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Extended Abstract: 

1. Introduction 

Social anxiety disorder (SAD) is among the most prevalent anxiety disorders in 

adulthood and is characterized by a persistent fear of negative evaluation in social 

and performance situations. The disorder is frequently associated with significant 

impairments in interpersonal relationships, occupational functioning, academic 

performance, and overall quality of life. Individuals with SAD commonly exhibit 

maladaptive cognitive patterns, heightened self-focused attention, anticipatory 

anxiety, and avoidance behaviors that contribute to the maintenance of symptoms 

over time. Cognitive-Behavioral Therapy (CBT) is widely recognized as a first-

line psychological intervention for SAD because it targets both dysfunctional 

cognitions and maladaptive behavioral responses. Although a considerable body 

of research has supported the effectiveness of CBT, findings remain scattered 

across individual studies, and evidence specifically focusing on adult populations 

has not been systematically synthesized within the Iranian context. Therefore, the 

present study aimed to provide a comprehensive quantitative synthesis of the 

available evidence regarding the effectiveness of CBT in reducing social anxiety 

among adults. 

Research Question(s) 

What is the overall effect size of Cognitive-Behavioral Therapy (CBT) on social 

anxiety among adults based on the findings of studies conducted in Iran? 

2. Literature Review 

Social anxiety disorder is one of the most prevalent and debilitating anxiety 
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disorders, often resulting in significant impairments in social, occupational, and 

interpersonal functioning. Cognitive-Behavioral Therapy (CBT) has consistently 

been identified as a first-line psychological intervention for this disorder. Previous 

studies have demonstrated that CBT effectively reduces social anxiety symptoms 

through cognitive restructuring, behavioral exposure, and the modification of 

maladaptive beliefs and avoidance patterns. Meta-analytic evidence has generally 

supported the efficacy of CBT; however, many previous reviews have combined 

different age groups, focused on specific clinical populations, or examined anxiety 

disorders more broadly. Consequently, the magnitude of CBT effectiveness 

specifically among adults remains insufficiently established. Moreover, the 

growing body of Iranian research on this topic has not yet been systematically 

synthesized. Therefore, a comprehensive meta-analysis focusing exclusively on 

adults is warranted to provide a more precise estimate of treatment effectiveness 

and to strengthen the evidence base for clinical practice.The review goes under 

these subheadings. 

3. Methodology 

This study employed a meta-analytic design to synthesize empirical evidence 

regarding the effectiveness of Cognitive-Behavioral Therapy (CBT) for social 

anxiety among adults. Relevant Persian-language studies published between 2006 

and 2024 were systematically identified through major Iranian scientific 

databases, including SID, Magiran, Noormags, ISC, Ensani, Civilica, and 

IranDoc. Studies were included if they investigated adults aged 18–65 years, 

utilized experimental or quasi-experimental designs, examined CBT interventions, 

and reported sufficient statistical information for effect size calculation. Fourteen 

studies comprising 365 participants met the inclusion criteria. Effect sizes were 

cmmmmmmmmm ggggg ee dges’ geaff syzzzzzzzzd ooooggh a rammmm-effects model in 

CAM-4 software. Heterogeneity, publication bias, and sensitivity analyses were 

also conducted to evaluate the robustness of the findings. 

4. Results 

The meta-analysis included 14 studies comprising a total sample of 365 

participants. The findings revealed a significant and substantial effect of 

Cognitive-Behavioral Therapy (CBT) on reducing social anxiety among adults. 

Based on the random-effects model, the eeerrnn —oeeat zzze WWs rrrge (ff deegg g = 
-2.274), indicating a marked reduction in social anxiety symptoms following CBT 

interventions. Heterogeneity analyses revealed significant between-study 

variability (Q = 76.38, p < .001; I² = 76.87%), supporting the use of a random-

effects model. Sensitivity analyses demonstrated that the overall findings 

remained stable after the exclusion of studies with unusually large effect sizes. 
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Although publication bias was detected through funnel plot inspection and 

Egge’’  ce    iiii vvy    tii vvr ttt ii  aaiiii tt yrrrr ffffff f  ttttt ttt ’’ III  evrr  iiee)) ii  
of CBT in reducing social anxiety symptoms among adults. 

5. Discussion  

The findings indicate that CBT produces substantial reductions in social anxiety 

among adults. These results are consistent with previous research demonstrating 

the effectiveness of cognitive restructuring and exposure-based interventions in 

modifying maladaptive beliefs and reducing avoidance behaviors. The large effect 

size observed in the present meta-analysis suggests that CBT remains one of the 

most effective psychological interventions for social anxiety in adulthood. 

Although heterogeneity was observed across studies, the overall findings 

remained robust, supporting the applicability of CBT across diverse adult 

populations.  

6. Conclusion 

This meta-analysis provides consolidated evidence that Cognitive-Behavioral 

Therapy (CBT) is an effective intervention for reducing social anxiety among 

adults. The findings support the continued use of CBT in clinical practice and 

emphasize its importance as an evidence-based treatment for social anxiety 

disorder. Future research should further investigate factors contributing to 

variability across studies and explore treatment outcomes in diverse populations. 
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سالان:  در بزرگ یبر اختلال اضطراب اجتماع یرفتار یدرمان شناخت یاثربخش

 مند مرور نظام

  

 

   یمهتاب برخوردار
دانشگاه کردستان،  ،یو اجتماع یمشاوره، گروه مشاوره، دانشکده علوم انسان یدکتر یدانشجو

 رانیسنندج، ا

 

 رانیا ل،یاردب ،یلیدانشگاه محقق اردب ،یتیو علوم ترب یشناس رواناستاد گروه مشاوره، دانشکده   یویک یقمر نیحس

 

  چکیده

آن  یمؤثر برا یا مداخله یرفتار یسالان است. درمان شناخت در بزرگ یاختلالات اضطراب نیتر عیاز شا یاختلال اضطراب اجتماع

هدف پژوهش حاضر،  ن،یبنابرااند؛  سالان پرداخته بزرگ یاختصاص یکمتر به بررس نیشیپ یها لیفراتحل حال، نیباا شود؛ یمحسوب م

 تیجمعدر  یبر کاهش اضطراب اجتماع یرفتار یشناخت درمان یموجود و برآورد اندازه اثر کل مطالعاتمند  نظام بیو ترک یبررس

 5831 سال از یداخلداده  یها گاهیجامع در پا یوجو است که با جست لیمند و فراتحل مرور نظام کیسال بود. پژوهش حاضر  بزرگ

 ییانه لیورود مطابقت داشتند و وارد تحل یارهایپژوهش با مع 50 شده، ییمطالعه شناسا 1۶۵ انیانجام شد. درمجموع، از م 5048 تا

سالان  در بزرگ یدر کاهش علائم اضطراب اجتماع یتوجه معنادار و قابل یاثربخش یرفتار یشناخت درماننشان داد که  ها افتهیشدند. 

 یها لی، تحل(یشیآزما مهیو ن یشیآزما ییکارآزما یها )شامل طرح اتمطالع نیمتوسط ب ی. باوجود ناهمگن(-2/2۵0هدجز=  g)دارد 

 تیبر جمع یمطالعه در تمرکز انحصار نیا ینوآور. مانند یم یباق داریپا جینشان دادند که نتا یانجیم یرهایمتغ یو بررس تیحساس

 یشناخت درمانکه  داد نشان جینتامغفول مانده بود.  یپژوهش اتیشواهد پراکنده موجود است که تاکنون در ادب بیسال و ترک بزرگ

 یها یژگیتر نقش و قیدق یبررس یبرا اما شود، یسالان محسوب م در بزرگ یکاهش اضطراب اجتماع یدرمان مؤثر برا کی یرفتار

 .تاس یضرور ندهیآ یها پژوهش یدرمان یو الگوها یشناخت تیجمع

  .یرفتار یدرمان شناخت ،یمنف یابیترس از ارز ،یشناخت یبازساز ،یاختلال اضطراب اجتماع :ها واژهکلید 
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 مقدمه 

 ،2و همکاران نی)نگو استسالان  در بزرگ یاختلالات اضطراب نیتر عیاز شا یکی 5یاضطراب اجتماع اختلال

 ،8همکاران و اوسو)دل  شود یم مشخص یاجتماع یها تیموقع در یمنف یابیارز از داریکه با ترس پا (2420

 یشغل ،یلیعملکرد تحص ازجملهفرد  یابعاد مختلف زندگ تواند یمزمن دارد و م یتیاختلال اغلب ماه نیا (.2421

که افراد مبتلا، علاوه بر  دهد یشواهد نشان م (.2421 ،0تومار و یپنجابقرار دهد ) ریتأث را تحت یفرد نیو روابط ب

 ریدرگ زین ی(، در سطح شناخت2420 ،1دمشار و رضوانزش )و لر قیمانند تپش قلب، تعر یجسمان یها تجربه نشانه

دارند  یاجتماع موردتعاملدر  یدیشد یو احساس ترس و نگران هستند گرانید قضاوت درباره مداوم ینگران

 و یپنجاب) آورند یم یرو یاجتماع یها تیبه اجتناب از موقع یو در سطح رفتار( 2420 ،۶)پاتل و همکاران

تا توجه خود را به  شود یممنجر  گران،ید یابینسبت به خود و ترس از ارز یمنف دگاهی(. داشتن د2421 ،همکاران

الگوها  نیتداوم ا (.5040و همکاران،  ییشوند )رسا یخود نظارت یندهایفرا ریسمت درون معطوف کنند و درگ

منجر شود  یشناخت اختلالات روان ریخطر ابتلا به سا شیو افزا یزندگ تیفیکاهش ک ،یاجتماع یبه انزوا تواند یم

 (.2421 ،۵کانم و نی)شوک

 که یطور است؛ به توجه قابل سال بزرگ تیاختلال در جمع نیا وعیش ک،یولوژیدمیاپ یها بر اساس داده

 وعی% و ش0جهان را حدود  سال بزرگ تیاختلال در جمع نیا وعیش نیانگیم ،3روان سلامت یجهان شیمایپ جینتا

بالاست  یتوجه قابل طور بهبا درآمد بالا  ییآن در کشورها زانیکه م است کرده گزارش% 0/2 دماهه آن حدو 52

سالان است،  اختلال در بزرگ نیتوجه ا قابل وعیدهنده ش ها نشان گزارش زین رانی(. در ا245۵ ،9و همکاران نی)ست

 یامدهای(. پ2453و همکاران،  ی)حاجب است شده گزارش متفاوت مختلف مطالعات در آن قیدق زانیهرچند م

 برجسته را شواهد بر یمبتن و مؤثر یدرمان مداخلات از استفاده ضرورت اختلال، نیا یاجتماع و یفرد گسترده

 .سازد یم

بر شواهد است  یو مبتن افتهیساختار کردیرو کی که( CBT) 54یرفتار - یتاخشن درمان، راستا نیدر ا

 همکاران، و ییرضاشده است ) یمعرف یاختلال اضطراب اجتماع یاز مداخلات خط اول برا یکیعنوان  به

فرد نسبت به  یمنف یها بناشده است که معتقدند افکار، باورها و نگرش یاصول شناخت هیبر پا کردیرو نیا(. 589۶

از  یا شامل مجموعه درمان نیا. هستند یاجتماع یها اضطراب و اجتناب یمحرک اصل ،یاجتماع یها تیموقع
                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                       

1 Social Anxiety Disorder 

2 Nguyen et al 

3 Dell'Osso et al. 

4 Punjabi, Tomar 

5 Rzzw.. . ee a šrr  

6 Patel et al 

7 Shokeen, Khanam 

8 World Mental Health Survey 

9 Stein et al 

10 Cognitive-Behavioral Therapy 



 5041بهار  | 16شمارة  | دهمهجسال  | یدرمان فصلنامه فرهنگ مشاوره و روان  | 571

 یبر اصلاح افکار ناسازگار و رفتارها یو رفتار یشناخت یکاربرد انواع راهبردها قیاست و از طر ها کیتکن

و اصلاح  ییدرمان شناسا نیهدف ا (.589۶و همکاران،  انیتمرکز دارد )خالد رییبه وجود آوردن تغ و یناباجت

و کنترل  تیریآور و مد اضطراب یها تیبا موقع یجیمواجهه تدر شیکاهش اجتناب و افزا ،یمنف یفکر یالگوها

از  پس آموزد یم ماریدرمان، ب ندی(. در فرا2421 روسلر، و فونسکا؛ 2421 ،5و همکاران پایاضطراب است )آن

 و انی)مار دینما یها را بازساز ( آن«کنند یهمه مرا مسخره م»خود )مانند باور  یمنف یفکر یالگوها ییشناسا

 یها تیدر موقع جیتدر تا فرد به شوند یبه کار گرفته م 8یدرمان مواجهه یها کیتکن نی(. همچن2428 ،2ساوا

 (.2421شود )فونسکا و روسلر،  زانیاز اضطراب گر که آنبدون  ردیکه ترس دارد، قرار گ یاجتماع

. کنند یم دییتأ یرا در درمان اضطراب اجتماع یرفتار - یدرمان شناخت یفراوان، اثربخش یقاتیتحق شواهد

را  یشدت اضطراب اجتماع یتوجه قابل طور به تواند یم ،یرفتار یاند که درمان شناخت مطالعات متعدد نشان داده

اختلال را بهبود  نیسالان مبتلا به ا بزرگ یزندگ تیفیک دار،یپا یو رفتار یشناخت راتییتغ جادیکاهش دهد و با ا

 - یدرمان شناختنشان داد  یتصادف ینیبال یها ییکارآزما یبزرگ بر مبنا لیفراتحل کیمثال،  عنوان ببخشد. به

و  ی( )دپونت4833 :هدجز g؛ )اندازه اثر شتدا یبزرگاثر  یدر کاهش علائم اختلال اضطراب اجتماع یرفتار

در  ژهیو به یبر کاهش علائم اضطراب ییاثر بالا یطورکل به درمان نیا هک افتیدر گری(. مطالعه د2420 ؛0همکاران

نشان داد  زین رانیدر ا یمطالعات داخل نی( همچن2421 ،1همکاران و پرسیدارد )کوئ یاختلال اضطراب اجتماع

 -مواجهه با خود »و  «تیمواجهه با موقع»، «مواجهه با خود»بر  یمبتن یرفتار - یدرمان شناخت یجلسات گروه

کنندگان را  شرکت یاضطراب اجتماع یمعنادار طور به یاضطراب اجتماع لالبه اخت لادر درمان افراد مبت «تیموقع

(. 5899 ،فرد و همکاران یاست )عطر مانده یباق داریپا باًیساله تقر 5ماهه و  0 یریگیاثر در پ نیو ا دادهکاهش 

 مارانیدر ب یریبهبود چشمگ تواند یم یرفتار - یاست درمان شناخت یحاک یپژوهش یها افتهی، درمجموع

 (5042 ،و همکاران یرزاقکند ) جادیا یدچار اضطراب اجتماع سال بزرگ

از  یاریخلأها همچنان پابرجاست. بس یکه برخ دهد ینشان م یپژوهش اتیادب یشواهد، بررس نیباوجودا

 ای اند، داشته تمرکز یبیصورت ترک سالان( به مختلف )نوجوانان و بزرگ یسن یها بر گروه ای نیشیمطالعات پ

 تیها به جمع آن جینتا میاند که تعم کرده یسالان معتاد( را بررس )مثل بزرگ خاص و محدود یها نمونه

 یسالان در پژوهش حاضر، افراد در بازه سن . منظور از بزرگکند یمواجه م تیرا با محدود یعموم سال بزرگ

 یقرار ندارند. از سو ژهیو یها تیجمع ایخاص  ینیبال یها ( است که لزوماً در گروهسال ۶1 تا 53) یسال بزرگ

 یرفتار-یدرمان شناخت یبر اثربخش یمند انجام شده است، اما تمرکز اختصاص نظام یمرورها یاگرچه برخ گر،ید

ازآنجاکه  .قرار گرفته است موردتوجهکمتر  رانیا یفرهنگ طیو با در نظر گرفتن شرا سال بزرگ تیدر جمع
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نسبت به نوجوانان و جوانان  یمتفاوت یزندگ یها و چالش یاجتماع یها نقش ها، تیمسئول یسالان دارا بزرگ

 نیصورت متمرکز بر ا به یرفتار - یدرمان شناخت اثرات یمتفاوت باشد و بررس تواند یهستند، پاسخ به درمان م

و  5تعهد و رشیموج سوم مانند درمان پذ یها بر درمان ریمطالعات اخ یبرخ ن،ی. همچندارد ییبالا تیاهم گروه

هنوز  یرفتار - یدرمان شناخت با ها آناثرات  میمستق سهیاند که مقا تمرکز کرده 2یآگاه بر ذهن یمداخلات مبتن

و  یرفتار - یدرمان شناخت بر تمرکز با لی، انجام فراتحلنیبنابرا؛ است لیفراتحل و مند نظام یبند جمع ازمندین

 یها یریگ میتصم یاتکا برا معتبر و قابل یها بلکه داده کند، یموجود را پر م یخلأهاتنها  ، نهسال بزرگ تیجمع

شده و ارائه  مطالعات انجام یها افتهیمند  نظام بیترک باهدفاساس، پژوهش حاضر  نی. بر ادهد یم ارائه ینیبال

سالان انجام شده است.  در بزرگ یبر اضطراب اجتماع یرفتار-یدرمان شناخت یاثربخش زانیاز م قیدق یبرآورد

ان و شناس روانمداخله فراهم کرده و به  نیا ییاز کارا یتر پژوهش بتواند درک جامع نیا جینتا رود یانتظار م

 .دیمتخصصان حوزه سلامت روان در انتخاب مداخلات مؤثرتر کمک نما

 روش

 ازنظترمطالعات مستقل استت کته  جینتا بیترک یبرا یکم یروش 8لیفراتحلاست.  لیپژوهش حاضر فراتحل روش

 یتر و ارائه درک جتامع یقدرت آمار شیافزا ،یبرآورد اندازه اثر کل باهدفو  اند سهیمقا قابل یاتیو عمل یمفهوم

مقتالات  هیتشتامل کل پژوهش نیا یآمار جامعه(. 2420 ،0عباس و همکارانرود ) یکار م به یپژوهش دهیپد کیاز 

 یدر طت یشیآزما مهین ای یشیو مشاوره است که با روش آزما یشناس روانتمام متن در حوزه  یها نامه انیو پا یعلم

انجتام  ۶1تا  53سالان  بزرگ یبر اضطراب اجتماع یرفتار یدرمان شناخت یدرباره اثربخش 5048تا  5831 یها سال

 53از ستن  یستال بزرگ ،DSM-5 ۶و 1یجهتان بهداشت سازمان یالملل نیب یبند طبقه یها امشده است. مطابق با نظ

مربتو  از  یها دواژهیتمقتالات بتا استتفاده از کل یجستتجو ی. بتراابتدی یادامته م یستالگ ۶1 تاو  آغازشده یسالگ

 یمجتلات تخصصت گتاهی(، پاSID) یعلمت اطلاعات گاهیپا(، رانیا)مگ  رانیا اتینشر اطلاعات بانک یها گاهیپا

ثبتت  گتاهی(، پاISC) یاستلام علتوم جهتان یاستتناد گتاهیپا(، ensani.ir) یانسان نور )نورمگز(، پرتال جامع علوم

 ن،ی. همچنتدیت( استتفاده گردرانداکی)ا رانیاطلاعات ا ی( و پژوهشگاه علوم و فناورکایلیویکشور )س یها شیهما

-5ورود به پژوهش شتامل:  یها کار شده بودند، موردمطالعه قرار گرفتند. ملاک رانیکه در ا یفقط مقالات فارس

 ۶1تتا  53. نمونه موردمطالعته افتراد 2باشد  یبر اضطراب اجتماع یرفتار یدرمان شناخت یموضوع پژوهش اثربخش

                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                       

1 Acceptance and Commitment Therapy (ACT) 

2 Mindfulness 

3 Meta-Analysis 

4 Abbas et al 

5 WHO, 2023 

6 American Psychiatric Association, 2022 
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 شتده استتفاده مناستب ییایپا و ییروا با معتبر ابزار از. 0. باشد یشیآزما مهین ای یشی. روش مطالعه آزما8سال باشد. 

هتر دو  یبترا اریتو انحتراف مع نیانگیم یها و کنترل بوده و آماره شیشامل دو گروه آزما دیها با پژوهش. 1. باشد

مصتوب وزارت  یداخل یمعتبر علم یها تیسا. از ۶. باشند هآزمون گزارش شد و پس آزمون شیگروه در مراحل پ

ختروج هتم  یهتا انجام شتده باشتد. ملاک رانی. پژوهش در داخل ا۵علوم و وزارت بهداشت استفاده شده باشد و 

. 2نباشتتد.  یبتتر اضتتطراب اجتمتتاع یرفتتتار یدرمتتان شتتناخت یهتتا اثربخشتت کتته عنتتوان آن ییهتتا . پژوهش5شتتامل: 

کته بته روش  ییهتا . پژوهش8مندان باشتد. ستال ایتکه جامعته موردمطالعته آن، کودکتان، نوجوانتان  ییها پژوهش

آزمتون نداشتته  آزمتون و پس هتای پیش هتایی کته آماره . پژوهش0گرفتته باشتد و  توصیفی، موردی و کیفی انجام

 باشند.

 فرایند اجرای پژوهش

انجام شد. نمودار جریان انتخاب مطالعات مطتابق بتا  5پاریسما دهی های گزارش این فراتحلیل بر اساس دستورالعمل

ارائه شده است. در این راستا، مراحل شناسایی، غربالگری، ارزیابی صتلاحیت و ورود  5این دستورالعمل در شکل 

هتا در دستترس بتود، وارد مطالعته  هایی کته متتن کامتل آن مند اجرا گردید و تنها پژوهش صورت نظام مطالعات به

 .عنوان به دست آمد 1۶۵های علمی، تعداد  های مرتبط در پایگاه رحله شناسایی، با جستجوی کلیدواژهشدند. در م

 5۵2متورد کنتار گذاشتته شتد و  891پس از حذف مطالعات تکراری و عناوین نامرتبط قبل از مرحله غربتالگری، 

اهتدف پتژوهش )ازجملته جامعته در مرحله غربالگری، چکیده مقتالات ازنظتر تناستب ب .مقاله وارد مرحله بعد شد

مقاله واجد شرایط برای بررسی متن کامتل تشتخیص  32آماری، نوع مداخله و طرح پژوهش( بررسی شد و تعداد 

مقاله بته  ۶3داده شدند. در مرحله ارزیابی صلاحیت، متن کامل مقالات موردبررسی قرار گرفت که در این مرحله 

های  های آمتاری موردنیتاز، استتفاده از نمونته گزارش نکتردن شتاخص دلایلی ازجمله عدم دسترسی به متن کامل،

درنهایتت،  .کارگیری مداخلات ترکیبی غیرقابل تفکیتک حتذف شتدند های خاص( و یا به غیرمرتبط )مانند گروه

ارائه شده است. ابزار مورداستتفاده  5ها در جدول  پژوهش واجد شرایط وارد فراتحلیل شدند که مشخصات آن 50

( بتود و همچنتین از مقیتاس اضتطراب SPIN) 2ها بیشتتر شتامل مقیتاس اضتطراب اجتمتاعی کتانور ن پژوهشدر ای

8لیبوویتز اجتماعی 
(LSAS)  ،0اضطراب اجتماعی واتسون و فرنتد   پرسشنامه

(SAQ) ،  مقیتاس اضتطراب اجتمتاعی

                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                       

1 Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses 

2 Social Phobia Inventory-Connor 

3 Liebowitz Social Anxiety Scale 

4 Watson and Friend's Social Anxiety Questionnaire 
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5ماتیک و کلارک
(SIAS)  :مشتخص کتردن موضتوع 5 نیز استفاده شده بود. فراتحلیل در مراحل زیر انجام شتد .

. استتخراج و 0ها،  . بررسی و مطالعه پژوهش8های علمی،  مند در پایگاه . جستجوی نظام2پژوهش و متغیرهای آن، 

هتای  . بررستی معنتاداری پژوهش۶. ترکیب اندازه اثرها با استفاده از مدل مناسب، 1محاسبه اندازه اثر هر پژوهش، 

 های متفاوت(. ها با ویژگی دیل گر )مقایسه اندازه اثر پژوهش. تحلیل متغیرهای تع۵شده و  ترکیب

 . نمودار جریان انتخاب مطالعات بر اساس دستورالعمل پاریسما6شکل 

 

 

 

 

 

 

 ها وتحلیل داده روش تجزیه

طور گستترده  کتوهن بته d هتدجز استتفاده شتد. اگرچته شتاخص g، شاخص CAM-4افزار  در این پژوهش از نرم

های نمونته کوچتک را  هِتدجز، تغییرپتذیری ناشتی از انتدازه g اندازه گیرد، اما ممکن است به می مورداستفاده قرار

هایی که اندازه نمونه محدود استت، انتختاب  هِدجز در زمینه g شود که طور مؤثر در نظر نگیرد. این امر باعث می به

                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                       

1 Social Interaction Anxiety Scale 
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هتای  وتحلیل داده شتود هنگتام تجزیته می(؛ بنتابراین بته محققتان توصتیه 2422، 5تری باشد )بلاتو و همکاران ارجح

های اثتر،  تر انتدازه هِدجز استفاده کننتد تتا از تفستیر دقیتق g حاصل از مطالعات با حجم نمونه کوچک، از ضریب

های کوچک رایج هستند، اطمینتان حاصتل شتود  ی و علوم بهداشتی که نمونهشناس روانهایی مانند  ویژه در زمینه به

 (2421، 2)سانچز و همکاران

 ها یافته

 پژوهشی که قابلیت انجام فراتحلیل داشتند، آمده است. 50مشخصات  5در جدول 

 . مطالعات واردشده به فراتحلیل6جدول 

 عنوان پژوهشگران شماره
حجم 

 نمونه

روش 

 گیری نمونه
 ابزار شهر پژوهش نام مجله

تعداد 

 جلسات

1 

بابایی و 

همکاران، 

5048 

برنامۀ مقایسۀ اثربخشی درمان 

زمانی پارادوکس و درمان 

آوری واقعیت مجازی بر  فن

های اختلال  کانون توجه و نشانه

 اضطراب اجتماعی

 در دسترس 84
مجله علوم 

 شناختی روان
 تهران

اضطراب 

اجتماعی 

 کانور

3 

2 

مؤمنی و 

همکاران، 

5042 

های  مقایسه اثربخشی درمان

مبتنی بر واقعیت مجازی، 

ریلکسیشن و راهبردهای 

شناختی تنظیم هیجانی بر علائم 

اختلال اضطراب اجتماعی 

 دانشجویان

 تصادفی ساده 8۶
مجله مطالعات 

 ناتوانی
 مازندران

مقیاس 

اضطراب 

اجتماعی 

 لیبوویتز

واقعیت 

 52مجازی:

راهبردهای 

شناختی 

تنظیم 

 3هیجان:

3 

رزاقی و 

همکاران، 

5042 

های  مقایسۀ اثربخشی درمان

مدار  هیجانرفتاری و  -شناختی 

بر اضطراب اجتماعی و 

جویی هیجانی دانشجویان  نظم

 موسیقی

 هدفمند 84
مجله علوم 

 شناختی روان
 تهران

اضطراب 

اجتماعی 

 کانور

9 

4 

بکائیان و 

همکاران، 

5044 

درمان شناختی  اثربخشی مقایسه

بر  نمایشگریرفتاری و روان -

 دانشجویان. اجتماعی اضطراب

 در دسترس 20

دانشگاه مجله 

علوم پزشکی 

 نیشابور

 نیشابور

اضطراب 

اجتماعی 

 کانور

52 

                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                       

1 Bellato et al 

2 Sanchez et al 
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 عنوان پژوهشگران شماره
حجم 

 نمونه

روش 

 گیری نمونه
 ابزار شهر پژوهش نام مجله

تعداد 

 جلسات

5 

عطری فرد و 

همکاران، 

5899 

مقایسه اثربخشی و ماندگاری 

سه روش درمان در اختلال 

 اضطراب اجتماعی.

 تصادفی ساده 20
ی شناس روان

 بالینی و شخصیت
 تهران

اضطراب 

اجتماعی 

 کانور

مواجهه با 

 51خود:

مواجهه با 

موقعیت و 

مواجهه با 

خود و 

 52موقعیت: 

6 
حسینعلی زاده 

 589۵نظری، 

بررسی اثربخشی درمان شناختی 

رفتاری بر کنترل اضطراب 

اجتماعی دانشجویان دانشگاه 

 آزاد اسلامی واحد بندرعباس.

 در دسترس 84
نامه  پایان

 ارشد کارشناسی
 بندرعباس

اضطراب 

اجتماعی 

 کانور

3 

 589۵رجبی،  7

درمان مقایسه اثربخشی 

فراشناخت، درمان مبتنی بر 

پذیرش و تعهد و درمان حل 

های اضطراب  مسئله بر نشانه

اجتماعی، کیفیت زندگی و 

احساس تنهایی دانشجویان مبتلا 

 به اضطراب اجتماعی.

84 
ای  خوشه

 ای چندمرحله
 اراک نامه دکتری پایان

اضطراب 

اجتماعی 

 کانور

۶ 

8 

نوروزی و 

همکاران، 

5891 

اثربخشی درمان شناختی مقایسه 

آگاهی  رفتاری و درمان ذهن -

و پذیرش بر کاهش اختلال 

 اضطراب اجتماعی.

 تصادفی ساده 04

های  پژوهش

نوین 

 شناختی روان

 ارومیه

اضطراب 

اجتماعی 

 کانور

52 

 5891ملکان،  9

های  اثربخشی آموزش مهارت

ارتباطی بر اضطراب  -اجتماعی 

اجتماعی و خودکارآمدی 

 دانشجویان دانشگاه فرهنگیان.

 تصادفی ساده 20
نامه  پایان

 ارشد کارشناسی
 گنبدکاووس

اضطراب 

اجتماعی 

 کانور

54 

11 
حیدریان فرد و 

 5890همکاران 

اثربخشی درمان شناختی ت 

رفتاری گروهی بر اضطراب 

اجتماعی، خودکارآمدی 

اجتماعی و نشخوار فکری در 

دانشجویان با اختلال اضطراب 

 اجتماعی

 تصادفی ساده 5۶
ی شناس روان

 بالینی
 ساری

اضطراب 

اجتماعی 

واتسون و 

 فرند

3 
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 عنوان پژوهشگران شماره
حجم 

 نمونه

روش 

 گیری نمونه
 ابزار شهر پژوهش نام مجله

تعداد 

 جلسات

11 
شایگان منش، 

5890 

اثربخشی درمان شناختی رفتاری 

واره درمانی یانگ  لیهی و طرح

بر اختلال اضطراب اجتماعی و 

 های وابسته به آن نشانه

04 
تصادفی 

 ای خوشه
 تهران نامه دکتری پایان

اضطراب 

اجتماعی 

 کانور

24 

12 

میلانی و 

همکاران، 

5833 

اثربخشی درمان شناختی رفتاری 

گروهی مبتنی بر الگوی 

های  هیمبرگ در کاهش نشانه

 اضطراب اجتماعی.

52 
ای  خوشه

 تصادفی

مجله 

پزشکی و  روان

ی شناس روان

 بالینی ایران

 تهران

اضطراب 

اجتماعی 

 کانور

52 

13 

داداش زاده و 

همکاران، 

5833 

مقایسه اثربخشی درمان شناختی 

رفتاری گروهی و 

درمانی در اختلال  مواجهه

 اضطراب اجتماعی. دانشجو

 در دسترس 20

های  پژوهش

نوین 

 شناختی روان

 تهران

اضطراب 

اجتماعی 

 کانور

 52هر درمان 

 جلسه

14 
رستم پور، 

5833 

مقایسه اثربخشی درمان 

زدایی منظم و  حساسیت

زدایی با حرکات  حساسیت

چشم و پردازش مجدد بر میزان 

هراس اجتماعی و اضطراب 

تعامل اجتماعی دانشجویان 

دختر دانشگاه اصفهان. سمیه 

دانشکده  -رستم پور

ی و علوم تربیتی. شناس روان

5833 

 تصادفی ساده 51
نامه  پایان

 ارشد کارشناسی
 ناصفها

نامه  پرسش

هراس 

اجتماعی و 

مقیاس 

اضطراب در 

تعامل 

اجتماعی 

ماتیک و 

 کلارک

3 

گیری،  ، نام پژوهشگران، عنتوان پتژوهش، تعتداد نمونته و روش نمونته5کنید، در جدول  طور که مشاهده می همان

مقالته  50هتای درمتان شتناختی رفتتاری بترای  استفاده و تعداد جلسات درمتان گروه شهر محل پژوهش، ابزار مورد

گیری در  مقالته بته روش نمونته 0العتات باشد که در این مط نفر می 8۶1گزارش شده است. درمجموع نمونه شامل 

مقاله هتم  5ای و  گیری تصادفی خوشه مقاله به روش نمونه 2گیری تصادفی ساده،  مطالعه به روش نمونه ۶دسترس، 

مقاله دیگر هرکتدام از یکتی  8نامه اضطراب اجتماعی کانور،  مقاله از پرسش 55شده است.  به روش هدفمند انجام

نامه هتراس اجتمتاعی و  ، اضطراب اجتماعی واتسون و فرند و پرستشلیبوویتزراب اجتماعی های اضط نامه از پرسش

اند.  جلسه اجرا شده 52ها طی  اند. بیشتر درمان مقیاس اضطراب در تعامل اجتماعی ماتیک و کلارک استفاده کرده
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 به دست آمد. 54833میانگین تعداد جلسات درمانی مقالات منتخب 

برای بررسی اثر مداخلات شناختی رفتاری بر اضطراب اجتماعی، اندازه اثر هر مطالعته بتا استتفاده از تفاضتل 

ها را بترای هتر  ای از ایتن یافتته خلاصه 2هِدجز و خطای استاندارد آن محاسبه شد. جدول  gمیانگین استانداردشده 

ای برای تحلیتل  قت برآورد آن است. این جدول پایهدهد و شامل اطلاعات مربو  به اثر درمان و د مطالعه نشان می

 کند ( و بررسی ناهمگنی مطالعات فراهم میForest Plotترکیبی )

 هدجز( gاساس اندازه اثر ) های فراتحلیل بر . یافته2جدول 

 نوع مداخله شماره

 zمقدار  95/1هدجز( فاصله اطمینان  gاندازه اثر )

شاخص 

g 
S.D.E واریانس 

حد 

 پایین

حد 

 بالا
Z p 

 48444 -08535 -48983 -28192 485۵3 48022 -58۵۶1 درمان واقعیت مجازی 1

 48444 -88۶91 -58409 -88053 488۶1 48۶40 -28288 درمان واقعیت مجازی 2

 48442 -8854۶ -48۶83 -28359 48854 4811۵ -58۵23 درمان شناختی تنظیم هیجان 2

 48441 -28383 -48881 -58382 4850۶ 48832 -58430 درمان شناختی رفتاری 3

 48444 1821۵ -58991 -088۶۵ 488۶۶ 48۶41 -88535 شناختی رفتاری 4

 48442 -88553 -58858 -18۵1۵ 58231 58580 -88181 مواجهه با خود 5

 48442 -884۶۵ -58221 -181۶2 58220 5854۶ -88898 مواجهه با موقعیت 5

 4844۶ -28۵81 -48۵10 -081۶۵ 4890۶ 489۵8 -28۶۶4 مواجهه با خود و موقعیت 5

 48444 -۶881۵ -28۵80 -185۵5 4883۵ 48۶22 -88912 شناختی رفتاری 6

 4842۵ -28251 -48491 -58103 4858۵ 488۵5 -48325 حل مسئله 7

 48444 -۵8334 -883۵۵ -۶8001 48029 48۶11 -185۶5 شناختی رفتاری 8

 48444 -18۶49 -28015 -18430 48015 48۶۵2 -88۵۶۵ ارتباطی-اجتماعیهای  آموزش مهارت 9

 48444 -8813۵ -48991 -88895 488۵0 48۶55 -28598 شناختی رفتاری 11

 48444 -183۵2 -58۶30 -888۵5 48531 48084 -2812۵ شناختی رفتاری لیهی 11

 488۶8 -48955 481۶9 -5811۵ 48290 48102 -48090 شناختی رفتاری گروهی هیمبرگ 12

 48454 -281۵0 -48043 -88452 48005 48۶۶0 -58۵54 شناختی رفتاری 13

 4840۶ -58991 -48425 -2800۵ 48838 48۶59 -58280 درمانی مواجهه 13

 48450 -280۶0 -482۵1 -28058 48293 48101 -58800 زدایی منظم حساسیت 14

 48444 -5185۶۶ -58۵81 -28214 4845۵ 48585 -58992 اثرات ثابت

 48444 -۵8381 -58۵41 -28308 48430 48294 -282۵0 اثرات تصادفی

های شناختی رفتتاری( بتر متغیتر وابستته )اضتطراب اجتمتاعی( و انتدازه اثتر  تأثیر متغیر مستقل )درمان 2در جدول 
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انتدازه اثتر معنتادار  5۵اندازه اثر به دستت آمتد کته  53مقاله،  50تصادفی و ثابت نشان داده شده است. از مجموع 

(4841 p<( و یک اندازه اثر غیر معنادار )488۶8p=)  شد. بتر استاس متدل اثتر تصتادفی، انتدازه اثتر کلتی برابتر بتا

 483ان داد. در ایتن فراتحلیتل انتدازه اثتر بتالاتر از را نشت -58992که مدل اثر ثابتت  به دست آمد، درحالی -282۵0

، 5شود و ازنظر بالینی این مقدار میزان معناداری بتالایی دارد )گاتئتا و بریجتز است و اندازه اثر بزرگی محسوب می

سال اثربخشی بالایی دارد.  توان گفت درمان شناختی رفتاری بر اضطراب اجتماعی جمعیت بزرگ (. پس می2424

، اندازه اثر و خطای استاندارد هر مطالعه محاسبه شد که بتا استتفاده از ایتن 2شده در جدول  س اطلاعات دادهبر اسا

دهد. ایتن  اندازه اثر هر مطالعه را نشان می اندازه اثر ترکیبی و هم رسم شده است که هم Forest Plotها نمودار  داده

های ثابتت و  کند و مبنایی بترای تحلیتل اثترات متدل هم مینمودار همچنین امکان بررسی ناهمگنی مطالعات را فرا

 کند. تصادفی ایجاد می

 . نمای تصویری اندازه اثر هر مطالعه در فراتحلیل2شکل 

 
 

                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                       

1 Gaeta, L, Brydges 

Study name Statistics for each study Hedges's g and 95% CI

Hedges's Standard Lower Upper 
g error Variance limit limit Z-Value p-Value

babaee et al.1403 -1.765 0.422 0.178 -2.592 -0.938 -4.181 0.000

momeni et al. 1402.a -2.233 0.604 0.365 -3.418 -1.049 -3.695 0.000

momeni et al. 1402.b -1.728 0.557 0.310 -2.819 -0.638 -3.106 0.002

razaghi et al. 1402 -1.084 0.382 0.146 -1.832 -0.335 -2.838 0.005

bakaian et al. 1400 -3.181 0.605 0.366 -4.367 -1.995 -5.257 0.000

atrifard et al. 1399.a -3.535 1.134 1.285 -5.757 -1.313 -3.118 0.002

atrifard et al. 1399.b -3.393 1.106 1.224 -5.562 -1.225 -3.067 0.002

atrifard et al. 1399.c -2.660 0.973 0.946 -4.567 -0.754 -2.735 0.006

hoseinalizade nazari. 1397 -3.952 0.622 0.387 -5.171 -2.734 -6.357 0.000

rajabi.1397 -0.821 0.371 0.137 -1.548 -0.095 -2.215 0.027

norozi. 1397 -5.161 0.655 0.429 -6.445 -3.877 -7.880 0.000

malekan. 1395 -3.767 0.672 0.451 -5.084 -2.451 -5.609 0.000

heidarianfard et al.1394 -2.193 0.611 0.374 -3.391 -0.995 -3.587 0.000

shaieganmanesh. 1394 -2.527 0.430 0.185 -3.371 -1.684 -5.872 0.000

milani et al. 1388 -0.494 0.542 0.294 -1.557 0.569 -0.911 0.363

dadashzadeh et al. 1388.a -1.710 0.664 0.441 -3.012 -0.408 -2.574 0.010

dadashzadeh et al. 1388.b -1.234 0.619 0.383 -2.447 -0.021 -1.995 0.046

rostampour.1388 -1.344 0.545 0.298 -2.413 -0.275 -2.464 0.014

Pooled -2.274 0.290 0.084 -2.843 -1.705 -7.835 0.000

Prediction Interval -2.274 -4.595 0.047

-1.00 -0.50 0.00 0.50 1.00

Favours A Favours B

Meta Analysis

Meta Analysis

Evaluation copy
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هایی در بین اندازه اثرات مطالعتات،  دهد. مشاهده تفاوت نمای تصویری از اندازه اثر هر مطالعه را نشان می 2شکل 

تر قترار  های کمتی موردبررستی بیشتتر و دقیتق هاست کته در ادامته بتا شتاخص در داده ای از وجود ناهمگنی نشانه

 گیرد. می

 های اثر مطالعات های ناهمگنی اندازه . آماره3جدول 

2 (pسطح معناداری ) (dfدرجه آزادی ) Qآماره  های اثر تعداد اندازه
I 

18 ۵۶88۵9 5۵ 48444 ۵۵8۵08 

و معنادار است، بنابراین فرض صفر مبنی بر همگن بتودن مطالعتات رد  Q=۵۶88۵9، مقدار 8بر اساس نتایج جدول 

دهنده وجود ناهمگنی بین اندازه اثر مطالعتات استت؛ امتا ایتن شتاخص بته  شود. معنادار بودن این شاخص نشان می

رد؛ بنتابراین بت افزایش تعداد اندازه اثرات حساس بوده و افزایش آن، توان این شاخص را برای رد همگنتی بتالا می

درصد است کته  544تا  4شود. مقدار این شاخص بین  شاخص دیگری است که به این منظور استفاده می Iمجذور 

هتا استت و مقتدار بتالایی  از تغییترات کتل مطالعتات بته علتت نتاهمگنی آن ۵۶83۶۶دهتد  در این مطالعه نشان می

تعمیم، متدل  کارانته و قابتل ای ارائه برآوردی محافظهشود. با توجه به وجود ناهمگنی بین مطالعات، بر محسوب می

 بر اساس این مدل رسم گردید. Forest Plotاثرات تصادفی برای محاسبه اندازه اثر ترکیبی انتخاب شد و نمودار 

مطالعه که اندازه اثر بتالایی نستبت بته بقیته داشتتند،  8برای بررسی پایداری نتایج، تحلیل حساسیت با حذف 

های نتاهمگنی نیتز  و شتاخص (=g-58532مطالعه، اندازه اثر ترکیبی کاهش یافتت ) 8پس از حذف این  انجام شد.

83840Q= ،۶882%Iکاهش یافتند )
2
مانتده استت، ولتی ایتن نتتایج  . هرچند هنوز ناهمگنی متوسط رو به بالا باقی(=

باشتند. پتس از  یتل پایتدار و معتبتر میاند، اما نتایج کلی فراتحل دهد که برخی مطالعات پرت اثرگذار بوده نشان می

ها، نمتودار قیفتی  انجام تحلیل حساستیت و بررستی پایتداری نتتایج، جهتت ارزیتابی احتمتال ستوگیری انتشتاریافته

(Funneh Plot)  رسم شد. این نمودار امکان تشخیص عدم تقارن و بررسی وجتود مطالعتات منتشرنشتده یتا نتتایج

 کند. مفقود را فراهم می
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 مودار قیفی برای بررسی سوگیری انتشار. ن3شکل 

 

دهتد. زمتانی ستوگیری انتشتار وجتود  برای بررسی سوگیری انتشار را نشان می Funnel Plotنمودار قیفی  8شکل 

صورت متقارن اطراف نمودار پراکنده نشتده باشتند. بررستی چشتمی عتدم تقتارن نقتا  و وجتود  دارد که نقا  به

استتفاده  Eggerدهتد. جهتت بررستی معنتاداری ستوگیری انتشتار از شتاخص آمتاری  سوگیری انتشار را نشتان می

 ود.ش می

 برای بررسی سوگیری انتشار Egger. نتایج آزمون رگرسیون 4جدول 

 (SEخطای استاندارد ) مقدار ثابت
 1995فاصله اطمینان 

t df P 
 حد بالا حد پایین

084- 5818 ۵821- 48۵1- 28۶4 5۶ 4844 

دهتد احتمتال  معنادار است. ایتن نتیجته نشتان می Eggerو شاخص  -0، مقدار ثابت برابر با 0بر اساس نتایج جدول 

اند،  رسد مطالعاتی کته نتتایج معنتادار و اثرگتذاری بیشتتری داشتته ها بالاست. به نظر می وجود سوگیری انتشاریافته

تتر منتشرشتده و وارد  تر کم که مطالعات با نتایج غیرمعنادار یا اثرات کوچک حالی اند در احتمال انتشار بیشتری یافته

دهتد بایتد در تفستیر آن بتا  اند؛ بنابراین هرچند نتایج فراتحلیل حاضر اندازه اثتر بتالایی را نشتان می فراتحلیل نشده

 تواند سبب بزرگنمایی اندازه اثر کلی شود. ها می احتیا  عمل کرد، زیرا سوگیری انتشاریافته

 ,Q = 76.38توجه استت  العات قابلبررسی ناهمگنی بین مطالعات نشان داد که اختلاف واقعی بین اثرات مط

df = 17, p< 0.001)؛I² = 77.7 ٪؛Tau² = 1.114 ؛Tau = 1.056  بنتابراین استتفاده از متدل اثترات تصتادفی ،)

[ به دست آمتد کته -84840۵ -08191بر اساس مدل تصادفی برابر ] ٪91بینی  مناسب تشخیص داده شد. فاصله پیش
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ر درمان ممکن است در این بازه قرار گیرد. وجتود مترز پتایین منفتی، بته دلیتل دهد در مطالعات آینده، اث نشان می

اعتبتاری  دهنده بی وجته نشتانهتی تر یا نزدیک صفر است و بهناهمگنی بالای مطالعات و برخی مطالعات با اثر کم

گنی شتامل تفتاوت در منتابع احتمتالی نتاهم .دهتد ای را بازتتاب می مطالعه  نتایج نیست، بلکه دامنه تغییرپذیری بین

منظور  ها استت. بته هتای نمونته های درمتان، تعتداد جلستات، ابتزار ستنجش اضتطراب اجتمتاعی و ویژگی پروتکل

گر بر استاس نتوع ابتزار ستنجش اضتطراب اجتمتاعی و تعتداد  های تعدیل شناسایی منابع احتمالی ناهمگنی، تحلیل

 متغیرهتا اثتر معنتاداری بتر انتدازه اثتر کلتی نداشتتند یتک از ایتن جلسات درمان انجتام شتد. نتتایج نشتان داد هی 

(4841p>؛ بنابراین این متغیرها نمی) شده بین مطالعات باشند و احتمالاً سایر  ی ناهمگنی مشاهده دهنده توانند توضیح

 .ها یا کیفیت طراحی مطالعات، نقش بیشتتری در ایجتاد نتاهمگنی دارنتد های نمونه ای، مانند ویژگی عوامل مطالعه

 .ها قدرت آزمون را محدود کرده است اگرچه محدودیت تعداد مطالعات و توزیع نامتوازن داده

 گیری بحث و نتیجه

ستالان  رفتاری بتر اضتطراب اجتمتاعی در جمعیتت بزرگ -هدف پژوهش حاضر بررسی اثربخشی درمان شناختی

بود کته شترایط ورود بته فراتحلیتل را  5048تا  5831های  مطالعه در فاصله زمانی سال 50بود. این فراتحلیل شامل 

توجته  ها به دست آمد. نتایج نشان داد که درمان شناختی رفتاری اثرگتذاری قابل اندازه اثر از آن 53داشتند و نهایتاً 

دهنده کتاهش  های اندازه اثر نشتان سالان دارد. منفی بودن شاخص و معناداری بر کاهش اضطراب اجتماعی بزرگ

هتای پیشتین همستو هستتند کته کتاهش اضتطراب  ها بتا پژوهش س از مداخلته استت و ایتن یافتتهسطح اضطراب پ

، 2؛ نتودا، شیروتستوکی و ناکتائو2421، 5انتد )اردیانستیاه واسطه درمان شناختی رفتاری گزارش کرده اجتماعی را به

 -درمتان شتناختی نظتری،  (. از دیتدگاه2420، 0؛ مختار، مختار، نعیم و رعنتا2428، 8؛ ماتسوموتو و همکاران2420

شود و از این طریق به افراد کمک  بر شناسایی و بازسازی افکار ناکارآمد و باورهای غیرمنطقی متمرکز میرفتاری 

، 1های اجتماعی تعدیل کننتد )ستولوخینا و لیتادنووا های هیجانی و رفتاری خود را نسبت به موقعیت کند تا پاسخ می

زا و  هتای اضتطراب ای، تمترین مواجهته بتا موقعیت هتای مقابلته ه آمتوزش مهارت(. درمان شناختی رفتاری ب2421

های شتناختی یکتدیگر از ستازوکارهای کلیتدی  اصتلاح ستوگیریپتردازد.  بازخورد مستمر برای اصلاح رفتار می

در کاهش اضطراب اجتماعی است. افراد مبتلا بته اضتطراب اجتمتاعی معمتولاً  رفتاری -درمان شناختی  اثربخشی

                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                       

1 Ardiansyah 

2 Noda, Shirotsuki, & Nakao 

3 Matsumoto et al 

4 Mukhtar, Mukhtar, Naeem, Rana 

5 Solokhina, T, Lyadnova 
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بتا  (. ایتن درمتان2420، 5آمیز و سوگیری توجه به تهدیدات اجتمتاعی هستتند )هتال و همکتاران دچار تفکر فاجعه

باورهتای کنتد تتا  کشد و به بیماران کمتک می استفاده از بازسازی شناختی، این الگوهای ناکارآمد را به چالش می

(. عتلاوه بتر 2421، 2تری درباره تعاملات اجتماعی شکل دهند )تکدیر، داروسمان، دوی بینانه پذیرتر و واقع انعطاف

پتذیری  های اجتماعی و عادت باعث کاهش اجتناب این، مواجهه تدریجی در بخش رفتاری درمان شناختی رفتاری

هتای  (. اگرچه پتژوهش حاضتر داده2421ی و همکاران، )پنجاب شود زا می های اضطراب تدریجی نسبت به موقعیت

های نوروسایکولوژیک درمتان  توان در چارچوب مدل آمده را می دست های به دهد، یافته نوروبیولوژیک ارائه نمی

تواند بتا کتاهش فعالیتت  رفتاری می -اند که درمان شناختی شناختی رفتاری تفسیر کرد. شواهد پژوهشی نشان داده

، بته کتاهش علائتم اضتطراب اجتمتاعی کمتک کنتد 0پیشانی و بهبود تنظیم هیجانی قشر پیش 8میگدالازحد آ بیش

 (.2421)کراوس و همکاران، 

سالان متمرکز بوده استت. ایتن موضتوع اهمیتت  توجه این است که این فراتحلیل بر جمعیت بزرگ نکته قابل

تر هستتند و درنتیجته،  شتده معمولاً پایدارتر و تثبیت سالان ای دارد، زیرا الگوهای شناختی و رفتاری در بزرگ ویژه

های حاضتر نشتان داد کته درمتان  حتال، یافتته (. بااین2420، 1شود )ژانگ و همکتاران ها دشوارتر تلقی می تغییر آن

تتوان بتا توجته بته ستازوکارهای  رفتاری حتی در این گروه سنی نیز اثربخشی بالایی دارد. ایتن امتر را می-شناختی

، اثربخشی «یادگیری بازدارنده»ویژه رویکرد  های نوین، به ری زیربنایی این رویکرد تبیین کرد. بر اساس مدلیادگی

هتای  هتای جدیتد بتین محرک مواجهه نه به حذف کامل پاستخ تترس، بلکته بته ایجتاد و تقویتت تتدریجی ارتبا 

کنند و از  دید با الگوهای قبلی رقابت میهای ج تهدیدآمیز و پیامدهای ایمن وابسته است. در این فرآیند، یادگیری

دیگر، حتتی در شترایطی  بیان یابند. به ها غلبه می تدریج بر آن های مختلف، به طریق تکرار، بازیابی و تعمیم در بافت

و نه صرفاً اصلاح مستتقیم « یادگیری جدید»اند، امکان تغییر از طریق ایجاد  شده که ساختارهای شناختی نسبتاً تثبیت

ستالان را  در بزرگ  CBT(؛ بنتابراین، اثربخشتی2422، ۶)کراستک و همکتاران شتود ورهتای قتدیمی فتراهم میبا

محور یادگیری دانست که مستتقل از میتزان تثبیتت الگوهتای  توان ناشی از اتکای آن به فرایندهای پویا و تجربه می

 3(؛ شیپکا، لوپس، کریگر، کلاین، برگتر2421) ۵نصیر و همکاران این یافته همسو با مطالعات .کنند پیشین عمل می
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سالان مبتتلا  تواند در بزرگ میرفتاری  -درمان شناختی  ( است که نشان دادند2422) 5مورینا و همکاران(؛ 2421)

درمتان  تتوان نتیجته گرفتت کته به اضطراب اجتماعی تغییرات شناختی و رفتاری پایتدار ایجتاد کنتد؛ بنتابراین، می

شتده  سالان نیز یتک مداخلته کارآمتد و اثبات تنها برای کودکان و نوجوانان بلکه برای بزرگ نه یرفتار -شناختی 

 .است

های نتاهمگنی نشتان دادنتد کته  باوجود نتایج مثبت و معنادار بودن اثر کلی درمان شناختی رفتتاری، شتاخص

هتای  ج باید با احتیا  و با توجته بته تفاوتبالا(؛ بنابراین، تعمیم نتای I²مطالعات از همگنی بالایی برخوردار نیستند )

کیفیت اجرای درمتان، شتدت اضتطراب اولیته   . احتمالاً این ناهمگنی به تفاوتموجود میان مطالعات صورت گیرد

کننده مانند نوع  حال، بررسی متغیرهای تعدیل گردد. بااین ها و شرایط مطالعات بازمی های نمونه افراد نمونه، ویژگی

عنوان  بته ( و تعتداد جلستات درمتانلیبتوویتز اضطراب )کانور، فرند و واتستون، ماتیتک و کتلارک،ابزار سنجش 

دهنتد. ایتن یافتته همستو بتا نتتایج  طور معنادار ناهمگنی را توضیح نمی یک بهنشان داد که هی  کننده عوامل تعدیل

تنهایی قتادر بته توضتیح نتاهمگنی بتین  بتههای پیشین است که نشان دادند تنوع در ابزار یا جلسات درمتان  پژوهش

(. احتمتالاً عتواملی ماننتد شتدت اولیته علائتم )کتوئیپرس و همکتاران، 2421، 2ای نیست )خان و همکتاران مطالعه

هتای  (، یتا تفاوت2421، 8(، کیفیت پایبندی بته پروتکتل )دانتش2420(، سبک درمانگری )هال و همکاران، 2421

انتد. در ادامته فراینتد پتژوهش  تری ایفتا کرده ( نقش مهم2420، 0کاتونا و گلاور فرهنگی و بافت اجتماعی )منون،

 ٪۵۵از  I²تحلیل حساسیت انجام شد که نشان داد حذف سه مطالعه با اندازه اثر بزرگ، موجب کاهش نتاهمگنی )

درمان پایدار است و نتتایج ماند. این امر بیانگر این است که اثر کلی  ( شد اما اندازه اثر همچنان معنادار باقی٪۶8به 

 -درمتان شتناختی تتوان گفتت اثربخشتی  کنتد؛ بنتابراین، می شدت تغییر نمیتأثیر مطالعات پرت به فراتحلیل تحت

 سال از اعتبار بالایی برخوردار است. در کاهش اضطراب اجتماعی جمعیت بزرگرفتاری 

 Eggerهای نمتودار قیفتی و شتاخص  یکی از مسائل مهم در فراتحلیل، احتمال ستوگیری انتشتار استت. یافتته

توانتد  ها با نتایج غیرمعنادار یا منفی منتشر نشده باشند. ایتن محتدودیت می نشان داد که ممکن است برخی پژوهش

احتیا  تفستیر های معتبر، نتایج باید با سایر فراتحلیلآمیز نشان دهد؛ بنابراین همانند  اندازه اثر را اندکی کم یا اغراق

 (.2421، 1شوند )سیم، لئو، وو، وانگ و نیسا

های شتناختی و رفتتاری، بته کتاهش  رفتاری از طریق تعامتل مؤلفته-توان گفت درمان شناختی درمجموع می
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اورهای ناکارآمد و تفستیرهای شود. در بعد شناختی، این رویکرد با اصلاح ب های اضطراب اجتماعی منجر می نشانه

هتایی ماننتد  کنتد. در بعتد رفتتاری، تکنیک های شناختی کمتک می منفی از ارزیابی اجتماعی، به کاهش سوگیری

هتای محترک و تغییتر پاستخ نستبت بته چنتین  های رفتاری، با کاهش اجتناب از موقعیت مواجهه تدریجی و آزمون

های جدیتد را  گیری یادگیری های منفی و شکل بینی مینه اصلاح پیشهای مستقیم، ز سازی تجربه ها و فراهم محرک

دهتتد کتته ایتتن تغییتترات عمتتدتاً از طریتتق تقویتتت  (. شتتواهد نشتتان می5048کننتتد )غلامتتی و همکتتاران،  ایجتتاد می

و  )کراستک شتده نیتز متؤثر استت دهد که حتتی در حضتور الگوهتای نستبتاً تثبیت های بازدارنده رخ می یادگیری

ها و تغییتر  افزایتی بتین اصتلاح شتناخت تتوان حاصتل هم (. درمجموع، اثربخشی این درمتان را می2422همکاران، 

ها از ظرفیت بتالاتری بترای  یابد، زیرا آن سالان اهمیت بیشتری می ویژه در بزرگ رفتارها دانست. این سازوکارها به

تتری در فراینتد درمتان مشتارکت کننتد.  صتورت فعتال توانند به خوداندیشی و بازسازی شناختی برخوردارند و می

شتود، بلکته بته  رفتاری صرفاً به کاهش متوقتی اضتطراب محتدود نمی-درنتیجه، تغییرات حاصل از درمان شناختی

 .تعمیم و استفاده است های واقعی زندگی قابل انجامد که در موقعیت ای پایدار می های مقابله گیری مهارت شکل

رفتتاری در کتاهش اضتطراب &فراتحلیل شواهد محکمتی از اثربخشتی درمتان شتناختیهای این  هرچند یافته

تترین  ها توجته کترد. از مهم کنتد امتا در تفستیر نتتایج بایتد بته برختی محتدودیت سالان فراهم می اجتماعی بزرگ

و ها، وجود ناهمگنی بتالا بتین مطالعتات واردشتده بتود. اگرچته از متدل اثترات تصتادفی استتفاده شتد  محدودیت

مانند، اما منبع دقیتق نتاهمگنی مشتخص نشتد. متغیرهتایی  های حساسیت نشان دادند که نتایج پایدار باقی می تحلیل

کننده آزمون شدند، اما اثتر معنتاداری نشتان  عنوان عوامل تعدیل نظیر ابزارهای سنجش و تعداد جلسات درمانی، به

تواند در ایجاد این ناهمگنی نقتش داشتته  به مطالعه می ها در نوع مداخلات واردشده ندادند. همچنین برخی تفاوت

هتای  های آتی بتا تمرکتز بتر کیفیتت اجترای درمتان، شتدت اولیته علائتم و تفاوت شود پژوهش باشد. پیشنهاد می

اجتماعی، نقش این عوامل را در ناهمگنی بیشتر بررسی کنند. همچنین احتمال سوگیری انتشار از دیگتر  _فرهنگی 

و نمودار قیفتی نشتان دادنتد کته مطالعتات دارای نتتایج غیرمعنتادار یتا کوچتک  Eggerبود. آزمون ها  محدودیت

توان با قطعیتت ادعتا  وجوی جامع انجام شد، اما نمی های متعدد و جست اند. هرچند کنترل تر منتشر شدهاحتمالاً کم

گیری انتشار و بهبتود قابلیتت اطمینتان اند. برای کاهش سو شده وارد فراتحلیل شده های انجام کرد که تمام پژوهش

شناختی و قابلیت دسترسی بته نتتایج،  شود مطالعات آینده بر افزایش شفافیت روش های فراتحلیلی، پیشنهاد می یافته

ویژه نتایج غیرمعنادار، تمرکز کنند. علاوه بر این، در بسیاری از مطالعات واردشده اطلاعات کامتل در خصتوص  به

اقتصادی گزارش نشده بود. این امر موجب  –شناختی مانند جنسیت، سن، وضعیت اجتماعی عیتمتغیرهای مهم جم

کته شتواهد  کننده در فراتحلیل حاضتر فتراهم نشتود. درحالی عنوان تعدیل شد که امکان بررسی نقش این عوامل به
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مچنین، اگرچه مطالعات بر استاس توانند بر پاسخ به درمان تأثیرگذار باشند. ه اند که این عوامل می پیشین نشان داده

های  لیستت هتا بتا استتفاده از چک شتناختی آن های ورود و ختروج مشتخص انتختاب شتدند، کیفیتت روش ملاک

طور کامتل  توان احتمال تأثیر کیفیت مطالعات بر نتتایج را بته مند ارزیابی نشد؛ بنابراین نمی صورت نظام استاندارد به

شتتده در ایتتران ممکتتن استتت قابلیتتت  ن جستتتجو بتته مطالعتتات فارستتی انجامعلاوه محتتدود شتتد منتفتتی دانستتت. بتته

آزمون و  های پیش های فرهنگی را محدود کرده باشد. همچنین، استفاده از داده ها به سایر جوامع و بافت یافته تعمیم

رد انتدازه های دارای حجم نمونه محدود، ممکن است بر بترآو ویژه در برخی پژوهش آزمون مطالعات اولیه، به پس

 اثر تأثیر گذاشته باشد.
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(. مقایسۀ اثربخشی درمان برنامۀ زمانی پتارادوکس و 5048بابایی، وجیهه؛ ابوالمعالی الحسینی، خدیجه؛ و حبی، محمد باقر )

، شتناختی مجله علوم روانهای اختلال اضطراب اجتماعی.  آوری واقعیت مجازی بر کانون توجه و نشانه درمان فن

28 (588 :)۵3-19 54 81210۵/JPS.288588819 

(. مقایسته اثربخشتی 5044بکائیان، مهدی؛ بلقان آبادی، مصطفی؛ اصغری نکاح، سیدمحستن؛ و بتاقرزاده گلمکتانی، زهترا )

 5)9، دانشکده علوم پزشکی نیشتابوررفتاری و روان نمایشگری براضطراب اجتماعی دانشجویان. -درمان شناختی

 .53-5((، 84)پیاپی 

رفتتاری  -(. اثربخشتی درمتان شتناختی5048زاده، طلعت سادات ) جلیلی غلامی، زهرا؛ عرب هاشمی، ملیحه؛ و صباغ حسن

جویان مراکز ترک اعتیاد.  شناختی درمان پذیری اجتماعی و بهزیستی روان مبتنی بر مدل مایکل فریش بر مسئولیت

 .522-549(، 18)50، ی اجتماعیشناس روانهای  پژوهش

(. بررسی اثربخشتی درمتان شتناختی رفتتاری بتر کنتترل اضتطراب اجتمتاعی دانشتجویان 589۵ی زاده نظری، شیوا )حسینعل

 ارشد، دانشگاه ازاد بندرعباس. نامه کارشناسی دانشگاه ازاد اسلامی واحد بندرعباس، پایان

شتناختی ت رفتتاری گروهتی بتر (. اثربخشتی درمتان 5890حیدریان فرد، زینب؛ بخشی پور، باب الته؛ و فرامترزی، محبوبته )

اضطراب اجتماعی، خودکارآمتدی اجتمتاعی و نشتخوار فکتری در دانشتجویان بتا اختتلال اضتطراب اجتمتاعی، 

 .5۵2-512(، 25)۶، ی بالینیشناس روانمطالعات 

ی دو (. مقایسته اثربخشت589۶خالدیان، محمد؛ سهرابی اسمرود، فرامرز؛ اصغری گنجی، عسکر؛ و کرمی باغطیفونی، زهرا )

رفتاری و معنادرمانی گروهی بر کاهش افسردگی و افزایش امید بته زنتدگی در ستندرم  -درمان گروهی شناختی

 .5۶0-581(، 29)3، درمانی )فرهنگ مشاوره( . فرهنگ مشاوره و روانآشیانه خالی

ی اثربخشتی درمتان  ه(. مقایست5833داداش زاده، حسین؛ یزداندوست، رخساره؛ غرایتی، بنفشته؛ و اصتغرنژاد، علتی اصتغر )

هتتای نتتوین  پژوهش فصتتلنامه درمانی در اختتتلال اضتتطراب اجتمتتاعی، شتتناختی ت رفتتتاری گروهتتی و مواجهتته

 .585 -548(، 51)0شناختی،  روان

های  (. مقایسه اثربخشی درمان فراشناخت، درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد و درمان حل مسئله بر نشتانه589۵رجبی، محمود )

نامته دکتتری،  اجتماعی، کیفیت زندگی و احساس تنهایی دانشجویان مبتلا به اضطراب اجتمتاعی، پایاناضطراب 

 دانشگاه لرستان.

هتای  (. مقایستۀ اثربخشتی درمان5042رزاقی، شکوفه؛ هواسی سومار، ناهید؛ منصتوبی فتر، محستن؛ و طهمورستی، نیلتوفر )

مجلته علتوم ظتم جتویی هیجتانی دانشتجویان موستیقی، مدار بر اضطراب اجتمتاعی و ن رفتاری و هیجان -شناختی

 .1۵-۵1(، 584) 22، شناختی روان

هتای  (. مقایستۀ اثربخشتی درمان5042رزاقی، شکوفه؛ هواسی سومار، ناهید؛ منصتوبی فتر، محستن؛ و طهمورستی، نیلتوفر )
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مجلته علتوم  مدار بر اضطراب اجتمتاعی و نظتم جتویی هیجتانی دانشتجویان موستیقی، رفتاری و هیجان -شناختی

 .1۵-۵1(: 584) 22، شناختی روان

گرایی بتا اضتطراب  (. رابطته اضتطراب ظتاهر و کمتال5040رسایی، فرزانه؛ امانی، ملاحت؛ و محمد زاده ابراهیمتی، علتی )

ی شناست روانهتای  پژوهشهای اجتمتاعی.  نفس در میتان کتاربران نوجتوان شتبکه اجتماعی با نقش میانجی عتزت

 .03-88(، 19) 51، اجتماعی

زدایی با حرکات چشم و پردازش مجتدد  (. مقایسه اثربخشی درمانحساسیت زدایی منظم و حساسیت5833رستم پور، زهرا )

نامتته  بتتر میتتزان هتتراس اجتمتتاعی و اضتتطراب تعامتتل اجتمتتاعی دانشتتجویان دختتتر دانشتتگاه اصتتفهان، پایان

 فهان.ی و علوم تربیتی، دانشگاه اصشناس روانارشد، دانشکده  کارشناسی

(. اثربخشتی درمتان شتناختی رفتتاری بته شتیوه گروهتی بتر کتاهش 589۶رضایی، فهیمه؛ امیری، مهدی؛ و طاهری، الهتام )

درمتانی )فرهنتگ  فرهنتگ مشتاوره و رواناضطراب اجتماعی و ارزیابی شناختی منفی در دختتران ستخت شتنوا. 

 .5۶4-588(، 82) 3 مشاوره(،

درمان شناختی رفتاری لیهی و طرح واره درمانی یانگ بر اختلال اضطراب اجتماعی (. اثربخشی 5890شایگان منش، زهرا )

 نامه دکتری، دانشگاه محقق اردبیلی. های وابسته به ان، پایان و نشانه

(. مقایستته اثربخشتتی و 5899زاده طباطبتتائی، کتتاظم؛ و رجبتتی، مهتتتاب ) عطتتری فتترد، مهدیتته؛ شتتعیری، محمدرضتتا؛ رستتول

 .85-51(، 2)58، ی بالینی و شخصیتشناس روانان در اختلال اضطراب اجتماعی، ماندگاری سه روش درم

(. مقایستته اثربخشتتی و 5899زاده طباطبتتائی، کتتاظم؛ و رجبتتی، مهتتتاب ) عطتتری فتترد، مهدیتته؛ شتتعیری، محمدرضتتا؛ رستتول

 .85-51(8 2)58، ی بالینی و شخصیتشناس روانماندگاری سه روش درمان در اختلال اضطراب اجتماعی، 

ارتبتاطی بتر اضتطراب اجتمتاعی و خودکارآمتدی -هتای اجتمتاعی ثربخشتی آمتوزش مهارتا .(5891ملکان، علی اصتغر )

 ارشد، دانشگاه ازاد شاهرود. نامه کارشناسی دانشجویان دانشگاه فرهنگیان، پایان

بتر  هتای مبتنی (. مقایسته اثربخشتی درمان5042مؤمنی فاطمه، هاشمی سهیلا؛ نادری حبیب الله؛ و فیروزجاییتان علتی اصتغر )

واقعیت مجازی، ریلکسیشن و راهبردهای شناختی تنظیم هیجانی بر علائم اختلال اضطراب اجتماعی دانشجویان، 

 .58،مجله مطالعات ناتوانی

(. اثربخشی درمتان شتناختی 5833رضا؛ قائدی، غلامحسین؛ بختیاری، مریم؛ و طاولی، مریم )میلانی، مهدیه؛ شعیری، محمد

پزشتتکی و  مجلتته روانهای اضتطراب اجتمتتاعی،  رفتتاری گروهتتی مبتنتتی بتتر الگتوی هیمبتترگ در کتتاهش نشتتانه

 .09-02(، 5) 51، ی بالینی ایرانشناس روان

رفتتاری و درمتان -(. مقایسه اثربخشی درمتان شتناختی5891زادگان، علی ) عیسینوروزی، مرسده؛ میکائیلی منیع، فرزانه؛ و 

(، 00)55 ،شتناختی های نتوین روان فصلنامه پژوهش آگاهی و پذیرش بر کاهش اختلال اضطراب اجتماعی، ذهن

599-282. 
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