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ABSTRACT 

 
Background & objectives: The role of spirituality with its different levels in different 

countries and societies should be considered for investigating the elderly's health. Therefore, 

it is necessary to evaluate spirituality with a scale specifically designed to measure 

spirituality. This study investigated the psychometric properties of the Persian version of the 

Attitudes Related to Spirituality Scale (ARES) in the elderly. 

Methods: In this psychometrics study, the study population included all the elderly of Ardabil 

city, among whom 459 individuals were randomly selected to fill ARES. The data was 

analyzed by SPSS and Amos Software. 

Results: The reliability of ARES was 0.94 by Cronbach's alpha. Its construct validity, 

calculated by confirmatory factor analysis, showed that the model for measuring attitudes 

related to spirituality in the elderly had a suitable fit and its one-factor structure was 

confirmed (RMSEA=0.001, GFI=0.99, CFI=1). 

Conclusion: The Persian version of the Attitudes Related to Spirituality has a one-factor 

structure, and could be used in psychological studies in Iranian samples due to its acceptable 

necessary validity and reliability. 
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 قدمهم

تحول روانی در مسیر زنددگی اسدت     ، دوره2سالمندی

شدود و در   سال به بالا را شامل مدی  04که حدود سنی 

عملکرد و شکل اندام بیرونی و درونی بددن تیییراتدی   

ه، در معدر   [. سالمندان در ایدن دور 2کند ] ایجاد می

تهدیدات عمده همچون افزایش احساس تنهایی، انزوا، 

                                                 
1
 Elderly 

هددای مددزمن و ف دددان    افددزایش ابددت  بدده بیمدداری   

گیرندد.   های اجتماعی قدرار مدی   برخورداری از حمایت

های ذهنی و جسمی در  این تهدیدات با کاهش ظرفیت

اکثددر مددوارد اسددت  ل و کنتددرل سددالمندان را کدداهش  

ی و مسائل مرتبط با آن در [. دوره سالمند9دهد ] می

عنوان یدک   ایران نیز همچون سایر کشورهای جهان، به

دوره اساسی موردتوجه قرارگرفته است. در ایدران و  

 چکیده

لف باید در چهارچوب س مت سالمندان مورد ن ش معنویت با سطوح مختلف آن در کشورها و جوامع مخت زمینه و هدف:

توجه قرار گیرد. بنابراین لازم است معنویت با پرسش نامه اختصاصی که دقی اً با هدف سنجش معنویت طراحی شده اسدت  

مورد ارزیابی قرار گیرد. هدف از این تح یق بررسی ویژگی های روانسدنجی پرسشدنامه نگدرا هدای مدرتبط بدا معنویدت        

(ARESدر سا ) .لمندان می باشد 

این تح یق در حیطه روانسنجی می باشد. جامعه مورد مطالعه تمامی سالمندان شهرستان اردبیل که از آن تعداد  روش کار:

( پاسخ دادند. برای تجزیه و تحلیدل  ARESهای مرتبط با معنویت ) نفر به روا تصادفی انتخاب و به پرسشنامه نگرا 052

 استفاده گردید.  Amosو  SPSSداده ها از نرم افزارهای 

به دست آمد. روایی سازه با روا تحلیل عداملی تیییددی محاسدبه     20/4پایایی پرسشنامه با روا آلفای کرونباخ  ها:یافته

شد. نتایج تحلیل عاملی تیییدی نشان داد که مدل اندازه گیری نگرا های مدرتبط بدا معنویدت در سدالمندان از برازنددگی      

 (.RMSEA=0.001 ,GFI=0.99 ,CFI=1است و ساختار یک عاملی آن تییید شد ) مناسبی برخوردار

نسخه فارسی م یاس نگرا های مرتبط با معنویت ساختاری یک عاملی داشته و از روایدی و اعتبدار لازم بدرای     گیری:نتیجه

 کاربرد در پژوهش های روانشناختی با نمونه ایرانی برخوردار است. 

 یت، سالمندان، روانسنجی، تحلیل عاملی تیییدیمعنو های کلیدی:واژه
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ساب ه در حال رشد  جهان، جمعیت سالمند با سرعتی بی

 0/2بده   9454است و احتمالاً جمعیت سالمندان تا سال 

افدزایش  [. ازنظر درصدد  3میلیارد نفر در دنیا برسد ]

، 9454تدا   9425هدای   بین سدال  سال، 04جمعیت بالای 

ایران بعد از کره جنوبی، دومین کشور با پیدری سدریع   

[. احتمدالاً جمعیدت سدالمندان    0در جهان خواهدد بدود ]  

درصد جمعیت کدل   9/22به  2034کشور ایران تا سال 

 [.5رسد ] کشور می

بددا افددزایش سددن تیییراتددی از سددطح سددلولی بدده تمددام 

های بدن ازجمله سیستم عصبی، شنوایی، بینایی،  تمسیس

قلبی عروقدی، سیسدتم تنظدیم بددن، تدنفس، گدوارا،       

دسددتگاه تناسددلی ادراری، سیسددتم تولیدددمثل،  دددد    

... ، اسکلتی عض نی، تیییدرات ذهندی و  ریز، پوستی درون

[. با توجده بده رشدد چشدمگیر جمعیدت      0دهد ] رخ می

و پیامدهای آن سالمندان در جوامع و ظهور سالمندی 

ویژه  های مختلف به عنوان مسائل نوظهور در بخش به

س مت، باید به مشک ت پیش روی این افراد پرداختده  

هدای   شود. افزایش سن با کداهش یدا فدعف در حیطده    

مختلف ازجمله جسمی، روحی و روانی همراه است که 

های مختلف سد مت را تحدت    عوامل اجتماعی و حیطه

[. کداهش سد مت سدالمندان    7د ]دهد  تیثیر قدرار مدی  

هدای   شود که نتوانند مانند گذشته فعالیدت  موجب می

های روزمدره   خوبی انجام دهند و در فعالیت خود را به

شوند که این عوامل  وآمد دچار محدودیت می و رفت

  [.8تواند بر رفتار معنوی سالمندان تیثیر بگذارد ] می

مدور م ددس   را لزومداً در ارتبداب بدا ا    2برخی معنویت

دانند، شخصی که به دنبدال در  مسدائل وجدودی     می

مانند معنای زندگی، مرگ و روابط آن با امر متعالی و 

م دس است. درواقع، معنویت یک شیوه زندگی اسدت  

[. 2که بر تصمیمات و رفتارهای فدرد اثرگدذار اسدت ]   

تری بیان کردندد   های گسترده درم ابل، برخی دیدگاه

، هندر و خدانواده در مفهدوم    که شامل حضور طبیعدت 

(، بیان داشتند 9444) 9معنویت بود. پوچالسکی و رومر

                                                 
1
 Spirituality 

2
 Puchalski & Romer 

دهد تا معنای متعالی را  که معنویت به شخص اجازه می

صورت ارتباب با خدا است، در زندگی تجربه کند  که به

که شامل ارتباب بدا طبیعدت، هندر، موسدی ی، خدانواده،      

ه بده انسدان   اجتماع یا هرگونه باور و اعت ادی اسدت کد  

دهدد. معنویدت    احساس معنا و هددف در زنددگی مدی   

عنوان هر عاملی است که به زندگی یدک فدرد معندا     به

کندد.   عنوان یک منبع شخصی عمدل مدی   بخشد و به می

معنویت دارای چهار ویژگدی اسدت کده شدامل ارتبداب      

ده(، تعدالی )بدرای   )برای نمونه، احساس ارتباب با خدانوا 

طبیعت، دعا کردن(، آرامدش   شدن درور نمونه،  وطه

)برای نمونه، آرامش درونی، استراحت در یدک مکدان   

آرام( و معنددای زندددگی )بددرای نموندده، انت ددال تجربدده 

زندگی، اطمینان از معنادار بودن زندگی خدود( اسدت   

[24.] 

ها اثرگدذار   معنویت در نحوه برخورد شخص با سختی

شود تا شخص احساس هدفمندی و  بوده و موجب می

ودکارآمدی بالاتری در زندگی داشته باشد. درواقع، خ

معنویت با ایجاد جو ذهندی مطلدوب، موجدب کداهش     

ترس از پیدری و توسدعه سد مت روان در سدالمندان     

تواند به علدت   [. معنویت در سالمندان می22شود ] می

ها دچدار   حمایت از آن کاهش س مت سالمندان و عدم

وی در سددالمندان [. تیییددر رفتددار معندد29تیییددر شددود ]

و تحت تدیثیر   باشد.تواند ناشی از مشک ت س متی  می

سن و عدواملی اسدت کده بده دلیدل بازنشسدتگی، کدار        

دهد  نکردن، پیر شدن و  یرفعال شدن شرایط رخ می

[. همچنین، سدایر نیازهدای معندوی کده بدرآورده      23]

شوند، ارتباب تنگداتنگی بدا فرآیندد تیییدر و تکامدل       نمی

که شامل احسداس کندار گذاشدته شددن،      انسان دارند

های  موردنیاز نبودن، صادق نبودن در پذیرا واقعیت

یابدد   جدید مانند بیماری است کده هرگدز التیدام نمدی    

[. فردی که بیمدار اسدت قدادر بده پاسدخگویی بده       20]

های بیمار( و روانشناسدی   نیازهای بیولوژی )ف ط اندام

ودن، پدذیر بد   مانند سکوت، خجالدت کشدیدن، تحریدک   

[. ازجملددده 25احسدداس درماندددگی نخواهددد بددود ]    

هددایی کدده درنتیجدده ندداتوانی سددالمندان در     بیمدداری
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دهد، فشدارخون بدالا    برآوردن نیازهای معنوی رخ می

است که با حالت استرس یا افدطراب همدراه اسدت و    

النخدداع  ددده فددوق کلیددوی،   شددود بصددل موجددب مددی

باعد    نفرین ترشح کند که هدر دو  نفرین و اپی نوراپی

شددوند کدده پیامددد آن افددزایش   ان بددا  عددروق مددی 

[. ازسویی، پیامدد عددم بدرآوردن    20فشارخون است ]

تواند باع  ییس و اندوه  نیازهای معنوی سالمندان می

 [.29ها در زندگی شود ] آن

منظور بررسدی کامدل عوامدل مدبثر بدر فدعف در        به

گددذاران و  سددالمندان، مسددئولان سدد مت، سیاسددت   

های مختلف س مت باید بده   ن در حیطهاندرکارا دست

های معنوی س مت و عوامل مدبثر بدر سد مت     حیطه

ها توجه کافی داشته باشند. س مت معندوی   معنوی آن

شدده و معنویدت    عنوان یکی از ابعاد س مت شدناخته  به

تدوان از آن بدرای بهبدود وفدعیت      مزیتی است که می

العدات  [. مط27س مت و کیفیت زندگی استفاده کدرد ] 

تدوجهی را در مدورد    هدای قابدل   مرتبط با س مت یافته

رابطه بین معنویت و س مت در سالمندی نشدان داده  

تواند معنای تنهایی را دگرگون کند،  است. معنویت می

افطراب را کاهش دهد، از افسردگی پیشگیری کندد و  

 [. 28حتی بر تیذیه و جسم تیثیر بگذارد ]

مختلف آن در کشدورها و  لذا، ن ش معنویت با سطوح 

جوامع مختلدف بایدد در چدارچوب سد مت سدالمندان      

موردتوجه قرار گیرد. بنابراین لازم اسدت معنویدت را   

نیز جدزو عوامدل اصدلی مدبثر بدر سد مت و کیفیدت        

زندگی سالمندان قرار دهیم. به همین دلیل، معنویدت  

باید با کمک یدک پرسشدنامه اختصاصدی کده دقی داً بده       

هدددف سددنجش ع ئددم معنویددت  بددا همددین منظددور و

شده است، مورد ارزیدابی قدرار گیدرد. یکدی از      طراحی

هددای مطددرح در ایددن زمیندده، پرسشددنامه   پرسشددنامه

( اسدت. ایدن   ARES) 2های مدرتبط بدا معنویدت    نگرا

گویه بدوده کده روایدی آن بدا فدریب       22ابزار دارای 

به دست آمدد و سداختار عداملی     28/4آلفای کرونباخ 

                                                 
1
 Attitudes Related to Spirituality Scale (ARES) 

طریق تحلیدل عداملی اکتشدافی در همده      پرسشنامه از

بنددی   افراد تییید شد. سدازندگان ایدن ابدزار بدا جمدع     

شدده در زمینده ایدن پرسشدنامه آن را      مطالعات انجام

عنوان یک ابزار معتبر و کاربردی در مورد سدنجش   به

[. در ایدران نیدز علیدر م    22معنویت معرفی نمودند ]

ا اخدت لات  ن ش مهم معنویت در پیشگیری یا م ابلده بد  

روانشدناختی در سدالمندان، ایدن مبلفده مدورد  فلددت      

که شایسدته اسدت بده آن توجده      چنان قرارگرفته یا آن

نشده است و وجدود یدک ابدزار معتبدر بدرای سدنجش       

معنویددت بددرای انجددام مطالعددات بددالینی یددا پژوهشددی  

رسد. درزمینه معنویدت مطالعدات    فروری به نظر می

سدنجی   هدای روان  ژگدی گوناگونی در مورد ارزیابی وی

[ و تنهدا یدک   94شدده اسدت ]   ابزارهای مختلدف انجدام  

پژوهش به هنجاریابی معنویت در سالمندان پرداختده  

اما پژوهشدی کده بده بررسدی خصوصدیات       ،[92است ]

های مرتبط بدا معنویدت    سنجی پرسشنامه نگرا روان

نشددده اسددت. پددژوهش حافددر بددا     بپددردازد، انجددام 

هددف بررسدی    ، بدا گرفتن فدرورت ایدن امدر   درنظر

های مرتبط با  ی روانسنجی پرسشنامه نگراها ویژگی

معنویت در نمونه سالمندان شهرسدتان اردبیدل انجدام    

 شد. 

 روش کار

. بدود  سدازی  این تح یق در حیطه روانسنجی و آزمدون 

 بددرای ارزیددابی روایددی محتددوا از نظددرات  ده نفددر از  

متخصصدین شدامل روانپزشددک و روانشدناس اسددتفاده    

هدای   مورد مطالعه برای ارزیابی ویژگی . جامعهگردید

هدای مدرتبط بدا معنویدت      روانسنجی پرسشنامه نگرا

سالمندان شهرستان اردبیل بود. بعد از دریافت مجوز  

از دانشگاه علوم پزشدکی اردبیدل بده مرکدز بهداشدت      

اردبیل مراجعه شده و با توجه بده منداطق اقتصدادی و    

هدا از هدر    و لیست پایگاهاجتماعی )پایین، متوسط و بالا( 

 مرکز انتخداب شددند.   2مرکز و در مجموع  3منط ه 

نفددر و در  54سددپس از سددالمندان هددر مرکددز حدددود 

ای انتخداب   نفر به صورت تصادفی طب ده  052موع مج
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بعدددد از همددداهنگی بدددا افدددراد  شددددند و در نهایدددت

شده تاریخ تکمیل پرسشنامه به آنها اط ع داده  انتخاب

دیدده   نفدر کارشدناس آمدوزا    0توسط ین کار شد. ا 

مراکز بهداشت با نظارت پژوهشگر در این زمینه، اجرا 

 و جمع آوری شدند.

 ابزار 

ی هدا  ی روانسدنجی نگدرا  هدا  در این پژوهش ویژگی

مددرتبط بددا معنویددت مددورد بررسددی قددرار گرفددت.    

هدای مدرتبط بدا معنویدت براگتدا و       پرسشنامه نگدرا 

 22زار دارای ( اسددت. ایددن ابددARES) 9492همکدداران 

گویه بوده که روایدی آن بدا فدریب آلفدای کرونبداخ      

به دسدت آمدد و سداختار عداملی پرسشدنامه از       28/4

طریق تحلیل عاملی اکتشافی در همه افراد تییید شدد.  

شدده   بندی مطالعات انجدام  سازندگان این ابزار با جمع

عنوان یک ابزار معتبر  در زمینه این پرسشنامه آن را به

دی در مورد سنجش معنویت معرفی نمودند و کاربر

 5رت [. پاسخدهی به این پرسشنامه به صورت لیکد 22]

ای کده از ایدن پرسشدنامه      ای است. بالاترین نمره درجه

است تمدامی   22و پایین ترین نمره 55آید  می بدست

گدردد و   سوالات به صورت مست یم نمره گدذاری مدی  

 گذاری معکوس ندارد. نمره

 اطلاعات روش گرد آوری

از سددالمندان  شهرسددتان اردبیددل    نفددر 052تعددداد  

ی ورود افراد ها انتخاب شدند. معیارصورت تصادفی  به

داشتن سواد خوانددن و نوشدتن، و    بالای شصت سال و

ی خدرو   هدا  داشتن رفایت از تکمیل پرسشنامه، معیار

ی حسدی و  هدا  داشتن اخدت لات سدایکوتیک و معلولیدت   

ین پرسشنامه بده صدورت خدود    اط عات ا حرکتی بود.

صدورت   گزارا دهی تکمیل  شدد و افدراد نمونده بده    

انفرادی به سوالات پاسخ دادند و یدک نفدر دانشدجوی    

دکتری روانشناسی بالینی به نحدوه تکمیدل پرسشدنامه    

ت مطرح شدده افدراد نمونده پاسدخ     به سوالا نظارت و

 داد. می

ی روانسدنجی پرسشدنامه   ها برای تجزیه تحلیل ویژگی

ی مرتبط با معنویت شاخص و فریب روایدی  ها گران

محتوا با استفاده از نظرات ده نفر از متخصصین شامل 

روانپزشک و روانشناس مدورد بررسدی قدرار گرفدت.     

برای تحلیل عامل سازه از روا تحلیل عامدل تاییددی   

استفاده گردید و برای ارزیابی اعتبار آزمون از اعتبدار   

 بداخ( اسدتفاده شدد. کلیده    فای کرونهمسانی درونی )آل

 توسط نرم افزار اموس انجام شد. ها تجزیه و تحلیل
 

 هایافته

نفددر از  052نموندده آمدداری مددورد مطالعدده شددامل    

بدددا میدددانگین سدددنی  سدددالمندان شهرسدددتان اردبیدددل 

 23تا  04سال بودند. که در دامنه سنی  30/0±32/05

کنندده در   سال قدرار داشدتند. از میدان افدراد شدرکت     

 233درصد ) 92نفر( مرد و  390درصد ) 72 پژوهش

 ننفر( دارای سواد خواند 59درصد ) 33/22  نفر( زن،

نفددر( دارای تحصددی ت   35درصددد ) 03/7و نوشددتن، 

 85/92نفددر( راهنمددایی،  00درصددد ) 49/24ابتدددایی، 

نفدر(   282درصدد )  27/02نفر( دیدپلم و   237درصد )

 تحصی ت دانشگاهی بودند.

 24از نظرات  (CVI-CVR)ایی محتوا برای ارزیابی رو

نفر از متخصصدین روانشناسدی و روانپزشدک اسدتفاده     

محاسبه شد. کده   CVI=2/4و  CVR=73/4گردید که 

 نشان دهنده روایی محتوایی پرسشنامه است. 
 

 پرسشنامه معنویت معیار انحراف و . میانگین1جدول 

 کشیدگی چولگی انحراف معیار میانگین متییر

 98/2 -40/2 70/7 23/05 معنویت

 

نمره میانگین متییر معنویدت از نظدر    2مطابق جدول 

، 70/7و انحددراف معیددار برابددر   23/05هددا آزمددودنی

شدده   باشد. از سوی دیگر م دار چدولگی مشداهده    می

است کده در بدازه    -40/2برای متییر معنویت برابر با 

قرار دارد؛ یعنی از لحاظ کجی متییدر معنویدت    (-9، 9)

هدا مت دارن اسدت. همچندین     مال بدوده و توزیدع آن  نر

ازه ددد یدگی برای متییر معنویت نیدز در ب ددم دار کش

دهدد توزیدع متییدر     قرار دارد؛ این نشدان مدی   (-9، 9)

 پژوهش از کشیدگی نرمال برخوردار است.
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 تعیین پایایی

تدرین  یایی سدبلات پرسشدنامه اولدین و مهم   بررسی پا

ها انجدام  د بر روی دادهتوانتحلیلی است که مح ق می

دهد. به عبارتی دیگدر در ابتددا بایسدتی پایدایی )الفدای      

کرونباخ برای هر متییر به تفکیک( بررسی شود، سپس 

روایی سوالات پرسشنامه )روایی همگرا و واگرا( مورد 

بررسی قرار گیرد. در این قسمت با استفاده از آلفدای  

تفاده از ا اسد کرونباخ به بررسدی پایدایی پرسشدنامه بد    

 شود.پرداخته می SPSSافزار  نرم
 

 . آلفای کرونباخ پرسشنامه2جدول 

 آلفای کرونباخ تعداد سوالات

22 20/4 

 

، م ددار آلفدای کرونبداخ برابدر بدا      9با توجه به جدول 

بدست آمد.  از آنجایی که این م دار بزرگتر از  20/4

است در نتیجه آزمون مورد نظر از پایدایی قابدل    7/4

 ولی برخوردار است.قب

 تحلیل عاملی اکتشافی

در ادامه با استفاده از تحلیل عاملی اکتشافی به بررسی 

شدود. هددف از   روایی واگرا پرسشدنامه پرداختده مدی   

تحلیل عاملی اکتشافی کشف الگو یدا شناسدایی سداختار    

ها است. این سداختارهای زیربندایی   زیربنایی برای داده

هسدتند. بدا    هدا  ن یا عاملدرواقع همان متییرهای مکنو

هددا( هددا )مکنددونانجددام تحلیددل عدداملی اکتشددافی عامددل

شددوند و متییرهددای مشدداهده شددده یددا شناسددایی مددی

 گیرند. ها قرار میها در آن عاملشاخص

 

 و آزمون بارتلت جهت تعیین کفایت حجم نمونه KMO. جدول 3جدول 

 KMO 222/4آزمون کفایت حجم نمونه 

 248/0350 (BTSت )آزمون کرویت بارتل

 55 درجه آزادی

 444/4 سطح معناداری

 

برابر بدا   KMO، م دار آماره آزمون 3با توجه به جدول 

اسددت؛ بنددابراین کفایددت نموندده  7/4و بزرگتددر از  222/4

گیری بدرای انجدام تحلیدل عداملی اکتشدافی وجدود دارد.       

همچنین از آن جایی کده سدطح معندادار آمداره بارتلدت      

هدا  اسدت، سداختار داده   45/4و کمتدر از   444/4برابر بدا  

برای انجام تحلیل عاملی اکتشافی مناسب است. بدا توجده   

است فدر  صدفر    45/4به اینکه سطح معناداری کمتر از 

رد و فر  یک یعنی وجود ارتباب مناسدب میدان سداختار    

 شود.  ها تائید میداده
 

 . جدول اشتراکات4جدول 

 Initial Extraction سوالات

SPQ1 2 545/4 

SPQ2 2 029/4 

SPQ3 2 599/4 

SPQ4 2 752/4 

SPQ5 2 742/4 

SPQ6 2 024/4 

SPQ7 2 048/4 

SPQ8 2 528/4 

SPQ9 2 004/4 

SPQ10 2 705/4 

SPQ11 2 037/4 

 

فدرایب تعیدین    Extractionاعداد موجدود در سدتون   

شده هستند و میزان تبیین واریانس متییرها )سبالات( 

مشداهده   0دهد. همانطور که در جددول  را نشان می

گددردد میددزان تبیددین واریددانس متییرهددا در تمددام مددی

باشدد بندابراین هدیک یدک از     مدی  5/4سبالات بدالاتر از  

 گردد.ی حذف نمیسبالات از تحلیل عاملی اکتشاف

، تعدداد عامدل شناسدایی شدده و     5با استفاده از جدول 

شدود. در  میزان تبیین واریانس برای آن مشخص مدی 

پرسشنامه حافر یک عامدل اول کده دارای بردارهدای    

ماندد. تدک   هستند در مدل باقی می 2ویژه بزرگتر از 

دهدد.  درصد از واریانس را توفیح می 798/03عاملی 

 00تواند حدود است که این یک عامل میاین بدان معن

درصد واریانس متییرها را توفیح دهند. میزان تبیدین  

 .درصد باشد 04معی باید بزرگتر از واریانس تج

، متییر )سبال( به هر عامدل مربوطده   0مطابق جدول 

مشخص شده است. روایی واگرا زمانی وجود دارد که 

ای م ددار  هر سبال با عاملی که درآن قرار گرفته دار

هدای دیگدر دارای   و بدا عامدل   5/4همبستگی بیشدتر از  
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باشد بنابراین با توجه بده نتدایج    5/4همبستگی کمتر از 

، پرسشدنامه حافدر دارای   0بدست آمدده در جددول   

 باشد.روایی واگرا می

 

 . تبیین واریانس5جدول 

 ملیاستخرا  عمومی مجذورات بارهای عا م ادیر ویژه اولیه های آماریشاخص

 عوامل 

 استخرا  شده
 کل

درصد واریانس 

 تبیین شده

درصد واریانس 

 تجمعی تبیین شده
 کل

 درصد واریانس 

 تبیین شده

 درصد واریانس 

 تجمعی تبیین شده

2 424/7 798/03 798/03 424/7 798/03 798/03  

9 235/4 027/8 990/79    

3 003/4 490/0 908/78    

0 522/4 799/0 274/89    

5 009/4 227/0 207/87    

0 355/4 997/3 320/24    

7 922/4 009/9 430/23    

8 957/4 337/9 373/25    

2 994/4 222/2 372/27    

24 220/4 705/2 237/22    

22 425/4 803/4 444/244    

 
 . ماتریس چرخش یافته عاملی6جدول 

 2 

SPQ1 722/4 

SPQ2 783/4 

SPQ3 799/4 

SPQ4 807/4 

SPQ5 837/4 

SPQ6 832/4 

SPQ7 784/4 

SPQ8 773/4 

SPQ9 844/4 

SPQ10 803/4 

SPQ11 728/4 

 

 تحلیل عاملی تاییدی

به انجام  Amosدر این قسمت با استفاده از نرم افزار 

تحلیل عاملی تیییدی برای پرسشنامه معنویت پرداخته 

 مطلدق  برازنددگی  شاخص کای، مجذور شاخص شد.

 لحاظ به و باشد نزدیکتر صفر به هرچه که ستا مدل

بدود.   خواهدد  تدر نباشد، مدل برازنده دار معنی آماری

 نگردید. بندابراین  دارمعنی میزان این این پژوهش در

 خدوبی  بدرازا  از مددل  کده  دهدد مدی  نشدان  نتدایج 

کدای   مجدذور  هنجارشدده  شداخص  .اسدت  برخوردار

 مترک که درجات آزادی( وقتی بر کای مجذور )نسبت

 در که دهدمی نشان که عالی را برازندگی باشد 9 از

 دهندده  آمدد نشدان   دسدت  بده  20/4 م دار مدل این

 7 جدول مندرجات اساس است. بر مدل عالی برازا

 بدرازا  از حداکی  CFIو  GFI ،AGFI ،NFIم دادیر  

 442/4برابر  RAMSEAاست. همچنین  مدل مناسب

 این رایعالی ب برازا نشان دهنده که آمد دست به

 .(2)شکل  است مدل

 های برازندگی مدل تحقیق . شاخص7جدول 

 χ2 df P Χ2/df GFI AGFI NFI CFI RAMSEA الگوهای شاخص
 442/4 2 288/4 287/4 222/4 4257/2 085/4 00 082/00 الگوهای پژوهش
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 ی مرتبط با معنویتهادر پرسش نامه نگرش ها. ساختار عامل1شکل 

 

 بحث  

ی هدا  انجام پدژوهش حافدر بررسدی ویژگدی    هدف از 

های مدرتبط بدا معنویدت     روانسنجی  پرسشنامه نگرا

نفدر از   052در جامعه ایرانی بود کده بده ایدن منظدور     

سالمندان شهرستان اردبیل موردمطالعه قرار گرفتند. 

منظور بررسی اعتبار سازه، تحلیدل عداملی اکتشدافی     به

 KMOزمدون  انجام شد. پیش از انجام تحلیل عداملی آ 

و سددطح معنددادار  22/4شددده  اجددرا و فددریب حاصددل

و کمتر از  444/4آزمون بارتلت برای کرویت برابر با 

گویده   22بود. نتایج تحلیل عاملی نشدان داد کده    45/4

ها به  استخرا  هستند. ارزا ویژه گویه معنادار و قابل 

، 92/4، 35/4، 00/4، 52/4، 00/4، 23/4، 42/7ترتیددب 

درصد واریانس  79/03که  42/4و  22/4، 99/4، 95/4

واسطه این یک عامل تبیین شد. آلفای کرونباخ برای  به

حاصل شد. این نتدایج نشدان    20/4نمره کلی تک عامل 

آمده در سطح بالایی قرار  دست دهد که فریب به می

دارد و بیددانگر همسددانی درونددی م یدداس اسددت. نتددایج 

براگتا و همکاران  حاصل از تحلیل عاملی، همسو با نتایج

( بددود کدده در پددژوهش خددود میددزان آلفددای    9492)

گزارا نمودند. همچنین،  28/4کرونباخ تک عاملی را 

درصد  0/80ها تک عاملی تییید شد و  در پژوهش آن

 از واریانس توسط این عامل تبیین گردید. 

سالمندان به دلیل ن صدان فعالیدت و حرکدت، کداهش     

ل مدادی و جسدمانی، از   نفدس، کداهش اسدت      اعتمادبه

هدای   دست دادن دوستان و نزدیکان و ابت  به بیمداری 

مزمن در معر  ناهمداهنگی شدناختی بیشدتری قدرار     

عندوان جنبده مهمدی از سد مت      دارند. لذا، معنویت به

عندوان یدک منبدع     تواند به زنددگی معندا داده و بده    می

[. شخص دارای تجارب 99ای به فرد کمک کند ] م ابله

تددر بددا  ای قددوی هددای م ابلدده بددا بهبددود شددیوه معنددوی

 [
 D

O
I:

 1
0.

61
18

6/
ja

ru
m

s.
23

.1
.9

1 
] 

 [
 D

O
R

: 2
0.

10
01

.1
.2

22
87

28
0.

14
02

.2
3.

1.
8.

0 
] 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 ja

ru
m

s.
ar

um
s.

ac
.ir

 o
n 

20
25

-0
5-

18
 ]

 

                             8 / 11

http://dx.doi.org/10.61186/jarums.23.1.91
https://dorl.net/dor/20.1001.1.22287280.1402.23.1.8.0
https://jarums.arums.ac.ir/article-1-2274-en.html


 22و همکاران  امیرصالح دل آرا                                                                             ...پرسشنامه روانسنجی ویژگی بررسی
  

بیندی و   ها و مسائل م ابله نمدوده و بدا خدوا    استرس

هدای   تبع آن کاهش افسردگی و افدطراب از مبلفده   به

[. در دوران 93س مت بهتری برخوردار خواهدد شدد ]  

هدای مختلفدی نیداز دارد و     سالمندی، فرد بده حمایدت  

تواند ن ش  یهای معنوی و نگرا به این امر م مراقبت

هدا داشدته باشدد.     شدناختی آن  مهمی در بهزیستی روان

های مرتبط با معنویدت موجدب ایجداد     درواقع، فعالیت

نددوعی رفددایت درونددی از خددود شددده و از معنویددت  

پذیر و  نی بدرای آرامدش و    عنوان یک منبع انعطاف به

هدای   [. در سدال 90گیرد ] تسکین درونی خود کمک می

مددرور گذشددته خددود  بدده پایددانی زندددگی کدده شددخص

داده را کنکداا   پردازد، اتفاقات خوب و بدی که رخ می

کند و همدین موفدوع موجدب تدرس و افدطراب       می

ها  تواند از د د ه گردد که با معنویت می مرگ او می

 [.95و پریشانی روانی خود رها شود ]

توان گفت، با توجده بده ماهیدت     در تبیین این یافته می

تر نگرا به معنویدت پیامددهای   سالمندی، سطوح بالا

مثبت بیشتری در میان سالمندان به همراه دارد. ابزار 

معنویت باید با استفاده از سدبالاتی در مدورد باورهدا،    

ها، میزان تعهد و سدطح انگیدزه سدنجیده     اعمال، نگرا

شود و این امکان را فراهم کند که بددون سدردرگمی   

ه یافتده  بین معنویت و س مت بهتر مشخص شود. آنچ

نمایدد،   های پیشین متمایز می پژوهش حافر را از یافته

هددای گذشددته در زمیندده  ایددن اسددت کدده در پددژوهش

[، امدا بدرخ ف   94معنویت، تعدد مبلفه مشاهده شدد ] 

هدای ایدن    های پیشدین، تحلیدل عداملی داده    پرسشنامه

عندوان   پژوهش تنها یک مبلفه را استخرا  نمود که بده 

موفدوعات مهدم در بررسدی     یک عامل تیییدد شدد. از  

هددای  پیامدددهای عملکددردی معنویددت، توسددعه م یدداس

ای و  هدای مداخلده   منظدور انجدام پدژوهش    مطلوب به

ارزیددابی مناسددب باهدددف بهبددود عملکددرد در میددان   

یدابی بدده ابزارهدایی اسدت کده بدده      سدالمندان و دسدت  

 نیازهای پژوهشی در حد مطلوبی پاسخ دهد. 

هدا   بده رشدد پدژوهش   های اخیدر بدا روندد رو     در سال

گیدری معنویدت    درمورد معنویت، تعداد ابدزار انددازه  

افددزایش یافددت، امددا ابزارهددای موجددود بدده دلیددل      

هددای  هددای مددذهبی و فرهنگددی محدددودیت سددوگیری

سنجی موردانت اد قرار گرفت. لذا، آماده نمودن  روان

گیددری معنویددت و  پرسشددنامه معنویددت بددرای اندددازه

. ازجملده موفدوعات   باشدد  پیامدهای آن فروری مدی 

مهم متخصصان و پژوهشدگران در مطالعدات معنویدت    

گیری ایدن سدازه و    ساخت ابزاری مطلوب برای اندازه

های مددنظر اسدت.    انجام مداخ ت معنوی برای گروه

بررسی میزان معنویت در حیطه پژوهشی و بالینی، به 

طددور،  یددک پرسشددنامه مناسددب نیدداز دارد. همددین    

م از فروریات بررسدی یدک   سازی فرهنگی ه هماهنگ

شناختی در جوامع گونداگون اسدت. وجدود     متییر روان

ترجمه آسان و باکیفیت ایدن ابدزار بده زبدان فارسدی،      

اهمیت به معنویت در س مت سالمندان، قابلیدت اجدرا   

در کشورهای بدا درآمدد کدم و متوسدط و اعتباریدابی      

های مرتبط با معنویت  منظور ارزیابی نگرا ابزاری به

 فرهنگ ایرانی از مزایای پژوهش حافر بود.در 
 

 گیری نتیجه

هدای   طورکلی این پژوهش نشان داد که ابزار نگرا به

مرتبط با معنویدت دارای اعتبدار و پایدایی قابدل قبدولی      

است. بررسی دقیق این پرسشنامه حاکی از آن بود که 

هدای مختلدف معنویدت را     های ایدن ابدزار، حیطده    گویه

جد و نتایج این پژوهش نشدان داد  سن طور دقیق می به

منظور پژوهش در  که این پرسشنامه، ابزار مطلوبی به

حیطددده نگدددرا مدددرتبط بدددا معنویدددت اسدددت. از    

تددوان بدده ایددن   هددای ایددن پددژوهش مددی  محدددودیت

مورداشدداره نمددود کدده تنهددا در نموندده سددالمندان     

های  شود که در پژوهش شده است و پیشنهاد می انجام

هدای سدنی و    ها، گدروه  ها، فرهنگ آینده در سایر زبان

تر نیز انجام شود. همچنین، پیشنهاد  صورت گسترده به

ای در سدالمندان انجدام    های مداخلده  شود پژوهش می

شود تا ارتباب مداخ ت با معنویت و اثر آن بر سالمند 

 سنجیده شود.
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 تشکر و قدردانی

از تمامی افرادی که در اجرای ایدن پدژوهش همکداری    

ص دانشگاه علوم پزشکی اردبیل و مراکز کردند بخصو

شدود.   می کردددبهداشت شهرستان اردبیل ت دیر و تش

ایدددددددن پدددددددژوهش دارای کدددددددد اخددددددد ق    

IR.SHAHED.REC.1401.035   از دانشددگاه شدداهد

 .باشد می تهران
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