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 چکیده

. کنید های سلامت در جهان است که همزمان سلامت جسمانی و روانیی افیراد را تهدیید میی    ترین بحرانهمسرآزاری یکی از عمده زمینه و هدف:

ها رواج دارد، به طیوری کیه در   ر به شکل خشونت علیه زنان در خانوادهآزاری، بیشتسازمان جهانی بهداشت گزارش کرده است که همسر
 . از این رو هدف پژوهش حاضر تعیین اثربخشیگیرندهای دیگر مورد آزار قرار میجهان یک نفر از هر سه زن از نظر فیزیکی، جنسی یا شیوه

 .اری عاطفی استآموزش ایماگوتراپی بر نگرش های زناشویی منفی در زوجین مبتلا به همسرآز

ها کمی است. از نظر طرح پیژوهش نییز پیژوهش حاضیر دارای     این پژوهش بر مبنای هدف، کاربردی و همچنین از نظر نوع داده :هاروشمواد و 

اری عاطفی ی مورد پژوهش در این تحقیق، زوج های دچار همسرآزباشد. جامعهروش نیمه آزمایشی با طرح پیش آزمون و پس آزمون با گروه گواه می
های ورود به جامعه نفر( بودند که به صورت هدفمند و بر اساس ملاک 93زوج ) 59ی این پژوهش شامل بودند. نمونه 39در شهر اصفهان و در سال 

 .مورد نظر انتخاب شدند و به طور تصادفی به دو گروه آزمایش و گروه گواه گمارده شدند

آزمایش به طور معناداری موجب  داد که آموزش ایماگوتراپی در گروه نشان (MANCOVA) نس چند متغیرینتایج حاصل از تحلیل کوواریا :هایافته

 .(p<51/5) های زناشویی منفی نسبت به گروه کنترل گردیدکاهش نگرش

های اصلی این شود که مولفههاد میهای زناشویی منفی، از این رو به زوج درمانگران پیشنبا توجه به تاثیرآموزش ایماگوتراپی بر نگرش :گیرییجهنت

 .درمان را در کار با زوج های دچار مشکل همسرآزاری بگنجانند

 .زناشویی منفی، زوجین، همسرآزاری عاطفی یهانگرشایماگوتراپی،  کلیدی: یهاواژه
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 مقدمه
بیا مسییر    یماًواحد اجتماعی است که مسیتق  ینترخانواده کوچک
ها ارتباط دارد. نهیاد خیانواده، بنییانی بیرای تبیادل      زندگی انسان

ه شکل رضایت عشق بین زن و مرد است. اگر این تبادل عشق ب
بخشی در خانواده در جریان داشته باشد، موجیب ایجیاد اعتمیاد،    

(؛ امیا همیشیه   5شیود ) حس مراقبت و صمیمیت در خانواده میی 
ای بیه  نیست و گاهی روابط زن و شوهر شکل خصمانه گونهینا

گییرد. اگرچیه کیه مفهیوم خشیونت و همسیرآزاری در       خود میی 
باشد اما ختلفی را دارا میهای مختلف اشکال مها و فرهنگزمان
توجیه بسییاری از پژوهشیگران را بیه خیود       ییراً اخ رفتیه همیرو

بیییان  گونییهییین(. در تعریییف همسییرآزاری ا3برانگیختییه اسییت )
شود که همسرآزاری الگویی از رفتارهیای فیزیکیی، روانیی و    می

هیجانی است که بین زن و شوهر است که در آن یکیی از زن و  
 (.9کند )لش را بر طرف دیگر اعمال میشوهر قدرت و کنتر

هیای سیلامت در   تیرین بحیران  همسرآزاری یکی از عمیده  
زمان سلامت جسمانی و روانی افراد را تهدید جهان است که هم

(. سازمان جهانی بهداشیت گیزارش کیرده اسیت کیه      4کند )می
هیا  آزاری، بیشتر به شکل خشونت علییه زنیان در خیانواده   همسر

در جهان یک نفیر از هیر سیه زن ازنظیر      کهیطورهرواج دارد، ب
(. 1گیرنید ) های دیگر مورد آزار قرار میی فیزیکی، جنسی یا شیوه

انواع همسرآزاری، همسرآزاری عیاطفی اسیت.    ترینیجیکی از را
درصید زنیان موردملالعیه،     7/95در پژوهشی نشان داده شد که 

ارش تجربه قرار گرفتن در معیر  همسیرآزاری عیاطفی را گیز    
(. پژوهشگران دلایل زییادی را بیرای خشیونت علییه     9اند )کرده

دلیل آن زن بیودن   ینتراند که مهمزنان توسط همسر ذکر کرده
عنوان بستری بیرای  ها را بهتوان آن(. دیگر عللی که می7است )

 -ایجاد همسرآزاری علیه زنان دانست شامل وضیعیت اجتمیاعی  
د توسیط همسیر، وجیود    اقتصادی، سلح تحصیلات، مصرف موا

در همسر و مواجهه با خشونت خیانگی   یشناختیک بیماری روان
 (.1در دوران کودکی هستند )

ای در ایجاد همسرآزاری، نقش این متغیرهای زمینه رغمیعل
در ادراک  یجادشییدها ییییراتامییروزه پژوهشییگران همسییو بییا تغ

 هتر شیدن زنیدگی زناشیویی، توجی    ها از ازدواج و پیچیدهفرهنگ
هییا و باورهییای زن و شییوهر در زنییدگی ای را بییه نگییرشویییژه

انید  های زیادی نشان داده(. پژوهش3اند )زناشویی معلوف کرده

 یو ناکارآمید های غیرواقعیی  که همسران دارای عقاید و نگرش
زناشویی هستند، پریشیانی زناشیویی    یهادر مورد ازدواج و نقش

و همچنین  دهندیارش مبیشتر و رضایت زناشویی کمتری را گز
ارتباطات و رفتارهای منفی بیشتری را در زندگی زناشیویی بیروز   

زنند و در حیل ایین   های بیشتری دامن میدهند و به تعار می
باورهای کلی و  یگردعبارت(. به55تر هستند )ها نیز ناکامتعار 

همچنین باورهای جنسیتی افیراد بیه ازدواج و زنیدگی زناشیویی     
هیایی در میورد رفتارهیایی ازجملیه     گیری نگیرش شکل منجر به

شیاید بتیوان    رویین جذابیت جنسی و رفتارهای پرخلر شیود. ازا 
ای و عنوان پلی بین عوامل زمینههای زناشویی منفی را بهنگرش

ایجاد همسرآزاری در نظر گرفت که نقش مکانیسیم عمیل ایین    
های دیگیری  (. در پژوهش55کند )ای را ایفا میمتغیرهای زمینه

هیای مربیوط بیه ازدواج و زنیدگی     نیز بر نقش باورها و نگیرش 
ای ازدواج و پیامید  گیری بیین عوامیل زمینیه    زناشویی در واسله

شیده اسیت. بیر همیین اسیاس برخیی        یدازدواج و تداوم آن تأک
کنند که شاید راه درمیان همسیرآزاری   درمانگران خاطرنشان می

های منفیی و ناکارآمید در   هم تمرکز و پرداختن به همین نگرش
هیای زییادی پیا بیه     درمیان  روین(. ازا53زندگی زناشویی است )

اند کیه  ی درمان مشکلات زناشویی و همسرآزاری گذاشتهعرصه
(، درمیان شیناختی   59های حمایتی )توان به درماناز آن بین می

( و درمیان  59(، مدیریت خشم )51(، آموزش روانی )54رفتاری )
های متنوعی کیه  رغم این درمان( اشاره کرد. علی57) ینیستیفم

ی اند، پژوهشیگران در ییک ملالعیه   کاررفتهبرای همسرآزاری به
ی اثیر  ها دارای اندازهفراتحلیلی نشان دادند که اغلب این درمان

اندکی بیر کیاهش تکیرار همسیرآزاری و      یرباشند و تأثپایین می
 (.51خشونت علیه همسر داشتند )

موردتوجیه بیشیتری    ییراً های جدییدی کیه اخ  مانیکی از در
قرارگرفته است و درمیانگران اقبیال بیشیتری بیه آن در درمیان      

اند، ایماگوتراپی است. ایمیاگوتراپی  مشکلات زناشویی نشان داده
هیایی اسیت کیه در    یک نظریه و شیوه درمانی برای التیام زخیم 

پیذیری  جامعه دوران کودکی، افراد از مراقبان اولیه خود در فرایند
گییری الگوهیای   تواند بیه شیکل  (. این تجربیات می53اند )دیده

صورت اتکایی و ناکارآمد منجر شوند که اشخاص بدان وسیله به
شییوند. اییین الگوهییا حالییت نومیدانییه بییه یکییدیگر آویییزان مییی

یکی یا هر دو همسر  کهینگیرند مگر ابه خود می یاتکرارشونده

 [
 D

O
I:

 1
0.

52
54

7/
rb

s.
17

.4
.5

71
 ]

 
 [

 D
O

R
: 2

0.
10

01
.1

.1
73

52
02

9.
13

98
.1

7.
4.

4.
3 

] 
 [

 D
ow

nl
oa

de
d 

fr
om

 r
bs

.m
ui

.a
c.

ir
 o

n 
20

25
-1

2-
05

 ]
 

                               2 / 9

http://dx.doi.org/10.52547/rbs.17.4.571
https://dor.isc.ac/dor/20.1001.1.17352029.1398.17.4.4.3
http://rbs.mui.ac.ir/article-1-706-en.html


 

 

  موسوی موید و همکار

 

 5931/  4شماره  / 57تحقیقات علوم رفتاری / دوره  179

 

www.mui.ac.ir 

یدا کند و اقداماتی را برای تمایز خود از وقوف و آگاهی بیشتری پ
تجربیات درونی شده قبلی انجام دهد و در این فرآیند یاد بگییرد  

و  Helmeke(. 35که به شیوه جدید و مثمر ثمری عمل کنید ) 
کننید کیه   همکاران در توصیف این رویکیرد درمیانی بییان میی    

 شیده ییای از عوامیل مهیم شناسیا   ایماگوتراپی حاوی مجموعیه 
درمانی اسیت کیه   و زوج یدرماندرمانی، خانوادهربخش در رواناث
عنوان یک درمیان پشیتوانه دار و دارای شیواهد پژوهشیی در     به

های زناشویی کاربرد گسیترده یافتیه   درمان مشکلات و پریشانی
 (.35است )

هیایی کیه در   شاید بتوان تمایز ایمیاگوتراپی و سیایر درمیان   
اند را در رابله محیور  اده قرارگرفتهآزاری مورداستفرابله با همسر

انیید کییه نشییان داده یییراًهییایی اخبییودن آن دانسییت، پییژوهش 
ایماگوتراپی از طریق ایجاد همدلی بین زوجیین، موجیب بهبیود    

(. بر ایین اسیاس هیدف    33شود )رابله و مشکلات زناشویی می
 یهیا پژوهش حاضر تعییین اثربخشیی ایمیاگوتراپی بیر نگیرش     

 باشد.زوجین مبتلا به همسرآزاری عاطفی میزناشویی منفی در 

 

 هاروشمواد و 
ها کمیی  این پژوهش بر مبنای هدف، کاربردی و ازنظر نوع داده

بود. ازنظر طرح پژوهش نیز پیژوهش حاضیر دارای روش نیمیه    
آزمیون بیا گیروه گیواه بیود.      و پس آزمونیشآزمایشی با طرح پ

ار همسیرآزاری  ی موردپژوهش در این تحقیق، زوجین دچجامعه
ی پیژوهش  بودند. نمونیه  39عاطفی در شهر اصفهان و در سال 

صورت هدفمند و بر اسیاس  نفر( بودند که به 93زوج ) 59شامل 
های ورود و خیروج از جامعیه میوردنظر انتخیاب شیدند و      ملاک

طور تصیادفی بیه دو گیروه آزمیایش و گیواه گمیارده شیدند.        به
( قبیول  3، ینتأهیل میراجع  ( 5ورود عبیارت بیود از:    یهاملاک

( حیداقل یکیی از زوجیین    9صورت زوجی در جلسات و حضور به
در آزمون آزار عیاطفی براهیمیی کسیب کیرده      595نمره بالای 

( وجود اخیتلالات حیاد   5اند از: خروج عبارت یهاباشد؛ و ملاک
( 9گیردان  یا روان یپزشک( مصرف داروهای روان3 یشناختروان

 . الکلاعتیاد به مواد یا 

 خلاصه پروتکل کارگاه آموزشی ایماگو .1جدول 
 محتوای جلسات جلسات
دوره و اجیرای   یهیا آشینایی افیراد بیا اهیداف و برنامیه     برقراری ارتباط و آشنایی و انجام مقدمات کارگاه، توافقات اولییه بیرای قیوانین کارگیاه،      جلسه اول

 برای هر دو گروه آزمایش و کنترل آزمونیشپ
عنوان یک سیفر کیهیانی و ارزییابی و کیاوش وضیعیت      ارتباطات ناهشیار، توضیح مراحل زندگی به یریگتوضیح کارکرد مغز کهن و نحوه شکل دومجلسه 

 زندگی اعضا
 انعکاس، اعتباربخشی و همدلی، تکلیف خانگی یهاآموزش گفتگوی هشیارانه و ارتباط مؤثر و ایجاد امنیت روانی، آموزش مهارت جلسه سوم
برای آینده رابله، آموزش تقویت رابله،  یزیرانداز رابله و پرورش تصویر ذهنی آن، آگاهی از آرزوها و نیازهای خود در رابله و برنامهمرور چشم جلسه چهارم

 ها، تمرین و تکلیف خانگی.ارائه تکنیک رمانتیک سازی مجدد به جهت ایجاد امنیت روانی و افزایش صمیمیت زوج
ها و بیالا بیردن پتانسییل روانیی زوج بیرای مراحیل       تهیه لیست تفریح و لیست غافلگیری، کار روی تقویت رابله جهت بالا بردن صمیمیت زوج مجلسه پنج

 بعدی کارگاه.
زوجیین،   یآگاهکودکی در رابله فعلی، دستیابی به مهارت خودآگاهی و دگر  یهاتبع آن درک نقش گذشته و جراحتشناخت خود و همسر و به  جلسه ششم

عنیوان کیار ناتمیام    ها، توضیح جذب ایمیاگویی، بحید در میورد ازدواج بیه    درک ساختار ایماگویی مغز، درک نوع رابله و توسعه همدلی میان آن
 جراحات کودکی در انتخاب همسر. یرکودکی و درک تأث

غییر رفتار و گفتگوی آگاهانیه، لیسیت درخواسیت تغیییر رفتیار شیامل       آموزش اصل کشسانی جهت ایجاد امنیت و پیوند عاطفی از طریق لیست ت جلسه هفتم
 ها، آموزش قدردانی، ایجاد جو دوستی و صمیمیت در رابله.عینی و مثبت، مرور و حفظ لیست درخواست یهادرخواست

به شکلی ایمین، آمیوزش گفتگیوی ایمیاگویی      عنوان یک آسیب و ابراز آنآموزش مراوده کنترلی جهت ابراز سازنده و ایمن خشم، درک خشم به جلسه هشتم
 شامل انعکاس، اعتباربخشی و همدلی، تللیف فضای رابله و افزایش امنیت روانی.

 دروغین و انکار شده. ها و احیای خویشتن گمشده وایجاد یکپارچگی و اتحاد درونی، ایجاد صمیمیت هیجانی میان زوجین، التیام زخم جلسه نهم
 آزمون برای هر دو گروه بود.ر کلی جلسات قبلى )فقط برای گروه آزمایش( و اجرای پسشامل مرو جلسه دهم
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ایین   :(Marital Attitudes) های زناشوویی نگرش

بیییرای سییینجش  Epstainو  Backomپرسشییینامه توسیییط 
و  شیده یمحتوای اختصاصی اسنادها در مشکلات زناشویی طراح

، اسیناد علییت   ر خوداسناد علیت به رفتا هاییاسدارای خرده مق
، استاد علیت به رفتار همسر، اسیناد علییت بیه    به شخصیت خود
، اسناد سوءنیت به همسر و استاد نبود عشق بیه  شخصیت همسر

های زناشویی بر مبنای نظریه همسر است. افزون بر این، نگرش
خودکارآمییدی بنییدورا دربرگیرنییده دو خییرده مقیییاس توانییایی    

ییر رابله و انتظار بهبود رابله است. این شده زوج برای تغادراک
از  یادرجهگویه دارد که بر مبنای یک مقیاس پنج 74پرسشنامه 

 هایاس. خرده مقشودیکاملاً موافق تا کاملاً مخالف پاسخ داده م
هستند کیه کمتیرین ضیریب     ٪39تا  ٪11دارای ضرایب آلفای 

هد اعتباری مربوط به مقیاس اسناد علیت به رفتار خود است. شوا
طیور  برای این پرسشنامه مثبت است؛ مییزان سیازگاری زوج بیه   

منفی با چهار خرده مقیاس اسناد علییت بیه رفتیار و شخصییت     
همسر، اسناد سوءنیت به همسر و نبود عشق به همسر همبسیته  

میییان  هیای یدرصید همبسییتگ  44تییا  45 رفتیه هییمیاسیت. رو 
شیناختی معنیادار   زناشیویی و   هیای یدههای زناشویی و پدنگرش

دهنده روایی محتوایی مناسب است. ضریب پایایی است که نشان
 (.39شده است )گزارش 71/5نسخه فارسی این پرسشنامه نیز 

متغیر مستقل که آموزش تصویرسازی ارتباطی  :شیوه اجرا

جلسه آموزشی ملیابق بیا پروتکیل     55صورت گروهی بود در به
 ییت درنهاایش ارائیه شید.   به گیروه آزمی   5در جدول  شدهینتدو

 کننییدگان برگییزار شیید.ی شییرکتآزمییون بییا حضییور همییهپییس
کتیاب   بیر اسیاس  و  سیاعته ییک دستورالعمل اجرایی در جلسات 

همچنیین بیه    .( تنظیم شد53) Hendrix «بازگشت به عشق»
در پژوهش اطمینان خاطر داده شد که اطلاعات  کنندگانشرکت

 محرمانه نگهداری خواهد شد. هاآن
 

 هایافته
هیای آمیاری   های پژوهش حاضر پس از بررسیی مفروضیه  یافته

آزمییون تحلیییل کوواریییانس ازجملییه نرمییال بییودن و همگنییی  
 وتحلیلیهمورد تجز SPSS 21افزار ها با استفاده از نرمواریانس

 قرار گرفت.

 15میرد )  59درصید( و   15زن ) 59ی پژوهش شامل نمونه
توصیفی مییانگین و انحیراف    یهادر ابتدا شاخصدرصد( است. 

هیای  نگیرش  یهیا هیای پیژوهش در مؤلفیه   استاندارد آزمیودنی 
زناشویی منفی )اسناد علیت به رفتیار همسیر، اسیناد علییت بیه      
شخصیت همسر، اسناد قصد منفی به همسر، اسناد فقدان عشق 

 ت.اس شدههای آزمایش و شاهد ارائهبه همسر( به تفکیک گروه
میانگین نمیرات  مشاهده شد که  ،3ه شمارتوجه به جدول با 
های زناشویی منفی )اسناد علیت به رفتیار همسیر، اسیناد    نگرش

علیت به شخصیت همسر، اسناد قصد منفیی بیه همسیر، اسیناد     
هیای  آزمایش در مقایسه با گروه فقدان عشق به همسر( در گروه

اسیت کیه    یافتهآزمون کاهشآزمون نسبت به پیششاهد در پس
پیش از نمایانگر اثربخشی ایماگوتراپی بود. در ادامه  یعنواین به

های نرمال بیودن و همگنیی   اجرای تحلیل کوواریانس، مفروضه
 گردید. ییدها تأها بررسی شد و برقراری آنواریانس

 چهیار به هدف پژوهش با توجه بیه وجیود    ییگوبرای پاسخ
ه )اسناد علییت بیه رفتیار همسیر، اسیناد علییت بی       متغیر وابسته 

شخصیت همسر، اسناد قصد منفی به همسر، اسناد فقدان عشق 
و همچنین وجود یک متغیر مستقل )گروه( کیه دارای  به همسر( 

آزمون( دو سلح )گروه آزمایش و شاهد( با متغیر هم پراش )پیش
بود از آزمون تحلیل کوواریانس چندمتغیری استفاده شد. با توجه 

م گرفتیه شید تیا از مقیادیر     تصمی بودن آزمون باکسنبه معنادار 
هیا اسیتفاده شیود.    ی گیروه آزمون لامبدای ویلکز برای مقایسیه 

 دوبیانگر آن است که بین  لامبدای ویلکزسلح معناداری آزمون 
اسناد علییت بیه   طورکلی ازلحاظ نمرات بهگروه آزمایش و شاهد 

رفتار همسر، اسناد علیت به شخصیت همسر، اسناد قصید منفیی   
تفیاوت معنیادار وجیود    ناد فقدان عشق بیه همسیر   به همسر، اس

نتییایج  3. در جییدول (Ƞ،51/5<p،411/1= F=139/5) داشییت
برای  (MANCOVA)ها حاصل از آزمون اثرات بین آزمودنی

 وابسته آمده است. هایها به تفکیک متغیرمشخص شدن تفاوت
بیین دو  مشاهده شد که  9با توجه به نتایج حاصل از جدول 

های زناشویی نگرش یهامؤلفهتمام  ازنظرو شاهد  یشآزماگروه 
منفی )اسناد علیت به رفتار همسر، اسیناد علییت بیه شخصییت     
همسر، اسناد قصد منفی به همسر، اسناد فقدان عشق به همسر( 

دار وجود داشت. در ادامه مییانگین و خلیای معییار    تفاوت معنی
 است. شدهارائهمتغیرهای پژوهش  شدهیلتعد

 [
 D

O
I:

 1
0.

52
54

7/
rb

s.
17

.4
.5

71
 ]

 
 [

 D
O

R
: 2

0.
10

01
.1

.1
73

52
02

9.
13

98
.1

7.
4.

4.
3 

] 
 [

 D
ow

nl
oa

de
d 

fr
om

 r
bs

.m
ui

.a
c.

ir
 o

n 
20

25
-1

2-
05

 ]
 

                               4 / 9

http://dx.doi.org/10.52547/rbs.17.4.571
https://dor.isc.ac/dor/20.1001.1.17352029.1398.17.4.4.3
http://rbs.mui.ac.ir/article-1-706-en.html


 

 

  موسوی موید و همکار

 

 5931/  4شماره  / 57تحقیقات علوم رفتاری / دوره  171

 

www.mui.ac.ir 

 

 
 

 آزمونو پس آزمونیشتوصیفی متغیرهای پژوهش در گروه آزمایش و شاهد در مرحله پ یها. آماره2 جدول

 ی اجرامرحله متغیر
 گروه آزمایش گروه شاهد

 انحراف استاندارد+میانگین انحراف استاندارد+میانگین
 اسناد علیت به رفتار همسر

 
53/55+55/9 آزمونیشپ  59/9+15/55  

55/55+11/3 آزمونپس  55/9+91/1  

 اسناد علیت به شخصیت همسر
 

93/55+11/4 آزمونیشپ  54/9+71/55  

53/55+11/9 آزمونپس  39/9+49/3  

 اسناد قصد منفی به همسر
 

71/39+57/3 آزمونیشپ  95/1+39/35  

71/39+53/1 آزمونپس  75/1+53/53  

 اسناد فقدان عشق به همسر
 

19/55+55/1 آزمونیشپ  91/1+55/51  

55/53+15/4 آزمونپس  59/9+49/59  
 

 
 مانکوا آنکوا در متن نتایج آزمون. 3جدول 

 SS Df MS F P 2ETA متغیر وابسته

735/35  اسناد علیت به رفتار همسر  5  735/35   594/9   535/5   511/5  

559/57  اسناد علیت به شخصیت همسر  5  559/57   541/55   554/5   373/5  

955/13  اسناد قصد منفی به همسر  5  955/13   577/1   553/5   397/5  

555/39  اسناد فقدان عشق به همسر  5  555/39   515/35   555/5   441/5  

 
 

 متغیرهای پژوهش شدهیل. میانگین و خطای استاندارد تعد4جدول 

 گروه متغیر
 شاخص

 خلای استاندارد+میانگین
 اسناد علیت به شخصیت خود

 
799/55+154/5 شاهد  

333/1+154/5 آزمایش  

539/55+941/5 شاهد اسناد علیت به رفتار همسر  

497/3+941/5 آزمایش  

313/33+751/5 شاهد اسناد علیت به شخصیت همسر  

359/53+751/5 آزمایش  

731/59+331/5 شاهد اسناد قصد منفی به همسر  

755/55+331/5 آزمایش  

 
شییود میییانگین مشییاهده مییی 4ل کییه در جییدو طییورهمییان

گییروه آزمییایش در مقایسییه بییا گییروه شییاهد در  یشییدهیلتعیید
های زناشویی منفیی )اسیناد علییت بیه رفتیار      نگرش یهامؤلفه

همسر، اسناد علیت به شخصیت همسر، اسیناد قصید منفیی بیه     
 تیر یینپیا داری معنی طوربههمسر، اسناد فقدان عشق به همسر( 

 بود. یماگوتراپیا یرتأثاست که این نمایانگر 
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 گیریبحث و نتیجه

 یهیا هدف این پژوهش تعیین اثربخشی ایماگوتراپی بر نگیرش 
زناشویی منفی در زوجین مبتلا به همسرآزاری عاطفی بیود کیه   

را در کاهش  دارییمعن یرنتایج نشان داد، درمان ایماگوتراپی تأث
پیژوهش  هیای  باشید. یافتیه  های زناشویی منفی دارا میی نگرش

و همکاران است که نشیان   Gehlertهای حاضر همسو با یافته
تواند از طریق فرایندهایی ازجمله همدلی و دادند ایماگوتراپی می

شود، منجر بیه  ها بحد میی آنفهم مشترک که در ادامه درباره
هیای  (. عیلاوه بیر پیژوهش   34های زناشویی شود )بهبود نگرش

ربخشی ایماگوتراپی را در کار بیا  فوق، پژوهشگران دیگری نیز اث
 (.31اند )زوجین نشان داده

در رابله با مکانیسم و چگونگی اثربخشیی ایمیاگوتراپی بیر    
توان به چند عامل اشاره کرد. با توجه به های زناشویی مینگرش

انید کیه روابیط حمیایتی و مراقبتیی      ها نشان دادهپژوهش کهینا
(caringمستق ،)ًشیناختی ارتبیاط   نی و روانبا سلامت جسما یما

رود افرادی که روابط حمایتی بیشیتری را تجربیه   دارد، انتظار می
بیشیتر و مشیکلات کمتیری را در     یشناختکنند سلامت روانمی

هیای زناشیویی منفیی داشیته     های مختلف ازجمله نگیرش حوزه
ای بر طور فزایندهی ایماگوتراپی به(. پژوهشگران حوزه39باشند )

عنیوان  ی ذهین و همیدلی بیه   دیدگاه دیگران، نظریهنقش درک 
(. 31کننید ) در ایین درمیان اشیاره میی     یرگیذار عناصر اصیلی تأث 

عنوان پاسخی هیجانی و توام با شفقت به نیاز دیگران همدلی به
بر هیجان در این تعرییف، دیگیر    یدتأک رغمیشود. علتعریف می

ه عیاطفی و  اند که همیدلی دارای دو وجی  پژوهشگران نشان داده
 رفتیه همیشناختی است و هرکدام دارای اهمیت ویژه هستند. رو

همدلی نوعی پاسخ عاطفی به دیگران است کیه شیامل تنظییم    
 (.37هیجان و ظرفیت شناختی برای فهم دیدگاه دیگران است )
کنند حال با در نظر گرفتن این تعاریف، پژوهشگران بیان می

موجییب افیزایش پیونیید   کیه همییدلی و ارتبیاط همدلانییه بیشیتر   
 روینشود. ازازناشویی و بیشتر شدن تعاملات زناشویی مثبت می

توانید پیامید   های زناشیویی منفیی میی   نگرش کهینبا توجه به ا
فقدان درک مشترک و ارتباط همدلانه باشد، پس عجیب به نظر 

رسیید کییه بییا افییزایش همییدلی و درک دیییدگاه همسییر،   نمییی
های مثبت ز جای خود را به نگرشهای زناشویی منفی نینگرش

تر بدهند. ایمیاگوتراپی از طرییق افیزایش همیدلی و     و سازگارانه
زمان موجب کاهش رفتارهای واکنشی و طور همدرک متقابل، به

افییزایش روابییط مثبییت )از طریییق فییراهم آوردن راهبردهییای   
هیای مثبیت   تر تنظیم هیجان( و همچنین ایجاد نگرشسازگارانه
(. ایین  31شود )یجاد فضای گفتگو و تعامل مثبت( می)از طریق ا

باشند کیه  های هیجان محور میهمسو با نظریه ینوعها بهتبیین
هیای معییوب، گفتگیوی    ی اصیلاح شیناخت  کنند لازمهبیان می

های مخیالف نیسیت، بلکیه از    سقراطی و فراهم آوردن استدلال
ورهیا و  ی غیر شیناختی نییز، با  طریق پذیرش هیجانی و مواجهه

هیای پیژوهش   (. یافتیه 31شوند )های ناکارآمد اصلاح مینگرش
طور مستقیم اثربخشی کند که بهحاضر به درمانگران پیشنهاد می

ایماگوتراپی را بر روی همیدلی شیناختی و عیاطفی موردملالعیه     
قییرار دهنیید و در کییار بییالینی خییود بییا زوجییین دارای مشییکل   

را بگنجاند. در آخر لازم بیه   یرگذارتأث یهاهمسرآزاری این مؤلفه
هیا دارای  ذکر اسیت کیه ایین پیژوهش هماننید سیایر پیژوهش       

توان بیه فقیدان تعییین    هایی است که از آن جمله میمحدودیت
اشیاره کیرد،    میدت یی پیگیری طولاناثربخشی درمان در مرحله

شییود در بییه پژوهشییگران و درمییانگران پیشیینهاد مییی  روییینازا
سییی پایییایی و مانییدگار اثییر درمییان هییای آتییی بییه بررپییژوهش

 ایماگوتراپی بپردازند.
 

 تقدیر و تشکر
، لیذا از تمیام   اسیت  مؤلیف نامه پژوهش حاضر، حاصل کار پایان
های خویش را دریی  ننمودنید،   اساتیدی که در نگارش آن کمک

 سپاس فراوان داریم.
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The Effectiveness of Imago Relationship Training on Negative Marital Attitudes in 

Couples with Emotional Spouse Abuse 

 

Seyyedeh Zahra Moussavi Moayed 1, Ozra Etemadi 2 
 

 

Abstract 
Aim and Background: Spouse abuse is one of the major health crises in the world, which simultaneously 

threatens people's physical and mental health. The World Health Organization has reported that spousal abuse is 

more prevalent in the form of violence against women in families, with one out of every three women being 

physically, sexually or otherwise abused in the world. Therefore, the aim of this study was to determine the 

Effectiveness of Imago relationship training on Negative Marital Attitudes in Couples with Emotional spouse 

abuse. 

Methods and Materials: This research was based on objective, applied and, in terms of data type, quantitative. 

In terms of research design, the present study was a semi-experimental method with pre-test and post-test design 

with control group. In this study, population was the couples were afflicted with spouse abuse in Isfahan city in 

the year 96. The sample consisted of 16 couples (32 people) who were purposefully selected based on the criteria 

for including and excluding and randomly assigned to the experimental and control groups. 

Findings: The results of multivariate and one-variable covariance analysis showed that Imago relationship 

training in the experimental group significantly decreased negative marital attitudes in comparison with the 

control group. 

Conclusion: Regarding the effect of Imago relationship training on negative marital attitudes, it is suggested that 

the therapists include the main components of this treatment in working with couples with a spouse's problem. 

Keywords: Imago relationship, Negative Marital Attitudes, Couples, Emotional spouse abuse. 
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