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Introduction 
Humans go through sensitive phases in their lives, and one of the critical 

and decisive phases is the issue of marriage and the formation of a common 
life, and more importantly, the efforts of each couple to maintain this 
common life so that they can reach their desired goals. Today, it is very 
important to expand the horizon of psychological treatments, especially to 
find more effective treatments. Also, comparing different treatments can be a 
priority among researchers to choose the most effective treatment that can be 
more cost-effective. Therefore, the current research seeks to investigate 
whether mindfulness and schema therapy have an effect on marital conflict, 
anger management, and quality of life. And which one has more influence on 
the components of marital conflict, anger management and quality of life? The 
aim of this study was to compare the effectiveness of mindfulness and schema 
therapy on anger management, marital conflict and quality of life. 
 

Method 
The method used in this study was quasi-experimental, in which the 

effect of two independent variables, namely schema therapy and 
mindfulness, on the dependent variables, namely marital conflict, anger 
management and quality of life, was examined. The pre-test-post-test design 
with the control group was used. The statistical population of this study 
consisted of all men and women who referred to counseling centers. To 
measure independent variables such as mindfulness in this study, the 
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mindfulness package based on the package written by Bowen, Chaula and 
Marlat (2011) was used to measure anger management using the Spielberger 
anger control questionnaire, to measure quality of life from 36-item quality 
of life questionnaire (SF-36) and to measure conflict from Zakir and Barati 
questionnaire (2008) to analyze information from software. 
 

Results 
The results showed that both therapeutic schemas and mindfulness 

training increased anger management, reduced marital conflicts and 
increased the quality of life of the experimental group compared to the 
control group. In addition, the results indicated that there is no difference in 
the mean total score of marital conflict, anger management and quality of 
life between the two groups of schema therapy and mindfulness, but between 
the control group and the two groups of schema therapy and mindfulness in 
all three conflict variables. There is a significant difference between marital, 
anger management and quality of life (P<0.001). Therefore, both types of 
treatment had the same effect on marital conflict, anger management and 
quality of life in couples with conflict. 
 

Discussion 
In comparing the effectiveness of schema therapy and mindfulness on 

anger management, marital conflict and quality of life in this study, it was 
observed that the training of both schema therapy and mindfulness groups 
increased anger management, reduced marital conflicts and increased quality 
of life in the experimental group compared to the control group was. 
Therefore, the training of both therapy groups is effective in increasing anger 
management and reducing marital conflicts, as well as increasing the quality 
of martial life. In addition, both types of treatment showed the same effect 
on marital conflict, anger management and quality of life in couples with 
conflict. 
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 چکیده

واره درمانی بر مديريت خشم، تعارض  آگاهی و طرح اين پژوهش با هدف مقايسه اثربخشی ذهن
با انجام شد. روش اين پژوهش از نوع نيمه آزمايشی  زوجين دارای تعارضدر  زناشويی و کيفيت زندگی

کننده  مراجعه زنان و مردان شاملآماری اين پژوهش ه جامع. آزمون با گروه گواه بود پس-نآزمو طرح پيش
کننده به اين  مراجعهکه از بين افراد  بود 0400د در ارديبهشت ماه در سال شهر بجنورمراکز مشاوره به 

خاب و گيری هدفمند انت بودند که به روش نمونهداوطلب شرکت در پژوهش نفر  001مشاوره  مراکز
 20نفر( و يک گوه گواه ) 20طور تصادفی در دو گروه آزمايش )هر دو گروه آزمايش به طور جداگانه  به

 ،Spielbergerکنترل خشم نامه  نفر( جايگزين شدند جايگزين شدند. ابزار پژوهش، شامل پرسش
 بود. Sanai and Barati تعارض زناشويی نامه و پرسش (0990)بهداشت جهانی نامه کيفيت زندگی  پرسش

 براساس الگویدرمانی را  طرحواره ای دقيقه 90جلسه  8در گروه آزمايشی طرحواره  در اين پژوهش
Young et al.  مدون   بستهآگاهی بر اساس  ذهنای  دقيقه 020جلسه  8، در  آگاهی ذهنو گروه آزمايش

زمون تحليل کوواريانس چندمتغيره ها از آ دريافت کردند. به منظور تحليل داده Bowns and Marlattشده 
و های درمانی  آموزش طرحوارههر دو نتايج نشان داد  انجام شد. SPSS-24 افزار  با استفاده از نرم

موجب افزايش مديريت خشم و کاهش تعارضات زناشويی و افزايش کيفيت زندگی گروه آگاهی  ذهن
نمره کل  نيانگيدر م یتفاوتاکی از آن بود که علاوه، نتايج ح بود. بهآزمايشی در مقايسه با گوه گواه 

د رآگاهی وجود ندا و ذهن یدر دو گروه طرحواره درمان يی، مديريت خشم و کيفيت زندگیتعارض زناشو
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يی، مديريت تعارض زناشو در هر سه متغيرآگاهی  و ذهن یگوه گواه با دو گروه طرحواره درمان نيب اما
در  درمانیگروه هر دو بنابراين آموزش  .(P<000/0وجود دارد ) یدار یتفاوت معنخشم و کيفيت زندگی 

ثر ؤافزايش مديريت خشم و کاهش تعارضات زناشويی و همچنين افزايش کيفيت زندگی زناشويی م
تعارض زناشويی، مديريت خشم و کيفيت بر  یکساني ريثأت بسته آموزشیهر دو نوع . به علاوه، است

 ا نشان دادند. رتعارض  یدارا نيدر زوج زندگی
 

 مديريت خشم، ، کيفيت زندگی واره درمانی طرح ، آگاهی ذهن، تعارض زناشويی :کلید واژگان

 

 مقدمه
گذارد و يکی از مراحل  انسان در زندگی خود مقاطع و مراحل حساسی را پشت سر می

تر از آن تلاش هر  ساز مسئله ازدواج و تشکيل زندگی مشترک است و مهم حساس و سرنوشت

يک از زوجين برای حفظ اين زندگی مشترک است تا در سايه آن بتوانند به اهداف موردنظر 

(. طبق آمار سازمان ثبت احوال کشور، ميزان طلاق Borhanizad & Abdi, 2017دست يابند )

هزار طلاق  90تاکنون به طور پيوسته در حال افزايش بوده است و از  0181در ايران از سال 

، در 94دهند در سال  رسيده است. آمارها نشان می 90هزار طلاق در سال  091به  81در سال 

طلاق و  449طلاق، در هر شبانه روز به طور متوسط  042هزار و  01هر ماه به طور متوسط 

 21ازدواج،  000طلاق ثبت شده است؛ همچنين در مقابل هر  09در هر ساعت به طور متوسط 

بوده است؛ به  1/9نسبت ازدواج به طلاق  0191اول سال طلاق ثبت شده است. در نه ماه 

ازدواج ثبت شده، يک طلاق ثبت شده است در واقع، اين آمار تنها آن  1/9عبارتی در مقابل هر

دهد که به مراجع قضايی ارجاع داده شده و سبب  بخش از تعارضات زناشوئی را نشان می

خانواده به مراجع قضايی گزارش جدايی زوجين شده اند. بخش زيادی از تعارضات در 

که تعارض و اختلاف در زندگی زناشويی با اين (.Iran Census Bureau, 2016) شوند نمی

تواند اثرات بسيار بدی بر سلامت روانی اعضای  طبيعی است، اما در صورت تشديد شدن می

  .(Saeedfar, 2019) خانواده داشته باشد

ها در دنيای امروز است. تعارض زمانی به  ج زوجتعارض زناشويی يکی از مشکلات راي

گيرند، درجات مختلفی از  ها به دليل همکاری و تصميمات مشترکی که می آيد که زوج وجود می

های باهم داشته باشند. اين  دهند که ممکن است تفاوت استقلال و همبستگی را نشان می

 Amaniبندی کرد ) تعارض کامل طبقه توان روی يک پيوستار از تعارض خفيف تا ها را می تفاوت
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et al., 2018های  (. تعارض زناشويی ناشی از ناهماهنگی زن و شوهر در نوع نيازها و روش

های رفتاری و رفتار غيرمسئولانه نسبت  واره ها، طرح ارضای آن، خودمحوری، اختلاف درخواسته

ناشوئی و طلاق، تهديدهايی تعارضات ز (.Glasser, 2010به ارتباط زناشويی و ازدواج است )

کشند و  روند که ثبات و کيفيت ازدواج را به چالش می ی به شمار میيجدی برای واحد زناشو

شوند. تأثير منفی بر سلامت  سبب بروز پيامدهای منفی روانی، جسمانی، اجتماعی و اقتصادی می

ی بزرگسالان به شمار جسمانی و افسردگی و بهره وری پايين در کار از جمله اين پيامدها برا

رود. علاوه بر آن، تعارضات زناشوئی برای خانواده و فرزندان به عنوان ضلع سوم رابطه نيز  می

عواقب منفی شديدی دارند؛ پيامدهايی مانند ازدواج ناموفق و تکرار الگوهای ياد گرفته شده از 

بزهکاری نوجوانی و  زندگی پدر و مادر، احتمال بالای اختلالات منش، اضطراب، افسردگی و

 ,.Mohsenzadeh et alای زياد )تحصيلی و رفتاری برای نوجوانان( ) بروز مشکلات مدرسه

يافته و اين امر به افزايش ميزان  ها افزايش (. امروزه رفتارهای متضاد و مخالف در خانواده2011

زمينه تأثيرات  ها در (. پژوهشBabolan et al., 2016پرخاشگری و تعارضات منجر شده است )

آوری بر سلامت،  دهد که تعارضات زناشويی تأثيرات زيان مخرب تعارضات زناشويی نشان می

 .(CampDush & Taylor, 2012جسم، روان و خانواده دارد )

های دارای تعارض است  خشم يکی از پيامدهای احتمالی الگوهای ارتباطی در خانواده

(McDermott et al., 2017 .)أثيرات منفی تعارض از قبيل خشم، نفرت، ناراحتی و تچنين  هم

(. Johnson, 2003ها مرتبط است )ترس در تعاملات زوجين با ميزان خشونت و درگيری آن

شود و اين هيجان  خشم به هيجان، خصومت، نگرش و پرخاشگری، به رفتار اطلاق می

خشم هيجانی طبيعی و (. گرچه Baucom et al., 2019تواند زيربنای پرخاشگری باشد ) می

تواند مفيد باشد، ولی خطرهايی نيز همراه دارد. وقتی خشم خارج از کنترل و مخرب  گاهی می

 Chavooshi etفردی و کيفيت کلی زندگی منجر شود ) تواند به مشکلاتی روابط بين باشد، می

al., 2017م خانواده ای است که روابط سالم خانوادگی را که برای تحکي (. پرخاشگری پديده

برد. ممکن است برخی افراد تعجب  لازم و ضروری است، متزلزل ساخته، يا بعضاً از بين می

 Hiemstra)دهد  ها روی می کنند، اما اين، واقعيت دارد که بيشتر رفتارهای خاشگرانه در خانواده

et al., 2019.) ء تمامی رفتارهای بدون استثنا ی پرخاشگری نشان دادند که، تقريباً ها درباره بررسی

 (. Bahrami, 2006تعارض آفرين با رفتار پرخاشگرانه کلامی و بدنی همراه است )
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و سلامتی در سطح ضعيفی  نظر بهداشت روانی های دارای تعارض زناشويی بالا، از زوج

 يابد، نارضايتی بيشتری هستند. با افزايش تعارض در روابط زوجی، ناسازگاری افزايش می

 .Frankel et al( 2015(. با توجه به پژوهش )Ozguc & Tanrıverdi, 2018)د شو حاصل می

شادمانی، کاهش رضايتمندی از زندگی افزايش  آشفتگی و تعارض زناشويی موجب کاهش

کيفيت زندگی زناشويی  .شود می کيفيت زندگی زناشويیکاهش شناختی و  علائم آشفتگی روان

های اصلی و  کننده بينی يکی از پيشاست. شده  توصيف عنوان عملکرد يک ازدواج و موفقيت به

 ,Barzegar & Samaniشود ) نيز محسوب میمهم تداوم، ثبات و پايداری در روابط زناشويی 

ابعاد مختلف لازم است از است که  زناشويیبعد مهمی از زندگی کيفيت زندگی (.2016

تواند  بستگی دارد که میبه درک شخصی هر فرد به علاوه، کيفيت زندگی  بررسی شود.

رابطه سطوح (. Esmaeili & Esmaeili, 2018داشته باشد )های عينی و ذهنی متعددی  دامنه

. (Modiri, 2019) بالاتر کيفيت زندگی زناشويی با پيامدهای مثبت زيادی تأييد شده است

و  رفردی مؤث روابط بين ،دربرگيرنده احساس خوشبختی در زندگی در واقعکيفيت زندگی 

 (.Perrotti et al., 2019) های مثبت و هدفمند است توانايی انجام فعاليت

تواند به کاهش تعارضات زناشويی، مديريت  شناسانه می رسد که مداخلات روان حال به نظر می

 واره درمانی اشاره کرد.  آگاهی و طرح خشم و ارتقای کيفيت زندگی موثر باشد که ميتوان به ذهن

آوردهای شناختی، درمان  هی، در جديدترين رویآگا ختی مبتنی بر ذهنناهای ش درمان

آگاهی، هشياری  (. ذهنBookwala et al., 2005د )آگاهی مطرح ش شناختی مبتنی بر ذهن

لحظه   ای است که در يک توصيف و مبتنی بر زمان حال نسبت به تجربه  غيرقضاوتی، غيرقابل

؛ علاوه بر آن، اين مفهوم اعتراف به تجربه يادشده و خاص در محدوده توجه يک فرد قرار دارد

آگاهی،  (. هدف آموزش تفکر ذهنJanowski & Lucjan, 2012شود ) پذيرش آن را نيز شامل می

ی  رابطهناخت درمانی سنتی، تغيير محتوای افکار نيست، بلکه هدف، ايجاد يک نگرش يا مانند ش

لحظه و  به  مل و لحظه که شـامل حفظ توجه کا دباش متفاوت با افکار، احساسات و عواطف می

  (.Mark, 2004از قضاوت است ) دور  تن نگرش همراه با پذيرش و بهنيز داش

ها شناختی افراد دارد، آموزه يکی از رويکردهايی که نقش مهمی در افزايش توانمندی روان

 لين بار توسط آگاهی او آگاهی است. مداخلات مبتنی بر ذهن و مداخلات مبتنی بر ذهن

(1990 )Kabat-Zin اين امر آگاهی بود که  شامل کاهش استرس مبتنی بر ذهنکه  شد  معرفی
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مرور مداخلات  شود. به شناختی فرد می باعث افزايش مديريت استرس و ارتقاء سلامت روان

آگاهی گسترش يافت و رويکردی ديگر به نام شناخت درمانی مبتنی بر  مبتنی بر ذهن

ها و  اند که آموزش (. مطالعات متعدد نشان دادهKeng et al., 2011ی شکل گرفت )آگاه ذهن

ها، افزايش رضايتمندی از رابطه  آگاهی بر بهبود عملکرد خانواده ذهنمداخلات مبتنی بر 

های  ( و پيشگيری از آسيبLachowska, 2014زناشويی، افزايش رضايتمندی شغلی )

ای و  تياد به مواد از طريق بهبود راهبردهای مقابلهشناختی و اجتماعی همچون اع روان

  .(VanDonkelaar, 2023; Keng et al., 2011راهبردهای سازش يافته تنظيم هيجانی مؤثر است )

(2024 )Dil and Çam مديريت  آگاهی باعث افزايش سطح در پژوهشی نشان دادند ذهن

را ارتقاء  های مديريت خشم هارتآگاهی، م خشم در افراد می شود. بنابراين، تقويت ذهن

آگاهی  در پژوهشی نشان دادند که مداخلات مبتنی بر ذهن  .Stadnyk et al(2024) .دهد می

 .خوابی، خواب آلودگی مفيد است در مديريت رنج، اضطراب و علائم افسردگی، خستگی، بی

(2020 )Abbasi et al. خشم، استرس  نشان داد که در گروه مداخله ميانگين نمرات کنترل

به گوه گواه  داری نسبت طور معنی آگاهی به شده و کيفيت زندگی پس از آموزش ذهن ادراک

شود در کنار  لذا با توجه به اهميت حالات خلقی و هيجانی پيشنهاد می. يافته است کاهش

 Salarian( 2020آگاهی استفاده شود. ) دارويی ازجمله ذهن های دارويی از مداخلات غير درمان

et al. آگاهی بر افزايش کيفيت زندگی و مديريت درد بيماران  در پژوهشی نشان دادند که ذهن

تواند بر  آگاهی می داری را نشان داد. لذا آموزش ذهن مبتلا به درد مزمن تأثير مثبت و معنی

 به آگاهی بر بيماران مبتلا های ذهن شود از تکنيک کيفيت زندگی مؤثر باشد؛ بنابراين پيشنهاد می

در پژوهشی نشان دادند که درمان شناختی  .Kazemeini et al( 2011) .درد مزمن استفاده شود

دار خشم  رفتاری باعث کاهش معنی -آگاهی در مقايسه با درمان شناختی مبتنی بر ذهن

دار ابراز انطباقی سازنده خشم  رانندگی، ابراز پرخاشگرانه خشم رانندگی و افزايش معنی

نشان داد بين خشم گروه گواه و گروه   Mahdianfar andJahangiri( 2017گردد. ) رانندگی می

دار است. به  آزمايش و همچنين بين تعارض زناشويی گروه گواه و گروه آزمايش تفاوت معنی

آگاهی بر خشم و تعارض زناشويی دانشجويان متأهل مؤثر بوده  اين صورت آموزش ذهن

تواند  آگاهی تأثير مطلوب داشته و می رفت آموزش ذهنتوان نتيجه گ است؛ بنابراين می

نشان داد که آموزش  .Behrang et al( 2016) صورت کاربردی مورداستفاده قرار گيرد. به
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دار خشم در دانشجويان گروه  آگاهی باعث کاهش معنی گروهی به شيوه شناختی مبتنی بر ذهن

رسد که آموزش گروهی به شيوه  ه نظر میبنابر نتايج، ب. آزمون در مقايسه با گروه شاهد شد

 .گردد آگاهی باعث کاهش خشم می شناختی مبتنی بر ذهن

شناختی، روش  های روان درمانی در بهبود ويژگی های مؤثر زوج از روشديگر يکی 

ها  واره است. طرح  .Young et al(2003)واره درمانی مبتنی بر نظريه  درمانی به روش طرح زوج

های  عنوان واسطه پاسخ گيرند و به ند که بر اساس واقعيت يا تجربه شکل میهايی هست سازه

درمانی،  در چارچوب روان (.Quinlan et al., 2018دهند ) رفتاری افراد را تحت تأثير قرار می

شود که برای درک تجارب زندگی  عنوان يک عامل سازمان بخش در نظر گرفته می واره به طرح

يافته و درک  واره درمانی محور تمرکز بر آگاهی و بينش افزايش حدر طر .فرد ضروری است

سازی و عمل  آفرين و همچنين تعديل نحوه فعال لهأهای مس ها در حفظ موقعيت واره نقش طرح

واره درمانی روش درمانی نسبتاً نوين و  (. طرحRenner et al., 2016باشد ) ها می واره طرح

رفتاری -های درمان شناختی بسط و گسترش مفاهيم و روشيکپارچه است که عمدتاً بر اساس 

بستگی  رفتاری، دل-های شناختی کلاسيک بناشده است. اين رويکرد اصول و مبانی مکتب

گرايی و روانکاوی را در قالب يک مدل درمانی و مفهومی  گشتلات، روابط شی، سازنده

وضوعات بسيار مهمی که در (. يکی از مNenadic et al., 2017ارزشمند تلفيق کرده است )

های هيجان محور مطرح است،  واره درمانی و درمان درمانی و مخصوصاً طرح شناسی، روان روان

 (. Workman & Katreh, 2007باشد ) شناخت و آگاهی نسبت به احساسات می

(2021 )Pahlavani and Mirhdaei  نشان دادند که آموزش طرحواره درمانی موجب کاهش

 .Ahmadi et al( 2020گردد. در نتايج پژوهش ) خانواده زنان شاغل متاهل می -تعارض کار

های ناسازگار اوليه و کيفيت  داری بر طرحواره طرحواره درمانی تأثير معنی مشخص شد که

 Mohammad Nezhady and( 2015) زندگی در زوجين متقاضی طلاق در شهر شيراز دارد.

Rabiei تواند به عنوان يک رويکرد مؤثر در جلوگيری از  درمانی میواره  دهد که طرح نشان می

لذا اين رويکرد در بين زنان مطلقه منجر به  های روانی ناشی از طلاق در زنان بکار گيرد. آسيب

درمانی و  واره نشان داد طرح .Mohammadi et al( 2020)بهبود کيفيت زندگی آنان گرديد.

چنين  های تعارض زناشويی شد. هم بهبودی مؤلفه طور مؤثری باعث خودتنظيمی هيجانی به

 Hiemstra (2019). داری نداشتند های تعارض زناشويی تفاوت معنی اثرات دو مداخله بر مؤلفه
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et al. و خصمانه رفتار کاهش واره درمانی باعث طرح آموزش که رسيدند نتيجه اين به 

واره  طرح که نشان دادند iese et al.Battagl( 2015) شد. هلندی نوجوان در پسران پرخاشگرانه

 و افراد و افسردگی نگرانی کاهش کودکان، شده سازی برون کاهش نشانگان درمانی باعث

به اين نتيجه  Simpson and Taylor( 2013شود. ) پرخاشگرانه می رفتار کاهش چنين هم

ش رضايت و واره درمانی نقش مؤثری در کاهش تعارضات زناشويی و افزاي رسيدند که طرح

 .سازگاری زناشويی داشت

(2023 )Kharaghani et al. استفاده از طرحواره درمانی چه به صورت به اين نتيجه رسيدند که 

 های ديگر و چه به صورت فردی در کاهش تعارضات زناشويی موثر است. تلفيقی با روش

(2023 )Roustaei Alishah and Mostafaei  واره درمانی بر که طرحبه اين نتيجه رسيدند

نابراين، روش مداخله . بزوج های دارای اختلاف خانوادگی مؤثر است« تعارضات زناشويی»

های دارای اختلاف  تواند ناگويی هيجانی و تعارضات زناشويی زوج مبتنی بر طرحواره می

 .خانوادگی را بهبود بخشد

(2019)et al. Mohtadijafari تواند بر  درمانی می  واره نشان داد که آموزش فنون طرح

افسردگی، اضطراب و کارکرد اجتماعی در مقياس سلامت روان و بر سلامت روان و سلامت 

جسمانی و سلامت محيط در مقياس کيفيت زندگی زنان مبتلا به اختلال ملال پيش از قاعدگی 

کاهش نشان داد که طرح واره درمانی بر  Saeidnia and Makvandi( 2018) تأثير داشته باشد.

های ناسازگار اوليه و بهبود الگوهای حل تعارض در گروه آزمايش اثربخش است و  واره طرح

 . داری بين دو گروه وجود دارد تفاوت معنی

بکاهيم و آرامش و رضايت بيشتری را به لاق ی خود از آمار ط گر بخواهيم در جامعها

يد به مسائل مهمی مانند کنترل با دهيمهديه  يکديگرها بخصوص در ارتباط زوجين با خانواده

های  بينی و قبول مسئوليت ها و واقع ت آنلاهای حل تعارض و مقابله با مشک خشم، شيوه

زندگی توسط زوجين توجه کرده و چه در حوزه پژوهش و چه در حوزه آموزش و درمان، 

های کيفيت  ا توجه به اهميت مؤلفهبلذا  .زم را جهت نيل به اين هدف انجام دهيملااقدامات 

کيفيت زندگی افراد  شناختی در بهبود زندگی زناشويی، تمايزيافتگی خود و سرسختی روان

صورت  شناختی ناشی از طلاق در افراد، به های روان که آسيب متقاضی طلاق و با توجه به اين

 ,.Tamborini et alکند ) شناختی را مطرح می های روان کند؛ اين امر لزوم مداخله مزمن بروز می
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 تواند تعارض و خشم و در بين زوجين کاهش دهد آموزش در يکی از عواملی که می(. 2015

 بسته آموزشی طرحواره درمانیاگرچه اثربخشی  .باشد  آگاهی می زمينه طرحواره درمانی و ذهن

(; Sarafraz, 2023Hajjabari et al., 2023; Mohammadi et al. 2020; Hiemstra et al., 2019; 

Hassas et al.,  2023; Khandabi et al.,  2024آگاهی ) ( و درمان ذهنKazemeini et al., 2011; 

Abbasi et al., 2020; Ahmadi et al., 2020; Salarianet al., 2020; Cankurtaran et al., 2023 )

اما تأثيرپذيری اين ، است بررسی و تأييد شدهبه صورت جداگانه های مختلفی  در پژوهش

علاوه،  آگاهی و به و بسته آموزشی ذهن تغيرها در کنار يکديگر با استفاده از طرحواره درمانیم

 امروزهکارآمدتر غفلت شده است.  انکردن درم اثربخشی اين دو درمان برای مشخص مقايسه

تر بسيار مهم  های اثربخش به درمان بردن یپخصوصاً شناختی  های روان گسترش افق درمان

تواند برای انتخاب بسته آموزشی مؤثرتر که  های مختلف می ين، مقايسه درمانچن . هماست

تحقيقات تر باشد، يک اولويت در بين پژوهشگران است. به علاوه، محقيقن در  تواند به صرفه می

ها را کاهش  تواند تعارض در خانواده که ذهن آگاهی و طرحواره درمانی می ندگذشته نشان داد

ی را ارتقا دهد و همچنين ذهن آگاهی و طرحواره درمانی ميتواند خشم افراد دهد و کيفيت زندگ

را کنترل کنند افراد با آموزش طرحواره درمانی و ذهن آگاهی ميتوانند خشم خود را کنترل کنند و 

آگاهی  پژوهش حاضر به دنبال بررسی اين مسئله است که آيا ذهن. لذا زندگی بهتری داشته باشند

رمانی بر تعارض زناشويی، مديريت خشم و کيفيت زندگی تأثير دارد؟ و تأثير واره د و طرح

 های تعارض زناشويی، مديريت خشم و کيفيت زندگی بيشتر است؟ يک بر مؤلفه کدام
 

 روش
 گیری جامعه، نمونه و روش نمونه

اين پژوهش از لحاظ هدف از نوع تحقيقات کاربردی، و از لحاظ روش گردآوری داده از 

جامعۀ آماری اين پژوهش بود. آزمون با گوه گواه  آزمون، پس آزمايشی به شيوه پيش نيمهنوع 

در ارديبهشت ماه  های مشاوره شهر بجنورد کننده به کلينيک زوجين دارای تعارض مراجعه شامل

نفر  00ای به حجم  در اين پژوهش نمونهنفر داوطلب شرکت  001از مجموع  بود. 0400سال 

طور تصادفی در دو گروه  گيری هدفمند، انتخاب و به هر گروه( به روش نمونهبرای  نفر 20)

سپس از اعضای هر دو گروه خواسته شد تا  آزمايش و يک گوه گواه جايگزين شدند.

 90جلسه  8درمانی در  طرحوارهسپس گروه آزمايش های پژوهش را تکميل کنند.  نامه پرسش
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 8در آگاهی  ذهن، و گروه آزمايش  .Young et al(2003تحت مداخله طرحواره درمانی ) ای دقيقه

 Bowns and( 2011مدون شده )  بستهبر اساس آگاهی  ذهن ای تحت مداخله دقيقه 020جلسه 

Marlatt آزمون هر دو  در مرحلۀ پسدرنهايت ای دريافت نکرد.  قرار گرفتند. گوه گواه هيچ مداخله

ابتلا به  های ورود به پژوهش شامل عدم ملاکخ دادند. های پژوهش پاس نامه گروه مجدداً، به پرسش

شرايط عمده عدم  سال، سطح تحصيلات حداقل ديپلم، 1تا  0اختلالات روانی، سابقه ازدواج بين 

شناختی و مصرف داروهای اعصاب و روان  ورود به مطالعه شامل دريافت هر گونه مداخلات روان

 11 کننده پژوهش، شرکت 80، از کنندگان پژوهش شرکت شناسی در بررسی اطلاعات جمعيت بود.

 1/40) تر ديپلم و پايينترتيب  به کنندگان شرکتند. مدرک تحصيلی نفر زن بود 41مرد و  نفر

درصد( بودند.  04/08درصد( و ارشد و بالاتر ) 9/24درصد(، کارشناسی ) 90/9درصد(، کاردانی )

سال،  10-40درصد در بازه سنی  09/14ال، س 20-10کنندگان در باز سنی  درصد از شرکت 9/19

 به بالا بودند.  10درصد در بازه  0/8سال و  40-10درصد در بازه سنی  0/00
 

 ابزارهای پژوهش
 هدف  بااين ابزار (: Marital Conflict Questionnaire) تعارض زناشویینامه  پرسش

 

شامل  اين ابزار شده است. تدوين Sanai and Barati( 2000) توسط سنجيدن تعارضات زوجين

، (1،9،09،20،22کاهش همکاری )سؤالات )هفت بعد از تعارضات زناشويی  وپرسش بوده  42

 ،1های هيجانی )سؤالات  افزايش واکنش -1( 11، 28، 01، 00، 4کاهش رابطه جنسی )سؤالات 

 ،(10، 10، 24. 08، 2افزايش جلب حمايت فرزند )سؤالات  ،(40، 19. 14. 29، 22، 00، 00

کاهش رابطه ، (11، 10، 21، 02، 02،0افزايش رابطه فردی با خويشاوندان خود )سؤالات 

جدا کردن امور  ،(42، 40، 12، 21، 09و 0خانوادگی با خويشاوندان همسر و دوستان )سؤالات 

ها بر  ها آزمودنی پاسخکند.  یم سنجشرا  (18، 12، 20، 20، 01، 8، 2مالی از يکديگر )سؤالات 

. حداقل و حداکثر نمره شود هر ماده سنجيده می برای 1تا  0ای از  درجه پنجروی طيف ليکرتی 

نامه  همسبتگی اين پرسش Sanai and Barati( 2000)باشد.  می 200و  42به ترتيب در اين ابزار 

در پژوهشی  Khazaei( 2007)نمود. گزارش  20/0نامه شاخص رضايت زناشويی  پرسشبا  را

با نمره کل  82/0تا  0/ 10نامه تعارضات زناشويی از  های پرسش نمرات تمامی مؤلفه نشان داد

 Sanai et al( 2008) در پژوهش داری داشتند. یهمبستگی معن 00/0تعارض زناشويی در سطح 



 133 (3 ی شماره ،3301 ابستان،بهار و ت ،13 سال چهارم، ی دوره) اهواز چمران شهید دانشگاه شناختی روان آوردهای دست

و برای  11/0 تعارض زناشويی نامه برای کل پرسش با استفاده از آلفای کرونباخضريب پايايی 

های  ، افزايش واکنش10/0، کاهش رابطه جنسی 10/0ترتيب کاهش همکاری بهی آن  هفت مؤلفه

 ، افزايش رابطه فردی با خويشاوندان خود00/0 ، افزايش جلب حمايت فرزند21/0هيجانی 

و جدا کردن امور مالی از  04/0، کاهش رابطه خانوادگی با خويشاوندان همسر و دوستان 04/0

ضرايب پايايی اين ابزار را با  et al.  Musavi(2018هش ). در پژوآمد دست به 10/0يکديگر 

 دست آمد.ه ب 28/0استفاده از آلفای کرونباخ 

برای (: State-Trait Anger Expression Inventoryصفت )-خشم حالت سیاهه 

تدوين شده،  Spielberger( 1988نامه کنترل خشم که توسط ) سنجش مديريت خشم از پرسش

سؤال است که شامل شش مقياس )ارزيابی حالت خشم، صفت  12بزار دارای استفاده شد. اين ا

خشم، شيوه کنترل خشم به بيرون و شيوه کنترل خشم به درون( و يک شاخص  شيوه بيان خشم،

ها بر روی طيف ليکرتی چهار  ها آزمودنی پاسخ .( استAnger expression indexبيان خشم )

 Speilberger( 1988)شود.  در هر ماده سنجيده می 4ی زياد = تا خيل 0ای از به هيچ وجه =  درجه

 Hostility Durkee Bussسياهه خصومت باس دورکی ) با نمره کلروايی صفت خشم را 

Inventory) 21/0- 00/0  سياهه خصومت کوک و مدلی )و باCook and Medley Hostility 

Inventory) 19/0- 41/0 ( 1983ه، )علاو همبستگی بالايی داشت. بهSpeilberger et al  بين

رنجوری در مردان و زنان همبستگی بالايی گزارش نمودند  نامه روان خشم صفت و پرسش

(10/0-49/0.) (1988 )Spielberger  ضرايب پايايی اين ابزار را با استفاده از آلفای کرونباخ برای

ان خشم، کنترل خشم و های ناظر بر بي و برای مقياس 84/0حالت خشم و صفت خشم برابر 

در  .Asghari Moghadam et al( 2008دست آورد. ) به 21/0شاخص کلی بيان خشم برابر 

مقياس  پژوهش خود روايی همزمان اين ابزار را با مقياس کلی پرخاشگری و سه خرده

نامه پرخاشگری  توزی پرسش پرخاشگری، خشم و غضب، تهاجم و توهين و لجاجت و کينه

نامه پرخاشگری اهواز با مقياس  های پرسش . ضرايب همبستگی بين مقياسنمودنداهواز گزارش 

های آن  مقياس (، با مقياس صفت خشم و خرده11/0تا  20/0های آن ) مقياس حالت خشم و خرده

(، با مقياس بيان خشم به طرف 01/0تا  11/0)به جز خوی خشمناک و لجاجت و کينه توزی( )

(، با مقياس بيان خشم به طرف درون و 12/0تا  42/0ن )های آ مقياس بيرون و خرده

 ( بود. به علاوه اين محققين ضرايب پايايی اين ابزار را با 14/0تا  04/0های آن ) مقياس خرده
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 .گزارش نمودند 21/0برابر استفاده از آلفای کرونباخ 

زندگی  نامه کيفيت پرسش: (Life Questionnair of Quality) کیفیت زندگینامه  پرسش

ترين ابزار برای سنجش کيفيت زندگی است.  ( مشهورترين و پراستفادهSF-10سؤالی ) 10

ها و سنجش کيفيت  منظور وجود انسجام در پژوهش ( بهWHOQOLسازمان بهداشت جهانی )

نامه کيفيت  نامه مأمور کرد. حاصل کار اين گروه پرسش زندگی، گروهی را برای ساخت پرسش

نامه فرم کوتاهی از  تر از اين پرسش بود. چند سال بعد برای استفاده آسانسؤالی  000زندگی 

 -00 -01 -00 -4 -1های سلامت جسمی )سوالات  مقياس آن تهيه شد. اين ابزار شامل خرده

 -20(، رابط اجتماعی )سؤالات 20 -09 -00 -2 -0 -1(، سلامت روان )سؤالات 08 -02

ترتيب  ( بوده که به21 -24 -21 -04 -01 -02 -9 -8(، سلامت محيط )سؤالات 22 -20

 01تا  1، 10تا  0، 11تا  2ها شامل  مقياس حداقل و حداکثر هر کدام از دامنه نمرات اين خرده

ای از اصلاً نگران  ها بر روی طيف ليکرتی پنج درجه ها آزمودنی باشد. پاسخ می 40تا  8و 

شود. در ايران اين فرم توسط  ده سنجيده میبرای هر ما 1نهايت نگران هستم=  تا بی 0نيستم=

نفر  4001با رو ش ترجمه مجدد به فارسی برگردانده شده و روی ( 0181منتظری و همکاران )

درصد آنها زن بودند، هنجاريابی  12سال(، که  0/11سال به بالا )ميانگين سنی  01در رده سنی 

به غير از خرده  90/0تا  22/0از  پايايی گزارش شده برای خرده مقياس هاشده است. ضريب 

بوده است. در مجموع يافته ها نشان داده اند که نسخه ايرانی اين  01/0مقياس سر زندگی که 

 .Caballero et al( 2013) .گيری کيفيت زندگی است پرسشنامه ابزاری مناسب برای اندازه

( TLI ،91/0 =CFI ،02/0  =RMSEA= 91/0های حاصل از تحليل عاملی تأييدی ) شاخص

برآورد شد و روايی افتراقی  r= 21/0محاسبه شدند. به علاوه روايی همگرا برای اين ابزار را 

اين پژوهشگران ضرايب پايايی را نيز برای اين ابزار با استفاده از آلفای  کافی نيز يافت شد.

عيين روايی در پژوهش خود برای ت .Rasafiani et al( 2020) گزارش نمودند. 88/0کرونباخ 

زمان از ضريب همبسنگی  محاسبه نمودند. همچنين برای بررسی روايی هم 81/0محتوا را برابر 

 28نامه  نامه کيفيت زندگی سازمان جهانی بهداشت و پرسش پيرسون بين نمره کل پرسش

در سطح  11/0سؤالی سلامت عمومی استفاده نمودند که ضريب همبستگی را بين دو متغير 

زمان ابزار پژوهش بود. به علاوه برای  گزارش کردند. لذا بيانگر روايی هم 1/0 معنی داری

های حاصل از تحليل عاملی  تعيين روايی سازه از روش تحليل عاملی استفاده نمودند. شاخص



 133 (3 ی شماره ،3301 ابستان،بهار و ت ،13 سال چهارم، ی دوره) اهواز چمران شهید دانشگاه شناختی روان آوردهای دست

( محاسبه شدند که بيانگر IFI ،90/0 =GFI ،92/0 =CFI ،02/0  =RMSEA= 90/0تأييدی )

را با علاوه اين پژوهشگران پايايی اين ابزار  به نامه بود. پرسش اعتبار و روايی مطلوب اين

 محاسبه نمودند. 90/0روش آلفای کرونباخ استفاده از 
 

 شرح دوره آموزشی

ای بر روی شرکت کنندگان اجرا شد. اين برنامه  دقيقه 90جلسه  8طرحواره درمانی در 

 (.0بود )جدول  .Young et al( 2003برگرفته از بسته آموزشی طرحواره درمانی )
 

Table 1. 

Description of schema therapy training sessions (Young et al., 2003) 
 شرح جلسه جلسات

جلسه 
 اول

گيری  اول توضيح الگوی طرحواره به زبان ساده و شفاف برای بيمار و چگونگی شکل
 ای، سنجش مشکلات بيمار های مقابله ها و سبک طرحواره

جلسه 
 مدو

های  ها، تشخيص سبک ها و شناسايی و نام گذاری آن سازی در خصوص طرحواره فرضيه
 سازی ذهنی در مرحله سنجش ای و خلق و خوی بيمار و تصوير مقابله

جلسه 
 سوم

آمده در  دست عات بهلاآوری کل اط سازی مشکل بيمار طبق رويکرد طرحواره و جمع مفهوم
ها براساس شواهد زندگی  کننده طرحواره کننده و رد دمرحله سنجش، بررسی شواهد عينی تايي

 گذشته و فعلی بيمار
جلسه 
 چهارم

های فرزند پروری  ها به تجارب دوران کودکی و شيوه کننده طرحواره ييدأدهی شواهد ت اسناد
 های سالم توسط بيمار ناکارآمد، گفتگو بين طرحواره سالم و يادگيری پاسخ

جلسه 
 پنجم

آموزشی طرحواره هنگام مواجهه با موقعيت برانگيزاننده طرحواره، نوشتن های  تهيه کارت
 ها فرم ثبت طرحواره در طی زندگی روزمره و زمان برانگيخته شدن طرحواره

جلسه 
 ششم

بزرگسال "های تجربی و اجرای گفتگوی خيالی، تقويت مفهوم  ارائه منطق استفاده از روش
 ها ای هيجانی ارضاء نشده و جنگيدن عليه طرحوارهدر ذهن بيمار و شناسايی نيازه "سالم

جلسه 
 هفتم

ايجاد فرصتی برای بيمار جهت شناسايی احساساتش نسبت به والدين و نيازهای برآورده 
شده با حوادث  ها، کمک به بيمار برای بيرون ريختن عواطف بلوکه اش توسط آن نشده

های جديد برای برقراری ارتباط  افتن راهزا و فراهم نمودن زمينه حمايت برای بيمار، ي آسيب
 ای اجتناب و جبران افراطی های مقابله و دست برداشتن از سبک

جلسه 
 هشتم

های تغيير و مشخص نمودن  ساز و تعيين اولويت تهيه فهرستی جامع از رفتارهای مشکل
های مشکل آفرين و رويارويی با  سازی ذهنی موقعيت های درمانی، تصوير آماج

ترين رفتار، تمرين رفتارهای سالم از طريق ايفای نقش بازنگری مزايا و معايب  ساز مشکل
 رفتارهای ناسالم و سالم و غلبه بر موانع تغيير رفتار

 

بر اساس ای اجرا شد. اين پکيج برگرفته از  دقيقه 020 جلسه 8آگاهی در  ذهنبسته آموزشی 

 (. 2د )جدول باش می Bowns and Marlatt (2011) مدون شد  بسته
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Table 2. 
Description of schema mindfulness sessions (Bowns and Marlatt, 2011) 

 شرح جلسه جلسات
جلسه 

 اول
شرح مختصری از - 0تشريح ماهيت تشکيل جلسه، معرفی و آشنايی اعضا با يکديگر؛ مرحله دوم؛ 

دقيقه مديتيشن  10ت های خوردن يک عدد کشمش و سپس به مد انجام مديتيشن- 2جلسه. 8
تکليف خانگی: پياده - 1ها.  اسکن بدن و صحبت در مورد احساسات ناشی از انجام اين مديتيشن

 .اند در مورد غذا خوردن يا ظرف شستن کردن آنچه در خوردن يک دانه کشمش آموخته
جلسه 

 دوم
اليف خانگی، موانع بحث در مورد تک -2انجام مديتيشن اسکن بدن و بحث در مورد اين تجربه،  - 0

بحث در مورد تکاليف خانگی، موانع تمرين و  -1آگاهی برای آن.  های برنامه ذهن حل تمرين و راه
آگاهی  تکاليف؛ ذهن -1  انجام مديتيشن در حالت نشسته. -4 آگاهی برای آن. های برنامه ذهن حل راه

 هی يک فعاليت روزمره.آگا يک رويداد خوشايند، انجام مديتيشن نشسته و اسکن بدن و ذهن
جلسه 
 سوم

عنوان شيوهای از آرام کردن علائم فيزيکی استرس و آگاه شدن از  آگاه يوگا به حرکات آرام و ذهن -0
تمرين ديدن و شنيدن )در اين تمرين از شرکتکنندگان خواسته  -2 شود. حرکات ظريف بدن مطرح می

مديتيشن نشسته و نفس  -1کنند و گوش دهند(، دقيقه نگاه  2ميشود به نحوی غير قضاوتی و به مدت 
ای  دقيقهسه تکاليف: مديتيشن نشسته، اسکن بدن، تمرين  - 4کشيدن همراه با توجه به حواس بدنی؛ 

 .آگاهی يک فعاليت روزمرهی جديد و ذهن آگاهی رويدادی ناخوشايند فضای تنفسی، ذهن
جلسه 
 چهارم

فس، صداهای بدن و افکار )که مديتيشن چهاربعدی نيز ناميده مراقبه نشسته با تأکيد بر توجه به تن -0
و  ها های دشوار و نگرش ی استرس و واکنش يک فرد به موقعيتها بحث در مورد پاسخ -2شود(؛  می

تکاليف: مديتيشن نشسته، اسکن بدن يا يکی از  -4 تمرين قدم زدن ذهن آگاه،-1رفتارهای جايگزين، 
 ای )در يک رويداد خوشايند(. دقيقه سهن فضای تنفسی آگاه و تمري حرکات بدنی ذهن

جلسه 
 پنجم

تکاليف: مديتيشن نشسته،  -1آگاه بدن؛  ارائه و اجرای حرکات ذهن -2انجام مديتيشن نشسته؛  -0
 آگاهی يک فعاليت جديد روزمره. ای در يک رويداد ناخوشايند و ذهن دقيقه فضای تنفسی سه

جلسه 
 ششم

 -1های دوتايی؛  بحث در مورد تکاليف خانگی در گروه -2ای؛  ی سه دقيقهتمرين فضای تنفس -0
با اين مضمون: محتوای افکار، اکثراً  "هايی جداگانه خلق، فکر، ديدگاه"ی تمرينی با عنوان  ارائه

تکاليف: انتخاب  - 1چهار تمرين مديتيشن به مدت يک ساعت، پيدرپی ارائه شد.  -4 واقعی نيستند؛ 
ای در يک  دقيقه ها که ترجيح شخصی باشد. به علاوه انجام فضای تنفسی سه مديتيشنترکيبی از 

 آگاهی يک فعاليت جديد روزمره. رويداد ناخوشايند و ذهن
جلسه 
 هفتم

 -2شود؛  بعدی و آگاهی نسبت به هر آنچه در لحظه به هشياری وارد می مديتيشن چهار -0
ارائه تمرينی که در آن  - 1بت از خودم چيست؛ مضمون اين جلسه اين است: بهترين راه مراق

کنندگان مشخص ميکنند کداميک از رويدادهای زندگيشان خوشايند و کداميک ناخوشايند  شرکت
اندازه کافی رويدادهای خوشايند در آن  ای چيد که به توان برنامه است و علاوه بر آن چگونه می

انجام ترکيبی از مديتيشن که برای فرد مرجح  تکاليف: -1ای؛  دقيقه فضای تنفسی سه - 4باشد. 
 .ی جديد آگاهی يک فعاليت روزمره ای در يک رويداد خوشايند. ذهن  قهدقي است؛ تمرين تنفسی سه

جلسه 
 هشتم

تمرين فضای  -1ايد؛  مضمون اين جلسه اين است: استفاده از آنچه تاکنون ياد گرفته -2اسکن؛ - 0
مطرح شدن  -1های کنار آمدن با موانع مديتيشن؛  ر مورد روشبحث د - 4ای؛  دقيقه سهتنفسی 

 سؤالاتی در مورد کل جلسات.
 

های آمار توصيفی )ميانگين و انحراف  شاخصاز ها  دادهتجزيه و تحليل نهايت برای   در

 متغيری )مانکوا( و تک متغيری )آنکوا(تحليل کوواريانس چندمعيار( و شاخص آمار استنباطی )

 استفاده شد SPSS-24 افزار  ه از نرمبا استفاد
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 ژوهشروند اجرایی پ
ابتدا پرسشنامه تعارض زناشويی، مديريت خشم و کيفيت زندگی به دو گروه آزمايش و 

  برای آموزش طرحوارهبه صورت کاملاً جداگانه ازآن، دو کارگاه  پس داده شد.کنترل داده 

نفر تحت آموزش قرار  20ر گروه تشکيل و در های آزمايش هگروهآگاهی  درمانی و ذهن

پس از  ای را دريافت نکردند. نفر بودند که هيچ نوع مداخله 20نيز شاملگروه کنترل، گرفتند. 

نامه تعارض زناشويی، مديريت خشم و  ها، به دو گروه آزمايش و کنترل پرسش برگزاری دوره

 سه و بررسی شد.بدست امده با گروه کنترل مقاي و سپس نتايجشد کيفيت زندگی داده 
 

 ها یافته
آزمون متغيرهای پژوهش آن در دو گروه  آزمون و پس ميانگين و انحراف معيار نمرات پيش

 ارائه شده است 1آزمايش و کنترل در جدول 
Table 3.  
Mean and standard deviation of the research variables and their dimensions in the 
three groups of schema therapy, mindfulness and control 

Variable 

Schema therapy group Mindfulness group Control group 

Pre-Test Pos-test Pre-Test Pos-test Pre-Test Pos-test 

M df M df M df M df M df M df 

Marital 
conflict 

139.20 4.09 67.35 6.83 139.70 5.24 68.00 6.42 142.40 4.87 136.05 6.68 

Anger 
management 

81.15 9.81 148.20 7.75 79.25 9.40 131.35 20.49 82.40 10.90 82.40 10.68 

Quality of 
life 

38.70 7.38 62.50 16.69 37.95 5.70 69.50 11.73 40.50 6.99 41.50 6.33 

 

آزمون،  های آزمايش در پس ، ميانگين متغيرهای پژوهش در گروه1با توجه به جدول 
ها بين دو گروه، از  داری تفاوت يافته است. به منظور بررسی معنی  آزمون تغيير نسبت به پيش

های آن،  فرض تحليل کوواريانس چندمتغيره استفاده شد. قبل از اجرای تحليل کوواريانس، پيش

 بررسی شدند.
اسميرنوف برای متغيرهای پژوهش -ها توسط آزمون کلموگروف بررسی توزيع نرمال داده

 آزمون ارائه شده است. آزمون و پس در سه گروه مورد بررسی در پيش 4در جدول 

 01/0داری تمامی متغيرها بيشتر از  نشان داده است سطح معنی 4طور که نتايج جدول  همان

 باشد.  ها می دهاست که نشان از توزيع نرمال دا



 133 ...و  خشم ،آگاهی و طرحواره درمانی بر تعارض زناشویی مقایسه اثربخشی ذهن

Table 4. 
Kolmogorov-smirnov test results in three groups of schema therapy, mindfulness 
and control 

Variable 

Schema therapy group Mindfulness group Control group 

Pre-Test Pos-test Pre-Test Pos-test Pre-Test Pos-test 

K-S p K-S p K-S p K-S P K-S p K-S p 

Marital 
conflict 0.825 0.504 0.522 0.948 0.996 0.374 0.746 0.634 0.497 0.966 0.961 0.314 

Anger 
management 0.602 0.862 0.553 0.920 0.589 0.878 0.593 0.873 0.605 0.857 0.604 0.859 

Quality of 
life 

0.58 0.89 0.63 0.82 0.70 0.70 0.74 0.64 0.63 0.82 0.66 0.77 
 

 

ها نيز با استفاده از آزمون لوين مورد بررسی قرار گرفت که نتايج آن در جدول  همگنی واريانس

 .نشان داده شده است 1
Table 5. 

The results of Levin's test regarding the normality of the distribution of research variables 

Variable 
Schema therapy group Mindfulness group 

F df1 df2 p F df1 df2 p 

Marital conflict 0.554 1 38 0.461 0.041 1 38 0.840 

Anger management 0.146 1 38 0.704 0.170 1 38 0.683 

Quality of life 0.034 1 38 0.850 0.562 1 38 0.458 
 

که سطح دهد با توجه به اين  نشان می 1گونه که از نتايج آزمون لوين در جدول  همان

های گروه آزمايش طرحواره درمانی در  باشد لذا پراکندگی داده می 01/0داری بيشتر از  معنی

کيفيت  ( و p=204/0و  F=040/0(، خشم )p=400/0و  F=114/0تعارض زناشويی )متغيرهای 

و  F=040/0تعارض زناشويی )آگاهی در متغيرهای  در گروه ذهن( p=810/0و  F=014/0) زندگی

840/0=p( خشم ،)020/0=F  081/0و=p کيفيت زندگی ( و (102/0=F  418/0و=p ) همسان

فرض يکسانی  دهنده برقراری همگنی شيب رگرسيون بود.. بنابراين پيش که نشان باشد می

آزمون کرويت همچنين نتايج  شود. ها جهت اجرای آزمون تحليل کواريانس برآورده می واريانس

 دست آمد ه ب 0000/0داری  و سطح معنی 81/0020 کای تقريبیمجذور نشان دادند که  بارتلت

آزمون با کنترل  های پسنتايج تحليل کوواريانس چندمتغيری را روی نمره 0جدول 

 .دهد های متغيرهای وابسته پژوهش نشان می آزمون پيش

در  و(   F= 00/0082)در گروه آزمايش طرحواره درمانی  F ، مقدار 0با توجه به نتايج جدول 

 دهد که پس از  ( در نمره تعارض زناشويی نشان می  F= 08/0018آگاهی ) گروه آزمايش ذهن
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Table 6. 
The results of covariance analysis of the effect of schema therapy and mindfulness 
on research variables 

Eta 
coefficient 

   p- 
 value 

F 
Average 
squares df Total 

squares The dependent variable 

0.967 0.001 1082.16 38877.204 1 38877.204 Schema therapy group Marital  

conflict 0.969 0.001 1158.08 41153.805 1 41153.805 Mindfulness group 

0.966 0.001 1035.64 44203.850 1 44203.850 Schema therapy group Anger 

management 0.805 0.001 152.26 26390.992 1 26390.992 Mindfulness group 

0.593 0.001 54.01 5215.183 1 5215.183 Schema therapy group Quality 

 of life 0.797 0.001 144.85 8746.282 1 8746.282 Mindfulness group 
 

 

های آزمايش و کنترل در  داری بين ميانگين گروه آزمون، تفاوت معنی های پيش تعديل ميانگين

و در  (   F= 04/0011)در گروه آزمايش طرحواره درمانی  F آزمون بود. به علاوه ، مقدار  پس

دهد که پس از تعديل  ( در نمره مديريت خشم نشان می  F= 20/012آگاهی ) گروه آزمايش ذهن

آزمون؛  های آزمايش و کنترل در پس داری بين ميانگين گروه آزمون، تفاوت معنی های پيش ينميانگ

و در گروه آزمايش  ( F=00/14)در گروه آزمايش طرحواره درمانی  F چنين ، مقدار  هم

های  دهد که پس از تعديل ميانگين ( در نمره کيفيت زندگی نشان می  F= 81/044آگاهی ) ذهن

 آزمون بود. های آزمايش و کنترل در پس داری بين ميانگين گروه اوت معنیآزمون، تف پيش

دارند از  یدار یها با هم تفاوت معن آزمون کدام گروه پس نيانگيم که نيا یبررس جهت

 گزارش شده است. 2آن در جدول  جيکه نتا دياستفاده گرد یبونفرون یبيآزمون تعق
 

Table 7.  
Bonferroni post hoc test results 

p-value df J-I Group (J) Group (I) Variable 

1.000 2.10 -0.65 Mindfulness 
Schema therapy 

Marital conflict 
0.001 2.10 -68.70 Control 

1.000 2.10 0.65 Schema therapy 
Mindfulness 

0.001 2.10 -.68.05 Control 

1.000 5.59 0.000 Mindfulness 
Schema therapy 

Anger management 
0.001 5.59 55.90 Control 

1.000 5.59 0.00 Schema therapy 
Mindfulness 

0.001 5.59 55.90 Control 

0.234 3.89 -1.00 Mindfulness 
Schema therapy 

Quality of life 
0.001 3.89 21.00 Control 

0.231 3.89 1.00 Schema therapy 
Mindfulness 

0.001 3.89 28.00 Control 
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يی، نمره کل تعارض زناشو نيانگيدر م یدهد تفاوت نشان می 2جدول  جيطور که نتا همان

گوه  نيب اماآگاهی وجود ندارد  و ذهن یدر دو گروه طرحواره درمان مديريت خشم و کيفيت زندگی

يی، مديريت خشم و رض زناشوتعا در هر سه متغيرآگاهی  و ذهن یگواه با دو گروه طرحواره درمان

 بسته آموزشیکه هر دو نوع  یمعن نيبد .(P<000/0وجود دارد ) یدار یتفاوت معنکيفيت زندگی 

 تعارض دارد. یدارا نيدر زوج تعارض زناشويی، مديريت خشم و کيفيت زندگیبر  یکساني ريثأت

 

 گیری بحث و نتیجه
 ،حواره درمانی بر تعارض زناشويیآگاهی و طر ذهن اثربخشی مقايسهاين پژوهش با هدف 

نتايج حاصل از اين مطالعه نشان داد که طرحواره درمانی بر  انجام شد. و کيفيت زندگی خشم

داری دارد. با توجه به نتايج  تأثير معنیمديريت خشم، تعارض زناشويی و کيفيت زندگی 

اهش تعارضات کو های درمانی موجب افزايش مديريت خشم  آموزش طرحوارهآمده  دست به

بنابراين آموزش  شد.افزايش کيفيت زندگی گروه آزمايشی در مقايسه با گوه گواه و زناشويی 

چنين افزايش کيفيت  طرحواره درمانی در افزايش مديريت خشم و کاهش تعارضات زناشويی و هم

اثربخشی طرحواره درمانی بر در خصوص پژوهش اين نتايج . زندگی زناشويی موثر است

  .Saeidnia and Makvandi ،(2018) et al( 2018های ) های زناشويی با پژوهش تعارض

Panahifar  ( 2011و) Yoosefi and Sohrab  اثربخشی طرحواره درمانی بر در خصوص و

در خصوص  .Battagliese et al( 2015و ) .Hiemstra et al( 2019)های  مديريت خشم با پژوهش

( 2015)و   Mavaee  and Kakabaraee( 2017) های ی با يافتهو کيفيت زندگ طرحواره درمانی

Fiocco and Mallya هاست که از  زوج يیجدا مقدمهيی تعارضات زناشوباشد.  همسو می

 گسترش یکيزيف ینزاع و پرخاشگر د،يشد یهای کلام    یريساده شروع شده و تا درگ یبگومگوها

و  یازهايها و ن حاصل خواسته يیزناشو تعارضات(. Mansour & Adibrad, 2004) ابدي می

 نياز طرف یکيافتد که  اتفاق می یزمان يیتعارض زناشوعلاوه،  بهاست.  نيناهمگون زوج لاتيتما

ها و اهداف  ها، طرح تيها، قابل تيها خودخواهانه بدون ظرف از زوج یکيهر دو خودخواه باشند،  اي

خواسته محقق نشود، شروع به قضاوت کردن  آن یقتکند و و ای را مطرح می    خواسته یگريد

 انيب ايسکوت، غفلت و  یها شود و با اهرم قضاوت طرف مقابل بد جلوه داده می نيکند. در ا می

شود  درمانی موجب می واره طرح (.Dillon, 2005شود ) خشم و نفرت مجازات می ميرک و مستق
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 یرفتارها یبشناسند و به جا یه خوبرا ب یدر رابطه زوج نيهای مشکل آفر    واره طرح نيزوج

کاهش تعارضات در  سببامر  نيو ا ابنديهای خود ب    همسو با ارزش یپاسخ مناسب یای منف    مقابله

 ماًيمقابله با مشکل مستق یها راه یهای طرحواره درمان    بر اساس آموزش شود. می نيروابط زوج

حاصل  یشناخت روان تيمشکلات؛ رضا یای مناسب براه    حل راه افتنيبا  شوند و معمولاً می یبررس

 یشود تا فرد سلامت روان می یباعث نظم و انسجام فکر تيوضع نيا گريد یشود. از سو می

 (.Ledermann et al., 2016حل کند ) یرا با آرامش بهتر لاتداشته باشد و بتواند مشک یبهتر

کرده  یرياز سکون و رکود ارتباط جلوگ شود، تيريطور کارآمد مد بين زوجين به چنانچه تعارض

 یريادگي یکند، حت می جاديفشارزا ا یدادهايمثبت و کارآمد منطبق با رو یها مهارت ن،يو در زوج

هم مقاوم تر کند  یزندگ یفشارزا یدادهايرو گريتواند فرد را در مقابل د می ،یانطباق کرديرو نيا

و  یای از مشکلات رفتار    دامنه جادياند موجب اتو اداره شود می یفيطور ضع به تعارضاگر  یول

 (. Ghaderi et al., 2009هستند ) نيشود که در معرض تعارضات والد یو کودکان نيزوج یجانيه

دراين روش . واره درمانی موجب افزايش مديريت خشم شد به علاوه، در اين پژوهش طرح

تأمل به رويدادها، با تفکر و تأمل  دی و بیغيرارا دهی که پاسخ فرد به جای آندرمانی سبب شده تا 

بيان می کند وقتی اشخاص نسبت به  Kabat-Zin( 1990)(. Emanuel et al., 2010) پاسخ دهند

کنند و در نتيجه در  شوند ديگر توجه خود را روی گذشته يا آينده معطوف نمی زمان حال آگاه می

های فکری و بروز خشم  کمتر در مسير عادت پذيری بيشتری دارد و مواجهه با مسايل ذهن انعطاف

دادهای رفتار  لفه کارکرد اجرايی، برونؤعنوان م پذيری شناختی به شود. به هر حال ارتقای انعطاف می

تواند فکر و رفتار فرد را در پاسخ به تغييرات شرايط محيطی سازگار کند  کند و می را تنظيم می

(Bare, 2006). 

و  یهای شناخت     کيکه با استفاده از تکن نياز ا یدرمانی جدا واره طرح ای    مداخله کرديدر رو

از  یريبا به کارگ شود یاستفاده م هيهای ناسازگار اول    واره طرح رييدرمان و تغ یبرا یجانيه

های     و پاسخ زگارای ناسا    های مقابله    بر اصلاح و بهبود سبک یسع یرفتار یهای الگوشکن    کيتکن

های     که سبک نيشود. با توجه به ا می هيهای ناسازگار اول    ای ناکارآمد برخاسته از طرحواره    قابلهم

 یزندگ تيفيای ناکارآمد در ارتباط تنگاتنگ با کاهش ک    های مقابله    ای ناسازگار و پاسخ    مقابله

 ,Hafarian, Aghaei( 2009) قاتيزنان مطلقه که طبق تحق یزندگ تيفيمهم در ک نيباشند، ا می

Kajbaf, and Kamkar مطلقه ريتر از زنان غ نييهم جهت با آن، پا یو خارج یهای داخل    و پژوهش
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 ،یبا بهبود عواطف و احساسات منف یطرحواره درمان .رديگ دو چندان می تيشده است، اهم یابيارز

ای     های مقابله    و بخصوص سبک هيهای ناسازگار اول    و اصلاح طرح واره رييتغ جانات،يه هيتخل

مبنا و  نيباشد بر ا یزندگ تيفيک شيتواند باعث افزا ای ناکارآمد می    های مقابله    ناسازگار و پاسخ

زنان  یزندگ تيفيدر ارتقاء ک یگرفت طرحواره درمان جهيتوان نت پژوهش می نيحاصل از ا جينتا

 بوده است.مطلقه اثربخش 

مديريت خشم، تعارض زناشويی و بر  آگاهی ذهنمطالعه نشان داد که  نتايج حاصل از اين

آگاهی موجب  آمده آموزش ذهن دست با توجه به نتايج بهداری دارد.  تأثير معنی کيفيت زندگی

افزايش مديريت خشم و کاهش تعارضات زناشويی  و افزايش کيفيت زندگی گروه آزمايشی در 

آگاهی در افزايش مديريت خشم و کاهش تعارضات  آموزش ذهنمقايسه با گوه گواه شد. بنابراين 

در خصوص پژوهش اين نتايج  زناشويی و همچنين افزايش کيفيت زندگی زناشويی موثر است.

،  .Naghdi et al (2017) تحقيقات های های زناشويی با پژوهش آگاهی بر تعارض اثربخشی ذهن

(2010) Brown et al. ( 1993و) Horton et al. آگاهی بر مديريت  اثربخشی ذهندر خصوص  و

 Assadullahi ، (2020 )Abbasi et al. ،(2017 ) andJahangiri (2016خشم با پژوهش )

Mahdianfar، (2016 )Behrang et al. ، (2010 )Brown ، (2016 )Mehri Nejad and Ramezan 

Saatchi ،(2016) Hervás et al.،  ( 2015)وMorone et al.  همه مردم رفتار باشد.  میهمسو

کنند ولی از لحاظ ارزشی که برای آن قايل اند، در ميزان محدود  ای کنترل می    تعارضات را تا اندازه

کردن آن با هم فرق دارند. در فرهنگ اسلامی گرچه تعارض زوجين به يکديگر منع گرديده و 

ورتی که مورد تعرض همسر واقع دهد در ص شود لکن به افراد اجازه می امری نامطلوب شمرده می

های     شدند وی را توجيه نمايد البته به نحوی که منجر به تعدی و ظلم نشود. چنانچه در پژوهش

آگاهی و شادکامی خاطر نشان ساختند  های بهبود ذهن    انجام شده، مبتنی بر آموزش و تمرين مؤلفه

های مثبت، افکار مثبت     وجب اثربخشی بر هيجانآگاهی، بيشتر به م که مداخلات تمايز يافتگی ذهن

آگاهی در مواجهه با ناملايمات )مصيبت( و  توانند به فرد در ايجاد ذهن و رويدادهای مثبت می

های لازم از     توان با آموزش ( که میPeleg & Zoabi, 2014بازگشت از تجربيات منفی کمک کنند )

طور که از نتايج  هت کاهش تعارضات زناشويی همانآگاهی و طرحواره درمانی در ج قبيل ذهن

آگاهی سازگاری درونی و بيرونی فرد تحت شرايط چالش  تحقيق مشخص است گام برداشت. ذهن

پردازد و يا با اين  پذيری زياد به مبارزه با شرايط چالش انگيز می انگيز است که فرد بدون آسيب
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ای است که به افراد کمک     آگاهی مؤلفه نابراين، ذهن( بYang et al., 2016 شود ) شرايط سازگار می

معتقدند با  .Hervás et al (2016)کند تا با جهانی که دائماً در حال تغيير است، سازگار شوند.  می

های گوناگون تعارضات تقابل درون  وان در پردازش اجتماعی از جنبهت میآگاهی  افزايش ذهن

آگاهی و رفتار درون فردی و به  های ذهن کارگيری مهارتفردی، تغييراتی حاصل کرد. با به 

گری، توصيف، عمل همراه با آگاهی و پذيرش بدون  آگاهی )مشاهده کارگيری چهار مؤلفه ذهن

قضاوت( را که با توصيف و تشخيص بهتر احساسات بدنی و اضطراب و آشفتگی کمتر همراه 

 دور ساخت. توان زوجين را از تعارضات کنند می هستند، بيان می

اند که  طراحی شدهای     آگاهی به گونه های ذهن      تمرينتوان گفت  با توجه به مرور تحقيقات، می

ها را در افزايش کيفيت زندگی شاهد هستيم.  تأثيرگذارند و لذا، نقش آن کيفيت زندگی بر همه ابعاد

تغييرات مثبتی را در  تواند آگاهی از طريق ترکيب سرزندگی و واضح ديدن تجربيات، می ذهن

رسد فنون مبتنی بر  کاهش استرس و در نتيجه بهبود کيفيت زندگی ايجاد نمايد. به نظر می

های خنثی و آگاهی    آگاهی با ترغيب افراد به تمرين مکرر و توجه متمرکز بر روی محرک ذهن

رفتار ناسالم مؤثر  ها و الگوهای هدفمندانه بر روی جسم و ذهن، در رهاسازی افکار خودکار، عادت

ها  چنين اين نگرش در آن هم .کنند بوده و به افراد در جهت خيزش به سوی بهبودی کمک می

 .پذيرش بدون داوری داشته باشند (خوشايند يا ناخوشايند)شود که نسبت به تمامی امور  پديدار می

عارض زناشويی مديريت خشم، تبر  آگاهی ذهن و درمانی طرحواره در بررسی مقايسه اثربخشی

و  گروه طرحواره درمانیآموزش هر دو  در اين پژوهش مشاهده شد کهو کيفيت زندگی 

موجب افزايش مديريت خشم و کاهش تعارضات زناشويی و افزايش کيفيت زندگی  آگاهی ذهن

در افزايش مديريت  درمانیگروه هر دو . بنابراين آموزش بودگروه آزمايشی در مقايسه با گوه گواه 

. به ثر استؤم و کاهش تعارضات زناشويی و همچنين افزايش کيفيت زندگی زناشويی مخش

 تعارض زناشويی، مديريت خشم و کيفيت زندگیبر  یکساني ريثأت بسته آموزشیهر دو نوع علاوه، 

مدت و  ینطولا د،ينسبتاً جد یدرمان ی،طرحواره درمانرا نشان دادند. تعارض  یدارا نيدر زوج

 یرفتار -یدرمان شناخت یها و روش ميبر اساس بسط و گسترش مفاه عمدتاً کهاست  کپارچهي

گشتالت،  ،یدلبستگ ،یرفتار – یشناخت یها مکتب یبنا شده است و اصول و مبان کيسکلا

کرده  قيارزشمند تلف یو مفهوم یمدل درمان کيقالب  در را یو روان کاو يیسازنده گرا ،یروابطش

 قيت مزمن و عمتا مشکلا کندیبه درمانگران کمک م یدرمان رهطرحوا(. Young, 2003) است
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مدل رد  نيکنند. در ا یسازمانده قابل درک یا ها را به گونه کرده و آن فيتعر تر قيرا دق مارانيب

 شود یتا زمان حال دنبال م یاز دوران کودک ماريب یفرد نيب بر روابط ديها با تاک طرحواره یپا

(Young, 2003 .)(2008) از نظرLeahy and Tirch  از  رشيآگاهی و پذ ذهن بر یمبتن یها درمان

 یاز افکار و احساسات مخرب، غلبه بر رفتارها یدور فاصله گرفتن و یبرا تيظرف جاديا قيطر

 یرقضاوتيکننده غ موضع مشاهده جاديو ا تيبر عدم ارتباط فکر با واقع دي، تاکیاجتناب شناخت

درمان حسادت مورد  یبرا توانند یم شروع رابطه، ناسازگارانه بودهاندکه در  يینسبت به رفتارها

تابع  مشانياند رفتار، احساس و تصم ناسازگار شدههای     تيذهن ريکه درگ ی. افرادرندياستفاده قرار گ

 بيترک . هدف ازشوندیم یفرد و درون یفرد نيت بدچار مشکلا ليدل نيهم به هاست تيذهن نيا

بزرگسال  تيآگاهی ذهن ذهنهای     کيتکن یرياست که با به کارگ نيآگاهی ا با ذهن یدرمان طرحواره

ن ياز ا ديشا رد،يبه دست بگ یرا تا حدود اريتا بتواند عنان و اخت شودم حاک ها تيذهن ريسالم بر سا

گر که ا یدستاورد برسند، ینيب مدارا، لذت بردن و واقع ،يیبايشک رش،يافراد بتوانند به پذ رهگذر

 گرانبهاستای     تجربه زين ريدر آن مس یبردار گام یحت د،يايش و کوشش به دست ندر پرتو تلا

(van Vreeswijk et al., 2014.) 

استراتژيهای رفتاری جديد برای متمرکز  آگاهی مستلزم يادگيری فراشناختی و آموزش ذهن

کننده است و باعث  انگری نها فکری و گرايش به پاسخی شدن روی توجه، جلوگيری از نشخوارها

(. Aghajani Anjadi, 2011) تنی ناخوشايند است ئم روانعلا گسترش افکار جديد و کاهش

و سرزنش واقع شوند، بعد از تجربه اين نکته را درک کند که  دهد تا آگاهی به فرد ياری می ذهن

ود خشم خود را بروز ای از احساسات منفی، مخصوصاً احساس بی ارزشی، دير يا ز    حجم گسترده

کنند و تخريب؛ و  کنند و تهديد می ها جبران باشد، تحقير می ای آن    خواهند داد. اگر راهکار مقابله

 ها خشم است.  هيجان غالب آن

(2005 )Kabat-Zinn شوند ديگر  نيز معتقد است وقتی اشخاص نسبت به زمان حال آگاه می

کنند و در نتيجه در مواجهه با مسايل ذهن،  نمیرا روی گذشته يا آينده معطوف  توجه خود

شود. به هر حال  های فکری و بروز خشم می    و کمتر در مسير عادت پذيری بيشتری دارد انعطاف

کند و  دادهای رفتار را تنظيم می مولفه کارکرد اجرايی، برون پذيری شناختی به عنوان ارتقای انعطاف

 . (Bare, 2006تغييرات شرايط محيطی سازگار کند ) سخ بهتواند فکر و رفتار فرد را در پا می

 درمانی از چند طريق بر بهبود کيفيت زندگی  واره آگاهی و طرح رسد آموزش ذهن به نظر می
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شود که افکار و احساسات گذرا  آگاهی به اين نگرش منجر می که ذهن تأثيرگذار است. نخست اين

ها، افکار و  آورد که نسبت به شناخت ر افراد فراهم میهستند و اين نگرش زودگذر اين امکان را د

هستند. اين نقطه نظر ممکن « فقط احساسات»يا « فقط افکار»ها  احساسات اين گونه بنگرند که اين

ها و  است باعث کاهش نشخوار فکر و افکار خودکار شود و اين خود باعث کاهش حالت

که  آورد. دوم اين ها را به ارمغان می ن حالتشود و مديريت مؤثر اي های ناخوشايند می واکنش

آگاهی مستلزم پذيرش شرايط کنونی است و اين موضوع بر رضايت افراد از موقعيت کنونی  ذهن

تواند از  آگاهی می نهايت، ذهن بدون تلاش پايدار برای پرداختن به گذشته و آينده متمرکز است. در

های جسمانی تشديد شونده در مقابل  و کاهش واکنشسازی عضلانی  طريق افزايش استفاده از آرام

فشار روانی، سلامت جسمی و روانی شناختی را بهبود بخشد و در نتيجه بهبود کيفيت زندگی را به 

آگاهی بر کيفيت زندگی  واره درمانی و ذهن و طبق نتايج، طرح( Brown et al., 2010ارمغان آورد )

 ج معنی داری به دست آمد.های آن تاثير داشت و نتاي    و مولفه

های شناختی، تجربی، رابطه درمانی و شکستن  کند با بکارگيری تکنيک گر سعی می درمان

های ناسازگار اوليه را کاهش دهد. درمانگر با بکارگيری     الگوهای رفتاری سطوح اثرگذاری طرحواره

گذارد. در  به آزمون میها را  شناختی صحت و سقم طرحواره های مختلف همچون تکنيک    تکنيک

هايی مثل آزمون اعتبار طرحواره، تعريف جديدی از شواهد تأييدکننده  اين مرحله درمانگر با روش

ای، برقراری گفتگو بين جنبه سالم و جنبه  های مقابله    طرحواره، ارزيابی مزايا و معايب سبک

هايی سايی دقيق طرحوارهطرحواره، تدوين کارت آموزشی و تکميل فرم ثبت طرح واره به شنا

عنوان مثال به منظور کاهش تعارضات  پردازد که بر الگوی رفتاری افراد تاثيرگذار است. به می

ترين و در عين  کند با بکارگيری تکنيک الگوشکنی رفتاری که حساس زناشويی درمانگر سعی می

 ترين بخش طرحواره درمانی است. حال طولانی

کوتاه بود و امکان  نسبتاً بسته آموزشیگيری پيرامون اثرات  تيجهدرمانی پژوهش برای ن دوره

نامه،  که پرسش از آنجايیهای اين پژوهش بود. به علاوه،  انجام پيگيری نبود که از جمله محدوديت

سنجد، اين احتمال را نبايد ناديده گرفت که ادراک افراد، ممکن است  افراد از واقعيت را می ادراک

 يت انطباق نداشته باشد.کاملاً با واقع

آگاهی در خصوص متغيرهای مديريت خشم،  درمانی و ذهن واره که بين طرح با توجه به اين

داری وجود داشت، ترکيب هر دو آموزش  یتعارضات زناشويی و کيفيت زندگی تفاوت معن
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در تحقيقات  گردد در تحقيقات آتی، دوره پيگيری دوماه نيز چنين، پيشنهاد می گردد. هم پيشنهاد می

 ها مورد بررسی قرار گيرد. دخيل شود تا اثرطولانی مدت آموزش
 

عنوان استاد راهنما، نظارت و راهبردی رونـد   به نویسنده دوم،در پژوهش حاضر  سهم مشارکت نویسندگان:
در تـدوين طـرح    نویسننده اول اند  سازی اصلاحات مقاله را بر عهده داشته کلی پژوهش، تدوين و نهايی

ها و نگارش متن مقاله را بر عهده نويسـنده دوم   يق، فرآيند گردآوری، و درنهايت تحليل و تفسير يافتهتحق
نظر  صورت مشترک و با بحث و تبادل  ها و بسط و تفسير به گيری از يافته و سوم بوده و در مجموع نتيجه

 هر سه نويسنده انجام گرديد.

شـهر  مراکـز مشـاوره   کننـده بـه    مراجعـه  زنان و مرداندانند از  نويسندگان بر خود لازم می تشکر و قدردانی:
 نمايند.  که پژوهشگران را در انجام اين پژوهش ياری رساندند، تقدير و تشکرد بجنور

 پژوهش حاضر توسط نويسندگان تامين مالی شده است. منابع مالی:

 باشد.  ینتايج پژوهش با منافع هيچ ارگان و سازمانی در تعارض نم تضاد منافع:
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