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Abstract 

Background: Family as a group is a social unit that is formed based on marriage and marital life. 

One of the factors affecting the survival, durability, and growth of the family is healthy 

relationships based on compatibility and understanding between members, especially husband, 

and wife. Objective: The present research was carried out to compare the effectiveness of 

behavioral and solution-focused couple therapy on marital conflicts, sexual intimacy, marital 

harmony, and disharmony. Method: The sample population of this research includes all teachers 

with marital conflicts who referred to two centers of Omid and Peyvand in the 3rd district of 

Kermanshah city in the first quarter of 2018, who were 128 persons. 60 of these people, as a 

statistical sample; were selected by convenience sampling method and randomly assigned to two 

test groups and one control group including 20 people. Data was collected using the Enrich marital 

satisfaction scale and the scale of marital harmony and disharmony by (Xu & Lai, 2004). Then the 

couples of the 2 experimental groups participated in 8 sessions with 1.5 hours of couple’s therapy 

and solution-focused sessions in groups. The results were analyzed using multivariate analysis of 

covariance and Bonferroni post hoc test in SPSS software version 24. Findings: The results showed 

that behavioral couple therapy, compared to solution-focused couple therapy (P≥0.001), is 

effective to reduc e marital conflicts, and increase sexual intimacy, and marital harmony and 

disharmony. Conclusion: Behavioral couple therapy training programs, whether after the training 

or during the three-month follow-up period after the training, are effective in resolving conflicts, 

sexual intimacy, marital harmony, and disharmony of couples; Therefore, it is suggested to 

marriage counselors simultaneously use behavioral and solution-focused couple therapy in 

interventions for couples who have chronic marital conflicts and marital intimacy problems. 

Keywords: marital conflicts, behavioral couple therapy, solution-based couple therapy, sexual 

intimacy, marital harmony, disharmony 
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Introduction 

The family is the most important unit of society and marriage is the primary core of creating 

and expanding the family relationship. The quality of marital relationships and the 

reduction of conflicts are important factors affecting the family in general (Emadi, 

Mirhashemi, & Pashasharifi, 2020). Marital conflicts have a deeply negative impact on the 

relationships of couples and, consequently, on family context and relationships. Although 

many types of research have been conducted on marital conflict, the research that 

examines the role of cognitive avoidance and emotional expression, and restraint in 

predicting marital conflict has been neglected (Mahmoudpour, Aminian, Nowzari, & Naimi, 

2021). There is considerable evidence to depict a close relationship between sexual activity 

and marital satisfaction. This indicates the existence of a collaborative relationship between 

marital dissension and sexual disorders. Therefore, it can be said that people with more 

sexual satisfaction also have more satisfaction in their married life (Sanaee, Alaghemand, 

Falahati, & Abbasi, 2007). Marital harmony and disharmony are one of the most important 

and concurrently most challenging issues in the field of family counseling, marital harmony. 

Marital quality is equivalent oo marital satisfaction and marital compatibility, and 

incompatibility is equivalent oo marital conflict (Homayouni Meymandi, Rrfahi, Hasanzadeh, & 

Bakhshani, 2014). Addioionally, there are various approaches to reduce marital conflicts, 

increase sexual intimacy and increase couple harmony. One of the psychological 

interventions in the field of family therapy is short-term, solution-focused counseling. 

Solution-focused couple therapy has significantly increased the stability of marriage and 

marital intimacy of couples (Alavinejad  & Sahebdel 2020). Solution-focused couple therapy 

can be a suitable treatment for increasing marital satisfaction and marital compatibility in 

couples (Shariatzadeh Janidi, Arvand, Zandi, & Keyvan, 2021). Another approach attracting a lot 

of attention in recent years for couples facing emotional disturbances is behavioral couple 

therapy. According to  this  research, behavioral couple therapy has had a significant effect 

on the intimacy and psychological security of couples (Sadeghi Hasan Abadi & Goodarzi, 2018). 

Behavioral couple therapy makes it possible for women to understand and recognizes the 

necessary methods to identify and correct self-destructive thoughts, beliefs, and behaviors 

and use them when faced with various issues and problems. This type of treatment focuses 

on ways of increasing desirable behaviors and reducing undesirable behaviors while 

emphasizing eliminating wrong mindsets in spouses' relationships (Dugal, Bakhos, Bélanger, & 
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Godbout, 2018). Therefore, the aim of this research was to evaluate the effectiveness of 

behavioral and solution-focused couple therapy on marital conflicts, sexual intimacy, 

marital harmony and disharmony. 

Methodology 

The current research is applied type and its method is a descriptive survey. The research 

method was semi-experimental and pre-test-post-test design with a control group. The 

sample population of the present study included all teachers with problems in their married 

life referring to the counseling centers of Kermanshah Education and Training District 3 in 

2017. In this research, according to its nature and considering the possibility of dropping 

subjects, about 60 people as the sample population; they were selected by convenience 

sampling based on entry and exit criteria and were randomly dedicated to two experimental 

groups and one control group equator 21 . persons  Data was collected using the Enrich 

marital satisfaction scale and the marital harmony and Disharmony scale (Xu & Lai, 2004). 

The members of the experimental and control groups complete the pre-test before the 

sessions. Then the couples of the 2 experimental groups participated in 8 sessions of 1.5 

hours of couple’s therapy and solution-focused sessions as a group. In the last session of 

the intervention, the subjects answered the research questionnaire again. Also, the follow-

up period was conducted after three months for the experimental groups. It was analyzed 

using multivariate covariance analysis and the Bonferroni post hoc test in SPSS software 

version 24. 

Results and discussion 

To test this hypothesis ff there is a difference between behavioral couple therapy and 

solution-focused therapy in marital conflicts, an analysis of covariance was used. 

Table 1 shows the results of the tests of the effects between subjects to compare the 

average scores of the post-test of marital conflicts in two experimental groups (behavioral 

couple therapy and solution-focused therapy). According to Table 4, it can be seen that for 

the source of group changes, the F-test statistic for marital conflicts is equal to the value of 

5.903, indicating the difference between the post-test scores in the two experimental 

groups (behavioral couple therapy and solution-focused therapy) at the 0.01 level. >P is 

significant. Also, to test this hypothesis ff there is a difference between behavioral couple 

https://fcp.uok.ac.ir/?lang=en
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therapy and solution-focused therapy in sexual intimacy, an analysis of covariance was 

used. 

Table 1 Tests of the effects between the subjects to compare the mean scores of the post-test of 

marital conflicts in two experimental groups (behavioral couple therapy and solution-focused therapy) 

S.C 
Dependent 

variable 

sum of 

squares 
Df 

Mean of 

squared 
F P-value 

Effect 

size 

Power of 

test 

group marital conflicts 11.985 1 11.985 5.903 0.014 0.281 0.781 

Table 2 shows the results of the between-subjects effects tests to compare the mean 

scores of the sexual intimacy post-test in two experimental groups (behavioral couple 

therapy and solution-focused therapy). According to Table 4, it can be seen that for the 

source of group changes, the F- test statistic for sexual intimacy is equal to the value of 

9.157, indicating the difference between the post-test scores in two test groups (behavioral 

couple therapy and solution-focused therapy) at the level of <0.01 P are significant. Also, to 

test this hypothesis ff there is a difference between behavioral couple therapy and solution-

focused therapy in marital harmony and disharmony, an analysis of covariance was used. 

Table 2 Tests of the effects between the subjects to compare the mean scores of the post-test of 

sexual intimacy in two experimental groups (behavioral couple therapy and solution-focused therapy) 

S.C 
Dependent 

variable 

sum of 

squares 
Df 

Mean of 

squared 
F P-value Effect size Power of test 

group sexual intimacy 20.015 1 20.015 9.157 0.001 0.367 0.854 

Table 3 shows the results of the effects tests between the subjects to compare the 

average post-test scores of marital harmony and disharmony dimensions in two 

experimental groups (behavioral couple therapy and solution-focused therapy). According 

to Table 4, it can be seen that for the source of group changes, the F- test statistic for the 

dimensions of marital harmony and disharmony, i.e. couple togetherness and marital 

satisfaction, respectively, equals the values of 9.771 and 4.461, indicating the difference 

between the post-test scores in two experimental groups. (Behavioral couple therapy and 

solution-focused therapy) are significant at P<0.01 level. 

https://fcp.uok.ac.ir/?lang=en
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Table 3 Tests of the effects between the subjects to compare the average post-test scores 

of marital harmony and discord in two experimental groups (behavioral couple therapy and 

solution-focused therapy) 

S.C Dependent 

variable 

sum of 

squares 

Df Mean of 

squared 

F P-

value 

Effect size Power of 

test 

group being together as a 

couple 

18.396 1 18.396 4.771 0.002 0.392 0.616 

Marital Satisfaction 27.852 1 27.852 4.461 0.005 0.351 0.820 

Conclusion 

The present study was conducted aiming oo evaluate the effectiveness of behavioral and 

solution-focused couple therapy on marital conflicts, sexual intimacy, marital harmony, and 

disharmony. The results showed that on the other hand, teaching couples behavioral 

therapy method is effective in conflict management, sexual intimacy, marital harmony, and 

disharmony. Also, based on research findings, solution-focused training on conflict 

management, Sexual intimacy, marital harmony and disharmony of couples is effective. 

Also, the results showed that behavioral couple therapy is more effective on research 

variables than solution-focused couple therapy. The current research has fulfilled the 

researcher's expectations; the findings showed that there is a significant difference 

between the two experimental and control groups in the post-test and follow-up tests. In 

fact, in behavioral couple therapy sessions, paying attention to each couple's joint learning 

while establishing a therapeutic alliance with two members as the first unit of couple 

therapy, trying to align the spouses' goals, discovering the underlying similarities between a 

pair and establishing hope between each couple can reduce conflicts. Marriage and 

increasing satisfaction with their lives becomes effective and this causes the reduction of 

inconsistencies between couples. 
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 چکیده

 بور  کوه  یعووامل  از. ردیگ‌یم شکل ییزناشو یزندگ و ازدواجبر پایه  که است یاجتماع واحد گروه، کیعنوان  به خانواده زمینه:

. اسوت  شووهر  و زنخصوو    بوه  اعضاء میان تفاهم و یسازگار بر یمبتن و سالم روابط گذارد،‌یم اثر خانواده رشد و دوام بقاء،

 متیصوم  ،ییزناشوو  تعارضوات  بر حل متمرکز بر راه و یرفتار یدرمان زوج یاثربخش یسنج هم هدف، با حاضر پژوهش هدف:

 یدارا آموزگواران  هموه  دربرگیرنوده  پژوهش، نیا یآمار جامعهروش: . دیرس انجام به ییزناشو یهنگناهما و یهماهنگ ،یجنس

اول سوال   ماهه سهشهر کرمانشاه در  3 هیناح وپرورش آموزش مشاورهدو مرکز امید و پیوند  به کننده‌مراجعه یزوج تعارضات

 دسوتر   یرگیو  هنمونو  در روش بوه  ؛یآموار  نمونهعنوان  به افراد، نیا از نفر ۶۰ تعداد .استنفر  128 ها آنکه تعداد  1398

 بوا  هوا ‌داده. شودند  گموارده  نفور  2۰ برابور  تعوداد  بوه  گوواه،  گروه کی و شیآزما گروه دو در یتصادفطور  به و شدند انتخاب

. شودند  یگوردآور  (Xu & Lai, 2004) ییزناشوو  یناهمواهنگ  و یهماهنگ ا یمق و چیانر ییزناشو خوشنودی ا یمق کارگیری به

 شورکت  یگروهو  صوورت  بوه  حل متمرکز بر راه و یدرمان زوج جلسات ساعته 5/1 جلسه 8 در شیآزما گروه 2 نیزوج سپس

 موورد  24 نسخه SPSS افزار نرم در یبونفرون یبیتعق آزمون و رهیچندمتغ انسیکووار لیتحل روش کارگیری به با جینتا. کردند

 بور  حول  متمرکوز بور راه   درموانی ‌زوجدر سنجش با  یرفتار یدرمان‌زوج که داد نشان جینتا ها: یافته. گرفت قرار وتحلیل یهتجز

(. P≤۰۰1/۰) اسوت کارآمودتر   ییزناشوو  یهوا  ناهمواهنگی  و یهمواهنگ  و یجنس تیمیصم شیافزا ،ییزناشو تعارضات کاهش

 بور  آمووزش  پوس از ماهه  سه یریگیپ دوره در چه و آموزش پس از چه یرفتار یدرمان زوج آموزش یها برنامه گیری: یجهنت

 شونهاد یپ ازدواج مشواوران  بوه  روی ازایون  است؛ مؤثر نیزوج ییزناشو یناهماهنگ و یهماهنگ ،یجنس تیمیصم تعارضات، لح

 تعارضوات  دچوار  کوه  ییشووهرها  و زن بوا  رابطوه  درزموان   هوم  صورت به حل متمرکز بر راه و یرفتار یدرمان زوج از شود یم

 .کنند استفاده مداخلات در هستند، ییزناشو تیمیصم مشکلات و مزمن ییزناشو

 ییزناشو ،یجنس تیمیصم حل، متمرکز بر راه یدرمان زوج ،یرفتار یدرمان زوج یی،زناشو تعارضات :ها کلیدواژه
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 مقدمه

 کیفیت. است آن ترشگس و رابطه خانوادگی ایجاد اولیه هسته ازدواج، و است جامعه واحد ترین مهم خانواده

 دهد میقرار  تأثیر تحت را خانواده طورکلی به که است مهمی عوامل از از تعارضات و کاستن زناشویی رابطه

(Emadi et al., 2020) .روابط بافت و بر آن پیرو و زوجین روابط بر قیعمی منفی تأثیر زناشویی یها تعارض 

 بررسی به که پژوهشی اما شده انجام تعارض زناشویی روی بر متعددی های پژوهش اگرچه. گذارد می خانوادگی

 شده واقع مورد غفلت ،بپردازد زناشویی تعارض بینی پیش در هیجانی مهارگری و ابراز شناختی و اجتناب نقش

 خانوادگی، های ناهنجاری ترین مهم از یکی طلاق و ی زناشوییها تعارض .(Mahmoudpour et al., 2021) است

. است بوده همراه افزایش محسوسی با امروزی جوامع در متأسفانه که است اجتماعی و فرزندی -ی والدها تعارض

 تعارض به نسبت جوامع اغلب در منفی دیدگاه یا و موانع بزرگ دهد، می نشان رسمی آمارهای که آنجا تا

 اغلب کشورهای در طلاق آمار اخیر، یها سال در. (Goudarzi, Shiri, & Mahmoudi, 2019) وجود دارد زناشویی

 & ,Saemi, Basharat) شود می منجر به طلاق ها ازدواج درصد 54 تا 40 سالانه. است افتهی شیافزا جهان

AsgharnejadFarid, 2019). هتک و احترامی بی و شوهر و زن میان خصمانه و زا تعاملات تنش اختلاف، وجود 

 در. (Buehler et al., 1998) است زناشویی تعارض از ناشی باشد، همراه گفتن ناسزا با ممکن است که حرمت

 منفی تأثیرات که حدی تا آیند می حساب اجتماعی به جدی مشکل یک زناشویی تعارضات ها زوج از نیمی بر بالغ

 ستها تفاوتوجود  از ناشی و طبیعی امری ها زوج میان تعارض. دارد زوجین و روانی جسمانی سلامت بر بسیاری

 .(Holley, Haase, Chui, & Bloch, 2018) شد تعارض مانع توان مین و

غریزه  این. است مبتنی جنسی غریزه بر است، بشری اجتماعات همه اصلی هسته و محور که خانواده اساس

 ؛کند می تضمین را خانواده تداوم و بقا کشانیده، ازدواج سوی به را مرد و زن که دلپذیر است کشش نوعی خود

 در سازگاری و داشته قرار اشوییزن زندگی اول درجه مسائلِ در ردیف اهمیت ازلحاظ جنسی مسائل بنابراین،

 توصیف برای توجهی قابل شواهد در حقیقت، .شود می محسوب خوشبختی در مؤثر عوامل از جنسی روابط

 دوطرفه ارتباطی وجود دهنده نشان امر این. دارد وجود زناشویی خوشنودی و جنسی فعالیت میاننزدیک  ارتباط

 بیشتری جنسی خوشنودی که افرادی گفت توان می روی ازاین. تاس جنسی اختلالات و زناشویی اختلافات میان

 (Sanaee et al., 2007) برخوردارند بیشتری خوشنودی از نیز زناشویی زندگی دارند، در

 مطالعات .است رگذاریثأت ییزناشو یسازگار شیافزا بر که است یعوامل ازجمله هم یجنس تیمیصم بنابراین

 و مانهیصم روابط حفظ و یبرقرار هنگام در را یریفراگ و دیشد مشکلات ها زوج که داده نشان ینیبال تجارب و
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 عوامل از هل،أمت یها زوج انیم در تیمیصم وجود دهد می نشان مطالعات .کنند می تجربه گریکدی با یسازگار

 یزندگ در شکست بروز موجب که است یعوامل از مانهیصم روابط از اجتناب و است داریپا ازدواج جادیا مهم

 ،است ییزناشو یزندگ از فرد یتینارضا و خوشنودی جادیا یادیبن عوامل از تیمیصم درواقع .شود می یخانوادگ

 همراه ییزناشو و سازگاری سعادت با مثبت طور به و دهیبخش استحکام را رابطه یبرقرار یبرا نیزوج تعهد چراکه

 تیفیک و ییزناشو ت،یمیصم با یارتباط یها نمره میان .(Abbasi, Bagiyan, Dargahi, & Ghamari Givi, 2015) است

حاکی از متغیر  ها پژوهشهمچنین . (Alishah & Noori, 2021) ددار وجود معنادار مثبت رابطه ،نیزوج یزندگ

 ،(Abbaspour, Salehi, & Choobdari, 2019) دیگری در ارتباط با مشکلات و تعارضات زناشویی است. پژوهش

برای انتقال به  دتوان میبه روش دایمند  شده یکپارچه درمانی زوج دهد میحاکی از این امر است که نتایج آن نشان 

 های ناهماهنگیاز این روش درمانی برای بهبود  ندتوان میدرمانگران  مرحله والدگری کارساز باشد و خانواده

 ،(Eslahi, Arefi, Alsadat hoseini, & amiri, 2019) .ده کنندایرانی استفا یها زوجبهبود روابط زناشویی  وزناشویی 

سیستمی  -نسبت به روش درمان شناختی متمرکز بر هیجان درمانی زوجنیز در پژوهش خود به این نتیجه رسیدند 

 و نیتر عمده از یکی ییزناشو یناهماهنگ و یهماهنگ، درواقعاست.  مؤثرگاتمن بر افزایش هماهنگی زوجین 

 تیفیک با مترادف ییزناشو یهماهنگ ،است خانواده مشاوره علم طهیح در ها مسئله نیزتریبرانگ چالش حال نیدرع

 است ییزناشو تعارض با مترادف یناهماهنگ و است ییزناشو یسازگار و ییزناشو خوشنودی ،ییزناشو

(Homayouni Meymandi et al., 2014) .(Ademiluka, 2021) ، پدرسالاری و ناهماهنگی »در پژوهش خود با عنوان

متفاوت است اما  موردمطالعه سیحیبیان کرد که ناهماهنگی در میان زوجین م «زناشویی در میان مسیحیان نیجریه

و از هرگونه  کردهگیری  د از همسر خود کنارهتوان میشوهر  مانند اینکههای مشترک وجود دارد  برخی ویژگی

اهمیت این  .کتک زدن همسر نیز رایج است و زن باید تسلیم شوهر خود باشد ،ط با او اجتناب کندتماس و ارتبا

آن شده  ینیب شیپتبیین و  منظور بهکارآمد  یها مدلی فراوانی صرف تدوین ها پژوهشاست که  یا گونه به مسئله

انتظارات از یکدیگر، تربیت  دمانن یمتأثر از عوامل دتوان میاست. هماهنگی زناشویی مفهومی پویا است که 

. (Abbaspour et al., 2019) ام یکدیگر باشدوه با اقفرزندان، موضوعات مالی خانواده، دوستان، رابطه جنسی و رابط

 در جادشدهیا راتییتغ با آنان یسازگار و روزمره یزندگ به همسران یریگ جهت را ییزناشو یهماهنگ نریاسپا

 بتوانند ادیز اختلاف بدون مناسب ارتباط یبرقرار با شوهر و زن که یزمان .(Spanier, 1976) داند یم یزندگ

، برنامه آموزش رو نیازا .بالاستها  آن ییزناشو یهماهنگ زانیم ،کنند حل را ییزناشو تعارضات و مشکلات

، از بروز آشفتگی و تعارض ها زوجتعارض به  های مدیریت ی ارتباطی و رفتاری و نیز آموزش روشها مهارت
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ی منفی ها مهارتتری از ناسازگاری رفتاری و  سطح پایین ها زوجکه  شود میو باعث  کند میجلوگیری ها  آن میان

 .(Blanchard, Hawkins, Baldwin, & Fawcett, 2009)ارتباطی را نشان دهند 

و افزایش  در این میان رویکردهای مختلفی برای کاهش تعارضات زناشویی، افزایش صمیمیت جنسی

 که شده داده نشان و است سلامت خدمات مهم یها لفهؤم از یکی درمانی زوجهماهنگی زوجین وجود دارد. 

 & ,Lebow, Chambers, Christensen)ت اس ییزناشو تعارضات کاهش یبرا یسودمند یدرمان نهیگز درمانی زوج

Johnson, 2012) .را حل متمرکز بر راه و یرفتار درمانی زوج کرد،یرو دو نیا بودن اثربخش یاریبس یها پژوهش 

 تأیید ییزناشو تیمیصم و ییزناشو یهماهنگ تعهد، شیافزا ،ییزناشو یسازگار شیافزا تعارضات، حل نهیزم در

 & Arianfar) ،(Trepper et al., 2010)، (Archuleta, Burr, et al., 2015) به توان می ها پژوهش نیا ازجمله اند کرده

Rezaeian, 2019) ،(Sadeghi Hasan Abadi & Goodarzi, 2018)، (Alavinejad  & Sahebdel 2020) و (Soheili, 

Zahrakar, Asadpour, & Mohsenzadeh, 2020) کرد اشاره . 

در جامعه امروزی اغلب برای برقراری مجدد سطوح اعتماد و  ها زوجشواهد فراوان گویای آن است که 

موضوعات مربوط با پیوندهای هیجانی با افراد مهم زندگی، برای درمان مراجعه  ویژه بهدر رابطه خود،  خوشنودی

مورد تأکید  درمانی زوجبرای  شده حمایتتجربی  ورط بهو  مؤثر؛ به همین دلیل نیاز ما به رویکردهای کنند می

 است. قرارگرفته

 .است حل متمرکز بر راه مدت کوتاه ، مشاورهدرمانی خانواده حیطه در شناختی روان مداخلات از یکی

 داده است شیافزا را ها زوج ییزناشو تیمیصم و ازدواج ثبات یمعنادار طور به حل متمرکز بر راه درمانی زوج

(Alavinejad  & Sahebdel 2020) .خوشنودی شیافزا بر یمناسب درمان دتوان می حل متمرکز بر راه درمانی زوج 

 مذکور فلسفه زیربنایی رویکرد. (Shariatzadeh Janidi et al., 2021) باشد نیزوج در ییزناشو یسازگار و ییزناشو

 بر نه شود میتأکید  تغییرپذیرند، و ممکن آنچه بر درمان این در .ناپذیرند اجتناب و مداوم تغییرات، که است آن

 کوچک برای یها گام برداشتن بر الگو این علاوهبه ؛(Rostami, Saadati, & Yousefi, 2018) است غیرممکن آنچه

 خود نه و هستند آفرین مشکل ،برند می کار به مردم که هایی حل راه دارد می اظهار الگو این. ورزند می تأکید شروع

 آن درمان انتخاب هدف روی ازاین مشکل؛ خود تا هاست شایستگی و ها حل راه تأکید بر بیشترین بنابراین مشکل؛

 نسبت به امیدبخش و بینانه خوش دیدگاه داشتن دلیل به این رویکرد. بینجامد تغییر به که است معانی از ستهد

 و ها قابلیت بر تمرکز با رویکرد این علاوه به. دهد زوجین ارائه به را مفیدی یها کمک دتوان می زندگی مشکلات

 مشکلات برای را ممکن های حل راه که کند میکمک  زوجین به ،حال زمان بر تأکید با و کنندگان منابع مراجعه
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 است آن بودن بینانه خوش و مدت کوتاهماهیت  ،متخصصین گفته به رویکرد این مهم بیابند؛ ویژگی خود

(Hamamci, 2005)اهمیت ی درجه در بالقوه مشکلات. است مشکلات، متفاوت از پیشگیری ،این بر ؛ علاوه 

 ،ابتدا در باید و گیرد می صورت گام به مداخله، گام عملی/ نظری اساس دارند، قرار بالینی یها درماندر  متفاوتی

 ,Bond, Woods, Humphrey, Symes) گیرد قرار ظرمدن خاص مشکل هر برای درمانی قالب جلسات و مدت طول

& Green, 2013) .اتخاذ موضعی و کرده کشف حل متمرکز بر راه دیدگاه که اصولی کارگیری به با اساس این بر 

 .(Gottman & Gottman, 2015) کرد غلبه زناشویی از مشکلات بسیاری بر توان می زودرس، طلاق مقابل در قوی

های هیجانی  در کار با آشفتگی ،ک به زوجینما برای کی اخیر توجه زیادی رها سالرویکرد دیگری که در 

 یروان تیامن و تیمیصم بر یرفتار درمانی زوج، ها پژوهش بر پایه. استرفتاری  درمانی زوجبه خود جلب نموده، 

 را امکان نیا یرفتار درمانی زوج. (Sadeghi Hasan Abadi & Goodarzi, 2018) است داشته یمعنادار اثر نیزوج

 را گر بیخودتخر یرفتارها و دیعقا افکار، اصلاح و ییشناسا یبرا لازم یها روش بتوانند زنان تا کند می فراهم

 بر دیکأت با درمان نوع نیا .کارگیرند به راها  آن مختلف مشکلات و مسائل با شدن مواجه نگامه در و رندیبگ ادی

 را نامطلوب یرفتارها و کاهش مطلوب یرفتارها شیافزا یها شیوه همسران، روابط در اشتباه یها تیذهن رفع

ی ها شیوهرفتاری مبتنی بر آن دسته از  درمانی زوجرویکرد  درواقع. (Dugal et al., 2018) دهد یم قرار موردتوجه

د ناشی از توان می. مشکلاتی که رود می به کار ها زوجدرمانی است که برای حل مشکلات مربوط به ارتباط 

بینانه و حل  ی لازم برای درک واقعها مهارتنیز فاقد آگاهی و ها  آن باشد و ها زوج میانهای شناختی  تحریف

ای که در  . راهبردهای مداخله(Barraca Marial, 2015) باشندخود  میانهای  مشکلات ناشی از چگونگی ارتباط

های  بیشتر بر واکنش شود میسازی که از روابط مختل  هماهنگ با مفهوم رود میرفتاری به کار  درمانی زوج

هدف اصلی این نوع درمان، ی ناشی از آن تأکید دارد. درواقع ها تعارضو  ها تفاوتنسبت به  ها زوجهیجانی 

د توان مییی است که همواره ها تفاوتو ها  آن میانی فعلی موجود ها اوتتفنسبت به  ها زوجایجاد پذیرش عاطفی 

ی را در افزایش سازگاری رفتار درمانی زوجها اثربخشی  . پژوهش(Christensen & Doss, 2017) وجود داشته باشد

 ,Hoyer, Uhmann) ها زوج، صمیمیت هیجانی و جنسی (Christensen, Atkins, Baucom, & Yi, 2010)زناشویی 

Rambow, & Jacobi, 2009)،  الگوهای تعادلی(Baucom, Sevier, Eldridge, Doss, & Christensen, 2011) کاهش ،

و بهبود الگوهای  (Yoo, Bartle-Haring, Day, & Gangamma, 2014) ها زوجهیجانات منفی و سازگاری زناشویی 

سازی روابط  رفتاری بر غنی درمانی زوجاست. همچنین اثربخشی  نشان داده (Perissutti & Barraca, 2013)ارتباطی 

و افزایش  (Sobral, Matos, & Costa, 2015)، صمیمیت و ارتباط سازنده (Barraca Marial, 2015) ها زوجصمیمی 
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 ها پژوهشاست. همچنین  تأییدشدهبررسی و  (Sobral & Costa, 2015)س امنیت، حمایت و در دسترس بودن سااح

 تر مجدد در بهبود تعارض و تعهد زناشویی موفق گیری تصمیمرفتاری به نسبت درمان  درمانی زوجکه  نشان دادند

 بخش ییزناشو تعارضات وجود نکهیا به توجه باعمل کرده است و تغییرات ماندگاری را سبب شده است. 

که  شود میبه مدیریت حل تعارض سبب  نیزوج نمودن مجهز است، یازدواج هر در ییزناشو یزندگ نفکیلا

 ی، رفتاررفتاری درمانی وجزبرخورد نمایند و در این راستا آموزش  آمیز روشنی و مسالمت ها به با ناسازگاری

امروزه  .(Alavinejad  & Sahebdel 2020) است داده شیرا افزا ها زوجصمیمیت زناشویی  یطور معنادار به

به  ها زوجارتباط میان  یو آشفتگ ها تعارضهدف کاهش  با درمانی خانوادهو  درمانی زوجگوناگون  رویکردهای

 یریادگیمشکلات جاری و  تر با برای سازگاری مناسب ها زوجکمک به  درمانی زوج. هدف آمده استوجود 

  .مؤثر ارتباط است یها روش

های درخور توجه در روابط زناشویی و مدیریت آن، یکی از روشبر بهبود  مؤثرشناخت عوامل  درمجموع

را تا مشکل  کند میدرمانگرها کمک  به زوج تنها نه، شناخت این عوامل، رو ازایناست.  ها زوجحل مشکلات 

تا با شناختن این عوامل به ایجاد، تقویت و یا اصلاح الگوهای ارتباطی  کند میکمک نیز  ها زوجتشخیص دهند، به 

مندی، حل تعارضات و صمیمیت دست یابند؛ بنابراین با توجه به تأثیر نامطلوب  ود بپردازند و به رضایتخ

در  مؤثر های حل راهها، ضرورت و اهمیت شناخت و یافتن  و فرزندان آن ها زوجمشکلات هیجانی در زندگی 

های جدید برای  جستجوی زمینه و ها زوجهای نامناسب  ، بهبود ارتباطها آنهای  و ناهماهنگی ها تعارضکاهش 

با توجه  یاز جهتپژوهش درباره مشکلات زناشویی جهت استفاده پژوهشگران و درمانگران خانواده وجود دارد. 

صورت جداگانه نسبت به سه  به بررسی تأثیر دو روش درمانی به اند گرفته انجامهایی که تاکنون  به اینکه پژوهش

 سوی دیگر از و اند و ناهماهنگی زناشویی نپرداخته یجنسی، هماهنگ تیمیتعارضات زناشویی، صم ریمتغ

رسد؛  می به نظر یبود، پژوهش حاضر ضرور نشده انجام آموزگارانمهم جامعه  قشر عنوان بر نیبا ا ییها پژوهش

 :است زیر یها هیپی آزمودن فرض در پژوهش حاضر نیبنابرا

تفاوت وجود تعارضات زناشویی  بر حل متمرکز بر راهو رفتاری  درمانی زوجاثربخشی رویکردهای  میان −

 .دارد

تفاوت وجود صمیمیت جنسی ر ب حل متمرکز بر راهرفتاری و  درمانی زوجاثربخشی رویکردهای  میان −

 .دارد

https://fcp.uok.ac.ir/?lang=en
https://www.mdlinx.com/journal-summaries/fear-of-intimacy-fear-of-losing/2015/03/03/5979081/
https://civilica.com/doc/1202882/
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تفاوت وجود زوجین و ناهماهنگی هماهنگی  بر حل متمرکز بر راه رفتاری و درمانی زوج اثربخشی میان −

 .دارد

‌پژوهش روش

 نیمه آزمایشی اجرای پژوهش، روش .است پیمایشی –هش حاضر از نوع کاربردی و روش آن توصیفیپژو

 همه دربرگیرندهجامعه آماری پژوهش حاضر، . بود کنترل گروه با آزمون پس -آزمون پیش طرح و

 ۳ه ناحیه مشاور مراکزاز  ؛دو مرکز مشاوره امید و پیوند به کننده مراجعه ،دارای تعارضات زوجی آموزگاران

پژوهش با  نی. در ااست؛ بودند 128ها  آن که تعداد 1۳98سال اول  ماهه سهدر  ،آموزش و پروش کرمانشاه

 روش به ؛نمونه آماری عنوان بهنفر  ۶0تعداد  ها آزمودنیتوجه به ماهیت آن و در نظر گرفتن احتمالات افت 

 آزمایش گروه دو در تصادفی طور به و ب شدندمعیارهای ورود و خروج انتخا بر پایه دسترسدر گیری  نمونه

 به که ییها زوج بودند از معیارهای ورود عبارت. شدند گمارده نفر 20 برابر تعداد به گواه، گروه یک و

نبودند؛ در  مزمن روانی، شخصیتی اختلالات دچار بودند؛ نکرده مراجعه قصد طلاق به خانواده دادگاه

 مشترک زندگی سابقه سال یک نداشتند؛ حداقل شرکت زمان هم پزشکی روان و شناسی روان های مداخله

 غیبت دربرگیرنده نیز خروج معیارهای .کنند شرکت در جلسات پیاپی جلسه هشت بتوانند داشتند؛ هر دو

مانند ) نشده ینیب شیپ رویداد ؛ وقوعدرمانی زوج ی دوره در طول تکالیف جلسه؛ انجام ندادن سه از بیش

آزمایش و کنترل قبل از شروع  یها گروهعضای همکاری بودند. ا به تمایل عدم و ابراز (... و ، مرگبیماری

در ساعته  5/1جلسه  هشتگروه آزمایش در  دو. سپس زوجین کنند میرا تکمیل  آزمون پیشجلسات، 

صورت  به حل متمرکز بر راهو  درمانی زوجشرکت کردند و جلسات مرکز آوای سروش شهر کرمانشاه 

در جلسه آخر مداخله، مجدداً به پرسشنامه پژوهش پاسخ دادند.  ها آزمودنی .توسط محقق اجرا شدوهی گر

روش تحلیل  کارگیری بهی آزمایش انجام شد. با ها گروههمچنین دوره پیگیری پس از سه ماه برای 

 قرار گرفت. وتحلیل یهتجزمورد  24نسخه  SPSS افزار نرمکوواریانس چندمتغیره و آزمون تعقیبی بونفرونی در 

‌ابزار

این مقیاس، طراحی شد.  اولسون توسط 1988 این مقیاس در سال (:ENRICHزناشویی اینریچ ) خوشنودیمقیا  

خرده سؤال دارد، بقیه  پنجاول آن که  خرده مقیاس جز بهکه  شده تشکیل اسیمق 12بسته و  سؤال 115از 

ای )کاملاً موافق، موافق، نه موافق  گزینه پنجصورت  ؤالات بهسؤال است. پاسخ به س ده دربرگیرنده ها مقیاس

https://fcp.uok.ac.ir/?lang=en


40                                                   Family Counseling and Psychotherapy, Vol. 12, No. 1, 2022  

 
  

 
 

بیشتر  نمره گیرد. می نجاما 5 ،4 ،۳ ،2 ،1صورت  گذاری به و نه مخالف، مخالف، کاملاً مخالف( نمره

است. اولسون  ها زوجی نارضایتی زناشویی  دهنده نشان کمتر ی نمره وزناشویی بالا  خوشنودیی  دهنده نشان

اند. ضریب آلفای پرسشنامه اینریچ  % گزارش کرده92اعتبار این پرسشنامه را با روش ضریب آلفا، و دیگران 

% ۶8% و رابطه جنسی 7۶حل تعارض  خرده مقیاسبرای  (Olson, Fournier, & Druckman, 1987) در گزارش

و این نشان  کنند میی راضی و ناراضی را متمایز ها زوجپرسشنامه اینریچ  های خرده مقیاس همهبوده است. 

تعارض  خرده مقیاس دوپژوهش از  نیا در ار است.دهد که این پرسشنامه از روایی ملاک خوبی برخورد می

 های خرده مقیاساست. میزان آلفای کرونباخ در این پژوهش برای  شده استفادهجنسی  تیمیصم وزناشویی 

 به دست آمد. 91/0و  8۶/0 به ترتیبجنسی  تیمیصم وتعارض زناشویی 

دو شاخص باهم بودن  ی یلهوس و به شده تهیه (Xu & Lai, 2004)ط توس این مقیاس :یهماهنگی و ناهماهنگ مقیاس

با هم بودن زوج پنج سؤالی است و در  شاخص .شود میزناشویی )هماهنگی( نشان داده  خوشنودیوج و ز

موافقم  شدت ( به5تا )مخالفم  شدت ( به1از )دو سؤال اول در دامنه  شود میگذاری  طیف لیکرت نمره

بالا در  نمره ،شود میگذاری  نمره هرروز( 7( هرگز تا )1از )پرسش بعدی در دامنه  سه ،شود میگذاری  نمره

زناشویی دارای دو سؤال  خوشنودی شاخص هم بودن زناشویی است، سطح بالاتر با دهنده نشاناین شاخص 

یلی خ ۶( تا ام ناراضیخیلی ) 1 سؤال دوم از ( وشدت موافقم به) 5( تا شدت مخالفم به) 1 اول از سؤال است،

 سازندگان .بالاتر استزناشویی  خوشنودی دهنده نشان بالا در این مقیاس نمره .شود میگذاری  راضی نمره

 001/0 معناداری در سطح ۶8/0 یی آن راو روا 70/0 ی کرونباخآلفا کارگیری بهاین مقیاس را با  یپایای

پایایی ی سنجش برا ،(Jafarinejad, Khojastehmehr, & Rajabi, 2012) .(Xu & Lai, 2004) اند کرده گزارش

چهار دو بار اجرای آزمون به فاصله  میاناین مقیاس از روش بازآزمایی استفاده کرد و ضریب همبستگی 

ی سنجش برا آمد. به دست 001/0معناداری  در سطح 80/0زنان  در نمونهو  70/0 مردان در نمونه هفته

آن  اعتبار سازهضریب  د کهش ( استفادهQMIشش سؤالی کیفیت زناشویی ) از پرسشروایی سازه این مقیاس 

 Jafarinejad et) آمد به دست 001/0معناداری  سطح ۶0/0 ،50/0 ،0 برابر به ترتیبنمونه زنان و مردان  برای

al., 2012)2، شاخص عدم توافق زناشویی1ثباتی زناشویی ی سه شاخص بی وسیله ؛ و ناهماهنگی زناشویی را به 

                                                                                                                     
1. Marital instability index 
2. Marital disagreement index 
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ی پرسیده از آزمودنثباتی زناشویی تک سؤالی است که  بی سنجد. شاخص یم 1و شاخص تعارض زناشویی

( بله) ۳( تا نه) 1 در دامنه از ها پاسخ .است فکر کردهصورت جدی به طلاق  یا تاکنون بهآ شود می

 در طول شود میی پرسیده از آزمودنی است که ا مادهعدم توافق زناشویی یک  شاخص .شود می گذاری نمره

( هرروز) 7 ( تاهرگز) 1 از در دامنهها  اند که پاسخ زندگی مشترک چقدر با یکدیگر اختلاف داشته

مشخص  شود میخواسته ی از آزمودنای است  شاخص تعارض زناشویی که شش ماده .شود می گذاری نمره

ها  پاسخ .افتد یمشدت با همسر خود مخالف هستند چقدر اتفاق  زمانی که به شده بیانکند هرکدام از عبارات 

 کارگیری بهپایایی این مقیاس را با  سازندگان .شود می گذاری ( نمرهاغلب) 4( تا هرگز) 1 ی از دامنهدر 

 Xu) اند کرده گزارش 001/0ی معنادار در سطح ۶8/0ن را روایی آ و 70/0آلفای کرونباخ  روش بازآزمایی

& Lai, 2004). (Jafarinejad et al., 2012)، ی سنجش پایایی این مقیاس از روش بازآزمایی استفاده کرد و برا

 70/0و در نمونه زنان  ۶5/0مردان  در نمونه هفتهچهار اجرای آزمون به فاصله  دو بار میانضریب همبستگی 

شش سؤالی  از پرسشنامهسازه این مقیاس  ی سنجش رواییبرا آمد. به دست 001/0معناداری  در سطح

 برابر باضریب اعتبار سازه آن برای نمونه زنان و مردان به ترتیب  شد که ( استفادهQMIکیفیت زناشویی )

پرسشنامه  یآلفا یبضر .(Jafarinejad et al., 2012) آمد به دست 001/0معناداری  در سطح -71/0 و -۶0/0

ارتباط حل تعارض زناشویی، صمیمیت جنسی زوجین، هماهنگی و ناهماهنگی به  های خرده مقیاسبرای 

 گزارش شد. ۶0/0و  70/0، 8۳/0، 80/0ترتیب 

‌مداخلات

-یبوم تیحساس و ییمحتوا ییروا از نانیاطم جهت که است ذکر به لازم مداخلات، برنامه حیتشر از قبل

 عضو که کشور درمانی روان و مشاوره از اساتید تن دو ها، آن یمقدمات هیته از پس مداخلات، نامهبر یفرهنگ

 نظام سازمان از تیفعال یتخصص پروانه یدارا و کشور معتبر های دانشگاه در مشاوره گروه علمی هیئت

 را مداخلات برنامه (انی افشاریدکتر کریم  و مختار عارفی دکتر انیآقا) هستند کشور مشاوره و یروانشناس

نفر گروه  15نفر ) ۳0 یرو بر مداخلات سپس ،قراردادند تأیید و یابیارز مورد را آن و کرده یبررس

 یمجر و بود دار معنیی افراد رو برها  آن ریتأث که گرفت انجام (2نفر گروه آزمایش  15و  1آزمایش 

 سازمان از تیفعال مجوز بودن دارا ضمن که بود سوم دوم، سندگانینو نظارت با نخست سندهینو مداخلات،

                                                                                                                     
1. Marital conflict index 
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 برنامه دو هر جلسات و بود گذرانده نهیزم نیا در را لازم های دوره کشور، مشاوره و یروانشناس نظام

شهر  در ۶44 یتخصص تیفعال پروانه شماره با سروش( )آوای دوم سندهینو مشاوره مرکز در ادشده،ی

 .گرفت انجامکرمانشاه 

‌حل‌متمرکز‌بر‌راه‌مدت‌کوتاهدرمان‌

 شده طراحیمنابع زیر  کارگیری بهساعته( با  5/1جلسه  هشت) حل متمرکز بر راه مدت کوتاهبرنامه مداخلات درمان 

 ,Monemiyan, Khoshkonesh)، (Honarvar Hasan Abad, Abbasi, & Davarnia, 2015)، (Abbasi et al., 2015) است:

& Poorebrahim, 2016)  و(Nazari & Goli, 2007). :خلاصه مداخلات به شرح زیر است 

 مشکل فیتعرو  درمان شروع: جلسه نخست

متمرکز  دگاهید اثرات و اهداف اصول، با و گروه رهبر درمانگر، هم با گروه یاعضا ییآشنا هدف ،آزمون شپی یاجرابرنامه: 

 .حل متمرکز بر راه یا مشاوره یکل اصول انیب و ها چارچوب نییتع ،حل بر راه

 به متمرکز اهداف. اورندیب گروه به و نوشته جلسات در شرکت از خود موردنظر های هدف ندهیآ جلسه یبرا: فیتکل

 .شد خواهند جادیا گروه در که باشد یراتییتغ

 اتیشکا کننده برطرف یها حل راه یبررس: جلسه دوم

 و ملمو  ن،یمع مثبت، صورت به حل متمرکز بر راه کردیرو بر پایه خود اهداف نیتدو جهت ها زوج به کمکبرنامه: 

 .گیری اندازه قابل

 و قیدق ملمو ، مثبت، به صورتی دارند شان زندگی و خود همسر از که را یگرید یها هدف و انتظارات بعد جلسه :فیتکل

 .اورندیب ندهیآ جلسه به و نوشته گیری اندازه قابل

 مشکل یبررس و قبل جلسه از یا خلاصه: جلسه سوم

 لازم های انزم در را گریکدی بتوانند و برده یپ خود های توانمندی به تا شود کمک آنان به که است نیا هدف برنامه:

 .دارد وجود خانواده در یمتفاوت یرهایتعب واقعه کی از که ابندیدر و ندینما نیتحس

 بینند می همسرشان از که یمثبت تیفعال و کار هر عوض در یول رندینگ رادیا خود همسر از وجه هیچ به ندهیآ هفته در: فیتکل

 .کنند انیب و اورندیب هجلس به را آن گزارش و دهند قرار یقدردان و نیتحس مورد را

 .آن کارگیری به و دیکل شاه فن حیتوض. قبل جلسه از یا خلاصه و فیتکال یبررس: جلسه چهارم

 آنان در دیام قیطر نیا به و داده صیتشخ خود همسر با و یزندگ در را مثبت استثنائات ها زوج که است نیا هدفبرنامه: 

 .دهند کاهش را خود مشکلات ی حوزه بتوانند و ایجادشده

 شان زندگی در مثبت ییاستثنا لحظات و کنند فکر شتریب شده مطرح سؤالات به که شد درخواست کنندگان شرکت از: فیتکل

 .اورندیب جلسه به و داده صیتشخ را

 : اصلاح الگوهای رفتاریجلسه پنجم
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 با اند کرده یطراح کنندگان رکتش که یفمختل یرفتار یالگوها زدن برهم با تا شود کمک ها زوج به که است نیا هدف

 .بپردازند آسا معجزه پرسش کارگیری به

 .اورندیب بعد جلسه یبرا را ها پاسخ و کنند فکر منزل در ،جلسه در شده مطرح سؤال درباره: فیتکل

 تفکر، ابراز هیجانات یها شیوهجلسه ششم: اصلاح 

 به کار با و رندیگ شیپ در خود رفتار و احسا  تفکر، زطر یبرا را یگرید روش ها زوج که است این جلسه هدفبرنامه: 

 .ندینما تجربه را یدیجد احساسات «جای به» مهم اریبس واژه بردن

 1۰ برنده شخص و کرده پرتاب هوا به را ای سکه مشخص ساعتی در هرروز که شد درخواست کنندگان شرکت از: فیتکل

 یبعد جلسه به را جهینت سپس و کند تیشکا دقیقه 1۰ گرید شخص، شد تمام دقیقه 1۰ یوقت و کند تیشکا همسرش از دقیقه

 .اورندیب

 گذشته مطالب یبند جمعجلسه هفتم: 

 .آزمون پس یاجرا ؟اند یافته دست خود اهداف به اعضا ایآ نکهیا نییتع و گیری نتیجه گذشته، مطالب بندی جمع

 .آزمون پسجلسه هشتم: اجرای 

 .آزمون پس انجام از پس ماه کی یریشگیپ آزمون یاجرا

‌رفتاری‌درمانی‌زوجمبتنی‌بر‌درمان‌

 به شرح زیر است: (Arefi & Mohsenzadeh, 2012) ساعته 5/1جلسه  هشترفتاری  درمانی زوجبرنامه مداخلات 

 یدرمان روش با رابطه در یکل حیتوضجلسه اول: 

 درمانی زوجاصول  و اهداف اصول، با و گروه رهبر درمانگر، ،یکدیگر با گروه یاعضا ییآشنا هدف ،آزمون پیش یاجرابرنامه: 

 .ها آن با یعاطف ارتباط یبرقرار و نیزوج با ییآشنارفتاری و همچنین 

 .مونآز پیشتکلیف: اجرای 

 .بهانه و عذر رشیپذ عدم. همسر متیصم و اقدام و محبت جلب جلسه دوم:

ها  آن به ازهاین یارضا بر توافق یبرا مذاکره و از زوجین ترسیم گردید هرکدامبرای  گشا مشکل ی رهیدابرنامه: در این جلسه 

 آموزش داده شد.

 .«قبتروزمرا» نیزوج یبرا مشترک یها تیفعال از یفهرست دادنتکلیف: 

 .آموزش و ازهاین یارضا در یهماهنگ و تعادل جادیا برای مذاکره روش کارگیری بهجلسه سوم: 

 ازهاین رفع ناخواه خواه مراقبت، روز و دهنده پاداش مشترک های فعالیت مثبت، گیری مچ های روش به توجه بابرنامه: زوجین، 

 در قالب پوستر برای زوجین توضیح داده شد. شنونده و هندیگو یها مهارت آموزش. بودند شاهد را یخوش به دنیرس و

 .اورندیب جلسه به فیتکل عنوان به و سندیبنو مربوطه فرم در ،کنند توجه همسر خوب کار کی به هرروزتکلیف: 

 .نیزوج یکنون یرفتارها یبررس، نیزوج تفاوت یبررس، یخوش به ازین زانیم یبررسجلسه چهارم: 

https://fcp.uok.ac.ir/?lang=en
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به  میرمستقیغ و میمستق ارتباط دها،ینبا و دهایبا ها، یصاف ارتباط، موانع( یکلام ،یرکلامیغ) مؤثر باطارت یها مهارتبرنامه: 

 برای زوجین توضیح داده شد. «من امیپ» از مؤثر گفتن یها مهارتزوجین آموزش داده شد. همچنین، 

 .کنند نیتمر را «من امیپ» احساسات میمستق ابراز. کنند نیتمر را خانه در مؤثر دادن گوشتکلیف: 

 .ژهیو درخواست حیتوض، ارتباط یبهسازجلسه پنجم: 

 از .در دستور کار قرار گرفت ژهیو درخواست مفهوم یمعرف ،یا رابطه توافقات یرو مذاکره یبرا نیزوج به کمکبرنامه: 

 .برای این آموزش استفاده شد درخواست مثبت، ژه،یو فنون

 .دیکن نیتمر را دنیفهم و دادن گوش فنونتکلیف: 

 .مذاکره و ژهیو مثبت یها درخواست گذاشتن انیم درجلسه ششم: 

 ندیفرا .پردازند می مذاکره به و گذارند یم انیم در هم با را خود ژهیو مثبت یها درخواست نیزوج جلسه نیا دربرنامه: 

 .کنند مذاکره یدرخواست راتییتغ یرو توافق یبرا تا شوند و زوجین هدایت می شود میتوسط درمانگر توضیح داده  مذاکره

 .کنند نیتمر را دنیفهم و دادن گوش فنونتکلیف: 

 .مسئله حل آموزش و رفتار انتخاب و کنترل ازها،ین مفهوم یرو کارجلسه هفتم: 

 ندیکش کنار و اجتناب ،یجانیه یشدگ غرق ،یجسمان ،یکلام یپرخاشگریعنی  تعارض به جیرا پاسخ پنج با رابطه دربرنامه: 

 تیریمد یبرا ییرهنمودها و شود میپرداخته  تعارض حل و تیریمد به درنهایت و شود می داده حیتوض یکلام و استدلال

 .کنند نیتمرزوجین  که شود می انیب تعارض

 طرح مشکل، فهم آرامش، مکث، کارگیری به .ندینما استفاده دندید آموزش که ییها روش از تعارضات حل یبراتکلیف: 

 . ... ها حل راه یکل

 آزمون پسجلسه هشتم: اجرای 

 سؤالاتو پاسخ دادن به ها  آن بندی جلسات ارائه گردید و پس از پذیرایی از زوجین و جویا شدن نظراتبرنامه: جمع

 اجرا گردید. آزمون پسزوجین، 

‌

‌ی‌پژوهشروش‌اجرا

ز موافقت شورای پژوهشی در شورای پژوهشی دانشگاه آزاد اسلامی مطرح و پس ا موردنظرابتدا پژوهش 

مجوزهای لازم جهت انجام این پژوهش در اختیار محقق قرار گرفت و پس از مراجعه به مراکز مشاوره پیوند و 

از طریق یک فراخوان در مرکز مشاوره این سازمان  شهر کرمانشاه، ۳ناحیه  وپرورش آموزشآرام اداره 

ل مشکلات زناشویی اعلام آمادگی کرده بودند، طبق یی که به دلیها زوجرسانی شد. بر این اساس  اطلاع

پس از نامه آگاهانه را تکمیل کردند.  های اخلاق در پژوهش جهت مشارکت در طرح پژوهش رضایت ملاک

صورت  ساعت به و نیم هفته به مدت یک دربار   یک جلسه آموزش، هشت ،آزمون پیش یانتخاب نمونه و اجرا

https://fcp.uok.ac.ir/?lang=en


   Family Counseling and Psychotherapy, Vol. 12, No. 1, 2022                                                     45   

 
  

 
 

دیگر هم به مدت  نفر 15 ، اجرا شد.دیدند آموزش می رفتاری را درمانی زوجش رو که باید نفر 15برای  گروهی

صورت گروهی اجرا  را آموزش دیدند؛ که این جلسات به حل متمرکز بر راهروش  ساعته نیمو  جلسه یک هشت

ای اتمام جلسات آموزشی دوباره به ابزاره پس از ها آزمودنیای دریافت نکردند.  و گروه کنترل مداخله شد

ی جهت از دو گروه آزمون مجدداً گذشت، آزمون پس ماه که از آموزش و سه پس از و پژوهشی پاسخ دادند

 به عمل آمد. دوره پیگیری

‌ها‌یافته

ی آزمایش و ها گروهازدواج، در  زمان مدت ازنظرسنی و تحصیلات در سطح مساوی و  ازنظرهای توصیفی،  یافته

 19سال،  ۳0تا  20درصد( در رده سنی  00/45نفر ) 27کنندگان، تعداد  ن شرکتکنترل با هم متفاوت بودند. در میا

 ۶۶/2۶نفر ) 1۶سال سن داشتند. همچنین،  40درصد( بالاتر از  ۳4/2۳نفر ) 14سال و  40تا  ۳1درصد(  ۶۶/۳1نفر )

درصد(  ۳۳/28ر )نف 17سال،  10تا  ۶ میاندرصد(  ۶۶/۳1نفر ) 19سال،  5یک تا  میانها  آن درصد( مدت ازدواج

اعضای  میان. در گذشت یمها  آن سال از مدت ازدواج 15درصد( بیشتر از  ۳5/1۳نفر ) 8سال و  15تا  11 میان

درصد( کارشناسی ارشد  ۳۳/28نفر ) 17درصد( کارشناسی،  ۳۳/48نفر ) 29، پلمید فوقدرصد(  ۳۳/۳نفر ) 2نمونه 

های پراکندگی نشان داد که میانگین برای متغیر تعارض اخصدرصد( دکتری بودند. همچنین، ش 00/20نفر ) 12و 

برابر با  حل متمرکز بر راهرفتاری و درمان  درمانی زوج، ی کنترلها گروهبرای  به ترتیب آزمون پیشزناشویی برای 

 بود. همچنین میانگین برای متغیر ۳1/24و  ۳۳/29، 10/۳0 به ترتیب آزمون پسو برای  ۳۳/21و  72/24، 0۶/۳0

 حل متمرکز بر راهرفتاری و درمان  درمانی زوج، ی کنترلها گروهبرای  به ترتیب آزمون پیشصمیمیت جنسی برای 

بود. میانگین برای متغیر  55/28و  19/۳1، 88/1۶ به ترتیب آزمون پسو برای  ۶8/17و  59/17، 8۳/17برابر با 

رفتاری و درمان  درمانی زوج، ی کنترلها گروهی برا به ترتیب آزمون پیشناهماهنگی زناشویی برای هماهنگی و 

 بود. 47/22و  70/2۶، 5۶/11ترتیب   به آزمون پسو برای  95/11و  78/11، 52/11برابر با  حل متمرکز بر راه

 فرضیه به مربوط نتایج سپس و شده یبررس کوواریانس تحلیل یها فرض شیپ ابتدا پژوهش فرضیه آزمون از قبل

تعارضات  نمرات توزیع بودن نرمال برای شده محاسبهویلک  -آزمون شاپیرو آماره اداریمعن سطح شد. ارائه

 از تر بزرگ آزمون پس و آزمون پیش مرحله در زناشویی، صمیمیت جنسی و هماهنگی و ناهماهنگی زناشویی

. (P=124/0و  F=975/1۶) شود می پذیرفته متغیرهای پژوهش نمرات توزیع بودن نرمال فرض بنابراین بوده، 05/0

سه متغیر  هر برای آمده دست به آماره مقدار که داد نشان ها واریانس همسانی برای لوین آزمون نتیجه همچنین

 در را متغیر سه هر های واریانس تجانس که نیست معنادار درصد 95 اطمینان سطح در در این پژوهش یموردبررس

https://fcp.uok.ac.ir/?lang=en


46                                                   Family Counseling and Psychotherapy, Vol. 12, No. 1, 2022  

 
  

 
 

 در حل متمرکز بر راه درمان رفتاری و درمانی زوج میان که فرضیه این آزمون برای. دهد می نشان گروه سه

 جهت باکس ام آزمون نتایج که شد استفاده کوواریانس تحلیل آزمون از دارد، وجود تعارضات زناشویی تفاوت

 گروه دو میان در تعارضات زناشویی آزمون پس نمرات شده مشاهده کوواریانس های ماتریس برابری بررسی

 برابری فرض شیپ پس است، 05/0 از تر بزرگ F=095/0 برای آمده دست به معناداری سطح دده می نشان آزمایش

 .گردد می تأیید وابسته متغیرهای شده مشاهده کوواریانس های ماتریس

 و( حل متمرکز بر راه درمان و رفتاری درمانی زوج) گروه مستقل متغیرهای اثر داری معنی( 1) جدول

 پیلای، اثر آزمون چهار هر شود می مشاهده که گونه همان. دهد می نشان اشویی راتعارضات زن های آزمون پیش

 و بوده دار معنی P>01/0 سطح در آزمون پس نمرات برای روی ریشه ترین بزرگ و هتلینگ اثر ویکلز، لاندای

 آزمون پس نمرات در( حل متمرکز بر راه درمان و رفتاری درمانی زوج) گروه مستقل متغیر که شود می نتیجه

 دارد. داری معنی اثر تعارضات زناشویی

 

 آزمایش گروه دو در تعارضات زناشویی نمرات میانگین مقایسه برای متغیره چند کوواریانس تحلیل 1جدول 

 (حل متمرکز بر راهرفتاری و درمان  درمانی زوج)

 داری معنی خطای درجه آزادی درجه آزادی F مقدار شاخص اثر

 گروه

 001/0 35 3 184/7 216/0 اثر پیلای

 001/0 35 3 184/7 407/0 لامبدای ویکلز

 001/0 35 3 184/7 365/0 اثر هتلینگ

 001/0 35 3 184/7 365/0 ریشه روی ترین بزرگ

تعارضات  آزمون پس نمرات میانگین مقایسه برای ها آزمودنی میان اثرات های آزمون نتایج (2) جدول

 جدول به توجه با. دهد می نشان را( حل متمرکز بر راه درمان و رفتاری درمانی زوج) یشآزما گروه دو در زناشویی

 90۳/5 های داده تعارضات زناشویی برابر با برای F آزمون آماره گروه، تغییرات منبع برای شود می مشاهده

( حل متمرکز بر راه اندرم و رفتاری درمانی زوج) آزمایش گروه دو در آزمون پس نمرات میان تفاوت دهنده نشان

 درمانی زوج اثر تفاوت بر مبنی پژوهش فرض و رد صفر فرض بنابراین ؛باشند می دار معنی P>01/0 سطح در

 میانگین مقادیر به توجه با که شود می پذیرفته تعارضات زناشویی کاهش بر حل متمرکز بر راه درمان و رفتاری

 که شود می نتیجه ی آزمایش(ها گروهمیانگین نمرات در ) توصیفیهای  یافته در تعارضات زناشویی نمرات

 مشاهده همچنین. بوده است تعارضات زناشویی کاهش بر حل متمرکز بر راه درمان از مؤثرتررفتاری  درمانی زوج
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 برابر تعارضات زناشویی کاهش بر حل متمرکز بر راه درمان به نسبت رفتاری درمانی زوج اثر اندازه که شود می

 است. بوده 28/0

 گروه دو در تعارضات زناشویی آزمون پس نمرات میانگین مقایسه برای ها آزمودنی میان اثرات های آزمون 2 جدول

 (حل متمرکز بر راهرفتاری و درمان  درمانی زوج) آزمایش

منبع 

 تغییرات
 متغیر وابسته

مجموع 

 مربعات

درجه 

 آزادی

میانگین 

 مربعات
F داری معنی 

اندازه 

 اثر

توان 

 آزمون

 781/0 281/0 014/0 903/5 985/11 1 985/11 تعارضات زناشویی گروه

انجام  حل متمرکز بر راه رفتاری و درمان درمانی زوجگروه کنترل،  میانمقایسه  منظور به بنفرونی تعقیبی آزمون

رفتاری و  رمانید زوجگروه  میان، در نمرات تعارضات زناشویی شود میملاحظه  (۳)که در جدول  گونه همانشد. 

داری وجود دارد و میانگین نمرات تعارضات زناشویی  درصد تفاوت معنی 99با اطمینان  حل متمرکز بر راه درمان

رفتاری نسبت به درمان  درمانی زوجبنابراین  است، حل متمرکز بر راهگروه درمان رفتاری کمتر از گروه درمان 

 بوده است. مؤثرترویی زوجین بر روی کاهش تعارضات زناش حل متمرکز بر راه

صمیمیت جنسی  در حل متمرکز بر راه درمان رفتاری و درمانی زوج میان که فرضیه این آزمون همچنین، برای

 برابری بررسی جهت باکس ام آزمون نتایج که شد استفاده کوواریانس تحلیل آزمون از دارد، وجود تفاوت

 دهد می نشان آزمایش گروه دو میان صمیمیت جنسی در آزمون پس نمرات شده مشاهده کوواریانس های ماتریس

 های ماتریس برابری فرض پیش پس است، 05/0 از تر بزرگ F=081/0 برای آمده دست به معناداری سطح

 .گردد می تأیید وابسته متغیرهای شده مشاهده کوواریانس

و  حل متمرکز بر راه رفتاری، درمان انیدرم زوجی آزمایش ها گروهآزمون تعقیبی بنفرونی، اثر مداخله  3جدول 

 کنترل بر تعارضات زناشویی زوجین

 داریمعنی ها تفاوت میانگین 2میانگین گروه  1میانگین گروه  2گروه  1گروه  متغیر

تعارضات 

 زناشویی

 000/0 724/12 962/18 686/31 درمان رفتاری کنترل

 001/0 617/9 069/22 686/31 حل متمرکز بر راه کنترل

 000/0 -107/3 069/22 962/18 حل متمرکز بر راه درمان رفتاری

 و( حل متمرکز بر راه درمان و رفتاری درمانی زوج) گروه مستقل متغیرهای اثر داری معنی( 4) جدول

 پیلای، اثر آزمون چهار هر شود می مشاهده که گونه همان. دهد می نشان صمیمیت جنسی را های آزمون پیش

 و بوده دار معنی P>01/0 سطح در آزمون پس نمرات برای روی ریشه ترین بزرگ و هتلینگ اثر کلز،وی لاندای
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 آزمون پس نمرات در( حل متمرکز بر راه درمان و رفتاری درمانی زوج) گروه مستقل متغیر که شود می نتیجه

 دارد. داری معنی اثر صمیمیت جنسی

 آزمایش گروه دو در صمیمیت جنسی نمرات میانگین ایسهمق برای متغیره چند کوواریانس تحلیل 4 جدول

 (حل متمرکز بر راهرفتاری و درمان  درمانی زوج)

 داری معنی خطای درجه آزادی درجه آزادی F مقدار شاخص اثر

 گروه

 001/0 35 3 019/5 355/0 اثر پیلای

 001/0 35 3 019/5 492/0 لامبدای ویکلز

 001/0 35 3 019/5 388/0 اثر هتلینگ

 001/0 35 3 019/5 388/0 ریشه روی ترین بزرگ

 صمیمیت جنسی آزمون پس نمرات میانگین مقایسه برای ها آزمودنی میان اثرات های آزمون نتایج (5) جدول

 های جدول داده به توجه با. دهد می نشان را( حل متمرکز بر راه درمان و رفتاری درمانی زوج) آزمایش گروه دو در

 دهنده نشان 157/9 مقدار جنسی برابر با صمیمیت برای F آزمون آماره گروه، تغییرات منبع برای شود می مشاهده

 سطح در( حل متمرکز بر راه درمان و رفتاری درمانی زوج) آزمایش گروه دو در آزمون پس نمرات میان تفاوت

01/0<P و رفتاری درمانی زوج اثر تفاوت بر مبنی پژوهش فرض و رد صفر فرض بنابراین ؛باشند می دار معنی 

 نمرات میانگین مقادیر به توجه با که شود می پذیرفته صمیمیت جنسی افزایش بر حل متمرکز بر راه درمان

 درمانی زوج که شود می نتیجه آزمایش( یها گروهمیانگین نمرات در ) توصیفی های یافته در صمیمیت جنسی

 که شود می مشاهده همچنین. است بوده صمیمیت جنسی افزایش بر حل متمرکز بر راه درمان از مؤثرتررفتاری 

 است. بوده ۳۶/0 برابر صمیمیت جنسی کاهش بر حل متمرکز بر راه درمان به نسبت رفتاری درمانی زوج اثر اندازه

 گروه دو در صمیمیت جنسی آزمون پس نمرات میانگین مقایسه برای ها آزمودنی میان اثرات های آزمون 5 جدول

 (حل متمرکز بر راهرفتاری و درمان  درمانی زوج) آزمایش

منبع 

 تغییرات
 متغیر وابسته

مجموع 

 مربعات

درجه 

 آزادی

میانگین 

 مربعات
F داری معنی 

اندازه 

 اثر

توان 

 آزمون

 854/0 367/0 001/0 157/9 015/20 1 015/20 صمیمیت جنسی گروه

انجام  حل متمرکز بر راه رفتاری و درمان درمانی زوجه کنترل، گرو میانمقایسه  منظور به بنفرونی تعقیبی آزمون

رفتاری و  درمانی زوجگروه  میان، در نمرات صمیمیت جنسی شود میملاحظه ( ۶)که در جدول  گونه همانشد. 

داری وجود دارد و میانگین نمرات صمیمیت جنسی  درصد تفاوت معنی 99با اطمینان  حل متمرکز بر راه درمان
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رفتاری نسبت به درمان  درمانی زوجبنابراین  است، حل متمرکز بر راهمان رفتاری بیشتر از گروه درمان گروه در

 بوده است. مؤثرتربر روی افزایش صمیمیت جنسی زوجین  حل متمرکز بر راه

هماهنگی و  در حل متمرکز بر راه درمان رفتاری و درمانی زوج میان که فرضیه این آزمون همچنین، برای

 باکس ام آزمون نتایج که شد استفاده کوواریانس تحلیل آزمون از دارد، وجود زناشویی تفاوت های ماهنگیناه

 های ناهماهنگی و هماهنگی آزمون پس نمرات شده  مشاهده کوواریانس های ماتریس برابری بررسی جهت

 05/0 از تر بزرگ F=090/0 برای آمده دست به معناداری سطح دهد می نشان آزمایش گروه دو میان در زناشویی

 .گردد می تأیید وابسته متغیرهای شده مشاهده کوواریانس های ماتریس برابری فرض پیش پس است،

و  حل متمرکز بر راه رفتاری، درمان درمانی زوجی آزمایش ها گروهآزمون تعقیبی بنفرونی، اثر مداخله  6جدول 

 کنترل بر صمیمیت جنسی زوجین

 داریمعنی هاتفاوت میانگین 2میانگین گروه  1میانگین گروه  2گروه  1گروه  متغیر

تعارضات 

 زناشویی

 000/0 523/18 013/15 536/33 درمان رفتاری کنترل

 001/0 990/6 546/26 536/33 حل متمرکز بر راه کنترل

 000/0 -533/11 546/26 013/15 حل متمرکز بر راه درمان رفتاری

 و( حل متمرکز بر راه درمان و رفتاری درمانی زوج) گروه مستقل متغیرهای اثر داری معنی (7) جدول

 چهار هر شود می مشاهده که گونه همان. دهد می نشان زناشویی را های ناهماهنگی و هماهنگی های آزمون پیش

 P>01/0 سطح در آزمون پس نمرات برای روی ریشه ترین بزرگ و هتلینگ اثر ویکلز، لاندای پیلای، اثر آزمون

 نمرات در( حل متمرکز بر راه درمان و رفتاری درمانی زوج) گروه مستقل متغیر که شود می نتیجه و بوده دار معنی

 دارد. داری معنی زناشویی اثر های ناهماهنگی و هماهنگی آزمون پس

 گروه دو در اشوییزن های ناهماهنگی و هماهنگی نمرات میانگین مقایسه برای متغیره چند کوواریانس تحلیل 7جدول 

 (حل متمرکز بر راهرفتاری و درمان  درمانی زوج) آزمایش

 داری معنی خطای درجه آزادی درجه آزادی F مقدار شاخص اثر

 گروه

 001/0 35 3 502/11 608/0 اثر پیلای

 001/0 35 3 502/11 441/0 لامبدای ویکلز

 001/0 35 3 502/11 316/0 اثر هتلینگ

 001/0 35 3 502/11 316/0 روی ریشه ترین بزرگ

ابعاد هماهنگی و  آزمون پس نمرات میانگین مقایسه برای ها آزمودنی میان اثرات های آزمون نتایج (8) جدول

 با. دهد می نشان را( حل متمرکز بر راه درمان و رفتاری درمانی زوج) آزمایش گروه دو در ناهماهنگی زناشویی
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ابعاد هماهنگی و  برای F آزمون آماره گروه، تغییرات منبع برای شود می مشاهده های جدول داده به توجه

 4۶1/4و  771/9 مقدار برابر با به ترتیبزناشویی  خوشنودیهم بودن زوج و  ناهماهنگی زناشویی یعنی با

( حل متمرکز بر راه درمان و رفتاری درمانی زوج) آزمایش گروه دو در آزمون پس نمرات میان تفاوت دهنده نشان

 درمانی زوج اثر تفاوت بر مبنی پژوهش فرض و رد صفر فرض بنابراین ؛باشند می دار معنی P>01/0 سطح در

 مقادیر به توجه با که شود می پذیرفته هماهنگی و ناهماهنگی زناشویی بر حل متمرکز بر راه درمان و رفتاری

 آزمایش( یها گروهمیانگین نمرات در ) یفیتوص های یافته در هماهنگی و ناهماهنگی زناشویی نمرات میانگین

 بوده هماهنگی و ناهماهنگی زناشویی بر حل متمرکز بر راه درمان از مؤثرتررفتاری  درمانی زوج که شود می نتیجه

 بر ابعاد حل متمرکز بر راه درمان به نسبت رفتاری درمانی زوج اثر اندازه که شود می مشاهده همچنین. است

 بوده ۳5/0و  ۳9/0 برابر به ترتیبزناشویی  خوشنودیهم بودن زوج و  نگی زناشویی یعنی باهماهنگی و ناهماه

 است.

 های ناهماهنگی و هماهنگی آزمون پس نمرات میانگین مقایسه برای ها آزمودنی میان اثرات های آزمون 8 جدول

 (حل متمرکز بر راهرفتاری و درمان  درمانی زوج) آزمایش گروه دو زناشویی در

منبع 

 تغییرات
 متغیر وابسته

مجموع 

 مربعات

درجه 

 آزادی

میانگین 

 مربعات
F داری معنی 

اندازه 

 اثر

توان 

 آزمون

 616/0 392/0 002/0 771/4 396/18 1 396/18 هماهنگی گروه

 
 820/0 351/0 005/0 461/4 852/27 1 852/27 ناهماهنگی

انجام  حل متمرکز بر راه رفتاری و درمان درمانی زوجرل، گروه کنت میانمقایسه  منظور به بنفرونی تعقیبی آزمون

گروه  میانزناشویی  ناهماهنگی و ، در نمرات هماهنگیشود میملاحظه  (9)که در جدول  گونه همانشد. 

داری وجود دارد و میانگین  درصد تفاوت معنی 99با اطمینان  حل متمرکز بر راه رفتاری و درمان درمانی زوج

بنابراین  است، حل متمرکز بر راهزناشویی گروه درمان رفتاری بیشتر از گروه درمان  ناهماهنگی و نمرات هماهنگی

 مؤثرترزناشویی زوجین  ناهماهنگی و بر روی هماهنگی حل متمرکز بر راهرفتاری نسبت به درمان  درمانی زوج

 بوده است.

و  حل متمرکز بر راه رفتاری، درمان درمانی زوجی آزمایش ها گروهآزمون تعقیبی بنفرونی، اثر مداخله  9جدول 

 زوجین زناشویی ناهماهنگی و کنترل بر هماهنگی

 داریمعنی هاتفاوت میانگین 2میانگین گروه  1میانگین گروه  2گروه  1گروه  متغیر

تعارضات 

 زناشویی

 000/0 189/14 816/10 005/25 درمان رفتاری کنترل

 001/0 787/3 218/21 005/25 حل متمرکز بر راه کنترل

 000/0 -402/10 218/21 816/10 حل متمرکز بر راه درمان رفتاری
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‌یریگ‌جهیبحث‌و‌نت

 ،ییزناشو تعارضات بر حل متمرکز بر راه درمانی زوج رفتاری و درمانی زوجی اثربخش پژوهش حاضر با هدف

 درمانی زوجدو روش  د که هریی انجام گرفت. نتایج نشان دازناشو یناهماهنگ و یهماهنگ ،یجنس تیمیصم

بر مدیریت تعارض، صمیمیت جنسی، هماهنگی و ناهماهنگی زناشویی زوجین مؤثر  حل متمرکز بر راهرفتاری و 

آمده نشان داد که در مرحله  دست های به است. پژوهش حاضر انتظارات پژوهشگر را برآورده کرد، یافته

 داری وجود دارد. مایش و گواه تفاوت معنیدو گروه آز میانهای پیگیری  و آزمون آزمون پس

پذیر باشد،  د آسیبتوان میزناشویی و خانواده که عدم توجه و عدم کنترل آن  ی ههای حوز یکی از چالش

توجهی به  تعارضات زناشویی است. هرچند که تعارضات در زندگی زناشویی یک امر کاملاً طبیعی است اما بی

کلات جدی را به روابط زناشویی وارد نماید. تعارضات زناشویی تهدیدی جدی د مشتوان میآن و عدم کنترل آن 

برای واحد زناشویی است که ثبات و کیفیت ازدواج را به چالش کشیده و باعث کاهش شادمانی، کاهش 

. همچنین روابط عادی و روزمره زن و شود می شناختی روانمندی از زندگی و افزایش علائم آشفتگی و  رضایت

یابد. تعارض در روابط  دچار اختلال شده، همکاری و مساعدت آنان در امور مربوط به طرفین کاهش می شوهر

آید که  . تعارض زمانی به وجود میدیایدرنکه رفتار یک شخص با توقعات شخص دیگر جور  کند میوقتی بروز 

تقلال و همبستگی را نشان گیرند، درجات مختلفی از اس به دلیل همکاری و تصمیمات مشترکی که می ها زوج

متمرکز بر رفتاری و  درمانی زوجهای  از روش توان میجهت کنترل و مدیریت تعارضات زناشویی،  رو ازایندهند. 

ی میان زوجین ها مهارترفتاری به اصلاح رفتارها و عملیاتی کردن  درمانی زوجرویکرد  بهره برد. حل راه

رفتاری اختلافات و تعارضات را  درمانی زوجق تعارضات را کاهش دهد. پردازد و در تلاش است تا از این طری می

فرهنگ بخشش و عذرخواهی وجود  درمانی زوجآورد. در  کاهش داده و صمیمیت و آرامش را به ارمغان می

دهد که در صورت وجود تعارضات و ناراحت شدن طرف مقابل قدرت  داشته و به زوجین این مهارت را یاد می

 درمانی زوج گفت توان می نیبنابرا ؛یابد د. در این صورت تعارضات کنترل و کاهش مینا داشته باشعذرخواهی ر

متمرکز از سوی دیگر رویکرد  .گرددها  آن انیم تعارضات کاهش ببس دتوان می نیزوج انیم یسازگار با یرفتار

ظۀ بروز تعارض، آن را کنترل و مرتفع د در همان لحتوان میو موقتی خود  مدت کوتاهبا توجه به ماهیتی  حل بر راه

توجهی ندارد و فقط زمان حال را پاسخ  هبه تعارضات به وجود آمده در گذشت حل متمرکز بر راهسازد. روش 

بسیاری از  زیرا ،آید می به شماربنابراین، این روش درمانی عامل مؤثری بر کاهش تعارضات زناشویی  ؛دهد می

د مرتفع گردد. نتایج آماری حاصل از توان میریت کردن آن در همان لحظه تعارضات زناشویی در صورت مدی

https://fcp.uok.ac.ir/?lang=en


52                                                   Family Counseling and Psychotherapy, Vol. 12, No. 1, 2022  

 
  

 
 

بر تعارضات زناشویی  حل متمرکز بر راه رفتاری و درمانی زوجهای  تأثیرگذاری رویکرد فرضیه اول مبنی بر بررسی

بر  هاکردحاکی از آن است که این روی 05/0در جداول تحلیل واریانس و رگرسیونی با سطح معناداری کمتر از 

 شده بیاناست. نتایج  شده بینی پیش درصد 28برابر با ها  آن تعارضات زناشویی اثرگذار است و میزان این اثرگذاری

 Shariatzadeh Janidi) ،(Sadeghi Hasan Abadi & Goodarzi, 2018) ،(Abbaspour et al., 2019) های با نتایج پژوهش

et al., 2021) ،(Homayouni Meymandi et al., 2014)  و(Eslahi et al., 2019) جهت است. همسو و هم 

عوامل زندگی زناشویی موفق، وجود صمیمیت جنسی است. فردی که میزان صمیمیت  ترین مهمیکی دیگر از 

شیوۀ تری در روابط عرضه کند و نیازهای خود را به  قادر است خود را به شیوه مطلوب کند میبالاتری را تجربه 

یی که میزان صمیمیت جنسی ها زوجد در توان میزناشویی  خوشنودیمؤثرتری به شریک و همسر خود ابراز کند؛ 

از آن داشته باشد.  خوشنودید تأثیر شایانی در رابطه زناشویی و توان میجنسی  خوشنودیبالاتری دارند بیشتر باشد. 

است؛ در حال حاضر نگرانی عمده  شده شناختهوستانه عنوان یک فرایند مهم در توسعه روابط د صمیمیت که به

مسائل زندگی  ترین مهماهمیت در ردیف  ازلحاظمتخصصان مشاوره خانواده است. با توجه به اینکه رابطه جنسی 

 خوشنودیکننده  د منعکستوان می، کند میعنوان فشارسنج هیجانی در روابط عمل  زناشویی محسوب شده و به

مقیاس خوبی از سلامتی و تندرستی کلی روابط زوجین است. با  روی ازاین ،یگر رابطه باشدهای د زوج از جنبه

د دارد، های بسیاری در این زمینه وجو ها به دلیل مشکلات جنسی است و چالش توجه به اینکه بسیاری از طلاق

از  د.نردی و اثرگذار باشد بسیار کاربتوان می حل متمرکز بر راه رفتاری و درمانی زوجرویکردهای  کارگیری به

د به زوجین کمک نماید تا از صمیمیت جنسی بالاتری برخوردار باشند و در توان میرفتاری  درمانی زوج سو یک

د توان میرفتاری  درمانی زوج با گفتگو و مشورت این مشکل را حل نمایند. این خصوصصورت وجود اختلال در 

زوجین فراهم آورد و همچنین با  میانه را برای ایجاد صمیمیت جنسی در ، زمینفردی میانبا تکیه بر بهبود روابط 

 جنسی و ایجاد صمیمیت جنسی زوجین داشته باشد. خوشنودییابی رفتارهای ناسازگار جنسی سعی در بهبود  ریشه

به  های جنسی منشأ روحی و روانی دارد که در زمانی کوتاه با گفتگو و توجه بسیاری از اختلال سوی دیگر از

این اختلالات را کنترل نمود و آن را تبدیل به صمیمیت  توان می حل متمرکز بر راهویژه روش  های درمانی به روش

بر  حل متمرکز بر راهو  درمانی زوجاثرگذاری  فرضیه دوم پژوهش مبنی بر جنسی کرد. نتایج آماری حاصل از

 هایتأثیرگذاری و معناداری رویکرد ی هندهد نشان 05/0صمیمیت جنسی زوجین با سطح معناداری کمتر از 

 آمده دست بهدرصد  ۳7ضریب تأثیر برابر با  بر پایه. میزان این اثرگذاری استدرمانی بر بهبود صمیمیت جنسی 

، (Archuleta, Grable, & Burr, 2015)، (Alavinejad  & Sahebdel 2020) های با نتایج پژوهش شده بیاناست. نتایج 
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(Arianfar & Rezaeian, 2019)، (Shariatzadeh Janidi et al., 2021) و (Soheili et al., 2020) جهت  و هم راستا هم

  است.

هاست، هماهنگی و ناهماهنگی  برانگیزترین عامل یکی از چالش کهدر این پژوهش  شده بررسی هآخرین مؤلف

زناشویی و سازگاری زناشویی  خوشنودیکه بیان شد منظور از هماهنگی کیفیت رابطه،  طور همانزناشویی است. 

. هماهنگی زناشویی استتعارض یا ناهنجاری در روابط زناشویی  است و ناهماهنگی نیز مترادف با ناسازگاری،

اش است. در هماهنگی  های مثبت یا ارزیابی مثبت فرد از روابط زناشویی مفهومی پویاست که دربرگیرنده جنبه

شخصیت، وضع روحی، سازگاری نسبت به یکدیگر، وضع اجتماعی و  مثل ؛طرفین عوامل زیادی دخالت دارند

در زوجین وجود های زناشویی  بنابراین چنانچه هماهنگی ؛الاخره روابط فامیلی، عوامل جنسی و غیرهاقتصادی و ب

یک عامل مثبت در  عنوان بهبه زندگی قرین به سعادتی نائل شد. هماهنگی زناشویی  توان میبهتر  داشته باشد،

ناهماهنگی زناشویی از  رو ازاین د دستخوش تغییرات قرار بگیرد و تبدیل به ناهماهنگی گردد.توان میزندگی 

ها زمانی به  هایی است که مشاوران و کارشناسان حوزه مشاوره و روانشناسی با آن روبرو هستند. ناهماهنگی چالش

آید که زوجین نتوانند روابط خود را هماهنگ کرده و آن را مدیریت نمایند. عدم هماهنگی زناشویی  وجود می

جهت بهبود  توان میویژه در زنان شود. با این توصیف  روحی و روانی در زوجین بههای  د منجر به شکستتوان می

 حل متمرکز بر راه رفتاری و درمانی زوجهای  ها از روش و تقویت هماهنگی زوجین و همچنین کنترل ناهماهنگی

رخورد با درست ب ی هنحو ،آمیز ی مسالمتگفتگو به زوجین مهارت همدلی، درمانی زوجروش استفاده نمود. 

 درمانی زوج. کنند میدهد و زوجین صمیمت و آرامش بیشتری را تجربه  ها را یاد می مشکلات و ناسازگاری

های زناشویی رفتار مناسبی را  را یاد داده تا در برخورد با ناسازگاری ذهن آگاهیرفتاری، به زوجین خودآگاهی و 

نماید و موجب  ها را کنترل می ل و کوتاهی چالشدر زمان حا حل متمرکز بر راهروش  بروز دهند. همچنین

 کننده کمکهای تخصصی به زوجین بسیار   . این روش درمانی با آموزششود میهای زندگی  جلوگیری از بحران

بر  حل متمرکز بر راه و درمانی زوج بوده و نتایج قابل قبولی را داشته است. نتایج حاصل از اثرگذاری روش

حاکی از آن است که این روش در مرحلۀ  05/0زناشویی با سطح معناداری کمتر از  هماهنگی و ناهماهنگی

و ناهماهنگی به ترتیب برابر با  و پیگیری پیشرفت داشته است. میزان اثرگذاری این روش بر هماهنگی آزمون پس

فید و کاربردی د رویکردی متوان میدرمانی  این رویکردهای کارگیری به روی ازاین درصد است. ۳5درصد و  ۳9

با نتایج  شده بیاند. نتایج نآی به شمارهای زناشویی  جهت تقویت هماهنگی زناشویی و بهبود ناهماهنگی
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 ,Sadeghi Hasan Abadi & Goodarzi)، (Arianfar & Rezaeian, 2019)، (Alavinejad  & Sahebdel 2020) های پژوهش

 همسو و هماهنگ است. (Shariatzadeh Janidi et al., 2021)و  (2018

طور مستقیم بر  به حل متمرکز بر راهی و رفتار درمانی زوجگفت هردو روش  توان میگیری کلی  در نتیجه

 دتوان میها  آموزش این روش و دارد و ناهماهنگی زناشویی تأثیر یجنسی، هماهنگ تیمیتعارضات زناشویی، صم

داده، صمیمیت جنسی را بهبود بخشیده و همچنین هماهنگی میزان تعارضات را کاهش  و بهتر ارتباطات زناشویی را

دو رویکرد نتیجه  میان. در مقایسۀ دهدهای زناشویی را کاهش  ناهماهنگی درنهایتداده و میان زوجین را ارتقاء 

رفتاری روشی کارآمدتر و مؤثرتر بر روابط زناشویی و کاهش تعارضات  درمانی زوجحاکی از آن است که روش 

در  آمده دست بهین به میانگ با توجهآماری  ازنظر .است حل متمرکز بر راهو ناسازگاری زوجین نسبت به روش 

برای متغیر تعارضات زناشویی، صمیمیت جنسی و هماهنگی و ناهماهنگی  آزمون پیشنسبت به  آزمون پسمرحلۀ 

ارقام  حل متمرکز بر راهو برای روش  70/2۶و  19/۳1، ۳۳/29ارقام  درمانی زوجزناشویی به ترتیب برای روش 

متمرکز بر نسبت به  درمانی زوجاثرگذاری بیشتر  ی دهنده نشاناست که  آمده دست به 47/22و  55/28، ۳۳/21

 است. حل راه

‌ها‌و‌پیشنهادهای‌پژوهش‌محدودیت

 آن یکی از اواخر ابتدای پژوهش تا از تقریباً 19 یدووموقعیت ک است، هایی روبرو محدودیت پژوهشی با هر

های آموزشی  دوره نامه وپرسشتوزیع زمینه  مشکلاتی در ایجاد بوده که باعث نقاط ضعف پژوهش حاضر

 .نداشتند ها همکاری لازم را جواب پرسشنامه ملاحظات اخلاقی در فراگیران به خاطر دیگر اینکه و شد

تعمیم نتایج به افراد  ممکن است در و کرمانشاه بودند ۳ناحیه  آموزگارانفقط  پژوهش حاضرجامعه آماری 

های  برای جبران کاستی شود می پیشنهاد ی پژوهش حاضرها یافته بر مناطق دیگر دارای محدودیت باشد. بنا

نقاط  تلفیقی از یک رویکرد جهت ایجاد ییها ، پژوهشحل متمرکز بر راه رفتاری و درمانی زوجدو روش  هر

های تخصصی برای  شناسی دوره که انجمن روان شود می پیشنهاد ینروش صورت گیرد. همچن دو قوت هر

عمل  زندگی زناشویی مؤثر در هم برای حل تعارضات خود تا نماید زاروپرورش برگ آموزش آموزگاران

ها،  این روش کنار سلامت روانی جامعه فراهم شود. لازم است در و باشند هم برای جامعه مؤثر و نمایند

 زمینه هماهنگی و ناهماهنگی زناشویی بیشتر در شود می یهداده شود. توص شزندگی هم آموز یها مهارت

 شود. کار
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 قدردانی و تشکر

گرامی  اساتید دانم از خود لازم می . براستاسلامی واحد کرمانشاه  دانشگاه آزاددر  این پژوهش حاصل رساله دکترا

 قدردانی را داشته باشد. و کمال تشکر 3ناحیه  وپرورش آموزش و معلمین عزیز از و

 اخلاق پژوهش

روشنی برای  به ی آننامه، در اجرای پژوهش هدف از اجرادر این پژوهش علاوه بر نوشتن راهنما در ابتدای پرسش

محرمانه است و در ها  آن اطلاعاتتوضیح داده شد؛ همچنین به آنان اطمینان داده شد که  افراد حاضر در پژوهش،

از  خوشنودیکنندگان فرم  به چاپ خواهد رسید. سپس شرکت ها آزمودنیای بدون ذکر اطلاعات شخصی  مقاله

یکی از همسران، پرسشنامه در اختیار هر دو زن و  خوشنودیهش را تکمیل کردند. در صورت عدم شرکت در پژو

منابع داخلی و خارجی و دقت در  کارگیری بهداری در  این در تمام متن مقاله امانت بر  شوهر قرا داده نشد. علاوه

 استناددهی رعایت شده است.

 منابع مالی

منابع مالی  گونه چیهاز مراحل انجام این پژوهش  کی چیهو در  گرفته انجامگران این مطالعه با هزینه شخصی پژوهش 

 دریافت نشده است.

 ها دسترسی به مواد و داده

 قرار نخواهد گرفت. یکس چیهها محرمانه بوده و نتایج آن در اختیار  داده

 کنندگان مشارکت خوشنودیتائید اخلاقی و 

کنندگان در پژوهش  ما در ابتدای پرسشنامه، هدف از پژوهش برای شرکتدر این مطالعه، علاوه بر نوشتن راهن

 از شرکت در پژوهش را تکمیل کردند. خوشنودیفرم ها  آن شده است. سپس توضیح داده

 برای انتشار خوشنودی

 د.نکامل دار خوشنودیدرمانی خانواده  در نشریه مشاوره و روانبرای انتشار این مقاله  گاننویسند

 باره تعارض منافعتصریح در

 این پژوهش با منافع شخص یا سازمانی منافات ندارد. 

 سپاسگزاری

 کنیم. در این پژوهش تشکر می کننده شرکت یشوهرهااز همه زن و  لهیوس نیبد
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