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 چکیده 
  

Abstract 
بر    یدرمان مبتن  یاثربخش  سهیپژوهش حاضر با هدف مقا

باکوم و زوج  شرم   ،یبر بخشودگ   مدارجانیه  یدرمانمدل 
  ییزناشو  انت یخ  یو حل مسئله در زنان قربان  شدهیدرون

ا شد.  شبه  نیانجام  نوع  از  طرح   یشیآزماپژوهش  با 
گروه کنترل بود.  یو دارا یریگیپ -آزمونپس  -آزمونشیپ

کل  یارآم  جامعه آس  هیشامل  خ  دهیدب یزنان    انت یاز 
 زییکننده به مراکز طلاق شهر تهران در پامراجعه  ییزناشو 
  ی ریگ نفر به روش نمونه  ۴۵آنان،    انی بود که از م  ۱۴۰۳سال  
بههدف  و  انتخاب  تصادفمند  گروه    یصورت  سه    ۱۵در 

بر مدل باکوم   ی درمان مبتن  مدار،جانیه  یدرمان)زوج  ینفر
کن گروه  جاترلو  شرکت   نیگزی(  به شدند.  کنندگان 

)  ی بخشودگ   یهااسیمق درون(۱۹۹۸پولارد  شرم    شدهی، 
( احمد(  ۱۹۹۳کوک  خانواده  مسئله  حل  پرسشنامه    یو 

دادند. گروه(  ۲۰۱۰)   ۴۵  جلسه  ۸  یط  شیآزما  یهاپاسخ 
ها  تحت مداخله قرار گرفتند. داده  یصورت هفتگبه  یاقهیدق

مکرر و به کمک    یریگ با اندازه  انسی وار  لیبا استفاده از تحل
نشان داد هر   جیشدند. نتا  لیتحل  ۲۶  نسخه  SPSSافزار  نرم 

بخشودگ  بر  مداخله  درون  ،یدو  مسئله    شدهیشرم  حل  و 
و حل    یبخشودگ   یرهایدر متغ  ن،یاند. همچناثربخش بوده

نسبت    یشتریب  یبر مدل باکوم اثربخش  یمسئله، درمان مبتن
شرم    ریدر متغ  کهیداشت، درحال  مدارجانیه  یدرمانبه زوج

(  P<  ۰/ ۰۵مؤثرتر بود )  مدارجانیه  یدرمانزوج  شده،یدرون
استفاده در   ت یقابل یدرمان کردیهر دو رو ها،افتهی.براساس  

 را دارند.   یدرمانمداخلات زوج
 یدرمانبر مدل باکوم، زوج  یدرمان مبتن  :هاي کلیديژه وا
 . انت ی شرم، حل مسئله، خ ،یبخشودگ  مدار،جانیه

 Aim: The aim of the present study was Comparing 

the Effectiveness of Therapy Based on Baucom's 

Model and Emotional Couple Therapy on, 

Forgiveness, Internalized Shame, and Problem 

Solving in Victims of Marital Infidelity. Method: 

The method of the present study was quasi-

experimental and pre-test-post-test-follow-up with 

a control group. The statistical population included 

all women affected by infidelity who had referred 

to divorce centers in Tehran in the fall of 2024. 45 

people were selected through purposive sampling 

and were randomly assigned to three groups (15 

people in emotion-focused couple therapy, 15 

people in Bakum model therapy, and 15 people in 

the control group) and responded to Pollard's 

forgiveness questionnaire (1998), Cook's 

internalized shame questionnaire (1993), and 

Ahmadi's family problem solving questionnaire 

(2010). The experimental groups also underwent 

intervention during 8 45-minute weekly sessions. 

The obtained data were also analyzed using the 

repeated measures analysis of variance method and 

SPSS-26 software. Findings: The results showed 

that treatment based on the Bakum model and 

emotion-focused couple therapy were effective on 

forgiveness, internalized shame, and problem 

solving. Also, Bakum treatment had a greater effect 

on forgiveness and problem-solving variables than 

emotion-focused treatment, but on internalized 

shame variable, emotion-focused treatment had a 

greater effect than Bakum treatment (P <0.05). 

Discussion and Conclusion: Both treatment 

methods can be used in the context of couples. 
Keywords: Bakum Model Therapy, Emotion-

Focused Couple Therapy, Forgiveness, Shame, 

Problem Solving, Infidelity. 
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 مقدمه •
به  یازدواج روند با آن زن و مرد  ازدواج    .دهندیشکل م  یو رسم   یصورت عمومعنوان همسر، روابط خود را بهاست که  نهاد 

. یکی (۲۰۱۸، سا)ب قرار دهد ریرا تحت تأث ییممکن است روابط زناشو  کهبا زن و شوهر شده  در رابطه یباگذشت زمان دچار تحولات

آساز   زناشویی(.  ۲۰۱7  ،سونی)ال  است   ییزناشو  انت یخ  زا،ب یعوامل  یا (  marital infidelity) خیانت  عاطفی  رابطه جنسی،  نوعی 

درصد از مردان   ۲۵تا    ۲۲دهد  نشان میآمارها    (.۲۰۱۵  )مونش،  شودیطفی با فردی غیر از همسر است که از همسر پنهان معا  –جنسی

اغلب   ییزناشو  انت یاز خ دهیدب یآس همسر (.۲۰۱۵)مونش،  اندبوده ییزناشو  انت یدر خ ریدرصد از زنان متأهل درگ  ۱۵تا  ۱۱متأهل و 

یکی از  (.۲۰۱۸، مانچی اضطراب، سرزنش و حقارت را تجربه خواهد کرد )تپلو و ف ،یخصومت، افسردگ  ،یمن مانند؛ ناا یمنف یهاجانیه

 ده یدب یهمسر آس  خیانت،  برملا شدن از  پس .  ( است problem solvingمشکلات ایجادشده ناشی از خیانت، ناتوانی در حل مسئله )

  رد یگیو خشم وجودشان را فرام  یدیحل مسئله، احساس ناام  یجاانجام دهد، به  یانشدهینیبشیو پ  رمعمولیغ   یممکن است کارها

و در   مواجهه با مسائل زندگی ممکن است رفتارهای تکانشی از خود بروز داده  محضبهاقد توانایی حل مسئله،  (. افراد ف ۲۰۰۹باکوم،  )

ی امدهایپ(. یکی دیگر از  ۲۰۱۴شریفی نژاد و همکاران،  شوند )یم  ری گ گوشهنتیجه رفتارهای پرخاشگرانه را نسبت به همسر بروز داده یا  

که افراد احساس    ی(. زمان۲۰۱7،  نی)بالدرمادورب  است   (feeling of shame)  ، احساس شرمدیدهدر افراد خیانت   موردتوجهی  شناختروان

 هاجانی(. این ه۲۰۱۰و همکاران،  )اورث  کنندیاند؛ احساس شرم و گناه بیشتری را تجربه مداده  که کنترل بر زندگی خود را ازدست   کنند

 انت یخاینکه    به  با توجه(.  ۲۰۱۶،  سیلز و همکاران  -)مک کلاری    که افراد بعد از تجربه شکست بر خود متمرکز شوند  شودیباعث م

و نحوه حرکت افراد در   ب یآس  ادیو به خاطر شدت ز  شودیمرتکب م  یدر حق همسر  نفر کیاست که    یاشتباهات  نیدتریاز شد  یکی

بندیکسن و همکاران، است )  ییمسئله سخت در روابط زناشو   کی  انت یخ  (forgiveness)  متقابل، مسلماً بخشش  روابط  دشوار  ریمس

نشان  ۲۰۱۸ زناشویی  خیانت  مخرب  پیامدهای  زناشویی    دهدیم(.  زوج   نیرزتیآمتعارضخیانت  شده  موجب  که  است  موضوعی 

 در(.  ۲۰۲۲باشد )لبو و گارسیا،    مؤثرزناشویی    انت یباخی باشند که در درمان رابطه زوجین  امداخلهمداوم به دنبال    طوربهدرمانگران  

درمان   نهیشده درزمارائه  یهاشده است. ازجمله مدل   ارائه  یمختلف  ینظر  یهامدل  ،ییزناشو   انت یبا مشکل خ  ری و درمان افراد درگ   نییتب

 therapy based)  ی امدل سه مرحله( و درمان مبتنی بر  emotional couple therapyمدار )درمان هیجانبه    توان یم  ییزناشو  انتیخ

on Baucom's model  )ی ترکیبی است درمانزوجی  کردهایرویکی از    باکوم  یامدل سه مرحله( اشاره کرد.  ۱۳۹۶و همکاران )  باکوم

 ه یو نظر  نشیبر ب  یمبتن  هینظر  ،یفرد  -نیدر روابط ب  یبخشودگ   هینظر  ،یرفتار  یشناخت  هی( که براساس نظر۲۰۰7و همکاران،    دری)اشنا

آثار آس  ییشناسا  -۱  : سه مرحله است   یدارا  انت ی درمان خ  ی،بیمدل ترک   مطابقاست.    زا،ب ی پاسخ آس فهم   -۲  انتیخ  یزاب یو فهم 

کمک   کردیرو نیا(. ۱۳۹۵ی، و اعتماد فر نیآر) دیفهم جد نیهمراه با ا یادامه دادن به زندگ  -۳ ست شده ا  انت ی که منجر به خ  یعوامل

  ی را برا  ییهایتا بتوانند استراتژ  شده است آشنا شوند  انتیخ  بروز  که منجر به  یو با عوامل  ندیایتروما کنار ب  لائمبا ع  نیزوج  کندیم

  ی درمان   یکردهایرویکی دیگر از    .(۲۰۲۱)سانگور و قیامی،    رندیبگ  یمنطق  ماتیتصم  ندهیو در آ  کنند  جادیا  انت ی از خطر خ  یریشگیپ

 کیستماتیس  کردیاز رو  یقیروش تلف  نیا .  (۲۰۱7،  نای )کاتال  سوزان جانسون است  انج یمتمرکز بر ه  یدرمانزوج  طه،یح   نیپرکاربرد در ا

  یدهدر سازمان  یجانیه  یهابه نقش ارتباط  ،دلبستگی  هیدر نظر  هاجانیبه نقش عمده ه   با توجه  کهاست    یدلبستگ  هیو نظر  ییگرا و انسان

دلبستگی   ب یآس  یبر مدل درمان  یمبتن   جانیمتمرکز بر ه  یدرمان( نشان داد که زوج۲۰۱7)  کیو  فرانک.  اشاره دارد  یارتباط  یالگوها

دلبستگی   یازهای ن  نینه در جهت تأماند را اصلاح نموده و مسئولامواجه شده  ییزناشو   انتیکه باخ  ییهازوج  یتا ارتباطات عاطف  کوشدیم

طور ( نیز در پژوهشی بر اثربخشی این درمان بر سازش زناشویی اذعان داشتند. همین۱۴۰۲جعفری و همکاران ).  ندیاقدام نما  گریکدی

ین زوج  به طلاق در  لیو م  ییزناشـو   یلزدگ بر د  ریتأث( نیز در پژوهشی بیان داشتند که این مداخله باعث  ۱۳۹7محمدی و همکاران )

 شود. می

مدار درمانی هیجانیک از دو رویکرد زوجنت زناشویی، سؤال پژوهش حاضر این است که کدامشناختی خیابا توجه به پیامدهای روان

دیده از خیانت زناشویی اثربخشی بیشتری شده و حل مسئله زوجین آسیب و درمان مبتنی بر مدل باکوم در بهبود بخشودگی، شرم درونی

 دارد؟
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 روش  •
  افراد  شامل کنندگانشرکت . شد انجام( کنترل گروه با آزمونپس -آزمون)پیش تجربی پژوهش حاضر از نوع کاربردی و با طرح نیمه

.  شدند  جایگزین  کنترل  گروه  و  باکوم  مدل   بر  مبتنی  درمان  مدار،هیجان  درمانیزوج  گروه  سه  در  تصادفی  طوربه  که  بودند  دیدهخیانت 

 . سوکور و توسط آزمایشگر اجرا گردیدیک  صورتبه هامداخله

  ۱۴۰۳کننده به مراکز طلاق شهر تهران در پاییز سال  دیده از خیانت زناشویی مراجعهزنان آسیب   آماری پژوهش شامل کلیه  جامعه

مدار، درمانی هیجاننفری )زوج  ۱۵صورت تصادفی در سه گروه  مند انتخاب و سپس بهگیری هدفنفر به روش نمونه  ۴۵بود. از میان آنان،  

  صورت خودگزارشی در سه مرحله ها را بهکنندگان پرسشنامهدل باکوم و گروه کنترل( تخصیص یافتند. تمامی شرکت درمان مبتنی بر م

 . آزمون و پیگیری تکمیل کردندآزمون، پس پیش

ســال، ســطص تحصــیلات دیــپلم یــا  ۱۰زمان ازدواج حــداک ر ســال، مــدت ۴۰تــا  ۲۰هــای ورود بــه پــژوهش شــامل ســن ملاک 

شــناختی، وجــود زمــان ســایر مــداخلات روانهــای خــروج نیــز شــامل دریافــت همرضــایت آگاهانــه بــود. ملاک   ئــهکارشناسی و ارا

همکــاری در طــول پــژوهش درنظــر  تمایــل بــه ادامــه نبــودهــای جســمی یــا روانــی بــر اســاس پرونــده پزشــکی و بیماری ســابقه

 .گرفته شد

 ابزارها  •
ــودگی از مق(: Pollard's forgiveness scale- PFSی پففودرد )بخشففودگ اسیفف مق الفف (  ــنجش بخش ــرای س  ــب  اسی

 ــبخشش در خانواده اســتفاده شــد. ا سنجش  ــمق نی  . ایــند و همکــارانش طراحــی و ســاخته شــدلارتوســط پــو  ۱۹۸۸در ســال  اسی

 ــاست  شامل دو قسمت    مقیاس  یاهســته مربــوط بــه خــانواده گــرینســل اول( و قســمت د)اصــلی  خــانواده  قســمت مربــوط بــه  کی

 ــ  ــ)نســل دوم  ای ــرم اصــلی مقشــودیم (نیزوج  ــ. ف ــاده ۴۰شــامل  اسی ــاده ۲۰اســت کــه  م ــه م ــه بخشــودگی در خان ــوط ب  آن مرب

 ــپــژوهش ن  نیاست و در ا  همسران  ــا  زی هــا رنجش  ت یهــا در مــورد وضــعســنجش قــرار خواهــد گرفــت. عبارت  مــورد  مــاده  ۲۰  نی

 ــ  هایو دلخور  ــ  شیبخشــا  نیو همچن  ــشــامل  مــادهت. پاســخ هــر اس ــخــانواده    یاعضــا  نیو گذشــت در ب  یاچهاردرجــه فی ــط کی

 ــا .شــودیم (ســت ین طــورنیاصــلاً ا اســت، طــورنینــدرت اهاســت، ب طــورنیاغلــب اوقــات ا، اســت  طــورنیا شــهیهم بــاًی)تقر  نی

 ــمق  ــ اسی ــاری و س ــط به ــال  فیتوس ــرای ۱۳7۹در س ــاخانواده ب ــییا یه  ــهنجار ران ــار آن  ابیی ــد و اعتب ــد به ۰/ ۸۴ش ــت آم دس

 . (۲۰۰۰سیف، بهاری و  )

 ــا :(Cook internalized shame scale- CISS) شففده کففو شففرم درونی اسیفف مق ب(   ــمق نی ــال  اسی  ۱۹۹۳در س

 ــته ــاده و دو خــرده مق ۳۰و شــامل  شــده هی  ــم ــیکمرو اسی ــاده او عــزت ی ــه هــر م  ــنفس اســت. پاســخ ب  ــمق نی  ۵صــورت به اسی

 ــیاز نــوع ل یادرجــه  ــگ یصــورت معکــوس صــورت مبه یگــذاراســت. نمره یکرت  ــبــالا در ا یهــانمره کــهیطوربه رد؛ی  ــمق نی  اسی

 ــیدهنده بنشــان ــایب ،یارزش ــوچ ،یتیکف ــارت، پ ــا یاحســاس حق ــا ییو تنه ــره پ  ــب نییاســت و نم ــه انگری ــالا اســت. اعتمادب نفس ب

 ــنفس را بــه ترتو عــزت  یــیکمرو  یهــااسیکرونبــاخ خــرده مق  یاعتبــار آلفــا  ب یکوک ضــر گــزارش کــرده اســت.  ۰/ ۹۰و  ۰/ ۹۴ ب ی

 ــ  ــ نیهمچن  ــکرونبــاخ مق یاعتبــار آلفــا ب ی( ضــرا۱۳۹۰) یو عباس ــ یرجب  ــشــرم درو اسی در  ۰/ ۸۹در مــردان  ۰/ ۹۰در کــل نمونــه  ین

 .اندگزارش کرده ۰/ ۹۱زنان 

( خانواده  مسئله  حل  پرسشنامه  از   الهامبا    پرسشنامهاین    (:Furgeson problem solving questionnaire- FPSQج( 

 ی و همکاراناحمد  توسط  (۱۹۹۰)  نزو   و  الای زورید(،  ۲۰۰۰پاور )  و   ونیچمپ (،۱۹۹۶) و همکاران  رن ی( کا۱۹۸۹)  فورگاچ  پرسشنامه

ا.  ساخته شد(  ۲۰۱۰) حل مسئله و   یهاو گام  ندیشناخت فرا  زانیم  ،یمواجه با مشکلات فعل  یهاروش  نهیپرسشنامه در زم  نیمواد 

، ۲  :ندرتبه  ، ۱  :وقت چی ه  نهیاز گز  کرتیل  یا درجه  ۵  اسیها است. براساس مقزوج  نیب  حل مسئله در  یهاروش  یریکارگ به  یچگونگ

نمرهبه  ۵  و همیشه:  ۴  خیلی مواقع:،  ۳  بعضی مواقع: با روش   یدرونی  همبستگ  ب ی. ضرشوندیم  یگذارصورت معکوس  پرسشنامه 

و   یمحاسبه شد )احمد  ۰/ ۶۴ها  زوج  ن یدر فاصله دو هفته در ب  ییبازآزما با روشاعتبار پرسشنامه    زانیو م  ۰/ ۹۲کرونباخ    یآلفا  بیضر

 (. ۲۰۱۰،همکاران
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 ( 2011) بر مدل باکوم یخلاصه جلسات درمان مبتند( 

 ای یک جلسه برگزار شد. ای و به شکل هفتهدقیقه ۶۰جلسه    ۱۲این مداخله به صورت 
 محتوای جلسه  جلسه 

 روزمره   ینظم در زندگ  یو برقرار ی اب ی ارتباط، ارز 1

 تعهد به درمان  زان یم یبررس انت،ی اتفاق خ یرابطه، چگونگ یاب یارتباط، ارز   یبرقرار 2

  ینظم در زندگ  ی بعداز تروما و ارتقا تعاملات و برقرار  یهابیو به حداقل رساندن آس  یطیمح  ینقاط ضعف و قوت همسران و تنشگرها  یبررس 3

 روزمره 

 با احساسات   ییو آشنا احساسات ان یها، آموزش توان ب بککنار آمدن با فلش یاو برا  ییو توانا دهیدبیدرک احساسات زوج آس ییتوانا  جادیا 4

 در تعاملات  جاناتیه میتنظ یوقفه برا جادی ا ده، ید بیبه احساسات زوج آس  یزوج خاط  ییپاسخگو 5

 دهی دبیعوامل آن در زوج آس یی شناسا یو آماده ساختن زوج برا  انتیمواجهه با خ 6

 شکن مانیعوامل در ارتباط با زوج پ یبندطبقه 7

 ها کنندهلیتنشگرها، تسه ،یطیعوامل مربوط به شخص سوم، عوامل مح یبررس 8

 انت ی خ سازمؤثر در عوامل سبب راتییتغ  جادیعوامل مختلف و تلاش جهت ا  تی ر یعوامل تداوم بخش و نحوه مد یبررس 9

 . کندیم تی تعهد را تقو و شود یم انتی خ یریشگیکه موجب پ یعوامل یمانع آن، بررس ی چالش با عوامل و باورها یکردن مسئله بخشودگطرح 10

 انت یها به خنگاهحفظ دستاوردها و هشدار در مورد پس یهاروش 11

 آزمون بازخورد و پس ، یبندجمع 12

 ( 1403)مسعودي و اسمخانی اکبرنژاد،  مدارجانیه یدرمانجلاصه جلسات زود( خ

 ای یک جلسه برگزار شد. ای و به شکل هفتهدقیقه ۶۰جلسه   ۱۰صورت این مداخله به
 محتوای جلسه  جلسه 

  ی درمان اهداف زوج  در مورد  ی کل  انیو مشاور؛ ب   گر یکد یگروه با    ی اعضا  ییآشنا   ؛ییآمدگوو خوش  نیزوج   رش یرابطه خوب؛ پذ   جادیو ا   یمعرف 1
  لیو توافق بر سر زمان تشک  فی دادن تکالها و انجامبودن در بحثنظم و فعال  تی رعا  تیمقررات و اصول جلسات؛ اهم  ان یب   مدار؛جانیهی  گروه

 م؛یمفاه  نی نظرات اعضا در مورد ا  یو بررس  ییزناشو   یدلزدگ  ،ییتعهد زناشو  ،ینابارور  ،یدرمان زوج  میمفاه  ف یمدت آنها؛ ارائه تعر   و  جلسات، تعداد
 جلسات  نی از شرکت در ا ن یزوج اهداف   و زهیانگ یاب ی ارز

 . آنها یهایو آشفتگ نیروابط زوج ت،یمیعشق، صم میبا مفاه یبزرگسالان و رابطه دلبستگ یدلبستگ  ،یدلبستگ یهاسبک فی ارائه تعر 2

  بیو تحت تعق  ییجوبیتسلط، ع  یبه اعضا مانند الگوها  نیآشفته زوج  یتعامل  یالگوها  نی ترعیشا  حیتوض  ق یازطر   ن یچرخه تعامل زوج ییشناسا  3
. سپس به اعضا آموزش داده  ردیگیدر طرف مقابل شکل م  شدن   یسنگ  وار یگرفتن و مانند د   فاصله دن،  کردفاع  یدنبال آن الگو  که به   قراردادن

آشفته را    ی تعامل  یکرده است، الگوها  ریکه آنها را با همسرشان درگ  ییها مشاجره  ن یتمرکز و سودبردن از آخر   کیتکن  قیچگونه ازطر   که  شودیم
 . کنند یی)با همسر( شناسا  خود در روابط

تقس  جانیاز ه  یفیتعر   ارائه 4 اول  ها جانیه  کردن  میو  نوع  دو  ثانو   هی به  نامبردن ه  هی و  ا  جانیو  با  اعضا  تا ذهن  شود؛    ریمفهوم درگ  نی متفاوت 
  ا ی  ی( مانند احساس درماندگنینو   جانیه  یو ناشناخته )بازشناس  یرساختاری ز  ی هاجانیبه ه  یاب یبا هدف دست  ه یثانو   یهاجانیه  دری  کاوشگر

بکشند و    رون یخود را ب   ی هاجانیخود تمرکز کنند، ه  یریدرگ  ن ی که مانند جلسه قبل بر آخر  ن یهمسر خواستن از زوج  خشنودکردن  از   یناتوان 
 .آوردن آنها اقرار کنندو به بر زبان هیاولی  هاجانی به ه

  چرخه و اشاره به قدرت آن در اداره  یریگ)شرح نحوه شکل  گری کد یتوسط    ی تقابل  جاناتیه  یی دآی پد  یو چگونگ   جان یه  یبه نقش اجتماع  اشاره 5
و شرح چرخه    فیدر حفظ چرخه نقش دارند( و توص  رسدیظر من   که به  یبه عناصر  یبخش)شدت  یبخششدت  کی(؛ استفاده از تکنروابط   کردن

خشم در قالب اعتراض دلبسته،    ،یدلبستگ  کرهیپ  تی در قالب اهم  ی گر)سرزنش  دی گرد  یکه در جلسه دوم بررس  یتگدلبس  یهاسبک  در بافت 
 .شوندیم یدهعنوان دشمن مشترک، مجدداً قاب ترس از بروز مجدد آشوب و چرخه به قالب اجتناب در 

اتحاد    زانیمجدد م  یبررسی  تعامل  یتعاملات؛ انعکاس الگوها  ندی ساختار و فرآ  حی تشر  ؛یتعامل  یهاتیموقع  قتریها؛ درک دقتعامل  ترقیدق  یریردگ 6
  یهاجانیکشف ه  دنبال  به  خود  یتعامل  یهاو درک چرخه  رشی پذ  یبرا  نی شده؛ کمک به زوج  حاصل  شرفتیپ  یسازو برجسته  یاب ی ارز  ؛یامشاوره

همسر در رابطه را    و  ادراک خود   ی هاوهیو ش  شوند یتر تجربه مصورت کاملبه  ها جانیهر همسر در رابطه، ه  گاه ی و برملاشدن جا  یرساختاریز
 .سازندیم انیع

ن   یساز  برجسته   تر؛قیعم  یگربه تجربه  کمک 7 به سالم  خواهانه ی  دلبستگ  یفطر  یازهایو شرح مجدد    یهاجانیه  یریردگ  بودن آنها   و اشاره 
 کنندهدر همسر اجتناب  ی ریدرگ  ی فراخوان  .انددهی سرکوب گرد  ا ی محدودشده و    ا یکه انکار   یجان ی از تجربه ه  یی هابه جنبه  ی اب یشده؛ دست شناخته

نسبت    ی در حس درون   یهماهنگ  جادیا   رسان، بیرفتار همسر آس  رییتعاملات، تغ  یشامل: بازساز  ی میمشکلات قد  یبرا  د یجد   ی هاحل  راه   افتن ی 8
 یمی ها و مشکلات قدبحث  یبرا د یجد  یهاحل  : کشف راهفیبر موانع واکنش مثبت؛ تکل غلبه  تعاملات رییو رابطه و تغ خود  به

  نشدن از آن،   مشاوره و خارج   ندیفرآ  ریماندن در س  ن، یزوج  مانهیصم  یریروزانه شامل: درگ  یدر زندگ  یمشاوره گروه  یاز دستاوردها  استفاده 9
  کی و ساختن    من ی ا  ی دلبستگ  جادیا   ، یسازنده تعامل  یاز الگوها  ت یو حما   یی اند، شناساکرده  جادیا   نی که زوج  ی دیجد   ی هاتیوضع  یهماهنگ
 روزمره  ط یدر مح هاکیتکن ی : اجرافیاز رابطه؛ تکل شاد   داستان

ی  ریو حال حاضر؛ حفظ درگ  هی گذشته در جلسات اول  یمنف  یتعامل  یالگو  ن یتفاوت ب   نییتع  نده؛ یتعاملات در آ  رییجلسات؛ حفظ تغ  ان ی پا  لیتسه 10
:  جانیهمسران؛ ه  یفرد  نیرفتارها، شناخت و روابط ب   ها،جانیمشاهده در ه  قابل  راتییآنها؛ تغ  نیب   وند یپ  کردنیمنظور ادامه قو  به  یجان یه
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  ی در رابطه، از خود رابطه برا  یریدرگ  ن یدر ح  توانند یم  نی. زوجشوندیو پردازش م  میتنظ  ن ی نو  یاوهیش  و به   افته یکاهش    ی منفی  هاجانیه
  یاند. آنها اکنون هم در جلسات و هم در زندگکرده  رییتغ  گریکدینسبت به    ی ازنظر رفتار  نی: زوجرفتار  .استفاده کنند  یمنفی  هاجانیه  میتنظ

خود،    فیتوص  یبرا  نی. زوجندینماینو ادراک م  یاوهیش  را به  گر یکد ی: آنها  شناخت  .هستند  تردسترس  پاسخگو و در   گریکدیروزمره نسبت به  
  انیاز م  باً یتقر   یشده است. قدرت چرخه منف ی سازفعال نی : چرخه مثبت نویفردانیم  رابطه   .کنندیاستفاده م  ی دی رابطه و همسر از کلمات جد

 .داردیدر رابطه نگه م یجان یتازه، آنها را ازنظر ه یهاپاسخ نی که ا  کنندیم ارائه گریکدیرا به   یاتازه ی هارفته و همسران پاسخ

 هایافته •
مدار، درمان باکوم، گروه کنترل( قرار گرفتند.  نفری )درمان هیجان  ۱۵نفر زن شرکت داشتند که در سه گروه    ۴۵در پژوهش حاضر  

سال بود. ازنظر میانگین مدت زمان ازدواج    ۳۳/ ۵۳و کنترل    ۳۳/ ۲۰  سال، درمان باکوم  ۳۳/ ۴۶مدار  ازنظر سنی میانگین گروه درمان هیجان

های توصیفی متغیرهای مورد سال بود. در ادامه شاخص  ۵/ ۰۶و کنترل    ۴/ ۶۶  سال، درمان باکوم  ۴/ ۳۳مدار  نیز میانگین گروه درمان هیجان

 (.۱بررسی گزارش شده است )جدول 

 مراحل  به تفکیک گروه و مطالعه  مورد. آمارهاي توصیفی متغیرهاي 1 جدول

 متغیرها
  پیگیری آزمون پس پیش آزمون  

 انحراف معیار  میانگین  انحراف معیار  میانگین  انحراف معیار  میانگین  گروه

 بخشودگی 

 96/12 60/85 23/15 66/86 37/10 13/64 مدار یجاندرمان ه

 26/8 66/91 42/10 40/96 78/8 66/70 باکوم درمان  

 71/11 06/65 33/12 86/65 40/11 46/65 کنترل

 شرم 

 77/8 13/73 71/8 26/73 75/5 26/98 مدار یجاندرمان ه

 51/15 60/71 47/15 93/70 72/13 53/98 باکوم درمان  

 73/9 46/89 69/9 53/90 60/10 00/91 کنترل

 حل مسئله 

 43/10 13/64 32/10 13/66 42/9 46/45 مدار یجاندرمان ه

 50/13 46/66 95/11 00/70 34/8 00/48 باکوم درمان  

 40/7 60/52 79/7 86/51 10/9 13/52 کنترل
 

های آن گزارش شده است. همچنین نتایج آزمون  در جدول فوق، میانگین و انحراف معیار هریک از متغیرهای مورد بررسی و مؤلفه

  ( قرار داشت- ۲+ و  ۲در دامنه مورد قبول )  ی دگ یو کش  یکج  یهاآمارهها نشان داد که  بودن دادهکجی و کشیدگی جهت بررسی نرمال

با   انسی وار  لیتحلدست آمده از  های بهدر ادامه جهت بررسی و تحلیل دادهاست.  نرمال  ر تمامی متغیرها  دها  داده  عیتوزکه در نتیجه  

 استفاده شد.   مکرر یرگیاندازه

در ها مورد بررسی قرار گرفتند. فرضقبل از اجرای این تحلیل پیشبود.   بخشودگییکی از متغیرهای مورد بررسی در این پژوهش 

کوواریانس  شرطیشپ و    هامفروضهبررسی   بین  که  گردید  تفاوت  یسماترهای مشخص  )معناهای دو گروه  دارد   ۶۶/ ۹۱داری وجود 

=Box's M    ۰/ ۰۰۰۱و  =p۱۰۸/ ۶۸ای وابسته وجود دارد )(. آزمون کرویت بارتلت نیز نشان داد که همبستگی معناداری بین متغیره 

=Approx. Chi-Square  ۰/ ۰۰۰۱و =p  .) 

(، -P ۰/ ۳۵؛ -F ۱/ ۰7آزمون ) ها در مرحله پیش های خطا نشان داد که همگونی داده همچنین نتایج آزمون لوین برای همگونی واریانس 

  انس ی وار  ل یتحل های لازم برای اجرای  شرط یش پ راین  ( رعایت شده است. بناب -P  ۰/ ۳۸؛  -F  ۱/ ۰7( و پیگیری ) -P  ۰/ ۲۱؛  -F  ۱/ ۵۸آزمون ) پس 

و درمان باکوم    مدار یجان بر ه   ی درمان مبتن وجود داشت. همچنین نتایج لامبدای ویلکز نشان داد که نتایج نشان داد که اثر  مکرر    ی ر ی گ اندازه   با 

و عضویت گروهی در طی   هاعلاوه، تعامل این درمان به در ارتباط با متغیر بخشودگی تفاوت معنادار وجود دارد.    ها گروه معنادار است و بین  

همچنین نتایج  (.  Value  ،۰۵ /۱۰۰  F.  ،۰۰۰۱ /۰ .P  ،۸۳ /۰ .Eta. ۰/ ۱7یر دارد ) تأث درصد    ۸۳معنادار بود و  بخشودگی  زمان و گروه بر متغیر  

(. بنابراین p>۰/ ۰۵مورد بررسی دارای توزیع نرمال بودند )بخشودگی    ن بود که نمرات متغیراسمیرنف حاکی از آ - آزمون کولموگروف  

 ارائه شده است. ( ۲)در جدول    ی اب ی در سه مرحله ارز  ی بخشودگ  ر ی مکرر بر متغ   ی ری گ با اندازه  انس ی وار ل ی تحل  ج ینتا 
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 یبخشودگ  در متغیر گیري مکرر. تحلیل واریانس با اندازه2جدول 

 توان آماری  اندازه اثر  سطح معناداری  F میانگین مجذورات  خطا  آماره مقیاس 

 ی بخشودگ 

 000/1 75/0 0001/0 94/129 67/3484 2 کرویت فرضی 

 000/1 75/0 0001/0 94/129 07/3995 74/1 گیسر  -گرین هاوس 

 000/1 75/0 0001/0 94/129 29/3667 90/1 فلدت -هیو ن

 000/1 75/0 0001/0 94/129 34/6969 00/1 کران پایین 

 ی*گروه بخشودگ

 000/1 60/0 0001/0 74/32 00/878 4 کرویت فرضی 

 000/1 60/0 0001/0 74/32 61/1006 48/3 گیسر  -گرین هاوس 

 000/1 60/0 0001/0 74/32 02/924 80/3 فلدت  -هیون

 000/1 60/0 0001/0 74/32 01/1756 00/2 کران پایین 

 ی بنفرون  آزمون تعقیبینتایج 

 Bگروه  Aگروه 
اختلاف  

 میانگین 
 سطح معناداری  خطای استاندارد

 هیجان مدار 
 18/0 88/3 - 44/7 درمان باکوم 

 004/0 88/3 33/13 کنترل

 0001/0 88/3 77/20 کنترل درمان باکوم 

تفاوت    یبخشودگ متغیر  در    (آزمون و پیگیری، پس آزمونشیپ)گروه در مراحل    سه، بین  شودیمشاهده م(  ۲ل )گونه که در جدوهمان

مدار و ها )درمان هیجانو آزمایش  کنترل که در طول سه مرحله آزمون، میان گروه    استو به این معنا  (  P<۰/ ۰۵)معناداری وجود دارد  

یر این تأثدرصد از تغییرات ناشی از    7۵اندازه اثر نیز نشان داد که    وجود داشت.  یبخشودگ معناداری در متغیر  تفاوت    درمان باکوم(

 ی مدار و درمان باکوم تفاوت معنادار جانیه  یهادرمان  نیبی نیز نشان داد که  بنفرون  ها بوده است. همچنین نتایج آزمون تعقیبیدرمان

(. 7۸/ ۸۰در برابر    ۸۶/ ۲۴داشته است )  مدارجانیت به درمان ه نسب  یشتری درمان باکوم اثر ب  هانیانگیوجود ندارد. هرچند بر اساس نمرات م

ها باعث  درمان نیکه ایطورکنترل داشتند. به  وهبا گر یمدار و درمان باکوم( تفاوت معنادارجانی)درمان ه شیهر دو گروه آزما نیچنمه

 کنندگان شدند.در شرکت  یبخشودگ  زانیم شیافزا

های مشخص گردید که بین  شرطیشپو    هامفروضهدر بررسی  یکی دیگر از متغیرهای مورد بررسی در پژوهش حاضر شرم بود.  

(. آزمون کرویت بارتلت نیز نشان داد p=  ۰/ ۰۰۰۱و    Box's M=  ۲۱/۴۲داری وجود دارد )معناهای دو گروه تفاوت  یسماترکوواریانس  

همچنین نتایج آزمون  (.  p=  ۰/ ۰۰۰۱و    Approx. Chi-Square=  ۱۵۹/ ۵۱وابسته وجود دارد )که همبستگی معناداری بین متغیرهای  

( رعایت نشده ولی در -P  ۰/ ۰۲؛  -F  ۴/ ۲۳آزمون )ها در مرحله پیشهای خطا نشان داد که همگونی دادهلوین برای همگونی واریانس

  لیتحل های لازم برای اجرای  شرطیشپشده است. بنابراین    ( رعایت-P  ۰/ ۰۹؛  -F  ۲/ ۴۵( و پیگیری )-P  ۰/ ۰۵۱؛  -F  ۳/ ۲۰آزمون )پس

و درمان باکوم   مداریجانبر ه  یدرمان مبتنوجود داشت. همچنین نتایج لامبدای ویلکز نشان داد که اثر  مکرر    یریگ اندازه  با  انسیوار

و عضویت گروهی در طی   هاعلاوه، تعامل این درمانبهدر ارتباط با متغیر شرم تفاوت معنادار وجود دارد.    هاگروهمعنادار است و بین  

همچنین نتایج آزمون (..  Value  ،۲۶ /۱۴۸  F.  ،۰۰۰۱ /۰.P  ،۸7 /۰.Eta. ۰/ ۱۲یر دارد )تأثدرصد    ۸7معنادار بود و  شرم  زمان و گروه بر متغیر  

  ل ی تحل  ج ینتا(. بنابراین  p>۰/ ۰۵ه نمرات متغیرهای مورد بررسی دارای توزیع نرمال بودند )اسمیرنف حاکی از آن بود ک   - کولموگروف

 ارائه شده است.  (۳)در جدول  یابی در سه مرحله ارز یبخشودگ  ریمکرر بر متغ یریگبا اندازه انسیوار

که در جدوهمان م  ۳ل  گونه  بین  شودیمشاهده  مراحل    سه،  در  پیگیریپس،  آزمونشیپ)گروه  تفاوت    متغیر شرمدر    (آزمون و 

مدار و ها )درمان هیجانو آزمایش  کنترل که در طول سه مرحله آزمون، میان گروه    استو به این معنا  (  P<۰/ ۰۵)معناداری وجود دارد  

ها بوده درمانیر این  تأثناشی از    درصد از تغییرات  ۸۶اندازه اثر نیز نشان داد که    وجود دارد.  معناداری در متغیر شرمتفاوت    درمان باکوم(

و درمان باکوم تفاوت معناداری وجود ندارد. مدار  یجانههای  بین درمان  ی نیز نشان داد کهبنفرون  است.. همچنین نتایج آزمون تعقیبی

( همچنین هر ۸۰/ ۳۵بر  در برا  ۸۲/ ۲۲اثر بیشتری نسبت به درمان باکوم داشته است )مدار  یجانهها درمان  هرچند براساس نمرات میانگین

ها باعث افزایش و درمان باکوم( تفاوت معناداری با گروه کنترل داشتند. به طوری که این درمانمدار  یجانهدو گروه آزمایش )درمان  

 کنندگان شدند. کاهش میزان شرم در شرکت 
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 شرم  در متغیر گیري مکرر. تحلیل واریانس با اندازه3جدول 

 توان آماری  اندازه اثر  سطح معناداری  F میانگین مجذورات  خطا  آماره مقیاس 

 رم 

 000/1 86/0 0001/0 09/265 31/4567 2 کرویت فرضی 

 000/1 86/0 0001/0 09/265 79/7183 27/1 گیسر  -گرین هاوس 

 000/1 86/0 0001/0 09/265 36/6737 35/1 فلدت  -هیون

 000/1 86/0 0001/0 09/265 63/9134 00/1 کران پایین 

 *گروه   شرم 

 000/1 74/0 0001/0 07/60 03/1035 4 کرویت فرضی 

 000/1 74/0 0001/0 07/60 96/1627 54/2 گیسر  -گرین هاوس 

 000/1 74/0 0001/0 07/60 79/1526 71/2 فلدت  -هیون

 000/1 74/0 0001/0 07/60 05/207 00/2 کران پایین 

 ی بنفرون  نتایج آزمون تعقیبی

 Bگروه  Aگروه 
اختلاف  

 میانگین 
 سطح معناداری  خطای استاندارد

 هیجان مدار 
 00/1 93/3 86/1 درمان باکوم 

 03/0 93/3 - 11/8 کنترل

 04/0 93/3 - 97/9 کنترل درمان باکوم 

های مشخص شرطیشپو    هامفروضهدر بررسی  درنهایت متغیر حل مسئله به عنوان آخرین متغیر مورد بررسی در پژوهش حاضر بود.  

(. آزمون کرویت بارتلت p=  ۰/ ۰۲و    Box's M=  ۲۶/ 7۵داری وجود دارد )معناهای دو گروه تفاوت  یسماترگردید که بین کوواریانس  

همچنین (.  p=  ۰/ ۰۰۰۱و    Approx. Chi-Square=  ۱۵۰/ ۹7اری بین متغیرهای وابسته وجود دارد )نیز نشان داد که همبستگی معناد

آزمون ( و پس-P  ۰/ ۴۹؛  -F  ۰/ 7۲آزمون ) ها در مرحله پیشهای خطا نشان داد که همگونی دادهنتایج آزمون لوین برای همگونی واریانس

(۳۱ /۲  F-  ۰/ ۱۱؛  P-( رعایت شده ولی در مرحله پیگیری )۴/ 7۴  F-  ۰/ ۰۱؛  P  رعایت نشده است. بنابراین )های لازم برای شرطیشپ

و درمان   مداریجانبر ه  یدرمان مبتنوجود داشت. نتایج لامبدای ویلکز نیز نشان داد که اثر  مکرر    یری گاندازه  با  انسیوار  لیتحلاجرای  

و عضویت گروهی   ها علاوه، تعامل این درمانبهتفاوت معنادار وجود دارد    حل مسئلهارتباط با متغیر    در  ها گروهمعنادار است و بین  باکوم  

همچنین   (.Value  ،۴۰ /۱۱۹  F.  ،۰۰۰۱ /۰.P  ،۸۵ /۰.Eta.۰/ ۱۴یر دارد )تأثدرصد    ۸۵معنادار بود و    حل مسئلهدر طی زمان و گروه بر متغیر  

(. بنابراین p>۰/ ۰۵آن بود که نمرات متغیرهای مورد بررسی دارای توزیع نرمال بودند )اسمیرنف حاکی از    -نتایج آزمون کولموگروف

 ارائه شده است.  (۴)در جدول  یابیدر سه مرحله ارز یبخشودگ  ریمکرر بر متغ یر یگ با اندازه انسیوار  لیتحل جینتا

 حل مسئله در متغیر گیري مکرر. تحلیل واریانس با اندازه4جدول 

 توان آماری  اندازه اثر  سطح معناداری  F میانگین مجذورات  خطا  آماره مقیاس 

 حل مسئله 

 000/1 81/0 0001/0 82/186 46/2695 2 کرویت فرضی 

 000/1 81/0 0001/0 82/186 05/4034 33/1 گیسر  -گرین هاوس 

 000/1 81/0 0001/0 82/186 73/3770 43/1 فلدت  -هیون

 000/1 81/0 0001/0 82/186 93/5390 00/1 کران پایین 

 *گروه   حل مسئله 

 000/1 69/0 0001/0 75/46 62/672 4 کرویت فرضی 

 000/1 69/0 0001/0 75/46 64/1009 67/2 گیسر  -گرین هاوس 

 000/1 69/0 0001/0 75/46 74/943 85/2 فلدت -هیون

 000/1 69/0 0001/0 75/46 24/1349 00/2 کران پایین 

 ی بنفرون  تعقیبینتایج آزمون 

 Bگروه  Aگروه 
اختلاف  

 میانگین 
 سطح معناداری  خطای استاندارد

 مدار هیجان
 00/1 46/3 - 91/2 درمان باکوم 

 03/0 46/3 37/6 کنترل

 03/0 46/3 28/6 کنترل درمان باکوم 
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حل مسئله تفاوت  متغیر  در    (آزمون و پیگیریپس،  آزمونشیپ)گروه در مراحل    سه، بین  شودیمشاهده م(  ۴ل )گونه که در جدوهمان

مدار و ها )درمان هیجانو آزمایش  کنترل که در طول سه مرحله آزمون، میان گروه    استو به این معنا  (  P<۰/ ۰۵)معناداری وجود دارد  

ها  درمانیر این  تأثاز تغییرات ناشی از  درصد    ۸۱اندازه اثر نیز نشان داد که    وجود دارد.حل مسئله  معناداری در متغیر  تفاوت    درمان باکوم(

و درمان باکوم تفاوت معناداری وجود ندارد. مدار  یجانههای  بین درمانی نیز نشان داد که  بنفرون  بوده است. همچنین نتایج آزمون تعقیبی

چنین  م( ه۵۸/ ۵7در برابر    ۶۱/ ۴۸داشته است ) مدار  یجان هها درمان باکوم اثر بیشتری نسبت به درمان  هرچند بر اساس نمرات میانگین

ها باعث افزایش  که این درمانطوریو درمان باکوم( تفاوت معناداری با گروه کنترل داشتند. بهمدار  یجانههر دو گروه آزمایش )درمان  

 کنندگان شدند.افزایش مهارت حل مسئله در شرکت 

 بحث  •
 ریبر سه متغ  مدار،جانیه  یدرمانبر مدل باکوم و زوج  یدرمان مبتن  یعنی  ،یدرمان  کردیدو رو  یاثربخش  سهیحاضر با هدف مقا  پژوهش

 دست آمده این بودیکی از نتایج بهانجام شد.  ییزناشو  انت یخ یو حل مسئله( در زنان قربان شدهیشرم درون ،ی)بخشودگ  یشناختروان

دو   نیا ی اثربخش ن یب یمعنادار یتفاوت آمار  اما ؛اندداده شیافزا یش یآزما ی هارا در گروه یبخشودگ   یکه هر دو درمان به طور معنادار

را به  یبخشودگ  مدارجانیه یدرمانراستاست که نشان داد زوج( هم۱۳۹۱و همکاران ) یبا پژوهش سودان افتهی نیا روش مشاهده نشد.

 یباکوم را بر بخشودگ یامرحلهمدل سه  یکه اثربخش  (۲۰۰۹باکوم و همکاران )  با مطالعه  جینتا  ن،ی. همچندهدیم  شیافزا  یطور معنادار

و   رشیبر پذ  ی درمان مبتن  ی( که برتر۱۴۰۱و همکاران )  هان یک  یهاافتهیتفاوت معنادار با    نبودحال،    نیاست. با ا  همخوانکرد،    دییتأ

 یش یدر هر دو گروه آزما  یبخشودگ   شیافزا  توان گفت کهدست آمده این فرضیه میدر تبیین نتایج به  تعهد را نشان داد، ناهمسو است.

 یی)شناسا   یامرحلهچارچوب سه  کی داد. مدل باکوم با ارائه    صی مرتبط توض  یهاهیو نظر  یشناختروان  یهازمی از منظر مکان  توانیرا م

)اسنایدر و همکاران،   کنند  ازشرا پرد  انت یخ  یتا ابتدا تروما  کندی( به افراد کمک میبهبود  یبه سو   شرفت یفهم علل آن و پ  انت،یآثار خ

 شودیمخدوش درباره خود و رابطه منجر م  ی باورها یبازساز  به   انت،یعلل خ  ی شناخت  ل یمدل، با تمرکز بر تحل  نیمرحله دوم ا  (.۲۰۰7

 دیکند. در مرحله سوم، تأک   لیرا تسه رشیرا کاهش داده و پذ یگرخودسرزنش تواندیم (۱۹7۶بک، ) یرفتار -یشناخت  هیکه طبق نظر

با    مدارجانیه  ی درمانزوج  گر،ید  یاز سو.  کندیم  تیهدا  نهیاز ک  ییرها  یانتخاب آگاهانه، افراد را به سو   کی به عنوان    یبر بخشودگ 

)مانند سرزنش و   یمنف  یتعامل  یها به کاهش چرخه  ،یعاطف  یوندهای پ  یو تمرکز بر بازساز  (۱۹۶۹بالبی )   دلبستگی  هینظر  استفاده از

 ت ی احساس امن  من،یدلبستگی ا  ت یبا تقو   ندیفرآ  نیا(  ۲۰۱۶پژوهش وایب و جانسون )  (. طبق۲۰۰۴)جانسون،    کندی( کمک می ریگ کناره

  یگذاربه اشتراکات آنها در هدف تواندیدو روش م  نیا  نیتفاوت معنادار ب  نبود   .است   یبخشودگ   ازین شیکه پ  دهدیم  شیرا افزا  یعاطف

ر  نمرات ممکن است به ساختارمندت  ن یانگیاندک مدل باکوم در م  یحال، برتر   نیاعتماد مربوط باشد. با ا  ی و بازساز  یمنف  یهاجانیبر ه

درباره نقش (  ۲۰۱7ی می و فینچام )هاافتهی مرتبط باشد، که با    یجانی ه  نارباورها( در ک  ریی)مانند تغ  یشناخت  یهابر جنبه  دیبودن آن و تأک 

خود   کی از رفتار شر  یمنف  یرهای تا تفس  دهدیها آموزش ممدل باکوم به زوجبه عبارتی دیگر،  راستاست.  هم  یشناخت در بخشودگ 

  نه یاحساس خشم و ک   تواندیم  ندی فرا نیدهند. ا  رییتغ  یخن  ایتر  م بت   یرهایبدخواهانه( را به تفس  یهات ی )مانند نسبت دادن خطاها به ن

 ها، جانیه  میاست که بر تنظ  یکردیرو  مدارجانیه  یدرمانزوجاز طرفی دیگر،    کند.  لی را تسه  یو بخشودگ   رشیرا کاهش داده و پذ

)مانند    ترقی عم  یهاجانیتا ه  کندیها کمک مروش به زوج  نیها تمرکز دارد. ازوج  نیب  یتعاملات عاطف  یو بازساز  یعاطف  وندیپ  ت یتقو 

در نتیجه  منجر شود.    یبخشودگ  ش یو افزا  روابط به بهبود    تواندیکنند، که م  انی و ب  یی( را شناسارشیبه پذ  ازین  ا یترس از طرد شدن  

 موفق بودند. یبخشودگ  شیهر دو روش به طور جداگانه در افزاتوان گفت که می

 نیب  یاما تفاوت معنادار  .را کاهش دادند  شدهی شرم درون  یهر دو درمان به طور معنادار  دست آمده این بود کهیکی دیگر از نتایج به

)شامل شرم( را با   یمنف  یشناخت ( که کاهش علائم روان۱۳۹۱اران )و همک  یبا پژوهش سودان  افتهی   نیآنها مشاهده نشد. ا  یاثربخش

شرم را   ،یگرنشان دادند که مدل باکوم با کاهش خودسرزنش  (۲۰۱7باکوم و همکاران )   ن،یست. همچنا  کرد، همسو   دییتأ  مدارجانیه

دارد، سازگار   دیبر شرم تأک   یجانیمداخلات ه  ر ی( که بر تأث۲۰۱۱)  ی گیلبرتهاافتهیبا    مدارجانیاندک ه  ی رحال، برت  ن ی. با اکندیم  لیتعد

 ها،جانیه  میو تنظ  یعاطف  یوندهایپ  ی( با تمرکز بر بازساز EFT)  مدارجانیه  یدرمانزوجتوان گفت که  در تبیین این نتیجه میاست.  



 1405/150/150 بهار / 1، شماره ماسیسال  / 117مجله روانشناسی 

  ی . درمقابل، درمان مبتنکندیکاهش شرم کمک مبه    ،یاحساسات و کاهش احساس طردشدگ   انیب  یامن برا  ییفضا  جادیا  قیاحتمالاً ازطر

مدل باکوم با تمرکز بر  در واقع  .  ابدیهدف دست    نیبه ا  یکاهش خودانتقاد  ای  یمنف  یفکر   یالگوها  ر ییبر مدل باکوم ممکن است با تغ

 یبا بازساز  کردیرو  نیمنتقل کنند. ا  یارابطه  ای  یرونیرا از خود به عوامل ب   انت یخ   ت یتا مسئول  کندی، به افراد کمک م انت ی فهم علل خ

 پژوهش  .کندیم  لیتعد  (۲۰۰7)گلاس و رایت،    است  انتیخ   عیشا  ی امدهایرا که از پ  ی ارزشیاحساس حقارت و ب  انت،یخ  ت یروا

شرم را کاهش داده و    شیرا افزا  یروش، احساس ارزشمند   نیدر ا  منیدلبستگی ا  یکه بازساز  دهدی( نشان م۲۰۱۶)  بورگس و همکاران

اغلب   شدهی: شرم درونی شناخت  یبازساز تواند به این دلیل باشد؛  می  شدهی مدل باکوم بر شرم درونبخشی  اثر  زمیمکانهمچنین  .  دهدیم

  نیا دنیهمراه است. مدل باکوم با به چالش کش ستم«یعشق ن  ستهی»من شا ای ستم«ین یدرباره خود مانند »من کاف قی عم یمنف یبا باورها

 ی که رفتارها  رندی گ یم  ادی  هام ال، زوج  ی. براکندیاحساسات کمک م   نیتر، به کاهش شدت ام بت   یهادگاهیها با دنآ  ینیگز یباورها و جا

مانند   ییهاآموزش مهارت  مدل با  نیا  همچنین  خود( نسبت دهند.  یشخص  یهانقص  یجا)به  یتیخود را به عوامل موقع  کیشر  یمنف

اند، شرم و درک شده  دهیشن  کنندیها احساس مکه زوج  ی. زمانکندیم  جادیمتقابل ا  رشیپذ  یبرا  ییفضا  ازها،ین  انی دادن فعال و بگوش

  ی احساس ناکاف  ایمانند ترس از طرد    یاشدهاغلب با احساسات سرکوب  شدهیشرم درونهمچنین    .ابدییانتقاد کاهش م ایمرتبط با طرد  

شدت شرم را کاهش   تواندیو پردازش کنند، که م  انیب  ،ییاحساسات را شناسا   نیتا ا  کندیها کمک مبه زوج  EFTبودن همراه است.  

 دهد. 

آنها مشاهده    نیب  یاما تفاوت معنادار  بخشد.بهبود ب  یهر دو درمان مهارت حل مسئله را به طور معنادارنهایت نتایج نشان داد که   در

راستاست. کرد، هم  دییرا بر حل مسئله تأ  یبی ترک   یرفتار  - یدرمان شناخت  ی( که اثربخش۱۴۰۲و همکاران )  ی با پژوهش فاراب  افتهی  نینشد. ا

مشکلات مربوط    یو رفتار  یشناخت  لیمدل بر تحل  ن یا  دیبهبود حل مسئله در گروه باکوم به تأک   توان گفت کهدر تبیین این نتیجه می 

در مواجهه با    تیموفق  دیها، کلآن   ی ها و اجراحلراه  دیمسئله، تول  یی شناسا  یی توانا  (۱۹۹۰نزو دزوریلا )  حل مسئله   هیاست. طبق نظر

 یمنطق  یکردیها در مرحله اول(، افراد را به سمت رو بحران  ییگشاانند مسئله)م یلعم  یهاکیست. مدل باکوم با آموزش تکنا  هاچالش

  یتعامل  یمنف  یها کاهش چرخه  ( ۲۰۱۴سلطانی و همکاران )  طبق پژوهش(.  ۲۰۱7)باکوم و همکاران،    کندیم  ت یهدا  افتهیو ساختار

مانع   ها،جان یه  میکرد با تنظیرو  نی . اکندیم  لیکه به نوبه خود حل مسئله را تسه   کندیم  ت یرا تقو   یهمکار  ی)مانند انتقاد و دفاع(، فضا

ساختارمندتر  لیاندک باکوم ممکن است به دل یبرتر(. ۲۰۱۵)کمپر و همکاران،  شودیم یریگ م یتصم  ندیبر فرآ یدیاز غلبه خشم و ناام

  ق یحل مسئله تمرکز دارد. مدل باکوم با تشو   یعاطف  نهیبر زم  شتری ب   مدارجانیکه هیباشد، درحال  یعمل   ی هابر مهارت  دیبودن و تأک 

  دگاهید نیمقابل. ا یهاعنوان طرفواحد مشترک به مشکلات نگاه کنند، نه به کیعنوان تا به کندیم ب یآنها را ترغ ،یمیها به کار تزوج

 ی منف  یهاجانیه  ت یریمد  یها برابا کمک به زوج  EFTاز طرفی دیگر،    .بخشدیمذاکره و توافق را بهبود م  یهامهارت  محوریهمکار

ها امکان به زوج  ندیفرا  نی. ادهدیرا کاهش م   شوندیدر حل مسئله م  یکه مانع تفکر منطق  ی(، موانع عاطفیدیناام  ای)مانند اضطراب  

تا مشکلات را   کندیم  قیها را تشو زوج  تر،یقو   یارتباط عاطف  جادیبا ا   این مداخله  ند.شو   کیبازتر به مشکلات نزد  یبا ذهن  دهدیم

  یزمان  همچنین   بهبود .کندیم   لیها را تسهحلراه  افتن ی در    یحس اتحاد، همکار  ن ی. اینه مسائل فرد  نند، یمشترک بب  ی هاعنوان چالشبه

  نیکه ا ابد،ییمخرب کاهش م یها یریا پاسخ دهند، احتمال درگ هرا درک کرده و به آن گریکدی یعاطف  یازهاین رندیگ یم ادیها که زوج

 . کندیمذاکره و حل مسئله فراهم م یبرا ییامر فضا

 گیرينتیجه •
ا ارزشمند  نیدر مجموع،  مبتن  دهدیکه نشان م  دهدیارائه م  یپژوهش شواهد  باکوم و زوج  یدرمان    مدار جانیه  یدرمانبر مدل 

دارای محدودیتی    عتاً یطبهر پژوهشی  باشد.    وجود آمده ناشی از خیانت در بین زوجین کاهش مشکلات به  یمؤثر برا  یابزار  تواندیم

بودن  یو ناکاف  ی ریگیمدت کوتاه دوره پ  ی،ریپذمیاندازه نمونه کوچک و محدودبودن تعمهای پژوهش حاضر  است. ازجمله محدودیت 

 یها نمونهی آتی با  هاپژوهششود  بود. بنابراین پیشنهاد می  مردان  ت ی جنس   یبررس   نبودبر زنان و  تنها  تمرکز    ،جینتا  یداریپا  یابیارز  یبرا

صورت گیرد. براساس نتایج    تریطولان  یریگی پ  یهااثرات بلندمدت مداخلات با دوره  یبررسو    تر )شامل هر دو جنس(تر و متنوعبزرگ

در   مدارجانیه  یدرمانبر مدل باکوم و زوج  یدرمان مبتنانگران و متخصصین حوزه زوجین از  شود که درمدست آمده نیز پیشنهاد میبه
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شود که جهت پیشگیری از خیانت زوجین در آینده، مورد زوجینی که دارای اختلاف و خیانت هستند بهره ببرند. همینطور پیشنهاد می

مشاورین پیش از ازدواج و نهادهای مرتبط مانند مراکز مشاوره خانواده اعمال گردد عنوان آموزش قبل از ازدواج توسط  این مداخلات به

 تا آگاهی زوجین افزایش یابد.

 تعارض منافع  •
 گونه تعارض منافعی با یکدیگر ندارند. دارند که هیچنویسندگان این پژوهش اعلام می

 ی تشکر و قدردان •

 صمیمانه در پژوهش شرکت داشتند، کمال تشکر و قدردانی را دارند. نویسندگان پژوهش حاضر از تمامی کسانی که  

 منابع  •
  انت یاز خ  دهی دب یآس  نی)زوج  ییزناشو  تیمیمدار بر صمجان ینگر و هکپارچهی   یدرمانزوج   یاثربخش  سه ی (. مقا۱۳۹۵) ذرا.  ع   ،یاعتماد  یره؛فر، ن  نی آر

 . ۳۶- ۸  (۵۹)۱۵ ،مشاوره یهامجله پژوهش همسر.  

تهران:   ی،و نادر یر ی موز :ترجمه. درمانگران یراهنمایی. زناشو  یشکنمانیاز پ ییرها (.۱۳۹۶) .ریستنک ،گوردون اگلاس؛د ،دری اسنا ونالد؛د ،باکوم

   انتشارت ارجمند.

 درمانی گاتمن بر زوج   هیجان ودرمانی متمرکز بر  مقایســه زوج (  ۱۴۰۲نیا، علی. ) جعفری، لیلا؛ رحیمیان بوگر، اســحق؛ جراره، جمشــید و تقوائی 

 ۲۴۲  -۲۵۰(،  ۳) ۲7، شناسی مجله روان  .سازش زناشویی و چهار اسب سوارکار نابودگر زوجین

شده در دانشجویان.  بررسی رابطه خود انتقادی، اضطراب اجتماعی و ترس از شکست با شرم درونی(..  ۱۳۹۱).  اسمعباسی، ق  ؛.لامرضارجبی، غ

 . ۲( ۱)، نی و مشاورهشناسی بالی روان  یهاپژوهش 

های ناشی مدار بر کاهش آسیبدرمانی هیجانثربخشی زوج (. ا۱۳۹۱)  مهناز؛ نیسی، عبدالکاظم. سودانی، منصور؛ کریمی، جواد؛ مهرابی زاده هنرمند،

 . ۱۶-۱(، ۴)۱۰، تحقیقات علوم رفتاری. از خیانت همسر

بر   کپارچهی   یدرمانی رفتارو زوج  یبیترک  یرفتار  یدرمانی شناختزوج  یاثربخش   سهی (. مقا۱۴۰۲).  رضایعل  ،ییرجا  ؛دیسع  ،یموریت  ؛می مر  ،یفاراب

 . ۴۴-۳۱(،  ۱) ۱۰، شناخت یشناسی و روانپزشکروان . ییروابط فرا زناشو یدارا نیعملکرد خانواده در زوج

) قاسم  ،یآه  ؛محمدحسن  فر،یغن  ؛روزهیف  هان،یک هزوج   یاثربخش  سهی مقا(.  ۱۴۰۱.  زوج مدار  جانیدرمانی  مبتنو  پذ  یدرمانی  بر   رشی بر  تعهد  و 

- ۲۰( ۱۲  یاپیپ  ۳) ۳ ،یکاربرد  یفصلنامه خانواده درمان.  ییاز روابط فرازناشو  ده ی د  بیآس نی( صبر و بخشش )در زوجیمعنو   یهاشاخص

۳۴ . 

 به طلاق در   بر دلزدگی زناشـویی و میلمدار  رویکرد هیجان  ثربخشـی آموزش(. ا۱۳۹7غلامعلی لواسـانی، مسـعود. )  ؛ای، جوادحمدی، محمد؛ اژه م
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