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 چکيده

اضطراب ظاهر اجتماعی اشاره به اضطراب اجتماعی به خصوص ظاهر کلی، از جمله  سابقه و هدف:

شکل بدن و ترس از ارزیابی منفی شدن توسط دیگران است. هدف این پژوهش بررسی نقش خود 

 بینی اضطراب ظاهر اجتماعی دانش آموزان دختر شهر رشت بود. انتقادی و کمرویی در پیش

آموزان همبستگی و جامعه آماری تحقیق شامل همه دانش-پژوهش از نوع توصیفی ها:مواد و روش

نفر با استفاده از این روش انتخاب شدند و سپس با پرسشنامه  021دختر شهر رشت بود. تعداد 

 بریگز مورد آزمون-خودانتقادی لویز، پرسشنامه اضطراب ظاهر اجتماعی و پرسشنامه کمرویی چیک

 قرار گرفتند. 

-ی خودانتقادی درونیاضطراب ظاهر اجتماعی و مولفهبین نتایج نشان داد که  ها:تهیاف

؛ P<10/1)ایی خودانتقادی مقایسهاضطراب ظاهر اجتماعی و مولفه(، و با =01/1r؛  P<10/1)شده

01/1r=  و با کل مقیاس خودانتقادی )(10/1>P  02/1؛r=  .رابطه مثبت و معناداری وجود دارد ،)

ار ای معنادهمچنین بین متغیرهای کمرویی با هیچ کدام از متغیرهای اضطراب ظاهر اجتماعی  رابطه

های آن  خودانتقادی  و مولفهبه وسیله اضطراب ظاهر اجتماعی درصد از کل واریانس  01دیده نشد. 

های مولفهبه وسیله اضطراب ظاهر اجتماعی  درصد از کل واریانس 0همچنین شود. یتبیین م

 شود. یتبیین مکمرویی 

با توجه به اینکه متغیر اضطراب ظاهر اجتماعی تا کنون در ایران با هیچ متغیر دیگری  گيری:نتيجه

تی های آشود در پژوهشکار نشده بود لذا پژوهش حاضر از پیشینه کمی برخوردار بود. پیشنهاد می

 های روانی مورد مطالعه قرار گیرد.انشناسی با دیگر مولفهاین سازه مهم رو

 .خود انتقادی، کمرویی و اضطراب ظاهر اجتماعی واژگان کليدی:
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 3، نيلوفر ميکایيلی2، حسين فلاحيان1یوسفی مریدانیمتين 

 .شناسی، دانشگاه محقق اردبیلیشناسی، دانشکده علوم تربیتی و روانکارشناس ارشد، گروه روان 0
 .شناسی، دانشکده علوم انسانی، دانشگاه آزاد اسلامی واحد مرند، تبریز، ایرانمربی، گروه روان 2
 .شناسی، دانشگاه محقق اردبیلیدانشکده علوم تربیتی و روانشناسی، استاد، گروه روان 0

 

  نام نویسنده مسئول:

 متين یوسفی مریدانی

بينی اضطراب ظاهر اجتماعی نقش خود انتقادی و کمرویی در پيش

 آموزان دختر شهر رشتدانش
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 20/2/0011 تاریخ پذیرش:

http://www.psyj.ir/


 21 -62، ص  2311 ، بهار12فصلنامه روانشناسی و علوم رفتاری ایران، شماره 
ISSN: 2588-2864 

http://www.psyj.ir 

 

 مقدمه
تواند اضطراب ظاهر اجتماعی باشد. ویژه در دختران مییکی از عوامل مهم و تاثیرگذار در بروز اختلالات دوره نوجوانی به

اشاره به اضطراب اجتماعی به خصوص ظاهر کلی، از جمله شکل بدن و ترس از ارزیابی منفی شدن توسط اضطراب ظاهر اجتماعی 

. اضطراب ظاهر اجتماعی به طور کلی در مورد یک جنبه فیزیکی تنها، مانند بینی یا مو، متمرکز نیست، بلکه فشار ]0[دیگران است

گیریم، بعضی از شود که مسئولیت بدنمان را برعهده میمانی آغاز می. کمرویی ز]2 [اجتماعی در اطراف ظاهر کلی فیزیکی است 

 تواند زندگی و حتی روابطی که بهزا هستند، گاهی این مسئله یعنی مراقبت بیش از حد از سلامتی میها اضطراباین مسئولیت

دهد که در بعضی موارد تارهایی سوق میعنوان نوجوان با دیگران دارند را تحت تأثیر قرار دهد و کنترل کند و آن را به سمت رف

ه طور افراطی دربارتواند به کمرویی دختران تسری بخشد. افرادی که اضطراب ظاهر اجتماعی دارند اصولاً خجالتی هستند و بهمی

ان تماد و اطمینکنند به آنها اعبینند و سعی میکه اطرافیانشان هیچ چیز نامطلوبی را در آنها نمیظاهر خود نگرانند و در حالی

( با عنوان کمرویی، اضطراب ظاهر 2102دهند اما به هر حال حرف آنها را باور ندارند. در پژوهشی توسط لمیره، گوادر و بلانگر )

اجتماعی و استفاده از مواد در میان جمعیتی از نوجوانان، نتایج حاکی از آن است که کمرویی با اضطراب ظاهر اجتماعی رابطه 

 اداری دارد.مثبت و معن

ر باشد که دهای متعددی در ارتباط است، خودانتقادی میشخصیتی که با ناسازگاری یکی از عوامل تأثیرگذار و ویژگی

 Zuroff, Santorتواند حایز اهمیت باشد. مدل نظری و تجربی پیشنهاد شده توسط اضطراب ظاهر اجتماعی دختران نوجوان می

& Mongrain (2111ادعا می )صورت پویا با عوامل محیطی فردی خودانتقادی بههای انگیزشی، شناختی و بینکه ویژگی کند

عنوان گرایش فرد برای داشتن انتظارات شود. خودانتقادی بهمی های روانیها و ناراحتیتعامل دارد و باعث افزایش و حفظ آسیب

شود که فرد عملکرد خود را ناقص بداند خودانتقادی موجب می .]0[بالا از خود و زیر سوال بردن عملکرد خویش تعریف شده است 

ود شهای اجتماعی منجر میای که در نهایت به دوری کردن از شبکهگونهو معیارهای غیرقابل دستیابی برای خود تعریف کند، به

. بلات و زاروف ]1[شده است بینی اختلالات و احساسات منفی شناختهعنوان یک عامل منحصر به فرد پیش. خودانتقادی به]4[

( معتقدند افراد خودانتقاد افرادی هستند که بر دستیابی به اهداف و درگیرشدن سختیگرانه بر قضاوت از خود بسیار تأکید 0112)

 های احساس بی ارزشی، احساس گناه ودارند و در لذت بردن از دستیابی به اهداف خود ناتوانند. افراد خودانتقاد دارای مشخصه

( معتقدند که دو نوع خودانتقادی در افراد وجود دارد؛ خودانتقادی 2101.  کاکس و همکاران )]6[اند شکست شناسایی شده

شود. در این سطح تمرکز بر روی مقایسه نامطلوب عنوان یک دیدگاه منفی نسبت به خود در مقابل دیگران تعریف میای بهمقایسه

گیرد و فرد دیدی خصمانه یا انتقادی نسبت به دیگران نشان تر دیدن دیگران صورت میصورت برخود با دیگران است که به

شود. سطح دیگر خودانتقادی، مربوط ها فرد دچار ناراحتی و نارضایتی در برخورد با دیگران میدهد. در نتیجه این ارزیابیمی

. وجه مشترک هر دو نوع خودانتقادی آن است که فرد شود به نقد منفی از خود در مقایسه با استانداردهای شخصی و خصوصیمی

ژوهشی شود. در پداند و در نتیجه دستیابی به استانداردهای شخصی، مشکلی بزرگ برایش محسوب میعملکرد خود را نادرست می

متفاوتی با  های( با عنوان دو شکل از انتقاد از خود با یکدیگر تفاوت2106) Guadagni, Burles, Ferrara & Lariaتوسط 

در پژوهشی دیگر  آور و روانی دارند، نتایج حاکی از آن است که خودانتقادی با کمرویی رابطه مثبت و معناداری دارد.علایم شرم

( به عنوان اثربخشی واقعیت درمانی بر سازگاری اجتماعی، بهزیستی 0012توسط اسدزاده، مکوندی، عسگری، پاشا و نادری )

تقادی افراد مبتلا به اضطراب فراگیر، نتایج حاکی از آن است که خودانتقادی با مسایل روانی از جمله شرم و شناختی و خودانروان

 کمرویی رابطه مثبت و معناداری دارد.

اند. کمرویی در اغلب موارد رفتاری احساس کمرویی یکی از مشکلاتی است که اغلب کودکان و نوجوانان آن را تجربه کرده

های مهم زندگی تداخل ر است، اما برای کودکی که در روابط خود با سایر مردم، شرایط اجتماعی و دیگر جنبهطبیعی و زودگذ

شناسی اجتماعی برای توصیف دلهره، عدم آسایش و نارحتی از حضور . کمرویی اصطلاحی روان]7[کند، یک مشکل است ایجاد می

. این مشکل فردی که ناشی از شرم شدید، عزت نفس پایین ]2[ناآشناست خصوص در شرایط جدید و با افراد در کنار دیگران به

خصوص هنگام های اجتماعی بههای اجتماعی ناآشناست، سبب اضطراب و ناراحتی در موقعیتو ترس از طرد شدن در محیط

ای هاز ارتباطات موثر در محیطارزیابی از سوی اشخاص مهم، ترس از ارزیابی منفی از سوی دیگران و بازداری اجتماعی شده و مانع 
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های رفتاری مانند مهار و عقب نشینی در . مفهوم کمرویی اغلب به عنوان اضطراب اجتماعی همراه با پاسخ]1[شود اجتماعی می

. کمرویی ممکن است از صفات ژنتیکی، محیطی و تجربیات شخصی نشأت ]01[های اجتماعی و جدید است پاسخ به موقعیت

شناسان علل احتمالی را . اظهارات کافی و محکمی در مورد علل کمرویی بیان نشده است، با این حال روان]00 [گرفته باشد 

های اجتماعی، مورد انتقاد و اذیت قرار عوامل ژنی و عواملی مانند وابستگی کمتر بین فرزند و والدین، استفاده ضعیف از مهارت

 .]02[نند داگرفتن کودک از سوی خانواده و دیگران می

های مختلف اضطراب ظاهر اجتماعی این متغیر با متغیرهای کمرویی و خودانتقادی عمل آمده در زمینههای بهطبق پژوهش

وجه کار نشده است. در پژوهش مدنظر در نظر داشتیم که اضطراب ظاهر اجتماعی را با دو متغیر کمرویی و خودانتقادی به هیچ

وجود آمدن تغییراتی در شرایط زندگی، باشند، از قبیل:  بهی با اضطراب ظاهر اجتماعی مرتبط میبررسی کنیم. عوامل فردی زیاد

 تواند تاثیراتطلبی و حتی روابط اعضای خانواده و تمام این مسائل میشروع نوجوانی، فروپاشی ارتباطات، مرگ عزیزان، کمال

هش حاضر جهت ارتقای آگاهی در مورد خودانتقادی، کمرویی، مخرب در فرد و زندگی اجتماعی آن بگذارد امید است از پژو

 اضطراب و نگرانی از ظاهر مناسب از اضطراب ظاهر اجتماعی در دختران نوجوان کاسته شود.

 

 هامواد و روش
این پژوهش توصیفی از نوع همبستگی بود. متغیر مستقل در این پژوهش اضطراب ظاهر اجتماعی است. متغیرهای وابسته 

ها آموزان دختر شهر رشت بود. برای انتخاب نمونهشامل خود انتقادی و کمرویی است. جامعه آماری تحقیق شامل همه دانشنیز 

نفر با استفاده از این روش انتخاب شدند و سپس با پرسشنامه  021ای استفاده شد. تعداد گیری تصادفی خوشهاز روش نمونه

بریگز مورد آزمون قرار گرفتند. معیارهای ورود -ر اجتماعی و پرسشنامه کمرویی چیکخودانتقادی لویز، پرسشنامه اضطراب ظاه

، پزشکی ناتوان کنندههای تحصیلی، نداشتن ناهنجاری جسمی و روانبه مطالعه عبارت بودند از دارا بودن سن متناسب با پایه

شامل وجود مشکلات جسمی از جمله بینایی، شنوایی  تمایل و رضایت برای شرکت کردن در مطالعه. معیارهای خروج از مطالعه نیز

 شد، غیبت از مدرسه و عدم تمایل به شرکت در مطالعه بودند.ها میو کاستی توجه که مانع از تکمیل پرسشنامه

 

 ابزار
( تهیه و تنظیم شده است. 2114توسط لویز ) LOSC(: پرسشنامه خودانتقادی  LOSC( پرسشنامه خودانتقادی لویز ) 0

ه ای. پرسشنامسنجد. اول خودانتقادی درونی شده و دوم خودانتقادی مقایسهین پرسشنامه در دو سطح خودانتقادی را در فرد میا

)به شدت موافقم ( در مقیاس  6ای از صفر)به شدت مخالفم( تا درجه 7گذاری سوال است و نمره 22خودانتقادی مشتمل بر 

وجی باشد. روایی پرسشنامه توسط یاماگدهنده سطح بالاتر خودانتقادی در فرد میمقیاس نشان باشد. نمرات بالاتر در اینلیکرت می

درصد. پایایی پرسشنامه  11( در مطالعه خود، همسانی درونی مناسبی را برای مقیاس گزارش کردند با ضریب آلفای 2100و کیم )

 باشند.دارای نمره معکوس می 20-21-06-02-00-2-6محاسبه گردید. آیتم های  20/1نیز با میزان آلفای 

( : پرسشنامه اضطراب ظاهر social Appearance Anxiety Questionnaire( پرسشنامه اضطراب ظاهر اجتماعی )2

ساخته شده  Hart TA, Flora DB, Palyo SA, Fresco DM, Holle C, Heimberg RGتوسط  2112اجتماعی در سال 

)خیلی زیاد(  1)نه اصلاً( تا  0ای از نقطه 1های فرد در مقیاس لیکرت باشد. پاسخسوال می 06است. این پرسشنامه شامل 

 11، 11باشد. ضریب پایایی آن در سه نمونه مورد مطالعه شود. سوال شماره یک پرسشنامه دارای نمره معکوس میگذاری مینمره

بدست آمد. مقیاس اضطراب ظاهر  % 11های مطالعه حاضر مودنیباشد. ضریب آلفای کرونباخ این آزمون بر روی آزدرصد می 14و 

 .باشدبینی اضطراب ظاهر اجتماعی و ارزیابی از تصویر بدن میسنجی که برای پیشیک معیار معتبر روان  SAASاجتماعی 

گویه  04ساخته شده است که از  0111بریگز در سال  –بریگز: مقیاس کمرویی توسط چیک -( پرسشنامه کمرویی چیک0

سوال( و گستره  7سوال(، پریشانی و دوری گزینی اجتماعی ) 4خرده مقیاس کمبود قاطعیت و نداشتن اعتماد به نفس ) 0و 

رود. نمره گذاری سوال( تشکیل شده است که به منظور سنجش میزان کمرویی بکار می 0کمرویی در ارتباط با افراد ناآشنا )

و « موافقم»، «نظری ندارم»، «مخالفم»، «کاملاً مخالفم»های باشد که برای گزینهای مینقطه 1پرسشنامه بصورت طیف لیکرت 
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(، دامنه ضرایب 0021شود. در پژوهش رجبی و عباسی )در نظر گرفته می 1و  4، 0، 2، 0به ترتیب امتیازات « کاملاً موافقم»

متغیر و در سطح  61/1تا  01/1؛ از 02برای ماده های مقیاس کمرویی با نمره کل مقیاس، به جز همبستگی هر یک از ماده

1110/1>p های مقیاس از همبستگی درونی مناسبی برخوردار هستند و یک سازه را دهد که مادهمعنادار بود. این یافته نشان می

ر کل نمونه که دکنند. در این پژوهش برای بررسی ضریب پایایی مقیاس کمرویی از ضریب آلفای کرونباخ استفاده شده -بیان می

های اول و دوم رضایت ها و در عاملبه دست آمده است که در کل ماده 02/1و سوم  67/1، دوم 67/1، و در عامل های اول 70/1

های مقیاس دارد. همچنین ضرایب روایی افتراقی بین مقیاس کمرویی و عزت نفس روزنبرگ بخش است و نشان از همگونی ماده

( و دوم r ،112/1>p=  22/1های اول )( معنادار بود. همین رابطه در عامل20/1- =r) p<112/1ماری در کل نمونه در سطح آ

(01/1 - =r ،110/1>p( معنی دار بود ولی در عامل سوم ،)17/1 -  =r ،014/1  =pمعنی دار نبود. این یافته )دهند ها نشان می

 مقیاس کمرویی از روایی سازه افتراقی یا واگرایی مناسب برخوردار است. دارند وکه این دو سازه در جهت عکس یکدیگر گام بر می

طور کلی به های کلاسی بهبرد و پس از ورود به خوشهدقیقه زمان می 01آموز با ابزارهای بالا، معمولاً ارزیابی هر دانش

ت ملاحظات اخلاقی نسبت به حفظ گمنامی آموزان در مورد هدف از اجرای این پژوهش توضیحاتی ارائه شد؛ همچنین با رعایدانش

های آمار توصیفی نظیر میانگین، آموزان اطمینان داده شد. در پژوهش حاضر از شاخصها به دانشو محرمانه بودن اطلاعات آزمون

 همبستگیها استفاده شد. در بخش آمار استنباطی از ضریب انحراف معیار، دامنه تغییرات، درصد و فراوانی برای توصیف داده

 پیرسون و رگرسیون چندگانه برای توصیف رابطه میان متغیرهای وابسته استفاده شد.

 هایافته

ا ههای مربوط به فرضیههای توصیفی و یافتهها، یافتهشناختی آزمودنیهای این پژوهش در سه بخش اطلاعات جمعیتیافته

 به شرح زیر ارائه شده است:

 

 هاآزمودنیاطلاعات جمعيت شناختی 

 ها بر اساس سن: توزیع فراوانی آزمودنی1جدول 

 متغیر)سن( فراوانی درصد

0/26 20 06 

6/07 11 07 

0/06 47 02 

 کل 021 011

 

 ها بر اساس پایه تحصيلی: توزیع فراوانی آزمودنی2جدول

 متغیر)پایه تحصیلی( فراوانی درصد

 دهم 20 0/26

 یازدهم 11 6/07

 دوازدهم 47 0/06

 کل 021 011

 

نفر  11سال پایه دهم،  06درصد( دارای سن  0/26نفر ) 20های پژوهش، دهند، از بین آزمودنینشان می 2و  0جداول 

 سال پایه دوازدهم بودند. 02درصد( دارای سن  0/06نفر ) 47سال پایه یازدهم،  07درصد( دارای سن  6/07)
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 هاواریانس سن آزمودنی: ميانگين، انحراف معيار و 3جدول

 واریانس میانگین خطای استاندارد میانگین آماری حداکثر حداقل متغیر

 42/1 14/1 44/2 02 06 سن

 

 های توصيفییافته

 ها در کمرویی، اضطراب ظاهر اجتماعی، خودانتقادی: ميانگين و انحراف معيارنمرات آزمودنی4جدول

 متغیر هامولفه میانگین انحراف معیار

 کمبود واقعیت و نداشتن اعتماد به نفس 12/02 24/1

 کمرویی
 پریشانی و دوری گزینی اجتماعی 10/22 61/7

 گستره کمرویی در ارتباط با افراد ناآشنا 41/2 47/2

 نمره کل مقیاس 12/40 76/01

 اضطراب ظاهر اجتماعی  00/07 02/04

 شدهخودانتقادی درونی 10/01 22/1

 ایخودانتقادی مقایسه 42/02 70/6 خودانتقادی

 نمره کل مقیاس 70/67 00

 

 هاهای مربوط به فرضيهیافته

 های آن: ضرایب همبستگی اضطراب ظاهر اجتماعی با خودانتقادی  و  کمرویی  و مولفه5جدول

 متغیر

اضطراب 

ظاهر 

 اجتماعی

خودانتقادی 

 شدهدرونی

 خود

انتقادی 

 ایمقایسه

 خود

 انتقادی

نداشتن 

اعتماد به 

 نفس

-دوری

گزینی 

 اجتماعی

کمرویی در 

 ارتباط با نا

 آشنا

 کمرویی

اضطراب ظاهر 

 اجتماعی
0        

خودانتقادی 

 شدهدرونی
**01/1 0       

خودانتقادی 

 ایمقایسه
**01/1 **02/1 0      

     0 70/1** 27/1** 02/1** خودانتقادی

نداشتن اعتماد به 

 نفس
11/1- 12/1 11/1 11/1 0    

گزینی دوری

 اجتماعی
12/1- 14/1 11/1 16/1 **14/1 0   

کمرویی در ارتباط 

 با ناآشنا
00/1 12/1 111/1- 17/1 **26/1- **20/1- 0  

 0 -71/1** 12/1** 11/1** 00/1 00/1 01/1 -16/1 کمرویی
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(، و با =01/1r؛  P<10/1شده)خودانتقادی درونیی دهد که بین اضطراب ظاهر اجتماعی و مولفهنشان می 1نتایج جدول 

(، =02/1r؛  P<10/1( و با کل مقیاس خودانتقادی  )=01/1r؛  P<10/1ای)ی خودانتقادی مقایسهاضطراب ظاهر اجتماعی و مولفه

 ایاجتماعی  رابطهرابطه مثبت و معناداری وجود دارد. همچنین بین متغیرهای کمرویی با هیچ کدام از متغیرهای اضطراب ظاهر 

 معنادار دیده نشد.

 : نتایج تحليل ضرایب رگرسيون نداشتن اعتماد به نفس بر اساس اضطراب ظاهر اجتماعی و خودانتقادی6جدول

VIF sig t β SEB B F 2R R هامولفه 
متغیرهای 

 یبینپیش

 متغیر

 ملاک

      16/01 00/1 00/1  

 خود

 انتقادی

 
 

اضطراب 

ظاهر 

 اجتماعی

00/0 111 06/4 27/1 11/1 40/1    
خودانتقادی 

 درونی

00/0 12/1 72/0 01/1 00/1 22/1    
خودانتقادی 

 ایمقایسه

 

های آن  درصد از کل واریانس اضطراب ظاهر اجتماعی به وسیله خودانتقادی  و مولفه 01دهد نشان می 6نتایج جدول 

( . نتایج ضریب رگرسیون نیز  p<10/1؛  F=16/01باشد ) داری مدل رگرسیون میمعنیگر شود. نتایج آزمون آنوا نشانتبیین می

( می توانند اضطراب ظاهر p<10/1؛ t=72/0ای )( و خودانتقادی مقایسه p<10/1؛  t=06/4دهد خودانتقادی درونی  ) نشان می

 بینی کنند.اجتماعی را پیش

 نی اجتماعی بر اساس اضطراب ظاهر اجتماعی و خودانتقادی: نتایج تحليل ضرایب رگرسيون دوری گزی7جدول

VIF sig t β SEB B Sig F 2R R هامولفه 
متغیرهای 

 بینپیش

 متغیر

 ملاک

      10/1
 

40/0
 

10/1
 

01/1 

 

 کمرویی
اضطراب ظاهر 

 اجتماعی

00/
02

 

10/1
 

10/2
 

10/1
 

17/1
 

44/0
 

    

عدم اعتماد 

 نفسبه

42/1 

11/1
 

10/0-
 

06/1- 

04/1
 

66/1-
 

    

گزینی دوری

 اجتماعی

20/0
 

10/1
 

42/2 

22/1
 

67/1
 

60/0
 

    

کمرویی در 

 برابر ناآشنا

 

شود. های کمرویی تبیین میدرصد از کل واریانس اضطراب ظاهر اجتماعی به وسیله مولفه 0دهد نشان می 7نتایج جدول 

دهد ( . نتایج ضریب رگرسیون نیز نشان می p<10/1؛  F=40/0) باشد داری مدل رگرسیون نمیگر معنینتایج آزمون آنوا نشان

؛ t=42/2( و کمرویی در برابر نا آشنا )p<10/1؛ t=-10/0گزینی اجتماعی )(، دوری p<10/1؛  t=10/2مولفه عدم اعتماد به نفس  ) 

10/1>pبینی کنند.باشند و نمی توانند اضطراب ظاهر اجتماعی را پیش( می 
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 بحث
پژوهش حاضر، بررسی رابطه خود انتقادی و کمرویی با اضطراب ظاهر اجتماعی در دانش آموزان دختر دوره دبیرستان هدف 

مشغول به تحصیل بودند. نتایج پژوهش حاضر نشان داد که بین اضطراب ظاهر اجتماعی  17-12شهر رشت که در سال تحصیلی 

ای و با کل مقیاس خودانتقادی  رابطه مثبت و معناداری وجود ادی مقایسهی خودانتقشده و مولفهی خودانتقادی درونیو مولفه

دارد؛ ولی بین متغیرهای کمرویی با هیچ کدام از متغیرهای اضطراب ظاهر اجتماعی رابطه معناداری دیده نشد. در تبیین این 

های اصلی او محسوب مان مرگ، یکی از دغدغهعنوان نیاز اولیه و اساسی انسان از بدو تولد تا زتوان گفت تغذیه بهها مییافته

کند رفتار خوردن گسترش پیدا ی اولین رفتارهای نوزاد است و به تدریج که کودک رشد میشود. مکیدن و شیرخوردن در زمرهمی

(، 2106ینسون )(، بروسوف و لو2100های کوشیکا و همکاران )گیرد. این نتایج با نتایج پژوهشکند و اشکال مختلفی به خود میمی

( و لوینسون و رودباق 2102(، کلایس و همکاران )2106، داکانالیس و همکاران )]01و04و00[(2107لیما کارلوس )

باشد. مطالعه حاضر نشان داد اضطراب ظاهر اجتماعی پیشایند مناسب و نارضایتی بدنی میانجی ، همخوان می]07و06[(2104)

باشد، همچنین افراد دارای اضطراب ظاهر اجتماعی بالا یک لاغری غیر ران نوجوان میمناسبی برای اختلالات خوردن در دخت

مکاران های شهسواری و هدهد. این نتایج با نتایج پژوهشکنند که خطر نارضایتی بدنی را افزایش میآل را دنبال میبینانه ایدهواقع

(، دوستان و همکاران 0011مظفری خسروی و همکاران )(، 0010(، جوادی و همکاران )0016(، امینی و همکاران )0016)

تواند در آن زمان زندگی اجتماعی فعال، باشد. نوجوانی زمان پرتلاطم زندگی است و نوجوان میهمخوان می]21و01و02[(0012)

دارد. با این حال ای داشته باشد هر چند در این مورد عوامل مزاحم کافی برای ممانعت از کشف سریع خود کنندهپویا و سرگرم

شود، در واقع ذهن نوجوان دهد بلکه دائماً مشغول تصورات بد و غلط درباره بدنشان میها اتفاقات خوب و پویا رخ نمیبرای بعضی

 یدهد و یا تنها در آن احساس حقارت و نارضایتکند و یک نگاه زمخت و بدقواره از بدنشان به آنها ارائه میگری میدرباره آنها حیله

(، ماساپ 2101(، مکاسکی و همکاران )0111های مارتز و همکاران )آورد. این نتایج با نتایج پژوهشوجود میاز بدن را به

توان گفت که افراد خود انتقاد، افرادی هستند که بر باشد. در تبیین نتایج به دست آمده می، ناهمخوان می]22و20[(2117)

تگیرانه بر قضاوت از خود بسیار تأکید دارند و در لذت بردن از دستیابی به اهداف خود دستیابی به اهداف و درگیر شدن سخ

 ناتوانند.

 

 گيرینتيجه
اند. خود انتقادی به عنوان یک ارزشی، احساس گناه و شکست ناشی شدههای احساس بیافراد خودانتقاد دارای مشخصه 

شناخته شده است. علاوه بر آن، افراد معمولاً برای حفظ احساسات  بینی افسردگی و احساسات منفیعامل منحصر به فرد پیش

شوند و این تصورات اشتباه، ناخودآگاه با قضاوت منفی دیگران و سطوحی مثبت درباره خود دچار تصوری اشتباه به نفع خود می

ند، کدیدن دقیق خود و دیگران کمک نمی شود؛ این تصورات اشتباه منفعت طلبانه، نه تنها به توانایی ما دراز فریب خود همراه می

رساند درنتیجه به خودانتقادی و سرزنش منجر بلکه در تحمل مواجه شدن با شواهد انکارناپذیر، نقاط ضعف ما به خود ما یاری نمی

 شود. می

 

 تشکر و قدردانی

مانه یاری کردند، همچنین از نویسندگان مقاله از تمامی عزیزان شاغل در آموزش و پرورش رشت که در این تحقیق صمی

 کنند.داوران محترمی که با نظرات سازنده خود باعث افزایش کیفیت مقاله شدند تشکر می

 تضاد منافع

 این مطالعه برای نویسندگان هیچونه تضاد منافعی نداشته است.

 ملاحضات اخلاقی

 این مطاله با رعایت موازین اخلاقی انجام شده است.
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 حمایت مالی

های دولتی، تجاری یا غیرانتفاعی دریافت نکرده های تأمین مالی در بخشتحقیق هیچ کمک مالی خاصی از سازماناین 

 است.

 

 پيشنهادات
با توجه به اینکه متغیر اضطراب ظاهر اجتماعی تا کنون در ایران با هیچ متغیر دیگری کار نشده بود لذا پژوهش حاضر از 

ه های روانی مورد مطالعهای آتی این سازه مهم روانشناسی با دیگر مولفهشود در پژوهشاد میپیشینه کمی برخوردار بود. پیشنه

های دانش آموزان شرکت کنندگان در پژوهش، محدود بودن نمونه تحقیق به شهر رشت و عدم قرار گیرد. عدم غربالگری خانواده

شود در تحقیقات آینده یق حاضر بود. لذا پیشنهاد میهای تحقاجتماعی آنها از مهمترین محدودیت-کنترل وضعیت اقتصادی

  های ذکر شده مورد توجه قرار گیرد.محدودیت
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