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  وزش ارتباط غيركلامي بر كاهش كمروييآم بخشياثر

  
  2دكتر حسن بني اسدي، 1رعنا رحماني

 
هاي كلامي و فرايندي است كه طي آن شخص مفهومي را با استفاده از پيام ،ارتباط انساني

قرار مي گيرد. كمرويي  تاثير. اين روابط به راحتي تحت رساندغيركلامي به ذهن شخص ديگر مي
كند و آنها را از رسيدن به بسياري از مرو مشكلات متعددي را ايجاد ميكمرويي براي افراد ك

هاي كمرو برقراري هاي انسانيكي از مهمترين كشمكش دليلبه همين دارد، اهدافشان باز مي
كاهش علايم كمرويي درآموزش ارتباط غيركلامي  تاثير حاضر،پژوهش هدف ارتباط است. 

 ييكمرومبتلا به دانشجويان از  نفر 30ك پژوهش نيمه تجربي، طي ي ،ين منظوردب .بود دانشجويان
و به صورت تصادفي  هشدانتخاب  در دسترسگيري دانشگاه شهيد باهنر كرمان با استفاده از نمونه

جلسه تحت آموزش ارتباط  8طي   ،در دو گروه آزمايش و گواه كاربندي شدتد. گروه آزمايش
از كاربندي و بعد از اتمام پژوهش از نظر ميزان كمرويي مورد  بلقگروهها  .غير كلامي قرار گرفتند

ارتباط غير  آموزش نشان داد كهنتايج بدست آمده از تحليل كوواريانس آزمون قرار گرفتند. 
 ي آن مي شود ورفتارو  فيزيولوژيك، ابعاد شناختي تمام كمرويي در علايمكاهش موجب  كلامي

در آموزش سبك زندگي مورد توجه قرار بايد غيركلامي ارتباط نظر مي رسد آموزش اصول ه ب
  گيرد.

  ارتباط غيركلامي، دانشجويان كمرويي، :يكليده هاي واژ 
  

  مقدمه
كمرويي را يك كيفيت و از زماني كه داروين  1872سال  به طور عملي در ،3موضوع كمرويي

عمده با  به طورواقع در  ،مورد توجه قرار گرفت. كمرويي عجيب در مغز يا شرم كاذب ناميد، 
قرمزي صورت، برگرداندن چشم يا پايين انداختن سر و خامكاري و حركات عصبي بدن شناخته 

مدرن امريكا ي هلاكت جامعه  ي سرمايه ،). كمرويي، تنهايي و افسردگي2006(آلم،  شودمي
ايي و (كمرويي، تنه يوحنا، اين سه اسب سوار ه يهمانند چهار اسب سوار كتاب مكاشف .است

                                                       
 ، كرمان، ايرانكرمان باهنر ديشه دانشگاه. دانشجوي كارشناسي ارشد روان شناسي، 1

  baniasadi44@yahoo.com . كرمان، ايرانروان شناسي، دانشگاه شهيد باهنر كرمان. دپارتمان 2

1. shyness  

اله 
ت مق

رياف
د

S
ep

 2
7,

 2
01

3
  

اله 
ش مق

ذير
پ

 
M

ar
ch

 0
8,

 2
01

3
   



Thought & Behavior in Clinical Psychology                              رفتار و شهياند                            
Volume 7, Number 26                     2013,                               1391  زمستان ،26 ي شماره ،هفتم ي دوره  

 

٤٨

به عنوان  ،كمرويي .)1996 ،(از ديلاند و اندرسن استزندگي  ه يافسردگي) مشكلات هر روز
كنند، تبديل شده است تا يك سطح ناسالم در ذهن براي افرادي كه در جوامع غربي زندگي مي

هاي فرهنگي  هاي رفتاري آن دلالت بر يك شكست در رسيدن به برخي از ارزشجايي كه نشانه
 (اسكات، اي به عنوان مشكلي كه بايد درمان شود، تعريف شده استه به طور فزايندهدارد ك

ليت خود را در ايجاد رابطه ومسو. آنها كنندمردم خجالتي از رابطه با ديگران اجتناب مي ).2006
شود كه در معرض تبادل و تعاملات و اضطراب آنها زماني آشكار مي هكردبا ديگران انكار 

اي حالات چهره ي چونمداراي علايم مه ،كمرويي). 2004(گيلمارتين،  گيرندار مياجتماعي قر
اجتناب از تماس چشمي، نگاه و سر به سمت پايين، صحبت كردن با صداي پايين، خودداري ، مك

افزايش ضربان قلب، خشكي دهان، لرزش  ،آورهاي ترسو منفعل بودن و اجتناب از موقعيت
ارزيابي منفي از  ،خوردگي، ترس از دست دادن كنترلبهمجه، دلتعرق، ضعف عمومي، سرگي

گرايي، سرزنش خود، عقايد منفي ، اشتغال ذهني، كمال كننده نگران يهاديگران و موقعيت ،خود
 زت نفس، تنهايي، غمگيني، دلمردگيدستپاچگي، شرم، پايين بودن ع ،باره خود و ديگراندر

والدين يا يكي از والدين مبتلا به ). 2010دسوزا، (بني اسدي و اضطراب و افسردگي است
مشكلات و ، خويشاوندان منتقد، خاموشي يا تجارب تحقير شدن ،والدين پرخاشگر، كمرويي

 محسوب مي شودكمرويي بروز از دلايل عمده  خونسرد هايخانوادهو  آورل خانوادگي شرميمسا
  ). 1993(اسميت، 

هاي كلامي و ي آن شخص مفهومي را با استفاده از پيامفرايندي است كه ط ،1ارتباط انساني
ه ارتباط برقرار كردن، يكي از منحصر بي رساند. مقوله غيركلامي به ذهن شخص ديگر مي

دو نفر شبيه به هم ارتباط  گاه هيچ ،هايي است كه هر يك از ما داريم. به زبان ديگرفردترين مقوله
(اوكان،  كلامي استارتباطي در سطح غير هر ش از دو سومبرخي معتقدند كه بي كنند.برقرار نمي

شود % مطالب قابل فهم ما از طريق مطالب بيان شده عايدمان مي7تنها  گفته مي شود كه و )2006
 ).2001 ،كرمي( شودصدا منتقل مي % از طريق گفتار بي55% از طريق صداهاي توليد شده و 38

منفي شخصيتشان زياد توجه دارند، آنها نقاط ضعفشان را هاي به جنبه ،بسياري از افراد كمرو
دانند. افراد كمرو نه تنها تصويري منفي از خود در ذهن بزرگ و نقاط قوتشان را كم ارزش مي

                                                       
1. Human communication 
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كنند ديگران آنها را پردازند و احساس ميطبيعي ميهاي غيرخود به قضاوتي دارند بلكه درباره 
  ).2004ن و كوجيو،  (ليزژيك، اكيوز، دوگا قبول ندارند
جزو پيش  ،شود. تنهاييهاي متعددي داشته باشد و منجر به احساس تنهايي تواند پيامدمي ،كمرويي

 )2006 هاي اضطراب اجتماعي و افسردگي است (ماونتز، والين تينر، آندرسن و بوسول،كننده بيني
تجاربي انتقادي از طرف  و باعث شده معيوب تبديل ي اگر كمرويي كنترل نشود به يك چرخه و

اش و حتي هاي آيندهگيريشود فرد بيشتر در تصميممي باعث همين امر  مي شود كهديگران 
بين كمرويي و هوش  ).2010حقر، منتظرغيب و امشكلات جديدش عقب نشيني كند (ي درباره 
صابري، ايپن، چيوباش، سالي و )، رايطه ي كودك و مادر (2010حقر، منتظرغيب و ا( هيجاني

الگوي قدرت طلبي(استبدادي)  ،)2006، آگاليتيس و كاليوا( آموخته شدهدرماندگي  )2005
و  )2010اجتماعي (گادينو،  هاي زمينه وگرايش فرهنگي والدين  ،)2010، سمانيو  زرنقش(

  رابطه وجود دارد. ) 2009، پازوكي و رستگار(درونگرايي 
موزان از مواد شفاهي را آدرك دانش  ،سب غيركلاميرفتارهاي مناد كه ، نشان مي دهها پژوهش 

كه آموزش  هده شده استاز طرفي مشا ).1987 (كلينزينگ و جكسون، دهدفزايش ميانيز 
ها هاي حل مشكل، ارتباط، نقشموجب افزايش كارايي خانواده در مقوله ،هاي ارتباطيمهارت

 خانواده (غلامزاده، عطاري و شفيع همراهي عاطفي، آميزش عاطفي، كنترل رفتار و عملكرد كلي
، و يزدي ، حسيننيان درخشاني(آموزان دختر دبيرستاني كاهش كمرويي دانش ،)2010 آبادي،
  موثر است.) 2010آبادي و سوداني،كاهش اضطراب اجتماعي(كايوند، شفيعدرو ) 2006

پژوهش حاضر  در ،دارد آموزش ارتباط غيركلامي  بر كاهش كمرويي با توجه به اهميتي كه 
باهنر  دانشجويان دانشگاه شهيدرا بر كاهش علايم كمرويي آموزش ارتباط غيركلامي  اثربخشي

  .بررسي كرده ايمكرمان 
  

  روش 
پس آزمون بود.  -از نوع پژوهشهاي نيمه تجربي با گمارش تصادفي و پيش آزمون ،اين پژوهش

ل به دليكه  بود شهيد باهنر كرمان دانشگاه دانشجويان تماميپژوهش شامل  اين آماريي جامعه
  80 ،ي آنان در پرسشنامه كمروييه نمرمراجعه  كرده بودند و  كمرويي به مركز مشاوره دانشگاه

ايش و كنترل  در دو گروه آزمتصادفي  ه صورتبدانشجو انتخاب و  30 لا بود. از اين جامعه،به با
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ل از كاربندي و بعد از اتمام مداخلات باليني ) كاربندي شدند. آزمودني ها قبنفر در هر گروه 15(
 8به مدت  آزمايشگروه  مورد آزمون قرار گرفتند و 1كمرويي  ي با پرسشنامه آزمايشروه گ

 كلامي مورد مداخله قرار گرفت.  جلسه با بسته ي آموزشي مهارتهاي غير

 سوال 54داراي  ) در دانشگاه ميسور ساخته شده2006( كمرويي كه توسط  دسوزا ه يپرسشنام
هاي مهم كمرويي از قبيل شناختي، فيزيولوژي و رفتاري را ارزيابي مي كند. دامنه ي است و جنبه

بالا بيانگر سطح بالاي كمرويي است. در ي است كه نمره  162تا  0ها در اين پرسشنامه بين نمره
به بالا  80متوسط و از كمرويي  50-79 ي بيانگر كمرويي كم، نمره 30-49 ي نمره ،اين پرسشنامه

آن ي توسط سازنده  ي (بر اساس تحليل عاملي) پرسشنامه بيانگر كمرويي بالا است. اعتبار سازه
روي جمعيت  2007نيا در سال توسط شريعت  ،كافي و مطلوب گزارش شده است. اين پرسشنامه

و همساني  71/0آلفاي  با استفاده از آناعتبار  ،به گزارش وي و ايراني مورد استفاده قرار گرفت
  است.   75/0 برابر دروني با استفاده از آلفاي كرونباخ

 اسديوسيله بنيه ب ،كلامي كه شامل ويديو كليپ و كتابچه استآموزشي مهارتهاي غيره ي بست
قسمت طراحي شده كه هر كدام از قسمت ها يك  9) طراحي  شده است. ويديو كليپ در 2011(

 لامي را در بر مي گيرد. اين جنبه ها شامل، حالات چهره، تماس چشميجنبه از ارتباط غير ك
كتابچه اين جهت گيري و تن صدا است.  كات و اشارات، تماس بدني، فاصله،حالات بدن، حر

  كلامي اندازه غير شامل دو قسمت اصلي پيش آزمون كه دانش و مهارت فعلي فرد را از ارتباط
عملياتي، ارتباط غير كلامي، مثال ها، راهنمايي و برگه هاي مفاهيم قسمت فرعي كه مي گيرد و 

  تمرين است. اين بسته آموزشي به صورت خود آموزشي و آموزش گروهي قابل اجرا است.
  

  اجراي شيوه 
طراحي شده بود تا هرهفته يك جنبه  ه آموزش گروهي  براي گروه آزمايشجلسدر اين پژوهش، 

قرار  آزمايشآموزشي  در اختيار گروه ي  بسته ،. همچنينينندببآموزش  را كلاميط غيراز  ارتبا
گرفت و از آنان خواسته شد كه  پس از شركت در برنامه، قسمت  آموزش داده شده را در منزل 

  برنامه ي مداخله را به تفكيك جلسات ارايه كرده ايم.  1در جدول  مطالعه و تمرين كنند.

                                                       
1. Shyness Assessment Test 
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بدين منظور ابتدا  مورد بررسي قرار گرفت. يل كواريانسحلتفاوت بين دو گروه با استفاده از ت
همگني واريانس ها با آزمون لوين و نرمال بودن توزيع متغيرها با  -هاي تحليل كوواريانسمفروضه

بررسي و سپس تحليل كوواريانس انجام گرفت. داده ها با  -آزمون كولموگروف اسميرنوف
  ازش شد.پرد SPSSنرم افزار  18استفاده از ويراست 

 

  آزمايش گروه يبرا  يگروه يكلام ريغ ارتباط آموزشطرح  :1دول ج
 برنامه  جلسه
ي مشكلاتي كه به دليل كمرويي با آن ها و صحبت  دربارهآشنايي با آزمودني اول ي جلسه

  اند. معرفي كلي ارتباطات غيركلامي و كاربرد آن در زندگي اجتماعي.مواجه
(لب، چشم، ابرو، زبان، خنده و لبخند، غمگيني، اجزاي چهرهمعرفي حالات و دومي جلسه 

  تعجب و  ترس) و تمرين.
هاي چشم، زل زدن) و هاي ارتباطي، مردمك، پلك(پياممعرفي تماس چشمي ومي سجلسه 

  تمرين.
  ها، زاويه بدن، خم شدن بدن) و تمرين.(راه رفتن، پاها، دست معرفي حالات بدن چهارمي جلسه 

(حركت سر، دهان، كف دستان، موقعيت سر، معرفي اشارات و حركات بدن پنجم ي جلسه
لمسي، دست دادن، (خود گذاشتن دست بر صورت) و تمرين. معرفي لمس كردن

  غلغلك، نوازش كردن) و تمرين.
ها، انواع فاصله) و گيري(نكات مهم، انواع جهتگيريمعرفي نزديكي و جهت ششمي جلسه 

  تمرين.
(پيام هاي ارتباطي، موارد استفاده آن، نكات مهم) هاي غيركلامي گفتارمعرفي جنبه هفتمي جلسه 

  و تمرين.
  ها و پايان آموزشتمرين و تفسير تصاوير توسط آزمودني هشتمي جلسه 

  

  هايافته
كمرويي و جنبه هاي شناختي، فيزيولوژيك و  ي ميانگين دو گروه در پرسشنامه ،2در جدول 
 شود يم مشاهده 1 جدول در كه همانگونه و كنترل ارايه شده است. آزمايشن در گروه رفتاري آ

 به ، معادلآزمون پس در و 23/91 معادل ،كنترل گروه آزمون شيپ در ييكمرو نمرات نيانگيم
 دهيرس 6/53  به 86/89 از آزمون شيپ نمرات نيانگيم ،آزمايش گروه در كه يحال در بود 53/89

 در و 9/52 معادل، كنترل گروه آزمون شيپ در نمرات نيانگيم يشناخت بعد در ،نيهمچن. است
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 نمرات نيانگيم ،آزمايش گروه در كه يحال در استتفيير يافته  6/49 به مقدار نيا آزمون پس
 گروه در نمرات نيانگيم زين كيولوژيزيف بعد در. است دهيرس 4/36 به 4/50 از آزمون شيپ

 تغيير يافته 8/6 به 06/16از آزمون شيپ نمرات نيانگيم يرفتار بعد در و 2/10 به 9/14 از آزمايش
    هد.د يم نشانرا  26/9  با معادل يكاهش و
  

كمرويي و  جنبه هاي شناختي، فيزيولوژيك ي ميانگين دو گروه در پرسشنامه ي : مقايسه 2جدول 
  و كنترل آزمايشو رفتاري آن در گروه 

 
 متغيير

 آزمونپس آزمونپيش
  انحراف استاندارد  ميانگين  تعداد  انحراف استاندارد  ميانگين  تعداد

  كمرويي
86/89 15 آزمايش  8/31  156/53  4/28  

 9/16 1553/89 2/17 23/91 15 كنترل

  شناختي
154/50 آزمايش  4/19  154/36  9/16  

159/52 كنترل  4/11  156/49  27/10  

  فيزيولوژيك
159/14 آزمايش  6/7  152/10  4/7  

 6/4 8/17  15 9/4 158/16 كنترل

  رفتاري
1506/16 آزمايش  6/7  158/6  7/5  

155/14 كنترل  6/5  1542/12  3/5  

  

براي آزمودن معناداري اين تفاوت ها، با روش تحليل كواريانس تغييرات نمرات را مورد آزمون 
كمرويي و جنبه هاي انس نتايج آزمون لون براي كنترل مفروضه همگني واريقرار داده ايم. 

نشان مي دهد كه ميزان لون براي نشانه  شناختي، فيزيولوژيك و رفتاري در گروه آزمايش و كنترل
و  88/0، 25/1، 6/1و نمره ي كل كمرويي به ترتيب برابر  رفتاري، فيزيولوژيكي، شناختيهاي 

داري به دست آمده معنا. چون سطح استبزرگتر  05/0است و سطح معناداري اين مقادير از  84/0
توان گفت كه داده ها فرض همگني واريانس ها را رد در نتيجه مي ؛بيشتر است 05/0از سطح 

براي تطابق توزيع متغيرها با توزيع نيز زمون تك متغيره كولموگروف اسميرنوف آنتايج نكرده اند. 
ن امر بيانگر عدم تفاوت شود و ايمي تاييدفرض صفر در تمام متغيرها كه دهد نرمال نشان مي

توان نتيجه گرفت كه فرض در نتيجه مي ،دار توزيع متغيرهاي مورد نظر با توزيع نرمال داردامعن
  .نرمال بودن توزيع متغيرها برقرار است
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 شناختي كمرويي و جنبه هايآموزش در كاهش  تاثيرمده از تحليل كوواريانس  آنتايج بدست 
تفاوت معناداري بين ميانگين تعديل . دهدنشان ميرا در دو گروه كمرويي فيزيولوژيك و رفتاري 

كمرويي در گروههاي ، فيزيولوژيك و رفتاري شناختي كمرويي و جنبه هاينمرات  ي شده
 تاثير ،توان گفت كه فرايند درماندر نتيجه مي ؛شودمشاهده مي )P>01/0زمايش و كنترل (آ

 زمايش داشته استآدر گروه  فيزيولوژيك و رفتاري  ،شناختي كمرويي و جنبه هايمعناداري بر 
 .)3(جدول 

  
تحليل كواريانس كمرويي و  جنبه هاي شناختي، فيزيولوژيك و رفتاري در ي : خلاصه 3جدول

 و كنترل آزمايشگروه 
  منبع تغيرات

SS df M S F P  
  

  كمرويي
3/56313/56319/54بين گروهي  01/0  97/0  
 15/50112762/115خطا

86/1876 86/18761بين گروهي  شناختي  34/25  01/0  99/0  
 48/199927055/74خطا

99/190 99/1901بين گروهي فيزيولوژيك  11/20  01/0  99/0  
 34/2562749/9خطا

3/563 3/5631بين گروهي  رفتاري  19/54  01/0  99/0  
 66/2802739/10خطا  

  
  يريگبحث و نتيجه

كلامي بر كاهش كمرويي دانشجويان نشان داد كه آموزش ارتباط غير حاضر، هاي پژوهشيافته
اي(آموزش ارتباط گرچه هيچ پژوهش مشابهي در اين حوزه و با اين روش مداخله .موث است

هايي در تبيين اين نتيجه اشاره كرد توان به پژوهشمي كلامي) در بررسي پيشينه يافت نشد اماغير
پژوهش با اين اند. يافته هاي ه كردهينتايج قابل توجهي را ارا ،كه تا حدودي در درمان كمرويي

كه همسويي دارند كه به اين نتيجه دست يافتند) 2006( و يزدييان ، حسيندرخشاني نتايج پژوهش
نتايج  همچنين با .موثر است  آموزانآموزش مهارتهاي اجتماعي گروهي بر كاهش كمرويي دانش

 ازافراد كمرو  ) مبني بر برخورداري كمتر 2009( ملازاده و ، گودرزي، تقويزنجانيپژوهش 
همبستگي منفي بين  مبني بر) 2007( پژوهش چاري و دلاورپور ؛ نتايج اجتماعيهاي مهارت 
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) كه 2010( آبادينتايج پژوهش غلامزاده، عطاري و شفيعهاي ارتباطي  كمرويي و مهارت
هاي پژوهش  ارتباطي موجب افزايش كارايي خانواده مي شود و يافته هاي آموزش مهارت
اضطراب اجتماعي  ،هاي ارتباطيكه آموزش مهارت )2010( آبادي و سوداني كايوند، شفيع

  دهد مطابقت دارد.آموزان را كاهش ميدانش
قابل برطرف  (شناختي، رفتاري و ...) اي گوناگونهاي مداخله با استفاده از روش ،علايم كمرويي

شدن است اما درمان كمرويي از طريق آموزش ارتباط غير كلامي و زماني كه اين آموزش در 
موقعيت هاي گروهي انجام مي شود و افراد در بحث گروهي هم شركت مي كنند، مجموعه اي از 

به  علايم كمرويي (شناختي، رفتاري، فيزيولوژيك) را هدف قرار مي دهد كه مي تواند منجر
م شناختي يبر كاهش علا ،كلاميآموزش ارتباط غيرهش و درمان تمام علايم كمرويي شود. كا

 با توجه به علايم شناختي كمرويي كه عبارت است از: گذار بوده است.تاثيركمرويي دانشجويان، 
ها و ديگران، ترس از ارزيابي منفي و ابله به نظر رسيدن از  افكار منفي راجع به خود، موقعيت

به (سرزنش خود)  انتقاد از خود ديگران، نگراني راجع به نشخوار ذهني كمال گرايي،طرف 
(قوي) و  (ضعيف) و ديگران پس از تعاملات اجتماعي، باورهاي منفي درباره خود خصوص

من از نظر اجتماعي معيوب، دوست نداشتني و غيرجذابم  به عنوان مثال ؛منفيي پنداره خود
، حيدرپورنتايج پژوهش توانسته است علايم فوق را كاهش دهد كه با آموزش ارتباط غير كلامي 

هاي ارتباطي در افزايش اعتماد به  آموزش مهارتاشاره كرد كه  )2008( ي فرد و بهاريه ادوكان
   دارد؛ هماهنگ است. تاثيرجسمي بيماران نفس و همچنين كاهش كمرويي 

فتاري كمرويي اثر بگذارد. با توجه به علايم كلامي  توانست بر كاهش علايم رآموزش ارتباط غير
ي و نفرت از زل زدن ررفتاري كمرويي كه شامل جلوگيري از بروز احساسات و انفعالي بودن، بيزا

       و خيره شدن، اجتناب از موقعيت هاي ترس، تن صداي پايين، حركات بدني محدود و كم 
حدود، سخن گفتن غير سليس، رفتار عصبي نامناسب از حركات سر، حالات چهره اي مي استفاده 

تمركز بيشتر بر رفتارهاي مثل لمس كردن صورت يا موي سراست. آموزش ارتباط غير كلامي با 
  علايم رفتاري كمرويي  بگذارد.  مثبتي بر كاهش تاثيرتوانست  ،قابل مشاهده و تمرينات پياپي

  ضربان قلب، خشك شدن دهان تند شدن يم فيزيولوژيك كمرويي كه شامل: با توجه به علا
لرزش بدن، عرق كردن، احساس ضعف و سرگيجه، احساس دل بهم خوردگي يا حالت تهوع 

صورت غيرواقعي (توهمي) يا دور از ذهن، ترس از دست دادن ه ها ب شرايط و موقعيتي تجربه 
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هش اين قلبي شدن است؛ آموزش ارتباط غير كلامي بر كاي كنترل، ديوانه شدن يا دچار حمله 
  جنبه از كمرويي نيز مانند جنبه هاي شناختي و رفتاري موثر بود. 

اجتماعي بودن از  و هاي كمرو برقراري ارتباط است هاي انسان يكي از مهمترين كشمكش 
هميشه خود را حقيرتر و  را هاي خجول صفاتي است كه از اهميت بسياري برخوردار است. انسان

دچار اضطراب  ،د و از اين كه قادر نيستند با ديگران مراوده داشته باشندبيننكوچكتر از ديگران مي
رسد كه شناخت ارتباط و آگاهي از چگونگي ايجاد ارتباط و انواع آن اند. به نظر ميو تشويش

افراد كمرو از اينكه نمي توانند با ديگران تواند به آنها در رهايي از اين معضل كمك كند. مي
نند اعتماد  به خود، عزت نفس و حرمت ذات خود را مخدوش مي كنند و خود ارتباط برقرار ك

پنداره اي منفي را در خود شكل مي دهند و از اينكه نمي توانند از موقعيت هاي اجتماعي استفاده 
كنند و موجب پيشرفت تحصيلي، شغلي و اقتصادي خود را فراهم كنند با سطح بالاي از اضطراب 

  اپي خود را سرزنش و نكوهش مي كنند. مواجه مي شوند و پي
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Human communication is a process in which the individuals transmit verbal and 
non-verbal concepts to the others’ mind. These communications can be easily 
influenced by shyness. Shyness poses various problems for shy individuals and 
prevents them in pursuing their goals. Therefore, one of the most major problems 
of shy people is communication. The research aims to investigate the influence of 
non-verbal communication in decreasing the students’ symptoms of shyness. 
Hence, a sample of 30 individuals was drawn from among the diagnosed shy 
students of Shahid Bahonar University and assigned to the experimental and 
control groups. The experimental group underwent 8 sessions of nonverbal 
interaction skills training and was subsequently tested for shyness. Results of 
covariance analysis indicated that nonverbal social interaction skills training can 
significantly decrease the symptoms of shyness in cognitive, physiological and 
behavioral aspects. Overall, it seems that nonverbal social interaction skills 
training merits attention in life style training. 
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