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 چکیده

مدار بـر   درمانی هیجان واره هدف پژوهش حاضر بررسی اثربخشی درمان طرح
کنندگان به کلینیـک بـه    پژوهش مراجعهجامعۀ زوجین بود.  رضایت زناشویی

 ـ  علت مشکلات زناشویی بود. طرح پژوهشـی نیمـه    –زمـون  آ یشآزمایشـی، پ
زوج نمونه بـه صـورت    24زمون همراه با گروه کنترل بود. از این جامعه آ پس

 12در دسترس انتخاب شدند و به صورت تصادفی در دو گـروه (هـر گـروه    
 در دو مرحله را رضایت زناشویی انریچ  ۀپرسشنام ها گروه زوج) قرار گرفتند.

هـا اسـتفاده    تحلیل داده ايبر. از تحلیل کوواریانس چند متغیري کردندتکمیل 
مـدار بـر    درمـانی هیجـان   ةوار شد. نتایج  تحلیل کواریانس نشان داد که طـرح 

واقـع شـده و    مـؤثر  اي  هـاي مقابلـه   فیت زندگی و سبکرضایت زناشویی، کی
هاي پاسخ قـراردادي رضـامندي،    مؤلفّهدر زمایش آدرمانی در گروه  ةوار طرح

فرزندان، برابري  وابط جنسی، خانواده وحل تعارض، گذران اوقات فراغت، ر
نسبت به گروه کنترل اي  ملاحظهتی و رضایت زناشویی کل، بهبود قابل جنسی

کارگیري این متغیرهـا از سـوي مراکـز     شود با به  می نشان داده است. پیشنهاد
تـوان   مرتبط میهاي  سازمانو ها  ارگاندرمانی، مشاوران خانواده، سایر  خانواده
 برداشت.   مؤثر گامی ها  خانوادهاي بهبود وضعیت زندگی در راست
   مدار واره درمانی، هیجان : رضایت زناشویی، زوجین، طرحها کلیدواژه
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 مقدمه
گذارد. بـه   سلامت جسمی و روانی اعضاي آن می بسزایی بر خانواده و تأثیررضایت زناشویی، 

یـه و اساسـی هـر ازدواجـی     رضـایت زناشـویی هـدف اول   ، )1998(1مارکمن و هـالوگ  اعتقاد
در آغـاز زنـدگی    کننـد،  افرادي کـه ازدواج مـی   )1392استجابی، برماس و بهرامی، است(ضرب

 هستند، اما علاوه بر افت تدریجی که با گذشـت زمـان   داراي سطح بالایی از رضایت زناشویی
هـا   ضـایتی ها، نار در بسیاري از ازدواج، )2،2005(هالفورددهد مندي زناشویی رخ می در رضایت

  . )3،2010؛ چانگ و چوي2001بهرنس، و ساندرز(در چند سال اول زندگی ریشه دارد
چنـدوجهی از ابعـاد رفتـاري، شـناختی و      ةپدیـد به عنوان یـک  تواند  میرضایت زناشویی 
ها در رویکردهاي  که به هریک از آن) 5،2010پینا و ؛ ویمز2008، 4آرنسون(هیجانی بررسی شود

اقدامات مداخلـه  ). 7،2013؛ فروین6،2012ریکا(مدار توجه شده است و هیجانرفتاري، شناختی 
؛ هـا  اقـدامات مبتنـی بـر مـدیریت و کنتـرل هیجـان      )الـف : شـوند  بندي می در چهار دسته طبقه

اقـدامات مبتنـی بـر    )ج؛ آنهاي مـرتبط بـا    اقدامات متمرکز بر کاهش تعارضات و اضطراب)ب
اقـدامات متمرکـز بـر آمـوزش     )د  ؛هـاي فکـري   حریـف اصلاح باورهاي ناکارآمد شـناختی و ت 

 اي در مطالعه ).2012نژاد، اصغري،گنجی ونوابی(هاي مرتبط با افزایش سازگاري زوجین مهارت

 هـا  که آن کنند بندي درجه را زوجین اختلافات هاي ترین حوزه مشکل خواستند درمانگر 1160 از

 ترین مهم عنوان به را صمیمیت فقدان همسر، و از ازدواج غیرواقعی انتظارات ارتباطات، ترتیب به

دهـد بررسـی جهـت     ) که نشـان مـی  1386کردند(مظلومی، معرفی مشکلات زناشویی هاي جنبه
هـا از روابـط عـاطفی و     پیشگیري و مداخله در مسائل عاطفی و بین فـردي کـه بسـیاري از آن   

 .است نشأت گرفته هوش هیجانی
هسـتند،   منـد  هـره ببنایی هستند که از توان تبیینی بالایی از جمله متغیرهاي زیر 8ها واره طرح

                                                                                                                   
1. Markman & Hahlweg 
2. Halford 
3. Choi 
4. Aronson 
5. Vimz & Pina 
6. Rika 
7. Froyen 
8. schemas 
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 ـهاي شناختی، راهبردهاي مقابله و سبک زندگی بیماران تحت  چرا که بسیاري از پردازش ثیر أت
) حـاکی از آن اسـت کـه    2011هاي زیربنایی قرار دارد. نتایج پژوهش باس و دانتلـی(  این سازه

). 1395، خسروي وکرمی،گر   پیوستهی دارند(به نقل از منفهاي  واره مردان نمرات بالایی در طرح
درمانی در  واره واره درمانی، تحولی بنیادین در شناخت درمانی است. رویکرد طرح رویکرد طرح

دلبستگی شکل گرفـت و رشـد کـرد.     ۀنظریبر اساس » آرون بک«درمانی  بطن رویکرد شناخت
هیجانی یک واقعه اسـت کـه تـاریخ     -ناختیش ۀالگو و طرح کلی برجسته از تجرب ،ها واره طرح

. )1،1391گیـري زبـان نـوزادان بازگردد(یانـگ     تواند حتی به پیش از شکل تجربه تشکیل آن می
، ساختارهاي شناختی و عاطفی عمیق و زیربنایی هستند که نقش مهمی در تداوم و ها واره طرح

کـه تغییـر   دهـد   مـی لینی نشان باهاي  گزارش. کنند میشناختی مزمن ایفا  تشدید مشکلات روان
به بهبود وضعیت بیماران تواند  میدرمانی  ناسازگار در فرایند روان هاي واره طرح یا تعدیل دادن

 ـ –هـا  واره طـرح برخی از این  که ) معتقد است1990). یانگ(2،1990بک(دکمک کن ویـژه آن  ه ب
 ۀممکن است هست -گیرند می در نتیجه تجارب ناگوار اولیه شکل که عمدتاً ها واره طرحدسته از 

(یانگ، کلسـکو و  اصلی اختلالات محور دو و بسیاري از اخـتلالات محـور یـک قـرار گیرنـد     
  .)3،2003ویشار

و باعـث  دهند  میاولیه همیشه خود را در جریان یک رابطه نشان  ۀهاي ناسازگاران واره طرح
بـه عنـوان خاسـتگاه     شـوند. نظـر بـه اهمیـت محـیط خـانواده       رابطه مـی ورزي  کنشدر ثیر أت

توان انتظار داشت روابط زناشـویی فضـایی بـراي بازنمـایی ایـن       ناسازگارانه میهاي  واره طرح
سازوکاري است کـه از طریـق   ترین  معمول، ها باشد. انتخاب شریک زندگی ناسازگار واره طرح

ه بـا خـود بـه    هایی ک واره علاوه بر طرحها  زوجشود. هر یک از  ها میسر می واره آن تداوم طرح
کـه خـاص ایـن رابطـه     آورنـد   مـی هایی به وجود  واره در ارتباط خود نیز طرحآورند  میرابطه 

شود  میها زمانی ظاهر  واره ) ماهیت ناسازگار طرح2003). در دیدگاه یانگ(1390هستند(امانی،
عمل اي  نهگوزناشویی به  ۀرابطکه بیماران در روند زندگی خود و در تعامل با دیگران، به ویژه 

 . دشویید أتها  هاي آن واره که طرحکنند  می

                                                                                                                   
1. Young 
2. Beck 
3. Young, Klosko & Weishaar 
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ایجاد شـده در  هاي   چالشرفتاري براي رویارویی با -گران شناختی اخیر، درمانهاي  دههدر 
 هـا  واره طرحو مشکلات مزمن و مقاوم، به مفهوم  1مسیر درمان بیماران مبتلا به اختلالات منش

، درمانی نوین و یکپارچه اسـت  دهکر معرفی) 2003(3انگکه ی 2درمانی واره طرحند. ا هدکرتوجه 
رفتاري کلاسیک بنـا   -درمان شناختیهاي  روشبر اساس بسط و گسترش مفاهیم و  که عمدتاً

، گشـتالت،  4رفتاري، دلبستگی -شناختیهاي  مکتبدرمانی، اصول و مبانی  واره طرحشده است. 
قالب یک مدل درمـانی و مفهـومی تلفیـق    و روانکاوي را در  6گرایی ، سازنده5موضوعیروابط 

مداري به نقـش هیجانـات و تنظـیم هیجـانی در      از سوي دیگر رویکردهاي هیجان کرده است.
است. این رویکرد به نقش مهم هیجانات و ارتباطات در سازماندهی ه توجه کرددلبستگی افراد 

). رویکـرد  7،2014نالگوهاي ارتباطی و هیجانـات اشـاره دارد(کـاروکیوي، تلونـون، وکارلسـو     
هیجانی به روابط زناشویی در کنار رویکـرد رفتـاري بیشـترین خطـوط پژوهشـی را بـه خـود        

 ). 9،2002؛ و جانسون2012 ،8اختصاص داده است(دنتون و همکاران
هـاي   هیجـان بـه تولیـد اضـطراب،     هـا  واره طـرح از آنجایی که فعال شدن و تحریک شدن 

لـذا افـراد از ابتـداي کـودکی بـه منظـور        ،شـوند   میمنجر  ساز درماندهناخوشایند و احساسات 
کـار  مقابله ناسازگاري را به هاي  سبکیا ها  پاسخ، ها واره طرحاضطراب ناشی از دن کرسرکوب 

مـدت بـه کـاهش اضـطراب      مقابله در موقعیت به صورت کوتاههاي  سبک. اگرچه این بندند می
). 1999(یانگ،را در پی خواهند داشـت  ها آنولی در بلندمدت تداوم و تقویت  ،شوند می منجر
از سـه سـبک    واره طـرح معتقد است که افراد براي مقابله با اضطراب ناشی از  درمانی واره طرح

هاي  سبک، نوع درمانی واره طرحاساس  د. برنکن استفاده می 12تسلیم و11، اجتناب10جبران افراطی

                                                                                                                   
1. Character disorders 
2. schema therapy 
3. Young 
4. attachment 
5. object relationship 
6. constructivism 
7. Karukivi, Tolvanen   & Karlsson 
8. Denton 
9. Johnson 
10. over compensation 
11. avoidance 
12. surrender 
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 در زندگی بستگی دارد. ها و الگوهاي یادگیري آن 1وخو افراد به خلقاي  مقابله
به نظر یانگ نوع انسان پنج نیاز بنیادین روانی دارد که اگر ایـن نیازهـا بـه درسـتی ارضـاء      

شود. اگر نیاز به دلبستگی ایمن و نیـاز بـه    هاي ناسازگار بیمارگونه تشکیل می واره طرح ،نشوند
ناامنی داشته باشد، این  هیجان ۀتجربامنیت روانی و جسمانی در کودکی ارضاء نشود، و کودك 

کند. نیـاز   کودك بعدها در سنین نوجوانی و بزرگسالی احساسات ناخوشایند را دائماً تجربه می
هاي دیگر محلـی از   به امنیت، سنگ بناي هر نیاز دیگري است و بدون احساس امنیت احساس

ند مشابه رویدادها ک هایی که گمان می ). فرد با واقع شدن در موقعیت1391اعراب ندارند(یانگ،
و تجربیات هیجانی منفی او در کودکی است، به صورت خودکار همان هیجانات منفی کـودکی  

 شود.    در او تداعی می
امروز با درگیر  ،در روابط زناشویی و دنیاي ماشینیها  واره توجیه و نقش طرحن یابه دنبال 
 ةگسـتر تی، ن شـبکه حمـایتی سـنّ   زندگی صنعتی، و با گسستهاي  پیچیدگیها در  ساختن انسان

آن ثیر أت، فراروي انسان قرار گرفته که زندگی خانوادگی فرد نیز تحت زا تنشوسیعی از عوامل 
 زوجین بین در حتی ،آشفتگی رابطه درس می نظره بقرار گرفته و آمار طلاق افزایش یافته است. 

 اسـت  لازم اسـاس  ایـن  بـر  .است ایرانو  غربی جوامع اکثر در عمومی مشکل یک ، مند رضایت

و  زناشـویی  رضایت افزایش براي پیشگیري و مداخله برايبنیادي و کاربردي زیادي  تحقیقات
 پیامـدهاي  از تـا  گیـرد  صـورت  زناشوییهاي  ناسازگار و تعارضات کاهش و صمیمیت زوجین

. دشـو  پیشـگیري  هـا   خـانواده  روي بـر  زناشویی ناسازگاري و طلاق اجتماعی -یروان نامطلوب
مدار را بر روي زوجـین   درمانی هیجان واره که اثربخشی طرح بنابراین، پژوهشگر در صدد است

بـه شـرح زیـر    پـژوهش  هـاي   فرضیهبنابراین،  داراي مشکلات سازگاري زناشویی بررسی کند.
 مطرح شد:

 مـؤثر  بر افزایش شـاخص رضـایت زناشـویی     مدار هیجاندرمانی  واره درمان طرح 
 است. 

 مـؤثر  فیت زنـدگی  کی هاي شاخصافزایش  بر مدار هیجاندرمانی  واره درمان طرح 
 است.

 است. مؤثر مقابله هاي  سبکبر تغییر  مدار هیجاندرمانی  واره درمان طرح 

                                                                                                                   
1. temperament 



 4/ شمارة 13ورة شناختی / د مطالعات روان .......................................................................................... 
 

162

 روش  
گروه استفاده شد.  با گروه کنترلآزمون  پسو آزمون  پیشآزمایشی  نیمهدر این پژوهش از طرح 
مدار را دریافت و گروه کنتـرل کـه هـیچ درمـانی را      هیجانواره درمانی  آزمایش که درمان طرح

و مقایسه یده آزمون سنج آزمون و پس در دو نوبت پیش ،دریافت نکرده و در نوبت انتظار بودند
اي شرکت کـرد و پـس از    جلسه 12آموزشی  ةآزمون، گروه آزمایش در دور . پس از پیششدند

آزمون به عمل آمد. و با فاصله یک ماه پس از  پسپایان دوره، از هر دو گروه آزمایش و کنترل، 
درمان، مرحله پیگیري اجرا شد. در پژوهش حاضر بـه منظـور تحلیـل نتـایج از روش تحلیـل      

به منظور حذف ها   ترین روش مناسبچندمتغیري استفاده شد که این روش آماري از  کواریانس
مرکـز  درمـانی    زوجمـراجعین   ۀلیک از مورد نظر در پژوهش حاضر ۀجامعاست. آزمون  پیشاثر 

دارا بـودن حـداقل   داشـتن مشـکلات زناشـویی،     بـا معیارهـاي   شـناختی آپادانـا   خدمات روان
 شـناختی  روانهـاي   درمـان ، استفاده نکردن از داروهاي روانگردان و دیپلمتحصیلات در سطح 

اج، سـپري شـدن حـداقل دو سـال از ازدو    ، سـن  سـال  50 - 25 داشـتن مطالعه،  یطدر  دیگر
رضایت شرکت در طرح، مبتلا نبودن به سایر اختلالات حاد یا مزمن جسمانی، نداشتن مشـکل  

. داشـتن مشـکلات زناشـویی انتخـاب شـدند      و بینایی با معیارهاي ورودي در شنوایی و تکلم
را هـا   پرسشـنامه و ابتدا ابزارهـا و   ندگروه تقسیم شد دوبه صورت تصادفی به  کنندگان شرکت
در این پژوهش سعی بر این بـود   .شدندو بعد از جلسات مداخله، مجدداً ارزیابی  کردهتکمیل 

هاي ناسازگار بین زوجـین و افـراد دیگـر بـدون رضـایت زوجـین        واره که از برملا شدن طرح
  جلوگیري شود.

 عبارت بود از: ابزار پژوهش
کـه   کـرده ) طراحـی  1989اولسـون( را ایـن پرسشـنامه    رضایت زناشویی اینـریچ:  ۀپرسشنام

هـاي قـدرت و پربارسـازي روابـط      زا یا شناسایی زمینه هاي بالقوه مشکل منظور ارزیابی زمینه به
شـود کـه    هایی استفاده مـی  رود. همچنین این پرسشنامه براي تشخیص زوج کار می بهزناشویی 

ی لسـؤا  125ی و سـؤال  115فرم  2نیاز به مشاوره و تقویت رابطه خود دارند. این آزمون داراي 
 راسـنجی ایـن پرسشـنامه     هـاي روان  آزمون تشکیل شـده اسـت. ویژگـی    خرده 12است که از 
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 ).1379(ثنایی، است) محاسبه شده 1376) و مهدویان(1375سلیمانیان، میرخشتی(
شـد،   کنندگان مـی  شرکتموجب خستگی  ،ت پرسشنامهسؤالافرم اصلی به دلیل زیاد بودن 

 ه بود) تهیه کرد1373که سلیمانیان( استفاده شد پرسشنامه در این پژوهش از فرم کوتاهی از این
و ایـن نشـان    اسـت  منـد  هـره ب یسازه و ملاك خوب ین پرسشنامه از روایداشت. ای سؤال 47و 
ضـریب  همچنین بالاست.  و 78/0بر اساس آلفاي کرونباخ  ملاك این پرسشنامه یروای، دهد یم

 76/0مختلف پرسشـنامه از  يها مقیاس خرده يابر این پژوهش آلفاي کرونباخ این پرسشنامه در
 است. بوده 88/0تا 

محـور ضـمن    هیجـان درمـانی   ة وار طـرح : مدار درمانی هیجان واره محتواي برنامه طرح
هـاي   هیجـان «مفهوم دن کرتا با وارد کوشد  میدرمانی کلاسیک،  واره طرححفظ مفاهیم و مبانی 

 ۀحلق ـ)، 1993(وسلر،) و درمان ارزیابی شناختی1995از بافت رفتاردرمانی شناختی(بک، »اولیه
اي  واره طرحهاي  تذهنیو  مقابله ناکارآمدهاي  سبکناسازگار اولیه و هاي  واره طرحمفقوده میان 

و  و بر توان تبیینی و درمانی این مدل در کار با اخـتلالات شخصـیت و هیجـانی   د کنرا جبران 
 ۀبرنام ـمحور در قالب یـک   درمانی هیجان واره رحدر پژوهش حاضر، ط بیفزاید. روابط زناشویی

درمانی کلاسـیک بـه    واره درمانی طراحی و اجرا شد. در طراحی این برنامه، اصول و فنون طرح
کنترل و آزمـایش، ابتـدا   هاي  گروهپس از قرار گرفتن در  ها زوجعنوان مبناي اصلی بوده است. 

. ندشـد گیري  اندازه اي هاي مقابله سبکو فیت زندگی رضایت زناشویی، کیهاي  شاخصاز نظر 
تحـت آمـوزش و درمـان     ساعته جلسه دو 12روزه، در  45در یک بازه ها  گروهسپس یکی از 

گروه مجدداً  دو هراز اتمام مداخلات،  دو ماه بعد از. ندقرار گرفتمحور  هیجاندرمانی  واره طرح
 .ندشـد گیري  اندازه اي اي مقابلهه سبکفیت زندگی و رضایت زناشویی، کی هاي شاخصاز نظر 

رضـایت  هاي  شاخصاعضاي دو گروه از نظر  زمانی یک ماهه مجدداً ةدرنهایت بعد از یک باز
اجـرا   سنجش شدند. این دوره توسط درمانگرياي  هاي مقابله سبکفیت زندگی و زناشویی، کی

 درمانی بـوده  واره طرح ۀزمینشناسی و سوابق آموزشی و تجربی در  که داراي تخصص روان شد
کنندگان ارائـه شـده    شرکتاول و آخر تکالیف خانگی به  ۀجلسجلسات به جز  ۀهماست. در 

شد و در هر جلسه سعی بـه رفـع ابهامـات و پاسـخ بـه       اقدامها  که در هر جلسه به بررسی آن
 کنندگان از سوي درمانگر وجود داشت. ت احتمالی شرکتسؤالا
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 مدار درمانی هیجان رهوا طرح ۀبرنام ۀخلاص: 1جدول
 جلسه اهداف جلسه محتواي جلسه تغییر رفتار مورد انتظار تکالیف

 
----- 

توانمند شدن اعضاء 
گروه براي تعیین 

اختصاص اهداف مرتبط 
 با مشکل خود

معرفی اعضاي گروه با یکدیگر و 
ت احتمالی سؤالادرمانگر، پاسخ به 

اعضاء گروه، تشریح هدف و 
 ضرورت جلسات 

شدن اعضاء گروه با آشنا 
 قوانین و مقررات گروه

 
 
1 

 
تکلیف خانگی: گزارش 

هایی از زندگی  مثال
 ها زناشویی مطابق با مدل

 
فیت زندگی و کی ءارتقا

 اي مقابلههاي  سبک

ماهیت  ۀزمین آموزش بیماران در
روابط زناشویی، بررسی چگونگی 

هاي نظري با  انطباق مدل
 ۀزمینهاي شخصی در  تجربه

 ت رضای

هاي  بیماران با مدلدن کرآشنا 
 ۀزمیننظري موجود در 

شناختی رضایت  هاي روان جنبه
 زناشویی

2 

  : گزارشتکلیف خانگی
هایی از زندگی که  موقعیت
ها  واره گر نقش طرح نشان

 در رفتار است

شرح مبانی مدل مفهومی  کنترل هیجانات
محور از  درمانی هیجان واره طرح

 سوي درمانگر

اعضاء با مدل ن دکرآشنا 
درمانی  واره مفهومی طرح
 محور هیجان

3 

تکلیف خانگی: تشریح 
براي بیرون کشیدن الیف کت

 واره هر فرد طرح

 
 اي هاي مقابله بهبود پاسخ

 
مواجهه با  ةشیوآموزش 
هاي زناشویی و سایر  موقعیت

 ها موقعیت

ت اعضاء با ذهنیدن کرآشنا 
اي و پاسخ مقابله  واره طرح

اجهه با خود در مو
هاي زناشویی و سایر  موقعیت
هاي زندگی شخصی و  موقعیت

 فیت زندگیآن بر کیثیر أت

 
 
4 

 
هاي داخل جلسه و  تمرین

هاي  تکلیف خانگی: مثال
فردي از روابط براي بیرون 

 ها واره کشیدن طرح

 
هاي  واره شناخت طرح
 خود

استفاده از پرسشنامه براي مشخص 
ش واره هر فرد و آموز شدن طرح

ها  کارکرد قواعد زندگی و نقش آن
فیت زندگی و رضایت در کی

 زناشویی

افراد با دن کرآشنا 
هاي خودشان، آشنا  واره طرح
افراد با مفهوم قواعد دن کر

 زندگی

5 

 
تکلیف گروهی و خانگی: 

کار گیري راهبردهاي  به
واره  تسلط و آگاهی از طرح

 براي جلوگیري از گسترش

 
بردن آغاز فرایند از بین 

 هاي ناسازگار واره طرح

نوشتن سناریوي زندگی بر اساس 
اي و نشان دادن  واره مدل طرح
هاي ناسازگار در  واره طرح

شده براي از بین  سناریوهاي نوشته
 ها بردن آن

 
اعضاء با فرایند دن کرآشنا 

 ستیزي واره طرح

6 

 تکلیف گروهی و خانگی:
بیرون کشیدن 

هاي هیجانی  مایه درون
 به زندگی فرديمربوط 

 
استفاده درست از 

راهبردهاي شناختی بر 
 ها روي هیجان

آموزش و تمرین راهبردهاي 
کید أتواره درمانی با  شناختی طرح
 اولیههاي  هیجانبر نقش 

راهبردهاي شناختی دن کرآشنا 
کید بر أواره درمانی با ت طرح

 اولیههاي  هیجاننقش 

7 

کار   بهتکلیف خانگی: 
شناختی  اهبردهايرگیري 

واره  براي تسلط بر طرح
 ناسازگار

استفاده درست از 
راهبردهاي شناختی بر 

ها در روابط  روي هیجان
 زناشویی

آموزش تمرین راهبردهاي شناختی 
کید بر نقش أدرمانی با ت واره طرح

 در روابط زناشوییها  هیجان

راهبردهاي شناختی دن کرآشنا 
بر کید أتدرمانی با  واره طرح

در روابط ها  هیجاننقش 
 زناشویی

8 
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 جلسه اهداف جلسه محتواي جلسه تغییر رفتار مورد انتظار تکالیف
تکلیف خانگی و گروهی: 

کار گیري راهبردهاي  به
کنترل هیجانی در مقابله با 

 واره ناسازگار  طرح
 

استفاده از 
هاي هیجانی  العمل عکس

 مناسب

کنندگان  آموزش و تمرین شرکت
 با راهبردهاي هیجانی(بخش اول)

کنندگان با  شرکتدن کرآشنا 
راهبردهاي هیجانی (بخش 

 ول)ا

9 

تکلیف خانگی و گروهی: 
کار گیري  بهادامه 

راهبردهاي هیجانی براي 
 ها واره طرح

استفاده از 
هاي هیجانی  العمل عکس

 مناسب

کنندگان  آموزش و تمرین شرکت
 با راهبردهاي هیجانی(بخش دوم)

کنندگان با  شرکت کردنآشنا 
راهبردهاي هیجانی(بخش 

 دوم)

 
10 

 
تکلیف خانگی و گروهی: 

ین برقراري ارتباط بین تمر
ها و قواعد حاکم  واره طرح

 بر زندگی شخصی

استفاده از الگوهاي  
رفتاري مناسب و 

هاي رفتاري  الگوشکنی
که منجر به تغییرات 

 .شود مناسب می

و ها  هیجانآموزش و تمرین نقش 
قواعد زندگی در الگوهاي رفتاري، 

آموزش و تمرین راهبردهاي 
بر د کیأتالگوشکنی رفتاري با 
 ها هیجانتعدیل قواعد زندگی و 

اعضا با نقش دن کرآشنا 
و قواعد زندگی در ها  هیجان

الگوهاي رفتاري، شناسایی 
راهبردهاي الگوشکنی رفتاري 

با تاکید بر تعدیل قواعد 
 ها هیجانزندگی و 

11 

 
----- 

بهبود روابط زناشویی، 
فیت زندگی و کی

اي  راهبردهاي مقابله
 مناسب

وردهاي بررسی دستا
 کنندگان در طول دوره شرکت

واي ارائه شده تمروري بر مح
در کل دوره و دستاوردهاي 

 حاصل از آن

12 

 ها یافته
محـور در   درمـانی هیجـان   واره پژوهش مبنی بر اثربخشی طـرح  ۀفرضیدهی به  در راستاي پاسخ

اجـراي   بهبود رضایت زناشویی زوجین در ابتدا وضعیت دو گروه آزمـایش و کنتـرل پـیش از   
هـا نشـان داده شـده     برنامه درمانی و پس از مداخلات درمانی وضعیت رضـایت زناشـویی آن  

است. مشخصات توصیفی(میانگین و انحراف استاندارد) نشان داد که نمرات به صورت ظاهري 
آزمـون اسـت کـه بـه منظـور آزمـون ایـن         آزمون و پس حاکی از تفاوت بین دو گروه در پیش

زئـی) از آزمـون تحلیـل کواریـانس چنـدمتغیري اسـتفاده شـده اسـت.         هـا(هر چنـد ج   تفاوت
هـاي کواریـانس و    نرمال بودن، همگنی کواریـانس دو گـروه، همسـانی مـاتریس    هاي  مفروضه

) F ،05/0<P=31/88برقرار بوده است که آزمـون اثـر هتلینـگ(    یکسانی شیب خط رگرسیونی
 هاي رضایت زناشویی معنادار است. فهمؤلّتفاوت دو گروه آزمایش و کنترل حداقل در یکی از 
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 : مشخصات توصیفی رضایت زناشویی در گروه آزمایش و کنترل1جدول 
 گروه کنترل گروه آزمایش 
 پس آزمون پیش آزمون پس آزمون پیش آزمون 
 معیار انحراف میانگین معیار انحراف میانگین معیار انحراف میانگینمعیار  انحراف میانگین مؤلّفه

 68/1 77/4 17/3 09/6 10/2 10/12 80/3 09/7 خ قرارداديپاس
 56/2 90/20 44/2 36/20 01/5 81/24 67/3 77/21 رضامندي 

 32/2 20/10 59/1 31/10 35/2 04/9 82/1 90/8 مشکلات شخصی
 32/2 95/10 45/2 50/11 02/2 73/10 17/2 81/10 ارتباط زناشویی
 15/4 54/16 32/3 70/16 56/2 90/20 03/3 63/15 حل تعارض
 30/2 20/9 89/1 21/10 65/2 27/10 64/2 68/10 مدیریت مالی

 87/1 90/11 42/2 19/12 99/2 04/14 19/2 45/12 گذران اوقات فراغت
 78/2 40/8 93/1 86/9 89/2 04/14 13/2 59/9 روابط جنسی

 37/1 68/12 17/2 36/13 86/2 93/20 80/2 68/14 ها بچهازدواج و 
 49/1 34/11 29/2 31/12 44/2 40/14 52/1 27/12 گان و دوستانبست

74/0 59/5 79/1 00/7 61/1 04/7 57/1 59/6 تیبرابري جنسی 
 77/2 90/15 42/3 13/13 86/3 63/13 15/4 27/13 عقیدتیگیري  جهت

 02/11 50/139 76/7 03/143 92/21 68/171 62/13 77/143 رضایت زناشویی کل

 

دهد در متغیرهاي پاسخ قراردادي، رضامندي، حـل تعـارض،    کوواریانس نشان می نتایج تحلیل
تی و رضایت زناشویی کل ، برابري جنسیها بچهگذران اوقات فراغت، روابط جنسی، خانواده و 

آزمـون بهبـود    تفاوت دو گروه معنادار بوده است که نشان از این دارد که گروه آزمایش در پس
مـدار در   درمـانی هیجـان   واره زناشویی دارند که حاکی از اثربخشی طـرح هاي رضایت  مؤلفّهدر 

 بهبود رضایت زناشویی زوجین است.
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 هاي رضایت زناشویی مؤلفّهمتغیري براي  : نتایج آزمون تحلیل کوواریانس تک2جدول 

مجموع  مؤلفّه
 مجذورات

 ۀدرج
 آزادي

میانگین 
 مجذورات

F مربع سهمی  معناداري سطح
 ایتا

 81/0 01/0 59/127 12/324 1 12/324 رارداديپاسخ ق
 26/0 01/0 47/10 72/115 1 72/115 رضامندي 
 00/0 95/0 02/0 15/1 1 15/1مشکلات 

 00/0 95/0 02/0 01/1 1 01/1 ارتباط زناشویی

 36/0 01/0 79/16 65/117 1 65/117 حل تعارض
 01/0 57/0 32/0 05/1 1 05/1 مدیریت مالی

 13/0 04/0 41/4 14/18 1 14/18وقات گذران ا
 38/0 01/0 17/18 82/75 1 82/75 روابط جنسی

 69/0 01/0 51/68 41/373 1 41/373 ها بچهازدواج و 
بستگان و 

ا
80/12 1 80/12 02/4 054/0 12/0 

40/0 01/0 28/20 93/18 1 93/18 تیبرابري جنسی 
 07/0 14/0 29/2 83/15 1 83/15گیري  جهت

رضایت زناشویی 
کل

72/5874 1 72/5874 61/41 01/0 58/0 

 
هاي مشکلات شخصی، ارتباط زناشویی، مدیریت مالی، بسـتگان و   مؤلفّهقابل ذکر است که در 

عقیدتی تفاوت معناداري بین گروه تحت مداخله و گروه کنتـرل ایجـاد   گیري  جهتدوستان و 
 نشده است.

 گیري نتیجهبحث و 
مدار به بهبـود رضـایت    درمانی هیجان واره تایج پژوهش نشان داد که در مجموع، مداخله طرحن

هاي قبلی است.  هاي این پژوهش در راستاي پژوهش شده است که یافته منجر زناشویی زوجین
خیـاوي و   به نقل از خـدائی  2015و فدایی،  هاي همسو کاهش تعارضات زناشویی(حاتمی یافته

آزاري  )، زنـان قربـانی کـودك   1390فـرد،  نفس(حسـینی  تخویی و عزّ افسرده )،1395همکاران،
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نفـس پـایین و نـاراحتی     ت)، همچنین افراد با عز1390ّ)، میل به طلاق(یوسفی،1393(دانشمند،
)مشخص شده است. در پژوهشی با عنوان بررسی مقدماتی 2000شناختی(سیسرو ویانگ،  روان

نفره نشان داده  اي سه هاي عشقی با نمونه در درمان شکستدرمانی  واره کارآیی و اثربخشی طرح
درمانی توانسته تغییـرات چشـمگیري در میـزان افسـردگی و بهبـود در پـنج        واره شده که طرح

بینـی در   منفـی مثـل خـودکم   هـاي   واره واره ناسازگار ایجاد کند. با توجه به جایگـاه طـرح   طرح
تحقیقات مختلف(امانی و  ،)2008ادبوري و فینچام،(برها زوجتعاملات سازگارانه و ناسازگارانه 

درمانی بر تعارضات مرتبط بـه تعهـد زناشـویی و     واره ) نشان داد که اثربخشی طرح1390بهزاد،
 قرار دارد. یید أتها به ادامه رابطه با همسر مورد  پایبندي زوج

یجانی انسان در ه ۀخمیرمای) و 1390بخش دردهاست(امانی و همکاران، خانواده کانون التیام
 ةنحـو با توجه بـه  ها  زوجاصلی  ةخانواد؛ لذا گیرد میدوران کودکی و در سیستم خانواده شکل 

ناسـازگار اولیـه بـا شـدت بـالا در      هـاي   واره گیـري طـرح   تعاملات خود با کودکشان به شـکل 
 هـاي نخسـتین در   ها ماننـد رسـوبات و یـادگیري    واره و این طرحد شو  می منجر ها آنشخصیت 

 ـمنش، صفات و روابط بین فردي، فرداي بزرگسالی را به شـدت تحـت    . دهنـد  مـی قـرار  ثیر أت
تا با کند  میدرمانگران کمک  واره طرحخویشتن و دیگران به  ةدربارافراد هاي  واره طرحبررسی 

و عملکردهاي  ها واره طرح، این بین شخصیاستفاده از راهبردهاي شناختی، رفتاري، هیجانی و 
کـه حتـی بـا    گیرنـد   مـی ها را آماج تغییر قرار دهند. بیماران در فرایند درمان یاد  خش آنب تداوم

بخش، باز هم امنیت دارند. در واقع، تمـامی ایـن مـداخلات     وجود رها کردن راهبردهاي ایمنی
 ـو  درمـانی  واره طرحسازي مشکل بیمار و در قالب  مبتنی بر آموزش، بینش، مفهوم کـارگیري   هب

درمـانی بـا وارد کـردن     واره طـرح شـک،   بی .)2003است(یانگ، ها واره طرحتعدیل  فنونی براي
 ـاي مقابلـه هـاي   ، پاسـخ ها  واره طرحمفاهیم زیربنایی نظیر  و کشـف   اي واره طـرح هـاي  ت، ذهنی

هیجانی و و درمان اختلالات سازي  مفهوم، کمک قابل توجهی در واره طرحتداوم هاي  مکانیسم
 .شود محسوب می منشی

دهـد در متغیرهـاي پاسـخ     هاي پژوهش، نتایج تحلیل کوواریانس نشـان مـی   در تبیین یافته
، هـا  بچـه قراردادي، رضامندي، حل تعارض، گذران اوقات فراغت، روابط جنسـی، خـانواده و   

تی و رضایت زناشویی کل تفاوت دو گروه معنادار بوده که نشان از ایـن دارد کـه   برابري جنسی
هاي رضایت زناشویی دارند که حاکی از اثربخشـی   مؤلفّهآزمون بهبود در  سگروه آزمایش در پ
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ذکر اسـت کـه    شایانمدار در بهبود رضایت زناشویی زوجین است. اما  درمانی هیجان واره طرح
هـاي مشـکلات شخصـی، ارتبـاط زناشـویی، مـدیریت مـالی، بسـتگان و دوسـتان و           مؤلفّهدر 

ن گروه تحت مداخله و گروه کنترل ایجاد نشده اسـت.  عقیدتی تفاوت معناداري بیگیري  جهت
هـا    مؤلفّـه آزمـون در ایـن    فیت زندگی نشان از این دارد که گروه آزمایش در پـس هاي کی مؤلفّه

فیـت زنـدگی   مدار در بهبـود کی  درمانی هیجان واره بهبود داشته است که حاکی از اثربخشی طرح
سلامت محیطی، تفاوتی معناداري بـین دو   ۀمؤلّفر زوجین ذکر شده است. اما در نهایت اینکه د

 ـگروه تحت مداخله و کنترل ایجاد نشده است. امـا   راهبـرد مبتنـی بـر جسـمانی کـردن       ۀمؤلفّ
راهبـرد   مؤلفّـه مشکلات، گروه آزمایش کـاهش معنـاداري داشـته اسـت. در نهایـت اینکـه در       

 و کنترل ایجاد نشده است. اي هیجانی تفاوتی معناداري بین دو گروه تحت مداخله مقابله
 و شـوند  یم یبررس ماًیمستق مشکل با مقابله هاي راه درمانی واره طرحهاي  آموزشاساس  بر
 از .شـود  یم ـ حاصـل  یشـناخت  ت روانیرضا براي مشکلات مناسب هاي حل راه افتنی با معمولاً

 اهشک ـ را یجـان یه یو آشـفتگ  شـود  یم ـ فکـري  انسجام و نظم باعث تیوضع نیا گریسوي د

 ـ  فردتا   شود  یم باعث هیجانی منابع بودن قابل کنترل، نی. بنابرادهد یم  بهتـري  یسـلامت روان

 )، تجـارب 2007کند(لدرمن و همکاران، حل بهتري با آرامش را مشکلات بتوانند و باشد داشته

 ـ زا استرس طیشرا با مقابله در ها شده زوج انباشته مثبت  تی ـفیک از هـا  ادراك زوج مشـکلات،  ای
 .شـود  یم ـ منجـر مثبـت   رفتارهـاي  و هـا  تعامـل  بـه  ادیاحتمال ز به و دهد یم رییتغ را شان رابطه
سازي مشـکلات   هاي مقابله در مفهوم ها و پاسخ واره نقش طرحدن کردرمانی با مطرح  واره طرح
. از سـوي دیگـر،   دکن ـشناختی ایفا  شناختی توانسته سهم بیشتري در تبیین مشکلات روان روان
هاي هیجانی در درمان توانسته رویکردهاي کلاسیک  مؤلفّهدرمانی با پرداختن به نقش  واره طرح

 هاي شناختی و رفتاري نجات دهد.  مؤلفّهشناختی را از توجه صرف به  –رفتاري 
هـاي مقابلـه در    هـا و پاسـخ   واره نقـش طـرح  دن کـر درمانی بـا مطـرح    واره از این رو، طرح

ســهم بیشــتري در تبیــین مشــکلات  ،اختی توانســته اســتشــن ســازي مشــکلات روان مفهــوم
هاي هیجانی در  مؤلفّهدرمانی با پرداختن به نقش  واره . از سوي دیگر، طرحدکنشناختی ایفا  روان

هـاي   مؤلفّـه شناختی را از توجه صرف به  –رویکردهاي کلاسیک رفتاري ،درمان توانسته است
اي کـه وارد پـژوهش شـده     حسـب نمونـه   شناختی و رفتاري نجات دهد. در این پـژوهش بـر  

ثیرگـذاري ایـن   أهـا از ت  آندن کـر شناسایی عوامل زیربنایی رفتار و شخصیت زوجـین و آگـاه   
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کـه در برخوردهـاي   ده کـر ها را هشیار  هاي ناسازگار بر روابط بین فردي زوجین، آن واره طرح
دن کراز طرف دیگر مجهز ها را با دقت بیشتري در نظر بگیرند و  واره بین فردي نقش این طرح

ده کرصحیح پاسخ بین فردي از بروز مشکلات زوجیت جلوگیري  ةشیوها نسبت به انتخاب  آن
  .دکننو افراد را نسبت به راهکارهاي صحیح تجهیز 

که در کلینیـک   اشاره کردگیري در دسترس  توان به نمونه هاي این پژوهش می از محدودیت
د تمایل به بهبود روابط زناشویی داشتند، کـه جهـت تعمـیم    ؛ این افراد خو استصورت گرفته 

هــاي تصــادفی اســتفاده کــرد کــه داوطلبانــه نبــوده اســت. از دیگــر   نتــایج بایســتی از نمونــه
شـود از   خودگزارشـی اسـت کـه پیشـنهاد مـی      ۀپرسشـنام هاي پژوهش اسـتفاده از   محدودیت

 هاي مصاحبه نیز استفاده شود.  روش

 و قدردانی تشکر
کنندگان محترم که پژوهشگران را انجام این پژوهش یـاري رسـاندند و پرسـنل     شرکت ۀهماز 

 نمایم. کلینیک آپادانا که اجازه انجام پژوهش را دادند، تشکر و قدردانی می
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Abstract  
The aim of this study was to investigate the efficacy of 
emotion -oriented schema therapy on couples’ marital 
satisfaction. The research population were couples who 
referred to the clinic due to marital problems. The design 
was semi-experimental, pretest-posttest with control group. 
From this population 24 couples were selected randomly 
and divided into two groups (12 couples each). In two 
stages, Enrisch's marital satisfaction were completed by the 
two groups. The data were analyzed by multivariate 
covariance analysis. The results showed the emotion-
oriented schema therapy had significant effects on marital 
satisfaction, quality of life and coping styles. The emotion-
oriented schema therapy showed considerable effects on 
the conventional response, satisfaction, conflict resolution, 
leisure time, sex, family and children, gender equality and 
marital satisfaction of experimental group compared to the 
control group. These results suggest usefulness of the 
therapy by family centers, family counselors, other organs 
and related organizations to improve the living conditions 
of families. 
Keywords: Couple, emotion-oriented schema therapy, 
marital satisfaction. 
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