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چکیده
ای��ن پژوهش با هدف تعیین تاثیر آموزش زوج درمانی هیجان محور بر انتظارات زناش��ویی در زوجین دارای 
تعارضات زناش��ویی انجام ش��د. مطالعه حاضر نیمه تجربی با طرح پیش آزمون و پس آزم��ون با گروه گواه بود. 
جامعه پژوهش زوجین دارای تعارضات زناش��ویی مراجعه کننده به مراکز مش��اوره ناحیه سه شهر کرج در سال 
۱396 بودن��د. در مجم��وع 3۰ زوج با روش نمونه گیری در دس��ترس انتخاب و ب��ه روش تصادفی در دو گروه 
مس��اوی )هر گروه ۱۵ زوج( جایگزین ش��دند. گروه مداخله ۱۰ جلسه 9۰ دقیقه ای )هفته ای دو جلسه( با روش 
زوج درمانی هیجان محور آموزش دید و گروه گواه در لیس��ت انتظار برای آموزش قرار گرفت. داده ها با کمک 
پرسش��نامه انتظارات زناش��ویی امیدوار و همکاران جمع آوری و با روش تحلیل کوواریانس چندمتغیری تحلیل 
شدند. نتایج نشان داد که روش زوج درمانی هیجان محور باعث بهبود معنادار انتظار از همسر به عنوان دوست و 
 .)P>۰/۰۵( حامی، انتظار از زندگی زناشویی و انتظار از رابطه ایده آل در زوجین دارای تعارضات زناشویی شد
با توجه به نتایج توصیه می گردد که برای بهبود انتظارات زناش��ویی در زوجین دارای تعارضات زناش��ویی از 

روش زوج درمانی هیجان محور استفاده شود.
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مقدمه
ازدواج مهم ترین و بهترین رس��م اجتماعی برای دس��تیابی به نیازهای عاطفی افراد است که رابطه ای 
انسانی، پیچیده و بسیار ظریف است. دلایل اصلی ازدواج عمدتا عشق و محبت، داشتن شریک و همراه 
در زندگی، ارضای نیازهای عاطفی-روانی و افزایش خش��نودی و رضایت می باشد )امیدوار، فاتحی زاده و 
احمدی، 1388(. وجود تعارضات زناش��ویی بین زوج ها امری اجتناب ناپذیر و تعارضات در روابط زوجین 
یکی از پیامدهای آس��یب در خانواده و پدیده ای ش��ایع اس��ت. با آنکه خانواده به اعضای خود احس��اس 
امنیت و آرامش می دهد، اما تعارضات زناش��ویی باعث سس��ت شدن روابط، افزایش مشکلات زناشویی و 
عدم ارضای نیازهای طبیعی زوجین می ش��ود )ژانگ، اسپینراد، ایزنبرگ، لو و وانگ1، 2017(. تعارضات 
زناشویی باعث تغییر و آشکار شدن انتظارات زناشویی2 می شوند. در این میان انتظارات نسبت به ازدواج 
و زندگی زناش��ویی نقش مهمی در تعارضات زناش��ویی دارد )ش��اکلی و آلن3، 2018(. انتظارات یکی از 
پنج پدیده ش��ناختی است )پنج پدیده شامل انتظارات، ادراکات، اسنادها، استانداردها و فرضیات است( 
که با تحریف در آن آش��فتگی زناش��ویی ایجاد می شود )جانسون و رینولدز4، 2013(. انتظارات زناشویی 
عبارت است از چارچوب ها، استانداردها، فرضیه های ذهنی و بایدها و نبایدهایی که زوجین درباره همسر 
و زندگی مش��ترک دارند که این انتظارات می توانند منطبق بر واقعیت باش��ند یا نباشند )فانگ، هانگ، 

کورلی و بریکینمیئر5، 2018(.
انتظارات واقع بینانه زناش��ویی یا زمانی که افراد از همس��ر خود خواسته ها و انتظارات منطقی دارند و 
به این خواس��ته ها پاس��خ مثبت می دهند به تدریج رابطه را استوار می کند و احساسات خوشایند را غنا 
می بخش��د )یورلیانی، کیمالا و مارینی6، 2018(. بنابراین باید به دنبال راهکارهایی برای بهبود انتظارات 
زناش��ویی بود که یکی از این راهکارهای اس��تفاده از روش زوج درمانی هیجان محور است. زوج درمانی 
هیجان محور تلفیقی از رویکرد سیس��تماتیک و انس��ان گرایی و نظریه دلبس��تگی اس��ت که با توجه به 
نق��ش عمده هیجان ها در نظریه دلبس��تگی، این درمان به نقش مهم هیجان ه��ا و ارتباط های هیجانی 
در س��ازماندهی الگوهای ارتباطی اش��اره دارد و هیجان ها را عامل تغییر می دان��د )فارو، ادوارز، چوی و 
برادلی7، 2012(. هدف زوج درمانی هیجان محور بررس��ی  پردازش مجدد واکنش های عاطفی-احساسی 
در تعاملات زوج ها اس��ت که این واکنش ها به رش��د سبک های دلبس��تگی امن و الگوی متفاوت تعامل 
زوج ها، همدلی زوج ها و تدوین الگوهای تعاملی جدید منتهی می گردد )س��لطانی، ش��عیری، روش��ن و 
رحیمی، 2014(. در زوج درمانی هیجان محور، زوج ها در طول درمان در فرایندی درگیر می ش��وند که 
ه��ر یک تلاش می کنند تا ترس ها و نیازهای دلبس��تگی خود را اب��راز نمایند و به بهترین نحو ممکن به 
پ��رورش پیون��د و رابطه ایمن تری بپردازند که این امر موجب ت��داوم تغییرات پایدار در رضایت از رابطه 

زوج ها و دستیابی به پاسخ های انطباقی در موقعیت ها می شود )ویب و جانسون8، 2016(.
با اینکه پژوهش های نس��بتا زیادی درباره تاثیر زوج درمانی هیجان محور انجام شده، اما پژوهش های 

1. Zhang, Spinrad, Eisenberg, Luo & Wang
2. marital expectations
3. Shockley & Allen
4. Johnson & Reynolds
5. Fang, Huang, Curley & Brikenmaier
6. Yurliani, Kemala & Marini
7. Forrow, Edwards, Choi & Bradley
8. Wiebe & Johnson
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اندکی به بررسی تاثیر آن بر انتظارات زناشویی پرداختند. برای مثال نتایج پژوهش ویب، جانسون، برگس 
موسر، دالگلیش و تاسکا1 )2017( نشان داد که زوج درمانی هیجان محور باعث بهبود اعتماد، ارتباطات 
و انتظارات خاص، دلبس��تگی و با هم بودن هیجانی در زوجین ش��د. دالگلیش، جانسون، برگس موسر، 
لافونتین2، ویب و تاس��کا )2015( ضمن پژوهشی به این نتیجه رس��یدند که زوج درمانی هیجان محور 
باعث بهبود رضایت زناش��ویی ش��د. در پژوهشی دیگر ویب و جانس��ون )2017( گزارش کردند که زوج 
درمان��ی هیجان محور باعث بهبود روابط و تاب آوری زوجین ش��د. نجفی، س��لیمانی، احمدی، جاویدی 
و حس��ینی کامکار )2015( ضمن پژوهش��ی به این نتیجه رس��یدند که زوج درمانی هیجان محور باعث 
افزایش س��ازگاری زناش��ویی و کیفیت زندگی زنان نابارور دچار تعارضات زناشویی شد. همچنین نتایج 
پژوهش شمس��ی پور، نوروزی کوهدش��ت، محمدی، آذری و نوروزی )1397( نشان داد که زوج درمانی 
هیجان مدار مبتنی بر آموزه های دینی باعث افزایش س��ازگاری اجتماعی و کاهش تعارض های زناشویی 
زوجین ش��د. ابراهیمی تازه کند، وکیلی و دکانه ای فرد )1397( ضمن پژوهش��ی به این نتیجه رس��یدند 
که زوج درمانی هیجان مدار باعث کاهش فرس��ودگی زناش��ویی زوجین مراجعه کننده به مراکز مش��اوره 
تهران شد. در پژوهشی دیگر زنگنه مطلق، بنی جمالی، احدی و حاتمی )1396( گزارش کردند که زوج 
درمانی هیجان محور بر افزایش سازگاری و تعهد زناشویی زوجین موثر بود. پژوهش بلقان آبادی، گراوند 
و احمدی )1392( حاکی از آن بود که آموزش زوج درمانی به ش��یوه ش��ناختی رفتاری گروهی باعث 
بهبود انتظارات زناشویی زوجین شد. امیدوار و همکاران )1388( ضمن پژوهشی به این نتیجه رسیدند 

که آموزش پیش از ازدواج به زوج ها باعث بهبود انتظارات زناشویی زوج های در آستانه ازدواج شد.
زوجین بس��یاری به مراکز مشاوره مراجعه و از مش��کلات و تعارضات زناشویی گلایه می کنند که این 
گلایه ه��ا عمدتا به خاطر عدم توانمندی در کنترل اس��ترس و اضطراب در زندگی و ناتوانی در مدیریت 
صحیح آنها می باش��د )شاه محمدری مهرجردی، دوکانه ای فرد و ش��فیع آبادی، 1397(. همچنین از یک 
س��و تعارضات زناش��ویی در روابط زوجین بس��یار شایع  است و از س��وی دیگر تعارضات پایدار زوجین 
را ب��ه س��مت طلاق عاطفی و حتی طلاق رس��می می کش��اند )ژانگ و هم��کاران، 2017(. علاوه بر آن 
یکی از پیش��ایندهای تعارضات زناش��ویی داش��تن انتظارات نامناسب زناشویی اس��ت، لذا باید به دنبال 
راهکارهای��ی برای کاهش تعارض��ات آنها بود که برای این منظور روش های زوج درمانی مفید هس��تند 
)اس��نایدر و بالدراما-دوربین3، 2012(. نکته حائز اهمیت دیگر اینکه پژوهش های بس��یار اندکی درباره 
تاثیر زوج درمانی بر انتظارات زناشویی انجام شده و پژوهشی درباره اثربخشی زوج درمانی هیجان محور 
بر انتظارات زناش��ویی یافت نش��د. بنابراین با توجه به نقش تعارضات زناش��ویی در طلاق، لزوم مداخله 
برای کاهش مشکلات زوجین متعارض )کاهش انتظارات نامناسب زناشویی(، پیشینه پژوهشی اندک در 
ای��ن زمینه و اهمی��ت زوج درمانی در کاهش تعارضات، پژوهش حاضر با هدف تعیین تاثیر زوج درمانی 

هیجان محور بر انتظارات زناشویی در زوجین دارای تعارضات زناشویی انجام شد.

روش پژوهش
پژوهش حاضر نیمه تجربی با طرح پیش آزمون و پس آزمون با گروه گواه بود. جامعه پژوهش زوجین دارای 
تعارضات زناش��ویی مراجعه کننده به مراکز مشاوره ناحیه سه شهر کرج در سال 1396 بودند. در مجموع 30 

1. Wiebe, Johnson, Burgess Mosser, Dalgleish & Tasca
2. Lafontaine
3. Snyder & Balderrama-Durbin
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زوج ب��ا روش نمونه گیری در دس��ترس انتخ��اب و به روش تصادفی در دو گروه مس��اوی )هر گروه 15 زوج( 
جایگزین شدند. در این روش نمونه گیری از همه افرادی که تمایل به شرکت در پژوهش داشتند و در دسترس 
پژوهش��گر بود، ثبت نام به عمل آمد و نمونه گیری تا زمانی که حجم نمونه به 30 نفر برس��د، ادامه یافت. روند 
اج��رای پژوهش به ای��ن صورت بود که پس از دریافت معرفی نامه از دانش��گاه و بیان هدف برای مس��ئولان 
مراکز مشاوره ناحیه سه شهر کرج، تعداد 30 زوج دارای تعارضات زناشویی بر اساس مصاحبه پس از بررسی 
معیارهای ورود به مطالعه شناسایی و برای شرکت در دوره های درمانی ثبت نام شدند. سپس این 30 زوج به 
روش تصادفی به دو گروه مساوی تقسیم و گروه ها با روش تصادفی به کمک قرعه کشی به عنوان گروه های زوج 
درمانی هیجان محور و گواه انتخاب شدند. گروه مداخله 10 جلسه 90 دقیقه ای )هفته ای دو جلسه( با روش 
زوج درمانی هیجان محور آموزش دید و گروه گواه در لیست انتظار برای آموزش قرار گرفت. معیارهای ورود به 
مطالعه شامل گذشت 6-3 سال از ازدواج، داشتن حداقل تحصیلات دیپلم، داشتن سن 30 تا 45 سال و عدم 

سابقه طلاق و معیارهای خروج از مطالعه شامل غیبت بیش از یک جلسه و انصراف از ادامه همکاری بودند.
محتوی مداخله زوج درمانی هیجان محور توسط جانسون و زاکارینی1 )2010( طراحی و توسط زنگنه مطلق 
و همکاران )1396( مورد اس��تفاد و تایید قرار گرفت که هدف ها و محتواهای جلس��ات این روش در جدول 1 

گزارش شده است.

جدول 1. هدف ها و محتواهای جلسات روش زوج درمانی هیجان محور

محتواهاهدف هاجلسات

معارفه، شرح قوانین جلسات و اول
آشنایی با زوج درمانی هیجان محور

بررسی تعارضات زناشویی و چگونگی مقابله با آنها، شناخت دلبستگی و موانع 
ایجاد ایمنی دلبستگی و آگاهی از درگیری هیجانی درون فردی و بین فردی

آگاهی از روابط فرازناشویی عاطفی، روانی و جنسی و نقش آن در روابط زناشوییآشنایی با تعهد زناشوییدوم

شناخت الگوهای ارتباطی و سوم
تعامل های اجتماعی

آموزش الگوهای ارتباطی، شناخت ناایمنی دلبستگی و نقش خودافشاگری 
زوجین در روابط زناشویی

آموزش پاسخ های هیجانی، گسترش تجربه هیجانی زوجین در ارتباط با همسر، بازسازی پیوند زناشوییچهارم
پذیرش پاسخ های هیجانی خود و همسر و ارزیابی و تعدیل آن

عمق بخشی به درگیری عاطفی پنجم
زوجین بر مبنای دلبستگی

شناخت نیازهای دلبستگی، بهبود ارتباط عاطفی با همسر از طریق تجربه های 
هیجانی و ارتقای وضعیت تعامل هیجانی

پذیرش مهارت ها و الگوهای ارتباطی خود و ارتقای آنها و فراگیری روش های گسترس خود در ارتباط با دیگرانششم
تعامل و ارتباط با همسر

شناخت و بازسازی تعامل ها، تفسیر رویدادها و تعارض ها و روشن کردن فعال سازی رفتاریهفتم
انتظارات و خواسته ها از همسر

آموزش حل مساله، تغییر رفتار همسر آسیب رسان و غلبه بر موانع و مشکلات در کشف راه حل های جدیدهشتم
زندگی زناشویی

استفاده از دستاوردهای درمانی در نهم
زندگی روزانه

استفاده از درگیری هیجانی صمیمانه در زندگی مشترک، استفاده از الگوهای 
سازنده تعاملی و تلاش برای ارتقای ایمنی دلبستگی

مرور و جمع بندی جلسات قبل و تلاش جهت حفظ و تداوم تغییرات مثبتجمع بندیدهم

1. Johnson & Zuccarini
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در پایان هر جلس��ه درمانگر بر اس��اس مطالب آن جلسه، تکلیفی به زوج ها داد و در ابتدای جلسه بعد 
ضمن بررس��ی آنها، به آنان بازخورد س��ازنده داد. مداخله توسط یک متخصص بالینی دارای مدرک زوج 
درمانی در یکی از مراکز خدمات روانش��ناختی ش��هر کرج انجام شد. گروه های مداخله و گواه در مراحل 

پیش آزمون و پس آزمون پرسشنامه انتظارات زناشویی را تکمیل کردند.
پرسش��نامه انتظارات زناشویی1: این پرسشنامه توسط امیدوار و همکاران )1388( ساخته شد که دارای 
32 گویه و 3 بعد انتظار از همس��ر به عنوان دوس��ت و حامی، انتظار از زندگی زناش��ویی و انتظار از رابطه 
ایده آل اس��ت. این ابزار با اس��تفاده از مقیاس پنج گزینه ای لیکرت )0=اصلا تا 4=همیش��ه( نمره گذاری و 
نمره آن با مجموع نمره گویه ها محاسبه )دامنه نمرات 128-0( و نمره بالاتر به معنای انتظارات نامناسب 
زناشویی بیشتر است. امیدوار و همکاران )1388( روایی سازه ابزار را با روش تحلیل عاملی تایید و پایایی 
ابعاد انتظار از همسر به عنوان دوست و حامی، انتظار از زندگی زناشویی و انتظار از رابطه ایده آل را با روش 
آلفای کرونباخ به ترتیب 0/70، 0/80 و 0/91 گزارش شد. در این پژوهش روایی صوری و محتوایی ابزار با 
نظر 15 نفر از متخصصان روانشناسی دانشگاه آزاد اسلامی واحد تهران مرکزی تایید و پایایی ابعاد امیدوار 

و همکاران )1388( با روش آلفای کرونباخ به ترتیب 0/75، 0/83 و 0/88 محاسبه شد.
در این پژوهش رعایت نکات اخلاقی از جمله اصل های حفظ حریم آزمودنی، رازداری، محرمانه ماندن 
 <0P/05 24 در سطح معناداری-SPSS اطلاعات شخصی و غیره رعایت و داده ها با استفاده از نرم افزار

با روش تحلیل کوواریانس چندمتغیری تحلیل شدند.

یافته های پژوهش
شرکت کنندگان 30 زوج بودند که از نظر تحصیلات در گروه مداخله 5 نفر دیپلم، 22 نفر کارشناسی و 3 نفر 
کارشناسی ارشد و در گروه گواه 3 نفر دیپلم، 23 نفر کارشناسی و 4 نفر کارشناسی ارشد داشتند. همچنین 
از نظر دامنه سنی در گروه مداخله 19 نفر 35-31 سال، 9 نفر 40-36 سال و 2 نفر 45-41 سال و در گروه 
گواه 20 نفر 35-31 سال، 8 نفر 40-36 سال و 2 نفر 45-41 سال داشتند. علاوه بر آن مدت زمان گذشته از 
ازدواج در گروه مداخله برای 24 نفر 4 سال، 4 نفر 5 سال و 2 نفر 6 سال و در گروه گواه برای 22 نفر 4 سال، 
4 نفر 5 سال و 4 نفر 6 سال بود. نتایج میانگین و انحراف معیار پیش آزمون و پس آزمون انتظارات زناشویی در 

زوجین دارای تعارضات زناشویی گروه های مداخله و گواه در جدول 2 گزارش شده است.

جدول 2. نتایج میانگین و انحراف معیار پیش آزمون و پس آزمون انتظارات زناشویی
 گروه های مداخله و گواه در زوجین دارای تعارضات زناشویی

متغیرها/گروه ها

گروه گواهگروه مداخله
پس آزمونپیش آزمونپس آزمونپیش آزمون

MeanSDMeanSDMeanSDMeanSD
انتظار از همسر به عنوان 

28/134/6719/462/2327/924/7928/204/75دوست و حامی

45/815/8032/643/8947/265/7747/165/39انتظار از زندگی زناشویی
39/465/1427/553/4038/795/1139/085/12انتظار از رابطه ایده آل

1. marital expectations questionnaire
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نتایج آزمون تی مستقل نشان داد که گروه های مداخله و گواه در مرحله پیش آزمون از نظر انتظارات 
زناش��ویی یعنی انتظار از همس��ر به عنوان دوس��ت و حامی، انتظار از زندگی زناش��ویی و انتظار از رابطه 
ای��ده آل در زوجین دارای تعارضات زناش��ویی تفاوت معناداری نداش��تند. پیش فرض های روش تحلیل 
کوواریانس چندمتغیری شامل نرمال بودن، برابری ماتریس های واریانس-کوواریانس، برابری واریانس ها 
و همبس��تگی کافی بین متغیرها برقرار بودند. نتایج تحلی��ل کوواریانس چندمتغیری برای تعیین تاثیر 
زوج درمانی هیجان محور بر انتظارات زناشویی در زوجین دارای تعارضات زناشویی در جدول 3 گزارش 

شده است.

جدول 3. نتایج تحلیل کوواریانس چندمتغیری برای تعیین تاثیر زوج درمانی هیجان محور
 بر انتظارات زناشویی در زوجین دارای تعارضات زناشویی

مجذور اتامعناداریآماره Fمقدارنوع آزموناثر

0/8832/750/0010/83اثر پیلاییزوج درمانی هیجان محور

نتایج آزمون پیلایی نشان داد که زوج درمانی هیجان محور حداقل بر یکی از انتظارات زناشویی یعنی 
انتظار از همس��ر به عنوان دوس��ت و حامی، انتظار از زندگی زناشویی و انتظار از رابطه ایده آل در زوجین 
دارای تعارضات زناشویی تاثیر معنادار داشته است. نتایج تحلیل کوواریانس تک متغیری در متن تحلیل 
کوواریان��س چندمتغی��ری برای تعیین تاثیر زوج درمانی هیجان محور بر انتظارات زناش��ویی در زوجین 

دارای تعارضات زناشویی در جدول 4 گزارش شده است.

جدول 4. نتایج تحلیل کوواریانس تک متغیری در متن تحلیل کوواریانس چندمتغیری 
برای تعیین تاثیر زوج درمانی هیجان محور بر انتظارات زناشویی در زوجین دارای تعارضات زناشویی

مجذور اتامعناداریآماره Fمیانگین مجذوراتdfمجموع مجذوراتمتغیرها

61/59161/5933/260/0010/87انتظار از همسر به عنوان دوست و حامی

143/371143/3729/910/0010/89انتظار از زندگی زناشویی

158/211158/2132/550/0010/83انتظار از رابطه ایده آل

نتایج تحلیل کوواریانس تک متغیری در متن تحلیل کوواریانس چندمتغیری نشان داد که زوج درمانی 
هیجان محور باعث بهبود معنادار انتظارات زناشویی یعنی انتظار از همسر به عنوان دوست و حامی، انتظار 

از زندگی زناشویی و انتظار از رابطه ایده آل در زوجین دارای تعارضات زناشویی شد.

بحث و نتیجه گیری
زوجین بس��یاری به مراکز مش��اوره مراجعه و از مشکلات و تعارضات زناشویی گلایه می کنند که یکی 
از دلایل عمده این گلایه ها انتظارات زناش��ویی غیرواقع بینانه اس��ت و یکی از روش های موثر در کاهش 
تعارضات زناش��ویی و مش��کلات مربوط به آن روش زوج درمانی هیجان محور اس��ت. در نتیجه پژوهش 
حاض��ر با هدف تعیین تاثیر زوج درمانی هیجان محور بر انتظارات زناش��ویی در زوجین دارای تعارضات 

زناشویی انجام شد.
نتایج نش��ان داد ک��ه روش زوج درمانی هیجان مح��ور باعث بهبود معنادار انتظارات زناش��ویی یعنی 
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انتظار از همس��ر به عنوان دوس��ت و حامی، انتظار از زندگی زناشویی و انتظار از رابطه ایده آل در زوجین 
دارای تعارضات زناشویی شد. این نتایج با نتایج پژوهش های ویب و همکاران )2017(، ویب و جانسون 
)2017(، دالگلی��ش و همکاران )2015(، نجفی و همکاران )2015(، شمس��ی پور و همکاران )1397(، 
ابراهیمی تازه کند و همکاران )1397(، زنگنه مطلق و همکاران )1396(، بلقان آبادی و همکاران )1392( 

و امیدوار و همکاران )1388( همسو بود.
در تبیین این نتایج بر مبنای نظر برگیس موس��ر و همکاران )2016( می توان گفت که در روش زوج 
درمان��ی هیجان مح��ور درمانگر درمانگر به مش��کلات ارتباطی و رفتاری و تجربه ه��ای دردناک هیجانی 
مراجع گوش داده و از این طریق س��بک پردازش هیجانی و داس��تان زندگی مبتنی بر هیجان او را که با 
دلبس��تگی و هویت وی مرتبط است را شناسایی می کند و مراجع را هدایت می نماید تا نشانه ها، نیازها، 
هیجان های اولیه و ثانویه، موانع دس��تیابی به هیجان های مثب��ت، ارتباط با خود و دیگران و موضوعات 
وجودی را تش��خیص دهد. س��پس به مراجع آموزش می دهد تا برای حل مش��کلات ارتباطی و رفتاری 
مطرح ش��ده با تمرکز بر هیجان ها، ش��یوه ها و راه حل های جدیدی را بیابد. در نهایت مراجع می تواند با 
کمک درمانگر نشانه ها را شناسایی نموده و معانی جدیدی بسازد و ارزیابی کند که معانی جدید چگونه 
بازس��ازی مجدد داس��تان های جدید را تحت تاثیر قرار می دهند و علاوه بر آن برای مش��کلات خود راه 
حل ها و شیوه های مناسبی را پیدا می کند که این عوامل از طریق افزایش توانمندی جهت حل مشکلات 

و تعارضات زناشویی باعث کاهش دلزدگی زناشویی و انتظارات نامناسب زناشویی می شوند.
تبیی��ن دیگر بر مبن��ای نظر نکونام، اعتم��ادی و پورنقاش تهرانی )1397( اینک��ه روش زوج درمانی 
هیجان محور مبتنی بر نظریه دلبس��تگی اس��ت. بیش از س��ه دهه اس��ت که تحقیقات به نقش روابط 
بی��ن س��لامت و رفاه پرداخته اند و در تایی��د این نکته از تاثیرگذار بودن روابط عاطفی بر س��لامت علم 
عصب شناس��ی مطرح کرده که عصب شناسی عاطفی نشان می دهد روابط امن به پرورش تطبیق پذیری 
تنیدگی کمک می کند. علاوه بر آن رویکرد هیجان محور الگوهای تعامل سفت و سخت و منفی را تحت 
تاثیر قرار می دهد و وقتی رابطه با زمینه هیجان های مثبت فرض ش��ود، صمیمیت به طور خودانگیخته 
پدیدار خواهد ش��د. همچنین یکی از اهداف اصلی روش هیجان محور برجسته سازی نقش هیجان ها در 
روابط صمیمانه بوده است و با تاکید بر هیجان ها در این رویکرد به بهبود روابط کمک می شود. همان طور 
که گفته ش��د هیجان یکی از عوامل اصلی رویکرد دلبس��تگی است، ساختارهای هیجانی در پیش بینی، 
تبیی��ن، نح��وه واکنش و کنترل تج��ارب زندگی به فرد کمک می کنند. هیجان ه��ا در حافظه ما ذخیره 
نمی ش��وند، بلکه دوباره احیا می شوند و منجر به مجموعه رفتارهای خصوصی می گردند. در طول درمان 
هیجان محور چنین موقعیت هایی دوباره طراحی می ش��وند تا زوجین به اکتشاف و گسترش هیجان های 
خ��ود بپردازند و س��پس آنها می توانند طی این تجربه جدید، هیجان ه��ای خود را اصلاح نمایند. به این 
ترتیب هیجان های آنها قابل دس��ترس، رشدیافته و بازسازی می شود و در جهت بازسازی تجارب لحظه 
به لحظه بیمار و رفتارشان در قبال یکدیگر و دیگران بکار گرفته می شود. با انجام این مرحله از درمان، 
زوجی��ن از هیجان های خود آگاه��ی یافته و در فضایی امن با ابراز هیجان ه��ای واقعی در موقعیت های 
مختلف زندگی مجموعه رفتارهای جدیدی را از خود نشان می دهند و انتظارات خود را همسر و شریک 
زندگی اصلاح می نمایند. در نتیجه روش زوج درمانی هیجان محور از طریق مکانیس��م های توضیح داده 

شده می تواند باعث بهبود انتظارات زناشویی در زوجین دارای تعارضات زناشویی شوند.
نتای��ج پژوهش حاضر حاکی از آن اس��ت ک��ه روش زوج درمانی هیجان محور باع��ث بهبود انتظارات 
زناش��ویی یعنی انتظار از همس��ر به عنوان دوس��ت و حامی، انتظار از زندگی زناش��ویی و انتظار از رابطه 
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ایده آل در زوجین دارای تعارضات زناشویی شدند. بنابراین توصیه می گردد که درمانگران و روانشناسان 
بالینی برای بهبود انتظارات زناشویی و ابعاد آن در زوجین دارای تعارضات زناشویی از روش زوج درمانی 
هیجان محور اس��تفاده کنند. هر پژوهش��ی با محدودیت هایی مواجه اس��ت و از محدودیت های پژوهش 
حاض��ر می توان به اس��تفاده از روش نمونه گیری در دس��ترس، حجم نمونه نس��بتا ک��م و عدم پیگیری 
تاثی��ر روش زوج درمانی هیجان مح��ور چند ماه پس از اتمام مداخله ب��ود. بنابراین توصیه می گردد در 
پژوهش ه��ای بعدی، پژوهش��گران و محققان از روش های نمونه گی��ری احتمالی، حجم نمونه بزرگ تر و 

پیگیری چند ماهه برای بررسی اثربخشی روش های مداخله استفاده کنند.
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