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 چكيده

ده و به ها به علت وجود نوعی استدلال ذهنی تعریف شعنوان شكست در تشخیص ماهیت غیرواقعی وسواسآشفتگی استنتاج بهزمينه: 

خة فارسی های روانسنجی نسناخودداری داشته باشد. مس لة پژوهش حاضر، تعیین ویژگی -ای با اختلال وسواسرسد ارتباط ویژهنظر می

هدف از این پژوهش بررسی مقدماتی درستی و قابلیت اعتماد  هدف: ( است.2101) (ICQ-EVیافتة آشفتگی استنتاج )پرسشنامة بسط

ها از در این پژوهش از طرح تحقیقی همبستگی استفاده شد و برای تحلیل دادهروش:  در نمونة غیربالینی بود. ICQ-EVنسخة فارسی 

گیری دانشجویان دانشگاه شاهد بود که به روش نمونهنفر از  216ضریب همبستگی پیرسون استفاده گردید. نمونة مورد مطالعه شامل 

( و نشانگان مرضی مزاج PI-WSUR( )0337نسخة دانشگاه ایالتی واشنگتن ) -های پادوآای انتخاب شده بودند. پرسشنامهتصادفی خوشه

عمل  -همجوشی فكر( و OBQ-44های باورهای وسواسی )( برای بررسی درستی همگرا و پرسشنامهMASQ-D30( )2101و اضطرب )

(TAFبرای بررسی درستی واگرا استفاده شدند ). بازآزمایی  قابلیت اعتماد پرسشنامه با استفاده از ضریب آلفای کرونباخ و قابلیت اعتماد

 ICQ-EVنادار رابطة معها: يافته .( محاسبه گردید که نتایج آن حاکی از قابلیت اعتماد مطلوب پرسشنامه بود.p<10/1به فاصلة دو هفته )

ابطه رهمچنین، معناداری این  گيری:نتيجه ( از درستی همگرای این پرسشنامه حمایت کرد.p<10/1ناخودداری ) -های وسواسبا نشانه

رسی، آشفتگی استنتاج، نسخة فا واژه كليدها: بود. ( حاکی از درستی واگرای این پرسشنامهp<10/1پس از کنترل متغیرهای شناختی )

 های روانسنجیویژگی
Background: Inferential confusion is defined as a failure to recognize the unrealistic nature of obsessions due 

to a subjective form of reasoning and seems to be particularly relevant to Obsessive-Compulsive Disorder 

(OCD). The present research question was to determine psychometric properties of the Persian version of the 

expanded version of the Inferential Confusion Questionnaire (ICQ-EV). Aims: the purpose of this study was to 

investigate the preliminary validity and reliability of the Persian version of ICQ-EV in a non-clinical sample. 

Method: Correlation research design applied in this study, and data analyzed using Pearson correlation. The 

sample consisted of 207 students from Shahed University who were selected by random cluster sampling 

method. The Padua Inventory- Washington State University Revision (PI-WSUR) and Mood and Anxiety 

Symptoms Questionnaire (MASQ-D30) were used to examine the convergent validity. The Obsessive Belief 

Questionnaire (OBQ-44) and Thought-Action Fusion Scale (TAF) were used for Divergent validity. Results: 

The reliability of the questionnaire was calculated using the Cronbach's alpha coefficient and the test-retest 

reliability within two weeks (p<0.01), which indicates the desirable reliability of the questionnaire. The 

significant relationship between ICQ-EV and obsessive-compulsive symptoms (p<0.01) supported the 

convergent validity of this questionnaire.  Conclusions: The significance of this relationship (p<0.01) after 

controlling cognitive variables indicated the divergent validity of this questionnaire. Key words: Inferential 

Confusion, Persian version, psychometric properties 
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 مقدمه

منش   (،OCDناخودداری ) -شناختی اختلال وسواس مدل

داند که اهمیتشان وابسته به نوع های مزاحمی میها را شناختوسواس

ت مشهور اس« مدل ارزیابی»ارزیابی آنها توسط فرد است. این مدل به 

ر تواند منجکند که وقوع افكار مزاحم به خودی خود نمیو عنوان می

-به ایجاد وسواس شود، زیرا تقریباً همة افراد این افكار را تجربه می

 (.0336کنند )راچمن، 

« 0آورد مبتنی بر استنتاجروی»دیگر، به نام یك مدل شناختی 

(IBA سعی کرده است به تبیین ایجاد )OCD  بپردازد )اوکانر، اردما

با مشخصة  نوعی اختلال تخیل IBA ،OCD(. براساس 2115و پلیژیر، 

ها مؤثر ها را در تداوم وسواس، ارزیابیIBAاست. « تردید مرضی»

ی از طریو فرآیندی استدلالی داند، اما معتقد است تردید وسواسمی

شود ( نامیده میIC« )2آشفتگی استنتاج»گیرد که اصطلاحاً شكل می

ب(. به عبارت 2115)اردما، اوکانر، املكمپ، مارچند و تودورو، 

آورد مبتنی بر استنتاج نقطة شروع افكار وسواسی را تردید دیگر، روی

با  واسی همیشهکند که زنجیره افكار وسبیند و مطرح میاولیه می

یجاد شود و به واسطة آشفتگی استنتاج ااستنباط تردیدآمیز شروع می

های در موقعیت OCDگردد. این مدل معتقد است افراد مبتلا به می

 برند که در آن ازنوعی سبك استدلالی را به کار می OCDمرتبط با 

روند و بر اطلاعات در دسترس حواس در اینجا و اکنون فراتر می

دست به  درباره حالات ممكن امور« 9روایت درونی»ساس یك ا

 OCD(. افراد مبتلا به 2115زنند )اوکانر و همكاران، استنتاج می

نند کای رفتار میآمیزند و به گونهمیدرهم« واقعیت»را با « احتمال»

که انگار آن احتمال درست است )آشفتگی استنتاج( )اردما و 

استنتاج دو مؤلفة اصلی دارد: الف(  ب(. آشفتگی2115همكاران، 

مادی به اعتگذاری بر احتمالات بعید به جای واقعیت و ب( بیسرمایه

را  OCD. این دو مؤلفه در کنار هم فرد مبتلا به ۱حواس و عقل سلیم

بدون شواهد معتبر درباره تردید، هنگام استنتاج نسبت به آن دچار 

عتمادی ادرونی منجر به بیکند. هنگام استنتاج، روایت آشفتگی می

شود گذاری روی احتمالات بعید مینسبت به حواس و سرمایه

 (. 211۱)کلارک، 

سازة آشفتگی استنتاج هم به شكل تجربی و هم به شكل 

                                                           
1. Inference-Based Approach (IBA) 
2. Inferential Confusion (IC) 
3. Internal Narrative 

آزمایی شده است )اردما، وو، کاریو، روانسنجی ساخته و درستی

های ر(. ارتباط آشفتگی استنتاج با رفتا2101اوکانر، جولین و دنی، 

های های بالینی و هم نمونهوسواسی در چندین مطالعه هم با نمونه

 -سواسهای وغیربالینی اثبات شده است که به طور همسانی با نشانه

اند )اردما، کلیجر، تریهی، ناخودداری روابط قوی تا متوسط داشته

ب؛ اردما و 2115الف؛ اردما و همكاران، 2117اوکانر، املكمپ، 

 (. 2100؛ پولمن، اوکانر و هویزمان، 2101همكاران، 

ای ههمچنین، لازم به ذکر است که رابطة آشفتگی استنتاج با نشانه

ناخودداری مستقل از عاطفة منفی )اردما و همكاران،  -وسواس

نظیر باورهای  OCDهای شناختی مرتبط با ( و سایر سازه2101

 5تهدید(، تخمین بیش از حد 2101وسواسی )اردما و همكاران، 

)اردما  7عمل -ب( و همجوشی فكر2117)اردما، اوکانور و املكمپ، 

 باشد. عاطفة منفی یك بعد عام ناراحتیب( می2115و همكاران، 

 دهد که حالات مزاجیدرونی و اشتغال ناخوشایند را نشان می

را  عصبیت ناخوشایندی مانند خشم، تحقیر، نفرت، گناه، ترس و

( که ممكن است 03۹۹کلارک و تلگن، )واتسون،  شودشامل می

 -وسواس هایمسئول بخشی از رابطة بین آشفتگی استنتاج و نشانه

های شناختی ت کید (. مدل2101ناخودداری باشد. )اردما و همكاران، 

 OCDگیری و تداوم زیادی روی نقش باورهای ناکارآمد در شكل

بی افكار ها، باورهای ناکارآمد مرجع ارزیادارند. در این مدل

وسواسی و علت تبدیل افكار مزاحم به افكار وسواسی هستند )جولین، 

عمل نیز به افكار و  -(. مفهوم همجوشی فكر2116اوکانر و اردما، 

عقایدی اشاره دارد که در آن افكار و اعمال معادل و همتراز یكدیگر 

(. در واقع، مطالعات چندبعدی مختلف 2116شوند )پیرس، تلقی می

، OCDترل حالات مزاجی منفی و سایر ابعاد شناختی مرتبط با با کن

های نندة نشانهکبینیترین پیشاند که آشفتگی استنتاج قوینشان داده

 (. 2101ناخودداری است )اردما و همكاران،  -وسواس

با توجه اهمیت سازة آشفتگی استنتاج در تبیین طیف اختلالات 

تاکنون در ایران  ICQ-EVسشنامة مرتبط به وسواس و نظر به اینكه پر

آزمایی نسخة بررسی نشده است، پژوهش حاضر با هدف درستی

در نمونة غیربالینی طراحی شده است. بنابراین،  ICQ-EVفارسی 

در  ICQ-EVمس لة اساسی تحقیو این است که آیا نسخة فارسی 

4. Common Sense 
5. Overestimation Of Threat 
6. Thought Action Fusion (TAF) 
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های غیربالینی از درستی و قابلیت اعتماد مناسب برخوردار نمونه

 ؟است

 روش

گیری: در این طرح پژوهش، جامعة آماری، نمونه و روش نمونه

ها پژوهش از طرح تحقیقی همبستگی استفاده شد و برای تحلیل داده

این  آماری از ضریب همبستگی پیرسون استفاده گشت. جامعة

 دانشگاه دانشجویان مستقر در پردیس جامع تمامی شامل پژوهش

بود. نمونة مورد مطالعه  36-37 لیتحصی نیمسال نخست سال در شاهد

مرد(  3۱زن و  009دانشجوی کارشناسی دانشگاه شاهد ) 216شامل 

 ند. ای انتخاب شده بودگیری تصادفی خوشهبود که به شیوة نمونه

سازی نسخة فارسی این ابزار، ابتدا نسخة روش اجرا: برای آماده

سازندة اصلی اصلی مقیاس تهیه و مجوز ترجمه و استفاده از آن از 

اخذ گردید. سپس پرسشنامه به زبان فارسی ترجمه شد و در مورد 

صحت ترجمة آن با سه تن از اساتید روانشناسی مشورت گردید. در 

ن بازسی به رفان بان از زندداجهت برگره ت یید شدخة نس، بعدم گا

روانشناس مترجم )یك نفر ر دو ختیاس( در امعكوة صلی )ترجما

نگلیسی ن ابازیك نفر متخصص و نگلیسی و اسی رافن بازمسلط به 

ه بودند( قرار ندیدرا نگلیسی اولیة اشناسی که متن ن روانشنا به متوآ

س صلی مقیاانگلیسی با متن ابه ه شده نددابرگرخة نسداده شد. سپس 

مقایسه گردید. مواردی که عدم تطابو وجود داشت بررسی شد و در 

م مشورت شد و بدین ترتیب نسخة آخر با سازندة اصلی پرسشنامه ه

 نهایی تدوین گردید. 

 ها و کاهش احتمالیبه علت زیاد بودن تعداد سؤالات پرسشنامه

نفری به  216همكاری دانشجویان، برای بررسی درستی واگرا، نمونة 

ه های پژوهش، بدو گروه تقسیم شد. این دو گروه در تمام پرسشنامه

نفری پرسشنامة  010یك گروه جز یك مورد، مشترک بودند. در 

( اجرا شد و در گروه OBQ-44تجدیدنظر شدة باورهای وسواسی )

عمل  -، پرسشنامة همجوشی فكرOBQ-44نفری دیگر به جای  017

(TAF اجرا شد. برای بررسی قابلیت اعتماد بازآزمایی )216نفر از  26 

 نفر به فاصله دو هفته مجدداً مورد سنجش قرار گرفتند.

 ابزار 

(: این ICQ-EVنسخة بسط یافتة پرسشنامة آشفتگی استنتاج )

                                                           
1. Obsessional Thoughts of Harm 
2. Obsessional Impulses of Harm to Self or Others 

(OIOHSO) 

-( ساخته شده که نسخة بسط2101پرسشنامه توسط اردما و همكاران )

 ICQ-EVرود. ب( بشمار می2115)اردما و همكاران،  ICQیافتة 

ای درجه 7سؤال است که هر کدام بر اساس مقیاس لیكرت  91دارای 

شود. در این بندی میرموافو( درجه)بسیا 7)بسیارمخالف( تا  0از 

 0۹1تا  91ای از شود که در دامنهپرسشنامه یك نمرة کل محاسبه می

قرار دارد و نمرات بالاتر بیانگر تمایل بیشتر افراد به تجربة آشفتگی 

های مختلف بالا به در نمونه ICQ-EVاستنتاج است. همسانی درونی 

ماد بازآزمایی آن در گروه (، قابلیت اعت36/1تا  37/1دست آمده )

( p<110/1) 3/1ای به طور متوسط هفته 02در فاصله  OCDمبتلا به 

گزارش شده است که حاکی از قابلیت اعتماد بازآزمایی مطلوب این 

پرسشنامه است. درستی همگرا و واگرای این پرسشنامه از طریو 

 شگاهاصلاحی دان -محاسبة ضریب همبستگی آن با پرسشنامه پادوا

( مورد OBQ-44( و باورهای وسواسی )PI-WSURایالتی واشنگتن )

 ت یید قرار گرفته است. 

 (:PI-WSURنسخة دانشگاه ایالتی واشنگتن ) -پرسشنامة پادوآ

ها و اجبارها ای درباره وسواسگویه 93این پرسشنامه یك مقیاس 

( ساخته شده 0337است که توسط برنز، کورتج، فورما و اشترنبرگر )

( افكار وسواسی آسیب به خود یا 0زیرمقیاس است:  5دارای و 

های وسواسی آسیب به خود یا ( تكانه2(، OTOHSO) 0دیگران

-های آلودگی و اجبارهای شست( وسواس9(، OIOHSO) 2دیگران

( وسواس 5( و CHCK) ۱سیار( اجبارهای و۱(، COWC) 9وشو

هر آیتم به  (.DRGRC) 5اجباری نحوه لباس پوشیدن و آراستگی

براساس میزان شدت ناراحتی ناشی از افكار یا رفتارها در یك طیف 

-)خیلی زیاد( نمره داده می ۱وجه( تا )به هیچ 1ای از درجه 5لیكرت 

ضریب همسانی درونی این پرسشنامه با استفاده از ضریب آلفای شود. 

الی  66/1های آن )( و زیرمقیاس32/1کرونباخ برای کل پرسشنامه )

( مطلوب گزارش شده است. نتایج بررسی درستی و قابلیت ۹۹/1

اعتماد نسخة فارسی این پرسشنامه بیانگر همسانی درونی با استفاده از 

سازی با استفاده از (، ضریب دونیمه32/1ضریب آلفای کرونباخ )

( و قابلیت اعتماد حاصل از 35/1همبستگی اصلاح شده پیرسون )

است. درستی ملاکی مطلوب این ( بوده 66/1روش بازآزمایی )

3. Contamination Obsessions and Washing Compulsions 

(COWC) 
4. Checking Compulsions (CHCK) 
5. Dressing and Grooming Compulsions (DRGRC) 
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انی خپرسشنامه است )شمس، کاویانی، اسماعیلی ترکانبوری، ابراهیم

 (. 09۹3منش، و امین

(: این OBQ-44پرسشنامة تجدیدنظر شده باورهای وسواسی )

 ۱۱آیتمی گرفته شده و  ۹6پرسشنامه از پرسشنامة باورهای وسواسی 

پذیری/ برآورد مسئولیت (0آیتم دارد که شامل سه زیرمقیاس است: 

( اهمیت/ کنترل افكار. 9گرایی/ اطمینان طلبی، و ( کمال2تهدید، 

 0ای از درجه 6های خود را در یك مقیاس لیكرت ها پاسخآزمودنی

 کنند.بندی می)بسیار زیاد موافو( درجه 6)بسیار زیاد مخالف( تا 

( ضریب OCCWG ،2115) 0کارگروه شناختی اختلال وسواس

ها به و در هر یك از زیرمقیاس 35/1فای کرونباخ این پرسشنامه را آل

گزارش کرده است. همبستگی مثبت و  ۹3/1و  39/1، 39/1ترتیب 

 -های وسواسبا نشانه OBQ-44های معنادار تمامی زیرمقیاس

ناخودداری حاکی از درستی همگرای مطلوب آن است. ضریب 

سازی ، ضریب دونیم32/1مه آلفای کرونباخ نسخة فارسی این پرسشنا

گزارش شده است.  ۹2/1و ضریب قابلیت اعتماد بازآزمایی آن  3۱/1

درستی ملاکی و سازة این پرسشنامه هم در نمونه ایرانی مطلوب 

قدیری، اسماعیلی ترکانبوری،  گزارش شده است )شمس، کرم

 (. 09۹9خانی، ابراهیم

امه توسط (: این پرسشنTAFعمل ) -پرسشنامة همجوشی فكر

آیتم  03( ساخته شده که شامل 0337شفران، توردارسون و راچمن )

احتمال برای  TAFآیتم(،  02اخلاقی ) TAFو سه زیرمقیاس است: 

های این آیتم(. آیتم 9احتمال برای خود ) TAFآیتم( و  ۱دیگران )

)کاملاً  5)کاملاً مخالف( تا  1ای از درجه 5پرسشنامه در یك مقیاس 

( آلفای 0337شوند. شفران و همكاران )بندی میدرجهموافو( 

 37/1تا  ۹5/1های آن را بین کرونباخ این پرسشنامه و زیرمقیاس

اند. همچنین، درستی ملاکی این پرسشنامه هم مطلوب  گزارش کرده

( آلفای کرونباخ این 09۹7گزارش شده است. در ایران، نوریان )

تی محتوایی آن را در حد گزارش کرده و درس ۹0/1پرسشنامه را 

 بالایی ارزیابی کرده است.

(: این MASQ-D30پرسشنامة نشانگان مرضی مزاج و اضطرب )

سؤالی آن است که توسط واردنر،  31پرسشنامه فرم کوتاه شده نسخه 

سؤالی  91( به نسخه 2101بارس، پنینكس و زیتمن )وین، گیلتی، دی

                                                           
1. Obsessive Compulsive Cognitions Working Group 

(OCCWG) 

-سؤالی ارزیابی می 91پرسشنامة تبدیل شده است. سه عامل اصلی در 

( به عنوان ویژگی مشترک اضطراب و GD( پریشانی کلی )0 .شود

( به عنوان ویژگی اختصاصی AD( فقدان لذت )2افسردگی، 

( برانگیختگی اضطرابی به عنوان ویژگی اختصاصی 9افسردگی و 

سؤال اختصاص یافته که در یك  01(. برای هر عامل AAاضطراب )

-)بسیار زیاد( درجه 5هیچ وجه( تا )به 0ای از درجه 5طیف لیكرت 

( همسانی درونی برای هر 2101شوند. واردنر و همكاران )بندی می

اند و در گزارش کرده 39/1تا  ۹6/1سه مقیاس در فرم کوتاه را بین 

هر سه عامل درستی همگرا و واگرای آنها را ت یید کردند. ضریب 

و ضریب بازآزمایی  30/1ن پرسشنامه آلفای کرونباخ نسخة فارسی ای

گزارش  3۹/1و  3۹/1، 33/1به ترتیب  AAو  GD ،ADسه زیرمقیاس 

شده است که حاکی از قابلیت اعتماد مطلوب پرسشنامه است. نتایج 

تحلیل عاملی و همبستگی پیرسون از درستی سازه، همگرا و واگرای 

MASQ-D30 دریحمایت کرده است )ایزدی دهنوی، یعقوبی، حی-

 (.093۱نسب و منتشلو، 

 هاها و يافتهداده

 10/22نفر در این پژوهش شرکت کردند که دارای میانگین سنی  216

(75/۱ =SD بودند. برای بررسی درستی همگرای پرسشنامة )ICQ-

EV همبستگی این آزمون با ،PI-WSUR براین، محاسبه شد. علاوه

-MASQای پرسشنامة هحالات مزاجی منفی با استفاده از زیرمقیاس

D30  و با روش همبستگی تفكیكی کنترل شد تا مشخص گردد رابطه

ICQ-EV ناخودداری مستقل از حالات مزاجی  -های وسواسبا نشانه

؛ PI-WSUR (10/1>pبا نمرة کلی مقیاس  ICQ-EVمنفی است. 

۱2/1=rهای آن رابطه مثبت معنادار نشان داده است ( و زیرمقیاس

(10/1>p ۱5/1؛>r>0۹/1 همچنین، رابطة معنادار .)ICQ-EV  با

 ICQ-EVنشان داد که رابطه  MASQ-D30های پرسشنامة زیرمقیاس

تواند به صورت بالقوه تحت ناخودداری می -های وسواسبا نشانه

ت ثیر عاطفه منفی باشد. اما پس از کنترل حالات مزاجی منفی با 

با  ICQ-EVنمره  ،MASQ-D30های پرسشنامه استفاده از زیرمقیاس

؛ COWC (15/1>pهای و زیرمقیاس PI-WSURنمرة کلی 

07/1=r ،)CHCK (10/1>p 95/1؛=r)  وOTOHSO (10/1>p ؛

97/1=r ) همچنان معنادار باقی ماند و دو زیرمقیاسDRGRC  و

OIOHSO  .معناداری خود را از دست دادند 
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، از دو مقیاس ICQ-EVبرای بررسی درستی واگرای پرسشنامه 

OBQ-44  وTAF  استفاده شد. براساس پیشینه نظری و همپوشانی

-ICQرود میان ، انتظار میOCDهای مرتبط با مفهومی میان مقیاس

EV  ،( و همجوشی فكر2101با باورهای وسواسی )اردما و همكاران- 

ب( به عنوان دو متغیر شناختی مرتبط 2115عمل )اردما و همكاران، 

ای قوی وجود داشته باشد. اما بزرگی این روابط نباید بطهرا OCDبا 

محسوب شود. طبو انتظار  ICQ-EVتهدیدی برای درستی واگرای 

( و r=5۱/1؛ 10/1>p) OBQ-44با نمره کلی  ICQ-EVبین 

 TAF( و نمره کلی r>96/1<55/1؛ p<10/1های آن )زیرمقیاس

(10/1>p 90/1؛=rو دو زیر مقیاس احتمال برای خو )( 10/1د>p ؛

9۱/1=r( و دیگران )10/1>p 91/1؛=rای متوسط و معنادار به ( رابطه

، TAFو  OBQ-44با  ICQ-EVدست آمد، اما شدت رابطة بین 

را به شكل جدی با تهدید مواجه نكرده  ICQ-EVدرستی واگرای 

، هنوز بین OBQ-44های است، زیرا با وجود کنترل همة زیرمقیاس

ICQ-EV  وPI-WSUR  رابطه معنادار وجود دارد. نتایج نشان داد

ICQ-EV  به صورت مستقل با نمره کلیPI-WSURهای ، زیرمقیاس

CHCK ،OTOHSO  وOIOHSO  رابطه دارد. اما پس از کنترل

و  DRGRCبا دو زیرمقیاس  ICQ-EVباورهای وسواسی، بین 

COWC  .ه براین، پس از کنترل همعلاوهرابطه معناداری مشاهده نشد

با نمره کلی  ICQ-EVعمل رابطه بین  -های همجوشی فكرزیرمقیاس

PI-WSUR  همچنان معنادار ماند. همچنین، نتایج نشان دادICQ-EV 

 OTOHSOو COWC ،CHCKهای به صورت مستقل با زیرمقیاس

 ICQ-EVبا  OIOHSOو  DRGRCرابطه دارد. اما بین دو زیرمقیاس 

 رابطه معناداری مشاهده نشد. TAFهای پس از کنترل همه زیرمقیاس

نشان داده شده  0ضرایب همبستگی و همبستگی تفكیكی در جدول 

 است.
 

( و ضرايب همبستگی PI-WSUR)ناخودداری  -وسواسهای ( با نشانهICQ-EVآشفتگی استنتاج ). ضرايب همبستگی 3جدول 

 های مختلفدر گروه TAFو  MASQ-D30 ،OBQ-44های با كنترل زيرمقياس PI-WSURبا  ICQ-EVتفكيكی 

 

 PI-WSURهای نمره کل و زیرمقیاس
 حجم نمونه

Total COWC DRGRC CHCK OTOHSO OIOHSO 

 آشفتگی

 استنتاج

 0۹/1** ۱5/1** 96/1** 21/1** 29/1** ۱2/1** همبستگی

ای ههمبستگی تفكیكی با کنترل زیرمقیاس 216
MASQ-D30 

**95/1 *07/1 09/1 **95/1 **97/1 13/1 

 27/1** ۱9/1** 99/1** 06/1 20/1* 93/1** همبستگی

ای ههمبستگی تفكیكی با کنترل زیرمقیاس 010
OBQ-44 

**27/1 15/1 1۱/1 **26/1 **23/1 *29/1 

 00/1 ۱6/1** ۱1/1** 29/1* 27/1** ۱5/1** همبستگی

ای ههمبستگی تفكیكی با کنترل زیرمقیاس 017
TAF 

**۱1/1 *2۱/1 0۹/1 **95/1 **۱2/1 01/1 

 

 *p>1/15؛** p>1/10  

در این تحقیو، مقدار ضریب آلفای کرونباخ برای پرسشنامه 

ICQ-EV ،35/1  به دست آمد که نشانه بالا بودن ضریب آلفای

کرونباخ است. همچنین، ضریب قابلیت اعتماد حاصل از روش 

به دست  31/1نفری  26بازآزمایی در فاصله دو هفته در یك نمونه 

 معنادار بود. p < 10/1آمد که در سطو 

 گيریبحث و نتيجه

-ICQتاج )آشفتگی استنیافتة پرسشنامة مطالعه حاضر بر نسخة بسط

EVهای آن در مقایسه با ( تمرکز داشته است که آیتمICQ  تنوع

تری از فرآیندهای استدلالی مفروض در آشفتگی استنتاج را وسیع

( 2101دربردارد. نتایج این پژوهش همسو با نتایج اردما و همكاران )

 از همسانی درونی و قابلیت اعتماد ICQ-EVنشان داد نسخة فارسی 

 بازآزمایی بالایی برخوردار است. 

و  PI-WSURکلی مقیاس با نمرة ICQ-EVرابطة معنادار 

 ICQ-EVدهندة درستی همگرای مطلوب های آن نشانزیرمقیاس

 PI-WSURبا نمرة کلی  ICQ-EVبر این، رابطة معنادار است. علاوه 

پس از کنترل  COWCو  CHCK ،OTOHSOهای و زیرمقیاس

دهد آشفتگی استنتاج تاحدی مستقل از نفی نشان میحالات مزاجی م

ناخودداری مرتبط است.  -های وسواسحالات مزاجی منفی با نشانه

های و زیرمقیاس PI-WSURبا نمرة کلی  ICQ-EVرابطة معنادار 

CHCK  وOTOHSO  پس از کنترل متغیرهای شناختیOBQ  وTAF 

 پس ازاشد. بحاکی از درستی واگرای مطلوب این پرسشنامه می

با  ICQ-EVمنفی، بین  مزاجیکنترل متغیرهای شناختی یا حالات 



 96۹                                                                                                              یافتة... های روانسنجی نسخة فارسی پرسشنامة بسطبررسی مقدماتی ویژگی

 

 

)همسو با نتایج اردما و  OIOHSOو   DRGRCهایزیرمقیاس

رابطة معناداری مشاهده نشد.  COWC( و 2101 ب،2115 همكاران،

های مقیاسو خرده ICQ-EVعدم مشاهدة رابطة مستقل معنادار میان 

ضعیف بودن روابط همبستگی این متغیرها فوق ممكن است به دلیل 

باشد و نه کنترل متغیرهای شناختی یا عواطف منفی )اردما و 

یكی از دلایل احتمالی برای تبیین عدم مشاهدة  ب(.2115همكاران، 

پس از کنترل متغیرهای  ICQ-EVو  OIOHSOرابطة معنادار بین 

اس یشناختی و حالات مزاجی منفی ممكن است به عدم کفایت مق

PI-WSUR مگردد. بررسی آیتهای وسواسی بربرای سنجش تكانه-

ه کند کهای این پرسشنامه در این زیرمقیاس این فرض را مطرح می

مرتبط هستند تا با ترس  0های مذکور بیشتر با برانگیختگیآیتم

(. از جمله شواهدی که در جهت 2101)اردما و همكاران،  2تكانشی

ت یید این مفروضه مطرح گردیده کسب نمرات بالاتر در نمونة 

در  OCDغیربالینی یا افراد مبتلا به اختلالات روانی دیگر غیر از 

در این زیرمقیاس است )واتسون و وو،  OCDمقایسه با افراد مبتلا به 

ترسد می OCD(. در واقع فرد مبتلا به 2101؛ اردما و همكاران، 2115

که مبادا دست به اعمالی خاص بزند یا افكاری خاص داشته باشد، اما 

این ترس دلالت بر این ندارد که واقعاً آن فكر یا تكانه را داشته باشد 

(. همچنین، تحلیل عاملی انجام شده توسط 2116)اردما و اوکانر، 

( هم نشان داده که 2110تولو )بارو دی کاوامورا، هانت، فراست

دارد.  PI-WSURکمترین بارعاملی را در مقیاس   OIOHSOعامل

نیز به دلیل اینكه تنها شامل سه  DRGRCسودمندی بالینی زیرمقیاس 

(. 2101سؤال است مورد تردید واقع شده است )اردما و همكاران، 

برنز و همكاران  DRGRCهمچنین، لازم به ذکر است که عامل 

( و کشاورز افشار، 09۹3شمس و همكاران )های ( در یافته0337)

( به دست نیامده است و به جای آن عامل 0937زاده )برابری و حسین

تر در های بیشاجبارهای نظم و ترتیب مشاهده شده که نیازمند بررسی

 مطالعات آتی است.

 ICQ-EVبا  COWCدر مورد عدم معناداری رابطه زیرمقیاس 

توجه به نقش و جایگاه این مقوله  ل باورهای وسواسی،پس از کنتر

کننده باشد. تفكر و رفتار در تواند کمكدر فرهنگ ایرانی می

-های مختلف از معیارها و عادات اجتماعی هر جامعه ت ثیر میفرهنگ

 ها و کشورهای مختلف مبتلاپذیرد. در نتیجه، افرادی که در فرهنگ

                                                           
1. Impulsivity 

 توانند در حیطه تفكرتند میوشو هسبه وسواس آلودگی و شست

(. 09۹3هایی داشته باشند )شمس و همكاران، ها و تفاوتشباهت

ی مذهبی به موضوع پاک -شاید اهمیتی که مردم ایران از بعد فرهنگی

دهند سبب شده پس از کنترل باورهای وسواسی رابطه و پاکیزگی می

به  معناداری خود را از دست بدهد. لازم ICQ-EVبا  COWCبین 

( این عامل در دو حیطه 09۹3ذکر است در مطالعه شمس و همكاران )

شو( وهای آلودگی( و رفتار )اجبارهای شستجداگانه تفكر )وسواس

 قرار گرفته است. 

گیری کرد نسخه فارسی پرسشنامه توان نتیجهدر مجموع می

ICQ-EV  از درستی و قابلیت اعتماد مناسبی در جامعه غیربالینی ایرانی

های مطالعه حاضر اکتفا به نمونه برخوردار است. از جمله محدودیت

غیربالینی و عدم بررسی این پرسشنامه روی جمعیت بالینی است. 

تر، ردههای بالینی و غیربالینی گستهای آتی با استفاده از نمونهپژوهش

تر اربرد دقیوتر و کهای بالینی اصیلتوانند زمینه دستیابی به یافتهمی

 های بالینی و پژوهشی فراهم سازند.ین مقیاس را در گسترها

 منابع

، نسب، لیلا؛ منتشلوایزدی دهنوی، سعیده؛ یعقوبی، حمید؛ حیدری

های روانسنجی پرسشنامه (. بررسی ویژگی093۱سمیه )

در نمونه  MASQ-D30فراتشخیصی علایم خلقی و اضطرابی 

 .7 -0(، صص. 9) ۱، فصلنامه نسیم تندرستیایرانی. 

شمس، گیتی؛ کرم قدیری، نرگس؛ اسماعیلی ترکانبوری، یعقوب و 

(. اعتباریابی و پایایی نسخه 09۹9خانی، نرگس )ابراهیم

های علوم تازه. ۱۱-فارسی پرسشنامه باورهای وسواسی
 .97-29(، صص. 2و  0) 7، شناختی

شمس، گیتی؛ کاویانی، حسین؛ اسماعیلی ترکانبوری، یعقوب، 

(. بررسی 09۹3منش، علیرضا )ی، نرگس و امینخانابراهیم

-ازهتدرستی آزمایی و پایایی نسخه فارسی پرسشنامه پادوآ. 

 . 07-0(، صص. 0) 02. های علوم شناختی

(. 0937زاده، محسن )کشاورز افشار، حسین؛ برابری، اصغر و حسین

درستی آزمایی و پایایی نسخه فارسی پرسشنامه پادوآ در 

(، 2) 7، دوره مجله طب انتظامیایران.  جمعیت غیربالینی

 .025-006صص. 

2. Impulse Phobia 
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شناسایی نقش ادغام فكر و عمل و سرکوب افكار (. 09۹7نوریان، ز. )
 ودداریناخ -در تبیین علایم بیماران مبتلا به اختلال وسواس

نامه کارشناسی ارشد(. دانشگاه آزاد اسلامی واحد )پایان
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