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 چکیده 
بررسی   انجی خودافشایی هیجانی در رابطه  ینقش مهدف پژوهش حاضر 

آسیب تجارب  بینبین  روابط  کیفیت  و  کودکی  دوران  در  زای  فردی 

معادلات    یابی مدل  از نوع همبستگی  -. این پژوهش توصیفیبود  دانشجویان 

در    شگاه اصفهانان د  . جامعه آماری این پژوهش دانشجویان بودساختاری  

گیری در  روش نمونهبه  نفر    250. از میان این دانشجویان  بود  1404سال  

-CTQفرم کوتاه )_های ترومای کودکیو پرسشنامه  نددسترس انتخاب شد 

SF  ،فینک و  برنستاین  )مقیاس  (،  1998؛  هیجانی  ،  ESDSخودافشایی 

همکاران،   و  و  1998اسنل  )پرسشنامه  (  روابط  پیQRIکیفیت    و   رس؛ 

یابی معادلات  لها با استفاده از روش مد. دادهپاسخ دادند(  1991همکاران،  

گرفت قرار  تحلیل  و  تجزیه  مورد  که    .ساختاری  داد  نشان  تجارب  نتایج 

کودکی  آسیب دوران  معنادار  منفی  صورت  بهزای  و    (P<05/0)  و 

صورت به  هیجانی  معنادار  مثبت  مستقیم،  خودافشایی    (P<05/0)    و 

فردیط  اب روکیفیت   دادند  بین  قرار  تاثیر  تحت  تجارب  همچنین  ؛  را 

هیجانیآسیب خودافشایی  بر  کودکی  دوران  مستقیم    زای  و اثر   منفی 

( داشت  که  P<05/0معنادار  داد  نشان  استرپ  بوت  آزمون  نتایج  (؛ 

ب   یجان یه  یی خودافشا  رابطه  آس  نیدر  کودک  ی زابیتجارب  و    ی دوران 

توان  (. بنابراین میP<0/ 05شت )ا ی دانجنقش می  ی فرد  نی روابط ب   تیفیک

ی هم به طور مستقیم و هم به واسطه اثرگذاری  گفت تروماهای دوران کودک

فردی در دوران بزرگسالی را تحت  بر خودافشایی هیجانی کیفیت روابط بین

 دهند.تاثیر قرار می

ی،  جان یه  یی خودافشای،  دوران کودک  ی زابیآس  تجارب :  های کلیدیواژه
 .یفرد نیب بط  روا تیفیک

 Abstract 
The aim of the present study was to investigate the 

mediating role of emotional self-disclosure in the 

relationship between traumatic childhood experiences 

and the quality of interpersonal relationships in 

students. This was a descriptive-correlational study 

using structural equation modeling. The statistical 

population of this study was students at Isfahan 

University in 2025. Among these students, 250 people 

were selected using convenience sampling and 

completed the Childhood Trauma Questionnaire-Short 

Form (CTQ-SF; Bernstein & Fink, 1998), the 

Emotional Self-Disclosure Scale (ESDS; Snell et al., 

1998), and the Quality of Relationships Inventory 

(QRI; Pierce et al., 1991). The data were analyzed 

using structural equation modeling. The results 

showed that childhood traumatic experiences had a 

direct and significant negative effect on the quality of 

interpersonal relationships (P<0.05) and emotional 

self-disclosure had a positive effect on the quality of 

interpersonal relationships (P<0.05); childhood 

traumatic experiences also had a direct and significant 

negative effect on emotional self-disclosure (P<0.05); 

the results of the bootstrap test showed that emotional 

self-disclosure had a mediating role in the relationship 

between childhood traumatic experiences and the 

quality of interpersonal relationships (P<0.05). 

Therefore, it can be said that childhood traumas affect 

the quality of interpersonal relationships in adulthood 

both directly and through their effect on emotional 

self-disclosure. 

Keywords: Traumatic Childhood Experiences, 

Emotional Self-Disclosure, Quality of Interpersonal 

Relationships. 
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 مقدمه 
 

(. برخی از  2021،  1های زیادی را به دنبال دارد )مواتسو و کوترا ترین مراحل زندگی فرد است که چالش دوران دانشجویی، یکی از مهم

و    2های مختلف، ارتباطات و تعاملات با اساتید و موضوعات و مسائل عاطفی هستند )گریوز ، بیماری ها شامل فشارهای تحصیلیش این چال

دهند. اگر این روابط موثر باشند، شکوفایی افراد را به دنبال دارند؛ در غیر  (. روابط بین فردی، هویت انسان را شکل می2021همکاران،  

(. سلامت روان افراد ارتباط زیادی با کیفیت روابط آنها دارد  201۶و همکاران،    3و شکوفایی آنها خواهند شد )کورنهابر اینصورت، مانع رشد  

(. روابط بین فردی دانشجویان در این  201۷،  4فردی گرم و صمیمانه، آسایش، امنیت و اعتماد طرفین را به دنبال دارد )چو و روابط بین 

انگیزه تحصیلی، رضایت از زندگی )بونک و برگر ها میآن  دوره و حمایتی که به دنبال (، سلامت روان )اسدی و همکاران،  2015،  5آید 

 دهند. ( را افزایش می 2002،  ۶( و رشد شخصی )یالوم 1401

ی، به  فردی است. روابط بین فردهای او وابسته به روابط بینها و ناخوشی ای از خوشی انسان یک موجود اجتماعی است و بخش عمده 

ترین  نظران، یکی از مهم شود. اغلب صاحبارتباطات و و تعاملات میان افراد اشاره دارد که باعث تبادل اطلاعات، افکار، هیجانات و ... می

(. روابط با کیفیت، آن  1401کنند )اسدی و همکاران،  های سلامت روان را برقراری ارتباط با دیگران و حفظ آن روابط قلمداد می شاخص 

توانند به یکدیگر اعتماد و تکیه کنند و مملوء از ها میسته از روابط هستند که حمایت اجتماعی زیادی را به دنبال دارند، افراد در آند

 (.  2019و همکاران،    ۷محبت، همدلی، صمیمیت و درک متقابل هستند )شورانسکی 

تروماهای    دهد، به ویژه روابط دوستی را تحت تاثیر قرار می ترین عواملی که کیفیت روابط بین فردییکی از مهم بر اساس پژوهش 

زای دوران کودکی پنج نوع هستند که عبارتند از بد رفتاری فیزیکی، غفلت (. تجارب آسیب2025و همکاران،    8دوران کودکی است )زو 

شت عمومی در  ی از مشکلات اصلی بهدا(. یک2021و همکاران،    9فیزیکی، بد رفتاری جنسی، غفلت هیجانی و بد رفتاری هیجانی )براون 

و همکاران،    10های دوران کودکی است که با سلامت روانشناختی در دوران جوانی ارتباط بسیار زیادی دارد )ژانگ سرتاسر جهان، آسیب 

اثیر قرار  رد جهت برخورداری از یک زندگی کامل و سالم در بزرگسالی را تحت تزای دوران کودکی، پتانسیل ف(. تجارب آسیب2022

بر اساس    (.2022،  11های پرخطرتر در آینده را به دنبال دارند )لسی و استینتر و رفتاردهند و سلامت جسمانی و روانشناختی ضعیفمی

های دوران کودکی، با افزایش افسردگی، اضطراب و استرس در بزرگسالی همراه است و  بدرفتاری  (1401)های شاملی و همکاران پژوهش 

های دوران کودکی، بیشتر به  ی شود؛ به این معنا که افراد قربانی بدرفتار گری می ای میانجی عمدتاً از طریق راهبرد اجتناب تجربه  این رابطه

فردی در آینده  ساز مشکلات روانشناختی و بینارانه، زمینه اجتناب از مواجهه با هیجانات و تجربیات منفی تمایل دارند و این راهبرد ناسازگ

شود فرد برای مقابله با درد و رنج روانی ناشی از خاطرات و  ای ناسازگار، باعث میای به عنوان یک سبک مقابلهاجتناب تجربه.  شودمی

شود، بلکه  ها پرهیز کند. این اجتناب، نه تنها باعث تداوم و تشدید علائم افسردگی، اضطراب و استرس می هیجانات منفی، از مواجهه با آن

های  اند که بد رفتاری ( نشان داده2018و همکاران )  12آرتور گیری روابط عمیق، صمیمانه و سالم در بزرگسالی خواهد شد.  مانع از شکل 

توانند روابط  شوند که می هایی در حوزه طرد و بریدگی می طرحواره   جویی هیجانی ودوران کودکی باعث پرخاشگری، عدم توانایی در نظم

 ر دهند.بین فردی را تحت تاثیر قرا

و    13هستند )زو  دهنده نقش خودافشایی هیجانی بر کیفیت روابط بین فردی، به ویژه روابط دوستینشان   هاپژوهش در این راستا،      

(. خودافشایی هیجانی فرآیندی است که افراد از طریق آن افکار و باورها، احساسات و هیجانات، تجارب و ... خود را به  2025همکاران،  

فردی را  شود و روابط بین های درونی منجر به افزایش صمیمیت بین افراد میند. این فرآیند با ابراز و آشکار کردن حالت گذاراشتراک می
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می  )ژانگ بهبود  دارد(.  2024و همکاران،    1بخشد  گوناگونی  انواع  عبارتند    خودافشایی  ابزاری،  که  خودافشایی  اطلاعاتی،  خودافشایی  از 

جانی. از بین انواع مختلف خودافشایی، خود افشایی هیجانی در زمینه روانشناسی از نقش و اهمیت  افشایی هیخودخودافشایی ارزیابی و  

سازد و باعث بهبود  های درونی یکدیگر آگاه می (. ابراز هیجانات افراد را از حالت 1994،  2بسیاری برخوردار است )پروچاسکا و نورسکراس 

توانند به او  دهد فرد مایل  به برقراری ارتباط با دیگران است و دیگران نیز می براینکه نشان می وه  علاگردد. این کار  فردی می روابط بین 

فردی بلند مدت  شود. بنابراین، ابراز هیجان به روابط بینط برقرار کنند، باعث انتقال احساسات و هیجانات نیز مینزدیک شده و با او ارتبا

 (. 2003و همکاران،    3ون مد )اندرسنجااو همکاری افراد با یکدیگر می

اثر تروماهای دوران کودکی بر خودافشایی هیجانی به طور مستقیم وجود دارند،   اخیر نشان    هایپژوهش اما  مطالعات کمی درباره 

گویی هیجانی و  نا گریدهند که ترومای دوران کودکی با خودافشایی هیجانی رابطه معناداری دارد که این رابطه غالباً از طریق میانجیمی

ای روی دانشجویان دریافتند که ناگویی هیجانی ( در مطالعه 1401)  و همکاران  شود. محمودیتنظیم شناختی هیجان توضیح داده می

د.  دهشناختی دارد که خودافشایی هیجانی را تحت تأثیر قرار مینقش میانجی مهمی در ارتباط بین ترومای دوران کودکی و پریشانی روان 

ی دوران کودکی با تنظیم شناختی هیجان رابطه مستقیم و معناداری دارد و  ها دند که تروما( نشان دا139۶خسروی و پژوهش )همچنین،  

زو و  ی که توسط  ااین پژوهش در مطالعه   در راستای  .دنکننده تنظیم شناختی هیجان باشبینیپیش د  نتوانمی تروماهای دوران کودکی  

فشایی هیجانی نقش موثری بر روابط  زای دوارن کودکی به واسطه خوداداد که تجارب آسیب نشان    هاافته، یم شدانجا  (2025)  همکاران

   بین فردی نوجوانان داشته است.

کودکی و کیفیت روابط بزرگسالی قرار گیرد؛ زیرا این فرآیند    تواند بین تروماهای دورانعنوان متغیر میانجی میخودافشایی هیجانی به

تری  فردی سالم شده را بیان کنند و در نتیجه روابط بینکند تا تجربیات هیجانی خود را پردازش کرده، احساسات سرکوب ک میکم  به افراد

اند که افراد با سابقه تروما در کودکی ممکن است در تنظیم هیجانی و (. تحقیقات نشان داده1403و همکاران،    را تجربه کنند )نورایی

تواند این اثرات منفی را کاهش داده و به بهبود کیفیت روابط  ی دچار مشکل شوند، اما گفتگو درباره هیجانات میمیمبرقراری ارتباطات ص

پژوهش حاضر بررسی رابطه بین تروماهای دوران کودکی و کیفیت   انجام  ازبنابراین، هدف    (.1401همکاران،    کند )محمودی و  کمک

توانند باعث مشکلاتی مانند ناگویی  زای دوران کودکی میاند رویدادهای آسیب عات نشان داده لا مطا؛ زیربودفردی در دانشجویان  روابط بین 

( و کاهش کیفیت روابط بین فردی )زو  1403(، عدم توانایی در تنظیم هیجانی )نورائی و همکاران، 1401و همکاران،  هیجانی )محمودی

کند؛ زیرا نقش خودافشایی هیجانی که از قضا  پیشینه نظری تکمیل می را در  های مهمی  ( شوند. این پژوهش شکاف 2025و همکاران،  

ختلف کمتر مورد بررسی  بسیار مهم است در رابطه بین تروماهای دوران کودکی و کیفیت روابط بین فردی در بزرگسالی در کشورهای م

های فرهنگی در پردازش تروماهای مختلف و  جه به تفاوتبا تو  براین، قرار گرفته و در کشور ایران نیز اصلا به آن پرداخته نشده است. علاوه 

همچنین نتایج این مطالعه    های جدیدی را در اختیار ما قرار دهد.تواند یافته ن می خودافشایی هیجانی، بررسی این موضوع در جوامع گوناگو

بنابراین، با توجه  د.  ویان مورد استفاده قرار دادانشج  فردیبا هدف کاهش مشکلات بینتوان در تدوین و اجراب مداخلات روانشناختی  را می 

و    یدوران کودک  زایبیتجارب آس  نیدر رابطه ب  یجانیه  ییخودافشا  یانجی منقش  بررسی  به مباحث ذکر شده مطالعه حاضر با هدف  

   انجام شد.  انی در دانشجو  یفرد  نیروابط ب  تیفیک

 

 روش

 

اصفهان در نیمه اول    دانشجویان دانشگاه  . جامعه آماری مابودساختاری    دلاتمعا  یابیمدل  نوع  همبستگی از  _ پژوهش حاضر، توصیفی

به ازای هر متغیر قابل  نفر انتخاب شد. این فرمول    200(  2003براساس فرمول پیشنهادی کلاین )   حجم نمونه مورد نظرو    بود1404سال  

گیری به  . نمونه شدند  انتخاب  به عنوان نمونهنفر    250احتمالی    ریزشدر نهایت، با در نظر گرفتن    .کندنفر را وارد پژوهش می   20مشاهده  

تا اواسط خرداد    1404لاین طراحی شده بود، از اواسط اردیبهشت ماه  صورت در دسترس و با استفاده از پرسشنامه برخطی که با پرس 

یتا، تلگرام و اینستاگرام( در اختیار دانشجویان  ا  آپ،های اجتماعی مجازی )واتس الکترونیکی از طریق شبکه   لینکانجام شد. سپس،    1404

فت و از آنها خواسته شد در صورتی که رضایت داشته و معیارهای ورود به پژوهش را دارند به سوالات پرسشنامه پاسخ دهند.  قرار گر
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و  ا  سال، عدم سابقه ترک تحصیل و  50تا    18معیارهای ورود به طرح پژوهشی شامل رضایت آگاهانه، سن بین   عتیاد به مواد مخدر 

استفاده از داروهای روانپزشکی و عدم ناتوانی جسمانی مانند نابینایی بود که با استفاده از یک فرم خودگزارشی  های الکلی، عدم نوشیدنی

ده شامل  ش  تکمیل پرسشنامه نیز به عنوان معیاری جهت خروج از پژوهش قلمداد شد. ملاحظات اخلاقی در نظر گرفتهعدم  ارزیابی شد.  

اهانه را تکمیل  ت آگهمه افراد فرم رضایمچنین  ؛ هافراد بودگیری از پژوهش و عدم ثبت اطلاعات شخصی  شرکت داوطلبانه، حق کناره 

 24نسخه    Amos،  22نسخه    SPSSافزارهای  نرم از  ها  ، جهت تجزیه و تحلیل دادهنهایتدر    .آگاه بودند  پژوهش  اهدافکردند و نسبت به  

 های آماری بوت استروپ استفاده شد. ننمایی و آزمو ادلات ساختاری با حداکثر درست ابی معیمدل   و روش

 ابزار سنجش 

فرم کوتاه پرسشنامه ترومای دوران کودکی که توسط برنستاین و فینک    :1( SF-TQCفرم کوتاه )_پرسشنامه ترومای کودکی

های دوران  نوع از آسیب  5شاخص بالینی است که    25شاخص روایی و    3  یسوال دارد. این پرسشنامه دارا   28( ساخته شده است،  1998)

دهد. نمرات  وء رفتار عاطفی و غفلت عاطفی را مورد سنجش قرار میکودکی شامل سوء رفتار جنسی، سوء رفتار جسمی، غفلت جسمی، س 

)کاملا درست است( است. سوالات مربوط به    5)کاملا غلط است( تا    1این پرسشنامه در یک طیف لیکرت پنج درجه ای قرارداند که از  

و مجموع نمرات کل   25تا    5ها، در دامنه  شوند. مجموع نمرات هر یک از زیرمقیاس گذاری میبخش غفلت عاطفی، به صورت معکوس نمره 

تر در دوران  دهنده آسیب بیشای که نمرات بالا در هر زیر مقیاس و کل پرسشنامه نشان قرار دارند؛ به گونه   125تا    25پرسشنامه در دامنه  

دکی، توسط هاگبورگ  دهنده آسیب کمتر در دوران کودکی است. همسانی درونی پرسشنامه ترومای دوران کوکودکی و نمرات پایین نشان 

بط  اهای رو گزارش شده است. روایی همگرای آن نیز از طریق اجرای آن به طور همزمان با مقیاس   89/0تا    80/0(،  2022و همکاران )

( انجام شد،  1402گزارش شده است. در پژوهشی که توسط فرهادی و همکاران )  -52/0تا    -3۶/0والدین، سلامت عاطفی و جو خانواده  

ها بین  رای زیرمقیاس بی پرسشنامه، با استفاده از روش تحلیل عاملی اکتشافی، مورد تایید قرار گرفت و پایایی همسانی درونی  اروایی سازه 

  89/0(، پایایی پرسشنامه را با استفاده از ضریب آلفای کرونباخ  1403. علاوه بر این، کاوسی کیش و کاکاوند )محاسبه شد  85/0الی    ۷8/0

   محاسبه شد.  82/0الی    ۷3/0ها بین  رمقیاس زیبرای    به دست آوردند. در پژوهش حاضر ضریب آلفای کرونباخ

( ساخته شد، دارای  1998و همکاران )  3هیجانی که توسط اسنلدافشایی وخپرسشنامه  :2(ESDSمقیاس خود افشایی هیجانی )

زیر    8شود. این مقیاس، دارای  )اغلب( انجام می   5)هرگز( تا    1ای از  گذاری آنها براساس یک طیف لیکرت پنج درجه نمره   وسوال است    40

تفاوتی  ب، افشای خشم، افشای آرامش، افشای بی ارمقیاس شامل افشای هیجان افسردگی، افشای شادکامی، افشای حسادت، افشای اضط 

مربوط به افشای    34و    2۶،  18،  10،  2مربوط به افشای هیجان افسردگی، سوالات    33و    25،  1۷،  9،  1و افشای ترس است. سوالات  

،  5طراب، سوالات  ض امربوط به افشای    3۶و    28،  20،  12،  4سادت، سوالات  مربوط به افشای ح  35و    2۷،  19،  11،  3شادکامی، سوالات  

مربوط    39و    31،  23،  15،  ۷مربوط به افشای آرامش، سوالات    38و   30،  22،  14،  ۶ی خشم، سوالات  مربوط به افشا   3۷و    29،  21،  13

  قرار دارد؛   200تا    50مربوط به افشای ترس است. مجموع نمرات این مقیاس در دامنه    40و    32،  24،  1۶،  8تفاوتی و سوالات  به افشای بی 

ای این پرسشنامه، با استفاده از  تر در افشای هیجانات هستند. روایی سازه بینی کننده توانایی بهتر و بیشای که نمرات بالاتر، پیش به گونه

(.  1998)اسنل و همکاران،    به دست آمده است  90/0ا  ت  ۷3/0و پایایی آن، با استفاده از آلفای کرونباخ، از    ۷8/0تحلیل عاملی اکتشافی،  

روایی  گزارش شده است که   40/0حداقل   ،سوالات مربوط به هیجاناتبرای  بر اساس تحلیل عاملی تاییدی  نتایج به دست آمده  ،ایران   رد

(.  2020گزارش شده است )غلامی و سیادتی شمیر،    91/0تا    0/ ۶5این، ضریب آلفای کرونباخ برای هر زیرمقیاس،  بر علاوه .  استمطلوبی  

 93/0تا  0۷0/0( نیز پایایی به روش همسانی درونی با آلفای کرونباخ از 1403ظفر و محمود شریفی اصفهانی )م سطدر پژوهش انجام تو

 بود.   80/0وهش حاضر ضریب آلفای کرونباخ  به دست آمده است. در پژ

شنامه در قالب  رسپ  ( ساخته شد. این1991و همکاران )  5پرسشنامه کیفیت روابط، توسط پیرس   :4( QRIپرسشنامه کیفیت روابط ) 

)زیاد( ادامه دارد، طراحی    4شود و تا  )هیچ( آغاز می  1شود و از  ای انجام میدرجه  4ره گذاری آنها از طریق یک لیکرت  ماده که نم  29

  مه رج(، این پرسشنامه را ت13۷۶گیرد. حسینی قدمگاهی )شده است و با هدف سنجش کیفیت روابط فرد با سایرین مورد استفاده قرار می

گزارش کرد که در ویرایش    83/0کل آن را از طریق بازآزمایی ضریب    پایاییسپس،    محتوای آن ایجاد کرد.کرده و تغییراتی در شکل و  

 
1 Childhood Trauma Questionnaire-Short Form (CTQ-SF) 

2 Emotional Self-Disclosure Scale 

3 Snell 

4 Quality of Relationship Inventory 

5 Pierce 
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مانده در این پرسشنامه، سه زیرمقیاس شامل حمایت اجتماعی  ماده باقی    25.  از آن باقی ماندماده    25و    هماده از آن حذف شد  4دوم،  

قرار دارد و   100تا    25این آزمون، در دامنه    دهند. مجموع نمراتبین فردی و روابط عمیق را مورد ارزیابی قرار می ض  ار ادراک شده، تع

 در فاصله زمانی دو هفته   تر هستند. پایایی کلی این پرسشنامه، از طریق بازآزماییهرچه فرد نمره بالاتری به دست بیاورد، روابط او مطلوب

گزارش شده است. روایی همگرای آن نیز، با استفاده    08۶/0و    0/ 88،  83/0سه زیر مقیاس به ترتیب    ونباخ، برای کر  فایو از طریق آل  83/0

به  (. در نمونه ایرانی، پایایی بازآزمایی  2018ن،  به دست آورده شد )ییروود تراوزان و همکارا  ۶1/0از آزمون دلبستگی به همتایان و والدین،  

گزارش شده    81/0و روایی به دست آمده با استفاده از روایی محتوایی    ۷0/0حداقل  در فاصله زمانی دو هفته  ه  شنامدست آمده از این پرس

( نیز آلفای کرونباخ برای سه  1403(. در پژوهش انجام شده توسط غفارزاده نمازی و همکاران )13۷۶که مناسب است )حسینی قدمگاهی،  

گزارش شده است که برای رابطه    81/0و    85/0،  ۷9/0فردی و روابط عمیق به ترتیب    بین  عارضزیرمقیاس حمایت اجتماعی ادراک شده، ت

 بود.   8۷/0در پژوهش حاضر ضریب آلفای کرونباخ  باشد.  می   8۷/0و    ۷8/0،  81/0با دوستان  

 

 یافته ها 
 

درصد(   ۶0/35نفر )  89تند.  ر داشسال قرا  43/23±۷8/3کنندگان در میانگین سنی  نفر مشارکت داشتند. شرکت  250حاضر  مطالعه  در  

  80/2۶نفر )  ۶۷درصد( کارشناسی،    44نفر )  110درصد( در مقطع کاردانی،    20/19نفر )  48درصد( زن بودند.    40/۶4نفر )  1۶1مرد و  

رصد(  د 5۶نفر ) 140درصد( متاهل و  20/43نفر ) 108درصد( در مقطع دکتری بودند.  10نفر ) 25درصد( در مقطع کارشناسی ارشد و 

در ادامه اطلاعات توصیفی و ضرایب همبستگی پیرسون  درصد( شاغل بودند.    40/5۶نفر )  141درصد( بیکار و    ۶/43نفر )  109بودند.  مجرد  

 ارائه شده است.    1در جدول  

 

 ی بین متغیرها های توصیفی و ضرایب همبستگ : یافته 1جدول 

 3 2 1 متغیر  

   1 کیفیت روابط بین فردی   - 1

  1 - 0/ 42  **  ی دوران کودکی ازسیبتجارب آ  - 2

 1 - 0/ 84  **  0/ 52  **  خودافشایی هیجانی   - 3

 124/ ۷5 38/ 22 ۶۷/ 21 میانگین 

 32/ 44 10/ 5۶ 11/ ۶۷ انحراف معیار 

 - 0/ 08 1/ 20 - 0/ 13 کجی 

 - 0/ ۶2 0/ 82 - 0/ 09 کشیدکی 
 معنادار   0/ 01روابط در سطح  **

 

دارد که نشان دهنده این است که متغیرها    قرار  -2و    2ی در دامنه  دگشیو ک  ولگیچ   هایشاخص نشان داده شده است که    1در جدول  

تجارب  با  کیفیت روابط بین فردی  دارای توزیع نرمال است. همچنین نتایج ضریب همبستگی پیرسون بین متغیرهای پژوهش نشان داد که  

؛ علاوه بر این  داشت تگی مثبت و معنادار مبس( هr=53/0)خودافشایی هیجانی همبستگی منفی و با ( r=-42/0)زای دوران کودکی آسیب

(. در ادامه جهت بررسی  P<05/0و معنادار وجود داشت )  منفی( همبستگی  r=-48/0)کیفیت روابط بین فردی  و  خودافشایی هیجانی  بین  

یابی  از مدلویان  دانشج  زای دوران کودکی و کیفیت روابط بین فردی درنقش میانجی خودافشایی هیجانی در رابطه بین تجارب آسیب

 1نتایج نشان داد که آماره دوربین واتسون های آماری بررسی شدند.  فرضساختاری استفاده شد. قبل از استفاده از این آزمون، پیش  معادلات

ها  ها خطانده مااقیقلال بفرض استتوان گفت پیشقرار دارد می  5/2تا    5/1در دامنه مطلوبیت    بود؛ با توجه به اینکه این آماره  ۶۷/1برابر با  

خطی کمتر است؛ در این مطالعه میزان تلورانس متغیرهای  ( باشد، میزان هم1تر )نزدیک به  چه مقدار تولرانس بیشچنین هربرقرار است. هم

وهش  ، ضرایب مسیر بین متغیرهای پژ1خطی مطلوب است. درشکل  محاسبه شد که نشانگر وضعیت هم  8۷/0بین و میانجی بین  پیش

 ه است.  ائه شدار

 
1 Durbin-Watson 
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 مدل مفهومی پژوهش: 1شکل 

 

را در دانشجویان    کیفیت روابط بین فردیاز واریانس    %52بیانگر این است که مدل پیشنهادی در مجموع    1نتایج ضرایب مسیر در شکل  

 نتایج اثرات مستقیم در مدل ارائه شده است.     2کند. در ادامه در جدول  بینی میپیش
 

 های مدل مفهومی پژوهش ستقیم و معناداری سازه یر م ایب مس : ضر 2جدول  

 سطح معناداری  دامنه بالا  دامنه پایین  C.R خطای استاندارد  ضریب استاندارد  مسیر  

 0/ 01 - 0/ 33 - 0/ ۶8 - 4/ 19 0/ 09 - 0/ 52 ی فرد   ن ی روابط ب   ت ی ف ی ک   <  --- تجارب کودکی 

 0/ 01 0/ 4۶ 0/ 13 3/ 20 0/ 08 0/ 30 ی فرد   ن ی روابط ب   ت ی ف ی ک   <  ---   خودافشایی هیجانی 

 0/ 01 - 0/ 42 - 0/ ۶2 - ۷/ 41 0/ 05 - 0/ 52 خودافشایی هیجانی   <  ---   تجارب کودکی 

 

منفی )تجارب آسیبکه  نشان داد    2جدول  نتایج    خودافشایی هیجانی به صورت مثبت ( و  β=-52/0زای دوران کودکی به صوت 

(30/0=β  اثر مستقیم و معنادار بر )زای دوران کودکی بر خودافشایی هیجانی تجارب آسیب  چنین؛ همند تداش  کیفیت روابط بین فردی 

(52/0-=β  اثر مستقیم )منفی و  ( 05/0معنادار داشت>P  ؛ در واقع نتایج دلالت بر این دارد که بین متغیرهای مدل اثر مستقیم و معنادار)

 ارائه شده است.    3وجود داشت، در ادامه نتایج تحلیل میانجی در جدول  
 

 ی فرد   ن ی روابط ب   ت ی ف ی و ک   ی دوران کودک   زای ب ی تجارب آس   ن ی در رابطه ب   ی جان ی ه   یی خودافشا   ی ج ن ا ی نقش م :  3جدول  

 سطح معناداری  دامنه بالا  دامنه پایین  خطای استاندارد  ضریب استاندارد  مسیر  

 0/ 01 - 0/ 0۷ - 0/ 25 0/ 04 - 0/ 1۶ کیفیت روابط بین فردی   <  --   خودافشایی هیجانی   <  -- تجارب کودکی 

 

روابط    ت یفیو ک  یدوران کودک  یزابیتجارب آس  نیدر رابطه ب  یجانیه  یینشان داد که خودافشا  3در جدول  بوت استرپ    مونج آزنتای

 های برازش ارائه شده است. شاخص  4در جدول  (.  P<05/0( نقش میانجی داشت )β=-1۶/0)  یفرد  نیب
 

 های برازش : شاخص 4جدول 

 CMIN df CMIN/DF CFI GFI AGFI TLI NFI RMSEA های برازش شاخص

 0۷/0 95/0 93/0 91/0 95/0 95/0 19/2 25 89/54 مدل پژوهش  

 <P - 5>  9/0 > 9/0 > 9/0 > 9/0 > 9/0 > 08/0>05/0 معیار تصمیم
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یابی معادلات ساختاری مدل مفهومی پژوهش از برازش مطلوب  های برازندگی حاصل از مدلدهد، شاخصنشان می   4نتایج جدول  

توان گفت  (، بر این اساس میRMSEA=  0۷/0و    df/2  ،95/0  =CFI=19/2کنند )ای گردآوری شده حمایت می ها داده پژوهشی بمدل  

     که مدل پیشنهادی از برازش مطلوب برخوردار است.  

 

 گیری بحث و نتیجه
 

و کیفیت روابط بین  دکی  ن کودورازای  با هدف تعیین نقش میانجی خودافشایی هیجانی در رابطه بین تجارب آسیبحاضر  مطالعه  

داشت، در  زای دوران کودکی بر کیفیت روابط بین فردی اثر مستقیم  فردی در دانشجویان انجام شد. یافته اول نشان داد که تجارب آسیب

بالا در تجارب آسیب نمره  باشد.  زای دوران کودکی می واقع  بین فردی داشته  روابط  بر کاهش کیفیت  موثری  نقش  یافتتواند  با  این  ه 

. در تبیین این یافته می توان  بود( همسو  2018و همکاران )  ( و آرتورک1401(، شاملی و همکاران )2025های زو و همکاران )هش پژو

فردی در بزرگسالی دارند که این موضوع از منظر  زای دوران کودکی تأثیر قابل توجهی بر کیفیت روابط بین تجارب آسیببیان کرد که  

های ناسازگار اولیه  گیری طرحواره های پژوهشی متعدد قابل تبیین است. نخست، این تجارب موجب شکل یافته   شناسی وهای روان نظریه 

ها  این طرحواره  .گذارندناختی منفی را در ذهن فرد ایجاد کرده و بر ادراک او از خود و دیگران تأثیر میشوند که الگوهای هیجانی و شمی

؛  2003و مشکلات تنظیم هیجان شود )یانگ و همکاران،  شدن  ادی، ترس از طرد  اعتماعی دچار بی لات اجتمدر تعام  شوند فردباعث می 

(. دوم، تجارب ناخوشایند دوران کودکی، مانند سوءاستفاده یا غفلت، سبک دلبستگی ایمن را مختل کرده و به 139۷خدابنده و همکاران،  

(.  1401فردی و هیجانی است )بابایی و همکاران، مهمی در بروز مشکلات بین د که خود عامل نشوایجاد سبک دلبستگی ناایمن منجر می

دهند که مانع از برقراری ارتباطات صمیمانه و همدلانه  ان را کاهش می سازی و درک هیجانات خود و دیگر ها توانایی ذهنیسوم، این آسیب 

پاپوچیز می و  )کاتزمن  این،  2023،  1گردد  بر  علاوه  می ا(.  تجارب  منجین  و  توانند  افسردگی  اضطراب،  پرخاشگرانه،  رفتارهای  بروز  به  ر 

،  3؛ استاربرد و استوری 2019،  2نسکی و یاتس ودهند )برزفردی را تحت تأثیر قرار می اختلالات شخصیت شوند که همگی کیفیت روابط بین 

روابط سالم را تضعیف    یندهای هیجانی، شناختی و رفتاری، بنیانآزا دوران کودکی با ایجاد اختلال در فر (. در مجموع، تجارب آسیب 2020

 .سازندهای جدی مواجه میکرده و فرد را در تعاملات اجتماعی با چالش 

د که خودافشایی هیجانی بر کیفیت روابط بین فردی اثر مستقیم داشت، در واقع نمره بالا در خودافشایی هیجانی یافته دوم نشان دا

(، ژانگ و همکاران  2025های زو و همکاران )وثری بر افزایش کیفیت روابط بین فردی داشته باشد. این یافته با پژوهش تواند نقش ممی

خودافشایی هیجانی به عنوان فرآیندی که  . در تبیین این یافته می توان بیان کرد که  بودهمسو    (2003( و اندرسون و همکاران )2024)

گذارد، نقش مهمی در بهبود کیفیت  درونی خود را به صورت صادقانه و آشکار با دیگران به اشتراک می در آن فرد احساسات و تجربیات  

  آورد شود و امکان درک متقابل و همدلی را فراهم میو صمیمیت میان طرفین می   فردی دارد. این فرایند باعث افزایش اعتمادروابط بین 

اند که خودافشایی هیجانی ها نشان داده. پژوهش (200۷، 4بیکر و چینگوابط است )پنهبخشی رکه از عوامل کلیدی در پایداری و رضایت 

(. همچنین، این فرایند به 1400،  5سازد )میگنا و مؤثرتر می   ترفاف شود و ارتباطات را شها و تعارضات در روابط میموجب کاهش سوءتفاهم

(.  1392ابد )برومند،  یمیدر نتیجه تعارضات هیجانی کاهش یافته و روابط بهبود  کند تا هیجانات خود را بهتر تنظیم کنند و  افراد کمک می

تر و افزایش رضایت در روابط شخصی و ای عاطفی عمیق ساز ایجاد پیونده خودافشایی هیجانی به عنوان یک مکانیسم ارتباطی، زمینه

مند و آگاهانه، سلامت روانی فرد را تقویت کرده و به رشد  (. علاوه بر این، بیان هیجانات به صورت هدف2003اجتماعی است )پروچسکا،  

ترین عوامل در تقویت  از مهم   ان یکی(. در مجموع، خودافشایی هیجانی به عنو1400کند )میگنا،  های اجتماعی و ارتباطی کمک میمهارت 

 .بخشدارتباطات انسانی را بهبود می شود که از طریق افزایش اعتماد، همدلی و فهم متقابل،  فردی شناخته می کیفیت روابط بین

داد که تجارب آسیب نشان  بالا در  یافته سوم  نمره  واقع  اثر مستقیم داشت، در  بر خودافشایی هیجانی  تجارب  زای دوران کودکی 

(،  2025مکاران )های ژائو و هتواند نقش موثری بر کاهش خودافشایی هیجانی داشته باشد. این یافته با پژوهش زای دوران کودکی میآسیب

تجارب . در تبیین این یافته می توان بیان کرد که  بود( همسو  1402شیوه و اکبری )( و بی2025( زو و همکاران )2025ژانگ و همکاران )
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 زای دوران کودکی و کیفیت روابط بین فردی در دانشجویان میانجی خودافشایی هیجانی در رابطه بین تجارب آسیبنقش 

The Mediating Role of Emotional Self-Disclosure in the Relationship Between Traumatic Childhood Experiences and … 

  

 
 

  های شناسی بالینی و نظریه وران کودکی تأثیر قابل توجهی بر کاهش خودافشایی هیجانی دارند که این موضوع از منظر روان زای دآسیب 

هایی با فقدان حمایت عاطفی  زا، مانند خانواده های نامطمئن و آسیب واره قابل تبیین است. نیازهای هیجانی اساسی کودکان در محیططرح 

اعتمادی و شرم  های ناسازگار اولیه مانند محرومیت هیجانی، بیواره گیری طرح که منجر به شکل   شودنمیدرستی ارضا  ه یا سوءاستفاده، ب

شوند افراد در بزرگسالی از بیان هیجانات خود اجتناب کنند و تمایل کمتری به خودافشایی  ها باعث میواره (. این طرح2003)یانگ،  شود  می

فردی برایشان برجسته است )عفیفی و همکاران،  س از طرد، قضاوت منفی یا آسیب دوباره در روابط بین یرا ترز؛  هیجانی داشته باشند

دهند و فرد را در تنظیم هیجانات  سازی و درک هیجانات خود و دیگران را کاهش می زا توانایی ذهنین، تجارب آسیب (. علاوه بر ای2009

(. به همین دلیل، افراد ممکن است هیجانات خود را سرکوب کرده یا به شکل  1401و همکاران،    کنند )عباسیها دچار مشکل میو بیان آن

شود. همچنین، الکسیتایمیا یا ناتوانی در شناسایی و توصیف هیجانات،  جاد روابط صمیمانه و صادقانه می ناسالمی بروز دهند که مانع از ای

(. در مجموع،  1403پرست،  کند )وطن ستقیم خودافشایی هیجانی را محدود می طور م  گیرد، بهزا شکل می که اغلب در نتیجه تجارب آسیب

فردی و سلامت روانی را تحت تأثیر قرار  ابراز هیجانات خود شده و کیفیت روابط بین   این عوامل باعث کاهش تمایل و توانایی فرد در

 .دهدمی

تواند منجر به کاهش  اسطه کاهش توانایی در خودافشایی هیجانی مییافته چهارم نشان داد که تجارب آسیب زای دوران کودکی به و

جانی یک عامل میانجی در رابطه بین تجارب آسیب زای دوران کودکی و  کیفیت روابط بین فردی گردد؛ در واقع آسیب به خودافشایی هی

    ( 139۶و پژوهش )  یخسرو و  (  1401ران )و همکا  یمحمود ،  (2025زو و همکاران )کیفیت روابط بین فردی است؛ این یافته با پژوهش  

ایی در خودافشایی هیجانی به طور قابل توجهی  توانند با کاهش توان زای دوران کودکی میتجارب آسیب ، در تبیین می توان گفت  بود همسو  

نیازهای  که به عنوان پیش   شوندها معمولاً موجب اختلال در تنظیم و آگاهی هیجانی میفردی را کاهش دهند. این آسیب کیفیت روابط بین 

گذاری هیجانات باعث  به اشتراک (. کاهش توانایی در بیان و 1402شوند )شریفی اردانی و همکاران، مهم خودافشایی هیجانی شناخته می

نوبه خود  شود فرد در ایجاد صمیمیت و اعتماد در روابط دچار مشکل شود و از بروز تعارضات هیجانی جلوگیری نکند که این امر به  می

ی باورهای  گیر(. همچنین، تجارب منفی دوران کودکی ممکن است منجر به شکل 2023و همکاران،    1ند )لانککیفیت روابط را تضعیف می 

شود )شریفی  دارد و مانع از ایجاد ارتباطات عمیق و صمیمانه میمنفی درباره خود و دیگران شود که فرد را از خودافشایی هیجانی بازمی

  های ای در رشد مهارت کودک نقش واسطه-اند که تنظیم هیجان والدین و کیفیت رابطه والدها نشان داده (. پژوهش 1401و خرمایی،    اردانی

کنند )شریفی اردانی و همکاران،  فردی را تسهیل میاجتماعی و خودافشایی هیجانی فرزندان دارد و این فرآیندها بهبود کیفیت روابط بین 

زا، از طریق کاهش صمیمیت، اعتماد و توانایی مدیریت هیجانات،  جارب آسیب ، کاهش خودافشایی هیجانی به واسطه ت(. بنابراین1402

 .تواند پیامدهای منفی روانی و اجتماعی بلندمدتی داشته باشدشود و این چرخه می فردی مییفیت روابط بینمنجر به کاهش ک

با کاهش توانایی در  هم به طور مستقیم و هم  زای دوران کودکی  تجارب آسیبدهد که  نشان می  حاضر  نتایج پژوهشدر مجموع،  

مهمی نقش  پل ارتباطی  یک  فردی دارند. خودافشایی هیجانی به عنوان  روابط بین  توجهی بر کاهش کیفیتخودافشایی هیجانی، تأثیر قابل

ها  ساز سوءتفاهمشود. ضعف در بیان هیجانات، زمینهبط می کند و کاهش آن باعث تضعیف روامی  ایفادر ایجاد اعتماد، صمیمیت و همدلی  

بر کیفیت  ی کودکی  زادهد. بنابراین، تأثیر منفی تجارب آسیبشده و رضایت فردی و متقابل در روابط را کاهش میزیادی  و تعارضات  

ها از طریق  ، توزیع پرسشنامه براینعلاوه  .تقابل تبیین اس نیز فرآیند خودافشایی هیجانی از طریق اختلال درودی ، تا حد فردیبین  روابط

استفاده از ابزارهای خودگزارشی نیز احتمال سوگیری  باشد.    گذارها تأثیرهای اجتماعی ممکن است بر میزان مشارکت و کیفیت پاسخشبکه 

علاوه بر این، روش  .  سازدمی  ماهیت مقطعی پژوهش، امکان بررسی روابط علیّ را محدود  . از سوی دیگر،دهدها را افزایش میدر پاسخ

ها،  توجه به این محدودیت  با  دهد.رار میها را تحت تاثیر قگیری استفاده شده در پژوهش روش در دسترس است که قابلیت تعمیم یافتهنمونه 

تری  شود تا نتایج قابل تعمیم  های تحصیلی مختلف استفادهدانشجویان با رشتهتر و  های متنوع از نمونه های آینده  شود در پژوهش پیشنهاد می

فردی  انی و بهبود کیفیت روابط بین های آموزشی و درمانی با هدف ارتقای خودافشایی هیجبه دست آید. همچنین، طراحی و اجرای برنامه 

 . ها کمک کندتر یافتهتواند به تبیین عمیق های کیفی نیز می های پژوهشی ترکیبی و گردآوری داده گیری از روش تواند مفید باشد. بهره می
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