
 

Spring and Summer 2022, Volume 3, Issue 1, 161-172 
 

Comparing the effectiveness of reality therapy couple therapy with 

imago-based couple therapy on improving the quality of life and 

increasing marital intimacy in women affected by marital infidelity 
 

 
Reza. JafariNasab1, MohammadReza. SaffarianToosi2* Naziasadat. Naseri3, Hossein. Akbari 

Amraghan 

 
1. PhD student, Department of Educational Sciences, Mashhad Branch, Islamic Azad University, Mashhad, Iran 

2. Assistant Professor, Department of Educational Sciences, Mashhad Branch, Islamic Azad University, Mashhad, Iran 

3. Assistant Professor, Department of Educational Sciences, Mashhad Branch, Islamic Azad University, Mashhad, Iran 

4. Assistant Professor, Department of Counseling and Psychology, Quchan Branch, Islamic Azad University, Quchan, Iran 

 

 

ABSTRACT ARTICLE INFORMATION 

Background and purpose: One of the most important factors that can disrupt the 

health of the family is breaking the commitment and exclusiveness of emotional and 

sexual relationships and creating relationships outside the family, or marital 

infidelity. The aim of the present study was to compare the effectiveness of reality 

therapy couple therapy with imago-based couple therapy on improving the quality 

of life and increasing intimacy in women affected by marital infidelity. Methods: 

The current research was applied research and in terms of the research method, it 

was a semi-experimental type of pre-test-post-test and follow-up research with a 

control group. The statistical population of the research was all the couples who 

were affected by marital infidelity who referred to the educational counseling and 

psychological services complex of Sabzevar city in 2018-19, out of which there 

were 21 couples (42 people) by sampling method. were selected as available. The 

data were obtained using the quality-of-life questionnaire (World Health 

Organization, 1996) and the marital intimacy scale (Thompson-Walker, 1993). The 

reality therapy couple therapy protocol (Glaser et al., 2005) was implemented in 

seven 90-minute sessions on the experimental group, but the control group remained 

on the waiting list. Analysis of variance with repeated measurements and spss 

software were used to analyze the data. Results: The results showed that there is a 

difference between the effectiveness of reality therapy couple therapy and imago-

based couple therapy on improving quality of life (P<0.001) and increasing marital 

intimacy (P<0.001) in women affected by infidelity. There is a significant difference 

in marriage. Conclusion: It can be concluded that couple therapy based on reality 

therapy and couple therapy based on imago was effective in improving the quality 

of life and increasing marital intimacy in women affected by marital infidelity and 

this effect continued until the follow-up period. 
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 261            و ... یزندگ تیفیبر بهبود ک ماگویبر ا یمبتن یبا  زوج درمان یدرمان تیواقع یزوج درمان یاثربخش سهیمقا 

 

 161-172های ، صفحه(0)پیاپی  1، شماره 3، دوره 1041 بهار و تابستان
 

بر  یمبتن یبا  زوج درمان یدرمان تیواقع وهیبه ش یزوج درمان یبخشاثر سهیمقا

از  دهید بیآسدر زنان  ییزناشو تیمیصم شیو افزا یزندگ تیفیبر بهبود ک ماگویا

 ییزناشو انتیخ
 

 0، حسین اکبری امرغان3سادات ناصری، نازیا*2محمدرضا صفاریان طوسی، 1جعفری نسبرضا 

 

 رانیمشهد، ا ،ی، واحد مشهد، دانشگاه آزاد اسلامیتیگروه علوم ترب ،یدکتر یدانشجو .2

 رانیمشهد، ا ،یواحد مشهد، دانشگاه آزاد اسلام ،یتیگروه علوم ترب اریاستاد .1

 رانیمشهد، ا ،یواحد مشهد، دانشگاه آزاد اسلام ،یتیبگروه علوم تر اریاستاد .3

 رانیقوچان، ا ،یواحد قوچان، دانشگاه آزاد اسلام ،یگروه مشاوره و روانشناس اریاستاد .4

 

 چکیده اطلاعات مقاله

   یپژوهش  -یعلمنوع مقاله: 

   161-172صفحات: 

ده را مختل سازد، در هم شکستن تعهد سلامت خانوا تواندمیکه  یعوامل ترینمهماز  یکی و هدف: نهیزم

است. هدف  ییزناشو انتیهمان خ ایروابط خارج از خانواده  جادیو ا یو جنس یو انحصار روابط عاطف

بر  وماگیبر ا یتنمب یبا زوج درمان یدرمان تیواقع وهیبه ش یزوج درمان یاثربخش سهیپژوهش حاضر مقا

 :پژوهش روشبود.  ییزناشو انتیاز خ دهید بیآس در زنان تیمیصم شیو افزا یزندگ تیفیبهبود ک
 قاتیاز نوع تحق یشیآزما مهین قاتیاز نوع تحق قیو از نظر روش تحق یکاربرد قیتحق کیپژوهش حاضر 

 بیکه آس ینیزوج هیپژوهش کل یهمراه با گروه گواه بود. جامعه آمار یریگیآزمون و پپس -آزمونشیپ

آموزش پرورش  شناختیروانبه مجتمع مشاوره و خدمات  2391-99 که در سال ییزناشو انتیاز خ دهید

در دسترس  گیرینمونه روش به( نفر 41) زوج 12 تعداد هاآن نیشهر سبزوار مراجعه کردند بود که از ب

 اسی( و مق2996 ،ی)سازمان بهداشت جهان یزندگ تیفکی پرسشنامه از استفاده با هادادهانتخاب شدند. 

)گلاسر  یدرمان تیواقع درمانی زوج پروتکل. آمدند به دست( 2993 واکر،–)تامپسون  ییزناشو تیمیصم

 ستیاجرا شد اما گروه گواه در ل شیگروه آزما یرو ایدقیقه 90( و در هفت جلسه 1002و همکاران، 

 spssافزار مکرر و نرم گیریاندازهبا  انسیوار لیها از روش تحلداده لیو تحل هیماند. جهت تجز یانتظار باق

 یوج درمانبا ز یدرمان تیواقع وهیبه ش یزوج درمان یاثربخش نینشان داد که ب جینتا :هایافتهاستفاده شد. 

( در زنان  P<002/0) ییزناشو تیمیصم شی( و افزاP<002/0) یزندگ تیفیبر بهبود ک ماگویبر ا یمبتن

 یمانگرفت زوج در جهینت توانمی :گیریجهنتی وجود دارد. یتفاوت معنادار ییزناشو انتیاز خ دهید بیآس

 ییزناشو تیمیصم شیو افزا یزندگ تیفیبر بهبود ک ماگویبر ا یمبتن یو زوج درمان یدرمان تیواقع وهیبه ش

 ادامه داشت. یریگیتا دوره پ تأثیر نیبود و ا مؤثر ییزناشو انتیاز خ دهید بیدر زنان آس

 اطلاعات نویسنده مسئول

                                          ایمیل:
wnc5950@gmail.com 
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 10/06/2402              تاریخ انتشار:

 واژگان کلیدی
 تیفیک ،یماگوتراپیا ،یدرمان تیواقع

 ییزناشو انتیخ ت،یمیصم ،یزندگ
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                   jayps.iranmehr.ac.ir 1شماره  /3دوره  /1041 بهار و تابستان            شناختی نوجوان و جوانمطالعات رواندوفصلنامه  

مقدمه
است که به  یاجتماع یهانظام ترینمهمخانواده در زمره 

 و گرددیم لیتشک یو عرف یواسطه ازدواج و تعهد اخلاق

)رایش  برخوردار است یاریبس تیحفظ و تداوم آن از اهم

نهاد متأثر از  نیو استحکام ا یداری. پا(1021و کلانتر، 

 یطیو مح یفرد انیم ،یدرون فرد ابعاد عوامل گوناگون در

ه سلامت خانواد تواندمیکه  یاملعو ترینمهماز  یکیاست و 

 یهم شکستن تعهد و انحصار روابط عاطف در را مختل سازد،

 انتیهمان خ ایروابط خارج از خانواده  جادیو ا یو جنس

به  2ییزناشو انتیخ(. 1010)اسدو و اقبوج،  است ییزناشو

ها و زوج یرسان برا بیآس لعوام ترینمهماز  یکیعنوان 

وزه حدرمانگران  یبرا جیرای ادهیپد نیها و همچنخانواده

روابط  یبرقرار لشام انتیخانواده و ازدواج مطرح است. خ

مخالف، خارج از  یجنس با لفرد متأه کی یجنس

 (.1029)ایسما و ترنیپ،  چهارچوب خانواده است

 هزیانگ ترینمهم ،یو جنس یفرد تِیمیمجدد صم تجربه

ت که به سمت اس یزنان و مردان متاهل یبرا ح شدهمطر

 دکننیم دایپ شیگرا ییزناشو انتیو خ نامشروع روابط

که  یزیچ ؛(1021)آلتگلت، ریز، فرنچ، ملتزر و مکنولتی، 

 مطالعات. کنندیشان تجربه نمکمشتر یدر زندگ گرید

 از درصد 12 که داده نشان آمریکا در گرفته صورت

 مرتکب خیانت زندگی طول در زنان درصد 22 و مردان

 است دلیلی ترینمهم زناشویی هستند. خیانت ییزناشو

 به مراکز طلاق برای را را زنان الخصوصعلی و زوجین که

دهد )بالدراما، استانتون، اسنایدر، می سوق خانواده مشاوره

 (. 1027سیگرانگ، تاکوت و همکاران، 

( در مطالعه خود دریافتند که مردان 1001)و مانر  لریم

واسطه خشم خود را به جاناتیه انتیخ وقوععموماً پس از 

را از خود  یکه زنان علائم افسردگ یدر حال دهند،یبروز م

ه هستند. ب انتیوقوع خ لیبه دنبال دلا قاًیعم نشان داده و

 یهابیدر سطوح مختلف مشکلات و آس انتیخ ،یطور کل

ا تنه رسدی. به نظر مآوردیزنان به وجود م یبرا را یمتعدد

 یخاص مسئله اصل ییرابطه فرا زناشو کیبه  وارد شدن مرد

 یانگار دهیمسئله و ناد نیپنهان نگه داشتن ا بلکه ست،ین

                                                   
1. Marital infidelity  

ه را ب یریلطمات جبران ناپذ زیمشترک ن یهمسر و زندگ

فرد از نظر  یگاه یطیشرا نیدر چنکند. می زن وارد

)آژار، عباس،  کندیمختل عمل م یاوهیبه ش یجانیه

کیفیت  شرایطی چنین (. در1021 ونهونگ، اختر و آکیل،

زناشویی هستند به  خیانت دیدهآسیب که زندگی این افراد

ار قر تأثیرخطر افتاده و سلامت جسمانی افراد نیز تحت 

گیرد و صمیمیت زناشویی در بین زوجین افزایش پیدا می

کند )اسدو و همکاران، کند و صمیمیت کاهش پیدا میمی

1010 .) 

؛ به نقل از دلوین، 1002ویور ) هک یفیعرت در یزندگ تیفکی

 قبول مورد و داد ارائه( 1021شاه، فنگ، مولهرن و وانهوت، 

 هر برداشت از است عبارت است نظران صاحب از یاریبس

 .وضع نیا از تیرضا زانیم و خود سلامت تیوضع از شخص

 فرد ظرن از فقط ،یزندگ تیفکی گفت توانیم کلی به طور

 هلیوس به تواندمی یزندگ تیفکی رچهاگ شود،یم مشخص

 تیارض. ردیگ قرار تأثیر تحت فرد یزندگ مختلف یهاجنبه

 رد اش،ینونک تیوضع از فرد هر کدر هلیوس به یزندگ از

 او آل دهیا و دلخواه تیوضع و آرزوها انتظارات، با سهیمقا

یونوسی، پارک، هنری، آدیمی و استپانوا، ) شودیم نییتع

 هارائ به یزندگ تیفکی متعدد میمفاه یانبازخو(. 1026

 بهداشت سازمان یزندگ تیفکی گروه یسو از یفیتعر

 فرد کدر یبرا فیتعر نیا. است شده منجر( 1001) یجهان

 و یارزش و یفرهنگ یهانظام از یبافت در خود تیموقع از

 یمندعلاقه و استانداردها و انتظارات ها،هدف با ارتباط در

 یمفهوم یزندگ تیفکی نگاه نیا در. است هشد ارائهها آن

 حالات ،یشخص رشد ،یجسمان سلامت هک است ریفراگ

 اب ارتباط و یاجتماع روابط استقلال، زانیم ،شناختیروان

 بعادا نیا از فرد کادرا بر یمبتن هک ردیگیبرم در را طیمح

 یزندگ تیفکی واقع، در. (1026است )دوئارته، پینتو، کروز، 

 گریدکی با تعامل در هک است یذهن و ینیع ابعاد هرندیدربرگ

 تیفکی هک داشت توجه دیبا گر،ید یسو از. دارند قرار

 اازهین ها،ارزش است نکمم چون است؛ ایپو یمفهوم یزندگ

 به نشکوا در زمان یط یاجتماع و یفردهای نگرش و
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 264            و ... یزندگ تیفیبر بهبود ک ماگویبر ا یمبتن یبا  زوج درمان یدرمان تیواقع یزوج درمان یاثربخش سهیمقا 

 

 بعد هر نیهمچن .شوند دگرگون یزندگ تجارب و دادهایرو

 ریاس بر یاملاحظه قابل اثرات تواندمی یزندگ تیفکی از

 (.1026اویسل و همکاران، ) بگذارد یزندگ ابعاد

همانطور که گفته شد صمیمیت زناشویی نیز از جمله 

رار ق تأثیرمتغیرهایی است که در خیانت زناشویی تحت 

(. از جمله مظاهر زندگی 1026گیرد )باگاروزی، می

ها و برقرار ه میان انساناجتماعی انسان، وجود تعامل سازند

بودن عشق به همنوع و ابراز صمیمیت و همدلی به یکدیگر 

(. صمیمیت در روابط زناشویی، به 1022است )عدالتی، 

صورت الگوی رفتاری بسیار مهمی مفهوم سازش شده است 

هیجانی و اجتماعی نیرومندی دارد  -های عاطفیکه جنبه

گیرد شکل میو بر پایه پذیرش، رضایت خاطر و عشق 

(. روان شناسان صمیمیت را توانایی 1024)تنهوتن، 

ند و کنبرقراری ارتباط با دیگری و بیان عواطف تعریف می

دانند های طبیعی انسان میآن را حق مسلم و از حالت

(. فردی که میزان صمیمیت بالاتری را در 1022)بلوم، 

ری توبکند، قادر است خود را به شیوه مطلروابط تجربه می

در روابط عرضه کند و نیازهای خود را به شکل موثرتری به 

شریک و همسر خود ابراز نماید )پتریک، سلز و گیوردانو، 

1021 .) 

 زیفاجعه انگ راتیو تأث انتیخ دهیچیپ تیا توجه به ماهب

 یاست که مداخلات موثر یضرور ن،یروابط زوج بر آن

جاد یو هستند ال روبرکن مشیکه با ا ینیبه زوج کمکی برا

 از زوج درمانی به شیوه استفاده هاروش این از یکی شود

)یائو، چن، چیانگ، هر، لی و ژانگ،  باشدمی درمانی واقعیت

ای از اصول نظری و عملی (. واقعیت درمانی مجموعه1027

پزشکی به میلادی به وسیله روان 2920است که در دهه 

عی روان درمانی نام گلاسر مطرح شد. واقعیت درمانی نو

شود با توجه به مفاهیم واقعیت، است که در آن سعی می

مسئولیت و امور درست و نادرست در زندگی فرد به رفع 

(. از 2311مشکلات او کمک شود )شفیع آبادی و نظری، 

نظر گلاسر فقدان در مسئولیت پذیری و ارضای نیازهای 

 ادی وپنجگانه اساسی )بقا، عشق و تعلق خاطر، قدرت، آز

تفریح(، همچنین وجود هویت شکست موجب افسردگی 

(. گلاسر فرایند 1027گردد )رابری، وبولدینگ و مالترز، می

کند، به نظر وی مشاوره را یک جریان یادگیری قلمداد می

برای تغییر هویت فرد، لازم است تا با به کارگیری اصول 

یم، کیادگیری نسبت به تغییر رفتار او اقدام شود )پارک، 

 (.1026روح، سوح، لی و همکاران، 

رسد در بهبود های درمانی که به نظر مییکی دیگر از روش

وج باشد ز مؤثرشرایط زنان آسیب دیده از خیانت زناشویی 

باشد )شیدان و همکاران، درمانی به روش ایماگوتراپی می

 نیاست و در ا یارتباط یرسازیمعادل تصو ماگویا(. 2396

در روابط با  شدهیدرون اتیودآگاه و تجربناخ ریضم روش

در (. 2397)باقری و همکاران،  باشدیم دیتاک محبوب مورد

 نیکمک به زوج یو درمان برا آموزش برنامه یتراپماگویا

است  نیشده و هدف ا بیترک شاندر جهت اصلاح روابط

همتراز شود و  یو که ذهن خودآگاه فرد با ذهن ناخودآگاه

 مانهیصم تا روابط آگاهانه، کندیراد کمک مبه اف وهیش نیا

)قاسم زاده و همکاران،  و متعهدانه را رشد و ارتقا دهند

 است که یندیفرا یماگوتراپیروش ا یبه طور کل(. 1012

تا  دهدیم ها آموزشو اطلاعات به زوج یضمن دادن آگاه

 حل یناخودآگاه روابط خود آگاه شوند و به جا یهااز جنبه

بپردازند ها آن یهاشهیر یخود به بررس یهارضتعا یسطح

د )هاشمی و نیحل نما یاشهیرا به صورت رها آن و

(. لذا با توجه به مطالب گفته و اهمیت 1012همکاران، 

زوج درمانی  موضوع هدف پژوهش حاضر مقایسه اثربخشی

به شیوه واقعیت درمانی با زوج درمانی مبتنی بر 

 یت زندگی و صمیمیت زناشوییایماگوتراپی بر بهبود کیف

 باشد.در زنان  آسیب دیده از خیانت زناشویی می

 پژوهش روش

حاضر یک تحقیق کاربردی و از نظر روش تحقیق  پژوهش

 -آزمونپیشتحقیقات  از نوع تحقیقات نیمه آزمایشی از نوع

جامعه آماری  .و پیگیری همراه با گروه گواه بود آزمونپس

آسیب دیده از خیانت زناشویی  پژوهش کلیه زوجینی که

به مجتمع مشاوره و خدمات  2391-99که در سال 

آموزش پرورش شهر سبزوار مراجعه کردند  شناختیروان

ی آماری از بین افراد آسیب دیده از خیانت بود. نمونه

به مجتمع مشاوره و 2391-99زناشویی که در سال 

راجعه آموزش و پرورش شهر سبزوار م شناختیروانخدمات 

گیری در کردند انتخاب شدند و با استفاده از روش نمونه

نفر(  41زوج ) 12ی پژوهش را دسترس استفاده شد. نمونه

 24زوج ) 7نفر( گروه کنترل،  24زوج ) 7 تشکیل دادند.

 [
 D

O
I:

 1
0.

52
54

7/
js

pn
ay

.3
.1

.1
61

 ]
 

 [
 D

O
R

: 2
0.

10
01

.1
.2

78
33

47
.1

40
1.

3.
1.

21
.4

 ]
 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 ja

yp
s.

ir
an

m
eh

r.
ac

.ir
 o

n 
20

23
-0

4-
15

 ]
 

                             4 / 12

http://dx.doi.org/10.52547/jspnay.3.1.161
https://dorl.net/dor/20.1001.1.2783347.1401.3.1.21.4
http://jayps.iranmehr.ac.ir/article-1-129-fa.html


 همکارانو  جعفری نسب                                                                                                                                262

 

 

      

                   jayps.iranmehr.ac.ir 1شماره  /3دوره  /1041 بهار و تابستان            شناختی نوجوان و جوانمطالعات رواندوفصلنامه  

زوج  7نفر( گروه زوج درمانی به شیوه واقعیت درمانی و 

کیل را تشنفر( گروه زوج درمانی مبتنی بر ایماگوتراپی  24)

تمایل به شرکت های ورود عبارت بودند از ملاک دادند.

منظم و متوالی در جلسات؛ داشتن سطح تحصیلات حداقل 

سیکل؛ گذشتن حداقل یک سال از زندگی مشترک؛ عدم 

طلاق، متارکه و یا زندگی جدا از هم، نداشتن مشکلات 

 عدمهای خروج عبارت بودند از ملاکجسمی و روانی. 

 ادامه از ل پرسشنامه؛ امتناعیمکت ای دوره اتمام به لیتما

 نندهک ناتوان یماریب به طرح؛ ابتلا ادامه دادن و حضور

باشد،  دهیرس کپزشد روانییتأ به گر کهید کیپزشروان

داشتن بیش از یک جلسه غیبت در  شوند.انتخاب می

 جلسات گروه بود.

 ابزارهای پژوهش

 BREFپرسشنامه کیفیت زندگی ) -1

(WHOQOL- : سازمان بهداشت جهانی به منظور وجود

ها و سنجش کیفیت زندگی، گروهی را انسجام در پژوهش

برای ساخت پرسشنامه مأمور کرد. حاصل کار این گروه 

سوالی بود  200پرسشنامه کیفیت زندگی 

(WHOQO100) تر ازچند سال بعد برای استفاده آسان 

شد. پرسشنامه این پرسشنامه فرم کوتاهی از آن تهیه 

سوالی  16کیفیت زندگی سازمان بهداشت جهانی 

(WHOQOL-BREF)  سؤالی است  16یک پرسشنامه

سنجد. این که کیفیت زندگی کلی و عمومی فرد را می

توسط گروهی از کارشناسان سازمان 2996مقیاس در سال 

سؤالی این  200های فرم بهداشت جهانی و با تعدیل گویه

زیر مقیاس  4د. این پرسشنامه دارای پرسش نامه ساخته ش

و یک نمره کلی است. این زیر مقیاس عباتند از: سلامت 

جسمی، سلامت روان، روابط اجتماعی، سلامت محیط 

اطراف و یک نمره کلی. در ابتدا یک نمره خام برای هر زیر 

آید که باید از طریق یک فرمول به مقیاس به دست می

تبدیل شود. نمره بالاتر  200 تا 0ای استاندارد بین نمره

نشان دهنده کیفیت زندگی بیشتر است. برای بررسی روایی 

نفر از مردم  2267و پایایی این پرسشنامه پژوهشی بر روی 

تهران انجام گرفت. شرکت کنندگان به دو گروه دارای 

بیماری مزمن و غیر مزمن تقسیم شدند. پایایی آزمون 

ه این صورت به دست آمد: بها بازآزمون برای زیر مقیاس

، روابط 77/0، سلامت روانی 77/0سلامت جسمی 

به دست آمد.  14/0، سلامت محیط72/0اجتماعی 

سازگاری درونی نیز با استفاده از الفای کرونباخ محاسبه 

(. 2312شد که در جدول زیر آمده است )نجات و همکاران، 

ای آلفپایایی این پرسشنامه در این پژوهش با استفاده از 

 به دست آمد. 77/0کرونباخ 

این : (MIS-17)مقیاس صمیمیت زناشویی  -2

والکر ساخته شده و برای -مقیاس توسط تامپلسون 

سنجیدن صمیمیت زوجین تنظیم شده است. پرسشنامه 

)هرگز( تا  2سؤال دارد و دامنه نمرات آن بین  27مذکور 

شتر یباشد که نمره بالاتر نشانه صمیمیت ب)همیشه( می 7

از همسانی 97/0تا  92/0است. این مقیاس با ضریب الفای 

درونی خوبی برخوردار است. این مقیاس توسط ثنایی در 

ترجمه شده است. برای تعیین روایی محتوایی  2379سال 

نفر از اساتید مشاوره و  22و صوری پرسشنامه ابتدا توسط 

زن و شوهر در شهر اصفهان که به صورت تصادفی  22

اب شده بودند. بررسی شد و روایی محتوایی و صوری انتخ

زن و شوهر  200آن تأیید شد. سپس پرسشنامه بر روی 

در شهر اصفهان که به صورت تصادفی انتخاب شده بودند 

اجرا شد، ضریب پایایی کل مقیاس با روش الفای کرونباخ 

بدست آمد و حاکی از پایایی قابل قبول پرسشنامه  96/0

ریب پایایی با حذف تک تک سؤالات نیز بود. محاسبه ض

محسوسی در  تأثیرها نشان داد که حذف هیچ یک از سؤال

(. پایایی این 2390ضریب پایایی ندارد )نصر اصفهانی، 

 79/0پرسشنامه در این پژوهش با استفاده از آلفای کرونباخ 

 به دست آمد.

 یپروتکل زوج درمان :ینامرد تیعقاو ینامرد جوز -3

( 1002) همکارانگلاسر و  ی براساس پروتکلدرمان تیواقع

 به صورت هفتگی اجرا شد.ای دقیقه 90در هفت جلسه 
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 (2442پروتکل زوج درمانی واقعیت درمانی گلاسر و همکاران ) .1جدول 

 هدف جلسات

، های آنآشنایی اعضاء با هم، بیان قوانین گروه، آشنایی با مفهوم واقعیت درمانی، هویت خود، انواع هویت و ویژگی جلسه اول

 رگیری عاطفی با اعضاء گروه.د

آشنایی با چگونگی پذیرش مسئولیت رفتارهای خود و آشنایی با اهمیت وضرورت مسئولیت پذیری در زندگی در  جلسه دوم

 قبال انتخاب رفتارها.

نترل اسی کشنتوضیح در مورد رفتار کلی و چهار مؤلفه آن )عمل، فکر، احساس، فیزیولوژی( آشنایی با مفاهیم روان جلسه سوم

 درونی و بیرونی

 گریبحث درباره دنیای کیفی، آموزش هفت عادت تخریب گر، خصلت کنترل جلسه چهارم

 آموزش هفت عادت مهرورزی، بحث درباره نیازهای بنیادی جلسه پنجم

های انجام نامهشناخت نیازهای بنیادی همسر، آشنایی با شیوه تعهد نسبت به انجام دادن و عمل کردن طرح و بر ششم جلسه

 شده.

 و اجرای پس آزمون . گیرینتیجهجمع بندی جلسات و  جلسه هفتم

 

 یپروتکل زوج درمان :یپارتوگامیا ینامرد جوز -0

 نیودت( 1001هندریکس ) اساس پروتکل بر یماگوتراپیا

 رب به صورت هفتگیای دقیقه 90در هشت جلسه  و دش

 لودج رد تاسلج هصلاخ هک اجرا شد شیامزآ هورگ یور

 .تسا هدش هئارا 1

 

 (2442ن، . پروتکل زوج درمانی به شیوه ایماگوتراپی )هندریکس و همکارا2جدول 

 تکالیف محتوای جلسات اهداف جلسات

ارائه تکلیف خانگی به زوجین جهت  ایجاد انگیزه، تصمیم به تلاش مسئولانه برای بهبود و ارتباط. برقراری ارتباط جلسه اول

 هاتکمیل جدول افکار و طرحواره

مرور خاطرات دوران  جلسه دوم

کودکی و کشف 

 ساختار ایماگوی فرد

چه رابطه صمیمانه و الگوی ارتباطی، کشف بررسی تاریخ

 ها.های دوران کودکی و نحوه واکنش آنناکامی

شناسایی لحظات فعال شدن 

ها در تعارضات و سپس طرحواره

ها جدول آشکارساز طرحواره

 عنوان تکلیف خانگی ارائه گردید.به

جلسه 

 سوم

شناخت عمیق 

 همسر

حفظ پیوند  بررسی انتظارات و نیاز همسر برای ایجاد و

 عاطفی.

ای در برابر رفتارهای مقابله

ها و نتایج آن خارج از طرحواره

 جلسه درمان

جلسه 

 چهارم

آشنایی با نیازها 

 ومشکلات یکدیگر

های مؤثر و های عاطفی یکدیگر، ، ارسال پیامشناخت زخم

 روشن به یکدیگر

های ارزشی و کاربرگ حوزه

ها های مبتنی بر ارزشواکنش

 ن تکلیف خانگی ارائه گردید.عنوابه

جلسه 

 پنجم

ایجاد تعهد مشترک و اطمینان از با هم بودن، شناسایی  افزایش صمیمیت

 های حل تعارض آنان،هایی زوجین و سبکتعارض

تمرین برگه و تمرین همزاد و 

شناسایی رفتارهای جایگزین مبتنی 

 ها.بر ارزش

جلسه 

 ششم

بررسی ابعاد 

 صمیمیت زوجین

عاطفی، های نطقه امن، افزایش صمیمیت و التیام زخمایجاد م

 بررسی ابعاد صمیمیت زوجین

آگاهی و تکلیف خانگی ذهن

کاربرگ تجربیات بین فردی ارائه 

 شد.

جلسه 

 هفتم

بیان و تخلیه خشم در یک محیط امن و سازنده، کاهش و حل  بیان و تخلیه خشم

 های گذشتهرنجش

 هارائه تکالیف و تمرین هم در جلس

و هم در خارج از جلسه به زوجین 
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ها و در خصوص تمرین این مهارت

 تکلیف جدول قدردانی.

جلسه 

 هشتم

جمع بندی و 

 گیرینتیجه

، یکپارچه سازی خود، اجرای پس گیرینتیجهجمع بندی و 

 آزمون

- 

 

 روش اجرای پژوهش
ملاحظات اخلاقی در این پژوهش به این صورت بود که 

کاملاً اختیاری بود. قبل از شروع شرکت در این پژوهش 

کنندگان با مشخصات طرح و مقررات آن طرح، مشارکت

آشنا شدند. نگرش و عقاید افراد مورد احترام بود. اعضای 

-گروه آزمایش و گواه، اجازه خروج از پژوهش در هر مرحله

ای داشتند. علاوه بر این، اعضای گروه گواه در صورت 

عد از اتمام طرح، مداخله انجام توانستند بمندی میعلاقه

شده برای گروه آزمایش را در جلسات درمانی مشابه، عیناً 

ها و سوابق دریافت کنند. کلیه مدارک و پرسشنامه

محرمانه، تنها در اختیار مجریان بود. رضایت نامه کتبی 

آگاهانه از همه داوطلبان اخذ گردید. در بررسی توصیفی 

های ربوط به هر یک از متغیرهای آماری مها شاخصداده

پژوهش محاسبه گردید. در بخش آمار استنباطی از آزمون 

 SPSS-22گیری مکرر و نرم افزار تحلیل واریانس با اندازه

 استفاده گردیده است.

 هایافته
کنندگان گروه آزمایش میانگین )انحراف معیار( سن شرکت

نین کمینه ( بود. همچ9/7) 1/36( و گروه گواه 4/9) 7/39

سال و در گروه  41و  30و بیشینه سن در گروه آزمایش 

 سال بود. 20و  32گواه، 

 

 نمرات متغیرهای پژوهش در دو گروه آزمایش و گواه یندگکو پرا یزکمر یهاشاخص .3جدول 

 پیگیری آزمونپس آزمونشیپ گروه  متغیر

 ار یانحراف مع نیانگیم ار یانحراف مع نیانگیم ار یانحراف مع نیانگیم

صمیمیت 

 زناشویی

 20/22 72/22 02/22 26 21/22 02/42 ایماگوتراپی
 77/21 30/61 62/21 20/69 17/21 02/47 واقعیت درمانی

 63/1 12/44 63/1 30/44 62/1 42/44 گواه

کیفیت 

 زندگی

 97/4 10/64 33/2 02/62 66/2 30/29 ایماگوتراپی
 74/2 32/73 21/6 42/74 21/2 22/29 واقعیت درمانی

 16/2 22 01/2 20/22 04/2 40/22 گواه

 

برای بررسی معناداری تفاوت بین نمره کیفیت زندگی و 

صمیمیت زناشویی در دو گروه آزمایش و گروه گواه از 

گیری مکرر استفاده شد. نتایج تحلیل واریانس با اندازه

در متغیرهای پژوهش، حاکی  رنفیاسم-کولموگروفآزمون 

ها بود. مفروضه آزمون همگنی بودن دادهاز تایید نرمال

آزمایش و گواه نشان دهنده های واریانس لون در گروه

در ها متغیرهای پژوهش در گروههای برابری واریانس

باشد. مراحل پیش آزمون، پس آزمون و پیگیری می

همچنین نتایج آزمون کرویت موخلی نشان دهنده عدم 

واریانس میان گروها و عدم تحقق این همرسانی ماتریس کو

کارانه گرین هاوس باشد و باید از آزمون محافظهمی مفروضه

 گیزر استفاده شود.
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 هاواریانس یها و آزمون همگننمره ی. نتایج آزمون توزیع طبیع0جدول 

 موخلی آزمون لوین اسمیرنف-کولموگروف گروه متغیر

 معناداری موخلی آماره معناداری آماره ادیدرجه آز معناداری آماره درجه آزادی  

صمیمیت 

 زناشویی

 26/0 14/0 22/3 142/0 20/2 40 12/0 631/0 24 آزمایش

       17/0 291/0 24 آزمایش

 14/0 621/0 24 گواه

کیفیت 

 زندگی

 17/0 92/0 69/1 21/0 33/1 40 22/0 112/0 24 آزمایش

 26/0 21/2 24 آزمایش

       27/0 712/0 24 اهگو

مکرر چند متغیری در  گیریاندازهنتایج تحلیل واریانس 

کیفیت زندگی و های مورد مطالعه در متغیرهای بین گروه

نشان داد اثر بین آزمودنی )گروه(  صمیمیت زناشویی

باشد و این اثر بدین معنی است که حداقل یکی معنادار می

ت کیفییکی از متغیرهای  با یکدیگر در حداقلها از گروه

تفاوت دارند. اثر درون آزمودنی زندگی و صمیمیت زناشویی 

)زمان( برای متغیرهای پژوهش نیز معنادار بود که بدین 

معنی است که در طی زمان از پیش آزمون تا پیگیری 

حداقل در یکی از متغیرهای میانگین با تغییر همراه بوده 

 است.
 

آزمون، پس آزمون و پیگیری کیفیت زندگی و صمیمیت گیری مکرر برای مقایسه پیشاندازه . تحلیل واریانس با2جدول 

 های آزمایش و گواهزناشویی در گروه

مجموع  منبع اثر مقیاس

 مجذورات

درجه 

 آزادی

میانگین 

 مجذورات

F مجذور اتا معناداری 

 14/0 0002/0 22/241 72/91 23/2 46/229 زمان صمیمیت زناشویی

 10/0 0002/0 21/226 92/71 16/1 92/93 گروهزمان

 29/0 0002/0 26/42 94/246 1 94/246 گروه

 

 کیفیت زندگی

 90/0 0002/0 46/162 70/196 23/2 01/400 زمان

 16/0 0002/0 07/212 46/102 16/1 06/177 گروهزمان

 32/0 032/0 93/4 20/160 1 20/160 گروه

 

است که تحلیل واریانس برای گر آن بیان 2نتایج جدول 

گروهی )زمان( معنادار است و بین گروهی عامل درون

معنادار است. این نتایج به آن معنی است که با در نظر 

گرفتن اثر گروه، اثر زمان نیز به تنهایی معنادار است. 

همچنین تعامل گروه و زمان نیز معنادار است که. همچنین 

از آزمون تعقیبی بونفرونی  ها نیزبرای مقایسه زوجی گروه

 استفاده شد. 

 . نتایج آزمون تعقیبی بونفرونی برای مقایسه صمیمیت زناشویی و کیفیت زندگی6جدول 

 معناداری تفاوت میانگین گروه گروه متغیر

 

 صمیمیت زناشویی

 012/0 -40/1 واقعیت درمانی  وتراپی ایماگ

 021/0 -02/3 گواه 

 041/0 -24/2 گواه واقعیت درمانی 
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 کیفیت زندگی

 011/0 02/3 واقعیت درمانی ایماگوتراپی

 021/0 -63/1 گواه 

 002/0 13/2 گواه واقعیت درمانی

 

و  صمیمیت زناشوییدهد که نشان می 6نتایج جدول 

هر دو گروه ایماگوتراپی و واقعیت در کیفیت زندگی  

آزمون بالاتر درمانی در مقایسه با گروه گواه در مرحله پس

(. همچنین مقایسه دو گروه p<02/0آزمون است )از پیش

و  صمیمیت زناشوییآزمایش نشان داد که نمره متغیر 

در دو گروه ایماگوتراپی و واقعیت درمانی  کیفیت زندگی 

(. به این صورت P<02/0یگر دارند )تفاوت معناداری با یکد

تری در بیش تأثیرکه واقعیت درمانی نسبت به ایماگوتراپی 

اشته زوجین د کیفیت زندگی افزایش صمیمیت زناشویی و 

 است.

 گیرینتیجهبحث و 

زوج درمانی به شیوه  هدف پژوهش حاضر مقایسه اثربخشی

 واقعیت درمانی با زوج درمانی مبتنی بر ایماگوتراپی بر

بهبود کیفیت زندگی و افزایش صمیمیت در زنان  آسیب 

ست به دهای با توجه به یافتهدیده از خیانت زناشویی بود. 

زوج درمانی به شیوه واقعیت درمانی بیشتر از  تأثیرآمده 

دگی بهبود کیفیت زن زوج درمانی مبتنی بر ایماگوتراپی بر

یی شوو افزایش صمیمیت در زنان آسیب دیده از خیانت زنا

بوده است. نتایج این پژوهش با نتایج پژوهش برزگر 

(؛ فرح بخش و قنبری هاشم آبادی 2316(؛ دریایی )2390)

(؛ پیترسون، چانگ و 1002ـ یانگ، کانگ )می (؛2312)

 ( همسو بود.2991گولین )

توان گفت، رویکرد ایماگوتراپی در تبیین این یافته می

 نبال التیام در فرایندد خورده به براساس تئوری کودک زخم

صمیمانه و ای دنبال رابطه درمانی است. این رویکرد به

 قابل متقابل بهبودی ایده برمبنای که است متعهدانه

ازی س این فرایند، گفتگوی ایمن و آینه در. است دستیابی

شود. از ها و تکالیف مهم درمانی محسوب میاز آموزش

های ناقص و جنبهسویی ایماگوتراپی در ساختار خود به 

 تصویر ارائه با و پردازدمی افراد شخصیت هشد انکار

ایماگوتراپی به واقعی از عشق، تصویر خیالی افراد را 

کند که توقعات خود را از افراد کمک می .کندبازسازی می

های همسرشان تعدیل کنند و به تصویرسازی جنبه

 تصویرسازی .انکارشده و مخفی شخصیت خود بپردازند

ارتباطی یک نظریه و شیوه درمان از شراکت متعهدانه با 

(. 1021تاکید بر رابطه زناشویی است )علیپور و همکاران، 

خواهد وارد فرایند گاهی اوقات در ابتدا یکی از زوجین نمی

ا هدرمان شود تا مقصر و گناهکار شناخته شود. تمام انسان

های خود و به به غیر از نیاز به بقا برای ارضای سایر نیاز

تحت ها آن ویژه نیاز به قدرت با مشکل روبه رو هستند.

ای هها کنترل بیرونی را در همه جنبهاین نیازها مدت تأثیر

کنند و وارد کارزاری روزمره در زندگی شان اعمال می

شوند. واقعیت درمانی برای خارج شدن می جریان زناشویی

آموزد که می را به افرادکنار آمدن بهتر های از این نبرد، راه

کنترل بیرونی در ناهشیار یا ساختار ژن افراد موجود نیست؛ 

بلکه رفتاری انتخاب شده است و یک نیاز نیست. زوجین 

گیرند تا نظریه انتخاب را به جای روش می در این روش یاد

(. 1029کنترل بیرونی انتخاب کنند )مرادی و همکاران، 

در ازدواج نتیجه کنترل  مطابق با نظر گلاسر، شکست

بیرونی بر روابط زناشویی است. براساس روش زوج درمانی 

شناسی کنترل مبتنی بر واقعیت درمانی گلاسر، روان

شناسی کنترل درونی تبدیل شود تا بیرونی باید به روان

هریک از زوجین جداگانه برای نقش خود در کاهش مسائل 

خوب و صمیمانه  زناشویی تلاش کند و برای ایجاد روابط

هایی ها درخواستمنتظر همسرش نباشد. هر یک از زوج

کند و اگر نتواند به این ازدواج میها آن دارد که اساساً برای

هایش در ازدواج دست یابد، رفتارهایی را انتخاب خواسته

-کند که باعث تخریب روابط صمیمانه و فرو ریختن پایهمی

(. گلاسر 1010مکاران، شود )فرهادی و ههای ازدواج می

برای تقویت ازدواج و دستیابی هر یک از روجین به 

رفتارهایی را ها آن کوشد تا هر یک ازمی خودهای خواسته

انتخاب کند که هم زمان با حفظ اصل ازدواج به 

خود نیز دست یابد. این در حالی است که های خواسته

ی بر ایماگوتراپی بر اثرگذاری ناخودآگاه تجارب کودک

 انتخاب همسر و میل ناخودآگاه برای بهبودی و التیام تاکید
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کند و شکاف ارتباطی زمان کودکی را عامل همه می

 داند.ها میمشکلات انسان

توان گفت که آموزش ایماگوتراپی در تبیین این یافته می

ها در درک بهتر روابط زناشویی استفاده برای کمک به زوج

-موزش تصویرسازی ارتباطی به زوجتوان گفت آکند. میمی

کند تا با درک فرآیندهای ناخودآگاه خود، ها کمک می

های گذشته و جداسازی هایی را برای التیام زخممهارت

روابط زناشویی از تاثیرات گذشته بدست آورند. در نتیجه 

شرایط درک همدلی، ایجاد ارتباط سالم و ابراز سازنده 

شود. همچنین میخشم و احساسات منفی فراهم 

راهبردهای آموزش رفتارهای ارتباطی زمینه را برای افزایش 

کنند که این عوامل صمیمیت و ارتباط سازنده فراهم می

شوند )موسوی، ها میباعث بهبود دیدگاه درکی زوج

(. تبیین دیگر اینکه آموزش تصویرسازی ارتباطی، 1010

ک ها کموجپریشانی ناشی از تجارب منفی را تعدیل و به ز

کرد تا ماهیت نارضایتی خود را بهتر بشناسند و با عاطفه 

مثبت واکنش نشان دهند که این امر نخست باعث افزایش 

دهی به همدلی و صمیمیت زناشویی و تسهیل پاسخ

احساسات همسر و در نهایت افزایش کیفیت زندگی در بین 

شود. منطبق با اهداف این درمان، زوجین به ها میزوج

ناخت، درک و تجربه هیجانات ثانویه و اولیه، ابراز ش

هیجانات، شناخت الگوهای تعاملی در خلق رابطه ایمن با 

رسند و این امر گامی جهت کمک و حمایت درمانگر می

تغییر و تعمیق روابط و ایجاد فضای ایمن در رابطه است 

(. همچنین با کمک آموزش 1029)قاضی و همکاران، 

، فرآیندهای ناهشیار تاثیرگذار در رابطه، ایماگوتراپی خود

در رابطه آگاه ها آن های اولیه و نحوه التیامتجارب و آسیب

شوند و در طول جلسات نحوه تعامل و کمک به یکدیگر می

گیرند. از و ابراز و بیان نیازهای سرکوب شده را فرامی

آنجایی که تجارب درمانی با آموزش و کسب دانش 

 گر این فرآیند استبوده و درمانگر، تسهیل ایماگویی همراه

زوجین در طول جلسات امکان بسط و گسترش دانش 

 کنند. شان پیدا میآموخته شده و تجربه آن را در روابط

های پژوهش جامعه آماری پِژوهش گروه خاصی از محدودیت

جامعه یعنی زوجینی که آسیب دیده از خیانت زناشویی شهر 

ر را های دیگمکان تعمیم نتایج  به جمعیتسبزوار بودند، که ا

کند. شرکت کنندگان در انتخاب اولیه به با احتیاط مواجه می

صورت داوطلبانه در آزمایش شرکت کردند، لذا ممکن است 

اثر مطلوبیت اجتماعی قرار گرفته باشد؛  تأثیرنتایج تحت 

استفاده از دو روش زوج درمانی ممکن است اثر تداخل برنامه 

زشی را برای محقق ایجاد کند. با توجه به این که این آمو

پژوهش بر روی جامعه زوجینی که آسیب دیده از خیانت 

ر های دیگشود در جامعهزناشویی انجام شده است پیشنهاد می

 های بحثبا توجه به اینکه یکی از گرایش-نیز انجام شود. 

 مروزه بهشناسی و مشاوره که ای روانانگیز و قابل توجه حوزه

-طور گسترده مورد توجه قرار گرفته است. حیطه ازدواج می

شناسان خانواده و شود مشاوران و روانباشد پیشنهاد می

-های این پژوهش استفاده نمایند. پیشنهاد میازدواج از یافته

شود از روش ایماگوتراپی برای مشاوره پیش از ازدواج در مراکز 

 مشاوره استفاده شود.

 خلاقیا موازین
در این پژوهش موازین اخلاقی شامل اخذ رضایت آگاهانه، 

تضمین حریم خصوصی و رازداری رعایت شد. با توجه به 

ها ضمن تأکید به تکمیل شرایط و زمان تکمیل پرسشنامه

کنندگان در مورد خروج از پژوهش ها، شرکتتمامی سؤال

مختار بودند. پس از اتمام پژوهش گروه گواه نیز تحت 

 اخله قرار گرفتند.مد

 تشکر و قدردانی

نویسـندگان پژوهـش حاضـر بـر خـود لازم دانسـتند کـه 

از کلیـه افـرادی کـه در پژوهـش شـرکت نمودنـد و 

همچنیـن از مسئولان مجتمع مشاوره و خدمات 

آموزش پرورش شهر سبزوار کــه همـکاری  شناختیروان

مـال تشـکر و لازم را جهـت اجـرای پژوهـش نمودنـد، ک

 .سـپاس خـود را ابـراز نمایـد

 منافع تعارض
بنا بر اظهار نویسندگان، این مقاله حامی مالی و تعارض 

 منافع ندارد.

 منابع
اثربخشی آموزشی مفاهیم نظریه انتخاب  .(2316دریایی، مریم )

و فنون واقعیت درمانی بر افزایش صمیمت زوجین 
ارشد مشاوره  خانواده،  پایان نامه کارشناسی .ناسازگاری

 دانشگاه علوم بهزیستی و توانبخشی 

 .(2312فرح بخش، کیومرث؛ قنبری هاشم آبادی، بهرامعلی )

بررسی میزان اثربخشی زوج درمانی نگاهی بر کاهش 
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استرس وافزایش رابطه صمیمانه پس از ضربه ناشی از ادارک 

(: 1) 7 ،مطالعات تربیتی و روانشناسی .خیانت به همسر

290-273 . 

 .(2396شیدان فر، نازنین؛ نوایی نژاد، شکوه؛ فرزاد، ولی الله )

مقایسه اثربخشی زوج درمانی هیجان و ایماگوتراپی بر 

(: 1) 4 روانشناسی خانواده،رضایتمندی زناشویی زوجین، 

11-72 . 

باقری، شیما؛ سپاه منصور ، مژگان؛ حسنی، فریبا؛ امامی پور، 
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 .41-34(: 2) 6 پرستاری،

اثر بخشی مداخله مبتنی بر تئوری  .(2390برزگر، سازناز )
انتخاب و واقعیت درمانی بر رضایت زناشویی و صمیمت 
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