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 Background: Research has shown that positivist psychotherapy leads to marital adjustment and a 

reduction in the desire for divorce in couples. On the other hand, acceptance and commitment therapy 

has been effective in reducing issues such as conflict and conflict, adaptation and commitment means 

having a rich and meaningful life, but there is a research gap in comparing the two approaches. 

Aims: The aim of this study was to evaluate the effectiveness of positive couple therapy and 

treatment based on acceptance and commitment on reducing the desire for divorce in couples. 

Methods: The method of the present study was quasi-experimental with a pretest-posttest design 

with a control group in. The statistical population included all couples seeking divorce who had 

referred to Iranshahr family counseling centers in 2020 for couple therapy. 45 couples were selected 

by convenience sampling method and then randomly divided into two groups of 30 experimental and 

one group of 30 controls. Participants responded to the Roosevelt, Johnson & Moro (1986) Divorce 

Desire Questionnaire. Couples therapy training - Positive Seligman and Csikszentmihalyi (2000) and 

therapy based on acceptance and commitment Hayes, Strosahl and Wilson (2012) in 8 sessions of 90 

minutes on the experimental groups and after the post-test sessions Done. Finally, after the post-test, 

the results were analyzed by analysis of covariance. 

Results: The results showed that couples therapy, positive therapy and treatment based on acceptance 

and commitment were effective in reducing the desire for divorce in couples (P <0.01). Also, positive 

couple therapy training had a more significant effect than acceptance and commitment therapy (P 

<0.01). 

Conclusion: Considering that both interventions had a strong effect on reducing the desire for 

divorce, but positive couple therapy was more effective in reducing the desire for divorce and 

negligence, so the combination of these two methods in couple therapy interventions will probably 

lead to more effective results. 
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Extended Abstract 

Introduction 
Divorce is a multi-factor phenomenon that has 

destructive effects on the individual and the family 

and cause a variety of anomalies in the social 

dimension (Shahmoradi, Sadeghi, Goodarzi and 

Roozbehani, 1398). Divorce is one of the most 

important family traumas that leads to individual, 

family and social collapse (Narimani, Rahimi and 

Sedaghat, 1397) and is strongly associated with 

increasing psychological problems and declining 

social and economic status for all people involved 

(Khojastehmehr, Mohammadi, Sudani and 

Abbaspour, 1397). In order to improve couples' 

relationships, various approaches have been 

developed, one of which is positive couple therapy, 

which is one of the psychoanalytic approaches that, 

by identifying the inner psychological domains of 

each spouse, also analyzes how to create a common 

tissue. Far et al., 1399). Seligman and Seixent Mihali 

(2000) believe that positive psychology seeks to 

improve the quality of life of individuals and prevent 

the psychological damage caused by a fruitless and 

meaningless life (Flanagan, Joseph, Nitrite, Beck and 

McCrady, 2019). Teaching couples the concepts of 

positive psychotherapy also leads to more agreement 

with their spouse and increases satisfaction with the 

relationship with the spouse (Jangabreli et al., 2018). 

The second coupltherapy approach that has been 

studied in this study is acceptance and commitment 

based therapy. Acceptance and commitment therapy 

was introduced in 1986 Hayes as a useful way to help 

improve a couple's relationship. In fact, the basic 

structure and concept of the commitment and 

acceptance approach is that psychological suffering 

and reflection are created by avoiding experiences, 

intertwined cognitions, and failing to meet behavioral 

needs and not conforming to core values (Hayes, 

Strosahl and Wilson, 2012). In a study, no significant 

difference was observed between positive cognitive-

behavioral therapy and commitment-based therapy 

and acceptance (Kiani et al., 1399). A study of 

external studies comparing positive couple therapy 

with acceptance and commitment therapy was not 

found. Considering the importance of identifying 

different treatments and determining the 

effectiveness of each of these psychological 

therapies, the main purpose of this study is to 

compare the effectiveness of positive couple therapy 

and treatment based on acceptance and commitment 

to the desire for divorce. 

Method 
The present study was a quasi-experimental design 

with pretest-posttest with a control group. The 

statistical population included all couples seeking 

divorce who had referred to Iranshahr family 

counseling centers in 2020 for couple therapy. 45 

couples were selected voluntarily as a sample and 

then the sample was randomly divided into 

experimental group (30 couples) and control group 

(15 couples). Fifteen couples in the experimental 

group were trained in positive couple therapy and 

acceptance and commitment therapy. Divorce 

questionnaire was administered to all couples before 

the intervention. The purpose of the sessions was to 

increase the decrease in the desire for divorce in 

couples. The sessions were conducted in the form of 

questions and answers and group discussions, and 

homework presentation, and then the workshop was 

conducted by the researcher. First, a pretest was 

performed, then the experimental group received 8 

sessions of positive couple therapy, 8 sessions of 

acceptance and commitment therapy, and each 

session lasted 90 minutes (two sessions per week) for 

both treatments. At the end of the sessions, a post-test 

was conducted by the Divorce Desire Questionnaire. 

The instrument used in this study was Roosevelt, 

Johnson & Moro (1986) Divorce Desire 

Questionnaire, first designed by Roosevelt et al. In 

1986. The short form of this scale is a 14-item tool 

used to assess gifted couples seeking divorce. This 

questionnaire was administered by Davoodi, Etemadi 

and Bahrami (1390) in Iran to 40 couples. Its 

reliability was calculated using Cronbach's alpha for 

the whole sample of 0.88 (0.89 for women and 0.87 

for men) and Cronbach's alpha for the subscales of 

inclination to exit 0.89 and tolerance to 0.88. The 

validity of the questionnaire was assessed in the form 

of content analysis by five psychologists and 

counselors, the validity of which was obtained. 

According to the pre-test-post-test design with the 
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control group, Mankova and Bonferroni tests were 

used to analyze the data. Data analysis was performed 

using Spss-26 statistical software. 

Results 
The results showed that there was a significant 

difference between the experimental and control 

couples in the tendency to separation, the tendency to 

negligence and the overall score of reducing the 

desire for divorce by controlling the pretest. In other 

words, the training of positive couple therapy and 

treatment based on acceptance and commitment 

according to the average tendency to divorce, 

tendency to carelessness and the overall score of 

divorce in the experimental group compared to the 

average of the control group, increases the tendency 

to negligence and decreases. The tendency to separate 

and the desire to divorce the group has been tested. 

Comparison of the two groups in terms of scores for 

reducing the desire for divorce shows that the 

difference between the mean scores of the dimensions 

of reducing the desire for divorce (tendency to 

divorce and tendency to negligence) in group therapy 

showed positive couple therapy, between the 

effectiveness of positive couple therapy and treatment 

Based on acceptance and commitment, there is a 

significant difference between the experimental and 

control groups based on the degree of desire for 

divorce, tendency to negligence and the overall score 

of reducing the desire for divorce in the post-test 

phase (Table1). 

 

Table 1. Summary of the difference between the means and dimensions of reducing the desire for divorce between the experimental and 

control groups 

I-J J I  

-19.51 Control Positive couple therapy 

Tendency to separate or 

divorce 

-7.05 Control 
Acceptance and commitment 

treatment 

-12.50 
Acceptance and commitment 

treatment 
Positive couple therapy 

6.12 Control Positive couple therapy 

Tendency to be careless 
7.11 Control 

Acceptance and commitment 

treatment 

-2.98 
Acceptance and commitment 

treatment 
Positive couple therapy 

3.63- Control Positive couple therapy 

Total Divorce Reduction 

Score 

-3.20 Control 
Acceptance and commitment 

treatment 

-13.49 
Acceptance and commitment 

treatment 
Positive couple therapy 

 

Conclusion 

The results of differential studies indicated that 

positive couple therapy had a significant effect on 

reducing the desire for divorce in couples referring to 

counseling centers. Therefore, it can be expected that 

this approach can be well and completely useful and 

effective in the field of divorce-related problems in 

couples, which is fully confirmed by the results of the 

present study. These results are consistent with the 

results of previous research in this field. 

The results of separate studies on acceptance and 

commitment treatment showed that this treatment had 

a significant effect on reducing the desire for divorce 

in couples referring to counseling centers. By 

reviewing theoretical perspectives and examining 

various texts, it can be seen that the treatment of 

acceptance and commitment, using the skills of mind-

awareness, acceptance and cognitive failure seeks to 

achieve psychological flexibility. This treatment 

focuses on more flexible and adaptive ways of 

responding to unpleasant internal stimuli. Therefore, 

it can be expected that the treatment of acceptance 

and commitment, which seeks to increase the 

flexibility of individuals, can be effective in reducing 

the desire for divorce, which has been the case. These 

results are consistent with the results of previous 

research in this field. 

Finally, the desire for divorce has been considered not 

only as a common phenomenon; rather, it is of special 

importance due to its high prevalence among couples 
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in society. Therefore, it is important for psychopaths 

to be armed with methods of treatment and control of 

this factor. Overall, it can be concluded that both 

treatments had a significant effect on the desire for 

divorce and its components. Therefore, due to the 

clinical importance of the desire for divorce, further 

research in this area is necessary and inevitable. 

One of the most important limitations of the present 

study, which limits the generalizability of its results, 

is the number of samples under study and the limited 

sample to Iranshahr city counseling centers. 

It is suggested that the effectiveness of different 

treatments in treating couples and reducing the desire 

for divorce and the factors affecting it should also be 

considered. Based on the results of the present study, 

we will find that both the therapeutic approach of 

positive couple therapy and acceptance and 

commitment are effective in controlling and treating 

the desire for divorce. Therefore, the techniques of 

each of the two therapies proposed based on the 

therapist's expertise can be used to treat the desire for 

divorce. 

Ethical Considerations 
Compliance with ethical guidelines: This article is extracted 

from the doctoral thesis in psychology of Zahedan Azad 

University, which was conducted in accordance with the 

principles of research ethics. 

Funding: This study was conducted as a PhD thesis with no 

financial support. 

Authors’ contribution: The first author was the student and 

senior author, the second were the corresponding author and 

supervisors and the third was the advisors. 

Conflict of interest: The authors declare no conflict of interest 

for this study. 

Acknowledgments: I would like to appreciate the participants 

who contributed to this research. 

 

 



 6000 زمستان )دی(، 601، شماره بیستمدوره                                                        ماهنامه علوم روانشناختی                                                 

 

5881 5881 

 مقاله پژوهشی

 به طلاق لیو تعهد بر م رشپذی و نگرمثبت درمانیزوج یاثربخش
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 88/85/5088دریافت شده: 

 82/82/5088پذیرفته شده: 

 85/58/5088منتشر شده: 

وی دیگر شود. از سمنجر می زوجیندر  یی و کاهش میل به طلاقزناشو ه سازگاریگرا بمثبت یدرمانروانتحقیقات نشان داده است  زمینه: 

 ؤثرمدر کاهش مواردی همچون کشمكش و منازعه، سازگای و تعهد به معنای داشتن زندگی غنی و پرمعنا  درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد

 قایسه این دو رویكرد شكاف تحقیقاتی وجود دارد.بوده است اما در زمینه م

 .بود نیبه طلاق در زوج لیو تعهد بر کاهش م رشیبر پذ مبتنی درمان و نگرمثبت درمانیزوج یاثر بخش مقایسهپژوهش  نیا هدف هدف:

خواهان  نیزوج هیشامل کل آماری بود. جامعهگواه آزمون با گروه پس - آزمونآزمایشی با طرح پیشروش پژوهش حاضر از نوع شبه :روش

 دردسترسزوج به روش  01 مراجعه نموده بودند. 5311سال در  رانشهریبه مراکز مشاوره خانواده شهر ا درمانیبه طلاق بود که جهت زوج لیم

شرکت  شدند. میگواه تقسنفری  38یک گروه و  شیآزما ینفر 38دو گروه  در یبه عنوان نمونه انتخاب شدند و سپس به طور تصادف

سلیگمن و سیكزنت میهالی  نگرمثبتدرمانیآموزش زوج پاسخ دادند. (5181روزلت، جانسون و مورو )پرسشنامه میل به طلاق کنندگان به 

ش اجرا و پس یآزما هایگروه یروبر  ایقهیدق 18جلسه  8در ( 2852هیز، استروساحل و ویلسون )و تعهد  رشیبر پذ یو درمان مبتن( 2888)

 .واریانس مورد تحلیل قرار گرفتکودر پایان بعد از اجرای پس آزمون نتایج با آزمون تحلیل . ام شدانج آزموناز اتمام جلسات پس

ر بوده است مؤث نیبه طلاق در زوج لیو تعهد درکاهش م رشیبر پذ یو درمان مبتن نگرمثبتدرمانینشان داد آموزش زوج جینتا :هایافته

(85/8 P<). دارتری داشت معنی تأثیرنگر نسبت به درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد زوج درمانی مثبت همچنین آموزش(85/8 P<). 

در کاهش  گرن، ولی زوج درمانی مثبتبه طلاق داشتند لیبر کاهش م یقدرتمند تأثیر یهر دو مداخله دارا نكهیبا توجه به ا :یریگجهینت

 دد.گرتری منتج میمؤثرترکیب این دو روش در مداخلات زوج درمانگری احتمالا به نتایج  بود لذاتر مؤثرمیل به طلاق و مسامحه 
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 مقدمه
و  دارد یمخرب آثار است که بر فرد و خانواده یچند عامل یادهیطلاق، پد

ی، صادقی، شاهمراد) شودیم هایموجب انواع ناهنجار یدر ابعاد اجتماع

 یهابیآس نیتراز مهم یكیطلاق، (. همچنین 5318گودرزی و روزبهانی، 

 دارد یرا در پ یو اجتماع یخانوادگ ،یفرد یاست که فروپاش یخانوادگ

مشكلات  شیبا افزا یارتباط قو( و 5311صداقت،  و یمیرح ،یمانینر)

 دارد ریهمه افراد درگ یبرا یو اقتصاد یاجتماع تیافت موقع و یروان

 (.5311، و عباسپور یسودان ،یمهر، محمدخجسته)

ه ی مختلفی توسعه یافته است کكردهایروبه منظور بهبود روابط زوجین 

 یكردهایرو ازجملهنگر است که مثبت یدرمان زوج یكی از آنها

همسران  از کیر ه یروان درون یهاطهیح ییهستند که با شناسا شانهیروانپو

فر و یدان)ش دهندیقرار م لیتحل مورد زیبافتار مشترک را ن قخلی چگونگ

( عقیده دارند که 2888(. سلیگمن و سیكزنت میهالی )5311همكاران، 

ز نگر به دنبال بهبود کیفیت زندگی افراد و پیشگیری اروانشناسی مثبت

، فلانگان، جوزفمعناست )ثمر و بیهای روانی ناشی از زندگی بیآسیب

(. همچنین آموزش مفاهیم روان درمانی 2851بک و مک کرادی، نیتریت، 

ود و رضایت شنگر به زوجین منجر به توافق بیشتر آنها با همسرشان میمثبت

(. 2858جانگابرلی و همكاران، ) دهدیماز رابطه با همسر را افزایش 

ای هها و شناختنگر از طریق ایجاد و گسترش هیجانروانشناسی مثبت

 ث افزایش نیرومندی، توانایی و شكوفایی استعدادهای افراد میمثبت باع

ها و مشكلات زیادی مواجه ها در زندگی زناشویی با چالششود. زوج

ی هاها و بهبود ویژگیهستند و تلاش مشترک زوجین در کاهش چالش

روانشناختی نقش مؤثری دارد )فلانگان، جوزف، نیتریت، بک و مک 

درمانی کاهش مشكلات تعارضات و  (. هدف زوج2851کرادی، 

 (.2851نیلسن، باشد )ها میها برای سازگاری بهتر میان زوجآشفتگی

ی از نگر حاکهای انجام گرفته در زمینه رویكرد زوج درمانی مثبتپژوهش

ه علمی منش و ژال تی زوجی و خانوادگی است.وتفااثرمند بودن آن در بی

گرا تمثب یدرمانروانت یافتند که ( در پژوهشی به این نتیجه دس5311)

زوجین در معرض در  و کاهش میل به طلاق زنان ییزناشو سازگاریبر

 مؤثر است.طلاق شهر اصفهان 

                                                           
1. Acceptance and Commitment based Therapy 

 - یشناخت كردروی با نگرمثبت درمانیآموزش زوج"با عنوان  یدر پژوهش

د که نشان دادن "نیزوج یو شادکام یزندگ تیفیک شیبر افزا یرفتار

لامت س یكیزیمثبت نگر باعث بالارفتن سلامت ف یدرمانآموزش زوج 

 نیدر زوج یزندگ تیفیک یبعداجتماع بهبود طلاق ومیل به کاهش  ،یروان

 چنارانی و اسمعیلی بجنوردی، اعزازی بهجت، محمدآبادی، .شودیم

 ینگر بر شادکاممثبت یزوج درمان تأثیر "( در پژوهشی با عنوان5318)

 "لاقط یمتقاض نیزوج یو اضطراب اجتماع ییزناشو متیصم ،ییزناشو

یل به نگر باعث کاهش مبه این نتیجه دست یافتند که زوج درمانی مثبت

طلاق و اضطراب اجتماعی و افزایش صمیمت زناشویی در زوجین متقاضی 

 شود.طلاق می

وجه هنگ با تبهبود روابط بین والدین در هنگ "در پژوهشی تحت عنوان 

ش نگری باعث کاهدریافتند که آموزش مثبت "نگریمثبتهای به برنامه

تعارضات زناشویی، افزایش تعاملات بین والدین، احساس مثبت نسبت به 

گردد. نیلسون، بریویک، ولد، اسكالند، همدیگر و کاهش میل به طلاق می

 طلاق و پیشرفت"( در پژوهشی تحت عنوان2828سیورتنس و هاسینگ )

ه به این نتیجه دست یافتند ک "موزش بر والدینتحصیلی فرزندان: اثر آ

نگری به والدین باعث کاهش طلاق و افزایش بینی و مثبتآموزش خوش

 گردد و از سوی دیگر باعث پیشرفتروابط و تعاملات مثبت بین آنها می

 شود.تحصیلی فرزندان می

دومین رویكرد زوج درمانی که در این پژوهش بررسی شده است درمان 

وسط هیز تو تعهد  رشیبر پذ یدرمان مبتنبر پذیرش و تعهد است.  مبتنی

( به عنوان روش مفیدی برای کمک به بهبود رابطه زوجین مطرح 5181)

ن است که آ رشید تعهد و پذكریرو یاساس در واقع سازه و مفهومشد. 

 اجتناب نمودن از تجارب، شناخت لهیبه وس یشناختت روانلاها و تأمرنج

 قیرفتاری و تطب ازهاییو شكست در برآورده کردن ن دهیتن های در هم

 ،هیز، استروساحل و ویلسونگردد )یم جادیا یهای اساسبا ارزش افتنین

2852.) 

ای متفاوت ، مشكلات زناشویی را به گونه5درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد

کند. بر این اساس حفظ و گسترش پریشانی، تعارض و سازی میمفهوم

عاطفی میان زوجین از ترکیب راهبردهای کنترل و اجتناب تجربی فاصله 

شود. در نظر گرفتن افكار به منزله واقعیت، در رابطه زناشویی ناشی می
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گرایانه و عمل کردن بر طبق آنها موجب حفظ چرخه های منفیارزیابی

 (.2858، و کراو آنید نلان،یکوئشود )ارتباطی منفی زوجین می

روش درمان ( انجام شد 5310همكاران )در پژوهشی که توسط مرشدی و 

و  بود رمؤثها مبتنی بر پذیرش و تعهد در کاهش فرسودگی زناشویی زوج

 ای را نشان دادند.تحقیقات زیادی چنین نتیجه

 نگر وهایی زیادی در ایران به کاربرد دو روش درمانی مثبتدر پژوهش

ه به کاربرد ک اند، بعنوان مثال در پژوهشیاختهمبتنی بر پذیرش و تعهد پرد

این دو درمان در کاهش نشخوار فكری زنان مبتلا به آرتریت روماتوئید 

(. 5311مرادی، صادقی، بود )تر مؤثرانجام گرفت، درمان پذیرش و تعهد 

بت نگر رفتاری مث –در پژوهشی دیگر تفاوت معناداری بین درمان شناختی 

(. 5311کیانی و همكاران، نشد )و درمان مبتنی بر تعهد و پذیرش مشاهده 

همچنین کاربرد این دو درمان برای افزایش بهزیستی روانشناختی زنان 

شاهی، آقایی، گل جمشیدیان قلعهنداد )باردار، تفاوت معناداری را نشان 

عدد خارجی به تنهایی و (. این دو روش درمانی در مقالات مت5311پرور، 

های درمانی مورد استفاده قرار گرفته است ولی در بررسی یا با سایر روش

ی اهای صورت گرفته، ترکیب این دو درمان بویژه در درمان زوجین مقاله

یافت نشد، از این رو ترکیب این دو روش درمانی در کاهش میل به طلاق 

ایج آن به زوج درمانگران شود و می تواند نتپژوهشی جدید محسوب می

 هریک را به روشنی تأثیرکمک شایانی نماید، لذا مقایسه این دو روش 

نماید. بر این اساس هدف اصلی این پژوهش بررسی مقایسه مشخص می

ه نگر و درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد بر میل باثربخشی زوج درمانی مثبت

گر در کاهش میل به طلاق نطلاق است. یعنی آیا درمان زوج درمانی مثبت

تر است؟ آیا این درمان در مقایسه با درمان مؤثراز درمان پذیرش و تعهد 

 دیگر بهتر عمل می کند.

 روش
پژوهش حاضر در قالب یک  :کنندگانشرکت و پژوهش طرح( الف

د. آزمون با گروه گواه بوپس - آزمونآزمایشی و به صورت پیشطرح شبه

آماری شامل کلیه زوجین خواهان میل به طلاق بود که جهت زوج جامعه

مراجعه نموده  5311سال در  رانشهریبه مراکز مشاوره خانواده شهر ادرمانی 

زوج به روش دردسترس به عنوان نمونه انتخاب شدند و سپس  01بودند. 

آزمایش )گروه زوج درمانی مثبت نگر  گروه دو در یتصادف طور بهنمونه 

زوج( و گروه گواه  51وج( و گروه درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد )ز 51)

شدند. قبل از شروع مداخله بر روی تمامی زوجین  میتقسزوج(  51)

ها به پرسشنامه میل به طلاق اجرا شد. همچنین معیارهای ورود آزمودنی

پژوهش عبارت بودند از: داشتن حداقل سه سال سابقه زندگی مشترک، 

های داده ضو در جلسات درمانی، مشارکت و انجام فعالیتحضور هر دو ع

شده جهت درمان در طی جلسات آموزش، داشتن حداقل مدرک تحصیلی 

سال، متقاضی طلاق نبودن، تكمیل فرم رضایت  21-18سیكل، دامنه سنی 

نامه درمان و عدم دریافت مشاوره فردی در طول شرکت در جلسات درمان 

بر عدم رعایت هر یک از شرایط ورود به مطالعه، و معیارهای خروج مشتمل 

گردان، سابقه خیانت زناشویی، مصرف مصرف سیگار، الكل و مواد روان

ی بود. پزشكهای روانپزشكی و سابقه بستری در بیمارستانداروهای روان

لازم به ذکر است که از تمامی زوجین جهت شرکت در این پژوهش 

ها اطمینان خاطر در مورد محرمانه ماندن نامه اخذ گردید و به آنرضایت

 ها به صورت گروهی داده شد.اطلاعات و تحلیل داده

روزلت، ها از پرسشنامه میل به طلاق آوری دادهدر این پژوهش جهت جمع

استفاده شد. لازم به ذکر است که قبل از شروع  (5181جانسون و مورو )

داف پژوهش و نحوه پژوهش برای رعایت ملاحظات اخلاقی، درباره اه

د کیزم به افراد داده شد و به آنها تأرعایت اصول رازداری توضیحات لا

ها ندارد و درباره ترک اختیاری گردید این پژوهش هیچ خطری برای آن

ها داده شد و بعد از پژوهش در هر زمان که مایل باشند توضیحاتی به آن

ند. هش را تكمیل نمایها خواسته شد تا پرسشنامه پژوکسب رضایت، از آن

مراکز مشاوره خانواده روش کار به این صورت بود که بعد از هماهنگی با 

مرکز( به این مراکز مراجعه نموده و پس از هماهنگی با  3) رانشهریشهر ا

این مراکز و انتخاب زوجین در مورد اهداف پژوهش و اهمیت آن توضیح 

هت کتبی توسط زوجین جداده شد. سپس فرم رضایت به صورت آگاهانه و 

 نبودند مایل زمان هر شد کیدتأ هاآن به شرکت در پژوهش تكمیل و

 ماندن محرمانه مورد در همچنین و شوند خارج پژوهش از توانندمی

 اتیتوضیح کنندگانشرکت به شده کسب فردی مشخصات و اطلاعات

 که بود کاهش میل به طلاق در زوجین جلسات، هدف. گردید ارائه

 انگیخ تكلیف ارائه و گروهی، بحث و پاسخ و پرسش یشیوه به جلسات

 انجام نآزموپیش یک ابتدا. شد اجرا محقق توسط کارگاه سپس و شد اجرا

جلسه  8نگر و درمانی مثبتزوج جلسه 8 در آزمایش هایگروه سپس شد
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( جلسه دو هفته هر) ایدقیقه 18 و هر جلسه درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد

 آزمونپس یک جلسات پایان از پس. کردند دریافت درمان دو هر برای

 .شد انجام طلاق به میل پرسشنامه توسط

ها قرار در اختیار آزمودنی میل به طلاق نامهقبل از انجام مداخله پرسش

گرفت و بر اساس سطح تحصیلی و سن و نمرات پرسشنامه میل به طلاق 

د( انرا در این پرسشنامه کسب نمودههایی که بالاترین نمره )آزمودنی

 به صورت نفری تقسیم شدندو سپس دو گروه 38به سه گروه  هاآزمودنی

تصادفی به عنوان گروه آزمایش و یک گروه دیگر به عنوان گروه گواه 

 دیدگاه زا یافته گسترش و برگرفته جلسات اهداف و انتخاب شدند. محتوا

 هدف. بود نگریمثبت زمینه در (2850) سیكزنت میهالی و سلیگمن

 به لساتج که بود آن بر سعی و بود اجتماعی پذیرش سطح ارتقاء جلسات،

 شود اجرا ای،دقیقه 18 جلسه 8 گروهی در بحث و پاسخ و پرسش یشیوه

 هجلس هر ابتدای در و شدمی ارائه خانگی تكلیف جلسه هر پایان در و

 درمان همچنین (.5)جدول شد می بررسی قبل جلسه مباحث و تكالیف

 18 جلسه 8 در( 5381) عابدی و ایزدی تألیف تعهد، و پذیرش بر مبتنی

 پس ( و2گردید )جدول  اجرا نظر مورد کنندگانشرکت برای نیز ایدقیقه

 .شد انجام آزمونپس یک جلسات پایان از

 درصد، ،یفراوان)ی فیتوص آمار هایشاخص از هاداده فیتوص جهت

 پس - آزمونشیپ طرح به توجه با. شد استفاده( اریمع انحراف و نیانگیم

از آزمون مانكوا و آزمون تعقیبی  ،هاداده لیتحل یبرا گواه، گروه با آزمون

 Spss-26 یآمار افزارنرم از استفاده با هاداده لیتحل. بنفرونی استفاده شد

 .گرفت انجام

 ابزار( ب

 نیاول اسیمق نای :(5181به طلاق روزلت، جانسون و مورو ) لیم ۀپرسشنام

. فرم کوتاه ه استشد یطراح 5181در سال  بار توسط روزولت و همكاران

مستعد و  نیزوج یابیارز یاست و برا یالؤس 50ابزار  کی اسیمق نیا

است که  اسیخرده مق 2 یابزار دارا نیا .رودیطلاق به کار م یمتقاض

: ملشا هااسی. خرده مقردیگیال مورد سنجش قرار مؤس 1هرکدام توسط 

. اشدبیم به مسامحه لیو عدم تما (به طلاق لی)تما خارج شدن یبرا لیتما

هرگز  =5) شودیم یگذارنمره ییتا 1 یبنددرجه فیط کیهرسوال در 

. نمره (شهیهم =1 ادیز یلیخ= 1 ادیز =1کم  =0کم  یلیخ =3بندرت  =2

 هانمره نهیشیو پ نهیکم ی. به عبارتدیآیال بدست مؤپرسشنامه با جمع س نیا

 لیاز م یحاک الانمره ب یبه عبارت سنجد،یبه طلاق را م لیتما ای لتمای عدم

 ت وروزول. به طلاق است نییپا لینشانگر م نییبه طلاق و نمره پا ادیز

عد ب یآلفا برا بیپرسشنامه ضر نیا یآمار لیدر تحل (5181همكاران )

( گزارش 11/8به مسامحه ) لی( وبعد تما85/8به طلاق ) لیتما ایخارج شدن 

 رانی( در ا5318) ی، اعتمادی و بهرامیپرسشنامه توسط داوود نیکردند. ا

 یراکرونباخ ب یآن با استفاده از آلفا ییای. پادیزوج اجرا گرد 08 یبر رو

 یآلفا زانیمردان( و م یبرا 81/8زنان و  یبرا 81/8) 88/8کل نمونه 

ومسامحه  81/8خارج شدن  یبرا لیتما یهااسیخرده مق یکرونباخ برا

توسط  ییمحتوا لیپرسشنامه به صورت تحل یی. روادیمحاسبه گرد 88/8

وایی آن ه است که رشد یو مشاوره بررس یروانشناس نیپنج نفر از متخصص

 مناسب بدست آمده است.

 (2222)سلیگمن و سیکزنت میهالی،  نگرپروتکل جلسات آموزشی درمان مبتنی بر روانشناسی مثبت. 5جدول

 اهداف محتوا جلسه

 با قوانین گروهمعرفی اعضا و آشنایی  اول
بت با مفهوم مث ییانجام کار، علت انتخاب افراد، آشنا یچگونگ حیتشر

 با گروه و مقررات حاکم بر آن ییآشنا ،یشیاند

 دوم

ت ها، باورداشتن خود، دوسبیان و توضیح پذیرش خویش با تمام نقاط مثبت و منفی، ارزشمندی انسان

داشتن خود و اشاره به یگانه و منحصر به فرد بودن هر کس، بیان اهمیت دادن به آرامش و استحكام بنیان 

 .اندیشیایش مثبتهایی برای افزوجود آرامش در زندگی بود، همچنین راه تأثیرخانواده. اهمیت و 

 گیری تفكر و نگرشآشنایی با چگونگی شكل

 سوم
ها، استعدادها و ها، مهارتدنبال کردن مسیر موفقیت، توجه به صفات مثبت، نقاط مثبت، موهبت

 .اندیشی و عوامل بازدارنده آنهای خود، آشنا کردن افراد با آثار و توفیقات مثبتتوانمندی

ن بر آ تأثیرآن، تفكر مثبت و  لیتعد یهاو راه یبا افكار منف ییآشنا

 و طول عمر افراد یسلامت

 چهارم
بیان رابطه بین افكار و احساسات و بررسی نقش افكار و باورها در عواطف و رفتارها و روش تحلیل وقایع 

 .هاها و مجادله با آنهای خود و چگونگی تغییر این نگرشروزمره، بحث در مورد نگرش

 ریتصاو رییتغ ،یبه چالش کشاندن افكار منف قیمثبت بودن از طرآموزش 

 هانظر در باور دیاستفاده از زبان سازنده و تجد ،یذهن
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 اهداف محتوا جلسه

 پنجم

ر کید بر مسئولیت شخصی، قبول سهم خود دی منطقی از رویدادهای زندگی با تأآموزش چگونگی ارزیاب

مربوط به روش صحیح در برخورد با مشكل و های آن، الگوی هر رویداد، اشاره به نوع رابطه و ریشه

 .شیوه حل آن )آموزش نحوه ی برقراری ارتباط مؤثر(

در  تفكر مثبت یهایکردن استراتژ نهینهاد قیآموزش مثبت بودن از طر

 قیرتفكر مثبت از ط یهاافكار مثبت، فرصت نیاستمرار در تمر ،یزندگ

 .میآنها را حل کن میتوانیکه نم یبا مشكلات یکنار آمدن و سازگار

 ششم
بینی، بررسی آثار و نتایج کمک و طبعی به عنوان یک نیاز وجودی انسان، تمرین خوشخبررسی شو

 .گروه اعضای برای مثبت خاطره و رسانی به دیگران، بیان تجربهخدمت

 شیپ یرابطه مثبت، سلامت کی جادیا قیکردن از طر یامتحان مثبت زندگ

و دوست داشتن از  انیروابط خوب با اطراف یبرقرار ،ییگرامثبت ازین

 قلب میصم

 های شاد زیستن و رهنمودهایی برای افزایش صفا و صمیمیتماهیت صمیمیت و راه هفتم
ها گرشن رییو تغ یسازتوقف فكر، آرام وهیآموزش ش قیمثبت بودن از طر

 یطلبشامل الزام، مهار کردن و مبارزه

 هشتم

های مختلف زندگی، انتخاب حوزه غنای درونی در زندگی، بررسی لزوم داشتن هدف دربیان و توضیح 

بینانه و قابل تحقق، تنظیم اهداف به شیوه عملی، انگیزه لازم برای پیگیری هدف، ارزیابی اهداف واقع

 مجدد هدف، انتخاب مسیرهای متعدد

طلوب عادت م جادیاعتماد بنفس و ا جادیا ،یوارد کردن خنده به زندگ

 ورزش

 

 (2252)هیز، استروساحل و ویلسون، تعهد و رشیبر پذپروتکل جلسات آموزشی درمان مبتنی بر . 2جدول

 اهداف محتوا جلسه

 اول
 ،یبر آگاه ینمبت نیشدتمشكلات و تمر یابیو ارز یاتحاد درمان جادیا یانتظارات؛ کار رو انیگروه، ب نیاهداف و قوان انیبا اعضا، ب ییآشنا

 «تمرکز تمرین« با عنوان
 یدرمان تحادی او برقرار ییآشنا

 دوم

اند؛ رد داشتهف یدر زندگ راهبردها نیکه ا یو خسارات هانهیهز یکه فرد تاکنون استفاده کرده است و بررس یکنترل خاص یراهبردها یبررس

ه واکنش ب یجا که به ردیبگ ادی یآگاهذهن ناتیتمر از چگونه با استفاده نكهیاستعاره شخص در چاه، آموزش مراجع در خصوص ا

 .اضطراب آن را مشاهده کند

 یآگاهذهن تیتقو

 ها و اهدافارزش هاارزش رشیها، اهداف و پذجلسه درباره ارزش نیدر ا رامونیگفتگو پ سوم

 چهارم
 نیعمل متعهدانه و تمر یاهداف ومعرف نییموانع تع یها بررسارزش یسازها و اهداف شفافارزش یسازجلسه قبل؛ شفاف فیمرور تكل

 ارزشمند یرهایفرم مس لیتكم« اسكن بدن» آگاهیذهن
 فن اسكن بدن و هاارزش یسازشفاف

 یگسستگ نیتمر از مشكلاتش؛ آموزش استعاره مسافران در اتوبوس شیخو دنیآموزش جهت جدا د پنجم

 عمل متعهدانه یگرخود مشاهده نیو تمر یآگاهعمل متعهدانه و انجام ذهن رامونیمرور درمان، صحبت پ ششم

 رنج رشیپذ اتیبا جزئ هیو ثانو هیرنج اول رامونیپ یحاتیارائه توض هفتم

 یبندجمع .العمرمادام فیتكل کیعنوان  به یخداحافظ یِریگها و قابارزش یسازشفاف ،یریگجهیختم جلسات و نت هشتم
 

 هایافته
زوج  18ها نشان داد که نمونه شامل بررسی اطلاعات دموگرافیک آزمودنی

های آزمایش و گروه درصد گروه 3/23سال بودند.  21-08با گسترۀ سنی 

 18/8های آزمایش و درصد گروه 3/13سال،  21-38گواه در گسترۀ سنی 

های درصد گروه 3/23سال و  35-31سنی درصد گروه گواه در گسترۀ 

درصد  3/3سال، در تحصیلات  31-02آزمایش و گواه در گستره سنی 

 28درصد گروه گواه در سطح تحصیلی سیكل،  58/8های آزمایش و گروه

درصد  1/21درصد گروه گواه دیپلم،  3/23های آزمایش و درصد گروه

درصد گروه  38م، درصد گروه گواه فوق دیپل 1/21گروه آزمایش و 

درصد گروه آزمایش  28/8درصد گروه گواه لیسانس و  1/21آزمایش و 

درصد گروه گواه در سطح تحصیلی فوق لیسانس قرار داشتند. در  3/53و 

ه ها در گرو کیمورد مطالعه به تفك یرهایمتغ یفیتوص یهاآماره 3جدول 

توزیع  بودن نرمال فرضپیش است. ابتدا شده ارائه آزمونآزمون و پسپیش

ج آموزش زو ویلک در و شاپیرو آزمون از استفاده با وابسته متغیرهای

 .شد أییدت نگر و آموزش مبتنی بر پذیرش و تعهد بررسی ودرمانی مثبت

ستقل * م ریمتغ)تعامل اثر عدم  با رگرسیون خطوط شیب همگنی مفروضه

 مبتنی بر پذیرشنگرو آموزش در آموزش زوج درمانی مثبت (آزمونشیپ

 شیه با پگرو یاثراصل نیتعامل ب یبه عبارت. شد دییو تأ یبررس و تعهد

یكسانی  مفروضه ارزیابی (. به منظور≤P 81/8) دار نشدیمعن هاآزمون

نج از پبالاتر معناداری سطح و شد استفاده لون آزمون از خطا هایواریانس

(. بنابراین تحلیل ≤P 81/8شد ) دییفرض تأ نیلذا ا دیصدم محاسبه گرد

 مانكوا انجام شد.
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 های آزمایش و کنترلمیانگین و انحراف استاندارد نمرات کاهش میل به طلاق در گروه. 3جدول

 گروه متغیر
 آزمونپس آزمونپیش

 انحراف استاندارد() نیانگیم انحراف استاندارد() نیانگیم

 یا طلاقتمایل به جدایی 

 33/51(38/0) 18/31(32/3) زوج درمانی مثبت نگر

 53/32(81/0) 28/31(82/0) درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد

 88/31(01/1) 21/30(15/1) کنترل

 تمایل به مسامحه

 83/08(01/3) 01/31(11/2) زوج درمانی مثبت نگر

 13/38(01/2) 18/33(35/3) درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد

 13/31(10/3) 13/38(01/2) کنترل

 نمره کل کاهش طلاق

 51/18(33/0) 81/11(18/0) زوج درمانی مثبت نگر

 81/15(58/0) 58/18(58/0) درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد

 13/15(18/1) 28/13(11/1) کنترل

 

 آزمونپیش کنترل با کنترل و آزمایش هایکاهش میل به طلاق گروه ابعاد نمرات میانگین روی بر مانکوا متن در یکراهه کواریانس تحلیل نتایج. 4جدول

 توان آزمون اندازه اثر سطح معناداری F میانگین مجذورات درجات آزادی مجموع مجذورات متغیر

 گروه

 5 18/8 8885/8 03/511 11/2128 2 38/1005 تمایل به جدایی یا طلاق

 5 11/8 8885/8 38/12 21/332 2 11/110 تمایل به مسامحه

 5 18/8 8885/8 20/12 80/5111 2 81/3358 نمره کلی کاهش میل به طلاق

 خطا

 - - - - 31/51 81 30/5018 تمایل به جدایی یا طلاق

 - - - - 32/1 81 13/012 تمایل به مسامحه

 - - - - 18/51 81 15/5128 نمره کلی کاهش میل به طلاق

 کل

 - - - - - 18 88/83151 طلاق ای ییبه جدا لیتما

 - - - - - 18 88/530151 به مسامحه لیتما

 - - - - - 18 88/051581 به طلاق لیکاهش م یکل نمره

 

نمرات  نیانگیم یبر رونتایج  0بنابراین تحلیل مانكوا انجام شد. در جدول 

 نآزموشیو کنترل با کنترل پ شیآزما یهابه طلاق گروه لیابعاد کاهش م

بین  آزمونپیش کنترل با نتایج نشان داد به تفكیک درمان ارائه شده است.

آزمایش و کنترل در تمایل به جدایی، تمایل به مسامحه و  زوجین گروه

عبارت  داری وجود دارد. بهنمره کلی کاهش میل به طلاق تفاوت معنی

 درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد باآموزش زوج درمانی مثبت نگر و  دیگر،

تمایل به جدایی، تمایل به مسامحه و نمره کلی کاهش میل  میانگین به توجه

گروه گواه، موجب  میانگین به نسبت آزمایش زوجین گروه به طلاق در

 افزایش تمایل به مسامحه وکاهش تمایل به جدایی و میل به طلاق گروه

 است. شده آزمایش

-آزمون ارائه شدهپس وگواه شیآزما یهاگروه یزوج سهیمقا 1در جدول 

ها به لحاظ گروه یدو دوبه سهی، مقا1است. مطابق با مندرجات جدول 

 نمرات یهانیانگیکه تفاوت م دهدینشان م کاهش میل به طلاقنمرات 

به مسامحه( در گروه  لیبه طلاق و تما لی)تما به طلاق لیابعاد کاهش م

 یرمانزوج د یاثربخش نینگر نشان داد، بمثبت یآموزش زوج درمان یدرمان

 لیتمالاق، به ط لیتما زانیبر م و درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد نگرمثبت

 تآزمون تفاوبه طلاق در مرحله پس لیکاهش م یبه مسامحه و نمره کل

 و کنترل وجود دارد. شیزماآ گروه نیب یدارمعن
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 کاهش میل به طلاق دو گروه آزمایش و کنترل خلاصه نتایج آزمون بنفرونی در مورد تفاوت ابعاد. 1جدول

 سطح معناداری هاتفاوت میانگین (Jگروه ) (Iگروه ) متغیرها

 تمایل به جدایی یا طلاق

 8885/8 -15/51 کنترل نگرزوج درمانی مثبت

 8885/8 -881/1 کنترل متنی بر پذیرش و تعهددرمان 

 8885/8 -18/52 درمان متنی بر پذیرش و تعهد نگرزوج درمانی مثبت

 تمایل به مسامحه

 8885/8 52/1 کنترل نگرزوج درمانی مثبت

 8885/8 55/1 کنترل درمان متنی بر پذیرش و تعهد

 85/8 -18/2 درمان متنی بر پذیرش و تعهد نگرزوج درمانی مثبت

 نمره کلی کاهش میل به طلاق

 85/8 -31/3 کنترل نگرزوج درمانی مثبت

 85/8 -28/3 کنترل درمان متنی بر پذیرش و تعهد

 8885/8 -01/53 درمان متنی بر پذیرش و تعهد نگرزوج درمانی مثبت

 

 یریگجهینت و بحث
 چیکه ه افتی میدرخواه یو پژوهش ینظر یهانهیشیبه پ یاجمال ینگاه

و ابزار  از روش، جامعه، هدف اعم هانهیکه در همه زم یپژوهش منظم

لب مط نیکه ا افتی میبا هدف پژوهش حاضر منطبق باشد، نخواهکاملاً 

. سازدیانجام پژوهش حاضر را خاطر نشان م تیو اهم ضرورت خود،

پرداخت.  میخواه آمده دست به جینتا نییو تب یدر ادامه به بررس ن،یبنابرا

انی زوج درماز آن داشت که درمان  تیحكا یكیتفك یهایبررس جینتا

 اورکننده به مراکز مشمراجعهکاهش میل به طلاق در زوجین بر  نگرمثبت

نگر به زوج درمانی مثبتکه  نیبا توجه به ا است. داشتهی معنادار یاثربخش

پرنفوذ در حوزه روابط زناشویی به شمار آمده عنوان یكی از رویكردهای 

های هایی را در حوزهکه ضعف درمانی است،و یک نظام روان

 نیابرابن ؛نمایدپرخاشگری، حسادت، مسائل جنسی و مدیریت برطرف می

 به كردیرو نیانتظار داشت که ا توانیم نیبنابرا انتظار داشت که توانیم

 ،مربوط به طلاق در زوجینطور کامل بتواند در حوزه مشكلات  و به یخوب

، کاملاً پژوهش حاضر جیمسأله با توجه به نتا نیو مؤثر واقع شود که ا دیمف

ن حوزه های قبلی در ایگیرد. این نتایج با نتایج پژوهشمی قرار دییتأ مورد

؛ 5311ی و همكاران، پورموس؛ 5311منش و ژاله، علمیدارد )همخوانی 

؛ برتین و 2850یجان و همكاران، ل؛ ها5311محمدآبادی و همكاران، 

؛ 2828؛ نیلسون و همكاران، 2851؛ وایپ و همكاران، 2851موتلمانز، 

 (.2858زارکوسكی و بریس، 

ان داد که نش تعهد و رشیدر خصوص درمان پذ یكیتفك یهایبررس جینتا

 کننده به مراکز مشاورجعهمراکاهش میل به طلاق در زوجین بر  درمان نیا

در  یو با بررس ینظر یاهدگاهیبا مرور د داشته است. یمعناداری اثربخش

ز با استفاده ا تعهد، و رشیپذ که درمان افتیدر توانیمتون مختلف م

ه ب دنیبه دنبال رس یو گسلش شناخت رشیپذ ،یآگاهذهن یهامهارت

و  ررتیپذانعطاف یهاوهیش یدرمان بر رو نیاست. ا یروانی ریپذانعطاف

. شودیمتمرکز م یدرون ندیناخوشا یهابه محرک ییتر پاسخگوسازگارانه

براساس  ستنیپرمعنا، ز یوجود یزندگ یدرمان بررو نیا یاهداف اصل

 یاحساسات منف یتحمل برا شیبر زمان حال و افزا تمرکز فرد، یهاارزش

ه به دنبال ک وتعهدرشیانتظار داشت که درمان پذ توانیم نیبنابرا. باشدیم

ؤثر باشد م کاهش میل به طلاقاست، بتواند بر  افراد یریپذانعطاف شیافزا

 نیدر ا یقبل یهاپژوهش جیبا نتا جینتا نیبوده است. ا زین نیچن نیکه ا

؛ اعلمی و همكاران، 5311فر و همكاران، فراهانیهمخوانی دارد ) حوزه

؛ 2858؛ ماتوف، 2851کی، ؛ لیو و مک2851و همكاران،  نبراو ؛5311

 بهجت، محمدآبادی، ؛5311رضایی،  و پسندطالع فر،یمحمد ،یپورموس

؛ 2850و همكاران،  جانیلها؛ 5318و اسمعیلی،  چنارانی بجنوردی، اعزازی

، زنگنه مطلق، بنی جمالی، 2851؛ وایپ و همكاران؛ 2851برتین و موتلمانز، 

 (.5311احدی و حاتمی، 

 هاگروه آزمونپس مقایسه به که 1 جدول در آمده به دست نتایج به باتوجه

 به طلاق میل وابسته متغیر در آزموناثر پیش کنترل با همراه زوجی به طور

 با وجود هک گرفت نتیجه توانمی پرداخته، بنفرونی آزمون از استفاده با

 واهگروه گ با هاگروه از هرکدام آزمونپس نمرات میانگین معنادار تفاوت

نگر ( درمان زوج درمانی مثبت≥P 81/8سطح ) در متغیر میل به طلاق در

بخشی بالاتری داشته است که این قایسه با درمان پذیرش و تعهد اثردر م

 امیدوار و مثبت دیدگاه داشتناز لحاظ آماری معنادار بوده است.  تأثیر

 وضعیت پس اززوجین  تا شودمی باعث آینده و گذشته تجارب به تبنس
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 مثبت واقع در ند.بساز موفقیت یک موقعیت هر از و برآمده نامساعد های

 باشند تهشدا توجه زندگی مثبت امور به تا کندمی کمک افراد به یشاندی

 نتیجه در دیدگاه این داشتن که باشند نداشته توجه آن منفی هایجنبه به و

 می باعث اندیشیمنفی مقابل در ولی ودشیم رایطش با زگاریاس باعث

 جنبه از و کرده نگاه خود زندگی منفی هایجنبه زوجین فقط به که شود

 دیدگاه نیز خود آینده به نسبت نتیجه در و کنند پوشیچشم آن مثبت های

شود. زوجین می در ناسازگاری باعث دیدگاه این که باشند داشته منفی

 شامل مطلوب آینده و حال ساختن بر تمرکز و نامطلوب گذشته کردن حل

 ناکارآمد، رابطه ترک گذشته، از تمرکززدایی کردن، زندگی لحظه در

 تمرکز و زندگی نجات برای تلاش تمام انجام پرآشوب، زندگی ترک

 ت.اس مطلوب آینده برساختن

یابیم که یكی از مشكلات تهدید کننده های نظری در میدیدگاه مرور با

ها پدیده طلاق است که امروزه شیوع آن در ایران افزایش نگران خانواده

ای داشته است. در بررسی علت طلاق توجه به علل فردی و کننده

ای برخوردار است ویژهروانشناختی از جمله میل به طلاق از اهمیت 

همچنین در بررسی عوامل مختلف در ایجاد به میل به طلاق کاهش 

ه میل ب صمیمت زناشویی، رضایت زناشویی و... به خوبی مشهود است.

 لحاظ چه از و روانی لحاظ از چه زیادی منفی اثرات جدایی و طلاق

 طرخ افزایش منفی شامل اثرات این. گذارد می جا بر زوجین بر جسمانی

 تصادفات خودکشی، های جسمانی،بیماری افزایش روانی، هایبیماری

 اثرات میل به طلاق همچنین. است کشیو آدم خشونت مرگ، به منجر

 وشهگ افسردگی، به توانمی که گذاردمی جای بر بر فرزندان زیادی منفی

. کرد شارها تحصیلی و بهداشتی مشكلات اجتماعی، کفایت ضعف گیری،

 حداقل هک است شدیدی درونی فشار و میل به آن در نتیجه به طلاق تصمیم

 برآورده نشدن طریق از است ممكن که شودمی وارد همسران یكی از به

 ای زندگی مدیریت حوادث ضعیف، ای مقابله هایشیوه اهداف، یا نیازها

 که تیمشكلا ایاندازه تا باشد. مسلماً، همسر به احساسات انتقال در ناتوانی

 گیزهان مثل است، مزمن بگیرند، جدای به زوجین تصمیم شود،می سبب

 هم عوامل گاهی دائمی، آمیزخشونت رویدادهای و شدید جدایی، تعارض

 هایخیانت افشاء مثل شود،زناشویی می زندگی فروپاشی باعث منتظره غیره

 نسبت و باشد داشته جدایی قصد همسران از که یكی موقعی یا و زناشویی،

 فردی درون مشكلات بر علاوه. باشد داشته تردید خود همسر زندگی با به

 بر ار مختلفی زای بیرونی فشار عوامل ها زوج است ممكن زوجی، بین یا

 نوادهخا و اجتماع، شغل، شامل این عوامل از برخی کنند، تجربه خود رابطۀ

 باشد.می گسترده

 وردم شایع یک پدیده عنوانبه  نه تنها میل به طلاق، که این آخر سخن

 از جامعه شیوع بالای آن در بین زوجین در واسطه به بلكه بوده؛ توجه

 بالینین روا متخصصان مسلح بودن بنابراین،. است برخوردار ایویژه اهمیت

. تاس برخوردار به سزایی اهمیت از این عامل، کنترل و های درمانشیوه بر

 و بزرگ آورددوروی پی مقایسه در مهم این درک با نیز حاضر پژوهش

 عهدت پذیرش و مبتنی بر درمان و نگرزوج درمانی مثبت - درمانی پرآوازه

 بخش این رد تفصیل به نتایج و بوده آن اصلی هایمؤلفه و میل به طلاق بر -

 رفتگ نتیجه توانمی در مجموع و است گرفته قرار بررسی بحث و مورد

ه آن داشت هایبر میل به طلاق و مؤلفه معنادار هر دو درمان اثربخشی که

 هایهشپژو انجام میل به طلاق، بالینی اهمیت به توجه با بنابراین،. است

 است. ناپذیراجتناب و ضروری این حوزه در بیشتر

ج آن نتای پذیریتعمیم حاضر که های پژوهشیكی از مهمترین محدودیت

و محدود بودن نمونه به مراکز  مطالعهسازد تعداد نمونه مورد را محدود می

ش پژوه هایباشد. از جمله دیگر محدودیتمشاوره شهرستان ایرانشهر می

رونا ی پیگیری و وجود بیماری کدرمانگر، نبود دوره و پژوهشگر یكی بودن

 بوده است.

 شنهاداتیوجود آمده در پژوهش حاضر، پ به یهاتیتوجه به محدودبا 

: دگردیارائه م هاتیمحدود نیو رفع ا یبعد یهاارتقاء پژوهش یبرا لیذ

گر از درمان شتر،یو زمان ب یکه با صرف منابع مال شودیم شنهادیاول، پ

ا ت درمان استفاده گردد یریگیجهت انجام و پ (از پژوهشگر ریغیی )مجزا

 ینظر یهادگاهیدوم، مرور دشود.  جلوگیری احتمالی هایاز سوگیری

 نیدارند؛ بنابرا یادیاز نظر تنوع، وسعت ز هاخاطر نشان کرد که درمان

 درمان زوجین و کاهشمختلف در  یهادرمان یتا اثربخش گرددیم شنهادیپ

 تی. سوم، در نهاردیتوجه قرار گ مورد زین و عوامل مؤثر بر آن میل به طلاق

 عنوان درمان، به وهیدوش نیا یو اثربخش سهیکه مقا شودیم هیتوص

سایر عوامل مؤثر بر طلاق یا مشكلات  یبررو ،هاپرچمداران درمان

ی پژوهش حاضر، پ جی. چهارم، براساس نتاردیتوجه قرار گ مورد زناشویی

 رشیو پذنگر زوج درمانی مثبت یدرمان آوردیهر دو رو که برد میخواه

از  انتویم ن،یمؤثر است. بنابرا میل به طلاقبر کنترل و درمان  تعهد و
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درمانگر، در  تبحر مطرح شده براساس یدرمان وهیهر دوش یهاکیتكن

پایان  گردد که در زمانمی یشنهادپ استفاده گردد. پنجم، میل به طلاقدرمان 

بیماری کرونا مجدد این پژوهش انجام و همچنین دوره پیگیری نیز برای 

گردد که یپیشنهاد م این دو در درمان در طول زمان صورت پذیرد. ششم

ها و مراکز دولتی و خصوصی متولی آموزش خانواده از این دو سازمان

 نگر و درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد( بهزوج درمانی مثبت) یدرمانریكرد 

هایی در جهت کاهش میل به طلاق و افزایش و بهبود روابط عنوان آموزش

استفاده نمایند. های مخصوص قبل از ازدواج زناشویی مناسب در کلاس

 و هاکلاس قالب در هاییبرنامه علاوه بر این اقداماتی جهت تدارک

ر اندیشی و درمان مبتنی بآموزشی با توجه به دو درمان مثبت هایکارگاه

تواند در این زمینه اثرگذار کاهش میل به طلاق می جهت پذیرش و تعهد

 باشد.

 یاخلاق ملاحضات
صول  از یرویپ این مقاله برگرفته از رسال دکتری نویسنده اول و    :پژوهش اخلاق ا

 این رعایت اصول اخلاقی پژوهش در کلیه مراحل تحقیق مدنظر قرار گرفت.
 باشد.این پژوهش در قالب رساله دکتری و بدون حمایت مالی می :یمال یحام

نویسنده اول دانشجو و محقق اصلی پژوهش، نویسنده        :سندگان ینو از کی هر نقش

 باشند.نویسنده مسئول و استاد راهنما و نویسنده سوم اساتید مشاور رسال میدوم 

 نمایند.نویسندگان هیچ تضاد منافعی در رابطه با این پژوهش اعلام نمی :منافع تضاد

شکر  شرکت   بدین :یقدردان و ت سیله از  کنندگان که در انجام این پژوهش همكاری  و

 گردد.نمودند، تشكر و قدردانی می
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