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 چکیده 
احساا   مادار بار    هیجاا   درمانی زوجاثربخشی  بررسی ،پژوهش هدف
کااربرد  و   ،پژوهش .بود روابط فرازناشوییاز  دهید بیآسزنا   تنهایی
و  آزماو   پا   و آزماو   پایش طار    هماراه باا  آزمایشای   شبه صورت به

 هماة  شاام  آماار    ةجامع .است صورت گرفته پیگیر   ةاجرا  مرحل
 ةفرازناشاویی باه مرکاش مشااوره ااانواد      ةمسئلکه در ارتباط با  بود زنانی

 گیار   نمونهبا استفاده از روش  و بودند کردهمراجعه  پیوند شهر سلما 
کااه نماارات بااارتر  در    کنناادگانی مشااارکتاز ز   ۲0در دسااتر  
و انتخااا   کردناادکسااب  (0890،راساا )احسااا  تنهااایی  ةپرسشاانام

( نفار  00و کنتار  )  (نفار  00آزماایش )  گاروه دو در  تصادفی صورت به
 صاورت  باه  (ا  دقیقه 80)  فرد  ةجلس 9 گروه آزمایش .شدند گمارده

کردناد  دریافات  مدار  هیجا  آموزش ،هفتگی یک جلسه در طی دو ماه
از هر دو گاروه   سپ  انجام نگرفت. ا  مداالهگروه کنتر  هیچ برا   و

نشاا  داد   رهیمتغچناد  ان یا کووارتحلی   نتایج آمد. به عم  آزمو  پ 
دو گروه در احسا  تنهایی وجاود   نی( بP ≤ 05/0)  معنادارکه تفاوت 

در  از گروه کنتر  باود.  تر نییپادارد و میانگین نمرات در گروه آزمایش 
بار   ماککور رویکارد   یاثربخشا پیگیار  هام مشاخد شاد کاه       ةمرحل

یان  ه ابا  بعد از دو ماه نیش وجود داشات.  دهید بیآسزنا   احسا  تنهایی
کااهش احساا    در  تواناد  یما مدار  هیجا  درمانی زوجرویکرد  ترتیب
  باشد. مؤثراز روابط فرازناشویی  دهید بیآسزنا   تنهایی
، زناا   رواباط فرازناشاویی   احساا  تنهاایی،   کلیدی: یواژها
 مدار هیجا  درمانی زوج، دهید بیآس
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Abstract 
The aim of this study was to examine the effect 
of emotionally-focused couples therapy (EFCT) 
on loneliness of hurt women from infidelity. It 
was a semi-experimental in form of pre & post 
test in addition follow up group was applied. The 
statistical population included all the women who 
referred to Family Counselling center in Salmas 
city in related with infidelity. In among of them 
20 women who had extra point in Russell’s 
Loneliness Inventory were selected then they 
were randomly assigned to control and treatment 
group. Then treatment group underwent eight 
sessions (90 minutes) weekly about two months,  
instructional program on emotionally focused 
therapy strategies. For control group didn’t give 
any train . Results of analysis of covariance 
showed that There was menacingly difference 
between two groups(P≤ 05) and The average of 
treatment group was lower than control group. 
Results in follow up showed that the effect of 
emotionally-focused couples therapy remained 
after two months. It was concluded that 
emotionally-focused couples therapy (EFCT) can 
play a significant role in decreasing of hurt 
women from infidelity. 
Keywords: emotionally-focused couple therapy, 
hurt women, infidelity, loneliness 
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  مقدمه
ی بهنجاار، ررآیناد تحاول روانای زن و     یزناشاو  ةدر یک رابطا 

 ةتعااملات ساازند   ةوسایل  با  تحاول خاانواده    ةچرخشوهر و 
و هنجارهااای امتماااعی باا  آن  یابااد ماایهمسااران گسااترش 

تماامی   .(2012 ،1)سیوینک، سایب  گاریا    بخشد میعمومیت 
شایدند، بار خاانواده و    یاررادی ک  در مورد ساختار خانواده اند

، هاای  درواقاا نااد  کرد تأکیااداهمیاات  یاااتی آن در مامعاا  
ارات کا  ساابا باشاد، مگار آنکا  از       ی تاوان  نمای را  ای مامع 
ی یسابا برخوردار باشاد. خاانواده باا پیوناد زناشاو      ای خانواده
ای آن نیز بستگی ب  تداوم و بقای یو تداوم و بقا گیرد میشک  
پرداختن ب  موضوع  اهمیت .(1990مقدم،امیری ) داردی یزناشو

نهااد خاانواده دارد. نهاااد     اهمیات ، ریش  در «خانوادهتحکیا »
ادین امتماااع بشااری و محماا   ن بنیااس خااانواده، رکاامقااد

قاوت   ساعادت و شا  کا گوناگون اسات تاا آنجاا     های ررهنگ
. اوباین شار   استبت خانواده ، مرهون رشادت و ضلاها امت

سابا و پویاا، سالامت و پااایداری خانااواده      ای مامع داشتن 
ت. همااة دسااتاوردهای علماای و هنااری بشاار در سااایة   اساا

   .(1999 ،زاده  سن) استساابا و امن پدید آمده  های خانواده
نهادهاای مامعا  و    تارین  مهاا خاانواده یکای از    درواق 

شخصیت آدمی است ک  مومب رشد ا ساساات   ةدهند شک 
و امتمااعی شادن، قادرت     نفس اعتمادب ، تکام ، ها ارزشو 

 شااود ماایمنطقای ارااراد   گیااری تصاامیا درنهایااتانتخاا  و  
 (.1992 شهیدی،)

، کناد  یماز عواملی ک  سلامت خانواده را با چابش موام  
عاما    ینتر مهاک   شود یمروابط ررازناشویی بحث  با عنوان

اسات  زناشاویی   ةرابطا  ةاداما عملکارد، بباات و    ةیدکنندتهد
قتی همسران نیازهاای  و (.2011، 2مارک، مانسن و میهاوسن)

زیادی دارند و برای مدتی بنا ب  دلایاا    ةنشد عاطفی برطرف
دیگر کا    یررد، امکان  ضور مانند یم ماختلف از هاا دور

شاود. آنها  وضاعیت را     این نیازها را ارضا کناد بیشاتر مای   
ک   استکند، ا ساس رارد ناسبت ب  شخصی  تر مای پیهیده

کناد، یعنای ممکان اسات      اش را برآورده مای  نیازهای عاطفی
عشاااو، ررتاااار و  ا سااااسعاشاااو او شاااود و هماااین  

 هااربی، کناد )  او را از اخااتیارش خاارج   یها ابعام  عاکس
 .(1999 هاربی چابمرز،

 

کاا  زومااین در روابااط  یشااناخت روانیکاای از مشااکلات 
 اسات. ، ا سااس تنهاایی   شاوند  یما ن روبارو  آزناشویی با ارر

 یدر هر مقطعا  ین است توسط هر شخصکمم ییا ساس تنها
ک یا ا سااس تنهاایی   ، یتجربا  شاود و با  عباارت     یاز زندگ

 ی  محادود با  مرزهاا   کا است  یبشر یزندگ یقت اساسی ق
ست. آمارهاا  یخاص ن یا مسمی ی، اقتصادی، نژادی، منسیسن
ک نفار از  یا   از هر چهار نفر در مهاان،  کاز آن هستند  کی ا

ا سااس  . (1990،یمیار و سلک)مو برد میرنج  ییتنها ا ساس
است. تعریفای کا     شناختی روان ةپیهیدتنهایی یکی از مفاهیا 

ومود دارد با مفهومی ک  این واژه در  ا ساس تنهایی امروزه از
داشات  متفااوت اسات. در گذشات  ایان ا سااس،        الایاام  قدیا

یاضات و  ر ةکنناد  تاداعی و بیشتر  شد میمثبت قلمداد مفهومی 
دوری از امتماع برای رسیدن ب  شأن و منزبت باالای انساانی،   

اماا اماروزه ایان واژه باار      ،تعمو، مراقب  و ارتبا  با خادا باود  
ناخوشاایندی کا  در پای     ةمعنایی منفی دارد و بیشتر بر تجربا 

 دارد، دلابات  شاود  مای عدم وماود همادم در زنادگی  اس     
   .(1990  جت، پوراعتماد، ،زاده ر یا)

راردی ناخوشاایند،    ةا ساس تنهاایی تجربا   دیگر بیانب  
، سخت، و شاتناک و دردنااکی اسات کا      آور عذا منفی و 

باودن، ناامیادی،    رایاده  بای ،  وصلگی بیا ساس  سبب ایجاد
 شااود ماایدیاادن دنیااا  وتااار تیااره  و ارسااردگی، اضااطرا

   (.1993 ،رمقانی  سینی پناهی، میردریکوند،)
پژوهشی در تعریف و مفهوم ا ساس تنهایی  ةرور پیشینم

نساابتا   هااای تفاااوتکاا  در ایاان زمیناا   دهااد مااینیااز نشااان 
ومود دارد. برای نمون  برخای   نظران صا بچشمگیری بین 

 شاناختی  رواناز پژوهشگران ا ساس تنهایی را یاک  ابات   
کمّاای و کیفاای در روابااط امتماااعی  هااای نارساااییناشاای از 

 همهناین  (.1990  جات،  پوراعتمااد،  ،زاده ر ایا ) دانناد  می
وهشی  اکی از آن است کا  ارازایش ساازگاری و    ژپشواهد 

کاهش ا سااس  مؤبر بر  نقشی تواند می ها زوجصمیمت میان 
  2012، 9گمباک و بویسالارد  -کلی، زیمر) باشدداشت   تنهایی
از  .(1994رارد،   پور بازکیایی و صداقتی مهدی 2010، 4تامارن

مؤبر بر این ابعاد هماواره   شناسایی راهکارهای درمانی رو این
در همین  است. درمانگران خانواده بوده ةمورد توم  و دغدغ

 ر در ار  اضاژوهشگران و پیشگامان عصاپ از نا  دو تازمین
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رویکارد   1«ساوزان مانساون و گرینبار    » درمانی زوج ة وز
 درماانی  زوجعناوان   بااین رویکرد  .اند کردهدرمانی را معرری 

مادار   هیجاان  درماانی  زوج .اسات  شده معرریمحور -هیجان
بار اسااس    1990 ةدر اوایا  دها  و گرینبر  توسط مانسون 

دببساتگی   ةتجربی و نظری و گرا انسانسیستمی، درمان  ةنظری
 درمااانی زوج ةمبنااای نظریاا  .(2014 ،2پنااگ) شاادتاادوین 
 هاای  سابک مدار بر مبناای مفااهیا عشاو بزرگساابی،      هیجان

 درماانی  زوج تأکیددببستگی و آشفتگی زومین استوار است. 
هااای سااازگاران  از طریااو  ماادار باار روش دببسااتگی هیجااان

مراقبت،  مایت و توم  متقاب  بارای نیازهاای خاود رارد و     
   .(2007 مانسون،) استهمسر 

گرمخان ، رسوبی و داورنیاا   نتایج تحقیقات باباییهمهنین 
زاده هنرمنااد و نیساای  کریماای، مهراباایسااودانی،  ( و1992)
مدار بر کااهش   هیجان درمانی زوجآن است ک   مؤید (1991)

ارساردگی  و  ناشی از روابط ررازناشاویی  های آسیب استرس،
 است. تأبیرگذار

صالی تجاار    ا ةمدار دو  یط نظر ب  اینک  درمان هیجان
، دهد یمرردی را شناسایی و گسترش  هیجانی و تعاملات میان

اهداف درمان نیز در همین رابط  شک  گررت  است. نخساتین  
هیجاانی   یها پاسخدستیابی و سپس بازپردازش  ،هدف درمان

و  محدودکنناادهخاصاای اساات کاا  بخااش زیاارین ابگااوی  
 . در این صورت تغییار دهند یمیکنواخت تعاملات را تشکی  

بنیاادین   هاای  یکاره پ ،تعااملی تساهی  گردیاده    هاای  یتموقع
، دوماین هادف   ساازند  یما ایاان  دببستگی ایمان خاود را نم  

کا    ، خلو وقای  و رخدادهای تعاملی مدیادی اسات  درمانی
 یفباازتعر بارای همساران    بخش آراممنی أم عنوان ب ابط  را ر
  قابب نُ مر ل  و در در س محور  ررایند درمان هیجان .کند یم

   .یابد یمگام درمانی تدوین 
تعااملی   های چرخ و تضعیف  محدودسازی :اول ةمرحل

 شاود  مای را شاام    منفای تعاما    هاای  چرخا   زدایی تنشو 
   از: اناد  عباارت و  باوده ک  دارای چهار گاام   (1999) سینی، 

 یزآم تعارضبیان موضوعات  ایجاد اتحاد درمانی و خلو و -1
تعااملی   یها چرخ شناسایی  -2. در چابش با دببستگی اصلی

منفی همزمان با پدیداری آن در همان ملسا  و شارا اینکا     
 هاست و  دببستگی های یمنینااچگون  این چرخ  مومب بقا 

 

دساتیابی با     -9. آورد یما زناشاویی را راراها    هاای  یآشفتگ
ابگوهااای تعاااملی را کاا  زیرساااخت  یا ناشااناخت هیجانااات 

 -4 .، یا دستیابی ب  هیجانات نخستین و اوبیا  دهند یمتشکی  
منفی، هیجاناات   ةچرخدهی مجدد مشک  در قابب  چارچو 
یاک دشامن    عناوان  با  چرخ   .دببستگی یازهایو نزیربنایی 

دهای   چاارچو   ها زوجمشترک و منب  محرومیت و آشفتگی 
 .  شود یم

ایاان . ابگوهااای تعاااملی یو بازساااز: تغییار  دوم ةمرحل  
ارازایش هویات و شاناخت     -3 اسات:  گاام  س مر ل  شام  

دببستگی و یکی کردن تعااملاتی   یازهایننسبت ب  هیجانات، 
تکارار پاذیرش    -2. خود نکرده است ک  هنوز شخص از آنِ

خصاوص    تعاملی و با  یها پاسخیکدیگر و نیز ة تازتجار  
و  هاا  خواست و  یازهانابراز  -7. تعاملی تازه و نوین یها پاسخ

ایجاااد مشااارکت هیجااانی و رویاادادهای پیوناادآررین کاا    
 .کند یمتعریف مجدد را دببستگی بین زومین 

این مر لا    .سازی یکپارچ و  یاتحک : تثبیت،سوم ةمرحل
تساهی  با     -9از:  اند عبارتک   استنیز شام  دو گام نهایی 

 ا  کاردن    ایتاازه و مدیاد بار    یهاا   ا   راهومود آوردن 
تثبیاات و تقویاات  ،تحکاایا -9 .مشااکلات قاادیمی ارتباااطی

 یررتارهاا مدید  یها چرخ تازه و مدید و  های یریگ موض 
گفت  شاد ایان    آنه  اساس بر .(1999 سینی،مداران  ) دببست 

مادار بار    هیجاان  درماانی  زوج تاأبیر پژوهش با هدف بررسی 
از روابط ررازناشاویی   دیده آسیبکاهش ا ساس تنهایی زنان 

 . است زیر بوده ةآزمودن ررضی ددرصد
ا سااس تنهاایی زناان     کااهش  بار مادار   هیجاان  درمانی زوج -
   .دارد یرتأبدر شهرستان سلماس  روابط ررازناشوییاز  دیده یبآس

 
 روش 

ایان پاژوهش، یاک     :نمونهآماری و  ةجامعروش پژوهش، 
و  آزماون  پایش است ک  در آن از طارا   9آزمایشی شب  ةابعطم

پیگیری دو ماه بعاد   ةمر لو امرای  با گروه کنترل آزمون پس
در ایاان . شااداسااتفاده ماادار  از آمااوزش بااا رویکاارد هیجااان

 عناوان  با  مادار   هیجان درمانی زوجپژوهش، آموزش رویکرد 
وابست  در نظار   یرمتغ عنوان ب مستق  و ا ساس تنهایی  یرمتغ
 ه است.ررت  شدگ

 
2. Peng 1. Johnson & Greenberg 

3. semi experimental 
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زن با  مرکاز    کنندگان مرامع  همة ،پژوهش آماری ةمامع
 ةمسالل در ارتباا  باا   در شهر سلماس پیوند  ةمشاوره خانواد

بااا بااا روش در دسااترس  گیااری نموناا . ناادررازناشااویی بود
زن  20انجام شد.  جا نمون  از  ها گروهگمارش تصادری در 

 ةکاا  نماارات بااالاتری در پرسشاانام  کنناادگانی مشااارکتاز 
انتخااا  و  کردنااد،کسااب  (1990ا ساااس تنهااایی )راساا ،

و کنتارل   (نفار  10تصادری در دو گروه آزماایش )  صورت ب 
 90راردی )  ةملسا  9شدند. گروه آزماایش   گمارده( نفر 10)

هفتگی یک ملس  در طی دو ماه، آموزش  صورت ب  (ای دقیق 
 ای مداخلا  گاروه کنتارل های     در و  کرد مدار دریارت هیجان

آماد.   ب  عم  آزمون پساز هر دو گروه  سپس انجام نگررت.
رعایت عادابت با  گاروه کنتارل،      برایبعد از اتمام پژوهش 

. همهناین دو مااه بعاد از اتماام     شاد لازم ارائ   یها آموزش
 یهاا  مالاک  گروه پیگیری ب  عم  آماد.  دوملسات برای هر 

ورودی ب  ملسات آموزشی شام : زنانی ک   داق  س  ساال  
گذشت  باشد، داشتن  داق  یک ررزند، مدت  ها آناز ازدواج 

 سال(، 10سال و بالاتر از  10تا  7سال،  2تا  9)زمان ازدواج 
و  پلایا د راو  دیاپلا و دیاپلا،    زیر ةدر رد)تحصیلات  زانیم

زیر دو میلیون، دو )، میزان درآمد (بالاتر از بیسانس و بیسانس
تا س  میلیون، س  تا چهار میلیون و چهار میلیون ب  باالاتر( و  

 .است بوده (دار خان کارمند، آزاد و )شغ  مرامعان 
 درماانی  زوجد رویکرد توضیحات در مور ةارائبا توم  ب  

و  رواباط ررازناشاویی   از یریشگیپو نقش آن در مدار  هیجان
این پژوهش بر آن خواهاد   ،یعهدشکن تی درمان آن بعد از 

 درماانی  زوج پاسخ دهد ک  آیا رویکارد  پرسش این بود ک  ب 
از  دهیا د بیآسا بر کاهش ا سااس تنهاایی زناان    ر مدا هیجان

 ؟  شود یمواق   مؤبرروابط ررازناشویی 
 

 سنجشابزار 
این پرسشانام  بارای    :(1UCLA) احساس تنهایی ةپرسشنام

طرا شاده اسات.    ها خانواده   مشکلات  برای یارتن راهی
کا  یاک رارد ممکان      کنند یم الاتی را توصیف آن عبارات 

راسا   )ا ساس تنهایی توساط   ةاست ا ساس کند. پرسشنام
 20ساخت  شاد کا  شاام      1990در سال  2(و پیلوا و کورتونا

 10منفای و   ةمملا  10و دارای یا نا  یگز 4 صورت ب و  سؤال
  ،2=  ندرت ب  ،1 =در این پرسشنام  هرگز  مثبت است. ةممل

 سااؤالاتامتیاااز  یوباا اساات، 4=  شاا یو هم 9=  یگاااه
ایان معناا کا      با   ،س استوعکم 1،3،2،9،10،13،12،19،20

. اسات  1= و همیشا    2= گااهی   ،9=  نادرت  ب  ،4= هرگز 
بناابراین   است. ( داکثر) 90 ( و) داق  20بین  ها نمره ةدامن

ن بیاانگر شادت   بالاتر از میانگی ةنمر .است 30 میانگین نمره
مدیاد   ةدر نساخ پایاایی ایان آزماون     بیشتر تنهاایی اسات.  

. پایاایی آزماون با  روش    گزارش شاد  79/0شده نظر دیتجد
 جتای و  گزارش شاده اسات.    99/0بازآزمایی توسط راس  

 را گازارش کردناد.   99/0همکاران برای آبفای کرونباا  نیاز   
از ا ساس تنهایی شدید تا  روی یک پیوستار مقیاس بر ةنتیج

 )هاااوکلی، ردیااگ یمااقاارار  مااؤبریااک ارتبااا  امتماااعی  
پرسشانام    یهاا  ساؤال از  یا نمون همهنین  .(2010،وپویکاس

با ارراد اطرارتاان ساازگار    دیکن یمآیا ا ساس  :عبارت بود از
 ؟هستید

 
 ها دادهروش اجرا و تحلیل 

اساتفاده   از روش آمار توصیفی ها داده وتحلی  ی تجز منظور ب 
دو گاروه در   هاای  یآزماودن برای بررسی میزان نمارات  شد. 

 و شناختی پژوهش و ممعیت آزمون پسو  آزمون پیشمرا   
و میزان بهبود یاا   ها گروههوبت در درک میزان تفاوت سبرای 

 همهناین  و آزماون  پاس و  آزماون  پیشعدم بهبود در مرا   
 شار   یشپدر دو گروه ) ها یانسواربررسی همسانی  منظور ب 

بارای   از آزمون باوین اساتفاده شاد.    انجام آزمون پارامتریک(
مورد بررسی در پژوهش  یرهایمتغبررسی نرمال بودن توزی  

انجاام آزماون    شار   یشپا )اسمیرنف -آزمون کابموگروفاز 
 بررساای ابربخشاای  منظااور باا  اسااتفاده شااد.  پارامتریااک(

از  دیده یبآسزنان  ا ساس تنهایی بر مدار هیجان درمانی زوج
 یرهمتغآزمون تحلیا  کوواریاانس چناد   از  ررازناشویی روابط

 درماانی  زوجدر این پژوهش، آماوزش رویکارد    استفاده شد.
 عناوان  با  مستق  و ا ساس تنهایی  یرمتغ عنوان ب مدار  هیجان

 9ملساات آموزشای بارای     وابست  در نظر گررت  شاد.  یرمتغ
مادت دو مااه    ب برای هر هفت  یک ملس   ای دقیق  90 ةملس

اول از  ةدر ملساا تنظاایا و در گااروه آزمااایش اماارا شااد.  
ا سااس تنهاایی را    ةخواست  شاد پرسشانام   کنندگان شرکت
در ملسات بعادی محتاوا و نکاات و تکاابیف      .کنندتکمی  

 و   گررت یم رارامورد بحث و بازبینی ق اختصار ب قبلی  ةملس

2. Russell,Curtona & Peplau 1. University of California, Los Angeles 
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. در تمامی ملساات ضامن   شد یمسپس مبحث مدید شروع 
از رواباط ررازناشاویی و    دیاده  یبآسارتبا  متقاب  بین زنان 

ملسات در مادول   ةخلاص .دش  یمآموزش لازم ارائ   ،محقو
 آمده است. 1

 
 مدار هیجان درمانی زوج. عناوین و موضوعات جلسات آموزشی مبتنی بر رویکرد 1جدول 

 (رویکرد هیجان مدار)محتوا  عنوان ملس 

1 

مجزا تشریح شد و  صورت ب ارراد  یدر این ملس  هدف از تشکی  ملسات و قوانین آن برا اوبی ایجاد ارتبا  
 ةمسلوبیت  ضور در ملسات و همکاری با مشاور پرداخت  شاد. ساپس توضایحاتی درباار    

 مدار و عملکرد خانواده ب  هر ررد داده شد. همهنین مفاهیا ا ساس تنهاایی  رویکرد هیجان
 .درضایت منسی بررسی ش و زناشویی ارتبا وضعیت  وتعارضات خانوادگی بیان شد  و

2 

عد شخصایتی در  آشنایی با بُ
و ارزیابی  مدار هیجان ةنظری

میااازان تعهاااد و رواباااط   
 ررازناشویی

ک  هدف از  از روابط ررا زناشویی تشکی  شد دهید بیآسزنان رردی با  دوم ملس  ملس  در
 ،نیسات  ریپاذ  امکانکشف  وادث برمست ، کشف اطلاعاتی ک  در  ضور همسر  :شام  آن

ارزیابی میزان تعهد نسبت ب  ازدواج، روابط ررا زناشویی، ترومای دببستگی شخصی قبلی ک  
  .است رگذاریتأبدر روابط رعلی 

9 

کااردن ابگوهااای   مشااخص
زنااان تعاماا  خودارشااایی  

از رواباااط  دهیاااد بیآسااا
 ررازناشویی

شده، کشف ناایمنی دببستگی و  ملس  ابگوهای تعام  شام  پذیرش ا ساس تصدیودر این 
 یبعد ةملس یدر پایان برا .صورت گررت زناشوییاز روابط ررا دهید بیآسزنان خودارشایی 

نیاز   الآنکا    ییهاا  تارس دوران کاودکی و   یهاا  ترسی مبنی بر شناسایی و یادداشت تکلیف
 داده شد. کنند یما ساس 

4 

 از روابط ررازناشویی دیده آسیبزنان  ةاوبیبازسازی پیوند  ،قب  ةپس از بررسی تکلیف ملس هیجانی  یها پاسخ
بارای رهاایی از   هیجاانی   ةگساترش تجربا   و هیجانی کلیادی  یها پاسخکردن  شام  روشن

در رابطا  و پدیاداری    از رواباط رارا زناشاویی    دیده آسیبزنان هر کدام از ا ساس تنهایی 
مبنای بار اینکا   االا کا        یبعاد  ةکلیف ملسا ت یتدرنها .عناصر مدید در تجرب  بیان شد

 را نیز شناسایی کنند ارائ  شد. ها آنهیجانی  یها پاسخخود را شناختند،  یها ترس

3 

درگیاری عااطفی    آشنایی با
از رواباط   دهیا د بیآسا زنان 

 ررازناشویی

از  دیاده  آسایب زناان  بخشیدن ب  درگیری عااطفی   قب  ب  عمو ةبعد از بررسی تکابیف ملس
باار مبنااای دببسااتگی شااام  اراازایش شناسااایی نیازهااای دببسااتگی،    روابااط ررازناشااویی

هیجانی، بهبود وضعیت درون روانی و بهبود وضعیت  ةبخشیدن ارتبا  شخصی با تجرب عمو
مبنای بار  یادداشات نیازهاای دببساتگی و        یبعاد  ةسپس تکلیف ملس ،تعاملی پرداخت  شد

 د.وضعیت تعام  خود با همسر ارائ  ش

2 
مدیااد باارای  یهااا  اا  راه

 مشکلات ررازناشویی
مدید برای مشکلات قدیمی شاام  بازساازی تعااملات،     یها    راهدر این ملس  ب  یارتن 

رابط ، تغییر تعاملات  نسبت ب تغییر ررتار، ایجاد هماهنگی در  س درونی نسبت ب  خود و 
 آموزش داده شد. ،غلب  بر موان  واکنش مثبت

7 
اساااتفاده از دساااتاوردهای  

 درمانی

 

استفاده از دستاوردهای درماانی در زنادگی    ،قب  ةدر این ملس  بعد از بررسی تکلیف ملس
مدیدی کا    یها تیوضعروزان  شام  ماندن بر خط درمان و خارج نشدن از آن، هماهنگی 

 .مبنی بر شناسایی و یادداشت عوام  صمیمیت ارائ  شد یبعد ةو تکلیف ملسشده ایجاد 

9 
 فااد درگیااری هیجااانی و 

 آزمون پس
 ةاداما  منظاور  با  قب  ب   فد درگیاری هیجاانی    ةدر این ملس  بعد از بررسی تکلیف ملس

 آمد. ب  عم  آزمون پسپرداخت  شد و  ها آنبین  تقویت دببستگی

 
از تحلیاا  کوواریااانس بااا رعایاات  هااا داده باارای تحلیاا 

 ارازار  نارم با استفاده از  ها داده. شدآن استفاده  های ررض یشپ
spss22  شدند. وتحلی  تجزی 
 
 

 ها یافته
ساال و   9سانی   ةورودی مدت زمان ازدواج )دامن یها ملاک
، تحصایلات  (داشتن یک ررزند داق  ررزند )، داشتن (بالاتر
، میزان درآمد و شغ  مرامعان مورد بررسی قرار های یآزمودن

 آورده شده است.  2گررت ک  نتایج آن در مدول 
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 شناختی جمعیت یها یژگیو. 2جدول 
 (n=10گروه کنترل ) (n=10گروه آزمایش ) 

 درصد رراوانی درصد رراوانی متغیر

     مدت زمان ازدواج

 20 2 90 9 سال 2تا  9

 20 2 20 2 سال 10تا  7

 20 2 10 1 سال ب  بالا 10

     داشتن ررزند

 90 9 90 9 ررزند 1

 30 3 20 2 ررزند 2

 20 2 10 1 بیش از دو ررزند

     دهید بیآسمیزان تحصیلات زنان 

 40 4 40 4 زیر دیپلا و دیپلا

 30 3 20 2 و بیسانس پلاید رو 

 10 1 0 0 بالاتر از بیسانس

     ها یآزمودننوع شغ  

 90 9 20 2 کارمند

 90 9 90 9 آزاد

 20 4 30 3 دار خان 

     درآمدمیزان 

 10 1 10 1 کمتر از دو میلیون

 90 9 40 4 میلیون 9تا  2بین 

 90 9 90 9 میلیون 4تا  9

 90 9 20 2 میلیون 4بالاتر از 

 
ک  مدت زمان ازدواج اراراد   دهد یمنشان  2نتایج مدول 

 20سال بوده کا    10تا  7مورد مطابع  بیشترین درصد شام  
از نظار داشاتن ررزناد     ینهمهن .است درصد را تشکی  داده

درصد را شاام   20ند بودند ک  ررز 2دارای  ها یآزمودنبیشتر 
دارای  اکثارا  زن  هاای  یآزماودن و از نظر تحصیلات  ندشد یم

درصد 20و بیسانس بوده ک  شام   یپلاد رو مدرک تحصیلی 

 9تاا   2از نظر میزان درآماد ماهیانا  مبلا      ینو همهن شد یم
 درصد بیشترین گروه بودند.40میلیون تومان با

میانگین پژوهش  یرهایمتغتوصیفی  یها شاخص در ادام 
آزماایش   یها در گروها ساس تنهایی  یرمتغو انحراف معیار 

 9و کنترل مورد بررسی قرار گررتند ک  نتاایج آن در مادول   
 .است ارائ  شده

 

 پیگیری ةآزمایش، کنترل و مرحل یها گروهبه تفکیک  احساس تنهاییمیانگین و انحراف معیار  .3جدول 
 آزمون پس آزمون پیش یرمتغ

 رراوانی
 انحراف معیار میانگین انحراف معیار میانگین گروه

 10 494/1 900/42 473/1 200/29 آزمایش

 10 997/1 200/22 779/1 300/29 کنترل

 پیگیری
 10 349/1 200/42 494/1 900/42 آزمایش

 10 992/1 900/22 997/1 200/22 کنترل
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ک  تفاوت چنادانی باین    دهد یمنشان  9اطلاعات مدول 
قب  از مشاوره با  روش   ةمر ل نانز ا ساس تنهاییمیانگین 

مدار باین گاروه آزماایش و کنتارل دیاده       هیجان درمانی زوج
 هاا  یآزمودن ا ساس تنهاییمیانگین نمرات  یبا تقرو  شود ینم

اطلاعاات   آزماون  پاس  ةنزدیک ب  ها است. وبای در مر لا  
باین میاانگین    عنااداری ک  تفااوت م  دهد یممدول بالا نشان 
بعاد از مشااوره باا     ةمر لا در  هاا  یآزماودن  ا ساس تنهاایی 

گروه کنتارل مشااهده    وگروه آزمایش بین  بیان شدهرویکرد 
 هاای  یآزماودن  ا سااس تنهاایی   میانگین ک  ینحو ب  ،شود یم

از اراراد گاروه کنتارل     تار  یینپا مربو  ب  ارراد گروه آزمایش

 درمااانی زوج مثباات رویکاارد یرتااأب ةدهنااد نشاااناساات کاا  
 ة. همهناین اطلاعااات  اصا  در مر لاا  اساات مادار  هیجاان 

پیگیااری نشااان داد کاا  مشاااوره بعااد از دو ماااه در رویکاارد  
 ابربخش مانده بود.مدار  هیجان

اسمیرنوف و ابار  -بون، کوبموگروف یها آزمون همهنین
و نرمال باودن   ها یانسوارهمگنی  منظور ب  آزمون پیشتعاملی 

 یار متغرگرسایون بارای    هاای  یبشا توزی  نمرات و همگنی 
ارائا    4ا ساس تنهایی پرداخت  شد ک  نتاایج آن در مادول   

 .شده است

 
 رگرسیون های یبشبودن توزیع نمرات و همگنی  نرمال ،ها یانسوارهمگنی  یها آزموننتایج  .4جدول 

 یرمتغ
 مر ل 

 و گروه آزمون پیشابر تعاملی  اسمیرنوف-آزمون کوبموگروف نیآزمون  بو

 ا ساس تنهایی

 sig آماره sig آماره Sig آماره

329/1 آزمون پس  299/0  447/0 999/0 102/0 739/0 

920/0 پیگیری  332/0  292/2 000/0 299/0 417/0 

 
آمااره   ،4مقادیر نماایش داده شاده در مادول     بر اساس

اسامیرنوف و ابار   -ن، کوبماوگروف یبو یها آزمونمربو  ب  
تعاملی متغیر کمکی و گاروه در متغیار وابسات  پاژوهش با       

، نرمال ها یانسوارهمگنی  های ررض یشپترتیب برای بررسی 
رگرسایون متغیار    هاای  یبشا بودن توزی  نمرات و همگنای  

 یهاا  گاروه و پیگیاری   آزماون  پاس مربو  ب  تحلی  تفااوت  
. باا  رد نشاد  بررسای شاده   های ررض یشپآزمایش و کنترل، 

تحلیا    ، انجاام شاده  گفت  های ررض یشپتوم  ب  تأیید شدن 
 .است بودهکوواریانس بلامان  

 
 در گروه آزمایش و گروه کنترل احساس تنهاییتحلیل کوواریانس اثرات بین گروهی . 5 جدول

 مناب 
مجموع 
 مجذورات

  ةدرم
 آزادی

مجذور 
 میانگین

 ضریب  اتِا داری یمعن Fنسبت 

 997/0 000/0 912/1911 490/1999 1 490/1999 گروه
 497/0 001/0 149/12 202/24 1 202/24 ا ساس تنهایی آزمون پیش

 پیگیری
 132/0 099/0 042/9 013/1 1 013/1 گروه

 آزمون پیش
 ا ساس تنهایی

997/99 1 997/99 077/113 000/0 971/0 

 
نشان  3مدول  F(37، 1) 149/12و  997/0:2ήبا توم  ب  

گاروه آزمایشای    مساتق  از بحااآ آمااری در    یار متغ دهد یم
با اطمینان  3بر اساس اطلاعات مدول  ینبنابرا. است معنادار

 باا رویکارد   همشااور نتیجا  گررات کا      تاوان  یما  درصد93
زناان   ا سااس تنهاایی   کااهش بار   مادار  هیجان درمانی زوج

 یمعناادار  یرتاأب از روابط ررازناشویی همسرانشان  دیده یبآس
. گیارد  یما قارار   ییاد تأپاژوهش ماورد    ةیررضداشت  است و 

کا  دو   دهد یممدول نشان  پیگیری در ةنتایج مر لهمهنین 
بودند، یا با   نمتغیر مستق  متفاوت  یرگذاریتأبگروه از بحاآ 

مساتق  از بحااآ آمااری در گاروه آزمایشای       یار متغعبارتی 
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باا   3بار اسااس اطلاعاات مادول      ینبناابرا . یسات ن معنادار
 همشااور  یابربخش نتیج  گررت ک  توان یمدرصد 93اطمینان 

 ا ساس تنهاایی کاهش مدار بر  هیجان یدرمان زوج یکردروبا 
نیز ومود  بعد از دو ماهاز روابط ررازناشویی  دیده یبآسزنان 

 داشت  است.
 

 گیری یجهنتبحث و 

بر مدار  هیجان درمانی زوجبا هدف بررسی ابربخشی  پژوهش
در شهر از روابط ررازناشویی  دیده یبآستنهایی زنان  ا ساس

کا    نشاان داد   اصا  از پاژوهش   یجنتاا  .شدسلماس انجام 
 کااهش  بار  مادار  هیجاان  درمانی زوجپژوهش مبنی بر  ةررضی

در  رواباط ررازناشاویی  از  دیاده  یبآسا ا ساس تنهایی زنان 
و مومب بهبود کلای   دارد داری یمعن یرتأب ،شهرستان سلماس

 ةدر مر لاا و از روابااط ررازناشااویی شااد دیااده یبآساازنااان 
رویکاارد  یابربخشاانشااان دادنااد کاا   هااا یارتاا  پیگیااری نیااز

مدار تا دو ماه بعد از مشاوره ومود داشات    هیجان درمانی زوج
کا    کارد بیاان   تاوان  یما در رابط  با این روش درمانی  است.

مدار در برخی از تحقیقات داخلی  هیجان درمانی زوجرویکرد 
ک  این  داردو خارمی نتایج مشاب  و همگرا با نتایج این مقاب  

بیفزایاد. از آن   پاژوهش ب  ارزایش اعتبار این  تواند یمامر نیز 
عنوان  ( با1997)رقی  و کاظمی ممل  در داخ  کشور تحقیو 

مدار بر تحم  پریشانی زومین  هیجان درمانی زوجابربخشی "
مادار   هیجاان  درماانی  زوجک   نشان داد "بارور شهر اصفهاننا

 .ناباارور شاده اسات    یها زوجباعث ارتقای تحم  پریشانی 
نشااان داد کاا   (1993)تحقیااو باادیهی زراعتاای، موسااوی  

مدار بر تغییر سبک دببستگی بزرگسالان و  هیجان درمانی زوج
مطابعااة هنااین اساات. هم مااؤبرصاامیمیت منساای زومااین 

 درماانی  زوجنشاان داد کا     (1993)آرزو  و پارسیزاده  عظیا
با  شاک  معنااداری ساازگاری     گار   خاودتنظیا مدار و  هیجان

. ماه پایدار اسات  9 گذشت زناشویی را ارزایش داده و بعد از
نشاان داد کا     (1993)نیکونظری و صافرنیا  همهنین تحقیو 

در کااهش تعارضاات زناشاویی و     مادار  هیجاان  درمانی زوج
ذهنای   تاوان  کاا اطی در مادران با کاودک  بابگوهای ارتبهبود 

با تحقیقات انجام گررت  در خارج از  در رابط  .است ابربخش
اشااره   (2017) 1ب  تحقیقات ویبا  و مانساون   توان یمکشور 
   ادر زومینی کرا دار ام هیجان درمانی زوج یابربخش کرد ک 

نشاان داد و همهناین   ، بالایی از استرس قرار دارناد  در سطح
مدار در کاهش ارساردگی   روش درمانی هیجانمحقو شد ک  

  است. مؤبراسترسی پس از سانح   یها نشان و 
کااهش  مادار بار    هیجان درمانی زوجن ابرگذاری یدر تبی

نظار با  اینکا  درماان     گفات کا     تاوان  یما  ا ساس تنهایی
متشک  از رویکردهای سیستمی، یک مدل تلفیقی مدار  هیجان

 ها موضوعنگر است، ب  مای تمرکز بر  مدار و تجربی دببستگی
رااردی بااروز تعااارض، بیشااتر باار عواماا     و عواماا  باارون

همهنین رردی و ررآیندهای بروز تعارض متمرکز است.  درون
بار   ومدار یک مدل مداخل  در عمو است  هیجان درمانی زوج

)هیجاناات عمیاو باا خاساتگاه      درون روانای  های یرساختز
 ذف  .رردی زومین تمرکز دارد  مویان ( در روابط بین امنیت

بارای   یسارنخ بلکا  تعاارض را    ،گیرد ینمتعارض را نشان  
. کناد  یممو و تعارض مست ةیشرورود ب  عمو و رسیدن ب  

 ةدارای ساابق  هاای  مادار زوج  از نظر زوج درمانگران هیجاان 
روابط ررازناشویی، ب  دبی  ا ساس نااایمنی ناشای از تزبازل    

بر سر هر چیزی با ها تعارض دارند.  معمولا دببستگی  ةیکرپ
، ا سااس  ساازد  یما  ور شاعل  آنه  این تعاارض را   رو ینااز 
اگر رردی معتقاد   یگرد عبارت ب  و نیاز ب  امنیت است. یمنیناا

 هاایش  ییتوانا و ها یتقابلرعلی او در گسترش  ةباشد ک  رابط
مبران ایان   منظور ب  ا تمالا از قابلیت اندکی برخوردار است، 

 ،امر، رواباط مدیادی برقارار خواهاد کارد )شاعاع کااظمی       
دببساتگی کا  اسااس     نظریةبر مبنای  (.1999، یمؤمنمهرآور
زمانی ک  ررد  ،شود یممحسو  مدار  هیجان درمانی زوجمدل 

دببساتگی   ةیکار پهمسر  ها، زوج در روابط) یدببستگ ةیکرپبا 
، ب  دو شک  عماده  شود یم( دچار تعارض شود یممحسو  

کنشای اسات یاا امتناا  و      یاا رازون   دهاد  یمواکنش نشان 
دببساتگی  ، همبساتگی باا   بنابراین ،(1999 ، سینی) یکنش کا

قب  از روابط  ةب  مر ل تواند یمو روابط  گیرد یممجدد شک  
 از .برگااردد یعناای عاادم ا ساااس تنهااایی    ررازناشااویی

ب  عدم  ضور مرامعاان در   توان میپژوهش  های محدودیت
اختلارااات شاادید زنااان  یقبلاای، گاااه ةوقاات تعیااین شااد

 ضاور   برایاز روابط ررازناشویی با همسرانشان  دیده آسیب
مکرر بعضی از مرامعان و محدودیت  های غیبتدر آموزش، 

در  توانااد ماای پااژوهش ایاان همهنااین نموناا ، اشاااره کاارد.
 و  مسلولانریان و ارای مجااوره، باراکز مشا، مااه دادگستری

 1. Wiebe & Johnson 
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امتماااعی، مشاااوران و  هااای آساایبمقابلاا  بااا  ریاازان برناماا 
 ة، اداروپارورش  آموزشروانشناسان، انجمن اوبیا و مربیان در 

 اساتفاده مورد  (ره)امداد امام خمینی ة، بهزیستی و کمیتها زندان
باا   یدیگار  مشااب   یهاا  پاژوهش  شود میپیشنهاد  قرار گیرد.

از  دیاده  یبآسبرای مردان  ابخصوص یعل) مختلف یها گروه
در  شاود  یما . همهنین پیشنهاد شودانجام  روابط ررازناشویی(

 هاا  یطا   این روش آموزشی بر ساایر   یرتأبآتی  یها پژوهش
نفااس زنااان  و عاازت بخشااش ،انسااجام خااانوادگی ازمملاا 
دیده از روابط ررازناشویی مورد بررسی قارار گیارد تاا     آسیب

 .دیگر نیز مشخص گردد یها گروهقابلیت تعمیا نتایج ب  
 

 مسائل اخلاقی
بارای مشاارکت در    کننادگان  شارکت اخذ رضاایت کتبای از   

با    کننادگان  شرکترعایت ورود و خروج آزادان   -پژوهش 
عادم ضابط    –رعایت  ریا خصوصای مرامعاان    -پژوهش

ن و یاا بادون   اتصویر یا ریلا بدون اماازه گاررتن از مرامعا   
بعاد از   کنتارل گاروه   کنندگان شرکتآموزش   - اطلاع قبلی

نتاایج با     ةانتشار صاادقان  -ابربخش بودن مدل مداخل   ییدتأ
 دست آمده.

 
 سپاسگزاری

 پیوناد  ةاز مدیر و مشااوران مرکاز مشااور    تمامی نویسندگان
ن این مرکز ک  در امارای  او تمامی مرامع شهرستان سلماس

صامیمان  ماا را یااری کردناد کماال تشاکر و        ،این پژوهش
 .دارندقدردانی را 
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