
          

 

          
  

 

 

www.mums.ac.ir 

Medical Journal of Mashhad 

University of Medical Sciences 

Vol. 63, Special Issue P: 43-50 

May-July 2019 

 

 مجله دانشكده پزشكي دانشگاه علوم پزشكي مشهد

 36-05 صفحهویژه روانشناسي، ،  99تیر-خرداد ، 36سال

 
 

 
 
 

 مقاله اصلی

زناشویی  ت آموزش تحلیل رفتار متقابل بر وابستگی و صمیمیاثربخشی 

متأهلکارمندان   

 10/10/88تاریخ پذیرش: -10/02/89تاریخ دریافت: 

 

  *1 فرزاد شکوئی

 2 خدیجه ابولمعالی الحسینی 
 

کارشناس ارشد روانشناسي بالیني، گروه روانشناسي، دانشگاه  1
 آزاد اسلامي، واحد رودهن، رودهن، ایران

دانشیار گروه روانشناسي، دانشگاه آزاد اسلامي، واحد  2
 رودهن، رودهن، ایران

  

 

Email: farzadshakouee@gmail.com 
  

  

 
 

 

 

 خلاصه 

اثر بخشي آموزش تحلیل رفتار متقابل بر وابستگي و صمیمیت  تعیین با هدف  پژوهش حاضر: مقدمه

 انجام شد.زناشویي 

آزمون با گروه کنترل بود. از پس-آزمونآزمایشي با طرح پیشروش پژوهش از نوع نیمه روش کار:

نفر به عنوان نمونه پژوهش به صورت تصادفي انتخاب  65آرا، پارسشرکت  متأهلجامعه کارمندان 

نفر( قرار گرفتند.  10) نفر( و گروه کنترل 10گروه آزمایش ) دوشدند و به صورت تصادفي در 

زناشویي واکر و  صمیمیتو ( 1911وابستگي هرشفیلد و همكاران)های پژوهش شامل پرسشنامه

جلسه برای گروه آزمایش برگزار گردید  9تار متقابل به مدت آموزش تحلیل رفبود.( 1996تامپسون)

آوری و با های پژوهش جمعبدین ترتیب دادهولي گروه کنترل هیچ گونه آموزشي دریافت نكرد. 

 استفاده از کواریانس تحلیل شد.

نتایج آمار توصیفي نشان از کاهش وابستگي و افزایش صمیمت زناشویي گروه آزمایش داشت  نتایج:

دو گروه آزمایش و کنترل در وابستگي و صمیمیت زناشویي  اختلافواریانس نشان داد که و تحلیل ک

 .( p ≥ 551/5)بود معني داری 

ایش صمیمیت زناشویي آموزش تحلیل رفتار متقابل منجر به کاهش وابستگي و افزنتیجه گیری: 

توان جهت بهبود وابستگي و صمیمت زناشویي از روش تحلیل موثر است، بنابراین مي متأهلکارمندان 

 رفتار متقابل بهره گرفت.

 صمیمیت زناشویي و وابستگي متقابل، تحلیل رفتارکلمات کلیدی: 
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 مقدمه

ازدواج و پیوند زناشویي یک موهبت الهي و یک پیوند ملكوتي 

افقراد  گیقرد.  و مقدس است که از طریق  آن خقانواده شقكل مقي    

الي محسققوب گسققرابطققه بزر نیتققرمانهیعنققوان صققمازدواج را بققه

 تیق عاطفقه و حما  يمنبقع اصقل  ا نهق آ یکه بقرا  یارابطه کنند،يم

ازدواج یک امر اجتماعي است که هم از طری  ارتباط  (.1است )

دهقد و  و اسقاس ارتبقاط را تشقكیل مقي     یقه پاشود و همایجاد مي

خانواده و تحق  خانواده  سلامتدستیابي به جامعه سالم، در گرو 

رواني و داشقتن   سلامتسالم مشروط به برخورداری افراد آن از 

سقازی  . از ایقن رو، سقالم  (2) های مطلوب با یكدیگر استرابطه

گمقان، اثرهقای متبتقي را در    اعضای خقانواده و رابطقه آنهقا، بقي    

 (.6)جامعه به دنبال خواهد داشت 

 مناسب ترین بشری، جوامع در نظام ترینکهن عنوان به خانواده

 و اعضا روان شناختي و جسمي نیازهای برای تأمین سازمان

 ارزش های به معتقد و نسلي کارآمد پرورش برای بستر بهترین

 و حقوقي نیازهای اقتصادی، تامین زمینه ساز و اجتماعي و دیني

پژوهش ها . (3) است بوده بشر افراد رواني آرامش و امنیت

زوجین های نشان داده اند اختلاف ها، ناسازگاری ها و نارضایتي

 رواني همسران و بهداشتمينه تنها باعث کاهش سلامت جس

 ؛شودمي( 1) ( و افسردگي3(، درماندگي روانشناختي آنها )0)

بلكه به احساس تنهایي، پوچي، عزت نفس پایین، دشواری در 

و اختلال در روابط و عملكرد اجتماعي  انجام وظایف والدیني

. به علاوه طیف وسیعي از اختلالات را (9) انجامدميهمسران نیز 

توان به ميکند که از آن میان ميجاد در فرزندان آنها ای

افسردگي، گوشه گیری، ضعف در شایستگي اجتماعي، ضعف 

(. 9) در عملكرد تحصیلي و مشكلات ارتباطي اشاره کرد

زدواج موف  باعث ارضای بسیاری از نیازهای جسماني و رواني ا

شود و در صورت شكست، زن و و شوهر به ویژه ميافراد 

شوند. افزایش ميرواني شدید روبرو های ربهفرزندان آن ها با ض

سرسام آور میزان طلاق و کم شدن طول مدت ازدواج و یا 

زندگي اجباری و تحمیلي، بررسي این موضوع را ضروری 

کند که رضایت مندی زناشویي چیست؟ چه عواملي باعث مي

دوام و بقای آن و کدام عوامل موجب گسسته شدن پیوند 

براساس آمار منتشر شده از سوی سازمان  (.15شود )ميزناشویي 

درصد رشد   09/61طلاق در طول پنج سال  ثبت احوال کشور

از این رو، ضروری است مداخلات (. 11متبت داشته است )

اهش وابستگي مورد موثر بر افزایش صمیمیت زناشویي و ک

های دهه در این بین، یكي از عواملي که در .توجه قرار گیرد

 وجین تأثیرگذار بوده است، وابستگيایت زناشویي زاخیر بر رض

زناشویي است. وابستگي در رابطه زناشویي، یک رفتار آموخته 

شده است که تحت فشار وابستگي به همسر یا چیزهایي غیر از 

دهد. و این رفتار همراه است با غفلت و اثر ميخود فرد رخ 

شود ميکاهنده بر هویت شخصي فرد. نوعي خود کاذب پدیدار 

و از طری  عادات اجباری، اعتیاد و اختلالات دیگر ابراز 

گردد و بیگانگي فرد از هویت حقیقي خویش را شدت مي

 (. 12دهد )ميبخشد و نوعي احساس شرم را پرورش مي

مطرح و صمیمیت زناشویي في در مورد وابستگي نظریات مختل

 ایدهد که دو ميرخ  يزمان يوابستگ ف،یش هیدر نظرشده است. 

آنها  نیاز ب یيرفتار کنند که گو یاز دو شخص به گونه ا شیب

 1دوگانهمچنین،  .(16) شده است جادیشخص واحد ا کی

که وابستگي یک صفت فردی است و در  بود( معتقد 13)

های کند؛ افسردگي، شناختميزوجیني که وابستگي نمود پیدا 

نسجام پایین تر و منفي و اضطراب بیشتر را تجربه کرده و ا

مدل ترکیبي شود. ميخشنودی رابطه ای پایین تر را نیز سبب 

که صمیمیت همسران را به عنوان ترکیبي از عناصر،  2 وارینگ

ابراز محبت، خودافشایي، همسازی، انسجام و تعهد، تعارض، 

نین، طب  رویكرد همچ داند.ميروابط جنسي و خودمختاری 

بعد صمیمیت عاطفي،  9شامل صمیمیت تعاملي باگاروزی، 

روانشناختي، عقلاني، جسماني، معنوی، زیبایي شناختي و 

تفریحي است. شدت کلي نیاز به صمیمیت و ابعاد نه  -اجتماعي

گانه آن برای هر فرد متفاوت از دیگران است. افراد با توجه به 

فردی در شدت و نوع صمیمیت را با یكدیگر های تفاوت

تحلیلي تبادلي های در این بین، آموزه (.10متفاوت هستند )

تواند این وابستگي ها منفي را کاهش داده و در جهت مي

                                                           
1.Duggan 
2.Waring 
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 (.13افزایش استقلال فرد و رشد هویت متبت گام بردارد )

توان ميگزارش نمودند که ( 11) انییرزایو م يفر، دوست یيرضا

 تیمیرفتار متقابل بر صم لیبر تحل يمبتن ياز روان درمان

 ریغ ياختلال افسردگ یزنان دارا يجنس تیو رضا یيزناشو

همچنین، صدیقي، مكوند حسیني و قنبری هاشم  بهره برد. ينیبال

( در پژوهشي عنوان کردند که گروه درماني تحلیل 19آبادی )

رفتار متقابل، در افزایش الگوهای ارتباطي سازنده زوج ها و 

ي به ( در پژوهش19کازوکو )کاهش وابستگي مؤثر است. 

های بررسي کاربرد آموزش تحلیل رفتار متقابل در موقعیت

توان از طری  تعلیم ميکلینیكي و رواني به این نتیجه رسید که 

ارتباط متقابل به مراجعان، در یک زمان کوتاه، در بهبود 

توان به کارایي اعضای ميارتباطات کمک کرد و همچنین 

 کمک نمود.زندگي خانوادگي های خانواده در موقعیت

ها نشا اط شكاف پژوهشي در مورد اثربخشي مرور پژوهش

آموزش تحلیل رفتار متقابل بر وابستگي و صمیمت زناشویي 

دارد؛ بنابراین مساله پژوهش  متأهلمخصوصا در بین کارکندان 

  تیمیو صم يرفتار متقابل بر وابستگ لیآموزش تحلاین بود که 

  دارد؟ چه تاثیری متأهلکارمندان  یيزناشو

 کارروش 

پیش  از نوعمورد استفاده در این پژوهش شبه آزمایشي طرح 

اولیه جامعه آماری  بود.پس آزمون  با گروه کنترل  –آزمون 

شاغل در شرکت پارس  متأهلپژوهش شامل کلیه زنان و مردان 

ورود های بودند. ابتدا با در نظر گرفتن ملاک 1691آرا در سال 

متر از حد متوسط  در پیش آزمون افرادی که نمره ی ک

صمیمیت زناشویي )نشان دهنده میزان صمیمیت زناشویي پایین ( 

و نمره ی بالاتر از حد متوسط در پیش آزمون وابستگي ) نشان 

دهنده میزان وابستگي بالا( را دریافت کردند، شناسایي و سپس 

و کنترل جایگزین  به صورت تصادفي در دو گروه آزمایش 

رای برآورد حجم نمونه در این پژوهش با استفاده از شدند. ب

 99/5و توان  3/5،اندازه اثر=U =1، %0جدول کوهن ، آلفا=

نفر برآورد شد و مجموع کل  10حجم نمونه در هر گروه 

نفر برآورد شدند  65شرکت کنندگان 

 ورود به پژوهشهای ملاک(. 1690)سرمد،بازرگان،حجازی،

 کنندگان جهت شرکت در پژوهشتواف  آگاهانه شرکت شامل 

حداقل دارای مدرک  سال باشد؛ 30تا  25سن شرکت بین ، 

عدم اعتیاد به مشروبات الكلي و مواد مخدر و  تحصیلي دیپلم؛

نمره ی کمتر از حد متوسط در پیش  بودن. متأهل محرک؛

نمره ی بیشتر از حد متوسط در پیش آزمون ،  آزمون صمیمیت

مواد و داروهای روان گردان  مصرف عدم سوء،  وابستگي

-سابقه داشتن بیماری،  های خروج از پژوهشملاکباشد و مي

ت روانپزشكي از و رواني قابل توجه مانند: اختلالاميهای جس

نیاز به دارو و یا رژیم افسردگي شدید که  و جمله اسكیزوفرني

روانشناختي دیگر در طول های استفاده از درمان،  خاص دارد

عدم تمایل ، ت بیش از دو جلسه در جلسات آموزشغیب مطالعه؛

نمره ی بالاتر از حد ،  فرد جهت ادامه ی همكاری در پژوهش

متوسط در  پیش آزمون صمیمیت و نمره ی کمتر از حد متوسط 

  بود. در پیش آزمون وابستگي

با استفاده از  ابتدا ات در این تحقی گردآوری اطلاع برای

لازم های دادهصمیمت زناشویي  ووابستگي های پرسشنامه

، برای 1سپس تحلیل رفتار متقابل مطاب  با جدول شد گردآوری 

گروه آزمایش اجرا شد و در نهایت از هر دو گروه آزمایش و 

گرفته شد و آزمون وابستگي و صمیمت زناشویي کنترل پس

آوری قرار گرفت و با های لازم مورد جمعبدین ترتیب داده

 زمون کواریانس مورد تحلیل قرار گرفت.استفاده از آ

 ابزار

توسط  1911پرسشنامه در سال  نیا پرسشنامه وابستگی:

آزمون  نیاز پرکاربردتر يكیساخته شده و  و همكاران  لدیهرشف

 يابیابزار با هدف ارز نیاست. ا يوابستگ يابیها جهت ارز

با افراد ميیافكار، رفتار و احساسات مربوط به داشتن رابطه صم

 اتیپرسشنامه بر اساس نظر نیساخته شده است. ا يمهم زندگ

که بر نقش  يو دلبستگ ياجتماع یریادگی ،یگر لیتحل وانر

از اختلالات  یگسترده ا فیط یيآ دیدر پد يافراط يوابستگ

پرسشنامه  نیشده است. ا هیدارند ته دیتأک یو رفتار يعاطف

ه ب كرتیل یدرجه ا 3 اسیمق کیسؤال است که در  39 یدارا

 ی= کاملاً نمره گذار3 باً،یتقر 6 ،ي= کم2= اصلاً، 1صورت 

 نیا یفرد نیب  يپرسشنامه وابستگ يابیبه منظور هنجار شود.مي
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گروه اجرا شده است. گروه اول متشكل از  06 یآزمون بر رو 

سال  23 يسن نیانگیزن با م یدانشجو 162مرد و  یدانشجو 99

 ماریب 153مرد و  يروان ماریب 13شامل  بوده است. گروه دوم

مرد و  يروان ماریب 19متشكل از  زیزن است. گروه سوم ن يروان

زن سالم  01مرد و  33( و  61 يسن نیانگیزن )م يروان ماریب 31

 ي( بوده است. پرسشنامه وابستگ31 يسن نیانگی)م ياز لحاظ روان

 بیبرخوردار است . ضر يمطلوب يدرون ياز همسان یفرد نیب

گزارش  91/5تا  12/5آن کردن  مهیحاصل از روش دو ن یيایپا

 نای که اندنشان داده يپژوهش یها-افتهی نیهمچن؛ شده است

 يهمبستگ ،يوابستگ يخودگزارش هایيابیارز ریبا سا اسیمق

 نیا یيایپا يدر بررس زی( ن21) الچیو  تچاردی(، پر25دارد )

به  يعاطف یسه عامل اتكا یکردن برا مهیپرسشنامه با روش دو ن

، 93/5 بیکمبود اعتماد بنفس و عدم استقلال به ترت گران،ید

 بیضرا بیبه ترت زیکرونباخ ن یو با روش آلفا 93/5و  13/5

 را بدست آوردند. 09/5و  32/5، 33/5

گیری صمیمیت زناشویي از برای اندازه میمت زناشویی:ص

( استفاده شد. این مقیاس دارای 1996) پرسشنامه واکر و تامپسون

گویه است که برای سنجش میزان مهر و صمیمیت طراحي  11

نمره ی پاسخ دهنده در پرسشنامه صمیمیت از طری  شده است. 

آید. این ميبه دست   11جمع نمرات سوالات و تقسیم آن بر    

درجه بندی شده و  1 تا 1پرسشنامه بر اساس مقیاس لیكرت از 

استفاده کند.  1تا  1پاسخ دهنده میتواند برای هر سوال از نمرات 

در نهایت نمرات به دست آمده با هم جمع شده و هرچه نمرۀ به 

دست آمده بیشتر باشد نشانه صمیمیت بیشتر میان پاسخ دهنده و 

به  1619در سال  پرسشنامه توسط ثنایيشخص محبوبش است. 

روانسنجي پرسشنامه نشان های بررسي ویژگي شد.فارسي ترجمه 

دهد که پایایي پرسشنامه با استفاده از ضریب آلفای کرونباخ مي

باشد که از همساني دروني بسیار عالي مي 91/5تا  91/5بین 

  (.22برخوردار است)

در جدول زیر محتوای جلسات آموزش تحلیل رفتار متقابل ارایه 

های ر متقابل مطاب  با سرفصلشود. آموزش تحلیل رفتامي

 ( تهیه شده است.I.T.A.Aانجمن تحلیل رفتار متقابل آمریكا)

 محتوای جلسات آموزش تحلیل رفتار متقابل -0جدول

 محتوا جلسه

 اول
اجرای پیش آزمون؛ معرفي روش مداخله و پییشینه آن ؛ بیان قوانین گروه ؛ توضیح کاربردهای روش؛ چهار دریچه ی 

 .TAاصلي  از نگاه 

 ي هر حالت و تقسیمات،ترسیم بخشهاتعریف و تحلیل حالات کودک بالغ والد، بیان ویژگ دوم

 روابطهای ط ؛ نام بردن از آسیبم روایتعریف روابط متقابل)موازی و متقاطع و پنهاني(؛ ترسی سوم

 چهارم
تمرین مربوط به  تعریف آسیب ها و تقسیمات آنها )آلودگي، وابستگي، حذف و طرد(؛تعریف بالغ مجری و فواید آن،

 موضوعات جلسه

 نوازشي؛ انجام بازی نوازشهای تربازی مربوط به وابستگي؛ تعریف نوازش و انواع آن؛ فیل پنجم

 ک، وقت گذراني فعالیت ها،تفریح(سازماندهي وقت و زمان و تقسیمات آن )انزوا؛ مراسم و مناس تعریف ششم

 هفتم
صمیمیت در روابط عاطفي و رواني؛ صمیمیت(ٍ به صورت دقی ، تاکید بر های ادامه سازماندهي وقت و زمان )،بازی

 زناشویي

 ت؛وداع با گروه  ،اجرای پس آزمونالغ و صمیمیجمع بندی و مرور عناوین مهم و تاکید بر مجری بودن ب هشتم
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 تایجن

 و کنترل شیآزما یهاگروه کیپژوهش به تفك یرهاینرمال بودن متغ يپژوهش و بررس یرهایمتغ يفیتوص یهاشاخص. 2 لجدو

 انحراف استاندارد میانگین گروه وضعیت تغیرم

 صمیمیت زناشویي

 پیش آزمون
 21/9 25/31 آزمایش

 66/9 96/33 کنترل

 پس آزمون
 19/1 96/91 آزمایش

 63/9 39/39 کنترل

 وابستگي به دیگران

 پیش آزمون
 10/11 35/156 آزمایش

 91/11 15/156 کنترل

 پس آزمون
 65/9 39/06 آزمایش

 91/15 15/99 کنترل

دهند که میانگین گروه آزمایش در های جدول نشان ميیافته

پس از دوره آموزش تحلیل رفتار متقابل  صمیمیت زناشویي

گیری داشته است. اما در گروه کنترل افزایش افزایش چشم

شود. میانگین گروه آزمایش پس از دوره مشاهده ميميبسیار ک

گیری آموزش رفتار متقابل در وابستگي به دیگران کاهش چشم

 . شودمشاهده ميميداشته است اما در گروه کنترل تغییر بسیار ک

برای بررسي نرمال بودن توزیع متغیرها در پیش آزمون و پس 

در این استفاده شد.  رنوفیاسم-کولموگروفآزمون از آزمون 

آزمون معنادار نبودن آزمون در تفسیر به معنای نرمال بودن 

اسمیرنف برای متغیرهای  –آماره کالموگروف  هاست. داده

باشد. با دار نميصمیمیت زناشویي و وابستگي به دیگران معني

توان نتیجه گرفت که توزیع متغیرها نرمال توجه به این نتایج مي

های توان در مورد این متغیرها از آزموناست. بنابر این مي

همچنین برای  پارامتریک مانند تحلیل کوواریانس استفاده کرد. 

چنانچه ها از آزمون لوین استفاده شد. پیش فرض همگني واریان

توان باشد،  مي 50/5اداری در آزمون لوین بیشتر از سطح معن

با ها از همگني واریانس برخوردار است. گفت واریانس گروه

توان گفت مي های آزمون لوین در این پژوهش توجه به یافته

که همگني واریانس دو گروه آزمایش و کنترل در متغیرهای 

آزمون های از مفروضه دیگر پژوهش رعایت شده است. یكي

های تحلیل کوواریانس چندمتغیری، بررسي همساني ماتریس

باشد که بدین منظور از آزمون ام کوواریانس مي –واریانس 

سطح معناداری ام نتایج نشان داد که شود. باکس استفاده مي

-است بنابر این مفروضه همساني ماتریس 50/5باکس بیشتر از 

برای بررسي   .کوواریانس رعایت شده است-های واریانس 

 متغیرهای  اینكه دو گروه آزمایش و کنترل در کدام یک از

صمیمیت زناشویي و وابستگي به دیگران با یكدیگر تفاوت 

نتایج تحلیل واریانس یک راهه گزارش شده  6دارند، در جدول 

 ست.ا

 

 يو وابستگ تیمیو کنترل در صم شیراهه تفاوت گروه آزما کی انسیوارک لیتحل جینتا. خلاصه 6جدول 

 حیطه
مجموع 

 مجذورات

درجه 

 آزادی

میانگین 

 مجذورات
F اندازه اثر سطح معني داری 

 311/5 551/5 50/316 51/03201 1 51/03201 وابستگي

 911/5 551/5 51/91 50/3099 1 50/3099 صمیمیت زناشویي
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وضوح خلاصه نتیجه آزمون تحلیل کواریانس به 6در جدول 

نشان داده شده است. همانطور که در این جدول مبرهن است 

مجموع مجذورات متغیر مستقل در متغیر وابستگي برابر 

شد و در  F 316250است که منجر به اندازه آزمون  03201251

بود که منجر به اندازه آزمون  3099250صمیمت زناشویي برابر 

F 316250  شد که اندازه این آزمونF  در سطح یک درصد

معني دار است. به عبارتي دیگر، بین دوگروه کنترل و آزمایش 

در میزان وابستگي و صمیمت زناشویي بعد از تعدیل اثر پیش 

آزمون تفاوت معني دار وجود دارد. با توجه به میانگین نمرات 

ذکر شده  1گروه آزمایش و کنترل در پس آزمون ) در جدول 

رفتار  لیآموزش تحل توان رسید کهاست ( به این نتیجه مي

 یيزناشو  تیمیصمافزایش و  يوابستگ کاهش متقابل بر

 موثر است. متأهلکارمندان 

 گیریبحث و نتیجه

رفتار متقابل  لیآموزش تحلاین پژوهش با هدف تعیین اثربخشي 

انجام شد.  متأهلکارمندان  یيزناشو  تیمیو صم يبر وابستگ

آموزش تحلیل رفتار متقابل منجر به نتایج پژوهش نشان داد که 

کاهش وابستگي در افراد گروه آزمایش شد. نتایج پژوهش 

 ( بود.19( و )19)های همسو با یافته

توان گفت تحلیل رفتار متقابل با ميدر تبیین نتایج پژوهش 

آموزش چگونگي تحلیل روابط، به خصوص انواع روابط 

ه برقراری ارتباط موثر مكمل، متقاطع و نهفته، افراد را با نحو

ارتباطي مناسب های کند. به عبارتي افراد را به مهارتميآشنا 

خود و دیگران به ویژه  "من"کند تا با تشخیص حالات ميمجهز 

باط مناسب و غیر کلامي، بتوانند ارتميکلاهای با توجه به سرنخ

توان گفت افرادی که ميدر این راستا  مكملي را برقرار کنند. 

ر روان درماني مبتني بر رویكرد تحلیل رفتار متقابل شرکت د

نموده بودند با تمرکز بر روابط بین فردی، باورها و هیجانات 

توانند وابستگي، ميهیجان محور های خود، با استفاده از تكنیک

تعارضات زناشویي و افكار غیرمنطقي خود را کاهش دهند. 

طي غیر منطقي در روابط بنابراین عواملي مانند باورهای ارتبا

 زناشویي بر کل رابطه تاثیر دارند. 

گردد که روان درماني مبتني بر رویكرد ميبنابراین ملاحظه 

تحلیل رفتار متقابل بر باورهای غیر منطقي در روابط زناشویي و 

زناشویي اثربخش بوده و توانسته است این تغییرها را های تعارض

ترتیب بر بهبود کیفیت زندگي تا حد ممكن کاهش دهد و بدین 

 مشترک تاثیر داشته باشد. 

تواند در تعاملات ميروان درماني مبتني بر تحلیل رفتار متقابل 

اثربخش و کارآمد به درک تلقي کلي بیمار از هیجان ها شامل 

ارزیابي ها، پیش بیني ها و راهبردهای مقابله را برای اعضا فراهم 

بالغ به درمانجو  -ي در ارتباط بالغنماید. همچنین بازسازی شناخت

تواند ميدهد بیاموزد که تغییر دادن تفسیر رویدادها، مياجازه 

هیجاني را اصلاح کرده و بدین ترتیب در هنگام های پاسخ

تجربه کردن یک هیجان ناخواسته، حس کارایي بالاتری را القا 

ا یاری کند. همچنین با تسلط بر بالغ در تحلیل رفتار این افراد ر

دهند تا به نحوی اثربخش تر از حمایت اجتماعي، پذیرش و مي

کاهش برانگیختگي، حل مسئله، فعال سازی رفتاری، بازسازی 

شناختي و رفتارهای سازگارانه استفاده کند تا از راهبردهای 

دردسرساز مانند وابستگي افراطي و نگراني، نشخوار فكری 

 اجتناب کند.

داد آموزش تحلیل رفتار متقابل منجر  پژوهش نشان نتیجه بعدی

به افزایش صمیمیت زناشویي در افراد گروه آزمایش شد. نتایج 

 بود. (26( و )11)های پژوهش همسو با یافته

توان گفت از جمله عواملي که فرض در تبیین نتایج پژوهش مي

شود کیفیت زناشویي را تحت تاثیر قرار دهد، میزان صمیمیت مي

ای برای داشتن ارتباطات ت که عامل تعیین کنندهدر ازدواج اس

زناشویي و خانوادگي بسیار محكم است. این اعتقاد وجود دارد 

ها یک نیاز پایه و اساسي به برقراری روابط که همه انسان

صمیمیانه دارند. صمیمیت یک نیاز روانشناختي اولیه و اصلي در 

ا رابطه عاطفي شود. صمیمیت برای زوج هایي که بمينظر گرفته 

است. در واقع ميکنند ملاک مهميبلندمدت کنار هم زندگي 

توان عاملي مم در رضایت زناشویي دانست به ميصمیمیت را 

طوری که روانشناسان نیز صمیمیت را توانایي برقراری ارتباط با 

کنند و آن را از حالات طبیعي ميدیگری و بیان عواطف تعریف 

است ميت زناشویي از جمله متغیرهای مهدانند. صمیمیميانسان 
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که در روابط بین فردی و زندگي مشترک مورد توجه و آماج  

 گیرد.ميدرماني قرار 

دیدگاه تحلیل روبط متقابل به عنوان یكي از رویكردهای  

پرنفوذ در حوزه روابط زناشویي به شمار آمده و یک نظام 

از مشكلات  درماني است که در درمان انواع اختلالات رواني

عمی  در مورد شخصیت به های روزانه گرفته تا روان پریشي

رود. این روش در زمینه ميمنظور رشد و تغییر شخصي به کار 

هایي که نیاز به درک افراد، روابط بین فردی و ارتباطات باشد 

رسد که این ميبیشترین کارایي را دارد بدین ترتیب به نظر 

صمیمیت زناشویي که در ارتباط  تواند در بهبودميرویكرد 

 گیرد تاثیر داشته باشد. ميبسیار نزدیک با فردی دیگر شكل 

آشفته اغلب با های توان گفت تعامل در زوجميدر این راستا 

تحلیل تبادلي در های شود. آموزهميرفتار منفي متقابل مشخص 

زمینه نوازش و راهكارهای ارایه نوازش، صمیمیت، بیان آزاد 

اسات و خودافشایي در فضایي توام با امنیت رواني و همدلي احس

تواند تقابل منفي موجود در میان همسران ناراضي را ميمتقابل 

تواند با تقویت ميتحلیل رفتار متقابل های آموزه  کاهش دهد.

، آموزش شیوه حل مسئله و تدوین قرارداد، موجب "من بالغ"

مسائل میان فردی شود و  تفاهم بیشتر و کوشش بارزتر برای حل

تواند بر فرایند ميهیجاني های با توجه به آن که مهارت

صمیمیت تأثیر گذارد، تحلیل رفتار متقابل که مجموعه 

عاطفي همچون توانایي آرام شدن و آرام کردن های قابلیت

طرف مقابل، همدلي، همدردی و خوب گوش دادن را تقویت 

هارت هیجاني و در نتیجه تواند موجب افزایش مميکند، مي

 صمیمیت زناشویي گردد. 

دهد تا مياز طرفي آموزش تحلیل رفتار متقابل به مراجعین اجازه 

به کشف موضوع ها و مفاهیم خویشتن بپردازند. پرداختن به 

موضوع ها و مفاهیم دروني به بینش، شناخت خود، شكستن 

به نظر  شود.ميمقاومت ها و در نهایت درمان نشانه ها منجر 

تحلیل رفتار متقابل با ایجاد آموزه هایي در های رسد آموزهمي

متبت نسبت به یكدیگر، به های رابطه با ایجاد نیات و انگیزه

هیجاني، های حل مسئله، ارتقای مهارتهای بهبود مهارت

اصلاح عملكردهای شناختي و افزایش خودافشاسازی و در عین 

کمک به افراد تحت آموزش حال افزایش تفرد و استقلال و 

برای رسیدن به خودپیروی و رها شدن از الگوهای ناکارآمد و 

پردازد که این امر با ایجاد امید و حسن نیت نسبت به ميمخرب 

خود، دیگری و دنیا و تصحیح ارتباط ناسالم با همسر، با اتخاذ 

 -وضعیت سالم زندگي در طي یک فرایند اصلاح درون فردی

تواند به شرایطي منجر شود که این افراد بتوانند ميمیان فردی، 

تر و بهتری با همسر خود داشته و صمیمیت روابط مناسب

 زناشویي بیشتری را تجربه نمایند.

 يعدم امكان بررسعدم استفاده از روش نمونه گیری تصادفي و 

و  يرفتار متقابل بر وابستگ لیآموزش تحل ریاثرات متغ یماندگار

پژوهش  نیا یهاتیدر دراز مدت از محدود یيزناشو تیمیصم

شود به منظور تعمیم دهي بهتر نتایج در پیشنهاد مي .بود

گیری تصادفي استفاده شود. های آتي از روش نمونهپژوهش

انجام شرکت پارس آرا  متأهلکارمندان پژوهش حاضر بر روی 

شود این پژوهش را با گرفته است لذا به پژوهشگران پیشنهاد مي

همزمان با زوجین انجام داده و نتایج آن را با پژوهش حاضر 

مقایسه نمایند. برای اطمینان علاوه بر استفاده از ابزارهای 

خودسنجي در صورت امكان از ابزارهای تكمیلي مصاحبه و 

 مشاهده استفاده شود.
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 Abstract 
Introduction: The purpose of this study was to determine the effectiveness 

of interactive behavior analysis training on Dependency and marital 

intimacy. 

Methods: The research method was quasi-experimental with pre-test and 

post-test design with control group. Of the married employees of Pars Ara 

Company, 30 individuals were selected randomly and were randomly 

divided into two experimental (n = 15) and control (n = 15) groups. 

Research questionnaires included Hirschfield et al.'s (1977) dependency and 

Walker and Thompson's (1983) marital intimacy. Interaction analysis 

training was given to the experimental group for 8 sessions but the control 

group received no training. The research data were collected and analyzed 

using covariance. 
Results: The results of descriptive statistics showed a decrease in 

dependence and increased marital intimacy in the experimental group and 

analysis of covariance showed that there was a significant difference 

between experimental and control groups in Dependency and marital 

intimacy (p≤0.001). 
Condusions: Interaction analysis training leads to decreasing dependency 

and increasing the marital intimacy of the effective married staff, so 

interactive behavior analysis can be used to improve Dependency and 

marital intimacy. 

Key words: Mutual behavior analysis, dependency, marital intimacy 

 


