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 چکیده 
پژوهش   این  زوجاثر  مقایسههدف  طرحواره  بخشی  زوج  درمانی  و  محور 

بر  هیجان  ی درمان    زوجین دارای اختلاف زناشویی در  پذیرش همسر  مدار 

آزمون  پس،  آزمونطرح پیش  باتجربی    پژوهش حاضر نیمهشهر ایلام بود.  

زوج مراجعه کننده    105آماری  جامعه  .  بودو پیگیری سه ماهه    گواه گروه  با  

زوج    30ها  از بین آنبودند.  1400به مراکز مشاوره در شش ماه دوم سال  

  سه گروه ر  ی د و به صورت تصادف  انتخابدسترس  رگیری د به روش نمونه

هیجان )مداخله  مدار)  10مدار  طرحواره  گواه  10زوج(،  گروه  و  زوج( 

گروه  شدندجایگزین  زوج(  10) آموزشی    محور  هیجانآزمایشی  .  بسته 

جلسه و گروه آزمایشی طرحواره محور بسته    9( را به مدت  2012جانسون)

همکاران  یانگ  در  2003) و  را  کردند  9(  دریافت  تحقیق  ابزار  .   جلسه 

،  2005)روهنر و خالق   پذیرش، طرد و کنترل شریک صـمیمی پرسشنامه

IARQ  .گیری مکرر تحلیل  طریق تحلیل واریانس با اندازه  از  هاداده( بود

های  ها نشان داد که در مرحله پس آزمون و پیگیری، بین گروهشدند. یافته

طرحواره محور و هیجان مدار با گروه گواه، در متغیر پذیرش همسر تفاوت  

. همچنین بین میزان اثربخشی زوج  (P<05/0داشت )معنی داری وجود  

محور و زوج درمانی هیجان مدار بر پذیرش همسر تفاوت    درمانی طرحواره

توان نتیجه گرفت که زوج  ها می. از یافته(P>05/0)معنادار وجود نداشت  

مدار دو روش موثر بر پذیرش  درمانی طرحواره محور و زوج درمانی هیجان

 همسر زوجین دارای اختلاف زناشویی هستند. 

 

طرحواره  زوج درمانی  رض زناشویی،  پذیرش همسر، تعا :  های کلیدیواژه
 .هیجان مدار محور،  زوج درمانی

 Abstract 
The present study aimed to compare the effectiveness of 

schema-based couple therapy and emotion-focused 

couple therapy on spouse acceptance in couples with 

marital disputes in Ilam. The present study was quasi-

experimental with a pre-test-post-test design with a 

control group and a tree -month follow -up. The statistical 

population comprised 105 couples who were referred to 

counseling centers during the second half of 2021. Of all 

the couples, 30 were chosen through the convenient 

sampling method. The participants were then randomly 

split into three groups: emotion-focused therapy (n=10), 

schema-focused therapy (n=10), and controls (n=10). 

Participants acquiring emotion-focused therapy were 

furnished with Johnson's training package (Johnson, 

2012) for nine sessions. During the same period, those 

receiving schema-focused therapy were given a package 

presented by Young et al (2003). The controls received no 

intervention. The study tool was Rohner and Khaleque’s 

Intimate Partner Acceptance, Rejection, and Control 

Questionnaire (2005, IARQ). Data were analyzed by the 

Repeated Measures ANOVA. The findings indicated a 

significant difference in the "partner acceptance" variable 

between the schema-based/emotion-focused groups and 

the control group in the post-test and follow-up phases 

(P<0. 05). Also, no significant difference was observed 

between the degree to which that schema-based couple 

therapy (SBCT) and emotion-focused couple therapy 

(EFCT) affect partner acceptance (P>0. 05). Therefore, it 

can be concluded that SBCT and EFCT can serve as two 

methods affecting the level of partner acceptance among 

spouses with marital conflict. 

Keywords: Spouse acceptance, Marital disputes, 

Schema-based couple therapy, Emotion-focused couple 

therapy. 
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 مقدمه 
 

به مراحل دیگر در موفقیت و باشدمی  خانوادگی زندگی سیکل در مرحلهترین  مهم  و اولین ازدواج  مرحله این در موفقیت زندگی، 
توان به ایجاد  (. اگر خانواده یا یک زوج، ارتباط سالم و به دور از  تعارضات زناشویی داشته باشند، می 2020و همکاران،  1)اترو  دارد   بستگی

  ار یرابطه بس  نیا  یدهد که نگهدار ی ا آمارها نشان م(.  2019ای سالم اطمینان حاصل کرد )لی و همکاران،  خانواده سالم و به تبع آن جامعه 

تعارضات زناشویی به عنوان قرار دهد.    دیها را مورد تهدآن  واجثبات ازدهایی مواجه شوند که  ا ممکن است با تعارض هزوج و    مشکل است

تعارض زناشویی به عنوان هر (.  2020و همکاران،    2یک عامل مهم خانواده و مرتبط با مشکلات خانواده در نظر گرفته شده است )کورشید 

  ت یروابط متقابل همسران و شخص  تیماه  لیبه دل(.  2020،  3شود )لی و لیو مسائل زندگی خانوادگی تعریف میاختلاف یا بحث در مورد  

و    ندی، ببندیبی م  یگریکه فرد د  یاوه یهمان شبه    قایخواهد مسائل را دقینم  ایتواند  دارند، فرد نمی   نیاز زوج  کیکه هر  یمنحصر بفرد 

تجربه سطوح مختلفی از تعارض، اختلاف نظر و رنجش در رندگی زناشویی  .  برآورده نشود  ازهاین  ایدهد    یرو   دگاهیاختلاف داست که    یهیبد

یابد که احساس خشم، خشونت، کینه و گاهی تعارضات زناشویی به حدی شدت میاما  (.  2020امری اجتناب ناپذیر است )چان و لانگ،  

 (. 2020د ) لی و لیو،  کنگر بروز می شود و به شکل ویران ین حاکم می نفرت و سوء رفتار فیزیکی و کلامی در روابط بین زوج

در    هینظر  نیا(. اما اصل    2007)روهنر و خالق،    است  یخانوادگ  طیاست که در مورد مح  یدیجد   یهطرد، نظری  –رش ی پذ  یه ینظر

والدی  –رش یمورد پذ ب   نطرد  ا  ر است.    ی رنده یشود که در برگیمشخص م  رشیپذ  یله یبه وس  وستاری پ  نیطرف ا  کی  هینظر  نیاساس 

  گریدر طرف د .  کنندیخود منثار فرزندان    نیاست که والد  یساده عشق  انیبه ب  ایو    تی، پرورش، حماشی، عاطفه، مراقبت، آساتیمیصم

فرزندان است )روهنر،    رشیو پذ  تیمیتوام با صم  یکمبود معنادار رفتارها  ایفقدان    یکه به معنا  ردیگیقرار م  نی، طرد والدوستاریپ  نیا

و   افتهکودک گسترش ی  –به روابط فراتر از والد    هینظر  نیا  ریاخ  یها(. در سال 1396،  یالاسلام  خیو ش   یرامند  یبه نقل از درز؛  2010

روان    یافتگیهمسر، سازش    رشیدهد که پذی نشان م  ریاخ  یهاسال   قاتیتحق  جیدر برگرفته است. نتا  زی را ن  گرانیبا د  یفرد   نیروابط ب

  یی زناشو  تواند بر تعارض یهمسر م  رشیپذ  نی(. بنابرا1391،  ی و همکاراندموسویکند )سیبینی مش ی پ  یزنان را به طور معنادار   یشناخت

کننده در رضایت های حل تعارض سازنده، عاملی تعیین  و استفاده از سبکتعارض است.    اب  ییارویرو  یدارد چگونگ  تیموثر باشد. آنچه اهم

 (. 2022،  4شود ) اونال و اکگون از زندگی محسوب می 

  ن یتواند در ایکه م  ییکردهایارائه شده است. از جمله رو  یدچار تعارض با عنوان زوج درمان   نیکمک به زوج  یبرا  یمختلف  یکردهایرو

. این درمان، ترکیبی از درمان سیستمی و تجربی است و ارتباط زیادی با  مدار را نام برد   جانیه  یتوان زوج درمانی م،  مناسب باشد  نهیزم

کشف و بازسازی هیجانی تعیین  ی پیوستگی و آگاهی، فراخوانی و  کاهش مشکلات روان شناختی زوجین دچار تعارض دارد و در سه مرحله 

گر به عنوان راهنما برای اهداف مراجع نگریسته  به درمانشود و در طول درمان، به مراجع به عنوان فرد متخصص در مورد تجربه خود و  می

مدار فرض بر این است روشی که زوجین با آن تجارب هیجانی خود را    (. در زوج درمانی هیجان2020،  5شود ) تیمولاک و کیوگمی

شوند  یم  ریدرگ  یندیدر طول درمان در فرا  اهزوج این روش  در  ها شده است  آنکنند منجر به درماندگی زناشویی  سازماندهی و پردازش می 

  ی تر  منیا یدلبستگ وندینحوممکن به پرورش پ نیو به بهتر ندیخود را ابراز نما یدلبستگ یازها یها و نکنند تا ترسیتلاش م کیکه هر 

ها  ت یموقعبه    هیاول  یانطباق  یجانیی ههابه پاسخ  یابیها و دستاز رابطه زوج   تیدر رضا  داریپا  راتییخود موجب تداوم تغ  نیبپردازند که ا

 (. 2020)کیو و همکاران،    شودیم

رسد  یشده که به نظر م  یهای ارتباطانواع شناخت   شتریمنجر به فهم ب  ریاخ  یهادر سال   یزوج درمان  طه یح  یهاشرفتیپ  نیهمچن  

«  طرحواره ها»دارد،    یینقش بسزا  یها که در عملکرد ارتباطاز انواع شناخت  یکی  ،  باشدمهم می  اریبس  نیزوج  یکه در عملکرد ارتباط

طرحواره  (.  2005،  6تیلدن و داتیلیو)  شوند  ی، درمان و بازسازیزوج درمان   یهاتوانند در خلال دوره ی م  ری پذ  بی آس  یهاطرحواره .  هستند

 هسته که    شوندیم«    دهینام   هیهای ناسازگار اولطرحواره »ها  هیدرون ما  نیا.  دهدی قرار م  دنظررا م  ی های روان شناختهیدرون ما  یدرمان
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ها، الگوهای هیجانی و شناختی خودآسیب رسان در  این طرحواره شوند  یمحسوب م  یسطوح شناخت  نیترق یعم  ی وطرحواره درمان  یاصل

ابتدای رشد و تحول به علت ارضا نشدن نیاز  .  شوند ، در ذهن شکل گرفته و در مسیر زندگی تکرار می های هیجانیفرد هستند که در 

بینی ش یو پ(.  2021و  همکاران،    1)ارنتز   طرحواره » حفظ دیدگاهی ثابت درباره خود یا دیگران است« حتی اگر این دیگاه نادرست باشد 

  نه یکرده و زم  جادیو خانواده ا  نیزوج  یرا برا  یناگوار  یامدهایپ  ادیز  یلیخ  تعارضو چون  تعارض و یا سازگاری بین زوجین هستند    کننده

مرتبط با آن    یدشد  یمنف  ی هاامدیزوج به خاطر پ  یشانیمداخله در ازدواج، آرام کردن و کاهش پر  نیبنابرا ،  کندی رابطه را فراهم م  یفروپاش

. محقق به این دلیل دو درمان مذکور را جهت مداخله و مقایسه انتخاب کرده است که در هر دو درمان، دلبستگی اصلی  است  تیاهم  زیحا

گیری شخصیت انسان و تاثیر آن در وضعیت کنونی به ویژه  ی فرد را عاملی مهم در شکل بسیار مهم و زیربنایی است و هردو درمان گذشته 

کند. همچنین نوآوری این تحقیق این بود که تاکنون اثربخشی موضوع، اهمیت این تحقیق را روشن می  داند و اینزندگی زناشویی می 

مساله  اند.  ای بر پذیرش همسر، بررسی نشده های مداخله در این تحقیق، نه به صورت جداگانه و نه به صورت مقایسه هیچکدام از روش 

بر پذیرش همسر در زوجین دارای    زوج درمانی طرحواره محور و هیجان مدار  خشیاثرب  سهیو مقا  یاست که با بررس  نیپژوهش حاضر ا

تا   زین  نهیزم  نیموجود در ا  یها، خلا پژوهشدر زوج   سرهم  رشیمذکور بر پذ  یهاعلاوه بر مشخص شدن نقش درمان اختلاف زناشویی،  

ها در جانی ها و هطرحواره   یرگذاریو تاث  تیاهم  زانیوند و مبکارگرفته ش  ییزناشو  یهاها و مشاوره یزوج درمان  مرتفع شود تا در  یحد 

مدار بر  هیجان   یمحور و زوج درماندرمانی طرحواره   بخشی زوج اثر   مقایسه هدف این پژوهش  از این رو،  مشخص شود.    ییزناشو  یزندگ

 . شهر ایلام بود  در زوجین دارای اختلاف زناشوییپذیرش همسر  

 

 روش

 

عبارت بود  آماری جامعه .  با دوره پیگیری سه ماه بود گروه کنترل وآزمون  پس  -آزمونطرح پیش  آزمایشی با  پژوهش حاضر نیمهروش 

زوج    30ها  از بین آنبه مراکز مشاوره و خدمات روان شناختی شهر ایلام مراجعه کرده بودند.    1400زوج که در شش ماهه دوم سال    105  از

ورود به پژوهش    لاک. مشدندجایگزین    زوج   10هر گروه  ،  و به صورت تصادفی در سه گروهشدند  انتخاب  دسترس  گیری در به روش نمونه 

گذشتن حداقل دو سال  -حضور هر دو عضو زوج در جلسات درمانیماری روانی، داشتن رضایت آگاهانه از شرکت در پژوهش، عدم ابتلا به ب

جلسه در جلسات درمانی، انجام ندادن    3غیبت بیش از  های خروج  مشترک، و داشتن اختلاف زناشویی و ملاک   و حداکثر ده سال از زندگی

جلسه و برای   9محور در  آزمایشی برای گروه هیجانداخله  مبودند. در این پژوهش  تکالیف محوله، وقوع حوادث غیرمترقبه در زندگی افراد

ای  لهتحت هیچ گونه مداخ  گواه. در این مدت گروه  شد   اجراای دو جلسه (  )هفته  دقیقه  100هر جلسه به مدت  جلسه،     9طرحواره محور  گروه  

آمد.    عمل  ها آزمون پیگیری بهآزمون، از زوج   انجام پسو سه ماه پس از  شدند  پس از اتمام جلسات، هر دو گروه مجدداً ارزیابی  قرار نگرفتند.  

از  ،  شرکت کنندگان به دیگران  اطلاعاتعدم انتشار  و    پژوهش  کنندگان شرکتشده، جلب رضایت آگاهانه    کسب  اطلاعاتمحرمانه بودن  

 شدند.    تحلیل   19نسخه    spss، با نرم افزار  گیری مکرر  از طریق تحلیل واریانس با اندازه  هاداده د.  ملاحظات پژوهش بو  جمله

 ابزار سنجش 

پرسشنامه توسط روهنر)  :  )IARQ2(  طرد شریک صمیمی -پرسشنامه پذیرش     رابطه  2005این  از  فرد  ارزیابی  منظور  به   )

رفتار   .2محبت    )صـمیمیت/.1  زیرمقیاس است:  پنجدارای  و  سوال بوده    73شود. شامل  خویش با شریک صمیمی یا همسر استفاده می 

ای لیکـرت  ر سؤال برروی یک مقیاس چهار درجه ه. کنترل.  5و    طـرد تمـایز نایافتـه.  4تفاوتی/ نادیده گـرفتن  بی.  3خصمانه/ پرخاشگری  

زیرمقیاس مربوط به پذیرش و طـرد، پس از    پنجشود. نمرات در  گـذاری می)تقریبـا هرگـز( تـا چهـار )تقریبـا همیشـه( نمـره  از یـک

جدید است،   سبتاپرسشنامه ن. از آنجایی که این دهـدمحاسبه نمرات معکوس، جمع شده و نمره کلی طرد یا عدم پذیرش را تشکیل مـی

( و واران    2005( روهنـر و خالق )  2006مطالعه توسط روهنـر )  3با این وجود،  اند.    آن پرداخته  یاییو پا  ییرواسی  بـه برر  میک  اتمطالع

های روایی محتوایی این پرسشنامه صـورت گرفتـه اسـت. در هر سه مطالعه، ضـریب همسانی درونی نمره کلی  ( بر روی ویژگی2010)

در    97/0گزارش شده است. نتایج بازآزمایی سه ماهه نیز نشان دهنده ضریب همبستگی    80/0کنترل رفتـاری، بـالا تر از  طرد و همچنین  

(،  2008)ملی پرسشنامه در تمام مطالعـات تأیید شده است. نتایج مطالعه جدیـد روهنـر  همچنین ساختار عا نمونه آمریکایی بوده است.  

 
1 Arntz 

2 . Intimate Partner Acceptance-Rejection Questionnaire 
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(،  2005روهنر )  بررسی  نتایج.  به دست آمده است  85/0با    مجـدداً نشـان دهنده همسانی درونی خوب آزمون بوده و ضریب آلفـای آن برابر

  مقیاس   کرونباخ  آلفای  (،  ضرایب1391نیز، در پژوهش موسوی و همکاران )  در ایران  .کردهاند  تأیید  را  پرسشنامه  بالای  پایایی  روایی و

محتوایی پرسشنامه توسط سه متخصص تایید شد و در هر سه آمد. روایی  دست  به   93/0و  98/0،  0/ 97ترتیب    به  کنترل  و  طرد  ،پذیرش

  . .آمد  دست  به85/0درونی    همسانی  ،کرونباخ  آلفای  از  استفاده  آزمون با  پایاییبه دست آمده است. در    8/0نسخه روایی محتوایی بالای  

است و روایی    5/0برابر    ریانس استخراج شدهمیانگین وامقدار روایی همگرا برای  بود.    76/0ماه    سه  فاصله  بازآزمایی با  پایایی  ،همچنین

برآورد شد    788/0ی برابر با  میصم  کیطرد شر  -پذیرشبرای پرسشنامه    کرونباخ  در این پژوهش آلفای شود.همگرای پرسشنامه تایید می

 است.  شده  محاسبه  7/0  از  دهد زیرا بالاترکه میزان پایایی خوبی را نشان می 

 

جلسه   9در قالب    (2012بسته آموزشی جانسون )پروتکل زوج درمانی هیجان مدار بر اساس  پروتکل زوج درمانی هیجان مدار:  

 . ای دو بار به شرکت کنندگان عرضه شدای و هفتهدقیقه  100

 
 ( 2012بسته آموزشی جانسون )  محور هیجانمداخله . جلسات 1جدول 

 

( بوده که در  1390؛ ترجمه حمیدپور و اندوز،  2003پروتکل طرحواره درمانی زیر بر اساس نظریه یانگ )  پروتکل طرحواره درمانی:  

 ای دو بار به شرکت کنندگان عرضه شد.  ای و هفتهدقیقه  100جلسه    9قالب  

 

 

 

 

 

 شرح جلسه  جلسه 

 رابطه  و مشکل ماهیت ارزیابی - درمان  کلی  قوانین با آشنا شدن  وها درمانی با زوج یرابطه برقراری اول

 دلبستگی پیوند و رابطه  ارزیابی   - کنند آشکار را خود منفی تعاملی ی همسران، چرخه که شرایطی و ایجاد منفی تعاملی  ی چرخه تشخیص دوم 
 بازسازی  -فرد بین تعاملات در   هیجانات نقش ومدار  هیجان درمان اصول  با زوجین آشنایی  -ارزیابی مشکل و موانع دلبستگی  -زوجین بین

 زوج.  پذیری  انعطاف افزایش و تعاملات 

ایجاد   -دلبستگیهای  ترس و هیجانات، نیازها بر بیشتر تمرکز -هستند تعاملیهای موقعیت زیربنای که نشده شناسایی احساسات به دستیابی سوم 

  -ناشناخته و زیربنایی هیجانات به دستیابی برای  شوندمی آشکار تعاملی  یچرخه در که ثانوی هیجانات بر تمرکز -فضای امن ارتباطی زوجین

  .اولیه  هیجانات از ها زوج آگاهی  بردن بالا  و

 دفاعیهای  مکانیزم  و  ترس  تاثیر مورد  ها درزوج به  دادن آگاهی   - دلبستگی نیازهای  و  زیربنایی احساسات حسب بر  مشکل گیری  قاب  نو  از چهارم 
 هماهنگی بین تشخیص درمانگر و زوج.  -هیجانی و شناختی فرایندهای بر  خود

  - همدلی و احترام باها  آن  تعاملی الگوهای انعکاس و یکدیگر با تعامل یشیوه به زوجین توجه جلب  -  شده طرد نیازهای شناسایی به ترغیب پنجم

 تصحیحی. ی تجربه پذیرش افزایش  و شده انکار نیازهای شناسایی  و دلبستگی نیازهای بیان

  -تعامل جدید هایراه و همسر پذیرش تجربیات  بر رابطه، تاکید در همسر  هر جایگاه  آشکارسازی و  زیربنایی هیجانات از ها زوج کردن  آگاه ششم

 دلبستگی مجدد نیازهای شرح  -شده شناخته هیجانات ردگیری

 تعلقات و نیازها شناخت  و دلبستگیی  زمینه در اولیه هیجانی تجارب توسعه  - هیجانی درگیری ایجاد وها  خواسته و نیازها بیان تسهیل هفتم

 همسران.   بین ایمن پیوندی با جدیدهای دلبستگی ایجاد -درونی

 کهنه  تعاملی الگوهای به دادن و پایان جدید تعاملی هایموقعیت ایجاد هشتم 

  - ایمن پیوند یک براساس رابطه گیری شکل  -قدیمی   و تعاملات فعلی های تعاملاتتفاوت کردن برجسته  - گرفته صورت تغییرات تقویت نهم

  .تغییرات  ارزیابی - بحث در مورد نقطه نظرات مثبت و منفی در مورد طرح آزمایشی

 [
 D

O
R

: 2
0.

10
01

.1
.2

38
33

53
.1

40
2.

12
.4

.6
.6

 ]
 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 f

ro
oy

es
h.

ir
 o

n 
20

26
-0

2-
05

 ]
 

                             4 / 10

https://dor.isc.ac/dor/20.1001.1.2383353.1402.12.4.6.6
https://frooyesh.ir/article-1-4606-fa.html


59 
 1402تیر  ،85شماره پیاپی  ،4شماره ، 12سال ، رویش روان شناسی

Rooyesh-e-Ravanshenasi Journal(RRJ),12(4), 2023 

 

 

 ( 2003. جلسات طرحواره درمانی یانگ و همکاران )2جدول  

 

 یافته ها 
 

مدار  هیجان   یزوج درمان  ، گروه05/1سال و    15/28  محور  درمانی طرحواره   زوجگروه  نندگان در  کمیانگین و انحراف استاندارد سنی شرکت

  زوج گروه  کنندگان    زندگی مشترک شرکت  مدت زمان  استاندارد  انحراف  و  میانگین.  بود  09/1و    29/ 05  گواه  گروه  و در  98/0و    36/29

. نتایج آزمون  بود  45/1سال و    6/6گواه  و در گروه   25/1سال و    5/ 8مدار  هیجان  یانزوج درم   ، گروه45/1سال و    4/6ر  محو  درمانی طرحواره 

  2درصد گروه سنی شرکت کنندگان   67/46ها به لحاظ جنسیت تفاوت معناداری وجود ندارد. کای اسکوئر پیرسون نشان داد که بین گروه 

  10تا    6درصد    60سال زندگی مشترک و    5تا    2شرکت کنندگان  درصد    40ساله بودند. همچنین    40تا    31درصد    33/53ساله و    30تا  

درصد تحصیلات    20درصد کارشناسی و    53.33درصد کاردانی،    20درصد تحصیلات دیپلم و کمتر،    6.67سال زندگی مشترک داشتند.  

  30نفر کاردانی)  6درصد(،  10م و کمتر)نفر دیپل 2محور  درمانی طرحواره  زوجگروه ت در لامیزان تحصیکارشناسی ارشد و بالاتر داشتند. 

کارشناسی)  6درصد(،   و    30نفر  کارشناسی   6درصد(  بالاتر) نفر  و  و    30ارشد  درمان  گروهدر  درصد(  و   2مدار  هیجان  یزوج  دیپلم  نفر 

میزان    گواهبود. در گروه  (  درصد  30ارشد و بالاتر)نفر کارشناسی   6درصد( و    30نفر کارشناسی)  6درصد(،    30نفر کاردانی)  6درصد(،  10کمتر)

 30)  کارشناسی ارشد و بالاترنفر    6و  درصد(    40کارشناسی )نفر  8،  درصد(  20کاردانی)نفر    4،  درصد(  10دیپلم و کمتر)نفر    2ت  لاتحصی

 ت تفاوت معناداری وجود ندارد.  لاها به لحاظ میزان تحصی. نتایج آزمون کای اسکوئر نشان داد که بین گروه ندبوددرصد(  

 
 های آزمایش و گواه: میانگین و انحراف معیار متغیر پژوهش در گروه3جدول

 

  آزمون در پیش   گواهو  مدار  طرحواره محور، هیجان   برای گروه  پذیرش همسر ی  شود، میانگین نمره ملاحظه می  3  طور که در جدولهمان  

به     65/ 26، و  98/71،  10/70آزمون به ترتیب برابر بابه دست آمد. در حالی که این مقدار در پس    66/ 86،  50/67،  17/65به ترتیب برابر با  

آزمون نسبت به پیش آزمون تفاوت  مدار در پس دست آمد. میزان میانگین نمرات پذیرش همسر در گروه آزمایش طرحواره محور و هیجان

ای را نشان داده است، در صورتی که این تفاوت برای گروه گواه قابل ملاحظه نبود. همچنین، مرحله پیگیری نیز نشان داد  حظه قابل ملا 

- آمده در آزمون شایپرودستداری بهدهد. با توجه به اینکه سطح معنیای را با مرحله پس آزمون نشان نمیکه نمرات تفاوت قابل ملاحظه 

ها به شکل مناسبی  فرض نرمال بودن توزیع داده توان گفت پیش (. می =91/0Wو    =P 12/0است )  05/0غیره، بزرگتر از  مت  چند ویلکز  

 شرح جلسه  جلسات 

 درمانی امن و همدلانه با زوج ایجاد یک رابطه  اول

 شناخت الگوهای ناکارآمد زندگی زوج  دوم 

 آموزش مدل درمانی طرحواره محور  سوم 

 بررسی نیازهای اساسی و چگونگی ارضای آن در دوران کودکی  چهارم 

 ای های مقابلهبررسی سبک پنجم

 سازی مشکل مراجع بر اساس رویکرد طرحواره درمانی مفهوم ششم

 های ناسازگار از طریق راهبردهای شناختی تغییر طرحواره هفتم

 های ناسازگار از طریق راهبردهای هیجانی تغییر طرحواره هشتم 

 و پایان دادن به جلسه درمان  های ناسازگار از طریق راهبردهای رفتاریتغییر طرحواره نهم

 پیگیری آزمون پس آزمون پیش  

 انحراف استاندارد  میانگین  انحراف استاندارد  میانگین  انحراف استاندارد  میانگین  گروه متغیر

 پذیرش 

 همسر 

 78/6 16/70 48/6 10/70 30/6 17/65 طرحواره محور 

 31/6 22/71 45/6 98/71 04/6 50/67 هیجان مدار 

 57/6  66/6 26/65 86/66 86/66 گواه 
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وابسته پژوهش، جهت  های پژوهش، برقرار است. در ادامه به منظور بررسی موجود بودن ساختار همبستگی بین نمرات متغیرهای  برای داده 

 استفاده شد.   1متغیری از آزمون کرویت بارتلت  چند   واریانس  امکان پذیر بودن انجام تحلیل

بود و با   20.0اسمیرنف بررسی شد. مقدار آماره این آزمون برابر با -ها با استفاده از آزمون کولموگرافنتایج آزمون توزیع طبیعی نمره       

ها برای متغیر پذیرش همسر با استفاده از آزمون  را نشان داد. همچنین، آزمون همگنی واریانس   05/0، معناداری آماری  20درجه آزادی  

  را نشان داد. در مورد آماره موخلی   58/0، معناداری آماری  49بود و با درجه آزادی    57لوین انجام شد. مقدار آماره این آزمون برابر با  

- قرار گرفت. آزمون کولموگراف   001/0بود و در سطح معناداری    90.0برابر با    W)آزمون موخلی(، برای متغیرهای پژوهش، مقدار آماره  

ها در متغیر پذیرش  کند و آزمون لوین نیز نشانگر همسانی واریانس ها از توزیع طبیعی پیروی می دهد که توزیع نمره سمیرنف نشان می ا

های واریانس در سطوح  دهد که تفاوت معنادار نبوده و نشان می  05/0ه موخلی برای متغیرهای پژوهش در سطح معناداری  آمار  همسر است.

       ها از آماره موخلی استفاده شد.متغیر وابسته معنادار نیستند. از این رو، برای تفسیر نتایج آزمون اثرهای درون آزمودنی

                                       

 همکرر در سه گروه در سه مرحلهای گیری تحلیل واریانس مختلط با اندازه  :  نتایج4جدول                                         

 
 

  22/0اثر    اندازه  ( باP=    012/0و    F=99/4طرد همسر )  -نمرات پذیرش  بر  طرحواره محور  مداخله  دهد که  نشان می (،  4)نتایج جدول  

 .  مؤثر بوده است،  19/0اثر    اندازه  ( باP=    044/0و    F=78/5نمرات پذیرش همسر )بر  مدار  هیجانمداخله  و  
 

 و متغیرهای آزمایشی هادر سه مرحله به تفکیک گروه  توکی نتایج آزمون بنفرونی: 5جدول

 

پذیرش  دهد که تفاوت در  نشان می را  و گروه گواه  مدار  هیجانو    طرحواره محورهای آزمایش  مقایسه سه مرحله در گروه  (5)  دولج

  در .  آزمون، معنادار و این تأثیر تا مرحله پیگیری پایدار مانده استقیاس با پیشآزمون و پیگیری در  در مراحل پس ،  (P=001/0همسر )

 
1 . Bartlett's Test of Sphericity 

 

 (I-J)متغیر           مرحله                   

 گروه گواه  هیجان مدار  طرحواره محور 

ها میانگین خطای   

 معیار 

ها میانگین خطای   

 معیار 

ها میانگین  خطای   

 (I-J) (I-J) (I-J) معیار 

سر 
هم

ش 
یر

پذ
 

آزمون پس آزمون پیش   91/52  8/88  36/40  7/55  11/7  0/77  

آزمون پیش پیگیری  5/30  9/56  99/75  8/75  2/48  3/33  

آزمون پس پیگیری  05/19  4/8  50/33  2/66  0/38  9/25  

 سطح معناداری  خطای انحراف معیار  تفاوت میانگین گروه

01/6 گواه  طرحواره محور   02/2  001/0  

02/8 گواه  هیجان مدار   02/2  004/0  

68/2 هیجان مدار  طرحواره محور   02/2  69/0  
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میزان پذیرش  بر  هیجان مدار، و  طرحواره محور دو رویکرد. همچنین در مقایسه اثر معنادار نیست ها که در گروه گواه، این تفاوت  حالی

زوج درمانی  و    در معرض زوج درمانی طرحواره محورفاوت بین دو گروه  دهد که تنشان می  همسر در میان زوجین دارای اختلاف زناشویی

مدار بر  زوج درمانی هیجانو    زوج درمانی طرحواره محوربنابراین در تأثیر مداخله  .  معنادار نیست  پذیرش همسر  در متغیرمدار  هیجان

بر متغیر    میزان  ندارد و هر دو رویکرد به یکوجود    معناداری  تفاوتدر میان زوجین دارای اختلاف زناشویی،    میزان پذیرش همسر

 .  اثربخش هستندپذیرش همسر در میان جامعه آماری،  

 

 گیری بحث و نتیجه
 

زوجین دارای اختلاف  در پذیرش همسر مدار بر  هیجان یمحور و زوج درمان درمانی طرحواره  بخشی زوج اثر مقایسه هدف این پژوهش 

اختلاف    یدارا  نیزوج  پذیرش همسر درطرحواره محور بر    یزوج درماننتایج به دست آمده از پژوهش نشان داد که  شهر ایلام بود.    زناشویی

اثربخش بوده است. با توجه به اینکه تاکنون تحقیقی که اثر بخشی طرحواره درمانی بر پذیرش همسر را بررسی کند انجام نگرفته    ییزناشو

 ی همسویافته  عنوان (، به  1400و واحدی )   (2020) همکاران و 1جانوسکی  در تحقیقهای نزدیک به این پژوهش  به یافتهتوان  اما میاست  

 این  تبیین  دارند. در زناشویی، نقش صمیمیت  عدم  جمله از  ارتباطی مشکلات در  اولیه  ناسازگار  هایطرحواره  بیان کردند   اشاره کرد که

بخش  رضایت  و  ایمن های  دلبستگی  توانند دارد، نمی قرار  طرد  و بریدگی  حوزه  در  هایشانطرحواره  که افرادی  داشت  عنوان  توان  می  یافته

 و یانگ ( شد  برآورده نخواهد  خاطر  تعلق و  ثبات، امنیت، محبت، عشق  به  ها آن  نیاز  که  معتقدند  افرادی  چنین .  کنند برقرار  دیگران  با 

 باشند، درمی   بیشتری دارا میزان به  را حوزه  اینهای  طرحواره  که زوجینی (. بنابراین 1394اندوز،   و  حمیدپور ترجمه؛  2003همکاران،  

 دست از  نگران  همیشه دل و  نموده  برقرار  همسر  با  رابطه در  را  ایمنی دلبستگی  توانندداشته، نمی بیشتری  مشکلات  خود  همسر  با  روابط 

و بعد صمیمیت  . داشت خواهند تری  پایین  زناشویی صمیمیت نحو  بدین و  هستند  گرفتن  قرار  استفاده سوء  شدن، مورد  همسر، رها  دادن

زوج درمانی طرحواره محور  (.  2005)روهنر،  سازند  طرد، یک پیوستار مهم دو قطبی است که پذیرش و طرد آن را می-ی پذیرشنظریهدر  

گی، بازسازی تصویر ذهنی واقعی از همسران و متمایز کردن  دهای مثبت و منفی شریک زنخوب همسران، تعیین ویژگی   خاطرات  ورمر با 

افراد با  انی  صمیمیت بین زوجین شود، همچنین در طول طرحواره درم   تواند منجر به تقویتمی  جارب گذشتهتاز    ینکنونی زوج  ندگیز

ه  صمیمیت بیشتری را تجربتعارضات،  زندگی زناشویی خود را مطرح کنند و با حل کردن    مشکلات  هآموزند کمی   هآگاهان  هتمرین مکالم

 (.  1398)احسان نیا و همکاران،  کنند  
تحقیقی در این مورد نیز انجام نگرفته  اثربخش بوده است.  همسر    رشیبر پذ  مدار  جانیه  یزوج درماندیگر پژوهش نشان داد    یافته

( و به عنوان پژوهش نزدیک و همسو  1401(، پرهام )1399های حاصل از پژوهش هدایتی و همکاران )یافتهتوان به نتایج  است اما می 

و صمیمیت زناشویی با پذیرش    دار و مثبت داردها تأثیر معنیهیجان مدار بر افزایش صمیمیت زوج   ند زوج درمانینشان داداشاره کرد که  

شود.  و زوج درمانی هیجان مدار باعث افزایش کیفیت زناشویی می(  1397ته مهر و همکاران،  ی مثبت و معنی دار دارد )خجسهمسر رابطه 

کند که ادراک طرد که نقطه مقابل پذیرش است  طرد بیان می  -نظریه پذیرشکه    توان برای تبیین این یافته به این نکته اشاره کردمی

های احساس تجارب ارتباطی با  شود که زمینه درمانی هیجان مدار تلاش می در زوج  و  (.  2007شود )روهنر،  ثباتی هیجان میموجب بی 

شود تا زوجین به اکتشاف و گسترش هیجانات  هایی دوباره طراحی می در طول درمان چنین موقعیت و    همسر برای زوجین فراهم شود

. به  (2022و همکاران،    شکری  و ثبات ببخشند)  ح کنندتوانند طی این تجربه جدید، هیجانات خود را اصلا ها می خود بپردازند و سپس آن

در نهایت رویکرد هیجان مدار با تأکید بر حمایت دو طرف از  و  شود  بازسازی میو  رشد یافته  ،  ها قابل دسترساین ترتیب هیجانات آن

تجارب جدید در زندگی زناشویی و تداوم و تکرار  بیان  ،  کشف انتظارات مثبت از هم،  همدیگر و گشودگی هیجان و بروز آن به طریق مثبت

های تعاملی  مراقبت از همسر و اتصال و پیوند دل بستگی و ارتباط با هم چرخه  بر ها تأکیدها و تمرکز بر هیجانات خود و شناسایی آن آن

ای زناشویی از همسر  ها در کاهش اجتناب تجربهها به زوج در زندگی زناشویی و ایجاد تعاملات جدید و تکرار و تداوم آن   منفی و حذف آنها

 شود می  کمک  به زوجین  آن  در  که  شود فراهم می  ای زمینه هیجان مدار  و زوج درمانی (  2004،  2)برادلی و فورو   کندشان کمک می و رابطه 

 به عنوان پذیرش قراردهند نه مورد زندگی شریک به عنوان  را  یکدیگر باشند و داشته  بهتری بودن، احساس باهم تجارب به  نسبت که

 
1 .Janovsky 

2 . Bradley &  Furrow 
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Comparison of the effectiveness of schema-based couple therapy and emotion-focusedcouple therapy on the  … 

  

 
 

کند که ایجاد می دلبستگی  ها  آموزش رویکرد هیجان مدار در زوج .  (1401کیهان و همکاران،  هستند ) ارتباط  در  او با  به اجبار  که  شخصی

ارتباط  زوج  این دلبستگی  با  با همسر خود دارندها  نیز واکنش میکنند و به  خودافشایی می،  نزدیکی  دهند. نظریه  خودافشایی همسر 

میمیت در بین افراد خانواده به خصوص زن و مرد  . این صکندرا بیشتر می  ستگیدلبستگی که از اصول رویکرد هیجان مدار است ایجاد دلب

با توجه به دلبستگیآورد و به خانواده استحکام میرضایت را به زندگی می بردن  از    ها وها و هیجانبخشد. رویکرد هیجان مدار  بین 

 د. کننایجاد می  را  سحهای تعاملی منفی این  چرخه 

  یی اختلاف زناشو  یدارا نیدر زوج طرد همسر -پذیرشمدار بر  جان یطرحواره محور و ه یزوج درمان یرگذاریثأت زانیم نیبهمچنین 

. پژوهشی که دقیقا به مقایسه تاثیر این دو رویکرد بر پذیرش همسر بپردازد، یافت نشد حتی پژوهشی که به  وجود ندارد  یتفاوت معنادار

هردو درمان نقاط مشترکی دارند.  صورت جداگانه تاثیر این دو رویکرد را بر پذیرش همسر بررسی کند نیز، تاکنون انجام نشده است.  

زوج  پذیری  انعطاف  افزایش و در نهایت ارزیابی مشکل و موانع دلبستگی،  زوجین بین دلبستگی دپیون و  رابطه ارزیابیرویکرد هیجان مدار به  

و اصلاح  تغییر  و    و چگونگی ارضای آن در دوران کودکی  نیاز دلبستگیبررسی  . و رویکرد طرحواره محور نیز با  (2012جانسون )شود  می

در تبیین    (.  2003یانگ و همکاران، )  شوندبین زوجین می   برقراری روابط صمیمانهشکل گرفته در کودکی باعث    های ناسازگارطرحواره 

و  همکاران،    )ارنتزتوان اشاره کرد.  اثرگذاری طرحواره درمانی در عملکرد زوجین در زندگی زناشویی به تحقیقاتی مرتبط با موضوع می

تری دارند که بر پذیرش و  های هیجانی مثبت دارند، یعنی باورهای زیربنایی سالمره حوای که طردر پژوهش خود نشان دادند افراد(  2021

.  آیند ها و تصورات نادرست کنار میبه شیوه مؤثری با استرس ،  نمایدهای والاتر و توافق تأکید میابراز احساسات، تجلی تأیید دیگران، ارزش 

شود تا چگونگی برطرف  ها کمک میشوند و به آندر زندگی زوجین شناخته میهای موجود  کاف اره درمانی، خلأها و شواز طریق طرح 

ها،  واره ها را بیاموزند و در ایجاد وحدت و کلیت در زندگی زناشویی خویش توفیق یابند که این دو خصوصیت در سایه شناخت طرح کردن آن

،  یک ارتباط صمیمانه به معنای ارتباط متقابل (.  1398شود )بهمنی،  رفتاری حاصل می ها و الگو شکنی  واره زیر سؤال بردن اعتبار طرح 

احساس  ،  کنند که بر شیوه تفکر های ناسازگار اولیه را ایجاد می طرحواره ،  برخی افراد به خاطر تجارب کودکی منفی.  مراقبت و پذیرش است

حوزه بریدگی و طرد،  گذارد افراد دارای طرحواره ناسازگار در  شان تأثیر میهای زندگییر جنبه و رفتار آنها در روابط صمیمانه بعدی و سا

مستقیما در برقراری ارتباط دچار مشکل هستند مکانیسم اثر این حوزه از طرحواره احتمالاً به این صورت است که توانایی برقراری روابط  

های این حوزه ناشی از نقص در این  اعتماد در دوران کودکی است اتفاقا طرحواره صمیمانه مستلزم شکل گیری احساس امنیت پذیرش و  

اند به واسطه ترس از عدم پذیرش احتمالاً به سمت زمینه است و افرادی و که در دریافت احساس امنیت در کودکی دچار مشکل بوده 

های مختل احتمالاً به علت  های ناسازگار در حوزه محدودیت اجتناب از برقراری روابط صمیمانه پیش خواهند رفت. افراد دارای طرحواره

اند مکانیسم ناهماهنگی شناختی  مغایر با صمیمیت و نزدیکی عاطفی است از توانایی برقراری روابط صمیمانه دور شده   پرورش رفتارهایی که

 و  زن بین عاطفی فضای وقتی   یکرد هیجان مداراز طرفی در رو(.  1399)سبحانی و همکاران،    شودها میهای آن موجب تداوم طرحواره 

 مشکلات  بررسی  آن به  در تا  کنند  ایجاد  را  شرایطی  توانند می  شود، همسران  مثبت  و  گرم  هیجان  بر  متمرکز  درمانی  زوج  براساس  شوهر 

درمان هیجان   تلاش (.  1390)کلانتری و همکاران،   کنند اتخاذ آن  بهتر  حل  برای  راهبردهای  کنند سعی و  بپردازند  خانواده و  خود  بین

 به را  جدیدتری  و  ترسالم  هیجانات تعاملی  ایجاد  در  آنها  توانایی تسهیل  و  زوجین  از  یک  هر  در  آسیب پذیر  هیجانات  ساختن  آشکار  مدار 

 و  صیادی ( شود می  تربخش  رضایت  ارتباطی  و  داشتن، صمیمیت دوست  افزایش  و  آشفتگی  سطح شدن آرام  سبب  که آوردمی  وجود

 (.  1396همکاران،  

توان گفت نتایج این پژوهش حاکی از اثربخشی هر دو رویکرد زوج درمانی هیجان مدار و طرحواره محور بر پذیرش  به طور کلی می

مقایسه این دو روش با یکدیگر،  همسر در زوجین دارای اختلاف زناشویی بود. هر دو درمان به تنهایی بر پذیرش همسر اثربخش بودند و در  

 توان گفت هردو رویکرد به یک اندازه بر پذیرش همسر در زوجین دارای اختلاف زناشویی موثر هستند.  تفاوت معناداری مشاهده نشد و می 

ت رو به رو  های تحقیق به دیگر جوامع را با محدودیهای پژوهش عبارتند از: عدم نمونه گیری تصادفی، که تعمیم یافتهمحدودیت 

شود به این  . پیشنهاد می کنندگانپسند توسط شرکت ی جامعه هاپاسخ احتمال وجود    کنندگان وعدم همکاری کامل برخی شرکت  -کندمی

دو رویکرد توجه ویژه شود و متخصصان حوزه درمان از این رویکردها در قالب کارگاه آموزشی و سخنرانی، اهمیت این رویکردها را در  

مطلوب    میتعم  تیپژوهش قابل  نیا  جیدر دسترس، نتا  یریگروش نمونه   لیدل  به همچنین ناشویی، برای افراد جامعه روشن سازند.  زندگی ز

 .  ردیقرار گ  یمورد بررس  یتر و تصادفبزرگ   یهاپژوهش در نمونه  نیا  شودی م  شنهادیندارد. پ
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