
 

 ، ایرانشناسی، دانشکده ادبیات و علوم انسانی، دانشگاه شهید باهنر کرمان، کرمان ارشد، گروه روان کارشناس -1
 کرمان، ایران باهنر کرمان، شهید دانشگاهدانشکده ادبیات و علوم انسانی،  شناسی، روان دانشیار، گروه -2
 کرمان، ایران باهنر کرمان، شهید دانشگاهدانشکده ادبیات و علوم انسانی،  شناسی، روان گروه استادیار، -3

  Email: academicemail2017@gmail.com مسعود باقری نویسنده مسؤول:

 

 
 

www.mui.ac.ir 

 1396/ 3/ شماره  15تحقیقات علوم رفتاری / دوره  299

 یعموم سلامت واسطه نقش با ییزناشو تیرضا و یخوان ذهن رابطه
 

 3پور  ، مسعود فضیلت2باقری مسعود، 1مریم پورمیرزایی
 

 چكيده

با توجه به این که تاکنون رابطه بین این  .باشد می زوجین بین ساز مشکل عوامل جمله از روانی، اختلالات وجود و( خوانی ذهن) شوهر و زن ذهن بر حاکم شناخت :زمینه و هدف

 .خوانی بر رضایت زناشویی با نقش واسطه سلامت عمومی انجام شد متغیرها در سطحی فراتر از روابط ساده مورد بررسی قرار نگرفته است، پژوهش حاضر با هدف بررسی اثر ذهن

به مراکز مشاوره کرمان مراجعه کرده بودندد، تشدکیل داد.    1394-95این پژوهش، توصیفی از نوع همبستگی بود. جامعه مورد بررسی را تمامی زوجینی که در سال  ها: مواد و روش

 آزمدون ، (ECSیدا   ENRICH Couple Scaleیت زناشدویی ) مقیداا رضدا  گیدر  در دسدترا انتبداد شددند و بده       نفر( از سه مرکز مشاوره با استفاده از روش نمونده  164زوج ) 82

هدا بدا    پاسد  دادندد. داده  (GHQ-28 یدا  General Health Questionnaire-28) عمدومی  سدلامت  نامه و پرسش (RMETیا  Reading the Mind in the Eyes Test)خوانی  ذهن

 .قرار گرفتها  آمار توصیفی و استنباطی مورد تجزیه و تحلیل  استفاده از شاخص

( و حل ã P 01/0، �=  -34/0(، افسردگی )ã P 05/0، �=  -29/0(، اختلال در کارکرد اجتماعی )ã P 01/0، �=  -37/0خوانی بر علایم جسمانی ) تأثیر مستقیم ذهن ها: یافته

دار  داشت  ( اثر غیر مستقیم و معنیã P 05/0، �=  10/0( و رضایت زناشویی )ã P 01/0، �=  11/0دار بود؛ در حالی که بر تحریف آرمانی ) ( معنیã P 05/0، �=  -22/0تعارض )

 .درصد از واریانس کل رضایت زناشویی را تبیین نمودند 20که این اثر از طریق نقش واسطه افسردگی اعمال شد. در نهایت، متغیرها  پژوهش 

خوانی از  ا  که تأثیر ذهن ؛ به گونهندنبود و متغیرهایی همچون افسردگی در این رابطه نقش واسطه جزیی داشتخوانی و رضایت زناشویی، خطی و ساده  رابطه بین ذهن گیري: نتیجه

 .شود طریق سلامت روان، موجب افزایش هرچه بیشتر رضایت زناشویی می

 نظریه ذهن، روابط زناشویی، سلامت روانی هاي کلیدي: واژه
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 مقدمه
ازدواج در کلیه جوامع و ادیان، به عنوان پیوندد قدانونی میدان زن و مدرد جهدت      
ارضای نیازهای طبیعی جنسی و عاطفی بشر و تولید مثل و بقدای نسدل وجدود    
 دارد. بنابراین، زندگی زناشویی بخش مهمی از روابط اجتماعی در طدو  زنددگی  

( و 2باشدند )  گداار ادانواده مدی    (. زوجین هسته اصلی و پایده 1اغلب افراد است )
بدیهی است کده ررامدش تنهدا در سدایه تفداهم در روابدط و رضدایت زناشدویی         

(Marital satisfactionزوج ) (3شود ) ها از زندگی اویش حاصل می. 
همداهنگی  رضایت زناشویی حالتی از وجود روابط صمیمانه میدان زوجدین،   

( که بر بسیاری از ابعاد زنددگی  2ای از همدلی است ) ها و دستیابی به درجه نقش
گیدری   ( و در مقابل از عدواملی مانندد جهدت   4گاارد ) فردی و اجتماعی تأثیر می

ها، حل تعارض، ارتباطدات و... تدأثیر    عقیدتی، مدیریت مالی، روابط جنسی،ررمان
 (.5پایرد ) می

ها از جمله زوجین برای برقراری ارتبدا  و در  بهتدر رفتارهدا،     تمام انسان
نیازمند پی بردن به حالات ذهنی یکدیگر هستند و این در  روزمره یا عامده از  

( کده بده   Theory of mindحالات ذهنی دیگران به وسیله یک نظریه ذهن )
(. 6گیدرد )  انجام میبرند،  صورت تلویحی رن را در زندگی روزمره اود به کار می

در واقع، تعامل زوجین با یکدیگر مستلزم در  این مطلب اسدت کده شدناات و    
دانش شخصی نسبت به جهدان، متفداوت از محتدوای ذهندی شدخر دیگدری       

هدای ذهندی متفداوت زوجدین      ( و به دلیل این که تفسیرها و برداشت7باشد ) می
(، 8شدود )  ا دیگدران مدی  هدا بد   منجر به بروز رفتارهای مختلفدی در تعدام ت رن  

بیندی   ( به منظدور در  و پدیش  Mind readingاوانی ) پروراندن توانایی ذهن
بهتر رفتارهای اود و دیگران، هم از نظر شخصی و هم از نظر اجتماعی اهمیت 

 (.9فراوانی دارد )
اجتماعی  -رویکرد نظریه ذهن، رارین روند پژوهشی درباره تحو  شنااتی

رغاز شد و در حا  حاضر حوزه غالب پژوهشی در این  1980باشد که در دهه  می
سدازی   ذهندی ، یادوان  ذهدن  های دیگدری مانندد   ( و برای رن نام10زمینه است )

(Mentalizing( و هوش اجتماعی )Social intelligence    نیدز ذکدر شدده )
( و به معنای نسدبت  12شود ) (. نظریه ذهن در چهار سالگی نمایان می11است )

 مقاله پژوهشی
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بیندی افکدار،    ( یا توانایی در  و پدیش 13ت ذهنی به اود و دیگران )دادن حالا
امیا  و باورهای اود و دیگران است. ایدن حدالات ذهندی کده رفتدار را کنتدر        

کند، توانایی اصلی برای در  کامل رفتارهای انسدانی و قسدمتی از زنددگی     می
 (.14باشد ) روزانه می
 20هدا )حددود    پریشدی  از روانای  اوانی در معرض اطر دامنه گسترده ذهن
اند کده نقدر نظریده     و برای مطالعات تأیید کرده (15)شناسی( قرار دارد  رسیب

کده ایدن امدر مشدک تی را      (12)باشد  ذهن محور، بعضی از اات لات روانی می
ها را به اطر  کند و سازگاری و بقای رن برای افراد در ارتبا  با دیگران ایجاد می

اوانی افراد )بده ویدژه زوجدین(     بنابراین، چنانچه در توانایی ذهن (.16اندازد ) می
گردد  ها از یکدیگر مختل می نقصی وجود داشته باشد، شناات دقیق و جزیی رن

افتدد کده ایدن امدر موجدب کداهش        ها به اطر می و در نتیجه، س مت روان رن
 (.10شود ) رضایتمندی زناشویی می
رفتاری در جوامع انسانی کدام   مشدهود و    ها و اات لات امروزه ناسازگاری

ترین دلایل اهمیدت سد مت روان، شدیوا بدالا و      باشد و یکی از مهم فراوان می
ناتوان کننده و بسیار شدید و طولانی این اات لات است. بیماری رواندی از بددو   

ای که هیچ فردی در مقابل رن مصونیت  پیدایش بشر وجود داشته است؛ به گونه
کندد. بندابراین، مسدأله     و اطری است که بشر را به طور مداوم تهدید مدی ندارد 

س مت روان از زمانی که بشر وجود داشته و به اصوص هنگدامی کده زنددگی    
 (.17اجتماعی را شروا کرده، همراه او بوده است )

توان گفت که س متی حالتی است که در رن فدرد ادود را    به طور کلی می
کند و مفهومی فردی استوار بر سازگاری است.  ساس میاوب، قوی و مطمئن اح

گردد. در  بنابراین، به صورت تعاد  بین ارگانیسم و محیط شخر نیز تعریف می
های اود را به شدیوه مناسدبی حدل کنندد و در      مقابل، کسانی که نتوانند تعارض

لقدی  ناپایر زندگی استقامت داشدته باشدند، بیمدار ت    های اجتناب مواجهه با ناکامی
هدای او   دانند کده فعالیدت   شناسان فردی را از نظر روانی سالم می شوند. روان می

شدود و بده چندین     هایی باشد که در اجتمداا مدورد قبدو  واقدع مدی      جزء فعالیت
 (.18دهد و در مجموا از زندگی اود راضی است ) هایی ع قه نشان می فعالیت

نزدیک و طولانی بین زن و  به دلیل این که در روابط زناشویی، رابطه بسیار
شود، ازدواج یکی از مسایلی است که از نظر س مت، اهمیت بسیار  مرد برقرار می

هدای   ای جنبه زیادی دارد. با توجه به این که اات لات روانی به صورت گسترده
ها در افراد، با  دهد، پایین بودن رن مختلف زندگی زناشویی را تحت تأثیر قرار می

 (.17یت زناشویی همراه است )افزایش رضا
مطالعات اایر صورت گرفته پیرامون مفهوم نظریه ذهن مؤید ایدن مطلدب   

تواند به عنوان یکدی   است که نقصان در نظریه ذهن افراد مبت  به افسردگی، می
های شنااتی این بیمداران مطدرب باشدد؛     شنااتی در تحریف های سبب از فرضیه
دهندد   را در شناسایی حالات ذهنی منفی نشان میها عملکرد بالاتری  رن چرا که

(. همچندین، زندان   19-21باشد ) که بر عکس الگوی شناسایی در افراد سالم می
مبت  به افسدردگی نسدبت بده زندان عدادی، مشدک ت بیشدتری در شناسدایی         

 (.22احساسات دارند )

هدای سد مت عمدومی،     دهد که از بین زیرمقیاس بررسی پیشینه نشان می
هدای رضدایتمندی زناشدویی بده      بینی کننده ترین پیش راب و افسردگی مهماضط

اوانی و رضایت زناشویی نیز نتدای    (. در مورد رابطه ذهن23-26روند ) شمار می
ادوانی کمتدری    ای نشان داد که زوجین متقاضی ط ق، از توانایی ذهدن  مطالعه

در واقدع، نارسدایی در    (.27تری داشتند ) براوردار بودند و رضایت زناشویی پایین

ها در چهره دیگران، ارتبا  بین زوجین را با مشکل مواجه  شناات صحیح هیجان
 (.28، 29دهد ) ها را کاهش می  سازد و در نتیجه، رضایت زناشویی رن می

اوانی بدا واسدطه    با توجه به این که تاکنون رابطه بین رضایت زناشویی و ذهن
روابط سداده مدورد بررسدی قدرار نگرفتده اسدت،       س مت عمومی در سطحی فراتر از 

اوانی  پژوهش حاضر با هدف بررسی نقش واسطه س مت عمومی در رابطه بین ذهن
 ارایه شده است. 1و رضایت زناشویی انجام شد و مد  نظری رن در شکل 

 

 
 مسیر مدل مفهومی عوامل مؤثر بر رضایت زناشویی .1شکل 

 

 ها مواد و روش
پیمایشی انجام گرفدت.   -این مطالعه از نوا همبستگی بود و به صورت توصیفی

جامعه پژوهش شامل تمام زوجینی بود که جهت رفع اات ف به مراکدز مشداوره   
مراجعه کرده بودند. با توجه به این که تحلیل عاملی و  1394-95کرمان در سا  

باشند که در مورد حجم  تحلیل مسیر، موارد ااصی از مد  معادلات سااتاری می
نمونه لازم برای انجام رن در میان محققان اجماعی وجدود نددارد، حجدم نمونده     

رزمدودنی بده ازای    10که قانون سرانگشتی  Chinپژوهش حاضر بر اساس نظر 
که دریافتند  Kennyو  Hoyleکند و نظر  هر متغیر مشاهده شده را پیشنهاد می
نفدری هدم ادوب عمدل      50ها، حجم نمونده   در صورت بالا بودن پایایی رزمون

هدای لازم و   نفر تعیین گردید و پس از انجام هماهنگی 90(، حداقل 30کند ) می
گیری بده شدیوه در    شناسی، نمونه دریافت کد اا ق از کمیته اا ق بخش روان

 دسترس در سه مرکز مشاوره انجام شد.
هدا دراواسدت    روش اجرای پژوهش به مشاوران توضدیح داده شدد و از رن  

ها را برای پاسخگویی به سؤالات رزاد  گردید که برای رعایت حقوق مراجعان، رن
ها اطمینان دهند که مشخصاتشدان محرمانده اواهدد ماندد و از      بگاارند و به رن

های  راهنمایی شود، اگرچه اط عات دریافت شده تنها جهت پژوهش استفاده می
ها برای مشارکت کنندگان صدورت   نامه لازم در مورد نحوه پاسخگویی به پرسش

ها توضدیح داده   گرفت، اما هدف نهایی از اجرای پژوهش به طور واضح برای رن
نامه توزیع گردید که در  پرسش 200نشد. با در نظر گرفتن احتما  ریزش نمونه، 

ت و گاهی نامناسب بودن موقعیت، بعضدی از  نهایت، با توجه به تعداد زیاد سؤالا
هدا   مراجعان حاضر به همکاری نشدند و بعضی دیگر به صورت ناقر به پرسش

هددای ندداقر،  نامدده پاسددد دادنددد کدده پددس از کنددار گااشددته شدددن پرسددش   

 علایم جسمانی

 اضطراد

 اختلال در کارکرد

 حل تعارض افسردگی

 ارتباطات

 رضایت زناشویی

 تحریف آرمانی

 خوانیذهن
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 نامه مورد بررسی و تحلیل قرار گرفت. پرسش 176
نفدر   6های  ادههای روش رماری، د فرض با توجه به این که در بررسی پیش
نفدر از   12هدا،   شد، به علت زوج بودن نمونه از افراد جزء موارد پرت محسوب می

هدا بدا    نفدر رسدید. داده   164نفر به  176ها حاف شدند و حجم نمونه اولیه از  رن
 اسددتفاده از رمددار توصددیفی )فراوانددی، میددانگین و انحددراف معیددار( و اسددتنباطی  

  20نسددددددخه  SPSSافزارهددددددای  )تحلیددددددل مسددددددیر( در نددددددرم  
(version 20, IBM Corporation, Armonk, NY و )AMOS   نسدخه
 مورد تجزیه و تحلیل قرار گرفت. 23

 ها در ادامه رمده است. روری داده ابزارهای مورد استفاده جهت جمع

  Reading the Mind in the Eyes Test) خووانی  ذهون  آزموو  
توسدط   2001شدنااتی بدرای اولدین بدار در سدا        این رزمون عصدب  :(RMET یا

Baron-Cohen تصدویر از ناحیده    36ها با استفاده از  و همکاران طراحی گردید. رن
اوانی در افراد سدالم و بیمدار را بررسدی     چشم بازیگران معروف اارجی، توانایی ذهن

چهدار واهه   . سااتار رزمون به این صدورت اسدت کده بدرای هدر تصدویر،      نمودند
توصیفگر حالات ذهنی که از ظرفیت هیجانی مشابهی براوردار هستند به عنوان 

ای را که به بهتدرین نحدو توصدیف     شود و پاسد دهنده باید گزینه پاسد ارایه می
(. در ایدران،  11کننده حالت ذهنی شخر موجود در تصویر است، انتخاب کندد ) 

و پایایی کلی رن را از طریدق محاسدبه    نجاتی و همکاران این ابزار را هنجاریابی
محاسبه نمودند و روایدی رن نیدز مناسدب     Cronbach�s alpha ،72/0 ضریب

نامه بدا اسدتفاده از    (. در پژوهش حاضر نیز پایایی کلی این پرسش19بررورد شد )
 به دست رمد. Cronbach�s alpha ،72/0ضریب 

  ENRICH Couple Scale) زناشووویی رضووایت مقیووا 
 Olsonو  Fowersتوسدط   1989این ابزار برای اولین بار در سدا    :(ECS یا

 47نامده مداکور از    جهت بررسی میزان رضایت زناشویی طراحی گردید. پرسدش 
ای )از کام   مدوافقم   ارده مقیاس بر اساس طیف لیکرت پن  گزینه 12سؤا  و 

(. رسددوده و همکدداران 31( تشددکیل شددده اسددت )1تددا کددام   مخددالفم =  5= 
ده مقیاس ار 4ماده با  35را هنجاریابی مجدد کردند و  ENRICHنامه  پرسش

هددا روایددی ایددن مقیدداس را مناسددب و ضددریب   بددرای رن در نظددر گرفتنددد. رن
Cronbach�s alpha های تحریدف ررمدانی، رضدایت     هر یک از ارده مقیاس

 62/0و  78/0، 68/0، 77/0زناشددویی، ارتباطددات و حددل تعددارض را بدده ترتیددب 
نیز مدورد  نامه ماکور در پژوهش حاضر  (. پایایی کلی پرسش32گزارش نمودند )

 رمد.  به دست 65/0رن  Cronbach�s alpha بررسی قرار گرفت و ضریب

 یووووا  GHQ-28عمووووومی ) سوووولامت نامووووه پرسووووش
28-General Health Questionnaire:) 1979نامه در سا   این پرسش 

برای کشف و شناسایی اات لات روانی در مراکز  Hillier و Goldberg توسط
هدای مختلفدی دارد کده در     ( و فدرم 33های مختلف ابداا شد ) درمانی و موقعیت

ادرده   4ای و  سؤالی رن با طیدف لیکدرت چهدار درجده     28مطالعه حاضر از فرم 
ع یم جسمانی، اضطراب و اات   اواب، اات   در کارکرد اجتماعی »مقیاس 

را  GHQنامده   استفاده گردید. نوربالا و همکداران روایدی پرسدش   « و افسردگی
به دست روردندد   85/0مطلوب گزارش کردند و پایایی رن را به روش بازرزمایی، 

نامده،   کلی این پرسدش  Cronbach�s alpha (. در پژوهش حاضر، ضریب34)
 .محاسبه گردید 61/0
 

 ها یافته
ها  مرد تشکیل دادند که دامنه سنی رن 82زن و  82شرکت کنندگان پژوهش را 

 سا  بود. â 69/31 83/8سا  با میانگین  59تا  17بین 
هدای مدورد بررسدی     های مربو  به رمار توصیفی نمونه شاار 1در جدو  
 رورده شده است.

 های رضایت زناشویی، حل تعارض بیشترین میدانگین  از میان ارده مقیاس
و تحریف ررمدانی کمتدرین میدانگین را بده ادود ااتصداص داد. از بدین ادرده         

های س مت عمومی نیز اضطراب و اات   اواب و افسردگی به ترتیدب   مقیاس
 بیشترین و کمترین میانگین را داشت.

 .ارایه شده است 2همبستگی متغیرهای مورد بررسی در جدو  
 

 کنندگا های آمار توصیفی مشارکت  . شاخص1جدول 

 انحراف معیار ±میانگین  متغیرها
 â 07/8 54/4  اوانی ذهن

 â 57/14 75/2 تحریف ررمانی رضایت زناشویی
 â 74/22 20/4 رضایت زناشویی
 â 76/14 41/3 ارتباطات
 â 71/23 05/4 حل تعارض

 â 75/6 61/2 ع یم جسمانی س مت عمومی
 â 18/4 92/1 اضطراب و اات   اواب
 â 27/4 52/1 اات   در کارکرد اجتماعی

 â 90/7 41/3 افسردگی
 

 . ماتریس همبستگی متغیرهای پژوهش2جدول 

 خوانی ذهن متغیرها
تحریف 
 آرمانی

رضایت 
 زناشویی

 ارتباطات
حل 
 تعارض

علایم 
 جسمانی

اضطراب و 
 اختلال خواب

اختلال در کارکرد 
 اجتماعی

 افسردگی

         000/1 اوانی ذهن
        000/1 -009/0 تحریف ررمانی
       000/1 **310/0 002/0 رضایت زناشویی

      000/1 **460/0 **300/0 -120/0 ارتباطات
     000/1 **330/0 **210/0 **380/0 -**200/0 حل تعارض

    000/1 080/0 120/0 -080/0 -080/0 **-370/0 ع یم جسمانی
   000/1 110/0 040/0 010/0 -070/0 *-180/0 -050/0 اضطراب و اات   اواب
  000/1 -120/0 **240/0 -070/0 120/0 -010/0 -010/0 **-290/0 اات   در کارکرد اجتماعی

 000/1 *170/0 100/0 **420/0 090/0 -060/0 **-260/0 **-210/0 **-340/0 افسردگی
*05/0 ã P، **01/0 ã P 
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 . برازش مدل3جدول 

 Pمقدار  های برازندگی مدل شاخص
2� TLI CFI IFI RMSEA df/2� 

 92/10 24/0 48/0 42/0 73/0 08/131 001/0 مد  پیشنهادی
 22/1 03/0 99/0 99/0 96/0 44/2 290/0 مد  نهایی

TLI: Tucker-Lewis index; CFI: Comparative fit index; IFI: Incremental fit index; RMSEA: Root mean square error of approximation;  

df: Degree of freedom 
 

، حل تعدارض، ع یدم جسدمانی، اادت   در     2های جدو   با توجه به داده
داری داشت. در رابطه بین  اوانی رابطه معنی اجتماعی و افسردگی با ذهنکارکرد 

هدای سد مت    رضایت زناشویی و س مت عمومی، هیچ یدک از ادرده مقیداس   
داری را نشان نداد و فقدط   عمومی با ارتباطات یا حل تعارض زوجین رابطه معنی

دگی بدا  رابطه اضطراب و اات   اواب و افسردگی بدا تحریدف ررمدانی و افسدر    
 دار و منفی بود. رضایت زناشویی به صورت معنی

های برازندگی استفاده شد. با توجه به این  به منظور برازش مد ، از شاار
هدای بدرازش، بدین پژوهشدگران مدد  معدادلات        که در مورد گزارش شداار 

و  Huهدای بدرازش بدا توجده بده نظدر        سااتاری توافق وجدود نددارد، شداار   
Bentler  داری یک مد  مفدروض   قوانین سرانگشتی برای معنیکه یک سری
به عنوان شاار بدرازش   �2ها شامل  شود. این شاار اند، بیان می اع م کرده

  Tucker-Lewisمطلدددددق، شددددداار بدددددرازش هنجدددددار نشدددددده    
(Tucker-Lewis index  یدددداTLI  شدددداار بددددرازش تطبیقددددی ،)
(Comparative fit index  یددداCFI )  و شددداار بدددرازش افزایشدددی
(Incremental fit index  یاIFI )های برازش تطبیقدی یدا    به عنوان شاار

 Root meanبه هنجار یا نسدبی و   �Degree of freedom/2( dfنسبی و )

square error of approximation (RMSEA )های  نیز به عنوان شاار
 (.30برازش مقتصد است )

زا و  زا، چهار متغیدر درون  سؤالات اصلی مد  که متشکل از یک متغیر برون
افزار  نمایی در نرم زا بود، به روش بررورد حداکثر درست درون -زا چهار متغیر برون

AMOS هدای برازنددگی    ، شداار 3های جددو    بررسی گردید. بر اساس داده
 باشد. ذکر شده نشان دهنده برازندگی مناسب مد  می

شدده اسدتاندارد    های بر ادامه، نمودار مسیر برازش شده همراه با شااردر 
 روی هر کدام از مسیرها ارایه شده است.

 

 
 . تحلیل مسیر مدل برازش شده رضایت زناشویی2شکل 

*05/0 ã P ،**01/0 ã P 

اوانی فقدط بدر حدل تعدارض      ، اثر مستقیم ذهن2های شکل  بر اساس داده
(22/0-  =� ،05/0 ã P( ع یم جسمانی ،)01/0، �=  -37/0 ã P    اادت ،)

 ، �=  -34/0( و افسدددردگی )ã P 05/0، �=  -29/0در کدددارکرد اجتمددداعی )
01/0 ã Pدار بددود. تددأثیر مسددتقیم افسددردگی بددر تحریددف ررمددانی      ( معنددی 
(25/0-  =� ،01/0 ã P( و رضددایت زناشددویی )01/0، �=  -29/0 ã P نیددز )

درصدد از واریدانس    20دار به دست رمد و متغیرهای پدژوهش در مجمدوا    معنی
 رضایت زناشویی را تبیین نمودند.

 

 گیری نتیجهبحث و 
پددژوهش حاضددر بددا هدددف بررسددی نقددش واسددطه سدد مت عمددومی در رابطدده 

ادوانی بدر    اوانی و رضایت زناشویی انجام شد. نتدای  نشدان داد کده ذهدن     ذهن
های س مت عمومی به جز اضطراب تأثیر مستقیم، منفدی و   تمامی ارده مقیاس

یعندی حدل    ECSداری داشت و اثر رن بر سه ارده مقیاس از چهار ادرده   معنی
دار و منفدی و بدر تحریدف ررمدانی و رضدایت       تعارض به صورت مستقیم، معندی 

دار و مثبت بود. در رابطه س مت عمدومی   زناشویی به صورت غیر مستقیم، معنی
و رضایت زناشویی نیز فقط افسردگی بر تحریف ررمانی و رضایت زناشدویی اثدر   

ایت، مشخر شد کده دو اثدر از   داری را نشان داد و در نه مستقیم، منفی و معنی
دار هستند. این اثرات از طریق نقدش واسدطه    اثر، غیر مستقیم، منفی و معنی 16

ادوانی و رضدایت زناشدویی،     شوند. بنابراین، رابطه بین ذهن افسردگی اعما  می
اطی و ساده نیست و متغیرهایی همچون افسردگی در این زمینه نقدش واسدطه   

 جزیی دارند.

داری بر افسدردگی دارد و از طریدق    ثیر مستقیم، منفی و معنیاوانی تأ ذهن
گداارد. بندابراین،    دار و منفی می رن، بر تحریف ررمانی نیز اثر غیر مستقیم، معنی
گدردد. فرضدیه فدوق بدا نتدای        نقش واسطه افسردگی در این رابطده تأییدد مدی   

و همکاران  (، جهادی20(، زراعتکار و همکاران )19تحقیقات نجاتی و همکاران )
 ( همخوانی داشت.22( و زهوی و همکاران )21)

 قشدر  داالدی  -شدکمی  بخدش  با توجه به این که مبنای عصبی افسردگی
 مربو  به شدناات  عصبی سااتارهای کلی با به طور تواند می است، پیشانی پیش

دیگدران مدرتبط باشدد.     ذهندی  حدالات  به طور ااص با رمزگشدایی  و اجتماعی
هدای ذهندی    نقر در این قسمت با بروز اات   در ادرا  حالتبنابراین، وجود 

دیگران، افسردگی و اات   شناات همراه است؛ بددین معندی کده اادت   در     
(، 19های منفدی در افسدردگی )   ادرا  حالات هیجانی از طریق توجه به محر 

های منفی اجتماعی و  موجب سوگیری شنااتی به صورت تمایل به کشف سرند
 (.35شود ) طرف می های انثی و بی گرفتن سرندنادیده 

داری بر افسدردگی   اوانی اثر مستقیم، منفی و معنی نتای  نشان داد که ذهن
دار و منفدی   دارد و از طریق رن بر رضایت زناشویی نیز تأثیر غیر مستقیم، معندی 

(، کرمدی و  23هدای شداهی و همکداران )    گاارد. این یافته با نتدای  پدژوهش   می

 حل تعارض

 رضایت زناشویی

 تحریف ررمانی

 افسردگی

 اات   در کارکرد

 ع یم جسمانی

 اوانیذهن
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(، عبددی و  26و همکداران )  Jaiswal(، 25پور و همکاران ) (، علی24ن )همکارا
 ( همسو بود.29و همکاران ) Blonder( و 28(، بشارت و گنجی )27همکاران )

اوانی مبنای عصبی مشترکی دارند و استنتاج اشتباه درباره  افسردگی و ذهن
نسدبت   انداز منفدی  ( به صورت داشتن چشم29نگرش، قصد و احساسات همسر )

به دنیا، شریک زندگی و رابطه زناشویی در افدراد مبدت  بده افسدردگی، موجدب      
( و در نهایت، رنجش و عدم رضایت از 23گیری از وی و ابراز محبت کمتر ) کناره

 شود. رابطه زناشویی می
دار  اوانی بر اات   در کارکرد اجتماعی، منفدی و معندی   تأثیر مستقیم ذهن
گیری صحیح  ین یافته بدین صورت است که توانایی نتیجهگزارش گردید. تبیین ا

های اجتماعی کافی و مناسب و در نتیجه،  درباره حالات ذهنی دیگران با واکنش
تعام ت اجتماعی رضایتمند همراه است. بنابراین، بر اات   در کارکرد اجتماعی 

 (.36اثر منفی دارد )
دار و منفی بدر   یر مستقیم، معنیاوانی تأث ای نشان داد که ذهن نتای  مطالعه

سازی به ویژه اات   درد،  ع یم جسمانی دارد. در واقع، افراد مبت  به جسمانی 
های هیجانی اودشدان کده در اسدتفاده     به علت ناتوانی در تجربه و ابراز واکنش

هدای هیجدانی    های نشان دهنده رگاهی هیجدانی در موقعیدت   ها از واهه کمتر رن
(، تمایل دارند حالات عاطفی نامناسب را بیش از حد به دیگران 37مشهود است )

 (. 38باشد ) ها می اوانی رن نسبت دهند که این مسأله نشان دهنده نقر در ذهن

ادوانی بدر حدل تعدارض      بر اساس نتای  پژوهش حاضر، اثر مستقیم ذهدن 
ابطده  دار اسدت. در تبیدین ر   دار و منفی و تأثیر غیر مستقیم رن غیدر معندی   معنی
رود کده رگداه بدودن از     توان گفت اگرچه انتظار می اوانی و حل تعارض می ذهن

گر ضروری بین ایجاد یا پدیدد رمددن    ها گام مدااله ها و تفسیر درست رن هیجان
ها باشد، اما اعتمداد افدراد بده     ها با عملکردهایی برای کاهش یا حاف رن تعارض

ای را بدر عکدس    تواند چنین رابطه یتفاسیر اود بدون توجه به بافت و شواهد، م
هدا ادوب عمدل     جلوه دهد؛ یعنی افراد ممکن است فکر کنند در تفسیر هیجدان 

هدای   کنند؛ در حالی که چنین نیست و این امر موجب به وجود رمدن تعدارض  می
 (. 39شود ) ها می ها در جهت رفع رن بیشتر و نتیجه ندادن ت ش
توان به مواردی که در ادامه رمدده   میهای مطالعه حاضر  از جمله محدودیت

 است، اشاره نمود. 
گیری در دسترس استفاده گردیدد کده نشدان     در این پژوهش از روش نمونه

باشد.  دهنده شرکت داوطلبانه افراد نمونه و در نتیجه، سوگیری احتمالی نتای  می

بدود.   ها، کدم  روری داده همچنین، تعداد مراکز مشاوره همکاری کننده برای جمع
های  نامه بود که مانند سایر روش روری اط عات بررسی حاضر، پرسش ابزار جمع

پژوهش پیمایشی معایبی دارد؛ از جمله این که امکان ارزیابی رفتار غیدر ک مدی   
های داده شده به سؤالات وجود نداشدت و   پاسد دهندگان و بررسی صحت پاسد

ها سنجیده شد. به علت تعدداد   یجاناوانی افراد بدون توجه به زمینه بروز ه ذهن
ها در جلسده مشداوره، بعضدی از     گیر بودن جواب دادن به رن زیاد سؤالات و وقت
ها را به مراجعان تحویل دادند تا در اانه پاسد دهند که این  نامه مشاوران پرسش

ها نسدبت بده کسدانی کده در جلسده       تواند موجب پاسخگویی متفاوت رن امر می
 ها پاسد دادند، باشد. نامه مشاوره به پرسش

نامده، بهتدر    پرسدش  از استفاده مورد در شده ذکر های محدودیت به توجه با
مشاهده، مصاحبه و در صورت امکدان   مانند ابزارها سایر با استفاده از نتای  است

 ضدریب  افدزایش  .گیدرد  قدرار  بررسدی  مدورد  نیدز  شدنااتی  ابزارهای عصب روان
بیشدتر   مشداوره  مراکدز  در تر گسترده مطالعات انجام مستلزم نتای ، پایری تعمیم
 هدای  زوج دیگدر،  شدهرهای ) جوامدع  دیگدر  در و تر گسترده نمونه حجم با همراه
میزان واریدانس تبیدین شدده رضدایت زناشدویی بدا اسدتفاده از         .باشد می( عادی

درصد به دست رمد که نشان دهندده تدأثیر متغیرهدای بررسدی      20زا  متغیرهای برون
هدای   شود در پژوهش بینی رضایت زناشویی است. بنابراین، پیشنهاد می بر پیشنشده 

رینده اثر متغیرهای دیگر بر رضایت زناشویی مورد بررسی قدرار گیدرد. بدا توجده بده      
های رماری دارند، بهتر است  اهمیتی که متغیرهای میانجی در زندگی روزمره و تحلیل

ابطه متغیرهای پژوهش با یکدیگر نقش سایر متغیرهای میانجی که ممکن است در ر
 ها مشخر شود. داشته باشند، شناسایی و تأثیر رن

 در اجتماعی شناات نوعی عنوان به اوانی ذهن اهمیت به توجه همچنین با
 رمدوزش،  بده  شدود  مدی  پیشدنهاد  سد متی،  بر رن گسترده تأثیر و روزمره زندگی
 بدرای  رموزشدی  هدای  کارگاه و ها ک س برگزاری طریق از رن تصحیح و تقویت
 .شود پردااته ازدواج از بعد و قبل ها زوج جمله از جامعه رحاد همه

 

 سپاسگزاری
 8988نامده مقطدع کارشناسدی ارشدد بدا شدماره        مطالعه حاضر برگرفته از پایدان 

باشد. بدین وسیله نویسندگان از تمامی مشاوران و زوجین شدرکت کنندده در    می
 .رورند عمل می پژوهش تشکر و قدردانی به
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Abstract 
Aim and Background: Understanding in the minds of the couples (mind reading) and mental disorders are among 

the problematic factors between couples. Since these variables have not been studied beyond simple relationships, 

this study was conducted to investigate the effect of mind-reading on marital satisfaction with the mediating role of 

general health. 

Methods and Materials: This was a descriptive correlational study. The research population consisted of all couples 

who referred to counseling centers in Kerman, Iran, in 2016. 82 couples (164 individuals) from three centers with 

convenience sampling answered to ENRICH couple scale (ECS), reading the mind in the eyes test (RMET) and 

general health questionnaire (GHQ). Descriptive statistics and inferential statistics including path analysis were used 

to analyze the data.  

Findings: Direct effect of mind reading on somatic symptoms (P ã 0.01, � = -0.37), social dysfunction (P ã  0.05,  
� = -0.29), depression (P ã 0.01, � = -0.34) and conflict resolution (P ã 0.05, � = -0.22) was significant, while its 

effect on idealistic distortion (P ã 0.01, � = 0.11) and marital satisfaction (P ã 0.05, � = 0.10) was significant 
indirectly, which was applied by the mediating role of depression. Finally, the variables of this study explained 20% 

of marital satisfaction total variance. 

Conclusions: The relationship between mind reading and marital satisfaction is not simple and linear. Variables such 

as depression have a partial mediating role in this relationship in a way that the mind reading effect through mental 

health further increases marital satisfaction. 

Keywords: Theory of mind, Marital relationships, Mental health 
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