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 مقدمه  
عنوان یک تفکر هدفمند، مستدل و تفکر انتقادی به

که این نوع تفکر طوریشود، بهمعطوف به جهت تعریف می
کند تا مردم تصمیمات درستی اتخاذ کرده و با کمک می

شناختی و  جامعه همکاری کنند. تفکر انتقادی نوعی مهارت
رو ارتباط دوسویه با سلامت توانایی حل مسئله است و ازاین

دارد، به عبارت بهتر، مشکلات مربوط به سلامت منجر به 
شود و از طرف دیگر ایجاد اختلال در فرآیند تفکر و توجه می

عنوان عنصر کلیدی در سلامت پرداختن به تفکر انتقادی به
-مسائل تمرکز و تفکر میی که روی افراد روان ضرورت دارد.

های مختلف سازگار شده و همچنین از کنند، بهتر با موقعیت
گرایش به تفکر انتقادی،  .[1]سلامت روان بهتری برخوردارند 

به انگیزه مداوم افراد به استفاده از تفکر انتقادی در حل 
ی امسئله، میل و اعتماد خود به استفاده از این تفکر و درجه

. درواقع، گرایش به [2]که از آن برخوردار هستند، اشاره دارد 
ها، خصوصیات ذهنی و صفات تفکر انتقادی شامل نگرش
 ای که فرد به یک موقعیت مسئلهشخصیتی است که بر شیوه

. گرایش یک فرد مستعد [3]گذارد شود، تأثیر مینزدیک می
ت که به استفاده از تفکر انتقادی دارای خصوصیاتی اس

نسبت به طیف وسیعی از مسائل؛  ( کنجکاوی1اند از: عبارت
های متفاوت در مورد دیدگاه 1( فراخ اندیشی یا روشنفکری2

؛ 2( سرشت تحلیلی4وجو؛ مند بودن در پرس( نظام3جهان؛ 
( اعتماد به 6( اشتیاق و شجاعت برای جستجوی دانش؛ 5

برای  4بالندگی( 7و  3استدلال یا دلیل آوردن نفس در توانایی
. [4] 6یا چندوجهی 5یافتهساختپذیرفتن وجود مسائل بد 

شواهد از ارتباط بین گرایش به تفکر انتقادی و اجرای 
آمیز تفکر انتقادی )ابعاد شناختی( در تکالیف موفقیت

حمایت  [6] 13-10و کودکان  [5]سالان شناختی در بزرگ
گرایش تفکر  گیری خود گزارشی ازکند. همچنین، اندازهمی

و  [7]کند بینی میانتقادی، معدل دانشجویان را بهتر پیش
ارتباط بین نمرات گرایش تفکر انتقادی با سازگاری 

، یادگیری خود راهبرد [8]، هوش هیجانی [4]پذیر انعطاف
و منبع کنترل  [10]های هویت و تعهد هویت ، سبک[9]

گزارش شده است. گرایش به تفکر انتقادی  [11]بیرونی 
ممکن است بر پیامدهای مهم سلامت از قبیل عزت نفس، 
 ابراز وجود، اضطراب اجتماعی و نگرانی نیز تأثیر داشته باشد.

 طوریعزت نفس به طُرق مختلفی تعریف شده است، به
ارزیابی از ارزش، قدر و اهمیت خود "ها به که در همه آن

. بر اساس این فرضیه که بهبود وضعیت "اندهشخص اشاره کرد

                                                                                                                                                                          
1 open-mindedness 
2 Analytical nature 
3 critical thinking self-confidence 

شود، از عزت کارکردی شخص به عزت نفس بالا منجر می
خشی بعنوان یک متغیر پیامد در مطالعات تواننفس غالباً به

طور کلی، میزان عزت . به[12]شود پزشکی استفاده میروان
 ها از جمله نحوه تفکر،ی سطوح زندگی آننفس افراد بر کلیه

گذارد. شخص برخوردار از تفکر حساس و عمل تأثیر میا
، طور هوشیار عمل کندانتقادی نیازمند شخصیتی است که به

ا هبر روی اعتقادات خود پافشاری کند و برای این قبیل ارزش
بینی . در پژوهشی نمرات عزت نفس پیش[13]متعهد شود 

ری که وطی افزایش در گرایش به تفکر انتقادی بود، بهکننده
متفکران انتقادی به سطح بالایی از عزت نفس نیاز داشت 

ای دیگر نمرات گرایش تفکر طور مشابه، در مطالعه. به[13]
بنابراین، به [؛ 14]انتقادی با عزت نفس بالاتر رابطه داشت 

ی تفکر انتقاد رسد ارتباط بین عزت نفس و گرایشنظر می
بینی در جهت دو طوری که پیشیک رابطه دوطرفه باشد، به

کند. از طرف دیگر، وقتی که عزت نفس متغیر را فراهم می
د. آییابد، مشکلاتی از قبیل اضطراب به وجود میکاهش می

ابطه تر اضطراب رعنوان مثال، عزت نفس بالا با سطوح پایینبه
طور مشابه، بین سطوح مختلف عزت نفس . به[15 و14]دارد 

ؤلفه ترس از افراد معتبر تفاوت از نظر اضطراب اجتماعی و م
علاوه بر این، افراد مبتلا  .[16]دار مشاهده شده است معنی

. [17]تری هستند به فوبی اجتماعی دارای عزت نفس پایین
های منفی از خود در دهنده اهمیت ارزیابیها نشاناین یافته

ی اضطراب کلی و تحت شرایط خاص است. بر این زمینه
نیز ممکن است بر نگرانی افراد تأثیر داشته اساس، عزت نفس 

 باشد.
عنوان توانایی اجتماعی است که به ابراز وجود یک مهارت

ها و احساسات خود، بدون مندیبیان و دفاع از عقاید، علاقه
شود. در واقع، اضطراب یا پرخاشگری به دیگران تعریف می

ه جای آنکبهکند که توانایی ابراز وجود این امکان را فراهم می
طور پرخاشگرایانه خواهان ای منفعلانه تسلیم و یا بهگونهبه

 طور شایسته )احترام گذاشتن بهقدرت نفوذ بر دیگران بود، به
. [18]افراد( و بدون اجحاف حقوق بر دیگران تأثیر گذاشت 

تواند ابزاری برای شروع و حفظ روابط توانایی ابراز وجود می
. [19]هزیستی هیجانی بهتر منجر شود اجتماعی باشد و به ب
اند که متغیرهای معینی از قبیل فرهنگ مطالعات قبلی یافته

، افسردگی [21]، پریشانی روانی [20]، عزت نفس [19]
بر ابراز وجود تأثیر  [23]و جنسیت  [22]، رفتار پر خطر [19]

ها ارتباط مثبت بین ابراز تازگی، برخی یافتهگذارند. بهمی
گیری شده با استفاده از پرسشنامه و تفکر انتقادی اندازهوجود 

4 Maturity 
5 ill-structured 
6 multi-faceted 
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 .............                                                                   شم   سل ماحی فر و همکارش  شحنقادی  عزت حفس  شبرشز وجود  شضطرشب شجنماعی و حگرشحی در دشحشجویا  گرشیش ب  تفکر

را  ی شناختی تفکر انتقادی(تفکر انتقادی کالیفرنیا )جنبه
اند. با این حال، این ارتباط به لحاظ آماری گزارش کرده

 . در مطالعه حاضر این فرضیه مطرح[24]معنادار نبوده است 
وان بُعد عنانتقادی بهشده است که استفاده از گرایش به تفکر 

نگرشی و شخصیت تفکر انتقادی ممکن است که این ارتباط 
-را بهتر مشخص کند. از طرف دیگر، مطالعات دیگر نشان می

، اضطراب کلی [26 ،25]دهد که ابراز وجود با اضطراب صفت 
رابطه منفی داشته و  [28، 27]و اضطراب اجتماعی  [18]

ورزی و عزت نفس دارد  همچنین، تأثیر افزایشی بر جرئت
رسد که ممکن است ها، به نظر می. با توجه به این یافته[29]

 ابراز وجود بر نگرانی افراد اثر منفی نیز داشته باشد.
های شناختی، ترس از ارزیابی دیگران، مطابق با نظریه
های ارزیابی و انتظار اینکه دیگران از اجتناب از موقعیت

ای هباشند از بارزترین ویژگی شخص ارزیابی منفی داشته
اضطراب اجتماعی است. افراد با سطوح بالای اضطراب 

-اجتماعی، ارزیابی و ادراک منفی بالایی از خود را گزارش می

دهد که ها نشان میطور ویژه، برخی یافته. به[16]کنند 
تواند با اضطراب ارتباط داشته باشد. گرایش تفکر انتقادی می

ارتباط نمرات گرایش تفکر انتقادی با کاهش  عنوان مثال،به
گزارش شده  [30]و اضطراب کتابخانه  [14]اضطراب کلی 

ای از افکار منفی و غیر قابل است. از طرف دیگر، زنجیره
، یکی از اجزای [31]کنند کنترل که نگرانی را ایجاد می
شوند. اگرچه نگرانی بخشی از شناختی اضطراب محسوب می

اند که نگرانی، اضطراب را اما مطالعات یافته اضطراب است،
. نگرانی طولانی مدت انگیختگی [32]دهد افزایش می

و  کندفیزیولوژیکی و عاطفی در پاسخ به استرس را حفظ می
شود. علاوه در نهایت به کاهش سلامت جسمانی منجر می

ه ک براین، نگرانی با اختلالات اضطرابی مختلف ارتباط دارد
. پژوهشگران اظهار [2]ده اهمیت بالینی آن است دهننشان

ی تلاشی برای مشغول شدن دهندهداشتند که نگرانی نشان
ای روانی در مورد موضوعی است که پیامد آن در حل مسئله

نامعین است، اما شامل احتمال یک یا چند پیامد منفی است 
. محققان نیز ارتباط بین حل مسئله روزانه و نگرانی را [31]

عنوان تلاشی این تعریف از نگرانی که به .[34، 33]اند یافته
شود، بر ارتباط نزدیک گرایش در حل مسئله در نظر گرفته می

، زیرا هم تفکر انتقادی [2]تفکر انتقادی و نگرانی اشاره دارد 
ح های سطو هم حل مسئله از عناصر نزدیک مرتبط با شناخت

. از [35]کر خلاق هستند گیری و تفبالاتر، همراه با تصمیم
د کنطرف دیگر، نگرانی از منابع حافظه کاری استفاده می

و این امر سازگار با این نظر است که نگرانی یکی از  [36]
. علاوه براین، [2]های شناختی سطح بالاتر است مهارت

                                                                                                                                                                          
 

مشاهده شده است که رشد شناختی )مانند، درک از 
افزایش گسترش ای در احتمالات متعدد( عامل واسطه

در مجموع، به  .[37]است  7-3در کودکان سنین  1نگرانی
ها، ارتباط مثبت بین تفکر انتقادی رسد که این یافتهنظر می

کنند، با این حال، خط دیگری از و نگرانی را پیشنهاد می
ا اند: اینکه سازگار بتحقیقات احتمال مقابل را پیشنهاد کرده

 ش تفکر انتقادی و کاهش اضطرابارتباط یافته شده بین گرای
طور منفی با نگرانی نیز مرتبط است. اخیراً، ، به[30، 14]

های قابل توجهی در این زمینه به دست آمده است. یافته
مشخص شد که گرایش تفکر  عنوان مثال، در یک مطالعهبه

وسیله دو میانجی، مسئولیت به ادامه تفکر و آگاهی انتقادی به
ای بر نگرانی دارد. به کر منفی، تأثیر دوگانهجدا شده از تف

واسطه التزام افراد )مسئولیت( به تفکر مدارم درباره عبارتی، به
ه وسیلکه بهدهد، درحالییک مسئله، نگرانی را افزایش می

آگاهی عینی و جدا شده از افکار منفی باعث کاهش نگرانی 
فکر ش به تطور کلی، بررسی ارتباط بین گرای. به[2]شود می

 منظور بهانتقادی و متغیرهای مربوط به سلامت نه تنها به
های آموزشی و بالینی، بلکه حداکثر رساندن آن در محیط

همچنین برای ایجاد انگیزه استفاده از آن ضرورت دارد. با 
توجه به آنچه گفته شد و با استناد به مبانی نظری پژوهش، 

عزت  نتقادی با متغیرهایرسد بین گرایش به تفکر ابه نظر می
دار نفس، ابراز وجود، اضطراب اجتماعی و نگرانی ارتباط معنی

وجود داشته باشد. از آنجا که تاکنون در ارتباط با پژوهش 
 های مرتبطی صورت نگرفته استحاضر، مطالعات و پژوهش

هایی که مرتبط با موضوع مطالعه حاضر و بیشتر پژوهش
ه بررسی ارتباط تفکر انتقادی و صورت جداگانه بهستند، به

اند، لذا هدف از انجام مطالعه حاضر دیگر متغیرها پرداخته
بررسی رابطه بین گرایش به تفکر انتقادی، عزت نفس، ابراز 
وجود، اضطراب اجتماعی و نگرانی در چهارچوب یک مدل 

 علیّ  است.
مفهومی طراحی شده پژوهش حاضر بر اساس یک مدل 

است. به این ترتیب که مرور تحقیقات و ادبیات نظری نشان 
تواند بر میزان اضطراب داد که گرایش تفکر انتقادی می

 فرد عادی، تفکر اجتماعی و نگرانی افراد تأثیر داشته باشد. در

 معیار بدون قضاوت زنی وگمانه دادن، ترجیح زدن، حدس به

 های فردها و قضاوتوقتی که ارزیابی . درنتیجه،[3]پردازد می
های تفکر انتقادی در سطوح پایینی قرار عنوان یکی از مؤلفهبه

داشته باشند، موجب سوگیری در پردازش و تفسیر اطلاعات 
منفی در سطح صورت افکار دریافتی از موقعیت شده و به

شود و در نتیجه سلامت روانی را تهدید آگاهی نمایان می
 رود که گرایش. لذا مطابق این مدل انتظار می[38]کند می

1 worry elaboration 
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به تفکر انتقادی دارای اثر منفی مستقیم بر اضطراب اجتماعی  
 و نگرانی باشد. از طرف دیگر، بر اساس مدل مفهومی حاضر،

متغیرهای عزت نفس و ابراز وجود نیز با تأثیرپذیری از گرایش 
در  توجهی ای قابلتفکر انتقادی ممکن است که نقش واسطه

تبیین اضطراب اجتماعی و نگرانی دانشجویان داشته باشند. 
ر تفک ی تأثیر مثبت گرایشواسطهتر، بهبه عبارت دقیق

عنوان یک انتقادی بر عزت نفس و ابزار وجود که در زیر به
ردد. بینی گمدل در نظر گرفته شده، اضطراب و نگرانی پیش

انتقادی با اضطراب ی گرایش به تفکر براین اساس، رابطه
 صورت یکاجتماعی و نگرانی که در مطالعات قبلی تنها به

رابطه مستقیم مورد بررسی قرار گرفته بود، با استفاده از یک 
 ی عزتی غیر مستقیم و با متغیرهای میانجی از جملهرابطه

ای با شدهها ارتباط شناختهکه هر دوی آن نفس و ابراز وجود
شود. لذا گرانی دارند، بهتر مشخص میاضطراب اجتماعی و ن

در پژوهش حاضر تلاش شده است که گامی در جهت روشن 
به تفکر انتقادی، عزت نفس، ابراز  شدن روابط درونی گرایش

وجود، اضطراب و نگرانی در قالب یک مدل مفهومی 
پیشنهادی برداشته شود، بنابراین، مدل زیر طراحی و مورد 

 (.1ر آزمون قرار گرفت )نمودا

 مدل مفهومی پژوهش .1نمودار 

 روش
 نوع پژوهش

همبستگی از نوع تحلیل  - پژوهش حاضر، یک طرح توصیفی
زیرا در این مطالعه رابطه بین متغیرها در چارچوب ؛ مسیر بود

 .[39]گیرد بررسی قرار مییک الگوی علیّ  مورد 

 آزمودنی
نفر( دانشجویان  1200شامل تمامی ) :جامعه آماریالف( 

مقطع کارشناسی دانشگاه پیام نور واحد آبدانان بود که در 
 مشغول به تحصیل بودند. 95-94سال تحصیلی 

با استفاده از جدول مورگان و به روش نمونه آماری:  ب(
های مختلف، از رشته ایگیری تصادفی چندمرحلهنمونه
پسر( و با  130دختر،  160نفر ) 290اندازه ای به نمونه

انتخاب شد. به این صورت که، از بین  38/20میانگین سنی 
شناسی، روانرشته ) 7طور تصادفی های تحصیلی بهرشته

علوم اجتماعی، علوم تربیتی، فیزیک، حقوق، حسابداری، 
ته، دو کلاس )تعداد کل ( و سپس از هر رشمدیریت بازرگانی

پس از انتخاب نمونه،  طور تصادفی انتخاب شد.نفر( به 290
اعلام رضایت افراد منتخب و کاهش حساسیت افراد نمونه، 

ها ها قرار گرفت و از آنهای پژوهش در اختیار آنپرسشنامه

                                                                                                                                                                          
1 California Critical Thinking Disposition Inventory 

(CCTDI) 
2 SPSS 18 

 خواسته شد به تمامی سؤالات پاسخ دهند.

 ابزارهای پژوهش
های گرایش تفکر از پرسشنامه هاآوری دادهبرای جمع

روزنبرگ، نسخه ساده مقیاس  نفس عزت ،1انتقادی کالیفرنیا
ابراز وجود راتوس، مقیاس فوبی اجتماعی و پرسشنامه نگرانی 

 پنسیلوانیا استفاده شد. 

های آمار توصیفی ها از روشهمچنین، برای آنالیز داده
سطح )میانگین و انحراف معیار(، ضریب همبستگی و در 

استنباط از مدل تحلیل مسیر برای آزمون مدل پیشنهادی، 
استفاده شد. جهت  3و اِیموس 2افزار اس. پی.اس.اسدر نرم

آزمون اعتبار یک نظریه در مورد روابط علّی  بین سه یا چند 
 که با استفاده از یک شودمتغیر از تحلیل مسیر استفاده می
از تحلیل مسیر گیرد. هدف طرح پژوهش همبستگی انجام می

ها در مورد روابط علّی  فرضی بین متغیرها است. آزمون نظریه
روش تحلیل مسیر نه تنها برای ایجاد نظریه، بلکه برای اعتبار 

. مدل پژوهشی حاضر، یک الگوی [10]آن نیز مفید است 
، زیرا فقط روابط علیّ  یک جهتی را در [10]بازگشتی است 

و عزت  4زادانتقادی متغیر برون گیرد. گرایش به تفکرنظر می
 5دزانفس، ابراز وجود، اضطراب اجتماعی و نگرانی متغیر درون

 هستند.

3 Amos 
4 exogenous 
5 endogenous 



 

159 

 .............                                                                   شم   سل ماحی فر و همکارش  شحنقادی  عزت حفس  شبرشز وجود  شضطرشب شجنماعی و حگرشحی در دشحشجویا  گرشیش ب  تفکر

 :پرسشنامه گرایش تفکر انتقادی کالیفرنیا الف(
فاشیون و فاشیون این پرسشنامه را طراحی کردند. این 

 6سؤال است که با یک مقیاس لیکرت  75پرسشنامه شامل 
( بر حسب 1( تا کاملاً مخالفم )6موافقم )ای از کاملاً درجه

شود. این دستورالعمل راهنمای پرسشنامه امتیازدهی می
. پردازدوخوی تفکر انتقادی میآزمون به ارزیابی حیطه خلق

سؤال(،  12جویی )زیرگروه حقیقت 7سؤالات شامل 
مند سؤال(، نظام 11سؤال(، تحلیلگری ) 12روشنفکری )

 10سؤال(، کنجکاوی ) 10ماد به نفس )سؤال(، اعت 10بودن )
سؤال( است. مجموع امتیاز  10سؤال( و بالندگی در قضاوت )

از این هفت خرده گروه، گرایش تفکر انتقادی فرد را تعیین 
دقیقه زمان نیاز  20تا  15کند. پر کردن این پرسشنامه می

و برای هر  420و حداکثر  70دارد. نمره کل آزمون حداقل 
باشد. می 60و حداکثر  10ها حداقل گروهیک از زیر

بندی و تفسیر نمره کل گرایش به تفکر انتقادی عبارت طبقه
تا  280گرایش قوی و باثبات، بین  350است از؛ نمره بالای 

گرایش متزلزل  280تا  210گرایش مثبت متوسط، بین  350
همچنین، برای هر  گرایش منفی. 210و زیر  1یا دوسوگرایی

 50های گرایش به تفکر انتقادی؛ نمره بالای رگروهیک از زی
گرایش مثبت، نمره  50تا  40گرایش قوی و باثبات، نمره بین 

گرایش منفی را  30گرایش دوسوگرایی و زیر  40تا  30بین 
وسیله . روایی محتوایی این پرسشنامه به[4]دهد نشان می

ت رانجمن فلسفه امریکا با استفاده از استراتژی دلفی صو
 گرفته است و ضریب پایایی آلفای کرونباخ برای نمره کل آن

توسط  80/0تا  71/0ها بین و برای خرده گروه 90/0
. روایی این پرسشنامه در ایران [14]سازندگان آن گزارش شد 

عامل  7با استفاده از تحلیل عامل به روش مؤلفه اصلی وجود 
ضریب پایایی های آن را تأیید کرده است. همچنین، در گویه

 های تحلیلگریو به ترتیب برای زیرگروه 68/0برای نمره کل 
، بالندگی در 55/0، اعتماد به نفس 75/0، کنجکاوی 67/0

 60/0روشنفکری  و 75/0جویی ، حقیقت68/0قضاوت 
. پایایی این پرسشنامه بارها توسط [10]گزارش کردند 

است  های داخلی و خارجی مورد تأیید قرار گرفتهپژوهش
. در پژوهش حاضر، ضریب آلفای کرونباخ برای نمره کل [40]

های آن به ترتیب و برای زیرگروه 80/0گرایش تفکر انتقادی 
جویی ، حقیقت65/0مند بودن ، نظام72/0اعتماد به نفس 

، بالندگی در قضاوت 70/0، کنجکاوی 77/0، تحلیلگری 60/0
 به دست آمد. 70/0و روشنفکری  78/0

این ابزار کاملاً  :نامه عزت نفس روزنبرگپرسش ب(

                                                                                                                                                                          
1 ambivalence 
2 self-worth 
3 self-acceptance 

 1965شناخته شده و استاندارد، توسط روزنبرگ در سال 
دهی به هر شود که پاسخگویه می 10ساخته شده و شامل 

ای )کاملاً موافقم تا گویه آن شامل یک مقیاس چهار درجه
مرتب شده است.  4تا  1ی آن از کاملاً مخالفم( است که دامنه

گیری احساسی پرسشنامه عزت نفس روزنبرگ برای اندازهاز 
شود. کمترین استفاده می 3و خود پذیری 2کلی از خود ارزشی

است. نمره بالاتر بیانگر میزان  40و  10و بیشترین نمره آن 
. روایی و پایایی این پرسشنامه [41]بالای عزت نفس است 

د تأیید توسط مطالعات بسیاری در ایران و خارج از آن مور
همبستگی درونی بین  [41]قرار گرفته است. رجبی و بهلول 

تا  56/0ها از های مقیاس را با نمره کل مادههر یک از ماده
گزارش کردند. این یافته بیانگر این است که ده سؤال  72/0

کنند. همچنین، روایی واگرا مقیاس، یک سازه را بیان می
با مقیاس وسواس مقیاس عزت نفس از طریق همبستگی آن 

و بر  -44/0، دانشجویان پسر -34/0مرگ برای کل نمونه 
گزارش شد که این ضرایب همه  -27/0روی دانشجویان دختر 

به دست  84/0معنادار بودند. آلفای کرونباخ این مقیاس نیز 
ضریب پایایی  [16]. در مطالعه دیگر در ایران [41]آمده است 

در پژوهش حاضر، گزارش شد.  76/0آلفای کرونباخ 
تا  59/0همبستگی درونی بین هر ماده با نمره کل مقیاس از 

به  79/0و همچنین، ضریب پایایی آلفای کرونباخ آن  /74
 دست آمد.

 :4ی ساده شده مقیاس ابراز وجود راتوسنسخه ج(
 30این مقیاس توسط راتوس ساخته شد. این مقیاس شامل 

ای لیکرت درجه 6باشد که بر روی یک مقیاس گویه می
تا حدودی بر  2، نسبتاً بر خلاف من 1)خیلی بر خلاف من 

و  5، نسبتاً شبیه من 4تا حدودی شبیه من  3خلاف من 
، 2، 1های ( طراحی شده است. گویه6خیلی زیاد شبیه من 

4 ،5 ،9 ،11 ،12 ،13 ،14 ،15 ،16 ،17 ،18 ،19 ،23 ،24 ،
شوند. چون به نظر گذاری میصورت معکوس نمرهبه 30، 26
مستلزم  5ها و راهنمای مقیاس اصلیرسید که درک ایتممی

و همچنین برای پاسخگویی به  داشتن سنین خواندن بالا بود
دن تر که توانایی خوانتر از افراد در سنین پایینگروه گسترده

نیز دارند، نسخه ساده مقیاس ابراز وجود راتوس توسط مک 
 15تا  9صلاح شده برای سنین کارمیک ساخته شد. نسخه ا

. راتوس [42]تواند مورد استفاده قرار بگیرد سال به بالا نیز می
دهندگان روایی این مقیاس را بر اساس برداشت پاسخ [43]

مورد تأیید قرار داده و ضریب پایایی آن را با استفاده از روش
به دست آورد.  77/0و تنصیف  78/0بازآزمون -های آزمون

4 simplified version of Rathus Assertiveness  
Schedule 
5 Rathus Assertiveness Schedule 
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ای دیگر، روایی همگرایی این مطالعهر این، راتوس در علاوه ب 
نژند، پزشکی )روانمقیاس را بر روی بیماران روان

اسکیزوفرنیک و اختلالات شخصیت( مورد تأیید قرار داد. به 
این صورت که نمرات ابراز وجود بیماران با استفاده از این 

ماران بر های درمانگران از ابراز وجود بیبندیمقیاس با درجه
( 80/0همبستگی بالایی ) 1های جداگانه معناییاساس مقیاس

عنوان یک عامل کلیِ ابراز وجود تعریف شد را نشان داد و به
نیز پایایی هر دو نسخه را مشابه  [42]. مک کارمیک [44]

هم گزارش کرد و روایی آن را از طریق همبستگی هر دو 
محتوایی  به دست آورد. در ایران روایی 94/0نسخه 

نفر از اعضاء هیئت علمی  21پرسشنامه مذکور توسط 
پزشک و روانشناس و مشاورین مورد تأیید قرار گرفت و روان

. [45]گزارش شد  68/0پایایی آن با استفاده از آلفای کرونباخ 
به  79/0این مقیاس  در مطالعه حاضر، ضریب آلفای کرونباخ

 دست آمد.
اس فوبی اجتماعی مقی: 2مقیاس فوبی اجتماعی د(

آیتم است که بر  17توسط کانر طراحی شد و مشتمل بر 
ای لیکرت از صفر تا چهار )خیلی زیاد، اساس طیف پنج درجه

بندی شده است. زیاد، متوسط، کم و خیلی کم( درجه
سازندگان این مقیاس، پایایی آن را بر اساس روش بازآزمایی 

 محاسبه کردند. 78/0صله دو هفته، در فا
های این مقیاس برای همچنین، هماهنگی درونی ماده

های و برای سه مؤلفه ترس، اجتناب و نشانه 94/0نمره کل، 
محاسبه کردند  80/0و  91/0، 89/0فیزیولوژیکی، به ترتیب 

های اصلی با روش نیز تحلیل مؤلفه [16]. در ایران [46]
آیتم، سه عامل مشخص  17چرخش واریماکس بر روی 

ده های استخراج شاز نظر تعداد برابر با تعداد مؤلفه گردید که
توسط سازندگان مقیاس بود. همچنین ضریب پایایی و 

 90/0 همسانی درونی با روش آلفای کرونباخ برای کل مقیاس
(، ترس از 86/0های انتقاد و خجالت )و برای خرده مقیاس

گزارش  76/0ها و برای صحبت با غریبه 82/0افراد معتبر 
ه است. در مطالعه حاضر نیز ضرایب آلفای کرونباخ برای شد

، 76/0ها به ترتیب و برای خرده مقیاس 78/0کل مقیاس 
 به دست آمد. 70/0و  66/0

یک  :3پرسشنامه نگرانی ایالت پنسیلوانیا ه(
وسیله مایر و سؤالی است که به 16پرسشنامه خود گزارشی 

نگرانی تهیه شده همکاران ساخته شد و برای سنجش شدت 
ای لیکرت درجه 5است. پاسخ هر سؤال بر روی یک مقیاس 

گذاری )بسیار صادق است( نمره 5)اصلاً صادق نیست( تا  1از 

                                                                                                                                                                          
1 semantic differential scales 

2 Social phobia inventory 

 11است.  80تا  16شود. دامنه نمرات کل پرسشنامه بین می
، 10، 8، 3، 1سؤال آن ) 5صورت مثبت و سؤال پرسشنامه به

شوند. ضرایب همسانی میگذاری صورت منفی نمره( به11
بالای پرسشنامه نگرانی ایالت پنسیلوانیا نه تنها در مورد 
بیماران مبتلا به اختلالات اضطرابی گزارش شده، بلکه در بین 

 91/0تا  90/0های عادی و دانشجویان بالا بوده و بین گروه
گزارش شده است. ضرایب پایایی بازآزمایی آن در بین گروه

گزارش شده است  92/0تا  74/0انشجویان های بالینی و د
سنجی نسخه فارسی . بررسی خصوصیات روان[47]

پرسشنامه مذکور نیز نشان داد که ضرایب همسانی درونی 
( با فاصله زمانی یک ماه در حد 79/0( و بازآزمایی )88/0)

دار نمرات این بالایی است. همچنین، همبستگی معنی
( و افسردگی 68/0) پرسشنامه با نمرات اضطراب صفت

. در پژوهش [47]( بیانگر روایی مطلوب آن بوده است 43/0)
متغیر به  68/0تا  50/0حاضر، ضرایب همسانی درونی از 

 محاسبه شد. 74/0دست آمد و ضریب آلفای کرونباخ آن 

 نتایج
 ،های علّیوتحلیل مدلبا توجه به اینکه مبنای تجزیه

همبستگی و سطح ، ضریب [10]ماتریس همبستگی است 
 گزارش شده است. 1ها در جدول معناداری آن

شود بین گرایش به تفکر طور که مشاهده میهمان
انتقادی با عزت نفس و ابراز وجود ارتباط معنادار و مثبت 
وجود دارد. بین گرایش به تفکر انتقادی با اضطراب اجتماعی 

ار و ارتباط معناد 05/0و  01/0و نگرانی به ترتیب در سطح 
 منفی مشاهده شد. 

همچنین، بین عزت نفس با اضطراب اجتماعی و نگرانی 
بین ابراز وجود با اضطراب اجتماعی و نگرانی  و 01/0در سطح 

ارتباط معنادار و منفی به  05/0و  01/0به ترتیب در سطح 
 دست آمد.

های منظور برازش مدل مسیر ضروری است که شاخصبه 
 χ2/dfمدل استانداردهای لازم را داشته باشد. چنانچه 

تر و به کوچک 1/0از  RMSEAباشد، مقدار  3تر از کوچک
، GFIهای برازش تر باشد و همچنین شاخصصفر نزدیک

AGFI ،NFI تر باشند، بیانگر آن است که مدل به یک نزدیک
 .[10]بینی شده تأیید شده است پیش
 
 
 
 

3 Penn State Worry Questionnaire 
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. میانگین، انحراف معیار و ضرایب همبستگی بین گرایش به تفکر انتقادی، عزت نفس، ابراز وجود، اضطراب اجتماعی و نگرانی1جدول   

 M SD 1 2 3 4 5 تغیرهام

     1 84/5 14/33 نفس عزت .1
    1 55/0** 23/12 56/88 وجود ابراز .2

   1 -50/0** -47/0** 12/9 56/25 اجتماعی اضطراب .3
  1 53/0** -38/0** -45/0** 44/5 82/28 ینگران .4

 1 -29/0* -24/0* 39/0** 44/0** 13/21 37/286 به تفکر انتقادی شیگرا .5
290N= ،05/0 *p<،01/0 ** p< 

 
 های کلی آزمون مدل مسیر. شاخص2

χ2/df IFI NFI RMSEA GFI AGFI CFI 
88/1 87/0 84/0 06/0 94/0 74/0 79/0 

های کلی آزمون مدل مسیر حاکی از برازش شاخص
های مطلوب مدل بود بنابراین، با توجه به اینکه شاخص

توان اذعان داشت مذکور، استانداردهای مورد نظر را دارند، می
پژوهش مورد تأیید قرار گرفته بینی شده در این که مدل پیش

مدل تحلیل مسیر را پس از محاسبه ضرایب  2نمودار  است.
 دهد. می ها نشانمسیر و اثرات مستقیم متغیر

، اثر مستقیم گرایش تفکر انتقادی بر 2مطابق نمودار  

( معنادار بود. اثر 21/0( و ابراز وجود )24/0عزت نفس )
( -11/0بر اضطراب اجتماعی )مستقیم گرایش تفکر انتقادی 

( نیز معنادار بود. علاوه بر این، اثر مستقیم -14/0و نگرانی )
( -30/0( و نگرانی )-29/0عزت نفس بر اضطراب اجتماعی )

و همچنین اثر مستقیم ابراز وجود بر اضطراب اجتماعی 
( در مدل تحلیل مسیر برازش شده -15/0( و نگرانی )-31/0)

 .معنادار به دست آمد

 
 . مدل برازش شده تحلیل مسیر2نمودار 

 

جهت بررسی اثرات غیر مستقیم گرایش به تفکر انتقادی 
ای عزت نفس و ابراز وجود، ضرایب مسیر غیر با نقش واسطه

گزارش شده  2مستقیم و مستقیم مدل پیشنهادی در جدول 
شود، اثر غیر می مشاهده 3طور که از جدول همان است.

اضطراب اجتماعی  مستقیم گرایش به تفکر انتقادی بر
واسطه عزت نفس ( دانشجویان به-28/0نگرانی ) ( و-22/0)

 باشد.و ابراز وجود معنادار می

 
 در مدل پژوهش شده تبیین نسواریا میزان و کل غیرمستقیم، مستقیم، اثرات .3 جدول

 واریانس تبیین شده اثرات کل اثرات غیر مستقیم اثرات مستقیم منبع اثر
 35/0    اثرات وارد شده بر اضطراب اجتماعی از:

  -36/0** -22/0** -11/0* گرایش به تفکر انتقادی
  -29/0** - -29/0** عزت نفس
  -29/0** - -31/0** ابراز وجود

 40/0    نگرانی از: شده براثرات وارد 
  -39/0** -28/0 -14/0* گرایش به تفکر انتقادی

  -30/0** - -30/0** عزت نفس
  -15/0* - -15/0* ابراز وجود

 30/0    اثرات وارد شده بر عزت نفس از:
  24/0** - 24/0** گرایش به تفکر انتقادی

 29/0    اثرات وارد شده بر ابراز وجود از:
  21/0** - 21/0** به تفکر انتقادیگرایش 

05/0 *p<،01/0 ** p<
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 گیری بحث ونتیجه 
 کرتف به گرایش بین رابطه بررسی هدف از پژوهش حاضر

 نگرانی اجتماعی و اضطراب وجود، ابراز نفس، عزت انتقادی،
برای نیل به این هدف، بر . بود علیّ  مدل یک چهارچوب در

اساس پیشینه پژوهشی و نظری، یک مدل مفهومی پیشنهاد 
شد و با استفاده از روش مدل تحلیل مسیر مورد آزمون قرار 
گرفت. نتایج ضریب همبستگی نشان داد که گرایش به تفکر 
انتقادی یک ارتباط مثبت و معناداری با عزت نفس و ابراز 

ارتباط منفی و معناداری بین که، یک وجود دارد، درحالی
گرایش به تفکر انتقادی با اضطراب اجتماعی و نگرانی مشاهده 

 شد. 
های همبستگی یک ارتباط منفی و همچنین، یافته

معنادار را بین عزت نفس و ابراز وجود با اضطراب اجتماعی و 
 .نگرانی دانشجویان نشان دادند

مسیر، گرایش به های حاصل از تحلیل با توجه به یافته 
تفکر انتقادی اثر مستقیم مثبت بر عزت نفس و ابراز وجود 
دانشجویان داشت و اثر مستقیم منفی گرایش به تفکر انتقادی 

 اگرچه مقادیر بر اضطراب اجتماعی و نگرانی نیز مشاهده شد.
عدی های باین اثر مستقیم کم بود، با این حال یافته ضرایب

ی عزت نفس و ابراز وجود نشان در مورد آزمون نقش میانج
طه عزت واسداد که اثر غیر مستقیم گرایش به تفکر انتقادی به

نفس و ابراز وجود بر هم اضطراب اجتماعی و هم نگرانی 
با توجه به این نتایج، به     دانشجویان افزایش معنادار داشت.

ه تواند منجر برسد که گرایش به تفکر انتقادی مینظر می
درک صحیح افراد از ارزشمندی و تصویر خود )عزت  ارزیابی و

نفس مثبت( و همچنین توانایی ابراز خود و نظرات ارزیابی 
شده خود شود و درنتیجه میزان واکنش اضطراب و نگرانی 

های قبلی نیز پژوهش کند.ها کاهش پیدا افراد به موقعیت
ی قادهای تفکر انتبیانگر این نکته هستند که گرایش و مهارت

 [24]و ابراز وجود  [14، 13]باعث افزایش در عزت نفس 
و نگرانی  [30، 14]شود و با کاهش اضطراب دانشجویان می

علاوه براین، آزمون مدل تحلیل مسیر  افراد همراه است. [2]
اثرات مستقیم و منفی عزت نفس و ابراز وجود بر اضطراب و 

ای هپژوهش که این نتایج با نگرانی دانشجویان را نشان داد
و ابراز  [17، 14]ی اثر افزایش عزت نفس دیگر در زمینه

بر کاهش اضطراب افراد هماهنگ و  [26، 25 ، 18]وجود 
سازگار بود. این به این معناست که وقتی افراد از یک تصویر 
خود مثبت و ارزیابی مثبت از خود برخوردار باشند، پیامدهای 

ب و نگرانی را تجربه سلامت مطلوب مانند کاهش سطح اضطرا
کنند. همچنین، برخورداری از توانایی ابراز وجود سطح می

انجام شده بر روی  اضطراب و نگرانی را کاهش دهد. تحقیقات
افراد بیمار نیز نشان داده که درمانگران عموماً بیماران با ابراز 

تر و با قدرت اراده بیشتر وجود بیشتر خود را شادتر، فعال
اند که آموزش ابراز وجود ممکن است شنهاد کردهیافتند و پی

 .[44]برای افسردگی یک روش درمانی مفید باشد 
های قابل توجه این مطالعه این بود که عزت یکی از یافته

نفس و توانایی ابراز وجود نه تنها ارتباط منفی و مستقیم با 
در  ایاضطراب اجتماعی و نگرانی داشتند، بلکه نقش واسطه

بین گرایش به تفکر انتقادی با اضطراب و نگرانی رابطه 
دانشجویان نیز دارند. تحقیقات قبلی نیز رابطه دو طرفه بین 

. از [14، 13]اند گرایش تفکر انتقادی و عزت نفس را یافته
یک طرف، متفکر انتقادی کسی است که هر چند هنگام 

 دهد )تفکر بدونمواجهه با حقیقت، دیدگاه خود را تغییر می
ها و عقاید خود احساس تعصب(، با این حال نسبت به ارزش

به عبارت بهتر، متفکر  ،[48]کند مسئولیت و ارزشمندی می
 انتقادی نیاز به داشتن احساس ارزشمندی نسبت خود دارد
که به یک احساس اعتماد به نفس در توانایی تفکر و استدلال 

د ارزیابی از ارزش، فرآین شود. از طرف دیگر،کردن منجر می
قدر و اهمیت خود که منجر به تأیید یا عدم تأیید خود می
شود )عزت نفس مثبت و منفی( شامل سه عنصر اساسی از 
قبیل؛ ارزیابی منعکس شده )یعنی تفسیر فرد از اینکه چگونه 

های اجتماعی )مشاهده خود بینند(، مقایسهدیگران او را می
 گیری کردنخود اسنادی )نتیجه در مقایسه با سایر افراد( و

آمیز و ناموفق درباره خود شخص با دیدن پیامدهای موفقیت
. اگر این فرایند ارزیابی از ارزشمندی خود [14]اعمال( است 

با خطاهای و تحریفات شناختی همراه باشد و یا به درستی 
 تواند پیامدهای سلامتکننده تصویر خود نباشد، میمنعکس

-افتهی فرد داشته باشد. چنانچه مطالعات قبلی نامطلوبی برای

های منفی و افکار تحریف شده، اند که افراد دارای شناخت
احساس کنترل کمتری بر زندگی خود داشته و عزت نفس و 

ه همین خاطر ب. [49]تری نیز دارند سلامت روان پایین
طح س هایعنوان یکی از شناختگرایش به تفکر انتقادی به
ها زیرا پژوهش؛ های سلامت داردبالاتر نقش مهمی در پیامد

اند که فرآیندهای فکری سطح بالاتر )همانند نیز نشان داده
تفکر انتقادی( بر رفتارهای افراد تأثیر گذاشته و غالباً 

توان رفتارهای مربوط به ی استدلال شخص میواسطهبه
افراد در مورد بینی کرد. در حقیقت، نگرش سلامت را پیش

ن ی ایدرباره هارفتارهای مرتبط با سلامت، یعنی ارزیابی آن
. از طرف [50]ها دارد آن رفتارها، نقش مهمی در سلامت روان

دیگر، هرچه افراد در برخوردهای اجتماعی، از تفکر انتقادی 
تری )معادل ابراز وجود( بالاتر و رفتارهای قاطعانه صحیح

وانایی بیشتری در برقراری ارتباط نزدیک با ت برخوردار باشند،
های خود را ابراز دیگران دارند و دامنه وسیعی از افکار و نیاز

کنند، بدون آنکه احساس اضطراب کرده یا به حقوق افراد 
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دیگر آسیب وارد کنند. در مقابل، نداشتن ابراز وجود و پایین 
دی ربودن تفکر انتقادی یک نقص بزرگی در تعاملات بین ف

 .[24]شود میمحسوب 
طورکلی، یک توضیح منطقی برای اثر کاهندگیِ گرایش به

به تفکر انتقادی بر اضطراب اجتماعی و نگرانی، روش درمان 
است. در حال حاضر، درمان شناختی  1شناختی رفتاری

 شناختی برایهای مداخله روانشرفتاری یکی از مؤثرترین رو
جمله اختلالات اضطرابی و نگرانی انواع اختلالات روانی، از 

شود که افراد با و در این روش این فرض مطرح می است
های مختلف اضطراب و افسردگی تمایل دارند در موقعیت

هدف از درمان شناختی رفتاری  .[51]طور منفی فکر کنند به
های اصلاح شناختی، مانند تغییر این افکار از طریق مهارت

عنوان مثال، آگاهی عینی )معقول( از است. به تفکر انتقادی
 ازیسالگوی تفکر منفی شخص، تحلیل شواهد بر علیه مفهوم

و آزمون تأثیر یک روش جایگزین تفکر  شخص از یک موقعیت
شود که این مکانیسم اساسی درمان شناختی تصور می .[2]

رفتاری مشابه آنچه است که در فرآیند تفکر انتقادی رخ می
. بر اساس نظریه تفکر انتقادی، اتکای صرف بر یک [2]دهد 

مانند، یک (روش همیشگی )از روی عادت( از تفکر کردن 
تواند منجر به اشتباه شود؛ می )2روش ابتکاری یا غیر مستدل

ی( به دنبال افزایش آگاهی از متفکر انتقادبنابراین، فرد )
مشابه  .[52]شود معایب و نواقص احتمالی در تفکر خود می

همین عمل به درستی در روش درمان شناختی رفتاری نیز 
وجود دارد. مشخص شده است که برخی از افراد افکار منفی 

افکاری مکرر، ناخواسته و با کنترل دشوار( )نسبتاً خودکاری 
و ماهیت همیشگی  [2]کنند می درباره خودشان تجربه

محتوا،  فی بودن)عادتی( این قبیل افکار، مستقل از کیفیت من
. بر [53]بینی کننده عزت نفس پایین و اضطراب است پیش

این اساس، محققان دریافتند که تأثیر روش درمان شناختی 
از افکار منفی شخص  3رفتاری با افزایش آگاهی جدا شده

)مثلاً، توجه به این نکته که افکار منفی واقعی نیستند، بلکه 
د کنند( افزایش پیدا میهایی صرفاً ذهنی هستپدیده تنها

های آگاهی . منظور از آگاهی جدا شده، یکی از مؤلفه[54]
از افکار منفی، اثر  . آگاهی جدا شده[54]فراشناختی است 

طور مثبت با گرایش به تفکر منفی بر نگرانی داشته و به
انتقادی رابطه دارد، همچنین نقش میانجی بین گرایش به 

تازگی، . به[55، 2]کند فا میتفکر انتقادی و نگرانی ای
اند که یک متفکر انتقادی خوب تحقیقات نیز نشان داده

های فراشناختی برای دستیابی به کارگیری مهارتنیازمند به
طوری که تفکر انتقادی های مطلوب است، بهگیرینتیجه

                                                                                                                                                                          
1 Cognitive Behavioral Therapy 
2 heuristic 

. [3]دهد محصول آگاهی فراشناختی بوده و بدون آن رخ نمی
ر ارادی طوفکر انتقادی در طول تفکر بهبه همین دلیل، یک مت

کند و از معایب احتمالی بر فرایندهای تفکر خود نظارت می
های زودرس( گیریدر استدلال خود )مانند، انحراف و نتیجه

بنابراین، در چهارچوب مدل مطالعه حاضر و [؛ 2]آگاه است 
توان گفت که همچنین روش درمان شناختی رفتاری، می

وح گرایش تفکر انتقادی بالاتر ممکن است افراد با سط
شوند و در ها مواجهه ای سازنده و سازگار با موقعیتگونهبه

های دتواند با پیامنتیجه افزایش گرایش به تفکر انتقادی می
عنوان مثال، تأثیر مطلوب مربوط به سلامت همراه باشد. به

آموزش تفکر انتقادی بر کاهش استرس شغلی پرستاران 
 . [56]شاهده شده است م

دهد که میهمچنین، مطالعات بر روی پرستاران نشان 
ارهای طور مثبت با رفتتمامی ابعاد گرایش به تفکر انتقادی به

بنابراین، [؛ 57]ها نسبت به بیماران ارتباط دارد مراقبتی آن
ها آموزشی ضرورت پرورش و پرداختن به آن، چه در محیط

 و چه بالینی لازم است.
این پژوهش اشاره  در پایان لازم است که به محدودیت

نماییم. نمونه این پژوهش شامل دانشجویان کارشناسی 
دود پذیری نتایج را محکه تعمیم دانشگاه پیام نور آبدانان بوده

ها با استفاده از پرسشنامهکند. همچنین، گردآوری دادهمی
ایج تفسیر نتشایسته است که  روهای خود گزارشی بود، ازاین

با احتیاط انجام گیرد. همچنین طرح پژوهش حاضر، یک 
طرح همبستگی از نوع تحلیل مسیر بود. اگرچه مدل تحلیل 
مسیر در برآورد ارتباط علّی  بین متغیرها، نسبت به دیگر 

جز مدل معادلات های آماری همبستگی و رگرسیون )بهروش
نتایج حاصل  ساختاری( از دقت بیشتری برخوردار است، اما

بت اما نس؛ نیست دقیق کاملاً علیّ ، روابط تبیین آن لزوماً در
های یاد شده با اطمینان بیشتری روابط چندگانه علّی  به روش

ود شبنابراین، پیشنهاد می؛ سازدها را مشخص میمیان متغیر
های مشابهی بر روی مقاطع دیگر تحصیلی و در که پژوهش

های مصاحبه همچنین، از روش مناطق دیگر انجام گیرد.
های های بالینی پژوهشبالینی و بخصوص بر روی نمونه

زیرا علاوه بر اینکه ؛ آزمایشی و شبه آزمایشی صورت گیرد
 تردهد، به روشنها را افزایش میپذیری یافتهقدرت تعمیم

 کند.شدن ارتباط علّی  بین متغیرها کمک می
گرایش به تفکر  های این پژوهش نشان داد کهیافته

انتقادی با اضطراب اجتماعی و نگرانی دانشجویان مرتبط 
وسیله عزت نفس و ابراز وجود تواند بهاست. این ارتباط می

عنوان متغیرهای میانجی بهتر تبیین شود. عزت نفس و ابراز به

3 detached awareness 
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وجود اثر کاهشی بر اضطراب اجتماعی و نگرانی دانشجویان  
ایش به تفکر انتقادی مرتبط طور مثبت با گرداشتند و به

طور بالقوه در چهارچوب روش درمان این مدل به بودند.
تواند پیامدهای درمانی برای بیماران شناختی رفتاری، می

مبتلا به اختلالات روانی، از جمله افسردگی و اختلالات 
 اضطرابی داشته باشد.
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