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ARTICLE INFO  ABSTRACT 

Article Type 
Analytical Review 

 Purpose: The aim of this study was to compare the effect of 

emotion-oriented couple therapy on forgiveness, emotional self-

regulation and marital boredom of couples seeking divorce 

referring to family social emergencies. 

Materials and Methods: Due to the nature of the subject and the 

objectives of the research, this research was conducted in a quasi-

experimental manner with a pre-test-post-test design into an 

experimental group (emotion-based couple therapy) and a control 

group. The population of the present study consisted of all couples 

referring to Tehran family social emergencies. The sampling 

method was purposeful and taking into account the inclusion 

criteria. Thirty couples were divided into two groups. The first 

group underwent emotion-based couple therapy and the second 

group was a witness. The research instruments included the 

Interpersonal Forgiveness Scale (IFI-25), the Grenfsky et al. 

Cognitive Emotion Regulation Questionnaire (2001) and the 

Pineas Marital Boredom Scale (1996). 

Findings: The results showed that emotion-oriented couple 

therapy has a positive effect on marital boredom of couples 

seeking divorce referring to family social emergencies. 

Conclusion: The results showed that emotion-oriented couple 

therapy has a positive effect on forgiveness, emotional self-

regulation and boredom of couples seeking divorce referring to 

family social emergencies. 
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 146 ... خودتنظیمی بخشودگی، بر مدار هیجان درمانی زوج تأثیر  
 

 1401، بهار 1، شماره 6 دوره  پژوهشی سبک زندگی اسلامی با محوریت سلامت-فصلنامه علمی

 خودتنظیمی بخشودگی، بر مدارهیجان درمانیزوج تأثیر
 طلاق متقاضی زوجین زناشویی دلزدگی و هیجانی

 خانواده اجتماعی هایاورژانس به کنندهمراجعه
 

 ،1شکری مریم
 تنکابن، واحد شناسی،روان و مشاوره گروه دکتری، دانشجوی
 .ایران اسلامی،تنکابن، آزاد دانشگاه

 ،2*رحمانی علی محمد
 آزاد دانشگاه تنکابن، واحد شناسی،روان و مشاوره گروه استادیار،
 )نویسنده مسئول(. ایران تنکابن، اسلامی،

 ،3ابوالقاسمی شهنام
 آزاد دانشگاه تنکابن، واحد شناسی،روان و مشاوره گروه دانشیار،
 .ایران تنکابن، اسلامی،

 
 چکیده

 بر مدارهیجان درمانیزوج تأثیر مقایسه مطالعه این هدف: هدف
 متقاضی زوجین زناشویی دلزدگی و هیجانی خودتنظیمی بخشودگی،

  .است بوده خانواده اجتماعی هایاورژانس به کنندهمراجعه طلاق
 این پژوهش، اهداف و موضوع ماهیت به توجه با: هاروش و مواد

 یک به آزمونپس-آزمونپیش طرح با و تجربینیمه صورتبه تحقیق
 انجام گواه گروه یک و( محورهیجان درمانیزوج) آزمایشی گروه

اورژانس به کنندهمراجعه هایزوج کلیه را حاضر تحقیق جامعه. شد
به گیرینمونه روش. دادندمی تشکیل تهران خانواده اجتماعی های

. شد انجام مطالعه به ورود شرایط گرفتن نظر در با و هدفمند صورت
 اول گروه. گرفتند قرار گروه دو در کنندهمراجعه زوجین از نفر 30

 پژوهش ابزار. بودند گواه دوم گروه و محورهیجان درمانیزوج تحت
 تنظیم نامهپرسش ،(IFI-25) فردی بین بخشودگی مقیاس شامل

 دلزدگی مقیاس و( 2001) همکاران و گرنفسکی شناختی هیجان
 .است بوده( 1996) پاینز زناشویی

 دلزدگی بر مدارهیجان درمانیزوج که داد نشان هایافته :هایافته
 هایاورژانس به کنندهمراجعه طلاق متقاضی زوجین زناشویی
 .دارد مثبت تأثیر خانواده اجتماعی

 بر مدارهیجان درمانیزوج که داد نشان نتایج :گیرینتیجه
 طلاق متقاضی زوجین دلزدگی و هیجانی خودتنظیمی بخشودگی،

  .دارد مثبت تأثیر خانواده اجتماعی هایاورژانس به کنندهمراجعه
 خودتنظیمی، بخشودگی، مدار،هیجان درمانیزوج: هاواژه کلید

 .زناشویی دلزدگی
 

 24/08/1400تاریخ دریافت: 
 02/12/1400تاریخ پذیرش:  

 :نویسنده مسئولrahmanima20@gmail.com 

 مقدمه
های اجتماعی و از ارکان اساسی های مهم تشکلخانواده یکی از پایه

آید. این نهاد اجتماعی به منزلة مبدأ ظهور و هر جامعه به شمار می
فردی شناخته -بروز عواطف انسانی و کانون روابط صمیمانه میان

گیرد و این نهاد اجتماعی با ازدواج شکل می .و مورد تأیید است شده
نحوه انتخاب همسر و انعقاد پیوند زناشویی نقطه عطفی در رشد و 

ها و شود و به نوعی سرنوشت آتی زوجپیشرفت شخصی تلقی می
 .شودگذاری میفرزندانشان در همین مرحله پایه

ای دهد و رابطهرخ می ازدواج پیوند مهمی است که در زندگی انسان
تواند در صورت موفقیت، منبع حمایت، منحصر به فرد است که می

صمیمیت، امنیت و آرامش و رشد باشد. ازدواج نیازمند همکاری، 
 ،پذیری است. از طرفیهمدلی، علاقه، مهربانی، بردباری و مسئولیت

ه ها را بتواند شدیدترین آسیباین رابطه در صورت عدم موفقیت می
افراد وارد کند که باعث توقف رشد شخصی و سرگردانی شود. 

هایی منجر شود ها و جراحتتواند به صدمهشکست در این زمینه می
 .ها به وقت زیادی نیاز داردکه التیام آن

-رسد در ایجاد سلامت روان، بهنظر مییکی از مفاهیمی که به

فردی است نقه نقش مثبت دارد، بخشودگی بیخصوص در زنان مطلّ
مدت و زا همراه با اثرگذاری طولانیتواند از موضوعات تنشکه می

 -یند آزادسازی روانیآفر ،قه باشد. بخششگسترده در زمینه زنان مطلّ
ای دهد و او را به گونهنجیده رخ میرعاطفی است که در درون فرد 

 کند تا دیگرآزاد می ،کردهاز عصبانیت، خشم و ترسی که احساس می
یند آمیلی به انتقام نداشته باشد و از حق جبران عمل بگذرد. این فر

های دهد و ضرورتاً به این معنا نیست که فرد خاطرهبه کندی رخ می
 (.1) دردناک خود را فراموش کند

و آشفتگی زناشویی نیز در  1بد کارکردی تنظیم هیجانیاز طرفی 
(. در واقع 2) ارندای تعاملی دسطح فردی و زوجی با یکدیگر رابطه

شناسی شناسی آشفتگی و آسیبی تنظیم هیجانی زوجین در علتنحوه
های درمانی آشفتگی و اختلال، عود یا حفظ پیشرفت یفردی در ابقا

مهارتی است  ،خود تنظیمی (.3-4) آگهی درمان اثرگذار استو پیش
های فرد برای تحمل امیال و نیازهای ارضا نشده تأثیر که بر توانایی

ها را کند و آنها را کنترل میهای آنگذارد، ناامیدی و شکستمی
افرادی که خود تنظیمی بیشتری  .کنددر جهت موفقیت هدایت می

(. خود 5) کیفیت زندگی و سلامت روان بیشتری دارند ،داشته باشند
ظیمی به معنای ظرفیت فرد برای تعدیل رفتار یا هیجانات، متناسب تن

با شرایط و تغییرات محیط بیرونی و درونی است. همچنین خود 
تنظیمی شامل توانایی فرد در ساماندهی و خود مدیریتی رفتار جهت 

 (.6) باشدرسیدن به اهداف گوناگون یادگیری می
ها ای از آنشود که پارهزندگی مشترک از عوامل متعددی متأثر می

ها را به طرف اختلاف و درگیری، جدایی روانی و زوج ،ممکن است
و حتی طلاق سوق دهد. از نظر پاینز  2دلزدگی )خستگی یا فرسودگی(

دلزدگی از پا افتادن جسمی، عاطفی و روانی است که از عدم تناسب 
رت ند. شروع دلزدگی به(7) شودبین توقعات و واقعیت ناشی می

ناگهانی است و معمولاً تدریجی بوده و به سختی از یک پدیده ناگوار 

_________________________________ 

1 - emotion dysregulation 

2   - Burnout 
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شدن شود. در واقع انباشتهکننده ناشی مییا حتی چند ضربه ناراحت
شود و های زندگی روزمره، سبب فرسایش میها و تنشسرخوردگی

منظور فهمیدن و پاسخ دادن (. به8) دشوسرانجام به دلزدگی منجر می
و چرایی بهبود و افول و تغییرات زندگی مشترک در  به چگونگی

های طول زمان و شروع دلزدگی، ملاحظه و در نظر گرفتن مدل
 (.9) نظری و چارچوب پژوهشی از اهمیت بسیاری برخوردار است

درمانی، نیاز به حرکتی فراتر از پژوهشگران معتقدند که زوج
رچه درمانی های موجود، در جهت بررسی رویکردهای یکپادرمان

های مختلف برای کنند که درمانها تأیید میدارد. هر چند فرا تحلیل
آشفتگی زوجی از نظر آماری و بالینی پیامدهای معناداری ایجاد 

دهند که درصد های پژوهشی دیگری نشان میکنند، اما یافتهمی
خورند یا مدتی ها شکست میوری از آنزیادی از زوجین در بهره

یکی از رویکردهایی که  (.10) شوندهای رایج بدتر میمانپس از در
هم بر کنترل رفتار و هم بر کنترل هیجان تمرکز دارد و در نهایت 

 1مدارگردد، رویکرد هیجانمنجر به رضایت زوجین از زندگی می
 است.

های عنوان یک رویکرد ساختاری تجربی در فعالیتاین درمان به
(. 11شناختی معاصر مطرح شده است )روانهای درمانی نظریهروان

مسأله اصلی درمان متمرکز بر هیجان، این است که هیجان، بخش 
دهی خود اساسی ساختار فرد است و عامل کلیدی برای سازمان

ترین سطح کارکرد هیجان یک شکل انطباقی و باشد، اساسیمی
ر وی سازگارانه از پردازش اطلاعات و آمادگی فرد است که به رفتا

(. درمان 12شود )شناختی میجهت داده و موجب بهزیستی روان
های درمانی است که ماهیتاً متمرکز بر هیجان یکی از معدود مدل

تلفیقی از رویکردهای درمانی مراجع محور، گشتالت درمانی و اصول 
عنوان اساس و پایه تجربه در شود و هیجان را بهشناختی را شامل می

 (.13داند )ردهای انطباقی و غیر انطباقی میارتباط با کارک
جویان درمان ،مدار رویکردی سازنده است که در آنرویکرد هیجان

عنوان متخصصانی در زمینه تجارب خودشان در نظر گرفته به
در این رویکرد درمانی، تجارب هیجانی افراد شناسایی  شوند.می
، الگوهای تعاملی شود و در نهایت با پردازش و سازماندهی مجددمی

اند، بهبود ها در روابط زناشویی شدهکه منجر به درماندگی زوج
ها و یابند. در واقع این رویکرد با ایجاد تعاملات سازنده میان زوجمی

مندی و صمیمیت بیشتر شناسایی الگوهای دلبستگی ایمن سبب رضایت
ری برای عنوان ابزاشود و بر تغییر رفتارهای دلبستگی بهها میآن

(. در نهایت این رویکرد 14-15بهبود روابط آشفته تمرکز دارد )
های نهفته و تسهیل ها در دستیابی به هیجانموجب کمک به زوج

ها را شود که در دسترس بودن و اعتماد میان آنتعاملات مثبتی می
محور، -درمان هیجان (. به اعتقاد جانسون14) دهدافزایش می

هوم اصلی شامل هیجانات، همدلی، صدمات دربرگیرندة چند مف
مربوط به دلبستگی و حفظ و بازسازی روابط عاشقانه است که در 

 .(16) شودها پرداخته مییند درمان به آنآفر
های اخیر روند رو به رشد میزان آمار طلاق در ایران نیز در سال

طوری که رتبه چهارم طلاق را در جهان به خود داشته است، به
 یدرمانزوج تأثیر سهیمقاهدف این مطالعه  (.17) اص داده استاختص

_________________________________ 

1 - Emotion- focused couple therapy (EFT) 

 ییزناشو یو دلزدگ یجانیه یمیخودتنظ ،یمدار بر بخشودگجانیه
 یاجتماع یهابه اورژانسکننده مراجعهطلاق  یمتقاض نیزوج

 بوده است. خانواده
-مدار بر مبنای مفاهیم عشق بزرگدرمانی هیجانی زوجمبنای نظریه

های دلبستگی و آشفتگی زوجین استوار است. تأکید سالی، سبک
های سازگارانه، از طریق مدار بر روش دلبستگیدرمانی هیجانزوج

متقابل برای نیازهای خود فرد و همسر  مراقبت، حمایت و توجه
رسد که زوجین، به جای ابراز هیجانات قوی، نظر میاست. به

کمتر تهدید کننده باشد.  هاکنند که برای آنهیجاناتی را بیان می
های بنابراین، زوجین آشفته در یک سری الگوهای خشک و چرخه

گردد و بارها و بارها تکرار ها تقویت میتعاملی که توسط خود آن
ها برای تحمل هیجاناتی که در افتند و عدم توانایی آنشود، گیر میمی

گی و ناسازگاری ها در آشفتاند منجر به باقی ماندن آنآن گیر افتاده
(. فرایند تغییر رویکرد 18شود )بیشتر مسایل غیر قابل حل می

گام مشخص شده است که در برگیرنده مراحل  9مدار در هیجان
گانه است. مرحله اول: جلوگیری از گسترش چرخه معیوب، سه

های تعاملی، مرحله سوم: تحکیم و مرحله دوم: بازسازی و موقعیت
 (.19یکپارچگی )

روابط زناشویی عوامل متعددی باعث رضایت همسران از یکدیگر در 
شود. بخشودگی یکی از مهمترین عوامل مؤثر در رضایت زناشویی می

های مختلفی تعریف شده است. شود، بخشودگی به شکلمحسوب می
عنوان تغییر میان فردی و در یکی از معتبرترین تعاریف بخشودگی به

یی که در حوزه میان فردی قرار دارد، اجتماعی مثبت در مقابل خطا
تواند تنها شود که میشود. این تعریف به تغییراتی اطلاق میاطلاق می

در برگیرنده کاهش در احساسات منفی و یا در برگیرنده کاهش 
احساسات منفی همراه با افزایش احساسات مثبت باشد. در هر دو 

ایجاد تعاملات  صورت این تغییر یک تغییر اجتماعی است که هدفش
تر است. بخشودگی به معنای لزوم بازگشت به رابطه اجتماعی مثبت

قبلی با فرد خطاکار نیست، بلکه بدین معناست که فرد خطاکار باید 
-به میزانی از تغییر دست یابد تا مورد بخشودگی قرار گیرد. بررسی

عمل آمده نشانگر آن است که بخشودگی دارای انواع مختلفی های به
ای از است. برخی از آنها باعث سازماندهی، بهبود و توسعه منظومه

روابط هستند. برخی نیز مانع رشد سازنده سیستم خانواده و اعضای 
است که در  یعاطف -یروان یآزادساز یندفرا ،بخشششود. آن می

خشم  یت،از عصبان یاو او را به گونه دهدیرخ م یدهنجردرون فرد 
به انتقام  یلیم یگرتا د کندیآزاد م کرده،یکه احساس م یو ترس

رخ  یبه کند آیندفر یننداشته باشد و از حق جبران عمل بگذرد. ا
دردناک  یهاکه فرد خاطره یستمعنا ن ینو ضرورتاً به ا دهدیم

 (.1) خود را فراموش کند
البته بخشودگی به معنای انکار، تبرئه، کوچک کردن یا فراموش 

رو برخی آن ییپ و تسه، از این (.20) فرد نیست کردن اشتباهات آن
(. 21-22) دانندرا وظیفه اخلاقی و برخی نیز حق اخلاقی می

های آموزشی با هدف لوینسون، آلدوین و یانکورا از طریق برنامه
افزایش میزان عامل بخشودگی در گروه آزمایش نشان دادند که 

سردگی و افزایش م افیافزایش معناداری در این عامل، کاهش علا
میزان رضایت از زندگی، همدلی و بهزیستی نسبت به گروه کنترل را 

. فینچام و استیون در پژوهش خود دریافتند که (23) شودباعث می
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 148 ... خودتنظیمی بخشودگی، بر مدار هیجان درمانی زوج تأثیر  
 

 1401، بهار 1، شماره 6 دوره  پژوهشی سبک زندگی اسلامی با محوریت سلامت-فصلنامه علمی

ها را تواند بسیاری از تعارضات زوجبخشودگی و آموزش آن می
. (24) ها را افزایش دهدی آنلهأهای حل مسکاهش داده و مهارت

نیز در پژوهشی نشان دادند، زنانی که در عامل  بیچ و داویلا فینچام،
ها میزان رضایت ی بالایی داشتند، همسران آنبخشودگی نمره

 .(25) کردندزناشویی کمتری را گزارش می
تواند افکار، یندی است که به موجب آن فرد میآخود تنظیمی، فر

ود تنظیمی، هیجانات و رفتارش را مطابق اهداف خود کنترل کند. خ
گیری، توجه، نقشه کشیدن، طرح و فرایندهای شناختی از قبیل شکل

عنوان گری به(. خود تنظیم26) گیردوضع اجرایی را در بر می
شناختی ثابت های روانسازهای کارآمد برای تبیین بسیاری از پدیده

شناختی، تحول های روانوریشده و اهمیت تجربی آن در کنش
های همچنین پیدایش مشکلات سازگاری در پژوهشبهنجار و 

 (.6) مختلف تأیید شده است
صورت فرایندهایی که از طریق آن، افراد خود تنظیمی هیجانی به

ها را توانند بر این که چه هیجانی داشته باشند و چه وقت آنمی
 (. گارنفسکی و گرایچ26) توصیف شده است ،تجربه و ابراز کنند

تواند فرد را در قبال نقص در تنظیم هیجانات می معتقدند هرگونه
پذیر شناختی از جمله افسردگی و اضطراب آسیبمشکلات روان

دهند که افراد دارای خود تنظیمی (. شواهد بسیاری نشان می28) سازد
شناسند و خوبی میهیجانی، یعنی کسانی که احساسات خود را به

کنند در ران را نیز درک میکنند و احساسات دیگها را تنظیم میآن
باشند. توانایی در خود های مختلف زندگی موفق و کارآمد میحوزه

تنظیمی هیجان، ویژگی مهمی است که فرد باید دارا باشد. هدف خود 
بلکه  ،های نامطلوب نیستتنظیمی هیجانی تنها فرونشاندن هیجان

بروز هایش را خواهد همیشه فرد در یک موقعیت آرام، هیجانمی
دهد. در عوض تنظیم هیجان، جریان نظارتی، ارزیابی کردن و تغییر 

شود. راهبردهای خود تنظیمی هیجانی های هیجان را شامل میتجربه
زا به نحوه تفکر افراد پس از بروز یک تجربه منفی یا واقعه آسیب

 (. 29) گردداطلاق می
است و از نبود معنای از پا افتادن جسمی، عاطفی و روانی دلزدگی به

به  ،تناسب بین واقعیت موجود و آن چه مورد انتظار فرد بوده است
آید. دلزدگی در زندگی زناشویی، روند تدریجی داشته و با وجود می

رسد یعنی زمانی می، تواند به فروپاشی رابطه بیانجامدپیشرفت آن می
ه های مکرر، این رابطه بیابند که با وجود تلاشکه زوجین درمی

(. در حقیقت، زوجین در این روند، 30) دهدها معنایی نمیزندگی آن
برخی مطالعات، عوامل مختلفی را در  رسند.ی فرسودگی میبه مرحله

اند و یکی از این عوامل، وجود گیری فرسودگی مؤثر دانستهشکل
(. باید توجه داشت 31) باورهای ارتباطی غیر منطقی در افراد است

های موجود در زندگی زناشویی، وجود تفاهماز سوء که علت بسیاری
ی ناکارآمد تفکرات غیر منطقی است و این نوع افکار در ایجاد رابطه

ندرت ناگهانی است و شروع دلزدگی به. بین زوجین نقش مهمی دارد
معمولاً تدریجی بوده و به سختی از یک پدیده ناگوار یا حتی چند 

ها شدن سرخوردگیود. در واقع انباشتهشکننده ناشی میضربه ناراحت
شود و سرانجام به های زندگی روزمره، سبب فرسایش میو تنش

منظور فهمیدن و پاسخ دادن به (. به8) گردددلزدگی منجر می
چگونگی و چرایی بهبود و افول و تغییرات زندگی مشترک در طول 

ری و های نظزمان و شروع دلزدگی، ملاحظه و در نظر گرفتن مدل
 (.9چارچوب پژوهشی از اهمیت بسیاری برخوردار است )

بر  یگروه وهیبه ش مدارجانیدرمان ه یاثربخشنامنی و همکاران 
را مورد مطالعه قرار دادند.  قهدر زنان مطلّ  دیو ام یفردنیب یبخشودگ
 میانگین بین متغیرهتک واریانس تحلیل از حاصل نتایج بر اساس

ل تفاوت معناداری کنتر گروه و آزمایش گروه آزمونپس نمرات
مدار به شیوه گروهی بر درمان هیجان صورت کهبدین .وجود داشت

بدیهی و  .فردی و امید در زنان مطلقه اثرگذار بودبخشودگی بین
بر تغییر سبک  مداردرمانی هیجاناثر بخشی زوج( 1395موسوی )

را مورد مطالعه قرار  دلبستگی بزرگسالان و صمیمیت جنسی زوجین
دهنده تفاوت معنادار بین دو گروه آزمایش و کنترل نشان ،نتایجدادند. 

در میزان ایمنی در سبک دلبستگی و میزان صمیمیت جنسی زوجین 
مدار درمانی هیجاناثربخشی زوج( 1394آبادی )محمدی و حسن .بود

ان داد که نتایج نشرا مورد مطالعه قرار دادند.  بر دلزدگی زناشویی
-مدار باعث کاهش معنادار دلزدگی زناشویی میدرمانی هیجانزوج

مدار و کنترل در مقیاس دلزدگی شود. همچنین، بین گروه هیجان
زناشویی در دو سطح دلزدگی جسمانی و روانی تفاوت معناداری 

مدار باعث کاهش دلزدگی در این دو و درمان هیجان داشتوجود 
سطح دلزدگی عاطفی تفاوت معنادار نیست و ده است، اما در شسطح 

مهر و همکاران خجسته .تغییری در سطح عاطفی مشاهده نشد
های افسردگی و مدار بر کاهش نشانهدرمانی هیجاناثربخشی زوج

(. 32را مورد مطالعه قرار دادند ) هیجانی زوجین آشفته یتنظیمخود
های زوجین گروهنتایج تحلیل واریانس چند متغیری نشان داد که بین 

آزمایش و گروه کنترل در متغیرهای افسردگی و تنظیم هیجانی 
 تأثیر بر مبنی پژوهش هایفرضیهتفاوت معناداری وجود دارد و 

های افسردگی و بهبود انهنش کاهش بر هیجان بر متمرکز درمانیزوج
وایزمن و همکاران اثربخشی درمان  .تنظیم هیجانی زوجین تأیید شد

ور را بر زوجینی که یکی از آنها دارای استرس بعد از محهیجان
زوج در این مطالعه  15آسیب هستند را مورد مطالعه قرار داد. 

هفته تحت این درمان قرار گرفتند. نتایج  36تا  26شرکت کرده و 
دار روابط و رضایت از مطالعه نشان داد که زوجین بهبود معنامعنا

نی روانی را گزارش کردند. ویب زندگی، و کاهش افسردگی و پریشا
مدار را بر اعتماد، سبک درمانی هیجانو همکاران اثربخشی زوج

(. 33دلبستگی زوجین و تعامل عاطفی آنها مورد مطالعه قرار دادند )
زوج دارای اختلافات زناشویی شدید انجام  16این مطالعه بر روی 

طور مثبت ار بهمددرمانی هیجانشد. نتایج مطالعه نشان داد که زوج
در مقایسه با گروه گواه بر اعتماد، سبک دلبستگی زوجین و تعامل 

درمانی متمرکز بر عاطفی اثرگذار بوده است. پریست اثربخشی زوج
های زوجین و رضایت جنسی آنها مورد هیجان را روی آشفتگی

زوج جوان انجام شد که  15مطالعه قرار داد. این مطالعه بر روی 
شویی متعدد را تجربه کردند. نتایج مطالعه نشان داد که مشکلات زنا

های میان درمانی متمرکز بر هیجان بر کاهش آشفتگیتأثیر زوج
نیز در پژوهشی نشان  و همکاران یو(. 34زوجین قابل توجه بود )
ها در محور سبب اصلاح ارتباطات زوج-دادند که مداخله هیجان

زمینه کنترل هیجانات منفی و کاهش تعارضات زناشویی و همچنین 
بهبود الگوهای ارتباطی، رضایت در ارتباط، صمیمیت جنسی و 

 .(35) شودها میصمیمیت عاطفی زوج
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 هامواد و روش
صورت و اهداف پژوهش، این تحقیق به با توجه به ماهیت موضوع

آزمون با یک گروه آزمایشی پس-آزمونتجربی و با طرح پیشنیمه
جامعه  محور( و یک گروه گواه انجام شد.درمانی هیجان)زوج

های کننده به اورژانسهای مراجعهتحقیق حاضر را کلیه زوج
صورت بهگیری دادند. روش نمونهاجتماعی خانواده تهران تشکیل می

نفر  30هدفمند و با در نظر گرفتن شرایط ورود به مطالعه انجام شد. 
کننده در دو گروه قرار گرفتند. گروه اول تحت از زوجین مراجعه

محور و گروه دوم گواه بودند. در این مطالعه از درمانی هیجانزوج
نامه تنظیم هیجان (، پرسشIFI-25فردی)مقیاس بخشودگی بین

شناختی یاس دلزدگی زناشویی و فرم اطلاعات جمعیتشناختی، مق
 استفاده شد. 

 سنجیده هاآزمودنی جمعیت شناختی هایدر ابتدای پژوهش ویژگی

 درمانی)زوج مستقل متغیر اجرای از ها قبلآزمودنی سپس و شدند

مدار( از نظر بخشودگی، خودتنظیمی هیجانی و دلزدگی هیجان
 سپس درمان آزمون(.)پیش گرفتند قرار گیریاندازه زناشویی مورد

 هر برای هفته بار در 3 ای،دقیقه 120 جلسه 10در  مدارهیجان

اجرا شد. پس از اجرای  الگوی جانسون اساس بر آزمایش گروه زوج
های هر دو گروه )گروه آزمایشی و ای آزمودنیهای مداخلهبرنامه

 زمون(. آگروه گواه( دوباره مورد سنجش قرار گرفتند )پس
 

 مدار زوجینای درمان گروهی هیجانروش مداخله. 1 جدول
 تکالیف محتوا هدف جلسات

 جلسه اول

آشنایی و پیوستگی، مطرح 
کردن قواعد گروه و 

صحبت مقدماتی در باره 
 درمانی دیدگاه

آشنایی کلی با اعضا، معرفی درمانگر، آشنایی اعضا، با حریان 
گروه و تشریح اهداف درمانی، آشنایی با مقررات جلسات و 

توافق بر سر زمان تشکیل، تعداد و مدت جلسات درمانی، 
فراهم نمودن یک محیط امن و مطمئن برای اعضاء، کشف 

ها برای علت آمدن اعضاء، برای درمان و میزان تمایل آن
درمان، توجه به شکایات اعضاء و تشخیص درست و درک 

ی آنان، ارزیابی مشکلات ارتباط، صحبت مقدماتی هاشکوه
 درباره رویکرد هیجان مدار

معرفی خود و برقراری ارتباط 
و تفکر در مورد مطالب گفته 

 شده

 جلسه دوم
ارزیابی و شناسایی 

های دلبستگی و سبک
 چرخه تعاملات منفی

ی ی گروهی درمان متمرکز بر هیجان، ادامهاجرای برنامه
ی منفی نمودن تعاملاتی که در چرخهارزیابی، مشخص 

فردی و بین فردی وجود دارد، شناسایی روابط درون
های دلبستگی در هر یک از اعضاء، کشف موانع سبک

های هیجانی، تعیین اهداف فردی و دلبستگی و درگیری
اهداف کلی اعضاء، ایجاد یک موافقت درمانی بین اعضاء و 

 درمانگر

 شناسایی و یادداشت کردن و
 بیان کردن هیجانات در گروه

 تحلیل و درک هیجانات جلسه سوم

تأکید بر  -تسهیل تعامل اعضا با یکدیگر و درمانگر
دیده هیجانات دسترسی به هیجانات و احساسات آسیب

های تعاملی هیجانات هیجانات ناشناخته و نهفته در موقعیت
ی خود در الگوهای تعاملی درک اعضاء از هیجانات ثانویه

 منفی

 های سالمغلبه بر موانع هیجان

 جلسه چهارم
تغییر درک و 

بندی مجدد از چارچوب
 هیجانات

افزایش پذیرش و پاسخگویی  -ی هیجانیسازی تجربهبرجسته
بندی مجدد مشکلات بر اساس اعضاء هیجانات چارچوب

ی تعاملات هیجانات ناشناخته هیجانات چرخه
دستیابی  -نیازهای دلبستگیبندی مشکلات براساس چارچوب

 به معنای جدیدی از تجربیات

های مربوط به کاهش هیجان
پذیری جسمی و پذیرش آسیب

 آن

 درک عمیق هیجانات جلسه پنجم
پذیرش احساسات تعریف نشده، شناسایی نیازهای دلبستگی 

انکار شده هیجانات تلفیق نیازها به تعاملات، کمک به 
 خودافشایی بیشتر اعضاء

هیجانات مربوط به  کاهش
پذیری شناختی و پذیرش آسیب

 آن

 جلسه ششم
پذیرش هیجانی خود و 

 همسر

های هیجانی هر یک از اعضاء، افزایش گسترش تجربه
های همسر، تملک هیجانات، افزایش پذیرش پذیرش تجربه

های تعاملی جدید، هماهنگ نمودن تشخیص درمانگر پاسخ
 با زوجین

 افزایش هیجانات مثبت

پذیرش بدون قید و شرط های هیجانی درون فردی و بین فردی، افزایش ایجاد درگیریهیجانات جدید از  تجربه جلسه هفتم
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 150 ... خودتنظیمی بخشودگی، بر مدار هیجان درمانی زوج تأثیر  
 

 1401، بهار 1، شماره 6 دوره  پژوهشی سبک زندگی اسلامی با محوریت سلامت-فصلنامه علمی

 های خود و همسرهیجان هاشناسایی نیازهای دلبستگی، تسهیل بیان نیازها و خواسته خود و همسر

 جلسه هشتم
عمق بخشیدن به تجربه 

 هیجانی خود

بندی مجدد نه دیگری، چارچوبتمرکز بر روی خود و 
ها در درون هر نیازها و روابط، عمق بخشیدن به درگیری

 عضو

رویارویی با هیجانات و اصلاح 
 هاآن

تحکیم و یکپارچه سازی  جلسه نهم
 هیجانی

بازسازی تعاملات و ارتباطات و تغییر رویدادها، درگیری 
های جدید بیشتر اعضاء با خود و یکدیگر، ارتقاء روش

 های جدید برای مشکلات قدیمیحلعامل، کشف راهت

امکان انتخاب در برابر 
 تمایلات هیجانی شدید

 جلسه دهم
بازسازی تعاملات و 

فردی و بین ارتباطات درون
 فردی

فردی و بین فردی، ی اعضاء به صورت دروندرگیری صمیمانه
ی تعاملی، تحکیم وضعیت و های سازندهحمایت از الگو

سازی و مرور مطالب جلسات، جدید، خلاصههای پاسخ
 قدردانی از اعضاء، اختتام جلسه

درگیر شدن با مشکلات و حل 
 هاآن

صورت جدول مدار زوجین بهای درمان گروهی هیجانروش مداخله
های آماری جلسه اجرا شد. به منظور تحلیل داده 10و در  1شماره 

 استفاده شد. SPSSافزار کوواریانس و نرماز تحلیل 
 

 هایافته
طلاق  یمتقاض نیزوج یمدار بر بخشودگجانیه یدرمانزوج -

 تأثیر مثبت دارد. خانواده یاجتماع یهابه اورژانسکننده مراجعه
 

 یمدار بر بخشودگجانیه یدرمانزوجنتایج آزمون تحلیل کوواریانس  .2جدول

 اندازه اثر سطح معناداری ضریب F میانگین مجذورات درجه آزادی مجموع مجذورات منبع تغییرات

 0.114 0.037 2.79 1.35 1 1.35 هیجان مدار(-بین گروهی)شاهد
 0.135 0.015. 2.04 0.913 1 0.913 درون گروهی

    0.446 56 24.95 خطا

گروهی داری مربوط به آزمون درونبا توجه به اینکه سطح معنامعنا
-باشد، نشان دهنده این است که تفاوت معنامعنامی 0.05کمتر از  

داری داری در مراحل وجود دارد. با توجه به اینکه سطح معنامعنا
دهنده این باشد، نشانمی 0.05گروهی کمتر از  مربوط به آزمون بین

مدار های شاهد و هیجانداری در گروهاست که تفاوت معنامعنا
وجود دارد. در ادامه به منظور بررسی بیشتر از آزمون تی دو نمونه 

 شود.های شاهد و آزمایشی استفاده میوابسته بین گروه
 

 
 آزمونآزمون و پسیانگین بخشودگی در مرحله پیشآزمون مقایسه م .3جدول

 سطح معناداری tآماره آزمون  انحراف معیار میانگین مرحله گروه

 شاهد
 0.519 3.03 پیش آزمون

1.89 0.063 
 0.695 2.93 پس آزمون

 هیجان مدار
 0.584 2.82 پیش آزمون

2.34- .0.026 
 0.812 3.43 پس آزمون

شود، در گروه شاهد مقدار همانگونه که در جدول بالا مشاهده می
معناداری تفاوت در بین دو متغیر  tسطح معناداری مربوط به آماره 

بیشتر است(. با توجه به میانگین متغیر در دو  05/0کند )از را رد می
ان بودن میانگین متغیر دهنده یکس( نشان2.93و  3.03مرحله )

باشد. در گروه آزمون میآزمون و پسبخشودگی در دو مرحله پیش
معناداری تفاوت  tمدار مقدار سطح معناداری مربوط به آماره هیجان

کمنر است(. با توجه به  05/0کند )از در بین دو متغیر را تأیید می
دهنده بالاتر بودن ( نشان3.43و  2.82میانگین متغیر در دو مرحله )

آزمون آزمون نسبت به پیشمیانگین متغیر بخشودگی در مرحله پس
 نیزوج یمدار بر بخشودگجانیه یدرمانزوجباشد. در نتیجه می

تأثیر  خانواده یاجتماع یهابه اورژانسکننده مراجعهطلاق  یمتقاض
 مثبت دارد.

 یمتقاض نیزوج خودتنظیمی هیجانیمدار بر جانیه یدرمانزوج -2
تأثیر مثبت  خانواده یاجتماع یهابه اورژانسکننده مراجعهطلاق 

 دارد.
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 خودتنظیمیمدار بر جانیه یدرمانزوجنتایج آزمون تحلیل کوواریانس  .4جدول

 اندازه اثر معناداریسطح  ضریب F میانگین مجذورات درجه آزادی مجموع مجذورات منبع تغییرات

 0.115 0.036 2.85 1.182 1.0 1.182 هیجان مدار(-بین گروهی)شاهد
 0.121 0.0070 7.738 1.657 1.0 1.657 درون گروهی

    0.214 56.0 11.995 خطا

گروهی با توجه به اینکه سطح معناداری مربوط به آزمون درون
داری در دهنده این است که تفاوت معناباشد، نشانمی 0.05کمتر از  

مراحل وجود دارد. با توجه به اینکه سطح معنا داری مربوط به 
دهنده این است که باشد، نشانمی 0.05گروهی کمتر از  آزمون بین

مدار وجود دارد. در تفاوت معنا داری در گروه های شاهد و هیجان
-بیشتر از آزمون تی دو نمونه وابسته بین گروهمنظور بررسی ادامه به

 شود.های شاهد و آزمایشی استفاده می
 

 
 آزمونآزمون و پسآزمون مقایسه میانگین خودتنظیمی در مرحله پیش .5جدول

 سطح معناداری tآماره آزمون  انحراف معیار میانگین مرحله گروه

 شاهد
 1.601 0.30089 3.0537 پیش آزمون

 
0.115 
 0.57212 2.8648 پس آزمون 

 مدارهیجان
 2.187 0.32094 3.1074 پیش آزمون

 
0.043 
 0.5666 3.4759 پس آزمون 

، در گروه شاهد مقدار شودگونه که در جدول بالا مشاهده میهمان
معناداری تفاوت در بین دو متغیر  tسطح معناداری مربوط به آماره 

بیشتر است(. با توجه به میانگین متغیر در دو  05/0کند )از را رد می
دهنده یکسان بودن میانگین متغیر ( نشان2.86و  3.05مرحله )

ر گروه باشد. دآزمون میآزمون و پسخودتنظیمی در دو مرحله پیش
معناداری تفاوت  tمدار مقدار سطح معناداری مربوط به آماره هیجان

کمتر است(. با توجه به  05/0کند )از در بین دو متغیر را تأیید می
دهنده بالاتر بودن ( نشان3.47و  3.10میانگین متغیر در دو مرحله )

-آزمون نسبت به پیشمیانگین متغیر خودتنظیمی در مرحله پس

 خودتنظیمیمدار بر جانیه یدرمانزوجباشد. در نتیجه یآزمون م
 یاجتماع یهابه اورژانسکننده مراجعهطلاق  یمتقاض نیزوج

 تأثیر مثبت دارد. خانواده
 یمتقاض نیزوج دلزدگی زناشوییمدار بر جانیه یدرمانزوج -3

تأثیر مثبت  خانواده یاجتماع یهابه اورژانسکننده مراجعهطلاق 
 دارد.

 
 

 دلزدگی زناشوییمدار بر جانیه یدرمانزوجنتایج آزمون تحلیل کوواریانس . 6جدول

 
 منبع تغییرات

 اندازه اثر سطح معناداری ضریب F میانگین مجذورات درجه آزادی مجموع مجذورات

 0.218 0.001 15.572 2.684 1.0 2.684 مدار(-هیجان-گروهی)شاهدبین
 0.125 0.023 1.421 0.245 1.0 0.245 گروهیدرون

    0.172 56.0 9.653 خطا

گروهی داری مربوط به آزمون درونبا توجه به اینکه سطح معنا
داری باشد، نشان دهنده این است که تفاوت معنامی 0.05کمتر از  

داری مربوط به با توجه به اینکه سطح معنادر مراحل وجود دارد. 
دهنده این است که باشد، نشانمی 0.05گروهی کمتر از  آزمون بین

مدار وجود دارد. در داری در گروههای شاهد و هیجانتفاوت معنا
-منظور بررسی بیشتر از آزمون تی دو نمونه وابسته بین گروهادامه به

 د.شوهای شاهد و آزمایشی استفاده می
 

 
 آزمونآزمون و پسآزمون مقایسه میانگین دلزدگی زناشویی در مرحله پیش .7جدول 

 سطح معناداری tآماره آزمون  انحراف معیار میانگین مرحله گروه

 شاهد
 1.509 0.47338 2.273 آزمونپیش

 
0.137 
 0.40362 2.2016 آزمونپس 

 مدارهیجان
 4.863 0.39482 2.4524 آزمون-پیش

 
0.001 
 0.36438 1.7278 آزمونپس 

شود، در گروه شاهد مقدار همانگونه که در جدول بالا مشاهده می
معناداری تفاوت در بین دو متغیر  tسطح معناداری مربوط به آماره 

بیشتر است(. با توجه به میانگین متغیر در دو  05/0کند )از را رد می
دهنده یکسان بودن میانگین متغیر ( نشان2.20و  2.27مرحله )

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 is

la
m

ic
lif

ej
.c

om
 o

n 
20

23
-1

2-
17

 ]
 

                             7 / 11



 152 ... خودتنظیمی بخشودگی، بر مدار هیجان درمانی زوج تأثیر  
 

 1401، بهار 1، شماره 6 دوره  پژوهشی سبک زندگی اسلامی با محوریت سلامت-فصلنامه علمی

باشد. در آزمون میآزمون و پسدر دو مرحله پیش دلزدگی زناشویی
داری معنا tمدار مقدار سطح معناداری مربوط به آماره گروه هیجان

کمنر است(. با  05/0کند )از تفاوت در بین دو متغیر را تأیید می
دهنده ( نشان1.72و  2.45توجه به میانگین متغیر در دو مرحله )

آزمون بالاتر بودن میانگین متغیر دلزدگی زناشویی در مرحله پس
 مدار برجانیه یدرمانزوجباشد. در نتیجه آزمون مینسبت به پیش

-اورژانسبه کننده مراجعهطلاق  یمتقاض نیزوج دلزدگی زناشویی

 تأثیر مثبت دارد. خانواده یاجتماع یها
 

 گیرینتیجه

 نیزوج یمدار بر بخشودگجانیه یدرمانزوجنتایج نشان داد که 
تأثیر  خانواده یاجتماع یهابه اورژانسکننده مراجعهطلاق  یمتقاض

باشد های نامنی و همکاران میمثبت دارد. این نتایج موافق با یافته
-رسد در ایجاد سلامت روان، بهنظر میمفاهیمی که بهیکی از (. 13)

فردی است قه نقش مثبت دارد، بخشودگی بینخصوص در زنان مطلّ
مدت و زا همراه با اثرگذاری طولانیتواند از موضوعات تنشکه می

 -یند آزادسازی روانیآگسترده در زمینه زنان مطلقه باشد. بخشش فر
ای دهد و او را به گونهده رخ میعاطفی است که در درون فرد زنجی

کند تا دیگر کرده آزاد میاز عصبانیت، خشم و ترسی که احساس می
یند آمیلی به انتقام نداشته باشد و از حق جبران عمل بگذرد. این فر

های دهد و ضرورتاً به این معنا نیست که فرد خاطرهبه کندی رخ می
هایی که بر تنظیم از جمله درمان دردناک خود را فراموش کند.

تواند تأثیرگذار باشد، درمان هیجان و عواطف منفی زوجین می
عنوان یک رویکرد ساختاری است. این درمان به 1هیجان مدار

شناختی معاصر های رواندرمانی نظریههای روانتجربی در فعالیت
مدار بر مبنای درمانی هیجانی زوجمطرح شده است. مبنای نظریه

های دلبستگی و آشفتگی زوجین عشق بزرگسالی، سبکمفاهیم 
های مدار بر روش دلبستگیدرمانی هیجاناستوار است. تأکید زوج

متقابل برای نیازهای  سازگارانه، از طریق مراقبت، حمایت و توجه
جای ابراز رسد که زوجین، بهنظر میخود فرد و همسر است. به

ها کمتر تهدید نند که برای آنکهیجانات قوی، هیجاناتی را بیان می
کننده باشد. بنابراین، زوجین آشفته در یک سری الگوهای خشک و 

گردد و بارها و ها تقویت میهای تعاملی که توسط خود آنچرخه
ها برای تحمل افتند و عدم توانایی آنشود، گیر میبارها تکرار می

ها در اندن آناند، منجر به باقی مهیجاناتی که در آن گیر افتاده
 (.18شود )آشفتگی و ناسازگاری بیشتر مسایل غیر قابل حل می

مدار بر جانیه یدرمانزوجهای تحقیق بیانگر این مطلب بود که یافته
به کننده مراجعهطلاق  یمتقاض نیزوج خودتنظیمی هیجانی

این نتایج با  تأثیر مثبت دارد. خانواده یاجتماع یهااورژانس
مهر و همکاران و بدیهی و موسوی مطابقت دارد گزارشات خجسته

و آشفتگی زناشویی نیز در  2 بد کارکردی تنظیم هیجانی(. 32،18)
ای تعاملی دارند. در واقع سطح فردی و زوجی با یکدیگر رابطه

شناسی شناسی آشفتگی و آسیبی تنظیم هیجانی زوجین در علتنحوه
های درمانی حفظ پیشرفتآشفتگی و اختلال، عود یا  یفردی در ابقا

_________________________________ 

1 - Emotion-Focused Therapy (EFT( 
2 - emotion dysregulation 

دهد که تنظیم ها نشان میآگهی درمان اثرگذار است. پژوهشو پیش
ی های همدلانه و رفتارهای مهرورزانههیجانی در خوافشایی، پاسخ

کند. خودافشایی هیجانی موجب بعدی نقش میانجی را ایفا می
های همدلانه و گرم از طرف شود. پاسخصمیمیت هیجانی بیشتر می

همسر پاسخگو رضایت کلی از رابطه را افزایش داده و  یک
مسأله  کند.گرایانه و عاطفی بعدی را تقویت میرفتارهای حمایت

اصلی درمان متمرکز بر هیجان، این است که هیجان، بخش اساسی 
باشد، دهی خود میساختار فرد است و عامل کلیدی برای سازمان

انطباقی و سازگارانه از ترین سطح کارکرد هیجان یک شکل اساسی
پردازش اطلاعات و آمادگی فرد است که به رفتار وی جهت داده و 

 (.36شود )شناختی میموجب بهزیستی روان

دلزدگی مدار بر جانیه یدرمانزوجهمچنین نتایج نشان داد که 
 یهابه اورژانسکننده مراجعهطلاق  یمتقاض نیزوج زناشویی
زندگی مشترک از عوامل متعددی تأثیر مثبت دارد.  خانواده یاجتماع

ها را به طرف ها ممکن است زوجای از آنشود که پارهمتأثر می
 3اختلاف و درگیری، جدایی روانی و دلزدگی )خستگی یا فرسودگی(

و حتی طلاق سوق دهد. از نظر پاینز دلزدگی از پا افتادن جسمی، 
بین توقعات و واقعیت ناشی عاطفی و روانی است که از عدم تناسب 

شود. شروع دلزدگی به ندرت ناگهانی است و معمولاً تدریجی بوده می
کننده و به سختی از یک پدیده ناگوار یا حتی چند ضربه ناراحت

های زندگی ها و تنششود. در واقع انباشته شدن سرخوردگیناشی می
گردد. می شود و سرانجام به دلزدگی منجرروزمره، سبب فرسایش می

منظور فهمیدن و پاسخ دادن به چگونگی و چرایی بهبود و افول و به
تغییرات زندگی مشترک در طول زمان و شروع دلزدگی، ملاحظه و 

های نظری و چارچوب پژوهشی از اهمیت در نظر گرفتن مدل
درمان متمرکز بر هیجان یکی از معدود  بسیاری برخوردار است.

ماهیتاً تلفیقی از رویکردهای درمانی های درمانی است که مدل
شود و مراجع محور، گشتالت درمانی و اصول شناختی را شامل می

عنوان اساس و پایه تجربه در ارتباط با کارکردهای هیجان را به
 داند.انطباقی و غیر انطباقی می

 
 
 
 
 

  

_________________________________ 

3   - Burnout 
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