
 

 

 

 

 

 
 

در  اجتماعیتعهد و زناشویی و دلزدگی پذیریانعطاف بر درمانیواقعیت اثربخشی

 زوجین متقاضی طلاق شهرستان ملایر

 امیرحسین گودرزی1
 2مولود کیخسروانی

 3عزت دیره
 4کامران گنجی

 کیدهچ

 یدلزدگ ،ییزناشو یریپذانعطاف بر انتخاب هینظر بر یمبتن یدرمانتیواقع پژوهش حاضر بررسی تاثیرهدف از 
-پس -آزمونپیش طرح با پژوهش نیمه آزمایشی روش بود. متقاضی طلاق نیزوج یاجتماعتعهد و ییزناشو

 1398 درسال ریملا شهرمتقاضی طلاق  یهازوجی کلیّه را پژوهش کنترل بود. جامعه آماری گروه با آزمون
 آزمایش وهگردو در تصادفی طوربه و گردیده خابزوج انت  30 دردسترس گیرینمونه روش باکه دادند تشکیل می

 یپرسشنامه(، 2003یی پاینز )زناشو یدلزدگی ها از پرسشنامه هاآوری دادهبرای جمع. شدند جایگزین کنترل و
( استفاده شد. 1997ی آدامز و جونز )اجتماع تعهد پرسشنامه و (2010) وندروال و سیدن یشناخت یریپذانعطاف

های نتایج حاصل از یافته مورد تجزیه و تحلیل قرار گرفتند. چندمتغیری اریانسوریق آزمون آماری کوها از طداده
آزمون تفاوت معناداری وجود دارد و آزمون و پستوصیفی نشان داد که بین دو گروه آزمایش و کنترل در پیش

بین گروه کنترل و آزمایش یری شناختی پذدر متغیر انعطافهای استنباطی نیز نشان داد که نتایج حاصل از یافته
تفاوت معناداری بین  آزموندر متغیر دلزدگی زناشویی نیز، در مرحله پس. (>P 05/0)تفاوت معناداری وجود دارد

شود که بین گروه آزمایش ؛ در متغیر تعهد اجتماعی نیز مشاهده می(>P 05/0)گروه آزمایش و کنترل وجود دارد 
-. براین اساس می(>P 05/0)آزمون و پیگیری تعهد اجتماعی تفاوت معناداری وجود دارد و کنترل در مرحله پس
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پذیری، دلزدگی و تعهد های انعطافدرمانی مبتنی بر نظریه انتخاب بر مولفهتوان بیان نمود که مداخله واقعیت
و درمان زوجی به ویژه  توان از این نوع مداخله در مشاورهاجتماعی در زوجین متقاضی طلاق موثر بوده و می

 زوجین دارای تعارض استفاده نمود. 

 

 ماعی.پذیری زناشویی، دلزدگی زناشویی، تعهد اجتواقعیت درمانی، انعطاف: هاکلیدواژه

 
 مقدمه

خانواده که بر پیوند میان زن و شوهر بنیان دارد نهادی اجتماعی است که یکی از کارکردهای آن 
(. برآوردن نیازها در 2010، 1، شناختی و هیجانی است )ادلتی و ردزوانارضای نیازهای گوناگون بدنی

به  ،احساس خوب در زندگی زناشوییزمانی تواند مایه بهزیستی روانی گردد؛ خانواده و پیوند زناشویی می
دهد که هر یک در رابطه از احساس پشتیبانی شدن، دوست داشته شدن، حرمت زن و شوهر دست می

-بودن برخوردار شده و دریابند که در بخشی از شبکه گسترده ارتباطی قرار داشته و می خود و ارزشمند

(. 2013 )تانگ و کیوران،رو شوند روبه هابه خوبی با تنیدگی فردی،و حمایت روابط بیند با دلگرمی نتوان
ی از مهمترین یکی از عوامل موثر در سلامت نهاد خانواده مساله طلاق است که به عنوان آسیبی اجتماع

رود و در ابعاد گوناگون تاثیری فزاینده بر زندگی انسانها دارد؛ بیشتر به این مسائل زندگی بشر به شمار می
الرعایا، کاظمیان و شود )امیندلیل که باعث فروپاشی هسته اصلی و بنیادی جامعه یعنی خانواده می

ت زندگی زناشویی در تمام جوامع به شمار ترین مشکلا(. پدیده طلاق یکی از پیچیده1395اسمعیلی، 
رود و این پیچیدگی به دلیل نقش عوامل گوناگون فردی، اجتماعی، اقتصادی، فرهنگی و سیاسی در می

گیرد و افزون بر بروز این پدیده است. تاثیرات ویرانگر این پدیده اجتماعی طیفی گسترده را دربرمی
شد و سلامت روانی و کیفیت زندگی آنها را نیز تهدید خواهد  گیر فرزندان آنها نیز خواهدزوجین دامن

کرد؛ به این صورت که با ایجاد نگرشی منفی نسبت به ازدواج در فرزندان باعث آسیب رساندن به کیفیت 
نظیر (. طلاق از دیدگاه علی، در نوع خود بی2010، 2شود )کویی و فینچامروابط زناشویی آینده آنها می

ن معتقدند عوامل گوناگونی در سطوح فرد، خانواده و جامعه به تفکیک و نیز در تعامل با است. پژوهشگرا
(. 2010، 3یکدیگر بر رابطه زوجین اثر گذاشته و ممکن است منجر به گرایش به سمت طلاق شوند )آماتو

ن سیر صعودی آمار طلاق و وجود تعارضات و آشفتگی های روابط زوجین، انگیزه محققان برای یافت
ترین مهم عوامل موثر و راهکارهای مناسب جهت مقابله با این فروپاشی رابطه را افزایش داده است.

یکی  4تعهد زناشوییویژگی ارتباط یک زوج در شرف طلاق، عدم تعهد ایشان به آن ارتباط است. در واقع 

                                                 
1 . Edlati & Redzuan 

2. Cui, Fincham 

3. Amato 

4 Marital Commitment 
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عاملات گوناگون در میان ت توان گفتمیمدت است، های موفق و طولانیهای مهم ازدواجاز ویژگی
ی کیفی یک رابطه است. پایبندی به عهد و پیمان ازدواج نیز به عنوان انسان، تعهد مهمترین جنبه

های موفق و طولانی مدت های ازدواجدارای اهمیت بسزایی می باشد و از ویژگی ،مکانیزمی دوام بخش
-از زندگی و رضایت زناشویی می (. تعهد در ازدواج باعث افزایش رضایت2013، 1رود )میچربه شمار می

هایی که در مورد تعهد خود در برابر همسر و دیگران به بلوغ فکری لازم (. زوج2009، 2شود )موسکو
گیرند، در ازدواج و کار با دیگران دچار مشکل خواهند شد و نرسیده و وفاداری دوسوگرایانه را در پیش می

(. ابعاد تعهد زناشویی در 1394بود )مومنی، کاوسی امید و امانی، این روابط غالباً منتج به بی وفایی خواهد 
سه حیطه کلی وفاداری نسبت به همسر )تعهد شخصی(، وفاداری نسبت به ازدواج )تعهد اخلاقی( و 

(. تعهد اجتماعی بدین 2016، 3بندی است )گلدبرگوفاداری نسبت به خانواده )تعهد اجتماعی( طبقه
عوامل فرافردی و برخی از  برخی کند که به طور عمده به دلیلاحساس می معناست که یک فرد متاهل

در زندگی مشترک باقی بماند و همچنان به همسر و خانواده خود وفادار باشد  بایستیفاکتورهای اجتماعی 
گذارند با با این حال زمانی که افراد پا به عرصه زندگی زناشویی می(. 2008، 4)لمبرت و دالاهیت

گردند؛ اما زمانی که اند، وارد این رابطه میات و توقعات خاصی، که از پیش در ذهن خود داشتهانتظار
شوند که واقعیت چیزی دیگر است به تدریج دچار نوعی احساس سرخوردگی و دلخوری و در متوجه می

اگهانی اتفاق شوند، این پدیده امری تدریجی است و به ندرت ناز رابطه زناشویی خود می 5نهایت دلزدگی
-رود و همراه با آن فرسودگی کلی به وجود میافتد، در حقیقت عشق و صمیمیت به تدریج تحلیل میمی

به این  (. 2007)پاینز، شودشدن و شکستن رابطه زناشویی میآید، در بدترین حالت دلزدگی منجر به قطع
زا است که با رضایت زناشویی آسیب هایاز پدیده 6پژوهشهای انجام شده دلزدگی زناشویی ترتیب و طبق

تواند سبب ایجاد رابطه نزدیک و تنگاتنگ دارد. فقدان یا کاهش احساس رضایتمندی زناشویی خود می
محرکی برای تصمیم به جدایی و طلاق شود که آثار مخرب و مهلک آن نیز بر کسی پوشیده نیست 

(، در پژوهش خود نشان دادند که 2016) 7ورباچ( چنانکه تساپلاس، آرون و ا2008)وایت، کلین و دیوید، 
-شود. این موضوع سبب میدلزدگی زناشویی منجر به از بین رفتن صمیمیت و جدایی عاطفی زوجین می

ها بسیاری از زوج البته ممکن است شود تا زوجین نتوانند پاسخ مناسبی برای حل اختلافهایشان بیابند.
کنند، اما با گذر زمان این روابط صمیمی دچار مشکل می بالا آغاز زندگی زناشویی خود را با روابط صمی

                                                 
1 Macher 

2 Moskow  

3 Goldberg 

4 Lambert & Dollahite 

5 burnout 

6 . marital burnout. 

7. Tsapelas, Aron. &Orbuch 
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کنند که اند، کمتر به این فکر میکند زوجهایی که به تازگی ازدواج کردهعنوان می 1شوند. الیسمی
آغاز شده است )داورنیا،  ممکن است زمانی عشق آنها کمرنگ شود و این درست زمانی است که دلزدگی

(. در یک ازدواج سرخورده یکی یا هردو زوج ضمن تجربه احساس گسستگی از 1394، زهراکار و نظری
ی رابطه توجهی در خصوص تخریب فزایندههای قابلهمسر و کاهش علائق و ارتباطات متقابل، نگرانی

همچنین  (.2013، 2)پوکورسکا، فارل، ایوان شیتزکی و پیلای  و پیشروی به سمت جدایی و طلاق دارند
است.  3پذیری شناختییگر از متغیرهایی که در سلامت و بهزیستی خانواده نقش دارد انعطافیکی د
مستلزم توانایی برقراری ارتباط با لحظه حال و قدرت  فردکند که پذیری شناختی بیان میانعطاف

پذیر درباره (. افراد انعطاف2016، 4روانی است )مویترا و گادیانومتمایزسازی خود از افکار و تجارب درون
-دنیای درونی و بیرونی کنجکاو هستند و زندگی آنها از لحاظ تجربه غنی است. چون تجارب جدید را می

کنند، پسندند و خواهان تجربه بیشتر هستند. آنها نه تنها از مواجهه با تجارب درونی و بیرونی اجتناب نمی
، 5وبر-کراکن، ویس و هاربکس، مکروند )والابلکه حتی گاهی به دنبال کسب تجربیات جدید می

اند )میکاییلی، بینی طلاق زوجین حمایت کردهپذیری در پیشاز نقش انعطافتحقیقات مختلف (. 2015
عوامل (. به این ترتیب انجام مداخلاتی در زمینه عوامل موثر بر طلاق از جمله 1397رحیمی و صداقت، 

های موثر و مفید در زمینه مشکلات زوجین، رمانیکی از درسد. مطروحه در فوق ضروری به نظر می
یکی از مداخلات درمانی رایج در  7است. نظریه انتخاب گلاسر 6درمانی مبتنی بر نظریه انتخابواقعیت

حوزه روانشناسی شناختی در راه توصیف انسان، تعیین قوانین رفتاری و چگونگی نیل به رضایت، 
ین شیوه درمان مواجه شدن با واقعیت، قبول مسئولیت، شود. در اخوشبختی و موفقیت محسوب می

و  شناخت نیازهای اساسی انسان، قضاوت اخلاقی درباره درست و یا نادرست بودن رفتار، تمرکز بر اینجا
اکنون، کنترل درونی و در نتیجه نیل به هویت توفیق که ارتباط مستقیمی با عزت نفس دارد مورد تاکید 

درمانی گروهی که بر اساس نظریه انتخاب به وجود آمده است وزش واقعیت(. آم2010است )گلاسر، 
هدف عمده آن برانگیختن مراجع، به اقدامات عملی برای تغییر شرایط ناخواسته کنونی است )قریشی و 

کنند که هدف عمده آنها برانگیختن مراجع، توصیف می 8درمانی را با چهار رویه(. واقعیت1396بهبودی، 
مات عملی برای تغییر شرایط ناخواسته کنونی است. هر کدام از حروف فوق به یک دسته از به اقدا

( به 9هاشود. رویه اول )خواستهراهبردها اشاره دارد که در جهت تسهیل انگیزش مراجع به کار بسته می

                                                 
1 . Ellis 

2.  Pokorska, Farrell, Evanschitzk & Pillai, 

3.  Cognitive flexibility 

4 . Moitra, Gaudiano 

5 . Wallace, McCracken, Weiss & Harbeck-Weber 

6 . based on choice theory Reality Therapy 

7 . choice theory Glasser 

8 . WDEP 

9 . wants 
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مال و رفتار کنونی ( به تمرکز بر اع1ها با اهداف مراجعان اشاره دارد، رویه دوم )انجام دادنبررسی خواسته
شوند که برای تامین نیازهای اساسی خویش چگونه مراجعان اشاره دارد. مراجعان بر این نکته متمرکز می

( به ارزیابی اعمال و رفتارها و تناسب آنها با نیازهای اساسی مراجع اشاره 2عمل کنند. رویه سوم )ارزیابی
یابند که اعمال و ی آینده اشاره دارد. زمانی که مراجعان درمیبرا 3ریزیدارد و نهایتاً رویه چهارم به برنامه

شوند که اعمال، رفتار ها و اهدافشان همخوانی ندارد، به این سمت سوق داده میعملکردشان با خواسته
(. براساس نظریه 2017، 4ریزی کنند )وبودلینگ، کاستونس و فولکرسنهای جایگزین طرحوبرنامه

ی از پنج نیاز اساسی برخوردار است که عبارتند از: تعلق خاطر و رغبت اجتماعی، انتخاب هر موجود آدم
تواند احساس پیشرفت و قدرت، آزادی، تفریح و نیاز به بقا. براساس این نظریه هر فرد زمانی می

توانمندی و اعتماد و احترام به خویشتن و در نهایت احساس خودکارآمدی و شادکامی کند که بتواند 
پژوهش های انجام شده در  (.1396ای اساسی خود را به طور موثر برآورده سازد )قریشی و بهبودی، نیازه

ها دارد؛ نظیر کاهش افسردگی درمانی بر انواع مولفهنقاط مختلف دنیا نشان از اثربخش بودن واقعیت
لامعلی حکاک، ؛ غ2013، افزایش شادکامی )اسماعیلی، شیخی و جعفرپور، (2013بزرگسالان )بارگاوا، 

( و سلامت روانی، 1391(، کاهش افسردگی، اضطراب، تنیدگی و حل مشکلات زنان )پری زاده، 2013
(. در زمینه روابط بین زوجین نیز 1391اضطراب و عملکرد اجتماعی )صاحبدل، خوش کنش و پورابراهیم، 

ی همچون افزایش انعطاف نتایج پژوهشهای مختلف حاکی از اثربخش بودن این نوع مداخله بر متغیرهای
(، منبع کنترل، میزان وسوسه، احساس کنترل کنترل مثبت و 2013پذیری زنان )سادات بری و همکاران، 

(؛ کاهش مشکلات 1391رضایت از زندگی، بهبود روابط صمیمانه زوجین )عرب پور و هاشمیان، 
ت آمیز و صمیمانه )فرح روانشناختی ناشی از ضربه خیانت و عهدشکنی همسر و افزایش روابط محب

(؛ افزایش 1386(؛ کاهش ناسازگاری زوجین و افزایش صمیمیت کلی )دربایی، 1385بخش و قنبری، 
(؛ افزایش میزان تعهد اخلاقی زوجین )عباسی مولید، فاتحی زاده و 1388تعهد زناشویی )عباسی مولید، 

 مشخص گردیده است.  1ر جدول سایر پژوهشهای انجام شده در این زمینه د( دارد. 1392قمرانی، 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

                                                 
1 . doing 

2.  evaluation 

3 . planning 

4 . Wubbolding, Casstevens & Fulkerson 
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 . پیشینه پژوهش1جدول
 نتایج نوع پژوهش نام پژوهش پژوهشگران

خلیلی و همکاران 
(1395) 

اثربخشی مداخله مبتنی بر تئوری 
انتخاب و واقعیت درمانی بر رضایت 

 زناشویی

آزمایشی با نیمه
-آزمون و پسپیش

آزمون و گروه 
 کنترل

های ی انتخاب بر مولفهمداخله مبتنی بر تئور
رضایت زناشویی در زوجین بسیار تاثیرگذار 

 است.

آبادی و برنا، حسن
آبادی قنبری هاشم

(1395) 

درمانی ی اثربخشی زوجمقایسه
مدار گروهی مبتنی بر رویکرد هیجان

درمانی بر رضایتمندی و واقعیت
 زناشویی زوجین

آزمایشی با نیمه
-آزمون و پسپیش

 آزمون و گروه
 کنترل

درمانی موجب درمانی مبتنی بر واقعیتزوج
 گردد.افزایش رضایتمندی بین زوجین می

آقایوسفی و همکاران 
(1395) 

درمانی اثربخشی رویکرد واقعیت
-مبتنی بر نظریه انتخاب بر تعارض

 های زناشویی و بهزیستی اجتماعی

آزمایشی با نیمه
-آزمون و پسپیش

آزمون و گروه 
 کنترل

درمانی و درمانی مبتنی بر واقعیترویکرد 
نظریه انتخاب گرچه در بهزیستی اجتماعی 

ها نقش موثری نداشت اما موجب آزمودنی
 بهبودی تعارضات زناشویی آنها شد.

 بر گروهی درمانی واقعیت بخشی اثر (1394امانی )
 زوجین زناشویی تعهد و نفس عزت

آزمایشی با نیمه
-آزمون و پسپیش

و گروه  آزمون
 کنترل

درمانی موجب مداخلات مربوط به واقعیت
نفس و تعهد زناشویی در زوجین افزایش عزت

 گردد.می

لافورتون، دیون و 
 (2020رونود )

تراپی: واقعیت درمانی و سکس
 مسیرهای آینده برای تحقیقات بالینی

توان به عنوان یک از واقعیت درمانی می مروری
جین درمان موثر در روابط جنسی بین زو

 استفاده نمود.

وبودلینگ و همکاران 
(2017) 

و  WDEPاستفاده از سیستم 
درمانی مبتنی بر نظریه انتخاب واقعیت

 محوربر درمانهای مراجع

وتان درمان موثری در درمانی را میواقعیت توصیفی همبستگی
 روابط زوجی دانست.

 

توان در درمانهای ین نوع مداخله میبه این ترتیب و براساس مطالب مطرح شده واضح است که از ا
های زوجی بهره گرفت. با این حال تاکنون هیچ پژوهشی به طور مشخص کارآیی این مداخله را بر مولفه

، علاوه بر آن پژوهشهای انجام است هدخیل در رضایت زوجین از رابطه زناشویی موردسنجش قرار نداد
ها را با صورت گرفته است که این امر تعمیم داده ن()زنان یا مردا شده تاکنون معمولا روی یک زوج

 سازد. پژوهش حاضر درصدد بود تا کارآیی این نوع از درمان را بر سه مولفه انعطافمشکل مواجه می
زوجین بر روی مردان و زنان متقاضی طلاق مورد  اجتماعیتعهد و زناشویی دلزدگی زناشویی، پذیری

-توان به نتایجی در خصوص ارتباط واقعیتلاوه بر اینکه نهایتاً میسنجش قرار دهد، به این ترتیب ع

درمانی مبتنی بر نظریه انتخاب با سه مولفه ذکر شده دست پیدا کرد، کارایی این نوع درمان بر دوجنس 
توان از این نوع از درمان در مداخلات زوجی بهره جست. براین گردد و میزن و مرد نیز مشخص می

 پژوهش براساس زیر مطرح شد:فرضیات ، اساس
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 واقعیت درمانی مبتنی بر نظریه انتخاب بر انعطاف پذیری زناشویی اثربخش است. -1

 واقعیت درمانی مبتنی بر نظریه انتخاب بر دلزدگی زناشویی اثربخش است. -2

 واقعیت درمانی مبتنی بر نظریه انتخاب بر تعهد زناشویی اثربخش است. -3

 

 روش 

باشد که در آن از طرح آزمایشی میکاربردی بوده و از لحاظ روش، نیمه پژوهش حاضر از نظر هدف،
  استفاده شد. جامعه آماری پژوهش حاضر را کلیهو مرحله پیگیری آزمون با گروه کنترل پس-آزمونپیش
 زوج 30. نمونه ی آماری شامل نددادمیتشکیل  1398ملایردر سال  ستانشهرمتقاضی طلاق های زوج

( زوج15گیری در دسترس انتخاب شدند و به صورت تصادفی در دو گروه آزمایش )شیوه نمونهبود که به 
( جایگزین شدند. ملاکهای ورود به پژوهش، رضایت کامل زوجین برای شرکت در زوج15و کنترل )

پژوهش بود، همچنین توانایی شرکت منظم در جلسات، از داروهای روانپزشکی در طول درمان استفاده 
ماه از آن گذشته باشد. علاوه بر این باید حداقل  6درمانی یا دارودرمانی، حداقل و در صوررت روان نکنند

کننده در ، ضمن اینکه زوجین شرکتو متقاضی طلاق باشند یک سال از ازدواج آنها گذشته باشد
ا پژوهش، در گروههای آزمایش و کنترل از نظر محدوده سنی، سطح تحصیلات و وضع اقتصادی ب

. بعد از مشخص نمودن گروه نمونه، ابزار پژوهش در اختیار هر دو گروه قرار داده شد یکدیگر همتا شدند
 7های گروه آزمایش تحت ی بعد آزمودنیآزمون در نظر گرفته شد. در مرحلهو نتایج به عنوان پیش

در مرحله قرار گرفتند.  درمانی مبتنی بر نظریه انتخاب گلاسری یک و نیم ساعته مداخلات واقعیتجلسه
آوری شده با های جمعآزمون استفاده شد و در نهایت دادهآخر دوباره از ابزار پژوهش به عنوان پس

استفاده از روش آماری کوواریانس چندمتغیری تجزیه و تحلیل گردیدند. ابزارهای پژوهش به شرح زیر 
   بود: 

سشنامه توسط دنیس و وندروال این پر: (CFIپذیری شناختی )انعطاف یپرسشنامه -
ی است و برای سنجش نوعی از سؤال 20ی کوتاه خود گزارشاست. یک ابزار  شدهساخته( 2010)

شناختی که در موفقیت فرد برای چالش و جایگزینی افکار ناکارآمد با افکار کارآمد لازم پذیریانعطاف
و تلاش  باشدیم 7تا  1ی لیکرتی از ارجهد7گذاری آن براساس مقیاس رود. شیوۀ نمرهاست، به کار می

 عنوانبههای سخت شناختی را بسنجد: الف( میل به درک موقعیتپذیریدارد تا سه جنبه از انعطاف
، ب(توانایی درک چندین توجیه جایگزین برای رویدادهای زندگی و رفتار کنترلقابلی هاتیموقع

های سخت. این پرسشنامه در کار ایگزین برای موقعیتحل جها و ج( توانایی ایجاد چندین راهانسان
-پذیر در درمان شناختیی و برای ارزیابی میزان پیشرفت فرد در ایجاد تفکر انعطافنیبال ریغبالینی و 

( در پژوهشی نشان دادند که این 2010رود. . دنیس و وندروال )های روانی به کار میرفتاری بیماری
ی، روایی همگرا و روایی همزمان مناسبی برخوردار است. این پژوهشگران نشان پرسشنامه از ساختار عامل
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 عنوانبهو عامل کنترل  دارندیمعنهای مختلف و ادراک توجیه رفتار یک دادند که دو عامل ادراک گزینه
ی افسردگی بک است. روایی همزمان این پرسشنامه با پرسشنامه شدهگرفتهخرده مقیاس دوم در نظر 

بود. این  75/0شناختی مارتین و رابین پذیریو روایی همگرایی آن با مقیاس انعطاف -39/0بر با برا
های پذیری و ادراک گزینهکرونباخ را برای کل مقیاس، ادراک کنترلپژوهشگران پایایی به روش آلفای

 به دست 77/0و  75/0، 81/0یی به ترتیب باز آزماو با روش  84/0و  91/0، 91/0مختلف به ترتیب 
و  71/0( ضریب اعتبار بازیابی کل مقیاس را 1392آورند. در ایران سلطانی، شاره، فرمانی و سلطانی )

، 55/0های مختلف و ادراک توجیه رفتار را به ترتیب پذیری، ادراک گزینههای ادراک کنترلخرده مقیاس
و برای خرده  90/0باخ کل مقیاس را اند. این پژوهشگران ضرایب آلفای کرونگزارش کرده 57/0و  72/0

از روایی عاملی، همگرا و  CFI. همچنین اندنمودهگزارش  55/0و  89/0، 87/0ها به ترتیب مقیاس
همزمان مطلوبی در ایران برخوردار است. در نسخۀ فارسی، برخلاف مقیاس اصلی که تنها دو عامل به 

های پذیری، ادراک گزینهسه عامل ادراک کنترلشناختی دارای پذیریی انعطافدست آمد، پرسشنامه
و روایی  67/0آوری برابر با ی تابباشد. روایی همگرای آن با پرسشنامهمختلف و ادراک توجیه رفتار می

. ضریب آلفای کرونباخ در پژوهش حاضر برای کل بود-50/0برابر با  BDI-IIهمزمان آن با پرسشنامۀ 
 محاسبه شد.  75/0مقیاس
این پرسشنامه یک ابزار خود سنجی است که برای : 1مه دلزدگی زناشوییپرسشنا -
شده است. این پرسشنامه (، طراحی2003گیری میزان دلزدگی زناشویی در بین زوجین توسط پاینز )اندازه

دهنده دلزدگی زناشویی است و دارای سه جزء اصلی از پا افتادن جسمی، از گویه است که نشان 21شامل 
شود. تمام گویه روی یک مقیاس هفت امتیازی پاسخ داده ن عاطفی و از پا افتادن روانی میپا افتاد

تجربه زیاد عبارت موردنظر است )پانیز،  7معرف عدم تجربه عبارت موردنظر و سطح  1شود که سطح می
روژ، آمیز در مطالعات بین فرهنگی در نطور موفقیتشده این پرسشنامه بههای ترجمه(. نسخه2003

(. در ایران ارزیابی 2003شده است )پاینز، مجارستان، مکزیک، اسپانیا، پرتغال، فنلاند و اسرائیل استفاده
 90/0و  84/0اعتبار پرسشنامه نشان داد که در این پرسشنامه همسانی درونی بین متغیرها در دامنه 

ثبت به تأیید رسیده است )اسدی، های ارتباطی مهای منفی با ویژگیوسیله همبستگیاست. روایی آن به
  بود. 78/0ضریب پایایی این پرسشنامه در پژوهش حاضر  (.1392آبادی و شریفی، فتح

مقیاس ابعاد "پژوهش  این در وابسته متغیر اندازه گیری ابزارپرسشنامه تعهد اجتماعی:  -
 خواهد گرفت. ستفادها خانواده( آن مورد به اجتماعی )وفاداری تعهد خرده مقیاس فقط که تعهد بود

که  آزمون این .سنجد می را آن ابعاد و همسر به افراد و وفاداری پایبندی میزان تعهد، ابعاد پرسشنامه
اندازه  را زناشویی تعهد حیطه سه شد، پژوهشی ساخته مقاصد برای 1997  سال توسط آدامز و جونز در

 بر مبتنی که همسر نسبت به تعهد همسر(: به )وفاداری شخصی تعهد :از هستند که عبارت میکند گیری

                                                 
1. Marital Burnout Questionnaire 
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بر  مبتنی که ازدواج به نسبت ازدواج(: تعهد به تعهد اخلاقی )وفاداری است؛ همسر به علاقه و جذابیت
 که خانواده به نسبت تعهد خانواده(: به ساختاری )وفاداری تعهد میباشد؛ زناشویی زندگی حرمت و تقدس

 و روایی که ذکر است شایان است. طلاق پیامدهای از ترس یا واجازد تداوم به احساس اجبار بر مبتنی
)آدامز و جونز،  است گرفته قرار توسط آدامز و جونز  مورد تأیید مختلف مطالعات در پرسشنامه پایایی
 محاسبه گردید.  75/0(. ضریب آلفای کرونباخ برای پرسشنامه در این پژوهش معادل 1999

 

 لیاتی متغیرهاعم تعریف مفهومی و. 2جدول 
متغیر 

وابسته/ 

 مستقل

 گویه تعریف عملیاتی تعریف مفهومی

ف
طا

انع
ی

خت
شنا

ی 
ذیر

پ
 

-پذیری شناختی به میزان تجربهانعطاف

پذیری فرد در مقابل تجارب بیرونی و 
شود. این ویژگی درونی اطلاق می

شخصیتی در افراد مختلف به درجات 
ا ر متفاوتی وجود دارد و نوع واکنش افراد
کند در مقابل تجارب جدید معین می

 (.2010)کاشدان، 
 

پذیری شناختی، منظور از انعطاف
ای است که آزمودنی در نمره

پذیری ی انعطافپرسشنامه
 کند.( کسب میCFIشناختی )

ها، توانایی من در درک موقعیت
 خوبی دارم. 

های هنگامی که با موقعیت
-شوم، تصمیمرو میدشوار روبه

 م مشکل است. گیری برای

گیری، چندین هنگام تصمیم
 گیرم. گزینه را در نظر می

 

ی
شوی

زنا
ی 

دگ
دلز

 
دلزدگی زناشویی کاهش تدریجی 
دلبستگی عاطفی به همسر است که با 
احساس بیگانگی، بی علاقگی و بی 
تفاوتی زوجین به یکدیگر و جایگزینی 
عواطف منفی به جای عواطف مثبت 

ساسات همراه است و در پی آن، اح
منفی، حالت غالب به خود میگیرد و به از 

ت دادن شور و شوق اولیه، وابستگی سد
عاطفی، تعهد و نهایتاً بروز دلزدگی منجر 

شود )پوکورسکا، فارل، ایوان شیتزکی می
 (.2013، 1و پیلای

منظور از دلزدگی زناشویی در این 
پژوهش، نمره ای است که 

ی دلزدگی آزمودنی در پرسشنامه
( کسب 1996شویی پاینز )زنا

 خواهند کرد. 
 

 خستگی

 افسردگی

 روز خوبی داشتن

 از نظر جسمی از پا افتادن

 

                                                 
1.  Pokorska, Farrell, Evanschitzk & Pillai, 
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ی
اع

تم
 اج

هد
تع

 

 یک که است بدین معنا اجتماعی تعهد

 به طور که کنداحساس می متأهل فرد

 و فرافردی عوامل فشار به دلیل عمده
 فاکتورهای از برخی در کنترل ناتوانی

ها، خانواده سرزنش :قبیل از اجتماعی
 مادی هایهزینه دوستان، و اطرافیان

 منفی جامعه، نگاه طلاق، به مربوط

 آینده طلاق، از پس اقتصادی مشکلات

 در که است غیره مجبور و فرزندان

 و بماند باقی فعلی مشترک زندگی

 وفادار خود خانواده و همسر همچنان به

 (. 2008باشد )لامبرت و همکاران، 
 

تعهد اجتمای زوجین در  منظور از
این پژوهش، نمره ای است که 

ی مقیاس آزمودنی در پرسشنامه
( 1997ابعاد تعهد جونز و آدامز )

 کسب خواهند کرد.

من و همسرم به راحتی 
احساساتمان رابرای یکدیگر بیان 

 کنیم.می

هنگامی که من و همسرم روی 
کنیم به یک موضوع بحث می

 رسیم.سختی به توافق می

نسبت به همسرم خیلی  من
 متعهد هستم.

 

ت
قعی

وا
ب

خا
 انت

یه
ظر

ر ن
ی ب

بتن
ی م

مان
در

 

 مداخلات از یکی گلاسر انتخاب نظریه

 روانشناسی حوزه در رایج درمانی

 تعیین انسان، توصیف راه در شناختی

 به نیل و چگونگی رفتاری قوانین

 محسوب موفقیت و خوشبختی رضایت،

 ه شدنمواج درمان شیوه این در .میشود

شناخت  مسئولیت، قبول واقعیت، با
 درباره اخلاقی قضاوت اساسی، نیازهای

 رفتار، بودن نادرست یا و بودن درست

 و درونی کنترل اکنون، و اینجا بر تمرکز
 ارتباط که توفیق هویت نیل به درنتیجه

 تأکید مورد دارد عزت نفس با مستقیمی

 در انتخاب (. نظریه2010است )گلاسر، 

 از قبل اما کردن است؛ انتخاب هترب مورد

 خود بد انتخابهای دلیل باید فرد هر آن

 این میکند، بیان انتخاب نظریه .بفهمد را

 اعمالمان را تمام که هستیم ما خود

 انتخاب را بدبختیمان احساس ازجمله

 صاحبی کهنمویی، برزگر میکنیم )خلیلی،

 واقعیت .آموزش.(1395فراهانی،  و

 نظریه اساس بر که درمانی گروهی

 عمده هدف است آمده وجود به انتخاب

 عملی اقدامات به مراجع، برانگیختن آن

است  کنونی شرایط ناخواسته تغییر برای
 (.1396)قریشی و بهبودی، 

 

منظور از واقعیت درمانی مبتنی بر 
نظریه انتخاب در این پژوهش 

ای یک ساعت و جلسه 7ی برنامه
 اهد بود.ای دو جلسه خونیمه، هفته

 

- 
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 درمانی مبتنی بر نظریه انتخابواقعیتخلاصه جلسات : 1جدول
 محتوا، فنون و شرح جلسه جلسه

 عاطفی رابطه برقرار یکدیگر، با گروه اعضای آشنایی. درمانگر و اعضا بین ارتباط ایجاد و اعضا معرفی اوّل
 .گلاسر درمانی واقعیت نظریه با اولیه آشنایی گروه، قوانین و اهداف مورد در بحث درمانگر، و اعضا میان

 به درمانگر توسط خوشحالی ابراز. مؤثر ارتباط ویژگیهای با آشنایی و دیگران با ارتباط مفهوم بررسی دوّم
 چگونگی و چرایی معرفی گلاسر، نظریه بر مبتنی درمانی واقعیت مفاهیم آموزش ارتباط، برقراری هدف
 مطابق انسان اساسی نیازهای ارائه و انسانها بین های -شباهت و وتتفا توضیح ما سوی از رفتار صدور

 (.گروهی بحث با همراه سخنرانی تدریس روش) گلاسر نظر

 و کلی رفتار معرفی. گیری تصمیم مراحل و گیری تصمیم اهمیت گیری؛ تصمیم مفهوم و بامعنا آشنایی سوّم
 با مادران آشنایی جهت و( فیزیولوژی و احساس ل،عم فکر،) کلی رفتار مؤلفه 4 با گروه افراد آشناسازی

 توضیح آنها برای رفتار ماشین این در کلی رفتار چهار جایگاه چگونگی و رفتار ماشین مثال عمل چهار
 و مغزی بارش تدریس روش) گردید استفاده مسائل تفهیم برای نقش ایفای روش از همچنین و شد داده

 (.مشارکتی با همراه سخنرانی

 معرفی آشنایی،. اساسی نیازهای برآوردن و ارزشمندی خود احساس رضایت، در آن نقش و ارتباط اهمیت رمچها
 مثالهای با که اجباری رفتارهای  و( آیدمی وجود به کلی رفتار چهار بین) چهارگانه تعارضهای توضیح و

 روش از استفاده) شد دهز میآید وجود به استثنایی کودک یک با زندگی از که مشکلاتی مانند مختلفی
 (.پردازی بدیع تدریس

 معرفی. حال زمان در زندگی بر تاکید رضایتبخش، رفتارهای به شکست به منجر رفتارهای بدیل پنجم
 میتوان چگونه اینکه و حال زمان در کردن زندگی آموزش و روابط در سازنده و تخریبگر رفتارهای

 (.سازی عینی تدریس روش از ستفادها) کرد مجدد تابگیری را خود کیفی دنیایی

 از انسان اساسی نیازهای شناخت. رفتار کنترل در انسان نقش گلاسر، دیدگاه از رفتار ابعاد با آشنایی ششم
 اهمیت بررسی درمانگر، کمک و اعضا تلاش با اساسی، نیازهای بندی فهرست و درمانی واقعیت دیدگاه

 (.گروهی بحث از استفاده ی،مشارکت تدریس روش) نیازها این برآوردن

 جلسات مرور تغییرات، افزایش و حفظ شیوه. آزمون پس اجرای و آمده وجود به تغییرات حفظ چگونگی هفتم
 برای هاآموخته کاربرد جهت لازم تعهد سازیزمینه و طلاق متقاضی زنان پیشرفت میزان ارزیابی و قبلی
 پیشرفت میزان ارزیابی و قبلی جلسات مرور تغییرات، افزایش و حفظ شیوه. بهتر روابط و زندگی خلق
 .بهتر روابط و زندگی خلق برای هاآموخته کاربرد جهت لازم تعهد سازیزمینه و طلاق متقاضی زنان

 

 های پژوهشیافته

ها در برای تجزیه و تحلیل داده. شد انجام استنباطی و توصیفی سطح دو در هاداده وتحلیلیهتجز
های مرکزی و پراکندگی )میانگین و انحراف معیار( و در بخش آمار صیفی از شاخصبخش آمار تو

 SPSSافزار تحت نرم (MANCOVAچندمتغیری ) کوواریانس تحلیل آماری از روشاستنباطی، 
   شود. های توصیفی و استنباطی پرداخته میی یافتهاستفاده شد. در این بخش به ارائه
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 کنترل و آزمایش گروه تفکیک متغیرهای پژوهش به صیفیتو هاییافته. 1 جدول
 پیگیری آزمونپس آزمونپیش گروه متغیر

انحراف  میانگین

 استاندارد

انحراف  میانگین

 استاندارد

انحراف  میانگین

 استاندارد

پذیری انعطاف

 شناختی

واقعیت 
 درمانی

40/73 90/14 26/99 25/16 20/89 95/17 

 21/13 46/71 67/14 13/76 02/15 40/75 کنترل

دلزدگی 

 زناشویی

واقعیت 
 درمانی

06/80 30/14 53/74 85/12 73/77 19/17 

 23/10 40/87 45/9 60/85 07/10 66/84 کنترل

واقعیت  تعهد اجتماعی
 درمانی

20/64 70/4 66/74 28/9 66/73 26/8 

 21/6 20/65 10/8 86/66 07/6 20/63 کنترل

اجتماعی را در  تعهد و زناشویی دلزدگی شناختی، پذیریانعطاف متغیرهای جدول فوق نتایج توصیفی
دهد. براساس نتایج به دست آمده میانگین و انحراف استاندارد گروه گروه آزمایش و کنترل نشان می

و  26/99±25/16، 40/73±90/14شناختی  پذیریآزمون و پیگیری انعطافآزمون، پسآزمایش در پیش

و متغیر تعهد  73/77±19/17و  53/74±85/12، 06/80±30/14دلزدگی زناشویی ، 95/17±20/89

آزمون و رسد نمرات پساست که به نظر می 66/73±26/8و  66/74±28/9، 20/64±70/4اجتماعی 
آزمون و همچنین گروه کنترل تغییرات محسوسی داشته است. برای پیگیری در مقایسه با نمرات پیش

ها در آمار شود. برای مقایسه تغییرات میانگینییرات از آمار استنباطی استفاده میتر این تغبررسی دقیق
استنباطی از تحلیل کوواریانس استفاده شد؛ اما به منظور انجام تحلیل کوواریانس ضروری است حداقل 

شده بررسیهای آن فرضترین پیشرو ابتدا دو مورد از مهمفرضهای آن تأیید شود. از ایندو مورد از پیش
 صورت زیر است:است که نتایج آن به
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 متغیرهای پژوهشجهت بررسی نرمال بودن  کولموگروف اسمیرنوفنتایج آزمون  .2جدول 

 پیگیری آزمونپس آزمونپیش گروه متغیر

 معناداری آماره معناداری آماره معناداری آماره

پذیری انعطاف

 شناختی

 200/0 107/0 200/0 160/0 200/0 162/0 واقعیت درمانی

 200/0 141/0 134/0 194/0 200/0 156/0 کنترل

دلزدگی 

 زناشویی

 200/0 117/0 200/0 142/0 200/0 172/0 واقعیت درمانی

 200/0 134/0 200/0 123/0 200/0 153/0 کنترل

 200/0 113/0 200/0 138/0 057/0 216/0 واقعیت درمانی تعهد اجتماعی

 200/0 115/0 200/0 135/0 200/0 112/0 کنترل

های انجام تحلیل کوواریانس، نرمال بودن توزیع نمرات متغیرها است. به منظور بررسی فرضیکی از پیش
ها دارای توزیع نرمال بودن توزیع نمرات از آزمون کولموگروف اسمیرنوف استفاده شد. طبق این آزمون، زمانی داده

 کولموگروف اسمیرنوفمقادیر آزمون  کهییجاازآنباشد.  05/0ها بزرگتر از ناداری آننرمالی هستند که سطح مع
آزمون، یشمراحل پ تمامیدر  اجتماعی تعهد و زناشویی دلزدگی شناختی، پذیریانعطاف متغیرهای برای
 هار این متغیرنتیجه گرفت که توزیع نمرات د توانیلذا م (P> 05/0)است  05/0و پیگیری بالاتر از  آزمونپس

 نرمال است.

 هایانسهمگنی وار در مورد نینتایج آزمون لو .3جدول 
 معناداری 2آزادی درجه 1آزادی درجه F مرحله آزمون متغیر

پذیری انعطاف

 شناختی

 812/0 28 1 058/0 آزمونپیش

 598/0 28 1 285/0 آزمونپس

 188/0 28 1 82/1 پیگیری

 091/0 28 1 05/3 آزمونپیش دلزدگی زناشویی

 155/0 28 1 13/2 آزمونپس

 113/0 28 1 67/2 پیگیری

 280/0 28 1 21/1 آزمونپیش تعهد اجتماعی

 556/0 28 1 354/0 آزمونپس

های انجام تحلیل کوواریانس است و به این اشاره دارد که میزان فرضها یکی دیگر از پیشهمگنی واریانس
ن استفاده یاز آزمون لو هافرض همگنی واریانسیشبرای بررسی پمانند هم باشند.  پراکندگی در در گروه به

ها بزرگتر ها برقرار است که سطح معناداری آنفرض همگنی واریانس. طبق این آزمون، زمانی پیشگردیده است
 پذیریانعطاف هایمتغیربرای  سطح معناداری، مقدار گرددیمشاهده م فوقطور که در جدول همانباشد.  05/0از 
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معنادار است و  05/0بزرگتر از  آزمون و پیگیریآزمون، پساجتماعی در پیش تعهد و زناشویی دلزدگی شناختی،
 .شودیتأیید م هایانسبرابری وار فرضیشپ روینازا (،P> 05/0) یستن

 اثر واقعیت درمانی جهت بررسیواریانس کونتایج تحلیل  .4جدول 

منبع 

 تغییرات

مجموع  رمتغی

 مجذورات

درجه 

 آزادی

میانگین 

 مجذورات

F  سطح

 معناداری

مجذور 

 اتا

 

 

اثر 

 گروه

پذیری آزمون انعطافپس
 شناختی

27/1933 1 27/1933 69/7 010/0 235/0 

پذیری پیگیری انعطاف
 شناختی

79/2204 1 79/2204 01/8 009/0 243/0 

 178/0 028/0 42/5 74/761 1 74/761 آزمون دلزدگی زناشوییپس

 098/0 111/0 72/2 28/608 1 28/608 پیگیری دلزدگی زناشویی

 179/0 028/0 45/5 36/460 1 36/460 آزمون تعهد اجتماعیپس

 291/0 004/0 28/10 01/591 1 01/591 پیگیری تعهد اجتماعی

 

 

 خطا

پذیری آزمون انعطافپس
 شناختی

57/6283 25 34/251    

یری پذپیگیری انعطاف
 شناختی

32/6878 25 13/275    

    40/140 25 09/3510 آزمون دلزدگی زناشوییپس

    23/223 25 87/5580 پیگیری دلزدگی زناشویی

    34/84 25 71/2108 آزمون تعهد اجتماعیپس

    46/57 25 62/1436 پیگیری تعهد اجتماعی

 

 

 مجموع

پذیری آزمون انعطافپس
 شناختی

221356 30     

پذیری پیگیری انعطاف
 شناختی

202918 30     

     30 196804 آزمون دلزدگی زناشوییپس

     30 210825 پیگیری دلزدگی زناشویی

     30 152821 آزمون تعهد اجتماعیپس

     30 146665 پیگیری تعهد اجتماعی

( 01/8( و پیگیری )69/7آزمون ) پذیری شناختی در پسدر متغیر انعطاف Fبا توجه به مقادیر 
رو بین گروه و از این (>P 05/0)است  05/0از  ترکوچکها شود که سطح معناداری آنمشاهده می

پذیری شناختی تفاوت معناداری وجود دارد. در متغیر دلزدگی زناشویی نیز، در کنترل و آزمایش در انعطاف
؛ اما در (>P 05/0)روه آزمایش و کنترل وجود دارد ( تفاوت معناداری بین گ42/5آزمون )مرحله پس

( بین گروه آزمایش و کنترل در دلزدگی زناشویی تفاوت معناداری وجود ندارد 72/2مرحله پیگیری )
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(05/0 <P)شود که بین گروه آزمایش و کنترل در مرحله . در متغیر تعهد اجتماعی نیز مشاهده می
 .(>P 05/0)عهد اجتماعی تفاوت معناداری وجود دارد ( ت28/10( و پیگیری )45/5آزمون )پس

 گیریتیجهو ن بحث

 زناشویی، پذیری انعطاف بر انتخاب نظریه بر مبتنی درمانیواقعیت پژوهش حاضر با هدف اثربخشی
برای انجام  متقاضی طلاق در شهرستان ملایر انجام گرفت. زوجیندر  اجتماعیتعهد و زناشویی دلزدگی

زوج متقاضی طلاق به روش در دسترس انتخاب شده و در دو گروه آزمایش و کنترل  30این پژوهش 
درمانی مبتنی بر نظریه انتخاب را دریافت کردند. جلسه واقعیت 7گمارده شدند. گروه آزمایش به مدت 

ها نشان داد که پس از جلسات تفاوت معناداری بین گروه آزمایش و کنترل نتایج حاصل از تحلیل یافته
 شود. یده مید

پذیری زناشویی زوجین گروه آزمایش و کنترل بین انعطافدر خصوص فرضیه اول نتایج نشان داد که 
پذیری زناشویی زوجین تفاوت معناداری وجود داشت. به عبارتی واقعیت درمانی منجر به افزایش انعطاف

(، 2013(، اسماعیلی و همکاران )2013بری و همکاران )های ساداتگروه آزمایش شد. این یافته با یافته
 (، همسو است.1385بخش و همکاران )(، فرح2013غلامعلی حکاک )

پذیر بودن در طول توان اینگونه بیان کرد که نکته مهم این است که انعطافدر تبیین یافته حاضر می
آموزش نظریه  افتد و نیازمند شناخت زوجین از یکدیگر و نیازهای یکدیگر است که درزمان اتفاق می

گلاسر نیز این نکته مورد تاکید قرار گرفته است. با آموزش نظریه واقعیت درمانی می توان با تلاش برای 
متعادل ساختن نیازها رفتارهای مناسبی جهت ارضا نیازها انتخاب کرد. زیرا رفتارهای انسان، تلاش برای 

درمانی کنترل انسان بر رفتار خود یک ارضای یک یا چند نیاز اساسی است. براساس نظریه واقعیت 
های کند و خودش مسئول انتخابکنترل آگاهانه است به طوری که خودش رفتار خود را انتخاب می

های مهم به زوجین توانسته است به روابط بین فردی و افزایش خویش است، لذا آموزش این مولفه
 ها کمک نماید.پذیری زناشویی آنانعطاف

نشان داد که بین دلزدگی زناشویی  ها، نتایج حاصل از تحلیل دادهدوّم پژوهش هدر خصوص فرضی
زوجین گروه آزمایش و کنترل تفاوت معناداری وجود داشت. به عبارتی واقعیت درمانی منجر به کاهش 

 (، اسماعیلی و همکاران2013دلزدگی زناشویی زوجین گروه آزمایش شد. این یافته با یافته های بارگاوا )
 (، همسو است.1391پور و همکاران )(، عرب1391زاده )(، پری1396(، قریشی و همکاران )2013)

 درمانی واقعیت جلسات در که این به توجه توان اینگونه بیان کرد که بادر تبیین یافته حاضر می

 ساختن آوردبر ینحوه یدرباره و یابندمی آگاهی همسرشان و خود در نیاز اساسی پنج وجود از زوجین

 شد.هم می از طرفین بیشتر درک و شناخت به منجر آشنایی این که کنندمی گو و گفت با یکدیگر آنها

 جلسات دیگر عبارت به شودزناشویی می صمیمیت افزایش موجب درمانی واقعیت آموزش حال عین در

 و ضعف و شدت از و دببرن پی همسرشان و نیازهای خود انواع به زوجین تا شد باعث درمانی واقعیت
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 و کنند گو و گفت یکدیگر با آنها ارضای نحوهی و نیازها بیان در شوند و مطلع آنها شدن برآورد ینحوه
در  با امر این سازند. فراهم همسرشان و خود برای را نیازها این شدن برآورده یتا زمینه کنند تلاش

 است. شده دلزدگی زوجین بیشتر کاهش ثباع آزمایش، هایگروه زوجین مشکلات ماهیت گرفتن نظر

 هاییافته با ( همسو1391، نقل از امیری، آقامحمدی شعرباف و کیمیایی، 2003گلاسر ) همچنین
 بهتر را خود زندگی رفتارشان، و هااحساس آگاهانه با انتخاب توانندمی مردم که داد نشان حاضر پژوهش

 بر تواندمی که فهماندمی فرد به درمانی واقعیت و شده بنا انتخاب نظریه بر پایه درمانی واقعیت. کنند
 فرار بیرونی جهان نیروهای توسط شدن کنترل از تا میکند کمک او به. باشد داشته کنترل زندگی خود

 این درمانی واقعیت هدف. اعمال شود خودش درون از باید هاکنترل تمام که دهدمی آموزش او به و کند،
 (. 1397شامیر، نجکی و حق شناس، دست آورد )سعادتی به ا ر خود زندگی کنترل هدوبار فرد که است

پژوهش نشان داد که بین تعهد زناشویی های نتایج حاصل از تحلیل دادهسوّم  در خصوص فرضیه
زوجین گروه آزمایش و کنترل تفاوت معناداری وجود داشت. به عبارتی واقعیت درمانی منجر به افزایش 

(، عباسی 1391های صاحبدل و همکاران )ویی زوجین گروه آزمایش شد. این یافته با یافتهتعهد زناش
(، همسو 2012(، اسنایدر و همکاران )1386(، دریایی )1388(، عباسی مولید )1392مولید و همکاران )

 است.
دواج حاصل توان اینگونه بیان کرد که مطابق با دیدگاه گلاسر، تخریب ازی حاضر میدر تبیین یافته

یک روانشناسی کنترل در روابط زناشویی است. وقتی این نوع روانشناسی بر روابط زن و مرد یا بر یک 
ها فراهم ازدواج حاکم شد، بهترین چیزی که شانس بهبودی و پیشرفت زندگی زناشویی را برای آن

خاب و پذیرش مسئولیت در کند، بکارگیری روانشناسی کنترل درونی، ارضای نیازها براساس نظریه انتمی
کند که واقعیت ( بیان می1385؛ به نقل از بخارایی، 2001(. نلسون )2007ازدواج است )گلاسر و گلاسر، 

درمانی در تلاش است که به افراد کمک کند به جای روانشناسی کنترل بیرونی، نظریه انتخاب یا 
تواند عتقاد بر این است که تنها خود فرد میروانشناسی کنترل درونی را برگزینند. در نظریه انتخاب، ا

؛ 2012تواند، چنین کاری کند )گلاسر، کاری برای خودش انجام دهد و هیچ کسی بدون اجازه او نمی
های موثر و مناسب برای نیل به تفریح، توانند با انتخاب کردن راهها می(. انسان1392ترجمه صاحبی، 

(. در واقع در این شیوه درمان 2004بهتری خلق کنند )دوناتو، قدرت، آزادی، عشق و تعلق، موقعیت 
مواجه شدن با واقعیت، قبول مسئولیت، شناخت نیازهای اساسی و در نتیجه نیل به هویت توفیق مورد 
تاکید است. در این پژوهش به زوجین آموزش داده شد که رفتار هر کسی از درون او به وسیله خود او 

کسی که بر رفتار او کنترل دارد خودش است. به زوجین آموزش داده شد که برای  شود و تنهاانتخاب می
توانند انجام دهند تا داشتن یک ازداج موفق و زندگی زناشویی شاد باید دقت کنند، ببینند چه می

 شان را بهبود بخشند و ازدواجشان را غنی سازند که منجر به افزایش تعهد زناشویی آنان گردد. ارتباط
ز آنجایی که این پژوهش بر روی زوجین متقاضی طلاق شهرستان ملایر انجام گرفته است، لذا در ا
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 حاصل هایداده به اتکا حاضر پژوهش هایدیگر محدودیت تعمیم نتایج آن باید احتیاط صورت گیرد. از
 بیان رد احتمالا کنندهشرکت اطلاعات، آوریسبک جمع این در دهی بودکهخودگزارش از پرسشنامه

شود برای افزایش قدرت آماری ، بنابراین پیشنهاد می داشت خواهد دشواری خود هایو شناخت هاهیجان
های دیگر چون مصاحبه یا مطالعه کیفی آوری اطلاعات از روشها برای جمعو قابلیت اطمینان از یافته

دهی و کاربست ه قابل تعمیمهای گفته شدنتایج پژوهش حاضر با در نظر گفتن محدودیتاستفاده شود. 
های آموزشی شود که مسئولین مراکز مشاوره دورههای مختلف است. همچنین پیشنهاد میدر موقعیت

 واقعیت درمانی برای زوجین در معرض طلاق در نظر بگیرند.
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The Effect of Reality Therapy on Marital Flexibility, Marital Burnout 

and Social Commitment in Couples Seeking Divorce in Malayer 
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Moloud Keykhosrovani 

Ezat Deyreh 

Kamran Ganji 

Abstract 

The aim of the present study was to investigate the effect of reality-therapy 

based on choice theory on marital flexibility, marital boredom and social 

commitment of couples seeking divorce. The research method was quasi-

experimental with pre-test-post-test design Including  a control group  control 

group. The statistical population of the study Consisted of  the total number 

of couples applying for divorce in Malayer in 1398. From among that 

population, 30 couples were selected as the sample of the study based on 

available sampling design and were randomly Assigned into two groups of 

experimental and control.  in two experiments and control. The Painz (2003) 

Marital Boredom Questionnaire, Dennis & Wendrew's Cognitive Flexibility 

Questionnaire (2010), and the Adams and Jones Social Commitment 

Questionnaire (1997) were used to collect data. Data were analyzed by 

multivariate covariance statistical test. The results of the descriptive findings 

showed that there was a significant difference between the experimental and 

control groups Please check this and the results of the inferential findings 

showed that there was a Significant difference in the cognitive flexibility 

variable between the control and experimental groups (P <0.05). In the 

marital boredom variable, there is a significant difference between the 

experimental and control groups in the posttest stage (P <0.05); But in the 

follow-up phase, there is no significant difference between the experimental 

and control groups in marital boredom (P <0.05). In the social commitment 

variable, it is also observed that there is a significant difference between the 

experimental and control groups in the post-test phase (5.45) and follow-up 

(10.28) of the social commitment (P <0.05). Based on Based on the findings., 
it can be stated that the intervention of reality therapy based on the theory of 

choice on the components of flexibility, boredom and social commitment in 

couples seeking divorce is effective and this type of intervention can be used 

in counseling and couple therapy. 

 

Key words: Reality therapy, marital flexibility, Marital Burnout., social 

commitment. 
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