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 Background: There are many unsuccessful marriages and marital relationships which spouses do 
not divorce for various reasons. The effectiveness of brief self-regulatory couple therapy (SRCT) on 
different variables has been confirmed. But the research that checking the effectiveness of short-term 
self-regulatory couple therapy (SRCT) on reducing latent marital communication aggression, 
changing communication patterns, and reducingAlexithymiain conflicting couples has been 
neglected. 
Aims: This research conducted with the aim of investigate the effectiveness of couple therapy based 
on brief self-regulation on reducing marital covert relational aggression, changing communication 
patterns reduction of alexithymia among conflicting couples. 
Methods: The research method was quasi-experimental pretest-posttest with a testifier group. The 
statistical population of this study was maladapted couples referring to Bijar city counseling centers 
(2 centers) in 2019. By purposive sampling method, 30 couples (60 people) were selected as a 
statistical sample. For the experimental group, the treatment protocol (Halford, 2001) was performed 
as a group and one session per week (8 sessions in total) While the group did not receive any 
treatment. The Covert Relational Aggression Scale (Nelson and Cowell, 2006), Communication 
Patterns (Christensen and Heavey, 1990) and Toronto Emotional Dysfunction (Bugby, Taylor, and 
Parker) were used to collect data.SPSS-21 software was used to analyze the data and multivariate 
analysis of covariance was used at the inferential level. 
Results: The results of analysis of covariance showed that there was a significant difference between 
the post-test of the experimental and control groups in terms of dependent variables (latent marital 
communication aggression, emotional insufficiency and mutually constructive communication 
patterns, reciprocal avoidance, expectation / withdrawal) (p<0/000). 
Conclusion: brief self-regulatory couple therapy (SRCT) reduced latent marital communication 
aggression and emotional insufficiency and improved couples communication patterns. Based on the 
results of the present study Psychologists working in training and counseling centers to use this 
treatment. 
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Introduction 
Achieving the goals of marriage after establishing a 

marital relationship, causes a feeling of satisfaction 

and happiness(Feeney & Karantzas, 2017).But 

sometimes it is possible that many factors co-operate 

cause many problems and conflicts in the relationship 

between couples (Waring, 2013). Sometimes 

resolving these contradictions is possible through 

violence and acts of violence.Aggression can 

establish a covert relational aggressionin a romantic 

relationship between couples, one in the form of 

refusing to express sexual affection and intimacy, 

which is called emotional withdrawal (Clifford, 

2013), thatappears in the form of destruction of social 

prestige through dispraise, gossip, sharing private 

information of the spouse with others or allowing 

others to interfere in arguments and disputes between 

couples(Carol et al, 2010). Marital violence as an 

indicator contrast with marital relationship is 

associated with a wide range of issues such as mental 

health decline and depression in family 

members(namni & khodadadi, 2018).Another 

effective interpersonal factorin married life is the skill 

in interpersonal relationships (Williamson, Altman, 

Hsueh & Bradbury, 2016). Christensen and Salawi 

(1990) have dividedcommunication patternsof 

Couplesinto three categoriesreciprocal constructive 

pattern, reciprocal avoidance pattern and 

expectation/withdrawal pattern (Keramati and 

Sepehri Shamloo, 2016). Poor emotional awareness 

has been studied for several decades and is known 

as‘alexithymia’ (ZanganehMotlagh, Bani Jamali, 

Ahadi and Hatami,2017). Due to poor 

communication skills and emotional regulation, 

people with alexithymiacannotestablish a deep and 

satisfying relationship with others (Greenberg et al, 

2012).Various treatment approaches have been used 

to reduce the marital problems of couples.One of the 

approaches in the field of couple therapy is the ‘self-

regulation couple therapy (SRCT)’(Nowruzi, Nazari, 

Rasouli, Davarnia and Babaei Garmkhani,2015). The 

effectiveness of brief self-regulation couple therapy 

on different variables has been confirmed, but a study 

examining the effectiveness of brief self-regulation 

couple therapy on reducing covert relational 

aggression, changing communication patterns, and 

reducing emotional dysfunction in conflicting 

couples has been ignored.Therefore, the aim of this 

study was to investigate whether couple therapy 

based on brif self-regulation couple therapy (SRCT) 

can be effective in reducing covert relational 

aggression, changing communication patterns and 

reducing emotional dysfunction of conflicting 

couples. 

Method 
This study was performed as semi-experimental with 

pre-test, post-testcompared to a control group. The 

statistical populationwas maladapted couples who 

referred to counseling centers in Bijar (2 center 

include of Rah-e-Zandegi counseling center and 

Ayoubi center) in 2019. By purposive sampling 

method, 30 couples (60 people) were selected as a 

statistical sample. For the experimental group, the 

treatment protocol (Halford, 2001) was performed as 

a group and one session per week (8 sessions in total), 

while the control group did not receive any treatment. 

The data used the Covert Relational Aggression Scale 

(Nelson and Cowell, 2006), Communication Patterns 

(Christensen and Heavey, 1990) and Toronto 

Alexithymia (Bugby, Taylor, and Parker, 1994). 

 

 
Table 1. Results of Multivariate Analysis of Covariance (MANCOVA) 

statistical 

test 
value F Hypothesis df Error df sig Eta Statistical power 

Pillais trace 0/958 242/02 5/000 49/000 0/000 0/958 1/00 

Lambda wilks 0/042 242/02 5/000 49/000 0/000 0/958 1/00 

Hotellings trace 9824/14 242/02 5/000 49/000 0/000 0/958 1/00 

Roys largest root 9824/14 242/02 5/000 49/000 0/000 0/958 1/00 
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Results 
The results of Table (1) show that, there is a 

significant difference between the experimental 

group and the control group in terms of dependent 

variables (covert relational aggression, alexithymia, 

reciprocal constructive communication patterns, 

reciprocal avoidance, expectation / withdrawal). 

F Corresponding to the valuable lambda Wilkes test 

(0/042) is significant (F=242/02, p<0/000). 

So between groups brief self-regulation couple 

therapy and Control group is a significant difference 

in terms of dependent variables. Did not exist 

Possibility of the second type of error. Also to 

evaluate the effectiveness of each of the dependent 

variables, univariate analysis of covariance was 

taken. The results showed brief self-regulation couple 

therapy improves marital covert relational 

aggression, changing of Communication patterns, 

reduction of alexithymia. 

Conclusion 

This research conducted with the aim of investigate 

the Effectiveness of brief self-regulation couple 

therapy on reducing marital Covert relational 

Aggression, changing communication patterns and 

reduction of alexithymia among conflicting couples. 

The results of multivariate analysis of covariance 

showed that, it has a significant effect brief self-

regulation couple therapy (SRCT) on reducing 

marital Covert relational Aggression, changing of 

Communication patterns and reduction of 

alexithymia among conflicting couples. 

As a result of effectiveness brief self-regulation 

couple therapy on reducing marital Covert relational 

Aggression and its components, it can be argued that 

negative and dysfunctional emotions in the marital 

relationship lead to anger and aggression, this anger 

can manifests itself in the form of emotional 

withdrawal and damage to the spouse's social image. 

brief self-regulation couple therapy leads to the 

emergence of desires and the strength of married life 

by emphasizing empathy and recognizing the needs 

and facing each other's positive emotions. In other 

words how differences in tastes, needs and 

differences occur that cause anger and aggression are 

more understood and improves how to interact, talk 

and listen. 

Also as a result of effectiveness brief self-regulation 

couple therapy on changing of Communication 

patterns and its components, it can be argued that 

groups brief self-regulation couple therapy compared 

to the control group increases the pattern of mutual 

constructive communication and Reduce cross-

avoidance communication pattern and The 

expectation / withdrawal communication pattern is 

among conflicting couples. brief self-regulation 

couple therapy refers to the fact that couples can 

adjust their behavior. awareness of this idea can to 

lead Couples to change or improve aspects of 

communication. The therapist helps each of the 

subjects assess their communication skills and how 

these skills affect the quality of marital relationships, 

be aware. 

As a result of effectiveness brief self-regulation 

couple therapy on reduction of alexithymia and its 

components, it can be argued that at brief self-

regulation couple therapy using the self-monitoring 

method and also list thoughts helps couples to 

Ineffective cognitive strategies, cognitive errors, 

recognize emotions and its arousal when a problem 

arises Identify and modify and in the feedback 

process, Efficient relationship models to be 

negotiated and to be examined common goals by 

couples as a result by creating empathy, understand 

each other, increase positive exchange and Facing 

each other's positive emotions and correctly identify 

your feelings, is reduced alexithymia. 
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 22/20/1300دریافت شده: 

 13/12/1300پذیرفته شده: 

 21/12/1422منتشر شده: 

درمانی گیرند. اثربخشی زوجنمی طلاق گوناگون دلایل به همسران که دارند وجود ناموفق زناشویی روابط و هااز ازدواج بسیاری زمینه: 

 نظممبتنی بر خودی درمانهای مختلف تأیید شده است، اما پژوهشی که به بررسی اثربخشی زوجبخشی کوتاه مدت بر متغیرنظممبتنی بر خود

( بر کاهش پرخاشگری ارتباطی پنهان زناشویی، تغییر الگوهای ارتباطی و کاهش نارسایی هیجانی در زوجین SRCTبخشی کوتاه مدت )

 متعارض پرداخته باشد مغفول مانده است.

بر کاهش پرخاشگری ارتباطی ( SRCTبخشی کوتاه مدت )نظمدرمانی مبتنی بر خودپژوهش حاضر با هدف بررسی اثربخشی زوج هدف:

 پنهان زناشویی، تغییر الگوهای ارتباطی و کاهش نارسایی هیجانی زوجین متعارض انجام گرفت.

های ناسازگار مراجعه پژوهش، زوج آزمون با گروه گواه بود. جامعه آماری اینپس - آزمونآزمایشی از نوع پیشروش پژوهش شبه :روش

نفر( به عنوان نمونه آماری  ۰2زوج ) 32تعداد  هدفمند، یریگبا روش نمونهبود.  1302مرکز( در سال  2کننده به مراکز مشاوره شهر بیجار )

 کیو  یبه صورت گروه( 2221بخشی کوتاه مدت )هالفورد، درمانی مبتنی بر خودنظمپروتکل زوج یشیآزما گروه یبرا شدند.انتخاب 

ها از مقیاس آوری دادهبرای جمع .نکرد افتیرا در درمانی چیه گواهکه گروه  یدر حالگردید. اجرا  جلسه( 2)در مجموع  جلسه در هفته

( و نارسایی هیجانی تورنتو )باگبی، تیلور و 1002(، الگوهای ارتباطی )کریستنسن و هاوی، 222۰پرخاشگری ارتباطی پنهان )نلسون و کاول، 

در سطح استنباطی از آزمون تحلیل کوواریانس چند متغیری  و SPSS-21 افزارها از نرمشد و جهت تجزیه و تحلیل داده( استفاده 1004پارکر، 

 استفاده گردید.

 ارتباطی گری)پرخاش وابسته متغیرهای نظر از آزمون دو گروه آزمایشی و گروه گواهنتایج تحلیل کوواریانس نشان داد بین پس :هایافته

 دارد وجود اریدمعنی تفاوت( گیری/ کناره ارتباطی سازنده متقابل، اجتنابی متقابل، توقع الگوهای هیجانی و نارسایی زناشویی، پنهان

(2222/2 p<). 

( باعث کاهش پرخاشگری ارتباطی پنهان زناشویی و نارسایی هیجانی SRCTبخشی کوتاه مدت )نظمدرمانی مبتنی بر خودزوج :یریگجهینت

شی گردد روانشناسان شاغل در مراکز آموزبهبود الگوهای ارتباطی زوجین شد. براساس نتایج به دست آمده از پژوهش حاضر پیشنهاد میو 

 و مشاوره از این درمان استفاده نمایند.

 

 

 

 

 

 

 

 

 .ایران اردبیل، اردبیلی، محقق دانشگاه روانشناسی، و تربیتیعلوم دانشکده روانشناسی، گروه ممتاز، استاد ،محمد نریمانی نویسنده مسئول: *

 narimani@uma.ac.irرایانامه: 

 24۳31۳2۳۰2۰تلفن: 



 و همکاران نسا کاظمی                                     ...یپرخاشگر کاهش بر( SRCT) مدت کوتاه یبخشخودنظم بر یمبتن یدرمان زوج یاثربخش یبررس 
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 مقدمه
 را امکان این شوهر و زن به است. ارتباط ارتباط ازدواج، اصلی هدف

 یکدیگر هاینیاز از و بپردازند نظر تبادل و بحث به یکدیگر با که دهدمی

(. به تحقق 221۰راد،  و مونرو - هولتزورث پیدا کنند )رسی، آگاهی

پیوستن اهداف ازدواج پس از برقراری رابطه زناشویی، موجب احساس 

(، اما گاهی 2212شود )فینی و کارنتزس، رضایت و خوشبختی فرد می

ممکن است که بسیاری از عوامل دست به دست یکدیگر داده و با هم 

ط ها در روابتضادترکیب شوند و موجبات ایجاد بسیاری از مشکلات و 

اعمال  راه از تضادها این رفع گاهی (،2213وارینگ، شوند )ها زوج

 تعادل زدن با برهم خشونت مختلف ابعاد گردد ومی پذیرامکان خشونت

شود شوهر منجر به ایجاد تعارض می و زن بین فاصله ایجاد و خانواده

 هایاختلال از (. بسیاری1300راد، پاشا، عسگری و مکوندی، )کیایی

 استرس و رفتاری شناختی، های جسمانی،اختلال جمله از پزشکیروان

آید بین فردی آشفته به وجود می روابط و زناشویی آشفتگی تحت ثأثیر

 هایدرگیری و اختلافات حل (. عدم130۳)مرادی و چارداولی، 

اختلافات  این بازگشت هایدوره در که شودمی باعث زناشویی،

 و دهد نشان بیشتری شدت با را خود حل نشده مشکلات زناشویی،

 با مقابله برای که اکثر راهبردهایی دانندنمی حتی هازوج از بسیاری

و  فیزیکی خشونت با همراه به نوعی کنند،می استفاده زناشویی تعارضات

 (.2212است )اسمیت و همکاران،  عاطفی خشونت به خصوص

به این دلیل که در حریم خصوصی افراد  1خشونت و پرخاشگری زناشویی

های دیگر متمایز است )آفتاب، کربلایی محمد افتد از خشونتاتفاق می

 تواند(. خشونت و پرخاشگری زناشویی می1303لو، میگونی و تقی

(. 221۳شناختی باشد )کاستا و همکاران، جسمانی، جنسی، هیجانی و یا روان

 یا فیزیکی درگیری همراه با آشکار واکنش صورت به هم پرخاشگری

 ظاهری، علائم مخفی کردن با پنهان صورت به هم کند ومی بروز لفظی

؛ بالسی و سالا، 221۳واسی،  و گیرد )سمنیانمی شکل افراد درون در

تواند به دو شکل می 2(. پرخاشگری ارتباطی پنهان221۰؛ بنجامین، 221۳

یکی به صورت خودداری از در روابط عاشقانه بین زوجین برقرار شود، 

ود شگیری عاطفی نامیده میمحبت ورزیدن و صمیمیت جنسی که کناره

                                                                 
1. Marital Aggression. 
2. Covert Relational Aggression. 

(، یا به صورت خراب کردن وجهه اجتماعی از طریق 2213)کلیفورد، 

بدگویی، شایعه پراکنی، در میان گذاشتن اطلاعات خصوصی همسر با 

و  هادیگران یا فراهم کردن امکان دخالت دیگران در جریان بحث

 (. خشونت2212مشاجرات، خود را نشان دهد )کارول و همکاران، 

 ایگسترده با دامنه زناشویی روابط با تقابل در شاخصی به عنوان زناشویی

خانواده  اعضای در افسردگی بروز و روانیسلامت افت چون مسائل از

(. تحقیقات کرامتی و سپهری شاملو 1302همراه است )نامنی و خدادای، 

رابطه وجود  3های ارتباطی( نشان داد بین خشونت خانگی و الگو130۳)

 دارد.

یکی دیگر از عوامل بین فردی مؤثر در زندگی زناشویی مهارت در روابط 

(. به طور کلی 221۰هسو و بردبوری،  بین فردی است )ویلیامسون، آلتمن،

 و سالم زناشویی روابط بقاء در ثریؤم زوجین عامل ارتباطی هایمهارت

 گیریدر صورت شکل (.2212باشد )برگ، می زوجین در سازنده

 برداشته، یکدیگر از را حمایت خود همسران معیوب، ارتباطی الگوهای

 و سرانجام دارندنمی چندانی مبذول تلاش یکدیگر نیاز ارضای برای

یابد )آقابزرگی، حمیدی، نارضایتی آنان افزایش می و زناشویی مشکلات

 ارتباطی مشکلات که تحقیقاتی (. در1302محمدی و شریعت، کشاورز 

 عبارت مورد بررسی مسائل ترینشایع اند،ها را بررسی کردهزوج بین

 انتقاد ساختن، متهم یکدیگر، دیدگاه درک در همسران بودند از: ناتوانی

 با به طورکلی این تعارضات که زندگی شریک توسط تحقیر و کردن

عقب  و گیریکناره مصالحه، شود: اطاعت،می داده پاسخ روش چهار

(، الگوهای 1002) یسالاو(. کریستنسن و 2212نشینی )فیرت و اوکانلی، 

 اجتناب الگوی متقابل، سازنده الگوی دسته سه به را ارتباطی زوجین

اند )کرامتی و سپهری شاملو، تقسیم کرده گیرکناره / توقع الگوی و متقابل

( در پژوهشی با هدف 130۳الحسینی )و ابوالمعالیایگلی (. کمالی130۳

رتباطی های ایندای تنظیم شناختی هیجان براساس فرآهبینی راهبردپیش

از  ترهای مطلوب ارتباطی بیشیندواده، نشان دادند افراد دارای فرآخان

ای هتر از راهبردهای نامطلوب بیشیندهای مثبت و افراد دارای فرآاهبردر

های انجام شده یکی از کنند. براساس گزارش پژوهشاده میمنفی استف

3. Communication patterns. 
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عوامل مؤثر در بروز تعارضات زناشویی ناگویی هیجانات و مشکل در 

 (.1300تنظیم هیجانات است )زارع باغبیدی و اعتمادی فرد، 

 به و است قرار گرفته مطالعه مورد دهه چندین ضعیف هیجانی آگاهی

جمالی، احدی و است )زنگنه مطلق، بنی شده شناخته 1ناگویی طبعی عنوان

 در مهارت ضعف دلیل به ناگویی طبعی به مبتلا افراد .(130۰حاتمی، 

 رضایت و عمیق برقراری رابطه به قادر هیجانی تنظیم و ارتباطی های

(. به عبارتی افرادی 2212نیستند )گرینبرگ و همکاران،  دیگران با بخش

های هیجانی خود را دارند و حالت که توانایی شناخت احساسات خود را

رو توانند با مشکلات زندگی روبهکنند، بهتر میبه گونه مؤثری ابراز می

به  ترند. در مقابل افراد مبتلاشوند و در سازگاری با محیط و دیگران موفق

یند فرآ ها، درشناسایی و تنظیم هیجانناگویی طبعی به دلیل نارسایی در 

ها، دچار آشفتگی و درماندگی ک و ارزشیابی هیجانپردازش شناختی، ادرا

 بیان، در همواره (، چون130۰گان، زادهمؤمنی، کرمی و حویزیشده )

 و هستند مواجه مشکل با خود درونی هایخواسته و ها، احساساتهیجان

که  شد خواهد آن از مانع درونی احساسات و هاخواسته بیان همین عدم

گشته، در نتیجه  مطلع هم مسائل از و شده نزدیک هم به بتوانند همسران

روابط مشترک زوجین دچار تعارض، دلزدگی زناشویی و نقص در روابط 

دهد (. نتایج تحقیقات نشان می1302شود )هوشیار و همکاران، صمیمی می

ی تواند منجر به افزایش تعارضات زناشویضعف در تنظیم هیجانات منفی می

 (.221۳شود )لی، روبستیلی و ویسمان، و کاهش رضایت زناشویی 

ا هرویکردهای درمانی مختلفی به منظور کاهش مشکلات زناشویی زوج 

 های مطرح در حیطه زوجمورد استفاده قرار گرفته است. یکی از رویکرد

( است SRCT)  2بخشیدرمانی مبتنی بر خودنظمدرمانی، رویکرد زوج

(. هالفورد 1304ی گرمخانی، )نوروزی، نظری، رسولی، داورنیا و بابای

ای هبخشی را از ترکیب رویکرددرمانی مبتنی بر خودنظم( زوج2221)

شناختی رفتاری، عاطفه مدار و بینش مدار، به منظور دستیابی به تغییر در 

 و زوجین تعامل و تمرکز موضوع، درمان اولین این رابطه ابداع کرد. در

 آگاهی منبع به عنوان که باشدمی رابطه ضعف نقاط و قوت نقاط ارزیابی

 تغییریخود و است زناشویی روابط در هاموفقیت و یا مشکلات از

(. محتوای 1303شود )کارگر، کیمیایی و مشهدی، می ناشی از آن زوجین

بخشی، این است که خود زوجین، نه درمانی مبتنی بر خود نظماساسی زوج

                                                                 
1. Alexithymia. 

طه زناشویی خویش ایجاد می در راب درمانگر، تغییرات طولانی مدتی را

شتری های بیدرمانی بر این است که زوجین صاحیتکنند. تأکید این زوج

های رفتاری، شناختی و هیجانی به دست آورند. برای تغییر الگو

موضوع اشاره دارد که زوجین به خودگردانی، درون بافت رابطه، به این 

ود را و استحکام رابطه خ مندیپردازند تا رضایتهای تغییر خود مییندفرآ

(. نتایج تحقیقات اپستین و ژنگ 130۰فر و اعتمادی، افزایش دهند )آرین

(؛ 2212(؛ هالفورد و اسنایدر )2214لوینسون ) و بلاچ (؛ هاس،2212)

(؛ 222۳(؛ ویلسون، چارکر، لیزیو، کیملین و هالفورد )2212مارکوس )

(؛ 130۳زاده )زایری و فاتحی(؛ ندائی، بهرامی، ج130۰فر و اعتمادی )آرین

( اثربخشی زوج درمانی تلفیقی مبتنی بر 130۳پرست و مهرآبادی )دین

ی کوتاه بخشدرمانی مبتنی بر خودنظمدلبستگی و زوج - گریخودتنظیم

 اند.مدت را بر کاهش تعارضات زناشویی نشان داده

 به مسرانه که دارند وجود ناموفق زناشویی روابط و هااز ازدواج بسیاری

درمانی راهی است برای رو زوجاینگیرند، از نمی طلاق گوناگون دلایل

هایی که خود به تنهایی قادر های زوجحل کردن این مشکلات و کشمکش

 (. هرچند1302زاد و کاشانی، به حل مشکلاتشان نیستند )دربانی، فرخ

 از زوجی آشفتگی برای مختلف هایکه درمان کنندمی تأیید هافراتحلیل

 هاییافته اما کنند،می ایجاد معناداری هایپیامد و بالینی آماری نظر

 وریبهره در زوجین از درصد زیادی که دهندمی نشان دیگری پژوهشی

شوند بدتر می رایج هایدرمان از پس مدتی یا خورندمی شکست هاآن از

 (.2212دوربین،  -بالدراما و )اسنایدر

 راهکارهایی و درمانیزوج کاربردی هایپژوهش است لازم اساس این بر

 در تا گیرد صورت تعارضات و کاهش زناشویی رضایت افزایش برای

 زناشویی آشفتگی و طلاق اجتماعی - روانی نامطلوب هایپیامد از آینده

گردد )کارگر،  پیشگیری هاآن فرزندان و ایرانی هایروی خانواده بر

شی بخنظمدرمانی مبتنی بر خوداثربخشی زوج (.1303کیمیایی و مشهدی، 

های مختلف تأیید شده است، اما پژوهشی که به بررسی کوتاه مدت بر متغیر

( بر SRCTبخشی کوتاه مدت )نظمدرمانی مبتنی بر خوداثربخشی زوج

کاهش پرخاشگری ارتباطی پنهان زناشویی، تغییر الگوهای ارتباطی و 

ین متعارض پرداخته باشد مغفول مانده کاهش نارسایی هیجانی در زوج

است. بنابراین پژوهش حاضر قصد دارد به بررسی این سؤال بپردازد که آیا 

2. Self-Regulation Couple Therapy. 
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( بر کاهش SRCTبخشی کوتاه مدت )نظمدرمانی مبتنی بر خودزوج

پرخاشگری ارتباطی پنهان زناشویی، تغییر الگوهای ارتباطی و کاهش 

 دارد؟نارسایی هیجانی زوجین متعارض تأثیر 

 روش
شی از آزمایتحقیق حاضر شبه :کنندگانشرکت و پژوهش طرح( الف

آزمون با گروه گواه بود. جامعه آماری این پژوهش، پس - آزموننوع پیش

کننده به مراکز مشاوره شهر بیجار )مرکز مشاوره های ناسازگار مراجعهزوج

هدفمند،  یریگبا روش نمونهبود.  1302راه زندگی و مرکز ایوبی( در سال 

تعداد  کننده،زوج مراجعه 22، از بین 1302ماه ابتدای سال  2بازه زمانی  در

 یو به صورت تصادف شدندانتخاب نفر( به عنوان نمونه آماری  ۰2زوج ) 32

بخشی کوتاه مدت( و نظمدرمانی مبتنی بر خودآزمایش )زوج گروه در دو

 بودند. (نفر 32زوج ) 1۳ اههر کدام از گروهشدند و گمارده  گروه گواه

که توسط  مطالعه نیها به ایورود آزمودن یمورد نظر برا یهااریمع 

در  شرکت به مندیعلاقه از: بودند عبارت پژوهشگر ارزیابی گردید

 42تا  22ها بین دیپلم تا کارشناسی، سن آزمودنی تحصیلات سطح مطالعه،

تأثیرگذاری جهت ها )نداشتن فرزند: در خصوص سال، همگنی زوج

میانگین  از بالاتر داشتن یک انحراف معیار سازش زوجین(، ازدواج اول و

 شامل های خروج از مطالعهدر آزمون تعارض زناشویی. همچنین معیار

حاد و مشکل اعتیاد در خانواده و عدم  شخصیتی و روانی اختلالات وجود

 تجربه یک رویداد مهم نظیر طلاق و ازدواج مجدد بود.

 حق لیاز قب یاصول اخلاق انیاهداف پژوهش و ب یکل حیعد از توضب

و ضمن در نظر  یپژوهش، رازداردر جهت شرکت  یانتخاب و آزاد

انتخاب  گواهو  یشیآزما یهاها، اعضاء گروهیآزمودن تیگرفتن رضا

 یاطارتب یپرخاشگر یهاآزمون پرسشنامهشی. سپس جهت انجام پشدند

ها یودنآزم اریدر اخت یجانیه یینارسای و ارتباط هایالگو یی،پنهان زناشو

به صورت پروتکل درمانی  یشیآزما یهاگروه یبراشد و قرار داده 

 یهامطابق با دستورالعملجلسه  2در مجموع جلسه در هفته،  کیو  یگروه

که گروه  یدر حال گردید.اجرا  در یکی از مراکز مشاوره هاآن ییاجرا

ا، هجهت پیشگیری از افت آزمودنی. نکرد افتیرا در درمانی چیه گواه

های علمی، اشاره به ها به پژوهشضمن توضیح نقش و کمک آزمودنی

                                                                 
1. Covert Relational Aggression Scale. 

فواید شرکت در این پژوهش و همچنین تهیه سرویس ایاب و ذهاب، 

های آموزشی و درمانی نیز مطابق با دستورالعمل به صورت منظم و برنامه

گرفته  آزمونجلسات از هر سه گروه پس بعد از اتمامفشرده برگزار گردید. 

گردید  SPSS-21افزار ها وارد نرمها، دادهآوری پرسشنامهپس از جمع شد.

 و در سطح توصیفی و استنباطی مورد تجزیه و تحلیل قرار گرفتند.

مندی گروه گواه از امتیازاتی )خدمات بعداز پایان پژوهش براساس بهره

 31ای هایش تعلق گرفته است، براساس کددرمانی( که به گروه آزمروان

درمانی و پیگیری گانه اخلاق پژوهشی اعضا گروه گواه هم خدمات روان

 تلفنی به صورت فردی دریافت کردند.

 ب( ابزار

 پنهان ارتباطی پرخاشگری : مقیاس1مقیاس پرخاشگری ارتباطی پنهان

 خراب و عاطفی گیریکناره سنجش منظور به و کارول، نلسون توسط

ساخته شده است.  222۰سال  در زوجین روابط در اجتماعی کردن وجهه

 گویه( است. خرده ۰گویه )هر زیر مقیاس دارای  12 دارای مقیاس این

 خراب مقیاس خرده و ۰تا  1الات ؤس شامل عاطفی گیریکناره مقیاس

 لیکرتی روش به که باشدیم 12تا  2الات ؤشامل س اجتماعی وجهه کردن

(، 2 =تا خیلی زیاد 1 =ای )از خیلی کمدرجه 2تا  1های پاسخبرحسب 

باشد می 24و بیشترین نمره  12است، کمترین نمره  شده گذارینمره

ضریب آلفای  (2213(. در پژوهش منگ )222۰)نیلسون و کارول، 

یب گیری عاطفی به ترتکرونباخ برای خراب کردن وجهه اجتماعی و کناره

در زنان گزارش شده است. خزاعی،  02/2 و 22/2 در مردان و 2۰/2و  02/2

( در پژوهش خود که با هدف بررسی 130۳نژاد، فرزاد و زهراکار )نوابی

سنجی و هنجاریابی مقیاس پرخاشگری ارتباطی پنهان در مشخصات روان

، اعتبار همگرا 2۳/2های ایرانی انجام دادند، ضریب آلفای کرونباخ را زوج

 گزارش کردند. -42/2عتبار واگرا را و ا 42/2

خودسنجی  ابزار یک پرسشنامه : اینCPQ)) 2های ارتباطیالگو پرسشنامه

 ارتباط برآورد منظور به (1002و هاوی ) که توسط کریستنسن است

 است شده تشکیل سؤال 3۳ از CPQطراحی شده است.  زوجین زناشویی

کند. می برآورد زناشویی تعارض مرحله سه طی در را رفتارهای زوجین و

 اصلاً 1) از که ای لیکرتدرجه 0مقیاس  یک روی را رفتار هر زوجین

2. Communication patterns Questionnair. 
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کنند. می بندیدرجه شده، تنظیم (دارد امکان یلیخ 0 (تا ندارد( امکان

خرده  سه از پرسشنامه باشد. اینمی 31۳و بیشترین نمره  3۳کمترین نمره 

 متقابل ارتباط سازنده گیری،کناره / توقع است: ارتباط شده تشکیل مقیاس

 بخش دو از خود گیریکناره / متقابل. ارتباط توقع اجتناب ارتباط و

گیری کناره / مرد توقع زن و گیریکناره زن / است: مرد توقع شده تشکیل

 ( نشان1002(. نتایج پایایی کریستنسن و هاوی )1304)محمدی و عارفی، 

 پنج روی محققان این مطالعات در آمدهبه دست  آلفای کرونباخ که داد

گزارش  2۳/2تا  44/2از  CPQ)ارتباطی ) هایالگو خرده مقیاس پرسشنامه

( پایایی این پرسشنامه 1320پور )عبادت .است بخشیرضایت نتایج که شده

و  ۳4/2، ۳2/2را با استفاده از همبستگی درونی سه خرده مقیاس به ترتیب 

 بدست آورد. ۳2/2و  3۳/2، ۳2/2ب به ترتیو روایی همزمان را  ۳1/2

(: این مقیاس توسط باگبی، تیلور FTAS) 1تورنتو مقیاس نارسایی هیجانی

هیجانی افراد طراحی شده است. این  ناگویی ( برای میزان1004و پارکر )

 یا هیجانی ناگویی بررسی میزان آن هدف و بوده الؤس 22پرسشنامه 

خرده  سه شامل پرسشنامه این است. آن ابعادو  هاهیجان بروز در دشواری

 بیرون تفکر و توصیف احساسات در دشواری احساسات، شناسایی آزمون

مخالفم  کاملأ و از درجه لیکرتی ۳ گویه به هر پاسخ باشد. دامنهمی مدار

و بیشترین  22است. کمترین نمره  نمره( متغیر ۳نمره( تا کاملأ موافقم ) 1)

 ضریب از استفاده با ناگویی هیجانی مقیاس پایاییباشد. می 122نمره 

این مقیاس بر  همزمان گزارش شده است. روایی 21/2کرونباخ  آلفای

 های هوشمقیاس و آزمون این هایزیرمقیاس بین همبستگی حسب

 مورد و بررسی درماندگی روانشناختی روانشناختی و بهزیستی هیجانی،

 نمره بین که داد نشان پیرسون همبستگیضرایب  گرفت، نتایج قرار ییدأت

 و  >221/2pهیجانی ) هوش با کل هیجانی ناگویی در مقیاس هاآزمودنی

22/2- r=)( 221/2، با بهزیستی روانشناختیp<  ۰2/2 و- r=) با و 

 وجود دار( همبستگی معنی=r 44/2 و  >221/2pروانشناختی ) درماندگی

 (.130۰گان، زادهدارد )مؤمنی، کرمی و حویزی

تنظمدرمانی مبتنی بر خودپروتکل زوج (: SRCT) 2بخشی کوتاه مد

SRCT مدت  کوتاه بخشیدرمانی مبتنی بر خودنظمزوج یک صورت به

جلسه  2طراحی شده است. این درمان در قالب  (2221توسط هالفورد )

 با و هفتگی و هر هفته یک جلسه در مرکز مشاوره راه زندگی درمان

 گرفت. انجام درمانگر )نویسنده اول( زوج رهبری
 

 (2۰۰1درمانی مبتنی بر خودنظم بخشی کوتاه مدت )هالفورد، محتوی جلسات زوج. 1جدول

 تکلیف محتوای جلسات اهداف جلسه

 اول
 برای مثبت انگیزه ایجاد و آشنا نمودن افراد با موضوع پژوهش

 آزمونتغییر، اجرای پیش

آموزشی،  جلسات در شرکت برای انگیزه ایجاد اعضای گروه، معرفی

 آزمونهای وابسته و اجرای پیشتعریف متغیر
- 

 دوم
توصیف عوامل  اول )شناسایی الگوهای تعاملی و خودارزیابی

 موقعیتی(

 بر مژثر عوامل و زناشویی رابطه ضعف و قوت نقاط از فهرستی تهیه

بر  مشترک، تأکید هایزمینه ایجاد و عمده هاینگرانی ها، بررسیآن

 رابطه مثبت هایجنبه بر کردن توجه

تهیه فهرستی از اقدامات و رفتارها و 

 افکار فردی که در تعاملات مؤثر است

 سوم
گذاری معطوف به خود )بررسی عوامل مؤثر در تقویت هدف

 رابطه(

 بیان خودتغییری، هایالسؤ از استفاده با هدف انتخاب زمینه در بحث

 روزانه تعاملات در بودن افزایش مثبت تکنیک
 شناسایی اهداف مشترک زوجین

 ارتباط در روابط زناشویی آموزش نحوه صحیح برقراری چهارم
 هایمهارت بیان آگاهی، چرخه طریق از صحیح ارتباط نحوه آموزش

 تغییری خود اهداف ارتباط، تنظیم

ارائه طرح برای رسیدن به اهداف 

 انتخابی

 های شناختیانتظارات و تغییر تحریف و شناسایی باورها پنجم
 هایمهارت بیان زناشویی، در اختلالات مؤثر شناختی هایخطا بیان

 خودتنظیمی

شناختی فردی در شناسایی خطاهای 

 ارتباط زناشویی

 - مختلف هایحیطه در آگاهی چرخه هایمهارت بیان یادگیری و آگاهی و تأثیر آن بر روابط زناشویی آموزش چرخه ششم

 هفتم
زای زندگی و مسئله در شرایط تنش های حلآموزش مهارت

 روابط زناشویی
 بازخورد مسئله، حل تکنیک آموزش

مسئله در  اجرای مراحل تکنیک حل

 روابط زناشویی

 هشتم
دوم )بررسی تغییرات سازنده و تثبیت و تحکیم آنها(،  خودارزیابی

 آزمونبندی جلسات، اجرای پسجمع
 - آزموناجرای پس هدف، به دستیابی میزان بررسی

 

                                                                 
1. Toronto Alexithymia Scale. 2. Self-Regulation Couple Therapy ProtocoL. 
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 هاافتهی
 تا 21 سنی دامنه با بیجار شهر متعارض زوجین از( نفر ۰2) زوج 32 تعداد

 پژوهش این در 1۳/2 معیار انحراف و سال ۰/22 سنی میانگین و سال 42

 نفر 12 دیپلم، زیر( درصد 33/12) نفر 11 تعداد بین این از. داشتند شرکت

 ۰2/2۰) نفر 1۰ دیپلم، فوق( درصد 33/13) نفر 2دیپلم، ( درصد 34/22)

 از. بودند ارشد کارشناسی( درصد 33/13) نفر 2 و کارشناسی( درصد

 نمونه گروه افراد از( درصد ۰2/4۰) نفر 22 اقتصادی وضعیت لحاظ

 را خود وضعیت( درصد ۰2/31) نفر 10 ضعیف، را خود اقتصادی وضعیت

 گزارش خوب را خود اقتصادی وضعیت( درصد ۰۰/21) نفر 13 و متوسط،

.دادند
 

آزمون گروه گواه سآزمون و پمتعارض در پیش زوجین هیجانی نارسایی و ارتباطی الگوهای زناشویی، پنهان ارتباطی و انحراف معیار متغیرهای پرخاشگری. میانگین 2جدول

 و گروه آزمایشی

 (SRCT) درمانی زوج گواه گروه

 انحراف معیار میانگین انحراف معیار میانگین متغیر

 زناشوییپرخاشگری ارتباطی پنهان 
آزمونپیش  4۰/۳2 ۳3/4  ۰۰/۳0  24/۳  

آزمونپس  22/۳0  33/4  42/32  2۰/1  

 سازنده متقابل الگوی ارتباطی
آزمونپیش  42/12  22/1  ۰2/12  12/1  

آزمونپس  22/12  12/1  42/22  40/2  

 متقابل الگوی ارتباطی اجتنابی
آزمونپیش  ۰2/10  23/1  02/10  02/2  

آزمونپس  22/10  00/2  ۰2/0  21/2  

 گیری/ کناره الگوی ارتباطی توقع
آزمونپیش  42/20  22/20  22/20  42/1۳  

آزمونپس  22/1  ۰2/1  2۰/1  40/2  

 نارسایی هیجانی
آزمونپیش  ۰2/22  22/2  12/23  22/2  

آزمونپس  42/23  22/2  22/30  24/1  
 

 نهانپ ارتباطی میانگین و انحراف معیار متغیرهای پرخاشگری 2 جدول

الگوهای ارتباطی )ارتباط متقابل سازنده، ارتباط متقابل اجتنابی  زناشویی،

گیری( و نارسایی هیجانی در زوجین متعارض را در کناره / و ارتباط توقع

زمایشی )زوج درمانی آزمون برای گروه گواه و گروه آآزمون و پسپیش

ای هدهد. برای بررسی مفروضهبخشی کوتاه( را نشان مینظممبتنی بر خود

آزمون  ها ازتحلیل کوواریانس و جهت بررسی مفروضه توزیع نرمال متغیر

اسمیرنف استفاده شد که سطح معناداری بدست آمده برای  - کولموگروف

(، الگوهای ارتباطی >p 422/2پرخاشگری ارتباطی پنهان زناشویی )

(۳2۳/2 p<( و نارسایی هیجانی )122/2 p<بوده است که بزرگ ) تر از

(2۳/2 p<هستند، بنابراین معنی )مال است. ها نرو توزیع متغیر باشنددار نمی

ها نتایج آزمون لوین برای پرخاشگری برای مفروضه همگنی واریانس

و ( 2۳۳/2های ارتباطی )(، الگو01۳/2ارتباطی پنهان زناشویی برابر با )

دار ( معنی>p 2۳/2بوده است که در سطح ) 3220/2نارسایی هیجانی )

ن ها رعایت شده است، همچنیباشند، بنابراین مفروضه همگنی واریانسنمی

مربوط به تعامل  Fهای رگرسیونی، مقدار به منظور بررسی همگنی شیب

آزمون برای متغیر پرخاشگری ارتباطی پنهان زناشویی گروه با پیش

باشد ( می242/2( و نارسایی هیجانی )24۳/3های ارتباطی )(، الگو0۳0/1)

 های رگرسیونباشند، بنابراین شیبدار نمی( معنی>P 2۳/2که در سطح )

باشند و در نتیجه مفروضه همگنی های پژوهش همگن میمربوط به متغیر

های رگرسیون نیز رعایت شده است.شیب
 

 ثیرات عضویت گروهیانکوا( برای تأیانس چند متغیری )م. نتایج آزمون تحلیل کووار3جدول

 توان آماری مجذور اتا سطح معناداری آزادی خطادرجه آزادی فرضیه هادرجه F ارزش آزمون شاخص

 22/1 0۳2/2 222/2 222/40 222/۳ 22/224 0۳2/2 اثر پیلایی

 22/1 0۳2/2 222/2 222/40 222/۳ 22/224 242/2 لمبدای ویلکز

 22/1 0۳2/2 222/2 222/40 222/۳ 22/224 14/0224 هتلینگاثر 

 22/1 0۳2/2 222/2 222/40 222/۳ 22/224 14/0224 ی رویبزرگترین ریشه
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 نظر از گروه آزمایشی و گروه گواه بین که دهد می نشان 3 نتایج جدول

 هیجانی و نارسایی زناشویی، پنهان ارتباطی )پرخاشگری وابسته متغیرهای

( گیری/ کناره ارتباطی سازنده متقابل، اجتنابی متقابل، توقع الگوهای

 به است، 22/1 با برابر آماری همچنین توان .دارد وجود داریمعنی تفاوت

 .است نداشته وجود دوم نوع خطای امکان دیگر، عبارت

 معنی تفاوت آزمون،پیش نمرات تعدیل از پس 4 جدول نتایج به توجه با

 گروه و آزمایشی زناشویی در گروه پنهان ارتباطی پرخاشگری نظر از داری

 زوج دیگر، عبارت (. به=P< ،32/2242 F 222/2) شد مشاهده گواه

باعث بهبود  (SRCT) مدت کوتاه بخشیخودنظم بر مبتنی درمانی

 زناشویی در زوجین متعارض می شود. پنهان ارتباطی پرخاشگری
 

 واهزناشویی در زوجین متعارض گروه آزمایشی و گروه گ پنهان ارتباطی پرخاشگری میانگین قایسۀبرای م متغیری یک کوواریانس تحلیل و تجزیه نتایج. 4جدول

 اتامجذور  داریمعنی سطح F میانگین مجذورات آزادیدرجه مجموع مجذورات منبع تغییرات متغیر

 پرخاشگری ارتباطی پنهان زناشویی

 42۰/2 224/2 23/۳1 ۰3/224 1 ۰3/224 آزمونپیش

 023/2 222/2 32/2242 ۰2/122۰2 1 ۰2/122۰2 گروه

 - - - 32/۳ ۳2 ۳2/322 خطا

 

 واهزوجین متعارض گروه آزمایشی و گروه گالگوی ارتباطی سازنده متقابل در  برای مقایسهء میانگین متغیری یک کوواریانس تحلیل و تجزیه نتایج. ۵جدول

 مجذور اتا داریمعنی سطح F میانگین مجذورات آزادیدرجه مجموع مجذورات منبع تغییرات متغیر

 متقابل سازنده ارتباطی الگوی

 ۳21/2 222/2 22/2۰ 42/22 1 42/22 آزمونپیش

 02۳/2 222/2 2۰/3221 21/133۰ 1 21/133۰ گروه

 - - - 3۰1/2 ۳2 ۳2/22 خطا

 

معنی  تفاوت آزمون،پیش نمرات تعدیل از پس ۳ جدول نتایج به توجه با

 گواه وهگر و آزمایشی در گروه متقابل سازنده ارتباطی الگوی نظر از داری

 درمانی زوج دیگر، عبارت (. به=P< ،2۰/3221 F 222/2) شد مشاهده

 باعث بهبود و افزایش الگوی (SRCT) مدت کوتاه بخشیخودنظم بر مبتنی

.شوددر زوجین متعارض می متقابل سازنده ارتباطی

 

 واهگمتقابل در زوجین متعارض گروه آزمایشی و گروه  الگوی ارتباطی اجتناب میانگین مقایسۀ برای متغیری یک کوواریانس تحلیل و تجزیه نتایج. ۶جدول

 مجذور اتا معنی داری سطح F میانگین مجذورات آزادیدرجه مجموع مجذورات منبع تغییرات متغیر

 اجتناب متقابل ارتباطی الگوی

 42۳/2 223/2 20/32 44/10 1 44/10 آزمونپیش

 022/2 222/2 1۰/31۳2 30/1۳22 1 30/1۳22 گروه

 - - - ۳21/2 ۳2 ۳۰/22 خطا

 

 معنی تفاوت آزمون،پیش نمرات تعدیل از پس ۰ جدول نتایج به توجه با

 گواه روهگ و آزمایشی در گروه متقابل ارتباطی اجتناب الگوی نظر از داری

 درمانی زوج دیگر، عبارت (. به=P< ،1۰/31۳2 F 222/2) شد مشاهده

 ارتباطی باعث بهبود الگوی (SRCT) مدت کوتاه بخشیخودنظم بر مبتنی

 در زوجین متعارض می شود. اجتناب متقابل

 معنی تفاوت آزمون،پیش نمرات تعدیل از پس 2جدول نتایج به توجه با

 گروه و آزمایشی در گروه ارتباطی توقع/ کناره گیری الگوی نظر از داری

 زوج دیگر، عبارت (. به=P< ،۰3/۰421 F 222/2) شد مشاهده گواه

 باعث بهبود الگوی (SRCT) مدت کوتاه بخشیخودنظم بر مبتنی درمانی

 در زوجین متعارض می شود. گیری/ کناره توقع ارتباطی

 معنی تفاوت آزمون،پیش نمرات تعدیل از پس 2 جدول نتایج به توجه با

 دش گواه مشاهده گروه و آزمایشی نارسایی هیجانی در گروه نظر از داری

(222/2 P< ،2۰/4301 F=به .) خود بر مبتنی درمانی زوج دیگر، عبارت 

باعث بهبود نارسایی هیجانی در زوجین  (SRCT) مدت کوتاه بخشینظم

 متعارض می شود.
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 واهگیری در زوجین متعارض گروه آزمایشی و گروه گ/ کناره الگوی ارتباطی توقع میانگین مقایسۀ برای متغیری یک کوواریانس تحلیل و تجزیه نتایج. ۷جدول

 مجذور اتا داریمعنی سطح F میانگین مجذورات آزادیدرجه مجموع مجذورات منبع تغییرات متغیر

 یریگ/ کناره توقع ارتباطی الگوی

 ۰۰۰/2 222/2 42/113 01/۳۳ 1 01/۳۳ آزمونپیش

 001/2 222/2 ۰3/۰421 20/31۰4 1 20/31۰4 گروه

 - - - 403/2 ۳2 22/22 خطا

 

 نارسایی هیجانی در زوجین متعارض گروه آزمایشی و گروه گواه میانگین مقایسۀ برای متغیری یک کوواریانس تحلیل و تجزیه نتایج. 2جدول

 مجذور اتا داریمعنی سطح F میانگین مجذورات آزادیدرجه مجموع مجذورات منبع تغییرات متغیر

 نارسایی هیجانی

 ۰13/2 222/2 22/422 ۳2/1232 1 ۳2/1232 آزمونپیش

 022/2 222/2 2۰/4301 2۰/1۰۳24 1 2۰/1۰۳24 گروه

 - - - 2۰/3 ۳2 ۳2/214 خطا

 

 یریگجهینت و بحث
 ظمندرمانی مبتنی بر خودهدف از انجام این پژوهش بررسی اثربخشی زوج

بر کاهش پرخاشگری ارتباطی پنهان ( SRCTبخشی کوتاه مدت )

زناشویی، تغییر الگوهای ارتباطی و کاهش نارسایی هیجانی زوجین 

یانس چند متغیری نشان داد که زوج متعارض بود. نتایج تحلیل کووار

بر کاهش  (SRCTمدت ) کوتاه بخشیخودنظم بر مبتنی درمانی

اهش ارتباطی و کزناشویی، تغییر الگوهای  پنهان ارتباطی پرخاشگری

تأثیر معناداری دارد. این نتایج با نتایج  متعارض زوجین نارسایی هیجانی

(؛ هالفورد و 2214لوینسون ) و (؛ بلاچ2212تحقیقات اپستین و ژنگ )

فر آرین (؛222۳(؛ ویلسون و همکاران )2212(؛ مارکوس )2212اسنایدر )

پرست و دین(؛ 130۳ندائی و همکاران ) (؛ هاس،130۰و اعتمادی )

 باشد.( همسو می130۳مهرآبادی )

بر  بخشی کوتاه مدتدرمانی مبتنی بر خودنظمدر نتیجه اثربخشی زوج 

 این توانهای آن، میکاهش پرخاشگری ارتباطی پنهان زناشویی و مؤلفه

های منفی و ناکارآمد در ارتباط زناشویی گونه استدلال کرد که هیجان

تواند در قالب شود، این خشم میگری میمنجر به بروز خشم و پرخاش

گیری عاطفی و خراب کردن وجهه اجتماعی همسر بروز پیدا کند. کناره

ا و هبخشی با تأکید بر همدلی و شناخت نیازدرمانی مبتنی بر خودنظمزوج

زندگی  ها و استحکاممواجه با عواطف مثبت یکدیگر منجر به بروز خواسته

ها فاوتها و تها، نیازی نحوه بروز تفاوت سلیقهشود به عبارتزناشویی می

حوه شوند و نشود بیشتر درک میکه باعث بروز خشم و پرخاشگری می

وان تیابد. همچنین از جنبه دیگر میدادن بهبود می گوش و صحبت تعامل،

برای  تلاش و خصمانه قالب از فردی هاینگرانی مجدد ریزیگفت طرح

شود ها باعث مینگرانی این توصیف برای همدلانه هایروش توسعه

 احساسات بر بیشتر هاآن تمرکز شوند که ندیبجمع ایگونه به هانگرانی

کارگر و همکاران، باشد ) یکدیگر به نسبت خشم و پرخاشگری کمتر بر و

1303.) 

وتاه بخشی کدرمانی مبتنی بر خودنظمهمچنین در نتیجه اثربخشی زوج

وضیح گونه تتوان اینهای آن، میارتباطی و مؤلفه مدت بر بهبود الگوهای

ت به نسب مدت کوتاه بخشیخودنظم بر مبتنی درمانیداد که گروه زوج

گروه کنترل موجب افزایش الگوی ارتباطی سازنده متقابل و کاهش الگوی 

 در زوجین گیریکناره/  توقع ارتباطی ارتباطی اجتنابی متقابل و الگوی

درمانی مبتنی بر خودتنظیمی به این موضوع اشاره زوجشده است.  متعارض

توانند رفتار خود را تنظیم کنند. آگاهی از این اندیشه دارد که زوجین می

هد دهای ارتباط سوق تواند زوجین را به سمت تغییر یا بهبود جنبهمی

های ارتباطی کند که مهارتکمک می هادرمانگر به هر یک از آزمودنی

ها روی کیفیت ارزیابی کنند و از اینکه چگونه این مهارتخودشان را 

(. 2212گذارد آگاه شوند )هالفورد و اسنایدر، روابط زناشویی تأثیر می

 بخشی را دریافتدرمانی مبتنی بر خودنظمزوجینی که پروتکل زوج

 تکرار و تمرین با را خود ارتباطی سازنده اند سبککردند، توانسته

 ها،فرض افکار، محتوای از آگاهانه ترک موقعیت مثل هیجانی تکالیف

 آگاهانه عمل و موقعیت آگاهانه تغییر یا بدنی علایم جاری و هیجانات

 گونه را به خود احساسات و نیازها و بخشند ارتقا منفی، با هیجان متقابل

 مشخصه اصلی الگوی .بیاورند رابطه در قبل از ترشفاف و ترفعال ای

 از یکی گریزی و چالش اجتنابی هایگیری پاسخکناره  /توقع ارتباطی

 باعث منفی هیجانی باطل تقابل است. دور های ارتباطیموقعیت به هازوج
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 شروع شود، اما خودافشایی هیجانی وها میزوج فیزیکی و روانی انفصال

 دور هیجانی تنظیم ناشی از ابهام بدون و همدلانه ارتباط یک تداوم و

. کندمی ترغنی را زوج کیفیت ارتباط که آوردمی وجود به را مثبتی

 هر که است زوجی ارتباط از نوع متقابل بدترین اجتناب ارتباطی الگوی

کمک  غالب الگوی این تقویت به منفعلانه گیریموضع با یک نفر دو

 صحیح هیجانات ابراز و خودافشایی ندارد، وجود اصلاً همدلی و کنندمی

 تنظیم و هیجانی خودنظمی .است ضعیف بسیار یکدیگر با ارتباط در

 آگاه همدیگر اجتناب علت از کند تانزدیک به زوجین کمک می روابط

باشند )ندائی و همکاران،  داشته صحیحی سازیمفهوم مشکل، از شوند و

130۳.) 

بر  بخشی کوتاه مدتدرمانی مبتنی بر خودنظمدر نتیجه اثربخشی زوج

توان اینگونه استدلال کرد که های آن، میهیجانی و مؤلفهکاهش نارسایی 

 در ناتوانی یا گری هیجانیخودتنظیم در دشواری معادل هیجانی، نارسایی

 اطلاعات است وقتی هاهیجان و تنظیم هیجانی اطلاعات شناختی پردازش

 شوند، فرد ارزشیابی و ادراک شناختی، پردازش یندفرآ در هیجانی نتوانند

شود )بشارت و درماندگی می و آشفتگی دچار شناختی و عاطفی نظر از

 تغییر الگوهای بخشیخودنظم بر مبتنی درمانیزوج (. هدف1301گنجی، 

دارد  پیوند ارتباطی با مشکلات که رفتاراست و هیجان شناخت،

گیری از روش خودنظارتی و همچنین فهرست (. با بهره2212)هاالفورد، 

های شناختی ناکارآمد، شود تا راهبردکمک می کردن افکار به زوجین

های شناختی، تشخیص احساسات و برانگیختگی آن در هنگام بروز خطا

مد های کارآیند بازخورد، مدلرا شناسایی و اصلاح کنند و در فرآمشکل 

رابطه مورد مذاکره قرار گیرد و اهداف مشترک از سوی زوجین مورد 

ا ایجاد همدلی، درک درست یکدیگر، بررسی واقع شود که در نتیجه ب

یکدیگر و شناسایی درست  مثبت عواطف با مواجهه و مثبت مبادله افزایش

 یابد.احساسات خویش، نارسایی هیجانی کاهش می

برگزاری جلسات درمانی را با  دم هماهنگی اعضای گروه نمونه گاهاًع

 پژوهشعمده  هایمحدودیت جمله از کرد همچنینرو میتأخیر روبه

گران دوره شود پژوهشنداشتن دوره پیگیری بود. بنابراین پیشنهاد می حاضر

های خود مد نظر قرار دهند. همچنین باتوجه به اینکه پیگیری را در پژوهش

ود شاین پژوهش در استان کردستان شهرستان بیجار انجام شد پیشنهاد می

ات هنگی زوجین، اثرهای قومی و فرپژوهشگران با مد نظر قرار دادن تفاوت

را مورد بررسی قرار دهند. باتوجه به مثمرثمر  SRCTآموزش با رویکرد 

 بخشی کوتاه مدت میدرمانی مبتنی بر خودنظمبودن روش درمانی زوج

های برای کمک به زوج توان در مراکز آموزشی و مشاوره از این درمان

 متعارض و متقاضی طلاق بهره برد.

 یاخلاق ملاحضات

سنده اول      :پژوهش اخلاق ولص ا از یرویپ ساله دکتری نوی این مقاله برگرفته از ر

تربیتی و روانشناسی    دانشکده علوم  1422/2۰/20در رشته روانشناسی و تاریخ دفاع رساله     

دانشگگگاه محقق اردبیلی اسگگت. همچنین مجوزهای مربوط به پژوهش در جامعه آماری از 

 طرف دانشگاه صادر شده است.

 باشد.این پژوهش در قالب رساله دکتری و بدون حمایت مالی می :یمالی حام

نویسنده اول محقق اصلی این پژوهش است. نویسندگان     :سندگان ینو از کیهر نقش

 باشند.دوم و سوم استادان راهنما و نویسنده چهارم استا مشاور می

 مایند.نلام نمینویسندگان هیچ تضاد منافعی در رابطه با این پژوهش اع :تضادمنافع

شکر  بدین وسگگیله از اسگگاتید راهنما و مشگگاور این پژوهش و نیز مسگگؤلین   :یقدردان و ت

 گردد.مراکز مشاوره که در انجام این تحقیق یاری نمودند، تشکر و قدردانی می
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