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 چکیده 

اطلاعات در    یباشد، روش گرداور  یطلاق م  یبه طلاق در زنان متقاض  لیبر م  یطرحواره درمان  یهدف پژوهش حاضر اثربخش

بود.  به منظور    انسیکووار  لیو از نوع تحل  یفیروش پژوهش حاضر توص  یدانیبود و در بخش م  یها کتابخانه ا  یبخش تئور

طلاق بود.    یزنان متقاض هیپژوهش کل نیمورد مطالعه در ا ی شد. جامعه  فادهپژوهش از ابزار پرسشنامه است یداده ها یگردآور

نفر از زنان در آستانه طلاق اصفهان بود. نمونه پژوهش حاضر به صورت هدفمند و با مراجعه به   30نمونه پژوهش حاضر شامل  

  ی ها کتابخانه ا  ی اطلاعات در بخش تئور ی و کنترل قرار گرفت. روش گرداور شیمراکز مشاوره طلاق انتخاب و در دو گروه آزما

شد. پرسشنامه مورد استفاده  ی پژوهش  با استفاده از پرسشنامه جمع آور ی داده ها ی به منظور گردآور یدان یبوده و در بخش م

است. تجز1986به طلاق روزلت، جانسون و مورو)  ل یدر پژوهش حاضر پرسشنامه استاندارد م بوده  تحل  هی(  داده ها در    لیو 

افزار    پژوهش نرم  از  توص   spssبا استفاده  توص  ی و استنباط   یفیدر دو سطح    ی از شاخص ها  ی فیانجام گرفت که در سطح 

ها    افتهیاستفاده شد.    انس یکووار  لیاز تحل  ی و در سطح استنباط   یو درصد فراوان  ی)استاندارد(، فراوان   اریانحراف مع  ن، یانگیم

فرض صفر رد و فرض   نیباشد. بنابرا یدار م یمعن  0/ 05در سطح  ریهر دو متغ یبرا  ه،بدست آمد Fاز آن است که مقدار  یحاک

طلاق در گروه طرحواره   یبه طلاق زنان متقاض  لیم   زانینشان داد که م   جی(. نتاp<  0/ 05)ردیگ  یقرار م  دییپژوهش مورد تا

 دارد. یاز گروه گواه تفاوت معنادار یدرمان

 به طلاق، زنان، طلاق.  لیم ،یطرحواره درمانهای كلیدی: واژه 
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 مقدمه 

 در  خانواده  نهاد و  طلاق  به نسبت  فرد  ابتدایی نگرش که  است داده  نشان کنون تا  گذشته از شناسان جامعه  از  برخی تحقیقات

 بیشتری احتمال دارند، طلاق  به نسبت  تری مثبت نگرش که  کسانی  واقع در. است مؤثر زناشویی زندگی در طلاق بروز احتمال

 جدا به  همسران علاقه مندی و تمایل  میزان طلاق  به میل از (. مقصود1402)کشاورزی هرات،  بیاورند  روی طلاق به  که  دارد

 پدیده .است انسانی جوامع فراگیر پدیده های از یکی مساله این است؛ قانونی مراحل گاراندن با روابط زناشویی گسستن و شدن

 به عامل چند پدیده  این در .فراهم کند را آن پیدایی موجبات تواند نمی تنهایی به عامل یک و است عاملی چند طلاق به میل

 سه دارای مفهوم است. این فرد به  منحصر خود در نوع  که گونه ای به  می آورند؛ فراهم  را پیچیده شبکه ای و  می پیوندند هم

شامل  عاطفی بعد در و می گیرد بار در را طلاق مورد در فرد تصورات شناختی بعد در است، که رفتاری و عاطفی شناختی، بعد

 علیه یا جهت را فرد آمادگی رفتاری میزان رفتاری بعد سرانجام است، به طلاق نسبت فرد منفی و مثبت عواطف و احساسات

 ممکن که می شود وارد همسران از یکی به حداقل که شدیدی است درونی فشار نتیجه به طلاق برمی گیرد. تصمیم در طلاق

 احساسات  انتقال در  ناتوانی یا زندگی حوادث مدیریت ضعیف، مقابله های  اهداف، یا شیوه نیازها  نشدن  بارآورده  طریق از است

باشد به شود، سبب که مشکلاتی این مسلما همسر  انگیزه می  شدید بگیرند، جدایی به تصمیم جدایی، مثل   و تعارض 

 خیانت افشاهای مثل  می شود، زندگی زناشویی فروپاشی باعث  منتظره غیره عوامل هم  گاهی  دائمی، خشونت آمیز رویدادهای

باشد)صبوحی  داشته تردید همسرخود با زندگی به نسبت و باشد جدایی داشته قصد همسران از یکی که یا موقعی و زناشویی،

 گسستن و یکدیگر از شدن جدا به زوجین علاقه و تمایل میزان معنی به طلاق به گرایش میزان(.  1403گلکار و افراسیابی،  

 سه دارای و  باشد  می یکدیگر از شدن  جدا اثر بر زوجین تمایل شدت دهنده  نشان  که است قانونی مراحل طی زناشویی  پیوند

در   در بعد شناختی تصورات فرد در مورد طـلاق را در بـر مـیگیـرد و(.  1400)امینی،  است رفتاری و  عاطفی ، شناختی بعد 

بعـد عاطفی شامل  احساسات و عواطف  مثبت و منفی فرد نسبت به طلاق است سرانجام بعد رفتاری میزان آمادگی رفتـاری  

 (. 1403)پناه پوری و جوهری،  فرد را جهت یا علیه طلاق در برمـیگیـرد

جنبهی از  طرحواره  کی  انواع  از  آگاهی  است.  آن  بخشی  آگاهی  و  آموزشی  جنبه  طرحواره  بر  مبتنی  مداخلات  های    های 

جنبه در  میتوانند  که  می  ناکارآمدی  تجربه  که  عواطفی  تا  روابط  از  فرد  زندگی  مختلف  تأثیرگ  های  باشدذکنند  )صادقی، ار 

روان   وضعیت  ارند و میتوانندذها به عنوان یک ساختار شناختی در گزینش، رمزگردانی و ارزیابی محرکها اثرگ طرحواره(. 1403

لط، اهداف  غها به صورت سوءتفاهم و نگرشهای تحریف شده، فرضهای    شناختی زوجین را تحت تأثیر قرار دهند. این سوگیری 

زوجین گردد. بنابراین، میتوان انتظار  میل به طلاق  که میتوانند موجب افزایش    غیرواقع بینانه تجلی پیدا می کندو انتظارات  

  توجهی در   ها، اهداف و انتظارات تغییرات قابل  ها، نگرش  ها، فرض  طرحواره  صدرمانی و تأثیر بر نوع خا  داشت که با طرحواره

 (.  1403مهدیان و پورفرج عمران،  )ایجاد نمودمیل به طلاق  راستای 

رفتاری کلاسیک بنا  -طرحواره درمانی، درمانی نوین و یکپارچه است که براساس گسترش مفاهیم و روش های درمان شناختی

شده است. در این رویکرد ردپای طرحواره ها با تاکید بر روابط بین فردی بیمار از دوران کودکی تا زمان حال دنبال می شود و  

(.  1403افراد می توانند از مشکلات شخصیتی خود آگاه شده و انگیزه بیشتری برای رهایی از آن پیداکنند)حمیدپور و اندوز،  

به عمیق ترین سطح شناخت پرداخته و طرحواره های ناسازگار اولیه را مورد هدف قرار می دهد و با بهره گیری از این درمان  

دهد)صادقی،  یاری می  مذکور  طرحواره های  بر  غلبه  در  را  افراد  فردی  بین  و  رفتاری  هیجانی،  تجربی،  راهبردهای شناختی، 

طرحواره درمانی بر الگوهای خود ویرانگر تفکر، احساس و رفتار که از دوران کودکی فرد ریشه گرفته اند و  (. در حقیقت  1403

 (.  2019و همکاران، 1در سراسر طول زندگی فرد تکرار می شوند، تمرکز می کند)خاشو 

صدای سالمی را در ذهن خود به وجود بیاورد و    طرحواره درمانی به زوجین کمک می کند تا با زیر سوال بردن طرحواره ها، 

رویکرد درمانی به زوجین کمک می کند تا درستی طرحواره هایشان را    بدین ترتیب ذهنیت سالم خود را توانمند سازد. این 

  این رویکرد، زوجین طرحواره را به عنوان یک حقیقت بیرونی می نگرند که می توانند با استفاده از   ارزیابی کنند. در اثر کاربرد
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سازماندهی مجدد هیجانی، بررسی   شواهد عینی و تجربی بر علیه آنها بجنگند. تکنیک های تجربی کمک می کنند تا زوجین با 

آرامش دهی زمینه را برای بهبود طرحواره مهیا سازند. از سوی    خود، یادگیری های جدید، تنظیم عاطفه بین فردی و نیز خود

این تکنیک ها به فرضیه آزمایی طرحواره ها بپردازند و با برانگیخته شدن طرحواره ها و    دیگر زوجین می توانند با استفاده از

  (. 1399)احمدی و همکاران،  مسائل کنونی، زمینه برای بینش هیجانی و متعاقب آن بهبود طرحواره ها مهیا سازند  ارتباط آن با

پژوهشگران بیان می دارند که بین طرحواره های ناسازگار اولیه و تعارضات زناشویی در زوجین متقاضی طلاق و زوجین عادی  

و بین طرحواره های ناسازگار اولیه و بی ثباتی زناشویی در زوجین متقاضی طلاق رابطه مستقیم وجود دارد. بنابراین می توان  

جای   به  و  بشناسند  خوبی  به  زوجی  رابطه  در  آفرین  مشکل  های  طرحواره  زوجین  شود  می  باعث  درمانی  طرحواره  گفت 

رفتارهای اجتنابی و مقابله ای منفی پاسخ مناسبی همسو با ارزش های خود بیابند و این امر باعث کاهش تعارضات در رابطه 

این هدف  (. 2022و همکاران،    2)لیو زوجین می شود با  تابحال پژوهشی  اینکه  به مطالب گفته شده، اهمیت موضوع و  باتوجه 

تاثیر طلاق    یبه طلاق در زنان متقاض  لیبر م  یطرحواره درمان  انجام نگرفته است، سوال اصلی پژوهش حاضر این است که آیا

 معناداری دارد؟ 

 

 پژوهش روش

نوع  از  و  توصیفی  حاضر  پژوهش  روش  میدانی  بخش  در  و  بود  ای  کتابخانه  ها  تئوری  بخش  در  اطلاعات  گرداوری  روش 

جامعه ی مورد مطالعه در این پژوهش   همبستگی بود.  به منظور گردآوری داده های پژوهش از ابزار پرسشنامه استفاده شد.

نفر از زنان در آستانه طلاق اصفهان بود. نمونه پژوهش حاضر به   30کلیه زنان متقاضی طلاق بود. نمونه پژوهش حاضر شامل  

گروه  دو  در  و  انتخاب  اصفهان  درمانی  طرحواره  خانه  و  پردیس  حمایت،  مشاوره  مراکز  به  مراجعه  با  و  هدفمند  صورت 

قرار گرفت.  15نفر( و کنترل)15آزمایش) از  نفر(  برای  .1:  .مراحل اجرای پژوهش حاضر عبارتند  نیاز  دریافت مجوز های مورد 

پژوهش نظر2،  انجام  مورد  نمونه  وتوجیه  آزمون3  ،.توضیح  پیش  آموزشی4،  .اجرای  جلسات  آزمون 5،  .اجرای  پس  ،  .اجرای 

مراکز مشاوره حمایت، پردیس و خانه طرحواره  برای انتخاب نمونه مورد نظر به  .  .جمع آوری داده و آماده سازی جهت تحلیل6

از هماهنگی های لازم با این مراکز و برگزاری جلسه توجیهی درمکان خیابان وحید، کوچه درمانی اصفهان   مراجعه شد، بعد 

زنان 4جوادی به  مرکز  این  موسس  و  مدیر  هماهنگی  با  پژوهش  اهداف  در خصوص  درمانی)آینده(  طرحواره  خانه  کلینیک   ،

و   در جلسات  برای شرکت  فراخوان  و  نام  ثبت  داوطلبین  بین  از  و  رسانی  اطلاع  رابطه  ترمیم  پوستر  طریق  از  طلاق  متقاضی 

پاسخگویی به پرسشنامه ها انجام شد. به تمامی افراد نمونه متذکر شد تمام اطلاعات آنها محرمانه بوده و به آنها، این اطمینان  

بعد از اجرای پیش آزمون در بین همه زنان، جلسات آموزشی با استفاده از    داده شد که اطلاعات محرمانه و بدون نام می باشد.

پس از پایان جلسات نیز مجددا پرسشنامه ها توسط شرکت جلسه یک ساعته برگزار شد.  14پروتکل طرحواره درمانی در طول  

 کنندگان هر دو گروه تکمیل شده و داده ها برای تجزیه و تحلیل آماده سازی شد. 
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 محتوای جلسات آموزشی :1 جدول

 شرح جلسه جلسه  ردیف

 ن، اجرای پیش آزمون ایجاد یک رابطه درمانی امن و همدلانه با زوجی جلسه اول 1

   شناخت الگوهای ناکارآمد زندگی زوجین جلسه دوم 2

 آموزش مدل درمانی طرحواره محور جلسه سوم 3

 (انبررسی نیازهای اساسی و چگونگی ارضای آن در دوران کودکی )جلسه با زن جلسه چهارم 4

 ( انبررسی نیازهای اساسی و چگونگی ارضای آن در دوران کودکی )جلسه با مرد جلسه پنجم  5

 ای های مقابلهبررسی سبک جلسه ششم 6

 مفهوم سازی مشکل مراجعین بر اساس رویکرد طرحواره درمانی )جلسه فردی( جلسه هفتم 7

 تغییر طرحواره های ناسازگار از طریق راهبردهای شناختی  جلسه هشتم 8

 های ناسازگار از طریق راهبردهای شناختی )ادامه(تغییر طرحواره نهم  9

   تغییر طرحواره های ناسازگار از طریق راهبردهای هیجانی دهم 10

 تغییر طرحواره های ناسازگار از طریق راهبردهای هیجانی )ادامه(  یازدهم 11

  تغییر طرحواره های ناسازگار از طریق راهبردهای رفتاری دوازدهم 12

 تغییر طرحواره های ناسازگار از طریق راهبردهای رفتاری )ادامه(  سیزدهم  13

 ، اجرای پس آزمون  پایان دادن به جلسه درمان چهاردهم  14

 

از: به پژوهشملاک های ورود و خروج مطالعه عبارتند  حداقل مدرک تحصیلی    ،سال50تا    22دامنه سنی    :ملاک های ورود 

دامنه سنی بالاتر یا پایین  :  ملاک های خروج از پژوهش،  تمایل به شرکت در پژوهش و همکاری،  در آستانه طلاق بودن،  دیپلم

جنسیت مرد بودن در  ، همکاری و پژوهش  در شرکت  به عدم تمایل،  مجرد بودن، مدرک تحصیلی زیر دیپلم،  سال50تا 22تر از 

به طلاق )فرم  لیم پرسشنامه استاندارد : میل به طلاقاز:  است پرسشنامه مورد استفاده در پژوهش حاضر عبارتش، نمونه پژوه

بدست    میل به طلاقاده از شاخص  ای است که با استفنمرهطراحی شده است.    )1986(روزلت، جانسون و مورو    که  (یسؤال   14

سوال دارد، بعد تمایل برای    7آید. هر بعد  های بعد تمایل برای خارج شدن وبعد مسامحه بدست میو با مجموع مولفه  آید.می

 . خارج شدن )متمایل به طلاق(، بعد تمایل به مسامحه
 نمره گذاری پرسشنامه به شکل زیر است: 

 

تحلیل شما نمره  از  این روش  بر اساس جدول زیر قضاوت کنید.توجه بر اساس  را  جمع کرده و سپس  های به دست آمده 

پرسشنامه داشته باشید باید    10داشته باشید میزان امتیازهای زیر برای یک پرسشنامه است در صورتی که به طور مثال شما  

 . کنید 10امتیاز های زیر را ضربدر 

 حد بالای نمرات  حد متوسط نمرات   حد پایین نمره 

14 49 98 

 

تا     14نمره بین     خواهد بود. 98و حداکثر  14عبارت فوق با یکدیگر جمع نمایید. حداقل امتیاز ممکن     14امتیازات خود را از  

در حد متوسطی می باشد. نمره  به طلاق    لیتما  : میزان66تا    33در حد پایینی می باشد. نمره بینتمایل به طلاق  : میزان  33

 همیشه خیلی زیاد زیاد کم کم خیلی بندرت هرگز 

1 2 3 4 5 6 7 
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از   میزان  66بالاتر  باشد.  به طلاق    لیتما:  می  بالایی  قادرپوردر حد  پژوهش  بررس  (،1393)  در  منظور  (  یی)محتوا یی روا  یبه 

  شان، یا  یشنهادیپ  راتییآن سؤال شد و با اعمال تغ  یو صاحب نظران راجع به محتوا  دیچند از اسات  یپرسش نامه مذکور از تن

برای تعیین پایایی پرسشنامه از آلفای کرونباخ    (، 1393)  در پژوهش قادرپوربر روا بودن ابزار اخذ شد.    ی مبن  شانینظر ا  دییتأ

است.   شده  کرونباخ    ییایپااستفاده  آلفای  روش  به  نامه  طلاق() پرسش  به  شدن)متمایل  خارج  بعد  بعد  0/ 91برای؛  و  بعد   ،)

 شده است.   ( گزارش86/0مسامحه )

در دو سطح توصیفی و استنباطی انجام گرفت که در سطح     spss26تجزیه و تحلیل داده ها در پژوهش با استفاده از نرم افزار 

توصیفی از شاخص های میانگین، انحراف معیار )استاندارد(، فراوانی و درصد فراوانی و در سطح استنباطی از تحلیل کوواریانس  

  چند   منظور  همین  به  است،  اهمیت  مورد  کنندگان  شرکت  حقوق   به  واحترام  اخلاقی  اصول  رعایت  پژوهش،  این  در  استفاده شد.

 آگاهانه  و  داوطلبانه  بصورت  کنندگان  شرکت  :از  عبارتند  که  است،  شده  گرفته  مدنظر  پژوهش  انجام  برای  مهم  اخلاقی  ملاحظه

 هر  .آمد  خواهد  بدست   آنها   از  اطلاعاتی  چه  پژوهش  این   در  که   شود  می   داده   توضیح  زنان   برای   .کنند  همکاری  پژوهش  این   در

 کنندگان،  شرکت  از  شده  آوری  گرد  اطلاعات  .کنند  گیری  کناره  پژوهش  این  در  همکاری  از  توانند  می  هستند  مایل  که  زمان

 . داشت خواهند دسترسی اطلاعات این به پژوهش این  اندرکاران دست و محققان فقط.ماند می  محفوظ محرمانه

 

 ی پژوهش یافته ها

 میانگین و انحراف استاندارد مربوط به سن آزمودنی در نمونه پژوهش ارائه شده است.   1در جدول 

 

 آزمودنی میانگین و انحراف استاندارد مربوط به سن 1جدول 

 حداکثر حداقل انحراف استاندارد  میانگین 

76/34 23 /8 23 53 

 

 می باشد.   8/ 23سال و انحراف معیار آن    76/34مشاهده می شود، میانگین سن آزمودنی ها  1همان گونه که در جدول 

 

 ارائه شده است.  2یافته های توصیفی متغیر پژوهش به تفکیک گروه آزمایش و کنترل در جدول 

 

 شاخص های توصیفی نمرات متغیر وابسته به تفکیک دو گروه 2جدول 

 پس آزمون  پیش آزمون  تعداد  گروه  متغیر

انحراف   میانگین 

 استاندارد 

انحراف   میانگین 

 استاندارد 

 3/ 53 66/27 7/ 41 86/85 15 آزمایش میل به طلاق 

 4/ 38 06/88 3/ 78 2/87 15 کنترل

 

در گروه طرحواره درمانی نسبت به گروه   بررسی میزان تفاوت میل به طلاق و ابعاد آن در زنان متقاضی طلاقبه منظور بررسی  

 نیز از آزمون تحلیل کواریانس چند متغیره استفاده شد. نتایج مربوط به اجرای این آزمون در ادامه آورده شده است.  گواه
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 نتیجه آزمون لوین برای بررسی همگنی واریانس ها 3 جدول

معنی   سطح 

 داری 

درجه  2درجه آزادی  

 1آزادی

F متغیر 

 تمایل به خارج شدن 500. 1 28 485.

 تمایل به مسامحه 050. 1 28 826.

 میل به طلاق  154. 1 28 698.

 

( نمی باشد.  01/0نشان داده شده است، نتایج آزمون لوین در هیچ یک از متغیرها معنا دار )بزرگتر از    3همانطور که در جدول  

 از این رو فرض صفر ما مبنی برای همگنی واریانس متغیرها مورد تایید قرار می گیرد.  

 

 

 نتایج تحلیل كواریانس چند متغیری برای مقایسه میل به طلاق و ابعاد آن درگروه آزمایش و كنترل  4جدول 

درجه  F مقادیر آزمونها اثر

آزادی  

 اثر

آزادی   درجه 

 خطا

سطح  

 معناداری

 اندازه اثر

 985. 000. 25.000 2.000 848.008 985. اثر پیلایی گروه 

 985. 000. 25.000 2.000 848.008 015. لامبدای ویلکز 

 985. 000. 25.000 2.000 848.008 67.841 اثر هتلینگ 

ریشه   بزرگترین 

 روی

67.841 848.008 2.000 25.000 .000 .985 

 

می مشاهده  که  اثر  همانطور  ویلکز،  لامبدای  پیلایی،  اثر  یعنی  مربوطه  متغیری  چند  آمارۀ  چهار  هر  داری  معنی  سطح  گردد 

گردد که  (. بدین ترتیب فرض صفر آماری رد و مشخص می>01/0pاست )  01/0هتلینگ و بزرگترین ریشه روی، کوچکتر از   

بین دو گروه آزمایش و کنترل، در نمرات مربوط به میل به طلاق، در پس آزمون تفاوت معناداری وجود دارد. بر این اساس  

 طرحواره درمانی موثر بوده است.   توان گفت می

قرار   اثرات بین آزمودنی مورد استفاده  از این متغیرها، آزمون  تفاوت دو گروه آزمایش و کنترل در هر یک  به منظور بررسی 

 .گرفت که نتایج حاصل در ادامه ارائه شده است
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 آزمون اثرات بین آزمودنی برای مقایسه میل به طلاق و ابعاد آن گروه آزمایش و كنترل در پس آزمون 5جدول

مجموع   منبع  متغیر

 مجذورات

درجه 

 آزادی 

میانگین  

 مجذورات

F   سطح

 معناداری

 اندازه اثر

به  تمایل 

 خارج شدن

 977. 000. 1080.863 7088.813 1 7088.813 گروه 

    6.558 26 170.520 خطا

     30 31531.000 کل

به  تمایل 

 مسامحه

 973. 000. 945.476 6333.823 1 6333.823 گروه 

    6.699 26 174.176 خطا

     30 32779.000 کل

 985. 000. 1760.535 26824.023 1 26824.023 گروه  میل به طلاق 

    15.236 26 396.144 خطا

     30 128262.000 کل

 

های آزمایش و کنترل در مرحله ، در گروهبه طلاق و ابعاد آن    لیمنتایج آزمون اثرات بین آزمودنی برای مقایسه    5در جدول  

به طلاق    لیم بدست آمده، برای مولفه های    Fمقدار    5پس آزمون نشان داده شده است. با توجه به نتایج ارائه شده در جدول  

تر بودن  معنی دار می باشد. بنابراین فرض صفر رد و فرض پژوهش مورد تایید قرار می گیرد. با توجه به بالا  05/0در سطح  

  ل یم  زانیمچنین نتیجه می شود که  به طلاق و ابعاد آن    لی ممیانگین نمرات گروه آزمایش در مرحله پس آزمون، در خصوص  

   دارد. یاز گروه گواه تفاوت معنادار یبه طلاق و ابعاد آن در گروه طرحواره درمان

 

 نتیجه گیری 

این نتایج  نتایج به دست آمده در مورد این فرضیه با نتایج پژوهش های مختلف به طور مستقیم و غیر مستقیم همخوانی دارد.  

های   پژوهش  نتایج  عمران)  انیمهدبا  پورفرج  پرند  یول،  (1403و  و  آران   یفیس ،  (1401)نیزاده  همکاران)  یزاده  ،  ( 1398و 

 همخوانی داشته و همسو بوده است.   (2011و همکاران)   یماسل، (2021و همکاران)  جانگ ، ( 2023) یو اوزاباچ کوروک

گفت توان  می  فرضیه  این  نتایج  تبیین  با   در  هرکدام  که  است  انسان  دو  بین  پیچیده  و  عمیق  پیوندی  زناشویی،  زندگی 

آسیبمجموعه و  نیازها  باورها،  تجارب،  از  میای  رابطه  وارد  هیجانی  پیشهای  این  ناخودآگاه زمینهشوند.  اغلب  درونی  های 

عنوان یک  درمانی به طرحواره  گذارند.دهی هیجانی، و تفسیر رفتارهای همسر تأثیر می هستند، اما به شدت بر نحوه تعامل، پاسخ

کند. از اند، شناسایی و اصلاح میدرمانی، الگوهای پایدار و ناکارآمد ذهنی و هیجانی را که از کودکی شکل گرفته رویکرد روان

تواند نقش مؤثری در  شوند، این نوع درمان میمی   ها به شدت فعالجا که روابط زناشویی بستری است که در آن طرحوارهآن

ها باورها و احساسات بنیادینی هستند که افراد طرحواره   بهبود کیفیت رابطه، کاهش تعارضات و میل به جدایی داشته باشد. 

طرحواره این  دارند.  و جهان  دیگران  خود،  به  کودکی شکل مینسبت  دوران  در  ناکام  تجارب  نتیجه  در  اغلب  در  ها  و  گیرند 

نگران از دست دادن همسر   شوند.ویژه در روابط نزدیک مثل ازدواج، فعال میبزرگسالی، به  فردی با طرحواره رهاشدگی دائماً 

فردی با طرحواره نقص/شرم ممکن  (.  1402)صابریان،  گری نشان دهداست و ممکن است رفتارهایی مثل چسبندگی یا کنترل

بی و  نالایقی  احساس  بترسد.ارزشی  است  صمیمیت  از  و  باشد  داشته  رابطه  بی  در  طرحواره  دارای  استفاده اعتمادی/سوء فرد 

ها در تعاملات روزمره، سبب ایجاد  فعال شدن این طرحواره  ممکن است نسبت به همسرش بدبین، شکاک یا پرخاشگر باشد. 

بی سردی،  کنارهتعارض،  یا  کنترل  میاعتمادی،  عاطفی  میگیری  منجر  طلاق  به  میل  افزایش  به  نهایت  در  که  گردد.  شود 

درمانی با اثرگذاری بر ابعاد شناختی، هیجانی و رفتاری زوجین، نقشی چندلایه در  توان نتیجه گرفت که طرحوارهمیبنابراین  

یت  ها و باورها، بلکه در عمق ساختارهای شخصتنها در سطح تغییر نگرشکند. این رویکرد نهکاهش گرایش به طلاق ایفا می
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شود در  سازد. از این رو، توصیه میای سالم را فراهم میشناختی لازم برای بازسازی رابطهکند و بسترهای روانافراد مداخله می

 (.  1402)صادقی، نگر و اثربخش بهره گرفته شودعنوان یک مداخله کل درمانی بههای مشاوره پیش از طلاق، از طرحوارهبرنامه

می افزایش  زمانی  اغلب  طلاق  به  که:میل  حل  یابد  و  عمیق  نارضایتی  احساس  طرف  دو  هر  یا  دارند،یکی  احساس    نشدنی 

نمیمی دیده  نمیکنند  درک  میشوند،  آسیب  یا  می  بینند،شوند  احساس  است. یا  صمیمیت  و  معنا  فاقد  رابطه    کنند 

مهارتطرحواره ارتقاء  خودآگاهی،  تقویت  طریق  از  بیندرمانی  پیوند  های  بازسازی  به  همدلی،  و  درک  فضای  ایجاد  و  فردی، 

کند که تمایل  ای تازه از امنیت، حمایت و صمیمیت را ایجاد میکند. این بازسازی عاطفی، تجربهعاطفی بین زوجین کمک می

را کاهش می رابطه  ترک  طرحواره.دهدبه  نام  در  به  کودک   شود؛ مثل: رح مییا مط  " ایهای طرحوارهحالت"درمانی، مفهومی 

شوند، زوجین ها در زندگی زناشویی فعال میزمانی که این حالت  شونده.حالت اجتنابی یا تسلیم  والد منتقد درون،  پذیر،آسیب

طرحواره کنند.  عمل  دفاعی  یا  کودکانه  شکل  به  است  فعال ممکن  و  سالم  بزرگسال  حالت  ایجاد  با  باعث  درمانی  آن،  سازی 

موقعیتمی در  زوجین  تنششود  بالغانههای  مسئولانهزا  مهربانانهتر،  و  کنند.تر  رفتار  بر: طرحواره  تر  تمرکز  دلیل  به   درمانی 

نارضایتیریشه  شناختی  و  هیجانی  طرحواره  ها،های  و  درونی  هویت  توانمندی  ها،بازسازی  بینتقویت  و  هیجانی  فردی،  های 

از افزایش میل به طلاق  را افزایش دهد، آشفتگی رابطهتواند به شکل قابل توجهی سازگاری زناشویی  می ای را کاهش دهد و 

درمانی است که بر شناسایی، اصلاح و درمان الگوهای فکری،  درمانی یک رویکرد روانطرحواره(.  1402)صادقی،  پیشگیری کند

ها مانند فیلترهایی این طرحواره ها«( تمرکز دارد.احساسی و رفتاری ناسازگار که ریشه در دوران کودکی دارند )به نام »طرحواره

طرحواره درمانی از طریق راههای مختلف بر روابط زوجین اثر   کنند.ها دنیا و روابطشان را درک میهستند که افراد از طریق آن

های ه طرحوارهافرادی ک:  . کاهش سوءتفاهم و افزایش درک متقابل1می کند که از جمله آنها می توان به این موارد اشاره کرد:

نادرستی در روابط از خود نشان میناسازگار دارند )مثل رهاشدگی، بی  رفتارهای  دهند  اعتمادی، محرومیت هیجانی(، معمولاً 

کند ریشه این رفتارها شناخته شده و  درمانی کمک میطرحواره  گری، وابستگی شدید یا پرخاشگری(.گیری، کنترل)مثل کناره

.  کنند های روانی کودکی که رابطه را مختل می. درمان زخم2انجامد.اصلاح شود، که به بهبود رابطه و کاهش میل به طلاق می

مثلاً کسی که    شوند.طور ناخودآگاه وارد رابطه میای هستند که به های کهنهبسیاری از تعارضات زناشویی در واقع ناشی از زخم

راب در  است  ممکن  داشته،  شدن  طرد  احساس  کودکی  به در  زناشویی  بیطه  به  حساس  افراطی  باشد. صورت   توجهی 

زخمطرحواره این  میدرمانی  قرار  هدف  را  میها  فرد  هیجانی  رشد  باعث  و  تعارض3شود.دهد  حل  توانایی  تقویت   . :

میطرحواره افراد  به  عقبدرمانی  حمله،  کردن،  قهر  )مثلاً  خودکار  و  هیجانی  رفتارهای  جای  به  که  درک  آموزد  با  نشینی(، 

ها از تشدید تعارضات و در نتیجه میل به  تری داشته باشند. این مهارتوگوی سازندهشان، گفتنیازهای واقعی خود و شریک

های تکراری درگیری  ها در چرخهبسیاری از زوج:  های مخرب رابطه. شناخت نقش خود در چرخه4کنند.طلاق جلوگیری می

یا حمله/دفا تعقیب/فرار  فرد کمک میطرحواره  ع(. گرفتارند )مثل  به هر  در این چرخهدرمانی  و  کند نقش خود  را بشناسد  ها 

بپذیرد، که این آگاهی می را  باشد.مسئولیت آن  رابطه و کاهش میل به جدایی  بهبود  احساس  5تواند گامی مهم در  افزایش   .

کنند شایسته  کفایتی دارند، اغلب احساس میهای نقص/شرم، وابستگی یا بیافرادی که طرحواره:  ارزشمندی و امنیت در رابطه

نمی یا  نیستند  باشند.عشق  داشته  پایدار  رابطه  یک  و  طرحواره  توانند  امنیت  احساس  منفی،  باورهای  این  بازسازی  با  درمانی 

می افزایش  را  دارد.ارزشمندی  رابطه  تداوم  در  مهمی  نقش  خود  که  باطرحوارهبنابراین    دهد،  طرحواره  درمانی  های اصلاح 

طور مؤثری  به  های هیجانی گذشتهو درمان زخم  افزایش خودآگاهی و همدلی  های ارتباطی زوجین،بهبود سبک،  ناسازگار اولیه

 (.  1400)مهدویان،  تواند میل به طلاق را کاهش دهد و به تقویت رابطه زناشویی کمک کندمی

  شکل   منفی  تجارب  واسطههیجانی عمیقی هستند که در دوران کودکی و به -های ناسازگار اولیه، ساختارهای شناختیطرحواره

  سوءتفاهم،   تعارض،  بروز  به  و  شده  فعال  زناشویی  روابط  جمله  از  نزدیک  روابط  در  ویژهبه  بزرگسالی  در  هاطرحواره  این.  گیرندمی

  به  درونی، الگوهای این  بازسازی و سازیفعال شناسایی، با درمانیطرحواره.  شوندمی منجر  زناشویی  نارضایتی نهایت در و رنجش

.  بپذیرند   را  آن  مسئولیت  و  بشناسند  خود  درون  در  را  زناشویی  سوءرفتارهای  و  هاتنش  از  بسیاری  ریشه  تا  کندمی  کمک  زوجین
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شود که در مجموع،  فردی میآگاهی و بهبود تعاملات میانخود  افزایش  شدید،  هیجانی   هایواکنش  کاهش  به  منجر  فرایند  این

 (.  1402)بردی و همکاران، کاهداز شدت گرایش ذهنی و هیجانی به طلاق می

ای همسرانشان است.  های مقابلهها و سبکدرمانی، کمک به مراجعان برای درک طرحوارههای کلیدی در طرحوارهیکی از مؤلفه

گیرند و به جای  داورانه نسبت به رفتار یکدیگر فاصله میبا ایجاد این درک عمیق و همدلانه، زوجین از تفسیرهای منفی و پیش

شود زوجین به جای فرار از رابطه )به شکل  شود. این تحول شناختی و هیجانی باعث میسرزنش، درک و پذیرش جایگزین می

بکوشند.  آن  و حفظ  ترمیم  در جهت  طرحواره  طلاق(،  درگیر  که  از سبکزوجینی  غالباً  هستند،  ناسازگار  مقابلههای  ای  های 

می استفاده  افراطی  جبران  یا  اجتناب  تسلیم،  نظیر  به ناسالم  که  میمرور  کنند  شکننده  و  فرسوده  را  رابطه  سازد.  زمان 

سبکطرحواره این  تضعیف  و  آشکارسازی  با  شیوهدرمانی  آموزش  و  مقابلهها  تابهای  افزایش  سبب  سالم،  روانی،  ای  آوری 

جای طلاق،  شود. بدین ترتیب، زوجین با مشکلات موجود در رابطه بهپذیری هیجانی و مهارت حل مسئله در زوجین میانعطاف

روان ابزارهای  میبا  مواجه  جدید  تکنیکطرحواره(.  1402)صابریان،  شوندشناختی  از  استفاده  با  بازسازی  درمانی  مانند  هایی 

افراد کمک می به  تجربه تصوری و والدگری محدود  را در محیطی درمانی اصلاح کنند. این  ناایمن  الگوهای دلبستگی  تا  کند 

و محبت   پذیرش  امنیت،  احساس  میترمیمی،  تقویت  مراجع  در  تغییر  را  این  از  متأثر  نیز  همسر  با  تعامل  نتیجه،  در  و  کند 

ویژه در روابطی که گرایش به طلاق ناشی از سردی،  یابد. چنین تغییری بهتر سوق میتر و صمیمیسوی تعاملات امندرونی، به

های براساس چارچوب نظری بسیاری از مدل های دلبستگی است، نقشی اساسی در بهبود وضعیت رابطه دارد. ناایمنی یا تعارض

سرمایه  مدل  و  کریستنسن  تعاملی  مدل  )نظیر  و  زناشویی  رابطه  تداوم  در  کلیدی  عاملی  زناشویی  رضایت  راسبالت(،  گذاری 

با ارتقاء ابعاد مختلف رضایت زناشویی از جمله صمیمیت،  شود. نتایج درمان طرحوارهکاهش میل به طلاق محسوب می محور 

به تعارض،  حل  و  هیجانی،  حمایت  میاحترام،  جلوگیری  طلاق  تمایلات  و  افکار  بروز  از  غیرمستقیم  با  طور  واقع،  در  کند. 

 کنند. جای الگوهای ناکارآمد، زوجین انگیزه بیشتری برای حفظ و بهبود رابطه پیدا میای بهجایگزینی الگوهای سالم رابطه

از:   عبارتند  حاضر  پژوهش  های  به  -1محدودیت  مربوط  صرفا  پژوهش  این  در  کنندگان  شرکت  و  پژوهش  این  شهر اجرای 

پژوهش حاضر فقط مربوط به افراد متقاضی طلاق بوده  -3بوده اند.فقط زنان  شرکت کنندگان این پژوهش  -2بوده اند.  اصفهان  

است.  -4است.   بوده  پرسشنامه  پژوهش حاضر  در  استفاده  مورد  به  ابزار  پیشنهاداتی  پژوهش،  های  یافته  و  موضوع  به  باتوجه 

 -2در شهرهای دیگر نیز بررسی شود.  این موضوع  پژوهش حاضر با    -1  و محققان آتی به شرح زیر ارائه می شود.ها  سازمان  

پژوهش  -4نجام گردد.  پژوهش حاضر با روش مقایسه ای نیز ا  -3پژوهش حاضر با این موضوع بر روی مردان نیز اجرا شود.   

 حاضر برروی متغیرهای دیگر مرتبط با حیطه زناشویی انجام گردد.  
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