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Introduction 
The aim of this study was to compare the effectiveness of emotion-

oriented schema therapy and combined behavioral therapy on sexual self-

esteem, quality of marital relationship, communication patterns and 

emotional narcissism in conflicting couples referred to counseling centers in 

Qom. The family is the main core of every society and the center of 

maintaining people's health and mental health, and it is not the only place to 

meet the emotional, material, developmental and spiritual needs of its 

members, but the origin of human emotions and the center of the most 

intimate relationships and interactions. It is also interpersonal. The concept 

of family and the value of this social institution is considered as the basic 

work for every government and society, and every society, according to its 

values, first goes to the family to help its society from within. For this 

reason, the family is one of the first institutions that must change in society. 

Therefore, the foundation of the family is formed based on the marriage 

contract between the husband and wife so that they can experience a 

peaceful and happy life together, but unfortunately, abundant evidence 

indicates that couples today Establishing and maintaining intimate and 

friendly relationships have severe and difficult problems. One of the 

common problems in couples' relationships that has attracted the attention of 

therapists is couples' conflicts. Conflict in relationships occurs when a 

person's behavior does not match the other person's expectations. All over 
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the world, there is an increasing concern about increasing the level of marital 

conflict and its serious effect on the functioning and stability of the family.  
 

Method 
Semi-experimental research method with pretest design - Post-test with 

two experimental groups and a control group and the statistical population, 

including all women with marital conflicts referred to counseling centers in 

Qom province in 2021. From this population, 24 couples were selected by 

sampling method and randomly divided into three groups: emotion-oriented 

schema therapy (12 couples), and control (12 couples). Both experimental 

groups received ten 60-minute training sessions. Subjects were examined 

before the intervention, at the end of the intervention, and at the follow-up stage 

for three months using the Toronto Alexithymia Questionnaire (1986), Schwartz 

(1996) Sexual Self-Esteem Questionnaire, the quality of subsequent marital 

relationships, et al. (1995), and Christ's age and relationship patterns. Salavi 

(1984) Assessing Assistance. The data were analyzed with the help of SPSS 

software and multivariate covariance analysis method.  
 

Results 
The findings showed a significant difference between the experimental and 

control groups in sexual self-esteem, marital relationship quality, constructive 

communication patterns, and emotional ataxia in the post-test phase. The 

results showed that emotional schema therapy increased the results of three 

variables: self-esteem, quality of marital relationship, and mutual constructive 

communication, and decreased the three variables of withdrawal expectation, 

mutual communication, and emotional dyslexia. Emotional-centered couple 

therapy is effective on emotional apathy, relationship quality, sexual self-

esteem, and communication patterns among conflicting couples. In explaining 

the above results, it can be said: the goal of couple therapy based on schema-

emotional therapy is to change emotional patterns that are linked to 

communication problems. The findings showed a significant difference 

between the two experimental and control groups in sexual self-esteem 

(F=12.12 and Eta=0.43), marital relationship quality (F=31.89 and Eta=0.67), 

constructive communication patterns (F=22.34 and Eta=0.58)., the relationship 

pattern of expectation/withdrawal (F=7.68 and Eta=0.32), mutual avoidance 

relationship pattern (F=25.83 and Eta=0.62) and ataxia (F=77.34 and 

Eta=0.83) showed in the post-test stage. The results showed that emotional 

schema therapy intervention increased the average of three variables: sexual 

self-esteem, quality of marital relationship, and mutual constructive 

communication, and decreased the average of three variables: expectation of 

withdrawal, mutual avoidance, and emotional reluctance. 
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Discussion 
Therefore, according to the research, it can be concluded that emotion-

oriented schema therapy can increase sexual self-esteem, the quality of 

relationships and communication patterns, and reduce Alexithymia. In the 

model of emotional schemas, people differ from each other in terms of the 

interpretation and evaluations they make of their emotional experience, and 

they may try to deal with their emotions with different strategies such as 

experiential avoidance, ineffective cognitive strategies, social support, or other 

strategies. to deal with, which causes mental disorders and on the one hand, 

the formation of high conflicts between couples, but during the process of 

treatment with various techniques, including cognitive reconstruction, couples 

with problems are changed or adjusted, and this model is based on this 

principle. It is established that emotional disorders are caused by beliefs, 

interpretations and strategies used to deal with emotions. Therefore, 

interventions related to emotional schemas can be effective on marital 

satisfaction and marital problems, and subsequently reduce conflicts in couples. 
 

Keywords: Alexithymia, communication patterns, couple therapy, emotion-

oriented schema therapy, marital relationship quality, sexual self-esteem 
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 چکیده

 رابطهجنسی، کيفيت  عزت نفس درمانی هيجانی بر هدف پژوهش حاضر، اثربخشی طرحواره
مشاوره  مراکزبه  کننده های متعارض مراجعه هيجانی در زوج-و ناگويی ارتباطیزناشويی، الگوهای 

زنان دارای  کليهآماری، شامل -آزمايشی بود. جامعه پژوهش نيمه روشخانواده در قم انجام شد. 
زوج به  22بود. از اين جامعه  1266کننده به مراکز مشاوره استان قم در سال  زناشويی مراجعه تعارضات

درمانی  د و به شيوه جايگزينی تصادفی در دو گروه طرحوارهگيری در دسترس انتخاب شدن شيوه نمونه
ای  دقيقه 06زوج( قرار گرفتند. هر دو گروه آزمايش، طی جلسات  12زوج(، و گواه ) 12مدار ) هيجان

نفس جنسی  (، عزت1900) تورنتوتايميای  آلکسی پرسشنامهپژوهش،  ابزار. کردند دريافت آموزش
کريستنسن و  ارتباطی( و الگوهای 1991باسبی و همکاران ) زناشويی روابط(، کيفيت 1990اسچوارز )
تحليل  چندمتغيرهکوواريانس  تحليلو با روش  SPSSافزار  ها با کمک نرم ( بود. داده1902سالاوی )

 و F=12/12)جنسی نفس ها تفاوت معناداری را بين دو گروه آزمايش و گواه در عزت شدند. يافته
24/6=Eta )، طه زناشويیکيفيت راب (41.09=F 02/6 و=Eta ،) 22.42)سازنده  الگوهای ارتباطی=F  و
10/6=Eta ،) /گيری کنارهالگوی ارتباط توقع (2.00=F  42/6و=Eta،)  الگوی ارتباط اجتناب متقابل
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(21.04=F 02/6 و=Eta ) هيجانی و ناگويی (22.42=F  04/6و=Eta ) آزمون نشان  در مرحله پس
داد مداخله طرحواره درمانی هيجانی موجب افزايش ميانگين سه متغير عزت نفس  ننشادادند. نتايج 

چنين موجب کاهش ميانگين سه متغير  جنسی، کيفيت رابطه زناشويی و ارتباط سازنده متقابل شد و هم
 به توجه با شود می پيشنهاد گيری، ارتباط اجتناب متقابل و ناگويی هيجانی شد. لذا ارتباط توقع کناره

 های پژوهش و مختلف های پژوهش که چنان مسائل اين حل در هيجان بر متمرکز رويکردهای اثربخشی

خانواده  و درمانی زوج آموزشی های برنامه ليست درمانی در شيوه اين آموزش ،دهند می نشان حاضر
 .گيرد قرار درمانی

 

 ،یجنس نفس عزت ،مدار انهيج درمانی طرحواره ،درمانی زوج ،ارتباطی الگوهای :کلیدی های واژه

 هيجانی ناگويی ،يیزناشو رابطه کيفيت

 

 مقدمه
 يوندبا پ یآدم يتشخص دهنده شکلو  یعاطف ،یاجتماع واحد يک عنوان به خانواده

( ازدواج و Bean et al., 2020)گيرد  یم شکلبا هم  ها آنزن و مرد و ازدواج  يیزناشو

باعث کاهش  (،Huang et al., 2020دارد ) ها زوجی برا یفراوانی ها يتمز يیزناشو رابطه

 يامدهایپ ير( و ساChen & Chen, 2019) یشادکام يشافزاو ( Casey et al., 2020) استرس

 و به یشناخت روان مشکلاتيش با افزا يیزناشو ثباتی یبی ول ،شود یدر افراد م مثبت

 (.Jafarimanesh et al., 2020) همراه است( couples conflicts) ها زوج تعارضات وجودآمدن

خود و طرف مقابلش  یشخص به اين معناست که فرد بين اهداف، نيازها يا اميال تعارض

 که است داده نشان . مطالعات(Gao et al., 2019) بيند یمناهمسازی و ناهمخوانی 

 عاطفی، روابط ساير از نارضايتی با مقايسه در زناشويی در رابطه و تعارضات یوجودآشفتگ

 ارزيابی در گران پژوهش که نحوی ؛ بهدهد یم نشان يجانیه اختلافات با را بالاتری مپوشانیه

 يجانیه مشکلات غيرآشفته، یها زوج از تر يشب برابر شش تا پنج آشفته، یها زوج ينیبال

(Purserdar et al., 2019). يجانیه جمله ناگويی از (alexithymia) ،(Heydari et al., 2019 ،)

 ,Tingchen & li) (communication pattern) یارتباط از جمله الگوی یارتباط تمشکلا

 یشناخت روان ( و مشکلاتRose et al., 2019) (Quality Relationship) رابطه (، کيفيت2017

 .دهند یم ( را گزارش(Hosseininik & Islamzadeh, 2019 (self-esteem) نفس مانند عزت
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 یشناخت پردازش در ناتوانی و يجانیه یده خودنظم در یدشوار به يجانیه ناگويی

ويژه  يک اختلالناگويی هيجانی (. (Popkirov et al., 2018 شود یم اطلاق يجانیه اطلاعات

 هيجانی ناگويی یاصل های يژگیو. (Bahadori et al., 2021) باشد یمدر پردازش هيجانات 

 برای ها آن ، توصيفجسمانی یها حس از ها يجانه تمايز و تشخيص در دشواری :از عبارتند

 و عاشقانه رابطه يک و حفظ ايجاد مطئمناً (.Mahapatra & Sharma, 2018)است  ديگران

 و فهميدن يیتوانا ،هاست آن ابراز و توانايی ها يجانه عواطف، يصتشخ نيازمند بخش يترضا

(. (Iraqi et al., 2020 دارد بخش يترضارابطه  در یمهم نقش نيز ديگران احساسات کردن درك

 چگونگی باشد، مرتبط تعارضات و نارضايتی زناشويی با رسد یم نظر به که عواملی از ديگر يکی

 شوهر با و زن ها آن طريق از که، یارتباط یها کانال يعنی ،ها زوج است. ارتباط ها زوج ارتباط

 شوهر و زن آن طی که استيندی آفر ،ها زوج یارتباط. الگوهای پردازند یم تعامل به يکديگر

(. Khosravi et al., 2020) کنند یبرقرارم تعامل يکديگر با غيرکلامی و یکلام صورت به

دارد  ها زوج يميتصمدر  اساسی نقش که است اجتماعی های يهسرما از ارتباطی یها مهارت

(Tingchen & li, 2017 ؛Sheari & Afsharinia, 2017 ؛Shamshirgaran & Homai, 2018 ؛

Leszko, 2016 ؛Zare Baghabidi & Emadifar, 2020.) 

 زناشويی روابط کيفيت ميزان ،زناشويی پايداری بر مؤثر عوامل ترين مهم از يکی ينچن هم

 یچندبعد مفهومی ،يیزناشو روابطکيفيت (. Rose et al., 2019) باشد می شان زندگی از ها زوج

 تعهد و انسجام رضايت، شادمانی، ،یسازگار مانند ها زوجارتباط  گوناگون ابعاد شامل است و

 زندگی استحکام ايجاد در مهمی نقش زناشويی روابط کيفيت (. Turkan et al., 2020) شود یم

 Hasson Ohayon et) داردنگه  امان در زناشويی مشکلات از را ها زوج تواند می و دارد زناشويی

al., 2019 .) جنسی  نفس عزتنام برد  توان یم ها زوجتعارضات متغير ديگری که در ارتباط با

از احساس ارزشمند بودن که از مجموع افکار،  ،عبارت است نفس عزتاست.  ها زوج

(. Shokri et al., 2021) شود یمو تجربيات انسان در طول زندگی حاصل  ها احساسعواطف، 

 رفتارهای بر که ستا( sexual self-esteem) جنسی نفس عزت ،نفس عزت های جنبه از يکی

خود  بهشخص  يک ارزشو  تصور جنسی که به واسطه نفس زتع ،باشد یم تأثيرگذار یجنس 

نسبت به  ها انسان  يجانیه  واکنشبه  گردد می يينتعجنسی   های و قابليت ها يتجذاببر اساس 

؛ Hannier et al., 2018)اشاره دارد  جنسی یرفتارهاو  شان احساساتارزيابی از افکارشان، 
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Mota et al., 2018.) تعارضاتبا  یجنس نفس عزتدر مورد رابطه  گرفته صورتهای  پژوهش 

پايين باشند  یجنس نفس عزتاز نظر  ها زوج هرچهتأييد اين مطلب است که  يیزناشو 

 & Shirafken-Kopken؛ Mirzania et al., 2018)کنند  را تجربه می یبالاتر تعارضات

Mahmoudi, 2018 ؛Asadpour & Vesey, 2017.) 

 حل و تبيين دنبال به ،متفاوت رويکردهای با متعددی نظری های يدگاهد حاضر حال در

که  رويکردهايی از هستند. يکی يجانیه مشکلات و زناشويی يترضا بهبود و مشکلات هيجانی

 emotion-based) مدار يجانه محور واره طرح رسيده، ييدأت به بسياری های ينهزم در آن اثربخشی

(emotional) schema therapy) از مدل الهام با و يجانیه پردازش مفهوم مبنای بر، که است 

 تجربه شيوه در افراد اين مدل، طبق (.Leahy, 2019) شده است ارائه هيجانات فراشناختی

 دارند، خود هيجانات درباره که باورهايی به و بسته متفاوتند ها آن یساز مفهوم و يجاناته

 یها کنش بروز دارند، به زيادی منفی يجاناته که . افرادیکنند یم انتخاب تیمتفاو های روش

 کرده سرزنش را خود افراد دارند. اين تمايل يا نامطلوب زا اضطراب نسبتاً های يتموقع در يدشد

 های يصهخص. اين دهند یم نشان حساسيت ازحد يشب ديگران به و کنند یم شدت انتقاد به و

 گردد یم يیزناشو رضايت پايين آمدن و يجانیه مشکلات سبب درازمدت در ،یمنف

(Masoumi Tabar et al., 2020.) 

 هيجانی یدرمان واره طرح در الگوی آن به پاسخ و هيجان يک ارزيابی و ادراك از بعد چهارده

 ،(comprehensibility) بودن درك قابل، (control) کنترل ،(duration) شامل، مدت که دارد وجود

، (rationality) خردگرايی ،(guilt and Shame) شرم و گناه احساس ،(consensus) نظر اتفاق

 ،(expression) ابراز ،(values) برتر یها ارزش ،(simplistic View of Emotion) هيجان انگاشتن ساده

 و (numbness) ، کرختی(blame) سرزنش ،(acceptance) پذيرش ،(validation) يابیاعتبار

از  افراد ،هيجانی یها واره طرح در مدل (.Suh et al., 2019) باشد یم (rumination) ینشخوارذهن

 و داشته تفاوت يکديگر با آورند یم عمل به خود هيجانی تجربه از که هايی يابیارز وتفسير  نظر

 حمايت ثمر، یشناختی ب یراهبردها ،یا تجربه اجتناب مانند مختلف راهبردهای با ممکن است

 (. Leahy, 2019)مقابله کنند  خود های يجانه با بکوشند ديگر راهبردهای يا و یاجتماع

است. از  گرفته اندکی صورت یها پژوهش، ها زوج هيجانی یها واره طرحزمينه درمان  در

  یها واره طرحو  مدار يجانه در راستای اثربخشی رويکردهای شده انجامشمار  انگشت یها پژوهش
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 مبنی Jackson et al. (2014)به نتايج پژوهش  توان یم، در بافت زوجی و خانوادگی، هيجانی

 ها زوجدر  و تعارضات ناسازگار، منجر به ايجاد دلزدگی يجانیه یها واره طرح که ينابر 

 در يجانیه یها واره طرح که  دهد یم مختلف نشان یها پژوهش ينچن هماشاره کرد.  شوند یم

 باشد یم اثرگذار عاشقانه روابط و يیزناشو تعارضات ينچن همبر رضايت و  فمختل سطوح

(Masoumi Tabar et al., 2020 ؛Nik Amal et al., 2017 ؛jazayeri et al., 2018 ؛Weissman 

et al., 2018) پرداختند  ها زوج به روابط مدار يجانه تحقيقاتی به اثربخشی رويکرد ينچن هم( و

(Jalali et al., 2019 ؛Aghai et al., 2019 ؛Fletcher, 2016 ؛Love et al., 2016.) 

 یدرمان زوجاثربخشی ، یقبل یها پژوهشدر  که يناو با توجه به  ذکرشدهتوجه به موارد  با

 و یارتباط یالگوها ،يیزناشو رابطه يفيتک ،یجنس نفس عزت بر مدار يجانه محور طرحواره

است  یتلاش حاضررو تحقيق  . ازايناستبررسی نشده  ضمتعار یها زوجدر  یجانيه يیناگو

عمده در  يرمتغرا بر چهار  مدار يجانه محور واره طرح یدرمان زوج، يننو تا اثربخشی رويکرد

( یجانيه يیناگو و ارتباطی یالگوها ،زناشويی رابطه يفيتک ،یجنس نفس عزت) ها زوج تعارضات

 و خلأهای یشناخت روشهای  رخی نارسائیعمدتاً پاسخی به ب حاضر يقتحق. کند یبررس

شده در اين زمينه به  . تحقيقات قبلی انجامخواهدگرفتاست که مورد اشاره قرار  يقیتحق

 ابعادناظر به  حاضر در تحقيق يرهامتغاما انتخاب  ،کردند بررسی يک يا دو متغير بسنده می

اين  هدف از انجام شناختی هدفمند است. نظر روش و از یدرمان زوج مداخلاتمختلف 

بر  مدار يجانه محور واره طرح یدرمان زوجاست که آيا  سئوالپاسخگويی به اين ، پژوهش

 متعارض یها زوجدر بين  یارتباط جنسی و الگوهای نفس عزترابطه،  يفيتکهيجانی،  ناگوئی

 است؟ اثربخش
 

 روش

 یریگ نمونهجامعه آماری، نمونه و روش 
گروه  يکپس آزمون با -آزمونطرح پيش  کاربردی با یها پژوهشاين پژوهش از نوع 

 اثربخشی بررسیانجام شده است. اين پژوهش با هدف ، آزمايش و يک گروه کنترل

 یارتباط یالگوها ،يیرابطه زناشو تيفيک ،یجنس نفس زتع محور بر طرحواره یدرمان زوج

در زمره  قم خانواده در به مراکز مشاوره کننده مراجعهمتعارض  یها زوجدر  هيجانی يیوناگو
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( گواه و آزمايشی) گواه گروه با آزمايشی یها طرح در چنانچه اجرا شد. آزمايشی يمهنمطالعات 

. ناميد مختلف سطوح با عاملی يک طرح را آن توان یم حال اين در شود، منظور گروه چند سه يا

 (،گواه گروه عنوان به فرن 12 و اول آزمايشی گروه عنوان به نفر 12) گروه دو با مقايسه طرح

مراجعه کننده به  افراد تمامی شامل یآمار جامعه شد. انجام آزمون پس - آزمون يشپ با همراه

بود که توسط روانشناسان و مشاوران افراد  1266-1261در سال مراکز مشاوره استان قم 

بودند به و دارای تعارضات در زندگی زناشويی  و مشکلات زناشويیهلی که با شکايت أمت

س، و در دستر غيرتصادفیبرداری  معرفی شدند. در اين تحقيق از روش نمونهپژوهشگر 

زوج برای رويکرد درمانی( در دو گروه آزمايشی و کنترل از  12استفاده شد و تعداد مناسبی )

کننده به برخی مراکز مشاوره خانواده در شهر قم انتخاب شدند.  متعارض مراجعه ها زوج

نمونه با نرم افزار جی پاور انجام شد که با انتخاب نوع آزمون تحليل کوواريانس  تخمين حجم

، توان آماری 61/6(، سطح خطای آلفای 26/6و پارامترهای ورودی شامل اندازه اثر بزرگ )

نفر  20قلی برابر با أبه عنوان ورودی انتخاب شدند که حجم نمونه حد 1و درجه آزادی  21/6

 نفر در هر گروه تعيين شد. 22نفر يا  20هش با در نظر گرفتن ريزش تعداد بود که در اين پژو

جمعيت شناختی پاسخگويان بررسی شد، از نظر تحصيلات در گروه  های يژگیو ،ينچن هم

 0نفر تحصيلات فوق ديپلم و ليسانس و  0، تر يينپانفر تحصيلات ديپلم و  0طرحواره درمانی 

نفر تحصيلات ديپلم و پايين  2ا داشتند و در گروه کنترل نفر تحصيلات فوق ليسانس و دکتر

نفر تحصيلات فوق ليسانس و دکترا داشتند که  16نفر تحصيلات فوق ديپلم و ليسانس و  16تر

p،09/6=X=021/6مطابق آزمون کای اسکوئر دو گروه از نظر تحصيلات همگن بودند )
2 .)

بر اساس جدول زير، قل بررسی شد. مست Tهمگنی متغيرهای سن و مدت ازدواج با آزمون 

با انحراف استاندارد  21/42در گروه طرحواره درمانی هيجانی برابر با  ها یآزمودنميانگين سن 

. مدت ازدواج (p،22/6=t=046/6)بود 04/0با انحراف استاندارد  04/42و در گروه کنترل  41/0

و در گروه کنترل  26/1ندارد سال با انحراف استا 92/0در گرووه طرحواره درمانی هيجانی 

  .(p،02/6=t=121/6) بود 64/2سال با انحراف استاندارد  02/2

، در گروه 21/42نشان داد ميانگين سن در گروه طرحواره درمانی هيجانی برابر با نتايج 

بدست آمد که  04/42و در گروه کنترل برابر با  10/44زوج درمانی رفتاری تلفيقی برابر با 

 چنين از نظر مدت  (. همp>61/6ها از نظر سن همگن هستند ) مستقل نشان داد گروهآزمون تی 
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Table 1.  

Description of background characteristics of age and duration of marriage by groups 

and with independent t test of homogeneity 

Variable 

Emotional schema 

therapy 
control group Homogeneity test 

M SD M SD The significance level 

Age 34.25 6.31 34.83 6.83 0.889 

duration of marriage 8.92 5.70 7.67 4.03 0.519 

 

، گروه زوج درمانی  92/0ازدواج بر حسب سال، ميانگين گروه طرحواره درمانی برابر با 

مشاهده  ها گروهبدست آمد که تفاوتی بين  02/2ر با و گروه کنترل براب 21/0تلفيقی برابر با 

تعارض و سپس بر اساس  ياسمقبر اساس يک  کنندگان مراجعهدر گام اول، (. p>61/6نشد )

 های تحقيق مورد ها در گروه بحث در تحقيق، غربال و هرکدام از آن هرکدام از متغيرهای مورد

استفاده شد و برون  تعارضمتغير، از آزمون  ها در هر سازی گروه نظر قرار گرفتند. برای همگن

 در یتصادف صورت شده به ها از مطالعه حذف شدند. سپس در هر متغير، افراد انتخاب هشته

 و يا در گروه کنترل )شاهد( قرار گرفتند. مدار يجانه محور های آزمايش طرحواره يکی از گروه

( در پرسشنامه 120کسب نمره بالای )) ،يیزناشو تعارض داشتن شامل: ورود به پژوهش یها ملاك

تحقيق  انجام زمان ،تعارض رفع هدف با روانشناسی کلينيک به ها زوج مراجعه ،(تعارض زناشويی

 ،داشتن سواد خواندن و نوشتنسال،  21-16سن بکنند. داشتن  زندگی مشترك آن اتمام تا و

و  بينايی و تکلم و شنوايی درمشکل  نداشتن جسمانی، مزمن يا حاد اختلالات به نبودن مبتلا

 شامل خروج از پژوهش یها ملاكبود. و  عدم شرکت همزمان در برنامه آموزشی ديگری

 بود. هم از ها زوج کردن متارکه يا جداشدن

 

 ابزار پژوهش

 تورنتو آلکسی تايميای پرسشنامه(: Toronto alexithymia scale 20ناگوئی هیجانی)

(TAS-20) ،توسط   1992 سال در و شد ساخته تيلور سيلهو به 1900 سال در Bagby et al. 

 احساسات شناسايی آزمون، خرده سه شامل پرسشنامه اين .شد قرار گرفته نظر تجديد مورد

(Identify emotions) (DIF)، توصيف احساسات در دشواری (difficulty describing 
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feelings) (DDF) مدار يرونب و تفکر (qut-of-circuit thinking) (EOT) باشد  می(Bagby et 

al., 1994 .)يا تايميا یالکس ميزان بررسی آن هدف و بوده سوال 26 دارای پرسشنامه اين 

 با تفکر مقياس و احساسات توصيف در دشواری )مقياس آن ابعاد و ها يجانه بروز در دشواری

 .Bagby et al بوده است نوع ليکرت از آن يیپاسخگو طيف است. خارجی( يریگ جهت

 پايايی ضريب و 01/6کرونباخ  آلفای يبضر از استفاده با را تايميا یآلکس مقياس . پايايی(1994)

 ايران باشد. در می پرسشنامه اين مطلوب پايايی نشانگر که کردند گزارش 22/6را  بازآزمايی

 معتادان از گروهی روی بر برای استفاده جداگانه مطالعه دو در يمياتا آلکسی سوالی 26 مقياس

(Basharat et al., 2007) غيربالينی و بالينی های گروه ينچن هم و (Basharat, 2008 )و ترجمه 

 مطلوب بازآزمايی و نباخوکر آلفای ضريب های شيوه با مقياس پايايی در است. شده اعتباريابی

 مقياس فارسی سخهن عاملی سه ساختار نيز، عوامل تحليل نتايج اين، بر گرديد. علاوه احراز

 (.Basharat, 2008) نمود ييدأت را تايميا الکسی

 Schwarzتوسط  :(Sexual Self-Esteem (SSEI-W-SF)) یجنس نفس عزتپرسشنامه 

 مؤثر پاسخ سنجش برای پرسشنامه اين است. سؤال 41 تدوين شد. اين پرسشنامه شامل (1996)

 1 از یا درجه 0 ليکرت يک مقياس در اه پرسشاست.  تدوين شده یجنس نفس عزت در ارزيابی

 و تجربه ابعاد 1شامل پرسشنامه . اينشوند یم داده موافقم( پاسخ کاملاً تا مخالفم )کاملاً  0تا 

 يک توسط ارضاشدن يا کردن ارضا برای فرد : توانايی(skill and experience) مهارت

: (attractiveness) بيت، جذاجنسی فعاليت شدن در درگير برای ها فرصت و جنسی شريک

 دارند، او از درکی چه ديگران که اين از نظر صرفخود،  جنسی جذابيت درباره فرد احساس

 یاخلاق قضاوت خود، جنسی تعاملاتو  احساسات افکار، مديريت يا هدايت کنترل: توانايی

(moral judgment)و اش یقاخلا معيارهای با فرد جنسی رفتارهای و احساسات افکار، : تناسب 

 يا اهداف ديگر فرد با جنسی رفتار يا تجربه سازگاری يا : تناسب(adaptiveness) انطباق

 کردن جمع هستند. با جنسی نفس عزت یها حوزهاز  بازتابی که باشد یم فردی های اشتياق

جنسی  نفس عزت گر نشان بالاتر نمرهو  آيد یم دست بهمقياس  کل نمره ،باهم حوزه 1 نمرات

 کل نمره با پرسشنامه های ياسمق خرده که است دهنده نشان آن پايايی و است. روايی بالاتر

 خرده کرونباخ آلفای يبضر ينچن هم و است آن روايی دهنده نشان ك دارند همبستگی مطلوبی
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، 06/6 یاخلاق قضاوت، 06/6، کنترل 00/6، جذابيت 02/6تجربه  و مهارت شامل آن های ياسمق

ايران نيز  در ينچن هم .(Basharat, 2008) است گزارش شده 92/6پرسشنامه  کل و 06/6انطباق 

(Farrokhi & Share, 2014) و برای 91 مقياس کل برای بازآزمايی از حاصل پايايی ضرايب ./

 /. نشان دادند. 02/. تا 92پنج مقياس در دامنه 

 پرسشنامه :(Marital Relationship Quality Questionnaire)کیفیت روابط زناشویی

 12شامل  و است تهيه شده Busby et al. (1995) توسط زناشويی روابط کيفيت شده تجديدنظر

 marital) زناشويی ، خرسندی(marital agreement) زناشويی لفه توافقؤال که سه مؤس

satisfaction)  زناشويی انسجامو (marital cohesion) در پرسشنامه اين .کند می يریگ اندازه 

 نمره، 1 هميشه تقريباً نمره، 0 هميشه که صورت اين به شود می یگذار نمره یا درجه 0طيف 

 یها نمره . درمجموعيردگ می تعلق 1 ندرت به و نمره 2 نمره، کم 4 معمولاً نمره، 2 اوقات اکثر

(. Sadaqat Khah & Behzadipour, 2017)است  بالاتر زناشويی روابط يفيتک دهنده نشان بالا

 یرفتار پرسشنامه خودتنظيمی ميان همبستگی ضرايب که است داده ( نشانيايیپا و وايی)ر

 در Busby et al. (1995) پرسشنامه و Wilson et al. (2005) ها زوج در کارآمد روابط برای

 ضرايب ينچن هماست.  به دست آمده 61/6سطح  در دار معنی و 10/6تا  22/6بين  دامنه

و  21/6تا  42/6در دامنه  Locke and Wallace (1959)زناشويی  تگیياف سازش با همبستگی

-Eisa) است پرسشنامه گرايی هم روايی دهنده نشانکه  ،است شدهگزارش  61/6 در دار یمعن

Nejad et al., 2017 .)پايايی سنندج مشاوره شهرستان مراکز مراجعين روی بر پژوهش يک در 

 يیزناشو ، خرسندگی04/6 يیزناشو توافق زنان روی بر کرونباخ آلفای روش به پرسشنامه

 برای کرونباخ آلفای روش به مردان برای و 04/6 سوالات و کل 00/6زناشويی،  انسجام، 02/6

به  09/6 سوالات و کل 20/6، يیزناشو ، انسجام04/6زناشويی  ، خرسندی01/6 زناشويی توافق

 با پرسشنامه درونی همسانی کشور خارج در ينچن هم. (Yousefi, 2011) دست آمده است

گزارش شده است  00/6ضريب  الاتؤس کل برای به دست آمده ضريب کرونباخ آلفای

(Bulgan & Ciftci, 2017.) 

پرسشنامه  :(Communication Pattern Questionnaire :(CPQ)) الگوهای ارتباطی

 Christensen and Sullaway توسط که است یا ماده 41 یا پرسشنامه، ارتباطی  یالگوها
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پرسشنامه  است. اين شده ساخته ها زوج متقابل ارتباطی یالگوها بررسی منظور به (1984)

 -1از: عبارتند مراحل اين داده است. شرح زناشويی تعارض از مرحله 4 در را همسران رفتارهای

 ماده است؛ 2 دارای تعارض از مرحله . اينآيد یم وجود به ها زوج روابط در مشکلی که هنگامی

 درباره بحث از بعد -4 و دارد ماده 10 که شود یم بحث ارتباطی مشکل درباره که زمانی مدت- 2

 مقياس مطابق يک دهندگان پاسخ است. شده تشکيل ماده 14 از مرحله که اين ارتباطی مشکل

 دهند یم پاسخ ها ماده به است( ممکن کاملاً تا است ناممکن کاملاً )از ای ينهگز 9 ليکرتی

(Christensen & Sullaway, 1984 .)سازنده الف: ارتباط مقياس زير سه دارای پرسشنامه 

 دو شامل دوم زيرمقياس است. اجتناب متقابل ج: ارتباط و يریگ کنارهتوقع/  ب: ارتباط ،متقابل

(. (Samadzadeh et al., 2015است  يرگ کناره / مردتوقع زن و يرگ کنارهزن  توقع/ مرد قسمت

Heavey et al. (1996) سازنده ارتباط یالگومقياس  خرده برای را سازه روايی و ملاکی روايی 

بود.  معنادار 661/6در سطح  22/6به دست آمده  همبستگی ضريب که نمودند محاسبه متقابل

 ها ياسمق خرده برای کرونباخ آلفای ضريب از استفاده با پرسشنامه اين پايايی ،ينچن هم

توقع/  ، ارتباط26/6سوال  1 متقابل سازنده ارتباط الگوهای برای کرونباخ را آلفای يبضر

 ارتباط و 11/6 يرگ کناره مرد توقع/ /.، زن12 يرگ کناره زن توقع/ ، مرد00/6 يریگ کناره

 از نفری 261 در جمعيتی، (Samadzadeh et al., 2015) است نموده برآورد 21/6 متقابل اجتناب

 بررسی را ارتباطی یالگوها پرسشنامه پايايی و مرد( روايی 214زن،  120متأهل ) کارمندان

 برابر کردن يمهدون روش استفاده از با کرونباخ آلفای يبضر، 20/6کرونباخ  آلفای يبضر .کردند

 .شد محاسبه 29/6بروان  اسپيرمن ضريب و 20/6ابزار  بازآزمايی اين پايايی ضريب و 01/6با 
 

 پژوهش اجرای روش

ابتدای اجرای پژوهش، برای تمامی شرکت کنندگان توضيحاتی درباره ماهيت و هدف  در

مجوز اخلاق از مبادی ذيربط اخذ شد. قبل از شروع  ،نياز با توجه بهجلسات درمانی ارائه شد. 

شد. اطلاعات  یآور جمعتوزيع و اطلاعات آن  ها گروههای فوق بين  نامه مداخلات، پرسش

استفاده شد و صرفا  آزمون پسبرای نقطه شروع و مقايسه با  آزمون يشپ بدست آمده در مرحله

های آزمايش در هر متغير  قبل از مداخله بود. سپس، گروه ها گروهبرای تضمين همگن بودن 
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با توالی هر هفته يک جلسه شرکت کردند و به فراخور رويکرد  ای يقهدق 06جلسه  12تحقيق در 

، افراد در طورمشخص بهمدار اخذ کردند.  هيجان طرحوارهس شيوه درمانی درمانی، مشاوره لازم بر اسا

 Leahy (2003 ,2002 ,2000)نيز بر اساس راهبردهای ،مدار محور هيجان واره های آزمايشی طرح گروه

ها به  نامه پرسش مدار قرار گرفتند. در مرحله پس آزمون مجددا ً محور هيجان واره مورد مداخله طرح

در هر متغير به وسيله  ها گروهی يک هفته بعد از آخرين مشاوره، توزيع شد و عملکرد فاصله زمان

بررسی پايداری اثر درمان  منظور به، ماه يک. و پس از گذشت شدمقايسه  ها گروهآزمون آنوا با ساير 

 در . ارائه شده است.1آن در جدول  یها گاماجرا شد. شيوه مداخله و  ها گروهمجدداْ آزمون برای 

 ,Leahy (2000 یمدار بر اساس راهبردها جانيه محور واره طرح یشيآزما یها در گروه ،حاضر پژوهش

به  درپی پی ای دقيقه 06هفتگی جلسه 12طی  مدار هيجان محور واره طرحمورد مداخله  (2003 ,2002

 ضر، طرحوارهحا در پژوهش شد. آزمايشی اجرا گروه در بيماران با ارتباط در بار يک ای هفتهصورت 

 منظم يک ساختار طی جلسه . هردرمانی طراحی و اجرا شد هدر قالب يـک برنامـ محور هيجاندرمانی 

در طراحی اين برنامه، اصول و فنون  .شد می داده خانگیتکليف  جلسه هر انتهای در و گيرد می صورت

هکلاسـيک  درمانی طرحواره  های گروهقرار گرفتن در  پس از ها زوجمبنای اصلی بوده است.  عنوان بـ

دا از نظر   ای مقابله های سبکو  زندگی ، کيفيتزناشويی رضايت های شاخصکنترل و آزمـايش، ابتـ

و تجربی  آموزشی و سوابق مهارتدرمانگری اجـرا شد که دارای  توسطاين دوره  .شـدند گيری اندازه

وده است. در هم درمانی طرحواره هدر زمين اول و آخر تکاليف خانگی به  ی سهجلجلسات به جز ه بـ

ه رفـع  ها آنارائـه شـده که در هر جلسه به بررسی  کنندگان شرکت اقدام شد و در هر جلسه سعی بـ

ه سؤالات احتمالی   خلاصه. وجود داشتمشاور از سوی  کنندگان شرکتابهامـات و پاسـخ بـ

متعارض  یها زوجبرای  ،(Leahy, 2005) مدل  بر مبتنی آموزش راهنمای اساس بر آموزش جلسات

 .شود یم( مشاهده 2در جدول )

کنندگان و جلب خوشنودی آگاهانه  توجيه مشارکتاز جمله ملاحظات اخلاقی پژوهش: 

عات و رازداری، حفظ هويت افراد لاجهت شرکت در پژوهش، رعايت اصل محرمانگی اط

کنندگان و حقوق  ارکتقی درباره اظهارات مشلاقضاوت اخ ها، عدم صورت جدا از داده به

اين پژوهش توسط کميته اخلاق در پژوهش  .مالکان محل اجرای پژوهش، رعايت گرديد

 ثبت گرديد. IR.IAU.ARAK.REC.1401.090دانشگاه اراك با کد 
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Table 2. 

Leahy and his colleague’s emotional schema therapy educational package (Leahy, 2018, 2019) 
Meeting Objectives of the meeting Content of the meeting Expected behavior change Homework 

 و قوانين با گروه اعضای شدن آشنا 1
 گروه مقررات

 درمانگر، و يکديگر با گروه اعضای معرفی
 گروه، اعضاء احتمالی سؤالات به پاسخ

 جلسات ضرورت و هدف تشريح

 برای گروه اعضاء شدن توانمند
 با مرتبط اختصاصاهداف تعيين

 خود مشکل
 

2 
نظری  یها مدل با بيماران کردن آشنا

روانشناختی  یها جنبه زمينه در موجود
 زناشويی رضايت

 روابط ماهيته زمين در بيماران آموزش
 انطباق چگونگی بررسی زناشويی،

 شخصی هایتجربه با نظری های مدل
 رضايت زمينة در

 یها سبک و هيجان تنظيم
 یا قابلهم

 گزارش : خانگی تکليف
 زناشويی زندگی از يیها مثال

 ها مدل با مطابق

طرحواره  مفهومی مدل با اعضا کردن آشنا 3
 محور هيجان درمانی

 طرحواره مفهومی مدل مبانی شرح
 درمانگر سوی از محور هيجان درمانی

 هيجانات کنترل
 خانگی: گزارش تکليف

 نشانگر که زندگی از هايی يتموقع
 است رفتار در طرحوارها نقش

4 
و  طرحوارهای ذهنيت با اعضا کردن آشنا

 با مواجهه در خود مقابله و پاسخ
 های يتموقع ساير و زناشويی های يتموقع

 زندگی کيفيت بر آن تأثير و شخصی زندگی

 های یموقع با مواجهه شيوة آموزش
 ها يتموقع ساير و زناشويی

 یا مقابله یها پاسخ بهبود
 تکاليف تشريح خانگی: تکليف

هر  کشيدن طرحواره بيرون برای
 فرد

 زندگی قواعد مفهوم با افراد کردن آشنا 5
مشخص  برای پرسشنامه از استفاده
 آموزش و فرد هر طرحواره شدن
 در ها آن نقش و زندگی قواعد کارکرد

 زناشويی رضايت و زندگی کيفيت

 خود یها طرحواره شناخت
 و جلسه داخل های ينتمر

 فردی یها مثال: تکليف خانگی
 کشيدن بيرون روابط برای از

 ها طرحواره

 ستيزی طرحواره فرآيند با آشنا 6
 مدل اساس بر زندگی سناريوی نوشتن

 دادن نشان و ایطرحواره
 سناريوهای در ناسازگار طرحوارههای

 ها آن بردن بين از برای شده نوشته

 بردن بين از فرآيند آغاز
 ازگارناس یها طرحواره

 به : خانگی و تکليف گروهی
 و راهبردهای تسلط کارگيری
برای  طرحواره از آگاهی

 گسترش از جلوگيری
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Meeting Objectives of the meeting Content of the meeting Expected behavior change Homework 

7 
 شناختی راهبردهای کردن آشنا

 نقش بر تأکيد با یدرمان طرحواره
 اوليه های يجانه

 شناختی راهبردهای تمرين و آموزش
نقش  بر تأکيد با درمانی طرحواره
 اوليه های يجانه

 راهبردهای از درست استفاده
 ها يجانه روی بر شناختی

 خانگی و تکليف گروهی
 های يهما ن کشيدن درو بيرون:

 فردی زندگی به هيجانی مربوط

8 
 شناختی راهبردهای کردن آشنا

در  ها يجانه نقش بر تأکيد با یدرمان طرح
 زناشويی روابط

 شناختی راهبردهای تمرين آموزش
نقش  بر تأکيد با درمانیطرحواره

 روابط زناشويی در ها يجانه

 راهبردهای از درست استفاده
 در ها يجانه روی بر شناختی

 زناشويی روابط

 کار گيری خانگی: به تکليف
 تسلط برای شناختی راهبردهای

 سازگارنا طرحواره بر

راهبردهای  با شرکتکنندگان کردن آشنا 9
 )اول بخش(هيجانی

 با کنندگان شرکت تمرين و آموزش
 (اول بخش ) راهبردهای هيجانی

 یها العمل عکس از استفاده
 مناسب هيجانی

 ادامه : گروهی و تکليف خانگی
 کارگيری راهبردهای هيجانی به

 ها طرحوارهبرای 

راهبردهای  با کنندگان شرکت کردن آشنا 10
 )دوم بخش( هيجانی

 با کنندگان شرکت تمرين و آموزش
 (دوم بخش ) هيجانی راهبردهای

 یها العمل عکس از استفاده
 مناسب هيجانی

 ادامه : گروهی و تکليف خانگی
 کارگيری راهبردهای هيجانی به

 ها طرحوارهبرای 

11 
قواعد  و ها يجانه نقش با اعضا آشنايی

شناسايی  فتاریر الگوهای در زندگی
بر  تأکيد با رفتاری الگوشکنی راهبردهای
 ها يجانه و زندگی قواعد و ترديدها

 و ها يجانهنقش  تمرين و آموزش
 رفتاری، الگوهای زندگی در قواعد

 راهبردهای تمرين و آموزش
 تعديل بر تأکيد با رفتاری الگوشکنی

 ها يجانه و قواعد زندگی

 رفتاری الگوهای از استفاده
رفتاری  های یالگوشکن و بمناس
 مناسب تغييرات به منجر که

 .شود یم

 : گروهی و تکليف خانگی
بين  ارتباط برقراری تمرين

بر  حاکم قواعد و ها طرحواره
 شخصی زندگی

دوره  کل در شده ارائه محتوای بر مروری 12
 آن از حاصل دستاوردهای و

 کنندگان شرکت دستاوردهای بررسی
 دوره طول در

 زناشويی، کيفيت وابطر بهبود
 یا مقابله راهبردهای و زندگی

 مناسب
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 ها دادهتجزیه و تحلیل 

از آزمون تحليل کوواريانس تک متغيره )آنکووا( و تحليل کوواريانس در اين پژوهش 

استفاده شد. جهت بررسی اثر مداخله طرحواره درمانی هيجانی ، چندمتغيره )مانکووا(

و همگنی شيب  ها يانسواراريانس شامل نرمال بودن، همگنی آزمون تحليل کوو یها مفروضه

پرت  یها دادهدر مرحله غربالگری داده ها، وجود خط رگرسيونی نيز قبل تحليل بررسی شد. 

بررسی شد و مقادير پرت مشاهده شده، اصلاح شدند و در دامنه مورد قبول  یا جعبهبا نمودار 

درصد بود و در نتيجه نيازی به جايگزينی  1کمتر از  ها دادهدر  پاسخی یبقرار گرفتند. ميزان 

نظر  در 61/6، مقدار ها يهفرضکثر سطح خطای آلفا جهت آزمون أحدوجود نداشت.  ها داده

 انجام شد. SPSS 27 افزارنرم با  ها دادهتجزيه و تحليل  (.p<61/6گرفته شد )

 

 ها یافته
ميانگين و انحراف استاندارد پرداخته  یها آمارهبه توصيف متغيرها با استفاده از  ادامهدر 

در  آزمون نيا یآمار داری یمعن ويلک سنجيده شد،-شد. مفروضه نرمال بودن با آزمون شاپيرو

چنانچه  . بر اين اساساست یرياز نرمال بودن تک متغ یتخط انگري( بp<661/6) یسطح آلفا

ال بودن دارد. مفروضه همگنی باشد نشان از برقراری مفروضه نرم 661/6بيشتر از  pمقدار 

 تاييدنشان از  61/6بيشتر از  داری یمعنبا آزمون لوين سنجيده شد و سطح  ها گروهواريانس 

مفروضه همگنی شيب خط رگرسيونی از طريق بررسی اثر تعاملی نمره پيش  اين مفروضه دارد.

غيرها بيشتر از آزمون و گروه بر پس آزمون سنجيده شد که سطح معنی داری برای تمامی مت

 .(p<61/6اين مفروضه داشت ) بود و نشان از تاييد 61/6

 21/0رسيد ) 04/126به  22/112نشان داد در گروه آزمايش ميانگين عزت نفس از  4جدول 

نمره افزايش(،  21/0رسيد ) 12/24به  92/42نمره افزايش(، ميانگين کيفيت رابطه زناشويی از 

نمره افزايش(، ميانگين ارتباط  22/4رسيد ) 12/21به  21/21ل از ميانگين ارتباط سازنده متقاب

نمره کاهش(، ميانگين ارتباط اجتناب متقابل از  1) رسيد 60/21به  60/20يری از گ کنارهتوقع/

رسيد  04/14به  02/00نمره کاهش( و ميانگين ناگويی هيجانی از  00/2رسيد ) 02/12به  44/11

 -فروضات آماری نشان داد سطح معنی داری در آزمون شاپيرونمره کاهش(. بررسی م 02/12)
 



  (اهواز چمران شهید دانشگاه شناختی روان آوردهای دست مجله

 

08 

Table 3. 

Descriptive statistics, Shapiro-Wilk test, and Levin test 

 

بود و نشان از اين داشت که انحراف شديدی از  661/6ويلک برای تمامی متغيرها بيشتر از 

بود  61/6(. در آزمون لوين نيز سطح معنی داری بيشتر از p>661/6مشاهده نشد ) توزيع نرمال

 (.p>61/6ها برقرار بود ) يانسوارو در نتيجه مفروضه همگنی 

کوواريانس با آزمون ام باکس سنجيده شد -انسواري های يسماترمفروضه همگنی همچنين 

که بر اساس بود  112/6بود که سطح معنی داری متناظر با آن برابر با  42/1برابر با  Fکه مقدار 

 منظور به (.p>661/6برقرار بود ) انسيکووار-انسيوار های يسماتر یمفروضه همگن 661/6 اريمع

بررسی اثربخشی مداخله طرحواره درمانی هيجانی از آزمون تحليل کوواريانس استفاده شد. از 

 منظور به( و از آزمون آنکووا در متن مانکووا 2آزمون مانکووا به منظور سنجش اثر کلی )جدول 

به تفکيک استفاده شد. نتايج  ،وابسته متغيرهایکدام از  سنجش اثربخشی مداخله بر هر

اثربخشی مداخله طرحواره درمانی هيجانی بر ترکيب ، چندمتغيره مانند لامبدای ويلکز یاه آزمون

 .کند یموابسته را بررسی  هایخطی نمرات متغير

Variable level 

group 
experiment 

Shapiro 
Wilk 

group 
Control 

Shapiro 
Wilk 

Levine 
test 

Average standard 
deviation p Value Average standard 

deviation p Value 
p 

Value 

Sexual self-
esteem 

Pretest 112.42 6.11 0.032 114.17 5.95 0.904 0.368 
Post 
test 120.83 5.97 0.101 115.25 5.56 0.528 0.512 

Quality of 
marital 

relationship 

Pretest 34.92 3.03 0.836 34.33 3.17 0.002 0.922 
Post 
test 43.17 2.48 0.292 36.17 2.62 0.544 0.840 

Mutual 
constructive 

communication 

Pretest 21.75 2.60 0.205 20.58 2.11 0.150 0.234 
Post 
test 25.17 2.59 0.926 20.83 2.41 0.221 0.942 

Resignation 
Expectation 
Relationship 

Pretest 26.08 1.62 0.363 26.83 2.48 0.822 0.138 
Post 
test 25.08 1.56 0.543 26.58 2.81 0.173 0.217 

Mutual 
avoidance 

communication 

Pretest 15.33 1.50 0.682 14.92 1.38 0.333 0.697 
Post 
test 12.67 1.44 0.662 15.17 0.94 0.123 0.116 

Alexithymia 
Pretest 66.67 2.77 0.066 66.83 3.81 0.991 0.201 
Post 
test 53.83 4.13 0.243 66.75 1.87 0.075 0.060 
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چندمتغيره کمتر  یها آزمونآزمون لامبدای ويلکز و ساير  داری یمعنسطح ، نتايج ينچن هم

در ترکيب  داری یمعنکلی تفاوت  طور هببود که نشان داد اثر چندمتغيره برقرار بود و  61/6از 

لفه، بين دو گروه تفاوت ؤخطی نمرات متغيرها بين دو گروه وجود داشت و در حدأقل يک م

سنجش  منظور بهنتايج آزمون آنکووا در متن مانکووا  2(. در جدول p<61/6وجود دارد )

 اثربخشی مداخله بر هرکدام از متغيرهای وابسته استفاده شد.

Table 4. 

Ancova analysis test in Mancova text to measure the effectiveness of emotional 

schema therapy intervention on dependent variables. 

dependent 
variable 

Adjusted mean 

mean 
difference 

mean 
square 

df 
F 

value 
p 

Value 

Partial Eta 
squar e 
(ηp

2) 

Emotional 
schema 
therapy 
group 

Control 

 121.11 114.97 6.14 178.36 1 12.12 0.003 0.43 

Sexual self-
esteem 

43.05 36.29 6.76 216.38 1 31.89 <0.001 0.67 

Quality of 
marital 

relationship 
25.07 20.93 4.14 81.27 1 22.34 <0.001 0.58 

Mutual 
constructive 

communication 
24.95 26.71 -1.77 14.69 1 7.68 0.014 0.32 

Resignation 
Expectation 
Relationship 

12.60 15.23 -2.63 32.80 1 25.83 <0.001 0.62 

Mutual 
avoidance 

communication 
53.91 66.68 -12.77 772.59 1 77.04 <0.001 0.83 

 

رل نمرات پيش آزمون نشان داد بعد از کنت 2جدول آزمون تحليل کوواريانس در نتايج 

، (F، 664/6=p=12.12) عزت نفس جنسی، تفاوت معنی داری در ميانگين پس آزمون ها گروه

، (F، 661/6>p=22.42) ارتباط سازنده متقابل(، F، 661/6>p=41.09) کيفيت رابطه زناشويی

و ( F، 661/6>p=21.04)، ارتباط اجتناب متقابل (F، 612/6=p=2.00) گيری کنارهارتباط توقع 

مقادير اندازه . ييد شدأمشاهده شد و اثربخشی مداخله ت (F، 661/6>p=22.62) ناگويی هيجانی

ثير مداخله طرحواره درمانی هيجانی بر ناگويی هيجانی با أاثر نشان داد که بيشترين ميزان ت

اندازه اثر  و ارتباط اجتناب متقابل با 02/6، کيفيت رابطه زناشويی با اندازه اثر 04/6اندازه اثر 

تعديل شده نشان داد مداخله طرحواره درمانی هيجانی موجب  های ميانگينبود. بررسی  02/6
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جنسی، کيفيت رابطه زناشويی و ارتباط سازنده متقابل شد  نفس عزتافزايش ميانگين سه متغير 

بل و کاهش ميانگين سه متغير ارتباط توقع کناره گيری، ارتباط اجتناب متقا بموج چنين همو 

 ناگويی هيجانی شد.

 

 گیری یجهنتبحث و 
هيجانی،  بر ناگوئی مدار هيجان محور واره طرح درمانی زوجهدف از انجام پژوهش بررسی 

در . است متعارض های زوجدر بين  ارتباطی و الگوهای جنسی نفس رابطه، عزت کيفيت

 حاضر پژوهش متعارض ایه زوج هيجانی ناگويیبر  هيجانی درمانی طرحوارهارتباط با اثربخشی 

 Masoumi Tabar, et؛ Leahy, 2019؛ Masoumi Tabar, et al., 2020) همسو با نتايج پيشين

al., 2021 )فهرست کردن افکار به  چنين هماز روش خودنظارتی و  گيری بهرهبا  .باشد می

ات و ، تشخيص احساسشناختی خطاهایتا راهبردهای شناختی ناکارآمد،  شود میکمک  ها زوج

برانگيختگی آن در هنگام بروز مشکل را شناسايی و اصلاح کنند و در فرآيند بازخورد، 

مورد بررسی  ها زوجکارآمد رابطه مورد مذاکره قرار گيرد و اهداف مشترك از سوی  های مدل

واقع شود که در نتيجه با ايجاد همدلی، درك درست يکديگر، مواجهه با عواطف مثبت 

کاهش  هيجانی ناگويیدرست افزايش مبادله مثبت و احساسات خويش،  يکديگر و شناسايی

 های زوجزناشويی در  رابطه بر کيفيت هيجانی درمانی طرحوارهنتايج  اثربخشی مداخله . يابد می

 Shikarchi ؛Weissman, et al., 2018؛ Turkan, et al., 2020) متعارض همسو با نتايج گذشته

Asadollahi, et al., 2019؛ Leahy, 2019 ؛Welch, et al., 2019 )در خصوص تببين  .باشد می

 توان می رابطه زناشويی کيفيتروی  بر هيجانی درمانی طرحوارهدرمانی  زوج رويکرد اثربخشی

درمانگران به  که دهد میزمانی رخ  هيجانی درمانی طرحوارهتغيير در درمان  چنين اظهار داشت،

منفی  چرخهمخرب را تغيير دهند. وقتی  رابطهدر  جودعناصرموتا  کنند میهمسران کمک 

که به  آيد میتر به وجود  ، يک چرخه مثبتکنند میها شروع به تغيير کردن  شده و پاسخ مختل

 بالاتر پيش بروند. همسران به رابطه کيفيتتر و  تا به سمت پيوندی ايمن کند می زوج کمک

را  ها آنهستند، دسترسی پيدا کرده،  شان منفی یتعامل که زيربنای الگوی هايی هيجان های پاسخ

 درمانی طرحواره(. در رابطه با اثربخشی Welch, et al., 2019پردازش مجدد کنند ) ابراز و
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 ,Beasley Agerنتايج پژوهش حاضر همسو با نتايج گذشته ) ،جنسی نفس بر عزت هيجانی

 ,.Safar Mohammadlou et al؛ Hassan Nejad et al., 2021 ؛Faustino, et al., 2020 ؛2019

تبييين کرد که  گونه اين توان می. که نتايج را باشد میRahimi, & Mousavi, A. (2020 )؛ 2021

دشوار را  شرايط تحمل قدرتکند و  کيد میأها در زندگی ت بر هيجان هيجانی درمانی طرحواره

موانع و  بابرخورد  د فرد درشو می باعث( و Faustino, et al., 2020) برد بالامیدر فرد 

جنسی خود را از دست ندهد. با  نفس عزتنمايد و  برخورد تر سازگارانه زناشويی مشکلات

بگيرد و با  کنترل خود را تحت کند هيجانات فرد سعی می هيجانی درمانیطرحواره کمک 

به  مربوط تخود نظر داشته باشد و خود را در سازگاری با مشکلا نگاهی اميدوارانه به شرايط

 داشته باشد. نداشتن عزت بالاتری جنسی نفس ببيند و در نتيجه عزت تواناتر زناشويی زندگی

منفی است، و  باورهای ناشی از ناتوانی در کنترل هيجان منفی و وجود افکار و جنسی نفس

يط شرا هشيارانه ذهنی هستند که به افراد برای مقابله با راهبردهای هيجانی درمانیطرحواره 

های گوناگون از  نفس خود را در زمينه عزت طريق تا بدين ،کند برانگيزنده هيجانی کمک می

طرحواره درمانی هيجانی بر مولفه حفظ کنند. در ارتباط با اثربخشی  جنسی زمينهجمله 

 Shikarchi ؛Jalali Shahkoh et al., 2020متقابل نتايج همسو با نتايج گذشته ) سازنده ارتباط

Asadollahi et al., 2020 ؛Leahy, 2019 ؛Weissman et al., 2018؛ Wittenborn et al., 

توان نتيجه گرفت که  می شده انجاممطالعات  براساس. که باشد می( Purserdar, 2019؛ 2018

تواند  هيجانی می و شناختی های تکنيک کارگيری بهو  هيجانی درمانی طرحوارهآموزش 

بهبود عواطف و احساسات  و هيجانات ليه را تغيير داده و با تخليهاو ناسازگار های طرحواره

(. Weissman et al., 2018) شود می ناسازگار های زوج ارتباطی منفی باعث بهبود مشکلات

مزمن  مشکلاتتا  کند میبه درمانگر کمک  هيجانی درمانیطرحواره  توان گفت که می چنين هم

های  طرحواره توانند میکنند. با به کارگيری اين مدل افراد سازماندهی  درك قابلای  را به گونه

ها، برای رها  آگاهی از وجود آن ببينند، در نتيجه با ناهمخواناوليه خود را به صورت  ناسازگار

 درمانی طرحوارهشدن از مشکلات انگيزه بيشتری پيدا کنند. بنابراين با توجه به نتيجه پژوهش 

 گردد. ناسازگار های زوجود مشکلات ارتباطی باعث بهب، تواند می هيجانی

  از که هايی ارزيابی و تفسير از نظر افراد هيجانی، های طرحواره مدل درکلی،  طور به
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 راهبردهای با است ممکن و داشته تفاوت يکديگر با ،آورند می عمل به خود هيجانی تجربه

 راهبردهای يا و اجتماعی حمايت ثمر، بی شناختی راهبردهای ای، تجربه اجتناب مختلف مانند

 گيری شکلو از سويی  روانی اختلالاتمقابله کنند که باعث  خود های هيجان با بکوشند ديگر

 های تکنيک با درمان فرآيند طی دارای مشکل در های زوجشود، اما  ها زوجتعارضات بالا بين 

 اين بر مدل شود و اين اين می ايجاد تعديل يا تغيير ها آن در شناختی، بازسازی جمله از مختلفی

 شده کار گرفته به راهبردهای و تفاسير باورها، از ناشی های هيجانی اختلال که است استوار اصل

بر  تواند می هيجانی های طرحوارهبا  مرتبط مداخلات است. بنابراين ها هيجان با برای مقابله

 واقع مؤثر ،ها زوجرضات در مشکلات زناشويی و به دنبال آن کاهش تعا و زناشويی رضايت

 صورت بهرا  خود عواطف توانند می، افراد هيجانی درمانی طرحوارهبا آموزش  چنين هم .شود

با  توانند میبهتری  های شيوهابراز کنند. با مديريت عواطف و هيجانات خود به  تر مناسب

 های طرحواره تأثيرگذاریهمسرشان سازگار شوند. در پژوهش حاضر با آگاه کردن زنان از 

نقش  فردی بينرا هشيار کرده که در برخوردهای  ها آنهيجانی ناسالم بر روابط با همسرشان، 

نسبت به  ها آنرا با دقت بيشتری در نظر بگيرند و از طرف ديگر مجهز کردن  ها طرحوارهاين 

را ها  از بروز مشکلات با همسر جلوگيری کرده و آن فردی بينانتخاب شيوه صحيح پاسخ 

 ها آن زناشويی تعارضاتنسبت به راهکارهای صحيح تجهيز کنند و در نتيجه باعث کاهش 

 شناسی روانو  رفتاری علوم حوزهکه در  هايی پژوهشدر اين پژوهش نيز مانند ديگر  شود. می

وجود داشت.  هايی محدوديتکرونا  خاص شرايط دليل به چنين همگيرد، و  صورت می

وقايعی که همزمان با . پردازيم میبود که در ادمه به آن ی شامل موارد روايی درون های محدويت

)تماشای يک فيلم، خواندن کتاب، ...( و بر شرکت کنندگان  افتد میاتفاق  ها آن های آموزش

 چنين همو  قرار دهد. تأثير تحتنتايج پژوهش را  درونی ممکن است روايی و گذارد میتأثير 

دارای  های زوجنتايج پژوهش حاضر فقط مربوط به بود. بيرونی روايی  های محدوديتدارای 

فقدان زمان کافی برای  که از شهر قم و از مراکز مشاوره صورت گرفته است. باشد میتعارض 

 محدود بودن نمونه به افراد با سطح اجتماعی و اقتصادی متوسط و بالا. ،پيگيری نتايج درمان

عامل نو بودن محيط  استفاده شد. گيری اندازهاز يک ابزار  برای ارزيابی متغيرهای وابسته تنها
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روزنتال  ،چنين همو  سابقه مشاوره گروهی نداشتند. ،هيچ کدام از اعضای گروه ، کهآزمايشی

 .کند دار خدشهنتيجه را  توانست میانتظارات و نگرش آزمايشگر  ،)سوگيری آزمايشگر(

اکثر روانپزشکان، استفاده از دارو را  که ايندر راستای پيشنهادهای کاربردی، با توجه به 

لازم جهت آگاهی از  رسانی اطلاعشود  دانند، پيشنهاد می می هيجانی مشکلاتکاهش  شيوهبهترين 

گرفته و در  درمانی متمرکز بر هيجان صورت مانند زوج غيردارويی درمانی های روش

انتخابی و چه  درمانعنوان  رويی چه بههای دا درمانی متمرکز بر هيجان با درمان زوج هايی پژوهش

  های آشفتگیها اغلب در جريان  الحاقی با يکديگر مقايسه شوند. امروزه زوج درمانعنوان  به

 و صميميت اعتماد، زناشويی، رضايت از پايينی سطوح و شوند می درمان وارد خاصی هيجانی

 احساس ها آن از بسياریکنند.  می گزارش را مقابل طرف بهنسبت  منفی احساس چنين هم

 پيشنهاد لذا است؛ شده روبرو شکست صميميت با احيای در هايشان تلاش و دارند هيجانی شکست

 های پژوهش که چنان مسائل اين حل در هيجان بر متمرکز رويکردهای اثربخشی به توجه با شود می

 آموزشی های نامهبر ليست درمانی در شيوه اين آموزش ،دهند می نشان حاضر پژوهش و مختلف

 گيرد. قرار خانواده درمانی و درمانی زوج

 گستره که هيجانی درمانی طرحواره های مداخله که کرد روشن خوبی به مطالعه اين نتايج

 در ناکارآمدباورهای  کاهش و کارآمد باورهای بهبود در گيرد؛ برمی در را انسانیروابط  رشد

 اين اثربخشی و کارآيی مطالعه، دارد. اين اربردک و است مفيد ،ها زوج تعارضاتزمينه حل 

 راستا اين در مثبت گامی تواند می که داد نشان افراد روانسلامت  سطح افزايش رويکرد در

 با نسبی طور به که درمان و آموزش برای رويکرد اين بودن کاربردی و ساده به باشد. با توجه

 کاهش برای ها آن از توانند می انو مشاور شناسان روان است؛ هماهنگ ما نيز فرهنگ

 سازی غنی پيشگيری، منظور به ازدواج قبل آموزش ،غلط های انتخاب کاهش ،فردی مشکلات

 و ها زوج تعارضات حلشيوه درست و منطقی  ،ارتباطات ، شيوه سازگارانهها زوجارتباطات 

 رويکرد اين که داد نشان پژوهش اين های يافته اين، بر کنند؛ افزون استفاده خانواده نهاد تقويت

 چه که کنند دقت بايد شاد زناشويی زندگی و موفق داشتن ازدواج برای که آموزد می افراد به

 را مشکلات و بهترين ارتباط حل راه بهترين مناسب به انتخاب نگرش تا دهند انجام توانند می

زوج درمانی  بخشیاثر به در نتيجه با توجه .سازند مطلوب را ازدواجشان و بخشند بهبود
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 های زوج در صميميت و بهبود زناشويی تعارضاتبا  مرتبط  عواملکاهش  بر محور طرحواره

 از خانواده، آموزش خصوصی متولی و دولتی مراکز و ها سازمان شود می پيشنهاد آزمايش گروه

 کنند. استفاده خانوادگی و زناشويی مشکلات حل در رويکرد اين

 

 به( دانشجو و مشاور استاد مسئول، نويسنده عنوان به راهنما استاد) نويسندگان تمامی :سهم مشارکت نویسندگان
 .بودند سهيم مقاله نگارش در اندازه يک

( دانشجو مشاور، استاد مسئول، نويسنده عنوان به راهنما استاد از اعم) پژوهش نويسندگان اظهار بنابر تضاد منافع:
 .ندارد منافع تعارض مقاله اين

 شناسیروان گروه در عمومی روانشناسی رشته در اول نويسنده دکتری رساله از برگرفته مقاله اين بع مالی:منا
 .است اراك واحد اسلامی آزاد دانشگاه تربيتی علوم و روانشناسی دانشکده

 و جلسات اين در شرکت در را خود وقت که کنندگانشرکت تمامی از مقاله اين نويسندگان تشکر و قدردانی:
 .کنندمی گزاریسپاس صميمانه نمودند، پژوهش اين اجرای به کمک
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