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مقدمه

خانواده از ابتدای تاریخ تاکنون در بین تمامی جوامع بشری به 

و در عین حال مهمترین واحد  نیتری، اصلنیترعنوان اولین، کوچک

. وجود یک جامعه سالم، وابسته شودیو نهاد اجتماعی محسوب م

. خانواده [1]و با نشاط است  ایپایدار، پو یهابه تشکیل خانواده

محل ارضای نیازهای مختلف و داشتن آگاهی از نیازهای زیستی و 

 یاهکیها و تجهیز شدن به تکنروانی و شناخت چگونگی ارضاء آن

. [5]شناخت تمایلات زیستی و روانی ضرورتی انکار ناپذیر است 

داشتن روابط اجتماعی نزدیک مانند ازدواج هم با بهزیستی افراد و 

هم با پیامدهای سلامتی روانشناختی و جسمانی در ارتباط است 

. کارکرد خانواده یکی از عوامل مهم تضمین کننده کیفیت [9]

سلامت روانی خانواده و اعضای آن است. تحقیقات نشان زندگی و 

که ارتباط میان اعضا و تعاملات داخل  ییهااند در خانوادهداده

خانواده براساس نزدیکی و صحبت و تفاهم بین افراد استوار است 

. [0]اعضا نسبتاً علیه فشار زندگی مقاوم و مصون هستند  ٔ  همه

که ما را به جستجوی فردایی  زندگی است یهایژگیامید یکی از و

بسیار مهم سلامتی  یها. امید هم یکی از شاخص[2]دارد یبهتر وا م

. امید یک حالت انگیزشی مثبت شودیو رفاه در انسان محسوب م

مل تعا است که مبتنی بر حس پایوری و راهیابی است که ناشی از

. امید یعنی موفقیت و آینده بهتر و دلیلی [1]فرد با محیط است 

است برای زیستن. هنگامی که امید در دل و ذهن وجود داشته 

. عوامل [2]حضور خواهد داشت  و سرور در زندگی یباشد، شاد

 جاناتیمتعددی از جمله ساختار روانی و وضعیت روانشناختی، ه

انطباق باشرایط محیطی و پیرامون،  یمثبت و منفی، توانمند

. بر میزان امید ، سطح وکیفیت زندگی وکارکرد خانواده و..کیژنت

 چکیده

که بتواند در کاهش آن به  یمدل نیلذا تدو م،یباشیمواجه م ییطلاق و تعارضات زناشو یبالا زانیبا م یدر جامعه امروز :مقدمه

 یهاکارکرد خانواده بر اساس مؤلفه یالگو نی. هدف از مطالعه حاضر تدورسدیبه نظر م یضرور دیمشاوران و روان شناسان کمک نما

 .باشدیمراجعه کننده به مراکز مشاوره شهر کرمانشاه م نیزوج ییو تعارضات زناشو تیمیصم د،یام

پژوهش حاضر  یاست. جامعه آمار یمعادلات ساختار یابیاز نوع مدل  ی(، همبستگیشیآزما ری)غ یفیمطالعه توص نیا :کار روش

 524نفر زن+ 524نفر ) 244جامعه مورد نظر تعداد  نی. از بباشدیمراجعه کننده به مراکز مشاوره شهر کرمانشاه م نیزوج هیشامل کل

ه ک دیگرد یپژوهش حاضر از چهارپرسشنامه جمع آور یرهایسنجش متغ یشدند. برا انتخابساده  ینفر مرد( و افراد به روش تصادف

ها از آمار داده لیتحل ی. براییو تعارضات زناشو تیمیپرسشنامه صم در،یاسنا دیام اسی(، مقFADعبارتند از: کارکرد خانواده )

 .دیرل استفاده گرد زریها از نرم افزار لداده لی( و جهت تحلریمس لی)روش تحل یاستنباط

 ییشوتعارضات زنا کند،یم ینیب شیکارکرد خانواده را پ ،ییبرخورداراست، تعارضات زناشو یمدل ارائه شده از برازش مناسب ها:یافته

تعارضات  کند،یم ینیب شیدر افراد را پ دیام ،ییتعارضات زناشو کند،یم ینیب شیکارکرد خانواده را پ د،یو ام تیمیصم یگر یانجیبا م

 ینیب شیکارکرد خانواده را پ د،یام کند،یم ینیب شیکارکرد خانواده را پ ت،یمیصم کند،یم ینیب شیپ اافراد ر تیمیصم ییزناشو

 .)در گروه زنان و مردان( کندیم

 یامگ نیزوج دیو ام تیمیصم شیو کاهش تنش و تعارضات، افزا تیریمطالعه نشان داد که مد نیحاصل از ا جهینت گیري: نتیجه

 بهبود کارکرد خانواده خواهد بود. یمؤثر در راستا

 ییتعارضات زناشو ت،یمیصم د،یکارکرد خانواده، ام کلیدي: واژگان
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که رابطه  دهدیها نشان م. پژوهش[7]انسان تاثیرگذار هستند 

. [8]مثبت و معنی داری بین خوش بینی و امید وجود دارد 

هم به عنوان یک مقوله بسیار مهم در ثبات و استحکام  تیمیصم

. صمیمیت مفهومی پویا در ارتباطات [3] رودیها به شما مازدواج

که معنای باز بودن و عدم  باشدیانسانی و به ویژه در روابط زوجی م

بازداری در روابط و نزدیکی دو یا چند فرد در ابعاد گوناگون عاطفی، 

و  شودیایجاد مکه در بستر روابط  باشدیو عملکردی م یمنطق

که صمیمیت برآیندی است از  باشدیپویایی آن از این لحاظ م

تمامی و کلیت یک رابطه که در صورت وجود شکاف یا نقص در 

 ریأثبر کلیت رابطه ت تواندیهریک از ابعاد یک رابطه بین فردی که م

پایداری زندگی زناشویی . صمیمیت اهمیت اساسی در [14]بگذارد 

 شگرفی در دستیابی به شادکامی ریدارد و میزان بالای صمیمیت تأث

آشفته به طور معمول  یها. زوج[11]در زندگی زناشویی دارد 

صمیمیت، نزدیکی و محبت کمتری را نسبت به یکدیگر ابراز 

. تعارض در هر رابطه صمیمی گریز ناپذیر است چرا [15]دارند یم

که وقتی دو نفر وارد رابطه صمیمانه شده و یک پیوند را با یکدیگر 

ر ، بر یکدیگندیشاگی، خود را در برابر دیگری مدهندیتشکیل م

و این حق را برای خود قائل  رندیپذیم ریگذاشته و از هم تأث ریتأث

که بر هم نفوذ داشته باشند و این یکی از عوامل آسیب  شوندیم

ارض عبارت است از عدم توافق و . تع[19]پذیر شدن آنها است 

نظرات و اهداف رفتاری است  یمخالفت دو فرد با یکدیگر، ناسازگار

. تعارض [10] ردیگیکه در جهت مخالفت با دیگری صورت م

رابطه هریک از زن و شوهر با خویشاوندان  شودیزناشویی باعث م

 نیخود افزایش یابد و به تدریج جایگزین رابطه با همسر شود. ا

موجب افزایش تعارضات زناشویی شده و در نتیجه  تواندیوابستگی م

. بنابرآنچه [12] آوردیو طلاق را فراهم م ییزمینه قطع رابطه، جدا

مختلف به بررسی روابط بین متغیرهای  یهاکه بیان شد در پژوهش

ه پرداخته شد اما به صورت یکجا و مدلی مفهومی مورد اشار

 گذاری هریک از رینگریسته نشده است از سویی دیگر میزان تأث

متغیرها بر کارکرد خانواده نامشخص بود، لذا انجام پژوهشی در این 

. بنابراین هدف پژوهش حاضر دیرسیرابطه ضروری و لازم به نظر م

و  تیمیامید، صم یهاؤلفهتدوین الگوی کارکرد خانواده براساس م

تعارضات زناشویی زوجین مراجعه کننده به مراکز مشاوره شهر 

 .باشدیکرمانشاه م

 روش کار

و از نوع مدل یابی  یاین مطالعه توصیفی )غیر آزمایشی(، همبستگ

معادلات ساختاری است. جامعه آماری عبارت است از کلیه زوجین 

. نمونه آماری باشدیمراجعه کننده به مراکز مشاوره شهر کرمانشاه م

نفر مرد( انتخاب نمودیم  524نفر زن+ 524نفر ) 244این پژوهش را 

قل یک که شرایط انتخاب نمونه آماری در این مطالعه عبارتند از: حدا

سال از ازدواج آنها گذشته باشد، داشتن حداقل تحصیلات سوم 

شخصیتی و افراد حاضر در  -راهنمایی، نداشتن اختلالات حاد روانی

مطالعه تعارضاتی را تجربه نموده باشند. روش نمونه گیری در این 

پژوهش جامعه در دسترس و به شیوه نمونه گیری تصادفی ساده بود. 

این پژوهش از چهار ابزار استفاده به عمل  یهاهجهت جمع آوری داد

این آزمون  (:FADآمد که عبارتند از: الف( مقیاس عملکرد خانوادگی )

توسط ناتان بی. اپشتاین و همکارانش تدوین گردید. هدف از اجرای این 

سؤالی  14 ٔ  آزمون سنجیدن عملکرد خانواده. است. یک پرسشنامه

. عبارتند از: حل کندیاده را ارزیابی ماست و شش بُعد از کارکرد خانو

ها، همراهی عاطفی، آمیزش عاطفی، کنترل رفتار، مشکل، ارتباط، نقش

(، همچنین میزان 39/4عملکرد کلی. پایایی کل در پژوهش حاضر )

ها، عملکرد کلی، حل مشکل، ارتباط، نقش یهاپایایی برای بخش

، 77/4) ریترتیب مقاد همراهی عاطفی، آمیزش عاطفی و کنترل رفتار به

( به دست آمد. ب ( پرسشنامه 7/4و  79/4، 7/4، 12/4، 12/4، 78/4

( ساخته شده است و 5444امیدواری اسنایدر: توسط گروه اسنایدر )

خود گزارشی صفت و حالت امیدواری هستند.  یهایریشامل اندازه گ

مقیاس است و از دو خرده  یانهیسؤال چهار گز 15این پرسشنامه شامل 

خرده مقیاس مسیر و عامل تشکیل شده است. میزان پایایی کل 

( و همچنین میزان آلفای کرونباخ 78/4پرسشنامه در پژوهش حاضر )

( به دست 78/4( و )72/4) ریبرای بخشهای مسیر و عامل به ترتیب مقاد

سوالی است  17مقیاس صمیمیت یک ابزار  :صمیمیت اسیآمد. ج( مق

ر و صمیمیت تدوین شده است. پایایی پرسشنامه که برای سنجیدن مه

(: MCQبه دست آمد. د( پرسشنامه تعارضات زناشویی ) 31/4مقدار 

زن و شوهری  یهاپرسشنامه تعارضات زناشویی برای سنجیدن تعارض

بعد از تعارضات زناشویی را  8ساخته شده است. این پرسشنامه 

ری، کاهش رابطه که این عوامل عبارتند از: کاهش همکا سنجدیم

هیجانی، افزایش جلب حمایت فرزندان،  یهاجنسی، افزایش واکنش

افزایش رابطه فردی با خویشاوندان خود، کاهش رابطه خانوادگی با 

خویشاوندان همسر و دوستان، جدا کردن امور مالی از یکدیگر و کاهش 

. میزان پایایی برای کل پرسشنامه تعارضات زناشویی [11]ارتباط مؤثر 

( همچنین مقدار آلفای کرونباخ برای 39/4در پژوهش حاضر مقدار )

کاهش همکاری، کاهش رابطه جنسی، افزایش واکنش  یهابخش

هیجانی، افزایش جلب حمایت از فرزند، افزایش رابطه فردی با 

خویشاوندان خود، کاهش رابطه فردی با خویشاوندان همسر و دوستان، 

جدا کردن امور مالی از همدیگر و کاهش ارتباط مؤثر به ترتیب مقادیر 

. در این باشدی( م71/4و  7/4، 77/4، 70/4، 1/4، 70/4، 11/4، 77/4)

پژوهش از آمار توصیفی و جهت تجزیه و تحلیل استنباطی با توجه به 

وش لذا از ر میباشیاینکه در پی طراحی الگویی برای کارکرد خانواده م

 تحلیل مسیر و از نرم افزار لیزر رل استفاده شده است.

 هاافتهی

امید،  یهابر اساس مؤلفهفرضیه اصلی: مدلی برای کارکرد خانواده 

صمیمیت و تعارضات زناشویی ترسیم شده از برازش قابل قبولی 

 برخوردار است.

ها از میزان که تمامی شاخص دهدینشان م 1جدول نتایج حاصل از 

دل نتیجه گرفت که م توانی، بر این اساس مباشندیمطلوبی برخوردار م

ساختاری برای پیش بینی عملکرد خانواده از برازش مطلوبی برخوردار 

 .باشدیم

 "مشخص است که فرضیه اصلی پژوهش مبنی بر اینکه 1جدول نتایج 

مدلی که برای کارکرد خانواده بر اساس متغیرهای تعارضات زناشویی، 

 دییتأ "از برازش قابل قبولی برخوردار استصمیمیت و امید ترسیم شده 

 .شودیم
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 نمودارمسیر زنان: 1 تصویر

 

 برازش مدل برای نمودار مسیر یهاشاخص :1جدول 

شاخص 

 برازش

مجذور 

 خی

سطح معنی 

 داري

درجه 

 آزادي

ریشه خطاي میانگین 

 مجذورات تقریب

شاخص 

نیکویی 

 برازش

شاخص تعدیل 

شده نیکویی 

 برازش

شاخص 

نیکویی 

 تطبیقی

شاخص 

نیکویی 

 بهنجار

عنوان 

 آماري

2Χ p Df RMSEA GFI AGFI CFI NFI 

حد 

 مطلوب

 3/4 ≤ 3/4 ≤ 3/4 ≤ 3/4 ≤ 48/4 ≥  غیرمعنادار 

 33/4 1 31/4 33/4 497/4 7 59/4 91/3 برآورد

 مسیر مردان :2 تصویر

 

 برازش مدل برای نمودار مسیر برای مردان یهاشاخص :2جدول 

شاخص 

 برازش

مجذور 

 خی

سطح معنی 

 داري

درجه 

 آزادي

ریشه خطاي 

میانگین مجذورات 

 تقریب

شاخص 

نیکویی 

 برازش

شاخص تعدیل 

شده نیکویی 

 برازش

شاخص 

نیکویی 

 تطبیقی

شاخص 

نیکویی 

 بهنجار

عنوان 

 آماري

2Χ p Df RMSEA GFI AGFI CFI NFI 

 3/4 ≤ 3/4 ≤ 3/4 ≤ 4/ 3≤ 48/4 ≥  غیرمعنادار  حد مطلوب

 1 1 37/4 33/4 44/4 8 21/4 59/7 برآورد
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 و صمیمیت دیاثرات مستقیم، غیرمستقیم و کل برای تاثیرتعارضات زناشویی، کارکرد خانواده، ام :3جدول 

 اثر کل اثرغیرمستقیم اثر مستقیم  مسیر

T1)مقدار  ضرایب استاندارد کارکرد خانواده )گروه زنان(  <--)کاهش همکاريt 12/4-72/9-**  12/4-72/9-** 

T8)مقدار  ضرایب استاندارد کارکرد خانواده )گروه زنان(  <--)کاهش ارتباط مؤثرt 99/4-31/2-** 9/4-11/7-** 19/4-52/19-

** 

T4)کارکرد خانواده  <--)افزایش جلب حمایت از فرزند

 مردان()گروه 

 *-t 10/4-11/9-** 40/4-11/5* 1/4-48/5مقدار  ضرایب استاندارد

T8)مقدار  ضرایب استاندارد کارکرد خانواده )گروه مردان(  <--)کاهش ارتباط مؤثرt 57/4-12/0-** 91/4-7-** 1/4-48/5-* 

T3)کارکرد خانواده )گروه  <--)افزایش واکنش هیجانی

 زنان( 

 **-t  47/4-78/5-** 47/4-78/5مقدار  ضرایب استاندارد

T7)کارکرد خانواده  <--)جداکردن امور مالی از همدیگر

 )گروه زنان(

 **-t  49/4-53/9-** 49/4-53/9مقدار  ضرایب استاندارد

T3)کارکرد خانواده )گروه  <--)افزایش واکنش هیجانی

 مردان( 

 *-t  40/4-57/5-* 40/4-57/5مقدار  ضرایب استاندارد

T4)کارکرد خانواده  <--)افزایش جلب حمایت از فرزند

 )گروه مردان(

 *-t 10/4-11/9-** 40/411/5* 1/4-48/5مقدار  ضرایب استاندارد

T7)یامید به زندگ <--)جداکردن امور مالی از همدیگر 

 )عامل( )گروه زنان(

 **-t 9/4-72/0-**  9/4-72/0مقدار  ضرایب استاندارد

T8 عامل( )گروه  یامید به زندگ <--مؤثر()کاهش ارتباط(

 زنان( 

 **-t 53/4-14/0-**  53/4-14/0مقدار  ضرایب استاندارد

T4)یامید به زندگ <--)افزایش جلب حمایت از فرزند 

 )مسیر( )گروه مردان(

 t 49/4-15/4  49/4-15/4مقدار  ضرایب استاندارد

T8)مسیر( )گروه  یامید به زندگ <--)کاهش ارتباط مؤثر(

 مردان(

 **-t 05/4-28/1-**  05/4-28/1مقدار  ضرایب استاندارد

T3یامید به زندگ <--هیجانی( يها)افزایش واکنش 

 )عامل( )گروه مردان(

 *-t  10/4-01/5-* 10/4-01/5مقدار  ضرایب استاندارد

T8)عامل( )گروه  یامید به زندگ <--)کاهش ارتباط مؤثر(

 مردان( 

 **-t 01/4-5/1-**  01/4-5/1مقدار  استانداردضرایب 

T3گروه  صمیمیت <--هیجانی( يها)افزایش واکنش(

 زنان( 

 **-t 12/4-39/5-**  12/4-39/5مقدار  ضرایب استاندارد

T7)گروه  تیمیصم <--)جدا کردن امور مالی از همدیگر(

 زنان(

 **-t  47/4-22/9-** 47/4-22/9مقدار  ضرایب استاندارد

T8)مقدار  ضرایب استاندارد صمیمیت )گروه زنان(  <--)کاهش ارتباط مؤثرt 28/4-81/14-

** 

41/4-03/9-** 10/4-48/15-

** 

T3)مقدار  ضرایب استاندارد )گروه مردان(  تیمیصم <--)افزایش واکنش هیجانیt  45/4-89/1- 45/4-89/1- 

T4)گروه  تیمیصم <--)افزایش جلب حمایت از فرزند(

 مردان( 

 *t 11/4-51/5* 41/4-1/4 15/4-90/5مقدار  ضرایب استاندارد

T6)تیمیصم <--)کاهش رابطه فردي با خویشان همسر 

 )گروه مردان(

 **-t 5/4-91/9-**  5/4-91/9مقدار  ضرایب استاندارد

T8)مقدار  ضرایب استاندارد )گروه مردان(  تیمیصم <--)کاهش ارتباط مؤثرt 08/4-05/8-** 10/4-82/0-** 15/4-49/11-

** 

 **t 07/4-73/8**  07/4-73/8مقدار  ضرایب استاندارد کارکرد خانواده )گروه زنان( <--صمیمیت

 **t 95/4-13/2**  95/4-13/2مقدار  ضرایب استاندارد کارکرد خانواده )گروه مردان(  <--صمیمیت

 **t  11/4-21/0** 11/4-21/0مقدار  ضرایب استاندارد کارکرد خانواده )گروه زنان( <--)عامل( یامید به زندگ

 tمقدار  ضرایب استاندارد کارکرد خانواده )گروه مردان(  <--)مسیر( یامیدبه زندگ

 tمقدار 

 42/4-09/5* 42/4-09/5* 

 **t 57/4-8/2** 41/4-21/5* 99/4-70/1مقدار  ضرایب استاندارد کارکرد خانواده )گروه مردان(<--)عامل( یامید به زندگ
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ند. کبینی میفرضیه اول. تعارضات زناشویی، کارکرد خانواده را پیش

دهد که در گروه زنان متغیر کاهش همکاری نشان می 9جدول نتایج 

( بر P < 41/4( و با سطح معناداری )β=  -12/4دارای اثر مستقیم )

باشد، همچنین متغیر کاهش ارتباط مؤثر دارای اثر کارکرد خانواده می

 < 41/4( در سطح معناداری )β= -99/4مستقیم با ضریب استاندارد )

Pباشد. همچنین نتایج در گروه مردان نشان ( بر کارکرد خانواده می

افزایش جلب حمایت از فرزند های تعارضات زناشویی دهد که مؤلفهمی

( و کاهش >41/4P( و سطح معنی داری )β=  -10/4با اثر مستقیم )

( کارکرد P < 41/4( و سطح معنی داری )β=  -57/4ارتباط مؤثر با )

کنند. لذا فرضیه فوق در هردو گروه )زنان و خانواده را پیش بینی می

ری گبا میانجی شود. فرضیه دوم. تعارضات زناشوییمردان( تأیید می

 9ل جدوکند. نتایج بینی میصمیمیت و امید، کارکرد خانواده را پیش

دهد که مؤلفه افزایش واکنش هیجانی با ضریب در گروه زنان نشان می

( کارکرد خانواده P < 41/4( و سطح معناداری )β= -47/4استاندارد )

جدا کردن امور مالی از همدیگر  کند. همچنین مؤلفهرا پیش بینی می

( کارکرد P < 41/4( و سطح معناداری )β=  -49/4با ضریب استاندارد )

کند. همچنین نتایج در گروه مردان نشان خانواده را پیش بینی می

( و سطح معنی داری β=  -40/4دهد که افزایش واکنش هیجانی با )می

(42/4 > Pاثر غیر مستقیمی با میانجی گری ع ) امل و صمیمیت بر

کارکرد خانواده دارد، همچنین افزایش جلب حمایت از فرزند علاوه بر 

 42/4( سطح معنی داری)β=  40/4اثر مستقیم دارای اثر غیر مستقیم )

> Pباشد. ( با میانجی گری عامل و صمیمیت بر کارکرد خانواده می

( بر β = -41/4همچنین اثر کل افزایش جلب حمایت از فرزند با اثر )

باشد. همچنین مؤلفه کاهش رابطه فردی با کارکرد خانواده معنادار می

( ر عملکرد β=  -47/4خویشان همسر دارای اثر غیر مستقیم با اثر )

باشد. و در نهایت مؤلفه کاهش ارتباط مؤثر دارای اثر غیر خانوده می

( بر کارکرد P < 41/4( و سطح معنی داری )β=  -91/4مستقیم )

باشد و اثر کل کاهش ارتباط مؤثر بر کارکرد خانواده مقدار اده میخانو

(28/4-  =βمی )( 41/4باشد که در سطح > Pمعنادار می ) باشد. لذا

شود. فرضیه سوم. فرضیه فوق در هردو گروه )زنان و مردان( تأیید می

نشان  9جدول کند. نتایج بینی میتعارضات زناشویی امید افراد را پیش

 -9/4دهد که جدا کردن امور مالی از همدیگر با ضریب استاندارد )می

 =β( و سطح معناداری )41/4 > P تأثیر مستقیم و منفی بر بخش )

باشد. به این صورت که با افزایش میزان متغیر جدا کردن عامل امید می

د. همچنین یابامور مالی از همدیگر امید به زندگی )عامل( کاهش می

( و سطح معناداری β=  -53/4کاهش ارتباط مؤثر با ضریب استاندارد )

(41/4 > Pتأثیر مستقیم و منفی بر بخش عامل امید می ) .باشد

های دهد که از بین مؤلفههمچنین نتایج در گروه مردان نشان می

( تأثیر مستقیم و β=  -05/4تعارضات زناشویی، کاهش ارتباط مؤثر با )

( بر بخش مسیر امید P < 41/4ورت منفی و سطح معنی داری )به ص

( و سطح β=  -10/4های هیجانی با اثر )دارد، همچنین افزایش واکنش

( اثر مستقیم و منفی بر بخش عامل امید دارد. P < 42/4معنی داری )

( و سطح معنی داری β=  -01/4همچنین مؤلفه کاهش ارتباط مؤثر با )

(41/4 > Pدارای تأثیر مستقیم و منفی بر بخش عامل امید می )د. باش

شود. فرضیه لذا فرضیه فوق در هردو گروه )زنان و مردان( تأیید می

ایج کند. نتبینی میچهارم. تعارضات زناشویی صمیمیت افراد را پیش

 های هیجانی دارای ضریبدهد که افزایش واکنشنشان می 9جدول 

باشد به این معنا که با افزایش ( بر صمیمیت میβ=  -12/4استاندارد )

کند. همچنین جدا های هیجانی، صمیمیت کاهش پیدا میواکنش

کردن امور مالی از همدیگر دارای اثر غیر مستقیم با میانجی گری بخش 

باشد. ( میβ=  -47/4باشد و ضریب اثر )عامل امید بر صمیمیت می

( بر β=  -28/4کاهش ارتباط مؤثر با ضریب استاندارد ) همچنین مؤلفه

صمیمت اثر مستقیم دارد. میزان اثر کل کاهش ارتباط مؤثر بر 

باشد. همچنین در گروه مردان نتایج ( میβ=  -10/4صمیمیت برابر با )

دهد که مؤلفه افزایش جلب حمایت از فرزند دارای اثر مستقیم نشان می

(11/4  =βبا سطح معن )( 42/4اداری > Pبر صمیمیت می ) باشد، اما

( β=  15/4اثر کل افزایش جلب حمایت از فرزند بر صمیمیت مقدار )

باشد. همچنین کاهش رابطه فردی با خویشان به صورت مثبت می و

 >41/4P (( با سطح معنی داریβ=  -5/4همسر دارای اثر مستقیم )

تباط مؤثر دارای اثر باشد، در نهایت مؤلفه کاهش اربر صمیمت می)

 -15/4( و اثر کل )β=  4-/10(، اثر غیر مستقیم )β=  -08/4مستقیم )

 =β( با سطح معنی داری )41/4 > Pباشد. لذا فرضیه ( بر صمیمیت می

شود. فرضیه پنجم. فوق در هردو گروه )زنان و مردان( تأیید می

نشان  9جدول کند. نتایج بینی میصمیمیت، کارکرد خانواده را پیش

( در سطح β=  -07/4دهد که متغیر صمیمیت با ضریب استاندارد )می

( کارکرد خانواده را به صورت مثبت پیش بینی P < 41/4معناداری )

دهد که صمیمیت بر کند. همچنین در گروه مردان نتایج نشان میمی

( اثر P < 41/4اری )( و سطح معنادβ=  95/4کارکرد خانواده با میزان )

مستقیمی بر کارکرد خانواده دارد. به این صورت که با افزایش صمیمیت 

یابد. لذا فرضیه فوق در هردو زوجین میزان کارکرد خانواده افزایش می

شود. فرضیه ششم. امید افراد، کارکرد گروه )زنان و مردان( تأیید می

دهد که متغیر نشان می 9جدول کند. نتایج بینی میخانواده را پیش

( در سطح β=  11/4امید )عامل( با اثر غیر مستقیم و ضریب استاندارد )

(41/4 > Pبه صورت مثبت کارکرد خانواده را پیش بینی می ) .کند

دهد که بخش مسیر متغیر امید نشان می 9جدول همچنین نتایج 

ر مستقیم معنادار بر کارکرد خانواده نیست، اما این )مسیر( دارای اث

( β=  42/4بخش دارای اثر غیر مستقیم معنادار با میزان اثر استاندارد )

باشد که ( بر کارکرد خانواده میP < 42/4در سطح معناداری )

باشد، اما امید )عامل( همبستگی این دو متغیر به صورت مثبت می

مستقیم و کل معناداری بر کارکرد خانواده دارای تأثیر مستقیم و غیر 

باشد، به این صورت که اثر مستقیم عامل بر کارکرد خانواده برابر می

(57/4  =β( اثر غیر مستقیم )41/4  =β(و اثر کل )99/4  =βمی ) .باشد

 شود.لذا فرضیه فوق در هردو گروه )زنان و مردان( تأیید می

 نتیجه گیری

مسیر نشان داد که مدل در زنان و مردان از نتیجه حاصل از تحلیل 

پژوهش حاضر با پژوهش  جی. نتاباشدیبرازش مناسبی برخوردار م

فرضیه یک نشان داد که تعارضات زناشویی،  جیهمسو است. نتا [17]

. نتایج پژوهش حاضر با نتایج کندیینی مکارکرد خانواده را پیش ب

چنین  توانیم هاافتهیهمسو است. لذا در تبیین  [13, 18]پژوهش 

بیان داشت کهکارکرد خانواده متغیری است که شالوده اصلی خانواده 

. روابط زناشویی قوی هم برای پیشرفت یک خانواده دهدیرا تشکیل م

که از کارکرد مناسبی برخوردارند  ییهاسالم ضروری است. در خانواده

که درگیری را با  کندیانعطاف پذیری به اعضای خانواده کمک م
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گفتگو، تحمل یکدیگر و پاسخ به نیازهای مختلف همدیگر پاسخ 

دهند. هر مقدار خانواده کارآمدتر باشد به همان میزان تعارضات 

ی انجدوم تعارضات زناشویی با می هی. فرضابدییزناشویی کاهش م

. با کندیگری صمیمیت و امید، کارکرد خانواده پیش بینی م

. تعارضات زناشویی تهدیدی باشدیهمسو م [55-54] یهاپژوهش

جدی برای واحد زناشویی است که ثبات و کیفیت ازدواج را به چالش 

کشیده و باعث کاهش شادمانی، کاهش رضایت مندی از زندگی، 

های مساله ساز برای همسران و افزایش  یکاهش عزت نفس، دلبستگ

ی و روزمره زن و علایم آشفتگی و روان شناختی همچنین روابط عاد

شوهر دچار اختلال شده، همکاری و مساعدت آنان در امور مربوط به 

. روابط توام با صمیمیت یکی از نیازهای عاطفی ابدییطرفین کاهش م

زوجین است که منبع مهمی برای شادی، احساس معنا و رضایت 

زناشویی در زندگی است. توجه به ارضای نیازهای زوجین یکی از 

ایجاد صمیمیت در زوجین است زوجینی که صمیمیت  اصول مهم

و رضایت  باشندیبالاتری دارند قدرت مواجه با مشکلات را دارا م

. روابط صمیمانه با دیگران در کنندیزناشویی بالاتری را تجربه م

دارد. امید نقش محوری  ریکاهش اضطراب و افزایش سلامت روانی تأث

دسترسی به اهداف را  یدواریدر سلامت وبهزیستی بشر دارد. ام

. امیدواری نوعی احساس امکان پذیر بودن یک رویداد سازدیممکن م

یا رفتار مطلوب در آینده است. از اعتقاد و ایمان به توانایی منجر 

تا فرد شروع به برداشتن موانع با پشتکار و برنامه کرده و به  شودیم

ز نیازهای خود اهداف خود برسد. زوجین معمولاً تعبیر درستی ا

ندارند، نیازهایی که توجه همسر به آنها زمینه ساز صمیمیت در روابط 

. آگاهی از نیازهای خود و انتقال آن به همسر زمینه ساز شودیم

صمیمیت و کاهش تعارضات و بهبود روابط و عملکرد خانواده را در 

به جای انتقام  شودی. به زوجین توصیه م[59]پی خواهد داشت 

ر شونده در جهت حل موفقیت آمیز تعارضات زناشویی تکرا یهایریگ

زوجین باید نسبت به خطاهای هم چشم  نیخود تلاش نمایند. همچن

پوشی ودر عین حال بخشش را پیشه نمایند. چرا که در بخشش انگیزه 

. فرضیه سوم تعارضات [50]کمتری برای انتقام جویی وجود دارد. 

همسو  [51, 52]. با پژوهش کندیزناشویی امید را پیش بینی م

. اشدبی. تعارض زناشویی در هر رابطه صمیمی گریز ناپذیر مباشدیم

یکی از مهمترین عوامل در تعارضات زناشویی شیوه برقراری ارتباط 

و آموزش شیوه برقراری ارتباط برای کسب رضایت زوجین  باشدیم

روهای نی تواندیمؤثر است. امید یعنی اعتقاد به این است که شخص م

به کار ببرد.  اشیمورد علاقه خویش را در راه بهبود چگونگی زندگ

د . امیشودیو بخش است و باعث تلاش و کوشش بیشتر مامید نیر

 لذا با افزایش باشدیدارای اهمیت بسیار زیادی در زندگی زناشویی م

شادمانی و افزایش امید در زوجین بتوانند در هنگام تعارضات زناشویی 

همچنان زندگی را بدون استرس و با دلگرمی ادامه دهند و نگاهشان 

به آموزش برخی از فنون برای  توانیاین کار م یپر از امید شود. برا

افزایش امید زوجین مورد استفاده قرار داد و بر خورد با همدیگر را 

اصلاح نمایند. فرضیه چهارم تعارضات زناشویی صمیمیت افراد را 

بیان  توانیم .باشدیهمسو م [58, 57]. با پژوهش کندیپیش بینی م

ها، داشت صمیمیت یعنی سطح نزدیکی همسر، اشتراک گذاری ارزش

مشترک، روابط جنسی، شناخت از یکدیگر و  یهاتی، فعالهادهیا

رفتارهای عاطفی دیگر نظیر نوازش کردن. در نتیجه زوجین صمیمی 

تعارض کمتری را تجربه خواهند کرد. زوجین به هرنسبت که 

صمیمیت بالاتری را تجربه نمایند، قابلت بیشتری در مواجهه با 

. تعارضات [53]مشکلات و تغییرات مربوط به رابطه را خواهند داشت 

شدید و عدم توجه به حل این تعارضات به کاهش صمیمیت منجر 

. آگاهی از چگونی حل تعارضات نقش مهمی در افزایش [8] شودیم

پنجم صمیمیت  هییا کاهش صمیمت زناشویی خواهد داشت. فرض

همسو  [95-94]. باپژوهش های کندیم دییکارکرد خانواده را تأ

. برقراری ارتباط درست و صحیح، صمیمت عاطفی و هیجانی باشدیم

درست ارتباط  یها. اگر زوجی بتواند با روشدهدیها را افزایش مزوج

فرضیه  .[99] ابدییها نیز افزایش مبرقرار کند، صمیمیت بین آن

. با نتایج پژوهش کندیم دییششم امید، کارکرد خانواده در زنان تأ

ن بیا توانیتناسب و همخوانی دارد. لذا در تبین یافته فوق م [90]

فت گ توانیداشت که در تبیین نقش امید در بهبود کارکرد خانواده م

است که با احساس عدم امکانات،  یاکه ناامیدی، حالت تکان دهنده

و فرد در اثر ناامیدی به شدت  شودیی علاقگی آشکار مناتوانی و ب

زندگی را بسنجد و در نتیجه  یهاتیموقع تواندیغیر فعال شده و نم

این مشکلات قدرت تطبیق با تغییرات زندگی را ندارد. همچنین امید 

ها فرد و امکان موفقیت او در رسیدن به هدف یهاو ناامیدی با هدف

ط و رواب کندیدارد. در واقع ناامیدی رسیدن به هدف را مشکل م ریتأث

 .[53]شود یبین فردی دچار اختلال م

چنین پیشنهاد نمود که توجه به  توانیپژوهش م یهاافتهیبراساس 

مثبت اندیشی و امید و راهکارهای افزایش امید و همچنین توجه 

ی و ویمشاوران به نقش امید در مسائل خانواده و تببین تعارضات زناش

زش آمو نیصمیمیت بین زوجین باید به آن توجه داشته باشند. همچن

. در فرایند ترمیم و بهبود شودیرفتاری موجب صمیمیت م یهامهارت

روابط زوجین به روشن ساختن نقش تعارضات زناشویی در تخریب 

 یهاکارکرد خانواده، برای رفع مشکلات اقدام به آموزش اصلاح مهارت

حل تعارضات زناشویی نمود که منجر به افزایش امید و صمیمیت 

 .شودیزناشویی م

 گزاریسپاس

دین که ب باشدیاین مقاله مستخرج از رساله دکترای تخصصی مشاوره م

وسیله از جناب آقای دکتر علی دلاور و جناب آقای دکتر عبدالله شفیع 

و تشکر را دارم. آبادی نهایت تقدیر
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Abstract 

Introduction: In today's society, we face with a high rate of divorce and marital conflicts; therefore, 

developing a model that can help counselors and psychologists to reduce this rate seems necessary. 

The aim of this study was to develop a model of family functioning on the basis of the components 

of hope, intimacy and marital conflicts in couples referred to counseling centers in Kermanshah 

City. 

Methods: This study was descriptive (non-test) and correlational with structural equation modeling. 

The study population consisted of all couples referred to the counseling centers in Kermanshah City; 

of which 500 patients (250 females, and 250 males) were randomly selected. Data were collected 

using four questionaires including family functioning (FAD), Snyder hope scale, an intimacy 

questionnaire and a questionnaire of marital conflicts. Then, the data were analyzed using inferential 

statistics (path analysis) by the LISREL software. 

Results: The studied model had a good fit. Marital conflicts predicted family functioning; marital 

conflicts with a mediating role of intimacy and hope predicted family functioning; marital conflicts 

predicted hope in couples; marital conflicts predicted the intimacy; intimacy predicted family 

functioning and hope predicted family functioning (in women and men). 

Conclusions: The results of this study showed that the management and reduction of tensions and 

conflicts, and increasing couples' intimacy and hope can be effective in improving family 

functioning. 
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