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 چکیده 
با حرکات چشم    ییزدا  تیدرمان حساس  یاثربخش  سهیمقاهدف پژوهش حاضر  

بود. روش  زنان مطلقه    های مرضینشانهبر    ی زشیو پردازش مجدد و مصاحبه انگ 

نیمه پیشآزمون آزمایشی  پژوهش  طرح  بود.    گـروهو    پسآزمون_با  کنترل 

-1401زنان مطلقه شهرستان خدابنده در سال  جامعه آماری پژوهش شامل  

انتخاب    39تعداد  .  بود  1402 دردسترس  به صورت  مطلقه    صورت  به  و زن 

چک  ابزار پژوهش شامل    .گرفتند  قرارنفر(    13)هر گروه    گروه  سه  در  یتصادف

( بود. هر یک 1973و همکاران )  س یدرگوت  (SCL-90-R)  یعلائم روان  ستیل

آزمایش از گروه نتایج تحلیل    .ه دریافت کردندساعت  2  مداخله  جلسه  8  های 

آزمون بین میانگین    کوواریانس چندمتغیره نشان داد اثر پیش  با کنترل  که 

  در  پریشی، حساسیتضطراب، پرخاشگری، ترس مرضی، افکارپارانوئیدی، روانا

و بین  با حرکات چشم و پردازش مجدد    یی زداتیدرمان حساس  متقابل   روابط

حساسیتمیانگین   و  افکارپارانوئیدی  گروه    روابط  در   پرخاشگری،  متقابل 

(، اما  P<05/0تفاوت معناداری وجود دارد )با گروه کنترل  مصاحبه انگیزشی  

اجبار تفاوت معناداری  و وسواس جسمانی، های افسردگی، شکایاتبرای نشانه

تفاوت   05/0در سطح   مداخله  اثربخشی دو  بین  این  بر  نشد. علاوه  مشاهده 

  یی زدا  تی درمان حساساد که  د(. نتایج نشان  P>05/0معناداری وجود نداشت )

انگ پردازش مجدد و مصاحبه  و  از    ی زش یبا حرکات چشم  برخی  بهبود  برای 

مداخلهنشانه مطلقه  زنان  در  مرضی  توسط های  استفاده  برای  کارآمدی  های 

 شناسان هستند. مشاوران و روان

 

  ،با حرکات چشم و پردازش مجدد ییزدا تیدرمان حساس:  های کلیدیواژه
 .زنان مطلقه ،های مرضینشانه ی،زشیمصاحبه انگ

 Abstract 
The aim of the present study was to compare the 

effectiveness of eye movement desensitization and 

reprocessing and motivational interviewing on the 

Pathological Symptoms of divorced women. The research 

method was semi-experimental with a pre-test-post-test 

design and a control group. The statistical population of 

the research included divorced women in Khodabande 

city in 2022-2023. 39 divorced women were Convenience 

Sampling selected and randomly divided into three 

groups (13 people in each group). The research 

instrument included the psychological symptom checklist 

(SCL-90-R) by Derogatis et al. (1973).  each of the 

experimental groups received 8 2-hour sessions. The 

results of multivariate analysis of covariance showed that, 

after controlling for the pretest effect, there was a 

significant difference between the mean of anxiety, 

aggression, phobia, paranoid thoughts, psychosis, and 

sensitivity in the interactions of eye movement 

desensitization and reprocessing therapy and between the 

mean of aggression, paranoid thoughts, and sensitivity in 

the interactions of the motivational interviewing group 

and the control group (P<0.05), but no significant 

difference was observed at the 0.05 level for depressive 

symptoms, somatic complaints, and obsessions and 

compulsions. In addition, there was no significant 

difference between the effectiveness of the two 

interventions (P<0.05).  The results showed that eye 

movement desensitization and reprocessing and 

motivational interviewing are effective interventions to 

be used by counselors and psychologists to improve the 

Pathological Symptoms of divorced women. 

Keywords: Eye Movement Desensitization and 

Reprocessing, Motivational Interviewing, Pathological 

Symptoms, Divorced Women. 
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 زنان مطلقه  های مرضی بر نشانه  یزشیبا حرکات چشم و پردازش مجدد و مصاحبه انگ یی زدا  ت یدرمان حساس ی اثربخش سهیمقا

Comparing the effectiveness of eye movement desensitization and reprocessing and motivational interviewing on the … 

  

 
 

 مقدمه 
 

های مرضی در این جمعیت از جمله مسائل  زای شدید است، بروز نشانهزا و آسیببا توجه به اینکه پدیده طلاق به مثابه یک رویداد استرس 

شناختی مانند  های روان های مرضی بیانگر مشکلات و آشفتگی(. نشانه2020همکاران،  گردد )کیانی و  شناختی زنان مطلقه محسوب می روان

متقابل    روابط  در  حساسیت  اجبار و  و  وسواس  جسمانی،  شکایات  پریشی،   روان  پارانوئیدی،  افکار  مرضی،  ترس  پرخاشگری،  اضطراب،  افسردگی،

  د ی تهد رسد که در زنان مطلقه  (. به نظر می2023و همکاران،   1استریند )ون گرد است که منجر به اختلال در عملکرد فردی و اجتماعی افراد می 

کنترل    ،ی عدم استقلال در انتخاب محل زندگ  ،یاقتصاد  ی(، از دست دادن استقلال )وابستگضیتبع  ،یجنس  ءیشدن به ش   لی)انگ، تبد   تی هو

  ی به حام  ازیفرزندان به پدر، ن  ازین  ،یو جنس   یعاطف  یازهای( و نبود شوهر و نقش او )نو ترس از تنهایی   ندهی در مورد آ  یمبهم )نگران  ندهی شدن(، آ

  ممکن  طلاق  از  پس  (. زندگی2019و همکاران،    2شود )پیراک های مرضی در آنها میاز جمله عواملی هستند که منجر به گسترش نشانه   (تیو امن

  در  بیشتری  های مختلف روانشناختی، اجتماعی و اقتصادیآسیب   با   جنسیتی موانع  دلیل  به  زنان  اما  دهد، قرار  تأثیر  تحت  را  جنس  دو هر  است

  نفس   عزت  افسردگی و  به  و  هستند  برخوردار  کمتری  روانی  سلامت  از  متاهل  افراد  به  مطلقه نسبت  افراد  .شوند  می  مواجه  طلاق  از  پس  زندگی

  4هالد )باشد  داشته همراه به را افسردگی دوره بروز یک احتمال تواند می  برای مثال طلاق (.2021و همکاران،   3بلیدورن )شوند  می دچار پایین

  عنوان   به  تواندمی  منفی  خودآیند  افکار  و  هیجانی  ابراز  فردی،  بین  شناختی  تحریف  میزان  مطلقه  زنان  میان   در  همچنین  (.2022و همکاران،  

در مقابل نشان داده شده که پایین بودن نرخ    (.2021و همکاران،    5کروسبای )باشد    شناختیهای مرضی رواننشانه   کننده  بینی  پیش  عوامل

(. بر همین 2021های مرضی از جمله عوامل مهم و معنادار در سازگاری بهتر با شرایط پس از طلاق در زنان است )قدیمی آزاد و همکاران،  نشانه 

در زنان مطلقه به عنوان راهی برای بهبود کیفیت زندگی و سازگاری آنها به یکی از مسائل مهم متخصصان این  های مرضی  اساس کاهش نشانه 

 (.2022بابری و همکاران،  حوزه تبدیل شده است )

با    ییزدا   تی حساس  هستند، درمان  استرس پس از سانحهزایی نظیر طلاق و جدایی که برانگیزاننده علائم  ها و رویدادهای استرسبرای پدیده 

پرکاربردترین درمان   6( EMDR)   حرکات چشم و پردازش مجدد از  برای بهبود  های روانیکی  زا و  بی و پردازش مجدد خاطرات آسشناختی 

خاطره    اشاره دارد که با  یروان  یحذف ناراحت  ای به کاهش    ییزدا   تی (. حساس 2021و همکاران،    7هوبن) مرتبط با آن است    یروان شناخت   یهاامد یپ

فرض  تر اشاره دارد.  مثبت و سالم  یو ناسالم با باورها   یمنف  یباورها  ینیگز یبه جا  زیشده است و پردازش مجدد ن  یآور متداعدرد  دادیرو   کی

  ن ی ا.  رسندیکمتر ناراحت کننده به نظر م  ماریب  یافکار برا  نی، ادر درمان  هاچشم  یافکار ناراحت کننده به هنگام حرکت اراد   یادآوری   شود کهمی

است    یامثبت و آگاهانه  یبا باورها  یمنف   یباورها  ین یگزیمجدد ذهن و جا   یزیگذشته و برنامه ر  یزااسترس  عی وقا  یمستلزم بازخوان   درمان  وهیش

افراد    که  یطی گذشته، بلکه حوادث و شرا  یزا بی روش نه تنها خاطرات آس  نیا   (. در2020و همکاران،    8 کیجپرس )  کندیکه خود فرد انتخاب م

و    یواقع   دیتهد   نیتر را بانهی گراواقع   زیتما   کاین درمان ی .  ردیگیمورد پردازش قرار م  زیخواهند شد ن  ریبا آنها درگ   ندهیکنند در آ  یاحساس م

زا و ناراحت  ب یآس  ۀحادث   کهی  هنگام(.  2023و همکاران،    9)هاموند   شود  یم  یکرده و موجب کاهش گوش به زنگ  لی ادراک شده تسه  دیتهد 

  ی زا پردازش نشده باقبیآس ۀشود و حادث یقفل م یزمان اتفاق، در دستگاه عصب یۀاول یهاصداها، افکار و احساس ر،یتصاو  دهد،ی رخ م یاکننده

و علت تداوم    ندیآی پردازش اطلاعات فرد م  ستمیکردن اطلاعات به صورت پردازش نشده در س   ریگ  ایدود شدن  ها به دنبال مس بی ماند. آسیم

  گر ی. به عبارت داستروزمره    یفرد به واسطه محرک ها  یزابینهفته در خاطرات آس   یمنف  یهاها فراخواندن احساسات و شناختبی ن آسیا

  ن ی آزاد کردن ا  یشود و درمان به معنی م  بیهماهنگ با آس  یوهی فرد به ش  یو رفتار   یجانیفقدان پردازش و راه حل مناسب باعث واکنش ه

با حرکات چشم و پردازش    ییزدا  تی حساس  رسد که درمان(. به نظر می2023و همکاران،    10است )لمپرتز   مجدد و مناسب  شو پرداز  ستمیس

بخشد  را بهبود می  وجود داشته باشد  دیرابطه جد   کیکه ممکن است در شروع    یمشکلات درمان پیامدهای طلاق موثر است، بلکه  در  مجدد نه تنها  

،  11گری و موسکوئرا   –رودریگوئز  است ) درمان نشده    هی نامطلوب اول  اتیتجرب  ای   یقبل  ییحل نشده از جدا  یامدهایپو این امر ناشی از درمان  

سطح    شیمنجر به افزا بخشد و  های ناشی از روابط زناشویی را بهبود میتروما   راتیتروما و تأث (. در پژوهشی نشان داده شده که این درمان  2022
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با حرکات    ییزدا  تیحساس  اند که درمانهای دیگر نیز نشان داده(. پژوهش2021،  1)ویلیامز   شودیم  یارابطه   یعزت رابطه، کاهش سطح افسردگ

ی و همکاران،  وهابگردد )شناختی زنان مطلقه میهای مرضی روانهای روانی احتمالا منجر به بهبود نشانه با بهبود تنش   چشم و پردازش مجدد

بهبود   با  با حرکات چشم و پردازش مجدد  ییزدا   تیحساس  اند که درمانها نشان داده(. به طور کلی نیز پژوهش1399ی و همکاران،  طالب؛  1401

 (.  2020؛ کیجپرس و همکاران،  2021و همکاران،    2کارلتو شناختی همراه است )های روانافسردگی و دیگر نشانه 

های  های نظیر طلاق تمرکز دارد، اما مدلعموما متمرکز بر بازسازی شناختی آسیب  با حرکات چشم و پردازش مجدد  ییزدا   تی حساس  درمان

ه  ب (. مصاحبه انگیزشی  2021،  4بر بازسازی عاطفی با توجه به مبنای نظری خود توجه دارند )هوهمن   3ی زشیمدل مصاحبه انگدرمانی دیگر مانند  

  ک م در رفتار، به مراجع ک  ریی فرد باهدف تغ  یها  زهیو تمرکز بر انگ  یبخش  یشود که با آگاه  یم  یمراجع محور در مشاوره تلق  کردی رو  کینوان  ع

نار و  )  رفتار آنهاست  رییمراجعان و تغ  یی عاطفیبرطرف کردن دوسوگرا   یزشیدر مصاحبه انگ  ی(. هدف اصل2021و همکاران،    5فری )  کندیم

کردن  آماده  برای  مراجع    یاز خودکارآمد   تیتضاد، مدارا با مقاومت و حما   شی و افزا  جادیا   ،یروش متشکل است از ابراز همدل  نی(. ا2021،  6سوارز 

برای کمک به فرد    یروش  یزش ی(. مصاحبه انگ2012  ،7نکیو رول  لریدادن سوق دهد )م  رییالزاماً آنها را به سمت تغ  نکهی است نه ا  رییافراد برای تغ

)هوهمن،    دیبرقرار نما  وندی مجدداً پ  ،یشناختو روان   یبه سمت بهبود سلامت جسمان  دخو   ریمثبت در مس  عواطفها و تجربه  است تا با ارزش

های مرضی زنان مطلقه اقدام نشده است، با این حال نتایج نشان داده که  اگرچه به بررسی اثربخشی مداخله مصاحبه انگیزشی بر نشانه(. 2021

،  ی و همکاران صغرا  اتیب(، بهبود عزت نفس )1401بی و همکاران،  اصغر   اتیبهای روانی مانند حساسیت اضطرابی )این مداخله بر بهبود تنش

( زنان مطلقه اثربخش است. همچنین نشان داده شده که این مداخله در زنان منجر به  1402( و افسردگی )بیات اصغری و همکاران،  1401الف

 (.  2020و همکاران،    8گردد )ولون بهبود نگرش مثبت مراقبت از خود و بهبود خودکارآمدی و اعتماد به نفس می

تواند ضرورت  می  با حرکات چشم و پردازش مجدد  ییزدا  تیحساس  درمانمصاحبه انگیزشی  مقایسه اثربخشی  با توجه به آنچه که گفته شد،  

با حرکات    ییزدا  تی حساس  درمان( و  2021هوهمن،  های عاطفی و هیجانی تاکید دارد )مصاحبه انگیزشی در درمان بر مولفهداشته باشد، چرا که  

تواند منجر به  ها می (. بر همین اساس وجود این تفاوت 2020و همکاران،    جپرسیکو بر بازسازی شناختی تاکید دارد )  ش مجددچشم و پرداز

تواند منجر به شناسایی این نتایج متفاوت در اثربخشی گردد. البته باید توجه کرد که هر  نتایج متفاوتی گردد، بنابراین مقایسه اثربخشی آنها می

ت بیات اصغری و  اند، بر همین اساس در اولویت استفاده هستند )ا حدودی اثربخشی خود را برای جمعیت زنان مطلقه نشان دادهدو مداخله 

  (. بر همین اساس پژوهش حاضر با مقایسه اثربخشی دو مداخله مصاحبه انگیزشی و درمان 1401ی و همکاران،  وهاب؛  1401/1402همکاران،  

های کارآمد برای بهبود  شناسان و مشاوران این حوزه در ارائه مداخله احتمالا بتواند به روان   با حرکات چشم و پردازش مجدد  ییزدا   تی حساس

با حرکات چشم و   ییزدا  ت یحساس  های مرضی زنان مطلقه کمک نماید. بر همین اساس هدف پژوهش حاضر مقایسه اثربخشی درماننشانه 

 بود.  های مرضی زنان مطلقهی بر نشانهمصاحبه انگیزشو    پردازش مجدد

 

 روش

 

زنان مطلقه شهرستان    شامل  پژوهش  آماری  جامعهکنترل بود.  گروه    وپس آزمون    -  طرح پیش آزموننیمه آزمایشی با  روش پژوهش حاضر  

و    95/0  ی، توان آمار05/0  یبا در نظر گرفتن سطح آلفا   بود.شده    یماه سپر  6که از مدت طلاق آنها حداقل  بود    1402-1401در سال  خدابنده  

با توجه    ازیتعداد حجم نمونه مورد ن(  1401)و همکاران    یوهاب  ( و1401/1402)و همکاران    یاصغر  تایب  یهابا توجه به پژوهش  47/0اندازه اثر  

زن مطلقه به روش دردسترس انتخاب    39ها،  ریزش نمونه   با در نظر گرفتن احتمال  نفر بود.  11هر گروه    ی برا  G*Powerافزار  نرم  اتی به محاس

به    ورود  یهاملاک  .نفر(  13گرفتند )هر گروه   قرار(  انتظار  ست ی)ل گواه گروه  و  2  ی شی زماآ   گروه  و  1  یشی زماآ  گروه  سه  در   ی تصادف  صورت   به  و

از    از  پژوهش شامل باشد  35سن نمونه ها کمتر  از طلاق،  ،  سال    ی ا ه یسابقه بیمار  ، عدمپلمی د  تحصیلات  حداقلگذشت حداقل شش ماه 

  یی دارو   یهادرمان  ، عدم دریافتها روان گردان   ری به مواد مخدر و سا  ادیاعتی، عدم  مرز  هوش  ای  ی ذهنیسایکوتیک، ضایعات عضوی مغز و کم توان

)بررسی از طریق مصاحبه اولیه برای شرکت در پژوهش و خوداظهاری شرکت کنندگان در    روانشناس   ا ی تحت نظر روانپزشک    یدرمانو روان  

ها برای گروه آزمایش، اعلام انصراف از شرکت در  های خروج از پژوهش نیز شامل عدم شرکت در حداقل دو جلسه از مداخلهملاک  .پژوهش( بود

 
1 Williams 

2 Carletto 

3 motivational interviewing 

4 Hohman 

5 Frey 

6 Naar & Suarez 

7 Miller & Rollnick 

8 Vellone 
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 زنان مطلقه  های مرضی بر نشانه  یزشیبا حرکات چشم و پردازش مجدد و مصاحبه انگ یی زدا  ت یدرمان حساس ی اثربخش سهیمقا

Comparing the effectiveness of eye movement desensitization and reprocessing and motivational interviewing on the … 

  

 
 

علاوه بر رضایت آگاهانه، رازداری و محرمانه نگه داشتن اطلاعات،  پژوهش بود.    مههای پرسشنادرصد از گویه   5پژوهش و عدم پاسخگویی به حداقل  

کنندگان، همچنین امکان دریافت هر یک  ای از پژوهش و توضیح مختصر از هدف پژوهش به شرکت اختیاری بودن خروج از پژوهش در هر مرحله

تحلیل    های پژوهش از روشقی پژوهش حاضر بود. برای تجزیه و تحلیل داده ها برای گروه گواه به صورت رایگان دیگر ملاحضه اخلااز مداخله 

 استفاده شد.   25نسخه    SPSSکوواریانس چندمتغیره و نرم افزار  

 ابزار سنجش 

تچکاین  :  1( R-90-SCL)  ی علائم روان  ستتیچک ل ال    لیسـ ط درگوتیس  1973برای اولین بار در سـ دو همکاران    2توسـ این    .معرفی شـ

بعد    9شـود. این سـاالات  می  گذارینمره)شـدید(    4)هیچ( تا    0درجه ای از    5سـاال اسـت که هر یک از آنها در یک مقیاس   90شـامل  لیسـت  چک

،  اضـطراب ،  افسـردگی،  حسـاسـیت در روابط متقابل،  سـواس و اجبارو،  شـکایات جسـمانیکه عبارتند از:   مختلف علائم روانی را بررسـی می کنند

گری ی،  پرخاشـ طراب هراس ـ 76/0کرونباخ از    یآلفا.  روان پریشـیو   افکار پارانوئیدی،  ترس مرضـ گزارش    (یفرد  نیب  ت ی)حسـاس ـ  86/0( تا  ی)اضـ

ــده و ــتر از  با مقدار    هیاول  اسیخرده مق 9از    کی  هردر تایید روایی ملاکی نیز  ش ــتگی بیش ــاختارها  28/0همبس مربوطه خود در آزمون    یبا س

در ایران نیز اعتباریابی این ابزار در    .(2008و همکاران،    3( )تومیکواP<05/0)  داشــتند  یهمبســتگ  (MMPI)  ســوتانهیم  یچندوجه  تیشــخص ــ

کل از  ای  نمونه ان داد که مقدار آلفای   513متشـ ورت گرفت که نتایج نشـ له دو هفته بر  88/0تا    68/0کرونباخ از  نفر صـ ریب بازآزمایی با فاصـ و ضـ

و   اضـطراب و اسـترس  ،یافسـردگ  یاهیگو  21  اسیمقلیسـت  با  های چکبدسـت آمد. همبسـتگی معنادار عامل 84/0تا    66/0نفر نیز   44روی  

و   یریاخوان عب)معنادار  آن بود   روایی همگرای  بیانگر  (P<05/0)  23/0یبا مقدار همبســتگی بیشــتر از  ســلامت عموم  یاهیگو  28  ۀپرســشــنام

،  91/0برابر با   وســواس و اجبار، 87/0برابر با    شــکایات جســمانی(. در پژوهش حاضــر میزان آلفای کرونباخ برای خرده مقیاس  1398ی،  ریشــع

یت در روابط متقابل اسـ ردگی،  93/0برابر با    حسـ طراب،  81/0برابر با    افسـ گری،  89/0برابر با   اضـ ی،  76/0برابر با    پرخاشـ ،  71/0برابر با   ترس مرضـ

 بدست آمد.  86/0برابر با    روان پریشیو    82/0برابر با    افکار پارانوئیدی

( ارائه  2016)  4شاپیرو و فارست مبتنی بر پروتکل    با حرکات چشم و پردازش مجدد  ییزدا  تیحساسمداخله    جلساتخلاصه    1در جدول  

 ای یک جلسه به شکل فردی اجرا گردید.  های آزمایش به صورت هفتهساعته است که برای یکی از گروه  2جلسه تقریبا    8شده است که شامل  

 

 با حرکات چشم و پردازش مجدد ییزدا تیحساس مداخله جلسات. خلاصه 1جدول 

 محتوا جلسه

 بررسی معنا، و احساس  انعکاس مثبت، همدلی درمانجوها، به  احترام دقیق، کردن گوش مانند آن قواعد و پژوهش  اهداف تعیین آشنایی، و معارفه اول

 ناکارآمد اطلاعات پردازش جریان در است ممکن که یا سایر موارد روانشناختی احتمالی میزان اضطراب با آمدن کنار برای درمانجوها توانایی

 شود. حادث

 چشم.  سریع حرکات کردن تست و مراجع سازی آماده  درمانی، اتحاد یک انتظارهای درمانی، ایجاد تشریح و توضیح آن، آثار درمان و توضیح دوم

با هنگام درمانجویان فیزیولوژیکی های تنش  و ها شناخت هیجانات، احساسات، ارزیابی سوم زا های محرک  مواجهه   ناخوشایند، اتفاقات و استرس 

 مثبت. واره های شناخت و احساسات بیان افکار، و ها تنش  کردن احساسات، درجه بندی آموزش 

انگشتان  همزمان و سریع دادن حرکت راست و  چپ به و درمانجو و خاطرات ناخوشایندآنان در زمان زندگی مشترک  منفی باورهای روی تمرکز چهارم 

 .یابد کاهش  صفر یا یک به آنها برآشفتگی سطح تا اینکه کار این تکرار  انگشتان، حرکت تعقیب برای درمانجوها از درخواست او، مقابل در درمانگر

 .منفی نگرش های  جای به جایگزینی جهت درمانجوها مثبت باور و نگرش به بخشیدن قوت شناختی، بازسازی پنجم

 .عضلانی تنش  بررسی مثبت و  واره شناخت و هدف واقعه همزمان نگهداری و الحاق جهت درمانجو از درخواست ششم

 جهت درمانجو از درمان، درخواست طول در توسط درمانجو شده تجربه  عواطف یا  افکار کننده، برآشفته تصویر بیان برای درمانجو از خواست در هفتم

 .یادداشت  دفترچه در مسایل سایر و خاطرات رویاها، شرایط، افکار، قالب در فرایند درمان در شده تجربه اتفاقات یادداشت

 .پس آزمون اجرای و درمان های هدف شدن تامین بررسی مجدد، ارزیابی هشتم

 

جلسه    8( ارائه شده است که شامل  2012میلر و رالینک )انگیزشی مبتنی بر پروتکل    مداخله مصاحبه  جلساتخلاصه    2در جدول  

 ای یک جلسه و به شکل فردی اجرا گردید.  صورت هفتههای آزمایش به  ساعته است که برای یکی از گروه  2تقریبا  
 

 
1 symptom checklist (SCL-90-R) 

2 Derogatis 

3 Tomioka 

4 Shapiro & Forrest 
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 مداخله مصاحبه انگیزشی  جلسات. خلاصه  2جدول 

 محتوا جلسه

  روز   و   ساعت   برای  توافق  جلسه،  برگزاری  از  وهدف   درمانی  جلسات  قواعد  و   قوانین  مورد  در   توضیحاتی  ارائه  اولیه،  آشنایی  گویی،  آمد  خوش اول

 مراجعین. انتظارات و ها  نگرانی دل به پرداختن رازداری،  به تاکید تغییر، مراحل انگیزشی،  های مصاحبه مبانی و  فلسفه  جلسات،تبیین

  و   اهداف  بین   ارتباط  انعکاس  آنها؛  از  بازخورد   گرفتن  و    آمده  پیش  تغییرات  با  شدن   آشنا  و   مراجعین  بر   طلاق  جسمانی   و   روانی  اثرات  آموزش دوم

 .  دیگر طرف از رفتار  و هیجانات افکار، و  طرف یک از ها دغدغه 

  به   معطوف  صحبت   تحریک   و  تغییر  به   نسبت  آگاهی  تغییر،  برای   درونی  تمایل   سمت  به  بیرونی   نیاز  احساس  از   رسیدن  جهت  مراجعان  به  کمک سوم

  و  هابدبینی و هانگرانی زیربنایی های اشتباه برداشت و نیازها شناسایی مراجعان، های احساس سازی شفاف جهت عملی های تمرین انجام تغییر،

 .فردی  ارزشهای و رفتار بین تفاوت از مراجع آگاهی افزایش  مراجع، ارزشهای تصدیق و تایید

  و   اطمینان  و  اعتماد  سطح  تعهد،  مجدد  سنجش :   پایانی  سنجش   و  مراجع  های  انگیزه  و   نگرش  ،  افکار  بر  گذار  تآثیر  موقعیتهای  و  عوامل  شناخت چهارم 

 تغییر.  بر مبنی  خود استدلالهای و  بحث برای مراجعین سازی آماده و مواجه. تغییر برای فرد انگیزش

  بین تعارض مناسب، هدف کردن جایگزین و انتخاب به بازخورد، طریق از و گزارش را دارد  تداخل اهداف سایر با که هدفی  اهداف، تضادهای حل پنجم

 . برسانند حداقل به را اهداف

  موقعیت   دو   در  حداقل   نامناسب  اهداف  کردن  رها  آن،  توضیح  و  مداخله  رفتار  و  احساس  بر  افکار  تاثیر  فچگونکی  گرایشی  به  اجتنابی  اهداف  تغییر ششم

 دارد   را  ویژگیها  آن  که  اهدافی.هستند  نیافتنی   دست  اهداف  وقتی  و  نباشد  حل  قابل  اهداف   بین  تعارض  وقتی:  کنند  رها  را  خود   اهداف  است  بهتر

 .کنند جایگزین  را بینانه واقع  و  مناسب اهداف  و شناسایی

 از   بیشتر  فعالیت  و  نشاط  تشدید  و  خویش   کردن  سرگرم  شادی،  به  اولویت  اختصاص  آموزش  آرزوها،  و  توقعات  کاهش   روش  آموزش  و  تعریف هفتم

 آشنایی  خانواده،  و  خود  در  زندگی  شادترین  و  بهترین  داشتن  و  خود  آرزوهای  و  توقعات  سطح  سازی  بینانه  واقع  بانشاط،  زندگی  چگونگی  گذشته،

 . مذکور موارد تغییر به شخصی تعهد افزایش  جهت مراجع به کمک نهایت در  و منفی  و مثبت احساسات با

 اجرای   و  رفتار  تغییر  های  برنامه  شروع   برای  آمادگی  و  دورنما  تمرین  قالب  در  قبلی  جلسات  تمرینهای  بندی کلی  تلخیص، نتیجه گیری و جمع هشتم

   .اند آموخته  که آنچه  اساس بر اهداف تعقیب و  انتخاب برای مراجعین تشویق آزمون؛ پس 

 

 یافته ها 
 

فراوانی سطح تحصیلات کارشناسی، کارشناسی ارشد و دکتری در گروه  های پژوهش نشان داد که شناختی گروههای جمعیت بررسی ویژگی

( است و فراوانی سطح تحصیلات کارشناسی و  70/7)  1( و  80/30)   4(،  50/61)  8به ترتیب    با حرکات چشم و پردازش مجدد  ییزدا  تی حساس

( 10/23)  3( و  90/76)  10گروه کنترل نیز به ترتیب  ( و برای  40/15)  2( و  60/84)  11کارشناسی ارشد به ترتیب برای گروه مصاحبه انگیزشی  

  P= 50/0است. همچنین نتایج آزمون خی دو نشان داد که از لحاظ سطح تحصیلات بین شرکت کنندگان سه گروه تفاوت معناداری وجود ندارد )

،  23/2±85/31، مصاحبه انگیزشی و کنترل  به ترتیب  با حرکات چشم و پردازش مجدد  ییزدا   تی حساسمیانگین سنی گروه  (. همچنین  2=37/3و  

بود و نتایج آزمون تحلیل واریانس یک راهه نیز نشان داد که تفاوت معناداری از لحاظ میانگین سنی بین سه    67/1±28/23و    15/32±87/1

 توصیفی متغیرهای پژوهش ارائه شده است.  هایشاخص  3(. در جدول  F=-91/0و    P=41/0گروه پژوهش وجود ندارد )
 

 های توصیفی متغیرهای پژوهش . شاخص 3جدول

 کنترل مصاحبه انگیزیشی EMDR گروه متغیر

 انحراف معیار  میانگین انحراف معیار  میانگین انحراف معیار  میانگین آماره 

نه 
شا

ن
ی 

ض
مر

ی 
ها

 

 05/4 38/21 37/4 31/32 84/4 61/30 آزمونپیش  افسردگی 

 20/2 01/21 20/5 61/15 95/3 08/14 آزمونپس 

 07/3 15/19 27/3 69/17 53/3 01/19 آزمونپیش  اضطراب 

 98/1 54/18 19/2 12/11 48/3 85/9 آزمونپس 

 37/2 46/17 94/1 61/14 13/2 23/15 آزمونپیش  پرخاشگری

 84/1 31/17 22/2 61/7 66/2 38/7 آزمونپس 

 72/2 61/16 34/4 77/17 65/4 46/17 آزمونپیش  مرضی  ترس

 93/1 32/16 22/3 08/11 12/3 31/9 آزمونپس 

 69/4 23/24 48/3 85/13 26/2 54/15 آزمونپیش  پارانوئیدی افکار
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Comparing the effectiveness of eye movement desensitization and reprocessing and motivational interviewing on the … 

  

 
 

 64/5 24/23 41/2 01/8 06/3 31/8 آزمونپس 

 21/4 08/25 08/5 23/20 25/6 38/20 آزمونپیش  پریشی روان

 63/4 08/23 23/3 54/12 26/5 15/13 آزمونپس 

 55/4 92/21 08/3 01/27 95/3 54/25 آزمونپیش  جسمانی شکایات

 79/4 54/21 36/4 15/15 36/4 77/13 آزمونپس 

 72/2 92/19 11/2 46/23 76/2 15/23 آزمونپیش  اجبار  و وسواس

 11/2 46/18 72/2 92/13 23/3 85/12 آزمونپس 

  روابط در حساسیت

 متقابل

 10/2 92/20 94/2 15/19 36/3 85/20 آزمونپیش 

 30/3 31/20 09/4 69/10 79/3 69/10 آزمونپس 

 

های  آزمون به تفکیک گروهآزمون و پسهای مرضی در مرحله پیش و انحراف معیار برای هر یک از نشانه   های میانگینشاخص  3در جدول  

ها در  داده ویلک نشان داد که    -مقادیر بدست آمده برای آزمون شاپیرو  ارائه شده است. قبل از انجام تحلیل کوواریانس چندمتغیره،    پژوهش

فرض  (. همچنین نتایج آزمون لوین نیز نشان داد که پیشP>05/0متغیرهای پژوهش در هر دو مراحله آزمون در وضعیت نرمالی قرار دارند )

(. علاوه براین برای آزمون ام باکس سطوح معناداری  P>05/0ها در دو مرحله آزمون نیز رعایت شده است )گروهمتغیر پژوهش بین  همگنی واریانس

بررسی همگنی شیب رگرسیون نشان داد  کوواریانس بود. همچنین    –های وارایانس  بود که حاکی از همگنی ماتریس  05/0بدست آمده بیشتر از  

  درمانی   اثربخشی دو روش  بررسینتایج تحلیل کوواریانس چندمتغیری جهت    4در جدول  (.  P>05/0با گروه معنادار نیست )  آزمونکه تعامل پیش

EMDR   مطلقه ارائه شده است.  مرضی زنان  های  و مصاحبه انگیزشی بر نشانه 

 

  های  و مصاحبه انگیزشی بر نشانه  EMDR درمانی اثربخشی دو روش. نتایج آزمون تحلیل کوواریانس چندمتغیره جهت مقایسه  4جدول 

 مطلقه  مرضی زنان

 توان آزمون اندازه اثر  Pمقدار  خطا  df فرضیه  F dfمقدار  مقدار ازمون  آزمون  مرحله آزمون 

 87/0 44/0 05/0 40 18 77/1 89/0 آزمون پیلای آزمونپس 

 88/0 47/0 05/0 38 18 86/15 28/0 لامبادای ویلکز

 89/0 49/0 05/0 38 18 93/1 93/1 اثر هتلینگ 

 92/0 61/0 01/0 20 9 43/3 54/1 بزرگترین ریشه روی

 
گروه در حداقل یکی از  دهد میان ســه  میکه نشــان  معنادار اســت  آماره  داری هر چهار  ســطوح معنی  که  دهدنشــان می  4جدول  نتایج  

ــته تفاوت معناداری وجود دارد ) (. در ادامه نتایج تحلیل کوواریانس یک متغیره )آنکوا( در متن چندمتغیره )مانکوا( در  P<05/0متغیرهای وابسـ

 های پژوهش ارائه شده است.جهت بررسی تفاوت متغیرهای وابسته بین گروه  5جدول  
 

های  های نشانهخرده مقیاس نیانگیممتغیره )آنکوا( در متن چندمتغیره )مانکوا( جهت بررسی تفاوت   تحلیل کوواریانس یک . نتایج5جدول 

 مرضی 

منبع  

 تغییرات 

مجموع   متغیر 

 مجذورات

مجذور   F Pمقدار  مجذور میانگین  درجه آزادی

 اتا 

توان 

 آزمون 

پیش  

 آزمون 

 05/0 01/0 87/0 03/0 45/0 1 45/0 افسردگی 

 30/0 06/0 15/0 21/2 90/14 1 90/14 اضطراب 

 08/0 01/0 59/0 30/0 55/1 1 55/1 پرخاشگری

 14/0 02/0 38/0 79/0 28/6 1 28/6 مرضی  ترس

 76/0 18/0 01/0 44/7 15/99 1 15/99 پارانوئیدی افکار

 32/0 06/0 14/0 34/2 64/44 1 64/44 پریشی روان

 07/0 01/0 72/0 13/0 79/2 1 79/2 جسمانی شکایات

 32/0 06/0 13/0 39/2 01/17 1 01/17 اجبار  و وسواس

 11/0 02/0 47/0 54/0 66/7 1 66/7 متقابل  روابط در حساسیت

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 f

ro
oy

es
h.

ir
 o

n 
20

26
-0

6-
25

 ]
 

                             6 / 10

http://frooyesh.ir/article-1-5803-en.html


27 
 1404خرداد  ،108شماره پیاپی  ،3ه شمار ، 14سال ، رویش روان شناسی

Rooyesh-e-Ravanshenasi Journal(RRJ),14(3), 2025 

 

 

 34/0 11/0 19/0 78/1 78/31 2 57/63 افسردگی  گروه

 92/0 36/0 003/0 51/7 21/39 2 41/78 اضطراب 

 91/0 35/0 003/0 21/7 87/28 2 74/57 پرخاشگری

 82/0 30/0 009/0 65/5 08/42 2 17/84 مرضی  ترس

 94/0 38/0 002/0 10/8 14/117 2 28/234 پارانوئیدی افکار

 62/0 21/0 04/0 59/3 48/58 2 96/116 پریشی روان

 50/0 17/0 08/0 74/2 29/58 2 59/116 جسمانی شکایات

 71/0 25/0 02/0 39/4 53/29 2 05/59 اجبار  و وسواس

 77/0 27/0 01/0 04/5 10/73 2 20/146 متقابل  روابط در حساسیت

      27 19/488 افسردگی  خطا

      27 02/141 اضطراب 

      27 04/108 پرخاشگری

      27 24/201 مرضی  ترس

      27 58/390 پارانوئیدی افکار

      27 28/439 پریشی روان

      27 85/574 جسمانی شکایات

      27 55/181 اجبار  و وسواس

      27 40/391 متقابل  روابط در حساسیت

 
(،  P=003/0و    F=    51/7آزمون برای اضطراب )دهد که تفاوت بین گروهی در مرحله پس آزمون با کنترل پیشنشان می  5نتایج جدول  

و   F=    59/3پریشی )(، روانP=002/0و    F=    10/8(، افکار پارانوئیدی )P=009/0و    F=    65/5(، ترس مرضی )P=003/0و    F=    21/7پرخاشگری )

04/0=P( وسواس و اجبار ،)39/4    =F   02/0و=P( و حساسیت در روابط متقابل )04/5    =F    01/0و=P( معنادار است ولی برای افسردگی )78/1  

  =F    19/0و=P ( و شکایات جسمانی )74/2    =F    08/0و=Pهای  کردن تفاوت   ناداری مشاهده نشد. در گام نهایی تحلیل برای مشخص( نتایج مع

ارائه شده است. لازم به ذکر است که برای افسردگی    6فرونی استفاده شد که نتایج آن در جدول  گروهی بر حسب هر متغیر از مقایسه زوجی بنبین

 زوجی برای آنها ارائه نشده است. و شکایات جسمانی نتایج معناداری مشاهده نگردید، بنابراین مقایسه  

 
 های پژوهشهای مرضی در بین گروههای نشانهمقیاسفرونی برای خرده. نتایج مقایسه زوجی بن6جدول 

 Pمقدار  خطای استاندارد تفاوت میانگین گروه ثانویه  گروه مبنا متغیر 

 35/0 02/1 - 65/1 مصاحبه انگیزشی  EMDR اضطراب 

 007/0 05/2 - 90/6 کنترل

 11/0 38/2 -24/5 کنترل مصاحبه انگیزشی 

 89/0 07/2 -80/0 مصاحبه انگیزشی  EMDR پرخاشگری

 004/0 80/1 - 67/6 کنترل

 03/0 08/2 - 67/5 کنترل مصاحبه انگیزشی 

 24/0 22/1 -24/2 مصاحبه انگیزشی  EMDR مرضی  ترس

 04/0 45/2 - 48/6 کنترل

 44/0 84/2 -24/4 کنترل مصاحبه انگیزشی 

 1 71/1 -95/0 مصاحبه انگیزشی  EMDR پارانوئیدی افکار

 002/0 41/3 -38/13 کنترل

 01/0 95/3 -42/12 کنترل مصاحبه انگیزشی 

 1 81/1 -32/0 مصاحبه انگیزشی  EMDR پریشی روان

 04/0 62/3 -59/9 کنترل

 11/0 19/4 -27/9 کنترل مصاحبه انگیزشی 

 35/0 16/1 -89/1 مصاحبه انگیزشی  EMDR اجبار  و وسواس

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 f

ro
oy

es
h.

ir
 o

n 
20

26
-0

6-
25

 ]
 

                             7 / 10

http://frooyesh.ir/article-1-5803-en.html


28        
 زنان مطلقه  های مرضی بر نشانه  یزشیبا حرکات چشم و پردازش مجدد و مصاحبه انگ یی زدا  ت یدرمان حساس ی اثربخش سهیمقا

Comparing the effectiveness of eye movement desensitization and reprocessing and motivational interviewing on the … 

  

 
 

 09/0 33/2 -40/5 کنترل

 61/0 69/2 -50/3 کنترل مصاحبه انگیزشی 

  روابط در حساسیت

 متقابل
EMDR  1 71/1 05/0 مصاحبه انگیزشی 

 01/0 42/3 -81/10 کنترل

 03/0 96/3 -82/10 کنترل مصاحبه انگیزشی 

 
پریشی،  های اضطراب، پرخاشگری، ترس مرضی، افکارپارانوئیدی، روانبر نشانه   EMDRنشان داد که اثربخشی روش درمانی    6نتایج جدول  

(.  P>05/0اجبار تایید نگردید )  و  وسواس  جسمانی،  های افسردگی، شکایات( اما برای نشانه P<05/0متقابل تایید گردید )  روابط  در  حساسیت

متقابل تایید گردید    روابط  در  نتایج نشان داد که اثربخشی روش درمانی مصاحبه انگیزشی بر پرخاشگری، افکارپارانوئیدی و حساسیتهمچنین  

(05/0>P اما برای نشانه ) و  وسواس  جسمانی،  پریشی، شکایاتهای افسردگی، اضطراب، ترس مرضی، روان  ( 05/0اجبار تایید نگردید<P  در .)

 (.P>05/0ها تفاوت معناداری بین دو مداخله وجود ندارد )آمده نشان داد که در هیچ یک از نشانه   نهایت نتایج بدست

 

 گیری بحث و نتیجه
 

زنان    های مرضیبر نشانه  یزشیبا حرکات چشم و پردازش مجدد و مصاحبه انگ  ییزداتی درمان حساس  یاثربخش  سهیمقا هدف پژوهش حاضر  

های اضطراب،  بر نشانه با حرکات چشم و پردازش مجدد    ییزداتی حساساثربخشی روش درمانی  بود. نتایج بدست آمده نشان داد که    مطلقه

  های افسردگی، شکایات متقابل اثربخشی معناداری دارد، اما برای نشانه  روابط  در  پریشی، حساسیتپرخاشگری، ترس مرضی، افکارپارانوئیدی، روان

(، ویلیامز  1399(، طالبی و همکاران )1401با نتایج بدست آمده از پژوهس وهابی و همکاران )  این یافتهاجبار تایید نگردید.    و  سوسوا  جسمانی،

  ت ی حساس درمانتوان گفت که ( همسو بود. در تبیین یافته بدست آمده می2020کیجپرس و همکاران )( و  2021(، کارلتو و همکاران )2021)

با بهبود تج  با حرکات چشم و پردازش مجدد  ییزدا  با کاهش  عموما  بتواند  با آن احتمالا  تاثیرات شناختی و عاطفی همراه  نامطوب و  ربیات 

های هیجانی و شناختی حل نشده همراه است  زا با حجم زیادی از گره های مرضی همراه گردد. به عبارتی طلاق به عنوان یک رویداد آسیبنشانه 

فقدان پردازش و راه حل مناسب  . در همین رابطه این دیدگاه وجود دارد که  شودکه باعث پاسخگویی خودکار و گاها غیرمنطقی و هیجانی می 

  درمان توان انتظار داشت که  (. بر همین اساس می2023)لمپرتز و همکاران،    شودزا میآسیب   یوهیفرد به ش  یو رفتار   یجانیباعث واکنش ه

  مجدد و مناسب   شپرداز   های هیجانی و شناختی حل نشده وگرهفرد از این  آزاد کردن    بابا حرکات چشم و پردازش مجدد    ییزدا  تی حساس

های مرضی همراه گردد، چرا که این فرآیند درمانی با کاهش شناخت و باورهای منفی و  رویداد طلاق در زنان مطلقه، احتمالا با بهبود نشانه 

  تحریف   میزان  مطلقه  تبیین نیز نشان داده شده که در زنانهای ناسازگار همراه است. در تایید این  تحریف شده و همچنین شیوه ابراز هیجان

  ت ی حساس  درمانبنابراین    (.2021کروسبای و همکاران،  )های مرضی است  نشانه   کننده  بینی  پیش  منفی  خودآیند   افکار  و  هیجانی  ابراز  شناختی،

های مرضی در زنان  اسازگار احتمالا با بهبود نشانههای ناحتمالا با پردازش و اصلاح شناخت و هیجان  با حرکات چشم و پردازش مجدد  ییزدا 

تواند تا  این امر می اجبار مشاهده نگردید.    و  وسواس  جسمانی،  های افسردگی، شکایاتمطلقه همراه شده باشد.  البته نتایج اثربخشی برای نشانه

بیشتر بر بازسازی شناختی تمرکز دارد تا اینکه بخواهد بهبود  با حرکات چشم و پردازش مجدد    ییزداتی حساسحدودی ناشی از این باشد که  

های  توان این احتمال را مطرح کرد که عدم توجه و تمرکز کافی بر مولفه(. بنابراین می2021)هوهمن،  هیجانی و احساسی را مدنظر قرار دهد  

اجبار بدست نیامده باشد. البته باید توجه کرد    و  وسواس  جسمانی،  های افسردگی، شکایات شانهن هیجانی باعث شده باشد که نتایج اثربخشی برای  

 ها نیز اثربخشی معناداری به همراه داشته باشد.  که افزایش تعداد جلسات مداخله شاید بتواند برای این نشانه

های افســردگی، اضــطراب، ترس مرضــی،  انگیزشــی بر نشــانههای پژوهش نشــان داد که اثربخشــی روش درمانی مصــاحبه  همچنین یافته

متقابل    روابط  در  اجبار اثربخشـی معناداری ندارد، اما بر پرخاشـگری، افکارپارانوئیدی و حسـاسـیت  و  وسـواس  جسـمانی،  پریشـی، شـکایاتروان

ت آمده از پژوهش ی معناداری دارد. این یافته با نتایج بدسـ غر  اتیبهای  اثربخشـ غر  اتیب(،  1401ب)  ی و همکاراناصـ (  1401الف)  ی و همکاراناصـ

های  توان گفت که در زنان مطلقه نشـانه ( همسـو بود. در تبیین یافته بدسـت آمده می2020( و ولون و همکاران )1402بیات اصـغری و همکاران )

نهایی و از دسـت رفتن کارآمدی اسـت  ی، ترس از تنگرانمرضـی مانند پرخاشـگری، افکار پارانوئیدی و حسـاسـیت در روابط تا حدودی ناشـی از  

توان انتظار داشــت که مصــاحبه انگیزشــی با کاهش دوســوگرایی عواطف، افزایش آگاهی و (. بر همین اســاس می2019)پیراک و همکاران،  

ــد که دیده واقع ــازگارانه را    تری جایگزین افکار پارانوئیدی کنند و عواطفایبینانهخودکارآمدی زنان مطلقه به آنها کمک کرده باش ــن و س روش

د. این تنظیم ــگری کننـ اشـ ایگزین پرخـ انجـ ت، هیجـ اهی واقعگری مبتنی بر واقعیـ ت و آگـ ای مثبـ الا میهـ ه نیز احتمـ انـ ه بهبود  بینـ د منجر بـ توانـ
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د، چرا که تجربه آسـیب یت نسـبت به روابط متقابل باشـ اسـ د باورها و هیجانزای طلاق میحسـ وگیرانه و منفی منجر به افزایش  های  تواند با رشـ سـ

ــیـت به روابط متقـابل گردد ) ــاسـ ــمن کاهش  2021بلیـدورن و همکـاران،  حسـ ــوگیرانه ضـ (. بنـابراین کاهش و یا ترمیم این باورهای منفی و سـ

ــیت ــاس ــگری و افکار پارانوئیدی همراه گردد، چرا که مبنای این رفتارها و افکار نیز تا ححس دودی باورهای منفی و ها، احتمالا با کاهش پرخاش

انه ی بر نشـ احبه انگیزشـ ی مصـ ت. البته عدم اثربخشـ وگیرانه اسـ ی، روانسـ طراب، ترس مرضـ ردگی، اضـ ی افسـ کایاتهای مرضـ ی، شـ مانی،  پریشـ   جسـ

واس ان دهنده این اسـت که تمرکز و توجه بر مولفه  و  وسـ ناختی و هیجانی به تنهایی کفایت کننده برای  اجبار نیز احتمالا نشـ ایجاد تغییر  های شـ

د بر مولفههمه اید نیاز باشـ انه جانبه نیسـتند و شـ احبه انگیزشـی بر نشـ های  های ارتباطی و رفتاری نیز تاکید و توجه کرد.  البته عدم اثربخشـی مصـ

وجه بر اجبار نیز احتمالا نشـان دهنده این اسـت که تمرکز و ت  و  وسـواس  جسـمانی،  پریشـی، شـکایاتافسـردگی، اضـطراب، ترس مرضـی، روان

ناختی و هیجانی به تنهایی کفایت کننده برای ایجاد تغییر همهمولفه د بر مولفههای شـ اید نیاز باشـ تند و شـ های ارتباطی و رفتاری نیز جانبه نیسـ

  تحریف  های عمده مربوط به رابطه زناشــویی قطع شــده اســت که به واســطه افزایشتاکید و توجه کرد. به ویژه اینکه که در زنان مطلقه آســیب

ــناختی ــانه  منفی  خودآیند  افکار و  هیجانی  عدم ابراز  فردی، بین  ش ــواسنش ــطراب و وس ــردگی، اض ــی مانند افس دهد  ها را افزایش میهای مرض

توان این احتمال را داد که در کنار افزایش تعداد جلســات مداخله، مورد توجه قرار دادن  بر همین اســاس می (.2021کروســبای و همکاران،  )

 ها منجر شود.های ارتباطی بتواند به نتایج اثربخش برای این نشانههای دیگر مانند ترمیم آسیبمتغیرها و مولفه

 ــدر نهایت نتایج بدســت آمده نشــان داد که اگرچه میان اثربخشــی   با حرکات چشــم و پردازش مجدد و مصــاحبه    یی زداتیدرمان حســاس

ضـطراب،  ابر    با حرکات چشـم و پردازش مجدد  ییزداتیدرمان حسـاس ـوت معناداری وجود ندارد، اما  تفا  زنان مطلقه  های مرضـیبر نشـانه  یزش ـیانگ

ی اثربخشـی معناداری  زش ـیمصـاحبه انگپریشـی در مقایسـه با گروه کنترل اثربخشـی معناداری نشـان داد ولی برای درمان  ترس مرضـی و روان

با حرکات    ییزدا  تیحساس  توان گفت که درماناند، با این حال میای اقدام نکردههای قبلی به بررسی چنین فرضیهاگرچه پژوهش  مشاهده نشد.

م و پردازش مجدد طراب  چشـ ت و در همین رابطه  ها و ترسبه طور خاص برای درمان اضـ ده اسـ ی مطرح شـ با کاهش ناراحتی هیجانی،  های مرضـ

ــالم با باورها  یمنف  یباورها  ینیگزیجا  به ــالم  یو ناس ــت میکه  تر  مثبت و س ــانی و ترس کمتر همراه اس ــطراب، پریش و     کیجپرس)پردازد  با اض

  یی عاطفیدوسـوگرا  شـود و بیشـتر بر کاهشاین درحالی اسـت که چنین تمرکز درمانی در مصـاحبه انگیزشـی مشـاهده نمی (.2020همکاران،  

وارز،  )تمرکز دارد  رفتار    رییتغ  افزایش انگیزه  مراجعان و اس می  (.2021نار و سـ اس ـ  درمانتوان این احتمال را مطرح کرد که  بر همین اسـ   ت ی حسـ

ضـطراب، ترس مرضـی و اهای هدفمندتر و بیشـتری را در مقایسـه با مصـاحبه انگیزشـی برای بهبود  مداخله  با حرکات چشـم و پردازش مجدد  ییزدا

ها شـده اسـت. البته طبق نتایج هر دو درمان اثربخشـی معناداری  نشـانهدهد که همین امر منجر به اثربخشـی آن بر این  پریشـی مدنظر قرار میروان

انهبر   کایاتنشـ ردگی، شـ مانی،  های افسـ واس  جسـ یت  و  وسـ اسـ گری، افکارپارانوئیدی و حسـ د و هر دو درمان بر پرخاشـ اهده نشـ   روابط   در  اجبار مشـ

  دی تهد های مختلفی مانند  رد که پیامدهای طلاق برای زنان از جنبهباید توجه کدر تبیین این یافته نیز متقابل اثربخشـی معناداری نشـان دادند.  

(.  2019گردد )پیراک و همکاران،  های مرزی میهای ناسـازگار منجر به بروز نشـانه، عواطف و شـناختمبهم  ندهیآ  ،از دسـت دادن اسـتقلال،  تیهو

اند  گرفته شـده در پژوهش حاضر برخی از این جوانب را مورد مداخله قرار دادهتوان انتظار داشـت که هر یک از دو درمان بکار  بر همین اسـاس می

و رفع دوســوگرایی آن    عواطفها و تجربه  ارزش  با تمرکز بر  یزش ــیمصــاحبه انگاند. به عبارتی  ها به نتایج اثربخشــی رســیدهو در برخی از نشــانه

اس ـو درمان    (2021)هوهمن،   م و پردازش    ییزدا  تیحسـ ناختی )لمپرتز و همکاران،    مجددبا حرکات چشـ ازی شـ (،  2023عموما متمرکز بر بازسـ

انه ی  احتمالا هر دو تا حدودی بتوانند در درمان نشـ یتهای مرضـ اسـ گری، افکارپارانوئیدی و حسـ در زنان مطلقه اثربخش    متقابل  روابط  در  پرخاشـ

 باشند.  

های مرضـی زنان مطلقه اثربخشـی معناداری دارد و تفاوت  رخی از نشـانهبه طور کلی، نتایج پژوهش نشـان داد که هر دو مداخله بر بهبود ب

اس ـمعناداری بین اثربخشـی آنها وجود ندارد. البته   پریشـی  ضـطراب، ترس مرضـی و روانابر   با حرکات چشـم و پردازش مجدد  یی زداتیدرمان حسـ

بنابراین ارائه هر دو    ی اثربخشـی معناداری مشـاهده نشـدزش ـیمصـاحبه انگدر مقایسـه با گروه کنترل اثربخشـی معناداری نشـان داد ولی برای درمان  

ط مشـاوران و روان ان زوج و خانواده میمداخله توسـ ناسـ تفاده قرار گیرد و در ایشـ ن میان  تواند بسـته به نگرش و رویکرد نظری درمانی مورد اسـ

این نتایج در مجموع حاکی از کارآمدی و احتمالا از اثربخشـی بیشـتری برخوردار اسـت.    با حرکات چشـم و پردازش مجدد  ییزداتیدرمان حسـاس ـ

انه اوره پس از طلاق جهت بهبود نشـ ی هر دو مداخله برای مشـ ی رواناثربخشـ د.  های مرضـ ناختی در زنان مطلقه باشـ محدودیت عمده پژوهش  شـ

همچنین عدم پیگیری نتایج در    کند.پذیری نتایج را محدود میگردد که تعمیمگیری تصـــادفی و حجم نمونه پایین بر میه عدم نمونهحاضـــر ب

ر اسـت.   اس  بلندمدت و محدود به زنان مطلقه محدودیت دیگر پژوهش حاضـ نهاد میبر همین اسـ ابه در نمونهپیشـ ود پژوهشـی مشـ ای از مردان  شـ

 .گیردپذیری نتایج به آنها نیز مورد بررسی قرار  ررسی قرار گیرد تا تعمیممطلقه نیز مورد ب
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 زنان مطلقه  های مرضی بر نشانه  یزشیبا حرکات چشم و پردازش مجدد و مصاحبه انگ یی زدا  ت یدرمان حساس ی اثربخش سهیمقا

Comparing the effectiveness of eye movement desensitization and reprocessing and motivational interviewing on the … 
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