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 ٢٦

  مقدمه
ترین رابطـه   ناشویی به عنوان مهمترین و اساسی  رابطه ز 

انسان توصیف شده است، زیرا ساختاري اولیـه را بـراي           
و تربیت کـردن نـسل آینـده        بنا نهادن رابطه خانوادگی     

 یک جنبه بـسیار     1رضایت زناشویی . ]1[ سازد فراهم می 
بـه  . ]2[ مهم و پیچیده از یـک رابطـه زناشـویی اسـت           

هـاي حیـاتی یـک سیـستم          یکی از جنبـه    عبارت دیگر، 
 در رابطـه خـویش      زناشویی، رضایتی است که همسران    

با این وجود، آمار طـلاق  . ]3[ کنند احساس و تجربه می 
، ]4[ که معتبرترین شـاخص آشـفتگی زناشـویی اسـت         

نشانگر آن است که رضایت زناشویی بـه آسـانی قابـل            
طـه  از همـان روزهـاي آغـازین راب       . ]5[ دستیابی نیست 

هـاي جـدي و مکـرري بـه وجـود       زناشویی، عدم توافق  
تواننـد رضـایت و ثبـات      آیند که اگر حل نگردند، می       می

علاوه بـر  . ]6[ زناشویی را با تهدیدي جدي مواجه کنند     
روابط زناشویی که به طلاق ختم      این، قطع نظر از همه      

ها و روابط زناشویی نـاموفق       شوند، بسیاري از ازدواج     می
مسران به دلایل گونـاگون طـلاق       ارند که ه  نیز وجود د  

لذا توجه به رضایت زناشویی بـه خـاطر         . ]7[ گیرند نمی
جین و فرزندان آنها دارد،     نقشی که در سلامت روانی زو     

احـساس رضـایت از ازدواج و       . ]8[ ناپذیر اسـت  اجتناب  
رکردهـاي  رابطه زناشویی نقش مهمـی را در میـزان کا          

هایی که بـر    با وجود چالش   .کند بهنجار خانواده ایفاء می   
ــود دارد،    ــویی وج ــایت زناش ــنجش رض ــا و س ــر معن س
اصطلاح رضایت زناشویی با اصـطلاحات دیگـر، نظیـر          
سازگاري، شادمانی و به عنوان شاخصی بـراي بررسـی          
کیفیت زندگی زناشویی به طور جایگزین بـه کـار رفتـه        

اگرچــه هنگــام تعریــف و توصــیف . ]11، 10، 9[ اســت
رسد که مسأله ساده اسـت،       ی به نظر می   رضایت زناشوی 

اما هنگام توجه به اهمیت و پیامدهاي وجود یـا فقـدان            
بنـدد و    رضایت زناشویی، تصور سـادگی رخـت بـر مـی          

رضایت زناشویی ارزیـابی  . گیرد پیچیدگی جاي آن را می  
  شناختی و ذهنی است که یک فـرد از رابطـه            -هیجانی

                                                
1- marital satisfaction 

  
ــارت دی. ]12[ اش دارد زناشــویی ــه عب گــر، اصــطلاح ب

ت کلی شخص و خـشنودي او       رضایت زناشویی به مسر   
تعریـف    گریـف در   .از روابط نزدیک زناشویی اشاره دارد     

 زوجـین    کـه  کند  اظهار می   و رضایت زناشویی   سازگاري
 شوهرهایی هستند کـه توافـق زیـادي بـا      زن و  ،سازگار

 از  ،انـد  سطح روابطـشان راضـی      از نوع و   ،یکدیگر دارند 
 اوقـات فراغـت رضـایت دارنـد و        گـذران   کیفیت   نوع و 

مسائل مـالی خودشـان      زمینه وقت و    در یمدیریت خوب 
تعریف  نظران در  برخی از صاحب  . ]13[ کنند اعمال می 

 2مراحل چرخـه زنـدگی     را تابعی از   رضایت زناشویی آن  
هـا در جریـان رابطـه زناشـویی        شـناخت . ]14[ دانند می
ا پـیش مـورد   ه ـ ر گذار هستند و این موضوع از مدت تأثی

 بـه عنـوان مثـال، اولـین کتـاب      ،توجه قرار گرفته است 
، عوامـل   3علمی منتشر شده در زمینه بهزیستی زناشویی      

شناختی مؤثر بر رابطـه زناشـویی را بررسـی کـرده        روان
کنند کـه    مطرح می]16[ 5 و باکوم  4اپشتاین. ]15[ است

ــشرفت ــشتر     پی ــه درك بی ــی ب ــري و تجرب ــاي نظ ه
. انـد  ر رابطـه زناشـویی منجـر شـده        هاي مؤثر د   شناخت

هـاي   عوامل شناختی مختلفی در نارضایتی و ناسازگاري      
ها کـه در رابطـه       نوعی از شناخت  . زناشویی مؤثر هستند  

ها  طرحواره.  هستند 6ها باشند، طرحواره  زناشویی مهم می  
هایی هستند که بر اساس واقعیت یا تجربـه شـکل      سازه
هاي رفتاري افـراد را    خگیرند و به عنوان واسطه، پاس      می

درمانی بـک    در حوزه شناخت  . دهند تحت تأثیر قرار می   
هایش به مفهوم طرحـواره اشـاره کـرده          در اولین نوشته  

درمانی طرحواره به عنوان یـک       روان چارچوبدر  . است
شـود کـه بـراي       عامل سازمان بخش در نظر گرفته می      

ــدگی فــرد ضــروري اســت  برخــی از . درك تجــارب زن
ها به ویژه آنهـا کـه عمـدتاً در نتیجـه تجـارب        طرحواره

گیرنـد، ممکـن اسـت     ناگوار دوران کـودکی شـکل مـی    

                                                
2- life cycle 
3- marital well-being 
4- Epstein 
5- Bacom 
6- schemas 
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 ٢٧

 هـسته اصـلی اخــتلالات شخـصیتی و مـشکلات بــین    
 ]17[ 9، ویـــشار8، کلوســـکو7یانـــگ. فـــردي باشـــند

هـاي ناسـازگار اولیـه را الگوهـاي هیجـانی و             طرحواره
کننـد کـه در      رسـانی تعریـف مـی      آسیب -شناختی خود 

انـد و در سـیر    اي رشد و تحول در ذهن شکل گرفته  ابتد
زندگی تکرار شده و بر نحوه تعبیـر و تفـسیر تجـارب و              

واره آنهـا هجـده طرح ـ  . گذارند رابطه با دیگران تأثیر می    
ناسازگار اولیه را در قالب پنج حوزه شناسـایی و معرفـی            

/  رهاشدگی -1 (10بریدگی و طرد  : اند که عبارتند از    کرده
 محرومیت  -3،  12رفتار سوء/ اعتمادي بی -2،  11ثباتی بی

/  انـزواي اجتمـاعی    -5،  14شـرم / نقـص  -4،  13هیجانی
 -6 (16مختــاري و عملکــرد مختــل ، خــود)15بیگــانگی
 آسـیب پـذیري نـسبت بـه     -7،  17کفـایتی  بی/ وابستگی

 ،)20 شکست -9،  19 خود تحول یافته   -8،  18بیماري/ ضرر
ــدودیت ــل  مح ــاي مخت ــتحقاق -10( 21ه ــزرگ/ اس  ب

انــضباطی   -خویــشتن داري و خــود   -11، 22منــشی
 -13،  25 اطاعـت  -12( 24منـدي  ، دیگر جهـت   )23ناکافی

و گـوش بـه     ) 27جلب توجه / جویی پذیرش -14،  26ایثار
/ گرایـی  منفـی  -15( 28زنگـی بـیش از حـد و بـازداري    

ــدبینی ــانی -16، 29ب ــازداري هیج ــاي  -17، 30ب معیاره

                                                
7- Young 
8- Klosko 
9- Weishoar 
10- disconnection and rejection 
11- abandonment/instability 
12- mistrust/abuse 
13- emotional deprivation 
14- defectiveness/shame 
15- social isolation/alienation 
16- impaired autonomy and performance 
17- dependence/incompetence 
18- vulnerability to harm or illness 
19- enmeshment/undeveloped self 
20- failure 
21- impaired limits 
22- entitlement/grandiosity 
23- insufficient self-control/self-discipline 
24- other-directedness 
25- subjugation 
26- self-sacrifice 
27- approval-seeking/recognition-seeking 
28- overvigilance and inhibition 
29- negativity/pessimism 
30- emotional inhibition 

ــختانه ــب/ سرس ــی عی ــویی افراط ــه -18، 31ج ). 32تنبی
ازگار اولیه همیـشه خـود را در جریـان       هاي ناس  طرحواره

وري  دهند و باعـث تـأثیر در کـنش      یک رابطه نشان می   
هـا   معمولاً ماهیـت ناسـازگار طرحـواره      . شوند رابطه می 

شود که بیماران در روند زنـدگی خـود و           وقتی ظاهر می  
اي  در تعامل با دیگران، به ویژه رابطه زناشویی به گونـه       

 آنها تأیید شود، حتی اگر     هاي کنند که طرحواره   عمل می 
هـاي نـوین    مدل. ]17[ برداشت اولیه آنها نادرست باشد    

کننــد کــه محتــواي ادراکــات و  شــناختی پیــشنهاد مــی
هاي زیربنایی نـسبتاً   هاي فرد به وسیله طرحواره    استنباط

هـاي شخـصی      سازه 33کلیپایدار، نظیر آنچه که جورج      
ط به رابطـه    هاي مربو  طرحواره. اند نامد، شکل گرفته   می

گیرنده باورهاي اساسـی دربـاره ماهیـت         زناشویی در بر  
شود که نسبتاً  باشند و فرض می   انسان و نحوه روابط می    

در رویکـرد طرحـواره محـور تمرکـز بـر           . ثابت هـستند  
هـا   آگاهی و بینش افزایش یافته و درك نقش طرحـواره  

آفرین و همچنـین تعـدیل       هاي مسأله  در حفظ موقعیت  
بینش . ]18[ ها است  سازي و عمل طرحواره    نحوه فعال 

 در ایــن رویکــرد آگــاهی عمیــق بــه ســاختارهایی     
هـاي شـناختی     است که به عنوان بازنمایی    ) ها طرحواره(

 هـاي مبتنـی بـر ارتبـاط بـین         در تعبیر و تفسیر موقعیت    
هـا در    بـسیاري از مداخلـه    . ]19[ کنند فردي دخالت می  

شـناختی   وانزمینه کار با زوجین معطوف بـه آمـوزش ر         
ها باید به زوجین کمـک کننـد تـا       آموزش. ]20[ هستند

نسبت به تجارب زنـدگی همـدیگر آگـاه شـوند و درك             
ــه    ــاوت منجــر ب ــن تجــارب متف ــه ای ــه چگون ــد ک کنن

اگـر   .]21[ هاي آنهـا شـده اسـت       گیري طرحواره  شکل
ــواره  ــذیریم طرح ــسأله    بپ ــویی و م ــه زناش ــا در رابط ه

 نهفتـه هـستند و بـر        نارضایتی همسران، در پشت پرده    
گذارنـد، آیـا     ماهیت و کارکرد رابطه زناشویی تـأثیر مـی        

ــه   ــزایش رضــایت زناشــویی از طریــق مداخل امکــان اف
پـذیر اسـت؟    ها امکـان  آموزشی مبتنی بر مدل طرحواره    

                                                
31- unrelenting standards/hypercriticalness 
32- punitiveness 
33- George Kelly 
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اي وجـود دارد کـه       کننـده  بـیش قـانع    و تحقیقات کـم  
درمانی را در سطح مداخله فـردي و         اثربخشی طرحواره 

هاي روانی قابـل تـشخیص اثبـات         ود اختلال هنگام وج 
هـاي افـزایش رضـایت       یکـی از راه   . ]20،  17[ کنـد  می

هـا و    در کنـار درمـان    . زناشویی آموزش به زوجین است    
اي  هـاي مداخلـه    هاي فردي دسته دیگر از روش      مداخله

وجود دارند که نه در سطح فردي بلکـه بـه شـیوه و در               
اختی بـراي  شـن  سطح گروهی و در قالـب آمـوزش روان        

ــه   ــار رفت ــه ک ــزایش رضــایت زناشــویی ب ــد اف . ]22[ ان
هاي آموزشی متنوعی وجـود دارد کـه اثربخـشی           برنامه

در . آنها براي مـسائل زوجـین بـه اثبـات رسـیده اسـت           
هـا بـر اهمیـت تمـرین ارتبـاطی،           بسیاري از این برنامه   

ــزایش   ســازي موقعیــت شــفاف ــق، اف هــاي عــدم تواف
هـا از    م انتظـارات زوج   صمیمیت در بین زوجـین، مفهـو      

زندگی، و تأثیر این انتظارات بر روابط میان آنهـا تأکیـد            
خله آموزشی اثربخش در کنـار      یک مدا . ]23[ شده است 

کارهـاي   و  رفتاري، نیازمند در نظر گرفتن سـاز       آموزش
ها است که زوجین با خـود        نیرومند دیگر، نظیر طرحواره   

ناشـی از  کننـد و   به درون رابطـه زناشـویی منتقـل مـی      
 تجارب ارتباطی و الگوهاي دلبستگی منفی اولیـه اسـت         

هــاي آمــوزش گروهــی در درمــان و  برنامــه .]25، 24[
شناختی اثربخشی فراوانـی نـشان       بهبود مشکلات روان  

 ]30[ 35 و گانــت34هــایز. ]29، 28، 27، 26[ انــد داده
 هاي آموزش گروهی با فراهم     کنند که مداخله    مطرح می 

، باعـث کـاهش   36تـسلط برخـود   هـایی از     سازي شـکل  
شناختی شـده و باعـث      هاي روان  مشکلات و ناسازگاري  

هایی براي هدایت بـه سـوي یـک          امیدواري به فرصت  
هـاي آموزشـی بـه جـاي         برنامـه . شوند زندگی بارور می  

شناختی فردي، بیـشتر در صـدد        هاي روان  درمان آسیب 
. ایش رضایت زناشویی هـستند   بهبود روابط زوجین و افز    

هـاي انفـرادي     گروهی در مقایسه با درمـان   هاي لهمداخ
هـاي   تـر هـستند و بـر خـلاف درمـان             صرفه به مقرون

                                                
34- Hayes 
35- Gantt 
36- self-mastery 

ود باشـند، در یـک   انفرادي که دایره مراجعان باید محـد   
توان متقاضـیان بیـشتري را شـرکت      مداخله گروهی می  

درمانی در مرحله نوپائی قـرار دارد و         چون طرحواره . داد
ــاربرد    ــورد ک ــاتی در م ــه   ادبی ــی نظری ــه گروه مداخل

 حال این   ،ها به صورت آموزش در دست نیست       طرحواره
توان با آموزش مبتنـی بـر        مسأله مطرح است که آیا می     

هاي  ها در مورد ماهیت و کنش طرحواره       نظریه طرحواره 
زیربنایی، کیفیت روابط زوجین داراي نارضایتی را بهبود        

پژوهش هدف  . بخشیده و رضایت زناشویی آنها را افزود      
حاضر بررسی اثربخشی مداخله آموزشی مبتنی بر مـدل         

هاي ناسازگار اولیه در افزایش رضایت زناشویی        طرحواره
  .زوجین داراي نارضایتی زناشویی است

  روش
پژوهش حاضر، از نوع تجربی با طـرح     :پژوهش طرح
در ایـن   . آزمون با گروه کنتـرل اسـت         پس -آزمون  پیش

 آموزشی مبتنی بر مـدل      طرح گروه آزمایشی که مداخله    
را دریافـت  ) تهیه شـده توسـط نویـسندگان    (ها    طرحواره

اي را دریافـت      کند با گروه کنترلی که هـیچ مداخلـه          می
نکرده و در فهرست انتظار قرار دارند، مورد مقایسه قـرار    

  .گیرد می
جامعه پژوهش حاضر، تمامی زوجین داراي  :آزمودنیها

 88خوي در سال ستان نارضایتی زناشویی ساکن شهر
 دو مرحله انجام گیري پژوهش حاضر در نمونه. بودند

در یک بازه (هاي مکرر  ابتدا با مراجعه: گرفته است
به یک مرکز کاهش طلاق و دو مرکز )  ماهه2زمانی 

بر اساس موارد (خصوصی وابسته به سازمان بهزیستی 
مراجعه معمول و همچنین فراخوان عمومی توسط این 

 نفر از زوجین داراي مشکلات زناشویی 86د تعدا) مراکز
هاي بیماري  به وسیله مصاحبه و چک لیست نشانه

ربال شده و به  غ38 و پرسشنامه سلامت عمومی37روانی
هاي ناسازگارانه اولیه  منظور شناسایی طرحواره

سپس از بین . هاي پژوهش را تکمیل کردند پرسشنامه

                                                
37- Symptom Check List-90-Revised (SCL-90-R) 
38- General Health Questionnaire (GHQ) 
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رین شرایط که داراي بهت)  نفر40(  زوج20این زوجین،
ورود به پژوهش بودند به گونه تصادفی در گروه 

با توجه به این که . آزمایشی و گروه کنترل قرار گرفتند
 نفر مذکور به طور تصادفی در دو گروه جایگزین 40

شناختی لذا از لحاظ کلیه متغیرهاي جمعیت شدند، 
اد فرزندان نظیر سن، تحصیلات، سابقه ازدواج و تعد

  .اند فرض شدهمعادل یکدیگر 
  :هاي ورود به پژوهش عبارت بودند از ملاك

نمـره کـل کمتـر از        (40تـر از      پایین T کسب نمره    -1
  در پرسشنامه رضایت زناشویی انریچ) 152

   سطح تحصیلات حداقل سیکل-2
  . طول مدت ازدواج بالاتر از دو سال-3

  : از بودندهاي خروج عبارت ملاك
 سابقه بیماري روانی و     شناختی یا  وجود اختلال روان   -1

  بستري شدن
بـه منظـور تقلیـل      ( مصرف دارو، مواد مخدر و الکل        -2

 الکـل  گر مصرف دارو، مواد مخدر و اثرات عوامل مداخله 
در نظـر   هـاي خـروج      حتی به صورت تفننـی از مـلاك       

  ).گرفته شده بود
محور بر اساس   بسته مداخله آموزش گروهی طرحواره

 و ]31، 17[گار اولیه یانگ هاي ناساز نظریه طرحواره
متخصص در زوج (تاراویس اتکینسون اي از  طرح اولیه

هاي ناسازگار اولیه که  درمانی بر اساس مدل طرحواره
مکاتبه و تماس شخصی با موسسه طرحواره از طریق 

  توسط پژوهشگران)اند درمانی نیویورك مساعدت کرده
  جلسه آموزشی، هر جلسه11در  که تدوین شده است

هر جلسه داراي سه مرحله . شود  ساعت برگزار می5/1
است که به ترتیب شامل مروري بر جلسه قبل، ارائه 

  .باشد می) بحث(محتواي آموزشی و پرسش و پاسخ 
در این برنامه، : ارتباط، آشنایی، همدلی) جلسه اول

جلسه اول به آشنایی عناصر برنامه آموزشی 
با یکدیگر )  برنامهچارچوبشناس، زوجین،  روان(

هدف کلی آشنا سازي زوجین . یابد اختصاص می
شرکت کننده با فرآیند، اهداف و مقررات و فواید برنامه 

آزمون  آموزشی طرحواره محور و همچنین انجام پیش
  .است

آموزش نیازهاي مرکزي و ریشه تحولی ) جلسه دوم
بندي   ورود به فرمولياین جلسه ابتدا: ها طرحواره

.  درباره نارضایتی زناشویی زوجین استطرحواره محور
شود تا با پرداختن به نیازهاي مرکزي اولیه و  سعی می

ها و همچنین نحوه  هاي تحولی طرحواره ریشه
گیري آنها، زوجین را با برنامه آموزشی درگیر  شکل
هدف اصلی این جلسه آموزش موارد زیر به . نمود

  :باشد زوجین می
   دسته نیازهاي مرکزي شش-
هاي  گیري طرحواره هاي اولیه و نحوه شکل  ریشه-

  ناکارآمد
در این : ها ها و انواع طرحواره آموزش حوزه) جلسه سوم

 حوزه سه بعدي، آموزش شناخت پنججلسه و جل
 طرحواره ناسازگار اولیه، که با 18اي و  طرحواره

مشکلات بین فردي انسان به ویژه نارضایتی زناشویی 
  .باشند ر کار میدر ارتباطند، در دستو

ها و  ها و انواع طرحواره آموزش حوزه) جلسه چهارم
در این جلسه ابتدا به ادامه آموزش : هاي آنها ویژگی

هاي ناکارآمد اولیه پرداخته شده و سپس  بقیه طرحواره
  .شود ها بحث می هاي طرحواره ویژگی

هاي غیرشرطی و  آموزش طرحواره) جلسه پنجم
وصیف و توضیح در این جلسه به ت: شرطی

هاي غیرشرطی  هاي شرطی و طرحواره طرحواره
شود و بر اساس بررسی نتایجی که از  پرداخته می

هاي  پرسشنامه طرحواره یانگ به دست آمده، طرحواره
غالب شرطی و غیرشرطی در زوجین شناسایی 

  .شوند می
در این : ها آموزش نحوه تداوم طرحواره) جلسه ششم

ا و شیوه عملکرد آنها آموزش ه  کارکرد طرحوارهجلسه
شود تا زوجین با نحوه حفظ و  سعی می. شود داده می

همچنین . هاي ناکارآمد آشنا شوند تداوم طرحواره
  اي ناکارآمدي که زوجین از طریق آن هاي مقابله سبک
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  .شود دهند، آموزش داده می ها پاسخ می  به طرحواره
رآمد در اي ناکا هاي مقابله آموزش پاسخ) جلسه هفتم

هدف اصلی این جلسه : جریان نارضایتی زناشویی
. اي ناکارآمد به زوجین است آموزش یازده پاسخ مقابله

ها فعال شد، زوجین  هنگامی که یکی از طرحواره
اي، آن سبک را در  معمولاً از طریق یک پاسخ مقابله

اي عبارتند  هاي مقابله پاسخ. گذارند رفتار به نمایش می
هایی که در گنجینه رفتاري فرد در مقابل  از تمام پاسخ

  .تهدید وجود دارند
اي در روابط  آشنایی با تصادم طرحواره) جلسه هشتم

هاي زندگی به  ها در تمامی جنبه طرحواره: زناشویی
در این جلسه هدف . ویژه رابطه زناشویی حضور دارند

ها، در  اصلی برجسته سازي و آموزش نقش طرحواره
ا همسر و پیامدهاي ناشی از تصادم رابطه متقابل ب

  .ها است طرحواره
حرکت به سوي تعدیل و کاهش تأثیرات ) جلسه نهم

سه جلسه پایانی برنامه ): 1( هاي ناکارآمد طرحواره
آموزشی طرحواره محور در صدد آموزش مقابله با 

هاي  هاي ناکارآمد و کاهش تأثیرات طرحواره طرحواره
ور اقدامات زیر در این بدین منظ. باشد ناکارآمد می

  :جلسه در دستور کار قرار دارد
   آزمون اعتبار یک طرحواره ناکارآمد-1
هاي  ها و پاسخ  ارزیابی مزایا و معایب سبک-2

  اي مقابله
  هاي ناشی از طرحواره پاسخ تمایز و تفکیک -3

حرکت به سوي تعدیل و کاهش تأثیرات ) جلسه دهم
شود  سه دهم سعی میدر جل): 2( هاي ناکارآمد طرحواره

هاي  هاي زیر براي کاستن تأثیرات طرحواره روش
  :ناکارآمد آموزش داده شود

  هاي آموزشی  آموزش تهیه و تدوین کارت-1
   نوشتن نامه و گفتگوي خیالی با والدین-2
هاي زندگی   ایفاي نقش توسط زوجین در موقعیت-3

  واقعی
  
  

 اختتام خلاصه مطالب، ارزیابی نهایی و) جلسه یازدهم
هدف جلسه آخر : برنامه آموزشی طرحواره محور

بندي و آماده سازي زوجین براي اختتام برنامه  جمع
  .شود در این جلسه سه کار عمده انجام می. است

 تأکید و ترغیب زوجین به کاربرد دستاوردهاي -1
  .برنامه آموزشی از طریق تمرین در زندگی واقعی

مداخله فردي دارند و  شناسایی زوجینی که نیاز به -2
  .ریزي جلسه مشاوره انفرادي با آنها برنامه

  آزمون  اجراي پس-3
  :ابزار

نـسخه  : )فـرم کوتـاه    (39پرسشنامه طرحواره یانـگ    -1
 ]31[ ، توسط یانـگ   (SQ) ها اصلی پرسشنامه طرحواره  

سـاخته   هاي ناسـازگار اولیـه     گیري طرحواره  براي اندازه 
 هـا  طرحواره نامهشکل کوتاه پرسش  همچنین  . شده است 

(SQ-SF)  واره ناسازگار اولیه   طرح 15گیري    براي اندازه
فـرم بلنـد    .  بر اساس فرم اصلی تهیه شـده اسـت         ]32[

ل ؤاهر س ـ. ال داردؤ س75ال و فرم کوتاه ؤ س 205داراي  
تقریبـاً   ،1=کـاملاً غلـط   (اي    درجـه  6روي یک مقیاس    

، 4=، انـدکی درسـت    3=، بیشتر درست تـا غلـط      2=غلط
. دشو گذاري می   نمره) 6=، کاملاً درست  5= درست تقریباً

ؤال سـنجیده   واره توسط پـنج سـ     در فرم کوتاه، هر طرح    
دهنـده  در ایـن پرسـشنامه، نمـره بـالا نـشان            . شود می

در پژوهش حاضـر    . هاي ناسازگارانه اولیه است    طرحواره
هاي ناسـازگار اولیـه از فـرم        به منظور سنجش طرحواره   

مه طرحـواره یانـگ اسـتفاده    پرسـشنا )  سؤالی 75(کوتاه  
 5زگار اولیـه را در قالـب    طرحواره ناسا15شده است که  

بریـدگی و  : هـا عبارتنـد از    این طرحواره . سنجد  حوزه می 
 سـوء / اعتمـادي   بـی  -2 ثباتی، بی/ رهاشدگی -1(طرد  

 -5 شــرم، /نقــص -4  محرومیــت هیجــانی،-3رفتـار،  
د مختـاري و عملکـر   خـود  ،)بیگـانگی  /انزواي اجتماعی 

پـذیري     آسـیب  -7 کفـایتی،  بـی / وابستگی -6(مختل  
 -9 نیافتـه،  خـود تحـول    -8بیمـاري،   / نسبت به ضـرر   

 بزرگ/ استحقاق -10( هاي مختل  ، محدودیت )شکست

                                                
39- Young Schema Questionnaire (YSQ) 
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، )انضباطی ناکـافی   - خویشتن داري و خود    -11 منشی،
ــت  ــر جه ــدي  دیگ ــت، -12(من ــار، -13 اطاع  -14 ایث

بـیش از   و گوش به زنگـی      ) جلب توجه / جویی پذیرش
 بازداري  -16بدبینی،   /گرایی منفی -15(حد و بازداري    

ــانی، ــختانه  -17 هیج ــاي سرس ــب /معیاره ــویی  عی ج
  ). تنبیه-18افراطی، 

سـنجی   هـاي روان    هاي متعددي دربـاره ویژگـی       بررسی
، 35، 34، 33[  انجـام شـده اسـت     YSQ-SF پرسشنامه

ــاره ویژگــی. ]37، 36 هــاي  اولــین پــژوهش جــامع درب
  و همکـاران   40 این پرسشنامه توسط اسمیت    سنجی روان

در ایــن پــژوهش بــراي هــر . ت انجــام شــده اســ]38[
بـراي   (83/0واره ناسازگار اولیه ضـریب آلفـایی از         طرح

بـراي   (96/0تـا   ) گرفتـار  /طرحواره خود تحـول نیافتـه     
به دست آمد و ضـریب بازآزمـایی    ) شرم /طرحواره نقص 

 ـ82/0 تا   50/0در جمعیت غیربالینی بین      همچنـین  . ود ب
هـاي   آنها نشان دادنـد کـه ایـن پرسـشنامه بـا مقیـاس        

ــاراحتی روان ــمندي، آســیب   ن ــساس ارزش ــناختی، اح ش
پذیري شناختی نسبت بـه افـسردگی و نـشانه شناسـی            
اختلالات شخـصیت، روایـی همگـرا و افتراقـی خـوبی            

، ]39[ 42 و بـارانف   41هاي اویی   پژوهش .نشان داده است  
 47 و وانـدربرگ   46کبور ریج   ،]40[ 45 و دان  44، تایلور 43لی
ــفهانیان ]36[ ــایی، اص ــایی طباطب ، ]41[ ، صــدوقی، وف

ی و روایـی     ساختار عامل  ]42[ فر و بشارت   آهی، محمدي 
 فر و عابـدي  ذوالفقاري، فاتحی. اند سازه آن را تأیید کرده 

 70 روي   وتاه پرسشنامه طرحـواره یانـگ را       فرم ک  ]43[
 ضـریب  در پـژوهش آنهـا  . نفـر از زوجـین اجـرا کردنـد    

همسانی درونی پرسـشنامه از طریـق محاسـبه ضـریب           
 و بـراي پـنج   94/0آلفاي کرونباخ براي کل پرسـشنامه     

بریـدگی و طـرد     : حوزه آن به این شرح بـه دسـت آمـد          

                                                
40- Schmidt 
41- Oei 
42- Baranoff 
43- Lee 
44- Taylor 
45- Dunn 
46- Rijkeboer 
47- Vanden 

، 90/0انــــی و عملکــــرد مختــــل گرد خـــود  ،91/0
 و  67/0منـدي     جهت ، دیگر 73/0هاي مختل    محدودیت

  .78/0 زنگی بیش از حد و بازداري به گوش
این پرسشنامه : 48 پرسشنامه رضایت زناشویی انریچ-2

 -1: باشد  خرده مقیاس می12  سؤال دارد و شامل115
ل ئمسا -3رضایت زناشویی،  -2تحریف آرمانی، 

 -6حل تعارض،  -5ارتباط زناشویی،  -4شخصیتی، 
رابطه  -8هاي اوقات فراغت،  فعالیت -7مدیریت مالی، 

خانواده و  -10وري، پر  فرزندان و فرزند-9جنسی، 
   جهت-12طلبی،  هاي مساوات نقش -11دوستان، 

هاي  ن پرسشنامه براي ارزیابی زمینهای. گیري عقیدتی
 پرباري هاي قوت و زا یا شناسایی زمینه بالقوه مشکل

 از این پرسشنامه براي .رود رابطه زناشویی به کار می
 شود که داراي نارضایتی هایی استفاده می تشخیص زوج

وزش و تقویت رابطه زناشویی بوده و نیاز به مشاوره، آم
هاي متعددي   عنوان یک ابزار معتبر در پژوهش به.دارند

براي بررسی رضایت زناشویی مورد استفاده قرار گرفته 
با توجه به طولانی بودن فرم اصلی . ]44[ است

هاي متعددي از آن تهیه  ، فرم)ؤالی س115(پرسشنامه 
الی آن را ؤ س15 بار اولسون فرم اولین. شده است

در . الی آن ساخته شدؤ س47معرفی کرد و سپس فرم 
 5گذاري بر اساس یک مقیاس    سؤالی نمره47فرم 
کاملاً موافقم، موافقم، نه موافق نه (اي است  درجه

حداکثر نمره آزمودنی ). مخالف، مخالفم، کاملاً مخالفم
ه دهندان  است و نمره بالاتر نش235وتاه در فرم ک

 خام به دست آمده به نمره. رضایت زناشویی بیشتر است
 نشان 30 کمتر از tنمره . شوند  تبدیل میtهاي  هنمر

 40 تا30 بین tدهنده نارضایتی شدید همسران، نمره 
 tهاي  نشانگر عدم رضایت از روابط زناشویی، نمره

هاي   نشانگر رضایت نسبی همسران، نمره60 تا 40بین
tهاي   نشانگر رضایت زیاد و نمره70ا  ت60 بینt بالاتر 

العاده از روابط زناشویی بین   فوق نشانگر رضایت70از 
هاي  ضرایب آلفاي خرده مقیاس. ران استهمس

                                                
48- Enriching and Nurturing Relationship Issues, 
Communication and Happiness (ENRICH) 



  1389، پاییز )7پیاپی (3، شماره2                                   سال              مجله روان شناسی بالینی                                    
  

 ٣٢

 و 50، فورنیر49پرسشنامه انریچ در گزارش اولسون
.  بوده است90/0 تا 48/0 بین ]44به نقل از [ 51درکمن

 سؤالی را با 47  اعتبار فرم]45[ اولسون و اولسون
 گزارش 92/0ب آلفاي کرونباخ استفاده از روش ضری

 سؤالی استفاده شده 47در این پژوهش از فرم . اند کرده
 همسانی ]46[در ایران براي اولین بار سلیمانیان . است

 و براي فرم کوتاه 93/0درونی آزمون را براي فرم بلند 
گر، در پژوهشی دی.  محاسبه و گزارش کرده است95/0

 در بررسی خود درباره اعتبار آزمون انریچ ]47[ مهدویان
با استفاده از ضریب همبستگی پیرسون و با روش 

 آزمون را براي اعتبار، )به فاصله یک هفته(بازآزمایی 
 و براي مردان و زنان 94/0 براي زنان ،93/0مردان 

همبستگی ضریب .  به دست آورد94/0 )کل نمونه(
ادگی از هاي رضایت خانو  مقیاسپرسشنامه انریچ با

هاي رضایت از زندگی بین   و با مقیاس60/0 تا 41/0
 که نشانه روایی سازه آن گزارش شده 41/0 تا 32/0

هاي  هاي پرسشنامه انریچ زوج کلیه خرده مقیاس. است
دهد  کند و این نشان می راضی و ناراضی را متمایز می
 دار است خوبی برخوریکه پرسشنامه از روایی ملاک

]44[.  
 اجراي پژوهش بدین روند :روند اجراي پژوهش

ماهه زوجین  طریق بوده است که در یک بازه زمانی دو
هاي ورود و   کننده به مراکز فوق از نظر ملاكمراجعه

خروج غربالگري شدند، سپس به صورت تصادفی در دو 
مداخله آموزش .  گرفتندگروه آزمایشی و کنترل قرار

 ساعته و هر 5/1(  جلسه11محور در گروهی طرحواره 
براي گروه آزمایشی اجرا شد و ) هفته یک جلسه

نتظار قرار گرفت و همزمان گروه کنترل در فهرست ا
 نفر 4در گروه آزمایش . اي را دریافت نکرد هیچ مداخله

  ازپس.  نفر ریزش وجود داشت2و در گروه کنترل 
  .آزمون به عمل آمد  هر دو گروه پس از برنامهاتمام

  

                                                
49- Olson 
50- Fornier 
51- Derkman 

  ها یافته
هـاي ناکارآمـد غالـب در        وارهبه منظور شناسـایی طرحـ     

ــین    ــستگی ب ــل همب ــایج تحلی ــویی، نت نارضــایتی زناش
 1ها و نارضایتی زناشـویی در جـدول        هاي طرحواره   حوزه

  .گزارش داده شده است
 ـهاي رضایت زناشـویی      نمره معیارمیانگین و انحراف     ه ب

 نمـایش  2 در جـدول آزمون   و پس   تفکیک گروه در پیش   
  .داده شده است

هـا   هاي گروه  پیش فرض لوین مبنی بر تساوي واریانس      
تأییـد پـیش    ). P  ،458/0=F<05/0(در جامعه تأیید شد     

ها در جامعه، به این معنـی اسـت       فرض تساوي واریانس  
که پراکندگی نمرات رضایت زناشویی در گروه آزمایشی        

نتایج تحلیل کواریانس انجام شـده      . ل برابر است  و کنتر 
 گروه آزمایشی   هاي رضایت زناشویی در دو      بر روي نمره  

در ایـن تحلیـل     .  ارائـه شـده اسـت      3و کنترل در جدول   
آزمون تحت کنترل آمـاري قـرار گرفتـه           هاي پیش   نمره
هـاي   آزمون از روي نمـره     هاي پیش   یعنی اثر نمره  . است

ه و سـپس دو گـروه بـر         درضایت زناشویی برداشـته شـ     
  .شوند می باقیمانده مقایسه اساس واریانس

دهـد    همان طور که نتایج تحلیل کواریانس نـشان مـی         
هاي رضایت زناشویی گـروه آزمـایش و    تفاوت بین نمره 

ــرل،  ــا ). P ،133/76=F>001/0(کنت ــذور ات  88/0 مج
هـاي رضـایت       درصد از واریـانس نمـره      88است، یعنی   

توان آمـاري   . ضویت گروهی است  زناشویی مربوط به ع   
ــر  ــشف   1براب ــل در ک ــن تحلی ــت ای ــی دق  اســت، یعن
  .باشد  درصد می100هاي معنادار  تفاوت

هاي رضـایت زناشـویی    میانگین و خطاي استاندارد نمره  
ــس از م  ــرل پ ــایش و کنت ــروه آزم ــر در دو گ ــار متغی ه

  . نمایش داده شده است4گر در جدول مداخله
اثربخـشی مداخلـه آموزشـی    هاي فوق،  علاوه بر تحلیل  

  هـاي رضــایت   هـا در مؤلفـه   مبتنـی بـر مـدل طرحـواره    
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نتایج ایـن تحلیـل در   . رفتزناشویی مورد بررسی قرار گ  
 5همان طور که نتـایج جـدول       . ارائه شده است   5جدول

دهد مداخله آموزشی مبتنی بر مـدل طرحـواره       نشان می 

 مــسائلي رضـایت زناشـویی، ارتباطـات،    هـا  بـر مؤلفـه  
گیـري عقیـدتی تـأثیر     جهـت صیتی، حل تعـارض و    شخ

   .گذار بوده است
  

  ها و نارضایتی زناشویی هاي طرحواره  نتایج تحلیل همبستگی بین حوزه)1جدول
    ها حوزه

  متغیر
  
کل 

  ها طرحواره
هاي  محدودیت  بریدگی و طرد

  مختل
خود مختاري و عملکرد 

  مختل
گوش به زنگی و   مندي دیگر جهت

  بازداري
 r =-448/0  ناشوییزت رضای

001/0<p 
428/0-= r 
001/0<p  

206/0-= r  
05/0>p  

417/0-= r  
001/0<p  

290/0-= r  
05/0<p  

148/0-= r  
05/0>p  

  
 

  به تفکیک گروه و وهلۀ آزموناشویی هاي رضایت زن  نمرهمیانگین و انحراف معیار )2جدول 
  آزمون پس  آزمون پیش  شاخص

  معیارانحراف   نمیانگی  معیارانحراف   میانگین  گروه
  15/14 93/158 45/17 20/126  آزمایش

  67/17 30/124 03/18 58/125  کنترل

  
 

  کلهاي رضایت زناشویی   و کنترل در نمرهج تحلیل کواریانس دو گروه آزمایش نتای)3جدول 
  متغیر

  شاخص
  خطا  ها گروه  آزمون پیش

  38  1  1  درجه آزادي

  578/117 786/8974 54/5179  میانگین مجذورات

   F 251/42 133/76ضریب 

   P(  01/0 001/0(معناداري 

   88/0 54/0  مجذور اتا

    00/1  79/0  توان آماري

  
 

هاي   و کنترل پس از کنترل نمرهرضایت زناشویی در دو گروه آزمایشهاي   میانگین و خطاي استاندارد نمره)4جدول 
  آزمون پیش

  شاخص
  گروه

  خطاي استاندارد  میانگین

  954/2 153/158  آزمایش

  744/2 773/124  کنترل



  1389، پاییز )7پیاپی (3، شماره2                                   سال              مجله روان شناسی بالینی                                    
  

 ٣٤

  هاي رضایت زناشویی نتایج تحلیل کواریانس دو گروه آزمایش و کنترل در مؤلفه )5جدول 
  شاخص               

  ها مؤلفه
 میانگین مجذورات  درجه آزادي

  
 Fضریب 
  

  توان آماري  مجذور اتا  )P(معناداري 

  00/1 69/0 001/0 73/34 20/184 1  رضایت زناشویی

  95/0 52/0 02/0 66/17 91/37/78 1  ارتباطات

  40/0 29/0 510/0 88/3 11/12 1  مدیریت مالی

  37/0 24/0 488/0 55/4 29/14 1  اوقات فراغت

  38/0 30/0 215/0 50/5 44/17 1  روابط جنسی

  41/0 33/0 56/0 23/4 45/13 1  وظایف والدینی

  22/0 19/0 87/0 31/3 93/10 1  اقوام و دوستان

  96/0 44/0 041/0 43/11 27/38 1  گیري عقیدتی جهت

  99/0 76/0 006/0 50/15 39/53 1  موضوعات شخصیتی

  93/0 67/0 001/0 92/25 154/121 1  حل تعارض

  
  بحث

هـا در    وارهسایی نقش طرح ـ  پژوهش حاضر در صدد شنا    
لیل همبستگی  تح. زوجین داراي نارضایتی زناشویی بود    

هــاي ناســازگار اولیــه و  رهوانــشان داد کــه بــین طرحــ
، در ایــن راســتا نارضــایتی زناشــویی رابطــه وجــود دارد

مختـاري و    هاي حوزه بریـدگی و طـرد، خـود         وارهطرح
منـدي بیـشترین     عملکرد مختل و همچنین دیگر جهت     
همچنـین تهیـه،    . ارتباط را با نارضایتی زناشویی داشتند     

 برنامـه آموزشـی مبتنـی بـر         کاربرد و بررسی اثربخشی   
. هاي ناسازگار اولیه، هدف مهم دیگر بـود      دل طرحواره م

 ــ ه نــشان داد کــه مداخلــه آموزشــی نتـایج در ایــن زمین
واره محور در افـزایش رضـایت زناشـویی زوجـین            طرح

ــا گــروه . اثربخــشی دارد گــروه آزمایــشی در مقایــسه ب
آزمـون   هـاي پـس    ترل، افزایش معناداري را در نمـره      کن

لاوه بر ایـن، اثربخـشی      ع. رضایت زناشویی نشان دادند   
هاي رضـایت   مداخله طرحواره محور در هر یک از مؤلفه  

هـا    یافته.  بررسی و تحلیل قرار گرفت     زناشویی نیز مورد  
هـاي   فـه محـور در مؤل    وارهنشان داد که مداخلـه طرحـ      

، حـل تعـارض،     ارتباطات زناشـویی، مـسائل شخـصیتی      
  .گذار است  گیري عقیدتی تأثیر   رضایت زناشویی و جهت   

  

  
  بررسـی اثربخــشی مداخلـه آموزشــی   اگـر چـه دربــاره   

  ینـه رضـایت زناشـویی زوجـین،        محـور در زم    واره طرح
اي در دسترس نیست، ولی نتایج پژوهش حاضـر        پیشینه

 -همسو با دیگـر رویکردهـاي نظـري، نظیـر شـناختی           
هــا و  ي، سیــستمی نــشان داد کــه اگــر شــناخترفتــار
فـردي،  ن   دهنده بـه روابـط بـی       هاي بنیادي شکل   سازه

توانند اثـربخش و کارآمـد       هدف مداخله قرار بگیرند، می    
ي بخـش اول پـژوهش   هـا  همچنـین یافتـه   . واقع شوند 

هـا در نارضـایتی زناشـویی بـا      مبنی بر نقـش طرحـواره    
، انـدوز و    ]49[ 53، حامـامچی  ]48[ 52هـاي اسـتیلز    یافته

 ]43[ فـر و عابـدي     و ذوالفقاري، فـاتحی    ]50[ حمیدپور
هاي ناسازگار اولیـه و      بطه بین طرحواره  مبنی بر وجود را   

ــایت     ــین رض ــقانه و همچن ــط عاش ــمیمیت در رواب ص
کنـد   زناشویی همسو بوده و هماهنگ با آنها مطرح مـی         

هاي ناسازگار اولیـه افـزایش       که هر چه حضور طرحواره    
ایـن  . یابـد   رضایت و صمیمیت زناشویی کاهش می  یابد،
گـر نـشانگر    هـاي دی   ها و همسویی آنها با پژوهش       یافته

هــا در  واره ناپــذیر و تعیــین کننــده طرحــنقــش تردیــد
ــت  ــین اس ــویی زوج ــایتی زناش ــواره. نارض ــا در  طرح ه

                                                
52- Stiles 
53- Hamamci 
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 رابطه زناشویی رفتارهـاي همـسران را تحـت          چارچوب
در . ]51[ کننـد   دهـی مـی   تأثیر قرار داده و آنها را جهت   

ــر مــدل  تبیــین اثربخــشی ــی ب ــه آموزشــی مبتن  مداخل
اول ایـن کـه     . ه را مطـرح کـرد     ها باید سه نکت    وارهطرح

بعدي است و در واقـع       ها یک مدل چند    نظریه طرحواره 
پویـشی،    رفتاري، روان  -التقاطی از رویکردهاي شناختی   

 و ]17[دلبــستگی، گــشتالت و روابــط موضــوعی بــوده 
فردي انـسان بـه ویـژه       رشی جامع به مشکلات بین      نگ

 رونـدهاي اخیـر و نـو در زمینـه       . رضایت زناشـویی دارد   
هـاي   مشکلات زوجین آغاز به یکپارچه کردن طرحـواره   

هاي مرتبط با رابطـه زناشـویی    ناسازگار اولیه و طرحواره  
ت أتباطی در خانواده اولیـه زوجـین نـش        که از تجارب ار   

انـد   رفتاري کرده  -هاي شناختی  گیرند با زوج درمانی    می
فردي بـر    هاي فردي و عوامل درون     تأثیر تفاوت . ]52[

فردي که با رضایت و ارتبـاط زناشـویی         بینفرآیندهاي  
زوجین مرتبط است، در رویکردهاي طرحواره محـور در         

هاي زناشـویی مـورد توجـه        زمینه مشکلات و نارضایتی   
دوم این که مداخله طرحواره محور      . ]16[ گیرند قرار می 

سازي زوجین با ماهیـت، نقـش و اهمیـت           در کنار آشنا  
سهیل بینش نـسبت بـه   سازي و ت ها، به فراهم   طرحواره

هاي عمیـق رفتارهـاي جـاري در روابـط زوجـین             ریشه
در رویکرد طرحواره محور، تمرکز بر آگاهی و       . پردازد می

هـا در حفـظ      وارهیافته و درك نقش طرح     بینش افزایش 
فردي و همچنین تعدیل     آفرین بین  هاي مسأله  موقعیت

بینش . ]18[ ها است  سازي و عمل طرحواره    نحوه فعال 
ــر در  ــرد، در ب ــن رویک ــه   ای ــق ب ــاهی عمی ــده آگ گیرن

ــاختار ــایی  س ــواره(ه ــا طرح ــوان  ) ه ــه عن ــه ب اســت ک
هـاي   هاي شناختی در تعبیر و تفـسیر موقعیـت         بازنمایی

سـوم  . ]19[کنند   فردي دخالت می   مبتنی بر ارتباط بین   
 این که فنون پیـشنهاد شـده توسـط رویکـرد طرحـواره          

ال شـدن   کننـد تـا از فعـ       محور، به زوجـین کمـک مـی       
هاي ناسازگار اولیه تا حد امکان کاسته و مقابله          طرحواره

محور  هاي طرحواره  آموزش. کارآمد با آنها را یاد بگیرند     
باعث افزایش درك و فهم زوجین نسبت به ایـن نکتـه            

هـاي خـانوادگی مختلفـی     شـود کـه آنهـا از محـیط         می

اند و همچنین منجر بـه کـشف سیـستم باورهـاي             آمده
هاي زن و مردي در روابـط        ن درباره نقش  مرکزي زوجی 

 گیـري کـرد کـه    توان نتیجـه   می.]52[شوند   زوجین می 
اي  هـا، مداخلـه   مداخله آموزشی مبتنی بر مدل طرحـواره  

اثربخش و کارآمد در زمینه کـار بـا زوجـین و افـزایش              
تواند به عنوان یک برنامه      رضایت زناشویی است که می    

درمـانگران   ون زوج آموزشی استاندارد بـه مجموعـه فنـ       
واره محور  ممکن است برنامه آموزشی طرح    . شودافزوده  

ر باشـد، بـه   گـذا  بر سایر متغیرهاي رابطه زناشویی تأثیر     
 در سـایر    شود تا از این مداخلـه      همین دلیل پیشنهاد می   

فـردي و در مراحـل مختلـف      مسائل و مـشکلات بـین       
ي ازدواج و زندگی زناشویی استفاده شود و دیگر پیامدها        

درمانی این رویکرد را با افزودن سایر متغیرهاي وابـسته      
   .مورد بررسی قرار داده شود
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