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 چکیده 
تع حاضر  پژوهش  از  درمان   یاثربخش   نییهدف  بر    جان یه  یزوج  مدار 

روان   ،یدگیتن سبک  یاستحکام  دارا  ی امقابله  ی هاو  متأهل  زنان    یدر 

زناشو  ن   ییتعارضات  پژوهش  پ  یشیآزما مهیبود. روش    _آزمونشیبا طرح 

زنان متأهل   هیپژوهش را کل  یآزمون و گروه کنترل بود. جامعه آمارپس

و مشاوره شهر    یکننده به مراکز درمان و مراجعه  ییزناشو  اتتعارض  یدارا

سال   در  ب   ۱۴۰۴تهران  از  که  دسترس    ۳۰ها  آن  نیبود  در  طور  به  نفر 

  یگذاریو گواه جا  شی آزما  ینفر  ۱۵در دو گروه    یانتخاب و به صورت تصادف

ی کلاف و  م روان پرسشنامه استحکاها شامل  ابزارهای گردآوری داده  شدند.

  مقیاس تنیدگی ادراک شده کوهن و همکاران   ، (MTQ  ، 2۰۰2)همکاران  

(۱98۳  ،PSS  ،)اندلر و پارک    یا پرسشنامه راهبرد مقابله(۱99۰  ،CSQ  )

آزما بود.   هفته    یاقهیدق   9۰جلسه    ۱۰در    شیگروه  زوج    کیهر  جلسه 

در   جانی ه  یدرمان  را  برا  افتیمدار    لتحلی  ازداده    لیتحل  یکردند. 

  شینشان داد با کنترل اثر پ  ج یاستفاده شد. نتا   یریچند متغ  انس ی کووار

  ،یدگیو گواه در تن  شی پس آزمون گروه آزما   نیب   ی آزمون تفاوت معنادار

ر سبک  ی وان استحکام  دارا  یامقابله  یهاو  متأهل  زنان  تعارضات    یدر 

گرفت  توان نتیجه  های فوق می(. از یافته>۰۵/۰p)  وجود داشت   ییزناشو 

درمان که   سبک  جان یه  یزوج  و  روانی  استحکام  تنیدگی،  بر  های  مدار 

 .است داشته ریتأث ای در زنان متأهل دارای تعارضات زناشوییمقابله

 

کلیدیواژه روان   ،یدگیتن  مدار،جانیه  یدرمان زوج:  های    ، یاستحکام 
 . ییتعارضات زناشو ،یامقابله یهاسبک

 Abstract 
The aim of the present study was to determine the 

effectiveness of Emotion-Focused Couple Therapy on 

stress, psychological resilience, and coping styles in 

married women with marital conflicts. The study was 

a quasi-experimental study with a pretest-posttest 

design with a control group. The statistical population 

of the study was all married women with marital 

conflicts and referring to medical and counseling 

centers in Tehran in 1404, from which 30 people were 

selected conveniently and randomly placed in two 

groups of 15 people, experimental and control. Data 

collection tools included the Clough et al. Mental 

Resilience Questionnaire (2002, MTQ), Cohen et al. 

Perceived Stress Scale (1983, PSS), and Endler and 

Parker Coping Strategy Questionnaire (1990, CSQ). 

The experimental group received one Emotion-

Focused Couple Therapy session per week in 10 90-

minute sessions. Multivariate analysis of covariance 

was used to analyze the data. The results showed that 

by controlling for the pretest effect, there was a 

significant difference between the posttest of the 

experimental and control groups in stress, 

psychological resilience, and coping styles in married 

women with marital conflicts (p<0.05). From the 

above findings, it can be concluded that Emotion-

Focused Couple Therapy had an effect on stress, 

psychological resilience, and coping styles in married 

women with marital conflicts.  

 

Keywords: Emotion-Focused Couple Therapy, Stress, 

Psychological Resilience, Coping Styles, Marital 

Conflicts. 

 1405 مهر: ویرایش نهایی   1404مرداد پذیرش:       1404تیر دریافت:     پژوهشی نوع مقاله:
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 مقدمه 
 

های فردی، شخصیتی،  طور طبیعی در نتیجه تعاملات روزمره و تفاوتها است که بهای رایج در زندگی زوجپدیده ۱تعارض زناشویی 

نشده باقی بمانند،  ها به صورت مزمن و حل حال، زمانی که این تعارضبا این   (.2۰2۴و همکاران،  2)لیو    یابدفرهنگی و رفتاری بروز می 

. تعارضات  (2۰2۴و همکاران،  ۳)یو    جا بگذارندتوجهی بر سلامت روان فردی و کیفیت رابطه زناشویی بهتوانند پیامدهای منفی قابل می

های  های خانوادگی و ارزش تربیت فرزند، روابط جنسی، تقسیم مسئولیت های ارتباطی، مالی،  زناشویی ممکن است شامل اختلاف در زمینه

شوند، بلکه منجر به  تنها موجب کاهش رضایت زناشویی میها نه. در بسیاری از موارد، این تعارض ( 2۰2۴،  ۴)گیرما شیفاو    شخصی باشد

. همچنین،  (2۰2۴و همکاران،  ۵)مایا    گردندرابطه می   نفس در یکی یا هر دو طرفافزایش اضطراب، افسردگی، احساس ناکامی، و کاهش عزت 

تواند به عنوان منبع اصلی فشار روانی عمل کند و نقش مهمی در تضعیف سلامت روان و عملکردهای  در زنان متأهل، تعارضات مزمن می 

 (. 2۰2۵و همکاران،  7؛ هو  2۰2۵و همکاران،  6)لوپز    شناختی ایفا نمایدروان 

یا استرس روانی، یکی از پیامدهای    8  تنیدگی  تنیدگی است.  در زنان متأهل دارای تعارضات زناشوییورد بررسی  یکی از متغیرهای م 

شود که فرد احساس کند توانایی او برای  استرس زمانی ایجاد می    (.2۰2۵و همکاران،  9)زاو    شایع در زنان مواجه با تعارضات زناشویی است

درو یا  محیطی  فشارهای  با  استمقابله  یافته  کاهش  همکاران،  ۱۰)ریزوی   نی  نشانه  (.2۰2۴و  با  مداوم،  تنیدگی  نگرانی  همچون  هایی 

در بستر رابطه زناشویی،    (.2۰2۴و همکاران،  ۱۱)فیگیریدو و همکاران    پذیری، احساس خستگی روانی، و اختلال در تمرکز همراه استتحریک

  بالایی از استرس ایجاد کرده و بر سلامت جسمی و روانی افراد تأثیر منفی بگذارند   توانند سطحنشده می های حل های عاطفی و تعارض تنش

گر، ناتوانی در ابراز هیجانات، و عدم برخورد  دهند که کاهش منابع حمایت تحقیقات نشان می   (.2۰2۴و همکاران،  ۱2)هوآنگ و همکاران  

 (. 2۰2۴و همکاران،  ۱۳)اس تی    ناختی هستندشکننده تنیدگی روانمناسب با مشکلات زناشویی از عوامل تقویت

به ظرفیت فرد برای    استحکام روانی  است.  ۱۴استحکام روانی    زنان متأهل دارای تعارضات زناشویی  یکی دیگر از متغیرهای مرتبط با

دارای استحکام روانی بالا، در  زنان  (.  2۰2۴و همکاران،  ۱۵)بولز    های دشوار زندگی اشاره داردها، فشارها و موقعیتمقابله مؤثر با بحران 

و قادرند با حفظ آرامش و عملکرد سازنده،  (  2۰2۴و همکاران،  ۱6)ونکی    شوندمواجهه با تعارضات زناشویی کمتر دچار فروپاشی روانی می 

کند که در افراد کمک میتنها به   شناختی، نهاین ویژگی روان(.  2۰2۴و همکاران،  ۱7)منگ   های زندگی زناشویی را پشت سر بگذارندبحران 

از این (.  2۰2۴و همکاران،  ۱8)آیه    سازدهای دشوار را نیز فراهم میپذیر باشند، بلکه امکان رشد و یادگیری از موقعیتبرابر مشکلات انعطاف 

های درونی  از توانمندی گیری  های استحکام روانی است تا فرد بتواند با بهره درمانی، تقویت مؤلفه رو، یکی از اهداف مهم مداخلات روان

 ( 2۰2۴و همکاران،  2۰؛ گوکلیو  2۰2۴و همکاران،  ۱9)سارجه    تری را تجربه کندخود، روابط مؤثرتر و سالم 

از متغیرهای مورد بررسی   ای به  های مقابلهسبک  است.  2۱  یا مقابله  یهاسبک  در زنان متأهل دارای تعارضات زناشویییکی دیگر 

توانند  ها میاین سبک(.  2۰2۵و همکاران،  22)هان   برندشود که افراد برای مدیریت و پاسخ به فشارهای روانی به کار میراهبردهایی گفته می

د حل مسئله، جستجوی  ای سازگارانه شامل راهبردهایی ماننهای مقابله سبک (.  2۰2۴و همکاران،  2۳)زانگ   سازگارانه یا ناسازگارانه باشند
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ای ناسازگارانه شامل اجتناب،  های مقابله که سبک؛ در حالی (2۰2۴و همکاران،  ۱)میر   حمایت اجتماعی، و بازسازی شناختی مثبت است

از  ای هر یک  در بستر تعارضات زناشویی، سبک مقابله (.  2۰2۴و همکاران،  2)ترونگ   باشدنشده می های هیجانی کنترل انکار، و واکنش 

ای  زنان متأهل با سبک مقابله(.  2۰2۴و همکاران،  ۳)دینگ   ای در نحوه مدیریت اختلافات و کیفیت رابطه داردکنندهطرفین نقش تعیین

های  لذا ارتقاء سبک (.  2۰2۴و همکاران،  ۴)لین   گیرندشناختی قرار میناکارآمد، بیشتر در معرض افزایش استرس و اختلال در عملکرد روان 

 (. 2۰2۴و همکاران،  ۵)پان   های روانی ناشی از تعارض کمک کندتواند به بهبود روابط زناشویی و کاهش آسیب ای سازگارانه می ه مقابل

که توسط   مداردرمانی هیجان  زوجاست.    6مدار جانیه  یدرمانزوجیکی از مهم ترین مداخلات روانی موثر در کاهش تعارضات زناشویی  

جانسون  (.  2۰۰8،  7)جانسون   یافته است، رویکردی تجربی و مبتنی بر شواهد است که ریشه در نظریه دلبستگی داردسو جانسون توسعه  

. در  (2۰۰2)جانسون،    بر این باور است که مشکلات زناشویی عمدتاً ناشی از اختلال در پیوندهای عاطفی و احساس ناایمنی در رابطه است

)اسپانگلر    شودو اصلاح الگوهای منفی تعامل زوجین است که مانع از برقراری ارتباط عاطفی ایمن می  این رویکرد، تمرکز اصلی بر شناسایی

های مخرب، بازسازی پیوند عاطفی  های منفی و آشکارسازی چرخه فرایند درمان شامل سه مرحله است: کاهش تنش  (.2۰2۴،  8و همکاران 

، ایجاد  زوج درمانی هیجان مدار . هدف(2۰2۴،  9)کیولا و همکاران   لگوهای جدید تعاملاز طریق ابراز نیازهای هیجانی، و نهایتاً تثبیت ا

. این رویکرد اثربخشی بالایی در درمان مشکلات  (2۰22،  ۱۰)لیبو و سیندر  امنیت عاطفی، افزایش همدلی، و تقویت صمیمیت در رابطه است

های معتبر در حوزه  ارتباط عاطفی، نشان داده و به عنوان یکی از درمان   های درگیر با تعارضات شدید یا قطعویژه در زوج   ارتباطی، به

(،  2۰۱6،  ۱2شواهد نشان داده است که زوج درمانی هیجان مدار بر استرس )ویب   .(2۰2۴،  ۱۱)جنکس و همکاران   شوددرمانی شناخته میزوج 

 ( موثر است. 2۰۱9همکاران،    و۱۴( و استحکام روانی )باسلی  2۰2۳و همکاران،  ۱۳)سینول   ایهای مقابله سبک 

ویژه بر زنان متأهل بر    ها بهای که این تعارض شناختی گسترده با توجه به افزایش آمار تعارضات زناشویی و پیامدهای روان در مجموع،  

انجام پژوهش جای می  از  گذارند، ضرورت  بپردازند بیش  ارتقاء کیفیت روابط زناشویی  پیش احساس  هایی که به بهبود سلامت روان و 

ای، در بستر تعارضات  های مقابلهزمان بر سه متغیر مهم یعنی تنیدگی، استحکام روانی، و سبک شود. نوآوری این پژوهش در تمرکز هممی

فردی  که روشی نوین و مؤثر برای بازسازی هیجانات و بهبود تعاملات بین   مدارجان یه  یدرمانویژه با استفاده از رویکرد زوج  زناشویی است؛ به 

درمانگران  مدار، راهکارهای کاربردی برای مشاوران خانواده، روان تواند با تبیین اثربخشی مداخلات هیجانشود. این مطالعه میمحسوب می

شناختی  روان سلامت  های ناشی از روابط ناسالم و ارتقاء  هش آسیب گذاران حوزه سلامت روان فراهم سازد و گامی مؤثر در جهت کاو سیاست 

ای در زنان متأهل  های مقابله بر تنیدگی، استحکام روانی و سبک   مدارجانیه  یدرماناثربخشی زوج  لذا هدف از پژوهش تعیین    .زنان بردارد

 بود.   دارای تعارضات زناشویی

 

 روش

 

زنان متاهل با تعارضات    پژوهش  یبود. جامعه آمار   کنترلگروه    وپس آزمون    _آزمون  شیبا طرح پ  یشیآزما  مهین  حاضر  پژوهش  روش

   G*Powerافزار  پژوهش با کمک نرم   ن یبود. حجم نمونه در ا  ۱۴۰۴در سال    تهرانو مشاوره شهر    یکننده به مراکز درمانو مراجعه   زناشویی

اساس به شکل    نیشد. بر ادرصد برآورد    9۵/۰  نانیو سطح اطم  ۱، توان آزمون  6/۰اندازه اثر    یمورد بررس  یرها یو درنظرگرفتن تعداد متغ

  ار یشدند. مع  نیگزیها جادر گروه  یو با قرعه کش  یبه شکل تصادف  گواهدر گروه    نفر  ۱۵و    شیدر گروه آزما  نفر  ۱۵در دسترس    یرینمونه گ

دامنه    ،و داوطلبانه بودن شرکت در پژوهش   تیرضا  کل،یس  لاتیحداقل تحص  ،شرکت در پژوهشو داوطلبانه بودن    تیورود به پژوهش رضا
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موجود در مراکز مشاوره    یدر پرونده ها   ییمشترک، داشتن سابقه تعارضات زناشو  یسال زندگ  ک یسال، داشتن حداقل    6۰تا    ۴۰  نیب  یسن

از دو   شیب بتیو مشاوره، غ  یخروج شرکت همزمان در جلسات روان درمان اریمعو  حاد یو روانشناخت یجسم یها یمار یبعدم ابتلا به  و

 نیب  ن یکردند. در ا  افتیجلسه درمان را در  کیهر هفته    ای  قهی دق  9۰جلسه    ۱۰در    شی. گروه آزمادها بو  شنامهجلسه و کامل نکردن پرس

گروه    یهر دو گروه، درمان برا   یپس آزمون برا   یر ینکردند. پس از اتمام جلسات و پس از اندازه گ  افت یدر  یمداخله ا  چیگروه کنترل ه

خاطر به افراد درباره    نانیدرباره پژوهش به شرکت کنندگان، اطم  یپژوهش شامل ارائه اطلاعات کتب  ی اجرا شد. ملاحظات اخلاق  زیکنترل ن

داوطلبانه بودن مشارکت در مطالعه، ثبت نشدن نام و    ،یفاده از آن فقط در امور پژوهشمحرمانه بودن اطلاعات به دست آمده و است  تیرعا

  ی ها داده  لیجهت تحلدرنهایت،  از شرکت کنندگان بود.    یکتب  تیرضا  افتیو در  یخصوص  میحر  ت یبه منظور رعا  شانیا  ینام خانوادگ

 استفاده شد.   27نسخه    spss  و نرم افزار  یریچند متغ  انسیکوار  لیاز تحل  پژوهش

 ابزار سنجش 

  ۴8( طراحی شده است. پرسشنامه شامل  2۰۰2و همکاران )  2کلاف این پرسشنامه توسط  :  (MTQ) 1پرسشنامه استحکام روانی 

  برای کاملا مخالف طراحی شده است. پرسشنامه دارای شش خرده   ۰برای کاملا موافقم تا    ۴درجه ای از    ۵است. که در یک مقیاس لیکرت  

،  27، 26، 2۱(، کنترل هیجانی)۴7و  ۴2، ۳9،  ۳۵، 29، 2۵، 22، ۱9، ۱۱، 7، ۱(، تعهد )۴8، ۴۴، ۴۰،  ۳۰، 2۳، ۱۴، 6، ۴مقیاس چالش )

( و اعتماد ۳6و    ۳2،  2۴،  ۱8،  ۱6،  ۱۳،  ۱۰،  8،  ۳(، اعتماد به توانایی ها )۴۱،  ۳۳،  ۱۵،  ۱2،  9،  ۵،  2(، کنترل زندگی )۴۵و    ۳7،  ۳۴،  ۳۱

نمره   نیکمتر .باشندینمره کل م یوابسته هستند و دارا  گریکدیبا  هااس ینمرات خرده مق( است. ۴6و  ۴۳، ۳8، 28، 2۰، ۱7بین فردی )

  شتر یب یدهنده استحکام روانو در کل پرسشنامه نشان   اسیپرسشنامه نمره بالاتر در هر خرده مق نیدر ا  است. ۱92نمره  نیشتریصفر و ب

برآورد کرده    6۰/۰و همبستگی خرده مقیاس ها را بالای    9۳/۰( پایایی پرسشنامه به روش آلفای کرونباخ را  2۰۰2کلاف و همکاران )  است.

  کرونباخ   یآلفا ( پایایی این پرسشنامه با استفاده از روش  ۱۳9۳)  پورک   افسانهاست که از این طریق روایی سازه تایید شده است. در پژوهش  

  تعهد ، خرده مقیاس  77/۰مقدار    چالش  برای خرده مقیاس  کرونباخ  یآلفاو با استفاده از روش    9۳/۰برای نمره کل پرسشنامه به مقدار  

خود    هایتوانایی  به  اعتماد  اس ی مق  خرده،  8۱/۰  مقدار  یزندگ  اس کنترلی مق  خرده،  78/۰  مقدار  یجانی ه  کنترل  اسیمق  خرده،  8۰/۰مقدار  

ی بررسی شد  دییتأ  یعامل  لیتحل  روش  با  پرسشنامه  ییروا  نیهمچنگزارش شد.    8۱/۰مقدار    فردیبین  اعتمادو خرده مقیاس    8۱/۰  مقدار

  ار ی در محدوده قابل قبول تا بس  یکه همگبرآورد شد    9۰/۰و شاخص های برازش بالای    ۳۰/۰که حاکی از این بود بارهای عاملی بالای  

 به دست آمد.   86/۰در این پژوهش پایایی پرسشنامه به روش آلفای کرونباخ    خوب قرار دارند.

( طراحی شده است. پرسشنامه  ۱98۳و همکاران )۴  ادراک شده توسط کوهن  تنیدگیمقیاس  :  (PSS) 3ادراک شده    تنیدگی  اسیمق

دامنه نمرات در این مقیاس بین  پاسخ داده می شود.  ۴تا الی بیشتر اوقات   ۰درجه ای از هرگز  ۵سوال دارد و به روش طیف لیکرت  ۱۴

روایی مقیاس را  (  2۰2۰ان )و همکار   ۵ادراک شده است. ریبریوسانتیگو   تنیدگی  بالایاست و نمرات بیشتر نشان دهنده سطح    ۵6صفر الی  

اند. در نمونه  به دست آورده  72/۰و پایایی به روش همسانی درونی به روش آلفای کرونباخ را    -۴۱/۰  به روش واگرا با پرسشنامه خودکنترلی

یی به روش همسانی  محاسبه و پایا  -۳6/۰( روایی این پرسشنامه را به روش واگرا با مقیاس سازگاری هیجانی  ۱۳9۳ایرانی صفایی و شکری )

به دست    7۵/۰در پژوهش حاضر پایایی پرسشنامه به روش آلفای کرونباخ  به دست آورده است.    ۰/ 7۰درونی به روش آلفای کرونباخ را  

 آمد. 

اندلر و پارکر  ۱99۰پرسشنامه در سال    نیا  :(CSQ)6پرسشنامه راهبرد مقابله ای   در   های مقابله  برای سنجش روش  توسط 

باشد.  می  راهبرد اجتناب مدار،  مدار   جانیراهبرد مساله مدار، راهبرد ه  زیرمقیاس  ۳و شامل  ه است  های فشارزا و بحرانی ساخته شدموقعیت

آید.  های مقابله به حساب می برای سنجش روش ماده است که یکی از ابزارهای قابل اعتماد ۴8این مقیاس شامل  تجدیدنظر شده نسخه

گیرد. نمره هر  تعلق می  ۵تا    ۱نه هرگز تا خیلی زیاد از    ای لیکرت است و به ترتیب به انتخابدرجه  صورت طیف پنج  به  های مقیاسسؤال

  را با  نتایج تحلیل روایی همزمان این مقیاس با مقیاس بیلینگز و موس( ۱99۰گیرد. اندلر و پارکر )قرار می 8۰تا  ۱6یک از راهبردها بین 

و برای    8۳/۰کل    پایاییضریب  ای  سه هفته  این مقیاس نیز با روش بازآزمایی  پایاییدر بررسی  ارش کردند.  گز  62/۰همبستگی    ضریب

 
1 Mental Toughness Questionnaire 

2 Clough, Earle & Sewell 

3 Perceived Stress Scale  

4 Cohen 

5 Ribeiro Santiago 

6 coping styles questionnaire 
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  همسانی همچنین برای سنجش  به دست آمده است.    ۵۵/۰و    8۳/۰،  8۵/۰  های مسئله مدار، اجتنابی و هیجان مدار به ترتیبخرده مقیاس

(. پایایی پرسشنامه در پژوهش حق شناس  ۱99۰گزارش شده است )اندلر و پارکر،  82/۰ درونی این مقیاس، ضریب آلفا برای کل مقیاس

برآورد شده    ۵۰/۰تا    2۰/۰ها در بازه  و روایی سازه از طریق همبستگی بین خرده مقیاس  82/۰( به روش آلفای کرونباخ کرونباخ  ۱۳92)

 دست آمد. به    79/۰در پژوهش حاضر پایایی پرسشنامه به روش آلفای کرونباخ  است.  

به صورت گروهی  ( تدوین شده است. درمان  2۰۱9)  مدار جانسون  جانیه  کردیبر رو  یمبتن  این برنامه    درمان هیجان مدار:پروتکل  

 .بصورت هفتگی اجرا شد    دقیقه ای  9۰جلسه    ۱۰برای زنان شرکت کننده گروه آزمایش طی  

 
 مدار  جانیپروتکل درمان ه -1جدول

 محتوای جلسه  جلسه 

مشکل و ارائه منطق   یساز  زنان، مفهوم  یهای  انتظارات و نگران   یاب یمشکل، ارز   تیماه  هیاول  یاب یارتباط، ارز   ی معارفه و برقرار ۱

 درمان، 

 درمان.  یکل نیبا قوان   ییآشنا

 .دار و تشخیص چرخه تعاملات منفی، ارزیابی مشکل و موانع دلبستگی، ایجاد توافق درمانی مشکل تعاملات کشف  2

های برجسته مربوط به دلبستگی، پذیرش احساس تصدیق نشده بنیادی، روشن کردن پاسخ های هیجانی کلیدی،   باز کردن تجربه ۳

 پذیرش چرخه تعامل 

 .های تعامل ابراز هیجانات، پذیرش هیجانات، عمق بخشیدن به درگیری با تجربه هیجانی، ارتقای روش ۴

 .قدیمی  مشکلاتبازسازی تعاملات و تغییر رویدادها، نمادگذاری آرزوها، کشف راه حلهای جدید برای  ۵

 .های جدید، ساختن داستانی شاد از رابطه درگیری صمیمانه زنان با همسرانشان، پذیرش وضعیت  6

 .انعکاس، مواجهه اعضا با سبکهای دلبستگی شانها و نیاز جنسی، استفاده از تکنیک ردیابی و  تأکید بر اهمیت بیان خواسته  7

 .کمک به اعضای گروه جهت تمرکز بر خود، تعیین و تشویق نیازهای اعضای گروه 8

های جدید برای    مثبت به جای چرخه منفی، کشف راه حل  تعاملات بین زوجین، جایگزینی چرخه    تعاملاتدهی و طراحی    جهت  9

 .قدیمی مشکلات

 .و مرور مطالب جلسات توسط اعضا برقرای گفتگوهای تعاملی، صمیمی و سازنده، بازگردادن تغییرات به اعضا خلاصه ۱۰

 

 یافته ها 
 

در گروه گواه، میانگین    .بود   8۵/۴سال با انحراف معیار    ۳۳/۴۵  آزمایش  کنندگان گروهمیانگین سن شرکت   یشناختت یجمع  یهاداده 

سال با انحراف    22  آزمایش  کنندگان گروهشرکت   مدت ازدواجبوده است. میانگین    ۳۰/۴سال با انحراف معیار    ۱۳/۴۵سن در این گروه  

ر دارای  نف  ۳در گروه آزمایش،  بود.    ۰۱/7سال با انحراف معیار    26/2۱در این گروه    مدت ازدواجدر گروه گواه، میانگین    .بود  82/6معیار  

نفر دیپلم،   ۵نفر سیکل،  ۳نفر کارشناسی ارشد بودند؛ در حالی که در گروه کنترل،   ۱نفر کارشناسی و  6نفر دیپلم،  ۵تحصیلات سیکل، 

  ۴نفر دو فرزند،   6نفر دارای یک فرزند،    ۳نفر کارشناسی ارشد داشتند. از نظر تعداد فرزندان نیز، در گروه آزمایش    2نفر کارشناسی و    ۵

نفر چهار    ۱نفر سه فرزند،    ۳نفر دو فرزند،    6نفر یک فرزند،    ۳نفر پنج فرزند بودند. در گروه کنترل نیز    ۱نفر چهار فرزند و    ۱نفر سه فرزند،  

 .نج فرزند داشتندنفر پ  2فرزند و  
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136        
 ییتعارضات زناشو  یدر زنان متأهل دارا یا مقابله ی هاو سبک یاستحکام روان  ،یدگیبر تن زوج درمانی هیجان مدار  ی اثربخش

The Effectiveness of Emotion-Focused Couple Therapy on Stress, Psychological Resilience, and Coping Styles in ... 

 

 
 

 
 

نشان داد که  جینتا های توصیفی میانگین و انحراف معیار مرتبط با هر گروه به تفکیک گزارش شده است.شاخص  2 شماره جدول در

که در گروه کنترل    ی. در حالافتیپس از مداخله کاهش    و راهبرد اجتناب مدار  مدار  جانیراهبرد ه  ،تنیدگی  نیانگیم  ش،یدر گروه آزما

اما در گروه   افت،ی افزایش آزمون ش ینسبت به پ شیآزما هدر گروی استحکام روانو  راهبرد مساله مدار نیمشاهده شد. همچن یاندک رییتغ

اکس  های تحلیل کوواریانس به این شرح بود در ابتدا جهت بررسی وجود داده پرت از بفرض بود. نتیجه بررسی پیش  یجزئ  راتییکنترل تغ

برای بررسی نرمال بودن داده ها از آزمون اسمیرنوف و شاپیرو ویلک استفاده شد که نتایج پلات استفاده شد که داده پرتی مشاهده نگردید.  

ملاحظه شد  برآورد شد که نشان از توزیع نرمال متغیرها بود.  ۰/ ۰۵ ( و بالای2۰۰/۰)نشان داد سطح معنی داری برای متغیرهای تحقیق 

ی  استحکام روان و    راهبرد اجتناب مدار،  مدار  جانی، راهبرد مساله مدار، راهبرد هیدگیآزمون تنداری تعامل گروه تحقیق* پیشنیسطح مع

فرض  دهنده این است که پیش است. این امر نشان   ۰۵/۰و بیشتر از     ( ۱۰۰/۰)،  ( ۱۱9/۰)  ،  (۴8۱/۰) ،  (۳۰۰/۰، )(2۴۱/۰به ترتیب برابر )

(  26۱/۰در سطح خطای داده شده )F  (2۰۳/۱  )مشاهده شد؛ چون مقدار    Box Mشود. در آزمون  همگنی شیب رگرسیون رعایت می

داری  سطح معنی   ها استفاده شد. مشاهده شدشود. از آزمون لون جهت بررسی همگنی واریانس دار نیست؛ بنابراین فرض صفر رد نمیمعنی

،  (2۴8/۰، )( ۰6۳/۰، )(۰98/۰به ترتیب برابر )  یمدار، راهبرد اجتناب مدار و استحکام روان  جانیراهبرد مساله مدار، راهبرد ه  ،یدگیتن

 فرض برای متغیرهای تحقیق رعایت شده است. است؛ لذا این پیش   ۰/ ۰۵و بیشتر از    ،  (779/۰، )(۴۱9/۰)
 

 پژوهش یرهایمتغ رهیچند متغ انسیکوار لی تحل یاعتبار یشاخص ها-3جدول 

Effect  ارزش F  فرضیه  

df 

  خطای

df 

Sig.   مربع اتا

 جزئی 

 

 گروه
 9۴۴/۰ ۰۰۱/۰ ۱9 ۵ ۵۵۴/6۳ 9۴۴/۰ یی لایاثر پ

 9۴۴/۰ ۰۰۱/۰ ۱9 ۵ ۵۵۴/6۳ ۰۵6/۰ لکز یو یلامبدا

 9۴۴/۰ ۰۰۱/۰ ۱9 ۵ ۵۵۴/6۳ 72۵/۱6 نگیاثر هوتل

  شهیر  ن یتر بزرگ

 یرو

72۵/۱6 ۵۵۴/6۳ ۵ ۱9 ۰۰۱/۰ 9۴۴/۰ 

 

  ر ی متغ  یخطبیمدار بر ترک  جانیه  یآزمون، زوج درماناستنباط کرد که با کنترل اثر پیش  توانیفوق م   یها شاخص  جیبا توجه به نتا

جدول فوق نشان    نی( اثربخش است. همچنیمدار، راهبرد اجتناب مدار و استحکام روان  جانیراهبرد مساله مدار، راهبرد ه  ،یدگیوابسته )تن

گروه    ود  نیمورد مطالعه ب  ی رهایاز متغ  کیحداقل در    به دست آمده  fو مقدار    ۰۱/۰با توجه به سطح معنی داری پایین تر از    دهدیم

همچنین مقدار    است.  بوده  مدار  جانیه  یزوج درمان  ر یاز تاث  یمورد مطالعه ناش   یرهایهده شده در متغتفاوت معنادار است و تفاوت مشا

 برآورد شده است که نشان از اندازه اثر قوی برای متغیرهای تحقیق دارد.    9۴/۰مربع اتای جزئی بر اساس نظر کوهن  
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 پژوهش یرهایمتغ یبر رو انسیکوار  لی. خلاصه تحل4جدول

 اندازه اثر F Sig میانگین مربعات  df مجموع مربعات  وابسته  منبع 

 تنیدگی پیش ازمون 

 راهبرد مساله مدار 

۵66/۱۰۴9 

9۳۰/2۳8۱ 

۱ 

۱ 

۵66/۱۰۴9 

9۳۰/2۳8۱ 

۴۰2/۱۱8 

۴۴6/۵28 

۰۰۱/۰ 

۰۰۱/۰ 

 ۰۰۱/۰ ۴۴۵/۳27 882/2۴۴۰ ۱ 882/2۴۴۰ راهبرد هیجان مدار  

 ۰۰۱/۰ ۴9۴/۱۳۴ 98۴/۱۳۱6 ۱ 98۴/۱۳۱6 راهبرد اجتناب مدار  

 ۰۰۱/۰ ۴9۱/۳۵7 8۵9/2668 ۱ 8۵9/2668 استحکام روانی  

 ۵8۱/۰ ۰۰۱/۰ 9۰۵/۳۱ 9۴۵/29۴ ۱ 9۴۵/29۴ تنیدگی گروه

 8۳۳/۰ ۰۰۱/۰ 7۴2/۱۱۴ ۱۱۱/۵۱7 ۱ ۱۱۱/۵۱7 راهبرد مساله مدار  

 769/۰ ۰۰۱/۰ 627/67 2۰۵/۵7۱ ۱ 2۰۵/۵7۱ راهبرد هیجان مدار  

 ۵۰۳/۰ ۰۰۱/۰ 27۰/2۳ 862/227 ۱ 862/227 راهبرد اجتناب مدار  

 9۰7/۰ ۰۰۱/۰ 87۴/22۴ 777/۱۳۵8 ۱ 777/۱۳۵8 استحکام روانی  

    2۴۴/9 2۳ 62۳/2۱2 تنیدگی خطا 

    ۵۰7/۴ 2۳ 67۱/۱۰۳ راهبرد مساله مدار  

    ۴۵۴/7 2۳ ۴۵۰/۱7۱ راهبرد هیجان مدار  

    792/9 2۳ 2۱9/22۵ راهبرد اجتناب مدار  

    ۰۴2/6 2۳ 97۵/۱۳8 استحکام روانی  

    

تفاوت معنادار    یمورد بررس  یاز مولفه ها  کیدو گروه مورد مطالعه از نظر هر  نیاستنباط کرد ب  توان یجدول فوق م  ریبا توجه به مقاد

به نفع    یدار  یمعن  نیبرآورد شده ا  یهانیانگیدارند و با توجه به م  ی معن  > p  ۰۵/۰محاسبه شده در سطح     F  ریوجود دارد چرا که مقاد

 اثربخش بوده است.   یو استحکام روان  های مقابله ایراهبرد    ،یدگیمدار بر تن  جانیه  یدرمان  است و لذا زوج  ودهب   شیگروه آزما

    

 گیری بحث و نتیجه
 

در زنان متأهل    یا مقابله  یهاو سبک   یاستحکام روان  ،یدگیمدار بر تن  جانیه  یزوج درمان  یاثربخش  با هدف تعیین  پژوهش حاضر

در زنان    یامقابله   یهاو سبک  یاستحکام روان  ،یدگیمدار بر تن  جانیه  یزوج درماننتایج نشان داد    .انجام شدیی  تعارضات زناشو  یدارا 

 یی موثر است. تعارضات زناشو  یمتأهل دارا

یی موثر است. این  تعارضات زناشو  یدر زنان متأهل دارا  ،یدگیمدار بر تن  جانیه  یزوج درمانهای پژوهش نشان داد که  یکی از یافته

( همسو  2۰2۴(، اس تی و همکاران )2۰2۴(، ریزوی و همکاران )2۰2۴(، بازیاری و همکاران )2۰2۵یافته با نتایج تحقیقات زاو و همکاران )

پذیرش و  مدار با تمرکز بر شناسایی،  جانیه یزوج درمانمی توان گفت  مدار جانیه یزوج درمانبود. در تبیین این یافته مطابق با نظریه 

)استیگلر و    تواند تأثیر چشمگیری بر کاهش تنیدگی روانی در زنان متأهل دارای تعارضات زناشویی داشته باشدابراز سالم هیجانات، می 

کند تا افراد به جای سرکوب یا اجتناب از احساسات منفی،  های هیجانی، کمک می. این رویکرد درمانی با تقویت مهارت (2۰2۴همکاران، 

ابراز کنند. در نتیجه، احساس امنیت هیجانی، درک متقابل و همدلی   ای سازنده درستی پردازش کرده و در روابط خود به شیوه را به هاآن

مدار    جانیه  یزوج درمان اند کهها نشان دادهیابد. پژوهش های مزمن ناشی از تعارضات زناشویی کاهش مییابد و تنشدر رابطه افزایش می

)کامر و همکاران،    ها را بهبود بخشدتواند فشارهای روانی را در زنان کاهش داده و سلامت روانی آن فیت ارتباط زوجین، میبا بهبود کی

2۰2۴.) 

یی موثر است. این  تعارضات زناشو یدر زنان متأهل دارا ،یمدار بر استحکام روان  جانیه یزوج درمانیافته دیگر پژوهش نشان داد که 

( همسو بود.  2۰2۴(، منک و همکاران )2۰2۴(، ونکی و همکاران )2۰2۴(، بولز و همکاران )2۰2۴قیقات چرچ و همکاران )یافته با نتایج تح

این رویکرد با تمرکز بر شناسایی، درک و ابراز مؤثر هیجانات،  می توان گفت  مدار جانیه یزوج درماندر تبیین این یافته مطابق با نظریه 
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آوری، کنترل  هایی چون تابتر مواجه شوند. استحکام روانی که شامل مؤلفه ای سالم تجارب هیجانی خود به شیوه   کند تا بابه افراد کمک می

. در  (2۰2۴)بایلی و همکاران،    شودقویت میتمدار    جانیه  یهیجانی، پذیرش واقعیت و حفظ امید است، از طریق فرآیندهای زوج درمان

ایجاد فضایی امن برای بیان احساسات، تقویت همدلی میان زوجین و بازسازی الگوهای ارتباطی  بستر تعارضات زناشویی، این درمان با  

ها  کند تا منابع درونی خود را برای مقابله با فشارهای روانی بازیابی کرده و توانایی خود را در مدیریت تنش ناکارآمد، به زنان کمک می 

تواند عاملی مؤثر در ارتقاء سلامت روان و تقویت استحکام روانی در این گروه از زنان  می مدار    جانیه  یافزایش دهند. بنابراین، زوج درمان

 (. 2۰2۴)تیمولاک و همکاران،    باشد

یی موثر  تعارضات زناشو  یدر زنان متأهل دارا  ،یامقابله   یهامدار بر سبک   جانیه  یزوج درمانیکی از یافته های پژوهش نشان داد که  

(  2۰2۴(، میر و همکاران )2۰2۴(، زانگ و همکاران )2۰2۴(، هان و همکاران )2۰2۴یج تحقیقات اسپنگلر و همکاران )است. این یافته با نتا

مدار با تمرکز بر هیجانات بنیادین    جانیه  یزوج درمانهم سو است. در تبیین این یافته مطابق با نظریه درمان هیجان مدار می توان گفت  

های هیجانی خود را بهتر شناسایی، پردازش و ابراز کنند. این فرایند موجب  کند تا تجربهه زنان کمک مینداده، بو نیازهای عاطفی پاسخ 

.  ( 2۰2۴)الامدیا و همکاران،    گرددای ناکارآمد مانند اجتناب، سرکوب یا پرخاشگری می های مقابلهافزایش خودآگاهی هیجانی و کاهش پاسخ 

وجوی حمایت  ای کارآمدتری مانند حل مسئله، جست نی شدید یا انفعالی، از راهبردهای مقابله های هیجابه مرور، زنان به جای واکنش 

وگوی مؤثر  مدار همچنین با ایجاد احساس امنیت در رابطه، امکان گفت   جانیه  یکنند. زوج درماناجتماعی یا بازسازی شناختی استفاده می

باعث کاهش اضطرابو همدلانه را فراهم می نتیجه، زنان (2۰2۴)کامر و همکاران،    شودو بهبود ظرفیت مقابله می  کند که خود  . در 

های  های زناشویی عملکرد سازگارتری داشته باشند. تغییر در سبکتوانند با حفظ آرامش و توانمندی هیجانی، در مواجهه با چالش می

)پان و همکاران،    شودیش سلامت روان و کیفیت زندگی نیز میکند، بلکه موجب افزا فردی کمک میای نه تنها به بهبود روابط میان مقابله 

2۰2۴.) 

مدار رویکردی مؤثر در بهبود وضعیت زنان متأهل دارای تعارضات زناشویی    جانیه  یطور کلی، زوج درمانبهطور کلی می توان گفت  به

د به کاهش تنیدگی روانی، افزایش استحکام روانی و  توانشود، چرا که با تمرکز بر تجربه، پردازش و ابراز صحیح هیجانات، میمحسوب می 

ای سازگارانه کمک کند. این درمان با فراهم ساختن فضایی امن برای بروز احساسات، تقویت همدلی متقابل و های مقابله ارتقای سبک 

ناکارآمد، به زنان کمک می ارتباطی  الگوهای  تا توانایی خود را در مدیریت تعارضات،  بازسازی  از  حفظ آرامش روانی و بهره کند  گیری 

 راهبردهای مؤثر در مواجهه با مشکلات زندگی مشترک افزایش دهند.  

  ت یبه جمع  جینتا  یریپذمیدر دسترس، تعم  یریگحجم نمونه نسبتاً کوچک و روش نمونه این پژوهش دارای محدودیت های بود:  

  ش ی افزاو یا دادن اطلاعات خلاف واقع را    دهندگانپاسخ   یریاحتمال سوگ  یخودگزارش  ی. استفاده از ابزارها کندیتر را محدود مگسترده 

  ماند ی م  یباق  دار یپا  مدتیمدار در طولان   جانیه  یکه اثرات زوج درمان  ستیمشخص ن  نیبود، بنابرا  یر ی گیپژوهش فاقد دوره پ  نی. امی دهد

  رو، ن یکنترل نشدند. ازا  نیشدت تعارضات والدی،  اقتصاد  تیوضع  ،یعاجتما  تیحما  زانیمانند م  یگرمداخله  یرهایمتغ  ن،ی. علاوه بر اریخ  ای

را بهبود    هاافته ی  یریپذمیتعم  ،یتصادف  یریگنمونه   یهاحجم نمونه و استفاده از روش   شیبا افزا  ندهیآ  یهاکه پژوهش   شودی م  شنهادیپ

اثرات درمان را فراهم خواهد کرد. در   یماندگار   یچندماهه، امکان بررس یری گیپ  یهابا دوره   یمطالعات طول یاجرا  ن،یبخشند. علاوه بر ا

  رش یبر پذ  یدرمان مبتن  ای  یرفتار-یمانند درمان شناخت  ،یشناختمداخلات روان   ریمدار با سا  جانیه  یزوج درمان  یاثربخش  سهیمقا  ت،ینها

 باشد.   دیمف  تعارضات زناشوییکاهش مشکلات    یروش مداخله برا   نیبهتر  ییدر شناسا  تواندی و تعهد، م
 

 منابع 
 

 ،یو رفتار حرکت  ی ورزش  ت یری پژوهشنامه مدی.  ذهن  یپرسشنامه سرسخت  ینسخه فارس  ییای و پا  یی(. روا۱۳9۳)  .م  ی،کاظم واعظ موسو  و  ، ع افسانه پورک
۱۰(۱9)،  ۳9-۵۴ .https://doi.org/10.22080/jsmb.2014.831 

.  22-۱۳ ،(۱)  2 ،روان پرستاری .سنجش استرس در بیماران سرطانی: روایی عاملی مقیاس استرس ادراک شده در ایران  (.۱۳9۳)  .ی، اشکر  م و صفایی،
fa.html-283-1-http://ijpn.ir/article 

  .ارزیابی سبک های مقابله، و باورهای فراشناختی در دانشجویان با اضطراب امتحان  (.۱۳92)  .غ  ،صرامی  ع.،  ،مرادی  ر.،  ،نوری قاسم آباد  ، ز.،حق شناس

مقابله.   های  سبک  ای  واسطه  نقش  شناختیبررسی  روانشناسی  .  ۴۰-۳۰،(  2)  ۱  ، فصلنامه 
1.1.23455780.1392.1.2.4.2https://dor.isc.ac/dor/20.100 
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