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 :دهیچک

 

ی شناخت یزوج درمان ریتأث یپژوهش با هدف بررس نینموده است. ادچار مشکل ازدواج آنها را  ن،یدر روابط زوج تیمیفقدان صم

 و شیآزما گروه با دو،آزمون، پس آزمون  شیبا پ یتجرب مهیپژوهش، ن نیجوان انجام شده است. طرح ا نیزوج تیمیبر صم یرفتار

کز مشاوره ابه مر ییزناشو اختلاف جهت 99ماهه نخست سال  5جوان که  نیزوج هیپژوهش را کل یکنترل است. جامعه آمار

پژوهش که با استفاده از نمونه در دسترس انجام گرفت، به  نیا ازیمورد ن ی. نمونه آمارشده است لیتشکاند ،دزفول مراجعه کرده 

قرار گرفتند. زوج  زوج(10)و گروه کنترل (زوج10)شیگروه آزما دو در یبه صورت تصادف نیانتخاب شدند. زوج ،یصورت تصادف

نکردند.  افتیدر یمداخله ا چگونهیاجرا و گروه گواه ه یا قهیدق 60 جلسه10در  شیگروه آزما یبرا ،یرفتار یشناخت یدرمان

شده پس آزمون دو گروه  لیتعد یها نیانگینشان داد که تفاوت م جیبود. نتا ازدواج تیمیپژوهش شامل پرسشنامه صم یابزارها

جوان  نیزوج تیمیبر صم یرفتار یشناخت یزوج درمان یعنی دیگرد دییپژوهش تأ هیفرض و معنادار یو کنترل از نظر آمار شیآزما

از مشکلات  یریشگیو اقدامات لازم جهت پ نیبهبود روابط زوج یبرا را یو درمان یروش مداخله آموزش نیا یاجرا . پسدارد ریتأث

 گردد. یم هیمختلف خانواده توص یو عملکردها یارتباط ،ییزناشو

  ییمشکلات زناشو، جوان زوجین رفتاری، شناختی درمانی زوج صمیمیت،کلمات کلیدی: 
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Lack of intimacy in couples' relationships has made their marriage difficult. The aim of this study 
was to investigate the effect of cognitive-behavioral couple therapy on intimacy of young couples. 
The design of this research is quasi-experimental with pre-test, post-test, with two groups of 
experimental and control. The statistical population of the study consisted of all young couples 
who referred to Dezful counseling centers in the first 5 months of 1999 for marital disputes . The 

statistical sample required for this study, which was performed using the available sample, was 
randomly selected. Couples were randomly divided into two experimental groups (10 pairs) and 
a control group (10 pairs). Cognitive-behavioral couple therapy was performed for the 
experimental group in 10 sessions of 60 minutes and the control group did not receive any 
intervention. The research instruments included a marriage intimacy questionnaire. The results 
showed that the difference between the adjusted post-test means of the experimental and 
control groups was statistically significant and the research hypothesis was confirmed, ie 
cognitive-behavioral couple therapy has an effect on the intimacy of young couples. Therefore, 
the implementation of this method is recommended educational and therapeutic intervention to 
improve the couple's relationship and the necessary measures to prevent marital, communication 
and various family problems. 
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 مقدمه:

 یشگیهم مشارکت یکنند که مرد و زن را برا یم فیتعر یو قانون ینید یخانواده است، لذا آن را رابطه ا لیتشک یازدواج سنگ بنا

. در مکتب اسلام داردی متعدد یها زهیگوناگون، اهداف و انگ یخانواده در جامعه ها لی. ازدواج و تشکونددیپ یبه هم م یدر زندگ

 ،یدوست ،یعفت و پاکدامن حفظ زن و مرد، یو آرامش برا شیکانون آسا جادیقرار ذکر شده است: ا نیها بد زهیاهداف و انگ نیا

و  گریکدیکمک به رشد و تکامل  ،ییاز تنها ییسلامت جسم و روان، رها نیتأم ،یتعادل در وجود آدم یمحبت و عشق، برقرار

 خانواده که ستین دهیپوش چکسیه بر (.1394می باشد)فخری مقدم،علیزاده موسوی، ستهیسالم و شا یفرزندان ایداشتن فرزند و 

 .گذارند یم ریتأث هم بر و رندیپذ یر میتاث هم از خانواده درون در افراد .استعدادهاست رساندن به شکوفا گاهیجا و آرامش مامن

 خانواده جهانی بهداشت سازمان(. 1392است)شاکر دولق و همکاران، خانواده یدرون عملکرد از متأثر افراد خانواده، ییشکوفا مسلما

 سلامت در ریشه خانواده پویایی و سلامت .کرده است معرفی جامعه بهزیستی و سلامتی افزایش در اجتماعی اولیه عامل عنوان به را

تغییر اساسی  (.1395)برنا و همکاران،دارد بستگی آنها عمل و احساس تفکر، نحوه به زوجین روانی سلامت و زوجین، روان وشادابی

و افزایش مهارت همسران برای تحقق این اهداف ونیازهاست)اعتمادی  در هدف های ازدواج مستلزم تغییر انتظارات ،وظایف ،نقش ها

(.ایجاد و حفظ روابط صمیمانه و ارضای نیازهای عاطفی و روانی در جریان ازدواج یک مهارت و هنر است که علاوه 1385و همکاران،

انجام وظایف خاص بر سلامت روان و تجارب سالم اولیه نیازمند داشتن نگرش های منطقی و کسب مهارت ها و 

 خواهد دنبال به در جامعه را مثبتی اثرهای گمان بی شان، رابطه و خانواده اعضای سازی سالم رو این از(.1،2001است)باگاروزیی
 (.1394)فخری مقدم،علیزاده موسوی،گذارد می سزایی به و مستقیم تاثیر برعملکردجامعه خانواده عملکرد گفت توان می و داشت

 .است شده جدایی زوجین و طلاق نرخ بالارفتن کاهش صمیمیت و باعث متعددی عوامل اخیر، سالهای در بخصوص و ما کشور در

 معضلات نظیر عواملی .آورده است وجود به کشور نسلی و فرهنگی آینده از را زیادی های نگرانی آن روند افزایش و طلاق مساله

 عدم غربی، زندگی سبک رواج نارضایتی جنسی، و توافق عدم اعتیاد، مسکن، مشکل درآمد، پایین سطح بیکاری، قبیل از اقتصادی
 اجباری، های ازدواج نامناسب، سن اختلاف تحصیلی،خانوادگی، اقتصادی، فرهنگی، اخلاقی، های زمینه در شوهر و زن تناسب
)فخری است نموده سست را زناشویی روابط استحکام مسائل زناشویی، در کافی آموزش عدم ها، خانواده مورد بی های دخالت

 به نیاز .است یافته تغییر چشمگیری طور به یکدیگر از همسران انتظارات و ازدواج دلایل امروزه (1394مقدم،علیزاده موسوی،

 برای امروزی زوج های اصلی دلایل ازجمله روانی و عاطفی نیازهای ارضاء و همسر با صمیمانه ایجاد رابطه و صمیمیت و عشق
 افراد اکثر حال این با شود، نمی محدود زناشویی رابطة به صمیمیت گرچه دیگر، عبارت (.به1385اعتمادی و همکاران،(است ازدواج

                                                           
1 - Bagarozzi 



 
سبک زندگی با محوریت -شناسی و سلامتهمایش ملی روان  

99ماه آبان  21و  20 -دانشگاه شیراز  

 روابط در شکست که ( دریافتند1995)3همکاران و براک (.2،2001دست یابی به صمیمیت ازدواج می کنند)گریف،مالهرب منظور به

 آزار و تنی روان بیماریهای افسردگی، قبیل از روانپزشکی مشکلات فیزیکی بیماری زناشویی، نارضایتی تنهایی، تجربه با صمیمی
 و روابط دارد اهمیت آنچه که است سیستم یک خانواده نهاد رویکرد سیستمی، قالب در این، بر مضاف .است مرتبط جنسی

 اعضا تمام سلامت و بهزیستی رفتار، کارکرد، نقش، بر تواند می سیستم در اتفاق کوچکترین.است یکدیگر با اعضا تک تک تعاملات

 .دارد خاص اهمیت زوجین روابط دیدگاه، این (.در1394فخری مقدم،علیزاده موسوی، ؛به نقل از1995همکاران، و براک )گذارد اثر

 روابط مقابل در .نماید تر بالنده و کارآمدتر را آن و سیستم گذاشته عملکرد کل بر مثبت تأثیرات تواند می زوج مثبت تعاملات

 تداوم و رشد و بیمارگون رفتارهای ظهور در زوجی روابط این اساس بر .دارد دنبال به را سیستم ناکارآمدی مجادله، و منفی

با (. صمیمیت در ازدواج 1394؛به نقل از فخری مقدم،علیزاده موسوی،2000گلدنبرگ، و گلدنبرگ( دارد ویژه نقش روانی اختلالات

ارزش است، زیرا تعهد زوجین به ثبات ارتباط را محکم می کند و به طور مثبتی با سازگاری و رضایت زناشویی همراه است)هلر و 

(.مراجعه زوجین به مراکز مشاوره ،افزایش طلاق و نارضایتی زناشویی از یک سو و تقاضای همسران برای پربارسازی و 4،1998وود

ایش صمیمیت از سوی دیگر، نشان دهنده ی نیاز همسران به مداخلات و آموزش های تخصصی در این بهبود روابط زناشویی و افز

 تحلیلی-زمینه است. برای افزایش و درمان مشکلات مربوط به کاهش صمیمیت زوجین راه کارها و رویکردهای متعددی نظیر روان

جود دارد. هر رویکردی بر اساس تبیین های خاص خود از روابط رفتاری،ارتباط درمانی ،متمرکز بر عواطف و روان درمانی -،شناختی

صمیمانه همسران ،روش های درمانی و آموزشی ویژه ای برای افزایش صمیمیت و حل مشکلات مربوط به صمیمیت استفاده می 

 شود می فرض که عواملیجمله  از . است رابطه در دلبستگی و متقابل ارتباط ، برقراری نزدیکی احساس در واقع صمیمیت کنند.

 زناشویی ارتباطات داشتن ای برای کننده تعیین عامل که است ازدواج در صمیمیت میزان قرار دهد، تأثیر تحت را زناشویی کیفیت

 می شروع ازدواج از قبل که ؛ فرایندی دانست رابطه در رشد جریان یک محصول باید را صمیمیت .است محکم بسیار خانوادگی و

 تاریرف-یشناخت یدرمان زوج از طرفی.(1394گردد)قادری و همکاران، می جاودان حتی و یابد ادامه می هم آن از بعد و شود

 زوج آماج مشکلات از عملکردی یابیارز تواند با یم که است ییزناشو مشکلات با ها زوج درمان در یشناخت و رفتاری عوامل قیتلف

 آن به یزمان بلکه شود، ینم دیتأک افکار بر در آغاز درمان نوع نیا در .گردد شروع کند یم تیحما را آن که وابسته ای رفتارهای و

(.این رویکرد 5،2005)پاترسون است آماج رفتارهای مداخله، یاصل هدف رایز گرفته، صورت رفتار بر تمرکز که شود یپرداخته م

همسران در برقراری ارتباط ،ناتوانی در حل موثر مشکلات و مشکلات زناشویی من جمله صمیمیت را نتیجه مهارت های ناکارآمد 

( .درمان های شناختی 2000و گلدنبرگ، 6تعارضات ،انتظارات و باورهای غیر منطقی و تبادلات رفتاری منفی می داند)گلدنبرگ

تغییر و اصلاح الگوهای فکری رفتاری در کار با زوج ها اهداف افزایش تقویت کننده ها و تبادل مثبت ،آموزش مهارت های ارتباطی ،

و روش های حل تعارض را دنبال می کنند ،که تحقق این اهداف در نهایت منجر به بهبود عملکرد خانواده می شود)همان منبع(. در 

 رفتار تا می کند تلاش زندگی آموزش مهارت های و رفتاری و شناختی راهبردهای از با استفاده رفتاری-شناختی زوج درمانیواقع 

 کردیور نیا دهد. رییآنها تغ یده پاسخ یها وهیو ش رهایو تفس ریتعبافکار، انتظارات، رییتغ قیرا از طر نیتعامل زوج وةیش و آشکار

 ی. زوج درمانکندی م استفاده نیزوج یا مقابله یها مهارت تیتقو یبرا زین یرفتار از انواع مداخلة یشناخت یعلاوه بر بازساز

 تا آوردی را فراهم م یو فرصت دهدی قرار م دیتأک مورد را ریو رفتا یشناخت یندهایطور همزمان نقش فرا بهی رفتار -یشناخت

با  ییروایهنگام رو به ندهیو در آ اموزندیب گر بیخود تخر یو رفتارها افکار و اصلاح ییشناسا یلازم را برا یها وهیبتوانند ش نیزوج

                                                           
2- Griff & Malherb 
3-  Brock et al 
4-  Heller, P. E. & Wood, B. 
5 - Patterson 
6 - Goldenberg 
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و عمل  یقبل شدن به افکار و احساسات مرتبط با اجتناب کینزد (.1395کنند)عظیمی فر و همکاران، مسائل مختلف از آنها استفاده

)امان کنند برقرار یکدیگر با قویتری تا ارتباط کند می فراهم زوجها برای را فرصت این دوطرفه، رابطة یها در جهت سازگار با ارزش

 مشکلات بروز علت درباره افراد باورهای شناخت اهمیت بر رفتاری، شناختی درمانی زوج دردر واقع  (.1393الهی و همکاران،
 خلاصه طور به .کنند حل را مشکلات تا کند قادر را آنها که بگیرند یاد را هایی مهارت که کند می مراجعان کمک به و کرده تأکید

 اعتماد، تعلق، مهربانی، عشق، مانند خانواده اساسی نیازهای ارضای به که شوند می داده آموزش هایی رویکرد مهارت این در
رابطه  به بخشیدن اعتبار و امنیت ارتقای در عامل مهمترین تواند می دلسوزانه حساسیت .کند می کمک لذت و وفاداری، امنیت

 کنند احساسکند  می کمک مراجعان به ابتدا درمانگر برنامه باشد فردی رشد برای سالم جو و سازنده صمیمیت ایجاد و ها زوج
 یادگیری که ببرند پی سپس و بشناسند تر روشن صورت به را شان مشکلات تا کند می کمک آنها به سپس و است کرده درکشان

فخری مقدم،علیزاده ؛به نقل از 2005کنند)جورنی، حل را مشکلات هم همکاری با تا می کند کمک آنها به خاص مهارت های

 .است پوشی چشم غیرقابل زناشویی صمیمیت و ارتباطی الگوهای که رسد می نظر به مطالعات، به اجمالی نگاه (. باموسوی،

 صمیمیت بر رفتاری شناختی درمانی تأثیر زوج بررسی پژوهش، این انجام اصلی هدف گردید بیان که آنچه به عنایت با بنابراین
 بر رفتاری شناختی درمانی زوج آیا که گردد می مطرح اصلی این سئوال شده گفته مطالب به توجه با بنابراین .است جوان زوجین

 است؟ مؤثر جوان زوجین صمیمیت

 

 :روش پژوهش

 پس آزمون و پیش )طرح( دیاگرام .است کنترل و آزمایش گروه دو با آزمون پس آزمون، پیش با تجربی نیمه پژوهش، این طرح

 :است زیر جدول شرح به کنترل گروه با آزمون

 پس آزمون مستقل پیش آزمون 

 T1 X T2 گروه آزمایش

 T1  T2 گروه کنترل

 

 

 :یریروش نمونه گو نمونه  ،یجامعه آمار

مراکز مشاوره دزفول مراجعه  به زناشویی اختلاف جهت 99 سال نخست ماهه 5 که جوانی زوجین از کلیه پژوهش آماری جامعه

تعداد  گرفت ، انجام )داوطلبانه( دسترس در نمونه از استفاده با که پژوهش این نیاز مورد آماری نمونه .تشکیل شده است کرده اند،

 زوج( قرار گرفتند. 10زوج( و آزمایش)10زوج بودند که به صورت تصادفی در دو گروه کنترل)20

 

 ابزار اندازه گیری:

 صمیمیت: پرسشنامه

 نمره .است شده تدوین (1983و تامپسون)صمیمت است که توسط واکر  سنجیدن برای سوالی 17 مقیاس این پرسشنامه یک

 7 تا 1 بین نمرات دامنه .شود می حاصل 17 عدد بر آن تقسیم و سوالات جمع نمرات طریق از صمیمیت پرسشنامه در آزمودنی
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 عالی بسیار درونی همسانی از  %97تا  %91آلفای ضریب با صمیمت بیشتر است. مقیاس صمیمت نشانه بالاتر نمره که است

 است. برخوردار

 

 شیوه اجرا:

زوج به عنوان نمونه انتخاب شدند و به صورت تصادفی در دو گروه کنترل و  20ابتدا از طریق نمونه گیری در دسترس تعداد 

 شناختی درمانی زوجآزمایش تقسیم شدند. پرسشنامه صمیمیت توسط هر دو گروه به عنوان پیش آزمون تکمیل شد.سپس 
 )آموزش( مداخله گونه هیچ گروه نمونه برای و شد اجرا آزمایش گروه برای ساعته1 جلسه 10 طی و هیگرو صورت به رفتاری،

باشند.پس از اتمام جلسات آموزشی همان  شرکت نداشته نیز مداخله طول در آموزشی کلاس هیچ در که گردید کنترل و نشد انجام

 SPSSتکمیل شد. و نتایج وداده های بدست آمده توسط نرم افزارپرسشنامه صمیمیت به عنوان پس آزمون توسط هر دو گروه 

 :رفتاری در جدول ذیل ارایه شده است شناختی بر مبتنی گروهی درمانی زوج جلسات محتوای .تجزیه و تحلیل شد

 محتوای آموزشی جلسه

 .یزندگ طیشرا رشیپذ و حال در یزندگ سالم، یزندگ بر مؤثر عوامل جلسه اول

 .گرانید و خود قوت نقاط کشف و )آنها لیتحل و افکار با ییآشنا( یخودشناس جلسه دوم

 .یورز جرأت مهارت و یفرد نیب مسائل حل آموزش مؤثر، ارتباط یبرقرار یها مهارت جلسه سوم

  جلسه چهارم

 احساسات و رفتارها( افکار،( یستون سه جدول آموزش و یرفتار و یاحساس یامدهایپ در باورها نقش

 .شناخت سطح سه در آن اثر و یشناخت یآموزش خطاها جلسه پنجم

 .آنها توقف و یمنف افکار دنیکش چالش افکار، منبع یابیرد قیطر از یمنف افکار با مبارزه و ییزدا تنش جلسه ششم

 .آنها از یناش یخلق راتییوتغ باورها ناگوار، یدادهایرو نیب رابطه لیتحل جلسه هفتم

 .نانهیب خوش نییتب یها سبک به نانهیب بد نییتب یها سبک و یاسناد اصلاح جلسه هشتم

 .ندهیآ یزیر برنامه ،)باورها یسودمند یبررس و گرید یرهایتفس خود، ریتفس شواهد( خود با مناظره جلسه نهم

 هایناتوان کردن یتلق محدود و ها یتوانمند بر تمرکز ،یباور خود خود، رشیپذ فنون با ییآشنا جلسه دهم
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. 
 

 یافته های پژوهش:

 شده است.در این پژوهش برای بررسی توصیفی متغیرها از آمارهای توصیفی و استنباطی استفاده

 بررسی توصیفی متغیرهای پژوهش:

 کنترل گروه و شیآزما گروه در تیمیصم اسیمق آزمون پس و آزمون شیپ نمرات و سن یها ریمتغ به مربوط :1-1جدول

انحراف  کمترین بیشترین میانگین تعداد گروه

 استاندارد

 واریانس

پیش  آزمایش

 آزمون

20 65.60 91 31 14.62 213.8 

پس 

 آزمون

20 79.15 99 52 13.79 190.35 

پیش  کنترل

 آزمون

20 66.9 87 42 13.7 187.8 

پس 

 آزمون

20 67.3 86 43 13.7 188.3 

 در .باشد می 79.15 آزمون پس نمره میانگین و 65.60 آزمون پیش نمره میانگین آزمایش گروه در .گردد می ملاحظه که همانگونه

 .باشد می 67.3 آزمون پس نمره میانگین و 66.9 آزمون پیش نمره میانگین کنترل گروه

 

 کنترل گروه و آزمایش گروه در ازدواج ثبات مقیاس آزمون پس و آزمون پیش نمرات و سن های متغیر به مربوط 2-1:جدول

انحراف  کمترین بیشترین میانگین تعداد گروه

 استاندارد

 واریانس

پیش  آزمایش

 آزمون

20 5.5 9 3 1.70 2.89 

پس 

 آزمون

20 3.35 7 2 1.38 1.92 
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پیش  کنترل

 آزمون

20 7.8 10 5 1.36 1.85 

پس 

 آزمون

20 7.5 10 6 1.14 1.31 

 درباشد. یم 3.35نمره پس آزمون  نیانگیو م 5.5آزمون  شینمره پ نیانگیم شیگردد. در گروه آزما یهمانگونه که ملاحظه م

 .باشد یم 7.5نمره پس آزمون  نیانگیو م 7.8آزمون  شینمره پ نیانگیگروه کنترل م

 ها استفاده داده تحلیل برای روش بهترین آزمایش، و کنترل گروه دو در آزمون پس و آزمون پیش در داده ها به گردآوری توجه با
 مورد آزمون، های پیش نمره کردن تعدیل از پس گروه دو آزمون پس میانگین های روش این در .است کوواریانس تحلیل روش از

 واریانس، تحلیل برای اجرای اول شرط .دارد وجود اساسی چندشرط کوواریانس تحلیل از استفاده برای .می گیرد قرار مقایسه

ذیل  جدول در لوین آزمون تحلیل است .نتایج شده  استفاده لوین آزمون از واریانس ها همگنی آزمون برای .هاست واریانس همگنی

 آمده است:

 

 تیمیصم ریمتغ در گروه دو یانسهایوار یهمگن یبرا نیلو آزمون جینتا :3-1جدول
F df1 df2 Sig 

0.577 1 18 0.454 

 

 مفروضه است، 0.05 از بیشرتر معناداری سطح چون معنادار نشده است. Fآزمون  می شود مشاهده بالا جدول در که همانطور

 در واریانسها همگنی که فرض می دهد نشان فوق جدول در شده درج نتایج دیگر عبارت به شود، می پذیرفته واریانس ها همگنی
 .نمود استفاده کوواریانس تحلیل آزمون از می توان پس شده لحاظ صمیمیت مورد

 قیرتحقیمتغ عیتوز بودن نرمال فرض یبررس جهت رنوفیاسم -کالموگروف آزمون جینتا: 4-1جدول

 P کالموگروفM SD Z تعداد متغیر 

 0.87 0.63 14.92 66.25 20 صمیمیت

 .است نرمال جامعه در زوجین صمیمیت متغیر توزیع که کرد استنباط چنین می توان بالا جدول در شده درج نتایج اساس بر

 طریق مفروضه از این بررسی .است ضروری کوواریانس تحلیل انجام برای نیز وابسته متغیر و کمکی متغیر میان خطی رابطه وجود

 .است شده ارائه زیر شکل در صمیمیت متغیر نمودار .می گیرد صورت نمودار ترسیم

 صمیمیت متغیر نمودار :1-1نمودار
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 شده محقق صمیمیت جهت راهه یک کوواریانس تحلیل انجام برای مفروضات تمامی که داد نشان مفروضات بررسی مجموع در

 فرضیات به پاسخگویی جهت حاضر پژوهش در.نمود اقدام کوواریانس تحلیل انجام به اطمینان با توان می اساس این بر .است

 .می شود استفاده راهه یک کوواریانس تحلیل از پژوهشی

 

 تیمیصم در کنترل و شیآزما گروه دو تفاوت انسیکووار لیتحل جی: نتا5-1جدول

منبع 

 تغییرات

SS Df MS F P Partial 

η 2 
توان 

 آزمون

عضویت 

 گروهی

10566.97 1 10566.97 152.31 0.0005 0.83 1 

 

 تأثیر جوان زوجین صمیمیت بر رفتاری شناختی درمانی زوج که معنی بدین با توجه به نتایج بالا فرضیه پژوهش تایید می شود.
 کل نمرات واریانس درصد 83می یاشد.یعنی  0.83 آموزشی دوره تأثیر اندازه یا کنترل و گروه آزمایش نمرات تفاوت میزان .دارد
 تحلیل این دقت میزان که معنی بدین است؛ یک نیز آماری توان میزان .میباشد رفتاری شناختی درمانی زوج متأثر از مانده باقی

 .است کافی آزمون این برای نمونه حجم و دارد قرار کامل سطح در معنادار کشف تفاوتهای در

 

 بحث و نتیجه گیری:
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عملکرد  و صمیمیت  کلی طور به و مشکلات حل و ها گیری تصمیم چگونگی روابط، حفظ و تعامل زوجین، روابط چگونگی

 واقع در.دهد می قرار تاثیر تحت را آن اعضای هیجانی و اجتماعی جسمانی، سلامت که است خانوادگی محیط مهم جنبه خانواده،

 فعلی خطرات و کاهش پذیری انعطاف ایجاد در کلیدی عامل تواند می آن عملکرد چگونگی و افتد می اتفاق خانواده درون در آنچه
گروه آزمایش در پژوهش حاضر با توجه به نتایج بدست آمده متغیر صمیمیت در .باشد نامناسب و ناگوار رویدادهای با مرتبط آینده و

رفتاری بر صمیمیت زوجین تاثیر داشته است و فرضیه پژ.هش تایید می شود.در -تغییر زیادی کرده است و زوج درمانی شناختی

(و اعتمادی و 1395رابطه با همسویی با نتایج این تحقیق می توان به مطالعات و پژوهش های فخری مقدم و علیزاده موسوی) 

.همچنین بین تحقیقات خارج از کشور هم می توان به تحقیقات ذیل اشاره کرد:کال و ( اشاره کرد 1384همکاران)

گفت از آنجا که محتوای درمان زوج فرضیه می توان این  در تبیین ( .2001( وگریف و ملهرب)2001( ، باگاروزی2010همکاران)

زوجین را تحت تأثیر قرار می دهد توانسته است  است و روابط درمانی شناختی رفتاری متمرکز بر روش های تغییر ذهنی و رفتاری

همچنین ارتباط مؤثر سنگ زیربنایی خانواده سالم و موفق است؛ به عبارتی دیگر  بر صمیمیت زوجین اثر بسیار مطلوبی داشته باشد.

ر پیامی دارند، نیازهای از الگوهای ارتباطی مؤثر استفاده می کنند، انتقال و درک واضحی از محتوا و قصد ه وقتی اعضای خانواده

 را ارضا می کنند و ارتباط و شرکت در اجتماع را تداوم می بخشند. بنابراین الگوهای ارتباطی می تواند شخصیت، روانی یکدیگر

آمد ناکار یادگیری، اعتماد به نفس، قدرت انتخاب و تصمیم گیری منطقی افراد خانواده را تحت تأثیر قرار دهد. الگوهای ارتباطی

های ارتباطی  مهارت وجب می شود مسایل مهم زندگی حل نشده باقی بمانند و منبع تعارض در بین زوجها شوند. وقتی زوجین ازم

ز نمی کنند سطح بالاتری ا های ارتباطی مؤثر استفاده مؤثر استفاده می کنند تعارض کمتری را تجربه می کنند اما وقتی از مهارت

چنین روابطی بر بهزیستی فیزیکی،  روابط صمیمانه بین افراد از اهمیت خاصی برخوردار است. تعارض را تجربه می کنند. وجود

خانوادگی و شغلی موثر است. ایجاد و دوام رابطه  روانشناختی و توانایی افراد در جهت عملکرد موثر در زمینه های مختلف فردی،

 کردیرو کیبه عنوان  یرفتار -یشناخت یامروزه زوج درماندر واقع  صمیمانه توسط پیوندهای هیجانی خاصی تقویت می شود.

 یآشفتگ ،از تعارض  یریشگیپ یبه خصوص برا ،یاز مشکلات ارتباط یعیدرک مسائل و درمان دامنه وس جهت ریانعطاف پذ

صمیمیت  از آنجا که زوج درمانی شناختی رفتاری بر افزایشی و صمیمیت زوجین شناخته شده و به کار برده می شود.ارتباط

و پیشنهاد می گردد .از  زوجین اثر مطلوب داشته است، اجرای این روش مداخله آموزشی و درمانی را در سایر نمونه ها توصیه 

 محدودیت های این پژوهش نیز می توان به انتخاب نمونه ها به صورت در دسترس اشاره کرد.

 

 منابع:

بر  یرفتار -یشناخت یزوج درمان یاثربخش نیی. تع(1385) نژاد،شکوه؛احمدی،سیداحمد؛فرزاد،ولی الله؛نوابی عذرا ،یاعتماد -

 .87-69(:1)2 ،یفصلنامه مطالعات روانشناخت ،مراجعه کننده به مراکز مشاوره شهر اصفهان نیزوج تیمیصم

،مجله مشاوره پذیرش و تعهد درمانی در پریشانی زوج ها(.بررسی تاثیر 1393ایمانی،م؛) مهر،ر؛ خجسته حیدریانفر،ن؛ الهی،آ؛ امان -

 .  119-103(:1)4کاربردی دوسالانه،

ی اثر بخشی زوج درمانی گروهی مبتنی بر رویکرد  مقایسه (.1395برنا؛محیا،حسن آبادی؛حسین،قنبری هاشم آبادی؛بهرامعلی)-

 . 44-37(: 4)7بالینی، ،روانشناسیهیجان مدار و واقعیت درمانی بر رضایتمندی زناشویی زوجین

رفتاری بر  -اثربخشی زوج درمانی شناختی (.1392شاکردولق،علی؛نریمانی،محمد؛افروز،غلامعلی؛حسنی،فریبا؛باغداساریانس،آنیتا)-

 . 63-56(: 1)2،نسیم تندرستی،خانواده زوجین متقاضی طلاق بهبود عملکرد
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 یدرمان زوج یاثربخش سةیمقا (.1395احمدی،احمد؛عابدی،احمد)عظیمی فر،شیرین؛فاتحی زاده،مریم السادات؛بهرامی،فاطمه؛-

،روانشناسی و روانپزشکی یناراض نیزوج ییزناشو یشاد شیافزا بر تعهد و رشیپذ بر یمبتن درمان و یرفتار – یشناخت
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