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Abstract 
The present study aimed to compare the effectiveness of Functional Analytic 

Psychotherapy (FAP) and Schema Therapy on emotional experience toward one’s 
spouse, forgiveness, and gratitude among couples attending counseling centers in 
Isfahan City. Marital relationships are dynamic emotional systems that can be 
improved through structured psychotherapeutic interventions. FAP focuses on 
enhancing awareness of interpersonal behaviors and reinforcing positive 
interactions in the therapeutic relationship, while Schema Therapy emphasizes 
identifying and modifying deep-seated maladaptive schemas that influence 
emotions and behaviors in close relationships. The research employed a quasi-
experimental design with pretest, posttest, and follow-up phases, including two 
experimental groups and one control group. The statistical population comprised all 
married couples aged 25–45 years in Isfahan. Using convenience sampling, 30 
couples were selected and randomly assigned to three groups: Functional Analytic 
Psychotherapy (10 couples), Schema Therapy (10 couples), and a control group (10 
couples). The two experimental groups each received eight 90-minute weekly 
sessions, whereas the control group received no intervention. Data were gathered 
using three standardized instruments: the Emotional Experience toward Spouse 
Questionnaire (Bradshaw, 1995; 6 items), the Forgiveness Questionnaire (Rye et 
al., 2001; 15 items), and the Gratitude Questionnaire (McCullough et al., 2002; 6 
items). These tools were administered at three time points—pretest, posttest, and a 
two-month follow-up—to assess the persistence of therapeutic effects. Data analysis 
was performed using repeated-measures analysis of variance (ANOVA). The 
findings revealed no significant difference between FAP and Schema Therapy in 
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improving emotional experience toward the spouse and gratitude. However, there 
was a significant difference in forgiveness, where Schema Therapy proved more 
effective than FAP in increasing couples’ forgiveness capacity and reducing marital 
conflicts. The follow-up results further indicated that treatment outcomes were 
maintained over time. Overall, both interventions were beneficial in enhancing 
positive marital emotions, empathy, and appreciation within couples. Nonetheless, 
Schema Therapy demonstrated greater efficiency in fostering forgiveness, 
emotional regulation, and long-term relational harmony. These findings suggest that 
Schema Therapy can serve as a valuable intervention model for counselors aiming 
to improve relationship satisfaction and reduce conflict in marital settings. 

 
Keywords: Functional Analytic Psychotherapy, Schema Therapy, Emotional 

Experience, Forgiveness, Gratitude, Couples 

 

 

 

Extended Abstract 

 

Introduction 
The family is a fundamental social institution founded on marriage. The 

health of this union is a critical indicator of its members' psychological well-

being, deeply dependent on the relationship's quality and continuity. As the 

most intimate human connection, a durable and high-quality marital 

relationship requires specific emotional skills. Research consistently shows 

that behavioral and emotional exchanges between couples are among the 

strongest predictors of marital quality. The "emotional experience" within the 

marriage is particularly pivotal, determining its resilience or collapse. When 

negative emotions like resentment and anger dominate, the relationship's 

climate deteriorates, fostering conflict. Conversely, positive emotions like 

love and appreciation strengthen the relationship's foundation. Two key 

constructs for a healthy emotional climate are "forgiveness"  releasing anger 

after a transgression—and "gratitude"acknowledging a partner's positive 

qualities. These are crucial for healing relational wounds and enhancing 

satisfaction. Identifying effective interventions to promote these factors is 

essential. This study compares two therapeutic modalities: Functional 

Analytic Psychotherapy (FAP) and Schema Therapy. FAP is a contextual 

behavioral therapy that emphasizes the in-session, moment-to-moment 

analysis of behaviors, using the therapeutic relationship to foster new, 

effective ways of relating. In contrast, Schema Therapy is an integrative 

approach that identifies and modifies deep-seated, maladaptive cognitive-

emotional patterns ("early maladaptive schemas") often rooted in past 

experiences, which are triggered in intimate relationships like marriage. This 



501                  Torajizade et al.: Equivalence of performance analysis psychotherapy … 

study aimed to empirically compare the effectiveness of FAP and Schema 

Therapy on the emotional experience towards one's spouse, forgiveness, and 

gratitude among couples seeking counseling. 

 

Method 
This research employed a quasi-experimental design with a pre-test, post-

test, and follow-up, involving two experimental groups and one control group. 

The statistical population was couples aged 25 to 45 attending counseling 

centers in Isfahan. Using available sampling, 30 couples were selected and 

randomly assigned to three groups: FAP (10 couples), Schema Therapy (10 

couples), and a control group (10 couples). The FAP group received an 8-

session intervention of Functional Analytic Psychotherapy. The Schema 

Therapy group also received an 8-session intervention. The control group 

received no intervention during this period. Data was collected using 

standardized questionnaires: 

 

1.  The 6-item Emotional Experience towards Spouse  questionnaire (Brashaw, 

2009). 

2.  The 15-item Forgiveness questionnaire (Bakhshash Ray et al., 2001). 

3.  The 6-item Gratitude questionnaire (McCullough et al., 2002). 

 

These questionnaires were administered to all groups at three stages: pre-

test, post-test, and a follow-up (e.g., two months post-intervention). Data were 

analyzed using repeated measures ANOVA in SPSS. 

 

Results 
The findings revealed distinct therapeutic outcomes. For the variables of 

"emotional experience towards the spouse" and "gratitude," no statistically 

significant difference was found between FAP and Schema Therapy. Both 

methods were equally effective in fostering a more positive emotional 

experience and enhancing gratitude among the couples. However, a 

significant difference emerged for "forgiveness." While both interventions 

increased forgiveness scores compared to the control group, the improvement 

was significantly greater in the Schema Therapy group than in the FAP group. 

Thus, Schema Therapy proved more effective than FAP in enhancing 

forgiveness skills, a critical factor for resolving marital conflicts. 

 

Discussion 
The results indicate that both FAP and Schema Therapy are beneficial 

interventions for improving the emotional climate of marriages by enhancing 

positive emotional experiences and gratitude. Their shared effectiveness 



Extended Abstract                                                                                                    502   

suggests both approaches successfully equip couples with skills for more 

positive engagement in the present moment. 

The superior efficacy of Schema Therapy in fostering forgiveness is 

attributable to its fundamental approach. It emphasizes mutual support, 

uncovering deep-seated emotions, and identifying core emotional needs and 

maladaptive schemas activated in the relationship. By facilitating new, 

positive experiences and healthier interaction cycles, it helps couples rebuild 

their relationship. This profound cognitive-emotional restructuring within a 

safer relationship provides the psychological groundwork for forgiving a 

partner's past transgressions by addressing the historical roots of resentment. 

In contrast, FAP's primary focus on the "here-and-now" and shaping 

current behaviors, while effective for general improvement, may not penetrate 

as deeply into resolving long-held, schema-driven resentments, limiting its 

impact on forgiveness. Consequently, therapists should consider their primary 

goal—general emotional improvement versus enhancing forgiveness—when 

selecting an approach. Further research with larger, more diverse samples is 

recommended to enhance the generalizability of these findings 
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  تجربه   بر   درمانی   طرحواره   و   عملکرد   تحلیل   درمانی   روان   مسنجی ه 
  به   کننده مراجعه   زوجین   قدردانی   و   بخشش   همسر،   به   نسبت   هیجانی 

 اصفهان   شهر   مشاوره   مراکز 
 

 زادهتورجی مرجان

 فراهانی جلالی محمدی مجتبی

 تقوایی داود
 چکیده 

  تجربه   بر   درمانی  طرحواره  و (FAP) عملکرد   تحليل   درمانی  روان  همسنجی  حاضر،   پژوهش  هدف
.  بود  اصفهان  شهر  مشاوره  مراکز  به  کنندهمراجعه   زوجين  قدردانی  و   بخشش  همسر،  به  نسبت  هيجانی

.  بود  گواه  و  آزمايش  گروه  دو  با  پيگيری  و  آزمونپس  آزمون،پيش  نوع   از  و  تجربی  نيمه  پژوهش  روش
 در  گيرینمونه  روش  به  که   اصفهان  شهر  سال  45  تا  25  سنی  گروه  زوجين  کليه  شامل  آماری  جامعه

  در   زوج  10  و  دوم،  آزمايش  گروه  در  زوج   10  اول،   آزمايش  گروه  در   زوج  10)   زوج  30  تعداد  دسترس
 گروه  برای  و  جلسه  8  طی  عملکرد  تحليل  درمان  آزمايش  اول  گروه  برای  و  شدند  انتخاب(  گواه  گروه
  6  پرسشنامه  شامل   اطلاعات   گردآوری  ابزارهای.  شد   ارائه  جلسه  8  طی   نيز  درمانی  طرحواره   آزمايش  دوم

  پرسشنامه   و  .Rye et al  بخششسؤالی    15  پرسشنامه  ،Bradshaw  همسر  به  نسبت  هيجانی تجربه  الیؤس
 واريانس  تحليل  آماری   روش   از   هاداده   تحليل  و   تجزيه  جهت.  بود  .McCullough et al  قدردانیسؤالی    6
  تحليل   درمان  روان   روش   دو  تأثيرگذاری   ميزان   بين  داد،  نشان  نتايج . شد  استفاده  مکرر   هایيریگاندازه   با

داری معنی   تفاوت  زوجين  قدردانی  و  همسر   به   نسبت   هيجانی  تجربه  بر   درمانی  واره   طرح   و   عملکرد
  بر   درمانی  واره  طرح  و  عملکرد  تحليل  درمان  روان  روش  دو  تأثيرگذاری  ميزان  بين  اما،  نداشت  وجود

  از  زوجين  استفاده  در  درمانی  واره  طرح  روش  بنابراين،.  داشت  وجود داری  معنی   تفاوت   بخشش
   درمانی   روان  به  نسبت  ثرتریؤم  روش  زناشويی،  تعارضات  کاهش  در  بخشش  یهامهارت 
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 . است بوده عملکرد تحليل

 
 درمانی،  طرحواره   عملکرد،   تحليل   درمانی   روان   همسر،   به   نسبت   هيجانی   تجربه   ، بخشش  : کلیدی   هایواژه 

 .قدردانی 
 

 مقدمه
به منحصر  ارتباطی  کاری مجزا است و خانواده سيستم  روابط دوستی و  از  که  دارد  فردی 

در زندگی بسيار    هايزهانگو نقش اين    اندگرفتهمتفاوتی در کنار يکديگر قرار    هایيزهانگزوجين با  

های انگيزشی و الگوهای ارتباطی زوجين  (. مطالعه بر روی سيستمKeem, 2019پررنگ است )

نشان می که  خوشبخت  احترام،  انگيزه و ويژگی  هاآندهد  از  عبارتند  که  دارند  های مشخصی 

بر    هاتعارضهای منفی، متمرکز کردن  پذيرش، بيشتر بودن ارتباطات مثبت در مقايسه با تعامل

متفاوت    یهاسبکروی موضوعات دقيق و مشخص، ترميم روابط قطع شده، برخورد معقول با  

مردا زنانه و  و قدرتمحاوره  نيازهای صميميت  به  کردن  توجه    ازدواج(.  Gong, 2017)  نه و 

  وجود  به، کند  جاديا را خود  خاصی سازگار مشکلات است  ممکن  که  را ت ي ميصم از یادرجه

  ی ا محدوده  به  معطوف  و  داشته  یاعمده  ري تاث  ازدواج  کي  دوام دری  زناشوئ  . روابط سالمآوردیم

  کرد   توجه  ديبا  نيبنابرا.  آيندیم  نارک   گر يکدي  با  و  کرده  کنترل  را  داتض  هل أمت  اشخاص  که  است 

  عوامل )  عوامل  نيا  که  است ی  ار يبس   عوامل  ر يتاث  تحت   مقابل  شخص  با  آمدن  کناری  برايی  توانا  که

 تحت   رای  ي زناشو کيفيت روابط    و  یسازگار  تواندیم  خود  نوبه  به (اجتماعی  وی  روان  ،یفرهنگ

 .( (Baer, 2020دهد قرار ريثأت

 متعددی  هایپژوهش بنابراين يکی از متغيرهای پژوهش تجربه هيجانی نسبت به همسر است،  

 ین يب ش ي پ   ن ي تر قوی غيرآشکار زوجين يکی از    که تبادلات رفتاری و هيجانی آشکار و   دهند ی م نشان  

در   ی ابرجسته و تجربه هيجانی در زندگی زناشويی نقش    کيفيت و ثبات زناشويی است  های کننده 

  (.Ben–Naim et al., 2013)  دوام يا فروپاشی زندگی زناشويی دارد 
  ، منفی در حين بروز تعارض است   يکی از عوامل بروز رفتارهای تبادلی مخرب، تسلط هيجان

 منفی در روابط بين همسران، ممکن است باعث شود که افراد  هایجان يهدر واقع عدم تنظيم  

آزاردهنده را تجربه کنند، که برای رهايی    منفی و  هایجانيهچنان سطح بالايی از برانگيختگی  

کلامی يا جسمی را    يا خشونت   ریيگ کنارهدردناک رفتارهای مشکل آفرينی مانند    از اين تجربه
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با  .  انجام دهند ناشی  هایجانيهوقتی زوجين  مانند خشم  نا   منفی شديدی  يا  نظر    از اختلاف 

متوسل    هاروش  نيتريیابتدارهايی از اين هيجان به    ، ممکن است برایشوندیماميدی مواجه  

کردن همديگر در پيش   رفتارهايی در جهت تحقيرو    همديگر را به شدت سرزنش کنند  شوند؛

 ;Carstensen et al., 1995)  گرفتار شوند،  یر يگ کناره  -توقع  مخربی مانند  هایتبادلبگيرند يا در  

Bloch et al., 2014.) 

های بنيادين سازگاری خانوادگی و سلامت روانی زوجين  رضايت زناشويی يکی از مؤلفه

فردی، رفتارهای کنترلی و کيفيت ارتباط زناشويی  تأثير متغيرهايی نظير اعتماد بيناست که تحت 

کنترل افزايش  و  اعتماد  کاهش سطح  دارد.  میقرار  آشفتگی گری  تعارض،  بروز  موجب  تواند 

زناشويی و افت رضايت در روابط زوجين گردد. بر اين اساس، تقويت اعتماد متقابل و کاهش  

از طريق آموزش مهارت کنترلی  ارتباطی و شناختی میتمايلات  ارتقای رضايت  های  به  تواند 

 .زناشويی و پايداری روابط خانوادگی منجر شود

باشد. بحرانی در مسير برقراری روابط سالم می  نقطه  منفی در روابط بين همسران  هایجانيه

روابط    ترقي عماگر هيجانات به صورت مفيد مورد استفاده قرار گيرد، عاملی پربار در جهت درک  

شود. بنابراين، سالم يا ناسالم بودن يک رابطه به مقدار و روابط متقابل و نزديک ثمربخش می

  ی هامهارتهيجانات متعارض بين افراد و نحوه حل تعارض بستگی دارد که در اين زمينه وجود  

 .(Wiesenger, 2020)  دارد یابرجستهدر بين زوجين نقش  بخشودگی

با ديگر متغيرهای روانی  در روابط بين همسران  یهيجانهای انجام شده در مورد رابطه يافته

 ,.Hansson et al)در زندگی زناشويی ازجمله متغيرهايی مانند بخشش، قدردانی، رابطه دارد  

مشکلات و   خنثی کننده  تواندی مدر بين زوجين    و قدردانی  بخشش  یهازهيانگ(. تقويت  2016

  کند می يندی تعريف  آبخشودگی را فر  ،Worthington (2015)  ن يچنهم  شود.  هاآنتعارضات بين  

،  گریافکار سلطه  بدون  هاآن با  روابط  ترميم  و    ديگران،  و  بينانه از خود  عث افزايش درک واقعباکه  

بخشودگی    است.تجربه يک رويداد ناخوشآيند بين فردی    احساسات و رفتارهای منفی بعد از

به اجزای عاطفی، شناختی، رفتاری،    توانمی   اصيل دارای اجزای متعددی است که از آن جمله

و سرانجام   بينانهواقع  طلب بخشودگی، عشق، پذيرش بخشودگی، جبران، درک   بخشيدن خود،

احساس    بخشودگی موجب   .(Worthington & Diblasio, 2013)   بخشيدن ديگران اشاره کرد

 نگری نسبت  و مثبت   افزايش احساس خودارزشمندی  ،بينانه از وقايعدرک درست و واقع،  عشق
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 . (Zeidner, 2017) شودیمو بخشيدن خود و ديگران با رضايت ، به خود

اين )  بر  کنار مهارت قدردانی McCullough et al., 2015علاوه  در  ( معتقدند؛ بخشودگی 

کاهش دهنده تعارضات زناشويی است و در صورتی که مهارت بخشودگی و قدردانی در زندگی  

نداشته باشد، صبر و بردباری   اشتباه يکديگر کاهش    هاآن زناشويی وجود  به رفتارهای  نسبت 

منفی از سوی زن و    یهاواکنشو    شودیمو حساسيت بيشتری نسبت به رفتارها ايجاد    ابديیم

قدرشناسی بيشتر خواهد شد. قدردانی و    هاآن، که بدين ترتيب تعارضات بين  شودیممرد بيشتر  

يک هيجان، نگرش، فضيلت اخلاقی، صفت شخصيتی يا يک پاسخ مثبت برای تداوم در ارتباطات  

 دهدیم دوستانه روی    وارزش    کمکی با  صورتبهاست، که معطوف به فاعل بيرونی است و  

(Snyder, 2020)  .)  بر همين اساس، وجود بخشودگی و قدردانی برای حل تعارضات زناشويی

 (. Katara & Kumar, 2025) بسيار مهم است 

که رفتار تقويت    کندیمکننده مثبت، فرآيندی را ايجاد  يک تقويت   عنوانبهکردن    دانیقدر

بيشتر تکرار   .  (McCullough et al., 2015)  رديگیمو قدرشناسی بيشتر صورت    شودیمشده 

باشند قدردانی  و  بخشودگی  از  خالی  زناشويی  زندگی  در  که   ,.Gottschlich et al)  زوجينی 

زناشويی  (2025 تعارضات  که    هاآن،  است  زمان  اين  در  و  يافت  خواهد    ی هادرمانرشد 

 روانشناختی راهگشا است. 

تأثير    یهاپژوهشتاکنون   مورد  در  متغيرهای    یهاروشگوناگونی  بر  روانشناختی  درمان 

 Functional Analytic)  تحليل عملکرد  زناشويی انجام شده و در اين پژوهش از روان درمانی

Psychotherapy (FAP))،  ی طرحواره درمانو(schema therapy)،  شودیماستفاده . 

مفاهيم محوری روان از  مثبت بخشش و قدردانی  ارتقای سلامت شناسی  با  که  نگر هستند 

به ارتباط دارند. شفقت به خود  توانايی  روان و پذيرش خود  افزايش  با  ميانجی،  عنوان عاملی 

دهد و زمينه رشد هيجانی و روانی  بخشش و قدردانی، اثر منفی دلبستگی ناايمن را کاهش می

 سازد فرد را فراهم می

مدلی برای روان درمانی، بر اساس رفتارگرايی افراطی است و  ، تحليل عملکرد روان درمانی

که    کندیمتدوين شد. اين مدل چنين فرض    (Kohlenberg et al., 2010)نخستين بار توسط  

دارای مشکلات بين فردی    يند درمانی مراجعانآرابطه درمانی بافت اوليه برای تغيير رفتار در فر

مراجعان در طی   بنابراين، همه آنچه درمانگر برای کمک به.  (Kohlenberg et al., 2010)  است 
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درمانی و در رابطه درمانی اتفاق   یها جلسهبه کار برد، در حين   تواندیميند تغيير نياز دارد و  آفر

افراطی   بر اساس اصول رفتارگرايی عملکردی . همچنين از آنجا که روان درمانی تحليلی  افتدیم

قرار دارد، نقش تقويت پيوسته در آن مورد تأکيد است. اثربخشی  (  Skinner, 1953)   و تحليل رفتار

رفتار است که بيش از همه مورد حمايت تجربی قرار گرفته    تقويت پيوسته جزء اصول تغيير

نسبت به رفتار  (  )از نظر زمان و مکان  است. تحقق تقويت پيوسته شامل ارائه پيوستگی بلافصل

حائز  عملکردی  موضوعی که در روان درمانی تحليلی    .(Aguayo et al., 2013)  مورد نظر است

 . اهميت است 

درمانی  روش    ،طرحواره درمانی  روش درمانی دوم در پژوهش حاضر، طرحواره درمانی است.

يکپارچه درمانی نوين و    وشده    گذاریتوسط يانگ و همکارانش پايهابتکاری و تلفيقی است که  

  کلاسيک   رفتاری   – شناختی  های درمان بر اساس بسط و گسترش مفاهيم و روش   است که عمدتاً

به ارضای هيجانات ارضاء درمانی کمک  هدف طرحواره يانگ  براساس ديدگاه .است گرديده بنا

، شوندیمحدودی ارضاء  تا زمانی که در طی فرآيند درمان اين نيازهای هيجانی.  نشده بيمار است 

ناسازگار اساساً به خاطر    هایطرحوارهچرا که    سازندیم  مهيا  ها طرحوارهزمينه را برای بهبود  

بنابراين در رويکرد طرحواره    . (Titov et al., 2015)  گردندیمارضاء نيازهای هيجانی ايجاد    عدم

مقابله    یهاسبکناسازگار، از    یامقابله  یهاسبکدرمانی هدف درمان اين است که بيماران بجای  

  ای سازگارتر استفاده کنند تا از اين طريق بتوانند نيازهای هيجانی اساسی خود را ارضا کنند. 

غالب    یهات ي ذهنو    یهاطرحوارهطرحواره درمانی با کمک مصاحبه و پرسشنامه به شناسايی  

تا رفتار و تصميم   کندیمبه وی کمک    هاآنمراجع پرداخته و با بيان مفهوم طرحواره و معرفی  

  ين چنهم   .)Yang, 2016(  انجام دهد نه بر اساس طرحواره  هات يواقعرا بر اساس    خودگيری  

آن بود که  ،  )2022et al. Nasirharand , (پژوهش  نتايج   از  درمانی  از طرحواره  توانیمحاکی 

. نتايج  های ناسازگار اوليه در زنان متأهل استفاده کردرای بهبود رضايت زناشويی و طرحوارهب

داری معنی  طوربهشان داد که طرحواره درمانی  ن  ،(2017bozorgiSangani & Dasht ,)  پژوهش

فکری و احساس تنهايی اجتماعی و عاطفی زنان  باعث ارتقای سلامت روانی و کاهش نشخوار

 .شودیممطلقه 

اين مهم دست يافت که امروزه،   هب توانیمبا توجه به ضرورت و اهميت پژوهش،  بنابراين،

يک فرآيند مهم در توسعه زندگی شاد و خوشبخت شناخته    عنوان بهايجاد يک رابطه صميمی  
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شده است، و کم شدن آن در روابط زناشويی در حال حاضر نگرانی عمده متخصصان و مشاوران  

خانواده است. تغيير تکنولوژی، فرهنگی، اقتصادی، اجتماعی و نيز تغييرات در حوزه مذهب در 

تغيير کارکرد اوليه ازدواج که شامل عشق و صميميت و محبت بين زن و شوهر است، نقش  

روش درمان تحليل  بر همين مبنا در پژوهش حاضر تلاش شده تا با استفاده از دو     اساسی دارد.

هيجانی، الگوهای ارتباطی، نشخوار فکری، بخشش   یهاتجربهدرمانی، بتوان    وارهطرحو   عملکرد

را در راستای بهبود زندگی    ها آنثير قرار داد و  أدارای تعارض تحت ت  و قدردانی در بين زوجين

زناشويی تقويت نمود. لذا تلاش در جهت جستجو و حفظ رابطه با افراد مهم زندگی يک اصل  

با وی همراه است. عواملی که در روان تمام طول زندگی  شناسی، روابط  انگيزشی بوده و در 

شامل مواردی از قبيل، درگيری احساس، تقسيم کردن افکار    توانیمرا    کندمینزديک را تعريف  

و احساسات دلبستگی بين فردی يا تعهد، درگيری احساس مشتمل بر احساسات عاشقانه، گرمی  

و وفاداری به همسر و برقراری روابط صميمی دانست. تقسيم کردن احساسات به سهيم شدن 

 .باشدیمزير  ورتصبههيجانی يکديگر اشاره نمود. سؤالات پژوهش  هایتجربهزوجين در 

( و طرح واره درمانی بر تجربه هيجانی FAP)   مقايسه اثر بخشی روان درمان تحليل عملکرد  -

 نسبت به همسر در زوجين مراجعه کننده به مراکز مشاوره 
( و طرح واره درمانی بر تجربه هيجانی FAP)   مقايسه اثر بخشی روان درمان تحليل عملکرد  -

 نسبت به همسر در زوجين مراجعه کننده به مراکز مشاوره. 
( و طرح واره درمانی بر بخشش زوجين  FAP) مقايسه اثر بخشی روان درمان تحليل عملکرد -

 مراجعه کننده به مراکز مشاوره. 

با توجه به مطالب مطرح شده، هدف اصلی پژوهش اين است که آيا بين ميزان تأثيرگذاری دو  

( و طرح واره درمانی بر تجربه هيجانی نسبت به همسر، بخشش  FAP)   روش درمان تحليل عملکرد 

 کننده به مراکز مشاوره شهر اصفهان تفاوت وجود دارد؟ و قدردانی در بين زوجين مراجعه 
 

 روش 
با دو گروه آزمايش و  آزمون و پيگيری  آزمون، پسروش پژوهش شبه تجربی با طرح پيش

کليه زوجين مراجعهيک   آماری پژوهش، شامل  به مراکز مشاوره  گروه گواه بود. جامعه  کننده 

مراکز    کننده بهمراجعهزوجين  از بين  دسترس    گيری دربود. ابتدا به صورت نمونه  شهر اصفهان
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پژوهش  ورود    هایملاک که    مشاوره شهر اصفهان داشتندبه  به   30تعداد    را  انتخاب، و  زوج 

زوج و گروه طرحواره    10)گروه درمان تحليل عملکرد    صورت تصادفی در دو گروه آزمايش

زوج( قرار داده شد. سپس به گروه آزمايش درمان تحليل    10زوج( و گروه کنترل )   10  درمانی

ارائه   یاقه يدق  90جلسه    8ای و به گروه آزمايش طرحواره درمانی هم  دقيقه  90جلسه    8عملکرد  

درمانی، دو گروه   پايان جلسات  از  نگرفت. پس  مداخله ای صورت  کنترل  برای گروه  شد و 

عد نيز آزمون پيگيری  اه ب)پس آزمون( و دو م  پژوهش مورد ارزيابی  یهاپرسشنامهاز طريق    مجدداً

 انجام گرفت. 

ورود به تحقيق شامل، رضايت کامل جهت شرکت در جلسات درمانی، نداشتن   یهاملاک 

با همسر هنگام برگزاری جلسات درمانی، دارا بودن حدأقل   اختلال جسمی و روانی، زندگی 

همزمان و حدأقل    صورتبهشناختی ديگر  های روانتحصيلات ديپلم، عدم شرکت در مداخله

سابقه   و    2داشتن  بود.  مشترک  زندگی  شامل،  یهاملاک سال  تحقيق  از  ندادن    خروج  انجام 

تکاليف، غيبت در بيش از سه جلسه، ابراز عدم تمايل به همکاری برای ادامه شرکت در جلسات  

، مرگ  هایماري بنشده )  ینيبشيپدرمانی، از دست دادن شرايط ورود به هر دليلی و وقوع رويداد  

 .باشدیمو غيره( 

ملاحظات اخلاقی: برای اجرای متغيرهای مستقل درمان تحليل عملکرد و طرحواره درمانی 

زوجين شرکت  تمامی  به  دادن  آگاهی  پژوهش ضمن  اخلاق  رعايت  اهداف و  زمينه  در  کننده 

توضيح داده شد که نتايج پژوهش کاملاً محرمانه باقی خواهد ماند و از نتايج    هاآنپژوهش، برای  

 .شودیمبدون ذکر نام فردی استفاده 

 

 ابزارهای پژوهش 

همسر  پرسشنامه به  نسبت  هیجانی   Questionnaire of emotional experience)  تجربه 

towards Bradshaw's wife  :)  پرسشنامه توسطاين  Bradshaw (2009)    نامه  شپرستهيه شده و

نمره در اين  قلأ. حدباشدیم(  5هميشه نمره ( تا )1هيچگاه نمره گزينه ) با طيف سؤال 6دارای 

حد  6  مقياس نمرهأو  بالاتر است   30  کثر  نمره  و  است  کلی  نمره  يک  دارای  پرسشنامه  اين   .

روايی همزمان پرسشنامه را با   Bradshaw (2009)  فرد است.  ترمثبت تجربه هيجانی    دهندهنشان



 ( 1 یشماره  ، 1404 بهار و تابستان،  ،32 سال  چهارم،  یدوره ) اهواز چمران شهید دانشگاه شناختیروان  آوردهایدست              510

در  همچنين  گزارش نمودند.    0/ 89و پايايی آن را    61 /0(  Berks, 1998پرسشنامه عاطفه مثبت )

ها  منظور بررسی روايی محتوايی پرسشنامه تجربه هيجانی نسبت به همسر، گويهبهپژوهش حاضر  

از اعضای هيئت علمی روان 5در اختيار   شناسی و مشاوره خانواده قرار گرفت. خبرگان،  نفر 

به همسر  گويه نسبت  هيجانی  تجربه  مفهوم  پوشش  و  شفافيت، سادگی  تناسب،  نظر  از  را  ها 

ها اعمال شد و در  بررسی کردند. بر اساس نظرات اصلاحی آنان، تغييرات لازم در برخی گويه

ابزار با  همچنين    .قرار گرفت   خبرگاننهايت روايی محتوايی ابزار مورد تأييد   روايی محتوايی 

شناسی بررسی شد.  نفر از خبرگان روان 5و بر اساس نظر  CVI و CVR هایاستفاده از شاخص

ها بالاتر از مقدار بحرانی گويه CVR و  81/0کل پرسشنامه برابر با   CVI نتايج نشان داد مقدار

. به علاوه ضريب پايايی  نده روايی محتوايی مطلوب ابزار است دهبود که نشان(  0/ 99)لاوشه  

 دست آمد.ه ب  0/ 85 براساس آلفای کرونباخ

،  (Rye et al., 2001)  توسط پرسشنامه  اين  (:  Forgiveness Questionnaire)   بخشش پرسشنامه  

سؤال( و    10)با دو خرده مقياس فقدان احساس منفی  سؤال    15دارای  نامه  پرسش  تهيه شده و

تا   "به شدت "ليکرت از    اینهيگز 5طيف    در  هاپاسخ  .باشدیم سؤال(   10)وجود احساس مثبت  

بيشتر    بخشودگیتوانايی در  بالاتر در اين مقياس نشان دهنده    هاینمره   .راحی شدندط  "صلاًا"

  و   0/ 66روايی همزمان پرسشنامه را با پرسشنامه بخشودگی    .Rye et al  (2001)  . است   در فرد

برای بررسی    Asgari & Roshani(  2013)  در مطالعه  نيچنهم  .گزارش نمودند  0/ 91پايايی آن را  

( Heartland Forgiveness Scale)مقياس بخشش هارتلند    روايی همگرا، نمرات اين پرسشنامه با

ضريب پايايی اين ابزار را با استفاده  ند. به علاوه  داد  نشان(  >0r =  ،001 /0  p/ 84)  همبستگی بالايی

همچنين  ست.  ی آن ادهنده همسانی درونی بالاکه نشاننمودند  گزارش    0/ 92از آلفای کرونباخ  

 به دست آمد. 0/ 88در پژوهش حاضر ضريب پايايی براساس آلفای کرونباخ 

 McCullough et)   توسط پرسشنامه  اين    : (Appreciation questionnaire)  قدردانی شنامه  پرس 

al., 2002)  ( تا  1نمره    هفت گزينه )کاملاً مخالفم   با طيف  سؤال  6دارای  امه  نپرسش  تهيه شده و

اين مقياس  قلأحد  .باشدمی  (7نمره    )کاملاً موافقم اين است   42  کثر نمرهأو حد  6  نمره در   .

نمره بالاتر نشان کلی است و  بيشتر  پرسشنامه دارای يک نمره  توانايی فرد در قدردانی  دهنده 

همگرا  (McCullough et al., 2002)  است. با    روايی  را  ابزار  مثبت خردهاين  هيجان   مقياس 
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31 /0  r =    0/ 46  سرزندگی و با شاخص  r =     43/0  های منفیبا هيجانو نيز برای روايی واگر با  

-  r =    (  2009در پژوهش ).  گزارش شده استGhamarani et al.  پرسشنامه    نيا  يیمحتوا  يیروا

ترب  یشناسروان  طهينظران ح  صاحب   و  نياز متخصص  ینظرخواه  قياز طر احراز    یتيو علوم 

ها  هيگو   یهمبستگ  ب ي نشان داد که در تمام موارد ضر  یمواد پرسشنامه قدردان  لي تحل  جي . نتاديگرد

با فاصله    يیبا بازآزما  زينرا    پرسشنامه   نيا  يیايپاها  به علاوه آن   است.0/ 94تا    0/ 78نيبا نمره کل ب

همچنين در پژوهش حاضر ضريب پايايی براساس آلفای کرونباخ  .  به دست آمد0/ 84  دو هفته

 به دست آمد. 0/ 87

 

 روش اجرا 

به دو مرکز  سال که   45تا    25گروه سنی    زوجيندر قسمت اجرای متغيرهای مستقل، از بين  

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

زوج انتخاب    30دسترس    گيری دردر فرآيند جلسات درمانی شرکت نکرده بودند، به روش نمونه

و بصورت تصادفی به دو گروه آزمايش و يک گروه کنترل تقسيم شدند. قبل از شروع    شدند

تجربه هيجانی نسبت به همسر، بخشش و قدردانی برای هر    ی هاپرسشنامهمداخلات درمانی،  

 برای زوجين دو گروه آزمايش   طرحواره درمانیسه گروه اجرا و سپس درمان تحليل عملکرد و  

برای هر دو   پژوهش  یهاپرسشنامهجلسه( اجراء شد. سپس مجدداً    8  و  12)برای هر گروه در  

دو ماه ديگر نيز سه آزمون مذکور برای نشان دادن   نيچنهم گروه آزمايش و کنترل اجراء شد.  

 پايداری اثر اجرا شد. 

درمانی:   طرحواره  جلسات  و  محتوای  جلسات  هشت   هايی يک تکندستورالعمل  در  که 

کتاب   در  درمانی  دستورالعمل طرحواره  اساس  بر  داده شد  آموزش  درمانی   طرحواره جلسه 

بيان   1در جدول  ، تنظيم شد. شرح مختصر جلسات طرحواره درمانی  (Yang, 2016)  یدرمان 

 شده است. 

که در دوازده    هايی تکنيکدستورالعمل جلسات و    :عملکرد  تحلیل  درمان   جلسات  محتوای

عمکردی با جلسه درمانی آموزش داده شد بر اساس دستورالعمل اثربخشی زوج درمانی تحليل  

 پروتکل يکپارچه برای درمان فرا تشخيصی در افت و خيز افسردگی، اضطراب و رضايت زناشويی 
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Table 1.  
Brief description of schema therapy sessions 

Meetings Session Descriptions 

First 
session 

Objective: Verbs, mentalities, and teaching attention to design 
Session Agenda: 

• Determining the objectives of the session 
• Establishing general guidelines with consideration for confidentiality 
and participants’ personal lives 
• Inviting participants to form pairs, introduce themselves to each other, 
and then introduce their partners to the group as a whole 
• Explaining the concepts of schemas and modes 
• Exercise: Mindful raisin-eating practice 
• Providing feedback and discussing the raisin-eating exercise 

Exercise: Body scan – beginning the exercise with a focus on short, 
mindful breathing 
• Providing feedback and discussing the body scan exercise 
• Homework: Discussing and scheduling weekly sessions; instructing 
participants on how to complete mindfulness homework sheets, become 
aware of their personal schemas, and practice summarizing their daily 
experiences in everyday life 
• Closing: Ending the class with short, mindful breathing; continue 
breathing for 2 to 3 minutes 

 

Second 
session 

Objective: Mindful Awareness of the Surrounding Environment 
Session Agenda: 
• Schema and Mode Journal: Participants rate the level of their past 
mindful awareness during this exercise 
• Exercise: Body scan practice 
• Reviewing the body scan exercise 
• Reviewing homework assignments 
• Exercise: Mindful attention to daily activities 
• Exercise: Mindful attention to the surrounding environment 
• Assigning new homework tasks 
 

Third 
session 

Objective: Mindful Awareness of Breathing 
Session Agenda: 
• Schema and Mode Journal 
• Exercise: Three-minute mindful breathing practice 
• Discussion of mindfulness ratings related to schemas and review of 
homework (including body scan, mindful breathing, mindful attention to 
daily activities, and listing unpleasant events) 
• Exercise: Mindful awareness of painful memories 
• Exercise: Mindful walking practice 
• Closing: Assigning homework and ending the session with a three-minute 
mindful breathing exercise  

Fourth 
session 

Objective: Mindful Awareness of Schema Coping Styles 
Session Agenda: 
• Schema and Mode Journal 
• Exercise: Three-minute mindful breathing practice 
• Discussion of mindfulness ratings related to schemas and review of 
homework 
• Exercise: Schema coping practice 
• Exercise: Mindfulness “fun activity” 
• Closing: Assigning homework and ending the session with a three-minute 
mindful breathing exercise 
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Fifth 
session 

Objective: Allowing and Accepting Whatever Exists 
Session Agenda: 
• Schema and Mode Journal 
• Exercise: Three-minute mindful breathing practice 
• Discussion of mindfulness related to schemas and review of homework 
• Exercise: Three-minute mindfulness practice focused on schemas 
• Exercise: Mindful acceptance of self and others 
• Closing: Assigning homework and ending the session with a three-minute 
mindful breathing exercise 
 

Sixth 
session 

Objective: Schema: Reality or Fantasy? 
Session Agenda: 
• Schema and Mode Journal 
• Exercise: Three-minute mindful breathing practice 
• Discussion of mindfulness related to schemas and review of homework 
• Exercise: Demonstrating intention – explaining the concept of intention 
and discussing group experiences 
• Exercise: Letting schemas be as they are 
• Closing: Assigning homework and ending the session with a three-minute 
mindful breathing exercise  

Seventh 
session 

Objective: Self-Meditation Using the Healthy Adult and Happy Child 
Session Agenda: 
• Schema and Mode Journal 
• Exercise: Three-minute mindful breathing practice 
• Discussion of mindfulness and review of homework 
• Exercise: Self-meditation using the Healthy Adult and Happy Child 
• Exercise: Preparing for the future – dividing the group into smaller 
subgroups and practicing according to the guidebook 
• Exercise: Identifying the needs of the Healthy Adult and Happy Child 
• Closing: Assigning homework and ending the session with a three-minute 
mindful breathing exercise 
 

Eighth 
session 

Objective: The Future 
Session Agenda: 
• Schema and Mode Journal 
• Exercise: Three-minute mindful breathing practice 
• Discussion of mindfulness related to schemas and review of homework 
• Exercise: Mindful attention to the self as both Child and Adult 
• Exercise: Mindful “fun activity” with schemas and modes in personal 
interactions 
• Exercise: Evaluation – the last ten minutes of the session are dedicated to 
evaluating the entire training program 
 

 

 (André Reyes et al., 2020  )برگرفته از پژوهش   زنان درگيرآشفتگی زناشويی تنظيم شده است. 

 شرح مختصر جلسات درمان تحليل عملکرد به صورت ذيل بود:

Table 2.  
Content of performance analysis therapy sessions 

Session 1: Treatment Formulation and Individual Functional Assessment 

Session 2: Presenting the Rationale for Therapy and Functional Assessment of Couples’ 
Communication Problems 

Session 3: Emotional Awareness and Regulation, Learning Appropriate Emotional 
Responses, Mindfulness Exercises – repeated throughout the remainder of the treatment 

Sessions 4 and 5: Identifying Clinically Relevant Behaviors (CRBs), Monitoring CRBs, 
Evoking CRBs – these objectives are pursued throughout the remainder of the treatment 



 ( 1 یشماره  ، 1404 بهار و تابستان،  ،32 سال  چهارم،  یدوره ) اهواز چمران شهید دانشگاه شناختیروان  آوردهایدست              514

Sessions 6 to 8: Strengthening Clinically Relevant Behaviors Type II (repeated throughout 
the remainder of the treatment), Observing the Potential Effects, Therapist’s Reinforcing 
Behavior in Relation to Clients’ CRBs, and Interpreting Variables Affecting Clients’ CRBs 

Sessions 9 and 10: Reviewing Clients’ Avoidance Behaviors and Teaching Exposure to 
Marital Conflicts 

Session 11: Teaching Generalization of Learnings to Daily Life and Instructing Couples to 
Strengthen Each Other’s Type II CRBs 

Session 12: Termination of Therapy, Reviewing Exercises, Final Evaluation, and Planning 
for Long-Term Goals 

 

 هاافتهی
  بر زوجين مراجعه کننده به مراکز مشاوره شهر اصفهان    جمعيت شناختی  های ويژگیبررسی  

به    توزيع فراوانیمتغيرهای تحصيلات و سن بررسی شد. نتايج  اساس   کننده  زوجين مراجعه 

  25-31سن نشان داد که تعداد زوجين گروه سنی اساس ر ب گواهگروه آزمايش و مراکز مشاوره 

بود بالاتر  از زوجين دو گروه سنی  بيشتر  دارای تحصيلات نيچنهمو    . سال،  تعداد زوجين   ،

تجزيه و تحليل نتايج حاصل از اين پژوهش  .دانشگاهی بيشتر از زوجين با تحصيلات ديپلم بود

از    هادادهو در سطح آمار استنباطی برای تجزيه و تحليل     SPSS-24افزار آماریبا استفاده از نرم

 مکرر استفاده شد. یهایر يگ اندازهتحليل واريانس با آزمون 

Table 3. 
The mean and standard deviation of the pre-test, post-test, and follow-up scores of the 
study variables (emotional experience toward the spouse, forgiveness components, 
and couples’ appreciation), by the two experimental groups (psychotherapy based on 
performance analysis and schema therapy) and the control group 

dependent 
variable Group 

Pre-Exam Post test Follow-up test 

Average 
Standard 
deviation 

Average 
Standard 
deviation 

Average 
Standard 
deviation 

Emotional 

experience 

towards the 
spouse 

Group 1 12.20 4.85 15.25 5.30 15.55 5.52 

Group 2 11.45 2.58 14.75 3.50 15.15 4.05 

Control 11.80 3.33 11.55 4.14 11.70 4.57 

Lack of 
negative 

feelings 

Group 1 25.60 6.78 29.95 7.38 30.25 8.09 
Group 2 25.55 7.41 32.85 10.84 33.20 11.26 
Control 26.60 6.30 26.45 6.87 26.25 7 

Having a 

positive 

feeling 

Group 1 26.60 7.96 29.65 8.86 30.25 8.83 
Group 2 26.80 8.69 34.40 11.60 34.80 11.75 
Control 27.95 8.55 27.80 9.04 27.55 8.87 

Appreciation 

Group 1 5.25 1.16 7.70 2.02 7.90 2.29 
Group 2 5.50 1.57 8.05 2.60 8.30 2.92 
Control 5.60 1.63 5.75 2.04 5.55 2.16 

 Group 1=  performance analysis             Group 2=  schema therapy 
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تجربه هيجانی نسبت آزمون  پيش   اتشود، ميانگين نمرمشاهده می  3  در جدولهمان گونه که  

  گروه   و  )روان درمانی تحليل عملکرد و طرحواره درمانی(گروه آزمايش  دو  همسر زوجين   به

تجربه هيجانی نسبت به همسر زوجين  و پيگيری  آزمون  پساما، در    با هم برابر بوده  تقريباً  گواه 

   .بودگواه گروه   هایهنمراز ميانگين  بزرگترگروه آزمايش دو   هایهميانگين نمر

جدولهمچنين   می  3  در  نمر مشاهده  ميانگين  فقدان   یهامؤلفهآزمون  پيش  های هشود، 

)روان درمانی تحليل عملکرد و گروه آزمايش دو زوجين  وجود احساس مثبت و  احساس منفی

 یهامؤلفه  و پيگيریآزمون  پساما، در    با هم برابر بوده   تقريباً  گواه  گروه  و  طرحواره درمانی(

  بزرگتر گروه آزمايش دو  هایهميانگين نمرزوجين  وجود احساس مثبت و  فقدان احساس منفی

ميانگين   نمرهمچنين    .بودگواه  گروه    هایهنمراز  فقدان   یهامؤلفهآزمون  پيش  های هميانگين 

)روان درمانی تحليل عملکرد و گروه آزمايش دو زوجين  وجود احساس مثبت و  احساس منفی

 یهامؤلفه  و پيگيریآزمون  پساما، در    با هم برابر بوده   تقريباً  گواه  گروه  و  طرحواره درمانی(

  بزرگتر گروه آزمايش دو  هایهميانگين نمرزوجين  وجود احساس مثبت و  فقدان احساس منفی

دو  قدردانی زوجين  آزمون  پيش  هایهميانگين نمربه علاوه    .بودگواه  گروه    های هنمراز ميانگين  

با هم برابر    تقريباً  گواه  گروه  و   )روان درمانی تحليل عملکرد و طرحواره درمانی(گروه آزمايش  

از   بزرگترگروه آزمايش دو   هایهميانگين نمرقدردانی زوجين و پيگيری  آزمون پساما، در   بوده

   .بودگواه گروه    هایهميانگين نمر

با   واريانس  تحليل  آزمون  نتايج  ارائه  از    های آزمون  هایفرضشي پمکرر،    ری يگ اندازهقبل 

گرفت. بر همين اساس نتايج آزمون شاپيرو ويلک بيانگر آن بود    پارامتريک مورد سنجش قرار

تجربه هيجانی نسبت به همسر،  متغيرهای    در  هاداده  اینمونهفرض نرمال بودن توزيع    که پيش

پيگيری    وآزمون  پسآزمون،    آزمايش و گواه در مراحل پيش  هایگروهدر  بخشش و قدردانی  

است  مورد    پيش  ن يچنهم  .(<0P/ 05)  برقرار  لوين  آزمون  توسط  نيز  واريانس  همگنی  فرض 

گرفت  قرار  آن   سنجش  نتايج  نشان دار  معنی  که  يافته  اين  که  پيشمی  نبود  فرض همگنی    داد 

  رعايت شده استتجربه هيجانی نسبت به همسر، بخشش و قدردانی  متغير    سهدر    هاانسيوار

(05 /0P>)  .ها دادهفرض کرويت    اين در حالی بود که نتايج آزمون موچلی بيانگر آن بود که پيش  

 >p) 0/ 05)  رعايت نشده است تجربه هيجانی نسبت به همسر، بخشش و قدردانی  در متغيرهای

که روابط بين متغيرها، با    شودیمکرويت مشخص    فرض  بر اين اساس با برآورده نشدن پيش
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اساس شانس ارتکاب به    احتمال بالايی امکان دارد مقادير متغير وابسته را تغيير دهد و بر اين

افزايش   اول  نوع  جايگزينابديیمخطای  تحليل  از  بعد  جدول  در  اساس  اين  بر  آزمون )  . 

تا با کاهش درجه آزادی، شانس ارتکاب به خطای نوع اول   شودیماستفاده  (گايسر- گرينهاوس

 . کاهش يابد
Table 4. 

The results of analysis of variance with repeated measurement, comparing the 

effectiveness of psychotherapy, performance analysis and schema therapy on 

emotional experience towards spouse, forgiveness, and gratitude of spouses. 
The 

dependent 

variable 

References 

changes 

sum of 

squares 

Degrees 

of 

freedom 

Average 

of 

squares 

value 

of F 

level of 

significance 

Effect 

size 

Statistical 

power 

Emotional 
experience 
towards the 

spouse 

Time 0.92 1.20 0.76 0.24 0.53 0.05 0.14 

Group and 
time 

interaction 
0.65 1.20 0.54 0.33 0.71 0.03 0.11 

Lack of 
negative 
feelings 

Time 958.11 1.04 917.99 55.54 0.001 0.30 0.75 

Group and 
time 

interaction 
655.53 1.04 56.54 3.42 0.04 0.29 0.65 

Having a 
positive 
feeling 

Time 833.81 1.02 811.04 31.10 0.001 0.23 0.50 

Group and 
time 

interaction 
132.21 1.02 128.60 4.93 0.03 0.20 0.47 

Appreciation 
Time 18.01 1.08 13.26 0.53 0.61 0.04 0.10 

Group and 
time 

interaction 
0.11 1.08 0.10 0.09 0.77 0.03 0.09 

 

نشان داد که در دو متغير تجربه هيجانی نسبت به همسر و   4شده در جدول  نتايج ارائه 

داری دار نبود. عدم معنی قدردانی، اثر اصلی زمان و اثر متقابل زمان و گروه از نظر آماری معنی 

آزمون آزمون، پس اثر زمان بيانگر آن است که در اين دو متغير، بين زوجين در سه مرحله پيش 

 .داری مشاهده نشد و پيگيری تفاوت معنی

در مقابل، در دو متغير فقدان احساس منفی و وجود احساس مثبت، اثر اصلی زمان و اثر 

دهد که در دار بودن اثر زمان نشان می دار بود. معنی متقابل زمان و گروه از نظر آماری معنی 

داری آزمون و پيگيری تفاوت معنی آزمون، پس اين متغيرها، وضعيت زوجين در سه مرحله پيش 

دار بودن اثر متقابل زمان و گروه بيانگر تفاوت در الگوی تغييرات داشته است. همچنين، معنی 

 .دو گروه آزمايش و گواه در طول زمان در اين متغيرهاست
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می  اساس،  اين  روان بر  دو روش  تأثيرگذاری  ميزان  که  گرفت  نتيجه  تحليل  توان  درمانی 

طرح  و  به درمانی  واره عملکرد  زوجين  مثبت  احساس  وجود  و  منفی  احساس  فقدان  طور بر 

که بين ميزان تأثيرگذاری اين دو روش بر تجربه هيجانی داری متفاوت بوده است. در حالی معنی 

معنی  تفاوت  زوجين  قدردانی  و  همسر  به  بخشش، نسبت  متغير  در  اما  نشد،  مشاهده  داری 

 .داری بين دو روش درمانی وجود داشتتفاوت معنی 

دار بودن اثر زمان و اثر متقابل زمان و گروه در متغيرهای فقدان احساس  با توجه به معنی 

به  مثبت،  احساس  وجود  و  پيش منفی  مراحل  بين  تفاوت  تعيين  پس منظور  و آزمون،  آزمون 

پيگيری، از آزمون تعقيبی بونفرونی استفاده شد. در متغيرهای تجربه هيجانی نسبت به همسر 

 .دار بودن اثر زمان، آزمون تعقيبی انجام نشد و قدردانی، به دليل عدم معنی 

درمانیطرح   نشان داد که  5نتايج جدول   تحليل عملکرد و    واره  درمانی  افزايش  روان    بر 

تأثير معناداری داشته است و اين نتايج در مرحله    وجود احساس مثبتو    فقدان احساس منفی

 نيز ماندگار بوده است.   وجود احساس مثبتو    فقدان احساس منفیپيگيری 
Table 5. 

Bonferroni Post Hoc Test Results for Comparing Three Stages (Pre-Test, Post-Test, and 

Follow-Up) by Groups in Lack of negative feelings & having a positive feeling 

Variable Stages 
Adjusted 

 mean 
Stage 

comparison 
Difference 

 of Means 
Significance 

 Level 

Lack of 

negative 

feelings 

Pre-Test 25.92 
Pre-Test- 

Post-Test 
4.35 0.001 

Post-Test 30.11 
Pre-Test- 

Follow-Up 
4.65 0.001 

Follow-Up 30.41 
Post-Test - 

Follow-Up 
0.30 0.001 

Having a 

positive 

feeling 

Pre-Test 27.12 
Pre-Test- 

Post-Test 
3.05 0.001 

Post-Test 29.91 
Pre-Test- 

Follow-Up 
3.65 0.001 

Follow-Up 30.51 
Post-Test - 

Follow-Up 
0.60 0.001 

 

تعقيبی  6در جدول   آزمون  نتايج  پژوهش،  اثربخش  متغيرهای  درمان  بررسی  آمده  برای  تر 

داد  جدول  تايج  ن  .است  روش  نشان  تاثيرگذاری  درمانی طرح ميزان  نمرات بر    واره  افزايش 

از به   وجود احساس مثبت و    فقدان احساس منفیآزمون متغيرهای  پس  بيشتر  طور معناداری 

 روش روان درمانی تحليل عملکرد بود. 
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Table 6.  

Results of Post Hoc Tests for Comparing the Effectiveness of Treatments on the 

Research Variables 

Variable Group 
Adjusted 

mean 
Group Comparison 

Difference 

of Means 

Significance 

Level 

Lack of 

negative 

feelings 

Performance 
analysis 

psychotherapy 
30.11 

Performance 
analysis 

psychotherapy 

Schema 
therapy 

1.19 0.001 

Schema therapy 33.03 
Performance 

analysis 
psychotherapy 

Control 1.98 0.001 

Control 26.11 Schema therapy Control 3.17 0.001 

Having a 

positive 

feeling 

Performance 
analysis 

psychotherapy 
29.91 

Performance 
analysis 

psychotherapy 

Schema 

therapy 
1.48 0.001 

Schema therapy 34.56 
Performance 

analysis 
psychotherapy 

Control 2.15 0.001 

Control 27.38 Schema therapy Control 3.63 0.001 

 

 گیریبحث و نتیجه 
واره درمانی بر تجربه هيجانی بين روان درمانی تحليل عملکرد و طرحبحث در مورد مقايسه  

نشان    کننده به مراکز مشاوره شهر اصفهاننسبت به همسر، بخشش و قدردانی زوجين مراجعه

ثر اصلی زمان و اثر متقابل زمان و  اتجربه هيجانی نسبت به همسر و قدردانی  در دو متغير  داد،  

در متغيرهای اين است که  معنای    به  زمانبودن اثر  ندار  معنی  ست.نيدار  معنی   لحاظ آماری  به  گروه

آزمون و پيگيری  آزمون، پس در سه مرحله پيش  تجربه هيجانی نسبت به همسر و قدردانی زوجين

اثر  ا  اين در حالی است که در متغير بخشش  وجود ندارد،داری  معنی  تفاوت ثر اصلی زمان و 

  به  و زمان بودن اثر گروهندار معنی . همچنين،است دار معنی لحاظ آماری به  متقابل زمان و گروه

و پيگيری  آزمون پسآزمون، آزمايش و گواه در سه مرحله پيش بين دو گروه تفاوت عدم معنای 

بين ،  گفت   توان می بنابراين    . است   تجربه هيجانی نسبت به همسر و قدردانی زوجين در متغيرهای  

واره درمانی بر تجربه هيجانی نسبت ميزان تأثيرگذاری دو روش روان درمان تحليل عملکرد و طرح 

بين ميزان تاثيرگذاری دو روش وجود نداشت اما،  داری  معنی   تفاوت   به همسر و قدردانی زوجين 

 .وجود داشت داری معنی   تفاوت  واره درمانی بر بخششدرمانی تحليل عملکرد و طرح روان 

 واره درمانی  هرچند پژوهشی مبتنی بر مقايسه دو روش روان درمانی تحليل عملکرد و طرح
 

ثيرگذاری اين دو روش آموزشی را بر متغيرهای مورد مطالعه أيافت نشد اما، تحقيقات زيادی ت

( تأثير روان درمانی André Reyes et al., 2020)  در تحقيقمثال    طوربه را مورد تأييد قرار دادند.  
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در   مثبت و رفتارهای قدردانی،  هایثر، هيجانؤ تحليل عملکرد بر عملکرد خانوادگی، ارتباط م

تنظيم تجربه هيجانی، باورهای بر  طرحواره درمانی  تأثير    (Pierre-Philippot et al., 2020)  مطالعه

 Pierre-Philippot)  در پژوهش  ،ناکارآمد  یهانگرشقدردانی نسبت بخود و ديگران، و کاهش  

et al., 2020کاهش نشخوار ذهنی،   افسردگی و شدتبهبود   هيجانی در طرحواره درمانی ثيرأ( ت

تأثير روان درمانی تحليل عملکرد بر تجربه هيجانی منفی و نشخوار (  Kou, 2020)  در تحقيق

 ييد قرار گرفت. أفکری مورد ت

نتايج حاصله، هر بر    روش روان درمانی تحليل عملکرد و طرحواره درمانیدو    بر اساس 

مرتبط با بخشش و قدردانی   ی هامهارتتقويت تجربه هيجانی مثبت نسبت به همسر، افزايش  

ت اين  اما  بوده،  تأثيرگذار  تعارض  دچار  و  أزوجين  نبوده  ميزان  يک  به  بخشش  بر  ثيرگذاری 

افزايش   بر  بيشتری  تأثير  درمانی  بين زوجين گروه    یهامهارتطرحواره  در  با بخشش  مرتبط 

بخشش  یها مهارتآزمايش داشته است. بنابراين، روش طرحواره درمانی در استفاده زوجين از 

 ثرتری نسبت به روان درمانی تحليل عملکرد بوده است.  ؤ در کاهش تعارضات زناشويی، روش م

  ی هامهارتروش طرحواره درمانی در استفاده زوجين از  )برتری    پژوهش  هایيافتهدر تبيين  

اين  معتقد است،    د او به نظريه يانگ اشاره نمو   توانیم  ( بخشش در کاهش تعارضات زناشويی

  اند کارايی دارد ديگر مقاوم بوده  یهادرمانت که نسبت به  درمان در مورد بسياری از اختلالا

 کند یمابتدا از طريق آزمون استاندارد به مراجع کمک    درمانگررواندر طرحواره درمانی،    زيرا،

شناختی،    هایيکتکنسپس با تلفيقی از    و  های ناسازگار اوليه خود آگاه شودنسبت به طرحواره

گذشته    نشخوارهای فکری   و   به تدريج الگوهای ناکارآمد  کندیمهيجانی و رفتاری به او کمک  

را بهتر مديريت    اشیمنفرا رها کند، افکار و رفتارهای کارآمدتری را در پيش بگيرد و احساسات  

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

مواجه هستند بيشتر تحت    نشخوارهای فکری  و  که الگوهای ناکارآمد  یافراد  عمولاًمحفظ کند و  

 تواند یمدليل استفاده از روش طرحواره درمانی    ينهمبهناسازگار اوليه هستند،    یهاطرحوارهثير  أت

گر و  روان درمانی تحليل عملکرد داشته باشد که متمرکز بر رابطه بين درمانتأثير بيشتری از  

درمانی  روانبکارگيری مراجع بوده و بيشتر از طريق تقويت محيطی سعی در اصلاح رفتار دارد. 

  ی ها تجربهثير بيشتری در درمان نشخوار ذهنی و  أشناختی ت  ی هادرمانتحليل عملکرد در کنار  

 هيجانی منفی دارد.
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طرحواره درمانی  گفت،    توانیم  مبنی بر تأثير طرحواره درمانی  پژوهش  هایيافتهدر تبيين  

شناختی منجر به تشکيل    هایيرساخت ز  عنوانبهی که  ناسازگار  هایطرحوارهبا شناسايی    ،توانسته

مستقيم يا غير مستقيم منجر به    طوربهبا تعارض زناشويی شده،  زوجين  در  غيرمنطقی    باورهای

،  ينچنهمشده،    هاآننگرش و پردازش هيجانی منفی در بين    از جمله روانشناختی    هاییآشفتگ

در    .ده است ش  هاآنمنفی و بهبود رفتارهای مبتنی بر بخشش در بين    هایهيجانموجب کاهش  

با   پژوهشگر  درمانی  واقع،  هيجانطرحواره  ارضای  نشده    هایبه  تعارض  زوجين  ارضاء  با 

حدودی ارضاء    اين نيازهای هيجانی تا   در طی فرآيند درمانزناشويی گروه آزمايش اقدام نموده و  

  زوجين ناسازگار    هایطرحواره  ساخته،  مهياو عملکرد    هاطرحوارهزمينه را برای بهبود    ه وشد

  زوجينناسازگار اوليه    هایطرحوارهشده است.  ارضاء نيازهای هيجانی ايجاد    اساساً به خاطر عدم

نيازهای بنيادين چون دلبستگی  )  دوران کودکی  نيازهای هيجانی اساسی در  به علت ارضا نشدن

به و    ايمن  نيازها  بيان  در  آزادی  خودگردانی،  و    سالم،  هایيجانهديگران،  خودانگيختگی 

وجود    (بينانهواقع  هایيت محدود شناخت،    ترينيقعمدر    هاطرحوارهاين  و    اندآمدهبه  سطح 

 . کنندیمسطح آگاهی عمل  معمولأ بيرون از

کيد بر حمايت زوجين از يکديگر، گشودگی هيجان و بروز  أدرمانی با ت  طرحوارهدر واقع،  

، بيان تجارب جديد در زندگی  هاآنخود و شناسايی  های  آن به طريق مثبت، تمرکز بر هيجان

آن، شکل  هایزناشويی و هيجان با  تعامهمراه  از لادهی  مراقبت  بر  تأکيد  رابطه،  در  ت جديد 

ی به زوجين کمک  يدر زندگی زناشويا   هاآنی منفی و حذف  تتعاملا  ی هاچرخه  همسر، شناسايی

، تا ارتباط خود را با همسرشان بازسازی نموده و در پرتوی يک ارتباط سالم و مؤثر،  کندیم

 بيشتری داشته باشند. نسبت به يکديگر بخشش و قدردانی

گفت، زوجين   توانیمپژوهش مبنی بر تأثير روان درمانی تحليل عملکرد    های يافتهدر تبيين  

افکار   با  آزمايش  تنيدگی  ناکارآمدبا تعارض زناشويی گروه  با رويدادهای  به  در رويارويی  زا، 

و  ناکارآمد  هيجانی  راهبردهای  از  مؤثر،  شناختی  رويکرد  جای  به  پايين  تحمل  آستانه  علت 

غيرمنطقی   های، از منبع کنترل بيرونی برخوردارند، و اغلب با تفکرگيرندیماسنادهای بيرونی بهره  

های زندگی و سختی  هایناکامدر برابر    ،از اينرو  دانندیمخود، شرايط نامساعد را غيرقابل تغيير  

روان درمانی تحليل عملکرد   در اين زمان  دهند، می   صورت تکانشی واکنش نشان  شتر به بي   زناشويی
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تجربه هيجانی   فرسودگی زناشويی و   ی ها حالت ضطرب و  از ااز سيستم حمايت اجتماعی،    با استفاده 

 موجبات آرامش را به زندگی زوجين برگرداننده است.و  منفی نسبت به همسر، کاسته  

مرتبط با    یهاپژوهشپژوهش، به لحاظ نو و جديد بودن موضوع،    هایيت محدودر راستای  

موضوع که تمام متغيرها را بطور همزمان مورد مطالعه قرار دهد، کمتر انجام شده بود و به لحاظ 

ديگر   از  است.  بوده  مواجه  محدوديت  با  پژوهشگر  مذکور  متغير  چند  همزمانی  سنجش 

پژوهش، ايجاد هماهنگی بين زوجين دو گروه آزمايش برای شرکت در جلسات    هایيت محدود

در مرکز مداخله در بحران سازمان بهزيستی    شودیمدرمانی بود. با توجه به نتايج پژوهش، پيشنهاد  

تعارضات   کردن  برطرف  برای  درمانی  طرحواره  و  عملکرد  تحليل  درمانی  روان  روش  دو  از 

شود  دست آمده، پيشنهاد میه  های ب، با توجه به يافتهينچنهمزناشويی زوجين استفاده گردد.  

آموزش    یهاکارگاهزوجينی که در برقراری يک ارتباط سالم و مؤثر با مشکل مواجه هستند،    برای

 تحليل عملکرد برگزار شود. 
 

 

در پژوهش حاضر نويسنده دوم، به عنوان استاد راهنما، نظارت و راهبردی روند کلی   سهم مشارکت نویسندگان:
اند. نويسنده اول در تدوين طرح تحقيق،  اصلاحات مقاله را بر عهده داشته  سازیپژوهش و تدوين و نهايی

يافته نتيجهفرآيند گردآوری، تحليل و تفسير  گيری از ها و نگارش متن مقاله را برعهده داشته و در مجموع 
ها و بسط و تفسير به صورت مشترک و با بحث و تبادل نظر کليه همکاران و با همراهی نويسنده سوم،  يافته

 انجام شد. نامه،به عنوان استاد مشاور پايان
 نويسندگان اذعان دارند که در اين مقاله هيچگونه تعارض منافعی وجود ندارد.  تضاد منافع:

ها در طول فرآيند  پژوهش حاضر از هيچ موسسه و نهادی حمايت مالی دريافت نکرده و کليه هزينه  منابع مالی:
 اجرای پژوهش بر عهده پژوهشگران بوده است. 

نبود؛ بدينوسيله از کليه مشارکت    پذيرامکانپژوهش حاضر بدون همکاری مشارکت کنندگان    تشکر و قدردانی:
 . آيدمیکنندگان تقدير و تشکر به عمل 
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