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  چكيده
پژوهش حاضر با هدف بررسي تأثير خانواده درماني كوتاه مدت ستير برصميميت زوج ها 

گروه كنترل پس آزمون با  -روش پژوهش نيمه تجربي بود و از طرح پيش آزمون. انجام شد
نمونه . هاي داوطلب شهر قزوين بود جامعة آماري پژوهش متشكِّل از كلية زوج. استفاده شد

گيري  بودند كه به روش نمونه) زوج گروه كنترل 8  زوج گروه آزمايش و8( زوج 16شامل 
 6 زوج در گروه آزمايش و 6پس از ريزش اوليه . داوطلبانه با جايگزيني تصادفي انتخاب شدند

 جلسه مشاوره گروهي 6گروه آزمايش در . وج در گروه كنترل تا پايان پژوهش حضور داشتندز
به شيوه خانواده درماني كوتاه مدت ستير شركت كردند، در حالي كه گروه كنترل تحت هيچ 

هاي   بود كه زوج»1983مقياس صميميت واكر و تامپسون، «ابزار پژوهش. اي قرارنگرفت مداخله
نتايج . ر سه مرحلة پيش آزمون، پس آزمون و پيگيري، آن را تكميل كردندهر دو گروه د

معني داري در بين گروه آزمايش و كنترل در مرحلة  تحليل كوواريانس نشان داد كه تفاوت
توان نتيجه گرفت كه خانواده درماني  بنابراين مي. )>05/0P( پس آزمون و پيگيري وجود دارد

 زوج هاي گروه آزمايش در مقايسه با زوج هاي گروه كنترل مؤثر كوتاه مدت ستير بر صميميت
     دار ستير  اي نظام كند كه درمان استحاله هاي پژوهش حاضر مشخص مي يافته. بوده است

راستاي  توان در براين ازاين اطّلاعات مي تأثيرگذار باشد، بناها زوج  صميميتيتواند بر ارتقا مي
ها را افزايش داد و يا از كاهش آن  زوج استفاده كرد و صميميتمداخلات باليني و درماني 

  .جلوگيري كرد
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  مقدمه
از  . و لذّت انسان است1صميميت ازدواج و رابطة زناشويي منبع حمايت،

بردباري و  اني،مهرب علاقه، همدردي، ازدواج سبب پيدايش همكاري، طرفي
 تغييرات تكنولوژي، ).2005 ،2بات( پذيري نسبت به خانواده خواهد بود مسؤوليت

 فرهنگي، اقتصادي، اجتماعي در تغيير كاركرد اولية ازدواج كه شامل عشق،
 ،3برگرو هانا(نقش اساسي داشته است  صميميت بين زن و شوهر است، محبت و

ان يك فرآيند مهم در توسعة روابط در اين ميان صميميت به عنو). 1999
 هاي عمده مشاوران است در حال حاضر از نگراني دوستانه شناخته شده است،

  درمانگر خواسته شد1160اي از ؛ به طوري كه در مطالعه)2001، 4باگاروزي(
آنها به ترتيب . بندي كنند هاي اختلافات زناشويي را درجه ترين حوزهكه مشكل

 غير واقعي از ازدواج و همسر، فقدان صميميت و نشان ندادن ارتباط، انتظارات
مظلومي، ( هاي مشكلات زناشويي معرفي كردند علاقه را به عنوان مهمترين جنبه

1386 .(  
  نياز به صميميت كه يك نياز پيشرفته جهاني و بيولوژيكي در تمامي 

  با شخص ديگرتشابه و يك رابطة عاشقانه يا هيجاني ، نزديكيهاست، به انسان
اشاره دارد و مستلزم شناخت و درك عميق از فرد ديگر به منظور بيان افكار و 

 رود مي به كار احساساتي است كه به عنوان منشأ تشابه و نزديكي،
صميميت، به صورت الگوي رفتاري بسيار مهمي مفهوم سازي ). 2001باگاروزي،(

تماعي نيرومندي است كه بر  هيجاني و اج-هاي عاطفي شده است و داراي جنبه
، )تجربة مثبت مشاركت(، رضايت خاطر )ي مثبت همسويي و برابري تجربه(پاية 

  ). 2007، 5اسپرچر، ونزل و هاروي(و عشق شكل مي گيرد 
با ديگري ) بدون كنترل(روان شناسان صميميت را توانايي برقراري ارتباط 

آن را از حالات طبيعي انسان تعريف مي كنند و ) بدون بازداري(و بيان عواطف 
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 ادوارد ؛1992 (2هاي دريگوتاس و راسبالت پژوهش ).2006، 1بلوم(دانند  مي
 ،6به نقل از كرباي ،5،1989ريس و شيور ؛1982 ،4مك آدامز و وايلنت ،3كانر

اما همة آنها  كنند، هاي متعددي توصيف مي صميميت را به شكل ،)2005
 شريك شدن در دنياي گويي، نزديكي و پرده صميميت را يك احساس بي

 واقعي، اساسي به عنوان نيازي همچنين صميميت .داننديخصوصي فرد ديگر م
 باگاروزي،( شودو فرآيندي پويا، تعدادي از ابعاد مرتبط به هم را شامل مي

صميميت در ) 1386 به نقل از نظري، ،1980( ،7براي نمونه وارينگ ).2001
ميزان همكاري صميمانة ( سازگاري،:  عنصرشامل8ركيبي از ها را ت روابط زوج

    ها نسبت به هم احساس  ميزان تعهدي كه زوج (8همبستگي ،)ها با هم زوج
، خودمختاري )ميزان رضايت از رابطة جنسيِ همسر(، رابطة جنسي)كنند مي

ميزان استقلالي كه زن و شوهر براي ارتباط با اعضاي خانواده و دوستان، (
توانند اختلاف نظرهاي  ها مي ميزاني كه زوج(حلِّ تعارض  ،)كنند اس مياحس

 ها احساسات و عواطف خود را ميزاني كه زوج(عاطفه  ،)خود را با هم حل كنند
  درجه اي كه زوج ها افكار، (9 انگري، بي)به راحتي براي يكديگر بيان مي كنند

ميزان اعتماد به ( يتو هو )كنند هاي خود را به يكديگر ابراز مي عقايد و نگرش
صميميت در ازدواج با ارزش است، زيرا . گردد مي) نفس و عزّت نفسِ زن و شوهر

كند و به طور مثبتي با سازگاري  ها را نسبت به ثبات ارتباط محكم مي تعهد زوج
صميميت نقش مهمي را در  ).1384اعتمادي، ( و رضايت زناشويي همراه است 

كند  دراز مدت ايفا مي ناشويي و همچنين تداوم آن روابط دررضايت از روابط ز
عمق صميميتي كه زوج ها در روابطشان ايجاد  ).2004 ،10دبرا و ماشك و آرون(

 احساسات، مي كنند به توانايي آنها براي انتقال روشن، صريح و مؤثر افكار،
                                                           

1 - Bulum 
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رتباط خوب، ا ).2001 باگاروزي،(آرزوهايشان بستگي دارد  خواسته ها و نيازها،
تعهد و نكات مثبت  كند، در حالي كه ارتباط بد،صميميت عميقي ايجاد مي

 ، به نقل از1989(2نولرو گاتري). 1387 ،1هالفورد( بردرابطه را ازبين مي
مطرح كرده اند كه ارتباط در ازدواج ) 1384محمودي، اديب راد و زاده محمدي، 

  .رتباط بين زن و شوهر وجود داردمهم است، زيرا روابط به طور اساسي در ا
كنند و رابطة صميمانه دارند ازتوانايي لازم هايي كه ارتباط مؤثر برقرار ميزوج

و  خود براي تصديق يكديگر، گوش دادن و پاسخ غير تدافعي به نيازهاي همسر
ها و احساسات منفي   تمركز بر مسائل موجود در هنگام بروز سوء تفاهم

  ).2005، 3لاور( برخوردارند
بسياري از زوج هايي كه به خاطر وجود مشكلات صميميت در روابطشان 

كنند، اغلب ارتباط ضعيف را به عنوان دليل اصلي  مي به مشاور مراجعه
ارتباط زناشويي فرايندي  ).2004دبرا و همكاران، ( نمايند مشكلاتشان ذكر مي

هم به صورت   گفتار ودر قالب هم به صورت كلامي، ها است كه در طي آن زوج
هاي مختلف با  حالت هاي چهره و ژست مكث، در قالب گوش دادن، غيركلامي،

؛ بنابراين )1383نوابي نژاد، ( پردازند يكديگر به تبادل احساسات و افكار مي
 است و برقراري ارتباط كارآمد اولين گام در فرايند ايجاد يا افزايش صميميت

براي ايجاد صميميت و رشد  اي ارتباط كارآمد، نيزهها و الگو پرداختن به سبك
   الگوهاي ارتباطي در  ارتباط و). 2001 باگاروزي،(مداوم آن ضروري است 

هاي مختلف خانواده درماني مورد توجه قرار گرفته است كه مدل خانواده  نظريه
 هاي خانواده درماني مدل ستير يكي از شاخه. درماني ستير يكي از آنهاست

) 2002(بنمن .  اجرا كرده است4گرا است كه روش كوتاه مدت آن را بنمن بهتجر
معتقد است مدل كوتاه مدت ستير بر اساس توانايي انسان براي تغيير، رشد و 

هر انساني موجودي يگانه است و داراي منابع دروني و . آشكار كردن آنهاست
كوتاه مدت ستير براي مدل . اي است كه آنها را به كار نمي گيرد نيروي بالقوه
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ها شود كه همه انسانهمه مراجعان اميد را به ارمغان مي آورد، زيرا تصور مي
شود افراد همچنين تصور مي. داراي منابع دروني براي تغيير و رشد هستند

تري از قادرند استعدادها و نيروهاي بالقوه خود را تحقق بخشيده و به شكل كامل
هاي كوتاه مدتي كه تك  ستير برخلاف انواع درمانمدل .انسانيت دست يابند

پردازند، همه اين ابَعاد  بعدي هستند و تنها به رفتار، شناخت و يا احساسات مي
، از  دهد كه اختلال عملكرد خانوادهاين مدل نشان مي. دهدرا مورد توجه قرار مي

ين هر فرد هاي نادرست برخاسته است و اين موضوع به عزّت نفسِ پايارتباط
 دراين رويكرد هر نشانة ناسالمي در اعضاي خانواده، نشانگر. شودمربوط مي

 ،)1386سيف و يادگاري،(مشكلاتي است كه مانع رشد عاطفي آنها شده است 
). 1387جراره و احمدي، (ها دارد  بنابراين سعي در افزايش نزديكي عاطفي زوج

ا براساس اهداف مراجعان بكار هگردند و تكنيكدر اين مدل اهداف تعيين مي
  ).2006، ١كوهن( شودگرفته مي

ايجاد ارتباطي روشن و شفّاف  در اين مدل هدف از درمان، رشد شخصي و
ستير مدعي است . )2006 ؛ كوهن،3،2000 فريمن؛2،2006كار( در مراجعان است

رساني  پيام. كه شيوة پيام رساني خانواده احساس ارزش شخصي اعضاي آن است
) ناهمخوان و نامناسب، شده، تحريف غيرمستقيم، مبهم، ناقص،( ناكارآمد ارتباطو 

). 1385، 4گلدنبرگ و گلدنبرگ(شاخص نظام خانوادگي بدكار به شمار مي آيند 
بسياري از موانع . به نظر ستير بقاي افراد وابسته به ارتباط روشن و شفّاف است

و  هاي ضد هيم ضمني و وجود پياماز قبيل برداشت ذهنيِ متفاوت افراد از مفا
مور و (نقيض، ممكن است از به وجود آوردن چنين ارتباطي جلوگيري كنند 

در روابط زناشويي مشكلات ارتباطي زماني به وجود مي آيند كه ). 5،2000كارمر
پيام فرستاده شده از سوي همسر با پيام دريافت شده از طرف مقابل متفاوت 

هردو شكل اين پيام ها . ل پنهان و مبهم بودن پيام استباشدو اين تفاوت به دلي
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ها  هاي چهره، حركات دست همچنين حالت. اي برصميميت دارند تباه كننده اثر
تواند براي كيفيت  و بمي آن مي طنينِ صدا، بلندي، كيفيت و زير حالت بدن، و

هي ارائه ها، با پيام شفا هماهنگي كيفيت بخش. بخشي پيام شفاهي به كار رود
تواند اعتماد به روابط را افزايش داده، در نتيجه به رشد  شده از سوي همسر مي

هاي نا مناسب با پيام  صميميت منجر شوند و از سويي ديگر كيفيت بخش
). 2001 باگاروزي،(شود  ها مي روابط بين زوج شفاهي، سبب كاهش اعتماد در

و ) 1،2003روبينز(اط تأكيد دارد ها در ارتب مدل ستير بر ناهمخواني بين پيام
كند  و آنها را ترغيب مي نمايد گفتگوي مستقيم بين اعضاي خانواده را تسهيل مي

بدون قيد و شرط احساسات  هاي خود همخوان عمل كنند و تا در پيام رساني
  . )1385گلدنبرگ و گلدنبرگ، (خود را با وضعيت بدني خود همتا سازند 

از آنها به صورت  را معرفي كرده است كه افراد ستير پنج الگوي ارتباطي
 :اين الگوها عبارتند از. كنند كلامي در روابطشان استفاده ميكلامي و غير

اهميت جلوه دادن ديگران كند با بي در اين الگو فردسعي مي( ،2گرسرزنش
-فردخود را بي ( ،3گرسازش، )احساس قدرت و عزّت نفس را در خود تقويت كند

تعارض به منظور برقراري  از با اهميت، و دهد و ديگران را  جلوه مياهميت
فردبر اين باور است كه با اظهار ( 4گوربطبي، )كند انسجام و وحدت اجتناب مي

عقايد واقعي خود نمي تواند به عزتّ نفس و خود ارزشمندي دست يابد و به  اين 
، )كندمي اهميتي و بيدليل تمام انرژي خود را صرف پرداختن به مسائل فرع

كند و يا عقلي تعامل مي فقط در سطح شناختي در اين الگو فرد (5حسابگر
در اين چهار الگو رابطة يك ). 2006بلوم ،(نمايد فاصلة عاطفي خود را حفظ مي

شود هاي ديگر آن متناقض است و اين امر موجب مي بخش از پيام با بخش
شفّافي برقرار سازد و احساس واقعي خود را به دريافت كننده پيام نتواند ارتباط 

با هدف پنهان كردن ضعف خود از ديگران  اين چهار الگو. طرف مقابل بيان كند
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اما در الگوي پنجم يعني الگوي همتراز افراد بدون اين كه چيزي . رودبه كار مي
بكاري نمايند و از فريرا از هم پنهان كنند، احساسات و تفكرات خود را ابراز مي

 اي است كه به افراد روش ستير به گونه). 2000كارمر، مور و( كننداجتناب مي
كند تا الگوهاي ناكارآمد خود را كشف كرده، احساسات خودشان از كمك مي

كند تا به جاي  ستير به اعضا كمك مي. طريق الگوي همتراز درك و بيان كنند
املاتشان را در زمان حال مورد تكرار ناراحتي گذشته و بازگويي بهبود آنها، تع

  ).1384، به نقل از باي، 2001، 1تامپسون(تجزيه و تحليل قرار دهند 
 و ها و معنادار اين رويكرد جهت بهبود صميميت در روابط زوجمثبتتأثير 

براي مثال لين و والتر . هاي گوناگوني مشخص شده استپژوهش ها درخانواده
تواند مي وهشي نشان دادند كه مدل ستيردر پژ) 1996(و اشميت ) 1991(

؛ 1986، 2ونتر(هاي همچنين پژوهش. ها را افزايش دهد زوج صميميت
؛ 5،1994؛ نااُمي4،1992؛ مورگان1386، به نقل از گودرزي،3،1997آرمسترانگ

 )1386و گودرزي، 1384؛ باي، 2008، 7؛ برمودز2006؛ كوهن،2005، 6بنتمين
  .تواند بر روابط و صميميت زوج ها مؤثر باشدمشخص كرد كه مدل ستير مي

صميميت با ايجاد بعد خاص و مثبت در زندگي زناشويي و تأمين بهداشت 
رواني اعضاي خانواده، عاملي محافظت كننده و نيرومند در برابر مشكلات فردي 

صميمي بين زن و شوهر در خانواده، در  و اجتماعي است و تأكيد بر روابط
    هاي فردي، به درك و شناخت بهتر رفتارهاي  أكيد بر ديدگاهمقايسه با ت

شناخت ). 2005، 8لورنسو، بارت، و راوين(مسأله ساز و تغيير آنها كمك مي كند 
صميميت، به معناي شناخت تنوع در ساختارهاي خانوادگي است، به همين 

متن روابط كنند تا با در نظر گرفتن فرد در دليل، درمانگران خانواده سعي مي
اي كه در خانواده دارد، مشكلات فردي را صرفاً حاصل رشد و تحول صميمانه

                                                           
1 -Thompson 
2 -Venter 
3 -Armestrong 
4 - Morgan 
5 - Naomi 
6 - Bentheim 
7 -Bermudez 
8 - Laurenceaum, Barrett & Rovine 
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ها صميميت خود را با فردي ندانند و در درمان، موقعيتي را ايجاد كنند كه زوج
، 1بارنز(هاي متفاوت صميميت را درك كنند سبك و يكديگر افزايش دهند

ژوهش حاضر بررسي تأثيرخانواده با توجه به تمهيدات يادشده، هدف پ).  1998
بر اين اساس سؤال پژوهش . ها استكوتاه مدت ستير برصميميت زوجدرماني

ها  كوتاه مدت ستير برصميميت زوج درماني خانواده آيا: حاضر عبارت است از
  مؤثر است؟

  
  روش 

پس آزمون  -روش پژوهش حاضر نيمه تجربي بود و از طرح پيش آزمون
هاي شهر جامعة آماري پژوهش حاضركلية زوج. ترل استفاده شدبا گروه كن

گيري غيرتصادفي با جايگزيني براي انتخاب نمونه از روش نمونه. قزوين بودند
هاي داوطلب شركت در  بدين صورت كه از بين زوج. تصادفي استفاده شد

گذشتن حداقل يك سال از : هاي انتخاب از قبيلجلسات با توجه به ملاك
دو عضو زوج  اج آنها، دارا بودن حداقل مدرك تحصيلي ديپلم، شركت هرازدو

 8زوج انتخاب و از بين آنها 16نداشتن اعتياد و سوء مصرف مواد،  درجلسات و
.  زوج در گروه كنترل به صورت تصادفي جايگزين شدند8زوج درگروه آزمايش و 

 زمينة اجراي اين طريق ارائه فراخواني در قابل ذكر است كه نمونة داوطلب از
هاي محلي و اطّلاعيه از انجام پژوهش جلسات و اطلاّع رساني از طريق روزنامه

  . مطّلع شدند و آمادگي خود را براي همكاري و شركت در جلسات اعلام كردند
  

  ابزار پژوهش 
سؤال دارد و توسط واكر و      17اين مقياس : 2مقياس صميميت واكر و تامپسون    

ايـن مقيـاس    .  سنجيدن مهر و صميميت تهيه شده است       براي) 1983(تامپسون  
گيـرد، امـا    جزئي از يك ابزار بزرگتر است كه چندين بعد صميميت را در بر مـي              

نمـرة  . توسط تهيه كنندگان آن به صورت مقياس مستقلي گـزارش شـده اسـت             

                                                           
1 - Barnes 
2 - Walker & Thompson 
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ؤالات و تقسيم آن بر عدد          آزمودني در مقياس صميميت از طريق جمع نمرات س        
 است و نمرة بالاتر نشانه صميميت       7  تا 1دامنة نمرات بين    . صل  مي شود   حا17

مـادر ايـن دانـشجويان و       166 دختـر،    166اين مقياس ابتدا بـرروي      . بيشتر است 
 و بـراي    21/6ميانگين مقياس صميميت براي مـادران       .  مادربزرگ اجرا شد   148

پايايي مقياس را از     الكسيس، واكر و تامپسون    ).1387ثنايي،  ( بود   04/6دختران  
در ايـران نيـز اعتمـادي       .  گـزارش كـرده انـد      97/0تـا 91/0طريق آلفاي كرونباخ    

ضريب آلفاي كرونباخ محاسبه شده براي مقياس را به         ) 1386(و خزايي ) 1384(
در پژوهش حاضر پايايي مقياس با استفاده .  گزارش كرده اند85/0و 96/0ترتيب 

.  بـه دسـت آمـد   82/0طريـق دو نيمـه كـردن   و از 85/0از ضريب آلفاي كرونباخ  
روايي اين مقياس از طريق اجراي همزمان با پرسـشنامه صـميميت باگـاروزي و               

محاسبه شد كه نشان دهنـدة روايـي خـوبي          82/0برآورد ضريب همبستگي آنها     
  ).1384اعتمادي، (براي اين مقياس است 

  

  شيوه اجرا
ش آزمون بر روي آنها اجرا      پي ،هاجهت انجام پژوهش پس از انتخاب آزمودني      

گرديد و شركت كنندگان در پژوهش به طـور تـصادفي بـه دو گـروه آزمـايش و                   
سپس مداخله آزمايشي يعنـي مـشاوره گروهـي بـه شـيوة             . كنترل تقسيم شدند  
. اجرا شـد  )  دقيقه 120هر هفته يك جلسه به مدت       ( جلسه   6ارتباطي ستير، در    

 زوج از گـروه كنتـرل افـت         2ش و  زوج از گـروه آزمـاي      2پس از شـروع جلـسات       
 زوج بـراي  6 زوج بـراي گـروه آزمـايش و        6داشتند، به طوري كه كار پژوهش با        
شايان ذكر است كه در طي اين مدت گروه         . گرووه كنترل تا پايان ادامه پيدا كرد      

پس از اتمام جلـسات، هـر       . كنترل تحت هيچ گونه مداخلة آزمايشي قرار نگرفت       
رزيابي قرارگرفتند و يك ماه و نيم پس از انجام پس آزمون، دوگروه مجدداً مورد ا

 شده تعيين پيش برنامة از  يك طبق كه جلسات .آمد عملب ها آزمون پيگيري  از زوج 
 بـنمن،   گومـوري،  سـتير،  ؛1384ستير، درماني خانواده نظري مباني از استفاده با و

1گربر
  :ر اجرا گرديدتنظيم شده بود، به شرح زي) 2006،2008بنمن،  ؛1991، 

                                                           
1 - Satir, Gomori, Banmen & Gerber 
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سـاير اعـضا بـه       خوش آمدگويي به اعضا، معرفي رهبر گروه به اعضا و          :اول جلسة
ساختار جلسات و قوانين اصلي، بحث در        يكديگر، بررسي اهداف، مروري بر    

ارزش شخصي و ميزان توجه هر فرد به خود، بحـث در مـورد ارتبـاط                 مورد
  .زناشويي

تمرين . ف زدن و گوش دادن به همسر      تمرين فنون توجه كردن، حر     :جلسة دوم  
  . 1تكنيك توجه به حالات هم

تشريح .  تشريح الگوهاي ارتباطي و اجراي اين الگوها از سوي زوج ها    :جلسة سوم 
  . و تمرين الگوي پيام رساني همخوان

تـشريح و تمـرين   .  تشريح  فن لمس يا تماس و نقش آن در روابط         :جلسة چهارم 
  . »من«ر با استفاده از پيام هاي تكنيك الگوسازي ارتباط مؤث

 تشريح فن حائل ها براي نشان دادن اين موضوع كه همه اعـضا بـه                :جلسة پنجم 
 . اجراي تكنيك نقشة خانوادگي. نوعي با هم در ارتباط هستند

كه بتوانند با يكديگر به صورت مـستقيم و       آموزش به اعضا براي اين     :جلسة ششم 
شان صحبت كنند وآنها را ابراز      رة احساسات روشن ارتباط برقراركنند و دربا    

  .بندي و نتيجه گيريكنند، جمع
  

  ها يافته
.  تحليل گرديد2هاي حاصل از اجراي پژوهش از طريق تحليل كوواريانس داده

هاي آن، يعني مـستقل     براي استفاده از روش تحليل كوواريانس ابتدا پيش فرض        
 و خطـي بـودن       شيب رگرسـيون    همگني ها،بودن، نرمال بودن، همگني واريانس    

 و 3 اسميرنف-ها ازآزمون كولموگورفبراي بررسي نرمال بودن داده. بررسي شدند
نتـايج  .  اسـتفاده شـد    4ها از آزمـون لـوين     براي بررسي مفروضه همگني واريانس    

  .ها جهت انجام تحليل كوواريانس بودحاكي از رعايت و برقراري همة پيش فرض

                                                           
1 - taking a temperature  reading   
2 - analysis of covariance 
3 - Kolmogorov-Smirnov Test 
4 - Levene's Test for Equality of Variances 
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   اسميرنف براي بررسي نرمال بودن توزيع متغيرها -فآزمون كولموگور. 1جدول
  سطح معناداري   اسميرنف -مقدار آماره كولموگورف  متغير

  969/0  491/0  پس آزمون
  595/0  769/0  پيگيري

  
 مشاهده مي شود، تمامي متغيـر هـا در مرحلـة پـيش              1طوردر جدول   همان

  ).<05/0P(آزمون وپس آزمون داراي توزيع نرمال هستند
  
  .2ولجد

  آزمون لوين براي بررسي مفروضه يكساني واريانس ها در مرحله پس آزمون و پيگيري
  سطح معناداري  df1  df2  F  مرحله                   شاخص

  564/0  344/0  22 1 پس آزمون
  937/0  006/0  22  1  پيگيري

  
 بـراي متغيـر صـميميت درمرحلـة         Fدهد كه مقدار     نشان مي  2نتايج جدول   

بنـابراين مفروضـه يكـساني      ). <05/0P( و پيگيـري معنـادار نيـست         پس آزمون 
هـا، مفروضـه    پس از محاسبه مفروضه يكساني واريانس     . شودها تأييد مي  واريانس

هـا  اين مفروضه فقدان تعامـل بـين گـروه        . يكساني شيب رگرسيون محاسبه شد    
ته كند، به طوري كه اگـر تعامـل وجـود نداش ـ          ونمرات پيش آزمون را بررسي مي     

  .ها يكسان استباشد، شيب رگرسيون
  

  آزمون تحليل واريانس براي بررسي تعامل  بين گروه ها و نمرات پيش آزمون. 3جدول
           شاخص           

  سطح معناداري  F  درجه آزادي    مرحله 

  179/0  938/1  1  پس آزمون
  119/0  653/2  1  پيگيري

  
 محاسبه شده بـراي متغيـر صـميميت در          Fدهد كه    نشان مي  3لنتايج جدو 

بنابر اين شيب رگرسيون  ).<05/0P(مرحلة پس آزمون و پيگيري معنادارنيست 
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پـس از  . ها ونمـرات پـيش آزمـون تعامـل وجـود نـدارد      يكسان است و بين گروه  
 tها و يكساني شيب رگرسـيون، آزمـون    بررسي و تأييد مفروضه يكساني واريانس     

هاي پيش آزمون گروه هاي آزمايش و كنترل هاي مستقل براي بررسي نمره  روهگ
هـا و مفروضـه     پس از بررسي و تأييـد مفروضـه يكـساني واريـانس           . انجام گرديد 

هـا مـورد توجـه اسـت كـه چـون            يكساني شيب رگرسيوني، مستقل بودن گـروه      
شـده انـد،   آزمودني ها در دو گروه آزمايش و كنترل به صورت تصادفي جايگزين       

  . اين مفروضه هم مورد تأييد مي باشد
  

   براي مقايسه نمرات پيش آزمون گروه هاي آزمايش و كنترلtآزمون . 4جدول
            شاخص
  انحراف  ميانگين  گروه ها        

  معيار
  تفاوت
  ميانگين

  درجه
 t  آزادي

  سطح
 معناداري

  248/0  64/5  آزمايش
  197/0  69/5  كنترل

0490/0-  22  534/0-  599/0  

  
 مشاهده مي شود تفاوت معناداري در پيش آزمون 4همان طور كه در جدول 

اين نتيجه بدين معني اسـت كـه    ).<05/0P(گروه آزمايش و كنترل وجود ندارد
هاي مشاهده شده در مرحلة پس آزمون و پيگيري نتيجة مداخلة آزمايشي تفاوت

پـس از بررسـي     . باشـد  سـتير مـي    كوتاه مـدت  يعني به كارگيري خانواده درماني    
ها در مرحلة پيش آزمون، تحليـل كوواريـانس بـراي           معنادارنبودن ميانگين گروه  

  .آزمون فرضيه پژوهش انجام شد
  

تحليل كوواريانس مربوط به تأثير نمرات صميميت گروه هاي آزمايش و كنترل در . 5جدول
  مرحله پس آزمون

  منبع
  تغييرات

  مجموع
  مجذورات

  درجه
  آزادي

  ميانگين
  F  مجذورات

  سطح
  ضريب اتا  معناداري

  420/0  001/0  19/15  18/1  1  18/1  اثر پيش آزمون
  674/0  000/0  46/43  39/3  1  39/3  گروه
    078/0  21  63/1  خطا
    23  81/5  كل
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 نشان مي دهد كه خانواده درماني كوتاه مـدت سـتير پـس از               5نتايج جدول   
بنابراين فرضيه پژوهش حاضر    ). >05/0P(كنترل اثرِ پيش آزمون   معنا داراست       

 اين نتيجه بدان معناست كه خانواده درماني كوتاه مدت ستير بـر          . گرددتأييد مي 
بر اساس   .هاي گروه آزمايش در مرحله پس آزمون مؤثر بوده است          صميميت زوج 
ها در نمرة صميميت در پس آزمـون، مربـوط           از تفاوت گروه   674/0ضريب تأثير   

  .كوتاه مدت ستير استانواده درمانيبه تأثيرخ
  

تحليل كوواريانس پس آزمون تأثيرخانواده درماني كوتاه مدت ستير بر صميميت .  6جدول
  زوج ها در مرحله پيگيري

  مجموع  منبع تغييرات
  مجذورات

  درجه
  آزادي

  ميانگين
  F  مجذورات

  سطح
  ضريب اتا  معناداري

  178/0  045/0  55/4  507/0  1  507/0  اثر پيش آزمون
  533/0  000/0  92/23  66/2  1  66/2  گروه
    111/0  21  33/2  خطا
    23  28/5  كل

  
 نشان مي دهد كه خانواده درماني كوتـاه مـدت سـتير             6نتايج جدول شمارة    

ايـن نتيجـه بـدان      ). >05/0P(پس از كنترل اثـر پـيش آزمـون  معنـادار اسـت             
زوج هاي گروه آزمايش    كوتاه مدت ستير برصميميت     معناست كه خانواده درماني   

از تفـاوت    533/0بر اساس ضريب تـأثير،       .در مرحلة پيگيري نيز مؤثر بوده است      
خـانواده درمـاني     ها در نمرة صميميت در مرحلة پيگيري، مربوط بـه تـأثير           گروه

  .كوتاه مدت ستير است
  

  بحث و نتيجه گيري
ر نتــايج پــژوهش نــشان دادكــه بــين زوج هــاي گــروه آزمــايش و كنتــرل د

صميميت تفاوت معناداري هم در مرحلة پس آزمون و هـم در مرحلـة پيگيـري                
 خانواده درماني كوتـاه مـدت    بدين معناست كهنتيجهاين  ).>05/0P( جود دارد

هاي گروه آزمايش مؤثر باشد، به طوري كـه   ستير توانسته است بر صميميت زوج    
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هـاي گـروه آزمـايش      جباعث افـزايش صـميميت در زو     به كار گيري اين رويكرد،    
نكتة قابل توجه اين است كـه پـس از    .هاي گروه كنترل شده است نسبت به زوج

مرحلـة پيگيـري  نيـز        يعنـي در   گذشت يك ماه و نيم از پايان جلسات گروهي،        
اين نتيجه نشان  .تفاوت معناداري بين هر دو گروه آزمايش و كنترل مشاهده شد    

از  .ر صميميت زوج ها در شرايط طبيعي اسـت دهنده تداومِ تأثير رويكرد ستير ب
همـان طـور كـه در     .موارد قابل ذكر ديگر در نتايج، توجه به ضريب تـأثير اسـت          

و در  ) 674/0(در مرحلة پس آزمـون       ضريب تأثير  داده شد،  ها نشان  بخش يافته 
اين يافتـه بـدان معناسـت كـه خـانواده            .به دست آمد  ) 533/0(  مرحله پيگيري 

اه مدت ستير تأثير نسبتاً خـوبي بـر گـروه آزمـايش در مرحلـة پـس                درماني كوت 
از  در مرحله پس آزمـون بيـشتر       آزمون و پيگيري داشته است و ميزان اين تأثير        

؛ لـين و    1986هـايِ ونتـر،    همسو با پـژوهش    اين يافته . مرحله پيگيري بوده است   
؛ 1992؛ مورگــان،1386، بــه نقــل از گــودرزي،1997آرمــسترانگ، ؛1991والتــر،
؛ 2008؛ برمــودز، 2006؛ كــوهن،2005 ؛ بنتمــين،1996؛ اشــميت،1994نــااُمي،

علت همسو بودن يافته هاي پژوهش حاضر بـا         .  است 1386و گودرزي، 1384باي،
توان در استفاده از چهارچوب خـانواده درمـاني كوتـاه            هاي پيشين را مي    پژوهش

توان گفت كه    افته مي در تبيين احتمالي اين ي    . مدت ستير در قالب گروه دانست     
بيان احساسات شامل نشان دادن عواطف با كلمات و انتقال احساسات دروني بـه              

از آنجايي كـه ايـن خـانواده درمـاني كوتـاه       ).1384اعتمادي،(طرف مقابل است 
     و آنهـا را ترغيـب       كنـد  مدت ستير گفتگوي مستقيم بـين افـراد را تـسهيل مـي            

بـدون قيـد و شـرط        ي خود همخوان عمل نمايند و     ها نمايد تا در پيام رساني     مي
 گلـدنبرگ و گلـدنبرگ،    ( احساسات خود را با وضعيت بـدني خـود همتـا سـازند            

تواند در بهبود روابـط و در نهايـت صـميميت مـؤثر واقـع               در نتيجه مي   ،)1385
همچنين در طول جلسات، تمام اشخاص درگير دراين فرايند بـه نيازهـا و    .گردد

هايـشان بيـشتر      و بـا هيجـان     كننـد  ساسيت بيشتري پيـدا مـي     شان ح  احساسات
نـشان   را شوند و بيشتر قادرند كه خودمختـاري و صـميميت خـود            هماهنگ مي 

پـژوهش حاضـر مـوارد فـوق در طـول       آنجـايي كـه در   از ).1386خزايي،( دهند
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جلسات لحاظ و اجرا گرديد، مؤثر واقع شدن خانواده درماني كوتاه مدت ستير بر              
  .  يت زوج هاي گروه آزمايش دور از انتظار نيستصميم

بسياري از موانع  .داندستير بقاي افراد را وابسته به ارتباط روشن و شفّاف مي
هاي متفاوت افراد از مفاهيم ضـمني و وجـود پيـام هـاي ضـدو                برداشت از قبيل 

مـور و   ( نقيض ممكن است از به وجود آمدن چنـين ارتبـاطي جلـوگيري كننـد              
تا عواطف خود  مدل خانواده درماني ستير به افراد  كمك مي كند ).2000ر،كرام

    كـه مـانع برقـراري روابـط عـاطفي           و از اين راه بتوانند مقرراتي را       را نشان دهند  
هدف اين مدل افزايش همزمان  همچنين ).١،2006نلسون(تغيير دهند  مي شود،

 يك از اعـضا و مجـزا شـدن از        احساس تعلّق به ديگر اعضا خانواده و استقلال هر        
در پژوهش حاضر نيز ايجاد و تقويت ارتباط شـفّاف  ). 1386نظري،( ديگران است

و روشن و همچنين بروز عواطف در روابط بين زوج ها مورد توجه قـرار گرفـت و         
با در نظر گرفتن     .اصول و فنون اين رويكرد در طول جلسات مطرح و اجرا گرديد           

در بين زوج هاي گروه كنترل و آزمايش قابـل           معني دار  اين موارد، وجود تفاوت   
  . تبيين است

توان گفـت كـه تمركـز بـر تغييـر            در تبيين احتمالي ديگري ار يافته ها مي       
الگوهاي ارتباطي در بين افراد از ديگراهداف خانواده درماني كوتـاه مـدت سـتير               

عمولاً احـساسات  در رابطه با چگونگي ابراز احساسات، سرزنش كنند گان م .است
گيرند، حسابگران احساس خود را نسبت به        خود را نسبت به ديگران در نظر نمي       

ربط گويان هـر چيـزي را حـذف مـي كننـد و       بي موضوع بحث حذف مي كنند،
 اين رويكـرد بـا      .كنندسازشگران احساسا ت خود را نسبت به خودشان حذف مي         

 كند تا عواطفي كه معمولاً آنها را به آنها كمك مي ها در افراد،شناسايي اين الگو
پـرو  ( تري برقرار سازند  كنند، نشان دهند و بدين وسيله ارتباط مناسب       حذف مي 

در پژوهش حاضر نيز با همكاري اعضا، نوع الگوهاي  ).٢،1387چاسكا و نوركراس
 شد و الگوي همتـراز در روابـط نـشان داده           ارتباطي مورد استفاده آنها شناسايي    

رود كه ارتباط كارآمـد  اين با اجراي اين الگو از سوي زوج ها انتظار ميبنابر  .شد
                                                           

1 - Nelson 
2 -Prochaska & Norcross 
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بنـابر ايـن بـه دسـت      .و مؤثر ايجاد، به تبعِ آن صميميت زوج ها نيز افزايش يابد
  . آمدن اين نتيجه دور از انتظار نيست

خانواده درمـاني كوتـاه مـدت       به طور كلي نتايج پژوهش حاضر نشان داد كه          
زوج ها در ايجاد ارتبـاطي روشـن و ايجـاد فـضايي بـراي ابـراز                  به تواندستير مي 

همچنين انجام فنون خانواده درماني كوتـاه مـدت سـتير         .احساسات كمك نمايد  
هاي پژوهش   يافته. ها گردد  تواند در نهايت منجر به افزايش صميميت در زوج        مي

هـاي بـه دسـت       هنمايد، به طوري كه بر اساس يافت ـ       حاضر كاربردهايي را القا مي    
ضمن روشن سـاختن   هاي آموزشي براي زوج ها، توان با برگزاري كارگاهآمده مي

 نقش صميميت در روابط زناشويي، جهت رفع مـشكلات ناشـي از صـميميت در              
گيـري از رويكـرد سـتير و تمركـز بـر اَبعـاد              ها اقدام نمـود و بـا بهـره         روابط زوج 

عاد صميميت در آنهـا كـه منجـر بـه           صميميت در روابط زوج ها، ضمن تقويت اب       
گردد، از بسياري از آسيب هاي روابـط  رضايت زناشويي و كيفيت زندگي بهتر مي 

 پيشگيري كرد و با استفاده    ... زناشويي مانند اختلافات زناشويي، خيانت، طلاق و        
 از مفاهيم رويكرد ستير در جهت استحكام روابط زناشويي و همبستگي خـانواده            

ر بـارتر              .  اقدام نمود  همچنين جهت افزايش صميميت كه به نوبة خود موجـب پـ
هاي آموزشي و درماني را در مراكز         برنامه توانگردد، مي  شدن رابطة زناشويي مي   

همچنـين  . ها اجرا كرد   ها و خانواده   هاي مشاوره و روان شناسي براي زوج       و هسته 
خـانواده درمـاني    فاده از   هاي تخصصي و با است     مشاوران خانواده با برپايي نشست    

 توانند به ارائه راهكارهايي براي ايجاد و تقويت صميميت در          مي كوتاه مدت ستير  
ها دست يابند و آن راهكارها را براي مراجعاني كه بـا مـشكل صـميميت در                  زوج

، كوتاه مـدت سـتير  خانواده درماني روابط مواجه هستند، به كار گيرند و بر اساس 
اي مختص كار بـا زوج هـايي را كـه مـسائل              ي و فنون مداخله   تشخيص هايروش

پـژوهش حاضـر    . بكـار گرفـت    عامل اصلي مشكلات زناشويي آنهاست     صميميت،
هـا    بـر صـميميت زوج     كوتـاه مـدت سـتير     خـانواده درمـاني   تنها به بررسي تأثير     

 پرداخته است، بنابراين نتايج فقط در جهت شناسـايي تـأثير رويكـرد سـتير بـر                 
رابطـه بـا سـاير       درهايي  لذا انجام  پژوهش   . يميت زوج ها حائز اهميت است     صم

متغيرهاي مهم در روابط زناشويي مانند، تعارض، سازگاري و رضايت زناشويي بـا             
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بـراي  . ، كاملاً مفيد و راهگـشا اسـت       استفاده از خانواده درماني كوتاه مدت ستير      
صـميميت    بـر  كوتاه مـدت سـتير    خانواده درماني   قضاوت دقيق تر پيرامون تأثير      

هاي گسترده تـر و بـا        در نمونه  تر هاي جامع  تعميم نتايج، انجام پژوهش    و ها زوج
   .ها، پيشنهاد مي گردد جلسات بيشتر، در ساير جمعيت

 
  قدرداني و تشكر

هايي كه به عنوان آزمودني در اين پژوهش شركت كردند و با همكاري              از زوج 
  .گرددوهش امكان پذير گرديد، تشكر و قدرداني ميصميمانة آنها اجراي پژ
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