
 
 

نگر بر کاهش افسردگی، علایم درمانی یکپارچهبررسی میزان اثر بخشی زوج

 پس از خیانت همسر استرس پس از سانحه و افزایش گذشت و روابط صمیمانه
 

 4، عبدالکاظم نیسی3،  مهناز مهرابی زاده هنرمند2منصور سودانی  ،1جواد کریمی 

 23/7/1333پذیرش:         12/6/1332دریافت:    

 چکیده
های ناشی از خیانت همسر صورت نگر بر کاهش آسیبدرمانی یکپارچهاین پژوهش با هدف اثربخشی زوج

 گرفت. 
پیگیری با گروه کنترل استفاده شد. پس آزمون و  - روش تحقیق نیمه تجربی بود و از طرح پیش آزمون

جامعه آماری شامل زوجینی بود که به دلیل مشکل خیانت همسر )مرد( به یکی از مراکز مشاوره شهر 
گیری در دسترس انتخاب زوج بود که با روش نمونه 23اصفهان مراجعه کرده بودند. نمونه آماری شامل 

-زوج( جایگزین شدند. ابزارهای اندازه 14و کنترل ) زوج( 11شدند و به طور تصادفی در گروه آزمایش )

های بین فردی مرتبط های افسردگی بک، استرس پس از سانحه، صمیمیت زوجین و انگیزه گیری، پرسشنامه
های تحقیق با استفاده از نگر دریافت کردند. یافتهجلسه زوج درمانی یکپارچه 8با آسیب بود. گروه آزمایش 

چند متغیری )مانوا( تجزیه وتحلیل شد. نتایج تحقیق نشان داد که زوج درمانی  روش تحلیل واریانس
نگر افسردگی و علایم استرس پس از سانحه را کاهش داده است و باعث افزایش بخشودگی و یکپارچه

نگر بر کاهش افسردگی و بر اساس نتایج این مطالعه اثربخشی زوج درمانی یکپارچه صمیمیت شده است.

 سترس پس از سانحه و افزایش گذشت و صمیمیت در زوجین مواجه با خیانت زناشویی تایید شد.علایم ا

نگر، خیانت زناشویی، کاهش افسردگی، علایم استرس پس از زوج درمانی یکپارچه: هاي کلیديواژه
 سانحه، گذشت، صمیمیت.
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 مقدمه

تمایل دارند که درباره شانس موفقیت کنند و با امیدهای فراوان به ازدواج مبادرت می مردم معمولاً

اند که انتظارات فراوانی از هر رابطه عاشقانه وجود دارد و ها نشان دادهپژوهش. ازدواج خود خوشبین باشند

. (McNulty & Karney, 2004) رسد که جز اساسی هر رابطه طولانی مدت باشدمساله وفاداری به نظر می

عبارت است از واکنش منفی به جذب شدن واقعی یا خیالی شریک یک مساله خاص در هر رابطه صمیمی 

زندگی به فردی دیگر. بعضی معتقدند مردان بیشتر به خاطر جذب شدن جنسی شریک خود به یک مرد 

شوند، در حالی که زنان بیشتر به خاطر جذب شدن عاطفی شریک خود به زن رقیب مورد رقیب تهدید می

آیند، ولی های جنسی جالب و موجه به نظر میاحتمال اینگونه تفاوتهرچند  گیرند.تهدید قرار می

-وفایی مورد تهدید قرار میهای اخیر حاکی از آن هستند که مردان و زنان به وسیله هر نوع بیپژوهش

 .(DeSteno, Bartlett, Braverman, & Salovey, 2002; Harris, 2003; Levy &, Kelly, 2006)گیرند 

استفاده شده است،  1قیق از اصطلاحات گوناگونی برای اشاره به خیانت زناشوییدر ادبیات تح

اصطلاحاتی هستند که بیشتر از همه در ادبیات تحقیق  3و روابط جنسی خارج از حیطه زناشویی 2خیانت

ای است. خیانت زناشویی نوعی مورد استفاده قرار گرفته است. تعریف خیانت زناشویی امر کاملاً پیچیده

 ,Brown) گرددعاطفی با فردی غیر از همسر است که از او پنهان می-ابطه جنسی، عاطفی یا جنسیر

شود و خیانت جنسی عبارت است از داشتن رابطه جنسی با فردی غیر از همسر که از او پنهان می .(2001

منابع عاطفی از خیانت عاطفی عبارت است از داشتن علاقه به شخص دیگری غیر از همسر یا قرار دادن 

. اخیراً با گسترش (Buss & Shackelford, 1997)قبیل عشق، وقت و توجه به فردی غیر از همسر

در ادبیات  4تکنولوژی و استفاده روز افزون از اینترنت نوع دیگری از خیانت به عنوان خیانت اینترنتی

ن رابطه عاشقانه با جنس مخالف و . خیانت اینترنتی به عنوان داشت(Whitty, 2002)تحقیق مطرح شده است 

 ,Young)کندشود که از طریق وسایل الکترونیک شروع و ادامه پیدا میفردی غیر از همسر تعریف می

Griffin-Shelley, Cooper, O'mara, & Buchanan, 2000). 
 & Buss)باشد رسان به زوجین میخیانت در روابط زناشویی یکی از دلایل اصلی طلاق و آسیب

Shackelford, 1997).  روابط پنهانی خارج از حیطه زناشویی همیشه موجب ضربه شدید احساسی به

و همچنین  1هایی شبیه اختلال استرس پس از سانحهشود. این نوع روابط باعث بروز نشانهطرفین می

                                                 
1. marital  infidelity 

2. infidelity 
3 .extramarital sex 

4. online infidelity 
5. Post-Traumatic Stress Disorder (PTSD) 
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ارزشی از دست دادن هویت و احساس بی خشم،ناامیدی، عدم اعتماد به نفس، احساساتی مانند افسردگی،

شود. خیانت زناشویی همچنین باعث بروز احساس تردید، در همسری که به او خیانت شده است می

تواند پیامدهای گردد. خیانت زناشویی میافسردگی و احساس گناه در همسری که خیانت کرده است می

انواده دور فرد باری برای فردی که خیانت کرده، همسرش، رابطه زناشویی، خانواده بلافصل و خفاجعه

. زوجینی که با مشکل خیانت زناشویی وارد درمان (Snyder, Baucom, & Gordon, 2007)داشته باشد 

کنند بیشتر احتمال دارد که از هم جدا شوند و شوند نسبت به زوجینی که با مشکلات دیگر مراجعه میمی

 .(Glass, 2003)طلاق بگیرند 

 هت که زوجین را برای طلاق، به کلینیک های مشاوره خانوادخیانت زناشویی عمده ترین دلیلی اس

اند گزارش درصد از افرادی که طلاق گرفته 44. همچنین حدود (Amato & Rogers, 1997)آورد می

 Janus)اند اند که در طول زندگی زناشویی حداقل یکبار درگیر روابط خارج از حیطه زناشویی شدهکرده

& Janus, 1993)های عاطفی شدیدی در زوجین ایجادکند. روانتواند پیامدناشویی می. خیانت ز-

کنند که همسرانی که به آنها خیانت شده است اغلب احساساتی مانند خشم، عزت درمانگران گزارش می

کنند. همسران عهد شکن نیز با احساساتی نفس پایین، پایمال شدن، افسردگی و درماندگی را تجربه می

 & Brown, 2001; Glass)امیدی دست به گریبان هستند س گناه، تردید، عصبانیت و نانظیر شرم، احسا

Wright, 1997) ناآرامی شدید عاطفی پس از افشای خیانت زناشویی اغلب با آشفتگی شناختی همراه .

است. یکی از اختلالات مهم تجربه شده توسط همسری که به او خیانت شده، نشخوار فکری شدید درباره 

تواند آنقدر شدید و غیر قابل کنترل باشدکه در عملکرد روزانه و تمرکز فرد ین رویداد است که میا

پاسخ شناختی مهم دیگری که موقع  .(Brown, 2001; Glass & Wright, 1997)اختلال ایجاد کند 

باشد. او میشود، تغییر در باورهای فرد نسبت به همسر و رابطه با ی فرازناشویی ابراز میکشف رابطه

 Spring) تواند بیش از این به همسرش اعتماد داشته باشد و در رابطه با او احساس امنیت کندشخص نمی

& Spring, 1996). 

به علت پیامدهای بسیار منفی و ویرانگر خیانت ممکن است تصور شود که وقوع خیانت در روابط 

آمارهای موجود در زمینه خیانت بسیار متفاوت  .(Buss & Shackelford, 1997)زناشویی امری نادر است 

درصد از  21بر اساس یکی از معتبرترین مطالعات انجام شده در این زمینه، مشخص شده است که .هستند

به  .(Baucom et al., 2009)شوند درصد از زنان در طول زندگی مرتکب خیانت زناشویی می 11مردان و

ای برای شناسایی مشکلات تی که از خیانت به عنوان نشانهکلی هرچند بعضی از زوجین در صور رطو

توانند بعد از خیانت ازدواج پایدارتری داشته باشند ولی پیامد غالب دیرپای ازدواج خود استفاده کنند، می
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ها . پژوهش(Charny & Parnass, 1995)باشد های روابط زناشویی میها و آسیبو معمول خیانت استرس

تواند برای مدت طولانی و شاید برای همیشه دوام داشته که پیامدهای زیان بار خیانت مینشان داده اند 

های مربوط به پژوهش .(Baucom et al., 2009)باشد، مگر اینکه زوجین درمان مناسبی دریافت کنند 

-درماندرمانی خیانت، فارغ از جهت گیری نظری درمان نشان داده است که درصد زیادی از زوج ها زوج

 .(Atkins, Eldridge, Baucom & Christensen, 2005)پذیرهستند 

های نظری مختلفی ارائه شده در تبیین و درمان زوجین درگیر با مشکل عهد شکنی زناشویی مدل

، 1مدارتوان به درمان هیجانهای ارایه شده در خصوص درمان عهدشکنی زناشویی میاست. از جمله مدل

(CBTرفتاری -ان شناختی، درم2مدل بخشودگی
 هگرا اشارو مدل بینش 1، مدل آیینی4، مدل تروماتیک) 3

رفتاری -از بین این مدلها مدل تروماتیک، مدل بخشودگی، هیجان مدار و شناختی .(Peluso, 2007)کرد 

 ,Gordon, Baucom, Snyder & Dixon)اند بیشترین تحقیقات را در زمینه خیانت به خود اختصاص داده

شود که باورهای ای منفی و تروماتیک تعریف میبر اساس مدل تروماتیک، خیانت به عنوان حادثه .(2008

برد. ادبیات پژوهشی در مورد خودشان را زیر سوال می وشان، همسرشان اساسی همسران در مورد رابطه

ای شوند که حادثهمیدهد مردم زمانی از لحاظ هیجانی دچار تروما پاسخ به حوادث تروماتیک نشان می

کنند را زیر سوال ببرد به طور کلی چگونه عمل می مباورهای اساسی آنها در مورد اینکه جهان و مرد
(Gordon et al., 2008) . 

بدست آوردن یک  -1بر طبق مدل بخشش، بخشش در مورد خیانت زناشویی سه جز عمده دارد:

کاهش اثرات منفی نسبت به -2انت در روابط زناشویی دیدگاه متعادل از فردی که خیانت کرده است و خی

-3فردی که خیانت کرده است همراه با افزایش حس همدردی در فردی که به او خیانت شده است 

. مداخلات مبتنی بر مدل بخشودگی (Gordon et al., 2008)کاهش تنبیه فردی که خیانت کرده است 

های ناشی از خیانت شبیه به پشت سر گذاردن آسیبخیانت در رویکرد خود برای کمک به زوجین در 

بر کمک به افراد است تا دریابند چه عواملی  نشادرمانهای تروماتیک خیانت هستند. این مداخلات تمرکز

با خیانت در رابطه آنها مرتبط است و اینکه افراد به این بینش برسند که چرا خیانت در روابط آنها رخ داده 

 است. 

                                                 
1. Emotionally Focused Therapy(E.F.T) 

2. Forgiveness Therapy 
3. Cognitive-behavioral Therapy 

4. Traumatic Model 

5. Ritual Model 
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ینش گرا هدف عمده این است که به زوجین کمک شود تا دریابند چگونه دوران در رویکرد ب

. در این مدل غیر مستقیم (Snyder, 1999)در شروع مشکلات رابطه زناشویی نقش دارد  نکودکی شا

رسند که چگونه تاریخچه تحولی باعث شده است که همسر عهد شکن دست به زوجین به این بینش می

شود که زوجین با هم همدلی بیشتری پیداکنند و همدیگر را سرزنش ینش باعث میخیانت بزند. این ب

ای در مورد خیانت پیدا کنند کند داستان یکپارچهنکنند. افزایش این آگاهی و همدلی به زوجین کمک می

تر لازم است دیدگاه ای امنکند در مورد تغییراتی که درآینده به منظور داشتن رابطه و به آنها کمک می

 .(Gordon, Baucom, Snyder & Dixon, 2008)کارآمدی پیدا کنند 

Snyder (بر اساس نظریه شناختی2009و همکاران )- رفتاری، نظریه بخشودگی در روابط بین

ای برای کار با زوجینی که با  فردی، نظریه بینش گرا و نظریه پاسخ به تروما، درمان یکپارچه نگر سه مرحله

 Baucom et al., 2009; Gordon, Baucom)شکل عهد شکنی زناشویی روبرو هستند تدوین کرده اند م

& Snyder, 2000; Snyder et al., 2007) .ای منفی و تروماتیک بر طبق این نظریه خیانت به عنوان حادثه

برد.  زیر سوال میشان، همسرشان و خودشان را تعریف می شود که باورهای اساسی همسران در مورد رابطه

شناسایی و فهم آثار تروماتیک -1باشد: خیانت، درمان دارای سه مرحله می ننگر درمابر طبق مدل یکپارچه

ادامه دادن به زندگی همراه با این فهم جدید  -3فهم عواملی که منجر به خیانت شده است  -2خیانت 

(Gordon, Baucom, & Snyder, 2005) . نگر برای کاهش زوج درمانی یکپارچهدر این پژوهش از روش

 های ناشی از خیانت همسر استفاده شد.آسیب

 

 روش

پس آزمون و پیگیری با گروه کنترل استفاده شده است.  -در این پژوهش از روش پیش آزمون

جامعه آماری این تحقیق کلیه زوجینی بود که به دلیل مشکل خیانت همسر )مرد( به یکی از مراکز مشاوره 

مراجعه کرده بودند. معیارها و شرایط ورود: معیارها و شرایط ورود در این  1334اصفهان در سال شهر 

پژوهش عبارت بودند از: زوجینی که درگیر خیانت زناشویی همسر )مرد( بودند، زوجینی که دارای 

ند، ای بودتحصیلات حداقل سیکل بودند، زوجینی که مایل به همکاری جهت دریافت مداخله مشاوره

هایی که حداقل یک توانستند هشت جلسه پیاپی در جلسات شرکت کنند، زوجهایی که هر دو میزوج

 سال سابقه زندگی مشترک داشتند.
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زوجینی که در زمان مراجعه، همسر به خیانت خود  -1شرایط و معیار خروج عبارت بودند از: 

ز مراجعه برای درمان خیانت همسر به اتمام زوجینی که بیشتر از یکسال قبل ا -2هنوز پایان نداده بود،

زوجینی که یکی از همسران اعتیاد  -4های متعدد داشته بود،زوجینی که همسر خیانت -3رسیده بود، 

زوجینی که که یکی از آنها دچار  -6زوجینی که یکی از آنها دچار اختلال روانپریشی بود و  -1داشت، 

 اختلال شخصیت مرزی یا نمایشی بود.

گیری به صورت تصادفی در دسترس انجام شد. بدین صورت که روش نمونه گیری:ش نمونهرو

شهر اصفهان  روانشناختی مشاوره وتخصصی  هایکلینیکی اول مقاله به قبل از شروع درمان نویسنده

)مرکز مشاوره رائین، مرکز مشاوره الفبای زندگی، مرکز مشاوره انیس، کلینیک سلام، مرکز مشاوره 

بهزیستی شهر اصفهان(  148نشگاه اصفهان، مرکز مشاوره دانشگاه صنعتی اصفهان، مرکز مشاوره تلفنی دا

مراجعه نمود و مسئولین مربوطه را در جریان پژوهش و روند اجرای پژوهش قرار داد و ضمن توجیه آنان 

پژوهشگر در مرکز از مسئولین این مراکز خواسته شد زوجین مواجه با مشکل خیانت همسر )مرد( را به 

 مشاوره انیس ارجاع دهند.

زوج(، بصورت  41ی زوجین مواجه با خیانت همسر )مرد( )در طول مدت اجرای پژوهش کلیه

زوج( جای گرفتند.  21زوج( و لیست انتظار ) 24نگر )گروه زوج درمانی یکپارچه 2جایگزینی تصادفی در 

از اولین جلسه )جلسه ارزیابی و قبل از شروع جلسه  زوج )گروه آزمایش(، بعد 2زوج انتخاب شده  41از 

زوج از  3نگر وزوج از درمان یکپارچه2زوج ) 1دوم )شروع جلسه درمان( از ادامه کار منصرف شدند و 

 1لیست انتظار( هم بعد از شروع جلسات درمان و قبل از تمام شدن دوره درمانی، درمان را خاتمه دادند. 

گیری شرکت نکردند که زوج از لیست انتظار(، در مطالعه پی 4نگر ویکپارچه زوج از درمان 1زوج هم )

زوج لیست انتظار(، درمان را بصورت کامل ادامه  14نگر وزوج درمان یکپارچه 11زوج ) 23در نهایت 

 دادند.

های روانسنجی آنها در این پژوهش از چهار پرسشنامه استفاده شد که در زیر ویژگی ابزارها:

 شود:اده میشرح د

1پرسشنامه افسردگی بك )ویراست دوم(.الف
BDI_II :  این پرسشنامه برای سنجش شدت

Beckتوسط  1363افسردگی در سال 
 

Beck  ،Steerتوسط  1336تدوین شد و در سال  
Brown و 

مورد  

یک از باشد هر  ماده می 21این مقیاس شامل  .(Beck, Steer, & Brown, 1996) تجدید نظر قرار گرفت

                                                 
1. Beck Depression Inventory-II 
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نمره  3سنجد. هر جمله از نظر شدّت بین صفر تا  آیتمها دارای چهار جمله است که شدّت افسردگی را می

سنجد. بالاترین نمره در این  هر یک از مواد این پرسشنامه یکی از علائم افسردگی را میگیرد.  می

که  پژوهشیدر  باشد: میسنجی این پرسشنامه در ایران به این شرح  است. مشخصات روان 63پرسشنامه 

Ghassemzadeh ،Mojtabai ،Karamghadiri  وEbrahimkhani (2005،)  برای به دست آوردن

انجام دادند، نتایج اینگونه به دست آمد:  –ویراست دوم  -های روانسنجی تست افسردگی بک  ویژگی

،  ./33ردگی بک ویرایش اول پرسشنامه افس باهمبستگی آن نیز  ./. 74ضریب بازآزمایی ، ./87 ضریب آلفا

 گرفت. مورد استفاده قرارافسردگی  در پژوهش حاضر این پرسشنامه به منظور تعیین شدت .بود

برای  1333و همکاران در سال  Foaاین پرسشنامه توسط : 1پرسشنامه استرس پس از سانحه.ب

های  در مورد نشانه ماده 17این مقیاس شامل سنجش علایم اختلال استرس پس از سانحه ساخته شد. 

ها بسته به اینکه در یکماه گذشته تا  هر یک از این نشانهباشد  می DSM-IV-TRاسترس پس از سانحه در 

گذاری سوالات به  شود. نمره گذاری می ای نمره درجه 4چه میزان برای فرد رخ داده است روی لیکرت 

و  Foa  ،Riggs  ،Dancuاست.  11اکثر و حد4است. حداقل نمره در این آزمون 3، 2، 1، 4صورت 

Rothbaum (1993 پایایی کل پرسشنامه را  )و برای ابعاد تجربه مجدد، اجتناب و برانگیختگی به 32 ./

اند. همچنین  . گزارش کرده/74را هفته  دو تا سه  ضریب بازآزمایی به فاصله/. و 84/.، و 84/.، 78ترتیب 

همچنین مشخص شده  .ساسیت بالا نسبت به درمان برخوردار استپرسشنامه از قدرت تشخیصی بالا و ح

ی استرس پس از سانحه همنوایی بالایی با مصاحبه باساختار جهت تشخیص اختلال  است که پرسشنامه

 و Mirzamani ،Mohammadi  ،Mohammadiدر ایران در تحقیقی که  .استرس پس از سانحه دارد

Mirzamani (2007 ) پرسشنامه استرس پس از سانحه انجام های روانسنجی آوردن ویژگیبرای به دست

با مصاحبه  همبستگی آن نیز/.، 76 ضریب بازآزمایی/.،   84دادند، نتایج اینگونه به دست آمد: ضریب آلفا 

 /. بدست آمد که از نظر آماری معنادار بود.13بالینی جهت تشخیص اختلال استرس پس از سانحه 

های بین فردی پرسشنامه انگیزه :(TRIM)2هاي بین فردي مرتبط با آسیبهپرسشنامه انگیز.ج

ماده  12این مقیاس شامل ( ساخته شده است. 1998و همکاران )  McCulloughمرتبط با آسیب توسط 

 "گزینه منظور شده است. گزینه سوالات عبارتند از:  1نامه های این پرسشبرای هر یک از سوالباشد و  می

گذاری سوالات به . نمره"کاملاً موافقم  "و  "موافقم  "، "نظری ندارم  "، "مخالفم  "،  "مخالفمکاملاً 

-است. نمره بالاتر در این پرسش 64و حداکثر 12است. حداقل نمره در این آزمون 1، 4، 3، 2، 1صورت 

                                                 
1. PTSD Symptoms Scale Self Report (PSS-SR) 

2. Transgression-Related Interpersonal  Motivation 
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( 1998اران )و همک McCullough ی بخشش بیشتر است.ی بخشش کمتر و نمره کمتر نشانهنامه نشانه

اند. ضریب بازآزمایی در /. گزارش کرده34/. و برای بعد اجتناب 34پایایی پرسشنامه را برای بعد انتقام 

/.، و ضریب بازآزمایی در 61/.، 13/.، 73هفته برای بعد انتقام به ترتیب عبارت بود از:  3و  8، 3فواصل 

و  McCullough/.. همچنین 64/.، 44/.، 86بود از:  هفته برای بعد اجتناب به ترتیب عبارت 3و  8، 3فواصل 

نفری و با استفاده از تحلیل عامل تاییدی ساختار دو عاملی این  238( طی پژوهشی با نمونه 1998همکاران )

در پژوهشی در ایران نامه تایید شد.پرسشنامه را  مورد بررسی قرار دادند که ساختار دو عاملی این پرسش

Khojasteh-Mehr ، Abbaspour و Koraei (2011 و با استفاده از یک نمونه از زنان و مردان متاهل و با )

به علت عامل مشترک حذف  8و  7های ماده، ماده 12به کارگیری روش تحلیل عامل متعامد بر روی 

/. ، بعد 81( ضریب آلفای کرونباخ را برای بعد انتقام 2011و همکاران ) Khojasteh-Mehrگردید. 

/. گزارش دادند و با استفاده از تکنیک آماری تحلیل عامل تاییدی 32/. و برای کل پرسشنامه 31ناب اجت

ای که روایی ماده 14ساختار دو عاملی این پرسشنامه مورد تایید قرار دادند. در پژوهش حاضر از پرسشنامه 

 ,Khojasteh-Mehr, Koraei &Abbaspour)و پایایی آن در جامعه ایرانی بدست آمده است استفاده شد 

2011) 

سوالی است که برای  81پرسشنامه صمیمیت زوجین یک ابزار پرسشنامه صمیمیت زوجین: .د

برای   Bahrami و Fatehi ،Oliaرود. این پرسشنامه توسط بکار می ارزیابی ابعاد مختلف صمیمیت زوجین

ماده  81این مقیاس شامل .(Fatehi, Olia &Bahrami, 2006)سنجش صمیمیت زناشویی ساخته شد 

گزینه منظور شده است. حداقل نمره در این آزمون  1نامه های این پرسشبرای هر یک از سوالباشد و  می

 است. نمره بالاتر نشانه صمیمیت بیشتر است.  421و حداکثر  81

های به منظور بررسی ویژگی Bahrami (2006) و Olia  ،Fatehiای که توسط در مطالعه

و  vakerنسنجی این پرسشنامه بعمل آمده است برای بررسی روایی همزمان از پرسشنامه صمیمیت روا

thamson (1983 استفاده شده است که همبستگی  )معنادار می1/. بدست آمده است که در سطح 32 ./.-

/. و ضریب 38باشدبرای تعیین پایایی کل آزمون از آلفای کرونباخ استفاده شده است که ضریب 

این آزمون را به چند تن  Olia   (2006)محتوایی،  روایی/.  بدست آمده است. برای بررسی 87بازآزمایی 

از استادان مشاوره و روانشناسی داده و توسط متخصصان یاد شده روایی آزمون را رضایت بخش اعلام 

 کرده است.
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ی اول مقاله بر اساس نویسندهای بود که نگر، مداخلهمداخله: در این پژوهش زوج درمانی یکپارچه

و کمک به زوجین در رهایی از  1پشت سرگذاشتن خیانت زناشویی»راهنمای درمانی در دو کتاب 

ها انجام داد طی تماسی که با دکتر بر روی زوج (Baucom et al., 2009; Snyder et al., 2007)« 2خیانت

یق ایمیل برقرار شد و در جریان طرح پژوهش قرار نگر خیانت از طرپرداز رویکرد یکپارچهنظریه 3اسنایدر

گرفت، از ایشان خواسته شد مطالبی در خصوص این رویکرد در اختیار پژوهشگر قرار دهند که ایشان با 

سعه صدر فایل الکترونیک دو کتاب خویش )پشت سرگذاشتن خیانت زناشویی و کمک به زوجین در 

جلسه زوج  8مداخله شامل .یی را در اختیار پژوهشگر قرار دادی خیانت زناشورهایی از خیانت( در زمینه

ای دریافت نکرد. جلسات نگر برای گروه آزمایش بود وگروه کنترل مداخلهدرمانی به شیوه یکپارچه

ای یکبار تشکیل شد و مداخله در مرکز مشاوره انیس شهر اصفهان در اتاق بصورت یک ساعتی و هفته

ماره یک ی اول انجام شد. در جدول شمداخله بصورت زوجی توسط نویسنده شد.مخصوصی انجام می

 .شرح جلسات آورده شده است
 نگردرمانی یکپارچهساختار جلسات زوج

 جلسه عنوان جلسه اهداف جلسه

ی زوج، رابطه با شخص خارج از ازدواج، نقاط ارزیابی زوج )رابطه-1

استرسورهای محیطی و خورده، منابع و قوت و ضعف همسر زخم

 -3سازی موردی اولیه  تهیه یک مفهوم -2ارزیابی انتظارات از درمان( 

اجرای  -4بیان قواعد، اهداف و تعداد جلسات و بستن قرارداد درمانی، 

ی افسردگی بک، استرس پس از سانحه، ها )پرسشنامهپیش آزمون

 های بین فردی مرتبط با آسیب(.صمیمیت زوجین و انگیزه

 رقراری ارتباط و ارزیابی زوجینب

 )پیش جلسه(
— 

های بیشتر در ازدواج )تعاملات مخرب بین به حداقل رساندن آسیب-1

ارتقاءِ تعاملات موثر و  -2زوجین، رفتارهای مخرب در غیاب همسر(، 

جلوگیری از خواستن اطلاعات  -3در میان گذاشتن احساسات با همسر، 

گیری در مورد اینکه چه افرادی تصمیم -4بسیار جزئی در مورد خیانت 

 از خیانت مطلع شوند.

ی زمانی تکنیک وقفه -2های ارتباطی آموزش مهارت -1مداخلات:

آموزش در خصوص چگونگی و نحوه صحبت در  -3هنگام مشاجره 

 مورد خیانت.

 های بیشتر در ازدواجکنترل آسیب

 
1  

های ایجاد شده در حیطه روابط بین دو همسر )وظایف بهبود آسیب-1 ایجاد دوباره نظم و تعادل در زندگی  2  

                                                 
1. Getting past the affair: a program to help you cope, heal, and move on — together or apart 

2. Helping couples get past the affair : a clinician’s guide 
3. Snyder 

 دانند که از همکاری دکتر اسنایدر، تشکر و قدردانی کنند.پژوهشگران وظیفه خود می 
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هایی که نیاز به همراهی هر دو روزمره هر یک از همسران، فعالیت

بهبود آسیب در حوزه عملکرد  -2های صمیمانه(، همسر دارد، فعالیت

 -3های معنوی(، های جسمانی، روابط اجتماعی، فعالیتفردی )فعالیت

 به مجدد تروما و نحوه مقابله با آن.بک و تجرآموزش در خصوص فلش

های زوجین های حل مساله در مورد نقشآموزش مهارت -1مداخلات:

 بکی شناسای و مقابله با فلشآموزش نحوه -2

 روزمره و برگشت به زندگی نرمال

 

های گوش آموزش مهارت -2های بیان احساساتآموزش مهارت-1

 گویی به احساسات.های پاسخآموزش مهارت -3دادن 

تعیین زمانهایی برای صحبت کردن در مورد خیانت  -1مداخلات: 

نوشتن نامه توسط همسر زخم خورده به همسر در  -2خارج از جلسه

 مورد احساسات خود در مورد خیانت

 

تنظیم هیجانات و در میان گذاشتن آن 

 با همسر

 

3  

 -2بررسی عوامل دخیل در خیانت زناشویی  آماده سازی زوج جهت-1

ارائه مدل عوامل خطرزا در خیانت زناشویی )عوامل مربوط به رابطه 

زناشویی، عوامل خارج از حیطه زناشویی، عوامل مربوط به همسر 

 -3شرکت کننده در خیانت، عوامل مربوط به همسر زخم خورده( 

 ناشویی.بررسی عوامل مربوط به رابطه زناشویی در خیانت ز

تشویق زوج به داشتن دیدگاهی بلندمدت در مورد  -1مداخلات:

ی های معمول تعارض در رابطهتشویق زوج به بررسی حیطه -2ازدواج 

 حل در مورد آن آنها و ارائه راه

کشف عواملی که منجر به خیانت 

 زناشویی شده است

 

4  

خیانت ی زناشویی دخیل در  بررسی عوامل خارج از حیطه رابطه -1

های طولانی مدت، فقدان  زناشویی )فشارهای کاری و محیطی، استرس

بررسی عوامل مربوط   -2حمایت اجتماعی از ارزشهای وفادار بودن(.

های شخصیتی، داشتن  به همسری که خیانت کرده است )ویژگی

 جذابیت اجتماعی، عوامل فردی که باعث تداوم خیانت شده است(.

وشتن منابع خارج از حیطه زناشویی که تأثیر شناسایی و ن -1مداخلات:

شناسایی  -2منفی بر ازدواج داشته و منجر به خیانت زناشویی شده است 

و نوشتن منابع خارج از حیطه زناشویی که تأثیر مثبت بر ازدواج دارد و 

کشف عوامل  -3کند  ازدواج را در برابر خیانت زناشویی حفظ می

کشف عوامل مربوط به همسر که  -4مربوط به همسر دخیل در خیانت 

 باعث تداوم خیانت شده است.

 

 

کشف عواملی که منجر به خیانت 

 زناشویی شده است

 

1  

های همسر آسیب دیده که رابطه را نسبت به خیانت  بررسی ویژگی-1

های همسر آسیب دیده که  بررسی ویژگی -2آسیب پذیر کرده است 

های همسر آسیب  بررسی ویژگی -3مانع از کشف خیانت شده است 

مفهوم سازی موردی خیانت  -4کند  دیده که بهبود رابطه را مشکل می

مفهوم سازی موردی در مورد عوامل 

 دخیل در خیانت زناشویی
6  
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عوامل رابطه زناشویی، عوامل محیطی،  برای زوجین با در نظر گرفتن:

 های همسر آسیب دیده های همسر خیانت کرده و ویژگی ویژگی

بحث در مورد ویژگی های همسر زخم خورده که رابطه  -1مداخلات:

شود تا هرکدام از  از زوجین خواسته می -2را آسیب پذیر کرده است 

و عوامل دخیل آنها در بین جلسه داستان خود در مورد خیانت رخ داده 

 در آن را بنویسند و جلسه بعد با خود به جلسه بیاورند.

بررسی عقاید رایج در مورد  -2های بخشودگی  بررسی مدل-1

بررسی  -4های باالقوه بخشودی  بررسی سودها و هزینه -3بخشودگی 

 مورد بخشودگیها در  ها و نگرانی تشویش

شناسایی باورهای غلط در مورد بخشش و تصحیح آن در  -1مداخلات:

بررسی نقاط قوت رابطه و عواملی باعث افزایش تعهد  -2بین جلسه

 شود زناشویی می

 

بررسی مسأله بخشودگی در بافت 

 خیانت
7  

 -2شود  شناسایی تغییرات رفتاری که مانع از وقوع مجدد خیانت می-1

ها در میزان دستیابی به  بررسی اظهار نظر زوج -3اعتماد بازسازی 

مروری بر مداخلات صورت گرفته و جمع بندی  -4اهداف تعیین شده 

تعیین   -7ها  آزمون اجرای پس -6گرفتن بازخورد  -1و خاتمه درمان  

 ی پیگیری زمان مرحله

حرکت به سمت جلو و خاتمه دادن به 

 درمان
8  

 

 هایافته
های توصیفی شامل میانگین و انحراف استاندارد مراحل پیش آزمون، پس آزمون یافته 1در جدول 

 و پیگیری برای متغییرهای تحقیق در هر دوگروه آورده شده است.
 هاي افسردگی، استرس پس از سانحه، گذشت و صمیمیت. میانگین و انحراف معیار نمره1جدول

 آزمون، پس آزمون و پیگیري هاي آزمایشی و کنترل، در مراحل پیشدر گروه 

 مرحله گروه شاخص آماری افسردگی استرس پس از سانحه گذشت صمیمیت

 میانگین 73/23 24 44/41 4/231
  آزمایش

 

 پیش آزمون

 انحراف معیار 41/8 72/6 74/4 14/31

 میانگین 86/21 17/23 64/44 17/214
 کنترل

 انحراف معیار 22/3 37/1 36/3 7/31

 میانگین 13/16 47/13 33/34 13/314
  آزمایش

 انحراف معیار 1/7 72/4 11/3 82/31
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 میانگین 71/28 1/22 86/33 212

 پس آزمون کنترل
 انحراف معیار 88/6 18/1 13/2 82/38

 میانگین 87/14 47/11 73/21 47/334
  آزمایش

 پیگیری

 انحراف معیار 31/6 13/3 24/1 44/34

 میانگین 43/26 64/13 33/38 83/213
 کنترل

 انحراف معیار 63/8 43/4 31/3 41/42

دهد که در دو متغیر )افسردگی و استرس پس از نشان می 1ها( در جدول نتایج توصیفی )میانگین

آزمون نسبت به پیش آزمون در گروه آزمایش کاهش یافته و در دو متغیر های پسسانحه( میانگین نمره

آزمون نسبت به پیش آزمون در گروه آزمایش افزایش های پسصمیمانه( میانگین نمره)گذشت و روابط 

 یافته اما در گروه کنترل این متغیرها تغییر محسوسی نکرده است.
 در دو گروه آزمایش  (MANOVA). نتایج کلی تحلیل واریانس چند متغیري2جدول

 متغیرّهاي تحقیقآزمون پس -آزمونتفاضل پیش و گواه از لحاظ نمرات

 داریسطح معنی مجذور اتا توان آماری
df 

 خطا
df 

 نوع آزمون ارزش f فرضیه

1 72/4 441/4 24 4 347/13 763./ 1اثر پیلایی
 

1 72/4 441/4 24 4 347/13 237./ 2لامبدای ویلکز
 

1 72/4 441/4 24 4 347/13 218/3 3اثر هتلینگ
 

1 72/4 441/4 24 4 347/13 218/3 4بزرگترین ریشه روی
 

نشان داده شده است، آزمونهای چهارگانه تحلیل واریانس چند متغیری  2همانطور که در جدول 

باشند و بیانگر آن هستند که دو گروه مربوط به تفاضل چهار متغیرّ تحقیق از لحاظ آماری معنی دار می

باشند.به منظور دار میتفاوت معنیآزمایش و گواه حداقل در یکی از چهار متغیر مورد مقایسه دارای 

های تفاضل از تحلیل واریانس تک متغیری استفاده شد که نتایج آن ها از لحاظ روش نمرهی گروهمقایسه

 ارائه شده است. 3در جدول 
 ي تفاضل متغیرّهاي تحقیق در .نتایج تفکیکی تحلیل واریانس مربوط به نمره3جدول

 آزموندو گروه آزمایش و گواه در پس 

توان  مجذور  سطح معنی  F 
 

میانگین  درجه  مجموع  متغیّرهای  های شاخص

                                                 
1. Pillai's Trace 
2. Wilks' Lambda 

3. Hotelling's Trace 

4. Roy's Largest Root 
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 آماری منبع تحقیق مجذورات آزادی مجذورات داری اتا آماری

38/4 41/4 441/4 37/18 23/1361 1 23/1361 افسردگی 

 

 گروه

36/4 36/4 441/4 63/11 27/744 1 27/744 

استرس 

پس از 

 سانحه

1 62/4 441/4 41/44 33/746 1 33/746 گذشت 

33/4 41/4 441/4 63/22 44/43163 1 44/43163 صمیمیت 

های تفاضل افسردگی، دهند که دو گروه آزمایش و گواه از لحاظ نمرهنشان می 3های جدول یافته

-باشند. به عبارت دیگر مداخلهدار میاسترس پس از سانحه، گذشت و روابط صمیمانه دارای تفاوت معنی

آزمایشی موجب کاهش افسردگی و استرس پس از سانحه و افزایش گذشت و روابط صمیمانه در  ی

 گروه آزمایش شده است.
 در دو گروه آزمایش و  (MANOVA). نتایج کلی تحلیل واریانس چند متغیري4جدول

 پیگیري متغیرّهاي تحقیق -آزمونتفاضل پیش گواه از لحاظ نمرات

 نوع آزمون ارزش f فرضیه   Df خطا   Df داریمعنیسطح  مجذور اتا توان آماری

1 82/4 441/4 24 4 44/33 846./ اثر پیلایی 

1 82/4 441/4 24 4 44/33 114./ 
لامبدای 

 ویلکز

1 82/4 441/4 24 4 44/33 147/1 اثر هتلینگ 

1 82/4 441/4 24 4 44/33 147/1 
بزرگترین 

 ریشه روی

داده شده است، آزمونهای چهارگانه تحلیل واریانس چند متغیری نشان  4همانطور که در جدول 

باشند و بیانگر آن هستند که دو گروه مربوط به تفاضل چهار متغیرّ تحقیق از لحاظ آماری معنی دار می

-دار میآزمایش و گواه حداقل در یکی از چهار متغیر مورد مقایسه در مرحله پیگیری دارای تفاوت معنی

های تفاضل از تحلیل واریانس تک متغیری ها از لحاظ تک تک نمرهی گروهظور مقایسهباشند. به من

 ارائه شده است. 1استفاده شد که نتایج آن در جدول 
ي تفاضل متغیرّهاي تحقیق در دو گروه آزمایش و .نتایج تفکیکی تحلیل واریانس مربوط به نمره5جدول

 گواه در پیگیري
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توان 

 آماری

مجذور 

 اتا

معنی سطح 

 داری
F 

 

میانگین 

 مجذورات

درجه 

 آزادی

مجموع 

 مجذورات

متغیّرهای 

 تحقیق

های شاخص

 آماری منبع

1 11/4 441/4 18/34 87/1721 1 87/1721 افسردگی 

 

 گروه

31/4 34/4 441/4 33/11 
16/136 

 
1 

16/136 

 

استرس پس 

 از سانحه

1 18/4 441/4 31/12 37/1414 1 37/1414 گذشت 

33/4 44/4 441/4 82/27 38/18414 1 38/18414 صمیمیت 

های تفاضل افسردگی، دهند که دو گروه آزمایش و گواه از لحاظ نمرهنشان می 1های جدول یافته

باشند. به عبارت دار میاسترس پس از سانحه، گذشت و روابط صمیمانه در پیگیری دارای تفاوت معنی

ی آزمایشی موجب کاهش افسردگی و استرس پس از سانحه و افزایش گذشت و روابط دیگر مداخله

 صمیمانه در مرحله پیگیری در گروه آزمایش شده است. 

 

 بحث

تواند از یک سو نگر میدرمانی یکپارچههای پژوهش در کل بیانگر آن است که رویکرد زوجیافته

سانحه ناشی از خیانت همسر شود و از سوی دیگر موجب کاهش افسردگی و علائم اختلال استرس پس از 

های این پژوهش در کل فرضیات تحقیق را افزایش گذشت و روابط صمیمانه را بدنبال داشته باشد. یافته

های ناشی از نگر برای کاهش آسیبدرمانی یکپارچهتوان از رویکرد زوجدهد میکند و نشان میتائید می

نمود. همچنین نتایج پزوهش نشان داد که اثرات درمانی این رویکرد در  خیانت زناشویی استفاده عملی

رفتاری )که  -های این پژوهش با اصول زوج درمانی شناختیپیگیری نیز همچنان حفظ شده است. یافته

در دهه  ارفتاری زوج ه–دهد( هماهنگ است.درمان شناختینگر را تشکیل میاساس رویکرد یکپارچه

 & Dattilio)ویکرد قدرتمند و موثر در زمینه مشکلات ارتباطی شکل گرفته است گذشته به عنوان ر

Epstein, 2003). رفتاری بر تغییرات رفتاری و تعاملات زوجین است و توجه -تمرکز زوج درمانی شناختی

زناشویی  زوجین را به تبیین هایی که در مورد رفتار یکدیگر دارند و به استانداردها و انتظاراتی که از رابطه

دلیل اینکه کشف و برملا  . به(Dattilio & Epstein, 2003)و از رابطه به طور کلی دارند معطوف می کند 

شود، راهبردهای با های هیجانی و تعاملات منفی بین زوجین میشدن خیانت معمولاً منجر به آشفتگی

های کند تا آشفتگیجین کمک میرفتاری وجود دارد به زو-ساختار و مستقیم که در زوج درمانی شناختی

شان کاسته شود. علاوه بر این، برای فهم عواملی هیجانی کمتری را تجربه کنند و از شدت تعاملات منفی
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کند زوجین به این نیاز دارند که بتوانند با یکدیگر به نحو که رابطه را نسبت به خیانت آسیب پذیر می

 -رابطه زناشویی را مدیریت کنند، زوج درمانی شناختی سازنده ای تعامل داشته باشند و چالش های

در مورد زوج درمانی شناختی  .(Gordon et al., 2008)رفتاری کاملاً برای تحقق این اهداف مناسب است 

های زوج درمانی یا خانواده درمانی مطالعات کنترل شده انجام شده است. رفتاری بیشتر از سایر شیوه

خشی که در آن برای تعیین اثربخشی از معیارهای دقیقی استفاده شده بود، نشان داد مروری بر مطالعات اثرب

 ,Baucom, Shoham, Mueser) رفتاری در کاهش پریشانی ارتباط موثر است-که زوج درمانی شناختی

Daiuto, & Stickle, 1998).  

یج این پژوهش با های سایر پژوهشها نیز هماهنگ است. نتانتایج این پژوهش همچنین با یافته

، (2004)و همکاران   Grady-Fletcher (1991)،Gordonو  Snyder ،Willsپژوهشهای قبلی 

farahbakhsh  وhashemabadi (2006 ،)heidari (2009 ،)Atkins ( همسو می2005و همکاران ،)  .باشد

روابط خارج از حیطه ( نشان داد که زوجین کشمکش کننده با 2005و همکاران ) Atkinsنتایج پژوهش 

در قیاس با سایر زوجین جویای زوج درمانی در ابتدا دارای آشفتگی بیشتری هستند اما آهنگ  زناشویی

بهبودی آنها در طی درمان بویژه در مراحل نهایی درمان بالاتر از سایر زوجینی است که مشکلشان غیر از 

 است. روابط خارج از حیطه زناشویی

زوج که یکی از آنها خیانت  6( انجام گرفت 2004و همکاران )  Gordonطتوسای که در مطالعه

کرده بود تحت درمان یکپارچه نگر قرار گرفتند. نتایج پژوهش نشان داد که احساس خشم، انتقام و اجتناب 

طور معناداری کاهش یافته است. همچنین نتایج پژوهش نشان داد که  از تعامل با همسر پس از درمان به

در پژوهش خود با  hashemabadi (2006)و   Farahbakhsh ته است.کاهش یاف PTSDعلایم افسردگی و 

ی   از نظریه« بررسی میزان اثربخشی زوج درمانی گلاسر بر کاهش استرس و افزایش رابطه صمیمانه »عنوان 

زوج شرکت کننده نشان داد که  11واقعیت درمانی گلاسر استفاده نمودند. نتایج پژوهش آنها بر روی 

ها به قضاوت و ارزیابی رفتار خود در تعامل با همسر با  قراری ارتباط عاطفی، تشویق زوجاستفاده از بر

تواند  ی مذکور است، می گشا که فنون زوج درمانی در نظریه ی مشکل سوال اساسی و دایره 1استفاده از 

آمیز و  ی خیانت همسر را کاهش داده و موجب افزایش روابط محبت مشکلات روانشناختی ناشی از ضربه

 ها با یکدیگر گردد.  ی زوج صمیمانه
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  نتیجه

نگر تأثیر مثبتی در بهبود درمانی یکپارچهدهد که زوج در مجموع نتایج این تحقیق نشان می

های مثبت نسبت به همسر در افراد دارای روابط خارج از ازدواج داشته است.  سازگاری زناشویی و احساس

گر در کاهش افسردگی و علایم استرس پس از سانحه در زوجین مواجه ندرمانی یکپارچهو همچنین زوج

باشد که در تعمیم هایی میبا خیانت زناشویی مؤثر بوده است. با این حال پژوهش حاضر دارای محدودیت

اند و طبیعی اند که داوطلب بودهها همگی از میان کسانی انتخاب شدهنتایج باید مدنظر قرار گیرد. آزمودنی

ها غیر ممکن است. همچنین کمی تعداد که برای چنین آزمایشی امکان انتخاب تصادفی آزمودنی است

باشد. در این پژوهش فقط از های این پژوهش مینمونه و کوتاه بودن طول مدت درمان از جمله محدودیت

یکرد به طور گردد در پژوهشهای بعدی میزان اثربخشی چند رویک رویکرد استفاده شده است، پیشنهاد می

 همزمان استفاده شود. 
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