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ترین بسترهای تجربه سلامت روان، رضایت از زندگی و کارکرد هیجانی بزرگسالان است. با این حال،  روابط زناشویی یکی از مهم

کنند؛  رابطه را تجربه میرغم تداوم زندگی مشترک، درجاتی از فرسودگی هیجانی، نارضایتی و کاهش کیفیت بسیاری از زوجین علی

دهد  درمانی نشان میشناسی بالینی و زوجهای روانای که هم بر سلامت فردی و هم بر پایداری خانواده تأثیرگذار است. پژوهشپدیده

  های وارهطرح  یعنی   کودکی،   دوران  در  گرفتهشکل  هیجانی–توان در الگوهای عمیق شناختیکه ریشه بسیاری از این مشکلات را می

توانند شیوه ادراک، بار درباره خود، دیگران و روابط، میعنوان باورهای پایدار و هیجانبه  هاوارهطرح   این.  کرد  وجوجست  اولیه،  ناسازگار

 .تجربه هیجان و تعامل زوجین را در بزرگسالی تحت تأثیر قرار دهند

توانند  اعتمادی، وابستگی و ایثار افراطی، میهایی مانند طرد و رهاشدگی، نقص و شرم، بیویژه در حوزههای ناسازگار اولیه، بهوارهطرح 

ها در تعامل  وارهشدن مکرر این طرح ساز الگوهای ارتباطی ناکارآمد و تجربه مزمن فشار هیجانی در روابط زناشویی شوند. فعالزمینه 

انگیزگی و کاهش توان تواند به فرسودگی هیجانی منجر شود؛ حالتی که با احساس تخلیه عاطفی، خستگی روانی، بیبا همسر، می

توانند رضایت از زندگی زوجین را نیز کاهش دهند و احساس معنا، شادکامی و  همدلی همراه است. در عین حال، این فرایندها می

 .نندرضایت کلی از زندگی مشترک را تضعیف ک

عنوان الگوهای نسبتاً پایدار ارتباطی،  های دلبستگی بهای برخوردار است. سبکدر این میان، نقش متغیرهای میانجی از اهمیت ویژه

کنند که افراد چگونه نزدیکی، حمایت، تعارض و فاصله هیجانی را در رابطه زناشویی تجربه کنند. شواهد پژوهشی نشان  تعیین می

توانند  ها میهای دلبستگی ناایمن در بزرگسالی ارتباط دارند و این سبک گیری سبک های ناسازگار اولیه با شکلوارهدهد که طرحمی

ای از راهبردهای شناختی  عنوان مجموعه شدت فرسودگی هیجانی و نارضایتی زناشویی را تشدید کنند. افزون بر این، تنظیم هیجان به

ها و فشارهای هیجانی رابطه دارد. ضعف در تنظیم دی در نحوه مواجهه زوجین با تعارضها، نقش کلیو رفتاری برای مدیریت هیجان 

 .شناختی رابطه تقویت کندها و دلبستگی ناایمن را بر پیامدهای روانوارهتواند اثرات منفی طرحهیجان می

نقش طرح تبیین  برای  آزمون یک مدل ساختاری  و  تدوین  پژوهش حاضر،  پیشوارههدف  اولیه در  ناسازگار  فرسودگی  های  بینی 

های دلبستگی و تنظیم هیجان در زوجین شهر یزد است.  هیجانی و رضایت از زندگی زوجین با در نظر گرفتن نقش میانجی سبک 

 ساکن   زوجین  شامل  آماری  جامعه.  شودمی  انجام  ساختاری  معادلات  یابیمدل  رویکرد  با  و  همبستگی–این پژوهش از نوع توصیفی

  که  دهد  نشان  نتایج  رودمی  انتظار .  شد  خواهد  آوریجمع   معتبر  و  استاندارد  هایپرسشنامه   طریق  از  هاداده  که  است  یزد  شهر

دلبستگی و تنظیم هیجان، فرسودگی هیجانی و رضایت    های سبک   طریق  از  غیرمستقیم،  و  مستقیم  طوربه  اولیه  ناسازگار  هایوارهطرح 

درمانی مبتنی بر  تواند مبنایی علمی برای طراحی مداخلات زوجهای این پژوهش میکنند. یافتهبینی میاز زندگی زوجین را پیش

 .واره، دلبستگی و تنظیم هیجان در بافت فرهنگی شهر یزد فراهم آوردطرح 

های دلبستگی، تنظیم هیجان، زوجین، شهر  های ناسازگار اولیه، فرسودگی هیجانی، رضایت از زندگی، سبکوارهطرح  :هاکلیدواژه

 یزد
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 مقدمه 

گیری امنیت روانی، حمایت اجتماعی و تجربه معنا در زندگی است؛ با  ترین بسترهای شکلروابط زناشویی در بزرگسالی یکی از مهم

تواند به  های چندگانه و کاهش زمانِ تعامل کیفی( میاین حال، فشارهای مزمن زندگی شهری )اقتصادی، شغلی، فرزندپروری، نقش

فرسایش تدریجی منابع هیجانی زوجین منجر شود. یکی از پیامدهای مهم این فرسایش، فرسودگی هیجانی زوجین است؛ حالتی که  

تهی عاطفی،  با خستگی  برای سرمایهمعمولاً  انگیزه  افت  و  روانی، کاهش ظرفیت همدلی  انرژی  از  رابطه شدن  در  گذاری هیجانی 

های  تدریج از دل تعارضداند که بهرفتگی هیجانی و جسمانی میشود. ادبیات پژوهشی، فرسودگی زناشویی را نوعی تحلیلشناخته می

پاسخحل نیازهای  »دیدهندادهنشده،  تجربه  تکرار  و  میشده  شکل  فعال .گیردنشدن«  هیجانی،  فرسودگی  منظر  مزمن  از  بودن 

هایی مانند محرومیت وارهتواند زوجین را در وضعیت »هشدار هیجانی دائمی« قرار دهد. فردی که طرح های ناسازگار میوارهطرح 

های مبهم و محافظت  توجهی از انرژی روانی خود را صرف پایش رابطه، تفسیر نشانههیجانی، نقص/شرم یا رهاشدگی دارد، بخش قابل

احتمالی می آسیب  برابر  در  خود  نهاز  فرایند  این  کاهش میکند.  را  و صمیمیت  لذت  تجربه  عاطفی،  تنها  به خستگی  بلکه  دهد، 

دهد که فرسودگی هیجانی زوجین اغلب پیامد  های جدید نشان میهای پژوهشانجامد. یافتهحوصلگی و کاهش ظرفیت همدلی میبی

بلکه نتیجه  های آشکار نتعارض از فعالیست،  پاسخوارهسازی مکرر طرحفرسایش تدریجی ناشی  های هیجانی ناکارآمد است؛  ها و 

 (۱۴۰۴۰)احمدی و همکاران؛ .کند »دیگر توانی برای درگیرشدن هیجانی« نداردای که فرد احساس میگونه به

فردی  شناختی و بینای از پیامدهای روانتواند زنجیرهفرسودگی هیجانی در زوجین صرفاً یک تجربه ناخوشایند عاطفی نیست، بلکه می

ها، افت کیفیت پذیری شناختی در مواجهه با اختلافهای منفی، کاهش انعطافرا فعال کند؛ از جمله افزایش حساسیت به محرک

شود و این  که منبع امنیت باشد، به منبع فشار تبدیل میوگو، و تضعیف احساس پیوند. در چنین شرایطی، »رابطه« به جای آنگفت

وضعیت معمولاً با کاهش رضایت از زندگی همراه است؛ زیرا رضایت از زندگی تا حد زیادی به تجربه ثبات هیجانی، حمایت عاطفی و  

ها نه با یک بحران ناگهانی، بلکه با یک روند »خاموش« فرسایش  ز بسیاری از زوجکیفیت ارتباط نزدیک وابسته است. از منظر بالینی نی

کند و تعاملات روزمره رنگ  شود، امید به بهبود افت میکنند؛ روندی که در آن، انرژی رابطه کم میهیجانی به مشاوره مراجعه می

 ۱(2۰2۴)سنیک و یاتر؛ .گیردتفاوتی میدفاعی یا بی

ها الگوهای عمیق و پایدارِ  وارهاست. طرح 2های ناسازگار اولیه  وارههای نظری مهم، نظریه طرحدر تبیین این پدیده، یکی از چارچوب 

ویژه در روابط  های اولیه زندگی دارند و در بزرگسالی، بهاند که معمولاً ریشه در تجربهباورها و احساسات درباره خود، دیگران و رابطه

های  وارهگیرند، طرحتوجهی قرار میگیری یا بیهای تعارض، طرد، نقد، فاصلهشوند. هنگامی که زوجین در موقعیتصمیمی، فعال می

  ارزشی،بی  تهدید،  سمت  به  را  همسر  رفتار   به  فرد   معنادهی   و  کنند   عمل  هیجانی«–توانند مانند »فیلترهای شناختیناسازگار می

شناختی فردی نیستند،  های ناسازگار اولیه صرفاً الگوهای  وارهنکته حائز اهمیت آن است که طرح   .دهند  سوق   گریکنترل  یا  ناایمنی
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ها غالباً در بستر روابط اولیه دلبستگی با والدین شکل گرفته و در روابط  وارهطرح  محور دارند. ایننسلی و رابطه بلکه ماهیتی عمیقاً بین

به رابطه بزرگسالی، مجدداً فعال میعنوان نزدیکزناشویی،  پژوهشترین  اخیر نشان میشوند.  دهند که زوجین معمولاً بدون  های 

نقش در  را  خود  زندگی  میوارههای طرحآگاهی، شریک  قرار  به ای گذشته  ناخواسته  است  ممکن  مثال، همسر  برای  عنوان  دهند؛ 

»کنترل  »غیرقابل»طردکننده«،  یا  این  گر«  ندارد.  وجود  تفسیر  این  برای  قوی  عینی  شواهد  که  زمانی  حتی  ادراک شود،  اعتماد« 

کند؛  های تکراری تعارض و ناکامی میانی را افزایش داده و زوجین را وارد چرخه های هیجای، شدت واکنشوارهبازفعالسازی طرح

 حوزه   در  جدید   هایپژوهش  .شوندساز فرسودگی هیجانی میهایی که در بلندمدت، منابع هیجانی رابطه را تحلیل برده و زمینه چرخه 

توانند مسیرهای هیجانی  اند و میکیفیت رابطه و رضایت رابطه مرتبط  افت   با   ناسازگار   هایوارهطرح  که   اند داده  نشان   عاطفی   روابط

 3(2۰23)نشک و جی؛  .منفی را در تعامل زوجین تقویت کنند

ها از چه مسیرهایی به فرسودگی هیجانی و رضایت از زندگی در زوجین منجر  وارهبا این حال، پرسش کلیدی این است که طرح

بسیار مهم مطرح استمی از منظر دلبستگی، رابطه  .های دلبستگی و تنظیم هیجانسبک  :شوند. در این میان، دو سازه تبیینیِ 

سازی نیاز به امنیت و »در دسترس بودن هیجانی« است. وقتی سبک دلبستگی ناایمن  های فعالترین میدانزناشویی یکی از مهم

تواند  رود و همین امر میهای رابطه معمولاً به سمت تهدید، طرد یا کنترل می)اضطرابی یا اجتنابی( غالب باشد، تفسیر فرد از نشانه

اند  های مروری و تجربی در حوزه روابط نزدیک نشان دادهیر، پژوهشهای اخگیری را تشدید کند. در سالهای تعارض و فاصلهچرخه 

های روزمره زوجین ایفا  ای پیوند دارند و نقش مهمی در پویاییکه الگوهای دلبستگی با کیفیت تعاملات هیجانی و پیامدهای رابطه

 ( 2۰2۴)میوس،جان،  .کنندمی

زمان، تنظیم هیجان در زوجین یک سازوکار محوری برای مدیریت تعارض، حفظ صمیمیت و بازگشت به تعادل پس از تنش است.  هم

تنظیمی  کند )مثل همفردی و مشترک هم پیدا میهای بینتنظیم هیجان فقط یک مهارت فردی نیست؛ بلکه در روابط نزدیک، شکل

دهد الگوهای تنظیم هیجان )یا  وگو(. شواهد پژوهشی اخیر نشان میسازی متقابل، یا بازسازی شناختی در بستر گفت هیجانی، آرام

تواند شدت و تداوم تنش را در رابطه افزایش دهد و زمینه فرسودگی هیجانی را فراهم کند؛ در مقابل، راهبردهای  ناتوانی در آن( می

تنها  تنظیم هیجان در روابط زناشویی نه  .ند و به حفظ پیوند کمک نمایند توانند اثر فشارها را تعدیل کنسازگارانه تنظیم هیجان می

اخیر در    هایکند. پژوهشیک مهارت فردی، بلکه یک فرایند تعاملی و مشترک است که کیفیت پیوند هیجانی زوجین را تعیین می

روابط صمیمی نشان داده فعالحوزه  با  راهبردهای تنظیم هیجان سازگارانه وارهسازی طرحاند که زوجینی که در مواجهه  ها فاقد 

مدت  شوند. این الگوها در کوتاهگری، سرزنش یا انفجار هیجانی متوسل میگیری هیجانی، دفاعهستند، بیشتر به الگوهایی مانند کناره

شوند. در مقابل،  ممکن است تنش را کاهش دهند، اما در بلندمدت باعث افزایش فاصله هیجانی و تحلیل احساس امنیت در رابطه می

ها  وارهتوانند شدت اثر طرح ای ایمن، میراهبردهایی مانند بازسازی شناختی، پذیرش هیجان، تنظیم مشترک و بیان هیجان به شیوه

 ۴(2۰23)تیبار و سانی؛ ها به فرسودگی هیجانی جلوگیری کنندآن را کاهش داده و از انتقال مستقیم  
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های  سازی برداشتهای ناسازگار اولیه با فعالوارهطرح  :توان چنین مسیرهایی را انتظار داشتبر این اساس، در سطح مفهومی می

احتمال شکل  ارضانشده،  نیازهای  و  تقویت سبک تهدیدمحور  یا  افزایش میگیری  زوجی  تعامل  در  را  ناایمن  دلبستگی  دهند؛  های 

وگوی امن، زمینه استفاده از راهبردهای  های طرد/کنترل و دشوارتر شدن گفتدلبستگی ناایمن نیز با افزایش حساسیت به نشانه

ها  کند؛ و در نهایت، این چرخه ناکارآمد تنظیم هیجان )مثل نشخوار ذهنی، اجتناب هیجانی، سرکوب یا انفجار هیجانی( را تقویت می

طور ویژه در بافت فرهنگی ایران، بهرضایت از زندگی در بزرگسالی، به  د.شونبه فرسودگی هیجانی و کاهش رضایت از زندگی منجر می

شود، پیامدهای  معناداری با کیفیت رابطه زناشویی گره خورده است. هنگامی که رابطه زوجی به منبع فرسودگی هیجانی تبدیل می

های دیگر زندگی از جمله سلامت روان، عملکرد شغلی، روابط اجتماعی و  ماند، بلکه به حوزهآن صرفاً به حیطه زناشویی محدود نمی

دهند که زوجینی که دچار فرسودگی هیجانی مزمن هستند، حتی در  های جدید نشان میکند. پژوهشاحساس معنا نیز سرایت می

ها  این یافته کنند. تری از رضایت کلی از زندگی را گزارش میصورت برخورداری از شرایط اقتصادی یا اجتماعی مطلوب، سطح پایین

ترین  ای از شرایط بیرونی، بلکه بازتاب کیفیت تجربه هیجانی فرد در نزدیککند که رضایت از زندگی نه حاصل مجموعهتأکید می

 5(2۰23)مکینر، تسیان؛.رابطه زندگی اوست

ها، مشکل فقط »تعارض« نیست؛ بلکه شیوه پردازش هیجان و معنادهی به رابطه است که  نکته مهم آن است که در بسیاری از زوج 

 .کندتعارض را مزمن و فرساینده می

ها با کیفیت رابطه یا به نقش دلبستگی و تنظیم هیجان در  وارهاز نظر ضرورت پژوهشی، اگرچه مطالعات متعددی به ارتباط طرح

  نقش)  خاص   اجتماعی–های فرهنگییزد با ویژگی  مانند  شهرهایی  در  ویژهبه—اند، اما هنوز در بافت ایرانیکارکرد زوجی پرداخته 

تبیینی یکپارچه   های مدل  به   نیاز —(تعارض  و   صمیمیت  به  مربوط  هایحساسیت  و   ارتباطی  هنجارهای  گسترده،   خانواده   پررنگ

  مسیرهای   به  کمتر  و  مانند می  محدود (  زناشویی  رضایت–وارهها به روابط دوتایی )مثلاً طرح شود. بسیاری از پژوهشبیشتر احساس می

های  که تجربه زوجین در عمل، یک شبکه پویا از شناخت کنند؛ در حالیزمان دلبستگی و تنظیم هیجان توجه میگری هممیانجی

 .های روزمره استای، امنیت/ناایمنی دلبستگی و تنظیم هیجان در موقعیتوارهطرح 

ها  وارهاز نظر کاربردی نیز، شناسایی دقیق این مسیرها ارزش بالایی برای طراحی مداخلات دارد: اگر معلوم شود کدام دسته از طرح

ای هدفمندتری در حوزه مشاوره  های مداخلهتوان برنامهرسند، میبیشتر از مسیر دلبستگی و تنظیم هیجان به فرسودگی هیجانی می

های تنظیم هیجان( طراحی کرد؛ مداخلاتی  درمانی، مداخلات مبتنی بر دلبستگی و آموزش مهارتوارهزوج )ترکیب رویکردهای طرح 

پردازند.  ترِ معنادهی، امنیت هیجانی و مدیریت هیجان میهای عمیقکه به جای تمرکز صرف بر »کاهش تعارض«، به اصلاح چرخه 

تواند به مداخلات  بین و میانجی میرونده دارد، شناسایی عوامل پیشو پیش  همچنین، از آنجا که فرسودگی زناشویی ماهیتی تدریجی

 . پیشگیرانه در مراکز مشاوره خانواده کمک کند 

 
5 Tibar, Sani 
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یابی معادلات ساختاری رویکردی مناسب است؛ زیرا  زمان روابط مستقیم و غیرمستقیم میان متغیرها، مدلدر نهایت، برای آزمون هم

های دلبستگی و تنظیم هیجان بر دو پیامد  های ناسازگار اولیه و نقش میانجی سبکوارهکننده طرحبینیدهد نقش پیشامکان می

صورت یکپارچه بررسی شود. بر این اساس، پژوهش حاضر با هدف ارائه یک مدل  مهم )فرسودگی هیجانی و رضایت از زندگی( به

بینی فرسودگی هیجانی و رضایت از زندگی زوجین با تأکید  های ناسازگار اولیه را در پیشوارهکوشد نقش طرح ساختاری تبیینی، می

 .زوجین شهر یزد آزمون کندهای دلبستگی و تنظیم هیجان در جامعه گری سبکبر میانجی

 

 

 اهداف پژوهش 

 هدف کلی

مدل   یک  آزمون  و  اساس  تدوین  بر  مغزی  سکته  به  مبتلا  بیماران  روانی  سازگاری  و  زندگی  کیفیت  تبیین  برای  ساختاری 

 .آوریورزی و تنظیم هیجان با در نظر گرفتن نقش میانجی تابخودشفقت 

 اهداف فرعی 

 .آوری در بیماران مبتلا به سکته مغزیورزی و تنظیم هیجان با تابتعیین ارتباط خودشفقت  .1

 .آوری در کیفیت زندگی بیماران مبتلا به سکته مغزیورزی، تنظیم هیجان و تابکنندگی خودشفقت بینیتعیین نقش پیش .2

پیش .3 نقش  تابکنندگی خودشفقت بینیتعیین  و  هیجان  تنظیم  به سکته  ورزی،  مبتلا  بیماران  روانی  سازگاری  در  آوری 

 .مغزی

ورزی و تنظیم هیجان با کیفیت زندگی و سازگاری روانی بیماران مبتلا  آوری در رابطه خودشفقت آزمون نقش میانجی تاب .4

 .به سکته مغزی

 های پژوهش فرضیه 

 .کنندبینی میطور مثبت پیشآوری بیماران مبتلا به سکته مغزی را به ورزی و تنظیم هیجان، تابخودشفقت  .1

تابخودشفقت  .2 و  هیجان  تنظیم  به ورزی،  را  مغزی  سکته  به  مبتلا  بیماران  زندگی  کیفیت  پیش آوری،  مثبت  بینی  طور 

 .کنندمی

تابخودشفقت  .3 و  هیجان  تنظیم  بهورزی،  را  مغزی  سکته  به  مبتلا  بیماران  روانی  سازگاری  پیشآوری،  مثبت  بینی  طور 

 .کنندمی
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ورزی و تنظیم هیجان با کیفیت زندگی و سازگاری روانی بیماران مبتلا به سکته مغزی را آوری رابطه بین خودشفقت تاب .4

 .کندگری میمیانجی

 

 مبانی نظری 

  الگوهای  بازتاب  بلکه  روزمره،  سطحی   هایتعامل  حاصل  صرفاً  نه  زناشویی   روابط  شناسی،روان  در  فردیبین–مطابق رویکردهای تحولی

  ترینصمیمی   از  یکی  عنوانبه  زناشویی  زندگی.  دارند  اصلی  مراقبان  با  فرد  اولیه  تجارب  در  ریشه  که  هستند  هیجانی–شناختی  عمیق

  های شیوه  و  دلبستگی  الگوهای  بنیادین،  هایواره طرح  شدنفعال  برای  فعال  بستری  بزرگسالی،  ارتباطی   بسترهای  ترینهیجانی  و

از مهموارهاز دیدگاه طرح  .شودمی  محسوب  هیجان  تنظیم زناشویی یکی  رابطه  فعالترین »محرکدرمانی،  واره« در  ساز طرحهای 

صورت مستقیم در بزرگسالی است، زیرا نیازهای هیجانی اساسی فرد ـ مانند نیاز به دلبستگی ایمن، تأیید، احترام و خودمختاری ـ به

رابطه درگیر می اجتماعی سطحیاین  روابط  برخلاف  بهشوند.  زناشویی  تعاملات  ایجاد میطور مداوم موقعیتتر،  را  که  هایی  کنند 

میوارهطرح  فعال  را  اولیه  ناسازگار  پاسخهای  و  برمیسازند  شدیدتری  هیجانی  تعارضات،  های  از  بسیاری  منظر،  این  از  انگیزند. 

نشده دوران زتاب بازآفرینی الگوهای هیجانی حلهای هیجانی زوجین نه حاصل رویدادهای جاری، بلکه باها و فرسودگینارضایتی

  فرسودگی  تجربه  و  مشترک  زندگی  از  رضایت  میزان  زناشویی،   رابطه  کیفیت  چارچوب،  این   در  .کودکی در بستر رابطه صمیمی است

ساختارهای درونی پایدار و  های ارتباطی آشکار وابسته باشد، به  تمهار  یا   بیرونی  رویدادهای  به  صرفاً  کهآن   از  بیش  زوجین،  هیجانی

 .دارد بستگی فرد  شناختی–الگوهای هیجانی

های پنهان اما رو به افزایش روابط زناشویی مورد توجه پژوهشگران عنوان یکی از چالشهای اخیر، فرسودگی هیجانی زوجین بهدر سال

انگیزگی هیجانی، احساس خستگی مزمن  قرار گرفته است. فرسودگی هیجانی در بستر زندگی مشترک به حالتی از تخلیه عاطفی، بی

کنند که  شوند، اغلب گزارش میاز رابطه و کاهش درگیری عاطفی با همسر اشاره دارد. زوجینی که دچار فرسودگی هیجانی می

ها برایشان تکراری و فرساینده شده و احساس صمیمیت و معنا در رابطه »دیگر توان هیجانی برای تلاش در رابطه ندارند«، تعامل

نه این وضعیت  است.  یافته  زندکاهش  از  رضایت  با کاهش  تعارض،  تنها  افزایش  زندگی،  از  رضایت  افت کلی  با  بلکه  زناشویی،  گی 

استکناره همراه  جدایی  به  تمایل  موارد  برخی  در  و  هیجانی  را می  .گیری  زوجین  هیجانی  مزمن  فرسودگی  انباشت  پیامد  توان 

دادن به نیازهای  اش برای پاسخکند منابع هیجانینشده در رابطه دانست؛ وضعیتی که در آن فرد احساس میهای منفی حلهیجان

تفاوتی هیجانی، کاهش همدلی، احساس  هایی نظیر بیگیرد و با نشانهتدریج شکل میرابطه تهی شده است. این فرسودگی معمولاً به

  تنهادهند که فرسودگی هیجانی نههای معاصر نشان میاجبار در ادامه رابطه و افت انگیزه برای حل تعارض همراه است. پژوهش

کننده کاهش رضایت زناشویی است، بلکه با کاهش رضایت کلی از زندگی، افزایش علائم افسردگی و کاهش کیفیت عملکرد  بینیپیش

 .دارد ارتباط نیز اجتماعی–روانی

از مهموارهاز منظر نظریه طرح یکی  اولیه،  ناسازگار  تبیین فرسودگی هیجانی زوجین، ساختارهای شناختیهای  – ترین بسترهای 

  باورها،   از  فراگیری  و  پایدار  الگوهای  اولیه،  ناسازگار  هایوارهطرح .  اندگرفته  شکل  نوجوانی  و  کودکی  در  که  است  عمیقی  هیجانی
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  و   پذیرش  خودمختاری،  ایمن،  دلبستگی  مانند)   اساسی  هیجانی  نیازهای  نشدن  ارضا  نتیجه  در  که  هستند  خاطرات  و   هاهیجان

  ازدواج،   مانند   صمیمی  روابط  در  ویژهبه  بزرگسالی،   در  هاوارهطرح   این.  شوندمی  ایجاد  مراقبان  یا  والدین  با  اولیه  روابط  در(  ارزشمندی

های ناسازگار  وارهدهند که طرحمیمطالعات نظری نشان    .کنندرا هدایت می  رابطه  و  همسر  خود،  از  فرد  ادراک  نحوه  و   شده  فعال

های معیوب تعاملی در رابطه زناشویی منجر شوند. برای مثال،  توانند به چرخهاولیه، از طریق تحریف ادراک فرد از رفتار همسر، می

های  اعتمادی/بدرفتاری ممکن است رفتارهای خنثی یا حتی حمایتی همسر را تهدیدآمیز تفسیر کند و واکنش واره بیفردی با طرح

واره را تقویت کنند.  های منفی همسر را برانگیزند و طرحتوانند پاسخها به نوبه خود میدفاعی یا پرخاشگرانه نشان دهد. این واکنش

سازد و تجربه رضایت  گیری فرسودگی هیجانی فراهم میهایی، زمینه را برای تخلیه تدریجی انرژی هیجانی و شکلتداوم چنین چرخه 

 .کند شدت تضعیف میگی مشترک را بهاز زند

واره رهاشدگی ممکن است در رابطه زناشویی دائماً نگران طرد یا از دست دادن همسر باشند، رفتارهای  برای مثال، افرادی با طرح

افراد دارای طرح  از اضطراب هیجانی را تجربه نمایند. یا  واره محرومیت همسر را تهدیدآمیز تفسیر کنند و در نتیجه سطح بالایی 

شود، حتی زمانی که همسر تلاش واقعی  ها در رابطه دیده یا پاسخ داده نمیهیجانی ممکن است احساس کنند که نیازهای عاطفی آن

های منفی، کاهش احساس امنیت هیجانی و در نهایت  تواند به انباشت هیجاندهد. تداوم چنین الگوهایی میبرای حمایت نشان می

ها با تضعیف تجربه لذت، معنا و رضایت از زندگی مشترک  وارهبودن طرحالفرسودگی هیجانی در رابطه منجر شود. از سوی دیگر، فع

 .همراه است

کنار طرح اولیه، »سبک وارهدر  ناسازگار  بههای  دلبستگی«  از سازههای  یکی  مطرح عنوان  زناشویی  روابط  میانجی در  های کلیدی 

انتظارات، هیجانمی از  پایداری  الگوی نسبتاً  از تجارب  شوند. سبک دلبستگی بزرگسالی،  ها و رفتارها در روابط صمیمی است که 

نشأت می اولیه  پژوهشدلبستگی  دادهگیرد.  نشان  بهوارهاند که طرحها  اولیه،  ناسازگار  با شکلهای  های  گیری سبکطور مستقیم 

  فراهم  را  دلبستگی  هیجانی–ها محتوای شناختیوارهعبارت دیگر، طرحاند. بهدلبستگی ناایمن )اجتنابی و دوسوگرا/اضطرابی( مرتبط 

 .کندرابطه زناشویی را تعیین می در محتوا این بروز شیوه دلبستگی،  سبک و  کنندمی

دهند  های طرد دارند، نیاز شدید به تأیید و نزدیکی نشان میافراد با سبک دلبستگی اضطرابی معمولاً حساسیت بالایی نسبت به نشانه

ای از تنش هیجانی و خستگی روانی را  تواند چرخه دهند. این الگو میهای هیجانی شدیدتری بروز میو در مواجهه با تعارض، واکنش

های خود را سرکوب کنند، از صمیمیت فاصله در رابطه ایجاد کند. در مقابل، افراد با سبک دلبستگی اجتنابی تمایل دارند هیجان

از زندگی مشترک   الگویی که به سردی هیجانی و کاهش رضایت  بگیرند و در برابر نیازهای هیجانی همسر مقاومت نشان دهند؛ 

های ناسازگار اولیه بر فرسودگی واره عنوان مسیری دانست که از طریق آن، طرح به توان  های دلبستگی را میانجامد. بنابراین، سبکمی

ها  وارهعنوان »کانال انتقال« اثر طرح توان به های دلبستگی در بزرگسالی را میسبک  .گذارندهیجانی و رضایت از زندگی زوجین اثر می

  سبک  این  اما  دهند،می  شکل  را  رابطه  هیجانی–های ناسازگار اولیه محتوای شناختیوارهبه تعاملات زناشویی در نظر گرفت. طرح

  محرومیت  و   طرد   با  مرتبط  هایوارهطرح  نمونه،  برای.  کندمی  تعیین  را  همسر  با   تعامل   در  محتوا  این  ابراز  نحوه  که  است  دلبستگی

  بروز  رهاشدگی   از  ترس  و  فاصله  هاینشانه  به  شدید  حساسیت  افراطی،   وابستگی  صورتبه  اضطرابی  دلبستگی   با   افراد   در  هیجانی 
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گیری و اجتناب از صمیمیت ، فاصلههیجانی  سردی  به  است  ممکن  اجتنابی  دلبستگی  با  افراد  در  هاوارهطرح  همین  که  حالی   در  یابد؛ می

 .کنند منجر شود. هر دو الگو، در صورت تداوم، فرسودگی هیجانی رابطه و کاهش رضایت از زندگی را تشدید می

فرایندهایی  کند. تنظیم هیجان به  ای در تبیین پیامدهای زناشویی ایفا میکنندهدر این میان، »تنظیم هیجان« نقش مکمل و تعیین

کند. زوجینی که از راهبردهای  های خود را در تعامل با همسر مدیریت میها تجربه، شدت و ابراز هیجاناشاره دارد که فرد از طریق آن

کنند، در معرض تشدید تعارض،  تنظیم هیجان ناسازگارانه مانند نشخوار ذهنی، سرزنش، اجتناب هیجانی یا انفجار هیجانی استفاده می

های ناسازگار اولیه، با تضعیف  وارهدهد طرحکاهش صمیمیت و افزایش فرسودگی هیجانی قرار دارند. شواهد نظری و تجربی نشان می

ارزشی را های شدیدی مانند شرم، خشم، اضطراب و احساس بیها، هیجانوارهشدن طرحاند؛ زیرا فعالتنظیم هیجان سازگارانه همراه

های فرایندی هیجان، تنظیم هیجان در از منظر مدل  .های تنظیم هیجان دشوار استها بدون مهارتنانگیزد که مدیریت آبرمی

گذاری  کند. زوجینی که قادر به شناسایی، نامها و دلبستگی ناایمن ایفا میوارهروابط زناشویی نقشی کلیدی در تعدیل اثرات منفی طرح

توانند از تشدید تعارض و فرسودگی  های ناسازگار، میوارهشدن طرحهای خود هستند، حتی در صورت فعالو ابراز سازگارانه هیجان

صورت ها بهوارهشده توسط طرحهای فعالتواند موجب شود هیجانهیجانی جلوگیری کنند. در مقابل، ضعف در تنظیم هیجان می

تنها یک متغیر مستقل، بلکه ترتیب، تنظیم هیجان نهگیری هیجانی بروز یابند. بدین  های تکانشی، سرزنش متقابل یا کنارهواکنش

 .شودهای دلبستگی بر پیامدهای زناشویی محسوب میها و سبکوارهسازوکاری اساسی در مسیر اثرگذاری طرح 

های  ها و سبکواره عنوان سازوکاری دانست که شدت اثر طرحتوان تنظیم هیجان را بههای یکپارچه روابط زوجی، میاز منظر مدل

یا میانجی را تعدیل  زناشویی  پیامدهای  بر  زوجینی که علیگری میدلبستگی  راهبردهای  وارهرغم داشتن طرحکند.  از  فعال،  های 

کنند،  تری مانند پذیرش هیجان، بازسازی شناختی، بیان هیجانی سالم و حل مسئله مشترک استفاده میتنظیم هیجان سازگارانه

کنند. در مقابل، ضعف در  احتمالاً کمتر دچار فرسودگی هیجانی شده و رضایت بیشتری از زندگی زناشویی و کلی خود تجربه می

 (۱۴۰۴) رضایی و همکاران  .ناایمن بر فرسودگی هیجانی را تقویت کندها و دلبستگی  واره تواند مسیر اثرگذاری طرح تنظیم هیجان می

  فرسودگی  بینیپیش   در  را  اولیه  ناسازگار  هایوارهطرح   نقش  تهران،  شهر  ساکن  زوج  ۴2۰  روی  ساختاری–ی همبستگیدر یک مطالعه

  فرسودگی   مستقیم  طوربه  شرم/نقص  و   هیجانی   محرومیت  رهاشدگی،  هایوارهطرح  داد   نشان   ها یافته .  کردند  بررسی  زوجین  هیجانی 

 .دارد رابطه این در معناداری میانجی  نقش ناسازگارانه هیجان تنظیم و کنند می بینیپیش  را هیجانی

های دلبستگی و رضایت از زندگی را زوج متأهل، ارتباط بین سبک  3۱۰در یک پژوهش مقطعی روی   (۱۴۰3)حسینی و کریمی

تر ارتباط  بررسی کردند. نتایج نشان داد دلبستگی ایمن با رضایت بالاتر از زندگی و دلبستگی اضطرابی و اجتنابی با رضایت پایین

 .کندای بین دلبستگی و رضایت از زندگی ایفا میمعنادار دارد. تحلیل مسیر نشان داد تنظیم هیجان نقش واسطه

  هیجانی  فرسودگی   و   زناشویی  تعارضات   با  اولیه  ناسازگار  هایوارهطرح   رابطه  تحلیلی،–ای توصیفیدر مطالعه (۱۴۰2)محمدی و نوری

  و  هیجانی  خستگی  افزایش  با  گیرانهسخت  معیارهای  و  اطاعت  بدبینی،   هایوارهطرح  بودنفعال  داد  نشان  هایافته.  کردند  بررسی  را

 .است همراه زوجین عاطفی درگیری کاهش
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  در  را  هیجان  تنظیم  نقش   مشاوره،  مراکز  به  کنندهمراجعه   زوجین  روی  ایمقایسه–در یک پژوهش علی (۱۴۰۱)اکبری و همکاران

  استفاده   تریسازگارانه  هیجان  تنظیم  راهبردهای   از   که  زوجینی  داد   نشان  نتایج.  کردند  بررسی  هاوارهطرح  منفی   پیامدهای  کاهش

 .کردند گزارش را کمتری هیجانی فرسودگی  فعال،  هایوارهطرح  حضور در حتی  کردند،می

های دلبستگی و رضایت از زندگی  های ناسازگار اولیه، سبک وارهای همبستگی، ارتباط بین طرحدر مطالعه (۱۴۰۰) سلیمانی و احمدی

صورت معناداری ها و رضایت از زندگی را بهوارهها نشان داد سبک دلبستگی ناایمن رابطه بین طرح زوجین را بررسی کردند. یافته

 .کندگری میمیانجی

های  های ناسازگار اولیه، سبکوارهزوج متأهل، روابط بین طرح  ۴۸۰  روی  بر  ساختاری–در یک پژوهش همبستگی (2024) براون و لی

اعتمادی از طریق دلبستگی اضطرابی های رهاشدگی و بیوارهدلبستگی و فرسودگی هیجانی را بررسی کردند. نتایج نشان داد طرح

 .اثر غیرمستقیم معناداری بر فرسودگی هیجانی زوجین دارند

های ناسازگار اولیه بر رضایت از زندگی زوجین را وارهساله، مسیرهای تأثیر طرحی طولی یکدر یک مطالعه (2023) چن و همکاران

طور معناداری کاهش  ها بر رضایت از زندگی را بهوارهتواند اثر منفی طرحها نشان داد تنظیم هیجان سازگارانه میبررسی کردند. یافته

 .دهد

بینی پیامدهای هیجانی روابط زناشویی  در یک پژوهش تحلیلی، نقش راهبردهای تنظیم هیجان را در پیش  (2023) اسمیت و ویلیامز

بررسی کردند. نتایج نشان داد استفاده از راهبردهایی مانند پذیرش و بازسازی شناختی با کاهش فرسودگی هیجانی و افزایش رضایت  

 .از زندگی همراه است

های ناسازگار و دلبستگی ناایمن را در کیفیت روابط زناشویی وارهدر یک متاآنالیز گسترده، نقش طرح (2022) جانسون و همکاران 

اند، قدرت تبیینی بالاتری در  عنوان متغیر میانجی در نظر گرفتههایی که تنظیم هیجان را بهبررسی کردند. نتایج نشان داد مدل

 .بینی فرسودگی هیجانی دارندپیش

های ناسازگار اولیه از طریق وارهدر یک پژوهش مقطعی بر روی زوجین چندفرهنگی، نشان دادند که طرح  (2021) گارسیا و همکاران

پذیری هیجانی، به کاهش رضایت از زندگی و افزایش خستگی هیجانی در روابط زناشویی  تضعیف تنظیم هیجان و افزایش واکنش

 .شوندمنجر می

پژوهش حاضر، طرح اساس، در  این  بهواره بر  اولیه  ناسازگار    دلبستگی  هایسبک  پایدار،  هیجانی–عنوان ساختارهای شناختیهای 

.  شوند می  گرفته  نظر  در  زناشویی  رابطه  در  هیجان  مدیریتی  سازوکار  عنوانبه  هیجان  تنظیم  و  صمیمانه،  ارتباطی  الگوهای  عنوانبه

  زندگی   از  فرد  مثبت  ارزیابی  از  کلی  شاخصی  عنوانبه  زندگی  از  رضایت  و  ایرابطه  منفی  پیامد   عنوانبه  زوجین  هیجانی   فرسودگی

  دلبستگی   هایسبک  سازیفعال  طریق  از  اولیه  ناسازگار  هایوارهطرح  رودمی  انتظار  نظری،  منظر  از.  شودمی  تعریف  شخصی   و  زناشویی

 .یجانی و کاهش رضایت از زندگی زوجین منجر شونده فرسودگی افزایش به هیجان،  تنظیم تضعیف و ناایمن



 

11 
 

صورت منفرد یا در قالب روابط  های پیشین، هر یک از این متغیرها را بهها، بخش قابل توجهی از پژوهشبا وجود اهمیت این سازه

زمان مسیرهای مستقیم و غیرمستقیم اثرگذاری  اند که بتواند همهای تبیینی جامع پرداخته اند و کمتر به مدلدوتایی بررسی کرده

دهد روابط زوجین حاصل تعامل  ها بر پیامدهای زناشویی را روشن سازد. در حالی که تجربه بالینی و شواهد نظری نشان میوارهطرح 

تواند امکان آزمون یک  یابی معادلات ساختاری میها، دلبستگی و تنظیم هیجان است. از این رو، استفاده از مدلوارهپیچیده طرح

 .زمان بررسی شودصورت همبین، میانجی و پیامدی این متغیرها بههای پیشالگوی یکپارچه را فراهم آورد که در آن نقش

در مجموع، مبانی نظری این پژوهش بر این فرض استوار است که فرسودگی هیجانی و رضایت از زندگی زوجین، نه پیامدهای تصادفی  

 رابطه   بستر  در   و   دارند   زندگی   اولیه   تجارب  در  ریشه  که   هستند  هیجانی–یا صرفاً موقعیتی، بلکه حاصل فرایندهای عمیق شناختی

  درمانی، وارهطرح   حوزه  در  ویژهبه  مؤثرتر،  درمانی  مداخلات  طراحی  ساززمینه  تواندمی  فرایندها  این  تبیین.  شوندمی  فعال  زناشویی

 .باشد  زوجین  برای هیجان تنظیم آموزش و  دلبستگی بر مبتنی  هایدرمان

 شناسی پژوهشروش

نوع   از  با رویکرد    همبستگی–توصیفیپژوهش حاضر  این طرح میانجام   (SEM)یابی معادلات ساختاریمدلاست که  شود. 

های دلبستگی، تنظیم هیجان،  های ناسازگار اولیه، سبکوارهزمان روابط مستقیم و غیرمستقیم بین طرح پژوهشی امکان بررسی هم

را فراهم می از زندگی زوجین  آزمون مدلفرسودگی هیجانی و رضایت  برای  و  زناشویی  کند  روابط  پیچیده در حوزه  تبیینی  های 

 .مناسب است

 

 جامعه آماری 

دو سال از زندگی مشترک است که حداقل    ۱۴۰۴در سال    کلیه زوجین متأهل ساکن شهر یزدجامعه آماری این پژوهش شامل  

 شناختی روان  سازوکارهای   بررسی  اهمیت  و   یزد  شهر  اجتماعی –انتخاب این جامعه با توجه به بافت فرهنگی  .ها گذشته باشدآن

 .شودمی  انجام بستر این در زناشویی روابط

 گیری نمونه و روش نمونه

های اولیه عنوان خوشه گیرد. بدین صورت که ابتدا مناطق مختلف شهر یزد به انجام می  ایای چندمرحلهخوشه گیری به روش  نمونه 

  بهداشت   مراکز   اجتماعی،–دفاتر مشاوره خانواده، مراکز فرهنگیشوند. سپس از هر منطقه، مراکزی نظیر  در نظر گرفته می

کنندگان این  شوند. در مرحله نهایی، زوجین واجد شرایط از میان مراجعه صورت تصادفی انتخاب میبه  محلی هایپایگاه و شهری

 .شوند تا رسیدن به حجم نمونه مورد نظر وارد پژوهش می در دسترسصورت مراکز، به
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کند،  را پیشنهاد می آزمودنی به ازای هر پارامتر نهفته  ۱۵تا  ۱۰یابی معادلات ساختاری، که حداقل با توجه به الزامات روش مدل

شود که کفایت لازم برای برآورد پایدار  در نظر گرفته می  نفر(  ۸۰۰زوج ) ۴۰۰ها، حجم نمونه و با در نظر گرفتن احتمال ریزش داده

 .پارامترهای مدل ساختاری را دارد

 های ورودملاک

 .سال ۲متأهل بودن و زندگی مشترک حداقل به مدت  .1

 .سال  ۶۰تا   ۲۰سن زوجین بین  .2

 .سال اخیر ۳سکونت در شهر یزد حداقل به مدت  .3

 .صورت مستقلها بهتوانایی خواندن و نوشتن و تکمیل پرسشنامه .4

 .رضایت آگاهانه و کتبی هر دو همسر برای شرکت در پژوهش .5

 های خروج ملاک

دهی  شده )مانند سایکوز فعال یا اختلالات شدید خلقی( که بر اساس خودگزارش پزشکی گزارشاختلالات شدید روانابتلا به   .1

 .ها باشددهی معتبر به پرسشنامه یا مصاحبه اولیه مانع پاسخ

 .وجود بحران حاد زناشویی )مانند فرایند رسمی طلاق یا جدایی قانونی در زمان اجرای پژوهش(  .2

 .های هر یک از ابزارهای پژوهشگویی به گویهدر پاسخ ٪۱۰نقص بیش از  .3

 .عدم تمایل به ادامه همکاری یا انصراف در هر مرحله از اجرای پژوهش .4

 

 ابزارهای پژوهش 

پژوهش، به اولیه، سبکوارهمنظور سنجش متغیرهای اصلی مدل مفهومی شامل طرحدر این  های دلبستگی، تنظیم  های ناسازگار 

ها  شود. تمامی مقیاسای از ابزارهای معتبر و چندبُعدی استفاده میهیجان، فرسودگی هیجانی و رضایت از زندگی زوجین، از مجموعه

اند تا امکان مقایسه نمرات متغیرها و آزمون مدل ساختاری فراهم شود. برای بررسی  ای طراحی شدهدرجه بر مبنای طیف لیکرت پنج

و   استفاده خواهد شد و روایی سازه از طریق تحلیل عاملی تأییدی پایایی ابزارها، علاوه بر ضریب آلفای کرونباخ، از پایایی ترکیبی

 .شودهای ، روایی همگرا و واگرا ارزیابی میشاخص

 شناختی زوجین پرسشنامه جمعیت  .۱
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های آماری به کار  تحلیلمنظور کنترل متغیرهای مزاحم در  کنندگان است که بهای شرکتاین پرسشنامه شامل اطلاعات زمینه 

سن، جنسیت، سطح تحصیلات، وضعیت اشتغال، مدت ازدواج، تعداد فرزندان، سابقه   :شناختی شاملرود. متغیرهای جمعیتمی

 .است شدهادراک اجتماعی–مراجعه به مشاوره زناشویی، و وضعیت اقتصادی

  6های ناسازگار اولیهوارهپرسشنامه طرح  .2

 (۱۹۹۸)شود که توسط یانگاستفاده می 7های یانگوارههای ناسازگار اولیه از فرم کوتاه پرسشنامه طرحوارهبرای سنجش طرح 

ها در  گویه است که پاسخ ۷5های متعدد داخلی اعتباریابی شده است. این ابزار شامل تدوین شده و نسخه فارسی آن در پژوهش

 .شوندگذاری میکاملاً درست( نمره=    ۶کاملاً نادرست تا =  ۱ای )از درجه طیف لیکرت شش 

 :کند، از جملهگیری میواره ناسازگار اولیه را در قالب پنج حوزه کلی اندازهطرح ۱5این پرسشنامه 

 ثباتی رهاشدگی/بی •

 محرومیت هیجانی  •

 نقص/شرم  •

 کفایتی وابستگی/بی •

 جویی افراطیگیرانه/عیب معیارهای سخت •

بودن بیشتر دهنده فعالشود و نمره بالاتر نشانهای مربوط به آن محاسبه میواره از میانگین گویهطرحنمره هر  :گذاریشیوه نمره

 .واره استطرح 

برای نمره کل   ۰.۹۰ها و بیش از مقیاسبرای خرده ۰.۹2تا   ۰.۷۶مطالعات داخلی ضرایب آلفای کرونباخ بین  :روایی و پایایی

 .تأیید شده است CFA های ایرانی بااند. ساختار عاملی ابزار در پژوهشگزارش کرده

 های دلبستگی بزرگسالانپرسشنامه سبک  .3

 شود که توسط فرالی، والر و برناناستفاده می  های دلبستگی از پرسشنامه تجدیدنظرشده دلبستگی بزرگسالانبرای سنجش سبک 

گویه است که دو بعد اصلی را   3۶تدوین شده و نسخه فارسی آن در ایران اعتباریابی شده است. این مقیاس شامل  (2۰۰۰)

 :سنجدمی

 گویه( ۱۸دلبستگی اضطرابی ) .1

 
6 YSQ-SF 
7 Young Schema Questionnaire – Short Form 
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 گویه(  ۱۸دلبستگی اجتنابی ) .2

 .شوند گذاری میکاملاً موافقم( نمره=   5کاملاً مخالفم تا =   ۱ای )از درجهها در طیف لیکرت پنجپاسخ

دهنده ناایمنی بیشتر در سبک شود. نمرات بالاتر نشانهای مربوطه محاسبه مینمره هر بعد از میانگین گویه ؛گذاریشیوه نمره

  ۰.۸5های داخلی معمولاً بالاتر از ضرایب آلفای کرونباخ برای ابعاد اضطرابی و اجتنابی در پژوهش؛روایی و پایایی .دلبستگی است

 .گزارش شده است و ساختار دوعاملی ابزار تأیید شده است

 مقیاس دشواری در تنظیم هیجان .۴

شود. این ابزار استفاده می (2۰۰۴) شده توسط گرَتز و روئمربرای ارزیابی تنظیم هیجان از مقیاس دشواری در تنظیم هیجان تدوین

 :سنجدگویه است و شش بعد زیر را می 3۶شامل 

 های هیجانی عدم پذیرش پاسخ .1

 دشواری در رفتار هدفمند  .2

 دشواری در کنترل تکانه .3

 عدم آگاهی هیجانی  .4

 دسترسی محدود به راهبردهای تنظیم هیجان .5

 عدم وضوح هیجانی  .6

 .شوندگذاری میای نمرهدرجهها در طیف لیکرت پنجپاسخ

ضریب آلفای کرونباخ کل مقیاس   ؛روایی و پایایی.دهنده دشواری بیشتر در تنظیم هیجان استنمره بالاتر نشان ؛گذاریشیوه نمره

 .گزارش شده و روایی سازه آن تأیید شده است ۰.۹۴تا  ۰.۸۸در مطالعات ایرانی بین 

 مقیاس فرسودگی هیجانی زوجین .5

با   برای سنجش فرسودگی هیجانی در روابط زناشویی از زیرمقیاس فرسودگی هیجانی پرسشنامه فرسودگی شغلی مازلاچ

شدگی عاطفی و  گویه است که میزان خستگی هیجانی، تهی ۹شود. این مقیاس شامل سازی در بافت زوجین استفاده میبومی

 .شوندگذاری میای نمرهدرجه ها در طیف لیکرت پنجسنجد. پاسخفرسایش روانی در رابطه زناشویی را می

ضرایب آلفای کرونباخ در مطالعات داخلی  ؛روایی و پایایی.دهنده فرسودگی هیجانی بیشتر استنمره بالاتر نشان؛گذاریشیوه نمره

 .گزارش شده است  ۰.۸۰بالاتر از 

 مقیاس رضایت از زندگی  .۶
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گویه است که  5شود. این ابزار شامل استفاده می برای سنجش رضایت از زندگی از مقیاس رضایت از زندگی داینر و همکاران

ای )از کاملاً مخالفم تا کاملاً  درجه ها در طیف لیکرت هفتسنجد. پاسخکیفیت کلی زندگی خود را میارزیابی شناختی فرد از  

نسخه فارسی   ؛روایی و پایایی.دهنده رضایت بیشتر از زندگی استنمره بالاتر نشان ؛گذاریشیوه نمره.شوند گذاری میموافقم( نمره

 .گزارش شده و روایی همگرا آن تأیید شده است  ۰.۸5این مقیاس در ایران با ضرایب آلفای کرونباخ بالاتر از 

 روش اجرای پژوهش 

شناسی و  های روان اخذ مجوزهای لازم از کمیته اخلاق دانشگاه مربوطه و هماهنگی با مراکز مشاوره خانواده، کلینیک .1

 .ای شهر یزدمراکز خدمات مشاوره

کننده درباره اهداف پژوهش، محرمانگی اطلاعات، ماهیت داوطلبانه مشارکت و  ارائه توضیحات کامل به زوجین شرکت .2

 .گونه پیامد حق انصراف در هر مرحله بدون هیچ

 .صورت مجزانامه آگاهانه و کتبی از هر دو عضو زوج بهاخذ رضایت .3

کنندگان.  دهی و در محیطی آرام، ایمن و با حفظ حریم خصوصی شرکتصورت خودگزارش ها بهاجرای پرسشنامه  .4

 .های همسر جلوگیری شودشود تا از تأثیر پاسخطور مستقل تکمیل میها توسط هر یک از زوجین بهپرسشنامه

ها در دو مرحله فراهم  دهنده، امکان تکمیل تدریجی پرسشنامهدر صورت وجود محدودیت زمانی یا خستگی پاسخ .5

 .شودمی

های پرت و غیرمنطقی و  دهی یکنواخت، دادهکنترل سوگیری پاسخ از طریق بررسی سؤالات معکوس، الگوهای پاسخ .6

 .های خروجهای ناقص یا نامعتبر مطابق ملاکحذف پرسشنامه

 ها های تحلیل دادهروش

هایی مانند میانگین، انحراف معیار،  شناختی زوجین و متغیرهای پژوهش از شاخصهای جمعیتبرای توصیف ویژگی :آمار توصیفی

 :روایی سازه با استفاده از ضریب آلفای کرونباخ و پایایی ترکیبی :پایایی ابزارها.شوددامنه تغییرات، چولگی و کشیدگی استفاده می

 :هاآزمون مدل مفهومی و فرضیه مدل و های برازش برای هر یک از ابزارها و بررسی شاخص (CFA) از طریق تحلیل عاملی تأییدی

افزارهای  ها با استفاده از نرمتحلیل دادهو  .نماییو روش برآورد حداکثر درست  (SEM) یابی معادلات ساختاریبا استفاده از مدل

SPSS  و AMOS شودانجام می. 

های ناسازگار  وارهرود نتایج این پژوهش نشان دهد که طرحالمللی اخیر، انتظار میهای داخلی و بینمند پژوهشبر اساس مرور نظام

تری مانند  های فعالواره بینی فرسودگی هیجانی و رضایت از زندگی زوجین دارند. زوجینی که از طرحاولیه نقش معناداری در پیش

گیرانه برخوردارند، احتمالاً سطوح بالاتری از خستگی هیجانی، فرسایش  رهاشدگی، محرومیت هیجانی، نقص/شرم یا معیارهای سخت
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های دلبستگی ناایمن )اضطرابی و اجتنابی(  رود سبکهمچنین انتظار می.عاطفی و نارضایتی از زندگی زناشویی را تجربه خواهند کرد

های ناسازگار اولیه و پیامدهای زناشویی را تبیین کنند. به این معنا  وارهشناختی کلیدی، رابطه بین طرحعنوان سازوکارهای روانبه

از طریق شکلوارهکه طرح ناسازگار  زمینههای  ناایمن،  دلبستگی  الگوهای  کنارهدهی  از طرد،  ترس  گیری  ساز حساسیت هیجانی، 

نوبه خود فرسودگی هیجانی را تشدید و رضایت از زندگی را شوند که این الگوها بهعاطفی یا وابستگی افراطی در روابط زوجین می

بودن  رغم فعالنظیم هیجان نقش میانجی مهمی در این مدل ایفا کند. زوجینی که علیرود تاز سوی دیگر، انتظار می.دهند کاهش می

تری مانند پذیرش، بازسازی شناختی و مهار تکانه برخوردارند، سطح  های ناسازگار، از راهبردهای تنظیم هیجان سازگارانهوارهطرح 

تری از فرسودگی هیجانی و سطح بالاتری از رضایت از زندگی را گزارش کنند. در مقابل، استفاده از راهبردهای ناسازگارانه  پایین

رود مسیرهای اثر به این شده، انتظار میبینیدر مدل مفهومی پیش.ها را تشدید کندوارهتواند اثرات منفی طرحتنظیم هیجان می

باشد که طرح بهواره صورت  اولیه  ناسازگار  )از طریق سبک های  غیرمستقیم  و  بر  صورت مستقیم  تنظیم هیجان(  و  دلبستگی  های 

عنوان سازوکارهای های دلبستگی و تنظیم هیجان بهفرسودگی هیجانی و رضایت از زندگی زوجین اثر بگذارند. به بیان دیگر، سبک

از طریق آنکلیدی عمل می الگوهای شناختیکنند که    آنان  زندگی   کیفیت  و  زوجین  روزمره  های تجربه  به  دار،ریشه  هیجانی–ها 

رود نتایج این پژوهش چارچوبی تبیینی و منسجم برای فهم فرایندهای زیربنایی فرسودگی  در مجموع، انتظار می.شوندمی  ترجمه

هیجانی و رضایت از زندگی در روابط زناشویی ارائه دهد و نشان دهد که پرداختن صرف به تعارضات سطحی زوجین بدون توجه به  

ناسازگار، سبکوارهطرح  نمی  هایهای  هیجان،  تنظیم  و  یافتهدلبستگی  شود.  منجر  روابط  پایدار  بهبود  به  پژوهش  تواند  این  های 

محور و آموزش تنظیم هیجان در  درمانی، دلبستگیوارهتر مبتنی بر طرحای و درمانی عمیقتواند مبنای طراحی مداخلات مشاورهمی

 .درمانی باشدزوج

 گیری بحث و نتیجه

شناسی سلامت رابطه در درمانی و روان وارهدرمانی، طرحتواند به غنای نظری و کاربردی ادبیات زوجنتایج مورد انتظار این پژوهش می

  هیجانی   فرسودگی  هیجانی–های عمیق شناختیهای ناسازگار اولیه، به ریشه واره ایران بیفزاید. نخست، پژوهش حاضر با تمرکز بر طرح

 ای کنندهتعیین  نقش  فردی،بین  هایتجربه   تفسیر  در  غالب  و  پایدار  الگوهای  عنوانبه  هاوارهطرح .  پردازدمی  زوجین  زندگی  از  رضایت  و

  هیجانی،   محرومیت  رهاشدگی،   مانند   هاییوارهطرح  بودنفعال.  کنندمی  ایفا  زناشویی  رابطه  و  همسر  خود،  از  فرد  ادراک  نحوه  در

  در  و   کنند   تجربه  ناکافی   یا   ناایمن  تهدیدآمیز،  را  روزمره   تعاملات  زوجین  شود  موجب  تواندمی  شرم/نقص  یا   بدرفتاری/اعتمادیبی

ژوهش بر  پ   این  هاییافته  ترتیب،  بدین.  شوند  زندگی  از  رضایت  افت  و  روانی  انرژی  کاهش  هیجانی،  خستگی  دچار  تدریجبه   نتیجه،

 .کند های عمیق شناختی در فهم مشکلات زناشویی تأکید میاهمیت پرداختن به لایه

پژوهش می این  نتایج  نقش سبکدوم،  بهتواند  را  دلبستگی  اثر طرحهای  انتقال  در  کلیدی  سازوکاری  به  وارهعنوان  ناسازگار  های 

سازد. سبک برجسته  زوجین  هیجانی  و  پیامدهای  دلبستگی  اولیه  تجارب  در  ریشه  اغلب  که  اجتنابی،  و  اضطرابی  دلبستگی  های 

گیری عاطفی یا اجتناب  توانند الگوهای تعامل زوجین را به سمت وابستگی افراطی، ترس از طرد، کنارههای ناسازگار دارند، میوارهطرح 

نشده، کاهش احساس امنیت هیجانی و در  های حلساز افزایش تعارضاز صمیمیت سوق دهند. این الگوهای دلبستگی ناایمن، زمینه
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فردی است تنها یک ویژگی فردی، بلکه یک فرآیند بینشوند. از این منظر، سبک دلبستگی نهنهایت فرسودگی هیجانی در رابطه می

 .دهدطور معناداری تحت تأثیر قرار میکه کیفیت تجربه زناشویی و رضایت از زندگی را به

های فردی زوجین در  های اصلی مدل پیشنهادی، نقش مهمی در تبیین تفاوتعنوان یکی دیگر از میانجیسوم، تنظیم هیجان به

های ناسازگار، از راهبردهای تنظیم هیجان واره بودن طرحرغم فعالکند. زوجینی که علیمواجهه با فشارهای هیجانی رابطه ایفا می

تر  ای سالمهای منفی خود را به شیوهتری مانند پذیرش، بازسازی شناختی و مهار تکانه برخوردارند، احتمالاً قادرند هیجانسازگارانه

ها جلوگیری کنند. در مقابل، استفاده از راهبردهای ناسازگارانه مانند نشخوار ذهنی، سرکوب هیجان  مدیریت کرده و از تشدید تعارض

های دلبستگی ناایمن را تشدید کرده و به کاهش رضایت از زندگی و  ها و سبکواره طرح  تواند اثر منفیهای انفجاری مییا واکنش

ای کلیدی برای مداخله در روابط عنوان یک مهارت قابل آموزش، نقطهافزایش فرسودگی هیجانی بینجامد. بنابراین، تنظیم هیجان به

 .شودزوجین محسوب می

بین طرح  غیرمستقیم  و  مستقیم  روابط  گرفتن  نظر  در  با  پژوهش  این  پیشنهادی  مدل  اولیه، سبک وارهچهارم،  ناسازگار  های  های 

شناختی فرسودگی هیجانی و  دلبستگی، تنظیم هیجان و پیامدهای زناشویی، تصویری منسجم و چندسطحی از سازوکارهای روان

زمان و  صورت همکند که این روابط به یابی معادلات ساختاری این امکان را فراهم میدهد. استفاده از مدلرضایت از زندگی ارائه می

های خطی محدود،  های ساده یا مدلهای پیشین، به دلیل تمرکز بر همبستگیتبیینی بررسی شوند؛ امری که در بسیاری از پژوهش

رغم مواجهه با فشارهای مشابه  د نشان دهد که چرا برخی زوجین علیتوانهای چنین مدلی میکمتر مورد توجه قرار گرفته است. یافته

 .های هیجانی و رضایت متفاوتی از زندگی زناشویی دارندزندگی، تجربه

ای برخوردار است. در فرهنگ ایرانی که روابط زناشویی اغلب  پنجم، تناسب فرهنگی این مدل با بافت جامعه ایرانی از اهمیت ویژه

های  های ناسازگار و سبکوارهبودن طرح گرایانه قرار دارد، فعالهای جمعتحت تأثیر انتظارات خانوادگی، هنجارهای فرهنگی و ارزش

ها، دلبستگی و تنظیم هیجان  وارهزمان به طرحتری به همراه داشته باشد. پرداختن همتواند پیامدهای پیچیدهدلبستگی ناایمن می

محور تواند رویکردی بومی و عمیق برای فهم و مداخله در مشکلات زوجین فراهم آورد و از رویکردهای سطحی و صرفاً مهارتمی

 .فراتر رود

هایی چندبعدی  دهد که فرسودگی هیجانی و رضایت از زندگی زوجین پدیدهدر مجموع، نتایج مورد انتظار این پژوهش نشان می

تواند مبنای طراحی  ها میهای تنظیم هیجان دارند. این یافتههای دلبستگی و شیوههستند که ریشه در الگوهای شناختی اولیه، سبک 

درمانی مبتنی بر دلبستگی و آموزش تنظیم هیجان باشد. چنین مداخلاتی  درمانی، زوجواره مداخلات درمانی یکپارچه، از جمله طرح

های فرسودگی هیجانی، بلکه به افزایش رضایت از زندگی و بهبود کیفیت رابطه زناشویی در بلندمدت  تنها به کاهش نشانهتوانند نهمی

 .منجر شوند

 پیشنهادات پژوهشی و کاربردی 
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های دلبستگی، تنظیم هیجان و پیامدهای  های ناسازگار، سبکوارههای طولی برای بررسی تغییرات طرح اجرای پژوهش .1

 .زناشویی در طول زمان

با مدت .2 پیشنهادی در زوجین  ازدواج )سالزمانمقایسه مدل  ازدواجهای متفاوت  زناشویی و  ابتدایی، میانسالی  های  های 

 .مدت(طولانی

 .ویژه در نحوه تنظیم هیجان و تجربه فرسودگی هیجانیهای جنسیتی در مسیرهای پیشنهادی مدل، بهبررسی نقش تفاوت .3

ارزیابی بسته .4 بر طرحهای مداخلهطراحی و  برای درمانی، دلبستگیوارهای ترکیبی مبتنی  محور و آموزش تنظیم هیجان 

 .زوجین

های  های ناسازگار و تدوین برنامهوارهمنظور غربالگری طرحدرمانی بهاستفاده از نتایج پژوهش در مراکز مشاوره خانواده و زوج .5

 .درمانی هدفمند
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ورزی و تنظیم هیجان در کیفیت زندگی بیماران مبتلا به سکته  نقش خودشفقت(.  ۱۴۰2آقاجانی، س.، هاشمی، ز.، و کیانی، ف. )

 .شناسی سلامتفصلنامه روان  .آوریمغزی: بررسی نقش میانجی تاب

 .آوری و خودکارآمدیشناختی بیماران سکته مغزی بر اساس تابروانبینی سازگاری  پیش(.  ۱۴۰۱اسدی، م.، و حسینی، س. ا. )

 .مجله پرستاری و مامایی

شناختی بیماران پس از بررسی اثربخشی آموزش تنظیم هیجان بر کیفیت زندگی و سازگاری روان (.  ۱۴۰۰اکبری، ن.، و مرادی، ح. )

 .مجله توانبخشی .سکته مغزی

( م.  و صمدی،  ر.،  خودشفقت (.  ۱3۹۹باقری،  تابرابطه  و  زندگی  کیفیت  با  بیماریورزی  به  مبتلا  بیماران  در  مزمنآوری   .های 

 .شناسی بالینی روان 

بیماران سکته  ورزی و تنظیم هیجان با سازگاری روان بررسی مدل علی خودشفقت (.  ۱۴۰3جعفری، ع.، و نوری، م. ) شناختی در 

 .شناسی سلامتروان  .مغزی

 .ورزی و کیفیت زندگی بیماران سکته مغزیآوری در رابطه بین خودشفقت نقش میانجی تاب(.  ۱۴۰2زاده، س.، و رضوانی، ا. )حسینی 

 .شناختیمطالعات روان

شناختی در بیماران مبتلا به آوری و سازگاری رواناثربخشی آموزش تنظیم هیجان بر افزایش تاب(.  ۱۴۰۱خاکپور، م.، و یوسفی، ع. )

 .شناسی بالینی ایرانمجله روان  .سکته مغزی

 .آوری و حمایت اجتماعیبررسی عوامل مؤثر بر کیفیت زندگی بیماران سکته مغزی: نقش تاب(.  ۱۴۰۰رحمانی، ز.، و کریمی، ه. )

 .مجله پژوهش در علوم توانبخشی

آوری و کیفیت  ورزی، تنظیم هیجان، تابسازی معادلات ساختاری روابط بین خودشفقت مدل(.  ۱۴۰3رضایی، پ.، و محمدی، س. )

 .شناسی و علوم تربیتیروان  .زندگی در بیماران سکته مغزی

هاشم و  ح.،  )زندی،  ف.  تاب(.  ۱۴۰2نیا،  و  هیجان  تنظیم  روانرابطه  سازگاری  با  مغزیآوری  سکته  بیماران  مجله   .شناختی 

 .پرستاریروان 

 .مجله پزشکی و علوم زیستی .مندآوری در بیماران سکته مغزی: یک مرور نظامتاب(. ۱۴۰۱عبدی، ب.، و میرزایی، ل. )
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مجله   .ورزی و تنظیم هیجانبینی کیفیت زندگی بیماران سکته مغزی بر اساس خودشفقتپیش(.  ۱۴۰3فلاحی، م.، و گودرزی، ا. )

 .علوم اعصاب کاربردی

( ز.  لطیفی،  و  ع.،  روان خودشفقت (.  ۱۴۰2محمدی،  سازگاری  و  بیماران  ورزی  در  میانجی  شناختی  نقش  مغزی:  سکته  به  مبتلا 

 .شناسیهای نوین در روان پژوهش .آوریتاب

 .شناسی بالینیمجله روان  .آوری با سازگاری بیماران سکته مغزیبررسی رابطه تنظیم هیجان و تاب(.  ۱۴۰۱نصیری، ب.، و قربانی، ر. )

فصلنامه  .آوری بیماران سکته مغزیورزی بر کیفیت زندگی و تاباثربخشی آموزش خودشفقت (.  ۱۴۰3یوسفی، م.، و احمدی، ف. )

 .توانبخشی
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Abstract 

Marital relationships constitute one of the most important contexts for experiencing psychological 

health, life satisfaction, and emotional functioning in adulthood. Nevertheless, many couples 

experience varying levels of emotional exhaustion, dissatisfaction, and diminished relationship 

quality despite the continuation of marital life—phenomena that adversely affect both individual 

well-being and family stability. Clinical psychology and couple therapy research suggests that the 

roots of many of these difficulties can be traced to deep-seated cognitive–emotional patterns 

formed in early life, known as early maladaptive schemas. These schemas, conceptualized as 

enduring and emotionally charged beliefs about the self, others, and relationships, play a critical 

role in shaping perception, emotional experience, and interpersonal interactions in adulthood.Early 

maladaptive schemas—particularly those related to abandonment, defectiveness/shame, mistrust, 

dependence, and self-sacrifice—may foster maladaptive relational patterns and chronic emotional 

strain within marital relationships. Repeated activation of these schemas during interactions with 

a spouse can lead to emotional burnout, characterized by emotional depletion, psychological 

fatigue, reduced motivation, and diminished empathic capacity. Concurrently, these processes may 

undermine couples’ life satisfaction by weakening their sense of meaning, happiness, and overall 

contentment with marital life.Within this framework, the role of mediating variables is of particular 

importance. Attachment styles, as relatively stable relational patterns, determine how individuals 

experience closeness, support, conflict, and emotional distance within marital relationships. 

Empirical evidence indicates that early maladaptive schemas are associated with insecure 

attachment styles in adulthood, which may intensify emotional burnout and marital dissatisfaction. 

Moreover, emotion regulation—defined as the set of cognitive and behavioral strategies 

individuals use to manage emotional experiences—plays a pivotal role in how couples cope with 

relational stressors and conflicts. Deficits in emotion regulation may amplify the negative effects 

of maladaptive schemas and insecure attachment on psychological and relational outcomes.The 

present study aims to develop and test a structural model explaining the role of early maladaptive 

schemas in predicting emotional burnout and life satisfaction among couples, with attachment 

styles and emotion regulation examined as mediating variables, in couples residing in Yazd city. 

This study adopts a descriptive–correlational design using structural equation modeling. The study 

population consists of married couples living in Yazd, and data will be collected using standardized 

and validated questionnaires. It is expected that early maladaptive schemas will predict emotional 

burnout and life satisfaction both directly and indirectly through attachment styles and emotion 

regulation. The findings of this study may provide a strong empirical foundation for designing 

schema-based, attachment-informed, and emotion regulation–focused couple therapy 

interventions within the cultural context of Yazd. 
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