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Objective: The present study aimed to investigate the effectiveness of couple-based schema 

therapy on marital boredom, emotional intimacy, and marital conflicts among couples referring 

to counseling centers in Alborz city. 

Methodology: This study employed a quasi-experimental design with pre-test, post-test, and 

three-month follow-up assessments using experimental and control groups. The statistical 

population consisted of all couples referring to counseling centers in Alborz city in 2025. Twenty 

couples were selected through convenience sampling and randomly assigned to experimental 

and control groups. The experimental group received 11 two-hour sessions of couple-based 

schema therapy, whereas the control group received no intervention. Data collection instruments 

included the Marital Conflicts Questionnaire developed by Sanayi et al., the Personal 

Assessment of Intimacy in Relationships Inventory by Schaefer and Olson, and the Marital 

Burnout Questionnaire by Pines. Data were analyzed using repeated measures ANOVA in SPSS 

version 26. 

Findings: The results of repeated measures ANOVA demonstrated that couple-based schema 

therapy significantly reduced marital conflicts and marital boredom while significantly 

increasing emotional intimacy in the experimental group compared to the control group 

(P<0.001). Moreover, the interaction effect of time and group was statistically significant for all 

variables, indicating the sustained effectiveness of the intervention over time. Bonferroni post-

hoc comparisons also revealed significant differences between pre-test and post-test as well as 

follow-up stages. Although the therapeutic effects on emotional intimacy and marital conflicts 

remained stable during follow-up, the effect size for marital boredom showed a slight reduction 

over time. 

Conclusion: The findings suggest that couple-based schema therapy is an effective intervention 

for improving marital relationship quality, enhancing emotional intimacy, and reducing marital 

conflicts and marital boredom. By targeting maladaptive early schemas and promoting healthier 

communication patterns, this therapeutic approach facilitates more adaptive and emotionally 

secure interactions between couples. Therefore, the implementation of schema therapy in 

counseling and psychological service centers may contribute substantially to strengthening 

family functioning and marital well-being. 
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EXTENDED ABSTRACT 

Introduction 

Family is recognized as the most fundamental social institution and plays a central role in 

emotional development, psychological well-being, and social functioning. Within the family system, the 

marital relationship represents the emotional core that influences not only the spouses themselves but also 

children, interpersonal dynamics, and the broader social environment. In recent decades, increasing 

psychological pressures, economic instability, occupational stress, and rapid sociocultural changes have 

intensified relational challenges among couples, resulting in rising levels of marital conflict, emotional 

distancing, and relational exhaustion (Babu et al., 2025). Contemporary marital relationships are increasingly 

exposed to chronic stressors that weaken emotional bonds and reduce relationship quality. As a result, 

understanding the psychological mechanisms underlying marital dysfunction has become a major concern 

in family and couple research. 

One of the most important indicators of marital quality is emotional intimacy. Emotional intimacy 

refers to the capacity of partners to express emotions openly, experience emotional closeness, develop 

mutual trust, and perceive emotional acceptance within the relationship (Shojaei Khajani & Askari Rankouh, 

2024). Couples with higher emotional intimacy generally demonstrate stronger emotional security, better 

communication patterns, and greater marital satisfaction. Conversely, deficits in emotional intimacy are 

associated with emotional alienation, misunderstanding, dissatisfaction, and relational instability 

(Demetrovics & Jurin, 2025). Emotional intimacy is also influenced by attachment patterns, emotional 

regulation strategies, and maladaptive interpersonal beliefs developed across the lifespan (Ghamzeh & Parviz, 

2025). Research has further shown that unrealistic romantic beliefs and distorted expectations about 

marriage can negatively affect emotional connection and relational satisfaction (Ventura León et al., 2025). 

Another significant challenge in marital relationships is marital burnout. Marital burnout refers to 

emotional exhaustion, hopelessness, emotional withdrawal, and gradual psychological fatigue within the 

marital relationship (Nazeran et al., 2024). Couples experiencing burnout often report reduced motivation for 

maintaining the relationship, diminished affection, and chronic emotional disengagement. Studies have 

demonstrated that factors such as self-criticism, emotional suppression, unresolved conflicts, and chronic 

stress contribute significantly to marital burnout (Ghasemi et al., 2023; Sharifi et al., 2024). Occupational and 

caregiving burdens have also emerged as important predictors of emotional exhaustion among couples in 

modern societies (Nguyen et al., 2026; Raub & Raub, 2026). Moreover, childhood relational burdens and 

maladaptive family roles may create vulnerability to couple burnout in adulthood (Özgülük Üçok et al., 2026). 

Persistent marital burnout not only undermines relationship quality but may also increase the likelihood 

of emotional divorce and relational dissolution. 

Marital conflict is another major factor affecting relationship stability and family functioning. 

Although conflict is a natural aspect of intimate relationships, ineffective conflict management can 

gradually damage emotional bonds and psychological adjustment. Studies have shown that maladaptive 

cognitive patterns, poor emotional regulation, cognitive fusion, and early maladaptive schemas are 

significantly associated with destructive marital conflict (Asgarzadeh et al., 2024). Furthermore, chronic 

marital conflict may negatively affect parental functioning, family interactions, and psychological health 

(Bucsea et al., 2025; Dong et al., 2022). Emotional dysregulation has also been identified as a mediating factor 

linking low self-differentiation to marital conflicts (Joqratian et al., 2026). 
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Various therapeutic approaches have been developed to improve marital functioning, including 

cognitive-behavioral couple therapy, emotionally focused therapy, systemic interventions, and narrative 

approaches (Mesbahi et al., 2026; Samani et al., 2026; Shiralinia, 2012). However, many couples continue to 

experience persistent relational difficulties despite acquiring communication skills, suggesting that deeper 

emotional and cognitive structures contribute to relational dysfunction. Schema therapy has therefore 

attracted increasing attention as an integrative and depth-oriented therapeutic approach. According to 

schema theory, individuals develop early maladaptive schemas during childhood as a result of unmet 

emotional needs and dysfunctional interpersonal experiences (Young et al., 2024). These schemas shape 

emotional processing, cognitive interpretation, interpersonal reactions, and coping styles throughout 

adulthood, particularly in intimate relationships. 

Schema therapy seeks to identify and modify these maladaptive schemas and dysfunctional coping 

responses. Through cognitive, behavioral, experiential, and relational techniques, individuals gradually 

develop healthier emotional responses and more adaptive interpersonal patterns (van Donzel et al., 2026). 

Previous studies have supported the effectiveness of schema therapy in improving marital functioning. 

Couple schema therapy has been shown to increase hope and reduce perceived stress among couples 

(Baghooli Kermani et al., 2021). Emotional schema therapy has also demonstrated effectiveness in reducing 

emotional numbness and emotional simplification (Keyvanlou et al., 2021). Research further indicates that 

schema-based interventions reduce marital burnout and improve relationship quality among distressed 

couples (Emadifar et al., 2023; Pourabbas Vafa et al., 2022). Combined approaches integrating acceptance and 

commitment therapy with schema formulation have also improved flexibility, marital satisfaction, and 

burnout outcomes (Borjali et al., 2024). 

Additional evidence indicates that schema therapy may improve couple identity, relational 

orientation, conflict resolution, and self-differentiation among women affected by marital betrayal 

(Mohammadrahimi Esfarjani & Amiri, 2025; Rahnamayi Zakavat & Meshkati, 2025; Rouhani Otaghsara et al., 2025). 

Emotional schema interventions have also demonstrated positive effects on emotion regulation and marital 

satisfaction (Razzaghi et al., 2025). Despite these findings, limited studies have simultaneously examined 

emotional intimacy, marital burnout, and marital conflict within the framework of couple-based schema 

therapy. Therefore, the present study aimed to investigate the effectiveness of couple-based schema 

therapy on marital burnout, emotional intimacy, and marital conflicts among couples referring to 

counseling centers. 

Methods and Materials 

The present study employed a quasi-experimental design with pre-test, post-test, and three-month 

follow-up assessments using experimental and control groups. The statistical population included all 

couples referring to counseling centers in Alborz city during 2025. Twenty couples were selected through 

convenience sampling and randomly assigned into experimental and control groups. The experimental 

group participated in eleven two-hour sessions of couple-based schema therapy, whereas the control group 

received no intervention during the study period. 

The inclusion criteria consisted of at least five years of marital life, willingness to participate in 

the study, and absence of psychiatric medication use during the previous year. Exclusion criteria included 

absence from more than two sessions, unwillingness to continue participation, and failure to complete 

therapeutic assignments. 

https://portal.issn.org/resource/ISSN/2981-1759


Data collection instruments included the Marital Conflicts Questionnaire, the Personal Assessment 

of Intimacy in Relationships Inventory, and the Marital Burnout Questionnaire. Participants completed all 

measures during the pre-test, post-test, and follow-up stages. Data analysis was conducted using repeated 

measures analysis of variance through SPSS version 26. Assumptions of normality, homogeneity of 

variances, and sphericity were evaluated before conducting the main analyses. 

Findings 

Descriptive findings indicated that the mean scores of marital conflict and marital burnout 

decreased in the experimental group during post-test and follow-up stages, whereas emotional intimacy 

scores increased substantially compared to the control group. The control group demonstrated relatively 

stable scores across all assessment phases. 

Levene’s test results indicated that the assumption of homogeneity of variances was satisfied for 

all study variables. Additionally, Mauchly’s test confirmed the assumption of sphericity for repeated 

measures analysis. Therefore, repeated measures ANOVA was conducted without corrective adjustments. 

The results demonstrated a statistically significant effect of group membership on marital conflicts, 

emotional intimacy, and marital burnout. Significant time effects were also observed, indicating 

differences across pre-test, post-test, and follow-up stages. Moreover, the interaction effect between time 

and group was statistically significant for all variables, suggesting that changes over time differed 

meaningfully between experimental and control groups. 

The intervention significantly reduced marital conflicts in the experimental group during post-test 

and follow-up assessments. Emotional intimacy significantly increased after treatment and remained 

stable during follow-up. Marital burnout also decreased significantly following intervention; however, a 

slight reduction in treatment stability was observed during the follow-up phase compared to emotional 

intimacy and marital conflict outcomes. 

Bonferroni post-hoc comparisons revealed significant differences between pre-test and post-test 

as well as between pre-test and follow-up stages for all study variables. Differences between post-test and 

follow-up stages were not statistically significant for marital conflict and emotional intimacy, indicating 

maintenance of treatment effects over time. In contrast, marital burnout demonstrated a small but 

statistically significant difference between post-test and follow-up stages, suggesting partial reduction in 

treatment effects over time. 

Discussion and Conclusion 

The findings of the present study demonstrated that couple-based schema therapy effectively 

improved emotional intimacy and reduced marital conflicts and marital burnout among couples attending 

counseling centers. These findings suggest that schema therapy may serve as a powerful intervention for 

addressing deep emotional and cognitive structures underlying marital dysfunction. 

The increase in emotional intimacy may be explained by the capacity of schema therapy to help 

couples identify unmet emotional needs, maladaptive interpersonal beliefs, and dysfunctional emotional 

reactions. Through experiential and relational techniques, couples become more aware of the origins of 

their emotional sensitivities and develop healthier communication patterns. This process appears to 

facilitate emotional openness, empathy, trust, and psychological closeness between partners. 

The reduction in marital burnout may similarly reflect improvements in emotional awareness, 

emotional responsiveness, and relational flexibility. By modifying maladaptive schemas and reducing 

destructive coping responses, couples may experience less emotional exhaustion and greater relational 
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satisfaction. Although the treatment effects on marital burnout slightly decreased during follow-up, the 

overall reduction remained meaningful compared to baseline levels, indicating relatively stable 

therapeutic benefits. 

The decrease in marital conflict can also be understood in light of improved emotional regulation 

and healthier cognitive interpretations. Couples who understand the schema-driven nature of their 

reactions may become less reactive, less defensive, and more capable of constructive communication 

during interpersonal disagreements. The intervention appears to have reduced maladaptive relational 

cycles and promoted more adaptive emotional responses between partners. 

Overall, the findings support the effectiveness of couple-based schema therapy as a comprehensive 

and evidence-based intervention for improving relational functioning among distressed couples. By 

targeting the emotional roots of maladaptive interactions rather than merely focusing on surface-level 

communication skills, schema therapy may produce deeper and more sustainable relational changes. 

Therefore, the integration of schema-based interventions into counseling and family therapy services may 

contribute significantly to enhancing marital quality, emotional intimacy, and psychological well-being 

among couples. 
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و تعارضات    ی جان ی ه   ت ی م ی صم  ، یی زناشو  ی محور بر دلزدگ زوج  ی درمان طرحواره   ی اثربخش  ی هدف پژوهش حاضر بررس  هدف: 

با طرح    ی ش ی آزما مه ی حاضر از نوع ن   پژوهش شناسی:  روش   .کننده به مراکز مشاوره شهر البرز بود مراجعه   ن ی در زوج   یی زناشو 

کننده  مراجعه   ن ی زوج   ی شامل تمام   ی و گواه بود. جامعه آمار   ش ی ماهه همراه با گروه آزما سه   ی ر ی گ ی آزمون و پ پس   آزمون، ش ی پ 

  رت صو در دسترس انتخاب و به   ی ر ی گ زوج به روش نمونه  2۰آنان    ان ی بود که از م  ۱۴۰۴به مراکز مشاوره شهر البرز در سال 

  ی درمان جلسه دو ساعته تحت مداخله طرحواره   ۱۱  ی ط   ش ی شدند. گروه آزما   ن ی گز ی و گواه جا   ش ی در دو گروه آزما   ی تصادف 

پژوهش شامل پرسشنامه تعارضات    ی نکرد. ابزارها  افت ی در   ی ا مداخله   گونه چ ی که گروه گواه ه   ی محور قرار گرفت، در حال زوج 

ها با  بود. داده   نز ی پا   یی زناشو   ی شافر و اولسون و پرسشنامه دلزدگ   ت ی م ی صم   ی اب ی و همکاران، پرسشنامه ارز   یی ثنا   یی زناشو 

  ی ر ی گ با اندازه   انس ی وار   ل ی تحل   ج ی نتا   :ها افته ی   .شدند   ل ی تحل  SPSS-26 افزار مکرر و نرم   ی ر ی گ با اندازه   انس ی وار   ل ی استفاده از تحل 

معنادار    ش ی و افزا   یی زناشو  ی و دلزدگ  یی محور موجب کاهش معنادار تعارضات زناشو زوج  ی درمان مکرر نشان داد که طرحواره 

  ی تمام   ی اثر متقابل زمان و گروه برا   ن ی (. همچن P<۰/ ۰۰۱نسبت به گروه گواه شد )   ش ی در گروه آزما   ی جان ی ه   ت ی م ی صم 

  ان ی نشان داد که تفاوت م   ز ی ن   ی آزمون بنفرون   ج ی مداخله در طول زمان است. نتا   ی دهنده اثربخش معنادار بود که نشان   رها ی متغ 

اثر درمان بر    ی دار ی پژوهش معنادار بوده است. با وجود حفظ پا   ی رها ی در متغ   ی ر ی گ ی آزمون و پ با پس   آزمون ش ی مراحل پ 

  . افت ی کاهش    ی تا حدود   ی ر ی گ ی در مرحله پ   یی اشو زن   ی شدت اثر درمان بر دلزدگ   ، یی و تعارضات زناشو   ی جان ی ه   ت ی م ی صم 

  ت ی ف ی مؤثر در بهبود ک   ی کرد ی عنوان رو به   تواند ی محور م زوج   ی درمان پژوهش نشان داد که طرحواره   ی ها افته ی   :ی ر ی گ جه ی نت 

با    کرد ی رو   ن ی . ا رد ی مورد استفاده قرار گ   یی زناشو   ی و کاهش تعارضات و دلزدگ   ی جان ی ه   ت ی م ی صم   ش ی افزا   ، یی روابط زناشو 

و سازگارانه    دار ی پا   ی جان ی تعاملات ه   جاد ی ا   نه ی سالم، زم   ی ارتباط   ی لگوها ا   ی و ارتقا   ه ی ناسازگار اول   ی ها تمرکز بر اصلاح طرحواره 

  ی در ارتقا   تواند ی م   ی شناخت مداخله در مراکز مشاوره و خدمات روان   ن ی استفاده از ا   ن، ی . بنابرا سازد ی فراهم م   ن ی را در زوج 

 کند.   فا ی ا   ی نقش مؤثر   ن ی سلامت خانواده و بهبود روابط زوج 

 ن ی زوج   ، یی تعارضات زناشو   ، ی جان ی ه   ت ی م ی صم   ، یی زناشو   ی محور، دلزدگ زوج   ی درمان طرحواره کلیدواژگان:  

 1759-2981 شاپای الکترونیکی:   
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 مقدمه 

بنخانواده به اجتماع   نیتری ادیعنوان  اجتماع   ی اساس  ینقش  ،ینهاد  انسجام  ا  یجان یو رشد ه  یدر سلامت روان،  و    کندیم   فایافراد 

 یاگسترده  یامدهایو ثبات خانواده اثرگذار است، بلکه پ   یفرد  تیتنها بر رضانه   نی نظام قرار دارد. راب ه زوج  نیدر قلب ا  ییراب ه زناشو  تیفیک

 ر،یاخ  یها. در سال(Babu et al., 2025)افراد دارد    یاو حرفه  یعملکرد شغل  یو حت  ی تعاملات اجتماع   تی فیروان فرزندان، ک  لامتس  یبرا

با    نیاز زوج  یاریروزمره موجب شده است که بس  ی هااسترس   ش یمدرن و افزا  ی گسترش سبک زندگ  ،یاقتصاد  یفشارها  ،یتحولات اجتماع 

راب ه مواجه شوند    یو احساس فرسودگ  ی جانیه  تیمیکاهش صم  داوم، تعارضات م   رینظ  یمشکلات پ (Mbisike, 2024)در  روابط    ی دگیچی. 

مشترک   یزندگ  تیفیمؤثر بر ک  یشناختاز گذشته بر عوامل روان   شیدر عصر حاضر سبب شده است که پژوهشگران حوزه خانواده ب  ییزناشو

 را بهبود بخشند. نیروابط زوج دار،یو پا  قیبتوانند به شکل عم  هباشند ک  یتمرکز کنند و به دنبال مداخلات

اعتماد،    ،یکیاحساس نزد  یبه معنا  یجانیه  تیمیاست. صم  یجانیه  تی میصم  ،ییراب ه زناشو  تیفیک  یهامؤلفه  نیتراز مهم  یکی

  ت یمی. وجود صم(Shojaei Khajani & Askari Rankouh, 2024)در راب ه است    یعاطف  یازهایو ن  هاجانیآزادانه ه  انیب  یی و توانا  رشیپذ

  گریکدیاز    یمؤثرتر  ی عاطف  تیداشته باشند و بتوانند حما  یشتریب  یروان  تیها احساس امنبا چالش  هدر مواجه  نیزوج  شودیباعث م  ی جانیه

 ن یزوج  انیم  یو فاصله روان  یارتباط  یهاسوءبرداشت  ،یعاطف  یسرد  یبرا  یااغلب مقدمه  یجانیه  تیمیکنند. در مقابل، کاهش صم  افتیدر

  تیتعارضات و کاهش رضا  شیبه افزا  تواندیم   یجانیه  تیمیکه ضعف در صم  اندداده. م العات نشان  (Demetrovics & Jurin, 2025)است  

نسبت به عشق و روابط   نانهیبرواقعیغ   یهانگرش   نی. همچن(Fernandez et al., 2025)گردد    یطلا  عاطف  سازنه یزم  یمنجر شود و حت  ییزناشو

 ,.Ventura León et al) گذارد یم  یمنف  ریتأث تیمیصم تیفیبر ک ت یکنند که در نها  جادیا نیدر زوج یانتظارات ناکارآمد توانند یم کیرمانت

2025) . 

  یاز خستگ  یحالت  ییزناشو  یاست. دلزدگ  یی زناشو  ی دلزدگ  ن،یدر روابط زوج  ع یشا  ی هادهیاز پد  گری د  ی کی  ت،یمیکنار کاهش صم  در

 Nazeran et) ردیگیمکرر شکل م یو در اثر تعاملات منف جیتدرحفظ و بهبود راب ه است که به یبرا زهیو کاهش انگ یروان یفرسودگ  ،یعاطف

al., 2024)مختلف  ی کارکردها تواندیدر راب ه همراه است و م یروان یو کاهش انرژ یجان یه یتفاوتیب ،یدیاغلب با احساس ناام  تیوضع نی. ا

  یهاشه ی کل  ،یجان یه یی ناگو ،یخودانتقاد  د،یشد یاز جمله انتقادگر یاند که عوامل متعددها نشان دادهمشترک را مختل کند. پژوهش  یزندگ

  ن ی. همچن(Ghasemi et al., 2023; Sharifi et al., 2024)نقش دارند    ییزناشو   یدلزدگ   یریگدر شکل  یارتباط  ارآمد ناک  یو الگوها  یتیجنس

شناخته   نیزوج  ی مهم فرسودگ  ی هانه یاز زم   ی کیعنوان  به  ریاخ  ی هادر سال  ی و خانوادگ  ی شغل  ی هانقش  انیمدرن و تعارض م   یزندگ   ی فشارها

 زیناسالم ن  یخانوادگ  یهاو نقش  یدوران کودک  یزابیآس  اتیتجرب  گر،ید  ی. از سو (Nguyen et al., 2026; Raub & Raub, 2026)اند  شده

 .(Özgülük Üçok et al., 2026) شوند  یدر روابط بزرگسال یو دلزدگ  یفرسودگ یالگوها یریگشکل سازنهیزم توانندیم

آن خواهد   یامدهایپ  کنندهنییتعارضات تع نیا تیریمشترک هستند، اما نحوه مد ی زندگ ریناپذ بخش اجتناب زین ییزناشو تعارضات

و    یتعامل  یمنف  یهابه چرخه  تواندیروزمره م  ی هاو حل مسئله باشند، اختلاف  ی همدل  جان،یه  میتنظ  یهافاقد مهارت  نیکه زوج  یبود. زمان 

 ن یبر سلامت روان زوج  توانند یم  ،ییزناشو  تینشده علاوه بر کاهش رضا. تعارضات حل(Joqratian et al., 2026)شود    ل یمزمن تبد  ی هاتنش

 ی مانند همجوش  ییرهایبا متغ  ییاند که تعارضات زناشو. م العات مختلف نشان داده(Bucsea et al., 2025)بگذارند    یمنف  ریتأث  زیو فرزندان ن

  ، یوالدگر  یفشارها  نی. همچن(Asgarzadeh et al., 2024)دارند    یارتباط معنادار  ی آگاهو ضعف در ذهن  هیناسازگار اول   یاهطرحواره   ،یشناخت
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 Dong et al., 2022; Jia Yuan)دهند    شیرا افزا  نیزوج  انی شدت تعارضات م  توانندیناکارآمد م  یفرزندپرور  یهاو سبک  ی نیوالد  یفرسودگ

et al., 2025). 

از راب ه تمرکز دارند.   یکه هرکدام بر ابعاد خاص  اندافته یتوسعه    نیبهبود روابط زوج  یبرا  یمختلف  یکردهایرو  ر،یاخ  یهادهه  در

 یی زناشو  تیرضا  ش یهستند که در کاهش تعارضات و افزا  یی کردهایاز جمله رو  یستمیو س  یتیروا  مدار،جانیه  ،یرفتاریشناخت  یهادرمان

  یهاکسب مهارت  رغمیعل  نیزوج  یحال، برخ  نی. با ا(Mesbahi et al., 2026; Samani et al., 2026; Shiralinia, 2012)اند  اثربخش بوده

  ی در ساختارها  شهیر  نی از زوج  یاریکه مشکلات بس  دهد یمسئله نشان م  نی. امانندیم  ی ناسازگار باق  یتعامل  یهمچنان در الگوها  یارتباط

  یدرمانطرحواره  ان،یم  نی. در ا(Young et al., 2024)  کندینم  رییتغ  یس ح  ی هادارد که تنها با آموزش مهارت  یجان یو ه  یشناخت  ترقیعم

 به خود جلب کرده است.   یدرمانرا در حوزه زوج یادیتوجه ز ،یقی و تلف نگرق یعم یکردیعنوان روبه

  یالگوها  ه،یاول  یجانیو تجارب ه  طیدر اثر تعامل با مح  ،یو نوجوان  ی فرض استوار است که افراد در دوران کودک  ن یبر ا  ی درمانطرحواره 

 Young et)  شودیگفته م  هیناسازگار اول  یهاها طرحوارهکه به آن  دهند یو جهان شکل م   گرانی از باورها و احساسات درباره خود، د  یداری پا

al., 2024)مانه یو در روابط صم  گذارند یافراد اثر م  ی فردنیو تعاملات ب  جانیه  میتنظ  ر،یبر نحوه ادراک، تفس  ی ها در بزرگسالطرحواره   نی. ا 

از سبک  شوند،یناسازگار فعال م  ی هاکه طرحواره  ی . زمانشوندیفعال م جبران   ای   م یناسازگار مانند اجتناب، تسل  یامقابله  یهاافراد معمولاً 

بر طرحواره،    یمبتن  یدرمان. در زوج(van Donzel et al., 2026)  شودیمنجر م  ییمشکلات زناشو  دیکه خود به تشد  کنند یاستفاده م  یافراط

  ی نشده خود و همسرشان آگاهبرآورده  یازها ی کنند، نسبت به ن  ییمشکلات خود را شناسا  ی و شناخت  ی جانیه  ی هاشه یر  نیتا زوج  شودیتلاش م

 ناسازگار سازند.  ی الگوها نیگزی را جا یترسالم یارتباط یکنند و الگوها دایپ  یشتریب

  ی کرمان  یم العه بقول  جیاند. نتا کرده  تیحما  ییروابط زناشو  تیفیدر بهبود ک  یدرمان طرحواره   یاز اثربخش  یمتعدد  یپژوهش  شواهد

شده در  و کاهش استرس ادراک   یدواریام  شیموجب افزا  گری د  یکردهایرو  یبا برخ  سهیدر مقا  یزوج  یدرمانو همکاران نشان داد که طرحواره 

  تواندیم   ی جانیبر طرحواره ه  ی و همکاران گزارش کردند که درمان مبتن  وانلویک  نی. همچن(Baghooli Kermani et al., 2021)  شودیم  نیزوج

نشان داد که   زی. پژوهش پورعباس وفا و همکاران ن(Keyvanlou et al., 2021)مؤثر باشد  ی و بهبود پردازش عاطف ی جانیه یحسیدر کاهش ب 

و    فری. عماد(Pourabbas Vafa et al., 2022) اثربخش است    ی طلا  عاطف  یزنان دارا  ییزناشو  یکاهش دلزدگ   رد  ی جانیه  ی درمانطرحواره 

  ن، ی. افزون بر ا(Emadifar et al., 2023)اند اشاره کرده  ییزناشو  یدر کاهش فرسودگ  یدرمان و شفقت  ی درمانطرحواره   یبه اثربخش  زیهمکاران ن

و    یر یپذانع اف  شیموجب افزا  تواندیم  یاطرحواره   یبندو تعهد با فرمول  رشیبر پذ  یدرمان مبتن  بیو همکاران نشان دادند که ترک  یبرجعل

 .(Borjali et al., 2024) شود  ییزناشو تیرضا

و   پزهایمثبت داشته باشد. کاش  ریتأث نیبر ابعاد مختلف روابط زوج تواندیم  یدرمانآن است که طرحواره  انگریب زین دتری جد م العات

 Kashipezha)شده است    یی روابط زناشو  تیفیهمسر باعث بهبود ک  انتیاز خ   ده یدبیدر زنان آس  ی درمانگزارش کردند که طرحواره  یصفدر

& Safdari, 2024) ا  زین  یریو ام  یاسفرجان  یمی. محمدرح راب ه را در زنان   یریگو جهت   یزوج  ت یهو  تواندیم  کردیرو  نینشان دادند که 

  یدرمانکه طرحواره  افتندیسرا و همکاران دراطا    یروحان  نی. همچن(Mohammadrahimi Esfarjani & Amiri, 2025)کند    تیتقو  دهیدانتیخ

زناشو ا  ییموجب کاهش تعارضات  زنان آس  یافتگ یزیتما   شیفزاو  نتا(Rouhani Otaghsara et al., 2025)  شودیم   انتیاز خ  دهیدب یدر    ج ی. 

رهنما و مشکات   ییپژوهش  داد که طرحواره  زین  یذکاوت  راهبردها  یدرماننشان  بهبود  تما  یدر  و  تعارض  است   یافتگیزیحل  اثربخش  خود 

(Rahnamayi Zakavat & Meshkati, 2025)یجان یبر طرحواره ه  یاز آن بود که درمان مبتن  ی و همکاران حاک  ین، پژوهش رزاقی. علاوه بر ا  

 .(Razzaghi et al., 2025) را بهبود بخشد  ییزناشو ت یو رضا جانیه  میتنظ تواندیم
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خاص مانند    ریمتغ  کیتنها بر    نیشیاز م العات پ   یاریوجود دارد. بس  یپژوهش  اتیدر ادب  ییهمچنان خلأها  ها،افتهی  نیوجود ا  با

پژوهشتمرکز کرده  ییزناشو  تیرضا  ا یتعارضات   زناشو  یی زناشو  یدلزدگ   ،یجانیه  تیمیهمزمان صم  یبه بررس  ی اند و کمتر  تعارضات   یی و 

قابل    یراحت ها بهآن  جیاند و نتا انجام شده  نیاز زوج  یخاص  یهادر گروه  ایمحدود    یهاها در نمونه پژوهش  شتریب  ن،یاپرداخته است. افزون بر  

بر ابعاد مختلف راب ه   کردیرو  نیا  یاثربخش  زانیم  یبررس  ،ی درمانطرحواره   یو ساختار  قیعم  تیبا توجه به ماه  گر،ید  ی. از سوستین  میتعم

را   کردیرو  نیا  ریکه بتوانند تأث  ییهاانجام پژوهش  ن،یمؤثرتر در حوزه خانواده کمک کند. بنابرا  یمداخلات درمان  وسعهبه ت  تواندیم  ییزناشو

 . رسدیبه نظر م یکنند، ضرور یبررس نیروابط زوج یدی کل  یرهایصورت همزمان بر متغبه

و تعارضات    یجانیه  تیمیصم  ،ییزناشو  یمحور بر دلزدگزوج  یدرمان طرحواره   یاثربخش  یاساس، پژوهش حاضر با هدف بررس  نیا  بر

 کننده به مراکز مشاوره انجام شد. مراجعه  نیدر زوج ییزناشو

 پژوهشمواد و روش  

آزمون  و دوره پیگیری سه ماهه با یک گروه آزمایشی و یک گروه گواه  آزمون و پسنیمه آزمایشی همراه با پیشطرح پژوهش حاضر،  

ی که به مراکز زوج  2۰ها  بین آنکه از    بود  ۱۴۰۴در سال  البرز    کننده به مراکز مشاوره شهر  زوجین مراجعهجامعه آماری شامل تمامی  بود.  

به صورت در دسترس به عنوان نمونه پژوهش انتخاب و سپس به صورت تصادفی  شناختی مهر، رهنمون و البرز مراجعه کرده بودند  مشاوره روان

نفر در هر گروه توصیه شده، لذا برای هر گروه    ۱۵حداقل  های آزمایشی  از آنجا که برای پژوهش  . ندگواه جایگماری شدو  زمایش  آگروه    دو در  

انتخاب شدند.  ۱۰نفر )  2۰ جلسه دو ساعته تحت آموزش قرار گرفتند ولی گروه گواه هیچ درمانی    ۱۱گروه آزمایش    زوج( به عنوان نمونه 

پزشکی طی یک سال گذشته و رضایت روان  سال از زمان ازدواج، عدم مصرف داروهای  ۵های ورود شامل گذشت حداقل  ملاک دریافت نکردند.  

جلسه در جلسات آموزشی، انجام ندادن تکالیف   2های خروج از پژوهش نیز شامل غیبت بیش از  گروه نمونه برای مشارکت در پژوهش و ملاک 

ژوهش و حفظ حریم رضایت آگاهانه و داوطلبانه، حق انصراف از پ و عدم تمایل به ادامه آموزش بود. ملاحظات اخلاقی پژوهش حاضر نیز شامل  

  خصوصی/رازداری بود.

گویه با هدف    ۵۴( در  ۱۳۷۵این پرسنشنامه توسط ثنایی و همکاران )ا  (:MCQ)  1تجدیدنظر شده تعارضات زناشویی پرسشنامه  

(  ۵همیشه )نمره  ( تا  ۱ای از هرگز )نمره  درجه  ۵گذاری پرسشنامه بر اساس طیف لیکریتی  ارزیابی تعارضات زناشویی طراحی شده است. نمره

به معنای داشتن روابط زناشویی بهنجار، نمره   ۱۴9تا  ۷9است. نمره خام در دامنه  ۵۴و حداقل آن  2۷۰شود. حداکثر نمره آزمودنی انجام می

پذیر است. روایی  و بالاتر به معنای داشتن تعارض شدید و آسیب  ۱8۷به منزله داشتن تعارض بیش از حد بهنجار و نمره    ۱86تا    ۱۵۰بین  

( به شیوه تحلیل عاملی تأییدی ارزیابی و مورد تأیید قرار گرفته و پایایی آن به شیوه ضریب آلفای کرونباخ   ۱۳۷۵پرسشنامه توسط سازندگان )

 بدست آمد.  ۷9/۰محاسبه شده است. ضریب پایایی این پرسشنامه در پژوهش حاضر  96/۰

ای گویه   26( یک ابزار  ۱98۱پرسشنامه ارزیابی شخصی صمیمیت شفر و السون )  (:PAIR)  2پرسشنامه ارزیابی شخصی صمیمیت

  ۵)هیچوقت( تا    ۱ای لیکرت از  درجه   ۵های  اجتماعی، جنسی، عقلانی، تفریحی و عرفی در اندازه،  است و صمیمیت را در شش بعد هیجانی

کند.در پژوهش حاضر از زیرمقیاس صمیمیت هیجانی این پرسشنامه استفاده شد. نمرات بالاتر در این پرسشنامه به  گیری می)همیشه( اندازه

ارزیابی کردند    ۵۱/۰را    ۳بافت خانوادگی موس  (  ضریب همبستگی این پرسشنامه با پرسشنامه۱98۱معنی صمیمیت بالاتر است. شفر و السون )

 
1 Marital Conflict Questionnaire (MCQ) 
2 personal Assessment of Intimacy in Relationships(PAIR) 
3 Moos’ Family Environment Scale (MFES) 
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نیا  شیرالیبوده است.    ۷۵/۰محاسبه کردند که برای بعد صمیمیت هیجانی    ۷۷/۰تا    ۷۰/۰ها بین  و ضریب آلفای کرونباخ را برای زیرمقیاس

محاسبه کرده که همه ضرایب   ۱( نیز به منظور سنجش روایی پرسشنامه، ضریب همبستگی آن را با مقیاس صمیمیت واکر و تامپسون ۱۳9۱)

ضریب پایایی مولفه صمیمیت هیجانی  محاسبه کرده است.    86/۰تا    69/۰ها بین  2معنادار بوده و همچنین ضریب آلفای کونباخ را برای مولفه

 محاسبه شد.   ۷9/۰در پژوهش حاضر 

پاینز در سال    :(1966)  2اینز پ دلزدگی زناشویی  پرسشنامه   ابزار خودسنجی است که توسط  زناشویی یک  پرسشنامه دلزدگی 

 ای از هرگزگزینه   ۷سؤالات پرسشنامه در طیف  سوال دارد و    2۱این پرسشنامه    .ساخته شدجهت ارزیابی دلزدگی زناشویی زوجین  (  ۱996)

پایایی این    دهنده دلزدگی زناشویی بیشتر است.بوده و نمره بالاتر نشان  ۱۴۷تا    2۱دامنه نمرات بین    شود.گذاری می( نمره۷)  ( تا همیشه۱)

های ارتباطی مثبت مانند نظر مثبت در مورد ارتباط، کیفیت مکالمه،  ه و با ویژگیگزارش شد  9۱/۰به روش آلفای کرونباخ    در نسخه اصلی  ابزار

روایی همگرای معنی و خودشکوفایی  امنیت  استاحساس  داشته  )  (. 2۰۱۱)پاینز،    دار  پژوهش دهقانی  با  ۱۳9۰در  پرسشنامه  این  نمرات   )

ضریب پایایی این   محاسبه شده است. 86/۰آلفای کرونباخ آن پرسشنامه رضایت زناشویی انریچ همبستگی منفی معنادار داشته است و ضریب 

 محاسبه شد.  8۱/۰پرسشنامه در پژوهش حاضر 

و اجرا شد. در جلسه   یجلسه دو ساعته طراح  ۱۱( در  ۱۴۰۳و همکاران )  انگی  یمحور بر اساس الگوزوج  ی درمانپروتکل طرحواره 

شکل   هیو تعامل اول  ی همدل  ینقش، فضا  یفایو ا  ی بحث گروه  قیجلسات آشنا شدند و از طر  د یو فوا  ندیفرا  ن،ینخست، اعضا با اهداف، قوان

 هیطرحواره ناسازگار اول  ۱8و    یاها، پنج حوزه طرحواره طرحواره   یتحول  یها شهیر  ، یادیبن  ی جانیه  یازهاین  چهارم، گرفت. در جلسات دوم تا  

خود   یهاطرحواره  ،یآموزش  یهاو کارت  یگروه   ،یفرد  یهانیکنندگان با استفاده از تمرها آموزش داده شد و شرکتآن  یهایژگ یهمراه با و

اختصاص داشت. در جلسات ششم و هفتم، نحوه تداوم    یرشرطیو غ   یشرط  یهاطرحواره  نییو تب  یبه معرف  مکردند. جلسه پنج  ییرا شناسا

و    یعمل  یهان یتمر  ،ینظر  حاتیتوض  قی ها از طردر زمان فعال شدن طرحواره   یامقابله  یهاناسازگار و پاسخ  یامقابله  یهاها، سبکطرحواره 

آن در تعاملات    یامدهایو پ   نیزوج  یهاتعارض طرحواره   ، یی ها در روابط زناشونقش آموزش داده شد. در جلسه هشتم، نقش طرحواره  یفایا

مانند آزمون    ییهاک یناکارآمد تمرکز داشت و از تکن  یهاطرحواره   ریو کاهش تأث  لیقرار گرفت. جلسات نهم و دهم بر تعد  یمورد بررس  یزوج

  ت، ینقش استفاده شد. در نها  ی فایو ا  یالیخ  یوگونوشتن نامه، گفت  ،یآموزش  ی هاکارت  هیته  ،یامقابله  یها سبک  یابیاعتبار طرحواره، ارز

 یفرد  ی درمان  یازهای ن  ییروزمره، شناسا  ی ها در زندگ به استفاده از آموخته   نیزوج  بیترغ   ،یینها  یابیم الب، ارز  یبندبه جمع   ازدهمیجلسه  

 .افتیآزمون اختصاص پس یو اجرا

 گیری مکرر تجزیه و تحلیل شد. و آزمون تحلیل واریانس اندازه SPSS26آوری شده با استفاده از نرم افزار های جمعداده

 هایافته

میانگین و انحراف  .  زوج( جایگماری شدند  ۱۰)هر گروه  و کنترل    آزمایش و گواهگروه    دودر  بودند که    زوج  2۰  شامل  کنندگان  شرکت

های توصیفی متغیرهای پژوهش  آماره  ۱بود. در جدول    ۴9/۴  ±2۷/۳۳های گروه گواه  و زوج  ۵6/۴  ±8۵/۳2های گروه آزمایش  معیار سن زوج

 به تفکیک دو گروه ارائه شده است.

 
1 Intimacy Scale of Thompson & Walker 
2 Pines Marital Burnout Inventory 
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 1جدول 

 هاگروه  کیمهارت نوشتن به تفک ریمتغ یفیتوص یها آماره 

 متغیر گروه وضعیت  میانگین  انحراف معیار  کجی  کشیدگی

  آزمون پیش ۰2/۱۵۴ ۰6/۱8 68/۰ - 89/۰

 آزمایش 

 

 آزمون پس ۱۵/۱۴۷ 2۴/۱۷ - ۳۰/۰ ۴۳/۰ تعارضات زناشویی 

 پیگیری ۴۰/۱۴۷ 69/۱۷ - ۱۷/۰ - ۷۱/۰

  آزمون پیش ۷2/۱۵۳ 22/۱9 - 22/۰ - ۰2/۰

 آزمون پس 82/۱۵۳ 98/۱8 - 6۷/۰ ۳۱/۰ گواه 

 پیگیری ۰۳/۱۵۴ 6۷/۱9 - ۷2/۰ ۱8/۰

  آزمون پیش ۱2/۱۴ 8۴/۳ - ۳۰/۰ - ۳۱/۰

 آزمایش 

 صمیمیت هیجانی 

 آزمون پس ۰8/۱9 ۷۵/۳ 68/۰ - ۳۰/۰

 پیگیری 92/۱8 ۷۱/۳ ۵9/۰ - ۷۴/۰

  آزمون پیش 9۷/۱۴ ۰۱/۴ - ۱6/۰ - ۴۰/۰

 آزمون پس 8۵/۱۴ 8۰/۳ - 2۷/۰ ۰6/۰ گواه 

 پیگیری ۵۷/۱۴ 89/۳ 69/۰ - ۴۷/۰

  آزمون پیش ۱8/92 ۰۱/۱۰ ۱8/۰ - 6۳/۰

 آزمایش 

 دلزدگی زناشویی 

 آزمون پس 9۵/8۷ 8۱/9 - ۴۴/۰ 2۷/۰

 پیگیری ۱2/88 ۷۷/9 - ۵۵/۰ ۳9/۰

  آزمون پیش 6۷/9۱ ۰۳/۱۰ - ۰8/۰ - 89/۰

 آزمون پس ۷۷/9۱ 9۴/9 ۱8/۰ 6۴/۰ گواه 

 پیگیری ۰۵/92 86/9 - ۰6/۰ - 6۴/۰

 

 دو آزمون در در پیشدر متغیرهای تعارضات زناشویی، صمیمیت هیجانی و دلزدگی زناشویی نمرات افراد میانگین  ۱جدول م ابق با 

همچنین مقادیر کجی  .  است  متفاوت  گواهنسبت به گروه    و مرحله پیگیری  آزمون گروه برابر و نزدیک هم هستند اما نمرات گروه آزمایش در پس

های پژوهش از آزمون تحلیل واریانس با  های پژوهش نرمال هستند. جهت تجزیه و تحلیل داده دهند که دادهو کشیدگی متغیرها نشان می

های این آزمون مورد ارزیابی و تأیید قرار گرفت. مفروضه همگنی  فرضگیری مکرر استفاده شد. به همین جهت پیش از اجرای آزمون پیشاندازه

تمام   برای  معناداری  س ح  که  داد  نشان  رگرسیون  از  شیب  بیشتر  و   ۰۵/۰متغیرها  مستقل  متغیرهای  میان  تعامل  که  معنی  بدین  است، 

افراد در متغ  نیانگیم  ۱م ابق با جدول  باشد و در نتیجه این مفروضه برقرار بود.  آزمون معنادار نمیپیش   ، ییتعارضات زناشو  ی رهاینمرات 

آزمون و مرحله در پس  شی هم هستند اما نمرات گروه آزما  ک یدر دو گروه برابر و نزد  آزمونشیدر پ   ییزناشو  ی و دلزدگ  یجانیه  تیمیصم

پژوهش نرمال هستند. جهت    یهاکه داده  دهند ینشان م  رها یمتغ  ی دگیو کش  یکج  ریمقاد  نینسبت به گروه گواه متفاوت است. همچن  یریگیپ 

تحل  هیتجز تحل  های¬داده  لیو  آزمون  از  اندازه  انسیوار  لیپژوهش  هم  یرگی¬با  به  شد.  استفاده  پ   نیمکرر  اجرا  ش یجهت  آزمون    یاز 

  رهایتمام متغ  یبرا  ینشان داد که س ح معنادار  ونیرگرس  بیش  ی قرار گرفت. مفروضه همگن  د ییو تأ  ی ابیآزمون مورد ارز  نیا  های ¬فرض¬شیپ 
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  جیمفروضه برقرار بود. نتا  نیا  جهیو در نت  باشد¬یمعنادار نم  آزمون¬شیمستقل و پ   یرهایمتغ  انیکه تعامل م  ی معن  نیاست، بد  ۰۵/۰از    شتریب

تعارضات   یبرا  نیآماره لو  رمقدا  کهی طورپژوهش برقرار است؛ به  یرهایمتغ  یتمام  یبرا  هاانسیوار  ینشان داد که فرض همگن  نیآزمون لو

(  P=۱۷2/۰)  8۳/۱برابر با    یی زناشو  یدلزدگ  ی( و براP=6۴9/۰)  ۴۳۷/۰برابر با    یجانیه  تیمیصم  ی(، براP= ۷۰2/۰)  ۱۴8/۰برابر با    ییزناشو

  ن ی مشاهده نشد. همچن  وه دو گر  یهاانسیوار  نیب  یدست آمد، تفاوت معناداربه  ۰۵/۰از    شتریب  رها یمتغ  ی تمام  یبود و از آنجا که س ح معنادار

مقدار   یی تعارضات زناشو  ریمتغ  یآزمون نشان داد که برا  نیا  ج یاستفاده شد. نتا  ی موشل  تیاز آزمون کرو  ت،یمفروضه کرو  یمنظور بررسبه

برابر   دو یو خ  8۱۰/۰برابر با    Wمقدار    یجانیه  تیمیصم  ی(، براP=۱۰۳/۰)  ۵۴۴/۴برابر با    دویو مقدار خ  8۰۵/۰برابر با    یموشل  Wشاخص  

براP=۱۱2/۰)  ۵2۰/۴با   اP=۱۳8/۰)   96۱/۳برابر با    دویو خ  828/۰برابر با    Wمقدار    ییزناشو  یدلزدگ  ی( و  س ح   نکه ی( بود. با توجه به 

مکرر    یریگهبا انداز  انسیوار  لیاستفاده از تحل  نیشد و بنابرا  د ییتأ  ت یبود، فرض کرو  ۰۵/۰از    شتریب  رها یمتغ  ی در تمام   یآزمون موشل  یمعنادار

 بلامانع بود.  سری گ-نهاوسیبدون اعمال اصلاح گر

شده  ارائه   ۴آزمون و پیگیری در جدول  آزمون، پسی پیشگیری مکرر در سه مرحله حاصل از آزمون تحلیل واریانس با اندازه  نتایج

 است.

 2جدول  

 پژوهش  یرهایمتغ یمکرر برا  یریگبا اندازه  انسیوار لیخلاصه تحل

تحلیل  متغیر

 واریانس 

منبع 

 تغییرات

مجموع  

 مجذورات 

میانگین   درجه آزادی 

 مجذورات 

F   س ح

 معناداری 

 اندازه اثر 

بین   

 ها آزمودنی

 ۴۴6/۰ ۰۰۱/۰ ۵۵6/۳۰ ۳۳۳/۵6۳ ۱ ۳۳۳/۵6۳ گروه

تعارضات  

 زناشویی 

    ۴۳۷/۱8 ۳8 ۵92/۷۰۰ خ ا  

 ۵۳9/۰ ۰۰۱/۰ ۴98/۴۴ ۰2/2۰۰ ۱ ۰28/2۰۰ اثر زمان  

درون  

 ها آزمودنی

متقابل   اثر 

 زمان گروه و 

۷۷8/2۳9 ۱ ۷۷8/2۳9 ۳۴۱/۵۳ ۰۰۱/۰ ۵8۴/۰ 

بین   

 ها آزمودنی

 ۵۵۰/۰ ۰۰۱/۰ ۴9۴/۴6 9۱9/۱98 ۱ 9۱9/۱98 گروه

صمیمیت  

 هیجانی 

    2۷8/۴ ۳8 ۵۷9/۱62 خ ا  

 ۷۳۰/۰ ۰۰۱/۰ 892/۱۰2 8۰2/96 ۱ 8۰2/96 اثر زمان   

درون   

 ها آزمودنی

متقابل   اثر 

 گروه و زمان 

2۰2/۱۳۵ ۱ 2۰2/۱۳۵ ۷۰9/۱۴۳ ۰۰۱/۰ ۷9۱/۰ 

 2۵۱/۰ ۰۰۱/۰ ۷۱6/۱2 2۰8/۱۷۵ ۱ 2۰8/۱۷۵ گروه  

بین   دلزدگی زناشویی 

 ها آزمودنی

    ۷۷9/۱۳ ۳8 ۵8۳/۵2۳ خ ا 

بین   

 ها آزمودنی

 696/۰ ۰۰۱/۰ ۱۵2/8۷ ۵28/6۷ ۱ ۵28/6۷ اثر زمان 

متقابل     اثر 

 گروه و زمان 

9۰۳/9۷ ۱ 9۰۳/9۷ ۳۵۳/۱26 ۰۰۱/۰ ۷69/۰ 
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،  >۰۰۱/۰P(، تاثیر گروه بر صمیمیت هیجانی )=۰۰۱/۰P<  ،۵۵6/۳۰Fتوجه به جدول فو ، تاثیر گروه بر تعارضات زناشویی )با  

۴9۴/۴6F=( و تاثیر گروه بر دلزدگی زناشویی )۰۰۱/۰P<  ،۷۱6/۱2F=ها با  ها در این مولفهدهد که گروه( معنادار است. این نتایج نشان می

گیری های سه زمان مختلف اندازهاثر زمان نیز برای این متغیرها معنادار است؛ یعنی بین نمره  Fیکدیگر تفاوت دارند. بر طبق نتایج، مقدار  

داری وجود دارد. همچنین طبق جدول فو ، اثر تعاملی گروه و زمان در تمام متغیرهای پژوهش  آزمون و پیگیری( تفاوت معنیآزمون، پس)پیش

یافته نشان می آزمون، دهد که روند تغییر نمرات دو گروه آزمایش و کنترل در طی سه مرحله پیشنیز به لحاظ آماری معنادار است؛ این 

کاهش تعارضات زناشویی، دلزدگی زناشویی و افزایش  بر درمانی زوجی،آزمون و پیگیری تفاوت معنادار داشته و در نتیجه مداخله طرحوارهپس

های  تر این تفاوت، در شکلشدن دقیق  طول زمان نیز ماندگار بوده است. جهت مشخص  صمیمیت هیجانی زوجین اثربخش بوده و این اثر در

تفاوت میانگین گروه پیگری و در جدول  آزمون، پسها در سه مرحله پیشزیر نمودار  برای مقایسه زوجی   ۵آزمون و  بنفرونی  آزمون  نتایج 

 و گروه گواه نمایش داده شده است.   آزمایش میانگین نمرات متغیرهای گروه

 3جدول 

 دو گروه کیپژوهش به تفک یرهایمتغ یزوج سهیمقا

 س ح معناداری  انحراف معیار  تفاوت میانگین  گروه متغیر

 ۰۰۱/۰ ۷8۴/۰ ۳۳۳/۴* آزمایش  گواه  تعارضات زناشویی 

 ۰۰۱/۰ ۷8۴/۰ -۳۳۳/۴* گواه  آزمایش 

 ۰۰۱/۰ ۳۷9/۰ -۵۷۵/2* آزمایش  گواه  صمیمیت هیجانی 

 ۰۰۱/۰ ۳۷9/۰ ۵۷۵/2* گواه  آزمایش 

 

 دلزدگی زناشویی 

 ۰۰۱/۰ 6۷8/۰ ۴۱۷/2* آزمایش  گواه 

 ۰۰۱/۰ 6۷8/۰ -۴۱۷/2* گواه  آزمایش 

 س ح معناداری  انحراف معیار  تفاوت میانگین  زمان  متغیر

 

 تعارضات زناشویی 

 ۰۰۱/۰ ۴6۵/۰ ۳8۷/۳* آزمون پس پیش آزمون 

 ۰۰۱/۰ ۴۷۴/۰ ۱62/۳* پیگیری پیش آزمون 

 ۰۵2/۰ ۰9۱/۰ - 22۵/۰ پیگیری آزمون پس

 

 صمیمیت هیجانی 

 ۰۰۱/۰ ۱9۵/۰ -۴۱۳/2* آزمون پس پیش آزمون 

 ۰۰۱/۰ 2۱۷/۰ -2۰۰/2* پیگیری پیش آزمون 

 ۰62/۰ ۰88/۰ 2۱۳/۰ پیگیری آزمون پس

 

 دلزدگی زناشویی 

 ۰۰۱/۰ ۱۷۳/۰ ۰6۳/2* آزمون پس پیش آزمون 

 ۰۰۱/۰ ۱9۷/۰ -8۳8/۱* پیگیری پیش آزمون 

 ۰۱6/۰ ۰۷6/۰ 22۵/۰* پیگیری آزمون پس

 

شود، تفاوت میانگین بین دو گروه آزمایش با گروه کنترل به لحاظ آماری معنادار است و  همان طور که در جدول فو  مشاهده می

نشان می مداخله  این  که  زوجی،طرحوارهدهد  زوجین   بر   درمانی  هیجانی  افزایش صمیمیت  و  زناشویی  دلزدگی  زناشویی،  تعارضات  کاهش 

آزمون و پیگیری آزمون با مراحل پساثربخش بوده است. همچنین طبق نتایج جدول فو ، تفاوت میانگین متغیرهای پژوهش در مرحله پیش

آزمون و پیگیری برای متغیرهای تعارضات زناشویی و صمیمیت هیجانی به  به لحاظ آماری معنادار است ولی این تفاوت میانگین در مراحل پس

این نشان می آماری معنادار نیست و  ثبات داشتهلحاظ  زمان  اثربخشی مداخله طرحواره درمانی زوجی در طول  تفاوت مرحله  دهد  اند ولی 

د اثربخشی مداخله طرحواره درمانی در طی زمان  دهآزمون و پیگیری متغیر دلزدگی زناشویی به لحاظ آماری معنادار است که نشان میپس
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آزمون و پیگیری قابل مشاهده  آزمون، پسرنگ شده است. در شکل زیر روند تغییر نمرات متغیرهای پژوهش دو گروه در سه مرحله پیشکم

 است. 

 1شکل 

 یریگیپس آزمون و پ آزمون، شیو کنترل در سه مرحله پ شیآزما گروه  ییتعارضات زناشو ریمتغ نیانگیم سهیمقا

 

 2شکل 

 یریگیپس آزمون و پ آزمون،شیو کنترل در سه مرحله پ شیآزما گروه  یجانیه تیمینمرات صم نیانگیم سهیمقا
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 3شکل 

 یریگیپس آزمون و پ  آزمون،شیو کنترل در سه مرحله پ شیآزما گروه  ییزناشو ینمرات دلزدگ نیانگیم سهیمقا

 

 گیری بحث و نتیجه

در    یی و تعارضات زناشو  ی جانی ه  تیمیصم  ،یی زناشو  ی محور بر دلزدگزوج  ی درمانطرحواره  یاثربخش  یپژوهش حاضر با هدف بررس

محور موجب کاهش معنادار تعارضات زوج  ی درمانپژوهش نشان داد که مداخله طرحواره  ج یکننده به مراکز مشاوره انجام شد. نتامراجعه   نیزوج

تا حد    زین  یریگیدر مرحله پ   راتییتغ  نی شده و ا  ش یدر گروه آزما  یجانیه   تیمیمعنادار صم  شیافزا  نیو همچن  یی شوزنا  ی و دلزدگ  ییزناشو

در بهبود ابعاد    نگرقیمؤثر و عم  یکردیعنوان روبه  تواند یمحور مزوج  یدرمانآن است که طرحواره   انگریب  ها افته ی   نیاند. امانده  ی باق  داریپا  یادیز

تعاملات   تیفیدر ک داریپا  یراتییمشکلات راب ه، تغ قیعم  یهاشه یعمل کند و با هدف قرار دادن ر ییروابط زناشو ی و تعامل یجان یه ،یشناخت

 . دینما جادیا نیزوج

 جه ینت  نیبود. ا  یدرمانمداخله طرحواره   افتیپس از در  نیدر زوج  یجانیه  تیمیصم  شیپژوهش حاضر، افزا  یاصل  یهاافتهیاز    یکی

 & Demetrovics & Jurin, 2025; Fernandez et al., 2025; Shiralinia, 2012; Shojaei Khajani)همسو است    نیشیم العات پ   یهاافتهیبا  

Askari Rankouh, 2024)به    ،ینشده دوران کودک برآورده  یجان یه  ی ازهایبا تمرکز بر ن  یدرمان گفت که طرحواره   توانیم   افتهی  نیا  نیی. در تب

  ی. زمان(Young et al., 2024)کنند    ییناسازگار خود را شناسا   یارتباط  یو الگوها   یجانیه  یهااز واکنش  یاریبس  شهیتا ر  کند یافراد کمک م

 تیمانند محروم  هیناسازگار اول  یهااز طرحواره  ی ها ناشآن  یدفاع  ی هاها و واکنشترس  ها،تیاز حساس  یار یبس  شوندیمتوجه م  نیکه زوج

  ی آگاه  نی. اکنند یم  دایپ   گری کدی  یهاجانیه  رشیدرک متقابل و پذ  ،یهمدل  یبرا  یشتریب  ییاست، توانا  ی اعتمادیب  ای  یرهاشدگ  ، یجانیه

 حرکت کند.  ترمانهیبازتر و صم  یآلود خارج شده و به سمت ارتباطو تنش  یتدافع حالتها از که تعاملات آن شودیسبب م

تجارب   دهدیاجازه م  نیبه زوج  شود،یمحسوب م  یدرمان طرحواره   یاصل  یهااز مؤلفه  یکیکه    یحد و مرز  ی نیبازوالد  ندیفرا  نیهمچن

  ی و اعتماد عاطف  یروان  تیاحساس امن  تواندیم  یتجربه اصلاح  نی. ا(van Donzel et al., 2026)را در بستر راب ه تجربه کنند    یاصلاح  یجانیه

  ی ازهای و ن  هاجانیه  کنندیکه افراد احساس م  یشود. در واقع، هنگام  یجانیه  تی میصم  شیموجب افزا  تیکند و در نها  تیتقو  هرا در راب 
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با پژوهش غمزه    افتهی   نی. اشودیفراهم م  ترقیعم  یجانیه  وندیپ   یریگشکل  یلازم برا  نهیزم  شود،یم  رفتهیها توسط همسرشان درک و پذ آن 

 & Ghamzeh)و نگرش مثبت به ازدواج دارد    یروابط عاطف  تیفیدر ک  ینقش مهم   یجانی ه  تیمیکه نشان داد صم  تهمسو اس   زین  زیو پرو

Parviz, 2025)و ارتباط   یجانیحفظ اصالت ه  ،یو روابط س ح  ینشان داد که در عصر فناور  زیم العه بابو و همکاران ن  جی نتا  ن،ی. افزون بر ا

بنابرا(Babu et al., 2025)است    افتهی  یاژهیو  تیاهم  نیزوج  انیم  ی واقع  یعاطف بازساز  ی درمانگرفت که طرحواره   جهینت  توانیم  نی.   ی با 

 را فراهم کند.  نیزوج یجان یو ه یروان یکینزد شیافزا نهیراب ه، توانسته است زم یو شناخت یجان یه یساختارها

با    افتهی   نیشده است. ا  ییزناشو  ی محور موجب کاهش معنادار دلزدگزوج  ی درمانپژوهش حاضر نشان داد که طرحواره  گرید   افتهی

 ;Borjali et al., 2024)و همکاران همسو است    یو همکاران و سامان   یو همکاران، برجعل  فریم العات پورعباس وفا و همکاران، عماد  جینتا

Emadifar et al., 2023; Pourabbas Vafa et al., 2022; Samani et al., 2026)یی زناشو  یکرد که دلزدگ  انیب  توانیم  جهینت  نیا  نیی . در تب  

در راب ه شکل   یعاطف  تیو کاهش حما  یجان یه  ینشده، احساس ناکام تعارضات حل  ، یمنف  یهاجانیه  مدتیانباشت طولان  جهیاغلب در نت

گر،  حساس، کنترل   یصورت افراطبه  مانهی ناسازگار هستند، معمولاً در روابط صم  یهاطرحواره  یکه دارا   ی. افراد(Nazeran et al., 2024)  ردیگیم

با    ی درمانکننده شود. طرحواره و خسته  ندهیبه مرور زمان فرسا  نیتعاملات زوج  شود یمسئله باعث م  نیو هم  کنندیوابسته عمل م  ا ی  یاجتناب

مخرب   یهاکنند و از چرخه   دایپ   یشتری ب  ی جانیه  یریپذافراد انع اف  شودیها، سبب مناسازگار و اصلاح آن  یاالگوه   نیا  ییکمک به شناسا

 . رندیفاصله بگ یارتباط

  دهیاحساس ناد  تواندیو احساسات، م   ازها یسالم ابراز ن  یهاوهیو آموزش ش  ی جانیه  یخودآگاه  تیبا تقو  ی درمانطرحواره   گر،ید  یسو  از

هستند   ی مزمن زندگ  یو فشارها  یفرسودگ  ریکه درگ  ینیدر زوج  ژهیوموضوع به  نیرا کاهش دهد. ا  یعاطف  یو خستگ  ی دیگرفته شدن، ناام

اوزگولوک اوچوک و همکاران نشان داد که تجارب   یهاافتهی  نی. همچن(Nguyen et al., 2026; Raub & Raub, 2026)دارد    یادیز  تیاهم

  یزمان  ن،ی. بنابرا(Özgülük Üçok et al., 2026)داشته باشند    ی راب ه نقش مهم  یدر فرسودگ  توانند یم  یناسالم دوران کودک  ی هافشارزا و نقش

 ن،ی. علاوه بر اابدییکاهش م  زی در راب ه ن  یو فرسودگ  یالگوها را درک و اصلاح کنند، احساس دلزدگ  نیا  یجان یه یهاشه یبتوانند ر  نیکه زوج

 ییزناشو  ی در کاهش دلزدگ  تواندیاست، م   یدرمانمهم طرحواره  یامدهایشفقت نسبت به خود و همسر، که از پ  شیو افزا  یکاهش خودانتقاد

اما همچنان   افت، یکاهش    یتا حدود  یشدت اثر درمان بر دلزدگ   ،یریگیمرحله پ. اگرچه در  (Sharifi et al., 2024)داشته باشد    ینقش مؤثر

  ی بر کاهش فرسودگ یداریتوانسته است اثرات نسبتاً پا کردیرو نیا دهدیمشاهده شد که نشان م  آزمونشینسبت به مرحله پ  یتفاوت معنادار

 کند.   جادیا ییزناشو

  ی روحان  ی هاپژوهش  ج یبا نتا  افتهی   ن یبود. ا  شی گروه آزما  نیدر زوج  ییپژوهش حاضر، کاهش معنادار تعارضات زناشو  گری مهم د  جهینت

 ;Asgarzadeh et al., 2024)و همکاران همسو است    انیعسگرزاده و همکاران و جوقرط  ، یذکاوت و مشکات   یی سرا و همکاران، رهنمااطا  

Joqratian et al., 2026; Rahnamayi Zakavat & Meshkati, 2025; Rouhani Otaghsara et al., 2025)گفت   توانیم  افتهی  نیا  نیی . در تب

. افراد  رندیگیافراد در راب ه شکل م  یو شناخت  یجانینحوه پردازش ه  لیموضوع اختلاف، بلکه به دل  لینه به دل  ییاز تعارضات زناشو  یاریکه بس

  د یمسئله باعث تشد نیو هم کنندیم ریناکارآمد تفس یباورها لتریهمسر خود را از ف یهاجانیمعمولاً رفتارها و ه ارناسازگ یهاطرحواره  یدارا

به    ، یجانیو ه  یشناخت  ی الگوها  نیبا اصلاح ا  یدرمان. طرحوارهشودیمخرب م  یارتباط  یو الگوها  دی شد  یجان یه  یهاها، واکنشسوءبرداشت 

 کنند.  نیگزیجا یترسازگارانه یهاخودکار و ناسازگار را کاهش دهند و پاسخ یها تا واکنش کندیکمک م نیزوج

در هنگام تعارض کمتر دچار    نی زوج  شودیدرمان، موجب م  ندیخود در فرا  ی افتگیزیتما  ش یو افزا  جانیه  میآموزش تنظ  ن، یبر ا  علاوه 

 میسالم تنظ  یاوهیخود را به ش  یهاجانیکه افراد بتوانند ه  ی . در واقع، زمان(Joqratian et al., 2026)شوند    محور جانیو ه  یتکانش  ی هاواکنش
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و    کسی تروویدم  ی هاافتهی موضوع با    نی. اابدییکاهش م   یپرخاشگر  ای  یری گکناره  ر،یمانند سرزنش، تحق  ییاستفاده از رفتارها  احتمالکنند،  

توانا  یهمخوان  زی ن  نیجور دادند  نشان  واس ه  یریگدگاهی د  ییدارد که  نقش  متقابل،  م  یمهم   یاو درک  راب ه  زناشو  انیدر  و    ییاختلافات 

  ی هاراب ه و مهارت  حیصح  تیریکه مد   کند یم  دیتأک  کهیسیپژوهش امب  ن ی. همچن(Demetrovics & Jurin, 2025)دارد    یجانیه  تیمیصم

  یجانیه  نشیب شیبا افزا ی درمانگفت که طرحواره  توانیم رو،ن ی. از ا(Mbisike, 2024)دارد  یدینقش کل نیدر کاهش تعارضات زوج یارتباط

 کاهش دهد.  یرا به شکل معنادار ییناسازگار، توانسته است شدت تعارضات زناشو یالهمقاب یهاو اصلاح سبک

  یهاطرحواره   انگ، ی   دگاهیکرد. بر اساس د  نییتب  زیها نطرحواره   هیدر چارچوب نظر  توانیپژوهش حاضر را م  یهاافتهی  گر،ید  یسو  از

  نی. ا(Young et al., 2024) ارضا نشده باشند  یدرستبه یفرد در دوران کودک  ی اساس یجان یه ی ازهایکه ن رندیگیشکل م ی زمان هیناسازگار اول

که درمان   ی زمان  ن،ی. بنابراگذارندیم  ری و بر نحوه تعامل فرد با همسر تأث  شوند یفعال م   مانه،یدر روابط صم  ژهیوبه  ، یدر بزرگسال  ها طرحواره 

در    توانندینخواهند بود، بلکه م   یو موقت  یتنها س ححاصل نه  راتییرا هدف قرار دهد، تغ  یجان یو ه  یشناخت  قیعم  یساختارها  نیبتواند ا

علاوه بر    یدرمانکه طرحواره  دهدینشان م  زیمند ون دونزل و همکاران نمرور نظام  یهاافتهیشوند.    داریپا   یارتباط   یو الگوها  تی صس ح شخ

 van)کند    تیتقو  زیو ارتباط سالم را ن  یریپذ انع اف  ، ی مانند شفقت، خودآگاه  یمثبت  یهاسازه  تواند یم  ،یشناختبیآس  ی هاکاهش نشانه

Donzel et al., 2026) . 

با  یهاتیمحدود تفس  دی پژوهش حاضر  قرار گ  جینتا  ریدر  توجه  نمونهردیمورد  و  بود  پژوهش محدود  نمونه   ی ریگ. نخست، حجم 

 یخودگزارش  ی ها بر اساس ابزارها. دوم، دادهردیصورت گ  اطیبا احت  د یبا   نیزوج  ی به تمام  ج ینتا میتعم  نیصورت در دسترس انجام شد؛ بنابرابه

م لوب از خود قرار گرفته باشد. سوم، دوره    ریبه ارائه تصو  هایآزمودن  لیتما  ای   یده پاسخ  یریسوگ  ریاست تحت تأث  مکنشدند که م  یآورجمع 

  ،یاقتصاد  تیمانند وضع  ییرهایمتغ  نیبلندمدت اثرات درمان فراهم نشد. همچن  یماندگار  یپژوهش نسبتاً کوتاه بود و امکان بررس  یریگیپ 

 باشند.  رگذاریتأث جیبر نتا  توانندیطور کامل کنترل نشدند که مبه نیزوج یشناختروان  مشکلاتو سابقه  یتیشخص یهایژگیو

  یاقتصاد  ،ی تر از نظر فرهنگتر و متنوع بزرگ  ی هامحور در نمونه زوج  ی درمانطرحواره   یاثربخش  نده، یآ  ی هادر پژوهش  شود یم  شنهادیپ 

اطلاعات    تواند یم  تریطولان  یریگیپ   یها با دوره  یانجام م العات طول  نی. همچنابدی  شیافزا  هاافتهی  میشود تا امکان تعم  یبررس  یو اجتماع 

مانند    ی انجیم  ی رهاینقش متغ  یو بررس  ی درمانزوج  ی کردهایرو  ریبا سا  ی درمانطرحواره   سهیاثرات درمان ارائه دهد. مقا  یداریدرباره پا  یترقیدق

 شودیم  شنهادیپ  ن،یحوزه کمک کند. علاوه بر ا نیدر ا  یپژوهش اتیادب یبه غنا  تواندیم زیو شفقت به خود ن یسبک دلبستگ جان،یه میتنظ

 ی بررس  ترقیصورت عمبه  زیدرمان ن  ندیاز فرا   نیزوج  ستهیاستفاده کنند تا تجربه ز  ی فیو ک  ی کم  ی بیترک  ی هااز روش  نده یدر آ  گرانپژوهش

 شود.

  تواندیم  یشناختمحور در مراکز مشاوره خانواده و خدمات روانزوج  یدرمان پژوهش حاضر، استفاده از طرحواره   ی هاافتهی توجه به    با

  ی هاو اصلاح طرحواره  ییشناسا  نهی. آموزش درمانگران در زمردیمورد توجه قرار گ  نیروابط زوج  تیفیبهبود ک  یمؤثر برا  یکردیعنوان روبه

دهد.    ش یرا افزا  یدرمانمداخلات زوج  یاثربخش  تواندیو ارتباط مؤثر م   جانیه  میتنظ  یهابا آموزش مهارت  کردیرو  نیا  قیو تلف  هیولناسازگار ا

 ی ریشگیدر پ   تواندیم  ی درمانسلامت خانواده بر اساس اصول طرحواره   یارتقا  ی هااز ازدواج و برنامه  ش یپ   یآموزش  یهاکارگاه  یبرگزار  نیهمچن

 کند.  فایا ینقش مهم  ییناسازگار و کاهش تعارضات زناشو یالگوها یریگاز شکل 

 تشکر و قدردانی

 آید. میاز تمامی کسانی که در این پژوهش ما را یاری نمودند تشکر و قدردانی به عمل 
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 تعارض منافع 

 . وجود ندارد ی تضاد منافع گونهچیانجام م العه حاضر، ه در

 مشارکت نویسندگان 

 در نگارش این مقاله تمامی نویسندگان نقش یکسانی ایفا کردند. 

 موازین اخلاقی 

  در انجام این پژوهش تمامی موازین و اصول اخلاقی رعایت گردیده است.

 ها شفافیت داده

 ها و مآخذ پژوهش حاضر در صورت درخواست از نویسنده مسئول و ضمن رعایت اصول کپی رایت ارسال خواهد شد. داده

 حامی مالی

 این پژوهش حامی مالی نداشته است.
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