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      چكيده

 
دستيابي به  وانشناسي وهدف روانشناسي مثبت دستيابي به رشد علمي در افراد و جوامع از طريق مداخلات موثر ر: زمينه و هدف

وانشناسي ره اثربخشي از بهزيستي است. با توجه به مطالب فوق الذكر، اين پژوهش درصدد پاسخ به اين سوال است كدرك علمي 
 در بين زنان داراي مشكلات زناشويي بود. مثبت
زنان داراي  وهش، شاملآزمون با گروه گواه استفاده شد. جامعه پژپس -در اين پژوهش نيمه آزمايشي، از طرح آزمون :كار روش

نفـر بـه روش  30ها   نآبه مراكز مشاوره تهران مراجعه كرده بودند كه از ميان  1400مشكلات زناشويي شهر تهران كه در سال 
نامـه  شژوهش، پرسـپادفي در گروه آزمايش و گروه گواه گمارش شدند. در ابزار گيري در دسترس انتخاب و به صورت تصنمونه

) بود و پس از 2002نامه قدرداني مك كلايف ( ) و پرسش2003نامه خودشفتقي نف ( )، پرسش2020جذابيت فيزيكي كارانداشو (
  استفاده گرديد.  هاهاي مدون، از تحليل كواريانس براي تحليل دادهاجراي مداخلات در چارچوب پروتكل

اي مشـكلات زنـان دار تواند در بهبود جذابيت زوجين، خودشـفقتي و قـدردانياي مينشان دادند كه روش مداخله يافته ها:يافته
  زناشويي مؤثر واقع گردد. 

تي و شـفقين، خودتوان گفت كه روانشناسي مثبت براحيـاي مجددجـذابيت زوجـبا توجه به نتايج به دست آمده مي گيري:نتيجه
هاي مربوط ظريههاي پيشين و نتواند نتايج پژوهشقدرداني زنان داراي مشكلات زناشويي تاثير مثبت دارد. نتايج اين پژوهش مي

  ند.كيي تاكيد هاي روانشناسي مثبت را در كاهش مشكلات روانشناختي افراد و زنان داراي مشكلات زناشوبه نقش درمان
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Abstract   
 
Background & Aims: The motivation of humans is to create a good and intimate 
bond with their spouse. This motivation and bond come with various benefits, 
including increased health and well-being (1). The most prominent factor in the 
collapse of the family is the damage called divorce, which has devastating effects 
on the individual, the family and the community. Therefore, to the extent possible, 
efforts should be made to prevent divorce within families. In fact, studies have 
highlighted the importance of attractiveness in existing relationships. It has been 
shown that men with more attractive partners experience greater satisfaction in the 
relationship and intimacy is enhanced (3). One of the factors that can affect general 
health and consequently the stability of married life is self-compassion. Self-
compassion can be defined as kindness and openness towards oneself. Self-
compassion requires patience, acceptance, and understanding. As a process, self-
compassion can be used as a skill to cope with pain or problems. Self-compassion 
is also a way to regulate emotions (4). Appreciation is another concept that has 
been explored in marital studies. The concept of appreciation can be understood 
from a functional approach to emotions, which suggests that emotions have evolved 
to help humans solve problems and adapt to their environment (5). Experiencing 
appreciation helps individuals find good relationships with their spouses, remember 
good moments in their lives, and then become closer to each other. Studies have 
shown that expressed appreciation brings both personal and relational benefits, such 
as social behavior and maintaining relationships (6). The components of 
maintaining attractiveness and self-compassion play a significant role in 
satisfaction and continuity of marital relationships. Finding psychotherapeutic 
methods to enhance these components among women facing difficulties can be 
helpful in the treatment process for these individuals. The positive psychology 
approach to therapy can be beneficial for marital problems. This approach focuses 
on increasing positive energy, emphasizing healthy relationships, and improving 
communication between spouses. Key principles of positive therapy include 
highlighting the strengths of each spouse, boosting self-esteem, and enhancing 
emotional connections. This approach can help you improve and strengthen your 
marital life. In this therapy, the quality of the relationship and positive interactions 
between married individuals are more focused on; as a sequence of negative 
interactions is more likely to lead to turmoil in the marital relationship. 
Methods: The present study was a quasi-experimental study with a pretest, posttest 
design with a control group. The statistical population of this study were the 
women who referred to counseling centrals in Tehran city in 2019. Available 
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sampling was used in this study. 30 clients who had marriage complaint were 
selected and randomly assigned to the experimental group and the control group . 
For the experimental group, an intervention was conducted and positive psychology 
training was provided. However, no educational intervention was considered for the 
control group.  Intervention of positive psychology was  12 sessions of 90 minutes 
in groups and weekly. In order to analyze the hypotheses, multivariate analysis of 
covariance and bonferroni pst Hoc test with repeated measures were used. Data 
collection tools were demographic data sheet, Karandasho's physical attractiveness 
questionnaire (2020), Neff's narcissism questionnaire (2003) and Mc Clife's 
gratitude questionnaire (2002). 
Results: The results showed that no significant difference was observed between 
the groups in the pretest (p<0.01). But in post-test, there was a significant 
difference between Experimental groups and control groups. The findings showed 
that the intervention method can be effective in improving the attractiveness of 
couples, self-compassion and appreciation of women with marital problems.  
Conclusion: Based on the research results, it can be stated that positive psychology 
as an effective therapeutic approach can be used to enhance attractiveness, self-
esteem, and appreciation, leading to a reduction in marital problems for couples. 
The present study, like other researches in the field of behavioral sciences, has 
faced limitations. the lack of follow-up treatment and the weak participation of 
some participants due to cultural reasons were limitations faced in this research. It's 
important to consider these factors when interpreting the results and planning future 
studies. 
 
 
Conflicts of interest: None 
Funding: None 
 
Cite this article as: 
Jahed Ataeian P, Shams Esfandabad H, Farhangi AH. The Effectiveness of Positive Psychology on Reviving 
Couples' Attractiveness, Self-Compassion and Gratitude among Women with Marital Problems. Razi J Med Sci. 
2024(8 Jan);30.162. 

Copyright: ©2024 The Author(s); Published by Iran University of Medical Sciences. This is an open-access article distributed under  the 
terms of the Creative Commons Attribution License (https://creativecommons.org/licenses/by/4.0), which permits unrestricted use, 
distribution, and reproduction in any medium, provided the original work is properly cited. 

*This work is published under CC BY-NC-SA 4.0 licence. 

 [
 D

O
I:

 1
0.

47
17

6/
rj

m
s.

30
.1

62
 ]

 
 [

 D
ow

nl
oa

de
d 

fr
om

 r
jm

s.
iu

m
s.

ac
.ir

 o
n 

20
24

-0
7-

27
 ]

 

                               3 / 9

http://dx.doi.org/10.47176/rjms.30.162
http://rjms.iums.ac.ir/article-1-7614-fa.html


 
 
 

۴ 
 

 و همكاران انيجاهدعطائ پندار

  مقدمه
انگيزه انسان ايجاد پيوند خوب و صميمي بـا همسـر 

از جملـه  است. ايـن انگيـزه و پيونـد مزايـاي مختلفـي
ود ) و رفاه را به همراه دارد. بـا وجـ1افزايش سلامتي (

ه بـاين مزايا، بسياري از روابط بلند مدت و كوتاه مدت 
يكــي از عــواملي كــه در  ).2شــوند (انحــلال خــتم مي

زندگي زناشويي بسيار مورد توجـه قـرار دارد جـذابيت 
است كه به عنـوان يـك  )Couple attraction( زوجين

شـود. افـراد ويژگي مهم و مطلوب همسـر شـناخته مي
هاي مطلوب مختلفي ماننـد جذاب بيشتر داراي ويژگي

سـلامت جســمي و روانــي بهتـر، عــزت نفــس بــالاتر و 
اي يـا هـاي زمينـهموفقيت شغلي بيشتر بـه دليـل ژن

تأثيرات اجتمـاعي هسـتند. در نتيجـه، رابطـه بـا يـك 
است براي فرد مفيد باشد و ميـل  شريك جذاب ممكن

به حفـظ رابطـه را افـزايش دهـد. در واقـع، مطالعـات 
انـد. اهميت جذابيت را در روابط موجود مشـخص كرده

تر مشخص شده اسـت كـه مـردان بـا شـركاي جـذاب
رضايت بيشتري از رابطه دارند و صـميمت در رابطـه را 

  ).3دهد (افزايش مي
دبخش اسـت كـه يكي از منابع خود نويـ خودشفقتي

داراي نقاط قوت پيشگيرانه و ترويجي اسـت و ارتبـاط 
هـاي  قابل توجهي براي حفـظ همـاهنگي بـا واقعيـت

) و بنــابراين 4( داخلــي و خــارجي زنــدگي افــراد دارد
توان گفت كه خودشفقتي نيز يكي از ديگـر عوامـل مي

موثر در ارتباطات زناشـويي اسـت. خودشـفقتي را مـي 
دگي نسبت به خـود تعريـف كـرد. توان مهرباني و گشو

خودشفقتي مستلزم صـبر، پـذيرش و درك اسـت. بـه 
توانـد بـه عنـوان عنوان يك فرايند، شفقت به خـود مي

مهارتي براي كنار آمدن بـا درد يـا مشـكلات اسـتفاده 
ــيم  ــراي تنظ ــي ب ــين راه ــفقتي همچن ــود. خودش ش

در توسـعه مقياسـي بـراي انـدازه  احساسات است. نـف
نحـوه همـدلي و خودآگـاهي را در  گيري خودشـفقتي

كنار هم توصيف كرد. سه مولفه اصلي شفقت به خـود، 
گســترش مهربــاني و درك نســبت بــه خــود، مشــاهده 

تـر  تجربيات خود به عنوان بخشي از تجربيـات بـزرگ
بشر و نـه جـدا و منـزوي كـردن و نگـه داشـتن افكـار 
دردناك در آگاهي متعادل به جـاي شناسـايي بـيش از 

ها هستند. مشخص شده است كه شفقت بـه  نحد با آ
خود با عملكرد رواني ارتباط دارد. دلسـوزي بيشـتر بـا 

اضــطراب و افســردگي كمتــر مــرتبط اســت. متاآنــاليز 
شفقت و سلامت رواني نشان داد كه شـفقت بيشـتر بـا 
علائم بهداشـت روانـي كمتـري همـراه اسـت. شـواهد 

ش همچنين نشان مي دهد دلسوزي به خود براي كـاه
افسردگي و اضطراب و مديريت اسـترس بـه شـيوه اي 

مفهوم ديگري است كـه  ). قدرداني4مقاوم مهم است (
در مطالعات زناشويي به آن پرداخته شده است. مفهـوم 

توان از رويكرد كاركردگرايانـه بـه سازي قدرداني را مي
احساسات فهميد، كه نشان مي دهـد احساسـات بـراي 

شـكلات و سـازگاري بـا كمك به انسـان هـا در حـل م
محيط تكامل يافته است. احساسات براي جلـب توجـه 

ها يا تهديدها) و  ها (به عنوان مثال، فرصت به موقعيت
هــا عمــل  هــا بــه موقعيــت هماهنــگ كــردن واكــنش

هاي اجتماعي، حـالات عـاطفي كنند. به عنوان گونهمي
كنـد تـا اقـداماتي را بـراي انسان ها آنها را ترغيـب مي

در مورد روابط بـين فـردي و هـدايت تعـاملات  مذاكره
. بـا اسـتفاده از ايـن رويكـرد )5( اجتماعي انجام دهند

كاربردي در مـورد احساسـات، نظريـه شـكرگزاري بـر 
عملكرد تكاملي آن در تقويـت رابطـه بـا يـك شـريك 
تعامل با كيفيت بالا تأكيد مي كند. تجربه قدرداني بـه 

بط خوبي پيدا كنند افراد كمك مي كند تا همسران روا
يا لحظات خوب را در زندگي خود به ياد آورند و سپس 

تر شوند. در مطالعـات نشـان داده شـده  به هم نزديك
است كه قدرداني ابراز شده هم مزاياي شخصـي و هـم 
رابطه اي، مانند رفتار اجتماعي و حفظ روابط را ايجـاد 

هاي حفـظ طور كه گفته شـد سـازه). همان6مي كند (
اي در بيت و صــميمت، خودشــفقتي نقــش عمــدهجــذا

هـاي رضايت و تداوم روابط زناشـويي دارد و يـافتن راه
ها در بـين درماني روانشناختي براي افزايش اين سـازه

افـراد  تواند در روند درمان به اينزنان داراي مشكل مي
كننده باشد. از رويكردهاي معرفي شـده درمـاني كمك

ــا مشــكلات مت ــراد ب ــراي اف نــوع از جملــه مشــكلات ب
). 7زناشـــويي، درمـــان روانشناســـي مثبـــت اســـت (

ــزايش  ــه براف ــردي اســت ك ــت، رويك روانشناســي مثب
هاي انساني تاكيد دارد و زنـدگي را ها و فضيلتتوانايي

ارزشمند ساخته و اين امكـان را بـراي افـراد و جوامـع 
آورد كه به موفقيت دست يابند. اين رويكـرد فراهم مي
هاي مثبت تاكيد دارد و به درمـانگران توصـيه برفرآيند

كند كه به فرآيندهاي مثبت مراجعانشان كـه كـم و مي
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). 8شان جريان دارد، توجـه كننـد (به ندرت در زندگي
اين رويكرد درماني، بيشتر يك درمان تلفيقي است كه 
كار مشترك درمانگر و مراجع را در جلسات درماني بـه 

رمان، كيفيت رابطـه و تعامـل ). در اين د9همراه دارد (
مثبت افراد متاهل نسبت به هم بيشـتر مـدنظر اسـت؛ 

هاي منفـي بـه احتمـال بيشـتري بـه زيرا توالي تعامل
). در اين 10شود (آشفتگي در رابطه زناشويي منجر مي

روش درمان احساسات مثبت نسبت به همسر، يكـي از 
 متغيرهاي مهمي است كه در روابط زوجين مدنظر قرار

. اين رويكـرد درمـاني مبتنـي بـر يـك )11( مي گيرد
فرآيند گفت و گوي مثبت بين درمانگر و مراجع اسـت. 

هاي مثبتي فرد متاهل و درمانگر با يكديگر روي انگيزه
ــل مي ــرش و تام ــي، نگ ــار منف ــه پشــت رفت ــد ك كنن

. تمركز ايـن )12( هاي شخصيتي فرد قرار دارندويژگي
شخصـيتي  رش و ويژگـيدرمان بـر بازتـاب رفتـار، نگـ

). روانشناسـي مثبـت 13مثبت شريك زنـدگي اسـت (
. )14( معرفي شد 1998مدرن توسط سليگمن در سال 

هـاي اين علم با تعادل بخشيدن محافظه كارانه مراقبت
بهداشتي كه مبتني بر بيماري است و اولويت قرار دادن 

كنـد. آسيب شناسي رواني، به علم بهداشت كمـك مي
ناسي مثبت دسـتيابي بـه رشـد علمـي در هدف روانش

افراد و جوامع از طريـق مـداخلات مـوثر روانشناسـي و 
بـا  ).15دستيابي بـه درك علمـي از بهزيسـتي اسـت (

توجه به مطالب فوق الذكر، اين پژوهش درصدد پاسـخ 
در  به اين سوال است كه اثربخشي روانشناسـي مثبـت

 بين زنان داراي مشكلات زناشويي بود.
 

 كارروش 
پژوهش حاضـر از لحـاظ هـدف، كـاربردي و از نظـر 

پس آزمون با -روش، نيمه آزمايشي با طرح پيش آزمون
ــرل  ــروه كنت ــا گ ــه ب ــود ك ــد ب ــا ك ــلاق ب ــه اخ شناس

)IR.IAU.TNB.REC.1400.103 (ــلاق  در ــه اخ كميت
بـه تصـويب  دانشگاه آزاد اسلامي واحـد تهـران شـمال

نـان جامعه آماري ايـن پـژوهش، شـامل همـه زرسيد. 
داراي مشكلات زناشويي بودند كه در شـش ماهـه اول 

) و مركز 2و  1به مراكز مشاوره تارا (شعبه  1400سال 
مشاوره بهجو مراجعه نمودند. نمونه گيري به صورت در 
دسترس با جايگزيني تصادفي صـورت گرفـت و تعـداد 

زن كه توسط مـديرهاي كلينيـك تشـخيص داراي  30

اده شده بودند به صـورت بيشترين مشكلات زناشويي د
نفره روانشناسي مثبت و گـروه  15تصادفي در دو گروه 

گواه گمارده شدند. شايان ذكر است كـه بـراي تحقيـق 
در . شودنفر بر هر گروه توصيه مي 15آزمايشي حداقل 

هاي جذابيت نامه مرحله پيش و پس از مداخله، پرسش
 Karandashev et al Physical( فيزيكــي كارانداشــو

Attraction Questionnaire(خودشـفقتي نـف ، )Neff 
self-compassion Questionnaire(  ــدرداني مــك و ق

ــلاف  )McCullough Gratitude Questionnaire( ك
هاي ورود به پـژوهش روي هر دو گروه اجرا شد. ملاك

شامل: عدم مراجعه به دادگاه خانواده بـه قصـد طـلاق، 
ال از زنـدگي سـ 6سـال و حـداكثر  1گذشت حـداقل 

مشترك، داشتن حداقل سواد خواندن و نوشتن، شركت 
هـاي خـروج  به صورت داوطلبانه در جلسات، و مـلاك

نيز شامل غيـب بـيش از دو جلسـه، عـدم پاسـخگويي 
ها در مراحل آزمون و عدم تمايـل نامه كامل به پرسش

 افراد به ادامه شركت در پژوهش بود.
  در اين مطالعه شامل موارد زير بود:  ابزار سنجش

 اين پرسش نامه جذابيت فيزيكي كارانداشو: پرسش
ه ) توسط كارانداشو و همكاران اراي2020نامه در سال (

خرده مقيـاس (جـذابيت  2سوال و  8شده است داراي 
باشد. طيف پاسخگويي رفتاري و جذابيت احساسي) مي

 = كـاملا5ًفم تا مخال = كاملا1ًاي ليكرت از درجه 5آن 
شـود. آلفـاي كرونبـاخ توسـط موافقم نمره گـذاري مي

و براي جـذابيت  90/0سازندگان براي جذابيت رفتاري 
ــاي  89/0احساســي  ــي ه ــده اســت. ويژگ ــزارش ش گ

ــان و  ــد عطايي ــط جاه ــران توس ــنجي آن در اي روانس
) به اثبـات رسـيده اسـت. پايـايي آن 1401همكاران (

 85/0جذابيت احساسـي  و 91/0براي جذابيت رفتاري 
  به دست آمد. 90/0و براي كل پرسشنامه 

نامه توسط  اين پرسش نامه خودشفقتي نف: پرسش
 6سـوال و   26ارائه شده اسـت  در  2003نف در سال 

خرده مقياس ارايه شده است. و به صـورت طيـف پـنج 
ــز ( ــاً هرگ ــاً هميشــه (1درجــه اي تقريب ــا تقريب ) 5) ت

) روايي آن را مناسب و 2003(شود. نف گذاري مينمره
گـزارش كـرده  93/0پايايي به روش آلفاي كرونبـاخ را 

) ضـريب 1394است. در پژوهش شهبازي و همكاران (
اسـت. همچنـين  91/0آلفا بـراي نمـره كلـي مقيـاس 

هاي مهربـاني ضرايب آلفاي كرونباخ براي خرده مقياس
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به خود، قضاوت كردن خود، تجارب مشـترك انسـاني، 
، ذهن آگاهي و همانندسـازي افراطـي بـه ترتيـب انزوا
  باشند.مي 77/0و  92/0، 88/0، 91/0، 87/0، 83/0

يـك مقيـاس  نامـه قـدرداني مـك كـلاف: پرسش
مختصر و خود گزارشي براي سنجش تمايل بـه تجربـه 

 7سوال است و به صورت طيف  6داراي  .قدرداني است
 = كاملا7ً= كاملاً مخالفم تا 1اي ليكرت به صورت درجه

شـود. ضـريب آلفـاي كرونبـاخ موافقم نمره گذاري مي
گـزارش شـده اسـت و همچنـين روايـي  82/0مقياس 

همگراي مقياس با چند ابزار مقياس اميد صفتي، جهت 
گيري زندگي، رضـايت از زنـدگي، شـادكامي ذهنـي و 

). 10عواطف مثبت و منفي مطلوب ارزيابي شده است (
ن ) روايي و پايايي ايـ1393در ايران لشني و همكاران (

  گزارش كردند. 71/0مقياس را 
پروتكل مداخله درمان روانشناسي مثبت بـا اسـتفاده 

و ) 13(از  مداخله درماني رشيد و سليگمن تهيـه شـد 

جلسه به صـورت هفتگـي و در  9به صورت گروهي در 
زيـر محتـوا و  دقيقه اجرا شد. در جـدول 90هر جلسه 

 لاصه آورده شده است.جلسات مداخلات به طور خ
هـا از روش آماري تحليل كواريانس براي تحليل داده

  د.استفاده گردي 21نسخه  SPSSبا استفاده از نرم افزار 
  

  هايافته
ــدول  ــذابيت  2ج ــتاندارد ج ــراف اس ــانگين و انح مي

زوجــين، خودشــفقتي و قــدرداني در بــين زنــان داراي 
ر ارزيـابي دهد. به منظـومشكلات زناشويي را نشان مي

-هـا، مقـادير شـاپيرومفروضه نرمال بـودن توزيـع داده
ها در ويلك و كلوموگروف اسميرنوف هر يـك از مولفـه

هر دو گروه و در هر دو مرحله اجرا مورد ارزيـابي قـرار 
ويلـك و -گرفت و نتايج نشان داد كه شـاخص شـاپيرو

كلوموگروف اسميرنوف به هـيچ يـك از ابعـاد جـذابيت 
هـا قتي و قدرداني در هيچ يك از گروهزوجين، خودشف

 خلاصه جلسات پروتكل درمان روانشناسي مثبت برگرفته از مداخله درماني -1جدول
  محتوي  هدف  جلسه
و معارفه و تشريح برنامه مثبت نگر   اول

  آزموناجراي پيش
  آزمونسازي و معرفي مدل مثب نگر، اجراي پيشآشنايي اعضا، توضيح درباره اهداف، آماده

شناسايي و تقويت نقاط قوت   دوم
  شاخص و احساسات و عواطف مثبت

تعريف مثبت انديشي؛ ويژگيهاي افراد مثبت انديش و بدبين و نحوه انديشيدن آنها صحبت در مورد مزاياي مثبت 
انديشي؛ شناسايي علايم و نشانههاي مثبت انديشي؛ توضيح درباره چهار مهارت اصلي خوش بيني؛ تكليف: مثالهايي از 

  اتفاقات روزانه ذكر كنيد ودر هر مورد سبك تبيين خود را مشخص كنيد كدام خوشبينانه و كدام بدبينانه است.
ادامه شناسايي و تقويت نقاط قوت   سوم

  عواطف مثبتشاخص و احساسات و 
آموزش مهارت مثبت انديشي؛ بحث در مورد معناي زندگي (آفرينش معنا، پايبنـدي بـه معنـاي زنـدگي و اثـرات 
معناي زندگي بر فرد)؛ معرفي و شناسايي افكار غير منطقي؛ تكليف: رد يابي افكار منفي و غير منطقـي؛ ليسـت نمـودن 

  ارزشهاي مهم زندگي.
گذشت و بخشش و ميراث   چهارم

  خصيش
شود كـه شوند. همچنين به آنان آموزش داده ميافراد با انجام يك تمرين با ماهيت گذشت به طور دقيق آشنا مي

الي دو صفحه به بيان اين بپردازند كه دوست دارند ديگران آنها را به خاطر كدام ويژگي مثبت شان به خاطر  1تا در حد 
  ت در پايان عمر.بسپارند: در قالب يك پيام نكوداشت يا بزرگداش

ادامه گذشت و بخشش و ميراث   پنجم
  شخصي

شود كـه شوند. همچنين به آنان آموزش داده ميافراد با انجام يك تمرين با ماهيت گذشت به طور دقيق آشنا مي
خاطر  الي دو صفحه به بيان اين بپردازند كه دوست دارند ديگران آنها را به خاطر كدام ويژگي مثبت شان به 1تا در حد 

  بسپارند: در قالب يك پيام نكوداشت يا بزرگداشت در پايان عمر.
تاكيد بر خاطرات خود و قدرشناسي به عنوان شكلي پايدار از سپاسگزاري مورد بحث قـرار خواهـد گرفـت. نقـش   سپاسگزاري و قدرشناسي  ششم

فراد پس از تامل، نخستين پـيش نـويس گيرد. اخاطرات خوب و بد، با تمركز و تاكيد بر قدرشناسي مورد بحث قرار مي
  اند مي نويسند.يك نامه قدرشناسي را خطاب به كسي كه هرگز آن گونه كه بايد و شايد از وي قدرداني نكرده

قـش تاكيد بر خاطرات خود و قدرشناسي به عنوان شكلي پايدار از سپاسگزاري مورد بحث قـرار خواهـد گرفـت. ن  ادامه سپاسگزاري و قدرشناسي  هفتم
گيرد. افراد پس از تامل، نخستين پـيش نـويس خاطرات خوب و بد، با تمركز و تاكيد بر قدرشناسي مورد بحث قرار مي

  اند مي نويسند.يك نامه قدرشناسي را خطاب به كسي كه هرگز آن گونه كه بايد و شايد از وي قدرداني نكرده
ارتباطات مثبت در تامين بهزيستي   هشتم

  سازنده -و بازخورد فعال
هـاي كننـد آموزشسازنده در قبال اخبار خوشي كه از ديگـران دريافـت مي -به افراد پيرامون نحوه واكنش فعال

  پردازندلازم داده خواد شد. افراد به تمرين واكنش سازنده و فعال به عنوان راهبردي براي تقويت ارتباطات مثبت مي
عنوان آگاهي كامل نسبت به لذت و تلاش عامدانه براي طولاني كـردن هرچـه بيشـتر مـدت آن لذت جويي به   لذت جويي تدريجي و پيوسته  نهم

شود و راه مقابله شود. شتاب در بهره گيري از لذات به عنوان تهديدي احتمالي براي لذت تدريجي مطرح ميتعريف مي
كنند كه در آنهـا از شـيوه هـاي ركت ميهايي در ارتباط با لذت جويي ششود. افراد در تمرينبا آن نيز آموزش داده مي

  شود. در انتهاي اين جلسه ضمن جمع بندي و گرفتن بازخورد، پس آزمون اجرا خواهد شد.متنوعي استفاده مي
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ييزناشو مشكلات يدارا زنان نيب در يقدردان و يخودشفقت ن،يزوجتيمجددجذابياياحبرمثبتيروانشناسياثربخش                      

معنـادار نيسـت.  5/0و در هيچ يك از مراحل در سطح 
هـاي مربـوط اين موضوع بيانگر آن است كه توزيع داده

هـا و مراحـل دو گانـه نرمـال به هر سه متغير در گروه
است. همچنين نتايج آزمـون لـون بـراي هـيچ يـك از 

عنـادار نبـود. م 5/0هـا در سـطح متغيرها در بين گروه
ــابراين، مفروضــه همگنــي واريانس ــين بن هــا نيــز در ب

  هاي پژوهش حاضر برقرار بود.داده
در گـروه روانشناسـي مثبـت نشـان  3نتايج جـدول 

دهد اثر اصلي گروه يا اثر بين گروهي معنادار اسـت مي
)001/0 =P) 27/0).  انــدازه اثــر در متغيــر جــذابيت ،(

ــفقتي ( ــدرداني (47/0خودش ــن 25/0) و ق ــت. اي ) اس
درمـان روانشناسـي مثبـت  دهنـد كـه مقادير نشان مي

براحياي مجددجذابيت، خودشـفقتي و قـدرداني زنـان 
  داراي مشكلات زناشويي تاثير مثبت دارد.

  
  بحث 

ــان  ــين اثربخشــي درم ــر، تعي ــژوهش حاض ــدف پ ه
روانشناسي مثبـت بـر احيـاي مجددجـذابيت زوجـين، 
خودشفقتي و قدرداني در بـين زنـان داراي مشـكل در 

ن داد كـه درمـان در بهبـود بود. نتايج نشا 1400سال 
جذابيت، خودشفقتي و قدرداني زنان تاثير مثبت دارند. 

و  بـوگرهاي ها با يافتههاي مشابه، اين يافتهدر پژوهش

مطابقـت دارد. در ) 4(و همكـاران  كـان، )3(همكاران 
تـوان چنـين گفـت مورد تاثيرات روانشناسي مثبت مي

هاي ولفـهكه: مداخله مثبت نگـر بـه دليـل آنكـه بـه م
 مـيئله پـذيري و حـل مسـروانشناختي ماننـد انعطاف

پردازد به مرور زمان فرد را در برابـر مشـكلات زنـدگي 
هاي مثبـت نگـر مـي توانـد سازد. مداخله تاب آور مي

هاي مناسب و خلاقانه  ذهن فرد را در جهت انتخاب راه
آماده نمايد كه يكـي  ئلهبراي پيشبرد اهداف و حل مس

 ي موثر در اين زمينه مولفه خودآگاهي استهااز مولفه
اي است كه در اثر آموزش مثبت . خودآگاهي مولفه)5(

انديشي در افراد تقويت مي شود. مولفه ديگري كه مي 
تواند در اين بين اثرگذار باشد مولفـه داشـتن هـدف و 
معنا در زندگي مي باشد. با توجه به اينكه از يك طرف 

سي مثبت پرورش هدف و معنا هاي روانشنايكي از پايه
در زندگي اسـت. مولفـه ديگـر سـازگاري بـا محـيط و 
آرامش دروني است كـه در اثـر مداخلـه مثبـت نگرانـه 

. به اين ترتيب مي توان گفت افرادي )8( بهبود مي يابد
كه در دوره روانشناسي مثبت شركت مـي كننـد، مـي 

، خودآگـاهي، ئلههـاي حـل مسـ توانند با بهبود مهارت
ايش معنا و هدف در زنـدگي و ارتقـاي سـازگاري و افز

آرامش دروني از طريق كاهش مشكلات زناشويي باعث 
  . )9( افزايش جذابيت فيزيكي شوند

  هاي توصيفي مربوط به متغيرهاي پژوهشيافته -2جدول
  گروه گواه گروه روانشناسي مثبت   
  انحراف استاندارد  ميانگين انحراف استاندارد ميانگين   متغير
  67/1  72/14 58/1 50/18 پيش آزمون  جذابيت

  20/2  54/14 56/1 36 پس آزمون
  35/2  67/42 67/2 20/37 پيش آزمون  خودشفقتي

  73/1  25/39 24/1 13/39 پس آزمون
  73/1  75/20 11/2 20/21 پيش آزمون  قدرداني

  57/1  25/22 50/1 40/30 پس آزمون
  

  هامتغيرها در گروهنتايج تحليل كوواريانس مربوط به مقايسه ميانگين  -3جدول 
مجموع  منبع براش

  مجذورات
درجه
  آزادي

ميانگين
  مجذورات

سطح  Fمقدار 
  داريمعني

اندازه اثر 
  (ضريب اتا)

  27/0  02/0  47/6 79/25 1 79/25  جذابيت
      98/3 27 72/67  خطا

  47/0  04/0  91/3 52/24 1 52/14  خودشفقتي
      26/6 27 13/169  خطا

  25/0  001/0  51/15 40/34 1 40/22  قدرداني
      21/2 27 78/59  خطا
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از سوي ديگر روش زوج درماني باعث مـي شـود كـه 
هـا  تلاش مشترك زوجين براي حل مشكلات و چالش

موثر واقع شود و در اين مسير هر يك از زوجين ضمن 
ه پيشرفت خود باعث تقويت تلاش ديگري مـي مشاهد

ــق  ــت از طري ــي مثب ــه روش روانشناس ــود. در نتيج ش
فرايندهاي توضيح داده شـده باعـث افـزايش جـذابيت 
 فيزيكي زوجين داراي مشـكلات زناشـويي مـي گـردد

. از طرف ديگر، روانشناسي مثبت، رويكردي است )10(
د كيد دارهاي انساني تاها و فضيلتكه برافزايش توانايي

اد و و زندگي را ارزشمند ساخته و اين امكان را براي افر
آورد كه به موفقيت دست يابنـد. ايـن جوامع فراهم مي
ن هاي مثبت تاكيد دارد و به درمـانگرارويكرد برفرآيند

كند كه به فرآيندهاي مثبت مراجعانشان كه توصيه مي
 شان جريان دارد، توجه كننـدكم و به ندرت در زندگي

). در اين روش درمان احساسات مثبت نسـبت بـه 11(
همسر، يكي از متغيرهاي مهمـي اسـت كـه در روابـط 
زوجين مدنظر قـرار مـي گيـرد. ايـن رويكـرد درمـاني 
مبتني بر يك فرآيند گفت و گوي مثبت بين درمانگر و 
مراجع است. فـرد متاهـل و درمـانگر بـا يكـديگر روي 

ه پشت رفتار منفـي، كنند كهاي مثبتي تامل ميانگيزه
هاي شخصيتي فرد قرار دارنـد. تمركـز نگرش و ويژگي

شخصـيتي  اين درمان بر بازتاب رفتار، نگرش و ويژگـي
ــدگي اســت ( ــريك زن ــت ش ــن 4مثب ــت اي ــه تقوي ) ك

شود كـه شـخص بخواهـد بيشـتر هاي باعث ميويژگي
قدردان خوبي شريك زندگي خود شود. آموزش مثبـت 

احساسـات مثبـت، تعامـل، نگري، زندگي خوب يعنـي 
 ارتباط موثر با ديگران، معنا و موفقيـت را تقويـت مـي

كند و سـبب افـزايش معنـاي مثبـت، آرامـش روانـي، 
فراخواني همـدلي، ايجـاد احساسـات مثبـت و كـاهش 

. همچنـين، ايـن شـيوه )9( شـوداحساسات منفـي مي
ه بباعث مي شود افراد نحوه تفكر و رفتار خود را نسبت 

پذيري بيشتري نسـبت رسي كنند و انعطافخودشان بر
هاي خود داشته باشـند ها، احساها و واكنشبه شناخت

و نسبت به خـود مهربـان تـر رفتـار كننـد؛ درنتيجـه، 
آموزش مثبت نگري سبب افزايش خودشفقتي در زنان 

  .)10( داراي مشكلات زناشويي مي شود
  

  هامحدوديت
و نيز مشاركت ضـعيف نبودن مرحله پيگيري درمان 

ـــودني ـــي از آزم ـــي از برخ ـــل فرهنگ ـــه دلاي ـــا ب ه
بود كه در اين پـژوهش بـا آن  مواجـه  هاييمحدوديت

  بوديم. 
  

  هاپيشنهاد
با توجه به نتايج بـه دسـت آمـده در ايـن پـژوهش، 

شود تداوم اثر درمـان در فواصـل مناسـب پيشنهاد مي
هــاي آتــي انجــام گيــرد و از هــر دوجــنس در پژوهش

اده شود و همچنين بـا توجـه بـه اثرگـذاري ايـن استف
مداخله ها بهتر است كـه در مراكـز درمـاني و مشـاوره 
براي زناني كـه بـه علـت مشـكلات زناشـويي مراجعـه 

خود  ها با را انجام داد تا روابط آن اند اين مداخلهكرده
  و همسرانشان را بهبود بخشيد.

  
  گيرينتيجه

هـا و اهـداف روش باتوجه به توضيحاتي كه در مـورد
روانشناسي مثبت برشمرديم و بـا توجـه بـه نتـايج بـه 

تــوان گفــت كــه روانشناســي مثبــت دســت آمــده مي
براحياي مجددجذابيت زوجين، خودشفقتي و قـدرداني 
 زنان داراي مشكلات زناشويي تاثير مثبـت دارد. نتـايج

هــاي پيشــين و توانــد نتــايج پژوهشايــن پــژوهش مي
هاي روانشناسي مثبت نقش درمان هاي مربوط بهنظريه

را در كاهش مشكلات روانشناختي افـراد و زنـان داراي 
  مشكلات زناشويي تاكيد كند.
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