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 Background: Any psychological test should undergo validation before being used in a specific population to 

ensure its reliability and validity in the target context, and projective tests are no exception. Although the 

Thematic Apperception Test (TAT) has been used in Iran for many years, its psychometric properties have not 

yet been validated in the Iranian population. 

Aims: The present study aimed to validate the Thematic Apperception Test (TAT) using the Social Cognition 

and Object Relations Scale - Global Rating Method (SCORS-G) scoring system in the Iranian population. 

Methods: This was a descriptive study aimed at validating the instrument. The statistical population included 

Iranian adults aged 18 to 65 residing in Tehran in the winter of 2024, from which 154 participants were selected 

through convenience sampling. The research instruments comprised the Thematic Apperception Test (TAT) 

Murray & Morgan (1943), the Minnesota Multiphasic Personality Inventory-2 (MMPI-2; 71-item form) butcher 

et al (2001), and the Social Cognition and Object Relations Scale- Global Rating Method (SCORS-G) scoring 

system. Participants were divided into clinical and non-clinical groups based on MMPI-2 scores. Data were 

analyzed using Pearson correlation, Hotelling’s T², intraclass correlation coefficient (ICC), and Cronbach’s 

alpha via SPSS-24.  
Results: Results showed that TAT using SCORS-G scoring system showed significant differences between 

clinical and non-clinical groups across five scales (p≤0.01). Furthermore, all scales of MMPI-2 were 

significantly correlated with at least one SCORS-G scale, with correlation coefficients ranging from 0.16 to 

0.43. ICC for the eight SCORS-G scales ranged from 0.77 to 0.92, while Cronbach’s alpha values ranged from 

0.64 to 0.95.  
Conclusion: The Thematic Apperception Test (TAT), scored with the Social Cognition and Object Relations 

Scale–Global Rating Method (SCORS-G), demonstrates acceptable validity and reliability in the Iranian 

population, and its use is recommended in clinical and research settings, particularly for assessing cognitive and 

affective components in adults. 
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Extended Abstract 

Introduction 
One of the most widely used projective tests is the 

Thematic Apperception Test (TAT), recognized as 

the fourth most frequently employed psychological 

test among adults (Narron, 2005). For the proper use 

of psychological tests, it is essential to examine their 

validity and reliability within the target population 

(Lilienfeld., 2006). In this regard, efforts have 

consistently been made to enhance the test’s 

reliability by introducing more objective methods and 

approaches. Recently, the Social Cognition and 

Object Relations Scale (SCORS) has received 

considerable attention. First developed by Westen 

(1985), this scale provides a structured framework for 

scoring story-based tests (Westen, 1990). The 

advantages of this scoring method include 

establishing standardized scoring conditions, ease of 

scoring, and creating a common foundation for 

further research. The SCORS – Global Scoring 

Method (SCORS-G) is the latest version of this scale, 

which, unlike previous versions that used Component 

Scoring, applies a global scoring approach (Stein & 

Slavin-Mulford, 2017). Since its introduction, 

numerous studies have employed this method to 

assess the reliability and validity of the TAT. These 

studies have examined construct validity (Hibbard et 

al., 1995; Bram, 2014; Haggerty et al., 2015), 

convergent validity (Ackerman et al., 2001; Hibbard 

et al., 2001), internal consistency reliability (Hibbard 

et al., 2001; Inslegers et al., 2012), inter-rater 

reliability (Inslegers et al., 2012; Stein et al., 2012; 

Siefert et al., 2018), factorial Structure (Bram., 2014), 

known-groups validity (Bouvet et al., 2020), and test-

retest reliability (Ridenour et al., 2022), with most 

studies reporting satisfactory results. Furthermore, a 

systematic review indicated that the TAT scored 

using SCORS-G demonstrates relatively adequate 

validity and reliability across various studies 

(Alahdadi et al., 2025). 

Given the wide application of the TAT (Aronow et al, 

2001) and the necessity of validating psychological 

instruments within target populations, it is important 

to examine its psychometric properties in the Iranian 

population. Therefore, the present study aims to 

validate the Thematic Apperception Test (TAT) using 

the SCORS – Global Scoring Method (SCORS-G) in 

an Iranian sample. 

Method 
This study employed a descriptive design of the 

instrument validation type. To examine the validity of 

the instrument, the known-groups validity method 

and convergent validity with the MMPI-2 were used. 

Reliability was assessed through internal consistency 

(Cronbach’s alpha) and the intraclass correlation 

coefficient (ICC). 

The study population consisted of Iranian adults aged 

18 to 65 years residing in Tehran in the winter of 

2024–2025. Inclusion criteria were: being an Iranian 

adult aged 18–65 years, residing in Tehran during the 

study period, and willingness to participate in the 

research. The sample size of 150 participants was 

determined based on references in the literature 

(Martin & Hollins Martin., 2017) and recruited using 

convenience sampling. Data were collected using the 

Thematic Apperception Test (TAT) Murray & 

Morgan (1943) and the short form (71 items) of the 

Minnesota Multiphasic Personality Inventory–2 

(MMPI-2) Butcher et al (2001). 

For data collection, participants first completed the 

MMPI-2 either in person or online. Responses were 

reviewed, and those with valid scores on the test’s 

validity scales were subsequently contacted and 

invited to participate in the second stage, namely 

administration of the TAT. The TAT was 

administered under standardized, controlled 

conditions at the Rooyesh Clinic in Tehran, for which 

prior authorization had been obtained. Before 

administration, participants received a full 

explanation of the study procedures. The test was then 

administered, and participants’ verbal responses were 

audio-recorded. Finally, the responses were 

independently scored by two raters. The data 

collection was conducted over approximately three 

months. 

To ensure scoring accuracy, two months prior to data 

collection the raters studied the SCORS-G scoring 

protocol thoroughly and completed the practice 

exercises provided in the scoring manual to gain 

proficiency in scoring. In the final step, blind to 

participants’ other information, the raters 
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independently scored the TAT narratives. Data were 

analyzed using Hotelling’s T² test, Pearson’s 

correlation coefficient, Cronbach’s alpha, and the 

intraclass correlation coefficient (ICC) through 

SPSS-26. 

Results 
A total of 154 individuals participated in this study. 

Participants’ ages ranged from 18 to 51 years, with a 

mean of 32.55 (SD = 5.86). Of the total sample, 

27.3% (n = 42) were male and 72.7% (n = 112) were 

female. 

To assess construct validity using the known-groups 

method, the sample was divided into two groups. The 

nonclinical group consisted of individuals who did 

not obtain a score under 70 on any of the MMPI-2 

scales, while the clinical group included those who 

scored 70 or above on at least one of the main MMPI-

2 scales. For each participant, the mean scores of the 

eight SCORS-G scales across 20 TAT stories were 

calculated. In addition, the mean scores of the two 

raters were computed and then subjected to 

Hotelling’s T² test. The results of this analysis, 

presented in Table 1, showed that the combined 

SCORS-G scales significantly differentiated between 

the clinical and nonclinical groups (F=4.56, p<.001). 

Table 1. Hotelling’s T² Test Comparing SCORS-G Scales Across Clinical and Nonclinical Groups 

exams value df Df error f p 

Pillai’s Trace 0.2 8.000 145.000 4.56 <0.001 

Wilks’ Lambda 0.8 8.000 145.000 4.56 <0.001 

Hotelling’s Trace 0.25 8.000 145.000 4.56 <0.001 
Roy’s Largest Root 0.25 8.000 145.000 4.56 <0.001 

The results of the between-group effects (Table 2) 

indicated that five scales—including Affective 

Quality of Representations (AFF), Emotional 

Investment in Relationships (EIR), Experience and 

Management of Aggressive Impulses (AGG), Self-

Esteem (SE), and Identity and Coherence of Self 

(ICS)—were significant (p < .001). That is, the mean 

scores of the clinical and nonclinical groups differed 

significantly on these scales. No significant 

differences were observed between the two groups on 

the other scales (p > .05).

Table 2. Between-group effects of Hotelling’s T² test for the SCORS-G scales in the nonclinical and clinical groups 

exams Group N Mean SD f p 

Complexity of Representation of People (COM) 
Nonclinical 122 3.84 0.60 

0.56 0.45 
Clinical 32 3.74 0.63 

Affective Quality of Relationships (AFF) 
Nonclinical 122 3.77 0.50 

22.78 0.000 
Clinical 32 3.31 0.43 

Emotional Investment in Relationships (EIR) 
Nonclinical 122 3.99 0.55 

12.33 0.001 
Clinical 32 2.61 0.56 

Emotional Investment in values 

and Moral standards (EIM) 

Nonclinical 122 3.88 0.20 
2.22 0.14 

Clinical 32 3.81 0.27 

Anderstanding of Social Causality (SC) 
Nonclinical 122 3.56 0.68 

1.94 0.17 
Clinical 32 3.38 0.54 

Experience and Management of Aggressive 

Impulses (AGG) 

Nonclinical 122 3.80 0.22 
8.34 0.004 

Clinical 32 3.67 0.23 

Self-Esteem (SE) 
Nonclinical 122 3.77 0.43 

11.97 0.001 
Clinical 32 3.47 0.44 

Identity and Coherence of Self (ICS) 
Nonclinical 122 3.89 0.46 

15.00 0.000 
Clinical 32 3.53 0.48 

To examine convergent validity, a correlation matrix 

was created using Pearson’s correlation coefficients 

between the MMPI-2 scales and the SCORS-G 

scales, as presented in Table 3. The results indicated 

that all MMPI-2 scales showed at least one significant  

Correlation with the SCORS-G scales. These 

correlations ranged from r = .16, p ≥ .05 for the L 
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scale with ICS, to r = .49, p ≤ .01 for the Ma scale 

with EIR. 

Table 3. Correlations between MMPI-2 scales and SCORS-G scores (TAT) 

 COM AFF EIR EIM SC AGG SE ICS 

L -0.14 0.14 0.05 0.06 -0.17* 0.18* 0.11 0.16* 

F -0.05 -0.17* -0.21** -0.08 -0.06 -0.25** -0.17* -0.09 

K 0.23* 0.34** 0.37** 0.07 0.30** 0.11 0.25** 0.33** 
Hs -0.13 -0.21* -0.13 -0.09 -0.08 -0.12 -0.13 -0.19* 

D -0.25** 0.04 -0.13 0.20* -0.27* -0.13 0.03 0.09 

Hy -0.14 0.11 -0.04 0.14 -0.14 0.02 0.13 0.26** 

Pd -0.18* -0.23** -0.43** -0.12 -0.17* -0.14 -0.31** -0.15 
Pa -0.20* -0.08 -0.33** -0.13 -0.22** 0.09 -0.13 -0.03 

Pt -0.16 -0.06 -0.31** 0.06 -0.20** -0.03 -0.08 -0.11 

Sc -0.07 -0.06 -0.20* 0.20* -0.14 -0.03 -0.07 -0.05 

Ma -0.28** -0.40** -0.49** -0.09 -0.30** -0.26** -0.41** -0.29** 

Reliability of the test was assessed using the 

intraclass correlation coefficient (ICC), with the 

results presented in Table 4. The lowest ICC was 

observed for the Identity and Coherence of Self (ICS) 

scale (ICC = .77), whereas the highest ICC was found 

for the Emotional Investment in Relationships (EIR) 

scale (ICC = .92). 

Additionally, internal consistency reliability was 

assessed using Cronbach’s alpha, with the results 

presented in Table 4. Cronbach’s alpha for the 

SCORS-G scales ranged from .64 for the Experience 

and Management of Aggressive Impulses (AGG) 

scale to .95 for the Social Cognition (SC) scale. The 

overall Cronbach’s alpha for all scales was 0.97.

Table 4. Intraclass correlation coefficients (ICC) and Cronbach’s alpha for SCORS-G scores (TAT) 

exams n Cronbach’s alpha ICC 

Complexity of Representation of People (COM) 20 0.94 0.84 

Affective Quality of Relationships (AFF) 20 0.85 0.84 

Emotional Investment in Relationships (EIR) 20 0.85 0.92 

Emotional Investment in values and Moral standards (EIM) 20 0.69 0.86 

Anderstanding of Social Causality (SC) 20 0.95 0.87 

Experience and Management of Aggressive Impulses (AGG) 20 0.64 0.83 

Self-Esteem (SE) 20 0.83 0.79 

Identity and Coherence of Self (ICS) 20 0.88 0.77 

Total 20 0.97 0.88 

Conclusion 
The present study aimed to validate the Thematic 

Apperception Test (TAT) using the SCORS-G 

scoring system in an Iranian population. The known-

groups validity results indicated that all affective 

component scales of SCORS-G, except for the EIM 

scale, significantly differentiated between clinical 

and non-clinical groups, whereas the cognitive 

component did not. These findings are consistent with 

the results of Hibbard et al. (1995) and Ackerman et 

al. (2001), and partially aligned with those of Bouvet 

et al. (2020) and Bram. (2014). The discrepancies in 

results may be attributed to differences in the study 

samples, the cards used, or the limited sensitivity of 

some scales to group characteristics. 

Convergent validity results showed that out of 88 

possible correlations, 38 were significant, which is 

consistent with the findings of Ackerman et al. (2001) 

and Haggerty et al. (2015). These results suggest that 

SCORS-G and MMPI-2 demonstrate notable 

convergence in certain dimensions, while 

simultaneously offering unique features that provide 

valuable complementary information for 

psychological assessment. 

Inter-rater reliability assessed through ICC indicated 

an adequate level of agreement among raters. This 

finding is in line with previous studies, all of which 
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reported satisfactory inter-rater reliability (Inslegers 

et al., 2012; Siefert et al., 2017; Stein et al., 2012; 

Ridenour et al., 2022). Moreover, internal 

consistency reliability, examined via Cronbach’s 

alpha, demonstrated acceptable to excellent levels 

across scales. These findings are consistent with 

Alahdadi et al. (2025) and, to some extent, with 

Inslegers et al. (2012) and Hibbard et al. (2010), 

though not for all scales. Such differences may be due 

to the smaller number of cards used in some studies, 

variations in study samples, and cultural differences. 

Among the limitations of the present study were the 

restricted training and practice period for raters (about 

two months), the use of convenience sampling, and 

the relatively small sample size. Future research may 

address these limitations by including more 

experienced raters, employing random sampling, and 

utilizing larger samples to further evaluate the 

instrument and extract the factorial structure of the 

scales within the Iranian population, thereby 

providing more comprehensive methodological 

evidence. 

In conclusion, the findings indicated that the TAT, 

scored using SCORS-G, demonstrated acceptable 

reliability and validity in the Iranian population. 

Reliability was supported by both inter-rater 

agreement and internal consistency. Significant 

differences between clinical and non-clinical groups 

and meaningful correlations with some MMPI-2 

scales provide considerable evidence for the test's 

psychometric properties. Some scales and 

correlations were not significant, which may reflect 

the actual lack of association between variables in 

those areas or the current scoring method, 

highlighting directions for further research. Overally, 

The Thematic Apperception Test (TAT), scored with 

the Social Cognition and Object Relations Scale–

Global Rating Method (SCORS-G), demonstrates 

acceptable validity and reliability in the Iranian 

population, and its use is recommended in clinical and 

research settings, particularly for assessing cognitive 

and affective components in adults. 
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 تاریخچه مقاله:

 28/06/1404دریافت: 

 20/11/1404بازنگری: 

 28/12/1404پذیرش: 

 01/05/1405انتشار برخط: 
 

 

 :هادواژهیکل
 موضوع، افتیآزمون اندر

و  یشناخت اجتماع یکل اسیمق

 ،یروابط موضوع

 ،ییروا

 .ییایپا

د و ید گرددر بافت مورد نظر تأیشناختی پیش از استفاده در یک جمعیت خاص باید اعتباریابی شود تا روایی و پایایی آن هر آزمون روانزمینه:  

شود، که در ایران استفاده می هاستسال( TATبا وجود اینکه آزمون اندریافت موضوع ) اما؛ نیستند مستثناهای فرافکن هم از این موضوع آزمون

 تاکنون اعتباریابی آن در جمعیت ایرانی صورت نگرفته است.

روش  -گذاری مقیاس شناخت اجتماعی و روابط موضوعی با نمره (TAT) موضوع افتیآزمون اندر یابیهدف پژوهش حاضر، اعتبار هدف:

 .بود یرانیا تیدر جمع( SCORS-G) گذاری کلینمره

ساکن شهر تهران  یرانیسال ا 65تا  18 نیسال بآن شامل افراد بزرگ یآمار یو جامعه بود اعتباریابی ابزارو از نوع  یفیروش پژوهش توص :روش

 وعموض افتیاندر مونپژوهش شامل آز یابزارهاانتخاب شدند. در دسترس  یریگنفر به روش نمونه 154تعداد  هاکه از بین آن بود 1403در زمستان 

شناخت  یکل اسیقم گذاریو روش نمره (2001ی بوچر و همکاران )سؤال 11فرم  - 2سوتا نهیم یچندوجه یتیشخص سیاهه، (1443موری و مورگان )

اده ها با استفدادهبه دو گروه بالینی و غیربالینی تقسیم شد.  2سوتا نهیم یچندوجه یتیشخص نمونه با استفاده از سیاههبود.  یو روابط موضوع یاجتماع

 شد. لیتحل SPSS-24افزار نرم قیو از طر ای و ضریب آلفای کرونباخ، ضریب همبستگی درون طبقهنگیهاتل 2T ،رسونیپ یهمبستگ یهااز آزمون

دو گروه بالینی  نیب اسیمق 5در  یو روابط موضوع یشناخت اجتماع یکل اسیمق یگذارموضوع با نمره افتیآزمون اندرنتایج نشان داد  :هایافته

از  یکیهر کدام حداقل با  2سوتا نهیم یچندوجه یتیشخص سیاهههای همه مقیاس نهمچنی(. P≤01/0کرد ) جادیتفاوت معنادار ا ربالینییو غ

 بیبود. ضر ریمتغ 43/0تا  16/0از  هایهمبستگ نی. مقدار ادمعنادار داشتن یهمبستگ یو روابط موضوع یشناخت اجتماع یکل اسیهای مقمقیاس

 بود. 45/0تا  64/0از  اسیهشت مق یبراهم کرونباخ  یآلفا بیبود. ضر ریمتغ 42/0تا  11/0از  اسیهشت مق یبرا یادرون طبقه یهمبستگ

، از روایی (SCORS-G) گذاری بر اساس مقیاس کلی شناخت اجتماعی و روابط موضوعیبا نمره (TAT) آزمون اندریافت موضوع :یریگجهینت

اختی و عاطفی های شنهای بالینی و پژوهشی برای سنجش مؤلفهویژه در محیطبه استفاده از آن و پایایی مناسبی در جمعیت ایرانی برخوردار است و

 .شوددر بزرگسالان توصیه می

 علوم مجله .یرانیا تیدر جمع TAT)موضوع  افتیآزمون اندر یابیاعتبار(. 1405) محمدکاظم، دیعاطف وحو ؛ محمدرضا، نژاد یفلسف؛ اصغر، ینائیم؛ سجاد، یاله داداستناد: 

 .14- 1 ،161 شماره ،25 دوره ،روانشناختی

 DOI: 10.66224/jps.25.161.4. 1405 ،161 شماره ،25 ، دورهروانشناختی علوم مجله

 نویسندگان. © 
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 قدمهم
 یبر کس ،یدر روانشناس فرافکن هایاستفاده از آزمون تیامروزه اهم

های آزمون یریادگیها، پژوهش یبرخ یکه حت یتا حد ؛ستین دهیپوش

کرده  سهیقاپزشکان م یبرا حیتشر یریادگیروانشناسان را با  یفرافکن برا

 کنندیانتقاد م یلیتکم لاتیتحص یهابودن روند آن در برنامه یو از کاهش

 از آموزش یریناپذییبخش جدا دیهای فرافکن باکه آزمون اندیو مدع

است که  نیروش ا نیدر ا یاصل تی(. مز2020، یروانشناسان باشد )جو

 تیواقع و شوندیفرد، کنار زده م یهاعدم صداقت و دفاع ا،هیریسوگ

اشد. درمانگر داشته ب بیدر فر یاگر فرد، سع یحت شود؛یم انینما ،یاصل

نام  زین ذهنی – یر کسیهای فرافکن به عنوان اسبب از آزمون نیبه هم

 (.2020، سهیفر یو د ی)نسل شودیبرده م

( TAT) 1موضوع افتیهای فرافکن، آزمون اندرآزمون ترینیکی از مهم

موری و  یتوسط هنر 1435آزمون در سال  نی(. ا2005)نرون،  است

و  هاازیبود که ن نیموری ا یهنر دهیمورگان ساخته شد؛ عق نیستیکر

جمله  از گرید یتارهارف زهیناخودآگاه در افراد وجود دارد که انگ یفشارها

 TATکاربرد آزمون  (.1435 ،)مورگان و موری شودیناسازگار م یرفتارها

 یانآزمون رو نیرفت که چهارم شیپ ییو تا جا افتیگسترش  یبه زود

 (.2005سالان شد )نرون، بزرگ نیپرکاربرد در ب

های روانشناسی لازم است اعتباریابی آن در برای استفاده از آزموناما 

 دی( تأک2006) نفیلدلیلیکه  گونههمان .های هدف بررسی شودجمعیت

به طور  انندتوینم ییایو پا ارو اثبات اعتب یابیابزارها بدون ارز نیا کند،یم

انجام  ن،یبنابرا؛ رندیپژوهش مورد استفاده قرار گ ای صیتشخ یمطمئن برا

 TAT یراب ژهیبه و ،ینیبال نهیو زم تیهر جمع یبرا یمطالعات اعتبارسنج

و  است یاتیح یامر کند،یمتنوع استفاده م یریتصو یهاکه از محرک

نفلد، )لیلی دهدیم لیها را تشکآزمون نیا ینیو بال یاستفاده علم یهیپا

2006). 

 تعددوجود دارد )از جمله  TATهایی که برای اعتباریابی شبا وجود چالاما 

ه قضاوت تفسیر وابسته بها، کیفی بودن برخی شیوه، گذاریهای نمرهشیوه

                                                                                                                                                                             
1. Thematic Apperception Test 
2. Social Cognition and Object Relations Scale 
3. Complexity Of Representations 
4. Affective quality of representations 
5. Emotional Investment in Relationships 
6. Emotional Investment in values and Moral standards 
7. Anderstanding of Social Causality 

 هایی جهت اعتباریابیمتخصص و غیره(، همچنان نیاز به استفاده از روش

ناپذیر است و در همین راستا همواره تلاش شده است با این ابزارها اجتناب

مک ها کتر به افزایش اعتبار این آزمونها و رویکردهای عینیمعرفی روش

 2وضوعیاخیراً مقیاس شناخت اجتماعی و روابط مدر همین راستا  شود.

(SCORS)  توجه زیادی را به خود معطوف کرده است. این مقیاس که

( توسعه یافت، برای 1485)و همکارانش  نخستین بار توسط وستن

هایی که محتوای داستانی دارند، یک چارچوب گذاری آزموننمره

این مقیاس  1445(. در سال 1440کند )وستن، گیری را معرفی میاندازه

 1ای بود، به طیف گزینه 5ها که در آغاز طیف لیکرت اسخبازبینی شد و پ

بعد  8بعد بود، به  4ای تغییر کرد. همچنین ابعاد آن هم که تا آن زمان گزینه

های یچیدگی بازنمایپیافزایش پیدا کرد. ابعاد جدید شامل این موارد بود: 

جانی گذاری هیسرمایه (،AFF) 4هاماییکیفیت عاطفی بازن (،COM) 3افراد

ها و استاندارهای گذاری هیجانی در ارزشسرمایه (،EIR) 5در روابط

های تجربه و مدیریت تکانه (،SC) 1درک علیت اجتماعی (،EIM) 6اخلاقی

( )استین ICS) 10هویت و انسجام خود (،SE) 4نفسعزت (،AGG) 8خشم

ه گذاری نشان دهند(. نمرات بالاتر در این نمره2011مالفورد،  -نو اسلاو

این  ت.تر نشان دهنده آسیب بیشتر اسانطباق و سلامت بیشتر و نمرات پایین

و  افراد یهاشامل پیچیدگی بازنماییها در دو مؤلفه کلی شناختی )مقیاس

ز ا گیرند.ها( قرار می( و عاطفی )شامل بقیه مقیاسدرک علیت اجتماعی

گذاری، گذاری ایجاد شرایط استاندارد نمرههای این روش نمرهمزیت

ت. بیشتر اس هایپژوهشگذاری و ایجاد زمینه مشترک برای سهولت نمره

 11گذاری کلیروش نمره -بط موضوعی مقیاس شناخت اجتماعی و روا

(SCORS-G) های آخرین نسخه از این مقیاس است که برخلاف نسخه

کردند، از روش استفاده می 12گذاری جز به جزش نمرهقبلی که از رو

بر اساس برداشت جامع و  کند. این روشگذاری کلی استفاده مینمره

 ،یکه ابعاد روان شودیموجب م و ردیپذیصورت م تینگر از رواکل

 ،یکل ازیامت کیو در قالب  کپارچهیبه صورت  یاو روابط ابژه یشناخت

مالفورد، -)استین و اسلاون شوند لیفرد، تحلمن اتیبدون تمرکز بر جزئ

8. Experience and Management of Aggressive Impulses 
9. Self-Esteem 
10. Identity and Coherence of Self 
11. The Social Cognition and Object Relations Scale-Global Rating 

Method 
12. Component Scoring 
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بط موضوعی مقیاس شناخت اجتماعی و روااز زمان معرفی روش  (.2011

وش ر -مقیاس شناخت اجتماعی و روابط موضوعی و نسخه نهایی آن یعنی 

های مختلفی به اعتباریابی آزمون اندریافت پژوهشگذاری کلی نمره

 هیبرد واند. از جمله آن، پژوهش ختهگذاری پرداموضوع با این روش نمره

 مقیاس شناخت( بود که روایی سازه آزمون اندریافت با 1445)همکارانش 

 را بررسی کردند؛ گذاری کلیروش نمره -اجتماعی و روابط موضوعی 
 های عاطفی از ابژه با شدت آسیب روانیآنان نتیجه گرفتند که بازنمایی

در  (.1445، شناختی )هیبرد و همکارانهای اط دارد و نه بازنماییارتب

به بررسی روایی همگرای  (2001)آکرمن و همکارانش پژوهشی دیگر 

 و رورشاخ در حیطه روابط موضوعی پرداختند.اندریافت موضوع  آزمون

 25/0های متوسط معنادار )از همبستگیهای این پژوهش هم نشان از یافته

بط موضوعی با اجتماعی و روامقیاس شناخت های مقیاس ( بین44/0تا 

بود که عمدتاً مربوط  (MOA) 1گذاری رورشاخهای نمرهتعدادی از مقیاس

بط موضوعی بودند مقیاس شناخت اجتماعی و رواهای عاطفی به مقیاس

 (.2001)آکرمن و همکاران، 

در پژوهشی دیگر به بررسی همسانی درونی  (2001هیبرد و همکارانش )

 هایکارتاز  بط موضوعیاخت اجتماعی و روامقیاس شنگذاری نمره

 ،تیشناخ هایمقیاسها نشان داد یافته پرداختند. آزمون اندریافت موضوع

مچنین کسب کردند. هعاطفی  هایمقیاسهمسانی درونی بیشتری نسبت به 

کارت را برای دستیابی به همسانی درونی  12الی  10یافته استفاده از تعداد 

 پژوهش هاییافته (.2001، پیشنهاد کردند )هیبرد و همکاران 1/0تر از بالا

اس مقیبا هدف تعیین روایی و پایایی نمرات  (2012)اینسلجرز و همکارانش 

آزمون های به دست آمده از داستانبط موضوعی شناخت اجتماعی و روا

 ار داشت؛قردر سطح بالایی  هاارزیابتوافق بین اندریافت موضوع نشان داد 

عاطفی همسو با  هایمقیاسها بخصوص برای همسانی درونی مقیاساما 

 .(2012)اینسلجرز و همکاران،  ( پایین بود2010پژوهش هیبرد و همکاران )

بر روی نمونه بالینی نشان دهنده پایایی  (2012پژوهش استین و همکارانش )

ون در ضریب همبستگیها بود. برای این منظور از بالای توافق بین ارزیاب

بودند )استین و  14/0استفاده شد که همه ضرایب بالاتر از  (ICC) 2ایطبقه

های اصلی نشان از وجود سه (. همچنین نتایج تحلیل مؤلفه2012همکاران، 

                                                                                                                                                                             
1. The Rorschach Mutuality of Autonomy Scale 
2. Intraclass correlation coefficients 

در پژوهش  ICCمؤلفه )به جای دو مؤلفه پژوهش اصلی( بود. مقدار ضریب 

شد که  گزارش 14/0ها بالای برای همه مقیاسسیفرت و همکاران نیز 

و نتایج تحلیل عاملی اکتشافی هر دو مدل دو عاملی و سه عاملی  مناسب بود

 (.2018)سیفرت و همکاران،  را تأیید کرد

ننده تأییدکآن نتایج ( روایی ساختار عاملی را بررسی کردند و 2014برم )

د و های پژوهش اصلی سازگار بودو عامل شناختی و عاطفی بود که با یافته

ین های متوسط معنادار بوایی سازه ابزار بود. همچنین همبستگیحاکی از ر

روش  -بط موضوعی مقیاس شناخت اجتماعی و روا هایمقیاس

با سلامت روانی، جسمی و کارکرد بین فردی وجود  گذاری کلینمره

تر از سالم ،در هر هشت مقیاس بالینینمونه غیر علاوه بر آنداشت. 

قبلی بود. برم نتایج مربوط به روایی را  هایپژوهش بالینیهای نمونه

 (.2014)برم،  بخش اعلام کردرضایت

( یک نمونه بالینی را 2015)، هگرتی و همکارانش هااز دیگر پژوهش

. در این پژوهش هر ارزیاب یک منبع اطلاعات بیمار را بررسی کردند

تا  11/0 در ابعاد مختلف از هاارزیابکرد. در نهایت روایی بین ارزیابی می

روایی سازه و افزایشی در ارتباط با متغیرهایی مثل میزان  اما؛ متغیر بود 66/0

مشارکت در درمان، کارکرد شخصی، کیفیت روابط با همسالان، کارکرد 

(، تاریخچه رفتار اختلال خوردن GAF) 3در مدرسه، ارزیابی کارکرد کلی

وایی حاکی از ر جز خودکشی( بررسی شد کهو تاریخچه آسیب به خود )به

 پزشکی بودهای روانمناسب این ابزار برای نوجوانان بستری در بخش

 (.2015)هگرتی و همکاران، 

های دیگری که در بررسی روایی به کار برده شد، بررسی از جمله روش

ست که تحت ا بالینیو غیر بالینیهای توانایی ابزار در ایجاد تمایز بین گروه

و همکارانش در  بووتمعروف است.  4شناخته شده هایعنوان روایی گروه

های پژوهشی را با هدف تعیین این نوع روایی برای داستان 2020سال 

ط بمقیاس شناخت اجتماعی و رواگذاری آزمون اندریافت موضوع با نمره

 جینتادر نمونه فرانسوی انجام دادند.  گذاری کلیروش نمره -موضوعی 

قائل  زیمات بالینیو  بالینیریغ یهاگروه نیست با ادرقابزار نشان داد که 

جانی گذاری هیها و سرمایهجز در دو مورد )کیفیت عاطفی بازنماییبهشود. 

عنادار نشان بالینی تفاوت مو  بالینیهای غیردر روابط( بقیه ابعاد در بین گروه

3. Global Assessment of Functioning 
4. Known-Groups Validity 
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لزوم  بخش اعلام کردند و بر. پژوهشگران نتایج اعتباریابی را رضایتدادند

 (.2020و همکاران،  بووتبیشتر در این مورد تأکید کردند ) هایپژوهش

، به 2022طولی هم رایدنور و همکارانش در سال  هایمعدود پژوهشاز 

مقیاس شناخت گذاری نمره ون اندریافت موضوع بابررسی پایایی آزم

در یک بازه زمانی  گذاری کلیروش نمره -بط موضوعی ی و روااجتماع

 8در  52/0تا  3/0های بین ها حاکی از همبستگی. یافتهپرداختندماهه  18

مقیاس بود. پژوهشگران گزارش کردند که گرچه این مقادیر از حد 

اند بخش کمتر است؛ اما با توجه به اینکه بیماران تحت درمان بودهرضایت

ه دلیل طولانی بودن فاصله بین دو آزمون، نتایج حاصل را قابل قبول و نیز ب

ارزیابی کردند. همچنین نتایج توافق بین ارزیابان برای هر هشت مقیاس، 

 (.2022، عالی گزارش شد )رایدنور و همکارانخوب تا 

در پژوهش مروری خود با عنوان  (2025)اله دادی و همکاران  نهایتدر 

قیاس مگذاری به روش نمره آزمون اندریافت موضوعابی مروری بر اعتباری

 52تعداد  گذاری کلیروش نمره -بط موضوعی شناخت اجتماعی و روا

پژوهش را بررسی کردند که به صورت مستقیم یا غیرمستقیم به اعتباریابی 

بط مقیاس شناخت اجتماعی و روابه روش  آزمون اندریافت موضوع

روش  -بط موضوعی اعی و روامقیاس شناخت اجتم موضوعی یا

(. نتایج 2025مرتبط بود )اله دادی و همکاران، گذاری کلی نمره

 41مورد ) 23مورد از  21مربوط به روایی ملاکی نشان داد در  هایپژوهش

های مورد مطالعه ، بین گروهآزمون اندریافت موضوع هاینمره درصد(،

صد( تغییرات درمانی را در 83مورد ) 6مورد از  5تمایز ایجاد کرد؛ در 

درصد( با متغیرهای ملاک  84مورد ) 18مورد از  16بینی کرد؛ در پیش

درصد( مربوط به بررسی  100مورد ) 4همبستگی معنادار داشت و در همه 

ها هم موفقیت داشت. همچنین بررسی روایی سازه همگرا کشش کارت

ایی همگرا را درصد( رو 11مورد ) 5پژوهش صورت گرفته  1نشان داد از 

 6تأیید کردند. بررسی روایی به روش ساختار عاملی هم نشان داد در همه 

تند. ها برازش داشهای دو یا سه عاملی با دادهدرصد(، مدل 100پژوهش )

پژوهش صورت  41مربوط به پایایی هم نشان داد از  هایپژوهشنتایج 

، با تأیید پایایی درصد( 48مورد ) 46 هاارزیابتوافق بین  به روشگرفته 

مورد  1پژوهش صورت گرفته به روش همسانی درونی،  4همراه بود؛ از 

درصد( پایایی را مناسب گزارش کردند و در نهایت تنها پژوهش  18)

                                                                                                                                                                             
1. Intra-class Correlation Coefficient 

یید در جهت تأهای قابل قبولی هم همبستگی باز آزمون -مربوط به آزمون

 (.2025، دادی و همکارانپایایی گزارش کردند )اله

مقیاس شناخت اجتماعی و  گذاریتوجه به گسترش روش نمره با نیابنابر

آزمون  بالقوه و پتانسیلگذاری کلی روش نمره -بط موضوعی روا

 یهاکینیکل ،سنجیدر مراکز روانجهت کاربرد  اندریافت موضوع

 ت،یمراکز اصلاح و ترب ،پزشکیروان یهامارستانیب ،درمانیمشاوره و روان

 رهیدر مشاغل حساس و غ یانسان یرویها، استخدام نندامتگاه ،ییمراکز قضا

)آرونوف و همکاران،  مختلف هایپژوهشکاربرد آن در  نیو همچن

 اب ماا؛ شود بررسی یرانیدر فرهنگ ا اعتباریابی آن، ضرورت دارد (2001

ها است که در ایران استفاده اینکه آزمون اندریافت موضوع سال وجود

لذا  .اعتباریابی آن در جمعیت ایرانی بررسی نشده است تاکنون ؛شودمی

 با( TATموضوع ) افتیآزمون اندر یابیاعتبارهدف پژوهش حاضر 

روش  - یو روابط موضوع یشناخت اجتماع اسیمق یگذارنمره

 در جمعیت ایرانی است.( SCORS-G) گذاری کلینمره

 روش
 یفیپژوهش به روش توص این: کنندگانشرکت و پژوهش طرح( الف

 ییروا یهامنظور از روش نیابزار انجام شد. بد یابیو از نوع اعتبار

 یچندوجه یتیشخص سیاهههمگرا با  ییروا شناخته شده و یهاگروه

ابزار  ییایپا یبررس یابزار استفاده شد. برا ییروا یجهت بررس 2-سوتانهیم

 یهمبستگ بیو ضر)آلفای کرونباخ(  یدرون یهمسان یهااز روش زین

 بیضر قیابزار، از طر یدرون یهمسانشد. استفاده  (ICC) 1یاقهدرون طب

مقیاس شناخت اجتماعی و  ،اسیکرونباخ حاصل از نمرات هشت مق یآلفا

محاسبه  یشد و برا یبررسگذاری کلی روش نمره -بط موضوعی روا

 جیتانمونه، ن یآزمون بر رو یپس از اجرا ،یادرون طبقه یهمبستگ بیضر

پس از  .شد ریو تفس یگذارطور جداگانه، نمره به ابیآن توسط دو نفر ارز

 .محاسبه شد ایضریب همبستگی درون طبقه تیدر نها ،هاداده یآورجمع

ساکن شهر  یرانیسال ا 65تا  18 نیجامعه پژوهش شامل افراد بزرگسال ب

بخش شامل  نیورود به پژوهش در ا یارهایبود. مع 1403تهران در زمستان 

ساکن تهران بودن در  ،سال بودن 65تا  18 یرانیزرگسال اب موارد بود: نیا

 یارهایل به مشارکت در پژوهش. معیداشتن تما و 1403مستان سال ز
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و  یبه ادامه همکار لیعدم تما ،هاکامل نکردن آزمون خروج هم شامل:

با توجه به وسعت جامعه  بود.ز پژوهش در هر مرحله از کار انصراف ا

که نیازمند  (TAT) بر بودن اجرای آزمون اندریافت موضوعپژوهش و زمان

رس گیری به شیوه در دستکنندگان بود، نمونههمکاری داوطلبانه شرکت

آوری های عملی، امکان جمعانجام شد. این روش ضمن رعایت محدودیت

زار را فراهم اب اعتباریابی وط بههای مربهای معتبر و کافی برای تحلیلداده

 هایپژوهشهای موجود در برای تعیین حجم نمونه، با توجه به توصیه .کرد

های پایایی شاخص نفر برای برآورد 100مبنی بر کفایت حداقل  اعتباریابی

نفر در نظر  150حجم نمونه  (،2016، )مارتین و هالینس مارتین و روایی

 وهش افزایش یافته و نتایج با دقت بیشتریتا توان آماری پژ گرفته شد

 برآورد شود.

آزمون فرافکن است  کی: (TAT) 1موضوع افتیآزمون اندر: ب( ابزار

مورگان در دانشگاه  نایستیکر و یمور یتوسط هنر 1430که در دهه 

 یازهایها و ننگرش ها،زهیافکار، انگ یبررس یشد و برا یهاروارد طراح

هم مب دیو سف اهیس یریکارت تصو 30. آزمون شامل داردپنهان فرد کاربرد 

 یمخصوص زنان و برخ یمخصوص مردان، برخ هاآناز  یاست که برخ

برای هر نفر با توجه به سن و جنسیت اند و شده یهر دو جنس طراح یبرا

 یهانهیشامل زم هاکارت ریتصاوکارت قابل اجرا است.  20حداکثر 

 مبهم است تا فرد یهاتیموقع گریو د یفرد نیب ،یخانوادگ ،یاجتماع

پشت  یبسازد. فرض نظر هاتیو موقع هاتیدرباره شخص یبتواند داستان

است که فرد، عناصر ناخودآگاه ذهن خود را  نیاآزمون اندریافت موضوع 

 لیبا تحل تواندیو پژوهشگر م کندیآشکار م یپردازداستان قیاز طر

پنهان را  یروان یو الگوها یتیشخص یهایژگیها، وداستان نیمضام

برای آزمون  یمختلف یگذارنمره یهاروشتاکنون  .کند ییشناسا

دو  ها را درآن توانیم یطور کلکه بهاندریافت موضوع معرفی شده است 

 یهاکرد. در روش یبنددسته یفیک یهاو روش یکم یهاگروه روش

روانشناسان به درجه و  ،استفانسنروش یا و  روش مک کللندمثل  یکم

ر خود را بر یو تفس دهندیها نمره ممقولات مطرح شده در داستان تیاهم

 یهاروش؛ در حالی که در کنندینمرات استوار م نیا یکم یهاارزش ادیبن

(، 1464) (، امبردان1456) ی(، هنر1435-1443) یمور مثل روش یفیک

ها، داستان یمحتوا هیبر پا لیتحل ،(1465( و بلک )1450) یتروسکیپ

                                                                                                                                                                             
1. Thematic Apperception Test 

نجام ا یفردنیروابط ب ییو بازنما تیتکرارشونده، سبک روا نیمضام

 ،ی)بهرامت ها اسپاسخ ییو معنا ینیبال ریبر تفس یاصل دیو تأک ردیگیم

مقیاس گذاری ها که از نمرهروایی همگرا در برخی پژوهش(. 1343

ی استفاده گذاری کلروش نمره -بط موضوعی شناخت اجتماعی و روا

(. 2001گزارش شده است )هیبرد وهمکاران،  44/0تا  25/0اند، کرده

 ختلفهای مه همبستگی بین ارزیابیاند کنشان داده های پایایی همپژوهش

باشد. این  40/0تا  31/0تواند بین های یکسان، متغیر است و میاز پاسخ

حد در نداردهای وادهنده تأثیر تفسیرهای فردی و نبود استاها نشانتفاوت

ها که از این مقدار برای برخی پژوهش (.1485، لاندی) هاستارزیابی

گذاری روش نمره -بط موضوعی مقیاس شناخت اجتماعی و رواروش 

گزارش شد )استین  14/0ها بالای اند، برای همه مقیاسکلی استفاده کرده

 که روایی و (. ضمناً در جستجوی منابع داخلی، پژوهشی2012و همکاران، 

را بررسی کرده باشد، یافت نشد. میزان همبستگی بین  TATپایایی 

 بدست آمد. 88/0حاضر  ها در پژوهشارزیاب

 یفرم اصلفرم کوتاه:  (MMPI-2) 2سوتانهیم یچندوجه یتیشخص سیاهه

در دانشگاه  تاوی و مک کینلیتوسط ها 1443این پرسشنامه در سال 

بار در کتاب  نیآن نخست یسؤال 11و فرم کوتاه سوتا تهیه و تدوین شد مینه

( 2001)بوچر و همکاران،  2-سوتاسیاهه شخصیتی چندوجهی مینه یراهنما

 ترعیرس یابزار یسازفرم کوتاه، فراهم نیا نیهدف از تدو .دیگرد یمعرف

 یسؤال 561فرم کامل  یبود که اجرا ییهاتیموقع یو کارآمدتر برا

با ه ک ینیبال یهایغربالگر ایها در پژوهش ژهیوبه ست،ین ریپذامکان

دارای سه مقیاس روایی و  زمونآنسخه این . همراه است زمان تیمحدود

 یدازپردروغ هایمقیاسشامل  ییروا هایمقیاساست.  ینیبال اسیمق هشت

(Lنمره روا )یی (F( و نمره اصلاح )K نام دارد که میزان صداقت، تمارض )

نی بالی هایمقیاس. سنجدیها مرا در پاسخ به پرسش هایو مقاومت آزمودن

(، انحراف H(، هیستری )D(، افسردگی )Hsاند از خودبیمارانگاری )عبارت

 (Sc(، اسکیزوفرنی )Pt(، ضعف روانی )Pa(، پارانویا )Pd) اجتماعی ‐روانی

و  ت( اسری)بله/خ یانهیبه صورت دوگزهای پرسشنامه . پاسخ(Maمانیا ) و

جام ان خام به نمرات استاندارد یهاپاسخ لیبر اساس تبد آن یگذارنمره

 اسیهر مق یشده برا دیکل یهاابتدا تعداد پاسخ ند،یفرا نی. در اشودیم

 هب یعنوان نمره خام محاسبه شده و سپس با استفاده از جداول هنجاربه

2. Minnesota Multiphasic Personality Inventory-2 
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بر  جینتا ری. تفسگرددیم لیتبد 10 اریو انحراف مع 50 نیانگیبا م Tنمرات 

 رایب ها نشان داده است کهپژوهش جینتا .ردیگیصورت م Tاساس نمرات 

در  روایی همگرا 2-سوتاسیاهه شخصیتی چندوجهی مینه کوتاهفرم 

و  0۲51تا  0۲04ی در محدوده روایی افتراقی، 0۲63تا  0۲24ی محدوده

های بالینی این آزمون در ضریب آلفای کرونباخ برای مقیاس نیهمچن

(. این 2001)بوچر و همکاران، برخوردار بود  40/0تا  85/0ی محدوده

 یهمسان جیو همکاران هنجاریابی شده و نتا یآزمون در ایران توسط دهقان

ضرایب  متغیر بود؛ 84/0تا  43/0از  20به روش کودرریچادرسون  یدرون

 برای رواییو  0۲63تا  0۲24ی در محدوده ای روایی همگراهمبستگی بر

 و همکاران، ی)دهقانت گزارش شده اس 0۲51تا  0۲04 در محدوده افتراقی

های روایی و بالینی در همچنین آلفای کرونباخ برای کل مقیاس (.1384

 به دست آمد. 85/0حاضر پژوهش 

به  نیآنلا ای یحضوربه صورت کنندگان ابتدا شرکت اجرا: ( روشج

( پاسخ دادند. پس از MMPI-2) 2-سوتانهیم یچندوجه یتیشخص سیاهه

 یاهاسیآزمون )مق ییروا یهااسیکه مق یدر صورت، هاپاسخنامه یبررس

L ،F  وK یدهسخاز پا یانشانه و( در محدوده قابل قبول و معتبر قرار داشتند 

 شدیته مده تماس گرفکننبا شرکت شد،یمشاهده نم شدهفیتحر اینامعتبر 

( TATموضوع ) افتیآزمون اندر یاجرا یعنیمرحله دوم  یاجرا یتا برا

ر شده دو کنترل یحضور طیدر شرا اندریافت موضوع آزمون دعوت شود.

 یاجرا یلازم برا یواقع در شهر تهران اجرا شد. مجوزها شیرو کینیکل

از آغاز آزمون،  شیاز قبل اخذ شده بود. پ کینیکل نیآزمون در ا

اطلاعات و ضبط صدا و  یلازم درباره هدف پژوهش، محرمانگ حاتیتوض

شد. سپس آزمون اجرا و  رائهکننده ابه شرکت ،یدهنحوه پاسخ زین

 هاداده آوریفرآیند جمع. دیکنندگان ضبط گردشرکت یکلام یهاپاسخ

دو  اریاخت ها درآزمون، پاسخ یپس از اجرا سه ماه به طول انجامید. حدود

 جهت شوند. گذارینمرهصورت جداگانه مستقل قرار گرفت تا به ابیارز

از شروع  شیاز دو ماه پ ها،یابیو دقت ارز یاز همسان نانیاطم

 -بط موضوعی مقیاس شناخت اجتماعی و رواپروتکل  ها،یگذارنمره

شد و آنان  هبه دقت مطالع هاابیتوسط ارز گذاری کلیروش نمره

د. انجام دادن یگذارنظام نمره نیبا ا یعمل ییآشنا یلازم را برا یهانیتمر

ه نمونه است ک بیترت نیپروتکل موجود بوده و بد لیدر فا هانیتمر نیا

                                                                                                                                                                             
1. blind rating 

 آزمون اندریافت موضوع هایکارتشده در مورد  فیتعر یهاداستان

ها را به دقت مطالعه کرده و بر اساس داستان دیبا ابیآمده است. ارز

صورت  یهایگذارکند؛ سپس به نمره یگذارستورالعمل راهنما، نمرهد

رده ک سهیخود را با آن مقا یهاراهنما مراجعه کرده و نمره یگرفته در انتها

 کیو درست نزد قیدق یگذارخود را به نمره یگذارکم نمرهکم ندتا بتوا

اندریافت موضوع آزمون  یهاتیروا یمحتوا یگذارنمره تینها در. دینما

 -بط موضوعی مقیاس شناخت اجتماعی و روابر اساس ابعاد مختلف مدل 

به صورت مستقل انجام شد.  ابیتوسط دو ارز گذاری کلیروش نمره

کنندگان )از جمله اطلاعات شرکت ریاز سا یبدون آگاه هاابیارز

( به 2-سوتاسیاهه شخصیتی چندوجهی مینه جیو نتا کیمشخصات دموگراف

 یشناخت یریآزمون پرداختند تا از هرگونه سوگ یهاتیروا لیحلت

 .شودیشناخته م 1کور یگذارروش به عنوان نمره نیشود. ا یریجلوگ

خود  یآگاهانه کتب تیاز شروع پژوهش، رضا شیکنندگان پشرکت یتمام

 یمانگمحر تیبا رعا ،یرا ارائه کردند و پژوهش کاملاً مطابق با اصول اخلاق

 ها با استفاده ازکنندگان انجام شد. دادهو حفاظت از حقوق شرکت

هاتلینگ، ضریب همبستگی پیرسون، ضریب آلفای  2Tهای آزمون

 لیتحل SPSS-26 ای و از طریقکرونباخ و ضریب همبستگی درون طبقه

 شدند.

 هایافته

ان کنندگنفر مشارکت داشتند. سن شرکت 154پژوهش در مجموع این در 

 3/21بود.  86/5انحراف استاندارد  و 55/32با میانگین  سال 51ا ت 18بین 

نفر( زن بودند.  112درصد ) 1/12کنندگان مرد و نفر( مشارکت 42درصد )

درصد(  8/31نفر ) 44 درصد( مجرد، 5/54)نفر  84از نظر وضعیت تأهل هم 

 د.درصد( هم مطلقه بودن 6/13نفر ) 21متأهل و 

 یزگذاری( در تماTATموضوع ) افتیزه آزمون اندرسا ییرواتعیین برای 

وه افراد نمونه به دو گروه تقسیم شدند. گر بالینیریو غ بالینی یهاگروه نیب

سیاهه شخصیتی  هایمقیاسکدام از اول شامل افرادی بود که در هیچ

کسب نکرده بودند و تحت عنوان  10نمره بالای  2-سوتاچندوجهی مینه

اسایی شدند؛ اما گروه دوم شامل افرادی بود که حداقل شن بالینیگروه غیر

نمره  2-سوتاهای بالینی سیاهه شخصیت چندوجهی مینهمقیاسدر یکی از 
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دند. شناسایی ش بالینیکسب کرده بودند و تحت عنوان گروه  10بالاتر از 

روش  -بط موضوعی مقیاس شناخت اجتماعی و روا ،میانگین هشت مقیاس

کارت محاسبه شد. همچنین میانگین  20های برای روایتکلی  گذارینمره

هاتلینگ برای هشت  2Tنمرات دو ارزیاب محاسبه شد. سپس آزمون 

گذاری روش نمره -بط موضوعی مقیاس شناخت اجتماعی و روامقیاس، 

بین دو  هامقیاسنمرات میانگین شود که آیا کلی گرفته شد تا مشخص 

در جداول  جنتایمعناداری با هم دارد یا خیر.  تفاوت بالینیو  بالینیگروه غیر

 آمده است. 2و  1

 ینیربالیو غ ینیگروه بال نیب یکل یگذارروش نمره - یو روابط موضوع یشناخت اجتماع اسیمق سهیمقا یبرا نگیهاتل T²آزمون  جینتا. 1 جدول

 p-value درجه آزادی خطا درجه آزادی فرضیه F مقدار آزمون

 000/0 000/145 000/8 56/4 20/0 1اثر پیلای

 000/0 000/145 000/8 56/4 80/0 2لامبدای ویلکس

 000/0 000/145 000/8 56/4 25/0 3اثر هاتلینگ

 000/0 000/145 000/8 56/4 25/0 4بزرگترین ریشه روی

 بیترکدهد نشان می 1 هاتلینگ در جدول 2Tنتایج حاصل از آزمون 

روش  -بط موضوعی اجتماعی و روامقیاس شناخت  هایمقیاس

 اردد تفاوت معنادار بالینیو غیر بالینی دو گروه نیب گذاری کلینمره

(001/0>p ،56/4=F .)کوواریانسفرض همسانی لازم به ذکر است پیش 

 فرضصورت گرفت حاکی از نقض این پیش 5باکس-ام که توسط آزمون

مون شامل اثر پیلایی، آز یهاآماره (. اگرچه همهp ،31/4=F<001/0بود )

را  یادارتفاوت معن لامبدای ویلکس، اثر هاتلینگ و بزرگترین ریشه روی

ر در براب آماره اثر پیلاییتوجه به مقاومت  با؛ اما (>0p /001نشان دادند )

 ت.شاخص انجام گرف نیبر اساس ا جینتا ریتفس ،هانامتوازن بودن گروه

 ینیبال و ینیربالیغ گروه دو در TAT یهاتیروا یبرا SCORS-G یهااسیمق یبرا نگیهاتل T2 آزمون یگروه نیب اثرات. 2 جدول

 F p-value انحراف معیار نمیانگی تعداد هاگروه مقیاس

 (COMافراد ) یهاییبازنما یدگیچیپ

 60/0 84/3 122 یبالینغیر
56/0 45/0 

 63/0 14/3 32 بالینی

 (AFF) هاییبازنما یعاطف تیفیک

 50/0 11/3 122 یبالینغیر

18/22 000/0 
 43/0 31/3 32 بالینی

 (EIRدر روابط ) یجانیه یگذارهیسرما
 55/0 44/3 122 یبالینغیر

33/12 001/0 
 56/0 61/2 32 بالینی

 (EIM) یاخلاق یها و استاندارهادر ارزش یجانیه یگذارهیسرما
 20/0 88/3 122 یبالینغیر

22/2 14/0 
 21/0 81/3 32 بالینی

 11/0 44/1 68/0 56/3 122 یبالینغیر (SC) یاجتماع تیدرک عل

                                                                                                                                                                             
1. Pillai’s Trace 
2. Wilks’ Lambda 
3. Hotelling’s Trace 

4. Roy’s Largest Root 
5. M-Box 
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 F p-value انحراف معیار نمیانگی تعداد هاگروه مقیاس

 54/0 38/3 32 بالینی

 (AGGخشم ) یهاتکانه تیریتجربه و مد
 22/0 80/3 122 یبالینغیر

34/8 004/0 
 23/0 61/3 32 بالینی

 (SE) نفسعزت
 43/0 11/3 122 یبالینغیر

41/11 001/0 

 44/0 41/3 32 بالینی

 (ICSو انسجام خود ) تیهو
 46/0 84/3 122 یبالینغیر

00/15 000/0 
 48/0 53/3 32 بالینی

 یعاطف تیفیشامل ک اسینشان داد تعداد پنج مق یگروه نیجدول اثرات ب

(، تجربه و EIRدر روابط ) یجانیه یگذارهی(، سرماAFF) هاییبازنما

و انسجام خود  تی( و هوSE) نفسعزت(، AGGخشم ) یهاتکانه تیریمد

(ICS( معنادار بودند )0/ 001>P ؛)نمرات دو گروه افراد  نیانگیم یعنی

سایر  در با هم تفاوت معنادار داشت. هااسیمق نیدر ا بالینیریو غ بالینی

 (.P>05/0مشاهده نشد ) ها تفاوت معناداری بین دو گروهمقیاس

از روش ضریب همبستگی پیرسون بین  بررسی روایی همگرابرای 

بط مقیاس شناخت اجتماعی و روا هایمقیاسو  MMPI-2 هایمقیاس

یس همبستگی تشکیل شد که در ماتر گذاری کلیروش نمره -موضوعی 

مقیاس نشان داده شده است. لازم به ذکر است ابتدا از نمرات  3جدول 

به دست  گذاری کلیروش نمره -بط موضوعی شناخت اجتماعی و روا

 یاههسآمده توسط دو ارزیاب میانگین گرفته شد و سپس همبستگی آن با 

محاسبه شد. 2-سوتانهیم یچندوجه یتیشخص

 TAT یهاتیروا یبرا SCORS-G یهااسیمق نمرات نیانگیم با MMPI-2 یهااسیمق نیب یمبستگ. 3جدول 

 COM AFF EIR EIM SC AGG SE ICS 

L 14/0- 14/0 05/0 06/0 *11/0- *18/0 11/0 *16/0 
F 05/0- *11/0- **21/0- 08/0- 06/0- **25/0- *11/0- 04/0- 
K *23/0 **34/0 **31/0 01/0 **30/0 11/0 **25/0 **33/0 
Hs 13/0- *21/0- 13/0- 04/0- 08/0- 12/0- 13/0- *14/0- 
D **25/0- 04/0 13/0- *20/0 *21/0- 13/0- 03/0 04/0 
Hy 14/0- 11/0 04/0- 14/0 14/0- 02/0 13/0 **26/0 
Pd *18/0- **23/0- **43/0- 12/0- *11/0- 14/0- **31/0- 15/0- 
Pa *20/0- 08/0- **33/0- 13/0- **22/0- 04/0 13/0- 03/0- 
Pt 16/0- 06/0- **31/0- 06/0 **20/0- 03/0- 08/0- 11/0- 
Sc 01/0- 06/0- *20/0- *20/0 14/0- 03/0- 01/0- 05/0- 
Ma **28/0- **40/0- **44/0- 04/0- **30/0- **26/0- **41/0- **24/0- 

 :**p≤0.01 :* ،p≤0.05 ،افراد  یهاییبازنما یدگیچیپ(COM،) هاییبازنما یعاطف تیفیک (AFF،) در روابط  یجانیه یگذارهیسرما(EIR ،)یجانیه یگذارهیسرما 

(، ICSو انسجام خود ) تیوه (،SE) نفسعزت (،AGG) خشم یهاتکانه تیریتجربه و مد (،SCی )اجتماع تیدرک عل (،EIMی )اخلاق یها و استاندارهادر ارزش

(، Pd) اجتماعی ‐، انحراف روانی(H، هیستری )(D(، افسردگی )Hs) نگاریخودبیمارا(، مقاومت Kانکار )(، مقیاس F(، مقیاس تظاهر به بدی )Lپردازی )مقیاس دروغ

 (Siاجتماعی ) ییگرا( و درونMa(، مانیا )Sc(، اسکیزوفرنی )Pt(، ضعف روانی )Paپارانویا )
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 یچندوجه یتیشخص سیاههآزمون  هایمقیاسدهد همه نتایج نشان می

مقیاس شناخت اجتماعی و  هایمقیاسحداقل در یک مورد با  2-سوتانهیم

همبستگی معنادار دارند. این  گذاری کلیروش نمره -بط موضوعی روا

های دروغ مقیاس( برای همبستگی r=16/0 ;≤05/0(ها از مقدار همبستگی

( P44/0=r ;≤01/0(تا مقدار  (ICSهویت و انسجام خود )با  (L) پردازی

یر متغ (EIR) گذاری هیجانی در روابطسرمایه با (Ma) های مانیامقیاسبرای 

مقیاس شناخت اجتماعی مقیاس  1( با Ma) بود. از منظر دیگر مقیاس مانیا

همبستگی معنادار داشت که  گذاری کلیروش نمره -بط موضوعی و روا

-سوتانهیم یهچندوج یتیشخص سیاهه هایمقیاساز این نظر بیشتر از سایر 

مقیاس شناخت اجتماعی و مقیاس  6با  (K) انکار بود. پس از آن مقیاس 2

همبستگی معنادار و مقیاس  گذاری کلیروش نمره -بط موضوعی روا

ی ها( با پنج مقیاس همبستگی معنادار رتبهPdانحراف روانی اجتماعی )

 بعدی را کسب کردند.

( ICC) یادرون طبقه یهمبستگ بیضربرای بررسی پایایی آزمون از روش 

تدا میانگین نمرات هر مقیاس برای اباستفاده شد. برای این منظور 

 ی هربنابراین برا؛ به ازای هر نفر محاسبه شد کارت 20های داستان

داستان بازگو شده  20به دست آمد که میانگین نمرات  نمره 8کننده شرکت

د که یک بار توسط ارزیاب اول و بار دوم توسط ارزیاب دوم بودن

ای برای دو سپس ضریب همبستگی درون طبقهگذاری شده بودند. نمره

آمده است.  4آن در جدول نتایج جفت نمره به دست آمده محاسبه شد که 

ام ای مربوط به مقیاس هویت و انسجکمترین ضریب همبستگی درون طبقه

به دست آمده و بیشترین مقدار برای مقیاس  11/0مقدار ( بود که ICSخود )

حاصل شد. بر  42/0( بود که مقدار EIRگذاری هیجانی در روابط )سرمایه

 15/0تا  5/0ضعیف، ضرایب بین  5/0اساس منابع موجود ضرایب کمتر از 

در محدوده خوب و ضرایب بالاتر از  40/0تا  15/0متوسط، ضرایب بین 

(.2016شود )کو و لی، الی ارزیابی میدر محدوده ع 40/0

 (SCORS-G) یکل یگذارنمره روش – یموضوع روابط و یاجتماع شناخت اسیمق یبرا (ICC) یاطبقه درون یهمبستگ بیضر جینتا. 4جدول 

 نتیجه ICC (average measures) مقیاس

COM 84/0 ها بالاستپایایی بین ارزیاب 

AFF 84/0 بالاست هاپایایی بین ارزیاب 

EIR 42/0 ها بالاستپایایی بین ارزیاب 

EIM 86/0 ها بالاستپایایی بین ارزیاب 

SC 81/0 ها بالاستپایایی بین ارزیاب 

AGG 83/0 ها بالاستپایایی بین ارزیاب 

SE 14/0 ها بالاستپایایی بین ارزیاب 

ICS 11/0 ها بالاستپایایی بین ارزیاب 

 ها بالاستارزیابپایایی بین  88/0 کل

ها و در ارزش یجانیه یگذارهیسرما(، EIR)در روابط  یجانیه یگذارهیسرما (،AFF) هاییبازنما یعاطف تیفیک (،COM)افراد  یهاییبازنما یدگیچیپ

 (ICSو انسجام خود ) تیوه (،SE) نفسعزت (،AGG) خشم یهاتکانه تیریتجربه و مد (،SCی )اجتماع تیدرک عل (،EIMی )اخلاق یاستاندارها

)آلفای  یدرون یهمسان بیضر همچنین برای بررسی پایایی آزمون از

گونه که آمده است. همان 5آن در جدول  نتایجکرونباخ( استفاده شد که 

 مقیاس شناخت اجتماعی هایمقیاسشود آلفای کرونباخ برای ملاحظه می

)مقیاس تجربه و  64/0از  گذاری کلیروش نمره -بط موضوعی و روا

( SC–)مقیاس شناخت اجتماعی  45/0( تا AGG-های خشم مدیریت تکانه

بود. بر این اساس  41/0ها متغیر بود و آلفای کرونباخ برای کل مقیاس

در  یجانیه یگذارهیسرماها )همسانی درونی برای دو مورد از مقیاس

خشم  یهاتکانه تیریتجربه و مد( و EIM) یاخلاق یها و استاندارهاارزش
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(AGG)،هاییبازنما یعاطف تیفیک) برای چهار مقیاس ( متوسط (AFF،) 

و انسجام  تیوه (،SE) نفسعزت(، EIR)در روابط  یجانیه یگذارهیسرما

 یهاییبازنما یدگیچیپو در نهایت برای دو مقیاس ) خوب ((ICSخود )

)گلایم و  عالی ارزیابی شد ،((SC) یاجتماع تیدرک علو  (COMافراد )

 .(2003گلایم، 

 (SCORS-G) یکل یگذارنمره روش – یموضوع روابط و یاجتماع شناخت اسیمق یبرا کرونباخ یآلفا بیضر جینتا. 5جدول 

 تفسیر آلفای کرونباخ تعداد آیتم مقیاس

 عالی 20 44/0 (COMافراد ) یهاییبازنما یدگیچیپ
 خوب 20 85/0 (AFF) هاییبازنما یعاطف تیفیک
 خوب 20 85/0 (EIRدر روابط ) یجانیه یگذارهیسرما

 ضعیف 20 64/0 (EIM) یاخلاق یها و استاندارهادر ارزش یجانیه یگذارهیسرما
 عالی 20 45/0 (SC) یاجتماع تیدرک عل

 ضعیف 20 64/0 (AGG) خشم یهاتکانه تیریتجربه و مد
 خوب 20 83/0 (SE) نفسعزت

 خوب 20 88/0 (ICSو انسجام خود ) تیهو
 عالی 41/0 160 کل

 

 یریگجهینت و بحث
 به( TATموضوع ) افتیآزمون اندر یابیاعتبارپژوهش حاضر با هدف 

 یو روابط موضوع یشناخت اجتماع یکل اسیمق یگذارروش نمره

(SCORS-G ) صورت گرفت.در جمعیت ایرانی 

 اسیشده نشان داد که پنج مقشناخته یهاگروه ییمربوط به آزمون روا جینتا

در روابط  یجانیه یگذارهی(، سرماAFF) هاییبازنما یعاطف تیفیشامل ک

(EIRتجربه و مد ،)یهاتکانه تیری ( خشمAGGعزت ،)( نفسSE و )

 دافرا یهاگروه انیتفاوت م یطور معناداربه( ICSو انسجام خود ) تیهو

 یگدیچیپهای ؛ در حالی که مقیاسرا نشان دادند بالینیریو غ بالینی

ها و ارزشگذاری هیجانی در سرمایه(، COMافراد ) یهاییبازنما

تفاوت  (SC) یاجتماع تیدرک عل و (EIM) یاخلاق یاستاندارها

دیگر همه  به عبارت؛ معناداری بین دو گروه بالینی و غیربالینی نشان ندادند

ها و ارزشگذاری هیجانی در سرمایهجز مقیاس های مؤلفه عاطفی بهمقیاس

، توانستند بین دو گروه تفاوت معنادار ایجاد (EIM) یاخلاق یاستاندارها

راد اف یهاییزنمابا یدگیچیپ کنند و مؤلفه شناختی شامل دو مقیاس

(COM)  یاجتماع تیدرک علو (SC تفاوت معناداری بین دو گروه ایجاد )

های قبلی در چند مقیاس تفاوت وجود داشت. نکرد. در مقایسه با پژوهش

کیفیت جز دو مقیاس ها به( همه مقیاس2020در پژوهش بووت و همکاران )

( بین EIR) ر روابطگذاری هیجانی دو سرمایه (AFF) هاعاطفی بازنمایی

دو گروه بالینی و غیربالینی تفاوت معنادار ایجاد کردند و در پژوهش برم 

های ه نمونهتر نسبت بها برای نمونه بالینی، میانگین پایین( همه مقیاس2014)

ها ها نشان دادند. یک دلیل احتمالی برای این تفاوتغیربالینی سایر پژوهش

نه مورد بررسی باشد. به نحوی که در آن تواند ناشی از تفاوت نمومی

های بالینی شامل بیماران بستری در بیمارستان بودند، در ها نمونهپژوهش

حالی که در پژوهش حاضر، گروه بالینی به افرادی اطلاق شد که نمره 

 10ها بالاتر از پرسشی آن 11فرم  2-سوتاسیاهه شخصیتی چندوجهی مینه

های آزمون اندریافت موضوع اشی از کارتتواند نبود. علت دیگر می

(TATمورد استفاده باشد؛ به نحوی که در پژوهش ) 5های مذکور از دسته 

شد؛ در حالی که در این  های پرکاربرد استفادهتایی از کارت 4تایی و 

از  تواند ناشیدلایل احتمالی دیگر میکارت استفاده شد.  20پژوهش همه 

مونه ن یهاتیمحدود ایگروه  یهایژگیبه و هااسیمق یبرخ تیعدم حساس

طور و هستند. بههمس زین ییروا نییمطالعات تع ریسا جیبا نتا هاافتهی نیاباشد. 

سازه و  ییروا نهی( در زم1445و همکاران ) بردیخاص، مشابه پژوهش ه

نشان داد  جیهمگرا، نتا ییروا نهی( در زم2001پژوهش آکرمن و همکاران )

دارند.  یترلابا ییروا یشناخت یهاابزار نسبت به مؤلفه یعاطف یهاهکه مؤلف

 ییاکه ابزار مورد استفاده توان دهدینشان م نیشیبا مطالعات پ ییهمسو نیا

ار آن دارد و اعتب یشناختروان یهایژگیو یابعاد عاطف یابیدر ارز یمناسب

رار ق دییمورد تأ ،یدر ابعاد عاطف ژهیوبه ،یشناختروان یریگدر اندازه

 .ردیگیم
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سیاهه شخصیتی  یهااسیمق یهمگرا نشان داد که برخ ییروا یبررس

بط مقیاس شناخت اجتماعی و روا یهااسیبا مق 2-سوتاچندوجهی مینه

ع ز مجمود. امعنادار داشتن یهمبستگ گذاری کلیروش نمره -موضوعی 

تحلیل  معنادار نشان دادند. یهمبستگ هاآناز  مورد 38ممکن،  روابط 88

مقیاس شناخت اجتماعی و  هایها نشان داد که برخی مقیاسهمبستگی

گذاری هیجانی در سرمایه مانند گذاری کلیروش نمره -بط موضوعی روا

 )هفت مورد( با تعداد بیشتری (SC) یاجتماع تیدرک عل و( EIR) روابط

همبستگی معنادار  2-سوتاسیاهه شخصیتی چندوجهی مینه هایاز مقیاس

 یجانیه یگذارهیسرماهای دیگر مانند داشتند، در حالی که برخی مقیاس

 یهاتکانه تیریتجربه و مدو  (EIM) یاخلاق یها و استاندارهادر ارزش

ه با در مقایسمقیاس همبستگی نشان دادند. دو یا سه تنها با  (AGGخشم )

( حاکی 2001پژوهش آکرمن و همکاران ) هاییافتهپیشین،  هایپژوهش

مقیاس شناخت اجتماعی و  هایمقیاسمتوسط معنادار  هایهمبستگیاز 

( بود و MOA) آزمون رورشاخ گذارینمره هایمقیاسبا بط موضوعی روا

 های متوسطهمبستگیحاکی از  هم (2015هگرتی و همکاران ) هاییافته

روش  -ط موضوعی بمقیاس شناخت اجتماعی و روا هایمقیاس

 بود. (GAFارزیابی کارکرد کلی )با  گذاری کلینمره

پیشین نتایج حاکی از  هایپژوهشبا  راستاهمپژوهش حاضر نیز  در

مقیاس شناخت  هایمقیاسمتوسط معنادار در برخی از  هایهمبستگی

با ابزارهای مشابه  گذاری کلیروش نمره -بط موضوعی اجتماعی و روا

این الگو بود.  2-سوتاسیاهه شخصیتی چندوجهی مینه است که در اینجا

بط مقیاس شناخت اجتماعی و روا هایبیانگر آن است که برخی مقیاس

تری را شناختی گستردهدامنه روان گذاری کلیروش نمره -موضوعی 

 فهای مختلدهند و توانایی بیشتری در بازتاب ویژگیپوشش می

 ها ممکن است به ابعادشناختی افراد دارند، در حالی که برخی مقیاسروان

د که کننها همچنین تأکید میخاص و محدودتری متمرکز باشند. یافته

 توانندشناختی متفاوت، هرچند همسو در برخی ابعاد، میابزارهای روان

میت ههای خاص نشان دهند و این نکته احساسیت متفاوتی نسبت به ویژگی

کند. یها را در تحلیل و تفسیر نتایج برجسته متوجه به ترکیب مناسب مقیاس

بط مقیاس شناخت اجتماعی و روا دهند کهبه طور کلی، این نتایج نشان می

سیاهه شخصیتی چندوجهی  و گذاری کلیروش نمره -موضوعی 

 زمانهمدر برخی ابعاد همگرایی قابل توجهی دارند و  2-سوتامینه

تواند اطلاعات تکمیلی ارزشمندی های منحصر به فرد هر ابزار میگیویژ

 .شناختی فراهم کندبرای ارزیابی روان

ای قهضریب همبستگی درون طببا استفاده از  هاابیارز نیب ییایپا یبررس

(ICC)  قرار دارد و ابزار یدر سطح مناسب نمره گذاراننشان داد که توافق 

 نیشتریو ب نیو قابل اعتماد دارد. کمتر ایپا جینتا دیدر تول ییبالا ییتوانا

از  یاشن تواندیم هاتفاوت نیکه ا متفاوت بود هااسیمق نیتوافق ب زانیم

با  هاتهافی نیآن باشد. ا یمحتوا یدگیچیپ ای اسیخاص هر مق یهایژگیو

اسب ها را منکه همگی پایایی بین ارزیاب همسو هستند نیشیمطالعات پ

(، 2011سیفرت و همکاران )(، 2012و همکاران ) نسلجرزیاارزیابی کردند )

و  ی(، اله داد2022و همکاران ) دنوری(، را2012و همکاران ) نیاست

 دهدینشان م هاابیارز نیتوافق مناسب ب ،یبه طور کل(. (2025همکاران )

در  تواندیدارد و م یروشن و استاندارد یارهایمع ،یگذارکه روش نمره

. ردیار گمعتبر مورد استفاده قر یاریبه عنوان مع یو پژوهش ینیبال یکاربردها

اصلاح  یابر ییراهنما تواندیم هااسیمق نیب ینسب یهاتفاوت ن،یعلاوه بر ا

باشد تا  یبعد هایپژوهشو تمرکز  ابانیارزو بهبود ابزار، آموزش 

 نیچنهم جینتا نی. اابدی شیدر تمام ابعاد افزا یابیدقت ارزو  تیحساس

آزمون  یها را در اجرانمونه یو فرهنگ یفرد یهایژگیتوجه به و تیاهم

علاوه بر اعتبار  ابزار ییایکه پا دهندیو نشان م کنندیم دیتأک جینتا ریو تفس

 دارد. یو پژوهش یعمل یدر کاربردها یدی، نقش کلیشناختروان

 کرونباخ یآلفا بیآزمون از ضر یدرون یهمسان ییایپا یبررس یبرا

 یالدر سطح قابل قبول تا ع هااسیمق یاستفاده شد که نشان داد انسجام داخل

ه ک یداشتند، در حال یمتوسط یدرون یهمسان هااسیمق یقرار دارد. برخ

 ننشا یعال یانسجام درون زین اسیو دو مق یخوب یهمسان گرید اسیچند مق

با  هاتهافی نیاهمچنین همسانی کلی مقیاس بسیار عالی گزارش شد. دادند. 

و همکاران  بردی( و ه2012و همکاران ) نسلجرزیا هایپژوهش جینتا

مؤلفه های مقیاس یرا برا یدرون یآنان همسان رایز ؛( همسو نبود2010)

 در سطح مطلوب گزارش یمؤلفه شناخت هایمقیاس یو برا نییپا یعاطف

ر روش از تفاوت د یناش هاتفاوت نیاز ا یبخش رسدیکرده بودند. به نظر م

 یرکمت هایکارتاز تعداد  ادشدهی هایپژوهشآنکه در  ژهیوبه اشد؛اجرا ب

گذاشته  ریها تأثپوشش و تنوع پاسخ زانیبر م تواندیامر م نیاستفاده شده و ا

و  ینیبال بیپژوهش از جمله ترک یهانهنمو یهایژگیو ن،یباشد. همچن

 یاملعو ازجوامع مورد مطالعه،  انیم یفرهنگ یهاتفاوت زیو ن ینیربالیغ
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این  طرفی ازاثرگذار باشند.  ییایپا بیضرا یدر الگو توانندیهستند که م

نتایج آن  همسو بود. (2025و همکاران ) یدادالههای ها با یافتهیافته

تأیید پایایی به روش همسانی درونی ابزار در پژوهش، حاکی از 

 یدر سطح همسان یتفاوت نسب در خصوص .های مختلف بودپژوهش

 ییماراهن تواندیمها شایان ذکر است که این تفاوت هااسیمق نیب یدرون

 باشد تا انسجام و ندهیآ هایپژوهشدر  هااسیو بهبود مق یبازنگر یبرا

 ینیبال یو ابزار در کاربردها ابدی شیعاد افزااب یدر تمام یریگدقت اندازه

 .ردیقابل اعتماد مورد استفاده قرار گ یبه شکل یو پژوهش

مقیاس  یگذارنمره وهیمربوط به ش ،جینتا ریاز ملاحظات مهم در تفس یکی

است. در  گذاری کلیروش نمره -بط موضوعی شناخت اجتماعی و روا

 تیدر روا ،خاص مقیاس کیمرتبط با  یکه محتوا یطینظام، در شرا نیا

معنا  نیبد شود؛یاستفاده م 1فرضشیپ یگذارنمرهوجود نداشته باشد، از 

 کردیرو نی. اگرچه اشودیدر نظر گرفته مثابت  یا، نمرهمقیاس آن یکه برا

در  یو کاهش اختلافات فرد هاابیارز نیب ییایپا شیاز منظر افزا

به همراه  زین ییهاتیمحدود تواندیاست، اما م تیحائز اهم یگذارنمره

 ثابت ممکن است به کاهش یهاطور خاص، استفاده از نمرهداشته باشد. به

 بیهمچون ضرا یجیبر نتا جهیشود و در نت نجرها مداده یواقع انسیوار

 یشمنظر، بخ نیاثر بگذارد. از ا یدرون یهمسان یهاشاخص ای یهمبستگ

 نیشده ممکن است متأثر از امشاهده ییایپا ای هایهمبستگ یاز الگو

 یتشناخروان یهایژگیاز و یباشد و نه صرفاً بازتاب یگذارنمره یقاعده

 کیان ملاحظه به عنو نیا هاافتهی ریلازم است در تفس ن،یبنابرا؛ هایآزمودن

 .ردیمد نظر قرار گ یشناختروش تیمحدود

در  یمهارت کافدانش و به  ازی، نحاضر پژوهش یهاتیمحدودجمله از 

 بط موضوعیمقیاس شناخت اجتماعی و رواها به روش داستان یگذارنمره

آزمون را  یشتریدفعات ب هاابی. هرچه ارزگذاری کلی بودروش نمره -

الاتر ب جیو دقت نتا ابدییم شیافزا یگذاراجرا کنند، مهارتشان در نمره

 یپژوهش تنها حدود دو ماه فرصت برا نیدر ا نکهی. با توجه به ارودیم

مهارت  تیفراهم بود، ممکن است محدود هاابیارز نیو تمر یریادگی

شده،  ادی یهاتیعلاوه بر محدود گذاشته باشد. ریتأث جینتا یبر برخ ینسب

و  اجرا یبرا ازیو منابع پژوهش مانند زمان مورد ن یعمل یهاتیمحدود

و امکانات موجود، اجازه استفاده از آزمون اندریافت موضوع  گذارینمره

                                                                                                                                                                             
1. default rating 

ر د ل،یدل نیتر را نداد. به همبزرگ تصادفی و حجم نمونه گیرینمونه

 نیاگیری تصادفی، و نمونه ترعیوس یهابا نمونه توانیم تیآ هایپژوهش

ا ر هااسیمق یساختار عامل ،ییو روا ییایکرد و علاوه بر پا یابزار را بررس

 فراهم شود. یترجامع یشناختاستخراج نمود تا شواهد روش زین

گذاری بر اساس مقیاس با نمره (TAT) آزمون اندریافت موضوعدر نهایت، 

، از روایی و پایایی (SCORS-G) کلی شناخت اجتماعی و روابط موضوعی

ویژه در به استفاده از آن مناسبی در جمعیت ایرانی برخوردار است و

ر های شناختی و عاطفی دی بالینی و پژوهشی برای سنجش مؤلفههامحیط

 .شودبزرگسالان توصیه می

 یاخلاق اتظملاح
صول اخلاقی پژوهش: برگرفته از رسااله دکتری نویسانده پژوهش این  پیروی از ا

در دانشکده روانشناسی و علوم تربیتی دانشگاه علامه  گیریاندازهاول در رشته سنجش و 

 . به جهت رعایتدفاع شده است 25/10/1402که پروپوزال آن در تاریخ  طباطبائی است

اجرا، نحوه ضاابط صاادا و  وهی، هدف پژوهش، شااهاآزموناز آغاز  شیپی اصااول اخلاق

ه آگاهان تیداده شااد. رضااا حیتوضاا هاآن یطور کامل براکنندگان بهحقوق مشااارکت

شارکت یاز تمام یکتب شارکت کاملاً کهشد  دیشد و تأک افتیکنندگان درم  داوطلبانه م

 انصاااراف دهند. یاز ادامه همکار یمنف امدیپ چیبدون ه توانندیاسااات و در هر مرحله م

 یاطلاعااات، نااام و مشاااخصااااات فرد یو محرمااانگ یخصاااوصااا میحفظ حر یبرا

 یاهذکر نشااد. داده جیو انتشااار نتا یدهاز گزارش یامرحله چیکنندگان در همشااارکت

ش یبرا صرفاً شدهیآورجمع سترس افراد  یاهداف پژوه شده و در د ستفاده   ینهادها ایا

 جیکنندگان، نتامشاااارکت لیمادر صاااورت ت ن،یقرار نخواهد گرفت. همچن رمرتبطیغ

 .قرار خواهد گرفت هاآن اریپژوهش در اخت یهاافتهیها و آزمون

 باشد.این پژوهش در قالب رساله دکتری و بدون حمایت مالی می :یمال یحام

 اهنماییر به اول و نویسنده یدکتر رساله از مقاله این :سندگانینو از کی هر نقش

 .است شده استخراج چهارم نویسنده مشاورهسوم و  دوم و نویسندگان

 تضاد ونهگهیچ پژوهش این نتایج در که دارندمی اعلام همچنین نویسندگان :منافع تضاد

 .ندارد وجود منافعی

 ژوهشپاند صمیمانه از تمامی افرادی که در این پژوهشگران مایل :یقدردان و تشکر

 نمایندند، قدردانی اهشرکت کرد
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اله دادی، ساااجاد؛ مینائی، اصاااغر؛ فلسااافی نژاد، محمدرضاااا و عاطف وحید، 

کاظم ) مد ظام یمرور(. 1404مح بارن ند بر اعت ندر یابیم فتیآزمون ا  ا

با نمرهTATموضاااوع ) ماع اسیمق یگذار(  خت اجت نا و روابط  یشااا

مجله روانشااناساای . (SCORS-G) گذاری کلیروش نمره –ی موضااوع

 )در دست چاپ( معاصر

 دانشگاههای روانی: مبانی نظری و فنون کاربردی. (. آزمون1343. )ادیبهرامی، ه

 https://book.atu.ac.ir/book_172.html .علامه طباطبایی

.  یرعلیم ،ییطباطبا یبیو خط ی؛مجتب ،یبیحب ؛احمد ،یعاشااور ؛محساان ،یدهقان

 یتیشااخصاا اههیساا یروانساانج یها یژگیو یو بررساا یابی(. هنجار1384)

.  318-244 ((،55 یاپی)پ 3)14 ،یمجله روانشااناساا سااوتا. نهیم یچندوجه
https://www.sid.ir/paper/471423/fa 
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