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Abstract 

Background & Objectives: Emotional vulnerability is a multifaceted and intricate experience that involves both psychological and 
physiological factors. It is described as a type of distress that arises from emotional difficulties such as interpersonal conflicts or deep emotional 
wounds. This concept includes feelings of hurt, sadness, or suffering that may stem from various sources, such as sensitivity to criticism, fear of 
rejection, avoidance of emotional situations, and difficulty in managing interpersonal conflicts. Emotional vulnerability refers to the 
psychological distress caused by negative emotions such as sadness, grief, anger, or anxiety. This concept plays a significant role in affecting 
mental health and psychological well-being. Despite the significant impact of emotional vulnerability on psychological problems and disorders, 
there is no appropriate tool to measure it in the Iranian population. Therefore, the present study aimed to investigate the psychometric properties 
of the Emotional Vulnerability Scale (Yamaguchi et al., 2022) in the Iranian population. 
Methods: This study was of a tool development and methodological research design. The statistical population consisted of 10,414 students 
from Zanjan University in the academic year 2022-2023. To assess content validity, the Content Validity Ratio (CVR) and Content Validity 
Index (CVI) were used. The reliability of the Emotional Vulnerability Scale (Yamaguchi et al., 2022) was evaluated by calculating Cronbach’s 
alpha and test-retest reliability. Since the minimum recommended sample size for test-retest is 30, 50 participants were randomly selected for 
this assessment. Additionally, the face validity of the tool was qualitatively evaluated by consulting 15 students. The study’s statistical sample 
for confirmatory factor analysis consisted of 400 participants selected through random cluster sampling. Confirmatory factor analysis was 
conducted to assess the factor structure (construct validity) and convergent validity (Pearson correlation with the Distress Tolerance Scale 
(Simons & Gaher, 2005) and the Psychological Distress Scale (Kessler et al., 2002)). Statistical analyses were performed using SPSS version 26 
and AMOS version 24, with all tests computed at a 5% significance level.   
Results: The CVR values for all items ranged from 0.80 to 1.0, indicating that the importance and necessity of each item in the tool were 
confirmed with a CVR greater than 0.63. Moreover, the CVI for the entire tool was calculated to be greater than 0.63, demonstrating that the 
items had appropriate simplicity, specificity, and clarity. The Cronbach’s alpha values for the entire scale were 0.83, with subscale values of 
0.81 for vulnerability to criticism or rejection, 0.78 for vulnerability to weakened relationships, 0.75 for vulnerability to interpersonal conflicts, 
and 0.80 for vulnerability to procrastination and emotional avoidance. The test-retest reliability for the entire scale was 0.80, with subscale values 
of 0.73 for vulnerability to criticism or rejection, 0.76 for vulnerability to weakened relationships, 0.74 for vulnerability to interpersonal conflicts, 
and 0.79 for vulnerability to procrastination and emotional avoidance. The factor structure of the Emotional Vulnerability Scale was confirmed 
in the Iranian sample, and all model fit indices were acceptable (χ2/df=1.55, GFI=0.95, AGFI=0.93, IFI=0.91, CFI=0.90, RMSEA=0.037). 
Additionally, the correlation coefficients between the four subscales—Vulnerability to criticism or denial, Vulnerability toward worsening 
relationships, Vulnerability toward interpersonal discord, and Vulnerability toward procrastination and emotional avoidance—and the Distress 
Tolerance Scale (Simons & Gaher, 2005) were 0.21, 0.41, 0.24, and 0.35, respectively, and with the Psychological Distress Scale (Kessler et al., 
2002) were 0.33, 0.42, 0.37, and 0.46, respectively.  
Conclusion: These findings indicate that this scale is a suitable tool for assessing emotional vulnerability among Iranian students. The results of 
this study can be applied in the fields of clinical psychology, health psychology, and family counseling. 
Keywords: Emotional vulnerability, psychometric properties, reliability, validity. 
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پذیری هیجانی (یاماگوچی و همکاران،  سنجی مقیاس آسیبهای روانبررسی ویژگیدر سلامت روان است. هدف پژوهش،    یعامل مهم  یجانیه  یریپذب یآس  زمینه و هدف:
 .بود ) در جامعۀ ایرانی ٢٠٢٢
با    یشناسبا نظر ده متخصص روان  ییمحتوا  ییرواپس از ترجمه و اصلاح نسخۀ انگلیسی مقیاس،  انجام شد.    یشناسابزار و روش  پژوهش با هدف توسعۀ  ن یا  بررسی:روش

  ییایشد. پا   ی ابیارز  اسیدهندگان به مقپاسخ  از   نفر   ١۵از    ی با نظرسنج  یصور  یی) و روا CVIمحتوا (  یی) و شاخص رواCVRمحتوا (   ییروا  بیضر  یهااستفاده از شاخص
 یدانشجو  ۴٠٠از    یتصادف  یاصورت خوشه به  یدأییت  یعامل  لیتحل  یبرا  یریگ نمونه.  شد  یبررسنفر)    ۵٠یی مقیاس (و حجم نمونۀ آماری  کرونباخ و بازآزما  یبا آلفا  اسیمق

(کسلر و    ی شناختروان  پریشانیو  )  ٢٠٠۵،  و گاهر  مونزیس(  تحمل پریشانی  هایبا مقیاس  ی مقیاس همگرا  ییانجام شد. روا  ١۴٠٢-١۴٠٣  یلیسال تحصدر  دانشگاه زنجان  
  درصد محاسبه شدند.  ۵ ی آماری نوع اولخطابا  AMOS و SPSS یهاافزاردر نرم ی آماریهالیشد. تحل ) ارزیابی٢٠٠٢، همکاران

و ضریب    کرونباخ  یآلفا.  بود  هاهیگو  بودن  مناسب  دهندۀکه نشان  دیمحاسبه گرد  ٠٫۶٣از    ش یب  CVIکل ابزار    ی. برادیبرآورد گرد  ١تا    ٠٫٨  نیب  CVR  هاهیگو  یتمام  یبرا  ها:یافته
و  df/2X=١٫۵۵مدل نیز قابل قبول است (های برازش شاخصنشان داد  یدییتأ یعامل  لیتحل جینتا بود.  ٠٫٧های آن، بالای مقیاسهمبستگی بازآزمایی کل مقیاس و همۀ خرده

٠٫٩۵=GFI  ٠٫٩٣و=AGFI    ٠٫٩١و=IFI    ٠٫٩٠و=CFI    ٠٫٠٣٧و =RMSEA(  .٠٫۴٠  تحمل پریشانی با    پذیری هیجانی آسیب  رسونیپ  ی نشان داد همبستگ  روایی همگرا   جینتا‑ 
 بود. ٠٫۵٢ شناختیپریشانی روانو با 

 .سلامت و مشاوره کاربرد دارد، ینیبال  یشناسمناسب است و در روان یرانیا انیدر دانشجو  یجانیه یریپذبیسنجش آس یبرا اسیمق نیا گیری:نتیجه
 .سنجی، پایایی، رواییهای روانپذیری هیجانی، ویژگیآسیب ها: کلیدواژه
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 مقدمه  ١
  در  یمهم  نقش  گرانید  با  تعامل  و  است   یاجتماع  یموجود  انسان

  در  ی اساس  ی نقش  تعاملات  ن یا).  ١،٢(  کندیم  فایا  او  روان  سلامت 
  طور به  افراد  یبرخ   حال،نیابا ).  ٣(   دارند ۱جانات یه  میتنظ  و  یریگ شکل
  تی حساس  نیا  و  هستند  ترحساس  گرانید  نظرات  و  رفتار   به  یتوجه قابل

 ،۲  اضطراب  مانند  یمنف  جاناتیه  معرض  در   را  هاآن  تواندیم
  قرار)  ۶(  حیصح ٦یمیخودتنظ  عدم )  ۵،۴( ٥شرم  و ٤خشم  ،۳یافسردگ

  است  ممکن  هستند،  حساس  گرانی د  رفتار   به  حداز شیب  که  یافراد.  دهد
  با  یی روروبه  از  تا  باشند   داشته   ی اجتماع  مواقع   از   اجتناب   به   لیتما

  منجر   تواندیم  اجتناب  نیا).  ٧(  کنند   یریجلوگ   گرانید  یمنف  انتقادات
  ر ینظ  ی مشکلات  ش یافزا   باعث   که  شود  ییتنها  و ۷یاجتماع  یانزوا  به

).  ٨(  شودیم  مخدر  مواد  مصرف  سوء  و  ی افسردگ  و  یاجتماع  اضطراب
 یجانیه  تی حساس  که  ی افراد  که  اندداده  نشان  مطالعات  ن، یهمچن

  یاجتماع  روابط   حفظ   و  یبرقرار   در   است  ممکن  دارند،  یشتریب
 ).  ٩( باشند داشته یمشکلات

)  یجانیه  درد ( ۸یجانیه  ی ریپذب یآس  عنوان   با   یاسازه  راستا،   ن یهم  در 
  دهیچیپ  تجربۀ  کی  یجانیه  یریپذب یآس).  ١٠،١١(  است   شده  یمعرف

  ن یا.  شودیم   یکیولوژ یزیف  و  یروان  عوامل  شامل  که  است   یچندوجه  و
  مشکلات   از  ی ناش  یناراحت  و  رنج  ینوع  عنوان به  توان یم   را   تجربه
  ف یتوص  ، یعاطف  ق یعم  یهازخم  ای  ی فرد  نیب  یهاتضاد  مانند   ،یعاطف

  است  رنج   ا ی  اندوه   ، ی زخم  احساسات  شامل   مفهوم   نی ا).  ١٢،١٣(  کرد
  طرد  از   ترس  انتقاد،  به  ت یحساس  مانند   یمتعدد  منابع  از   است   ممکن  که

  تعارضات   ت ی ریمد   در  ی دشوار   و  یعاطف  ی هات یموقع  از  اجتناب  شدن، 
  ی روان  یتینارضا  به  یجانیه  یریپذب یآس).  ١۴(  شود  یناش  یفرد  نیب

  ا ی  خشم  غم،  اندوه،  مانند  یمنف  احساسات  علت   به  که  دارد  اشاره
  ی رگذار یتأث  در   ی مهم  نقش  مفهوم  نی ا).  ١١(  شود یم  تجربه   اضطراب

 ).  ١۵( دارد یروان  یستیبهز  و روان  سلامت  بر
  ن یا .  است   شده  شنهادیپ  ییهامدل  ،یجانیه  ی ریپذب ی آس  بهتر  فهم  یبرا

  و  یجانیه  یریپذواکنش  ،یجانیه  تیحساس  جزء  سه  به  باتوجه  مفهوم
  شود یم  فی تعر  ،یختگیبرانگ  هنگام  در  ه یاول  حالت  به   کند   بازگشت 

  درخصوص  خود گانه سه ی ریپذب یآس معروف  مدل  در  زین بارلو). ١۶(
  کرده   مطرح  را   یریپذ ب یآس  نوع  سه   ،یجانیه  اختلالات   ی شناسسبب 
  مرتبط   یکیژنت  عوامل   شامل   که  یعموم   ی ستیز   ی ریپذب ی آس.  ١:  است 

  ی عموم  ی شناختروان  ی ریپذب یآس.  ٢  است؛   اضطراب   و  ی منف  عاطفۀ  با
.  ٣  و  ردیگ یبرم  در   را  زااسترس  یهادادیرو  کنترل  زانیم  به  باور   که
  یناش  فرد   آموختۀ   تجارب  از   که   ی اختصاص  یروانشناخت  یریپذب یآس
  تواند یم  یجانیه  یریپذب یآس  که   گفت  توانیم  ن، ی بنابرا  ؛) ١٧(  شودیم
  و  یشخص عوامل  نیب تعامل  و باشد داشته یاکتساب  ای یکیژنت ی اشهیر 

 .  دهد شی افزا  را اختلال  ای یماریب جادیا  احتمال تواندیم یطیمح
  از ی کی. باشند مرتبط یجانیه یری پذب ی آس با  توانندیم ی متعدد عوامل
  در  فرد  ییتوانا  زانیم.  است   یفرد  یهایژگ یو  نه، یزم  نی ا  در  مهم   عوامل

 
1 Emotions regulation 
2 Anxiety 
3 Depression 
4 Anger 
5 Shame 

 ۹یزندگ   سبک  و  نفسبهاعتماد  استرس،   سطح  جانات،یه  ت یریمد
  یهامهارت  مانند  یفرد  عوامل).  ١٨(  بود  خواهند  رگذار یتأث  احتمالا�
  و  ی اجتماع  عوامل   ن یهمچن)  ١٩(   ی قبل  اتیتجرب  و   استرس   با   مقابله

  توانند یم   فرد  یاجتماع  اتیتجرب  و  یاجتماع  روابط  خانواده،  فرهنگ،
).  ٢٠،٢١(  باشند   داشته   ی مهم  نقش  جاناتیه  تی ریمد  و   یریگ شکل  در 

  ی هاساختار   مغز،  ییایمینوروش  یهات ی فعال  و  یکیولوژ یب  عوامل
 ییهاتفاوت  موجب   توانندیم  کیژنت  و  یهورمون  یهاواکنش  ،یعصب

  زا استرس  یطیمح  طیشرا).  ٢٢(  شوند  جاناتیه  ت ی ریمد  و  تجربه  در 
  است  شده   ذکر  یجانیه  ی ریپذب ی آس در   یگرید   مؤثر  عامل  عنوانبه  زین
  ، یاجتماع  ،ی فرد  عوامل  که  گرفت   جهینت  توانیم  ن،یبنابرا  ؛)٢٣(
 .  هستند مرتبط یجانیه یریپذب یآس  با یطیمح  و یستیز 

  مفهوم  نیا .  دارد  هاانسان  یزندگ   در   یادیز  ت ی اهم  یجانیه  یریپذب یآس
  اضطراب   و  یافسردگ  مانند  یروان  اختلالات   علائم  دیتشد  به  تواندیم

  ممکن   هستند،   ییبالا  یجانیه  یری پذب یآس  یدارا  که  یافراد.  شود  منجر
  قرار  یمنف  احساسات نیا  دیتشد  و  مجدد  تجربۀ  معرض  در   شتریب  است 

  علائم   ترنهیرید  و  دتریشد  بروز   به  تواندیم  امر  نیا).  ٢۴(  رندیگ
  ی جانیه  یریپذب ی آس  ن،یهمچن).  ٢۵(  شود  منجر  یروان  اختلالات

  دچار  که  یافراد.  شود  منجر  افراد  یجانیه  میتنظ  در   نقص  به  تواندیم
  جاناتیه  ت ی ریمد  در  ییهایدشوار   است  ممکن   هستند،   ت ی وضع  نیا

  جه،ینت  در   و  اضطراب   و  استرس   شی افزا   به   تواندیم  که  باشند   داشته  خود
  گر، ید  یسو  از ).  ٢۶(  شود  منجر یروان اختلالات  به  ابتلا خطر شیافزا 

 اتیتجرب  برابر  در   یپناهیب  و  یناتوان  احساس  به  تواندیم  مفهوم  نیا
  و  نفس بهاعتماد  کاهش   سبب   تواندیم   احساسات  ن یا.  شود  ی منته  یمنف
  توسعۀ   در   مهم   عوامل  از   که  دهیگرد  ی ارزشیب  و  یدیناام  حس  ش یافزا 

  تواندیم  یجانیه  یریپذب ی آس  علاوه،  به).  ٢٧(  هستند  یروان  اختلالات
  دارند،   را  یژگیو  نیا   که  یافراد.  بگذارد  یمنف  ریتأث  زین  یفردنیب  روابط  بر

  خود   ن یا و  باشند  یمنف  احساسات  تجربۀ   معرض   در   شتریب  است  ممکن
  ش یافزا   را  ی فردنیب  تعارضات  و  کاهش   را   یاجتماع  ت ی حما  تواندیم

  یجانیه  یریپذ ب یآس  از   یناش  یفرد  نیب  مشکلات  علاوه، به).  ٢٨(  دهد
  گردد  موجب  را ی بریسا یپرخاشگر جمله  از  یپرخاشگر انواع  تواندیم
)٢٩  .( 
  مناسب  اس یمق  خلأ   و  یجانیه  ی ریپذ ب یآس  سازۀ   تیاهم  به   توجه   با

  سازه   ن یا   ی برا  ی اسیمق)  ١۴(  همکاران  و  ی اماگوچ ی  آن،   سنجش   یبرا
  ابزار  نیا   قیتطب.  کردند  یابیهنجار  یژاپن انیدانشجو  در   را  آن   و  ساختند

  با   جینتا  یخوانهم  به  ی محل  یاجتماع  یهاارزش  و  فرهنگ  با
  موجب   تواندیم  و)  ٣٠(  کندیم  کمک  جامعه  یفرهنگ  یهات ی واقع
  شود   مفهوم  نیا  با  مرتبط  یروان  اختلالات  در   یصیتشخ  دقت   شیافزا 

  مشکلات  به   انیدانشجو  ت یحساس  به   توجه  با  ن،یهمچن).  ٣١(
  و   مشکلات  زودهنگام  ییشناسا  پرسشنامه،  نیا   یابیهنجار   ،یجانیه

  لهیوسنیبد  و  کندیم  ریپذامکان  را  موقع به  یدرمان  و  رانهیشگیپ  مداخلات
  استفادۀ ).  ٣٢(  گرددیم   یریجلوگ   ی روان  تر یجد  مشکلات   بروز  از

6 Self-regulation 
7 Social isolatio 
8 Emotional vulnerability 
99 Life style 



٣ 

  ی روان  سلامت  یارتقا  سبب   تواند یم  قادر   ابزار   نیا   از   حیصح
  و  ی روان  مشکلات   کاهش   و  یلی تحص  عملکرد  بهبود  و  انیدانشجو
  ران یا  در  اس یمق  ن یا  ی ابیهنجار   ت،ی نها  در).  ٣٣(  شود   شان یا  ی اجتماع

  توسعۀ   به   و   آورده  فراهم   ی داخل  پژوهشگران  ی برا  را  ی معتبر  یهاداده
  ؛ )٣۴(  دینمایم  کمک   یجانیه  ی شناسروان  نۀ یزم  در  ی بوم  دانش
  اس یمق  یسنج روان  یهایژگ یو  یبررس   پژوهش،   ی اصل  هدف   ن،یبنابرا

  جامعۀ   در   ٢٠٢٢  نسخۀ  همکاران  و  یاماگوچ ی  یجانیه  یریپذب یآس
 . بود یرانیا

 ی بررسروش ٢
  نسخۀ.  بود  یشناختروش  یقیتحق  و  ابزار   توسعۀ  نوع  از   پژوهش  نیا

  با  آن   یهاهی گو  ابتدا   پس   بود،  موجود  ی سیانگل  زبان  به  اسیمق  ن یا  یاصل
  منظوربه.  شدند  ترجمه   ی فارس  به  یس یانگل  ی تخصص  ترجمۀ   از  استفاده

  به   مترجمان   از گرید  یگروه توسط  مجدداً   متن   ترجمه،   صحت  نیتضم
  شدن   تر شفاف  منظور به.  دیگرد  ین یبازب  و  شد   برگردانده   ی سیانگل  زبان
  بدون  و  یی جز  طور  به   هاهی گو  از   ی برخ   ها،هی گو  درک  لیتسه  و  میمفاه

  یینها  نسخۀ  سپس.  شد  شیرایو  ها،آن  یاصل  یمعنا  کردن  دار خدشه
  تا  شد  گرفته  اجازه  هاآن  از   و  دیگرد  لیمی ا  اسیمق  سازندگان  به  اسیمق
 . شود  یابیهنجار  یرانیا  جامعۀ  در  اسیمق

  ، یکارشناس  مقاطع  انیدانشجو  شامل   پژوهش،   نی ا  ی آمار   جامعۀ 
‑٠٣  یلیتحص  سال  در   زنجان  دانشگاه   یدکترا  و  ارشد  یکارشناس

  صورتبه  یریگ نمونه  روش.  بود  مرد  و  زن  جنس  دو  هر  در   ١۴٠٢
  از  ی تعداد  اول   گام   در   که  شد  گرفته  نظر  در  یتصادف  یاخوشه
  ان یم  از   سپس   و  انتخاب  دانشگاه،  یهادانشکده  در  درس  یهاکلاس

.  دیگرد نییتع  یی نها  نمونۀ  یتصادف صورتبه  ها،کلاس  ن یا  انیدانشجو
  ی آمار   نمونۀ  حجم   از   استفاده  بر  یمبن  منابع  یبرخ   شنهادیپ  به   توجه  با
  یی بازآزما  رسونیپ  یهمبستگ  ب یضر   محاسبۀ  یبرا  نفر  ۵٠  تا  ٣٠  نیب
  ی تصادف  صورتبه کنندگانشرکت   از  نفر پنجاه پژوهش، نی ا در  ،)٣۵(

  پاسخ  اسیمق  به  مجدداً  هفته   چهار   گذشت   از   پس   و  شدند   انتخاب
 . دادند

.  رفت   کار به  ی دییتأ  یعامل  لیتحل  روش  سازه،  اعتبار   ی بررس  منظوربه
  یهاسازه  تعداد  براساس  یدییتأ  عامل  لیتحل  یآمار  نمونۀ   حجم  حداقل

 ریپذمشاهده  ریمتغ  هر  یبرا  و  شودیم  نییتع  پنهان  یرهایمتغ  ای  یاصل
  ی برا  یآمار   نمونۀ  تعداد   حداقل   ن،ی ابرعلاوه.  است   لازم   نمونه١٠  تا  پنج

 با  ی ول).  ٣۶(  است  شده  شنهادیپ نفر  ٣٠٠  ، یدییتأ  عامل   لیتحل  انجام
  یر یپذمیتعم  ی برا  بالا  ی آمار   نمونۀ  حجم   به   که   پژوهش   ت یماه  به   توجه 

  نظر  در  ان،یدانشجو  از  نفر  ۴٠٠  ی آمار  نمونۀ  حجم   داشت،   از ین  شتریب
 . شد گرفته

 با  مواجهه  صورت  در  که  شد  تقاضا  پژوهش  در   کنندگانشرکت   از 
  از  پس.  دهند  اطلاع   پژوهشگران  به   را موضوع  ها،هیگو  در  ابهام  هرگونه

  و  مونزیس(   یشانی پر  تحمل   اسی مق  دو  همراه   به  مذکور،   اسیمق  آن،
  همکاران،  و   کسلر(  ی شناختروان  یشانیپر   اسیمق  و)  ٢٠٠۵  گاهر،

 
1 Content Validity Ratio 
2 Content Validity Index 
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4 Goodness of Fit Index 
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  طوربه  پژوهش،  ن یا  انجام   در.  دی گرد  ع یتوز  شان یا  انیم  در  ،)٢٠٠٢
  ی رازدار   آگاهانه، ت ی رضا  شامل پژوهش،  ی احرفه  اخلاق  اصول  کامل

 .  شد  ت یرعا  پژوهش، از  داوطلبانه  خروج  امکان و
  در  کنندگانمشارکت   یشناختت ی جمع  یهایژگ یو  ه،یاول  مراحل   در 

  یی روا ،ی شناختت یجمع  یهایژگ ی و  یبررس  از  بعد.  شد یبررس  پژوهش
  که   شد  انجام  یشناسروان  متخصصان  از   نفر   ده  نظر  ی بررس  با  ییمحتوا
  محتوا   ییروا  شاخص  و )  CVR( ۱محتوا  یی روا  ب ی ضر  شامل

۲)CVI  (از  نفر  پانزده   از   ی نظرسنج  با  اس یمق  یصور  ییروا .  بود  
  ی رهایمتغ  یفیتوص  آمار  سپس،.  دی گرد  انجام  پژوهش  در   کنندگانشرکت 

  بودند،  ی دگ یکش  و  ی کج  ار، یمع  انحراف  و  نیانگیم  شامل   که   پژوهش
  و  کرونباخ   ی آلفا  روش   دو   از   یی ایپا  سنجش  یبرا .  شدند  گزارش
  ابتدا .  شد  استفاده  رسونیپ  یهمبستگ  بیضر  از  استفاده  با  ییبازآزما

  مدل   براساس  یجانیه  ی ریپذب یآس   اسیمق  ی دییتأ  عامل   ل یتحل  مدل
  افزار نرم  در   ٢٠٢٢  سال   در   همکاران  و  یاماگوچ ی  یشنهادیپ  یآمار 

AMOS  اصلاح   افزار نرم  ن یا  در  شده نیتدو   مدل  سپس  شد؛  رسم  
  حداقل   روش  از   هاهیگو  نیب  در   نابرابر  انسیوار   داشتن  به  توجه  با.  دیگرد

  ی دییتأ  ی عامل  ل یتحل  محاسبۀ   ی برا)  GLS(۳  افته یمی تعم  مربعات
  ، )χ2(  دویخ   برازش   یهاشاخص  از   پژوهش   ن یا  در.  شد  استفاده

  برازش  ییکوین  شاخص   ،)df/2χ(  ی آزاد  درجۀ   به   دویخ   نسبت
٤)GFI(،  ٥  شدهلیتعد  برازش   ییکوین  شاخص)AGFI( ،   شاخص  

  شۀ یر   ،) CFI(۷  یقیتطب  برازش   شاخص  ، )IFI(٦  یشی افزا  برازش 
  منظور به.  شد  استفاده)  RMSEA(۸  ب ی تقر  ی خطا  مجذورات  نیانگیم

  اس یمق  نیب  رسون یپ  یهمبستگ  ب ی ضر  همگرا،  اعتبار   یبررس
  تحمل   اسیمق  و)  ٢٠٢٢  همکاران،  و  یاماگوچ ی(  یجانیه  یریپذب یآس
  یشناختروان  ی شانیپر  اسیمق  و)  ٢٠٠۵  گاهر،   و  مونزیس(   یشانیپر
  از  هاداده  لیتحل  یبرا.  شد  محاسبه)  ٢٠١٠  همکاران،  و  کسلر(

.  دیگرد  استفاده  ٢۴  نسخۀ  AMOS  و  ٢۶  نسخۀ  SPSS  یافزارهانرم
  در٠٫٠۵  پژوهش،  ی آمار   یهاآزمون  در  اول   نوع   یآمار   ی خطا  سطح

 .  شد  گرفته نظر
  شرح   است،  شده  استفاده هاداده ی آور جمع  یبرا که  یی هاابزار   ادامه در 

 .شودیم داده
 پانزده  اسیمق):  ٢٠٠۵  گاهر،  و  مونزیس(۹  یشانی پر  تحمل  اسیمق‑
 ٢٠٠۵  سال  در   گاهر  و  مونزیس  توسط)  DTS(  یشانیپر   تحمل  یاهیگو

  ی شانیپر  تحمل:  باشدیم  اسیمقخرده چهار   شامل  و  است   شده یطراح 
  ، ۶  یهاهیگو(  یشانیپر  یذهن  یابیارز   ،)۵  و  ١  ،٣  یهاهیگو(  یجانیه
  و  ،)۵  و  ٢  ،۴  یهاهی گو(  یمنف  یهاجانیه  به   شدنجذب  ،)٩  و  ٧

  با   اسیمق  ن یا   در  ه یگو  هر ).  ١۴  و  ١٣  ،٨  ی هاهیگو(  جاناتیه  م یتنظ
  کاملا� (  تا)  ١=موافقم  کاملا�(   از   یادرجهپنج  اسیمق  کی  از   استفاده
  ١٣  و  ۶  ی هاهیگو  که   است   ذکر  به  لازم .  شودیم  یگذارنمره)  ۵=مخالفم

  اس یمق  ن یا  در  بالاتر   نمرۀ.  شوندیم  یگذار نمره  معکوس   صورتبه
  اس، یمق  نی ا  در .  است   یشانیپر  تحمل   در   فرد  شتریب  ییتوانا  یمعنابه
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8 Root Mean Square Error of Approximation 
9 Distress Tolerance Scale (DTS) 



۴ 

  ی برا  کرونباخ  یآلفا ب ی ضرا.  است   ١۵  نمره  حداقل  و  ٧۵  نمرۀ  حداکثر
  کل   ی برا  و  ٠٫٨٢  تا  ٠٫٧٠  نیب  یشانیپر  تحمل  اس یمق  یهااسیمقخرده

  رسون یپ ی همبستگ بی ضر ن،یهمچن. است   شده گزارش  ٠٫٨٢ اسیمق
)  ١٩٩٠  واتسون،   و  کلارک (  ی منف  عاطفۀ  اسیمق  با  اس یمق  نیا

  رنز، یم  و  کاتانزارو(  یمنف  یخووخلق  م یتنظ  انتظارات  اسیمق  ،‑٠٫۵٩
) ١٩٩۴  ونز، یاست  و   ریما(  جانیه   رشیپذ  اسیمق  و  ٠٫۵۴)  ١٩٩٠
  و  یملاک  ییروا  نظر  از   اسیمق  نی ا   ن،یبنابرا   است؛  آمده  دست به   ٠٫۴٧
  و  انفریک   پژوهش  براساس).  ٣٧(   است   شده  یابیارز   معتبر  ییهمگرا

  ی رانیا  جامعۀ  در   یشانی پر  تحمل  اسیمق  ،١۴٠٢  سال   در  همکاران
  استفاده   با  اسیمق  نیا  سازه  ییروا.  دارد  یمناسب  یسنجروان  یهایژگ یو
 و  df/2χ=٣٫٠٢(  شد  دییتأ  و  یبررس   یدییتأ  ی عامل  لیتحل  از 

٠٫٩٢=GFI  ٠٫٩١  و=IFI  ٠٫٩١  و=CFI٠٫٠٧۶  و=RMSEA  .(
  بوده  معنادار  رسونیپ  یهمبستگ  با  زین  اسیمق  نی ا  یهمگرا   ییروا

  مانند   مرتبط   یهااسیمق  با  و)  ٠٫۴٢=  رسونیپ  یهمبستگ  ب یضر(
.  است  شده  د ییتأ)  ٢٠١٢  جان،   و گراس( جانیه  م یتنظ راهبرد  اسیمق

  ی برا  کرونباخ   ی آلفا  بیضر  از  استفاده  با  اس یمق  نی ا  یی ایپا  ن، یهمچن
  ، ٠٫٧٩  یعاطف  تحمل   یهااسیمق خرده  ی برا  و  ٠٫٨١  اس یمق  کل

 یمنف  جاناتیه  میتنظ  و  ٠٫٧٧  یشانیپر   تحمل  ،٠٫٧۵  یعاطف  جذب
  در  اسیمق  ن یا  مطلوب  ییایپا  دهندۀنشان  که  است  شده   گزارش  ٠٫٧۴
 ).  ٣٨( است  یرانیا جامعۀ 

 اسیمق):  ٢٠١٠  همکاران،  و  کسلر(۱  یشناختروان  یشانیپر  اسیمق  ‑
  در  همکاران  و  کسلر  توسط)  K-10(  یروانشناخت  یشانیپر  ی اهیگو  ١٠

  با  ی عموم  تیجمع  در  ی روان  اختلالات  ییشناسا  ی برا  ٢٠٠٢  سال
  ن یا.  است   شده  ی طراح )IRT(۲  پاسخ‑سؤال  وۀ یش  از  یریگ بهره

  مانند   یروان اختلالات  یغربالگر  و  قاتیتحق  در  گسترده  طور به  اسیمق
  حضور  مؤلفۀ   سه  شامل  و  شودیم  استفاده  ی افسردگ  و  اضطراب

  ن یا   در   هاهیگو.  است   یشناخت  حضور  و  یاجتماع  حضور   ،ی آموزش
  از  که  شوندیم  ی گذار نمره  ی کرتیل  ف یط  صورتبه  اسیمق

 صفر  نیب  آن  کل  نمرات  و  است   ریمتغ  شه،یهم=  ۴  تا  چوقت یه=صفر
  نشان ) ROC(۳ کننده افت یدر مشخصۀ یمنحن   لیتحل. دارد قرار ۴٠ تا
  اریبس)  AUC(٤  یمنحن  ریز   سطح  یدارا   K-10  اسیمق  که  دهدیم

  که   معناست بدان  ن یا.  است   یشناختروان  اختلالات  صی تشخ  در  ییبالا
  ی ژگ یو  هم   و   مبتلا  افراد   ییشناسا  در  یی بالا  تی حساس  هم  پرسشنامه   نیا

  آمده دست به  AUC  ریمقاد.  دارد  سالم   افراد  ییشناسا  در   ییبالا
  یبرا  ٠٫٩۶‑٠٫٩۵  و  دیشد  کمتر  اختلالات   یبرا  ٠٫٨٧-٠٫٨٨(

  در  اسیمق  نی ا  خوب  ار یبس  ییتوانا  دهندۀ نشان)  دتر یشد  اختلالات 
  از  اسیمق  ن یا  یصیتشخ  اعتبار.  است  شدهمطالعه  یهاگروه  ن یب  زیتما
  ی نی بال  مصاحبۀ  و  یتلفن  یغربالگر  شامل  یامرحله  دو  یامطالعه  قیطر
  یبرا   را  ییبالا  قدرت  K-10  که  داد  نشان  جینتا.  شد  دییتأ  رو،در رو

  ن یا .  داراست   اختلال،  بدون  افراد  از   ی روان  اختلالات   با  افراد  کیتفک
 یغربالگر  ابزار   عنوانبه  اسیمق  نی ا  یبرا  را  یقو  یصیتشخ  یی روا  افته،ی

  سال   در   یعقوبی   مطالعۀ  در ).  ٣٩(  کندیم  دییتأ  ،یشناختروان  اختلالات
  با  تهران  شهر  یپزشک  علوم  یهادانشگاه  از   دانشجو  پانصد  ،١٣٩۴

 
1 Psychological Distress Scale 
2 Item Response Theory 
3 Receiver Operating Characteristic 

 ج ینتا.  شدند  انتخاب  یتصادف  ی ا طبقه  یریگ نمونه  روش  از   استفاده
  و   بوده  ی عاملتک  K-10  اسیمق  که  داد  نشان  ی دییتأ  یعامل   لیتحل

  CFI =٠٫٩۴ و NFI =٠٫٠٩٣( بودند مطلوب  آن  برازش  یهاشاخص
  ت،یحساس).  RMSEA=٠٫١١  و RMR =٠٫٢٣  و  GFI=٠٫٨۵  و
  یشانی پر  اسیمق  برش  نقطۀ   نیبهتر  یبرا   یبندطبقه  ی کل  یخطا  و  یژگ یو

  و   درصد٠٫۵   درصد، ٨١  بیترت  به   بود،   ٨  نمرۀ   که   ، یشناختروان
  ب یضر  و  ٠٫٩٣  اسیمق  کرونباخ  یآلفا.  آمد  دست  به  درصد۶٫۵ 

  دست   به  ٠٫٩١  براون‑رمنیاسپ  و   فیتصن  ییایپا  رسونیپ  یهمبستگ
 ).  ۴٠( آمد
): ٢٠٢٢  همکاران،   و  یاماگوچ ی(٥  یجانیه  یریپذ ب یآس  اسیمق  ‑
  ی ریپذب ی آس  یاهی گو  ١۶  اسیمق  ،٢٠٢٢  سال  در   همکاران   و  یاماگوچ ی
  مخالفم   کاملا�(  ییتا  ۴  کرتیل  فیط  براساس  را)  EVS-16(  یجانیه
  ٣۶١  از   را  هاداده  نیمحقق  نی ا .  کردند  یطراح )  موافقم  کاملا�  تا

.  نمودند  یآور جمع)  زن  ١٧۵  و  مرد  ١٨۶(  ژاپن  یهادانشگاه  یدانشجو
  در . شد استخراج  ییمعنا واحد ۴٢ نفر، ستیب با هیاول یهامصاحبه از 

≤ )  ١(  ژۀ یو  ر یمقاد  ها،عامل  انتخاب  ی هاار یمع  ، ی اکتشاف  عامل  ل یتحل
  قالب  در  هی گو  ١۶  ها،ار یمع  ن یا  اعمال  با.  بود≥ )  ٠٫۴(  یعامل  یهابار   و

  که   آمدند وجود  به )  ه یگو ١۶(  عامل  چهار. شدند استخراج عامل  چهار
 انتقاد  برابر  در   یریپذب ی آس.  ١:  داشتند  اعتبار  هم  و  ییایپا  تیقابل  هم

  شدن   بدتر   برابر  در  ی ریپذب یآس.  ٢  ؛) ۴  تا  ١  یهاهی گو(  شدن طرد  ای
  ن یب  اختلافات  برابر  در   یریپذب ی آس.  ٣  ؛)٨  تا  ۵  یهاهی گو(  روابط

  و   یکار اهمال  برابر  در   یریپذب یآس .  ۴  و)  ١٢  تا  ٩  یهاهی گو(  یفرد
  هر   کرونباخ  یآلفا  بیضر).  ١۶  تا  ١٣  یهاهی گو(  یجانیه  اجتناب 

  ر یز   شرح  به   ر یمقاد.  شد  استفاده  یی ایپا  یابیارز   ی برا  اس یمقخرده
 یبرا  ؛=٠٫٨۵α  شدن،  طرد  ای  انتقاد  برابر  در   یریپذب یآس  یبرا:  بودند

  در  یریپذ ب یآس  یبرا  ؛=٠٫٨٢α  روابط،  شدن  بدتر  برابر  در   یریپذب یآس
  برابر  در   یریپذب یآس  یبرا  و=  ٠٫٨١α  ، یفرد  نیب  اختلافات  برابر

  سه   باًیتقر  ن،یابرعلاوه.  بود=  ٠٫٧٩α  ،یجانیه  اجتناب  و  یکار اهمال
  ٣۶١  انیم از   که   کننده شرکت   ۶۴  با   ه، یاول ی نظرسنج  انجام  از   پس   هفته

  ییبازآزما  بودند،  شده  انتخاب  یتصادف   صورتبه  یاصل  کنندۀشرکت 
  فاکتور  هر   ی برا  یی بازآزما  رسونیپ   ی همبستگ  بی ضر  ر یمقاد.  شد  انجام

  عوامل   اعتبار   یبررس  یبرا.  دی گرد  محاسبه  ٠٫۶٨  تا   ٠٫۶١  از 
  ی دییتأ  یعامل  لیتحل  ،یاکتشاف  یعامل  لیتحل  توسط  شدهاستخراج

  به   یفرض  یپنهان  یهاریمتغ  از   هاریمس  که  داد  نشان  جینتا.  شد  انجام
  در  یهمگ  پنهان،  یهاریمتغ  نیب  ریمس  ب ی ضرا  و  شده مشاهده  یهاریمتغ

  زین  مدل  سنجش  یهاار یمع  نیهمچن  بودند،  معنادار  درصد٠٫١  سطح
  ،٠٫٩۶=CFI  ،AGFI=٠٫٩١  ، GFI=٠٫٩۴(  بود  مناسب
٠٫٠۵=RMSEA) (١۴ .( 

 هاافتهی  ٣
ــ  از   پس ــده،   انتخـاب  یهـااسیـمق  و  پژوهش  یهـاریمتغ  یبررســ   شـــ

ــنجروان  یهـایژگ یو   جـامعـۀ   در   بودن  هنجـار   و  ییایـپـا  ،ییروا(  آن  یســ
ــ)  یرانیا ــد انجام  پژوهش  یهاداده  یآمار   لیتحل و  دیگرد  یبررس   از.  ش

4 Area Under the Curve 
5 Emotional vulnerability scale 
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اختت یـجمع  نظر ــنـ ــن،  ،یشــ ــ  ســ ــ  مقطع  و  ت یـجنســ   افراد   یلیتحصــ
  سـن   ار یمع  انحراف و نیانگیم:  بود  شـرح  نیبد  پژوهش  در   کنندهشـرکت 
 نظر  از . بود) ۴١  ســن نۀیشــیب و١٩  ســن،  نۀیکم(  ٣٫٩۶±٢۴٫٣٢  افراد،

ــ   ن یهمچن.  بودند٪)  ۶١(  زن  نفر٢۴۴ و٪) ٣٩(  مرد  نفر١۵۶  ت یجنسـ
ــ  نظر  از  ــرکت   از   نفر٢۵۵  لاتیتحص ــجو  کنندگانش ــجو  یدانش   ی دانش

ــ  دورۀ ــنــاســ ــجو  ،٪)٢۶٫٨(  نفر  ١٠٧  و)  ۶٣٫٧(٪  یکــارشــ  یدانشــ
 . بودند یدکتر  دورۀ یدانشجو زین٪)  ٩٫۵( نفر ٣٨ و  ارشد  یکارشناس

  یی روا  پژوهش،  در   کنندگانمشــارکت   یشــناختت یجمع  یبررســ  از   پس
 هاهیگو  یتمام  یبرا)  CVR(  محتوا  ییروا  ب یضـر.  شـد  یبررسـ  محتوا

 محتوا  ییروا  شـاخص  ن،یهمچن.  دیگرد  زده  نیتخم ١ تا ٠٫٨٠  بازۀ  در 

)CVI  (به ٠٫۶٣  از   شیب  ابزار   کل یبرا   ابزار  یصـور   ییروا.  شـد  محاسـ
ــورتبه ــنج با و  یفیک  صـ ــجو  از   ینظرسـ ــ  ان،یدانشـ  مطلوب و  یبررسـ

 .دیگرد  یابیارز 
ــار   جــدول ــ  آم ــاخــت   یبرا  یفیتوصــ ــن ــا،داده  یکل  شــ ــم  ه  و  نیانگی
ــتگ  نیهمچن و  هاداده  ار یمعانحراف  در   پژوهش یهاریمتغ نیب  یهمبسـ
  کار به کرونباخ یآلفا اسیمق ییایپا  یبررس  جهت .  است   آمده  ١  جدول

  کرونباخ،   یآلفا برعلاوه  اس،یمق  ییایپا  از  شـــتریب  نانیاطم  یبرا.  رفت 
 نیب  رسـونیپ  یهمبسـتگ(  شـد  محاسـبه زین  ییبازآزما  یهمبسـتگ  ب یضـر

  همکاران  و  یاماگوچ ی  یجانیه  یریپذب یآسـ اسیمق  به اول  ییگوپاسـخ
 .شود  مراجعه ١  جدول  به).  مذکور  اسیمق  به دوم  ییگوپاسخ و

 یاماگوچی  هیجانی پذیریآسیب مقیاس در هامقیاسخرده  کرونباخ آلفای و توصیفی آمار .١ جدول
 بازآزمایی همبستگی ضریب کرونباخ یآلفا  کشیدگی کجی  معیار  انحراف ±میانگین  هامقیاس

 ٠٫٧٣ ٠٫٨١ ‑ ٠٫٩۶ ٠٫٢٩ ٢٫٩٧±٨٫٨۵ شدن  طرد ای انتقاد برابر در پذیریب یآس
 ٠٫٧۶ ٠٫٧٨ ‑ ١٫٠٢ ٠٫١٠ ٢٫٨۶±٩٫۵٣ روابط  شدن بدتر برابر در پذیریب یآس
 ٠٫٧۴ ٠٫٧۵ ٠٫۴٨ ‑ ٠٫١٠ ٢٫٣٩±١١٫٣٣ ی فردن یب  اختلافات برابر در پذیریب یآس
 ٠٫٧٩ ٠٫٨٠ ‑ ٠٫١٩ ٠٫۵٧ ٢٫۵٢±٩٫۶۶ هیجانی  اجتناب و یکاراهمال  برابر در پذیریب یآس

 ٠٫٨٠ ٠٫٨٣ ‑ ٠٫۶٢ ٠٫٢٠ ٨٫١۵±٣٩٫٣٨  مقیاس) (کل  هیجانی پذیریآسیب 

پذیری هیجانی  های مقیاس آسیب های توصیفی برای همۀ گویهتحلیل
و    یاماگوچی کشیدگی  کجی،  معیار،  انحراف  میانگین،  شامل  که 

براساس  ارائه شده است.    ٢همبستگی گویه با نمره کل است، در جدول  

  ‑ ٢+ تا  ٢  در بازۀ   هاگویهتمام    ی دگ یو کش  ی، کج٢  اطلاعات جدول 
بنابرا عامل    لیو تحل  کیپارامتر  یهااستفاده از روش  نیقرار داشت، 

 .بود ر یپذامکان محورانسیکووار  یدییتأ

 ی اماگوچی یجان یه یریپذب یآس اسیمق  هایگویه ی و همبستگی گویه با نمرۀ کل ف یآمار توص .٢ جدول

 کل نمرۀ با گویه همبستگی کشیدگی  کجی  معیارانحراف  ±میانگین  یه گو مقیاسخرده

 شدنطرد  ای انتقاد برابر در یریپذب یآس

 * ٠٫۶۴ ١٫۴٣ ٠٫٩٧ ٠٫٩۵±١٫٩۵ ١ گویه
 * ٠٫۵۶ ‑ ٠٫٣٨ ‑ ٠٫٠٩ ٠٫٧٧±٢٫۵٢ ٢ گویه
 * ٠٫۵٨ ‑ ١٫۶۶ ٠٫١٢ ١٫٢٧±٢٫۴١ ٣ گویه
 * ٠٫۴٨ ‑ ١٫٠١ ٠٫۴۴ ٠٫٩۵±١٫٩٩ ۴ گویه

 روابط  شدن بدتر برابر در یریپذب یآس

 * ٠٫۴٨ ‑ ١٫١٢ ‑ ٠٫١٧ ١٫٠٣±٢٫۶١ ۵ گویه
 * ٠٫۵۴ ‑ ٠٫٧۶ ٠٫٠٠ ٠٫٧٧±٢٫١۶ ۶ گویه
 * ٠٫۶١ ‑ ١٫٠۴ ٠٫٠٣ ٠٫٩٨±٢٫۵٨ ٧ گویه
 * ٠٫۶٩ ‑ ١٫٠٩ ٠٫٢۵ ١٫٠٠±٢٫١٩ ٨ گویه

 ی فرد ن یب  اختلافات به یریپذب یآس

 * ٠٫۶٧ ‑ ٠٫٣۶ ‑ ٠٫٣۵ ٠٫٨٢±٢٫٨٣ ٩ گویه
 * ٠٫۴٣ ‑ ١٫٠٧ ٠٫٢٢ ٠٫٨۶±٢٫٧٢ ١٠ گویه
 * ٠٫۴٩ ‑ ٠٫١٩ ‑ ٠٫۶٠ ٠٫٧٩±٢٫٩١ ١١ گویه
 * ٠٫۴١ ‑ ٠٫١٩ ‑ ٠٫۵٣ ٠٫٨۴±٢٫٨٨ ١٢ گویه

 ی جانی ه اجتناب و یکاراهمال  به یریپذب یآس

 * ٠٫۶۵ ‑ ٠٫۴٣ ٠٫٢٧ ٠٫٨٢±٢٫٣٨ ١٣ گویه
 * ٠٫۶٧ ‑ ٠٫۴٠ ٠٫۴١ ٠٫٨١±٢٫۴۵ ١۴ گویه
 * ٠٫۵۴ ‑ ٠٫۶٨ ٠٫٢۴ ٠٫٨٢±٢٫۶١ ١۵ گویه
 * ٠٫۴٠ ‑ ١٫٢٣ ٠٫٣١ ١٫٠٩±٢٫٢٢ ١۶ گویه

 هستند.   معنادار ٠٫٠۵ اول نوع  آماری خطای  سطح در  هایهمبستگ *
در شکل  های پژوهش انجام شد. تحلیل تأییدی مرتبۀ اول بر روی داده

استاندارد١ مسیر  ضرایب  مقیاس    شدۀ ،  عاملی  چهار  مدل  به  مربوط 
.  ه است طور کامل و تفصیلی نمایش داده شدپذیری هیجانی بهآسیب 

ها بر  مدل و تأثیرات متقابل آن  متمایزاین ضرایب روابط بین عوامل  
 دهند. می یکدیگر را نشان
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 پذیری هیجانی ضرایب مسیر استاندارد شده مدل چهار عاملی مقیاس آسیب.١  شکل 

  پذیری هیجانیمقیاس آسیب برازش مدل هایشاخص. ٢ جدول
 آمدهدست مقادیر به  های برازششاخص

2Χ ١۵٠٫٨٨ 
df ٩٧ 
/df2χ ١٫۵۵ 

GFI ٠٫٩۵ 
AGFI ٠٫٩٣ 

IFI ٠٫٩١ 
CFI ٠٫٩٠ 

RMSEA ٠٫٠٣٧ 
 

 شناختیپذیری هیجانی یاماگوچی با تحمل پریشانی و پریشانی روان آسیب  مقیاس. همبستگی پیرسون نمرۀ کل و خرده٣جدول 
 ٧ ۶ ۵ ۴ ٣ ٢ ١ مقیاس

       ١ در برابر انتقاد یا طردشدن پذیری. آسیب ١
      ١ * ٠٫۴۵ پذیری در برابر بدتر شدن روابط . آسیب ٢
     ١ * ٠٫٣۴ * ٠٫٣٩ پذیری به اختلافات بین فردی . آسیب ٣
    ١ * ٠٫۴٧ * ٠٫۵٣ * ٠٫۴٠ کاری و اجتناب هیجانی پذیری به اهمال. آسیب ۴
   ١ * ٠٫٧٨ * ٠٫٧٠ * ٠٫٧٨ * ٠٫٧۶ )پذیری هیجانی (کل مقیاس. آسیب ۵
  ١ * ‑٠٫۴٠ * ‑٠٫٣۵ * ‑٠٫٢۴ * ‑٠٫۴١ * ‑٠٫٢١ . تحمل پریشانی ۶
 ١ * ٠٫۶۴ * ٠٫۵٢ * ٠٫۴۶ * ٠٫٣٧ * ٠٫۴٢ * ٠٫٣٣ شناختی. پریشانی روان ٧

 .هستندمعنادار  ٠٫٠۵ خطای آماری نوع اول  در سطح های* همبستگ         
ــاخص  ٢در جـدول   ــ  اسیـمق  یبرازش مـدل آمـار   یهـاشــ   ی ر یپـذب یـآســ

 .آورده شده است ها  شاخص  نیا  قیدق ریمقادی و جانیه
پذیری هیجانی و به منظور تعیین میزان همبســــتگی پیرســــون آســــیب 

ــتگی این متغیرمقیاسخرده ــفتگی  ها با مقیاسهای آن، همبسـ های آشـ



٧ 

ــد. تمـام متغیر ــبـه شــ ــفتگی روانی محـاســ بـا یکـدیگر هـا هیجـانی و آشــ
 ).٣همبستگی معنادار داشتند (جدول  

  بحث ۴
  در   یجانیه  یریپذب ی آس  اسیمق  ی ابیهنجار   هدف   با  حاضر  پژوهش

 یجانیه  ی ریپذب ی آس  از   ی قیدق  فی تعر  ابتدا،.  شد  انجام  رانیا   جامعۀ 
  اس یمق  یعنی  آن،   یریگ اندازه  یبرا  یمناسب  ابزار  سپس  و  د یگرد  ارائه

  ها، افتهی  قسمت   در .  شد  یمعرف  ٢٠٢٢  سال  در   همکاران  و  یاماگوچ ی
)  CVR(   محتوا   ییروا  ب یضر  ریمقاد.  دیگرد  ارائه   یی محتوا  یی روا

  دقت  ، یسادگ   دهندۀنشان  هاهیگو  همۀ   در )  CVI(   محتوا  ییروا  شاخص
  ی آلفا  ب ی ضر  ،یی ایپا  ی بررس  یبرا .  است   هاهیگو  مناسب   وضوح  و

  بی ضر  به  توجه  با.  شد  محاسبه   ییبازآزما  یهمبستگ  ب ی ضر  و  کرونباخ
  از  اسیمق  نیا  که  گرفت   جهینت  توان یم  آمده، دست به  کرونباخ   یآلفا

  ی آلفا  بیضر<٠٫٧٠(  است   برخوردار   هاهی گو  نیب  ییبالا  یهمسان
. بود  همسو  همکاران  و  یاماگوچ ی  پژوهش  جینتا  با  جینتا  ن یا).  کرونباخ

  ٠٫٧٩  نیب  هااسیمقخرده  کرونباخ یآلفا مذکور   پژوهش  در   که یطور به
  یی بازآزما  ی همبستگ  بی ضر  ن،یهمچن ).  ١۴(  آمد   دست  به  ٠٫٨۵  تا

  به   ٠٫٨٠  تا  ٠٫٧٣  ن یب  پژوهش  ن یا  در  اس یمق  کل  و  هااسیمقخرده
  یی بازآزما  بی ضر)  ١۴(  همکاران  و   یاماگوچی  پژوهش   در  آمد،  دست

  اس یمق  ن یا  یی بازآزما  بیضر  ن یبنابرا  آمد؛  دست   به  ٠٫۶٨  تا  ٠٫۶١  نیب
 . است   یژاپن انیدانشجو از  شتریب ی کم ی رانیا  انیدانشجو در 

  هاافتهی  که  شد  انجام   یدییتأ  عامل  لیتحل  پژوهش   نی ا  در  نیهمچن
  ی عامل  ی هابار   و  دارند  یقبول قابل  مقدار   ی عامل  یهابار   دامنۀ   داد  نشان

  نشانگر  مقدار   نیا   نبود؛  ٠٫٣٠  از   کمتر  اس،یمق  یهاهی گو  از   چکدامیه
  به  یاز ین  ن،یبنابرا  است،  مشترک   عوامل  با  هاهی گو  مناسب   یهمبستگ

 .  نبود یاهیگو چیه حذف 
  نیانگیم  شۀی ر   شاخص  شد؛  انجام  زین  مدل  برازش  آزمون  مطالعه  نیا  در 

  که   آمد  دست   به  ٠٫٠٨٠  از   کمتر)  RMSEA(   برآورد  یخطا  مربعات
  یی کوین  شاخص  ،)GFI(  برازش  ییکوین  شاخص .  است   قبول   قابل

  و)  IFI(  یشی افزا  برازش  شاخص  ،)AGFI(  شدهلیتعد  برازش
  دهندۀ نشان  که   بودند  ٠٫٩  یبالا  یهمگ )  CFI(  یقیتطب  برازش  شاخص 

  جینتا.  نشد  رد  یساختار   مدل  ن،ی بنابرا  است؛  مدل  مطلوب  برازش
)  ١۴(  همکاران  و  ی اماگوچ ی  جینتا  با  ی دییتأ  و  ی اکتشاف  یعامل   لیتحل

  یهااسیمق  ی هاهیگو  با   رسونیپ  یهمبستگ   زان یم ن،یهمچن.  بود  همسو
  ی شناختروان  یشانیپر  و)  ٢٠٠۵  گاهر،  و  مونزیس(   یشانیپر   تحمل

  رابطۀ   که  داد  نشان  جینتا  و  شد  یبررس)  ٢٠٠٢  همکاران،  و  کسلر (
  با  یجانیه  یریپذب یآس  یهااسی مقخرده  و  اس یمق  کل  نیب  یمعنادار 
  به   توجه  با.  دارد  وجود  یشناختروان  یآشفتگ  و  یجانیه  یآشفتگ

  ی ریپذب ی آس  اسیمق  نیب  متوسط  رابطۀ   زان یم  و  پژوهش   یهاافتهی
  یآشفتگ  و  یشانیپر  تحمل  به  مربوط  یهااسیمق  و  یجانیه

  رابطۀ   یجانیه  ی ریپذب ی آس  اگرچه  که  گفت   توان یم  ،یشناختروان
  از  زیمتما یمفهوم  ی ول دارد،  مشابه ی شناختروان  یهاسازه با  یمعنادار 

  اس یمق  یهااسیمقخرده  معنادار   یهمبستگ  ن،یهمچن.  هاست آن
  با  سازه   ن یا  ی هااسیمقخرده  که  دهد یم  نشان  یجانیه  یریپذب یآس

  ک ی  که ستین بالا  ی قدر به هاآن  رابطۀ  زان یم اما  هستند،  مرتبط گریکدی
 بودن   بالا  یاحتمال   لیدل  توانیم  نیهمچن.  شوند  فرض  مشابه  مفهوم

  ی ریپذ ب یآس  جمله  از   یجانیه  یریپذ ب یآس  یهااسیمقخرده  نیانگیم
  و   روابط  شدن  بدتر  برابر  در   یریپذ ب یآس  شدن،  طرد  ای  انتقاد  برابر  در 

  توسط   نشدن  رفتهیپذ  و  یابیارز   دربارۀ  ینگران  را  یفرد  نیب  اختلافات
  حملات   یحاو  یکودک  تجربۀ  کنندهمنعکس  ینگران  نیا .  دانست   گرانید

  ن یچن  تجربۀ).  ۴١(  است   محبت   انکار   با  همراه  زیآمقضاوت  یکلام
  به   منجر  تواندیم  ،ی کودک  دوران  در   دنیندمحبت   و  یکلام   حملات 

  ی بزرگسال  در   که  شود   داریناپا  یجانیه  و  ی شناخت  یهاالگو  یریگ شکل
  شده انجام  قاتیتحق.  کندیم  دایپ  نمود  یجانیه  یریپذب ی آس  صورتبه

  ی بدرفتار   معرض   در   نیب  که   هستند  ی معنادار   رابطۀ  وجود  از   ی حاک
  ک یترومات  حملات   ،) ۴٢(  یخودکش  به   شی گرا  و  یکودک  در   گرفتنقرار 

)  ۴٣،۴۴(  دارد   وجود   مخدر   مواد  مصرف   مانند   پرخطر  ی رفتارها  و
  ی اختلالات  به  ابتلا  بر  یواضح  ریتأث  یکودک  یهاتروما  از   یناش  یهاب یآس

  ن یا).  ۴۵(  دارد   یعاطف  ی ریپذب ی آس  و  ی افسردگ  و  اضطراب  مانند
  داشته   یادیز   ارتباط  یکودک  دوران  یمنف  اتیتجرب  با  توانندیم  اختلالات

  محبت  انکار  و  انتقاد  از  پر  یطیمح  در  که   یکودکان  مثال،  یبرا.  باشند
  و  رشیپذ  عدم  از   ترس  دچار   یبزرگسال  در  است   ممکن  اند، کرده  رشد

  بروز  به  منجر  تواندیم  خود  نیا  که  شوند  گرانید  توسط  یمنف  یابیارز 
 ).۴۶( شود  یافسردگ و اضطراب  علائم
  توسط  نشدنرفتهیپذ  و  یابیارز   دربارۀ  مداوم  یهاینگران  ن،یابرعلاوه

  خود  نوبۀ  به  که  شود  منجر  دار یپا  ی ناامن  حس  جادیا  به  تواندیم  گرانید
  در   است  ممکن   افراد   ن یا .  گرددیم   یجانیه  ی ریپذب ی آس  دیتشد   باعث 

  شوند  دیشد  استرس  دچار   ی فرد  نی ب  و  یاجتماع  یهات ی موقع  با  مواجهه
  و   یفرد  نیب  اختلافات  دیتشد  و  یریگ شکل  به  تواندیم   استرس  نیا  و

  نشان   قاتیتحق).  ۴٧(  شود  منجر  یعاطف  و  یاجتماع  روابط   شدن  بدتر
  ی کودک  یمنف اتیتجرب از  یناش یهااسترس و هاینگران نیا  که اندداده

  ن یهم  به  دارند؛  یادیز   یهمبستگ  یعاطف  و  یجانیه  ی ریپذب یآس  با
  ی برا  تلاش  و  یکودک  دوران  یمنف  اتیتجرب  به  توجه  و  درک   ل،یدل
  درمان   و  یریشگیپ  در   تواندیم  هاآن  راتیتأث  کاهش  و  ت یریمد

  تواندیم  امر  ن یا.  باشد  مؤثر  یجانی ه  ی ریپذب ی آس  با  مرتبط   اختلالات 
  ی اجتماع  ت یحما  و  مشاوره  ،یدرمانروان  مختلف  یهاروش  قیطر  از 

 ).۴٨(  ابدی تحقق
  که   کرد   اشاره  نکته  نی ا  به   توانیم  شده انجام  پژوهش  یهات یمحدود  از 

  گرفته   انجام  زنجان  دانشگاه  انیدانشجو  یرو  بر  تنها  پژوهش  نمونۀ
  یی هات ی محدود  با  را   هات ی جمع  ریسا  به   ج ینتا  میتعم  امر   ن یا.  است 

  انگرینما  است   ممکن  آمدهدست به  جینتا  گر، یدعبارتبه.  کندیم  مواجه
  به   را  هاآن  نتوان  و  باشد  افراد  از   گروه  نیا  خاص  طیشرا  و  هایژگ یو

  تر قیدق  ی برا.  داد  بسط  یتیجمع  ی هاگروه  ریسا  ای  انیدانشجو  یتمام
  ی شتریب  مطالعات  است  بهتر  ها،آن  م یتعم  تیقابل  شی افزا  و  جینتا  نمودن

.  شود  انجام  نظر   مورد  جامعۀ   از  ترمتنوع  و  ترگسترده  یهانمونه  یرو  بر
  یهادانشگاه  از   انیدانشجو  شامل  تواندیم  هانمونه  در   تنوع  نیا

  ن یهمچن  و  متفاوت  یاجتماع  و  ی فرهنگ  یهانهیشیپ  با  افراد   مختلف، 
  استفاده   پژوهش،  گرید  ت یمحدود).  ۴٩(  باشد  مختلف  یسن  یهاگروه

  احتمال   تواندیم   مسئله  نیا.  است   یخودگزارش  یهااسیمق  از   صرف
  دهد  شی افزا را   یخودگزارش یهااسیمق در  شدهلیتعد یهاپاسخ ارائۀ

.  شود  جینتا  گزارش  در   خطا  وجود  احتمال  شی افزا  موجب   و



٨ 

  افراد  رایز   هستند،  مواجه  صراحت   مشکل  با  معمولا�  هایخودگزارش
  رش یپذ  به  لیتما  آبرو،  حفظ  جمله  از  مختلف  لی دلا  به  است  ممکن

گاه  یحت  ای  یاجتماع   و  قیدق  اطلاعات  خود،   ی واقع  احساسات  از  یناآ
  در  ت،ی محدود  ن یا  کاهش  یبرا   ن،ی بنابرا  ندهند؛  ارائه  یحیصح

  ی شی آزما  یهاروش  از  اس،یمق  بر  علاوه  است  بهتر  یبعد  یهاپژوهش
  مشاهدۀ   ق،یعم  مصاحبۀ   یهاروش  از  استفاده.  شود  استفاده  زین  یفیک  و

  ن یا   کاهش  به  تواندیم  یستی ز   یسنج روان  یهاابزار   ی حت  و  میمستق
  ن یا.  دهد  ارائه  یاعتمادتر  قابل  و  تر جامع  یهاداده  و  کند   کمک  هاخطا

  و   ترقیدق  یریتصو  تا  کند   کمک   محققان  به   تواندیم  ی بیترک   کردیرو
 . باشند  اعتمادتر  قابل  جینتا  و  آورند  دست   به   پژوهش  موضوع  از   ترکامل

 ی ریگجه ینت ۵
نتیجه گرفته می پژوهش،  نتایج  آسیب براساس  پذیری  شود که مقیاس 

های بعدی  هیجانی در جامعۀ ایرانی برازش مناسبی دارد و در پژوهش
 پذیری هیجانی قابل استفاده است. در حوزۀ آسیب 

 یقدردان و تشکر ۶
  کمال   مانهیصمکردند،  ی  ار یدر انجام پژوهش ما را    که ی  زانیعز  ی تمام  از

 . میرا دار   یتشکر و قدردان

 هاهیانیب ٧
 کنندگان شرکت  از  تنامه یرضا و ی اخلاق یۀدییتأ

  پژوهش،   اهداف   از  اطلاع  مانند  اخلاقی  ملاحظات   حاضر  پژوهش  در 

  اطلاعات  ماندنمحرمانه  جلسات،  در  شرکت  ۀ آگاهان  تیرضا
 . شد ت یرعا  یرازدار   حفظ و کنندگانشرکت 

 رضایت برای انتشار
 این امر غیرقابل اجرا است.  

 مواد  و هاداده بودندردسترس
  نویسندۀ ۀرایانام با ارتباط  طریق  از  پژوهش اطلاعات و هاداده تمامی

 .  است  دردسترس مسئول
 :  تضاد منافع
 .  ندارند منافعی  تضاد گونههیچ کنند،می اعلام نویسندگان

 مالی  منابع
  شده   انجام خاصی  سازمان مالی  حمایت هرگونه بدون حاضر  پژوهش

 .  است 
 نویسندگان  مشارکت 

  حاضر  پژوهش اصلاح و بازبینی و نویسیپیش در نویسندگان همۀ
 .  داشتند مشارکت 
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