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 چکیده 
در پردازش اطلاعات و    یریسوگ  ی انجینقش م  یهدف پژوهش حاضر بررس

بود.    یو اضطراب اجتماع  یدوران کودک  ی تروما  ن یخودپنداره در رابطه ب 

  ی معادلات ساختار  یاب یاز نوع مدل  یهمبستگ-یفیپژوهش توص  نی روش ا

  زی شهر تبر  انی نفر از دانشجو  ۲۹۴پژوهش متشکل از    نیا   یبود. جامعه آمار

تحص سال  نمونه  1۴0۳-1۴0۴  یلیدر  روش  به  که    یاخوشه  یریگبود 

داده  یاچندمرحله  یتصادف شدند.  استفادانتخاب  با  پرسشنامه  ها  از  ه 

کودک  یتروما همکاران،    نی برنستا  ؛CTQ)   یدوران  مق۲00۳و    اس ی(، 

اجتماع   یری(، پرسشنامه سوگ1۹۶۹؛ واتسون و فرند،  SAS)  ی اضطراب 

)  دنظری تجد  ریتعب همکاران،    ریام؛  QB-Rشده  پرسشنامه  1۹۹۸و  و   )

شد. نتایج نشان داد که    ی( گردآور1۹۸۴  ،ساراسوت؛  SCQخودپنداره )

پ برخوردار    یشنهادیمدل  برازش  و  از  کودکی  بود  دوران    رابطه ترومای 

. با  (P<05/0)داشت  سوگیری تعبیر و خودپنداره    امعناداری ب و  مستقیم  

(؛  P>05/0معنادار نبود )  یاضطراب اجتماع  با آن    میمستق  این حال رابطه 

  میمستق  رابطه  یاجتماعاضطراب    باو خودپنداره    ریتعب  یریسوگ  نیهمچن

نتا P<05/0و معنادار داشتند ) نشان داد که    نیز  پا استرآزمون بوت  جی(. 

و اضطراب    ی دوران کودک  یتروما  نیو خودپنداره در رابطه ب   ریتعب  یریسوگ

دهد  ها نشان مییافته(.  P<05/0)  داشتند  ی معنادار  یانجینقش م  یاجتماع

طور غیرمستقیم از طریق خودپنداره و سوگیری تعبیر  ی بهکه ترومای کودک

 با اضطراب اجتماعی رابطه دارد. 

کلیدیواژه کودک   ی تروما:  های  خودپنداره،    ،ریتعب  ی ریسوگ  ،یدوران 
 .یاضطراب اجتماع

 Abstract 
The present study aimed to investigate the mediating 

role of information processing bias and self-concept in 

the relationship between childhood trauma and social 

anxiety. This study employed a descriptive-

correlational design using structural equation 

modeling (SEM). The statistical population consisted 

of 294 students from Tabriz selected through 

multistage random cluster sampling during the 2024-

2025 academic year. Data were collected using the 

Childhood Trauma Questionnaire (CTQ; Bernstein et 

al., 2003), the Social Anxiety Scale (SAS; Watson & 

Friend, 1969), the Revised Interpretation Bias 

Questionnaire (QB-R; Amir et al., 1998), and the Self-

Concept Questionnaire (SCQ; Saraswat, 1984). The 

results indicated that the proposed model showed an 

acceptable fit. Childhood trauma had a significant 

direct relationship with interpretation bias and self-

concept (P<0.05). However, its direct relationship 

with social anxiety was not significant (P>0.05). In 

addition, interpretation bias and self-concept had 

significant direct relationships with social anxiety 

(P<0.05). The results of the bootstrap test also showed 

that interpretation bias and self-concept played 

significant mediating roles in the relationship between 

childhood trauma and social anxiety (P<0.05). 

Overall, the findings suggest that childhood trauma is 

indirectly associated with social anxiety through self-

concept and interpretation bias.  
Keywords: Childhood Trauma, Interpretation Bias, 

Self-Concept, Social Anxiety. 
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 مقدمه 
 

  ی هستند و پس از اختلال افسردگ  یعموم  ت یدر جمع  یمشکلات روان  نیترع یاز شا  یکه اختلالات اضطراب  دهندینشان م  ریاخ  قاتیتحق

)جاوید و همکاران،    قرار دارند  یدر سطح جهان  یزندگ  تیفیبر سلامت روان و ک  ریو اختلالات مصرف الکل، در رتبه سوم از نظر تأث  یاساس

کننده  یک مشکل ناتوان عنوان  به ترین اختلال اضطرابی،  عنوان شایع به  1، اختلال اضطراب اجتماعی اختلالات اضطرابی  میان  در(.  ۲0۲۳

،  ۲کا ریپزشکی آم)انجمن روان   گرددمیهای اجتماعی و ارزیابی منفی دیگران مشخص  که با ترس شدید از موقعیت   شودشناخته میاجتماعی  

آن در    توجه به  اند که بیانگر اهمیتدرصد گزارش کرده   1۳  الی  ۷العمر این اختلال را بین  شیوع مادام   گیرشناسی،همه (. مطالعات  ۲0۲۳

دهند که شیوع اضطراب اجتماعی در  های اخیر نیز نشان میپژوهش در همین راستا،  (.  ۲0۲۳حوزه سلامت روان است )جاوید و همکاران،  

گردد؛ منجر به بروز موجی از مسائل و مشکلات فردی، تحصیلی و اجتماعی در بین این گروه سنی میوانان و نوجوانان بالا بوده و  جمعیت ج

  شواهد   علاوه براین،  (.۲0۲5  ،رانو همکا۳)ولتوزن   گرداندمی  را حائز اهمیت  هدفمند  گیرانهپیش و    درمانینیاز به مداخلات  همین امر،  

کننده  بدل به بحرانی فلج  تواند و در صورت عدم مداخله می   شدهاغلب در نوجوانی آغاز  ،  اضطراب اجتماعی  حاکی از این هستند که   روزافزون

   .ای پیدا کندکنندهسیر مزمن و ناتوان   در بزرگسالی گشته، و

ناگونی ارائه شده است که با مدنظر قرار دادن  های فرضی و نظری گوشناختی اضطراب اجتماعی، مدل در راستای تبیین و کاوش سبب 

  چکان و نگهدارنده این اختلال بردارند پذیری، ماشه ترکیبی از عوامل رشدی، محیطی و زیستی، در تلاش هستند تا پرده از عوامل آسیب 

  بر اساس است.    ۶اسیت به استرس بیرون آمده است، نظریه حس5استرس - پذیری. یکی از نظریاتی که از دل مدل آسیب (5۲0۲،  ۴جائو و لیو )

شناختی فرد نسبت  حساسیت زیستی و روان  ایجاد و یا تشدیدنظریه، قرار گرفتن در معرض ناملایمات شدید در دوران کودکی موجب    این

در پدیدآیی  توان انتظار داشت که ناملایمات دوران کودکی  در نتیجه می(.  ۲0۲۳و همکاران،  ۷لیشود )به استرسورهای بعدی زندگی می

شناسی اضطراب اجتماعی دارد، تروماهای دوران  اضطراب اجتماعی دخیل باشند. یکی از ناملایمات دوران کودکی که نقش مهمی در سبب

سالگی تعریف    1۸پیش از    ، شده  عنوان آسیب فیزیکی یا روانی واردسازمان بهداشت جهانی ترومای دوران کودکی را به کودکی هستند.  

)  و  ی، جنسیانجسمیا غفلت  تواند شامل سوءاستفاده  یکند که ممی باشد  به این تجارب می  ( ۲0۲۳و همکاران،  ۸ماسلو عاطفی  توانند 

فردیِ فرد را به این سمت سوق دهند روانی و بینو از این طریق جهان درون   شدهگیری باورهای منفی درباره خود و دیگران منجر  شکل 

(. در همین  ۲0۲۳،  انو همکار ۹لیو حال نامحبوب است ) وایراد، در معرض اشتباه، تحت نظارت مداوم دیگران و در عینعیب که او فردی پر از  

داری سوءاستفاده عاطفی و غفلت  طور معنی، بهکنندمیگزارش    ییکه اضطراب اجتماعی بالا  آموزانیدانش   ،دهدشواهد نشان می راستا،  

ظهور، بروز  با کودکی، سوءرفتار هیجانی و غفلت در . همچنین (۲0۲۴و همکاران، 10)وانگ اند جربه کردهعاطفی بیشتری از سوی والدین ت

آوری کمتر، کیفیت زندگی تر، تابعملکرد ضعیفدر    ، و(۲0۲1و همکاران،  11)منگ  داشته  ارتباط  های اضطراب اجتماعی شدت نشانه و  

توان  ترتیب، با استناد به شواهد مطرح شده، می بدین(.  ۲0۲۳،  انو همکار   )لیو  نداین افراد دخیل هست  آسیب دیدهنفس  تر و عزتپایین 

 شناختی مهم دخیل در این اختلال مطرح نمود. را بعنوان یکی از عوامل سبب  کودکیتروماهای دوران  

و  های شناختی  مدل برخی    سو  یک  گردد، دردر تشریح سازوکاری که تروماهای دوران کودکی، منجر به اختلال اضطراب اجتماعی می 

و همکاران،  1۳؛ تیاگاراژ1۹۹5،  1۲ولز )  دانندمیمحوری در ایجاد و حفظ این اختلال    عامل  عنوانرا به  پردازش اطلاعات  در    سوگیری ،  رفتاری

برداشت فرد از خود و تعامل  دانند که  ها مفهوم خودپنداره را حائز اهمیت می و در سوی دیگر برخی مدل (.  ۲0۲5و همکاران،  1۴رتز پ؛  ۲0۲5

 
1 Social Anxiety Disorder 

2 American Psychiatric Association 
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دخیل در  های  یکی از سوگیری رسد که  نظر می چنین به  (.۲0۲5و همکاران،  1دهد )فیگورا او با دنیای پیرامونش را تحت تأثیر قرار می 

  خنثی و یا   انگاری رویدادهای اجتماعیعبیر منفی رویدادهای اجتماعی مبهم و فاجعهپردازش شناختی، سوگیری تعبیر است که شامل ت

های  در این نوع سوگیری، افراد مبتلا به اضطراب اجتماعی تمایل دارند رویدادها یا موقعیت (.  ۲0۲5تیاگاراژ و همکاران،  منفی است )اندک 

پیامدهای منفی اجتماعی  ها گویا آن رخداد برای آن تهدیدکننده ببینند که  آنچنان انتقاد یا طرد شدن توسط دیگران( را  مانند) اجتماعی

نوبه خود منجر به  کند که بههای فیزیولوژیک چرخه معیوب شناختی ایجاد می این تعابیر تهدیدآمیز با فعالسازی واکنش   به همراه دارد.

کنند و در از تعاملات اجتماعی اجتناب می   ،برابر نتایج نامطلوب اجتماعیها برای حفظ امنیت خود در  آن  در نتیجهشود،  تشدید علائم می 

ها نشان  همچنین بررسی .  (۲0۲5؛ تیاگراژ و همکاران،  ۲0۲5؛ پرتز و همکاران،  1۹۹5)ولز،    دهندرا از دست می  هنتیجه فرصت مواجه

های مبهم شکل  ساختاری شناختی جهت تفسیر موقعیت  عنواننوبه خود تحت تاثیر تروماهای دوران کودکی به دهد سوگیری تفسیر به می

هالپین۲005و همکاران،    ۲بک )  گیردمی فلچسنار۲0۲۲و همکاران،    ۳؛  به  (.۲0۲۴و همکاران،    ۴؛  میهمچنین  نیز  رسد  نظر  خودپنداره 

طور  به  ،خود است   یهایژگیو و  هایی توانا  ت،هویو ادراکات فرد درباره    هاده یشامل مجموعه باورها، اکه  کلان    یساختار شناخت  کیعنوان  به

افراد مبتلا به اضطراب اجتماعی  (.  ۲0۲۴و همکاران،  5)هو مرتبط است    ی آنشناختروان   یامدها یو پاضطراب اجتماعی،  با    یتوجهقابل

های  مر قرار گرفتن در موقعیت و همین ا  دانندای منفی دارند و خود را از نظر اجتماعی ناتوان یا فاقد ارزشمندی می معمولاً خودپنداره 

از سویی دیگر (.  ۲5۲0  ، فیگورا و همکاران؛  1۹۹۷رپی و هایمبرگ،  )  گرداندها همراه با تعابیر منفی کرده و دشوار میاجتماعی را برای آن 

و    ۶ملامد )  رد شودهای منفی در فگیری خودپنداره تواند منجر به شکل بررسی پیشینه حاکی از این است که ترومای دوران کودکی، می 

توان چنین حدس زد که در واقع با توجه به موارد مطرح شده می(.  ۲0۲1و همکاران،    ۷؛ رادل ۲0۲۳، لیو و همکاران،  ۲0۲۴همکاران،  

عنوان  به عنوان فرآیندی پویا از یک سو، و خودپنداره فرد  زای دوران کودکی با تحت تاثیر قرار دادن پردازش اطلاعات در فرد به تجارب آسیب 

مسأله پژوهش حاضر  ترتیب،  های معیوب، منجر به اختلال اضطراب اجتماعی در فرد گردد. بدیناندوخته تجارب واقعی یا متاثر از پردازش 

گر رابطه مستقیم میان تجارب  توانند تبیینهای شناختی، می عنوان واسطهاین است که آیا سوگیری در پردازش اطلاعات و خودپنداره، به 

و در صورت تایید، این دو سازه هر کدام تا چه اندازه توان تبیین   وماتیک دوران کودکی و بروز اضطراب اجتماعی در دانشجویان باشندتر

 این رابطه را دارند. 

اواخر نوجوانی و اودر نتیجه باتوجه به اهمیت توجه به اختلال اضطراب اجتماعی بعنوان یکی از شایع  ایل  ترین اختلالات اضطرابیِ 

ها حاکی از وجود خلاء پژوهشی در راستای ارائه مدلی منسجم و مبتنی  های پژوهشی ارائه شده، بررسی ها و پیشینهبزرگسالی، و نیز تبیین 

  ی برا   حاضر  پژوهشبر: تجارب دوران کودکی، نقصان در پردازش اطلاعات و خودپنداره کسب شده معیوب، جهت تبیین این اختلال است.  

 نییتا شکاف دانش در تب  کندی م  یبررس  یو خودپنداره را در رابطه تروما و اضطراب اجتماع  ریتعب  یری همزمان سوگ  یانجیبار نقش م  نیاول

و درمان  یابیواسطه، به ارز یشناخت یسازوکارها  ییمطالعه با شناسا نیا ج ینتاهمچنین رابطه را پر کند.  نیا دهیچیپ یشناخت یرها یمس

بدین ترتیب    .سازدی محور هموار م-و خود  یمداخلات شناخت  قیتلف  یاز تروما کمک کرده و راه را برا   یناش  یاجتماعهدفمندتر اضطراب  

گرانه سوگیری در پردازش اطلاعات و خودپنداره، در رابطه ترومای دوران کودکی با اضطراب  هدف پژوهش حاضر بررسی رابطه میانجی

 اجتماعی در دانشجویان است. 

 

 روش

 

پاییز و    یابی معادلات ساختاری بود. جامعه آماری شامل دانشجویان دانشگاه تبریز درهمبستگی از نوع مدل –توصیفیحاضر  پژوهش  

که براساس    نفر تعیین شد  ۲۹۴(  ۲0۲۳)  ۸بر اساس فرمول پیشنهادی کلاین   پژوهش حاضر  بود. حجم نمونه  1۴0۳  تحصیلی  سال  زمستان

دست آمده با در نظر گرفتن  نفر انتخاب شده و به مقدار به   ۲0(   q=14؛ N=20qزای هر پارامتر آزاد )علت پیچیدگی مدل، به اآن به

 
1 Figueroa 
2 Beck 

3 Halpin 

4 Flechsenhar 

5 Hu 
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 پنج  ای انجام شد؛ بدین صورت که ابتداای تصادفی چندمرحله گیری به روش خوشهنمونه در مرحله بعد  .  درصد افزوده شد  5احتمال ریزش  

هر دانشکده سه گروه و از هر گروه یک ورودی به قرعه  و سپس از شده ای اولیه انتخاب هعنوان خوشه بهبه شیوه قرعه کشی، ها دانشکده 

  ۳5الی    1۸، دامنه سنی  . رضایت و تمایل به شرکت در پژوهشکلاس پخش گردیددانشجویان هر    تمام  میانها  انتخاب شده و  پرسشنامه 

کنندگان  مطالعه بود. پیش از اجرای پژوهش، اهداف مطالعه برای شرکت معیار خروج از    هامعیارهای ورود، و عدم تکمیل پرسشنامه   سال

کنندگان،  ، توجه به مشارکت مختارانه و آگاهانه، تعهد به صیانت از سلامت روانشناختی مشارکت بودن اطلاعاتتوضیح داده شد و محرمانه 

از نتایج و اصل امانت  انتشار یافتهحق اطلاع  و    داوطلبانه بودکنندگان  شرکتمشارکت    ذکر است کهم بهلاز  تضمین گردید.   هاداری در 

ها با استفاده  داده در نهایت،  کنندگان نداشت.  گونه آسیب جسمانی یا روانی برای شرکت و پژوهش هیچ  داری در ارجاعات رعایت گردید.امانت 

 تحلیل شدند.   ۲۴  نسخه  AMOSو    SPSSافزارهای  م نریابی معادلات ساختاری در  استراپ و مدل از روش بوت

 ابزار سنجش 

و    منظور سنجش اضطراب اجتماعی طراحیبه  (1۹۶۹)  ۲د توسط واتسون و فرن   ابزاراین  :  )MSEA( 1اضطراب اجتماعی   مقیاس

از ارزیابی منفی   5۸تدوین شده است. پرسشنامه مذکور دارای   گویه( و اجتناب و پریشانی    ۲۸)شامل    ۳گویه و دو خرده مقیاس ترس 

( تا »کاملاً درست«  0ای از »کاملاً نادرست« )درجه  5بر اساس مقیاس لیکرت  های پرسشنامه مذکور  گویه( است. گویه  ۲۸)شامل    ۴اجتماعی 

است    ۲۳۲تا     0. دامنه نمرات این پرسشنامه بین  گردندگذاری می صورت معکوس نمره ها به برخی گویه، همچنین  شوندی می گذار( نمره ۴)

بالاتر نشان   که این پرسشنامه در مطالعات مختلف تأیید شده است؛    دهندهنمرات  پایایی و روایی  اجتماعی است.  بالاتر اضطراب  سطح 

  پریشانی اجتماعی -اجتناببرای    ۹۳/0تا    ۸۸/0و    ارزیابی منفیبرای    ۹۴/0تا    ۸5/0( آلفای کرونباخ  1۹۶۹که واتسون و فرند )طوری به

های آزمون طراحی  در بحث روایی همگرا و واگرا، خرده مقیاس  اند. تحلیل عاملی، ساختار دو عاملی ابزار را تأیید کرده است.گزارش کرده 

، وابستگی  ۷۷/0، تایید اجتماعی جکسون  ۷۶/0و    ۴0/0، شاخص حساسیت مخاطب  5۴/0و    ۶0/0شده با ابزارهای اضطراب آشکار تیلور  

همبستگی داشت که به زعم طراحان، حاکی از روایی سازه    -50/0و سلطه جکسون    -۴۲/0و    -5۸/0، مطلوبیت جکسون -۷۶/0جکسون  

( ضریب آلفای  1۳۸۴مه به فارسی، نیسنی و همکاران )در بررسی نسخه برگردان شده این پرسشنا  (.1۹۶۹قابل قبول بود )واتسون و فرند،  

دست آوردند. همچنین ضریب روایی پرسشنامه با روش روایی  به  ۹0/0و برای ترس از ارزیابی منفی    ۹۴/0کرونباخ برای اجتناب اجتماعی را  

، برای  ۸۹/0اس ترس از ارزیابی منفی  دست آمده است. در پژوهش حاضر نیز، میزان آلفای کرونباخ برای خرده مقیبه  51/0ملاک همزمان  

 دست آمد. به  ۹۲/0و برای کل پرسشنامه    ۸۶/0اجتناب و پریشانی اجتماعی  

و    ه( طراحی شد۲00۳و همکاران )  ۶توسط برنستاین  یپرسشنامه ترومای دوران کودک:  (CTQ)  5ترومای دوران کودکی   مقیاس  

گیرد. این پرسشنامه  های دوران کودکی مورد استفاده قرار می ها و آسیبتجربهبه عنوان یک ابزار خودگزارشی برای سنجش تجربه انواع سوء 

،  ۹، سوءاستفاده جنسی۸، سوءاستفاده جسمانی۷کند: سوءاستفاده عاطفی تجربه در دوران کودکی را بررسی میمیزان وقوع پنج نوع سوء 

بر اساس مقیاس لیکرت    های آنگذاری گویه نمره و    بودهگویه    ۲۸. نسخه استاندارد این پرسشنامه شامل  11و غفلت جسمانی  10اطفی غفلت ع

دهی مثبت و  شوند تا پاسخ گذاری می ها به صورت معکوس نمره شود. برخی از گویه( انجام می 5( تا »همیشه« )1ای از »هرگز« )درجه  5

ست و  تجربه در دوران کودکی ادهنده شدت بیشتر تجربه آن نوع سوء منفی قابل تفکیک باشد. کسب نمرات بالاتر در هر زیرمقیاس نشان 

 1۴0الی    ۲۸، همچنین دامنه نمره کلی این پرسشنامه بین  شودنمره کل به عنوان شاخص کلی میزان تروما در دوران کودکی تلقی می

دارای پایایی و روایی بالا است. بر اساس گزارش سازندگان،    CTQ. پرسشنامه  است که نمره بالا نشان دهنده میزان ترومای بیشتر است

  سوءاستفاده عاطفی، سوءاستفاده جسمانی، سوءاستفاده جنسی، غفلت عاطفی و غفلت جسمانی   نباخ برای پنج زیرمقیاسضرایب آلفای کرو

روایی همگرای پرسشنامه حاکی از همبستگی    بررسی   قرار دارد و تحلیل عاملی پنج عامل اصلی را تأیید کرده است.  ۹5/0تا    ۷۲/0بین  

 
1 Measurement of social-evaluative anxiety 
2 Watson & Friend 

3 Fear of Negative Evaluation Scale 

4 Social Avoidance and Distress Scale 

5 Childhood Trauma-Questionnaire 
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7 Emotional Abuse 
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های پنجگانه است. همچنین در نسخه اعتباریابی شده ایرانی این پرسشنامه،  در خرده مقیاس   ۷5/0الی    ۴۲/0ابزار با ارزیابی درمانگران بین تا  

گزارش نمودند و پایایی خرده    ۸0/0و نسبت روایی محتوا در آن را    ۸۴/0( روایی محتوای این پرسشنامه را  1۳۹۲ابراهیمی و همکاران )

گزارش شده است. همچنین ضریب آلفای کرونباخ پرسشنامه    0/ ۸۹الی    ۸1/0ونباخ بین  های پرسشنامه به روش محاسبه آلفای کرمقیاس 

،  ۷۷/0،  ۸1/0ترتیب  در پژوهش حاضر برای سوءاستفاده عاطفی، سوءاستفاده فیزیکی، سوءاستفاده جنسی، غفلت عاطفی و غفلت فیزیکی به 

 دست آمد. به  ۷5/0و    ۸۹/0،  ۸۸/0

(  1۹۸۳)  ۲بار توسط باتلر و ماتیوز سوگیری تعبیر نخستین  مقیاسنسخه اصلی  :  )R-IB( 1سوگیری تعبیر تجدید نظر شده   مقیاس    

(  1۹۸۸و همکاران )۳ر و برای بررسی سوگیری تعبیر در افراد اضطرابی، افسرده و گروه کنترل سالم مورد استفاده قرار گرفت. امی  هطراحی شد

تعداد   و  نظر محتوایی، شکل  از  اجتماعی  اختلال هراس  به  افراد مبتلا  تعبیر در  برای مطالعه سوگیری  را  پرسشنامه  مورد    هاگویه این 

( استفاده شد. این پرسشنامه دارای دو نسخه است:  1۹۸۸. در پژوهش حاضر از فرم تجدیدنظر شده امیر و همکاران )تجدیدنظر قرار دادند

(. هر نسخه شامل دو مقیاس فرعی شامل رویدادها یا سناریوهای  گویه  ۲۲( و نسخه مربوط به دیگران )گویه  ۲۲نسخه مربوط به خود )

سه گزینه تعبیری دارد که بار معنایی    گویه( است. هر  گویه  ۷ویدادهای غیر اجتماعی مبهم ) ( و سناریوها یا رگویه  15اجتماعی مبهم )

آزمودنی در پاسخ    کند.ها امکان سنجش میزان سوگیری تعبیر فرد را فراهم میدهی به این گزینهها مثبت، خنثی و منفی است و پاسخآن

ای است که بلافاصله و در درجه اول بعد از بروز سناریو به ذهنش  مربوط به گزینه   ها باید به آنها رتبه یک تا سه بدهد. رتبه یکبه گویه

آید. به گزینه باقی مانده نیز رتبه دو تعلق ای است که در درجه آخر بعد از بروز سناریو به ذهنش میآید، و رتبه سه مربوط به گزینهمی

و به رتبه سه نمره یک داده می شود و جمع کل نمرات بر اساس معنایی،   ۲نمره ، به رتبه دو ۳گذاری به رتبه یک نمره گیرد. در نمره می

پرسشنامه به روش محاسبه همسانی درونی با    پایایی  تعبیرها یا گزینه ها بطور جداگانه در مقیاس فرعی دو نسخه محاسبه می گردد.

دست به  ۸۸/0و برای نسخه مربوط به دیگران    ۸5/0خود    ( برای نسخه مربوط به1۹۸۸ضریب آلفای کرونباخ در پژوهش امیر و همکاران )

همچنین در ایران، عبدی    شده است.   مطلوب گزارش(  1۹۹۸این پرسشنامه توسط امیر و همکاران )  شناختیبوم   رواییآمده است. همچنین  

رزیابان متخصص را بالا برآورد  ( پس از ترجمه و انطباق پرسشنامه، روایی محتوایی و صوری هر دو نسخه آن توسط ا1۳۸5و همکاران )

دست آمده است. در  به  ۷۹/0و نسخه مربوط به دیگران    ۸۳/0کردند. علاوه بر این، در پژوهش مذکور همسانی درونی نسخه مربوط به خود  

و    ۷۳/0  ترتیب برای سناریوهای اجتماعی مبهم و سناریوهای غیراجتماعی مبهمپژوهش حاضر نیز ضریب آلفای کرونباخ پرسشنامه به 

 محاسبه شد.  ۷5/0و برای کل مقیاس    ۷۷/0
استاندارد و    منظور سنجش خودپنداره،و به  (1۹۸۴)  5ساراسوت خودپنداره توسط    مقیاس: (MSC) 4خودپنداره  مقیاس سنجش   

 ۸است. هر بعد شامل    11و عقلانی   10، اخلاقی۹، آموزشی۸وخو ، خلق۷، اجتماعی ۶گویه در شش بعد جسمانی   ۴۸هنجاریابی شده و شامل  

و    بوده  ۲۴0تا   ۴۸بین  این پرسشنامه  شود. دامنه نمرات  انجام می  5تا    1ای از  درجه  پنجگذاری بر اساس مقیاس لیکرت  گویه بوده و نمره

دست آمده پرسشنامه را  ( در پژوهش خود، روایی محتوا و سازه به1۹۸۴)  1۲ساراسوات دهنده خودپنداره بالاتر است.  نمرات بالاتر نشان 

ها  و برای خرده مقیاس  ۹1/0مطلوب گزارش نموده است. همچنین پایایی پرسشنامه به روش محاسبه آلفای کرونباخ برای کل پرسشنامه 

( روایی پرسشنامه به روش محتوایی براساس نظر پنج  1۴01گزارش شده است. در ایران نیز، صدقی و همکاران )  ۸۸/0الی    ۶۷/0بین  

دست آمده است.  به  ۴۳/0متخصص به روش کیفی را مطلوب بیان نمود و ضریب روایی همگرای این پرسشنامه با پرسشنامه خودکارآمدی  

ضریب آلفای کرونباخ پرسشنامه در پژوهش حاضر  محاسبه شده است.    ۷۷/0ای کرونباخ نیز  علاوه همسانی درونی با استفاده از روش آلفبه

و   ۶۸/0،  ۶۹/0،  ۳۴/0،  ۷۶/0،  ۷۹/0ترتیب  وخو، آموزشی، اخلاقی و عقلانی بهو برای ابعاد جسمانی، اجتماعی، خلق   ۷۸/0برای نمره کلی  

 دست آمد. به  ۷5/0
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 یافته ها 
 

منظور احقاق فرض نرمال بودن  ها )بهها طی فرایند پالایش دادهنفر از آن  11در این پژوهش مشارکت داشتند که   نفر  ۲۹۴درمجموع  

 5/50)نفر    1۴۳عنوان نمونه نهایی پژوهش مورد مطالعه قرار گرفتند. از این تعداد  نفر به  ۲۸۳چند متغیره( کنار گذاشته شدند؛ بنابراین  

افزون بر    درصد( متأهل بودند.  1/۲5)نفر    ۷1مجرد و  درصد(    ۹/۷۴)نفر    ۲1۲مرد بودند. همچنین  د(  درص   5/۴۹)نفر    1۴0زن و  درصد(  

  نفر   15ارشد و    درصد( کارشناسی  ۲/۲1)  نفر  ۶0درصد( کارشناسی،    ۷/۷0)  نفر  ۲00کاردانی،    دارای تحصیلات  درصد(  ۸/۲)نفر    ۸این  

( و  ۶۴/۲۲  ±  ۲۲/۲(، در مردان )11/۲۳  ±  ۳5/۲میانگین و انحراف معیار سنی نمونه مورد مطالعه نیز در زنان )درصد( دکتری بودند.    ۳/5)

افراد نمونه ) را نشان    مکنون پژوهش  های توصیفی و ضرایب همبستگی بین متغیرهایشاخص   1. جدول  ( بود۸۸/۲۲  ±  ۲۹/۲در کل 

 دهد. می
 

 ی های توصیفی و ضرایب همبستگشاخص .  1جدول 
 ۴ ۳ ۲ 1 متغیر

    1 . ترومای کودکی 1

   1 1۷/0** سوگیری تعبیر . ۲

  1 -1۶/0** -۴۶/0** . خودپنداره ۳

 1 -55/0** ۲۴/0** ۴1/0** . اضطراب اجتماعی ۴

 ۳۴/1۸ 01/15۴ 0۲/1۳۲ 5۳/۴۴ میانگین 

 5۷/۸ 11/1۴ 5۲/۷ ۴۲/15 انحراف معیار 

 - ۲۴/0 - ۲۳/0 - ۶1/0 0۷/1 کجی 

 - 0۹/1 0۷/0 ۷0/۲ ۸۳/0 کشیدگی

01/0**P ‹ 05/0P ‹ * 

)  1های جدول  داده تعبیر  متغیرهای سوگیری  با  ترومای کودکی  است که  آن  از  اجتماعی  >1۷/0r=  ،01/0pحاکی  اضطراب  و   )

(۴1/0r=  ،01/0p<( رابطه مثبت و با خودپنداره )۴۶/0-r=  ،01/0p<  رابطه منفی دارد. همچنین بین سوگیری تعبیر با )  اضطراب اجتماعی

(۲۴/0r=  ،01/0p< ( رابطه مثبت و بین خودپنداره با اضطراب اجتماعی )55/0-r=  ،01/0p<رابطه منفی برقرار است. در ادامه به )  منظور

ای بودن مقیاس  فرض فاصلهدر این راستا پیش .  های روش مدل معادلات ساختاری بررسی شدندفرضارزیابی مدل مفروض، ابتدا پیش

فرض نرمال بودن تک  قرار داشت، پیش  ±۳که مقدار چولگی و کشیدگی متغیرها در بازه  با توجه به اینگیری متغیرها تأیید شد.  اندازه

به دست آمد که کمتر از حد بحرانی محاسبه    ۴۷/11  1مردیا نیز محقق شد. همچنین مقدار ضریب کشیدگی استاندارد شده  متغیری مورد  

(  ۲00۸، ۲نشان دهنده تعداد متغیرهای مشاهده شده است )رایکوف و مارکولیدس   pاست. در این فرمول   p (p+2)شده از طریق فرمول  

خطی چندگانه متغیرهای  مفرض عدم ه پیش.  فرض نرمال بودن چند متغیره نیز محقق شدباشد؛ بنابراین، پیشمی   1۴که در پژوهش حاضر  

و    0۴/1،  ۲۹/1( ترومای کودکی، سوگیری تعبیر و خودپنداره به ترتیب  VIFبین نیز تأیید شد، چراکه مقادیر عامل تورم واریانس )پیش

و به    بوده  ۷۸/0و    ۹۶/0،  0/ ۷۸این متغیرها نیز به ترتیب   (Toleranceکمتر بود؛ مقادیر شاخص تحمل ) ۲بوده و از حد بحرانی    ۲۹/1

واتسون مورد آزمون قرار  -نیز با استفاده از آزمون دوربین پژوهش  فرض استقلال منابع خطای متغیرهای  نزدیک بود. پیش  1حد مطلوب  

فرض نیز تأیید شد. بنابراین  ( قرار گرفت، این پیش5/۲  - 5/1( بین دو حد بحرانی )۸۲/1واتسون )-گرفت و از آنجا که مقدار آزمون دوربین

های  های پژوهش استفاده شد که در این راستا ابتدا شاخص های معادلات ساختاری از این روش برای تحلیل دادهفرض به احقاق پیش   با توجه

بایست  ها برخوردار است و میگیری از تناسب ضعیفی با دادهگیری محاسبه شد. نتایج نشان داد که مدل اندازهبرازش برای مدل اندازه 

های خطا بین نشانگرهای مرتبط با هر سازه و حذف  و اصلاح کوواریانس   Amosافزار  های اصلاحی نرم بررسی شاخص اصلاح شود. پس از  

ها  شده با دادهخرده مقیاس خلق و خو به دلیل داشتن بار عاملی ناچیز بر روی سازه خودپنداره، نتایج بیانگر برازش مناسب مدل اصلاح 

 .کشده همراه ضرایب استاندارد به تصویر میمدل ساختاری پژوهش را ب  ۲بود. شکل  

 
1 Mardia’s normalized multivariate kurtosis value 

2 Raykov & Marcoulides 
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 . مدل ساختاری پژوهش 2شکل 

 

شود، در مدل پژوهش حاضر، فرض بر این بوده است که سوگیری تعبیر و خودپنداره در رابطه  مشاهده می  ۲طور که در شکل  همان

درصد از تغییرات    ۸۶بین ترومای کودکی و اضطراب اجتماعی نقش میانجی دارند. همچنین اعداد مندرج در شکل حاکی از آن است که  

در    زابرون  یرهایمتغ  میمربوط به اثرات مستق  نتایج  ۲جدول  .  اضطراب اجتماعی به وسیله متغیرهای موجود در مدل قابل تبیین است

 دهد.نشان می   زای مدل رادرون  یرهایمتغ

 

 زا زا بر متغیرهای درون . اثرات مستقیم متغیرهای برون 2جدول 

 β B S.E (C.R) T P زا متغیر درون زا متغیر برون

 ترومای کودکی 

 ترومای کودکی 

 ترومای کودکی 

 0۲۶/0 ۲۳/۲ 11/0 ۲۳/0 15/0 تعبیر سوگیری 

 ˂001/0 - ۲0/۶ 15/0 - ۹۲/0 - 5۲/0 خودپنداره 

 ۸۹۹/0 1۳/0 15/0 0۲/0 01/0 اضطراب اجتماعی 

 011/0 55/۲ 0۹/0 ۲۴/0 1۹/0 اضطراب اجتماعی  سوگیری تعبیر 

 ˂001/0 - ۲۲/۹ 11/0 - 0۲/1 - ۹0/0 اضطراب اجتماعی  خودپنداره 

 

- 5۲/0( مثبت و بر خودپنداره )>15/0β= ،05/0pدهد اثر مستقیم ترومای کودکی بر سوگیری تعبیر )نشان می  ۲مندرجات جدول 

β=  ،01/0p<منفی و از ) ( 01/0نظر آماری معنادار است؛ اما بر اضطراب اجتماعیβ=  ،05/0p> معنادار نیست. همچنین اثر مستقیم )

(  >β=  ،01/0p-۹0/0( مثبت و اثر مستقیم خودپنداره بر اضطراب اجتماعی )>1۹/0β=  ،05/0pگیری تعبیر بر اضطراب اجتماعی )سو

ستراپ  نتایج مربوط به بررسی اثرات غیرمستقیم متغیرهای پژوهش با استفاده از روش بوت ا  ۳نظر آماری معنادار است. در جدول   منفی و از

 شده است. ارائه 
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70        
 گری سوگیری در پردازش اطلاعات و خودپنداره میانجی اب در دانشجویان  ترومای دوران کودکی با اضطراب اجتماعی رابطه

The Relationship Between Childhood Trauma and Social Anxiety: The Mediating Role of Information Processing Bias ... 

  

 
 

 . اثرات غیرمستقیم با استفاده از روش بوت استراپ 3جدول 
 P حدود بوت استراپ  β زا درونمتغیر  متغیر میانجی  زا برونمتغیر 

 حد بالا  حد پایین  

 0۲۴/0 0۹۳/0 005/0 0۴/0 اضطراب اجتماعی  سوگیری تعبیر  ترومای کودکی 

 001/0 ۶۶۴/0 ۳۲۶/0 ۴۷/0 اضطراب اجتماعی  خودپنداره  ترومای کودکی 

 

جدول   می   ۳مندرجات  به نشان  اجتماعی  اضطراب  بر  کودکی  ترومای  غیرمستقیم  اثر  که  )دهد  تعبیر  سوگیری  ،  =0۴/0βواسطه 

05/0p<به اجتماعی  اضطراب  بر  ترومای کودکی  غیرمستقیم  اثر  است. همچنین  معنادار  آماری  نظر  از   )( ،  =۴۷/0βواسطه خودپنداره 

01/0p<شود که سوگیری تعبیر و خودپنداره رابطه بین ترومای کودکی و اضطراب اجتماعی  ت؛ بنابراین چنین استنباط می ( نیز معنادار اس

 . دهدنهایی پژوهش را نشان میهای برازش مدل  شاخص   ۴د. جدول  کننگری میطور معنادار میانجی را به
 

 های برازش مدل . شاخص4جدول 
 RMSEA /df2χ df GFI AGFI CFI NFI IFI TLI شاخص 

 ۹۳/0 ۹5/0 ۹1/0 ۹5/0 ۹0/0 ۹۳/0 ۶۶ 1۳/۲ 0۶/0 مدل

 >۹0/0 >۹0/0 >۹0/0 >۹0/0 >۸0/0 >۹0/0 - <۳ <0۸/0 قبول بازه قابل

 

( و شاخص نیکویی  GFIچراکه مقادیر شاخص نیکویی برازش )حاکی از برازش مطلوب مدل است؛    ۴های ارائه شده در جدول  شاخص 

(،  NFI(، شاخص برازش هنجارشده )CFIهای برازش مطلق؛ مقادیر شاخص برازش تطبیقی )عنوان شاخص ( بهAGFIیافته )برازش تعدیل

های برازش تطبیقی و همچنین نسبت مجذور خی بر درجه  عنوان شاخص( بهTLI( و شاخص توکر لوئیس )IFIافزایشی )شاخص برازش  

در سطح مطلوب    یافته همگیهای برازش تعدیلعنوان شاخص ( بهRMSEA( و ریشه میانگین مجذورات خطای تقریبی )df/2χآزادی )

 قرار دارند. 

 

 گیری بحث و نتیجه
 

پژوهش حاضر با هدف تبیین نقش میانجی سوگیری تعبیر و خودپنداره در رابطه بین ترومای دوران کودکی و اضطراب اجتماعی انجام  

اما از طریق متغیرهای  بینی نمیطور مستقیم اضطراب اجتماعی را پیش شد. نتایج نشان داد که اگرچه ترومای دوران کودکی به کند، 

ای در  ها از اهمیت سازوکارهای واسطه معناداری دارد. این یافته   رابطهاضطراب اجتماعی    باصورت غیرمستقیم  شناختی و خودادراکی، به

 کنند.زای اولیه بر مشکلات هیجانی بزرگسالی حمایت میمسیر تأثیر تجارب آسیب

های  همسو با یافته  کند. این یافتهبینی میطور مستقیم اضطراب اجتماعی را پیش های این پژوهش نشان داد که سوگیری تعبیر بهیافته

های  افراد مبتلا به اضطراب اجتماعی تمایل دارند موقعیتدارند  ( است که بیان می۲0۲5( و پرتز و همکاران )۲0۲5تیاگاراژ و همکاران )

های اجتماعی در به سوی ایجاد و تداوم علائم اضطراب  و بدین ترتیب با تعبیر منفی نشانه  صورت تهدیدآمیز تعبیر کنند اجتماعی مبهم را به

.  ( ۲0۲5)پرتز و همکاران،    های اجتماعی مبهم دارند احتمال بیشتری برای انتخاب تعبیرهای منفی در موقعیت عی سوق پیدا بکنند و  اجتما 

( نشان دادند که سوگیری تعبیر منفی شدت اضطراب اجتماعی را حتی پس از کنترل سایر متغیرهای  ۲0۲۳)  تیاگراژ و همکارانهمچنین  

( بیان داشت فرد با  1۹۹5توان با استناد به مدل شناختی ولز )ولز،  در تبیین یافته فوق میکند.  بینی میپیش طور معناداری  شناختی به

کند که توسط قرار گرفتن در موقعیت اجتماعی، موقعیت را )ولو اگر محرکی مبهم یا خنثی داشته باشد( منفی ارزیابی کرده و تصور می 

جای مشاهده عینی و واقعی واکنش  تعبیر تهدیدآمیز منجر به توجه به درون شده و درنتیجه فرد به  دیگران در حال ارزیابی منفی است. این

شود تشدید  شود. این امر با برانگیختی فیزیولوژیکی که فرد دچار می، ناتوان و مردودی که از خود دارد متمرکز میدیگران، بر تصویرمنفی 

ساز مانند اجتناب از تماس چشمی  گیری این چرخه منفی فرد به رفتارهای ایمن نبال شکل دشود. به ای شناختی بدل می شده و به چرخه 

 (.  1۹۹5شود )ولز،  و پایش خود متوسل شده و همین امر منجر به عملکرد ضعیف و تایید باورهای فرد می 
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این یافته همسو با    کند.بینی میپیش   طور مستقیم و منفی اضطراب اجتماعی راکه خودپنداره به   حاکی از این بودیافته دیگر پژوهش  

( نشان دادند که افراد  ۲0۲5)  ( است. در همین راستا، فیگورا و همکاران۲0۲۴( و هو و همکاران )۲0۲5های فیگورا و همکاران )پژوهش 

ب اجتماعی همراه است.  تری هستند و این خودپنداره منفی با شدت بیشتر علائم اضطرامبتلا به اضطراب اجتماعی دارای خودپنداره منفی

توان  . یافته فوق را میتواند شدت اضطراب اجتماعی را افزایش دهدکه خودپنداره منفی می گزارش کردند    (۲0۲۴همچنین هو و همکاران )

وقعیت ( چنین تبیین کرد که فرد مبتلا به اختلال اضطراب اجتماعی، هنگام قرار گرفتن در م1۹۹۷با استفاده از مدل رپی و هایمبرگ )

سازد. این تصویر ذهنی براساس اطلاعات موجود در  عنوان یک شیء قابل مشاهده توسط مخاطب می اجتماعی، یک تصویر ذهنی از خود به

های بیرون بدنی بازخورد گرفته شده از مخاطب( ساخته شده و با  های درون بدنی و نشانهخودپنداره فرد )یعنی: حافظه بلند مدت، نشانه 

گیرد؛ اما چون خودپنداره ساخته شده  فردی از او انتظار دارد مورد مقایسه قرار می کند محیط اجتماعی و بین ایی که تصور میاستاندارده 

ترتیب گردد. بدیندنبال آن برانگیختگی فیزیولوژیک و پاسخ اضطرابی می تحریف شده و منفی است، منجر به ارزیابی و برآورد منفی و به

از این رو،    شود.تر باشد، احتمال برانگیختگی فیزیولوژیکی و پاسخ اضطرابی بیشتر میدیدهتر و آسیبفرد از خود منفیهر چقدر خودپنداره  

د  عنوان یک عامل محافظتی یا خطر در تعیین شدت اضطراب اجتماعی عمل کن تواند به دهند که خودپنداره می های حاضر نشان می یافته

 . (1۹۹۷)رپی و هایمبرگ،  

این یافته، همسو   کند.بینی میطور مستقیم سوگیری تعبیر را پیشش دیگری از نتایج، مشخص شد که ترومای دوران کودکی بهدر بخ

( در پژوهش خود دریافتند که  ۲0۲۴است. فلچسنار و همکاران ) (۲0۲۲( و هالپین و همکاران )۲0۲۴های فلچسنار و همکاران )با یافته

ای نظیر سوگیری توجه منفی و سوگیری در پردازش اطلاعات  هیجانی-ثیر منفی بر رشد فرآیندهای اجتماعیتروماهای دوران کودکی با تا

که تجارب منفی کودکی با   ند( گزارش کرد۲0۲۲هالپین و همکاران )توانند منجر به نقص عملکرد اجتماعی شوند. همچنین  اجتماعی می

پذیری  توان برحسب مدل آسیب در تبیین یافته فوق می  یری تعبیر، مرتبط است.الگوهای پایدار پردازش شناختی منفی، از جمله سوگ

های بنیادین شده  های و مفروضه گیری طرحواره ( بیان داشت که تروماهای دوران کودکی، منجر به شکل ۲005شناختی بک و همکاران )

کنند. همچنین مطابق با  اطلاعات ورودی جدید فراهم میعنوان ساختارهای شناختی پایدار، چارچوبی برای پردازش  ها به و این مفروضه 

توانند با قرار دادن فرد در معرض سوءاستفاده یا غفلت،  گیرانه میگیرانه و سهل های والدگری سخت (، سبک1۹۹۷مدل رپی و هایمبرگ )

 یت کنند.  های پردازشی»ناتوانی در کنترل« و »عدم کفایت« هداساختار شناختی فرد را در راستای سوگیری 

کند. این  بینی میطور مستقیم و منفی خودپنداره را پیش های پژوهش حاضر همچنین نشان داد که ترومای دوران کودکی بهیافته

( در  ۲0۲۴( است. ملامد و همکاران )۲0۲1(، رادل و همکاران )۲0۲۳(، لیو و همکاران )۲0۲۴های ملامد و همکاران )همسو با یافته   یافته

( نشان  ۲0۲۳لیو و همکاران )علاوه،  اتحلیلی نشان داند که بین مواجهه با تروما و خودپنداره منفی رابطه مستقیم وجود دارد. به پژوهشی فر 

تر و احساس  نفس پایینتر، عزتاند، در بزرگسالی خودپنداره منفی دادند افرادی که در کودکی سوءرفتار هیجانی یا غفلت را تجربه کرده

( گزارش کردند که سوءرفتار هیجانی در کودکی نسبت ۲0۲1و همکاران،    کنند. همچنین در پژوهشی )رادلگزارش می شایستگی کمتری  

های شناختی  تواند بنیان تری با خودپنداره منفی در بزرگسالی دارد. بنابراین، تجربه ترومای کودکی میبه سایر انواع سوءرفتار، ارتباط قوی 

پذیری شناختی بک و  توان با استناد به مدل آسیبهای فوق می در تبیین یافته  شخصی را تضعیف کند.مربوط به ارزشمندی و کفایت  

( درباره اضطراب اجتماعی بیان داشت که سبک والدگری ضمن تسهیل مواجهه  1۹۹۷( و مدل شناختی رپی و هامبرگ )۲005همکاران )

دنبال آن خودپنداره منفی در کودک شده و از این طریق  های منفی و بهه ها و طرحوار گیری مفروضه با تروما در کودکی، منجر به شکل

دفاع و اساس، کودکی که تصور ناامن بودن جهان، غیرقابل کنترل بودن محیط و بیاحتمال ابتلا به اضطراب اجتماعی را تشدید کند. براین 

های اجتماعی دچار  انگارد، در مواجهه با موقعیتو فاقد ارزش می  دهد، و خود را ناتواناهمیت بودن دربرابر دیگران را در خود شکل میبی

 کند.  ناکی میچالش شده و احساس ناتوانی و عیب 

گری نشان داد که سوگیری تعبیر و خودپنداره نقش میانجی معناداری در رابطه بین ترومای دوران  های میانجیدر نهایت، نتایج تحلیل

توان بیان داشت که تروماهای دوران  های مدل، می در راستای تبیین و انسجام بخشی به یافته  کنند.کودکی و اضطراب اجتماعی ایفا می 

ای که متاثر از  روند که اثر خود را از طریق سازوکارهای شناختی شمار می کودکی در بزرگسالی اثری فعال نداشته و یک تجربه تاریخی به

شکل  ن رو رابطه مستقیمی بین تروماها و اضطراب اجتماعی مشاهده نگردید و این رابطه به کنند، از همیاند اعمال می ها شکل گرفته آن

(،  ۲005( و بک و همکاران )1۹۹۷(، رپی و هایمبرگ )1۹۹5های ولز )طوری که مطابق با مدل گری کامل خود را نشان داد. بهمیانجی 

ای منفی  شود؛ خودپنداره گیری دو ساختار شناختی پایدار میجر به شکلزا منهای والدگری آسیب تروما از طریق سوءرفتار، غفلت یا سبک
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کند و از ناک ارزیابی می ارزش و عیبکه در آن فرد تصویری منفی از خود ساخته و خودِ شناسا را برحسب آن تصویر منفی، ناتوان، بی

کند. در ادامه، این ساختارهای  تهدیدآمیز پردازش می  فرضصورت پیش های مبهم را بهسویی دیگر سوگیری تعبیر که طی آن فرد موقعیت

گردند و از این طریق پاسخ  بینی شده فعال میهای اجتماعی در مقایسه با انتظارات و استانداردهای پیش شناختی در مواجهه با مواقعیت

 (. ۲005؛ بک و همکاران،  1۹۹۷؛ رپی و هایمبرگ،  1۹۹5انگیزانند )ولز،  اضطرابی را برمی 

گری کامل  توان بیان داشت که خودپنداره منفی و سوگیری تعبیر قادر به میانجیهای حاصل از پژوهش حاضر میبندی یافتهجمع در  

های  درمان ای بنیادین در راستای تدوین  عنوان یافتهتوانند به ها میرابطه بین تروماهای دوران کودکی و اضطراب اجتماعی بودند. این یافته

مورد استفاده قرار گرفته و در تسکین آلام افراد مبتلا به اختلال اضطراب اجتماعی موثر    رفتاری مبتنی بر بازسازی شناختی–شناختی

-هایی مواجه بود که تفسیر نتایج باید با لحاظ کردن آن صورت پذیرد. نخست، به دلیل ماهیت توصیفیحاضر با محدودیت   بیوفتند. پژوهش 

های مقطعی، استنباط علیّ دقیق از روابط متغیرها امکان پذیر نیست؛ لذا  مدلیابی معادلات ساختاری بر روی داده همبستگی و استفاده از  

های شناختی استفاده  تر توالی زمانی اثر تروما بر سازه های طولی یا آزمایشی برای تبیین دقیقهای آتی از طرح شود در پژوهش توصیه می

هایی نظیر مطلوبیت  تاثیر سوگیری استفاده از ابزارهای خودگزارشی بود که ممکن است نتایج را تحت   شود. محدودیت دوم پژوهش حاضر،

های تشخیصی ساختاریافته و ارزیابی چندگانه در مطالعات بعدی  گیری از مصاحبه اجتماعی یا خطای یادآوری قرار دهد؛ بنابراین بهره 

دست آمده از  پژوهشی بود که منحصر به دانشجویان شهر تبریز بود؛ تعمیم نتایج بهگردد. محدودیت سوم پژوهش حاضر، نمونه  توصیه می

تر  قومیتی متفاوت باید با احتیاط صورت بگیرد. همچنین تکرار این مدل در جوامع متنوع -های اجتماعی، سنی و فرهنگیاین نمونه به گروه 

یافته به بیرونی  اعتبار  تقویت  میمنظور  پیشنهاد  درها  روابط  گردد.  بحث  در  پژوهشی  خلاء  حاضر  پژوهش  محدودیت  آخرین  نهایت 
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