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Abstract
Introduction: Supporting the family foundation is a matter of high importance in various societies. Therefore, 
The purpose of this study was to comparison of the effectiveness of structural family therapy and transactional 
analysis therapy on distress tolerance in couples with marital dissatisfaction. 
Methods: This semi-experimental study was conducted with a pretest-posttest design with the control group 
and follow-up 2 months. The statistical population was all the couples with marital dissatisfaction in Shiraz City 
in the summer and autumn year 2023. Then, 150 couples with marital dissatisfaction (based on the cut-off point 
of 104 or less in the Enrich marital satisfaction questionnaire) were introduced, and among the 150 couples 
examined, 45 couples were eligible by simple randomization in three groups, including the structural family 
therapy experimental group (15 couples), transactional analysis therapy experimental group (15 couples) and 
control group (15 couples) were included. Then, experimental groups underwent structural family therapy (10 
sessions 90 minutes) and transactional analysis therapy (10 sessions 90 minutes). To collect data Enrich the 
marital satisfaction questionnaire (EMSQ) of Fowers & Olson and the distress tolerance scale (DTS) of Simons 
and Gaher. Analysis of variance with repeated measures with SPSS software was used for data analysis.
Results: The results showed that both interventions had a significant effect on distress tolerance (P<0.05). In 
addition, the results of the Bonferroni post hoc test showed that structural family therapy is more effective than 
transactional analysis therapy on distress tolerance (P<0.05). 
Conclusions: Based on the results of the present study, it can be said that structural family therapy and 
transactional analysis therapy can be used as a treatment method for distress tolerance in couples with marital 
dissatisfaction and the priority of use in increasing distress tolerance is with structural family therapy. 
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چکیده
مقدمــه: حفــظ کیــان خانــواده امــری اســت کــه در جوامــع گوناگــون بــه آن اهمیــت زیــادی داده می‌شــود. بنابرایــن، هــدف از پژوهــش 
حاضــر بررســی مقایســه اثربخشــی خانــواده درمانــی ســاختاری و درمــان تحلیــل رفتــار متقابــل بــر تحمــل پریشــانی در زوجیــن دارای 

نارضایتــی زناشــویی بــود.
روش کار: روش پژوهــش نیمــه آزمایشــی بــا طــرح پیــش آزمــون و پــس آزمــون بــا گــروه کنتــرل همــراه بــا مرحلــه پیگیــری 2 ماهــه 
بــود. جامعــه آمــاری پژوهــش حاضــر کلیــه زوجیــن دارای نارضایتــی زناشــویی شهرســتان شــیراز در تابســتان و پاییــز ســال 1402 بودنــد. 
ســپس تعــداد 150 زوج دارای نارضایتــی زناشــویی)بر اســاس نقطــه بــرش 104 و کمتــر در پرسشــنامه رضایــت زناشــویی انریــچ( معرفــی 
شــدند کــه از بیــن 150 زوج مــورد بررســی تعــداد 45 زوج واجــد شــرایط بــه صــورت تصادفــی ســاده در ســه گــروه شــامل گــروه آزمایشــی 
ــل )15 زوج( و گــروه کنتــرل )15 زوج( قــرار گرفتنــد. ســپس گــروه‌  ــار متقاب ــواده درمانــی ســاختاری )15 زوج(، درمــان تحلیــل رفت خان
آزمایــش اول تحــت 10 جلســه 90 دقیقــه ای خانــواده درمانــی ســاختاری و گــروه آزمایــش دوم تحــت 10 جلســه 90 دقیقــه ای درمــان 
 )DTS( فــاورز و الســون و مقیــاس تحمل پریشــانی )EMSQ( تحلیــل رفتــار متقابــل قــرار گرفتنــد. از پرسشــنامه رضایــت زناشــویی انریــچ
ــدازه  ــا ان ــرای تحلیــل داده‏هــا از به‌دســت‌آمده از تحلیــل واریانــس ب ــه منظــور گــردآوری اطلاعــات اســتفاده شــد. ‌ب ســیمونز و گاهــر ب

گیــری مکــرر بــا نــرم افــزار SPSS اســتفاده شــد.
یافتــه هــا: نتایــج نشــان داد هــر دو مداخلــه مذکــور در مرحلــه پس‌آزمــون و پیگیــری اثربخشــی معنــاداری بــر تحمــل پریشــانی داشــته 
اســت )P>0/05(. نتایــج آزمــون تعقیبــی نشــان داد کــه خانــواده درمانــی ســاختاری اثربخشــی بیشــتری نســبت بــه درمــان تحلیــل رفتــار 

.)P>0/05( متقابــل بر افزایــش تحمــل پریشــانی دارد
نتیجــه گیــری: بــر اســاس نتایــج پژوهــش حاضــر، می‏تــوان گفــت کــه خانــواده درمانــی ســاختاری و درمــان تحلیــل رفتــار متقابــل 
می‏تواننــد بــه عنــوان شــیوه هــای درمانــی مناســب بــرای افزایــش تحمــل پریشــانی در زوجیــن دارای نارضایتــی زناشــویی در مراکــز 

مشــاوره خانــواده بــه کار بــرده شــوند و تقــدم اســتفاده در افزایــش تحمــل پریشــانی زوجیــن بــا خانــواده درمانــی ســاختاری اســت.
کلیدواژه ها: خانواده درمانی، تحلیل رفتار متقابل، تحمل پریشانی، نارضایتی زناشویی.
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مقدمه 
خانــواده اصلــی تریــن واحــد اجتمــاع محســوب مــی شــود و روابط 
اعضــای خانــواده و ارتبــاط آنهــا باهــم بــر ســاخت اجتماعــی تاثیــر 
بســیاری دارد )1( و در ایــن میــان، رابطــه زناشــویی منبــع مهمــی 
بــرای رفــاه و بهزیســتی زوجیــن بــه شــمار مــی رود )2(. بــر خلاف 
اینکــه ازدواج رضایــت بخــش یکــی از علــل مهــم ســامت روان 
ــویی  ــی زناش ــه زندگ ــی ک ــد، در صورت ــمار می‏آی ــه ش ــواده ب خان
وضعیــت نامطلوبــی داشــته و بــا نارضایتــی زناشــویی همراه باشــد، 
تاثیــرات جبــران ناپذیــری بــر پایــداری زندگــی زناشــویی زوجیــن 
ــدم  ــا ع ــد ب ــی توان ــویی م ــی زناش ــت )3(. نارضایت ــد گذاش خواه
رضایــت از زندگــی زناشــویی جنســی، عاطفــی و هیجانــی زوجیــن 
ــد مشــکلات روانشــناختی را در زوجیــن  همــراه باشــد و مــی توان
ــی  ــن در زندگ ــه زوجی ــود ک ــی ش ــث م ــد )4( و باع ــدید کن تش
ــاس  ــر اس ــند )5(. ب ــته باش ــتری داش ــگری بیش ــویی پرخاش زناش
ــی زناشــویی و تحمــل پریشــانی  ــن نارضایت پیشــینه پژوهــش بی
ــدر  ــه هرچق ــوری ک ــه ط ــود دارد. ب ــه وج ــن رابط ــف زوجی ضعی
نارضایتــی بیشــتر باشــد، ســطح تحمــل پریشــانی کمتــر می شــود 
و ایــن ویژگــی یعنــی تحمــل پریشــانی مــی توانــد در دوام رابطــه 
زناشــویی و شــیوه مقابلــه زوجیــن بــا مشــکلات زناشــویی و حــل 

آنهــا اثرگــذار باشــد )6(.
ــالات  ــخیصی اخت ــم فراتش ــل مه ــک عام ــانی ی ــل پریش تحم
هیجانــی )7( بــه توانایــی درک شــده بــرای تحمل حــالات هیجانی 
منفــی اشــاره دارد )8(، کــه بــه عنــوان توانایــی و ظرفیــت بــرای 
بــرای تحمــل کــردن، تــاب آوردن و ایســتادگی در برابــر هیجانــات 
منفــی و ناســازگارانه تعریــف شــده اســت. بــه عبــارت دیگــر تحمل 
پریشــانی توانایــی درک شــده یــا واقعــی بــرای تحمــل حــالات بــد 
ــی تعریــف شــده اســت )9(. تحمــل پریشــانی  جســمانی و هیجان
بــه عنــوان ارزیابــی پاســخ‌های شــناختی و عاطفــی بــه اســترس 
تعریــف شــده اســت )10(. ســطوح پاییــن تحمــل پریشــانی در افراد 
باعــث مــی شــود کــه از میــزان اختــالات اضطرابــی و افســردگی 
)11( و افــکار خودکشــی بیشــتری برخــوردار باشــند)12(. همچنیــن 
ــان در  ــد، اولا هیج ــی دارن ــانی پایین ــل پریش ــه تحم ــرادی ک اف
ــی رســیدگی  ــل تحمــل اســت و توانای ــر قاب ــراد غی ــن اف نظــر ای
ــراد وجــود هیجــان  ــن اف ــاً ای ــد، دوم ــه پریشــانی شــان را ندارن ب
ــد،  ــفتگی می‏کنن ــرم و آش ــاس ش ــد و از آن احس ــکار می‏کنن را ان
چــون در خــود توانایــی مقابلــه بــا هیجانــات را نمــی بیننــد، ســوماً 
ویژگــی تنظیــم هیجانــی افــراد بــا تحمــل پریشــانی پاییــن، تلاش 

زیــاد ایــن اشــخاص بــرای جلوگیــری از بــروز هیجانــات منفــی و 
خاموشــی ســریع هیجانــات منفــی در حــال تجربــه اســت )13(.

ــه  ــرادی ک ــده از اف ــت آم ــه دس ــواهد ب ــا ش ــق ب ــن مطاب همچنی
ــای  ــتر از راهبرده ــد، بیش ــی دارن ــانی پایین ــل پریش ــی تحم توانای
ــن  ــد )14(. همچنی ــتفاده می‏کنن ــازگارانه اس ــان ناس ــم هیج تنظی
بــه میزانــی کــه تــوان تحمــل پریشــانی و توانایــی تنظیــم هیجــان 
پاییــن باشــد بــه همــان میــزان، افســردگی )15(، اضطــراب)16( و 
افــکار خودکشــی در اشــخاص بــالا مــی رود )17( و نیز افــرادی که 
دارای ســطح بالاتــری از تحمــل پریشــانی هســتند، دارای درجــه 
ــناختی  ــناختی هســتند و از نظــر ش ــری ش ــری از انعطاف‏پذی بالات
اشــخاصی انعطــاف پذیرتــر و در تنظیــم هیجــان مشــکلات 
کمتــری دارنــد )18(. بنابرایــن نیــاز اســت بــرای افزایــش میــزان 
ــژه در زوجیــن دارای نارضایتــی  ــه وی تحمــل پریشــانی زوجیــن ب
ــی  ــواده درمان ــی و خان ــه زوج درمان ــورد مداخل ــان م ــویی، آن زناش
قــرار گیرنــد. از جملــه مداخــات مهــم بــرای افزایــش توانمنــدی 
ــی ســاختاری اســت )19 ،20(.  ــواده درمان ــن خان زناشــویی زوجی

مــی تــوان گفــت کــه، خانــواده درمانــی ســاختاری نقــش مهمــی 
ــه مســأله  ــرد مقابل ــی و راهب ــری و انســجام خانوادگ در انطباق‌‌پذی
مــدار حفــظ رابطــه زناشــویی در زوجیــن دارای نارضایتی زناشــویی 
 Minuchin ــاختاری ــی س ــواده درمان ــاس خان ــر اس دارد )21(. ب
نشــانه مشــکل فــرد زمانــی کــه در بافــت الگــوی تعاملــی خانــواده 
ارزیابــی شــود بهتــر قابــل درک اســت و بــرای رفــع مشــکل بایــد 
در ســاختار یــا ســازمان خانــواده تغییــر صــورت گیــرد. فــرض مهم 
رویکــرد ســاختاری ایــن اســت کــه هــر خانــواده یــک ســاختار دارد 
و ایــن ســاختار زمانــی کــه خانــواده در شــرایط واقعــی قــرار داشــته 
ــش  ــینه پژوه ــاس پیش ــر اس ــود )22(. ب ــی ش ــناخته م ــد، ش باش
خانــواده درمانــی ســاختاری باعــث، رضایتمنــدی زناشــویی بیشــتر، 
و شــیوه‌های فرزندپــروری ســالم‌تر )روش‌هــای مســتبدانه و 
ــجام  ــر( و انس ــیوه‌های مقتدرت ــن ش ــر، و همچنی ــهل‌انگیز کمت س
خانوادگــی بالاتــر )23(، راهبردهــای حفــظ رابطــه زناشــویی )24( و 
کاهــش اســترس و مدیریــت نیازهــای فرزندانشــان می‏شــود )25(. 
از ســوی دیگــر درمــان تحلیــل رفتــار متقابــل بــه عنــوان نظریــة 
ــه مــا  ــری از ســاختار روانشناســی انســان هــا ب شــخصیت، تصوی
ارائــه مــی دهــد. بدیــن منظــور از یــک الگــوی ســه بخشــی بــه 
عنــوان الگــوی حــالات نفســانی خــود اســتفاده مــی کنــد. همیــن 
الگــوی شــخصیتی بــه افــراد کمــک مــی کنــد تــا دریابنــد انســان 
هــا چگونــه عمــل و رفتــار مــی کننــد و اینکــه چگونــه شــخصیت 
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خــود را در قالــب رفتارهایشــان آشــکار مــی ســازند )26(. 
بــر اســاس رویکــرد تحلیــل رفتــار متقابــل، تحلیــل روابــط اصــولا 
ــن  ــرد دارد. در ای ــط زناشــویی و پیوندهــای اجتماعــی کارب در رواب
ــا و  ــی ه ــش بین ــد پی ــی توان ــط م ــل رواب ــا، تحلی ــت ه موقعی
ــه دســت دهــد. در  ــده ای را ب ــع کنن ــد و قان بازنگــری هــای مفی
تحلیــل روابــط بیشــتر بــه روابــط انســان هــا بــا یکدیگــر توجــه 
ــی  ــراد روابط ــر اف ــه اگ ــت ک ــن اس ــر ای ــاد ب ــود و اعتق ــی ش م
ســالم، مثبــت و رضایــت بخــش بــا یکدیگــر داشــته باشــند و آن 
را جایگزیــن روابــط تخریبــی، منفــی و تحقیرآمیــز نماینــد، قــادر 
ــد  ــی خــود و دیگــران بکاهن ــه از فشــارهای روان ــود ک ــد ب خواهن
و از زندگــی خــود لــذت بیشــتری ببرنــد )27(. بــر اســاس پیشــینه 
پژوهــش تحلیــل رفتــار متقابــل مــی توانــد بــر راهبردهــای تنظیم 
ــات  ــش تعارض ــازگار )28(، کاه ــن ناس ــان زوجی ــناختی هیج ش
زناشــویی زوجیــن )29( و بخشــش بیــن فــردی موثــر باشــد )30(. 
لــذا بــا توجــه بــه آنچــه گفتــه شــد در اهمیــت و ضــرورت انجــام 
ایــن پژوهــش مــی تــوان گفــت کــه زوجینــی کــه از نارضایتــی 
زناشــویی رنــج مــی برنــد، بدتنظیمــی جنســی و علائــم افســردگی 

ــد )31(.  ــروز مــی دهن بیشــتری از خــود ب
از ســوی دیگــر، آنچــه کــه مشــخص اســت هــم خانــواده 
ــل  ــار متقاب ــل رفت ــان تحلی ــم درم ــاختاری )21( و ه ــی س درمان
بــر کاهــش مشــکلات زناشــویی زوجیــن موثــر بــوده اســت )32(. 
امــا مقایســه اثربخشــی ایــن درمــان هــا کمتــر بــر روی زوجیــن 
دارای نارضایتــی زناشــویی بررســی شــده اســت. افــزون بــر ایــن، 
از نظــر روش شــناختی نیــز، مطالعاتــی کــه بــه مقایســه اثربخشــی 
ایــن دو مداخلــه زوجینــی در افزایــش تحمــل پریشــانی پرداختــه 
باشــد کمتــر وجــود دارد و ایــن باعــث می‏شــود کــه نتــوان یــک 
درمــان زوجــی و خانــواده درمانــی موثــر و مــورد نیاز ایــن زوجین را 
شناســایی کــرد. لــذا در بــاب دلایل منطقــی و علمی برای مقایســه 
ایــن دو ایــن درمــان، مــی تــوان گفــت کــه وقتــی بتــوان از بیــن 
رویکردهــا و مداخــات زوج درمانــی و خانــواده درمانــی مختلــف و 
اثربخــش از نظــر مطالعــات تجربــی، یــک درمــان اثربخــش تــر را 
ــه  ــوان ب ــه درمان‏هــای دیگــر را شناســایی کــرد مــی ت نســبت ب
روانشناســان و درمانگــران خانــواده کــه در زمینه مشــکلات زوجین 
درگیــر نارضایتــی زناشــویی فعالیــت مــی کننــد کمــک کــرد که از 
ــوع درمانــی  ــه تحقیقــات اســتفاده کننــد کــه چــه ن نتایــج اینگون
اثربخــش تــر اســت. بــه همیــن دلیــل ایــن پژوهــش از تلویحــات 
کاربــردی در ایــن زمینــه، بــرای روانشناســان و درمانگــران خانــواده 

ــن  ــه شــد ســوال ای ــر اســاس آنچــه گفت ــذا ب برخــوردار اســت. ل
ــواده  ــی خان ــن اثربخش ــی بی ــه تفاوت ــه چ ــت ک ــش آن اس پژوه
ــر تحمــل  ــل ب ــار متقاب ــل رفت ــان تحلی ــی ســاختاری و درم درمان

پریشــانی در زوجیــن دارای نارضایتــی زناشــویی وجــود دارد؟

روش کار
ــس  ــون، پ ــش آزم ــوع پی ــی و از ن ــه آزمایش ــش، نیم روش پژوه
آزمــون بــا گــروه کنتــرل اســت کــه در آن یــک مرحلــه پیگیــری 
2 ماهــه نیــز در نظــر گرفتــه شــده اســت. جامعــه آمــاری پژوهــش 
حاضــر کلیــه زوجیــن دارای نارضایتــی زناشــویی شهرســتان شــیراز 
در تابســتان و پاییــز ســال 1402 بودنــد. در ایــن پژوهــش نخســت 
بــا اطــاع رســانی از طریــق مکاتبــه بــا شــورای نظــام روانشناســی 
فــارس و اداره بهزیســتی شهرســتان شــیراز و معاونــت پیش‏گیــری 
ــا  ــارس ب ــی ف ــتگاه قضای ــی دس ــای اجتماع ــیب ه ــرم و آس از ج
ــوج و  ــد یاس ــامی واح ــگاه آزاد اس ــوی دانش ــه از س ــی نام معرف
مراجعــه حضــوری تعــداد 150 زوج دارای نارضایتــی زناشــویی )بــر 
اســاس نقطــه بــرش 104 و کمتــر در پرسشــنامه رضایت زناشــویی 
انریــچ( و بــا تشــخیص روانشــناس بالینــی یــا روانپزشــکان مراکــز 
ــن  ــو شــیراز معرفــی شــدند کــه از بی ــه مرکــز مشــاوره مــوج ن ب
150 زوج مــورد بررســی تعــداد 45 زوج واجــد شــرایط بــه صــورت 
تصادفــی ســاده از طریــق قرعه‏کشــی در ســه گــروه شــامل گــروه 
آزمایشــی زوج درمانــی ســاختاری )15 زوج(، گــروه آزمایشــی 
رویکــرد تحلیــل رفتــار متقابــل )15 زوج( و گــروه کنتــرل )15 زوج( 
ــدرک  ــل م ــابقه طــاق، داشــتن حداق ــد. نداشــتن س ــرار گرفتن ق
تحصیلــی دپیلــم از مــاک هــای ورود بــه پژوهــش بــود. همچنین 
غیبــت بیــش از 2 جلســه در جلســات درمانــی، شــرکت همزمــان 
ــش  ــا پژوه ــان ب ــی همزم ــات درمان ــا و مداخ ــر دوره ه در دیگ
از ملاک‏هــای خــروج از پژوهــش بــود. در پژوهــش حاضــر 
ــدن  ــه مان ــه رازداری، محرمان ــش از جمل ــی پژوه ــول اخلاق اص
ــش  ــرکت در پژوه ــد و ش ــت ش ــراد رعای ــی اف ــم خصوص و حری
هیچگونــه آســیب احتمالــی برای شــرکت کنندگان نداشــته اســت. 
IR.IAU.YASUJ. ــماره ــه ش ــاق ب ــد اخ ــب ک ــن کس همچنی

REC.1402.001 از کارگروه/کمیتــه اخــاق در پژوهــش دانشــگاه 

ــت شــده در  ــی رعای آزاد اســامی واحــد یاوســج از اصــول اخلاق
ایــن پژوهــش بــوده اســت. از آنجایــی کــه طــرح پژوهــش پیــش 
ــرای بررســی  ــذا ب ــوده اســت، ل ــری ب ــون و پیگی ــون، پس‏آزم آزم
داده هــای گــردآوری شــده و تحلیــل آمــاری آن از روش تحلیــل 
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واریانــس بــا انــدازه گیــری مکــرر و آزمــون تعقیبــی بــن فرونــی 
بــرای مقایســه مداخــات و مقایســه مراحــل آزمون اســتفاده شــده 
اســت. نــرم افــزار تحلیــل داده هــا SPSS نســخه 28 بــوده اســت. 
در ادامــه بــه بررســی ابزارهــای گــردآوری اطلاعــات پرداخته شــده 

اســت کــه اطلاعــات آن در ذیــل آمــده اســت.
 Enrich Marital( پرسشــنامه رضایــت زناشــویی انریــچ

Satisfaction Questionnaire(: ایــن پرسشــنامه توســط فــاورز 

و الســون )33( تدویــن شــده اســت و شــامل 47 ســوال و 12 مولفه 
ــوالات  ــا س ــندی ب ــوالات 1، 2 و 3؛ خرس ــا س ــراردادی ب پاســخ ق
ــا ســوالات 22،  4، 6، 7، 8، 9، 10 و 11؛ موضوعــات شــخصیتی ب
ــا ســوالات 13، 23، 32 و 41؛ حــل  31 و 40؛ ارتبــاط  زناشــویی ب
ــا  ــی ب ــت مال ــوالات 14، 24، 33، 34 و 42؛ مدیری ــا س ــارض ب تع
ســوالات 15، 16 و 25؛ فعالیــت هــای مربــوط بــه اوقــات فراغــت 
بــا ســوالات 17، 26، 35 و 43؛ روابــط جنســی بــا ســوالات 18، 27، 
36 و 44؛ فرزندپــروری بــا ســوالات 19، 28، 37 و 45؛ بســتگان و 
ــه  ــوط ب ــای مرب ــوالات 20، 29، 38 و 46؛ نقش‏ه ــا س ــتان ب دوس
برابــری زن و مــرد بــا ســوالات 5 و 12؛ جهت‏گیــری عقیدتــی بــا 
ســوالات 21، 30، 39 و 47 را انــدازه گیــری مــی کنــد. نمره گذاری 
پرسشــنامه در طیــف لیکــرت 5 درجــه ای بــوده بــه ایــن صــورت 
ــره، هن وماقف و هن فلاخم3  ــره، وماقف 4 نم ــه لاماك وماقف 5 نم ک
نمــره ، فلاخم 2 نمــره و لاًماك فلاخم 1 نمــره تعلــق مــی گیــرد. 
ســوالات 4، 6، 8، 11 تــا 16، 18 تــا 24، 30 تــا 33، 37 تــا 43، 45 
تــا 47 بــه صــورت معکــوس نمره‏گــذاری می‏شــود. دامنــه نمــره 
47 تــا 235 اســت و نمــره بیــن 47 تــا 104 نشــان دهنــده رضایــت 
زناشــویی پاییــن، نمــره بیــن 105 تــا 179 نشــان دهنــده رضایــت 
زناشــویی متوســط و نمــره بالاتــر از 179 نشــان دهنــده رضایــت 
زناشــویی بــالا اســت )34(. ســازندگان پرسشــنامه روایــی محتوایی 
آن بررســی و نســبت روایــی محتوایــی )CVR( را 0/77 و پایایــی 
آن بــا آلفــای کرونبــاخ بررســی ضریــب 0/95 بــه دســت آورده‏انــد 
ــی آن از  ــی پایای ــرای بررس ــش ب ــک پژوه ــران، در ی )33(. در ای
آلفــای کرونبــاخ اســتفاده شــده اســت و ضریــب پایایــی 0/93 بــه 
دســت آمــده اســت )35( و بــرای بررســی روایــی ملاکــی )همگرا9 
آن بــا پرسشــنامه ذهــن آگاهــی پنــج عاملی بائــر و همــکاران )36( 
ــادار در ســطح 0/01  ــب همبســتگی 0/727 و معن بررســی و ضری
ــی  ــه دســت آمــده اســت )34(. در خــارج کشــور همســانی درون ب
پرسشــنامه بــا ضریــب آلفــای کرونبــاخ بررســی و ضریــب آلفــای 
کرونبــاخ بــرای کل ســوالات 0/73 گــزارش شــده اســت )37(. در 

یــک پژوهــش دیگــر آلفــای کرونبــاخ 0/85 بــه دســت آمده اســت 
ــب  ــبه و ضرای ــاخ محاس ــی کرونب ــر پایای ــش حاض )38(. در پژوه
ــری  ــون 0/91، پیگی ــون 0/81، پس‏آزم ــش آزم ــرای پی ــی ب پایای

0/93 بــه دســت آمــده اســت. 
ــن  ــانی )distress tolerance scale(: ای ــل پریش ــاس تحم مقی

ــت  ــده اس ــن ش ــط Simons & Gaher )39( تدوی ــاس توس مقی
ــا  ــل ب ــاس تحم ــرده مقی ــار خ ــه چه ــوال اســت ک و دارای 15 س
ــا  ــی ب ــوالات 2، 4 و 16؛ ارزیاب ــا س ــذب ب ــوالات 1، 3 و 5؛ ج س
ســوالات 7، 8، 10، 11، 12 و 13؛ تنظیــم بــا ســوالات 9، 14 
ــف 5  ــاس در طی ــوالات مقی ــد. س ــی کن ــری م و 15 را اندازه‏گی
درجــه ای نمــره گــذاری مــی شــود بــه ایــن صــورت کــه کامــا 
موافــق 1 نمــره، اندکــی موافــق 2 نمــره، نــه موافــق و نــه مخالــف 
ــره  ــف 5 نم ــا مخال ــره و کام ــف 4 نم ــی مخال ــره، اندک 3 نم
ــذاری  ــره گ ــوس نم ــورت معک ــه ص ــوال 6 ب ــرد. س ــق می‏گی تعل
ــق  ــی مواف ــره، اندک ــق 5 نم ــا مواف ــامل کام ــه ش ــود ک ــی ش م
ــف 2  ــی مخال ــره، اندک ــف 3 نم ــه مخال ــق و ن ــه مواف ــره، ن 4 نم
ــن 15  ــرات بی ــه نم ــره اســت. دامن ــف 1 نم ــا مخال ــره و کام نم
تــا 75 اســت و نمــره بــالا نشــان دهنــده تحمــل پریشــانی بــالا و 
نمــره پاییــن تــر از 45 در مقیــاس نشــان دهنــده تحمــل پریشــانی 
پاییــن فــرد اســت. ســازندگان مقیــاس ویژگی‏هــای روانســجی آن 
از جملــه پایایــی و روایــی را بررســی کــرده انــد کــه برای محاســبه 
ــاخ  ــای کرونب ــب آلف ــتفاده و ضرای ــاخ اس ــای کرونب ــی از آلف پایای
ــم 0/70  ــی 0/78، تنظی ــذب 0/82، ارزیاب ــل 0/72، ج ــرای تحم ب
و کل مقیــاس 0/82 بــه دســت آورده انــد و روایــی ملاکــی آن بــا 
ــی )ALS Harvey( و همــکاران )40(  ــی عاطف ــی ثبات ــاس ب مقی
بررســی و ضریــب همبســتگی پیرســون 0/52- و معنادار در ســطح 
0/01 بــه دســت آمــده اســت )39(. در ایــران ایــن مقیــاس ترجمــه 
و هنجاریابــی شــده اســت و بــرای بررســی پایایــی آلفــای کرونبــاخ 
ــی  ــده اســت و روای ــه دســت آم ــی 0/90 ب ــی ترکیب 0/96 و پایای
همگرایــی آن برابــر بــا 0/59 بــه دســت آمــده اســت و همچنیــن 
ــر  ــی ســازه آن بررســی و مقادی ــدی، روای ــی تایی ــل عامل ــا تحلی ب
آن نشــان دهنــده آن بــوده اســت کــه روایــی ســازه مــورد تاییــد 
ــه اســت )41(. در پژوهــش حاضــر پایایــی پرسشــنامه  ــرار گرفت ق
بــا آلفــای کرونبــاخ بررســی شــد و ضرایــب آلفــای کرونبــاخ بــرای 
ــه  ــون 0/76، مرحل ــه پس‏آزم ــون 0/71، مرحل ــش آزم ــه پی مرحل

پیگیــری 0/80 بــه دســت آمــده اســت.
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جدول 1. جلسات زوج درمانی ساختاری اقتباس از Minuchin و همکاران )42(

فعالیتهدفجلسه

اول

آاکشر نتخاس لکشم رضاح، اونیل اگم هب شلاچ 
دناشکن لکشمی بود هک ااًساس زوجین هب دلیل آن 

رماهعج رکددن. انی اگم، کیی از رمالح ایسبر مهمی 
اتس هک درامن فردی را هب زوج درنامی رییغت میدده.

گفتگو به منظور آشنایی با یکدیگر و آماده سازی زوجین، اجرای پیشآزمون، دیکأت رب اقنط وقت 
و گتسیاشیاهي زوجین، هب لکشمی هک رطمح میاسزد، انعمي افتموتی د اده شد)اقبریگ‏ي 

دجمد(، ربرسی ویشهیاهی هک اههناشنی مشکل نارضایتی زناشویی را آاکشر میاسخت و هجوت 
وژیه هب ایئزجت آناه. هب لکشم از اهرظنمي افتموتی هتسیرگن شد ات ماگنهیهک هناشن ریثأت 
احد وبدن وخد را از دتس داد، ربرسی زهنیم ای تفابی هک اههناشن در آن آاکشر میشد. ربرسی 
لاکشمت عضو دیگر هک هباشم ای افتموت از لکشم فرد بود، قیوشت و بیغرت فرد هب فیصوت 

هناشن و هجوت هب یانعمی هک او هب نشانه میداد و وخد و همسرش را از قیرط آن فیصوت 
میکرد. هب ایبن درگی، رباي همسر، یاضفیارتحامآزیم ااجید شد هک آنها هب ونعان دنونشه هب 

صحبتهای یکدیگر وگش رفا ددنه. 

رپ رنگ رکدن یاهلماعتی هک هب تیوقت شمکل رجنم دوم
میشد.

ربرسی انی وضومع هک زوجین هچ اکریاهی را رباي دیاپاري ای اگدنامري لکشم ااجنم 
میددنه، انی ویشه هب زوجین کمک میکرد هک آناه دردنبای هک هنوگچ اامعل و راتفراشیاهن 
دبون هنوگچیه اقموتمی، انچمهن وطهبر مشکلآفرین اداهم می دبای. در این جلسه هب انی هتکن 
پرداخته شد هک زنامی میوتانند رییغت کنند هک رشاطیی را هک هب دتاوم اههناشن کمک میدنک، 

همتاخ دهند. 

در این جلسه که با هدف تاکید ساختارمند بر کشف گذشته بود به هب ربرسی رصتخم هتشذگ دیکأت اتخاسردنم رب فشک هتشذگسوم
ااضعء هب وظنمر درك رشاطی ااجید دشه لعفی پرداخته شد.

چهارم
در انی جلسه هب ربرسی تلاکشمی پرداخته شد هک هب 
لکشم لعفی زوجین مانند نارضایتی زناشویی، رجنم 

دشه بود.

اب رطح شسرپی از کیی از ااضعی گروه اکر وخد را آاغز کردیم. لاًثم” در هسلج لبق هجوتم 
دشم هک تحی زنامی هک راتفر اترسمهن اابتشه اتس و امش اب آن فلاخم دیتسه، ابز مه چیه 
تبحصی رکنددی؟ در دوره وکدکی هچ لئاسمی ثعاب دشه هک امش از اشنن دادن مخالفتتان 
اانتجب دینک؟ آای وناخاده رباي امش نینچ میمصتی هتفرگادن؟ آای کنیعی رب مشچ داردی هک 
وتایانیاهي امش را رباي رجات‏ورزي دحمود میاسزد؟ آای ماگنهیهک هچب وبدي انی کنیع 

را وخدت انتخاب کردی؟ میوتانی درابره آن رتشیب تبحص نکی؟ آومزش ونازش و آیانشی اب 
شقن ااهوگلي ارطابتی در زگدنیاهي صخشی و اجتماعی.

بررسی فیلکت هسلج لبق، حیرشت ابزونازياهي ریغارادي دوران وکدکی و واه‏تیعضي اساسی فشک راهاهلحي اهنشیپدي نیزگیاجپنجم
زگدنی هب وطر لماک، ره دکام از ااضعي حطس اعامتجی و حطس روانی فرعمی و رشح داده دش. 

صحبت با ااضعي ریپاومن آهچن دیاب رییغت دنکششم

دروخاتس از ااضعء رباي ایبن اهتیلوغشمي ذنهی هک با آن وماهج دنتسه، این مشغولیتاه‏ 
میوتادن رواطب حطسی و اافلاتخت در بین آنان، دنانتش اراده و ازیگنه، انادیمي، اتعاط بی 

وچن و رچا از امرفناه، دروخاتس دجمد از ااضعء رباي ثحب و ابتدل رظن در ومرد اهتیلوغشم 
و لماعت وخد اب درگیان، آومزش مرزهای سخت و دشوار، و زین اراهئ فیلکت رمهاه اب دنچ اثمل 

از مرزهای دشوار و سخت.

رسیدن هب رکلمعد زوجین از طریق رفادنی ارزبایی هفتم
مرزها

بررسی فیلکت هسلج لبقی، هیزجت و لیلحت اهتلاحي مرزهای سخت طسوت ااضعء و اکرربد 
مرزهای سخت، ارابتط نیب انی مرزها در راتفر روزرمه، اراهئ فیلکت )شسرپ و خساپ(.

هشتم
آهاگی از اهکنی هنوگچ جزءکل زن و شوهری اسزامن 
و کشل هتفرگ است.فشک راهاهيدیدج و دیفم رباي 

درك زوجین از مشکل نارضایتی زناشوییشان

تلاش در جهت راهاهلحي نیزگیاج و عبانم ارزدنمش و یافتن مرزهای انعطافپذیر رباي ایري 
هب وخداشن و بحث توسط اعضا درباره کاربرد مرزهای انعطافپذیر.

اراۀئ ابزوخرد خربی از مرزهای انعطافپذیر و راتفر نهم
نونکی رفد در بلاق اافیي شقنهای جدید

توحیض درابره دنچ هنومن از اثرات مرزهای انعطافپذیر رطمح دش. سپس اب اافتسده از نقش‏ها و 
وظایف جدید هب فرعمی و هب اکرریگي آن در وتیعض زگدنی جدید رپداهتخ شد.

دهم
هب اکرریگي آاههتخومي جدید، مرزهای انعطافپذیر در 
طیحم زندگی و اامتجع در تهج لین هب وخدتنظیمی 

زوجین و رسیدن به آرامش

با اافتسده از اهلیلحتي سلجات لبق در ومرد نقشهای و وظایف جدید در واعق، دماهلخ درنامی 
هسلج آرخ در وصخص در دتس نتفرگ نقشهای جدید، هب اکرریگي آاههتخومي در محیط 
زندگی و اامتجع و اًتیاهن انی هک ااضعء هب وخدرربهي دنسرب، در تیاهن، رمور لماک رب امتم 
ثحابم اراهئ دشه در وطل انی 10 هسلج ااجنم شد و هب ونعان نسح اتخم انی اسلجت نمض 
رکشت و دقردانی از همه اگدننکتکرشن، ولح ایدوبدي هب ره کی از آانن میدقت و در ایاپن انی 
هسلج سپ آزومن ارجا دش و گنهامهیاهي لازم رباي ارجاي آزومن ریگیپي وصرت تفرگ. 
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)43( Stewart & Joines جدول 2. جلسات زوج درمانی تحلیل رفتار متقابل اقتباس از

فعالیتهدف

برقراری رابطه درمانی و تحلیل ساختاری ساده حالات 
روانی، تشریح تاریخچه زندگی و روابط بین فردی

معارفه و آشنایی ااضعي دننکتکرشه در رگوه، فرعمی دوره زوج درنامی هب وصرت لکی، میظنت رقارداد 
اشمورهاي اب ااضعي رضاح در هسلج و وتاقف رب رس ادهاف و وفیاظ، ارجاي شیپ آزومن، آومزش اافتسده 

از ایپم اهي ملاکی و ملاکریغی، لیلحت اتخاسري اسده لااحت روانی )لابغ، وادل و وکدك( و اراهئ رشح 
رصتخمي از وتیعض و اترهچخی زگدنی و رواطب نیب رفدي طسوت زوجین

آومزش و ثحب درابره اترهچخی لیلحت راتفر لباقتم
بحث درابره اترهچخی لیلحت راتفر اقتمبل توسط دررگنام و رفامه آوردن رشاطیی ات ااضع رباي فیلاکت 
گناخی آامده دنوش، رقاتئ ومندن کی ومرد از ارابتط احمورهاي وخد طسوت کت کت زوجین و ثحب 

درومرد آن و دادن فیلکت گناخی.
حیضوت وقادع ارطابتی و شقن آن در ومرد ارتحام هب 

وخد، درگیان، دواتسن و وحنه ارباز ووجد
بررسی فیلاکت گناخی ااضعء، چهار تلاح روانی، رفادنی درامن در انی هسلج ووجد وقادع و شقن وقادع 

ارطابتی در ومرد ارتحام هب وخد، درگیان، دواتسن وحنه ارباز ووجد و اراهئ فیلکت در ایاپن هسلج
آومزش ونازش و آیانشی اب شقن ااهوگلي ارطابتی در 

زگدنی اهي صخشی و اعامتجی
ربرسی فیلکت هسلج لبق، آیانشی ااضعي رگوه اب شقن ااهوگلي ارطابتی در زگدنیاه‏ي صخشی و 

اعامتجی، آومزش ونازش، رواطب لباقتم لمکم و عطاقتم

حیرشت ابزونازي اهي ریغارادي دوران وکدکی نم 
وکدك

بررسی فیلکت هسلج لبق، حیرشت ابزونازي اهي ریغارادي دوران وکدکی )نم وکدك( و وتیعض اهي 
اساسی زگدنی هب وطر لماک، دکرهام از ااضعي رگوه دو هحفص از اتکب بازیهای روانی )ارکی ربن( اب 
اراهئ ابزي )رچا لافن اکر را منینکی؟ آره، اام(، حطس اعامتجی و حطس روانی فرعمی و رشح داده دشه، 

رپدانتخ هب ابزي )رچ ا لافن اکر را منینکی؟ آره، اام( هب وظنمر آیانشی اب وج ابزياه و لیلحت آن.

آومزش ابز ونازي تلاح نم لابغ

دروخاتس از ااضعء رباي ایبن اهتیلوغشمي ذنهی هک با آن وماهج دنتسه، این مشغولیتاه میوتادن 
رواطب حطسی و اافلاتخت در وناخاده، دنانتش اراده و ازیگنه، انادیمي، اتعاط بی وچن و رچا از دنامرفه 
اه، زگدنی رگوهی و غیره دشاب، رفادنی درامن آومزش ابزونازي تلاح نم لابغ، دروخاتس دجمد از ااضعء 
رباي ثحب و ابتدل رظن در ومرد اهتیلوغشم و لماعت وخد اب درگیان، آومزش رواطب اهنپن و راتفر لباقتم 

فعاضم، و زین اراهئ فیلکت رمهاه اب دنچ اثمل از رواطب اهنپن.

آومزش اهچر وتیعض ووجدي و افشي وکدك درون، 
هیزجت و لیلحت تلاح اهي )وکدك- لابغ- وادل(

بررسی فیلکت هسلج لبقی، آومزش اهچر وتیعض ووجدي و افشي وکدك درون، هیزجت و لیلحت 
اهتلاحي )وکدك- لابغ- وادل( طسوت ااضعء و اکرربد وحنه رقرباري ارابتط نیب انی اهتلاح در راتفر 

روزرمه، اراهئ فیلکت )شسرپ و خساپ اب دتس طلسم و طلسمان(.

آومزش میهافم تیریدم زامن و ویشهاهي اعفل رکدن 
من لابغ از دمالاخت

ربرسی فیلکت هسلج لبق، اکر هب وصرت لمعی )نیرمت اافیي نقش (، نیرمت اهمرتاه‏ي ارطابتی، ایبن 
اههصقي زگدنی ره دکام از ااضعء هک لیامت هب آن دادنتش، آومزش میهافم تیریدم زامن و ویشه اهي 

اعفل رکدن من لابغ، اراهئ فیلکت )نییعت تیریدم زامن و اافتسده از نم لابغ در راتفراهي وخد(.

اراۀئ هب وصرت ابزوخرد خربی از اهتلاحي روانی و 
راتفر نونکی رفد در بلاق اافیي شقن

توحیض درابره مثلث شیامن اکرنمپ و اهچر وتیعض زگدنی، ادتبا دنچ هنومن از ابزياه‏ي رطمح دشه در 
اتکب لیلحت ابزياهي ارکی ربن، فرعمی و لیلحت میشد، سپس، اب اافتسده از ابزي )الکلی( هب فرعمی و 
هب اکرریگي مثلث شیامنی اکرنمپ و اهچر وتیعض زگدنی رپداهتخ می شد؛ ابزي )الکلی(و )اهگ هب رطاخ 
وت وبند( رمهاه اب لیلحت و رواطب آاهن رب ااسس ومندار هس داریهاي و اب اافتسده از مثلث اکرنمپ، رپدانتخ 
اعضا هب ثحب و وگتفگ در ومرد اهلیلحتي اراهئ دشه در ومرد اه‏تیصخشي دااتسن، و نینچمه ابزياه و 

واهتیعضي وخد.

در دتس نتفرگ دقرت ارجایی نم لابغ، هب اکرریگي 
آاههتخومي لیلحت راتفر لباقتم در اهطیحمي 
رگوهی، وناخاده و اامتجع در تهج لین هب وخد 

رربهي.

اراهئ ثحبم شیپ سیون زگدنی و اعترفی آن هب تکرش اگدننکن، ادقام هب لیلحت شیپ سیون 
اهتیصخشي الصی دااتسن زگدنی کیی از اگدننکتکرشن اب اافتسده از اهلیلحتي هسلج لبق در ومرد 

ابزياه، تیصخش و اهچر وتیعض زدنگی. در حطس لیلحت ابتدلی تامدقمی، در واعق، دماهلخ درنامی هسلج 
آرخ در وصخص در دتس نتفرگ دقرت ارجایی نم لابغ، هب اکرریگي آاههتخومي لیلحت راتفر لباقتم در 
اهطیحمي رگوهی، وناخاده و اامتجع و اًتیاهن انی هک ااضعء هب وخدرربهي دنسرب انجام میشد، در تیاهن، 
رمور لماک رب امتم ثحابم اراهئ دشه در وطل انی 10 هسلج ااجنم شد و هب ونعان نسح پایان انی اسلجت 

نمض رکشت و دقردانی از همه اگدننک‏تکرشن، ولح ایدوبدي هب ره کی از آانن میدقت و در ایاپن انی 
هسلج سپ آزومن ارج ا دش و گنهامهی اهي لازم رباي ارجاي آزومن ریگیپي وصرت تفرگ.

یافته ها
بــر اســاس نتایــج میانگیــن و انحــراف معیــار ســن مــردان در گروه 
زوج درمانــی ســاختاری 38/27 و 3/58؛ میانگیــن و انحــراف معیــار 
ــل 39/23 و  ــار متقاب ــل رفت ــرد تحلی ــروه رویک ــردان در گ ســن م
2/71 و میانگیــن و انحــراف معیــار ســن مــردان در گــروه کنتــرل 
39/53 و 2/78 بــود کــه ایــن وضعیــت ســنی بــا تحلیــل واریانــس 

ــر  ــزان آمــاره F بدســت آمــده براب یــک راهــه بررســی شــد و می
ــادار  ــاری معن ــاظ آم ــه لح ــزان ب ــن می ــه ای ــود ک ــا F=1/41 ب ب
نمی‌باشــد )sig=0/249( کــه نشــان دهنــده همتــا بــودن 3 گــروه 
ــن  ــار س ــراف معی ــن و انح ــت. میانگی ــن اس ــر س ــردان از نظ م
گــروه زوج درمانــی ســاختاری 39/83 و 3/94؛ میانگیــن و انحــراف 
معیــار ســن گــروه گــروه رویکــرد تحلیــل رفتــار متقابــل 40/77 و 
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3/19؛ و میانگیــن و انحــراف معیــار ســن گــروه کنتــرل 41/13 و 
ــس یــک  ــل واریان ــا تحلی ــت ســنی ب ــن وضعی ــود کــه ای 3/26 ب
ــل از  ــده حاص ــت آم ــاره F بدس ــزان آم ــد و می ــی ش ــه بررس راه
ــر  ــر ســن براب ــان در متغی ــروه از زن ــن هــای 3 گ مقایســه میانگی
ــه لحــاظ آمــاری معنــادار  ــا F =1/11 اســت کــه ایــن میــزان ب ب
نمی‌باشــد )sig=0/333( کــه نشــان دهنــده همتــا بــودن 3 گــروه 
ــکوئر  ــل کای اس ــاره تحلی ــزان آم ــت. می ــن اس ــر س ــان از نظ زن
آمــده حاصــل از مقایســه فراوانــی و درصــد 3 گــروه از مــردان در 
ــا Chi-Square =11/492 اســت کــه  ــر ب متغیــر تحصیــات براب
 )sig=0/175( ــادار نمی‌باشــد ــاری معن ــه لحــاظ آم ــزان ب ــن می ای

ــر  ــردان از نظ ــروه از م ــه گ ــودن س ــا ب ــده همت ــان دهن ــه نش ک
ــده  ــکوئر آم ــل کای اس ــاره تحلی ــزان آم ــت.  می ــات اس تحصی
ــان در متغیــر  حاصــل از مقایســه فراوانــی و درصــد 3 گــروه از زن
تحصیــات برابــر بــا Chi-Square=5/834 اســت کــه ایــن 
ــه  ــد )sig=0/666( ک ــادار نمی‌باش ــاری معن ــاظ آم ــه لح ــزان ب می
نشــان دهنــده همتــا بــودن ســه گــروه از زنــان از نظــر تحصیــات 
اســت. در جــدول 3 میانگیــن و انحــراف معیــار تحمــل پریشــانی 
در زوجیــن دارای نارضایتــی زناشــویی در گــروه هــای آزمایــش و 

گــروه کنتــرل آمــده اســت. 

جدول 3. میانگین و انحراف معیار تحمل پریشانی در زوجین دارای نارضایتی زناشویی در گروه های آزمایش و گروه کنترل

شاخص های توصیفی در مردان

مرحلهمتغیرهای وابسته
انحراف معیارمیانگین

کنترلتحلیل رفتارساختاریکنترلتحلیل رفتارساختاری

پریشانی هیجانی
6/136/476/401/121/191/12پیش آزمون
8/878/536/471/250/991/19پس آزمون
8/938/606/531/281/061/12پیگیری

جذب شدن
8/939/078/600/590/591/06پیش آزمون
11/3310/478/670/820/831/11پس آزمون
11/1310/408/730/990/741/28پیگیری

ارزیابی ذهنی

14/0714/0713/801/671/030/68پیش آزمون
17/4016/6713/872/531/340/74پس آزمون

17/1316/6013/932/131/300/80پیگیری

تنظیم تلاش ها
10/6710/6710/800/820/720/86پیش آزمون
13/2013/0010/930/940/840/80پس آزمون
12/9312/9311/001/030/880/84پیگیری

نمره کل تحمل پریشانی
39/8040/2739/602/621/441/35پیش آزمون
50/8048/6739/932/402/221/79پس آزمون
50/1348/5340/201/602/072/21پیگیری

شاخص های توصیفی در زنان

مرحله
انحراف معیارمیانگین

کنترلتحلیل رفتارساختاریکنترلتحلیل رفتارساختاری

پریشانی هیجانی
6/476/136/470/991/300/99پیش آزمون
8/808/536/471/211/250/99پس آزمون
8/878/536/531/251/251/06پیگیری

جذب شدن
9/079/008/470/880/760/91پیشآزمون
11/2010/608/531/260/740/91پس آزمون
10/9310/538/601/490/741/06پیگیری
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ارزیابی ذهنی
13/6714/3314/401/171/171/06پیش آزمون
17/0016/7314/472/391/391/12پس آزمون
16/8716/6714/532/071/451/25پیگیری

تنظیم تلاش ها
10/8010/6010/330/680/630/62پیش آزمون
12/7312/8010/400/960/940/74پس آزمون
12/6712/7310/600/980/880/99پیگیری

نمره کل تحمل پریشانی
40/0040/0739/672/201/712/13پیش آزمون
49/7348/6739/873/132/162/47پس آزمون
49/3348/4740/272/532/073/35پیگیری

جــدول 3 میانگیــن و انحــراف معیــار تحمــل پریشــانی در 
ــش )زوج  ــای آزمای ــروه ه ــویی گ ــی زناش ــن دارای نارضایت زوجی
درمانــی ســاختاری و رویکــرد تحلیــل رفتــار متقابــل( بــه تفکیــک 
ــری( را  ــون و پیگی ــس آزم ــون، پ ــش آزم ــنجش )پی ــل س مراح
نشــان می‏دهــد. بعــد از بررســی مفروضــه هــای آمــاری تحلیــل 
واریانــس مکــرر، از ایــن آزمــون بــرای تحلیــل داده هــا گــردآوری 
شــده اســتفاده شــد. بــرای دانســتن ایــن مطلــب کــه ایــن تغییرات 
حاصــل شــده در پس‏آزمــون و پیگیــری بــه لحــاظ آمــاری معنــادار 
مــی باشــند یــا خیــر، از تحلیــل واریانــس بــا انــدازه گیــری مکــرر 
ــد  ــن آزمــون مســتلزم رعایــت چن ــد. اســتفاده از ای اســتفاده گردی
پیــش فــرض اولیــه اســت، ایــن پیــش فــرض هــا شــامل نرمــال 
ــه  ــد ک ــی باش ــا م ــی واریانس‏ه ــرات و همگن ــع نم ــودن توزی ب
ابتــدا پیش‏فــرض هــا بررســی شــد. بــرای بررســی نرمــال بــودن 
ــر  ــه مقادی ــی ک ــد. از آنجای ــتفاده ش ــاپیرو-ویلکز اس ــون ش از آزم
ــود  ــچ یــك از مراحــل معنــی دار نب آزمــون شــاپیرو-ویلکز در هی
ــرات  ــع نم ــه توزی ــت ک ــه گرف ــوان نتیج ــذا می‏ت )P<0/05(، ل

ــز از  ــا نی ــس ه ــی واریان ــت بررســی همگن ــد. جه ــال می‏باش نرم
آزمــون لویــن اســتفاده شــد. طبــق نتایــج، شــاخص آمــاره آزمــون 
لویــن در ســه مرحلــه ارزیابــی بــه لحــاظ آمــاری معنــی دار نبــود 
ــری واریانــس هــا  )P<0/05( و بدیــن ترتیــب پیــش فــرض براب
تاییــد شــد. داده هــای تحقیــق فــرض همگنــی ماتریــس هــای 
ــن  ــرد؛ بنابرای ــؤال نب ــر س ــس( را زی ــس )ام باک واریانس-کوواریان
ــطح  ــت )P<0/05(. س ــده اس ــت ش ــز رعای ــرض نی ــن پیش‌ف ای
ــر از 0/05  ــون بزرگت ــش آزم ــروه و پی ــل گ ــر تعام ــی‏داری اث معن
بــود و ایــن نشــان دهنــده همگنــی شــیب خــط رگرســیون بــود. با 
ــس  ــل واریان ــتفاده از تحلی ــای اس ــه پیش‏فرض‏ه ــه اینک ــه ب توج
ــن  ــوان از ای ــده اســت، می‏ت ــت ش ــرر رعای ــری مک ــدازه گی ــا ان ب
ــطح  ــدار س ــه مق ــی ک ــود. از آنجای ــتفاده نم ــاری اس ــون آم آزم
معنــاداری آزمــون کرویــت موچلــی بــرای تحمــل پریشــانی برابــر 
0/001 بــه دســت آمــده اســت کــه نتایــج آن در جــدول 4 آمــده 

اســت. 

جدول 4. نتایج آزمون موچلی برای آزمون برابری واریانس ها و کوواریانس ها برای تحمل پریشانی

dfSigکای دوکرویت موچلیمتغیرهای وابسته
اپسیلون

تصحیح هیون-فلدتتصحیح گرین‌هاوس-گیسر

0/14162/3620/0010/540/57پریشانی هیجانی
0/5549/1520/0010/690/64جذب شدن

0/21128/5520/0010/560/60ارزیابی ذهنی
0/5845/3320/0010/600/66تنظیم تلاش ها

0/5450/4420/0010/690/64نمره کل تحمل پریشانی

بــر اســاس نتایــج جــدول 4 نشــان مــی دهــد کــه آمــاره کرویــت 
موچلــی بــرای تحمــل پریشــانی در ســطح 0/001 معنــادار اســت 
ــه  ــن یافت ــت(. ای ــر اس ــاره P value از 0/050 کوچکت ــدار آم )مق
ــان ســطوح  ــا در می ــاوت ه ــس تف ــه واریان حاکــی از آن اســت ک
متغیرهــای وابســته بــه صــورت معنــاداری متفــاوت اســت. پیــش 

فــرض تحلیــل واریانــس کرویــت رعایــت نمــی شــود. تخطــی از 
ــل  ــاره F تحلی ــه آم ــی شــود ک ــت ســبب م ــرض کروی پیــش ف
واریانــس دقیــق نباشــد. بــرای رفــع ایــن مشــکل و افزایــش دقــت 
ــاوس- ــتفاده از دو روش گرین‌ه ــا اس ــه آزادی را ب ــاره F، درج آم
ــدام روش  ــد. اینکــه از ک ــح می‏کنن ــدت تصحی گیســر و هیون-فل
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ــه  ــنهاد Stevens )1996؛ ب ــر پیش ــم، بناب ــتفاده کنی ــح اس تصحی
نقــل از 44( اگــر مقــدار اپســیلون بزرگتــر از 0/75 باشــد از تصحیــح 
هیون-فلــت و اگــر اپســیلون کوچکتــر از 0/75 باشــد یــا هیچگونه 
ــح  ــد از تصحی ــته باش ــود نداش ــت وج ــورد کروی ــی در م اطلاعات
ــر  ــش حاض ــود. در پژوه ــی ش ــتفاده م ــر اس ــن هاوس-گیس گری
ــرای  ــر ب ــن هاوس-گیس ــاخص گری ــرای ش ــیلون ب ــدار اپس مق

تحمــل پریشــانی از 0/75 کوچکتــر اســت، لــذا از اپســیلون گریــن 
هاوس-گیســر اســتفاده شــده اســت. بنابرایــن بــا در نظــر گرفتــن 
تصحیــح گریــن هاوس-گیســر در جــدول 5 نتایــج آزمــون تحلیــل 
ــه  ــرای بررســی تفــاوت نمون ــدازه گیــری مکــرر ب ــا ان واریانــس ب
ــری  ــون و پیگی ــس آزم ــون، پ ــه پیش‏آزم ــه مرحل پژوهــش در س

تحمــل پریشــانی گــزارش شــده اســت.

جدول 5. نتایج اثرات بین آزمودنی و درون آزمودنی )تصحیح گرین هاوس-گیسر( تحمل پریشانی

توان آماریضریب تاثیرمعنی داریدرجه آزادیآماره Fمنابع تغییر متغیرهای وابسته

پریشانی هیجانی

210/601/080/0010/711/00زمان
49/052/150/0010/541/00زمان×گروه

0/071/070/8120/010/06زمان×جنسیت
0/822/150/4520/020/19زمان× گروه×جنسیت

19/3920/0010/321/00گروه
0/0510/9460/010/05جنسیت

0/0820/9260/020/06گروه×جنسیت

جذب شدن

127/791/380/0010/601/00زمان
30/622/760/0010/421/00زمان×گروه

0/031/380/9240/010/05زمان×جنسیت
0/452/760/7050/100/13زمان× گروه×جنسیت

40/4920/0010/491/00گروه
0/0610/7990/010/06جنسیت

0/1120/8920/030/07گروه×جنسیت

ارزیابی ذهنی

125/141/120/0010/601/00زمان
29/902/240/0010/421/00زمان×گروه

0/031/120/8890/010/05زمان×جنسیت
0/072/250/9510/020/06زمان× گروه×جنسیت

18/9520/0010/311/00گروه
0/2110/6440/030/07جنسیت

1/0320/3610/020/22گروه×جنسیت

تنظیم تلاش ها

199/041/410/0010/701/00زمان
39/972/810/0010/491/00زمان×گروه

1/161/410/3010/010/21زمان×جنسیت
0/542/810/6450/020/15زمان× گروه×جنسیت

43/7020/0010/511/00گروه
3/4310/0670/040/45جنسیت

0/4320/6510/010/12گروه×جنسیت
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نمره کل تحمل 
پریشانی

574/801/370/0010/871/00زمان
128/712/750/0010/751/00زمان×گروه

0/461/370/5590/050/11زمان×جنسیت
0/602/750/6010/010/17زمان× گروه×جنسیت

108/9620/0010/721/00گروه
0/2610/6090/030/08جنسیت

0/1920/8260/050/08گروه×جنسیت

ــان  ــه زوج درنامی اتخاسری و درم ــان داد ک ــدول 5 نش ــج ج نتای
ــر افزایــش تحمــل پریشــانی اثربخشــی  ــل ب ــار متقاب تحلیــل رفت
ــی  ــادار نم ــیت معن ــل جنس ــن عام ــادار دارد. همچنی ــر معن و تاثی
باشــد کــه ایــن نتیجــه نشــان دهنــده اثربخــش بــودن زوج درنامی 
ــر  ــدازه ب ــک ان ــه ی ــل ب ــار متقاب ــل رفت ــان تحلی اتخاسری و درم
تحمــل پریشــانی زوجیــن )زنــان و مــردان( اســت، بــه ایــن معنــا 

ــه یــک میــزان از زوج زوج درنامی اتخاسری  کــه هــر دو جنــس ب
ــه  ــد. در ادام ــه ان ــر پذیرفت ــل تاثی ــار متقاب ــل رفت ــان تحلی و درم
مقایســه ی دو بــه دوی میانگیــن تعدیــل مراحــل آزمــون )پیــش 
آزمــون، پــس آزمــون و پیگیــری( در تحمــل پریشــانی در جــدول 

6 آمــده اســت.

جدول 6. نتایج آزمون تعقیبی بن فرونی تحمل پریشانی برای بررسی پایداری نتایج

معناداریتفاوت ميانگينتفاوت مراحلميانگين تعديل شدهمراحلمتغيرهای وابسته

پریشانی هیجانی
1/600/001-پيش آزمون-پس آزمون6/34پيش آزمون
1/660/001-پيش آزمون-پيگيري7/94پس آزمون
0/060/084پس آزمون-پيگيري8/00پيگيري

جذب شدن
1/280/001-پيش آزمون-پس آزمون8/86پيش آزمون
1/200/001-پيش آزمون-پيگيري10/13پس آزمون
0/090/488پس آزمون-پيگيري10/06پيگيري

ارزیابی ذهنی
1/970/001-پيش آزمون-پس آزمون14/06پيش آزمون
1/900/001-پيش آزمون-پيگيري16/02پس آزمون
0/070/541پس آزمون-پيگيري15/96پيگيري

تنظیم تلاش ها
1/530/001-پيش آزمون-پس آزمون10/64پيش آزمون
1/500/001-پيش آزمون-پيگيري12/18پس آزمون
0/030/999پس آزمون-پيگيري12/14پيگيري

نمره کل تحمل پریشانی
6/380/001-پيش آزمون-پس آزمون39/90پيش آزمون
6/260/001-پيش آزمون-پيگيري46/28پس آزمون
0/120/977پس آزمون-پيگيري46/16پيگيري

بــر اســاس نتایــج جــدول 6 زوج درنامی اتخاسری و درمــان تحلیــل 
ــه پــس  ــاد آن در مرحل ــر تحمــل پریشــانی و ابع ــل ب ــار متقاب رفت
ــاه  ــد از 2 م ــی آن بع ــرات درمان ــت و اث ــته اس ــر داش ــون تاثی آزم

مانــدگار و پایــدار بــوده اســت. در جــدول 7 نتایــج آزمــون تعقیبــی 
بــن فرونــی بــرای بررســی درمــان اثربخــش تــر آمــده اســت.
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جدول 7. نتایج آزمون تعقیبی تحمل پریشانی برای بررسی درمان اثربخش تر

معناداریتفاوت میانگینتفاوت میانگین 2 گروهمیانگین تعدیل شدهگروهمتغیرهای وابسته

پریشانی هیجانی
0/210/999درمان ساختاری– تحلیل رفتار8/01درمان ساختاری

1/530/001درمان ساختاری - گروه کنترل7/80تحلیل رفتار
1/320/001تحلیل رفتار - گروه کنترل6/48کنترل

جذب شدن
0/420/153درمان ساختاری– تحلیل رفتار10/43درمان ساختاری

1/830/001درمان ساختاری - گروه کنترل10/01تحلیل رفتار
1/410/001تحلیل رفتار - گروه کنترل8/60کنترل

ارزیابی ذهنی
0/180/999درمان ساختاری– تحلیل رفتار16/02درمان ساختاری

1/860/001درمان ساختاری - گروه کنترل15/84تحلیل رفتار
1/680/001تحلیل رفتار - گروه کنترل14/17کنترل

تنظیم تلاش ها
0/040/999درمان ساختاری– تحلیل رفتار12/17درمان ساختاری

1/490/001درمان ساختاری - گروه کنترل12/12تحلیل رفتار
1/440/001تحلیل رفتار - گروه کنترل10/68کنترل

نمره کل تحمل پریشانی
0/860/263درمان ساختاری– تحلیل رفتار46/63درمان ساختاری

6/710/001درمان ساختاری - گروه کنترل45/78تحلیل رفتار
5/860/001تحلیل رفتار - گروه کنترل39/92کنترل

ــن  ــاوت میانگی ــه تف ــج نشــان داد ک ــه جــدول 7 نتای ــه ب ــا توج ب
گــروه زوج درمانــی ســاختاری بــا گــروه کنتــرل بیشــتر از تفــاوت 
میانگیــن گــروه رویکــرد تحلیــل رفتــار متقابــل بــا گــروه کنتــرل 
اســت کــه ایــن نشــان دهنــده آن اســت کــه زوج‏درنامی اتخاسری 
اثربخشــی بیشــتری نســبت بــه درمــان تحلیــل رفتــار متقابــل بــر 

تحمــل پریشــانی دارد.

بحث
ــی  ــواده درمان ــه خان ــی مقایس ــر بررس ــش حاض ــدف از پژوه ه
ســاختاری و درمــان تحلیــل رفتــار متقابــل بــر تحمــل پریشــانی 
در زوجیــن دارای نارضایتــی زناشــویی بــود. نتایــج نشــان داد کــه 
خانــواده درمانــی ســاختاری بــر تحمــل پریشــانی در زوجیــن دارای 
ــه دســت  ــن نتیجــه ب ــوده اســت. ای ــر ب ــی زناشــویی موث نارضایت
آمــده بــا نتایــج تحقیقــات انصــاری و همــکاران )1402( و نامنــی و 
دهمــرده )21( همســویی دارد. افــزون بــر ایــن نتیجــه ناهمســو بــا 
نتیجــه بــه دســت آمــده از ایــن پژوهــش یافــت نشــد. در تبییــن 
ــواده  ــه خان ــت ک ــوان گف ــی ت ــده م ــت آم ــه دس ــه ب ــن نتیج ای
ــا اصــاح نگــرش زوجیــن دارای نارضایتــی  ــی ســاختاری ب درمان
زناشــویی نســبت بــه همدیگــر، خودشــان، روابطشــان و نقشــی که 
هرکــدام از آنهــا در وخیــم تــر شــدن اوضــاع ایفــا مــی کننــد، باعث 
مــی شــود خشــم انباشــته شــده زوجیــن نســبت بــه یکدیگــر کــه 
ســبب مقصــر دانســتن دیگــری شــده و موجــب بــروز اختلافــات 

و شکســتن مرزهــا و بــه وجــود آمــدن، ســرزنش هــا و نارضایتــی 
ــد )45(. از ســوی دیگــر مــی تــوان  هــا شــده اســت، کاهــش یاب
ــن اســت  ــی ســاختاری ای ــواده درمان ــی خان ــده اصل گفــت کــه ای
کــه نشــانه هــای مشــکل فــرد هنگامــی کــه در بافــت الگوهــای 
ــناخت  ــل درك و ش ــر قاب ــود، بهت ــی ش ــواده ارزیاب ــی خان تعامل
اســت و یکــی از فنــون ویــژه و منحصــر بــه فــرد خانــواده درمانــی 
ســاختاری بــه اجــرا در آوردن الگوهــای تعامــل خانــواده مــی باشــد 
و همچنیــن هــدف اصلــی آن تســهیل حــل مشــکلات موجــود و 
رشــد ســالم خانــواده بــا تمرکــز بــر ارتبــاط بیــن فــردی و اعضــای 
ــز  ــا تمرک ــن رویکــرد درمانگــر ب ــذا در ای ــواده اســت. ل مهــم خان
ــد  ــراد کمــك مــی کن ــه اف ــواده، ب ــا ســازمان خان روی ســاختار ی
تــا الگوهــای کلیشــه ای خــود را تعدیــل، انعطــاف پذیــری خــود 
ــد و  ــواده بازنگــری کنن ــن اعضــای خان ــط بی را افزایــش و در رواب
آنهــا را اصــاح کننــد کــه در نهایــت ایــن کارهــا باعــث افزایــش 
رضایــت زناشــویی می‏شــود )46(. همچنیــن در تبییــن ایــن نتیجــه 
مــی تــوان گفــت علــت موفقیــت ایــن روش در محتــوا و برنامــه 
ایــن رویکــرد اســت. طرفــداران ایــن رویکــرد عمدتــاً مــی کوشــند 
بــه ســاختار و الگوهــای تبادلــی جــاری آن توجــه کننــد. آنهــا بــه 
بســتر و زمینــه اجتماعــی کــه افــراد رفتــار بــد خــود را در آن نشــان 
ــل، موضــوع  ــن دلی ــه همی ــد. ب ــت خاصــی دارن ــد، عنای مــی دهن
ــرح و  ــازی، ط ــاس مرزس ــر اس ــواده ب ــازی خان ــا بازس ــی آنه اصل
حــل تعارضــات زیــر منظومــه هــای زناشــویی، تصحیــح الگوهــای 
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رفتــاری و ارتباطــی مختــل، رفــع نیازهــای همــه اعضــای خانــواده 
ــا  ــی ب ــواده درمان ــذا در روش خان ــت. ل ــود اس ــر خ ــژه همس بهوی
ــع  ــه یکدیگــر و رف ــه ب ــورد توج ــن در م ــه زوجی ــی ب دادن تکالیف
نیازهــای متقابــل بــه افزایــش رضایــت از روابــط زناشــویی منجــر 
مــی شــود. همچنیــن در ایــن روش بــه زوجیــن کمــك مــی شــود 
تــا همزمــان بــا آشــکار ســاختن تعارضــات موجــود، امــکان حــل 
و فصــل تضادهــا و تعــارض هــای موجــود فراهــم شــود و عمــا 
ــی  ــی واقع ــه و آن را در زندگ ــا را آموخت ــل آنه ــت ح روش درس
ــت زناشــویی                                                                                                         ــر باعــث افزایــش رضای ــن ام ــد کــه ای ــه کار ببرن ب
مــی شــود و بــه تبــع آن زوجینــی کــه رضایــت زناشــویی بیشــتری 
ــب و مشــکلات زندگــی تحمــل پریشــانی  ــر مصائ ــد، در براب دارن
ــه  ــی اســت گفت ــذا منطق ــد. ل ــی دهن ــود نشــان م بیشــتری از خ
ــانی در  ــل پریش ــر تحم ــاختاری ب ــی س ــواده درمان ــه خان ــود ک ش

ــر باشــد.  زوجیــن دارای نارضایتــی زناشــویی موث
ــل  ــار متقاب ــل رفت ــان تحلی ــه درم ــان داد ک ــج نش ــن نتای همچنی
بــر تحمــل پریشــانی در زوجیــن دارای نارضایتــی زناشــویی موثــر 
ــات  ــج تحقیق ــا نتای ــده ب ــه دســت آم ــن نتیجــه ب ــوده اســت. ای ب
ــن  ــر ای ــزون ب ــویی دارد. اف ــکاران )32( همس ــر و هم ــی ف رضای
نتیجــه ناهمســو بــا نتیجــه بــه دســت آمــده از ایــن پژوهــش یافت 
نشــد. در تبییــن ایــن نتیجــه بــه دســت آمــده مــی تــوان گفــت 
کــه اساســی تریــن بخــش نظریــۀ تحلیــل رفتــار متقابــل الگــوي 
ــه اي از  ــانی مجموع ــت نفس ــک حال ــت؛ ی ــانی اس ــالات نفس ح
رفتارهــا، افــکار و احســاس هــاي مربــوط بــه هــم اســت کــه فــرد 
بــه وســیلۀ آن، بخشــی از شــخصیت خــود را در زمان بــه خصوصی 
ــه  ــرد نســبت ب ــل، ف ــار متقاب ــل رفت ــان مــی ســازد. در تحلی نمای
حــالات نفســانی خــود آگاه مــی شــود کــه ایــن آگاهــی بــر تنظیــم 
هیجانــات فــرد، توســط خــودش تأثیرگــذار اســت. توانایــی تنظیــم 
ــغ« ســبب مــی شــود زوجیــن در موقعیــت  ــا »مــنِ بال هیجــان ب
هجــوم افــکار منفــی، ســبک هــاي مقابلــه اي مناســب تــري را 
ــري  ــوي ت ــغ ق ــنِ بال ــه م ــرادي ک ــه، اف ــد. در نتیج ــه کار گیرن ب
را رشــد دهنــد، افــکار منفــی و هیجــان هــاي خــود را بهتــر مهــار 
ــارت بیشــتري  ــود مه ــاي خ ــم هیجــان ه ــد و در تنظی ــی کنن م
ــی  ــه اینکــه رشــد روان ــا توجــه ب ــد )28(. در واقــع، ب ــدا می‏کنن پی
ــد،  ــت شــخصیتی وال ــه حال ــرد در س ــته اســت، ف ــدي پیوس فراین
بالــغ و کــودك شــروع بــه تغییــر مــی کنــد و روز بــه روز بــه حــل 
مســئله در زندگــی زناشــویی مــی پــردازد. همچنیــن تحلیــل رفتــار 
متقابــل بــه زوجیــن کمــک می‏کنــد تــا پیــام هــاي خــود را واضــح 
تــر انتقــال دهنــد و بــه درك بیشــتري از یکدیگــر دســت یابنــد. 
تمریــن اصــول تحلیــل رفتــار متقابــل احتمــالًا باعــث مــی شــود 

تــا آنهــا ایــن عــادات جدیــد را بــه خزانــۀ رفتــاري خــود بیفزاینــد 
و در موقعیــت هــاي تنــش زا و متعــارض بــا یکدیگــر، بــه جــاي 
ــه،  ــه و کنای ــد ســرزنش، طعن اســتفاده از رفتارهــاي مخــرب، مانن
ــان و غیــره از شــیوه‏هاي ســازنده اســتفاده  انتقــاد بیجــا، زخــم زب
ــن تحمــل  ــن عوامــل باعــث می‏شــود کــه زوجی ــد کــه همی کنن
پریشــانی بیشــتری را تجربــه کننــد. لــذا منطقــی اســت گفته شــود 
کــه درمــان تحلیــل رفتــار متقابــل بــر تحمــل پریشــانی در زوجین 

دارای نارضایتــی زناشــویی موثــر باشــد.
ــاختاری  ــی س ــواده درمان ــه خان ــان داد ک ــج نش ــت نتای در نهای
اثربخشــی بیشــتری نســبت بــه درمــان تحلیــل رفتــار متقابــل بــر 
افزایــش تحمــل پریشــانی داشــته اســت. تاکنــون پژوهشــی انجــام 
ــی ســاختاری  ــواده درمان نشــده اســت کــه نشــان داده باشــد، خان
اثربخشــی بیشــتری نســبت بــه درمــان تحلیــل رفتــار متقابــل بــر 
افزایــش تحمــل پریشــانی دارد، لــذا همســویی و ناهمســویی ایــن 
ــی  ــات قبل ــات و مطالع ــج تحقیق ــا نتای ــده ب ــه دســت آم نتیجــه ب
ــا  مشــخص نیســت. در تبییــن یافتــه هــای پژوهــش در رابطــه ب
اثربخشــی بیشــتر خانــواده درمانــی ســاختاری در افزایــش میــزان 
ــوان  تحمــل پریشــانی زوجیــن دارای نارضایتــی زناشــویی مــی ت
ــاختاری  ــی س ــواده درمان ــام خان ــرد: در نظ ــاره ک ــه اش ــه دو نکت ب
ــی در جلســات و از طــرف  ــف عمل ــه تکالی ــا ارائ ــك طــرف ب از ی
دیگــر بــا آمــوزش روش هــای مؤثــر در حــل مشــکلات زناشــویی 
زوجیــن، زمینــه افزایــش رضامنــدی روابــط زناشــویی و موجبــات 
ــی کــه  ــه زناشــویی فراهــم مــی شــود. زمان ــر منظوم ــت زی تقوی
ــت،  ــذر اس ــال گ ــود در ح ــی خ ــای زندگ ــه ه ــواده از چرخ خان
ــد  ــظ کن ــر را حف ــات و تغیی ــن ثب ــف بی ــادل ظری ــد تع ــی کوش م
و هرچقــدر خانــواده کارکــرد ســالم تــری داشــته باشــد، در طــول 
دوره هــای انتقالــی خانــواده نســبت بــه تغییــر گشــوده تــر اســت و 
بیشــتر مایــل اســت کــه متناســب بــا شــرایط متغیــر، ســاختار خــود 
را اصــاح کنــد. بدیــن ترتیــب، اولیــن نقــش درمانگــر ســاختاری 
آن اســت کــه شــخصاً عامــل تغییــر باشــد، فعالانــه بــا کل خانــواده 
درگیــر شــود، چالــش هایــی بــه راه انــدازد کــه تغییــرات انطباقــی 
ــند  ــواده بکوش ــای خان ــرگاه اعض ــد و ه ــی آورن ــود م ــه وج را ب
کــه بــا پیامدهــای حاصلــه کنــار آینــد، آنهــا را حمایــت و رهبــری                                                                                
مــی کننــد. بــر ایــن اســاس، ایــن دیــدگاه، شــکل کنونــی بیمــار 
ریشــه در قواعــد بدکارکــرد خانــواده دارد، بــه طــوری کــه همانطور 
ــت،  ــخص اس ــاختاری مش ــی س ــواده درمان ــات خان ــه در جلس ک
انجــام تکالیــف درجهــت اصــاح رفتــار و ســازگاری بــا مشــکلات 
و شناســایی مســائلی کــه باعــث شــروع مشــاجرات و یا تشــدید آن 
ــت  ــه در نهای ــد ک ــار مشــکل مــی کن ــن را دچ مــی شــود، زوجی
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طبــق یافتــه هــا تأثیــر ایــن آمــوزش روی زوجیــن موفقیــت آمیزتر 
از رویکــرد تحلیــل رفتــار متقابــل بــوده اســت. لــذا منطقــی اســت 
گفتــه شــود کــه خانــواده درمانــی ســاختاری اثربخشــی بیشــتری 
ــل  ــش تحم ــر افزای ــل ب ــار متقاب ــل رفت ــان تحلی ــه درم نســبت ب

پریشــانی داشــته باشــد. 
ــت،  ــود داش ــی وج ــت های ــر محدودی ــش حاض ــام پژوه در انج
ــه در  ــد ک ــی کن ــاب م ــیراز ایج ــتان ش ــه از شهرس ــاب نمون انتخ
تعمیــم یافتــه هــا جانــب احتیــاط را در نظــر داشــت. محــدود بــودن 
ــایر  ــتفاده از س ــدم اس ــنامه و ع ــه پرسش ــع آوری داده ب ــزار جم اب
ــن  ــکلات ای ــا و مش ــر محدودیت‏ه ــری از دیگ ــدازه گی ــزار ان اب
پژوهــش اســت. چــرا کــه ایــن احتمــال وجــود دارد کــه در پاســخ 
زوجیــن ســوگیری وجــود داشــته باشــد، چــرا کــه مــاک انتخــاب 
ــن  ــوده اســت. ای ــی زناشــویی پرسشــنامه خودگزارشــی ب نارضایت
ــه اجــرای مرحلــه  ــه دلیــل محدودیــت زمانــی قــادر ب پژوهــش ب
پیگیــری بلندمــدت تــر بــرای بررســی تــداوم و مانــدگاری اثــرات 
زوج درمانــی نبــود و تنهــا بــه یــک مرحلــه ســنجش پیگیــری دو 
ــابه  ــای مش ــش ه ــود پژوه ــی ش ــنهاد م ــد. پیش ــا ش ــه اکتف ماه
در دیگــر شــهرها و فرهن‏گهــای دیگــر بــر روی زوجیــن 
ــل  ــج پژوهــش هــای انجــام شــده باهــم قاب ــا نتای اجــرا شــود ت
مقایســه باشــد و بــه بتــوان رفــع محدودیــت ایــن پژوهــش کمــک 
کــرد. در پژوهــش هــای بعــد بــا لحــاظ کــردن مرحلــه پیگیــری                                                                                                                              
ــا حتــی یــک  ــر )بیــش از شــش مــاه ی ــر و طولانی‏ت بلندمــدت ت
ــه بــه بررســی تــداوم و مانــدگاری اثربخشــی مداخــات  ســال( ب
ــل  ــار متقاب ــل رفت ــان تحلی ــاختاری و درم ــی س ــواده درمان خان
ــش  ــج پژوه ــاس نتای ــر اس ــی، ب ــطح عمل ــود. در س ــه ش پرداخت
حاضــر، می‏تــوان گفــت کــه خانــواده درمانــی ســاختاری و 

درمــان تحلیــل رفتــار متقابــل می‏تواننــد بــه عنــوان شــیوه هــای 
ــن  ــانی در زوجی ــل پریش ــش تحم ــرای افزای ــب ب ــی مناس درمان
دارای نارضایتــی زناشــویی در مراکــز مشــاوره خانــواده بــه کار برده 
شــوند و تقــدم اســتفاده در افزایــش تحمــل پریشــانی زوجیــن بــا 

ــاختاری اســت. ــی س ــواده درمان خان

نتیجه گیری
نتایــج نشــان داد کــه هــر دو مداخلــه مذکــور در مرحلــه 
پس‌آزمــون و پیگیــری اثربخشــی معنــاداری بــر تحمــل پریشــانی 
دارد و خانــواده درمانــی ســاختاری اثربخشــی بیشــتری نســبت بــه 
درمــان تحلیــل رفتــار متقابــل بــر افزایــش تحمــل پریشــانی دارد. 
ــن                                                                                                  ــده پیشــنهاد مــی شــود از ای ــه دســت آم ــج ب ــر اســاس نتای ب
یافتــه هــا در راســتای تقویــت ســامت روان و بهداشــت زوجیــن 
ــز  ــواده، مراک ــاوره خان ــز مش ــویی در مراک ــی زناش دارای نارضایت
مشــاوره و خدمــات روانشــناختی خصوصــی و دولتی اســتفاده شــود. 

سپاسگزاری
از همــه شــرکت کنندگانــی )زوجینــی دارای نارضایتــی زناشــویی 
شهرســتان شــیراز( کــه بــه ســوالات پژوهــش پاســخ دادنــد و در 
جلســات زوج درمانــی شــرکت کردنــد نهایــت تشــکر و قدردانــی 

می‏شــود.

تضاد منافع
ــه حامــی مالــی و تعــارض  ــر اظهــار نویســندگان، ایــن مقال ــا ب بن
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