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 1401سال  پاییز،  18شماره ،  14دوره 

اثر بخشی مشاوره گروهی با رویکرد شناختی رفتاری و واقعیت درمانی بر کاهش طلاق  مقایسه

 عاطفی و باورهای غیرمنطقی زوجین مراجعه کننده به مراکز مشاوره پارس آباد

 

 3*جیانمرتضی فر ،2عظیم قاسم زاده ،1مهدی ملاجعفرلو

 

  دهیچک
ش طلاق پژوهش حاضر با هدف مقایسه اثر بخشی مشاوره گروهی با رویکرد شناختی رفتاری و واقعیت درمانی بر کاه

آزمایشی از هعاطفی و باورهای غیرمنطقی زوجین مراجعه کننده به مراکز مشاوره پارس آباد انجام شد. روش پژوهش نیم

آماری شامل زوجین مراجعه کننده به مراکز مشاوره شهرستان س آزمون با گروه کنترل بود. جامعه پ -نوع پیش آزمون 

باشد. از بین جامعه آماری به روش زوج می 250، برابر 1400پارس آباد بود، تعداد زوجین مذکور در سه ماهه آخر سال

رسشنامه پ زوج را که با پاسخ به 45زوج برای انجام مطالعه انتخاب شد. سپس  148تصادفی و براساس جدول مورگان، 

 15گروه  3 باورهای غیرمنطقی جونز و پرسشنامه طلاق عاطفی گاتمن بالاترین نمرات را کسب کردند بصورت تصادفی در

های بدست آمده از روش آماری هزوجی )دو گروه آزمایش و یک گروه گواه( تقسیم شدند. به منظور تجزیه و تحلیل داد

ه آموزش رویکرد بهره برده شد. نتایج به دست آمده حاکی از آن بود ک 22SPSSتحلیل کوواریانس چندمتغیره و نرم افزار 

داری دارد شناختی رفتاری و واقعیت درمانی در کاهش طلاق عاطفی و باورهای غیرمنطقی زوجین تأثیر متفاوت و معنا

(05/0>Pیافته .)نی بر کاهش طلاق عاطفی های پژوهش حاضر بیانگر این است که رویکرد شناختی رفتاری و واقعیت درما

هبود زندگی بو باورهای غیرمنطقی زوجین مؤثر بوده است و در مراکز مشاوره می توان از این رویکردهای درمانی جهت 

 زناشویی و کاهش طلاق عاطفی و باورهای غیرمنطقی بین زوجین بهره برد.

 ، واقعیت درمانیباورهای غیر منطقی، طلاق عاطفی، رویکرد شناختی رفتاری ها:کلیدواژه

                                                                 
 کارشناس ارشد مشاوره خانواده 1

 راهنمایی، واحد پارس آباد مغان، دانشگاه آزاد اسلامی، پارس آباد مغان، ایران.گروه مشاوره و  2

 )نویسنده مسئول( شناسی، واحد پارس آباد مغان، دانشگاه آزاد اسلامی، پارس آباد مغان، ایران.گروه جامعه  3
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 مقدمه

ترین نهادهای جامعه و شکل دهنده شخصیت آدمی است و مطلوبیت، رضایت، خشنودی، کیفیت خانواده یکی از مهم

فت اعضای خانواده است. داشتن روابط اجتماعی و کارکرد بهینه خانواده، عامل بسیار تأثیرگذاری در شکوفایی، رشد و پیشر

(. 1399نزدیک مانند ازدواج هم با بهزیستی افراد و هم با پیامدهای سلامت روانی و جسمانی در ارتباط است )اعزاری، 

(. 0182، 1شود )اوانز، سیحول و شیریندیازدواج مبنای شکل گیری خانواده و قطب مقابل آن طلاق سبب اضمحلال آن می

های خانوادگی است که فروپاشی فردی، خانوادگی و اجتماعی را در پی داشته و برای زنان ترین آسیبطلاق یکی از مهم

های ایرانی وابستگی اقتصادی زنان به (. در خانواده2013، 2نسبت به مردان اثرات منفی بیشتری دارد )ویسکریچ و دلیوی

سازد. علاوه بر را فراهم می 3ها می شود و همین امر زمینه ساز طلاق عاطفینهمسرانشان اغلب مانع طلاق رسمی بین آ

این طلاق عاطفی یکی از مشکلات جدی در ایران است که از میزان شیوع آن آمار دقیقی در دست نیست )برزوکی، توکل 

هیچ کدام از این آمارها اطمینان  توان بهدهند، ولی نمی(. گرچه منابع گوناگون آمارهای مختلفی ارائه می2015، 4و بوریج

شود که طلاق عاطفی کامل داشت، زیرا طلاق عاطفی به صورت رسمی سنجیده نشده است؛ اما در برخی منابع گفته می

(. در تعریف طلاق عاطفی باید گفت، 1399دو برابر طلاق قانونی است )به نقل از حبیب اله زاده، شفیع آبادی و قمری، 

حله قبل از طلاق رسمی می باشد، به نوعی جدایی خاموش اطلاق می شود که به لحاظ قانونی و شرعی طلاق عاطفی که مر

اتفاق نیفتاده است و مرد و زن بنا بر ملاحظاتی و به ناچار در زیر یک سقف به ظاهر زندگی می کنند و لیکن به دلیل 

(. به 2010، 5راه با ناامیدی دارند )استیوبرشدت سردی روابط و عدم تبادل احساسات و عواطف، احساس نارضایتی هم

عبارت دیگر، طلاق عاطفی پدیده ای پنهان و ثبت نشده در زندگی بسیاری از همسران است که اگرچه زن و شوهر به طور 

رسمی از هم جدا نمی شوند، اما بدون هیچ احساس و عاطفه ای نسبت به هم و فقط به صورت هم خانه به زندگی خود 

(. در مورد بررسی شرایط على و میانجی طلاق عاطفی، نتایج پژوهش لطیفیان، عرشی، 2010، 6دهند )دونهام ادامه می

( نشان داده است که طلاق عاطفی پدیده ای تک عاملی نیست، بلکه مجموعه ای از عوامل عدم 1395علی پور و هارونی )
                                                                 
1 Evans, Sithole and  Shirindi 

2 Weisskrich and Delevi 

3 emotional divorce 

4 Barzoki, Tavakoll and Burrage 

5 Steuber 

6 Dunham 
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رش ناهماهنگ زن و مرد، عدم همدلی و همراهی مرد با تامین نیاز عاطفی، بی توجهی مرد، مشکلات ارتباطی، تفکر و نگ

 زن و غیره در پیوند با هم منجر به طلاق عاطفی می گردند.

یکی از عواملی که می تواند اثربخشی یک ارتباط را تضعیف کرده و موجب عدم درک درست پیام فرستاده شده یا به 

(. 2006، 1منطقی، پیش داوری ها و نگرش های منفی )نیکلعبارتی رمزگشایی صحیح آن شود عبارت است از: باورهای غیر

( منظور از باورهای غیرمنطقی آن دسته از باورها و تفکرات غیر منطقی می 1982) 2بر اساس تعریف ایدلسون و اپشتاین

ین شامل باشند که مختص رابطه زناشویی است و در اثر استفاده افراطی ایجاد مشکل نموده است که شامل پنج باور بنیاد

باور به اینکه مخالفت تخریب کننده است، باور به عدم تغییر، باور توقع ذهن خوانی، کمال گرایی جنسی، باور به تفاوت 

های جنسیتی است. باورهای غیر منطقی در واقع مقاومت فرد را در مقابل مشکلات، کاهش داده و هنگام بروز مشکلات 

(. این باورهای غیر منطقی به صورت آگاهانه 1397می نمایند )براهنی و شهرآرای،  بیشترین سرخوردگی و ناکامیها را ایجاد

در زوجین وجود دارند و همسران از تأثیرات منفی آنها در افزایش ناسازگاری زناشویی خود آگاهی ندارد. به زوجین ناسازگار 

، 3رشد ارتباط مؤثر زناشویی پرداخت )باکوم می توان با رویکردهای درمانی به شناسایی این باورهای ناکارآمد و همچنین

 60(. مطابق با آمار گزارش شده در زوجین ناسازگار سوءتفاهم، باورهای غیرمنطقی و مطلقگرا بیشتر )تقریباً با 2000

دلتی درصد( از عوامل دیگر وجود دارد. زیرا باورهای غیرمنطقی، اغراق آمیز، انعطاف ناپذیر، مطلقگرا و غیرواقعی هستند )ا

(. شواهد بسیاری نشانگر این واقعیت است که مکانیسمهای شناختی بر تعارضات زناشویی تأثیر می 2012، 4و ردزوان

، ترجمه سهرابی، 2000، 5گذارند، به همین دلیل زندگی زناشویی از گزند باورهای غیرمنطقی مصون نمی ماند )برنشتاین

1381.) 

یکی از روشهای مطرح برای کاهش و حل مسائل مربوط به طلاق عاطفی و باورهای غیرمنطقی زوجین بکار می رود، 

رفتاری است. این شیوه درمانی از تلفیق رویکردهای شناختی و رفتاری به وجود آمده است. رویکرد  -درمان شناختی

نقش تکلیف، واگذار کردن مسئولیت به درمان جو برای آموزشی منظم استوار است و بر -رفتاری بر مدل روانی -شناختی

                                                                 
1 Nickl 

2 Eidelson and Epstien 

3 Baccem 

4 Edlati and Redzuan 

5 Bernstein 
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پذیرش نقش فعال در جلسات درمان و بیرون از آن، و استفاده از انواع راهبردهای شناختی و رفتاری برای به وجود آوردن 

(. همچنین برای حل تعارض زوجین و کمک به بهبود 1398؛ ترجمه سیدمحمدی، 2008، 1تغییر تاکید دارند )کوری

زگاری و کارکرد سلامت خانواده، مداخله های روان شناختی مختلف با تمرکز بر خانواده معرفی شده اند. در این میان، سا

رفتاری بر تبادل تعامل میان زوجین یا اعضای خانواده، با تأکید خاص بر ماهیت روابط متعامل انتظارها،  -رویکرد شناختی

 (.0102، 2باورها و اسناد تمرکز دارد )داتیلیو

یکی دیگر از روش هایی که امروزه در درمان طلاق عاطفی و باورهای غیرمنطقی استفاده می شود، استفاده از روش 

واقعیت درمانی گروهی است. در این روش سعی می شود با توجه به مفاهیم واقعیت، مسئولیت و امور درست و نادرست 

یت درمانی، بر این فرض بنا شده است که همه انسانها در فرهنگهای (. واقع2010، 3کریفرد به رفع مشکلات او کمک شود )

مختلف از تولد تا مرگ نیاز روانی خاصی دارند و آن، نیاز به داشتن هویت است. نیاز به اینکه احساس کنند به گونه ای 

اده از استعدادهای خود جدا و متفاوت از دیگر موجودات زنده است.گلاسر، معتقد است که انسانها ظرفیت و توانایی استف

جهت یادگیری و رشد را دارند. هر انسانی در نهایت، خودمختار است. چنانچه افراد بیشتر بر تصمیمات خود متکی باشند 

تا بر شرایط، آن وقت آنها با احساس مسئولیت بیشتری زندگی می کنند و زندگی موفق و ارضاکننده تری خواهند داشت. 

انسانها از زندگی خود ناراضی باشند، می توانند تصمیم دیگری برای تغییر آن بگیرند)شفیع آبادی طبق نظر گلاسر، چنانچه 

جویان کمک کند با افرادی که آنها را برای راه (. هدف اصلی واقعیت درمانی امروزی این است که به درمان1395و ناصری، 

جدد برقرار کنند. هدف اصلی درمان علاوه بر ارضاء کردن دادن به دنیای کیفی خود انتخاب کرده اند ارتباط یا ارتباط م

جویان کمک کند راه های بهتر ارضاء تمام نیازهای خود از جمله نیاز به پذیری این است که به درماننیاز به محبت و تعلق

کار می گیرد تا به هدف  قدرت یا پیشرفت، آزادی یا استقلال و تفریح را یاد بگیرند. در فرایند درمان، درمانگر اصولی را به

شوند. ارتباط و درگیری درمان برسد، اصول واقعیت درمانی معمولاً به همان ترتیبی که مطرح می گردد به کار گرفته می

ریزی، تعهد نسبت به عاطفی، توجه و تاکید بر رفتار کنونی و نه بر احساسات، تاکید بر زمان حال، قضاوت ارزشی، طرح

 (.1388یرفتن هرگونه عذر و بهانه و امتناع از تنبیه )بخشی، طرح تهیه شده و نپذ

                                                                 
1 Corey 

2 Dattilio 

3 Corey 
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تر و کاهش لذا با شناسایی مشکلات زناشویی از جمله طلاق عاطفی و بارهای غیرمنطقی و آموزش راهبردهای انطباقی

تغییر، در خانواده  راهبردهای غیرانطباقی، می توان از تبدیل راهبردهای غیرانطباقی به سبکهای تثبیت شده و مقاوم در برابر

پیشگیری نموده و در نتیجه رشد مشکلات زناشویی را در خانواده و در جامعه کاهش داد. همچنین با توجه به ادامه دار 

بودن ازدواج سنتی در پارس آباد و بالا بودن میزان طلاق در این شهر تصمیم بر بررسی پژوهش حاضر در بین زوجین 

ه پارس آباد شد. لذا مطالعه حاضر درصدد پاسخ به این سوالات بود که آیا  مشاوره گروهی با مراجعه کننده به مراکز مشاور

رویکرد شناختی رفتاری بر کاهش طلاق عاطفی و باورهای غیرمنطقی زوجین مراجعه کننده به مراکز مشاوره پارس آباد 

اطفی و باورهای غیر منطقی زوجین مراجعه تاثیر دارد؟ آیا مشاوره گروهی با رویکرد واقعیت درمانی بر کاهش طلاق ع

کننده به مراکز مشاوره پارس آباد تاثیر دارد؟ سوال اصلی مطالعه حاضر نیز این است که آیا بین اثر بخشی مشاوره گروهی 

 با رویکرد شناختی رفتاری و واقعیت درمانی بر کاهش طلاق عاطفی و باورهای غیر منطقی زوجین تفاوت وجود دارد؟

 ژوهشروش پ

 س آزمون با گروه کنترلپ -نیمه آزمایشی و از نوع طرحهای پیش آزمون

 . روش نیمه آزمایشی1جدول 

 گروه ها انتخاب تصادفی پیش آزمون مداخله پس آزمون

T2 X1 T1 R 
گروه آزمایشی براساس 

 رویکرد شناختی رفتاری

T2 X1 T1 R 
گروه آزمایشی براساس 

 واقعیت درمانی

T2  T1 R گروه کنترل 
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جامعه آماری شامل زوجین مراجعه کننده به مراکز مشاوره شهرستان پارس آباد خواهد بود، تعداد زوجین مذکور در 

 148براساس جدول مورگان، زوج می باشند. از بین جامعه آماری به روش تصادفی و  250، برابر 1400سه ماهه آخر سال

زوج را که با پاسخ به پرسشنامه های طلاق عاطفی و باورهای غیرمنطقی  45زوج برای انجام مطالعه انتخاب شد. سپس 

 زوجی )دو گروه آزمایش و یک گروه گواه( تقسیم شدند. 15گروه  3بالاترین نمرات را کسب کردند بصورت تصادفی در 

 40غیرمنطقی جونز ی هاورپرسشنامه باقیق پرسشنامه باورهای غیرمنطقی جونز است.  یکی ابزار پژوهش در این تح

ات تفکراع نواین پرسشنامه ، اصلدر احی شد. ا( طر1962لیس )انظریه س ساابر و توسط جونز  1968ل ساده ای در ما

ه و عامل تشکیل شد 10ز اکه د شامل میشورا بسته ال سو 100آن صلی اهد. نسخه دمیار سنجش قررد مورا غیرمنطقی 

حد از بیش رات نتظاان، ایگراز دتوقع تایید از: ند رت اعامل عباده ین اسی میکند. ربررا تفکر غیرمنطقی ع هر عامل یک نو

ب جتنا، اتوجه مضطربانه، بیمسئولیتی هیجانی، با ناکامیاه ماندگی همردرکنش به ان، وایگرد و دخودن نش کرزسرد، خواز 

( 1384معتمدین )دی و توسط عباان یرن در اموآزین ه اکوتام یی. فراگرلکما، بر تغییرابردر ماندگی ، درتگیبس، وامشکلاز 

ر یک ساختاو ند دکرف حذن را موده آزما 100ده از ما 60، نیهادموی آزتحلیل پاسخنامههااز ها پس آنید. دحی گراطر

، 72/0تا  45/0بین را غیرمنطقی ی هاوربان موآزعامل  10نی درو( همسانی 1968ند. جونز )آوردست دعاملی به ر چها

و ست. نیلسن ده اکرارش گز 61/0نپزشکیت روابا مشکلان آن را یی همزماو روا 92/0دل معان را موزآزبان ـ موآزضریب 

بر با اربه ترتیب بخ نباوکری لفاده از آستفاابا را غیرمنطقی ی هاروبان موآز( پایایی 1373ن )سلیمانیا( و 1996ران )هو

ی نی عاملهادروهمسانی ن و موآزسنجش پایایی ای ند. برده اکرارش گز 73/0و  85/0طریق تنصیف و از  70/0و  81/0

زی نیمه ساخ و دو کرنبای لفاآضریب از ین پرسشنامه ده ای اما 40نسخه ای ( بر1384معتمد )دی و عباه، شداج ستخرا

، بر تغییرابردر ماندگی ی درعاملهاای برو مد. آست دبه  75/0بر با ابرن موزآین اکلی خ کرنبای لفاآند. ضریب دکرده ستفاا

 مد.آبدست  75/0بیمسئولیتی هیجانیو  73/0، مشکلب از جتناا 81/0ان، یگراز دتوقع تایید ، 80/0

ه آن سؤال دارد و به روش بله یا خیر باید ب 24( ابزار دیگر است که 2008همچنین پرسشنامه طلاق عاطفی گاتمن )

جواب داد. پاسخ بله امتیاز یک و پاسخ خیر امتیاز صفر می گیرد. پس از جمع کردن پاسخهای مثبت، چنانچه تعداد آن 

برابر هشت و بالاتر باشد، به معنای این است که زندگی زناشویی فرد در معرض جدایی قرار داشته و علائمی از طلاق روانی 

خواهد بود. نمره بالاتر نشان دهنده طلاق هیجانی بالا و نمره پایین  24تا  0میان در وی مشهود است. دامنه نمرات مقیاس 
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گزارش شده است.  70/0نشان دهنده طلاق هیجانی پایین در میان افراد است. در نسخه اصلی ضریب پایایی مقیاس بالای 

فاده شد و آلفای کرونباخ برای کل در نسخه ایرانی مقیاس از روش آلفای کرونباخ برای تعیین ضریب پایایی مقیاس است

( روایی محتوایی مقیاس 1392(. همچنین در پژوهش بیات مختاری )1393به دست آمد )مامی و عسگری،  83/0مقیاس 

 مطلوب گزارش شده است.

  به شرح زیر بود: 1خلاصه جلسات آموزش واقعیت درمانی در گروه آزمایش شماره 

 محتوا جلسه

 اول
رقرارکردن ارتباط بو آشنایی اعضای گروه، معرفی اهداف تشکیل جلسات، بیان قوانین گروه، تاکید بر معارفه 

 خوب با مراجع ، ارائه پرسشنامه ها.

 رد نظر فرد.بررسی خواسته های اعضا، بحث در مورد رفتار کلی، تمرکز بر رفتار کنونی، تعیین هدف مو دوم

 سوم
نی اعضا بدون قضاوت و سرزنش یا انتقاد، بررسی رفتارها در دنیای مطلوب و بررسی نمونه هایی از رفتار کنو

 مقایسه دنیای مطلوب با دنیای واقعی.

 چهارم
فرض نکردن قربانی شکست های قبلی و یا انتخابهایی گذشته شدن، تحلیل رفتار فردی و چگونگی جریان 

 زندگی فعلی. بیان مفهوم تئوری انتخاب

 پنجم

رای داشتن رفتار مسئولانه با تاکید بر کنترل درونی، به دست آوردن مجدد کنترل زندگی با برنامه ریزی ب

تکیه برخود، شناخت نیازهای مربوط به بقا، عشق و احساس تعلق، قدرت و ارزشمندی، آزادی و تفریح و لزوم 
 ارضای مؤثر آنها

 ششم

جایگزین های احتمالی مؤثر برای پرکردن آنچه اعضا می خواهند از زندگی خود خارج کنند، ارضای بررسی 

نیازهای اساسی مبتنی بر تصاویر واقع گرایانه، افزایش حس مسئولیت پذیری انتخاب های نزدیک به دنیای 

 کیفی
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 هفتم

عهدات ساده و تا، شروع کردن با کمک در تدوین برنامه های واقع بینانه وتشویق برای آزمودن جایگزین ه

اکید بر طرح های استفاده از آنها به عنوان پایه در مراحل بعدی، طرح نقشه برای عملی کردن خواسته ها و ت

تغییر افکار منفی –واجهه سازی م -حث های عقلانیب -مفید و معقول وعملی، استفاده از فنونی مثل ایفای نقش
 سشمراقبه و پر -شوک لفظی -به مثبت

 هشتم

نطقی و غیر مبحث در مورد اینکه هر عمل و تصمیمی در این جهان پیامدهای خاص خود را دارد پیامدهای 
ه شیوه متفاوتی در جهت قابل اجتناب رفتارها، ایجاد تعهد برای اجرای برنامه های واقع بینانه، و اینکه چگونه ب

 نهند طه و درگیری خود و دیگران ارج میرسیدن به آنچه می خواهند عمل کنند، اعضا به اهمیت راب

 نهم

نپذیرفتن عذر و بهانه، قضاوت ارزشی دوباره برای طرح هایی که مراجع به آنها عمل نکرده، امتناع از 

 -وطرح ریزی وتعهد مجددتشویق به ارزشیابی  -تنبیه)به علت لطمه زدن به روابط حسنه وایجاد هویت ناموفق(
 تجدید نظر برنامه های قبلی که ناموفق بوده اند.

 دهم
بررسی تکالیف و بازخوردها، جمع بندی نهایی، اجرای  -بیان خلاصه ای از جلسات قبل توسط اعضا گروه

 پس آزمون ها و پایان جلسه.

 

  به شرح زیر بود: 2در گروه آزمایش شماره خلاصه جلسات رویکرد شناختی رفتاری 

 خلاصه جلسه جلسه

 اول

اعضای گروه با هم دیگر آشنا شدند، یک جو خودمانی و در خور اجرای پژوهش فراهم شد. همچنین پژوهشگر خود 

پژوهش بیان شد و تعداد نشست ها و مدت را معرفی و چند و چون کار و اهداف نشست ها را بیان کرد: هدف از اجرای 

 هر نشست و همچنین زمان بندی نشست ها بیان شد. سپس پیش آزمون اجرا شد.
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 دوم

ز زوجین در این نشست نخست افراد هر خانواده به بیان مشکلات در زندگی مشترک خود پرداختند. هر یک ا

انگر با همکاری ان کردند و پس از بیان مشکلات، درممشکلاتی را که مایه کشمکش و تعارض در خانواده می شد را بی
 زن و شوهرها به بررسی و اولویت بندی مشکلات مطرح شده پرداخت.

 سوم
استفاده از  روش های حل مسئله به زوجین گروه آموزش داده شد. افراد آموختند به جای فریاد و به طور کلی

 وه های شناختی مسائل را حل کنند.راهبردهای هیجانی و یا کناره گیری از مسائل به شی

 چهارم

موختند در موقعیت آدرمانگر به افراد خانواده مهارت های میان فردی ساز گار را آموزش داد. زن و شوهرهای گروه 

ز افراد خانواده بر اهای فردی ناخوشایند و اضطراب آور چگونه رفتار نمایند. چگونگی روابط میان فردی موفق با هریک 
 یژگی های همان فرد آموزش داده شد.پایه و

 پنجم

تنیدگی برای  در این نشست نخست تعریف روشنی از تنیدگی برای زوجین ارائه شد. سپس مهارت های رویارویی با
های تنش آور  زوجین توضیح داده شد. زوجین مهارت رویارویی با تنیدگی یعنی همان موضع گیری در خور در موقعیت

 دوم این نشست درمانگر به افراد خانواده روشهای تنش زدایی را آموزش داد. را آموختند. در بخش

 ششم

در این نشست درمانگر به اعضای گروه جرأت ورزی یا همان قاطعیت در رفتار را آموزش داد که در بر گیرنده سه 
بود و در دنباله شیوه های نامناسب رفتار قاطعانه به مؤلفه قاطعیت در سخن، رد قاطعانه درخواست های نابجا و قاطعیت 

 اعضای گروه آموزش داده شد.

 هفتم

کوشش شد تا بازسازی شناختی برای زوجین صورت بپذیرد. در بازسازی شناختی باورها، تعبیرها و تفسیرها، 

درمانگر سعی در شناسایی خودگویی های فرد و فرآیندهای شناختی تحریف شده مورد مداخله نهاده شد. در این نشست 

 تحریف های شناختی ناکارآمد و همچنین آموزش تفکر منطقی تر و سازش یافته تر را به زن و شوهرها داشت.

 هشتم

محور اصلی این نشست پیرامون مثبت اندیشی بود. در این نشست به زوجین آموزش داد که در موقعیت های 

تنش و تعارض های زناشویی کشیده شوند، به مثبت اندیشی بپردازند و پیچیده و یا موقعیت هایی که می توانند به 

 مسائل مشترک زندگی را به شیوه مثبت نگاه کنند تا از بروز بسیاری از تعارض های جلوگیری کنند.

 نهم

موزش آ -2مهارت بر گویندگی کار آمد  -1درمانگر به افراد خانواده مهارت های ارتباطی با تأکید بر دو اصل شامل؛ 

مهارت شنونده فعال بودن را آموزش داد. در بخش دوم نشست درمانگر به آموزش مهارت همدلی پرداخت. در همدلی 

 فرد از طریق ادراک واکنش های دیگران از خود پاسخ های عاطفی نشان می داد.

 دهم

تا موقعیت های رفتاری در مهار خشم پرداخت. در این نشست کوشش شد  -آموزشگر به آموزش اصول شناختی

خشم برانگیز در زندگی مشترک به روشنی مشخص شوند و سپس باورهای افراد در مورد موقعیت هایی که در زندگی 

 مشترک منجر به خشم می شود را تغییر داده شود.
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 یازدهم

 د و سپسدر این نشست به جمع بندی نشست ها آموزشی پرداخته شد. نخست بازنگری ای بر نشست ها انجام ش

جویا شد و به بررسی  درمانگر به پرسش و پاسخ با اعضای گروه پرداخت. نظرات خانواده را در زمینه مداخلات انجام شده
د گرفته شده را تا و جمع بندی و برنامه ریزی های خانواده پرداخته شد و سپس از زوجین خواسته شد تا آموزش های یا

 را در زندگی مشترک بسنجند. نشست پس از آن به کار ببرند و برآیندهای آن

 دوازدهم
اده شد در در این نشست از زوجین پس آزمون گرفته شد و پایان نشست ها صورت گرفت و به زوجین اطمینان د

 صورت تمایل می توانند با مراجعه به پژوهشگر از برآیندهای پژوهش آگاه شوند.

گین و انحراف محاسبة میان بدست آمده از روشهای آمار توصیفی )توزیع فراوانی،های هبه منظور تجزیه و تحلیل داد

استفاده نیز نرم  معیار( و آمار استنباطی )روش آماری تحلیل کوواریانس چندمتغیره( استفاده شد. نرم افزار آماری مورد

 بود. SPSS22افزار 

 های پژوهشیافته

کوواریانس چند متغیری استفاده شده است. قبل از تحلیل داده های  در این پژوهش برای تحلیل داده ها از تحلیل

مربوط به فرضیه ها، برای اطمینان از این که داده های این پژوهش پیش فرض های زیربنایی تحلیل کوواریانس را برآورده 

اریانس شامل می کنند، به بررسی این پیش فرض ها پرداخته شد. بدین منظور لازم است پیش فرض های تحلیل کوو

 همگنی واریانس ها و همگنی شیب های رگرسیون مورد بررسی قرار گیرند. 

( آمده 4-4جهت بررسی همگنی واریانس ها از آزمون لون استفاده گردید. نتایج در جدول ) همگنی واریانس ها:

 است.

 . نتایج آزمون همگنی واریانسها )آزمون لون( در پس آزمونها2جدول 

 سطح معنی داری F همتغیرهای وابست

 10/0 88/2 طلاق عاطفی
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 144/0 03/5 باورهای غیرمنطقی

شده است و نمشاهده می شود، تفاوت بین واریانس های متغیرهای وابسته معنی دار  2همان طور که در جدول شماره 

 لذا این پیش فرض تأیید می گردد. 

فزار شیبهای رگرسیون می توان با استفاده از نرم ا: برای بررسی مفروضه ی همگنی همگنی شیبهای رگرسیون

SPSS  از آزمونF  مقادیر آماره  3استفاده نمود. جدول شمارهF .و معنی داری آن را گزارش می دهد 

 : نتایج آزمون همگنی شیب رگرسیون در پس آزمونها3جدول

 سطح معنی داری F متغیرهای وابسته

 307/0 63/4 طلاق عاطفی

 298/0 85/3 باورهای غیرمنطقی

معنی دار نشده است و   Fملاحظه می شود، در مورد هیچ کدام از متغیرهای پژوهش 3همان طور که در جدول شماره 

بررسی همگن یا موازی هستند. بنابراین این لذا میتوان نتیجه گرفت که شیب های رگرسیون، در مورد متغیرهای مورد 

پیش فرض تائید می شود.به عنوان جمع بندی پیش فرض ها می توان نتیجه گرفت که پیش فرض های لازم برای انجام 

 تحلیل کواریانس چندگانه محقق شده است.

ر منطقی زوجین مراجعه مشاوره گروهی با رویکرد شناختی رفتاری بر کاهش طلاق عاطفی و باورهای غی فرضیه اول:

 کننده به مراکز مشاوره پارس آباد تاثیر دارد.
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. نتایج آزمونهای کوواریانس چند متغیره برای طلاق عاطفی و باورهای غیرمنطقی در مرحله پس 4جدول 

 آزمون

 معناداری درجه آزادی  F مقادیر منبع تغییرات
اندازه 

 اثر

 851/0 001/0 2 82/103 851/0 اثر پیلایی

 851/0 001/0 2 82/103 059/0 لاندای ویلکس

 851/0 001/0 2 82/103 972/15 اثر هتلینگ

 851/0 001/0 2 82/103 972/15 بزرگ ترین ریشه وری

 

لاندای ویلکس، اثر هتلینگ و چند متغیری مربوطه یعنی اثر پیلایی،  ۀهمانطور که مشاهده می گردد هر چهار آمار

(. بدین ترتیب فرض صفر آماری رد و مشخص می گردد که طلاق P<05/0بزرگترین ریشه روی، معنی دار می باشند )

 عاطفی و باورهای غیر منطقی از طرح مداخله رویکرد شناختی رفتاری تأثیر پذیرفته است.

د شناختی رفتاری بر کاهش طلاق عاطفی و باورهای . نتایج تحلیل کوواریانس بین گروهی اثرات رویکر5جدول 

 غیر منطقی

 منبع تغییرات 
مجموع 

 مجذورات

درجه 

 آزادی
F 

مقدار 
P 

مجذور 

 اتا

 طلاق عاطفی

 412/0 000/0 537/42 1 050/178 پیش آزمون

عضویت 

 گروهی
566/569 1 071/136 000/0 631/0 

باورهای غیر 

 منطقی

 106/0 013/0 999/6 1 222/10308 پیش آزمون

عضویت 

 گروهی
578/79739 1 143/54 000/0 567/0 
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براساس نتایج آزمون تحلیل اثرات زوج رویکرد شناختی رفتاری بر کاهش طلاق عاطفی و باورهای غیرمنطقی زوجین 

شده است یعنی حدود  631/0(. در ضمن ضریب اتا برای طلاق عاطفی برابر P<05/0آموزش دیده معنی دار بوده است )

از تغییرات کاهش طلاق عاطفی زوجین گروه آزمایش در اثر رویکرد شناختی رفتاری بوده است. همچنین این مقدار  1/63%

یرمنطقی زوجین گروه از تغییرات کاهش باورهای غ %7/56بدست آمد، یعنی حدود  567/0برای باورهای غیرمنطقی برابر 

 آزمایش در اثر رویکرد شناختی رفتاری بوده است.

مراجعه  مشاوره گروهی با رویکرد واقعیت درمانی بر کاهش طلاق عاطفی باورهای غیر منطقی زوجین فرضیه دوم:

 کننده به مراکز مشاوره پارس آباد تاثیر دارد.

س پطلاق عاطفی و باورهای غیرمنطقی در مرحله .  نتایج آزمونهای کوواریانس چند متغیره برای 6جدول 

 آزمون

 معناداری درجه آزادی  F مقادیر منبع تغییرات
اندازه 

 اثر

 756/0 001/0 2 56/259 756/0 اثر پیلایی

 756/0 001/0 2 56/259 024/0 لاندای ویلکس

 756/0 001/0 2 56/259 933/39 اثر هتلینگ

 756/0 001/0 2 56/259 933/39 بزرگ ترین ریشه وری

چند متغیری مربوطه یعنی اثر پیلایی، لاندای ویلکس، اثر هتلینگ و  ۀهمانطور که مشاهده می گردد هر چهار آمار

(. بدین ترتیب فرض صفر آماری رد و مشخص می گردد که طلاق P<05/0بزرگترین ریشه روی، معنی دار می باشند )

 غیر منطقی از طرح مداخله رویکرد واقعیت درمانی تأثیر پذیرفته است.عاطفی و باورهای 

. نتایج تحلیل کوواریانس بین گروهی اثرات رویکرد واقعیت درمانی بر کاهش طلاق عاطفی و باورهای غیر 7جدول 

 منطقی

 منبع تغییرات 
مجموع 

 مجذورات

درجه 

 آزادی
F 

مقدار 
P 

مجذور 

 اتا
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طلاق 

 عاطفی

 453/0 000/0 78/23 1 198/260 پیش آزمون

عضویت 

 گروهی
96/758 1 46/109 000/0 569/0 

باورهای 

 غیر منطقی

 235/0 000/0 745/16 1 128/23657 پیش آزمون

عضویت 

 گروهی
631/63259 1 628/75 000/0 625/0 

( اثرات زوج رویکرد رویکرد واقعیت درمانی بر کاهش طلاق عاطفی 9-4کوواریانس )جدول براساس نتایج آزمون تحلیل 

(. در ضمن ضریب اتا برای طلاق عاطفی برابر P<05/0و باورهای غیرمنطقی زوجین آموزش دیده معنی دار بوده است )

ر اثر رویکرد واقعیت درمانی از تغییرات کاهش طلاق عاطفی زوجین گروه آزمایش د %9/56شده است یعنی حدود  569/0

از تغییرات کاهش  %5/62بدست آمد، یعنی حدود  625/0بوده است. همچنین این مقدار برای باورهای غیرمنطقی برابر 

 باورهای غیرمنطقی زوجین گروه آزمایش در اثر رویکرد واقعیت درمانی بوده است. 

مشاوره گروهی با رویکرد شناختی رفتاری و واقعیت درمانی بر کاهش طلاق عاطفی و باورهای غیرمنطقی  فرضیه سوم:

 زوجین مراجعه کننده به مراکز مشاوره پارس آباد تاثیر متفاوتی دارد.

 برای مقایسه های چندگانه متغیر درون گروهی در دو گروه LSD. نتایج آزمون تعقیبی 8جدول 

معنی  خطای استاندارد تفاوت میانگین ها  آزمون آزمون گروه

 داری

شناختی 

 رفتاری

 001/0 3/0 88/7 پس آزمون پیش آزمون

واقعیت 

 درمانی

 001/0 72/0 19/9 پس آزمون پیش آزمون
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چندگانه متغیر درون گروهی در دو گروه آزمایش را نشان می دهد که بین برای مقایسه  LSDنتایج آزمون تعقیبی 

(. این امر نشان می دهد P<05/0اختلاف معناداری وجود دارد ) 001/0پیش آزمون با پس آزمون با سطح معناداری 

 ند.رویکرد شناختی رفتاری و واقعیت درمانی بر کاهش طلاق عاطفی زوجین مؤثر بوده و تاثیر متفاوتی دار

 برای مقایسه های چندگانه متغیر درون گروهی در دو گروه LSD.  نتایج آزمون تعقیبی 9جدول 

معنی  خطای استاندارد تفاوت میانگین ها  آزمون آزمون گروه

 داری

شناختی 

 رفتاری

 001/0 88/1 92/7 پس آزمون پیش آزمون

 001/0 45/0 10/8 پس آزمون پیش آزمون واقعیت درمانی

 

برای مقایسه چندگانه متغیر درون گروهی در دو گروه آزمایش را نشان می دهد که بین  LSDنتایج آزمون تعقیبی 

(. این امر نشان می دهد P<05/0اختلاف معناداری وجود دارد ) 001/0پیش آزمون با پس آزمون با سطح معناداری 

 منطقی زوجین مؤثر است.رویکرد شناختی رفتاری و واقعیت درمانی بر کاهش باورهای غیر

 گیریبحث و نتیجه 

برای آزمون این فرضیه از روش کوواریانس استفاده شد و نتایج بدست آمده نشان دادند مشاوره گروهی با رویکرد 

شناختی رفتاری بر کاهش طلاق عاطفی و باورهای غیر منطقی زوجین مراجعه کننده به مراکز مشاوره پارس آباد تاثیر 

ارت دیگر، رویکرد شناختی رفتاری با توجه به میانگین نمرات در زوجین گروه آزمایش نسبت به میانگین گروه دارد. به عب

کنترل، موجب کاهش طلاق عاطفی و باورهای غیر منطقی گروه آزمایش شده است. بنابراین فرضیه اول تائید شد.نتایج 

(، دولت آبادی 1399(، فتحی و همکاران )1400(، امیری )1400حاصل از آزمودن این فرضیه با نتایج ولی زاده و همکاران )

(، اپشتاین و ژنگ 2019(، باکمن، سیرز و شر )1396(، رضایی )1398(، بیرانوند و همکاران )1399و دوکانه ای فرد )

 ( همسو می باشد. 2008( و مورسیون و ولز )2012(، مک هاگ و همکاران )2017(، اوتاوی و همکاران )2018)
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تبیین نتیجه فرضیه اول می توان گفت با آموزش راهبردهای تبادل مذاکره، مصالحه و حل مسأله، رفتارها و افکار در 

مثبت، الگوهای ارتباطی منفی در یک زوج که غالبا به لحاظ کلامی و رفتاری، غالب بر رابطه است تغییر می یابد و عملا 

(. 2010ز رابطه دریافت می دارند که برای آن مایه می گذارند)داتیلیو، این احساس در آن ها ایجاد می گردد که همانقدر ا

بدیهی است در چنین شرایطی ارائه پاداش و تقویتهای رفتاری عامل مؤثری در تثبیت رفتار در نظر گرفته می شود. در این 

ی گردد که هر زوج احساس شرایط رفتار هر زوج تقویت و یا پاداشی برای طرف مقابل محسوب گردیده و شرایطی فراهم م

(. به طور کلی 2005نکند که او الزاما و رأسا فقط مجبور به تغییر رفتار و نوع عملکرد خویش به تنهایی است )پاترسون، 

شناختی بر شناخت متقابل زوجها از یکدیگر تأکید  -می توان چنین نتیجه گرفت که مبانی شناختی زوج درمانی رفتاری 

یی ناپذیر فرآیند تغییر زوج می داند. در نهایت زیربنای فلسفی این برداشت آن است که تغییر رفتار و شناخت را بخش جدا

به تنهایی برای تصحیح تعامل های ناکارآمد کافی نیست بلکه باید بر شیوه تفکر افراد در روابط و الگوهای رفتاری ناسازگار 

( عقیده دارند زمانی که زوجین نگرش مثبتی نسبت به رابطه خود 2009تأکید شود. پالسین و کاراهان )یالسین و کارهان، 

دارند و رابطه خود را مثبت ارزیابی می کنند )از نظر شناختی( این طرز تفکر و روش می تواند به حل مشکلات در ارتباط 

ول می دانند، با تعاملات روزمره کمک کند و زمانی که همسران، طرف مقابل خود را در بروز وقایع منفی مشخص مسئ

 (. 2011ارزشیابی کلی آنها از رابطه به مرور زمان ضعیف می شود )فینچام، 

همچنین این موضوع مطرح می شود که برقراری رفتارهای احترام آمیز و افکار مثبت نسبت به همسر، صمیمیت عاطفی 

کنند و افکارهای مثبت خود را جایگزین و هیجانی زوج ها را افزایش می دهد. اگر زوجی بتوانند رفتارهای درستی برقرار 

افکارهای منفی خود بکنند، نه تنها ارتباطات مؤثری با هم پیدا می کنند، بلکه صمیمیت بین آنها نیز افزایش می یابد. از 

طرفی افزایش صمیمیت و همراهی عاطفی زن و شوهر، حساسیت آنها را نسبت به هم بالا می برد و در نتیجه باعث می 

 یزش عاطفی آنها نیز بالا رود.شود آم

در تبین اثربخشی رویکرد شناختی رفتاری بر کاهش باورهای غیر منطقی می توان گفت که افکار ناکارآمد در نحوه 

در تداوم تفسیر و ارزیابی فرد از واقعیت دخیل است و هم چنین پاسخ های رفتاری که از تفسیرهای خاص ناشی می شود، 

رفتار این افراد نقش دارند و زوجین به دلیل داشتن این نوع افکار، کم تر قادر به سازگاری و حل تعارض ها هستند و هنگام 

برخورد با یک استرس زای محیطی، به جای استفاده از راهبردهای مسأله مدار و حل موقعیت مشکل زا، مجددا به سمت 
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ی آورند. درمان شناختی رفتاری به زوجین کمک می کند تا الگوهای تحریف شده و افکار و باورهای غیر منطقی روی م

رفتارهای ناکارآمد خود را تشخیص دهد و برای این که بتواند این افکار تحریف شده و رفتارهای ناکارآمد خود را تغییر 

یافته استفاده می کند )وناگاس  رفتاری دقیق سازمان -دهد، از بحث های منظم، تکالیف رفتاری و تاکتیک های شناختی

رفتاری، تغییر  -( نیز به این نتیجه رسیدند که در گروه درمانی شناختی2014(. رومانو و همکاران )2015و دیویدسون، 

باورهای غیر منطقی آموزش داده می شود و رفتارهای مطلوب نیز تقویت می شود. خود تنظیمی برای کنترل افکار و 

موزش داده شده و برای تغییر عقاید کنترل بیش از حد خود، آموزش برنامه ریزی روزانه کوتاه مدت و احساسات به افراد آ

قابل دسترسی ارایه می شود تغییر باورهای غیر منطقی و تبدیل آنها به باورهای منطقی منجر به پیامدهای عاطفی و 

 رفتاری منطقی در فرد شده و به حفظ سلامت روان فرد کمک می کند. 

بعنوان جمع بندی می توان گفت از موارد حائز اهمیت در درمان شناختی رفتاری، ارائه تکالیف در جلسات درمان و نیز 

ادامه انجام تکالیف در منزل است، زیرا انجام تکالیف به نوعی تمرین رویارویی فرد با موقعیت های مشکل زا و چالش انگیز 

اثیر درمان می گردد. علاوه بر این تجربه جلسات گروهی، امکان دریافت بازخورد در زندگی واقعی است که منجر به افزایش ت

از سایر اعضای گروه، ایجاد حس همدلی و مشاهده نوع مقابله دیگران در رویارویی با مشکلات را برای زوجین را امکان 

 پذیر می سازد.

بر کاهش طلاق عاطفی و باورهای غیر منطقی نتایج بدست آمده نشان داد مشاوره گروهی با رویکرد واقعیت درمانی 

زوجین مراجعه کننده به مراکز مشاوره پارس آباد تاثیر دارد.. به عبارت دیگر، رویکرد واقعیت درمانی با توجه به میانگین 

نمرات در زوجین گروه آزمایش نسبت به میانگین گروه کنترل، موجب کاهش طلاق عاطفی و باورهای غیر منطقی گروه 

(، 1400ایش شده است. بنابراین فرضیه دوم تائید شد. نتایج حاصل از آزمودن این فرضیه با نتایج شریفی و عسگردون )آزم

(، بیات 1395(، مالداری و مسعودی )1396(، حبیبی و همکاران )1398(، عبدی و همکاران )1397سلیمانی و همکاران )

( همسو می باشد.  در تبیین این یافته می توان گفت 2016ان )(، آسای و همکار2020(، کیم و جانگ  )1392مختاری )

واقعیت درمانی با آموزش صحیح و فراگیری مهارت ها برای مسئولیت پذیری می تواند بر مشکلات ناشی از روابط غلبه 

به صورت بی کند. در گروه آزمایش به اعضا فرصت داده می شود تا درباره خود تامل و تفکر کنند و برداشت های خود را 

پرده باهم در میان بگذارند. همچنین با تاکید بر نیازها و آموزش درست ارضا نیازهای زوجین به آنها کمک کرد که سازگاری 
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(.برقراری رابطه همخوان، صمیمیت عاطفی و هیجانی زوجین را ارتقا می دهد. 2013بیشتری داشته باشند )گلاسر، 

وان با هم دیگر ارتباط برقرار کنند و عزت نفس داشته باشند، هم ارتباطات موثر همچنین اگر زوجی با سبک ارتباط همخ

و کارامدی باهم داشته و صمیمیت میان زوجین نیز افزایش می یابد. همچنین با افزایش صمیمیت و همراهی عاطفی بین 

میزش عاطفی آنها هم افزایش زوجین حساسیت آنها نسبت به همدیگر نیز افزایش می یابد. بنابراین باعث می شود که آ

 (. 2017پیدا کند )یائو و چن، 

در تبیین اثربخشی واقعیت درمانی بر باورهای غیرمنطقی نیز می توان گفت که واقعیت درمانی گروهی به زوجین می 

بیرونی آموزد که می توانند بر زندگی خودکنترل داشته باشند و به آنها کمک می کند تا از کنترل شدن توسط نیروهای 

جهان رهایی یابند و به آنها آموزش می دهد که تمام کنترلها باید از درون خودشان اعمال شود. روش گلاسر به افراد می 

فهماند که وضعیت کنونیشان را خود انتخاب کرده اند و لذا باید مسئولیت آن را بپذیرند. همچنین، به آنها یاد می دهد که  

(. این 2001تخاب کنند و کمک می کند تا افراد به انتخاب های بهتری دست یابند )کریش، می توانند وضعیت بهتری را ان

درمان می تواند موجب ایجاد طرز تفکری مناسب شود و افراد می توانند چگونگی شناخت ارزیابی های غیرمنطقی و 

ه ای سالم داشته باشند، بر سختیها فائق نامعقول خود را بیاموزند. طبعأ به افراد قدرت می دهد تا با مشکلات پیش رو مقابل

آیند و با جریان زندگی حرکت کنند. این آموزش، احتمالا می تواند منشأ تغییرات، از جمله تغییر در نگرش ها و باورها 

باشد. به نظر می رسد، با توجه به گرایش جدی واقعیت درمانی به مسایل بنیادی و اساسی زندگی، توجه به دنیای مطلوب، 

رک آنان از محیط اطراف، حذف کنترل گری بیرونی، توجه به رفتار کلی و انتخاب شده برای حل تعارضات در زندگی، در د

ترازوی شناختی افراد، این اثربخشی قابل توجیه باشد. آموزش واقعیت درمانی گروهی باعث می شود که افراد ارزیابی های 

صلاح آنها اقدام کنند و از روابط اجتماعی خویش، از کار کردن و تفریحات غیرمنطقی و نامعقول خود را شناسایی و برای ا

(. نتایج بدست آمده نشان داد 2013خویش لذت ببرند و این امر باعث کاهش باورهای غیرمنطقی فرد می شود )گلاسر، 

منطقی زوجین مراجعه و باورهای غیر مشاوره گروهی با رویکرد شناختی رفتاری و واقعیت درمانی بر کاهش طلاق عاطفی

کننده به مراکز مشاوره پارس آباد تاثیر متفاوتی دارد. به عبارت دیگر، رویکرد شناختی رفتاری و واقعیت درمانی با توجه 

 به تفاوت میانگین نمرات در زوجین گروه آزمایش، تفاوت معنی داری از هم دارند. بنابراین فرضیه سوم تائید شد.
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رفتاری نه تنها در کاهش طلاق عاطفی مؤثر است، بلکه با توجه  -یه باید گفت درمان شناختیدر تبیین نتیجه این فرض

به اینکه پیروان رویکرد شناختی اعتقاد دارند وجود برخی خطاهای رایج ذهنی می تواند تفسیر و برداشت ما را از واقعیت 

گردند، لذا عمق صمیمتی که دو نفر در رابطه شان دچار اشکال نمایند و به دنبال آن روحیات و رفتارهای نامناسب ظاهر 

ایجاد می کنند، به توانایی آنان برای انتفال روشن، احساسات، نیازها و خواسته هایشان بستگی دارد. صحیح و مؤثر افکار، 

هارتهای (. تقویت م2016می تواند موجب تقویت مهارت های ارتباطی مانند مهارت های کلامی و غیر کلامی گردد )ماسون، 

ارتباطی باعث افزایش خود باوری مثبت و کاهش منفی نگری می شود و افزایش خودباوری در نهایت منجر به کاهش طلاق 

عطفی زوجین می گردد. این رویکرد بر این اعتقاد است که کار کرد شخص نتیجه تعامل متقابل و دائمی میان رفتار و 

شناختی )توانایی اندیشیدن و گزینش( را نیز مؤثر می داند. در رفتاردرمانی  شرایط اجتماعی است و در این راستا کار کرد

 (. 2016شناختی کوشش می شود تا با تأثیرگذاری بر الگوی فکری هوشیار درمان جو، افکار و اعمال وی اصلاح شود )پالمار، 

اتی می شود که مقطعی و گذرا رفتاری باعث ایجاد تغییر -همانگونه که گفته شد با توجه به اینکه درمان شناختی

نیستند بنابراین می توانیم انتظار داشته باشیم که نتایج مثبت این روش درمانی در بلند مدت نیز حفظ شود، اما باز هم 

این امر مستلزم تحقیقات بیشتری است. همچنین در تبیینی دیگر می توان گفت در کل باورهای غیر منطقی سبب تضعیف 

ای می شود و تعاملات شناختی رفتاری و به چالش انداختن باورهای غیر منطقی و تضعیف خودکارآمدی مهارتهای مقابله 

مصرف و مداخله های رفتاری سودمند برای مواجهه با حالات شناختی می تواند برای مقابله با باورهای غیر منطقی زوجین 

رفتاری گروهی در تغییر بارهای غیر منطقی زوجن  -سودمند و موثر باشد. طبق نتیجه حاضر استفاده از درمان شناختی

موثر هستند. فرض اساسی در تبیین این نظریه این است که هیجانات افراد عمدتا از عقاید، ارزیابی ها، تعبیرها و واکنش 

د رفتاری آن است که انسان ها بتوانن -های افراد به شرایط زندگی ناشی می شود. هدف کلی در درمان گروهی شناختی

اختلالات هیجانی خود را به حداقل برسانند، رفتارهای مخرب خویش را کم کنند، خود شکوفاتر شده و زندگی شادتری 

داشته باشند؛ واضح تر و عاقلانه تر فکر کنند، احساس مناسب تری داشته و در رسیدن به هدف های خود موثر تر و 

ایی درمانگری مبتنی بر فنون شناختی رفتاری در تغییر نگرش زوجین  ( تاثیر و کار2010کارآمدتر شوند. طبق نظر داتیلبو )

کاهش باورهای غیرمنطقی آنها بالاست و استفاده از فنونی مانند آموزش حل مساله، آموزش مهارت های برقراری ارتباط، 

ن درمانگری نه مثبت نگری، تنش زدایی، بازسازی شناختی و استفاده ی صحیح از تقویت مثبت و منفی در جلسات روا
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تنها منجر به تغییر نگرش و بهبودی کامل آزمودنی ها می شود بلکه با اصلاح و تغییر تعاملات، تعارضات کاسته شده و 

 بهبودی حاصل می شود.
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Comparing the effectiveness of group counseling with cognitive behavioral 

approach and reality therapy on reducing emotional divorce and irrational 
beliefs of couples referring to counseling centers in Parsabad. 

Mahdi Mollajafarlou1, Azim Ghasemzadeh2, Morteza Farajian*3 

Abstract 

The aim of this study was to compare the effectiveness of group counseling with cognitive -

behavioral approach and reality therapy on reducing emotional divorce and irrational beliefs of 
couples referring to Parsabad counseling centers. The research method was quasi-experimenta l 

pretest-posttest with a control group. The statistical population included couples referring to 
counseling centers in Parsabad city, the number of couples in the last quarter of 1400 is equal to 
250 couples. From the statistical population, 148 couples were selected randomly based on Morgan 

table. Then, the 45 couples who received the highest scores by answering the Jones Irrational 
Beliefs Questionnaire and the Guttman Emotional Divorce Questionnaire were randomly divided 

into 3 groups of 15 couples (two experimental groups and one control group). In order to analyze 
the obtained data, multivariate analysis of covariance and SPSS22 software were used. The results 
showed that teaching cognitive-behavioral approach and reality therapy has a different and 

significant effect on reducing emotional divorce and irrational beliefs of couples (P <0.05). 
Findings of the present study indicate that cognitive-behavioral approach and reality therapy have 

been effective in reducing emotional divorce and irrational beliefs of couples and in counseling 
centers these therapeutic approaches can be used to improve marital life and reduce emotiona l 
divorce and irrational beliefs between couples. . 
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