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Abstract 
 

Aim and Background: Suicidal ideation is a major mental health concern among youth. This study examined 

social anxiety as a predictor of suicidal ideation, with self-disgust and perceived burdensomeness as mediators 

among social media users. 

Methods and Materials: This was a basic research study with a descriptive-correlational design. The study 

included 230 social media users aged 20–24 years with over 4 hours of daily use, recruited through convenience 

sampling and assessed online. Data were collected using the Social Avoidance and Distress Scale (Watson & 

Friend, 1969), the Multidimensional Self-Disgust Scale (Carreras, 2017), the Interpersonal Needs Questionnaire 

(Van Orden et al., 2012), and the Scale for Suicide Ideation (Beck, Kovacs, & Weissman, 1979). Data were 

analyzed using correlation analysis, path analysis, and bootstrapping in SPSS and AMOS. 

Findings: The results showed that social anxiety significantly and positively predicted self-disgust, perceived 

burdensomeness, and suicidal ideation, while self-disgust and perceived burdensomeness were also significant 

predictors of suicidal ideation. In addition, the indirect effect of social anxiety on suicidal ideation through both 

mediating variables was significant, and the fit indices confirmed the good fit of the proposed model. 

Conclusions: Social anxiety was associated with suicidal ideation both directly and indirectly through self-

disgust and perceived burdensomeness. Therefore, reducing these factors may help prevent suicidal ideation 

among young social media users. 
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یابی افکار خودکشی بر اساس اضطراب اجتماعی با نقش میانجی خودانزجاری و سررربار مدل

 های اجتماعیشده در کاربران شبکهبودن ادراک
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  6فر
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پزشکی، دانشککده پزشککی، دانشکگاه علکوم پزشککی کرمانشکاه، گروه روان، دپارتمان روانپزشکی،  متخصص روانپزشکی، فلوشیپ طب روان تنی  )نویسنده مسئول(  -6
 کرمانشاه، ایران.

 

   چکیده
 

بککیا افکککار عنوان پیشهای مهم سلامت روان در جوانان است. پژوهش حاضر، اضطراب اجتماعی را بکک افکار خودکشی یکی از نگرانی  زمینه و هدف: 

 رسی کرد.های اجتماعی برشده در کاربران شبک خودکشی با نقش میانجی خودانزجاری و سربار بودن ادراک

 4سال  با بیش از  24تا  2۰جامع  پژوهش شامل کاربران  .هدف پژوهش حاضر بنیادی و روش تحقیق توصیفی از نوع همبستگی بود  ها: مواد و روش

هککا بککا اسککتفاده از داده صورت آنلایا شککرکت کردنککد.گیری در دسترس و ب نفر ب  روش نمون  23۰های اجتماعی بود ک  ساعت استفاده روزان  از شبک 
اوردن و فککردی ون(، پرسشنام  نیازهککای بیا2۰17(، مقیاس چندبعدی خودانزجاری کاریراس )1969مقیاس اجتناب و پریشانی اجتماعی واتسون و فرند )

و  SPSSاسترپ در همبستگی، تحلیل مسیر و بوت ( گردآوری و با استفاده از1979( و مقیاس افکار خودکشی بک، کواکس و وایسما )2۰12همکاران )
AMOS  .تحلیل شدند 

کنککد و بینککی میشککده و افکککار خودکشککی را پیشطور مثبت و معناداری خودانزجاری، سربار بککودن ادراکنتایج نشان داد اضطراب اجتماعی ب   : هایافته

بیا معنادار افکار خودکشی هستند. همچنیا، اثر غیرمستقیم اضطراب اجتماعی بر افکار خودکشی از طریق شده نیز پیشخودانزجاری و سربار بودن ادراک
 های برازش نیز برازش مطلوب مدل پیشنهادی را تأیید کردند.هر دو متغیر میانجی معنادار بود و شاخص

خودکشککی مککرتب  شده با افزایش افکککار  طور مستقیم و از طریق خودانزجاری و سربار بودن ادراکها نشان داد اضطراب اجتماعی ب یافت   : گیرییجهنت

 های اجتماعی مؤثر باشد.شناختی کاربران جوان شبک تواند در پیشگیری و مداخلات رواناست؛ بنابرایا، کاهش ایا عوامل می

 های اجتماعی.شده، شبک افکار خودکشی، اضطراب اجتماعی، خودانزجاری، سربار بودن ادراک کلیدی:  یهاواژه

 
یابی افکار خودکشی بر اساس اضطراب اجتماااعی مدل .مریم فرآییا  ، شیلا قبادی، نورا فاطم  بابائی ، اله درخیش ،  فائزهنافع  راغب،  سحرزاده  عباس  ارجاع: 

 .73-62(:  1)24؛  14۰5مجل  تحقیقات علوم رفتاری  .های اجتماعیشده در کاربران شبکهبا نقش میانجی خودانزجاری و سربار بودن ادراک
 
 
 

 
 - مریم آیین فر، 

    Maeenfar@gmail.comرایانام : 
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 مقدمه 
تکریا های اخیکر بک  یککی از مهمهای اجتمکاعی در سکالشبک 

اند و نحکوه برقکراری بسترهای تعاملات اجتمکاعی تبکدیل شکده
خورد اجتماعی و ارائک  تصکویر فکرد از خکود را ارتباط، دریافت باز

هکا . اما تجرب  کاربران در ایکا محی (1)اند  تحت تأثیر قرار داده
همیش  پیامدهای مثبت ب  همراه ندارد و عواملی ماننکد مقایسک  

های زا از شبک اجتماعی، تعاملات منفی آنلایا و استفاده مشکل
. (2, 1)ار باشکند توانند بر سلامت روان افکراد اثرگک اجتماعی می

های اند برخی الگوهکای اسکتفاده از شکبک ها نشان دادهپژوهش
زا، بکا افکزایش اجتماعی و تلفا هوشمند، مانند اسکتفاده مشککل
 .(3)افکار و رفتارهای مرتب  با خودکشی همراه هستند 

هکای اند ک  نوجکوانی و جکوانی از دورهها نشان دادهپژوهش
حسککاس بککرای شککروع افکککار و رفتارهککای خودکشککی محسککوب 

هکا نیازمنکد شناسکایی و شوند و بروز ایا افککار در ایکا دورهمی
افکار خودکشی ب  افککاری دربکاره .  (4)هنگام است  مداخلات ب 

انجام رفتاری اشاره دارد ک  هدف آن پایان دادن ب  زندگی خکود 
کنند افرادی ک  افکار فعال خودکشی را تجرب  می.  (5)فرد است  

. (6)در معرض خطر بیشتری برای اعمال ایا افککار قکرار دارنکد 
تواند از تمایل منفعلان  ب  مرگ تا داشتا تظاهرات بالینی آن می

. علت خودکشکی (7) های دقیق برای خودکشی متغیر باشدبرنام 
چنککدعاملی اسککت و حاصککل تعامککل عوامککل خطککر  نتیکککی، 

شناختی، اجتماعی و فرهنگی، همچنیا تجربیات مربوط بک  روان
و افراد در هکر سکنی ممککا اسکت بک    (8)تروما و فقدان است  

دلایل مختلفی از جمل  شوک، خشم، احساس گناه، افسکردگی و 
 .(9)اضطراب دچار افکار خودکشی شوند 

اضطراب اجتماعی با افکار خودکشکی و خطکر خودکشکی در 
ای ک  سکطو  بکالاتر اضکطراب گون جوانان رابط  مثبت دارد؛ ب 

اجتماعی با فراوانی بیشتر افکار خودکشی همراه است. اضکطراب 
های اجتماعی توج  در موقعیتاجتماعی ب  ترس و اضطراب قابل

یا عملکردی اشاره دارد ک  در آن فرد احتمال ارزیابی یا قضکاوت 
هکای کند و معمکولا  بکا اجتنکاب از موقعیتدیگران را تجرب  می
های شکناختی اصکلی . یککی از مؤلفک (1۰)اجتماعی همراه است 

اضطراب اجتماعی، ترس از ارزیابی منفی است ک  شامل نگرانی 
و پریشانی فرد درباره انتقاد، شرمندگی یا رد شدن توس  دیگران 

. افراد دارای اضطراب اجتماعی ب  دلیکل نگرانکی از (11)شود  می
قضاوت دیگران ممکا است از برخی تعاملات اجتماعی اجتنکاب 

. (1۰)های برقراری رواب  معنادار را محدود سازند  کنند یا فرصت

افراد دارای اضطراب اجتماعی ممککا اسکت بک  دلیکل تکرس از 
عنوان جکایگزینی بکرای تعاملات حضوری، ارتباطات آنلایا را ب 

چهره تکرجی  دهنکد، امکا در عکیا حکال اسکتفاده ب تعامل چهره
منفعلانکک ، مقایسکک  اجتمککاعی منفککی و نگرانککی دربککاره قضککاوت 

های نکامطلوب  تواند بکا تجربکهای آنلایا میدیگران در محی 
 .(12)شناختی همراه باشد روان

خودانزجاری از یک سکو بکا خودکشکی و از سکوی دیگکر بکا 
خودانزجککاری یککک . (13, 5)اضککطراب اجتمککاعی رابطکک  دارد 

طرحواره هیجانی منفی و خودآگکاه اسکت کک  از انزجکار بنیکادی 
های جسمانی یا رفتاری فرد گیرد و ب  یکی از جنب سرچشم  می
های جسمی یکا ب  ایا معنا ک  فرد ویژگی  (14)شود  معطوف می

گسترش .  (15)کند  آور یا ناپ یرفتنی تلقی میرفتاری خود را شرم
ایا واکنش اولی  خودانزجکاری )بکرای مثکال از طریکق نشکخوار 
ذهنی یا بازخوردهای منفی و مبتنی بر انزجار از سکوی دیگکران( 

گیری یک مفهوم از خود منجر شود ک  فرد بکر تواند ب  شکلمی
کنککد و ادراک، توجکک ، حافظکک  و اسککاس آن، خککود را ادراک می

فرایندهای شناختی بعدی خود را مطابق با ایا طرحکواره تنظکیم 
انککد ککک  خودانزجککاری بککا هککا نشککان داده. پژوهش(16)کنککد می

مشکلات مختلف سکلامت روان از جملک  افسکردگی، اضکطراب 
 . (13)شناختی ارتباط دارد اجتماعی و کاهش بهزیستی روان

شککده، از عوامککل مککرتب  بککا احسککاس سککربار بککودن ادراک
عکلاوه بکر   .(17)شود  گیری میل ب  خودکشی محسوب میشکل

سربار بکودن، بکاور . (18)ایا با اضطراب اجتماعی نیز رابط  دارد 
ب  ایا است ک  فرد برای جهان ارزشی ندارد و دیگران بکدون او 
وضعیت بهتری خواهند داشت؛ ک  با احساس نفرت از خود همراه 
است. هنگامی ک  با احساس ناامیدی نسبت بک  تغییکر وضکعیت 
همراه شود، ب  افکار خودکشی و ب  میل فعال بکرای پایکان دادن 

ای احساس سربار بودن مجموعک .  (19)شود  ب  زندگی تبدیل می
از باورها مبنی بر اینک  وجود فرد بکرای دیگکران یکا جامعک  بکار 

حلی مفیکد بکرای کند و مرگ او ممکا است راهاضافی ایجاد می
 .(2۰)کاهش ایا بار باشد 

ها درباره عوامکل مکرتب  بکا افککار با وجود افزایش پژوهش
کننکده رابطک  شکناختی تبییاخودکشی، هنوز سکازوکارهای روان

طور کامل مشخص میان اضطراب اجتماعی و افکار خودکشی ب 
رواب  مستقیم میان  نشده است. بیشتر مطالعات پیشیا بر بررسی

اند و شناختی و افکار خودکشکی تمرککز داشکت عوامل خطر روان
توانند ایکا ارتبکاط را نقش فرآیندهای شناختی و هیجانی ک  می

توضی  دهند، کمتر مورد بررسی قرار گرفت  است. از سوی دیگر، 
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طور مکداوم در های اجتمکاعی بک با توج  ب  اینک  کاربران شبک 
معرض ارزیکابی اجتمکاعی، مقایسک  بکا دیگکران و بازخوردهکای 

شکناختی مکرتب  بکا فردی قرار دارنکد، بررسکی عوامکل روانبیا
پ یری در برابککر افکککار خودکشککی در ایککا گککروه اهمیککت آسککیب
عنوان یکک نگکرش ای دارد. در ایا راستا، خودانزجکاری بک ویژه

نوان عشده ب منفی و هیجانی نسبت ب  خود و سربار بودن ادراک
تواننکد فکردی خودکشکی، میهای اصلی نظریک  بیایکی از سازه

کننده رابط  اضطراب اجتماعی عنوان مسیرهای احتمالی تبییاب 
و افکار خودکشی مورد توج  قرار گیرند. بنابرایا، پژوهش حاضر 

یابی افکار خودکشی بر اساس اضطراب اجتماعی با با هدف مدل
شده در ککاربران نقش میانجی خودانزجاری و سربار بودن ادراک

 های اجتماعی انجام شد.شبک 

 ها مواد و روش
هدف پژوهش حاضکر بنیکادی و روش تحقیکق توصکیفی از نکوع 

تحلیل مسیر بود. جامع  آماری پکژوهش با استفاده از  همبستگی  
 24تکا  2۰های اجتماعی در دامنک  سکنی حاضر را کاربران شبک 

ت از فضکای مجکازی اسکتفاده سکاع  4سال ک  روزانک  بکیش از  
گیری در کردند، تشکیل دادند. نمون  پژوهش بکا روش نمونک می

دسترس از میان افراد واجد شرای  انتخاب شد؛ ب  ایکا صکورت 
صکورت ک  پس از انتشار فراخوان و معرفکی اهکداف پکژوهش ب 

های اجتمکاعی، افکراد داوطلکب پکس از مطالعک  آنلایا در شبک 
توضیحات مربوط ب  پژوهش و ارائ  رضایت آگاهان  وارد مطالع  
شدند. برای تعییا حجم نمون ، از معیارهکای پیشکنهادی کلایکا 

هککای اسککتفاده شککد. بککر اسککاس نظککر کلایککا، در تحلیل (21)
نفکر  1۰۰های مسکیر، حجکم نمونک  کمتکر از چندمتغیره و مکدل

نفر ضکعیف تکا متوسک  و   2۰۰تا    1۰۰ناکافی، حجم نمون  بیا  
نفر یا بیشتر برای بکرآورد مناسکب پارامترهکای   2۰۰حجم نمون   

مدل قابل قبول است. بنکابرایا، بکا توجک  بک  مکدل پیشکنهادی 
نفکر در نظکر گرفتک  شکد. بک    2۰۰پژوهش، حداقل حجم نمون   

منظور افزایش اطمینان از کفایت نمون  و جبران احتمکال حک ف 
صکورت آنلایکا توزیکع پرسشنام  ب   25۰های نامعتبر، تعداد  داده

های نکاقص، شد کک  پکس از بررسکی اولیک ، حک ف پرسشکنام 
پرسشکنام    23۰هکای پکرت، در نهایکت  های نامعتبر و دادهپاسخ

وارد مرحل  تحلیل آماری شد. معیارهای ورود ب  پژوهش شکامل 
سال، استفاده روزان  بیش از   24تا    2۰قرار داشتا در دامن  سنی  

ها، های اجتماعی، توانکایی تکمیکل پرسشکنام ساعت از شبک   4
تمایل بک  شکرکت در پکژوهش و ارائک  رضکایت آگاهانک  بکرای 

مشارکت در مطالع  بود. معیارهای خروج شکامل نکاقص تکمیکل 
دهی تصکادفی یکا غیرقابکل اعتمکاد و ها، پاسکخکردن پرسشنام 

 انصراف از ادام  همکاری در پژوهش بود.

صکورت ها ب سازی ابزارهای پژوهش، پرسشنام پس از آماده
الکترونیکی طراحی و لینک آنها در اختیار کاربران واجکد شکرای  

گویی، توضکیحات لازم دربکاره سکخقرار گرفت. پیش از شروع پا
ها و ماندن پاسخبودن اطلاعات، ناشناسهدف پژوهش، محرمان 

کنندگان پس از بودن شرکت در مطالع  ارائ  شد. شرکتاختیاری
صکورت فکردی تکمیکل ها را ب اعلام رضایت آگاهان ، پرسشنام 

ها بررسکی شکده و هکا، پرسشکنام آوری دادهکردند. پس از جمع
هکای های ناقص یا مخدوش حک ف شکدند. در نهایکت دادهداده

وتحلیل قکرار مکورد تجزیک   AMOS24و    SPSS26نهایی با  
 گرفتند.

 (:BSSI)  1پرسشنامه شدت افکار خودکشی باا 
بکا هکدف سکنجش   (22)ایا پرسشنام  توس  بک و همککاران  

شدت افکار و تمایلات خودکشی طراحی شده است. نسخ  مورد 
گوی  است و شدت افککار خودکشکی   19استفاده ایا ابزار دارای  

کند. هر گوی  بر اسکاس یکک فرد را در زمان ارزیابی بررسی می
ای کک  گون شود؛ ب گ اری مینمره  2تا    ۰ای از  درج مقیاس س 

دهنده شدت بیشتر افکار خودکشی است. دامنک  نمره بالاتر نشان
های ایکا قکرار دارد. گویک   38تکا    ۰نمرات کل ایا نسخ  بکیا  

پرسشنام  ابعادی مانند تمایل ب  زندگی و مرگ، افکار خودکشی، 
های اقککدام، میککزان کنتککرل بککر افکککار خودکشککی و بازدارنککده

ننکد. کریزی برای اقدام را ارزیابی میهای مرتب  با برنام ویژگی
در پژوهش اصلی، بک و همکاران همسانی درونی مطلوبی برای 
ایا مقیاس گزارش کردند و روایی آن از طریق ارتباط معنادار بکا 

های افسردگی و ناامیدی تأیید شد. در ایران، اصفهانی و شاخص
سنجی نسخ  فارسی ایا مقیاس های روانویژگی  (23)همکاران  

را در جمعیت عمکومی تهکران بررسکی کردنکد. نتکایج نشکان داد 
است و تحلیل عاملی از ساختار   83/۰ضریب آلفای کرونباخ ابزار  

عاملی مقیاس حمایکت ککرد. همچنکیا همبسکتگی معنکادار تک
نمککرات ایککا مقیککاس بککا افسککردگی، ناامیککدی و شککدت علائککم 

 ختی، شواهدی از روایی همگرای آن فراهم کرد.شناروان

 
1 Beck Scale for Suicide Ideation 
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 1پرسشنامه اضطراب اجتماعی واتسااون و فرنااد

(SAD:)     بکا هکدف   (24)ایا پرسشنام  توس  واتسون و فرند

هکای اب اجتمکاعی و نکاراحتی ناشکی از موقعیتسنجش اضکطر
گویک  اسکت کک  در دو  28اجتماعی طراحی شد. ایا ابزار دارای 

گویک ( و  14مؤلف  اضطراب اجتماعی و ترس از ارزیکابی منفکی )
های اجتمکاعی جدیکد یکا اجتناب اجتماعی و ناراحتی در موقعیت

صککورت ها ب دهی شکده اسکت. پاسکخگویک ( سکازمان 14کلکی )
ها شککوند و برخککی گویکک گکک اری میای بلکک /خیر نمرهدوگزینکک 

 ۰شوند. دامن  نمرات کل بکیا گ اری میصورت معکوس نمرهب 
دهنده اضکطراب اجتمکاعی قرار دارد و نمکره بکالاتر نشکان  28تا  

بیشتر و ناراحتی بیشتر در تعکاملات اجتمکاعی اسکت. واتسکون و 
و همسانی   84/۰س را  ضریب پایایی بازآزمایی مقیا(  1969فرند )

درونی آن را مطلوب گزارش کردند؛ همچنیا روایی سازه ابزار از 
های اضطراب، ترس از ارزیابی منفی طریق همبستگی با شاخص

 (25)  رضاییان و همکارانو اجتناب اجتماعی تأیید شد. در ایران،  
سنجی نسخ  فارسکی ایکا مقیکاس را بررسکی های روانویژگی

دهنده پایکایی مطلکوب ابکزار و همبسکتگی کردند و نتایج نشکان
های اضطراب و مشککلات اجتمکاعی بکود؛ معنادار آن با شاخص

بنابرایا نسخ  فارسی پرسشکنام  از اعتبکار لازم بکرای سکنجش 
 اضطراب اجتماعی برخوردار است.

ایکا   (:MSDS)  2ت از خااودمقیاس چندبعدی نفر

بکا هکدف سکنجش ابعکاد   (26)مقیاس توس  کریراز و همکاران  
ماده   42مختلف نفرت از خود طراحی شده است. ایا ابزار شامل  

عاطفی، اجتناب –سازی دفاعی، شناختیاست و چهار مؤلف  فعال
سککازی دفککاعی بکک  کنککد. مؤلفکک  فعالو حکک ف را ارزیککابی می

های فیزیولو یکی و بدنی مرتب  با نفرت از خکود، ماننکد واکنش
های جسکمانی ناخوشکایند، اشکاره دارد؛ شاحساس انزجار و واکن

های منفی فرد عاطفی افکار، احساسات و ارزیابی–مؤلف  شناختی
سکنجد؛ مؤلفک  اجتنکاب شکامل تمایکل بک  نسبت ب  خکود را می

های ناخوشکایند خکود اسکت و سکازی جنبک کردن یا پنهاندوری
هکا و مؤلف  ح ف ب  تلاش برای از بیا بردن یکا اصکلا  ویژگی

های ایکا مقیکاس بکر شود. گوی های منفور خود مربوط میجنب 
همیشکک  =4هرگککز تککا =۰ای لیکککرت از درجکک اسککاس طیککف پنج

دهنده میزان بیشتر نفرت شوند و نمره بالاتر نشانگ اری مینمره

 
1 Social Anxiety and Distress Scale 
2 Multidimensional Self-Disgust Scale 

هکای (، ویژگی2۰23از خود است. در مطالع  کریراز و همکاران )
نفکر بررسکی شکد.  6۰3ای شکامل سنجی ایا ابزار در نمون روان

نتایج نشان داد ساختار چهارعکاملی مقیکاس از بکرازش مطلکوبی 
هکای مقیاسبرخوردار است و ضرایب آلفای کرونباخ بکرای خرده

ترتیب عاطفی، اجتناب و حک ف بک –سازی دفاعی، شناختیفعال
دهنده پایکایی گزارش شد ک  نشکان  88/۰و    93/۰،  98/۰،  93/۰

مطلوب ابزار است. همچنیا روایی سازه مقیاس از طریق ارتبکاط 
آن با متغیرهایی مانند خودانتقادی، افسردگی، اضطراب و اجتناب 

 (27)سککرور تجربککی تأییککد شککد. در ایککران، بشککرپور و خوش
 423سنجی نسکخ  فارسکی ایکا مقیکاس را در های روانویژگی

دانشجو بررسی کردند. نتایج تحلیل عاملی اکتشکافی و تأییکدی، 
–سکازی دفکاعی، شکناختیساختار چهارعاملی ابزار شکامل فعال

عاطفی، ح ف و اجتناب را تأیید ککرد. در ایکا مطالعک ، ضکریب 
و ضرایب آلفکای کرونبکاخ   92/۰آلفای کرونباخ نمره کل مقیاس  

 گکزارش شکد. همچنکیا  89/۰تکا    66/۰ها در دامن   مقیاسخرده
روایی همگکرا و واگکرای ابکزار از طریکق ارتبکاط بکا متغیرهکای 

 شناختی مرتب  بررسی و تأیید شد.روان

ایککا  (:INQ) 3فااردیپرسشاانامه نیازهااای بین

بکر اسکاس نظریک    (28)  پرسشنام  توس  ون اردن و همککاران
فردی خودکشی جوینر طراحی شده است و با هدف سکنجش بیا

دو عامل اصلی مرتب  با خطر خودکشی، یعنکی احسکاس سکربار 
نداشتا یا بیگانگی اجتمکاعی بودن برای دیگران و احساس تعلق

گوی  است   15تدویا شده است. ایا ابزار در نسخ  اصلی شامل  
گویکک ( و  6شککده )راکمقیککاس سککربار بککودن ادککک  دو خرده

ها بکر کنکد. گویک گوی ( را ارزیابی می  9شده )نداشتا خنثیتعلق
کککاملا  مخککالفم تککا =1ای لیکککرت از درجکک اسککاس طیککف هفت

صکورت ها ب شوند و برخی گوی گ اری میکاملا  موافقم نمره=7
 1۰5تکا    15شوند. دامن  نمرات کل بیا  گ اری میمعکوس نمره

دهنده شککدت بیشککتر نیازهککای قککرار دارد و نمککره بککالاتر نشککان
شده و در نتیج  سط  بالاتر خطر مرتب  با افککار فردی ناکامبیا

در مطالعک  اصکلی،   (28)  خودکشی اسکت. ون اردن و همککاران
ساختار دو عاملی پرسشنام  را تأیید کردنکد و ضکرایب همسکانی 

و بکرای   91/۰شکده  مقیاس سربار بودن ادراکدرونی برای خرده
گزارش شد. همچنکیا روایکی سکازه ابکزار از   81/۰نداشتا  تعلق

طریق ارتباط معنادار نمرات آن با افککار خودکشکی و متغیرهکای 

 
3 Interpersonal Needs Questionnaire 
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فککردی خودکشککی تأییککد شککد. در ایککران، مککرتب  بککا نظریکک  بیا
سکنجی نسکخ  هکای روانویژگی  (29)تهرانی و همککاران  امینی

دانشجو بررسکی کردنکد. نتکایج   485فارسی ایا پرسشنام  را در  
تحلیل عاملی تأییدی، ساختار دو عاملی ابزار شامل سربار بکودن 

شده را تأیید کرد. نسخ  فارسکی نداشتا خنثیشده و تعلقادراک
گوی  بود و ضرایب آلفکای کرونبکاخ بکرای   13شده شامل  اصلا 

نداشکتا و بکرای مؤلفک  تعلق 88/۰شده مؤلف  سربار بودن ادراک
گزارش شد. همچنیا روایکی همگکرای ابکزار از   85/۰شده  خنثی

طریق ارتباط معنادار بکا افسکردگی، ناامیکدی و افککار خودکشکی 
 تأیید شد.

های آمکار توصکیفی شکامل ها ابتدا شاخصبرای تحلیل داده
صککد بککرای توصککیف میککانگیا، انحککراف معیککار، فراوانککی و در

های نمون  و متغیرهکای پکژوهش محاسکب  شکد. سکپس ویژگی
بودن های لازم برای تحلیل مسیر شامل بررسی نرمالفرضپیش
خطکی چندگانک  مکورد بررسکی قکرار های پرت و همها، دادهداده

منظور بررسی روابک  مسکتقیم و غیرمسکتقیم گرفت. در ادام ، ب 
 میان متغیرهای پژوهش، از روش تحلیل مسیر استفاده شد.

 

 ها یافته 

نفر شرکت داشتند ک  میانگیا سنی آنکان   23۰در ایا پژوهش،  
سکال   24تا    2۰و دامن  سنی    1/41سال با انحراف معیار    21/87

 6/42نفر )  98درصد( زن و    4/57نفر )  132بود. از نظر جنسیت،  
درصکد(   5/9۰نفر )  2۰8درصد( مرد بودند. از نظر وضعیت تأهل،  

درصکد( متأهکل بودنکد. از نظکر وضکعیت   5/9نفکر )  22جرد و  م
 147تحصیلی، بیشتریا فراوانی مربوط ب  مقطع کارشناسکی بکا  

ترتیب کارشناسی ارشکد بکا درصد( بود و پس از آن ب   9/63نفر )
درصد(، دیپلم با   9/1۰نفر )  25درصد(، کاردانی با    8/17نفر )  41
درصکد( قکرار  9/۰نفکر ) 2درصد( و سایر مقاطع بکا   5/6نفر )  15

های اجتمکاعی، میکانگیا داشتند. از نظر میزان استفاده از شکبک 
سکاعت بکا انحکراف   6/25کنندگان  زمان استفاده روزان  شکرکت

درصکد( روزانک    4/37نفر )  86ساعت بود. همچنیا،    1/73معیار  
سکاعت و  8تکا  6درصد( بکیا  9/4۰نفر )  94ساعت،    6تا    4بیا  
های اجتمکاعی ساعت از شکبک   8صد( بیش از  در  7/21نفر )  5۰

های توصیفی و رواب  منظور بررسی شاخصکردند. ب استفاده می
بککیا متغیرهککای اصککلی پککژوهش، میککانگیا، انحککراف معیککار، 

بودن و ضرایب همبستگی پیرسکون محاسکب  های نرمالشاخص
 ارائ  شده است. 1شد ک  نتایج آن در جدول 

 
 

 . میانگین، انحراف معیار و ضرایب همبستگی بین متغیرهای پژوهش 1جدول 
 M SD 1 2 3 4 متغیر

    1 68/9 14/29 اضطراب اجتماعی .1

   1 **37۰/۰ ۰9/1۰ 337/48 خودانزجاری .2

  1 **293/۰ **592/۰ 73/4 21/18 شدهسربار بودن ادراک .3

 1 **42۰/۰ **4۰8/۰ **424/۰ 52/3 4۰/6 . افکار خودکشی4

 p < ۰/ ۰1: یادداشت

 
تمامی ضرایب مشاهده می  1طور ک  در جدول  همان شود، 

از   کمتر  سط   در  و  مثبت  پژوهش  متغیرهای  بیا  همبستگی 
معنادار بودند. اضطراب اجتماعی بیشتریا همبستگی را با    ۰1/۰

ادراک بودن  )سربار  افکار  (  r=    592/۰شده  با  آن  از  پس  و 
نشان داد.  (  r=    37۰/۰و خودانزجاری )(  r=    424/۰خودکشی )

افکار خودکشی ) با  و سربار (  r=    4۰8/۰همچنیا، خودانزجاری 
ادراک )بودن  خودکشی  افکار  با  همبستگی (  r=    42۰/۰شده 

ساختاری،   مدل  آزمون  از  پیش  داشتند.  معنادار  و  مثبت 
ها بررسی شد. نتایج نشان  های لازم برای تحلیل دادهفرضپیش

 265/۰تا    ۰18/۰پژوهش در دامن     داد مقادیر چولگی متغیرهای

قرار داشت ک     -224/۰تا    -۰42/۰و مقادیر کشیدگی در دامن   
ها  متغیری دادهبودن تک دهنده نبود انحراف شدید از نرمالنشان

داده بررسی  همچنیا،  پرت  بود.  داده  داد  نشان  پرت  های 
قابل دادهچندمتغیری  مجموع   در  برای  توجهی  ندارد.  وجود  ها 

دوربیا آماره  مقدار  خطاها،  استقلال  با  –بررسی  برابر  واتسون 
تا    5/1ب  دست آمد ک  قرار گرفتا آن در دامن  مطلوب    9۰2/1

ایا،  نشان  5/2 بر  علاوه  بود.  خطاها  مناسب  استقلال  دهنده 
پیش متغیرهای  برای  تحمل  دامن   شاخص  در  تا   6۰8/۰بیا 

  646/1تا    17۰/1( در دامن   VIFو عامل تورم واریانس )  855/۰
از هم بنابرایا، شواهدی  داشت؛  میان قرار  شدید  چندگان   خطی 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 r

bs
.m

ui
.a

c.
ir

 o
n 

20
26

-1
0-

07
 ]

 

                             6 / 12

https://rbs.mui.ac.ir/article-1-2185-fa.html


 

 مجله تحقیقات علوم رفتاری                                                                                    1 شماره  /24ی ، دوره1405بهار   

68 

 

پیش و  نشد  مشاهده  پژوهش  برای  فرضمتغیرهای  لازم  های 
 اجرای تحلیل مسیر برقرار بود.

پیش ساختاری،  مدل  آزمون  از  برای فرضپیش  لازم  های 
توجهی ها بررسی شد. نتایج نشان داد داده پرت قابلتحلیل داده

دامن    در  کجی  مقادیر  و  نداشت  وجود  پژوهش  متغیرهای  در 
قرار  -149/۰تا  -59۰/۰و کشیدگی در دامن   455/۰تا  -172/۰

بودن تک نرمال  از  انحراف شدید  نبود  بیانگر  متغیری داشت ک  
بود. همچنیا، ضرایب همبستگی بیا متغیرهای مدل مثبت و در 

اب  بیا متغیرهای معنادار بودند و بررسی رو  ۰1/۰سط  کمتر از  
زا از وجود رواب  لازم برای آزمون مدل زا، میانجی و درون برون 

بود ک    ۰29/2واتسون برابر با  –حمایت کرد. مقدار آماره دوربیا
مطلوب   دامن   در  آن  گرفتا  نشان5/2تا    5/1قرار  دهنده ، 

قابل  شاخص  استقلال  مقادیر  ایا،  بر  افزون  بود.  خطاها  قبول 
 15۰/1و عامل تورم واریانس بیا    87۰/۰تا    597/۰تحمل بیا  

هم  674/1تا   از  شواهدی  بنابرایا،  داشت؛  چندگان   قرار  خطی 
پیش متغیرهای  میان  پیش شدید  و  نشد  مشاهده  های  فرضبیا 

 لازم برای اجرای تحلیل مسیر برقرار بود. 
ب   ادام ،  رواب   در  پژوهش،  پیشنهادی  مدل  آزمون  منظور 

غیرمستقیم  و  خودانزجاری،    مستقیم  اجتماعی،  اضطراب  بیا 
ادراک  بودن  تحلیل  سربار  از  استفاده  با  خودکشی  افکار  و  شده 

شد. شکل   بررسی  با  1مسیر  همراه  را  پژوهش  ساختاری  مدل   ،
 دهد.ضرایب استاندارد مسیرها نشان می 

 
. مدل ساختاری پژوهش همراه با ضرایب استاندارد  1شکل 

 مسیرها 

ارائ    2ضرایب استاندارد مسیرهای مستقیم مدل در جدول 
 شده است. 

 
 . ضرایب مسیرهای مستقیم مدل پژوهش 2جدول 

 نتیج   p ( βضریب استاندارد ) ( Bبرآورد غیر استاندارد )  مسیر 

 معنادار  ۰۰1/۰کمتر از  37۰/۰ 385/۰ خودانزجاری   ←اضطراب اجتماعی 

 معنادار  ۰۰1/۰ر از کمت 592/۰ 289/۰ شدهسربار بودن ادراک ←اضطراب اجتماعی 

 معنادار  ۰1۰/۰ 189/۰ ۰68/۰ افکار خودکشی   ←اضطراب اجتماعی 

 معنادار  ۰۰1/۰کمتر از  23۰/۰ 17۰/۰ افکار خودکشی  ←شده  سربار بودن ادراک

 معنادار  ۰۰1/۰کمتر از  272/۰ ۰95/۰ افکار خودکشی  ←خودانزجاری 

 

جدول   نتایج  اساس  و  2بر  مثبت  اثر  اجتماعی  اضطراب   ،

( و  p=    ۰۰1/۰، کمتر از  β=    37۰/۰معناداری بر خودانزجاری )

ادراک بودن  )سربار  از  β=    592/۰شده  کمتر   ،۰۰1/۰    =p  )

افکار   بر  اجتماعی  اضطراب  مستقیم  اثر  همچنیا،  داشت. 

(. علاوه بر ایا،  β  ،۰1۰/۰  =p=    189/۰خودکشی معنادار بود )

از  β=    272/۰خودانزجاری ) بودن    (p=    ۰۰1/۰، کمتر  و سربار 

( نیز توانستند افکار  p=    ۰۰1/۰، کمتر از  β=    23۰/۰شده )ادراک

بینی کنند. برای بررسی  طور مثبت و معنادار پیشخودکشی را ب  

ادراک بودن  سربار  و  خودانزجاری  میانجی  رابط   نقش  در  شده 

بیا اضطراب اجتماعی و افکار خودکشی، اثرهای غیرمستقیم با  

بوت  روش  از  نتایج  استفاده  شد.  بررسی  مسیر  تحلیل  در  استرپ 

 ارائ  شده است.  3اثرهای غیرمستقیم در جدول 

 
 . اثرهای غیرمستقیم اضطراب اجتماعی بر افکار خودکشی 3جدول 

 p کران بالا  کران پاییا  اثر غیرمستقیم استاندارد  اثر غیرمستقیم غیراستاندارد  مسیر غیرمستقیم 
 ۰۰1/۰ ۰61/۰ ۰19/۰ 1۰1/۰ ۰36/۰ افکار خودکشی  ←ری خودانزجا  ←اضطراب اجتماعی 

 ۰۰1/۰ ۰84/۰ ۰2۰/۰ 136/۰ ۰49/۰ افکار خودکشی  ←شده سربار بودن ادراک ←اضطراب اجتماعی 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 r

bs
.m

ui
.a

c.
ir

 o
n 

20
26

-1
0-

07
 ]

 

                             7 / 12

https://rbs.mui.ac.ir/article-1-2185-fa.html


 

 مجله تحقیقات علوم رفتاری                                                                                    1 شماره  /24ی ، دوره1405بهار   

69 

 

 

 

شود، اثکر غیرمسکتقیم مشاهده می  3طور ک  در جدول  همان

اضطراب اجتماعی بکر افککار خودکشکی از طریکق خودانزجکاری 

(. همچنکیا، اثکر p=    ۰۰1/۰، کمتکر از  β=    1۰1/۰معنادار بود )

غیرمستقیم اضطراب اجتماعی بر افکار خودکشی از طریق سربار 

 β ،۰۰1/۰=   136/۰شده نیز معنادار ب  دسکت آمکد )بودن ادراک

=pاسکترپ شکامل صکفر (. در هر دو مسیر، فاصل  اطمینان بوت

نبککود؛ بنککابرایا، نقککش میککانجی خودانزجککاری و سککربار بککودن 

شده در رابط  بیا اضطراب اجتمکاعی و افککار خودکشکی ادراک

منظور ارزیکابی بکرازش مکدل پیشکنهادی پکژوهش، ب   تأیید شد.

های برازش مدل ساختاری بررسی شد کک  نتکایج آن در شاخص

 ارائ  شده است. 4جدول 

 
 های برازش مدل ساختاری پژوهش . شاخص 4جدول 

 RMSEA CFI GFI IFI X2/ df های برازششاخص

 3کمتر از  9۰/۰بیشتر از  9۰/۰بیشتر از  9۰/۰بیشتر از  ۰8/۰کمتر از  قبولمقادیر قابل

 258/2 994/۰ 995/۰ 994/۰ ۰74/۰ آمدهدستمقادیر ب 

 
دو ب  درج  آزادی برابکر نشان داد نسبت کای  4نتایج جدول  

، 994/۰( برابککر بککا CFI، شککاخص بککرازش تطبیقککی )258/2بککا 
، شاخص بکرازش 995/۰( برابر با  GFIش )شاخص نیکویی براز

و ریش  میکانگیا مجک ور خطکای   994/۰( برابر با  IFIافزایشی )
بود. با توج  ب  اینک  مقکدار   ۰74/۰( برابر با  RMSEAبرآورد )

، CFIهای  ، شکاخص3دو بک  درجک  آزادی کمتکر از  نسبت کای
GFI    وIFI    و مقکدار    9۰/۰بالاتر ازRMSEA   ۰8/۰کمتکر از 

ب  دست آمد، مدل پیشکنهادی پکژوهش از بکرازش مطلکوبی بکا 
 ها برخوردار بود.داده

 

 گیری بحث و نتیجه 

یابی افککار خودکشکی بکر اسکاس پژوهش حاضر با هدف مکدل
اضطراب اجتماعی با نقش میانجی خودانزجکاری و سکربار بکودن 

های اجتماعی انجام شد. نتایج نشان شده در کاربران شبک ادراک
هادی پژوهش از برازش مطلوبی برخوردار اسکت و داد مدل پیشن

شککده اضککطراب اجتمککاعی، خودانزجککاری و سککربار بککودن ادراک
توانند در تبییا افکار خودکشکی نقکش داشکت  باشکند. نتکایج می

پژوهش حاضر نشان داد اضطراب اجتماعی با خودانزجاری رابط  
تککوان گفککت مثبککت و معنککاداری دارد. در تبیککیا ایککا یافتکک  می

اضطراب اجتماعی با افزایش حساسیت فکرد نسکبت بک  ارزیکابی 
دیگران، ترس از قضاوت منفی و تمرککز بکیش از حکد بکر خکود 
همککراه اسککت. افککراد دارای اضککطراب اجتمککاعی معمککولا  در 

فردی توج  زیادی را ب  عملکرد، ظاهر و نحکوه های بیاموقعیت

لات دهنکد و پکس از تعکامبرداشت دیگران از خود اختصاص می
صککورت منفککی و اجتمککاعی ممکککا اسککت رفتارهککای خککود را ب 

های شکناختی انتقادگران  ارزیابی کنند. ایا فراینکد کک  در مکدل
اضطراب اجتماعی با مفهوم خودتمرکزی منفی و پردازش پس از 

گیری توانککد زمینکک  شکککلشککود، میرویککداد توضککی  داده می
خودانزجکاری های منفی نسبت بک  خکود را فکراهم کنکد.  نگرش

های منفی فرد درباره خکود، بک  گیرد ک  ارزیابیزمانی شکل می
جای یک تجرب  موقت، ب  یک نگرش پایدار تبدیل شود و فکرد 

پک یرش یکا نکامطلوب های وجکودی خکود را غیرقابلبرخی جنب 
ارزیابی کند. افراد دارای اضطراب اجتماعی ب  دلیل تجرب  مککرر 

و نگرانی از طرد شکدن، ممککا احساس شرم، شکست اجتماعی 
ارزشی و بیگکانگی از خکود را تجربک  است ب  تدریج احساس بی

تواند ب  ارزیابی کنند. در ایا شرای ، ترس از ارزیابی دیگران می
شده تبدیل شود و احساس بیزاری از خود را افزایش منفی درونی

های پژوهشگرانی چون گکائو و همککاران دهد. ایا یافت  با یافت 
همسو   (3۰)، یپسایلانتی و همکاران  (13)، اکرم و همکاران  (16)

 است.

یافت  دیگر پژوهش حاضر نشان داد اضکطراب اجتمکاعی بکا 
شده رابط  مثبکت و معنکاداری دارد. در تبیکیا سربار بودن ادراک

فردی اضطراب اجتماعی اشکاره توان ب  ماهیت بیاایا مسیر می
کرد. افراد دارای اضکطراب اجتمکاعی معمکولا  نگرانکی شکدیدی 
دربکاره پکک یرش اجتمکاعی، ارزشککمندی روابک  و نحککوه ارزیککابی 

ها ممکا است باعث شود فرد تعاملات دیگران دارند. ایا نگرانی
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منفی تفسیر کند و تصکور کنکد کک    اجتماعی خود را با سوگیری
زا اسکت. بکر حضور او برای دیگران ناخوشایند، دشوار یکا هزینک 

شده ب  باور فردی خودکشی، سربار بودن ادراکاساس نظری  بیا
شکود فرد مبنی بر اینک  برای دیگران بکار اضکافی محسکوب می

گیری میککل بکک  اشککاره دارد و یکککی از عوامککل مهککم در شکککل
. فردی کک  بک  دلیکل اضکطراب اجتمکاعی، (17)خودکشی است  

تعاملات خود را همراه با شکست، طرد یا ناراحتی دیگران تجرب  
کند، ممکا است ب  ایا نتیجک  برسکد کک  وجکود او موجکب می

شود. بنابرایا، کاهش مشارکت اجتماعی، مشکلات اطرافیان می
توانکد ت اجتماعی و افکزایش خودانتقکادی میدریافت کمتر حمای

گیری احساس سربار بودن را تقویت کند. ایا یافت  با مسیر شکل
و  (17)اوردن و همکککاران های پژوهشککگرانی چککون ونیافتکک 
 همسو است. (29)تهرانی و همکاران امیکنی

طور نتایج پژوهش حاضر نشکان داد اضکطراب اجتمکاعی بک 
کنکد. ایکا یافتک  نشکان بینی میمستقیم افکار خودکشی را پیش

ای از جموعک تواند از طریکق مدهد ک  اضطراب اجتماعی میمی
پ یری فکرد فکردی، آسکیبفرایندهای شکناختی، هیجکانی و بیا

نسبت ب  افکار خودکشی را افزایش دهد. افکراد دارای اضکطراب 
اجتماعی معمکولا  بکا تکرس مکداوم از ارزیکابی منفکی، احسکاس 

بودن، محدود شکدن روابک  اجتمکاعی و ککاهش فرصکت ناکافی
توانکد دریافت حمایت مواجک  هسکتند. اسکتمرار ایکا شکرای  می

احساس تنهایی، ناامیدی و ککاهش تعلکق اجتمکاعی را افکزایش 
فردی خودکشی، کاهش احساس تعلق دهد. از دیدگاه نظری  بیا

توانککد زمینکک  ارزشککی خککود میو افککزایش برداشککت فککرد از بی
گیری افکار خودکشی را فراهم کنکد. همچنکیا، اضکطراب شکل

اجتنککاب از روابکک  و اجتمککاعی ممکککا اسککت فککرد را بکک  سککمت 
های اجتماعی سوق دهد و ایا انزوای تدریجی، عوامکل موقعیت

محافظتی مانند حمایت اجتماعی را کاهش دهکد. ایکا یافتک  بکا 
و نسکی و   (31)های پژوهشگرانی چون بکاکنر و همککاران  یافت 

 همسو است. (1)همکاران 

طور های پژوهش حاضر نشان داد ک  خودانزجکاری بک یافت 
ایا یافتک  کند. در تبییا  بینی میمستقیم افکار خودکشی را پیش

های نگکرش توان گفت خودانزجاری یکی از شدیدتریا شکلمی
منفی نسبت ب  خویشتا است ک  با احساس تنفکر، شکرم، طکرد 

عنوان فردی نامطلوب همراه است. هنگامی خود و تجرب  خود ب 
پک یرش ارزیکابی هکایی از وجکود خکود را غیرقابلک  فکرد بخش

کند، ممکا است رابط  فرد با خود ب  جای حمایت و مراقبت، می
ب  سمت انتقاد، تنبی  و طرد درونی سوق پیدا کند. خودانزجکاری 

های خودآگاه منفی مانند شکرم تواند از طریق افزایش هیجانمی
پ یری نسبت ب  افککار خودکشکی را فکراهم و گناه، زمین  آسیب

ارزش دار، ناپکاک یکا غیرقابکلکند. فردی ک  خود را ذاتا  مشککل
ند، ممکا است ب  تدریج احساس کند شایست  ادام  زندگی بیمی

های شکناختی خودکشکی هماهنک  نیست. ایا فرایند با دیکدگاه
است ک  بر نقش باورهای منفی پایدار دربکاره خکود، ناامیکدی و 

گیری افکار خودکشکی تأکیکد دارنکد. ارزشی در شکلاحساس بی
 (5)های پژوهشگرانی چون امرائی و همککاران  ایا یافت  با یافت 

 همسو است. (15)و بکتاش و همکاران 
شده بکا نتایج پژوهش حاضر نشان داد ک  سربار بودن ادراک

افکار خودکشکی رابطک  مثبکت و معنکاداری دارد. ایکا یافتک  بکا 
 (17)اوردن و همککاران  فردی خودکشکی ونچارچوب نظری  بیا

های اصکلی ککی از مؤلفک همخوان است. بر اساس ایا نظری ، ی
شکده گیری افکار خودکشی، احسکاس سکربار بکودن ادراکشکل

کند برای اطرافیان خکود یکک است؛ ب  ایا معنا ک  فرد باور می
شود. چنیا ادراکی معمولا  با بار، هزین  یا منبع رنج محسوب می

ارزشی و ایا باور همراه است ک  نبود فرد احساس گناه، شرم، بی
توان ممکا است برای دیگران بهتر باشد. در تبییا ایا یافت  می

طور مداوم خکود را عامکل ایجکاد مشککل گفت زمانی ک  فرد ب 
کند، ممکا اسکت ارزشکمندی وجکودی برای دیگران ارزیابی می

خود را زیر سؤال ببرد و در نتیجک ، افککار مربکوط بک  مکرگ یکا 
یگکران عنوان راهی برای کاهش رنکج خکود یکا دخودکشی را ب 

شده معمولا  در تعامل بکا احسکاس تصور کند. سربار بودن ادراک
کنکد؛ زیکرا شکست ارتباطی و کاهش تعلق اجتمکاعی عمکل می

کند برای دیگران سودمند نیست، احتمکال فردی ک  احساس می
های اجتماعی موجود را نادیکده بگیکرد و بیشتری دارد ک  حمایت

های حمکایتی جکدا تصکور کنکد. ایکا یافتک  بکا خود را از شکبک 
و  (17)اوردن و همکککاران های پژوهشککگرانی چککون ونیافتکک 

 همسو است. (19)کولنوگورووا و همکاران 
نتایج پژوهش حاضر نشان داد ک  خودانزجاری در رابط  بیا 

د. کنکاضطراب اجتماعی و افکار خودکشی نقش میانجی ایفکا می
صورت ایا یافت  بیانگر آن است ک  اضطراب اجتماعی احتمالا  ب 

مستقیم تنها عامل افزایش افکار خودکشی نیست، بلک  از طریق 
گ ارد. افراد تغییر نحوه ادراک فرد از خود نیز بر ایا افکار اثر می

هکای دارای اضطراب اجتماعی معمکولا  انتظکار دارنکد در موقعیت
اجتماعی مورد قضکاوت منفکی قکرار گیرنکد. ایکا انتظکار مکداوم 

هککای توانککد موجککب افککزایش خودنظککارتی، تمرکککز بککر نقصمی
شده و پردازش منفی دربکاره عملککرد اجتمکاعی شکود. در ادراک
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های منفی ممکا است از سط  نگرانکی طول زمان، ایا ارزیابی
درباره یک موقعیت خاص فراتر رفت  و ب  نگرشکی کلکی دربکاره 

تنها از قضکاوت شکود. در چنکیا شکرایطی، فکرد نک   خود تبکدیل
ترسد، بلک  خود نیز ب  منتقد شدید خویشکتا تبکدیل دیگران می

گیری خودانزجکاری را تواند زمینک  شککلشود. ایا فرایند میمی
فراهم کند؛ زیرا فرد ب  جای ارزیابی رفتارهای خاص خکود، ککل 

کنککد. قبول ارزیککابی میوجککود خککویش را منفککی و غیرقابککل
خودانزجاری نیز با افزایش شرم، کاهش شفقت ب  خود و افزایش 

توانکد افکککار خودکشکی را تقویککت کنککد. ارزشککی میاحسکاس بی
بنابرایا، مسیر اضطراب اجتماعی ب  افکار خودکشی ممکا است 

 از طریق ایجاد رابط  منفی فرد با خویشتا تشدید شود.
بککودن های پککژوهش حاضککر نشککان داد ککک  سککربار یافتکک 

شده در رابط  بیا اضطراب اجتمکاعی و افککار خودکشکی ادراک
دهکد کک  اضککطراب نقکش میکانجی دارد. ایکا مسککیر نشکان می

اجتماعی ممکا است با تغییر ادراک فرد از جایگاه خود در رواب  
اجتماعی، زمین  افزایش افککار خودکشکی را فکراهم کنکد. افکراد 
دارای اضککطراب اجتمککاعی معمککولا  نگککران ایککا هسککتند ککک  
حضورشان موجب ناراحتی، قضاوت یا رد شدن از سوی دیگکران 

هکا ممککا اسکت باعکث شکود فکرد تعکاملات شود. ایکا نگرانی
صورت منفی تفسیر کند و تصور کند کک  دیگکران اجتماعی را ب 
ای ب  ارتبکاط بکا او ندارنکد. بکا ککاهش احسکاس تمایل یا علاق 

مکا است ب  ایا باور برسد ارزشمندی در رواب  اجتماعی، فرد م
ک  برای اطرافیان خود مفید نیست یا حتی موجب ایجاد مشککل 

فردی خودکشکی، سکربار شود. بر اساس نظری  بیابرای آنها می
شده یکی از مسکیرهای مهمکی اسکت کک  احسکاس بودن ادراک

ارزشکی اجتمکاعی را بک  افککار خودکشکی مکرتب  شکست و بی
کند بار اضافی برای دیگران . فردی ک  احساس می(17)کند  می

عنوان راهکی بکرای ککاهش رنکج است، ممکا است مرگ را بک 
اطرافیککان تصککور کنککد. بنککابرایا، اضککطراب اجتمککاعی از طریککق 
افزایش برداشت منفی فکرد از نقکش خکود در روابک  اجتمکاعی، 

 دهد. تواند خطر افکار خودکشی را افزایشمی
هایی همراه بود؛ از جمل  مقطعی پژوهش حاضر با محدودیت

و همبستگی بودن طر  پژوهش ک  امکان استنباط قطعی رواب  
علّککی میککان اضککطراب اجتمککاعی، خودانزجککاری، سککربار بککودن 

کنککد، اسککتفاده از شککده و افکککار خودکشککی را محککدود میادراک
ای کک  سکال   24تا    2۰گیری در دسترس و تمرکز بر افراد  نمون 

کردند های اجتماعی استفاده میساعت از شبک   4روزان  بیش از  
های سنی و ککاربران بکا ها را ب  سایر گروهپ یری یافت ک  تعمیم

دهد، و نیز الگوهای متفاوت استفاده از فضای مجازی کاهش می
صورت آنلایا و با ابزارهای خودگزارشی کک  ها ب گردآوری داده

دهی، تحکت تکأثیر مطلوبیکت اجتمکاعی، خطکای پاسکختواند  می
نشده قرار گیرد. بر ایا اسکاس، خستگی و شرای  محیطی کنترل

هککای طککولی، هککای آینککده از طر شککود پژوهشپیشککنهاد می
های گیری تصادفی، نمون های نمون چندموجی و آزمایشی، روش

های اجتمکاعی و تر از نظر سا و الگوی اسکتفاده از شکبک متنوع
های بکالینی در کنکار های ارزیابی چندگان  ماننکد مصکاحب روش

ها ابزارهای خودگزارشی استفاده کنند. از نظر کاربردی نیز یافتک 
های پیشگیری و مداخل  مرتب  بکا افککار دهد در برنام نشان می

زمکان های اجتماعی، توجک  همخودکشی در کاربران جوان شبک 
هککای منفککی و صککلا  ارزیابیبکک  کککاهش اضککطراب اجتمککاعی، ا

احساس بیزاری نسبت ب  خود، کاهش باورهای مرتب  بکا سکربار 
بودن برای دیگران، تقویت احساس ارزشمندی و تعلق اجتماعی، 

های ارتباطی و تنظیم هیجان و آموزش اسکتفاده افزایش مهارت
 تواند مورد توج  قرار گیرد.های اجتماعی میتر از شبک آگاهان 
 

 تعارض منافع
کننککد ککک  در ارتبککاط بککا پککژوهش حاضککر نویسککندگان اعککلام می

گون  تعارض منافع مالی، سازمانی یا شخصی وجود ندارد ک  هیچ
ها یا ها، تفسیر یافت بتواند بر طراحی، اجرای پژوهش، تحلیل داده

 گزارش نتایج تأثیرگ ار باشد.
 

 حمایت مالی 
ها ات، سازمانپژوهش حاضر بدون دریافت حمایت مالی از مؤسس

یا نهادهای دولتی و غیردولتی انجکام شکده اسکت و نویسکندگان 
گون  حمایت مالی مستقیمی برای انجام ایا پژوهش یا تهی  هیچ

 اند.مقال  دریافت نکرده
 

 ملاحظات اخلاقی 
در اجرای پژوهش حاضر، اصول اخلاق پژوهش رعایت شد؛ بک  
ایا صورت ک  پیش از شرکت در مطالع ، هدف کلی پکژوهش و 

کنندگان توضی  داده شکد ها برای شرکتنحوه تکمیل پرسشنام 
صورت آگاهانک  و داوطلبانک  صکورت گرفکت. و مشارکت آنان ب 
کنندگان اطمینان داده شد ک  اطلاعات آنان همچنیا، ب  شرکت

ها صرفا  بکرای اهکداف علمکی و محرمان  باقی خواهد ماند، پاسخ
صورت کلی گکزارش خواهکد تایج ب شود و نپژوهشی استفاده می
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ای ک  امکان شناسکایی افکراد وجکود نداشکت  باشکد. گون شد؛ ب 
کنندگان در هر مرحل  از پژوهش حکق انصکراف از ادامک  شرکت

گون  اجبار یکا همکاری را داشتند و برای مشارکت در مطالع  هیچ
 فشاری بر آنان اعمال نشد.

 

 مشارکت نویسندگان 
تمککامی نویسککندگان در طراحککی و اجککرای پککژوهش، گککردآوری 

ها، نگکارش اولیک  مقالک ، بکازبینی ها، تحلیل و تفسیر یافتک داده
 اند.علمی متا و تأیید نسخ  نهایی مشارکت داشت 

 
 

 تشکر  و تقدیر
نویسندگان از تمامی افکرادی کک  در فراینکد اجکرای پکژوهش و 

نندگان کویژه از شکرکتها همکاری کردند و بک انتشار پرسشنام 
ک  با صرف وقت و مشارکت داوطلبان  خکود امککان انجکام ایکا 

 کنند.مطالع  را فراهم ساختند، صمیمان  قدردانی می
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