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ABSTRACT 

 

AIMS: Evidence suggests that marital conflicts cause family dysfunction. Therefore, 
this study was conducted to compare the effectiveness of dialectical behavior 
therapy and reality therapy on family functions of women with marital conflicts. 

MATERIALS & METHODS: The research method was quasi-experimental with a pre-test 

post-test design with a control group. The statistical population of the present study was 

all women who had referred to counseling centers in Rasht, Iran in 2020 to solve marital 

problems and conflicts. In this study, the available sampling method has been used. Thus, 

after announcing the call from among the candidates who wanted to participate in the 

project and were eligible to participate in the meetings, 54 women who received the 

highest scores in the marital conflict questionnaire were selected and randomly assigned 

to two experimental groups (N =36) and a control group (n = 18). Pre-test was performed 

from all three groups and then dialectical behavior therapy and reality therapy were 

performed on the two experimental groups in 10 sessions of 90 minutes twice a week, 

during which the members of the control group received no intervention. The instruments 

of this study were the Marital Conflict Questionnaire with validity 0.95 and reliability 0.84 

and the Family Assessment Questionnaire with validity 0.96 and reliability 0.89 which 

were applied in two stages of pre-test and post-test. Multivariate analysis of covariance 

and Bonferroni post hoc test were used to compare the effectiveness of dialectical behavior 

therapy and reality therapy on family functions of women with marital conflicts. 

FINDINGS: In this study, 54 participants with a mean age of 37.81±4.39 years old 

participated. The mean marital conflict of the participants was 157.64±7.39. The results of 

analysis of covariance showed that dialectical behavior therapy and reality therapy were 

effective in family functions (p<0.001). However, compared to dialectical behavior 

therapy, reality therapy had a greater effect on family functions (p<0.01). 

CONCLUSION: According to these findings, dialectical behavior therapy and reality 

therapy have a positive effect on family functions of women with marital conflicts. 

Therefore, these treatments can be used along with or in combination with other treatment 

methods to improve the quality of life and reduce marital conflicts. 

 

 KEYWORD: Marital Conflicts; Dialectical Behavior Therapy; Reality Therapy.  

 

   

How to cite this article: 

Badakhshan F, Kiamarsi A, Ghaffari A. 
Comparison of the Effectiveness of Dialectical 

Behavior Therapy and Reality Therapy on Family 
Functions of Women with Martial Conflicts. J 

Police Med. 2021;10(4):265-72. 

 

*Correspondence: 

Address: Islamic Azad University, Basij square, 
Ardabil. 

Postal Code: 5615731567. 
Tel: - 

Fax : - 
Mail: a.kiamarsi52@gmail.com  

Article History: 

Received: 22/11/2020 
Accepted: 16/02/2021 

ePublished: 07/10/2021 

  

 [
 D

O
I:

 1
0.

30
50

5/
10

.4
.2

63
 ]

 
 [

 D
ow

nl
oa

de
d 

fr
om

 jp
m

ed
.ir

 o
n 

20
26

-0
6-

27
 ]

 

                               1 / 8

http://creativecommons.org/licenses/by-nc/4.0/
http://jpmed.ir/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/mesh/68054541
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/mesh/2027951
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/mesh/68011937
mailto:a.kiamarsi52@gmail.com
http://dx.doi.org/10.30505/10.4.263
https://jpmed.ir/article-1-962-en.html


Copyright © 2021, Journal of Police Medicine | This open access article is licensed under a Creative Commons Attribution-NonCommercial 4.0 International License 

ISSN: 2383-3483; Journal of Police Medicine. 2021;10(4):265-272 

 

 

 

 انتظامیمجله طب 

 http://jpmed.ir/ سایت مجله:وب
 

   

 مقاله اصیل دسترسی آزاد

 یکارکردها بر یدرمان تیواقع و کیالکتید یرفتاردرمان یاثربخش سهیمقا
 ییزناشو تعارضات یدارا زنان یخانوادگ

 PhD 1یغفار عذرا ،PhD *1یامرثیک آذر ،PhD Candidate 1بدخشان فاطمه
 رانیا ل،یاردب ،یاسلام آزاد دانشگاه ل،یاردب واحد ،یشناسروان گروه 1

 

 چکیده

 

 یبخشاثر یسهمقا یقتحق ین. هدف اشودیم یخانوادگ یسبب اختلال در کارکردها ییزناشو اتتعارضاهداف: 
 .ات زناشویی بودتعارض یزنان دارا یخانوادگ یبر کارکردها یدرمانیتو واقع یالکتیکد یرفتاردرمان

 یزنان. تمامی با گروه کنترل است آزمونپس-آزمونیشپآزمایشی با طرح یمهنطرح پژوهش ها: و روش مواد
 ،مراجعه نموده بودند 1۳۹۹به مراکز مشاوره شهرستان رشت در سال  ییکه جهت حل مشکلات و تعارضات زناشو

تعارضات نامه با تعارض زناشویی به کمک اجرای پرسش زن 54. را تشکیل دادندی این پژوهش آمار جامعه
 یرفتاردرمان یشدر دو گروه آزما یبا گمارش تصادفبه عنوان نمونه به صورت در دسترس انتخاب شدند و  ییزناشو

های یکتکن. جلسات قرار گرفتند نفر( 18) گروه کنترل یکنفر( و  18)ی درمانیتو واقع نفر( 18یالکتیک )د
اجرا شد. اما گروه  هاآنی دو بار( برای اهفتهای )یقهدق ۹0جلسه  10در  یدرمان یتو واقع یالکتیکید یدرمانرفتار

و پایایی  ۹5/0روایی با  ییزناشوتعارضات نامه ی دریافت نکرد. ابزار این پژوهش، پرسشامداخلهکنترل هیچ 
اجرا  آزمونپسآزمون و یشپبود که در دو مرحله  8۹/0پایایی  و ۹6/0با روایی ه خانواد سنجش نامهپرسشو  84/0

 یزنان دارا یخانوادگ یدرمانی بر کارکردهاو واقعیت یالکتیکد یرفتاردرمان یاثربخش یسهقابرای مشد. 
 .ات زناشویی از تحلیل کوواریانس چندمتغیری و آزمون تعقیبی بونفرونی استفاده شدتعارض

 تعارض میانگینسال شرکت کردند.  81/۳7±۳۹/4 با میانگین سنیکننده شرکت 54در این پژوهش : هاافتهی
و  یالکتیکید یدرماننشان داد رفتار یانسکوار یلتحل یجنتابود.  64/157±۳۹/7 کنندگانشرکت زناشویی

 یدرمانبا رفتار یسهدر مقا یدرمانیتواقع و (p<001/0) ندثر بودؤم یخانوادگ یکارکردهابر  یدرمانیتواقع
 (.p<01/0) داشت یشتریب یرتأث یخانوادگ یکارکردها یالیکتیک برد

 ات زناشوییتعارض یزنان دارا یخانوادگ یبر کارکردها ی،ماندریتو واقع یالکتیکید یدرمانرفتار: یریگجهینت
و کاهش  یزندگ یفیتبهبود ک یبرا یدرمان یگرد یهاها در کنار روشدرمان یناز ا توانیمثبت دارند. لذا م یرثأت

 استفاده کرد. ییتعارضات زناشو
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 مقدمه
سازمان  یفبر اساس تعر .سلامت خانواده است سالم در گرو جامعه  
و  یدر ارتقاء سلامت یهاول یخانواده عامل اجتماع ی بهداشت،جهان
که  افتدیاتفاق م یزمان یی. تعارضات زناشواستجامعه  یستیبهز
تعارض زناشویی . [1] رخ دهد یها عدم توافق وعدم سازگارزوج ینب

شود یمبه کنش یا حالت معارضه بین افکار و رفتار زن و مرد گفته 
تعارضات تواند موجب تقویت آن شود. یمکه عوامل زیادی 

 خانواده و در یبآس یامدهایپ از یکی ینروابط زوج در ییزناشو
خود احساس  یکه خانواده به اعضااست. با آن یعشا اییدهپد
باعث سست شدن  ییاما تعارضات زناشو ،دهدیو آرامش م یتامن

 یعیطب یازهاین یعدم ارضا و ییمشکلات زناشو یشروابط، افزا
انواع  ینده  باخطر افزا یی. تعارضات زناشو[2شود ]یم ینزوج

 یصورت تداوم باعث دلزدگ در همراه است و یروان یهااختلال
که  آیدیبوجود م ی. درواقع تعارض زمان[3شود ]یم ییزناشو
 ،گیرندیکه م یمشترک یماتو تصم یهمکار یلبه دل ینزوج

 ینکه ا دهندینشان م را یاز استقلال و همبستگ یدرجات مختلف
 و یدشد تا یفاز تعارض خف یوستارپ یک یرو توانیها را متفاوت

باعث  ییزناشو یتکه رضا ییجا. از آن[2کرد ] یبندکامل طبقه
 یاجامعه یجادراندمان کار و ا یشانواده و افزااستحکام روابط خ

. است یاتاز ضرور ییکاهش تعارضات زناشو گردد،یم یاسالم و پو
و خانواده  ینزوج یرا برا یناگوار یامدهایپ یادز یلیتعارض خ

مداخله  ین. بنابراکندیرابطه را فراهم م فروپاشی ینه  کرده و زم یجادا
 یامدهایزوج به خاطر پ یشانیدر ازدواج، آرام کردن و کاهش پر

 [.4] است یتاهم زئمرتبط با آن حا یدشد یمنف
 یبا کارکردها ییکه تعارض زناشو دهدینشان م شواهد

 ینتراز مهم یکیخانواده  و عملکرد [6 ،5] داردخانواده ارتباط 
 تواندیخانواده است و تعارض م یسلامت روان اعضا یهاشاخص
 یرا در اعضا یادیز یاختلال در آن شود و مشکلات روان یجادباعث ا

 مک مستر یالگو یکردرو ازخانواده  . کارکرد[6کند ] یجادخانواده ا
مک مستر خانواده از لحاظ  یبا توجه به الگو است؛ گرفته شده

 ی،روان ی،یسترا در رشد ز یاست که نقش مهم یستمس یک یکارکرد
 Glasser. از نظر [7] از اعضا دارد یحفاظت و نگهدار یزو ن یاجتماع

 بطدر روا لانهیرمسئوغ یاز انتخاب رفتارها یناش ییتعارض زناشو
بودن  یرواقعیغ ین،زوج یهااست. تضاد خواسته ییزناشو

موجب بروز تعارض  ،درست از رفتار خود یها و ناتوانخواسته
اند که ها نشان دادهراستا پژوهش ین. در ا[7گردد ]یم ییزناشو

حل  ی،عاطف یبر همراه درمانیواقعیتبر  یآموزش خانواده مبتن
و  یرضاییعل مطالعه   .[6] دارد یرتأث جینمسئله و ارتباط در زو

بر  یه درماندرمانی و طرحوارواقعیتکه  دهدمینشان  همکاران
. [8] مؤثر است یتعارض زناشو یزنان دارا یدگینشانگان تن

ند اهن دادانش  خودمطالعه  در ی قمرو  یآباد یعشف، زاده الهیبحب
بر کاهش  ودتنظیمیخ یبا زوج درمان یالکتیکد رفتاردرمانیکه 

 یرگذارتأث یدرمان یها. از روش[9] مؤثر است ینزوج یطلاق عاطف
به  توانیم ییو تعارضات زناشو یخانوادگ یکارکردها ینه  در زم
اشاره کرد که  یالکتیکد رفتاردرمانیاز جمله  یمختلف یاهروش

 یهادرمان را در جهت بهبود مؤلفه ینا ییکارآ یشینپ یهاپژوهش
 یرفتاردرمان. [10-12] اندمختلف افراد نشان داده یشناختروان

که مبدع آن  یدجد یدرمان یکردرو یکبه عنوان  یالکتیکید
Linehan و  یرفتار-یشناخت یهااست و مرکب از اصول درمان

ۀ فچهار مؤل ،است یریپذبر اصل یذهن که مبتن یشرق ۀفلسف

آگاهی ذهنکند: یخود مطرح م یدرمان گروه ۀیورا در ش یامداخله
. [1۳تنظیم هیجانی و کارآمدی بین فردی ] تحمل پریشانی، فراگیر،

های از طریق ایجاد مکانیزمها و یتوانمند یشدرمان با افزا ینا
 رسیدن به نتایج مثبت به طور در توانایی زوجین را ثر،ای مؤمقابله
تسهیل  کاهش رفتارهای ناسازگارانه را مند افزایش داده ونظام
 ه است کهنشان داد و همکاران یموریت. پژوهش [14] کندمی

در تعارض  ییزناشو یتباعث بهبود رضا یالکتیکید رفتاردرمانی
 .[15شود ]یم وجینز

 ییزناشو اتو تعارض ینکه بر روابط زوج هایییهنظرجمله از
است.  Glasser درمانیواقعیت یهدارد، نظر یژهو یتأکید

است که در جهت کمک به  ییهااز روش یامجموعه درمانیواقعیت
سازنده، از  یهامخرب به انتخاب یهاحرکت از انتخاب یافراد برا
 یزندگ کسب ،تر از همهمکارآمد و مه ارهایناکارآمد به رفت یرفتارها

روش به مواجه  ین. در ا[16خشنود است ] یناخشنود به سبک زندگ
ت قضاو ی،اساس یازهاین شناخت ،مسئولیتقبول  یت،با واقع
فکر و  ییررفتار، انتخاب و تغ ننادرست بود یادرباره درست  یاخلاق

 یتبه هو یله نیجو در نت یو اکنون، مهار درون ینجاعمد، تمرکز بر ا
با حرمت خود و اعتماد به خود دارد،  یمیموفق که ارتباط مستق

 دهدمینشان  و همکاران یزارع مطالعه   .[6] فراوان شده است تأکید
 یشبر افزا Glasserانتخاب  یهبر نظر یمبتن یکه مشاوره گروه

. [17] است ثرؤدر زنان م ییو کاهش تعارضات زناشو یترضا
که آموزش  نداهیدرس یجهنت ینبه ا شیدر پژوه فرزادو  یآبادیعشف
ها، در بهبود حل مسئله با ارتباطات، نقش درمانیواقعیتبر  یمبتن

 ی،کنترل رفتار و عملکرد عمومیعاطف یریو درگ یعاطف یپاسخگو
 [.18ست ]ها موثر ازوج
و  ینزوج ینب یمانهروابط صم یمتوجه به نقش مهم زنان در تنظ با
با توجه  ینو همچن خانواده یداشت روانبه ینفرزندان و تأم یتترب

 یبرا یارمع ینترعنوان مهم زنان در آن جامعه به یگاهبه اعتبار و جا
سو و لزوم توجه به یککشور از  یافتگیسنجش رشد و توسعه

 یش)گرا ییاز تعارض زناشو یناش یرناپذنو خسارات جبرا هایبآس
 ییاز سو غیره( و یمشکلات در فرزندپرور ی،ق عاطفلاط یانت،به خ

و ضرورت انجام پژوهش حاضر است. با توجه  یتاهم یانگرب ،یگرد
از تعارضات  یناش یروان یو فشارها یرناپذبه خسارات جبران

 یتاهم ،خانواده یبهداشت روان ینو نقش مهم زن در تأم یخانوادگ
و خانواده درمانگران در  یعلوم رفتار ینو ضرورت توجه متخصص

 ین. به همشودیاحساس م یشاز پ یشب ییزناشودرمان تعارض 
 یو کارکردها ییانجام مداخلات مرتبط با تعارض زناشو یلدل

به  یها توجه کمکنون در پژوهشدارد و تا یفراوان یتخانواده اهم
خانواده  یبر کارکردها درمانیواقعیتو  یالکتیکید رفتاردرمانی یرتأث

شده اثرات مطالب بیان بر تعارض شده است. علاوه یزنان دارا
 تواندمی ،سیستم خانواده پیامدهای آن بر تعارضات و بارزیان

رشد  مانعی در و دهد قرار ثیرتحت تأ نیز های کارکنان ناجا راخانواده
ین برای دستیابی به پلیس بنابرا .باشد انتظامیتعالی نیروهای  و

بردن  با بکار ی آنان نیز توجه شود وهاخانوادهبایستی به  قدرتمند
 مشاوره نیروی انتظامی بر مراکز شناختی درگونه مداخلات رواناین

شده مشکلات بیان بروز از تا کرد روی تعارضات زناشویی کار
تفاوت  یهدف پژوهش حاضر بررس ،اساس ینبر ا پیشگیری کرد.

بر  درمانیواقعیتو  یالکتیکد یرفتاردرمان یبخشاثر ینب
 .بودزناشویی  اتتعارض یزنان دارا یخانوادگ یکارکردها
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 1400 پاییز، 4، شماره 10 دوره نامه علمی ـ پژوهشی طب انتظامی فصل

 هامواد و روش
 گروه با آزمونپس-آزمونیشبا طرح پ یشیآزماپژوهش شبهاین 

 ییکه جهت حل مشکلات و تعارضات زناشو زنانی تمامی در کنترل
 1۳۹۹شهرستان رشت در سال  امید و مهرآرا مشاوره دو مرکزبه 

 یریگنمونه یوه  پژوهش از ش ین. در ا، انجام شدمراجعه نموده بودند
داشتن حداقل  به مطالعه، ورود یهااستفاده شد. ملاک سدر دستر

 یبتسال بود. غ 55تا  26 یسن مشترک و دامنه   یسال سابقه زندگ 5
در  یگرد یخدمات مشاوره و درمان یافتاز دو جلسه، عدم در یشب

و  یپزشکروان یو مصرف داروها یطول شرکت در جلسات درمان
نظر خروج افراد از مطالعه در یهابه عنوان ملاک یزگردان نوانر

 تعارضات هاینامهپرسشها از برای گردآوری داده .ندگرفته شد
 .و سنجش خانواده استفاده شد ییزناشو

 یدنسنج یابزار برا ینا: تعارضات زناشویی نامهپرسش
ساخته  1۳75در سال  یبراتو  ییثناتوسط زناشویی  یهاتعارض

 یاینهگزبه صورت پنج یوالئس42نامه پرسش ینا[. 1۹] شده است
 سنجدیرا م ییتعارضات زناشو عد ازنامه هفت ب  پرسش ین. ااست

 یشافزا ی،جنس کاهش رابطه   ی،اند از: کاهش همکارکه عبارت
 رابطه   یشفرزندان، افزا یتجلب حما یشافزا یجانی،ه یهاواکنش

 همسر و یشاوندانخود، کاهش رابطه با خو یشاوندانخو با یفرد
کل  یبرا یاییپا یب. ضریکدیگراز  یمال جداکردن امور و دوستان
 یقطر ازو  80/0و  5۳/0کرونباخ  یآلفا یبضر یقنامه از طرپرسش
 مناسب آن درجامعه   یاییر پایانگنما که دست آمدهبه ۹0/0 ییبازآزما

تعارض  نامه  پرسش یسنجاعتبار در پژوهش ین. همچناست یرانیا
 ،مخابرات شهر تهران یبر زنان متاهل شاغل در بخش ستاد ییزناشو

ه دست آمدبه 81/0تا  60/0 ینآن ب یهالفهؤم یکرونباخ برا یآلفا
و روایی  84/0در پژوهش حاضر نیز ضریب آلفای کرونباخ  .[20] است
  دست آمد.هب ۹5/0

ابزار سنجش خانواده توسط : سنجش خانواده نامهپرسش
Epstein،Baldwin  و Bishop  منظور سنجش به 1983در سال

ابزار  ینمستر ارائه شده است. امک یعملکرد خانواده بر اساس الگو
 ییخانواده، توانا یو ساختار یسازمان هاییژگیو یفهدف توص با

 یاسمق یکو با  یخانوادگ یفخانواده را در سازش با خود، وظا
 60 ینامه دارا. پرسشدهدیسنجش قرار م مورد ی،دهگزارشخود 
 مخالفم، کاملا =1 )از یاچهاردرجه یکرتل یاساساس مق وال و برئس
و  است شده یگذارموافقم( نمره کاملا =4 موافقم، =۳ مخالفم، =2
به  ،نشان دهد والات که عملکرد نامطلوب خانواده رائس کدام از هر

 از یدرون یهمبستگ ریب. ضشودیم یگذارصورت معکوس نمره
 ین. همچنشده استگزارش  ۹2/0 تا 72/0 ینکرونباخ ب یآلفا یقطر

ها، حل مشکل، ارتباط، نقش ،هایاسمقخرده یتمام یهمبستگ
با  یعملکرد کل رفتار و مهار ی،عاطف هاییریدرگ ی،عاطف یهاپاسخ

 یبا آلفا یاییدست آمده است. پابه 76/0تا  ۳7/0 ینب یکدیگر
به  یاسبالاتر در هر مق شده است. نمره   ذکر 80/0 یکرونباخ بالا

آزمون بازآزمون  اعتماد یتاست. قابلتر یفعملکرد ضع یمعن
ه گزارش شد 76/0تا  66/0 ینب هایاسمق مورد همه   نامه درپرسش
 یملک خسروو  یمحمدزادهابزار توسط  ینا یران. در ا[21] است
 هایاسکل مق یبرا یکرونباخ کل یشده است، که آلفا یابیهنجار

 8۹/0در پژوهش حاضر ضریب آلفای کرونباخ . [22] بوده است ۹4/0
 دست آمد. هب ۹6/0و روایی 

 
 ی شرکت کننده در پژوهشهاگروهخلاصه جلسات درمانی به تفکیک جلسات برای ( 1جدول 

 جلسات
 جلسات  خلاصه
 یالکتیکید یرفتاردرمان محتوای آموزشی

 جلسات  خلاصه
 درمانییتواقع محتوای آموزشی

1 

ابرازکردن  رابطه با اعضا باهم در یراحت یکدیگر، ایجاداحساس اعضا با ییآشنا
 جلسات، در ی، حضور مرتبرازدار کارکردن، نحوه   درباره   یحاحساسات، توض

کردن مشکلات یاناعضا به ب یقتشو و زمان جلساتمدت جلسات، تعداد
 .ییزناشو

 مورد بحث در درمانگر، و اعضا یانم یعاطف رابطه  یکدیگر، برقراری  گروه با یاعضا ییآشنا
 گلاسر. یدرمان یتواقع یهنظرزبا یهاول ییآشناو  گروه ینقوان اهداف و

2 
 یجانکه شامل ه یراتشثأت آن وی اجزا روابط، در یجاندرک ه یکآموزش تکن

 ،یمنف یجانیه یهاتجربه برابر در یریپذیب، آسکندیعمل م چطور
 به تعادل. یدنزمان رسو  بودنیواکنش

 .گلاسر یهبرنظر یمبتن یدرمانیتواقع یمآموزش مفاه

۳ 
 یخودآگاه ارتباط، از یهمسر که شامل آگاه و خود یرشپذ یکآموزش تکن

 توجه آگاهانه نسبت به خود. و
 .هاانسان ینب یهاشباهت ها وتفاوت یحتوض رفتار، صدور یچگونگ و ییچرا یمعرف

4 
خشم  وجود و یخودمنطق ،یجانیخوده خود، یرشپذ یکآموزش تکن ادامه  
 روابط. در

 .گلاسر یهانسان مطابق نظر یاساس یازهاین ارائه  

5 
 یکه شامل تعهد برا یمتوقف اوضاع وخ یچگونگ یکآموزش تک آموزش تکن

 بار.یانز یلاتتما یریتمد و یاعمال تکانش از یشگیریپ کارآمدشدن،
 احساس و عمل، )فکر،ی کل رفتار مولفه   4 گروه با افراد یآشناساز و یکل تارفر یمعرف

 (.یزیولوژیف

6 
شدن یکه شامل شرط یلحاظ عاطف هم بودن از درکنار یکآموزش تکن

 مجدد. یسازیوشرط
روش  ینهمچن و رفتار ینماش در یکل رفتار چهار یگاهجا یچگونگ و رفتار ینماش با ییآشنا

 .یمتفه یفایا

7 
 مختلف باهم بودن، یهاروابط که شامل راه مجدد یسازفعال یکآموزش تکن

 .بخشلذت هاییتموقع تعارض، یدارا هاییتموقع
مختلف  یهامثال که با یاجبار یرفتارها چهارگانه و یهاتعارض یحتوض و یمعرف ،ییآشنا

 .شودیمطرح م

8 
ها خواسته ییابراز روشن احساسات که شامل شناسا یکآموزش تکن

 و هاخواسته یانگاریرمستقیم، کمارتباطات غ استفاده از واحساسات مبهم،
 ها.خواسته یانگاریشب

 کهینا زمان حال و کردن دریآموزش زندگ روابط و سازنده در و گریبتخر یرفتارها یمعرف
 کرد. مجدد یریگتاب را خود یفیک یایدن توانیچگونه م

۹ 
له ئمس یریتگفتگوکردن شامل مد یهاراه مسائل و یریتمد یکآموزش تکن

 .لهئمس یلتحل و یهتجز له،ئمس یینتع له،ئمقابل حل مس در
 با یاساس یازهاین یبندفهرست و یدرمانیتواقع یدگاهانسان ازد یاساس یازهایشناخت ن

 کمک درمانگر. اعضا وتلاش 

10 
 یسازینهزم تعارض و یزنان دارا یشرفتپ یزانم یابیارز و یجلسات قبل مرور
 ها.آموخته لازم جهت کاربرد تعهد

 با یاساس یازهاین یبندفهرست و یدرمانیتواقع یدگاهانسان ازد یاساس یازهایشناخت ن
کمک درمانگر. تلاش اعضا و
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 269       ییزناشو تعارضات یدارا زنان یخانوادگ یکارکردها بر یدرمان تیواقع و کیالکتید یرفتاردرمان یاثربخش سهیمقا

Journal of Police Medicine Volume 10, Issue 4, Fall 2021 

که پس از اعلام یری پژوهش به این صورت بود گنمونهیوه  ش
که خواهان  یداوطلبان یناز ب شده،بیاندر دو مرکز مشاوره فراخوان 

نفر از  54شرکت در جلسات بودند،  یطحضور در طرح و واجد شرا
کسب  یینامه تعارض زناشونمرات را در پرسش ترینیشکه ب یزنان
 در یانتخاب و با گمارش تصادف (1۳5)نمرات بالاتر از  بودند کرده

قرار گرفتند.  نفر( 18) گروه کنترل یک( و رنف ۳6)یش دو گروه آزما
 رفتاردرمانیآزمون به عمل آمد و سپس یشپ ،از هر سه گروه

طی جلسات  جلسه(، 10) درمانیواقعیتو  جلسه( 10) یالکتیکید
دو گروه  یبر رومرتبه،  دو یاهفته ،یو به صورت گروه یایقهدق۹0
 یچگروه کنترل ه یمدت اعضا ینا یو در ط یداجرا گرد یشآزما

ها قبل از شروع آن ی. از تمام(1جدول ) فت نکردندیادر یامداخله
ی تعارضات زناشویی و سنجش خانواده، هانامهپرسشبا درمان 

آزمون دو گروه پس از هر یزن یجلسات آموزش یانو در پا آزمونیشپ
  .گرفته شد

مجوز لازم برای انجام پژوهش از کمیته  :یاخلاق ملاحظات
 اخلاق دانشگاه آزاد واحد اردبیل با کد 

IR.IAU.ARDABIL.REC.1399.049.اخذ شد 
 یرفتاردرمان یبخشاثر یسهقابرای م تجزیه و تحلیل آماری:

 یزنان دارا یخانوادگ یدرمانی بر کارکردهاو واقعیت یالکتیکد
 آزمونو  ات زناشویی از تحلیل کوواریانس چندمتغیریتعارض

برای بررسی همگنی واریانس  بونفرونی استفاده شد. تعقیبی
برای بررسی برابری از آزمون لوین و  هاگروهمتغیرهای وابسته در 

گروه آزمایش و گواه  ماتریس کوواریانس متغیرهای وابسته در بین
برای بررسی کرویت یا از آزمون باکس استفاده شد. همچنین 

ات تعارض یزنان دارا یخانوادگ یکارکردهاداری رابطه بین امعن
 استفاده شد. آزمون خی دو بارتلتاز  زناشویی
 

 یافته
 81/۳7±۳۹/4 با میانگین سنیکننده شرکت 54در این پژوهش 

و  40/1±55/0ها نآ فرزندان تعداد میانگین سال شرکت کردند که
 میانگین بود. سال 45/10±۳4/5 ایشانازدواج  زمان مدت میانگین
(. 2جدول بود ) 64/157±۳۹/7 کنندگانشرکت زناشویی تعارض
 واریانس تحلیل استفاده از با و 2 جدولشده در درج نتایج مطابق
 در هایآزمودن متغیر کارکرد خانوادگی میانگین اختلاف غیره،چندمت

نتایج آزمون لوین نشان داد که  (.>05/0pهر سه گروه معنادار نبود )
(. نتایج p>05/0برابر بود ) هاگروهدر  یخانوادگ یکارکردهاواریانس 

آزمون باکس نیز نشان داد که ماتریس کوواریانس متغیرهای 
، p ،84/1=F=162/0>05/0دو گروه برابر بودند ) وابسته

۳2/57=Box’s M بیشتر  05/0(. میزان معناداری آزمون باکس از
بود؛ در نتیجه مفروضه برابری ماتریس کوواریانس متغیرهای 
وابسته در بین گروه آزمایش و گواه برقرار بود. همچنین نتایج آزمون 

دار بود امعن هانآخی دو بارتلت نشان داد که رابطه بین 
(01/0>p26؛=df 57/12۹؛=χ2 مفروضه مهم دیگر تحلیل .)

کوواریانس چندمتغیری، همگونی ضرایب رگرسیون بود. آزمون 
همگونی ضرایب رگرسیون از طریق تعامل متغیرهای وابسته و 

 آزمونپسآزمون و یشپمتغیر مستقل )روش مداخله( در مرحله 
با  هاآزمونپسها و آزمونیشپن مورد بررسی قرار گرفت. تعامل ای

؛ بودو حاکی از همگونی شیب رگرسیون  متغیر مستقل معنادار نبود
 .بودبنابراین این مفروضه نیز برقرار 

 

میانگین سن، تعداد فرزند، مدت ازدواج و تعارض زناشویی ( 2جدول 
 ها در هر دو گروه آزمایش و کنترلیآزمودن

 معناداری انحراف معیار میانگین هاگروه متغیرها

 سن

رفتاردرمانی 
 دیالکتیکی

25/۳7 87/۳ 

874/0 
 24/6 40/۳6 درمانیواقعیت

 15/4 12/۳8 کنترل

 تعداد فرزند

رفتاردرمانی 
 دیالکتیکی

62/1 67/0 

 7۳/0 75/1 درمانیواقعیت 641/0

 87/0 64/1 کنترل

 مدت ازدواج

رفتاردرمانی 
 دیالکتیکی

57/11 11/4 

 47/۳ 12/10 درمانیواقعیت 2۳5/0

 17/۳ 25/10 کنترل

 تعارض زناشویی

رفتاردرمانی 
 دیالکتیکی

۳۹/158 81/6 
۳17/0 

 28/0 41/157 درمانیواقعیت
 55/7 66/157 کنترل

 
، بین نمرات متغیر کارکردهای خانوادگی در ۳جدول مطابق 
آزمون تفاوت معناداری وجود داشت پسآزمون و اجرای پیش

(05/0p< همچنین نتایج نشان داد که نمرات کارکردهای .)
آزمون آزمون نسبت به پیشی آزمایش در پسهاگروهخانوادگی 

ثیر رفتاردرمانی تأ (.>05/0pتفاوت معناداری وجود داشت )
درمانی بر کارکردهای خانوادگی زنان دارای دیالکتیکی و واقعیت

. نتایج آزمون تحلیل واریانس ض زناشویی نیز ماندگار بودتعار
متغیره نشان داد که اختلاف میانگین نمره کارکردهای چند

 (.>05/0pی درمانی با گروه کنترل معنادار بود )هاگروهخانوادگی 
رفتاردرمانی بین افراد گروه  ،، نشان داده شد4جدول که در  طورهمان

آزمون از منظر کارکردهای در پیش درمانیو واقعیت یالکتیکید
در  هاگروهخانوادگی تفاوت وجود نداشت؛ اما تفاوت بین افراد این 

رفتاردرمانی آزمون معنادار بود. همچنین نمرات افراد گروه پس
در متغیر کارکردهای خانوادگی در  درمانیو واقعیت یالکتیکید

 هادرمانثیر این بود و این نشان داد که تأاز هم ن آزمون متفاوتپس
بر کارکردهای خانوادگی زنان دارای تعارضات زناشویی متفاوت از 

 در درمانیو واقعیت یالکتیکیرفتاردرمانی دهم نبود. بنابراین، 
یش کارکردهای خانوادگی برتری نسبت به هم نداشتند افزا
(001/0p>). 

 
آزمون آزمون و پسمیانگین شاخص کارکردهای خانوادگی در پیش( ۳جدول 

 هایآزمودن

 معناداری انحراف معیار میانگین هاگروه

 رفتاردرمانی دیالکتیکی
 ۳2/8 67/162 آزمونپیش

001/0 
 52/10 00/1۹6 آزمونپس

 درمانیواقعیت
 60/۳ 40/155 آزمونپیش

001/0 
 5۳/4 7۳/1۹8 آزمونپس

 کنترل
 52/7 ۳۳/1۹۹ آزمونپیش

105/0 
 61/6 5۳/1۹7 آزمونپس
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بر حسب عضویت گروهی در متغیر  نفرونیوب نتایج آزمون تعقیبی( 4جدول 
 هاکارکردهای خانوادگی آزمودنی

 دوم گروه اول گروه متغیر
 هاتفاوت میانگین

(M±SD) 
 معناداری

 آزمونپیش

رفتاردرمانی 
 دیالکتیکی

 ۳58/0 07/1±۳6/1 درمانیواقعیت
 682/0 87/0±15/1 کنترل

 کنترل
رفتاردرمانی 
 دیالکتیکی

15/1±87/0 682/0 

 24۹/0 1۳/1±64/1 درمانیواقعیت

 آزمونپس

رفتاردرمانی 
 دیالکتیکی

 01/0 -1۹/5±27/2 درمانیواقعیت
 001/0 57/17±۳8/4 کنترل

 کنترل
رفتاردرمانی 
 دیالکتیکی

۳8/4±57/17 001/0 

 001/0 -14/2۳±76/4 درمانیواقعیت

 
 بحث

و  یالکتیکد یرفتاردرمان یاثر بخش یسه  مقاهدف از پژوهش حاضر 
ات تعارض یزنان دارا یخانوادگ یبر کارکردها درمانیواقعیت
و  یالکتیکید رفتاردرمانیکه  بوداز آن  یحاک هابود. یافته زناشویی
ات تعارض یزنان دارا یخانوادگ یبر کارکردها درمانیواقعیت
 یرتأث یخانوادگ یدر کارکردها درمانیواقعیتثر بود و ؤم زناشویی

ند اهکه نشان داد و همکاران یموریت هاییافتهداشت که با  یشتریب
همخوان  ،شودیمموجب کاهش تعارضات زناشویی  درمانیواقعیت

ند اهدر پژوهش خود نشان داد و همکاران یزارعهمچنین  .[15بود ]
در افزایش رضایت زوجین و کاهش  Glasser درمانیواقعیتکه 

 خود مطالعه  در  و همکاران یبالاگبر .[17ثر است ]مؤ هاآنتعارضات 
موجب بهبود روابط زوجین، تقویت  درمانیواقعیتند که اهنشان داد

نیز نشان  فرزادو  یآبادیعشف. [6شود ]یمعواطف و حل مسئله 
در بهبود حل مسئله با  درمانیواقعیتبر  یمبتنآموزش ند که اهداد

کنترل  ،یعاطف یریو درگ یعاطف یها، پاسخگوارتباطات، نقش
 رفتاردرمانیدر  [.18ثر است ]ؤها مزوج یرفتار و عملکرد عموم

 هاییککه با آموزش تکن یآگاهمهارت ذهن یله  وسبه یالکتیکد
 یالت ذهنمختلف، به خصوص ح یو حالات ذهن یرفراگ یاریهش

مد آناکار یارتباط یو باورها یندبا افکار ناخوشا ،خردگرا همراه است
 یجهنتو در ینزوج ییزناشو اتعارضتو موجب حل  ردهمقابله ک

 هاییافتهبا این یافته . شودیآنان م ییزناشو یترضا یشافزا
 اثربخشیبر  یمبن یقمر ،یآباد یعشف، زادهالهیبحب مطالعه

بر کاهش طلاق  یمیخودتنظ یدرمانبا زوج یالکتیکد رفتاردرمانی
 یربر تأث یو همکاران مبن یروئیس هاییافتهو  [8] ینزوج یعاطف

 ینتعارض زوج یریتمد یهابر سبک یالکتیکد یرفتاردرمان
از  یامجموعه یدارد. زندگ یهمخوان [2۳پرتعارض ]

تعارض  یجهما را دچار تعارض کند. نت تواندیکه م هاستیالکتیکد
که  یشناختافتادن در دام مشکلات روان یااجتناب است  یاهم 
داشته باشد،  یستنکه ارزش ز یما را از زندگ تواندیم هاینکدام از اهر

 ینهنرمندانه ب اییوهبه ش یالکتیکید رفتاردرمانیدور سازد. آموزش 
 یشترب یاییو باعث پو کندیبرقرار م یمتعارض آشت یازهاین ینا

. در واقع شودیم شانیساخت زندگ یا براهو تلاش آن یانجودرمان
رفتار،  یادگیریبر  یمبتن یادهایبر بن یهبا تک یالکتیکید رفتاردرمانی

خاص باعث  یهامهارت یمها و تعمآموخته یریکارگلزوم ب
 یهاشده و از تجربه ینزوج یرفتار بیواز چرخه مع یریجلوگ

 یکه حت ینرفتار زوج ییرو با تغ کاهدیها مو آزارنده آن یجانیه
شده، باعث  یتها تقوبودن آن یرانطباقیغ یزانبدون ارتباط با م

، ینندخود برگز یرا برا یدیجد یرفتار یهاها مهارتتا آن شودیم

 یشخود را افزا یخود را بشناسند، تحمل ناکام یجانیتجارب ه
گفت  توانیآورند. مبه اجرا در یزندگ یواقع یطدهند و آن را در مح

 یقمراجع از طر هاییتوانمند یش، با افزایالکتیکد یکه رفتاردرمان
طور مؤثر استفاده که به ییهابا مهارت یدجد یهاآموزش مهارت

درمان به  یماز تعم ینان، اطمینزوج یزشانگ یش، افزاشودینم
 هاییطها در محمهارت ینو کمک به کاربرد ا یواقع هاییطمح

 یهاگسترش شبکه یقاز طر یطگوناگون، دادن ساختار به مح
 یزشو انگ هایتوانمند یشافزا ینو همچن یو اجتماع یاحرفه

 یزشها و انگمهارت یشآوردن امکان افزافراهم یقطر درمانگر از
 هاییرا در درمان مشکلات و ناسازگار یدیجد یرخود درمانگر مس

 یقاز طر یالکتیکید تاردرمانیرففراهم نموده است. آموزش  ینزوج
تازه تفکر، تعاملات  یدر الگوها یدجد یدکردن باورها و عقا یگزینجا

  .دهدیقرار م یررا تحت تأث ینزوج ییزناشو
 هاییژگیاز و یکیگفت که  توانیم یهفرض ینا ییندر تب

 یاصل یماست که از مفاه یریپذیتمتعهد، مسئول ینزوج یاصل
 یتمسئول یرشبر پذ تأکید درمانیواقعیتاست. در  درمانیواقعیت

پرداختن به  یبه جا کندیکمک م ینو به زوج شودیرفتار هر فرد م
نند و نقش خود در مشکلات ک رسیرفتار همسر، رفتار خودشان را بر

 یتمسئول یشبا افزا درمانیواقعیتکنند.  یله را بررسئو حل مس
 تأکیدو  یتواقع یرشخود و پذ هایییتوانا قضاوت مناسب درباره  

 یعاطف یمشارکت و همراه یشمنجر به افزا یکنون یبر زندگ
 اجهمانند مو درمانیواقعیتدر  تأکیداهداف مورد  ی. با بررسشودیم

 ینجاتمرکز بر ا ی،اساس یازهایشناخت ن یت،قبول مسئول یت،با واقع
 توانیو تعهد، م یقتوف یتبه هو یدنرس ی،و اکنون، کنترل درون

 یزنان دارا یخانوادگ یرا بر کارکردها درمانیواقعیت یاثربخش
که فرد  شودیم یسع درمانیواقعیتدر  ینتعارض درک کرد. همچن

فرار از  یخود مواجه شود و به جا یزندگ سیاسا هاییتبا واقع
مواجه با  ،راه ینکه بهتر شودیمتوجه م ،مشکلات خود و اجتناب

و فرار از  یدفاع هاییسمآن مسائل است. چون استفاده از مکان
مدت یند، اما در طولانهست بخشیمدت، تسلفقط در کوتاه یتواقع

از پیشنهادات کاربردی این پژوهش  .شوندیم یمنجر به اختلالات
بر  درمانیواقعیت یکردو تمرکز رو تأکیدکه  ییاز آنجااین است: 

با  یکردرو یناو  است پذیرییتو مسئول یکنترل درون یابی،خودارز
پیشنهاد  ؛همسو است و ساده و قابل فهم است یرانیفرهنگ ا

شود در مراکز مشاوره خانواده جهت مشکلات زناشویی زوجین یم
 یو ارضا یتینقش زن در امر ترب یتبه اهم یتبا عنا استفاده شود.

 ینو همچن ادهخانواده در درون خانو یاعضا یعاطف یازهاین
 ی،)طلاق عاطف ییاز تعارض زناشو یناش یرناپذخسارات جبران

با توجه به  ینو همچن (یرهو غ یمشکلات فرزندپرور یانت،خ
قصر م دگر یزی،گریت)مسئول یو اجتماع یکننده رواننگران یتوضع
 یشنهادجامعه حاضر، پ (یرهو غ یاجتماع یفقدان همدل ی،پندار

در کتب تفکر و پژوهش دوره اول  یدرمان یکردرو ینا شودیم
 . دوره دوم متوسطه مدارس گنجانده شود یشناسمتوسطه و روان

 ینکهاست از ا مطالعه عبارت ینا هاییتاز جمله محدود
انجام شد که  ییزناشو اتتعارض یزنان دارا ینپژوهش حاضر در ب

و عدم مشارکت  یاقتصاد ی،اجتماع ی،خانوادگ یطبا توجه به شرا
 یربه سا یجنتا یمدر تعم ،هافرهنگ عدم لحاظ خرده همسرانشان و

و ساعات  جلساتتعداد  نبودنیکاف ینهمچن شود. یاطجامعه احت
رفتادرمانی  جامع و گسترده یکردآموزش دو رو یبرا یآموزش

پژوهش  های اینیتاز محدود تواندیم درمانیواقعیتدیالکتیک و 
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که از این شیوه درمانی در مراکز  شودیشنهاد مر پایان پی. دباشد
کننده بیماران مصرف برای بهبود روابط زناشوییمشاوره خانواده 

 .گرددها استفاده و درنتیجه تسهیل مسیر بهبودی آن مواد

 
 گیرینتیجه

 درمانییتواقع در مجموع نتایج این مطالعه نشان داد رویکردهای
 تعارض زنان دارای کارکرد خانوادگی دیالکتیک بررفتادرمانی  و

 به تواندیم دو رویکرد این دیگر، عبارتی به. است اثربخش زناشویی
. ی کارکرد خانوادگی خود را افزایش دهندهالفهؤم که کند کمک زنان

 و زنان مسائل به توجه جدی ضرورت به در همین راستا، با عنایت
 و زناشویی تعارض از ناشی اقتصادی و روانی، اجتماعی خسارات
 شود،یم پیشنهاد ،رفتادرمانی دیالکتیک و درمانیواقعیتاثربخشی 

 وها آموزش در رویکرد دو این از درمانگرانو خانواده شناسانروان
 .بگیرند خود بهره یهادرمان

 

با توجه به نتایج این مقاله نکات بالینی و کاربردی در طب انتظامی: 
رفتادرمانی  و درمانیاثربخشی دو رویکرد واقعیتمبنی بر 
مشاوره نیروی  مراکز دررا گونه مداخلات اینتوان می ،دیالکتیک
 .کرداعمال تعارضات زناشویی های دارای خانوادهروی  انتظامی بر

 رشته  نامه دکتری یانپااین مقاله برگرفته از  تشکر و قدردانی:
می واحد اردبیل است. از تمامی شناسی در دانشگاه آزاد اسلاروان

کنندگان در این پژوهش و همچنین اساتید محترم که شرکت
 شود.یمصبورانه در این مطالعه یاری رساندند، سپاسگزاری 

که  نمایندمی تصریح مقاله نویسندگان وسیله بدین تعارض منافع:
 .ندارد وجود حاضر مطالعه قبال در منافعی تعارض هیچگونه

 داده، داده، تفسیر یآورجمع فاطمه بدخشا،ن: نویسندگانسهم 
 ،غفاری عذرا مطالعه؛ طراحی و ارائه ایده آذر کیامرثی، آماری؛ تحلیل
 مقاله اولیه نگارش در نویسندگان مطالعه؛ همه و طراحی ایده ارائه
 حاضر، مقاله نهایی تأیید با همه و بودند سهیم بازنگری آن و

 .پذیرندیم را آن در مندرج مطالب صحت دقت و مسئولیت
 .گونه حمایت مالی نداشتپژوهش حاضر هیچ :یمال منابع
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