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 کهداچ
 یانجی ا نقش م یناکارآمد جنسررر یناکارآمد و  اورها ی اورها نیره ط    یپژوهش  ورسررر نیهدف ه

و  ا هسرر فابا هز  یهمبسرر  -یفیپژوهش هز ن ع ت صرر نیه بر زنان م أهل   ب. یفوهشررناش  ی اورها

ساش ار یا یمدل شد. جامع  آمار یمعابلات  شاغل  40تا  30زنان م أهل  یشامل تمام یهنجام  سال 

نفو    رو   266ها آن انی  ب ک  هز م 1404شرر و   شرر و بر سررال  یمرسرر یهابر شررعب  ان 

شدند. ه زهرها یویگنم ن  س وس هن خاب  شنام   اورها پژوهش یبر ب س س یشامل پو  ،یناکارآمد جن

ها  ا هس فابا (   ب. بهباDASناکارآمد ) یهان و  اسی( و مقMCQ-30) یفوهشناش  یپوسشنام   اورها

 ی اورها یهانشرران بهب ک  مفلف  جین ا شرردند. لیتحل AMOSو  28نسررخ   SPSS یهفزهرهاهز نوم

-یویپذبیو آس  وهنیکوبن ب ی   رهض ازین  وهن،یب دیی   تأ ازین ،یطلبکمال-تیناکارآمد شامل م فق

(. p<0.05هسرر ند ) یناکارآمد جنسرر یمثبت و معنابهر  و  اورها میهثو مسرر ق یعملکوب بهره یا یهرزشرر

شناش  ی و  اورها یرمثبت و معنابه ویها تأثمفلف  نیه نیهمچن ش ند ) یفوه  ن،ی(. علاوا  و هp<0.01به

شناش  ی اورها س ق یبهره زین یفوه س یمثبت و معنابهر  و  اورها میهثو م (. p<0.01  ب ) یناکارآمد جن

 ی اورها نیبر ره ط    یمعنابهر یانجینقش م یفوهشررناش  ینشرران بهب ک   اورها ویمسرر لیتحل جین ا

ناکارآمد  یک   اورها بهدینشان م هااف  ی (.p<0.05) کنندیم فایه یجنس اکارآمدن یناکارآمد و  اورها

ت ج  همزمان     نی نا وه گذهرند،یم ویتأث یناکارآمد جنس ی و  اورها یفوهشناش  یسازوکارها قیهز طو

روه ط  تیفیک یو هرتقا یجنسرر یهابر   ب ب ن و  ت هندیم یو فوهشررناش  یشررناش  یهصررلاب  اورها
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Abstract 

The present study aimed to examine the relationship between dysfunctional beliefs 

and sexual dysfunctional beliefs with the mediating role of metacognitive beliefs in 

married women. This study employed a descriptive-correlational design using 

structural equation modeling. The statistical population consisted of all married 

women aged 30 to 40 working in official bank branches in Bushehr in 2025, from 

which 266 participants were selected through convenience sampling. Data were 

collected using the Sexual Dysfunctional Beliefs Questionnaire, the Metacognitions 

Questionnaire (MCQ-30), and the Dysfunctional Attitudes Scale (DAS). Data 

analysis was conducted using SPSS version 28 and AMOS software. The results 

indicated that components of dysfunctional beliefs, including perfectionism–

achievement, need for approval from others, need to please others, and vulnerability–

performance evaluation, had significant positive direct effects on sexual 

dysfunctional beliefs (p<0.05). These components also had significant positive 

effects on metacognitive beliefs (p<0.01). Furthermore, metacognitive beliefs had a 

significant positive direct effect on sexual dysfunctional beliefs (p<0.01). Path 

analysis results revealed that metacognitive beliefs played a significant mediating role 

in the relationship between dysfunctional beliefs and sexual dysfunctional beliefs 

(p<0.05). The findings suggest that dysfunctional beliefs influence sexual 

dysfunctional beliefs through metacognitive mechanisms; therefore, addressing both 

cognitive and metacognitive beliefs can be effective in improving sexual attitudes and 

enhancing marital relationship quality. 
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 مقدمه

به  ،یو جنس مانهیدر حوزه روابط صم ژهیوبه یانسان یهارفتارها و نگرش نییدر تب یو فراشناخت یشناخت یمطالعه باورها ر،یاخ یهادر دهه

 یهاکه شامل نگرش داریپا یشناخت یعنوان ساختارهاناکارآمد به یشده است. باورها لیتبد یشناسروان یهاپژوهش یاصل یاز محورها یکی

 یفرد یو رفتارها هایریگمیتصم جانات،یه یریگدر شکل یو جهان هستند، نقش مهم گرانیدرباره خود، د یو اغلب منف خشک ،یرمنطقیغ

 Strand)گذارند  یبر جا یقابل توجه راتیتأث یو عملکرد جنس ییمختلف از جمله روابط زناشو یهانهیدر زم توانندیباورها م نی. اکنندیم فایا

et al., 2024; Urrea et al., 2025)یاز تجارب جنس یمنف یرهایمنجر به تفس توانندیناکارآمد م یباورها ،یدر حوزه جنس ژهیو. به، 

 ;Brotto et al., 2025) گردندیم یبروز اختلالات جنس سازنهیزم تیشوند، که در نها یجنس تیاضطراب عملکرد و کاهش رضا شیافزا

Fedorova & Vorobevskii, 2025). 

 نانهیبرواقعیغ اتیها و فرضاز نگرش یاشامل مجموعه ،یشناخت یخاص از باورها یارمجموعهیعنوان زبه یناکارآمد جنس یباورها گر،ید یسو از

 یجنس تیو رضا ییروابط زناشو تیفیبر ک میطور مستقبه توانندیهستند که م یو انتظارات عملکرد یتیجنس یهانقش ،یدرباره رابطه جنس

طلاق مرتبط  یو حت ییتعارضات زناشو شیبلکه با افزا یتنها با کاهش عملکرد جنسباورها نه نیاند که انشان داده هار بگذارند. پژوهشیتأث

 یشناخت یهافیاز آن است که تحر یحاک یپژوهش یهاافتهیراستا،  نی. در هم(Wahyuni et al., 2024; Yan et al., 2024)هستند 

کنند  فایمشکلات ا نیدر تداوم ا یدیدر زنان باشند و نقش کل یجنس اختلالات یبرا یمعنادار کنندهینیبشیپ توانندیم یرمنطقیغ یو باورها

(Urrea et al., 2025). 

 یهابالاتر از پردازش یاهیعنوان لابه یفراشناخت یبر نقش باورها یشناخت یشناسروان نینو یکردهایرو ،یشناخت یباورها تیوجود اهم با

 بها اشاره دارند و در چارچوآن یابیفرد درباره افکار خود، نحوه کنترل و ارز یها و باورهابه نگرش یفراشناخت یدارند. باورها دیتأک یشناخت

باورها  نی. ا(Levent, 2025; Salarifar et al., 2021)و رفتار دارند  جانیه میدر تنظ یاکنندهنیینقش تع ،یفراشناخت یهاهینظر

 تیها اهمو تا چه حد به آن دانندیم ریپذها را کنترلآن زانیچه م دهند،یکه افراد چگونه به افکار خود واکنش نشان م کنندیمشخص م

از  یشناختاز مشکلات روان یاگسترده فیط کنندهینیبشیپ توانندیم یفراشناخت یاند که باورهامختلف نشان داده یها. پژوهشدهندیم

 .(Bailey et al., 2025; Fisher & Noble, 2017)باشند  یجانیو اختلالات ه یجمله اضطراب، افسردگ

اند ها نشان دادهعنوان مثال، پژوهشاند. بهمورد توجه قرار گرفته یاندهیطور فزابه زین یفراشناخت یباورها ،یو جنس ییحوزه روابط زناشو در

 تیو رضا ییروابط زناشو تیفیک ،یو توجه مفرط به افکار منف ینگران ،ینشخوار فکر تیتقو قیاز طر توانندیناکارآمد م یفراشناخت یکه الگوها

 میرمستقیطور غبه توانندیم یفراشناخت یباورها ن،ی. همچن(Giuri et al., 2017; Olivari et al., 2023)قرار دهند  ریرا تحت تأث یجنس

 فایا یشناختروان یامدهایو پ یعوامل شناخت نیدر رابطه ب یانقش واسطه جان،یه میتنظ یو راهبردها یامقابله یهابر سبک ریتأث قیو از طر

 یاز نقش باورها ترقیکه درک عم دهدینشان م هاافتهی نی. ا(Abbasi Tehrani et al., 2022; Havnen et al., 2024)کنند 

 کمک کند. یمشکلات جنس ییربنایز یسازوکارها ترقیدق نییبه تب تواندیم یفراشناخت

از نحوه  یافکار، بلکه ناش یاز محتوا ینه صرفاً ناش یشناختفرض استوارند که اختلالات روان نیبر ا یفراشناخت یهامدل ،یچارچوب نظر در

و  ینشخوار فکر ،یکه نگران کندیم انیمطرح شده، ب «یسندرم توجه شناخت»که در قالب  دگاهید نیافکار هستند. ا نیفرد به ا یدهپاسخ

. (Giuri et al., 2017; Khanipour et al., 2011) رندیگیشکل م یفراشناخت یباورها ریتحت تأث یناکارآمد، همگ یامقابله یاراهبرده

 فایناکارآمد ا یباورها فیتضع ای تیدر تقو ینقش مهم یفراشناخت یانتظار داشت که باورها توانیم زین یجنس یباورها نهیدر زم ن،یبنابرا

 کنند.

در حوزه روابط  یمهم یامدهایپ توانندیم گریکدیدر تعامل با  یناکارآمد و فراشناخت یاند که باورهانشان داده یشواهد پژوهش ن،یهمچن

 ریثاز رابطه تأ تیو رضا ییبر تعهد زناشو توانندیم ییناکارآمد زناشو یاند که باورهات نشان دادهعنوان مثال، مطالعاداشته باشند. به یفردنیب
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 ن،ی. علاوه بر ا(Nkurunziza et al., 2025) شودیم تیتقو یو شناخت یفرد یهایژگیمانند و یانجیدر حضور عوامل م ریتأث نیبگذارند و ا

 یانقش واسطه یجانیه یو سازگار یزندگ تیفیک ،یمانند خودکارآمد ییرهایمتغ ینیبشیدر پ یفراشناخت یاند که باورهاها نشان دادهپژوهش

 .(Havnen et al., 2024; Karimi et al., 2024) کنندیم فایا

در طول  توانندیدارند و م اریناهش یو ساختارها هیدر تجارب اول شهیر مانهیط صمفرد درباره خود و رواب یباورها ز،ین یگرلیتحلمنظر روان از

همزمان سطوح مختلف  یبررس تیبر اهم دگاهید نی. ا(Traylor et al., 2024) ندیدرآ یو فراشناخت یشناخت داریپا یصورت الگوهازمان به

 یجنس یهاو طرحواره یمرتبط با مفهوم خود جنس یهاپژوهش ن،یدارد. علاوه بر ا دیتأک یجنس یدر درک رفتارها یو فراشناخت یناختش

 توانندیادراکات م نیقرار دارد و ا یو فراشناخت یشناخت یباورها ریشدت تحت تأثبه یاند که ادراکات فرد از خود در حوزه جنسنشان داده

 .(Astle et al., 2025)کنند  نییاز رابطه را تع تیو رضا یجنس دعملکر تیفیک

اند که نشان داده هاافتهیاند. پرداخته ییدر حوزه روابط زناشو یو فراشناخت یشناخت ینقش باورها یبه بررس یمطالعات متعدد زین رانیا در

 & Ebrahimi)داشته باشند  یروابط نقش معنادار تیفیو ک ییزناشو تیرضا ،یطلاق عاطف ینیبشیدر پ توانندیم یفراشناخت یباورها

Heidari, 2020; Sarkhabi Abdolmaleki et al., 2021)تواندیم یفراشناخت یآگاه شیاند که افزاها نشان دادهپژوهش ن،ی. همچن 

 جینتا نی. ا(Dehghan Khalili & Honarparvaran, 2017)در زنان منجر شود  یو کاهش مشکلات جنس یبه بهبود عزت نفس جنس

 .سازدیرا برجسته م یمرتبط با مشکلات جنس یتشناخدر مداخلات روان یتوجه به ابعاد فراشناخت تیاهم

 یشناخت یجداگانه باورها یاز مطالعات به بررس یاریوجود دارد. بس یپژوهش اتیدر ادب ییهاشده، همچنان شکافحاصل یهاشرفتیوجود پ با

 یانجینقش م ن،یتوجه شده است. همچن کپارچهیچارچوب  کیدر  رهایدو دسته از متغ نیتعامل ا یاند و کمتر به بررسپرداخته یفراشناخت ای

که  یقرار نگرفته است، در حال یمورد بررس میطور مستقبه یناکارآمد جنس یناکارآمد و باورها یباورها نیدر رابطه ب یفراشناخت یباورها

 یبررس رو،نی. از ا(Akbarzadeh, 2025; McKendree & Washburn, 2023)است  ریمس نیا تیدهنده اهمننشا میرمستقیشواهد غ

 در زنان کمک کند. یجنس یهامؤثر بر نگرش یو فراشناخت یشناخت یاز سازوکارها ترقیبه درک عم تواندیم رهایمتغ نیهمزمان ا

در  یفراشناخت یباورها یگریانجیبا نقش م یناکارآمد جنس یناکارآمد و باورها یباورها نیرابطه ب یاساس، هدف پژوهش حاضر بررس نیا بر

 زنان است.

 شناسیروش

انجام شد. جامعه  یمعادلات ساختار یابیدر چارچوب مدل رهایمتغ نیروابط ب یبوده و با هدف بررس یهمبستگ-یفیپژوهش از نوع توص نیا

بود. با توجه به  1404شهر بوشهر در سال  یو دولت یرسم یهاسال شاغل در شعب بانک 40تا  30زنان متأهل  یشامل تمام قیتحق یآمار

که  یجامعه هدف، افراد انیکه از مصورت  نیبه روش در دسترس انجام گرفت؛ به ا یریگنمونه ،یدسترس یهاتیدودپژوهش و مح تیماه

جوامع  یعنوان نمونه انتخاب شدند. حجم نمونه با استفاده از فرمول کوکران برادر پژوهش را داشتند، به یبه همکار لیو تما یامکان دسترس

 ییعنوان نمونه نهانفر به 266، تعداد 0.06مجاز  یو خطا 0.5 یدرصد، نسبت برآورد 95 نانیاطم طحشد که بر اساس س نیینامشخص تع

به مشارکت و ارائه  لیسال، تما 40تا  30 یورود به پژوهش شامل زن بودن، متأهل بودن، قرار داشتن در بازه سن یارهای. معدیانتخاب گرد

 یبرا نهیانتخاب چند گز ری)نظ یدهدر پاسخعدم دقت  ایها ناقص به پرسشنامه یدهپاسخ ملخروج شا یارهایمع نیآگاهانه بود. همچن تیرضا

 اطلاعات انجام شد. یو محرمانگ یاصول اخلاق تیها با رعاداده ی( در نظر گرفته شد. گردآورکنواختی یدهپاسخ یالگو ایسؤال  کی

( 2003و همکاران ) ی( استفاده شد که توسط نوبرSDBQ) یناکارآمد جنس یاز پرسشنامه باورها یناکارآمد جنس یسنجش باورها یبرا

بوده و در دو نسخه مردان و  هیگو 40ابزار شامل  نیاست. ا دهیگرد یابی( هنجار2015و همکاران ) یتوسط عبدالمناف رانیشده و در ا یطراح

و انفعال  یکارشامل محافظه اسیمقشش خرده یپرسشنامه دارا نیزنان استفاده شد. ا ژهیپژوهش از فرم و نیکه در ا ستزنان ارائه شده ا
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 یعنوان گناه، انکار تقدم محبت در رابطه جنسبه یو لذت جنس لیمرتبط با سن، نگرش به م یباورها ،ییمربوط به خودارضا یباورها ،یجنس

از  یو برخ شودیاز کاملاً مخالفم تا کاملًا موافقم انجام م کرتیل یاپنج درجه فیبر اساس ط یدهاست. پاسخ یدنب ریمربوط به تصو یو باورها

در سطح مطلوب  ییکرونباخ و روش بازآزما یابزار را با استفاده از آلفا نیا ییایپا هی. مطالعات اولشوندیم یگذارصورت معکوس نمرهسؤالات به

 بزار است.مناسب ا یدرون یدهنده همساندست آمد که نشانبه 0.82کرونباخ برابر با  یآلفا بیضر زیاند و در پژوهش حاضر نگزارش کرده

شده و  ی( طراح2000( استفاده شد که توسط ولز و هاتون )MCQ-30) یفراشناخت یاز پرسشنامه باورها یفراشناخت یباورها یابیارز یبرا

شامل اعتماد  اسیمقو پنج خرده هیگو 30پرسشنامه شامل  نیشده است. ا یابی( هنجار1385) یریو دستگ زادهنیریآن توسط ش ینسخه فارس

ها . پاسخباشدیبه کنترل افکار م ازیو خطر افکار، و ن یریناپذمربوط به کنترل یباورها ،یشناخت یآگاه ،یمثبت درباره نگران یباورها ،یشناخت

بزار در ا نیا ییایقرار دارد. پا 120تا  30 نیو دامنه نمرات ب شوندیم یگذاراز کاملاً مخالف تا کاملاً موافق نمره کرتیل یاچهار درجه فیدر ط

 یآلفا بیضر زیکرونباخ در سطح قابل قبول گزارش شده است و در پژوهش حاضر ن یو آلفا ییبازآزما یهامختلف با استفاده از روش العاتمط

 مناسب ابزار است. ییایپا انگریدست آمد که ببه 0.79کرونباخ برابر با 

شده  ی( طراح1991( استفاده شد که توسط بک و همکاران )DASناکارآمد ) یهانگرش اسیاز مق یناکارآمد عموم یسنجش باورها منظوربه

 اسیمقبوده و چهار خرده هیگو 26پرسشنامه شامل  نیشده است. ا یابی( ترجمه و اعتبار1391) یو موسو یمیتوسط ابراه رانیو در ا

ها . پاسخدهدیعملکرد را مورد سنجش قرار م یابیدر ارز یریپذبیو آس گرانید تیبه رضا ازین گران،ید دییبه تأ ازین ،یبطلکمال-ییگراتیموفق

ابزار را در سطح  نیا ییو روا ییایپا نیشی. مطالعات پشوندیم یگذاراز کاملاً مخالفم تا کاملاً موافقم نمره کرتیل یاهفت درجه فیبر اساس ط

مطلوب  اریبس یدرون یدهنده همساندست آمد که نشانبه 0.93کرونباخ برابر با  یآلفا بیضر زیاند و در پژوهش حاضر نمطلوب گزارش کرده

 ابزار است.

 ،یفیانجام شد. در بخش آمار توص AMOSافزار و نرم 28نسخه  SPSSافزار با استفاده از نرم یآمار لیها، تحلداده یآوراز جمع پس

. در بخش دیپژوهش محاسبه گرد یرهاینمونه و متغ یهایژگیو فیتوص یبرا اریو انحراف مع نیانگیم ،یدرصد فراوان ،یفراوان رینظ ییهاشاخص

منظور آزمون مدل به نیاستفاده شد. همچن ونیرگرس لیو تحل رسونیپ یهمبستگ بیاز ضر رهایمتغ نیروابط ب یبررس یبرا ،یاطآمار استنب

معادلات  یابیاز مدل ،یناکارآمد جنس یناکارآمد و باورها یباورها نیابطه بدر ر یفراشناخت یباورها یانجینقش م یپژوهش و بررس یمفهوم

 قرار گرفت. یابیبرازش مدل مورد ارز یهاو شاخص دیاستفاده گرد AMOSافزار در نرم یساختار

 هایافته

 یدرصد( در بازه سن 44نفر ) 117کننده، نفر شرکت 266نمونه نشان داد که از مجموع  یشناختتیجمع یهایژگیمربوط به و یفیتوص جینتا

بالاتر در نمونه مورد مطالعه  یگروه سن یغلبه نسب انگریسال قرار داشتند که ب 40تا  36 یدرصد( در بازه سن 56نفر ) 149سال و  35تا  30

ارشد بودند که  یمدرک کارشناس یدرصد( دارا 35نفر ) 92و  یمدرک کارشناس یدرصد( دارا 65نفر ) 174 ز،ین لاتیاست. از نظر سطح تحص

 اند.بوده یدر سطح کارشناس لاتیتحص یکنندگان داراشرکت تیاکثر دهدینشان م

 های توصیفی )میانگین، انحراف معیار، چولگی و کشیدگی( متغیرهای پژوهش: شاخص1جدول 

 تانداردانحراف اس میانگین کشیدگی چولگی متغیر

 9.19 49.87 0.138 0.651- طلبیکمال-موفقیت

 3.12 15.95 0.712 0.102- نیاز به تایید دیگران

 3.14 18.11 0.801 0.676- نیاز به راضی کردن دیگران

 3.15 16.35 1.267 0.806- ارزشیابی عملکرد-پذیریآسیب

 6.24 63.97 0.502 0.459- باورهای فراشناختی

 9.74 98.04 1.990 0.463- ناکارآمد جنسیباورهای 
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( و پس از آن 98.04دهد که در میان متغیرهای مورد بررسی، بالاترین میانگین مربوط به باورهای ناکارآمد جنسی )نشان می 1نتایج جدول 

( اختصاص دارد. از نظر 15.95دیگران )ترین میانگین به متغیر نیاز به تایید ( بوده است، در حالی که پایین63.97باورهای فراشناختی )

دهنده تنوع ( است که نشان9.19طلبی )کمال-( و موفقیت9.74پراکندگی، بیشترین انحراف استاندارد مربوط به باورهای ناکارآمد جنسی )

ها به سمت مقادیر بالاتر است، در دهباشد. مقادیر چولگی تمامی متغیرها منفی بوده که بیانگر تمایل توزیع داها در این متغیرها میبیشتر پاسخ

دهنده کشیدگی نسبتاً بیشتر توزیع نسبت به حالت نرمال هستند؛ با این حال، اند و نشانحالی که مقادیر کشیدگی عمدتاً مثبت گزارش شده

 .نرمال در نظر گرفت توان توزیع متغیرها را نزدیک بهبا توجه به قرار گرفتن مقادیر چولگی و کشیدگی در بازه قابل قبول، می

 یچولگ یهابا استفاده از شاخص رهایمتغ عیقرار گرفت. نرمال بودن توز یمورد بررس یاستنباط یهالیاز انجام تحل شیپ یآمار یهافرضشیپ

ها را داده عیتوز توانیم نبنابرای دارند، قرار( 2± نیها در دامنه قابل قبول )بشاخص نیا رینشان داد مقاد جیشد که نتا یابیارز یدگیو کش

پرت  یهاشد و عدم وجود داده دییتأ رهایمتغ نیبودن روابط ب یپراکنش، فرض خط ینمودارها یبا بررس نینرمال در نظر گرفت. همچن باًیتقر

VI) انسیتحمل و عامل تورم وار یهاچندگانه، شاخص یهمخط یبررس یقرار گرفت. برا نانیمورد اطم زین دیشد F ریکه مقاد( محاسبه شد 

 ن،یبود. علاوه بر ا نیبشیپ یرهایمتغ نیچندگانه معنادار ب یدهنده عدم وجود همخطآمده در محدوده مجاز قرار داشتند و نشاندستبه

استقلال  انگری( قرار داشت و ب2.5تا  1.5 نیشد که مقدار آن در بازه قابل قبول )ب یواتسون بررس-نیاستقلال خطاها با استفاده از آماره دورب

در  یمعادلات ساختار یابیو مدل ونیرگرس ،یهمبستگ لیانجام تحل یلازم برا یهانشان داد که مفروضه جی. در مجموع، نتادخطاها بو ینسب

 پژوهش برقرار است. نیا

 : ماتریس ضرایب همبستگی بین متغیرهای پژوهش2جدول 

 6 5 4 3 2 1 متغیرها

      1 طلبیکمال-موفقیت

     1 **0.535 تایید دیگراننیاز به 

    1 **0.562 **0.642 نیاز به راضی کردن دیگران

   1 **0.633 **0.610 **0.569 ارزشیابی عملکرد-پذیریآسیب

  1 **0.572 **0.517 **0.488 **0.521 باورهای فراشناختی

 1 **0.487 **0.581 **0.542 **0.551 **0.514 باورهای ناکارآمد جنسی

 

طور مشخص، متغیر وجود دارد. به 0.01دهد که بین تمامی متغیرهای پژوهش همبستگی مثبت و معناداری در سطح نشان می 2جدول  نتایج

(، باورهای 0.569ارزشیابی عملکرد )-پذیری(، آسیب0.642(، نیاز به راضی کردن دیگران )0.535طلبی با نیاز به تایید دیگران )کمال-موفقیت

( رابطه مثبت و معناداری دارد. همچنین، نیاز به تایید دیگران با سایر متغیرها از جمله 0.514( و باورهای ناکارآمد جنسی )0.521فراشناختی )

( و باورهای ناکارآمد جنسی 0.488(، باورهای فراشناختی )0.610ارزشیابی عملکرد )-پذیری(، آسیب0.562نیاز به راضی کردن دیگران )

ارزشیابی -پذیریت معناداری نشان داده است. بالاترین ضریب همبستگی بین نیاز به راضی کردن دیگران و آسیب( همبستگی مثب0.551)

تر این دو مؤلفه است. علاوه بر این، باورهای فراشناختی نیز با باورهای ناکارآمد جنسی ( مشاهده شد که بیانگر ارتباط قوی0.633عملکرد )

دهنده ارتباط همسو و معنادار بین ابعاد مختلف باورهای ناکارآمد ها نشاندارد. در مجموع، الگوی همبستگی ( رابطه مثبت و معناداری0.487)

 .و باورهای فراشناختی با باورهای ناکارآمد جنسی است
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 : ضرایب مسیر مدل ساختاری بین متغیرهای پژوهش3جدول 

 داریسطح معنی t آماره ضریب استاندارد مسیر

 0.01 2.88 0.292 جنسی ناکارآمد باورهای ←طلبی کمال-موفقیت

 0.01 4.35 0.314 جنسی ناکارآمد باورهای ←نیاز به تایید دیگران 

 0.035 2.29 0.235 جنسی ناکارآمد باورهای ←نیاز به راضی کردن دیگران 

 0.026 2.31 0.253 جنسی ناکارآمد باورهای ←ارزشیابی عملکرد -پذیریآسیب

 0.01 2.81 0.260 فراشناختی باورهای ←طلبی کمال-موفقیت

 0.01 3.15 0.291 فراشناختی باورهای ←نیاز به تایید دیگران 

 0.01 4.74 0.342 فراشناختی باورهای ←نیاز به راضی کردن دیگران 

 0.01 3.84 0.303 فراشناختی باورهای ←ارزشیابی عملکرد -پذیریآسیب

 0.01 5.99 0.364 جنسی ناکارآمد باورهای ←باورهای فراشناختی 

 

های باورهای طور مشخص، مؤلفهدهد که تمامی مسیرهای مستقیم در مدل ساختاری از نظر آماری معنادار هستند. بهنشان می 3نتایج جدول 

ارزشیابی -پذیری( و آسیب0.235ران )(، نیاز به راضی کردن دیگ0.314(، نیاز به تایید دیگران )0.292طلبی )کمال-ناکارآمد شامل موفقیت

ها در تبیین این نوع باورها دهنده نقش مستقیم این مؤلفه( تأثیر مثبت و معناداری بر باورهای ناکارآمد جنسی دارند که نشان0.253عملکرد )

ترین اثر مربوط به نیاز به ای که قویگونهطور همزمان تأثیر مثبت و معناداری بر باورهای فراشناختی دارند، بهها بهاست. همچنین، این مؤلفه

( است. علاوه بر این، باورهای فراشناختی نیز دارای تأثیر 0.303ارزشیابی عملکرد )-پذیری( و پس از آن آسیب0.342راضی کردن دیگران )

در رابطه بین باورهای ناکارآمد و باورهای ای این متغیر باشند که بیانگر نقش واسطه( می0.364مثبت و معنادار بر باورهای ناکارآمد جنسی )

دهنده تأیید مدل مفهومی پژوهش و نقش همزمان اثرات مستقیم و غیرمستقیم متغیرها ناکارآمد جنسی است. در مجموع، الگوی نتایج نشان

 .در تبیین باورهای ناکارآمد جنسی است

 گری باورهای فراشناختیناکارآمد جنسی با میانجیبین بر باورهای : اثرات غیرمستقیم متغیرهای پیش4جدول 

 داریسطح معنی ضریب استاندارد متغیر ملاک متغیر میانجی بینمتغیر پیش

 0.05 0.095 باورهای ناکارآمد جنسی باورهای فراشناختی طلبیکمال-موفقیت

 0.05 0.106 باورهای ناکارآمد جنسی باورهای فراشناختی نیاز به تایید دیگران

 0.05 0.124 باورهای ناکارآمد جنسی باورهای فراشناختی نیاز به راضی کردن دیگران

 0.05 0.110 باورهای ناکارآمد جنسی باورهای فراشناختی ارزشیابی عملکرد-پذیریآسیب

 

غیرمستقیم مثبت و معنادار بر های باورهای ناکارآمد از طریق باورهای فراشناختی دارای اثرات دهد که تمامی مؤلفهنشان می 4نتایج جدول 

( و پس از آن 0.124طور مشخص، بیشترین اثر غیرمستقیم مربوط به نیاز به راضی کردن دیگران )باورهای ناکارآمد جنسی هستند. به

ین ضرایب در باشد. معناداری ا( می0.095طلبی )کمال-( و موفقیت0.106(، نیاز به تایید دیگران )0.110ارزشیابی عملکرد )-پذیریآسیب

ای معناداری در انتقال اثر باورهای ناکارآمد به باورهای ناکارآمد جنسی ایفا دهد که باورهای فراشناختی نقش واسطهنشان می 0.05سطح 

ختی های جنسی از طریق سازوکارهای فراشناهای شناختی ناکارآمد بر نگرشها مؤید آن است که بخشی از تأثیر مؤلفهکنند. این یافتهمی

 .شودتبیین می
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 . مدل نهایی پژوهش1شکل 

 گیریبحث و نتیجه

 گرانیکردن د یبه راض ازین گران،ید دییبه تأ ازین ،یطلبکمال-تیناکارآمد شامل موفق یباورها یهامؤلفه یپژوهش نشان داد که تمام نیا جینتا

 چهآن است که هر انگریب افتهی نیهستند. ا یناکارآمد جنس یمثبت و معنادار بر باورها میاثرات مستق یعملکرد، دارا یابیارزش-یریپذبیو آس

ناکارآمد در حوزه  یهانگرش یریگباشند، احتمال شکل یزندگ یعموم یهادر حوزه یتریرمنطقیو غتر خشک یشناخت یهانگرش یافراد دارا

 ت،یو در نها کنندیم ینیبشیرا پ یفراشناخت یباورها یطور معنادارها بهمؤلفه نینشان داد که ا جینتا نی. همچنابدییم شیافزا زین یجنس

نشان داد که  میرمستقیاثرات غ لیتحل ن،یهستند. علاوه بر ا یناکارآمد جنس یو معنادار بر باورها میاثر مستق یدارا زین یفراشناخت یباورها

آن  انگریب یخوبالگو به نی. اکنندیم فایا یناکارآمد جنس یناکارآمد و باورها یباورها نیدر رابطه ب یمعنادار یانجینقش م یفراشناخت یباورها

 .شودیمنتقل م یفراشناخت یسازوکارها قیناکارآمد از طر یشناخت یباورها ریاز تأث یاست که بخش

ناکارآمد  ینکته اشاره کرد که باورها نیبه ا توانیم ،یناکارآمد جنس یناکارآمد با باورها یباورها میرابطه مستق یعنینخست،  افتهی نییتب در

 یسجن یهاتیموقع یابینحوه ادراک و ارز جه،یو در نت کنندیتجارب فرد فراهم م ریتفس یبرا یچارچوب ن،یادیبن یشناخت یعنوان ساختارهابه

 یرمنطقیغ یهاو نگرش یشناخت یهافیاند تحرهمسو است که نشان داده نیشیپ یهاپژوهش جیبا نتا افتهی نی. ادهندیقرار م ریتحت تأث زیرا ن

شده در انجام یهاپژوهش ن،ی. همچن(Urrea et al., 2025)باشند  یمشکلات و اختلالات جنس یبرا یمعنادار کنندهینیبشیپ توانندیم

دارند  یدر بروز و تداوم اختلالات جنس یدینقش کل ،یشناخت یباورها ژهیوبه ،یشناختکه عوامل روان دهندینشان م یجنس یپزشک زهحو

(Brotto et al., 2025)را با اضطراب  یجربه جنست توانندیناکارآمد دارند، م یدر باورها شهیشرم و گناه که ر رینظ یاحساسات گر،ید ی. از سو

 .(Fedorova & Vorobevskii, 2025)منجر شوند  یناکارآمد جنس یباورها تیبه تقو جهیهمراه سازند و در نت ابو اجتن

در  نییقابل تب جهینت نی. اکنندیم ینیبشیرا پ یفراشناخت یباورها یطور معنادارناکارآمد به یپژوهش حاضر نشان داد که باورها گرید افتهی

. ندباش رگذاریسطح بالاتر درباره تفکر تأث یبر باورها توانندیم هیپا یشناخت یساختارها کنندیم انیاست که ب یفراشناخت یهاهیچارچوب نظر
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 ای ریناپذکنترل ،یمنف یهادارد که نسبت به افکار خود نگرش یشتریناکارآمد هستند، احتمال ب یباورها یکه دارا یافراد گر،یعبارت دبه

 درصورت همزمان به یناکارآمد و فراشناخت یاند باورهادارد که نشان داده یهمخوان نیشیپ یهابا پژوهش افتهی نیباشند. اداشته  زیدآمیتهد

در تعامل با  یفراشناخت یاند که باورهامطالعات نشان داده ن،ی. همچن(Strand et al., 2024)نقش دارند  یشناختمشکلات روان ینیبشیپ

 .(Karimi et al., 2024; Salarifar et al., 2021)قرار دهند  ریرا تحت تأث یو رفتار یجانیه یامدهایپ توانندیم یعوامل شناخت ریسا

که  دهدینشان م افتهی نیهستند. ا یناکارآمد جنس یو معنادار بر باورها میاثر مستق یدارا یفراشناخت ینشان داد که باورها جیادامه، نتا در

 رگذاریتأث یجنس یهانگرش یریگبر شکل تواندیها، مبودن آن زیدآمیو تهد تیکنترل، اهم نهیدر زم ژهیونحوه نگرش افراد به افکار خود، به

و  ینگران ،ینشخوار فکر تیتقو قیاز طر یفراشناخت یاند باورهاهمسو است که نشان داده نیشیپ یهاپژوهش یهاافتهیبا  جهینت نیباشد. ا

 ن،ی. همچن(Giuri et al., 2017; Olivari et al., 2023)منجر شوند  یبه تداوم مشکلات جنس توانندیم ،یبه افکار منف یتوجه انتخاب

 تواندینقش م نیدارند و ا یاکنندهنیینقش تع یمختلف از جمله اضطراب و افسردگ یهادر حوزه یفراشناخت یاند که باورهانشان داده تمطالعا

 .(Bailey et al., 2025; Fisher & Noble, 2017) ابدی میتعم زین ینند روابط جنسما یترخاص یهابه حوزه

 جهینت نیبود. ا یناکارآمد جنس یناکارآمد و باورها یباورها نیدر رابطه ب یفراشناخت یباورها یانجیپژوهش حاضر، نقش م گریمهم د افتهی

اثر  ،یاواسطه یعنوان سازوکاربلکه به گذارند،یم ریتأث یجنس یهابر نگرش میصورت مستقتنها بهنه یفراشناخت یکه باورها دهدینشان م

 یرهایمتغ نیدر روابط ب یفراشناخت یباورها یانجیکه به نقش م ییهاپژوهش جیبا نتا افتهی نی. اکنندیمنتقل م زیرا ن یشناخت یهاباور

 ن،ی. همچن(Abbasi Tehrani et al., 2022; Havnen et al., 2024)اند، همسو است اشاره کرده یشناختروان یامدهایو پ یشناخت

کنند  فایا یدینقش کل یو رفتار یعوامل شناخت نیب دهیچیروابط پ نییدر تب توانندیم یفراشناخت یرهایکه متغ نداها نشان دادهپژوهش

(Akbarzadeh, 2025; McKendree & Washburn, 2023). 

عنوان دارد. به یهمخوان زیاند نپرداخته ییدر روابط زناشو یشناخت ینقش باورها یکه به بررس یپژوهش با مطالعات نیا جینتا ،یفردنیمنظر ب از

 یرهایمتغدر حضور  ریتأث نیبگذارند و ا ریرابطه تأث تیفیبر تعهد و ک توانندیم ییناکارآمد زناشو یاند که باورهاها نشان دادهمثال، پژوهش

بر  توانندیم یو انتظارات خانوادگ یتیجنس یهامرتبط با نقش یهانگرش ن،ی. همچن(Nkurunziza et al., 2025) شودیم تیتقو یانجیم

 یبا باورها زیو طلاق ن ییبط با تعارضات زناشوراستا، عوامل مرت نی. در هم(Yan et al., 2024)باشند  رگذاریافراد تأث یجنس یهانگرش

 .(Wahyuni et al., 2024)نسبت به رابطه مرتبط هستند  یمنف یهاو نگرش ناکارآمد

 نییتب یو فراشناخت یناختش یو ساختارها هیاول یهاطرحواره یریگرا در چارچوب شکل هاافتهی نیا توانیم ،یگرلیتحلو روان یمنظر تحول از

شوند یم گرانیدرباره خود و د داریپا یباورها یریگشکل سازنهیزم ،یفردنیفرد در خانواده و روابط ب هیتجارب اول دگاه،ید نیکرد. بر اساس ا

در  توانندیالگوها م نی. ا(Traylor et al., 2024) گردندیم تیتثب یو فراشناخت یشناخت یصورت الگوهاباورها در طول زمان به نیکه ا

و  یمفهوم خود جنس ن،یبگذارند. همچن ریروابط تأث نیا ریفعال شوند و بر نحوه تجربه و تفس یمختلف از جمله روابط جنس یهاتیموقع

 یو فراشناخت یشناخت یباورها ریشدت تحت تأثبه یفرد نسبت به خود در حوزه جنس یهاکه نگرش دهدینشان م زین یجنس یهارهطرحوا

 .(Astle et al., 2025)قرار دارد 

 یو فراشناخت یلازم است به هر دو سطح شناخت ،یناکارآمد جنس یدرک بهتر باورها یکه برا دهدیپژوهش حاضر نشان م یهاافتهیمجموع،  در

نباشند و  یافکار تمرکز دارند، ممکن است کاف یکه صرفاً بر اصلاح محتوا یشناختاز آن است که مداخلات روان یحاک جینتا نیتوجه شود. ا

در  ینقش مؤثر توانندیبر فراشناخت م یمبتن یدرمان یکردهایراستا، رو نیه شود. در اپرداخت زین یفراشناخت یبه اصلاح باورها تلازم اس

 کنند. فایا ییروابط زناشو تیفیو بهبود ک یناکارآمد جنس یکاهش باورها
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را محدود  جینتا یریپذمیدر دسترس اشاره کرد که ممکن است تعم یریگبه استفاده از روش نمونه توانیپژوهش م نیا یهاتیجمله محدود از

پژوهش  یهمبستگ تیماه ن،ی. علاوه بر اردیقرار گ یدهپاسخ یهایریسوگ ریتحت تأث تواندیم یخودگزارش یاستفاده از ابزارها ن،یکند. همچن

 .شودیم رهایمتغ نیب یقطع یمانع از استنتاج روابط علّ

 جینتا میتر انجام شوند تا امکان تعممتنوع یو در جوامع آمار یتصادف یریگنمونه یهابا استفاده از روش ندهیآ یهاپژوهش شودیم شنهادیپ

 شنق یبررس ن،یکمک کند. علاوه بر ا رهایمتغ نیب یروابط علّ یبه بررس تواندیم یشیو آزما یطول یهااستفاده از طرح ن،ی. همچنابدی شیافزا

 .دیکمک نما ینییتب یهامدل یبه غنا تواندیم یو عوامل فرهنگ جانیه میتنظ ،یدلبستگ یهامانند سبک گرلیو تعد یانجیم یرهایمتغ ریسا

مورد استفاده  ییروابط زناشو تیفیبهبود ک یبرا یو آموزش یشناختمداخلات روان یدر طراح تواندیپژوهش م نیا جینتا ،یحوزه کاربرد در

 تیرضا شیو افزا یبه کاهش مشکلات جنس تواندیم یامشاوره یهادر برنامه یناکارآمد و فراشناخت یتوجه به اصلاح باورها ژه،یو. بهردیقرار گ

 یفردنیسلامت روان و بهبود روابط ب یدر ارتقا ینقش مؤثر تواندیبه افراد م یفراشناخت یهاآموزش مهارت ن،یکمک کند. همچن ییناشوز

 .دینما فایا

 مشارکت نویسندگان

 نقش یکسانی ایفا کردند.در نگارش این مقاله تمامی نویسندگان 

 موازین اخلاقی

  در انجام این پژوهش تمامی موازین و اصول اخلاقی رعایت گردیده است.

 تعارض منافع

 .وجود ندارد یتضاد منافع گونهچیانجام مطالعه حاضر، ه در

 تشکر و قدردانی

 کنندگان که در اجرای پژوهش حاضر کمک نمودند نهایت قدردانی و سپاس را دارند. پژوهشگران از تمامی شرکت

 هاشفافیت داده

 ها و مآخذ پژوهش حاضر در صورت درخواست از نویسنده مسئول و ضمن رعایت اصول کپی رایت ارسال خواهد شد.داده

 حامی مالی

 این پژوهش حامی مالی نداشته است.
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 چکیده گسترده

EXTENDED ABSTRACT 

Introduction 

In recent decades, the investigation of cognitive and metacognitive processes has become central to 

understanding psychological functioning, particularly in the domain of intimate and sexual relationships. 

Dysfunctional beliefs, defined as rigid, irrational, and maladaptive cognitive structures, shape how individuals 

interpret experiences, regulate emotions, and engage in interpersonal interactions. These beliefs have been 

consistently linked to a wide range of psychological difficulties, including relational dissatisfaction and sexual 

dysfunction (Strand et al., 2024; Urrea et al., 2025). In the sexual domain, dysfunctional beliefs often 

manifest as unrealistic expectations, negative self-evaluations, and distorted interpretations of sexual 

experiences, which can contribute to performance anxiety, reduced satisfaction, and relational conflict (Brotto 

et al., 2025; Fedorova & Vorobevskii, 2025). 

Sexual dysfunctional beliefs, as a more specific subset of cognitive distortions, involve maladaptive 

assumptions about sexuality, gender roles, and sexual performance. These beliefs are shaped by sociocultural 

norms, personal experiences, and internalized attitudes, and they play a critical role in determining sexual 

functioning and satisfaction. Empirical evidence suggests that such beliefs are strongly associated with sexual 

difficulties and marital instability, highlighting their importance in both individual and relational well-being 

(Wahyuni et al., 2024; Yan et al., 2024). Moreover, cognitive distortions have been identified as significant 

predictors of female sexual dysfunction, underscoring the need for a deeper understanding of their underlying 

mechanisms (Urrea et al., 2025). 

Beyond the level of cognition, contemporary psychological theories emphasize the role of metacognitive 

beliefs, which refer to individuals’ beliefs about their own thinking processes, including perceptions of 

controllability, danger, and usefulness of thoughts. Metacognitive theory posits that psychological distress is 

not solely determined by the content of thoughts but also by how individuals respond to them, particularly 

through maladaptive patterns such as worry, rumination, and attentional biases (Levent, 2025; Salarifar et al., 

2021). These beliefs influence emotional regulation and behavioral responses and have been implicated in 

various psychological disorders, including anxiety and depression (Bailey et al., 2025; Fisher & Noble, 2017). 

In the context of sexual functioning, metacognitive beliefs are increasingly recognized as key determinants of 

sexual experiences. Maladaptive metacognitive patterns can exacerbate negative cognitive content by 

intensifying self-focused attention and repetitive negative thinking, thereby contributing to the maintenance of 

sexual dysfunction (Giuri et al., 2017; Olivari et al., 2023). Furthermore, research has shown that 

metacognitive beliefs can act as mediating mechanisms linking cognitive distortions to psychological and 

relational outcomes (Abbasi Tehrani et al., 2022; Havnen et al., 2024). 

From an interpersonal perspective, dysfunctional beliefs and metacognitive processes jointly influence marital 

dynamics, commitment, and satisfaction. Studies have demonstrated that maladaptive marital beliefs are 

associated with reduced relationship quality, particularly when combined with individual cognitive 

vulnerabilities (Nkurunziza et al., 2025). Additionally, gender role attitudes and cultural expectations further 

shape sexual beliefs and relational behaviors, emphasizing the need for context-sensitive models (Yan et al., 

2024). 

Despite the growing body of research, there remains a gap in understanding the integrated role of cognitive 

and metacognitive factors in shaping sexual dysfunctional beliefs, particularly among women. While previous 

studies have examined these constructs separately, limited research has explored their simultaneous 

interactions within a structural framework. Therefore, the present study aimed to examine the relationship 
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between dysfunctional beliefs and sexual dysfunctional beliefs, with a particular focus on the mediating role 

of metacognitive beliefs in women. 

Methods and Materials 

The present study employed a descriptive-correlational design using structural equation modeling to examine 

the relationships among dysfunctional beliefs, metacognitive beliefs, and sexual dysfunctional beliefs. The 

statistical population consisted of all married women aged 30 to 40 years working in official and governmental 

bank branches in Bushehr city in 2025. A convenience sampling method was used to select participants based 

on accessibility and willingness to participate. The sample size was determined using Cochran’s formula for 

unknown populations, resulting in a final sample of 266 participants. Inclusion criteria included being female, 

married, aged between 30 and 40 years, and providing informed consent. Exclusion criteria included 

incomplete questionnaire responses or careless answering patterns. 

Data were collected using three standardized instruments: the Sexual Dysfunctional Beliefs Questionnaire 

(SDBQ), the Metacognitions Questionnaire (MCQ-30), and the Dysfunctional Attitudes Scale (DAS). These 

instruments measured sexual dysfunctional beliefs, metacognitive beliefs, and general dysfunctional beliefs, 

respectively. Data analysis was conducted using SPSS version 28 for descriptive and inferential statistics, 

including means, standard deviations, Pearson correlations, and regression analyses. Structural equation 

modeling was performed using AMOS software to test the conceptual model and examine both direct and 

indirect relationships among variables. 

Findings 

Descriptive findings indicated that among the variables studied, sexual dysfunctional beliefs had the highest 

mean, followed by metacognitive beliefs, while the lowest mean was observed for the need for approval from 

others. The distribution of data was approximately normal based on skewness and kurtosis values. 

Correlation analysis revealed that all study variables were positively and significantly correlated with each 

other at the 0.01 level. The strongest correlation was observed between the need to please others and 

vulnerability–performance evaluation, while all components of dysfunctional beliefs showed moderate to 

strong positive correlations with both metacognitive beliefs and sexual dysfunctional beliefs. 

Structural equation modeling results demonstrated that all direct paths in the model were statistically 

significant. Specifically, the components of dysfunctional beliefs—including perfectionism–achievement, 

need for approval from others, need to please others, and vulnerability–performance evaluation—had 

significant positive effects on sexual dysfunctional beliefs. These components also had significant positive 

effects on metacognitive beliefs. In addition, metacognitive beliefs had a significant direct effect on sexual 

dysfunctional beliefs. 

Analysis of indirect effects indicated that metacognitive beliefs played a significant mediating role in the 

relationship between dysfunctional beliefs and sexual dysfunctional beliefs. All indirect paths from 

dysfunctional belief components to sexual dysfunctional beliefs through metacognitive beliefs were positive 

and statistically significant, confirming the mediating function of metacognitive processes. 

Discussion and Conclusion 

The findings of the present study highlight the significant role of both cognitive and metacognitive factors in 

shaping sexual dysfunctional beliefs among women. The direct effects of dysfunctional beliefs on sexual 

dysfunctional beliefs suggest that maladaptive cognitive schemas influence how individuals interpret and 

respond to sexual experiences. Individuals with rigid and unrealistic beliefs are more likely to experience 

negative evaluations, anxiety, and dissatisfaction in sexual contexts. 

The significant relationship between dysfunctional beliefs and metacognitive beliefs indicates that underlying 

cognitive distortions extend beyond content and influence higher-order thinking processes. This suggests that 

individuals who hold maladaptive beliefs are also more likely to develop negative attitudes toward their own 
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thoughts, including beliefs about uncontrollability and danger. Such metacognitive patterns can intensify 

negative emotional responses and perpetuate maladaptive cognitive cycles. 

The direct effect of metacognitive beliefs on sexual dysfunctional beliefs further emphasizes the importance 

of how individuals relate to their thoughts. Metacognitive processes such as worry, rumination, and attentional 

bias can amplify negative interpretations and contribute to persistent sexual difficulties. This finding 

underscores the need to consider not only what individuals think but also how they think about their thoughts. 

Most importantly, the mediating role of metacognitive beliefs provides a more comprehensive understanding 

of the mechanisms underlying sexual dysfunctional beliefs. This result suggests that the impact of 

dysfunctional beliefs is partially transmitted through metacognitive processes, highlighting the interconnected 

nature of cognitive and metacognitive systems. Addressing both levels simultaneously may therefore be 

essential for effective intervention. 

Overall, the study contributes to the growing literature by integrating cognitive and metacognitive perspectives 

within a structural model of sexual dysfunctional beliefs. The findings suggest that interventions aimed at 

improving sexual well-being should incorporate strategies targeting both dysfunctional beliefs and 

maladaptive metacognitive patterns. Such approaches may enhance emotional regulation, reduce negative 

thinking cycles, and promote healthier cognitive and relational functioning. 
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