
3/ شمارة11دورة شناختي مطالعات روان

و روان  1394پاييزسشناسي دانشگاه الزهراء دانشكدة علوم تربيتي

پاياختلال هراس اجتماعيابي	مدل يها	مؤلّفهةيبر
مسي: كاربرد تحلجنسيتوي، شناختيجانيه ريل

*�يرضا مخبر دزفوليعل
**ييرضاي، مهد1

***يروزه غضنفريف،2
، فضل االله3

**** كونديردريم
س4 *****يين غلامرضايمي،

******ي، ترانه مؤذن5
ش6 مايو

*******يهاشم
7

دهيچك
پيا ، جنسيتيرهايمتغةليوسبهيهراس اجتماعينيبشين پژوهش با هدف

ديمنفيابيابراز خشم، ادراك ارز  ـگران، خـود ارزيتوسط ، توجـهيمنفـيابي
ميــناســازگار اوليهــا�وارهو طرحــيرفتــاريمتمركــز برخــود، بــازدار ان يــه

پيدانشجو نفـر 310ام نور بهارستان انجام شد. تعداد نمونه شامليان دانشگاه
و داوطلبانـه انتخـاب شـدند. سـپسيريگ�بود كه براساس نمونه در دسترس

و همكـارانياضطراب اجتمـاعةكنندگان پرسشنام�شركت ة، پرسشـنام كـانور
و چمبلسيوود كانون توجه ب-صـفتةپرسشنام،، گلس ان خشـم ي ـحالـت

و پـاكر بزرگسـالانيرفتارياس بازداريمق،لبرگرياسپ ة، پرسشـنام گلدسـتون
و راپـيوياجتمـاعيمنفـيدادهايرو يهـاو فـرم كوتـاه طرحـوارهيلسـون

ايرا تكم انگيهيناسازگار اول ازن پـژوهش دادهيل كردند. در هـا بـا اسـتفاده
و تحليـر تجزيمسـليو با روش تحل AMOSافزار�نرم يهـا افتـهيل شـد.يـه

ا و ابـراز خشـم جنسيتيها�نكه مؤلفّهيحاصل از پژوهش حاضر نشان داد با
پيهراس اجتماعينتوانستند به طور معنادار (ينيبشيرا ، امـا)p<05/0كنند

ديمنفـيابيادراك ارزيها�مؤلّفه  ـگـران، خودارزيخـود توسـط ويمنفـيابي
عنيرفتاريبازدار يم بـر هـراس اجتمـاعي، اثر مستقيانجيميرهايوان متغبه

) و توجـه ي ـناسازگار اوليها�طرحوارهيها�كه مؤلفّهي) درحالp>05/0دارند ه
غ (يم بـر هـراس اجتمـاعير مسـتق ي ـمتمركز بر خود، اثر ).P>05/0داشـتند

تبيانس هـراس اجتمـاعي% از وار72/0ن مدل حاضر توانستيهمچن ن يـي را
ا ميكند. براساس ه بـه ي ـناسـازگار اوليهـا�توان گفت كه طرحوارهين مطالعه
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طرقيـعمير شناختيك متغيعنوان  ـتـر، از يرفتـار-يشـناختيرهـايق متغي
ديمنفـيابيـ(ادراك ارزيسطح  ـگـران، خودارزيخـود توسـط ويمنفـيابي
مي) بر هراس اجتماعيرفتاريبازدار  گذارند.ياثر
:هاد واژهيكل

ديفمنيابيادراك ارز ؛ي؛ هراس اجتماعيمنفيابيگران؛ خودارزيخود توسط
هيناسازگار اوليها�رفتار؛ طرحوارهيتوجه متمركز بر خود؛ بازدار

@*���

ةك اخـتلال از طبق ـي ـبـه عنـوان2يا هراس اجتمـاعي) SAD(1ياجتماع اضطراباختلال

راياختلالات اضطراب بيترجي، از و4لـوپز-اي؛ گارسـ3،2009(لمـپيشـناخت روانيهايمارين

شين اختلال روانيسومو)2006همكاران، مياز نظر و5(فهماسـتيت عمـوميان جمعيوع در

ش2008همكاران، كلي). (انجمن روان13 باًين اختلال تقريايوع )2000كا،يآمريشناس % است

جايو وابستگياساسيو بعد از اختلال افسردگ (يبه الكل در ،6كلسـونينگاه سـوم قـرار دارد

ا2008 ني). در شيران (كاوياساسيوع آن همانند افسردگيز بحي، جـواهرياني ـاست ، يـيرايو

آن1381 ش ). از زنيوع هراس اجتماعيجا كه ب در و نزدشيها برابـر مردهاسـت2ك بـه ي ـتر

از)1994و همكاران،7كسلر( زميبه عنوان جنسيتمطالعات تحـوليسـاز بـرا نـهيك عامـل

ميياجتماعهراس  ايك عامل خطر برايكه در آن زن بودن كنندياد  اسـتن اخـتلاليابتلا به

). 1988و همكارن،9؛ بوردون8،2010گ چانان(ش

پا،يهراس اجتماعياصليژگيو و درياجتمـاعيهاتيدار از موقعيترس بارز اسـت كـه

ب،شخص وجود دارديبرايها احتمال دستپاچگ آن نيـا بـريه هراس اجتماعچون افراد مبتلا

كه رفتارشان از نظر اجتماعهست باور ويبت بـاريمصـيامدهايپيند (هـافمن خواهـد داشـت

 
1. Social Anxiety Disorder (SAD) 
2. Social Fobia 
3. Lampe 
4. Garsia-Lopez 
5. Fehm 
6. Nicholson 
7. Kessler 
8. Sheung-Chan 
9. Bourdon 
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ده1،2006لوح نياييربنايزين سازوكارهاييتبيبراينظرين الگويچند،گذشتهة). در چند

و اختلال هراس اجتماعياجتماعيهاتيترس بارز از موقع اعيبه طور اخص هئـم ارابه طور

كه برخش آنيده است فر از و ولزيتأكيشناختيندهايآها بر (كلارك و2،1995د دارند ؛ فـووا

زميشناختيكردهايروياساسيها از فرضيكي). 3،1986كوزاك اضـطراب آن اسـتةنيدر

پ رويرخدادينيبشيكه اضطراب با مـيـا ادراك تهدييداد منفيك (بـك،يد فراخوانـده شـود

(ازجملـه افـراد مبـتلا بـهين، افراد مبتلا به اختلالات اضطرابي) بنابرا4،1985نبرگيگرويامر

پيهراس اجتماع و روي) احتمال را بـالاتر از افـراد بهنجـار بـرآورديمنفـيدادهاي ـامد رخداد

(ويم و راپيكنند هم).5،2005يلسون خن راستا،يدر لطياستوار، و (يفير ) نشان دادنـد 1385ان

به نوجوانان با هراس اجتماعيشديهراس اجتماعيجوانان داراكه نو احتمـال،نييپايد نسبت

ميمنفيدادهايرو وقوع ا. در كننديرا بالاتر برآورد ايواقع ن نگران هسـتندين افراد همواره از

بگيمنفيابيارزكه مورد و به نحويقرار ميرند كه از ارزيرفتار در امـانيمنفـيهـايابيكنند

و همكاران،  (گراوند ص1390باشند هم68، ون عامل باعث شده استي). ويكه كز، جاكاتدار

ويمنفيابي) ترس از ارز2010(6مبرگيه يبه طور كلـ.ن اختلال قلمداد كنندياياصليژگيرا

ادييدر هراس اجتماعيك سازوكار علت شناختيبه عنوانيمنفيابيپژوهشگران از عامل ارز

كيم بركنند خوه به صورت منفداساس آن افراد اجتماع هراس ا ي ـكننـديمـيابي ـارزيشان را

طياف شدهيادراك تحر آنيد آن معتقد هستنديدارند كه يابي ـارزيها را به صورت منف گران

فتي(طاهركننديم و1389،ييو غرايفر، هي؛ و رودباگيكز، ه7،2008مبرگ و بكـري؛ ،8مبرگ

2002.(

ريتـوان بـه سـايمـيهـراس اجتمـاعيشناسـ در علـتيمنفـيابيو ارز جنسيتعلاوه بر

قبيجانيه-يشناختيهافهلّؤم گـار ناسـازيها، طرحوارهيرفتاريتوجه، بازداريريل سوگياز

 
1. Loh 
2. Clark & Wells 
3. Foa & Kozak 
4. Beck, Emery& Greenberg 
5. Wilson & Rapee 
6. Weeks, Jakatdar & Heimberg 
7. Rodebaugh 
8. Becker 
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(طاهرياول و ابراز خشم اشاره كرد خ1389،و همكـارانفريه لطيـ؛ ويان، تقـويـفير، اسـتوار،

اي؛ كالو1387،يسامان و هنكيورت، پايريسوگ.)1،2013نيو و ولزيتعرةيتوجه بر ف كلارك

شـيعني) 1995( و توجـهيتوجـه درونـةرنـديكـه در برگيرانطبـاقيغةويتوجه نشان دادن به

به نقل از رئوف1983(2هارتمنيمدل شناخت است.يرونيب ش احمدي؛ ،يو نوذريرودي، ترخان،

ن1391 كه افراد اجتماع هـراس در بحبوحـد فراوايز بر نقش توجه تأكي) و معتقد است ةن دارد

به تداخل با عملكرديمتمركز بر خود درگيندهايچنان با فراياجتماعيهاتيموقع ر هستند كه

متيرضاياجتماع هميبخش منجر يريبـر نقـش سـوگياديـزيهان راستا پژوهشيشود. در

كه متناسب تمركز كردهيتوجه در هراس اجتماع توجـه در افـراد مبـتلا بـه هـراس،بـا آن اند

مـديبر اطلاعات تهديحيبه طور ترجياجتماع (شـولتزييكننـده اختصـاص ه3ابـد مبـرگ،يو

ف2008 و برداليلي؛ ماگ، يري). در كنـار سـوگ 1391و همكـاران، احمـدي؛ رئـوف 4،2004يپات

و تداوم هراس اجتمـايز عامل مهمينيجانيهيها توجه، واكنش در نظـر گرفتـهيعدر تحول

بليم (كامپ ن2007، بارلو،5لزيس-شود به نقل از ط2013،و همكارانلزي؛ كه آن مطالعاتي)

م دينشان به و نسبت دادن آن ياختلال هراس اجتمـاعيشناس گران در علتيدهند ابراز خشم

بيسه و ايم است و معناداريهمبستگ،ن اختلال با خشمين شدت نيهمچن.وجود دارديمثبت

ا به مـيين اختلال نمرات بالايافراد مبتلا (بـريگيدر ابـراز خشـم و كاشـدانيرنـد ؛6،2011ن

مكيماسكو و اسويكاب، آنتون چ، ).7،2008نسوني، روكا

(شانگ چـان،يرفتاريبازداريم مرتبط با هراس اجتماعيگر از مفاهيديكي ). 2010است

ويـ)1ص:2010چـان،-نگا(شـيجتمـاعايريـگ كنارهيبه معنايرفتاريبازدار يژگـيك

و كودكانيمزاج كه در نوزادان ميدزين است ايده ويشود. و اسـت ثابتو نسبتاًيارثيژگين

و بـروز هـراس اجتمـاعيبرايتواند عامل خطر مهميم ). در 8،2008مبـرلي(ك باشـديتحول

1. Calvete, Orue & Hankin 
2. Hartman 
3. Schultz 
4. Mogg, Philippot & Bradely 
5. Campbell-Sills 
6. Breen  & Kashdan, 
7. Moscovitch, McCabe, Antony, Rocca & Swinson 
8. Kimbrel 
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كه بازدارها پژوهشن راستايهم به طور معنادارتويميرفتارينشان دادند  هراساختلالياند

پياجتماع و فـريطـاهر؛1392،مقـدميو اصـغريريحسنوند عموزاده، شـع( كندينيبشيرا

).1389همكاران،

ايدياز سو و بـازداريري، سوگيمنفيابي، ارزجنسيتيرهاينكه متغيگر علاوه بر يتوجـه

پيتوانند هراس اجتماعيميرفتار (ينيبشيرا حسـنوند؛1391و همكـاران، احمديئوفركنند

م1392و همكاران، عموزاده آني) ن ان خود (ةك رابطيزيها و فـريطـاهر معنـادر وجـود دارد

()1389،همكاران ا2010و شانگ چان به علـت سـوگي) بر كه زنان ويرين باور است توجـه

بيرفتاريبازدار ن،يشـوند. بنـابرايلا م ـمبـتيتر از مردان به اخـتلال هـراس اجتمـاعشيبالا

كه مجموعهيم خـود توسـطيمنفـيابيـ، ادراك ارزجنسيتيرهاياز متغيا توان انتظار داشت

و بازداريمنفيابيگران، خود ارزيد رايبتوانند هراس اجتمـاعيرفتاري، توجه متمركز برخود

 كنند.ينيبشيپ

تاييها مؤلّفه يسـطحيرفتـار-يشـناختيها لّفهمؤ ها بحث شد معمولاًآنةكنون درباركه

و هنكيت، اوري؛ به نقل كالو1976(بك، م1،2013نيو مي) در نظر گرفته تواننـد بـهيشوند كه

پيهراس اجتماعيطور معنادار يخـاليذكـر شـده جـايها در پژوهشيول،كنندينيبشيرا

ميناسازگار اوليهاق مثل طرحوارهيعميشناختيها مؤلّفه يهـا چون پژوهش،ودشيه احساس

به طور همزمان مطالعهيايتر كم مآننيب. از اند كردهن دو مؤلّفه را يطـولةتوان به مطالعـيها

در كرد) اشاره2013(و همكارانتيكالو (طرحـوارهيـعميشـناختيها افتند مؤلّفهيكه يهـاق

طريناسازگار اول يابي ـارزخـود مثـليسـطحيشـناختيهات مؤلّفهيو هدايسازق فعاليه) از

آيمنف ميبه بروز هراس اجتماعيند منفيو افكار خود و كالويـ. اورشوديمنجر (يـو )2012ت

اين به طور همزمان مورد پژوهش قرار دادهيز ان دو مؤلّفه را و بـه نتي ـانـد دند كـهيجـه رسـين

به واسطيناسازگار اوليها طرحواره آيگريانجيمةه ياجتمـاع هـراس بـريند منفيافكار خود

ميتأث يهـاو طرحـوارهين هـراس اجتمـاعيبةز هستند كه تنها رابطينيگذارد. البته مطالعاتير

(كاسـتلو ها كشف كردهآننيبيمثبتيو همبستگيبررسهيناسازگار اول و ي ـكالو؛ 2،2011اند ت

به نقل كالو2008و،ياور (ين گروهـيهمچنـ).2013،و همكـارانتي؛ -نتـويپاز پژوهشـگران

1. Calvete, Orue & Hankin 
2. Costello  
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و كانهاي، كاستييگاو كه رابط2011؛ كاستلو، 1،2006لهو، گاهاردو نيبـيمعنادارة) نشان دادند

و ارزيريگ سو مـيگـار اسـت. بنـابرا ناسازيها با طرحوارهيمنفيابيتوجه رود كـهين، انتظـار

(به عنوان متغيناسازگار اوليها طرحواره طريعميرشناختيه يسطحيتشناخيرهايق متغيق) از

م پي، اضطراب اجتماعيرفتاريو بازداريمنفيابيمثل خودارزيانجيو  كنند.ينيبشيرا

مين، ضروريبنابرا ويسـطحي، شـناختيجـانيهيهارياز متغيا رسد تا مجموعهيبه نظر

كار گرفته شودهبياجتماع هراساختلاليعليابيو مدلينيبشيپيق به طور همزمان برايعم

پو از  كه حيايمحدوديهاريو با متغيتركميها وهشژآنجا طه را به طور همزمان مطالعهين

پايهراس اجتماعينيبشيپهدف پژوهش حاضر،اند كرده ، ابـراز جنسـيتيهـا مؤلّفـهةي ـبـر

 توسـطيمنفـيابي، ادراك ارزيمنفيابي، خود ارزيرفتاريخشم، توجه متمركز برخود، بازدار

و طرحويد د. استهيناسازگار اوليها ارهگران ايبه عبارت پيگر بـهييگو پاسخين پژوهش در

آيا ديمنفـيابيـ(ادراك ارزيشناختيرهايا متغين سؤال است كه گـران، خـوديخـود توسـط

هيناسازگار اوليهاو طرحوارهيرفتاري، توجه متمركز برخود، بازداريمنفيابيارز ،( يجـانيه

و پ جنسيت(ابراز خشم) به  هستند؟ياختلال هراس اجتماعينيبشيقادر

E!� 

كليـايآمـارةاسـت. جامعـيهمبسـتگ-يوهش حاضر از نوع مقطعـژپ ةيـن پـژوهش را

پيدانشجو ميتشك1392تا1390ام نور بهارستان تهران در ساليان دانشگاه م دادنديل انيكه از

و 208( شركت كننده 369ها آن ش161مرد به نمةويزن) و داوطلبانـهيريـگ ونـهه دردسـترس

آن59يول،دندشانتخاب  تكم نفر از به علت و نامشـخص بـودن پرسشـنامه نكـردنل ي ـها هـا

فر جنسيت بهيآاز و تعداد نمونه افت. از مجموع كـلينفر كاهش310ند پژوهش خارج شدند

(198ينفر 310نمونه  و64نفرمرد (%112) قرار18-26يسنةدر دامنكه %) بودند36نفر زن

به صورت فرديانيپژوهش، دانشجوياجرايداشتند. برا طيدر محـيا به صـورت گروهـييا

حيوسـت شـده توضـيپيا ها در برگـهبه پرسشنامهيده پاسخيشدند. چگونگيابيدانشگاه ارز

و در صورت لزوم توض ميح شفاهيداده شده بود تكميهم داده ك بـهيها نزدل پرسشنامهيشد.

ميدق45تا 35 و تحليتجزيت برايو در نها برديقه زمان از AMOSل دادهـا بـا نـرم افـزاريه

1. Pinto-Gouveia, Castilho, Galhardo & Cunha 
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مسيتحلروش د.شاستفادهريل

 پژوهش عبارت بودند از: ابزار

ا) SPIN(1ياس هراس اجتماعيمق مقي: (2كانوررااسين يابيارزي) برا2000و همكاران

ااند ساختهيهراس اجتماع پريـن ابزاري. اسـت كـه سـهيا مـاده17يسـنج خـودةسشـنامك

(يرمقيز (6اس ترس و ناراحت7ماده)، اجتناب . هر مـاده بـر دارد ماده)4(يكيولوژيزيفيماده)

ليمقةيپا ه0(يا درجه5كرتياس پايمـيگـذارت) نمـره ي ـنهاي=ب4چ وجه،ي=به يياي ـشـود.

مقياييبازآزما به هراس اجتماعين و همسان89/0تا78/0ياس در افراد مبتلا آنيدرونيبوده

مقيبهنجار برايهاز در گروهين و همكـاران،94/0اسيكل (كـانور ). 2000گزارش شده است

ا نيدر بايدروني) همسان1386( ادهز حسنوند عموزيران  ـي ـآن را نينيربـاليغةك نمون ةمـيدر

ن82/0اول آزمــون بيو ضــر76/0آزمــون مــهي، همبســتگس دون86/0دوم آزمــونةمــيو در

ــتگ ــپيهمبس راياس ــروان ــ91/0رمن ب ــت. همچن ــرده اس ــزارش ك ــانيگ ــين همس دريدرون

و ناراحتيهااسيرمقيز دسـتهبـ75/0و74/0،75/0بيبه ترتيكيولوژيزيفيترس، اجتناب

(حسنوند عموزاده مقيايكلة). در پژوهش حاضر از نمر1386، آمده است د.شاس استفادهين

ا)FAQ(3كانون توجهةمپرسشنا و چمبلسيوودران پرسشنامهي: ي) برا1997(4، گلس

و انـد سـاختهيدر تعاملات اجتمـاعيسنجش كانون توجه افراد مبتلا به اختلال هراس اجتماع

ز ب5اس كانون توجه متمركز بر خوديرمقيدو . هـر مـاده دارد6رونيـو كانون توجه متمركـز بـر

(يليا درجه5اسيبراساس مق ن=اصلا1ًكرت يگذار درست است) نمره=كاملا5ًست،يدرست

(يشود. ووديم و چمبلس كـانون توجـهيهااسيرمقيزيرا برايدروني) همسان1997، گلس

ب و كانون توجه متمركز بر به ترتيمتمركز بر خود در گـزارش كـرده72/0و76/0ب ي ـرون انـد.

نيا خيران (يز و همكارن از1386ر به نقل رايدروني) همسان1389،و همكارانفريطاهر؛ آن

بيهااسيرمقيزيبرا و كانون توجه متمركـز بـر ب ي ـرون بـه ترت ي ـكانون توجه متمركز بر خود

1. Social Phobia Inventory  
2. Connor 
3. Focus of Attention Questionnaire( FAQ)
4. Woody, Chambless & Glass 
5. FAQ Self 
6. FAQ External 
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به كارهب86/0و75/0 و با  انـد مكس نشان دادهيچرخش ناهمبسته واريريگ دست آورده است

ا تب انس نمـرات كـا ي ـ% از وار55/85ن دو مؤلّفه باهميكه اين م ـيـي نون توجـه را ن ي ـكننـد. در

ز د.شاس كانون توجه متمركز بر خود استفادهيرمقيپژوهش فقط از

ا)AMBI(1بزرگسالانيرفتارياس بازداريمق مقي: و پـاكرين ) 2005(2اس را گلدستون

ا سـاختهيكنـونيرفتـاريبازداريهايژگيويگزارش ذهنيابيارزيبرا مقي ـانـد. 16اسيـن

و همسان16نيسنيبرايا ماده و بالاتر قابل اجراست 87/0كـل نمـرهيآن بـرايدرونيسال

و پا نييايگزارش شده طيبازآزمون آن وهب86/0هفته18يز در (گلدسـتون دست آمده اسـت

ا2005پاكر،  ني). در و78/0ينفـر80ةآن را در نمونـيدروني) همسان1386(يز محمديران

اهب73/0ينفر400ةننمو در پايدست آورده است. افزون بر آزمـون آن بـا بـاز-آزمـونيياين،

نگـر گذشـتهيرفتـاريبـازدارةآن با پرسشناميهمگراييو روا79/0يا هفته2يزمانةفاصل

(محمد55/0 ).1386،يبرآورد شده است

ا)CNSEQ(3ياجتماعيمنفيدادهايرويامدهايپةپرسشنام مقيـ: ويورااسيـن لسـون

پيتفسي) برا2005(4ياپر ااند كردهيطراحياجتماعيرخدادهايامد منفير ن پرسشـنامهيـ. در

زيتوصياجتماعيرخداد منف 16 و چهار يابيـ، ادراك ارزيمنفـيابيـر خود ارزيف شده است

ديمنف پياز خود توسط پيمنفيامدهايگران، و اداردبلند مدتيمنفيامدهايكوتاه مدت نيـ.

ب ن=اصـلا0ً(يا درجـه9اس ي ـراسـاس مق پرسشنامه بـ8سـتم،يمعتقـد ت معتقـدم) ي ـنهاي= تـا

ويميگذار نمره و راپيشود. خـوديهـااسيرمقيزيآن را برايدروني) همسان2005(يلسون

ديمنفيابي، ادراك ارزيمنفيابيارز پياز خود توسط و بيبلند مدت به ترتيمنفيامدهايگران

اش كردهگزار63/0و75/0،70/0 نياند. در (يران ب1386ز استوار گه) با يل عـامليتحليريكار

هاي(تحلياكتشاف ديمنفـيابي) تنها دو عامل ادراك ارزياصليل مؤلّفه ويخـود توسـط گـران

كهيمنفيابيخود ارز تبي% از وار87/50را استخراج كرد و آلفـاين م ـيـي انس كـل را يكردنـد

آناكرونب به ترتخ ش شد.ارگز90/0و89/0بيها

1. Adult Measure of Behavioral Inhibition (AMBI) 
2. Gladstone  & Parker 
3. Consequences of Negative Social Events Questionnaire (CNSEQ) 
4. Wilson & Rapee 
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2انـگيران پرسشـنامهيـا): SQ-SF(1هيناسازگار اوليها طرحوارهةفرم كوتاه پرسشنام

به نقل صدوق1998( آگي؛ كـردهيطراح)1387ان،يو اصفهانييزاده طباطبا، رسولييوفا-لاري،

وؤس75است.  دريناسازگار اولةطرحوار15ال دارد طيه را در مورد(كاملاًيا درجه6فيك

ميمرا توص، كاملا1ًمن نادرست است =  =يف و دارايمـيا ) درجـه6كند ةحـوز5يسـنجد

ديو عملكرد مختل، محدوديو طرد، خود مختاريدگيبر يو بازداريمند گر جهتيت مختل،

به زنگ حديبيوگوش تمـام خـردهيو بـرا96/0كل آزمونيبرايدروني. همساناستش از

مه80/0تر از ها بالااسيمق (والر، هني بوده است و ا3،2001انير ني). در يدرونـيز همسـانيران

مقيبرا دسـت آمـده اسـتهبـ94/0كـل آزمـونيو بـرا90/0تا62/0ةها در دامناسيخرده

پاي). همچن1387و همكاراني(صدوق طريياين قرار85/0تا60/0ةدر دامنييق بازآزمايآن از

(آه ا1385،يدارد د.شن پرسشنامه استفادهيايكلةن پژوهش از نمري). در

ا(STAXI-2)2-4حالت ابراز خشم-صفتةپرسشنام مقي: در سـال5لبرگرياسـپرااسيـن

و 1996 ويآ57ساخته است بيها اس با ناميمق6تم ان خشـم بـهيصفت خشم، حالت خشم،

ب بيطرف درون، به طرف به طرف درويان خشم و كنترل خشـم بـه طـرف رون، كنترل خشم ن

ايرون دارد. علاوه برايب (ين پرسشنامهين، از32ك شاخص ابراز خشم ماده) دارد كـه57ماده

ب بيبراساس پاسخ فرد بر عبارات بيان خشم به طرف درون، رون، كنتـرل ي ـان خشـم بـه طـرف

ب  و كنترل خشم بـه طـرف و در مق ي ـخشم به طرف درون يا درجـه4اس ي ـرون اسـتوار اسـت

(يل همي=تقر4=هرگز،1كرت شود. در پژوهش حاضـر فقـط از شـاخصيميگذارشه) نمرهيبا

اشابراز خشم استفاده  حكيران عسـگريـد. در (يمـيمقـدم، و رضـازاده ي) همسـان1387راد

پا78/0ينفر570ةشاخص ابراز خشم را در نمونيدرون يو همبستگ84/0راييبازآزمايياي،

ز پريرمقيآن را با  اند. دست آوردههب54/0اهوازيپرخاشگرةپرسشناميخاشگراس

1. Schema Questionnaire-Short Form (SQ-SF) 
2. young 
3. Waller, Meyer, Hanian 
4. The state-trait anger expression inventory-2 (STAXI-2) 
5. Spielberger 
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مسيقبل از انجام تحل و ماتريانگي(ميفيتوصيها ر، ابتدا آمارهيل و انحراف استاندارد) سين

(جدوليرهايمتغيهمبستگ كه در جدولي) بررس1پژوهش ارائه شده است. به علاوه1شد

(اضطراب اجتماعر وابسيع متغيت توزيوضعيبررس -) بـا اسـتفاده از آزمـون كـالموگروفيته

اياسم (ينرمال بودن تخطةر از مفروضين متغيرنوف نشان داد كه  ).p=73/0نكرده است

م1جدول و ماتريانگي:  پژوهشيرهايمتغيس همبستگين، انحراف استاندارد

MSD1-2-34-56-78ريمتغ

طرحواره-1

ناسازگار
18/1945/71

ابراز-2

خشم
9/826/6**25/01

توجه-3

 متمركز

بر خود

19/1461/304/001/01

ادراك-4

يابيارز

د گرانيتوسط

14/1598/4**39/003/0**27/01

خود-5

يابيارز

يمنف

13/1358/5**47/008/0**38/0**29/01

يبازدار-6

يرفتار
87/1929/4**48/0*11/0-**38/0**45/0**44/01

20/01**12/008/007/0*42/0**30/0**--جنسيت-7

اضطراب-8

ياجتماع
48/1239/3**83/008/0**58/0**69/0**47/0**69/008/01

01/0<p**،05/0<p*

و تحليتجز ة. در مرحل ـانجـام شـد در دو مرحله AMOSافزار ها با استفاده از نرمل دادهيه

به عنوان متغيمتغةاول هم وارديريـگ انـدازهيو بـا در نظـر گـرفتن خطـار مشاهده شدهيرها

مسيتحلةمعادل غيمستقيرهايمس استانداردبي. ضرار شدنديل و ميرمستقيم

و درونزايرهايمتغ شكليانجيميبرونزا  آورده شده است.1در
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غيمستقيهاريمس استانداردبيضرا:1لشك و و درونزايرهايم متغيرمستقيم يانجيميبرونزا

خـيها برازش مدل از شاخصيبررسيبرا (يمجذور بـرازشيي)، شـاخص نكـو2Xدو

)GFI ) مةشـيري)، شـاخص خطـا NGI)، شاخص برازش نرم شـده بيـن تقريانگي ـمجـذور

)RMSEAو شاخص برازش تطب شد)CFI(يقي) كه برخ ـنشاtج آزموني. نتااستفاده ازين داد

مسيضرا ضريب (مثل، ديمنفيابيبر ادراك ارز جنسيتبير و ابـراز خشـميخود توسط گران

ــازدار ــر ب ــاريب نيرفت ــادار (ي) معن ــيدي). از ســوp<05/0ســتند ــرازش كل يگــر شــاخص ب

)30/42=)14(
2Xكه مدل از بـرازش خـوب (ين منـد هـرهبي) نشان داد و شـاخصP>05/0سـت (

RMSEA ب از زرگبه علت نيـك بودن بـهيو نزد08/0تر تأيـك (لـوهل ييـز آن را ،1نيد كـرد

به علت نرسـيهمچن).2004 يعملـيبـه معنـادار رهاياز مسـيبعضـيآمـاريدن معنـادارين

مس≤30/0( تعيرهاي) مدل باحذف و گـاريـ(مشدنيينامعنا از نو ص1391،نويرز، گامسـت ،

سا691 (ر شاخصي). هرچند ) بـرازش مناسـب مـدل GFI ،95/0=CFI ،93/0=NFI=96/0هـا

كه مقدار جملين، نتايعلاوه براه را نشان دادند.ياول (وارةج نشان داد تبي ـخطا ن نشـده) يـي انس

توسـطيمنفـيابي ـادراك ارزيعنـيدرونزا،يانجيميرهايو متغ66/0ياضطراب اجتماعيبرا

ازب عبـيـبه ترتيمنفيابيو خود ارزيرفتاريگران، بازداريد 86/0و92/0،76/0ارت اسـت

(در نمودار نشان داده نشده است).يير بالايكه مقاد  است

مسةدر مرحل و اعمال خطايرهايدوم، مدل با حذف تعيريگ اندازهينامعنا . شـدنيياز نو

1. Lohlin 
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غيمستقيرهايمس استانداردبيضرا2در شكل و و درونـزا بـريرهـايم متغير مسـتقيم برونـزا

 آورده شده است.ياجتماعاضطرابيرو

غيمستقيرهايمس استانداربيضرا:2 شكل و و درونزايرهايم متغيرمستقيم ي(تماميانجيميبرونزا
 معنادار هستند).05/0ب در سطحيضرا

تعيها شاخصيبررس  نكـه مـدليا از آن اسـت كـه عـلاوه بـرين شده حـاكييمدل از نو

)P،60/16=)14<05/0( دارديطلــوبميبــرازش كلــ
2X(يبــا اعمــال خطــاييمــدل نهــا، بلكــه

ــدازه ــگ ان ــرازشيري ( منــد هــرهبيخــوباز ب ، GFI ،04/0=RMSEA ،97/0=NFI=98/0اســت

99/0=CFIيها شاخصة) چون همGFI ،NFI وCFI ملاك برازش مطلـوب، بـالاتر،95/0از 

نز08/0ريززين RMSEAو شاخص)1391و همكاران،رزي(م هستند به صفر تر استكيدو

نيبرازندگيها علاوه بر بهبود شاخص).2004ن،ي(لوهل ليز در مـدل تعـدي، مقدار جمله خطا

يابي(ادراك ارزيانجيميدرونزايانجيميو برا51/0به66/0ازياضطراب اجتماعيافته براي

ديمنف از53/0بـه92/0ب از ي ـ) بـه ترتيمنفـيابيـو خود ارزيرفتاريگران، بازداريتوسط ،

از43/0به76/0 تبي ـافت تا متناسب بـا آن مقـدار واريكاهش44/0به86/0و ن شـده يـي انس

)R2ن از74نشان داد كـه مـدل حاضـر توانسـتR2مقدارين، بررسيابد. همچنيشيز افزاي) %

تبيانس هراس اجتماعيوار (ييرا ريسـاين بررسـي). همچنـياجتماع اضطرابR2=74/0ن كند

كه مـدل حاضـر توانسـته اسـتيانجيميونزادريهاريمتغ انس ادراك ي ـ% از وار71نشان داد

ديمنفيابيارز يابيانس خود ارزي% از وار80ويرفتاريانس بازداري% از وار81گران،يتوسط

تبيمنف ن كند.ييرا
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و مـدل تعـديمدل اوليبرازندگيها شاخص2در جدول سـه شـدند.يل شـده بـاهم مقايه

م2جدولكهيطور همان به مدل اوليدهد، مدل تعدينشان يبهتـريه برازنـدگيل شده نسبت

 دارد.

و مدل تعديمدل اوليبرازندگيهار شاخصي: مقاد2جدول ل شدهيه

ه شدهيمقدار توصل شدهيمدل تعدهيمدل اولهاشاخص

خ ≤٠/30/4260/1605(X2)يشاخص مجذور

(ييشاخص نكو ≤GFI(95/098/095/0برازش
) ≤NGI(92/097/095/0شاخص برازش نرم شده

مةشيريشاخص خطا نيانگيمجذور

(يتقر )RMSEAب

91/004/0٠٨/٠≤

≤CFI(95/099/095/0(يقيشاخص برازش تطب

(مسـيدرونزا، اثرات مسـتقيرهايبرونزا بر متغيرهايواضح اثرات متغيبررسيبرا يرهايم

م غيانجيبدون مسي(مجموع ضراميرمستقي)، اثرات ويبه متغيمنتهةباواسطيرهايب ر درونزا)

غيمجموع اثرات مستقيعنيياثرات كل و ص1391و همكـاران،رزيـم(ميرمسـتقيم در699، (

 آورده شده است.3جدول

غي: اثرات مستق3جدول كليرمستقيم، و اثرات ييرها در مدل نهايمتغيم

غمياثر مستقتعامل مؤلفّه ها ياثر كلميستقرمياثر

54/0ندارد54/0يمنفيابيناسازگار بر خود ارزيهاطرحواره

30/0ندارد30/0يرفتاريناسازگار بر بازداريهاطرحواره

ديمنفيابيناسازگاربر ادراك ارزيهاطرحواره 49/0ندارد49/0گرانيخود توسط

14/0ندارد14/0يرفتاريتوجه متمركز بر خود بر بازدار

16/0ندارد16/0يمنفيابيتوجه متمركز بر خود بر خود ارز

ديمنفيابيادراك ارز 46/024/070/0يگران بر اضطراب اجتماعيخود توسط

ديمنفيابيادراك ارز 46/0ندارد46/0يرفتاريگران بر بازداريخود توسط

40/022/062/0يبر اضطراب اجتماعيمنفيابيخود ارز

53/0ندارد53/0يبر اضطراب اجتماعيرفتاريبازدار

42/0ندارد42/0يرفتاريبر بازداريمنفيابيخود ارز

84/084/0ندارديناسازگار بر اضطراب اجتماعيهاطرحواره

13/013/0ندارديتوجه متمركز بر خود بر اضطراب اجتماع

 معنادار هستند.P>05/0ر در سطحيمقاديتمام
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م1كه جدوليطور همان يابي ـناسـازگار، ادراك ارزيهام طرحوارهيدهد اثر مستقينشان

ديمنف ،يرفتـاريو توجه متمركـز بـر خـود بـر بـازداريمنفيابيگران، خود ارزيخود توسط

ديمنفيابيادراك ارز بـر اضـطرابيمنفـيابيـو خود ارزيرفتاريگران، بازداريخود توسط

يابيناسازگار بر ادراك ارزيها، طرحوارهيمنفيابيبر خود ارز، توجه متمركز بر خودياجتماع

ديمنف و خود ارزيخود توسط بـ معنادارp>05/0در سطحيمنفيابيگران عـلاوه، اثـره است.

خـود توسـطيمنفـيابي ـبر خود، ادراك ارز ناسازگار، توجه متمركزيهام طرحوارهير مستقيغ

و خوديد نيمعنادار است. همچنP>05/0ز در سطحينياجتماع بر اضطرابيمنفيابيارز گران

م مذكور جدول كه طرحوارهينشان خـود توسـطيمنفيابيه، ادراك ارزيناسازگار اوليها دهد

و خود ارزيد بيبه ترتيمنفيابيگران دارنـديرا بـر اضـطراب اجتمـاعين اثرات كلـيترشيب

)05/0<p.( 

FGD �� ! �HI ��

پاياختلال هراس اجتمـاعينيبشيپ با هدفپژوهش حاضر ، جنسـيتيهـاه مؤلّفـه ي ـبـر

عميسطحيرفتار-يشناختيها مؤلّفه (توجه متمركز بـر خـود، ادراك ارزيو ازيمنفـيابيـق

د و ي ـناسـازگار اوليهـاو طرحـوارهيرفتاري، بازداريمنفيابيگران، خود ارزيخود توسط ه)

ه شدابراز خشميجانيمؤلّفه ايهاهافتي. انجام ،هي ـكـه مـدل اولن مطالعه نشـان داديحاصل از

و بنابرا و كنار گذاشته شد ازيريگ اندازهيبا اعمال خطاييمدل نها،نيبرازش لازم را نداشت

ايينو تع به دق نكه پژوهشين شد. با توجه هم قاًيها به طـورين متغياةمثل پژوهش حاضر رها را

ساياقيدقةسيمقانذا امكال،اند نكردهئهك مدل ارايجامع در  انجـاميهـار پژوهشين مدل با

ن وليشده كليست. اةافتييبه طور )2013(و همكـارانتيج كالوين پژوهش با نتايحاصل از

و كالويو اور (يو درآن) همخوان است.2012ت كه طرحوارهيدريك مطالعه طوليها يها افتند

به عنوانيناسازگار اول طريعميختشناةك مؤلّفيه يسطحيو شناختيانجيميرهايق متغيق از

آيمنفيابيارز خود مثل و تداوم اختلال هراس اجتماعيند منفيو افكار خود منجريبه تحول

 ند.شويم

غيرها با اثر مستقير استاندار شده متغيمقاديبررس كليرمستقيم، و اثر يرهايبراساس مسـيم

م كه مؤلّفهيمدل، نشان خـود توسـطيمنفـيابي ـناسـازگار، ادراك ارزيها طرحوارهيها دهد



�� ............................................................... ... هاي هيجاني يابي اختلال هراس اجتماعي بر پاية مؤلفّه مدل

بيبه ترتيرفتاريو بازداريمنفيابيگران، خود ارزيد ين اثـر را بـر هـراس اجتمـاعيترشيب

و توجه متمركز بر خود كم كه با مطالعيتر دارند )1389(و همكـاران فـريطاهرةن اثر را دارد

باستهمسو اه. ايعلاوه، كه متغنين مطالعه از يمذكور توانستند بـه طـور معنـاداريرهاينظر

پيهراس اجتماع بسينيبشيرا (و از پژوهشياريكنند با و همكـاران، كـزيها همخوان اسـت

و2010 ه2008،و همكارانكزي؛ و در1391و همكاران، احمدي؛ رئوف2008مبرگ،ي؛ شولتز .(

خ (يپژوهش و همكاران ن1387ر بـز همانند پـژوهشي) و توجـهين هـراس اجتمـاعيحاضـر

شديپيمعنادارةرابط متمركز بر خود مطيول،دا اآنةالعدر ريـك متغيـر بـه عنـوانين متغيها

طرييشناسـايانجيـميدرونزا اثـريبـر هـراس اجتمـاعيشـناختيريق سـوگ ي ـشـد كـه از

ايدر حال،گذاشتيم ايكه در ازشـييشناسـار برونزايك متغير به عنوانين متغين مطالعه و د

مـيبر هراس اجتماعيرفتاريو بازداريمنفيابيق خود ارزيطر يگـذارد كـه بـا الگـوياثـر

(يشناخت و ولز تباست.ريپذحي) توض1995كلارك اييدر مينين كـهيهنگام توان گفت،يافته

مياجتماعييهاتياجتماع در موقع هراسيداراافراد  يمنفـيابي ـرند كه احتمـال ارزيگيقرار

تغيدقةو مشاهدينيبازبيرا برا خود، توجه وجود داردها آن مـييق خود اير و از ن رو ي ـدهنـد

و افكار منفيدسترس آيبه احساسات ميافزاهان در به واسطييش و يش افكـار منفـيافـزاةابد

ميز افزاينياجتماع هراس،خودةبار در د.ابدييش ازيريسـوگ،گـريبه عبـارت قيـطرتوجـه

غيافزا انيش افكار و تداوم هراس اجتمـاعيموجب افزايباقطر و ولـز، شـويمـيش (كـلارك د

ب1995 مته). و به نقل از استوار،1994(1وزيعلاوه، ولز ند كـه تعامـل هسـنن بـاوري) برا1386؛

بيآمتيموفقياجتماع بيز مستلزم توازن و توجه متمركز بر رون اسـتيـن توجه متمركز بر خود

ب دلو به هراس اجتماعيريل سوگيه ميايتوجه در افراد مبتلا ن،يشـود. بنـابراين توازن مختل

ن مظبه اير و توجـهيتوجه متمركز بر خود را افزاياجتماعيهاتين افراد در موقعيرسد كه ش

ب ميمتمركز بر به خود ارزيرون را كاهش ميمنفيابيدهند كه (پشـويمنجر منيـد و ،2كـاينلس

 موقعيـت بـا وقتـي اجتماعي هراسبه مبتلا افراد گرفت نتيجه توانمي خلاصه طوربه).2005

 افـزايشهاآندر منفي احساساتو افكاربه دسترسي شوند،مي مواجه برانگيز چالش اجتماعي

 بـه امـر ايـنو شـوند مـي منفـي ادراكـي- خودو توجه سوگيري دچاركهاي گونهبه يابد، مي

1. Mathwes 
2. Pineles & Mineka 
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 فـراريا اجتناببا اغلبكه شده منتهي اجتماعي واقعهيك منفي حد پيامدهاياز بيش تخمين

 فـردو شـده اجتمـاعي هراس شدتو دوام باعث خودكه شودمي دنبال ذهني نشخوارهاي يا

(مي گرفتار باطل دوريكدر ناخواسته ).1391و همكاران، احمديرئوفشود

مياجتماعيها مهارتيافراد دچار هراس اجتماع ايخود را كم برآورد به علت و ن ي ـكنند

و شـرم مـ نتيبرآورد متعاقباً دچـار اضـطراب دييجـه امـر جابـه جـايشـوند. در و د ي ـتوجـه

ضعهاآنيگر مشاهده به دو شكل، عملكرد آنيممكن است اف ايها را باعث شود. اول نينكه

ط به علائم جسمانيايافراد دلخوديهاو مهارتين پردازش نسبت يمنفـيهال برداشتيبه

ايكه دارند، آشفتگيو اشتباه ميخود آنين امر باعث به درست شود كه يها مهارتيها نتوانند

و از آن ا خود را نشان دهند آنيها استفاده كنند. دوم به علت سوگ نكه بهيريها ممكن است كه

و تجربه بيها درون سمت امور گـرانيديهـا ماننـد گفتـهيرونـيخود دارند از توجه بـه امـور

).1387ملازاده،،ي، تقوي، گودرزيمحروم شوند(زنجان

ديابي ـادراك ارزةگر، در پژوهش حاضر هر دو مؤلّفـيدياز سو وياز خـود توسـط گـران

به طور معناداريمنفيابيخود ارز پيهراس اجتماعيتوانستند باينيبشيرا كه يهـا افتهيكنند

و بكـريه،)2008(و همكاران،كزيو و راسـليتـانيبرو)2002( مبـرگ ) 2011(1، تامپسـون

بريهمخوان است. بنابرا و ولـز،يمـدل شـناختيشـناختيريسـوگ اساس ن، )1995(كـلارك

به هراس اجتماعيم كه افراد مبتلا يابي ـتـر بـر ارزشيبـياجتماعيهاتيدر موقعيتوان گفت

مخوديمنف به كناره كنندياقدام پايريگكه خود بـه.شـوديم ـمنجـرياجتماع هراسيداريو

طريبر هراس اجتماعيمنفيابيارزياثرگذاريطور كل ريپذنييتب2خلقيهمخوانةيق نظرياز

 هـاي گـره صورتبهها هيجان)3،1983باورو گيلگان( خلق-همخوانيةنظريباسو است. هم

 هنگامي. دهندمي پيوند يكديگربه حافظهدررا اطلاعاتو اند شده سازي مفهوميا افتهي سازمان

 باورهـايو رويـدادهاو شودمي فعالآنبه مربوط هيجاني گره شود،مي تجربه هيجانيك كه

ه به ذهنيهمراه آن  خلقـي هـاي حالت خلق،-همخوانيةفرضيبا همسو. شوندمي آورده جان

 بـه گـرايش منفـي خلقي هايتحالو مثبت خاطرات بازيابيو مثبتيابيارزبه گرايش مثبت

1. Brittany, Thompspon & Russell 
2. mood-congruency theories 
3. Gilligan  & Bower 
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).1983 باور،و گيلگان(دهندمي افزايشرا منفي خاطرات بازيابيو منفي هاي قضاوت

ا كه شـناختين بررسيدر ه ي ـناسـازگار اوليهـا طرحـوارهيعنـيقيـعميهـا، معلوم شد

كليترشيب برين اثر غياجتماع هراسرا به طور و فقط پـير مستقيداشتند ينـيبشيم قـادر بـه

(ةبودند. مطالعياجتماع هراس و كالو2011كاستلو و اوري) (يت  ـ) كه نشان دادنـد2008و نيب

و اختلاليناسازگار اوليها طرحواره ا،وجـود دارديمعنـادارةرابطـياجتمـاع هراسه ن ي ـبـا

سوهستند مطالعه همسو كه بازداريدي. از توانـد بـهيميرفتاريگر، پژوهش حاضر نشان داد

م به بروز هراس اجتماعيستقطور و همكـاران، فـريطاهرةكه در مطالعيا افتهي شود.منجريم

ب1389( و هي) و روزنبام-چفلديدرمن، ن2001(1بكر يتن عامـل سرشـياز تكرار شده است.ي)

زميبه عنوان ر در نظـر گرفتـه شـدهيژه نوع فراگيوهبياجتماع هراسةباردريساز احتمالنهيك

و خياست جدك ميبرايطر (كيآيگسترش آن به حساب  جالـبة). اما نكتـ2008مبرل،يد

ا ه، توجـه متمركـز بـريناسازگار اوليها ان طرحوارهيمةرابطيرفتارينجاست كه بازداريتوجه

ديمنفيابيخود، ادراك ارز و خـود ارزيخود توسط يرا بـا هـراس اجتمـاعيمنفـيابي ـگران

ميتقو ويت ايورمحةك مؤلّفيكند ميدر ميشود. بنابراين مدل محسوب توان گفـت كـهين،

ا ايعلاوه بر زمين عامـل سرشـتينكه از اخـتلالات اسـتياريسـاز بسـ نـهيبـه عنـوان عامـل

ريپـذبيك عامـل آس ـي ـ) همانند 1389،و همكارانفري؛ به نقل از طاهر2،2005كي(استاركو

پيكل و بـارلو، شوديميتلقيهراس اجتماعيبرايند ضروريشايو -؛ شـانگ2001(هـافمن

يهـاتي ـموقعازيريـگ كنـارهيبـرا داريـپاشيك گـرايـيرفتاريچون بازدار.)2010ن،اچ

مناآشناياجتماع (شـانگكميكه شدت آن از اختلال هراس اجتماع شوديمحسوب -تر است

سو2010ن،اچ تيدي). از كه طرحواره2010(3ميگر برير اولناسازگايها ) معتقد است ه علاوه

آسيرومندينةنكه با سرشت رابطيا كليپذبيدارند، به عنوان عامل هـميبه اختلالات روانـير

م بيبنابرا.شونديدر نظر گرفته آنين، ارتباط و بازدارن نيرفتاريها  ست.يدور از انتظار

ميانجيميرهاير متغيسايسربر كه ادراك ارزينشان ديمنفيابيدهد و خـوديتوسط گران

و اضطراب اجتماعيناسازگار اوليها طرحوارهنيبارتباطيمنفيابيارز كنـد.يت م ـي ـرا تقويه

 
1. Biederman, JHirshfeld-Becker& Rosenbaum 
2. Starcevic 
3. Thimm 
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طريها در واقع طرحواره ياجتمـاعيهـاتيت پردازش اطلاعات در موقعيق هدايناسازگار از

(مثلبه بروز افكار اضطراب م»كننديميابيارزيگران من را منفيد«زا (شوي) منجر وتيكالود

ص2013 همكاران، (ي). راپ279، تب2004و اسپنس ديي) آناند كردههئارارايگرين بر. نيـا ها

كه هست باور مـ ناسازگاريها طرحوارهرشد ند ا تحـوليهـا توانـد در سـاليكـودك جـاديبـا

ب«،»گران انتقادگر هستنديد«مانندييباورها غ»ت هستميكفايمن گـذارريتأثاويزندگبررهيو

(راپ د). 2005و اسپنس،يباشد فرد را مستعدهيناسازگار اوليها طرحواره گر، رشديبه عبارت

وي( كنديميمنفيابيارز و يمنفـيهـايابيارزيساز در واقع، فعال).1،2003شاريانگ، كلوسو

قبي ـگار اول ناسازيهاله طرحوارهيوس به يشـرم، طـرد، شكسـت، انـزوايهـال طرحـوارهيـه از

هي، محرومياجتماع بيجانيت مـي، رهـا شـدگي، وابسـتگياعتمادي، شـوديو اطاعـت انجـام

).2006و همكاران،ييگاو-نتوي(پ

ايبه طور اختصاص ميحمايسلسله مراتبيها ها از مدل افتهينيتر، آنيت هـا كنـد كـه در

طريهراس اجتمـاعيها ناسازگار نشانهيها طرحواره پـق افكـار اضـطراب ي ـرا از بيزا ينـيش

(كالويم ا2013،و همكارانتيكند من طرحوارهي). كه افراد در موقعيها باعث يهـاتي ـشوند

اينيبشيپياجتماع كه در بـيـن روابط شكست خواهند خـورديكنند ديوسـها يگـران منفـيله

بييها خواهند شد، جنبهيابيارز شده شناختهيهراس اجتماعيشناختيها اكثر مدلةليوسهكه

س (مثل گروس، كويمز، آنتونياست .)2،2012بيمك

كه نتايدر نها هيـج نشان داد ابرازخشم به عنوانيت همان طور نتوانسـتيجـانيك مؤلّفـه

پيهراس اجتماع و در مدل نهاينيبشيرا وةحـذف شـد. در مطالعـييكند حسـنوند عمـزاده

) ن1392همكاران، و هراس اجتماعن ابرازيبيز با وجود همبستگي) هيايخشم يجـانين مؤلّفه

به طور معنادار پيهراس اجتماعينتوانست اينيبشيرا و از ن نظـر بـا پـژوهش حاضـريكند

هيهمسو است؛ درحال ايكييجانيكه واكنش و تداوم هراس اجتماعياز عوامل در نظـريجاد

م بلشوديگرفته ن 2007، بارلو،3لزيس-(كامپ ن،ي. بنـابرا)2013، همكـارانو لـزي؛ بـه نقـل از

(يبرةپژوهش حاضر با مطالع و كاشدان شا2011ن ايتـرد مهـمي) ناهمخوان است. نيـن علـت

1. Young, Klosko & Weishaar 
2. Gros, Simms, Antony & McCabe 
3. Campbell-Sills 
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اياستفاده از ابزارخود سنجيناهمخوان يخـود سـنجيهـان مطالعه است. چون پرسشنامهيدر

بي(مثل مق مـيرير سوگيان خشم) تحت تأثياس صفت حالت و باعـث افـراد شـوديقرار دارند

به صورت واقع (هاپريتوصيخود را ص2006چ،يف نكنند سايدر حال).28، ن اسـتفادهيريكه

سيتجربياز ابزارها بيستم تصاويتر مثل مي) را ترجIAPS(1يالمللنير عواطف (نيح ل،يدهند

ليمرس و يز نتوانست هـراس اجتمـاعين جنسيت). علاوه بر ابراز خشم، 2013برمن،ي، بروكلند

به طور معنادار مكينيبشيپيرا (يل كند كه با پژوهش و همكاران  ـ2011ن بـاي) همخوان، ول

(-شانگةمطالع تب2010چان ايـي ) ناهمخوان است. در تـوان گفـت كـهيمـين نـاهمخوانيـن

ا به زنيمعمولاً ببن علت دريص اخـتلال هـراس اجتمـاعيتـر از مردهـا تشـخشيها افـتيرا

بيم كه آنترشيكنند مـينيبـه مراكـز بـالينيبـاليها افت كمكيدريها برا از كننـديمراجعـه

ا2005و همكاران،2(ونگ كه در و از آنجا اينيرباليغيهان مطالعه از نمونهي) نياستفاده شد،

نينت  ست.يجه دور از ذهن

كـه ها بـوديآزمودنيذهنيها آن بر گزارشين مطالعه اتكايايهاتين محدوديتر از مهم

پيداشـته باشـند. بنـابرايريخود سـوگيها ها در گزارش ممكن بود آن مـين، دريشـنهاد شـود

بهـره گرفتـه شـود. عـلاوهيشيآزمايهاميگوناگون از جمله پارادايها از روشيمطالعات آت

غيپژوهش حاضر را فقط دانشجوةن، نمونيبرا ميتشكينيرباليان ايل ن مسئله باعـثيدادند كه

مينتايريپذميتعمةزكاهش حو پيج ميشود لذا يها نده از نمونهيآيها شود در پژوهشيشنهاد

ز استفاده شود.ينينيبال

1. International Affective Picture System 
2. Wang 
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و خودكارآمديگرن نقش واسطهييتب). 1386(ياستوار، صغر ياجتماعيتوجه تمركز بر خود

ب ،يتـيتربيانشناسـرويان نامه دكتـري. پايشناختيريو سوگين هراس اجتماعيبرا ارتباط

شيتيو علوم تربيدانشكده روانشناس  راز.ي، دانشگاه

حافظه در نوجوانـانيريسوگي). بررس1385(يان، مرتضيفيلطو ر، محمديخ.،ياستوار، صغر

به اختلال اضطراب اجتماع .364-3،349،يشناسن روا مجله.يمبتلا

(يآه يان نامـه كارشناسـيـ. پاانـگيه طرحواره كوتاه پرسشنامةنسخيابي هنجار). 1385، قاسم

.يي، دانشگاه علامه طباطبايتيو علوم تربيارشد، دانشكده روانشناس

پا يـي روايبررس ـ). 1386(يحسنوند عموزاده، مهد ان نامـه ي ـ. پاياجتمـاعياس فـوبيـمقيايـو

، دانشگاه شاهد.يتيو علوم تربي، دانشكده روانشناسينيباليروانشناسيكارشناس

شعيوند عموزاده، مهدحسن و اصغريري.، ي). الگـو1392(يمقدم، محمـد علـي، محمد رضا

بيپ يمجلـه تخصصـ.يرفتـاريشـناختيهـا با توجه بـه مؤلّفـهياضطراب اجتماعينيش

و سلامت .387-3،379، پژوهش

). 1387( امكيسـ،يسامانومحمدرضا،يتقو.،يمرتض،انيفيلط.،يصغر،استوار.،محمد،ريخ

و خودكارآمديگرر واسطهاث مياجتماعيتوجه متمركز بر خود ان اضـطراب ي ـبـر ارتبـاط

.32-1،24، رانياينيباليو روانشناسيمجله روانپزشك.يداوريهايريو سوگياجتماع

رويرئوف ش.،يترخان، مرتض.،اياحمد، (ينوذرو، شهرهيروديقربان ). رابطـه1391، معصومه

خويرين سوگيب و در دختـران متوسـطهيبـا اضـطراب اجتمـاعياجتماعيدكارآمدتوجه

.38-6،27،ياجتماعيروانشناسيمجله پژوهش ها.يشهر سار

تي).حساس1387( جواد،ملازادهو سيدمحمدرضا،تقوي.، محمدعلي،گودرزي.، زهرا،زنجاني

هايجسمان لنامه فصـو بهنجـار،ياجتمـاعيدر افـراد مبـتلا بـه فـوبياجتماعيو مهارت

.44-27،)4(13،يشناخت مطالعات روان

مرييوفا-لاريآگ.،، زهرهيصدوق سـييرسول زاده طباطبـا.،مي، ه ي ـان، نامياصـفهانود كـاظمي،

ران.يـاينيرباليغةانگ در نمونييها كوتاه پرسشنامه طرحوارهةنسخيعامللي). تحل1387(

.219-2،214ران،ياينيباليشناسو روانيپزشكن مجله روا
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فت.،فر، زهرايطاهر دريهـراس اجتمـاعينـيبشيپـي). الگـو 1389(ييبنفشه، غراويلادن،

پايدانشجو ، رانياينيباليشناسنو روايروانپزشك مجله.يرفتاريشناختيهاه مؤلّفهيان بر

1،34-45.

عليعسگر (و راد، الهـاميميحك.،يمقدم، محمد يمقـدماتيابيـر). اعتبا1387رضـازاده، طـاهره

بينسخه فارس ، مجلـه دانشـور رفتـار.ييت دانشجويان خشم در جمعيپرسشنامه صفت حالت

28 ،21-35.

حسيانيكاو بحيهادو، فروزانيجواهر.،ني، يمبتنـيشناخت درماني). اثربخش1384(ييراي،

و اضـطراب:ي، نگـرش ناكاآمـد، افسـردگينـد منفـيدر كاهش افكـار خودآيبر ذهن آگه

.59-1،49،يعلوم شناختيمجله تازه هاروزه.60يريگيپ

اميبـرز.، شـكريگراوند، فر و طـولاب يـي.، امراي، علـييد.، خـدايـ، (ي، سـعي، مـردان ). 1390د

پايي، روايابيهنجار در نوجوانـان داشيمنفـيابياس ترس از ارزيمقينسخه فارسييايو

.95-65)،7(1،يشناخت مجله مطالعات روان ساله شهر تهران.12-18آموز 

). 1387( امكيسـ،يسامانومحمدرضا،يتقو.،يمرتض،انيفيلط.،يصغر،استوار.،محمد،ريخ

و خودكارآمديگر اثر واسطه مياجتماعيتوجه متمركز بر خود ان اضـطراب ي ـبـر ارتبـاط

.32-1،24، رانياينيباليو روانشناسيمجله روانپزشك.يداوريهايريو سوگياجتماع

(يمحمد ان نامـه ي ـ. پاير در افراد مبتلا به اختلال هـراس اجتمـاعيتعبيريسوگ). 1386، ابوالفضل

.رانيايپزشك تو رواني، انستينيباليارشد روانشناسيكارشناس

گ؛ گاريم م؛ گامست، جـيرز، اس. ويكـاربرديري ـپـژوهش چنـد متغ).1391(ينو، (طـرح

سـي، ولـيفيحسن پاشاشرةترجمر).يتفس حمين دخـت رضـاخانيمياالله فـرزاد، درضـاي،

ايحسن آباد و مجتبي، بلاب .. تهران: رشديبيحبيزانلو
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Abstract 
This paper aimed to predicting of social phobia with 

gender, perception of negative evaluation by others, 
negative self-evaluation, self-focus attention, behavioral 
inhibition and early maladaptive schemas variables among 
students of Baharestan Payam Noor university. The 
number of sample were 310 people that selected via 
available and volunteer sampling method. The instruments 
Were Social Phobia Inventory (Connor et al), Focus of 
Attention Questionnaire (Woody, Chambless & Glass), 
Adult Measure of Behavioral Inhibition (Gladstone  &
Parker), Consequences of Negative Social Events 
Questionnaire (Wilson & Rapee  ), The State-Trait Anger 
Expression inventory (Spielbergerand). In this 
investigation data analysed with path analysis via AMOS 
software. although results from this paper showed gender 
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and anger expression didn’t predict social phobia (p>0/05) 
but perception of negative evaluation by others, negative 
self-evaluation and behavioral inhibition components have 
direct effect on social phobia as mediating variables 
(p<0/05) while self-focus attention and early maladaptive 
schemas had indirect effect on social anxiety (p<0/05). 
Also this model explained the 72 percents of total 
variance.According to this study it can be said that early 
maladaptive schemas effect on social anxiety via surface-
level cognition variables (perception of negative evaluation 
by others, negative self-evaluation and behavioral 
inhibition) as deeper cognitive variables. 

Keywords: 
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negative self-evaluation; social phobia; self-focus 
attention; behavioral inhibition and early maladaptive 
schemas 

 


