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 The purpose of this study was to comparison the effectiveness of cognitive-behavioral 

couple therapy and couple emotional focused therapy on covert relational aggression in 

couples with marital conflicts. The method of this quasi -experimental study with pre-test 

and post-test design was unequal with the control group. The statistical population was all 

couples with marital conflicts who referred to counseling centers in district 1 of Tehran 

cityin year summer of year 2024. In first 45 couples with a score of 115 and above on the 

marital conflict questionnaire was selected and then randomly divided into 2 experimental 

groups (each group 15 couples) and one control (15 couples) were replaced and 

experimental groups underwent cognitive-behavioral couple therapy (12 sessions of 90 

minutes) and couple emotional focused therapy (12 sessions of 90 minutes), but the control 

group received no therapy and remained in the waiting list. To collect data marital conflict 

questionnaire (MCQ) of Sanaee Zaker and et al (2008) and couples relational aggression 

and victimization scale (CRAViS) of Nelson and Carroll (2006). Data analysis was 

performed using SPSS-28 with analysis of variance with repeated measures and Bonferroni. 

The results of the study showed that of both interventions had a significant effect on covert 

relational aggression in couples with marital conflicts (P<0.05). In addition, the results of 

Bonferroni post hoc test showed that couple emotional focused therapy is more effective 

than cognitive-behavioral couple therapy (P<0.05). It can be concluded that that, in addition 

effectiveness of both therapy, the priority of use in the therapy of couples with marital 

conflicts is with the couple emotion-focused therapy. 
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 چکیده  مقاله   مشخصات 

 : ها دواژه ی کل 
 

  ، ی رفتار - ی شناخت   ی درمان زوج 

  ، مدار جان ی ه   ی درمان زوج 

  ، پنهان   ی ارتباط   ی پرخاشگر 

 یی تعارضات زناشو 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 1403/ 07/ 01  ده: ش   دریافت 

 1403/ 08/ 08  شده:   پذیرفته 

 1403/ 10/ 12  شده:   منتشر 

پنهان    یارتباط  یبر پرخاشگر   مدار جان یه  یدرمانو زوج   یرفتار-یشناخت  یدرمانزوج   یاثربخش   سهیهدف از پژوهش حاضر مقا

  همراه  و کنترل گروه با آزمونپس -آزمونش یبا طرح پ یشآزمایمهیبود. روش پژوهش ن ییتعارضات زناشو یدارا  نیدر زوج

شهر تهران   1کننده به مراکز مشاوره منطقه مراجعه ییبا تعارضات زناشو نیزوج هیلک یماهه بود. جامعه آمار  2 یریگپی با

ذاکر    ییثنا  ییو بالاتر در پرسشنامه تعارضات زناشو  115زوج با نمره    45بودند. در مرحله اول تعداد    1403در تابستان سال  

  15ترل )گروه کن  کیزوج( و    15گروه    هر)  شیگروه آزما  2ساده در    یتصادف  وهی( انتخاب و سپس به ش1387و همکاران)

جا زوج  نیگزیزوج(  سپس  زوج   شیآزما  هایگروه   نی شدند.  و  ایقهیدق  90جلسه    12)یرفتار-یشناخت  یدرمانتحت   )

  ست ینکرد و در ل افتیدر یا مداخله گونهچی( قرار گرفتند؛ اما گروه کنترل هایقهیدق 90جلسه  12)مدارجان یه یدرمانزوج 

از پرسشنامه تعارضات زناشو  یباق  ارانتظ   ی ارتباط   یپرخاشگر   اسی( و مق1387ذاکر و همکاران)  یی( ثناMCQ)ییماند. 

افزار  نرم   قیها از طرداده  ل یاطلاعات استفاده شد. تحل  یبه منظور گردآور  نی( تدو2006( نلسون و کارول )CRAS)  پنهان

SPSS    ر ی نشان داد هر دو مداخله مذکور تاث  جیمکرر انجام شد. نتا  یرگیازه با اند   انسیوار  لیبا استفاده از تحل  28نسخه  

  ی فرونبن  یبی آزمون تعق  جی(. نتاP<05/0)  اندداشته  ییتعارضات زناشو  یدارا   نیپنهان زوج  یارتباط  یبر پرخاشگر   یمعنادار 

زوج  که  داد  زوج   یشتریب  ریتاث  مدارجان یه  یدرماننشان  به  )دار  یررفتا-یشناخت  یدرمان نسبت  مP<05/0د    توان ی(. 

پنهان    یارتباط  یتقدم استفاده در کاهش پرخاشگر   ،یدرمانکرد که علاوه بر اثربخش بودن هر دو مداخله زوج   یرگیجهینت

 مدار است.   یدرمانبا زوج   ییبا تعارضات زناشو  نیزوج
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 مقدمه 

دهد که  یم لیانسان را تشک یاز زندگ یخانواده جنبه مهم لیازدواج و تشک

روانشناختی   ی کل  بهزیستیمختلف و    ی ازها یبرآورده شدن ن  ،یبه رشد فرد

تعارضات  ،  ازدواج و خانواده   یاتیح  یکارکردها  رغمیعلو    کندیکمک م  زوجین

اجزا   1زناشویی اختلاف  زناشو  یذات  یو  و   2محمدپور )دینهستند  ییروابط 

و    3)وانگ ت شایع زوجینلاتعارضات زناشویی یکی از مشک(.  2024همکاران،  

و  2023همکاران،   ناهماهنگ(  از  نوع    بودن زوجین  ناشی  و  خواستهدر  ها 

نیسانسی  و  و2023،  4انتظارات)نیسانسی  رفتارهلا اخت  (  در  اعمالف  و    ا 

و همکاران،    5)جکسون نه نسبت به ارتباط زناشویی و ازدواج استلاغیرمسئو

تعارضات  2023 ک  یادهیپد  زوجین  نیب(.  تنها  نه  که   یزندگ   تیفیاست 

،  6سونی شود)لیو و وازو باعث پریشانی زوجین می  کندی م  دی را تهد  نیزوج

رابطه پدر و فرزند، رابطه مادر و فرزند و    یبرا   یجد   ید یبلکه تهد  ،(2024

بهزیستی برای  خانواده    چالش  همکاران،    7)مایا استاعضای   .( 2024و 

از   نیز همراه است که  با مشکلاتی فراوانی دیگر  تعارضات زناشویی زوجین 

و همکاران،    8والدگری)گونگ های  توان به ضعیف بودن مهارتجمله آنها می

(، پایین بودن بخشش و قدرانی و گذراندن کمتر وقت با شریک زندگی 2023

همکاران،    9خود)سینق  عاطفی 2023و  پاردوکس  یا  دوسوگرایی  در    10(، 

( و نارضایتی زناشویی زوجین اشاره  2023و همکاران،    11همسران)سورجادی 

ایجاد کننده تعارضات زناشویی    (. از دیگر عوامل2023،  12کرد)وانگ و ژائو 

در زوجین اشاره نمود)اسمعیلی و    13توان به پرخاشگری ارتباطی پنهانمی

 (. 1402همکاران،  

از  می معمولا  بالا،  سطح  زناشویی  تعارضات  دچار  زنان  که  گفت  توان 

و شوق  دارای  تعاملات خوشایند  حال،  در عین  و  نیستند  برخوردار  انگیزی 

های خشم، سرزنش یا تنبیه و پرخاشگری ارتباطی انتعاملات مملو از هیج

(. در پرخاشگری ارتباطی پنهان  1401باشند )میکائیلی و عبادی،  پنهان می

کند به مخاطب و به رابطه آسیب  فرد از طریق اعمال نفوذ هدفمند تلاش می

تواند باعث آسیب دیدن روابط  ( و می2019و همکاران،    14رساند)آیزپیتارت 

(.  2019و همکاران،    15شود)کوین وجین در زندگی دونفره آنان میزناشویی ز

کناره  مولفه  دو  شامل  ارتباطی  پرخاشگری  ویژه  طور  عاطفی به  و   16گیری 

اجتماعی  عاطفیاست که کناره  17خراب کردن وجهه  به شکل عدم    گیری 

برقراری رابطه جنسی، تهدید به ترک رابطه و دریغ کرن توجه و مهربانی از  

 
1. marital conflicts 

2. Dinmohaamadpour 

3. Wang 

4. Nisanci & Nisanci 

5. Jackson 

6. Liu & Vazsonyi 

7. Maya 

8. Gong 

9. Singh  

10. ambivalence  

11. Surjadi  

12. Wang & Zhao 

13. covert relational aggression 

14. Aizpitarte 

15. Coyne 

16. love withdrawal 

به    ( و خراب کردن وجهه اجتماعی2010و همکاران،    18)کارول   ستا  همسر

درمیان   پراکنی،  شایعه  بدگویی،  طریق  از  همسر  غیرمستقیم  آزار  شکل 

محرمانه  خصوصی    اطلاعاتگذاردن   نو  دیگران  با  پیدا می همسر    کند مود 

 (. 2006،  19)نلسون و کارول 

روابط عاشقانه   پرخاشگرانه در  پنهان  یپرخاشگر و  رفتار  یک    ارتباطی 

اجتماعی استخانوادگی  -مشکل  کننده  نگران  و    20الدین )کمال بسیار 

نارضایتی جنسی و خشونت   ، از جملهینامطلوب   یامدها یپ( و  2024همکاران،  

الدین و  (، احساس تنهایی)کمال2024و همکاران،    21شریک صمیمی)ایکسو 

(.  2024،  22)مورون و بوچن دارد   انیقربان  یبرا   استرس  ( و2024ن،  همکارا

زوج  مداخلات  کارگیری  به  زناشویی بنابراین  مشکلات  بهبود  برای  درمانی 

دارد، به طوری که می و غتوان گفت که  اهمیت   ی ن یبال  ریمداخلات ساده 

زوجیم به  مد  ینتواند  کمک    تیریدر  روابط  بهبود  و  کننده  تعارض 

همکاران،    23باشد)کولی  بهبود  2024و  راستای  در  پژوهش  این  در  که   .)

پرخاشگری ارتباطی پنهان زوجین دارای تعارضات زناشویی از مداخله زوج  

  ، ینروش درما  ک یبه عنوان  استفاده شده است که    24رفتاری -درمانی شناختی

ها و  هدف قرار دادن شناخت  یبرا   را  ی فرد   یرفتار-یاصول درمان شناخت

ناش  نیو همچن  دیرمفیغ  یرفتارها در    یعاطف  اتیاز تجرب  یرفع مشکلات 

میم  جادیا  نیزوج گسترش  آن  اساس  بر  و  باوکوم   شری)فابدییکند  ،  25و 

نظر  یرفتار-یشناخت  یدرمانزوج  نهیزمشیپ  (.2018 اصول    یها هیبر 

  ی هاها، رفتارها و پاسخشناخت   نیدارد و بر تعامل ب  هیتک  یاجتماع  یریادگی

کمک به آنها در بهبود ارتباطات و حل مسئله    یبرا  26یزندگ  کیشر  یعاطف

  ی درمانزوج  ه شیوهکه ب  یدرمانگران  (.2020و همکاران،    27)بودنمن تمرکز دارد

م  یرفتار-یشناخت بهبود    کنند،ی کار  آنها  )مانند  همسر    یهامهارت هدف 

ناکارآمد،    یهاها و نگرشو حل مسئله(، اصلاح شناخت   یارتباط  یهامهارت 

مانند    یعاطف  یشانیو کاهش پرزناشویی  رابطه    تیفیکبهبود    یدر تلاش برا 

 (.  2017،  28ژنگو    نی)اپستااستخشم، غم و انزجار  

شناختی درمانی  زوج  پژوهش  پیشینه  اساس  کاهش  -بر  بر  رفتاری 

جنسی   همکاران،    29زوجین)برگرون مشکلات  کنار    یسازگار(،  2021و  و 

(، کیفیت روابط  2023و همکاران،    30ررمهی)کهعملکرد جنس  راتییآمدن با تغ

ختلال علاقه و  (، ا1400زناشویی و صمیمیت زناشویی)آجری و همکاران،  

جنسی همکاران،    31)بوچارد برانگیختگی  جنسی  2024و  عواطف  تنظیم   ،)

17. social sabotage 

18. Carroll 

19. Nelson & Carroll 

20. Kamaluddin 

21. Xu 

22. Moroń & Bochen 

23. Cole 

24. Cognitive-behavioral couple therapy (CBCT) 

25. Fischer & Baucom 

26. partners 

27. Bodenmann  

28. Epstein & Zheng 

29. Bergeron 

30. Kemerer 
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برگ و  همکاران،  2019،  1رون زوجین)روزن  و  روزن  بهزیستی 2020؛   ،)

(، کاهش  1400اجتماعی زوجین دارای تعارضات زناشویی)حاجلو و همکاران،  

همکاران،   و  )ادبی  زوجین  دلزدگی  و  زناشویی  کاهش  1401تعارضات   ،)

(، کاهش افسردگی، اضطراب و  2021و همکاران،    2پریشانی زناشویی)پنتل

 3های اجتماعی زوجین موثر است)دورائسو مهارتافزایش سازگاری زناشویی  

همکاران،   کاهش  2020و  در  مهمی  نقش  که  مداخلاتی  از  دیگر  یکی   .)

است    4مدار درمانی هیجانمشکلات زوجین دارای تعارضات زناشویی دارد زوج 

تعارضات   دارای  زوجین  در  پنهان  ارتباطی  پرخاشگری  کاهش  به  منجر 

 (.1402ی و همکاران،  اسمعیلشود)می زناشویی

تجرب  کی  مدارهیجان  یدرمانزوج  نهیشیپ و    انهیگراانسان  ،یدرمان 

و    یدلبستگ  هینظر  هیکه بر پا  (2022،  5)گرینمن و جانسون است  یستمیس

 یدرمان (. زوج2019  و همکاران،  نمنیست)گراستوار ا  یعلوم اعصاب اجتماع

  جاد یکند، بلکه تمرکز بر ایبر آموزش مهارت تمرکز نم ماًیمستق مدارهیجان

امنزوجین    نیب  دیجد  هیجانی  اتیتجرب )دلبستگی 6یدلبستگ  تیاست که 

 ی درمان زوج  ی(. چارچوب اصل2016و همکاران،    7)ویبه کندیم  تیرا تقو  ایمن(

  قی از طر  تواندی م  زندگی زناشوییدر    یشان یکه پر  کندی م  شنهادیپ  مدارهیجان

مرد(توسط    هیجانات  میتنظ یا  مقابل)زن  )گر  میترم  طرف  و    نبرگ یشود 

  یدرمان(. هدف زوج2020؛ به نقل از بودنمن و همکاران،  1988،  8جانسون 

  ب، ی )مانند احساس آس  هیاول  هیجانات  انیب  لیدر درجه اول تسه  مدارهیجان

ب و قدردان  تیو محروم  یتیکفا  یاحساس  احترام  ایاز عشق،  و درک    نی ( 

پشت   در  و  است)  ریتحق  ایمانند خشم    هینوثا  هیجاناتاحساسات  گرینمن 

بودن    علت ساختارمند  بهمدار  درمانی هیجانهمچنین زوج   (.2022جانسون،  

اثربخشی   مرحله،  به  مرحله  درمان  برنامه  داشتن  بهبود  مو  بر  ناسبی 

،  9)جانسونشدت کمتر است   و احتمال عود در آن به  کارکردهای زناشویی دارد

قربانزاده و همکاران،  2012 از  نقل  به  پژوهش    .(1402؛  پیشینه  اساس  بر 

زوجین  زوج در  زناشویی  مشکلات  کاهش  باعث  مدار  هیجان  درمانی 

 . (1403همکاران،  ؛ قربانزاده و  2022، و همکاران،  10شود)مارن می

توان  بر اساس آنچه گفته شد در اهمیت و ضرورت انجام این پژوهش می

با مشکلات و  مقابله    یو خانواده ها اغلب به دنبال درمان برا  ینزوجگفت که  

رفتاری و هم -درمانی شناختی  کردیهستند. دو روتعارضات زناشویی خود  

، به  هستند  نیمؤثرترمشکلات زناشویی  در برخورد با  مدار  درمانی هیجان زوج 

 یشان یمقابله با پر  یبراتوان گفت که هر دو رویکرد زوج درمانی  طوری که می

درک بهتر    یبراین  دو به طور مشابه در کمک به زوج  هرد،  رابطه موثر هستن

به    کردیدو رو  هرو  ارائه شده خود مؤثر هستند  یهایو کنار آمدن با نگران

مربوطه را    هیجاناتها و  پردازند و شناختیم  11ی شخص  یهاطرحواره   تیاهم

(. اما آنچه اهمیت دارد این است که  2020د)بودنمن و همکاران،  زن یانگی م  بر

با توجه به    مداردرمانی هیجان رفتاری و هم زوج-درمانی شناختیواقعاً چقدر  

است،    مداردرمانی هیجانزوج   یتمرکز اصل  شودی ، که ادعا مهیجانات کار با  

 
1. Rosen & Bergeron 

2. Pentel 

3. Durães 

4. emotion-focused couple therapy (EFCT) 

5. Greenman & Johnson 

6. attachment security 

ا دو    نیا  نیب  یدر اثربخش  یقابل توجه  یهاتفاوت   ایآ  نکهیمتفاوت است و 

تعارضات    کردیرو دارای  زوجین  در  پنهان  ارتباطی  پرخاشگری  کاهش  بر 

آن است که چه  این پژوهش    . از این رو، سوالریخ  ایوجود دارد  زناشویی  

  مدار درمانی هیجان زوج و    رفتاری-درمانی شناختیتفاوتی بین اثربخشی زوج 

 وجود دارد؟   بر پرخاشگری ارتباطی پنهان در زوجین دارای تعارضات زناشویی

 

   روش

آزمون با  آزمون، پسآزمایشی با طرح پیشروش پژوهش کمی و از نوع نیمه

ماهه بود. در جامعه آماری کلیه زوجین    2پیگیری    گروه کنترل همراه با دوره

شهر تهران در    1با تعارضات زناشویی مراجعه کننده به مراکز مشاوره منطقه  

بودند. برای انتخاب نمونه، ابتدا اطلاعیه تشکیل جلسات    1403تابستان سال  

ارجاع  اولیه به اطلاع مراجعین و همکاران مشاور جهت  نام  و شرایط ثبت 

شد. پس از ثبت نام، متقاضیان از طریق مصاحبه مقدماتی زوجین  رسانده  

تعارضات   محرز شدن  برای  که  این صورت  به  انتخاب شدند.  شرایط  واجد 

و   ذاکر  ثنایی  زناشویی  تعارضات  پرسشنامه  به  زوج  هر  زوجین  زناشویی 

و بالاتر از آن    115( پاسخ دادند و از بین آنهایی که نمره  1387همکاران)

نفر( به عنوان افراد واجد شرایط انتخاب شدند    90زوج)  45د تعداد  کسب کردن

زوج قرار داده    15گیری تصادفی ساده در هر گروه  و سپس به روش نمونه

زوج،    15رفتاری  -درمانی شناختیشد. به این صورت که در گروه آزمایش زوج 

 زوج جایگزین شدند.    15زوج و گروه کنترل    15مدار  درمانی هیجانزوج 

- درمانی شناختیبر اساس نتایج میانگین و انحراف معیار سن گروه زوج 

درمانی ؛ میانگین و انحراف معیار سن گروه گروه زوج 94/3و  83/39رفتاری 

کنترل  19/3و    77/40مدار  هیجان گروه  معیار سن  انحراف  و  میانگین  و  ؛ 

  هایمیانگینبدست آمده حاصل از مقایسه    Fآماره  میزان  بود.    26/3و    13/41

باشد که این میزان به لحاظ  می  F =11/1برابر با    سنمتغیر  از زنان در  گروه    3

گروه    3( که نشان دهنده همتا بودن  sig=333/0باشد)ماری معنادار نمیآ

زنان از نظر سن است. بر اساس نتایج میانگین و انحراف معیار سن مردان در  

؛ میانگین و انحراف معیار  99/2و    07/36رفتاری  -مانی شناختیدرگروه زوج 

زوج  گروه  در  مردان  هیجانسن  و    62/4و    93/33مدار  درمانی  میانگین  و 

 Fآماره  میزان بود.  41/3و  27/37انحراف معیار سن مردان در گروه کنترل 

  سنمتغیر  از مردان در  گروه    3  هایمیانگینبدست آمده حاصل از مقایسه  

با  برا لحاظ  می F =06/3بر  به  میزان  این  که  معنادار  آباشد  ماری 

گروه مردان از نظر سن    3( که نشان دهنده همتا بودن  sig=057/0باشد)نمی

فراوانی آمده حاصل از مقایسه  آماره تحلیل کای اسکوئر به دست  میزان  است.  

درصد   در    3و  مردان  از  با    تحصیلاتمتغیر  گروه  -Chi =18/7برابر 

Square ماری معنادار نمی آکه این میزان به لحاظ است(517/0باشد=sig  )

7. Wiebe & Johnson 

8. Greenberg & Johnson 

9. Johnson 

10. Marren 

11. personal schema 
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میزان  که نشان دهنده همتا بودن سه گروه از زنان از نظر تحصیلات است.  

آمده   به دست  اسکوئر  کای  مقایسه  آماره تحلیل  از  و  آمده حاصل  فراوانی 

در    3درصد   مردان  از  با    تحصیلاتمتغیر  گروه  -Chi =53/14برابر 

Squareماری معنادار نمیآکه این میزان به لحاظ ست ا(069/0باشد=sig  )

 که نشان دهنده همتا بودن سه گروه از مردان از نظر تحصیلات است. 

سال    5و بالاتر در پرسشنامه تعارضات زناشویی، حداقل    115کسب نمره  

سال، حداقل  45تا  25از زندگی زناشویی زوجین گذشته باشد، دامنه سنی 

یپلم، نداشتن سابقه طلاق، نداشتن قصد فوری برای طلاق، عدم  تحصیلات د

های درمانی جهت ارتقاء روابط زناشویی، عدم ابتلا به سوء شرکت در دوره

مصرف مواد مخدر و سایر موادهای اعتیادزا، عدم دریافت داروهای روانپزشکی 

از   زوجین  خود  گزارش  اساس  بر  فعال  خانگی  خشونت  درگیری  عدم  و 

های ورود به پژوهش بودند. همچنین عدم همکاری و یا عدم تمایل به  ملاک 

ادامه شرکت در جلسات، عدم انجام تکالیف ارائه شده در جلسات و غیبت  

های خروج از پژوهش بودند.  درمانی از ملاکجلسه در جلسات زوج   2بیش از  

ندن و  جمله رازداری، محرمانه ما قی پژوهش ازلادر پژوهش حاضر اصول اخ

آسیب   هیچگونه  پژوهش  در  شرکت  و  شد  رعایت  افراد  خصوصی  حریم 

برای شرکت استاحتمالی  نداشته  اطمینان  کنندگان  به زوجین  . همچنین 

ها به صورت گروهی تحلیل  داده شد اطلاعات آنان محرمانه خواهد بود و داده

ی،  خواهد شد. افزون بر این برای رعایت اصول اخلاقی بعد از اتمام پژوهش 

شد.   ارائه  کنترل  گروه  زوجین  به  فشرده  به صورت  درمانی  شیوه  جلسات 

ها در دو سطح توصیفی )میانگین، انحراف معیار، درصد و فراوانی(  تحلیل داده

فرونی،  گیری مکرر، آزمون تعقیبی بنو استنباطی )تحلیل واریانس با اندازه

نسخه    SPSSافزار    راهه و خی دو( بوده است. نرمآزمون تحلیل واریانس یک

 ها استفاده شد.  به منظور تحلیل داده  28

 ابزارهای سنجش 

این پرسشنامه توسط ثنایی ذاکر و  (:  MCQ) 1پرسشنامه تعارضات زناشویی 

و 1387همکاران) است  شده  تهیه  که    42  (  دارد  کاهش  مولفه    8سوال 

،  5با سوالات    3جنسی   کاهش رابطه؛  34و    25،  18،  12،  4سوالات    2همکاری 

،  27،  20،  14،  6با سوالات    4های هیجانیافزایش واکنش؛  40و    35،  19،  13

افزایش   ؛38و  31، 22، 9سوالات  5جلب حمایت فرزندان ؛ افزایش 42و  36

کاهش    ؛37و    29،  21،  15،  8با سوالات    6خود   رابطه فردی با خویشاوندان

جدا کردن  ؛  32و    23،  1با سوالات     7دوستان  و  رابطه با خویشاوندان همسر

؛ کاهش ارتباط  39و    33،  24،  17،  10،  2با سوالات    8امور مالی از یکدیگر 

 سخکند. پاگیری میازهدان  41و    30،  28،  26،  16،  11،  7،  3موثر با سوالات  

،  نمره   2  ، بندرتنمره  1  سؤالات براساس طیف لیکرت بود که به صورت هرگز

 
1. Marital Conflict Questionnaire (MCQ) 

2. decrease of cooperation 

3. decrease of sexual intercourse 

4.  increase of emotional reactions 

5. increase of child’s support attraction 

6. increase of individual’s relation with relatives 

7. decrease of family relation with spouse’s relatives and friends 

8. separation of spouses’ financial matters 

9. Marital Intimacy Needs Questionnaire (MINQ) 

10. Bagarozzi 

گیرد. دامنه  نمره تعلق می  5  و همیشه نمره    4اوقات    ، اکثرنمره  3  گاهی اوقات

است و نمره بالاتر نشان دهنده تعارضات زناشویی   210تا    42مرات بین  ن

تا    40کسانی که نمره خام آنها در دامنه    بیشتر در فرد پاسخ دهنده است.

  115قرار داشته باشد دارای روابط زناشویی بهنجار هستند، نمره خام    114

یا روابط    تعارضات شدید  بالا به    135از حد و نمره خام    شتعارض بی 134تا  

آسیب  میشدیداً  نشان  را  همکاران،  دهدپذیر  و  سازندگان  1396)ذکایی   .)

و ضریب    66/0پرسشنامه پایایی آن را با آلفای کرونباخ بررسی و کل سوالات  

به دست آمده است و روایی محتوایی   0/ 81تا    56/0ها از  پایایی خرده مقیاس

حاسبه و گزارش شده  م  88/0آن بر اساس نظر متخصصان محاسبه و ضریب  

(. همچنین روایی ملاکی)همزمان( آن با  1387ذاکر و همکاران،  است)ثنایی

زناشویی صمیمیت  نیازهای  ضریب    10باگاروزی    9پرسشنامه  و  بررسی 

پیرسون   سطح    -28/0همبستگی  در  معنادار  آمده    01/0و  دست  به 

زمان( آن  (. علاوه بر این، روایی ملاکی)هم1401است)شمسایی و همکاران، 

  ( 2006و همکاران)  12بائر (  FFMQ)11با پرسشنامه ذهن آگاهی پنج عاملی

به دست    01/0و معنادار در سطح    -74/0بررسی و ضریب همبستگی پیرسون  

همکاران،   و  است)عینی  کرونباخ  (.  1399آمده  پایایی  حاضر  پژوهش  در 

، پیگیری  91/0آزمون  ، پس 81/0آزمون  محاسبه و ضرایب پایایی برای پیش

 به دست آمده است.    93/0

یاس توسط نلسون و  این مق(:  CRAS) 13مقیاس پرخاشگری ارتباطی پنهان 

شامل  2006)14کارول  و  است  شده  تدوین  خرده    12(  دو  که  است  سوال 

؛ خراب کردن وجهه  6و    5،  4،  3،  2،  1با سوالات    15گیری عاطفی مقیاس کناره

کند. سوالات  گیری میرا اندازه  12و    11،  10،  9،  8،  7با سوالات    16اجتماعی 

شود به این صورت که  گذاری میای نمرهدرجه  7مقیاس در طیف لیکرت  

  5نمره، زیاد    4دانم  نمره، نمی  3نمره، کم    2نمره، نسبتا کم    1خیلی کم  

گیرد. دامنه نمرات  نمره تعلق می   7نمره و خیلی زیاد    6نمره، نسبتا زیاد  

خواهد بود و نمره بالاتر نشان دهنده   84تا   12پرسشنامه برای کل سوالات 

پنهان   ارتباطی  آلفای  پرخاشگری  ضرایب  مقیاس  سازندگان  است.  بیشتر 

کناره در  مردان  برای  عاطفی  کرونباخ  وجهه    90/0گیری  کردن  خراب  و 

و خراب کردن وجهه    86/0گیری عاطفی  و برای زنان در کناره   88/0اجتماعی  

این مقیاس در     (. 2006اند)نلسون و کارول،  به دست آورده   90/0اجتماعی  

شده است و در ابتدا تحیل عاملی تاییدی اجرا و  ایران ترجمه و هنجاریابی  

نمونه  حجم  کفایت  شاخص  کرویت  84/0)17بررسی  شاخص  و   )

دادهdf=66و   ≥ 01/0p)18بارتلت بودن  مناسب  از  حاکی  تحلیل (  برای  ها 

بین  مولفه کافی  همبستگی  نبود،  فرضیه  کردن  رد  همچنین  و  اصلی  های 

از آلفای کرونباخ استفاده شده است  برای پایایی  متغیرها برقرار بود. همچنین  

11. Five Facet Mindfulness Questionnaire (FFMQ) 

12. Smith 

13. Couples Relational Aggression and Victimization Scale 

(CRAViS) 

14. Nelson & Carroll 

15. love withdrawal 

16. social sabotage 

17. Kaiser.Meyer. Olkin (KMO) 

18. Bartlett's test of sphericity  
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،  85/0های مردان در مورد همسران خود برای کل مقیاس  که ضرایب پاسخ

و همچنین    83/0و خراب کردن وجهه اجتماعی    85/0گیری عاطفی  کناره

پاسخ مقیاس  ضرایب  کل  برای  خود  زنان  مورد  در  همسران  ،  85/0های 

به دست آمده    82/0جتماعی  و خراب کردن وجهه ا   84/0گیری عاطفی  کناره

همکاران،   و  همچنین  1396است)خزاعی  تحلیل  (.  روش  با  مقیاس  روایی 

مقادیر   و  بررسی  ن عاملی  برازش  ،  (GFIبرازش)  ییکویشاخص  شاخص 

ریشه  (CFI)ایسه یمقا خطای  تقریب و  میانگین  مجذور  به    (RMSEA)1ی 

)خزاعی و  به دست آمده است  065/0و    950/0،  960/0،  157/146ترتیب  

با فرم کوتاه  1400همکاران،   (. در یک پژوهش روایی ملاکی)همزمان( آن 

تنظیم هیجانی  پرسشنامه  و  CERQ)2شناختی  گرانفسکی  توسط   )

مقیاس2006)3کرایج خرده  همبستگی  ضرایب  و  بررسی  پرسشنامه  (  های 

پرخاشگری ارتباطی پنهان با راهبردهای سازگارانه تنظیم شناختی هیجان با  

و معنادار    -32/0گیری عاطفی  و کناره  -38/0خراب کردن وجهه اجتماعی  

در پژوهش  (.  1402به دست آمده است)امینی و همکاران،    01/0در سطح  

پیش برای  پایایی  ضرایب  و  محاسبه  کرونباخ  پایایی  ،  0/ 83آزمون  حاضر 

 به دست آمده است.    88/0، پیگیری  86/0آزمون  پس 

 روند اجرای پژوهش 

در ابتدا متقاضیان از طریق مصاحبه مقدماتی زوجین واجد شرایط انتخاب  

شدند. به این صورت که برای محرز شدن تعارضات زناشویی زوجین هر زوج  

و    ( پاسخ دادند1387به پرسشنامه تعارضات زناشویی ثنایی ذاکر و همکاران)

  90زوج)  45و بالاتر از آن کسب کردند تعداد    115از بین آنهایی که نمره  

گیری  نفر( به عنوان افراد واجد شرایط انتخاب شدند و سپس به روش نمونه

درمانی هیجان مدار در  زوج قرار داده شد. زوج   15تصادفی ساده در هر گروه  

درمانی اس از زوج مدار اقتبدرمانی هیجانجلسه زوج  12این پژوهش تعداد  

( است که اثربخشی آن در پژوهش  2008) 4مدار گرینبرگ و گلدمن هیجان

درمانی ( تایید شده است. همچنین زوج1401شوشتری اکبر خباز و رمضانی)

تعداد  -شناختی پژوهش  این  در  زوج   10رفتاری  از  جلسه  اقتباس  درمانی 

شناختی خانواده-درمان  و  زوجین  با  داتیلیورفتاری  که  2009)5ها  است   )

فر و  اثربخشی آن بر روی زوجین دارای تعارضات زناشویی در پژوهش زمانی

محمدنژاد)1401همکاران) و  نیکنام  و  و  1400(  هدف  است.  شده  تایید   )

   آمده است.   1محتوای هر کدام از این جلسات در جدول  

 مدار درمانی هیجان رفتاری و زوج – درمانی شناختی: جلسات زوج 1جدول  

 ( 2009رفتاری اقتباس از دتیلیو) - درمانی شناختی جلسات زوج 

 شرح جلسه  هدف  جلسات 

 اول 

برقراری رابطه درمانی با هر دو همسر، ارزیابی  

مشک  از زوج  لاتماهیت  ارزیابی  ینهر یک   ،

 اهداف و انتظارات هر همسر از درمان 

اخذ تاریخچه فردی، اخذ تاریخچه ارتباط، آشنایی با نقاط قوت رابطه، اخذ تاریخچه مربوط به  

 خانواده اصلی، توافق بر سر اهداف درمان 

 دوم 

و اعضای خانواده    ینآشنا کردن زوجتعلیم و  

شناختی رویکرد  افکار  -با  تشخیص  رفتاری، 

 خود آیند، هیجانات و رفتارهای مرتب با آن 

شده و آشنا    های این مدل، معرفی مفاهیم مشخصبا ساختار و اصول و روش  زوجین  آموزش

در این   ینزش زوجشود، آموکردن آنان با انجام تکالیف در منزل که در پایان هر جلسه داده می 

های هیجانی و رفتاری مربوط هستند و کمک به آنها  مورد که چگونه افکار خودآیندشان به پاسخ

 ارائه تکلیف خانگی   و  کنددر زمینه مواردی که آنها را در درون رابطه دچار ناراحتی می

 سوم 
بندی مجدد و  ایجاد قانون از طریق چارچوب

 .تمرین رفتاری

مشکم پرسش  لاترور  به  پاسخ  توانشو  مرور  و  قبل  جلسه  تکالیف  بررسی  زوجین،  های  های 

رفتاری مثبت و تقویت کاهش    لاتپیشین، شناخت الگوهای تقویت و تنبیه همسران، افزایش تباد

رفتاری منفی و تنبیه، استفاده از تصویرسازی ذهنی و بازی نقش یا هر دو در یادآوری    لاتتباد

مانند تمرین  )های خاص و ایجاد همدلی، ارائه تکلیف خانگیمربوط به شرایط و پاسخ  لاعاتاط

 (جهت تقابل مثبت رفتاری و اجتناب از تقابل منفی رفتاری

 آموزش برقراری ارتباط  چهارم 

مشک پرسش  و  لاتمرور  به  توانشپاسخ  مرور  و  قبل  جلسه  تکالیف  بررسی  زوجین،  های  های 

پیشین، آشنایی زوجین با چرخه حلقوی و عوامل مخرب ارتباط، راهکارهای گوینده و شنونده،  

های  مؤثر زنجیره  لاحجای شروعی خشن در برخورد با تعارض، اص   به  لایماستفاده از شروعی م

زدایی، یادگیری چگونگی آرام کردن خود و  تنش ف مثبت برایتعاملی منفی، استفاده از عواط 

همسر، اکتساب ابزاری برای بهتر کردن هر مکالمه نسبت به قبل بدون کمک درمانگر، ابراز همدلی  

ها در جریان ارتباط، ارائه تکلیف خانگی و های تغییر و کاهش قطع کردنو اعتباردهی، تکنیک

 ب گفتگوهای روزانه های ارتباطی در قالتمرین مهارت

 
1. root mean square error of approximation (RMSEA) 

2. Cognitive Emotion Regulation Questionnaire (CERQ) 

3. Garnefski & Kraaij 

4. Greenberg & Goldman 

5. Dattilio 
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 پنجم

توافقات تبادل رفتاری، قراردادهای وابستگی،  

تکنیک  لاتمداخ  آموزش  و  تناقضی،  های 

های  زدایی کردن از وضعیتزوجین برای تنش

 ثباتبالقوه بی

مشک پرسش  لاتمرور  به  پاسخ  توانشو  مرور  و  قبل  جلسه  تکالیف  بررسی  زوجین،  های  های 

خانواده رفتار بخصوصی را شناسایی کرده و انجام دهد که هدف از آن  پیشین، هر زوج یا عضو  

نظر از اینکه زوج دیگر چه عملی انجام دهد، هر زوج ابتدا تغییرات  بهبود رفتار فردی است، صرف

اولیه را در رفتار خودش ایجاد کند و امضا کردن قراردادی کتبی برای تبادل کردن برخی رفتارهای  

آمیز کردن  ر یا هر عضو خانواده، راهنمایی اعضای خانواده برای مبالغهمطلوب توسط هر همس

ای است که از آن شاکی هست، تمرین کردن زوجین که در یک وضعیت هیجانی با رفتارهای  نشانه

 .  آشفته پاسخ ندهند، ارائه تکلیف خانگی در رابطه با مباحث گفتگو شده در جلسه

 ششم
شناختی، اسنادها، معیارها  شناسایی تحریفات  

 یو مفروضات در چرخه رابطه زناشوی

انتظارات،  و پاسخ به پرسش  لاتمرور مشک  های زوجین، بررسی تکالیف جلسه قبل، کار روی 

انتخابی، اسنادها و مفروضات زوجین و تحریف   های شناختی زوجین در چرخه معیارها، توجه 

انتخابی،  ذهن)یرابطه زناشویی ارائه تکالیف  غیره(  سازی وتعمیم مفرط، شخصیخوانی، توجه   ،

 ( های جلسه در فضای خارج از جلسه درمانیخانگی برای تمرین آموخته

 هفتم
از  یک  هر  در  دلبستگی  طرحواره  بررسی 

 ها زوجین، بررسی و بازسازی طرحواره

مشک پرسش  لاتمرور  به  پاسخ  زوجو  آشنایی  قبل،  جلسه  تکالیف  بررسی  زوجین،  با    ینهای 

طرحوارهطرحواره روی  کار  اصلی،  خانواده  طرحوارههای  تغییر  چگونگی  و  سخت  های  های 

وابستگی در هر دو زوج و  / لالهای استق دلبستگی ناکارآمد مثل طرحواره اطاعت، طرد و طرحواره

 ارتباط آن با شناخت و رفتارهای حال حاضر آنها 

 هشتم

آموزش آگاهی هیجانی و نقش آن در زندگی 

برای کاستی و ازدیاد در   خلاتیویی، مدا زناش 

 های هیجانی پاسخ

آموزش آگاهی هیجانی و نقش آن در زندگی زناشویی، شناخت هیجانات اولیه و ثانویه و ترغیب  

زوجین به ابراز هیجانات اولیه و مشاهده پیامدهای مثبت شناختی و رفتاری آن در چرخه تعامل  

های  هیجانی مطلوب در افراد بازداری شده، یا تعدیل پاسخبرای تقویت تجارب    لاتیزناشویی، مداخ 

های آرمیدگی، ارائه تکلیف خانگی و تمرین زوجین جهت آگاهی  افراطی با بازی نقش یا تکنیک

 های مختلف هیجانی وارزیابی هیجانات در موقعیت

 راهبردهای حل مسئله  نهم

مشک  پرسش  لاتمرور  به  پاسخ  بررسی  و  زوجین،  مهارتهای  مرور  و  قبل  جلسه  های  تکالیف 

راه از  احتمالی  ایجاد مجموعه  تعریف مسئله،  راه حلپیشین  معایب هر  و  مزایا  ارزیابی  حل،  ها، 

حل انتخابی و ارزیابی کارایی آن، ارائه تکلیف خانگی به زوجین  حل عملی، انجام راه انتخاب یک راه 

 جهت تمرین حل مسأله 

 گذاری آموزش هدف دهم

ریزی برای آینده، نقش خود افشاگری  مدت، اهداف بلندمدت، مدیریت زمان، برنامهاهداف کوتاه 

از تکالیف این    مدت، اهداف بلندمدتفهرست اهداف کوتاه در این جلسه    گذاری آینده.در هدف

 جلسه بوده است.  

 آموزش ارتباط و روابط زناشویی یازدهم

نباید بایدها،  افکار غیرمنطقی،  آنها در شکلشناخت  و تأثیر  با  ها  ارتباط صحیح و مؤثر  گیری، 

در روابط، افشاگری درباره عدم توازن  مشکلات  همسر و چگونگی تأثیر آن بر خلق، آموزش کاهش  

نام  تفاوتلاو  و  زوجین.یمات  میان  فردی  روابط    های  در  منطقی  و  غیرمنطقی  افکار  فهرست 

 از تکالیف این جلسه بوده است.    زناشویی

 گیری بندی و نتیجهورزی، جمعآموزش جرأت دوازدهم 

مشک م پرسش  لاترور  به  پاسخ  مهارتو  مرور  و  قبل  جلسه  تکالیف  بررسی  زوجین،  های  های 

و استفاده از بازی    ینو پرخاشگرانه برای زوج  لانهپیشین، تمرین سه نوع پاسخ جرأتمندانه، منفع

 .زناشویی  نقش، ارزیابی میزان تغییر زوجین و بهبود روابط

 ( 2008درمانی هیجان مدار اقتباس از گرینبرگ و گلدمن) جلسات زوج 

 دستوالعمل اجرایی هر جلسه  اصول  گام  جلسات 

 اول 
اول و  

 دوم 

: توضیح  (اعتباربخشی و تشکیل اتحاد درمانی)مرحله اول

مدار برای زوجین، تعریف هیجان، توضیح رویکرد هیجان

 .  روند جلسات درمانی

نامه  تمامی زوجین متقاضی شرکت در پژوهش، گرفتن رضایتدعوت از  

 .  ها توسط زوجینکتبی برای شرکت در پژوهش، پرکردن پرسشنامه 
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 سوم  دوم 

ها تعریف هیجان ی(:زدایی از چرخه منف تشنج)مرحله دوم 

ها، تمایل به  های بدنی، ماشه چکاناز نظر شناخت نشانه

زوجین و جایگاه  عمل، تعیین چرخه تعاملی منفی میان  

یک در این چرخه، بیرونی کردن مشکل و نسبت دادن    هر

 آن به چرخه تعاملی منفی

درمان،   جلسه  در  زوجین  تعاملی  چرخه  تعیین  گذشته،  جلسه  مرور 

خانگی محرک  :(1  تکلیف  و  حاالت  دفترچه  نوشتن  در  هیجانی  های 

  عملکرد، تکلیفها از نظر نوع و  تمرین شناخت هیجان(:  2  روزانه، تکلیف

 نوشتن چرخهی تعاملی طی هفته گذشته(:  3

 چهارم  سوم 

ها عیین هیجان(: تزدایی از چرخه منفیتشنج)مرحله دوم 

ها در نقش  بنیادین هر زوج، توضیح نقش هریک از هیجان

 ت لاتعام

نوشتن    (:1ها بنیادین، تکلیف خانگی  مصاحبه با زوجین و تعیین هیجان

 تاریخچه زندگی حالی از    شرح

 پنجم چهارم 

مشخص کردن  (:  زدایی از چرخه منفیتشنج)مرحله دوم

آسیبحساسیت و  هرپذیری   ها  و    های  زوجین  از  یک 

تعاملی    های تاریخی برای بسط درک زوج از چرخهریشه

 منفی

بودن  ا محرمانه  بر  تأکید  گذشته،  هفته  وضعیت  و  تکالیف  رزیابی 

ها، هریک از زوجین، تأکید بر کارکرد هیجانها در الگوهای  پذیریآسیب 

(: 1تعاملی منفی با توضیح کاربرگ چرخه تعاملی منفی، تکلیف خانگی  

 کاربرگ اختصاصی نقش هریک از زوجین در چرخه   ارائه

 پنجم
ششم و  

 هفتم

سوم  بر  )مرحله  تأکید  زیربنایی:  احساسات  به  دستیابی 

نهفتههیجانسازی    تجربه عملی و آشکار بر (ها  : تأکید 

ها پیدا کردن نیازها و  ها و کارکرد هیجانها، جایگاهنقش

نشده تأیید  وضعیتاحساسات  اساس  و  پایه  که  های  ای 

 .تعاملی زوج هستند

یک از زوجین در چرخه    ها و نقش هرارزیابی کاربرگ کارکرد هیجان

ها، تعیین نیازهای  هیجانها و کارکرد  ها، جایگاهتعاملی، تأکید بر نقش

اساس هیجان بر  از زوجین  بیان  هریک  تعاملی،  بنیادین در چرخه  ها 

 مدار نوشتن نیازهای دلبسته  (:1  نیازها، استخراج نیازها، تکلیف خانگی 

 هشتم ششم

سوم زیربنایی)مرحله  احساسات  به  تعیین (دستیابی   :

آشکار و  دستیابی  راه  روانی که سد  درون  سازی    موانع 

 هانجاهی

نیازها،  بیان  به  دادن  فرصت  گذشته،  هفته  وقایع  و  کاربرگ  ارزیابی 

تکلیف   نیازها،  به  دستیابی  عدم  در صورت  روانی  درون  موانع  بررسی 

جمله: کاربرگ لیست و جدولی از    ارائه کاربرگ اختصاصی از(:  1خانگی  

 نیازها 

 نهم هفتم

سوم  زیربنایی)مرحله  احساسات  به  ترغیب  :  (دستیابی 

نیازها و جوانب   از  کردن زوجین به شناسایی آن دسته 

  لات اند و پیوند زدن آنها با تعامخود نشده   فردی که از آن

 ارتباطی

گذشته هفته  اتفاقات  روند  و  تکالیف  نیازها)جارزیابی  ترغیب  ( دول   ،

زوجین به پاسخگویی در جلسه برای نیازها با مرور کاربرگ جدول نیازها  

 پذیری زوجین برای ترمیم آسیب  همدلانهکنیک هماهنگی  ت  ها،و هیجان

 دهم هشتم

چهارم اساس  )مرحله  بر  اقدام  منفی  تعامل  بازسازی 

زناشوییشیوه  تعامل  جدید  برای  (های  زوجین  ترغیب   :

 پذیرش تجربه هیجانی همسر و تصوری که از خود دارند 

مطالبات دلبسته و  رزیابی تکالیف و رویدادهای هفته گذشته، تمرکز بر  ا

 ثبت نیازها (:  1  محور بر اساس نوع چرخه تعاملی، تکلیف خانگیهویت

 نهم
یازدهم و  

 دوازدهم 

چهارم اساس  )مرحله  بر  اقدام  منفی  تعامل  بازسازی 

زناشوییشیوه  تعامل  جدید  تسهیل(های  ابراز    :  کردن 

خواسته و  نیازها  پیوند  احساسات،  یک  ایجاد  برای  ها 

به  عاطفی   کردن  ترغیب  تعامل،  بازسازی  و  واقعی 

خودترمیمی و تغییر الگوهای هیجانی ناهنجار در هریک 

به زوجین  زوجی    از  و  فردی  تغییرات  تسهیل  منظور 

 پایدارتر 

  رزیابی تکالیف گذشته کاربرگ نیازها، گفتگوی دونفره، تکلیف خانگی ا

برآورده  :  (2بیان نیازها و احساسات مبهم به همسر، تکلیف خانگی  (:  1

 کردن یکی از نیازها 

 سیزدهم دهم

پنجم پایانی  )مرحله  مرحله  یکپارچگی  و  استحکام 

های جدید  پرداختن به تقویت تغییرات تعاملی و روایت

ارائه کاردرمانی متمرکز رفتاری  (:  زوجین از خود و دیگری

تعام ظهور  و  ایجاد  تسهیل  روایتی  راه  لاتو  های  حلو 

 آفرین  و موضوعات مشکللات  جدید برای تعام

های بهبود  گذشته، آموزش تکنیک  هارزیابی تکالیف و گفتگوهای هفت

تکلیف خانگی   عاشقانه،  آینده  گذاریهدف(:  1روابط  برای  های جدید 

 زندگی مشترک 
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 سیزدهم یازدهم

پنجم پایانی)مرحله  مرحله  یکپارچگی  و  :  ( استحکام 

های جدید  تپرداختن به تقویت تغییرات تعاملی و روای

زوجین از خود و دیگری، ارائه کاردرمانی متمرکز رفتاری  

تعام و ظهور  ایجاد  تسهیل  روایتی،  راه   لاتو  های  حلو 

ها  آفرین، جایگاه  و موضوعات مشکل  لاتجدید برای تعام 

 . جدید را مستحکم کنید  (هویتی)هایو روایت

 ادداشت قدردانی(: ی1تکلیف خانگی  ،  کننده  بخشش و خشم محافظت

 - دوازدهم 

پنجم مرحله  یکپارچگی) پایان  و  و  جایگاه(:  استحکام  ها 

 . جدید را مستحکم کنید  ی(هویت)هایروایت

دورنمایی از آینده، پرکردن    ریزی برای آینده با ارائهارزیابی پایانی، برنامه

از  پرسشنامه پس  مجدد  ارزیابی  و  پیگیری  پایانی،  سنجش  برای  ها 

 .  ماه  2گذشت  

 ها یافته 

یافته قسمت  این  که  در  آنجایی  از  است.  آمده  استنباطی  و  توصیفی  های 

پیش داده  زمانی  پیگیری گردآوری  آزمون، پسهای در سه مرحله  و  آزمون 

اندازهتحلیل دادهشده است، لذا برای   گیری  ها از آزمون تحلیل واریانس با 

درمان   بررسی  و  درمانی  نتایج  ماندگاری  برای  است.  شده  استفاده  مکرر 

در جدول  فرونی استفاده شده است. در ابتدا  تر از آزمون تعقیبی بناثربخش

  یدارا   زوجینپرخاشگری ارتباطی پنهان در  میانگین و انحراف معیار    2شماره  

 آزمایش و گروه کنترل آمده است.    هایدر گروه  رضات زناشوییتعا

 آزمایش و گروه کنترل   های در گروه   تعارضات زناشویی   ی دارا   زوحین پرخاشگری ارتباطی پنهان در  : میانگین و انحراف معیار  2جدول  

 گروه زنان 

 مرحله  متغیرهای وابسته 
 انحراف معیار  میانگین 

 کنترل  مدار هیجان  رفتاری - شناختی  کنترل  مدار هیجان  رفتاری - شناختی 

 گیری عاطفی کناره

 96/0 98/0 70/0 93/29 33/30 73/30 آزمون پیش

 08/1 33/1 88/0 80/29 27/27 73/27 آزمون پس

 12/1 29/1 01/1 87/29 33/27 80/27 پیگیری 

 اجتماعی خراب کردن وجهه  

 82/0 80/0 80/0 67/30 93/30 93/30 آزمون پیش

 06/1 51/1 99/0 53/30 00/26 47/27 آزمون پس

 91/0 44/1 34/1 60/30 07/26 67/27 پیگیری 

 نمره کل پرخاشگری 

 ارتباطی پنهان 

 40/1 10/1 23/1 60/60 27/61 67/61 آزمون پیش

 84/1 28/2 21/1 33/60 27/53 20/55 آزمون پس

 73/1 16/2 60/1 47/60 40/53 47/55 پیگیری 

 گروه مردان 

 مرحله  متغیرهای وابسته 
 انحراف معیار  میانگین 

 کنترل  مدار هیجان  رفتاری - شناختی  کنترل  مدار هیجان  رفتاری - شناختی 

 گیری عاطفی کناره

 25/1 33/1 64/0 47/29 73/29 53/30 آزمون پیش

 50/1 03/1 62/0 33/29 27/27 67/27 آزمون پس

 55/1 17/1 68/0 40/29 33/27 80/27 پیگیری 

 خراب کردن وجهه اجتماعی 

 40/1 64/0 72/0 40/30 87/30 67/30 آزمون پیش

 52/1 35/1 83/0 20/30 60/25 13/27 آزمون پس

 53/1 34/1 86/0 27/30 67/25 20/27 پیگیری 

 نمره کل پرخاشگری 

 ارتباطی پنهان 

 30/1 30/1 94/0 87/59 60/60 20/61 آزمون پیش

 64/1 81/1 68/0 53/59 87/52 80/54 آزمون پس

 50/1 89/1 76/0 67/59 00/53 00/55 پیگیری 
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  یدارا زوجین  پرخاشگری ارتباطی پنهان در  میانگین و انحراف معیار    2جدول  

زناشویی و    رفتاری-شناختی  یدرمانزوجآزمایش)  هایگروه  تعارضات 

آزمون و  آزمون، پسمدار( به تفکیک مراحل سنجش)پیشدرمانی هیجانزوج 

های آماری تحلیل واریانس  دهد. بعد از بررسی مفروضه پیگیری( را نشان می

برای تحلیل داده آزمون  این  از  استفاده شد.  مکرر،  برای  ها گردآوری شده 

آزمون و پیگیری به  دانستن این مطلب که این تغییرات حاصل شده در پس 

گیری مکرر  باشند یا خیر، از تحلیل واریانس با اندازهلحاظ آماری معنادار می

استفاده گردید. استفاده از این آزمون مستلزم رعایت چند پیش فرض اولیه  

ها  ت و همگنی واریانس ها شامل نرمال بودن توزیع نمرافرضاست، این پیش

ها بررسی شد. برای بررسی نرمال بودن از آزمون  فرضباشد که ابتدا پیش می

ویلکز در هیچ -ویلکز استفاده شد. از آنجایی که مقادیر آزمون شاپیرو-شاپیرو

توان نتیجه گرفت که توزیع  (، لذا می P>05/0دار نبود )یک از مراحل معنی

ها نیز از آزمون لوین  رسی همگنی واریانسباشد. جهت برنمرات نرمال می

استفاده شد. طبق نتایج، شاخص آماره آزمون لوین در سه مرحله ارزیابی به  

معنی آماری  )لحاظ  نبود  پیشP>05/0دار  ترتیب  بدین  و  برابری  (  فرض 

- واریانس  هایهای تحقیق فرض همگنی ماتریسها تایید شد. دادهواریانس

فرض نیز رعایت  زیر سؤال نبرد؛ بنابراین این پیش   باکس( راکوواریانس )ام 

داری اثر تعامل گروه و پیش آزمون بزرگتر  (. سطح معنی<05/0Pشده است )

بود. با توجه به    1خط رگرسیون  بود و این نشان دهنده همگنی شیب  05/0از  

گیری مکرر رعایت  های استفاده از تحلیل واریانس با اندازهفرض اینکه پیش 

توان از این آزمون آماری استفاده نمود. همچنین  آماره کرویت  ست، میشده ا

معنادار است )مقدار    001/0موچلی برای پرخاشگری ارتباطی پنهان در سطح  

که  ن است  این یافته حاکی از آکوچکتر است(.    050/0از    P valueآماره  

تفاوت متغیرواریانس  سطوح  میان  در  به  هایها  معناداری  صورت    وابسته 

شود. تخطی از  فرض تحلیل واریانس کرویت رعایت نمی متفاوت است. پیش

تحلیل واریانس دقیق نباشد.    F شود که آمارهفرض کرویت سبب می پیش

، درجه آزادی را با استفاده از دو  Fبرای رفع این مشکل و افزایش دقت آماره  

می  3فلدت-و هیون 2گیسر-هاوسگرین روش   کدام  تصحیح  از  اینکه  کنند. 

؛ به نقل از ترابی 1996)  4استیونس روش تصحیح استفاده کنیم، بنابر پیشنهاد  

-باشد از تصحیح هیون   75/0( اگر مقدار اپسیلون بزرگتر از  1402و همکاران،  

از  ف اپسیلون کوچکتر  اگر  در مورد    اطلاعاتییا هیچگونه  باشد    0/ 75لت و 

شود.  می گیسر استفاده  -سشد از تصحیح گرین هاوکرویت وجود نداشته با

هاوس گرین  شاخص  برای  اپسیلون  مقدار  حاضر  پژوهش  برای  -در  گیسر 

از   پنهان  ارتباطی  اپسیلون    75/0پرخاشگری  از  لذا  است،  گرین  کوچکتر 

نظر گرفتن تصحیح    گیسر-سهاو با در  بنابراین  گرین  استفاده شده است. 

گیری مکرر  ون تحلیل واریانس با اندازهنتایج آزم  3در جدول    گیسر-سهاو

آزمون و  آزمون، پسبرای بررسی تفاوت نمونه پژوهش در سه مرحله پیش 

 پیگیری پرخاشگری ارتباطی پنهان گزارش شده است.  

 پرخاشگری ارتباطی پنهان (  گیسر -س گرین هاو و درون آزمودنی )تصحیح   اثرات بین آزمودنی  : نتایج 3جدول  

 توان آماری  ضریب تاثیر  داری معنی  آزادی درجه  Fآماره   منابع تغییر  متغیرهای وابسته 

 گیری عاطفی کناره

 00/1 73/0 001/0 11/1 66/225 زمان 

 00/1 55/0 001/0 22/2 71/50 زمان×گروه 

 18/0 02/0 324/0 11/1 12/1 زمان×جنسیت 

 13/0 02/0 626/0 22/2 50/0 زمان× گروه×جنسیت

 00/1 296/0 001/0 2 64/17 گروه

 241/0 019/0 208/0 1 61/1 جنسیت

 10/0 008/0 727/0 2 32/0 گروه×جنسیت 

 خراب کردن وجهه اجتماعی 

 00/1 84/0 001/0 15/1 22/441 زمان 

 001/0 73/0 001/0 29/2 10/112 زمان×گروه 

 10/0 01/0 535/0 15/1 44/0 زمان×جنسیت 

 07/0 01/0 923/0 29/2 10/0 زمان× گروه×جنسیت

 00/1 63/0 001/0 2 49/70 گروه

 34/0 03/0 123/0 1 43/2 جنسیت

 05/0 01/0 991/0 2 01/0 گروه×جنسیت 

 نمره کل پرخاشگری ارتباطی پنهان 

 00/1 89/0 001/0 12/1 53/664 زمان 

 00/1 79/0 001/0 25/2 53/155 زمان×گروه 

 05/0 01/0 857/0 12/1 05/0 زمان×جنسیت 

 06/0 02/0 945/0 25/2 07/0 زمان× گروه×جنسیت

 00/1 68/0 001/0 2 83/88 گروه

 55/0 05/0 038/0 1 45/4 جنسیت

 07/0 01/0 862/0 2 15/0 گروه×جنسیت 

 
1. homogeneity of regression 

2. Greenhouse–Geisser correction 

3. Huynh–Feldt correction 

4. Stevens 
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جدول   که    3نتایج  داد  زوج   رفتاری-شناختی  مانیدرزوجنشان  درمانی و 

ارتباطی پنهان  بر  مدار  هیجان و تاثیر معنادار  کاهش پرخاشگری  اثربخشی 

باشد که این نتیجه نشان دهنده  دارد. همچنین عامل جنسیت معنادار نمی

مدار به یک  درمانی هیجان و زوج  رفتاری-شناختی مانیدرزوجاثربخش بودن 

اندازه بر پرخاشگری ارتباطی پنهان زوجین )زنان و مردان( است، به این معنا  

درمانی و زوج   رفتاری-شناختی  مانیدر  زوجکه هر دو جنس به یک میزان از  

ی دو به دوی میانگین تعدیل  در ادامه مقایسه  اند.هتاثیر پذیرفتمدار  هیجان

آزمون)پیش  پسمراحل  در  آزمون،  پیگیری(  و  ارتباطی آزمون  پرخاشگری 

 آمده است.   4در جدول    پنهان

 پایداری نتایج پرخاشگری ارتباطی پنهان برای بررسی   فرونیبن  تعقیبی آزمون  : نتایج 4جدول  

 معناداری  تفاوت میانگین  تفاوت مراحل  میانگین تعدیل شده  مراحل  متغیرهای وابسته 

 گیری عاطفی کناره

 001/0 94/1 آزمون پس-آزمونپیش 12/30 آزمون پیش

 001/0 87/1 پیگیری -آزمونپیش 18/28 آزمون پس

 066/0 -08/0 پیگیری -آزمونپس 26/28 پیگیری 

 وجهه اجتماعی خراب کردن  

 001/0 92/2 آزمون پس-آزمونپیش 74/30 آزمون پیش

 001/0 93/2 پیگیری -آزمونپیش 82/27 آزمون پس

 106/0 -09/0 پیگیری -آزمونپس 91/27 پیگیری 

 نمره کل پرخاشگری ارتباطی پنهان 

 001/0 87/4 آزمون پس-آزمونپیش 87/60 آزمون پیش

 001/0 70/4 پیگیری -آزمونپیش 00/56 آزمون پس

 055/0 -17/0 پیگیری -آزمونپس 17/56 پیگیری 

جدول   نتایج  اساس  زوج   رفتاری-شناختی  مانیدر زوج  4بر  درمانی و 

ابعاد آن در مرحله پس بر    مدارهیجان و  ارتباطی پنهان  آزمون  پرخاشگری 

ماه ماندگار و پایدار بوده است.    2اثرات درمانی آن بعد از  تاثیر داشته است و  

بن  5در جدول   تعقیبی  آزمون  اثربخشنتایج  بررسی درمان  برای  تر  فرونی 

   آمده است. 

 

 

 

 تر : نتایج آزمون تعقیبی پرخاشگری ارتباطی پنهان برای بررسی درمان اثربخش 5جدول  

 معناداری  تفاوت میانگین  گروه   2تفاوت میانگین   میانگین تعدیل شده  گروه  متغیرهای وابسته 

 گیری عاطفی کناره

 128/0 50/0 مدار هیجان  –رفتاری-شناختی 71/28 رفتاری -شناختی

 001/0 -92/0 گروه کنترل   -رفتاری  -شناختی 21/28 هیجان مدار 

 001/0 -42/1 کنترل گروه    -مدار  هیجان 63/29 کنترل 

 خراب کردن وجهه اجتماعی 

 001/0 99/0 مدار هیجان  –رفتاری-شناختی 51/28 رفتاری -شناختی

 001/0 -93/1 گروه کنترل   -رفتاری  -شناختی 52/27 هیجان مدار 

 001/0 -92/2 گروه کنترل   -مدار  هیجان 44/30 کنترل 

 نمره کل پرخاشگری ارتباطی پنهان 

 001/0 49/1 مدار هیجان  –رفتاری-شناختی 22/57 رفتاری -شناختی

 001/0 -86/2 گروه کنترل   -رفتاری  -شناختی 73/55 هیجان مدار 

 001/0 -34/4 گروه کنترل   -مدار  هیجان 08/60 کنترل 

به جدول   توجه  گروه    5با  میانگین  تفاوت  که  داد  نشان  درمانی زوج نتایج 

تفاوت    مدارهیجان از  بیشتر  کنترل  گروه  گروه  با  درمانی زوج میانگین 

کنترل  رفتاری -شناختی گروه  که   با  است  آن  دهنده  نشان  این  که  است 

به    مدارهیجان  مانیدرزوج  نسبت  بیشتری  شناختیزوج اثربخشی  - درمانی 

 دارد.    پرخاشگری ارتباطی پنهانبر    اریرفت
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 گیری نتیجه   و  بحث 

حاضر   پژوهش  از  شناختیزوج   سهیمقابررسی  هدف  و    رفتاری-درمانی 

هیجانزوج  دارای    مداردرمانی  زوجین  در  پنهان  ارتباطی  پرخاشگری  بر 

نتایج نشان داد که   تعارضات زناشویی بر    رفتاری-درمانی شناختیزوج بود. 

زناشویی تعارضات  دارای  زوجین  در  پنهان  ارتباطی  بوده   پرخاشگری  موثر 

(،  1401ادبی و همکاران)است. این نتیجه به دست آمده با نتایج تحقیقات  

همسو باشد  تواند  ( می2020( و دورائس و همکاران،  2021پنتل و همکاران،  

ژوهش یافت نشد.  افزون بر این نتیجه ناهمسو با نتیجه به دست آمده از این پ

درمانی  زوج هدف    ندیفرآتوان گفت که  در تبیین این نتیجه به دست آمده می

است که ممکن   ییهاشناخت یدر بازساز  زوجینکمک به  رفتاری-شناختی

  ری شود، که شامل انتظارات غ  های زناشوییتعارضات و پریشانیاست باعث  

(.  2017و ژنگ،    نایپستاست)ا   یرمنطقی سناد ناکارآمد و مفروضات غاِ  ،یواقع

ها باعث  کند که شناختیفرض عمل م  نیبا ا  رفتاری-درمانی شناختیزوج 

تو به "شود )به عنوان مثال، شناخت  یم  یبعد  یو رفتارها  هیجانات  جادیا

مانند خشم و غم شود    هیجاناتیممکن است منجر به    "یدهینم  تیمن اهم

فرض   ن،یکند(. بنابرایم کیتحر شتریجلب توجه ب یرا برا  یکه رفتار اجبار 

شناختیزوج  خلق  نیا  رفتاری-درمانی  و  یتی)نارضا  یمنف  یخو واست که   )

آور  انیز  یفتارها( که در ر میتسل  ی ود ی ناام  پرخاشگری،  احساسات )خشم،

م )یمنعکس  عموم  یعنیشود  طلب  ،یتدافع  ،یانتقاد    ر، یتحق  ،یجنگ 

به دنبال مداخلات  ین  چرا زوج  ی این کهاصل  زهی انگ  و  خشونت(  ای  یپرخاشگر 

  فنون از    یکتوان گفت که یهمچنین می  (.2020،  1و بودنمن   یهستند )برادبر 

است،    2ی شناخت  ی، بازساز رفتاری-درمانی شناختیزوجمورد استفاده در    جیرا

ها را در صورت  تا »شناخت   کندیم  ییراهنما  را  درمانگر، زوجینکه در آن  

شناسا ارز  ییوقوع  )اپستا  یابی و  ژنگ،    نیکنند«  شناخت2017و    ی ها (. 

باورها3ناکارآمد  با  رابطه  در  ناکارآ   ،4ی رمنطقیغ   ی، چه  انتظارات    ا ی  5مد چه 

شوند  یدر نظر گرفته م  یمنف  هیجاناتبه عنوان علل    ،6ی سناد منفاِ  یها سبک

ف  ی)برادبر  از  1990  ،7نچامیو  نقل  به  (. هدف  2020و همکاران،    بودنمن؛ 

است تا به    زوجین  یارتباط  یهامهارت  تیتقو  رفتاری-درمانی شناختیزوج 

با خ  زوجین تا  ن  الیاجازه دهد  خود را بدون خطر    هیجاناتو    ازهایراحت 

  ،همسرسرزنش    یجا   به  ن،یخود افشا کنند. بنابرا  همسر  یمنف  یها واکنش

و    نیخود را با استفاده از قوان  یازهایو ن  هیجاناتکه    رندیگیم  ادی  زوجین

از    نیهمچن  رفتاری-درمانی شناختیزوج کنند.    انیب  8شنونده -ندهیگو  فنون

و مخالفت با    ییشناسا  یعنی)  یشناخت  ی مانند بازساز   یعاطف-یشناخت  فنون

غ به    یرمنطقیافکار  منجر  اشودی م  یمنف  هیجاناتکه    کند ی م  ستفاده( 

با    (.2019و همکاران،    9بائوکام ) زناشویی  تعارضات  دارای  زوجین  بنابراین 

 
1. Bradbury & Bodenmann 

2. cognitive restructuring  

3. dysfunctional cognitions 

4. irrational beliefs 

5. dysfunctional expectancies  

6. dysfunctional expectancies  

7. Bradbury & Fincham 

8. speaker-listener rules and techniques 

9. Baucom 

زوج جلسات  در  شناختیشرکت  ی-درمانی  در    رندیگیم  ادرفتاری  که 

متمرکز    تیو ارائه حما  11همدلانه  دنگوش دا  ،10ق یعم  هیجانی  ییخودافشا

مطابقت    همسر  یازهایکه با ن  12( یا زوجی   ییمقابله دوتا  یعنی)  هیجانبر  

  تی میو صم  تیمیصم  ،یعاطف  وندیکار، پ  نیدارد مشارکت کنند. با انجام ا

ب  نیمتقابل و همچن )بودنمن و   ابدی  یم  شی افزا  زوجین  نی اعتماد متقابل 

ارتباطی پنهان در    ( و زوجین کمتر رفتارهای2020،  13راندال  پرخاشگرانه 

می انجام  خود  زناشویی  که  زندگی  شود  گفته  است  منطقی  لذا  دهند. 

بر پرخاشگری ارتباطی پنهان در زوجین دارای   رفتاری-درمانی شناختیزوج 

 موثر باشد.   تعارضات زناشویی

زوج  که  داد  نشان  نتایج  هیجان همچنین  پرخاشگری    مداردرمانی  بر 

بوده است. این نتیجه به   ارتباطی پنهان در زوجین دارای تعارضات زناشویی

همکاران)  و  قربانزاده  تحقیقات  نتایج  با  آمده  و  1403دست  قربانزاده   ،)

( همسویی دارد. افزون بر این  1402( و اسمعیلی و همکاران)1402همکاران)

هش یافت نشد. در تبیین  نتیجه ناهمسو با نتیجه به دست آمده از این پژو

  مداردرمانی هیجان زوج   یاهداف کلتوان گفت که  این نتیجه به دست آمده می

تجارب    زوجین  یدسترس برا   هیجانی به  آنها  مجدد  پردازش    ی بازساز   یو 

نت  زوجینتعامل    یالگوها  به    کردیرو  نیا  جهیاست.    ی برا   زوجینکمک 

ا  دیجد  یها جنبه  یریادگی و  مورد خود  از  یکاربرد   یالگو  کی  جادیدر  تر 

با   ن  همسرتعامل  با  که  است  مطابقت    یدلبستگ  یازها یخود  آنها  خاص 

  کند ی م  یدرمانگر سعزوج،  مدار درمانی هیجانزوج (. در  2019دارد)جانسون،  

  دگاه ی( و د15ی )تجارب مرتبط با دلبستگ14ی درون روان  دگاهیبا پرداختن به د

 ی دلبستگ   وندیمضطرب، پ  زوجینتعامل ناکارآمد    یورد الگوهادر م  یفردنیب

  ک ی   جهیالگوها را نت  نیا  ،مداردرمانی هیجانزوجکند.    تیرا تقو  زوجین  نیب

  ی ا به گونه  نفر)زن و مرد(داند که در آن هر دو  یم  منیناا  یدلبستگ  وندیپ

 یزندگ   کیناخواسته شردهند که به طور  یرا نشان م  یدلبستگ  یعلائم ناراحت

توان  همچنین می  (.2019و همکاران،    نمنیدارد )گریخود را از هم دور نگه م

 یم   زیدر سه مرحله متما  مداردرمانی هیجانزوج به طور معمول،  گفت که  

)کاهش تنش چرخه 2019و همکاران،    نمنیشود)گر اول  (،  16(. در مرحله 

الگوزوج زوج  یدرمانگر  با  رد  ن یتعامل  م  یابیرا  منعکس  سعیو  و   ی کند 

  گر یکدیممکن است    زوجینکند که در آن    ییرا شناسا  یمنف  یکند الگوها یم

دنبال  »  دفاع/فاصله گرفتن"، که اغلب با  "حمله کنندو به هم    /مورد انتقاد"را  

شوند. هدف    یسازنده م  هیجانیمانع تبادل    یتعامل  یالگوها   نی. ا«شودیم

  ن یبا درک ا  نیاز تعامل زوج  17انداز فرا چشم  کیحله اول، به دست آوردن  مر

هر دو طرف را    یدلبستگ  یمن بود، ناازوجین نکته است که تعامل ناکارآمد  

م باعث  یحفظ  و  )تجدیم  18پریشانی هیجانیکند  دوم  مرحله  در    د ی شود. 

10. deepened emotional self-disclosure  

11. empathic listening 

12. providing emotion-focused support (i.e., dyadic coping) 

13. Bodenmann & Randall 

14. intrapsychic 

15. attachment-related experience  

16. cycle de-escalation  

17. meta-perspective 

18. emotional distress 



 و همکاران   شیرین بشیری                                                                                  ...مدار بر  جانیه  یدرمانو زوج   یرفتار-یشناخت   یدرمان  زوج   یاثربخش  سهیمقا
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تعاملات سعزوج(،  1ساختار  تسهیم  یدرمانگر  با  جد  لیکند    د، یتعاملات 

کمک    من یا  وندیپ  جادیبدهد که به ا  دیجد  هیجانی  اتینسبت به تجرب  ینشیب

آسزوجکند.  یم کشف  به  با    زوجین که    یدلبستگ  یهای ر یپذبی درمانگر 

آموزند  یم  زوجینروش،    نی. در اکندیکمک م   گذارندی به اشتراک م  گریکدی

 2سرزنش  یپاسخ دهند. به جا  یگریبه د  یتیو حما  هیجانیکه چگونه از نظر  

پاسخگوتر    یگریکه نسبت به د   رندیگیم  ادی  زوجین  ،همسراز    3ی ریگکناره  ای

افزا از ن  یآگاه  شیشوند.    ی. به جا شانیزندگ  کیشر  یدلبستگ  ی ازها ی آنها 

درمانگر  زوجشود.  یم  انی شرم ب  ایمانند غم، ترس    هیاول  هیجانات  ،ینگر یمنف

برا   یتا کلمات مناسبکند  یکمک م  زوجینبه   خود    هیجانی  تیوضع  یرا 

حل مشکلات    یرا برا   ید یجد  یهاراه  زوجین (،  4تی. در مرحله سوم )تثبابدیب

تجربه  یم اساس  بر  که  ممکن    منیا  یدلبستگسبک  آموزند  آنها 

همکاران،    بودنمن) شودیم که  2020و  شود  گفته  است  منطقی  لذا   .)

هیجانزوج  دارای    مداردرمانی  زوجین  در  پنهان  ارتباطی  پرخاشگری  بر 

 موثر باشد.  تعارضات زناشویی

که   داد  نشان  نتایج  نهایت  شناختیزوج در  اثربخشی  -درمانی  رفتاری 

زوج به  نسبت  هیجانبیشتری  کاهش  درمانی  بر  ارتباطی مدار  پرخاشگری 

داشته است. تاکنون پژوهشی انجام نشده است که نشان داده باشد،  پنهان  

شناختیزوج  زوج -درمانی  به  نسبت  بیشتری  اثربخشی  درمانی رفتاری 

کاهش  هیجان بر  پنهانمدار  ارتباطی  و    پرخاشگری  همسویی  لذا  دارد، 

قبلی  مطالعات  و  تحقیقات  نتایج  با  آمده  دست  به  نتیجه  این  ناهمسویی 

نیست. می  مشخص  آمده  دست  به  نتیجه  این  تبیین  که در  گفت  توان 

طر  ینزوجمدار،  جان هیدرمانگران  زوج  از  مورد    قیرا  در  هیجانات  گفتگو 

از آن   ییکنند تا در رهایم قیرا تشو زوجیناز  ک یکنند و هر یم ییراهنما

  فن منجر به    ندیفرآ  نیدهند. ا  شیرا افزا  یشرکت کنند تا خودآگاه  جانیه

را    هیجانی که پاسخ    یکی از همسرانکه    یزمان  یعنیشود،  یم  وندیپ  یماندر

 یهمدل   جهیآگاه شود و در نت  شتریخود ب  کیتواند از ادراک شریشنود میم

  کیهستند، به هر    5ی گشتالتدرمان    ادآوریکه    ییهاش یدهد. نما  شیرا افزا

مزوجین  از   درگ   کنندی کمک  با  در    ریتا    ود   ای  ینیآفرنقش  فنونشدن 

؛ به نقل  2015 نگ،یرا کشف و ابراز کنند)گلد یترق یعم هیجانات ،6یصندل

این می2020از بودنمن و همکاران،   بر  افزون  درمانی توان گفت که زوج(. 

راه  رفتاری-شناختی آموزش  آن  به  هدف  تعارض  و حل  ارتباط  های جدید 

عنوان  به  هیجاناتها و  بر تعامل بین شناخت  در  فنونتمام  و    است  ینزوج

مورد علاق اصلی  دارندنتیجه  به جای کار  .  ه تمرکز  این حال، درمانگران  با 

های منفی ، به تفکر ناکارآمد و پردازش اطلاعات، نگرشهیجاناتمستقیم با  

و غیرواقعی یا اغراق آمیز نسبت به شریک زندگی و تأثیر آنها بر تجربیات و  

نی درمازوج مورد استفاده در  فنونبنابراین،  .  پردازندرفتارهای عاطفی زوج می

برداری از تبادل  های شناختی با هدف بهره بر اصلاح تحریف  رفتاری-شناختی

یک رویکرد   مدار درمانی هیجاناما زوج  ..کنندتمرکز می زوجینعاطفی بین 

می گرفته  نظر  در  که  تجربی  می  زوجینشود  قادر  تا  را  و    هیجاناتسازد 

 
1. restructuring interactions 

2. blaming 

3.  withdrawing 

4. consolidation 

های دلبستگی طرحوارهدر درجه اول بر  .  الگوهای تعاملی جدیدی ایجاد کنند

درمانی . زوجین در زوجیا نیازهای شخصی تعلق، احترام و اعتبار تمرکز دارد

تعامل    هیچاناتگیرند درک کنند که  یاد می  مدار هیجان الگوهای  و  منفی 

از برآورده نشدن این نیازهای دلبستگی است به جای یک  .  ناکارآمد ناشی 

مانند ساختاریافته  درمانگرانرفتاری-شناختی  درمانیزوج آموزش   ، 

از طریق   زوجیندر طول تعاملات    هیجانیبا تجارب   مداردرمانی هیجان زوج 

می کار  آنها  کردن  ملموس  و  مشاهده  آگاهی  .  کنندقابل  و    هیجانیایجاد 

ناایمن   دلبستگی  از  کلیدی  همسر شناختی  جزء  هیجانزوج،    مدار درمانی 

هیجان زوج درمانگران.  است توضیح   هیجانیای  ه واکنش  مداردرمانی  را 

.  کنندبرای درک مبتنی بر دلبستگی جستجو می  زوجیندهند و همراه با  می

تا   مداردرمانی هیجانزوج و  رفتاری-درمانی شناختیزوج بنابراین، اهداف در

روش حال،  این  با  هستند،  مشابه  استحدودی  متفاوت   درمانگران.  ها 

دهند، رویکرد آنها ساختار  هایی را آموزش نمی مهارت   مداردرمانی هیجانزوج 

در مجموع، هر  .  تر هستندکمتری دارد و درمانگران در کشف فرآیندها فعال 

با هدف کمک به    مداردرمانی هیجانزوج و مداردرمانی هیجانزوج  دو رویکرد

رسیدگی زناشویی  منفی، به پریشانی    هیجاناتبرای مقابله مؤثرتر با    ینزوج

کنند، با این حال،  کار می  هیجانی زوجینهر دو رویکرد با تجربه  .  کنندیم

. بنابراین از آنجایی کند متفاوت استهایی که هر روش با آنها برخورد میروش 

اصلکه   کمک  ین  است که به زوج  نیا  مداردرمانی هیجانزوجدر    یتمرکز 

تا  یم مؤثر  هیجاناتچگونه    رندیبگ  ادیکند  به طور  را    گر ی کدیبا    یتر خود 

(.  2020؛ به نقل از بودنمن و همکاران، 2015 ،7نگ یارتباط برقرار کنند)گلد

خود را    هیحاناتشود که  ی آموزش داده م  ینبه زوجدرمانی  در این روش زوج

.  ندمتقابل و تعامل دوجانبه شرکت کن  ییدر پاسخگو  شتریبهتر درک کنند و ب

  ی هاتا تجربه شوندی م قیتشو ین، زوج  مداردرمانی هیجانزوج رو، در  نیاز ا

  ی(. به جا 2019و همکاران،    نمنیو اکنون را کشف کنند)گر  نجایا  یجانیه

گذاشتن   اشتراک  با    ینزوج  ه،یاول  هیجاناتبه  اغلب    هیجاناتمضطرب 

کناره  یا هیثانو و  زدن  نق  حمله،  در  برقرار  یم  انیب  یریگکه  ارتباط  شود، 

ایم به  هیجانزوجدرمانگران    ب،یترت  نیکنند.  هر    مداردرمانی  از    کیبه 

کنند.  ی( کمک مرهی)غم، ترس، شرم و غیهاول  هیجاناتکشف    یبرا  زوجین

 یبررس   یکی  یرا برا   هیاولهیجانات    کند،یم  ییرا راهنما  نفردرمانگر هر دو  زوج

گوش    هیجانی  از لحاظ    نهکه چگو  دهدیو به طرف مقابل نشان م  کندیم

)ویبه و جانسون،  پاسخ دهد  هیجانیهماهنگ از نظر    یا وه یکند و چگونه به ش

زوج2016 که  شود  گفته  است  منطقی  لذا  شناختی(.  رفتاری  -درمانی 

زوج  به  نسبت  بیشتری  بر کاهش  درمانی هیجاناثربخشی  پرخاشگری  مدار 

 زوجین دارای تعارضات زناشویی داشته باشد.    ارتباطی پنهان

انتخاب نمونه از  پژوهش حاضر محدودیت  در انجام هایی وجود داشت، 

میتهران   شهر  یافتهایجاب  تعمیم  در  نظر  کند که  در  را  احتیاط  جانب  ها 

آوری داده به پرسشنامه و عدم استفاده از سایر  داشت. محدود بودن ابزار جمع 

  ها و مشکلات این پژوهش است. چرا کهگیری از دیگر محدودیت ابزار اندازه

5. Gestalt therapy 

6. two-chair 

7. Gladding  
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سوگیری وجود داشته باشد، چرا  زوجین  این احتمال وجود دارد که در پاسخ  

که ملاک انتخاب تعارضات زناشویی پرسشنامه خودگزارشی بوده است. این  

تر  پژوهش به دلیل محدودیت زمانی قادر به اجرای مرحله پیگیری بلندمدت

یک مرحله    درمانی نبود و تنها بهبرای بررسی تداوم و ماندگاری اثرات زوج 

های مشابه در  شود پژوهشپیشنهاد میسنجش پیگیری دو ماهه اکتفا شد.  
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