
  به صورت انفرادي محور ديشيزر -مقايسه اثربخشي درمان راه حل

  در كاهش تعارضات زناشويي توأمو 
  

  1منصور سوداني دكتر

  2دكتر عبداالله شفيع آبادي

  3ياعتمادداحمدكتر 

  4دكتر علي دلاور

  

  29/9/89:تاريخ پذيرش                              16/10/88: تاريخ وصول

  

  چكيده

محور ديشيزر بـه صـورت انفـرادي و     -حل اثربخشي درمان راه پژوهش مقايسةهدف از اين 

نفـر   66(زوج 33هاي نمونة پژوهش شامل  آزمودني.توأم در كاهش تعارضات زناشويي بود

زوج متقاضي مشاوره بودند كـه بـه دليـل درگيـري و تعـارض بـه شـعب         150از ) زن و مرد

هـا   آوري داده براي جمع. داشتند واز مراجعهحل اختلاف وابسته به دادگستري شهر اه شوراي

 كـه توسـط براتـي و زيـر نظـر ثنـايي      )α=99/0(الي تعارضات زناشـويي  ؤس 42از پرسشنامه 

هاي نمونة پژوهش آن را در مرحلة قبـل و بعـد از    تهيه شده بود، استفاده شد و زوج) 1375(

به دست آمده با روش تحليـل  هاي  داده. تكميل نمودند) ارائه متغير مستقل(آزمايشي  مداخله

آزمـون و   واريانس يك طرفه و آزمون تعقيبـي تـوكي روي ميـانگين تفاضـل نمـرات پـيش      

نتايج آماري نشـان داد كـه هـر دو شـيوه زوج     . آزمون مورد تجزيه و تحليل قرار گرفت پس

هـاي مختلـف    علاوه در مقايسه شـيوه ه ب. اند درماني در كاهش تعارضات زناشويي مؤثر بوده

محـور   -بين شيوه انفـرادي و تـوأم راه حـل   : وج درماني با همديگر نتايج زير به دست آمدز

 افزايش واكـنش هيجـاني،   هاي كاهش همكاري، در كل تعارضات زناشويي و خرده مقياس

                                                 
 استاديار گروه مشاوره دانشگاه شهيد چمران -1

  ت علمي دانشگاه علامه طباطبائيأعضو هي -2

  ت علمي دانشگاه علامه طباطبائيأعضو هي -3

  بائيت علمي دانشگاه علامه طباطأعضو هي -4
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. داري مشاهده نشـد  جلب حمايت فرزندان و افزايش رابطه با خويشاوندان خود تفاوت معني

  شـيوة  ،همسر و جدا كردن امور مالي هش رابطه با خويشاوندانهاي كا ليكن در خرده مقياس

شيوه  ،مقياس كاهش رابطه جنسي تر و براي خرده بخش محور اثر -درماني توأم راه حل زوج

  .نشان دادتر  انفرادي راه حل محوراثربخش
  

  . ، تعارضات زناشوييو انفرادي توأم، روش محور ديشيزر -حل درمان راه :واژگان كليدي
  

  مقدمه

دهـد و خـانواده ناسـالم موجـب بـروز       خانواده سالم افراد سالم را تحويل اجتماع مي معمولاً

مسائل فراواني در سطح جامعه خواهد شد و اگر سعي در بهبود و پيشـرفت خـانواده نشـود،    

از ايـن رو، تحقيقـات نشـان     ).1،1967رستي( مشكلات اجتماعي روز به روز بيشتر خواهد شد

. شـوند  روابط مشكل دار، منجر به مشكلاتي در سلامتي جسـمي و روانـي مـي    داده است كه

هاي  ، سازگاري زناشويي و نشانه2زناشويي، سطح تعارضات زناشويي علاوه، بين مشكلات به

هـا عوامـل    كـه هـر يـك از ايـن    ) 1998، 5و كاتز 4، فينچام3بيچ(افسردگي رابطه وجود دارد 

كننـده   بينـي  د، لـذا كيفيـت روابـط زناشـويي پـيش     شـون  خطرناكي براي بيماري محسوب مي

  ). 6،2006تروكسل(آيد  مهمي براي سلامتي به حساب مي

ها ممكن است بدان دليل  زوج. اغلب دليل مراجعه همسران براي درمان است تعارض،

يـا اينكـه آنهـا از زنـدگي ناراضـي يـا        توانند با هم باشـند و  به درمانگر مراجعه كنند كه نمي

يك ويژگي بارز . كنند هاي منفي فرض مي ند، اغلب براي رفتارهاي همديگر انگيزها افسرده

دهـد، آنهـا شـروع بـه      چنين همسراني آن است كه وقتي طرف مقابلشـان رفتـاري نشـان مـي    

شـود كـه    كند، روشن مـي  هايي صحبت مي وقتي درمانگر با چنين زوج. كنند خواني مي ذهن

شـان را مشـغول    تعارض، ميزاني از انرژي رابطـه  .كنند ميها ميزاني از تعارض را تجربه  زوج

                                                 
1. Satir 
2. Marital Conflicts 
3. Beach 
4. Fincham 
5. Katz 
6. Troxel 
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ها ياد بگيرند تا چيزهـايي را در بيـرون بـا     در اين موقع ممكن است لازم باشد، زوج. كند مي

 ).2005 ،1پترسون(جاي اينكه ذهن همديگر را بخوانند  هيكديگر وارسي كنند ب

ه دارند، بـدين معنـي كـه بـا     ناسازگاري مفاهيمي هستند كه با تعارض رابط نارضايتي و

يافته، نارضـايتي بيشـتري حاصـل     هاي زوجي، ناسازگاري افزايش افزايش تعارض در ارتباط

و  2لانـگ (شـوند   به علاوه، اين مشكلات از مقدمات طلاق و جدايي محسوب مـي . شود مي

، ايــن مشــكلات )1386پــور، ثنــايي ذاكــر و كيــامنش،  ، بــه نقــل از بوســتاني2006، 3يانــگ

 افسـردگي  ،)6،2004كريسـتنس  و 5، سيمپسـون 4داس( مـدهايي مثـل اخـتلالات اضـطرابي    پيا

ــالمر و 8تامپســون ،7كــوين( ــان ) 2002 ،9پ  ،ناســازگاري و پرخاشــگري كودكــان و نوجوان

10جرارد(
و ) 2003، 12فينچـام ( اختلالات خوردن و مصـرف شـديد الكـل    ،)2003 ،11و بوهلر 

  .در بر دارند را) 2005، 14و بونده 13سالز( هاي قلبي هاي فيزيكي مثل ناراحتي بيماري

هـاي مثبـت و    توانند تعارضات موجود در رابطه را بـا بكـارگيري روش   زوجيني كه مي

كننـد كـه در آن فرصـت     استفاده كمتر از تعاملات منفي مديريت كننـد فضـايي ايجـاد مـي    

ن خـود يكـي   بيشتري براي خود افشايي و توافق در مورد مشكلات خانواده وجود دارد و اي

  ).2003، 15جوهانسون(باشد  هاي مهم ايجاد صميميت در خانواده مي از روش

در ) خشـم، نفـرت، نـاراحتي و تـرس    (اند كه تأثيرات منفي تعـارض   محققان نشان داده

و  17، ســوبين16بــوك والا(تعـاملات زوجــين، بــا ميــزان خشــونت و درگيـري مــرتبط اســت   

                                                 
1. Peterson 
2. Lang 
3. Yung 
4. Doss 
5. Simpson 
6. Christensen 
7. Coyne 
8. Tompson 
9. Palmer 
10. Gerard 
11. Buhler 
12. Finchum 
13. Suls 
14. Bunde 
15. Johanson 
16. Bookwala 
17. Sobin 
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تعـاملات منفـي بـين زوجـين منجـر بـه كـاهش        اين ارتباطات مخرب يـا  ). 2005، 1زدينوك

  ). 2007، 3ماريوت -، هاهمن2آماتو(شوند  رضايت در رابطه و افزايش احتمال طلاق مي

هـا و   ، نوعي تعامل كـه در آن اشـخاص تمـايلات، ديـدگاه    تعارض بين فردي به عنوان

عـادي  شود كه بعضـي محققـان آن را رخـدادي     كنند، تعريف مي عقايد متضادي را بيان مي

تعارض هميشه ). 2006، 7و ماركمن 6، وايتون5، پليزنت4كلين(دانند  در زندگي زناشويي مي

تواند  برند، مي ، بلكه روشي كه زوجين براي مديريت تعارضشان بكار ميهميشه منفي نيست

   ).1999، 9و سيلور 8گاتمن(تاثير منفي بر رابطه داشته باشد 

هـاي مختلفـي را    نگذاشته و رويكـرد در اين بين درمانگران مختلف دست روي دست 

هـاي جـامع    همين امـر لـزوم كـاوش و جسـت و جـو بـراي نظريـه       . اند طراحي و ارائه نموده

  .كند خانواده درماني را ايجاب مي

محـور اسـت كـه توسـط اسـتيو       -حـل  مـدت راه  ها، مشاوره كوتـاه  يكي از اين ديدگاه

آن است كه تغييـرات، مـداوم    كورفلسفه زير بنايي رويكرد مذ. تطراحي شده اس 10ديشيزر

شود نه بر آنچه  كيد ميأدر اين درمان بر آنچه ممكن و تغييرپذير است ت .و اجتناب ناپذيرند

كيـد  أهـاي كوچـك بـراي شـروع ت     عـلاوه ايـن الگـو بـر برداشـتن گـام        هب. غير ممكن است

 كيـد بـر  أدگان و بـا ت كنن مراجعه ها و منابع به علاوه اين رويكرد با تمركز بر قابليت. ورزد مي

. هاي ممكـن را بـراي مشـكلات خـود بيابنـد      حل كند كه راه زمان حال به زوجين كمك مي

بينانـه بـودن آن    مدت و خوش ويژگي مهم اين رويكرد به گفته متخصصين آن ماهيت كوتاه

  ).11،1997و برگ ديشيزر( است

                                                 
1. Zdaniuk 
2. Amato 
3. Hohmann-Marriott 
4. Kline 
5. Pleasant 
6. Whitton  
7. Markman 
8. Gottman  
9. Silver 
10. Deshazer 
11. Berg 



 

 

ثر
ه ا

يس
مقا

ل
 ح

راه
ن 

رما
 د

ي
خش

ب
- 

زر
شي

دي
ر 

حو
م

 
ت 

ور
ص

ه 
ب

43  

محـور را   -حـل  پژوهش حاضر بر آن است تا ميزان اثر بخشي فنون حاصـل درمـان راه  

ال ؤس ـ .بر كاهش تعارضات زناشويي مورد آزمون قرار دهـد  توأمطور انفرادي و  هكدام ب هر

محـور   -ها و كاربرد درمان راه حـل  اساسي در اين پژوهش آن است كه آيا آموزش كلي و

عـلاوه كـدام يـك     هتواند تعارضات زناشويي را كاهش دهد؟ ب مي توأمصورت انفرادي و  هب

مفيدتر هسـتند؟ مقايسـه اثـر دو شـيوه ايـن رويكـرد در        ها در مقايسه با يكديگر از اين روش

در پيش روي مشاوران قـرار   هاي جديدي را تواند راه كاهش تعارضات زناشويي زوجين مي

  .دهد

  :پژوهش عبارتنداز هاي هنابراين فرضيب

محور   -لح ميزان تعارضات زناشويي زوجيني كه به شيوة زوج درماني انفرادي راه -1

انـد كمتـر    اي را دريافـت ننمـوده   گونه مشاوره اند، در مقايسه با زوجيني كه هيچ مشاوره شده

  .است

محـور   -حـل  راه تـوأم ميزان تعارضات زناشويي زوجيني كه به شيوة زوج درمـاني   -2

انـد كمتـر    اي را دريافـت ننمـوده   گونه مشاوره اند، در مقايسه با زوجيني كه هيچ مشاوره شده

  .تاس

م آن در كاهش تعارضات زناشويي أمحور و نو -حل درماني انفرادي راه شيوه زوج -3

  .تفاوت وجود دارد
  

  روش تحقيق

هـدف از تحقيقـات كـاربردي،    . پژوهش حاضر در حقيقت نـوعي تحقيـق كـاربردي اسـت    

مين سعادت و رفاه توده مردم و مطلـوب  أكيد آن بر تأدستيابي به يك هدف عملي است و ت

زوج بود كه به دليل 150جامعه آماري اين تحقيق شامل  ).1382 دلاور،(فعاليت است بودن 

اختلافات زناشويي به شعب شوراهاي حـل اخـتلاف در شهرسـتان اهـواز ارجـاع داده شـده       

بوده كه حـداقل سـه سـال از ازدواج    ) مرد 33زن و  33(زوج  33نمونه آماري شامل . بودند

صورت  ههايي ب علاوه نمونه پژوهش از بين زوج هب. يز بودندآنها گذشته وداراي يك فرزند ن

 تصادفي انتخاب شدند كه در آزمون تعارضات زناشويي نمرات بالاتري كسب كرده بودنـد 
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دو  .آزمايشي و يك گروه كنترل تقسيم شدندطور مساوي به دو گروه  هبه شيوه تصادفي ب و

محور   -حل راه توأمانفرادي و  درماني ي زوجها از شيوه به يكي  كدام متعلق آزمايشي هر گروه

صـورت   بـه  جلسـه  7محـور تهيـه و طـي     -حـل  محتواي جلسات طبق نظريه درمان راه. بودند

  .به دو گروه آزمايش داده شد) اي يك جلسه هفته( هفتگي

ايـن  . بـود  1گيري متغير وابسته در اين پژوهش پرسشنامه تعارضات زناشويي ابزار اندازه

ايـن آزمـون توسـط    . راي سنجيدن تعارضات زناشويي و ابعاد آن تهيه شده اسـت پرسشنامه ب

تهيه و تنظيم گرديده كه هفت بعد از تعارضـات زناشـويي را   ) 1375( ترابي و زير نظر ثنايي

هاي كاهش همكاري زوجـين،   خرده مقياس -گانه آن شامل ابعاد هفت. كند گيري مي اندازه

هاي هيجاني، جلب حمايـت فرزنـدان، افـزايش رابطـه      افزايش واكنش كاهش رابطه جنسي،

 فردي با خويشاوندان خود،كاهش رابطه خانوادگي با خويشاوندان همسر و دوستان، و نهايتاً

در پژوهش حاضر ميـزان پايـايي و روايـي بـه سـه      . باشد كردن امور مالي از يكديگر مي جدا

  :دباش تنصيف و گاتمن به شرح ذيل مي روش آلفاي كرونباخ،
  

  زناشويي تعارضات مقياس )اخ، تنصيف و گاتمنكرونب آلفاي( پايايي ضرايب. 1جدول

  ها در كل نمونه خرده مقياس و

  

  

                                                 
1. Marital Conflict Questionnaire 

  آماري هاي شاخص
 ها تعداد ماده رهايمتغ

 ضرايب پايايي

 گاتمن تنصيف آلفاي كرونباخ

 99/0 99/0 99/0 42 تعارضات زناشويي
 91/0 96/0 96/0 5 كاهش همكاري

 92/0 95/0 95/0 5 وابط جنسيكاهش ر
 97/0 97/0 98/0 8 افزايش واكنش هيجاني

 98/0 93/0 94/0 5 افزايش جلب حمايت فرزندان
 97/0 97/0 97/0 6 افزايش رابطه فردي با خويشاوندان
 97/0 98/0 97/0 6 كاهش رابطه با خويشاوندان همسر

 97/0 98/0 98/0 7 جدا كردن امور مالي
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  :محور -حل جلسات زوج درماني به شيوة رويكرد راه شيوة ادارة

مـنظم در جلسـات     لـزوم شـركت  : اي از شرايط مشاوره از قبيل بيان خلاصه: جلسة اول

  .محور-حل راه كلي و روش اصول الات و ابهامات مراجعان، بيانؤبه س شده، پاسخگويي تعيين

محور  -حل راه كرداساس رويخود بر تدوين اهداف به زوجين جهتكمك : جلسة دوم

  .گيري به صورت مثبت، معين، ملموس و قابل اندازه

يـك از   كمك به زوجين تا دريابند كه يك ماجرا ممكن است توسـط هـر  : سوم جلسة

تـا بـه    شـود  زوجيـت كمـك مـي   ضـمناً بـه   . گردد هاي مختلفي تعبير افراد خانواده به صورت

  .هاي لازم تحسين نمايند زمان هاي خود پي برده و بتوانند يكديگر را در توانمندي

رسيدگي به تكاليف، در اين جلسه هدف اين است كمك به زوجين تـا  : جلسه چهارم

و بـه ايـن طريـق سـطح     . به وجود استثنائات مثبت در زندگي و وجود همسر خود پـي ببرنـد  

  .اميدواري آنان بالا رود

  . عجزه آساامحاء الگوهاي مخلّ رفتاري با استفاده از پرسش م: جلسة پنجم

بـه عبـارت ديگـراز زوجـين     »  جـاي  هب ـ«بسـيار مهـم     آموزش كاربرد واژة: جلسة ششم

دهنـد، راه و روش ديگـري را بـراي طـرز      شود به جاي آنچه كه الان انجـام مـي   خواسته مي

  . عملكرد و رفتارخود در پيش گيرندتفكر، احساس و 

  .آزمون اي پسگيري و اجر نتيجه بندي مطالب گذشته،  جمع: هفتمجلسة 
  

  هاي پژوهشي يافته

هـاي پـژوهش ارائـه     رضيههاي مربوط به ف هاي توصيفي و سپس يافته دراين قسمت ابتدا يافته

  .گردند مي
  

  هاي توصيفي يافته

هـاي مـورد مطالعـه در     هاي آماري گـروه  شاخص 2گردد جدول  گونه كه ملاحظه مي همان

آزمون  آزمون و پس پيش اساس نمرهبر ه رامربوط  هاي مقياس زناشويي و خرده كل تعارضات

  .دهد هاي مختلف پژوهشي نشان مي در گروه كل نمونه
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  هاي تعارضات زناشويي  هاي مورد مطالعه خرده مقياس هاي آماري گروه شاخص .2جدول 

  آزمون در كل نمونه آزمون و پس اساس پيش بر

  

معيـار كـل تعارضـات     شود، ميانگين و انحـراف  مشاهده مي 2گونه كه در جدول  همان

 -حـل  اي انفرادي راه هاي مداخله ه مربوط به آن در گروهگان 7هاي  زناشويي و خرده مقياس

  .و گروه كنترل به تفكيك نشان داده شده استمحور  -حل راه توأممحور، شيوة 

 ها
وه

گر
  

ون
زم

آ
  

شاخص 

  آماري

  متغيرها

نمره 

  كل

كاهش 

  اريهمك

كاهش 

رابطه 

  جنسي

افزايش 

واكنش 

  هيجاني

جلب 

حمايت 

  فرزندان

افزايش 

رابطه با 

خويشان 

  خود

كاهش 

رابطه با 

خويشان 

  همسر

جدا 

كردن 

امور مالي

حل
اه 

ي ر
راد

انف
-  

ور
مح

  

ون
زم

ش آ
پي

  

  45/24  23/21  77/20  36/17  86/29  73/17  95/17  36/149  ميانگين

انحراف 

  معيار
00/3  09/1  64/1  98/1  85/0  11/1  85/1  18/1  

ون
زم

س آ
پ

  

  09/21  00/18  36/17  18/14  68/25  18/15  00/16  50/127  ميانگين

انحراف 

  معيار
16/4  14/2  84/1  30/3  62/1  10/2  92/2  56/2  

وأم
ت

 
حل

اه 
ر

- 
ور

مح
  

ون
زم

ش آ
پي

  

  50/24  27/21  41/21  95/17  00/30  91/17  09/18  14/151  ميانگين

انحراف 

  معيار
14/4  19/1  57/1  58/2  67/1  33/1  12/1  71/1  

ون
زم

س آ
پ

  
  27/19  59/16  86/16  36/14  63/23  45/22  18/16  36/129  ميانگين

انحراف 

  معيار
15/2  13/2  06/3  44/2  67/1  81/1  37/1  37/2  

رل
كنت

  

ون
زم

ش آ
پي

  

  23/25  41/22  66/21  91/17  91/27  72/17  91/17  45/150  ميانگين

انحراف 

  معيار
55/4  87/1  16/2  10/3  38/1  65/1  82/1  34/1  

ون
زم

س آ
پ

  

  59/25  77/21  86/20  77/17  32/28  18/17  54/17  04/149  ميانگين

انحراف 

  معيار
19/5  30/1  36/1  46/1  02/1  55/1  41/1  99/1  
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  هاي پژوهشي هاي مربوط به فرضيه يافته

شد از روش تجزيه و تحليـل  كه پژوهشگر قصد مقايسه بيش از دو ميانگين را داشته بازماني 

تفاضل در اين قسمت ابتدا براي مقايسه  .)1382 دلاور،( كند استفاده مييك طرفه  واريانس

محـور و كنتـرل تحليـل واريـانس      -حل راه توأم محور، -حل هاي انفرادي راه ميانگين گروه

  .درج شده است 3نتايج تحليل واريانس يك طرفه در جدول ، يك طرفه انجام گرفت
  

   هاي انفرادي آزمون در گروه آزمون و پس ات پيشخلاصه تحليل واريانس يك طرفه نمر .3 جدول

  آن هاي محور و گروه كنترل بر حسب تعارضات زناشويي و خرده مقياس -حل توأم راه محور، -حل راه

  منبع تغييرات  متغيرها
مجموع 

  مجذورات

درجه 

  آزادي

ميانگين 

  مجذورات
F  P 

اختلاف نمرات پيش آزمون 

و پس آزمون نمره كل 

  يتعارضات زناشوي

  606/3054  2  212/6109  ها بين گروه

623/197  0001/0P<  457/15  63  773/973  ها درون گروه  

    65  985/7082  كل

اختلاف نمرات پيش آزمون 

و پس آزمون درخرده 

  مقياس كاهش همكاري

  045/18  2  091/36  ها بين گروه

587/4  014/0P<  934/3  63  864/247  ها درون گروه  

    65  955/283  كل

اختلاف نمرات پيش آزمون 

و پس آزمون در خرده 

  مقياس كاهش رابطه جنسي

  061/294  2  121/588  ها بين گروه

145/45  0001/0P<  514/6  63  364/410  ها درون گروه  

    65  485/998  كل

اختلاف نمرات پيش آزمون 

و پس آزمون در خرده 

مقياس افزايش واكنش 

  هيجاني

  924/262  2  848/525  ها بين گروه

541/19  0001/0P<  
  455/13  63  682/847  ها درون گروه

    65  53/1373  كل

اختلاف نمرات پيش آزمون 

و پس آزمون در خرده 

مقياس جلب حمايت 

  فرزندان

  379/78  2  758/156  ها بين گروه

382/23  0001/0P<  
  352/3  63  182/211  ها درون گروه

    65  939/367  كل

اختلاف نمرات پيش آزمون 

و پس آزمون در خرده 

  773/95  2  545/191  بين گروه ها
500/24  0001/0P<  909/3  63  273/246  درون گروه ها  
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مقياس افزايش رابطه با 

  خويشاوندان خود
    65  818/437  كل

اختلاف نمرات پيش آزمون 

و پس آزمون در خرده 

مقياس كاهش رابه با 

  خويشاوندان همسر

  379/92  2  758/184  ين گروه هاب

493/23  0001/0P<  
  932/3  63  727/247  درون گروه ها

    65  485/432  كل

اختلاف نمرات پيش آزمون 

و پس آزمون در خرده 

  مقياس جدا كردن امور مالي

  288/178  2  576/356  بين گروه ها

095/35  0001/0P<  080/5  63  045/320  درون گروه ها  

    65  621/676  كل
  

آزمـون و   شـود بـين ميـانگين اخـتلاف نمـرات پـيش       مشاهده مـي 3گونه كه در جدول  همان

خاص تعارضات زناشـويي   هاي كلي و در زمينه طور ههاي مختلف آموزشي ب گروه آزمون پس

آمـاري مبنـي بـر اينكـه كـدام يـك از        ياه هاما بررسي فرضي. داري وجود دارد تفاوت معني

  .باشد هاي تعقيبي توكي مي نياز مند اجراي آزمون تر است ثرؤها م روش
  

محور  -حل درماني انفرادي راه ميزان تعارضات زناشويي زوجيني كه به شيوه زوج: 1فرضيه 

گـروه  (انـد   اي را دريافت ننمـوده  گونه مشاوره اند در مقايسه با زوجيني كه هيچ مشاوره شده

  .كمتر است) كنترل
  

  محور در مقايسه با گروه كنترل -گروه انفرادي راه حلنتايج تفاضل نمرات  .4جدول
  متغيرها

  

  

  

  ها گروه

  

كل 

تعارضات 

  زناشويي

  خرده مقياس ها

كاهش 

همكار

  ي

كاهش 

رابطه 

  جنسي

افزايش 

واكنش 

  هيجاني

جلب 

حمايت 

  فرزندان

افزايش 

رابطه با 

خويشاوندا

  ن خود

كاهش 

رابطه با 

خويشاوندا

  ن همسر

جدا كردن 

  امور مالي

رل كنت

  وانفرادي

حل  راه

  محور

45/20-  

0001/0

P<  

59/1-  

026/0

P<  

00/2-  

031/0

P<  

59/4-  

0001/0

P<  

04/3-  

0001/0

P<  

90/2-  

0001/0

P<  

59/2-  

0001/0

P<  

72/3-  

0001/0

P<  
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تعارضات زناشـويي و خـرده   گردد، بين ميزان كل  مشاهده مي 4 جدولكه در  همچنان

انـد در   محـور مشـاوره شـده    -انفرادي راه حلهاي زوجيني كه به شيوة زوج درماني  مقياس

انـد در سـطح آمـاري     اي دريافـت ننمـوده   گونـه خـدمات مشـاوره    مقايسه با گروهي كه هيچ

)0001/0P< (بـه عبـارت ديگـر ميـزان تعارضـات زناشـويي       . با يكديگر تفاوت وجود دارد

ا گـروه  ب ـمحـور در مقايسـه    -زوجين شركت كننده در گروه زوج درماني انفرادي راه حـل 

تحقيـق مبنـي بـر اثـربخش بـودن شـيوة زوج        اين يافته، فرضـية . كنترل به مراتب كمتر است

  .نمايد ييد ميأمحور در كاهش تعارضات زناشويي را نيز ت -درماني انفرادي راه حل
  

 -حـل  زوج درمـاني تـوأم راه   ارضات زناشويي زوجيني كه بـه شـيوة  ميزان تع: 2 فرضيه

 انـد  اي را دريافـت ننمـوده   گونه مشاوره مقايسه با زوجيني كه هيچ اند، در محور مشاوره شده

  .كمتر است ،)گروه كنترل(
  

  محور در مقايسه با گروه كنترل -نتايج تفاضل نمرات گروه توأم راه حل .5جدول 

  متغيرها

  

  

  

  ها گروه

  

كل 

تعارضات 

  زناشويي

  خرده مقياس ها

كاهش 

  همكاري

كاهش 

رابطه 

  جنسي

افزايش 

واكنش 

  هيجاني

جلب 

حمايت 

  فرزندان

افزايش 

رابطه با 

خويشاوندان 

  خود

كاهش 

رابطه با 

خويشاوندان 

  همسر

جدا كردن 

  امور مالي

كنترل 

وتوأم 

حل  راه

  محور

36/20-  

0001/0P<  

54/1-  

032/0P<  

09/5  

031/0P<  

77/6-  

0001/0P<  

45/3-  

0001/0P<  

04/4-  

0001/0P<  

04/4-  

0001/0P<  

59/5-  

0001/0P<  

  

محـور و   -گردد، شـيوة زوج درمـاني تـوأم راه حـل     ملاحظه مي 5ونه كه در جدول گ همان

انـد، در زمينـه تعارضـات زناشـويي در      اي را دريافـت ننمـوده   گونه مداخلـه  گروهي كه هيچ

زوج درمـاني تـوأم    به بيان ديگر شـيوة . با يكديگر تفاوت دارند )>0001/0P( سطح آماري

زناشويي و ساير خرده مقياس مربوط به تعارضـات   محور در كاهش كل تعارضات -حل راه

طوري كه زوجـين گـروه مـذكور در     به. جاي گذاشته است داري به زناشويي اثربخشي معني
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دوم  اين يافته فرضية. كنترل از ميزان تعارضات زناشويي كمتري برخوردارند مقايسه با گروه

درمـاني   كننده در شـيوة  شركتتحقيق مبني بر كمتر بودن ميزان تعارضات زناشويي زوجين 

  .نمايد ييد ميأمحور در مقايسه با گروه كنترل را ت -حل توأم راه
  

محـور در   -حـل  تـوأم راه  وةمحـور وشـي   -حـل  زوج درماني انفـرادي راه  ين شيوةب :3 فرضيه

  .داري وجود دارد كاهش تعارضات زناشويي تفاوت معني
  

  محور در مقايسه با گروه توأم راه حل محور-حل نتايج تفاضل نمرات گروه انفرادي راه .6 جدول

رها
تغي

م
  

وه
گر

  ها 

يي
شو

زنا
ت 

ضا
عار

ل ت
ك

  

  خرده مقياس ها

ي
كار

هم
ش 

كاه
  

ش
كاه

سي  
جن

طه 
راب

ش   
كن

 وا
ش

زاي
اف

ني
جا

هي
ت   

ماي
 ح

ب
جل

ان
زند

فر
  

 با 
طه

راب
ش 

زاي
اف

ود
 خ

ان
وند

شا
خوي

  

 با 
طه

راب
ش 

كاه

سر
هم

ن 
دا

اون
يش

خو
  

دن
كر

دا 
ج

  

لي
 ما

ور
ام

  

انفرادي 

م و توأ

راه حل 

  محور

09/0- 

997/0= P  

04/0-  

997/0= P  

09/7-  

0001/0P<  

18/2  

127/0= P  

40/0  

740/0= P  

14/1  

145/0=P  

45/1  

046/0P<  

86/1  

021/0P<  

  

 تـوأم زوج درمـاني انفـرادي و   گـردد كـه دو شـيوة     مشـاهده مـي   6با توجه بـه جـدول   

 -86/21( داري ندارنـد  زناشويي با يكديگر تفاوت معني محور در كاهش تعارضات  -حل راه

محـور   -حـل  راه تـوأم انفرادي و هر دو شيوه زوج درماني  ديگر به عبارت). 77/21در برابر 

اين يافته فرضـيه  . اند در كاهش كل تعارضات زناشويي زوجين به يك ميزان مؤثر واقع شده

  .نمايد رد ميسوم تحقيق را 

هـاي   سـاير خـرده مقيـاس   هـاي تعقيبـي در خصـوص     شايان ذكر است كه نتايج آزمون

جنسـي روش  كـه بـراي خـرده مقيـاس كـاهش رابطـه        تعارضات زناشويي بيانگر اين اسـت 

جـدا   و خرده مقياس كاهش رابطـه بـا خويشـاوندان همسـر     محور و در دو -حل انفرادي راه

  . است تر ازشيوه انفرادي آن محور اثربخش -حل راه كردن امور مالي شيوة توأم
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  بحث و نتيجه گيري

محور در كاهش تعارضـات   -حل شود كه رويكرد راه مي اول پژوهش ملاحظه ييد فرضيةأبا ت

 ، زيمرمن و همكاران)1997( هاي كوك بورن يافته با يافته اين .استزناشويي اثربخش بوده 

در ارتبـاط بـا فرضـيه دوم نيـز     .باشـد  مـي  هم سـو ) 1384( و ديبانيان) 1383( ، نظري)1996(

محور همچون شيوة انفرادي آن توانسته است تـا ميـزان    -راه حل توأم كه شيوة شد ملاحظه

، )1997( اين نتايج با تحقيقات، زيمرمن، پرست و وتزل. تعارضات زناشويي را كاهش دهد

بيانگر نتايج حاصل از بررسي فرضيه سوم پژوهش كه آن نيز رد شده است، . همخواني دارد

داري مشـاهده   محـور تفـاوت معنـي    -حـل  راه وأمت ـانفـرادي و   اين نكته است كه بـين شـيوة  

كـه بـه مقايسـه    ) 1995( 1هاي اين فرضيه با تحقيقـات شـاديش   نتايج حاصل از يافته .نگرديد

  .باشد زوج درماني و درمان انفرادي پرداخته است، همسو مي

معتقـد  ) 1383، بـه نقـل از ديبائيـان،    2002( 2هاي اين پژوهش بيشـهوب  هم سو با يافته

شـان بـا هـم     زوجين در توانايي و ميلشان براي كاركردن در جهـت حـل مشـكلات    است كه

. وقتي كه درجه بالايي از تعهد و همكاري در يك ازدواج وجود داشته باشـد : كنند فرق مي

همـديگر را بپذيرنـد و دوم بـا همـديگر      ك در آن صورت آماده هستند كـه اول هر دو شري

زن و شوهر ممكن اسـت مشـكلاتي در كـاركردن بـا     ها  بنابراين بعضي وقت. همكاري كنند

، عـدم توافـق در چگـونگي حـل     )ادراك(همديگر در زمينه عدم توافق در تعريف مشـكل  

چه معلوم (انتظار زياد از همديگر هاي مديريتي تعارض گذشته،  تجارب بد با تلاششكل، م

د روحـاني ممكـن   داشته باشند، يك شريك سومي مثل مشـاور يـا فـر   ... و غيره) چه نامعلوم

گـرفتن   شدن اين بن بست كمك كند و زوجـين را قـادر بـه در دسـت     است بتواند به شكسته

  .حل مشكلاتشان بكنند راه

تـر بـوده    در تبيين اين نتيجه كه براي خرده مقياس رابطة جنسي شيوه انفرادي اثر بخش

ازهاي جنسـي  ، نيضور همديگر به لحاظ مسائل فرهنگيح كه زوجين در :گفت توان است مي

صحبت در خصـوص مسـائل   رسد با توجه به زمينه فرهنگي  به نظر مي. كنند خود را بيان نمي

                                                 
1. Shadish 
2. Beshop 
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روي همـديگر   در تر از زماني باشد كه زوجـين همزمـان و رو   انفرادي راحت جنسي در شيوة

   .حضور دارند

محـور بـراي دوخـرده مقيـاس      -حـل  راه تـوأم تر بودن شيوه  علاوه در تبيين اثر بخش هب

بـا   كـه ايـن يافتـه    :توان گفت جدا كردن امور مالي مي و كاهش رابطه با خويشاوندان همسر

بـا  عـلاوه   هب ـ .باشـد  كه معتقد به ملاقات همزمان زوجين بوده همسـو مـي  ) 1967( رنظريه ستي

ترين تغيير خـانوادگي زمـاني    سريع«كه معتقدند ) 1970 و 1966( مسترز و جانسونهاي  يافته

، ».درمـاني خـانواده كـار كننـد     كه زن و شوهر بـه صـورت يـك تـيم در روان     افتد اتفاق مي

  .باشد همسو مي

شود مشاوراني كـه تمايـل بـه اسـتفاده از      با توجه به نتايج حاصله از پژوهش توصيه مي

 تـوأم محـور و   -حـل  انفرادي راه از آنجا كه بين كاربرد شيوة محور را دارند -حل درمان راه

ضات زناشـويي تفـاوت چنـداني مشـاهده نگرديـد لـيكن بـه منظـور         آن در كاهش كل تعار

اما براي كاهش مسـائلي از قبيـل امـور     .آن استفاده نمايند توأمكاهش وقت و هزينه از شيوه 

كـاهش رابطـه بـا    از قبيـل   محـور و بـراي تعارضـاتي    -حـل  جنسي حتما از شيوة انفرادي راه

  . استفاده نمايندمحور  -راه حل توأم  ةخويشاوندان همسر و جدا كردن امور مالي از شيو

مدت صـورت   هاي پيگيري بلند هاي مشابهي با دوره شود پژوهش در خاتمه پيشنهاد مي

هاي ديگر به لحـاظ تحصـيلات،    هم چنين اثربخشي اين رويكردها در خصوص زوج .بگيرد

محـور    -حل بعدي درمان راه هاي اين كه در پژوهش و نهايتاً بگيرد فرهنگ و اشتغال صورت

صورت ادغام اين دو شيوه هـم مـورد مقايسـه     ، گروه سومي بهتوأمعلاوه بر شيوه انفرادي و 

  .قرار بگيرد
  

  منابع 

 .تأثير تعارضات زناشويي بر روابط متقابل زن و شوهر ).1375(. باقر ذاكر، طاعره و ثنايي براتي،

  . نپايان نامه كارشناسي ارشد دانشگاه آزاد اسلامي واحد روده
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فراتحليـل اثربخشـي الگوهـاي    . )1386.(ذاكـر، ب و كيـامنش، عليرضـا     ، ثنـائي .پور، ع بوستاني

 ،)25(6هـاي مشـاوره،    هـا و پـژوهش   تـازه . درمان مشكلات زناشـوئي  رفتاري در -شناختي

 .7-25.ص

  .انتشارات بعثت: تهران. هاي سنجش خانواده و ازدواج مقياس). 1379(. ثنايي، باقر 
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  .يئپايان نامه كارشناسي ارشد دانشگاه علامه طباطبا

انتشارات  :تهران. بيرشك. ترجمه ب .خانواده شناسي سازي در روان آدم). 1967.( يرجينياو ستير،
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مدار  حل سازي ارتباط و مشاوره راه غني ثير برنامهأت بررسي و مقايسه). 1383.( محمد نظري، علي

   .دانشكده علوم تربيتي .شاغل، دانشگاه تربيت معلم بر رضايت زناشويي زوجين
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