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 دهیچک

. ه استبودای  مشاوره مراکز به کننده مراجعه زوجین زناشویي صمیمت بر درماني طرحواره اثربخشي نییتع حاضر پژوهش هدف

زوجین مراجعه  هیلجامعه آماری ک .است پیش آزمون و پس آزمون همراه با گروه کنترل نیمه آزمایشي با طرح پژوهش روش

روش نمونه گیری از نوع نمونه گیری در دسترس  بودند.1398در سال  اردبیل خدمات روانشناسي و مشاوره شهرکننده به مرکز 

 یپرسشنامه ها از اطلاعاتی گردآور جهت .شد نفر گروه گواه( انتخاب 15نفر گروه آزمایش و گروه  15نفر) 30 و حجم نمونه

دقیقه ای تحت آموزش گروهي طرحواره درماني قرار گرفتند، در  90جلسه  10گروه آزمایش  .استفاده شد نیزوج متیصم

یافته برای تجزیه و تحلیل داده ها استفاده شد.  کوواریانستحلیل از آزمون ای دریافت نکرد. صورتي که گروه کنترل هیچ مداخله

ها نشان داد که میانگین نمرات مؤلفه های صمیمیت در زوجین در پس آزمون نسبت به پیش آزمون افزایش پیدا کرده است. 

ای تاثیر  مشاوره مراکز به کننده مراجعه زوجین زناشویي صمیمت بر درماني داد طرحواره حاضر نشان پژوهش جینتا بنابراین

 دارد.
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 مقدمه

ازدواج یک پدیده اجتماعي است که نه تنها در ثبات و نظم جامعه نقش دارد بلکه نوعي سلامت جسمي و رواني را برای افراد   

ساس تشکیل جامعه و حفظ عواطف انساني جامعه به دنبال دارد. از این نظر تداوم و کیفیت بالای آن اهمیت زیادی دارد و ا

عهد شکني (. 1396است که هر چه بیشتر باید مورد توجه قرار گیرد و از تنش های خانوادگي جلوگیری شود)قمری و محبي، 

در ازدواج نیز ساختار خانواده و در پي آن بنیادی ترین احساس یعني احساس تعلق را تهدید مي کند و نوعي ترس از طرد 

 (.1393بنیادی را که به عمق وجودتان رخنه مي کند شعله ور مي سازد)پیرفلک و همکاران،بسیار 

 زندگي اول ی دهه اگر. است زوجین بین عاطفي وستد یکي از مهمترین عوامل نزدیکي و رضایت زوجین از زندگي، داد   

 به یک هر روحیات درک برای فرصتي را آن و کنیم تلقي زوجین حسي هم و عاطفي تبادلات شروع ی منزله به را مشترک

 پایاني و میاني سالهای در بویژه داشت، خواهد و مساعدتری بیشتر جلوه به نیاز عاطفي ستد و داد بعد های دهه در آوریم حساب

 صادقانه عواطف اثبات برای آنها تلاش میزند دامن زوجین مشکلات به جواني رفتن دست از و تنهایي احساس که مشترک زندگي

 (.1397قنبرنژاد،)کرد خواهد تضمین را زندگیشان استحکام و دوام و یابد مي گذشته از بیش ضرورتي شان ی صمیمانه و

از طرفي، ایجاد و حفظ روابط صمیمانه در جریان ازدواج، تعهد زوجین به ثبات ارتباط را محکم مي کند و  طور مثبتي با   

پذیرش، رد مقابل،  ، فرایندی تعاملي است که محور آن، شناخت، فهم،1میتصمیسازگاری و رضایت زناشویي همراه است.  

لذا صمیمیت به معنای متعلق بودن به  .است همدلي با احساسات فرد دیگر و قدرداني از دیدگاه بي همتای وی نسبت به جهان

؛ به نقل از اعتمادی، 1998همکاران، )هلر و خیلي نزدیک، با آشنایي مشخص مي شود دارای عمیقترین ویژگي است که با روابط

 بودن هم با و یکدیگر با ازدواج از و شوهر زن آن طي که است حالتي زناشویي صمیمیت (. 1385نوابي نژاد، احمدی و فرزاد، 

 متقابل درک همچون موضوعات مختلفي از گرفته تأثیر حالت (. این2010و همکاران،  2دارند)روسند و رضایت شادماني احساس

 کشمکش و ها تعارض حل نحوه زناشویي، در زندگي ارتباط نقش به نسبت آنها نگرش یکدیگر، های ویژگي و رفتار از شوهر و زن

 درباره توافق و عاطفي، جنسي روابط از خشنودی فراغت، اوقات از نحوه استفاده در توافق خانواده، مالي اداره از رضایت ها، میزان

 و دوستان به مربوط و علایق احساسات هماهنگي زناشویي، روابط بر فرزندان از تأثیر گرایانه واقع درک و فرزند داشتن

و همکاران،  3هالفوردباشد) مي زناشویي در زندگي مذهبي اعمال و اعتقادات و زناشویي مختلف های از نقش رضایت خویشاوندان،

2015.) 
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 بزرگسالي زندگي تا و آمده وجود به کودکي دوران در که است مدتي دراز و ثابت الگوی طرحواره، که است معتقد( 1990) یانگ  

مي  تأثیر رویدادها از افراد تفسیر نحوه در و هستند جهان و خودشان مورد ، در افراد دانش ها طرحواره لذا. یابد مي نیز ادامه

 لوبستیل،)شوند رواني مشکلات تداوم موجب توانند مي همچنین شناختي ، کارکرد تسهیل ضمن ها طرحواره بنابراین. گذارند

،  شوند مي شناختي روان مشکلات گیری شکل منجر به که را هایي طرحواره از دسته آن لذا (.2005 ، 1سیسوردا و آرنتز

 افراد های از طرحواره شوند مي رواني اختلالات موجب که اولیه ناسازگار های طرحواره .نامند  مي اولیه ناسازگار های طرحواره

 ، سیستم درمان شیوه . این(2،2009اوکان و بایلس کورتني ، دورای ، جانستون ،) ترند عیني و تر خشک ناپذیرتر،  انعطاف عادی

 تا کنون که و مقاوم مزمن شناختي روان به اختلالات مبتلا بیماران برای مخصوصاً که بیند مي تدارک درماني را از روان جدیدی

 کوتاه صورت به تواند مي بیمار مشکل به بسته درماني شدند ، مناسب است. طرحواره مي محسوب درمان در بغرنج مسئله یک

 و با شده بنا کلاسیک شناختي درماني رفتار بر پایه درماني طرحواره . کار گرفته مي شود به مدت و بلند مدت میان ، مدت

 و ارائه برانگیزنده های تکنیک از استفاده و نوجواني ، کودکي اندر دور شناختي روان تحولي مشکلات های بر ریشه بیشتر تأکید

ترجمه حمیدپور ،  ، یانگ. ) است گشوده شناختي رفتار درماني روی فرا نویني افُق های ، ناسازگار ای مقابله سبک های مفهوم

1389. ) 

 به کننده مراجعه زوجین زناشویي صمیمت بر درماني بنابراین پژوهش حاضر به دنبال پاسخ به این سوال است که آیا طرحواره  

 ای تاثیر دارد؟ مشاوره مراکز

 فرضیه پژوهش

 ای تاثیر دارد. مشاوره مراکز به کننده مراجعه زوجین زناشویي صمیمت بر درماني طرحواره

 روش پژوهش

زوجین مراجعه  هیلآماری کجامعه  .است پیش آزمون و پس آزمون همراه با گروه کنترل نیمه آزمایشي با طرح پژوهش روش  

روش نمونه گیری از نوع نمونه گیری در دسترس  بودند.1398در سال تهران  خدمات روانشناسي و مشاوره شهرکننده به مرکز 

 یپرسشنامه ها از اطلاعاتی گردآور جهت .نفر گروه گواه( انتخاب شد 15نفر گروه آزمایش و گروه  15نفر) 30 و حجم نمونه

دقیقه ای تحت آموزش گروهي طرحواره درماني قرار گرفتند، در  90جلسه  10گروه آزمایش  .استفاده شد نیزوج متیصم

 ای دریافت نکرد. صورتي که گروه کنترل هیچ مداخله

 ابزار پژوهش 

 نیصمیمیت زوجمقیاس 

                                                           
1 Lobbestael & Arntz. & Sieswerda 
2 Johnston &  Dorahy & Courtney & Bayles & O'Kane 



 
(، 11-1گزاره) 11شامل ، 1( تهیه شد و دارای هشت بعد صمیمیت عاطفي1385توسط اولیا ) نیزوج صمیمیت پرسشنامه  

صمیمیت (، حیطه 25-20گزاره) 6شامل ، 3صمیمیت فیزیکي(، حیطه 19-12گزاره) 8شامل ، 2صمیمیت عقلانيحیطه 

، 6صمیمیت مذهبي(، حیطه 44-34گزاره) 11شامل  5صمیمیت ارتباطي(، حیطه 33-26گزاره) 8شامل ، 4تفریحي -اجتماعي

(و حیطه 72-65گزاره) 8شامل ، 8صمیمیت جنسي(، حیطه 64-54گزاره) 11، 7شناختيصمیمیت روان(، 53-45گزاره) 9

وقت است. نمره فرد از هیچ بندی با مقیاس لیکرت از همیشه تاها دارای درجه( است. گزاره73-87گزاره) 15صمیمیت کلي 

، 52، 51، 46، 43، 39، 37، 35، 33، 32، 28، 24، 23، 22، 10، 8، 1های آید. گزینهها بدست ميطریق جمع نمرات گزینه

ند. وشگذاری ميها مستقیم نمرهگیرند و سایر گزینهمعکوس نمره مي 77و  76، 75، 74، 73، 64، 63، 62، 61، 60، 58، 55

باشد. هرچه فرد نمره بیشتری کسب کند، نشانگر صمیمیت زناشویي بیشتر مي 348و حداکثر  87حداقل نمره در این آزمون 

 اوست.

 یافته ها

 توصیف داده ها

 : میانگین و انحراف استاندارد نمره های پیش آزمون و پس آزمون صمیمیت زوجین در دو گروه پژوهش1جدول

 

 خرده مقیاس

 گروه گواه گروه آزمایش

 پس آزمون پیش آزمون پس آزمون پیش آزمون

M             SD M           SD M           SD M              SD 

 86/4 64/16 68/4 33/19 54/4 38/31 21/4 32/15 عاطفي صمیمت

 43/4 52/11 24/4 01/19 23/5 53/26 35/4 45/14 صمیمیت عقلاني

 25/4 35/12 45/4 42/11 86/5 87/18 2/4. 83/10 صمیمت فیزیکي

 24/4 53/14 11/4 34/13 24/5 34/19 78/4 86/12 صمیمیت اجتماعي

                                                           
1- Emotional Intimacy  
2- Intellectual Intimacy  
3- Psychical Intimacy  
4- Social & Recreational Intimacy  
5- Relational Intimacy  
6- Spiritual Intimacy  
7- Psychological Intimacy  
8- Sexual Intimacy  



 
 05/3 35/15 45/4 73/16 48/4 35/29 38/4 75/14 صمیمیت ارتباطي

 53/4 53/15 53/2 54/17 68/4 37/26 08/4 38/18 صمیمیت مذهبي

 34/4 83/16 56/3 64/16 54/5 54/30 53/3 38/16 صمیمیت روانشناختي

 25/3 67/15 89/3 82/13 98/4 54/25 45/3 64/13 صمیمیت جنسي

 15/4 85/22 37/3 35/23 21/5 24/43 86/3 53/20 صمیمیت کلي

 4/39 76/149 45/19 57/142 53/48 24/278 82/28 35/147 صمیمیت زوجین)نمره کل(

میانگین نمره کل صمیمیت زوجین و مؤلفه های صمیمت زوجین  در گروه آزمایش و کنترل نشان مي دهد. و نمرات  1جدول

 پس آزمون در گروه آزمایش افزایش داشته است.

 داده ها تجزیه و تحلیل استنباطي

 اسمیرنوف -: بررسي نرمالیته متغیرهای پژوهش در زوجین ناسازگار با استفاده از آزمون کلموگروف2جدول 

 مقدار احتمال Z متغیر 

 

 

 

 

 

 پیش آزمون

 78/0 54/0 صمیمت عاطفي

 65/0 60/0 صمیمیت عقلاني

 58/0 61/0 صمیمت فیزیکي

 63/0 53/0 صمیمیت اجتماعي

 67/0 56/0 ارتباطيصمیمیت 

 71/0 59/0 صمیمیت مذهبي

 75/0 59/0 صمیمیت روانشناختي

 35/0 35/1 صمیمیت جنسي

 54/0 71/0 صمیمیت کلي

 61/0 62/0 صمیمیت زوجین)نمره کل(

 

 

 67/0 71/0 صمیمت عاطفي

 79/0 59/0 صمیمیت عقلاني



 
 

 

 

 پس آزمون

 63/0 69/0 صمیمت فیزیکي

 79/0 62/0 اجتماعيصمیمیت 

 71/0 63/0 صمیمیت ارتباطي

 62/0 58/0 صمیمیت مذهبي

 57/0 56/0 صمیمیت روانشناختي

 72/0 64/0 صمیمیت جنسي

 68/0 58/0 صمیمیت کلي

 62/0 61/0 صمیمیت زوجین)نمره کل(

نمرات صمیمیت زوجین و خرده مقیاس های آن نرمال مي باشد. لذا با  ، نشان مي دهند که توزیع3نمرات مندرج در جدول

توجه به اینکه توزیع متغیرهای پژوهش در پیش آزمون و پس آزمون نرمال بوده و مقیاس اندازه گیری متغیرها فاصله ای بوده 

 است، از آزمون پارامتریک تحلیل کوواریانس جهت تحلیل داده ها استفاده شد.

 ای تاثیر دارد. مشاوره مراکز به کننده مراجعه زوجین زناشویي صمیمت بر درماني رهطرحوا: فرضیه

 

با نمره های  درماني زوج : تحلیل کوواریانس تک متغیری نمره های پس آزمون نمره صمیمیت زوجین با آموزش3جدول 

 همپراش پیش آزمون

2η Sig F MS df SS منبع 

 آزمونپیش  35/532 1 35/532 65/0 42/0 05/0

 زناشویي صمیمیت 75/75421 1 75/75421 *35/78 001/0 53/0

 خطا 25/22354 27 42/684 

 کل 000/1286845 30 

که نمره آزمودني های گروه آزمایش در  دهد(، نشان مي1مشاهده مي شود، میانگین های دو گروه )جدول  3چنانکه در جدول

 زناشویي صمیمت بر درماني طرحوارهپس آزمون نسبت به گروه کنترل افزایش یافته است. از این رو مي توان نتیجه گرفت که 

 ای تاثیر دارد. مشاوره مراکز به کننده مراجعه زوجین



 
 بحث و نتیجه گیری

 ای تاثیر دارد. مشاوره مراکز به کننده مراجعه زوجین زناشویي صمیمت بر درماني طرحواره فرضیه:

یافته ها نشان داد که میانگین نمرات مؤلفه های صمیمیت در زوجین در پس آزمون نسبت به پیش آزمون افزایش پیدا کرده   

ای  مشاوره مراکز به کننده مراجعه زوجین زناشویي صمیمت بر درماني داد طرحواره حاضر نشان پژوهش جینتا است. بنابراین

(، 1394(، بشارت)1395کلانتری و سهرابي)(، 1397مرادیان و امیری)نتایج پژوهش حاضر با نتایج پژوهش های  تاثیر دارد.

 همسو مي باشد. (2013چان)( و 1391کاظمي و همکاران)

شکل رابطه انساني است. انسان بدون ارتباط  ترینتـوان ایـن گونـه اسـتدلال کـرد، ازدواج پیچیدهها ميدر تبیین این یافته  

ای است که در آن اثر صمیمیت و روابط اجتماعي رشد ترین زمینهتواند شکوفا شود. در واقع ازدواج اصليسازنده و سالم نمي

یت بخشند. های زناشویي خود را فعلتوانند مهارتگردد. زوجین در زندگي مشترک و تعامل با یکدیگر ميیابد و متجلي ميمي

ها، از طریق ارتباط با همسر مند هستند. تنها بستر مشروع متبادر این جاذبههای حیات بهرهها از نافذترین جاذبههمه انسان

 .است. ارتباط مؤثر و سازنده، سنگ زیربنایي خانواده سالم و موفق است

شان های ادراک شده و محیط دارند که با توانایيخود  ه، انتظاراتي دربـار ذیری و شکستپهای آسیبتبیین طرحوارهدر   

بـه عبارت دیگر این افراد در اغلب موارد ادراک . ، تداخل دارد  آمیز تکالیفبرای جدایي، بقا، عملکرد مستقل و یا انجام موفقیت

اعتماد به نفس  ، و در نتیجه شوند را داشتهشکست مي اینکه جهان جای خطرناکي است و در صورت رویارویي با آن دچار

کنند ها را بیش برآورد ميها دارند. از این رو است که میزان تهدیدکنندگي موقعیت ی هنگام رویارویي با موقعیتاکاهش یافته

 .توانند با آن سازگار شوندو نمي

 اغلب هیجاني با شخصرا نزدیکي، تشابه و رابط شخصي عاشقانه  صمیمیت را نیازی اساسي مي داند و آن (1385باگاروزی)  

و آن را نشانه ای از  دیگر تعریف مي کند که مستلزم شناخت و درک عمیق از فرد دیگر، پذیرش و بیان افکار و احساسات است

زناشویي زوجین در اثر مداخلات بازسازی،  تیمیصمدر مجموع مي توان گفت تغییرات حاصله در افزایش  آستانه عشق مي داند.

، تقویت زیرمنظومه های زناشویي، تقویت ارتباطات عاطفي، و قواعدی با نظم و منسجم متناسب با چرخه از قبیل مرز بندی

ارزیابي بینانه،  واقع انتظارات و زناشویي، اهداف سازگاری و مورد صمیمیت در  زوجین تصورات و باورها  بررسي انتظارات،زندگي 

 (.1396و همکاران،   يفاطمپیام صورت پذیرفته است) گیرندة و فرستنده های مهارتتمرین و آموزش و اشکالات 
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