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 خلاصه 

این پژوهش با  باشد.دلزدگي زناشویي از مسائل روانشناختي موثر در کیفیت زندگي زناشویي مي مقدمه:

مراجعه  نیدر زوج یيزناشو يو دلزدگ يافتگیزیتما نیدر ارتباط ب یتاب آور يانجینقش مهدف تعیین 

 .بود کننده به مراکز مشاوره

تمامي زوجین مراجعه کننده به مراکز روش پژوهش همبستگي بود. جامعه آماری شامل  کار:روش

 بود، 1400شهر تهران در بازه زماني نیمه دوم تیر تا پایان شهریور ماه سال  1مشاوره خانواده منطقه 

با روش اجرای و گیری در دسترس انتخاب زن( با روش نمونه 124مرد و  124زوج )  248که 

کانر و دیویدسون ) آوریتاب ، (1996های دلزدگي زناشوئي )پاینز، مقیاساینترنتي با استفاده از 

 مورد ارزیابي قرار گرفتند.( 2003 )اسكورن و دندی، های تمایزیافتگي خودپرسشنامه( و 2003)

 استفاده شد. OLSو  رسونیها از مدل آزمون پداده لیو تحل هیمنظور تجزبه

، همچنین ( P<05/0) ی وجود داردمعنادارمنفي و رابطه دلزدگي زناشویي  و تمایزیافتگيبین  نتایج:

 آوری در رابطه بین تمایزیافتگي با دلزدگي زناشویي زوجین نقش میانجي ندارد.تاب

ر دلزدگي نقش مهمي دتمایزیافتگي توان گفت که های پژوهش حاضر مياساس یافتهبر  گیری:نتیجه

در پیشگیری و طراحي  تمایزیافتگيلذا توجه به  ،دارد زناشویي و به طور کلي روابط زناشویي زوجین

 .رساندیاری ميحوزه زوج و خانواده تر به پژوهشگران و درمانگران های مناسبدرمان

 یي.زناشو يدلزدگ ،يافتگیزیتما ،یآورتابکلمات کلیدی: 

 

 .باشداین مطالعه فاقد تضاد منافع مي پی نوشت:

 

https://mjms.mums.ac.ir/?_action=article&au=244174&_au=%D9%85%D8%AD%D9%85%D8%AF%D8%B1%D8%B6%D8%A7++%D9%85%D9%87%D8%AF%DB%8C+%D9%82%D9%84%DB%8C
https://mjms.mums.ac.ir/article_20474.html#aff1
https://mjms.mums.ac.ir/?_action=article&au=244175&_au=%D9%81%D8%B1%DB%8C%D8%AF%D9%87++%D8%AF%D9%88%DA%A9%D8%A7%D9%86%D9%87+%D8%A7%DB%8C+%D9%81%D8%B1%D8%AF
https://mjms.mums.ac.ir/?_action=article&au=244175&_au=%D9%81%D8%B1%DB%8C%D8%AF%D9%87++%D8%AF%D9%88%DA%A9%D8%A7%D9%86%D9%87+%D8%A7%DB%8C+%D9%81%D8%B1%D8%AF
https://mjms.mums.ac.ir/?_action=article&au=244175&_au=%D9%81%D8%B1%DB%8C%D8%AF%D9%87++%D8%AF%D9%88%DA%A9%D8%A7%D9%86%D9%87+%D8%A7%DB%8C+%D9%81%D8%B1%D8%AF
https://mjms.mums.ac.ir/?_action=article&au=244176&_au=%D9%BE%D8%A7%D9%86%D8%AA%D9%87+%D8%A2++%D8%AC%D9%87%D8%A7%D9%86%DA%AF%DB%8C%D8%B1
https://mjms.mums.ac.ir/?_action=article&au=244176&_au=%D9%BE%D8%A7%D9%86%D8%AA%D9%87+%D8%A2++%D8%AC%D9%87%D8%A7%D9%86%DA%AF%DB%8C%D8%B1
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 مقدمه

 یایدن کی تیریای در مدبا همسر ممكن است تجربه يزندگ

 عتیاز همه طب ایفشردهکه  يکوچك یایدن د،کوچک باش

مانند  يعناصر اساس ازمندیخود، ن یبقا برای جهیو در نت است

اما (. 1) عشق است انیاضداد و البته جر یيباینظم، عدالت، ز

 يو روان يعاطف ،ياجتماع ،یفرد فمعمولاً عوامل مختل

سازنده  ينهاد اجتماع نیثبات و انسجام ا فیباعث تضع

شود، که انتظارات عاشقانه برآورده نمي يزمان. شوديم نهیرید

شود و به به همسر نسبت داده مي ماًیمستق یدیاحساس ناام

 يو گاه ابدیمي شزوجین کاه نیمرور زمان عشق و علاقه ب

ادامه روابط  ،يو روان يرود و مشكلات روحيم نیکاملاً از ب

کند يم جادیا در آنها ار يو طلاق رسم يزگیانگ يسرد، ب

 دلزدگي ،يهای روانیها و کژينابسامان نیاز ا يك(. ی2)

 ،يجسم ياست. دلزدگي عبارت است از خستگ یيزناشو

 تیانتظارات و واقع نیاز عدم تطابق ب ياشن يو عاطف يذهن

به  يعاطف يدلبستگ يجیکاهش تدر یيزناشو  . دلزدگي(3)

 علاقگي يو ب يتفاوت يب ،يگانگیهمسر است که با احساس ب

احساسات  یبه جا ياحساسات منف ينیگزیزوجین و جا نیب

افتد که اتفاق مي يزمان (. دلزدگي4) مثبت مرتبط است

رابطه  نیا شان،یهاها متوجه شوند که با وجود تمام تلاشزوج

آنها نداده و نخواهد داد. عوامل  يبه زندگ يخاص یمعنا چیه

گذارد و مي يمنف ریروابط زن و شوهر تأث تیفیبر ک يمختلف

 يباعث دلزدگ جهیدهد و در نترابطه را کاهش مي تیفیک

 ياز فروپاش یریتواند در جلوگيها مآن یيشود که شناسامي

به  توانياز آن جمله م ؛(5) مؤثر باشد یيزناشو يزندگ

عوامل شامل  نیا نمود،زوجین اشاره  یو فرد يعوامل شناخت

 است. تگيتمایزیاف

 یفرد را برا یياست که توانا بوئن هیاساس نظر یافتگيزیتما

و استقلال از  تیمیصم ،يو عاطف يذهن یندهایفرآ تمایز

اغلب با  یافتگيزیمفهوم تما(. 6)کند يم فیتعر گرانید

از  یافتگيزیشود. اگرچه تمامي یبرابر تیفرد ایاستقلال 

 قاً یمفهوم دق نیاست، اما ا یيجدا ای تیفرد هیجهات شب يبرخ

 یيتوانا یافتگيزین، تمائ. از نظربوستین یيجدا یمعنا هب

 دیافراد است تا فرد بتواند افكار و عقا يکاهش واکنش عاطف

در (. 7) کند انیب ياجتماع یخود را بدون توجه به فشارها

باشد،  ادیز نیزوج یافتگيزیکه تما يازدواج، زمان ستمیس

ها سازگار با تعارض يبه درست ادیز ها به احتمالزوج

 تیو در نها هیجانيهای اضطراب و واکنش شوند،مي

. در مقابل، استفاده از اجتناب (8) دارند یکمتر آمیختگي

کم، در هنگام بروز تعارض،  یافتگيزیهای با تماتوسط زوج

و منجر به  زندرا به هم مي« فردیتبا هم بودن و » نیتعادل ب

را  یيهاجفت زیافراد ن(. 9) شودمي مدتدراز  در دلزدگي

باشد  يكی خودشانآنها با  یافتگيزیکنند که تمايانتخاب م

وابسته  گرانیبه د ياز نظر عاطف تمایزیافتهافراد کمتر (. 10)

خود هستند. در  یهستند و کمتر به فكر، عمل و احساس برا

را در خود  يشخص تیتوانند موقعمي زتریکه افراد متما يحال

 و همكاراننتایج پژوهش کاظمیان  (.11) روابط اعمال کنند

رابطه منفي تمایزیافتگي با دلزدگي زناشویي را بررسي ( 12)

 اند.و تأیید کرده

گذارد، يم ریتأث نیکه بر روابط زوج یيرهایاز متغ يكی

سطح کنترل  قیتطب یيآوری تواناتاب(. 13)آوری است تاب

 یآوررفتار انسان، تاب نهیدر زم(. 14)است  يطیمح طیبا شرا

و  منش ت،یمرتبط با شخص يژگیو کیاغلب به عنوان 

آوری تاب ،مندیشود و به توانمقابله در نظر گرفته مي یيتوانا

پس از مواجهه با  یبازگشت به حالت عاد ایکنترل  یيو توانا

نشان تحقیقات (. 15)اشاره دارد  دیاسترس و چالش شد

تر نییبا سطوح پا یآورسطوح بالاتر تابدهد که مي

آور معمولاً افراد تاب(. 16اضطراب و استرس مرتبط است )

دارند، سطح اجتناب  یهستند، استرس کمتر نیخوش ب

 ،يزندگهای تیدر موقع( 17) دهندنشان مي وداز خ یکمتر

های مهارت رایز کنندتری را انتخاب ميآسان یكردهایرو

 یشتریمقاومت ب و دهندآوری را توسعه ميحل مسئله و تاب

پژوهشي . (18دهند )های استرس زا نشان ميتیدر برابر موقع

از  یکمتر سطوح بالاتر یآوربا تاب فرادکه ا نشان داد

را  ی، ارتباطات مؤثرتر و مشكلات کمترگيانسجام خانواد

 یآورافراد با تابدر عملكرد خانواده گزارش کردند، اما 
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 مصطفي دریادار  و همكاران

گزارش  يرا در روابط خانوادگ یشتریمشكلات ب فیضع

 (.19) کردند

های فوق، و از آنجایي که با عنایت به به مطالب و پژوهش

خانواده یک نظام اجتماعي و از ارکان اصلي جامعه است و 

شناخت و که نوعي کوچكترین سلول اجتماعي است  به

وام و استحكام خانواده ثیرگذار در جهت قأبررسي عوامل ت

هایي برای از اهمیت بسزایي برخوردار است، و شناسایي مدل

های دخیل در پیدایش و تداوم دلزدگي درک مكانیسم

-بیني کنندهزناشویي ضرورت دارد، چراکه با شناخت پیش

های آن احتمال شناسایي زوجین در معرض خطر طلاق و 

ین پژوهش یابد. اميآگاهي از راهبردهای پیشگیرانه افزایش 

ساز، تداوم بخش، بندی سه گانه عامل زمینهبر اساس فرمول

ثرترین عوامل ؤآشكارساز، درصدد است تا یكي از م

تداوم  عاملترین ( و سپس از مهمتمایزیافتگيساز )یعني زمینه

زناشویي(  )دلزدگيعامل آشكارساز  بر (آوریتاببخش )

ها به شكل زوجین شناسایي کند تا در جریان زوج درماني

نگر از سویي با توجه به تحقیقات یک جانبه .مؤثری عمل شود

. خوردبه چشم ميکمتر ها پیشین کنار هم آمدن این متغیر

که به این سؤال پاسخ دهد:   بنابراین پژوهشگر بر آن است که

 یيزناشو يو دلزدگ يگافتیزیتما نیدر ارتباط ب یتاب آور

 نقش میانجي دارد؟ مراجعه کننده به مراکز مشاوره نیدر زوج

 

 روش کار

 يکم قاتیدر زمره تحق قیتحق كردیپژوهش حاضر از لحاظ رو

 بندیدسته يهمبستگ قاتیدر زمره تحق قیو از لحاظ روش تحق

تمامي زوجین مراجعه شامل جامعه آماری پژوهش . گردديم

شهر تهران در بازه زماني  1مشاوره خانواده منطقه کننده به مراکز 

از  زوج(. 320، بود )1400نیمه دوم تیر تا پایان شهریور ماه سال 

مرد و  124زوج )  248 را  حجم نمونه پژوهشبین جامعه آماری، 

گیری در دسترس انتخاب زن( تشكیل دادند، که با روش نمونه 124

                                                           
1 Couple Burnout Measurement  

ها، سه مرکز پرسشنامه سازیبدین ترتیب پس از آمادهشدند. 

شهر تهران انتخاب  1مشاوره به صورت در دسترس در منطقه 

شد. پس از کسب موافقت همكاری و کسب مجوز لازم، 

های مورد نظر، در اختیار آدرس الكترونیكي پرسشنامه

نیمه دوم تیرماه تا مسئولین مراکز قرار گرفت و در بازه زماني 

امي زوجین مراجعه کننده از برای تم 1400پایان شهریور ماه 

از نفر( و  320های اجتماعي واتساپ ارسال شد )طریق شبكه

روز  1-2ها درخواست شد حداکثر طي مدت کوتاهي آن

پس از ارسال آدرس الكترونیكي بصورت جدا هر دو زوج 

نفر به  270ها پاسخ دهند )در طي این مدت به پرسشنامه

ها ثبت و توزیع پرسشنامهقبل از ها پاسخ دادند(. پرسشنامه

گویي صادقانه، جهت ترغیب مشارکت کنندگان به پاسخ

کنندگان اهداف و ملاحظات اخلاقي پژوهش، برای شرکت

توضیحاتي نوشته شد. سپس فرم رضایت آگاهانه پاسخ دادند. 

معیت شناختي مشارکت کنندگان در مرحله بعد اطلاعات ج

نحوه راهنمای  ثبت شد. پس از گذر از این مرحله شامل

ثبت شده و مشارکت  هاپاسخگویي به هر یک از پرسشنامه

آوری پس از جمع ها پاسخ گفتند.کنندگان به پرسشنامه

زوج  22ها براساس فرم اطلاعات جمعیت شناختي تعداد داده

که در ازدواج اول نبوده یا نوع ازدواجشان غیررسمي بود از 

از قبل از اجرای شایان ذکر است که  شدند. پژوهش حذف

داده شد و  حیتوضبه زوجین  اهدرباره پرسشنامه ها،پرسشنامه

ها خواسته شد تا با کمال دقت به سوالات جواب دهند؛ از آن

به  ياخلاق پژوهش تیدر مورد محرمانه بودن اطلاعات و رعا

های . بعد از گردآوری اطلاعات، دادهداده شد اطمینان زنان

تحلیل  OLSروش همبستگي پیرسون و پژوهش با استفاده از 

 شد

 وهشژپ ابزار

مقیاس دلزدگي : 1(CBM)مقیاس دلزدگی زناشوئی

( 1996زناشوئي یک ابزار خودسنجي است که توسط پاینز)

ها گیری درجه دلزدگي زناشوئي در بین زوجبا هدف اندازه
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جزء اصلي خستگي  3عبارت و  20تدوین شده است؛ شامل 

جسمي )مثلاً احساس خستگي، سستي و داشتن اختلالات 

خواب(، از پا افتادن عاطفي )احساس افسردگي، ناامیدی، 

ارزشي، دردام افتادن( و از پا افتادن رواني )مثل احساس بي

دهد. سرخوردگي و خشم به همسر( مورد سنجش قرار مي

 1هرگز=ای لیكرتي )گزینه 7ها به سؤال به صورت ویيپاسگ

، معمولاً= 4، گاهي= 3، بندرت=2، یكبار طي مدتي طولاني= 

ارزیابي ضریب  ( تنظیم شده است.7، و همیشه=6، غالباً= 5

اعتبار این مقیاس نشان داده که دارای یک همساني دروني 

و روایي به وسیله  است %90و  %84متغیرها در دامنه  بین

های ارتباطي مثبت مانند نظر های منفي با ویژگيهمبستگي

مثبت در مورد ارتباط، کیفیت مكالمه، احساس امنیت، 

 آلفای نیزدر ایران  (.20خودشكوفایي به تأیید رسیده است )

در (. 21) است شدهگزارش  86/0 را پرسشنامه این کرونباخ

، و پایایي به روش 59/0ه این پژوهش روایي تشخیصي پرسشنام

 به دست آمد. 94/0، و به روش آلفای کرونباخ  95/0ترکیبي 

این پرسشنامه توسط : (DSI) تمایزیافتگی خود پرسشنامه

به منظور سنجش تمایزیافتگي افراد  (22اسكورن و دندی )

های مهم زندگي و است و بر ارتباططراحي و تدوین شده 

سؤال  46 اصلي تأکید دارد. شامل روابط جاری افراد با خانواده

های پرسشنامه به صورت شش پاسخگویي به سؤالاست. 

تا کاملاً در مورد  1ای )ابداً در مورد من صحیح نیست=گزینه

بندی شده است. حداکثر نمره کل ( درجه6من صحیح است=

باشد. در این پرسشنامه نمره مي 46و حداقل آن  276پرسشنامه 

وح بالاتر تمایزیافتگي و نمره کمتر به معني بیشتر به معني سط

مؤمني، توسط  در ایرانتر تمایزیافتگي است. سطوح پایین

( پایایي کل آزمون با روش آلفای 23کاوسي امید و اماني )

در این پژوهش روایي گزارش شده است. 69/0کرونباخ 

، و پایایي پرسشنامه به روش ترکیبي  57/0تشخیصي پرسشنامه 

 به دست آمد. 81/0به روش آلفای کرونباخ ، و 84/0

آوری توسط تابمقیاس : (CD-RISC)آوریمقیاس تاب

گویه است.  25شامل  طراحي شده که( 24کانر و دیویدسون )

ای لیكرت بین درجه 5پاسخگویي به سؤالات در یک مقیاس 

صفر)کاملاً نادرست( و چهار )همیشه درست( تنظیم شده 

و حداقل نمره صفر  100این پرسشنامه است. حداکثر نمره در 

پایایي این ابزار را با استفاده از روش آلفای  در ایران است.

است؛ روایي مقیاس نیز با استفاده  شدهگزارش  89/0کرونباخ 

از روش تحلیل عاملي، محاسبه هر نمره با نمره کل نشان داد 

 64/0تا  14/0که به جز سه سؤال، ضرایب سؤالات دیگر بین 

در این پژوهش روایي تشخیصي . (25) زارش شده استگ

، و  92/0، و پایایي پرسشنامه به روش ترکیبي 54/0پرسشنامه 

 به دست آمد. 91/0به روش آلفای کرونباخ 

 نتایج

زوج( شرکت کردند، بررسي  124نفر ) 248در این پژوهش 

 44/39اطلاعات جمعیت شناختي نشان داد که میانگن سن زنان 

 58/10با انحراف معیار  98/45و مردان  7/9با انحراف معیار 

سال  6-10درصد(، 18سال )1-5بود. طول مدت ازدواج 

سال  16-20درصد(، 15سال ) 11-15درصد(، 14)

درصد(  28سال ) 26-30درصد(، 10سال ) 21-25درصد(، 15)

 14نفر ) 34ها تشكیل داد. سطح تحصیلي دیپلم از آزمودني

 37نفر ) 93درصد(، کارشناسي 11نفر ) 28درصد(، کارداني 

نفر  14درصد( و دکتری  32نفر) 79درصد(، کارشناسي ارشد 

 درصد( از شرکت کنندگان را تشكیل داد. 6)

دلزدگي زناشویي، های توصیفي نمرات . شاخص1جدول 

 آوری، تمایز یافتگيتاب

 میانگین بیشینه کمینه متغیر
انحراف 

 معیار

دلزدگي 

 زناشویي
29 127 56/61 56/20 

 25/14 08/55 88 25 آوریتاب

 30/14 36/67 98 32 تمازیافتگي

 

 . ماتریس همبستگي متغیرهای پژوهش2جدول 
 1 2 3 4 5 

. دلزدگي 1

 زناشویي

1     

    1 -184/0** آوری. تاب2
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 مصطفي دریادار  و همكاران

   1 208/0** -208/0** . تمایزیافتگي3

01/0>P**   05/0>*P                                                                                              

 پژوهش متغیرهای هایمؤلفه بین همبستگي ضرایب 2 جدول

شود مي ملاحظه که همچنان دهد.مي نشان را حاضر

در  آوری، تمایزیافتگيدلزدگي زناشویي با تابمتغیرهای 

 و بصورت معكوس همبستگي معناداری دارند.  01/0سطح 

 

 OLSضرایب استاندارد مستقیم برآورد شده توسط روش  .3جدول 

 سطح معناداری S.E β t مسیرها

 اثر کل

 079/0 761/1 -199/0 113/0 دلزدگي زناشویي  آوری تاب

 063/0 866/1 143/0 077/0 آوریتاب تمایز یافتگي 

 994/0 008/1 001/0 097/0 دلزدگي زناشویي  تمایز یافتگي 

 اثر مستقیم

 079/0 761/1 -199/0 113/0 دلزدگي زناشویي  آوری تاب

 063/0 866/1 143/0 077/0 آوریتاب تمایز یافتگي 

 761/0 305/0 029/0 096/0 دلزدگي زناشویي  تمایز یافتگي 

 اثر غیر مستقیم

 280/0 081/1 -028/0 026/0 دلزدگي زناشویي  آوریتاب  تمایز یافتگي 

، P>05/0دهد که اثر مستقیم تمایزیافتگي )نشان مي 3جدول 

029/0 =β )( و اثر کل )مجموع اثرات مستقیم و غیرمستقیم

( معنادار است. اثر P ،001/- =β>05/0دلزدگي زناشویي )بر 

، P>05/0آوری )غیرمستقیم تمایزیافتگي از طریق تاب

028/0- =β .بر دلزدگي زناشویي معنادار نیست ) 

 گیریبحث و نتیجه

در  یتاب آور يانجینقش م این پژوهش با هدف تعیین

 نیدر زوج یيزناشو يو دلزدگ يافتگیزیتما نیارتباط ب

نتایج نشان داد که انجام شد.   مراجعه کننده به مراکز مشاوره

اثر مستقیم تمایزیافتگي و اثر کل )بر دلزدگي زناشویي 

آوری معنادار است. اثر غیرمستقیم تمایزیافتگي از طریق تاب

 بر دلزدگي زناشویي معنادار نیست.

( در پژوهشي به 26همسو با این نتایج، غلامعلي پورجاغرق )

نتیجه دست یافت که بین تمایزیافتگي خود با دلزدگي این 

درجه همبستگي منفي و معنادار وجود دارد.  38زناشویي 

( در پژوهشي به این نتیجه دست یافتند 27بكیان و افشاری نیا )

که رابطه غیرمستقیم تمایز یافتگي خود با سازگاری زناشویي 

مسلط با از طریق دلزدگي زناشویي و رابطه غیرمستقیم سبک 

سازگاری زناشویي از طریق دلزدگي زناشویي معنادار 

( به این نتیجه رسیدند که 28باشد. خسروی و همكاران )مي

بین گرایش به طلاق عاطفي بر اساس تمایز یافتگي خود با 

داری بودند. گری دلزدگي زناشویي رابطه معنيمیانجي

دلزدگي زناشویي رابطه بین گرایش به طلاق عاطفي و 

کند. دلزدگي زناشویي گری ميتمایزیافتگي خود را میانجي

به عنوان عوامل مهم و تأثیرگذار بر سطح ارتقا سلامت رواني 

ریزی مناسب مطرح است و با شناسایي عوامل به همراه برنامه

تواند منجر به کاهش طلاق عاطفي و افزایش خود مي

 .تمایزیافتگي شود

پژوهشي تحت عنوان  ( در12کاظمیان مقدم و همكاران )

رابطه عليّ تمایزیافتگي، معناداری زندگي و بخشودگي با »

دلزدگي زناشویي از طریق میانجي گری تعارض زناشویي و 
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نشان داد مسیرهای غیرمستقیم « رضایت زناشویي

تمایزیافتگي، معناداری زندگي و بخشودگي با دلزدگي 

 زناشویي از طریق تعارض زناشویي و رضایت زناشویي

( در 29) هارینگ، فریبي، و دی-دار بودند. بارتلمعني

پژوهشي با هدف تعیین نقش تمایزیافتگي به عنوان متغیر 

تعدیل کننده یا میانجي در ارتباط بین رضایت زناشویي و 

علائم افسردگي به این نتیجه دست یافت که تمایزیافتگي 

کننده در رابطه بین رضایت زناشویي و علائم نقش تعدیل

افسردگي ندارد، اما در رابطه بین علائم افسردگي و رضایت 

زناشویي از طریق الگوی ارتباطي بازیگر و شریک، 

( در 30) و گوپتا کند. لوهاني نقش میانجي ایفا ميتمایزیافتگ

پژوهشي رابطه بین تمایزیافتگي با سازگاری زناشویي را در 

افتند که زوج هندی بررسي کردند، و به این نتیجه دست ی 52

های هندی بین تمایزیافتگي و سازگاری زناشویي زوج

درصد از  9/16همبستگي مثبت معناداری وجود دارد، و 

های واریانس سازگاری زناشویي به تمایزیافتگي و زیرمؤلفه

شود. نقش عوامل دیگر همراه با تمایزیافتگي آن مربوط مي

برای درک سازگاری زناشویي در زوجین هندی مشهود 

 است.

توان گفت که در روابط زناشویي، در تبیین نتایج حاصل مي

سازد تا برای بهزیستي و تمایزیافتگي بالا فرد را قادر مي

صمیمیت بین خود و همسرش، مرزها را تنظیم کند و فرصت 

انجام آن را برای طرف مقابل نیز فراهم سازد. وقتي 

اسب با ها بالا باشد احتمال مقابله منتمایزیافتگي زوج

شود و اضطراب، تر ميها بیشها نیز برای زوجتعارض

های هیجاني و در نهایت هم آمیختگي کاهش واکنش

ها باعث یابد. در مقابل، تمایزیافتگي پایین در بین زوجمي

« خود»سطوح بالای هم میختگي شده که به از دست دادن 

ض بالا تواند تعارها ميشود. این گونه پویایيافراد منجر مي

های و در نهایت جدایي عاطفي به بار آورد. در واقع زوج

وسیله تمایزنایافته، به هنگام وقوع تعارضات زناشویي، به

های دفاعي، گیری، حمله متقابل یا عكس العملمكانیزم کناره

دهند. در واقع در این گونه مناسبات واکنش نشان مي

قرار دارند،  اجتناب -ها در چرخه تعارضزناشویي که زوج

انجامد در ادامه تجربه احساسات منفي، رابطه به دلزدگي مي

ها فراهم آن چه تمایزیافتگي در مناسبات زناشویي برای زوج

ها برای صمیمي شدن با یكدیگر، آورد افزایش توانایي آنمي

ها در حفظ حریم شخصي و در عین حال درک تفاوت

یافتگي، از هم های پرتنش است. در واقع تمایزموقعیت

آمیختگي زن و شوهر در مواقعي بحراني که باید بر اساس 

ها منطق دست به تصمیم گیری بزنند، جلوگیری کرده و آن

سازد تا مشكلات موجود در رابطه را با عقل و را قادر مي

های هیجاني و احساسي، پذیریمنطق و نه بر اساس واکنش

ایزنایافته را دچار های تمرفع کنند. در حقیقت، آ نچه زوج

های گیری در موقعیتسازد، اجتناب و فاصلهمشكل مي

دشوار است که تنها تسكیني موقتي بوده و در درازمدت با 

های زناشویي و از بین بردن حریم زناشویي، تشدید تعارض

دهد. به عبارت دیگر ها را به سمت دلزدگي سوق ميآن

تری برخوردار باشند، هرچه افراد از سطوح تمایزیافتگي پایین

های تر عقل و احساساتشان، در تعارضابه دلیل آمیختگي بیش

های عاطفي شدید با همسر شده و دچار زناشویي درگیر تنش

نتایج  شوند. بررسيدلزدگي زناشویي در طولاني مدت مي

 بیشتر، باعث تمایزیافتگي که داد نشان( 6)مگي و بیزانز 

 طریق این از و شودمي زوجین زناشویي دلزدگي کاهش

 دهد. زوجینمي کاهش را زوجین تعارض زناشویي

 روابط در خود اطمینان حفظ حس ازطریق تمایزیافته

 همجوشي یا گریز هیجاني به نیاز یكدیگر، بدون با نزدیک

 با های هیجانيموقعیت با مواجهه هنگام نیز و دیگران با

و  دهندنمي نشان هیجاني واکنش خود از همدیگر و دیگران

 تمایزیافتگي سطح با زوجین هستند. خونسرد مواقع این در

 منجربه گونهبدین و ترسندنمي روابط در بیشتر، از غرق شدن

 تمایزیافتگي زیاد سطح شوند. بانمي رفتارهای دفاعي اتخاذ

تجربه  امتزاج یافته، هنگام روابط درگیرشدن در از افراد

 تمایزیافته، دلزدگي رو زوجیناین از کنند؛مي امتناع اضطراب

 از کمتری درنهایت تعارض و دهندمي نشان خود از کمتری

-مي را تجربه پایداری زناشویي زندگي و دهندمي بروز خود

 هرگاه زناشویي رابطه توان گفت که دربنابراین مي کنند.

عاطفي  آمیزش باشد پایین زوج هردو تمایزیافتگي سطح
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 مصطفي دریادار  و همكاران

 کیفیت کاهش به منجر حالت این که دهدروی مي بیشتری

 در. شودزناشویي مي روابط در پایین سازگاری و زناشویي

دارند،  باهم را عاطفي آمیزش حداقل که هایيزوج عوض

 باثبات بودن باهم این، امكان و دارند نیز را فردیت بیشترین

از سوی دیگر عدم تایید نقش  .دهدها ميآن به تریمحكم و

آوری در در رابطه بین تمایزیافتگي و دلزدگي ای تابواسطه

 آماری پژوهش، نمونه آماری جامعه توان بهزناشویي را مي

 بودن ها، تعدادسئوال به پاسخگویي و مكان پژوهش، زمان

 دانست. ها مربوطسئوال به نادرست هایها، پاسخسئوال زیاد

گیری بود. های پژوهش حاضر، ابزار اندازهاز محدودیت

کنند؛ های خودگزارشي امكان سوگیری را فراهم ميمقیاس

ها در عوامل مربوط به مسائل همچنین تفاوت آزمودني

اقتصادی، اجتماعي و فرهنگي در کنترل پژوهشگر نبود که 

ها باید احتیاط براساس موارد ذکر شده در تعمیم یافته

مربوط به نوع مطالعه است. از آنجا که  شود.محدودیت دیگر

توان به طور این پژوهش یک مطالعه همبستگي است، نمي

 قطعي درباره روابط بین متغیرها استنباط علي صورت داد.

های بعدی به منظور کسب شود در پژوهشپیشنهاد مي

اطمینان بیشتر و عدم وابستگي به ابزار پژوهشي معین، از 

های نیمه ساختار یافته به منظور مصاحبه ابزارهای دیگر مانند

سنجش متغیرهای مورد نظر استفاده شود. با توجه به نتایج این 

شود، به پژوهش به سایر درمانگران و مشاوران پیشنهاد مي

نقش متغیرهای پژوهش، در از بین بردن دلزدگي زناشویي و 

-استحكام خانواده و افزایش رضایت زناشویي، توجه و از آن

برای بهبود فرآیند زوج درماني و پیشگیری از روند  ها

ها استفاده شود و از نتایج این تحقیق در دلزدگي بین زوج

های در شرف ازدواج استفاده شود. جهت آگاهي افزایي زوج

های بعدی عوامل مداخله گر شود در پژوهشپیشنهاد مي

مانند وضعیت اقتصادی، سبک فرزندپروری والدین، سن 

شغلي، مدت و شرایط ازدواج و فرهنگ مورد کنترل شرایط 

 قرار گیرد.
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 Abstract 
Introduction: Marital boredom is one of the psychological issues affecting 

the quality of married life. The aim of this study was to determine the 

mediating role of resilience in the relationship between differentiation and 

marital boredom in couples referring to counseling centers. 

Materials and Methods: The research method was correlation. The 

statistical population included all couples referring to family counseling 

centers in District 1 of Tehran in the period from the second half of July to the 

end of September 1400, in which 248 couples (124 males and 124 females) 

were selected by convenience sampling method and online Using marital 

boredom scales (Pinez, 1996), resilience (Connor and Davidson (2003)) and 

self-differentiation questionnaires (Skorn and Dundee, 2003) were evaluated 

using Pearson and OLS test models for data analysis. became. 

Results: There is a negative and significant relationship between 

differentiation and marital boredom (P <0.05), also resilience has no 

mediating role in the relationship between differentiation and marital 

boredom of couples. 

Conclusion: Based on the findings of the present study, it can be said that 

differentiation has an important role in marital boredom and marital 

relationships in general. 
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