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 Background: Social anxiety is one of the psychological problems frequently observed in children 

and adolescents. The causes of social anxiety stem from various sources; among these factors are 
childhood maltreatment, perceived social support, and shame. Despite numerous studies on factors 

related to social anxiety, the simultaneous investigation of shame’s mediating role in these 

relationships has received less attention and constitutes a research gap. 

Aims: The present study aimed to examine the mediating role of shame in the relationship between 

childhood maltreatment and perceived social support with symptoms of social anxiety in female 

students of the second level of high school in Kermanshah. 

Methods: This research employed a correlational design based on structural equation modeling 

(SEM). The statistical population included all female students studying in the second level of high 

schools in Kermanshah during the academic year 2023-2024. The sample consisted of 290 

participants selected through cluster sampling. Data collection instruments included the Social 

Anxiety Scale for Adolescents (La Greca & Lopez,1998), the Childhood Trauma Questionnaire 
(Bernstein et al., 2003), the Multidimensional Scale of Perceived Social Support (Zimet et al., 1988), 

and the Experience of Shame Scale (Cohen et al., 2011). The relationships among variables were 

examined using Pearson correlation and structural equation modeling techniques. The maximum 

significance level for hypothesis testing was set at 0.05 (p≤0.05). Data analysis was conducted using 

SPSS version 28 and AMOS version 24. 

Results: The results indicated that perceived social support had a direct effect on social anxiety 

(p<0.05, β = -0.180). Furthermore, the indirect effect of perceived social support on social anxiety, 

mediated by shame, was confirmed (p<0.05). Childhood maltreatment also had both a direct effect 

(p<0.05, β = 0.149) and an indirect effect on social anxiety (p<0.05). Model fit indices confirmed the 

goodness of fit, and the coefficient of determination showed that the predictor variables explained 

45% of the variance in social anxiety. 

Conclusion: Based on the findings of this research, understanding the mediating role of shame in the 
relationship between childhood maltreatment and perceived social support with symptoms of social 

anxiety disorder can be beneficial for the early identification of social anxiety symptoms and effective 

intervention, thereby preventing its adverse effects on adolescents’ mental health 
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Extended Abstract 

Introduction 
The transition to adolescence is marked by the 

development of cognitive and social skills, making 

socialization a crucial process for teenagers (Gazel, 

2022; Moreno et al., 2024). However, some 

adolescents experience significant difficulties in 

social interactions and display symptoms of social 

anxiety, which can adversely affect their mental 

health and social functioning (Stedandj et al., 2025; 

Prieto Fidalgo & Calot, 2025). Social anxiety is 

defined as the fear of negative evaluation in social 

situations and often leads to avoidance behaviors 

(American Psychiatric Association, 2013; Daniel et 

al., 2025). 
One important factor in the development of social 

anxiety is childhood maltreatment, which includes 

various forms of abuse and neglect and can negatively 

impact adolescents’ psychological, social, and 

academic development (Gonzalez et al., 2023; Kisley 

et al., 2024; McNeil, 2020). Studies have shown that 

childhood maltreatment is associated with an 

increased risk of social anxiety and depression, with 

emotional abuse having the strongest correlation with 

anxiety (Douglas et al., 2010; Zhou et al., 2023; 

Choudhury et al., 2022). 
Other influential factors include perceived social 

support and shame. Perceived social support serves as 

a protective factor against social anxiety, and its 

reduction can increase adolescents’ vulnerability 

(Moghtader & Shamloo, 2019; Matson & Hall, 2011; 

Chen et al., 2024). Shame, as a negative emotion, is 

closely related to social anxiety and can be reinforced 

by family experiences and maladaptive parent-child 

interactions (Bardzard et al., 2025; Gilbert & Miles, 

2000; Van Eccles et al., 2025). Given the importance 

of these three variables, the present study investigates 

the mediating role of shame in the relationship 

between childhood maltreatment and perceived social 

support with symptoms of social anxiety. 

Method 
This study was applied in purpose and correlational 

in terms of data collection method. The statistical 

population consisted of all female students in the 

second level of high schools in Kermanshah during 

the 2023-2024 academic year, and cluster sampling 

was used. To ensure sufficient sample size, 292 

students were selected, and ultimately data from 290 

participants were analyzed. Inclusion criteria were 

being a female student in the specified grades, 

providing informed consent, and having adequate 

cognitive abilities; exclusion criteria included severe 

psychiatric disorders, use of psychiatric medications 

affecting responses, significant cognitive disabilities, 

or unwillingness to continue participation. Data were 

analyzed using Pearson correlation and structural 

equation modeling, with SPSS 28 and AMOS 24 

software (Halinski & Feldt, 1970; Cohen et al., 2013). 

Research instruments included the Social Anxiety 

Scale for Adolescents (La Greca et al., 1998), the 

Childhood Trauma Questionnaire (Bernstein et al., 

2003), the Multidimensional Scale of Perceived 

Social Support (Zimet et al., 1988), and the 

Experience of Shame Scale (Andrews et al., 2002). 

All instruments demonstrated appropriate validity 

and reliability; for example, Cronbach’s alpha 

coefficients for the various tools in previous studies 

as well as the present research ranged from 0.84 to 

0.88 (Khodayi et al., 2011; Ebrahimi et al.; Zimet et 

al.; Salimi et al.; Amouei, 2017). These instruments 

comprehensively assessed the dimensions of social 

anxiety, childhood maltreatment, perceived social 

support, and shame in the study sample. 

 

Results 
The mean age of respondents was 16.13 years with a 

standard deviation of 0.73, and their age ranged from 

15 to 18 years. The mean age of mothers was 41.69 

years (SD = 4.90), and the mean age of fathers was 

46.54 years (SD = 5.00). In terms of birth order, 

54.3% were first-born, 34.4% second-born, 9.2% 

third-born, and 2.1% fourth-born children. 

Univariate normality was assessed using skewness 

and kurtosis indices, indicating that all variables were 

normally distributed. The results of the correlation 

analysis showed significant relationships among all 

variables (p < 0.05), with the strength of these 

correlations being moderate to strong. Perceived 

social support had a negative correlation with social 
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anxiety, while childhood maltreatment and shame had 

positive correlations with social anxiety, with shame 

showing the strongest correlation (r = 0.687). 

Additionally, both perceived social support and 

childhood maltreatment had significant relationships 

with the mediating variable of shame. The conceptual 

model of the study was evaluated using structural 

equation modeling in AMOS software. 
 

 

Table 1. Results of Direct Effects in the Model 

p Value t Value Standard Error Unstandardized 

Coefficient 
Standardized Coefficient Type of Effect 

-0.385 0.128 3.01 0.003 -0.180 Perceived Social Support 
→ Social Anxiety 

0.020 2.34 0.540 1.262 0.149 Childhood Maltreatment 
→ Social Anxiety 

<0.001 9.64 0.358 -3.450 0.583 Shame → Social Anxiety 
0.003 3.14 0.072 0.226 -0.204 Perceived Social Support 

→ Shame 
<0.001 6.90 0.048 -0.331 0.471 Childhood Maltreatment 

→ Shame 

      

 

 

Findings (Table 1) indicated that the direct effect of 

perceived social support on social anxiety was 

significant (p < 0.05), with a negative direction and a 

standardized coefficient of -0.180. The direct effect 

of childhood maltreatment on social anxiety was also 

significant (p < 0.05), with a positive direction and a 

standardized coefficient of 0.149. The relationship 

between shame and social anxiety was significant (p 

< 0.05), and shame had the strongest association with 

social anxiety, with a standardized coefficient of 

0.583. The mediating role of shame in the relationship 

between perceived social support and childhood 

maltreatment with social anxiety was examined using 

the bootstrapping method, as shown in Table 2. 
 

Table2. Bootstrapping Test of the Mediating Role of Shame 

p Value Upper Bound Lower Bound Standard Error Indirect Effect Mediation Path 

0.004 -0.037 -0.123 0.041 -0.119 
Perceived Social Support → 

Shame → Social Anxiety 

0.001 0.421 0.129 0.073 0.274 Childhood Maltreatment → 
Shame → Social Anxiety 

 

 

Findings (Table 2) showed that the mediating role of 

shame in the relationship between perceived social 

support and social anxiety was confirmed (p < 0.05). 

Additionally, the mediating role of shame in the 

relationship between childhood maltreatment and 

social anxiety was also confirmed (p < 0.05). Overall, 

the findings indicate that the independent variables, 

perceived social support and childhood maltreatment, 

influenced social anxiety both directly and indirectly 

(through the mediation of shame). 
 

Conclusion 
The findings of this study indicated that shame 

mediates the relationship between perceived social 

support and social anxiety, as well as between 

childhood maltreatment and social anxiety. Both 

childhood maltreatment and perceived social support 

affect social anxiety directly and indirectly through 

shame (Li et al., 2024; Chan, 2004; Storm, 2018; 

Gilbert & Miles, 2000). Emotional maltreatment, in 

particular, fosters the development of shame-based 

schemas, increasing the likelihood of social anxiety 

in adolescents (Rose & Abramson, 1992; Zhou et al., 

2023). Shameful experiences can be retained in 

memory and become activated in social situations, 

thereby intensifying social anxiety symptoms (Pinto-

Gouveia & Matos, 2011; Shahar, 2015). 

Numerous studies have shown that childhood 

maltreatment, especially emotional abuse, is 
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associated with an increased risk of anxiety and 

depressive disorders (Douglas et al., 2010; Sultan et 

al., 2022; Zhou et al., 2023). Furthermore, perceived 

social support serves as a protective factor against 

social anxiety, and its reduction, combined with 

increased shame, can lead to social withdrawal and 

exacerbation of anxiety symptoms (Matson & Hall, 

2011; Moghtader & Shamloo, 2019; Chen et al., 

2024). Shame may contribute to distancing from 

supportive networks and thus raise social anxiety 

(Storm, 2018; Chan, 2004). 

This study has several limitations, including its focus 

solely on female high school students in Kermanshah, 

which restricts the generalizability of the results to 

other groups and regions. The use of self-report 

instruments may also introduce response bias and 

affect the findings. Therefore, it is recommended that 

future research employ more diverse samples and 

mixed-method approaches to gain a deeper 

understanding of the roles of shame, maltreatment, 

and social support in adolescent social anxiety. 
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اضطراب  یاهادراک شده با نشانه یاجتماع تیو حما یدوران کودک یشرم در رابطه بدرفتار گرانجیینقش م یابیمدل

 آموزان دختر دوره دوم متوسطه شهرکرمانشاهدر دانش یاجتماع

 3، خدامراد مومنی2*، کامران یزدانبخش1خدیجه زبیدی زاد
 رانیکرمانشاه، ا ،یدانشگاه رازدانشکده علوم اجتماعی،  ،یکارشناس ارشد روانشناس. 1

 رانیکرمانشاه، ا ،یدانشگاه راز ،یدانشکده علوم اجتماع ،یگروه روانشناس ،یشناخت یروانشناس اریدانش. 2

 .رانیکرمانشاه، ا ،یدانشگاه راز ،یدانشکده علوم اجتماع ،یاستاد گروه روانشناس .3

 چکیده  مشخصات مقاله

 نوع مقاله: 

 پژوهشی

 

 

 تاریخچه مقاله:

 31/22/1121دریافت: 

 21/21/1121بازنگری: 

 12/25/1121پذیرش: 

 21/22/1125انتشار برخط: 

 

 

 :هادواژهیکل
 یبدرفتار ،یضطراب اجتماعا

 یاجتماع تیحما ،یدوران کودک

 شرم، نوجوانان ،ادراک شده

 یماععلل اضطراب اجت. شودیوفور مشاهده ماست که در کودکان و نوجوانان به یشناختاز مشکلات روان یکی یاضطراب اجتماع زمینه: 

ا وجود ب ادراک شده و شرم را نام برد. یاجتماع تیاحم ،یدوران کودک یبدرفتار توانیعوامل م نیاز ا رد؛یگیسرچشمه م یاز منابع مختلف

 کمتر مورد توجه قرار روابط نیشرم در ا گریانجیهمزمان نقش م یبررس ،یمتعدد در مورد عوامل مرتبط با اضطراب اجتماع یهاپژوهش

 .شودیمحسوب م یخلاء پژوهش کیگرفته و 

 یهاادراک شده با نشانه یاجتماع تیو حما یدوران کودک یشرم در رابطه بدرفتار یانجینقش مبررسی با هدف  پژوهش حاضر هدف:

 انجام شد. دوره دوم متوسطه شهر کرمانشاه دختر آموزاندر دانش یاضطراب اجتماع

 آموزان مشغولدانشتمامی این پژوهش شامل  یبود. جامعه آمار یمعادلات ساختار یاز نوع مدلساز یروش پژوهش حاضر همبستگ :روش

 نیدر ا یریگنمونه وهینفر و ش 292. حجم نمونه برابر با بوددر مدارس دوره دوم متوسطه شهر کرمانشاه  1123-1122به تحصیل در سال 

پرسشنامه (، 1991،لوپزو  رگالاگنوجوانان ) یپرسشنامه اضطراب اجتماع اطلاعات ی. ابزار گردآوربود یاخوشه یریگپژوهش نمونه

 و پرسشنامه شرم (1911و همکاران،  ت)زیم ادراک شده یاجتماع تی(، پرسشنامه حما2223برنستاین و همکاران،) یدوران کودک یبدرفتار

معادلات  یک مدلسازیو مدل پژوهش با تکن رسونیپ یبا آزمون همبستگ رهایمتغ نیپژوهش رابطه ب نیدر ا بود. (2211و همکاران،  کوهن)

 انجام شد. AMOS 24و   SPSS 28 یآمار یداده ها با استفاده از نرم افزارها لیو تحل هی(. تجزp≤25/2آزمون شد ) یساختار

 ریتاث نیبود. همچن (p،085/5-=β<50/5) یبر اضطراب اجتماع میمستق ریتاث یادراک شده دارا یاجتماع تیحما رینشان داد متغ نتایج :هایافته

دوران  یبدرفتار ریمتغ نی(. همچنp<25/2شد ) دییشرم تا یگریانجیبا م یادراک شده بر اضطراب اجتماع یاجتماع تیحما میرمستقیغ

برازش  یها(. شاخصp<25/2موثر بود ) یبر اضطراب اجتماع میرمستقیو هم به طور غ (p،041/5=β<50/5) میهم به طور مستق یکودک

 یاضطراب اجتماع انسیدرصد از وار 15مدل توانستند  نیب شیپ یرهایمدل نشان داد که متغ نییتع بیبرازش مدل بود و ضر دکنندهییمدل تا

 کنند. نییرا تب

ادراک  یتماعاج تیو حما یدوران کودک یبدرفتار نیشرم در رابطه ب یانجیدرک نقش مپژوهش  نیا یهاافتهیبر اساس  :یریگجهینت

واقع  دیو مداخله موثر مف یاضطراب اجتماع یهازودهنگام نشانه ییشناسا یدر راستا تواندیم یاختلال اضطراب اجتماع یهاشده با نشانه

 کرد. یریشگینوجوانان پ یاز اثرات سوء آن بر سلامت روان لهیوس نیشود و بد

ادراک شده با  یاجتماع تیو حما یدوران کودک یشرم در رابطه بدرفتار گرانجیینقش م یابیمدل(. 1125) خدامراد، مومنیو یزدانبخش، کامران؛ ؛ خدیجه، هزادزبیدیاستناد: 

 .11-1 ،151 شماره ،25 دوره ،روانشناختی علوم مجله .آموزان دختر دوره دوم متوسطه شهرکرمانشاهدر دانش یاضطراب اجتماع یهانشانه

  jps.25.158.10: DOI/1125.10.61186 ،151 شماره ،25 دوره، روانشناختی علوم مجله
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، شماره
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1125
 

 

 مقدمه
ش ییتوانا شیاست که با افزا یدوره رشد کی یگذار به نوجوان  یناختفرا

 نی(. ا2222، گازل) شخخودیمشخخخص م یریگدگاهید یهامهارت تیو تقو

شد به نوجوان اجازه م و  ردیخود را در نظر بگ یدهد تا افکار و رفتارهایر

،  گرکند )مان و بلومب سخخهیمقا گرانیها و نظرات ددگاهیسخخ س آن را با د

است  یرابطه اجتماع کی یریگمرحله شکل نیدر ا یاتیح دادی(. رو2222

و  یضخخرور یشخخدن نوجوانان در جامعه امر ی(. اجتماع2222)جسخخوسخخا، 

پذاجتناب نان در  ی(. برخ2221اسخخخت )مورنو و همکاران ،  رینا از نوجوا

 یتتوانند حیکنند که نمیدسخخخت و پنجه نرم م یبه حد یتعاملات اجتماع

 ایدر خانه دوسخت  دنیمانند رفتن به مدرسخه، خواب یاسخاسخ یهاتیفعال رد

(. در واقع 2221صخخخحبت با افراد ناآشخخخنا شخخخرکت کنند )دو و همکاران ، 

 نیشخخخوند. ا یبه طور معمول اجتماع گرانیمانند د توانندیاز آنها نم یبرخ

ضطراب م یافراد در مواجهه باتعاملات اجتماع ه ب نکه از آ شوندیدچار ا

(. 2225)اسخختداندو و همکاران ،  شخخودیم ادی 1یجتماععنوان اضخخطراب ا

 یو در برخ شخخودیظاهر م یمعمولا در دوران نوجوان یاضخخطراب اجتماع

 دهدیقرار م ریافراد را تحت تاث یو عملکرد اجتماع یموارد، سخلامت روان

 (.2225و کالوت ،  دالگویف توی)پر

اضخخخطراب  (، اختلال3221)  2کخخایآمر یانجمن روان زشخخخک فیتعر طبق

 یهاتیدر موقع یقضخخاوت منف ایترس از شخخرمسخخار کردن خود  یاجتماع

باشخخخند که فرد دچار  دیآنقدر شخخخد توانندیها مترس نیاسخخخت. ا یاجتماع

 ییهاتیو معمولاً از موقع شودیمختل م یشود که از نظر عملکرد یشانیپر

 ینوانوج ای. کودک کندیاجتناب م کنندیم کیرا تحر باضخخطرا نیکه ا

به آغاز ارتباط با  یلیتما گونهچیاسخخخت، ه یکه دچار اضخخخطراب اجتماع

ن که ممک یتیاز هر موقع رمعمول،یاز ترس غ یندارد و بااحسخخاسخخ گرانید

ناب م رد،یقرار گ گرانید یاسخخخخت در معرو داور و  لی)دن ورزدیاجت

احسخخاس  گرانیدر هنگام صخخحبت کردن با د فرادا نی(. ا2225همکاران ، 

صبان شخاص د نی. نگران اکنندیم تیخجالت و ع ستند که ا درباره  گریه

ت و صخخخحب دیبا افراد جد ییو در هنگام آشخخخنا کنندیها چگونه فکر مآن

 (.2223، هی) شوندیکردن در مقابل چند شنونده، مضطرب م

                                                                                                                                                                                                                                  
1 Social Anxiety 

2 American Psychological Association 

ها آن از یکیکه  ردیگیسرچشمه م یادیاز منابع ز یاضطراب اجتماع علل

(. 2225و همکاران ،  ژانگباشخخد )  یدر دوران کودک یتواند بدرفتار یم

سط به عنوان سوء استفاده و غفلت تو یکلبه طور یدوران کودک یبدرفتار

ودک ( به کبیآس دیتهد ای یاحتمال بی)آس بیمراقب که باعث آس کی

 ی(. سخخازمان جهان2223شخخود )گونزالس و همکاران ،  یم فیعرشخخود، ت

شت، بدرفتار صل ریز 5را به  یدوران کودک یبهدا  یبدرفتار ،یمجموعه ا

 غفلت و در معرو خشونت ،یجنس یبدرفتار ،یعاطف یبدرفتار ،یجسم

س یخانگ سلی و همکاران،  کندیم میقرار گرفتن تق  ی. بدرفتار(2221)کی

ست، گذاشته ا یمنف ریتأث ختلفم یهابر رشد در حوزه یدر دوران کودک

 ،یگدلبسخخت ت،یشخخخصخخ ،یلیتحصخخ شخخرفتیپ ،یاز جمله عملکرد شخخناخت

ه ب یبدرفتار ،یو به طورکل یعاطف-یاجتماع ،یو جسخخخم یسخخخلامت روان

 نییکرد پاعمل ،یروان یشناسبیآس ف،یسلامت ضع کنندهینیبشیعنوان پ

شغل شکلات  سه، و م ست  ) یمدر شده ا شناخته   ،دونی و کرامیو روابط 

سم افتندی( در2212داگلاس و همکاران )  (.2222 ستفاده ج سوء ا  و یکه 

س ود شیم یخطر اختلالات درون شیمنجر به افزا یدر دوران کودک یجن

مراه است. ه یزندگ یبه مواد در مراحل بعد شتریب یبا وابستگ نیکه همچن

و  ینشخخان دادند که اضخخطراب اجتماع یا( در مطالعه2223ژو و همکاران )

 نیمچنه دارد. یدوران کودک یبا بدرفتار ییبالا یهمبسخخختگ یافسخخخردگ

تا  یبدرفتار نی( نشخخخان داد که ب2223و همکاران ) چودریپژوهش  جین

طه وجود دارد و از ب یدوران کودک ها  نیو اختلال اضخخخطراب راب همه آن

 جیتان را با اضخخخطراب نشخخخان داد. یهمبسخخختگ نیشخخختریب یعاطف یبدرفتار

 نیتریقو یجانیه یکه بدرفتارنشخخان داد  (2223لیو و همکاران) لیفراتحل

 دارد. یرابطه را با اضطراب اجتماع

 تیبه حما توانیدارد م ریتاث یکه بر اضخخخطراب اجتماع یگریعوامل د از

(. ماتسون و هال 2219اشاره کرد )مقتدر و شاملو،   3ادراک شده یاجتماع

 هنکیبر ا یفرد مبن کیاعتقاد »ادراک شخخخده را  یاجتماع تی( حما2211)

 ینفم ایمثبت  تواندیم یکلدر دسخخخترس اسخخخت؛ به طور یاجتماع تیحما

 «کند یاسخخخت، فراهم م ازیآن فرد مورد ن یشخخخود و آنچه را که برا یتلق

 یماعاجت تیو حما یاختلال اضخخطراب اجتماع نی. رابطه بکنندیم فیتعر

شده پ ست و م دهیچیادراک  شد. حما نیتواند در ب یا  تیافراد متفاوت با

3 Perceived Social Support 
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 جادیدر برابر ا یعامل محافظت کیتواند به عنوان یادراک شده م یاجتماع

از  ترس لیافراد به دل نیعمل کند. ا یاختلال اضخخطراب اجتماع دیشخخدو ت

 یو حفظ ارتباطات اجتماع جادیممکن اسخخخت با ا یمنف یاجتماع یابیارز

ند. ا جه نرم کن ناب از  نیدسخخخخت و پن به اجت ترس ممکن اسخخخخت منجر 

شخخخبکه  کی جادیا یها برامحدود کردن فرصخخخت ،یاجتماع یهاتیموقع

که سخخخطو   ی(. افراد2222و همکاران،  یشخخخود )العمر یتیحما یاجتماع

 یهاتیممکن است در موقع کنندیرا درک م یاجتماع تیاز حما یبالاتر

ن چداشته باشند و کمتر مضطرب شوند ) یشتریب تیاحساس امن یاجتماع

( نشخخان داد که 2221. نتایج پژوهش بارنت و همکاران)(2221و همکاران، 

ضطراب اجتماع ست یاجتماع تیبا کاهش حما یا شده مرتبط ا  .ادراک 

ه به آن اشخخار توانیدارد و م ریتاث یکه بر اضخخطراب اجتماع یگریعامل د

شخرم به اریف اسخاس تع. بر(2221)شخوسختر و همکاران،  اسخت 1کرد شخرم

یا تجربه به دلعنوان احسخخخاس  باور دارد   اینقص  لیای دردناک که فرد 

شتباه شا یا شده،  شق و تعلق ن یستهیکه مرتکب   شودیم فیتعر ستیع

تواند به ی. شرم با سرزنش خود همراه است و م(2221)سوی و همکاران، 

 رسدیبه نظر م ،یتمام اختلالات اضطراب نیمنجر شود. از ب یاجتماع یانزوا

ضطراب اجتماع شان یاژهیارتباط و یشرم با ا شته و هم و  یجهقابل تو یدا

. (2225و همکاران،  باردزارد) خوردیبه چشخخم م دهیدو پد نیا فیدر تعر

 یدر اضطراب اجتماع یرمحو یاز شرم به عنوان عامل یشناخت یهادر مدل

س یکه در پ دشویم ادی  شودیربه متج گرانید دیاز د دنیباور به بد به نظر ر

 ییهاگروه نیاز اول مایلزو  لبرتی(. گ2221و همکاران،  یمورت شخخخنای)کر

را  یو اضخخخطراب اجتماع یمنف یابیبودند که ارتباط شخخخرم با ترس از ارز

 دندیرسخخخ نیب نیدر ا یمعنادار مثبتمورد مطالعه قرار دادند و به ارتباط 

( 2212که فرگوس و همکاران ) ی(. در پژوهشخخخ2222 لز،یو ما لبرتی)گ

 جیانجام دادند نتا یشخخرم و گناه با علا م اضخخطراب اجتماع یبررسخخ یبرا

 یماعنسبت به گناه با اضطراب اجت یمعنادارتر ینشان داد که شرم همبستگ

افراد  ( نشخخخان داد که2221یاگودا و همکاران)-نتایج پژوهش اورن دارد.

دون نسخخخبت به افراد ب یشخخختری، شخخخرم بیمبتلا به اختلال اضخخخطراب اجتماع

ضطراب اجتماعی رم ش یزنان به طور معنادار ن،ی. همچنکنندیگزارش م ا

بتلا به در افراد م یتیتفاوت جنسخخخ نیو ا کنندیاز مردان تجربه م یشخخختریب

   بارزتر است.اختلال اضطراب اجتماعی 

                                                                                                                                                                                                                                  
1 Shame 

ه ب شیدر گرا یمنشخخخا اختلافات فرد یمکان جسخخختجو برا نیخانواده اول

)شخخیهی و  شخخرم و گناه اسخخت یخودآگاهانه یتجربه احسخخاسخخات اخلاق

. خانواده با توجه به نقش قدرتمند آن در رشخخد کودک، (2219همکاران، 

در  یمرکلایو غ یکلام امیانتقال پ یبرا لهیوسخخخ نیتریممکن اسخخخت اصخخخل

و  نییوندویاو) باشد ستیاخوب، بد و در مورد منشأ عمل ناش تیمورد ماه

کاران،  هافرو کرده پردازانهی. در واقع، نظر(2223هم که الگو ند   یا

لد مل در روابط وا عا نه ت گارا و کودک ممکن اسخخخخت منبع  نیناسخخخخاز

ون ) اشدبزرگسالان ب یبر شرم و گناه در زندگ یمبنت یروان یشناسبیآس

( در مطالعه 2222و همکاران ) یسخخکووسخخک(. 2225و همکاران،  کلسیا

سردگ ،یدر دوران کودک یخود با عنوان رابطه بدرفتار و  یشرم، گناه، اف

در  یاشخخکال بدرفتار یکردند که برخ انیدر نوجوانان ب یافکار خودکشخخ

ناه و گ قیاز طر یخودکشخخخ دهیبر ا یمثبت و معنادار ریتاث یدوران کودک

 دارند. یعلا م افسردگ جادیشرم بر ا

ون چ یعوامل یارتباطات مجزا یبه بررس نیشیپ یهاپژوهش کهیدرحال

شده، و شرم با اضطراب ادراک یاجتماع تیحما ،یدوران کودک یبدرفتار

 نیکه ا یادهیچیپ یاز سازوکارها یترقیاند، فهم عمپرداخته یاجتماع

و  دهدیم وندیحساس نوجوانان، به هم پ تیدر جمع ژهیورا، به رهایمتغ

هد، ارا ه د یاضطراب اجتماع یریگها در شکلاز تعامل آن یکامل ریتصو

پژوهش حاضر در ارا ه  یاصل یاست. نوآور یچالش پژوهش کیهمچنان 

شرم  یمحور گریانجیاست که نقش م یو نظر ک ارچهیمدل  کیو آزمون 

( و منابع یدوران کودک ی)بدرفتار هیولا یزابیتجارب آس نیرا در رابطه ب

ر د یاضطراب اجتماع یهاشده( با نشانهادراک یاجتماع تی)حما یتیحما

 لیتعد ای یسازفعال ندیفرا کی نییتب قیاز طر ،یرانیآموزان دختر ادانش

 ودشیم یاز آنجا ناش کردیرو نی. ضرورت اکندیم یاحساس شرم، بررس

 یدرمان و رانهیشگیمداخلات پ یطراح یبرا دهیچیپ یرهایمس نیکه درک ا

 ژهیوهاست، ب یاتینوجوانان ح یاضطراب اجتماع یهدفمندتر و مؤثرتر برا

 یامدهایهدف بالقوه مداخله، و با توجه به پ کیبا تمرکز بر شرم به عنوان 

 یآن در چارچوب فرهنگ یبررس تیو اهم یگسترده اضطراب اجتماع

 نیپژوهش درصدد پاسخ به ا نیا ن،یآموزان دختر. بنابرادانش یبرا رانیا

دوران  یاربدرفت نیدر رابطه ب یانجینقش م تواندیشرم م ایسوال است که آ
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در  یاضطراب اجتماع یهاادراک شده با نشانه یاجتماع تیو حما یکودک

 د؟ینما فایآموزان دختر دوره دوم متوسطه شهر کرمانشاه ادانش

 روش
  :کنندگانشرکت و پژوهش طرح( الف

گردآوری ی پژوهش از لحاظ هدف کاربردی و از لحاظ نحوهین ا

جامعه آماری پژوهش، بود. از نوع همبستگی  اطلاعات در زمره تحقیقات

ره در مدارس دو 1123-1122آموزان مشغول به تحصیل در سال کلیه دانش

 یریگنمونه مورد مطالعه به روش نمونه دوم متوسطه شهر کرمانشاه است.

تدا، شهر ابفرایند انتخاب نمونه به این صورت بود که  انتخاب شد. یاخوشه

 انیو از م میتقس هیناحسه اساس مناطق آموزش و پرورش به کرمانشاه بر

ر انتخاب شد. د هیاول عنوان خوشهبه  یبه صورت تصادف سه هیها، ناحآن

 ،احیه منتخبمدارس دوره دوم متوسطه موجود در ن ستیمرحله بعد، از ل

ز انتخاب پس ا تاً،ی. نهادندیگرد نشیگز ساده یمدرسه به روش تصادف پنج

کلاس ده و دوازدهم(،  ازدهمی)دهم،  یلیتحص یهاهیپا نیمدارس، از ب

 نیآموزان حاضر در اانتخاب و از دانش یدرس به صورت تصادف

 د.در دسترس انتخاب شدن وهیبه ش پژوهش ییمنتخب، نمونه نها یهاکلاس

 یمخدوش و موارد ایناقص  یهاپرسشنامه مانند یر گرفتن عواملبا در نظ

در نظر گرفته شد و پرسشنامه در  هایآزمودن زشیر یبرا %12 ل،یقب نیاز ا

 لیدارد. در تحل ریمتغ ریز 13پژوهش  نیا نفر قرار گرفت. 292 اریاخت

 لیدر تحل نیبشیپ ریهر متغ یمورد برا 15در نظر گرفتن  ونسیاست

 حداقل مربعات استاندارد است یچندگانه با روش معمول ونیرگرس

 که چون رداعلام ک توانیموضوع م نیا هی. بر پا(1912)هالنسکی و فلدت، 

است،  یریچندمتغ ونیها کاملا مرتبط با رگرسجنبه یدر برخ ریمس لیتحل

 یمنطق ریغ ریمس لیشده در تحل یریگاندازه ریهر متغ یمورد به ازا 15تعداد 

گر چهار عامل، پژوهش ایبا دو  ییهامدل یکه برا داردیم انیب نی. لوهلستین

)کوهن و کند یزیرهمورد برنام 222کم دست یآورجمع یرو دیبا

 تیو رضا لیپژوهش شامل: تما نیورود ا یارهایمع. (2213همکاران، 

 یم برالاز یو ارتباط یشناخت ییشرکت در پژوهش، و توانا یآگاهانه برا

 صیسابقه تشخ یکه دارا یافراد ن،یها بود. همچنپرسشنامه لیتکم

 یاختلالات خلق ای یشیپر)مانند روان دیشد یپزشکروان تلالاتاخ

 ای ،یدهبر پاسخ رگذاریتأث یپزشکروان ی(، مصرف داروهایاساس

                                                                                                                                                                                                                                  
1 Social Anxiety Scale for Adolescents 

قابل توجه بودند، از شرکت در پژوهش کنار  یو رشد یشناخت یهایناتوان

ر د یبه ادامه همکار لیشامل عدم تما زیخروو ن یارهایگذاشته شدند. مع

 پژوهش نیدر ا ها بود.ناقص پرسشنامه لیتکم ایپژوهش، و  زهر مرحله ا

 کینو مدل پژوهش با تک رسونیپ یبا آزمون همبستگ رهایمتغ نیرابطه ب

آلفا جهت  یآزمون شد. حداکثر سطح خطا یمعادلات ساختار یمدلساز

ها داده لیو تحل هی(. تجزp≤25/2شد ) نییتع 25/2مقدار  ها،هیآزمون فرض

 انجام شد. AMOS 24و   SPSS 28 یآمار یبا استفاده از نرم افزارها

 ب( ابزار

این مقیاس توسط  :1(SASAه اضطراب اجتماعی نوجوانان )پرسشنام

درک و  اسیدو خرده مق و هیگو 21( طراحی شد که 1991)لوپز و رگالاگ

 یدر برخورد اجتماع ی( و تنش و بازدارهیگو 15) یمنف یابیترس از ارز

 یناباجت یها و رفتارهاترس ها،یسنجش نگران یو برا باشدی( مهیگو 13)

آن  یگذار. نمرهشودیاستفاده م یماعاجت یهاتینوجوانان در موقع

معکوس  یگذارنمره هاهیگو یاست و برخ یانقطه 5 کرتیل فیاساس طبر

در مواجهه با  یهمسالان و تنش و آمادگ یمنف یابیدارند؛ ترس از ارز

( 1991در پژوهش لاگرگا و لوپز)تمرکز دارد.  یاجتماع یهاتیموقع

( و تنش و بازداری در برخورد 13/2آلفای کرونباخ ترس از ارزیابی منفی )

( 91/2( بدست آمد. همچنین آلفای نمره کل پرسشنامه )19/2اجتماعی )

مقیاس اضطراب ، نمرات بالاتر در اهمگر ییروا نهیدر زمگزارش شد. 

داشت،  یهمبستگ ترفیضع یبا عملکرد اجتماع یبه طور معنادار اجتماعی

 تیکمتر، و جذاب یاجتماع رشیپذ ها،یکمتر از همکلاس تیاز جمله حما

ر با بالات ی. به طور خاص در دختران، اضطراب اجتماعترنییپا کیرمانت

 ت،یمیامل صم)ش کینزد یهایدوست ترنییپا تیفیکمتر و ک دوستانتعداد 

 تیقابل ،یهمبستگ یالگوها نیکمتر( مرتبط بود. ا تیو حما یهمراه

 یاجتماع یامدهایرا در سنجش سازه مورد نظر و ارتباط آن با پ اسیمق

 1392این پرسشنامه در سال  .(1991)لاگرگا و لوپز،  کندیم دییمرتبط تأ

با  سایمق یدرون یهمسانتوسط استوار و رضویه در ایران هنجاریابی شد. 

 یبولدر سطح قابل ق هااسیمقخرده یکرونباخ برا یآلفا بیاستفاده از ضر

ا ب اضطراب اجتماعی اسیمق ییبازآزما ییایپا(. 12/2تا  19/2)گزارش شد 

ابل از ثبات ق یبالا و حاک اریداد که بسرا نشان  99/2 بیفاصله دو هفته، ضر

 یهمگرا، همبستگ ییروا یبررس یبرا. ملاحظه نمرات در طول زمان است
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 اسیآن با مق یهااسیرمقیو زمقیاس اضطراب اجتماعی نمرات  نیب

 یهایتگهمبس ج،یشد. نتا یبررس نشده اضطراب آشکار کودکا دنظریتجد

نمره  آن با یهااسیرمقیو ز اجتماعیاضطراب نمرات  نیب یمثبت و معنادار

 39/2 یآن )مانند همبستگ یهااسیرمقیو زاضطراب آشکار کودکان کل 

 (اضطراب آشکار کودکانو نمره کل  اضطراب اجتماعیکل  رهنم نیب

 ست.دو ابزار ا نیمرتبط توسط ا یهاسنجش سازه دیامر مؤ نینشان داد که ا

 بیز، اعتبار محتوا و ضریحاضر ندر پژوهش . (1392)استوار و رضویه، 

 ست.ابزار ا نیمناسب و قابل قبول ا ییایدهنده پا، نشان11/2کرونباخ  یآلفا

این پرسشنامه توسط : 1(CTQه بدرفتاری دوران کودکی )پرسشنام

ها و ترومای دوران ( به منظور سنجش آسیب2223برنستاین و همکاران )

پرسشنامه یک ابزار غربالگری برای کودکی توسعه داده شده است. این 

 استفاده و غفلت دوران کودکیآشکار کردن اشخاص دارای تجربیات سوء

. این استاست که هم برای بزرگسالان و هم برای نوجوانان قابل استفاده 

رفتاری در دوران کودکی را مورد سنجش قرار پرسشنامه پنج نوع از بد

ستفاده اسی، سوء استفاده جسمی، سوءاده جناستفدهد که عبارتند از سوءمی

 25سوال دارد که  21عاطفی، و غفلت عاطفی و جسمی. این پرسشنامه 

سوال  3رود و های اصلی پرسشنامه بکار میسوال آن برای سنجش مولفه

آن برای تشخیص افرادی که مشکلات دوران کودکی خود را انکار 

( ضریب 2223همکاران )رود. در پژوهش برنستاین و کنند بکار میمی

روهی از نوجوانان برای ابعاد آلفای کرونباخ پرسشنامه بر روی گ

عاطفی  استفاده جنسی، غفلتسوءاستفاده عاطفی، سوءاستفاده جسمی، سوء

بود.  11/2، و 19/2، 95، 19/2، 11/2و غفلت جسمی به ترتیب برابر با 

یزان تروماهای بندی درمانگران از مهمچنین روایی همزمان آن با درجه

گزارش شده است )برنستاین و همکاران،  11/2تا  59/2کودکی در دامنه 

 ی( بر رو1392و همکاران) یمیپرسشنامه توسط ابراه نیا رانیدر ا(. 2223

 بیضر (1392کاران)و هم یمیشد. ابراه یابیاز نوجوانان هنجار یگروه

پنج گانه و  یهامولفه یبرا 91/2تا  11/2پرسشنامه  نیکرونباخ ا یآلفا

نمرات بالا گزارش کردند.  39/2بک را  یافسردگ اسیهمزمان با مق ییروا

در پرسشنامه نشان دهنده تروما یا آسیب بیشتر و نمرات کمتر نشانه آسیب 

یا ترومای دوران کودکی کمتر است. دامنه نمرات برای هر یک از زیر 

، 19، 12های است. سوال 125تا  25و برای کل پرسشنامه  25تا  5ها مقیاس

                                                                                                                                                                                                                                  
1 Childhood Trauma Questionnaire 

به منظور سنجش روایی یا انکار مشکل در دوران کودکی است. اگر  22و 

باشد با احتمال  12های داده شده به این سوالات بالاتر از مجموع پاسخ

، 11، 1، 3های استفاده عاطفی: سوالهای فرد نامعتبر است. سوءزیادی پاسخ

، سوء استفاده 11، 15، 12، 11، 9ی هاسوء استفاده فیزیکی: سوال ، 25، 11

، 13، 1، 5های ، غفلت عاطفی: سوال21، 21، 23، 21، 22های جنسی: سوال

شود. را شامل می 29، 9، 1، 2، 1های و غفلت جسمی: سوال 21، و 19

ار گیری از اعتبهمچنین در پژوهش حاضر جهت سنجش اعتبار ابزار اندازه

است که 11/2ضریب آلفای کرونباخ  شده است و مقدار محتوا استفاده

 دهد از پایایی مناسب و قابل قبولی برخوردار است.نشان می

این پرسشنامه را : 2(MSPSSه حمایت اجتماعی ادراک شده )پرسشنام

به منظور سنجش حمایت اجتماعی  1911و همکارانش در سال  تزیم

ادراک شده از طرف خانواده، دوستان و افراد مهم زندگی فرد تهیه 

 1گویه دارد و پاسخگو نظر خود را در یک مقیاس 12اند. این مقیاس کرده

ای از نمره یک برای کاملاً مخالفم تا هفت برای کاملاً موافقم گزینه

های این پرسشنامه شامل حمایت اجتماعی خرده مقیاسکند. مشخص می

(، حمایت اجتماعی 11،1،1،3های دریافت شده از سوی خانواده )آیتم

( و حمایت اجتماعی 12،9،1،9های دریافت شده از سوی دوستان )آیتم

در پژوهش ( است. 12،5،2،1های دریافت شده از سوی دیگران )آیتم

(، دوستان 12/2( آلفای کرونباخ حمایت خانواده )1911زیمت و همکاران)

 زیهمگرا ن ییروا( بدست آمد. همچنین 91/2( و افراد مهم زندگی )15/2)

ه، ادراک شد یاجتماع تیحما یسطو  بالا و نتایج نشان داد که ارا ه شد

و  یدگافسر یهانشانه ترنییبا سطو  پا شد،یم ینیبشیکه پ همانطور

این ود. ( مرتبط بنزیعلا م هاپک ستیل شده با چک یریگاضطراب )اندازه

 بیضراتوسط بشارت در ایران هنجاریابی شد.  1391پرسشنامه در سال 

 تیحما یهااسیرمقیز یو برا 2۹91 اسیکل مق یکرونباخ برا یآلفا

دوستان به  تی)فرد مهم/اجتماع( و حما یاجتماع تیحما ،یخانوادگ

 پرسشنامه یهمگرا ییروا گزارش شده است. 2۹19و  2۹11، 2۹11 بیترت

 یستیبهز رینظ یمرتبط یهامثبت و معنادار با سازه یهایهمبستگ قیاز طر

به ( 29/2و عاطفه مثبت )( 52/2) یعاطف ی، همدل(52/2) یشناختروان

در سنجش سازه مورد نظر و  اسیمق ییدهنده توانادست آمده که نشان

همچنین . (1391)بشارت،  مرتبط است یشناختروان یرهایارتباط آن با متغ

2 Multidimensional Scale of Perceived Social Support 
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گیری از اعتبار محتوا در پژوهش حاضر جهت سنجش اعتبار ابزار اندازه

، است که نشان 11/2شده است و مقدار ضریب آلفای کرونباخ  استفاده

 وردار است.دهد از پایایی مناسب و قابل قبولی برخمی

( 2211کوهن و همکاران)پرسشنامه توسط  نیا: 1(RFQه شرم )پرسشنام

خواهد تا خود را گویه از افراد می 1طراحی شد. این مقیاس با استفاده از 

 های مختلفدر یک موقعیت تصور کنند و واکنش افراد را به موقعیت

=خیلی زیاد( 5=اصلاً تا 1زندگی بر روی یک طیف لیکرت پنج درجه ای )

می باشد. پرسشنامه احساس شرم دارای  12تا  1می سنجد و دامنه نمرات بین 

( و رفتار کناره جویانه 1تا  1دو خرده مقیاس رفتارخودارزیابانه )گویه های 

در پژوهش  میاس شر( است. ضریب آلفای کرونباخ مق1تا  5)گویه های 

ه فارسی این خبدست آمد. نس 11/2تا  91/2( بین 2211کوهن و همکاران)

( اعتبارسنجی شد. ضریب آلفای 1391مقیاس در پژوهش جوکار و کمالی)

گزارش  95/2ایی محتوایی آن و رو 51/2کرونباخ در پژوهش ذکر شده 

گیری از اعتبار ابزار اندازه سنجشدر پژوهش حاضر جهت  نیهمچن شد.

است  19/2کرونباخ  یآلفا بیشده است و مقدار ضر اعتبار محتوا استفاده

برخوردار است. یمناسب و قابل قبول ییایاز پا دهدیکه نشان م

 هایافته
سال  13/19از نظر ویژگی های زمینه ای، میانگین سن پاسخگویان برابر با 

سال  11تا حداکثر  15بود و دامنه سن از حداقل  13/2با انحراف استاندارد 

و سخن پدران  99/11±92/1بود. میانگین و انحراف اسختاندارد سخن مادران 

( %3/51نفر ) 153بود. در متغیر فرزند چندم خانواده بودن،  22/5±51/19

سوم و %2/9نفر ) 29( فرزند دوم، %1/31نفر ) 91فرزند اول،  نفر  9( فرزند 

خانواده بودند.( فرزند 1/2%) جدول  چهارم   یفیتوصخخخ یهاآماره 1در 

 آمده است. رسونیپ یبا آزمون همبستگ رهایمتغ نیب یو همبستگ رهایمتغ

 

 
 

 

 . آماره توصیفی متغیرهای پژوهش 1جدول 

 کشیدگی کجی انحراف معیار میانگین متغیرها

 211/2 111/2 23/2 11/15 حمایت خانواده

 -519/2 23/1 12/3 91/11 حمایت دوستان

 -319/2 922/2 11/2 55/12 حمایت دیگران

 111/2 -991/2 11/9 91/19 حمایت اجتماعی ادراک شده

 -511/2 113/2 911/2 99/5 بدرفتاری عاطفی

 -115/2 129/2 29/1 11/1 بدرفتاری جسمی

 121/2 212/2 922/2 21/1 بدرفتاری جنسی

 -311/2 915/2 23/1 11/9 غفلت عاطفی

 29/1 112/2 19/1 19/1 غفلت جسمی

 91/1 19/1 19/1 13/32 بدرفتاری دوران کودکی

 519/2 111/2 31/1 11/5 رفتارخودارزیابانه

 111/2 529/2 91/1 23/9 رفتار کناره جویانه

 -222/2 511/2 51/9 15/19 شرم

 -11/1 912/2 11/9 91/13 ارزیابی منفی

 -312/2 519/2 12/11 55/19 برخور اجتماعی

                                                                                                                                                                                                                                  
1 Reflective Functioning Questionnaire 
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 کشیدگی کجی انحراف معیار میانگین متغیرها

 -211/2 231/2 13/11 21/11 اضطراب اجتماعی

 

های کجی و ، نرمال بودن تک متغیره با شاخص 1مطابق نتایج جدول 

 مقادیر کجی و کشیدگی تمامی متغیرها کشیدگی بررسی شد و چون

بدست آمد نشان از تایید مفروضه نرمال بودن تک  -2+ تا 2در دامنه 

 متغیره داشت.
 . آزمون همبستگی پیرسون بین متغیرهای پژوهش 2جدول 

 اضطراب اجتماعی شرم بدرفتاری دوران کودکی حمایت اجتماعی ادراک شده متغیرها

    1 حمایت اجتماعی ادراک شده

   1 -911/2*** بدرفتاری دوران کودکی

  1 195/2*** -112/2*** شرم

 1 911/2*** 329/2*** -395/2*** اضطراب اجتماعی

25/2>p=*  21/2و>p=**  221/2و>p=*** 
 

نتایج آزمون همبسخخختگی نشخخخان داد رابطه معنی داری بین  2مطابق جدول 

شخخخدت تمامی همبسخخختگی ها، ( و p<25/2وجود داشخخخت ) تمامی متغیرها

بین سه متغیر حمایت اجتماعی ادراک شده، بدرفتاری  متوسط یا قوی بود.

دوران کودکی و شخخخرم با اضخخخطراب اجتماعی همبسخخختگی وجود داشخخخت 

(25/2>p با اضخخخطراب ماعی ادراک شخخخخده  یت اجت طه حما (. جهت راب

با  تاری دوران کودکی و شخخخرم  بدرف طه  ماعی، منفی بود و جهت راب اجت

ضطراب اجتماعی  ستگی با ا ضطراب اجتماعی، مثبت بود. قوی ترین همب ا

بود. همچنین بین حمایت اجتماعی ادراک  911/2مربوط به شرم با ضریب 

شت شده و بدرفتاری دوران کودک شرم رابطه وجود دا ی با متغیر میانجی 

(25/2>p .) مدلسازی معادلاتمدل مفهومی پژوهش با استفاده از تکنیک 

مدل تجربی در حالت  1شکل  آزمون شد.ساختاری و در نرم افزار ایموس 

ضرایب استاندارد است و سطح معنی داری با علامت ستاره مشخص شده 

 است. 
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 ***(=p<221/2**و =p<21/2*و =p<25/2) مدل تجربی در حالت ضرایب مسیر استاندارد .1شکل 

نشان داد تمامی روابط بین متغیرهای اصلی یا سازه های پنهان معنی  1شکل 

تاثیر مستقیم هر سه متغیر حمایت  . مطابق یافته ها(p<25/2)دار بود 

اجتماعی ادراک شده، بدرفتاری دوران کودکی و شرم بر اضطراب 

داشت.  51/2ترین تاثیر را شرم با ضریب استاندارد اجتماعی تایید شد و قوی

همچنین شدت ارتباط بین متغیرهای آشکار با سازه های پنهان بیشتر از 

ل گیری مدیی قابل قبول بخش اندازهبود و نشان از روا 32/2مقدار حداقل 

 آمده است.  3جدول داشت. شاخص های برازش مدل در 

 برازش مدل یشاخص ها. 3جدول

 2R PGFI IFI NFI CFI GFI RMSEA Chi square/df شاخص برازش

 5 تا 1در بازه  <21/2 >92/2 >92/2 >92/2 >92/2 >12/2 >33/2 *معیار

 29/3 215/2 92/2 91/2 91/2 92/2 19/2 15/2 نتیجه

 

 توان یم 3برازش در جدول  هایشاخص یتمام یابیدر مجموع با ارز

رازش ب یکدام از شاخص ها چیشود. ه یم دییاستنباط کرد برازش مدل تا

ارند د یبرازش مقدار قابل قبول یندارند و تمام شاخص ها یفیمقدار ضع

تند. تطابق داش یشد و داده ها با مدل مفهوم دییمدل تا تیکه نشان داد کل

 یبود که مقدار 15/2برابر با  یوابسته اضطراب اجتماع ریمتغ نییتع بیضر

 تیحما ری( بود و نشان داد سه متغ95/2) ی( و قو33/2متوسط ) نیب

درصد  15و شرم توانستند  یدوران کودک یادراک شده، بدرفتار یاجتماع

بالاتر  نییکنند که نشان از قدرت تب نییرا تب یاضطراب اجتماع انسیاز وار

اثر  ای گریکدیبر  رهایمتغ ریتاث جینتا 1از متوسط مدل داشت. در جدول 

 آمده است. میمستق
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 در مدل . نتایج بررسی اثرات مستقیم4جدول 

 نوع تاثیر
ضریب 

 استاندارد

ضریب 

غیراستاندار

 د

خطای 

 استاندارد
 pمقدار  tمقدار 

 223/2 21/3 121/2 -315/2 -112/2 اضطراب اجتماعی <-حمایت اجتماعی ادراک شده 

 222/2 31/2 512/2 292/1 119/2 اضطراب اجتماعی <-بدرفتاری دوران کودکی 

 <221/2 91/9 351/2 -152/3 513/2 اضطراب اجتماعی <-شرم 

 223/2 11/3 212/2 229/2 -221/2 شرم <-حمایت اجتماعی ادراک شده 

 <221/2 92/9 211/2 -331/2 111/2 شرم <-بدرفتاری دوران کودکی 

 

 

 

( نشان داد که تاثیر مستقیم حمایت اجتماعی ادراک شده 1یافته ها )جدول 

( که جهت رابطه منفی بود و p<25/2)بر اضطراب اجتماعی تایید شد 

بود. تاثیر مستقیم بدرفتاری دوران کودکی بر  -112/2شدت رابطه برابر با 

( که جهت رابطه مثبت و شدت p<25/2اضطراب اجتماعی نیز تایید شد )

بود. رابطه بین شرم و اضطراب اجتماعی نیز معنی دار  119/2رابطه برابر با 

(. قوی ترین رابطه با اضطراب اجتماعی را شرم با ضریب p<25/2بود)

داشت. آزمون نقش میانجی گری شرم در رابطه حمایت  513/2استاندارد 

اجتماعی ادراک شده و بدرفتاری دوران کودکی با اضطراب اجتماعی با 

 آمده است.  5روش بوت استراپینگ بررسی شد که نتایج در جدول 

 

 ی گری شرم به روش بوت استراپینگانجیم. آزمون 5جدول 

 نوع رابطه میانجی گری
اثر 

 غیرمستقیم

خطای 

 استاندارد

حد 

 پایین
 pمقدار  حد بالا

 554/5 -510/5 -021/5 540/5 -001/5 اضطراب اجتماعی <-شرم <-حمایت اجتماعی ادراک شده 

 <550/5 420/5 021/5 501/5 204/5 اضطراب اجتماعی <-شرم  <-دوران کودکی بدرفتاری 

 

 

گری شرم در رابطه حمایت نشان داد که نقش میانجی 1جدول نتایج 

(، همچنین p<25/2اجتماعی ادراک شده و اضطراب اجتماعی تایید شد )

دوران کودکی و اضطراب اجتماعی نقش میانجی شرم در رابطه بدرفتاری 

ها بیانگر این بود که متغیرهای مستقل (. در مجموع یافتهp<25/2تایید شد )

حمایت اجتماعی ادراک شده و بدرفتاری دوران کودکی هم به طور 

ماعی گری شرم( بر اضطراب اجتمستقیم و هم به طور غیرمستقیم )با میانجی

 تاثیرگذار بودند. 

 یریگجهینت و بحث 

 یفتاربدر نیشرم در رابطه ب گریانجینقش م یهدف پژوهش حاضر بررس 

اضطراب  یهاشده با نشانهادراک یاجتماع تیو حما یدوران کودک

آموزان دختر دوره دوم متوسطه شهر کرمانشاه بود. در دانش یاجتماع

 یاجتماع تیحما نیمطالعه نشان داد که شرم در رابطه ب یهاافتهی

دوران  یبدرفتار نیدر رابطه ب زیو ن یاجتماع رابشده و اضطادراک

با  جینتا نی. اکندیم فایا یانجینقش م یو اضطراب اجتماع یکودک

دوران  یبدرفتار یرهایمتغ دهدیهمسو است که نشان م نیشیپ یهاافتهی

لکه به ب م،یشده نه تنها به صورت مستقادراک یاجتماع تیو حما یکودک

و  لبرتیهستند )گ رگذارینوجوانان تأث یجتماعواسطه شرم، بر اضطراب ا

 (.2222 لز،یما
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از  ژهیبه و ،یدوران کودک یپژوهش حاضر نشان داد که بدرفتار یهاافتهی

در نوجوانان  یاضطراب اجتماع یهااحساس شرم، با نشانه شیافزا قیطر

 هیرابطه را با استناد به نظر نیا توانیم ،یاز منظر نظر مرتبط است.دختر 

 ژهیوبه ،یمکرر در دوران کودک یهایکرد. بدرفتار نییتب یاوارهطر 

، نقد مداوم است ایگرفتن  دهیناد ر،یکه شامل تحق یسوءرفتار عاطف

 در ذهن کودک منجر هیناسازگار اول یهاوارهطر  یریگبه شکل تواندیم

، ”هستم وبیمن مع“ها، مانند وارهطر  نی(. ا1992شود )رز و آبرامسون، 

 ینبا احساس شرم درو قاًیعم ،”ستمین یداشتنمن دوست“ ای ”ارزشمیمن ب“

عال ف یاجتماع یهاتیدر موقع یمنف یهاوارهطر  نیکه ا یاند. هنگامشده

ز شدن را دارد که خود منجر به برو ردو ط یمنف یابیفرد انتظار ارز شوند،یم

 دگاهید نی(. ا2222 لز،یو ما لبرتی)گ گرددیم یاضطراب اجتماع دیو تشد

 مرتبط با خود   یاهسته جانیه کیباور است که شرم، به عنوان  نیبر ا

به  هیتجارب اول یواسطه انتقال اثرات منف ده،یدبیو آس یناکاف

اساس رب است. یفردنیمشکلات ب و یشناختروان یبعد یهایریپذبیآس

نه  ،یعاطف یبدرفتار ژهیبه و ،یمطالعات موجود، سوءرفتار دوران کودک

مانند  داریدردناک و پا جاناتیه جادیا قیبلکه از طر میتنها به صورت مستق

جوانان نو یو اجتماع یشناختبر ابعاد مختلف روان یمخرب راتیشرم، تأث

 نی(. ا2222 ،یو کرامب ی؛ داون2223 و همکاران، گونزالس) گذاردیم

 یدر حافظه باق یقو یجانیبه عنوان خاطرات ه توانندیآور متجارب شرم

ند که به کن جادیبر شرم را ا یمبتن داریپا یاوارهساختار طر  کیبمانند و 

 شیفعال شده و منجر به افزا یو اجتماع یفردنیب یهاتیدر موقع ژهیو

 یهابروز نشانه تیو در نها گرانیترس از قضاوت د ،یمنف یگاهخودآ

؛ شوستر و 2222و همکاران،  ی)سکوفسک شودیم یاضطراب اجتماع

وران د یاند که بدرفتارنشان داده زین نیشیپ یها(. پژوهش2221همکاران، 

لالات ابتلا به اخت سکیر شیبا افزا ،یعاطف یاز جمله بدرفتار ،یکودک

 ی؛ چودور2212مرتبط است )داگلاس و همکاران،  یفسردگو ا یاضطراب

 نقش قیرا از طر ریمس نیپژوهش حاضر ا یهاافتهی(، و 2223و همکاران، 

؛ شو و همکاران، 2212)فرگوس و همکاران،  کندیم دییشرم تأ یانجیم

 یاجتماع تیحما نینشان داد که شرم، رابطه ب جینتا ن،یهمچن (.2223

 معنا که نیبه ا کند؛یم یگریانجیرا م یعشده و اضطراب اجتماادراک

شرم، به اضطراب  شیافزا قیشده کمتر، از طرادراک یاجتماع تیحما

 یهان مدلبا در نظر گرفت توانیرا م افتهی نی. اشودیمنجر م شتریب یاجتماع

 نییبت یانتقاد-بر خود یمبتن یکردهایو رو یاضطراب اجتماع یشناخت

مهم،  یمنبع محافظت کیشده، به عنوان ادراک یاجتماع تیکرد. حما

 یریپذبیآس جهیو تعلق خاطر بدهد و در نت تیبه فرد احساس امن تواندیم

؛ مقتدر و شاملو، 2211اضطراب کاهش دهد )متسون و هال،  ابراو را در بر

که فرد دچار احساس  یحال، هنگام نی(. با ا2221؛ چن و همکاران، 2219

 ”یقادانت-خود ستمیس“ کیبه عنوان  تواندیاحساس م نیشرم مزمن است، ا

جود مو یتیو استفاده مؤثر از منابع حما حیعمل کرده و مانع از درک صح

 تیحما قی(. افراد با شرم بالا، خود را لا2225و همکاران،  ردزاردشود )با

 گرانید یخود و قضاوت منف ”یهانقص“از فاش شدن  ای دانندینم

که  شود،یآن م رشیپذ ای تیحما یرس مانع از جستجوت نیو ا ترسندیم

ها پژوهش .گرددیشده منجر مادراک یاجتماع تیخود به کاهش حما

و ترس از طرد شدن،  یخودانتقاد تیماه لیاند که شرم، به دلنشان داده

 از تعاملات شود )بارنت و یریگو کناره یاجتماع یمنجر به انزوا تواندیم

که به طور مزمن شرم  ی(. افراد2221و همکاران،  ی؛ سو2221همکاران، 

و  رندیخود فاصله بگ یاجتماع یهادارند از شبکه لیتما کنند،یرا تجربه م

 یبالقوه وجود داشته باشد، آن را به درست تیاگر حما یحت جه،یدر نت

 یاجتماع تیکاهش در حما نی. ادبرنیاز آن بهره نم ای کنندیادراک نم

 یاهتیدر برابر موقع یریپذبیآس شیافزا سازنهیشده، خود زمادراک

و همکاران،  اگودای-)اورن گرددیم یاضطراب اجتماع دیو تشد یاجتماع

عامل  کیشرم  ،یاضطراب اجتماع یشناخت یها(. مطابق با مدل2221

 یمنف یابیهمواره نگران ارز یافراد مضطرب اجتماع رایاست؛ ز یدیکل

 هاینگران نی(. ا2225و احساس طرد هستند )باردزارد و همکاران،  گرانید

ه چرخه ک شودیم عانهیو مط رانهیگکناره ،یاجتناب یفتارهاموجب بروز ر

؛ 2222 لز،یو ما لبرتی)گ بخشدیاضطراب را تداوم م-انزوا-شرم وبیمع

اند که شرم و گناه مطالعات نشان داده ن،ی(. همچن2221شوستر و همکاران، 

شفقت  بر یدارند و مداخلات مبتن یبا اضطراب همبستگ یبه طور معنادار

 (.2212کند )فرگوس و همکاران،  لیرابطه را تعد نیا تواندیبه خود م

را محدود  یو معلول یپژوهش، امکان اسخخختنتاو روابط عل یمقطع تیماه

سوب م یدر طراح یذات تیمحدود کی نیساخته که ا . علاوه شودیمح

ستفاده از ابزارهای ریگدر نمونه تیمحدود ن،یبر ا ش یو ا که  یخودگزار

. با در اشندبینقاط قابل تأمل م گریهستند، از د یدهپاسخ یریمستعد سوگ

شخخخامل انجام  یآت یپژوهشخخخ یشخخخنهادهایپ ها،تیمحدود نینظر گرفتن ا
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گسخخخترش نمونه به پسخخخران و  ،یروابط عل یبررسخخخ یبرا یمطالعات طول

سمتنوع ییایو جغراف یسن یهاگروه  یبرا یبیترک یهااز روش تفادهتر، و ا

 یانجیم یرهایمتغ ریکاوش نقش سخا ن،یها اسخت. همچناعتبار داده شیافزا

ورت بر ضخخر هاافتهی، ی. در سخخطح کاربردشخخودیم هیتوصخخ کنندهلیو تعد

مه یطراح نا کاهش  یریشخخخگیپ یهابر با تمرکز بر  مدارس  مداخله در  و 

 یاجتماع تیحما تیاهم نهیو معلمان در زم نیاحساس شرم، آموزش والد

مدهایو پ تار یا بال ،یدوران کودک یبدرف مداخلات  د هدفمن ینیو ارا ه 

 .کنندیم دیتأک ینوجوانان در معرو خطر اضطراب اجتماع یبرا

 یاخلاق اتظملاح

مقاله برگرفته از پایان نامه کارشناسی ارشد این  پیروی از اصول اخلاقی پژوهش: 

تمامی افراد به شکل کتبی اطلاعاتی دربارۀ پژوهش  باشد. رازی میروانشناسی دانشگاه 

دریافت کرده و در صورت تمایل در پژوهش مشارکت کردند، این اطمینان به افراد داده 

شد که تمام اطلاعات محرمانه هستند و برای امور پژوهشی استفاده شد؛ به منظور رعایت 

 حریم خصوصی نام و نام خانوادگی شرکت کنندگان ثبت نشد.

 .ستاو بدون حمایت مالی  نامه کارشناسی ارشدپایاناین پژوهش در قالب  :یمال یامح

 به اول و دهنویسن نامه کارشناسی ارشدپایان از مقاله این :سندگانینو از کی هر نقش

 .است شدهدوم و مشاوره نویسنده سوم استخراو نویسنده راهنمایی

 تضاد ونهگهیچ پژوهش این نتایج در که دارندمی اعلام همچنین نویسندگان :منافع تضاد

 .ندارد وجود منافعی

دند، کنندگانی که در این پژوهش شرکت کروسیله از مشارکتبدین :یقدردان و تشکر

 گردد.تشکر و قدردانی می

 نابعم

 ی. تروماها(1392) الله، دژکام محمود، ثقهالاسلام طاهرهحجت یمیابراه

 مجله روان زشکی و.  یدر بزرگسال یو اقدام به خودکش یدوران کودک

 :URL. 212-215( :1) 19 ;1392 روانشناسی بالینی ایران.

fa.html-2090-1-http://ijpcp.iums.ac.ir/article 
رسی ویژگی های روان سنجی (. بر1392استوار، صغری و رضویه، اصغر )

ا روش همقیاس اضطراب اجتماعی برای نوجوانان جهت استفاده در ایران. 
-11(،12)3، روانشخخخخخخخخخنخخخخخخخاخخخخخخخختخخخخخخخیهخخخخخخخایمخخخخخخخدلو 

99.https://jpmm.marvdasht.iau.ir/article_292.html 

مقیاس چندبعدی حمایت اجتماعی ادراک (. 1391بشخخخارت، محمدعلی )

روانشناسی تحولی: روانشناسان شده: پرسشنامه، روش اجرا و نمره گذاری. 
 https://sid.ir/paper/516322/fa.331-339(، 59)15، ایران

بررسی رابطه معنویت و احساس شرم و  (.1391جوکار، بهرام و کمالی، فاطمه )

. 3-21(، 1)5، فرهنگ در دانشگاه اسلامیگناه. 
https://ciu.nahad.ir/article_254.html 
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