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Abstract 
The purpose of the research was to investigate the relationship between the perception of the quality of 

attachment and social anxiety of adolescents with the mediating role of spiritual well-being.  The current 

research mothod was a correlational of structural equation modelling. The statistical population of the 

present study included all teenagers studying in secondary schools of Mazandaran province  of Iran in 

the academic year of 2022-2023, A sample of 300 students who were selected as available method and 

completed questionnaires of attachment to parents and peers, spiritual well-being and adolescent social 

anxiety. The results of statistical analysis showed a significant relationship between adolescents' social 

anxiety and the quality of attachment perception with the mediation of spiritual well-being. In addition, 

there was a significant relationship between the perception of attachment quality and spiritual well-being 

and between spiritual well-being and social anxiety of adolescents. Also, the direct effect of perception 

of attachment quality on social anxiety of adolescents was confirmed.  According to the results, it is 

suggested that psychologists, in therapeutic interventions for social anxiety disorder in adolescents, pay 

special attention to the role of influencing variables, including the perception of the quality of attachment 

and spiritual well-being. 

           Keywords: Adolescents, perception of attachment quality, social anxiety, spiritual well-being 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
1 M.A Student in General Psychology, Faculty of Social Sciences, Imam Khomeini International University, Qazvin, Iran 
2 Corresponding Author: Assistant Professor, Department of Psychology, Faculty of Social Sciences, Imam Khomeini 

International University, Qazvin, Iran s.keshavarz@soc.ikiu.ac.ir 

3 Associate Professor, Department of Psychology, Faculty of Social Sciences, Imam Khomeini International University, 

Qazvin, Iran 

 

  

Psychological Studies 

Vol.20, No.1, Spring 2024, Serial No.74 

Submitted Date: 2023-11-20 Accepted Date: 2024-03-13 

Pages : 71-85 

DOI :  10.22051/PSY.2024.45669.2895 

https://psychstudies.alzahra.ac.ir/article_7698.html  

mailto:s.keshavarz@soc.ikiu.ac.ir
https://orcid.org/0009-0004-2836-9376
https://orcid.org/0000-0002-9579-7272
https://orcid.org/0000-0001-8795-4699
https://doi.org/10.22051/psy.2024.45669.2895
https://psychstudies.alzahra.ac.ir/article_7698.html


 

 

 1403 بهار، 1 ، شمارة20دورة          شناختيمطالعات روان 

 71-85 :اتصفح             ه پژوهشيمقال                     

 23/12/1402: تاریخ پذیرش:    08/1402/ 29تاریخ ارسال: 

DOI :  10.22051/PSY.2024.45669.2895 

https://psychstudies.alzahra.ac.ir/article_7698.html 
 

 پژوهشیمقاله 

 

 نوجوانان: ي و اضطراب اجتماع يدلبستگ تیفیادراک ک نیب ةرابط

  یمعنو يستیبهز یانقش واسطه  

 3علیرضا کاکاوند ، 2*سمیه کشاورز ، 1الناز نورافکن

 چکیده

پژوهش  ای بهزیستی معنوی بود. روش  ادراک کیفیت دلبستگی و اضطراب اجتماعی نوجوانان با نقش واسطه   ةهدف از پژوهش بررسی رابط 

آماری پژوهش حاضر    ة. جامعاستفاده شد  یمعادلات ساختار  یابیمدل   یاست که در آن از روش آمار  ی همبستگ  یهاحاضر از نوع پژوهش 

آماری در    ةنمون بود. 1401-1402 یلیدر سال تحص ، ایران مدارس استان مازندران ةدر مقطع متوسط ل ینوجوانان در حال تحص ة یکلشامل 

  ی ست ی بهز،  و همسالان  ن ی به والد  یدلبستگهای  صورت در دسترس انتخاب شدند و پرسشنامهبود که به آموز  دانش   300این پژوهش شامل  

دار اضطراب اجتماعی نوجوانان معنا  ةمعادلات ساختاری، رابط  نتایج تحلیل آماری، را تکمیل نمودند نوجوانان یاضطراب اجتماعی و معنو

بر آن بین ادراک کیفیت دلبستگی و بهزیستی معنوی و بین    گری بهزیستی معنوی نشان داد. علاوهو کیفیت ادراک دلبستگی را با واسطه

معنادار وجود دارد. همچنین اثرمستقیم ادراک کیفیت دلبستگی بر اضطراب اجتماعی   ةنوجوانان رابطبهزیستی معنوی و اضطراب اجتماعی  

شناسی، در مداخلات درمانی اضطراب اجتماعی شود متخصصان حوزه روانبا توجه به نتایج، پیشنهاد مینوجوانان نیز مورد تائید قرار گرفت.  

 در نوجوانان به نقش متغیرهای تأثیرگذار از جمله ادراک کیفیت دلبستگی و بهزیستی معنوی توجه ویژه داشته باشند.

 بهزیستی معنوی، نوجوانان  ،یاضطراب اجتماع ادراک کیفیت دلبستگی،  :هاکلیدواژه 
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 مقدمه

گیری  شکل  ةدور  ةدهد. همچنین مرحلروانی زیادی  رخ میای از رشد است که در آن تغییرات زیستی، جسمی و  نوجوانی مرحله

(. 2020و همکاران،    1گیری هویت، فضای امن و زندگی اجتماعی اهمیت بالایی دارد ) پکرینگ هویت جوانان است که در شکل

کند. بنابراین روابط با دیگران، یک  تر میرابطه با همسالان، احساس تعلق به یک گروه، سازگاری در زندگی بزرگسالی را آسان

روابط است که در این گروه سنی شیوع    ةیکی از مشکلات در حوز   2متغیر مهم در زندگی نوجوانان است. اضطراب اجتماعی 

همچنین  نوجوانی   (.2020)محمدی و همکاران،   کندبالایی دارد و در این سن، اضطراب اجتماعی برای اولین بار ظهور پیدا می

روند و بیش از هر زمان دیگری از و در این سن کودکان معمولاً به مدرسه راهنمایی می گیری اجتماعی است جهت ای از  دوره

ها و ادغام با گروه همسالان خود ضروری  گذرانند. توانایی ایجاد و حفظ دوستیزندگی، با همسالان خود زمان بیشتری را می

(. 2024،  3کنند ) فردریک و لوببگیری اضطراب اجتماعی ایفا میشود و دوستان و گروه همسالان نقش مهمی در شکلمی

شود؛ زمانی که تعاملات اجتماعی و روابط  بنابراین علائم اضطراب اجتماعی معمولاً برای اولین بار در اوایل نوجوانی ظاهر می

تواند به طور قابل توجهی در روابط و زندگی افراد تداخل ایجاد کند و منجر به  شود. این وضعیت میبا همسالان برجسته می

(. اضطراب اجتماعی به معنی ترس  2023و همکاران،  4سایر مشکلات روانپزشکی مانند افسردگی، اضطراب در افراد گردد )دو

های اجتماعی یا عملکردی که در آن خجالت یا تحقیر بیش از حد از قضاوت منفی است، ترس مشخص و مداوم از موقعیت 

ها عمدتاً شامل ترس از شرم، طرد شدن یا تحقیر، حماقت و دست و پا چلفتی بودن، قرار گرفتن ممکن است رخ دهد. این ترس

های ترس شامل ملاقات با افراد جدید، صحبت در جمع، ترین محرک در مرکز توجه یا ارزیابی منفی توسط دیگران است. رایج

های اجتماعی و تعامل با دیگران است. زیرا در مقابل مردم افکار و تصورات منفی  صحبت با همسالان، ارائه در کلاس، فعالیت 

ها را در معرض خطر بازبینی، تحقیر های اجتماعی که آنها و موقعیت کنند از مکانو تحریف شده از خود دارند . آنها سعی می

 (.2023و همکاران،  5دهد اجتناب کنند )مورگان یگران قرار مییا ارزیابی منفی د

و   6سوم قرار دارد )اولندیک  ةهای افسردگی اساسی و وابستگی به الکل در رتبشیوع این اختلال در طول عمر بعد از اختلال   

(. اضطراب اجتماعی با اختلال در پیشرفت تحصیلی و استقلال مالی همراه است و این اختلال زمانی تشخیص  2019همکاران، 

بین داده می ارتباطات  در  اختلال  به  نگرانی شروع  این  که  )لی فردی میشود  اختلال 2023و همکاران،    7کند  درمان،  بدون   .)

شود. علائم از طریق اجتناب یا درگیری محدود کند و با اختلال عملکردی قابل توجه همراه میاضطراب اجتماعی بهبود پیدا نمی 

شوند. اضطراب ناسازگار  های منفی( حفظ می ها و قضاوتهای پریشان کننده و افزایش توجه به تهدید )مثلاً ارزیابی با محرک 

 8یابد )خاناز طریق فقدان یادگیری اصلاحی در مورد سطح تهدید واقعی موقعیت و توانایی فرد برای تحمل ناراحتی تداوم می
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با اضطراب و   ، یکی از راهکارهای مقابله 1های اخیر مطالعات نشان داده است که بهزیستی معنوی (. در سال2021و همکاران،  

؛  2020،  2تواند باعث بهبود روابط و رفتارهای پریشان کننده شود )رزمارین و لیدلاضطراب اجتماعی است. بهزیستی معنوی می

ترین مقاطع رشدی فرد است از اهمیت وافری  نوجوانی که یکی از بحرانی  ة(. بهزیستی معنوی در دور2022و همکاران،    3درمش

تواند بر سلامت آنها تأثیر منفی بگذارد، از جمله مصرف  برخوردار است. دوره نوجوانی اغلب با رفتارهای مخاطره آمیز که می

مواد و فعالیت جنسی اولیه همراه است. با توجه به اثرات منفی چنین رفتارهای پرخطری بر سلامت، اکنون مجموعه رو به  

اند. نوجوانانی که سطح  رشدی از تحقیقات بهداشتی، مزایای محافظتی معنویت و بهزیستی معنوی نوجوانان را بررسی کرده

و  4کنند، احتمال بیشتری دارد که هرگز از مواد مخدر یا الکل استفاده نکرده باشند )ناوی بالایی از سلامت معنوی را گزارش می

 (.  2021همکاران، 

در میان جوانان دبیرستانی در ایالات متحده آمریکا که دچار تروما شده بودند، سطوح معنوی فردی نیز با مصرف دخانیات،  

(. معنویت، منبع  2021و همکاران،    5؛ هاتالا1400نوشیدن زیاد الکل و مصرف حشیش همبستگی منفی داشت )پناهی و همکاران،

دهد. بین  و سلامت روان را ارتقا میکند  آسایش، حمایت و معناست، ایده احساس تعلق و به هم پیوستگی وجودی را القا می 

خصوص مهم بهزیستی معنوی مربوط  به  ةمعنویت و داشتن ادراک از رفاه، سلامت جسمی و روانی ارتباط وجود دارد. یک جنب

های  توان به عنوان تلاشمعنوی را می  ةدهد. مقابلزا انجام میبه مقابله یا عملکردی است که فرد در مدیریت رویدادهای استرس 

(.  2021و همکاران،    6های دشوار معنا کرد )کوپولاشناختی و رفتاری برای یافتن یا حفظ معنا و ارتباط در مواجهه با موقعیت 

آوری از  تواند به عنوان منبع تاباند که ایمان و معنویت نیز میها استدلال کردهعلاوه بر این، برخی از نویسندگان در طول سال

ای را فراهم کند که در آن مردم بتوانند زندگی خود شناختی و ذهنی درک شود. معنویت ممکن است زمینهدیدگاه فیزیکی، روان

(.  2023و همکاران،    7های زندگی احساس کامل، امیدوار و آرامش کنند )کریکوترین چالشرا معنا کنند و حتی در میان جدی

های اجتماعی و ایجاد حمایت اجتماعی بر سلامت روان تأثیر مثبت بگذارد. در معنویت می تواند با مشارکت افراد در فعالیت 

تواند عملکرد  فردی تأثیر بسزایی دارد به طوری که معنویت میاین راستا، نتایج مطالعات نشان داده که معنویت بر روابط بین

افراد است. دلبستگی   8تاثیرگذار است الگوی دلبستگییکی از عواملی که بر روی معنویت افراد روانی سازگاری را تقویت کند. 

دهند، افسردگی و اضطراب در  همچنین تحقیقات نشان می (.2020،  9باور افراد نسبت به معنویت را تعیین میکند )گرانکویست

و همکاران،   11؛ موسا 2022و برتیوم،    10شود )فیتزجرالد افرادی که از بهزیستی معنوی بالایی برخوردار هستند کمتر دیده می

2022.) 
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به منظور توضیح پیوند بین نوزادان و    1عاطفی است که در ابتدا توسط جان بالبی -رشد اجتماعی  ةتئوری دلبستگی یک نظری

(. فرض اصلی این است که امنیت و اعتماد یک فرد نسبت به دیگران در مراحل بعدی زندگی  988مراقبان آنها ایجاد شد)بالبی،  

های دلبستگی آنها شکل  توسط تجربیات او در رابطه با الگوهای روابط و در دسترس بودن عاطفی مراقبانشان، یعنی شخصیت 

گیرد. برای نوجوانان، دلبستگی با یک پیوند محبت آمیز پایدار تعریف شده است که شامل احساسات عمومی فرد از امنیت،  می

(. در دوران نوجوانی، 2022و همکاران،    2)دلاگادو  اعتماد، ارتباطات مثبت، و حمایت و پذیرش در روابط نزدیک با دیگران است 

دهد. دراین دوره وابستگی به  عواملی مانند  ایجاد خودکفایی عاطفی، روابط دلبستگی با والدین را تغییر می تغییرات مهم رشدی

های  ظرفیت   ةهای جدید نقش محوری در دلبستگی دارد. با توسعکند و کاوش در محیطوالدین به  دلبستگی والدین تغییر می

گیرند که روابط دلبستگی را با همسالان و شرکای عاشقانه ایجاد کنند. با این وجود،  شناختی و عاطفی، نوجوانان همچنین یاد می

ای  ای امن برای نوجوانان محسوب میشود تا به طور فزایندهکودک همچنان به عنوان پایه-شود که روابط امن والداستدلال می

(. 2019و همکاران،    3شود )کیزر وجوانان مینفس نخود باعث ارتقاء عزت  ةمستقل شوند و دنیای بیرون را کشف کنند که به نوب

 6و کارسدو  (2020و همکاران )  5(، یو2020و همکاران )  4بنابراین دلبستگی در روابط نوجوانان نقش مهمی دارد و مطالعه ازتورک 

ها همچنین  پژوهش(، نشان داد که اضطراب اجتماعی با سطوح دلبستگی ناایمن در نوجوانان در ارتباط است.  2023و همکاران )

کند  بینی میفردی، اضطراب اجتماعی بیشتری را پیشتر دلبستگی ایمن و سطوح بالاتر مشکلات بیناند سطوح پاییننشان داده

(  2021و همکاران )9( و لی  2020های گرانکویست )همچنین طبق بررسی(.  2021و همکاران،    8؛ سوئی 2021و همکاران،    7)کنراد 

شفلد    کند.مشخص شد که دلبستگی با معنویت در ارتباط است و دلبستگی، معنویت را در نوجوانی و بزرگسالی پیش بینی می

( نیز در تحقیقی نشان دادند که بهزیستی معنوی به عنوان واسطه بین  دلبستگی و پریشانی روانی در سلامت  2019و همکاران )

 روانی نقش دارد. 

شناختی همواره به شکل ساده و  عوامل روانشناختی وجود دارد این است که  ای که همواره در ارتباط بین متغیرهای رواننکته 

ای متغیرهای دیگر نیز توجه  شوند و در این زمینه باید به نقش تعاملی و واسطهشناختی نمیهای روانخطی منجر به ایجاد آسیب 

معنوی و میزان  ویژه داشت. چنانچه گفته شد دلبستگی نوجوانان با بهزیستی معنوی آنان در ارتباط بوده و همچنین بین بهزیستی  

اضطراب اجتماعی نوجوانان نیز ارتباط وجود دارد و با توجه به اینکه بهزیستی معنوی متغیری است که هم با دلبستگی و هم با  

ارتباط است می در  اجتماعی  به عمیزان اضطراب  را  آن  متغیر واسطهتوان  که مینوان یک  نظر گرفت  در  ارتباط  ای  در  تواند 

همچنین   و  اجتماعی  اضطراب  اختلال  بالای  شیوع  به  باتوجه  باشد.  اثرگذار  نوجوانان  اجتماعی  اضطراب  میزان  با  دلبستگی 

ساز این اختلال و پیشگیری از بروز آن ضروری  مشکلات جدی که این اختلال در نوجوانان به همراه دارد، شناسایی عوامل زمینه

 
1. John Bowlby 

2. Delgado 

3. Keizer 

4. Öztürk 

5. Yu 

6. Carcedo 

7 . Conrad 

8 . Swee 

9. Li 



75 ................................................................................................. ............................................................ ........................................و همکاراننورافکن   

 

ان
رو

ت 
لعا

طا
م

تي
اخ

شن
  

◼ 
◼  

رة 
دو

20/ 
رة

ما
ش

 1 

بصورت    هاریمتغ  نیا  نیمنسجم که به ارتباط ب  یاتاکنون مطالعه   انپژوهشگر  یهایمطابق با بررس  کهیی ازآنجارسد.  نظر میبه

با  ،  دینگرد   افتی   زمان پرداخته باشدهم  و با درنظر   یدلبستگ  یهاسبک  ی به جا  یدلبستگ  ت یفیپرداختن به ک پژوهش حاضر 

  ، یو اضطراب اجتماع  یدلبستگ  ت یفیادراک ک   یرهایمتغ  نیواسطه ب  ریعنوان متغبه  یمعنو   یستیتحت عنوان بهز  دیجد  ریگرفتن متغ

در    یمعنو   یستیبهز ی با این فرضیه کلی که  ماع آن بر اختلال اضطراب اجت  ریو فرزندان و تاث  نیبه رابطه والد  یدیبا منظر جد

 ، پیش رفت. دارد یانوجوانان نقش واسطه یو اضطراب اجتماع  یدلبستگ ت ی فیادراک ک  نیرابطه ب

 های جزئی پژوهش: فرضیه

 وجود دارد.  در نوجوانان رابطه یمعنو  یستیو بهز  یدلبستگ ت یفیادراک ک نی. ب1

 وجود دارد.  در نوجوانان رابطه  یو اضطراب اجتماع  یدلبستگ ت یفیادراک ک نی. ب2

 وجود دارد.  در نوجوانان رابطه یو اضطراب اجتماع   یمعنو  یستی بهز نی. ب3

 

 
 . مدل مفهومي پژوهش 1شکل 

 روش پژوهش 

دختر    نوجوانان  ة یپژوهش شامل کل  یآمار  ةجامع.  بودی  معادلات ساختار  یابیمدل  در قالب همبستگی    توصیفی از نوع پژوهش  

  . بود  1401-1402  یلیاستان مازندران در سال تحص  دولتی  مدارس   در مقطع متوسطه  لیدر حال تحص  سال(  17تا    12)و پسر  

و اظهار نموده که   نفر را برای برازش مدل کافی دانسته 200( حداقل حجم 2001( به نقل از تاباکنیک و فیدل )1983) 1بومسما 

نفر  300است. گروه نمونه در پژوهش حاضر شامل  انجامدنفر باشد به برازش بهتر مدل می 200هرچقدر تعداد نمونه بیشتر از 

ها با استفاده از سایت  آوری اطلاعات پژوهش، پرسشنامهانتخاب شدند. جهت جمعدر دسترس  گیری  بود که به روش نمونه

آموزان  دانشاختیار  در    یک پیمایش اینترنتیدر های مقطع متوسطه اول و دوم،  با همکاری معلملاین به لینک تبدیل شده و  پرس

کنندگان در مورد محرمانه ماندن اطلاعات توضیحات لازم ارائه و اعتماد آنان جهت شرکت  قرار گرفت. به شرکت مدارس دولتی  

برای شرکت در پژوهش و معیار خروج    آموزاندانش  در پژوهش جلب شد. معیارهای ورود به پژوهش شامل رضایت آگاهانه

 عات ارائه شده بود. از پژوهش نیز ناقص بودن اطلا

 
1. Boomsma  
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 ابزارهای پژوهش 

  ة( بر اساس نظری1987)  2و گرینبرگ   این پرسشنامه توسط آرمسدن (:IPPA)  1دلبستگي به والدین و همسالان  ةپرسشنام

به والدین و همسالان تهیه شده است.  دلبستگی بالبی و به ارزیابی ادراک نوجوانان از دلبستگی  ابزار مادر، پدر و    ن یامنظور 

 5های این پرسشنامه بر روی مقیاس لیکرت  گویهدهد.  یمورد توجه قرار م  یشناختروان  ت ی عنوان منبع امندوستان مهم را به

شامل سه بعد درجه اعتماد گویه و هر سه بخش    25هر بخش شامل  قرار دارند و    5تا کاملا موافقم=  1ای، از کاملا مخالفم=درجه

کیفیت دلبستگی نوجوان    ةکلی فرد در این مقیاس نشان دهند  ة)خشم و عصبانیت( است. نمر  5و بیگانگی  4، کیفیت ارتباط 3متقابل 

نوجوان با والدین و    ةفرد در ابعاد اعتماد و ارتباط بیشتر و در بعد بیگانگی کمتر باشد، رابط  ةطوری که هرچه نمربه  ؛است 

، 0/ 87همسالانش کیفیت بیشتری دارد و از نوع دلبستگی امن است. ثبات درونی )آلفای کرونباخ( آزمون برای دلبستگی به مادر  

و برای دلبستگی به   0/ 93سه هفته برای دلبستگی به والدین    ة است و ضریب بازآزمایی به فاصل  0/ 92و همسالان    0/ 89پدر  

مطلوبی برخوردار است. همبستگی بین خودپنداره خانواده    ةگزارش شده است، بنابراین این ابزار از روایی ساز  0/ 86همسالان  

و    0/ 46دلبستگی به والدین  و همبستگی بین خودپنداره اجتماعی با    0/ 28و با دلبستگی به همسالان    0/ 87با دلبستگی به والدین  

  ی دلبستگ  یکرونباخ برا   یآلفا  بیضر  رانیدر ا(.  1987گزارش شده است )آرمسدن و گرینبرگ،    0/ 57با دلبستگی به همسالان  

و روایی این مقیاس به روش تحلیل عاملی    گزارش شده   89/0به همسالان    یو دلبستگ  0/ 92به پدر    ی، دلبستگ0/ 90به مادر  

  گزارش شده است   0/ 71و  0/ 68، 0/ 76های دلبستگی به مادر، پدر و همسالان به ترتیب تأییدی بررسی و بارهای عاملی مولفه

به   0/ 82و دلبستگی به همسالان    0/ 76. در پژوهش حاضر آلفای کرونباخ دلبستگی به مادر و پدر  (1395  ور،یو کد  انی )افشار

 دست آمد.

گویه و دو   20( طراحی شده است و  1982)  7این پرسشنامه توسط پالوتزین و الیسون (:  SWBS)  6بهزیستي معنوی   ةپرسشنام

فرد از رابطه با خدا و قدرت متعالی و خرده مقیاس بهزیستی    ة، میزان تجرب8خرده مقیاس دارد. خرده مقیاس بهزیستی مذهبی 

کنند. مقیاس پاسخگویی به اجتماعی است، احساس هدفمندی و رضایت از زندگی را ارزیابی می-که عنصری روانی  9وجودی 

  ة گذاری، نمراز طریق نمرهاست و    6-1ها  گذاری گویهنمره  ةای از کاملاً موافقم تا کاملاً مخالفم و شیو درجه  6ها لیکرت  گویه

نمر و  بهزیستی وجودی  مذهبی،  به  ةبهزیستی  معنوی  بهزیستی  میکل  کرونباخ دست  آلفای  الیسون ضرایب  و  پالوتزین  آید. 

اند. دهشیری و  گزارش کرده  0/ 93و    0/ 91،  91/0بهزیستی مذهبی، بهزیستی وجودی و بهزیستی معنوی را به ترتیب برابر با  

( آلفای کرونباخ برای بهزیستی  1392همکاران  از طریق  این مقیاس را  پایایی  با پژوهش بر روی دانشجویان دختر و پسر،   )

 
1. Inventory of parent and peer attachment 

2. Armsden & Greenberg 

3. Trust  

4. Communication 

5. Anger and alienation 

6. Spiritual well-being scale 

7. Paloutzin & Ellison  

8. Religional well-being 

9. Existential well-being 
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زمان پرسشنامه را با بررسی همبستگی میان این  و روایی هم  0/ 90و    0/ 87،  0/ 82مذهبی، بهزیستی وجودی و بهزیستی معنوی  

اند. میزان آلفای کرونباخ در  گزارش کرده  0/ 52و سلامت روان    0/ 51، عمل به باورهای دینی  0/ 64ابزار با پرسشنامه شادکامی  

 به دست آمد.   0/ 89و   0/ 75، 0/ 88ترتیب به  زیر مقیاس های فوق پژوهش حاضر برای 

گویه است    28( ساخته شده و شامل  2004)  2این پرسشنامه توسط پاکلک (:  SASA)  1اضطراب اجتماعي نوجوانان  ةپرسشنام

کند. های اجتماعی مثل مدرسه و تعامل با همسالان ارزیابی میهای اجتنابی نوجوانان را در موقیعت ها و رفتارها، ترسکه نگرانی

بعد شناختی، ترس  ها در  ای )لیکرت( قرار دارند و شامل دو بعد شناختی و رفتاری هستند. گویه درجه  5ها در یک مقیاس  گویه

گویه( را مورد    TISC( )13)  4گویه( و در بعد رفتاری تنش و بازداری در برخورد اجتماعی   FNE( )15)  3از ارزیابی منفی 

های ترس از ارزیابی منفی و تنش و بازداری در  ضرایب آلفای کرونباخ برای زیر مقیاس(  2004پاکلک ) دهند.ارزیابی قرار می

های ترس از ارزیابی  و بارهای عاملی مولفه  0/ 76و    0/ 73،  0/ 78ترتیب  کلی اضطراب اجتماعی را به  ةاجتماعی و نمربرخورد  

گزارش کرده است.    0/ 72و    0/ 84منفی و تنش و بازداری در برخورد اجتماعی را به روش تحلیل عاملی تأییدی به ترتیب  

های ترس از ارزیابی منفی و تنش و بازداری در برخورد  ( ضرایب آلفای کرونباخ برای زیر مقیاس1390خدایی و همکاران )

و همکاران، به    یر پژوهش خدائ. دگزارش کردند  0/ 83و    0/ 68،  0/ 84ترتیب  کلی اضطراب اجتماعی را به  ةاجتماعی و نمر

و    یکل   ةبا نمر  یمنف  یابیترس از ارز  اسینوجوانان در مق  ی کل  ةنمر  ن یب  ی ، همبستگپرسشنامه  ی همگرا  یی روا  ی منظور بررس

  0/ 11و    0/ 14،  0/ 12برابر با    ب یبه ترت  یاجتماع  یدر برخوردها  یو تنش و بازدار  یمنف  یابیدرک و ترس از ارز  یها  اسیرمقیز

های ترس از ارزیابی  علاوه بر آنچه که گزارش شد، در پژوهش حاضر میزان آلفای کرونباخ برای مقیاس.  (P<  0/ 05آمد )  دست 

 به دست آمد. 0/ 84و   0/ 76، 0/ 88  ترتیب بازداری در برخورد اجتماعی و اضطراب اجتماعی بهمنفی، تنش و 

 اجرا روش

  همکاران   و  گودمن  براون-یل  اختیاریبی- وسواسی  مقیاس  کنند  شرکت   پژوهش  در  داشتند  تمایل   که  افرادی  روی  بر  ابتدا  در

 های گروه  در  تصادفی  نفر  45  آنها  بین  از  و  کردند  کسب (  برش  نقطه)بالاتر  و  16  ة نمر  نفر  57  آنها  بین  از  که  شد  اجرا(  1989)

  بر   درمانی  جلسات  سپس(.  نفر  15  گروه  هر   کنترل گروه  یک  و آزمایش  گروه  2  یعنی   گروه  3)  شدند  جایگزین  کنترل و  آزمایش

  به  گناه احساس مقیاس سوالات به گروه سه هر هایآزمودنی درمانی، جلسات اتمام  از بعد و شد اجرا آزمایشی هایگروه روی

 . شدند تحلیل شده گردآوری  هایداده نهایت  در. شد اجرا  پیگیری مرحله ماه 2 از بعد همچنین. دادند پاسخ آزمونپس عنوان

 هایافته

 بودند.  دخترنیز  (%52نفر ) 156و  پسر هاآناز  (% 48نفر ) 144آموز شرکت داشتند که دانش 300در پژوهش حاضر 

 
1. Social Anxiety Scale for Adolescents 

2. Paklak  

3. Fear of Negative Evaluation 

4. Tention and inhibition in social contact 
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های چولگی و  شده است. همچنین طبق جدول، ارزشنشان داده  زیرمیانگین و انحراف استاندارد متغیّرهای پژوهش در جدول  

  دهد که متغیرهای پژوهش توزیع نرمال دارندکشیدگی نشان می

 پژوهش های مقیاسهای توصیفي . یافته1جدول 

از    AMOSافزار  برای این منظور در نرم   که  نرمال بودن توزیع چندمتغیری است   یابی معادلات ساختاریمدلهای  مفروضهاز

برای ضریب ماردیا   5تر از کند که مقادیر بزرگ( پیشنهاد می2005) 1شود. بنتلر ضریب کشیدگی چند متغیری ماردیا استفاده می

های پژوهش حاضر برابر با  (. مقدار ضریب ماردیا برای داده2010،  2بیرنبه نقل از  ها است )دهنده توزیع غیرنرمال دادهنشان

دهد مفروضه نرمال بودن چندمتغیره برقرار است. برای بررسی نرمال بودن تک متغیری یک معیار کلی است که نشان می  3/ 41

های  ها از توزیع نرمال برخوردار نیستند. بر اساس داده( نباشند داده-2،  2کند که چنانچه کجی و کشیدگی در بازه )توصیه می

توان  ( نیست و بنابراین می-2، 2ی )یک از نشانگرها خارج از بازهشود که شاخص کجی و کشیدگی هیچمشخص می  1جدول 

خطی بین متغیرهای مستقل از شاخص تحمل و عامل  جهت بررسی عدم وجود همها را نرمال یا تقریب نرمال در نظر گرفت.  آن 

و مقدار عامل تراکم واریانس  1تراکم واریانس استفاده شد و با توجه به اینکه مقدار شاخص تحمل واریانس متغیرها نزدیک به  

از   کمتر  پیشبود    2متغیرها  متغیرهای  بین  اثر هملذا  نداشت.بین  از    خطی وجود  مفروضهپس  از  تائید  معادلات مدلها  یابی 

های برازش  ترین شاخصنتایج مربوط به اجرای مدل اولیه در حالت استاندارد به همراه برخی از مهماستفاده شد که    ساختاری

دهد الگوی پژوهش از برازش  نشان می  2های برازش در جدول  مدل اولیه در شکل و جدول زیر ارائه شده است. نتایج شاخص

 مطلوبی برخوردار است. 

 
1. Bentler 

2. Byrne 

 کشیدگي  چولگي انحراف معیار  میانگین  ها زیر مقیاس

 - 636/0 196/1 13/11 69/82 دلبستگي به مادر 

 - 881/0 414/0 50/13 51/80 دلببستگي به پدر 

 - 213/1 668/0 91/15 01/85 دلبستگي به همسالان 

 - 642/1 - 352/0 65/31 42/247 دلبستگي 

 - 367/0 - 068/0 88/11 84/46 يمنف يابیدرک و ترس از ارز

 - 208/0 - 246/0 42/8 03/39 يدر برخورد اجتماع  یتنش و بازدار

 - 328/0 - 026/0 72/16 82/85 اضطراب اجتماعي 

 - 568/0 148/0 07/8 43/38 بهزیستي مذهبي 

 - 559/0 - 106/0 09/7 62/34 بهزیستي وجودی 

 - 537/0 - 182/0 14/21 70/108 بهزیستي معنوی 
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 های برازش الگوی پژوهش . شاخص2جدول 

 نام شاخص 
 های برازش شاخص 

 مجازحد  مقدار 

𝝌𝟐 

𝒅𝒇
 5کمتر از   90/3 

 1/0کمتر از   09/0 ( RMSEA) 1ریشه میانگین خطای برآورد 

 9/0بالاتر از   90/0 ( CFI) 2برازندگي تعدیل یافته 

 9/0بالاتر از   93/0 ( NFI) 3برازندگي نرم شده 

 9/0بالاتر از   95/0 (GFI) 4نیکویي برازش 

 9/0بالاتر از   93/0 (AGFI) 5نیکویي برازش تعدیل شده 

   
 قابل مشاهده است    2مدل نهایی حاصل ار معادلات ساختاری در شکل 

 

 شده  مدل پژوهش در حالت ضرایب استاندارد .1شکل 

 

 
1. Root Mean Square Error Approximation (RMSEA) 

2. Comparative Fit Index (CFI) 

3. Normed Fit Index (NFI) 

4. Goodness of Fit Index (GFI) 

5. Goodness of Fit Index (AGFI) 
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تأثیر معنادار داشته است. رابطة    اضطراب اجتماعیو    بهزیستی معنویبر    دلبستگی آید این است که  برمی  زیرآنچه از نتایج جدول  

به صورت  اضطراب اجتماعی  با    دلبستگیو رابطة  (  β=0/ 39و    t=  3/ 03به صورت مستقیم برابر )  دلبستگی با بهزیستی معنوی

تأثیر    اضطراب اجتماعیبر    بهزیستی معنویدهد که  است. همچنین نتایج جدول نشان می(  β= 0/ 25و    t=  1/ 99مستقیم برابر )

 است. ( β=-0/ 84و  t= -6/ 96به صورت مستقیم برابر ) اضطراب اجتماعیبا  بهزیستی معنویمعنادار داشته است. رابطة 

 . ضرایب و معناداری اثرات مستقیم متغیرهای پژوهش 3جدول 

 t sig خطای استاندارد  استاندارد شده  β نوع اثر  متغیر پیش بین  متغیر ملاک 
 002/0 03/3 17/0 39/0 مستقیم دلبستگي  بهزیستي معنوی 

 047/0 99/1 21/0 25/0 مستقیم دلبستگي  اضطراب اجتماعي 

 001/0 - 96/6 15/0 - 84/0 مستقیم بهزیستي معنوی  اضطراب اجتماعي 

از آزمون سوبل    نوجوانان  یو اضطراب اجتماع   یدلبستگ  ت ی فیادراک ک   ةدر رابط  یمعنو   یستیجهت بررسی نقش میانجی بهز 

 ارائه شده است.  4استفاده شد که نتایج حاصل از آن در جدول 

، از آزمون  اضطراب اجتماعی نوجوانانبا    ادراک کیفیت دلبستگیبین    ةدر رابط  بهزیستی معنویجهت بررسی اثر متغیر میانجی  

( است که مستقیماً  1982)داری اثر متغیر واسطه آزمون سوبل  سوبل استفاده گردید. یک روش مورداستفاده برای سنجش معنی

سنجد. بدین ترتیب که پس از تقسیم با استفاده از خطای استاندارد متغیر میانجی می  Zرا نسبت به توزیع بهنجار    abداری  معنی

ضرب،  دهند بر خطای استاندارد این حاصلضرب دو ضریب غیراستانداردی که مسیرهای متغیر واسطه را تشکیل میحاصل

شود  باشد نتیجه گرفته می  1/ 96تر از  آمده بزرگدست شود؛ اگر نسبت بهآمده با جدول توزیع بهنجار مقایسه میدست نسبت به

معنی میانجی  متغیر  اثر  نتایج جدول  که  از  آنچه  است.  که  برمی  زیردار  است  این  دلبستگیآید  کیفیت  غیرمستقیم   ادراک  اثر 

 (. p<0/05داشته است ) جواناناضطراب اجتماعی نو بر  بهزیستی معنویی واسطهبه

 اضطراب اجتماعي نوجوانان بر  بهزیستي معنوی . ضرایب و معناداری اثرات غیرمستقیم 4جدول 

 sig آماره سوبل  استانداردشده  β نوع اثر  بین متغیر پیش  میانجي  متغیر ملاک 

 001/0 66/3 - 33/0 غیرمستقیم  کیفیت دلبستگي  بهزیستي معنوی  اضطراب اجتماعي 

 گیریبحث و نتیجه 

  ی ستیبهز  یگرواسطهبا  با اضطراب اجتماعی نوجوانان    نیبه والد  یدلبستگ  ت ی فیادراک ک   بین  ةهدف پژوهش حاضر بررسی رابط

  مثبت و  دلبستگی بر بهزیستی معنوی نوجوانان اثرادراک کیفیت  نتایج حاصل از برآورد مدل، حاکی از آن است که  بود.    یمعنو 

. یعنی نوجوانانی که در روابط خود با والدین و همسالان احساس اعتماد بیشتر و بیگانگی کمتری دارند سطوح معناداری دارد

( و دلاگادو و  2020های گراکویست و همکاران )های پژوهشکنند. این نتایج با یافتهبالاتری از بهزیستی معنوی را تجربه می
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توان گفت نوجوانانی که در روابط خود با والدین و همسالان، در دسترس سو است. در تبیین این یافته می( هم2022همکاران )

پذیرا و یاری ادراک میبخش بودن آنبودن،  امنیت و حمایت میها را  که باعث میکنند، احساس  شود نسبت به خود،  کنند 

جوی محیط اطراف  ودیگران، طبیعت و خدا دیدگاه مثبت داشته باشند و همچنین با تکیه بر احساس امنیت و حمایت به جست 

 کنند. خود بپردازند و به دنبال هدف و معنای زندگی خود باشند، در نتیجه این افراد سطح بالاتری از بهزیستی معنوی را تجربه می

  ی نوجوانانمنفی وجود دارد. یعنی     رابطهدر نوجوانان    یاضطراب اجتماعی و  دلبستگ  ت ی فیادراک ک همچنین نتایج نشان داد که بین  

کنند، اضطراب اجتماعی کمتری را تجربه  خود کیفیت بالاتری از دلبستگی را ادراک میو همسالان  نیکه در روابط خود با والد

توان  سویی دارد. در تبیین این یافته می( هم2021( و سوئی و همکاران )2021های کنراد و همکاران )کنند. این نتایج با یافتهمی

به معنای آن است که والدین در دسترس تر  بخشتر، پذیراتر و یاریگفت از آنجایی که سطح بالاتر ادراک کیفیت دلبستگی 

کنند و دیدگاه مثبتی نسبت به خود و دیگران دارند  ی این موارد نوجوانان احساس اعتماد و امنیت بیشتری میهستند و درنتیجه

شود  بینند و دیگران را پذیرا و قابل اعتماد، پس دیدگاه مثبت به خود و دیگران باعث میتوانمند مییعنی خود را ارزشمند و  

پذیرا و   کنند. درمقابل والدینی که در دسترس،  کمتری را تجربه  بیشتر و درنتیجه اضطراب  اشتیاق  نوجوانان در روابط خود 

شوند نوجوانان اعتماد و امنیت کمتری را تجربه کنند و نسبت به خودشان و دیگران دیدگاه منفی بخش نیستند باعث مییاری

ها را  بینند که آنگیرند و دیگران را افراد غیرقابل اعتمادی میکم میهای خود را دست داشته باشند، یعنی ارزشمندی و توانایی

درنتیجه در روابط اجتماعی اضطراب بیشتری را  توجه هستند. ها بیدهند و همچنین نسبت به نیازهای آنمورد قضاوت قرار می

تواند در روابط اجتماعی نوجوانان تاثیرگذار باشد و اضطراب اجتماعی را در  تجربه کنند. بنابراین ادراک کیفیت دلبستگی می

 بینی کند. ها پیشآن 

نتایج حاصل از برآورد مدل، حاکی از آن  وجود داشت.    طبق نتایج بین بهزیستی معنوی و اضطراب اجتماعی در نوجوانان رابطه 

یعنی نوجوانانی که از بهزیستی معنوی بالاتری   .معناداری دارد  منفی  است که بهزیستی معنوی بر اضطراب اجتماعی نوجوانان اثر

دهند، اضطراب اجتماعی  تر بهزیستی معنوی را نشان میبرخوردار هستند، اضطراب اجتماعی کمتر و نوجوانانی که سطوح پایین

سو است.  ( هم2022و موسا و همکاران ) (2022های فیتزجرالد و برتیوم )کنند. نتایج این فرضیه با یافتهبیشتری را تجربه می

(. 2022ود، دیگران، طبیعت و خدا دارد )درمش و همکاران،  فردی که بهزیستی معنوی بالایی دارد یعنی ارتباط معناداری با خ

توان گفت روابط بامعنا با خود، دیگران، طبیعت و خدا و همچنین داشتن  های مربوط به این فرضیه میبنابراین در تبیین یافته

ها احساس ارزشمندی کنند و ارزیابی مثبتی نسبت  شود که آنهدف، معنا و ارزش در نوجوانان با بهزیستی معنوی بالا باعث می

کنند. نفس و جسارت بیشتر و ترس و اضطراب کمتری تجربه میبهبه خودشان داشته باشند؛ در نتیجه در روابط اجتماعی اعتماد

  درمقابل، افرادی که توانایی برقراری روابط معنادار با خود، دیگران، طبیعت و خدا و ادغام این چهار نوع رابطه را ندارند و در 

ترسند  کنند نسبت به خود ارزیابی منفی دارند و از برقراری روابط اجتماعی میزندگی خود هدف و معنای مشخصی را دنبال نمی

 کنند زیرا نگران ارزیابی منفی دیگران از خودشان هستند. یا از آن اجتناب می

  ی انوجوانان نقش واسطه  ی و اضطراب اجتماع  یدلبستگ   ت یفیادراک ک  نیب   ةدر رابط  ی معنو   یستیبهزدر نهایت نتایج نشان داد که  

  یفردنیکه در روابط ب  یافراد  سو است.( هم2019شفلد و همکاران )( و  2023دو و همکاران )  یهاافتهیبا    هیفرض  این  جینتادارد.  
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خود به    ازین رغم یها عل. آندهندیرا هم نشان م ی معنو  یستیاز بهز  یترنییسطح پا  کنند،یخود اضطراب و اجتناب را تجربه م

طرد شوند )شفلد و همکاران،   گرانید  ینگران هستند که از سو   رایز  کنندیاز درخواست کمک اجتناب م  گران،یتوجه و مراقبت د

و   یتجربه نکردن همدل لی ها به دلخود با مراقبان تجربه کردند باشد. آن ی که در دلبستگ یناامن لیبه دل تواندیامر م  نی(. ا2019

کاوش    یبرا  یامن  گاهیپا  نکهیا  لیبه دل  و  برندی خانواده لذت نم  ینکردن احترام در خانواده خود از تعاملات با اعضا  افت یدر

  ی ستیدرمورد خود هستند و بهز گرانینگران قضاوت د شتریو ب کنندیبه اهداف خود کمتر تلاش م یابیدست یبرا ندارند،  طیمح

که همان اضطراب    کنندیخود اضطراب و اجتناب را تجربه م   یفردنیدر تعاملات ب  نگونهیو ا  کنندیرا تجربه م  یکمتر   یمعنو 

 است.  یاجتماع

  ی( در پژوهش خود با هدف بررس2013لوتز و همکاران ) ن یسو است و همچنهم یبالب یدلبستگ ةیبا نظر یبه لحاظ نظر جینتا

دادند. مطابق نظر   وندیپ  ت ی را به معنو   یدلبستگ  هیو اکتشاف، نظر  ت یبا درنظر گرفتن دو مفهوم امن  ت،ی و معنو   یدلبستگ  ةینظر

بپردازد. به   طی تا مستقل و بدون ترس به اکتشاف مح دهدیاست که به فرد جسارت م  یگدلبست یبه الگو  یپاسخ ت ی ها معنو آن 

بلکه با    نیتنها با والدکه فرد نه  شودیامن باعث م  گاهیپا  کی به عنوان    ی گفت درواقع دلبستگ  توانیم  هینظر  نیا  نیمنظور تبب

و روابط بامعنا به    ت یبر احساس امن هیکند و با تک برقرار داری و رابطه پا  منیا یدلبستگ یالگو   کیو خدا   عت یطب گران،یخود، د

  شودیبدون ترس و اضطراب وارد اجتماع م  جهیخود باشد. درنت  یزندگ   یخود بپردازد و به دنبال هدف و معنا  طیاکتشاف مح

باشد، عدم اعتماد و   تهو اعتماد نداش ت ی احساس امن نیکه اگر فرد در روابط با والد ی. درصورتکندیبرقرار م  یو روابط اجتماع

که باعث احساس    کندیرا تجربه م   یمعنو   یستیاز بهز  یترنییدرواقع سطح پا  کند،یخود هم تجربه م  گریرا در روابط د  ت یامن

  یهااز مولفه  یکیپژوهش هم اشاره شد رابطه با خود که    اتی طور که در ادب. همانشودیاو م  یترس و اضطراب در روابط اجتماع 

  ةیاول اتیهر شخص با توجه به تجرب یدلبستگ ةیبا خود است و طبق نظر یخود و آشت رشیپذ یاست به معنا یمعنو یستیبهز

در دسترس،    ی دلبستگ  یهاکه چهره  ی(. پس درصورت1988  ،یدارد )بالب  گران یاز خود و د  یشناخت   یهاخود طرحواره  یزندگ 

گونه  و خود را همان  ندیبیم  ت یتوجه و حما   ةستیفرزند خود را شا   ند،فرزند توجه کن  یازهای و قابل اعتماد باشند و به ن  یحام

م د  ردیپذیکه هست  اعتماد  گرانیو  قابل  افراد  را همان  ندیبیم  یرا  او  مکه  که هست  بنابرارندیپذیگونه  ترس و    نی.  بدون 

ب از چگونه  اکتشاف مح  گرانید  یابیارز  یخود و نحوه  دن ینظر رسهاضطراب  به  بامعنا برقرار    دپردازیم  طیاز خود  و روابط 

و مراقبت    ت یفرزند توجه نکنند و فرزند حما  یازهایبه ن  یحد کاف به  نیوجود دارد که والد  ی گرید  ت ی . درمقابل، وضعکندیم

را هم قابل    گرانیو د  ندی بینم  ت ی توجه و حما  یستهیصورت فرد خود را شا  نینکند، در ا  افت یدر  نیوالد  یرا از سو   یکاف

که    ی اگونهمطلوب برخوردار نخواهد بود، به  ت یفیو روابط او از ک  رد یگ یخود شکل نم  رشیو پذ  ت ی امن  ن ی. بنابراندیبینم  داعتما

 است.  یکه همان اضطراب اجتماع  کندیخواهد بود و در روابط خود اضطراب را تجربه م نییپا  یمعنو  یستیسطح بهز

تواند ارتباط بین ادراک کیفیت دلبستگی و اضطراب اجتماعی  به طور کلی نتایج پژوهش حاضر نشان داد که بهزیستی معنوی می

تواند تمام روابط بین فردی نوجوانان  گری کند و با توجه به اینکه اضطراب اجتماعی اختلالی است که مینوجوانان را میانجی

را تحت تأثیر قرار داده و محدود کند، در تدوین مداخلات درمانی برای این اختلال باید به نقش متغیرهای تأثیرگذار از جمله  

گیری  های مهم این پژوهش روش نمونهیکی از محدودیت بهزیستی معنوی و کیفیت دلبستگی نوجوانان توجه ویژه مبذول شود.  
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های دیگر پژوهش، محدود بودن گروه نمونه به استان مازندران بود لذا تعمیم نتایج به و از جمله محدودیت   ددر دسترس بو 

پذیری بیشتر نتایج علاوه بر استفاده  شود جهت تعمیمدر پایان پیشنهاد میها باید با احتیاط صورت پذیرد.  نوجوانان سایر استان

نمونهاز روش بافت   یرهایمتغ  ،تصادفی   گیریهای  در  نمونه  متفاوت  یفرهنگ  ی هاپژوهش  در  با سنین مختلفو  مورد    هایی 

پیشنهاد میرندی قرار گ   سهیو مقا  یبررس ک   نیب  ةدر رابط  یشناختروان  یرهایمتغ  ریساشود  . همچنین  و    یدلبستگ  ت یفیادراک 

 شوند.  یبررس یبا استفاده از روش معادلات ساختار یاضطراب اجتماع

 ملاحظات اخلاقي 

المللی امام خمینی )ره( قزوین است. ملاحظات اخلاقی ازجمله  نامه کارشناسی ارشد دانشگاه بینپژوهش حاضر مستخرج از پایان

 رازداری و محرمانه ماندن اطلاعات هویتی در این پژوهش کاملاً رعایت شده است. اصل 

 شود. وسیله از تمامی عزیزانی که ما را در انجام این پژوهش یاری نمودند تشکر و قدردانی می: بدینتشکر و قدرداني

 منابع 

بینی رفتار خرابکارانه نوجوانان، (. نقش دلبستگی به والدین و همسالان و ازخودبیگانگی روانی در پیش1395افشاریان، ندا و کدیور، پروین. ) 

   https://doi.org/10.22051/jontoe.2016.2270. 78-61(، 1)12، های نوین تربیتیاندیشه 
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