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هاايي   مدت زماني است چنين پنداشته شده بود كه شباهت در خصيصه
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هاي م كور را تاييد  هاي اخير تمام فرييه پژوهش ، با اين حال. شوند مي
ها افراد سارممد و   ي فرهنگ كليه گيري خانواده در از بدو شكل. اند نكرده

، هت حل مسائلها را در ج ها و خانواده اند تا زو  كرده برگزيده تتش مي
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فراتحليال باا   ، در ايان خصاوص  سازگاري و نياز رشاد يااري برساانند.      
ميزان انادازه ارار زو    ، يكپارچه كردن نتايج حاصل از تحقيقات مختلف

هدف از تحقيق حايار بررساي تاارير زو     . نمايد درماني را مشخص مي
 8پاژوهش   25بدين منظور از بين . باشد درماني بر ريايت زناشويي مي

اناد انتخااو و فارا     شناختي مورد قباول باوده   وهش كه از لحاظ روشپژ
چا    ابازار پاژوهش عباارت باود از    . ها انجام گرفات  تحليل بر روي من
بود كه از لحاظ مماري معناادار   62/0 ميزان اندازه ارر. ليست فرا تحليل

زو   نشااان داد ميازان انااداز  اراار نتااايج فراتحليال  . (>001/0pاسات ) 
مطابق جدول تفسير اندازه ارر كوهن   افزايش ريايت زناشوييدرماني بر 

 .  شود بالا ارزيابي مي
 

 کليدی واژگان
 ريايت زناشويي، زو  درماني، فراتحليل

 
مهمقد

كاه افاراد هار اجتمااع در     ترين بنيان جوامع است  خانواده اولين هسته اجتماع و اساسي
بدون شا  برپاايي و   . شوند بستر من رشد و نمو پيدا كرده و از طريق من وارد جامعه مي

هااي من   استحكام هر بنايي ارتباط مستقيم با پي ريزي صحيح و قدرت مقاومات ساتون  
به همين ترتير استحكام و ربات جامعه همچون بنايي عظيم وابسته باه اساتواري   ، دارد

گونه كجي و سستي در بناي من موجر ايمحتل ي من يعني خانواده بوده و هرها ستون
خانواده خاستگاه اعضايش بوده و نهاادي اسات كاه    . شود و فروريختگي اركان جامعه مي
، هاا  بخشاد و حاافس سانت    به اعضاي خويش امنيات ماي  ، باداشتن سلسله مراتبي خاص

 . (2012، 1ارانها و مشخصات فرهنگي مردم است )ملن و همك ويژگي
خانواده چيزي بيش از مجموعه افرادي است كه در ي  فضاي مادي و رواناي خااص   

هاي خااص خاود را    خانواده ي  نظام اجتماعي و طبيعي است كه ويژگي. برند به سر مي
اي از قواعاد و اصاول را اباداع و باراي اعضااي خاود        اين نظام اجتمااعي مجموعاه  . دارد
خانواده از يا  سااخت نظاام دار قادرت     ، عتوه بر اين. كند ميهاي متنوعي تعيين  نقش

هااي مشاكار و نهاان را باه وجاود       اي از پياام رسااني   هاي پيچيده صورت، برخوردار است
                                                 
1. Allen & et al. 

هاي م اكره و مسئله گشايي مفصالي در اختياار دارد كاه باه من اجاازه       مورد و روش مي
 . ددهد تا تكاليف مختلفي را با موفقيت به انجام برسان مي

است كه عمدتاً بر اساا     اي عميق و چند لايه رابطة اعضاي اين خرده فرهنگ رابطه
و اهاداف   هاي مشترك و دروني شده راجع به جهاان  ها و فرض ادراك، تاريخچة مشترك

هااي   افراد به وسايلة عتياق و دلبساتگي   ، در چنين نظامي. مشترك بنا نهاده شده است
ممكن است از شدت و حادتت  . اند ه يكديگر متصل شدهديرپا و متقابل ب، عاطفي نيرومند

ليكن باز هم عتيق مزبور در سراسار  ، ها در طي زمان كاسته شود اين عتيق و دلبستگي
 . (1373، 1زندگي خانوادگي به بقاي خود ادامه خواهند داد )مينوچين

توانناد   ماي نفر هر ي  از دو ، ي زوجي در رابطه. اي منحصر به فرد است ازدوا  رابطه
تواناد   ايان رابطاه در عاين حاال كاه ماي      . ترين احسا  صميميت را تجربه كنند عميق

تواند شديدترين صادمات ممكان را باه     مي، ممكن باشدرابطة ترين و راحتترين  صميمانه
تواناد باه توقاف رشاد شخصاي و       در صورتي كه ازدوا  ناموفق باشد ماي ، اعضا وارد كند

هاايي منجار    ها و جراحت تواند به صدمه اين رابطه ميشكست در . سرگرداني منجر گردد
ي زو   عرصاه . (1386، و همكاران )بوستان ها به وقت زيادي نياز دارد گردد كه التيام من

رساد   به نظر ماي . (1999، 2درماني امروزه با انقتبي عظيم مقارن است )جانسون و ويفن
، و همكااران  )بطتنيشاود  به پختگي نزديا  ماي    به عنوان ي  گرايش زو  درمانيكه 
 كيفيات رواباط  »رابات شاده اسات كاه     ، و  درمااني در پرتو پژوهشات اخيار ز . (1389
ركار ايجاد يا فروپاشاي  اند از مهمترين عوامل دست «هاي اجتماعي حمايت»و « صميمانه

هاايي كاه موجباات عملكارد ما رر       ل ا مموزش مهاارت . ستمت رواني و جسماني افرادند
و زياار در خااانواده ، كننااد هااا را فااراهم مااي سيسااتم ايمنااي و بهبااود مواجااه بااا مسااير

ي  در برگيرنااده، ي غناي عااطفي   يا  رابطااه . نماياد  هااي من از ياروريات مااي   سيساتم 
هاي فراواني جهت رشد و خودشكوفايي افراد اسات و همبساتگي معنااداري باا      پتانسيل

 . (1389، و همكاران حميدي پور)احسا  مثبت از خويشتن دارد
و . سلسله مراتر زو  را به عنوان ي  سيستم مجزا توصيف كرد، (1373مينوچين ) 

كند كه براي اينكه اين رابطه سالم بماند بايد به صورت سلساله مراتباي عمال     عنوان مي

                                                 
1. Minuchin 
2. Johnson & Whiffen 
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هاي م اكره و مسئله گشايي مفصالي در اختياار دارد كاه باه من اجاازه       مورد و روش مي
 . ددهد تا تكاليف مختلفي را با موفقيت به انجام برسان مي

است كه عمدتاً بر اساا     اي عميق و چند لايه رابطة اعضاي اين خرده فرهنگ رابطه
و اهاداف   هاي مشترك و دروني شده راجع به جهاان  ها و فرض ادراك، تاريخچة مشترك

هااي   افراد به وسايلة عتياق و دلبساتگي   ، در چنين نظامي. مشترك بنا نهاده شده است
ممكن است از شدت و حادتت  . اند ه يكديگر متصل شدهديرپا و متقابل ب، عاطفي نيرومند

ليكن باز هم عتيق مزبور در سراسار  ، ها در طي زمان كاسته شود اين عتيق و دلبستگي
 . (1373، 1زندگي خانوادگي به بقاي خود ادامه خواهند داد )مينوچين

توانناد   ماي نفر هر ي  از دو ، ي زوجي در رابطه. اي منحصر به فرد است ازدوا  رابطه
تواناد   ايان رابطاه در عاين حاال كاه ماي      . ترين احسا  صميميت را تجربه كنند عميق

تواند شديدترين صادمات ممكان را باه     مي، ممكن باشدرابطة ترين و راحتترين  صميمانه
تواناد باه توقاف رشاد شخصاي و       در صورتي كه ازدوا  ناموفق باشد ماي ، اعضا وارد كند

هاايي منجار    ها و جراحت تواند به صدمه اين رابطه ميشكست در . سرگرداني منجر گردد
ي زو   عرصاه . (1386، و همكاران )بوستان ها به وقت زيادي نياز دارد گردد كه التيام من

رساد   به نظر ماي . (1999، 2درماني امروزه با انقتبي عظيم مقارن است )جانسون و ويفن
، و همكااران  )بطتنيشاود  به پختگي نزديا  ماي    به عنوان ي  گرايش زو  درمانيكه 
 كيفيات رواباط  »رابات شاده اسات كاه     ، و  درمااني در پرتو پژوهشات اخيار ز . (1389
ركار ايجاد يا فروپاشاي  اند از مهمترين عوامل دست «هاي اجتماعي حمايت»و « صميمانه

هاايي كاه موجباات عملكارد ما رر       ل ا مموزش مهاارت . ستمت رواني و جسماني افرادند
و زياار در خااانواده ، كننااد هااا را فااراهم مااي سيسااتم ايمنااي و بهبااود مواجااه بااا مسااير

ي  در برگيرنااده، ي غناي عااطفي   يا  رابطااه . نماياد  هااي من از ياروريات مااي   سيساتم 
هاي فراواني جهت رشد و خودشكوفايي افراد اسات و همبساتگي معنااداري باا      پتانسيل

 . (1389، و همكاران حميدي پور)احسا  مثبت از خويشتن دارد
و . سلسله مراتر زو  را به عنوان ي  سيستم مجزا توصيف كرد، (1373مينوچين ) 

كند كه براي اينكه اين رابطه سالم بماند بايد به صورت سلساله مراتباي عمال     عنوان مي

                                                 
1. Minuchin 
2. Johnson & Whiffen 
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ي اين مويوع است كه جايگاه هار فارد در ايان سيساتم      سلسله مراتر بيان كننده. كند
 .  هاي من شخص باشد بايد مشخص و متناسر با ويژگي

ازهااي زناشاويي باه    ( اختتل در برمورده شادن ني 2002، 1بودمن و گورمن)  به گفته
فرزنادان و نياز   ، هاا  خانواده، ها طرق مستقيم و غير مستقيم مرار زيانباري را بر دوش زو 

ترين نهااد   متأسفانه علي رغم اهميت چشمگير ستمت در اين اصلي. دهد جامعه قرار مي
چهل درصد از ارجاعات مراكاز بهداشات روان باه دنباال تعارياات زناشاويي       ، اجتماعي
 .  گيرند صورت مي
اي اسات كاه درمن هماه اعضاا موفاق       توان گفت: خانواده سالم و موفق مجموعاه  مي

اعضااي ايان خاانواده    . هستند و همه مناسبات ميان افراد من روال طبيعي و موفاق دارد 
ها براي مشااركت و   ها از اين قدرت من. هاي انساني خود استفاده كنند توانند از قدرت مي
خاانواده موفاق   . كنند ارياء نيازهاي فردي و جمعي خود استفاده ميبراي تفرد و ، تعاون

شوند رسيدن باه   هاي بالغ مي كنند و انسان است كه افراد من رشد سالم ميمي خاك سال
 اين مهم مشمول نكات زير است: 

 . خانواده واحدي براي رشد و بقا است -الف
اعضااء خاود را تاأمين     خانواده مكاني است كه نيازهاي احساسي و عاطفي هماه  -و
 .  توان به تعادل ميان استقتل و وابستگي اشاره كرد كند از جمله اين نيازها مي مي
ي اعضاي خود و از جمله پادر و ماادر را در    ي  خانواده سالم رشد و اعتتي همه - 
 .  گيرد نظر مي
 .  شود خانواده مكاني است كه در من عزت نفس ايجاد مي -د
اي كاه قصاد دوام دارد حاائز     در اجتماع است و براي جامعاه مي مهخانواده واحد  -ه

 . (2014، )جبروتي و همكاران كمال و اهميت است
كوشند تا مجموعه قواعد تبادلي خانواده را  امروزه خانواده درمانگران مي، به طور كلي

را  بخش ارتباط با يكديگر هاي جايگزين و ريايت شيوه، بازسازي كنند به طوري كه اعضا
مرزهااي مناسار   . در مينده با تعارض و فشار رواني كنار بيايناد  فرا بگيرند و بهتر بتوانند

اي خاانواده باياد    جايگااه مرتباه  ، نظامها بايد پيريزي يا مجدداً پيريازي شاوند   بين خرده
تحكيم شود و به جاي قواعد كهنه بايد قواعدي جايگزين شوند كه با واقعيتهااي كناوني   

تماايز بيشاتر باين    ، هاي به هام تنياده   در خانواده. باط بيشتري داشته باشندخانواده ارت
                                                 
1. Budman & Gurman 

هدف اصلي درمان در . گيرد تر صورت مي هاي مرزي روشن خرده نظامها از طريق تفكي 
هاي گسسته نيز افازايش تعامال باين اعضاا از طرياق نفويپا يري بيشاتر         مورد خانواده

 . ناپ ير است مرزهاي انعطاف
بار اساا  ايان    . گيارد  اي جديد براي كم  به خانواده انجاام ماي  ه پديدميي ساخت

مشكل كنوني اعضاي خانواده ريشه در قواعد بادكار خاانواده داردو وقتاي قواعاد     ، ديدگاه
ها و كاركرهاي قاالبي   نامناسر يا محدود كننده تعويض شوند و اعضاي خانواده از مويع

ه عتيم بيماري وجاود نادارد و اماري    ديگر براي حفس تعادل خانواده نيازي ب، رها گردند
در نتيجاة ساازمان دهاي مجادد     . (1982، 1غير يروري به شمار خواهد ممد )كولاپينتو

اعضاا و  ي مزيرا باراي تماا  ، ها در مينده كاهش خواهد يافت احتمال ظهور نشانه، خانواده
تاوان  ، ليابد و خاانواده در كا   فرصت ارتقاي رشد و بالندگي افزايش مي، كل خانواده نيز

 .  دهد رشد خود را افزايش مي
كه در زمينه  افزايش ريايت زناشاويي در كشاور انجاام شاده      هايي از جمله پژوهش

، (1389بطتناي و همكااران )   (1389هاي رجباي و همكااران )   است ميتوان به پژوهش
، (1387همكاران )و فريدوني ، (1390نظري و همكاران )، (1391) همكاران و الحق يياء

بوسااتان و همكاااران ، (1385موسااوي و همكاااران )، (1389و همكاااران ) پااور حمياادي
 . .  ( اشاره كرد1386)

تحقيقات مربوط باه ارربخشاي  زو  درمااني    كه در نتايج  هايي با توجه به ناهمخواني
باه روش   2رسد كه انجام ي  فراتحليل بر افزايش ريايت زناشويي وجود دارد به نظر مي

اشويي كما  خواهاد كارد و    عي تارير زو  درماني بر افزايش ريايت زنساختن مقدار واق
. افزايش ريايت زناشويي مشخص خواهد شد يا و بخشي زو  درماني بر كاهشميزان ارر

تري نسبت به تارير زو  درماني  توان ديدگاه كلي به عبارتي روشنتر با انجام فراتحليل مي
 . در كشور بدست مورد

 ال ا استفاده از روش فراتحليل در پاي پاساخگويي باه ايان سا     در واقع اين تحقيق ب
بر افزايش رياايت زناشاويي در كشاور چقادر اسات  باا        است كه ارربخشي زو  درماني

موجر افازايش رياايت زناشاويي منهاا     ها  توجه به اينكه زو  درماني در بسياري از زو 
كي مماري است كاه باه   فراتحليل تكني. ميشود يرورت انجام اين تحقيق روشن مي باشد

                                                 
1. Colapinto 
2. Meta-analysis 
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هدف اصلي درمان در . گيرد تر صورت مي هاي مرزي روشن خرده نظامها از طريق تفكي 
هاي گسسته نيز افازايش تعامال باين اعضاا از طرياق نفويپا يري بيشاتر         مورد خانواده

 . ناپ ير است مرزهاي انعطاف
بار اساا  ايان    . گيارد  اي جديد براي كم  به خانواده انجاام ماي  ه پديدميي ساخت

مشكل كنوني اعضاي خانواده ريشه در قواعد بادكار خاانواده داردو وقتاي قواعاد     ، ديدگاه
ها و كاركرهاي قاالبي   نامناسر يا محدود كننده تعويض شوند و اعضاي خانواده از مويع

ه عتيم بيماري وجاود نادارد و اماري    ديگر براي حفس تعادل خانواده نيازي ب، رها گردند
در نتيجاة ساازمان دهاي مجادد     . (1982، 1غير يروري به شمار خواهد ممد )كولاپينتو

اعضاا و  ي مزيرا باراي تماا  ، ها در مينده كاهش خواهد يافت احتمال ظهور نشانه، خانواده
تاوان  ، ليابد و خاانواده در كا   فرصت ارتقاي رشد و بالندگي افزايش مي، كل خانواده نيز

 .  دهد رشد خود را افزايش مي
كه در زمينه  افزايش ريايت زناشاويي در كشاور انجاام شاده      هايي از جمله پژوهش

، (1389بطتناي و همكااران )   (1389هاي رجباي و همكااران )   است ميتوان به پژوهش
، (1387همكاران )و فريدوني ، (1390نظري و همكاران )، (1391) همكاران و الحق يياء

بوسااتان و همكاااران ، (1385موسااوي و همكاااران )، (1389و همكاااران ) پااور حمياادي
 . .  ( اشاره كرد1386)

تحقيقات مربوط باه ارربخشاي  زو  درمااني    كه در نتايج  هايي با توجه به ناهمخواني
باه روش   2رسد كه انجام ي  فراتحليل بر افزايش ريايت زناشويي وجود دارد به نظر مي

اشويي كما  خواهاد كارد و    عي تارير زو  درماني بر افزايش ريايت زنساختن مقدار واق
. افزايش ريايت زناشويي مشخص خواهد شد يا و بخشي زو  درماني بر كاهشميزان ارر

تري نسبت به تارير زو  درماني  توان ديدگاه كلي به عبارتي روشنتر با انجام فراتحليل مي
 . در كشور بدست مورد

 ال ا استفاده از روش فراتحليل در پاي پاساخگويي باه ايان سا     در واقع اين تحقيق ب
بر افزايش رياايت زناشاويي در كشاور چقادر اسات  باا        است كه ارربخشي زو  درماني

موجر افازايش رياايت زناشاويي منهاا     ها  توجه به اينكه زو  درماني در بسياري از زو 
كي مماري است كاه باه   فراتحليل تكني. ميشود يرورت انجام اين تحقيق روشن مي باشد

                                                 
1. Colapinto 
2. Meta-analysis 
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ي هاا  حاصل از انجاام پاژوهش   1هايازه ارراند  به تركير، جاي ي  فرييه پژوهش خاص
 .  پردازد مختلف مي

دهد كاه در مطالعاات مختلاف     اي را مي اين روش به پژوهشگر امكان مزمايش فرييه
مطرح شده و مورد مزمايش قرار گرفته است اما نتاايج مختلاف و متضاادي را باه دسات      

باا توجاه باه مطالار     . (2014، و شريعت و همكاران2014، 2)رابلز و همكاران داده است
ميازان  ، اسات تاا باا اساتفاده از الگاوي پژوهشاي فراتحليال        پژوهش حاير بر من، فوق

 .  ر افزايش ريايت زناشويي مورد بررسي قرار دهدباررگ اري زو  درماني را 
 

هژای تززيژه و تحليژل     روش، ابزارپژژوهش ، نحوه اجرا و روش پژوهش، جامعه
 ها داده

 روش پژوهش
در . در اين تحقيق با توجه باه هادف پاژوهش از روش فراتحليال اساتفاده شاده اسات       

ازه ارار باراي تحقيقاات مجازا و برگردانادن      اند فراتحليل اصل اساسي عبارت از محاسبة
ساتيابي باه مياانگين    به ي  ماتريس مشترك )عمومي( و منگاه تركير منها براي د ها من

 . (2010، زاده و همكاران پهلوان) باشد تأرير مي
 

 جامعه آماری
ي تحقيقااتي چااش شاده در    هاا مقالات و طرح، ها نامه جامعة مماري پژوهش شامل پايان

( در زمينة تأرير 1385-1391سال گ شته ) 7پژوهشي بودند كه در طول مي مجتت عل
زناشويي انجام شده و حجم نمونة مناسبي داشته اسات و  زو  درماني بر افزايش ريايت 

، گيري روش نمونه، نمونه حجم، جامعه، روش تحقيق، سازي شناسي )فرييه از لحاظ روش
روش تحليل مماري ، مماري هاي فرييه، ازهگيرياند روايي و پايايي ابزار، ازهگيرياند ابزار

مقاله كاه   25در اين پژوهش از . ندا و صحيح بودن محاسبات مماري(شرايط لازم را داشته
منابع جستجو در پژوهش عباارت  . استفاده شده است، اند متكهاي درون گنجي را داشته

 –مركاز اساناد اياران و مجاتت علماي      ، بودند از: بان  منابع اطتعاتي جهاد دانشگاهي

                                                 
1. Effect size 
2. Robles & et al 

كاه در  فقط منابع فارسي و تحقيقااتي  . پژوهشي در حوزه روانشناسي و علوم تربيتي بود
 .  ايران انجام شدند مورد بررسي قرار گرفتند

 
 پژوهش نحوه اجرا و روش

 به عبارتي متكهاي درون گنجي براي فراتحليل عبارت بودند از:
حجم ، روش تحقيق، سازي داشتن شرايط لازم از نظر روش شناسي )فرييه .1

، گياري  ازهاند روايي و پايايي ابزار، گيري ازهاند ابزار، گيري روش نمونه، نمونه
 روش تحليل مماري و صحيح بودن محاسبات مماري(، هاي مماري فرييه

 .  باشد مويوع پژوهش درمان افزايش ريايت زناشويي مي .2
 . تحقيقات به صورت مزمايشي انجام شده بودند .3
بررسي در قالر ي  پژوهش گروهي صورت گرفته باود )ماوردي و مزماون     .4

 . منفرد نبود(
 

يي بودند كه شرايط روش شناسي را نداشتند و يا باه صاورت   ها  متك خرو  پژوهش
 . اند همبستگي و توصيفي انجام شده، مروري، موردي

 
 ابزار پژوهش

 ليست تحليل محتوا )از لحاظ روش شناختي(:  چ 
 هااي  پژوهشي داراي ماتك  هاي و مقاله ها از اين چ  ليست براي انتخاو پايان نامه

اساتفاده شاده و    هاا  عات لازم براي انجام فراتحليل از منو استخرا  اطت "درون گنجي"
عناوان پاژوهش انجاام شاده درباار  ارار       "زير بوده:  هاي چ  ليست م كور شامل م لفه

ساال  "، "مشخصاات كامال مجرياان   "، "زو  درماني بر افزايش ريايت زناشاويي بخشي 
ع موري اطتعاات  ابزارهااي جما   "اعتبار"و  "روايي"ابزارها  هاي فرييه، "اجراي پژوهش
بكار گرفته شده در اين پاژوهش   هاي حجم نمونه و سطح معناداري مزمون، جامعة مماري

 . است
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كاه در  فقط منابع فارسي و تحقيقااتي  . پژوهشي در حوزه روانشناسي و علوم تربيتي بود
 .  ايران انجام شدند مورد بررسي قرار گرفتند

 
 پژوهش نحوه اجرا و روش

 به عبارتي متكهاي درون گنجي براي فراتحليل عبارت بودند از:
حجم ، روش تحقيق، سازي داشتن شرايط لازم از نظر روش شناسي )فرييه .1

، گياري  ازهاند روايي و پايايي ابزار، گيري ازهاند ابزار، گيري روش نمونه، نمونه
 روش تحليل مماري و صحيح بودن محاسبات مماري(، هاي مماري فرييه

 .  باشد مويوع پژوهش درمان افزايش ريايت زناشويي مي .2
 . تحقيقات به صورت مزمايشي انجام شده بودند .3
بررسي در قالر ي  پژوهش گروهي صورت گرفته باود )ماوردي و مزماون     .4

 . منفرد نبود(
 

يي بودند كه شرايط روش شناسي را نداشتند و يا باه صاورت   ها  متك خرو  پژوهش
 . اند همبستگي و توصيفي انجام شده، مروري، موردي

 
 ابزار پژوهش

 ليست تحليل محتوا )از لحاظ روش شناختي(:  چ 
 هااي  پژوهشي داراي ماتك  هاي و مقاله ها از اين چ  ليست براي انتخاو پايان نامه

اساتفاده شاده و    هاا  عات لازم براي انجام فراتحليل از منو استخرا  اطت "درون گنجي"
عناوان پاژوهش انجاام شاده درباار  ارار       "زير بوده:  هاي چ  ليست م كور شامل م لفه

ساال  "، "مشخصاات كامال مجرياان   "، "زو  درماني بر افزايش ريايت زناشاويي بخشي 
ع موري اطتعاات  ابزارهااي جما   "اعتبار"و  "روايي"ابزارها  هاي فرييه، "اجراي پژوهش
بكار گرفته شده در اين پاژوهش   هاي حجم نمونه و سطح معناداري مزمون، جامعة مماري

 . است
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 ها های تززيه و تحليل داده روش
جامعاه  ، اناد  در واقع در اين تحقيق مطالعاتي كه از نظر علمي ماورد تأيياد قارار گرفتاه    

در ايان تحقياق   . لعه باوده اسات  مطا 8 ها كه تعداد من اند مماري پژوهش را تشكيل داده
در هر ي  از ايان مطالعاات   . مراحل فراتحليل بر اسا  فراتحليل كوهن انجام شده است

باه منظاور   ، اناد  ي مستقل و وابسته در نظر گرفته شاده هامتغير متفاوتي به عنوان متغير
باه بررساي    2جادول   هاا  ي مورد استفاده در هر ي  از پاژوهش هامشخص كردن متغير

 . تفكيكي متغير مورد نظر پرداخته است
 
 پژوهش های يافته

، ي ماورد نظار  ها ي ارائه شده در گزارش هر ي  از پژوهشها در اين بخش بر اسا  داده
از  ارر ميزان ارر بخشي زو  درماني بر افزايش رياايت زناشاويي پرداختاه    اندبه محاسبة

شاود را در هار يا  از     ازه ارار نامياده ماي   اناد   منچاه به همين منظور ابتدا بايد . شود مي
از  ارر بيانگر تفاوت اساتاندارد شاده باين    اند . به صورت جداگانه محاسبه كرد ها پژوهش
و براي محاسابة من   (1995 2يارنولد و 1)گريمي گروه مزمايش و كنترل است ها ميانگين

وارياانس ادغاام شاد  كال     بايد نسبت تفاوت ميانگين نمرات گروه مزمايش و كنترل بار  
 . نمرات را بدست مورد

 شيوه محاسباتي فراتحليل بار اساا  مراحال فراتحليال كاوهن انجاام شاده اسات        
در ايان روش فراتحليال چهاار    . (1390، و همكاراننظري  و1387 ،و همكاران )فريدوني

 . انتزاع و تجزيه و تحليل، انتخاو، گام اساسي بايد برداشته شود: شناسايي
ازه ارر هار يا  از   اند  افزاري استفاده نشده است و از  ارر از نرماند براي بدست موردن

ي محاسباتي فراتحليل شاامل   چهار مرحله. بصورت دستي محاسبه شده است ها پژوهش
 شود:   موارد زير مي

 
 

                                                 
1. Grimm 
2. Yarnold 

ازه ارااار )مطالعاااات همبساااتگي( باااراي هااار مطالعاااه                          اناااد محاسااابه -1مرحلاااه 

n
zr  

)باراي مطالعاات    كوهن d)مطالعات همبستگي( هر پژوهش به  rتبديل نمره  -2مرحله 
 مزمايشي(
ازه ارار كال                اناد   ازه ارار مطالعاات مزمايشاي باه منظاور محاسابه      اناد  تركيار  -3مرحله 

n
dd 

 
 معناداري مطالعات تركير يافته    -4مرحله 

n
zz 

  

 
ازه اناد  هار چاه  . اندازه ارر نشان دهنده ميزان و يا درجه حضور پديده در جامعه است

 r=1/0، ازه ارر كوهناند بر اسا  تفسير. درجه حضور پديده بيشتر است، ارر بزرگتر باشد
 r=5/0متوسط و اگار  اندازه ارر ، باشد d=5/0و  r=3/0اگر ، ازه ارر كماند، باشد d=2/0و  
 . ازه ارر زياد استاند ، باشد d=8/0و 

با بررسي نتاايج حاصال از اجاراي     ي توصيفي: فراتحليل حاير بر من است كههاداده
ي مختلف در كنار هم به يا  نتيجاة كلاي در زميناة ميازان ارربخشاي زو        ها پژوهش

باه   هاا  درماني بر افزايش ريايت زناشويي برسد ل ا نتايج حاصل از هار يا  از پاژوهش   
 . ممده است 3صورت كلي در جدول 

بر افزايش رياايت زناشاويي   ازه ارر زو  درماني اند نشان ميدهد ميزان 3نتايج جدول 
 . شود كوهن در سطح بالا ارزيابي مي dبدست ممد كه مطابق جدول  0/ 62
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 مورد استفاده در فراتحليل های اطلاعات توصيفي پژوهش .1 جدول

 
 

هااي انجاام شاده در جهات      نشانگر من است كاه بيشاترين پاژوهش    1نتايج جدول 
پاژوهش(   3)باا   1389هااي   افزايش ريايت زناشويي در ارر زو  درماني مربوط به ساال 

بوده است كه بيشترين حجام نموناه    148ها  مجموع حجم نمونه كل پژوهش. بوده است
و باا اساتفاده از پرساش ناماه      نفار  30( با 1389) مربوط به پژوهش بطتني و همكاران

ريايت جنسي و پرسش نامه صميميت جنسي و كمترين حجم نمونه مربوط به پژوهش 
( DASو با استفاده از پرسشنامه ساازگاري دونفاري )   نفر 8( با 1390نظري و همكاران )

 . بوده است
طح با س 62/0 ها ازه ارر پژوهشاند ميانگين 1بر اسا  نتايج به دست ممده از جدول 

ازه ارار مرباوط باه پاژوهش حميادي پاور و       اناد  بيشاترين . بوده است 001/0معناداري 
ازه ارر مرباوط باه پاژوهش بوساتان و همكااران      اند  و كمترين 73/0ازه ارر اند همكاران با

 . بوده است 26/0ازه ارر اند با
هر ي  الگاو ياا الگوهااي درمااني     ، بر اسا  اطتعات موجود در مطالعات انجام شده

جداگانه را به عنوان متغير وابسته در نظار   متفاوتي را به عنوان متغير مستقل و مفهومي
، هاا  به منظور مشخص شدن متغيرهاي مورد اساتفاده در هار يا  از پاژوهش    . اند گرفته
 . به بررسي تفكيكي متغير مورد نظر پرداخته است 2جدول 
 

 در پژوهشی مورد استفاده اهجدول بررسي تفکيکي متغير .2 جدول
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ريايت جنسي و پرسش نامه صميميت جنسي و كمترين حجم نمونه مربوط به پژوهش 
( DASو با استفاده از پرسشنامه ساازگاري دونفاري )   نفر 8( با 1390نظري و همكاران )

 . بوده است
طح با س 62/0 ها ازه ارر پژوهشاند ميانگين 1بر اسا  نتايج به دست ممده از جدول 

ازه ارار مرباوط باه پاژوهش حميادي پاور و       اناد  بيشاترين . بوده است 001/0معناداري 
ازه ارر مرباوط باه پاژوهش بوساتان و همكااران      اند  و كمترين 73/0ازه ارر اند همكاران با

 . بوده است 26/0ازه ارر اند با
هر ي  الگاو ياا الگوهااي درمااني     ، بر اسا  اطتعات موجود در مطالعات انجام شده

جداگانه را به عنوان متغير وابسته در نظار   متفاوتي را به عنوان متغير مستقل و مفهومي
، هاا  به منظور مشخص شدن متغيرهاي مورد اساتفاده در هار يا  از پاژوهش    . اند گرفته
 . به بررسي تفكيكي متغير مورد نظر پرداخته است 2جدول 
 

 در پژوهشی مورد استفاده اهجدول بررسي تفکيکي متغير .2 جدول
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 ها يافته
، هاي ماورد نظار   هاي ارائه شده در گزارش هر ي  از پژوهش در اين بخش بر اسا  داده

 3جادول  . پاردازيم  ماي ازه ارر زو  درماني بار افازايش رياايت زناشاويي     اند به محاسبه
 .  دهد ازه ارر اين پژوهش را نشان مياند ميانگين
: نتايج فراتحليل ارر بخشي زو  درماني بر افزايش ريايت زناشويي را نشاان  3جدول 

 .  دهد مي
 

 نتايج فراتحليل اثر بخشي زوج درماني بر افزايش رضايت زناشويي  .3 جدول
 z P كوهن R d شماره تحقيق

1 69/0 91/1 090/3 001/0P< 
2 56/0 35/1 090/3 001/0 p < 
3 69/0 91/1 090/3 001/0 p < 
4 58/0 42/1 645/1 05/0 p < 
5 69/0 91/1 090/3 001/0 p = 
6 73/0 14/2 326/2 01/0 p < 
7 69/0 91/1 090/3 001/0 p < 
8 36/0 77/0 645/1 05/0 p < 

 
هااي ممااري    به بررسي تاأرير زو  درمااني در هار پاژوهش و شااخص       3در جدول 

 . پرداخته شده است pو  r ،z، كوهن dفراتحليل شامل: نمرات 
 

 گيری بحث و نتيزه
هااي   ي مختلاف كاه بار روي نموناه    هافراتحليل با يكپارچه كردن نتايج حاصل از پژوهش

در واقاع  ، ي مختلف به دست ميدهاد هاديدگاه جامعتري از ارر متغير اند متعدد اجرا شده
اي از ي  جامعه افاراد   با كنار هم قرار دادن نتايج حاصل از انجام ي  پژوهش روي نمونه

يي در جوامعي چون جامعاه ماا كاه    ها چنين يافته، مختلف مورد بررسي قرار مي گيرند
مراه ه اين گوناگوني تفاوت بيشتري را به چرا كه، گوناگوني بيشتري را دارد مهمتر است

ي مختلاف ايان جامعاه در دسات     هاا  به ناچار بايد اطتعات متعددي را از نموناه و  دارد
باه طارز    هاا  را بدست مورد و با تفاوت ها شباهت، داشت تا با يكپارچه كردن اين اطتعات

 ازه ارار اناد ميزانحاصل از ايان فراتحليال نشاان داد كاه      هاي يافته. مناسبي برخورد كرد
(62/0d=است ) ،از  اراري كاه در ايان    اناد  كه تارير بالايي داشته است با توجه به ميزان

فراتحليل بدست ممده است ميتوان گفت كه زو  درماني بار افازايش رياايت زناشاويي     
رجباي و  هاي قبلاي از جملاه     اين يافته مهرتأئيدي بر برخي از پژوهش. تأرير بالايي دارد

نظاري  ، (1391) همكاران و الحق يياء، (1389بطتني و همكاران )، (1389)   همكاران
، (1389پاور و همكااران )   حميادي ، (1387فريدوني و همكااران )  ، (1390و همكاران )

بااا توجااه بااه . باشااد ( مااي1386بوسااتان و همكاااران )، (1385موسااوي و همكاااران )
( ميتاوان گفات كاه    =0d/ 62) اسات  ازه ارري كه در اين فراتحليل بدست ممدهاند ميزان

برند باالا خواهاد    تأرير زو  درماني براي افزايش ريايت زناشويي كه از تعاريات رنج مي
ازه اناد  ( باالاترين 1389) پاور و همكااران   پژوهش حميادي ، ها پژوهشه از بين كلي. بود
درمااني  مويوع پژوهش بررساي تاأرير زو    . ( را به خود اختصاص داده بود=73/0dارر)

يكي از ويژگيهاي باارز فراتحليال ايان    . گروهي مبتني بر بخشش بر ريايت زناشويي بود
فرهنگي مختلاف فاراهم    هاي است كه امكان مقايسة كارايي مداختت مختلف را در بافت

ي از فرهناگ واحاد و   هااي  تكرار اجراي فنون درماني ي  الگوي خاص روي نمونه. ميكند
دهد كاه تاا باا فراتحليال ديادگاه كليتاري        اين امكان را مي ،مختلف هايي انجام پژوهش

در ايان فراتحليال نياز    . نسبت به كارايي من مداختت در من فرهنگ خاص بدسات مياد  
سعي شده است تا با يكپارچه كردن نتايج حاصل از ميزان ارر بخشي زو  درماني ميازان  

ش صورت گرفتاه در اياران   پژوه 8بين  از. موفقيت اين مداخله را مورد بررسي قرار دهد
(  باود كاه مرباوط باه پاژوهش رحايم       73/0از  ارار محاسابه شاده )   اند بيشترين ميزان

پور و همكاران از پرسشنامه  در مطالعه حميدي. باشد مي (1389) پور و همكاران حميدي
 . ريايت زناشويي وپرسشنامه  بخشش استفاده شده است

ماي توانناد ماداختت مناسابي را درجهات      بر اسا  يافته اين فراتحليل درمانگران 
افزايش ريايت زناشويي انتخاو كنند تا نتيجاة بهتار و قابال اطميناان تاري را بدسات       

 . مورند
پيشنهاد ميشود در كنار مداختت زو  درمااني جهات افازايش رياايت زناشاويي از      

 موارد زير استفاده گردد:
هااي پانج    متوالي مموزش مهاارت تشكيل جلسات زو  درماني و استفاده از مجموعه 

بدون هيچ ، گوش فرادادن به همسر به صورتي م ررتر )و تا حد امكان -1گانه كه شامل: 
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 ازه ارار اناد ميزانحاصل از ايان فراتحليال نشاان داد كاه      هاي يافته. مناسبي برخورد كرد
(62/0d=است ) ،از  اراري كاه در ايان    اناد  كه تارير بالايي داشته است با توجه به ميزان

فراتحليل بدست ممده است ميتوان گفت كه زو  درماني بار افازايش رياايت زناشاويي     
رجباي و  هاي قبلاي از جملاه     اين يافته مهرتأئيدي بر برخي از پژوهش. تأرير بالايي دارد

نظاري  ، (1391) همكاران و الحق يياء، (1389بطتني و همكاران )، (1389)   همكاران
، (1389پاور و همكااران )   حميادي ، (1387فريدوني و همكااران )  ، (1390و همكاران )

بااا توجااه بااه . باشااد ( مااي1386بوسااتان و همكاااران )، (1385موسااوي و همكاااران )
( ميتاوان گفات كاه    =0d/ 62) اسات  ازه ارري كه در اين فراتحليل بدست ممدهاند ميزان

برند باالا خواهاد    تأرير زو  درماني براي افزايش ريايت زناشويي كه از تعاريات رنج مي
ازه اناد  ( باالاترين 1389) پاور و همكااران   پژوهش حميادي ، ها پژوهشه از بين كلي. بود
درمااني  مويوع پژوهش بررساي تاأرير زو    . ( را به خود اختصاص داده بود=73/0dارر)

يكي از ويژگيهاي باارز فراتحليال ايان    . گروهي مبتني بر بخشش بر ريايت زناشويي بود
فرهنگي مختلاف فاراهم    هاي است كه امكان مقايسة كارايي مداختت مختلف را در بافت

ي از فرهناگ واحاد و   هااي  تكرار اجراي فنون درماني ي  الگوي خاص روي نمونه. ميكند
دهد كاه تاا باا فراتحليال ديادگاه كليتاري        اين امكان را مي ،مختلف هايي انجام پژوهش

در ايان فراتحليال نياز    . نسبت به كارايي من مداختت در من فرهنگ خاص بدسات مياد  
سعي شده است تا با يكپارچه كردن نتايج حاصل از ميزان ارر بخشي زو  درماني ميازان  

ش صورت گرفتاه در اياران   پژوه 8بين  از. موفقيت اين مداخله را مورد بررسي قرار دهد
(  باود كاه مرباوط باه پاژوهش رحايم       73/0از  ارار محاسابه شاده )   اند بيشترين ميزان

پور و همكاران از پرسشنامه  در مطالعه حميدي. باشد مي (1389) پور و همكاران حميدي
 . ريايت زناشويي وپرسشنامه  بخشش استفاده شده است

ماي توانناد ماداختت مناسابي را درجهات      بر اسا  يافته اين فراتحليل درمانگران 
افزايش ريايت زناشويي انتخاو كنند تا نتيجاة بهتار و قابال اطميناان تاري را بدسات       

 . مورند
پيشنهاد ميشود در كنار مداختت زو  درمااني جهات افازايش رياايت زناشاويي از      

 موارد زير استفاده گردد:
هااي پانج    متوالي مموزش مهاارت تشكيل جلسات زو  درماني و استفاده از مجموعه 

بدون هيچ ، گوش فرادادن به همسر به صورتي م ررتر )و تا حد امكان -1گانه كه شامل: 
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يادگيري ابراز وجاود ياا بياان حاال      -2هاي طرف مقابل(و  ي انگيزه برداشت قبلي درباره
 درخواسات كاردن   -3را نيز بار عهاده گيارد(و     ها )ابزار بيانات شخصي كه مسئوليت من

ساازي   روشان  -5تبادل پسخوراند مناسر اطتعات به يكديگرو و  -4)منظم و به موقع(و 
مطالار )وارسااي معناااي پيااام تاا زماااني كااه هاار دو باه مفهااوم من پااي باارده باشااند(    

رساد بازساازي    باه نظار ماي   . در افزايش ريايت زناشويي م رر واقع شود تواند مياحتمالاً
ميزان صراحت و انعطاف پ يري زن و شاوهر در  ، رابطه در مصاحبه بر اسا  نوع مشكل

در واقاع  . (1386، )بوساتان و همكااران   كاهش ميزان تعاريات منان مثمر رمر واقع شود
استفاده از رويكرد درمان زناشويي رفتاري كه شامل مموزش راهبردهاي بهباود الگوهااي   

باراي كااهش    هااي ما رر   تواند باه عناوان يكاي از روش    پيام رساني به زوجين است مي
در جلساات زو   . (1389، )بطتني و همكاران تعاريات زناشويي مورد استفاده قرار گيرد

برقراري اتحاد درماني با دو عضو ، توجه به يادگيري مشترك هر زو  در كنار هم، درماني
كشاف  ، اهاداف همساران  سعي در همساو كاردن   ، به عنوان نخستين واحد زو  درماني

تواناد در كااهش    ماي هاي زيربنايي ميان ي  جفت و برقراري اميد ميان هر زو   شباهت
 1)گلدنبرگ تعاريات زناشويي و افزايش ريامندي منان از زندگي خويش م رر واقع شود

 . (1389، و گلدنبرگ
رفتااري روش ما رري باراي درماان      -زو  درماني با اساتفاده از رويكارد سيساتمي   

. شاود  اين مشكتت نه تنها شامل مشكتت وايح ارتباطي ماي . سياري از مشكتت استب
البتاه  . گيارد  بلكه مشكتت فردي مانند: افسردگي يا مشكتت جنسي را نياز در بار ماي   

رفتاري ي  درمان كلي براي مشكتت تمام افراد متأهل نيست بلكاه   -رويكرد سيستمي
توان با رويكردهااي فارد    كتت فردي را ميبسياري از مش. مناسر مشكتت خاصي است

در . دارودرماني يا پ يرش در بيمارستان حل كارد ، روان تحليلي، ويژه مانند رفتار درماني
تار   يمن بهتر است برخي از مشكتت زو  با انواع ديگر زو  درماني و در زماان طاولاني  

ماوررترين  درمان هيجاان مادار را شاايد بتاوان     . (1389، و همكاران )رجبيدرمان گردد
پژوهشي ميزان باز پيدايي )عود( درايان روش   هاي يافته. روش زو  درماني نوين دانست
ازمياان  ، مهمترين علات ايان توفياق   . كنند مي ها گزارش را به مراتر كمتر از ساير شيوه

از اين . گ ارند مييي است كه هيجانات منفي گ شته بر دوش رابطه هابرداشتن محدوديت
ه مدار به درماني پيوند مفرين مشهورشده است كه در برقراري دوباار  جهت درمان هيجان

                                                 
1 Goldenberg 

تواند با زنده كاردن الگوهااي    ميي مشفته توانمند است و هاهيجانات خوشايند ميان زوج
، و همكااران  )بطتناي  ي معياوو و تكاراري بپاردازد   ها تعاملي نوين به ايمحتل چرخه

1389) .      
پژوهش حاير نبودن ي  بان  اطتعاتي منسجم  هاي از جمله مشكتت و محدوديت

اسات كاه در ايان حيطاه      هاايي  و منظم در كشور و عدم دسترسي به مناابع و پاژوهش  
هاي  مشخص انجام شده است كه مانع سهولت دستيابي پژوهشگر به مقالات و پايان نامه

 . مختلف در سراسر كشور بود
 
 منابع
، حساين شااهي برواناي    ترجماه ، يدرماان  خاانواده . (1389)هربرت ، گلدنبرگ وايرنه، گلدنبرگ

 . روان، تهران، ]مترجم همكار[ الهام، ارجمند وسيام ، نقشبنديو حميدريا
تاارير زو  درمااني   . (1389)  سايام ، محباي و فاطمه، بهرامي واحمد، احمدي وسعيده، بطتني

، ياصاول بهداشات روانا   ، ريايت و صميميت جنسي زوجينمبتني بر نظريه دلبستگي بر 
 . 496 -505صفحه ، 12(2)

، تهااران، وترجمااةباقررنائي مقدمااه ويدرمااان خااانواده و خااانواده. (1373) سااالوادور ،مينااوچين
 . اميركبير

بررساي مقايساه اي   . (1386) علاي ، دلاورو عبدالاه ، شافيع  وكيانوش، هاشميانو افسانه، بوستان
و « درماان تصاميم گياري دوبااره    »ارربخشي زو  درماني گروهي با مماوزش رويكردهااي   

پژوهشااي مشااوره   ، بر افزايش ريايت زناشويي در ازدواجاي دانشاجويي  « روايت درماني»
 . 79-102صفحه، 6(24)، وره()تازه و پژوهشي مشا

بررساي  . (1389) محمادنقي ، فراهانيو محمدعلي ، نظري وباقر، ياكر، رنايي ورحيم، پور حميدي
 فحهصا ، 4شماره ، 8دوره ، تأرير زو  درماني گروهي مبتني بر بخشش بر ريايت زناشويي
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