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در بهبود آشفتگی زناشویی زوجین مجدد  گیریتصمیمدرمان 

 متعارض سنندج

 4، اندرو کریستنسن3محمدیش و، کور2، اقبال زارعی1نادر کریمیان

 11/01/1931تاریخ پذیرش:  12/06/1931تاریخ دریافت: 

 چکیده
 آدیرگ  اایموضوع  ق  رمی    ستررش ب  ر یه طلاق  اای ااطی  باا  دد  ههنرخ بالای طلا مقدمه:

 ضعیر   یژ  هتب هند. مطالعه حاضر نیز با ادف بررم    مقایته اثربخش   ایطور فزایند زنادوی  به

 ز ج درمان  رفراری الرقاط    درمان تصییم سیری مجدد در بهبود آدیرگ  زنادوی  ز جین انجام سرفت.

با سر   هنررل   آزمون  آزمونپس – آزمونشیپمطالعه حاضر یک طرح نییه تجرب  با : پژ اش ر ش

ی در دمررس از میان ز ج ز ج بود هه به دیو  نیونه سیر 12نیونه مورد مطالعه دامل پیگیری م  بادد. 

ر منندج مراجعه به مراهز مشا ر  ده 1931تا ا اخر مال  1939هه در فاصله بهین ما  مال مرعارض  اای 

 11سر   قرار سرفرند)ار سر   دامل  9ز جهای انرخاب دد  به تصادف در هرد  بودند انرخاب سردید. 

سر   آزمایش  دیگر مداخله درمان  ،درمان  رفراری الرقاط مداخله ز ج یک  از سر اهاز ج(. 

پرمشنامه تعارضات نکرد. ی دریافت امداخلهاما سر   هنررل ایچ  دریافت نیودندسیری مجدد تصییم

زنادوی  به انوان پیش آزمون پس آزمون امریاد  سردید. داد  اا به ر ش تحلیل  اریانس مکرر تحلیل 

: نرایج نشان داد هه جنتیت ز جین تاثیر چندان  در اثربخش  مداخلات ز ج درمان  ندادره یافره ااسردید. 

رد  درمان رفراری الرقاط    تصییم سیری مجدد در امت. ام چنین نرایج تحلیل آماری نشان داد هه ا

بهبود تعارض زنادوی  ز جین   حیظ دمرا رداای درمان  حر  تا د ما  پس از درمان موفق ایل هرد  

اند اما ز ج درمان  رفراری الرقاط  به نتبت درمان تصییم سیری مجدد موفق ایل هرد  امت   تغییرات 

درمان اای تلییق  در حال ستررش اترند   امید ار امت  سیری: نریجهبح    بیشرری را مبب دد  امت. 

 هاربرد این ر یکرداا از موی مرخصصان   مشا ران حوز  خانواد  با اقبال بیشرری مواجه دود.

                                                 
  naderk65@yahoo.com مشا ر  خانواد ، دانشگا  ارمزسان یدهرر یدانشجو .1
 eghbalzarei2010@yahoo.com  متئول( تند ی)نو دانشگا  ارمزسان ، ر انشنامسر   مشا ر     اریدانش .2

 دانشگا  ارمزسان ، سر   مشا ر    ر انشنام اریامراد .9
 لس آنجلس ا،ییرنیدانشگا  هال ، امراد سر   ر انشنام .1

mailto:naderk65@yahoo.com
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، ، آشفتگی زناشوییمجدد گیریدرمانی رفتاری التقاطی، درمان تصمیمزوج :واژگان كلیدي

 تحلیل واریانس مکرر

 مقدمه

ای در میان آثار منرشردد  طور فزایند اای اخیر موضوع تعارضات زنادوی  بهمال در

؛ براردبوری، راج   2011، 1هتب هرد  امت)چانگ " ضعیر   یژ "حوز  ازد اج 

معربرترین داخص آدیرگ   انوان(. آمار طلاق  به2009، 9؛ فینچام2001، 2لورنس

آمان  قابل حصول رضایت زنادوی  به( نشانگر آن امت هه 1933)االیورد، زنادوی 

 هننداای فرا ان  درجات مریا ت  از آدیرگ    ادم رضایت را تجربه م نیتت   ز ج

(. طلاق  در د  داه 2001رامن سراند ن، میرز   اانیه، ؛ 2016، 1بلاندا، برا ن   یامادیرا)

ت   این نرخ در سذدره در مرامر جهان به دلایل مرعددی ر ند صعودی را تجربه هرد  ام

(. بر طبق 2011/. رمید  امت)چانگ، 14/.   در هر  جنوب  به 13، موئد  /.11آمریکا به 

بادد. م  1/1آمار رمی  منرشردد ، در ایران نیز نتبت ازد اج به طلاق  حد داً 

آمار  نیچندود. امدد  یک طلاق  نیز ثبت م ازد اج ثبت 1/1در مقابل ار  گریدابارتبه

 دد  امتطلاق  در هشور ثبت 16000ارما  حد د  باًی، تقر39هه در مال  داد نشان م

 (.1939احوال ایران،  )ثبت

صورت ایلیات    تحت انوان احتاس نارضایر  یک  به توان آدیرگ  زنادوی  را م

اا  ادار  به اخرلال بالین  از ز جین از رابطه زنادوی  تعریف هرد. اصطلاح آدیرگ  ز ج

 DSM-IV-TRنیز ایانند  DSM-5(. در 2019)هریترنتن،  صیر  خاص  نداردیا دخ

مایر "به مقوله   دود در نظر سرفره نی  "اخرلال ر ان "انوان اا بهاصطلاح آدیرگ  ز ج

انجین آمریکای  ) تنزل یافره امت "اای  هه نیازمند توجه بالین  اترندموقعیت

اا در ایجاد بح  امت هه نقش آدیرگ  ز جبل(. قطعاً این قضیه قا2019، پزدک ر ان

                                                 
1. Chung 
2. Bradburay, Rogge & Lawrence 
3. Fincham 
4. Bulanda, Brown & Yamashita 
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 نبادد لااقل هیرر ام نیتت DSMدرداای ر ان    جتی  اسر بیشرر از مایر اخرلالات 

تواند باا  آغاز ددن، تشدید الا   آدیرگ  زنادوی  م (. به2006)بیچ   ایکاران، 

هیل بازسشت   یا تت دود، ازجیله افتردس  DSMتر ددن اخرلالات هردن   یا پیچید 

اا چنین آدیرگ  زنادوی  ز ج(. ام2019 ،1تا ارز   امو ؛ 2004) ایزمن،  اود اخرلالات

تواند باا  بر ز یا تشدید در ن  هردن ای بر فرزندان دادره بادد   م تواند تأثیر اید م 

 ، فشاراا  DSM-5(. در اقع در 2019تا ارز   امو ، ) یا بیر ن  هردن اخرلالات دود

اا اای   جود دادت تا ایانند اخرلالات، به فراینداای ارتباط  چون آدیرگ  ز جتلاش

)بیچ    انداا با تردید   دبهه مواجه دد رمد این تلاشتوجه بیشرری دود اما به نظر م 

اا   (. اسرچه دایترگ 2019، پزدک ، انجین آمریکای  ر انDSM-5؛ 2006ایکاران، 

اا به بار ننشتت اما ایچ دک   جود ندارد هه آدیرگ  زنادوی  ز ج، پیامداای این تلاش

 (.2019)هریترنتن،  باددپیامداای ر ان  جدی در بردارد   مترحق مداخلات درمان  م 

هه ر یکرداای سوناسون در درمان آدیرگ   هند م دیدرمان  تائز ج یاالیفرا تحل

اا به ارمغان از ز ج  توجهرای بخش قابلب یدار اا، بهبودی بالین    آماری معنز ج

درصد افرادی هه تحت  30هنند از درمان  دریافت م اند   مرومط افرادی هه ز جآ رد 

(. در اقع 2009، 2)دادیش   بالد ین داند بهبودی بیشرری نشان م رندیس درمان قرار نی

تر از انداز    یا بزرگ تهیمقاقابل  طورهل( به31/0) درمان انداز  اثر هل  برای ز ج

فردی یا  یاااای بالین  درمان ی صورت تصادف  از هار آزمااثراای  امت هه به به

درصد  10هه تنها در  داد اند. درارحال مطالعات نشان مآمد دمتمداخلات پزدک  به

اند   را در رضایت از رابطه نشان داد  یدار اای درمان دد ، ار د  ز ج بهبود معنز ج

د  مال بعد از اتیام درمان، ر ابطشان  باًیاای درمان دد  تقردرصد ز ج 60تا  90

(. 2003؛ ادنایدر   میشل، 2012، 9)ادنایدر   بالدراما ز ال   بدتر ددن نهاد  امتر به

از  یادرمان  منجر به ارائه طیف ستررد مال تحقیق   تیرین در ز ج 10بیش از 

                                                 
1. Tavares & Aassve 
2. Shadish & Baldwin 
3. Snyder & Balderrama  
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لحاظ هیییت   چگونگ  اجرادد  امت: رفراری، بینش محور،  زدرمان  ا یااپر تکل

معربری  یااتیا ت بر اماس مطالعات موجود، اما (.2003)سورمن،  میتری    ایجان مدار

(. 2006)ادنایدر، هامرلان     یشین،  اثربخش  این درمانها به دمت نیامد  امت نهیدرزم

ه این درمانها مبرن  بر اصول مشرره  اترند. داید یک  از دلایل این نرایج این بادد هه ای

  تعدادی از تحقیقات، ضعف  انوز ام آزمایشات تجرب  بح  داغ درمانگران امت

؛ 2012)ادنایدر   بالدراما،  ر یکرداای تک مکرب  را در درمان ز ج اا نشان م  داند

  امت   اهرددیپ یاژ یتلییق  طرفداران   یاادرمان . امر ز (2019تا ارز   امو ، 

درمانگران در صدد آن اترند هه با ترهیب نظریات   ر یکرداای درمان  مخرلف به 

 ر ش اای درمان  هارآمدتری دمت یابند.

یک  از ر یکرداای الرقاط  هه محققان   درمانگران زیادی را مروجه خود نیود  امت 

تلییق ، ریشه در  درمان  رفراریبادد. ز جم  (IBCT)1درمان  رفراری الرقاط ز ج

انوان ( به1333) دارد. هریترنتن   جاهوبتن 2(TBCT)درمان  رفراری منر ز ج

ایه متائل  را هه براثر  توان ر یکرد رفراری الرقاط ، معرقدند هه نی پردازانهینظر

زمان  مر راا بهاا پدید آمد  امت با تغییرات رفراری حل هرد. ز جمیان ز ج یااتیا ت

تواند منشأ اا م چنین  تیا ت. امداند از دمت م شانیااود را نتبت به تیا تتحیل خ

اا برانگیخرگ  ااطی    ایجان  جدی دود اسر چنان چه به نقاط ضعف ار یک از آن

، ر د درمان  رفراری الرقاط  به هار مهه در ز ج یاآمیب برماند. راابرداای مداخله

اای ااطی  دود، بیشرر بر  اهنشاز ر ابط مخرل م  هه یمازایاانگ با چنین میهوم

دارد. در اصل ادف اصل  این  دیناد  از آن تأه یاااا   تعارضاا در برابر تیا تز ج

اا   فعل  موجود بین آن یاااا نتبت به تیا تنوع درمان ایجاد پذیرش ااطی  ز ج

اا نتبت به این قر  ز جتواند  جود دادره بادد.  امت هه ایوار  م  ی ااتیا ت

 یااهنند   تعارضاا را بهرر درک م هنند، این تیا تاا پذیرش بیشرری پیدا م تیا ت

 هند.اا هااش پیدا م  اهنش  بین آن

                                                 
1. integrative behavioral couple therapy 
2. traditional behavioral couple therapy 
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را  گریکدیدرمان ، هه پذیرش از  یاااحتاس نزدیک    درک بیشرر به دنبال مداخله

درمان  رفراری ارحال، ز جرا برانگیزاند. به تواند تغییرات رفراری. سا  م بخشد بهبود م

درمان  رفراری منر  هند   از راابرداای تغییر در ز جنی  دیالرقاط  صرفاً بر پذیرش تأه

مبرن  بر  یاامبرن  بر پذیرش با مداخله یاهند. ترهیب راابرداای مداخلهنیز امریاد  م 

درمان  ن  رفراری الرقاط  را از ز جدرماامام  امت هه ز ج یاا ژسیتغییر یک  از  

درمان  رفراری الرقاط ، در ز ج مازد.درمان  رفراری جدا م  یاامنر    مایر مداخله

بر پذیرش با مایر ر یکرداای رفراری به خاطر راابردی هه در تغییر دادن  دیهنار تأه

 اامت ه  ابترگر ابط دارد، مریا ت امت. ادف تغییر در این نوع درمان دکل بخشیدن ب

 (.1366)امکینر،    نه تغییر مبرن  بر قوااد

  مبرن   1مبرن  بر پذیرش یامداخله یااکیدرمان  رفراری تلییق  ترهیب  از تکن جز

اا فرصر  فراام مبرن  بر پذیرش برای ز ج یااکیسیرد. تکنرا به هار م  2بر تغییر

ی  برای افزایش صییییت تبدیل هنند   نیز نتبت به تا متائل خود را به ابزاراا مازد م

افزایش  یااکیدان هااش داند. تکنمتائل تحیل دادره بادند   تأثیر متائل را بر رابطه

ایجاد  یااکیصییییت دامل ارتباط ایدلانه   محکم   جدامازی  احد امت؛ تکن

ی  در جلته ناراای ممثبت رفرار منی ، اجرای رفر یااتحیل دامل توجه هردن به جنبه

)هریترنتن  درمان، تظاار به رفراراای منی  در خارج از جلته   مراقبت از خویشرن امت

منظور ایجاد تغییرات خاص به یاًیمبرن  بر تغییر مترق یااکی(. تکن1333  جاهوبتن، 

ارتباط    آموزش  یاادود   دامل مبادله رفراری، مهارتهاربرد  م رفراری به

 حل متئله امت.  یاامهارت

، 2001)هوری،  باددسیری مجدد م درمان تصییم از درمان اای تلییق  دیگر ک ی

در ادامۀ ستررش  9سیری مجدد(. ر یکرد تصییم1931ترجیه ااریادی   اادی  آذر، 

از رایافت هلامیک برن   ااو یسلدینگ اا در برخ  د پدیدار دد. 4نظریۀ تحلیل تبادل 

                                                 
1. acceptance focused strategies 
2. change based 
3. redecision therapy 
4. transactional analysis theory 



 1312 بهار، 22، شمارة هفتمفصلنامة فرهنگ مشاوره و روان درمانی، سال  111

 

، 1از سشرالت درمان  ی ااکیاا تحلیل تبادل  را با اصول   تکنترند. آنمریایز ا

 (.2003ری، هو) اندترهیب هرد  4   رفراردرمان 3، نقش سذاری ر ان 2 درمانخانواد 

 یاامیا لیه   تصی یاامیسیری مجدد بر میاایی  چون احکام، تصیدرمان به دیوۀ تصییم

ل  از تحلیل تبادل  امت هه برای درک نحوۀ ستررش جدید امروار امت. این ر یکرد دک

.   بر این فرض هند یادسیری د ران هوده  به بزرستال ، چارچوب مییدی ارائه م

سذدره هه زمان  برای ارضای نیازاای  یاامالان بر اماس فرضامروار امت هه بزرگ

، 2001) هوری،  نندهسیری م ارزدیند نیتت، تصییم گریاا منامب بود ، اما دحیات  آن

سذدره تا حد دی دبیه  یاا(. این فرض1931ترجیۀ ااریادی   اادی  آذر، 

سرفره امت. به درمان جویان اای  امت هه از د ران هوده  در ذان فرد دکل ار طرح

اا را ددیداً محد د آن یااهه انرخاب« نکن»  « نباش»دود به دمرورات آموخره م 

ند: بچه نباش، مهم نباش، موفق نباش، ردد نکن، ااریاد نکن   حریاً هنند، سوش فرا دام 

اا، آزادند خودت نباش. درمان جویان بعد از آساا  از این دمرورات   مواجهه با انرخاب

 بادند تصییم بگیرند خوااند د بار  در خصوص اینکه  چه هت  اترند   چه هت  م

 (.1332، 5)سلادفلرر

اا ندادرند سیری مجدد در هار با ز جاارقادی به هاربرد تصییماا درمانگران تا مدت

تنها درمانگران طرفدار ر یکرد منر  تحلیل تبادل  بلکه مایر اما در چند مال سذدره نه

اند)بادر درمان  پرداخرهدرمانگران نیز در هاراای بالین  خود به هاربرد این درمان در ز ج

(. به 2010، 9؛ جنکینز   تیچ  رس2010، 8؛ مانیتن1020، 7؛ امرینبرگ2011، 6  پیرمون

تصییم اای ا لیه زندس    بازدارند  اا ر ابط زنادوی  ( 2011) اارقاد بادر   پیرمون

                                                 
1. gestalt therapy 
2. family therapy 
3. psychodrama 
4. behavior therapy 
5. Gladfelter 
6. Bader & Pearson 
7. Steinberg 
8. Thunnissen 
9. Jenkins & Teachworth 
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سیری مجدد در تصییمبعدی فرد را به طور منی  تحت تاثیر قرار م  داند. به اارقاد آنها 

اند امه زندس  را تحت تأثیر قرار داد ا لیه زندس  هه نیایشن یاامیاا، تصیاریک از ز ج

تا  هند جدید در مطوح دناخر    ااطی  را تتهیل م ی  تصییم سیر هند آدکار م

اا در مطالعه خود نشان سذدره آزاد نیاید. آن یاامیتصی یااتیاا را از دام محد دز ج

اا باا  دود.  جدیگری را در ر ابط ز یااتواند انرخابسیری مجدد م دادند هه تصییم

ردد  نهیدرزم ر ند بخش ا لیه یک رابطه فراتر مطور هه از مراحل لذتایانافراد 

 یاامی، تصی افرگیرددن نیدوند. مانع اید  ادخص  یا تیایز مؤثر با مشکل مواجه م 

دردناک دریک دیگر امت. درد حاصل از  یاا یک دریک در پامخ به مرخوردس

دود هه تعاملات آت ، منجر به تصیییات خود محافظر  م  اا اغلب جمرخوردس  ز 

سیری مجدد تصییم. اما داد الگواای رفراری   تبادلات ایجان  آنان را تحت تأثیر قرار م

)مانیس،  هنند دنظریتا در مورد چگونگ  باام بودنشان تجد هند اا هیک مبه ز ج

2010.) 

سویای این قضیه امت هه   خوبان   ایران بهنرخ طلاق  در جه نهیآمار منرشردد  درزم

نیتت   ارر ز دااد ارائه   ابیدمرآمان  قابلاا بهرضایت   صییییت زنادوی  در ز ج

مشا ر     یااکینیهنند  به هلاای مراجعهبالاتری از میزان طلاق    ز ج یاانرخ

این امت هه  از  اه احوال حآخرین آماراای رمی  ثبت ههیطور. بهمیاتر  درمانر ان

احوال، )مازمان ثبت دودمورد طلاق  ثبت م  1دد ، ازد اج ثبت 1در مقابل ار تقریبا 

 یاااز جوانان به ازد اج   پیدایش دکل یا(. نرخ پایین ازد اج   ادم الاقه اد 1939

)ازجیله ام خانگ    ازد اج میید( نیز یک  دیگر از  جدیدی از رابطه در ایران

، موج ااد یبادد هه یک  از دلایل بر ز این پدجدی ازد اج   خانواد  م  یاابیآم

  نگران  از دچار ددن به مرنودت آنان اا فزایند  طلاق    نامازساری در میان ز ج

 (. 1931  ایکاران،   )آزاد ارمک باددم 

ر درمان ، امر ز  مرخصصان بیشرز ج نهیمرعدد درزم یااتد ین پر تکل رغم لا

تیایل به امریاد  از ر یکرداای تلییق    الرقاط  دارند   معرقدند یک ر یکرد تک 

از  دکافد جانبه   اییق، مشکلات ز ج را نیطور ایههه بهمکرب  محض به دلیل آن
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درمان  رفراری هارای  لازم برخوردار نیترند. در این رامرا در د  داه اخیر ر یکرد ز ج

آن  راتیاهوبتن محبوبیر  خاص یافره امت   ماندساری بیشرر تأثالرقاط  هریترنتن   ج

مورد  (CBCT)    دناخر (TBCT)درمان  رفراریبه نتبت ر یکرداای منر  ز ج

خود   جودنیا (. با2003؛  یلر   ایکاران، 2019، 1قرارسرفره امت)پریتوت    باراها دیتائ

بیشرری   با افراد مریا ت   یاااین ر یکرد نیز معرقدند هه پژ اش هنندساننیتد 

 آمد  را تعییم داد.دمتامت تا بروان نرایج به ازیموردن

ر ان     تحوز  ایل خود را از درمان اخرلالا زیسیری مجدد نرمان تصییمد

اا  ستررش داد  امت   تعدادی از طرفداران ر یکرد منر  تحلیل دخصیر  به هار با ز ج

اای نامازسار  ار ای از طرحاید  اند. بخشآن دفاع هرد  تبادل  اریک برن از هارای 

سیری سیرد   حوز  اصل  مداخلات تصییمتحت تأثیر تجارب ا لیه هوده  دکل م 

سرفره مجدد نیز تغییر دادن تصیییات  امت هه تحت تأثیر رابطه هودک با  الدین دکل

اند   جز هاراای نادناخره ماند  در ایران انوز این د  ر یکرد تا حدی  جودنیا امت.  با

( در این زمینه 1930  د لرشاا ،   ؛ نظری، محیدخان2012)رئیت    آرین،  محد دی

 صورت نگرفره امت. یامطالعات ستررد 

اا   میر نتبراً مشکلات ز جین   خانواد  یحجم   تنوع ستررد از موی دیگر 

 ر نی. ازاطلبد تر را ماثربخش یاارد درمانصعودی آمار طلاق  در هشورمان، نیاز به هارب

 ،درمان  رفراری الرقاط ز جانجام سرفت:  زیر پامخ سوی  به موال این مطالعه با ادف

اای مرعارض آدیرگ  ز ج هااشر چه تاثیری د جنتیت   یری مجددسدرمان تصییم

 دارند؟دهر منندج 

 روش پژوهش

  آزمون با سر   هنررل  آزمونپس – آزمونشیپیک طرح نییه تجرب  با  حاضر همطالع

م  بادد. در این طرح د  سر   آزمایش    یک سر   هنررل  جود دارد. قبل از  پیگیری

. دآمبه ایل  آزمونشیپانوان درمان  از ار مه سر   آزمون آدیرگ  زنادوی  بهز ج

                                                 
1. Perissutti & Barraca 
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  ر ی سر   درمان  رفراری الرقاط  ی آزمایش  مداخله ز جااسر  ر ی یک  از 

ی امداخلهاما سر   هنررل ایچ  ددسیری مجدد انجام آزمایش  دیگر مداخله درمان تصییم

ی آزمایش   سر   هنررل ااسر  درمان  از ایره پس از اتیام ز ج 2 نکرد.دریافت 

ما  بعد از اتیام درمان،  2. ام چنین جهت پیگیری اثرات درمان، دآمبه ایل  آزمونپس

 .دد.ن آدیرگ  زنادوی  بر ر ی افراد نیونه اجرا د بار  آزمو

جامعه آماری این تحقیق، دامل هلیه ز جین دارای مشکلات زنادوی  م  دود هه در 

به مراهز مشا ر  دهر منندج مراجعه  1931تا ا اخر مال  1939فاصله بهین ما  مال 

به این  هنند مراجعه  انرخاب نیونه از میان ز جین دارای مشکلات زنادوی منظوربه هردند.

 سردید:ز ج انرخاب  12ی در دمررس   بر اماس درایط زیر ریسنیونهمراهز با امریاد  از 

از میانگین بادد،  بالاترنیر  ز جین در آزمون آدیرگ  زنادوی  یک انحراف معیار 

ز جین دارای اخرلالات ر ان    دخصیر  حاد نبادند، ز جین حداقل مواد خواندن   

 ن دادره بادند. نودر

ز ج قرار  11در ار سر    ددند.سر   تقتیم  9به  تصادفبهاا ز ج، بعد از انرخاب

جلته تحت  12ا ل به طور میانگین حد د  ار یک از ز جین سر   آزمایش  سرفت.

. سرفت.صورت ایرگ  انجام جلتات بهسرفرند هه درمان  رفراری الرقاط  قرار ز ج

جلته تحت مداخله بر اماس ر یکرد  10حد د   م نیز ز جین سر   آزمایش  د

 نکرد.ی دریافت امداخلهایچ  این فاصله. سر   هنررل در سرفرندسیری مجدد قرار تصییم

 پروتوکل درمان مبتنی بر رویکرد تصمیم گیری مجدد:
 تکالیف ادف محروا

 جلته ا ل
، آزمون شیپ یاجرا، د مرانه  ۀرابط کی جادی  ا معارفه

 ن اصول   مقرراتبیا

تکییل پرمشنامه، بیان مشکلات تومط 

 ز جین

 جلته د م
  اثرات آن  بیمعاتعارض زنادوی ،  ابعاد    با معان آدنای 

 ، بح  راجع پیامداای طلاق نیبر بچه اا   ز ج

مطالعه جز   تدارک دید  دد  تومط 

 مشا ر   آمادس  برای جلته بعد

جلته 

 موم

با ماخرار  ی آدناد، مجد یریس میتصی کردیبا ر  ی آدنا

 ی آدنا، هودک( -بالغ -حالات من ) الد ای تیدخص

، برن دسا یاز د تیدخص یریدکل س ندیااضاء با فرا

مطالعه جز   تدارک دید  دد  تومط 

مشا ر   آمادس  برای جلته بعد   رفع 

 ابهامات
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 آدنای  با اصول سشرالت درمان 

جلته 

 چهارم

 یمجدد   نام بردن مؤلیه اا یریس میتصی کردیر  حیتوض

با  ی آدنا، تنگنااا،....( یات،یآن )بازدارند  اا، تصی

  یاتیبا تصی ی آدنا، بازدارند  اا   موق  داند  اا

بازدارند  اا   موق   ۀجی( هه در نر زندس یاا شنامهی)نیا

 .دود  داند  اا اتخاذ م

یاددادت هردن بازدارند  اا   موق  

ن از  الدین خود داند  اای  هه ز جی

 به یاد دارند.

جلته 

 پنجم

با میهوم    ی آدنا ، زندس شنامهیهشف نیا ۀقیطر آموزش

  اقرصاد   با میهوم تک نوازد ی آدنا، انواع نوازش

  نوازد

مطالعه جز     لیتت هردن نوازش 

 اای  هه در هوده  دریافت هرد  اند.

جلته 

 دشم

 تیرابطه با متئول در سیرگو، در مورد اقد قرارداد حیتوض

 با تک تک ااضاء   بترن قرارداد با آنها  دخص

تبادل نظر در مورد اقد قرارداد، 

مکروب هردن مواردی هه در توقع 

 دارند در زندس  زنادوی  تغییر داند

جلته 

 ایم

اا با امریاد  از  دیاا   نبا دی  با  قوااد خانوادس ی دناما

 یاحثه، پرمش اامب ، )جدال دناخر  دناخر یاا کیتکن

 هیا ل یاا میدرک تصی ی...( برا  مقراط

دنامای  با راای معیوب   پیشنهاد 

 دادن با راای  اقع سرایانه

جلته 

 اشرم

 یاا کیبه هیک تکن ه،یا ل یاا میتصی یبر ر  هار

  نقش، صندل  نقش،  ار نگ ییای)ا  سشرالت درمان

به  هه از سذدره ی مجدد صحنه اا یبازماز ی( برا خال

 رمد.  ذان ااضاء م

هار بر ر ی تصییم اای ا لیه با امریاد  

از تکنیک اای سشرالت درمان ، ر به 

ر  ددن با هاراای ناتیام از طریق فن 

 صندل  خال 

 جلته نهم

دیا  ای)آ یات،یدر تصی یبح  سذادرن مؤالات بازنگر به

قرار  یخود را مورد بازنگر یۀا ل یاا میاز تصی  برخ دیلیما

اترند؟ چه  دیدیا می یانوز ام برا یاتیتصی نیا اید؟آیاد

 (د؟یاتخاذ هن دیخواا  را م یدیجد یاا میتصی

از ااضاء خوامره م  دود ایره اا یا 

ر زاای  را مشخص هنند   دمت هم 

در یک محیط مانند خانه یا محل هار به 

سونه ای بادند   به سونه ای ایل هنند 

 .هه سوی  آن فرد اترند

ه جلت

 دام

مشارهت هنند  در  ز جینبا  مصاحبه، پس آزمون یبرسزار

 ادامه زندس دان در مورد  میبر تصی  طرح مبن

صحبت در مورد تغییرات  هه در ط  

 درمان در آنها ایجاد دد  امت.

 پروتوکل زوج درمانی رفتاری التقاطی:
 تکالیف ادف محروا

مرحله 

 ارزیاب 

ت دموسرافیک، چشم معارفه، خلاصه اطلاااجلته ا ل: 

 انداز ز ج درمان ، بیان اصول جلتات درمان

ارائه دکایات، بیان ااداف   متائل مرتبط، 

 بح  در مورد جذابیت اای ا لیه

تکییل پرمشنامه اا، بح  در مورد برسزاری جلتات فردی با ز جین،  جلته د م   موم:
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بر اماس   از مشکلات فعل بیان اصول رازداری، فرارفرن

ل مربوط به ، بررم  متائاا   مصاحبه ا ل اسیمق

خشونت   تعهد، بررم  تاریخچه خانواد  اصل ، بررم  

 تاریخچه ارتباط، اجرای پیش آزمون

حتامیت اای ااطی    امررموراای 

بیان دیدسا  راجع تعهد   ادامه خارج ، 

 رابطه

مرحله 

بازخورد 

  فرمول 

 بندی

به ز جین، ارائه ارائه بازخورد  جلته چهارم   پنجم:

، مشخص هردن فرمول بندی مشکلاتچشم انداز، 

موضواات   زمینه اای مشکل ماز اید )ااریاد، 

افتردس ، امررس پس از مانحه   ...(، مشخص هردن 

 نقاط قوت رابطه

مطالعه بر دوراای تهیه دد  راجع 

، بح  بر مر دیدسا    PTSDافتردس ، 

ا نظر ن بآفرمول بندی درمانگر   ایخوان  

 ز جین

مرحله 

 مداخله

مداخلات  بح  ر ی الگواای تعامل ،  جلته دشم: 

برای جلوسیری، قطع هردن، جهت دا  د بار    یا 

 محد د هردن تعاملات مشکل ماز.

خلاصه هردن پیام اای ز ج دیگر، تیرهز 

ر ی تجارب اینجا   اهنون ، ارتباط ز جین 

 با یکدیگر از طریق درمانگر

مداخلات مبرن  بر ایجان)با ادف   اشرم: جلته ایرم 

 الحاق  ایدلانه(

دنامای  ایجان اای ا لیه، افشای ایجان اا، 

اییای نقش جهت ابراز ایجانات، تیرهز 

ر ی احتامات به جای افکار، ایدل  با 

 احتامات ایدیگر

مداخلات مبرن  بر رفرار)با ادف تغییر  جلته نهم   دام:

 رفرار(

ملات در جلته، مبادله اجرای د بار  تعا

 رفرار، تیرین مهارتهای ارتباط 

 مداخلات مربوط به ایجاد تحیل جلته یازدام:
تیرین رفراراای منی ، لیتت هردن اقدامات  

 برای خودمراقبر 

جیع بندی، هیک به ز ج برای هنار  جلته د ازدام:

 آمدن با اوامل فشارزا، اجرای پس آزمون

درمان   تصییم  بح  در مورد دمرا رداای

 راجع آیند ، تکییل پس آزمون

 ابزار:

موال  امت هه تومط ثنای ،  11این پرمشنامه یک ابزار  پرسشنامه تعارضات زناشویی:

( برای منجش تعارض اای زن   دواری ماخره دد  امت. این 1934برات    بومران  پور)

د از هااش ایکاری، مقیاس اشت بعد از تعارضات زنادوی  را م  منجد هه ابارتن

هااش رابطه جنت ، افزایش  اهنش اای ایجان ، افزایش جلب حیایت فرزندان، افزایش 

رابطه با خویشا ندان خود، هااش رابطه خانوادس  با خویشا ندان ایتر   د مران، جدا 

هردن امور مال    هااش ارتباط موثر. نیر  سذاری سزینه اا به این صورت امت: 
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، 99، 90، 26، 11، 11، 9(. موالات 1(   اییشه)1(، اهثرا)9(، ساا )2ت)(، بندر1ارسز)

 به صورت معکوس نیر  سذاری م  دوند.  11، 14، 11

به دمت  36/0نیری برابر با  240آلیای هر نباخ برای هل پرمشنامه ر ی یک سر   

ه ، هااش رابط31/0خرد  مقیاس آن از این قرار امت: هااش ایکاری  3آمد   برای 

، 99/0، افزایش جلب حیایت فرزند 4/0، افزایش  اهنش اای ایجان  61/0جنت  

، هااش رابطه خانوادس  با خویشا ندان ایتر 36/0افزایش رابطه با خویشا ندان خود 

 . 63/0  هااش ارتباط موثر  41/0، جداهردن امور مال  33/0

 یافته ها

هنندهان را در مرغیر تعارض زنادوی  ، میانگین   انحراف نیرات درهت 1جد ل دیار  

 نشان م  داد.

 میانگین و انحراف معیار نمرات پیش آزمون، پس آزمون و آزمون پیگیری نمرات تعارض زناشویی .1جدول

 زمان

 

 سر  

 پیگیری پس آزمون پیش آزمون

Mean ±Sd Mean ±Sd Mean ±Sd 

 زنان مردان زنان مردان زنان مردان

IBCT 

9/
21 

± 
19
1

 

3/
11 

± 4/
11
0

 3/
20 

± 9/
10
4

 

3/
11 

± 3/
11
2

 

6/
20 

± 1/
10
1

 

9/
11 

± 9/
10
3

 

تصییم 

 سیری مجدد

1/
11 

± 9/
19
1

 

3/
12
± 3/

19
3

 

4/
19 

± 
11
1

 

6/
11 

± 3/
12
9

 

6/
11 

± 4/
11
1

 

6/
11 

± 4/
12
9

 

 هنررل

2/
16 

± 3/
19
2

 

9/
13 

± 3/
12
9

 

1/
12 

± 4/
19
6

 

9/
14 

± 1/
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به هار ( 2*9*9تحلیل  اریانس مخرلط مه رااه) طرح بررم  اثربخش  درمان اا،برای 

  چون د  مرغیر بین سر ا )نوع مداخله   جنتیت(   مرغیر در ن سر اسرفره دد 

قبل از انجام آزمون تحلیل  اریانس، پس آزمون   آزمون پیگیری( موجود امت. ، آزمون)

 میر ضه اای آن مورد بررم    تایید قرار سرفرند. 

 ذهر دد  امت. 2نرایج آزمون تحلیل  اریانس مخرلط در جد ل 

 تعارض زناشوییمتغیر نتایج تحلیل واریانس مختلط  .2 جدول

مطح 

 داریمعن 

مجذ ر 

 اتا
F 

میانگین 

 مجذ رات
Df 

مجیوع 

 مجذ رات

 منابع تغییر

 اادر ن آزمودن 

(Lower-bound) 
 آزمون 11/3319 1 11/3319 01/111 411/0 *100/0

 آزمون * جنتیت 33/90 1 33/90 933/1 013/0 211/0

 آزمون * درمان 49/12119 2 36/6226 41/231 343/0 *100/0

 آزمون * جنتیت * درمان 016/90 2 11 643/0 014/0 11/0

 خطا 31/1429 43 1/22   

      
 بین آزمودن  اا

 )اثر پیلای (

 جنتیت 13/10 1 13/10 016/0 001/0 311/0

 درمان 62/4400 2 91/9310 231/1 213/0 **004/0

 جنتیت * درمان 1319 2 1/2106 9/9 043/0 **012/0

 خطا 63/16363 43 03/423   

55./>P**                       51./>P* 

مشااد  م  دود نرایج آزمون در ن سر ا  نشان م  داد هه  2ایانطور هه در جد ل 

 اثر اصل  نوع آزمون بر ر ی نیرات تعارض زنادوی  به لحاظ آماری معن  دار م  بادد

(010./>P 41 ./=2Ƞpartial   01/111= (43   1)F) این بدین معنامت هه بین مطوح .

)پیش آزمون،  پس آزمون   پیگیری( تیا ت معن  دار  جود دارد.  مخرلف مرغیر آزمون

درصد تغییرات در ن سر ا   31نشان داند  آن امت هه  41/0ضریب اتای تیکیک  

تومط آزمون اا قابل تبیین م  بادد این اثر معن  داری اصل  باید تومط آزمون اای 

/. P 20>/.10) * جنتیت معن  دار نشان نی  داد تعقیب  بررم  دود. اثر تعامل  آزمون
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=2Ƞ,partial  933/1= (43   1)F) ،یعن  نیر  تعارض زنادوی  افراد در پیش آزمون ،

پس آزمون   پیگیری تحت تاثیر جنتیت قرار ندارد. اثر تعامل  آزمون * 

عن  معن  دار نشان داد. ی (P 34 ./=2Ƞpartial   31/231= (43   2)F</.010)درمان

سانه  9نیرات تعارض زنادوی  پیش آزمون، پس آزمون   پیگیری افراد در سر   اای 

درصد تغییرات ایجاد دد   34بیانگر آن امت هه  34/0مریا ت م  بادد   ضریب اتای 

آزمون * جنتیت *  تومط مداخلات درمان  تبیین م  دود. معنادار نبودن اثر تعامل 

به بیانگر آن امت هه نوع آزمون  (P 02 ./=2Ƞpartial   63/0= (43   2)F>/.10)درمان

 ایزمان با مطوح مخرلف جنتیت   درمان تعامل ندارد.طور 

نرایج آزمون بین سر ا  با امریاد  از داخص اثر پیلای  نشان م  داد هه هه اثر اصل  

 جنتیت بر ر ی نیرات تعارض زنادوی  به لحاظ آماری معن  دار نی  بادد

(01./<P 00 ./=2Ƞpartial   16/0= (43   1)F) یعن  بین نیرات پس آزمون، پیش ،

آزمون   پیگیری مردان   زنان تیا ت خاص   جود ندارد   نیرات تحت تاثیر جنتیت 

 نبود  امت. اثر اصل  درمان بر ر ی نیرات تعهد زنادوی  معن  دار م  بادد

(10./>P 26 ./=2Ƞpartial   231/1= (43   2)F) نشان  26/0اتای تیکیک  . ضریب

درصد تغییرات نیر  تعارض زنادوی  تومط مداخلات درمان  قابل  26داند  آن امت هه 

/. P 03</.01)تبیین م  بادد. اثر تعامل   درمان * جنتیت نیز معن  دار نشان داد

=2Ƞpartial   9/9= (43   2)F   ل  مهم آن در تبیین  اریانس نیر  تعارض زنادوی 

 ی  بادد.چشیگیر ن

معن  دار ددن اثر اصل  درمان   آزمون   ام چنین اثر تعامل  آزمون * درمان 

مشخص نی  مازد هه بین هدام سر   اا تیا ت  جود دارد. برای پامخ به این موال از 

آزمون تعقیب  بونیر ن  با هنررل اثرات پیش آزمون اا امریاد  دد هه نرایج آن در جد ل 

 ت.نیایش داد  دد  ام 9
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 تعارض زناشویینتایج مقایسه های پس تجربه آزمون تعقیبی بونفرونی در آزمون  .3جدول 

 مقایته اا
اخرلاف 

 میانگین اا

خطای 

 امراندارد

مطح معن  

 داری

 *100/0 93/1 -41/90 پس آزمون سر   هنررل -IBCTپس آزمون سر   

 *001/0 12/1 -4/93 پیگیری سر   هنررل -IBCTپیگیری سر   

 *001/0 944/1 -32/13 پس آزمون سر   هنررل -تصییم سیری مجدد س آزمون سر   پ

 *001/0 63/1 -42/21 یری سر   هنررلپیگ -تصییم سیری مجدد پیگیری سر   

 *001/0 91/1 -32/11 تصییم سیری مجددپس آزمون سر    -IBCTپس آزمون سر   

 *001/0 13/1 -34/19 تصییم سیری مجددپیگیری سر    -IBCTپیگیری سر   

 *100/0 16/0 -32/11 پس آزمون -پیش آزمون

 *100/0 61/0 61/12 پیگیری -پیش آزمون

 *002/0 91/0 -11/1 پیگیری -پس آزمون

51./>P* 

 بحث و نتیجه گیري 

مطالعه حاضر با ادف بررم    مقایته اثربخش  ز ج درمان  رفراری الرقاط    درمان 

ام چنین تاثیر جنتیت ز جین در بهبود آدیرگ  زنادوی  ز جین تصییم سیری مجدد   

نرایج حاصل از تحلیل  اریانس مخرلط نشان داد هه جنتیت ز جین مرعارض انجام سردید. 

این یافره با نرایج مطالعات  ندادره امت.ز ج درمان  مداخلات تاثیر چندان  در اثربخش  

( ام خوان  دارد. به 2012)     ایکاران  پریتوت (2012) بنتون، مک سین   هریترنتن

اقید  این محققان اوامل  فراتر از جنتیت ز جین اثربخش  ز ج درمان  را تحت تاثیر 

)پر چامکا    قرار م  داد از جیله: ازم مشررک ز جین برای تغییر، انرظار مثبت درمانجو

فرار   الگواای (، تعهد ز جین به تغییر   تکالیف درمان ، تغییر ر19332نورهراس، 

  ، امید به بهبود رابطه.ارتباط 

ام چنین نرایج تحلیل آماری نشان داد هه ارد  درمان رفراری الرقاط    درمان تصییم 

سیری مجدد در بهبود تعارض زنادوی  ز جین   حیظ دمرا رداای درمان  حر  تا د ما  

  به نتبت درمان تصییم   ز ج درمان  رفراری الرقاط پس از درمان موفق ایل هرد  اند
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اثربخش  ایل هرد  امت   تغییرات بیشرری را مبب دد  امت. تر سیری مجدد موفق

(، 2012) (، ادنایدر   بالدراما2011) بودن این درمانها با نرایج یافره اای باهوم   ایکاران

 ( ایخوان  نشان م  داد.2011(   بادر   پیرمون)2012پریتوت    باراتا)

درمان : ر یکرداای تلییق  در ز ج"ی با انوان امطالعه( در 2012) بالدراماادنایدر   

بیشرر   ماندسارتر ر یکرداای الرقاط  در  راتیتأثبه  "میاایی  برای تحقیق   تیرین بالین 

ی   مازمیهومرا منوط به  ااآن. اما هاربرد اندهرد ادار مقابل ر یکرداای تک مکرب  

 . پریتوت    باراهاانددانترهسیری بالین  درمان    تصییمایج ز جتطبیق آن با اصول ر

درمان  رفراری الرقاط  در خود به بررم  اثربخش  ر یکرد ز ج لیفرا تحل( در 2012)

هه  داد م. نرایج تحقیق آنان نشان اندپرداخرهدرمان  رفراری منر  مقایته با ر یکرد ز ج

اا دارای مراحل برای تغییر ز جج درمان  رفراری منر  ز    ز ج درمان  رفراری الرقاط 

. ایچنین نرایج داند ممریا ت  اترند   درمانگران هاراای مریا ت  در جلته درمان انجام 

در هااش آدیرگ   ز ج درمان  رفراری الرقاط نشان داد هه میزان اثربخش   لیفرا تحل

ز ج م درمان، هی  بیشرر از اثربخش  اا  انگام پایان درمان   یک مال پس از اتیاز ج

 بادد.م  درمان  رفراری منر 

طور تصادف  تحت ز ج را هه به 191( در مطالعه خود 2011)   ایکاران 1باهوم

  موردبررمبودند  قرارسرفره ز ج درمان  رفراری منر   درمان  رفراری الرقاط  ز ج

ط در تعاملات ادف، ر ند ر  به رددی طور مروماا به. نرایج نشان داد هه ز جقراردادند

، درمان  رفراری الرقاط ز جرا حر  پس از اتیام د ران نشان دادند. در سر   تحت درمان 

ی زنان حر  تا د  مال پس از درمان ر  به هااش بود اما در سر   ریسهنار رفرار منی    

ی  سرامثبتی مثبت   رفراراا نهیزم درنبود.  سونهنیاز ج درمان  رفراری منر  تحت 

، مثبت بودن درمان  رفراری الرقاط ز جدواران نیز نرایج مشابه بود. در سر   تحت 

ز ج درمان  رفراری پس از درمان نیز هااش نیافت اما در سر   تحت  د  مالدواران تا 

اای ی  نیز دادت: ادم درهت ز جااتیمحد داین اتیاق  رخ داد. البره این مطالعه منر  

                                                 
1. Baucom 



 121  ... ( IBCT) یالتقاط یرفتار یدرمانزوج یاثربخش سهیو مقا یبررس

 

  مشااد  فقط  رفرهازدمتی ااداد   طلاق  سرفره در مراحل پیگیری،  جود  دادد ج

 یک مری رفراراای خاص   غیلت از زمینه.

سیری مجدد در هار با هاربرد تصییم"( در مطالعه خود  با انوان 2011) بادر   پیرمون

در ر ابط  ی دیگری راااانرخابتواند سیری مجدد م نشان دادند هه تصییم "ااز ج

ا لیه یک  بخشلذتهه ز جها از مراحل  طورایان ااآناا باا  دود. به اارقاد ز ج

دوند. مانع با مشکل مواجه م  مؤثرردد دخص  یا تیایز  نهیدرزم ر ند مرابطه فراتر 

ی دردناک اا مرخوردسی یک دریک در پامخ به اامیتصی ، افرگیرددن نیاید  ا

اصل از مرخوردس  ز جها اغلب منجر به تصیییات خود دریک دیگر امت. درد ح

دود هه تعاملات آت ، الگواای رفراری   تبادلات ایجان  آنان را تحت تأثیر محافظر  م 

تا در مورد چگونگ  باام  هند ماا هیک سیری مجدد به ز ج. تصییمداد مقرار 

 هنند. دنظریتجدبودنشان 

سیری مجدد را در حل مشکلات ی  درمان تصییمنیز هارا (2010) جیکینز   تیچ  رس

تکوین ر ان  در "اند. آنان در مطالعه خود با انوان قرار داد  دییتأز ج  مورد 

سیری مجدد را در تولد نقش درمان تصییم سیری مجدد: نتل بعدی درمان ز ج تصییم

ز ج آدیره را تحت  11اا   بهبود تعاملات آنان نشان دادند. آنان د بار  میترم ر ان  ز ج

ی آماری حاه  از بهبود تعاملات االیتحل  نرایج  قراردادندسیری مجدد درمان تصییم

 سر   مداخله به نتبت سر   سوا  بود.

اثربخش  بیشرر درمان رفراری الرقاط  به نتبت درمان تصییم سیری مجدد از چند جنبه 

 -1درمان  را ارائه هردند: ز ج اصل ایوم  1قابل تبیین امت: مرخصصان حوز  حانواد  

 -2، بافرار نگر   د تای . تر نیتغییر دیدسا  ز ج در مورد مشکل فعل  به یک دیدسا  ا

امرخراج رفراراای مبرن  بر  -9دد    رفراراای ناهارآمد. هااش احتامات مرهوب

ط قوت   نقابر  دیتأه -1افزایش الگواای ارتباط  مازند   -1ایجان، اجرناب    خصوص  

(. به نظر انها درمان اثربخش باید 2012)بنتون   هریترنتن،  تقویت هردن دمرا رداا

اصل بادد. در حال  هه درمان تصییم سیری مجدد بیشرر بر تغییر اامل رفرار  1حا ی این 

منی  م  پردازد   چندان به تقویت رفراراای مثبت نی  پردازد. در حال  هه درمان رفراری 
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لا   بر تخلیه   پذیرش ایجان  به تغییر رفرار   تقویت الگواای رفراری   الرقاط  ا

دمرا رداای مثبت م  پردازد. ام چنین درمان رفراری الرقاط  تلاش دارد میزان تحیل   

تاب آ ری فرد دریافت هنند  رفرارمنی  را نیز افزایش داد تا در صورت تغییر نکردن فرد 

از موی  تحیل این رفراراا   درایط ناخودایند بادد. مشکل ماز، دریک دیگر قابل به

دیگر درمان تصییم سیری مجدد حا ی اصطلاحات   میاایم نتبرا پیچید  ای م  بادد   

دان به آن ر ی خوش نشان م  داند   تعدادی از ز ج اا در درک آن مشکل دارند   چن

 کل هنون  خود نی  دانترند.تعدادی از مراجعان، راابرداا   تیتیراای آن را مرتبط با مش

در هل نرایج پژ اش، اثربخش بودن این د  ر ش تلییق  را در بهبود تعارضات   

آدیرگ  اای زنادوی  نشان داد   امید ار امت هاربرد این ر یکرداا از موی مرخصصان 

   مشا ران حوز  خانواد  با اقبال بیشرری مواجه دود.

پیگیری نرایج مداخلات در یک باز  زمان  محد دیت نیونه   ادم  محدودیت ها:

 از موی دیگرطولان  از جیله متائل  امت هه تعییم نرایج را با محد دیت ایجاد م  هند. 

فقط به نوع نظریه    ( اثربخش  مداخلات درمان 1932بر اماس نظر پر چامکا  نورهراس)

ه تتهیل هنند    انرظار تحت تاثیر فاهروراای  چون رابط تا حد زیادی فنون مرتبط نیتت  

مریا ت  اایبر ر ی نیونه  دیگری مطالعاتاز این ر  لازم امت  قرار دارد.مثبت درمانجو 

 انجام دود.

بدین  میله از حیایت اا   راانیای  اای ارزند  پر فتور اندر   تشکر و قدردانی:

کان انجام ایه ز ج اای  هه با معه صدر امصبوری   ایکاری هریترنتن   ام چنین از 

 این مطالعه را میکن ماخرند تشکر   قدردان  م  دود. 
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