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Abstract 

Background: Marital dissatisfaction, which has a destructive effect on the physical and mental health of 

couples, also harms their quality of life and increases their tendency to divorce. Purpose: The present study 

was conducted to compare the effectiveness of structural couple therapy and mindfulness-based couple 

therapy on life expectancy and psychological well-being in couples with marital dissatisfaction. Method: The 

method of the current research was a semi-experimental type of pre-test and post-test design and a two-

month follow-up with a heterogeneous control group. The research population included all couples with 

marital dissatisfaction referring to family counseling centers in Mashhad city who referred to these centers 

in the first 6 months of 2021 from which 30 couples with marital dissatisfaction were selected as available 

and Randomly, they were placed in three groups: structural couple therapy, mindfulness-based couple 

therapy, and the control group. The research tools were the life expectancy questionnaire (Snyder, Harris, 

Anderson, Holleran, Irving, Sigmon et al, 1991) and the psychological well-being questionnaire (Ryff, 1989). 

To analyze the data, the analysis of variance tests with repeated measurements was used. Result: The 

findings indicated that there is a significant difference between the scores of life expectancy and 

psychological well-being between the two experimental groups and the control group (p>0.05). Also, the 

results showed that there is a significant difference between the two experimental groups of structural 

couple therapy and mindfulness couple therapy in terms of the degree of influence on the components of 

life expectancy and psychological well-being; Thus, the effect of mindfulness-based couple therapy on the 

life expectancy and psychological well-being of couples was greater than that of structural couple therapy 

(p>0.05). Conclusion: According to the findings of the present research, based on the high effectiveness of 

mindfulness-based couple therapy on the life expectancy and psychological well-being of couples, it is 

necessary for family counselors and psychotherapists, to spend more time and following up, Conduct 

couples therapy based on mindfulness at any level for couples. 

Keywords: life expectancy, psychological well-being, Structural couple therapy, couple therapy based on 

mindfulness, marital dissatisfaction 
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Introduction 

One of the problems that is abundantly 

observed in society, especially despite the 

spread of the coronavirus and home 

quarantine, is marital dissatisfaction   )Özad, 

Jamo & Uygarer, 2022(. One of the factors 

that affects the level of satisfaction and 

dissatisfaction in couples is the level of their 

life expectancy. According to (Ripley, 

Solfelt, Ord, Garthe, Worthington & 

Channing, 2021), when the life expectancy 

of a couple is strengthened, it leads to an 

increase in their marital compatibility in the 

long term. In recent years, psychologists 

have considered hope to be the main 

psychological axis and believe that hope 

diverts human thoughts away from negative 

and disappointing things and directs them 

toward positive emotions and thoughts 

)Liou, Joe, Kumar & Subramanian, 2020(.  

According to what was mentioned, it can 

be said that hope affects the satisfaction of 

couples and reduces marital conflicts. It 

should also be added that, in addition to 

the life expectancy component, the mental 

well-being component also affects reducing 

the conflicts between couples and 

increasing their satisfaction by reducing the 

stress level of couples (Mousavi, 2020). In 

confirmation of this finding, the results of 

the study by (Yahyapour, Homayouni & 

Yaichi, 2021) showed that high marital 

satisfaction is always dependent on having 

psychological well-being at an optimal level. 

Many studies indicate that couples in 

today's society often seek hope (Ripley et 

al, 2021) and psychological well-being 

(Jena, Das & Kumar Deo, 2018), which play 

an important role in creating satisfying 

relationships between They have couples, 

and they go for treatment. For this reason, 

it is felt necessary to use effective and 

empirically proven approaches for couples 

(Sarac & Sanberk, 2022). In this research, 

the researcher is trying to improve the 

factors of hope and psychological well-

being in dissatisfied couples with the help 

of structural and mindfulness-based couple 

therapy approaches. Many researches have 

been focused on treatment methods and 

their impact on dissatisfaction and variables 

related to it; However, few researchers 

have investigated the two individual and 

structural methods together and compared 

them. Now, researching to compare these 

two intervention methods which are based 

on two general assumptions of couple 

therapy, can help researchers to choose the 

most accurate treatment method. 

Therefore, this research aims to answer this 

research question: Is there a significant 

difference in the effectiveness of structural 

couple therapy and mindfulness-based 

https://fcp.uok.ac.ir/?lang=en
https://doi.org/10.3390/su141811249
https://doi.org/10.3390/su141811249
https://doi.org/10.1037/scp0000286
https://doi.org/10.1037/scp0000286
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https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/32247943/
https://www.frontiersin.org/articles/10.3389/fpsyg.2020.553880/full
http://pssw.jrl.police.ir/article_96727.html
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couple therapy on psychological well-being 

and hope in couples with marital 

dissatisfaction? 

Methodology  

According to its goals and nature, the 

method of this research was The method of 

the current research was a semi-

experimental type of pre-test and post-test 

design and a two-month follow-up with a 

heterogeneous control group. The study 

population consisted of all couples with 

marital dissatisfaction who were referred to 

counseling centers in Mashhad city, who 

were referred to these centers in the first 6 

months of 2021. Based on the objectives of 

the research, 30 couples were selected 

from among the referring couples, most of 

whom had been referred to counseling 

centers in Mashhad due to marital violence 

and family disputes, and 30 couples 

attended the meetings until the end of the 

work. Many 60 people, i.e. 30 couples, were 

selected from among the statistical 

population through available and 

purposeful sampling, and random 

assignment in three groups (each couple 

was individually included in couple therapy 

interventions), structural couple therapy 

(10 couples), couples therapy based on 

mindfulness (10 couples) and control group 

(10 couples) were replaced. 

Results and discussion 

The present study was conducted to 

compare the effectiveness of structural 

couple therapy and mindfulness-based 

couple therapy on life expectancy and 

psychological well-being in couples with 

marital dissatisfaction. Tukey's post hoc test 

was used to compare the difference in life 

expectancy and psychological well-being 

scores in the two groups of structured 

couple therapy and mindfulness-based 

couple therapy, and the results are 

presented in table 1. 

 

 

 

 



  Family Counseling and Psychotherapy, Volume 13, Issue 2                                                                                        30     

 

                                                  
  

 
 

Table 1 

 Tukey's test results for paired comparison of life expectancy and mental well-being in 3 groups 

significant standard error 
mean 

difference (I-
J) 

Groups 
(J) 

Groups 
(I) 

Variables 

0.043 1.08 -2.76* Mindfulness 
Structural couples 

therapy Factorial 
thinking 0.046 

0.0001 
1.08 
1.08 

-2.73* 
-5.50* 

Structural 
Mindfulness 

control group 

0.031 0.95 -2.56* Mindfulness 
Structural couples 

therapy Strategic 
thinking 0.029 

0.0001 
0.95 
0.95 

-2.60* 
-5.16* 

Structural 
Mindfulness 

control group 

0.0001 1.32 -5.33* Mindfulness 
Structural couples 

therapy 
life expectancy 

0.0001 
0.0001 

1.32 
1.32 

-5.33* 
-10.66* 

Structural 
Mindfulness 

control group 

0.019 0.58 -1.70* Mindfulness 
Structural couples 

therapy self-
acceptance 0.041 

0.001 
0.58 
0.58 

-1.50* 
-3.20* 

Structural 
Mindfulness 

control group 

0.001 0.87 -3.73* Mindfulness 
Structural couples 

therapy Positive 
relationships 
with others 

0.215 
0.042 

0.87 
0.87 
 

1.50 
-2.33* 

Structural 
Mindfulness 

control group  

0.040 0.68 -1.76* Mindfulness 
Structural couples 

therapy 
Autonomy 

0.016 
0.0001 

0.68 
0.68 

-2.03* 
-3.80* 

Structural 
Mindfulness 

control group 

0.027 0.89 -2.46* Mindfulness 
Structural couples 

therapy Mastery of the 
environment 0.988 

0.019 
0.89 
0.89 

-0.13 
-2.60* 

Structural 
Mindfulness 

control group 

0.038 0.75 -1.96* Mindfulness 
Structural couples 

therapy 
objective life 

0.008 
0.0001 

0.75 
0.75 

-2.46* 
-4.43* 

Structural 
Mindfulness 

control group 

0.037 0.81 -2.13* Mindfulness 
Structural couples 

therapy Personal 
growth 0.520 

0.003 
0.81 
0.81 

-0.90 
-3.03* 

Structural 
Mindfulness 

control group 

0.0001 2.04 -13.76* Mindfulness 
Structural couples 

therapy psychological 
well-being 0.031 

0.0001 
2.04 
2.04 

-5.53* 
-19.30* 

Structural 
Mindfulness 

control group 

 
According to the results of Table 1, it can be 

said that there is a significant difference 

between the two experimental groups of 

structural couple therapy and mindfulness 

couple therapy in terms of the impact on 

mental well-being and its components; Thus, 

the effect of mindfulness-based couple 

therapy on mental well-being and its 

components has been greater than structural 

couple therapy. Concerning the mentioned 

materials, the main hypothesis of the research 

has been confirmed and there is a significant 

difference between the effectiveness of 

structural couple therapy and mindfulness-

based couple therapy on life expectancy and 

https://fcp.uok.ac.ir/?lang=en
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psychological well-being in couples with marital dissatisfaction. 

        One of the main reasons for the difference 

in the effectiveness of structural couple 

therapy and mindfulness-based couple therapy 

on hope and psychological well-being can be 

attributed to the working areas of both 

approaches; The way that structural couple 

therapy addresses issues related to the 

structure of the family unit and improves 

interactions between family members; But the 

focus of couple therapy is based on 

mindfulness, more on motivational issues and 

personal growth. The review of past studies 

such as (Kuroda, Yamakawa & Ito, 2022) and 

(Donald, Bradshaw, Ryan, Basarkod, Ciarrochi, 

Duineveld, Guo & Sahdra, 2020) is a 

confirmation of this research finding; In this 

way, these researchers introduced 

mindfulness as a therapy that affects 

motivational and personal issues more and is 

less able to affect family interactions and its 

structure, and on the other hand, (Tadros & 

Finney, 2018) stated that structural couple 

therapy in improving the relationships and 

structure of family members and seeks to 

create a healthier routine in family structures 

so that it can create dynamism, love, and 

stability in the life of couples, considering that 

the two aspects of hope and psychological 

well-being are motivational and related issues. 

It is related to personal growth and various 

studies such as (Pleeging, Van Exel & Burger, 

2020) and (Shahina & Parveen, 2022) also 

introduced the two components of hope and 

well-being as components that are directly 

related to motivation and personal growth. 

Therefore, it seems natural that the effect of 

mindfulness-based couple therapy is more on 

the two components of life expectancy and 

psychological well-being than structural couple 

therapy. 
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  دیام  بر  یآگاهذهن  هیپا  بر یدرمان زوج و ی ساختار یدرمان زوج ی اثربخش یسنج هم

 یی زناشو  یت ی نارضا یدارا ن یزوج یشناخت روان  یستی بهز و  یزندگ  به

 07-12-1402 : پذیرش                                             12-05-1402 دریافت:   
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  رانیا سبزوار،  ،یسبزوار  م ی حک  دانشگاه  ،ی انسان علوم و اتیادب  دانشکده  ،یت یترب علوم گروه  دانشیار ی نامن میابراه
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 چکیده 

  لوب امطن   اثر   زین  نیزوج  یزندگ  ت ی فی ک  بر   ،دارد  نیزوج  ی روان  و  یجسم  سلامتِ  بر   که  یرانگریو   یراتتأث  افزون بر   ،ییزناشو  یتینارضا

بر    یدرمانزوجو    یساختار   یدرمانجزو  یاثربخش   هم سنجیبا هدف  پژوهش حاضر    .دنماییم  بیشتر   ییجدا  به  را  آنان  شیگرا  و   گذاشته

  مه حاضر، نیپژوهش    یی انجام گرفت. روشزناشو  یتینارضا  ی دارا  نیدر زوج  شناختیروان  ی ستیو بهز   ی به زندگ  د یبر ام  ذهن آگاهی   پایه

زوجین    همه  هدربرگیرندجامعه پژوهش    .بودان  نترل ناهمس با گروه ک  دوماهه  یر ی گ ی و پ  آزمونپسو    آزمون پیش  طرحوع  از ن  یشیآزما

به این مراکز مراجعه    1400سال    نخست ماه    6که در  مشهد  کننده به مراکز مشاوره خانواده در شهر  مراجعه  دارای نارضایتی زناشویی

-زوج  گروه  سه   در  ی تصادف  صورتبه  و  شدهانتخاب  در دسترس  صورتبه  نارضایتی زناشوییای  دارزوج    30  ها آنه از میان  بود ک  کردند 

erSnyd ,)  یبه زندگ  دی امپرسشنامه    پژوهش  ابزار.  شدند  داده  و گروه کنترل قرار   ذهن آگاهی  بر پایه  ی درمانزوج  ی، ختارسا  ی درمان

1991rving, Sigmon et al, Harris, Anderson, Holleran, I)  پرسشنامه   بود.(  Ryff, 1989)  شناختی روان  یستیبهز   یو 

اندازه  یانسوار  وتحلیلتجزیهها از آزمون  ادهد  وتحلیلتجزیه  منظوربه یافتهمکرر استفاده شد  یاهیریگبا  ای.    میان ن بود که  ها حاکی از 

 نی(. همچنp‹05/0داری وجود دارد )تفاوت معنی   کنترلدو گروه آزمایش با گروه    میان  شناختیروان  یستیو بهز   یبه زندگ  دینمرات ام

به    دیام  یهابر مؤلفه  یگذارر ی تأث  زان ی م  ازنظر   ذهن آگاهی  یدرمانزوجو    یساختار  یدرمانزوج  شیادو گروه آزم  میانان داد  نش  جینتا

و    ی به زندگ  د یبر ام  ذهن آگاهی   بر پایه   ی درمانزوج  ریکه تأث  بدین گونه وجود دارد؛    یداریتفاوت معن  شناختیروان  ی ستیو بهز   یندگز

، مبنی بر اثربخشی  ش حاضر ی پژوهبا توجه به یافته  (.p‹05/0بوده است )  یساختار  یندرمازوجاز    شتر یب  نیزوج  شناختیروان  یستیبهز 

زوج پایهی  درمانبالای  آگاهی  بر  ام  ذهن  بهز   یزندگ  به  دیبر  روان  یضرور  ،نیزوج  شناختیروان  یستیو  و  مشاوران  درمانگران  است 

 .ندیزوجین اجرا نما یبرا  یرا در هر سطح آگاهین ذه  بر پایه  درمانیزم، زوجلا هایی ر یگیو پ  شتر یخانواده، با صرف وقت ب

 یی زناشو یت ینارضا   ی آگاه ذهن ه یپا بر  ی درمان زوج  یساختار یدرمان زوج  ی اختشنروان یستیبهز    یزندگ به   دیام  :هادواژهیکل
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 ه م مقد 

شود،  شاهده می ی م انگ طینه خ جود شیوع ویروس کرونا و قرن و در سطح جامعه به ویژه با    وفور به یکی از مشکلاتی که  

زناشویی  طبق ( Jamo & UygarerÖzad ,2022 ,)   ت اس   1نارضایتی  نارضا   های بررسی   .  گرفته،    برعلاوه   ، یی زناشو   ی ت ی انجام 

جسم   ی مخرب   راتِ ی تاث  سلامتِ  بر  روان   ی که  )   ن ی زوج   ی و  زندگی،  ( Till & Niederkrotenthaler, 2022دارد  کیفیت    بر 

-می   را دوچندان را به طلاق    گرایش آنان و    ( Oyeyemi & OmosipeAroyewun , ,2022)   ثر نامطلوب گذاشته ز ا ی ن   زوجین 

نامطلوبی که به    ت ی با عنا   . ( Elahi Chooran, Amirfakhrian, Khorshidi & Zafary, 2022)   نماید  بر    یی اشو زن   ی ت ی نارضا   تأثیر 

های اثرگذار بر کاهش نارضایتی زوجین و افزایش میزان رضایتمندی آنان، حائز اهمیت  ی مؤلفه زوجین دارد، مطالعه 

ذار است،  رگ اث   در زوجین   بر کاهش نارضایتی   ایی که ه یکی از فاکتور ،  مطالعه نشان داد   یک مرور  در این راستا،  .  است 

که امید به زندگی در زوجین تقویت شود،  زمانی   . ( 2022Levi, -& George Roth-Laslo)   آنان است   2سطح امید به زندگی 

Solfelt, Ord, Garthe, Worthington & Channing ,Ripley ,گردد ویی آنان در درازمدت می ش منجر به افزایش سازگاری زنا 

-امیدواری با بهبود احساس شایستگی در جامعه و بهزیستی معنوی می   ، شان داد ن   یک مطالعه   . همچنین، نتایج (2021)

اقع  تواند مثمر ثمر و زوجین ناراضی، می   میان دواری در  امی فه  مطالعه مؤل   تقویت نماید، بنابراین   تواند روابط زوجین را 

  ند ر بر این باو و    دانند ی م   شناختی روان   محور اصلی را    د ی ام   روانشناسان، چند سال اخیر،  ر  د   . (Jafari & Elyasi, 2021)شود 

 ) نماید  ار مثبت هدایت می ی و ناامید کننده دور نموده و به سمت عواطف و افک منف رد  افکار انسان را از موا   د ی که ام 

2020Liou, Joe, Kumar & Subramanian,   .) های  ها و قابلیت شایستگی   ه بایست به عنوان باورافراد ب امید به زندگی، را می

کارگیری این اهداف، نگهداشت میزان بالای  ی به اهبردهایی برای رسیدن به اهداف، داشتن انگیزه برا ه ر تهی خود در  

نمود   تعریف  زندگی  با مشکلات و مسائل  برای مواجهه  استقامت  و  نیز تلاش  و  مثبت   ,Yotsidi, Pagoulatou) عاطفه 

, 2018Kyriazos & Stalikas )  .  ،واری را به عنوان توانایی  د ی ام   پردازان اصلی تئوری امید، مفهوم از ایده اسنایدر و همکاران

کنند یا امید  یف می ر یافتن به علائق حتی با وجود مصائب و دشواری ها تع برگزیدن چندین راه و گذرگاه برای دست 

Harris, Anderson, Holleran, Irving, Sigmon &  ,(Snyder  نمایند معرفی می   ها گذرگاه   ن ی استفاده از ا   ی را م ب لاز   زش ی انگ را  

, 2002)et al  . دی ام   ، ی وم ساز مفه وع  ن   ن ی ا   پایه بر   .شود ی م   تشکیل ه  مولف   دو   ن ی ا   از کنار هم قرار گرفتن   د ی ، ام به طور کل  

موانع، فرد را برای رسیدن به اهداف ترغیب    همه با پشت سرگذاشتن  و    ه ردید تر گ پررنگ   ی ارزش   ی ها هدف داشتن  با  

 (.  askivich, Skolarus & Goldstein,DKapphahn, Yang, , Thomas, Sohlberg, 2020نماید ) می 

زناشویی  کاهش تعارضات  بر ایجاد رضایتمندی زوجین و  یدواری  توان گفت، ام مطابق با مطالبی که عنوان شد می 

مؤلفه امید به زندگی، مؤلفه بهزیستی روانی نیز با کاهش سطح استرس    افزون بر باید اضافه نمود،    همچنین تأثیر دارد.  

ب  تعارضات   ر زوجین  افزایش   میان   کاهش  و  است ایت رض   آنان  گذار  اثر  یافته،  .  ( Mousavi, 2020)   مندی  این  تأیید  در 

 
1 marital dissatisfaction 
2 life expectancy 

https://doi.org/10.3390/su141811249
https://www.researchgate.net/publication/360229553_Romantic_Relationships_and_Mental_Health_During_the_COVID-19_Pandemic_in_Austria_A_Population-Based_Cross-Sectional_Survey
https://www.ajol.info/index.php/ajessr/article/view/229127
https://jhgr.ut.ac.ir/article_89324.html?lang=en
https://link.springer.com/article/10.1007/s10902-021-00494-y
https://doi.org/10.1037/scp0000286
https://doi.org/10.1037/scp0000286
https://ppls.ui.ac.ir/article_26535.html
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/32247943/
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https://psycnet.apa.org/record/2009-05143-030
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https://www.frontiersin.org/articles/10.3389/fpsyg.2020.553880/full?utm_source=F-
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مطالعه  یک  داش  نتایج  به  منوط  بالا  زناشویی  رضایت  همواره  داد،  است ت نشان  مطلوب  سطح  در  روانی  بهزیستی    ن 

(Yahyapour, Homayouni & Yaichi, 2021) .    ،در زندگی    شناختی روان   فقدان وجود بهزیستی به طور خلاصه می توان گفت

همچون  زوج  نامطلوبی  عوارض  ترس ها  افسردگ ،  اضطراب،  و خشم،  دارد    نارضایتی   ی  همراه  به  حضور را  آن  ال  فع   و 

احساسات  تجربه  معنا،   ارتباطات مثبت،    سبب  مح   سالم،  بر  می   تعامل   و   ط ی تسلط  ) مثبت  Das & Kumar Jena ,شود 

Deo,2018   تأثیر به  عنایت  با  ب   ی بهزیست   ب مطلو (.  زوجین روانی  تعارضات  سطح  کاهش  فقدان  عوا و    ر  که  رضی 

-زوجین دارای نارضایتی زناشویی حائز اهمیت می   میان این مؤلفه در  ی  طالعه گذارد، م بهزیستی بر زندگی زوجین می 

از مبحث    ن گرا قرار گرفته است؛ به همیهای اصلی روانشناسی مثبت باشد. در چند سال اخیر، مؤلفه بهزیستی روانی 

با مدل  پرداخته   به   ونی های گوناگ دلیل دانشمندان  این مؤلفه  اندی تعریف  این  از  یکی  -می   Ryff   (1989 )  شمندان اند که 

مـدل ریـف  اصلی  باشد.  بهزیستی  ترین مدل از  می   شناختی روان های حیطه  Khamis & Al Badahdah ,)   گردد محسوب 

Mahyijari, 2020 )  و زندگی  با دیگران، خودگردانی، پذیرش خـود، داشتن هدف در  روابط مثبت  فردی، داشتن  . رشد 

بهزیستی روانی دارای    (. Ryff, 1989) در مدل ریف هستند    شناختی روان های سازنده بهزیستی  احاطه بر محیط از مؤلفـه 

ا د  عاطفی  و  شناختی  بخش  و  و  زندگی  از  افراد  رضایتمندی  بررسی  روانی،  بهزیستی  شناختی  بخش  از  منظور  ست. 

بی  مثبت  عواطف  داشتن  روانی،  بهزیستی  عاطفی  از جزء  پایی منظور  منفی  عواطف  و  ) می   ن شمار  Berg, nLinde ,باشد 

, 2018Adolfsson & Sparud‐Lundin .)   تقویت عواطف و افکار مثبت زوجین و    ی امیدواری در با عنایت به اهمیت مؤلفه

آنان   منفی  تفکرات  روانی   ( Liou et al., 2020) کاهش  بهزیستی  مؤلفه  نقش  نیز  ع   و  تجربه  برقراری  مثبت،    واطف در 

این دو مؤلفه در  ، مطالعه ( Jena et al., 8120)   زوجین   میان مثبت    تعامل   و   ط ی بر مح   احاطه ،  یابی ، معنا روابط مناسب  ی 

 باشد. ین ناراضی حائز اهمیت می زوج ین  ب 

(  Ripley et al.2021 ,ها در جامعه کنونی غالباْ برای دستیابی به امید ) زوج   ایت از آن دارد که مطالعات بسیاری حک 

ایجاد روابط رضایت نقش  که    ( Jena et al., 2018)   و بهزیستی روانی  زوجین دارند، برای درمان    میان مندانه  مهمی در 

می  می مراجعه  ضرورت حس  این  دلیل،  بدین  تجربی  کنند.  طور  به  و  مؤثر  رویکردهای  که  زوجین  شود  آوری  تاب 

امید به زندگی  Arbabi, Saravani, Zeinali Pour & Hashemi Sanjani, 2022)   ناسازگار   ،) (Gholamnejad, Bahar & Fazl Ali, 

در همین راستا، نتایج یک مطالعه  (.  Sarac & Sanberk, 2022) د استفاده قرار گیرد  ر ثابت شده برای زوجین مو و    ( 2023

؛  در آستانه طلاق مؤثرتر از عدم درمان است   ن ی زوج   ی رو   ی درمان زوج   ی کردها ی رو   ی اثربخش   ت ی موفق   تراز   نشان داد، 

ضروری   ر ا بنابراین  از  پژوهشگران،  د ست  زوج  کمک  نی  رما ویکردهای  طلاق  آستانه  در  یا  و  ناراضی  زوجین  برای 

توان اضافه نمود، نارضایتی و    . ( Zamani & Isanejad, 2022)   د بگیرن  است که    ی ند ی فرآ   یی زناشو   ی رمق ی ب در همین راستا، می 

  شود‐ ی م   شنهاد ی و پ   ( faraji, Sanai & Namvar, 2020)   دارد   ی و اجتماع   ی اطف ع -ی روان   ، ی جسم   نه ی در زم   ی ناگوار   ی ا امده ی پ 

عنایت    ا ب   انجام دهند.   ی اقدامات   نارضایتی زوجین   ی ه دهند   بهبود عوامل  ی  بر رو   ش ی ازپ ش ی که مشاوران و روانشناسان ب 

فاکتورهای امیدواری و  تلاش است تا به کمک رویکردهای زوج درمانی،  ضر در  حا   وهش محقق در پژ به این مطالب،  

در   را  روانی  که  بهزیستی  آنجایی  از  بخشد.  بهبود  نارضایتی،  دارای  آگاهی زوجین  شیوه   ذهن  از  و  یکی  رایج  های 

 ,Maher & Cordova)   اشد ب ها در روابط خود می مش نسبی زوج ا پرکاربرد برای کسب آگاهی بیشتر درباره خانواده و آر 
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https://ideas.repec.org/a/adp/jgjidd/v4y2018i2p39-44.html
https://psycnet.apa.org/record/1990-12288-001
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/32388173/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/32388173/
https://doi.org/10.1037/0022-3514.57.6.1069
https://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/dme.13552
https://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/dme.13552
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/32247943/
https://ideas.repec.org/a/adp/jgjidd/v4y2018i2p39-44.html
https://doi.org/10.1037/scp0000286
https://ideas.repec.org/a/adp/jgjidd/v4y2018i2p39-44.html
http://www.iranapsy.ir/Article/32299
http://jmums.mazums.ac.ir/article-1-16824-fa.html
http://jmums.mazums.ac.ir/article-1-16824-fa.html
https://doi.org/10.1080/01926187.2020.1862004
https://fcp.uok.ac.ir/article_62309.html
https://fcp.uok.ac.ir/article_61445.html
https://doi.org/10.1037/cfp0000119


37                                                                      Family Counseling and Psychotherapy, Volume 13, Issue 2   

 

                                                  
  

 
 

زوج ( 2019 از  پایه درمانی  ،  آگاهی   بر  بهبود    ذهن  بهز   ی دوار ی ام برای  شد.  روان   ی ست ی و  گرفته  بهره  ناراضی  زوجین  ی 

 ,Winter)   ابط زوجین رو   فیت کی بر ارتقاء بهزیستی روانی و    اهی گ ذهن آ نتایج مطالعات گذشته نیز حاکی از اثرگذاری  

Steffan, Warth, Ditzen & Aguilar-Raab, 2021 )  ناراضی در زوجین  به طلاق  میل  و کاهش  زندگی  کیفیت  بهبود  نیز    و 

 (2020Ghanbarian, Eskandari & Saeedi,  Keshavarz Afshar, )  روشی آگاهانه برای توجه به زمان  ذهن آگاهی د.  ن باش می ،

کند همانند تفکرات، عواطف و احساسات  حال ولیکن بدون قضاوت بر اساس آنچه که فرد در همان لحظه تجربه می 

 (, 2019g & Zhou, Wang, Wang, Liu, ZhanZhang .)   پایه درمانی  زوج کمک    زوجین ای است که به  ، شیوه ذهن آگاهی   بر 

در مورد    ی هایی را که موجب ایجاد نگرانی و تنش می شود را بهتر ارزیابی نمایند، شناخت بیشتر کند تا موقعیت می 

جوانب بتوانند راهکارهای    و منفی خود آگاهی بیایند و بعد ازشناخت کامل این   ثبت ص م خود کسب نمایند، از خصای 

با   مواجهه  برای  بیایند  مناسبی  شرایط  توان    (. Parsons, Crane, Parsons, Fjorback & Kuyken, 2017) این  می  بنابراین، 

درمان    ایی ه زوج گفت،   جلسات  در  آگاهی که  می   ذهن  قابلیت  شرکت  ک کنند،  برای  را  مقابله  اضطراب  و  تنش  نترل 

Smith, Perkins ,Howarth-) کنند که عواطف منفی را از خود دور نمایند  آورند و این توانمندی را کسب می بدست می 

2 019 ,Ussher&  Porras .) 

اند و  که دچار آسیب روحی شده   درمانی ساختاری نیز برای زوجینی زوج گاهی،  ذهن آ   بر پایه درمانی  زوج   افزون بر 

می  تجربه  را  بالایی  نارضایتی  است  یا  مفید  درم   ؛ ( Chappelle & Tadros, 2020) کنند،  زوج  در  که  ساختاری،  چرا  انی 

پویایی  درمان  بر  دارد  احتمال  که  را  رفتاری  یا  روش  سبک،  هر  دارند،  سعی  بگذارد،    زوجین گران  نامطلوبی  تأثیر 

شکل  با  و  کنند  سالم شناسایی  سبک  در  دهی  زوجین تر  در  ن بتوا   روابط  رضا ند  و  صمیمیت  پویایی،  اد  ایج یت  زندگی 

درمانی ساختاری بر کارکرد خانواده و  نتایج مطالعات گذشته نیز حاکی از تأثیر زوج   (. Tadros & Finney, 2018) نمایند  

بهبود بهزیستی  و  (  Seyyedmoharrami, Ghanbari HashemAbadi, Asghari EbrahimAbad & Zandi, 2022) رضایت زناشویی  

اس زوج بود.    ( 202Moradi, Shafiabady & Ahmadian ,Mohammadi ,1) زوجین    شناختی روان  بر  ساختاری  اس  درمانی 

اس مطا  آمده  وجود  به  مینوچین  سالوادور  تحقیقات  و  ) لعات  زوج Minuchin, 1974ت  رویکرد  (.  یک  ساختاری  درمانی 

-ل خانواده حل می ر ک ه د ردی بلک که مشکلات را نه به طور ف   ت های سیستماتیک خانواده اس نظریه   میان بنیادی در  

توانمند نمودن  ترین هدف زوج توان گفت، اصلی (. در آخر می Clayton & Hertlein, ,Eddy 2020کند )  درمانی ساختاری، 

خانواد  زوجین ساختار  وسیله   گی  برای تر   ی به  اعضاء  نامطلوب  الگوهای  تنش لکر عم   میم  با  مواجهه  در  بهتر  های  د 

 (. Walash, 2014باشد ) زندگی می 

روش  روی  بر  فراوانی  آن ا ه تحقیقات  تاثیر  بررسی  و  درمانی  آن  نا   روی بر  ها  ی  با  مرتبط  متغیرهای  و  رضایتی 

 & Bafrani, Nourizadeh, Hakimi, Mortazavi, Mehrabi).؛ (Hajloo, Rahnejat, Ahmadi & Pourabdol, 2022  اند متمرکز بوده 

2023 Vahed,    تحقیقات در دو دسته کلی تقسیم اول  بندی می این  بر روی خصایص    تحقیقاتی شوند. دسته  هستند که 

  ی و رفتار   ی شناخت   ، ی عاطف   های ی ژگ ی و   گر ی د   ا ی و    ن ی زوج   ی ها نگاره   ، ی ت ی شخص   ی ها مولفه همچون  شخصی اعضای خانواده  

نموده   ن ی زوج  نیز،    . ( 2022shaniKa , Vaziri &Petloo , 2020, Ghamari, Jafari & AghdamRamezani , ;)   اند مطالعه  دسته  و 

که  هستند  تحقیقاتی  خانواد   دوم  در  را  روابط  داده ه ساختار  قرار  بررسی  مورد  داشته   اند ها  سعی  با روش و  تا  ای  ه اند 
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 al,  Seyyedmoharrami etرا بهبود دهند )   روابط زوجین   ، درمانی ساختاری درمانی سیستمی یا زوج ای مانند زوج مداخله 

 , 2023, Naderian, Abedini & Yavari KermaniariAns; 2022  .) های ناچیز و اندکی به بررسی همزمان دو  ولیکن، پژوهش

و   هم  کنار  در  ساختاری  و  فردی  سنجی روش  اند آن   هم  پرداخته  هم  با  پژوهش    .ها  یک  اجرای  هم    منظور به حال 

مداخله   سنجی  دوروش  شده این  نهاده  درمانی  زوج  کلی  فرض  دو  مبنای  بر  که  می ای  در  اند،  را  پژوهشگران  تواند 

اب هرچه دقیق تر روش درمانی یاری نماید. لذا این پژوهش در صدد است به این سئوال پژوهشی پاسخ  راستای انتخ 

اثربخشی زوج  میزان  آیا در  پایه درمانی  درمانی ساختاری و زوج دهد که  بهزیستی    بر  بر  و    شناختی روان ذهن آگاهی 

 رد؟ داری وجود دا تفاوت معنی  امیدواری در زوجین دارای نارضایتی زناشویی 

 روش 

پژوهش   این  آن،    به باتوجه روش  ماهیت  و  طرح    آزمایشی نیمه اهداف  نوع  پ   آزمون پس و    آزمون پیش از    ی ر ی گ ی و 

بود   دوماهه  ناهمسان  کنترل  گروه  از    موردمطالعه جامعه  .  با  بود  زناشویی  ی ل ک عبارت  نارضایتی  دارای  زوجین  ه 

در شهر مشهد    کننده مراجعه  مراکز مشاوره  در  ک به  ا   1400سال    ول ا   ماه   6ه  مرا ی به  مراجعه کردند.  ک ن    میان   از ز 

مشهد    کننده مراجعه زوجین   شهر  مشاوره  مراکز  به  خانوادگی  اختلافات  و  زناشویی  خشونت  دلیل  به  آنها  غالب  که 

اساس   بر  بودند،  کار    30تحقیق،    های هدف مراجعه کرده  پایان  تا  و  انتخاب شدند  در   30زوج  جلسات حضور    زوج 

تعد  یعنی    60  اد داشتند.  از  نمونه   صورت به زوج    30نفر  و  شدند  انتخاب  آماری  جامعه  میان  از  دسترس  در  گیری 

زوج   )هر  گروه  سه  در  تصادفی  گمارش  زوج   صورت به طریق  مداخلات  جریان  در  گرفتند(،  جداگانه  قرار  درمانی 

)   درمانی زوج  درمانی    10ساختاری  زوج  پایه زوج(،  )   بر  آگاهی  گروه    10ذهن  و  جایگزین    10)   ل تر کن زوج(  زوج( 

از:   ملاك   گردیدند.  بودند  عبارت  پژوهش  به  نمونه  ورود  و  های  اولسون  زناشویی  رضایت  پرسشنامه  در  زوجین 

سال    50تا    20است کسب کنند. دامنه سنی زوجین از    141( حدنصاب نارضایتی را که نمره کمتر از  1989همکاران ) 

از    همه  را  خود  رضایت  زوجین  تشخیص  پژ   در   کت شر باشد.  روانی  اختلال  به  ابتلا  سابقه  زوجین  کنند.  اعلام  وهش 

داده شده توسط روانشناس یا روانپزشک و یا سابقه وابستگی به مواد مخدر و الکل نداشته باشند. زوجین سابقه طلاق  

های خروج  ملاك   د. شن با   گر نداشته درمان درمانی توسط روان و ازدواج مجدد نداشته باشند. زوجین سابقه دریافت زوج 

سابقه اعتیاد به هر نوع مواد مخدر، الکل و یا ابتلا به اختلال روانی تشخیص داده    : نمونه از پژوهش عبارت بودند از 

 جلسه در جلسات مداخله.   1های مداخله، غیبت بیش از  شده، اعلام نارضایتی از شرکت در دوره 

 ها ابزار   

ابزار    ( Russell & SprenkleOlsen ,1989 ,) وسط  ن پرسشنامه ت ی ا   :1پرسشنامه ی رضایت زناشویی  این  تدوین شـده است. 

است.    47  دربرگیرنده  پرسـش ا   اس مقی   9ماده   ـنا ین  حل    دربرگیرنده ه  م زناشویی،  ارتبـاط  شخصـیتی،  موضـوعات 

و دوستان، جهت  اقوام  فرزنـدان،  و  ازدواج  روابـط جنسـی  فراغـت،  اوقـات  فعالیتهای  مالی،  مدیریت  گیری  تعارض، 

می  نحوه مذهبی  بدین باشد.  پرسشنامه  این  نمرات  تفسیر  نمره ی  که،  است  از  گونه  کمتر  نارضایتی  نگ شا ن   30های  ر 

از روابط زناشویی همسران است.    40تا    30  میان از روابط زناشویی است. نمره    شدید همسران  نشانگر عدم رضایت 

 
1 marital satisfaction scale 

https://fcp.uok.ac.ir/?lang=en
https://journals.sbmu.ac.ir/sdh/article/view/36043
https://journals.sbmu.ac.ir/sdh/article/view/36043
https://www.magiran.com/paper/2619751/comparison-of-the-effectiveness-of-emotion-oriented-couple-therapy-and-structural-couple-therapy-on-marital-justice-and-relationship-maintenance-strategies-in-conflicting-couples?lang=en
https://www.taylorfrancis.com/books/edit/10.4324/9781315804132/circumplex-model-david-olson-candyce-smith-russell-douglas-sprenkle
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  70تا    60  میان های  نشانگر رضایت نسبی و متوسط از روابط زناشویی همسران است. نمره   60تا    40  میان های  نمره 

زناشویی  روابط  از  همسران  زیاد  رضایت  نمره ست ا   نشانگر  از  بالا های  .  روابط    70تر  از  العاده  فوق  رضایت  نشانگر 

سوالی پرسشنامه    47اعتبار فرم    باشد. گزینـه می   5زناشویی است. پاسخنامه این تست براساس مقیاس لیکـرت و در  

  ا ب   آن   ضریب همبستگی   آزمون،   این   روایی   بررسی   در   .شده است گزارش    0/ 92فوق با استفاده از روش ضریب آلفا  

با   0/ 60تا    0/ 41از    خانوادگی   ایت ض ر   های مقیاس  که   0/ 41تا  0/ 32از    زندگی   رضایت   های مقیاس   و    نشانه   است 

کنند  می   متمایز   را   ناراضی   و   راضی   های زوج   مقیاسهای پرسشنامه خرده   . کلیه ( et al, 1989 Olsen)   است   آن   سازه   روایی 

 (.  i,Sanae 2000) است    برخوردار   خوبی   ملاك   روایی   از   پرسشنامه   این   که   دهد می   نشان   این   و 

 

ساخته شده است و دارای   ( nyder et al, 1991S) نامه امید به زندگی، توسط  ش س ر پ : 1اسنایدر  نامه امید به زندگی سش پر 

این عبارات  12 از  امید به زندگی در افراد است.  ارزیابی میزان  ش تفکر  عبارت برای سنج   4سوال بوده و هدف آن 

راهبردی،    4عاملی،   تفکر  سنجش  برای  است.    4عبارت  انحرافی  پرسشنامه،    ی گذار نمره   وه ی ش عبارت    صورت به این 

در مورد سوالات شماره    ی گذار نمره   وه ی ش   ن ی ا که    است (  5) تا کاملاا موافقم    ( 1)   مخالفم   ای از کاملاا لیکرت پنج درجه 

متوسط ضریب روایی  گردد.  گذاری می ( نمره 1) تا کاملاا موافقم    ( 5)   کاملاا مخالفم   رت صو به و    معکوس شده   11و    7،  3

است و پایایی آزمون ـ    0/ 84تا    0/ 74گزارش شده است. همسانی درونی کل آزمون    0/ 91  و پایایی این ابزار برابر 

. بررسی روایی  ( Snyder et al, 1991) ت  هفته، از این میزان نیز بالاتر اس  10تا    8ودر دوره های بیشتر از    0/ 80بازآزمون  

عاملی   دو  ساختاری  دارای  مقیاس  که  داد  نشان  تاییدی  عاملی  تحلیل  از  استفاده  با  و    دربرگیرنده سازه  عامل  تفکر 

است  با  )(Kermani, Khodapanahi & Heydari, 2010مسیرها  مقیاس  این  همبستگی  محاسبه  با  همزمان  روایی  بررسی   .

نمرات مقیاس امید با    میان حمایت اجتماعی ادراك شده و معنا در زندگی بیانگر رابطه منفی    ، مقیاس افکار خودکشی 

و معنا در زندگی بود.  عی ادراك شده  ی حمایت اجتما ا ه نمرات مقیاس افکار خودکشی و رابطه مثبت با نمرات مقیاس 

کرونباخ   آلفای  فرمول  از  استفاده  با  مقیاس  این  اعتبار  بازآزمایی    0/ 86ضریب  طریق  از  آمد   0/ 81و  دست    به 

Kermani et L., 2010)( . 

بهزیستی    ظور من به همچنین  : 2ی شناخت روان بهزیستی  پرسشنامه   بهزیستی    شناختی روان سنجش  پرسشنامه  از 

سال    )Ryff, 1989)  شناختی روان  در  پرسشنامه  این  کوتاه  فرم  شد.  است.    2002استفاده  گرفته  قرار  نظر  تجدید  مورد 

درجه ای پاسخ داده    5ودسنجی است که در یک پیوستار  وعی ابزار خ این آزمون ن   د. ار سوال د   18نسخه مورد استفاده  

کند. نمره بالاتر، نشان  دریافت می   5و گزینه )خیلی موافقم( نمره    1می شود بر این اساس گزینه )خیلی مخالفم( نمره  

بهزیستی   .  وند ه گذاری می ش مر ن   معکوس   17-13-10-9-5-4-3-1بهتر است. سوالات شماره    شناختی روان دهنده 

و برای    0/ 82ریف را    شناختی روان ضریب پایایی به روش بازآزمایی مقیاس بهزیستی   در یک پژوهش در داخل ایران، 

با دیگران، خودمختاری، تسلط بر محیط، زندگی هدفمند و رشد شخصی  مقیاس خرده  های پذیرش خود، روابط مثبت 

ترتیب   نم   0/ 78و    0/ 70،  0/ 77،  0/ 78،  0/ 0،77/ 71به  که  محاسبه  است   ازنظر ودند  دار  معنی   ,Bayani)  آماری 

 
1 Snyder hope questionnaire 

2 Psychological well-being Questionnaire 

https://www.taylorfrancis.com/books/edit/10.4324/9781315804132/circumplex-model-david-olson-candyce-smith-russell-douglas-sprenkle
https://www.scirp.org/reference/referencespapers?referenceid=2015424
https://doi.org/10.1037/0022-3514.60.4.570
https://doi.org/10.1037/0022-3514.60.4.570
https://apsy.sbu.ac.ir/article_95512.html
https://apsy.sbu.ac.ir/article_95512.html
https://doi.org/10.1037/0022-3514.57.6.1069
https://www.sid.ir/paper/16645/fa
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Mohammad Koochekya & Bayani, 2008)  بهزیستی مقیاس  همبستگی  زندگی،    شناختی روان .  از  رضایت  مقیاس  با 

ترتیب    (Bayani et al., 2008)ژوهش  پ   در پرسشنامه شادکامی آکسفورد و پرسشنامه عزت نفس روزنبرگ   ،  0/ 47به 

این آزمون است. در پژوهش    0/ 46و    0/ 58 پایایی مناسب  از روایی و  برای تعیین    دیگری، به دست آمد که حاکی 

شخص گردید که رابطه  م   و   گردید بسته  هم ی  اعتبار پرسشنامه یاد شده نمره آن را با نمره پرسشنامه سلامت عموم 

) آن   میان مثبت و معناداری   اعتبار لازم استP  ،31 /0 =r<0/ 02ها وجود دارد  از  برخورداری پرسشنامه  بیانگر    ( که 

Asgari, Ehtshamzadeh & Pirzaman, 2009) .) 
 

 شیوه اجرای پژوهش 

از کمیته اخلاق دانشگاه آزاد    ( IR.IAU.MSHD.REC.1400.066) د اخلاق با شناسه  عد از تصویب کم این پژوهش باجانبرای  

اسلامی واحد مشهد و بعد از ارائه معرفی نامه از سوی دانشگاه جهت انجام پژوهش در مراکز مشاوره شهر مشهد هماهنگی  

م به  کننده  مراجعه  بین زوجین  از  آمد.  به عمل  )  30،  هدشممشاوره شهر    زکرالازم  نمره نفر زن و شوهر( که    60زوج 

آنها کمتر از میانگین بود )به اصطلاح در طیف زوجین ناسازگار قرار گرفتند(  اولسون  پرسشنامه رضایت از زندگی زناشویی  

ژوهش، زوجین  پ  نهی غربالگری اولیه جهت انتخاب نموو واجد شرایط بودند انتخاب شدند. لازم به توضیح است در مرحله

ها پاسخ دادند و زن و شوهری که هر دو نمرات رضایت زناشویی آنان در یک سطح و پایین  فردی به پرسشنامه  صورتهب

-ها در پیشبود به عنوان نمونه انتخاب شدند، ولیکن در فرآیند انجام پژوهش، زوجین با همفکری یکدیگر به پرسشنامه

  ن ی انجام  پژوهش صورت گرفت، ا  یکه برا  ییابتدا  لیه به تحلتوجبا  ؛  سخ دادنداپه  آزمون و پیگیری دوماهآزمون، پس

گرد  افتهی نارضا  دیحاصل  از  زنان  بنابرا   یشتریب  یتیکه  و  بودند  برخوردار  مردان  به  زنان شرکت  نینسبت  در  از  کننده 

شد خواسته  اصلپاسخ  ،پژوهش  ن  یدهندگان  و  باشند  پرسشنامه  سؤالات  ت  زیبه  آنان  فر  گردید،  اض قااز  تکم یآدر    ل یند 

. داده های بدست آمده از  به سوالات پاسخ دهند گریکدینظر بخواهند و با مشورت و توافق با  زیپرسشنامه، از همسر خود ن

میانگین،   همچون  هایی  شاخص  از  توصیفی  سطح  در  گردید.  تحلیل  استنباطی  و  توصیفی  سطح  دو  در  تحقیق  این  نمرات 

از درصد و در سط  و  نیانحراف معیار، فراوا اندازه  ح استنباطی  با  افزارآماری  گیری مکرر توسط نرمروش تحلیل واریانس 

22spss  .استفاده شد 

ای بر اساس پروتکل اجرایی دقیقه  70جلسه    10درمانی ساختاری به مدت  مداخله زوج :درمانی ساختاری پروتکل زوج

و دو به دو انجام   یزوج  صورتبه   یجلسات زوج درماناجرا شد.    Minuchin, Riter & Borda  (2013)زوج درمانی ساختاری  

نشیاری  اده های درمانی پیشنهاد شده، توأماا توسط یک متخصص مشاوره با درجلسات درمانی طبق پروتکلج است.  دهیگرد

. خلاصه جلسات  ی مشاوره در  مرکز مشاوره تخصصی خانواده در شهر مشهد برگزار شدشجوی دکتری تخصص و یک دان

 زوج درمانی ساختاری به شرح زیر آورده شده است. 

  ف ی کلت  ن یبه زوجو در آخر    د یگرد  ان ی ب  ی ابتدا اهداف جلسات و روش درمانگر ،  با اهداف جلسات  ن یزوج   ییآشنااول:    جلسه  

 . اورندیو با خود ب   سند یخلاصه بنو صورتبه جلسات را  نیظارات خود از اداده شد تا انت

https://fcp.uok.ac.ir/?lang=en
https://www.sid.ir/paper/16645/fa
https://www.sid.ir/paper/16645/fa
https://www.sid.ir/paper/175040/fa
https://www.amazon.com/Craft-Family-Therapy-Challenging-Certainties/dp/0415708125
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این جلسه  خانواده  هایبا منظومه  یی آشناجلسه دوم:     ت یو وضع  د یگرد  یخانواده معرف   ی منظومه ها   ر یارتباط و ز  ف یتعر، در 

ها را    نیتمر  جیو نتا  نیرا تمر  یرتباطه شد تا توانش ادا د  فیتکل   نیبه زوجدر آخر،    قرار گرفت.  یمورد بحث و بررس  نیغالب زوج 

 کنند.  اداشت ی

الحاق و    ی کها ینمود با استفاده از تکن   یجلسه درمانگر ابتدا سع  نیدر ای،  ساختار   ی فنون زوج درمان  ی شروع اجرا:  سومجلسه  

را    ن ی، عملکرد مختل زوج   ی ه از فن بازساز داتفنمود  با اس  یسع  کی دو تکن  نیا  ی و پس از اجرا   دی نما  ک ینزد  نی خود را به زوج  د یتقل 

  ی در بهبود زندگ  یداده شد تا از اثرات فن بازساز   فیتکل   نیبه زوج . در آخر،  دی نما  یسالم تر بازساز   یها   وهینموده و با ش   ییشناسا

 کنند.   یبردار  ادداشت یروزمره 

الگوها  ییآشنا:  چهارمجلسه   تکال   نیای،  امراوده  ی با  مرور  با  بازخورد    هسجل  فی جلسه  و  س قبل  پس درباره  دادن شروع شد، 

داده شد تا انتظارات خود    ف یتکل   ن یبه زوج در آخر  بحث شد.    نی موجود حول مشکلات زوج  یمثل مثلث ها  جیرا  یمراوده ا   ی الگوها

بنو  ش یاز همسر خو به    شود،یم  نیاز زوج   کیهر    شتریب   یآنان باعث همکار   ازنظرکه    یموارد و در جلسه مطرح کنند و    سند یرا 

 کنند.   انی ب گر یکدیاهکار به عنوان ر 

در    قرار گرفت.   ی مورد بحث و بررس  ن یزوج  ر یی و تغ   یبازساز  ی راهکارها   . در این جلسه،خانواده  ریی و تغ   یبازساز :  پنجمجلسه  

 کنند.  انیو ب  سندیرا بنو شود ی که باعث واکنش م ی داده شد تا دو مورد از موارد ف یتکل ن یبه زوجآخر جلسه،  

ارتباط هر کدام از آن ها    زانی از افراد با م  ک ینحوه ارتباط هر  . در این جلسه،هابا خانواده  نی طات زوجتباار   ی بررس:  ششمسه  لج

داده شد تا چند    ف یتکل   ن یبه زوجدر آخر،  .  ردیگ یو آموزش قرار م ی خانواده خود مورد بررس  ی با همسرانشان در مقابل رابطه با اعضا

 .اورند یرا نوشته و با خود ب   شودی م اشانی نان با خانواده  اصلن آشد  کتریباعث نزد هک  خود  ربمورد از تجا

بررس:  تمهفجلسه   این جلسه،هابا خانواده  ن یارتباطات زوج  ی ادامه  و    شاوندانیبا خو  نی رابطه زوج  . در  و دوستان مورد بحث 

با    یعث متعادل ساختن رابطه خانوادگبا   که   ییز راهکارهاا  ردداده شد تا چند مو  فیتکل   نیبه زوج در آخر جلسه،    قرار گرفت.  یبررس

 . اورندی و با خود ب  سندیشود را بنوی همسر و داشتن رابطه مناسب با دوستان مشترك م شاوندان یخو

  ن ی به زوجدر آخر    داده شد.  یی آموزش ها  ن یرابطه به زوج  ت یف یک   . در این جلسه در مورد رابطه  ت یف یک   ی بررس:  هشتمجلسه  

 افق برسند و به توافق خود عمل کنند. انشان به توتا با همسر  شده دا د ف یتکل

  ی با مرزها   ی زن و شوهر  ی منظومه ها  ر یدر مورد حفظ ز  یبحث اصل. در این جلسه،  یزن و شوهر  هایمنظومه  ریز:  نهمجلسه  

فرزندان    ا ی  زندفر  تیبه جلب حما  ر نجکه م  یداده شد تا دو مورد از موارد   فیتکل   ن یبه زوجدر آخر،  فرزندان بود.    ی منظومه ها  ریز

 . اورندیب  ودو باخ سند یگردد را بنویم

بحث و تبادل نظر انجام    یجدا کردن امور مال  یبه جا   ی مال  ح یصح  ت یریرباره مد. در این جلسه، دیمال  ت یریمد:  دهمجلسه  

  گریکدیکنند با    ی سع  یو در امور مال  د رنرا به بحث بگذا   یشد که تجارب مختلف درباره امور مال  ف یتکل  نیبه زوج در آخر،  گرفت.  

 توافق کنند. 

دقیقه ای بر اساس    120جلسه    8ذهن آگاهی به مدت    بر پایهداخله زوج درمانی  م:ذهن آگاهی  بر پایهپروتکل زوج درمانی  

اجرا شد. جلسات درمانی طبق پروتکل    Segal, Teasdale & Williams (2004)ذهن آگاهی    بر پایهپروتوکل اجرایی زوج درمانی  

های درمانی پیشنهاد شده، توأماا توسط یک متخصص مشاوره با درجه دانشیاری و یک دانشجوی دکتری تخصصی مشاوره در  مرکز  

 . آورده شده است  رح زیری به ش ذهن آگاه هیاپ  بر یزوج درمان.  خلاصه جلسات مشاوره تخصصی خانواده در شهر مشهد برگزار شد

https://psycnet.apa.org/record/2005-02461-003
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  بر پایه   یشناخت درمان  می با مفاه  ییگروه، آشنا  نیاهداف و قوان  نییتع ،  از جلسات  یبرنامه و شرح مختصر   یمعرف:  اولجلسه  

 مراقبه خوردن کشمش در منزل  ی اجرا دادن تکلیف،  خودکار و مراقبه خوردن کشمش. تیهدا رامونی پ  حیو توض  یذهن آگاه

آن و   یبــرا  ذهــن آگــاهیبرنامه    هایحل  و ارائه راه  نیموانع تمر  ییهر جلسه، شناسا  یابتدا با موانع ییارویرو: دومسه لج

 نیتمــر. دادن تکلیــف سات، انجام مراقبه در حالت نشستهافکار و احسا  میانتنفس، بحث در مورد تفاوت    ذهن آگاهیمراقبه    نیتمر

 .ت نشسته در منزللاح در قبهتنفس مرا یمراقبه ذهن آگاه

دم و بازدم همــراه بــا   کیآموزش تکن  قه،یدق  15  -  10تنفس با حضور ذهن  ،  تنفس آگاهانه  کیتکن  ایحضور ذهن  :  سومجلسه  

تنفس در  یتماشا کیدم و بازدم و تکن  کیتکن  نیرتم دادن تنفس. یتماشا کیو آموزش تکن گرید زیآرامش و بدون تفکر در مورد چ

 منزل

و  ندیخوشا عیاز وقا یآگاه یبررس ،از تنفس، صدا، بدن و افکار(  یمراقبه نشسته )آگاه،  یهذهن آگا  کیتکن  یراجا  :چهارمجلسه  

 .در حالت نشسته در منزل ندیو ناخوشا ندیخوشا عیاز وقا یآگاه نیتمردادن  بدن. هایبر احساس، افکار و حس ندیناخوشا

)پذ:  پنجمجلسه   حضور  مجوز  ا  افکار  رشیاجازه/  د  ه،اناریهش  ی وگا ی،  ات(س ا حسو  متفاوت  جانش  ایافکار    دنیبحث    ن، یافکار 

 در منزل   ارانه ی هش یوگا ی نیتمردادن   مراقبه نشسته )صدا و افکار(. 

 بهداشت خواب در منزل  نیتمر، دادن  قهیدق 10 - 15بهداشت خواب، تنفس با حضور ذهن  ، ستندین ق یافکار حقا:  ششمجلسه 

نسبت به هر آنچه در لحظه    یمراقبه نشسته و آگاه ت کنم؟ ودم مراقبشکل از خ نیبهتر هبم  توان ی چطور م: تمفهجلسه 

بدون    رش یو پذ  ی تجربه آگاه  ، یزندگ  ند ی و ناخوشا  ند ی خوشا  ی دادها ی از رو  ی ستیل  ه یجهت ته   ینی . ارائه تمرشودیوارد م  ی اری به هش

 ی اوتض ق  ری غ  رشی پذ  نیو تمر دادها یاز رو  یستیل  هیته   (.یرانتخابی قضاوت )غ

تغ  رش یپذ:  هشتمجلسه   آنچه  ر ییو  از  وارس  ، (دای گرفته  ادی  تاکنون   )استفاده  تمر  ی مراقبه  دق  یتنفس  ی فضا  نیبدن،    ، ایقهیسه 

انجام مراقبه، طرح شدن سؤالات  هایبحث در مورد روش موانع  با  ا  ی کنار آمدن  از  -شرکت  ایکه آ  ل یقب   نیدر مورد کل جلسات، 

  افته ی  شافزای شانمقابله  هایمهارت  ایادامه دهند؟ آ  رامراقبه   نیتمر  نیدوست دارند ا ایآ  اند؟افتهیت  سدد کنندگان به انتظارات خو

   مداخله.  انی خاتمه جلسات و پا ی برا آمادگی ها، آزمونپس  یاست؟ گرفتن بازخورد از شرکت کنندگان و اجرا 

 هایافته 

پرسش برحسب  بررسی  مورد  نمونه  ابتدا  جمعیتدر  زماا نش  های  مدت  )طول  مختی  سن(  و  ازدواج  قرار ن  بررسی  ورد 

و   40/7گرفت. میانگین طول مدت زمان ازدواج و سن زوجین در گروه آزمایش زوج درمانی ساختاری به ترتیب برابر  

به   ذهن آگاهی  بر پایهدرمانی  کنندگان در گروه آزمایش زوجبود. میانگین طول مدت زمان ازدواج و سن شرکت  70/31

  8به ترتیب برابر  کنترلکنندگان در گروه  میانگین طول مدت زمان ازدواج و سن شرکتبود.    10/34و    80/8ب برابریتتر

جمعیت  .بود  90/33و   توصیف  از  دادهبعد  و  شناختی،  توصیفی  سطح  دو  در  پژوهش  این  نمرات  از  آمده  بدست  های 

تحلیل   انحراستنباطی  و  میانگین  بهزیستی  م  افگردید.  و  زندگی  به  امید  زوج  یشناختروانعیار  گروه  سه  درمانی در 

 ارائه شده است.  1به تفکیک موقعیت در جدول  کنترلذهن آگاهی و گروه  بر پایه ساختاری، زوج درمانی 

 وه آزمون و پیگیری در سه گرآزمون، پس . میانگین و انحراف معیار متغیر امید به زندگی در مراحل پیش1جدول 
 

 مؤلفه 

 

 مرحله

 کنترل گروه  درمانی ذهن آگاهی جزو درمانی ساختاریزوج

انحراف   میانگین  انحراف معیار میانگین  انحراف معیار میانگین 

 معیار

 80/3 50/8 98/2 30/10 85/1 90/8 آزمون پیش  تفکر عاملی

 58/3 20/9 70/2 10/16 63/1 30/12 آزمونپس 

 55/3 20/7 66/2 15 02/2 90/11 پیگیری 

تفکر 

 راهبردی

 97/2 80/9 87/1 20/12 06/2 40/10 آزمون پیش 

 02/3 40/9 21/2 30/16 94/1 13 آزمونپس 

https://fcp.uok.ac.ir/?lang=en
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 89/2 20/9 27/2 40/15 20/2 80/12 پیگیری 

  کل نمره

 به امید

 زندگی

 01/4 30/18 50/2 50/22 75/2 30/19 آزمون پیش 

 76/4 60/18 30/3 40/32 66/2 30/25 آزمونپس 

 48/4 10/16 56/3 40/30 45/2 70/24 پیگیری 

 

شود نمره کل امید به زندگی و دو مؤلفه آن )تفکر عاملی و راهبردی( در  مشاهده می   1طور که در جدول  همان

آزمون نسبت  ذهن آگاهی( درمرحله پیگیری و پس  بر پایه درمانی  درمانی ساختاری و زوجزوجین دو گروه آزمایش )زوج

پیش زوجینومآزبه  در  ولیکن  است؛  داشته  افزایش  مرحله پس  کنترلگروه    ن  در  زوجین  زندگی  به  امید  آزمون نمرات 

آزمون نمره کل امید به زندگی  آزمون و پسآزمون تغییر  نداشته است؛ و در مرحله پیگیری نسبت به پیشنسبت به پیش

 و تفکر عاملی کاهش داشته است.

سه گروه زوج درمانی ساختاری، زوج  ن در  های آو مؤلفه  شناختیروانبهزیستی    ل که  میانگین و انحراف معیار نمر

 ارائه شده است.   2به تفکیک موقعیت در جدول  کنترلذهن آگاهی و گروه  بر پایهدرمانی 

آزمون و پیگیری در سه  آزمون، پس در مراحل پیش  شناختیروان . میانگین و انحراف معیار متغیر بهزیستی 2جدول 

 ه وگر
 

 مؤلفه 

 

 مرحله

 کنترل گروه  آگاهی  ذهن بر پایه  درمانی زوج زوج درمانی ساختاری

انحراف   میانگین  انحراف معیار میانگین  انحراف معیار میانگین 

 معیار

 17/2 50/11 84/0 60/9 68/1 80/8 آزمون پیش  پذیرش خود

 62/2 11 15/1 70/16 88/1 70/14 آزمونپس 

 83/1 60/10 17/1 40/16 19/1 10/14 پیگیری 

 روابط مثبت با

 دیگران

 11/2 30/12 27/2 50/10 76/2 10/10 آزمون پیش 

 70/1 30/10 57/1 40/14 85/2 80/8 آزمونپس 

 76/1 70/10 85/1 10/15 17/3 90/9 پیگیری 

 11/2 30/11 25/1 70/11 35/2 70/8 آزمون پیش  خودمختاری

 71/1 40/9 31/1 20/15 04/2 20/14 آزمونپس 

 44/2 11 13/1 20/16 66/1 90/14 پیگیری 

 94/2 70/12 61/1 80/11 33/2 90/11 آزمون پیش  تسلط بر محیط 

 23/2 90/10 34/1 40/14 42/2 10/11 آزمونپس 

 49/2 10 47/1 20/15 53/2 11 پیگیری 

 64/1 60/11 06/2 40/11 59/2 60/10 آزمون پیش  زندگی هدفمند 

 49/2 11 96/0 40/17 45/2 30/15 آزمونپس 

 67/2 40/10 52/0 50/17 84/1 50/14 ی پیگیر

 20/2 80/10 81/1 20/11 82/1 11 آزمون پیش  رشد فردی 

 14/2 80/11 49/1 70/15 22/2 60/12 آزمونپس 

 41/2 40/11 61/1 20/16 46/2 10/13 پیگیری 

نمره کل  

 بهزیستی روانی 

 87/6 20/70 09/5 20/66 52/5 10/61 آزمون پیش 

 27/7 40/64 39/3 80/93 89/6 70/76 آزمونپس 

 67/6 10/64 02/3 60/96 83/4 50/77 پیگیری 

های آن )پذیرش خود، روابط مثبت با  شود نمره کل بهزیستی روانی و مؤلفهمشاهده می  2طور که در جدول  همان

رش  و  هدفمند  زندگی  بر محیط،  تسلط  درمانی  رف د  دیگران، خودمختاری،  زوج  گروه  زوجین  در  پایدی(  آگاهی   ه بر    ذهن 

پس و  پیگیری  پیشدرمرحله  به  نسبت  گروه  آزمون  در  ولیکن  است؛  داشته  افزایش  بهزیستی    کنترلآزمون  کل  نمرات 
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، دونمتوان اضافه  می  2های آن تغییر چندانی نداشته است. همچنین با توجه به نتایج به دست آمده از جدول  روانی و مؤلفه

یرش خود، خودمختاری و زندگی هدفمند در گروه زوج درمانی ساختاری در مرحله  پذ هاینمره کل بهزیستی روانی و مؤلفه

پیشپس به  نسبت  پیگیری  و  مؤلفهآزمون  در  تغییر  این  که  است  داشته  چشمگیری  افزایش  با  آزمون  مثبت  روابط  های 

 انی ساختاری مشاهده نشد. مرد دیگران، تسلط بر محیط و رشد فردی در گروه زوج

های این آزمون پرداخته شد. سه پیش فرض  فرضگیری مکرر به پیشاز انجام آزمون تحلیل واریانس با اندازهل  قب          

داده بودن  واریانس)نرمال  همگنی  بااندازهها،  واریانس  تحلیل  آزمون  انجام  کواریانس( جهت  ماتریس  و همسانی  گیری ها 

 ل مشاهده است: ابق  3ی قرار گرفت که نتایج آن در جدول س ربرمکرر مورد 

 

 های پارامتریکهای آزمونفرض. پیش3جدول 

 همسانی ماتریس کواریانس  ها همگنی واریانس هانرمال بودن توزیع داده  

کالموگراف  نوع آزمون  متغیرها

 اسمیرنوف 

آماره  داری معنی لوین  داری معنی

 ماچلی 

 داری معنی

 0/ 192 82/0 0/ 258 42/1 0/ 181 09/1 آزمون پیش یلامتفکر ع

 0/ 245 48/1 0/ 906 56/0 آزمونپس

 0/ 339 12/1 0/ 527 81/0 پیگیری 

تفکر 

 راهبردی
 

 0/ 002 49/0 0/ 369 95/0 0/ 406 89/0 آزمون پیش

 0/ 418 90/0 0/ 981 46/0 آزمونپس

 0/ 775 25/0 0/ 970 49/0 پیگیری 

نمره کل امید 

 ندگیز به

 0/ 016 59/0 0/ 516 67/0 0/ 551 79/0 آزمون پیش

 0/ 242 49/1 0/ 510 82/0 آزمونپس

 0/ 290 29/1 0/ 402 89/0 پیگیری 

 پذیرش خود 
 

 0/ 626 94/0 0/ 002 17/8 0/ 352 93/0 آزمون پیش

 0/ 083 73/2 0/ 738 68/0 آزمونپس

 0/ 389 97/0 0/ 917 55/0 پیگیری 

 باروابط مثبت 

 یگراند

 0/ 001 44/0 0/ 933 06/0 0/ 846 61/0 آزمون پیش

 0/ 087 67/2 0/ 959 51/0 آزمونپس

 0/ 172 88/1 0/ 988 45/0 پیگیری 

 خود مختاری 
 

 0/ 411 90/0 0/ 323 18/0 0/ 536 80/0 آزمون پیش

 0/ 297 27/1 0/ 833 62/0 آزمونپس

 0/ 044 52/3 0/ 765 66/0 پیگیری 

تسلط بر  

 یط مح

 0/ 019 63/0 0/ 390 97/0 0/ 385 90/0 آزمون پیش

 0/ 035 80/3 0/ 870 59/0 آزمونپس

 0/ 248 46/1 0/ 916 55/0 پیگیری 

زندگی 

 هدفمند
 

 0/ 003 51/0 0/ 297 27/1 0/ 527 81/0 آزمون پیش

 0/ 039 67/3 0/ 339 94/0 آزمونپس

 0/ 003 26/7 0/ 738 68/0 پیگیری 

 0/ 003 50/0 0/ 627 47/0 0/ 545 79/0 ن وزم آ پیش رشد فردی  

 0/ 304 24/1 0/ 928 54/0 آزمونپس

 0/ 485 74/0 0/ 950 52/0 پیگیری 

بهزیستی   کل  نمره 

 روانی

 آزمون پیش

 آزمونپس

58/0 

25/1 

890 /0 

087 /0 

08/0 

85/1 

921 /0 

304 /0 

72/0 063 /0 

 0/ 120 29/2 0/ 063 32/1 پیگیری 

آزمون کولموگروفمشاهده می   3  لدوگونه که در جهمان نتایج  نشان می  شود،  نمرات در  اسمیرنوف  توزیع  دهد که 

ها بیشتر از داری آزمون کالموگراف اسمیرنوف برای این مؤلفهباشد؛ چرا که سطح معنیهای پژوهش نرمال میتمامی مؤلفه

https://fcp.uok.ac.ir/?lang=en


45                                                                      Family Counseling and Psychotherapy, Volume 13, Issue 2   

 

                                                  
  

 
 

اول رعایت شده است.  05/0 بنابراین پیش فرض  است،  آمده  تساوی ب  باهمچنین،    بدست  مورد  لوین در  آزمون  ررسی 

واریانسهای خطا، میواریانس تساوی  استثنای پذیرش خود در مرحله  مؤلفه  همهها در خصوص  توان گفت، فرض  به  ها 

آزمون و خودمختاری و زندگی هدفمند در مرحله پیگیری  آزمون، تسلط بر محیط و زندگی هدفمند در مرحله پسپیش

است.   شده  کرعایت  خودمختار  تیروفرض  و  خود  پذیرش  عاملی،  تفکر  )برای  است  برقرار  ولیکن،  P›05/0ی  فرض  (. 

مؤلفه برای  مؤلفهکرویت  نیز  و  راهبردی  تفکر  به زندگی و خرده مقیاس  امید  نمره کل  با دیگران، های  روابط مثبت  های 

های  برای مؤلفه  Fاده از آزمون  فتاس (، بنابراین جهت  P‹0/ 05تسلط بر محیط، زندگی هدفمند و رشد فردی برقرار نیست )

زندگنمره کل   به  و خردهامید  مؤلفهی  نیز  و  راهبردی  تفکر  زندگی  مقیاس  محیط،  بر  تسلط  دیگران،  با  مثبت  روابط  های 

 استفاده شد.   Geisser-Greenhouseهدفمند و رشد فردی از روش تخمینی 

نترل در  گیری مکرر در گروه آزمایش و کمل اندازه اع ک  های آزمون، به تحلیل واریانس با یفرضپس از بررسی پیش

 آزمون و پیگیری پرداخته شد. آزمون، پسسه مرحله پیش

تفاوت تغییر نمرات سه گروه در متغیر امید به زندگی و    هم سنجی گیری مکرر جهت  نتایج آزمون تحلیل واریانس با اندازه

 ارائه شده است.   4بهزیستی روانی در جدول 

گیری مکرر بر روی میانگین امید به زندگی و بهزیستی روانی در  ا اندازهآزمودنی حاصل از تحلیل واریانس بات بینر ثا -4جدول 

 سه گروه 
مجموع   متغیرها

 مجذورات

میانگین   درجه آزادی 

 مجذورات

F ضریب اتا سطح معنی داری 

 تفکر عاملی

 تفکر راهبردی

 48/0 0001/0 88/12 87/226 2 75/453 گروه 

 52/0 0001/0 73/14 21/200 2 42/400 گروه

 70/0 0001/0 32/32 33/583 2 66/1706 گروه نمره کل امید  

 52/0 0001/0 99/14 90/76 2 80/153 گروه پذیرش خود

 41/0 0/ 001 30/9 87/105 2 75/211 گروه روابط مثبت  

 53/0 0001/0 45/15 47/108 2 95/216 گروه خودمختاری

ط حی تسلط بر م   28/0 0/ 011 35/5 31/64 2 62/128 گروه 

دگی هدفمند نز  56/0 0001/0 31/17 03/148 2 06/296 گروه 

 35/0 0/ 003 30/7 81/72 2 62/145 گروه رشد فردی 

 77/0 0001/0 03/47 14/2963 2 28/5926 گروه نمره کل بهزیستی  

مقدار    های آن )تفکر عاملی و تفکر راهبردی(لفهؤمو توان گفت که در متغیرهای امید به زندگی  می 4بر اساس جدول 

F    دهد. ضریب اتا برای نمره  های آزمایش و کنترل نشان میداری را بین گروهتفاوت معنی  01/0مشاهده شده در سطح

  گر بدست آمد که مقادیر مجذور اتای سهمی بیان  52/0و    48/0،  70/0کل امید به زندگی، تفکر عاملی و تفکر راهبردی  

های آن  توان اضافه نمود که در متغیرهای بهزیستی روانی و مؤلفهمی  چنین،(. هم 2ɳ>14/0ندازه اثر قابل قبولی است )ا

مشاهده شده    F)پذیرش خود، روابط مثبت با دیگران، خودمختاری، تسلط بر محیط، زندگی هدفمند و رشد فردی( مقدار  

معنی  01/0در سطح   گروهتفاوت  بین  را  میآ  ای هداری  نشان  کنترل  و  برازمایش  اتا  بهزیستی دهد. ضریب  نمره کل    ی 

،  77/0های پذیرش خود، روابط مثبت با دیگران، خودمختاری، تسلط بر محیط، زندگی هدفمند و رشد فردی  روانی، و مؤلفه
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ل قبولی است باق  بدست آمد که مقادیر مجذور اتای سهمی بیانگر اندازه اثر  35/0و    56/0،  0/ 28،  53/0،  41/0،  52/0

(14/0<2ɳ  .) 

زوجی تفاوت تغییر نمرات امید به زندگی و بهزیستی روانی در سه گروه  هم سنجییبی توکی جهت  نتایج آزمون تعق

 ارائه شده است.  5در جدول 

 

 

 گروه  3زوجی امید به زندگی و بهزیستی روانی در  هم سنجینتایج آزمون توکی جهت  -5جدول 

 متغیرها
 گروه ها

(I) 
 معنی داری رخطای معیا (I-Jتفاوت میانگین ) (Jها )  هوگر

 تفکر عاملی

 0/ 043 08/1 -2/ 76* ذهن آگاهی  زوج درمانی ساختاری 

 کنترلگروه 
 ساختاری

 ذهن آگاهی 

*73 /2- 
*50 /5- 

08/1 

08/1 

046 /0 

000 /0 

 تفکر راهبردی

 0/ 031 95/0 -2/ 56* ذهن آگاهی  زوج درمانی ساختاری 

 کنترلگروه 
 یراختسا

 ذهن آگاهی 

*60 /2- 
*16 /5- 

95/0 

95/0 

029 /0 

0001/0 

زندگی  به امید کل نمره  

 0/ 001 32/1 -5/ 33* ذهن آگاهی  زوج درمانی ساختاری 

 کنترلگروه 
 ساختاری

 ذهن آگاهی 

*33 /5- 

*66 /10- 

32/1 

32/1 

001 /0 

0001/0 

 پذیرش خود

 0/ 019 58/0 -1/ 70* ذهن آگاهی  زوج درمانی ساختاری 

 ترلنک گروه
 ساختاری

 ذهن آگاهی 

*50 /1- 
*20 /3- 

58/0 

58/0 

041 /0 

001 /0 

 روابط مثبت با دیگران 
 0/ 001 87/0 -3/ 73* ذهن آگاهی  زوج درمانی ساختاری 

 کنترلگروه 
 ساختاری

 ذهن آگاهی 

50/1 
*33 /2- 

87/0 

87/0 

215 /0 

042 /0  

 خودمختاری
 0/ 040 68/0 -1/ 76* ذهن آگاهی  زوج درمانی ساختاری 

 کنترلگروه 
 ساختاری

 ذهن آگاهی 

*03 /2- 

*80 /3- 

68/0 

68/0 

016 /0 

0001/0  

 0/ 027 89/0 -2/ 46* ذهن آگاهی  زوج درمانی ساختاری  تسلط بر محیط 

 ساختاری کنترلگروه  

 ذهن آگاهی 

13/0- 
*60 /2- 

89/0 

89/0 

988 /0 

019 /0   

 0/ 038 75/0 -1/ 69* ذهن آگاهی  زوج درمانی ساختاری  زندگی هدفمند 

 ساختاری کنترلگروه  

 اهی آگ ذهن

*46 /2- 

*43 /4- 

75/0 

75/0 

008 /0 

0001/0   

 0/ 037 81/0 -2/ 13* ذهن آگاهی  زوج درمانی ساختاری  رشد فردی 

 ساختاری کنترلگروه  

 ذهن آگاهی 

90/0- 
*03 /3- 

81/0 

81/0 

520 /0 

003 /0   

 0001/0 04/2 -13/ 76* ذهن آگاهی  تاری خاس زوج درمانی نمره کل بهزیستی روانی 

 ساختاری کنترلوه رگ 

 ذهن آگاهی 

*53 /5- 
*30 /19- 

04/2 

04/2 

031 /0 

0001/0   

 
جدول         از  حاصله  نتایج  به  توجه  گفت،می  5با  مؤلفه  میان  توان  و  زندگی  به  امید  کل  و  نمره  عاملی  )تفکر  آن  های 

)ز  میانراهبردی(   آزمایش  گروه  آگاهی(  د  وجدو  درمانی ذهن  زوج  و  ساختاری  گروه  رمانی  معنی  کنترلبا  داری  تفاوت 

بدین دارد؛  مؤلفهوجود  بر  آزمایش  گروه  دو  هر  که  معنیمعنی  تأثیر  زندگی  به  امید  داشتههای  نتایج  داری  همچنین  اند. 
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میزان   ازنظرذهن آگاهی    ی نمادو گروه آزمایش زوج درمانی ساختاری و زوج در  میاندهد  نشان می  5حاصله از جدول  

ذهن آگاهی    بر پایه که تأثیر زوج درمانی    بدین گونهداری وجود دارد؛  های امید به زندگی تفاوت معنیؤلفهتأثیرگذاری بر م

با توجه به نتایج  ،  همچنین  بر امید به زندگی زوجین دارای نارضایتی زناشویی بیشتر از زوج درمانی ساختاری بوده است.

دو گروه آزمایش )زوج درمانی ساختاری و زوج درمانی    میانوانی  نمره کل بهزیستی ر  میان  توان گفت،ول میدج ز  حاصله ا

با گروه   آگاهی(  معنی  کنترلذهن  بدین تفاوت  روانی  داری وجود دارد؛  بهزیستی  مؤلفه  بر  آزمایش  معنی که هر دو گروه 

)پذیرش خود، تی روانی  های بهزیسذهن آگاهی بر تمامی مؤلفه  ایهپ  برداری داشته اند. ولیکن، تنها زوج درمانی  تأثیر معنی

روابط مثبت با دیگران، خودمختاری، تسلط بر محیط، زندگی هدفمند و رشد فردی( اثربخشی معناداری داشته است و نیز  

مند اثربخش فده  پذیرش خود، خودمختاری و زندگی  های بهزیستی روانی همچونزوج درمانی ساختاری بر برخی از مؤلفه

دو گروه آزمایش زوج درمانی ساختاری و زوج درمانی   میاندهد  نشان می  5ه از جدول  بوده است. همچنین نتایج حاصل

که تأثیر   بدین گونهداری وجود دارد؛  های آن  تفاوت معنیمیزان تأثیرگذاری بر بهزیستی روانی و مؤلفه   ازنظرذهن آگاهی  

 ی ساختاری بوده است.  از زوج درمان های آن  بیشتربر بهزیستی روانی و مؤلفه   هی ذهن آگا بر پایهزوج درمانی 

 یریگ جهینتبحث و 

هدف   با  حاضر  سنجیمطالعه  درمانی    هم  زوج  و  ساختاری  درمانی  زوج  پایهاثربخشی  و    بر  امیدواری  بر  آگاهی  ذهن 

 فته بدست آمد که هر دو رویکرد زوج درمانیا ین  بهزیستی روانی زوجین انجام گرفت. با توجه به نتایج پژوهش ابتدا ای

ذهن آگاهی بر امیدواری و بهزیستی روانی زوجین دارای نارضایتی زناشویی اثرگذار است. در زمینه    بر پایهساختاری و   

  پایه ربن نشان دادند که درما نتیجه دو مطالعه ذهن اگاهی بر بهزیستی روانی و امیدواری زوجین، بر پایهتأثیر زوج درمانی 

 ,.Gholamnejad et al؛   (Deira & Pishangian., 2020   گذاردیدواری زوجین تأثیر می ذهن آگاهی به طور غیر مستقیم بر ام

دیگر  ژپو  د.  (2023 گروهی  وهش  آموزش  اثربخشی  پایهبه  پریشانی  ذهن  بر  کاهش  بر  افزایش    شناختیروانآگاهی  یا  و 

نمودند  شناختیروانبهزیستی    & Sampath, Biswas, Soohinda؛   (Karremans, Kappen, Schellekens & Schoebi, 2020  اشاره 

Dutta, 2019)  را تأیید نمودند  شناختی رواندر تحقیقات خود، تأثیر ذهن آگاهی بر بهزیستی  . همچنین دو پژوهشگر دیگر    

Jin, Zhang, Wang & An, 2020, Astuti., Agustin, Sari & Wijayanti, 2020)مطال دیگری(.  ی  درمانی   عه  زوج  که  داد  نشان 

 .((Mohammadi et al., 2021 تاثیر دارد شناختیروانساختاری بر بهزیستی  

ذهن آگاهی بر امیدواری زوجین دارای نارضایتی زناشویی در ابتدا باید گفت   بر پایهزوج درمانی در خصوص اثرگذاری        

ابل این دو مؤلفه بر هم ست، البته نتایج مطالعات حاکی از اثر متقاین زوجین ناراضی سطح امید به زندگی بسیار پای میاندر 

ه افسردگی و ناامیدی منجر به کاهش کیفیت زندگی زناشویی و بالعکس تعارضات زناشویی سطح امید  است؛ بدان معنا ک

زناشویی را  ات  ارض دهد؛ انچنانکه بررسی مطالعات نشان داد افسردگی و ناامیدی سطح تعبه زندگی زوجین را کاهش می

می خانواد  Roshanai ,2022()دهد  افزایش  اعضای  ناامیدی  کاهش  و  افسردگی  افزایش  با  زناشویی  تعارضات  همبستگی  و  ه 

ن بود. مرور مطالعات  امیدی در زوجین ناراضی، باید به دنبال منشاء آسطح بالای نابا توجه به      .(Lawrence, 2022)  دارد

ای  ،نشان دادگذشته     (جاد تعارضات و ناامیدی استنشخوارهای فکری گذشته و نیز نگرش های ناکارآمد زوجین، منشاء 

Namdarpour, Fatehizade, Bahrami & Mohammadi Fesharaki, 2022  ؛Sedaghatkhah, Kajbafnejad, Chinaveh & Aminimanesh, 

افزایند و سطح  توان گفت زوجین ناراضی با ماندن در گذشته و مرور خاطرات تلخ بر ناامیدی خود میبارتی میه ع؛ ب(2022

https://ijndibs.com/article-1-335-fa.html
https://jmums.mazums.ac.ir/article-1-16824-fa.html
https://jmums.mazums.ac.ir/article-1-16824-fa.html
https://doi.org/10.1038/s41598-020-78919-6
https://www.ojpas.com/ojpas-20181126/fulltext.html
https://www.ojpas.com/ojpas-20181126/fulltext.html
https://doi.org/10.1016/j.paid.2019.109650
https://doi.org/10.1016/j.paid.2019.109650
https://ejournal.undip.ac.id/index.php/medianers/article/view/28775
https://jzvj.marvdasht.iau.ir/article_4563_e65a84e31e4fc37916e9da7ecb277977.pdf
https://www.jonapte.ir/fa/showart-897f87cc39a847e50274f0350bb343b1
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/35200051/
https://www.researchgate.net/publication/326371165_How_Rumination_Affects_Marital_Conflict_in_Iranian_Women_A_Qualitative_Study
http://ieepj.hormozgan.ac.ir/article-1-377-en.html
http://ieepj.hormozgan.ac.ir/article-1-377-en.html
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ذهن    بر پایه زوج درمانی  این مطالب سعی گردید با تکیه بر فنون  گردد. با عنایت به  تعارضاتشان با یکدیگر دوچندان می 

ظه حال از طریق فنونی مثل  ونی، توانایی عاطفی و آگاهی نسبت به لح چون، افزایش پذیرش، ارتباط با تجارب درهم  اهیاگ

و ناامیدانه که حاصل    کردن آگاهی به اینجا و اکنون، توجه زوجین ناراضی را از افکار منفیتوجه به تنفس و بدن و معطوف 

آگاهی   ذهنمی توان گفت،    تهمطالعات انجام گرف   بر پایه  د این نتایجأییر ت دهمان نشخوارهای فکری منفی بود، دور کرد.  

  که توجه فرد توسط افکار  یا  حال است؛ به گونه  لحظه  ارل بر افک ه کامتوج  ظ بر کنترل آگاهانه و حف  دال  شناختی یندیفرآ

همچنین ذهن آگاهی با تقویت جنبه های مثبت زندگی   .(Wong & Faikhamta, 2021)ده منحرف نشود نیآ ایبا گذشته  مرتبط

 Li, Ma)  و دور نمودن فرد از عواطف منفی، تأثیر بسزایی در تقویت جنبه های مثبت زندگی افراد و رضایت از زندگی دارد

& Li, 2022) . 

های مثبت  ذهن آگاهی توانست با تأکید بر جنبه  بر پایهزوج درمانی    با توجه به مباحث مطرح شده می توان گفت،       

  طرحبا عنایت به مباحث م  .فراد را از اعتقادات و افکار منفی دور کند زندگی در لحظه حال یعنی همین لحظه و همین جا، ا

توانست با اصلاح الگوهای ناکارامد تفکر و آموزش توانایی کنترل توجه    اهی آگ ذهن  بر پایهتوان گفت، زوج درمانی  ه میشد

ی صحیح با  وجین برای مواجهههای صحیح ارزیابی و کاهش قضاوت ناآگاهانه باعث افزایش توانمندی زو فعال نمودن شیوه

نپندارند؛ بلکه فقط همانند یک    ورهای منفی خود را واقعیت مطلق و حقیقیبا  ین،ها گردید و نیز موجب شود تا زوجتنش

افکار منفی بدون هیچ قضاوتی توجه نمایند.  مشاهده این  نتیجه یک مطالعه نشان داد،  کننده به  یافته،  این  تأیید   ذهندر 

 پذیرش افزایش همچنین اعتماد و و ربص شآموز داوری،  پیش بدون ادراك  مراقبه، همچون هایی تکنیک از گیری هبهر با آگاهی

 پیش کاهش  ها، آن داوری بدون لحظه در دادن رخ  حال در اتفاقات به کامل توجه آرمیدگی،  موجب کنندگان-تشرک در

به    که گردید خود انتقاد عدم و خود با بودن صمیمی افزایش  همچنین و شخصی تجارب کردن رد یا کردن حفظ عدم  داوری،

 .(Naseri Garagoun, Mousavi, Shabahang & Bagheri Sheykhangafshe, 2021)  شد  افزودهافراد   امیدواری وحسط بر آن موجب

نتیجه زوج پادرمانی  در  افراد به  ذهن آگاهی  یهبر  افکار  تمرکز و مشاهده  از طریق تشویق  تمنفگری  های وانست، پاسخی 

 های منفی را افزایش و امید را برای مقابله مؤثر با تعارضات ارتقاء دهد.  توانایی تحمل هیجان هیجانی منفی را کاهش،

زوجین دارای نارضایتی زناشویی در ابتدا مطابق    اختی شنروانذهن اگاهی بر بهزیستی    بر پایهدر زمینه تأثیر زوج درمانی   

شوند که با قضاوت نابجا و ناصحیح به  می   شناختی روانباید گفت، افراد زمانی دچار پریشانی    Brown & Ryan ,(2003)با نظر  

می زمانی  و  نگرند  می  به  امور  قضاوت،توانند  بدون  خود  احساسات  به  که  یابند  بهزیستی دست  از  مطلوبی  توجه   سطح 

ذهن اگاهی بر بهزیستی روانی زوجین ناراضی،    بر پایهلایل اصلی تأثیر زوج درمانی  نمایند. با عنایت به این مطلب یکی از د

عامل واکرشد  غیر  بودن،  غیرقضاوتی  مشاهده،  مانند  زوجین،  در  آگاهی  ذهن  مختلف  با های  توأم  عمل  و  بودن  نشی 

  شناختی روانهای  رس و نشانه، کاهش استشناختیروانباعث رشد بهزیستی   هالدر نتیجه، رشد این عام  .باشدهوشیاری می

در    یمثبت  شناختیروانو    ی شناخت  راتیتأث  یذهن آگاهدر تأیید این نتیجه، یک بررسی نشان داد     ؛زوجین ناراضی گردید

با کاهشدار  ی نیبال  ریغ   و  ی نیبال  یها  ت یجمع و  افسردگ  د  اضطراب  ،یفرسودگ  ،یاسترس،  تواند    و  مختلف    یهاجنبه می 

 (.  Sulosaari, Unal & Cinar, 2022را تقویت نماید ) شناختی روان یستیبهز

https://fcp.uok.ac.ir/?lang=en
https://oa.mg/work/10.1163/9789004507609_012
https://www.frontiersin.org/articles/10.3389/fpsyg.2022.887940/full
https://www.frontiersin.org/articles/10.3389/fpsyg.2022.887940/full
https://ijpn.ir/browse.php?a_id=1759&sid=1&slc_lang=fa
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/12703651/
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0897189722000076
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 Ahmad, Ramzan, Ali,  د تأکید نمودافرا  شناختیروانبه تأثیر مستقیم رشد ذهن آگاهی بر رشد بهزیستی    نتایج یک مطالعه،

, 2022)& Khan  (Aliمی افزایش  آگاهی  ذهن  وقتی  درحقیقت  نظاره.  دور  از  برای  افراد  توانایی  حالتیابد،  مثل  هکردن  ایی 

به کاهش  های ذهن آگاهی در افراد منجر  رشد عاملن داد  یافته های یک پژوهش نشایابد؛ آنچناکه  اضطراب افزایش می

. در توضیح این  antri, Ibrahim, Pahria, Rahayuwati & SomKomariah(2022 ,)  شوندمی  شناختی رواناضطراب و حالتهای منفی  

می تکنیکیافته  منجر    آگاهی   ذهنهای  توان گفت،  بودن  رفتاری  همانند مشاهده و غیرقضاوتی  الگوهای  تا زوجین  گردید 

از طریق درك و دریافت  ناکارامد خود را که بر حسب عادت فرد مرتب در ذهن وی تکرار می شود را کنار گذاشته و 

ن برداشت را داشته باشند که  تواند اییی مثلا اضطراب و ترس کنترل نشوند و به عنوان نمونه میهامجدد، دیگر با حالت

  شناختی روانگی زناشویی است، در نتیجه فرد با این تفکر، به آرامش نسبی دست یافته  و بهزیستی  مشکلات لازمه زند 

ذهن آگاهی بر بهزیستی را می توان این دو   بر پایهدو مکانیسم اثرگذاری زوج درمانی  به طور کل  دهد.  خود را افزایش می

  ی کاهش واکنشها  ی،یزدا  تیحساس   شیافزا  زندگی،  یادهادیی از رونیع   یاه  ابییت ارزیتقو  آگاهی با   ذهننکته دانست که  

راد اف  اهی،گآ  گذارد. دوم، ذهن  شناختی فرد اثر می  ابییارز  منفی بر  ی ابیهایو کاهش ارز  دکنندهیتهد  یدادهایروه  عاطفی ب

می توانمند  راهبردها  را  از  بتوانند  تا  و شیب یسازگار  یا   قابله م  ی راهکارهاو  کند  کنند  استفاده  رفتارها ب  کمتر   تر  سمت    ی ه 

بروند  ی ا  مقابله میب  .( Haghayeghi & Moghadamzadeh, 2022)  اجتنابی  تفاسیر،  این  را منطقی دانست که  تا  نتیجه  این  وان 

جه افزایش رضایت از زندگی، شادی و  های منفی روان شناختی و عاطفه منفی و درنتیهافزایش ذهن آگاهی با کاهش نشان

 همراه است.  شناختیروانخوش بینی و بهزیستی 

توان به ایده اصلی  ی زناشویی میدر خصوص تأثیر زوج درمانی ساختاری بر بهزیستی روانی زوجین دارای نارضایت        

یشانی روانی فرد هنگامی که در باقت  ایده اصلی زوج درمانی ساختاری این است که پر  زوج درمانی ساختاری اشاره نمود.

رمانی  ایده اصلی زوج د  بر پایه(.  Minuchin, 1974) الگوهای تعاملی خانواده ارزیابی شود، بهتر قابل درك و شناخت است  

الگوهای تعامل خانواده در جلسه درمان منجر به بهبود بهزیستی روانی و کاهش توان گفت به اجرا در آوردن  ساختاری می

مانی ساختاری رشد سالم اعضای  هدف اصلی زوج در  اشاره نمود،توان  گردید. در تأیید این یافته می  شناختی روانپریشانی  

بنابراین در این رویکرد درمانگر با تمرکز روی ساختار    .)(Donovan, 1999  ردی می باشدف  میانخانواده با تمرکز بر ارتباط  

را  پذیری خود  کند تا الگوهای تکراری و منفی خود را تقلیل، انعطاف  خانواده و الگوهای ارتباطی آنان، به زوجین کمک می

روابط   در  و  تجد  میانارتقاء  خانواده  بهزیستی  اعضای  افزایش  باعث  کارها  این  نهایت  در  که  کنند    شناختی روانیدنظر 

 تسهیل را موجود شکلاتحل م  که  است این زوج درمانی ساختاری  اصلی  هدفدر این راستا، باید اضافه نمود،  زوجین گردید؛  

 به توجه با بهبود بخشد؛ اجتماعی یشبکه   و خانواده مهم اعضای و فردی میان رتباطا بر تمرکز با را خانواده سالم رشد نموده،

درمانی  در اینکه شود، ارزیابی  زوجین تعاملی الگوهای و بافت  در فرد  مشکلات ساختاری زوج  و دلیل همین به می   درك 

 حالات ابراز و تنظیم در خانواده یسبکها مینوچین یساختار دیدگاه طبق می گردد. راحتتر هم  آنها کردنف  ربرط و شناخت

 خانواده در فردی میان ارتباطات بر تمرکز با را مشکلات که است این بر دیدگاه این سعی و است مؤثر خیلی اطفیع هیجانی و

 تعامل برقراری وبل  طرف مقا   جانب از حمایت دریافت بر تأکید ابزوج درمانی ساختاری توانست     همین دلیل به ؛کنند حل

روانی   اضطراب کاهش بر بتمث بهزیستی  مرور    (.Sefidari, Mohammadzadeh Ebrahimi & Hemat afza, 2022)  باشد مؤثرو 

https://doi.org/10.3389/fpsyg.2022.915667
https://doi.org/10.3389/fpsyg.2022.915667
https://doi.org/10.3390/healthcare11010026
https://ppls.ui.ac.ir/article_26819.html
https://www.hup.harvard.edu/catalog.php?isbn=9780674292369
https://www.guilford.com/excerpts/donovan2.pdf?t=1
https://frooyesh.ir/article-1-3908-fa.html
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گذشته   کینتایج  و  بهبود  داد  مقابل  نشان  در  دفاعی  سپر  عنوان  به  زناشویی  رابطه  و  فیت  زندگی  استرساضطراب  های 

می عمل  بهزیستی  زناشویی  سطح  و  می  شناختیروانکند  بهبود  را   ;DownwardAghamiri & Vaziri, 2019 ,  بخشدزوجین 

(), 2022Rasciute & Kumar.  درمانی ساختاری تأثیر مثبتی بر بهزیستی  توان گفت، زوج  عنایت به مطالب عنوان شده می  با

 زوجین دارد.  شناختیروان

ناراضی می         زوجین  زندگی  به  امید  بر  ساختاری  درمانی  خانواده  اثرگذاری  زمینه  به  در   زیرمنظومه کارکردهایتوان 

ارضای   یعنی زناشویی نظومهزیرم مهم وظیفه دو اشاره نمود. باشد،می نگرساخت درمان اصلی هایاز چهارچوب که زناشویی

 و  زن اجتماعی -روانی حمایت با شد. بررسی  درمان جلسه در همدیگر از اجتماعی -روانی حمایت و شوهر(  و زن(یکدیگر نیازهای

ه نشان داد زوج درمانی ساختاری به  مطالعیک  در همین راستا، نتایج   پیدا کرد.  تقویت خانواده مرزهای  شوهر از یکدیگر،

 & Chappelle)     تواند با تقویت مرزها روابط اعضاء را بهبود بخشد و امید را در دل زوجین زنده گرداندی میمیزان زیاد

Tadros, 2020 )سبب دیگر های  مقابل زیرمنظومه در  همدیگر از اشویی(زن زیرمنظومه  (شوهر و زن حمایت  نتیجه  ا که در؛ چر 

عاملمی آنها امیدواری بهبود زوجین،   اصلی گردد.  در  امید  آن  ارتقاء  مؤثر  ارتباط  و  ازیکدیگر  و شوهر  زن  با  حمایت  ها 

رسند  به این درك می شوهر و فرآیند درمان ساختاری، زن رسد دربنابراین، به نظر می  . (Sappington, 1995)باشد  یکدیگر می

 وابستگی حال عین در و کنند عمل گروهی تصوربه شوهر باید و زن به ویژه خانواده اعضای و باشند یکدیگر که باید مکمل

ی امیدواری خود را از دست ندهند؛ در همین راستا، بپذیرند تا در شرایط استرس و اختلافات زناشوی را یکدیگر به متقابلشان

ر  عنوان نمودند که حمایت و احساس مثبت زوجین به یکدیگر منجر به ارتقاء امید به زندگی زوجین دبرخی از پژوهشگران 

از    Ashiri, 2020)-, Falsafinejad, Meherabadi & Mahmoudkoolaee-(Khodabakhshi  گرددشرایط تنش می و حمایت همسران 

می زوجین  رابطۀ  در  آنان  نیازهای  ارضای  و  زمینه یکدیگر  تع تواند  کاهش  و  مثبت  تعاملات  رابطۀ  ی  در  زناشویی  ارض 

زوج درمانی ساختاری توانست  توان گفت،  بنابراین می  (.Mousav & Gholinasab Ghoje Beigloo, 2019)زناشویی را فراهم نماید  

و زن  زیرمنظومه ی  تقویت  الخصوص  علی  و  خانواده  مرزهای  اصلاح  زوجین    با  برای  زندگی  به  امید  زمینه ی  شوهری، 

 ند. ناراضی را فراهم نمای

  بر پایه فت این مطلب بود که علی رغم اینکه هر دو رویکرد زوج درمانی  نتیجه دیگری که مطالعه حاضر به آن دست یا

ولیک است،  اثرگذار  زوجین  روانی  بهزیستی  و  زندگی  به  امید  بر  ساختاری  درمانی  زوج  و  آگاهی  زوج ذهن  اثرگذاری  ن، 

به یک مطالعه،  اری بود.  هزیستی روانی زوجین بیشتر از زوج درمانی ساختذهن آگاهی بر امید به زندگی و ب  بر پایهدرمانی  

مقایسه تاببررسی  اثربخشی دو شیوه درمانی  و  ای  مولتیپل    ذهن آگاهیآوری  بیماران  امید و شادکامی  ارتقاء  بر  گروهی 

این ا  اسکلروزیس پرداخت و  تأثیر بیشتری  آگاهی به مراتب   Del  آوری داشتز تابیافته را نشان داد که درمان ذهن 

(, 2019)& & Aghajani Hashtjin Zendeh Nejadی پژوهش حاضر،  . ناهمخوان با یافته(Mohammadi et al, 2021  )ند عنوان نمود

تاثیر   شناختیروانگیری مجدد بر افزایش بهزیستی بت زوج درمانی تصمیمکه زوج درمانی به روش ساختاری مینوچین، نس

همچنین،   دارد.  که    بیان  )(Motakeffar, Bahrami Hidaji, Sodagar & Rahimi, 2022بیشتری  روش    میاننمودند  اثربخشی 

داری وجود  تفاوت معنی   شناختی روانمدار بر بهبود بهزیستی  و روش درمانی هیجان  ذهن آگاهی  پایه  برشناخت درمانی  

ذهن آگاهی بر امیدواری و بهزیستی    بر پایهدرمانی  یکی از علل اصلی تفاوت اثربخشی زوج درمانی ساختاری و زوج  ندارد.  

https://fcp.uok.ac.ir/?lang=en
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/35086553/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/35086553/
http://dx.doi.org/10.32598/ajnpp.6.4.6
http://dx.doi.org/10.32598/ajnpp.6.4.6
http://dx.doi.org/10.32598/ajnpp.6.4.6
https://journals.sagepub.com/doi/abs/10.1177/1066480720950427?journalCode=tfja
https://journals.sagepub.com/doi/abs/10.1177/1066480720950427?journalCode=tfja
https://www.adinehbook.com/gp/product/9649286616
https://jcbr.goums.ac.ir/article-1-250-fa.html
https://jwfs.alzahra.ac.ir/article_4230.html
http://jnip.ir/article-1-228-fa.html
http://jnip.ir/article-1-228-fa.html
https://jzvj.marvdasht.iau.ir/article_4563.html
http://mshsj.ssu.ac.ir/article-1-556-fa.html
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درمانی ساختاری بر مسائل مربوط به ساختار  انگونه که زوجهای کاری هر دو رویکرد نسبت داد؛  ان به حوزهتوروانی را می

ذهن آگاهی    یهبر پابخشد؛ ولیکن تمرکز زوج درمانی  اعضای خانواده را بهبود می  میانپردازد و تعاملات  واحد خانواده می

 Kuroda et باشدعات گذشته مهر تأییدی بر این یافته پژوهش میمرور مطالبیشتر بر مسائل انگیزشی و رشد شخصی است.  

al., 2022) ؛Donald et al., 2020( فی نمودند که بیشتر بر مسائل انگیزشی  ؛ آنگونه این پژوهشگران، ذهن آگاهی را درمانی معر

 Finney& Tadros ,) گذارد و کمتر قادر است تا بر تعاملات خانواده و ساختار آن اثربگذارد و در مقابل،  تأثیر میو شخصی  

بهبو  )2018 ایجاد روال  د روابط و ساختار اعضای خانواده دارد و به دنعنوان نمودند، زوج درمانی ساختاری سعی در  بال 

باشد تا بتواند در زندگی زوجین، پویایی، عشق و ثبات ایجاد کند. با توجه به اینکه دو سالم تری در ساختارهای خانواده می

نیز دو   نتایج دو مطالعه  باشد وجزو مسائل انگیزشی و مربوط به رشد فردی می  شناختیروانی  مرلفه امیدواری و بهزیست

به و  امیدواری  مؤلفهمؤلفه  عنوان  به  را  معرفی  زیستی  دارند،  ارتباط  رشد شخصی  و  انگیزش  با  مستقیم  طور  به  که  هایی 

  بر پایه درمانی  جرسد که اثرگذاری زوطبیعی به نظر می  بنابراین،(    Shahina & Parveen, 2022 ؛  (Pleeging et al., 2020 نمودند

 د.  ؤلفه امیدبه زندگی و بهزیستی روانی بیشتر باشنسبت به زوج درمانی ساختاری بر دو م ذهن آگاهی

 های پژوهش محدودیت 

 از ناشی پژوهش را این در شده مشاهده بهبود همه تواننمی اینکه ابتدا در داشت. وجود هاییمحدودیت  پژوهش این اجرای در

 در دریافتی سطح حمایت افزایش ان،زم گذر از ناشی زوجین، در حاصله بهبود از برخی که چرا دانست، شیآزمای مداخله اعمال

 برخی نبودند قادر پژوهش این در است. پژوهشگران بوده و آشنایان  خانواده با تعارضات سطح کاهش و  اتجلس از خارج

  کنند. کنترل را باشند وثرم آزمایشی مداخله نتیجه در توانستندمی که گرمتغیرهای مداخله

 ی و کاربردیی پژوهش پیشنهادها

آینده   هایپژوهش در شودمی ل متغیرهای مداخله گر نبود، پیشنهادتوجه به اینکه در این پژوهش، محقق قادر به کنتر  با 

ی حاضر زوج درمانی  یج مطالعهنظر به این که در نتا شوند. کنترل غیره( و اشتغال اقتصادی، و مالی وضعیت متغیرها )مثلاا این

شود با صرف وقت بیشتر و  شنهاد می بهبود بهزیستی و امید به زندگی بود، بنابراین پیذهن آگاهی روش مؤثرتری بر  بر پایه

ذهن آگاهی در هر سطحی برای زوجین اجرا شود؛ این امری است که در کلان    بر پایههای لازم، خانواده درمانی  پیگیری

 یل بالا بودن آمار طلاق باید مورد توجه قرار گیرد. شهرها به دل

 اخلاق پژوهش 

روشنی برای آنان توضیح داده  ی پرسشنامه، در اجرای پژوهش هدف از اجرا به نوشتن راهنما در ابتدا   افزون بر به در این پژوهش  

ها به چاپ  دون ذکر اطلاعات شخصی آن ای ب های آنان محرمانه است و در مقاله شد؛ همچنین به آنان اطمینان داده شد که یافته 

داری  متن مقاله امانت  همه براین در لاوه ن فرم رضایت از شرکت در پژوهش را تکمیل کردند. ع کنندگا خواهد رسید. سپس شرکت 

ر شد،  قرا  ی از اتمام طرح پژوهش  بعد ی  به لحاظ اخلاق   در استفاده از منابع داخلی و خارجی و دقت در استناددهی رعایت شده است. 

  . د بگیرن قرار  ی  ذهن آگاه   بر پایه   ی زوج درمان تاری و  زوج درمانی ساخ گروه کنترل به مدت چهار جلسه مورد مداخلات  

 منابع مالی 

https://doi.org/10.1186/s40359-022-00746-3
https://doi.org/10.1186/s40359-022-00746-3
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/31884892/
https://doi.org/10.1177/1066480718777409
https://doi.org/10.1177/1066480718777409
https://doi.org/10.1007/s11482-021-09967-x
https://ijip.in/articles/a-study-of-psychological-well-being-among-adolescents-in-relation-to-meaning-in-life-and-personal-growth-initiative/
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منابع مالی دریافت نشده   گونه چ ی ه از مراحل انجام این پژوهش  ک ی چ ی ه این مطالعه با هزینه شخصی پژوهشگران انجام گرفته و در    

 است. 

 ها اد و داده دسترسی به مو 

 قرار نخواهد گرفت.   ی کس چ ی ه ها محرمانه بوده و نتایج آن در اختیار  داده 

 کنندگان ت تائید اخلاقی و رضایت مشارک 

اخلاق  کد  شماره  با  مشهد  آزاد  دانشگاه  انسانی  علوم  دانشکده  دکتری  رساله  از  بخشی  حاصل  مقاله    این 

 (IR.IAU.MSHD.REC.1400.066 .می باشد )   پایه اصول اخلاقی پذیرفته شده و توصیه شده برای انجام تحقیقات    این پژوهش بر

تایج اجرایی شد و رضایت نامه آگاهانه قبل از برگزاری دوره درمانی از آزمون  مراحل طراحی، اجرا، تحلیل و تدوین ن  همه علمی در 

 شدگان گرفته شد. 

 رضایت برای انتشار 

 رد. نویسنده برای انتشار این مقاله رضایت کامل دا 

 تصریح درباره تعارض منافع 

 نی منافات ندارد. این پژوهش با منافع شخص یا سازما   

 سپاسگزاری 

 . شود ی م   ی طرح کمک کردند، سپاسگزار   ی دان متأهل شهر مشهد که با شرکت خود در پژوهش، به روند اجرا زنان و مر   ی ه ی از کل 
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