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 چکیده
های دلبستگی به عنوان یکی از سازههای پایدار است.  ها از جمله عوامل مهم در ایجاد ازدواج صمیمیت در بین زوج مقدمه:

هدف پژوهش حاضر، بررسی اثر بخشی   .گیری الگوهای ارتباطی بزرگسالی داردشخصیتی سهم بسزایی در شکل –تحولی

زوجین دارای تعارض،کادر درمان شهرستان ماهشهر در نیمه اول  سبک دلبستگی نا ایمنو  ایماگوتراپی بر صمیمیت زناشویی

 می باشد. 8931سال

ی پژوهش شامل جامعه .پس آزمون همراه با گروه کنترل بود و پیش آزمون این پژوهش نیمه آزمایشی با طرح روش کار:

مرکز درمانی  3بود. شهرستان ماهشهر دارای  39-31در سال  تمامی زوجین دارای تعارض،کادر درمانی شهرستان ماهشهر

نفر( 06زوج ) 86نفر( و 06زوج در گروه آزمایش ) 86شامل نفر06از این میان باشد که نفر پرسنل کادر درمانی می 066و 

ابزار مورد استفاده در این  های ورود انتخاب شدند.اساس ملاک در دسترس و بر هدفمند گیرینمونه روش به گروه گواه

می   شیور و کلارک  (ECR-Rپرسشنامه تجربه روابط نزدیک )و  ژوهش شامل مقیاس صمیمیت زناشویی  واکر و تامپسون پ

ی مداخله ایماگوتراپی اجرا شد ولی گروه کنترل هیچ گونه ای هفتگی برنامهدقیقه 36ی جلسه0باشد. برای گروه آزمایش، 

 .صورت گرفت SPSS25افزار آماری با استفاده از نرم تحلیلای دریافت نکرد. مداخله

نتایج نشان داد در گروه آزمایش نسبت به گروه کنترل بعد از آموزش میزان صمیمیت زوجین افزایش معنی داری یافته ها: 

بعد از  آزمایش نسبت به گروه کنترل(، میزان دلبستگی زوجین)دلبستگی اضطراری و اجتنابی( در گروه p<0.05داشته است)

 (.p<0.05آموزش کاهش معنی داری داشته است)

 نتیجه گیری: با آموزش زوجین می توان صمیمیت را افزایش و سبک های دلبستگی ناایمن را کاهش داد.

 ، زوجین داری تعارض، صمیمیت زناشویی سبک های دلبستگی ناایمن ایماگو تراپی، ها:کلیدواژه
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  مقدمه و مبانی نظری

اختلاف نظر و ، از تعارض مختلفی رو تجربه سطوحینو گسترده است. از ا یرفراگ ی،اندازه روابط اجتماعی بهفرد ینتعارضات ب

زناشویی ناشی از ناهماهنگی زن و شوهر در نوع نیازها و روش  تعارض .تعاملات هر زوج، بدیهی و غیر قابل اجتناب است رنجش در

 (.1ی و ازدواج است )رفتاری و رفتار غیر مسئولانه نسبت به ارتباط زناشویای هدر خواسته، طرحواره ارضای آن، خودمحوری، اختلاف
 یدلزدگ یف،ضع ییزناشو یناکارامد، سازگار یف، فرزند پروریضع یدر خانواده همچون سازگار یمهم یامدهایبا پ ییتعارضات زناشو

   (.2) ه استهمرا ی و کاهش رضایت زناشوییـ فرزندوالد احتمال تعارضات یشافزایی، زناشو
های ها در مورد جنبهدهد و مهمتر این که به آنتصویر سازی ارتباطی)ایماگوتراپی( فرآیندی است که درآن به زوجین آگاهی و اطلاعات می

را کند تا به جای اینکه سعی کنند مشکلاتشان را به صورت سطحی حل کنند، آن دهد و به افراد کمک می ناخودآگاه روابطشان اموزش می
   (.3تر مورد مداخله قرار دهند. موفق شدن در این کار باعث بهبودی، رشد و امنیت عاطفی نسبت به دیگری خواهد شد )دقیق

در برابر  یرومندکننده و ن ی محافظتاعضای خانواده، عامل یبهداشت روان ینو تأم ییزناشو زندگی بعد خاص و مثبت در یجادبا ا یمیتصم 
به طور قطع صمیمیت برای والدین و  .کندیم یدزن و شوهر در خانواده تأک ینب یمیتلحاظ بر صم این است. از یاعمشکلات فردی و اجتم

فرزندان، برای همسران و برای پایدار ماندن و استحکام خانواده و ارتباطات زناشویی مفید و لازم است. یک رابطه صمیمانه شامل مراقبت 
 (.4) ها استکردن، اعتماد متقابل و پذیرش است و کیفیت رابطه، پایداری برای صمیمیت جنسی و غیر جنسی زوج

گیری الگوهای ارتباطی بزرگسالی دارد. بر اساس نظریه شخصیتی سهم بسزایی در شکل–های تحولیدلبستگی به عنوان یکی از سازه
Bowlby (1191انسان با یک سیستم روانی )–شود. این سیستم ارزش انطباقی داشته و فرد زیستی به نام سیستم رفتار دلبستگی متولد می

آمیز نزدیک  های تهدیدتواند در موقعیتهمجواری با افراد مهم زندگی یا نمادهای دلبستگی )کسانی که کودک میرا به حفظ نزدیکی و 
دهد. هدف این سیستم در کودک، دستیابی به یک احساس ایمنی و ها بماند تا شانس او برای سازش یافتگی و بقا افزایش یابد( سوق میآن

 (.5تعامل نزدیک و صمیمی با نماد دلبستگی است )حمایت شدگی واقعی یا ادراک شده از 
( و در بزرگسالی 9شوند )مانند و به هیچ وجه به دوره کودکی محدود نمیرفتارهای دلبستگی و پیامدهای آن در سراسر زندگی فعال باقی می

(. بنابراین، نظریه دلبستگی نظریه 7بگذارد )یر تأثتواند بر نحوه رفتار ها نسبت به رابطه دلبستگی، بدون شک میها و نگرشافکار، احساس
 (.8تحول کودک نیست، بلکه نظریه تحول در گستره حیات نیز هست )

های دلبستگی زوجین ریشه دارند از این رو پیشنهاد کردند که به برخی از پژوهشگران بر این باورند که مشکلات زناشویی در سبک
( دریافتند که سبک دلبستگی اضطرابی/ 2002) (. بوگارت و سادو1دلبستگی نا ایمن است )های آشفتگی زناشویی نشانه هایی از نشانه

باشند. در حوزه زوج شوند و بیشتر دچار تعارض میآمیز میدوسوگرا نسبت به سبک دلبستگی اجتنابی و ایمن بیشتر وارد روابط خیانت
های مختلفی وجود دارد و تحقیقات زیادی در ارتباط با اثر جین رویکرددرمانی، برای ارتقای رضایت زناشویی زوجین و کاهش تعارضات زو

 .(10)ها صورت گرفته استبخش بودن این روش
اثر بخشی ایماگوتراپی بر صمیمیت زناشویی و سبک دلبستگی نا ایمن  زوجین دارای تعارض کادر درمان  بررسیمطالعه حاضر با هدف  

 صورت گرفته است. شهرستان ماهشهر

 مواد و روش ها

تمامی زوجین جامعه آماری این پژوهش شامل می باشد.  پس آزمون همراه با گروه کنترل و پیش آزمون نیمه آزمایشی با طرحمطالعه حاضر 
نفر پرسنل کادر  900مرکز درمانی و  1باشد. شهرستان ماهشهر دارای یم 17-18در سال  ماهشهردارای تعارض کادر درمانی شهرستان 

در  هدفمند گیرینمونه روش به نفر( گروه گواه20زوج ) 10نفر( و 20زوج در گروه آزمایش ) 10شامل نفر 40از این میان باشد که درمانی می
ها در هیچ کلاس آموزش رویکرد کنندهشرکتد از: های ورود عبارت بودنهای ورود انتخاب شدند.ملاکاساس ملاک دسترس و بر

 های  گرفتن نمره پایین در پرسشنامه و یپزشکنداشتن اختلالات روانی، پزشکروانهای عدم مصرف دارو ،ایماگوتراپی شرکت نکرده باشند
باشد لذا نمونه سته مشاوره میلازم به ذکر است که هر مرکز درمانی دارا یک ه شده بود. ذکر و سبک های دلبستگی صمیمیت زناشویی

 های مشاوره مراکز درمانی و با رضایت کامل زوجین انتخاب شده است. پژوهش با همکاری هسته

 ابزار پژوهش
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 زناشویی مقیاس صمیمیت

ساخته شد و  زناشویی گیری صمیمیتاندازه منظور به( 2014، به نقل از نیری و همکاران، 1183این مقیاس توسط واکر و تامپسون ) 
 7ماده است که بر اساس یک طیف لیکرت  17سنجد. این مقیاس شامل و رضایت می ازخودگذشتگینزدیکی هیجانی را در قالب عاطفه، 

شود. نمره آزمودنی در گذاری می= همیشه( نمره 7همیشه و  یباً= تقر 9= اکثراً،  5= اغلب،  4= گاهی،  3= بندرت،  2= هرگز،  1ای )درجه
و نمره بالاتر  17تا  1ها بین شود. به این ترتیب، دامنه نمرهحاصل می 17ها و تقسیم آن بر عدد های مادهن مقیاس از طریق جمع نمرهای

( در پایان نامه کارشناسی ارشد خود از طریق اجرای همزمان با پرسش 1389همچنین خزاعی ) بیشتر است.زناشویی صمیمیت  دهندهنشان
دار بود که نشان دهنده روایی ملاکی معنی 01/0درصد محاسبه کرده است و در سطح  82ها نامه باگاروزی و برآورد ضریب همبستگی آن

گزارش کردند. ضریب  11/0ین مقیاس را با استفاده از روش آلفای کرونباخ ( ضریب پایایی ا2014نیری و همکاران ) برای این مقیاس است.
 آمد. دست به 18/0پایایی آلفای کرونباخ این مقیاس در پژوهش حاضر 

 (ECR-R) نزدیک روابط تجربه پرسشنامه شده بازبینی فرم
 نظریه با همنوا مقیاس خرده دو شامل که است ماده 34 شامل مقیاس این. شد ساخته( 1118) شیور و کلارک برنن، توسط پرسشنامه این

 اضطرابی مقیاس. گیردمی اندازه را نزدیکی و صمیمت پذیرش میزان اجتناب مقیاس.اضطرابی و اجتنابی باشدمی دلبستگی هایسبک
 را اضطرابی مقیاس( 11 تا 1) سوالات و اجتنابی مقیاس( 34-20) سوالات. می کند اندازه گیری را شدن رها و شدن طرد ی درباره نگرانی

 سوالات. شود می نمره گذاری( 7= موافقم کاملا تا مخالفم کاملا=  1) ای¬درجه 7 لیکرت طیف یک اساس بر پرسشنامه این. می سنجد
 صیدی. باشد می 252 حداکثر و 39 نمره اقل حد. شوندمی گذاری نمره معکوس صورت به 11،20،22،29،27،28،21،30،31،33،34،35،39

.  کردند گزارش  %85و %14 کرونباخ آلفای روش از استفاده با را اضطرابی ومقیاس اجتنابی مقیاس پایایی ضریب( 1312) همکاران و
 .آمد دست به 84/0 حاضر پژوهش در مقیاس این کرونباخ آلفای پایایی ضریب

 هادادهتجزیه و تحلیل 
 و تست های آماری تی زوجی و تی مستقل استفاده شد. 23نسخه  SPSSنرم افزار از  هادادهبرای تجزیه و تحلیل 

 روش اجرای پژوهش
مرکز  تعارض با همسرکه به علت  زوجین کاد درمانی را ستان ماهشهرشهر کادر درمان مراکز مشاورههمکاری ی هطساوی پژوهش به نمونه

ی ورود، ثبت نام هاملاکگری و مشخص شدن ی غربالمصاحبهپس از انجام  هایآزمودنبودند، انتخاب شدند.  رجوع کرده بودند مشاوره
د، به صورت تصادفی انتخاب و سپس به صورت دنبو واجد شرایط شرکت در پژوهشری که نف 40اجرا شد و  هاآنآزمون روی شده و پیش

آزمایشی روی گروه آزمایش اجرا شد در ی داخلهمنفر( تقسیم شدند. 20) زوج 10 کنترلنفر( و 20) زوج 10 تصادفی به دو گروه آزمایش
را ببینید(. پس از  1ی برگزار شد )جدول اقهیدق 10ی هفتگی جلسه 9 ی دریافت نکرد. مداخله طیامداخلههیچ گونه  کنترلگروه  حالی که

 اجرا گردید. کنترلآزمون روی هر دو گروه آزمایش و پس ،جلسه9اتمام 

 ایماگو تراپیدرمان  یهاجلسه: محتوای 8جدول 

 محتوای جلسه عنوان جلسه ردیف

1 
سفرکیهانی مغز گفت 

 و گوی زوجین

 هفته آینده یا بیشتر دنبال کند. 9ها را برای ایجاد محیط امن تا زوج بتواند آموزش-1هدف: 
های معمولی خودشان، استدلال، تأکید بر اهمیت ایمنی آموزش چند عملکرد مغز در سرخوردگی-2

 در رابطه با اجازه تجربه معامله سودآور و غیر سود آور. 
ها و تأکید براین که این ابزار ارتباطی در صورتی که در همه آموزش گفتگو به شرکای زوج -3

 های تعارضی استفاده شود ،می تواند ازدواج آنها را تغیر دهد.موقعیت
 ها                            : برقراری ارتباط با زوجروش

 سخنرانی سفر کیهانی و مغز                                        
 رسیدن به اختلاف نظر معمولی                                    

 ها                                           آموزش گفتگوی زوج
 ف منزل                                                  تعیین تکلی
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2 
رشد و تجارب دوران 

 کودکی
 انتخاب همسر

 کنید.ها که شما هر هفته تکالیف شان را بررسی میکسب این عادت برای زوج -1هدف: 
 شنوند و استفاده از دیالوگ زوجینها یکدیگر را کاملا میبررسی این که زوج -2
به زوجین در مورد این که چگونه اوائل کودکی شان بر انتخاب کردن شخصی مانند آموزش  -3

 گذارد .والدینشان اثر می
کمک به زوجین برای آغاز جمع آوری خاطرات کودکی شان برای آغاز فرآیند درک عمدی  -4

 هدف آنها از رابطه شان 
 بررسی کردن تکالیف            روش:

 تماشای تمرین گفت وگوی زوجین      
 گسترش و تجارب دوران کودکی          
 تصورات هدایت شونده                     
 واگذار کردن تکالیف                        

3 
گسترش همدلی و 
بازسازی تصویری 

 شریک

 وگو دارند.تصدیق این نکته که هم اکنون زوج، درک کاملی از فرآیند گفت  -1هدف : 

های ایماگو  بطوریکه هریک از زوجین بتوانند ببینند که انتخاب زوج، استفاده از کاربرگ -2
 ناخودآگاه بوده و بر اساس ویژگیهای مثبت یا منفی سرپرستهای اوائل کودکی او انجام شده است.

 تند.آغاز فرآیند کمک به زوجین برای درک اینکه آنها نه دشمن، بلکه هم پیمان هس -3

 استفاده از فرآیندهای خاص برای کمک به زوجین در جهت آغاز همدلی با یکدیگر. -4

های روش : استفاده از گفت و گوی زوجین در مورد دوران کودکی درحالی که درمانگر برگه
 کند                                          را تکمیل می "ایماگوی من"

                   "اگوی  منایم"های روند فرآیند برگه
       "ایجاد همدلی -تصویرسازی مجدد از شریک زندگی"سخنرانی 

 کودک                      -گفتگوی والد
                     "نگهداری"سخنرانی 

 تمرین نگهداری                      
 توضیح تکلیف منزل              

4 

 
بازسازی رومانتیک 

 ارتباط

 بررسی سطوح همدلی گسترش یافته بین والدین  -1هدف : 
 تأکید بر اهمییت امنیت هیجانی و ایجاد مکانی برای افزایش لذت از حس امنیت  -2
ایجاد فهرستی از رفتارهای مراقبتی و سورپرایزها که وقتی توسط یکی از شرکای زندگی انجام  -3

 کند .دن و امنیت در رابطه میشود ، شریک دیگر احساس دوست داشته شمی
تأکید بر اهمیت خنده از ته دل بصورت روزانه به عنوان راهی برای افزایش امنیت و احساس  -4

 سلامت 
 روش : بررسی تکالیف                                 

 سخنرانی بازسازی رومانتیک رابطه          
    تمرین رفتارهای مراقبتی                    

 سخنرانی سورپرایزهای کوچک               
 تمرین خنده از ته دل                             

 واگذار کردن تکالیف                         

 تجدید ساختار ناکامی 5
 ها تأکید به زوجین بر اهمیت امنیت در تجدید ساختار ناکامی -1هدف : 

 ها بصورت آرزوهای وارونه بیان شوند. ایجاد مکانی برای اینکه ناکامی -2
ها درک کاملی داشته باشند که ناکامی هایشان با بخش هایی از خودشان که برای این که زوج -3
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های گم شده مفقود شده است ارتباط مستقیم دارد و الان به آنها فرصتی برای اصلاح این قسمت
 شود . داده می

والدین شما طرح هایی برای پیشرفت شما دارند  "ها این عبارت را درک کنند برای این که زوج -4
های های تغییر رفتار فرستنده که در حال پیشرفت است ، طرحو درک این که فهرست درخواست "

 باشددریافت کننده ، می
ه یکی از شرکا چیزی را که تأکید براین که تغیر کند است و آسان نیست . و این که هنگامی ک -5

 های مفقود شده خودش .  نیاز دارد ارائه دهد ، درمان است هم برای شریک و همزمان برای قسمت

 روش: بررسی تکالیف                                         
 سخنرانی طرح هایی برای پیشرفت                  

               فرآیند درخواست تغییر رفتار            
 واگذاری تکالیف                                         

 حل خشم 9

بررسی سراسری درخواست رفتاری که به صورت یک شیوه مثبت با رفتارهای شدنی  -1هدف : 
 نوشته شده بودند.

ال هردوی تأکید بر این که انجام گرفتن این رفتارها ممکن است سالها زمان ببرد ، اما این اعم-2
 شرکای زندگی را شفا خواهد داد. 

 دادن تمرین بیان خشم و غضب به زوج در فرآیند محدود نگه داشتن ایمن -3
های خشم آسیب رسان هستند و این که اطمینان از اینکه زوج کاملا درک کرده اند که زمینه -4

 این مهم است که صدمات شریک زندگیمان را بشنویم.
 کنند . مرور سراسری و داشتن زوج هایی که اهمیت پیگیری نقشه را درک می -5

 روش : بررسی تکالیف                                    
 سخنرانی مراتبی برای خشم                      

 فرآیند ظرفیت                                        
 مرور نقشه پیگیری                                

 هاافتهی

 آزمونآزمون و پسهای آزمایش و کنترل، به تفکیک در مراحل پیشمیانگین و انحراف معیار صمیمیت زناشویی در گروه: 2جدول 

 سطح معنی داری پس آزمون پیش  آزمون متغیر                      گروه
 001/0 15/14 ± 84/1 9/1 ± 21/2 آزمایش زناشوییصمیمیت 

 112/0 1/1 ± 80/1 55/1 ± 18/2 کنترل

 ---- 001/0 104/0 سطح معنی داری

نتایج آزمون تی زوجی نشان داد در گروه آزمایش بعد از آموزش زوجین میزان صمیمیت در پس آزمون نسبت به حالت پیش آزمون افزایش  
(. در گروه کنترل  میزان صمیمیت در پس آزمون نسبت به حالت پیش آزمون تغییر معنی داری نداشته p<0.01معنی داری داشته است)

گروه های کنترل و آزمایش معنی دار نبوده پیش آزمون میزان صمیمیت حالت نتایج آزمون تی مستقل نشان داد در  (. p>0.05است)
( p<0.01گروه آزمایش به طور معنی داری بیشتر از گروه کنترل بوده است)(. در حالت پس آزمون میزان صمیمیت زوجین p>0.05است)

 (. 2)جدول
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 آزمونآزمون و پسهای آزمایش و کنترل، به تفکیک در مراحل پیشدر گروه سبک دلبستگی اضطراریمیانگین و انحراف معیار  : 3جدول

 داریسطح معنی  پس آزمون پیش  آزمون متغیر                      گروه
سبک دلبستگی 

 اضطراری
 001/0 05/41 ± 19/11 9/98 ± 2/11 آزمایش

 241/0 25/94 ± 8/13 4/94 ± 2/12 کنترل

 ---- 001/0 079/0 سطح معنی داری

در پس آزمون نسبت به حالت پیش  سبک دلبستگی اضطرارینتایج آزمون تی زوجی نشان داد در گروه آزمایش بعد از آموزش زوجین میزان 
در پس آزمون نسبت به حالت پیش سبک دلبستگی اضطراری (. در گروه کنترل  میزان p<0.01معنی داری داشته است) کاهشآزمون 

سبک دلبستگی اضطراری (.  نتایج آزمون تی مستقل نشان داد در حالت پیش آزمون میزان p>0.05آزمون تغییر معنی داری نداشته است)
گروه آزمایش به طور سبک دلبستگی اضطراری (. در حالت پس آزمون میزان p>0.05گروه های کنترل و آزمایش معنی دار نبوده است)

 (.3جدول( )p<0.01از گروه کنترل بوده است) کمترمعنی داری 

 آزمونآزمون و پسش و کنترل، به تفکیک در مراحل پیشهای آزمایدر گروه سبک دلبستگی اجتنابیمیانگین و انحراف معیار : 4جدول

 سطح معنی داری پس آزمون پیش  آزمون متغیر                      گروه
سبک دلبستگی 

 اجتنابی
 001/0 75/31 ± 89/1 8/58 ± 2/11 آزمایش

 192/0 8/54 ± 9/10 5/55 ± 4/10 کنترل

 ---- 001/0 083/0 سطح معنی داری

در پس آزمون نسبت به حالت پیش اجتنابی نتایج آزمون تی زوجی نشان داد در گروه آزمایش بعد از آموزش زوجین میزان سبک دلبستگی 
در پس آزمون نسبت به حالت پیش اجتنابی (. در گروه کنترل  میزان سبک دلبستگی p<0.01آزمون کاهش معنی داری داشته است)

اجتنابی (.  نتایج آزمون تی مستقل نشان داد در حالت پیش آزمون میزان سبک دلبستگی p>0.05است) آزمون تغییر معنی داری نداشته
گروه آزمایش به طور اجتنابی (. در حالت پس آزمون میزان سبک دلبستگی p>0.05گروه های کنترل و آزمایش معنی دار نبوده است)

 .(4( )جدولp<0.01معنی داری کمتر از گروه کنترل بوده است)

 گیریبحث و نتیجه 
ایماگوتراپی به طور معناداری باعث افزایش صمیمیت در بین زوجین دارای تعارض کادر درمانی شهرستان نتایج پژوهش حاضر نشان داد که 
 (،2019و همکاران ) Smith(، 1319ی قبلی در ادبیات مانند شیدان فر و همکاران )هاپژوهشی هاافتهماهشهر شده است؛ این نتیجه با ی

( که دریافتند ایماگوتراپی بر افزایش سطوح صمیمیت زوجین 1381و صدر جهانی و همکاران )( 1312(، جامعی )1313خوش سیرت )
  . (15-11)اثربخش است، همسو و هماهنگ است

س و گوش دادن عمیق ایجاد کنند. گفتگوی تا فضای امنی برای یافتن همدلی و اعتبار به واسطه انعکا کندیمکمک  هازوجایماگوتراپی به 
صحبت  گذردیم(. در گفتگوی قصدمند، فرد درباره آنچه در ذهنش 13قصدمند ایماگو، تکنیک اصلی مورد استفاده در این درمان است )

. کندیمده دوباره بیان یعنی آنچه دیگر گفته است را بدون اضافه کردن نظر یا عقی دهدیم. شنونده، انعکاس دهدیمو دیگری گوش  کندیم
. براساس ایماگوتراپی، شودیماستفاده از این تکنیک باعث برگرداندن ارتباط و تماس و در نتیجه، منجر به شفای هیجانی متقابل 

با آرزوها و نیازهای عمیق و سطحی یکدیگر آشنا شوند و  هازوج شودیمیی مثل تعیین فهرست رفتارهای مراقبت کننده باعث هاآموزش
سازی این نیازها تغییر دهند. این رویکرد، محیط امنی سرشار از دانش و بینش جدیدی به دست آورند، در نتیجه، رفتارهای خود را با برآورده

نند و به نوبه خود، مسائل زناشویی ناهوشیار را به سطح چگونه با یکدیگر ارتباط برقرار ک دهدیمو به زوج آموزش  سازدیمامنیت و اعتماد 
 (.4را بپذیرند و حلشان کنند ) هاآنمواجه شوند،  هاآنها را بشناسند، با تعارضش کندیمکمک  هاآنو به  آوردیمهوشیار 

ایمن)اضطرابی و اجتنابی( در بین زوجین ایماگوتراپی به طور معناداری باعث کاهش سبک دلبستگی نا نتایج پژوهش حاضر نشان داد که   
Patterson (2017 ،)ی قبلی در ادبیات مانند مانند هاپژوهشی هاافتهدارای تعارض کادر درمانی شهرستان ماهشهر شده است؛ این نتیجه با ی

 . ( 12و 19)(، همسو است2019اسمیت و همکاران )
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که وابستگی بیش از حد به فرد دیگر را تداوم  شودیمدلبستگی اضطرابی با ترس فرد از ترک شدن به وسیله یک شخص دیگر تعریف 
شیوه برقراری روابط فرد و همچنین رفتارهای خاصی را که در یک رابطه خاص نشان  توانیمبا استفاده از سبک دلبستگی (. 17) بخشدیم
زمانی که بالبی مفهوم سبک دلبستگی را مطرح کرد، اهمیت سبک دلبستگی در مطالعات بسیاری نشان داده شده توصیف کرد. از  دهدیم

. برای گذاردیم ریتأث( دریافتند که سبک دلبستگی کودکی بر رفتارهای بعدی در طول بزرگسالی با جنس مخالف 1110است. کالینز و رید )
یی برای زندگی خود دارد که آن احس هاکیشرن( به والدین خود دلبسته باشد، تمایل به انتخاب نمونه، اگر فردی به صورت اضطرابی )ناایم

برای او فعال کنند. در چنین شرایطی، ایماگوتراپی با کنکاش گذشته فرد و کشف نوع ارتباط فرد با والد  مجدداًناامنی دوره کودکی را 
و  هاتعارضغیرهمجنس خود و پیدا کردن ارتباط بین آن با الگوهای ارتباطی کنونی فرد با همسرش، به شناسایی علت بسیاری از 

 (.18) کندیمی بین همسران کمک هایناسازگار

 ه گیرینتیج
نتایج مطالعه حاضر نشان می دهد که  با آموزش زوجین می توان میزان صمیمیت را میان آنها بواسطه تصویرسازی افزایش و از طرفی 

را کاهش داد. با افزایش صمیمیت میان زوجین می توان تعارضات سبک های دلبستگی ناایمن از قبیل سبک دلبستگی اجتنابی و اضطراری 
 اهش داد و این امر می تواند در کاهش طلاق موثر باشد. میان آنها را ک

 تشکر و قدردانی
 کمال تشکر و قدردانی را به عمل آورند.،هایآزمودنی هیکلتا از  دانندیمی خود فهیوظدر پایان، پژوهشگران 
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