پژوهش نشان داد که بین والدین دانش آموزان نابینا و والدین دانش آموزان ناشنوا در رضایت زناشویی تفاوت معناداری وجود ندارد.
تحقیقی توسط شاه سیاه (1389)، انجام شد با هدف بررسي رابطه بين جهت گيري مذهبي با سازگاري زناشويي زوجين شهر قم. نتایج حاصله حاکی از آن بود که همبستگي مثبتي بين جهت گيري مذهبي و سازگاري زناشويي وجود دارد بدين معنا كه جهت گيري مذهبي مي تواند سازگاري زناشويي را پيش بيني كند. هم چنين جهت گيري مذهبي با ابعاد رضايت زناشويي، همبستگي دو نفري، توافق دونفري و ابراز محبت رابطه مستقيم و معنادارداشته است.
پژوهشی توسط ناصر، سامانی و سهامی (1391) صورت گرفت با هدف مقایسه تعهد و رضایت زناشویی و تقید مذهبی که نتایج به دست آمده حاکی از آن است که میزان تعهد زناشویی در بین افرادی که تقیدات مذهبی زیادی دارندبه طور معنی داری بیش از کسانی است که دارای تقیدات مذهبی کم هستند. نتایج پژوهش نشان می​دهد که تقید مذهبی عامل اساسی افزایش میزان تعهد زناشویی به شمار می​رود.

ثناگویی زاده اصفهانی(1390)، در پژوهشی بر روی دانشجویان و طلاب با عنوان رابطه رضامندی زناشویی و پای بندی مذهبی با الگوهای ارتباطی زوجین آورده است: هدف این پژوهش بررسی رابطه رضامندی زناشویی و پایبندی مذهبی با الگوهای ارتباطی زوجین بود. روش این پژوهش توصیفی همبستگی است. جامعه آماری این پژوهش زوجین مراکز حوزوی و دانشگاهی تربیت معلم شهر اصفهان در سال 1390 بودند. نمونه پژوهش 121 زوج (242 نفر) بود که از بین زوجین دانشگاهی و حوزوی به صورت چند مرحله ای و به طور تصادفی در دو گروه دانشجویان و طلاب انتخاب شدند. نتایج به دست آمده نشان داد که: میان پایبندی مذهبی کل و رضایت زناشویی با ارتباط سازنده متقابل رابطه مستقیم و معنی داری وجود دارد. میان الگوهای ارتباطی «سازنده متقابل»، «توقع/کناره گیر»، «توقع/کناره گیر مرد/زن»، «توقع/کناره گیر زن/مرد» و «ارتباط اجتنابی متقابل»، در دو گروه «پایبند به مذهب و ناپایبند به مذهب» تفاوت معنی داری وجود دارد. اما در مورد الگوهای ارتباطی «توقع/کناره گیری» و توقع مرد، کناره گیر زن تفاوت معنی داری بین گروه های دوسوگرا و پایبند مشاهده نشد. هم چنین تفاوت معنی داری بین گروه های دوسوگرا و ناپایبند از نظر الگوهای ارتباطی سازنده متقابل، توقع زن، کناره گیر مرد و اجتنابی متقابل مشاهده نگردید. نتایج این پژوهش نشان داد، رضامندی زناشویی عامل قوی برای پیش بینی ارتباط سازنده متقابل و نارضامندی زناشویی عامل قوی برای پیش بینی توقع مرد، کناره گیر زن و اجتنابی متقابل و ناپایبندی مذهبی عامل قوی برای پیش بینی الگوهای ارتباطی توقع/کناره گیری، توقع زن، کناره گیر مرد و اجتنابی متقابل است. الگوهای ارتباطی توقع/کناره گیری، توقع مرد، کناره گیر زن و اجتنابی متقابل عامل قوی برای پیش بینی نارضامندی زناشویی است در حالی که ارتباط سازنده متقابل و پایبندی مذهبی عامل قوی برای پیش بینی رضامندی زناشویی است (ثناگویی زاده اصفهانی1390).
شعبانی(1389). تعیین اثر بخشی آموزش آیین همسرداری بر اساس آموزه های اسلامی بر رضایت زناشویی زوج های مراجعه کننده به مراکز مشاوره بهزیستی شهرستان بابل ذکر کرد که آموزش آیین همسرداری بر اساس آموزه های اسلامی به طور معنی داری باعث افزایش میزان رضایت زناشویی، ارتباط، رابطه جنسی و مهارت حل تعارض زوج ها شده است. با توجه به یافته های این پژوهش می توان نتیجه گرفت، آیین همسرداری بر اساس آموزه های اسلامی می تواند رضایت زناشویی، و مولفه های مربوط به آن را در بین زوج ها بهبود ببخشد. بنابراین، این روش می تواند به عنوان الگویی در جهت افزایش رضایت زناشویی زوج ها در کارگاه های آموزشی به کار رود.
حسین چاری و محمدی (1390) پژوهشی با هدف بررسی رابطه تاب آوري و اعتقادات مذهبی و امکان پیشبینی تاب​آوري روان شناختی بر اساس اعتقادات مذهبی در دانشجویان شهري و روستایی انجام شد. نتایج نشان داد که از بین ابعاد پنجگانه اعتقادات مذهبی، بعد باورهاي مذهبی در درجه اول و دانش مذهبی در مرتبه بعدي می توانند تاب آوري دانشجویان را بهطور مثبت و معن ادار پیش بینی نمایند.
رسولی(1391) در پژوهشی بر روی دانشجویان و طلاب با عنوان مقايسه و بررسي رابطه جهت گيري مذهبي و عمل به باورهاي ديني با سازگاري زناشويي در طلاب و دانشجويان گفته است که مذهب و ايمان جنبه هاي مهم تجربه بشري هستند. بنابراين اهميت دارد که به نقش باورهاي مذهبي در زندگي زناشويي پرداخته شود.  نتايج نشان دادند بين جهت گيري مذهبي و سازگاري زناشويي رابطه وجود دارد. سازگاري زناشويي با مذهب گرايي، همبستگي مثبت و با سازمان نايافتگي مذهبي، همبستگي منفي دارد. بين عمل به باورهاي ديني و سازگاري زناشويي در هر دو گروه رابطه وجود دارد. همبستگي عمل به باورهاي مذهبي با سازگاري زناشويي، بيشتر از همبستگي جهت گيري مذهبي با سازگاري زناشويي است. طلاب نسبت به دانشجويان از جهت گيري مذهبي، عمل به باورهاي ديني و سازگاري زناشويي بالاتري برخوردارند و اين سازگاري به دليل داشتن توافق و ابراز محبت بالاتر از گروه دانشجويان نيست بلکه به دليل رضايتمندي زناشويي بيشتر است. درنتيجه افراد مذهبي به دليل باورهاي مذهبي از رضايتمندي زناشويي و سازگاري بالاتري برخوردار هستند. هم چنين اعمال و باورهاي مذهبي در افزايش رضايتمندي و سازگاري زناشويي، فرايند حل تعارض و گذشت و بخشندگي تاثير دارند. همبستگي مثبت عمل به باورهاي مذهبي، از طريق باورهاي ضد طلاق و باور به اين که خدا حامي زناشويي است توجيه مي شود.
مصلحی و احمدی(1392) در تحقیق خود با عنوان نقش زندگی مذهبی در رضامندي زناشویی زوجین به این نتیجه رسیدند  که همانندي زوجین در پایبندي مذهبی بر سطح رضایت زناشویی تأثیرگذار بوده است که در این زمینه تحقیقات دیگري نیز انجام شده است. نتایج این تحقیقات یکسان بودن زوجین در اعتقادات مذهبی، ایمان و تقوي را به عنوان عوامل مؤثر در موفقیت ازدواج ها مورد تأیید قرار داده است. 
در پژوهش حمیدی (1386)، تحت عنوان بررسی رابطه سبک های دلبستگی با رضایت مندی زناشویی در دانشجویان متاهل دبیری، نتایج بدست آمده نشان می دهد که دانشجویان متاهل با سبک های دلبستگی ایمن، از رضایت مندی زناشویی بالاتری برخوردارند و برعکس یعنی دانشجویانی که از سبک های دلبستگی نا ایمن اجتنابی و دوسوگرا برخوردار بودند، میزان رضایت مندی زناشویی آنان نیز به طور معناداری کمتر از افراد ایمن بود. هم چنین نتایج پژوهش نشان می دهد که بین سبک های دلبستگی دانشجویان متاهل مؤنث با مذکر تفاوت معنی داری وجود ندارد، اگرچه زنان از سطح ایمنی بیشتری در روابط بین فردی و دلبستگی برخوردارند ولی تفاوت ها معنی دار نیست. از نتایج دیگر این پژوهش، نبودن تفاوت معنی داری بین رضایت مندی زناشویی در دانشجویان براساس جنسیت است.
در پژوهش آرين(1380) كه جامعة آماري آن ايرانيان مقيم كانادا بودند، همبستگي ميان دينداري و مؤلفه هاي سلامت رواني (رضا يتمندي، خشنودي، عدم افسردگي) را مورد تحقيق قرار داده است . در اين مطالعه كه 201 نفر از افراد جامعه مذكور به پرسشنامه ها پاسخ كامل دادند، همبستگي مثبت و معنا داري بين رضايتمندي و خشنودي با دينداري به دست آمده  است.
گیتی پسند، فرح بخش، اسمعیلی، ذکایی(1394) در پژوهش خود با عنوان بررسي مؤلفه‌هاي معناي زندگي، ازدواج و زندگي مشترك در زوجين رضايتمند زناشويي آورده اند: اين پژوهش، با هدف بررسي معناي زندگي در زوجين رضايتمند و ارائه الگوي معناي زندگي رضايت بخش، انجام گرفت. جامعه آماري زوجين رضايتمند تهراني بودند که از بين آنان، 8 زوج از طريق نمونه گيري هدفمند انتخاب شدند. طول مدت زندگي مشترک زوجين منتخب، کمتر از 15 سال و حداقل داراي يک فرزند بودند. پژوهش با بهره گيري از روش  هاي کيفي انجام و براي دستيابي به داده ها، از مصاحبه نيمه ساختاريافته استفاده شد. در مرحله اول، هريک از زوجين به تنهايي و در مرحله بعد، در کنار هم، مورد مصاحبه قرار گرفتند. ميانگين مدت زمان مصاحبه هاي فردي، 60 و مصاحبه هاي مشترک، 30 دقيقه بود. براي تحليل اطلاعات حاصل از مصاحبه، از کدگذاري باز، محوري و انتخابي استفاده شد. يافته ها، ضمن معرفي مؤلفه هاي معناي زندگي فردي، معناي ازدواج و معناي زندگي مشترک زوجين، نشان داد همخواني معنايي، همکاري در ساخت معناي مشترک و توانايي مذاکره در زوجين وجود دارد.
پژوهش های خارجی
فاکس و کلی
(2010)، اظهار می​دارند که اعتقادهاي مذهبی، یکی از عوامل مؤثر بر رضامندي زناشویی است که پیش از ازدواج شکل می​گیرد. آنها در پژوهش هاي خود نشان داده اند که افزایش فعالیتهاي مذهبی اگر چه روابط زناشویی را بهبود نمی بخشد و بر میزان شادي زندگی زناشویی، بهبود تعامل میان زوجین، کاهش تعارض​ها و مشکلات روزمره تأثیر نمی​گذارد، اما می​تواند با افزایش تعهد اخلاقی، احتمال توجه به طلاق را کاهش دهد.
هانلر و گنچوز
 (2007)، در مطالعه اي كه روي زوجين تركيه اي انجام دادند پس از كنترل متغيرهايي مانند سطح تحصيلات و مدت زماني كه از زندگي زناشويي آنها مي گذشت ، به اين نتيجه رسيدند كه مذهبي بودن تاثير عمده اي بر رضايت زناشويي دارد، اما مذهبي بودن زوجين نمي تواند حل مسأله زناشويي را در زوجين افزايش دهد.
همچنين اورتينكال و ونستيوگن
(2007)، در مقايسه زوج هايي كه فقط يك بار ازدواج كردند با زوج هايي كه چندين بار ازدواج كردند به اين نتيجه رسيدند ، كه مذهبي بودن همبستگي مثبت با رضايت زناشويي دارد.
در ارتباط با گرایش هاي مذهبی در زندگی زناشویی تحقیقات متعددي انجام شده است. به طور مثال هسلی
 (2006 )، ذکر کرده است که وقتی بین زوجین تفاهم وجود داشته باشد، و در عین حال هر دو از نگرش مذهبی بالا نیز برخوردار باشند، این عوامل تاثیر مثبت بر رضایت زناشویی آنها می​گذارد.
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