
( و طرحواره FAPهمسنجی تأثیر روان درمانی تحلیل عملکرد ) 

درمانی بر تجربه هیجانی نسبت به همسر، الگوهای ارتباطی و نشخوار 

 فکری زوجین
 

 رانیاراک، ا ،یمشاوره، واحد اراک، دانشگاه آزاد اسلام یتخصص یدکتر یدانشجو                            مرجان تورجی زاده

 رانیتهران، ا ان،یگروه مشاوره، دانشگاه فرهنگ اریاستاد           *مجتبی محمدی جلالی فراهانی

 رانیاراک، ا ،یواحد اراک، دانشگاه آزاد اسلام ،یگروه روانشناس ار،یدانش                                     داوود تقوایی

 
 

 mojtabamohammadijalai@gmail.com  مسئول: نویسنده ایمیل 72/17/1078 رش:یپذ 82/70/1071 افت:یدر

 دهیچک 

( و طرحواره درمانی FAPهدف پژوهش حاضر، همسنجی تأثیر روان درمانی تحلیل عملکرد ) هدف:

بر تجربه هیجانی نسبت به همسر، الگوهای ارتباطی و نشخوار فکری زوجین مراجعه کننده به مراکز 

آزمون آزمون، پسشیو از نوع پ یمه تجربین روش پژوهشروش پژوهش: بود.  مشاوره شهر اصفهان

سال  42تا  52گروه سنی کلیه زوجین شامل  یجامعه آمارو پیگیری با دو گروه آزمایش و گواه بود. 

 03ش اول، یزوج در گروه آزما 03)زوج  03تعداد روش نمونه گیری در دسترس  شهر اصفهان که به

درمان ش یانتخاب شدند و برای گروه اول آزمازوج در گروه گواه(  03ش دوم، و یزوج در گروه آزما

طرحواره ش یجلسه و برای گروه دوم آزما05 یط 5353اندری رویز  پژوهشتحلیل عملکرد برگرفته از 

 گلوسکو و ،یانگ درمانی طرحوارهبر اساس دستورالعمل طرحواره درمانی در کتاب  درمانی

ارائه شد. ابزارهای گردآوری اطلاعات شامل پرسشنامه تجربه هیجانی  جلسه ۳ یط ( نیز00۳۱ویشار)

 ،(02۳4) یسالاو و نسنیستیکر پرسشنامه الگوهای ارتباطی، (،5332براشاو ) نسبت به همسر،

ها از روش ل دادهیه و تحلی. جهت تجزبود (533۳هوکسما و مورو ) –نولن  پرسشنامه نشخوار فکری

زان بین مینتایج نشان داد،  ها:یافتههای مکرر استفاده شد. گیریتحلیل واریانس با اندازه یآمار

هیجانی نسبت به  تأثیرگذاری دو روش روان درمان تحلیل عملکرد و طرح واره درمانی بر تجربه

تفاوت معناداری وجود ( p=21/3و  f=334/3) ( و الگوهای ارتباطی زوجینp=10/3و  f=00/3همسر)

بین میزان تأثیرگذاری دو روش روان درمانی تحلیل عملکرد و طرح واره درمانی بر نشخوار نداشت اما، 

بنابراین، روش طرح واره  گیری:نتیجه .(p=30/3و  f=43/4) تفاوت معناداری وجود داشتفکری 

درمانی در درمان نشخوار فکری و کاهش تعارضات زناشویی، روش مؤثرتری نسبت به روان درمانی 

 تحلیل عملکرد بوده است.
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 مقدمه

 زندگی زناشویی سلامت. گیردمی شکل مرد زن و زناشـویی پیوند از که است اجتماعی نهاد یک خانواده

 هرابط. است و شوهر زن روابط تداوم به وابسته نیز این که است آن افراد روانی عاطفی و سلامت متضمن

دانـش  نداشت مستلزم آن کیفیت و دوام که است انسانی تـرین رابطهخصوصـی و تـرینصـمیمی زناشـویی

 کـه دهنـدمـی نشـان یمتعـدد یهـا(. پـژوهش5353اســت)وسلر و مولر،  آن هیجانی در مهــارت و

 کیفیت یاهـکننـده بینـیپـیش تـرینیقو از یکی زوجین و غیرآشکار آشـکار هیجـانی و یرفتـار تبـادلات

 فروپاشی زندگیای در دوام یا است و تجربه هیجانی در زندگی زناشویی نقش برجسته زناشویی ثبات و

 مخرب، 0تبادلی یرفتارها بروز عوامل از یکی .(5353یاموت، اسساد، تامین، ماربت و گویدر، زناشویی دارد )

 ران،همس بین روابط در منفی یهاهیجان تنظیم عدم واقع در است تعارض بروز حین در هیجان منفی تسلط

و  منفــی یهــاهیجــان برانگیختگــی از بــالایی ســطح افراد چنـان که شود باعث است ممکن

 مانند آفرینی مشکل یرفتارها تجربـه دردناک ایـن از رهـایی یبـرا کـه کننـد، تجربـه را آزاردهنـده

 منفی یهاهیجان با زوجین (. وقتی5353دهند )استمپس،  انجام را جسمی یا خشونت کلامی یا یگیرکناره

 این از رهایی یبـرا اسـت ممکن شوند،می مواجه یناامید یا نظر اختلاف ناشـی از خشـم مانند یشدید

 جهت در رفتارهایی کنند، سرزنش شدت به را شـوند؛ همدیگر متوسـل هـاروش ترینابتدایی به هیجان

شوند )واتکینز  گرفتار 5یگیرکناره -ماننـد توقع مخربی یهاتبادل در یا بگیرند پیش در همدیگر تحقیر کردن

 (.5353روبرتز، و 

(، نقش هیجانات را در الگوهای 5353)کولتونیوک، پرزاسترزلاسکا، کارناس و روزینسزک، چنین، هم

 و زن آن یط در که یندیفرآ از عبارتست ییزناشو ارتباطزناشویی را مورد تأیید قرار داده است.  0ارتباطی

 هچهر حالت مکث، دادن، گوش قالب در یرکلامیغ به صورت و چه گفتار قالب در یکلام صورتبه چه شوهر

 اختارس به ستنینگر یهاراه از یکی. پردازندیم افکار و تبادل احساسات به گریکدی با مختلف یهاژست و

 با شوهر و زنها آن قیطر از که است یارتباط یهاکانال یعنین، یزوج یارتباط یالگو به توجه خانواده

 افتد،یم اتفاق خانواده کی در وفور به که یارتباط یهااز کانال دسته آن به. پردازندیم تعامل به گریکدی

)پیترسون، کریستنسن،  شکل را خانواده یارتباط شبکه الگوها نیمجموعه ا و شودیم گفته یارتباط یالگوها

 گرفته ( انجام02۳۳ک )یپاتر تزیف ( و5305گاتمن ) توسط اول یبندطبقه(. 5353گیرالدی و گیرالدی،

. ثباتیت بیزوج باثبات، تیزوج: زندگی زناشویی توصیف نمودند در یکل یارتباط یالگو نوع دوها آن .است

 ۱ن(یگز ی)دور یاجتناب یهازوج و 2)آندروژن( یتیدوجنس یهازوج ،4یسنت یهازوج: شامل باثبات تیزوج

و  نز فیوظا دارند، انطباق زنانه و مردانه یهانقش یعنی یسنت یجنس یهانقش با یسنت یهازوج .شودیم

                                                           
1. Exchange behaviors 

2. Demand-withdralw 

3. Communication pattern 

4. Traditional 

5. Androgynous 

6. Avoidant 
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 حد و دهندیم حیترج یفرد اهداف بر را یخانوادگ اهداف است، مشخص و زیمتما گریکدی از کاملاً مرد

 مرد و زن )آندروژن(یتیدوجنس یهازوج در. دهندیم نشان خود از را یمنف و مثبت جاناتیه از یمتوسط

 همردان فیوظا به نیزوج فیوظا یعنی هستند، مساوات طلب مردانه و زنانه یجنس یهانقش قبول در دو هر

 اهداف بر را یفرد اهداف کنند،یم فایا را نقش دو هر یمقتض مواقع در دو هر بلکه شود،ینم میتقس زنانه و

 یهاجانیه از ییبالا سطوح ندارند، یاشده نییتع شیاز پ و منظم یزندگ برنامه دهند،یم حیترج یخانوادگ

 بحث و مذاکره در ریدرگ مشکلات، حل یبرا دهندیم حیترج و دهندیم نشان از خود را یمنف و مثبت

 یعنی یسنت یجنس یهانقش با ن(یگز ی)دوریاجتناب یهازوج .شوند مسائل از یاریمورد بس در یطولان

نوع  هر بروز از است، زیمتما و جدا هم از کاملاً  زن و مرد فیوظا دارند، یسازگار و زنانه مردانه یهانقش

 به وجود یتعارض کهیزمان. هستند تعارض حل جهت در یاندک یهامهارت یدارا. کنندیم اجتناب تعارض

 .(5305)گاتمن،  ستین یعاطف و یجانیهها آن یهابحث بالأخره و کند،یم انیب را خود نظر کی هر د،یآیم

باشد. اگر تعارض به صورت مفید مورد استفاده قرار گیرد، بحرانی در مسیر برقراری روابط می تعارض نقطه

الم شود. بنابراین سالم یا ناستر روابط و روابط متقابل و نزدیک ثمربخش میعاملی پربار در جهت درک عمیق

ه حل چگونگی توزیع و نحوبودن یک رابطه به مقدار تعارض بین افراد درگیر زیاد وابسته نیست، بلکه به 

(. 530۳ای دارد )لسچ، دی برواین، آندرسون، تعارض بستگی دارد که الگوهای ارتباطی زوجین نقش برجسته

 یهای اخیر مسئلهزوجین خواهد شد. در سال 1تعارض منفی غلبه پیدا کند، زمینه ساز نشخوار فکری اما اگر

مهم گرایش به افکار منفی مورد توجه بسیاری از پژوهشگران عوامل بسیار  از یکی عنوانبه فکری نشخوار

ا رود. لذهای اضطرابی به شمار میاختلال های عمدهداخلی و خارجی قرار گرفته است. افکار منفی از ویژگی

افکار مربوط به مسائل نشخوار فکری نقش بسزایی در ایجاد و تداوم اختلالات اضطرابی در افراد دارد. نشخوار 

های رایجی از اضطراب تمرکز دارد، میزان اهمیت به ی شامل افکار منفعل و مکرری است که بر نشانهفکر

گ، ردگبر، بورکنر، اسچیلر و هولینگردد )این علائم و دلایل مؤثر بر آن، منجر به ایجاد و تقویت این علائم می

530۳.) 

ای بقهشود و طو تفکر درباره آن شناخته میعنوان اشتغال دائمی به یک اندیشه یا موضوع نشخوار فکری به

-روان(. 0430، قنادی برادران و   توکلی ،بیات) گردداز افکار آگاهانه است که حول یک محور مشخص می
 ای از افکار آگاهانه که بنابر موضوعات مختلفاند؛ دستهگونه تعریف نمودهشناسان دیگر، نشخوار فکری را این

اقع فقدان نیازهای اساسی و بر اثر شرایط محیطی، نسبت به آن میزان از آگاهی کند و در موتغییر می

کند. تعاریف مختلفی از نشخوار فکری ارائه شده است، اما به طور کلی همگی در احساس نیاز مجدد می

ی گمکرر و افکار مزاحم اشتراک نظر دارند. افکار، تجسمات و تصورات مزاحم زمانی فرد را به آشفت تجربه

ده در های انجام شیافته .رساند که برای فرد مهم باشند و این عوامل با افکار خودآیند منفی مرتبط شوندمی

اند در زندگی زناشویی نشخوارهای فکری مورد رابطه نشخوارهای فکری با دیگر متغیرهای روانی نشان داده

)هانسون، ساندلوند، ارتباط مستقیم دارد  شناسی از جمله اضطراب و افسردگیای از اختلالات روانبا پاره

و  توکلی ،بیات) ر اساس نتایج پژوهش،(. ب530۱تاپس، بجارنسون، کارلسون، و مک کپرنگ،  -بینگستون

درمان مدیریت استرس به شیوه درمان شناختی رفتاری، مداخله مؤثری در کاهش  (،0430،قنادی برادران

                                                           
1. Rumination 
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بر اساس نتایج پژوهش  خیانت همسر است. شناختی در زنان مواجه شده بانشخوار فکری و پریشانی روان

 عمل -گرایی و آمیختگی فکر(. که طرحواره درمانی بر نشخوار فکری، کمال0433، عمادیان و فخری ،خادم)

 .ثر استؤعملی م -نان مبتلا به وسواس فکریز

شود و در این زمان است که درمانموجب رشد تعارضات زناشویی در زندگی زناشویی مینشخوارهای فکری  

های درمان روانشناختی های گوناگونی در مورد تأثیر روشهای روانشناختی راهگشا است. تاکنون پژوهش

 و طرحـواره( FAP) 0تحلیل عملکرد در این پژوهش از روان درمانیبر متغیرهای زناشویی انجام شده و 

 رفتارگرایی اساس بر درمانی، روان برای مدلی( FAPتحلیل عملکرد) درمانی روان شود.استفاده می 5درمـانی

 فرض چنین مدل این. شد ( تدوین5303سای، کانتر،  تی )کلنبرگ و توسط بار نخستین و است افراطی

 فردی نبی مشکلات مراجعان دارای درمانی فرایند در رفتار تغییر برای اولیه بافت درمانی رابطه که کندمی

 تغییر فرآیند طی در به مراجعان کمک برای درمانگر آنچه همه (. بنابراین،5303همکاران،  و کلنبرگ)است

درمانی  روان. افتدمی اتفاق درمانی رابطه در و درمانی هایجلسه حین در برد، کار به تواندمی و دارد نیاز

 رخ درمان جلسه در که(CRB)0بالینی مناسب رفتار طبقه سه شناسایی به را درمانگر ی،عملکرد تحلیلی

 یا رفتار در بهبود ، دوم؛4دهدمی رخ جلسه حین در که رفتاری مشکلات نخست؛ :کندمی تشویق دهد،می

 در هم)رفتارهایش کارکردی کننده کنترل متغیرهایدرباره  مراجع توصیف آخر؛ در و2جلسه در پیشرفت

 راها آن باید درمانگر که کندمی وضع قانون عملکردی پنج تحلیلی درمانی روان .(جلسه بیرون هم و درون

ارها، رفت آن برانگیختن دوم؛ قانون متناسب، بالینی رفتارهای وقوع مشاهده: اول قانون. دهد قرار درمان اساس

 ارائه پنجم؛ قانون و رفتارها آن بر درمانگر رفتار اثرات مشاهده چهارم؛ قانون وها آن تقویت سوم؛ قانون

(. 5332سای، کلنبرگ، کانتر و والتز،  تی)گذارد می اثر مراجع بر رفتار که متغیرهایی به مربوط تفاسیر

 ر قراررفتا تحلیل و افراطیرفتارگرایی  اصول اساس عملکردی بر تحلیلی درمانی روان که آنجا از چنینهم

 که است ارتغییر رفت اصول جزء پیوسته تقویت اثربخشی. است تأکید مورد آن در پیوسته تقویت نقش دارد،

 از)لافصلب پیوستگی ارائه شامل پیوسته تقویت تحقق. است گرفته قرار تجربی حمایت مورد همه از بیش

 عملکردی حائز تحلیلی درمانی روان در که موضوعیاست  نظر مورد رفتار به مکان( نسبت و زمان نظر

 (.5300است )آگویو، گارسیا، کوهلنبرگ، تاسی و ماویس،  اهمیت

 تلفیقی و ابتکاری روش درمانی درمانی، طرحواره روش درمانی دوم در پژوهش حاضر، طرحواره درمانی است.

 سطب اساس بر عمدتا که است یکپارچه و نوین درمانی و شده گذاریپایه همکارانش و یانگ توسط که است

 انگدیـدگاه ی بر اسـاس است. گردیده بنا کلاسیک رفتاری – شناختی درمان هایروش و مفاهیم گسترش و

 فرآینـد طـی در که اسـت. زمانی بیمـار نشـده ارضـاء هیجانات یارضا به کمک طرحـواره درمانی هـدف

 سازندمهیا می هاطرحواره بهبود یبرا را زمینه شوند،می ارضاء یتـا حدود هیجـانی ینیازهـا ایـن درمـان

                                                           
1. Functional Analytic Psychotherapy 

2. schema therapy 

3. clinically relevant behavior 

4. occurring in session 

5. behavioral improvements 
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گردنـد )توتیو، دییر، مـی ایجاد هیجانی ینیازها عـدم ارضاء خـاطر به اساساً ناسازگار یهاطرحواره که چرا

(. بر اساس دیدگاه یانگ در رویکرد طرحواره درمانی هدف درمان این 5302الی، زو، لوریان و جوهانستون، 

 سازگارتر استفاده کنند تا از اینای های مقابلهای ناسازگار، از سبکهای مقابلهاست که بیماران بجای سبک

 به پرسشنامه و مصاحبه کمک با درمانی طریق بتوانند نیازهای هیجانی اساسی خود را ارضا کنند. طرحواره

 وی بهها آن معرفی و طرحواره مفهوم بیان با و پرداخته مراجع غالب هایذهنیت و هاطرحواره شناسایی

طرح واره  اساس بر نه دهد انجام هاواقعیت اساس بر را خود هایگیریتصمیم و رفتار تا کندمی کمک

در زوجین دارای ها آن هایطرحواره درمانی هیجانی باعث کاهش اجتناب تجربی و مولفه (.0023یانگ،)

 مبانی و اصول درمانی، واره طرح (.0433، ای فرددوکانه و جهانگیر ،انتظاریشوند )میسبک ارتباطی 

 مدل یک قالب در را روانکاوی و گرایی سازنده شئی، روابط گشتالت، دلبستگی رفتاری، شناختی هایمکتب

 تدارک را درمانی روان از جدیدی سیستم درمان،  شیوه این .است کرده تلفیق ارزشمند مفهومی و درمانی

 درمان رد  بغرنج مسأله یک تاکنون که مقاوم و مزمن اختلالات به مبتلا بیماران برای مخصوصاً که بیندمی

شود که آیا بین با توجه به مطالب مطرح شده، حال این سؤال مطرح می است. مناسب آمدند،می شمار به

هیجانی نسبت به ( و طرح واره درمانی بر تجربه FAP) میزان تأثیرگذاری دو روش درمان تحلیل عملکرد

همسر، الگوهای ارتباطی بین زوجین و نشخوار فکری در بین زوجین مراجعه کننده به مراکز مشاوره شهر 

 باشد:اصفهان تفاوت وجود دارد؟ و این پژوهش بدنبال بررسی سؤالات زیر می

همسر در زوجین ( و طرح واره درمانی بر تجربه هیجانی نسبت به FAP) بین روان درمانی تحلیل عملکرد -0

 مراجعه کننده به مراکز مشاوره تفاوت وجود دارد. 

( و طرح واره درمانی بر الگوهای ارتباطی بین زوجین مراجعه FAP) بین روان درمانی تحلیل عملکرد - 5

 کننده به مراکز مشاوره تفاوت وجود دارد.

ار فکری زوجین مراجعه کننده به ( و طرح واره درمانی بر نشخوFAP) بین روان درمانی تحلیل عملکرد -0

 مراکز مشاوره تفاوت وجود دارد.

 

 روش پژوهش

گروه گواه با دو گروه آزمایش و یک آزمون و پیگیری آزمون، پسشیبا طرح پ یروش پژوهش نیمه تجرب

بود. ابتدا به  بود. جامعه آماری پژوهش، شامل کلیه زوجین مراجعه کننده به مراکز مشاوره شهر اصفهان

 یهاملاککه  مراکز مشاوره شهر اصفهان مراجعه کننده بهزوجین از بین صورت نمونه گیری دردسترس 

ش)گروه درمان یدر دو گروه آزما یزوج انتخاب، و به صورت تصادف 03تعداد  را داشتندبه پژوهش  ورود

زوج( قرار داده شد. سپس به 03) زوج( و گروه کنترل 03زوج و گروه طرح واره درمانی 03تحلیل عملکرد 

جلسه  ۳ای و به گروه آزمایش طرحواره درمانی هم دقیقه 23جلسه  05گروه آزمایش درمان تحلیل عملکرد 

ای صورت نگرفت. پس از پایان جلسات درمانی، دو گروه ای ارائه شد و برای گروه کنترل مداخلهدقیقه 23

ارزیابی)پس آزمون( و دو ماه پعد نیز آزمون پیگیری انجام های پژوهش مورد مجددا از طریق پرسشنامه

 گرفت.

 ابزار پژوهش
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تهیه شده و  (5332پرسشنامه توسط برادشاو ) این .تجربه هیجانی نسبت به همسر پرسشنامه .1

 در حدأقل نمره. باشدمی( 2همیشه نمره ) تا( 0هیچگاه نمره ) گزینه هیچ با طیف سؤال ۱دارای  پرسشنامه

دهنده است. این پرسشنامه دارای یک نمره کلی است و نمره بالاتر نشان 03نمره  حدأکثر و ۱مقیاس  این

روایی همزمان پرسشنامه را با پرسشنامه عاطفه مثبت  (5332برادشاو)فرد است. تر تجربه هیجانی مثبت

و  پناه، جورکش، دهقانیزدان گزارش نمودند. ۳2/3و پایایی آن را  ۱0/3(، 022۳واتسون، کلارک و تلجن )

ز یگزارش دادند. در پژوهش حاضر ن۳5/3پایایی پرسشنامه را از طریق آلفای کرونباخ  (.002۳) ،جعفرنژاد

 ۳2/3کرونباخ ضریب  یب آلفایاز طریق ضر یک مطالعه مقدماتیآزمون پس از انجام  ییایجهت سنجش پا

 بدست آمد.

 دانشگاه ( در02۳4) یسالاو و نسنیستیکر توسط پرسشنامه این .الگوهای ارتباطیپرسشنامه . ۲

است  رممکنیاز )غ کرتیل یادرجه 2اس یمق کی در هاپاسخ. است سؤال 02 یو دارا شده هیته ایفرنیکال

 تعارض از مرحله سه طول در را نیزوج یرفتارها شده، یبنددرجه (2ممکن است نمره  یلیخ) (تا0نمره 

 که یزمان مدت در شود،یم جادیا مشکل نیزوج روابط در که یزمان مرحلهسه  نیا. کندیم برآورد ییزناشو

 یدارا نیچنهم. ردیگیم بر در را یارتباط مشکل مورد در بحث از بعد شود،یبحث م یارتباط مشکل درباره

-کناره/وقعت ارتباط اسیمق متقابل، یاجتناب ارتباط اسیمق متقابل، سازنده اس ارتباطیمق: است اسیمق سه
 مرد /متوقع زن و ریگکناره زن/ متوقع مرد: است شده لیتشک بخش دو از یریگکناره/توقع ارتباط. یریگ

گزارش  ۳1/3و پایایی آن را  2۳/3روایی همزمان پرسشنامه را  (02۳4) یسالاو و نسنیستیر. کریگ کناره

 ، لارسون و زومتوبهیوهیا گزارش شده است. ۳2/3پایایی پرسشنامه از طریق آلفای کرونباخ  نمودند.

کوتاه  البته فرمپرداختند.  ارتباطی یازنده الگوهاس به بررسی اعتبار و پایایی زیر مقیاس ارتباط(، 022۱)

ز ی. در پژوهش حاضر نتهیه شده است(، 5303، این پرسشنامه نیز توسط فوتریس، کمپل، نیسلون، بورول

 ۳3/3کرونباخ ضریب  یب الفایاز طریق ضر یمقدماتک مطالعه یآزمون پس از انجام  ییایجهت سنجش پا

 بدست آمد.

( ساخته شده است و 533۳هوکسما و مورو ) –این پرسشنامه توسط نولن  .نشخوار فکریپرسشنامه . ۳

 )تقریباً همیشه(، 4)تقریباً هرگز( تا  0گزینه  4 از یکی به آزمودنی پرسشنامه این است. در سؤال 55 دارای

 نمره هرچه .شودمی گرفته نظر در 3،0،5،0 مقادیر ترتیب به مذکور گزینه 4 از یک هر برای و داده پاسخ

 02نمره ملاک )نقطه برش پرسشنامه( . است بیشتر او نشخوار فکری میزان باشد، بیشتر آزمون این در فرد

 هوکسما و مورو –نولن  .است بیشتر او نشخوار فکری میزان بالاتر باشد، 02از  فرد نمره تعیین شده و هرچه

چنین روایی همزمان از گزارش نمود. هم ۳5/3پایایی آزمون نشخوار فکری را با روش بازآزمایی  (533۳)

دار و معنی 22/3طریق رابطه نمرات نشخوار فکری با پرسشنامه افسردگی بک انجام شد حاکی از همبستگی 

، (00۳2)سط باقری نژاد، صالحی فدردی و طباطبایی های نشخواری برای اولین بار توپرسشنامه پاسخبود. 

ز جهت یگزارش شد. در پژوهش حاضر ن ۳۱/3 و برخوردار بود لاییبر پایه شواهد تجربی از پایایی درونی با

بدست  ۳0/3کرونباخ ضریب  یب آلفایاز طریق ضر یک مطالعه مقدماتیآزمون پس از انجام  ییایسنجش پا

 آمد.
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هایی که در هشت جلسه درمانی دستورالعمل جلسات و تکنیکاره درمانی: محتوای جلسات طرحو. 4

 ویشار گلوسکو و ،یانگ درمانی طرحوارهآموزش داده شد بر اساس دستورالعمل طرحواره درمانی در کتاب 

 ( تنظیم شد. شرح مختصر جلسات طرحواره درمانی به صورت ذیل بود:00۳۱)ترجمه حمیدپور و اندوز، 

 محتوای جلسات طرحواره درمانی .1جدول 
 شرح جلسات هجلس

 

 

 

 

 

 اول

 ها و آموزش توجه آگاهیذهنیتها هدف: طرح واره
 دستور جلسه:

 ن اهداف جلسهییتع
 افراد یشخص یبا درنظرگرفتن جنبه محرمانه بودن و زندگ یکل یم خط مشیتنظ

نوان عگروه به یگر و سپس به اعضایکدیخود به  یو معرف یدو نفر یهال گروهیدعوت شرکت کنندگان به تشک
 ک واحدی

 هاها و ذهنیتتوضیح درباره طرح واره

 ن خوردن کشمشیتمر
 ن خوردنیدادن پس خوراند و بحث درمورد تمر

 ن با تمرکز بر تنفس کوتاهیآغاز تمر – یبدن ین وارسیتمر
 یبدن یدادن بازخورد و بحث درمورد وارس

اه های تکالیف خانگی توجه آگاهی و اگ: و آموزش نحوه پر کردن برگهیهفتگ ن جلساتیی: بحث و تعیف خانگیتکل
 ها و نحوه انجام خلاصه نویسی برای شرکت کنندگان در زندگی روزمرهشدن از طرح واره

 د.یقه تنفس را ادامه دهیدق 0تا  5اتمام کلاس با تمرکز بر تنفس کوتاه، 

 

 

 دوم

 هدف: توجه آگاهانه به محیط پیرامون
   دستور جلسه:

دفتر یادداشت طرح واره و ذهنیت: که در طی آن شرکت کنندگان سطح توجه آگاه کننده گذشته را درجه بندی 
 گنند.می

 یبدن ین وارسیتمر
 نیتمر یبازنگر

 یف خانگیتکل یبازنگر

 تمرین توجه آگاهانه به امور روزمره

 تمرین توجه آگاهانه به محیط پیرامون

 یف خانگیارائه تکال

 

 

 سوم

 هدف : توجه آگاهانه به تنفس
 دستور جلسه:

 دفتر یادداشت طرحواره و ذهنیت 
 ایتمرین فضای تنفس سه دقیقه

ضور ، تنفس با حیبدن یف )شامل وارسیتکل یچنین بازنگرتبادل نظر درباره نمرات توجه آگاهی به طرح واره و هم
 ند(یع ناخوشایوقاه فهرست یروزمره، ته یهاتیذهن و حضور ذهن از فعال

 ن توجه اگاهانه به خاطرات دردناکیتمر

 راه رفتن توجه آگاهانه

 ای ختم جلسه: تعیین تکلیف خانگی و اتمام جلسه با انجام تمرین فضای تنفس سه دقیقه

 

 چهارم

 هدف : توجه آگاهانه به سبک مقابله با طرح واره
 دستور جلسه:
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 دفتر یادداشت طرح واره و ذهنیت
 ایفضای تنفس سه دقیقهتمرین 

 چنین در باره تکالیف خانگیتبادل نظر درباه نمرات ذهن آگاهی به طرحواره و هم

 مقابله با طرح واره

 شیرین کاری ذهن آگاهی

 ایختم جلسه: تعیین تکلیف خانگی و اتمام جلسه با انجام تمرین فضای تنفس سه دقیقه

 

 پنجم

 که وجود دارد در دستور جلسه:هدف : مجاز دانستن و پذیرش هر آنچه 
 دفتر یاداشت طرح واره و ذهنیت

 ایتمرین فضای تنفس سه دقیقه

 یف خانگیتکل یچنین در رابطه بازنگرتبادل نظر در مورد توجه آگاهانه به طرح واره و هم 

 ای به طرح وارهتمرین ذهن آگاهی سه دقیقه

 پذیرش توجه آگاهانه خویشتن و دیگران

 ایتعیین تکلیف خانگی و اتمام جلسه با انجام تمرین فضای تنفس سه دقیقهختم جلسه: 

 

 ششم

 هدف: طرح واره: واقعیت یا خیال ؟
 دستور جلسه:

 دفتر یادداشت طرح واره و ذهنیت 
 ای تمرین فضای تنفس سه دقیقه

 تبادل نظر توجه آگاهی به طرح واره و همچنین درباره تکالیف خانگی

 شود مفهوم قصد را توضیح داده و در مورد تجارب گروه صحبت مینشان دادن قصد: 

 ها به حال خودرها کردن طرح واره

 ایختم جلسه: تعیین تکلیف خانگی و اتمام جلسه با انجام تمرین فضای تنفس سه دقیقه

 

 هفتم

 هدف: مراقبه از خویشتن با کمک بزرگسال سالم و کودک خوشحال
 دستور جلسه:

 طرح واره و ذهنیت دفتر یادداشت 
 ایتمرین فضای تنفس سه دقیقه

 چنین درباره تکالیف خانگیتبادل نظر درباره توجه آگاهی و هم

 مراقبه از خویشتن از طریق بزرگسال سالم و کودک خوشحال

 تر و تمرین طبق برنامه موجود در کتابچه راهنماهای کوچکآماده شدن برای اینده: با تقسیم گروه به گروه

 بزرگسال سالم و کودک خوشحال، به چه چیزهایی نیاز دارند؟

 ای و انجام تمرین فضای تنفس سه دقیقه یف خانگیختم جلسه با دادن تکل

 

 هشتم

 هدف: آینده
 دستور جلسه:

 دفتر یادداشت طرح واره و ذهنیت
 ای تمرین فضای تنفس سه دقیقه

 همچنین درباره تکلیف خانگیتبادل نظر درباره توجه آگاهی به طرح واره و 
 تمرین توجه آگاهانه به خویشتن به عنوان کودک و بزرگسال

 شیزین کاری و توجه آگاهانه به طرح واره و ذهنیت در تعامل شخصی
 یابد.ارزیابی: که ده دقیقه آخر جلسه به ارزیابی کل برنامه آموزشی اختصاص می

 

هایی که در دوازده جلسه دستورالعمل جلسات و تکنیک. محتوای جلسات درمان تحلیل عملکرد. 5

درمانی آموزش داده شد بر اساس دستورالعمل اثربخشی زوج درمانی تحلیل عمکردی با پروتکل یکپارچه 
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برای درمان فرا تشخیصی در افت و خیز افسردگی، اضطراب و رضایت زناشویی زنان درگیرآشفتگی زناشویی 

شرح مختصر جلسات درمان تحلیل عملکرد به  (5353اندری رویز،  پژوهش تنظیم شده است. )برگرفته از

 صورت ذیل بود:

 محتوای جلسات درمان تحلیل عملکرد .۲جدول 

 فردنگر یکارکرد یابیارز درمان، یبندصورت :نخست جلسه

 نیزوج یارتباط مشکلات از یکارکرد سنجش درمان، منطق ارائه :دوم جلسه

 رارتک درمان آخر ، تایآگاه ذهن ناتیتمر احساسات، به مناسب یپاسخده یریادگی ،یجانیه تیریمد و شناخت :سوم جلسه

 شود.یم

 درمان آخر تا اهداف نیها( اراب یفراخوان ها،راب شیپا ها،راب) ینیبال آماج یرفتارها ییشناسا :پنجم و چهارم جلسه

 شود.یم دنبال

 رفتار یتیتقو؛ یاحتمال ریتأث مشاهده ،(درمان آخر تا تکرار) دو نوع ینیبال آماج یرفتارها تیتقو :هشتم تا ششم جلسه

 گذارند.یر میتاث مراجع یهاطهبر راب که ییرهایر متغیتفس مراجع، یهاطهراب با ارتباط در درمانگر

 ییزناشو یهاتعارض با یساز مواجهه آموزش ن،یمراجع یهااجتناب یبررس :و دهم نهم جلسه

 گریهمد دو نوع یهاراب تیتقو یبرا نیزوج به آموزش روزمره، یزندگ به هایریادگی میتعم آموزش :ازدهمی جلسه

 مدت بلند اهداف یبرا یزیربرنامه ،یینها یابیارز ها،نیتمر مرور درمان، بستن :دوازدهم جلسه

 

به دو مرکز سال که  42تا  52گروه سنی  زوجیندر قسمت اجرای متغیرهای مستقل، از بین  شیوه اجرا.

مشاوره شوق زندگی و عسگریه در شهر اصفهان مراجع نمودند و دارای پرونده بودند و هنوز در فرآیند 

و بصورت  زوج انتخاب شدند 03جلسات درمانی شرکت نکرده بودند، به روش نمونه گیری دردسترس 

ای هیم شدند. قبل از شروع مداخلات درمانی، پرسشنامهش و یک گروه کنترل تقسیتصادفی به دو گروه آزما

تجربه هیجانی نسبت به همسر، الگوهای ارتباطی و نشخوار فکری برای هر سه گروه اجرا و سپس درمان 

جلسه( اجراء شد. سپس  ۳برای زوجین دو گروه آزمایش)برای هر گروه در  طرحواره درمانیتحلیل عملکرد و 

چنین دو ماه دیگر نیز سه برای هر دو گروه آزمایش و کنترل اجراء شد. هم هشپژوهای مجددا پرسشنامه

 آزمون مذکور برای نشان دادن پایداری اثر اجرا شد.
 

 هایافته

رهای متغیاساس  برزوجین مراجعه کننده به مراکز مشاوره شهر اصفهان  یت شناختیجمع یهایژگیو یبررس

 پرداخته شد.  0در جدول تحصیلات و سن بررسی شد که به نتایج 

 

سن و براساس  گواهش و یگروه آزمازوجین مراجعه کننده به مراکز مشاوره  یع فراوانیتوز. ۳جدول 

 تحصیلات   

 گواه )طرحواره درمانی(شیآزما )درمان تحلیل عملکرد(شیآزما سن

 درصد یفراوان درصد یفراوان درصد یفراوان

 42 2 23 03 42 2 سال ۲5-۳1

 52 2 52 2 03 ۱ سال ۳۲-۳3
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 03 ۱ 52 2 52 2 سال ۳3-45

 033 53 033 53 033 53 مجموع

 گواه )طرحواره درمانی(شیآزما )درمان تحلیل عملکرد(شیآزما تحصیلات

 درصد یفراوان درصد یفراوان درصد یفراوان

 43 ۳ 02 1 02 1 دیپلم

 ۱3 05 ۱2 00 ۱2 00 دانشگاهی

 033 53 033 53 033 53 مجموع

 

ه سن نشان داد کاساس ر ب گواهش و یگروه آزمازوجین مراجعه کننده به مراکز مشاوره  یع فراوانیتوزنتایج 

چنین، تعدادزوجین و هم .سال، بیشتر از زوجین دو گروه سنی بالاتر بود 52-00تعداد زوجین گروه سنی 

 .دارای تحصیلات دانشگاهی بیشتر از زوجین با تحصیلات دیپلم بود

 

نمره متغیرهای پژوهش و پیگیری آزمون  پس آزمون، شیپ نمرات کل اریمع انحراف و نیانگیم .4 جدول

 گواه و گروه ش)روان درمانی تحلیل عملکرد و طرحواره درمانی(یآزما به تفکیک دو گروه

 آزمون پیگیری پس آزمون پیش آزمون  

انحراف  میانگین گروه متغیر وابسته

 معیار

 انحراف میانگین

 معیار

انحراف  میانگین

 معیار

تجربه هیجانی 

 نسبت به همسر 

 25/2 22/02 03/2 52/02 ۳2/4 53/05 ش)تحلیل عملکرد(یآزما

 32/4 02/02 23/0 12/04 2۳/5 42/00 ش)طرحواره درمانی(یآزما 

 21/4 13/00 04/4 22/00 00/0 ۳3/00 گواه

 سازنده ارتباط

 متقابل

 55/1 43/5۳ 20/۱ 03/51 11/0 ۳2/50 ش)تحلیل عملکرد(یآزما

 ۳0/2 53/52 00/2 32/5۳ 2۱/5 43/54 ش)طرحواره درمانی(یآزما 

 55/1 43/5۳ 20/۱ 22/54 05/0 52/52 گواه 

 یاجتناب ارتباط

 متقابل

 50/1 03/05 52/4 52/04 13/4 03/0۳ ش)تحلیل عملکرد(یآزما

 ۱2/۱ 13/05 43/0 13/04 0۳/0 13/0۳ ش)طرحواره درمانی(یآزما 

 53/2 53/04 41/0 43/04 31/0 12/04 گواه 

 ارتباط

کناره /توقع

 یریگ

 30/۱ 22/01 40/۱ ۱3/0۳ 51/2 ۱2/55 ش)تحلیل عملکرد(یآزما

 30/۱ 02/0۳ 21/2 02 42/4 03/50 ش)طرحواره درمانی(یآزما 

 0۱/۱ ۳2/50 34/۱ 23/50 4۳/2 02/50 گواه 

 22/۳ 53/00 1۳/1 32/04 3۳/1 ۱2/01 ش)تحلیل عملکرد(یآزما نشخوار فکری

 24/03 53/52 ۳1/2 03 23/2 43/01 ش)طرحواره درمانی(یآزما 
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 ۱1/03 52/0۳ 23/2 23/01 21/۳ 0۳ گواه 

 

تجربه هیجانی نسبت به همسر زوجین  آزمون شیپ نمرات نیانگیم شود،یم مشاهده ،4 جدول در چنانکه

 در ا،ام تقریبا با هم برابر بوده گواه و گروه عملکرد و طرحواره درمانی()روان درمانی تحلیل  شیآزما دو گروه

 از ربزرگت شیآزما دو گروه نمرات نیانگیمتجربه هیجانی نسبت به همسر زوجین و پیگیری آزمون  پس

 ارتباط ،متقابل سازنده ارتباطهای آزمون مؤلفه شیپ نمرات نیانگیم چنین،. همبودگواه  گروه نمرات نیانگیم

)روان درمانی تحلیل عملکرد و طرحواره  شیآزما دو گروهزوجین  یریگکناره/توقع و ارتباط متقابل، یاجتناب

 نیانگیم لمتقاب سازنده ارتباطمؤلفه و پیگیری آزمون  پس در اما، تقریبا با هم برابر بوده گواه و گروه درمانی(

 ارتباط و متقابل، یاجتناب ارتباطهای مؤلفهو در  ،گواه گروهنمرات  نیانگیم از بزرگتر شیآزما دو گروه نمرات

 . چنانکهبودگواه  گروه نمرات نیانگیم از کوچکتر شیآزما دو گروه نمرات نیانگیمزوجین  یریکناره گ/توقع

)روان درمانی تحلیل  شیآزما دو گروهنشخوار فکری زوجین  آزمون شیپ نمرات نیانگیم شود،یم مشاهده

ری نشخوار فکو پیگیری آزمون  پس در اما، تقریبا با هم برابر بوده گواه و گروه طرحواره درمانی(عملکرد و 

 . بودگواه  گروه نمرات نیانگیم از کوچکتر شیآزما دو گروه نمرات نیانگیمزوجین 

 مورد پارامتریک یهاآزمون یهاپیش فرض مکرر، یگیراندازه با واریانس آزمون تحلیل نتایج ارائه از قبل

 ودنب نرمال پیش فرض که بود آن بیانگر ویلک شاپیرو آزمون نتایج اساس همین بر. قرار گرفت سنجش

 ردتجربه هیجانی نسبت به همسر، الگوهای ارتباطی و نشخوار فکری  یدر متغیرها هاداده یانمونه توزیع

در ابتدا فرض  .(<32/3P)است برقرار یو پیگیر پس آزمون پیش آزمون، مراحل در گواه و آزمایش یهاگروه

 ع نمونه آماری( دریله آزمون شاپیرویلک )برای فرض نرمال بودن توزیبوس یع جامعه آمارینرمال بودن توز

 قرار گرفته است. یمورد بررس 2جدول 

 

 های آماری بر اساس متغیرهای پژوهشج آزمون مفروضهینتا .5جدول 

 متغیر گروه  شاپیرویلک آزمون لوین موخلی

سطح 

 معناداری

W 
 موخلی

 مقدار

x  

سطح 

 معناداری

f  سطح

 معناداری

   شاپیرویلک

تجربه هیجانی  گروه 53/3 23/3 44/0 02/3 23/4 00/3 330/3

 نسبت به همسر 

 الگوهای ارتباطی  گروه 0۳/3 11/3 02/3 23/3 ۱۳/1 10/3 334/3

 نشخوار فکری  گروه 02/3 34/0 ۳1/3 2۱/3 2۱/2 04/3 330/3

 بخشش گروه 14/3 00/3 23/3 40/3 ۱1/۱ 34/3 330/3

 قدردانی  گروه ۱2/3 43/3 5۱/3 22/3 ۳2/۱ 02/3 330/3

 

متغیرهای  نکه آماره آزمون شاپیرویلک در نمراتی، باتوجه به اشودی، مشاهده م2طور که در جدول همان

 22/3ب ین، با ضرینشخوار فکری معنادار نبوده بنابراتجربه هیجانی نسبت به همسر، الگوهای ارتباطی و 

 نیز واریانس همگنی پیش فرض چنینهمرفت. یرا پذ یع نمونه آماریتوان فرض نرمال بودن توزینان میاطم
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 فرض پیش دادمی نشان یافته این که نبود معنادار آن نتایج گرفت که قرار سنجش مورد لوین آزمون توسط

 ایترعتجربه هیجانی نسبت به همسر، الگوهای ارتباطی و نشخوار فکری  متغیر سه در هاواریانس همگنی

 هاهداد کرویت پیش فرض که بود آن بیانگر موچلی آزمون نتایج که بود حالی در (. این<32/3Pاست) شده

 32/3است) نشده رعایتتجربه هیجانی نسبت به همسر، الگوهای ارتباطی و نشخوار فکری  یمتغیرها در

(p< تمالاح با متغیرها، بین روابط که شودمی مشخص پیش فرض کرویت نشدن برآورده با اساس این بر 

 افزایش اول نوع یخطا به ارتکاب شانس این اساس بر و دهد تغییر را وابسته متغیر مقادیر دارد امکان بالایی

 با ات شودمی استفاده گایسر(-گرینهاوس جایگزین)آزمون تحلیل از بعد جدول در اساس این بر. یابدمی

 یابد. کاهش اول نوع یخطا به ارتکاب شانس ،یآزاد درجه کاهش

 

مقایسه اثربخشی روان درمان تحلیل عملکرد و  گیری مکرر،انس با اندازهیوار لیتحل جینتا .6جدول 

 طرح واره درمانی بر تجربه هیجانی نسبت به همسر، الگوهای ارتباطی و نشخوار فکری زوجین

 مجموع راتییمنابع تغ متغیر وابسته

 مجذورات

 درجه

 یآزاد

 نیانگیم

 مجذورات

F p 

 هیجانی تجربه

 نسبت به همسر

 20/3 54/3 1۱/3 53/0 25/3 زمان

 10/3 00/3 24/3 53/0 ۱2/3 تعامل گروه و زمان 

 0۱/3 ۳1/3 ۳2/3 2۳/0 53/0 زمان الگوهای ارتباطی

 2۱/3 334/3 0۱/3 2۳/0 5۱/3 تعامل گروه و زمان 

 330/3 ۳1/40 ۳3/1۳3 50/0 ۳0/242 زمان نشخوار فکری

 30/3 43/4 44/1۳ 50/0 30/22 تعامل گروه و زمان 

 

 ابلمتق اثر و زمان اصلی اثرتجربه هیجانی نسبت به همسر و الگوهای ارتباطی در دو متغیر  ،۱جدول  جینتا

در متغیرهای این است که  به معنای زمان اثر معنادار نبودن .نیست معنادار آماری گروه به لحاظ و زمان

در سه مرحله پیش آزمون، پس آزمون و پیگیری  تجربه هیجانی نسبت به همسر و الگوهای ارتباطی زوجین

وه گر و زمان متقابل اثر و زمان اصلی اثراین در حالی است که نشخوار فکری  تفاوت معناداری وجود ندارد،

گروه  دو بین عدم تفاوت به معنای و زمان گروه اثر . همچنین، معنادار نبودنمعنادار است آماری به لحاظ

تجربه هیجانی نسبت به آزمایش و گواه در سه مرحله پیش آزمون، پس آزمون و پیگیری در متغیرهای 

ان روش روان درمبین میزان تأثیرگذاری دو  گفت، توانیم نیبنابرا .است همسر و الگوهای ارتباطی زوجین

 تفاوت تحلیل عملکرد و طرح واره درمانی بر تجربه هیجانی نسبت به همسر و الگوهای ارتباطی زوجین

بین میزان تاثیرگذاری دو روش روان درمان تحلیل عملکرد و طرح واره درمانی معناداری وجود نداشت اما، 

 تفاوت معناداری وجود داشت. بر نشخوار فکری 

 

مقایسه میانگین تاثیر دو روش روان درمانی تحلیل عملکرد و طرح  LSDنتایج آزمون تعقیبی  .7جدول 

 واره درمانی در نمرات پس آزمون نشخوار فکری 

 سطح معناداری اختلاف میانگین گروه ها متغیر
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 330/3 -40/4 روان درمانی تحلیل عملکرد  -طرح واره درمانی نشخوار فکری

 

کاهش نمرات پس آزمون بر  طرح واره درمانی، میزان تاثیرگذاری روش LSDطبق نتایج آزمون تعقیبی 

 نشخوار فکری بطور معناداری بیشتر از روش روان درمانی تحلیل عملکرد بود. 
 

 گیری نتیجه و بحث

تجربه ( و طرحواره درمانی بر FAPهدف پژوهش حاضر، همسنجی تأثیر روان درمانی تحلیل عملکرد )

هیجانی نسبت به همسر، الگوهای ارتباطی و نشخوار فکری زوجین مراجعه کننده به مراکز مشاوره شهر 

مبنی بر مقایسه بین روان درمانی تحلیل عملکرد و طرح  اصلی پژوهش هیبود. بحث در مورد فرض اصفهان

ری زوجین مراجعه کننده به واره درمانی بر تجربه هیجانی نسبت به همسر، الگوهای ارتباطی و نشخوار فک

 ثراتجربه هیجانی نسبت به همسر و الگوهای ارتباطی در دو متغیر نشان داد،  مراکز مشاوره شهر اصفهان

ن ای به معنای زمان اثر معنادار نبودن .نیست معنادار آماری گروه به لحاظ و زمان متقابل اثر و زمان اصلی

در سه مرحله پیش آزمون،  به همسر و الگوهای ارتباطی زوجینتجربه هیجانی نسبت است که در متغیرهای 

 اثر و زمان اصلی اثراین در حالی است که نشخوار فکری  پس آزمون و پیگیری تفاوت معناداری وجود ندارد،

عدم  به معنای و زمان گروه اثر چنین، معنادار نبودنمعنادار است. هم آماری گروه به لحاظ و زمان متقابل

ه تجربگروه آزمایش و گواه در سه مرحله پیش آزمون، پس آزمون و پیگیری در متغیرهای  دو ینب تفاوت

ی دو بین میزان تأثیرگذار گفت، توانیم نیبنابرا .است هیجانی نسبت به همسر و الگوهای ارتباطی زوجین

الگوهای ارتباطی روش روان درمان تحلیل عملکرد و طرح واره درمانی بر تجربه هیجانی نسبت به همسر و 

بین میزان تأثیرگذاری دو روش روان درمانی تحلیل عملکرد و تفاوت معناداری وجود نداشت اما،  زوجین

 .تفاوت معناداری وجود داشتطرح واره درمانی بر نشخوار فکری 

انی جروش روان درمانی تحلیل عملکرد و طرح واره درمانی بر تقویت تجربه هیبر اساس نتایج حاصله، هر دو 

مثبت نسبت به همسر، الگوهای ارتباطی موثر و مفید، کاهش نشخوار فکری زوجین دچار تعارض تأثیرگذار 

بوده، اما این تأثیرگذاری بر نشخوار فکری به یک میزان نبوده و طرح واره درمانی تأثیر بیشتری بر کاهش 

طرح واره درمانی در درمان نشخوار نشخوار فکری در بین زوجین گروه آزمایش داشته است. بنابراین، روش 

ر تبیین دفکری و کاهش تعارضات زناشویی، روش مؤثرتری نسبت به روان درمانی تحلیل عملکرد بوده است. 

 (روش طرح واره درمانی در درمان نشخوار فکری در کاهش تعارضات زناشوییهای پژوهش)برتری یافته

 به تنسب که اختلالات از بسیاری مورد در درمان اینتوان به نظریه یانگ اشاره نمود. یانگ معتقد است، می

 آزمون طریق از ابتدا گردرمانروان درمانی، طرحواره در دارد زیرا، کارایی اندبوده مقاوم دیگرهای درمان

 از قیتلفی با سپس شود و آگاه خود اولیه ناسازگار هایطرحواره به نسبت کندمی کمک مراجع به استاندارد

 رینشخوارهای فک ناکارآمد و الگوهای تدریج به کندمی کمک او به رفتاری و هیجانی شناختی، هایتکنیک

 تمدیری بهتر را منفی اش احساسات و بگیرد پیش در را کارآمدتری رفتارهای و افکار کند، رها را گذشته

ناگوار، با دید بخششگری نگاه کند تا بتواند آرامش خودش را حفظ کند و کند و در مقابل برخی از حوادث 

ی هامواجه هستند بیشتر تحت تأثیر طرحواره نشخوارهای فکری ناکارآمد و الگوهای که با افرادی معمولاً

درمانی ن رواتواند تأثیر بیشتری از همین دلیل استفاده از روش طرحواره درمانی میناسازگار اولیه هستند، به
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 گر و مراجع بوده و بیشتر از طریق تقویت محیطیتحلیل عملکرد داشته باشد که متمرکز بر رابطه بین درمان

روان درمانی تحلیل عملکرد در بکارگیری  (5330) دیویدسون و روزنسعی در اصلاح رفتار دارد و طبق نظر 

 های هیجانی منفی دارد.تجربههای شناختی تأثیر بیشتری در درمان نشخوار ذهنی و کنار درمان

یافت نشد اما، روان درمانی تحلیل عملکرد و طرح واره درمانی هرچند پژوهشی مبتنی بر مقایسه دو روش 

تحقیقات زیادی تأثیرگذاری این دو روش آموزشی را بر متغیرهای مورد مطالعه را مورد تأیید قرار دادند. 

ناکارآمد  هاینگرش اصلاح در روان درمانی تحلیل عملکرد تأثیر (،0022زاده ) صالحبطور مثال در پژوهش 

تأثیر طرحواره درمانی بر ایمنی هیجانی، نشخوار فکری  (،002۳زادمهر ) و باورهای بخشش گری، در تحقیق

(، تأثیر روان درمانی تحلیل عملکرد بر عملکرد 5353) در تحقیق اندر ریایز و همکارانو جو عاطفی، 

( تاثیر 5353فیلیپت و همکاران)-پیر در مطالعه باط مؤثر، هیجانات مثبت و رفتارهای قدردانی،خانوادگی، ارت

ای هخود و دیگران، و کاهش نگرشبر تنظیم تجربه هیجانی، باورهای قدردانی نسبت به درمـانی طرحـواره

کاهش  سردگی واف شدت بهبـود درمـانی هیجانی در طرحـواره ( تأثیر5353در پژوهش بیر ) ،ناکارآمد

تأثیر روان درمانی تحلیل عملکرد بر تجربه هیجانی منفی و نشخوار ( 5353نشخوار ذهنی، در تحقیق کو )

 فکری مورد تایید قرار گرفت.

ا ب طرح واره درمانی توانسته،توان گفت، می مبنی بر تأثیر طرح واره درمانی های پژوهشدر تبیین یافته

 یباورهـا تشـکیل بـه منجـر شـناختی یهـازیرسـاخت عنوانناسازگاری که به یهـاطرحوارهشناسایی 

 ردنک فعال که با یو رفتار عاطفی شناختی، یهامؤلفه و با تعارض زناشویی شدهزوجین در  غیـــــرمنطقی

از  تیروانشناخ یهاآشفتگی به منجر مســتقیم غیــر یــا مســتقیم بطور منتشر شـده هیجان از سطوحی

نشخوار فکری و بهبود شده، موجب کاهش ها آن های ناکارآمد و پردازش هیجانی منفی در بیننگرش جمله

 جاناتهی یارضا بهطرح واره درمانی در واقع، پژوهشگر با  .شده استها آن رفتارهای مبتنی بر بخشش در بین

 درمـان ایـن فرآینـد طـی در که مانیبا تعارض زناشویی گروه آزمایش اقدام نموده و ززوجین  نشـده ارضـاء

 و عملکرد مهیا ساخته زیرا، هاطرحواره بهبود یبرا را زمینه شده و ارضاء یتـا حدود هیجـانی ینیازهـا

 یهـاشده است. طرحـواره ایجاد هیجانی ینیازها عـدم ارضاء خـاطر به اساساً زوجین ناسازگار یهاطرحواره

 ـونچ بنیادین یکودکی)نیازها در دوران اساسی هیجانی ینشدن نیازها ارضا علت به زوجین اولیه ناسازگار

 و سالم، خودانگیختگی یهاهیجان و نیازها بیان در یآزاد خودگردانی، بـه دیگران، ایمـن دلبسـتگی

 بیرون معمولأ شناخت، سطح ترینعمیق در هاطرحواره انـد و اینآمده وجود به واقع بینانه(های محدودیت

 (.0022زاده ) کنند. صالحمی عمل آگاهی از سطح

 ثبت،م قیطر به آن بروز و جانیه گشودگی گر،یکدی از نیزوج تیحما بر دیتأک با در واقع، طرحواره درمانی

 آن، با همراه جاناتیه و زناشویی زندگی در دیجد تجارب انیب ها،آن شناسایی و خود جاناتیه بر تمرکز

 ذفح و منفی تعاملاتی هایشناسایی چرخه همسر، از مراقبت بر دیتأک رابطه، در دیجد تعاملات دهیشکل

 در و نموده بازسازی همسرشان با را خود ارتباط تا کند،می کمک زوجین به زناشویایی زندگی درها آن

-یافتهر تبیین د بیشتری داشته باشند. نسبت به یکدیگر بخشش و قدردانی مؤثر، و سالم ارتباط یک پرتوی
با تعارض زناشویی گروه توان گفت، زوجین های پژوهش مبنی بر تأثیر روان درمانی تحلیل عملکرد می

 پایین تحمل آستانه علت به تنیدگی زا، رویدادهای با رویارویی در و نشخوار فکری ناکارآمدآزمایش با افکار 
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 عمنب از گیرند،می بهره بیرونی اسنادهای و ناکارآمد هیجانی راهبردهای از مؤثر، شناختی رویکرد جای به

 از دانندیم تغییر غیرقابل را نامساعد شرایط خود، غیرمنطقی تفکرات با اغلب و برخوردارند، بیرونی کنترل

در  دهند،می نشان واکنش تکانشی به صورت بیشتر های زندگی زناشوییسختی و هاناکامی برابر در رو،این

های حالت و از اضطراب اجتماعی، حمایت سیستم از با استفادهروان درمانی تحلیل عملکرد  این زمان

موجبات آرامش را به زندگی زوجین  وتجربه هیجانی منفی نسبت به همسر، کاسته  فرسودگی زناشویی و 

تعارضات دارای  پژوهش حاضر محدود بودن نتایج پژوهش به زوجین یهاتیاز جمله محدود برگرداننده است.

اط یشهرهای دیگر احت تعارضات زناشوییدارای  ج به سایر زوجینیم نتایشهر اصفهان بود، و در تعم زناشویی

های پژوهش ایجاد هماهنگی بین زوجین دو گروه آزمایش برای لازم بایستی صورت گیرد. از محدودیت

مداخله گر مانند  یرهایمتغ یامن پژوهش امکان کنترل تمیشرکت در جلسات درمانی بود. از آنجا که در ا

ت در راستای پیشنهادا رد.یاط صورت پذید با احتیج بایم نتایوضعیت اقتصادی وجود نداشـته، لـذا تعمـ

درمانی تحلیل عملکرد و طرح واره درمانی بر روان اثربخشی »کاربردی، با توجه به نتایج پژوهش مبنی بر 

شود در مرکز مداخله در پیشنهاد میارتباطی و نشخوار فکری تجربه هیجانی نسبت به همسر، الگوهای 

برای برطرف کردن درمانی تحلیل عملکرد و طرح واره درمانی بحران سازمان بهزیستی از دو روش روان 

درمانی وان راثربخشی »های بدست آمده مبنی بر تعارضات زناشویی زوجین استفاده گردد. و با توجه به یافته

شود برای زوجینی که در برقراری یک ارتباط سالم و مؤثر پیشنهاد می« بر الگوهای ارتباطیتحلیل عملکرد 

ی های پژوهش مبنبرگزار شود. با توجه به یافته تحلیل عملکردهای آموزش با مشکل مواجه هستند، کارگاه

 همسر، الگوهایدرمانی تحلیل عملکرد و طرحواره درمانی بر تجربه هیجانی نسبت به روان اثربخشی »بر 

-های بخششهای ناکارآمد و افزایش مهارتشود برای بهبود نگرشپیشنهاد می« ارتباطی  و نشخوار فکری
های شناسایی و تشخیص خطاهای های آموزشی طرحواره درمانی مبتنی بر مهارتگری زوجین، کلاس

 ش یابد.گری افزایهای بخششارتجلوگیری و مهها آن شناختی برگزار کنند تا بدین ترتیب از نشخوار فکری

 

 قیموازین اخلا

کنندگان رعایت شده در این پژوهش کلیه موازین اخلاقی نظیر رازداری و محرمانه ماندن اطلاعات مشارکت

 است. 
 

 سپاسگزاری

 از کلیه عزیزانی که در این پژوهش ما را یاری نمودند، کمال تشکر و قدردانی را داریم.
 

 مشارکت نویسندگان

 یآمارها، تحلیل ی، گردآوری دادهشناسروشی، سازمفهومهمه نویسندگان در طراحی، در تدوین این مقاله 

 نقش داشتند.و نهایی سازی  هاداده

 

 تعارض منافع

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

Aim: The purpose of the present study was to compare functional analysis 

psychotherapy (FAP) and schema therapy on emotional experience towards spouse, 

communication patterns and rumination of couples referring to counseling centers in 

Isfahan city. Method: The research method was semi-experimental and pre-test, post-

test, and follow-up with two experimental and control groups. The statistical 

population includes all couples in the age group of 25 to 45 years old in Isfahan city, 

who were selected by available sampling method, 30 couples (10 couples in the first 

test group, 10 couples in the second test group, and 10 couples in the control group) 

And for the first group, the performance analysis therapy experiment was presented 

during 12 sessions, and for the second group, the schema therapy experiment was also 

presented during 8 sessions. Data collection tools included Brashaw's 6-question 

emotional experience questionnaire (2009), Christensen and Salawi's (1984) 35-

question communication patterns questionnaire, Nolen-Hoeksma and Morrow's 

(2008) 22-question rumination questionnaire. To analyze the data, the statistical 

method of analysis of variance with repeated measurements was used. Results: The 

results showed that there is a difference between the effect of the two psychotherapy 

methods, performance analysis and schema therapy, on the emotional experience 

towards the spouse (f=0.33 and p=0.71) and couples' communication patterns (f=0.004 

and p=0.97) There was no significant difference, but there was a significant difference 

between the two psychotherapy methods, performance analysis and schema therapy, 

on rumination (f=4.40 and p=0.03). Conclusion: Therefore, the schema therapy 

method in the treatment of rumination and reducing marital conflicts has been a more 

effective method than performance analysis psychotherapy. 

Keywords: Performance analysis psychotherapy, schema therapy, emotional 

experience towards spouse, communication patterns, rumination. 
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