
 
 Health Psychology and Behavioral Disorders ی سلامت و اختلالات رفتار  یروانشناس 

 

 مزمن  یخودانتقاد ند یدر فرا یشناخت  یهاییایپو یابعاد درون یبررس 

 

 06/08/1402 تاریخ ارسال: 07/09/1402 تاریخ بازنگری: 11/09/1402 تاریخ پذیرش: 01/10/1402 تاریخ چاپ: 

 

 
 

 3،  سید لیلا فتاحی*2، فاطمه نورین1حسن رضوی

 

گروه  1 مشهد،  .  فردوسی  سراسری  دانشگاه  روانشناسی، 

 مشهد، ایران 

مشهد،  2 فردوسی  سراسری  دانشگاه  تربیتی،  علوم  گروه   .

 مشهد، ایران 

گروه مشاوره، دانشگاه سراسری فردوسی مشهد، مشهد،  .  3

 ایران 

 

مسئول:   نویسنده  ایمیل   *

fatemeh.norin88@yahoo.com 

 
  سود  فتاحی. نیری   فاطمه.  و حسو رضوی،     هی:شیوه  ستیاد  

 خ یدر فرا یشووخا ت  ،هاییایپی  یابعاد درون یبررسوو (.  1402. )لدلا
(   4)1  روانشوخاسوی سولام  و ا تلارف رفتار، .مزم   ، یدانتقاد

43-35. 
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Abstract 

The aim of this study was to explore the inner dimensions of cognitive and emotional 

dynamics in the process of chronic self-criticism and to elucidate the lived 

experiences of individuals affected by this phenomenon. This qualitative study 

utilized a phenomenological approach. Data were collected through in-depth semi-

structured interviews with 25 adults residing in Tehran who reported chronic self-

criticism. Participants were selected purposefully until theoretical saturation was 

achieved, and data were analyzed using thematic analysis with the assistance of 

NVivo software. The analysis revealed that the dynamics of chronic self-criticism 

manifested in three main categories: critical self-talk (mental rumination, social 

comparison, perfectionism, self-blaming statements), the emotional cycle of self-

criticism (shame, anxiety, guilt, hopelessness), and cognitive-behavioral 

consequences (low self-esteem, social avoidance, procrastination, unhealthy 

compensatory efforts). Participants consistently reported experiences such as 

repetitive error reviewing, fear of failure, need for external validation, and persistent 

feelings of worthlessness. Understanding the inner dimensions and cognitive-

emotional dynamics of chronic self-criticism can inform the development of targeted 

clinical interventions to reduce negative mental rumination, increase self-

compassion, and improve mental health. 

Keywords: Chronic self-criticism, cognitive dynamics, negative emotions, mental 

rumination, self-esteem, qualitative study 
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 مقدمه 

 یاختلالات خلق  ، یمنف یتجارب ذهن  یریگدر شکل  ن یادیبن  ی نقش  ،یشناختروان  یهاسازه  نیاتریاز پو  یکیمزمن به عنوان    یخودانتقاد  دهی پد

  هاینسبت به خود، سرزنش خود در مواجهه با ناکام  یمنف  یو داور  یابیفرد به ارز  شیگرا  یبه معنا  یدارد. خودانتقاد  یزندگ   تیفیو کاهش ک

نه   ، یشناسروان اتیدر ادب  یجانیو ه یشناخت یژگیو نی(. اBlatt & Zuroff, 1992) شودیم فیتعر یشخص ی هاها و ضعفبر نقص زو تمرک

اضطراب، اختلالات خوردن و    ، یچون افسردگ  یبروز اختلالات  یبلکه به عنوان عامل خطر مهم برا  ، یمنف  یسازوکار سازگار   کیتنها به عنوان  

  ی هابر سازه  یخودانتقاد  راتی(. با توجه به گستره تاثShahar, 2015; Werner et al., 2019مطرح است )  گرانهب یسخودآ  یرفتارها  یحت

فراهم    یریشگیمداخله و پ   یرا برا  یاتازه  یاندازهاچشم  تواند یآن، م  یشناخت  یهاییایو پو  یدرک ابعاد درون  ، یو رفتار  یشناختمختلف روان 

 کند. 

داده  مطالعات نشان  خودانتقادمتعدد  که  ر  یاند  غالباً  تجرب  شهیمزمن،  کودک  هیاول  اتیدر  و    رانهیسختگ  یفرزندپرور  یهاسبک  ، یدوران 

  ا ی  ها ی(. افراد خودانتقادگر معمولاً در مواجهه با ناکام Gilbert et al., 2004و رقابت دارد ) سهیبر مقا یمبتن  یو تعاملات اجتماع  انه،یانتقادگرا

اLonge et al., 2010)  پردازند یم  یو نشخوار ذهن  د یبا خود، به سرزنش شد  ی و مهربان  رشیپذ  یاشتباهات، به جا   ینشخوار شناخت  نی(. 

پ   یفرد  تی ها به کل هوشکست  میو تعم  یمنف   عیوقا  یافراط  لیبه صورت مرور مکرر اشتباهات، تحل  تواندیم به   جیکند که به تدر  دایبروز 

  یباورند که نشخوار ذهن  نیبر ا  نی(. پژوهشگران همچنDunkley et al., 2016)  شودیبودن منجر م   یحس ناکاف   شیو افزا  فسعزت ن  فیتضع

خودگفت  یمنف ا  یوگوو  به  الگوها  جادیسرزنشگرانه،  تداوم  سبک  یشناخت  یو  و  م  یاجتناب  یامقابله  یهاناکارآمد  -Nolen)  زند یدامن 

Hoeksema et al., 2008.) 

با ه  یخودانتقاد غالباً  ناام  یجاناتیمزمن  و  اضطراب،  گناه،  احساس  )   ی دیهمچون شرم،  است  اساس Gilbert & Irons, 2005همراه  بر   .)

و   یریپذ ب یآس  یسازهمبسته است و افراد را به پنهان   یاغلب با خودانتقاد  ن،یادیبن  یجانیتجربه ه  کیشرم به عنوان    محور،جانیه  یهامدل

به اصلاح   تواندیسو م  کیدارد؛ از    یانقش دوگانه  انیم  نیدر ا  زی(. احساس گناه نTangney & Dearing, 2002)  داردیم  اسرزنش خود و

 شودیختم م  یروان یسرزنش خود و تجربه درماندگ انی پای مزمن، به چرخه ب یدر بستر خودانتقاد گرید یمنجر شود و از سو یریادگیرفتار و 

(Tilghman-Osborne et al., 2010پژوهش م  نیها همچن(.  حساس  دهدینشان  معمولاً  افراد خودانتقادگر  انتقاد   یی بالا  تیکه  به  نسبت 

 (.Werner et al., 2019) شودیم  یو هراس از طرد اجتماع  گرانی د دییبه تأ د یشد یموضوع باعث وابستگ نیدارند و هم یو اجتماع یرونیب

 ییگرا. کمالکند یبروز م  یریپذشکست   تیو ذهن  انهیگرااغلب در قالب افکار ناکارآمد، انتظارات کمال  یخودانتقاد  یهاییایپو  ،یسطح شناخت  در

 خوار نش وبیدارد و موجب تکرار چرخه مع یبا خودانتقاد ی ارتباط تنگاتنگ شود،یم فیو ترس از خطا تعر نانهیبرواقعیغ   یارهای ناسالم که با مع

افکار ناکارآمد معمولاً   نی(. اFrost et al., 1990; Dunkley et al., 2006)   گردد یم   ی رونیو ب  ی درون  تیجلب رضا  یبرا  ان یپایو تلاش ب   ی ذهن

و    یتی کفایحس ب  تیهمراه است که به تقو  کنم«یخراب م  شهی»هم  ای  ستم« ین  یکاف   وقتچیمانند »من ه  یمنف  یبا جملات و گفتار درون

 (.Luyten et al., 2007) زند یفرد دامن م   یدیمناا

. اجتناب کندیم  دایبروز پ   یزنب ی خودآس  یناسالم و حت  یتلاش جبران  ،یکار اهمال  ،یبه شکل اجتناب اجتماع   زین  یخودانتقاد  یرفتار  ابعاد

  دیجد یهاتیو تعلل در ورود به موقع یفرد، کاهش تعاملات اجتماع یریگمزمن، باعث گوشه یخودانتقاد عی شا  امدیپ  کیبه عنوان  ،یاجتماع 

ها  اصلاً آن   ای  اندازندیم  قیخود را به تعو  فیوظا  ،یشکست احتمال  ای  یمنف  یابی(. افراد خودانتقادگر معمولاً از ترس ارزShahar, 2015)  شودیم

  یرفتارها  ا یخود، به افراط در کار    یستگیاثبات شا  ا ی  یارزشیمقابله با حس ب  یبرا  زین  ی(. برخSirois & Stout, 2019)  کنندیرا آغاز نم

 ی خودانتقاد  دتر،ی(. در موارد شدDunkley et al., 2016)  شودیمنجر م  یروان  یاضطراب و خستگ  شیکه خود به افزا  آورندیم  یرو  گونهواس وس

 & Zelkowitz)  شودیسلامت روان فرد محسوب م  یبرا  یشود که مخاطره جد  ی منته  رسانب ی خودآس  ی به بروز رفتارها  تواندیمزمن م 

Cole, 2018.) 
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است. افراد خودانتقادگر نه تنها   رگذاریتاث  زین  یفردن یدر سطوح ب  ،یفرد  ی امدهایعلاوه بر پ   یکه خودانتقاد  دهد ینشان م  یپژوهش  نهیشیپ 

 ی و مشکلات سازگار  یطرد اجتماع   ،یفردنیتعارضات ب  یبرا  یبلکه در معرض خطر بالاتر  کنند،یرا تجربه م  یکمتر  یمیو صم  کیروابط نزد

 تیو حساس  دییبه تأ  د یشد  ازیضعف در ابراز وجود، ن  لیموضوع به دل  نی(. اDunkley & Kyparissis, 2008هستند )   لیتحص  ای   ارک  طیدر مح

 (.Werner et al., 2019) شودیمنجر م  یاجتماع  تیاست که اغلب به انزوا و کاهش حما یبه بازخورد منف یافراط

کاهش    یبرا  یامداخله  یبه عنوان راهکارها  یآگاه ( و ذهنself-compassionبر شفقت به خود )  یمبتن  یدرمان  یکردهایرو  ر،یاخ  یهاسال  در

را کاهش داده و    یسطح خودانتقاد  تواندیشفقت به خود م  ی هامهارت  تیاند که تقواند. مطالعات نشان دادهمزمن مطرح شده  یخودانتقاد

)  یناش  یمنف  یشناختوانر  ی امدهایپ  بخشد  بهبود  را  آن  همچنNeff, 2003; Gilbert & Procter, 2006از  مبتن  ن،ی(.  بر    یمداخلات 

را    یمنف  یوگوو خودگفت  یتا چرخه نشخوار ذهن  کندیبه افراد کمک م  ،ی منف  جاناتیبدون قضاوت افکار و ه  رشیبا تمرکز بر پذ  ی آگاه ذهن

 (. Kuyken et al., 2010باشند ) رتمتوقف کنند و با خود مهربان

اند  انجام شده  یانامهپرسش  یو با استفاده از ابزارها  یکم   کردیها با رواز پژوهش  یابخش عمده  ،یخودانتقاد  نهیگسترده در زم  قاتیوجود تحق  با

  ی جانی و ه  یشناخت  ی هاییای(. شناخت پوGilbert & Irons, 2005اند )افراد پرداخته  ی و تجارب درون   ستهیز  ی هاتیروا  ، یفیو کمتر به ابعاد ک

 نهیارائه کند و زم  ده یپد   نیاز ا  یتریو کاربرد  ترنانهیبواقع  ریتصو  تواند یم  ق،یعم  یهاو مصاحبه  ی فیک  یهاروش  قیاز طر  یخودانتقاد  یدرون

 (.Werner et al., 2019موثرتر فراهم سازد ) ی نیمداخلات بال یطراح یرا برا

  یزندگ  تیفیو ک  یروان  یستیبر بهز  یباشد و آثار مخرب  یو اجتماع   یشناختاز مشکلات روان   یاریبس  شهیر  تواندیمزمن م  یآنجا که خودانتقاد  از

  کرد یبرخوردار است. پژوهش حاضر با رو یاژهیو تیاز اهم  ندیفرا نیا  یشناخت  ی هاییای پو  ی بگذارد، پژوهش درباره ابعاد درون  ی و اجتماع   یفرد

  یافراد مبتلا به خودانتقاد  ستهیتجربه ز  قیعم  یتا به واکاو  کندیمضمون، تلاش م  لیو تحل  افتهیساختارمه ین  یهااز مصاحبه   یریگو بهره  یفیک

 فراهم آورد.  دهیچیپ   دهی پد نیفهم و مداخله در ا یبرا ید یجد یرهایمس ،یمحور نیمضام  ییمزمن پرداخته و ضمن شناسا

 شناسیروش

مزمن استفاده    یخودانتقاد  ند یدر فرا  یشناخت  ی هاییای پو  ی ابعاد درون  یبه منظور بررس  ی دارشناسیپد  کردیبا رو  ی فیپژوهش، از روش ک نیدر ا

کنندگان با استفاده  را گزارش کرده بودند. مشارکت  یشد. جامعه پژوهش شامل افراد بزرگسال ساکن شهر تهران بود که تجربه مداوم خودانتقاد

ورود    اریشود. مع  تیمرتبط با موضوع پژوهش رعا  اتیو تجرب  یفرد  یهایژگ یهدفمند انتخاب شدند تا حداکثر تنوع در و  یریگاز روش نمونه 

شرکت در مصاحبه بود. در مجموع،   یآگاهانه برا  تیو رضا  یسال، داشتن تجربه قابل توجه و مداوم خودانتقاد  18  یبه مطالعه شامل سن بالا

به    یدی جد  یهامصاحبه، داده  25معنا که پس از    ن یانتخاب شدند؛ به ا  یبه اشباع نظر  دنیپژوهش پس از رس  یی نمونه نها  نواننفر به ع   25

 پژوهش افزوده نشد.  یمحتوا

 یآرام و خصوص  یطیو در مح  یها به صورت حضور صورت گرفت. مصاحبه  قیعم  افتهیساختارمهین  یهامصاحبه  قیها از طرداده  یآورجمع 

 سته یمصاحبه شامل سوالات باز و کاوشگرانه در حوزه تجربه ز  ی. راهنمادی به طول انجام  قهیدق  70تا    45  نی انجام شد و هر جلسه مصاحبه ب

کنندگان  ها با کسب اجازه از شرکتروزمره بود. تمام مصاحبه   ی آن بر زندگ  یشناختروان  راتیمرتبط، و تأث  جاناتیافکار و ه  ،یتقادافراد از خودان

 شد.  یسازادهی ضبط و سپس به طور کامل پ 

باز،    یکدگذار  کردیها با رومرحله، داده  نی . در ادی استفاده گرد  NVivoافزار  مضمون با کمک نرم  لیها از روش تحلداده  لیو تحل  هیتجز  یبرا

با    ها افته ی مزمن استخراج شود. اعتبار    یخودانتقاد   یشناخت  ی هاییایمرتبط با پو  نیو مضام  یاصل  م یشدند تا مفاه  لیتحل  ی و انتخاب  یمحور

 ن یدرباره مقولات تضم  ی توسط پژوهشگران و بحث گروه  یمواز  یکنندگان، کدگذارتوسط مشارکت  ینیهمچون بازب  یی از راهبردها  ستفادها
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کنندگان، صورت  شرکت  ی آگاهانه کتب  ت یاطلاعات و رضا  ی از جمله حفظ محرمانگ  ،ی مراحل پژوهش بر اساس ملاحظات اخلاق  یشد. تمام

 گرفت.

 هایافته

 یانتقاد یوگومقوله اول: خودگفت 

افکار منف  ی مزمن، با مرور مکرر اشتباهات، ناتوان  یخودانتقاد  یاصل  یاز محورها  یکیبه عنوان    یذهن  نشخوار و تکرار خاطرات    ، یدر توقف 

اش “همه   ا یکنم”،    شان یرها  توانم یو نم  دی آیچشمم م   یکردند که “مدام اشتباهاتم جلو  انی کنندگان باز شرکت  یاری. بسابد ی یتبلور م  ندیناخوشا

ها همراه بود که منجر به  نقص  یسازو برجسته  عیوقا یافراط لیافکار، اغلب با تحل  نیطور فلان کار را خراب کردم.” اکه چه  کنمیفکر م نیا به

 . شدیها م شکست میو تعم یخودسرزنشگر انیپا یچرخه ب

از   یکی بودن را گزارش کردند. به گفته    یو غالباً احساس حقارت و ناکاف   دهیسنج  گرانیافراد تجربه خود را با د  ،یاجتماع   سهیحوزه مقا  در

 سهیمقا  گران،ی د تی.” تمرکز بر موفقرسمیهم نم   شانیبه گرد پا  کنمیو حس م کنم یم سهیخودم را با دوستانم مقا شهیکنندگان، “همشرکت

 بود. رمقولهیز نیا یهاپنهان از نشانه یو رقابت ذهن  ها، یا توانمندیظاهر 

و هرگونه اشتباه را نشانه   دانستندیبودن م نقصیکه خود را ملزم به ب یکنندگان بود؛ افرادبارز شرکت یهایژگیو  گریاز د انه،یگراکمال انتظار

  ن ی انجام دهم و اگر کوچکتر  یرا عال  زیاز خودم توقع دارم همه چ  شهیشوندگان اشاره کرد: “هماز مصاحبه  یک ی.  کردندیم  یتلق  یضعف اساس

 ن یا  یها از عملکرد، از جلوه  یدائم  یتینسبت به انتقاد و نارضا  تی.” ترس از خطا، حساسکنمیخودم را به شدت سرزنش م  د،یایب  شیپ   یرادیا

 انتظارات بود.

به درد    وقتچی“من ه  ای   کنم؟”یخراب م  شهیچون “چرا هم  ی کنندگان اغلب با عباراتشرکت  ی بخش جملات خودسرزنشگرانه، زبان درون  در

را منعکس    یبود که عمق خودانتقاد  یشخص  یارزشمند  یو نف  یپندارفاجعه   ، یمنف  یزندهنده برچسبجملات نشان  نیهمراه بود. ا  خورم”ینم

 . کردیم

  ، یاضطراب از قضاوت اجتماع   گران،ید  دییبه تأ   دیشد  ازیداشت. آنان از ن  یکنندگان نمود بارزدر اظهارات مشارکت  زین  یرونیب  دییتأ   یجستجو

هستم، و اگر    گرانیجمله مثبت از د  کی  دنیمنتظر شن  شهیکرد: “هم  انیب   یبه بازخورد مثبت و هراس از طرد صحبت کردند. فرد  یوابستگ

 ندارم.” یارزش کنمیحس م ند،ینگو

  کنمیعنوان کردند: “فکر م  یارینمود داشت. بس  تیدر موفق  یها و ناتوانبودن ضعف   رییتغ  رقابلیبه صورت باور به غ   ،یریپذشکست   تیذهن

 بود. رمقولهیز نیا یهاجلوه گری از د نده یاز آ یدیو ناام  یبست ذهنام.” احساس بنبازنده شهیموفق شوم؛ انگار هم توانم ینم وقتچیه

مفرط از   یاشتباه، و نگران  رشیکنترل همه جوانب، عدم پذ   یکنندگان مشهود بود. تلاش برادر رفتار و تفکر شرکت  زین  یافراط  یگرکنترل 

 .” کندیخطا مرا مضطرب م  نیطبق برنامه باشد و کوچکتر  زیهمه چ  خواهمیم  شهیاز افراد گفت: “هم  یک یبخش بود.    نیا  یهااز مشخصه  جینتا

 یخودانتقاد یجانیدوم: چرخه ه مقوله

خودسرزنشگر  شرم پررنگ  یکی  ،یو  عم  ی جان یه  یهاتجربه  نیتراز  شرم  احساس  بود.  تحق  ق یافراد  و  اشتباهات  گفته   ، یدرون  ریاز  به 

شوم”،   دی ناپد  خواهدیکه دلم م  کشمیقدر از اشتباهم خجالت م آن  ی. “گاه داد یها سوق منقص   یسازکنندگان، آنان را به سمت پنهانشرکت

 بود. احساسات نیاز ا یانمونه 

باعث    ، یاحتمال  ی هایابیاضطراب از شکست و هراس از ارز  نده، یمداوم درباره آ  ی بود. نگران  انیها نما در اغلب مصاحبه   گر ینیبشیپ   اضطراب

مدام نگرانم که نکند باز اشتباه کنم و همه قضاوتم کنند”،    کنم، یرا شروع م  ی . “هر وقت کارشد یم  ی و روان  یجسم  یهاتپش قلب و تنش  جادیا

 کنندگان بود.از اظهارات شرکت  یامونه ن
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قدر از دست آن  یداشتند: “گاه   انیب  ی. برخشدیظاهر م  گرانید  ایبود که به صورت سرکوب خشم نسبت به خود    یجانیفروخورده، ه  خشم

 .”دارمیخشم را فقط در خودم نگه م  نیا یدرست فکر کنم، ول  توانمینم  یکه حت شومیم  یخودم عصبان

از انتقاد    ی ناش ی و افسردگ  طیشرا  رییدر تغ  ی ناتوان ، یزگیانگیبود. تجربه مکرر احساس ب  ی جانیچرخه ه  ی امدهایپ   گر یاز د  یو درماندگ   ی دیناام

  ده ی فایب  میهاکند و همه تلاش رییتغ ستیقرار ن زیچ چیه کنمیحس م یبود. “گاه  افتهی کنندگان بازتاب از مشارکت یاریمستمر، در کلام بس

 احساس بود. نیاز ا یااست”، نمونه 

 ن یشی پ   یمربوط به خطاها  یهاسرزنش خود بابت گذشته و دلشوره   ،یافراط  یمندفهیکنندگان به احساس وظبخش احساس گناه، شرکت  در

 بود.   جیرا یهاقولاز نقل یک ی کند”،ینم  میو احساس گناه رها  بخشمیها خودم را نمتا مدت کنم، یم  ی اشاره کردند. “هر وقت اشتباه

  ی هانبودن و طرد بخش  رشیاز مورد پذ   ی با خود، نگران ی افراد از عدم مهربان  ن یبود؛ ا  ع یشوندگان شامصاحبه  انیدر م  ز یخود ن  رشیاز پذ   ترس

 استیگو  یاجمله  کنم”، یم   دایدر خودم پ   یرادیا  شهیخودم را دوست داشته باشم چون هم  توانمیسخن گفتند. “نم  شانتیشخص  ریپذب یآس

 . کند یم نییرا تب گرشن نیکه ا

 یو رفتار  یشناخت یامدهایسوم: پ  مقوله

و   ها ییعدم اعتماد به توانا  ،ینیبکنندگان اغلب از خودکممزمن بود. شرکت یخودانتقاد ی شناخت یامدهایپ  نیتراز مهم ی کینفس عزت  کاهش

 ندارد.” یادهیفا کنم یم  یو هر کار ستمیخوب ن یبه اندازه کاف  کنم یفکر م شهیکرد: “هم انی ها باز آن یکیسخن گفتند.  یارزشیاحساس ب

از افراد عنوان    یکرد. برخ  داینمود پ   انی و قطع ارتباط با دوستان و آشنا  ،یریگاز حضور در جمع، گوشه   زیبه صورت پره  یاجتماع   اجتناب

 شود.”  دهید م یهاو ضعف رمیمورد قضاوت قرار بگ  ترسمیکمتر در جمع باشم چون م کنم یم  یکردند: “سع

مداوم سخن   یزگیانگیو ب   تماممهین  فیبود. افراد از ترس شروع کارها، رها کردن وظا  ندیفرا  نیبارز ا  یهااز نشانه  زین  یو تعلل رفتار  یکاراهمال

 خراب شود و دوباره خودم را سرزنش کنم.” ترسمیچون م اندازمیکارها را عقب م  شهیگفتند. “هم

  ی اذعان داشتند: “گاه  یگونه ظهور کرد. برخوسواس   یو رفتارها  یسطح  تیبه موفق  اد یبه صورت افراط در کار، اعت  ز یناسالم ن  یجبران  تلاش

 به خودم ثابت کنم ارزش دارم.” کهنیا یفقط برا شوم،یکه خسته م کنم یقدر کار م آن 

  ی ک یشد.    دهی کنندگان دشرکت  یدر زندگ  شرفتیو فقدان پ   یهدفیحس ب   ،ی با تکرار تجربه ناکام  یهودگیچرخه شکست و احساس ب  ت،ینها  در

 دارم.” یهودگیباز هم احساس شکست و ب  کنم، یام؛ هر چه تلاش م افتاده ریباطل گ رهیدا  کیاز افراد گفت: “انگار در 

 گیرینتیجه بحث و 

دارند که در    دهیچیو پ   هیچندلا  یمزمن، ساختار  یخودانتقاد  ندیدر فرا  یجان یو ه  ی شناخت  یهاییایپژوهش حاضر نشان داد که پو  یهاافتهی

کنندگان تجربه . شرکتاندافتهیتبلور    یو رفتار  ی شناخت  یامدهای و پ   یخودانتقاد  یجانیچرخه ه  ،یانتقاد  یوگوشامل خودگفت  یسه مقوله اصل

  ن یکردند. ا  فیتوص  انهیگراو انتظارات کمال  ، ی اجتماع   سهیگرانه، مقاو مرور مکرر اشتباهات، جملات سرزنش  یخود را عمدتاً با نشخوار ذهن

مجموعه  یمنف  یشناخت  یالگوها ه  یابا  ناام  جانات یاز  و  گناه  احساس  فروخورده،  خشم  اضطراب،  شرم،  همچون  و    یدی مخرب  بود  همراه 

 افراد به همراه داشت. یناسالم و چرخه شکست را برا یتلاش جبران  ،یکاراهمال ،ینفس، اجتناب اجتماع  عزتکاهش   رینظ  ییامدها یپ 

و   یعوامل تداوم خودانتقاد نیتراز مهم ، یمنف  یدرون یوگوو گفت یکه نشخوار ذهن دهدینشان م  یپژوهش نهیشیپ  یبر مبنا جینتا نیا نییتب

کنندگان نشخوار  پژوهش حاضر که شرکت  یهاافتهی(.  Nolen-Hoeksema et al., 2008ناکارآمد در مورد خود هستند )  یباورها  تیتقو

را    یمنف  یهمسو است که نشخوار شناخت  یمطالعات قبل   ج یرا گزارش کردند، با نتا  یمنف  ع یوقا  یافراط  لیاشتباهات و تحل   رمرور مکر  ، یذهن

 ی وگوگفت ن،ی(. همچنDunkley et al., 2016; Shahar, 2015) دانندیمزمن م یخودانتقاد یالگوها یداریدر توسعه و پا یمحور یعامل 
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 Luyten etشده است ) ی معرف یخودانتقاد جیبه عنوان نشانگان را گریدر مطالعات د ،یپندارو فاجعه یمنف تگرانه، استفاده از جملاسرزنش

al., 2007 .) 

و    کردند یم   سهیمقا  گرانی که آنان مرتباً خود را با د  یاگونهکنندگان بارز بود؛ بهشرکت  ن یدر ب  زین  انهیگراو انتظار کمال  ی اجتماع   سهیمقا  مقوله

ا  تیموفق  یبرا  نانهیبرواقعیغ   یارهایبه دنبال مع پژوهش  ها افتهی  ن یبودند.  را عامل    المناس  ییگراو کمال  ی منف  یاجتماع  سهیکه مقا  ییهابا 

اند که  مطالعات نشان داده(. Gilbert et al., 2004; Frost et al., 1990راستا است ) هم  دانندیعزت نفس م فیو تضع یخودانتقاد د یتشد

پژوهش    ن یکنندگان اهمراه است که شرکت  ی دائم  ی تیبه انتقاد و نارضا  تیهمچون ترس از شکست، حساس  یی هاناسالم با نشانه  ییگراکمال

 (. Dunkley et al., 2006کردند )  انیآن را ب زین

مزمن است. افراد    یخودانتقاد  یغالب افراد دارا  جاناتیاز آن بود که شرم، احساس گناه و اضطراب، ه  یحاک  هاافتهی  ،یجانیحوزه چرخه ه  در

( که نقش  2005)  Ironsو    Gilbert  یها با پژوهش  جینتا  نیخود سخن گفتند. ا  رشیاشتباهات و ترس از پذ  لیبه دل  قیاز احساس شرم عم

تش در  را  م  یخودانتقاد  دیدشرم  برجسته  خود  سرزنش  ن  کنند، یو  گناه  احساس  است.  ه  زیهمخوان  عنوان  به  و    یجانی اغلب  تکرارشونده 

 Tilghman-Osborneشده است ) یمعرف  ی و خلق منف یبه عنوان حلقه اتصال خودانتقاد نیشیگزارش شد که در مطالعات پ  آوریدرماندگ

et al., 2010ی هابودند که در پژوهش  ی، ابعادهراس از شکست و خشم فروخورده  گر، ینیبشیاضطراب پ   ن،ی(. همچن  Longe et al( .2010 )

 به آن اشاره شده است.  زی( ن2019. )Werner et alو 

ناسالم و    یتلاش جبران  ،یکاراهمال  ، یمطالعه شامل کاهش عزت نفس، اجتناب اجتماع  ن یدر ا  شده ییشناسا  یو رفتار  ی شناخت  ی امدهایپ 

 Blattگزارش شده است )   ی متعدد  ی هادر پژوهش  یخودانتقاد  جیرا  ی امدهایبه عنوان پ  ینیبچرخه شکست بود. کاهش عزت نفس و خودکم

& Zuroff, 1992; Werner et al., 2019 پژوهش    یهاافتهیبا    زین  یترس از حضور در جمع و قطع روابط اجتماع   ، ی(. اجتناب اجتماع

Sirois  وStout (2019مطابقت دارد که خودانتقاد )انداختن کارها،   قیو به تعو یکار. اهمالدانندیم  یاجتماع  یانزوا یمزمن را عامل اصل ی

 ( گزارش شده است.2008)  Kyparissisو    Dunkleyدر مطالعات    زین  ترشیپ   ،ی فرار از مواجهه با شکست و قضاوت منف  یبه عنوان تلاش برا

با مطالعات    جینتا  نیبود. ا  یهیگونه و خودتنبوسواس   یناسالم از جمله افراط در کار، رفتارها  یظهور تلاش جبران  ها،افتهی از ابعاد مهم    گرید  یکی

Dunkley et al( .2016 همخوان )یهاو کاهش اضطراب، اغلب به رفتار  یت یکفایجبران حس ب  یافراد خودانتقادگر برا  دهد یدارد که نشان م  ی  

مزمن بود که    یخودانتقاد  گرید  ی امدهایاز پ   یهودگیو چرخه ب  ی هدفیتکرار تجربه شکست، حس ب  ت،ی. در نهاآورندیم   یو ناسالم رو  یافراط

 گزارش شده است. زی( ن2018) Zelkowitz & Cole( و 2015) Shahar یهاکه در پژوهش یکنندگان مطرح کردند؛ موضوع شرکت

  یهاییایدر پو  یدیرا به عنوان عناصر کل  یو اجتناب اجتماع   ییگراشرم، کمال  ،یانتقاد  یوگوهمچون خودگفت   یی هانقش سازه  هاافتهی  نیا

افراد   ستهیز  اتیو تجرب  یعمدتاً در بستر تعاملات اجتماع   ندیفرا  نیکه ا  دهدیو نشان م   سازدیمزمن برجسته م  یخودانتقاد  یجان یو ه  یشناخت

در کاهش    یبه طور معنادار  توانندیم  یآگاه بر شفقت به خود و ذهن  یوجود دارد که مداخلات مبتن  یشواهد  گر،ید  ی. از سوردیگیشکل م

 Neff, 2003; Gilbert & Procter, 2006; Kuyken etمؤثر باشند )  یشناختروان ی امدهای خود و بهبود پ  رشیپذ شیافزا ،یخودانتقاد

al., 2010سلامت روان فراهم کند.  گذاراناستیدرمانگران و س یبرا یمناسب  یدهجهت تواند یها مسازه نیا ترقیفهم عم ن،ی(. بنابرا 

و   Blatt. بر اساس مدل  کندیم   تیرا تقو  یجان یه-ی شناخت  یهاو مدل  یخودانتقاد   یفردنیب  ات ینظر  یهاافتهی پژوهش حاضر    ،یمنظر نظر  از

Zuroff  (1992خودانتقاد ،)است و در صورت    یفرد  یهایریپذب یو آس  یانتظارات اجتماع   ،یفرزندپرور  یهاسبک  نیب  دهیچیتعامل پ   جهی نت  ی

( Gilbert & Irons, 2005بر شرم ) یمبتن یهاهینظر نی. همچندهد یسوق م  یاجتماع  یو انزوا یرا به سمت نشخوار ذهن ردمزمن شدن، ف

ناکارآمد نهفته   یهاسازه  نیدر هم  یجانی و ه  ی از اختلالات خلق  یاریبس  شهیدارند که ر  د ی( تأکFrost et al., 1990ناسالم )   ییگراو کمال

ا  انهیگراو واقع  قیعم  یتیروا  ،یفیکرد کیاست. پژوهش حاضر با رو ارائه م  نیاز    ، یشناخت  یهاو امکان درک بهتر تعامل سازه  کندی ابعاد را 

 . آوردیروزمره افراد فراهم م یرا در زندگ  یو رفتار  یجانیه
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 مشارکت نویسندگان

 در نگارش این مقاله تمامی نویسندگان نقش یکسانی ایفا کردند. 

 موازین اخلاقی

 در انجام این پژوهش تمامی موازین و اصول اخلاقی رعایت گردیده است.

 تعارض منافع 

 . وجود ندارد ی تضاد منافع گونهچیانجام مطالعه حاضر، ه در

 ها شفافیت داده

 ها و مآخذ پژوهش حاضر در صورت درخواست از نویسنده مسئول و ضمن رعایت اصول کپی رایت ارسال خواهد شد. داده

 حامی مالی

 این پژوهش حامی مالی نداشته است.

 فهرست منابع 
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