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توجه  یریبر سوگ یرفتار - یشناخت لیتحل  یدرمانروان  ستمیس یاثربخش    

یاضطراب اجتماع هاینشانه  دارای نوجوان  آموزاندانش در  

 2*فاطمه باوزین  ،1اله قدم پورعزت

 چکیده

آموزان  بر سوگیری توجه در دانش  رفتاری -درمانی تحلیل شناختیسیستم روان  تأثیرهدف پژوهش حاضر بررسی  

- آزمونآزمایشی از نوع پیشبود. طرح پژوهش، نیمه  های اضطراب اجتماعیمتوسطة اول دارای نشانه   ةدختر دور

دارای اضطراب اجتماعی دورة   آموزان دختردانشآزمون با گروه کنترل بود. جامعة آماری پژوهش، شامل کلیة  پس

صورت تصادفی نفر بود که به  30بود. حجم نمونه شامل    1398- 99در سال تحصیلی    آبادشهر خرممتوسطة اول  

های دو گروه، پرسشنامة سوگیری  نندهکساده انتخاب شدند و در دو گروه آزمایش و کنترل گمارده شدند. شرکت 

جلسه    11به مدت    رفتاری -درمانی تحلیل شناختی سیستم روان آزمون تکمیل کردند. سپس  عنوان پیشتوجه را به

به دقیقه  70 اجرا گردید.  آزمایش  برای گروه  دادهای  تحلیل  و  تجزیه  و  منظور  کواریانس چندمتغیره  تحلیل  از  ها 

طور معناداری بر سوگیری  به  رفتاری -درمانی تحلیل شناختیسیستم رواننتایج نشان داد،  متغیره استفاده شد.  تک

درمانگران از  شود، مشاوران و روانهای اضطراب اجتماعی مؤثر بوده است. پیشنهاد مینهتوجه نوجوانان دارای نشا

 ند. های اضطراب اجتماعی نوجوانان استفاده کناین روش درمانی برای بهبود نشانه

 ، سوگیری توجهرفتاری -درمانی تحلیل شناختی سیستم روان ، اضطراب اجتماعی ها:کلیدواژه   
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 مقدمه

 فرد رفتارهای و هاتلقی طرز  ،4هاانگیزه ،3ها مهارت ،2هنجارها آن در که است  جریانی ،1شدن اجتماعی

 از مشکلات یکی .شود شناخته مطلوب و مناسب  جامعه در او آینده و کنونی  نقش ایفای تا گیردمی شکل

 در .(1397است )باوزین، سپهوندی و غضنفری،  6ارتباطی  و 5اجتماعی  هایمهارت در ضعف نوجوانان،

 خلل نوجوانان اجتماعی تکامل و روند رشد  در که است  عواملی از یکی  7ی اضطراب اجتماع  بین، این

)حقایق و   گرددیگوناگون م  هاینهیآنان در زم  یو اجتماع  یعملکرد شخص  تخریب  باعث  و کرده ایجاد

است که به ترس بارز و مستمر از   یاز انواع اختلالات اضطراب  یکی  یاضطراب اجتماع (.  1398موسوی،  

افراد یعملکرد اجتماع  ای  ت یموقع  چند  ای  کی با  ممکن است   ایناآشنا مواجه است    که در آن شخص 

کنجکاو گ آن  یموضوع  قرار  م  ،ردیها  مو    شودیاطلاق  که  یاهگونبه  ترسدیشخص  کند  موجب   رفتار 

از مطالعات   ی. برخ(1398)جاوید و جوادی،    ردیقرار گ   یمنف  یابیمورد ارز  ایگردد و    او  یو شرمندگ   ریتحق

  ل یاز قب  شمارییب  مشکلات  و  ل یدر نوجوانان با مسا  یکه اضطراب اجتماع  اندکرده   خاطرنشان،  موجود

فیختگیبرانگ پاسخ  کیولوژی زیهای  کرنی )  ی عروق- یقلب  دستگاه  های و  و  تفس2018،  8دیلیبرتو   ر ی(، 

نارسا  و  مبهم  یهای اجتماع ت یاز موقع  9رانهیسوگ رو روبه   یعملکرد اجتماع  هایییسوءمصرف مواد و 

 
1. Socialize  
2. Norms 

3. Skills 

4. Motivations 

5. Social skills  
6. Communicational 

7. Social anxiety 

8. Diliberto & Kearney 

9. Subtle commentary 
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است  بلوم،  )دریسن  بوده  بلشفیلد،  و  روان(.  2020،  1موریس  انجمن  آمار    وع یش   ، کایآمر  یپزشکمطابق 

و    باشدیم  1  به   3آن در زنان نسبت به مردان    وعیدرصد است که ش  13تا    3  یاجتماع  اختلال اضطراب

کند )دنیل، نلمانس، اسپتوون، باستین و می  جابیزنان ا ت یاختلال را در جمع نیبه ا  شتری توجه ب ،امر نیا

های نوجوانی است ولی شروع در سنین (. بیشترین سن شیوع اضطراب اجتماعی در سال2019،  2بیجتبیر 

 (. 2015سالگی( نیز شایع است )سادوک، سادوک و پدرو،  35سالگی( و بالاتر )  5تر )حتی پایین

آنان را    گرانیآن دارند که د  میهمواره ب  یاجتماع  مختلف  یهات یدر موقع  یاجتماعاضطراب  افراد با  

قلمداد  یافراد آشفته  و  ناتوان  همکنند  مضطرب،  به  بس  لیدل  نی.  انجام  فعال  یاریاز  غذا   ،هات یاز   مانند 

 اضطراب  یهاهمواره نشانه  یاجتماع  یهات یها در موقع. آنکنندیم  زیپره  صحبت کردن در جمع  و  خوردن

، 7کا یآمر  یپزشکانجمن روان)  کنندیرا احساس م  6ی و تنش عضلان  5درد معده  ،4قیتعر  ،3تپش قلب   مانند

 شده   افتی   یبه اضطراب اجتماع  انیمبتلا  8ک ی نرژیدوپام  ستمیبر اختلال در س  یمبن  یشواهد  رایاخ   (.2013

 ن یثرترؤ را م  9ها نیمانند آمفتام  کینرژی دوپام  یداروها  زین  یبه اضطراب اجتماع  انی از مبتلا  یاریاست. بس 

 11داز ینواکسیمونوآم  یهاو مهارکننده  10ها نیازپی. بنزوددانندیاختلال م  نی مدت با اداروها در برخورد کوتاه

 
1. Driessen, Blom, Muris & Blashfield 

2. Danneel, Nelemans, Spithoven, Bastin, & Bijttebier 

3. Heart beat 

4. Sweating 

5. Stomach ache 

6. Muscle tension 

7. American psychiatric Association 

8. Dopaminergic 

9. Amphetamines 

10. Benzodiazepines 

11. Monoamine oxidase inhibitors 
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طور نظام دار اولین کسی بود که تلاش کرد به  2فروید  (.2014،  1مارتینی)  اندثر گزارش شدهؤ م   اریبس  زین

نوعی   هراس  او  نظر  طبق  کند.  تبیین  را  اضطراب  به  تکانهابتلا  از  اضطراب حاصل  برابر  در  های دفاع 

دانست که بین رنجور را نتیجة یک تعارض ناهوشیاری میشدة نهاد است. فروید اضطراب روانراندهواپس

کند، هایی که خود و فراخود اعمال می های جنسی و پرخاشگری( و محدودیتهای نهاد )عمدتا تکانهتکانه

شیوة خاص خود توجیه ( ترس و اضطراب را به  2006)  4الیس و راتیلف   (.2014،  3شود )کاکرتز ایجاد می

افکنده شده؛ در کنند. در نظر او، ترس عبارت است از دنبال کردن عقیده، نگرش و یا حملات به درونمی

یا شخصی  اولاً، چیزی  که  است  ذهنی  آگاهی  و  عقیده  این  و شامل  دارد  پیشگیرانه  ترس حالتی  واقع 

 دارد. ثانیاً، بهتر است که در مقابل آن چیز خطرناک از خود محافظت کند. خطرناک وجود 

، 5توجه . سوگیریگذاردهای مهم هیجان اضطراب، اثری است که برانتخابی بودن توجه می جنبه کی ازی

های از چند شیء یا زنجیره  شی  ی بر یکنفرایندهای ذهع  ارت است از متمرکز شدن روشن و سریبع

رسد که  نظر می. به(2019، 6)آمیت، بنجامین، رندی و روت  فکری که همزمان در دسترس فرد قرار دارند

حاوی محتوای    که  های محیطصورت انتخابی به بخشی از نشانهافراد دارای تصاویر منفی از خویش، به

توجه   است،  می ممنفی  این  و  یا  ئلهسکنند  شروع  هی  موجب  اختلال  آنجتداوم  در    شود یم  هاانی 

بهی. سوگ(1397)اسکندرنژاد،   است  ممکن  هیجانی،  محتوای  به  توجه  تو  صورتری  ه به  ج بازگرداندن 

باشد )آمیت و همکاران،   انحراف توجه از آنو یا    حفظ توجه بر یک محرک ،  سمت محرک هیجانی جدید

 
1. Martiny 

2. Freud 

3. Kuckertz 

4. Ellis & Ratillff 

5. Attention bias 

6. Amit, Benjamin, Randy & Reut 

https://psycnet.apa.org/record/2019-52029-012
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از بقیه  طورانتخابی توجه وکه به خود و برخی چیزهای دور به  هستند  مستعد آن   ،افراد مضطرب(.  2019

کنند، آور تلقی میموقعیت خود را ترس  اگر   کوشند اثبات کنند کهکار می  با این  هاآن .نظر کنندموارد صرف

شان ترس خود را به غلط موجه نشان دهند، اضطراب  هادرست است. اگر آن  شانو لذا واکنش  بوده  محق

آید که یک سر وجود میبه این ترتیب، دور باطلی از اضطراب به  شود و  واکنش انتخابی تقویت میبا این  

توجه در افراد مضطرب   سوگیری. شان است ها و سر دیگرش تشدید اضطرابآن  ةشد آن ادراک تحریف

و   بررسی  تفصیل  اختلالات  حتیبه  در  اختصاصی  سوگیری  خاص 1وسواس   وجود  فوبی  فوبی 2،   ،

)توماس، اولندیک و   نیز تأیید شده است   5و اختلال استرس پس از سانحه   4فراگیر ب  ، اضطرا3اجتماعی 

 (.2019، 6سوزان 

م سیست های اضطراب اجتماعی وجود دارد.  شناختی برای بهبود نشانههای روان اشکال مختلفی از درمان

شناختی روان تحلیل  مک  7  رفتاری- درمانی  روان2000)  8کالوگ توسط  استاد  روان(  و  شناسی پزشکی 

سال پژوهش و کار بالینی و درمانی ابداع شد. این مدل، درمان بین فردی را  30ویرجینیا آمریکا در نتیجة 

گیرند که چگونه الگوهای رفتاری کند. در این درمان بیماران یاد میرفتاری ترکیب می -با درمان شناختی

بخشند. شان، مشکلات بین فردی و الگوهای غیرانطباقی از رفتار بین فردی را ایجاد و تداوم  و شناختی

(. با توجه به نتایج پژوهش بگیان 2016، 9تمرکز اولیه در این درمان بر تعاملات بین فردی است )پورتمن

 
1. Obsessive-compulsive disorder   
2. Specific phobia 

3. Social phobia   
4. Inclusive anxiety   
5. Post-traumatic stress disorder  
6. Thomas, Ollendick & Susan 

7. Cognitive-behavioral analysis system of psychotherapy 

8. McCullough 

9. Portman   

https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S000578941830056X#!
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S000578941830056X#!
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رفتاری بر -درمانی تحلیل شناختیسیستم روانمبنی بر تأثیر    (1398کوله مرزی، کرمی، مؤمنی و الهی )

مؤلفه دشواریکاهش  و  ذهنی  درد  افرادهای  هیجانی  تنظیم  می  در  های  به خودکشی  این اقدام  از  توان 

کننده به خودکشی های مبتنی بر شواهد برای افراد اقداممداخله ها در کنار درمان دارویی و دیگر درمان

 به ایمطالعه ( در2018) 1وانگ، چن، پون و تنگ . ای درمانی مفید و مکمل استفاده نمودهعنوان روشبه

 و اضطراب افسردگی، کاهش ، باعث رفتاری -درمانی تحلیل شناختیسیستم روان  که رسیدند نتیجه این

 مطالعات است. نتایج شده آزمایش گروه در استرس با مقابله هایو مهارت اجتماعی سازگاری افزایش

دهد نشان می شده کنترل بالینی کارآزمایی یک ( در2016)  2فورکمن، برکمیر، تیسمان، اسچرام و میچالاک

درمان ایده  کاهش بر رفتاری  -شناختی  تحلیل درمانیروان سیستم و آگاهیذهن  بر مبتنی شناختی که 

  .هستند اثربخش افسردگی علائم و خودکشی ردازیپ

به    با پژوهشتوجه  نتایج  و  شده  گفته  بهمطالب  انجام شده،  میهای  نوجوانان  مشکلات    رسدنظر 

از  مضطرب   ناشی  آنممکن است  نادرست و غلط  ایران  افکار  در  تاکنون  باشد.  درمانی سیستم روانها 

و این درمان فقط بر روی افراد   بر روی افراد دارای اضطراب صورت نگرفته است   رفتاری-تحلیل شناختی

سیستم بنابراین، پژوهش حاضر، درصدد بررسی اثربخشی طور محدود انجام شده است.  رده آن هم بهافس

شناختیروان تحلیل  نشانه  رفتاری -درمانی  دارای  دختر  نوجوانان  در  توجه  سوگیری  اضطراب بر  های 

 باشد. اجتماعی می

 روش 

 
1. Wang, Chen, Poon & Teng 

2. Forkmann, Brakemeier, Teismann, Schramm & Michalak 
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آزمون با گروه کنترل استفاده شد. جامعة پس  -آزمونآزمایشی پیشبا توجه به هدف پژوهش، از طرح نیمه

آباد در سال تحصیلی دورة متوسطة اول شهر خرم  آموزان دختردانش  ی شامل تمام  ،پژوهش  نیا  آماری

ای بود، به این صورت که از بین دو ناحیة  ای مرحلهبه صورت خوشه گیرینمونه روشبودند.    99-1398

انتخاب شد، سپس از بین  صورت  آموزشی این شهر، ناحیة یک به دبیرستان دورة اول این    10تصادفی 

به  3ناحیه،   بین دبیرستان  انتخاب شدند. برای غربالگری پرسشنامة اضطراب اجتماعی  صورت تصادفی 

ها نفر، نمرة اضطراب اجتماعی آن  41  دبیرستان انتخاب شده توزیع شد. در نهایت   3آموزان  تمامی دانش

نفر انتخاب شد که در نهایت با توجه به ریزش  36نفر تعداد،  41لاتر بود. از بین یا با 16برابر خط برش 

صورت تصادفی ساده در دو گروه آزمایش و کنترل )هر صورت تصادفی ساده انتخاب و بهنفر به  30نمونه  

دن های ورود در این پژوهش عبارت بودند از: جنسیت دختر، دارا بو ملاک نفر( گمارده شدند.    15گروه  

وسیلة پرسشنامة اضطراب اجتماعی کانور و داشتن نمرة برابر یا بالاتر از خط  علائم اضطراب اجتماعی به

های تشخیصی دیگر برای اختلالات ، رضایت به شرکت داشتن در این پژوهش، نداشتن ملاک 16برش  

اساس   بالینی پزشکی طبق مصاحبةبارز روان بر  داروی و عدم مصرف هرگ   DSM-5ساختاریافته  ونه 

و ملاک روان از  های خروج پزشکی  ندادن    عبارت  انجام  درمانی،  در جلسات  دو جلسه  از  بیش  غیبت 

 تکالیف و عدم همکاری بود. 

 ابزارهای پژوهش  
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منظور بهمقیاس  این  :  ( 2000)  2کانور، دیویدسون، چرچیل، شروود و فوا  1اجتماعي   مقیاس اضطراب

هر   ای است. گویه  17سنجی  خوداین مقیاس یک مقیاس    اجتماعی تهیه گردید.  علائم اضطرابارزیابی  

به این   مقیاسسنجی این  روان  هایویژگی  گردد.بندی میدرجه  ،ایدرجهاساس مقیاس لیکرت پنج   بر  گویه

های با تشخیص اختلال هراس اجتماعی  در گروهبا فاصلة دو ماه قرار است که پایایی به روش بازآزمایی 

همسانی درونی یا ضریب آلفا در گروه افراد بهنجار برای کل مقیاس بود.    0/ 78  همبستگی  ابر ضریب بر

های با تشخیص اختلال هراس آزمودنی  0/ 78کارایی تشخیص    با  15  برش  ةنقطگزارش شده است.    0/ 94

اس اجتماعی با اختلال هر  افراد  0/ 80با کارایی    16  برش  ةپزشکی ونقطاجتماعی و گروه کنترل غیرروان

روان کنترل  گروه  از  مرا  تمیز  ازهم  اجتماعی  هراس  فاقد  همکاران،  یپزشکی  و  )کانور   .(2003دهند 

و روایی همگرای آن    0/ 97( پایایی این ابزار به روش آلفای کرونباخ  1395)درپژوهش حسنوند عموزاده  

ونی این مقیاس به روش در پژوهش حاضر، همسانی در  محاسبه شد.  83/0با پرسشنامة اضطراب فوبیک  

 محاسبه شد.  0/ 88آلفای کرونباخ 

گیری کانون این پرسشنامه برای اندازه(:  1997)  4وودی، چاملس و گلاس  3پرسشنامة سوگیری توجه

ای شامل کانون توجه گویهمقیاس پنج  آموزان مضطرب اجتماعی ساخته شده است و دوخردهتوجه دانش

-توجه بیرونی دارد. سازندگان پرسشنامه، ضریب آلفای کرونباخ را برای خردهمتمرکز برخود و کانون  

ها روایی سازة این پرسشنامه را با روش اند. همچنین، آنگزارش کرده   0/ 86و    0/ 75ها به ترتیب  مقیاس

( 1396تحلیل عاملی مورد بررسی و تأیید قرار دادند. در پژوهش عابدی، طاهر، جعفری ثانی و مجرد )

 
1. The Social Anxiety Scale 

2. Connor, Davidson, Churchill, Sherweed & Foa 

3. Attention bias questionnaire  
4. Woody, Chambless & Glass 

https://psycnet.apa.org/record/2019-52029-012


 باوزین و قدم پور.………………………………………………..……..…………………………………… …………………….65

 

و   83/0ایی به روش آلفای کرونباخ برای ابعاد توجه متمرکز بر خود و کانون توجه بیرونی به ترتیب  پای

بدست آمد و روایی سازة این پرسشنامه را با روش تحلیل عامل مورد بررسی قرار دادند. پایایی این   0/ 85

ه متمرکز بر خود و کانون های توجمقیاسوسیلة آلفای کرونباخ برای خردهپرسشنامه در پژوهش حاضر به  

 بدست آمد.  0/ 81و  77/0توجه بیرونی به ترتیب 

 روش اجرای پژوهش 

به      غربالگری  از  پس  همزمان،  و  یکسان  شرایط  در  پژوهش  اجرای  اضطراب برای  پرسشنامة  وسیلة 

بهاجتماعی، پیش کنترل  آزمایش و  از هر دو گروه  آمد. آزمون در قالب پرسشنامة سوگیری توجه  عمل 

درمانی تحلیل  سیستم روانتوسط پژوهشگر بر مبنای    رفتاری -درمانی تحلیل شناختیسیستم روانسپس  

ای و در هر هفته دو جلسه بر روی گروه  دقیقه  70جلسة    11( به مدت  2000کالوگ )مک   رفتاری -شناختی

ر قالب گروه، مداخله را صورت گروهی بود، یعنی افراد دآزمایش اجرا شد. شیوة برگزاری جلسات به

ها شرکت کنند. شد در جلسات حضور فعال داشته باشند و در بحث کردند. از افراد خواسته  دریافت می 

ای دریافت نکردند. در پایان جلسات درمان از هر دو گونه مداخلهدر این زمان، افراد گروه کنترل هیچ

ایت اصول اخلاقی بعد از پایان مداخله برای اعضای عمل آمد )برای رع آزمون بهگروه آزمایش و کنترل پس

رفتاری در نظر گرفته شد. به دلیل حاکم شدن    -درمانی تحلیل شناختی گروه کنترل نیز مداخلات روان

 شرایط کرونا در کشور پیگری انجام نشد(.

 19نسخه    SPSSار  افزوسیله نرممتغیری بهها با استفاده از تحلیل کوواریانس چندمتغیری و تکداده     

 مورد تجزیه و تحلیل قرار گرفتند. 

 (2000کالوگ )مک رفتاری -درماني تحلیل شناختيسیستم روان : خلاصه جلسات درمان بر اساس 1جدول 
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 تکلیف  تغییر رفتار  محتوی  هدف جلسه

1 
آشنایی اعضا گروه 

 با یکدیگر

بیان مقررات گروه و اطلاع از  

 دلایل تشکیل گروه 
 - اعتماد

2 
شناخت احساس  

 اضطراب اجتماعی 

کمک به نوجوان برای شناخت  

های مختلف و  احساس

تشخیص و تمایز احساس  

 های دیگر اضطراب با احساس 

آگاهی از احساسات  

خود و تمایز بین  

 احساسات 

آوری و ثبت  جمع

روزانه انواع  

 احساسات مختلف 

3 
تعیین حوزه 

 مشکل فردی 

فعالیتی و بررسی دلیل بی

 تفکر های منفی. هیجان

 به تواندمی چگونه ناسازگار

چه انجامد،بی ناسازگار مقابله

 را چرخه این توانیممی ورط

 بشکنیم؟ 

سازی توانایی خنثی

 زا تجارب اضطراب

تهیه سلسله مراتب  

افکار اضطرابی بر  

 اساس سلسله مراتب 

 آگاهی از افکار  4

اضطراب  ایجاد باور در افراد که  

-ها حاصل افکار معیوب آن آن

 هاست

آگاهی از رابطه فکر  

 و اضطراب 
- 

 فهم مراحل تحلیل موقعیتی تحلیل موقعیتی 5
آگاهی از انواع  

 موقعیت 

تمرین یک نمونه  

 تحلیل موقعیتی

6 
اصلاح تحلیل  

 موقعیتی

توانایی بازسازی  تحلیل 

 موقعیت 

آغاز فرایند اصلاح  

 افکار

های  شرح فعالیت

 هفته گذشته

7 
آشنایی با چرخه 

 تفکر ناسازگار 

در هم شکستن چرخه تفکر  

 ناسازگار 

 

رسیدن به درجه  

تری از غلبه  پیشرفته

 بر اضطراب 

 شرح و یا توصیف

چگونگی برخورد با  

یک موقعیت واقعی  

زا وغلبه  اضطراب

 برتفکرات ناسازگار 

8 
-افزایش اعتمادبه

 نفس

نفس و آشنایی با معنای اعتمادبه

نفس  های افزایش اعتمادبهراه

 در افراد 

نفس، کسب اعتمادبه

برای حضور مؤثر  

 در جامعه 

فایده فردی و   5

اجتماعی داشتن 

اعتماد به نفس را  

 یادداشت نمایند 
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9 
درک تعامل بین  

 فردی

چرخه روابط بین فردی،  

های بین فردی، اثربخشی  ارزش

حل های  ارایه راهبین فردی، 

تعارض بین مختلف در مورد 

 فردی

حل مناسب  

تعارضات در زندگی  

 بین فردی

های  با تعارض

های  موقعیت

همیشگی زندگی  

 خود روبرو شوند 

10 

   راههای آموزش

از   جلوگیری

 بازگشت 

توانمندسازی نوجوانان برای  

پی  شگیری از برگشت اختلال  

 اضطراب اجتماعی 

جلوگیری از  

بازگشت اختلال  

 اضطراب اجتماعی 

هایی که  روش انواع 

برای ارتباط مؤثر  

دانند را  اجتماعی می

 لیست نمایند 

11 
مرور مباحث  

 آموزش داده شده 

دریافت بازخورد از اعضای  

گروه درباره اصول آموزش داده  

بندی مطالب  شده، مرور و جمع

 گذشته

مرور تمرینات 

 گذشته

کارگیری این  به

روش درمانی در  

 زندگی روزمره 

 هایافته

نفر در پایه نهم مشغول تحصیل بودند. همچنین   6نفر پایه هشتم و    4نفر در پایه هفتم،    5گروه آزمایش  در   

نفر از   3نفر از پدران و    7نفر پایه نهم بودند.    5نفر پایه هشتم و    4نفر در پایه هفتم،    6در گروه کنترل  

راد گروه کنترل دارای تحصیلات دانشگاهی نفر از مادران اف  5نفر از پدران و    8مادران افراد گروه آزمایش و  

دهد. با توجه به این جدول،  میانگین و انحراف استاندارد ابعاد سوگیری توجه را نشان می  2بودند. جدول  

آزمون میانگین نمرات توجه معطوف به درون و توجه معطوف به بیرون برای گروه آزمایش در مرحلة پیش

باشد. این مقادیر می  15/ 53و    12/ 09آزمون برابر با  و در مرحلة پس  10/ 46و    15/ 80به ترتیب برابر با  

آزمون برابر با  و در مرحلة پس  10/ 03و    02/16آزمون به ترتیب برابر با  برای گروه کنترل در مرحلة پیش

آزمون نمرة توجه آزمون نسبت به پیششود در گروه آزمایش در پسباشد. مشاهده میمی  11/ 09و    15/ 87

 ف به درون کاهش و نمرة سوگیری توجه معطوف به بیرون افزایش یافته است. معطو 
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 های آزمایش و کنترل  کنندگان گروههای توصیفي نمرات ابعاد سوگیری توجه شرکت: شاخص2جدول 

 آزمون آزمون و پس در مرحله پیش

 مرحله آزمون پیش آزمون پس

 عضویت گروهی  میانگین  استاندارد انحراف  میانگین  انحراف استاندارد 

 توجه معطوف به درون  80/15 86/2 09/12 51/2
گروه 

 46/10 18/2 53/15 68/3 آزمایش
توجه معطوف به  

 بیرون

 توجه معطوف به درون  02/16 12/3 87/15 90/3
گروه 

 03/10 10/2 09/11 39/2 کنترل 
توجه معطوف به  

 بیرون

تحلیل   از  به استفاده  پیشکواریانس  برخی  رعایت  مستلزم  پارامتریک،  آزمون  های  فرضعنوان یک 

، همگنی 1ها، خطی بودن گیری تصادفی، نرمال بودن واریانسها شامل: نمونه فرضآماری است. این پیش

-مورد بررسی قرار گرفتند. نتایج نشان داد که همگی پیش  3های رگرسیونو همگنی شیب   2ها واریانس

نتایج    3برقرار هستند، بنابراین، استفاده از تحلیل کوواریانس بلامانع است. با توجه به جدول    هافرض

توجه و  توجه متمرکز بر خود  آزمون  آزمون تحلیل کواریانس چندمتغیره نشان داد، پس از حذف اثر پیش

ر اتای عضویت  بین گروه آزمایش و کنترل تفاوت معناداری وجود دارد. مقدار مجذومتمرکز بر بیرون  

دهد تأثیرات مداخله بر دار است و نشان میمعنی  0/ 001دست آمده است که در سطح  به  0/ 73گروهی  

معنی توجه  بنابراین،  سوگیری  است.  رواندار  شناختیسیستم  تحلیل  تأثیر    رفتاری -درمانی   73موجب 

 
1. Linearity 

2. Homogeneity of varriance 

3. Homogeneity of regression 



 باوزین و قدم پور.………………………………………………..……..…………………………………… …………………….69

 

به دست    0/ 99آماری برابر با  آزمون شده است. توان  گروه آزمایش در مرحلة پسسوگیری توجه  درصدی  

 آمده که نشانگر کفایت حجم نمونه برای این تحلیل است. 

 آزمون ابعاد سوگیری توجه : نتایج تحلیل کواریانس چندمتغیره نمرات پس 3جدول 

توان 

 آماری 

اندازه  

 اثر 

سطح  

 معناداری 
F 

Df 
 فرضیه 

Df 
 خطا

لامبدای  

 ویلکز
 متغیرها  پیلایي 

89/0 76/0 001/0 24/9 6 22 23/0 76/0 
آزمون توجه پیش

 متمرکز بر خود 

99/0 87/0 001/0 09/20 6 22 12/0 87/0 
آزمون توجه پیش

 متمرکز بر بیرون 

 عضویت گروهي  73/0 26/0 22 6 81/7 001/0 73/0 99/0

به توجه  تک  4جدول    با  کواریانس  تحلیل  آزمون  اثر نتایج  کردن  خارج  از  پس  داد،  نشان  متغیره 

آزمون که به عنوان متغیر کنترل برای توجه متمرکز بر بیرون و توجه متمرکز بر خود در نظر گرفته  پیش

های آزمایش و های گروهکنندهشده، بین میانگین توجه متمرکز بر بیرون و توجه متمرکز بر خود شرکت

یرهای توجه متمرکز بر کنترل تفاوت معناداری وجود دارد. مقدار مجذور اتای عضویت گروهی برای متغ

  0/ 006و    0/ 001دست آمده است که در سطح  به  0/ 24و    0/ 43بیرون و توجه متمرکز بر خود به ترتیب  

متمرکز بر خود است.  دار است و نشانمعنی بیرون و توجه  بر  تأثیرات مداخله بر توجه متمرکز  دهندة 

درصدی توجه متمرکز بر بیرون   43زایش  موجب اف  رفتاری -درمانی تحلیل شناختیسیستم روانبنابراین،  
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آزمون شده است. توان آماری به ترتیب برابر  درصدی توجه متمرکز بر خود در مرحلة پس  24و کاهش  

 دست آمده که نشانگر کفایت حجم نمونه برای این تحلیل است. به 0/ 81و  0/ 99با 

 تمرکز بر بیرون و توجه متمرکز بر خود  آزمون توجه م متغیره نمرات پس : نتایج تحلیل کواریانس تک4جدول 

توان 

 آماری 

اندازه  

 اثر 

سطح  

 معناداری 
F 

میانگین  

 مجذورات 

درجه 

 آزادی 

مجموع  

 مجذورات 
 متغیرها 

71/0 20/0 014/0 94/6 56/101 1 56/101 
آزمون توجه متمرکز بر  پیش

 بیرون 

 عضویت گروهي  92/297 1 92/297 35/20 001/0 43/0 99/0

 خطا 10/395 27 63/14 - - - -

63/0 17/0 024/0 72/5 20/30 1 20/30 
آزمون توجه متمرکز بر  پیش

 خود 

 عضویت گروهي  85/46 1 85/46 87/8 006/0 24/0 81/0

 خطا 46/142 27 27/5 - - - -

 گیریبحث و نتیجه 

بر ابعاد سوگیری توجه    رفتاری - درمانی تحلیل شناختیسیستم روانپژوهش حاضر با هدف بررسی تأثیر  

درمانی های اضطراب اجتماعی انجام شد. نتایج پژوهش حاضر نشان داد، رواندختران نوجوان دارای نشانه

های اضطراب اجتماعی تأثیر رفتاری بر ابعاد سوگیری توجه نوجوانان دختر دارای نشانه  -تحلیلی شناختی

( و وانگ 2016فورکمن و همکاران )  (،1398مرز و همکاران )بگیان کوله  این یافته با نتایج پژوهش    دارد.

طرز تفکر غیرمنطقی و   راستا است. الیس اضطراب و اختلالات عاطفی را نتیجة( هم2018و همکاران )

که رو تا زمانی ای نیستند. از اینهای متفاوت و جداگانهداند. به نظر او افکار و عواطف، کنشغیرعقلانی می
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نی ادامه دارد، اختلالات عاطفی نیز به قوت خود باقی خواهند بود. انسان اختلالات و رفتار  تفکر غیرعقلا

نظر الیس، افرادی که خود را بخشد. بهها برای خود تداوم میغیرمنطقی خود را از طریق بازگو کردن آن

می خویش  غیرعقلانی  افکار  گرفتار  و  خاسیر  احساس  حالت  در  را  خود  احتمالاً  مقاومت، کنند،  شم، 

دهند. انسان ثمری، سستی، رخوت مفرط، عدم کنترل و ناشادی قرار میخصومت، دفاع، گناه، اضطراب، بی

شود، بلکه دیدگاه و تصوری که او از اشیاء دارد موجب  وسیلة اشیاء خارجی مضطرب و برآشفته نمی  به

ها سرچشمه جادویی و موهومی آن  شوند. تمامی مشکلات عاطفی افراد از تفکراتنگرانی و اضطرابش می

توان گفت، افراد مضطرب بنابراین می  (.2006گیرد که از نظر تجربی معتبر نیستند )الیس و راتیلف،  می

شان را برای بازبینی و مشاهدة  شوند، توجهطور منفی توسط دیگران ارزیابی میکنند بهاجتماعی احساس می 

یابد. افراد با  ها افزایش میدسترسی به احساسات و افکار منفی در آنرو  دهند و از ایندقیق خود تغییر می

شوند، هایی که چگونه ارزیابی می های افراد دیگر برای بدست آودن سرنخاضطراب اجتماعی از واکنش

آمیز در مورد خودشان هستند تا با مشاهدة  های منفی اغراقکنند، بلکه در عوض آمادة ارزیابیاستفاده نمی 

به اینکه چگونه دیگران طور خودکار فرض  های دیگران بهوتقضا کنند که این اطلاعات مربوط است 

شان های دیگران، افراد مضطرب اجتماعی توجه جای مشاهدة واکنشکنند. بنابراین بهها را ارزیابی میآن

درمانی (. روان2018  شوند )وانگ و همکاران،کنند و تنها روی خودشان متمرکز میرا به درون متمرکز می

دهد که های اجتماعی، رفتاری و شناختی مراجعان را افزایش میرفتاری گروهی، مهارت-تحلیل شناختی

شود. بازسازی شناختی نقش مهمی در شکستن چرخة این امر منجر به کاهش اضطراب اجتماعی افراد می

راجعان در طی جلسات گروه به افراد درمانگر و م   کند و از طریق چالش بیناضطراب اجتماعی بازی می

از اجتناب و اضطراب مراجعین کمک می تغییر دهند. همچنین  ناکارآمد خود را  کند که باورهای منفی 
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آنمی توانایی  بر  و  تجربیات خودشان کاهد  درباره  تفکر سازگارانه  و  دیگران  از  مثبت  تقویت  برای  ها 

موفقیت )به کردن  تبدیل  میجای  شکست(  به  از ا ها  اجتناب  با  اجتماعی  اضطراب  به  مبتلا  فرد  فزاید. 

های اجتماعی میزان اضطراب خود را کاهش داده و از بروز علایم اضطراب اجتماعی اجتناب موقعیت 

کند، در نتیجه هراس اجتماعی  ها فرض میکرده و آن را پیامد اجتناب از خود از حضور در این موقعیت 

-رسد که لازمة شرکت در موقعیت طور به نظر مییابد. اینترس تداوم میفرد پایدار گشته و چرخة معیوب  

-ها، داشتن مهارت اجتماعی کافی در برخورد مناسب با اینگونه موقعیت های اجتماعی و عدم اجتناب از آن

مدت با ها و شناخت صحیح از موقعیت و عدم تحریف باورها باشد. بنابراین در مواجهة مکرر و طولانی

طور مؤثری بر اضطراب توان بههای اجتنابی میآور، بدون استفاده از روشهای اجتماعی هراسموقعیت 

های اجتماعی کند که خود را در معرض موقعیت غلبه کرد. بنابراین این روش درمانی افراد را تشویق می 

ها باعث کاهش علایم زندگی واقعی قرار دهند و تکرار این فرآیند با بازسازی شناختی افکار ناکارآمد آن

های ناکارآمد به کمک رو درمان کارآمد، درمانی است که هدف آن تغییر شناخت شود. از ایناختلال می

تواند یکی از نشانگرهای خوب برای های شناختی باشد. بنابراین، کاهش آن در روند درمان می مداخله

ع آن کاهش سوگیری توجه متمرکز بر خود و  میزان بهبود فرد مبتلا به اختلال اضطراب اجتماعی و به تب

 افزایش سوگیری بر محیط بیرون باشد.

-شرکت   انتخاب  هایی مواجه بود از جمله اینکه باها با محدودیت همانند سایر پژوهش   این پژوهش

 بنابراین،  است،  شده   متغیر جنس و پایة تحصیلی کنترل  دختران مقطع متوسطة اول،  جامعة  از  کنندگان 

پسران دارای اضطراب اجتماعی و سایر مقاطع   جامعة  به  تعمیم  قابل  است   ممکن  مطالعه  این  هاییافته

دلیل اینکه مرحلة پیگیری نداشتند، ثبات و پایداری این روش مداخله بررسی نشده بهنباشد.    تحصیلی
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انجام شود تا نتایج   امل جنسیتع گرفتن نظر های آتی در این حیطه با درشود، پژوهشپیشنهاد میاست. 

همچنین   باشد.  تعمیم  قابل  بیشتری  اطمینان   هایآزمون ساله هر مدارس سطح در  شودمی پیشنهادبا 

 مواردی پسر، و دختر از نوجوانان، اعم روانی  سلامت  وضعیت  بررسی ضمن تا آید، عملبه  غربالگری

 هایسازمان  کمک با  و کنند شناسایی دارند، روانی بهداشت  و سلامت   هایحیطه در مداخله به نیاز که

 عملی هایگام روانی هایآسیب  دارای نوجوانان شرایط  تعدیل جهت در هاخانواده  همکاری و  مربوطه

 پیشگیری جدی روانی  هایآسیب  وضعیت  به  هاآن  شدن تبدیل و هاآن شرایط شدن تروخیم از تا بردارند

 شود. 

 تشکر و قدرداني 

  شود.کنندگان عزیز که در این پژوهش ما را یاری نمودند، تشکر و قدردانی میبدینوسیله از شرکت 

 منابع 

ت بدنی در سوگیری توجه به تصاویر تیپ بدنی و نارضایتی از تصویر بدنی نقش فعالی(.  1397اسکندرنژاد، مهتا ) 

 . 51-70(:  3)14 مجله شناخت اجتماعی،. در بانوان

( فیروزه  غضنفری،  و  محمدعلی  سپهوندی،  فاطمه؛  مهارت (.  1397باوزین،  آموزش  بر اثربخشی  ارتباطی  های 

 . 18- 25(: 3) 6 پرستاری،. مجله روانتحصیلی و ترس اجتماعی در دختران نوجوان افسرده   خودکارآمدی

( الهی، عادله  مؤمنی، خدامراد و  مرز، محمدجواد؛ کرمی، جهانگیر؛  کوله  اثربخشی سیستم  (.  1398بگیان  مقایسه 

رفتاردرمانی دیالکتیکی با درمان شناختی سازی  و یکپارچه (CBASP) رفتاری-درمانی تحلیل شناختیروان

مجله  .  کننده به خودکشی های تنظیم هیجانی افراد اقدامورز بر کاهش درد ذهنی و دشواریمبتنی بر ذهن شفقت

 . 35-63(:  34) 9، شناسی بالینیمطالعات روان

های ناسازگار اولیه با واره سازی معادلات ساختاری رابطه طرح مدل (. 1398جاوید، فاطمه؛ جوادی و محمد جواد )

 . 1-28(:  5) 36 های نوین در علوم رفتاری،مجله پیشرفت . اضطراب اجتماعی با نقش میانجی هوش هیجانی

ه(.  1395)  مهدی  ،حسنوند عموزاده مقیاس  پایایی  و  روایی  به  بررسی  مبتلا  دانشجویان  میان  در  اجتماعی  راس 

 .  166- 177 (،39) 26، مجله دانشگاه علوم پزشکی مازندران .اضطراب اجتماعی

https://www.noormags.ir/view/fa/articlepage/1413856/%d9%86%d9%82%d8%b4-%d9%81%d8%b9%d8%a7%d9%84%db%8c%d8%aa-%d8%a8%d8%af%d9%86%db%8c-%d8%af%d8%b1-%d8%b3%d9%88%da%af%db%8c%d8%b1%db%8c-%d8%aa%d9%88%d8%ac%d9%87-%d8%a8%d9%87-%d8%aa%d8%b5%d8%a7%d9%88%db%8c%d8%b1-%d8%aa%db%8c%d9%be-%d8%a8%d8%af%d9%86%db%8c-%d9%88-%d9%86%d8%a7%d8%b1%d8%b6%d8%a7%db%8c%d8%aa%db%8c-%d8%a7%d8%b2-%d8%aa%d8%b5%d9%88%db%8c%d8%b1-%d8%a8%d8%af%d9%86%db%8c-%d8%af%d8%b1-%d8%a8%d8%a7%d9%86%d9%88%d8%a7%d9%86
https://www.noormags.ir/view/fa/articlepage/1413856/%d9%86%d9%82%d8%b4-%d9%81%d8%b9%d8%a7%d9%84%db%8c%d8%aa-%d8%a8%d8%af%d9%86%db%8c-%d8%af%d8%b1-%d8%b3%d9%88%da%af%db%8c%d8%b1%db%8c-%d8%aa%d9%88%d8%ac%d9%87-%d8%a8%d9%87-%d8%aa%d8%b5%d8%a7%d9%88%db%8c%d8%b1-%d8%aa%db%8c%d9%be-%d8%a8%d8%af%d9%86%db%8c-%d9%88-%d9%86%d8%a7%d8%b1%d8%b6%d8%a7%db%8c%d8%aa%db%8c-%d8%a7%d8%b2-%d8%aa%d8%b5%d9%88%db%8c%d8%b1-%d8%a8%d8%af%d9%86%db%8c-%d8%af%d8%b1-%d8%a8%d8%a7%d9%86%d9%88%d8%a7%d9%86
https://www.noormags.ir/view/fa/articlepage/1413856/%d9%86%d9%82%d8%b4-%d9%81%d8%b9%d8%a7%d9%84%db%8c%d8%aa-%d8%a8%d8%af%d9%86%db%8c-%d8%af%d8%b1-%d8%b3%d9%88%da%af%db%8c%d8%b1%db%8c-%d8%aa%d9%88%d8%ac%d9%87-%d8%a8%d9%87-%d8%aa%d8%b5%d8%a7%d9%88%db%8c%d8%b1-%d8%aa%db%8c%d9%be-%d8%a8%d8%af%d9%86%db%8c-%d9%88-%d9%86%d8%a7%d8%b1%d8%b6%d8%a7%db%8c%d8%aa%db%8c-%d8%a7%d8%b2-%d8%aa%d8%b5%d9%88%db%8c%d8%b1-%d8%a8%d8%af%d9%86%db%8c-%d8%af%d8%b1-%d8%a8%d8%a7%d9%86%d9%88%d8%a7%d9%86
https://www.noormags.ir/view/fa/articlepage/1413856/%d9%86%d9%82%d8%b4-%d9%81%d8%b9%d8%a7%d9%84%db%8c%d8%aa-%d8%a8%d8%af%d9%86%db%8c-%d8%af%d8%b1-%d8%b3%d9%88%da%af%db%8c%d8%b1%db%8c-%d8%aa%d9%88%d8%ac%d9%87-%d8%a8%d9%87-%d8%aa%d8%b5%d8%a7%d9%88%db%8c%d8%b1-%d8%aa%db%8c%d9%be-%d8%a8%d8%af%d9%86%db%8c-%d9%88-%d9%86%d8%a7%d8%b1%d8%b6%d8%a7%db%8c%d8%aa%db%8c-%d8%a7%d8%b2-%d8%aa%d8%b5%d9%88%db%8c%d8%b1-%d8%a8%d8%af%d9%86%db%8c-%d8%af%d8%b1-%d8%a8%d8%a7%d9%86%d9%88%d8%a7%d9%86
http://ijpn.ir/article-1-1044-fa.pdf
http://ijpn.ir/article-1-1044-fa.pdf
http://ijpn.ir/article-1-1044-fa.pdf
http://ijpn.ir/article-1-1044-fa.pdf
https://www.noormags.ir/view/fa/articlepage/1528530/%d9%85%d8%af%d9%84-%d8%b3%d8%a7%d8%b2%db%8c-%d9%85%d8%b9%d8%a7%d8%af%d9%84%d8%a7%d8%aa-%d8%b3%d8%a7%d8%ae%d8%aa%d8%a7%d8%b1%db%8c-%d8%b1%d8%a7%d8%a8%d8%b7%d9%87-%d8%b7%d8%b1%d8%ad-%d9%88%d8%a7%d8%b1%d9%87-%d9%87%d8%a7%db%8c-%d9%86%d8%a7%d8%b3%d8%a7%d8%b2%da%af%d8%a7%d8%b1-%d8%a7%d9%88%d9%84%db%8c%d9%87-%d8%a8%d8%a7-%d8%a7%d8%b6%d8%b7%d8%b1%d8%a7%d8%a8-%d8%a7%d8%ac%d8%aa%d9%85%d8%a7%d8%b9%db%8c-%d8%a8%d8%a7-%d9%86%d9%82%d8%b4-%d9%85%db%8c%d8%a7%d9%86%d8%ac%db%8c-%d9%87%d9%88%d8%b4-%d9%87%db%8c%d8%ac%d8%a7%d9%86
https://www.noormags.ir/view/fa/articlepage/1528530/%d9%85%d8%af%d9%84-%d8%b3%d8%a7%d8%b2%db%8c-%d9%85%d8%b9%d8%a7%d8%af%d9%84%d8%a7%d8%aa-%d8%b3%d8%a7%d8%ae%d8%aa%d8%a7%d8%b1%db%8c-%d8%b1%d8%a7%d8%a8%d8%b7%d9%87-%d8%b7%d8%b1%d8%ad-%d9%88%d8%a7%d8%b1%d9%87-%d9%87%d8%a7%db%8c-%d9%86%d8%a7%d8%b3%d8%a7%d8%b2%da%af%d8%a7%d8%b1-%d8%a7%d9%88%d9%84%db%8c%d9%87-%d8%a8%d8%a7-%d8%a7%d8%b6%d8%b7%d8%b1%d8%a7%d8%a8-%d8%a7%d8%ac%d8%aa%d9%85%d8%a7%d8%b9%db%8c-%d8%a8%d8%a7-%d9%86%d9%82%d8%b4-%d9%85%db%8c%d8%a7%d9%86%d8%ac%db%8c-%d9%87%d9%88%d8%b4-%d9%87%db%8c%d8%ac%d8%a7%d9%86
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نفس و بهزیستی نمایشگری بر اضطراب اجتماعی، عزت اثربخشی روان (.  1398حقایق، عباس و موسوی، حامد )

اختلال اضطراب اجتماعیروان  دانشجویان واجد تشخیص  دانش و پژوهش در روان.  شناختی  شناسی مجله 

 . 22- 30(: 8) 77 کاربردی،

ترجمه فرزین  .پزشکی کاپلان و سادوکخلاصه روان (. 2015، بنجامین؛ سادوک، ویرجینیا و پدرو، رویئز )سادوک

 رضاعی. ویراست یازدهم، انتشارات: ارجمند. 

(. تأثیر آموزش مهار توجه بر سوگیری  1396عابدی، عباسعلی؛ طاهر، محبوبه؛ جعفری ثانی، بهنام و مجرد، آرزو ) 
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The Effectiveness of Cognitive-Behavioral Analysis Psychotherapy 

System (CBASP) on Attentional Bias in Adolescent Students with 

Symptoms of Social Anxiety 

Ezatolah Ghadampour 1; Fatemeh Bavazin*2 

Abstract 

The aim of this study was to investigate the effect of cognitive-behavioral analysis 

psychotherapy system on attention bias in female high school students with symptoms 

of social anxiety. The research design was a quasi-experimental pretest-posttest with a 

control group. The statistical population of the study included all female students with 

social anxiety in the first high school of Khorramabad in the academic year 2019-2020. 

The sample size consisted of 30 people who were randomly selected and assigned to 

experimental and control groups. Participants in both groups completed the Attention 

Bias Questionnaire as a pre-test. Then, the cognitive-behavioral analysis psychotherapy 

system was performed for 11 sessions of 70 minutes for the experimental group. 

Multivariate and univariate analysis of covariance were used to analyze the data. The 

results showed that the cognitive-behavioral analysis psychotherapy system was 

significantly effective on the attention orientation of adolescents with symptoms of 

social anxiety. It is recommended that counselors and psychotherapists use this 

treatment to improve the symptoms of adolescent social anxiety.  

     Keywords: Attention bias, Cognitive-behavioral analysis psychotherapy system, 

Social anxiety 
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