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Abstract 

Aim: The present study was conducted aiming to investigate 
the effectiveness of couple intelligence training on the marital 
quality of life and differentiation. Method: The present study 
was quasi-experimental with pretest, posttest, and control 
group design and two-month follow-up stage. The statistical 
population of the present study included couples with marital 
conflict who referred to consultation centers of Isfahan in the 
first quarter of 2020. Thirty couples with marital conflicts 
were selected through purposive sampling method and they 
were randomly accommodated into experimental and control 
groups. The experimental group received twelve ninety-
minute sessions of intervention related to couple intelligence 
training during three months. The applied questionnaires in 
this study included marital conflict questionnaire, marital 
quality of life and Differentiation. The data from the study 
were analyzed through repeated measurement ANOVA. 
Results: the results showed that couple intelligence training 
has significant effect on the marital quality of life and 
differentiation (p<0.001). Conclusion: The findings of the 
study revealed that couple intelligence training can be applied 
as an efficient method to improve the marital quality of life 

and differentiation through employing techniques such as 
training empathy, intimacy, self-awareness, steady 
modification of common sensational, sexual, behavioral and 
cognitive  models and effective measures. 
 
Keywords: Couple intelligence, marital quality of life, 
differentiation, couples. 
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  چکیده

پژوهش حاضر با هدف بررسی اثربخشی آموزش هوش زناشویی بر کیفیت  :هدف

-پژوهش حاضر نیمه : روش انجام گرفت. زوجین زندگی زناشویی و تمایزیافتگی

آزمون با گروه گواه و دوره پیگیري دوماهه بود.  پس -آزمون آزمایشی با طرح پیش

جامعه آماري پژوهش حاضر شامل زوجین داراي تعارضات زناشویی مراجعه کننده 

بود. در این پژوهش تعداد  1398به مراکز مشاوره اصفهان در سه ماهه زمستان سال 

گیري هدفمند  راي تعارضات زناشویی با روش نمونهسال دا 45تا  20زوج  30

هاي آزمایش و گواه گمارده شدند. گروه انتخاب و با گمارش تصادفی در گروه

آزمایش مداخله آموزش هوش زناشویی را طی سه ماه دریافت نمودند. 

هاي مورد استفاده در این پژوهش شامل پرسشنامه تعارض زناشویی؛  پرسشنامه

هاي حاصل از پژوهش به شیوه  اشویی و تمایزیافتگی بود. دادهکیفیت زندگی زن

ها:  یافته گیري مکرر مورد تجزیه و تحلیل قرار گرفت. تحلیل واریانس با اندازه

 نتایج نشان داد که آموزش هوش زناشویی بر کیفیت زندگی زناشویی و تمایزیافتگی

هاي پژوهش حاضر بیانگر  یافته گیري: نتیجه). p<0/001زوجین تأثیر معنادار دارد (

گیري از فنونی همانند آموزش همدلی،  آن بودند که آموزش هوش زناشویی با بهره

صمیمیت، خودآگاهی، اصلاح مداوم الگوهاي احساسی، جنسی، رفتاري و شناختی 

تواند به عنوان یک روش کارآمد جهت بهبود کیفیت  مشترك واقدامات اثربخش می

 زوجین مورد استفاده قرار گیرد. فتگیزندگی زناشویی و تمایزیا

 
 .هوش زناشویی، کیفیت زندگی زناشویی، تمایزیافتگی، زوجین: کلمات کلیدي
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 مقدمه 

تواند  خانواده ساختاري است که حفظ بنیان آن براي تمام جواع امري ضروري است؛ چرا که ثبات در کیان خانواده می

 به مانند خانواده جایگاه بی به توجه شایانی نماید. این در حالی است که کهبه حفظ ساختار هنجارمند جوامع کمک 

گذاري  تواند به عنوان سرمایه رود، می به شمار می فرزندان میتعل و تیترب اساس و هیپا که جامعه ساختار نیاول عنوان

ل معمول در روزهاي اولیه . به شک)2014 ،1کلورسون و رمنیبا(اجتماعی هدفمند و باارزش براي جوامع تلقی شود 

زندگی زناشویی، زوجین احساس عاطفی و روانی نزدیکی نسبت به همدیگر دارند. اما به مرور بعضی از زوجین به 

). 2017و همکاران،  3کنند (ویلسون را تجربه می 2دلایل مختلف به مشکل ارتباطی برخورده و تعارضات زناشویی

شناختی یکی یا هر دو  تعارض زناشویی ممکن است اشکال مختلفی داشته باشد و به صورت افسردگی و آشفتگی روان

زوج، سوء رفتار با همسر و درگیري لفظی و فیزیکی بین هر دو زوج بروز نموده و نهایتاً منجر به طلاق گردد (کریبت، 

یابد که احساس خشم،  ). تعارض زناشویی گاهی اوقات، آن قدر شدت می2017، 4مور -اسمیت، آچینو، باکوم و نیلی

). 2020، 5شود (لی و لیو خشونت، کینه، نفرت، حسادت و سوء رفتار کلامی و فیزیکی در روابط زوجین حاکم می

نظر بهداشت روانی هاي داراي تعارض زناشویی بالا، از  ) نشان داد که زوج2018( 6نتایج مطالعه اوزگاك و تانریوردي

یابد، نارضایتی بیشتري و سلامتی در سطح ضعیفی هستند. با افزایش تعارض در روابط زوجی، ناسازگاري افزایش می

، 7شوند (فرانکل، آممارا، جاکوبویتز و هازن شود به علاوه این مشکلات، از مقدمات طلاق محسوب می حاصل می

نفس،  مندي از زندگی و عزت شادمانی، کاهش رضایت ). آشفتگی و تعارض زناشویی موجب کاهش2015

شود  پایین می 8شناختی و کیفیت زندگی زناشویی ساز براي همسران، افزایش علائم آشفتگی روان هاي مسأله دلبستگی

 ). 1396؛ رسولی، 1397الهی،  (بهمنی مکوندزاده و امان

). 2000، 9ت خانوادگی دارد (برادبوري، فینچام و بیچکیفیت زناشویی نیز نقش اساسی در ارزیابی کیفیت کلی ارتباطا

کیفیت زناشویی مفهومی چندبعدي است و شامل ابعاد گوناگون ارتباط زوجین مانند سازگاري، رضایت، شادمانی، 

شناسان حوزه خانواده، کیفیت  ). روان2016، 11؛ بالاندا، بروان و یاماشیتا2006، 10شود (تروکسل انسجام و تعهد می

بینی  اند و امروزه این بعد یکی از پیش زناشویی را به عنوان موفقیت و عملکرد یک ازدواج توصیف کرده زندگی

). کیفیت زندگی زناشویی ارزشیابی 2012، 12هاي مهم تداوم، پایداري و ثبات زناشویی است (ژانگ، ژا و تسانگ کننده

ها که شامل پیوستاري است که مشخصات  ارزش اي از هاست، دامنه ها در بعضی ابعاد و ارزش درونی رابطه زوج

کند. کیفیت زندگی زناشویی بالا به سازگاري مطلوب، ارتباط  وسیعی از تعامل و کارکرد زناشویی را منعکس می
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زاده، عابدي و سجادیان،  شود (خواجه، بهرامی، فاتحی مندي زناشویی منجر می مناسب و سطح بالایی از رضایت

1392 .( 

پذیر  هاي آسیبگردد. یکی از مولفهشناختی و ارتباطی زوجین دچار آسیب میهاي روانرض زناشویی مولفهبا بروز تعا

). تمایزیافتگی 2013، 2؛ لیکانی1393زاده هنرمند و سودانی،  زوجین است (ساداتی، مهرابی 1در این فرایند، تمایزیافتگی

و تفکر منطقی براي متمایز کردن تفکر و احساس و نیز توانایی بین فردي  3فردي، بلوغ عاطفی خود نوعی ظرفیت درون

؛ 2014، 4؛ تیتلمن1396نژاد،  براي حفظ استقلال درون بافت روابط عمیق با افراد مهم زندگی است (احمدي و پاك

 يفرآیند حصول؛ بلقا هدف کی تا دارد اشاره فرآیند کی به شتریب یافتگیزیتما واژه). 2013، 5آشکار و پلگ -بیادسی

 و مزمن اضطراب از را خود و ابدی دست سالم یوابستگ و استقلال به جیتدر به تواند،یم آن ریمس در حرکت با فرد که

 قابل خانواده يزا استرسهاي  تیموقع در صورت، نیبهتر به فرد هر یافتگیزیتما سطح. سازد رها يرضروریغهاي  رنج

 و حیصر اصول بر منطبق را رفتارش خانواده، در دیشد اضطراب رغم یعل است قادر فرد کهاي  درجه و است مشاهده

جزء  4تمایزیافتگی شامل  .)2014، 6راس و مورداك( دهد می نشان را او یافتگیزیتما زانیم کند، کنترل شمندانهیاند

است (سابداج، کرابتري و » موقعیت من«واکنش عاطفی؛ آمیختگی با دیگران؛ گسلش عاطفی و توانایی به دست آوردن 

 است یاصل خانواده نشده حل مسائل کننده منعکس خانواده، يجار مشکلات که است معتقد 8بوئن). 2012، 7اسچویر

 را خانواده بوئن،. کند بروز يماریبهاي  نشانه بر منطبق يرفتار يالگوها صورت به است ممکن نشده حل مسائل نیا و

 بهتر را آن توان می یزمان و است دهیتن درهمهاي  ارتباط ازاي  شبکه يدارا که کند می یمعرف یعاطف واحد کی عنوان به

 نیا جهینت در. )2013، 9(پیس ردیبگ قرار لیتحل و هیتجز مورد یخیتار ای یچندنسل چهارچوب کی در که کرد درك

 هر که يزیتما مقدار لحاظ از کنیل افت؛ی نخواهد دست خانواده از کامل یعاطف ییجدا به کس چیه ،یتعادل يروهاین

نتایج پژوهش  ).2019، 10پلاسیدو و کانوي سیمون، دي( دارد وجوداي  ملاحظه قابلهاي  تفاوت آورد، می دست به فرد

پلاسیدو و  ) و سیمون، دي2008( 11)؛ پلگ1397)؛ سعیدپور (1396ریزي و برون ( )؛ امامی1395آباد ( شریعتی فیض

 هاي ارتباطی و زناشویی شود. تواند منجر به بهبود مولفه ) نشان داده است که تمایزیافتگی می2019( 12کانووي

کار گرفته شده است. عمده  هاي آموزشی و درمانی مختلفی براي بهبود روابط زناشویی و کیفیت تعامل زوجین به روش

زاده  بزاز، سودانی و مهرابی ي صاحبیها درمانی همچون پژوهش هاي صورت گرفته پیشین در حوزه زوج پژوهش

)؛ رئیسی، محمدي، 1397پور، بختیاري، خلیلی و داورنیا ( زاده ترکمانی، امین )؛ ملک1398)؛ دیره و پشنگیان (1398(

)، بر پایه آموزش الگوهاي ارتباطی و 1396بخش ( زاده، سلیمی و فرح ) و اعتمادي، قلی1397زارعی و نجارپوریان (
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ها استوار بوده است. با توجه به ضعف زوجین داراي اختلافات زناشویی در فرایند  شناسی این مولفه بتعاملی و آسی

هایی همچون  پرداخت که مولفهاي  توان در این پژوهش به تدوین بسته همدلی، ابراز هیجان مثبت و صمیمیت، می

اسی، جنسی، رفتاري و شناختی مشترك خودآگاهی، صمیمیت، انگیزش در رابطه، همدلی، اصلاح مداوم الگوهاي احس

نامید که در این پژوهش به  1توان هوش زناشویی ها را می و اقدامات اثربخش را در خود جاي دهد. تجمیع این مولفه

هاي ذهنی خود  تدوین بسته آموزشی آن پرداخته شده است. هوش زناشویی عبارت است از به کارگیري توانمندي

و عقاید دیگري و عدم قضاوت غیرمنصفانه و عجولانه در ارتباط با رفتار خود و دیگري براي درك و فهم احساسات 

ها به نحوي است که  ). هوشمندي زناشویی درك احساسات خود و مدیریت آن1391پور، کاظمی و امیري،  است (آتش

نماید.  سرش را بهینه مینه تنها قدرت شخصی فرد را تقویت نماید بلکه کیفیت زندگی و سازگاري زناشویی فرد و هم

این هوشمندي قادر است روابط زوجین را معنادارتر کرده، امکان دوست داشتن و عاشقانه عمل نمودن را تسهیل 

دهد. هوش زناشویی  بخش را بر مبناي احساس تعلق گسترش می هاي مشارکتی و خودجوش لذت نموده و فعالیت

ها بر رفتار و  یانگر این است که باید در مورد احساسات و تاثیر آنقابل آموزش و رشد یافتن بوده و از این نظر ب

عملکرد خود و دیگري چیزهایی آموخت. فهمیدن احساسات، مدیریت آنها، بیان صحیح آنها در زمان و مکان مناسب 

ها،  و نحوه تاثیرگذاري بر آنها در رشد روابط بخشی از این هوش است و بخش دیگر آن همدلی، درك تعارض

پذیري روابط از عدم پذیرش و طرد شدن است. مساله مهم در چنین فرآیندي آگاهی،  احساس تعلق و نحوه آسیب

هاي پنهان و رهایی از ترس و احساس  پذیري و پذیرش تعلق و مدیریت احساسات و دلخوري همدلی و مسئولیت

به عنوان متغیر مستقل در آن بود که پور و سلحشوري، زیرچاپ). دلیل انتخاب هوش زناشویی  ارزشی است (آتش بی

پذیر هستند. بر این  زوجین داراي تعارضات زناشویی داراي همدلی پایین و ابرازگري هیجان مثبت و صمیمیت آسیب

هاي خودآگاهی، صمیمیت، انگیزش در رابطه، همدلی، اصلاح مداوم  اساس آموزش هوش زناشویی با تمرکز بر مولفه

 تواند این نقیصه را برطرف نماید. رفتاري و شناختی مشترك و اقدامات اثربخش، میالگوهاي احساسی، جنسی، 

شناختی، هیجانی و تعاملی تعارضات زناشویی براي زوجین، به  هاي روان با توجه به موارد ذکر شده در مورد آسیب

هاي این پدیده کم نماید  سیبدرمانی با توجه به مبانی نظري هوش زناشویی، بتواند از آ  رسد که تدوین بسته نظر می

که این فرایند نشان از اقدام ضروري در این حوزه است. همچنین باید اشاره کرد که تاکنون بسته درمانی نیز با 

اي که در این بین مطرح است، هیچ پژوهشی نیز به  محوریت هوش زناشویی در ایران تدوین نشده است. همچنین نکته

اشویی بر کیفیت زندگی زناشویی و تمایزیافتگی زوجین نپرداخته است. بنابراین بررسی اثربخشی آموزش هوش زن

تا  20مساله اصلی پژوهش بررسی اثربخشی آموزش هوش زناشویی بر کیفیت زندگی زناشویی و تمایزیافتگی زوجین 

 سال است. 45

 روش 

آزمون با گروه گواه و مرحله پیگیري دو ماهه بود. جامعه  پس -آزمون آزمایشی با پیش طرح پژوهش حاضر، از نوع نیمه

سال داراي تعارضات زناشویی مراجعه کننده به مراکز مشاوره شهر  45تا  20آماري پژوهش حاضر شامل زوجین 

                                                           
1. Couple Intelligence 
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گیري غیرتصادفی هدفمند استفاده شد. ز روش نمونهبود. در پژوهش حاضر ا 1398اصفهان در سه ماهه زمستان سال 

بدین صورت که ابتدا زوجین متعارض مراجعه کننده به مراکز مشاوره شهر اصفهان مورد شناسایی قرار گرفتند (با 

هاي حضور در  مرکز انتخاب شد). سپس با پخش فرم 7توجه به حجم بالاي مراکز مشاوره شهر اصفهان، تعداد 

اوطلبانه در بین زوجین متعارض پخش شد. با شناسایی زوجین داوطلب، پرسشنامه تعارض پژوهش به شکل د

در  126گذاري آن، زوجینی که نمره بالاتر از  زناشویی به آنها ارائه شد. با اجراي پرسشنامه تعاضات زناشویی و نمره

هاي ورود اسایی شده توسط ملاكاند، انتخاب شدند. در گام بعد زوجین شن پرسشنامه تعارضات زناشویی کسب کرده

هاي ورود به پژوهش شامل: داشتن سابقه زندگی زناشویی بالاتر از به پژوهش بعدي مورد بررسی قرار گرفتند. ملاك

سال، داشتن سلامت جسمی و تمایل به شرکت در  45تا  20سه سال، داشتن حداقل تحصیلات دیپلم، دامنه سنی 

هاي خروج از پژوهش نیز شامل داشتن بیش از دو جلسه  ر حالی بود که ملاكپژوهش به صورت زوجی بود. این د

غیبت، عدم همکاري و انجام ندادن تکالیف مشخص شده در کلاس و عدم تمایل به ادامه حضور در فرایند انجام 

استفاده از  زوج انتخاب و به صورت تصادفی با 30پژوهش بود. پس از این مرحله، از بین زوجین واجد شرایط، تعداد 

 12طی  زوج) گماشته شدند. در نهایت آموزش هوش زناشویی 15زوج) و گواه ( 15کشی در دو گروه آزمایش ( قرعه

آزمایش برگزار شد ولی گروه گواه این مداخلات را دریافت نکرده و به روند درمانی معمول خود در   جلسه براي گروه

زوج در گروه گواه از ادامه حضور در  2زوج در گروه آزمایش و  3 مراکز مشاوره ادامه داد. پس از شروع مداخله

پژوهش انصراف دادند. جهت رعایت اخلاق در پژوهش رضایت زوجین براي شرکت در برنامه مداخله کسب و از 

پژوهشی  چنین به افراد گروه گواه اطمینان داده شد که آنان نیز پس از اتمام فرایند شدند. هم  کلیه مراحل مداخله آگاه

نها محرمانه باقی آکه اطلاعات  دگروه اطمینان داده ش سههمچنین به هر این مداخلات را دریافت خواهند نمود. 

 . ماند و نیازي به درج نام نیست می

 ابزار

 ) ساخته شده است.1375پرسشنامه تعارض زناشویی توسط براتی و ثنایی MCQ(1 :)پرسشنامه تعارض زناشویی (

 يها واکنش شیافزا ،یکاهش رابطه جنس ،يکاهش همکار را در قالب ییپرسشنامه نمره کل تعارض زناشو نیا

با  یخود، کاهش رابطه خانوادگ شاوندانیبا خو يدرابطه فر شیفرزند، افزا تیجلب حما شیافزا ،یجانیه

دهد، اما این پرسشنامه فقط یه  مورد بررسی قرار می گریکدیاز  یهمسر و دوستان، جدا کردن امور مال شاوندانیخو

، به 3، گاهی وقت ها=4، اکثر اوقات=5اي (همیشه=نمره کل دارد. هر سوال آزمون داراي یک مقیاس پنج درجه

گیرد. نمره بالا در این آزمون حاکی از شدت تعارض و بد بودن اوضاع و پایین بودن  ) تعلق می1و هرگز= 2ندرت=

باشد. این آزمون توسط سازندگان آن بر  می 210تا  42دامنه نمرات کل پرسشنامه بین دال بر خوب بودن اوضاع است. 

روي مراجعه کنندگان به مراجع قضایی یا مراکز مشاوره جهت رفع تعارض زناشویی هنجاریابی شده و مشخصات 

رده مقیاس کاهش ، و براي خ53/0سنجی آن به این شرح گزارش شده است: آلفاي کرونباخ براي کل پرسشنامه روان

، کاهش 50/0، کاهش رابطه جنسی 73/0، افزایش واکنش هیجانی 60/0، افزایش جلب حمایت فرزند 0/ 30همکاري 

                                                           
1. Marital Conflict Questionnaire 
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و جدا کردن امور  64/0، افزایش رابطه فردي با خویشاوندان 64/0رابطه خانوادگی با خویشاوندان همسر و دوستان 

ین روایی این آزمون از تعدادي متخصص خانواده درمانی گزارش شده است. براي تعی 51/0مالی از یکدیگر 

). پایایی این پرسشنامه 1379ها این آزمون داراي روایی محتوایی مناسبی است (ثنایی،  نظرخواهی شد، بنابر اعتقاد آن

 محاسبه شد. 75/0در پژوهش حاضر با استفاده از ضریب آلفاي کرونباخ 

ساخته شد. این  2011در سال  2پرسشنامه تمایزیافتگی خود توسط دریک :DSI-SH(1( خود یافتگیزیتما پرسشنامه

پذیري  مقیاس عبارتند از واکنش شود. این چهار خرده سوال است که چهار خرده مقیاس را شامل می 20مقیاس شامل 

)؛ برش هیجانی 20، 19، 12، 10، 3، 1)؛ جایگاه من (شامل سوالات: 18، 16، 14، 11، 9، 6هیجانی (شامل سوالات: 

 سنجش جهت پرسشنامه نیا). 17، 13، 8، 5، 2آمیختگی با دیگران (شامل سوالات:  هم )؛ و15، 7، 4(شامل سوالات: 

 نمره( يادرجه 6 فیط کی در سوالات. است یزندگ مهم و يجار ارتباطات يرو بر تمرکز با افراد یافتگیزیتما زانیم

. شوندیم يگذار نمره) است درست من مورد در کاملا يبرا 6 نمره تا ستین درست من مورد در وجه چیه به يبرا 1

است. کسب نمره بالاتر نشان دهنده تمایزیافتگی بیشتر در نزد فرد  120و حداکثر نمره  20حداقل نمره این پرسشنامه 

 .شوند یم يگذار نمره معکوس صورت به 19، 18، 17، 16، 15، 14، 13، 11، 9، 8، 7، 6، 5، 4، 2 سوالاتاست. 

هاي این پرسشنامه را با استفاده از ضریب آلفاي کرونباخ مورد  مقیاس یایی خرده) در پژوهش خود پا2011دریک (

، برش 85/0، جایگاه من 88/0پذیري هیجانی  بررسی قرار داد. وي ضریب آلفاي کرونباخ را براي خرده مقیاس واکنش

جود چهار زیرمقیاس ذکر برآورد نمود. همچنین تحلیل عاملی تاییدي و 70/0آمیختگی با دیگران  و هم 79/0هیجانی 

سنجی این پرسشنامه اقدام  ) به بررسی مشخصات روان1393شده را تایید نمود. در ایران فخاري، لطیفیان و اعتماد (

، 78/0پذیري هیجانی  ، واکنش67/0، جایگاه من 78/0نمودند. در این پژوهش ضریب آلفاي کرونباخ براي کل مقیاس 

به دست آمد. همچنین تحلیل عاملی انجام شده توسط آنها چهار  73/0رش هیجانی و ب 76/0آمیختگی با دیگران  هم

عامل موجود در این پرسشنامه را تایید نمود. پایایی این پرسشنامه در پژوهش حاضر با استفاده از ضریب آلفاي 

 محاسبه شد. 78/0کرونباخ 

است که  يا پژوهش نمره نیدر ا ییزناشو کیفیت زندگیاز  منظور: MQLQ(3کیفیت زندگی زناشویی (پرسشنامه 

به  )1995( 4کران و لارسن ستنسن،یکر ،یباسب ییزناشو کیفیت زندگیشده پرسشنامه  دنظریتجدسوالی  14فرد در فرم 

 تیفیشده است که در مجموع نمره ک لیشکت  و انسجام تیو توافق، رضا يهمفکربعد ابزار از سه  نیآورد. ا یدست م

در این  ).2005، 5هالیست و میلر( بالاتر است ییزناشو تیفیدهند و نمرات بالا نشان دهنده ک یرا نشان م ییزناشو

پژوهش، پرسشنامه سازگاري زوجی اصلاح شده جهت ارزیابی و کیفیت زناشویی به کار گرفته شد. برادبوري، فینچام 

ناشویی این پرسشنامه را به عنوان ابزاري مناسب ) نیز پس از مطرح کردن نظریه خود در مورد کیفیت ز2000و بیچ (

اي (از گزینه 6گذاري این پرسشنامه به صورت طیف لیکرت براي ارزیابی کیفیت زناشویی معرفی می کنند. شیوه نمره

                                                           
1. Differentiation of Self Inventory –Short Form 
2. Drake 
3. Marital Quality of Life Questionnaire 
4. Busby, Christensen, Crane, & Larson 
5. Hollist,  Miller  
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گیرد.  شود، طوري که پاسخ کاملاً موافق نمره پنج و پاسخ کاملاً مخالف نمره صفر می صفر تا پنج) نمره گذاري می

است. کسب نمره بیشتر نشان دهنده کیفیت زندگی زناشویی  70قل نمره در این پرسشنامه صفر و حداکثر نمره حدا

بالاتر است. تحلیل عاملی تأییی ساختار سه عاملی پرسشنامه را در آمریکا تأیید کرده است و روایی آن را نشان داده 

پرسشنامه به شیوه آلفاي کرونباخ در مطالعه هولیست و میلر ). پایایی 1995 ن،کران و لارس ستنسن،یکر ،یباسباست (

سنجی فرم فارسی این ابزار در ایران توسط یوسفی، گزارش شده است. ویژگی هاي روان 90/0تا  80/0) از 2005(

ت. ) بررسی شده و ساختار سه عاملی روایی و پایایی آن تایید شده اس1389( نژاد، اعتمادي و شیربیگی بشلیده، عیسی

 محاسبه شد. 83/0پایایی این پرسشنامه در پژوهش حاضر با استفاده از ضریب آلفاي کرونباخ 

 روند اجراي پژوهش

-پس از اخذ مجوزهاي لازم از طرف مراکز مشاوره مربوطه و انجام فرایند نمونهدر بخش کمی، جهت انجام پژوهش 

وج داراي تعارضات زناشویی) به شیوه تصادفی در ز 30گیري (مطابق با آنچه ذکر گردید)، زوجین انتخاب شده (

آزمایش مداخله  زوج در گروه گواه). گروه 15زوج در گروه آزمایش و  15هاي آزمایش و گواه گمارده شدند ( گروه

جلسه  12اي را در  دقیقه 90اي یک جلسه  آموزشی مربوط به آموزش هوش زناشویی را در طی سه ماه به صورت هفته

دند. این در حالی است که افراد حاضر در گروه گواه مداخلات حاضر را در طول پژوهش دریافت نکرده دریافت نمو

زوج در گروه گواه از  2زوج در گروه آزمایش و  3و در انتظار دریافت مداخلات حاضر بودند. پس از شروع مداخله 

 نیز بدین شکل بود:  ییآموزش هوش زناشوشرح تدوین بسته ادامه حضور در پژوهش انصراف دادند. 

استرلینگ  -در فاز اول، قسمت کیفی مطالعه با استفاده از روش تحلیل مضمون قیاسی و مبتنی بر نظریه آرتراید

 ) استفاده گرفت که مراحل انجام آن به شرح زیر است:2001(

پس از شناسایی مضامین پایه، سازمان دهنده و فراگیر، شبکه مضامین تشکیل شد و اعتبار شبکه بر اساس فرمول 

هولستی محاسبه شد. بر این اساس یعنی مبتنی بر مضامین فراگیر و سازمان دهنده محتواي جلسات بسته آموزشی 

ها بسته آموزشی مبتنی بر مضامین استخراج شده  تدوین و آماده شد. پس از انجام فاز اول پژوهش و شناسایی مولفه

تجربی  تدوین گردید. در فاز دوم بمنظور تعیین اعتبار بسته آموزشی این فاز داراي مرحله تایید روایی محتوایی و پیش

شده (بسته آموزشی هوش  نیتدوآموزشی بسته بود. به این شرح که در مرحله اول براي بررسی روایی درونی پژوهش 

نظر ویی) به هفت متخصص آشنا به حوزه خانواده و زوج درمانی ارائه شد و ضمن درخواست مطالعه و اظهارزناش

ته آموزشی تدوین بسراجع به ساختار، فرایند و محتواي هر یک از جلسات در قالب پرسشنامه نظرسنجی که همراه 

نظر باز پاسخ به این مرحله یک فرم اظهارشده فوق الذکر در اختیار هر یک از متخصصان گرفت. علاوه بر این در 

منظور ارائه پیشنهادات و نظرات اصلاحی هر یک از متخصصان در جهت ارتقاء محتوا، ساختار و فرایند بسته آموزشی 

آوري و نظرات اصلاحی آنها درباره بسته هوش زناشویی ارائه گردید. در گام بعد نظرات تخصصی متخصصین جمع

ی اعمال گردید. پس از این فرایند، بسته آموزشی به همراه فرم نظرسنجی نهایی و محاسبه آموزشی هوش زناشوی

ضریب توافق متخصصان درباره فرایند، ساختار و محتواي بسته آموزشی هوش زناشویی مجدداً به متخصصین تحویل 

تبار بیرونی نیز بسته بر روي و پس از انجام اصلاحات نهایی، بسته آموزشی هوش زناشویی تدوین گردید. به منظور اع
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پس آزمون انجام شد. در نهایت بعد از تایید تمام مراحل و کنترل  –زوج بررسی مقدماتی با قواعد طرح پیش آزمون  2

 آزمون و پیگیري با گروه گواه  پس –آزمون  و اصلاح اشکالات بسته آموزشی، فرآیند اصلی مطالعه با طرح پیش

 انجام شد.
 جلسات آموزشی هوش زناشویی جدول ):1جدول (

 عنوان و محتواي جلسات شماره 

 زمونآ معارفه و  توضیح قوانین جلسات، شرح مختصري از اهداف جلسات، برگزاري پیش اول

 آشنایی با خودآگاهی، ارائه تکلیف منزل آشنایی با مفاهیم هوش درون فردي، میان فردي و هوش زناشویی و توضیح در مورد آنها،  دوم

 وابط زوجین، ارائه تکلیفبررسی تکلیف جلسه قبل،آشنایی با دگرآگاهی(درك دیدگاه دیگري)، آشنایی با تعاملات مثبت و منفی، آشنایی با عوامل هوشی تاثیرگذار بر ر  سوم

 چهارم
هاي گفتگو و گوش  زناشویی (توضیح در مورد مهارت (روابط زوجی) و تاثیر آن بر کیفیت هاي ارتباطی بررسی تکلیف جلسه قبل، شناخت مشکلات ارتباطی و مهارت

 دادن موثر)، ارائه تکلیف

 بررسی تکلیف جلسه قبل، بررسی علل تعارضات زناشویی، توضیح در مورد تمایز یافتگی و وابستگی، آموزش حل تعارض، ارائه تکلیف پنجم

 پیامدهاي آن، توضیح در مورد خودافشایی و مهارت همدلی، ارائه تکلیفجلسه قبل، صمیمیت و پیامدهاي آن، ترس از صمیمیت و  بررسی تکلیف ششم

 هفتم
دلبستگی با رابطه  واده،بررسی تکلیف جلسه قبل، تاثیر سبک دلبستگی بر روابط زوجین، توضیح در مورد دلبستگی و انواع، توضیح آن، تاثیر  دلبستگی بر کارکرد خان

 ت جنسی، افزایش دلبستگی ایمن، ارائه تکلیفرابطه دلبستگی با تمایلا رضایت زناشویی،

 رزشمندي، ارائه تکلیفبررسی تکلیف جلسه قبل، توضیح در مورد نیازهاي زنان و مردان، توجه به برآورده شدن نیازها، توجه به  برآورده شدن حس ارزشمندي و خودا هشتم

 ها، کنترل خشم، ارائه تکلیف زندگی مشترك و  توضیح در مورد مدیریت هیجان ها و تاثیر آن بر مورد هیجان بررسی تکلیف جلسه قبل، توضیح در نهم

 بخش، ارائه تکلیف هاي لذت هاي مشارکتی و هیجان بررسی تکلیف جلسه قبل، توضیح درمورد فعالیت دهم

 یازدهم
اي ناسازگار  اي مقابلهه ها، سبک زناشویی، چگونگی عملکرد طرحواره رسان به روابط هاي آسیب ها  و طرحواره بررسی تکلیف جلسه قبل، توضیح در مورد انواع طرحواره

 ها، ارائه تکلیف (تسلیم، اجتناب، جبران افراطی)، ارائه تکنیک براي اصلاخ طرحواره ها براي برخورد با طرحواره

 زمون.آ بررسی تکلیف جلسه قبل، پاسخگویی به سوالات، جمع بندي جلسات گذشته و برگزاري پس دوازدهم

ها از دو سطح آمار توصیفی و استنباطی استفاده شده است. در سطح آمار  در این پژوهش براي تجزیه و تحلیل داده

ویلک جهت بررسی نرمال بودن  -توصیفی از میانگین و انحراف استاندارد و در سطح آمار استنباطی از آزمون شاپیرو

ها و فرض کرویت دادهها، آزمون موچلی جهت بررسی پیش واریانستوزیع متغیرها، آزمون لوین براي بررسی برابري 

گیري مکرر براي بررسی فرضیه پژوهش استفاده گردید. نتایج آماري با استفاده از همچنین از تحلیل واریانس با اندازه

 مورد تجزیه و تحلیل قرار گرفت. -23SPSSافزار آماري  نرم

 ها یافته

درصد) داراي دامنه سنی  66/16نفر (معادل  4دموگرافیک نشان داد که در گروه آزمایش هاي  هاي حاصل از داده یافته

درصد) داراي دامنه  33/33نفر (معادل  8سال،  30تا  26درصد) داراي دامنه سنی  83/20نفر ( معادل  5سال،  25تا  20

درصد)  5/12نفر نیز (معادل  3ل و سا 40تا  36درصد) داراي دامنه سنی  66/16نفر (معادل  4سال،   35تا  31سنی 

 7سال،  25تا  20درصد) داراي دامنه سنی  54/11نفر (معادل  3سال بودند. در گروه گواه  45تا  41داراي دامنه سنی 

 35تا  31درصد) داراي دامنه سنی  92/26نفر (معادل  7سال،  30تا  26درصد) داراي دامنه سنی  92/26نفر ( معادل 

درصد) داراي دامنه  54/11نفر نیز (معادل  3سال و  40تا  36درصد) داراي دامنه سنی  07/23عادل نفر (م 6سال،  

نفر (معادل  15درصد) داراي مدرك دیپلم،  66/16نفر (معادل  4سال بودند. همچنین در گروه آزمایش  45تا  41سنی 

نفر  5ق لیسانس بودند. در گروه گواه نیز درصد) داراي مدرك فو 83/20نفر (معادل  5درصد) داراي لیسانس و  5/62

 23/19نفر (معادل  5درصد) داراي مدرك لیسانس و  38/65نفر (معادل  17درصد) داراي مدرك دیپلم،  23/19(معادل 

 گیرد. هاي توصیفی پژوهش مورد بررسی قرار می لیسانس بودند. حال یافته درصد) داراي مدرك فوق
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 آزمون و پیگیري آزمون، پس تاندارد کیفیت زندگی زناشویی و تمایزیافتگی در دو گروه آزمایش و گواه در مراحل پیش: میانگین و انحراف اس2جدول 
 پیگیري آزمون پس آزمون پیش ها گروه ها مولفه

 انحراف معیار میانگین انحراف معیار میانگین انحراف معیار میانگین

کیفیت زندگی 

 زناشویی

 85/6 76/30 08/7 63/31 89/6 70/25 گروه آزمایش 

 20/6 20/23 13/6 96/22 29/6 76/23 گروه گواه

 80/10 40/71 71/10 86/72 40/9 36/64 گروه آزمایش  تمایزیافتگی

 21/9 80/60 96/8 63/60 27/9 30/61 گروه گواه

نتایج آزمون شاپیرو ویلک هاي پارامتریک مورد سنجش قرار گرفت. بر همین اساس  هاي آزمون فرض حالا ابتدا پیش

فرض همگنی  ). همچنین پیشp>0/05ها برقرار است ( اي داده فرض نرمال بودن توزیع نمونه بیانگر آن بود که پیش

فرض  داد پیش واریانس نیز توسط آزمون لوین مورد سنجش قرار گرفت که نتایج آن معنادار نبود که این یافته نشان می

فرض کرویت . همچنین نتایج آزمون موچلی بیانگر آن بود که پیش)p<05/0(ها رعایت شده است  همگنی واریانس

شود که روابط بین  فرض کرویت مشخص می ). بر این اساس با برآورده نشدن پیشp<0/05ها رعایت شده است (داده

متغیرها، با احتمال بالایی امکان دارد مقادیر متغیر وابسته را تغییر دهد و بر این اساس شانس ارتکاب به خطاي نوع 

شود تا  گایسر) استفاده می-یابد. بر این اساس در جدول بعد از تحلیل جایگزین (آزمون گرین هاوس اول افزایش می

 با کاهش درجه آزادي، شانس ارتکاب به خطاي نوع اول کاهش یابد.
 کیفیت زندگی زناشویی و تمایزیافتگیگروهی براي متغیرهاي  گیري مکرر جهت بررسی تاثیرات درون و بین : تحلیل واریانس با اندازه3جدول 

درجه  مجموع مجذورات متغیرها

 آزادي

میانگین 

 مجذورات

توان  اندازه اثر pمقدار  fمقدار 

 آزمون

کیفیت زندگی 

 زناشویی

 1 56/0 0001/0 06/75 45/176 33/1 01/235 مراحل

 98/0 37/0 001/0 98/12 14/1650 1 14/1650 گروهبندي

 1 68/0 0001/0 02/125 88/293 33/1 41/391 تعامل مراحل و گروهبندي

     35/2 25/77 57/181 خطا

 

 تمایزیافتگی

 1 56/0 0001/0 22/73 92/402 31/1 67/528 مراحل

 97/0 36/0 001/0 04/12 05/3354 1 05/3354 گروهبندي

 1 63/0 0001/0 34/99 62/546 31/1 23/717 تعامل مراحل و گروهبندي

     50/5 10/76 75/418 خطا

آزمون و  آزمون، پس نشان داد که متغیر گروهبندي (آموزش هوش زناشویی) فارغ از مراحل (پیش 3نتایج جدول 

کیفیت زندگی زناشویی و تمایزیافتگی زوجین تاثیر معنادار داشته است. بدین معنا که اثر آموزش متغیرهاي پیگیري) بر 

وده است. همچنین نتایج حاکی از آن بود که آموزش هوش هوش زناشویی در مقایسه با گروه گواه یک اثر معنادار ب

کیفیت زندگی زناشویی و تمایزیافتگی زوجین متغیرهاي زناشویی با تعامل مراحل نیز تاثیر معناداري بر مراحل آزمون 

گی کیفیت زندگی زناشویی و تمایزیافتمتغیرهاي درصد از تغییرات  63و  68داشته است. همچنین نتایج نشان داد که 

حال در ادامه به مقایسه مراحل آزمون با همدیگر شود.  زوجین توسط تعامل متغیر مراحل و گروهبندي تبیین می

 شود تا مشخص شود تغییرات صورت گرفته در کدامیک از مراحل بوده است. پرداخته می
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 آزمون و پیگیري  آزمون، پس پیشمتغیرهاي کیفیت زندگی زناشویی و تمایزیافتگی در : نتایج مقایسه میانگین 4جدول 

 مقدار معناداري خطاي انحراف معیار تفاوت میانگین ها  مراحل آزمون متغیرها

کیفیت زندگی 

 زناشویی

 0001/0 28/0 -56/2 آزمون پس آزمون پیش

 0001/0 23/0 -25/2 پیگیري

 0001/0 28/0 56/2 آزمون پیش آزمون پس

 26/0 13/0 31/0 پیگیري

 0001/0 40/0 -91/3 آزمون پیش آزمون پیش تمایزیافتگی

 0001/0 40/0 -26/3 پیگیري

 0001/0 40/0 91/3 آزمون پس آزمون پس

 17/0 18/0 65/0 پیگیري

آزمون و پیگیري تفاوت معنادار  آزمون با پس دهد، بین میانگین نمرات مرحله پیشنشان می 4همانگونه نتایج جدول 

آزمون و پیگیري را  به شکل معناداري نمرات پس  آموزش هوش زناشویی توانستهوجود دارد. این بدان معناست که 

آزمون  نگین نمرات مرحله پسآزمون دچار تغییر نمایند. یافته دیگر این جدول نشان داد که بین میا نسبت به مرحله پیش

توان این چنین تبیین نمود که نمرات کیفیت زندگی زناشویی و  و پیگیري تفاوت معنادار وجود ندارد. این یافته را می

آزمون دچار افزایش معنادار شده بود، توانسته این تغییر را در طول دوره پیگیري  تمایزیافتگی زوجین که در مرحله پس

 نیز حفظ نماید. 

 گیريبحث و نتیجه

پژوهش حاضر با هدف بررسی اثربخشی آموزش هوش زناشویی بر کیفیت زندگی زناشویی و تمایزیافتگی زوجین 

 یافته اول پژوهش حاضر نشان داد که آموزش هوش زناشویی بر کیفیت زندگی زناشویی زوجین انجام گرفت. زوجین

شود. به دلیل نوپدید  توانسته منجر به بهبود رضایت زناشویی زوجینتأثیر معنادار دارد. بدین صورت که این آموزش 

بودن پروتکل آموزش هوش زناشویی، پژوهشی کاملاً همسو با این پژوهش یافت نشد. اما نتایج پژوهش حاضر در 

و پشنگیان  ) همسو بود. چنانکه دیره1396) و اعتمادي و همکاران (1398هاي دیره و پشنگیان ( تر با یافته مقیاسی کلی

تاثیر  آگاهی زوجی بر احساسات مثبت زوجین که مداخله به شیوه ذهناند  دادهنشان  ) در نتایج پژوهش خود1398(

درمانی تحلیلی  زوج) در نتایج پژوهش خود دریافتند که 1396. همچنین اعتمادي و همکاران (مثبت و معناداري دارد

فراتشخیصی در افت و خیز افسردگی، اضطراب و رضایت زناشویی زنان کارکردي با پروتکل یکپارچه براي درمان 

 تاثیر معنادار دارد. درگیر آشفتگی زناشویی

در تبیین یافته حاضر مبنی بر اثربخشی آموزش هوش زناشویی بر کیفیت زندگی زناشویی زوجین باید گفت که از 

مدلی و اصلاح الگوهاي احساسی، جنسی، هاي قابل آموزش در پروتکل آموزش هوش زناشویی، آموزش ه مولفه

توان از همین دریچه  ). تبیین این یافته را نیز می1391پور، کاظمی و امیري،  رفتاري و شناختی مشترك است (آتش

 احساسات به هیجانی دهی پاسخ شخصی؛ بین آمیز موفقیت عملکردهاي براي ضروري عنصري گر بود. همدلی، نظاره

 دیگري، هیجانی حالات در شدن سهیم توانایی طریق از است که واقعی شناختی روان تغییرات زیربنایی فرآیند و فرد

 کاهش را شخصی بین دیگر، مشکلات فرد احساسات از شخصی و آگاهی بین روابط از منظم خوراند پس دریافت

 با فرد رنجاننده، شده که همدلیشود و فرضباعث افزایش میزان بخشش می ،همدلی دهد. برخورداري از قدرت می

هاي اي از پدیدهمجموعه که رسدنظر میشود. در این راستا بهکننده محوري است که منجر به بخشش میشرایط تسهیل
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بر این شود. از طریق همدلی با فرد رنجاننده تسهیل می و داشتن ارتباط سازنده) دوستیمانند تعاون، نوع( اجتماعی

ظرفیت بنیادي  ،همدلی ،هاآمیزد. علاوه بر اینمدردي، دلسوزي و عطوفت را درهم میمفاهیمی مانند ه ،همدلیاساس 

بنابراین زوجین با کسب و برخورداري  هاي مشترك و انسجام گروهی است.افراد در تنظیم روابط، حمایت از فعالیت

اي با همسر خود  املات سازندهفردي، تع هاي مربوط به روابط بین از همدلی، میتوانند با افزایش بخشش و کسب مهارت

 به دست آورده و کیفیت زندگی زناشویی بالاتري را گزارش نمایند.

یافته دوم پژوهش حاضر نشان داد که آموزش هوش زناشویی بر تمایزیافتگی زوجین تأثیر معنادار دارد. بدین صورت 

لیل نوپدید بودن پروتکل آموزش هوش که این آموزش توانسته منجر به بهبود سازگاري زناشویی زوجین شود. به د

هاي  زناشویی، پژوهشی کاملاً همسو با این پژوهش یافت نشد. اما نتایج پژوهش حاضر به شکل کلی با یافته

) همسو 1397)؛ رئیسی و همکاران (1397زاده ترکمان و همکاران ( )؛ ملک1398زاده ( بزاز، سودانی و مهرابی صاحبی

تواند منجر به  میمدار  هیجان درمانی اند که زوج ) نشان داده1398زاده ( سودانی و مهرابیبود. چنانکه صاحبی بزاز، 

ابعاد آن (تحمل عدم عاطفی، تحمل عدم ناراحتی، تحمل عدم پیشرفت و تحمل عدم شایستگی)  و تحمل ناکامی بهبود

در زوجین و ابراز محبت)  و سازگاري زناشویی و ابعاد آن (رضایت دونفري، همبستگی دونفري، توافق دونفري

) در نتایج پژوهش خود دریافتند که 1397زاده ترکمانی و همکاران ( مراجعه کننده به مراکز مشاوره شود. همچنین ملک

را کاهش دهد. در شکنی همسر  دلزدگی زناشویی زنان آسیب دیده از پیمان تواند میمحور  بخششدرمانی  زوجمداخله 

نشان دادند گیري مجدد  مدار و رویکرد تصمیم درمانی هیجان اثربخشی زوج) با بررسی 1397رئیسی و همکاران (نهایت 

 تاثیر دارد. هاي ارتباطی در زنان متاهل گیري مجدد بر تغییر سبک مدار و رویکرد تصمیم درمانی هیجان زوجکه 

توان بیان نمود که در  میدر تبیین یافته حاضر مبنی بر اثربخشی آموزش هوش زناشویی بر تمایزیافتگی زوجین 

ها در مرکز ثقل این زندگی زناشویی بهنجار کاربرد  شود که این مولفه هایی تمرکز می آموزش هوش زناشویی بر مولفه

هاي قابل آموزش در پروتکل آموزش هوش زناشویی، خودآگاهی و ایجاد صمیمیت است  نظیري دارد. از مولفه بی

ساز زندگی نقش بسیار حیاتی  هاي مهم و سرنوشت گیري خودآگاهی در تصمیم ).1391پور، کاظمی و امیري،  (آتش

شود  هاي روزمره زندگی تاثیر چشمگیري دارد. خود آگاهی سبب می دارد و در سازماندهی هیجانات و مقابله با استرس

کرده و از آن در ها، احساسات و هیجانات خود را بررسی  گرایانه باورها، ارزش تا هریک از زوجین به شکل واقع

اي که به نفع خود و روابط با همسر باشد، استفاده نمایند. بنابراین خودآگاهی سبب  ها به گونه گیري جهت تصمیم

ها و نقاط ضعف و قوت خویش  ها، ارزش هاي اصلی شخصیت خود مانند افکار، باورها، هیجان شود زوجین ویژگی می

هیجانی  هاي مهارتخودآگاهی،  بنابراین زوجین با کسب کند. را کشف نماید و در جهت مدیریت آنها کوشش

را نیز درك  همسر خودکنند و احساسات  و هدایت می شناختهاحساسات خود را بخوبی  سازگارانه را به دست آورده،

شود تا زوجین با شناخت خود و همسرش،  . این فرایند سبب میکنند اثربخش با آن برخورد می و روشنیه و بکرده 

تري را باهم  تري را در تعامل زوجی بکار گرفته و بر این اساس، روابط سازنده بتواند افکار و رفتارهاي سازگارانه

 تجربه نمایند که این فرایند نیز با بهبود رضایت زناشویی و تمایزیافتگی در زوجین همراه است.
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مراکز مشاوره شهر اصفهان؛ عدم کنترل متغیرهاي سال مراجعه کننده به  45تا  20تحقیق به زوجین   محدود بودن دامنه

سال، عدم تمایل بعضی از زوجین جهت  45تا  20تاثیرگذار بر کیفیت زندگی زناشویی و تمایزیافتگی زوجین زوجین 

هاي پژوهش حاضر بود.  گیري تصادفی از محدودیت گیري از روش نمونه و عدم بهره شرکت در پژوهش حاضر

پذیري نتایج، در سطح پیشنهاد پژوهشی، این پژوهش در سایر  شود براي افزایش قدرت تعمیم بنابراین پیشنهاد می

هاي آماري (همانند زوجین متعارض با  هاي متفاوت، دیگر جامعه ها و مناطق و جوامع داراي فرهنگاستان

گیري  شده و روش نمونه هاي ناسازگار اولیه، زوجین بدون فرزند متعارض و ... و ...)، کنترل عوامل ذکر طرحواره

تصادفی اجرا شود. با توجه به اثربخشی آموزش هوش زناشویی بر کیفیت زندگی زناشویی و تمایزیافتگی زوجین 

شود آموزش هوش زناشویی به درمانگران و مشاورن حوزه  سال، در سطح کاربردي پیشنهاد می 45تا  20زوجین 

داري و مراکز مشاوره دادگستري معرفی شود تا آنها با بکارگیري این ها، فرهنگسراهاي شهر خانواده در سطح دانشگاه

 درمان براي زوجین، جهت بهبود کیفیت زندگی زناشویی و تمایزیافتگی زوجین زوجین گامی عملی برداشته باشند. 
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