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The present study was conducted to investigate the effectiveness of cognitive 

behavioral therapy on the psychological flexibility of women suffering from 

marital burnout. The study was semi-experimental, using pre-test-post-test 

with a control group. The statistical population included all married women 

with marital dissatisfaction who referred to counseling centers in the District 

17 of Tehran in 2022. From this statistical population, 30 people were selected 

by available sampling and randomly assigned to two groups of 15 people (15 

people in the experimental group and 15 people in the control group). The 

cognitive flexibility inventory by Dennis and Vanderwal (2010) was used to 

collect data. The cognitive-behavioral counseling sessions were organized in 

8 sessions, lasting 4 weeks with two sessions a week, and with each session 

being held in 90 minutes. The data were analyzed by analysis of covariance. 

The results of the data analysis showed that cognitive behavioral therapy was 

effective on the psychological flexibility of women suffering from marital 

heartbreak in the experimental group, with the women in the experimental 

group showed higher psychological flexibility than the women in the control 

group. Based on the results of this study,  health professionals can use cognitive 

behavioral therapy to improve psychological flexibility in women suffering 

from marital burnout. 
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 چکیده   واژگان کلیدی 

شاانااخاتای   درماان 

 رفتاری

پااذیااری  انااعااطاااف
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 دلزدگی زناشویی

درمان   اثربخشی  هدف  با  حاضر  انعطاف پژوهش  بر  رفتاری  دلزدگی  شناختی  دچار  زنان  روانشناختی  پذیری 

نیمه پژوهش حاضر  انجام گرفت. روش  پیشزناشویی  نوع  از  بود.  پس -آزمونآزمایشی  با گروه کنترل  آزمون 

تهران    17جامعه آماری شامل تمامی زنان متاهل دچار دلزدگی زناشویی مراجعه کننده به مراکز مشاوره منطقه  

نفر انتخاب و به صورت    30گیری در دسترس تعداد  ی آماری با روش نمونهبود. از این جامعه   1401در سال  

آوری  نفر گروه کنترل( جایگزین شدند. برای جمع   15نفر گروه آزمایش و    15نفره )  15تصادفی در دو گروه  

پرسشنامه داده  از  روانشنانعطاف ی  ها  )پذیری  وندروال  و  دنیس  مشاوره  (  2010اختی  جلسات  شد.  استفاده 

دقیقه به صورت گروهی تنظیم    90ای و هر هفته دو جلسه و هر جلسه هفته  4جلسه،   8شناختی رفتاری در  

مورد تجزیه و تحلیل قرار گرفتند. نتایج   SPSS-21ها از طریق تحلیل کوواریانس تحت نرم افزار  شد.  داده 

پذیری روانشناختی زنان دچار دلزدگی زناشویی  ها نشان داد که درمان شناختی رفتاری بر انعطاف آنالیز داده 

پذیری روانشناختی بالاتری  گروه آزمایش اثربخش بود و زنان گروه آزمایش نسبت به زنان گروه کنترل، انعطاف 

اشویی، متخصصان حوزه سلامت  نشان دادند. بر اساس نتایج حاصل از این مطالعه، در مورد زنان دچار دلزدگی زن

 پذیری روانشناختی در آنها مورد استفاده قرار دهند. توانند درمان شناختی رفتاری را به منظور بهبود انعطاف می
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 مقدمه-1

  روزی  که  اندیشند نمی  موضوع  این   به  هرگز  زمان،  این  در.  کنندمی  آغاز  عشق  با   را  خود  مشترک  زندگی   همسران  از  بسیاری

   2چاودوری   و  فهر  پیتز،  هاراسیمچوک،  (.2019  ،1ورم  و  مارکس  دولاهایت،)  گراید  خاموشی  به  آنان  عشق  شعله  است  ممکن

 از  ایمجموعه   با کدام هر گیرند،می قرار صمیمانه روابط در دیگریک با زوجین که هنگامی کرد گزارش خود پژوهش در( 2021)

 یرابطه  شوند، می  جایگزین  زااسترس  تجارب  و  تنبیه  با  انتظارات  و   رویاها   این  که  هنگامی.  شوندمی  رابطه  وارد  انتظارات  و   رویاها 

  بردن   پناه  مکرر،  انتقادهای   فراوان، منازعات  نتیجه،  در  و  شودمی  تبدیل  خشم  و  آزردگی  به  عشق  انرژی  شود،می  متوقف  صمیمانه

  و نئل) شودمی  منجر  3زناشویی  دلزدگی به مرور به و آوردمی  پدید را مشکلات ماندن لاینحل  و عاطفی همراهی عدم سکوت، به

  عشق   دارند   توقع  که  را  کسانی  که  است  روانی   و  عاطفی   جسمی،  فرسودگی   دردناک   وضعیت  زناشویی،   دلزدگی    (.2019  ،4لئمی

  خستگی   و   ببازد  رنگ  تدریج  به  عشق  و   صمیمیت  شودمی  باعث  و   سازد می  متاثر  را  ببخشد  معنا  شان زندگی  به  ازدواج  و   رویایی 

  انتظار  مورد  وضعیت  و  موجود  وضعیت  بین  انطباق  عدم   از  ناشی  و   کرده   بروز  عشق  در  ناکامی  علت  به  دلزدگی.  شود  عارض  عمومی

  خانواده،  شخص،  برای  را  ناپذیری جبران  ضایعات  و  لطمات  زناشویی   دلزدگی  بر  موثر  عوامل  به  توجه  عدم (.  2013  ،5پاینز)  است

  زناشویی   متقابل   روابط  که  چرا  باشند،   داشته  نقش  دلزدگی  کاهش  یا   بروز  در  توانند می  زیادی   عوامل.  داشت  خواهد  کشور  و   سازمان

 (.2019 ،6والش ) دهد  رخ مختلفی هایزمینه  در  تواندمی  دهد، شکل را زناشویی  نارضایتی  است ممکن که

  وجود   که  هستند  همبسته  زناشویی  دلزدگی  با  زیادی  متغیرهای  داد،  نشان  خود  مطالعات  در(  2010)  7کتسمن   راستا  این  در

 به  که   8روانشناختی  پذیریانعطاف  به  توانمی  آن  جمله  از  که  کند   بدتر  یا   بهتر  را  زناشویی   دلزدگی  تواند،می  آن  وجود  عدم   یا

  نقش  زندگی  مختلف  های حوزه  بین  تعادل   ایجاد  دلیل   به  و   باشدمی  تغییر  حال   در  محیطی هایمحرک  با   سازگاری  توانایی  معنای

  با   مواجهه  در   پذیرانعطاف  افراد.  نمود  اشاره (  2020  ،9فریریرا  و   مندس   ترینداد، )  دارد  زندگی   کیفیت  و   سلامت   افزایش  در  موثری

  در  و   کنندمی  بازسازی  مثبت  صور  به  را  خود  فکری  چهارچوب  سپس  پذیرند،می  را  آنها  ابتدا  انگیزچالش  رویدادهای  و  هاموقعیت

(.  2019  ،10جاست  و  اردسونریچ)  کنند  استفاده  آنها   با  مقابله  برای  سازگار  راهکارهای  از  تا  کنند می  تلاش  آوریتاب  با  نهایت

  است   شده  تعریف  تغییرات  با  کارآمد   انطباق  توانایی   اجرایی،  عملکرد  مهم  هایجنبه  از  یکی   عنوان  به   روانشناختی  پذیریانعطاف

 هستند،  برخوردار  روانشناختی  پذیریانعطاف  از  بالاتری  میزان  از  که  افرادی(.  2018  ،11اسلوتسکی  و  واسرمن  کاسترو،  دارابی،)

 (.2020 همکاران، و  ترینداده  ؛2020 ،12گریفتس  و بارت داویس،)  کنندمی  تجربه را کمتری  دلزدگی  نشانگان

 به  توانمی  میان  آن  از  که  است  شده  مطرح  زناشویی  روابط  و  خانواده  زمینه  در  جدیدی  و  موثر  هایشیوه  و  هانظریه   امروزه

ی رویدادی که ایجاد شده ترجمه فردی که دچار دلزدگی شده، نشخوار فکری زیادی را درباره  . کرد  اشاره  رفتاری  شناختی  درمان

،  رضائیان)قدر شدید و غیرقابل کنترل باشد که عملکرد روزانه و تمرکز فرد را با اختلال مواجه کند  تواند آنکند که عملاً میمی

  منفی  تبادلات و رسیده حداقل به از طرف دیگر در دلزدگی میزان تبادلات مثبت بین زوجین  (. 1396 ، کیمیایی و مشهدی،

 
1Dollahite, Marks & Wurm 
2Harasymchuk, Peetz, Fehr  & Chowdhury 
3Marital heartbreak 
4Neal  & Lemay 
5Pines 
6Walsh 
7Catsman 
8Psychological flexibility 
9Trindade, Mendes & Ferreira 
10Richardson & Jost 
11Darby, Castro, Wasserman & Sloutsky 
12Davis, Barrett & Griffiths 



 53 پذیری روانشناختی زنان دچار دلزدگی زناشوییاثربخشی درمان شناختی رفتاری بر انعطاف

 

 1شماره  /1دوره  /1403سال  / ها و کاربردهاروانشناسی مثبت: پژوهش

 

  زیربنایی   های فرض  ناکارآمد،  افکار)  شناختی  عوامل  نقش   گرفتن  نظر  در   با   رفتاری  شناختیدر این میان درمان  یابد، می  افزایش

  تعارض،   حل  مانند   رفتاری  هایتکنیک  همچنین  و(  1396  ،فرکاویانپور، کافی و  اصلی( )شده  مختل  اطلاعات   پرداش  فرایند  و

  نشانگان   بهبود  در  تواندمی  احتمالاً(  1396  ،و همکاران  رضائیان)  مثبت  فردی  بین  محیط  ایجاد  و   زوجین  بین  ارتباط  افزایش

  ارتباطی   و  فردی  بین  مشکلات  در  ویژهبه  درمان  این.  باشد  موثر  زناشویی  روابط  در  اعتماد  و  هیجان  شناختی  تنظیم  تنیدگی،

  است  شده  تأیید  فردی  بین  مشکلات  زناشویی،  مشکلات  اضطرابی،   اختلالات  در  درمانی  رویکرد  این  اثربخشی.  دارد  کارآمدی 

  از   بسیاری  هدف  و  شود  می   زندگی   کیفیت  بهبود  به  منجر  روانشناختی  مشکلات  بیشتر  درمان(.  2018  همکاران،  و  1گلسنتی)

  زند ناظمی(.  2019  همکاران،  و  2کوا)  است  افراد  زندگی  کیفیت  افزایش  مستقیم  غیر  یا   و  مستقیم  صورت  به  روانشناختی  های   درمان

 طرحواره  رفتاری،  شناختی  درمان   بر  مبتنی  فراتشخیصی  آموزشی  بسته  اثربخشی  "  عنوان  با  پژوهشی   در(  1402)  همکاران  و

 بر  مبتنی  تشخیصی  فرا  درمان  که  رسیدند  نتیجه  این  به  "عاطفی   طلاق   درگیر  زنان  زناشویی  تعارض  بر  معنادرمانی  و  درمانی 

 .است موثر  زناشویی تعارضات  کاهش  معنادرمانی  و درمانی  طرحواره رفتاری، شناختی درمان

  دچار  زنان روانشناختی پذیریانعطاف بر  رفتاری شناختی درمان اثربخشی هدف  با حاضر پژوهش شده  بیان  موارد به توجه با

 . گرفت  انجام زناشویی  دلزدگی

 شناسی روش -2

  متاهل   زنان  تمامی   شامل  آماری  جامعه.  بود  کنترل  گروه  با   آزمونپس-آزمونپیش  نوع  از  آزمایشینیمه  حاضر،  پژوهش  روش

  بالایی  ینمره( 2003) پاینز زناشویی  دلزدگی پرسشنامه در که 1401 سال در تهران 17 منطقه مشاوره  مراکز به کننده مراجعه

  گروه   دو  در  تصادفی  صورت  به  و  انتخاب  نفر  30  تعداد  دسترس  در  گیرینمونه   روش  با  آماری  یجامعه  این  از.  بود  کردند،  کسب

 پذیریانعطاف  یپرسشنامه   از  ها داده  آوریجمع  برای.  شدند  جایگزین (  کنترل  گروه   نفر  15  و   آزمایش   گروه   نفر   15)  نفره  15

  جلسه   دو  هفته  هر  و  ایهفته   4  جلسه،  8  در  رفتاری  شناختی  مشاوره  جلسات.  شد  استفاده(  2010)  وندروال  و  دنیس  روانشناختی

  و  تجزیه  مورد  SPSS-21افزار  تحت نرم  کوواریانس   تحلیل  طریق  از  ها داده.   شد   تنظیم  گروهی  صورت  به  دقیقه  90  جلسه  هر   و

   .گرفتند قرار تحلیل

انعطافپرسشنامه روانشناختی:ی  انعطاف  پذیری  )پرسشنامه  سال  در  وندروال  و  دنیس  توسط  روانشناختی  ( 2010پذیری 

باشد. این پرسشنامه برای ارزیابی میزان پیشرفت فرد در کار بالینی و  سوال می  20ساخته شده است. این پرسشنامه مشتمل بر  

 رود. پذیر به کار میغیربالینی و برای ارزیابی میزان پیشرفت فرد در ایجاد تفکر انعطاف
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به دست آمد. در پژوهش    75/0(  1393شبانی )زاده و شیخپژوهش فاضلی، احتشامهای این پرسشنامه در  آلفای کرونباخ داده

و    55/0،  72/0هایی برای رفتارهای انسانی به ترتیب برابر  ها، مهار و جایگزینهای جایگزینآلفای کرونباخ برای خرده مقیاس

  74/0بدست آمد. در پژوهش حاضر نیز میزان قابلیت اعتماد پرسشنامه با استفاده از ضریب آلفای کرونباخ برای نمره کل    57/0

بندی  درجه   7تا خیلی موافقم    1ای لیکرت است که از امتیاز خیلی مخالفم  درجه   7این پرسشنامه براساس مقیاس  .به دست آمد

  140کثر نمره  و حدا  20پذیری روانی بیشتر است. حداقل نمره در این پرسشنامه  ی انعطافدهندههای بالاتر نشانشده است. نمره

و درستی  -39/0( اعتبار همزمان این پرسشنامه را با پرسشنامه افسردگی بک برابر با 2010است. در پژوهش دنیس و واندروال )

 بدست آوردند.  75/0پذیری روانشناختی مازنین و رابین آزمایی همگرایی آن را با مقیاس انعطاف

 (2005مایکل فری ) محتوای جلسات شناختی رفتاری .1جدول 

 هدف  جلسه 

 ارائه و زندگی در  آن کاربرد و توضیح  و پژوهش  متغیرهای تعریف و  در توضیح مربوطه، هایپرسشنامه اجرای اوّل

 آزمون. پیش  اجرای و پژوهش با هدف کنندگانشرکت  نمودن آشنا – هفته درطول تکلیف

 کردن آغاز  برای برنامه و مشارکتی ایگونه به  اهداف تعیین  آنها. شناختی خطاهای و باورهای سنجش: بررسی دوّم

 و  روانی جسمانی، کارکردهای بر آن مثبت آثار و پژوهش متغیرهای درباره اطلاعاتی دادن هدف، فعالیت

 شد. مطرح  افراد عملکرد

شناسایی احساسات شود تا به ها کمک میتعیین نقطه شروع: توضیح وضعیت آن ها در خط پایه، به آزمودنی سوّم 

های مختلف را بالا ببرند، انجام تکالیف  مختلف خود در مورد هیجاناتنشان بپردازند و امیدواری خود در موقعیت

 مرتبط، حل مسئله به صورت گروهی. 

 و ناسودمند تفکرات هایسبک  مورد  در شناختی، بحث خطاهای و ناسودمند احساسات و تفکرات شناسایی چهارم

 گروهی مسئله شناختی، حل خطاهای شناسایی مضر، رفتارهای با شناختی خطاهای شناختی، رابطه خطاهای

 پژوهش متغیرهای مورد در اطلاعاتی دادن و  هاآزمودنی تکالیف ارزیابی شناختی، خطاهای با کردن  چالش برای

 همچنین  و

 خانگی. تکالیف ارائه 

 مقدماتی آنها، مطرحشدن مزایای و سازیآرام هایشیوه مانند فعالیتهایی مورد در آرمیدگی، بحث مورد در بحث پنجم

 راهکارهای و پژوهش متغیرهای مهارتهای مورد در

 تنش. احساس  هنگان در خانگی تکالیف ارائه  همچنین و آن با مقابله

 تفکرات  دادن  ارتباط برای  بودن  زنگگوش به چرخه از استفاده جلسه  این در ششم

 از خروج برای گروهی مسئله حل میشود، همچنین انجام مضر رفتارهای با شناختی خطاهای و ناسودمند

 آموزش  طریق  میشود، از انجام بودن زنگگوش به یچرخه 

 میشود.  تصحیح نادرست افکار و باورها آزمودنیها به  نظامدار و متمرکز

 هفتم

 
 

 هشتم

 تشدید هایدوره  از خروج برای کار انجام برای طرحریزی  ناراحتیها، و نگرانیها تشدید عوامل  مورد در بحث

 قبلی، سؤالات و جلسات بازبینی ها،ناراحتی  و نگرانیها

 خانگی. تکالیف ارائه همچنین  و پژوهش متغیرهای حوزه در آموزش 

 آزمون. بررسی جلسات قبل و گرفتن پبش
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 هایافته  -1

 آزمون و پس آزمون  های آزمایش و گواه در مراحل پیشپذیری روانشناختی گروهمیانگین و انحراف معیار نمره انعطاف .2جدول  

 گروه کنترل گروه آزمایش   متغیرها

آزمون پیش آزمون پس  آزمون پیش  آزمون پس   

روانشناختیپذیری انعطاف 26/81 71 میانگین    26/68  20/69  

92/6 انحراف معیار  35/7  78/6  75/6  

آزمون  های آزمایش و گواه در مراحل پیش آزمون و پسپذیری روانشناختی گروه، میانگین و انحراف معیار نمره انعطاف2در جدول  

 ارائه شده است.

منظور برای آزمون فرضیه از تجزیه و تحلیل کوواریانس استفاده شد. تجزیه و تحلیل کوواریانس یک روش آماری است که به

تغییر در نمرات  عنوان همآزمون به رود. بدین ترتیب که هر یک از نمرات در پیش ها به کار میی آزمودنیهای اوّلیهتعدیل تفاوت

همگنی  ها،  نرمال بودن توزیع دادهها )مانند  شود. در تجزیه و تحلیل کوواریانس رعایت برخی از مفروضه آزمون به کار برده میپس

ها پرداخته شد و  های خطا( الزامی است. در این پژوهش نیز ابتدا به بررسی این مفروضهشیب خط رگرسیون و همگنی واریانس

: ، همگنی شیب خط رگرسیونP>01/0ویلک:  -ها با آزمون شاپیروهها )نرمال بودن توزیع دادکه این مفروضهجاییسپس از آن

01/0<P    01/0های خطا با آزمون لوین:  همگنی واریانسو<Pی منظور مقایسه( برقرار بودند، از تجزیه و تحلیل کوواریانس به

آزمون استفاده شد که نتایج آن در جدول ذیل ارائه های آزمایش و کنترل در پسپذیری روانشناختی گروهی انعطافمیانگین نمره

 شده است. 

 پذیری روانشناختی گروه آزمایش و کنترل ی انعطافی میانگین نمرهتجزیه و تحلیل کوواریانس برای مقایسه .3جدول 

 منبع تغییرات 
مجموع 

 مجذورات
 درجات آزادی 

میانگین  

 مجذورات
F Sig اندازه اثر 

30/270 گروه  1 30/270  33/69  001/0  854/0  

66/89 خطا  23 89/3     

    8683 30 8683 مجموع 

پیش کنترل  بین  با  لحاظ  زنان  آزمون  از  گواه  گروه  و  آزمایش  روانشناختی  انعطافگروه  معنیپذیری  دارد  داری  تفاوت  وجود 

(0001/0 p<33/69  و  F= بنابراین فرضیه .)گردد. به عبارت دیگر، آموزش رویکرد درمانی شناختی رفتاری  ی پژوهش تأیید می

گروه آزمایش نسبت به میانگین گروه گواه،  پذیری روانشناختی در زوجین دچار دلزدگی زناشویی  انعطافبا توجه به میانگین  

 پذیری روانشناختی گروه آزمایش شده است.موجب افزایش انعطاف

 نتایج -3

.  شد  انجام زناشویی دلزدگی دچار زنان روانشناختی پذیریانعطاف بر رفتاری شناختیدرمان اثربخشی هدف با حاضر پژوهش

زناشویی   دلزدگی   دچار   زنان  روانشناختی  پذیریانعطاف  بر  رفتاری  شناختی درمان  که   شودمی  مشاهده  آمده،   بدست   نتایج   براساس
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  همکاران   و   گلسنتی  هاییافته  با  همسو  حاضر  پژوهش  ینتیجه .  شودمی  تأیید   پژوهش  ایفرضیه  رواین  از  است،  بوده  اثربخش 

 . باشدمی ، (1402) همکاران و پور  ناظمی و( 2019) همکاران و   کوا ،(2018)

رفتاری به زوجین دلزده، که اغلب دارای خطاهای   - رویکرد شناختی  که  کرد   بیان  اینگونه  توانمی  حاضر  ییافته  تبیین  در

موجب شده که  (،  1393پیرفلک، سودانی و شفیع آبادی،  )  مخرب در زندگی زناشویی هستند  شناختی، باورهای غیرمنطقی و

از    ،رود  بالاآگاهی زوجین نسبت به اسناد و باورهای غیرمنطقی   همچنین با انجام تمرینات جلسات آموزشی و تکالیف بیرون 

به   بپردازند.    اصلاحجلسات  است،  آنان شده  دلزدگی  موجب  که  غلطی  اسنادهای  و  و    اصلاح باورها  نامعقول  انتظارات  باورها، 

های مثبت رفتار یکدیگر شده  جنبه  افزایش شناخت  و   های بی مورداسنادهای غلط زوجین از رفتار یکدیگر باعث کاهش دلخوری 

 .است، که در نهایت به کاهش دلزدگی زناشویی زوجین انجامید

اش ها، رفتار و کردار خویش بوده و به تصمیمات و عملکرد گذشتهی باورها، اندیشهی زناشویی هرکسی، نتیجه یفیت رابطه ک

دم وجود روابط شاد و مثبت و مساعد بین زوجین موجب بروز خستگی . ع (1401زاده،  )اسدی، کاظمی و موسی  شودمربوط می

شان جاری شود و با  کند امید و نشاط بیشتری در روابطکمک می  شود. درمان شناختی رفتاری به زوجینمی  و ضعف جسمی

و همین امر موجب (  2009)تساپلاس، آرون و اورباچ،    ی بیشتری شروع به بازسازی روابط گذشته خود با همسرشان کننداراده 

های  درمان شناختی رفتاری موجب بهبود مهارت. همچنین  شوددر آنان می  کاهش دلزدگی زناشویی و کاهش خستگی جسمی

شود.  تنبیه میمبادله رفتارهای مثبت و خوشایند و کاهش رفتارهای منفی و    به  های رفتاری منجرگردد. مهارترفتاری زوجین می

گذارد. این تغییرات مثبت می  پاداش تأثیر  انجامد و بر نرخ هزینهنگرش نیز می  همچنین تغییر در احساس و رفتار زوجین به تغییر

افزایش صمیمیت، رضایت زناشویی و کاهش دلزدگی عاطفی زوجین منجر می  در نهایت منجر )پیرفلک و همکاران،   گرددبه 

  انتظارت   و  باورها  شایسته انتخاب  بر  که  است  محورمنطق   و  مدارواقعیت  یمداخله  نوعی  رفتاری  شناختیدرمان  در واقع  (.1393

 شکستن  پیشرفته  رفتاری- شناختی  رویکرد   در  درمانی   اهداف  از  یکی .  گذاردمی  تاثیر   رابطه  و   دیگری  خود،  به  نسبت  همسران

  زوجین   که  است  این  هافن  این  از  هدف  واقع  در.  است  هازوج  هیجانی  و  رفتاری  شناختی،  الگوهای  اصلاح  با  مخرب  تعاملی  الگوهای

  هایدرمان  در  رفتاری-شناختی  هایفن  در  همچنین.  کنند  پیدا  مشکلاتشان  حل  برای  را  کارآمدتری  هایحلراه  تا  سازد  قادر  را

 آموخته   درمانندگی   علائم  از  جدیدی   تعبیر  و   کرده   پیدا  خود  مشکلات  از  جدیدی  درک   تا  شودمی  کمک  همسر  دو   هر  به  زوجی،

  شناختی   درمان  است  واضح  پر.  بینندمی  آموزش  را  یکدیگر  با   کردن  برقرار  ارتباط  جدید  هایراه  همچنین  باشند،   داشته  شده

  هم   و   دیگریک  با  شانزدن  حرف   نحوه  از  هم  زوجین  که  ایگونه به  است  فردیمیان پرداش  افزایش  و  گیریشکل  دنبال   به  رفتاری

  ارتباط،   شیوه  در  اساسی   تغییرهای  به  آگاهی   این.  آورند  دست به  فراشناختی آگاهی   دید  یک  کنند،   دیگرکسبیک  از  که  ایتجربه 

 که  شودمی  منجر  شانهمسران   سوی  از  هیجانی  و  عاطفی   حمایت  ایجاد  و   آسایش  همدلی،  ها،تفاوت  درباره  مذاکره  مسئله،  حل

 رفتاری  شناختی  درمان  طریق  از.  یابدمی  افزایش  آنان  پذیریانعطاف  میزان  رو  این  از  کند؛می  پر  را  هاآن  عاطفی  خلاهای  امر  این

 .   بردارند میان از را مخدوش  تصاویر و  بایستند موردبی هایقضاوت برابر  در توانندمی زنان

  نتایج   بایستمی  است،   گرفته  انجام  تهران  شهر  17  منطقه  زناشویی   دلزدگی   دچار  زنان   روی  بر  پژوهش   این   اینکه  به  توجه  با 

متغیرهای  پرسشنامه، عدم کنترل    از  استفاده   دلیل  به.  داد  تعمیم  جامعه  هایگروه  و  افراد  سایر  به  احتیاط  با  را  پژوهش   این  از  حاصل

  هدف  با  حاضر  پژوهش  که  این  با  توجه  با  .دارد  وجود  نتایج  در  سوگیری  احتمال  ها،آزمودنی  کاریمحافظه   و  اثرگذار بر نتیجه

  در  شودمی  پیشنهاد  گرفت،  انجام  زناشویی   دلزدگی  دچار  زنان   روانشناختی  پذیریانعطاف  بر  رفتاری  شناختیدرمان  اثربخشی

.  شود انجام دیگر درمانی مداخلات و موردی هایطرح قالب در متغیرها  این معلولی و  علت رابطه به آتی  هایپژوهش
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 مراجع -4

  زناشویی   دلزدگی  کاهش  بر  رفتاری  شناختی  درمانی  زوج  بخشی  (. اثر1401زاده، توکل. )اسدی، رقیه؛ کاظمی، رضا و موسی

(،  4)65  مجله دانشکده پزشکی دانشگاه علوم پزشکی مشهد،تبریز.    مشاوره  مراکز  به  کننده  مراجعه   زوجین  جنسی  صمیمت  و

1951-1940. 

  از  دیده  آسیب  زنان  نفس  عزت  بر  رفتاری  -شناختی  درمان  تاثیر(.  1396فر، حسین. )پور، عادله؛ کافی، موسی و کاویاناصلی
 روانی و تربیت.شناسی المللی فرهنگ آسیبکنفرانس بینایرانی.  فرهنگ  در زناشویی خیانت

رفتاری بر کاهش  -درمانی گروهی شناختی(. اثربخشی زوج1393آبادی، عبدالله. )پیرفلک، مهرداد؛ سودانی، منصور و شفیع

 . 247-267(، 14)4 فصلنامه مشاوره و روان درمانی خانواده،دلزدگی زناشویی. 

  با   ارتباط  ی  مولفه  بر  داتیلیو  شناختی  درمانی   زوج  بخشی  اثر(.  1396رضاییان، عاطفه؛ کیمیایی، سیدعلی و مشهدی، علی. )
 . 1396 سال در تربیت و   تعلیم روانشناسی، مشاوره،  المللی بین کنفرانسمشهد.  شهرستان متعارض   های زوج در خویشاوندان

  بر   رفتاری  -شناختی  درمان  بخشی  (. اثر1393هاشمی شیخ شبانی، سیداسماعیل. )زاده، پروین و  فاضلی، مژگان؛ احتشام

 . 27-36، 34 اندیشه و رفتار در روانشناسی بالینی،افسرده.  افراد شناختی پذیری  انعطاف

  فراتشخیصی  آموزشی  بسته  (. اثربخشی1402زند، نیکتا؛ قربان شیرودی، شهره؛ خلعتبری، جواد و رحمانی، محمدعلی. )ناظمی

خانواده درمانی  عاطفی.    طلاق   درگیر  زنان  زناشویی   تعارض   بر   معنادرمانی   و   درمانی   طرحواره  رفتاری،   شناختی   درمان  بر  مبتنی
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