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 چکیده 
تعیین هدف  با  حاضر    بر  دیالکتیکی  درمانی  رفتار  اثربخشی  پژوهش 

  زناشویی انجام گرفت.  تعارضات  دچار   زنان  زناشویی   صمیمیت   و  سازگاری 

آزمون با گروه  پس-آزمونپیش  آزمایشی با طرحاز نوع نیمه  پژوهشروش  

  تعارضات   دارای  زنان  یکلیه  شامل  پژوهش  این  آماری  یرل بود. جامعهکنت

پاییز و    شش ماهه در  خود  خانوادگی  اختلاف  حل  جهت  که بودند  زناشویی

  استفاده   کرده بودند، با  مراجعه  تهران  شهر   مشاوره  به مراکز  1399زمستان  

  زنانی  از  نفر  30  (،1387)  براتی  و  ثنایی  زناشویی  تعارضات   یپرسشنامه  از

  طور  به   و  انتخاب   هدفمند  طور  به   بودند،  زناشویی   تعارضات   دارای  که

  جایگزین(  نفر  15  گروه  هر)  گواه  و  آزمایشی  گروه  دو  در  ساده  تصادفی

به پرسشنامه   (LWMAT)والاس  -های سازگاری زناشویی لاکشدند و 

زناشویی  1959) و صمیمیت   )(MIS)  ( تامپسون  و  پاسخ  1983والکر   )

  رفتار  فنون(  بار  یک  ایهفته)ای  دقیقه  60  جلسه  8  آزمایش  دادند. گروه

)  آموزشی  بسته  براساس   را  دیالکتیکی  درمانی    آموزش  (1970لینهان 

با استفاده از  دادهدیدند.   آماری  ها    چندمتغیری،  تحلیل کوواریانس روش 

تجزیه یافتهمورد  گرفتند.  قرار  درمانی وتحلیل  اثربخشی  که  داد  نشان    ها 

  زناشویی   صمیمیت   و(،  01/0P،  79/17=F)    سازگاری   بر  دیالکتیکی

(01/0P  ،82/14=F  ،)زناشویی، مورد تائید قرارگرفته    تعارضات  دچار  زنان

و زنان دچار تعارضات زناشویی گروه آزمایش نسبت به  (  P<05/0است )

بهزناشویی گروه گواه در پس  تعارضات   دچار   زنان  طور معناداری،  آزمون، 

-بنابراین، می  . (P<05/0سازگاری و صمیمیت زناشویی  بیشتری داشتند )

که ت گرفت  نتیجه  دیالکتیکی  وان  درمانی  و    رفتار  سازگاری  افزایش  در 

 صمیمیت زناشویی زوجین اثربخش است. 

رفتار درمانی دیالکتیکی، سازگاری زناشویی، صمیمیت    های کلیدی واژه
 زناشویی، تعارضات زناشویی. 

 Abstract 
The aim of this study was to determine the 

effectiveness of dialectical behavior therapy on marital 

adjustment and intimacy of women with marital 

conflicts. The research method was quasi-

experimental with a pretest-posttest design with the 

control group. The statistical population of this study 

included all women with marital conflicts who had 

referred to counseling centers in Tehran to resolve 

their family disputes In the six months of autumn and 

winter 2020, using the Sanai and Barati Marital 

Conflict Questionnaire (2008). Thirty women with 

marital conflicts were purposefully selected and 

randomly assigned to experimental and control groups 

(15 in each group). They answered the Lock-Wallace 

(1959) Marital Adjustment Questionnaire (LWMAT) 
and the Walker & Thompson (1983) Marital Intimacy 

Questionnaire (MIS). The experimental group was 

trained in 8 sessions of 60 minutes (once a week) of 

dialectical behavior therapy techniques based on 

Linhan's (1970) training package. Data were analyzed 

using a multivariate analysis of covariance. Findings 

showed that the effectiveness of dialectical therapy on 

marital adjustment (P<0/01, F=17/79) and intimacy of 

women (P<0/01, F=14/82) with marital conflicts has 

been confirmed (P <0.05) and women with marital 

conflicts in the experimental group compared to 

women with marital conflicts in the control group. 

After the test, they had significantly more marital 

adjustment and intimacy (P <0.05). Therefore, it can 

be concluded that dialectical behavior therapy is 

effective in increasing the marital adjustment and 

intimacy of couples. 

Keywords: Dialectical behavior therapy, marital 

adjustment, marital intimacy, marital conflicts. 
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 مقدمه 
 

ها و جوامع دارای  رود، برای تمام حکومت خانواده به عنوان اولین ساختار جامعه که پایه و اساس تربیت و تعلیم فرزندان به فرزندان می 

ای پویا و سازنده بود. اساس سلامت  توان شاهد جامعه ارزش فراوانی است. چرا که در صورت بهنجار بودن کارکرد این نهاد اجتماعی، می 

(. در نخستین روزهای ازدواج، زوجین به  2014،  1شود )بایرمن و کلورسون کارکرد بهینه آن بر پایه روابط سالم زوجین بنا می   خانواده و

  2شود، هر چند که بعضاً تفکرات پس از تعارضات زناشویییکدیگر احساس تعهد دارند، اما روابط برخی زوجین به مرور دچار تعارض می

(. تعارض ممکن است اشکال گوناگون داشته باشد و به صورت  2017،  و همکاران 3از بروز این فرایند دارد )ویلسون   نشان از پشیمانی زوجین

افسردگی یکی یا هر دو زوج، سوء رفتار با همسر و درگیری لفظی و فیزیکی بین هر دو زوج بروز نموده و نهایتاً منجر به طلاق گردد  

نیل باکوم و  (. تعارض زناشویی شامل عدم توافق زوجین در مورد اکثر موارد مطرح در زندگی  2020،  4مور -ی)کریبت، اسمیت، آچینو، 

ار زناشویی همانند روابط با اطرافیان، مسائل جنسی، تربیت فرزند، مسائل اقتصادی و ... است. این فرایند به مرور زمان از بین نرفته و آث

نهند. این در حالی است که تجربه سطوح مختلفی از  و هیجانی زوجین بر جای می   روانشناختی و هیجانی منفی در سلامت روانشناختی

، عفیفی، گرانگر، ارسیگ،  2018،  و همکاران  5نظر و رنجش در تعاملات یک زوج امری بدیهی و غیرقابل اجتناب است )گائو تعارض، اختلاف 

 (.2019،  6سالیکیان و همکاران 

ناپذیر زندگی است و آنچه که مهم است میزان  ( بر این باورند، تعارض زناشویی جزء لاینفک و بخش اجتناب 2018)  7چن و چن و بانونا 

از شیوه  های شخصیتی مثبت برخوردارند،  های حل تعارض و مولفه تعارض، شیوه درک و کنترل تعارض زناشویی است و زوجینی که 

کند،  دارند. به طوری کلی، تعارض ما بین زوجین نه تنها نظام خانواده را متزلزل می کمترین آسیب را در تعارضات زناشویی دریافت می

ترین توان از عمیق بلکه رشد عاطفی، اجتماعی و سازگاری بعدی زوجین را نیز با مشکل مواجهه خواهند نمود. از این رو، روابط زناشویی را می

 (. 2018،  8رنج در زوجین به شمار آورد )پاپ   هایترین سرچشمه های بشر و همچنین یکی از بزرگلذت 

اشاره    10و صمیمیت زناشویی  9عوامل مختلفی بر میزان تعارضات زناشویی زوجین اثر گذارند از جمله این عوامل می توان به سازگاری 

طرح بوده است )سیگل، لوین  ترین ارتباطات در طول زندگی زوجین م کرد. بحث ازدواج و سازگاری زناشویی همواره به عنوان یکی از مهم 

(. رضایت داشتن از ارتباطات میان زوجین و کیفیت مطلوب این ارتباطات، دارای پیامدهای متعددی است که بر روی  2018،  11و سولومون 

اشت )کیم،  طور بر روی زندگی کاری و به طور کلی بر روی کل جامعه تاثیر خواهد دروابط زوجین، فرزندان ودیگر اعضای خانواده و همین

ای از  باشد. در واقع فرد به درجه (. سازگاری به معنای توانایی برقراری ارتباط با دیگران با حفظ فردیت در شخص می 2018،  12شین و یون 

،  13و ای برقرار کند )میوتلیو، ارکیوت، ییلدریم و گیوندوگدیتواند با دیگران رابطه صمیمانه و دوستانه رسد که میاجتماعی می -رشد فردی

بخش و نزدیک،  بخش مشترک، روابط جنسی رضایتهای لذت (. سازگاری زناشویی عبارت است از میزان نزدیکی به همسر، فعالیت2018

(. از این رو، سازگاری و صمیمیت زناشویی یکی از متغیرهای مورد علاقه و حیاتی در  2015،  14ها و افکار بدون اجبار )شث اشتراک ارزش 

زاده، عسگری و جوهری فرد،  آباد، احتشام های اخیر بوده است )چراغی سیف واده در بین پژوهشگران و کارشناسان در سال حوزه مشاوره خان

ای از رشد  باشد. در واقع فرد به درجه(. همچنین صمیمیت به معنای توانایی برقراری ارتباط با دیگران با حفظ فردیت در شخص می1400

(. صمیمیت زناشویی به عنوان یک  2016، 15ای برقرار کند )کیم تواند با دیگران روابط صمیمانه و دوستانه رسد که میاجتماعی می -فردی
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نیاز انسان شناخته و به نزدیکی، تشابه و رابطه صمیمانه با شخص دیگر اشاره دارد و مستلزم آگاهی، درک عمیق، پذیرش و ابراز افکار و  

(.  صمیمیت زناشویی در ارتباطات میان زوجین و کیفیت مطلوب این ارتباطات، دارای پیامدهای  2021،  1باشد )تاهیر و خان احساسات می

متعددی است که بر روی روابط زوجین، فرزندان و دیگر اعضای خانواده و همین طور بر روی زندگی کاری و به طور کلی بر روی جامعه  

 (. 2016،  2تاثیر خواهد داشت )دو، کیم و لی

گران را برآن داشته که به دنبال  فات زناشویی و طلاق و اثر منفی آن بر سلامت روانی زوجین و فرزندان و جامعه، پژوهش افزایش اختلا

(. یکی از این راهکارهای مهم در این رابطه،  2017،  3راهکارهایی باشند تا موجب تحکیم روابط زناشویی و نهاد خانواده شوند )کیم و یو

های اجتماعی و  رفتاری، آموزش مهارت -محور با حل مساله شناختیدیالکتیکی است که با ترکیب پذیرش و همدلی مراجع رفتاردرمانی  

رفتار درمانی دیالکتیکی نوعی روان درمانی بر  (.  2021،  4شود )فلین، کیلز و جویس آگاهی رویکردی جامع و چندبعدی محسوب میذهن

ها نسبت به برخی  که بر ابعاد روانشناختی درمان تمرکز دارد. این رویکرد معتقد است برخی انسان   رفتاری است-ی رویکردهای شناختیپایه 

(. برنامه درمانی دیالکتیکی به  2016؛  5دهند )می، ریچارد و برتهای احساسی، واکنش های شدیدتر و خارج از قاعده نشان میموقعیت 

کند، نقاط قوتش را بشناسد و آنها را تقویت کند تا احساس  شده که به فرد کمک می  صورت یک برنامه درمانی کاملاً ساختاریافته ارائه

(. رفتار درمانی دیالکتیکی شامل چهار دسته  7201،  6کاردی و کوین و کووینگتون بهتری نسبت به خود و زندگی اش داشته باشد )مک 

آگاهی در فعالیت باشد. در این روش افراد استفاده از ذهنم میاصلی ذهن آگاهی، تنظیم هیجان، اثربخشی روابط بین فردی و تحمل ابها 

ترین  آگاهی مهمهای ذهن (؛ آموزش مهارت 2007،  7کند )میلر، راثوس و لینهان شوند. همانطور که لینهان توصیف میهای روزانه تشویق می

فردی خودو را در زندگی ار، هیجانات، افکار و روابط بینکند تا الگوهای رفتاری ناسازگ مولفه رفتار درمانی دیالکتیکی به افراد کمک می

 از  بیشتر رویدادها از افراد تفسیر و تعبیر شیوه و افکار  دیالکتیکی درمانی رفتار  شیوه طبق  (.2016و همکاران،    8تغییر دهند )ناراروهارو 

 عملکرد در مهمی نقش میتواند  رویداد یک مورد در افراد ارزیابی نحوه و میگذارند تاثیر  افراد روان و خلق بر بیرونی رویدادهای خود

ها نشان داد که رفتار درمانی دیالکتیکی  توانسته بر تنظیم شناختی  نتایج پژوهش (.  2021و همکاران،    9باشد )کوهن  داشته آنها هیجانی

(، تحمل پریشانی )نجارپور استادی، اکبری،  1400،  (، صمیمیت )نظری و آقاجانی2021هیجانی )منتظرنیا، کوشکی، اورکی و میرزاییان،  

باباپور،   و  و حافظی،  1399خلعتبری  )ایری، مکوندی، بختیارپور  اجتماعی  روانی  میرصالح،  1397(، سازگاری  )رضاپور  زندگی  نگرش   ،)

(، امیدواری )میتچل،  2012و همکاران،    10آبادی (، سلامت روان و کیفیت روابط زناشویی )کمال 1397اسماعیل بیگی، نجیبی و اسلامی فرد،  

و    13(، اصلاح و ایجاد تغییرات مثبت در خانواده )ویلکس 2015،  12(، وضعیت روانی )ریچارد و سر 2019،  11روبرتس، بارتسچ و سیولیوان 

 (، اثربخش بوده است.2016همکاران،  

در خور توجه در حل مشکلات و افزایش سازگاری و    هایشناخت عوامل موثر در بهبود روابط زناشویی و مدیریت آن، یکی از روش 

کند تا با شناختن این عوامل به ایجاد،  رود. بنابراین شناخت این عوامل نه تنها به زوج درمانگر کمک میصمیمیت زناشویی به شمار می

نامطلوب مشکلات و سوء تفاهم در زندگی   دست یابند. از این رو، تاثیر  ییزناشو  تیمیصم  و  یسازگار ها پرداخته و به  تقویت و یا اصلاح آن 

راهزوج  یافتن  و  فرزندان، ضرورت شناخت  و  بهبود  حل ها  و  تعارضات  موثر در کاهش  و جستجوی  زناشو  تیمیصم  و  یسازگار های  یی 

ند که اهمیت ی مشکلات و کاهش طلاق جهت استفاده محققان و درمانگران خانواده، از دلایلی هستهای جدید برای تحقیق درباره زمینه

یی به منظور  زناشو  تیمیصم  و  یسازگار دهد. به دنبال تلاش برای شناسایی مداخلات سازنده در افزایش  و ضرورت این پژوهش را نشان می

های مثبت و سالم زندگی به  توان به رفتار درمانی دیالکتیکی اشاره کرد که با تاکید بر جنبه کاهش تعارضات زناشویی در بین زوجین می 
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 یی زناشو  تعارضات دچار زنان   ییزناشو ت یمیصم  و یسازگار بر یکیالکتید  یدرمان  رفتار ی اثربخش

The effectiveness of dialectical behavior therapy on marital adjustment and intimacy of women with marital conflicts 

  

 
 

رو، با توجه به اثربخشی رفتار درمانی دیالکتیکی بر متغیرهای روانشناختی، پژوهش  تواند در این زمینه موثر عمل کند. از اینرسد میظر می ن

 .  یی انجام گرفتزناشو  تعارضات  دچار  زنان  ییزناشو  تیمی صم  و  یسازگار  بر  یکیالکتید  یدرمان  رفتار  حاضر با هدف تعیین اثربخشی

 

 روش

 

ی آماری شامل زنان دارای تعارضات زناشویی  آزمون با گروه کنترل بود. جامعه پس -آزمونآزمایشی با طرح پیشروش پژوهش نیمه

بود که جهت شرکت در این پژوهش، رضایت آگاهانه    1399مراجعه کننده به مراکز مشاوره شهر تهران در شش ماهه پاییز و زمستان سال  

گیری هدفمند استفاده شد. بدین صورت که ابتدا زنان دارای تعارضات زناشویی مراجعه کننده به  روش نمونهداشتند. در این پژوهش از  

مرکز انتخاب شد(. سپس    8مراکز مشاوره شهر تهران مورد شناسایی قرار گرفتند )با توجه به حجم بالای مراکز مشاوره شهر تهران، تعداد  

اوطلبانه در بین زنان دارای تعارضات زناشویی پخش شد. با شناسایی زنان داوطلب، پرسشنامه  های حضور در پژوهش به شکل دبا پخش فرم 

اجرای پرسشنامه تعارضات زناشویی و نمره  با  ارائه شد.  آنها  از  تعارض زناشویی به  بالاتر  در پرسشنامه    126گذاری آن، زنانی که نمره 

های ورود به پژوهش بعدی مورد بررسی  ام بعد زنان شناسایی شده توسط ملاک تعارضات زناشویی کسب کرده بودند، انتخاب شدند. در گ

های ورود به پژوهش شامل: داشتن سابقه زندگی زناشویی بالاتر از سه سال، داشتن حداقل تحصیلات سیکل، داشتن  قرار گرفتند. ملاک 

های خروج نیز شامل  بود. لازم به ذکر است که ملاک   پزشکی و تمایل به شرکت در پژوهشسلامت جسمی، عدم استفاده از داروهای روان 

ها بود. پس از این مرحله، از بین  غیبت در دو جلسه آموزشی، انصراف از ادامه پژوهش، عدم رعایت قوانین جلسه و عدم تکمیل پرسشنامه 

آزمایش و گواه گماشته شدند )هر گروه  گروه    2کشی در  زن انتخاب و به صورت تصادفی با استفاده از قرعه   30زنان واجد شرایط، تعداد  

ای یک جلسه برای گروه آزمایش  ای در طول دو ماه به صورت هفته دقیقه 90ی جلسه 8نفر(. در نهایت رفتار درمانی دیالکتیکی طی  15

  ز لفنی در ارتباط بود. اهای گروه آزمایش تبرگزار شد، ولی گروه گواه این مداخلات را دریافت نکردند. در طول جلسات محقق با آزمودنی

 به   همچنبن .  ندینما  لیتکم  را  قیتحق  نیا  در  حضور  جهت  آگاهانه  یشخص  نامهتیرضا  فرم  تا  شد  خواسته  پژوهش  در   کنندهشرکت   افراد

بدین صورت که میتوانستند اسامی خود را در پرسشنامه وارد    شد  داده  خاطر  نانیاطم  اطلاعاتشان  یافشا  عدم  و  یرازدار  به  نسبت  آنها

 .  نکنند و به هر کدام کدی اختصاص داده شد.  

 سنجش  ابزار   

های زناشویی تهیه شده  گویه است که جهت سنجش تعارض   54این پرسشنامه یک ابزار  (:  MCQ) 1پرسشنامه تعارض زناشویی 

دهد که عبارتند از کاهش همکاری،  هشت بعد از تعارضات زناشویی را مورد سنجش قرار می (. این پرسشنامه  1387است )ثنایی و همکاران،  

های هیجانی، افزایش جلب حمایت فرزندان، افزایش رابطه فردی با خویشاوندان خود، کاهش رابطه  کاهش رابطه جنسی، افزایش واکنش 

(. پاسخگویی به  1387کدیگر و کاهش ارتباط موثر )ثنایی و همکاران،  خانوادگی با خویشاوندان همسر و دوستان، جدا کردن امور مالی از ی 

و حداقل    270)همیشه( تنظیم شده است؛ حداکثر نمره کل پرسشنامه  5)هرگز( تا  1ای لیکرت از سوالات پرسشنامه بر طیف پنج درجه

رابطه بهتر و تعارض کمتر است )ثنایی و همکاران،  است. در این پرسشنامه نمره بیشتر بیانگر تعارض بیشتر و نمره کمتر نشان از  54آن 

برای زیرمقیاس    96/0نفری،    270( همسانی درونی کل پرسشنامه با روش آلفای کرونباخ بر روی یک گروه  1387(. ثنایی و همکاران )1387

، افزایش رابطه  33/0ندان  ، افزایش جلب حمایت فرز70/0های هیجانی  ، افزایش واکنش 61/0، کاهش رابطه جنسی  81/0کاهش همکاری  

و   71/0، جدا کردن امور مالی از یکدیگر  89/0، کاهش رابطه خانوادگی با خویشاوندان همسر و دوستان  86/0فردی با خویشاوندان خود  

(.  1389 ،ییثنا)گزارش شده است -67/0گزارش کردند همچنین روایی سازه آزمون با مقیاس سازگاری اسپانیر  69/0کاهش ارتباط موثر 

  سطح   در  ییزناشو  تعارض  کل  نمره  با  82/0  تا  0/  31  از  ییزناشو  تعارضات  پرسشنامه  یها  مؤلفه  یتمام  نمرات(  1385)  ییخزا  پژوهش  در

 به دست آمد.   74/0. علاوه براین، ضریب آلفای کرونباخ در پژوهش حاضر  داشتند   یمعنادار  یهمبستگ/.  01

های  ای، یکی از مقیاس گویه  15والاس، یک ابزار  -ی سازگاری لاکپرسشنامه :   (LWMAT)2ی سازگاری زناشویی پرسشنامه 

ی برش  ، یا کمتر از آن، نمره 100ی  اند. نمره آن را ساخته   1959والاس در سال  -کوتاه اولیه برای سنجش سازگاری زناشویی است که لاک

 
1.  Marital Conflict Questionnaire  

2.  Locke – Wallace Marital Adjustment Test 
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 2ی آن از  ها و دامنهی سوال آزمون برابر با حاصل جمع امتیاز همهی  شود و دلالت بر ناسازگاری در روابط زناشویی دارد. نمره محسوب می 

براون  -فرمول اسپیرمن  سازی محاسبه شد و بای سازگاری زناشویی که از طریق تکنیک دو نیمهاست. شاخص پایایی پرسشنامه  158تا  

والاس برای زوجهای سازگار و ناسازگار    -ویی لاک  آزمون سازگاری زناش (.   1959والاس،  -گزارش شده است )لاک  90/0تصحیح شد، برابر با  

والاس همبستگی بالایی دارد. این نتیجه، نشان دهنده    -بینی زناشویی لاک  از روایی بالا برخوردار است. نمرات این آزمون با آزمون پیش 

بینی زناشویی  ین پرسشنامه با آزمون پیش نمرات ا  .روایی همزمان بالای آن است. آزمون مذکور مقیاسی برای پیش بینی سازگار آینده است 

ی روایی همزمان بالای این پرسشنامه است. همچنین این آزمون با ایجاد تمایز واضح و  دارد که نشان دهنده  47/0لاک والاس همبستگی  

ار بالایی نشان داده است  اند و آنهایی که در ازدواج خود دچار تنیدگی هستند، روایی بسیآشکار بین همسرانی که به خوبی سازش یافته

به دست آمد. میزان روایی    88/0( میزای آلفای کرونباخ برای کل مقیاس  1398نظری )(. در پژوهش سیدی و شاه 1959والاس،  -)لاک

  (. در پژوهش حاضر برای بررسی همسانی 1381گزارش شد )ملازاده،    90/0ی سازگاری دوتایی اسپنیر برابر با  زمان آن با پرسشنامه هم

 به دست آمده است.   87/0درونی پرسشنامه از آلفای کرونباخ استفاده شده است که ضریب آلفای کرونباخ  

( تهیه شده است که دارای  1983پرسشنامه صمیمیت زناشویی توسط والکر و تامپسون )(:  MIS) 1ی صمیمیت زناشویی پرسشنامه 

ای از  درجه   7گذاری مقیاس مذکور بر روی یک مقیاس لیکرتی  . نمره باشد و برای سنجش صمیمیت زوجین تدوین شده استماده می   17

گیرد. هر چه نمره فرد در این مقیاس  قرار می  119تا  17گیرد. بنابراین طیف نمرات هر آزمودنی بین )همیشه( صورت می  7)هرگز( تا  1

نامه گزارش  را برای پرسش   97/0تا    91/0لفای کرونباخ  ( ضریب آ1982کند. والکر و تامپسون )بیشتر باشد، صمیمیت بالاتری را تجربه می

همچنــین روایــی ایـن مقیــاس را از طریــق همبستگی آن با یک سـوال کلـی  اند که از همسانی درونی خوبی برخوردار است.  کرده 

( ترجمه شده است و ضریب پایایی 1379این مقیاس توسط ثنایی ذاکر )  .گـزارش کردنـد کـه بیـانگر روایی بالای این آزمون است  88/0

( روایی  2018ده، رضایی اهوانویی و عبدالهی )به دست آورد. در پژوش خدادای سنگ   96/0زوج در اصفهان،    100این پرسشنامه را در  

به دست آمد. در پژوهش حاضر برای بررسی    89/0باخ  و پایایی این پرسشنامه با روش آلفای کرون  78/0مقیاس با استفاده از تحلیل عاملی   

 به دست آمده است.   87/0همسانی درونی پرسشنامه از آلفای کرونباخ استفاده شده است که ضریب آلفای کرونباخ  
  در   (1399)( توسط نبوی و همکاران  1970رفتار درمانی دیالکتیکی بر مبنای نظریه لینهان )  پروتکل  از  رفتار درمانی دیالکتیکی،  برای

-SPSS افزارها در دو بخش آمار توصیفی و استنباطی و با نرم تجزیه و تحلیل داده.  شد  استفاده  شده،  تدوین  ایدقیقه  90  یجلسه   هشت

معیار( و در بخش آمار استنباطی، از  های مرکزی و پراکندگی )میانگین و انحراف صورزت گرفت. در بخش آمار توصیفی از شاخص   21

 یانس چند متغیره استفاده شد. تحلیل کوار
 ( DBT) یکیالکتید یدرمان  رفتار جلسات  خلاصه: 1جدول 

 محتوا  هدف  جلسه 

آشنایی با مفاهیم دیالکتیک و   اوّل

 آگاهیذهن

  گروه، کار  نحوه   درباره حیتوض انتظارات، ح یتشر  جلسات، نیقوان   و اهداف و گر یکد ی  با  ییآشنا

  ییآشنا و یکیالکتید ی درمان  رفتار ی معرف ک،یالکتید  فیتعر  آن،  زمان  و تعداد و جلسات  در حضور

 ی.آگاه ذهن مفهوم  با

  ذهن حالت سه  شناخت ، یبدن  ی احساسها و جانهایه از افکار ی جداساز و حال بر تمرکز  آموزش آگاهی مهارت ذهن دوّم

  لیتبد و قضاوت  و فی توص نی ب  تفاوت حی تشر (، خردگرا ذهن و یجان یه ذهن  ،یمنطق ذهن)

  موضع  اتخاذ)  چگونه و ( شرکت  و فیتوص مشاهده،) زیچ  چه یمهارتها آموزش تعارض، به   قضاوت

 ی آگاهذهن در (کارآمد   عملکرد و یآگاهذهن ،یرقضاوتیغ

  امن، مکان  از  یرسازیتصو ،یبخشخودآرامش  توجه، ر ییتغ ای  یبرگردان  توجه  ی مهارتها آموزش ای مهارت مقابله سوّم 

  یتکانش اعمال  از یریشگیپ عمل، ی برا  تعهد و میوخ اوضاع  توقف یچگونگ کیتکن آگاهانه،  تنفس

 بار انی ز لات ی تما تی ریمد  و  مشاهده و

  ی امقابله افکار  از  استفاده  با ها تنش با مقابله  ،یدگیآرم طرح نی تدو حال، زمان  در یزندگ ای مهارت مقابله چهارم 

 انه یدگرا یی تا یهاییخودگو از استفاده با   انهی گراقیخودتشو

 ینیآفرتعادل ،یمنف یجانهایه برابر   در یری پذبیآس کاهش  ها،جانی ه رشیپذ  و شناخت  مهارت تنظیم هیجان  پنجم

 شامل همسر  و  خود رش یپذ  آموزش مثبت، ی جانهایه شی افزا   احساسات، و افکار  نیب 

 
1.  Marital Intimacy Scales 
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The effectiveness of dialectical behavior therapy on marital adjustment and intimacy of women with marital conflicts 

  

 
 

 وجود  و یخودمنطق و یجان یخوده خود، به   آگاهانه توجه و یخودآگاه ارتباط،  از یآگاه

 روابط  در خشم

 ی هاجانیه برابر   در ی جسم یری پذبیآس کاهش سالم،  یهاجانیه موانع بر  غلبه مهارت تنظیم هیجان  ششم

 برخلاف   عمل ها،جانیه با یی اروی رو قضاوت،  بدون   جانهایه به   آگاهانه توجه ساز،آشفته

 مثبت یها جانیه شی افزا   و یجان یه د یشد  الیام

 درک  همسر، دییتا  یچگونگ تعارض، و مقاومت  با  مقابله گفتن،  نه   جسورانه، دادن  گوش مهارت ارتباط موثر  هفتم

 احساسات  روشن ابراز  کیتکن آموزش عمل، و کلام  در دیی تا همسر،  اشتباهات  و مشکلات

 و میرمستقیغ ارتباطات   از  استفاده مبهم،  یاحساسها و  هاخواسته  ییشناسا  شامل

 ها خواسته  یانگارشیب   و یانگارکم

 و  تعارض از مثبت استفاده یچگونگ ،یفردنیب  مشکلات لیتحل و مذاکره ی چگونگ آموزش مهارت ارتباط موثر  هشتم 

 شامل گفتگو یهاحل راه  و مسائل ت یر یمد کیتکن آموزش ت، یمیصم به   آن لیتبد

 ی بندجمع  و هامهارت یعمل مرور مساله،  لیتحل و هی تجز مساله، نییتع مساله، ت یر یمد

 یی نها 

 

 یافته ها 
 

و میانگین و انحراف استاندارد زنان شرکت کننده    92/5و    80/33کننده گروه آزمایش  میانگین و انحراف استاندارد سن زنان شرکت 

لیسانس و بالاتر بودند و میزان  نفر    4نفر دیپلم و    6نفر در گروه آزمایش زیر دیپلم،    5بود. میزان تحصیلات    37/5و    80/34گروه گواه  

 نفر لیسانس و بالاتر بود.   3نفر دیپلم و    5نفر در گروه گواه زیردیپلم،    7تحصیلات  
 

 آزمون آزمون و پس. میانگین و انحراف معیار سازگاری زناشویی و صمیمیت زناشویی زنان دو گروه در پیش2جدول  

 متغیرها مرحله
 گروه گواه  گروه آزمایش 

 انحراف معیار میانگین انحراف معیار میانگین

 سازگاری زناشویی 
 96/6 93/73 02/3 13/70 آزمون پیش

 35/9 20/79 09/6 06/90 آزمون پس

 صمیمیت زناشویی 
 90/6 46/48 74/5 40/44 آزمون پیش

 06/7 86/49 90/8 60/69 آزمون پس

 

آزمون در گروه آزمایش افزایش  آزمون نسبت به پیش سازگاری زناشویی در پس شود، میانگین نمرات مشاهده می  2چنانکه در جدول 

نمی مشاهده  چندانی  تفاوت  گواه  گروه  در  اما  است،  پسیافته  در  زناشویی  نمرات صمیمیت  میانگین  همچنین  به شود.  نسبت  آزمون 

   .شود.شاهده نمی آزمون در گروه آزمایش افزایش یافته است، اما در گروه گواه تفاوت چندانی مپیش 

برای آزمون فرضیه در رابطه با سازگاری زناشویی و صمیمیت زناشویی از تجزیه و تحلیل کوواریانس چندمتغیری  استفاده شد. در  

همگنی  های واریانس کوواریانس و  ها، همسانی ماتریس ها از قبیل نرمال بودن توزیع داده تجزیه و تحلیل کوواریانس رعایت بعضی مفروضه 

ها با آزمون  ها پرداخته شد. بررسی نرمال بودن توزیع دادههای خطا، الزامی است. در این پژوهش نیز ابتدا به بررسی این مفروضه واریانس 

،  P>05/0در سطح    37/0و    47/0اسمیرنف؛ نشان داد برای متغیرهای سازگاری زناشویی و صمیمیت زناشویی به ترتیب برابر  - کولموگروف

مفروضه نتایج   بررسی  باکس جهت  ماتریس آزمون  واریانسی همسانی  )-های  لوین جهت  P  ،05/1=F>05/0کوواریانس  آزمون  نتایج   ،)

مفروضه  واریانس بررسی  همگنی  )ی  زناشویی  سازگاری  متغیر  برای  خطا  زناشویی  P  ،91/0=F>05/0های  صمیمیت  متغیر  برای  و   )

(05/0<P  ،16/1=F پیش ،)آزمون برای متغیرهای سازگاری  رسیون با بررسی معناداری اثر تعاملی گروه و پیشفرض همگنی شیب خط رگ

ها بودند. بنابراین، از  (، همگنی نشانگر برقرار بودن این مفروضه F ،318/0=P=21/2( و صمیمیت زناشویی )F ،183/0=P=96/1زناشویی )
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آزمون استفاده  های سازگاری زناشویی و صمیمیت زناشویی در پس مره ی میانگین نتجزیه و تحلیل کوواریانس چندمتغیری به منظور مقایسه

 شد. 
 

 های سازگاری و صمیمیت زناشویی زنان گروه آزمایش و گواه ی میانگین نمره . تجزیه و تحلیل کوواریانس چندمتغیری برای مقایسه 3جدول 

 اندازه اثر  Sig خطا  df فرضیه F df مقادیر  ها آزمون

 53/0 001/0 38/17 26 3 53/0 اثرپیلایی

 53/0 001/0 38/17 26 3 46/0 لامبدای ولکز

 53/0 001/0 38/17 26 3 15/1 اثر هتلینگ 

 53/0 001/0 38/17 26 3 15/1 ی روی بزرگترین ریشه

 

اثر   ،کوواریانس چندمتغیری حاکی از آن است که هر چهار آماره  تجزیه و تحلیلی نتیجه شود، مشاهده می  3طور که در جدول همان

( )P  ،38/17=F<01/0پیلایی  ویلکز  )P  ،38 /17=F<01/0(، لامبدای  هتلینگ  اثر   ،)01/0>P  ،38/17=F بزرگ و  ریشه(  روی  ترین  ی 

(01/0>P  ،38/17=F  معنادار ،) های اولیه،  گردد که ترکیب خطی متغیرهای وابسته پس از تعدیل تفاوت . بدین ترتیب مشخص می باشندمی

شود تا معلوم گردد های پژوهش پرداخته میکوواریانس به بررسی فرضیه  تجزیه و تحلیل ؛ با استفاده از  اندپذیرفته  تأثیر از متغیر مستقل  

 است.   در ترکیب خطی، مربوط به کجا  مشاهده شدهکه تفاوت  
 

 های سازگاری و صمیمیت زناشوییی نمره. نتایج تحلیل کوواریانس برای مقایسه 4جدول 

منبع 

 تغییرات

 متغیرهای وابسته
 مجموع مجذورات 

درجات  

 آزادی 

میانگین 

 مجذورات 
F Sig 

اندازه  

 اثر

 پیش آزمون 
 40/0 001/0 18/14 06/2119 1 06/2219 سازگاری زناشویی 

 52/0 001/0 05/15 44/1425 1 44/1594 زناشویی صمیمیت 

 گروه
 46/0 001/0 79/17 93/1350 1 93/1350 سازگاری زناشویی 

 49/0 001/0 82/14 10/1006 1 10/1006 صمیمیت زناشویی 

 خطا 
    70/33 25 70/842 سازگاری زناشویی 

    03/26 25 97/650 صمیمیت زناشویی 

 

آزمون، تفاوت  پس از تعدیل نمرات پیش  (، ،01/0P،  79/17=F( ،)01/0P  ،82/14=F)  مشاهده می شود،  4همانطور که در جدول  

  و   یسازگار  بر  یکیالکتید  یدرمان  رفتاری پژوهش مبنی بر  معنادار است؛ بنابراین، فرضیه  01/0در سطح آلفای    گواهو    آزمایشبین گروه  

از لحاظ میزان سازگاری و صمیمیت زناشویی در   فاوت بین گروه آزمایش و گواهیی و تزناشو  تعارضات  دچار  زنان  ییزناشو  تیمیصم

 گیرد.آزمون مورد تائید قرار میپس 

 

 گیری بحث و نتیجه
 

یی انجام  زناشو تعارضات دچار زنان ییزناشو تیمیصم و یسازگار  بر یکیالکتید یدرمان رفتارپژوهش حاضر با هدف تعیین اثربخشی 

های ایری  شود. این یافته با یافتهی اولّ پژوهش نشان داد که رفتار درمانی دیالکتیکی منجر به افزایش سازگاری زناشویی مییافتهگرفت. 

 باشد. (، همسو می2012آبادی و همکاران )(،  کمال 2021(، منتظرنیا و همکاران )1397(، رضاپور و همکاران )1397و همکاران )

توان اینگونه بیان کرد که زنان دچار تعارضات زناشویی سازگاری کمی را بین خود و همسرشان احساس  ی حاضر میدر تبیین یافته

  ی رفتار   ،یشناخت  مشکلات  درمان  یبرا ی  اساس  یطرح  عنوان  به  یکیالکتید  یرفتاردرمانکنند که منجر به کاهش کیفیت زندگی آنان گردد.  

  خاص   جاناتیه  و  باورها.  دهدیم  قرار  یاجتماع  روابط  در   یمیخودتنظ  بهبود  را  خود  ی اصل  هدف  که  است  هشد   یساز  مفهوم  یجانیه  و
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 یی زناشو  تعارضات دچار زنان   ییزناشو ت یمیصم  و یسازگار بر یکیالکتید  یدرمان  رفتار ی اثربخش

The effectiveness of dialectical behavior therapy on marital adjustment and intimacy of women with marital conflicts 

  

 
 

 نشان  مختلف  قاتیتحق.  شودیم  منجر  یمیتنظ  خود  با  یشناخت  و  یرفتار  یراهبردها   تداخل  به  یارتباط  مسائل  در   ریدرگ  افراد  از  یبعض

  آمدن   وجود  به  در  یشناخت  کنترل  و  حافظه  یبخش  اثر  مورد  در  باور   و  افکار  از  یخاص  یمعنا  مورد  در  باورها   رینظ  افکار  یبعض  که  است  داده

  در   فرد  دگاهید  که  است  نی ا  یکیالکتید  یرفتاردرمان  هدف  لذا.  دارند  مشارکت  یارتباط  و  یذهن  مسائل  با  مقابله  یانطباق  ریغ  اشکال  تداوم  و

در گرو  سازگاری زناشویی    (. 2002)لینهان و همکاران،    دهد  رییتغ  را  یارتباط  و  یذهن  مسائل  با  مواجهه  و  مقابله  یهاوه یش  بودن  دیمف  مورد

های روانی، مسائل  شوند، است. عامل مهم در مقابله با فشارچگونگی مقابله با فشارهای روانی که زوجین در مسیر زندگی با آن ها روبرو می

  تلاش درباره کیفیت برخورد با هیجانات ارتباطی و نیاز به کنترل افکار از طریق کاهش    باورها  اصلاحذهنی و باورهای افراد است، تعدیل و  

  مشکلات آور مرتبط با فشارهای روانی و همچنین شان برای رهایی از نشانگان رنج زدایی و کم رنگ کردن اهمیت برای کنترل آنها و فاجعه 

ارائه راهبردهای مقابله مبتنی بر هشیاری فراگیر و تحمل    سازگاریزناشویی، تاثیر زیادی در   با  زناشویی دارد. رفتاردرمانی دیالکتیکی 

پریشانی و همچنین راهبردهایی از قبیل ارزیابی مجدد، تفکر درباره نکات مثبت موضوع و اجازه عبور به فکر، نظارت بهتری را بر موقعیت  

  . دهدیم  شیافزا  را  او  ییزناشو  سازگاری  و  داده  کاهش  را  او  ییزناشو  استرس  ت،یموقع  بر  بهتر  نظارت  نیا  متعاقباً.  آوردبرای فرد به ارمغان می

شود و  زا بودن تعارضات که کاهش سازگاری را در بر دارند آموزش داده می ی آسیب از سوی دیگر رفتار درمانی دیالکتیکی به زنان درباره 

با چنین رفتارهای در رفتاردرمانی  کند که چرا چنین واکنش های منفی  روشن می اول در برخورد  بنابراین راهبرد  باید متوقف شوند؛ 

ر دیالکتیکی، تعهد به تغییر است. زنان با شناسایی این رفتارها و با تغییر آنان سازگاری خود را افزایش می دهند. از آنجایی که در رفتا

ی رفتاری اساس تغییر است؛ لذا با بهره گیری از اصول و راهبردهای دیالکتیکی،  هاها و ایجاد انگیزش درمانی دیالکتیکی اکتساب مهارت 

اعتباربخشی، حل مسئله، سبک شناختی با تکیه بر آموزش مهارت های رفتاری )مهارت های بین فردی، مهارت های تحمل پریشانی،  

درمانگر قرار گرفته و به زنان مورد مطالعه کمک    مهارت های تنظیم هیجان و مهارت های ذهن آگاهی یا هشیاری فراگیر(، اساس کار

های بین فردی و نهایتاً بهزیستی ذهنی های زندگی خویش تعمیم دهند و باعث ارتقاء سطح سازگاری، مهارت کند تا آن ها را به موقعیتمی

گیری و تعمیم مهارت های انطباقی خاصی  و روانی شوند. پس به طور کلی بدنه اصلی تمرکز رفتار درمانی دیالکتیکی حول یادگیری، به کار

 است که در این روش درمانی آموزش داده می شود که این عمل موجب بهبود و افزایش سازگاری زناشویی زوجین شوند. 

د.  شوی دوم پژوهش نیز نشان داد که رفتار درمانی دیالکتیکی منجر به افزایش صمیمیت زناشویی زنان دچار تعارضات زناشویی مییافته

(،  2016(، ویلکس و همکاران )2015(، ریچارد و همکاران )2019(، میتچل و همکاران )1400های، نظری و همکاران )این یافته با یافته

 باشد. همسو می

زناشویی زنان زناشویی صمیمیت بر دیالکتیکی درمانی رفتار تاثیر تبیین در تعارضات   که گفت توانمی   پژوهش مبنای بر دچار 

 از  مناسبی درک به میتوانند کنندشرکت  افراد و  شروع زناشویی  سازگارانه فرایندهای  ارزیابی  با  دیالکتیکی درمانی رفتار شیوه  به مداخله

 محسوب مهم شناختی تغییر یک این که کنند اقدام خود همسر با رابطه مجدد  بندیلب قا  و یابند دست فردیبین  تعارضهای و مشکلات

 روابط در موثر و مهم هایجنبه در تغییر باعث مداخله شیوه این کند.می مقابله زوجین  منفی افکار و باورها ها،شناخت  با که شودمی

 درمانی رفتار توان گفت که(. همچنین می2012آبادی و همکاران، ارتقای صمیمیت زناشویی شود )کمال  سبب تواندمی  و شده زناشویی

 شرایط موثرتری شیوه به تا سازدمی  قادر را وی و شود ایجاد او در بهتر بودن احساس تا دهدمی  آموزش هاییمهارت  فرد  به دیالکتیکی

 رفتار  روش در هاتمرین سایر  همراه به آگاهیذهن  هایتمرین نماید. غلبه خویش زناشویی زندگی مشکلات بر و کند مدیریت را  سخت

 به آگاهی معطوف  و بدن و  تنفس به توجه  مثل هاییتکنیک  طریق  از حال لحظه درباره افراد  آگاهی افزایش باعث  دیالکتیکی درمانی

 تحمل و فردیبین   مشکلات برابر در فرد مقاومت افزایش باعث و است موثر اطلاعات پردازش و شناختی نظام در اکنون و اینجا

 آستانه در زنان زناشویی  صمیمیت بهبود باعث فوق فرایندهای طبق دیالکتیکی درمانی رفتار نتیجه، در شود.می زاتنش  رویدادهای

 (.  1399شود )نبوی و همکاران،  می  طلاق

  ج ینتا  از  لذا.  گرددیم  یی زناشو  تیمیصم  و  یسازگار  شیافزا  باعث  یگروه  وهیش  به  کیالکتید  یرفتاردرمان  شودی م  مشاهده  که  همانطور

  ن ی زوج  ییزناشو  تیمیصم  و  یسازگار   بهبود  جهت  در  یکیالکتید  یرفتاردرمان  یهاروش   و  مداخلات  از  گذشته  قاتیتحق   و  قیتحق  نیا

 .  کندی م  تیحما

گیری هدفمند،  ها بود از جمله عدم وجود مرحله پیگیری، روش نمونه ها دارای برخی محدودیت پژوهش حاضر همانند سایر پژوهش

ی پیگیری انجام شود تا نتایج پژوهش  شود مرحله احتیاط انجام شود. برای تحقیقات آتی پیشنهاد میحجم نمونه پایین که تعمیم نتایج با  

ای حاضر  های آتی روش مداخله شود در پژوهش گیری تصادفی استفاده گردد. همینطور پیشنهاد می مورد بررسی قرار گیرد و از روش نمونه
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ار درمانی دیالکتیکی از جمله مسائل و ضروریات در حوزه فردی، اجتماعی و روانشناختی  بر روی گروه با حجم نمونه کافی انجام گیرد. رفت

شود که از این مداخله به منظور ارتقای سازگاری و صمیمیت  است و باید به این مهم توجه جدی و اساسی کرده، از این پیشنهاد می 

 زناشویی زوجین استفاده کرد. 
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