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 مقدمه

زوجین، فرزندان های قوی انسانی است که کیفیت آن پیامدهای مختلفی برای رابطه زناشویی یکی از رابطه

های سالم نیز جامعه سازند و خانوادههایی سالم میهای سالم، خانوادهو سایر اعضا خانواده جامعه دارد. زوج

تواند آرامش و شود که میو فراز و فرودهایی مواجه می مشکلاتخانواده در طی دوران خود با سالم را. 

(. 2008)سیگل،  است 1آوریتاب، عدم وجود مشکلات سلامت خانواده را به مخاطره اندازد. یکی از این

آوری به عنوان قابلیت فرد برای حفظ تعادل در برابر شرایط بسیار نامطلوب تعریف شده است و تاب

آمیز و نوعی همچنین قابلیت فرد در برقراری تعادل زیستی، روانی و معنوی در مقابل شرایط مخاطره

(. 2004بت هیجانی، عاطفی و شناختی همراه است )ون و هانلی، ترمیم خود است که با پیامدهای مث

به خود جلب  نیز را یفراوان یو نظر یش و توجه تجربلاگذشته ت ۀدو ده یکه در ط یاز موضوعات یکی

باشد که  یتواند به دلیل نقش پراهمیتیم یقه و توجه تا حدلاکرده است، بحث هیجانات است. این ع

های مختلف زندگی افراد مانند سازگاری و رویدادهای و جنبه یبیرون یدر رفتارها یهیجان و تنظیم هیجان

(. تنظیم 2002؛ محمودی و قاسمی، 2008کند )تروملو، بابول، کاندلوری و همکاران، زا ایفا میاسترس

 شود که باعث مدیریت و تعدیلهای آگاهانه یا ناخودآگاه شناختی و رفتاری اطلاق میهیجان به روش

که افراد تحت  ییندهای)به عنوان مثال، فرآ هیجانات میتنظ(. 2008گردد )تورل و گنتاز، هیجانات می

کنند یرا تجربه  و ابراز مها آن را دارند، و چگونهها آن که هاییزمان، گیرندقرار میخود  هیجانات ریتأث

 .(2020همکاران، و  کلسنیم) است یروان تیوضع رییتغ یهااز راه یکینشان دهنده 

توانند ی، حافظه، حل مسئله و غیره، می، از جمله یادگیریدر فرآیند تنظیم هیجان همه مفاهیم شناخت

دشواری  دخیل باشند و ممکن است فرآیند تنظیم هیجان خودکار و کنترل شده یا هشیار و ناهشیار باشد.

همراه است؛ به طوری که بین تنظیم های مختلف زندگی در تنظیم هیجان با پیامدهای منفی در حوزه

(. تنظیم هیجان به 2005و همکاران،  هیجان با کیفیت زندگی ارتباط مستقیمی وجود دارد )فیلیپس

شود، احساس خوب و عنوان عامل مهم عملکرد سازگارانه است. وقتی یک فرد با موقعیت هیجانی روبرو می

باشد و نیاز دارد که در این لحظات بهترین افی نمیهای او کبینی، به تنهایی برای کنترل هیجانخوش

های خود را کنترل کند )تراملو، بابور، کاندلری و کند تا هیجانکارکرد شناختی را نیز داشته باشد و تلاش 

ها مناسب با مشکلات رفتاری، عاطفی، شناختی (. شکست در ایجاد و رشد تنظیم هیجان2008همکاران، 

شود که از طریق (. تنظیم هیجان به عنوان فرآیندی قلمداد می2002است )وایالدیز،  و روانی زیادی همراه

یابند که در یک موقعیت خاص چه هیجانی داشته باشند و به چه هنگام و آن افراد به این آگاهی دست می

اده در ها بر نقش مهم خانو(. بسیاری از نظریه2008به چه شکل آن را ابراز نمایند )تئورل و گنتاز، 

-(. به عنوان مثال، طبق نظریه سیستم2002 ،سلامت روان اعضای خانواده تأکید دارند )وانگ و همکاران

های خانواده، در سطح کلان، کارکرد کل سیستم خانواده نقش مهمی در رشد کودک دارد و هرچه کارکرد 

(. 2020هان و همکاران، تر است )پن، یانگ، خانواده بهتر باشد، کودک از نظر جسمی و روانی سالم

(، به روابط، انتظارات و حمایت 2020به کیفیت تعاملات بین اعضای خانواده )سبیداکی،  2کارکرد خانواده

                                                           
1 Resilience 
2 Family function 
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 کاربردی

 

(. کودکانی که در محیطی 2000اعضای خانواده از یکدیگر و از فرزندشان اشاره دارد )بارتلت و پالیسانو، 

ن مثال، ارتباط آزاد( از سلامت روان بالایی برخوردار شوند )به عنوابا کارکرد خوب خانواده بزرگ می

(، برعکس، بسیاری از مشکلات روانی ناشی از کارکرد ضعیف 2000هستند )چنگ، یانگ، گوو و همکاران، 

اند ( نشان داده2002پور و همکاران )خانواده است )به عنوان مثال، حمایت کم(. زرگر، عاشوری، اصغری

داری وجود دارد. نظمی خواب و افسردگی رابطه معنیخانواده و اضطراب، بیکه بین کارکرد ضعیف 

بنابراین، کارکرد خانواده یک عامل مهم در سلامت روان افراد است. کارکرد خانواده تأثیر عمیقی بر رشد 

)رابینز، گذارد دسترسی دارند میها آن ها و منابعی که بهفرزندان از طریق راهنمایی و کنترل انواع فعالیت

بینی کننده مهم در توسعه مشکلات فرزندان بخصوص (. همچنین کارکرد ضعیف خانواده یک پیش2000

ها این است که سطح پایین کارکرد خانواده با ضعف نوجوانان است. یک توضیح احتمالی برای این یافته

تواند توانایی فرزندان را دین، میفرزند و /یا ارتباطات ناکافی وال-ساز والدهای خانوادگی، روابط مشکلنقش

 (.2020در تنظیم رفتارهایشان به روشی هدفمند و اجتماعی تضعیف کند )دو و کیم، 

 ینیش بیخانواده در پ ینشان داد که کارکرد کل (0908پور، اسماعیلیان و سرافراز )پژوهش قیامج ینتا

،کنترل و یجانیه یریجان، انعطاف پذیراز هاب یتیجانات، تناسب موقعیدر ابراز ه ی، خودآگاهیجانیثبات ه

مهارت  یریرسد که کارکرد سالم خانواده در شکل گیدارد. به نظر م یجانات سهم معناداریت هیریمد

( نیز در 0905. محمدی مصیری، حاجلو و ابوالقاسمی )دارد ینقش بزرگ یجان در دوران نوجوانیم هیتنظ

نظام خانواده مهمترین نظام  دهند.تنظیم هیجان را نشان میپژوهش خود رابطه بین کارکرد خانواده و 

اجتماعی است که رضایت زناشویی، تعهد به ازدواج، توافق و صمیمیت و یکدلی و ابراز عواطف در درون 

(. 0900ها در زندگی مشترک است )تریوه، کریمی، اکبری و همکاران، های مهم کارکرد زوجزندگی جنبه

و بدون  ی، ظاهریسطح ییزناشو ۀازدواج موفق است که بدون آن رابط یهالفهؤن میترمهم از یکیتعهد 

 ۀیرا که در سا یتیمینخواهند توانست عمق عشق و صمزوجین ن صورت یسمت و سو خواهد بود و در ا

و همکاران،  ایداورن ،, زهراکارینیحس) آمد، تجربه کنند و تعهد به همسر و ازدواج به وجود خواهد یوفادار

پردازان تعهد زناشویی را به معنای تمایل فرد در جهت حفظ دائمی ازدواج و وفادار (. برخی از نظریه0905

 (. 2004اند )سوبرال، تیکسریا، و کوستا، ها تعریف کردهماندن به همسر، خانواده و ارزش

فه جهت ادامه ( تعهد زناشویی را بر مبنای سه اصل رضایت زناشویی، احساس وظی0002آدامز و جونز )

اند )کوهستانی، رضاپور میرشالح و دادن به رابطه و وحشت از پیامدهای ناگوار پایان دادن به ازدواج دانسته

اند که شامل بعد ( و بر همین اساس آدامز و جونز سه نوع تعهد زناشویی را مشخص کرده0900همکاران، 

باری( است. تعهد شخصی علاقه و تمایل فرد تعهد شخصی )وفاداری(، تعهد اخلاقی و تعهد ساختاری )اج

برای تداوم رابطه زناشویی است و سه عامل در آن دخیل هستند که شامل افراد موجود در رابطه، جذب 

ها است. تعهد اخلاقی )تعهد به ازدواج( نشان دهنده میزان احساس تعهد فرد به رابطه شدن، و هویت زوج

های عمل به قول خود، پاسداشت ازدواج به عنوان یک نهاد ارزشادامه رابطه است و شامل اعتقاد به 

اجتماعی و اخلاقی و حفظ ازدواج به عنوان یک مسئولیت مقدس است. تعهد ساختاری یا اجباری )حس 

کند باید به دلیل عوامل خارجی همچن فرهنگ در دام افتادن( نیز به این معنی است که فرد احساس می

 (. 0900.. در رابطه باقی بماند )رحمانی، گودرزی و آراسته، .سائل مالی وعرف، وضعیت فرزندان، م
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وضعیت خانواده به عنوان یک نهاد مهم اجتماعی، در سایر نهادهای اجتماعی و وضعیت کلی جامعه اثر 

ها توان در چگونگی خانوادهگذارد. یکی از عوامل سعادت و تکامل یا سقوط و فروپاشی یک جامعه را میمی

جستجو کرد. خانواده اگر نتواند کارکردهای اساسی خودش را به خوبی ایفا کند، جامعه را دچار مشکلات 

های فراوانی خواهد کرد. اهمیت خانواده و سلامت آن باعث شده است که بسیاری از دانشمندان در حوزه

(. از 0900اهی و زارعان، مختلف و با رویکردهای گوناگون به تحقیق و بررسی در این موضوع بپردازند )پن

، جایگاه تعهد در روابط زناشویی در مطالعات در جامعه قلاو ط افزایش روزافزون آمار خیانتجهتی دیگر با 

شود ای مهم در زندگی زناشویی محسوب میتعهد سازه. استبسیاری پیدا کرده خانواده و ازدواج اهمیت 

واج دارد و فقدان آن سبب گسستگی پیمان زناشویی و مت ازدلاکارکرد مهمی در حفظ، پایداری و س که

مهمترین لذا  .ق را به دنبال خواهد داشتلاط ۀنهایت پدید گردد و درمتزلزل شدن بنیان خانواده می

با  است. ازدواجمهم بر حفظ و تداوم  ۀها، شناخت صحیح این سازجهت افزایش میزان تعهد زوجمسئله 

حاضر به دنبال تحقق این هدف است که از طریق آموزش تنظیم  توجه به نکات گفته شده، پژوهش

 هیجانات بتواند بر روی کارکردهای خانواده و تعهدزناشویی در زوجین تأثیر بگذارد.

 

 روش پژوهش

ای( است که با روش نیمه آزمایشی و طرح پیش آزمون و روش پژوهش نوعی تحقیق کاربردی )مداخله

جامعه آماری تحقیق را تمام زوجین مراجعه کننده به مراکز مشاوره  شود.می پس آزمون با گروه گواه انجام

 90 تشکیل دادند.آوری پایینی برخوردار بودند، که از تاب 0500آموزش و پرورش شهر کرمانشاه در سال 

تصادفی ساده گیری روش نمونهزوج گروه گواه( به  04زوج گروه آزمایش و  04زوج به عنوان نمونه )

یا  مداخلهدریافت نکردن هیچ گونه شرکت کنندگان و رضایت انتخاب شد. معیارهای ورود عبارت بودند از 

 2از  شیب بتیغو  پریشهای روانافرادی با بیماری. معیارهای خروج عبارت بودند از مددکاری اجتماعی

  .جلسه در جلسات مداخله

 ابزار پژوهش

-گیری تاببرای اندازه است و این مقیاس یک ابزار استاندارد .(5002بی )سیکی خانواده آورتاب. 1

براساس نظریه سیستمی تاب آوری خانواده ( 2004سیکبی ) به وسیلهشود که استفاده میآوری خانواده 

با طیف لیکرت  گویه 66آوری خانواده مشتمل گیری تاب( ساخته شده است. مقیاس اندازه2009والش )

شامل: ارتباط خانوادگی و حل پردازد و حوزه می 6 آوری خانواده درکه به بررسی، میزان تابباشد می

پیوند خانوادگی، معنویت انداز مثبت، مندی از منابع اقتصادی/ اجتماعی، حفظ یک چشم، بهرهمسئله

و حداکثر  66 مقیاسحداقل نمره اکتسابی در این خانواده و توانایی ایجاد معنا برای سختی و دشواری. 

و نمره است  یآورسطح بالایی از تاب یاین است که خانواده دارا یبه معنا بالااست و نمره  205نمره 

ابزار  ییایپا (۵۰۰5) یکبیس برخوردار است. آوریپایین به معنای این است که خانواده از سطح پایین تاب

زمان بررسی بین و همی سازه، روایی ملاکی پیشو روایی آنرا با استفاده از روای کرنباخ یآلفا را با روش

 06/0اخ کرنب یرا با استفاده از روش آلفا اسیکل مق ییایپا (۵۰۰۲)بوچانان   نیهمچننموده است. 
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 یابی شدههنجارنیز  رانیاستفاده در ا یبرا یچار ینیو حس ینیتوسط حس اسیمق نیا .گزارش کرده است

 .(0902گزارش شده است حسینی و حسینی چاری،  09/0و ضریب آلفای کرونباخ  است

گویه است و برای سنجیدن کارکرد خانواده  49این پرسشنامه دارای  .خانواده پرسشنامه کارکرد. 5

توسط اپشتاین، بالدوین بیشاب با  0089براساس نظریه مک مستر، تدوین شده است. این ابزار در سال 

های سازمانی و ساختاری خانواده تهیه گردیده است. که به صورت یک طیف لیکرت ویژگیهدف توصیف 

باشد که عبارتند از: ارتباط، ای تنظیم شده است. پرسشنامه حاضر دارای هفت خرده مقیاس میگزینه 4

ابزار آمیزش عاطفی، ایفای نقش، کارکرد کلی، حل مشکل، همراهی عاطفی، کنترل رفتار. اعتبار و روایی 

 409بر روی یک نمونه  0089سنجش کارکرد خانواده پس از تهیه توسط اپشتاین و همکارانش، در سال 

نشان دهنده همسانی درونی بالای آن  02/0تا  22/0ها بین نفری اجرا شد. دامنه ضریب آلفای مجموعه

 ت.  گزارش نموده اس 09/0( ضریب آلفای کرونباخ کل مقیاس را 0980است.. بخاریان )

نامه میزان پایبندی افراد به همسر و ازدواجشان و ابعاد آن را این پرسش .ییتعهد زناشو. پرسشنامه 3

برای مقاصد پژوهشی با هدف سنجش ( 0002)وسیله آدامز و جونز نامه بهکند. این پرسشگیری میاندازه

هنجاریابی  0988ید درسال تعهد زوجین نسبت به همسر و ازدواج طراحی و در ایران توسط عباسی مول

ای لیکرت )قویاً درجه سؤال دارد و جواب سؤالات روی یک مقیاس پنج 55نامه این پرسشت. شده اس

که سه بُعد تعهد زناشویی شامل تعهد  تنظیم شده است 4تا  0بندی موافقم تا قویاً مخالفم( با نمره

جونز در شش پژوهش گوناگون به منظور  آدامز وسنجد. را میشخصی، تعهد اخلاقی و تعهد ساختاری 

مطلقه اجرا کردند که  55مجرد و  ۷5۳متأهل،  5۱۲نامه، آن را درباره آوردن پایایی و روایی پرسشدستبه

گونه به دست آمده نامه، در نمونه یادشده، به ترتیب اینهای این پرسشمیزان پایایی هریک از مقیاس

. در پژوهشی ایرانی، روایی محتوا را 86/0و تعهد ساختاری 80/0ی، ، تعهد اخلاق00/0 است: تعهد شخصی

به دست آمده  86/0و ضریب بازآزمایی نیز  84/0استادان دانشگاه اصفهان تأیید کردند و آلفای کرونباخ 

 . است

جلسه است که توضیحات مربوط به هر جلسه در  8این پروتکل شامل  .. پروتکل تنظیم هیجانی4

 ه شده است.جدول زیر آورد

 . جلسات پروتکل تنظیم هیجانی1جدول 

 دستور جلسه هدف جلسات

جلسه اول: آشنایی 

و برقراری ارتباط 

 اعضا با یکدیگر

آشنایی اعضا، بیان اهداف اصلی و 

فرعی، بیان مراحل مداخله، بیان 

 چارچوب و قواعد شرکت در گروه  

تشکیل تمرین هایی با هدف آشنایی، صحبت راجع به اهداف 

 گروه

جلسه دوم: انتخاب 

 موقعیت

گفتگو راجع به چیستی هیجان، تجربه کردن چند هیجان  ارائه آموزش هیجانی

 اصلی توسط اعضا، 

جلسه سوم: انتخاب 

 موقعیت

پذیری هیجانی ارزیابی میزان آسیب

 و مهارت های هیجانی اعضا

 ها در فرایند سازگاری انسان وگفتگو راجع به عملکرد هیجان

فواید آن، : تکمیل فرم خود ارزیابی های پاسخ های هیجانی، 

تکمیل فرم آسیب پذیری هیجانی، شناسایی راهبردهای خود 

 تنظیمی
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جلسه چهارم: 

 اصلاح موقعیت

 

ایجاد تغییر در موقعیت برانگیزانندۀ 

 هیجان

جلوگیری از انزوای اجتماعی و اجتناب، فهرست کردن 

 هامهارت اهداف فردی و اجتماعی، آموزش

جلسه پنجم: 

 گسترش توجه 

معرفی مدل فرایند تنظیم هیجان جیمز گراس، آموزش  آموزش مهارت های تغییر توجه

 مهارت های تغییر توجه

جلسه ششم: 

 ارزیابی شناختی

گفت و گو راجع به نقش ذهن، شناسایی ارزیابی های غلط  و  تغییر ارزیابی های شناختی

-هیجانی، آموزش راهبرد باز روی حالت هایها آن اثرات

 ارزیابی

جلسه هفتم: تعدیل 

 پاسخ

 

تغییر پیامدهای رفتاری و 

 فیزیولوژیکی هیجان

 مواجهه، ارزیابی، مهارت آموزی

جلسه هشتم: 

 ارزیابی و کاربرد

ارزیابی مجدد و برنامه ریزی برای 

 کاربرد آموزش ها 

ارزیابی، ارائه گزارشی از نحوه ی انجام تکالیف جلسه قبل، 

 پیشنهاد برنامه عملی

 

ای یک جلسه، هر جلسه )هفته 02روش کار به این صورت بود که گروه آزمایش به مدت  شیوه اجرا.

دقیقه( پروتکل تنظیم هیجانی را دریافت کرد. جلسات به صورت گروهی برگزار شد. در این  54جلسه 

آزمون آزمایش و کنترل قبل از شروع مداخله پیشای را دریافت نکرد. از گروه مدت گروه کنترل مداخله

گرفته شد و بعد از تکمیل جلسات گروه آزمایش، از هر دو گروه مجدداً پس آزمون گرفته شد و از طریق 

 آزمون هر دو گروه، اثربخشی پروتکل پیشنهادی مورد بررسی قرار گرفت.آزمون و پسمقایسه آماری پیش

مستقل و  یرهایت متغیه وضعیارا یبرا یو پراکندگ یش مرکزیاگر یهااز شاخص یفیدر سطح توص

ها )کولموگروف فرضشیپ یبررس یهاز از آزمونین یوابسته پژوهش استفاده شد. در سطح استنباط

مکرر استفاده شد.  یهایریگانس با اندازهیل وارینمرات( و تحل یعیع طبین توزیرنف و آزمون لویاسم

 انجام شد. 25نسخه  SPSSنرم افزار با استفاده از  یآمار یهالیتحل یهیکل

 

 هایافته

های توصیفی )میانگین و انحراف استاندارد( دو متغیر اصلی پژوهش؛ تعهد زناشویی  و  در این بخش یافته

 آزمون، پس آزمون و پیگیری بر حسب گروه و جنسیت آمده است.کارکرد خانواده در سه موقعیت پیش

 

-آزمون، پسدر سه موقعیت پیش تعهد زناشوییو  کارکرد خانوادهمیانگین و انحراف استاندارد . 5جدول 

 های آزمایش و کنترلآزمون و پیگیری در گروه

  کنترل             آزمایش            

 تعداد M SD M SD جنسیت موقعیت

 آزمونپیش

 کارکرد خانواده 

 04 60/5 99/082 02/2 60/029 مرد

 04 22/2 29/089 02/6 29/029 زن

 90 92/6 09/089 02/6 66/029 کل
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 آزمونپس

 کارکرد خانواده 

 04 25/5 080 62/4 09/095 مرد

 04 06/8 50/089 26/2 26/092 زن

 90 60/6 20/082 26/6 00/096 کل

 پیگیری 

 کارکرد خانواده

 04 - - 50/6 60/095 مرد

 04 - - 00/6 49/092 زن

 90 - - 20/6 06/096 کل

 04 28/8 60/004 49/8 99/020 مرد آزمون تعهد زناشوییپیش

 04 98/00 86/002 96/00 66/004 زن

 90 08/00 29/005 04/00 008 کل

 آزمون تعهد زناشوییپس

 

 

 04 04/8 60/005 22/6 50/060 مرد

 04 50/00 56/002 20/8 09/069 زن

 90 02/00 49/009 20/2 26/062 کل

 پیگیری تعهد زناشویی

 

 

 04 - - 85/4 49/060 مرد

 04   02/2 26/069 زن

 90   42/6 00/060 کل 

 

بررسی شد های تکراری تحلیل واریانس آمیخته با سنجش هایجهت بررسی فرضیه تحقیق ابتدا مفروضه

متغیرها نشان داد توزیع متغیر در پیش که نتایج در ادامه آورده شده است. نتایج بررسی نرمال بودن توزیع 

 برقرار است. یرهایمتغ یها براانسیوار یمسانآزمون و پس آزمون به تفکیک گروه، نرمال است. ه

برای پاسخگویی به سؤال پژوهش، ابتدا نمره کل  .شد رفتهیپذ یبرا ونیرگرس یهمگن هیفرضهمچنین 

های آن با تحلیل واریانس مربوط به خرده مقیاس متغیر تعهد زناشویی و کارکردهای خانواده و نمرات

 آمده است. 9های تکراری مورد آزمون قرار گرفتند که نتایج مربوط به آن در جدول آمیخته با سنجش

 

آزمون، پس . خلاصه نتایج تحلیل واریانس آمیخته با سنجش های تکراری روی نمرات پیش3جدول 

 قیاس های آنآزمون و پیگیری تعهد زناشویی و خرده م

 اندازه اثر P خطا Df فرضیه F Df ارزش آزمون متغیر

 062/0 000/0 58 00 00/000 062/0 اثر پیلایی تعهد زناشویی

 062/0 000/0 58 00 00/000 098/0 لمبدای ویلکس

 062/0 000/0 58 00 00/000 65/24 اثر هتلینگ

 062/0 000/0 58 00 00/000 65/24 روی بزرگترین ریشه

 062/0 000/0 92 22 42/52 062/0 اثر پیلایی کارکرد خانواده

 062/0 000/0 92 22 42/52 098/0 لمبدای ویلکس

 062/0 000/0 92 22 42/52 90/24 اثر هتلینگ

 062/0 000/0 92 22 42/52 90/24 بزرگترین ریشه روی
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از لحاظ حداقل یکی از خرده  (کنترلها )آزمایش و دهد که بین گروهنشان می 5مندرجات جدول 

های کارکرد خانواده و نمره کل تفاوت ها و نمره کل تعهد زناشویی و همچنین یکی از خرده مقیاسمقیاس

های آمیخته در متن مانوای معنی داری وجود دارد. برای بررسی نقطه تفاوت به انجام تحلیل واریانس

نتایج تحلیل  4ره کل تعهد زناشویی مبادرت شد. جدول تکراری روی هر یک از خرده مقیاس ها و نم

آزمون، پس آزمون و های تکراری در متن مانوای آمیخته را روی نمرات پیشواریانس آمیخته با سنجش

های آن در گروه پیگیری تعهدزناشویی و خرده مقیاس های و همچنین کارکرد خانواده و خرده مقیاس

 د.دههای آزمایش و کنترل نشان می

 

های تکراری در متن مانوای آمیخته روی نمرات پیش . نتایج تحلیل واریانس آمیخته با سنجش4جدول 

 های آزمایش و کنترلآزمون، پس آزمون و پیگیری تعهد زناشویی و کارکرد خانواده در گروه

اندازه  SS DF MS F P متغیر وابسته

 اثر

توان 

 آماری

 0 054/0 000/0 85/0000 54/058596 0 54/058596 تعهدشخصی

 0 082/0 000/0 20/5542 20/249424 0 20/249424 تعهداخلاقی

 0 080/0 000/0 50/9000 04/255405 0 04/255405 تعهدساختاری

نمره کل 

 تعهدزناشویی

22/9020662 0 22/
9020662 

00/2800 000/0 080/0 0 

 0 20/0 000/0 00/094 88/0999 0 88/0999 ارتباط

 0 088/0 000/0 20/5620 68/54928 0 68/54928 حل مشکل

 002/0 280/0 000/0 42/22 94/250 0 94/250 هانقش

 0 400/0 000/0 49/62 24/452 0 24/452 پاسخدهی عاطفی

 0 468/0 000/0 06/82 80/209 0 80/209 مشارکت عاطفی

 0 225/0 000/0 80/008 60/9900 0 60/9900 کنترل رفتار

 0 505/0 000/0 06/50 22/562 0 22/562 عملکرد کلی

نمره کل کارکرد 

 خانواده

54/40908 0 54/40908 00/424 000/0 000/0 0 

 

های آمیخته با سنجش های تکراری در نمره دهند که تحلیل واریانسمی نشان 4نتایج مندرج در جدول 

در نمره کل متغیر باشند. همچنین های آن  معنی دار میکل متغیر تعارضات زناشویی و خرده مقیاس

توان بیان کرد که بین بنابراین می باشند.های آن معنی دار میو خرده مقیاس کارکرد خانوادهوابسته 

های آن های و متغیر کارکرد خانواده و خرده مقیاسمیانگین نمرات متغیر تعهد زناشویی و خرده مقیاس

داری وجود دارد. جهت مقایسه زمان های اندازه گیری از آزمون در دو گروه آزمایش و کنترل، تفاوت معنی

 بونفرونی استفاده شد که نتایج در جدول زیر ارائه شده است.
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آزمون و پیگیری متغیر تعهد آزمون، پس. نتایج آزمون بونفرونی برای مقایسه نمرات پیش2جدول 

 آزمایش زناشویی و کارکرد خانواده در گروه

P SD  متغیر موقعیت هامیانگینتفاوت 

 تعهد زناشویی آزمونپیش آزمونپس -28/20 02/0 000/0

 پیگیری -20/20 09/0 000/0

 آزمونپس پیگیری 089/0 920/0 0

 آزمونپیش 28/20 02/0 000/0

 نمره کل کارکرد خانواده پیش آزمون پس آزمون 20/00 854/0 000/0

 پیگیری 96/00 850/0 000/0

 پس آزمون آزمونپیش 062/0 902/0 0

 پیگیری -20/00 854/0 000/0

 

آزمون )اثر نتایج نشان داد که بین نمرات درون گروهی پیش آزمون و پس، 4بر اساس داده های جدول 

. (P≤000/0آزمون و پیگیری )اثر زمان( در نمرات متغیر تعهد زناشویی تفاوت وجود دارد )مداخله( و پیش

آزمون و پیگیری در طی زمان تأثیر آزمایش در پس عبارت دیگر نمرات متغیر تعهد زناشویی در گروهبه 

آزمون )اثر نتایج نشان داد که بین نمرات درون گروهی پیش آزمون و پس . همچنینثابتی را داشته است

ت وجود دارد آزمون و پیگیری )اثر زمان( در نمرات متغیر کارکرد خانواده تفاومداخله( و پیش

(000/0≥Pبه عبارت دیگر نمرات متغیر کارکرد خانواده در گروه .) آزمون و پیگیری در آزمایش در پس

 طی زمان تاثیر ثابتی را داشته است. 

 

 گیرینتیجه و بحث

ها نشان داد پروتکل تنظیم هیجانی بر تعهدزناشویی در زوجین تأثیر دارد. از نتایج حاصل از تحلیل داده

، بر تعهدزناشویی زوجین تأثیر دارد. یجانیم هیتوان استنباط کرد پروتکل تنظنتایج به دست آمده می

کنند، توان چنین تبیین کرد؛ زمانی که افراد توانایی در تنظیم هیجانات خود را پیدا مییافته حاضر را می

آوری بهتری از خود نشان وند، تابتوانند با مسائل رو به رو شتر میدر شرایط ناخوشایند و دشوار، راحت

دهند و با آرامش بیشتری سعی کنند از طریق تأمل و تفکر مسائل را حل کنند. در نتیجه در چنین 

شود و به جای مشاجره و ایجاد دلخوری، با گفتمان تری دیده میهایی از زوجین رفتارهای مناسبموقعیت

کمتر از یکدیگر ها آن شودارها و ارتباطی باعث میکنند مسائل را حل و فصل کند. چنین رفتسعی می

فاصله بگیرند و رضایتشان از طرف مقابل بیشتر شود، که این موضوع خودبخود در نیرومندتر شدن رابطه 

دهد، همانطور که نتایج نشان میتأثیر مثبت خواهد گذاشت.  ها آن زناشویی و به دنبال آن تعهد بین

شود. در خرده مقیاس تعهد شخصی موضوع یاس تعهد زناشویی دیده میاثربخشی در هر سه خرده مق

اصلی عشق، رضایت و فداکاری است. زمانی که فرد بتواند هیجانات خود را مدیریت کند و با همسر خود 

احساس در همسر وی نیز تقویت شود و در  9رفتارهای مناسبی داشته باشد، دور از انتظار نیست که این 
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کند که با عشق، گیرد و تمرین میصی ارتقا پیدا کند. همچنین زمانی که فرد یاد مینتیجه تعهد شخ

توان انتظار داشت که همسر وی نیز آوری و محبت با همسر خود رابطه برقرار کند میصبوری، تاب

احساس مسئولیت بیشتری جهت حفظ این رابطه احساس کند و نسبت به حفظ آن تلاش بیشتری کند و 

 عمل کند.  پایبندتر

ها همچنین نشان داد پروتکل تنظیم هیجان بر کارکرد خانواده زوجین تأثیر نتایج حاصل از تحلیل داده

(؛  محمدی مصیری و 0908پور و همکاران، های پیشین )قیامنتایج پژوهش هم راستا با پژوهش دارد.

بر کارکرد  یجانیم هیروتکل تنظتوان استنباط نمود پ( است. از نتایج به دست آمده می0905همکاران، 

زا و های تنشای ممکن است در طول زندگی بارها در موقعیتخانواده زوجین تأثیر دارد. هر خانواده

توانند ان مىیبحرانی قرار بگیرد و روند جبران آن ممکن است طولانى و دردناک باشد. خانواده و اطراف

تر کنند و با ابراز گر آسانیکدیب را براى ی. تحمل مصانقش مؤثرى در کاهش مشکلات روانى داشته باشند

ف در یند. کوتاهى در انجام وظایهاى مادى و معنوى با بحران به وجود آمده مقابله نمامحبت و کمک

مار و یده، بیدرو که افراد داغ  رى بر جاى گذارد. از آنیناپذهای جبرانتواند خسارتمرحله بحرانى، مى

اند طى که در آن واقع شدهیشترى برخوردارند و به خاطر سختى شرایهاى عاطفى بهیب از مایغر

ن یشترى دارند. اگر اعضاى خانواده نتوانند در چنیاز به توجه بیده، نیدار گردحهیعواطفشان جر

د خود را از دست خواهد داد و یان خود باشند، خانواده امیهاى اطرافهاى دردآور مرهمى بر زخمتیموقع

تواند به اعضای خانواده هایی مانند تنظیم هیجانی میدى خواهد شد. آموزش مهارتیأس و ناامیدچار 

تر بتوانند به دیگر اعضای خانواده آورتر برخورد کنند و راحتهایی تابکمک کند که در چنین موقعیت

وظایف و نقش  کند که هر کدام از اعضاپذیرتر کمک کنند. در حقیقت کمک میبخصوص اعضای آسیب

هایی راحتر شناسایی و اجرا کنند. همانطور های کارکرد خانواده است را در چنین موقعیتخود که از مؤلفه

ف اعضای خانواده در حوادث و رخدادهای یتر هم به آن اشاره شده بود، وظایف تحولی وظاکه پیش

زا شود. اگر افراد بتوانند در شرایط تنشرا شامل میها آن ى مقابله بایمهارت توانا غیرمنتظره و همچنین

 هیجانات خود را مدیریت کنند در اجرای چنین کارکردهایی بهتر عمل خواهند کرد.

ارتباط و حل مشکل است. افرادی که از تنظیم هیجان مناسبی برخوردارند و  ،از دیگر کارکردهای خانواده

توانند با همسر و تری میدهند، به طور مناسبآوری بیشتری از خود نشان میها تابدر حوادث و بحران

کنند که به به دیگران کمک میها آن اعضای خانواده ارتباط برقرار کنند و ارتباط سالم و دلگرم کنندۀ

صورت کلامی و غیرکلامی موقعیت را بهتر تحمل کنند، سازگاری بیشتری از خود نشان دهند و سعی 

دهند که پروتکل تنظیم نتایج نیز نشان میهم حل و فصل کنند. کنند مسئله موجود را با هم فکری 

های پاسخدهی عاطفی و درگیری عاطفی کارکرد خانواده زوجین تأثیر دارد. در هیجانی بر خرده مقیاس

توان چنین گفت؛ زمانی که زوجین توانایی بالایی در تنظیم هیجانات خود را داشته تبیین این یافته می

همه اعضا باشند و به عبارتی  یجانیه یازهایزا پاسخگوی نتظار نیست که در شرایط تنشباشند دور از ان

های هایی افراد تنها به فکر نیازهای و خواستهپاسخگویی عاطفی از خود نشان دهند. در چنین موقعیت

گر نشان یکدینسبت به  یشود که علاقه و نگرانخود نیستند، بلکه درگیری عاطفی با دیگر اعضا باعث می

 مناسب پاسخ دهد. یهاجانیهای مختلف به هتیتواند متناسب با موقعخانواده می یعنیدهند، 
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 قیموازین اخلا

کنندگان رعایت شده است؛ همچنین به افراد  ی در پژوهش با جلب رضایت آگاهانه شرکتلاحظات اخلاقم

 . درباره محرمانه بودن نتایج اطمینان داده شد

 

 سپاسگزاری

کسانی که در اجرای این پژوهش همکاری داشتند؛ تشکرو  همه کنندگان در پژوهش و شرکت همه از

 .شودمی قدردانی

 

 مشارکت نویسندگان

 ها،سازی، گردآوری و تحلیل داده شناسی، مفهوم در تدوین این مقاله همه نویسندگان در طراحی، روش

 د.نویس، ویراستاری و نهایی سازی نقش یکسانی داشتن پیش

 

 تعارض منافع

 .بنا بر اظهار نویسندگان، این مقاله حامی مالی و تعارض منافع ندارد
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The effectiveness of emotion regulation protocol on family 

functioning and marital commitment in couples with  

low resilience 
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Abstract  

Purpose: The present study was conducted with the aim of determining the 

effectiveness of emotional regulation protocol on family functioning and marital 

commitment in couples with low resilience. Methods: The research method was 

semi-experimental with a pre-test-post-test design with a control group and a follow-

up period. The statistical population of the research was made up of all the couples 

referring to education counseling centers in Kermanshah city in 2021 who had low 

resilience. 30 couples were selected as a sample using available sampling method 

and randomly assigned to experimental and control groups. In order to collect data, 

Sikby's resilience questionnaires (2005), Epstein and Baldwin Bishop's family 

functioning (1983) and Adams and Jones' marital commitment (1997) were used. 

The experimental group received the emotional regulation protocol for 12 sessions 

(one session per week, each session 45 minutes). The meetings were held in groups. 

Results: During this time, the control group did not receive any intervention. Using 

analysis of covariance in the SPSS-25 software, the effectiveness of emotion 

regulation protocol on family functions and marital commitment was confirmed. 

Conclusion: Based on the results of this research, it is suggested to use the protocol 

of this research to improve marital commitment and family functions in family 

counseling centers. 

Keywords: spouses, resilience, emotional regulation, family functioning, marital 

commitment 
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