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آوري در تار عاملي فرم کوتاه مقياي تابـش حاضر با هدف بررسي روايي، پايايي و ساخـپژوه

آموز دختر و پسر دانش 463کنندگان شامل صورت گرفت. شرکتآموزان دبيرستاني ايران دانش
اي انتخاب و فرم کوتاه اي چندمرحلهگيري خوشهکه به روش نمونه بوددبيرستاني ساکن بابلسر 

و  SPSSافزار هاي گردآوري شده با استفاده از نرمآوري را تکميل نمودند. دادهمقياس تاب
AMOS  روايي مقياس از تحليل عاملي اکتشافي و تأييدي استفاده تحليل گرديدند. براي بررسي

شد. نتايج تحليل عاملي، بيانگر وجود سه مؤلفه مديريت خود، معناداري زندگي و اعتماد به نفس 
هاي آلفاي کرونباخ و بازآزمايي استفاده شد. پايايي مقياس و بود. براي بررسي پايايي مقياس از روش

تا  15/0و بازآزمايي در دامنه  87/0تا  15/0ش آلفاي کرونباخ در دامنه ها توسط دو رومقياسخرده
، مورد تأئيد قرار گرفت. در مجموع، نتايج نشان دادکه مقياس استفاده شده داراي برازش خوبي 81/0

 آموزي ايران استفاده کرد. هاي مرتبط با جامعه دانشتوان از آن در پژوهشبوده و مي

 آوريبتا ؛روايي ؛پايايي ؛عاملي تحليل 

                                           
 ـ دانشيار گروه روانشناسي دانشگاه مازندران 5

 Email:abbas.akbari47@yahoo.comن )نويسنده مسئول(        اـ دانشجوي دکتري روانشناسي تربيتي دانشگاه مازندر 5

 نشناسي تربيتي دانشگاه مازندراوانـ دانشجوي دکتري ر 4

 ـ کارشناس ارشد روانشناسي 3



 
 
 

 



 

هاي گوناگون علم، از جمله، مهندسي، اي در شاخهطور گستردهآوري، بهاصطلاح تاب
فيزيولوژي، محيط زيست، مديريت، علوم اجتماعي و علوم رفتاري، مورد استفاده قرار گرفته 

هايي (. در مديريت، سازمان5001 ،5؛ آگايبي و ويلسون5055، 5است )بارما، داني و بارنارد
هاي هاي ناگهاني و تغييرات سريع، واکنششوند که در مقابل شوکآور محسوب ميتاب

آوري (. در اکولوژي، تابBSI ،5053مناسب نشان داده، سازگاري مطلوبي داشته باشند )
 ها وبيانگر سرعت بازگشت سيستم به تعادل اوليه و ظرفيت او براي جذب آشفتگي

آوري به (. در علوم اجتماعي از تاب5050و همکاران ،  4سازماندهي مجدد است )فالک
ها ياد شده است و در حوزه اقتصاد، از ها و آشفتگيعنوان توانايي جوامع براي انطباق با تنش

آوري،  به عنوان توانايي سيستم يا بنگاه اقتصادي براي حفظ عملکرد و بازيابي سريع تاب
 (.5054، 3بحران يا فاجعه تعريف شده است )رز و کراسمنبعد از يک 

آوري تعاريف گوناگوني ارائه واسطه آن انسان است، از تابدر روانشناسي که مخاطب بي
،  5004ها )واگنيلد، شده است. از اين مفهوم به عنوان انطباق مثبت در برابر فشارها و سختي

عادل اوليه يا رسيدن به تعادلي در سطح بالاتر (، بازگشت به ت5050، 1و يو به نقل از سينگ
(، 5115، 8(، نوعي ترميم خود با پيامدهاي مثبت هيجاني و شناختي )گارمزي5111، 6)کامپفر

شود دشوار ميفردي که باعث پيشرفت و مقاومت در شرايط هاي فردي و بينتوانمندي
دشوار )مک  هايزا و موقعيتسآميز با عوامل استر(، کنار آمدن موفقيت5005، 7)ريچاردسون

کننده (، تعادلي پيچيده بين عوامل خطرساز و محافظت5116، 1کوبينکوبين و مک
هاي تلخ و ناگوار )لاتار و (، فرآيند پوياي انطباق مثبت با تجربه5004، 50)برودريک و ساوير

 شوارد و (، سازگاري مثبت در واکنش به شرايط سخت5005، 55؛ ماستن5000، 55سيچتي

 ( و5004 ،53پذيري بشر )کانر و ديويدسونعطافـگري و اناصلاح(، ويژگي خود5005، 54)والر
  

1- Bhamra, Dani, Burnard 

3- Folke 

5- Sing & Yu 
7- Garmezy 

9- Mccubbin & Mccubbin 

11- Luthar & Cicchetti 
13- Waller 

2- Agaibi & Wilson 

4- Rose & Krausmann 

6- Kumpfer 
8- Richardson 

10- Brodrick & Sawyer 

12- Masten 
14- Canner & Davidson 



 
 

 

 

 

 

 



رواني در  -شرکت فعال و سازنده در محيط پيراموني خود در جهت برقراري تعادل زيستي
(، 5054) 5(، ياد شده است. همچنين کي و پيدگئون5115 ،5شرايط خطرناک )ورنر و اسميت

 دانند.برانگيز مي کننده و چالشبازيابي افراد، پس از تجربه حوادث ناراحتآوري را توانايي تاب
نيز  ( و5053آميز )ماستن، همچنين از اين مفهوم به عنوان ظرفيتي براي سازگاري موفقيت

نژاد، صادقي و يک عامل حمايتي مهم براي حفظ بهداشت رواني افراد ياد شده است )کريمي
رغم تهديدها و شوند که بهآور محسوب مياساس افرادي تاب (. بر اين5416غلامرضايي، 

  (.5054، 3؛ گلدستين و بروکس5050، 4خطرهاي گوناگون، عملکرد و رشد مناسبي دارند )سيچتي

شناسي گردد، که رويکرد روانزماني برميآوري بهدر حوزه روانشناسي، مطالعه علمي تاب
 ها وجاي نقصهاي بشري و برجسته نمودن آنها بهاييگرا با عنايت به استعدادها و توانمثبت

(. در 5413)رحيمي و دهکردي،  ها، مورد توجه روانشناسان و پژوهشگران قرار گرفتکاستي
هايي هدايت شد که حکايت از آن داشت همين راستا توجهات به سمت نتايج سري پژوهش

يط خويش دارند )ماستن، که تعدادي از کودکان در معرض خطر، سازگاري مثبتي با مح
(. اين مطالعات به دنبال يافتن پاسخي براي اين سؤال بودند که چگونه برخي از 5005

کودکان و نوجوانان، زماني که رشدشان به وسيله عواملي مانند فقر، بدرفتاري، جنگ، 
توانند، موفق باشند و خوب عمل کنند گيرد ميخشونت و نژادپرستي مورد تهديد قرار مي

(. اشتياق پژوهشگران براي يافتن پاسخ به اين سؤال توجه 5054، 1رايت، ماستن و نارايان)
(. سيمون، 5053هاي پژوهشي موجب شده است )ماستن، آوري را در بسياري از زمينهبه تاب

رغم تعاريف متعدد، دو عنصر اساسي در تعاريف ( معتقدند که به5001) 6مورفي و اسميت
هاي دشوار و در مواجهه با آور در موقعيتدارد: يکي اينکه افراد تابآوري وجود تاب

دهند و ديگر اينکه اين افراد در چنين ناملايمات زندگي پاسخي مناسب از خود نشان مي
توان بينند. بنابراين ميشرايطي احساس توانمندي و کفايت نموده و خود را در حال رشد مي

شود، شامل تغيير مثبت و رشد ه سازگاري را شامل ميآوري علاوه بر اينکگفت که تاب
 (.5006، 1باشد )والشمطلوب نيز مي

  

1- Werner & Smith 

3- Cicchetti 

5- Walsh 

2- Keye & Pidgeon 

4- Goldstein & Brooks 



 
 
 

 



هايي هستند: از جمله اينکه آور، داراي ويژگيپژوهشگران بر اين باورند که افراد تاب
ها از ( در تجزيه و تحليل موقعيت5115پذيري بيشتري دارند )ورنر و اسميت، انعطاف

رايط دشوار و ناگوار، ـ(، با وجود ش5050، 5کنند )زوستيـراهبردهاي فراشناختي استفاده م
(، داراي تفکر خلاقانه و 5110، 5توانايي رشد و پيشرفت دارند )ماستن، بست و گارمزي

(، رفتارهاي خودشکنانه ندارند 5001، 4ئل هستند )آلورد و گرادوزپذير درباره حل مساانعطاف
(، داراي منبع کنترل 5001، 3اند )ليتزرينگ، بلوک و فاندرو به لحاظ هيجاني و عاطفي آرام

يافته، همدلي با ديگران و خودپنداره مثبت هستند دروني، رفتارهاي اجتماعي سازش
 (.5004، 1ن)فرايبورگ، همدال، روزنوينگ و مارتينوس

از منظر تاريخي، ابتدا، تصور بر اين بود که تاب آوري يک ويژگي اختصاصي و مربوط به 
هاي بعدي نشان داد که اين ويژگي، فقط به العاده است. اما پژوهشافراد برجسته و فوق

شود افراد برجسته اختصاص ندارد، بلکه در افراد گوناگون، به ميزان مختلف مشاهده مي
اي چند بعدي است که از بافت محيطي و (. علاوه بر اين، سازه5111و همکاران ،  6)اکسلر

(. 5004؛ کانر و ديويدسون، 5115پذيرد )ورنر و اسميت، شرايط فرهنگي و اجتماعي تأثير مي
8سورثـهاي ماستن و کوتژوهشـدر پ

ده است که ـان شـ( بي5113) 1لتـ( و بارت5117) 
هاست که با شرايط و چگونگي فرايند رشد آنها، ي در وجود انسانارزشمند آوري گنجينهتاب

آور در طول فرايند رشدي خود، از يک سري منابع در ارتباط است. به اين معنا که، افراد تاب
د طبيعي رشد خنثي ـها  و تهديدها را در روند که اين منابع، اثر بحرانـحمايتي برخوردارن

طور جدي دچار آسيب شوند و کارکرد آنها مختل هحمايتي بکنند. مگر آنکه اين منابع مي
هاي ناشي از شرايط ناگوار بيشتر از ظرفيت سازش شود و يا اينکه شدت فشار و سختي
 (.5177پذيري فرد باشد )ماستن و کوتسورث، 

اند، که در آوري معرفي کردهپژوهشگران، منابع حمايتي و حفاظتي گوناگوني را براي تاب
 توان آنها را به دو گروه عوامل دروني و عوامل بيروني تقسيم کرد. در اينيـکلي م يک نگاه

  

1- Zust 

3- Alvord & Grados 

5- Friborg, Hjemdal, Rosenvinj & Martinussen 
7- Coatsworth 

2- Masten, Best & Garmezy 

4- Letzring, Block & Funder 

6- Kessler 
8- Bartlet 



 
 

 

 

 

 

 



ماعي اشاره ـرايط اجتـهاي خانوادگي و شه خصوصيات شخصي، ويژگيـگارمزي براستا، 
اره ـآوري اشه دو سطح تابـيز در مطالعات خود بـ( ن5116(. والش )5114؛5115کند )يـم

مندي فرد آوري ارتباطي. سطح فردي به توانآوري فردي و ديگري تابکند: يکي تابمي
شکلات اشاره دارد و سطح ارتباطي، اشاره به نظام خانواده در فائق آمدن و غلبه يافتن بر م

مواجه  5زاترسـو شرايط اس 5جارب مخربـواده چگونه با تـگر آن است که خانتدارد و بيان
 کند. شود و چگونه اعضاي خود را براي نوعي انطباق طولاني مدت آماده ميمي

( معتقد است 5178) 4است. راترردي ـآوري فمده بر تابـدگاه تحولي، تأکيد عـدر دي
دهي به مشکلات و مخاطرات است. هاي فردي در پاسخآوري فردي بيانگر تفاوتتاب

هاي مختلفي گونهزاي ثابت، بهتعريف وي مبتني بر اين مفروضه است که يک عامل استرس
آن  هاي مختلفي بهگونههمين دليل افراد بهشود و بهاز سوي افراد تجربه و ادراک مي

دهند. او همچنين معتقد است افراد در طول دوران زندگي نيز داراي واکنش نشان مي
طور مثال: فقر خانواده باشند. بهزا ميهاي متفاوتي در قبال يک عامل استرسظرفيت
هاي توان سرشاخهکند. ميهاي متفاوتي را در يک کودک و يک نوجوان ايجاد ميواکنش

معتقد است، تجربه  3که راجرزگرايي جستجو نمود. آنچناناي انساناين باور را در رويکرده
ها و رفتارهاي فرد است. به باور او، اين واقعيت دروني کردن واقعيت، مبناي تمام قضاوت

، 1کند نه واقعيت بيروني عيني )رايکمناست که در رفتار شخص، نقش کليدي ايفا مي
5008.) 

آوري هايي ارائه شده است که از جمله آنها مدل تابآوري فردي، مدلدر ارتباط با تاب
طراحي شده است. بر  7و انسجام مجدد 8( است. اين مدل بر مبناي آشفتگي5171) 6فلاچ

هاي گوناگون زندگي و آوري بيانگر توانايي فرد در مواجهه با چالشاساس اين مدل، تاب
هاي جديد است. بر اين يتهاي مشابه در موقعکسب دانش لازم براي مقابله با چالش

 دگي او،ـدهد، ساختار بهنجار زنگي فرد رخ ميـي که تغييري قابل توجه در زندـاساس، زمان

  

1- Disruptive Experiences 

3- Rutter 

5- Ryckman 
7- disruption 

2- Stressful Experiences 

4- Rogers 

6- Flach 
8- re- integration 



 
 
 

 



دهد و ممکن است دچار آشفتگي شود. در نقطه آشفتگي، فرد ثبات خود را از دست مي
(، 5171گيرد. فلاچ )شود و ساختار ذهني و رواني او مورد تهديد قرار ميپذير ميآسيب

شخصي دور  5داند که فرد را از حالت پايداريآشفتگي را نتيجه تأثير رويدادهاي زندگي مي
ست، نقطه آشفتگي نيز براي او متفاوت از کند. از آنجا که هر شخصي منحصر به فرد امي

عبارت ديگر هر فرد در مقابل يک عامل تهديدکننده ممکن است به ميزان ديگران است. به
کند که متفاوتي نسبت به ديگران دچار آشفتگي شود اما اين امر براي همه افراد صدق مي

( آشفتگي تجربه 5171)ها کنترل و مهار شوند. به اعتقاد فلاچ ضرورت دارد اين آشفتگي
کند افرادي که اين وضعيت را ناخوشايند و حتي دردناک است، از اين روي، او توصيه مي

ها سازگار کنند. بنابر نظر کنند مجبورند به درون خود بنگرند و خود را با اين چالشتجربه مي
هنه، هاي کهاي موقتي فرصت خوبي براي کسب توانايي جهت رسيدگي به زخماو، چالش

کشف ساز و کارهاي جديد براي مقابله با آنها و در کل سازماندهي و انسجام مجدد ديدگاه 
فرد به زندگي است. به اين معنا که فرد، نگرش خود را به جهان و خويشتن، دوباره شکل 

کوشند تا زندگي و حالت دهد، افراد ميکند. هنگامي که آشفتگي رخ ميداده و بازطراحي مي
اي جديد، دوباره بسازند. خود را از طريق حل مسأله و نگريستن به اوضاع، از زاويهپايداري 

طوري که هزمان لازم براي هر فرد، در فرايند انسجام مجدد، متفاوت از ديگران است، ب
هاي او نيز بستگي علاوه بر ميزان تنش ناشي از يک رويداد به ظرفيت آن فرد و ويژگي

( تغييرات ناخوشايند، يک عنصر لازم و ضروري در 5171فلاچ )آوري دارد. در مدل تاب
 شود.زاي زندگي محسوب ميفرايند يادگيري، براي مقابله با حوادث تنش

 اند که ابزارهايي به منظور اندازههاي نظري، پژوهشگران سعي نمودهبه موازات پژوهش
ال، فرايبورگ، مارتينوسن و آوري افراد تهيه نمايند. در اين راستا،  همدگيري ميزان تاب

شايستگي فردي،  اي ساختند که شامل پنج مؤلفهگويه 34(، مقياسي 5005) 5روزنوينگ
شايستگي اجتماعي، ساختار فردي، حمايت اجتماعي و انسجام خانوادگي بود. کانر و 

گويه طراحي کردند که قدرت افراد براي مقابله با  51(، مقياسي شامل 5004ديويدسون )
 (،5004) والش نظريه از گرفتن (، با بهره5001) 4سيکسبي کرد.مي گيرياندازه را تهديد و ارفش

  

1- homeostasis 

3- Sixbey 

2- Hjemdal, Friborg, Martinussen, Rosenvinge 



 
 

 

 

 

 

 



گرفت. اين مقياس، مي آوري خانواده را اندازهسؤالي ارائه نمود که ميزان تاب 66مقياسي 
مؤلفه تحت عناوين ارتباط خانواده و حل مسأله، معنويت خانواده، توانائي خلق شامل شش 

انداز مثبت و برخورداري از منابع اقتصادي و معنا براي سختيها، پيوند خانوادگي، داشتن چشم
آوري کودکان و گيري تاب( نيز به منظور اندازه5001) 5اجتماعي بود. آنگار و ليبنبرگ

 اي طراحي کردند که داراي سه بعد فردي، ارتباطي و بافتي بود.گويه 57نوجوانان، مقياسي 

کننده متغيرهاي بينيآوري از يک طرف، پيشاند که تابمطالعات تجربي نشان داده
(، بهزيستي ذهني 5051زيادي است از جمله: بهزيستي رواني )اکبري و خرمايي، 

(،  5054، 4روانشناختي )لرنر و همکاران(، سازگاري 5056و همکاران،  5فرناندز -)رودريگرز
( و از طرف 5055، 3افسردگي، اضطراب و استرس )همدال، واگل، سولم، هاگن و استيلز

دارد، کودکاني که در ( بيان مي5054) 1طوري که، مورديگر متأثر از برخي متغيرهاست. به
تري دارند ارتباطات قوي کنند، با خانواده، مدرسه و جامعههاي امن و پايدار زندگي ميمحيط

ترند از هاي اجتماعي رشديافتههاي شناختي و مهارتو متناسب با شرايط سني خود در جنبه
گيري اين مفهوم را آوري بالاتري برخوردار خواهند بود. اين امر توجه روز افزون به اندازهتاب

هاي ست که مقياسهاي انجام شده بيانگر اين اسبب شده است؛ با اين حال مرور پژوهش
هاي نسبتاً زيادي هستند. لذا، موجود مرتبط با اين سازه در جامعه علمي ايران، داراي گويه

تواند به پژوهشگران اين حوزه کمک شاياني هاي کم، ميوجود مقياسي چندبعدي و با گويه
يد که نمايد. از اين روي، پژوهش حاضر با هدف پاسخگويي به اين سؤال طراحي و اجرا گرد

آوري را تأييد ند بعدي مقياس فرم کوتاه تابـآيا نتايج حاصل از تحليل عاملي، ساختار چ
 کنند؟مي

باشد که در يک مقطع زماني صورت گرفته هاي همبستگي مياين پژوهش از نوع پژوهش
 است. 

 

  

1- Ungar, Liebenberg 

3- Lerner, et al. 

5- Moore 

2- Rodriguez-Fernandez 

4- Hjemdal, Vogel, Solem, Hagen, Stiles 



 
 
 

 



آموزان مقطع متوسطه شهرستان بابلسر در سال جامعه آماري اين پژوهش شامل دانش
و انحراف استاندارد  55/56ها )ميانگين نفر از آن 463بودند که تعداد  5413-5411تحصيلي 

کنندگان در پژوهش عنوان شرکتاي بهگيري تصادفي خوشهز روش نمونه( با استفاده ا50/5
 آوري پاسخ دادند.انتخاب شدند و به پرسشنامه تاب

( به منظور سنجش 5001) 5توسط واگنيلد 5آوريفرم بلند مقياس تاب 
سؤالي است که  51 آوريآوري فردي معرفي گرديده است. فرم اصلي مقياس تابتاب

هاي فرم بلند، ( آن را طراحي کرده بودند. تحليل عاملي بر روي گويه5114) 4واگنيلد و يانگ
. فرم 1و ديگري پذيرش خود و زندگي 3وجود دو عامل را تأييد کرد. يکي صلاحيت شخصي

سؤال موجود در فرم بلند بود. پژوهشگران  51سؤال از  53آوري شامل کوتاه مقياس تاب
مختلفي از مقياس فرم کوتاه استفاده نموده و روايي و پايايي مطلوبي براي آن گزارش 

اند. بررسي کفايت روانسنجي اين مقياس در کره جنوبي، وجود دو بعد را تأييد کرده نموده
هاي اصلي و با چرخش روش مؤلفهاست. به اين صورت که با استفاده از تحليل عاملي به

اج شد که تحت عنوان اعتماد به نفس و کنترل خود نامگذاري شدند. دو بعد استخر 6قائم
معنادار  005/0گزارش کردند که در سطح  76/5815پژوهشگران مقاله، ضريب بارتلت را 

بود. آنها پايايي مقياس را با استفاده از ضريب  158/0برابر با  KMOبود. همچنين ضريب 
و براي کل  73/0، براي بعد کنترل خود 76/0آلفاي کرونباخ، براي بعد اعتماد به نفس 

 گزارش کردند.10/0مقياس 

صورت مثبت و بر (:  تمام سؤالات اين مقياس، بهRS-14آوري )گذاري مقياس تابنمره
  شوند.گذاري مي( نمره1( تا کاملا موافقم )5مخالفم ) اساس طيف ليکرت از کاملاً

 زبان به انگليسي زبان ابتدا نسخه اصلي از براي استفاده از اين مقياس در پژوهش حاضر،
  

1- short version of resilience scale 

3- Young 

5- acceptance of self and life 

2- Wagnild 

4- personal competence 

6- varimax 



 
 

 

 

 

 

 



ها و هاي لازم، براي حفظ روايي محتوايي، پرسشفارسي ترجمه شد و پس از جرح و تعديل
اجرايي مقياس توسط چند تن از متخصصان روانشناسي مورد بررسي و تأييد  دستورالعمل
 قرار گرفت.

( ساخته شده با 5111) 5اين مقياس که توسط ريف وکيز 
شناختي با عناوين پذيرش خود، خود پيروي، ، شش بعد بهزيستي روانگويه57استفاده از 

سنجد. به روابط مثبت با ديگران و هدفمندي زندگي را ميسلطه بر محيط، رشد شخصي، 
اي از کاملاً مخالف تا کاملاً موافق پاسخ داده نمره 8بندي اين مقياس بر اساس يک درجه

هاي ( آلفاي کرونباخ براي کل مقياس و هر يک از زير مقياس5111شود. ريف و کيز )مي
سؤالي اين  73، ساختار عاملي نسخه گزارش کردند. در ايران15/0تا  30/0آن را بين 

( بررسي شده است که ضريب 5471منيع )مقياس، براي گروه دانشجويان، توسط ميکائيلي
دست آمده است. روايي ابزار نيز با استفاده از به 80/0پايايي ابزار، براي همه ابعاد، بالاتر از 

آبادي، تي، فتي، حسنروايي سازه، مطلوب گزارش شده است. در مطالعه ديگري، نوفرس
 84/0( ضريب پايايي ابزار را با استفاده از آلفاي کرونباخ برابر با 5413پسنديده و شعيري )

گزارش کردند. در پژوهش حاضر، جهت تعيين پايايي، از روش ضريب آلفاي کرونباخ 
هر بدست آمد. جهت بررسي روايي نيز، همبستگي  85/0استفاده شد و ضريب پايايي برابر با 

متغير  63/0تا  46/0سوال با نمره کل پرسشنامه محاسبه گرديد که ضرايب همبستگي بين 
 بودند.

 اين ابزار براي اندازه گيري استرس، اضطراب و افسردگي، توسط 
 .است فرم مختلف کوتاه و بلند دو داراي و است شده ساخته (5111) 5لاويبوند و لاويبوند

 )افسردگي، توسط آن سه هيجان منفي که است سوال 35 داراي آن اصلي و بلند فرم
 شود. بدين ترتيب که، هر يک از هيجانات گفته شده، توسطاضطراب و استرس( سنجيده مي

 چهار سوال 55 آن شامل شده کوتاه فرم اما گيرد،مي قرار ارزيابي مورد متفاوت سوال 53
يکي از  سوال هفت هر است که مخالفم( کاملاً تا موافقم اي از صفر تا سه )کاملاًگزينه

  عادـباشد که از مجموع نمرات ابيـسنجد و داراي يک نمره کل نيز ممي را گانههيجانات سه
  

1- Ryff & Keyes 2- Lovibond & Lavibond 



 
 
 

 



جوکار و ساماني،  توسط اين پرسشنامه روايي و آيد. در ايران اعتباردست ميگانه بهسه
( نيز پايايي اين ابزار را 5415( بررسي شده است. مرادي و کلانتر کوشه )5476صحراگرد )

 اند.گزارش کرده 10/0و در مجموع  80/0، براي گروه زنان 11/0براي گروه مردان 

ها دست آمده از پرسشنامهکنندگان در پژوهش توضيح داده شد که اطلاعات بهبه شرکت
محرمانه خواهد بود و صرفاً در يک کار پژوهشي مورد استفاده قرار خواهد گرفت. همچنين 

يک از افراد از يادآوري شد که مشارکت آنها در طرح داوطلبانه است. با اين وجود، هيچ
هاي آماري هاي آماري گردآوري شده با استفاده از روششرکت در طرح انصراف ندادند. داده

 هاي اصلي و ضريب همبستگي پيرسون مورد تحليل قرار گرفتند.شيوه مؤلفهتحليل عامل به

 باشد.کنندگان قابل مشاهده ميشناختي و توصيفي شرکتاطلاعات جمعيت( 5)در جدول 

n=

    

 07/5 18/51 %76/31 دختر

 54/5 53/56 %53/13 پسر

 50/5 55/56 %500 مجموع

صورت  5منظور بررسي روايي و پايايي پرسشنامه، ابتدا بر روي مقياس تحليل موادبه
گرفت. نتيجه اين تحليل بيانگر آن بود که همه سؤالات، همبستگي معناداري با نمره کل 

 مقياس دارند. 

سؤالات باقيمانده مقياس از کفايت لازم برخوردار هستند، با اطمينان از اينکه مجموعه 
هاي اصلي و با چرخش روش مؤلفهها با استفاده از روش تحليل عاملي بهتحليل نهايي داده

 قدار ضريب ـج حاصل از تحليل عاملي اکتشافي نشان داد که مـانجام گرفت. نتاي واريماکس
  

  

1- item analysis  



 
 

 

 

 

 

 



KMO (Kaiser-Meyer-Olkin براي اين تحليل برابر با )8/0است که بالاتر از  835/0 
، 5ها براي تحليل عاملي مناسب است )ميرز، گامست و گارينودهد که دادهبوده و نشان مي

هاي پژوهش از آزمون بارتلت (. براي بررسي معنادار بودن ماتريس همبستگي داده5415
لحاظ آماري در بود که به 35/5016ه از اين آزمون براير با استفاده شد. ضريب به دست آمد

توان کنند که ميدست آمده، اين اطمينان را ايجاد مي( معنادار بود. نتايج به=005/0Pسطح )
 به تحليل عاملي پرداخت )ميرز، گامست و گارينو(. 

، 5هاي اصليهاي مقياس با استفاده از روش مؤلفهبا انجام تحليل عاملي بر روي پرسش
هاي ويژه بالاتر از يک، وجود سه عامل تأييد و با توجه به ارزش 4بر اساس منحني اسکري

 شد. 

% از کل واريانس مقياس را تبيين کردند. بر اين 518/37مجموع  اين سه عامل در
% واريانس راتبيين کرد و 856/50(، 465/4)با ارزش ويژه  3اساس، عامل اول: مديريت خود

% واريانس 867/51(، 160/5)با ارزش ويژه  1ماده بود. عامل دوم: معناداري زندگي 1داراي 
(، 343/5)با ارزش ويژه  6ماده بود. عامل سوم: اعتماد به نفس 1راتبيين کرد و شامل 

مقادير ارزش ويژه، درصد  5ماده بود. جدول  3% واريانس راتبيين کرد و شامل 815/55
يک از ابعاد و درصد واريانس تراکمي عوامل سه گانه مقياس واريانس تبيين شده توسط هر 

 دهد.را نشان مي

    

 573/50 573/50 451/4 مديريت خود

 054/46 840/51 137/5 معناداري زندگي

 518/37 533/55 381/5 اعتماد به نفس

 
  

1- Meyers, Gamst & Gurino 
3- scree plot 

5- meaningfulness 

2- principal components 
4- self-management 

6- self- confidence 



 
 
 

 



علاوه بر اين، نتايج حاصل از تحليل عاملي بيانگر روايي مطلوب مقياس است. جدول 
باشد. قابل ذکر ها، بار عاملي آنها و ارزش ويژه هر يک از ابعاد مينشانگر محتواي گويه (4)

 40/0است که ملاک انتخاب هر گويه براي هر يک از عوامل يا ابعاد، بار عاملي بيش از 
)کاملا مخالفم( تا  5اي از درجه 1جه به اينکه سؤالات در يک طيف ليکرت بوده است. با تو

سؤال  1اند بنابراين، ابعاد مديريت خود و  معناداري زندگي با )کاملا موافقم( تنظيم شده 1
سؤال داراي حداکثر  3با   و بعد  اعتماد به نفس 1و حداقل نمره  51داراي حداکثر نمره 

 باشند.، مي3و حداقل نمره  50نمره 

 

  

  

 801/0 توانم راه نجاتي پيدا کنم.وقتي در شرايط سختي قرار دارم، معمولا مي -5

 805/0 کنند.توانند به من اعتماد در شرايط سخت و دشوار، فردي هستم که ديگران مي -5

 655/0 در زندگي خود منظم هستم و براي کارهايم برنامه دارم. -4

 818/0 توانم در هر شرايطي کارها را مديريت کنم.مي -3

 881/0 توانم از عهده کارهاي گوناگوني بربيايم.طور همزمان ميکنم بهاحساس مي -1

  

 804/0 است.زندگي من داراي مفهوم و هدف  -6

 151/0 کنم.علاقه خود به برخي چيزها را همواره حفظ مي -8

 111/0 من دوست خودم هستم. -7

 611/0 .فردي مصمم و با اراده هستم -1

 675/0 براي زندگي و آينده خودم اهداف بزرگي دارم. -50

  

 185/0 پيدا کنم.توانم موضوعاتي براي شاد بودن و خنديدن مي معمولاً -55

-ساز ميکنم، هرچند که گاهي برايم مشکلبر اساس باورهاي دروني خود عمل مي -55
 شوند.

815/0 

 310/0 .کنماز انجام برخي کارها در زندگي، احساس غرور و افتخار مي -54

دهم، هر چند از آن تجربه اگر تشخيص دهم که کاري درست است، آن را انجام مي -53
 دي داشته باشم.ناخوشاين

631/0 



 
 

 

 

 

 

 



دهد بار عاملي سؤالات مرتبط با مديريت خود بين نشان مي (5)همانگونه که جدول 
و بار  151/0تا  804/0، بار عاملي سؤالات مرتبط با معناداري زندگي بين 655/0تا  881/0

 ، متغير است.310/0تا  815/0عاملي سؤالات مرتبط با اعتماد به نفس بين 

هاي توصيفي پژوهش شامل ميانگين، انحراف معيار، حداقل نمره و حداکثر نمره يافته   
 آمده است.( 3)آوري و نيز کل مقياس در جدول هر يک از ابعاد مقياس تاب

     

 51 1 35/4 05/51 مديريت خود

 51 55 31/5 13/51 معناداري زندگي

 50 6 34/5 53/54 اعتماد به نفس

 61 57 38/1 01/15 نمره کل مقياس

گانه با نمره کل و نيز همبستگي بين ابعاد سه همبستگي بين ابعاد مقياس( 1)در جدول 
 است.مقياس با يکديگر آمده 

 3 4 5 5 عامل شماره

    5 مديريت خود 5

 معناداري زندگي 5
**57/0 5   

 05/0 اعتماد به نفس 4
**53/0 5  

 نمره کل مقياس 3
**83/0 

**61/0 
**11/0 5 

P

اين، جهت تعيين روايي همگرا و واگراي عوامل استخراج شده، ميزان علاوه بر 
همبستگي آنها به ترتيب با مقياس بهزيستي رواني و هيجانات منفي محاسبه گرديد. نتايج 

 باشد.حاکي از مطلوب بودن روايي همگرا و واگراي مقياس مي



 
 
 

 



     

 بهزيستي رواني
**45/0 

**38/0 
**41/0 

**35/0 

 هيجانات منفي
**47/0- 

**41/0- 
**45/0- 

**46/0- 

**
P

گانه و نيز پايايي کل مقياس از دو روش براي بررسي ميزان پايايي هر يک از ابعاد سه
مديريت خود،  معناداري  دست آمده از روش آلفاي کرونباخ براي ابعاداستفاده شد. ضريب به

بود.  67/0و 15/0/ ، 61، 87/0زندگي، اعتماد به نفس و نمره کل مقياس به ترتيب برابر با  
ه فاصله دو هفته نيز استفاده شد ـعلاوه بر اين، براي بررسي پايايي، از روش بازآزمايي، ب

(31 =Nضرايب به ) ،دست آمده از اين روش براي ابعاد مديريت خود، معناداري زندگي
بود. نتايج به  66/0و  14/0/ ، 60، 86/0ترتيب برابر با  اعتماد به نفس و نمره کل مقياس به

  مطلوبي برخوردار هستند.دهد هر يک از ابعاد و نيز کل مقياس از پايايي دست آمده نشان مي

آوري، عاملي  فرم کوتاه مقياس تاب 4ساختار منظور بررسي برازش  برازش: در نهايت به
 استفاده شد که نتايج حاصل در نمودار AMOSافزار از تحليل عاملي تأييدي در محيط نرم

 معنادار هستند(.  005/0آمده است )همه ضرايب در سطح  (5)

 χ2/df IFI AGFI RMSEA CFI GFI 

 156/0 745/0 081/0 775/0 743/0 535/4 مدل اوليه

 113/0 146/0 014/0 153/0 /.148 005/5 مدل اصلاح شده

 (4)توان بيان نمود که مدل  ، مي(1)هاي به دست آمده در جدول  با توجه به شاخص
آوري از برازش مطلوب و مناسبي در جامعه عاملي نسخه فارسي فرم کوتاه مقياس تاب

 ايراني برخوردار است.



 
 

 

 

 

 

 



 

آموزان مورد آوري در دانشهاي روانسنجي فرم کوتاه مقياس تابدر پژوهش حاضر، ويژگي
ها نشان داد که مقياس مورد استفاده از روايي و پايايي نتايج تحليل دادهبررسي قرار گرفت. 



 
 
 

 



توان تواند تصوير قابل قبولي از اين سازه ارائه نمايد. بنابراين ميمطلوبي برخوردار است و مي
آموزان آوري دانشمنظور ارزيابي ميزان تابهاي مختلف، بهاز اين مقياس در پژوهش

 استفاده نمود. 

هاي يک مقياس است. در اين پژوهش، به منظور ترين ويژگيودن، يکي از مهمروا ب
گرا استفاده شد. به هاي روايي سازه، روايي واگرا و روايي همبررسي روايي مقياس از روش

سازه ناپذير در رواسازي اي قدرتمند و اجتناب( روش تحليل عاملي شيوه5176) 5باور کرلينجر
 گيريدست آمده مانند ضريب بسندگي نمونههاي بها توجه به شاخصاست. در اين راستا، ب

( در خصوص کفايت ماتريس همبستگي مقياس براي تحليل KMOالکين ) -ماير -کايزر
عاملي، ضريب آزمون کرويت بارتلت، ارزش ويژه بالاتر از يک براي هر يک از عوامل، تعداد 

يانس تبيين شده توسط هر يک از عوامل هاي موجود در نمودار اسکري و درصد وارمؤلفه
 توان ادعا نمود که اين مقياس از روايي سازه مطلوبي برخوردار است. استخراج شده، مي

دست آمده از محاسبه ضرايب همبستگي بين ابعاد استخراج شده و نيز نمره کل نتايج به
ي مطلوب و مناسب آوري با نمره مقياس بهزيستي رواني، بيانگر روايي همگرايمقياس تاب

آوري بالايي برخوردارند، آموزاني که از تابدهد دانشاين مقياس ميباشد و نشان مي
بهزيستي رواني بالايي نيز دارند که اين يافته همسو با مطالعات پيشين است )اکبري و 

(. علاوه بر اين، ضريب همبستگي منفي بين نمره کل اين مقياس و نيز هر 5051خرمايي، 
ابعاد آن با نمره مقياس هيجانات منفي نشانگر روايي واگراي اين مقياس است. اين  يک از

اند باشد. که نشان داده( مي5476يافته همسو با پژوهش ساماني، جوکار و صحراگرد )
 کنند.آوري بالاتر، هيجانات منفي کمتري را تجربه ميآموزان داراي تابدانش

همساني دروني استفاده شد. اين روش بر يکنواختي  براي بررسي پايايي ابزار، از روش
کند. در اين راستا، از ضريب آلفاي کرونباخ که دهنده يک مقياس تأکيد مياجزاي تشکيل

دست آمده نشان هاي همساني دروني است استفاده شد. نتايج بهترين شاخصيکي از رايج
 يـقبولي برخوردار هستند. گرچه پايايداد که هر يک از ابعاد و نيز کل مقياس از پايايي قابل 
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5نفس از پايايي ساير ابعاد کمتر است. در اين رابطه گيلسبعد اعتمادبه
دارد، ( بيان مي5005) 

هاي هاي مقياس خيلي حساس است و براي مقياسضريب آلفاي کرونباخ به تعداد سؤال
معمول و نامتعارفي نيست که با توجه به تعداد کوتاه، ضرايب آلفاي نسبتا پايين، امر غير 

دست آمده قابل توجيه است. از اين هاي اين بعد )چهار گويه(، ضريب آلفاي کرونباخ بهگويه
توان نتيجه گرفت که پايايي مقياس مورد استفاده براي هر يک از عوامل و نيز کل روي، مي

 مقياس قابل قبول است.

( داراي RS-14آوري )حاکي از آن است که مقياس تابهاي پژوهش در مجموع، يافته
باشد که از کفايت روانسنجي سه عامل مديريت خود، معناداري زندگي و اعتماد به نفس مي

آموزان مقطع دوم خوبي برخوردار است. با اين حال پژوهش حاضر تنها بر روي دانش
شود. از اين روي، ميهاي پژوهش محسوب متوسطه انجام پذيرفته است که از محدوديت

هاي نامه در جامعههاي آينده کفايت روانسنجي اين پرسششود در پژوهشپيشنهاد مي
 ديگر، از جمله جامعه دانشجويي، مورد ارزيابي قرار گيرد.

 57/01/5416 مقاله: تاريخ دريافت نسخه اوليه
 40/05/5418 نهايي مقاله:  تاريخ دريافت نسخه

 51/05/5418 مقاله:تاريخ پذيرش 
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