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  خلاصه

-هایی است که به دلایلی مانند نگرشرسد و مربوط به خانوادهجا به ثبت نمیطلاق عاطفی نوعی از طلاق است که هیچ مقدمه:

گیرند به اجبار زیر یک نی در تأمین نیازهای زندگی تصمیم میناتوا و درست، ذهن بیمار، استرس و نگرانیهای منفی، باورهای نا

پذیری و تعادل عاطفی زنان با طلاق مدار بر توافقاثربخشی درمان هیجانتعیین پژوهش حاضر با هدف سقف زندگی کنند. 

 عاطفی انجام شد. 

 011، انجام شد. جامعه آماری کنترلروه آزمون با گپس-آزمونطرح پیش باآزمایشی نیمهروش این پژوهش به ها: مواد و روش

-نفر به روش نمونه 01تعداد . ندبود 0011در سال مرکز مشاوره ندای مهرگان رشت به  کنندهمراجعهاز زنان با طلاق عاطفی نفر 

 توسطها دهی شدند. دادهجاینفر(  01) کنترلو  نفر( 01) مداخله هایتصادفی در گروهصورت  گیری هدفمند انتخاب و به

-جلسه مداخله درمان هیجان 8 تحتمداخله . گروه ندشد آوریجمعپذیری توافق، تعادل عاطفی و طلاق عاطفیهای نامهپرسش

 .شدندوتحلیل تجزیه هاریانس چندمتغیروتحلیل کو ها با استفاده ازآموزشی دریافت نکرد. داده کنترلگروه . مدار قرار گرفت

 و 01/01±10/1 آزمون به ترتیبو پس آزمونپیشگروه مداخله در در پذیری توافق عیارممیانگین و انحراف ها:یافته

در در گروه مداخله  تعادل عاطفیمعیار میانگین و انحرافبود.  10/01±81/0 و 00/01±80/0در گروه کنترل  و 88/0±00/03

درمان بود.  81/01±08/0و  00/01±83/0 و در گروه کنترل 00/08±08/0و  10/01±80/0 آزمون به ترتیبآزمون و پسپیش

 شد. مداخلهدر گروه ( ˂110/1p)و تعادل عاطفی ( ˂110/1p) پذیریمدار موجب افزایش توافقهیجان

پذیری و تعادل عاطفی زنان با طلاق مدار در افزایش توافقهای درمان هیجاناستفاده از محتوا و دستورالعمل گیری:نتیجه

 شود.راین استفاده از این مداخله درمانی توصیه میبناب عاطفی مفید است.

 پذیری، تعادل عاطفی، طلاق عاطفیمدار، توافقدرمان هیجانهای کلیدی: واژه

mailto:%20irajeshakerinia@guilan.ac.ir
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 مقدمه

ای از روابط درهم تنیده است خانواده یک واحد عاطفی و شبکه

شیود. اغلیب زوجیین در آغیاز     و مرد آغاز میی  که با ازدواج زن

داننید  زندگی سرمایه مشترک خود را عشق و علاقه متقابل می

گونه که انتظیار دارنید   اما هنگامی که زندگی زناشویی آن. ]0[

زوجین دچار یأس و ناامیدی شده و به حالتی از  ،رودپیش نمی

و  رسند که در آن هر یک از زنبه هم می تکاهش عاطفه نسب

شوهرها پس از یک دوره طیولانی تعیار ، بیه مرحلیه تنفیر و      

شیوند کیه آخیرین مرحلیه روابیط      تفاوتی مواجه میی سپس بی

احساسی بین زن و مرد است که در نهایت بیه طیلاق عیاطفی    

(Emotional Divorceمی ) طلاق عاطفی نیوعی  ]1[انجامد .

-ادهرسد و مربوط به خانوجا به ثبت نمیاز طلاق است که هیچ

هیای منفیی، باورهیای    هایی است که به دلایلیی ماننید نگیرش   

نادرسیت، ذهین بیمیار، اسییترس و نگرانیی، نیاتوانی در تییأمین      

بیه اجبیار زییر ییک سیقف      و گیرند نیازهای زندگی تصمیم می

 . ]0[کنند میزندگی 

تیوان  از جمله عواملی که در پدیده طلاق عاطفی نقش دارد می

اشیاره نمیود. ایین    ( Emotinal Balance) به تعیادل عیاطفی  

مفهوم به عنوان توانایی فیزیکی و روانی شخص بیرای واکینش   

نشان دادن طبیعی در برابر عوامل محیطی تعریف شده است و 

های موفقیت و خوداعتمادی، لیذت بیردن از   در برگیرنده عادت

 بیه عبیارت   .]1[ های اجتماعی و نداشتن بدبینی اسیت فعالیت

عیادل عیاطفی بیه معنیای چگیونگی تجربیه       رسیدن به ت ،دیگر

احساسات، مقابله با احساسات، مدیریت احساسات و تعادل بین 

. نیاز به تعیادل عیاطفی کیه    ]0[احساسات مثبت و منفی است 

یک جزء اساسی برای رسیدن به امنیت هستی شناختی اسیت  

رود و نقیش مهمیی   شمار میعنصر کلیدی در سلامت روانی به

فردی کیه  . کندباره رضایت از زندگی ایفا میدر قضاوت فرد در

هیای  از تعادل عاطفی خوبی برخوردار است بهتر بیا درخواسیت  

در پژوهشی  و همکاران Firouzi. ]8[شود محیطی سازگار می

رفتیاری و   -میدار، شیناختی  های هیجاننشان دادند بین درمان

شیناختی در اثربخشیی بیر تعیادل عیاطفی       -درمان سیسیتمی 

 . ]8[ داری وجود داردینتفاوت مع

نییز در ارتبیاط    (Agreeableness) پذیریبررسی نقش توافق

ییک   باشید. توافیق  با طلاق عاطفی مورد توجه روانشناسان میی 

هایِ رفتاریِ فردی است که به ویژگی شخصیتی در خصوصیت

-گرم، قابل اعتماد، همیدل، مهربیان، دلسیوز، نیو     عنوان خون

. افیرادی  ]3[ه شناخته شیده اسیت   دوست، متواضع و باملاحظ

پذیری بالا هستند، به طور طبیعیی همیدلی را   که از نظر توافق

کننید و تماییل دارنید کیه از خیدمت بیه دیگیران و        می تجربه

پذیر اعتماد ای ببرند. افراد توافقالعادهها لذت فوقمراقبت از آن

کیه بیا   دهند همکاری کنند تا اینو بخشش دارند و ترجیح می

دنبال نقیاط  یگران رقابت کنند. افراد موافق، در هر شرایطی بهد

بینند. این افراد بیه  چیز را میمثبت هستند و جنبه خوب همه

ها دهند و به آناحساسات منفی شخصیت خودشان اهمیت می

کننییده همینییین از درگیییری و دعییوا اجتنییاب رسیییدگی مییی

نتیجه  در پژوهشی  Zahrakarو  Akbarzade.]01[کنند می

ازگاری زناشویی رابطه پذیری با سهای توافقگرفتند بین مؤلفه

 .]00[ داری وجود داردیمثبت و معن

توانید در درمیان طیلاق    شناختی که مییکی از مداخلات روان

 Emotionally) مییدارعییاطفی مییؤثر باشیید، درمییان هیجییان

Therapy)    است. این درمان رویکردی یکپارچه از تلفییق سیه

گرایییی و نظریییه دلبسییتگی   سیسییتماتیک، تجربییه  دیییدگاه

فیردی و  عنوان عوامل درون بزرگسالان است که هیجانات را به

فیردی در سیازماندهی   عنیوان عیاملی بیین    روابط هیجانی را به

هیای درمیانی   الگوهای ارتباطی زوجین، محور درمیان و تیلاش  

از نظر ایین رویکیرد، هیر ییک از زوجیین بیا        .]8[دهد قرار می

شیوند  تظارات و تجاربی از گذشته خود وارد رابطه کنونی میی ان

هیا بیه همسیر خیود     دهی آنکه نقش مهمی در چگونگی پاسخ

دارد. از این رو آشکارسازی هیجانات و نیازهای دلبستگی و نیز 

پاسخگویی شریک صمیمی به ایین نیازهیا بیرای ایجیاد پیونید      

ضروری است  مدارهیجانی فرایند تغییر در زوج درمانی هیجان

]01[.Girard  و Woolley مدار اثربخشی زوج درمانی هیجان

را در یک مطالعه موردی بررسی کردند که نتایج کاهش تفاوت 

 و  Heydariee. ]00[ در مییل جنسیی زوجیین را نشیان داد    

Eghbal که بین دشیواری در تنظییم    نددر پژوهشی نشان داد

اجتنیابی در  هیجان و رضایت زناشویی زوجیین و بیین سیبک    

 دار وجیود دارد یرضایت زناشیویی زوجیین رابطیه منفیی معنی     

]00[. Soleyman در پژوهشی اعلام کردنید بیین    و همکاران

درمانی بر طلاق عاطفی، و واقعیت Gottmanزوج درمانی تأثیر 
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داری یالگوهای ارتباطی و تحمل پریشانی در زنان تفاوت معنی 

ایی بیر طیلاق عیاطفی،    وجود ندارد ولی هر دو درمیان بیه تنهی   

 .]01[ الگوهای ارتباطی و تحمل پریشانی در زنان مؤثر بود

-توان گفت در درمان هیجیان با توجه به مطالب گفته شده می

هیای  های درمانی یکسیانی بیرای اخیتلال   مدار اصول و پروتکل

رود. با این که ایین درمیان ریشیه در    کار میهیجانی مختلف به

هیا و راهبردهیای   ارد ولی بر هیجیان رفتاری د-درمان شناختی

کنید. تجربیه هیجیانی و    ناسازگارانه تنظیم هیجان تأکیید میی  

از  .ها پایه اصلی در رویکرد فراتشخیصیی اسیت  پاسخ به هیجان

میدار از رویکیردی یکپارچیه کیه     در درمان هیجان ،سوی دیگر

گراییی و نظرییه   تلفیقی از سیه دییدگاه سیسیتماتیک، تجربیه    

شیود. در ایین درمیان    الان است اسیتفاده میی  دلبستگی بزرگس

عنوان  فردی و روابط هیجانی بهعنوان عوامل درون هیجانات به

فیردی در سیازماندهی الگوهیای ارتبیاطی زوجیین،      عاملی بین

-گیرد. یکی از چالشهای درمانی قرار میمحور درمان و تلاش

-هایی است که مداخله هیجانهای موجود، عدم وجود پژوهش

پذیری زنان با طیلاق  را برای درمان تعادل عاطفی و توافق مدار

نتایج مطالعات ، چنیند. همنعاطفی مورد مطالعه قرار داده باش

پیشین حکایت از شیو  طلاق عاطفی در جامعه دارد. بر همین 

اساس انجام پژوهش حاضر تلاشی برای پوشش خلاء یاد شیده  

پذیری و بر توافق مدارو با هدف تعیین اثربخشی درمان هیجان

 تعادل عاطفی زنان با طلاق عاطفی انجام شد.

 

 هاروشمواد و 

-آزمایشی و طرح پژوهشی پییش نیمهروش این پژوهش از نو  

بیود. جامعیه آمیاری شیامل      کنتیرل آزمون با گروه پس-آزمون

در نیمیه دوم  بیود کیه   از زنان با طلاق عیاطفی  نفر  011تعداد 

انشناسیی بهیار، طرحیواره نیو و     های روبه کلینیک 0011سال 

گیری . روش نمونهمراجعه کرده بودند ندای مهرگان شهر رشت

 Javadianهدفمنیید بییود. حجییم نمونییه بییر اسییاس بررسییی 

Emami ،11/1= ،α ،31/1  =Power  2= 0/-11وd  00/0و =

σ  .در معادله زیر، در نظر گرفته شدσ   انحراف معیار است کیه

اطمینیان اسیت کیه مییزان قابیل      بیازه   dمقدار پراکنیدگی، و  

تر میانگین نمونه از میانگین جامعه اغما  بودن بالاتر یا پایین

محاسبه  18/00حجم نمونه  ،دهد. بر اساس فرمولرا نشان می

نفر بیا اسیتفاده از روش    01شد که برای اطمینان در هر گروه 

و بیه   ]00[گیری هدفمند به عنوان نمونه آماری انتخیاب  نمونه

-تصادفی ساده )پرتاب تاس( در دو گروه درمان هیجان صورت

 مدار و گروه کنترل قرار داده شدند.  

 

روانشناسیی  هیای  قبل از شرو  درمان، پژوهشیگر بیه کلینییک   

مراجعیه کیرده و    بهار، طرحواره نو و ندای مهرگان شهر رشیت 

لین را در جریان پیژوهش و رونید اجیرای آن قیرار داد و     ئومس

زم بییرای پییژوهش و توجیییه آنییان،  زهییای لاضییمن ارا ییه مجو

تا زنان دارای طلاق عاطفی که مایل به شرکت نمود خواست در

های لازم را دارا بودنید، بیه پژوهشیگر    در تحقیق بودند و ملاک

تماییل بیه   شیامله  پیژوهش   بیه معیارهای ورود معرفی نمایند. 

نمیره  کسیب   ،شرکت در پژوهش و تأیید فرم رضیایت آگاهانیه  

نمره کمتیر از  کسب ، نامه طلاق عاطفیدر پرسش 01 بیشتر از

داشیتن  ، تعیادل عیاطفی   و پذیریتوافق هاینامهدر پرسش 00

حیداکثر   ،سیال  01تا  11دامنه سنی  ،حداقل تحصیلات دیپلم

معیارهیای  و  فرزنید  1حیداکثر  داشیتن  ، سال 01مدت ازدواج 

، غیبت در بییش از دو جلسیه درمیانی   شامله  خروج از پژوهش

پاسیخ گذاشیتن   بی و کت همزمان در مداخله آموزشی دیگرشر

ابزارهیای پیژوهش عبیارت     بیود.  هانامهدرصد پرسش 1حداقل 

 : بودند از

 Emotional Divorce)طییلاق عییاطفی  نامییهپرسییش

Questionnaire) :نامه توسط این پرسشGottman (1118) 

( و 0سؤال است که بیه صیورت بلیه )    10ساخته شده و دارای 

شیود. حیداقل و حیداکثر نمیره     گیذاری میی  )صیفر( نمیره  خیر 

و نقطیه بیرش آن نییز     10نامه مذکور به ترتیب صفر و پرسش

روایی این ابزار را بیا اسیتفاده از روش    Gottmanباشد. می 01

بدسیت آورده و پاییایی آن بیا اسیتفاده از      81/1تحلیل عیاملی  

. ]08[شییده اسییت  محاسییبه  81/1روش کودررییاردسییون 

Alaghband  نیییز در پژوهشییی پایییایی آن را بییا  و همکییاران

در . ]08[ انید محاسبه کیرده  30/1استفاده از کودررییاردسون 
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بدسیت   81/1نامه پژوهش حاضر ضریب آلفای کرونباخ پرسش

 آمد.

 Emotional Balance) نامیییه تعیییادل عیییاطفیپرسیییش

Questionnaire)نامه توسط: این پرسشDiener   و همکاران

 1سؤال است کیه در طییف    01ساخته شده و دارای ( 1101)

(، گیاهی اوقیات   1(، بنیدرت ) 0هرگیز )  :ای لیکرت شاملدرجه

نامیه  شود. پرسیش گذاری می( نمره1( و همیشه )0(، اکثراً )0)

عاطفه مثبت و عاطفه منفی است.  خرده مؤلفه 1مذکور دارای 

آن و نقطه بیرش   01و  01حداقل و حداکثر نمره آن به ترتیب 

و همکیاران رواییی ایین ابیزار را بیا        Dienerباشید. می 00نیز 

و پایایی آن را با اسیتفاده   08/1استفاده از روش تحلیل عاملی 

و  Forouzi. ]03[ گزارش کردند 88/1از روش آلفای کرونباخ 

همکاران نیز در پژوهشیی پاییایی آن را بیا اسیتفاده از ضیریب      

در پیژوهش حاضیر   . ]8[ محاسبه کردنید  83/1آلفای کرونباخ 

 بدست آمد. 80/1نامه ضریب آلفای کرونباخ پرسش

 Agreeableness) پییییذیرینامییییه توافییییق پرسییییش

Questionnaire) :نامیییه توسیییطایییین پرسیییش McCrae  و

سؤال اسیت کیه در    01ساخته شده و دارای  (1111)همکاران 

(، 1(، مخالف )0کاملاً مخالف ) :ای لیکرت شاملدرجه 1طیف 

-گیذاری میی  ( نمره1( و کاملاً موافق )0(، موافق )0وت )تفابی

پیذیری کیه دارای   توافق از خرده مقیاس ،شود. در این پژوهش

، 03، 00، 13، 10، 03، 00، 3، 0)سییؤالاته اسییت سییؤال  01

( استفاده شد. حداقل و حداکثر نمره آن بیه  13و  10، 03، 00

و  McCrae باشد.می 00و نقطه برش آن نیز  01و  01ترتیب 

روایی این ابزار را با اسیتفاده از روش تحلییل عیاملی    همکاران 

بدسییت آورده و پایییایی آن بییا اسییتفاده از روش ضییریب   80/1

 و همکیاران  Sohrabi. ]11[ دشمحاسبه  08/1آلفای کرونباخ 

یب آلفییای نیییز در پژوهشییی پایییایی آن را بییا اسییتفاده از ضییر 

پژوهش حاضر ضیریب  در . ]10[ نددمحاسبه کر 80/1کرونباخ 

 بدست آمد. 88/1نامه آلفای کرونباخ پرسش

 Emotional Therapy)مییدارپروتکییل درمییان هیجییان  

Protocol): اییین پروتکییل توسییط Greenberg وJohnson 

ای اجیرا  دقیقیه  011جلسیه   8در طی ( ساخته شده و 0388)

 اجیرای مداخلیه درمیانی در طیول بهمین میاه      . ]11[شیود  می

لغاییت   01های دوشنبه و چهارشنبه از ساعت و در روز 0011

در مرکیز مشیاوره نیدای مهرگیان     توسط همکار متخصص  01

صورت گرفت. در اجرای این مداخله ملاحظیات اخلاقیی   رشت 

رضیایت آگاهانیه شیرکت در پیژوهش،     شرح زیر رعاییت شید:   

ها و ضرورت همکاری صادقانه، دهی به سؤالتوضیح نحوه پاسخ

ه ماندن اطلاعات و خیروج از پیژوهش در   حسن رفتار و محرمان

ه لازم به توضیح اسیت کی  صورت عدم تمایل به ادامه همکاری. 

کننیدگان حضیور منظمیی در جلسیات     تعداد دو نفر از شرکت

نفیر از   00هیا بیا تعیداد    درمانی نداشتند. بنابراین تحلییل داده 

خلاصه محتوای جلسات درمیانی میذکور   ها انجام شد. آزمودنی

 .باشدمی 0دول به شرح ج

 
های روانشناسی کلینیكکننده به مراجعهبا طلاق عاطفی  در زنان  Johnsonو Greenbergبا توجه به پروتکل تهیه شده توسط  مدارخلاصه محتوای جلسات درمان هیجان -1جدول 

  1041ر سال شهر رشت د
 

 محتوای جلسات جلسات

ن، ماره دربان درجعاامرزش موـ آ1ن، جعاامری هانىانگررات و نتظاایابى ـ ارز2ت(، حساسارد اخوزباو بطه مبتنى بر همدلى ن )راجعاامانى با مردربطه اری رابرقر -1 اول

رد خوزهر جلسه باد و در مىشون آورده جعاامراه ین برگهها همرت اتمامى جلسا)در یه برگه ثبت هیجانى ، اراهیجانىزش مون، آهیجاره بادرهایى رشوویع برزتوـ 0

 مىگیرند(. 

هید زه دجان اجعاابه مر -1، حملهو هانت اجع به رابحث مقدماتى  -2له، ئحل مسی هارتمهاو هیجانى ی هارتمها، گىدفسرری، اقلدو خشم ، جع به حملهرابحث  -1 دوم

هوشمند ر فکااشناسایى ، ثبت هیجانىی هایع برگهزتوو گاهى هیجانى وع آشر -0، شناسایى کنیدرا ست ش این پذیرامانع بعی که مناو کنند ار قرد اخوت شتباهاابه 

 هد.دئه اراتوضیحاتى ام هر کدره بادرهایى که رشووبردن تهیه کرو متغیرها از هر یك ره بان درجعاابه مرزش موآ -5، هیجانىظ به لحا

های پشیمانی و موانع و محدودیت -2خص دیگر هم برای خود، هم برای ش -آمیز و قلدری را بیان کنندبه مراجعان فرصت دهید که پیامدهای عمل خشونت -1 سوم

آگاهی ها و توضیحاتی که درباره اجرای یك تکنیك مبتنی بر ذهنمرور برگه -1مراجعان را برای تمرین دو صندلی آماده کنید،  -1بخشش خود را شناسایی کنند، 

 لازم است.

افزایش هوشیاری مراجعان نسبت به پیامدهای به تأخیر انداختن فرایند بخشش خود،  -2ی شده در تکالیف خانگی، های متضاد شناسایبیان و آشکار کردن جنبه -1 چهارم

 شروع آشتی دادن صداهای)درونی( متضاد مراجعان.   -1



 آرزو امیدپور و همکاران                                                                                                                            عاطفیاثر درمان هیجان مدار بر توافق پذیری زنان طلاق 

 1041، بهار 1هم، شماره هدوره هیجد                                                                   91سلامت جامعه                                                                                                

 

های خود را بیان مراجع اجازه دهید که ارزشبه  -1های( متضاد مراجع، ادامۀ هماهنگ کردن صداها )طرف -2ادامه تکنیك مبتنی بر ذهن آگاهی و هوشیاری،  -1 پنجم

های های متصل به اعمال قلدری و پرخاشگری برگردید و روشبه نیازها و انگیزه -0ها زندگی کند، خواهد با آن ارزشکند و مشخص کنید که مراجع چگونه می

 های مراجع را شناسایی کنید.برآورده شدن آن نیازها در آینده در راستای ارزش

-های سالمبه مراجع اجازه دهید که روش -1رفتارهای جبرانی مراجع را تعیین کنید،  -2به مراجع اجازه دهید ندامت و پشیمانی خود را از عمل قلدری ابراز کند،  -1 شمش

 تر برآورده کردن نیازها در آینده را به کار بندد.

مانده را با احساسات بخشش آمیز، به مراجعان در یادآوری عمل اهانت کمك کنید، احساسات منفی باقیاهانتبا تمرکز بر روی تغییرات مثبت از زمان انجام عمل  -1 هفتم

 خود جایگزین کنید.

خاشگرانه کلیاتی از کاربرد فرایند بخشش خود برای سایر رفتارهای پر -2به مراجعان کمك کنید که موارد پیشرفت و نحوة حفظ این عایدات را شناسایی کنند،  -1 هشتم

 مراسم پایانی.   -1ارائه دهید، 

 

 

 10 ویراسیت  SPSSافیزار  برای تجزیه و تحلیل آمیاری از نیرم  

ها در بخیش توصییفی بیا اسیتفاده از     تحلیل داده شد. ستفادها

و انحراف استاندارد انجام شد. در بخش استنباطی نیز  نمیانگی

بررسیی  آزمیون شیاپیرو ویلیک     توسطها ابتدا نرمال بودن داده

ز آزمیون تحلییل   اهیا نرمیال بودنید    جایی که داده. از آنگردید

هیا  داری برای همه آزمیون سطح معنیکوواریانس استفاده شد. 

 لحاظ گردید. 11/1

 

 هایافته

کنندگان در گروه مداخلیه  میانگین و انحراف معیار سن شرکت

سییال بییود.  00/01±00/1و در گییروه کنتییرل  18/1±88/13

هیای مداخلیه و آزمیایش در    شیناختی گیروه  تاطلاعات جمعی

 داری بیین سین،  یگیزارش شیده اسیت. تفیاوت معنی      1جدول 

روه هیای گی  آزمیودنی  تحصیلات، مدت ازدواج و تعداد فرزنیدان 

مداخلییییییییه و آزمییییییییایش وجییییییییود نداشییییییییت.  
 

 نفر( 11در دو گروه مداخله و کنترل )تعداد در هر گروه=  1041ر سال رشت دشهر های روانشناسی کلینیكکننده به مراجعهبا طلاق عاطفی شناختی زنان های جمعیتویژگی -1جدول 
 

 گروه مداخله   شناختیهای جمعیتویژگی

 فراوانی )درصد(

 گروه کنترل 

 فراوانی )درصد(

p  

  151/4 (04) 1 (19/01) 9  14تا  25 )سال( سن

   (14) 9 (11/51) 1  15تا  11 

  191/4 (11/11) 5 (11/11) 5 ترکاردانی و پایین تحصیلات 

   (04) 1 (19/09) 9 کارشناسی  

   (19/21) 0 (24) 1 کارشناسی ارشد و بالاتر 

  041/4 (24) 1 (11/11) 2 سال و کمتر 5  مدت ازدواج

   (14) 12 (19/11) 11 سال 14تا  1 

  299/4 (24) 1 (24) 1 بدون فرزند تعداد فرزندان

 1  9 (19/01) 1 (11/51)   

 2  5 (11/11) 0 (19/21)   

 *41/4 > p داراختلاف معنی

 

-تعادل عاطفی و توافیق نمرات های توصیفی یافته 0در جدول 

های مورد مطالعیه در دو مرحلیه آزمیون آورده    پذیری در گروه

مداخلیه  شیود در گیروه   که مشیاهده میی   طورشده است. همان

-یری در مرحله پسپذنمرات متغیرهای تعادل عاطفی و توافق

آزمون افزایش پیدا کرده است. در آزمون نسبت به نمرات پیش

نسیبت   کنترلآزمون گروه که نمرات این متغیرها در پسحالی

 هی نداشت.ها تفاوت قابل توجآزمون آنبه نمرات پیش
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در دو گروه مداخله  1041ر سال شهر رشت دهای روانشناسی کلینیكمراجعه کننده به طفی با طلاق عادر زنان پذیری های توصیفی متغیرهای تعادل عاطفی و توافقشاخص -3جدول 

 نفر( 11و کنترل )تعداد در هر گروه= 
 

 مداخلهگروه  موقعیت متغیرها

 میانگین ±انحراف معیار

 کنترلگروه   

 میانگین ±انحراف معیار
 

 

 

 

 

 تعادل عاطفی
 00/01±83/0 10/01±80/0 آزمونپیش

 81/01±08/0 00/08±08/0 مونآزپس
 

 

 

 

 توافق پذیری
 00/01±80/0 01/01±10/1 آزمونپیش

 10/01±81/0 00/03±88/0 آزمونپس

 

قبل از استفاده از آزمون پارامتریک تحلیل کووارییانس جهیت   

بیاکس و  امویلیک،  -های شیاپیرو های آن از آزمونرعایت فر 

دن توزییع نمیره   فر  صفر برای نرمیال بیو  لوین استفاده شد. 

تأیییید شیید.  پییذیری تعییادل عییاطفی و توافییق  متغیرهییای 

ویلک بیانگر نرمال بودن توزییع  -شاخص شاپیرو ،دیگرعبارتبه

تعادل برای متغیرهای آزمون پسآزمون و مراحل پیشدر نمره 

بیر اسیاس   بود.  (p=010/1)پذیری توافقو  (p=011/1)عاطفی 

دار نبوده است، یرها معنیک از متغیآزمون باکس که برای هیچ

هییای واریییانس/ کوواریییانس بییرای  شییرط همگنییی مییاتریس 

، p=883/1پیییذیری )توافیییقو متغیرهیییای تعیییادل عیییاطفی 

101/1=F ،080/1=BOX )سیاس  بیر ا  درستی رعاییت شید.  به

های بین برای همه متغیرها، شرط برابری واریانس آزمون لوین

کز نییز نشیان داد   گروهی رعایت شد. نتایج آزمون لامبدای ویل

، p<110/1)تعیادل عیاطفی   متغیرهیای  که اثر گروه بر ترکیب 

800/01=F ،188/1  )پیییذیری توافیییقو =لامبیییدای ویلکیییز

(110/1>p ،001/08=F ،111/1معنیی )دار ی=لامبییدای ویلکییز

مجذور اتا نشان داد که تفاوت بین دو گیروه بیا توجیه بیه     بود. 

د و میزان این تفیاوت  دار بویمجمو  معن متغیرهای وابسته در

 پیذیری توافیق و برای متغییر   801/1 تعادل عاطفیبرای متغیر 

 بود. 831/1

نمیرات   کنتیرل د بیا  دهی میی نشیان   0کیه جیدول    طیور همان

و مداخلیه  در دو گیروه   آزمون، بین نمیره تعیادل عیاطفی   پیش

میدار  درمان هیجانه یعنی وجود داردداری یتفاوت معن کنترل

مداخلیه  آزمیون گیروه   عادل عاطفی در پسباعث افزایش نمره ت

درصد واریانس متغیر وابسته را تبیین کنده  30شده و توانست 

افیزایش تعیادل   میدار در  درمان هیجیان توان گفت میبنابراین 

 عاطفی زنان با طلاق عاطفی مؤثر بود.   

-آزمون، بیین نمیره توافیق   نمرات پیش کنترلبا از سوی دیگر 

داری مشاهده یتفاوت معن کنترلو له مداخپذیری در دو گروه 

پیذیری  باعث افزایش نمره توافیق مدار درمان هیجانشده یعنی 

درصد وارییانس   30شده و توانست مداخله آزمون گروه در پس

درمیان  تیوان گفیت   میی متغیر وابسته را تبیین کنده بنیابراین  

پذیری زنان با طلاق عاطفی میؤثر  افزایش توافقمدار در هیجان

 د.  بو

  
های روانشناسی کلینیكمراجعه کننده به با طلاق عاطفی در زنان پذیری و توافقمدار بر افزایش تعادل عاطفی درمان هیجاننتایج تحلیل کوواریانس جهت تعیین اثربخشی  -0جدول 

 نفر( 11در دو گروه مداخله و کنترل )تعداد در هر گروه=  1041ر سال شهر رشت د
 

درجه  مجموع مجذورات راتمنبع تغیی متغیر

 آزادی

 توان آماری ضریب اتا F p میانگین مجذورات

 

تعادل 

 عاطفی

 444/1 941/4 *  >441/4 11/12 19/15 1 19/15 زمونپیش

 444/1 911/4 * >441/4 94/111 11/211 1 11/211 گروه

     51/4 21 95/10 خطا

-توافق

 پذیری

 آزمونپیش

 گروه

 خطا

90/90 1 90/90 10/99 441/4< * 994/4 444/1 

11/121 1 11/121 41/019 441/4< * 902/4 444/1 

95/19 21 91/4     

 *41/4 > p داراختلاف معنی
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 بحث  

میدار بیر   اثربخشی درمیان هیجیان   تعیینهدف پژوهش حاضر 

پذیری و تعادل عاطفی زنان با طلاق عیاطفی بیود. نتیایج    توافق

زنیان بیا   پیذیری  توافقافزایش دار در منشان داد درمان هیجان

هیای  طلاق عیاطفی میؤثر بیود. ایین یافتیه بیا نتیایج پیژوهش        

Akbarzade  وZahrakar  ]00[ ،Bodenmanna  و

در همسو است.  ]00[ Woolley و  Girardو  ]01[همکاران 

پیذیری توانیایی تغیییر    تیوان گفیت توافیق   تبیین این یافته می

سازگاری با محرک در حال تغییر های شناختی به منظور آمایه

هیایی ماننید تغیییر دییدگاه ییا      یعنیی توانیایی   .محیطی اسیت 

سازگاری انطباقی فرد با قوانین، تقاضیاها ییا شیرایط محیطیی     

پیذیری بیالایی دارنید، از    باشید. زوجینیی کیه توافیق    جدید می

کنند، چارچوب فکیری خیود را   توجیهات جایگزین استفاده می

انگییز  های چالشکنند و موقعیتسازی میبه صورت مثبتی باز

پذیرند و نسیبت بیه افیرادی کیه     زا را مییا رویدادهای استرس

. ]10[ نیسیتند، سیازگاری روانیی بیشیتری دارنید      پیذیر توافق

ای است کیه  به گونهپذیر توافقت افراد یویژگی و نیمرخ شخص

 پذیرند، باور عمیق دارند که زندگی با معنی استواقعیت را می

 .و توانایی بهبود و سازگاری معنادار با تغییرات زندگی را دارنید 

توانند در راه خودشکوفایی، مسیر خود را ادامه بدهند و این می

. از ]01[ ها کمیک کنید  تواند به سلامت روانی آنخصایص می

میدار  هیای درمیانی هیجیان   از آنجایی که در برنامه ،سوی دیگر

، هیجانىی هارتمها، گىدفسراری، قلدو خشم ، جع به حملهرا

له، اقیرار بیه    حل مسی هارتمهارفتارهای پرخاشگرانه، کنترل 

و ... هیجانى ظ هوشمند به لحار فکااشناسایى د، خوت شتباهاا

بیدیهی اسیت زنیانی کیه در معیر  چنیین        ،شیود صحبت می

پذیری، تواضیع، سیادگی، اعتمیاد،    توافقگیرند، درمانی قرار می

 ،. بنییابراین]10[ گیرنییدران را فییرا میییرحمییی و درک دیگییدل

رود این زنان در پیروی از همسر، درک وی، دلسوزی انتظار می

هیایش از نمیره بیالاتری برخیوردار     برای او و اعتماد بیه برنامیه  

ها در فرد کیاهش یابید،   باشند، در حالی که چنانیه این ویژگی

ر شیود. د رحم و خیودريی میی  وی خودخواه، مرموز، متکبر، بی

توانید در ییک رابطیه زوجیی از     این حالت چنیین فیردی نمیی   

گذشت لازم برخوردار باشد و برای رسیدن به اهیدافش ممکین   

 . ]3[ های مخرب هیجانی استفاده کنداست از روش

در بخییش دیگییری از اییین پییژوهش نتییایج نشییان داد درمییان  

افزایش تعادل عیاطفی زنیان بیا طیلاق عیاطفی      مدار در هیجان

و همکیاران   Firouziهیای  این یافته با نتایج پژوهش مؤثر بود.

]8[، Van Yperen ]11[  وKarami  و همکاران]همسو  ]10

تیوان گفیت کسیب مهیارت در     است. در تبیین این یافتیه میی  

هیا در روابیط زناشییویی از طریییق     کنتیرل و مدیریت هیجیان 

رسیان بیه   های منفی آسییب مدار، از بروز هیجاندرمان هیجان

هیای  مبادلیه هیجیان   ،طه زناشیویی، جلیوگیری و در مقابیل   راب

اطفی را بیه  مثبت را تقویت و به این ترتییب سیطح تعیادل عی    

بخشید. در عیین حیال درمیان     میی  سمت عواطف مثبت ارتقیا 

ها را در جهت توجه همزمان به نیازهای خیود  مدار، زوجهیجان

ی ها و رفتارهای دلبستگدهی مجدد پاسخو همسر و به سازمان

. تأمین همزمیان نیازهیای خیود و همسیر و     ]8[ دهدسوق می

هدایت روابط زوجی در مسیر رفتارهای تعلق و دلبسیتگی نییز   

سیطح   ،هیا و عواطیف منفیی را کیاهش    تواند سطح هیجیان می

تعادل عاطفی به سوی  یطف مثبت را افزایش و زمینه ارتقاعوا

میدار  ان. رویکرد درمانی هیج]1[ عواطف مثبت را فراهم نماید

در زوج درمیانی، محیور را بیر تقویییت احسیاس عمییق فهییم و      

آگییاهی متقابییل، همییدلی و پیونیید پایییدارتر سییازنده در روابییط 

دهد. فهم و آگاهی متقابل همیراه بیا همیدلی    زناشویی قرار می

زوجی، عاملی در راستای تقویت حیس صیمیمیت در روابیط و    

شییود. میییاحسییاس رشیییدیافتگی بیشییتر در روابییط زناشییویی 

صمیمیت و احساس رشدیافتگی نیز خود عاملی برای تقویت و 

غلبه هرچه بیشتر عواطف مثبت و در نهایت، تعادل عیاطفی بیا   

. ]11[ گیری بیشتر به سمت عواطف مثبت خواهید شید  جهت

مدار با اکتشیاف و افیزایش درگییری زوجیین بیا      درمان هیجان

بیا هیدف قیرار     هاهیجانات منفی اولیه و ثانویه و جایگزینی آن

را در زنیان بیا    تواند تعیادل عیاطفی  دادن مستقیم هیجانات می

 .]10[ بخشد طلاق عاطفی ارتقا

توان به میوارد  رو بود که میههایی روباین پژوهش با محدودیت

نتایج پژوهش به زنان با طیلاق عیاطفی سیاکن    زیر اشاره کرد: 

یج آن به بایستی در تعمیم نتا، شهر رشت محدود بود. بنابراین



 آرزو امیدپور و همکاران                                                                                                                            عاطفیاثر درمان هیجان مدار بر توافق پذیری زنان طلاق 

 1041، بهار 1هم، شماره هدوره هیجد                                                                   91سلامت جامعه                                                                                                

 

-سایر جوامع، جانب احتیاط را رعایت کرد. از آنجا که پرسیش 

هیای موجیود جهیت پاسیخ بیه      های مورد استفاده و گزینهنامه

ها به صورت بسته تنظیم شده بود، این امیر  نامهعبارات پرسش

و امکان پاسیخگویی بیشیتر و   کرد میدهندگان را محدود پاسخ

تغیییرات   عدم پیگییری داد. ها نمیتشریح نظرات خود را به آن

محیدود و دشیواری    زمیان  به دلیل مدارهیجانناشی از درمان 

 اجیرای  اجیازه ، هیا در پیژوهش  جمیع کیردن دوبیاره آزمیودنی    

با وجود تلاش بسیار، پژوهشگر موفق نداد.  را مطالعات پیگیری

به پیدا کردن پژوهشی که به طیور مسیتقیم بیه ایین موضیو       

توجه به نتایج بدست آمده، پیشینهادات  پرداخته باشد، نشد. با 

هیای بعیدی بیه    در پیژوهش باشید:  کاربردی زیر قابل ارا ه میی 

جهییت آگییاهی از میییزان پایییداری نتییایج، از آزمییون پیگیییری  

-به جهت اهمیت موضو  طلاق عیاطفی و غنیی  استفاده شود، 

هیایی نظییر بهزیسیتی انجیام     سازی پیشینه مطالعاتی، سازمان

را در اولویییت قییرار دهنیید، مشییابه اییین  هییاییچنییین پییژوهش

 پژوهش برای زنان با طلاق عاطفی سایر شهرها نیز انجام شود.

 

گییری کیرد کیه    توان نتیجیه بر اساس نتایج می: گیرینتیجه

میدار در  هیای درمیان هیجیان   استفاده از محتوا و دسیتورالعمل 

پذیری و تعادل عیاطفی زنیان بیا طیلاق عیاطفی      افزایش توافق

این درمان رویکردی یکپارچه از تلفیق سه دییدگاه   ست.مفید ا

گرایی و نظریه دلبستگی بزرگسالان اسیت  سیستماتیک، تجربه

فردی و روابط هیجیانی را  عنوان عوامل درون که هیجانات را به

فیردی در سیازماندهی الگوهیای ارتبیاطی     عنوان عاملی بین به

 دهید. یهیای درمیانی قیرار می    محور درمان و تیلاش و زوجین، 

 شود.استفاده از این مداخله درمانی توصیه می ،بنابراین

 

 تعارض در منافع

نویسیندگان  گونه تعیار  منیافعی توسیط    در این پژوهش هیچ

 گزارش نشده است.

 سهم نویسندگان

آوری پیشیینه نظیری و   ها، جمیع امور مربوط به گردآوری داده

، امور ورآرزو امیدپکمک در اجرای پژوهش به عهده و پژوهشی 

و  نییا اییرج شیاکری  مربوط به مداخله و تحلیل آماری بر عهده 

بهمین  امور مربوط به نگارش و ویراستاری نهایی نیز بیر عهیده   

  بود.اکبری 

 تقدیر و تشکر

 عمیومی شناسیی  این مقاله برگرفته از رساله دوره دکتری روان

)نویسیینده اول( بییوده و بییا هزینییه شخصییی انجییام گرفییت.     

دانند از معاونت محترم آموزشیی و  بر خود لازم مینویسندگان 

-و تمیامی آزمیودنی   آزاد اسلامی واحد رشتپژوهشی دانشگاه 

 های ارجمند تشکر و قدردانی نمایند.
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Introduction: Emotional divorce is a type of divorce that is not registered anywhere and is related 

to families who decide for reasons such as negative attitudes, false beliefs, sick mind, stress and 

worry, inability to meet the needs of life. They are forced to live under one roof. The present study 

was conducted with the aim of determining the effectiveness of emotion-oriented therapy on 

agreeableness and emotional balance of women with emotional divorce.  

Materials and Methods: This research was conducted using a semi-experimental method and a 

pre-test-post-test research design with a control group. The statistical population of the research 

consisted of 100 women with emotional divorce in 2023 at Neday Mehrgan Counseling Center in 

Rasht, out of which a sample of 30 people was selected by purposive sampling and randomly in the 

intervention group. (15 people) and control (15 people) were placed. Emotional divorce (Gottman, 

2008), emotional balance (Diener and et al 2010) and agreeableness (McCrae and et al 2005) 

questionnaires were used to collect data. The intervention group underwent 8 sessions of emotional 

therapy (Greenberg and Johnson, 1988), while the control group did not receive any training. Data 

were analyzed using multivariate analysis of covariance.  

Results: The results showed that emotional therapy was effective in increasing the agreeableness of 

women with emotional divorce (p<0.001). Also, the results showed that emotional therapy was 

effective in increasing the emotional balance of women with emotional divorce (p<0.001). 

Conclusion: The findings of the present study showed that the use of emotion-oriented treatment 

content and instructions is useful in increasing agreeableness and emotional balance of women with 

emotional divorce. Therefore, the use of this therapeutic intervention is recommended. 
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