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Abstract 

Introduction: Marital Intimacy is one of the factors affecting on the stability of the family. Also, 
hope to life can highlight intimacy in women. The aim of this research was the effectiveness of 
positive psychology’s training on marital intimacy and life expectancy in women. 
Methods: the design of this research was quasi-experimental with pre test- post test. 30 women 
were selected by purposeful sampling method and were assignment in two groups (experiment and 
control groups). The instruments of this research were life expectancy questionnaire and marital 
intimacy. Data are analyzed by SPSS software and inferential statistic (ANCOVA). 
Results: Findings showed that subject’s scores have changed in life expectancy and marital 
intimacy in experiment group compared with control group.  
Conclusion: the result of the study revealed the fact that the participation in positive psychology’s 
training could promote hope to life and marital intimacy in women.  
Keywords: couple therapy, positive view point, life expectancy, marriage intimacy 
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  چكيده
همچنين اميد به زندگي مي تواند اين . است  ثبات خانواده برزناشويي يكي از عوامل مؤثر  صميميت :مقدمه

مثبت نگر بر افزايش  زوج درمانيهدف پژوهش حاضر، بررسي اثر بخشي . صميمت را در زنان پررنگ كند
  . اميد به زندگي زنان بود و صميميت زناشويي

 زن 30. وه كنترل بودآزمون با گر پس -نيمه آزمايشي از نوع پيش آزمونطرح پژوهش حاضر  :بررسيروش 
جهت .گمارده شدندبه دو گروه آزمايش و كنترل  صورت تصادفيانتخاب و به نمونه گيري هدفمندروش  اب

 جهت. استفاده گرديد پرسشنامه هاي  اميد به زندگي اسنايدر و صميميت زناشويي واكرگردآوري داده ها از 
  .استفاده شد آماري تحليل كواريانسآزمون و  SPSSاز  نرم افزار تجزيه و تحليل داده ها 

ها در نمره اميد به زندگي و صميميت  در گروه آزمايش در مقايسه  نمرات آزمودني يافته ها نشان داد: يافته ها
  .اي داشته است ملاحظه با گروه كنترل تغيير قابل

به زندگي و صميميت  برافزايش اميد مي تواند مثبت نگربيانگر آن است، زوج درماني  نتايج :گيري نتيجه
  .تاثير بگذاردزناشويي 

 مثبت نگر، اميد به زندگي، صميميت زناشوييزوج درماني،  :واژه هاي كليدي
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  مقدمه 

امروزه علي رغم ايجاد تغييرات عميق فرهنگي و تغيير در 

زنان در رويارويي با مسايل زندگي بسياري از  هاي زندگي، شيوه

فاقد تواناييهاي لازم و اساسي هستند و همين امر آنان را در 

مواجهه با مسايل و مشكلات زندگي زناشويي آسيب پذير كرده 

زنان از جمله افراد جامعه هستند كه توجه به سلامت رواني  .است

سرزندگي و  داشتن روحيه اميد، آن ها بسيار اهميت دارد،

سزايي در نحوه ي كاركرد و فعاليت ه دابي مي تواند تاثير بشا

مي آنها داشته و به نوبه خود موجبات شادي نسل بعد را فراهم 

اي گرم و با  همچنين زن در نقش همسر، توان ايجاد خانه .كند

هاي روابط  محبت را داراست و مرد به عنوان شوهر، پايه

رد، تمام اين موردها دا اجتماعي و اقتصادي را مستحكم نگه مي

پذير است كه زن و شوهر داراي سلامت روان و  زماني امكان

    .)1(آرامش خيال باشند

بين زن و شوهر  Conflictبه وجود آمدن اختلاف و تعارض  

ها گاهي اوقات  امري طبيعي است، به دليل ماهيت تعامل زوج

ها  دهد و در نتيجه زوج آيد كه اختلاف نظر روي مي پيش مي

. كنند اميدي و نارضايتي مي نسبت به همديگر احساس خشم، نا

بنابراين در ازدواج بايد فرض را بر اين گذاشت كه بروز تعارض 

ي زناشويي و زندگي مشترك است، بنابراين زن  جزئي از رابطه

هاي خود را حل كنند تا  و شوهر بايد ياد بگيرند كه تعارض

  ).2(خوشبخت شوند

هوشمندانه كنترل كرده و در  افكار خود را زناني كه بياموزند

معمولاً در زندگي  باورهاي خودشان احساس مثبتي داشته باشند،

همچنين منفي بافي و منفي  زناشويي سازگاري بيشتري دارند و

تواند دلسردي و نااميدي را در زندگي ايجاد كرده و  نگري مي

  ).3(در نتيجه عملكرد خانواده را كاهش دهد

              اميد را نقطه قوت روانشناختي  الهاي اخير روانشناسان،در س     

دانند و معتقدندكه اميد نيرويي هيجاني است كه تخيل را به  مي

 اميد به ما انعطاف پذيري، .كند سمت موارد مثبت هدايت مي

نشاط و توانايي خلاصي از ضرباتي را كه زندگي بر ما تحميل 

افزايش رضايت از زندگي مي مي دهد و باعث  مي كند،

وسيله اي براي  نشان دادند كه اميد )5(لوپزاسنايدر و  ).4(شود

  . از مشكلات زندگي است )اوليه و ثانويه(پيشگيري

اميد را تمايل كلي به ساختن آينده و پاسخ مثبت به  Nan نان 

 نااميدي مي باشد، نقطه مقابل اميد، .داند آينده ادراك شده مي

اي است كه با احساسي از ناممكن  لت تكان دهندهنااميدي حا

علاقگي به زندگي آشكار  بودن امور، احساس ناتواني و بي

تواند  فرد در اثر نااميدي به شدت غيرفعال شده و نمي. شود مي

 از اميد .)6(هاي مختلف خود را بسنجد و تصميم بگيرد موقعيت

يان اجتماعي مهارتي آموختني مي باشد و از طريق جر همان ابتدا

همچنين اين اعتقاد  ).7(شود شدن در سنين اوليه عمر آموخته مي

ها يك نياز پايه و اساسي به برقراري  وجود دارد كه همه انسان

روابط صميمانه دارند، نبود يا كمبود آن يك شاخص آشفتگي 

  ).8(در رابطه زناشويي است

صميميت زماني آشكار  )Ravine )9راوين  براساس اعتقاد

شود كه ازدواج كاركرد خوبي داشته باشد و فقدان صميميت  مي

. حاكي از اين است كه رابطه زناشويي عملكرد ضعيفي دارد

هايي كه به خاطر وجود مشكلات صميميت در  بسياري از زوج

  به    كنند، اغلب ارتباط ضعيف را روابطشان به مشاور مراجعه مي
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با كاهش ). 10(ندنماي عنوان دليل اصلي مشكلاتشان ذكر مي

اميد به زندگي كاهش يافته و در نتيجه  صميميت زناشويي،

شود و  نارضايتي بيشتري حاصل مي و يابد ناسازگاري افزايش مي

جدايي محسوب  مقدمات طلاق و همين مشكلات از

يك مطالعه رابطه بين  در ،)12(جوكار نصيري و).11(شود مي

روان در زنان را رضايت از زندگي و سلامت  صميميت، اميد،

صميميت زناشويي  ،ها نشان داد يافته مورد بررسي قرار دادند،

منجر به رضايت از زندگي مي شود مي تواند سبب افزايش 

همچنين رودريگز . شادي و اميد در سالهاي آخر عمر باشد

 طي تحقيقي نشان داد سبك تبيين و رضايت از زندگي،، )13(

كساني كه سبك تبيين مثبت .دارنداميد با هم رابطه  شادي و

دارند در مجموع شادي و اميد و رضايت بيشتري از زندگي 

  .دارند

شناسي مطرح موضوعات روان شناسان ودرآغاز قرن حاضر روان

 از بهتر اي راآنچه كه لحظه ي مثبت انساني وتجربه بر شده بيشتر

 ت،همچنين بيان شده اس .اندتمركزكرده كند،مي ديگر لحظه

 شناسي مثبت نگري جاري، اساس روانكيفيت عاطفي تجربه

ي تجربيات بشر نگر بر سه زمينهشناسي مثبتروان .)14(است

- گيري روانتمركز نموده است تا به كمك آنها حيطه و جهت

هاي در سطح ذهني بر حالت. نگر را تعريف نمايدشناسي مثبت

ت مثبت چون بيني و هيجاناذهني مثبت همچون اميد و خوش

. شادي، رضايتمندي از زندگي، آرامش و صميميت تأكيد دارد

هاي افراد همچون شجاعت، در سطح فردي بر صفات و ويژگي

وفاداري، صداقت، صبوري و خردمندي توجه دارد و در سطح 

اجتماعي بر پيشرفت، خلاقيت، حفظ نگرش مثبت و فضايل 

  ).15(مدني متمركز است

هاي توانايي بر فرآيندهاي مثبت، فضايل ونگر روان شناسي مثبت

كند كه به فرآيندهاي به درمانگران توصيه مي افراد تأكيد دارد،

شان جريان مثبت مراجعين شان كه كم و به ندرت در زندگي

اين ديدگاه افراد را تشويق كرده تا  ).16(دارد، توجه كنند

-توانايي ها و خصوصياتشان را در قلمروهاي اصلي زندگي

به كار گيرند و اين را به ) كار، فرزندپروري، عشق و غيره(شان

نگر، بر  شناسي مثبتواقع روان در). 17(عنوان يك وظيفه بدانند

  . نمايد هاي فرد نسبت به مشكلات، كار ميروي نگرش

-ها و باورهاي سوگيرانه هاي ناكارآمد عبارتند از مفروضه نگرش

). 18(ف و آينده دارد اي كه فرد نسبت به خود، جهان اطرا

هاي  مؤلفه ،) Dock ray & Steptoe )19   استپتو دوكري و

رويكرد مثبت نگر را در كاهش اضطراب و افسردگي، و افزايش 

شادكامي افراد  رضايت از زندگي، سلامت روان، اميدوارى و

  . اثربخش اعلام كردند

به بررسي اثربخشي آموزش مثبت نگري  )20(عبادي و فقيهي 

تاكيد بر آيات قرآن كريم بر افزايش اميد به زندگي زنان  با

هاي پژوهش نشان داد آموزش  يافته. مطلقه شهراهواز پرداختند

 افزايش اميد مؤثر بوده و مثبت نگري با تاكيد بر آيات قرآن بر

نتايج با ثباتي را نيز با توجه به پيگيري انجام شده پس از يك ماه 

در تحقيق خود نشان داد  )21(فردخداياري  . به دنبال دارد

  ي مداخله كاربرد روش مثبت نگري در روان درماني به وسيله

هاي مثبت شخص توانست به افزايش  هاي مبتني بر برداشت

هاي مثبت فرد از خود بينجامد و مراجعان از اعتماد به  توصيف

هاي خانوادگي كاهشي  ناسازگاري نفسي بيشتر برخوردار شوند،

. افسردگي مراجعان روبه بهبودي گذاشت يافت وچشمگير 

هاي در جيرفت مهارت )22(بخشبرخورداري، رفاهي و فرح
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ي گروهي آموزش دادند، تا تأثير آن را مثبت انديشي را به شيوه

نشان داد كه  ها يافته. نفس، و شادكامي را بسنجند بر عزت

. نفس تاثًير داشته است آموزش بر افزايش  شادكامي و عزت

در تحقيقي به مقايسه اثربخشي روان درماني  )23(اصغري پور

رفتاري گروهي در كاهش  –مثبت گرا و درمان شناختي 

مبتلا به زنان افسردگي و افزايش شادكامي و بهزيستي ذهني 

هاي اين تحقيق نشان داد  يافته ،اختلال افسردگي اساسي پرداخت

بر كاهش  رفتاري –كه هر دو درمان مثبت گرا و شناختي 

   .)24(افسردگي اثر بخش بوده است

  بررسي روش

آزمون با  پس -آزمون  پيشاز نوع  نيمه آزمايشي حاضر پژوهش

جامعه آماري اين پژوهش شامل كليه زنان  .بودگروه كنترل 

در نمونه گيري  از طريق .بود 94در سال  بافق ساله شهر) 50-15(

به صورت گمارش تصادفي  انتخاب و نفر 30هدفمند دسترس و 

 .جايگزين شدند كنترل و آزمايش) ينفر15(در دو گروه 

، تمايل به شركت در جلسه آموزشي: آزمودني ها شرايط ورود

يا جديداً با  مشكل حاد رواني مانند افسردگي شديد نداشته باشد،

متاهل بودن و زندگي با همسر ، حادثه ناگواري روبرو نشده باشد

 شرايط خروج .داشتن تحصيلات حداقل ديپلمو  در يك منزل

عدم حضور ، شرايط منطبق با اهداف پژوهش نداشتن :آزمودني 

  .مداوم و مستمر در جلسات آموزشي

آزمون به پرسشنامه اميد به  پيشكنترل به  گروه هاي آزمايش و

پس از . پاسخ دادند )ها يآزمودن(زندگي و صميميت زناشويي

زوج درماني مثبت ي آموزشدوره ي ( مستقلپايان اجراي متغير 

ساعته براي زنان گروه  2هر جلسه  هفته 8به مدت نگر 

به گروه (شد آزمون از زنان هردو گروه گرفته  ، پس)آزمايش

  ).كنترل هيچ آموزشي داده نشد

 پرسشنامه توسط اسنايدر،اين :  پرسشنامه اميد به زندگي اسنايدر

تهيه شده  )25(همكاران ايرونيك و اندرسون، هولران، هاريس،

سئوال بوده و هدف آن ارزيابي ميزان اميد به  12است، داراي

شيوه نمره گذاري آن براساس طيف . زندگي در افراد مي باشد

سال به بالا  15اين پرسشنامه براي افراد . گزينه اي است 5ليكرت 

عبارت براي سنجش تفكر  4از اين عبارات .طراحي شده است

عبارت  4و  براي سنجش تفكر راهبردي عبارت 4عاملي،

بايد  براي بدست آوردن امتياز كلي پرسشنامه،.انحرافي است

مجموع امتيازات تك تك سئوالات را با هم محاسبه 

نشان دهنده اميد به زندگي بيشتر در فرد  امتيازات بالاتر،.نماييم

جهت تحليل و تفسيرنيز بايد  .پاسخ دهنده خواهد بود و برعكس

حداقل امتياز ممكن  .عبارت جمع نماييم12زات خود را ازامتيا

نشان دهنده  :24تا  12نمره بين  .خواهد بود 60و حداكثر  12

ميزان اميد به  : 36تا  24نمره بين  .ميزان اميد به زندگي پايين

نشان دهنده ميزان اميد به :  36و نمره بالاتر از  زندگي متوسط

% 84تا % 74دروني كل آزمون همساني . باشد زندگي بالا مي

گلزاري ).  25(است% 80بازآزمون -است و پايايي آزمون

ورد، و به دست آ% 89 را لفاي كرونباخ اين مقياسآضريب 

همچنين روايي و پايايي اين پرسشنامه مورد تأييد و بررسي 

 پرسشنامه: پرسشنامه صميمت واكر و تامپسون).26(قرارگرفت

است،كه براي سنجيدن مهر و  سئوالي 17يك ابزار  )27(

ترجمه شده  )28( )1379(توسط ثناييو صميميت تدوين شده 

  براي تعيين روايي محتوا و صوري پرسشنامه ابتدا پرسشنامه . است
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  
زن و شوهر بررسي شده و  15نفر از اساتيد مشاوره و  15توسط 

ضريب پايايي كل مقياس با  .روايي محتوا و صوري آن تاييد شد

تامپسون پايايي  و واكر .به دست آمد% 96اي كرونباخ روش آلف

 .گزارش كرده اند% 97تا % 91مقياس را از طريق آلفاي كرونباخ 

ضريب آلفاي كرونباخ ) 29(و همكاران در ايران نيز اعتمادي

         گزارش % 85و % 96محاسبه شده براي مقياس را به ترتيب 

راي همزمان با پرسشنامه روايي اين مقياس از طريق اج .كرده اند

% 82صميميت باگاروزي و برآورد ضريب همبستگي آنها 

روش نمره گذاري نمره آزمودني در مقياس  .محاسبه شد

 17صميميت از طريق جمع نمرات عبارات و تقسيم آن بر عدد 

و نمره ي بالاتر نشانه  7تا  1شود، دامنه نمرات بين  حاصل مي

  ).29(صميميت بيشتر است
  

  خلاصه جلسه زوج درماني مثبت نگر اهداف و: 1جدول
  

  

 و عناوين آن و روندكار در اين دوره داده شدضمن آشنايي اعضاي گروه، توضيح كاملي پيرامون جلسات و  جلسه اول
سپس  آزمون، پيش همچنين اجراي و تعهدات لازم مطرح شد گروهي توجيه شدند و درباره قواعد اعضاء

  .مختصري از روانشناسي مثبت نگر شرح داده شد توضيح 
دوست داشتن  ها، باورداشتن خود، ارزشمندي انسانتوضيح پذيرش خويش با تمام نقاط مثبت و منفي، بيان و  جلسه دوم

استحكام بنيان بيان اهميت دادن قرآن به آرامش و ، اشاره به يگانه و منحصر به فرد بودن هر كس و خود
همچنين راههايي براي افزايش مثبت انديشي آموزش  آرامش در زندگي بود، تأثير وجود اهميت و .خانواده
  .داده شد

  جلسه سوم
  

  جلسه چهارم

هاي  توانمندي و استعدادها ها، مهارت ها، موهبتدنبال كردن مسير موفقيت، توجه به صفات مثبت، نقاط مثبت،
  . آن و توفيقات مثبت انديشي و عوامل بازدارنده آثار با دآشنا كردن افرا، خود

بيان رابطه بين افكار و احساسات و بررسي نقش افكار و باورها در عواطف و رفتارها و روش تحليل وقايع 
  .ها ها و مجادله با آن هاي خود و چگونگي تغيير اين نگرش روزمره، بحث در مورد نگرش

  جلسه پنجم
  
  

  جلسه ششم

 قبول سهم خود در هر مسئوليت شخصي، بر تاكيد آموزش چگونگي ارزيابي منطقي از رويدادهاي زندگي با
شيوه حل آن  مشكل و با برخورد الگوي مربوط به روش صحيح در ريشه هاي آن، اشاره به نوع رابطه و، رويداد

  ).آموزش نحوه ي برقراري ارتباط مؤثر(
ز وجودي انسان، تمرين خوش بيني، بررسي آثار و نتايج كمك و خدمت بررسي شوخ طبعي به عنوان يك نيا

  .گروه اعضاي براي مثبت خاطره و تجربه 10 تا 5 حداقل رساني به ديگران، بيان
  جلسه هفتم
  جلسه هشتم

  .زيستن و رهنمودهايي براي افزايش صفا و صميميت ارائه شدراههاي شادماهيت صميميت و
انتخاب اهداف  هاي مختلف زندگي، بررسي لزوم داشتن هدف درحوزه،دروني در زندگيبيان و توضيح غناي

 ارزيابي مجدد هدف، انگيزه لازم براي پيگيري هدف، واقع بينانه و قابل تحقق، تنظيم اهداف به شيوه عملي،
نهايتاً تقدير نتيجه گيري با كمك اعضاء و  جمع بندي و آزمون، سپس اجراي پس انتخاب مسيرهاي متعدد و

  .وتشكر
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  
  يافته ها

آموزش زوج درماني مثبت آوري شده براي تأثير  هاي جمع داده

و  آزمون در پيش نگر بر صميميت زناشويي و اميد به زندگي

  .نشان داده شده است 2ها در جدول  آزمون گروه پس

نشان مي دهد كه افراد شركت  2جدول شاخص هاي آماري در 

 آزمون پيشميانگين كننده گروه آزمايش داراي نمره هاي 

بودند كه در  73/27اميد به زندگي و  10/37صميميت

افزايش  10/37، 68/4آزمون به ترتيب نمره هاي ميانگين به  پس

فرض همگني شيب رگرسيون، ميزان تعامل متغير  .يافته است

طبق جدول . دهد ا مورد بررسي قرار ميهمگام با متغير مستقل ر

مقادير به دست آمده براي اين متغيرها و معنادار نبودن آن  3

، نشان مي هد كه شيب رگرسيون 05/0براي سطوح كمتر از 

ندارند، بنابراين فرض همگني  هم بامتغيرها تفاوت معناداري 

 .شود شيب رگرسيون تأييد مي

آموزش زوج درماني مثبت نتايج تحليل كواريانس براي تأثير 

و  آزمون در پيش نگر بر صميميت زناشويي و اميد به زندگي

ي موجود بين ها نيانگيمها براي مقايسه تفاوت  آزمون گروه پس

  .نشان داده شده است 4دو گروه آزمايش و كنترل در جدول 

شود نمره صميمت و اميد  مشاهده مي 4در جدول گونه كه  همان

به زندگي در گروه آزمايش در مقايسه با گروه كنترل تغيير 

اي داشته است كه مقدار اين اثربخشي به ترتيب  ملاحظه قابل

اين مقادير . است) اميد به زندگي( 64/0و ) صميميت(55/0

 معنادار بوده كه حاكي از اثربخشي آموزش زوج درماني مثبت

  .نگر بر گروه آزمايش است

  
  ها گروه آزمون پسو  آزمون پيشتحقيق در صميميت و اميد به زندگي ميانگين و انحراف معيار متغير : 2جدول

  
  آزمون پس آزمونپيش گروه  عوامل

  معيار انحراف   ميانگين معيارانحراف ميانگين   
  صميميت

  
  به زندگي  اميد

 آزمايش
  كنترل
  آزمايش
  كنترل

38/3 
31/3  
73/27  
20/28  

83/1 
30/1  
24/8  
47/7  

68/4  
33/3  
10/37  
31/28  

56/1  
21/1  
03/7  
20/7  

  
  بررسي فرض همگني شيبهاي رگرسيون : 3جدول

  
  سطح معناداري F منبع تغييرات  متغير

  صميميت
  اميد به زندگي 

  پيش آزمون* گروه 
  پيش آزمون* گروه 

58/11   
04/16  

08/0  
052/0  
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  
  

  و اميد به زندگي بين آزمودني صميميت متغير نتايج تحليل كواريانس : 4جدول 

  

  گيري  بحث و نتيجه

               نگر باعث درماني مثبت آموزش زوج نتايج نشان داد كه 

          هاي پژوهشنتايج ها با  يافته .شود بهبود صميميت زنان مي

توان به اين  در تبيين اين فرضيه مي. همخواني دارد)32-30(

پردازي رايج از صميميت عبارت  موضوع اشاره كرد كه مفهوم

ها،  ها و ايده گذاري ارزش است از سطح نزديكي همسر، اشتراك

هاي مشترك، روابط جنسي، شناخت از يكديگر و  فعاليت

هاي صميمي  در نتيجه زوج. رفتارهاي عاطفي نظير نوازش كردن

  . ناشويي بالايي برخوردارنداز رضايت ز

صميميت مستلزم تبادل احساسات عميق و افكار خصوصي و 

شخصي است و گفتگو فراهم كننده چارچوبي امن و سازمان 

موفقيت در . شود داده شده براي اين نوع روابط محسوب مي

وقتي دو نفر . صميميت بستگي به ارتباط مؤثر و كارآمد دارد

ديگر سهيم شوند، افكار و عقايد خيلي راحت در احساسات يك

، )33،34(كنند خود را بدون ترس و به دور از سوء تفاهم بيان مي

اين شانس براي آنها وجود دارد كه بتوانند در روابطشان به 

وقتي كه زوجين ارتباط مؤثر و خوبي با  .صميميت دست يابند

  . يابد هاي زندگي آنها بهبود مي ي جنبه هم دارند، همه

آموزش زوج درماني ديگر اين پژوهش بيانگر آن است نتيجه 

  با     ها  يافته  . شود مثبت نگر باعث بهبود اميد به زندگي زنان مي

نتيجه اين تحقيق  .همخواني دارد)36،35(هاي  پژوهشنتايج 

ي اميد با رضايت از زندگي كار  بيانگر اين است كه تبيين رابطه

شناسان به اميد به  ير، روانهاي اخ در سال. چندان دشواري نيست

شناختي نگريسته و معتقدند كه اميد  عنوان يك نقطه قوت روان

. تواند به پرورش و ايجاد سلامت رواني كمك زيادي بنمايد مي

اند كه افرادي كه از اميدواري  هاي پژوهشي نشان داده يافته

نفس زيادتر، عملكرد شخصي و  بالاتري برخوردار بودند، عزت

ي بهتر، صميميت بيشتر و تعهد بيشتري به انجام خانوادگ

هايي كه به صميميت و رضايت زناشويي بيشتر منجر  فعاليت

همچنين اين افراد از اين اعتقاد . دهند شوند، نشان مي مي

هايي كه ممكن است در  توانند با چالش برخوردارند كه مي

تري رو شوند، سازگار شوند، شادي بالا شان با آنها روبه زندگي

   ).37(شان رضايت بيشتري دارند نمايند و از زندگي تجربه مي

آيد كه  از تحقيقات مذكور و نتيجه تحقيق حاضر به نظر مي

هاي رفتاري و  اي از حوزه تواند بر دامنه رويكرد مثبت نگر مي

اميدواري اثر  صميمت و شناختي از جمله هاي روان ويژگي

  . بگذارد

هايي در  براي مشاوران شاغل در مدارس،كارگاه شود يمپيشنهاد 

هاي  زمينه درمان مشكلات خانوادگي به ويژه از طريق شيوه

   .مثبت انديشي در روابط خانوادگي برگزار گردد

  

 f  ميانگين مجذورات درجات آزادي مجموع مجذورات  منبع تغيير
 

  مجذورات سطح معناداري

 55/0 001/0 89/32 59/569 1 59/569 صميميت

 64/0 001/0 22/49 67/12 1 67/12  اميد به زندگي
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  
به همراه ديگر   خانواده در  انديشي  مداخلات مثبت  همچنين

وان هاي ج هاي ارتقاء كيفيت زندگي زناشويي براي زوج مهارت

 جمعي ارتباط وسايل طريق از در كارگاهها ودر آستانه ازدواج 

  . ارائه شود همگان، به

  

  

  تقدير و تشكر
 از كليه كساني كه ما را در اين تحقيق ياري داده اند تشكر و

  .قدرداني مي شود 

  تضاد منافع
منافعي وجود اين مقاله اعلام مي دارند كه هيچ گونه تضاد 

.ندارد
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