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 چکيده
توجه به خانواده به عنوان مهمترین نهاد اجتماعی و بستتتتر   تت   

افراد جامعه بستترا  مها ا.تتدف پ و ش وپض  ا تتر  تک تک 
 فتا ی بر .تتتمد  -تعررن اثربخشتتی خانواده د مانی  تتناختی 

اپای دا ای کودکان کعمومی و   تتتاید شنا تتتویی خانواده 
 وش این ش وپض،     توان ذپنی  تتتهر.تتتتتتان خرو .بتتاد بودف        

.شمون با گروه کنترل شس -.شمون.شمایشتتتی با  ری شرض تتت ه
ع  ف بود ر      ۀجام مل ک  ما ی  تتتا پای دا ای کودکان   خانواده  ۀ.
کنن ه به مراکز توان خشتتتی  تتتهر.تتتتان      توان ذپنی مراجعه کا

خانواده به  30بودن  که تع اد  1393.باد د  تابستتتان .تتال   خرو
.ترس انتخاب و به صو ت تصادفی د گرری د  د صو ت نمونه

مایض  ن ف  قرا  نفر(  15) و گواهنفر(  15) د  دو گروه .ش گرفت
به عنوان    اید شنا ویی ۀو شر.شناممی .تمد عمو ۀشر.شنام

.شمون مو د ا.تتتفاده قرا  گرفد، .تترس گروه .شمایض به شرض
 فتا ی قرا   –ج ستتته تخد خانواده د مانی  تتتناختی 12م ت 

ن  و گروه کنترل پرچ م اخ ه     یان      گرفت شا ای د یافد نکردف د  
پا با ا.تتتفاده اش   و داده.شمون بر  وی پر دو گروه اجرا  تتشس
یه و      SPSS-21افزا  نرو یانس مو د تجز رل کووا  و  وش تخ 

شان داد که برن دو گروه  یافته تخ رل قرا  گرفدف پای ش وپض ن
ناختی        تا ی   –.شمایض و کنترل شس اش خانواده د مانی  تتت  ف

نادا ی وجود دا    فاوت مع ب P<05/0 د )ت رانگرن  که   و یه(  م
س د        ۀنمر .تمد عمومی و   اید شنا ویی گروه .شمایض ن

  به گروه کنترل افزایض یافدف
يد واژه  ناختی       یتوانکا ها: کل مانی  تتت خانواده د  -ذپنی، 

  فتا ی، .تمد عمومی،   اید شنا وییف
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Abstract 
Considering the family as the most important social 
institution and the context for the growth of each 
individual in society is very important. The purpose of 
this study was to determine the effectiveness of 
cognitive behavioral family therapy on general health 
and marital satisfaction of families with mentally 
retarded children in Khorramabad city. This research is 
a quasi-experimental design with pretest-posttest 
design with control group. The statistical population 
consisted of all families with mentally retarded children 
referred to Khorramabad rehabilitation centers in the 
summer of 2014. 30 families were selected by sampling 
in random sampling and were randomly divided into 
two experimental groups (15 individuals) And witness 
(15 people). The general health questionnaire and 
marital satisfaction questionnaire were used as a 
pretest, then the experimental group received 12 
sessions of cognitive-behavioral family therapy and the 
control group received no intervention. At the end of 
the post-test, the data were analyzed using SPSS-21 
software and covariance analysis. The findings showed 
that there was a significant difference between the two 
groups of experimental and post-cognitive-behavioral 
family therapy (P<0.05). Mean score of general health 
and marital satisfaction in the experimental group was 
significantly higher than the control group Increased. 

Keywords: mental retardation children, cognitive-

behavioral family therapy, general health, marital 

satisfaction. 
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 مقدمه

مفاد اگرچه ابعاد و ترین نهاد اجتماعی استتک که خانواده مهم

 نهادکرده استتک،  رییبشتتر ت  خیدر طول تار ازدواج و خانواده
 یاصتتتل نهاد بودن خود را حفظ کرده و هنوز  یخانواده جهان  

بهداشتتک خانواده را به عنوان   ،. ستتازمان جهانیستتکا هجامع

عامل اجتماعی اولیه در افزایش ستتلامک و بهزییتتتی معرفی  
  .(Raesi, 2016; Koçyiğit Özyiğit, 2017) کرده استتتتک  

کانی را فراهم می  خانواده،  که از طری  ین این   ام ستتتتازد 

بد       یا  ,Bastani, Golzari & Roshani) جایگزینی تحق  

اصتتتلی جامعه به شتتتمار       های خانواده یکی از رکن  .(2011
ستتلامک ستتالم، یشتتکارا در گرو  ۀجامع دستتتیابی به. رودمی

سک و تحق  خانواد  شروط به برخورداری      ۀخانواده ا سالم، م
شتن رابط    افراد ین سلامک روانی و دا با افراد ین مطلوب  ۀاز 

 ۀسازی اعضای خانواده و رابط  از این رو سالم  ؛یکدیگر اسک 
ت     ین بال دارد      أها، بدون تردید  به دن ثیرات مثبتی را در جامعه 
(Bornstein, 1994, Translation Pour Abedi Naeiny & 

Monshi, 2001). 

ها حاکی از این استتتک که های بیتتتیاری از پشوهشیافته
با کارکرد زناشتتویی   ایشتتناستتی روانی به طور پی یدهیستتی 

 ۀکه رضتتایک از رابطعلاوه بر این، به دلیل این. مرتبط استتک
شویی، مورد توجه محققان در ز  سک و از ین   ۀمینزنا ازدواج ا

شترک پایانی  "به عنوان  ییر م   "(final common pathway) م
تعریف شتتده استتک، در   "هدف نهایی زندگی مشتتترک"یا 

یادی از تحقی     تحقی  بر روی رو عداد ز یک، ت ها در  ابط نزد
بر رضتتایک  شتتناستتی روانی و کارکرد زناشتتویییستتی  ۀزمین

 & Whisman, Uebelackerزناشتتویی متمرکز شتتده استتک 

Weinstock, 2004; Quoted of Rajabi, Karimi Nejad & 

Khojasteh Mehr, 2012.  
یات         عه بر روی جزئ از جمله دلایل معقول و منطقی مطال

سلامک خانواده و       شویی، درک محوریک ین در  ضایک زنا ر
 ,Scheeren, Vieira, Goulart & Wagner) اشتتصاا استتک

استتتک که مناف  و  ذهنیحالک  ییزناشتتتو کیرضتتتا. (2016

فرد خاا نشان می کی رایازدواج را ب ۀدرک شد یهانهیهز
هد  ندی     .  (Bayle, Ayalew &Yimer, 2017)د رضتتتتایتم

های رضتتایک از زندگی ترین شتتاخ مهم زناشتتویی یکی از

ضایک از زندگی و      سلامک روانی، میزان ر سک که بر میزان  ا
از  گذارد ثیر میأموفقیک تحصتتتیلی ت  و  بر میزان دریمد حتی 

موج  اختلال در روابط  ،سویی ناسازگاری در روابط زوجین
های  های اجتماعی و افول ارزش  اجتماعی، گرایش به انحراف  
 ,Stroud, Durbin, Saigal) شودمیفرهنگی بین زن و شوهرها 

2015) . 
نتایج مطالعات دیگری مبین این نکته استتک که  ،هم نین

شان پایدار اسک و از زندگی زناشویی     افراد متأهلی که زندگی

بیشتتتر  خود رضتتایک کافی دارند، عموماع عمر طولانی دارند؛ 
ماری              چار بی ند و کمتر د یاب طان ن ات  مال دارد از ستتتر احت

 ,Sadeghi)شتتتوندافیتتتردگی و مشتتتکلات روانشتتتناختی می

Muosavi, Mutabi & Dehghani, 2015) .  
روابط زناشتتتویی    ،های ان ام شتتتده  با توجه به پشوهش   

مطلوب به طور مثبتی، با میزان ستتتلامک عمومی و عملکرد     
ی ارتباط  های قلبی و عروقاجتماعی و کاهش خطرات بیماری  

ت    مل مهم و  گذا أدارد. از عوا یا منفی    ر ثیر بک  بر روابط مث
ش   م ،زوجین ضایک زنا سلامک عمومی هر کدام  یزان ر ویی و 
شویی    .(Etemadi, 2009)سک هااز ین ضایک زنا مفهوم  کی ر

عد    ندب که    یچ تأ   استتتتک  حک  مل مصتلف ثیر ت  رینظ یعوا
فاوت  ،میتتتائل مالی    ،فرزندپروری  ها و پذیرش از   تنوع و ت
 ,O’Neill) (acceptance through tolerance) طری  متتدارا

احترام متقابل، همصوانی    دیگری چون هم نین عوامل  (2017
یردگی،       ضطراب و اف سن ازدواج، میزان ا باورهای زوجین، 

 ن، اعتقادات مذهبییشنایا مدت زمان یشنایی، روابط با اقوام و
سلامک هر کدام از زوجین   سک و  و  ضایک و   تواند برمیا ر

ستلامک تک تک افراد   ب  ین برت زناشتویی و به  ۀکیفیک رابط

ت    باشتتتت   أخانواده  گذار  ندگی   .(Etemadi, 2009) دثیر در ز
خانوادگی گاهی کودکان موج  رضتتتایتمندی و زمانی نیز         

شتتود. یکی از استتباب ناستتازگاری و نارضتتایتی والدین می  

ها را و ستتلامک خانوادهتواند روابط زناشتتویی عواملی که می
معمول و توان پایین های غیرد تولد کودکی با ویشگیکنتهدید 
سک ذهنی  شوند  وقتی والدین متوجه می. (Ardalani, 2013) ا

سپس انکار  ، چنین فرزندی دارند، شوک به ینها وارد می شود  
کشتتتد که به لحاا عاطفی خود را      طول میکنند و مدتی   می

 .(Morris, 2009) والدین چنین کودکی بنامند
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خانواده     با توان کم ذهنی در هر    ،ایحضتتتور کودکی 
که بر شتتترایط زندگی    ستتتکزارویدادی نامطلوب و چالش   

های دارای  که خانواده  گذارد. زمانی  ثیر بزرگی میأخانوادگی ت  
شتتوند ای عادی مقاییتته میهتوان ذهنی با خانوادهکودکان کم

تری از زندگی زناشویی  سلامک روان و رضایک پایین  نه تنها 

بلکه به طور    دارند با والدین دارای فرزند عادی     در مقاییتتته  
 معناداری ستتتطض اضتتتطراب و افیتتتردگی بالاتر و عملکرد   

 ،توان ذهنی   کودک کم   اجتمتتاعی مصتلی دارنتتد. بتتا تولتتد         

شناختی خانواده به هم می  خورد که در سطض  کارکردهای روان
هدفمندی خانواده و در ستتطض  کلان ستتلامک روان، پویایی و

سات    یا را  خرد کارکردهایی هم ون حل تعارض و ابراز اح

با تولد کودکی     (Sadeghi Ghahareh, 2016) کند مصتل می 
شتترایط خانواده به طور کلی ت ییر  ،که توان ذهنی پایینی دارد

اکنون والدین علاوه بر اینکه در تنگنا و شرایط سصتی  ؛کندمی
روابطشان  ؛گیرندچه از لحاا درمان، نگهداری و مالی قرار می

دانند و کارکرد خانواده  همدیگر را مقصر می  ؛شود تر مییشفته 
شند روابط ن اگر دارای فرزندان دیگری نیز و هم نی با شان  با
این کودکان    .(Setayesh, 2004)کندبیتتتیار ت ییر میینها نیز 

 ،های روزانه و گاه حتی برای زنده ماندن       برای ان ام فعالیک   
نگین مراقبک  د و بار س شون وابیته به اعضای خانواده خود می  

گیرد. با توجه به اینکه     بر دوش خانواده قرار می  نها کردن از ی
عملکرد اصتتتلی خانواده بریوردن نیازهای فردی اعضتتتا در     

ورود این کودکان باعث  فشار فزاینده  اسک،محیطی صمیمانه 
 ,Abedini) دشوبر مناب  خانواده و کاهش رفاه دیگر اعضا می

Sadeghi, 2013) . 
خانواده     دیگر ورود کودک کماز ستتتوی  به  توان ذهنی 

شوند ناگهانی اسک بنابراین اعضای خانواده م بور می معمولاع
کننده   لی به مراقبک  به صتتتورت غیرمنتظره و بدون یمادگی قب   

های افراد خانواده  . واکنش(Nasti Zaei, 2013)تبدیل شتتتوند

پس از ورود این کودکان بیتتیار منفی استتک و شتتامل انواع    
شف  شم، گی ی و    تگیی صبانیک و خ های هی انی و عاطفی، ع

یه کردن،         ندگی، گر ما ناه، احیتتتاس در بهتی، احیتتتاس گ

های منفی . هر یک از واکنشاستتک غیره مشتت ولیک ذهنی و
برای خانواده ینان وان ذهنی ناتذکر شتتده که با ورود کودکان 

ی   د باعث احیاس فرسودگی، افیردگتوانمی ،دییبه وجود می

ش ستتلامک جیتتمی و روانی شتتود و به صتتورت یک و کاه
ضایمتندی      ۀچرخ شدید کیفیک زندگی و ر معیوب به کاهش 

گردد مصصتتوصتتاع در شتترایطی که     ر منکننده افراد مراقبک
این فشتتارها   ،نداشتتته باشتتدنیز خانواده توان مالی مناستت  را 

 کردباید به ین توجه  . ین ه(Ebadi, 2014) اندبیتتیار فزاینده

توان ذهنی را کودک کم ،این اسک که بیشتر مداخلات درمانی  
خانواده و اعضای ین مورد  دهند و معمولاعمحور خود قرار می

ن ه  یگیرند. با توجه به     هی گونه مداخله و درمانی قرار نمی    

  :های پشوهش به شرح زیرندفرضیهبیان شد 
رفتاری بر سلامک عمومی  -خانواده درمانی شناختی . 1
 ثیر معناداری دارد.أتوان ذهنی تهای دارای کودکان کمانوادهخ

رضایک زناشویی بر  رفتاری –خانواده درمانی شناختی . 2
ثیر معناداری دارد.أتوان ذهنی تهای دارای کودکان کمخانواده
توان سطض سلامک عمومی مردان دارای کودکان کم. 3

 ذهنی بالاتر اسک.توان ذهنی نیبک به زنان دارای کودکان کم
 

 روش

ع        روش جام نه؛       ۀپژوهش،  ماری و نمو پشوهش   این   آ
یزمون با گروه کنترل پس –یزمونیزمایشتتی از نوع پیششتتبه

های  خانواده ۀشتتتامل کلی یماری پشوهش ۀجامع بوده استتتک.
شی  توان ذهنی مراجعهدارای کودکان کم کننده به مراکز توانبص

یتان       سال تاب ستان خرم یباد در  انتصاب  ایرب. بود 1393شهر
که  )هر دو پدر و مادر( هاییخانواده ۀتحقی  از بین کلی  ۀنمون 

فرزندشتتان تحک یموزش و توانبصشتتی در مراکز توانبصشتتی 
انتصاب شتتدند.  )هر دو پدر و مادر( خانواده 30بودند، تعداد 
 30گیری به صورت در دسترس بود. از این گروه  روش نمونه

صادفی   ب و مادر(خانواده )هر دو پدر  صورت ت خانواده   15 ،ه 
در گروه یزمایشی انتصاب و مورد مداخله  )هر دو پدر و مادر(

تاری قرار -خانواده درمانی شتتتناختی     عداد    رف ند و ت  15گرفت

مادر(  خانواده دیگر   پدر و  به عنوان گروه کنترل در   )هر دو 
 نوبک دریافک مداخله بودند.

رضایک و   -1بودند از: عبارت ه های ورود به مطالعملاک

  حضور در جلیات   -2تمایل یگاهانه برای شرکک در مطالعه  
اشتتتن فرزند د -3یزمون و همکاری در تکمیل ابزارهای پیش

یتی    کم سازمان بهزی برخورداری از  -4توان ذهنی تحک نظر 
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 -4شرکک در مطالعه  برایشناختی مناس    ثبات و تعادل روان
 ۀهای خروج از مطالع. ملاکستتال( 45تا 20ستتنی بین ) ۀدامن

ضر نیز عبارت  شدن  ضر اح -1از:  بودند حا یات و   ن در جل
یمی   - 2 در تکمیل ابزارهانکردن همکاری  وجود بیماری ج

ۀ شتتناختی که ممکن باشتتد در نتی یا اختلالات شتتدید روان

خل    تدا ند. ای اد  پشوهش  با  ه یوری دادهجم  ک ای پشوهش 
 ان ام شد:های زیر استفاده از پرسشنامه

 

 ابزار سنجش
 Demographic) شششناختی  جمعیت  پرسششاششنامۀ     -الف

Identity Questionnaire) :      شنامه را س شگران این پر پشوه

ندگان در پشوهش   برای دریافک اطلاعات فردی شتتترکک      کن
تدوین کردند. در این پرسشنامه مشصصاتی مانند سن، جنس،      

مورد اقتصادی  -هل، وضعیک اجتماعی أتحصیلات، وضعیک ت  
 .پرسش قرار گرفک

 General Health) سششلامت عمومی ۀپرسششاششنام -ب

Questionnaire) : پرستتشتتنامه را این(Goldberga, 1972)  

بداع کرد که   ترین ابزار غربالگری   شتتتدهاز جمله شتتتناخته     ا
ستتلامک  ۀالی پرستتشتتنامؤستت 28ت روانی استتک. فرم لااختلا

جیتتتمانی، اضتتتطراب و    را که چهار مقیاس علائم    عمومی
ماعی و افیتتتردگی       کارکرد اجت اختلال خواب، اختلال در 

های کرد. پشوهشتدوین    (Goldberga & Hiliier, 1979)دارد
  ،اعتباریابی این پرسشنامه ان ام شده در سراسر جهان در زمینۀ

شنامه دارد    س از جملۀ  ؛دلالک بر پایایی و روایی بالای این پر
پشوهش    ین   ,Mari & Wiliams, 1985, Goldberga) هتتا ا

1986, Goldberga, 1997)  .در ایران نیز  در خارج از کشورند

برای  اند.در چند پشوهش به اعتباریابی این پرسشنامه پرداخته  
شنامه    21 سؤال نمونه  س سک:  این پر ماه ییا از یک " چنین ا

زندگی اید از فعالیتهای روزمره گذشتتتته تا به امروز قادر بوده

در بررستتتی اعتباریابی این  (Palang & et al). "لذت ببرید؟
 (Yaghubi & et al., 1999) و 91/0ضری  پایایی   ،پرسشنامه  

یایی       پا ی   ند. در پشوهشتتتی   را گزارش داده 88/0ضتتتر ا

یابی سلامک عمومی   اعتبار (Nuor Bala & et al., 2001)دیگر
را  92/0ایی ایج ضتری  پای را در شتهر تهران ستن یدند که نت  

ن د. ینها هم نین به این نتی ه رستتتیدند که ای      ه دنشتتتان می

ستی   سؤالات خود   های مرتبط بااز بیماری 74/0یزمون به در
 دهد.را نشان می

ستتتن ش   ایربمقیاس رضششایت زناشششویی اینری :   -پ
رضایک زناشویی   رضایک زناشویی در پشوهش حاضر از مقیاس    

شد    ستفاده  شنامه    اینریچ ا س   (Furez Walson, 1989) را. این پر

شامل      تهیه  سک. این پرسشنامه  ای  ماده 35مقیاس خرده 4کرده ا
ندازه      یک ا یاس زوجی اینریچ  گیری کلی از روابط  استتتک. مق

یا      شامل م شویی  ضایک        ئزنا صیتی، تحریف یرمانی، ر شص ل 

های   ، حل تعارض، مدیریک مالی، فعالیک       زناشتتتویی، ارتباطات   
یی، فرزندان و فرزندپ  فراغک، رابطۀاوقات  روری، خانواده و  جن

گیری مذهبی، همبیتگی   طلبی مرد وزن، جهکدوستان، میاوات  

شویی   سک زوجها و ت ییرات زنا شنامه به     مقیاس .ا س های این پر
  ۀشتترح زیر استتک: این مقیاس رضتتایک و انطباد افراد با ده جنب

ات  موضتتوعات شتتصصتتیتی، ارتباط رضتتایک زناشتتویی شتتاملِ
زناشتتتویی، حل تعارض، مدیریک مالی، اوقات فراغک، روابط           

هتتای  و فرزنتتدان، اقوام و دوستتتتتتان، نقش  جنیتتتی، ازدواج
کند. نمرۀ   گیری میگیری مذهبی را اندازه  طلبی، جهک میتتتاوات
شان  ییار ا    ر دهندۀبالا ن شویی ب   :سک. تحریف یرمانی ضایک زنا
استتاس   برالات یاس گرایش زوجین را در پاستتخ به ستتؤاین مق

یدۀ       ند های پیتتت تار ندازه    رف ماعی ا بالا     گیری میاجت ند. نمرۀ  ک
روابط زناشتتویی استتک.   بینانه دربارۀۀ روابط غیرواق دهندنشتتان

شنامه     19 سؤال برای نمونه  س سک: این پر اختلاف نظر  "چنین ا
برستتتیم برای ما به     چه اندازه باید به فرزندانمان        اینکه تا   دربارۀ 

 ."اسکیمده صورت مشکلی در
 David Elson & Emi) زوجی اینریچ توسط   پرسشنامۀ   

Elson, 2000) هل اجرا شتتتد. ضتتتری  أزوج مت 25501روی

های رضتتایک زناشتتویی،  مقیاسیلفای پرستتشتتنامه برای خرده
ارتباط، حل تعارض و تحریف یرمانی به ترتی  از این قرار        

پرستتشتتنامه  بازیزمایی و اعتبار  83/0، 84/0، 80/0، 86/0بود: 

. بود 92/0، 90/0، 81/0، 86/0رتی   یزمون به ت برای هر خرده
 ,Asodeh)هم نین ضتتری  یلفای پرستتشتتنامه در پشوهش  

عداد      (2010 با   365با ت و  0/ 62، 78/0، 68/0زوج برابر 

سک یمد.   77/0 شنامۀ   (Soleimanian, 1994)به د س   پایایی پر
 د.دسک یمبه  93/0ضری  یلفای کرونباخ  اینریچ با روش

 روش اجرا و تحليل
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 ،رفتاری –درمانی شتتناختی در این پشوهش منظور از خانواده
سته  سط درمانگر در طول     اید سک که تو مداخلات درمانی ا

 گفتنیاستتک.  بر روی افراد خانواده اعمال شتتده جلیتته 12
یزمون و یخر به اجرای پیش  ۀ اول و جلیتتتۀاستتتک جلیتتت

شنام   پس س ضایک      ۀیزمون دو پر سلامک عمومی و مقیاس ر

 ه که پیش از اینزناشویی اینریچ اختصاا داده شد. همانگون   
خانواده که    30 های پشوهش حاضتتتر را  ذکر شتتتد، یزمودنی
 15دادند که   توان ذهنی بودند تشتتتکیل می  دارای کودکان کم 

خانواده در گروه یزمایشتتتی تحک مداخلات خانواده درمانی       
درمانی  ند. تعداد جلیتتات خانوادهرار گرفترفتاری ق-شتتناختی

شناختی مبتنی بر رو یه بود  12رفتاری -ش  ی  جل  ۀکه در جل

شنامه    30همۀ اول برای  س سلامک عمومی و  خانواده پر های 
مام           ناشتتتویی ان ام گرفک و پس از ات یک ز یاس رضتتتا مق

شناختی  رفتاری بر -مداخلات خانواده درمانی مبتنی بر روش 
ه  برای هر دو گروها این پرسشنامه روی گروه یزمایشی م دداع

 د.اجرا شیزمایش و کنترل 
بیان  اولین ارتباط، دوم: جلسۀزمون؛ یاجرای پیش اول: جلسۀ

 سوم:  جلسۀ و بررسی مشکلات موجود در اعضای خانواده؛    
های   یموزش مهارت  چهارم:  جلسشششۀیموزش حل میتتتأله؛   

با  یموزش مهارت مقابله     پنجم: جلسششۀ ای بین فردی؛ مقابله  
یک       شششاششم:  ۀجلسشششاستتتترس؛  قاطع هارت  یموزش م

  هاتم: جلسۀ بازسازی شناختی؛    هفتم: جلسۀ ورزی(؛ )جرأت
های ارتباطی و مهارت نهم: جلسششۀاندیشتتتی؛ یموزش مثبک 

یموزش مهارت کنترل  دهم: ۀجلسششیموزش مهارت همدلی؛ 
  جلسشششۀبندی؛ و  پیگیری و جم یازدهم:   جلسشششۀخشتتتم؛ 
 یزمون.اجرای پس دوازدهم:

های یمار توصیفی از جمله   ها از شاخ  برای تحلیل داده
های یمار از شاخ  و  میانگین، انحراف معیار، درصد فراوانی 

یانس        یل کووار ند تحل مان باطی   SPSS-21افزار با نرم  استتتتن

 استفاده شد. 
 

 هاافتهي

در  مت یرها ۀهای توصیفی نمر یماره 1جدول شمارۀ  در 
 استتتک.یمده  یزمون و پس یزموندو گروه به تفکیک پیش  

نان  مار    چ جدول شتتت یانگین   نشتتتان می 1 ۀکه  هد بین م د
، اما اینکه این هیتتتکی یهازمون تفاوتییزمون و پسپیش

، استتک و یا واقعی می باشتتد از  شتتانس  ناشتتی ها تفاوت

شص    یک م یزمون این تفاوت، با توجه  برایبنابراین  .نی
با مقیاس واریانس یک منب  بیگانه پیش یزمون که وجود به 

صله  سک  ای حداقل فا یتقیم ین  که امکان کنترل ت ا ربی م

با توجه به وجود چندین مت یر وابیتتته،  نیزو وجود ندارد 
صورت  شویی     به  ضایک زنا سلامک عمومی  ر  مت یر کهو 

چهار زیرشاخ  رضایک از   خود شامل  رضایک زناشویی   

استک  زناشتتویی، تحریف یرمانی، ارتباطات و حل تعارض 
 شود.تحلیل کوواریانس استفاده میاز 

 

 یزمونیزمون و پسدو گروه به تفکیک پیشدر مت یرها  های توصیفی نمرۀیماره -1 ۀجدول شمار

آزمونیشپ متغیر آزمونپس   

 زن مرد زن مرد 

50/13 رضایک زناشویی  14/30  57/17  37/17  

00/39 تحریف یرمانی  58/39  85/21  00/22  

37/28 ارتباطات  00/29  71/11  62/11  

25/33 حل تعارض  71/33  14/14  62/13  

12/47 سلامک عمومی  71/48  82/36  87/33  
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دهد ک ی در  نشتتتان می 1 شتتتمارۀ همانطور که جدول    
سلامک روانی     مت یرهای یزمون  شویی و  ضایک زنا در هم  ر

صادف     شانس و ت گروه یزمایش و هم در گروه کنترل از حد 
که  ابدین معن رود و از لحاا یماری معنادار نییتتکیتر نمبالا

پشوهش توزی  یکیان و نرمالی  ۀمت یرهای مورد نظر در جامع
ل بودن توزی  مت یرهتتای پشوهش در بنتتابراین نرمتتا دارنتتد

 برقرار اسک. مت یرهای رضایک زناشویی و سلامک

 
 آزمون نرمال بودن نمونه -2 ۀجدول شمار

آزمونپیش  آزمونپس   

 سطح معنی داری Z K-S سطح معنی داری Z K-S متغیر 

673/0 رضایک زناشویی   91/0  55/0  92/0  

417/0 تحریف یرمانی   87/0  72/0  67/0  

یزمایشی گروه 26/1 ارتباطات   15/0  55/0  98/0  

362/0 حل تعارض   59/0  47/0  63/0  

462/0 سلامک عمومی   62/0  59/0  87/0  

937/0 رضایک زناشویی   349/0  928/0  253/0  

965/0 تحریف یرمانی   785/0  955/0  606/0  

914/0 ارتباطات گروه گواه  154/0  914/0  155/0  

933/0 حل تعارض   305/0  924/0  224/0  

876/0 سلامک عمومی   042/0  920/0  192/0  

 
 تحلیل كوواریانس تک متغیری برای متغیر رضایت زناشویی -3جدول شماره 

داریسطح معنا F میانگین مجذورات df مجموع مجذورات منبع پراش  

 0/532 0/401 2/282 1 2/282 پیش آزمون

000/0 233/68 1328/86 1 1328/86 گروه  

 
بین گروه   دهد که  نشتتتان می 3 شتتتمارۀ ملاحظه جدول   

مایش و کنترل در پیش  ناداری    یز فاوت مع  نییتتتک یزمون ت
(0.401=F ،05/0<Pامتتا بین این دو گروه در پس ،) یزمون

نادری وجود دارد        فاوت مع ناشتتتویی ت یک از ز مت یر رضتتتا

(233.68=F ،01/0>Pکه نشتتان از اثربصشتتی خانواده )  درمانی
در بهبود رضایک از زناشویی افراد گروه یزمایش دارد، اما بین 

فاوت    این دو گروه در پس مک عمومی ت یزمون مت یر ستتتلا

نادری وجود دارد )  که نشتتتان از   F ،01/0>P=1214.02مع  )
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سلامک عمومی افراد گروه   اثربصشی خانواده  درمانی در بهبود 
  د.وشمییید أپشوهش ت 2و  1 ۀدارد و در نتی ه فرضییش یزما

 تحلیل كوواریانس تک متغیری برای متغیر سلامت عمومی -4جدول شماره 

داریسطح معنا F میانگین مجذورات df مجموع مجذورات منبع پراش  

آزمونپیش  149/97 1 149/97 2/223 0/148 

000/0 17/995 1214/02 1 1214/02 گروه  

 
 گيریو نتيجه بحث

  -درمانی شناختی حاضر تعیین اثربصشی خانواده  شوهش هدف پ
های  ک عمومی و رضتتایک زناشتتویی خانوادهرفتاری بر ستتلام
ستان خرم یباد بود   دارای کودکان کم شهر های  یافته .توان ذهنی 

نشتتتان داد که تفاوت معناداری بین گروه یزمایش   این پشوهش 
بررستتی   ایبا این وجود بر هیتتکیزمون یزمون و پسدر پیش

یۀ  بهتر و دقی  هار         تر فرضتتت به چ تدا این شتتتاخ   اول، اب
شویی تفکی      ضایک از زنا شاخ  ر شد که در تمام ینها   زیر ک 

یزمون  ن و پسیزموتفاوت معناداری بین گروه یزمایش در پیش   

درمانی بر رضایک   ؤید تأثیرگذاری خانوادهشد که م میمشاهده  
تحقی  بود. نتایج این  اول  ۀیید فرضی أزناشویی و به بیان دیگر ت 
که به بررسی    (Shadish & Baldwin)فرضیه با نتایج تحقیقات  

شناختی ثیر خانوادهأت شویی    -درمانی  ضایک زنا   50رفتاری بر ر
تای    ند و ن تأ   زوج پرداخت حاکی از  مداخلات بر   ج ین  ثیر این 

یو      شویی بودند، هم ضایک زنا سیموس دلیل    .بودند ر از نظر 

رفتاری این استتک که در   -تیدرمانی شتتناخ ثر بودن خانوادهمؤ
شناختی خانواده ییاری از    ،رفتاری –درمانی مبتنی بر رویکرد  ب

ساساع   شناختی و رفتاری به کار برده می  راهبردهای بر   شوند و ا

تبیین انتظارات اعضتتای خانواده از  -1د: رد تأکید می شتتودو مو
نواده.  یکدیگر و چگونگی تآثیر ینها بر تعاملات بین اعضای خا 

نایی     -2 که موج  افزایش توا هایی  های   بهره گیری از روش 

و ت ییرات و وقتای     هتا اد ختانواده برای انطبتاد بتا بحران   افر
  (Simos, 2002). غیرمنتظره

 & Stith, Green, Smith) نتایج این فرضتتتیه با پشوهش

Ward, 2008)    که در پشوهشتتی به بررستتی تأثیر مداخلات
بر رضتتتایک زناشتتتویی زوجین درمانی انواع مصتلف خانواده

ثیر این مداخلات بر رضتتایک  أنشتتان از ت ین نتایج پرداختند و
حاضر با   ۀ. نتایج حاصل از فرضی  داشک، همیو بود  زناشویی  
قات  و Christenen, Atkins, Baucom & Yi, (2010 )) تحقی
و   (Rosser, 2012)و  (Dilion & Beechler, 2010) پشوهش

(Antony & et al., 2013) به این نتی ه رستتیدند که ، نیز که
شناختی  خانواده شویی م    –درمانی  ضایک زنا ثر ؤرفتاری بر ر

 . هم نین نتایج این فرضتتیه با تحقیقاتبوداستتک، همیتتو  
(Amani, Younesi & Taleghani, 2002; Yousefi, 2011; 

Ameri, Azhei, Nour Bala & Tabatabaei, 2003; Shafi 

Abadi, Tabrizi & Rashidi Nejad, 2012; Nazari Asadi & 

Shahini, 2009)   درمانی به   أثیر خانواده که همگی نشتتتان از ت
 .بود، همیو داشکهای مصتلف بر رضایک زناشویی شیوه

یزمون گروه یزمایش تفاوت یزمون و پسبین پیش
درمانی شد که نشانگر تأثیرگذاری خانوادهداری مشاهده معنا

دوم تحقی  بود. نتایج این فرضیه  تأیید فرضیۀدر این گروه و 

که به بررسی  (Mackinnon & et al. 2014) با نتایج تحقیقات
رفتاری بر اضطراب اجتماعی پرداختند و  –مداخلات شناختی

ثیر این مداخلات بر کاهش اضطراب أحاکی از تکه نتایج اپآن 

 ,Litnn & et al., 1990; Janson) .بوداجتماعی بود، همیو 

1995; Gordon & et al., 2009; pep & the, 2009)  هرکدام
ل های مصتلف به این نتی ه رسیدند که عوامدر پشوهش

سازگاری و سلامک  مصتلفی هم ون بصشودگی با رضایک،
های ذکر شده همیو دارند. نتایج این فرضیه با پشوهشرابطه 
 ;Movahedi & et al., 2011; beirami & et al., 2010). بود

Kajbaf, Arizi & Kahnuji, 2011; Ardalani & Etemadi, 

2011; Hossein Pour, Shahruei& Ebadi, 2012)  نیز در
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 –درمانی شناختینشان دادند که خانوادهتحقیقاتی مصتلف 
های در هش مشکلات رفتاری کودکان خانوادهرفتاری بر کا

پشوهش  ضیۀها با نتایج فراسک؛ این یافته ثرؤلاد مشُرُف ط
 .بودحاضر همیو 

ن کودک ناتوان توجه به این نکته بییار مهم اسک که داشت 

ثیرگذار نییک، بلکه روابط بین فامیلى را أتنها روى والدین ت
 شودو باعث ت ییر در روابط فامیلى مىگیرد نیز در بر می

(Alaghband & et al., 2011) ۀماند. وجود یک کودک عق 

و  گرددذهنى سب  محدودیک روابط اجتماعى خانواده می
ین قدر شدت معلولیک فرد بیشتر باشد، اوقات فراغک والدهر

کمتر ینها ارتباطات اجتماعى  ۀو خانواده محدودتر شده و دامن

 . (Gupta A, Singhl, 2004) دشومى

هایى با استفاده از تکنیک ،رفتاری -درمانی شناختیخانواده
ای بین های مقابلهیموزش مهارت یموزش حل میأله،مانند 

فردی؛ یموزش مهارت مقابله با استرس؛ یموزش مهارت 
ورزی(؛ بازسازی شناختی؛ یموزش قاطعیک )جرأت

های ارتباطی و یموزش مهارت اندیشی؛ یموزش مهارتمثبک
ای اد محیطى مثبک  با یموزش مهارت کنترل خشمهمدلی و 

موجبات  ،پذیرى افرادانعطاف افزایش در زندگى خانوادگى و
هی انی و متعاقباع  ارتقاء سلامک  -کاهش مشکلات روانی

کاهش مشکلات  یورد.عمومی و رضایک زناشویی را فراهم می
ش رضایک از زندگى، به فرد کمک افزای هی انی  و -روانی
به این معنا که  مشکلاتش به خوبى بریید ۀکند تا  از عهدمى

لات کوچک به سالم و مثبک، بییارى از مشک در بیترى
تعارضات  نیز  به  عنوان   و  به شوندخودى خود بر طرف  مى

توانند این مشکلات و ود که افراد مىشله نگاه مىأیک می

توان مى. دکننا کم کردن توقعات خود برطرف ها را بناراحتى
در کنترل رفتاری  - درمانی شناختیخانوادهأثیر میتقیم ت گفک

راهکارهاى مؤثر در  ۀارائشرایط ناخوشایند زندگى باعث 

 .شودی ه بهبود عملکرد خانواده مىهنگام وقوع مشکل و در نت
ه تنها تیلط زوجین بر مهارتهاى کنترل خشم و استرس، ن

هاى نامطلوب مقاومتر یکها و موقعخانواده را در مقابل چالش

رف  و حل  برایراد هاى افکند، بلکه میزان توانایىمى
تواند به این امر می دهد؛می زا را افزایشسدهاى استررویدا

من ر می و رضایک از زندگی زناشویی افزایش سلامک عمو
 .شود

این پشوهش در طول مراحل مصتلف خود از زمان مطرح   
با  ،های یماریشدن طرح تا بررسی مشاهدات و ان ام تحلیل   

هایی مواجه بود که پشوهشتتتگران و مشتتتکلات و محدودیک

درمانگران دیگری که از این پشوهش استتتتفاده خواهند کرد،      
ها ترین این محدودیکر دهند. مهمها را مورد توجه قراین باید

ندک یزمودنی    عداد ا هاد می    ت نابراین پیشتتتن د در شتتتوبود ب

له قرار        پشوهش مداخ نۀ بزرگتری مورد  نده ح م نمو های یی
ند و دیگر ا  قۀ    گیر مدت ازدواج و نقش طب که  ماعی  ین   -اجت

در ها ین با مت یر رای بررستتی رابطۀاقتصتتادی و تحصتتیلات ب

از  شتتودشتتود. پیشتتنهاد می  افزایش داده ها بایداین پشوهش
نیز در پشوهشتتتهای    درمانی ها و الگوهای دیگر خانواده   روش
 .شوداستفاده  بعدی
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