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 چکیده 
 ی میخودتنظ  یدرمانزوج  یاثربخش  یبا هدف بررس  روپیشپژوهش  

  درگیر   ی هادر زوج  ییزناشودلزدگی  و    هیجان  ی شناخت  میبر تنظ

با   یشیآزما-مهیپژوهش از نوع ن  نیانجام شد. ا  ییتعارض زناشو

شامل   ی آمار  ی پس آزمون با گروه کنترل بود. جامعه-آزمون  شیپ

شده توسط مراکز   ییشناسا  ییتعارض زناشو  ریدرگ   ی ها زوج  هیکل

افراد    نیا  نی که از ب  بود  1400مشاوره شهرستان بجنورد در سال  

در دسترس انتخاب و به   ی ریگزوج( به روش نمونه  16نفر )   32

و گواه گمارده شدند. پس از   شیدر دو گروه آزما  یصورت تصادف

 یدرمانجلسه برنامه زوج  8  یط  شیآزمون، گروه آزما  شیانجام پ

با  تحقیق    ی هاو پس آزمون اجرا شد. داده  افتی را در  یمیتنظخود

پرسشنامه از  گارنفسکی،   ی هااستفاده  شناختی  هیجان    تنظیم 

مقیاس( 2001)   هاون  اسپین  و  کرایچ   پاینز ی  زناشوی  دلزدگی  ، 

 (1379)   همکاران  و  زناشویی ثنایی  و پرسشنامه تعارض  ( 1996) 

وش  ی آورجمع از  د  استفاده  در  با  کوواریانس  تحلیل  نرم    آزمون 

ها نشان  افتهی.  ندقرار گرفت  لیو تحل  هیمورد تجز  SPSS-24افزار  

 میتنظ  شیمنجر به افزا  یمیخودتنظ  یدرمانزوج  ی داد که مداخله 

کاهش    جانیه  یشناخت اعضا  ییزناشو  دلزدگی و  گروه    ی در 

مرحله  شیآزما شد    ی در  کنترل  گروه  به  نسبت  آزمون  پس 

 (01/0˂P  .)  یدرمانکه زوج  اذعان کرد  توانیم  هاافتهیبر اساس 

برا  یدرمان  کردیرو  کیعنوان  به  تواندیم  یمیخودتنظ   یمناسب 

زناشویی شاخصبهبود   زندگی  شرا  ینزوج  های  تعارض   طی در 

 .به شمار آید ییزناشو

  شناختی   تنظیم  خودتنظیمی،  درمانی  زوج  :کلیدی هایواژه

 .زناشویی تعارض زناشویی، دلزدگی هیجان،

Abstract 

The present study was conducted with the aim of 

investigating the effectiveness of self-regulation 

couple therapy on the cognitive regulation of 

emotional and marital burnout in couples involved in 

marital conflict. This research was of semi-

experimental type with pre-test-post-test with control 

group. The statistical population included all the 

couples involved in marital conflict identified by the 

counseling centers of Bojnord city in 1400, and 

among these people, 32 people (16 couples) were 

selected by available sampling method and randomly 

divided into two experimental groups. And they were 

appointed witnesses. After the pre-test, the 

experimental group received the self-regulated 

couples therapy program in 8 sessions and the post-

test was performed. The research data were collected 

using Garnevsky, Kraich and Spinhaven (2001) 

emotional regulation questionnaires, Pines Marital 

Discomfort Scale (1996) and Sanai et al. Marital 

Conflict Questionnaire (2019) and analyzed using 

Covariance was analyzed in SPSS-24 software. The 

findings showed that the self-regulation couple 

therapy intervention led to an increase in the cognitive 

regulation of emotion and a decrease in marital 

boredom in the experimental group members in the 

post-test phase compared to the control group 

(P˂0.01). Based on the findings, it can be 

acknowledged that self-regulated couple therapy can 

be considered as a suitable treatment approach to 
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improve the indicators of married life of couples in the 

conditions of marital conflict. 

Keywords: self-regulation couple therapy, cognitive 

emotion regulation, marital burnout, marital conflict. 
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 مقدمه 
  ی بار در طول زندگ  کیشود و اکثر افراد حداقل  یافراد م  تی است که باعث رشد شخص   یروابط انسان  نیتریمیاز قد   یکیازدواج  

و همواره مورد توجه مشاوران و    ردیگیازدواج شکل م  جهیاست که در نت  یکنند. خانواده مفهوم یرابطه را انتخاب م  نیخود ا 

را    ی ازدواجمسئله  و مشاوره، خانواده  یروانشناس  ی پژوهشگران حوزه  شتری. ب (2019،  1)هیبل و مرکادو  بوده است  شناسانروان

از  2؛ تعارض زناشوییها نهفته است.افراد در خانواده آن  یاکثر مشکلات روان  ی شهیباورند که ر  نیاند و بر اقرار دادهتوجه  مورد  

 (.  2020،  3کنند )هاوکینز، مک فی و براونخود با آن دست و پنجه نرم می  جمله مسائلی است که بسیاری از زوجین در خانواده

خود    ازاتیامت  شیو افزا  همسر  ازاتیو منابع قدرت است که به منظور حذف امت   ی هر نوع تعارض بر سر مبان  ییتعارض زناشو

او را   تیند و در نهان ک  یاو را خنث  ی هاکیرساند، تاکت ب  بیآس  کنند به یکدیگردر شرایط تعارض سعی می  نیدهد. طرف یرخ م

هر دو همسر نسبت    ای  کیکه در آن    است   یتعامل  ندیفرآ  کی   شامل  ییتعارضات زناشو(.  2017،  4کنند )واینر  رونیاز صحنه ب

ناراحت  خویش  ی از رابطه  یی هابه جنبه به نحویم  یند و سعنماییم  یاحساس  )اوبرادوویچ، بوش و    آن را حل کنند  ی کنند 

،  7گیرند )کای و فینچام صورت می  6تعارض زناشویی  از ارجاعات مراکز بهداشت روان به دلیل    %40  اکنون(. هم2011،  5بویس

  ی برخ   رغمی علیتی شخص  ی هاتفاوت  ،فیضع  روابطاند:  برشمرده  ریتعارض را به شرح زبرخی از زنگ خطرهای  محققان  (.  2010

 مشکل در تعامل دوجانبه،  ،مسائل حل نشده  ای  اجتماعی و  -یروان  ی هابی آس   ،(باشندها )مثلاً هر دو سرگرم کننده  شباهت 

(. نتایج تحقیقات متعدد حاکی از اثرات  2012،  8مقابله به مثل شدید )هنینگتون، هیرون، استین و همکاران   ی،طیعوامل مح

زناشویی باعث  منفی تعارض زناشویی در وضعیت خانواده، سلامت روان زوجین و شاخص های تربیتی فرزندان است. تعارض  

شان کند که طی آن زوجین توانشود و شرایطی را ایجاد میگیری احساسات منفی و ناراحت کننده بین زن و شوهر میشکل

 (.  2019رود )هیبل و مرکادو، جهت حل مشکلات تحلیل می

است که خانواده ها و   یاز مشکلات  یکیدر ازدواج    یحوصلگ  یب  ان،یم  نینقش دارند و از ا  ییدر تعارضات زناشو  ی ادیعوامل ز

حالت    ییزناشو  ی(. فرسودگ2018،  9سولانا و همکاران -بنا، لا فیونته -اورتگا، رامیرزکند )  یمواجه م  ی ادیزوج ها را با تعارضات ز

 ی خود را به ب  ی جا   جیدهد به تدر  یقرار م  ریتحت تأث  ار  نیزوج  یاست که وقت  یو عاطف  یروان  ،یجسم  یاز فرسودگ  یدردناک

  شوند،ی ها خسته مزوج  وقتی(.  1394  همکاران،  و  فر، پورابراهیم، خوش کنش  ی دیمادهد )  یم   ی زگیانگ   یو ب  یسست   ،ی زگیانگ

، 10آلساوالکا)  ستیبهبود رابطه مؤثر ن  ی ها براتلاش  کندی گذشته را ندارد و فرد احساس م  ی مفهوم و هوا  گرید  ییروابط زناشو
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در   ی و روان  یروح   ،یجسم  ی ها   یعشق است که بر اساس افسردگ  فیو تضع  یشکست عشق   ،ییکسالت زناشو  شهی(. ر2019

  ییدهد. درد در روابط زناشو  یگذشته رخ م  یجیو انباشته شدن تدر  ی خستگ  زانیم  شیمتعدد و افزا  یروح  ی فرد، فشارها

 ییرا در روابط زناشو  ی ادیکنند، مشکلات ز  ی تجربه م  را  یی که کسالت زناشو  یی(. زوج ها2019،  11شیجو دهد )  یرخ م  ی قیروم

  ی . فرسودگ(2018،  12جاکوب و احمد شود )  یرسم  ای  یعاطف  ییتواند منجر به جدا  یم   تیکنند که در نها  یخود تجربه م

(. به  2018زوج ها دارد )اورتگا و همکاران،    یروان  تیفرزند و وضع  تیخانواده، ترب  تیبر وضع  ی ادیز  یاثرات منف  زین  ییزناشو

 ی ضرور  نی در زه  ییزناشو  ی در کاهش شدت فرسودگ  یو آموزش  یمختلف درمان  ی کردهایرو  یاثربخش  یبررس  ل،یدل  نیهم

 است. 

بر ک  نیزوج  ی عاطف  تیوضع تأث  ییزناشو  تی فی همواره  ا  ی ادیز  ریآنها  از    ،13جانیه   ی شناخت  می تنظ  انیم   نیدارد و در  یکی 

از   یکی  تواند زندگی زناشویی و تعارضات آن را تحت تأثیر قرار دهد.های هیجانی مهم است که نوع و کیفیت آن میشاخصه

  یعناصر عاطف  نیتراز مهم  یکی  جانیه  یشناخت  میتنظ  ی است و راهبردها  نی زوج  یعاطف  تیوضع   ،ییزناشو  یزندگ   یارکان اصل

  ی جانیهوش ه  ی از مولفه ها  یکی  جاناتیه   یشناخت  می تنظ(.  2017،  14)وو  هر فرد است و همواره مورد توجه محققان بوده است

 ندیناخوشا  تاحساسا  تیریاحساسات با کنترل و مد  یشناخت  میاحساسات در خدمت اهداف هستند و تنظ  ،یاست. به طور کل

است   جانیتحمل و ثابت نگه داشتن ه  ل،یشامل تعد  جانیه   یشناخت   می کند. تنظ  یبه اهداف کمک م  یابیو دردناک به دست

، اشاره دارد )کلارک  هیجانات  ابراز تجربه و    میو تنظ  هیجانات  ادراک  قابلیتبه    جانیه  یشناخت  می(. تنظ 2014،  15کو و فیشباخ )

 یفراوان  شیمثبت همراه است و افزا  یو تعاملات اجتماع  ی سازگار با سازگار  ی جانیه   یشناخت  می(. تنظ 2014،  16ونگ و کاکیروتی

در پاسخ    ی ضرور  ی ها  ت ی فعال  ی( و حت2002 ،17گراس استرس زا )  ی ها  تی مثبت منجر به مراقبه موثر با موقع  یتجارب عاطف

  ی شناخت  میدهد که تنظ   ی نشان م  متعددمطالعات    جی(. نتا2002،  18فردریکسون و توگادشود )  یم  یاجتماع  ی ها  تی به موقع

اجتماع  جانیه مختلف  مسائل  در  است  شغل  یممکن  )  یو  باشد  داشته  همکاران نقش  و  سالیوان  بولد،  ؛  2017،  19ویس، 

 ییکه تعارضات زناشو  ییاز آنجا  ن،ی(. بنابرا2017،  21؛ کانهوون و دورجی2016،  20پپا، گئورگاکولی و همکاران   ،هاتزیگورگیادیس

م  یعاطف  ی هایژگی و  ی دارا  گ  جانیه   می تنظ  ریتاثتحت  توانندی هستند،  تنظ   ییهادرمان  ی و جستجو  رندیقرار  بتواند    م ی که 

 دو چندان دارد.  تیمتعارض بهبود بخشد، اهم ی هارا در زوج ی جان یه ی شناخت

  ی عاطف   تی و بهبود وضع  نیزوج   نیب   یارتباط  یبه منظور کاهش تعارضات و آشفتگ   یزوج درمان  ی برا  یمختلف  ی کردهایامروزه رو

ا زوج  جادیآنها  مدل  است.  بکارگیری   ،یم یخودتنظ  یدرمانشده  شامل  حقیقت  حل  ی رفتار  یخودکنترل  ی نظریه  در    جهت 

 یتلاش  در عین حال  و  ی رفتار -یشناخت  یدرماندر زوج  گام رو به جلو  یک  رویکرد  نی. اباشدمی   در روابط زناشوییمشکلات  

و همکاران،    ی، نظری، رسولی)نوروز  ی استالتقاط   به روش  ها یدرمانزوج  دیگراستفاده از    ی برا   کپارچهی  یارائه چارچوب  جهت

دهند و توسعه    ر ییمثبت تغ  ی ا  وهیسازد تا روابط خود را به ش  یدارد که افراد را قادر م  دیتاک  ی ندیبر فرآ  کردیرو  نی(. ا1393

  یاصل   دیدرمان است. تاک   نیا  ی خود از اهداف قطع  رییتغ  ی فرد و انتخاب و اجرا  ی ا  ابطه اصلاح رفتار ر  ،یابیخود ارز  ی مهارت ها

 
11 Shiju 
12 Jacob, & Ahmed 
13 Cognitive emotion regulation 
14 Wu 
15 Koo, & Fishbach  
16 Clark, Gong & Kaciroti 
17 Gross  
18 Tugade & Frederickson. 
19 Weiss, Bold, Sullivan & et al  
20 Hatzigeorgiadis Pappa Tsiami Tzatzaki, Georgakouli, & et al 
21 Kaunhoven & Dorjee  



122  

   دلزدگی زناشویی زوجین دارای تعارض زناشوییاثربخشی زوج درمانی خودتنظیمی بر تنظیم شناختی هیجان و 

 

 

خود را   ییاست تا بتوانند روابط زناشو  یو عاطف  ی شناخت  ،ی رفتار  راتییتغ  جادیکمک به زوج ها در ا  ینوع زوج درمان  نیدر ا

  یزی تبرترجمه  شده است )هالفورد،    رفتهیدرمان پذ  رد  یدر روابط به عنوان هدف اصل  یمیفوق، خودتنظ  کرد یکنند. در رو  تیتقو

محور    نشیو ب  ی رفتار  ،یعاطف  ،یشناخت  ی از روش ها  ی گسترده ا  فیاز ط  یمی خودتنظ  یزوج درمان  کردی(. رو1398و همکاران،  

، جانسون، بورگس موزر  ؛ وایب2018،  22و همکاران   ی، لویچر، لوژیانسکاکند )برل  یدر زوج ها استفاده م   رییتغ  ییبهبود توانا  ی برا

است. به عنوان مثال،    کردیرو  نیا  ی بالا   یینشان دهنده کارا  یمیظخودتن  یزوج درمان   نه یدر زم  قاتی (. تحق2017،  23و همکاران 

 د ییطلاق تأ  ی متقاض   نیزوج  ی را در کاهش طلاق عاطف  یمیخودتنظ  یزوج درمان  ی( اثربخش1400الله زاده و همکاران )  بیحب

در   یمی کوتاه مدت خودتنظ  یزوج درمان   یبه اثربخش  (2017) 24و مک کاینون و گرینبرگ   (1398)  انی نیفر و حس  نیکردند. آر

  ی قیتلف  ی زوج درمان  ریتأث  ی ( به بررس1395)  اعتمادی و آریان فربردند.    یآشفته پ  ی زوج ها  جاناتیکنترل ه  ونشاط    شیافزا

در  ( 1394و همکاران ) ی، کیمیایی، مشهدی پرداختند. منصور   نیزوج ییزناشو ی بر سازگار یدلبستگ  -یمیبر خودتنظ ی مبتن

  نیحل مسئله زوج  های و مهارت  ،ییزناشو  تی رضا  تواند منجر به افزایشمی  یم یخودتنظ  ی درمانکه زوج  مطالعات خود دریافتند

ی و سازگار  وندیپ   بهبوددر  این درمان را  (  2020و همکاران )  نزیدارد. هاوک  تیهو  ی هاسبک  لیتعدزیادی در    ریتأث  شده و

  یدرمانزوجکه    ( در مطالعاتی مشابه پی بردند2018) 25و هاردی و فیشر(  1393و همکاران )  ی د نوروزانهدانست  اثرگذار  زناشویی

  یزوج درمان( نیز  2020) 26کیو، هانیگان، کیوگ و همکارانو    باشدمی  اثرگذار  نیزوج  ییاسترس زناشو  کاهشدر    یمیخودتنظ

مطالعات   ن یاز ا  کی  چیه  باًیحال، تقر  نیبا ا  ها جهت ارتقای روابط زوجین قلمداد کرده اند.یمی را یکی از بهترین روشخودتنظ

در تعارض    ریدرگ  ی در زوج ها  جاناتیه   یشناخت  می و تنظ  ییزناشو  یرا بر فرسودگ  یمیخودتنظ  یزوج درمان  راتیتأث  یبه درست

  یمبر تنظ   یمیخودتنظ  درمانو پژوهش حاضر با درک این مهم، درصدد است تا به بررسی اثربخشی  نکرده اند.    ی بررس  ییزناشو

 یی بپردازد.تعارض زناشو  ی دارا ینزوج ییزناشو یدلزدگ و  یجانه ی شناخت

 

 روش 
انجام   پس آزمون با گروه گواه  -آزمون  شیدر طرح پ  آزمایشیتحقیق حاضر در زمره تحقیقات کاربردی است که به روش نیمه

زناشویی شناسایی شده توسط مراکز مشاوره شهر بجنورد در سال    در تعارض  درگیر  زوجین  گردید. جامعه آماری شامل کلیه

 ل ی و تما  شمول ی ارهای)با توجه به معدردسترس یا هدفمند   ی ریگزوج با استفاده از روش نمونه 16ها بود که از بین آن 1400

 ( انتخاب شدند. ی منتخب به همکار ی اعضا

بالاتر از حد فاصل در آزمون    ازیتوسط مراکز مشاوره شهرستان بجنورد و کسب امت  ییتعارض زناشو  صیتشخ  ورود:  ضوابط

همزمان در هر    یگروه  ای  ی عدم شرکت در مشاوره فرد   ،یو انتظام  ییبه طلاق در مراکز قضا  یدگ یعدم رس   ، ییتعارض زناشو

 گروه. ی اعضا  ریبه حضور در جلسات، امکان ارتباط و حضور در جلسات با سا لیاتم ،یردولتیغ ای یسازمان دولت ایسازمان 

عدم حضور    ،ییپرونده طلاق در مراجع قضا  ل یتشک  ،یآموزش مشابه در طول دوره آموزش  ایشرکت در کارگاه    خروج:  ضوابط

 ی.  مهم. از گروه مانند محرمانگ   نینکردن قوان تیجلسه و عدم حضور به موقع در جلسات، رعا 3در  ریاز دو جلسه، تأخ ش یب

-SPSSافزار  های استنباطی نظیر تحلیل کوواریانس در نرمتوصیفی و شاخصهای آمار  وتحلیل آماری از روشبرای انجام تجزیه

 استفاده شد.  24

 
22 Berli, Lüscher, Luszczynska, & et al 
23 Wiebe, Johnson, Burgess Moser, & et al 
24 McKinnon & Greenberg 
25 Hardy & Fisher 
26 Qiu, Hannigan, Keogh & et al 
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جلسه    8در  (  1398، ترجمه تبریزی و همکاران،  2004برگرفته از رویکرد هالفورد )  زوج درمانی خودتنظیمی پروتکل درمانی  

 تنظیم شده بود که خلاصه آن  به شرح ذیل می باشد: 

 با گروه و اهداف آن ییآشنا /نی شرح قوان :اولجلسه 

   یخودشناس-یزوج درمان  ی فلسفه  :دومجلسه 

  رابطه با زوج  ندیشناخت خود و همسر و فرا :سومجلسه 

  بازخورد و مذاکره :چهارمجلسه 

   .(کشد ی تا سه جلسه طول م کیگاهاً از  ی بازنگر ندیفرا) ی بازنگر :پنجمجلسه 

  رابطه  یتیو ترب یروان ی جنبه  /ی ادامه بازنگر :ششمجلسه 

   نیمثبت در زوج ی ها کیاستفاده از تکن  :هفتمجلسه 

  ی پس آزمون/ جمع بند /های استفاده از تکنیکریگیپ  :هشتمجلسه 

 

 ها آوری داده ابزار جمع
نام »پرسشنامه    ا ب  و (  2001)   نهاونیو اسپ  چیکرا  ، یگارنفسک  این مقیاس توسط   الف( پرسشنامه تنظیم هیجان شناختی: 

 مقیاس   نیاست. ا  ده ش  ی ساز  یکم  جانیه   میآگاهانه تنظ   یشناخت  ی هاکه در آن مؤلفه  شده است   هیته  جان«یه  یشناخت  م یتنظ

  ی شناخت   م یتنظ   یساختار عامل  یمنظور بررس  به.  شودمی  ی نمره گذار   یادرجه  نجپ  لیکرت  اسیاست که در مق  سؤال  36  حاوی 

( انجام شد. شاخص 2001)  همکارانو    یتوسط گارنوفسک   یعامل  لیتحل  ،یرانیآن در فرهنگ ا  ی ریو به کارگ  جانیه  اسیمق

KMO  بود و مقدار    89/0  یعامل   لیتحل   ی براX2  مکسیو چرخش وار  یعامل  لیدار بود. تحل  ی بودن بارتلت معن  ی در آزمون کرو 

ی نشان داد  سوال  36  یجانی ه  می از پرسشنامه تنظ  یعامل  لیتحل  جیدو شاخص انجام شد، نتا  نی استخراج عوامل با توجه به ا  ی برا

با   رش یو پذ یفاجعه ساز  ،ی نشخوار فکر  ،مجدد مثبت  یابیارز  ،تمرکز مجدد سرزنش خود، مثبت  گران،یسرزنش د  ،ی زیربرنامه

(  1389)  یو صادق   یمرتبه دوم سامان  یعامل  لی. در مطالعه تحلنمودند  نییرا تب  جانیه  یشناخت  میتنظ  انسیدرصد از وار  50هم  

مجدد    یابی ارزمثبت )  یشناخت  ی راهبردهااول  :  قابل استخراج است  یدو عامل کل  ،مذکور  ی پرسشنامه   ی هیدر مورد عوامل اول

  گران، یسرزنش خود، سرزنش د  ی،)فاجعه ساز  ی شامل:منف  ی شناختدوم راهبرهای  مثبت( و    یزیمثبت و تمرکز مجدد/برنامه ر

عوامل مختلف به    ی آلفا  بیضرا   نشان دادکرونباخ    ی از آلفا  با استفاده  ییایپا  یبررس  نی(. همچنرشیپذ  نهایتاً  و  ی نشخوار فکر

محاسبه شد،    زین  ییبازآزما  بیهفته ضر  کیباشد و در طول آزمون  ی م  62/0و    66/0، 65/0،  80/0، 79/0،  73/0، 91/0  بیترت

 . 88/0و 75/0 ن یب  بیبا ضر

سؤال است که هدف    21( ابداع شد و شامل  1996) 27پاینز  توسط   اسیمق   نیا (:  CBMزناشویی ) دلزدگی  ب: پرسشنامه

 ی دلزدگ  اس ی( است. مق یمدن   لتیو ادب، فض  یمهربان  ،ی جوانمرد  ،یشناس   فهیوظ  ،یافراد )نوع دوست  یابعاد رفتار مدن  یابیآن ارز 

  یحوصلگ  یب  ی ریاندازه گ  یمورد استفاده برا  یابیخودارز  ی از ابزارها  گرید  یکی از    اسیمق  نیاست. ا  یابیخودارزابزار    کی  ییزناشو

  ی ضعف و اختلال خواب(، خستگ   ،ی)به عنوان مثال احساس خستگ  یجسمان  یپرسشنامه، خستگ  نیاقتباس شده است. در ا

افتادن( و    ،ی د یناام  ،ی)مانند افسردگ  یعاطف نمره گذاری بر  .  شودگیری میاندازه(  احساس عصبانیت)  یروان  یخستگبه دام 

و نمرات بالاتر نشان   رند( نمره معکوس دا20، 19، 6، 3(. سوالات )شهی= هم  7= هرگز به  1)  ی ا درجه 7 کرتی ل اسیمقاساس 

- 7-4-1:  یجسمان  یخستگ- 1است:    ریابعاد به شرح ز  ی ازبندی(. امت1394ترجمه شاداب،    ز، یاست )پان   شتری دهنده کسالت ب 

 
27 Pinez 
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- 18-15-11-9-6-3: موارد  یذهن  یخستگ  -سوم    تمیو آ  21-17- 14-12-8-5-2:  یعاطف  ی خستگ-2  تم،یآ  10-13-16-20

 یی دارد که روا  یشباهت درون  90/0تا    84/0  بین   رها یمتغ  نی در ازدواج نشان داد که ب  یدلزدگ  اسیمق   یی ایپا  بی ضر  یابی. ارز19

  بیشد. ضر  دییتأ  یمثبت و روابط منف   یارتباط  ی ها  یژگیمثبت در مورد ارتباط، نظر مثبت در مورد ارتباط، و  دگاهیآن با د

محاسبه شد و   66/0دوره چهار ماهه    ی و برا  76/0  اههدوره دو م  ی ، برا89/0ماهه    کیدوره    کی  ی برا  ییآزمون بازآزما  ییایپا

(. در 1394ترجمه شاداب،    ز،ی)پان   0.93و    0.91شد.    ی ریها اندازه گ  یاکثر آزمودن  ی ثابت برا  ی آلفا  ب یبا ضر  ی درون  یهمسان

 86/0کرد و    ی ریمعلم اندازه گ  120پرستار و    120نمونه از    240  ی پرسشنامه را بر رو  نی( آلفا کرونباخ ا1384)  ی دینو  ران،یا

 گرفت. 

)  ییناثپرسشنامه توسط    نیاج: پرسشنامه تعارض زناشویی:   تعارض   جادی( ا1394و همکاران  بعد  شده است که هشت 

از   ی طلب  تیحما  شیافزا  ،ی عاطف  ی پاسخ ها  شیافزا  ،یکاهش روابط جنس  ،ی کند: کاهش همکار  یم   ی ریرا اندازه گ  ییزناشو

  ی امور مال  کیهمسران و دوستان، تفک   شاوندان،یبا اقوام، خو  یبا کودکان. کاهش روابط خانوادگ  یروابط شخص   شی و افزا  انکودک

، اغلب  3اوقات =    ی، گاه2، به ندرت =  1وجود دارد )هرگز =    کرتیسوال از نوع ل  54پرسشنامه    نیو کاهش ارتباطات مؤثر. در ا 

  یبا بررس  نی شده است. همچن  دیی( تا1394و همکاران )   ثناییابزار توسط    نی ا  ییو محتوا   ی ظاهر   یی(. روا5=    شهی، هم4=  

پرسشنامه    ییایکه پا  یداشت موثر بوده اند. هنگام   0.79  یهمبستگ  اسیسازه هشت بعد مشخص شد که با نمره کل مق  ییروا

هشت   ی و برا  96/0نفره برابر با    270گروه    کیکل پرسشنامه در    ی کرونباخ برا  ی شد، شاخص آلفا  یبررس  سندگانیتوسط نو

  ش ی، افزا86/0با اقوام    یروابط شخص  شی. افزا61/0  ی، کاهش روابط جنس81/0  ی بود: کاهش همکار  ر یبه صورت ز  اسیخرده مق

، امور 89/0همسر    های و دوست  هافامیلبا    ی، کاهش روابط خانوادگ33/0کودکان    تیحما  شی، افزا70/0  یعاطف   ی هاواکنش

 (. 1395)ثنایی،   69/0و کاهش ارتباطات مؤثر  71/0جداگانه   یلما

 

 ها یافته 
با انحراف استاندارد   18/39و میانگین سنی افراد گروه کنترل    05/6با انحراف استاندارد    87/36میانگین سنی گروه آزمایش  

افراد دو گروه    86/5 با    03/38بوده است. همچنین میانگین سنی مجموع  بود. توزیع میانگین    98/5انحراف استاندارد  سال 

های آزمایش و گواه در مراحل پیش آزمون و پس  دلزدگی زناشویی، تعارض زناشویی و تنظیم شناختی هیجان به تفکیک گروه

 شده است. ارائه 1آزمون در جدول  

 مورد مطالعه  های گروه تفکیک به متغیرهای مورد مطالعه  : میانگین1جدول 

 گروه ها  متغیرها 
 گروه گواه  گروه آزمایش 

 انحراف استاندارد میانگین  انحراف استاندارد میانگین 

 دلزدگی زناشویی )خستگی جسمی(
 77/3 62/28 7/4 56/27 پیش آزمون

 5/4 75/27 16/5 81/21 پس آزمون

 دلزدگی زناشویی )خستگی عاطفی(
 03/4 37/27 45/5 25/28 پیش آزمون

 97/3 93/28 3/4 56/23 پس آزمون

 دلزدگی زناشویی )خستگی روانی(
 68/4 87/22 91/4 12/23 پیش آزمون

 67/4 56/22 05/4 06/21 پس آزمون

 دلزدگی زناشویی )نمره کل(
 73/8 87/78 39/9 93/87 پیش آزمون

 33/9 25/79 22/8 43/66 پس آزمون
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های این آزمون فرضمورد از پیش  3های آزمون تحلیل کوواریانس بررسی شود.  پیش از بررسی استنباطی، لازم است پیش فرض

تحلیل   اجرای  از  قبل  بودن دادهکه لازم است  نرمال  بررسی  اول؛  بررسی شوند شامل:  بررسی  کواریانس  های پژوهش، دوم؛ 

 ها پرداخته شد: همگنی واریانس متغیرهای پژوهش و سوم بررسی همگنی شیب رگرسیون لست؛ که نخست به بررسی آن

 : بررسی نرمالیتی تنظیم شناختی و دلزدگی زناشویی 2جدول 

 دلزدگی زناشویی هیجان تنظیم شناختی   متغیرها 

 پس آزمون پیش آزمون پس آزمون پیش آزمون آزمون 

 ویلک  -شاپیرو
Z= 957/0  

Sig= 608/0  

Z= 928/0  

Sig= 225/0  

Z= 951/0  

Sig= 509/0  

Z= 958/0  

Sig= 622/0  

( و 509/0)ویلک برای متغیر دلزدگی زناشویی در مرحله پیش آزمون  -نشان داد، مقادیر احتمال آزمون شاپیرو  2تایج جدول  

( به دست آمد که  225/0( و در پس آزمون ) 608/0( و تنظیم شناختی هیجان در مرحله پیش آزمون )622/0پس آزمون )

های متغیرهای پژوهش از آزمون لوین استفاده  حاکی از نرمال بودن توزیع متغیرهای مذکور بود. برای رعایت همگنی واریانس

همگنی شیب  (.  P>05/0ها در دو گروه آزمایش و گواه تأیید شد )های نمره فرض تساوی واریانسگردید که نتایج نشان داد پیش

( P>05/0به دست آمد که معنادار نبود )  793/0و    266/1پراش  تعامل بین متغیر مستقل و هم  Fرگرسیون نیز نشان داد مقدار  

متغیر همگن است. لذا شروط استفاده از    های رگرسیونی رد گردید و بدین ترتیب شیب رگرسیون دوو فرض ناهمگنی شیب

 آزمون آماری تحلیل کواریانس محقق گردید.

 شده است. ارائه 4و  3( در جداول  MANCOVAوتحلیل کوواریانس چندمتغیری )نتیجه آزمون تجزیه

 : نتایج کواریانس چندمتغیری مقایسه میانگین دلزدگی زناشویی  3جدول 

 گروه های آزمایش و گروه گواه در   تنظیم شناختی هیجان  و

 مجذور اتا داریسطح معنی dfخطای  dfفرضیه  F مقدار نام آزمون متغیرها 

 ها گروه

 634/0 ** 0001/0 27 2 39/23 634/0 اثر پیلایی

 634/0 ** 0001/0 27 2 39/23 366/0 لامبدای ویلکز

 634/0 ** 0001/0 27 2 39/23 733/1 اثر هتلینگ 

 634/0 ** 0001/0 27 2 39/23 733/1 ترین ریشه رویبزرگ

های موردمطالعه حداقل در یکی ی این است که بین گروه مشاهده شد، سطوح معناداری نشان دهنده  3طور که در جدول  همان

ها، در تأثیرات بین آزمودنی ها، نتایج آزمون  داری وجود دارد. حال جهت پی بردن به تفاوتاز متغیرهای وابسته تفاوت معنی

 شده است. ارائه 4جدول 

تنظیم شناختی هیجان )راهبردهای  

 سازگارانه(

 52/7 56/42 84/7 31/41 پیش آزمون

 11/4 62/51 04/5 68/65 پس آزمون

تنظیم شناختی هیجان )راهبردهای  

 ناسازگارانه(

 25/9 36/37 44/7 25/38 پیش آزمون

 33/6 87/37 39/3 25/33 پس آزمون

 تنظیم شناختی هیجان )نمره کل(
 91/15 93/79 98/13 56/79 آزمونپیش 

 33/7 5/89 67/3 93/98 پس آزمون

 6/22 18/191 7/9 93/199 پیش آزمون تعارض زناشویی
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 آزمون دلزدگی زناشویی  : نتایج کوواریانس به منظور مقایسه میانگین نمرات پس4جدول  

 تنظیم شناختی هیجان در دو گروه آزمایش و گواه  و

 منابع تغییرات  متغیر 
مجموع 

 مجذورات

درجه 

 آزادی

میانگین 

 مجذورات
F 

سطح 

 داریمعنی
 مجذور اتا

تنظیم شناختی 

 هیجان 

 07/0 159/0 09/2 83/65 1 83/65 آزمون پیش

 451/0 ** 0001/0 98/22 11/723 1 11/723 گروه 

    46/31 28 96/880 خطا

 دلزدگی زناشویی

 065/0 173/0 95/1 72/138 1 72/138 آزمون پیش

 397/0 ** 0001/0 44/18 54/1310 1 54/1310 گروه 

    05/71 28 63/1989 خطا

     32 285793 تنظیم هیجان  کل

     32 173433 دلزدگی زناشویی 

جدول  همان نتایج  که  پس  4طور  نمرات  میانگین  بین  داد  )نشان  هیجان  شناختی  تنظیم  ،  ἡ  ،01/0˂P=45/0آزمون 

)F(28و1=)98/2 زناشویی  دلزدگی  و   )39/0=ἡ  ،01/0˂P  ،44/18(=128و)F پیش اثر  از حذف  بعد  های (،  گروه  در  آزمون، 

به افزایش تنظیم شناختی هیجان    منجر  مداخله زوج درمانی خودتنظیمیداری وجود دارد و بدین ترتیب  آزمایشی تفاوت معنی 

با گروه  و کاهش دلزدگی زناشویی در اعضای گروه آزمایش در مرحله پس بنابراین این کنترل آزمون، در مقایسه  شده است؛ 

«، موثر است  ییتعارض زناشو  یردرگ  ینزوج  ییزناشو  یو دلزدگ  یجانه  یشناخت  یمبر تنظ  یمیخودتنظ  یزوج درمانفرضیه که »

 تأیید شد. 

 

 گیریبحث و نتیجه 
داد  همان نشان  نتایج  که  درمانی خودتنظیمیطور  زوج  دلزدگی   منجر  مداخله  و کاهش  تنظیم شناختی هیجان  افزایش  به 

های شده است. یافته حاصله با نتایج پژوهشآزمون، در مقایسه با گروه کنترل زناشویی در اعضای گروه آزمایش در مرحله پس

و همکاران    الله زاده  یبحب(؛  2017(؛ وایب و همکاران )2017(؛ مک کاینون و گرینبرگ )2020هاوکینز و همکاران )نظیر  

  ی و همکاران منصور (؛  1396ر ) ف  یانآر  ی واعتماد(؛  1397ی )رمضان  و  نژاد  یسیع (؛  1398ینیان )حس  و  فر  ینآر(؛  1399)

رابطه کیو و باشد.  ( همسو می1394)   ی و همکاراننوروز( و  1394)   ی و همکاراناحمد (؛  1394ی )مرتد(؛  1395) این  در 

  حال   عین  در  و  مفید  فرایندی   خودتنظیمی  درمانی  های خود به این نتیجه دست یافتند که زوج( در پژوهش2020همکاران )

( نیز در مطالعات 2018ای خصوصاً در میان زوجین دارای تعارض دارد. هاردی و فیشر )است که اثرات سازنده  برانگیز  چالش

 اند.  های زوجی مبتنی بر خودتنظیمی در تنظیم روابط زوجین و کاهش مشکلات زنناشویی تأکید کردهخود بر نقش درمان

و    منیا یبر دلبستگ  یمبتن  ی وندهایپ ی ریگمنجر به شکل  یم یخودتنظ یدرمانزوج کردیگفت که رو توانیحاصل م حیدر توض

منجر    تیکه در نها   ی زندگ  یاساس  ی هاهیپا  تیبر تقو  کردیرو  نی. اشودی ها مزوج  ن یساز ب کاهش مثبت روابط مشکل  تیدر نها

 ن یزوج  ی ا لحظه   جانیبر ه  کردیرو  نی(. ا1398و همکاران،    یزید دارد )هالفورد، تبریتأک  شود،ی م   ییزناشو  ی هابه بهبود شاخص

انعطاف خود    رقابل یتعاملات غ  ، یکرده و با توسعه همدل  تیخود را تقو   ییتا روابط زناشو  سازدی ها را قادر مو زوج  کند ی م  دیتأک

 یو کاهش سبک ها  داریپا   ییروابط زناشو  تیو تقو  جادیا  اعثب  کردیرو  نیا  ن،ی(. بنابرا2020کیو و همکاران،  دهند )  رییرا تغ

تعامل ناکارآمد    ی هاحذف چرخه  یمیخودتنظ  کردیرو  یاصل  دی (. تاک2018و همکاران،    یشود )برل  ینامناسب زوج ها م   ی دلبستگ
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  م ی بر تنظ  کردیرو  نیا  دیتاک   نی همچن  (.2020)کیو و همکاران،    شودی ها م زوج   نی ها است که منجر به درک همدلانه بزوج

( در 2020و همکاران )  نزی کند. همانطور که هاوک  تیرا تقو  نیروابط زوج  گر ید  ی تواند جنبه ها  یاثر م  یو ب  یمنف  جاناتیه

  ی و مناسب م   کسانی  ی اهداف عاطف  ی ریانسان و شکل گ  یمنجر به بهبود زندگ   جانات یه  میخاطرنشان کردند، تنظ   نه یزم  نیا

  کرد یرو  نیرو، ا  نیرا کاهش دهد. از ا  یکرده و خستگ  شتریرا ب  یزندگ  ی لحظه ا  مشکلاتشود توان تحمل    یشود که باعث م 

  جه یشده و در نت  یتلق  ییزناشو  یاز جمله دلزدگ  ییکاهش مشکلات زناشو  ی درمان مناسب برا  کیبه عنوان    جانات،یبه کنترل ه 

 مورد مطالعه نشان داده است.  نیزوج جاناتیه  یشناخت   میخود را در بهبود تنظ

  د یاست، با  نیتعاملات زوج  یکه رکن اصل  یعلاوه بر کاهش مشکلات عاطف  یمیخودتنظ  یبه ذکر است که در زوج درمان  لازم

.  ستین  ی ذهن  کیشوند و پردازش مجدد آنها صرفاً    یمشکلات و حالات دوباره تجربه م  نی توجه داشت که ا  زینکته ن  نیبه ا

از وجود خود را کشف و تجربه کند    ی دیجد  ی خود جنبه ها  کیتعامل با شر  درشود که فرد   یحالت. اما مهمتر از آن، باعث م 

  م یمانند کسالت و تنظ   ییتواند منجر به کاهش شود. شاخص ها  ی که م(.  2017)وو،    شود  یکه منجر به بهبود تعاملات آنها م 

دلزدگی   و  جاناتیه  یشناخت  می تنظ  همچنین باید اشاره کرد  شود.  یمثبت م  راتییعواطف در ازدواج دستخوش تغ  یشناخت

  یجانیه  تیبر بهبود وضع  یمیخودتنظ  یرماندو در زوج  ردی گ یقرار م  یعاطف  ی هاجنبه  ریتحت تأث  ی اندهیفزا  شکل به    ییزناشو

  یبل هکند )پیدا می بهبود    فرداحساسات    رشی. پذندیفرآ  نیشود و در ا ی م  دیتأک   یانسجام عاطف  تیو در نها  جاناتیه  تیریو مد

با حل مشکلات   کردیرو  نی ا  قیارتباط عم  به  توانیم  نیبنابرا؛  (2019،  یجوش ؛  2018اورتگا، و همکاران،  ؛  2019و مرکادو ،  

  کرد.  اشاره ییتعارض زناشو ریدرگ نیو بهبود عواطف در زوج ییزناشو

)به    ی حضور  درصد  100جلسات به صورت    ی پژوهش حاضر، عدم امکان برگزار  ی هاتیگفت که از جمله محدود  دیبا  انیدر پا

 توانی م هاافته ی. بر اساس بود به نمونه   یبه عدم امکان دسترس ل یمداخله به دل ج ینتا  ی ریگیکرونا( و عدم امکان پ  شرایط لیدل

 ط یها در شرازوج   زناشویی  ت ی بهبود وضع  ی مناسب برا  یدرمان  کردیرو   کی  وانعنبه  تواندی م  ی میخودتنظ  یدرمانگفت که زوج 

  ت یدر موقع  خوداحساسات    که بتوانند  مانند در نظر گرفته شود  یو عاطف  ییزناشو  ی هاو کمک به بهبود شاخص  ییتعارض زناشو

 تعارض مدیریت کنند خطرناک 
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