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 چکیده 
  بر   معنادرمانی  و  درمانی  واقعیت  اثربخشی   مقایسهژوهش حاضر  هدف از پ

بهزیستی مؤلفه   متقاضی   زناشویی   خیانت   از  دیده   آسیب  زنان   ذهنی  های 

نیمهبود.    طلاق پژوهش  با  پس  آزمون، پیش  نوع   از  آزمایشیطرح  آزمون 

  خیانت  از  دیده آسیب زنان بین کلیهبود. از   گروه کنترل و پیگیری دوماهه

بابل    شهر   خانواده   مشاوره   مراکز   به   کننده مراجعه  طلاق   متقاضی   زناشویی

  16)  هدفمند  گیری نمونه  نفر به روش  48  تعداد  1400از تیرماه تا آذرماه  

  به   نفر گروه گواه( 16نفر گروه معنادرمانی و  16نفر گروه واقعیت درمانی،  

جمع.  شدند  جایگزین   تصادفی  صورت دادهبرای  پرآوری  از  سشنامه  ها 

ذهنی ماگیارمو  کی  (SWBQ)  بهزیستی  و  استفاده شد2003)یز  در  .  ( 

داده اندازهنهایت  واریانس  تحلیل  روش  از  استفاده  با  مکرر  ها  گیری 

  مورد تجزیه و تحلیل قرار گرفت.   V22SPSSافزار  چندمتغیری به کمک نرم

نشان داد بین گروه پیگیری هر  آزمون و  ها در پسنتایج تحلیل واریانس 

سه مؤلفه بهزیستی هیجانی، بهزیستی روانشناختی و بهزیستی اجتماعی  

درمانی و  (. هر دو مداخله واقعیتP< 01/0داری وجود دارد ) تفاوت معنی

های بهزیستی ذهنی اثربخش بودند اما بین دو مداخله  معنادرمانی در مؤلفه

مؤلفه از  هیچکدام  معنیدر  تفاوت  )ها  نشد  مشاهده  بر  P>05/0داری   .)

می مطالعه  این  نتایج  واقعیتاساس  مداخله  دو  هر  گفت  و  توان  درمانی 

های بهزیستی ذهنی مؤثر هستند اما بین دو درمانی در ارتقای مؤلفهمعنی

 داری مشاهده نشد.  مداخله تفاوت معنی

  معنادرمانی،   طلاق،   زناشویی،   ذهنی، خیانت  بهزیستی  های کلیدی:واژه
 درمانی.  واقعیت

 Abstract 
The current study aimed to compare the effectiveness 

of reality therapy and logotherapy on the mental well-

being components of women seeking divorce affected 

by marital infidelity. The research design was a semi-

experimental type of pre-test, post-test, and two-

month follow-up with a control group. The statistical 

population consisted of all the seeking divorce women 

affected by marital infidelity who were referred to the 

family counseling centers of Babol, Iran from July to 

December 2021. The sample included 48 people by 

purposive sampling method (16 people in the reality 

therapy group, 16 people in the logotherapy group, and 

16 people in the control group) randomly assigned. For 

gathering the data, Keyes and Magyar-Mae Subjective 

Well-Being Questionnaire (SWBQ) was applied. 

Moreover, Multivariate repeated measurement 

variance analysis using SPSSV22 was applied for 

analyzing the data. The results showed that there is a 

significant difference between the groups in the post-

test and follow-up stages in three components of 

emotional well-being, psychological well-being and, 

social well-being (P<0.01). So, both reality therapy 

and logotherapy interventions were effective in mental 

well-being components, but no significant difference 

was demonstrated between the two interventions in 

any of the components (P>0.05). Therefore, one can 

argue that both reality therapy and logotherapy 

interventions are effective in enhancing mental well-

being components, but no significant difference was 

demonstrated between the two interventions. 

Keywords: Subjective Well-Being, Marital Infidelity, 

Divorce, Logotherapy, Reality Therapy. 
 1401 مهر: ویرایش نهایی  1401 شهریورپذیرش:    1400اسفند دریافت :   پژوهشی  نوع مقاله :

 

 

 [
 D

O
R

: 2
0.

10
01

.1
.2

38
33

53
.1

40
1.

11
.7

.7
.6

 ]
 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 f

ro
oy

es
h.

ir
 o

n 
20

22
-1

2-
12

 ]
 

                             1 / 12

mailto:f_dokaneif@yahoo.com
https://dorl.net/dor/20.1001.1.2383353.1401.11.7.7.6
http://frooyesh.ir/article-1-3635-fa.html


122        
   زناشویی خیانت از  دیدهآسیب طلاق زنان متقاضی ذهنی های بهزیستیمؤلفه بر معنادرمانی  و درمانی واقعیت  اثربخشی  مقایسه

Comparison of the Effectiveness of Reality Therapy and Logotherapy on the Mental Well-Being Components of … 

  

 
 

 مقدمه 
 

عاطفی است و داشتن آگاهی از نیازهای زیستی، روانی، عاطفی و شناخت  خانواده محل ارضای نیازهای مختلف جسمانی، عقلانی و  

ها و مجهز شدن به فنون شناخت تمایلات زیستی، روانی و عاطفی، ضرورتی انکارناپذیر است. رضایت یک فرد از زندگی  چگونگی ارضای آن 

نتیجه تسهیل در امر    رضایت از زندگی بوده و در  زله منشود و رضایت از خانواده بهزناشویی به معنی رضایت وی از خانواده محسوب می 

وفایی و خیانت زناشویی بیشترین (. در این میان، بی2018،  و همکاران  1رشد، تعالی و پیشرفت مادی و معنوی جامعه خواهد بود )روهلمن 

و   3مارک .  (2018،  2لاق شود )ایگناتتواند موجب صدمه به هر دو طرف و در نهایت طمیو  کند  ی همسران وارد میآسیب را به رابطه

شکنی را عبور فرد از مرز رابطه زناشویی با برقراری صمیمیت فیزیکی یا عاطفی با فردی خارج از رابطه تعریف  ( پیمان2011)  همکاران

یکی از    بخاطر خیانت زناشویی  باشد. طلاق یا متقاضی طلاق بودندرصد موارد، اولین علت طلاق زوجین می  50تا    25در    که  کنندمی

طبق تعریف، طلاق   (.2017،  4زویکر )دی لونگیس و    های معتبر نارضایتی در روابط زناشویی و گسستگی عاطفی بین زوجین استشاخص

ها و  فرایندی است که باتجربه بحران عاطفی هر دو زوج شروع شده و با تلاش برای حل تعارض از طریق ورود به موقعیت جدید با نقش

  (. طبق آمار رسمی در ایران از هر هزار مورد ازدواج، حدود دویست مورد 1398  ،و همکاران  یابد )احمدیسبک زندگی جدید، خاتمه می

شود و ایران، چهارمین کشور جهان از نظر میزان نسبت طلاق به ازدواج معرفی شده  به طلاق منجر می  بخاطر مشکلات خیانت زناشویی

)نجاری آن  (.  1397،  ارانو همک  است  ادامه  در  و  زناشویی  دامنهخیانت  با  افتادن سطح  طلاق  به خطر  موجب  منفی  پیامدهای  از  ای 

از این رو طلاق یکی از نتایج قطعی   (.2018،  5)اسبارا و کوآن   کندها را تهدید می و بهزیستی خانواده   شودها میروان در خانوادهسلامت

اشکال گوناگون داشته باشد و به صورت افسردگی یکی یا هر دو زوج، سوء  یی در افراد است که خود  خیانت و یا گرایش به خیانت زناشو

ها بروز کرده و در نهایت، موجب کاهش شادمانی، کاهش رضایتمندی از زندگی و عزت  رفتار و درگیری لفظی و فیزیکی با دیگران در آن

های تجربی نشان  (. پژوهش 2019،  6)لیک   شناختی شودایش علایم آشفتگی و روان ساز برای خانواده و نیز افز های مسئلهنفس، دلبستگی

فرهنگ  مردم  ذهنی داد  بهزیستی  مختلف،  می   7های  نامیده  شادمانی  و  شادکامی  شادی،  گاهی  که  مهم )چیزی  را  مؤلفه شود(  ی  ترین 

بهزیستی    (2018)  9(. ریف2007،  8اند )لوکاس و دانلن یستیپرورش بهز  واملرو دانشمندان در پی شناسایی عخوانند و از این شان می زندگی

کند که از شش بعُدِ خودمختاری، تسلط محیطی، رشد شخصی،  خود تعریف می  ههای بالقو عنوان یک فرایند جهت تحقق تواناییذهنی را به

تنها  کسی است که نه  ،نظر روانی سالم است   انسانی که از.  ی مثبت با دیگران، هدف در زندگی و پذیرش خویشتن تشکیل شده استرابطه 

برد  اش را از حالت یکنواخت و معمول زندگی فراتر می های مثبت نیز برخوردار است و روحیه دچار اختلال روانی نیست، بلکه از هیجان

افراد، اداره کشور را برای مسئولان  ( بالا بودن بهزیستی ذهنی در  2018)  10(. بر اساس دیدگاه دینر و سلیگمن2007لوکاس و دانلن،  )

کنند و به  های بیشتری برای دیگران خلق می کند زیرا افراد شاد با درآمدهای بالا، رفاه را در سطح جامعه افزایش داده و فرصت تسهیل می

( بر نقش مهم حمایتی  2018)نمایند. همچنین ریف  دلیل برخورداری از سلامت روان بالا، روابط اجتماعی بهتری در سطح جامعه ایجاد می

 کند.  بهزیستی ذهنی در سلامت روانی و همچنین جسمی افراد تأکید می

ها  درمانی و معنادرمانی بر بهزیستی ذهنی مورد غفلت واقع شد و مشخص نیست که آیا این درمان از آنجایی که نقش دو رویکرد واقعیت

داری بین این دو رویکرد  ری دارند و همچنین مشخص نیست که آیا تفاوت معنیدیده متقاضی طلاق چه اثبر بهزیستی ذهنی زنان آسیب

دیده از خیانت وجود دارد، سعی بر مقایسه و اثربخشی این دو درمان در بهزیستی ذهنی در بهزیستی ذهنی زنان متقاضی طلاق و آسیب

شود و در ادامه مبانی نظری  درمانی پرداخته می د واقعیت دیده از خیانت همسر شد. لذا در این قسمت به رویکرزنان متقاضی طلاق آسیب 

ارائه خواهد شد.   تواند به بهبود  های نوین که با استفاده از درگیری عاطفی در مراجعان مییکی از روشمعنادرمانی و بهزیستی ذهنی 
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راد برای آگاهی از نیازهای خود، پایش  درمانی است. هدف اصلی رویکرد واقعیت درمانی، کمک به افسازگاری زوجین کمک کند، واقعیت

انتخاب انجام  و  )رفتار  است  مناسب  میاربروکر های  و  اغلب  2021،  1املکامپ  اساسی  مشکل  که  معتقدند  درمانی  واقعیت  درمانگران   .)

مریدی و همکاران،  ارند )ها نیاز دبخش یا موفق در هنگام تعامل کردن با افرادی است که در زندگی به آنجویان فقدان روابط رضایتدرمان 

انکار میارزشی رنج می(. در این دیدگاه اعتقاد بر این است که کسانی که از احساس تنهایی و بی2019 کنند و دچار  برند، واقعیت را 

ت،  ( معتقد است مسئولی2000)  2سر . گلا(2015)فرمانی و همکاران،    شوندناخشنودی، افسردگی، اضطراب و عدم احساس مسئولیت می

تواند صادقانه بگوید که به  تواند از مسئولیت، برداشتی داشته باشد اما هیچ کس نمیدارد که هرکس میهمان انتخاب است و بیان می

پذیری در قبال رفتارهای انتخاب شده تأکید زیادی  بر مسئولیت  و  هنگام انتخاب، نسبت به آن چه انتخاب کرده است، مسئولیت ندارد

های  ای کارآمدی تعارضویکرد واقعیت درمانی، به گونه( در پژوهشی به این نتایج دست یافتند که ر1395ی و همکاران ). آقایوسفکندمی

افزون بر آن محمودیان و  .  شودو باعث افزایش بهزیستی اجتماعی افراد می  دهددر زنان کاهش می  گواهزناشویی را در مقایسه با گروه  

میلی روانی اثر میلی هیجانی و بیمیلی جسمی، بیهای بیپژوهشی نشان دادند که واقعیت درمانی بر زیرمقیاس( در  1400همکاران )

های تسلط بر محیط، پذیرش خود، رابطه مثبت، هدف در زندگی، رشد شخصی و کاهنده داشت. همچنین واقعیت درمانی با زیرمقیاس

درمانی باعث ارتقای  ( در پژوهشی به این نتایج دست یافت که برنامه مبتنی بر واقعیت0152)  3خودمختاری اثر افزاینده داشت. از سویی لی 

( نشان داد آموزش واقعیت درمانی  2020)  سلامیه و معاون نتایج تحقیق دلداد فردی دانشجویان شد. همچنین  بهزیستی ذهنی و روابط بین

 گردد.  می  تیو بهزیس  های سازگاری زناشوییدر زوجین باعث افزایش مؤلفه 

که در کاهش خیانت در زوجین مورد توجه قرار گرفته است، معنادرمانی است. معنادرمانی، فرآیند درمانی است    ییکی دیگر از رویکردهای 

کردن چیزهای است که به زندگی  که به دنبال بهبود توانایی برای رسیدن به خود حقیقی، گسترش دید دربارۀ خود، دنیای پیرامون و روشن 

گرایی است که به  های هستی ترین نظریه پسندترین و خوشبینانه ترین، مردم بخشد. معنادرمانی یکی از کاربردی اکنون و آیندۀ فرد معنا می 

ایج  (. نت 2017،  4نگ ا کند )و کردن را دارند، نگاه می شان، آزادی و مسئولیت برای انتخاب رفتن از محیط   عنوان افرادی که توانایی فراتر اشخاص به 

آلایشی زناشویی،  رمقی و بی دهند این درمان در بهبود مواردی مانند رضایت زناشویی، بی بررسی اثربخشی معنادرمانی در متأهلین نشان می 

درمانی  معنا دهند  ها نشان می (. همچنین، نتایج دیگر پژوهش 2016،  و همکاران   5خستگی هیجانی و افسردگی اثربخش بوده است )سوتویک 

 (. 2012،  6را ا شود )کلافتر و پس به بهبود رضایت زناشویی، بهزیستی روانشناختی، تعامل و همکاری زوجین و نیز بهبود عملکرد جنسی منجر می 

  شناختی گروه تفاوت متغیرهای رضایت زناشویی و بهزیستی روان ( به این نتایج دست یافتند که 1395در پژوهشی سلیمانی و خسرویان )

شناختی در گروه آزمایشی به گونه دار بوده است؛ میانگین نمرات رضایت زناشویی و بهزیــستی روان آزمون معنیآزمایش و گواه در پس

عنادرمانی گروهی توانسته است باعث افزایش  م( در پژوهشی نشان دادند که  1396نیا و درتاج )صفاری بود.  دار بیشتر از گروه گواه  معنی

های بهزیستی اجتماعی شامل  های امید به زندگی شامل تفکر رهیاب و تفکر پایورانه و همچنین بهبود مؤلفهنی، بهبود مؤلفه بهزیستی روا

های شهر  انسجام اجتماعی، مشارکت اجتماعی، شکوفایی اجتماعی، پیوستگی اجتماعی و پذیرش اجتماعی در زنان سالمند ساکن آسایشگاه 

( در پژوهش خود نشان دادند که داشتن و یافتن معنی در زندگی با بهزیستی روانشناختی  2013و همکاران )  7یو افزون بر آن داماس  دبی شود.

و کیفیت زندگی در ارتباط است. لذا نتایج نشان داد معلمانی که در زندگی خود احساس معنا داشتند، بهزیستی روانشناختی و کیفیت  

 زندگی بالاتری را گزارش کردند.  

رسد خیانت با آسیب به زندگی مشترک، کیفیت و  ضرورت پژوهش حاضر از آن جهت بود که به نظر می به آنچه مطرح شد،  با توجه  

ای را در خانواده و نهایتاً جامعه ایجاد خواهد  دهد و این کاهش اگر به طلاق منجر نشود، قطعاً مشکلات عدیده رضایت زناشویی را کاهش می

شود. این نوع  حیطه زناشویی یا به عبارت دیگر، خیانت زناشویی، همیشه موجب ضربه زدن احساسی به طرفین می کرد. روابط پنهانی خارج از  

هایی شبیه اختلال استرس پس از سانحه و همچنین احساساتی همچون افسردگی، خشم، ناامیدی، نبود اعتمادبه نفس،  روابط باعث بروز نشانه 

های مختلف بخصوص  . از طرفی اثربخشی درمان شود که به او خیانت شده است ر همسری می ارزشی د از دست دادن هویت و احساس بی 

 
1. Emmelkamp & Meyerbröker 

2. Glasser 

3. Lee 

4. Wong 

5. Southwick  

6. Kleftaras & Psarra 

7. Damásio  
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Comparison of the Effectiveness of Reality Therapy and Logotherapy on the Mental Well-Being Components of … 

  

 
 

دیده و متقاضی طلاق مورد غفلت واقع شد که این امر باعث اهمیت انجام این  درمانی و معنادرمانی در بهزیستی ذهنی زنان آسیب واقعیت 

دیده از  آسیب متقاضی طلاق  و معنادرمانی بر بهزیستی ذهنی در زنان    هدف پژوهش حاضر مقایسه اثربخشی واقعیت درمانیپژوهش شد، لذا  

 خیانت زناشویی بود.

 

   شرو

 
با گروه    و پیگیری دو ماهه  آزمونپس   -آزمونپیش   زمایشی و از نوعآحاضر نیمه  ح پژوهشطر این پژوهش به لحاظ هدف کاربردی بود.  

کننده به مراکز مشاوره خانواده شهر بابل  دیده از خیانت زناشویی متقاضی طلاق مراجعهزنان آسیبجامعه پژوهش حاضر شامل    گواه بود.

آذرماه   تا  تیرماه  از    1400از  استفاده  با  واقعیت  16نفر )  48تعداد    هدفمندگیری  نمونه  روشبودند که  نفر گروه    16درمانی،  نفر گروه 

جدول کوهن و با در  زوج بر اساس    24ها گمارده شدند. دلیل انتخاب  در گروهبه صورت تصادفی  نفر گروه گواه( انتخاب و    16معنادرمانی و  

رفتن احتمال ریزش این تعداد  بود که با در نظر گ  6/0)آزمون دو طرفه( و اندازه اثر    05/0، سطح آلفای  80/0نظر گرفتن توان آزمون  

مراجعه به درمانگر به دلیل خیانت زناشویی همسر، متقاضی طلاق بودن،    جنسیت مؤنث، رضایت آگاهانه،  معیارهای ورود شاملانتخاب شد.  

، شرکت  جلسه  غیبت بیش از دو  های خروج از پژوهش نیز عبارت بود از(؛ ملاکتوانایی پاسخ به سؤالات پرسشنامه با حداقل مدرک دیپلم

در این پژوهش از پروتکل درمانی  بود.    های وروددرمانی دیگر، عدم انجام تکالیف محوله و نداشتن ملاک همزمان در جلسات مشاوره و روان 

ت  پژوهش، عدم انتشار اطلاعا  هایی آگاهانه آزمودن  یتشده، جلب رضامحرمانه بودن اطلاعات کسب  های زیر استفاده شده است.و پرسشنامه 

  ف ی توص یبرادر نهایت  که پژوهشگر مد نظر قرار داد. اخلاقی بودبخش از جمله ملاحظاتی به دیگران و ایجاد یک جو اطمینان  های آزمودن

با کمک  گیری مکرر  آزمون تحلیل واریانس اندازه   و آمار استنباطی شامل  انحراف استاندارد(  ن،یانگی)م  یفیاطلاعات پژوهش از آمار توص

 استفاده شد.  V22SPSSافزار  نرم 

 ابزار سنجش 

سؤال و    45و دارای   طراحی شد  2003در سال    2یز و ماگیارمو این پرسشنامه توسط کی(:  1SWBQپرسشنامه بهزیستی ذهنی )

پرسشنامه دارای سؤالات معکوس بوده و بر روی یک طیف   .استبهزیستی روانشناختی و بهزیستی اجتماعی  ،  بعد بهزیستی هیجانی  3

( برای بررسی روایی این پرسشنامه از روایی  2003)  یز و ماگیارموکیقرار دارد.  های اصلا تا تمام مدت  برای گزینه   5تا    1ای  درجه   5لیکرت  

پایایی این پرسشنامه را به روش آلفای کرونباخ برای  ( گزارش کردند. همچنین  68/0مطلوب )  محتوایی استفاده کردند و این میزان را

  . ند گزارش کرد  76/0و    64/0،  76/0های فرعی آن شامل بهزیستی هیجانی، روانشناختی و اجتماعی به ترتیب  مولفهو    78/0  یبهزیستی ذهن

و ساختار سه عاملی تأیید شد. روایی همزمان این پرسشنامه با پرسشنامه    رواسازی شد(  1386گلستانی بخت )این ابزار در ایران توسط  

بدست آمد. همچین وی برای بررسی پایایی پرسشنامه از روش آلفای کرونباخ استفاده کرد که این میزان برای    48/0شادکامی آکسفورد  

همچنین در پژوهش حاضر میزان آلفای کرونباخ    ست آمد.بد  61/0و    80/0،  86/0های فرعی آن به ترتیب  مولفه و برای    80/0پرسشنامه  کل  

 بدست آمد.   79/0و برای کل مقیاس    70/0، هیجانی  77/0، روانشناختی  71/0برای بهزیستی هیجانی  

جلسه    8( در طی  1392درمانی مبتنی بر نظریه گلاسر توسط عباسی مولید و همکاران )پروتکل واقعیتدرمانی:  پروتکل واقعیت 

 محتوای جلسات به شرح زیر خواهد بود.  باشد. خلاصه جلسات به شرح جدول زیر می  جلسه برگزار شد.  1ای  ای تهیه و هفتهدقیقه  120

 
 درمانی ل واقعیتخلاصه جلسات پروتک :1جدول 

 توضیحات  عنوان جلسه  جلسه 

 اول
آشنایی با مفاهیم روانشناسی  

 کنترل درونی و بیرونی 

.  4. طرح سؤالات اساسی،  3. بیان قواعد گروه، اهداف و معرفی دوره،  2. برقراری ارتباط و معرفی اعضا،  1

 . بازخورد.6کلی، . انتخاب رفتار  5آموزش مفاهیم روانشناسی کنترل درونی و بیرونی، 

 
1. subjective well-being questionnaire 

2. Keyes & Magyar-Mae 
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 توضیحات  عنوان جلسه  جلسه 

 آموزش دنیای کیفی دوم 

. شناخت دنیای  3. ارزیابی و سنجش دنیای کیفی خود،  2های درون آن،  . شناخت دنیای کیفی و عکس1

. درک دنیای کیفی  5. چگونگی راهیابی به دنیای کیفی همسر،  4های درون آن،  کیفی همسر و عکس

 همسر و تأیید آن.

 مهلک آموزش هفت رفتار  سوم 
. شناسایی و آموزش هفت عادت مهلک در زندگی  2. ارزیابی میل به کنترل دیگران توسط خود فرد،  1

 . آموزش نقش هفت رفتار مهلک در روابط زوجین.3زوجین، 

 آموزش هفت رفتار مهرورزی  چهارم 
ی به زوجین  . آموزش هفت رفتار مهرورز2های روابط دوستانه و فرق آن با روابط زوجین  . آموزش ویژگی1

 ها.و نقش آن در بهبود روابط زوجین و رسیدن به خواسته

 پنجم
آموزش و شناخت نیازهای  

 اساسی

. ارزیابی سطح نیاز در  3. کمک به درک پنج نیاز اساسی خود  2. آموزش پنج نیاز اساسی به زوجین،  1

زهای زوجین توسط یکدیگر،  . ارزیابی نیا 5. قرار دادن زوجین در جریان نیازهای یکدیگر،  4بین زوجین،  

 . آموزش تفاوت نیازها در زن و مرد.6

 آموزش دایره حل  ششم
.  4. مذاکره و توافق بر نحوه ارضای نیازها،  3. تشکیل دایره فرضی حل،  2. آموزش دایره فرضی حل،  1

 طرحریزی برای حل اختلافات.

 گشا ارزیابی دایره مشکل هفتم
گشا  1 مشکل  دایره  ارزیابی  زوجین  .  مشکل2توسط  دایره  انجام  زوجین  .  برای  مشاوره  در جلسه  گشا 

 . کار بر روی نیاز به تفریح.3داوطلب، 

 هشتم 
خلاصه جلسات قبل و اجرای  

 آزمون.پس

. مرور کاربرگ جلسه قبل، ارزیابی از زوجین در زمینه درک مفاهیم زیر: انتخاب رفتارها، کنترل درونی  1

دنیای   بیرونی،  مهلک،  و  رفتار  هفت  و  مهرورزی  رفتار  هفت  اساسی  نیازهای  جمع2کیفی،  و  .  بندی 

 آزمون. . ارائه پس3گیری نهایی با کمک زوجین، نتیجه

 

( طراحی  1392مقدم )نژاد و رجبی( که توسط مهری 2011درمانی مبتنی بر نظریه فرانکل )در ادامه پروتکل معنا  پروتکل معنادرمانی:

 باشد. خلاصه جلسات به شرح جدول زیر می  جلسه برگزار شد.  2ای  ای با هفتهدقیقه  90جلسه    12شد در طی  
 

 خلاصه جلسات پروتکل معنادرمانی :2جدول  

 توضیحات  جلسات 

 اول
 به رفتاری – روانی  مشکلات گیریشکل چگونگی تبیین و همدیگر با گروه اعضای آشنایی ها،آزمودنی توجیه جلسات، دهیسامان

  شد. پرداخته مشکلات این حل در درمانی گروه نقش و امیدی نا خصوص

 دوم 
  و  امیدی نا افکار زمینه در یکدیگر با گفتگو به اعضاء ترغیب درمانی معنی مهم اصطلاحات آموزش و درمانی معنی رویکرد معرفی

 گرفت.  انجام گروه در خود شخصی مسائل مورد در صحبت به اعضاء تشویق

 سوم 
 مختصر صورت به گروه اعضای امیدی نا احساسات پذیرش و شناخت و یکدیگر با اعضاء گفتگوی افزایش و درمانی معنی های تکنیک

 .شد معرفی

 چهارم 
 از  رفتارها  با  مرتبط  های  شناخت  از  آگاهی  و  درونی  آگاهی  خود  تعمیق  و  افزایش  هدف  با  آن  های شیوه  و  معنا  جستجوی  و  خواهی  معنا  

 .گرفت  قرار  بررسی  مورد  امیدی  نا  های  رفتار  کنترل  در  وجودی  آگاهی  افزایش  فنون  از  استفاده  طریق 

 .شد گذاشته بحث به رنج و  عشق کار، در خواهی معنی های شیوه  پنجم

 ششم
 کننده امید نا  و  پرخاشگرانه های رفتار  بروز با اعضاء زندگی در  انتخاب و آزادی رابطه تبیین – انتخاب  و  آزادی مفاهیم وجودی تحلیل

 .گرفت انجام آنها منفی احساسات و افکار کنترل در وجودی آگاهی افزایش فنون از استفاده با

 هفتم
 و معنا باره در مراجعان از سؤال وجدان،  ندای به دادن گوش برای مراجع به کمک معنا، برای پذیری مسئولیت افزایش برای آموزش

 گرفت. انجام دیگران و خود به نسبت پذیری مسئولیت افزایش

 هشتم 
 در صمیمیت نقش درک و اجتناب قابل غیر واقعیت عنوان به تنهایی پذیرش و درک رویا، تحلیل معنا، منشاء باره در دید افق افزایش

 .شد داده آموزش کننده امید نا رفتارهای کاهش و تنهایی احساس تحمل

 نهم
افق  گسترش و  هانگرش اصلاح معنا، پیشنهاد فن از استفاده با  آن کنندههدایت و زندگی مکمل بعنوان مرگ  مسئله وجودی تحلیل 

 شد. داده آموزش معنا حوزه در فکری ایه
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Comparison of the Effectiveness of Reality Therapy and Logotherapy on the Mental Well-Being Components of … 

  

 
 

 دهم 
 از آینده زندگی در خاصی هدف به شدن متعهد تنهای و و امیدی نا بروز در هدفیبی نقش و زندگی از هدف و معنا درک مبحث 

 .شد داده آموزش زندگی در جویی معنا و هدفمندی وجودی تحلیل طریق

 شد. داده ... آموزش و متضاد قصد تکنیک تعالی، بعد رشد خودشکوفایی، مفهوم درک یازدهم

 مرور تمام جلسات درمانی به طور خلاصه  دوازدهم 

 

 هایافته
 

میانگین و انحراف  نفر گروه گواه( حضور داشتند که    16نفر گروه معنادرمانی و    16درمانی،  نفر گروه واقعیت   16نفر )  48در این پژوهش  

بود. همچنین جنسیت   25/31±48/5و برای گروه گواه    12/32±26/7، گروه معنادرمانی  87/33±47/9درمانی  معیار سن برای گروه واقعیت 

درصد(    09/52نفر )  25میلیون(،    5درصد( دارای وضعیت اقتصادی ضعیف )زیر    58/14نفر )  7کننده خانم بود. از سویی  همه افراد شرکت 

  36میلیون( داشتند. همچنین    10درد( وضعیت اقتصادی خوب )بالای    33/33نفر )  16میلیون( و    10تا    5وضعیت اقتصادی متوسط )بین  

 2یا    1درصد(    33/83نفر )  40ساله سابقه خیانت داشتند.    5تا    3درصد( بین    25نفر )  12انت و  سال سابقه خی  3درصد( کمتر از    75نفر )

درصد(   75/18نفر ) 9درصد( ساکن شهر و  25/81نفر ) 39فرزند داشتند. افزون بر آن  2درصد( بیشتر از  66/16نفر )  8فرزند داشتند و 

شاخص گرایش    عنوانبهها از میانگین  شود. برای توصیف داده های پژوهش ارائه میهای توصیفی متغیرساکن روستا بودند. در ادامه یافته

 شاخص پراکندگی استفاده شد.   عنوانبهمرکزی و انحراف معیار  

 
 های توصیفی متغیرهای پژوهش: شاخص3جدول 

 گروه متغیرها
 آزمون پیش

 میانگین(  ±)انحراف معیار

 آزمون پس

 میانگین(  ±)انحراف معیار

 پیگیری

 میانگین(  ±)انحراف معیار

 بهزیستی هیجانی 

 56/45±35/7 25/47±14/7 06/34±84/8 درمانی واقعیت

 50/44±61/7 31/45±39/7 56/35±88/6 معنادرمانی 

 56/35±77/6 69/36±41/6 19/35±71/5 گواه 

 بهزیستی روانشناختی 

 37/78±95/8 06/80±83/8 56/65±68/10 درمانی واقعیت

 75/83±41/11 37/85±96/10 75/66±88/11 معنادرمانی 

 50/69±13/10 31/70±20/10 44/68±21/8 گواه 

 بهزیستی اجتماعی

 94/61±04/8 31/62±13/8 94/52±15/10 درمانی واقعیت

 44/63±97/9 87/63±84/9 94/51±79/5 معنادرمانی 

 25/51±68/6 94/48±71/7 62/50±56/8 گواه 

 
توان  ها میهای توصیفی متغیرهای پژوهش ارائه شده است. بر اساس این شاخص شود، شاخص همانطور که در جدول فوق مشاهده می

آزمون و  های آزمایش نسبت به گروه گواه در مراحل پس گفت که در سه مؤلفه بهزیستی هیجانی، روانشناختی و اجتماعی میانگین گروه 

 پیگیری افزایش یافت.

داده برای تحلیل  پژوهش  این  ازدر  اندازه   ها  واریانس چندمتغیری  انجام تحلیل، روش تحلیل  از  لذا قبل  استفاده شد.  گیری مکرر 

برقرای  اسمیرنوف بررسی و نتایج حاکی از  -ها با استفاده از آزمون کولموگروفنرمال بودن داده مفروضات آزمون مورد بررسی قرار گرفت. 

های کواریانس از آزمون  به منظور بررسی یکسانی ماتریس (.  P>05این مفروضه برای متغیرهای پژوهش در هر سه مرحله آزمون بود )

و لذا با توجه به عدم   (=1F/ 677و  =001/0Pباکس،  M=214/ 040باکس استفاده شد. نتایج حاکی از عدم برقراری این مفروضه بود )ام 

برای بررسی مفروضه کرویت از آزمون موچلی استفاده شد  شود.  کسانی ماتریس کواریانس از اندازه اثر پیلایی استفاده میبرقراری مفروضه ی

  p= 0001/0)  ، بهزیستی روانشناختیموچلی  W=048/0و    p=0/ 0001)  بهزیستی هیجانیکه نتایج نشان داد این مفروضه برای متغیرهای  

توان مفروضیه کرویت را  نبود لذا با این حساب میموچلی( برقرار  W=273/0و    p=001/0)  و بهزیستی اجتماعیموچلی(  W=019/0و  

های  افزون بر آن به منظور بررسی واریانس   فلت را گزارش کرد.شده هوینگیسر، مقادیر تصحیحهاوس پذیرفت و به جای نتایج آزمون گرین
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در هر سه مرحله   بهزیستی هیجانیتفاده شد. نتایج آزمون لون برای متغیر خطای متغیر زمان در مراحل مختلف ارزیابی از آزمون لون اس

، بهزیستی  (F(45و  2)=267/0و    p=767/0( و پیگیری ) F(45و  2)=0/ 397و    p=675/0آزمون )(، پسF(45و   2)=069/3و    p=056/0آزمون )پیش 

  p= 784/0( و پیگیری )F(45و    2)=287/0و    p=752/0آزمون )پس (،  F(45و    2)=021/1و    p=369/0آزمون )پیش روانشناختی در هر سه مرحله  

  2) =735/0و    p=485/0آزمون )(، پسF(45و  2) =961/0و    p=390/0آزمون )پیش و بهزیستی اجتماعی در هر سه مرحله    (F(45و  2)=245/0و  

 این آزمون ارائه شده است. ر ادامه نتایج حاصل از  دبرقرار بود.    ( F(45و   2)=530/1و    p=228/0( و پیگیری )F(45و 

 

 متغیرهای پژوهشتحلیل واریانس چندمتغیری برای : نتایج 4جدول 

 منبع  آزمون 
اثر  

 پیلایی
F 

درجه آزادی  

 فرضیه 

درجه آزادی  

 خطا 
 مجذور اتا  داریمعنی

 300/0 0001/0 88 6 284/6 600/0 گروه آزمودنی بین

 درون آزمودنی 
 /818 0001/0 40 6 880/29 818/0 زمان 

 284/0 004/0 82 12 712/2 568/0 زمان * گروه 

 

و    p  ،284/6=(6=0001/0گروهی گروه )داری، اثر بینو سطح معنی  Fدهد با توجه به میزان  نتایج ارائه شده در جدول فوق نشان می

88)F    0001/0گروهی زمان )=اثر پیلایی( و درون600/0و=p  ،880/29=(6    40و)F    004/0=اثر پیلایی( و تعامل زمان و گروه )818/0و=p  ،

متغیری بررسی  های پیگیری تک باشد. پس از بررسی نتایج فوق، اثر تعامل نیز با آزموندار می=اثر پیلایی( معنی568/0و    F(82و    12)=712/2

 شد که نتایج در جدول زیر گزارش شده است. 

 
 متغیرهای پژوهشدر مورد اثر زمان و اثر تعاملی زمان و گروه برای  فلتهوین متغیریتک : نتایج آزمون5جدول 

 مجذور اتا  داریمعنی F میانگین مجذورات  Df مجموع مجذورات  منبع  متغیر

 بهزیستی هیجانی 
 326/0 0001/0 808/21 222/1729 073/1 097/1855 زمان 

 164/0 016/0 402/4 082/349 146/2 986/748 زمان*گروه 

بهزیستی  

 روانشناختی 

 349/0 0001/0 143/24 407/3695 056/1 722/3902 زمان 

 175/0 012/0 773/4 570/730 112/2 111/1543 زمان*گروه 

 بهزیستی اجتماعی
 259/0 0001/0 760/15 257/1212 223/1 056/1482 زمان 

 /180 007/0 953/4 009/381 445/2 611/931 زمان*گروه 

 

هر  در جدول فوق در مورد اثر زمان و تعامل زمان و گروه حاکی از آن است که این میزان برای    فلتهوین   متغیریهای تک نتایج آزمون 

برقرار است. نتایج مربوط به بررسی مقایسه زوجی اثر تعاملی زمان    یه متغیر بهزیستی هیجانی، بهزیستی روانشناختی و بهزیستی اجتماعی

 و گروه در جدول زیر آمده است.  

 
 متغیرهای پژوهش: نتایج مقایسه زوجی اثر تعاملی زمان و گروه برای 6جدول 

 داریمعنی ها تفاوت میانگین گروه آزمون  متغیر

 بهزیستی هیجانی 

 آزمون پیش

 792/0 125/1 گواه  درمانی واقعیت

 988/0 375/0 گواه  معنادرمانی 

 775/0 50/1 معنادرمانی  درمانی واقعیت

 آزمون پس

 001/0 56/10 گواه  درمانی واقعیت

 003/0 62/8 گواه  معنادرمانی 

 650/0 94/1 معنادرمانی  درمانی واقعیت

 پیگیری
 001/0 02/10 گواه  درمانی واقعیت

 003/0 94/8 گواه  معنادرمانی 
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   زناشویی خیانت از  دیدهآسیب طلاق زنان متقاضی ذهنی های بهزیستیمؤلفه بر معنادرمانی  و درمانی واقعیت  اثربخشی  مقایسه

Comparison of the Effectiveness of Reality Therapy and Logotherapy on the Mental Well-Being Components of … 

  

 
 

 داریمعنی ها تفاوت میانگین گروه آزمون  متغیر

 800/0 06/1 معنادرمانی  درمانی واقعیت

 بهزیستی روانشناختی 

 آزمون پیش

 543/0 87/2 گواه  درمانی واقعیت

 705/0 69/1 گواه  معنادرمانی 

 787/0 17/1 معنادرمانی  درمانی واقعیت

 آزمون پس

 026/0 75/9 گواه  درمانی واقعیت

 0001/0 06/15 گواه  معنادرمانی 

 424/0 31/5 معنادرمانی  درمانی واقعیت

 پیگیری

 044/0 87/8 گواه  درمانی واقعیت

 001/0 25/14 گواه  معنادرمانی 

 431/0 37/5 معنادرمانی  درمانی واقعیت

 بهزیستی اجتماعی

 آزمون پیش

 589/0 31/2 گواه  درمانی واقعیت

 782/0 31/1 گواه  معنادرمانی 

 810/0 00/1 معنادرمانی  درمانی واقعیت

 آزمون پس

 0001/0 37/13 گواه  درمانی واقعیت

 0001/0 94/14 گواه  معنادرمانی 

 777/0 56/1 معنادرمانی  درمانی واقعیت

 پیگیری

 001/0 69/10 گواه  درمانی واقعیت

 0001/0 19/12 گواه  معنادرمانی 

 775/0 50/1 معنادرمانی  درمانی واقعیت

 

ارائه شده در جدول فوق مبین این بوده که در نمرات پیش  هر سه متغیر بهزیستی هیجانی، بهزیستی روانشناختی و  آزمون  نتایج 

بین  هر سه متغیر  آزمون و پیگیری  داری وجود نداشت. این در حالی بود که در نمرات پس تفاوت معنی  هابین گروه بهزیستی اجتماعی  

زیستی هیجانی، بهزیستی روانشناختی  درمانی و معنادرمانی بر بهواقعیت  داری بدست آمده است که حاکی از اثربخشیتفاوت معنی  هاگروه 

درمانی و معنادرمانی در هیچکدام از متغیرهای  دهد بین دو رویکرد واقعیتو بهزیستی اجتماعی بود. از سوی دیگر نتایج جدول فوق نشان می 

معنی تفاوت  میانگین پژوهش  اختلاف  مشاهده  با  اما  نداشت  وجود  می داری  بهزیهای  متغیر  در  که  برد  پی  رویکرد  توان  هیجانی  ستی 

گروه    سهمیانگین  زیر  نمودارهای  تر بود.  درمانی مؤثرتر و در بهزیستی روانشناختی و بهزیستی اجتماعی رویکرد معنادرمانی اثربخش واقعیت 

 دهد. نمایش می   متغیرهای پژوهشرا در سه مرحله ارزیابی  

 

 گیری بحث و نتیجه

 

دیده از خیانت  های بهزیستی ذهنی زنان آسیب اقعیت درمانی و معنادرمانی بر مؤلفه مقایسه اثربخشی درمان و هدف از پژوهش حاضر 

بود. به این معنی که پس از    درمانی بر هر سه مؤلفه بهزیستی ذهنی اثربخشمداخله واقعیت   نتایج نشان دادبود.    زناشویی متقاضی طلاق

های بهزیستی ذهنی کسب کردند. این نتایج با مطالعات  درمانی گروه آزمایش نسبت به کنترل نمرات بالاتری در مؤلفه اجرای مداخله واقعیت

همسو با نتایج .  (2020سلامی،  ؛ دلداده و معاون2015؛ لی،  1400؛ محمودیان و همکاران،  1395پیشین همسو بود )آقایوسفی و همکاران،  

درمانی  ، نتایج حاکی از آن بود که واقعیتانجام داد( با عنوان تاثیر واقعیت درمانی بر بهزیستی ذهنی  2015)  لیاین پژوهش در تحقیقی که  

یج  ( در پژوهش خود به این نتا1395آقایوسفی و همکاران )تا حد قابل توجهی بهزیستی ذهنی زوجین را بهبود بخشیده بود. همچنین  

و   دهدهای زناشویی را در مقایسه با گروه کنترل در زنان کاهش میای کارآمدی تعارض ویکرد واقعیت درمانی، به گونهدست یافتند که ر

در تبیین نتایج این پژوهش در راستای اثربخشی درمان گلاسری شاید بتوان گفت، تأکیدی    .شودباعث افزایش بهزیستی اجتماعی افراد می

کند تا به جای پرداختن به رفتار همسر و زیر ذره بین قرار دادن او،  ر پذیرش مسئولیت رفتار هر فرد دارد به زوجین کمک میکه گلاسر ب

رفتار خود را مورد بررسی قرار داده و به بررسی نقش خود در مشکلات زناشویی بپردازند و در نتیجه روابط خویش را بهبود ببخشند.  
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پذیری در زوجین و  های بالینی خود از طریق افزایش مسئولیت کنند در مداخله ر اساس مفاهیم گلاسر سعی میمشاوران واقعیت درمانی ب

یکی دیگر از عواملی که   های ارتباطی، اعتماد و صمیمیت زناشویی را افزایش داده و احساس تعهد زوجین را تقویت سازند.آموزش مهارت 

آموزند تا با استفاده از  ها میآن ها و نیازهای یکدیگر است.داند، توجه زوجین به خواستهثر میگلاسر در تحکیم و ثبات روابط زناشویی مو

با توجه به نتایج به دست آمده در این پژوهش و همسویی با سایر  از این رو  .  رفتارهای مهرورزی نیازهای خود و همسرشان را ارضا کنند

گروهی واقعیت درمانی در گروه آزمایش، منجر به افزایش بهزیستی ذهنی آنها نسبت   رسد که آموزشهای صورت گرفته به نظر می پژوهش 

این نشان می و  امر میبه گروه کنترل شده است  این  تواند  دهد که بین میانگین گروه آزمایش و کنترل تفاوت معناداری وجود دارد. 

بالا باشد، زوج دیگر نیز دارای بهزیستی ذهنی بالایی است.   وجیننفر از زبهزیستی ذهنی در یک  اگردهنده این باشد که در زندگی نشان

توانند احساسات مثبت و منفی خود را به طور صحیح بیان کنند از های شاد و خرسند که زن و شوهر هر دو آزادانه میاصولاً در زندگی

 .رضایت و کیفیت بالایی برخوردار هستند

به صورت معنادار منجر به افزایش بهزیستی هیجانی، بهزیستی روانشناختی و بهزیستی    معنادرمانیها نشان داد که  همچنین یافته

نیا  ؛ صفاری 1395این یافته با نتایج مطالعه )سلیمانی و خسرویان،    شود.دیده از خیانت زناشویی میآسیبمتقاضی طلاق  اجتماعی در زنان  

های مثبت  معنادرمانی گروهی با تأکید بر سویهتوان گفت یین این یافته میدر تب ( همسو بود.2013؛ داماسیو و همکارن،  1396و درتاج، 

دهنده هدفمندی در زندگی است و این حس و فرض را در  شود که نشانهایی میو ابعاد گوناگون زندگی افراد، مایه به وجود آمدن اندیشه

ین اهداف برای زندگی تشویق و تقویت  ین روش زوجین را در تعدار است و بدیکند که زندگی برای افراد هدفمند، معنیافراد تقویت می

های عصبی سروتونین و  دهنده شناسی گوناگونی مانند کارکرد مؤثر انتقال کند. افزون بر اثرات روانشناختی، معنادرمانی با عوامل زیست می

ط است که در تعادل روانی فرد نقش دارند. به راستی  آدرنالین، کارکرد مؤثر سیستم ایمنی و بازداری یادآوری رویدادهای غم انگیز مرتب

های عصبی اضطراب را کاهش داده  دهندهتوان گفت که یافتن معنا در زندگی با زیرتأثیرگذاشتن سیستم عصبی و از راه نفوذ در انتقالمی

روان، افزایش رضایت از زندگی و  لامت کننده از س تواند یک عامل حفاظتشود. معنای زندگی میو مایه آسایش و بهزیستی ذهنی فرد می

تأثیر معنادرمانی فرانکل بر افزایش بهزیستی ذهنی بر مبنای  دیگری مبنی بر  در تبیین    .(2013داماسیو و همکاران،  بهزیستی ذهنی باشد )

بر جنبه( می2008)  1نظر چو  تاکید  با  معنادرمانی  زندگی  توان گفت که  ابعاد گوناگون  و  مثبت  و  های  افکار  آوردن  بوجود  زمینه  افراد 

کند که زندگی برای افراد هدفمند، معنادار است و  شود و این احساس را در افراد تقویت میهایی حاکی از هدفمندی در زندگی میاندیشه

مانی با تمرکز روی کارکرد  کند. بنابران بایسته است تا معنادراز این طریق افراد را در تعیین اهداف برای زندگی خود تشویق و تقویت می

های فرهنگی وارد فرآیند مشاوره شود. سرانجام اینکه در توجیه  های شخصی و ارزش مثبت و نیرومندی شخصی و آمیختن هر دو ویژگی

ردن  توان گفت که مداخله معنادرمانی، بهزیستی ذهنی زوجین را با گسترش دید نسبت به خود و دنیای پیرامون و روشن کاین یافته می

ها توانایی حل مشکلات را داشته  دهد تا هنگام رویارویی با شرایط سخت و دشواریچیزهایی که به زندگی اکنون و آینده فرد معنا می

 دهد. افزایش می  ،باشند 

متقاضی طلاق  به علاوه نتایج نشان داد که بین اثر واقعیت درمانی و معنادرمانی بر بهزیستی ذهنی زنان آسیب دیده از خیانت زناشویی  

توان گفت با مطالعاتی که به صورت جداگانه این رویکردها  ای که دقیقا به این امر بپردازد یافت نشد اما می مطالعه  تفاوت معنادار وجود ندارد.

؛  1396ج، نیا و درتا؛ صفاری 1395؛ سلیمانی و خسرویان، 1395را در بهزیستی افراد بررسی کردند همخوان است )آقایوسفی و همکاران،  

  د یبا آمده دست به جینتا ن ییتب در(. 2020سلامی، ؛ دلداده و معاون 2015؛ لی، 2013؛ داماسیو و همکارن، 1400محمودیان و همکاران، 

  درک   که  آنند  ازمندین  گرانید  با  موثر  ارتباط  یبرقرار   و  تیموفق  به  یابیدست  یبرا   زنان  خصوص  به  و  افراد  امروز  یایدن  در  که  نمود  انیب

  نظر  به. شودیم مشاهده یذهن  یستیبهز و آن نیب یهمبستگ ی نوع واقع در که باشند داشته گریکدی با ارتباطشان نحوه و خود از یدرست

  و   افتیدر  بلکه  گذارد،ینم  ریتاث  فرد  رفتار  بر  یواقع  یایدن  و  کندیم  یزندگ  خود  یدرون  و(  یواقع  یا یدن)  یرونیب  یایدن  در  مراجع  گلاسر،

  عهده   به  را  خود  یهاانتخاب  امدیپ  تیمسئول  دیبا  و  دارد  انتخاب  توان  و  است  آزاد  انسان.  است  رگذاریتاث   او  رفتار  بر  یواقع  یایدن  از  او  ادراک

  قرار   دیتاک  مورد  نادرست  و  درست  یرفتارها  مورد  در  یابیارزش  و  بهزیستی  تیواقع  با  شدن  مواجه  ،یدرمان  روش  نیا  در از این رو  .  ردیبگ

  ی رفتارها   مورد  در  هم  یدرماناین رویکرد  .  است  مسئول  خود  احساسات  و  تفکرات  برابر  در  بلکه  خود،   اعمال   مقابل  در  تنها  نه  فردو    ردیگیم

  ت یترب  و  میتعل  مناسب  یهاوهیش  نیتدو  مورد  در  هم  ومانند خیانت زناشویی    نابهنجار  یرفتارها   مورد  در   هم  ومانند بهزیستی ذهنی    بهنجار

  گران ید  و  خود  شامل  که  ندادانسته  یزندگ  از  یعموم  و  یتمندیرضا  حس  و  مثبت  احساس  را  یستیبهزو بر اساس همین امر    رودیم  کار  به
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   زناشویی خیانت از  دیدهآسیب طلاق زنان متقاضی ذهنی های بهزیستیمؤلفه بر معنادرمانی  و درمانی واقعیت  اثربخشی  مقایسه

Comparison of the Effectiveness of Reality Therapy and Logotherapy on the Mental Well-Being Components of … 

  

 
 

. بنابراین  شودی م  معطوف  مطلوب  یروانشناخت  یها تجربه  و  عملکرد  به  یروان  یستیبهز  واقع  در  و  یخانوادگ  ،یشغل  متفاوت  یهامحدوده  در

های  درمانی همخوان بوده و این رویکرد با توجه به مبانی نظری و تکنیکدیده با واقعیت ارتقای بهزیستی ذهنی زنان متقاضی طلاق آسیب 

افراد    به  تیواقع  نیا  کردن  آگاه  و  آموزش  در  یسع  یگروهتواند میزان بهزیستی ذهنی زنان را افزایش دهد. از سویی معنادرمانی  خود می 

  ناگوار   یها یدشوار   نیا  با  آمدن  کناره  وهیش  آن  یجا   به  است،  یخوشبخت  عامل  که  ستین  ناخواسته  احساسات  و  حوادث  نبود  که  است

زنان    در  را  یطی مح  مهارت  وهیش  نیا  به  و  است  فرد  یستیبهز  کنندهنییتع  که  هاستآن  با  برخورد  یچگونگ   و  )خیانت زناشویی و طلاق(

  ی ها تیفعال  از  یا دهیچیپ  مجموعه   بر  کنترل  خود،  رامونیپ  طیمح  تیریمد  در  را  هاآن  روش  نیبد  و  دهدیم  شیافزا  دیه از خیانتآسیب 

-ستیز عوامل  با یمعنادرمان ،یروانشناخت اثرات بر افزون .دنکیم  توانمند آمده، وجود  به یهافرصت  از کارآمد و کارساز استفاده  و یرونیب

  ی ادآور ی  یبازدار  و  ی منیا  ستم یس  مؤثر  کارکرد  ن،یآدرنال  و  نی سروتون  یعصب  یها دهندهانتقال  مؤثر  کارکرد  مانند  یگوناگون  یشناس

  گذاشتن   ریتأث  با  یزندگ  در  معنا  افتنی  که  گفت  توانیم  یراست  به.  دارند  نقش  فرد  یروان  تعادل  در  که  است  مرتبط  زی انگغم  یدادهایرو

  در واقع   .شودیم  فرد  یذهن  یستیبهز  و  شیآسا  هیما  و  داده  کاهش  را  اضطراب  یعصب  ی هادهنده  انتقال   در  نفوذ  راه  از  یعصب  ستمیس

.  باشد   یذهن  یستیبهز  و  یزندگ  از  تیرضا  شیافزا  روان،سلامت  از  کنندهحفاظت  عامل  کهای خود یتواند با ارائه تکنیک درمانی میمعنا

دهند میزان بهزیستی ذهنی زنان متقاضی هایی که هر دو رویکرد ارائه میمبانی و ارائه تکنیک رسد با توجه به بنابراین طبیعی به نظر می

 دیده ارتقا یابد. طلاق آسیب 

های بهزیستی  درمانی بر مؤلفه توان گفت نتایج این پژوهش حاکی از اثربخشی هر دو رویکرد معنادرمانی و واقعیت به صورت کلی می  

.  شدند  یاجتماع  یستیبهز  و   یروانشناخت  یستیبهز  ،یجانیه  یستیبهزکدام توانستند به تنهایی باعث ارتقای  این مداخلات هر  ذهنی بود.  

  نداشتند   داریمعنی   تفاوت  گریکدی  با  یذهن  یستیبهز  یهامؤلفه   از  چکدامیه  در  یمعنادرمان  و  یدرمانتیواقع  کردی رو  دو  که  بود  یحال  در  نیا

 تقریباً به یک اندازه در بهزیستی ذهنی زنان متقاضی طلاق مؤثر بودند. توان گفت هر دو روش  و می

دیده متقاضی طلاق  زنان خیانت  روی  بر  مطالعه  این.  است  مطالعه  زمانی  و  مکانی  قلمرو  به  مربوطهای پژوهش حاضر  یکی از محدودیت 

یری به صورت هدفمند اتخاذ شد و این  گژوهش نمونه پ  ینا در دهی باید جوانب احتیاط صورت گیرد. در صورت تعمیم اجرا شد،شهر بابل  

توسط    یدهپرسشنامه و به صورت خودگزارش  یقاز طر  هایافتهمطالعه    یندر ا  هایی مواجهه سازد.تواند نتایج پژوهش را با محدودیتمی

اندازه با رفتارها  یپژوهش  هحاصل از مداخل  یجنتا  یستمشخص ن  و  شخص بدست آمده .  است   مرتبط  روزمره  یندگدر ز  یواقع  یتا چه 

این تحقیق  توان گفت، های میتأثیر نبود. بر اساس این محدودیت گیری ویروس کرونا در نتایج پژوهش بی همراستایی این پژوهش با همه 

با نتایج این    شود که بر روی سایر افراد که قابلیت اجرا دارد، اجرا شود ویمیشنهاد  اجرا شد، پ  دیده متقاضی طلاقزنان خیانت بر روی  

درمانی، معنادرمانی و  کنند که تأثیر واقعیت  ریزیرا طرح  مطالعاتی  آینده  در  که  شودمی  پیشنهاد  پژوهشگران   به   تحقیق مقایسه گردد.

متغیرهای    خصوص  در  منسجمی  دانش  طریق  این  از  تا  گیرد  قرار  بررسی  مختلف دیگر در سایر افراد مورد  بهزیستی ذهنی در کنار متغیرهای

با توجه به برجسته شود. همچنین    حاصل  دارد،  مربوطه  هایریزی برنامه   در  بیشتری  قابلیت  که  هاسازه   سایر  با  هاسازه   این  روابط  و  ذکر شده

سخنرانی،  هایی از قبیل  شود، برنامه دیده متقاضی طلاق، پیشنهاد می در بهزیستی ذهنی زنان خیانت درمانی و معنادرمانی  واقعیتبودن نقش  

وسله از کلیه افراد  در نهایت پژوهشگران بدین  تواند اثرگذار باشد.درمانی و معنادرمانی می واقعیت  برگزاری کارگاه و جلسات آموزش ویژه 

 کننده در این پژوهش به خاطر صبر، بردباری و اعتماد به پژوهشگران، نهایت تقدیر و تشکر را دارند. شرکت 
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