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 چكيده

درمان شناختی  اند، اما آیامطالعات مختلفی اثربخشی درمان شناختی رفتاری و طرحواره درمانی بر رفتارهای مرتبط با طلاق عاطفی در زنان نشان دادهزمينه: 

 مقایسه اثربخشیدف این پژوهش با ه هدف:یك تأثیر بیشتری دارد؟  زناشویی و خشونت خانگی مؤثر است و کدام رفتاری و طرحواره درمانی بر روابط فرا

این پژوهش از نوع شبه  روش: درمان شناختی رفتاری و طرحواره درمانی بر روابط فرا زناشویی و خشونت خانگی در زنان با مشکلات طلاق عاطفی انجام شد.

شده به  عاطفی ارجاع داده طلاق مشکلات با نفر از زنان 213شامل  ماهه با گروه گواه بود. جامعه آماری 2آزمون و پیگیری پس -آزمون آزمایشی با طرح پیش

نه انتخاب و عنوان نموگیری در دسترس بهی نمونهشیوه نفر از آنها به 91بودند که  0362در سال  لشهرستان دزفو 023و مرکز اورژانس اجتماعی مراکز مشاوره 

( و طرحواره درمانی )یانگ و 2116داتیلیو، )نفرِ )دو گروه آزمایش و یك گروه گواه( جایگزین شدند. درمان شناختی رفتاری  21طور تصادفی در سه گروه به

 نگرش ( و مقیاس0666یحیی،  زنان )حاج علیه خشونت پرسشنامهماه برای دو گروه آزمایشی انجام شد. ابزارهای پژوهش،  2جلسه، طی  09( در 2119همکاران، 

 نتایجها: يافته انجام شد. SPSS-24افزار گیری مکرر با استفاده از نرمها از تحلیل واریانس با اندازهتحلیل داده بودند. برای (2111زناشویی )واتلی،  خیانت به

 بود پایدار پیگیری مرحله در نتیجه بوده و این خشونت خانگی در زنان مؤثرفرا زناشویی و  روابط کاهش درمانی بر ةمداخل دو هر که بود آن از حاکی

(10/1 p<همچنین، بین درمان شناختی رفتاری و طرحواره درمانی بر روابط فرا زناشویی و خشونت خانگی زنان تفاوت معناداری به لحاظ آماری یافت .)  نشد

(11/1 p>.) کاهش روابط فرا زناشویی و خشونت خانگی در زنان با طلاق  برای طرحواره درمانی از مداخلات مؤثردرمان شناختی رفتاری و  گيری:نتيجه

 . زناشویی خانگی، روابط فرا خشونت ،عاطفی طلاق طرحواره درمانی، درمان شناختی رفتاری، :هاكليد واژه باشند.عاطفی می
Background: Various studies have shown the effectiveness of cognitive-behavioral therapy and schema therapy on behaviors 
related to emotional divorce in women, but the question is that “are cognitive-behavioral therapy and schema therapy effective 
on extramarital relationships and domestic violence and, if so, which one is more effective?” Aims: The present research was 
conducted by the aim of comparing the effectiveness of cognitive-behavioral therapy and schema therapy on extramarital 
relationships and domestic violence in women with emotional divorce. Method: The present study is quasi-experimental with 
pre-test,post-test and two-month follow-up with control group. The statistical population of this study was 203 women with 
emotional divorce referred to counseling centers and social emergency centers in 123 Dezful of County in during 2019 year. 
Sixty of these women were selected by available sampling method and randomly assigned to three groups of 20 (two 
experimental groups and one control group). The research tool was Violence against Women Questionnaire (Haj-Yahia, 1999) 
and the Attitudes Toward Infidelity Scale (Whatley, 2008). cognitive-behavioral therapy (Dattilio, 2009) was performed in 16 
sessions, and schema therapy (Young et al, 2003) in 12 sessions over 2 months for two experimental groups. Data were 
analyzed by repeated measures analysis of variance using SPSS-24 software. Results: The results showed that both therapeutic 
interventions were effective in reducing extramarital relationships and domestic violence in women and this result was stable in 
the follow-up phase (p <0.01). Also, there was no statistically significant difference in the effectiveness of cognitive-behavioral 
family therapy and schema therapy on infidelity and violence against women (p> 0/05). Conclusions: Cognitive-behavioral 
family therapy and schema therapy are effective interventions to reduce extramarital relationships and domestic violence in 
women with emotional divorce. Key Words: Schema therapy, cognitive-behavioral therapy,emotional divorce, domestic 
violence, extramarital relationships 
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 مقدمه

در بستر یك  بحران عاطفی باتجربة که است فرآیندی 0طلاق

اکثراً در زوجینی  شده والگوی ارتباطی ناکارآمد خانوادگی شروع

گویی به نیازهای بنیادی و انتظارات زناشویی که قادر به پاسخ

پایینی  2ها و سرسختی روانشناختییکدیگر نبوده و از مهارت

های ارتباطی زوجین و آشفتگی برخوردارند، باعث افزایش تعارض

 پرندین، و عارفی حسینی، عظیمی،شود )بیشتر سیستم خانوادگی می

توسعه ازجمله ایران رشد (. طلاق عاطفی در کشورهای درحال0361

نوعی بیشتری دارد. با توجه به گسترش تکنولوژی و ارتباطات، 

خواهانه و فردگرا در های تساویفرهنگ زناشویی غربی باارزش

توسعه با فرهنگ سنتی و پدرسالارانه در حال ادغام جوامع درحال

های قدیمی های خانوادگی برخی سنتحال سیستماست، اما درعین

کنند که این باعث مسدود کردن زمینه اجتماعی و خود را حفظ می

 و توکول زنان شده است )برزوکی، مجاری حقوقی برای طلاق

 3(. با تکیه بر نظریه آنومی2103تامپسون،  و ؛ آقاجانیان2101بوراژه، 

نیز ما شاهد وضعیتی هستیم که وسایل و اهداف با یکدیگر انطباق 

ندارند و این حالت سبب آنومی رشد طلاق عاطفی در مقایسه با 

 عاطفی طلاق(. 2101گردد )برزوکی و همکاران، طلاق رسمی می

 جدایی به که اگرچه است خانواده نظام در نابهنجاری نوعیبه

 در همچنان شوهر و زن دلایل مختلفی به بنا و شودنمی منجر زوجین

صمیمیت،  فاقد آنها زناشویی زندگی اما کنند،می زندگی هم کنار

زیاد منجر به خیانت و  احتمالاست که به  تبادل عاطفی و مصاحبت

دارامرود، گردد )افراسیابی و دهقانیفرا زناشویی نیز میروابط 

زناشویی یکی از متغیرهایی است که  رو روابط فراازاین .(0361

تفتی، محمدی و شناختی )دهقانیمطالعات مختلفی از منظر جامعه

( مورد 0361( و روانشناختی )فلاح و شکیبایی، 0361حقیقتیان، 

فی مرتبط بوده است. روابط بررسی قرار داده و با طلاق عاط

 از خارج عاطفی ارتباط یا جنسی روابط به هرگونه 3فرازناشویی

 برای تهدیدی که مخفیانه صورتبه زناشویی روابط چارچوب

 می تعریف خیانت عنوانبه قانوناً شده، محسوب زناشویی زندگی

 برقراری با زناشویی رابطه مرز از فرد عبور خیانت اساس این بر. شود

شود می تعریف رابطه از خارج فردی با عاطفی یا فیزیکی صمیمیت
                                                           

1. Divorce 
2. psychological hardiness 
3. Anomie theory 
4. Extramarital relationships 

 نیازهای زوجین (. وقتی0366)نریمان، آقایی جوشقانی و فرهادی، 

 مختلفی، دلایل به مدتی برای و دارند زیادی ینشده برطرف عاطفی

 حضور امکان مانند،می دور هم به لحاظ فیزیکی، عاطفی و روانی از

 وضعیت آنچه. شودمی بیشتر کند ارضا را نیازها این که دیگر فردی

 نیازهای که است شخصی به نسبت فرد احساس کند،می ترپیچیده را

دلبستگی عاطفی  است ممکن یعنی کند،می برطرف را اشعاطفی

 از را او هایالعملعکس و احساس نیز رفتار شدید پیدا کند و این

؛ نریمان و 0361یوسفی، کند )فلاحیان، میکاییلی و  خارج اختیارش

 (.0366همکاران، 

شود، های منفی و شرم تداعی میمعمولاً کلمه طلاق با ویژگی

صورت های زناشویی بهاما در بسیاری از موارد، از طلاق و خیانت

ای برای رهایی از عنوان یك راهکار مقابلهعاطفی و جنسی به

ها در اذیتهای ارتباطی، خشونت و آزار و ها و استرسآشفتگی

؛ اتلی، 0361دارامرود، زنان استفاده می شوند )افراسیابی و دهقانی

اند که خشونت علیه زنان با طلاق عاطفی (. مطالعات نشان داده2102

داری وجود دارد و روابط فرا زناشویی در زنان متأهل رابطه معنی

 و عمل به 1خانگی (. خشونت0361؛ فلاح و شکیبایی، 2102)اتلی، 

-دیگری به شخص بر که شخصی گرددمی اطلاق برخوردی یا

 یك فضای خانوادگی و حول آن، صورت عمدی در چارچوب

 را وارد هایی )ازجمله روانی، فیزیکی، جنسی و اقتصادی(آسیب

 علیه (. همچنین، خشژژونت0362نماید )منصفی، احدی و حاتمی، 

 مورد ود،خ جنسژژیت خاطر به زن آن در که اسژژت ایپدیده زنان

 و گرددمی واقع دیگر جنس سوی از حق تضییع و زور اعمال

 باشد، شوهر و زن بین و خانواده چارچوب در رفتار نوع این چنانچه

پور و می شود )لطیفیان، عرشی، علی تعبیر خانگی خشونت به آن از

لحاظ  (. به0362؛ منصفی و همکاران، 0361هارونی، قائد امینی

متفاوت  عقاید خانواده شده است که درکارکردگرایی بیانرویکرد 

 اعمال راه از تضادها این و متضادی وجود دارد و گاهی رفع

 با خانگی خشژژونت و ابعاد مختلف گرددمی پذیرامکان خشونت

 شژژوهر و زن بین فاصله ایجاد و خانواده تعادل و سژژاختار زدن برهم

باشند  تأثیرگذار زوجین عاطفی طلاق گیریشکل در توانندمی

دهد متون پژوهشی مرور شده نشان می (.0361)لطیفیان و همکاران، 

زناشویی و خشونت خانگی ازجمله مسائل و مشکلات  که روابط فرا

                                                           
5. Domestic violence 
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مرتبط با طلاق عاطفی در زنان بوده که نیازمند پرداختن دقیق به 

اید توجه ابعاد مختلف آن است و برنامه های درمانی و مداخلاتی ب

ای به این بعُد از زندگی زوجی داشته باشند. درمان شناختی ویژه

یکی از مداخلاتی است که در مطالعات مختلفی اثربخشی  0رفتاری

 مرادحاصلی و گوزلو،آن را بر خیانت و روابط فرا زناشویی )قره

(، خشونت علیه زنان و مشکلات مرتبط با طلاق در 0362 عطادخت،

 و کرستانی فرمان، زامورا، شده است )پیترسن،زنان نشان داده

آبادی، اکبری امرغان، خاکپور، ؛ ذبیحی ولی2106 هبیگزانگ،

؛ هبیگزنگ، آیمی اشنایدر، پترولی فیزو 0369مهرآفرید و کاظمی، 

بیشتر بر رفتاری درمان شناختی (. 2101و پینتو پیزارو ده فریتاز، 

، هاطرحوارهها، انگارهافکار، باورها، مثل  یندهای شناختیآفر

در مدل رفتاری  و داردها تأکید ها، عقاید، انتظارات و فرضیهارزش

گیری شناختی خشونت خانگی، تجارب اولیه زندگی باعث شکل

شوند که بسته به معین، باورهای اصلی و شرطی می هایطرحواره

، انهتوانند مثبت، منفی، سازگارماهیت تجارب اولیه زندگی می

یا طبیعی باشند. این باورها پس از رویارویی و تجربه،  انهزگارناسا

 کنندعلیه همسر میآمیز رفتارهای خشونت برخیفرد را مستعد 

و  آبادیذبیحی ول؛ 2106پیترسن و همکاران، ؛ 2116 )داتیلیو،

 روانشناختی ی شناختی رفتاری مشکلات(. مداخله0369همکاران، 

 در فردی بین ارتباطات ینحوه دادن رتغیی با در بافت روابط زوجی،

 یا و برداشته از میان ها و مشکلات راخانواده، تنش اعضای بین

 محیط نقش روی در این مداخله بر. (2116 دهد )داتیلیو،می کاهش

 تداوم یا و ایجاد در ارتباطاتی مشکلات نقش روی بر خصوصبه و

 میان از درمان به شود و در فرآیندمی تأکید روانشناختی مشکلات

 اسناد دادن تغییر و رفتاری الگوهای تغییر با جاری مشکلات برداشتن

(. این مداخله به 2106شود )لن و شر، تلاش می بین افراد درونی

 جنسی رضایت سطح ارتقای و هازوج شناختی هایتحریف اصلاح

کند و تعارض آنها کمك می حل مناسب هایسبك آموزش و

 را خود جنسی تعارضاتشان، رضایت حل بر توانند علاوهزوجین می

 همکاران، و پارسه) بخشند استحکام نیز را خانواده بنیان و برده بالاتر

 ( یك2101ای که هبیگزنگ و همکاران )در مطالعه (.0363

 زن 00 برای رفتاری را – شناختی درمان بر مبتنی ایمداخله پروتکل

جنسی  و جسمی روانی، خشونت )قربانیخانگی  خشونت شرایط در

                                                           
1. Cognitive behavioral therapy 

 استرس افسردگی، اضطراب، توسط شرکای خود( طراحی و علائم

 زندگی از رضایت میزان و( PTSD) ضربه از پس استرس اختلال و

 موردبررسی قرار دادند، نتایج کاهش درمانی جلسه 03 از بعد و قبل

نشان  را در زنان استرس علائم و اضطراب افسردگی، در داریمعنی

 طور معنیبه مداخله از پس زندگی از رضایت سطح همچنین، .داد

مانده بود. ذبیحی  پایدار PTSD علائم داری افزایش یافته بود، اما

اثربخشی درمان که  ای( در مطالعه0369و همکاران ) آبادیولی

 زن 06بر نستوهی و کیفیت زندگی گروهی را شناختی رفتاری 

رسی کرده بودند، نتایج نشان داد که این برقربانی خشونت خانگی 

بر نستوهی و کیفیت زندگی زنان قربانی خشونت ای ی مداخلهشیوه

اثربخش بوده است. همچنین، در پژوهشی که خدایاری فرد  خانگی

درمانی کارکرد خانوادهصورت موردی به ( به0361و همکاران )

جنسی طلبی در درمان تنوع را رفتاری - های شناختیتوأم با روش

سه آزمودنی مورد بررسی قرار داده بودند، نتایج نشان داد که 

باعث قطع  رفتاری - درمانی با تأکید بر رویکرد شناختیخانواده

شود و بر کاهش روابط فرا زناشویی و بازیابی تعامل در زوجین می

 طلبانِ جنسی زوجین مؤثر بود.رفتارهای جنسی تنوع

یکی دیگر از رویکردهای درمانی است که  2درمانی طرحواره

در ارتباط با مشکلات زناشویی )خشونت و مشکلات عاطفی( بر 

زاده و پور، محسنروی زنان مورد مطالعه قرارگرفته است )کیانی

؛ 0361آبادی، شاره و توزنده جانی، ؛ رفتارعلی0369زهراکار، 

(. رویکرد 0361، محنایی، گلستانه، پولادی ریشهری، کیخسروانی

کند که هرکسی با رویکرد و طرحواره درمانی استدلال می

شود که گاهی ممکن است منجر راهبردهای خاصی وارد رابطه می

مانده از زندگی به بروز تعارض نیز شود. تأثیرات عاطفی برجای

های عاطفی توانند مشکلاتی به وجود آورند. آسیبگذشته فرد، می

گیرند، فرد در دوران کودکی در او شکل می که در اوایل زندگی

الشعاع قرار توانند تا آخر عمر با او بمانند و زندگی او را تحتمی

خشونت (. معمولاً زوجین از 2119ویشار،  و کلوسکو یانگ،دهند )

نفی رات ماز تژأثی رهاییبژرای مقابله ای  راهبرد یك عنوانبه

کار  بهدر روابط خود  دهشبرانگیخته  انهناسازگار هایطرحواره

 (.2103شاهی، محمدخانی و نوری، دوست، دولتبرد )فلاحمی

 ناسژازگار اولیژه مثژل طژرد و بریژدگی، نقژص هایطرحوارهحضور 

                                                           
2. Schema therapy 
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 هکنندبینی پیشدر افراد  اعتمادیبیسرسختانه و  و شژرم، معیارهژای

بدرفتاری شده و در  دوران کژودکیدر  آنهااین است که نسبت به 

با همسر و فرزندان خود با خشونت رفتار خواهند کرد  سالیبزرگ

 ناسازگار های(. همچنین، طرحواره2119)یانگ و همکاران، 

 در هاسوگیری و این شوندمی رویدادها تفسیر سوگیری در موجب

 هاینگرش ها،سوء تفاهم صورتبه روانی شناسیآسیب

 هایداشتچشم و هاهدف نادرست، هایفرض شده،تحریف

 ارزیابی و هاادراک آیند که برمی پدید همسران در بینانهغیرواقع

 گذارند. از آنجا کهمی تأثیر مشترک( )زندگی بعدی های

 در را روابط در ناخشنودی هستند، ناکارآمد ناسازگار هایطرحواره

 کنند وبرای روابط خارج زناشویی فراهم می را زمینه و دارندپی

 هیجانی محرومیت و ناسازگار هایطرحواره دارای که همسرانی

درگیر شدن در روابط  احتمال دارند، پایینی خودکنترلی و هستند

 درهو  زادهمهدیاست ) بیشتر آنها زناشویی در بدون تعهد و فرا

 شناختی، تکنیك چهار تلفیق با درمانی (. طرحواره0366، کردی

 بردن سؤال زیر بر علاوه افراد در ایرابطه و رفتاری تجربی،

گیری افکار ناکارآمد که علت اصلی شکل ناسازگار هایطرحواره

 غیرمنطقی است، ازنظر هیجانی نیز باعث تخلیه عواطف و هیجان و

 نیازهای ارضای عدم از ناشی خشم شده ازجملههای منفی مدفون

 کودکی هایسال طی دیگران به ایمن دلبستگی و خودانگیختگی

دوران  هایوارهشناخت که تجربی تکنیك از استفاده با و شودمی

 و هیجان ابراز به کندمی بازسازی را کودکی خاطرات و کودکی

خودسانسوری  درنهایت، شود ومنجر می شدهسرکوب عواطف

هیجانی و مشکل در ابراز عواطف را در زوجین از بین برده و باعث 

(. در 0361گردد )محنایی و همکاران، ها مینزدیکی عاطفی زوج

 طرحوارهاثربخشی ( 0369و همکاران ) پورای که کیانیمطالعه

بر را سازی زناشویی درمانی و روایت درمانی در ترکیب آنها با غنی

مورد  زن 01در  شکنی زناشویی و رضایت زناشوییگرایش به پیمان

درمانی  طرحوارهترکیب مقایسه قرار داده بودند، نتایج نشان داد که 

سازی ترکیب روایت درمانی با غنیو سازی زناشویی با غنی

و  شکنی زناشویی را کاهشایش به پیمانگر ندتوانست زناشویی

 طرحوارهمیان اثربخشی . همچنین، دنرضایت زناشویی را افزایش ده

سازی زناشویی بر درمانی و روایت درمانی با پیوستن هریك به غنی

-و رضایت زناشویی تفاوت معنی شکنی زناشوییگرایش به پیمان

ار بود. طرحواره داری یافت نشد و این نتایج تا مرحله پیگیری پاید

درمانی، درمانی یکپارچه است که عمدتاً بر اساس بسط و گسترش 

های درمان شناختی رفتاری کلاسیك برای درمان مفاهیم و روش

اختلالات بنا شده است )سلپکی، کوتیانووا، ویسکوسیلووا و 

های شناختی های اخیر پژوهشگران درمان(. در سال2101پاراسکو، 

صورت مجزا و در ارتباط با یکدیگر در ای را بههرفتاری و طرحوار

اند )سلپکی و همکاران، اختلالات مختلفی مورد بررسی قرار داده

؛ 2121؛ سنکانس، مکاوان و گلوف، 2106؛ عسکری، 2101

مثال، سنکانس و همکاران عنوان (. به 0362سعیدنیا و مکوندی، 

ت در روابط ی خود شناخت های عاملان خشون( در مطالعه2121)

سازی های رابطه ای پرخاشگری مفهومعنوان طرحوارهصمیمی به

کردند و پیشنهاد دادند که ترکیب دانش ساختاری از روابط 

تواند به درک بهتر این مسئله زوجین، پرخاشگری و جنسیت می

کمك کند. با توجه به پیشینه پژوهشی تبیین شده در ارتباط با 

زناشویی و خشونت علیه زنان( در درمان متغیرهای هدف )روابط فرا 

شناختی رفتاری و طرحواره درمانی بر روی زنان با طلاق عاطفی، 

تواند حائز اهمیت باشد: اولاً انجام این پژوهش از جهات زیادی می

شیوع طلاق عاطفی در قشرهای مختلفی از زوجین ایرانی بالاست 

نژاد و فی؛ خدابخشی کولایی، فلس2101)برزوکی و همکاران، 

(، دوماً با اینکه در چند دهه گذشته مطالعات روابط 0361صبوری، 

های اصلی کنندهفرا زناشویی و خشونت خانگی زنان را از تعیین

؛ لطیفیان و همکاران، 2102اند )اتلی، گرایش به طلاق معرفی کرده

و اثربخشی درمان شناختی  (0361؛ افراسیابی و همکاران، 0361

حواره درمانی بر روی مشکلات زناشویی در مطالعات رفتاری و طر

؛ پارسه و 0361شده است )خدایاری فرد و همکاران، مختلف ثابت

آبادی و ؛ رفتارعلی0361؛ محنایی و همکاران، 0363همکاران، 

(، اما تفاوت اثربخشی این دو مداخله در زنان دارای 0361همکاران، 

رو ده است. ازاینمشکلات مرتبط با طلاق عاطفی بررسی نش

گویی به این سؤال است که آیا بین ی حاضر در پی پاسخمطالعه

اثربخشی درمان شناختی رفتاری و طرحواره درمانی بر روابط فرا 

زناشویی و خشونت خانگی در زنان با طلاق عاطفی تفاوت وجود 

 دارد؟

 روش

پس  –آزمون پژوهش حاضر از نوع شبه آزمایشی با طرح پیش

 درمان مستقل، متغیر. ماهه با گروه گواه بود 2آزمون و پیگیری 

 هایگروه بر فقط که بودشناختی رفتاری و طرحواره درمانی 
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خشونت خانگی و  هاینمره بر آن تأثیر و گردید اعمال آزمایشی

 آزمایشی هایگروه پیگیری و آزمونپس در ییفرا زناشوروابط 

پژوهش  آماری جامعه .گرفت قرار مقایسه مورد گواه گروه به نسبت

اعم از  یطلاق عاطف یدارانفر(  213زن ) نیمراجع هیکلحاضر را 

شده از طرف دادگاه خانواده ارجاع داده ایو  یخود ارجاع نیمراجع

)پیوند مهر، ققنوس، خانواده سبز، شهرستان دزفول به مراکز مشاوره 

شهرستان  023تماعی آفتاب، تبسم و نیلوفر( و مرکز اورژانس اج

دادند. طبق نظر دلاور تشکیل می 0362و زمستان  زییدر پا لدزفو

ای برای هر های مداخله( حداقل حجم نمونه در پژوهش0311)

 باشد، بر این اساس جهت پیشگیری از ریزشگروه پانزده نفر می

گیری در دسترس از نفر با استفاده از روش نمونه 91های احتمالی 

میان زنان با طلاق عاطفی انتخاب و با روش تصادفی در سه گروه 

( جایگزین شدند. در ابتدا از مراجعین نفر 21مساوی )هر گروه 

برای مشکلات طلاق عاطفی، مصاحبه بالینی و  شده دادهارجاع 

تخصصی در حوزه مشکلات زناشویی و طلاق عاطفی صورت 

ط روانشناسی بالینی تأیید گردید. گرفت و این مشکلات توس

گاتمن از دوباره ارزیابی و  عاطفی طلاق همچنین، از طریق مقیاس

ها در این مقیاس تأیید شد. معیارهای برای آن 1نمرات بالاتر از 

 ورود به پژوهش عبارت بودند از: داشتن اختلافات زناشویی در دو

 خشونت خانگی، زناشویی و یا فرا روابط داشتن دلیل به ماه اخیر

مواد مخدر یا داروی به شرکت در مطالعه، عدم مصرف  یلتما

های جسمی خاص، گردان، نداشتن اختلالات روانی و بیماریروان

حداقل سوم  یلاتسژال سژن؛ دارا بودن تحص 31-21 محدوده سنی

 عاطفی طلاق +( در مقیاس1کسب نمره بالاتر از هشت )؛ ییراهنما

کنندگان در صورت شرکت از شرکت گاتمن. همچنین هر یك

نکردن در حداقل یکی از جلسات درمانی، شرکت در مداخلات 

ی دیگر و یا نداشتن هر یك از معیارهای روانشناختمددکاری و 

 لازم هایشدند. هماهنگیفوق، از مطالعه خارج و کنار گذاشته می

 023و مرکز اورژانس اجتماعی مراکز مشاوره ربط یذ نیمسئول با

 اخلاقی، اصول رعایت صورت گرفت. به منظور لشهرستان دزفو

کنندگان شرح داده و به آنها شرکت  برای مداخلات یدوره شرایط

در مورد محرمانه بودن اطلاعات اطمینان داده شد و سپس ا امضای 

 داوطلبکنندگان شرکتنامه کتبی از آنان دریافت گردید. رضایت

 به خروج، و ورود ملاک های رعایت ضمن پژوهش در حضور به

 شرکت توجیه از بعد و گرفتند قرار گروه سه در تصادفی طور

درمان شناختی  جلسات پژوهش ابزارهای با اولیه سنجش و کنندگان

و  آزمونپس آزمون،پیش مرحله سه رفتاری و طرحواره درمانی در

دوره درمان شناختی  .شد های آزمایشی اجراپیگیری برای گروه

بود. ( بار 2ای ساعته و هفته 2درمانی ) یجلسه 09مشتمل بر رفتاری 

ی آموزشی درمان شناختی رفتاری بستهها بر مبنای محتوای جلسه

شده است که برای گروه آزمایشی یطراح( تهیه و 2116داتیلیو )

طور خلاصه در بهمداخله جلسات این  یبترت .اول اجرا گردید

ی جلسه 09. طرحواره درمانی مشتمل بر است یدهارائه گرد 0 لجدو

ها بر مبنای محتوای جلسهبود.  بار( 2ای ساعته و هفته 2درمانی )

( تهیه و 2119ی آموزشی طرحواره درمانی یانگ و همکاران )بسته

 یبترت .شده است که برای گروه آزمایشی دوم اجرا گردیدیطراح

 ت.اس یدهارائه گرد 2 لخلاصه در جدو طوربهمداخله جلسات این 

 ابزار

 0663در سال گاتمن توسط  مقیاساین : 0عاطفی طلاق مقیاس

و  (0بله )نمره صورت . سؤالات بهشده است یطراح سؤال 23 در

و دامنه نمرات در این مقیاس  شوندداده می پاسخ )نمره صفر( خیر

طلاق عاطفی  دهندهنشاننمره بالا در این مقیاس  است. 23تا  1بین 

 به این معنانقطه برش در این مقیاس است و  1در افراد است و نمره 

و  داردکه زندگی زناشویی فرد در معرض جدایی قرار  است

( روایی 0663گاتمن ) است.علائمی از طلاق عاطفی در او مشهود 

 آلفای روش و پایایی با 22/1این مقیاس را در زوجین  زمانهم

برآورد کرده است. این ابزار در ایران توسط  21/1را  کرونباخ

( ترجمه و روایی آن با استفاده از 0363) نژادیمیرحموسوی و 

عامل  3 درمجموعی قرار گرفت و بررس موردتحلیل عاملی اکتشافی 

 و همراه به نیاز انزوا، و ییتنها احساس یکدیگر، از فاصله و )جدایی

طور معنادار با بار قراری( بهیب و حوصلگیبی احساس و صحبتهم

کرونباخ  آلفای روش شناسایی شد و پایایی با 11/1تا  36/1عاملی 

با استفاده  حاضر پژوهش در مقیاس این گزارش شد. پایایی 63/1را 

 آمد.به دست  11/1از آلفای کرونباخ، 

واتلی  این مقیاس توسط: 2زناشویی خیانت به نگرش مقیاس

عبارت است که هر پرسش در  02است و دارای  شدهیهته (2111)

کاملاً  = 2موافقم تا  کاملاً =0) ای امتیازدهیگانهطیف هفت

 متغیر  13تا  02تواند بین و نمره کل مقیاس میشود می مخالفم(

                                                           
1. Emotional divorce scale 
2. Attitudes toward infidelity scale 
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باشد. پایایی این مقیاس از طریق آلفای کرونباخ برای مردان و زنان 

 یدسحبیبی،  ایران این مقیاس توسط دربود.  21/1و  22/1به ترتیب 

نفر از زنان و  121در بین  (2106تبار، پورآوری و صالحی )یعل

ساختار  و کردنداجرا  به مراکز مشاوره در تهران کنندهمردان مراجعه

س در یك عامل مرتبه اول با استفاده از تحلیل عاملی عاملی مقیا

تأییدی تأیید شد. این مقیاس از همسانی درونی خوبی برخوردار بود 

 این (. پایایی12/1 =یی باز آزماو آزمون  20/1 =)آلفای کرونباخ 

به  10/1با استفاده از آلفای کرونباخ،  حاضر پژوهش در مقیاس

 آمد.دست 

توسط حاج  قبلاً این پرسشنامه: زنان علیه خشونت پرسشنامه

 همسر از استفادهسوء "عنوان  با یامطالعه در 0666یحیی در سال 

 استفاده "آن یروانشناخت پیامدهای )خشونت خانگی علیه زنان( و

 یهاسؤال) روانژی خژشونت عامژل ماده چهژار 32 دارای است،شده 

 جنسی (، خشونت22 تا 02 یها)سؤال فیزیکی (، خشونت09 تا 0

(. 32 و 30 یها )سؤال اقتصادی خشونت ( و31 تژا 21 یها)سؤال

 = هرگز) ایدرجه 3 مقیاس یك در پرسشنامه این مواد از یك هر

 و گیرد، حداقل می ( قرار3 = بیشتر یادو بار  ؛2 = باریك ؛0

. حاج هست 69 و 32 ترتیژب بژه پرسشنامه این هاینمره حداکثر

 بژرای را پرسشنامه این کرونباخ آلفای پایایی ضریب( 0666یحیی )

 ، خشونت19/1 فیزیکی ، خشونت20/1 روانی خژشونت یهامؤلفه

 و پایایی گزارش داد. ضریب 62/1 اقتصادی خشونت و 63/1 جنسی

در ایران توسط خسروی و خاقانی فرد  این پرسشنامه کرونباخ آلفای

گزارش  62/1است و برای نمره کل  قرارگرفتهأیید ت( مورد 0313)

با استفاده از آلفای  حاضر پژوهش در پرسشنامه این پایاییدادند. 

 .آمدبه دست  62/1کرونباخ برای نمره کل 

 

 (2116، داتیلیو. مختصری از محتوای جلسات درمان شناختی رفتاری )0جدول
 تکالیف شرح جلسات هدف جلسه

 افراد نمودن آشنا درمانی، رابطه برقراری اول و دوم
 آزمونپیش اجرای پژوهش، موضوع با

این  در شرکت از خود اهداف کردن مشخص آزموناجرای پیشایجاد ارتباط اولیه، بیان اهداف، روش کار، تعامل و 
 یانجودرمان دوره درمانی توسط

سوم و 
 چهارم

)در روابط ی فرد ینبشناسایی مشکلات 
 زناشویی( و درون فردی )شخصیتی(

عوامل های و مشکلات موجود در روابط زوجی، شناسایی چالشبررسی 
، (معنوی  و اجتماعیمؤثر بر زندگی سالم )عوامل جسمانی، روانی 

ها، خود )شناخت و آگاهی نسبت به ارزش به احترام ونفس عزت
 های خود(اهداف، نیازها و خواسته

برداری از مشکلات فعلی یادداشتشناسایی و 
های مثبت و منفی، در رابطه زناشویی، ویژگی

 هاها و ارزشنیازها، خواسته

پنجم و 
 ششم

ی )در رابطه فرد ینببررسی تکالیف جلسه قبل و بحث درباره مشکلات  شناختی هایتحریف تغییر و شناسایی
مهارت تحلیل آموزش جویان، آشنایی و با همسر( و درون فردی درمان

(، آشنایی با افکار A-B-Cعمل ) –احساس  -از طریق مثلث فکر  رفتار
های شناختی و تأثیر آنها در افکار، احساسات و رفتار یند، تحریفخودآ

 های شناختیجویان و به چالش کشیدن تحریفدرمان

افکار مثبت و منفی در مورد  روزانهیادداشت 
همدیگر، فرم خطاهای روزانه و جلوگیری از 

 ابراز خطاها در روابط زناشویی

هفتم و 
 هشتم

و تأثیر آن بر روابط  اسنادآشنایی با مفهوم 
 زناشویی

بررسی تکالیف جلسه قبل، آشنایی با مفهوم اسناد و بررسی علل 
، شناخت اسنادتغییر  در روابط زناشویی، آموزش شیوه هاسوءبرداشت

 های دلپذیر و خوشایند در روابط زناشوییفعالیت

در مورد وقایع تلخ زندگی  اسنادلیست چك
)خشونت و روابط عاطفی( و انجام تمریناتی 

 و بهبود روابط اسنادبرای تغییر این 
مندی در روابط آموزش ارتباط و جرأت نهم و دهم

 زناشویی
جویان با رفتار زش و آشنایی درمانبررسی تکالیف جلسه قبل، آمو

مندی از طریق مندانه و انجام تمرینات شناختی و رفتاری جرأتجرأت
 های مختلف زندگی و روابط زناشوییایفای نقش در موقعیت

مندانه و غیر ی رفتارهای جرأتبندفهرست
مندانه در زندگی و روابط زناشویی، جرأت

فای نقش انجام تمرینات رفتاری اختصاصی و ای
 جویانبرحسب شرایط زندگی درمان

یازدهم و 
 دوازدهم

ای در شناسایی انواع راهبردهای مقابله
زای زندگی و آموزش شرایط تنش

 های حل مسئله در روابط زناشوییمهارت

، هیجان مدارمسئلهای بررسی تکالیف جلسه قبل، آموزش راهبرد مقابله
ای در ای و مهارت حل مسئلهمقابلهو استفاده از راهبرد  مدار و اجتنابی

زا زندگی زناشویی )در مواجهه با خشونت و چالش های تنشموقعیت
 ی زوجی(های عاطفی رابطه

های معمول برداری تنششناسایی و یادداشت
و  و نشده شدهحلدر زندگی زناشویی، مسائل 

 گویی به آنهاشیوه مقابله و پاسخ

سیزدهم و 
 چهاردهم

های ارتباطی و عوامل آموزش مهارت
 تأثیرگذار بر آن

 و خود کنترل یهامهارت بررسی تکالیف جلسه قبل، آموزش
 خانگی(، به خشونتزا روابط زوجی )های تنشخودآگاهی در موقعیت

 یرکلامی )برای بهبود روابط عاطفی(،غ و کلامی ارتباطی هایمهارت
 استرس برابر در سازییمنا

 ذکرهای مهارت تمرینات شناختی و رفتاری
 در طول هفته و بررسی پیامدهای آن شده

پانزدهم و 
 شانزدهم

بررسی تغییرات سازنده و تثبیت و تحکیم 
بندی جلسات، اجرای آنها؛ جمع

 آزمونپس

در  شدهارائههای ای از جلسات درمانی، مرور کلی مهارتارائه خلاصه
جویان، بحث درباره طول جلسات درمان و نتایج آن بر زندگی درمان

ی درمان، دریافت و شیوه درمانگری هاضعفنقطهنکات مثبت و 
 آزمون و اتمام جلسات درمانیجویان، اجرای پسبازخورد از درمان

ی درمانی در طول دوره شدهانجاممرور تکلیف 
 های بعدی زندگیو تداوم این تکالیف در دوره
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 (2119طرحواره درمانی )یانگ و همکاران، . مختصری از محتوای جلسات 2جدول
 تکالیف شرح جلسات هدف جلسه
 درمانی، رابطه اول

 آزمونپیش اجرای
این دوره  در شرکت از خود اهداف کردن مشخص آزموناجرای پیشایجاد ارتباط اولیه، بیان اهداف، روش کار، تعامل و 

 یانجودرمان درمانی توسط
شناسایی مشکلات،  دوم و سوم

 تعهد همدلانه
جویان، های و مشکلات موجود در زندگی فردی و رابطه زوجی درمانچالشبررسی 

برقراری پیوند عاطفی، دیدن مسائل از زاویه دید ، عوامل مؤثر بر زندگی سالمشناسایی 
مراجع، اجازه دادن به مراجع جهت نمایش شیوه ناکارآمد برقراری ارتباط، گرفتن یك 

 وی رابطه و یك تعهد برای عدم بدرفتاری عمدی با همسرتعهد برای کار بر ر

 خود روابط درباره آینده روز چند طی جویاندرمان
 را خود فعلی مشکلات و کند دقت همسر با را

کند، دادن تعهد برای حل مسائل و  شناسایی
 مشکلات

چهارم و 
 پنجم

های طرحواره درمانی و پرسشنامهگرام، استفاده از  استفاده از ژنوبررسی تکالیف جلسه قبل،  سنجش
سالی در دوران کودکی؛ دیگر منابع، کشف خاستگاه مشکلات ارتباط دوران بزرگ

هر »عنوان مبنایی برای کار آتی خود، مشخص کردن اینکه سازی نقشه ذهنیت بهمفهوم
 ، استفاده کردن از پنج تکلیف یانگ«مسئله وابسته به چه موقعیتی است؟

 دوران شود تجاربدرخواست میجویان از درمان
 ای( راطرحواره حوزه پنج برحسب) خود کودکی

کنند و این کار  گذارینمره 01 تا 0 مقیاس یك در
 و خواهند داد انجام نیز آنها زندگی شریك را

 .کنندمی مقایسهباهم  را نتایج سپس
ششم و 

 هفتم
منظر طرحواره درمانی با استفاده از روشن کردن مشکلات از بررسی تکالیف جلسه قبل،  بندیصورت

ها و درهم تنیدگی در نظریه یانگ، مشخص کردن مفاهیم جذابیت طرحواره، نزاع
پردازی مشکلات و الگوهایی را که بر اساس طرحواره و ذهنیت های جذابیت، مفهومپویایی

 کودکانه، هاییتذهن)نقشه ذهنیت  های نزاع مربوط بهاند، استفاده از کارتبلاتکلیف مانده
های شناسایی نحوه عملکرد ذهنیت باهدف سالم( و ناکارآمد والد ناکارآمد، یامقابله

 ناکارآمد، تدوین یك طرح درمانی جامع و دقیق

هایی که دچار مشکلات موقعیت جویاندرمان
 را شوندای، عاطفی و خشونت( میزناشویی )رابطه
 برگه برحسبای )طرحواره نوع و در نظر گرفته

 برانگیخته هنگام آن در ها( کهطرحواره اطلاعات
 را خود ایمقابله هایسبك و بنویسند را شودمی

 نمایند مشخص نیز را آن با آمدن کنار برای
قرار دادن مبنای مداخلات بر نقشه ذهنیت، دخیل کردن بررسی تکالیف جلسه قبل،  مداخلات درمانی هشتم و نهم

های برای پرداختن به میراث خانواده اصلی، محدود کردن نزاعها ترین طرحوارهمهم
 و مرزدار والدینی حد ذهنیت، تصویرسازی ذهنی، باز

 هایهای شناختی مرتبط با شناسایی ذهنیتتکلیف
زا و ذهنیت های تنشناکارآمد در هنگام موقعیت

 سالم مقابل آنها های
دهم و 
 یازدهم

های های ناکارآمد به سمت ذهنیتحرکت کردن از ذهنیتبررسی تکالیف جلسه قبل،  مداخلات درمانی
های ها و نزاعتر، آموزش شناسایی و محدودسازی فعال شدن طرحوارهای سالممقابله

های نزاع چرخه ذهنیت، گفتگوهای ذهنیت، مواجهه همدلانه و با استفاده از کارت) ذهنیتی
 خواری همدلانه(غم

شده ییشناسا سالم هایاری ذهنیتتمرین رفت
زا های تنشجویان را در هنگام موقعیتدرمان

 ای، عاطفی و خشونت( برای مقابله با)رابطه
 کنند. تعدیل ناکارآمد استفاده و آنها را هاییتذهن

راهبردهایی برای  استفاده از تکنیك صندلی خالی، استفاده ازبررسی تکالیف جلسه قبل،  مداخلات درمانی دوازدهم
 سالم و الگوشکنی رفتاری سالبزرگتقویت ذهنیت 

تکنیك صندلی خالی در خانه توسط تمرین 
 جویاندرمان

والدینی برای یکدیگر و  تشویق کردن به تعاملاتی که امکان بازبررسی تکالیف جلسه قبل،  ایجاد دوستی سیزدهم
کارگیری ابزارهای گفتگو و استفاده و بهآورد، آموزش مقابله با خاطرات بد را فراهم می

 والدینی فنون خاص برای ارتقای باز

کارگیری ابزارهای گفتگو و فنون خاص برای به
 والدینی ارتقای باز

های ارتباطی برای ایجاد دوستی، فراهم کردن اجرا کردن تمرینبررسی تکالیف جلسه قبل،  ایجاد دوستی چهاردهم
تر برای افزایش رفتارهای مثبت، تشویق آنها به بستگی ایمنعناصر اصلی برای ساخت دل

های بزرگسال سالم و ی خود را به عهده بگیرند؛ تقویت ذهنیتاینکه مسئولیت رابطه
 های جدیدکودک شاد، استفاده از نزاع

های بزرگسال ذهنیتهایی مرتبط با تمرین مهارت
 های جدیدو نزاع سالم و کودک شاد

پانزدهم و 
 شانزدهم

بررسی تغییرات 
و پیشگیری سازنده 
بندی ؛ جمعاز عود

جلسات، اجرای 
 آزمونپس

کمك به افراد برای بیان قصه رابطه خود، کمك به ای از جلسات درمانی، ارائه خلاصه
های آتی بین افراد تا بتوانند تجربه خود از درمان را درونی بکنند، بیاموزند که چگونه نزاع

بحث درباره نکات  یدآورند،پدها بینی کنند و طرحی برای مقابله با بحرانخود را پیش
جویان، اجرای ریافت بازخورد از درمانی درمان، دو شیوه درمانگری هاضعفنقطهمثبت و 

 آزمون و اتمام جلسات درمانیپس

ی درمانی و در طول دوره شدهانجاممرور تکلیف 
 های بعدی زندگیتداوم این تکالیف در دوره

 
 

 شاخص از توصیفی آمار سطح در هاداده وتحلیلیهتجز برای

 از استنباطی آمار سطح در و استاندارد انحراف و میانگین های

 افزارنرمگیری از با بهره مکرر گیریاندازه با واریانس تحلیل

SPSS24 .استفاده گردید 

 هايافته

نفر در گروه  21های آزمایش و نفر در گروه 31در این مطالعه 

های آزمایشی نفر در گروه 01گواه قرار داشتند و تا مرحله پیگیری 

نفر  1ها، سازی گروه به همکاری خود ادامه ندادند، جهت همگون

 01ها بر روی از گروه گواه به روش تصادفی حذف شدند و تحلیل

 گروه یسن استاندارد انحراف و نفر در هر گروه انجام شد. میانگین

سال، برای گروه طرحواره  21/31 ± 01/3درمان شناختی رفتاری 

سال  93/33 ± 31/3 و برای گروه گواه سال 12/39 ± 61/3 درمانی

درمان شناختی  گروه درکنندگان بوده است. تحصیلات شرکت

نفر کارشناسی بودند. در گروه  1نفر دیپلم و  9نفر سیکل،  3رفتاری 
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و در  نفر کارشناسی 3نفر دیپلم و  9نفر سیکل،  1طرحواره درمانی 

 .نفر کارشناسی بودند 3پلم و نفر دی 2نفر سیکل،  1گروه گواه نیز 

زناشویی،  روابط فرا متغیر استاندارد انحراف و میانگین ،3 جدول در

 پس آزمون، پیش مرحله سه در آن هایخشونت خانگی و مؤلفه

های درمان شناختی رفتاری، طرحواره گروه برای پیگیری و آزمون

 .است شدهارائه درمانی و گواه
 

 های آن در مراحل درمانی در سه گروه. میانگین و انحراف معیار روابط فرا زناشویی و خشونت خانگی و مؤلفه3جدول
 گروه گواه گروه طرحواره درمانی گروه درمان شناختی رفتاری متغیر

 انحراف معیار میانگین انحراف معیار میانگین انحراف معیار میانگین

 31/0 19/03 13/2 19/03 26/2 11/01  طلاق عاطفی

 13/1 23/31 10/2 63/36 03/1 21/11 آزمونپیش روابط فرا زناشویی

 92/1 91/36 63/2 19/32 93/1 11/31 آزمونپس

 26/1 29/11 39/1 11/31 62/2 03/30 پیگیری

 11/3 99/21 12/2 29/26 62/2 11/21 آزمونپیش خشونت روانی

 12/2 63/22 19/0 23/22 01/3 99/23 آزمونپس

 03/2 19/22 22/2 19/22 66/3 29/23 پیگیری

 32/2 31/01 11/2 91/02 61/0 23/02 آزمونپیش خشونت فیزیکی

 29/0 91/02 11/0 91/03 91/0 13/03 آزمونپس

 99/0 63/02 19/2 13/03 31/0 39/01 پیگیری

 91/0 11/9 20/0 33/9 31/0 19/9 آزمونپیش خشونت جنسی

 39/0 11/2 06/0 11/1 29/0 11/3 آزمونپس

 23/0 13/9 31/0 11/3 23/0 91/3 پیگیری

 11/0 13/3 33/0 23/3 11/1 19/3 آزمونپیش خشونت اقتصادی

 13/0 33/3 19/1 11/2 92/1 11/2 آزمونپس

 01/0 03/3 90/1 33/2 22/1 99/2 پیگیری

 23/3 29/12 00/1 23/19 90/3 31/11 آزمونپیش خشونت خانگی

 03/3 11/19 31/3 31/33 11/3 19/39 آزمونپس

 30/3 29/19 23/3 19/33 91/3 99/31 پیگیری
 

 

میانگین نمرات روابط فرا زناشویی، خشونت  که طورهمان

 و آزمونپس آزمون،پیش مرحله سه در آن هایخانگی و مؤلفه

زنان با  نمرات شود،می ملاحظه 3 جدول در گروه سه برای پیگیری

 مراحل پژوهش در متغیرهای در آزمایش هایطلاق عاطفی گروه

 مطلب این دانستن برای. است داشته تغییراتی پیگیری و آزمونپس

 لحاظ به پیگیری و آزموننمرات پس در شدهحاصل تغییرات این که

 گیریاندازه با واریانس تحلیل از خیر، یا باشندمی معنادار آماری

 چند رعایت مستلزم آزمون این از استفاده. گردید استفاده مکرر

 پرداخته هافرضپیش این بررسی به ابتدا که است اولیه پیش فرض

آزمون شاپیرو  از متغیرها نمرات توزیع بودن نرمال بررسی برای. شد

متغیرهای روابط فرا زناشویی،  شد و مقادیر آن برای استفادهویلك 

 آزمونپس آزمون،پیش های آن در مراحلخشونت خانگی و مؤلفه

( که حاکی P> 11/1)آزمایشی معنادار نبود  هایگروه در پیگیری و

 از نرمال بودن توزیع نمرات در این متغیرها هست.

همسانی ماتریس نتایج آزمون ام. باکس جهت بررسی مفروضه 

زناشویی  فراروابط های ها نشان داد که متغیرهای کوواریانس

(323/1=P ،231/01 =Box's M ،032/0 =F)  خانگیو خشونت 

(196/1 =P ،21/11 =Box's M ،369/3 =F در نمونه حاضر )

(. P> 11/1باشد )معنادار نیست، بنابراین این مفروضه برقرار می

ها در متغیرهای داد که همگونی واریانسنتایج آزمون لون نشان 

(. P> 11/1باشد )برقرار می خانگیو خشونت  زناشویی فراروابط 

روابط منظور بررسی مفروضه کرویت نمرات بهموچلی نتایج آزمون 

 درجه= 2دو، تخمین خی= 33/3ماچلی،  W= 622/1زناشویی ) فرا

پیگیری آزمون و آزمون، پسدر مراحل پیش (P=016/1آزادی، 

 این پیشو  نیستدار نشان داد که آماره موچلی برای اثر زمان معنی

خانگی خشونت اما برای متغیر  (؛P> 11/1)فرض برقرار است 

(919/1 =W  ،آزادی، درجه= 2دو، تخمین خی= 12/21ماچلی

1110/1 =P) دار نیست معنی(11/1 >P)  و مبنایF  بر اساس گرین
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 ، نتایج3 جدول گزارش خواهد شد. در( P= 202/1هاوس گیسر )

 اثرات بررسی برای مکرر گیریاندازه با واریانس تحلیل آزمون

نتایج حاکی از . است شدهداده نشان آزمودنی بین و آزمودنی درون

)مراحل درمان( بر روابط فرا زناشویی،  زمان اثر آن است که

(؛ >P 110/1)اند خشونت خانگی و مؤلفه های آن معنی دار شده

 در پیگیری و آزمونپس پیش آزمون، بنابراین بین سه مرحله

 در همچنین (.0متغیرهای مورد پژوهش تفاوت وجود دارد )شکل 

 گرددمی مشاهده داریمعنی سطوح Fمقادیر  به توجه با نیز گروه اثر

گروه  و طرحواره درمانی درمان شناختی رفتاری، هایبین گروه و

 های آنزناشویی، خشونت خانگی و مؤلفهروابط فرا  در گواه

 ( که نتایج بررسی این تفاوت>P 110/1)دارد  وجود معنادار تفاوت

 شده است. ارائه 9ها در جدول 
 

 گروهی برون و گروهیدرون اثرات به مربوط مکرر گیریاندازه با واریانس آزمون تحلیل نتایج .3جدول

 اثر ةانداز سطح معناداری Fآماره  میانگین مجذورات آزادیدرجه مجموع اثرات منابع متغیر

 زناشویی روابط فرا
 یآزمودندرون

 26/1 110/1 03/02 19/102 2 02/0931 زمان

 23/1 110/1 36/9 96/313 3 21/0201 زمان*گروه

 - - - 92/32 13 21/3113 خطا )زمان(

 29/1 112/1 16/2 11/131 2 02/0910 گروه آزمودنیبین

 نمرة کل خشونت
 یآزمودندرون

 21/1 110/1 99/031 12/0221 33/0 23/0292 زمان

 11/1 110/1 61/26 13/210 12/2 61/112 زمان*گروه

 - - - 36/6 29/91 33/199 خطا )زمان(

 31/1 110/1 92/06 16/0111 2 26/2102 گروه آزمودنیبین

 خشونت روانی
 یآزمودندرون

 23/1 110/1 31/020 21/310 21/0 26/316 زمان

 10/1 110/1 93/22 21/20 19/2 23/012 زمان*گروه

 - - - 03/3 16/13 39/096 خطا )زمان(

 23/1 113/1 36/9 13/026 2 11/216 گروه آزمودنیبین

 یکیزیفخشونت 
 یآزمودندرون

 10/1 110/1 22/33 23/002 10/0 11/021 زمان

 22/1 110/1 61/1 31/01 13/3 99/39 زمان*گروه

 - - - 12/2 93/93 19/093 خطا )زمان(

 39/1 110/1 63/00 31/60 2 11/012 گروه آزمودنیبین

 خشونت جنسی
 یآزمودندرون

 32/1 110/1 32/21 26/22 32/0 13/32 زمان

 21/1 112/1 11/1 66/3 11/2 21/03 زمان*گروه

 - - - 16/1 62/16 19/13 خطا )زمان(

 22/1 110/1 11/1 36/39 2 66/22 گروه آزمودنیبین

 خشونت اقتصادی
 یآزمودندرون

 16/1 12/1 12/3 33/2 13/0 23/3 زمان

 33/1 110/1 66/01 19/1 19/3 61/02 زمان*گروه

 - - - 13/1 29/93 30/33 خطا )زمان(

 22/1 110/1 11/2 21/01 2 12/39 گروه آزمودنیبین
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که  گرددمی ملاحظه ،1 جدول در مندرج اطلاعات به توجه با

مداخلات بین درمان شناختی رفتاری و طرحواره در اثربخشی 

( و خشونت =P 66/1)زناشویی  درمانی بر روی متغیرهای روابط فرا

( به لحاظ آماری تفاوت معناداری وجود ندارد. =P 11/0)خانگی 

زناشویی و خشونت خانگی روند تغییرات بر  همچنین، در روابط فرا

 (>P 110/1)دار بود نیآزمون معآزمون به پساثر مداخلات از پیش

(. =P 11/0)آزمون به پیگیری ثابت بوده است ی پسو از مرحله

آزمون به پیگیری همچنین، روند تغییرات در طی دو ماه از پیش

 (.>P 110/1)شده است  حفظ

 

 وابسته متغیرهای در هاگروه زوجی مقایسه جهت بونفرونی آزمون . نتایج1جدول

 سطح معناداری خطای انحراف استاندارد (i-jها )تفاوت میانگین (jگروه ) زمان و (iگروه و زمان ) متغیر وابسته

 زناشویی روابط فرا

 گروه

 66/1 20/2 -02/2 درمان شناختی رفتاری طرحواره درمانی

 112/1 20/2 -33/1 گواه طرحواره درمانی

 12/1 20/2 -01/9 گواه درمان شناختی رفتاری

 زمان

 110/1 36/0 13/2 آزمونپس آزمونپیش

 110/1 91/0 22/2 پیگیری آزمونپیش

 11/0 21/0 -30/1 پیگیری آزمونپس

 نمرة کل خشونت

 گروه

 11/0 10/0 -30/0 درمان شناختی رفتاری طرحواره درمانی

 110/1 10/0 -22/1 گواه طرحواره درمانی

 110/1 10/0 -39/2 گواه درمان شناختی رفتاری

 زمان

 110/1 33/1 33/2 آزمونپس آزمونپیش

 110/1 93/1 19/2 پیگیری آزمونپیش

 11/0 91/1 32/1 پیگیری آزمونپس

 خشونت روانی

 گروه

 11/0 63/1 -92/1 درمان شناختی رفتاری طرحواره درمانی

 111/1 63/1 -21/3 گواه طرحواره درمانی

 12/1 63/1 -12/2 گواه درمان شناختی رفتاری

 زمان

 110/1 02/1 11/3 آزمونپس آزمونپیش

 110/1 31/1 23/3 پیگیری آزمونپیش

 33/1 31/1 33/1 پیگیری آزمونپس

 یکیزیفخشونت 

 گروه

 226/1 11/1 -99/1 درمان شناختی رفتاری طرحواره درمانی

 110/1 11/1 -23/2 گواه طرحواره درمانی

 113/1 11/1 -19/2 گواه درمان شناختی رفتاری

 زمان

 110/1 22/1 99/2 آزمونپس آزمونپیش

 110/1 39/1 63/0 پیگیری آزمونپیش

 13/1 22/1 -23/1 پیگیری آزمونپس

 خشونت جنسی

 گروه

 11/0 33/1 03/1 درمان شناختی رفتاری طرحواره درمانی

 119/1 33/1 -31/0 گواه طرحواره درمانی

 112/1 33/1 -92/0 گواه درمان شناختی رفتاری

 زمان

 110/1 06/1 11/1 آزمونپس آزمونپیش

 110/1 06/1 02/0 پیگیری آزمونپیش

 112/1 01/1 32/1 پیگیری آزمونپس

 خشونت اقتصادی

 گروه

 11/0 32/1 00/1 درمان شناختی رفتاری طرحواره درمانی

 112/1 32/1 -13/0 گواه طرحواره درمانی

 113/1 32/1 -01/0 گواه شناختی رفتاریدرمان 

 زمان

 613/1 03/1 03/1 آزمونپس آزمونپیش

 11/1 09/1 31/1 پیگیری آزمونپیش

 12/1 16/1 29/1 پیگیری آزمونپس
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 گيریبحث و نتيجه

درمان شناختی رفتاری  مقایسه اثربخشی باهدفپژوهش حاضر 

و طرحواره درمانی بر روابط فرا زناشویی و خشونت خانگی در زنان 

یب نتایج مداخلات بر روی به ترتکه  با طلاق عاطفی انجام شد

ها نشان داد که درمان شناختی گیرد. یافتهقرار می موردبحثمتغیرها 

و  فرا زناشویی روابطداری باعث کاهش طور معنیرفتاری به

 شونت خانگی زنان با طلاق عاطفی شده است. این نتایج با یافتهخ

و  گوزلوقره(، 0361های خدایاری فرد و همکاران )های پژوهش

(، پیترسن و همکاران 0363(، پارسه و همکاران )0362همکاران )

در تبیین اثربخشی درمان شناختی رفتاری بر  همسو می باشد.( 2106)

توان گفت که طلاق با طلاق عاطفی مییی زنان فرا زناشوروابط 

تواند متأثر از عوامل متعدد اقتصادی، فرهنگی، اجتماعی عاطفی می

 از (. نارضایتی0361و همکاران،  تفتیدهقانی و خانوادگی باشد )

 زوجین برخی میان در زوجین؛ میان صمیمیت عدم و عاطفی روابط

 و آوردمیجود به و کور روابط و عاطفی جدایی نوعیمرورزمان به

 عدم و نبودن حساس. می دهند تن عاطفی جدایی به ترراحت

 فرصت شود،می موجب یکدیگر فردی مسائل به نسبت کنجکاوی

 یهاراه گشودن و عاطفی روابط سایر و جنسی جدید روابط ایجاد

 رسیدن برای زوجین میان، این در و نیاید پیش زوج دو بین جدید

 است ممکن عواطف و احساسات ارضای و مناسب عاطفی روابط به

آورند )خدایاری فرد و همکاران، روی فرا زناشویی روابط به

و  ترپایین تعارض حل و ارتباط توانایی (. هرچقدر0361

 احتمال باشد، در درون یك سیستم خانوادگی کمتر پذیرییتمسئول

 .شودمی بیشتر نیز عاطفی طلاق

 ی زناشویی، عمقدرمان شناختی رفتاری در بافت زندگ

را  طورکلی خانواده(و روابط ناکارآمد زوجین )به تعاملی الگوهای

دهد. اصل اساسی در درمان شناختی رفتاری در قرار می مورد تمرکز

روابط زوجی این است که رفتار یك عضو خانواده منجر به رفتارها، 

شود. ها و احساسات خاصی در سایر اعضای خانواده میشناخت

 اصلی اعضای رفتاری و شناختی روند بر سپس خانواده عضایا سایر

می  تأثیر شود،می شناخته بازخورد حلقه عنوانبهآنچه  در خانواده

 مواردی عنوانبه تغییر مسیرهای کارآمدترین اساس، این بر. گذارند

در  الگوهای رفتاری ناکارآمد و افکار مستقیماً که شودمی مشاهده

دهد )لن و می تغییر رابطه و فرد سطح در تغییر طریق تعاملات را از

 شاهد که شوندمی تشویق زوجین در این مداخله .(2106شر، 

 هاییمهارت و باشند زناشویی زندگی یدادهایرو از خود تفسیرهای

 و گردآوری طریق از را تفسیرها این اعتبار بتوانند تا بیاموزند را

ی همچنین در این شیوه دهند. قرار آزمایش اطلاعات مورد پردازش

 هایتجربه بیان یهدادن نحو ای راهبردهایی همچون پیشنهادمداخله

 یادآوری به هازوج ترغیب ؛انداظهارنشدههرگز  احتمالاً که درونی

 گیرد؛مینشاءت آنها  رفتاری هایتفاوت از که مثبتی احساسات

-تجربه به دادن گوش و کردن بیان چگونگی درباره هازوج آموزش

 با ،مسئله مجدد بندیچارچوب یکدیگر؛ درونی و احساسات ها

 متفاوت یادگیری تاریخچه رفتاری نتیجه هایتفاوت کهینا به اشاره

 دهند؛ آموزشمی انجام دیگری به نسبت یك هر آنچه تا آنهاست

پارسه و همکاران، غیره ) و یکدیگر از کردن انتقاد صحیح نحوه

 درمان اصول کارگیریاین مداخله به رفتاری درمان در .(0363

 و رفتار باعث اصلاح تنبیه و تقویت رفتاری، تبادل مثل رفتاری

 روابط در تعارض بروز و نامناسب تعاملات یریگشکل از جلوگیری

 .شودزوجی می

مداخلات شناختی رفتاری بر  مطالعه نشان داد که یك یجنتا

کاهش داشته و موجب  یرتأثکاهش خشونت خانگی زنان برزیلی 

و افزایش رضایت از زندگی  علائم افسردگی، اضطراب و استرس

(. طلاق عاطفی و 2101در آنها شده است )هبیگزنگ و همکاران، 

یگر همددوسویه بر  صورتبهتوانند خشونت خانگی در زنان می

صورت های زناشویی بهاز طلاق و خیانتیر بگذارند، هم اینکه تأث

ای برای رهایی از عنوان یك راهکار مقابلهبه عاطفی و جنسی

 های خانگی در زنان استفاده میاسترس، خشونت و آزار و اذیت

؛ افراسیابی و 0361؛ لطیفیان و همکاران، 2102اتلی، شوند )

زا و تعارضات آسیب روابط درگیر شدن در و هم (0361همکاران، 

یت منجر درنهاخانوادگی شدید با خشونت خانگی همراه باشند که 

لطیفیان و همکاران، ؛ 2102به طلاق عاطفی در زنان گردد )اتلی، 

 که است در مداخلات شناختی رفتاری این یادیبنفرض (.0361

 هایدرگیری تداوم و ایجاد در مهمی نقش یادگیری، یندهایافر

. کنندمی ایفا همسر سوی از خشونت با رویارویی در و خانوادگی

حل مشکلات  افراد و به کمك برای توانمی اصول همین از لذا،

 و اجتناب شناسایی، در شناختی رفتاری درمان آنها استفاده کرد.

 که هاییموقعیت شناسایی در یعنی؛ کندمی کمك بیماران به مقابله

 این از پرهیز و است زیاد آنها در خشونت و درگیری احتمال

 رفتارهای ومسائل  بامؤثر  مقابله و مناسب زمان در هاموقعیت
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 .است آفرینمشکل

 درمانی به را آن که دارد هاییویژگی رفتاری شناختی درمان

 سوی از خشونت برابر در توانمندی سطح بردن بالا برای مناسب

(. 0369آبادی و همکاران، نماید )ذبیحی ولیمی مبدل همسر

کارکردی و ی تحلیل بر دو مؤلفهی امداخلههمچنین، در این شیوة 

شود و درمانگر و زوجین برای هر ید خاص میتأکآموزی مهارت

. دهندمیارائه  کارکردیموقعیت و رویداد زندگی یك تحلیل 

 شرایط و احساسات افکار، ،زاخشونتهای در موقعیت مثال عنوانبه

 اولیه مراحل در. کنندمی شناسایی خشونت از پس و پیش را فرد

 یا هاکنندهتعیین تا کندمی کمك بیمار به کارکردی تحلیل درمان،

 افزایش را خانگی خشونت احتمال که را خطرآفرینی هایموقعیت

 بعدی مراحل در. کنند شناسایی را آن بروز دلایل نیز و دهندمی

 یا هاموقعیت شناسایی به تواندمی خشونت کارکردی تحلیل درمان،

کند  کمك است، دشوار فرد برای آنها با رویارویی که شرایطی

آموزی ی مهارتمؤلفه(. در 0369)ذبیحی ولی آبادی و همکاران، 

نیز درمانگران و زوجین بر یادگیری عدم خشونت و آموزش 

های ارتباطی، هایی چون مدیریت خشم در شوهر، مهارتمهارت

سازی )ریلکسیشن( های آرامقاطعیت و جرأت ورزی و تکنیك

 تمرکز دارند.

های پژوهش در ارتباط با مداخله طرحواره درمانی ن یافتههمچنی

 ییفرا زناشوروابط حاکی از اثربخشی این مداخله درمانی بر کاهش 

های و خشونت خانگی زنان با طلاق عاطفی بود. این نتایج با یافته

و  آبادیرفتارعلی(، 0369پور و همکاران )های کیانیپژوهش

 .استهمسو ( 2121سنکانس و همکاران )(، 0361همکاران )

 زنان باتوان گفت که در های این پژوهش میدر تبیین یافته

 یاشده قطع آنها کاملاً یعاطفی، تبادلات عاطفی و ارتباط طلاق

یابند که باعث بروز مشکلات و ادامه می رضایت و میل بدون

و همکاران،  تفتی)دهقانیگردد تعارضاتی در روابط زوجی می

 یجهدرنت فردی بین پردازش روابط در شکست و . تعارضات(0361

 ازجملهی روانشناختانواع مشکلات  به منجر عاطفی، طلاق

. شودمی افراد بین در ناامیدی و پرخاشگری عصبانیت، اضطراب،

 فعالزمان زا هماسترس رویدادهای توسط احساسات این کهیهنگام

شوند، ممکن است زوجین را به خروج از رابطه زوجی و به روابط 

زنان با  .(0362و همکاران،  گوزلو قرهپذیر کند )یی آسیبفرا زناشو

حل  ازجملههای مختلفی )حلشرکت در جلسات درمانی از راه

مسئله، بارش مغزی و گفتگوی متقابل به بحث و گفتگو درباره 

های کنند. طرحوارهتفاده میمشکل( برای حل تعارضات خود اس

های در تفسیر زنان از وقایع ناسازگار اولیه موجب سوگیری

صورت شناسی روانی بهها در آسیبشوند، این سوگیریمی

های غلط، اهداف و شده، فرضهای تحریفها، نگرشسوءتفاهم

کنند و این بینانه در بین زوجین تجلی پیدا میانتظارات غیرواقع

های بعدی زندگی مشترک را ها و ارزیابی، ادراکسوءبرداشت

 به و گرایش تحت تأثیر قرار داده و باعث کاهش رضایت زناشویی

فلاح  ؛0369پور و همکاران، شود )کیانیدر زنان می شکنیپیمان

دهد (. در همین راستا، تحقیقات نشان می2103و همکاران،  دوست

انسیل فردی برای رشد شوند، پتتعدیل می هاطرحوارهزمانی که 

یجه منجر به درنتکند و روابط صمیمانه در آنها افزایش پیدا می

؛ 0361شود )محنایی و همکاران، کاهش خشونت در آنها می

ناسژژازگار  هایطرحواره (. همچنین،2121سنکانس و همکاران، 

افکار ناکارآمد و غیرمنطقی است،  گیریشکلکه علت اصژژلی 

-می شدهمدفونث تخلیه عواطف و هیجانات منفی هیجانی باع ازنظر

شوند. وقتی یك زوج یا هر دو نسبت به رویدادهای ارتباطی خود 

دارای باورهای غلط و شناخت ناصحیح باشند، واکنش منفی و 

و همکاران،  رفتارعلی آبادیدهند )زا از خود بروز میمشکل

ی و فرد ینب(. طرحواره درمانی، تکنیك شناختی، رفتاری، 0361

کند و با تأکید به ترکیب می هاطرحوارهتجربی را برای ارزیابی 

های مشکل و فرآیندهای تحولی درگیر در پیدایش و حفظ ریشه

شود. این ی ناسازگارانه اولیه میهاطرحوارهسبب بهبود  هاطرحواره

درمان به دلیل اینکه در زنان سبب بهبود نیازهای هیجانی بنیادین: 

بستگی ایمن )امنیت، ثبات، محبت و پذیرش / نیاز به نیاز به دل

آزادی در بیان هیجان سالم / نیاز به خودگردانی و عملکرد مستقل / 

بینانه( های واقعنیاز به خودانگیختگی و تفریح / نیاز به محدودیت

ی ناسازگار اولیه که باعث هاطرحوارهتواند شود، میمی

گردند را کاهش دهد اشویی میهای رفتاری و تعارض زنناسازگاری

های ناخوشایند که اغلب با تحریف یا سوگیری تفکر و نیز هیجان

یند با عاطفه منفی که سبب تنش و خود آهمراه است و نیز افکار 

شود را مشکل ناسازگاری رفتاری و شناختی در محیط خانواده می

(. همچنین طرحواره 0362دهد )سعیدنیا و مکوندی، کاهش می

انی باعث به چالش کشیدن باورهای ناکارآمد و غیرمنطقی زنان درم

آمیز شود و دیدگاه اغراقثباتی روابط خود با همسرش میدرباره بی
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 باخبرآمیز بودن رفتارش و اینکه اگر همسرش از آن او درباره فاجعه

های طور منطقی به بازسازی شناختو به شودگردد، اصلاح می

یت منجر به قطع درنهاپردازد که درباره می ناکارآمد خود در این

یی، بازیابی روابط و افزایش صمیمت با همسر خود فرا زناشوروابط 

توان گفت یمگردد. جهت مقایسه اثربخشی این دو درمان می

شناختی،  های استاندارد رفتارییكتکنتوانند با یمبیماران اغلب 

تغییر الگوهای  رفتارهای خاص یك موقعیت را تغییر دهند، اما

گیرند، یم تأنشهای ناسازگار اولیه رفتاری مزمن که از طرحواره

آموزی ممکن است احتیاج به یك رویکرد یکپارچه دارد. جرأت

به بیماری که در محدودیت گزینی با همسرش مشکل دارد، کمك 

یی برای تغییر الگوی اطاعت از افراد مهم تنهابهکند، اما این تکنیك 

کند چون از تنبیه، رهاشدگی یمفی نیست. بیمار اطاعت زندگی کا

ترسد، لذا برای غلبه بر الگوی ناسالم زندگی یمو انتقاد دیگران 

های زیربنایی کار کرد. طرحواره مسائلچنین فردی، باید در سطح 

 گرهزیربنایی این افراد  مسائلتنبیه، رهاشدگی و نقص که با 

کنند. بیمار یمان، مشکل ایجاد ، در مسیر پیشرفت درماندخورده

ابراز  محض بهترسد یماعتمادی / بدرفتاری، یبمبتلا به طرحواره 

وجود، همسرش با او برخورد بدی داشته باشد. بیمار مبتلا به 

ابراز وجود، همسرش او را  محضبهترسد یمطرحواره رهاشدگی 

ندارد کند، حق یمترک کند. بیمار مبتلا به طرحواره نقص احساس 

مندتر باشد، حتی اگر بداند چنین کاری در رابطه با همسرش جرأت

تواند ینمی آموزمهارتبرای او مفید است. در چنین مواردی 

ی هاجنبهها مداخله اولیه به کار گرفته شود. طرحواره عنوانبه

که در فرآیند درمان یناشناختی و هیجانی دارند و باید قبل از 

یانگ، کلوسکو و ویشار، شود )پرداخته  آنهاه مشکل ایجاد کنند ب

درمان که  بوداز آن  یپژوهش حاضر حاک یجنتاطورکلی به (.2119

و  فرا زناشویی روابطکاهش بر شناختی رفتاری و طرحواره درمانی 

تفاوت معناداری در است  مؤثر خشونت خانگی زنان با طلاق عاطفی

توان از درمان رو میینازااثربخشی این دو مداخله وجود ندارد. 

های تأثیرگذار عنوان مداخلهشناختی رفتاری و طرحواره درمانی به

روانشناختی در درمان مشکلات زوجی و خانوادگی زنان با طلاق 

شبه توان به های پژوهش میعاطفی استفاده کرد. از محدودیت

)زنان صورت هدفمند  ها بهگروه ش؛ یعنیپژوه یشی بودنآزما

، اما انتخاب شدنداز مراکز(  شدهدادهمبتلابه طلاق عاطفی ارجاع 

و عدم کنترل طول مدت  صورت تصادفی گمارش شدندافراد به

یل به دلعنوان متغیر تأثیرگذار در اثربخشی مداخله طلاق عاطفی به

 به خاطردسترسی محدود به تعداد نمونه بیشتر اشاره کرد. همچنین 

صورت ها در انجام مداخله بهو محدودیتبرخی از مشکلات 

تنهایی استفاده شد که با توجه به مشکلات زوجی، از گروه زنان به

یی(، فرا زناشوگروه نمونه )خشونت خانگی، طلاق عاطفی و روابط 

صورت زوجی احتمال دارد با نتایج بهتری همراه انجام مداخلات به

این پژوهشگران  ران ودرمانگ که گرددیم یشنهادپ ین؛ بنابراباشد

صورت مداخلات را ضمن کنترل برخی از متغیرهای دموگرافیکی به

از کارایی تر تر و جامعمطلوب یجتا به نتازوجی طراحی و اجرا کنند 

 .برسند مطالعه موردی بر روی متغیرهای درمان این رویکردهای

 این مقاله برگرفته از رساله دکتری تخصصی رشته روانشناسی

در دانشگاه آزاد اسلامی واحد اهواز به  رادیاییکحسین آقای 

در تاریخ  092222121که با شماره  استراهنمایی دکتر رضا پاشا 

 توسط شورای پژوهشی دانشگاه به تصویب رسیده است. 19/16/62

 منابع
 مواجهه نحوة و هازمینه(. 0361) رقیه دارامرود، دهقانی حسین؛ افراسیابی،

 ،سیاست و توسعه در زن مجله. یزد شهر زنان میان عاطفی طلاق با

03 (2)، 220-211. 

(. اثربخشی 0363مهناز ) ،هنرمندزادهیمهراب ؛فرح ،نادری ؛معصومه ،پارسه

رفتاری بر تعارضات زناشویی و رضایت  شناختی یدرمان خانواده

 مجلهی، کننده به مراکز روانشناختجنسی در زوجین مراجعه

 .021-031(، 0)0، روانشناسی بالینیدستاوردهای 

 زهره ،صبوری ؛محمدرضا ،نژادفلسفی ؛آناهیتا ،خدابخشی کولایی

در پرستاران عاطفی ق طلا یهاان و مؤلفهسی میزر. بر(0361)

در  یبخشپژوهش توان مجلهان. شهر تهری هانستاربیمامتأهل 
 .36-32، (3) 1، پرستاری

 سعید ،زندی ؛سعید ،سجادی اناری ؛ثریا ،علوی نژاد ؛محمد ،خدایاری فرد

رفتاری بر اختلال  - درمانی شناختی. اثربخشی خانواده(0361)

 .11-009، (3) 1، یرویش روانشناسمجله جنسی.  طلبیتنوع

 با آزاری همسر رابطه بررسی(. 0313) میترا فرد، خاقانی زهره؛ خسروی،

 شهر زنان در همسر به یرسانبیآس و خودکشی افکار به تمایل

 .66-003 ،(9)2 ،زنان یروانشناخت اجتماعی مجله مطالعات. تهران

 و انسانی علوم در پژوهش عملی و نظری مبانی(. 0311) علی دلاور،
 .رشد انتشارات: تهران ،اجتماعی

 بررسی(. 0361) منصور حقیقتیان، اصغر؛ محمدی، زهرا؛ تفتی،دهقانی

 تهران شهر زنان عاطفی طلاق اجتماعی پیامدهای شناختیجامعه
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مجله پژوهش . ساختاری معادلاتبر اساس  69-62 هایسال طی
 .62-001 ،(0) 1 ،ایران اجتماعی مسائل راهبردی های

مهر  ؛مسعود ،خاکپور ،حسین ،اکبری امرغان ؛فاطمه ،آبادیذبیحی ول

(. اثربخشی درمان 0369غلامرضا ) ،کاظمی ؛معصومه ،دیآفر

شناختی رفتاری بر نستوهی و کیفیت زندگی زنان قربانی خشونت 

 .01-33(، 31)1، پژوهشی زن و جامعه - فصلنامه علمی .خانگی

. (0361) حسن ،توزنده جانی ؛حسین ،شاره ؛محمدرضا ،آبادیرفتارعلی

بخشش آگاهی و مقایسه اثربخشی طرحواره درمانی همراه با ذهن

از  دهیدبیهیجانی زنان آس یهادرمانی بر نشانگان بالینی و پاسخ

 00 ،مجله دانشگاه علوم پزشکی خراسان شمالیخیانت همسر. 

(3) ،91-36. 

درمانی بر  (. اثربخشی طرحواره0362بهنام ) ،مکوندی ؛زینب ،سعیدنیا

های ناسازگار اولیه و الگوهای حل تعارض در زنان طرحواره

، نشریه زن و فرهنگه. کننده به مراکز مشاورراجعهمتأهل م

01(32 ،)003-66. 

 شیما ،پرندین ؛مختار ،عارفی ؛سعیده سادات ،حسینی ؛ناهید ،عظیمی

در  ی. بررسی نقش میانجی گر سرسختی روانشناخت(0361)

های کنترل تعارض و طلاق عاطفی در زوجین. ارتباط بین سبك

 .2306-2321، (13) 01 ،روانشناختیفصلنامه علوم 

رابطه بین طلاق عاطفی و بهزیستی (. 0361) زهره، شکیبایی ؛سهیلا، فلاح

های نوین پیشرفت مجله زنان، ییروانشناختی با روابط فرا زناشو
-012 ،(21)2 ،وپرورشدر روانشناسی، علوم تربیتی و آموزش

69. 

. (0361) متین ،یوسفی مریدانی ؛نیلوفر ،میکاییلی ؛حسین ،فلاحیان

های بر اساس کیفیت عشق، سبك ییبینی روابط فرا زناشوپیش

، یشناسبیآسفصلنامه حل تعارض زوجین و تعهد زناشویی. 
 .16-29، (0) 1 ،خانواده یساز یمشاوره و غن

. مقایسه (0362) اکبر ،عطادخت ؛مستانه ،مرادحاصلی ؛نادیا ،گوزلوقره

شناختی رفتاری حضوری و مجازی بر  یدرماناثربخشی زوج

فصلنامه . ییاسترس پس از سانحه در روابط فرا زناشو اختلال
 .012-201، (91) 02 ،مشاوره یهاعلمی پژوهش

(. هم 0369کیانوش ) ،زهرا کار ؛فرشاد ،محسن زاده ؛عمر ،پورکیانی

سنجی اثربخشی طرحواره درمانی و روایت درمانی هنگام به هم 

سازی زناشویی بر گرایش به ك از آنها با برنامه غنیپیوستن هر ی

مشاوره و  مجله. شکنی زناشویی و رضایت زناشویی پیمان
 .22-13(، 2)2، خانواده یدرمانروان

 ،قائد امینی هارونی ؛فردین ،علی پور ؛ملیحه ،عرشی ؛مریم ،لطیفیان

. بررسی رابطه خشونت خانگی و طلاق عاطفی (0361) غلامرضا

فصلنامه مددکاری . 0361 میان زنان متأهل شهر تهران در سالدر 
 .1-02، (2) 1 ،اجتماعی

 ،کیخسروانی ی؛موس دیس ،گلستانه ؛علی ،پولادی ریشهری ؛ستاره ،محنایی

به روش ایماگوتراپی  یدرمان. اثربخشی زوج(0361) مولود

هندریکس بر بهبود الگوهای ارتباطی و کاهش طلاق عاطفی. 

 .11-91، (0) 2 ،پرستاریروان مجله 

. بررسی اثربخشی (0362) حمیدرضا ،حاتمی ؛حسن ،احدی ؛سارا ،منصفی

حمایتی با رویکرد واقعیت درمانی، بر امیدواری و  یدرمانگروه

فصلنامه علوم زنان مطلقه قربانی خشونت خانگی.  یریپذتیمسئول
 .192-123، (96) 02 ،روانشناختی

های . رابطه طرحواره(0366) علی ی،دره کرد ؛فاطمه ،زاده یمهد

ابعاد  یگریانجیبا م ییناسازگار اولیه و نگرش به روابط فرا زناشو

 06 ،فصلنامه علوم روانشناختیمنظور ارائه مدل. ذهن آگاهی به

(12) ،316-313. 

 یهامنزلت مقایسه(. 0363) عباس نژاد، رحیمی فاطمه؛ سیده موسوی،

 طلاق وضعیت به توجه بامتأهل  مردان و زنان فردی بین هویت

 .00-23 ،(0)9 ،یروانشناخت کاربردی یهاپژوهش مجله. عاطفی

. مقایسه (0366) هادی ،فرهادی ؛اصغر ،جوشقانی آقایی ؛زهرا ،نریمان

زناشویی در متأهلین با و بدون  یافتگیاعتیاد به عشق و سازش 

-939 ،(16) 06 ،علوم روانشناختی فصلنامه. ییروابط فرا زناشو

936. 
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