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Abstract 

Objective(s): Considering the complex and challenging work environment of nurses, it is necessary to study the ethical 

sensitivity of nursing students, for which there is no valid tool in Iran. Therefore, this study was conducted to measure the 

psychometric characteristics of the Persian version of the ethical sensitivity questionnaire of nursing students. 

Methods: In this cross-sectional study, conducted in 2023, 280 nursing students of Mashhad University of Medical Sciences 

were included using the available sampling method. After translating the tool into Persian, its face validity and convergent 

validity were examined. Exploratory factor analysis and confirmatory factor analysis were performed to assess construct 

validity. Internal consistency and stability were also estimated to determine the reliability of the instrument. 

Results: The results of face validity evaluation showed that all items were appropriate, clear, and important. In factor analysis, 

the loading of all items were higher than 0.3, so they were all preserved. The results of confirmatory factor analysis showed 

that the model had a good fit, and its subscales had high internal consistency (overall Cronbach's alpha coefficient of 0.88, the 

range of 0.732 to 0.838 for three dimensions). 

Conclusion: The Persian version of the ethical sensitivity questionnaire showed satisfactory results and can be used as a valid 

and reliable tool to evaluate the level of ethical sensitivity among nursing students in Iran. 
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 یپرستار انیدانشجو یاخلاق تیپرسشنامه حساس ینسخه فارس یروانسنج یها یژگیو
 

   2حیدری ، عباس3، محمدحسن بصیری نژاد2، زهرا سادات منظری1رضا محمدپورهدکی
 

 نرایمشهد، مشهد، ا یدانشگاه علوم پزشک ،ییو ماما یدانشکده پرستار ،ییدانشجو قاتیتحق تهیکم. 1

 دانشکده پرستاری و مامایی، دانشگاه علوم پزشکی مشهد، مشهد، ایران مرکز تحقیقات مراقبت های پرستاری و مامایی،. 2

 ، ایرانیزد، شهید صدوقینشگاه علوم پزشکی ، دابهداشت، دانشکده اپیدمیولوژی و آمارگروه . 3
 

 31/3/1403 تاریخ دریافت:

 1/5/1404تاریخ پذیرش: 

 [1404شهریور  15 -]نشر الکترونیك پیش از انتشار

 پیش انتشارنشریه پایش: 
 

 چکیده

وضوع برای دانشجویان پرستاری حیاتی و با توجه به محیط مراقبت بهداشتی پیچیده و چالش برانگیز، دانستن سطح حساسیت اخلاقی و درک این م مقدمه:

لذا این مطالعه با هدف سنجش ویژگی های روانسنجی . مفید است. با این حال هیچ ابزاری برای سنجش حساسیت اخلاقی دانشجویان در ایران وجود ندارد

  .پرسشنامه حساسیت اخلاقی دانشجویان پرستاری انجام گرفته است

گیــری  دانشــگاه علــوم پزشــکی مشــهد بــه روش نمونــه دانشــجوی پرســتاری280شــناختی، تعــداد  روش مقطعــی و هدر ایــن مطالعــمــواد و روش کــار: 

ــ  وارد مطالعــه شــدند. 1402در ساا   در دســترس  ــد انجــام از پ ــاز ترجمــه ترجمــه فراین ــی و ب  .شــد بررســی و همگــرا نســهه نهــایی صــوری روای

 یبـرا  ی(و ثبـات زمـان   رونـی ثبـات د همچنـین پایـایی )  انجـام شـد.    زهسـا  ی روایـی ابی ـرزا ی( بـرا =280n) یدیی ـ( و تا=280n) یاکتشـاف  یعـامل  لیتحل

ــقابل نیــیتع ــزار تی ــرآورد شــد. اطمینــان اب ــهمگــرا از د یــیروا ب ــل و کرکــر دگاهی ــکفا، فورن ــه گ تی ــا اســتفاده از آزمــون هــا  یریــنمون -Kaiser یب

Meyer-Olkin (KMO) ارزیابی شد. و بارتلت 

در تحلیل عاملی بار عاملی کلیـه گویـه هـای ابـزار     . شوند یم یموارد ابزار مناسب، واضح و مهم تلق ینشان داد که تمام یصور ییروا یبایارز جینتایافته ها: 

 ییبـاک  یدرون ـ یاز همسـان  هـا  اسی ـداشته و خرده مق یکه مدل برازش مناسب دادنشان  یدییتأ یعامل لیتحل جینتا/. بود، لذا همگی حفظ شدند. 3باکتر از 

 بوده است(. 0/ 838تا 732/0 نیبعد ب 3و  88/0کرونباخ  یآلفا بیبرخوردار هستند )ضر

سطح  یابیارز یتواند برا یم ی به عنوان یك ابزار معتبر و قابل اعتمادپرستار انیدانشجو یاخلاق تیپرسشنامه حساسفارسی نسهه   نتیجه گیری:

 .ردیستفاده قرار گمورد اایران در  یپرستار انیدانشجو یاخلاق تیحساس

 یروانسنج حساسیت اخلاقی، دانشجویان پرستاری، روایی، پایایی،: ها کلید واژه

 

 IR.MUMS.NURSE.REC.1402.123: کد اخلاق
 

 

 

 

 
 مشهد، دانشگاه علوم پزشکی مشهد، دانشکده پرستاری و مامایی، مرکز تحقیقات مراقبت های پرستاری و مامایی :پاسهگو نویسنده 

E-mail: HeidaryA@mums.ac.ir   
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  همکارانو  رضا محمدپور هدکی                                                                                                                     ...      ویژگی های روانسنجی نسهه

 1404 شهریورـ  مرداد، چهارمشماره  ،و چهارم ستیسال ب

 مقدمه

ـاق و ا ـرویکــرد جهــان امــروز را مــی تــوان بازگشــت بــه اخـ

یــت دانســت. بشــر پــ  از ســپری کــردن دوره هـــای  لانعق

قــی بــرای تأمیــن نیازهــای مـــادی  لامهتلــف، از رویکــرد اخ

ق بایـد بــه   لا، اخـ ـو معنـوی خـود اسـتفاده مـی کنــد. بنابرایــن  

ت آینــده جهــان شـــناخته  کعنوان مرکــز توجــه همــه تحــو

حساسیت اخلاقی، توانایی شناخت موضوعات اخلاقی و  .[1] شــود

شود افـراد از وجـود مشـکلات اخلاقـی      فرایندی است که باعث می

ی اقـدام   های اخلاقی را تفسیر کنند و دربـاره  مطلع شوند، موقعیت

گیـری   ها، تصمیم اخلاقـی بگیرنـد. تصـمیم    ر آن موقعیتمناسب د

 گیـری بـه منظـور تشـهیض موضـوعات، از      اخلاقی، فرایند تصـمیم 

رای ب ـ ریگی طریق تجزیه و تحلیل آنها طبق معیار اخلاقی و تصمیم

 .  [2] انجام آنها بر اساس موازین اخلاقی است

از هـر  ـشیاسـت کـه در آن اخلاق ب یاز جملـه مشـاغل ،یپرسـتار

رسالت اصـلی پرسـتاری    .[3] شــده اســت ــدیتأک یگــرید ـزیچ

ارائه خدمات مراقبتی، درمانی و توانبهشی در باکترین سطح ممکـن  

بنـابراین رعایـت    اسـت  سلامت جامعه  یجهت تأمین، حفظ و ارتقا

اخلاق پرستاری و برخورداری از سطح واکی اخلاقی در ایـن حرفـه   

ی  کننـده  پرستاران، بزرگترین گروه ارائه. [4] استبسیار پراهمیت 

 بر کیفیت مراقبـت  ییخدمت در نظام درمانی هستند و تأثیری بسزا

رعایـت مـوازین اخلاقـی، عـاملی مـ ثر      . درمانی دارند های بهداشتی

ی مراقبـت باکیفیــت   بـرای بهترشـدن عملکــرد پرسـتاران در ارائــه   

هـا بـا    هـا و حرفـه   پرستاران نسبت به سایر رشـته . [5] خواهد بود

های پرسـتاری   مراقبت [.6مسائل اخلاقی بیشتری مواجهه هستند ]

رسـانی   ها و جلوگیری از آسیب باید منجر به سود رساندن به انسان

 ،یدر پرسـتار  یا حرفـه  قلااخ ـ تیوجود حساس ـ.  [4] دبه آنها شو

 مراقبـت یـت  فیاز ک مـاران یب یتمندیاعتماد و رضـا  شیمنجر به افزا

 تیو مسـ ول  شـود ی م ـ مـار یپرستار و ب طر و بهبود ارتباپرستا یها

 .  [7] ددهی م شینقش خود افزا هیرا در ارا آنانی ریپذ

بـا   انیو دانشـجو  ینیدر معـر  تجربـه بـال    نپرستاران با قرار گرفت

 یاخلاق تیرشد حساس نهیزم ،یآموزش یطمح یطشرا دررفتن قرارگ

 تیو توسـعه حساس ـ  تیبا تقو یا حرفه اخلاقوزش آم. [8] درا دارن

مناسـب بـر اسـاس     یرفتارهـا ی اجـرا  لهیو حفظ آن به وس یاخلاق

 یچالشـها  مقابلـه بـا   یرا بـرا  انیدانشـجو  ،یا اخلاق حرفه یکدها

 آنهـا کمـك   یاخلاق ـ یهای ریگ میآماده و به تصم یندر بال یاخلاق

 یط هـای در مح ـ یاخلاق ـ تیحساس ـ نـش دا ،ینبنـابرا  [.9] کندی م

 یرویبه عنوان ن ندهیکه در آ یرشته پرستار انیودانشجی برا ینیبال

بـه  پرسـتاران  .  [8] مهـم اسـت   اریبس ـ ،وارد بازار کار می شوندکار 

ــت ســلامت   ــده مراقب ــه دهن ــروه ارائ ــرین گ ــوان بزرگت ــر روز  عن ه

 یاخلاق ـ یهـا  بحـران  و با دهند یرا انجام م یتر دهیچیپ یها مراقبت

در  دی ـبا نپرسـتارا  جـه ی. در نتشـوند  یدر کار خود روبرو م یشتریب

توانمند باشند تـا بتواننـد در صـورت     یاخلاق یو نقدها لیانجام تحل

 [.10] ندیاز عهده نقد آن برآ یبه خوب یاخلاق یها مواجهه با چالش

پـرورش دهنـد کـه بـه      ییدانشجوهاباید  یپرستار یها دانشکدهلذا 

 و ینیمجهـز باشـند و در اسـتدکل بـال     یعلم ـ اصخ یها یتوانمند

مراقبـت   طیمح ـ بـا توجـه بـه   باشـند.   تبحـر داشـته   یاخلاق مسائل

دانستن سطح حساسیت اخلاقـی   ز،یو چالش برانگ دهیچیپ یبهداشت

ی و برای جبـران  اتیح یپرستار انیدانشجو یبراو درک این موضوع 

 ییشناسـا حساسیت اخلاقی در واقع توانـایی   .کاستی ها مفید است

  .  [11] استی در عملکرد پرستار یمسائل اخلاق

 ای ـترجمـه   رانی ـخصـوص در ا  نیدر ا یدر حال حاضر پرسشنامه ا

انجـام شـده پرسشـنامه     ینشده است و با توجه به جستجو یطراح

[ 12و همکـاران ]  Lützén( که توسـط  MSQ) یاخلاق تیحساس

 یاخلاق ـ تیحساس یریاندازه گ یبرامشترکا شده است، اغلب  جادیا

در ایران و سـایر کشـورها    پرستاری و دانشجویان پرستاران انیدر م

 یپرسشـنامه هـا   آنچه مشـهض اسـت   شود. یاستفاده م [15-13]

ــود در ا ــموج ــهیزم نی ــجامع ن ــرا تی ــطو   یکزم را ب ــنجش س س

در حال حاضـر،   .[16]ندارند یپرستار انیدانشجو یاخلاق تیحساس

 انیدانشجو یاخلاق تیسطح حساس یابیارز یکمبود ابزار کارآمد برا

شود  یدگیموضوع رس نیفوراً به ا دیبا وجود دارد. در ایران یپرستار

 Taeko  منظـور  نی ـا یبـرا  .ردیقرار گ انیتا بهش آموزش در جر

Muramatsu انیدانشجو یاخلاق تیو همکاران پرسشنامه حساس 

ــتار  ESQ-NS The Ethical Sensitivity) یپرسـ

Questionnaire for Nursing Students:) کردنـد   یرا طراح

 تیحساس ـ یبه بررس ـ یبه صورت اختصاص هیگو13که با استفاده از 

احترام بـه افـراد، عـدالت    پرستاری در سه حوزه  انیدانشجو یاخلاق

نشـان  مهتلـف   مطالعـات  .[17] پردازد یم یو حفظ رازدار یعیتوز

آمـوزش بهبـود    قی ـتوان از طر یرا م یاخلاق تیداده اند که حساس

 دهی ـچیپ یمراقبت بهداشت طیمح کهبا توجه به این .[18-19]دیبهش

 نـده یتوسـعه آ  یبرا برخورداری از این ویژگی است زیو چالش برانگ

همچنـین تـا کنـون دو نسـهه      اسـت.  یاتی ـح یپرستار انیدانشجو

(  بـه زبـان هـای ترکـی و     ESQ-NS) ترجمه شـده از پرسشـنامه  
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ترجمـه و تعیـین    لذا این مطالعـه بـا هـدف   . [20]چینی وجود دارد

ی پرسشـنامه حساسـیت اخلاقـی دانشـجویان     ی روانسنجها ویژگی

 طراحی و اجرا شده است. پرستاری در ایران

 كار  مواد و روش

بـر روی دانشـجویان    1402پژوهش حاضر از نوع مقطعی و در سال 

پرستاری سال اول تا چهارم دانشگاه علوم پزشکی مشهد انجام شـد.  

قیقـات دانشـگاه   در این تحقیق به اسـتاندارهای اخلاقـی کمیتـه تح   

 . [21]توجه شد 1964همچنین بیانیه هلسینکی 

از  شـتر یبرابـر ب  5حداقل  دیحجم نمونه با ،یعامل لیانجام تحل یبرا

نفـر از دانشـجویان بـه     280با این حـال   [22]. ها باشد هیتعداد گو

روش نمونه گیری در دسـترس جهـت شـرکت در مطالعـه انتهـا       

س های دانشجویی توسـط محققـان   شدند. داده ها پ  از پایان کلا

سـال  دانشجویان پرستاری  مطالعه نیجامعه هدف ا جمع آوری شد.

دوره چهـار سـاله    كیمشهد در  یاه علوم پزشکگاول تا چهارم دانش

. ابتدا در خصوص هدف، روش تحقیق و اصـل محرمانـه بـودن    بودند

اطلاعات به تمام شرکت کنندگاه توضـیح داده شـد و رضـایت نامـه     

پرسشـنامه توسـط    لی ـتکم .از شـرکت کننـدگان تهیـه شـد     کتبی

معیارهای ورود به مطالعه  .دیطول کش قهیدق 6-4 باًیتقر دانشجویان

تجربـه  و داشتن  یو کتب یشفاه تیمشارکت داوطلبانه، رضاشامل  

در  یمعضـلات اخلاق ـ  مشاهده و رویارویی با لیبه دل نیبال حضور در

 از فو انصـرا  یبـه ادامـه همکـار    یـل عدم تما بود. ینیبال یحوزه ها

 جخـرو  ارعیآن، به عنوان م یلتکم ینبه پرسشنامه در ح ییپاسهگو

 یبـرا  یاخلاق ـ تیپرسشنامه حساس ینسهه اصل در نظر گرفته شد.

و  Taeko Muramatsu( توسـط  ESQ-NS) یپرستار انیدانشجو

 :شامل سـه بعـد   هیگو 13از  اسیمق نیشده است. ا هیهمکارانش ته

 ی( و حفـظ رازدار گویـه  3) یعی(، عدالت توزگویه 8ه افراد )احترام ب

 رچها کرتیل اسیدر مق ها هی. گوتشکیل شده است (گویه 2) مارانیب

 « نـه زیـاد  »(، ازی ـامت 1« )بـه هـیچ وجـه   » یهـا  نـه یبـا گز  یا درجه

 یگـذار  ( نمـره امتیـاز 4« )به شـدت »(، ازیامت 3) «یکم»(، ازیامت 2)

آن تـوان   یم نوع خودگزارشی است و که از حاضرشدند. پرسشنامه 

 یپرسشنامه موارد در کرد. لیتکم قهدقی 5-3 دربه طور متوسط را 

 یاخلاق ـ تیپرسشنامه حساس ازاتیبا نمره معکوس وجود ندارد. امت

 ازیاست که امت 52تا  13 نیب ESQ-NS یپرستار انیدانشجو یبرا

 یآلفـا  بیضـر  بـاکتر اسـت.   یاخلاق ـ تیباکتر نشان دهنده حساس ـ

در ایـن   كی ـدموگراف مشهصـات  .بـود /. 821 اسی ـمق نی ـکرونباخ ا

 .[17] بود آموزش اخلاق ،یلیشامل سن، جن ، سال تحصمطالعه 

 یو کســب مجـوز از طــرا  اصــل  یلــیمیپــ  از مکاتبـات ا در ابتـدا  

مطـابق   پرسشـنامه  و همکاران(  Taeko Muramatsuپرسشنامه )

. در مرحلـه   [23]جمـه شـد  ترو همکـاران    Wildترجمه  ندیبا فرآ

 ابتـدا  ابزار ینسهه اصل( Forward translation) ترجمه رو به جلو

ابزار تقل ترجمه شد. سپ  تیم تحقیق به طور مس مترجم توسط دو

ی ابی ـو رفع تناقض ها مورد ارز یوضو ، سادگ ترجمه شده را از نظر

جمه در مرحله تر نمودند. هیتهیك نسهه فارسی نهایی دادند و  قرار

توسـط   فارسی نهایینسهه ( Backward translationرو به عقب )

ترجمه شـد تـا   ی سیبه انگل  یمطلع از نسهه اصل ریغو دو فرد ماهر 

 یبررس ـبعد تـیم تحقیـق    حاصل شود. نانیاطم یاز دقت و سازگار

نسـهه   كی ـ جـاد یو ا یس ـیو انگل ینسهه فارس نیتطابق و تناسب ب

و  یفارس ـ یی. سـپ  نسـهه نهـا   جام دادی را انسیزبان انگل بهیی نها

 ابـزار بـه همـه    یتوسط طراحان نسـهه اصـل   یجهت بررس یسیانگل

نفـر   دهبـا   یمصاحبه شناخت .شد لیمیابزار ا یمقاله اصل سندگانینو

 هی ـتـك تـك گو   تیدر مورد وضو  و شـفاف  دانشجویان پرستاریاز 

 ستهخوا ی انجام شد. همچنین از آنانشده به زبان فارس ترجمهی ها

و  نظـرات  کلمـات،  جـایی  به جا یا گویه و هر بهتر فهم برای شد که

نظرات مشـارکت کننـدگان در   سپ   .کنند بیان را خود پیشنهادات

بـا  طراحان ابـزار   یاصلاحات درخواست نیهمچنو  یمصاحبه شناخت

و تبادل نظـر شـد و    بحث به اشتراک گذاشته شد و در مورد آنتیم 

 راداتی ـادر نهایـت   .دیداشت مشهض گرد به اصلا  ازیکه ن یموارد

و مشـارکت   ابـزار ی و مطر  شده توسط طراحان نسهه اصل یگرامر

ی توسط سـه نفـر از اعضـا تـیم     کنندگان در مرحله مصاحبه شناخت

و  یینهـا  یترجمـه و بررس ـ  لمراح ـاتمام پ  از تحقیق اصلا  شد. 

 یرس ـفا نسـهه یی ای ـو پا ییروا لمراح قیتحق میت توسط ابزار دییتا

در  یصـور  یـی روا نیـی ابـزار جهـت تع   یینسهه نها ابزار شروع شد.

سـواکت را از   تا قرار داده شده دانشجویان پرستارینفر از  ده اریاخت

کـرده و   یبررس ـ ابهـام  و یبا هدف مطالعه، دشوار مناسب بودننظر 

 کاربرگیرا در  نیگزیکلمات جا ای ت ولا  جملابه اص ازیدر صورت ن

. سـپ  نظـرات آنهـا در    سـند یبود بنو شدهی ر طراحمنظو نیکه بد

 و اصـلاحات مـورد   یبررس قیتحق میسه نفر از ت حضور با یجلسه ا

 . در سواکت صورت گرفت ازین

پرسشـنامه حساسـیت   روایی سازه نسـهه فارسـی   بررسی به منظور 

عامل اکتشافی و تأییدی استفاده شـد.   از تحلیل اخلاقی دانشجویان

پیشـنهادهای   ونه کزم برای انجام تحلیـل عـاملی،  میزان نم در مورد

بهترین روشـها بـرای تعیـین حجـم      مهتلفی وجود دارد، اما یکی از
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 1404 شهریورـ  مرداد، چهارمشماره  ،و چهارم ستیسال ب

 کـرده  مطالعات مهتلف پیشـنهاد  .نمونه به گویه است نمونه، نسبت

نمونـه گرفتـه    20تـا   5بین  اند که بهتر است در ازای هر گویه ابزار

و  نمونـه  280امل تأییدی صورت ما برای تحلیل ع . بدین[24] شود

( MLEFAحداکثر احتمـال ) با رویکرد برای تحلیل عامل اکتشافی 

نمونـه   تیکفا. انتها  کردیم نمونه مجزا Promax 280با چرخش 

 Kaiser-Meyer-Olkin (KMO) یبا استفاده از آزمون هـا  یریگ

بـاکتر از   یبار عاملدر این مطالعه  ،یبه طور کل شد. یابیو بارتلت ارز

. متعاقبا، مـوارد بـا بـار    [25] شود یقابل قبول در نظر گرفته م 3/0

 یدیی ـتا یعـامل  لی ـسـپ  تحل  حذف شـدند.  EFAاز  3/0کمتر از 

(CFAبرا )بـا مـدل    یشـنهاد یمـدل پ  ییبرازش و همسو یابیارز ی

 لی ـتحل گـر، یعبـارت د  بـه  در جامعه مورد مطالعه انجام شـد.  یواقع

ــا هــدف اعتبCFA) یدییــتا یعــامل ــر اســاس  یارســنج( ب مــدل ب

 شـه یاز جملـه ر  یبرازش مهتلف ـ یشاخض ها بود. EFA یها افتهی

، شاخض برازش 0/08 > (RMSEA)براورد یمربعات خطا نیانگیم

 روایـی  یابی ـارز یبـرا  .[26] ، استفاده شد < (CFI) 0/9یا سهیمقا

از  حساسیت اخلاقی دانشجویان پرسـتاری پرسشنامه  زیهمگرا و تما

 ان ی ـوار نیانگی ـاز جملـه م  اری ـمع نیو کرکـر، چنـد  فورنل  دگاهید

( و MSVمربع مشـترک )  ان ی(، حداکثر وارAVEاستهراج شده )

مقـدار   كی ـ قرار گرفـت.  ی( مورد بررسCRمرکب ) نانیاطم تیقابل

AVE مقدار  كی ای 5/0از  شتریبCR یبـه طـور کل ـ   7/0از  شتریب 

 عـلاوه  شـود.  یمناسب در نظر گرفته م یهمگرا روایینشان دهنده 

 تمـایز  روایـی باشـد،   MSVباکتر از مقـدار   AVEاگر مقدار  ن،یبر ا

 قی ـدق اری ـمعمـوکً بـه عنـوان مع    AVE. [27] کند یم دییابزار را تأ

 ییای ـمقـدار پا  كی ـ ن،ی ـشود. عـلاوه بـر ا   یهمگرا استفاده م روایی

همگــرا در  روایــی یابیــارز یاغلــب بـرا 7/0از  شــتری( بCRمرکـب ) 

 .[28] شود یاستفاده م یناختش مطالعات روش

ــرا ــارز یب ــانی یابی ــ همس  ــ یدرون ــنامه حساس ــ تیپرسش  یاخلاق

ــجو ــتار انیدانش ــراESQ-NS) یپرس ــا بی(، ض ــاخ  یآلف و کرونب

 ثبـات ی بررس ـ یبـرا  کل اصلا  شده محاسبه شد.-گویه یهمبستگ

زمانی مقیاس از پایایی مجدد آزمون اسـتفاده شـد. پـ  از گذشـت     

دانشـجو بـه صـورت تصـادفی بـرای       30زه رو 14یك فاصله زمـانی  

شد که  رفتهیپذ یبه طور کلشرکت مجدد در مطالعه انتها  شدند. 

قابـل قبـول    70/0از  شتریب ییبازآزما ییایکرونباخ و پا یآلفا بیضر

 قبـول  لمقدار قاب قلبه عنوان حدا 0/ 7کرونباخ  یآلفا .[29] است

 یداخل ـی ازگارتـر نشـان دهنـده س ـ    یینپا ریشود و مقاد یم عیینت

و  SPSSبـا اسـتفاده از    یآمار لیو تحل هیتجز .ابزار است كی یینپا

AMOS  شـرکت   انجـام شـد   26.0نسهه(IBM.)  نی ـا یداده هـا 

 یداده هـا  نرمـال نشـان ندادنـد.    عی ـدار از توز یمعن مطالعه انحراف

بـه عنـوان    یطبقه بند ی( و داده هاSD) نیانگیبه عنوان م وستهیپ

 یهنگـام  .محاسبه شـد هر مورد  یدگیو کش یچولگ شد. انیدرصد ب

 .شده اند عیباشد، داده ها به طور معمول توز 2و + 2- نیکه مقدار ب

 ییای ـپا ،یدرون ـ یهمزمـان، همسـان   ییروا ز،یتما یی، رواازهس ییروا

-ESQ اسی ـکـل مق -گویـه شده  حیتصح یمجدد آزمون و همبستگ

NS یان سطح معننوع به05/0سطح شد. یریدر مطالعه ما اندازه گ 

  (.P <0/05در نظر گرفته شد ) یدار

و  4020664 یری ـرهگ شـماره  بـا  یمقاله حاصل طـر  پژوهش ـ  نیا

بـا   یپزشـک  سـت یز یپژوهش هـا  در قلااخ تهیق از کملاشناسه اخ

مصـــو  معاونـــت  IR.MUMS.NURSE.REC.1402.123شـــماره 

 ق،ی ـتحق یدر ابتـدا  مشـهد اسـت.   یپزشـک  دانشگاه علـوم  یپژوهش

و  شرکت در پژوهش به شرکت کنندگان اعلام شـد  طیو شرا اهداف

 سـندگان ی. نورضایت اگاهانه و کتبی از شرکت کنندگان کسـب شـد  

اخــلاق در انتشــار  تــهیخــود بــه اصــول کم یهــا افتــهیدر انتشــار 

(COPEپا )بودند. بندی 

 افته های

. شـرکت کردنـد   یپرستار یکارشناس یدانشجو 280 در این مطالعه

  )میــانگین و انجــراف معیــار( شــرکت کننــدگان یســن نیانگیــم

از مجموع شرکت کنندگان )تعداد و درصد(   .بود سال1/41±26/36

  دارای امـوزش اخـلاق بودنـد.    110(3/39) دختر، و تعداد113(40)

ارائه  1شماره  شرکت کنندگان در جدول كیاطلاعات دموگرافسایر 

ت کننـده  مشـارک  دانشـجوی  . در مرحله روایی صـوری ده شده است

بـا هـدف    تناسـب  از نظـر  پرسشنامه حساسیت اخلاقی را گویه های

 یصور ییروا یابیارز جینتا. نمودند یو ابهام بررس یمطالعه و دشورا

 .شوند یم یموارد ابزار مناسب، واضح و مهم تلق ینشان داد که تمام

-Kaiser-Meyer یبـا اسـتفاده از آزمـون هـا     یری ـنمونه گ تیکفا

Olkin (KMO)  یمعن تیکرو  آزمون بارتلت .شد یابیبارتلت ارزو 

ــود )دار  ــاخض : (P<0/001؛ 2221.044=78ب ( (KMO=0/889ش

 لیتحل یبود که امکان سنج( 0.6)از حداقل مقدار قابل قبول  شتریب

شـماره  جـدول   کرد. بار عاملی تمامی گویه ها در یم دییرا تا یعامل

بـه عنـوان    0/4 یملبـار عـا   ،یقبل قاتیارایه شده است. طبق تحق 2

 یدیی ـتا یعـامل  لی ـتحل .حفظ اقلام انتهـا  شـد   ینقطه برش برا

(CFA)  سـه بـا اسـتفاده از مـدل     یپرستار یدانشجو 280 یروبر 

بـرازش مـدل    یها شاخض یتمام CFA یها افتهی .انجام شد یعامل
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  پژوهشكده علوم بهداشتي جهاددانشگاهي نشريه   

 1404 شهریورـ  مرداد، چهارمشماره  ،و چهارم ستیسال ب

 

همگرا، مشـهض   ییروا یابیارزاز نظر (. 3)جدول کرد دییرا تا یینها

 برابـر  1ی عامل ( براAVEاستهراج شده ) ان یوار نیانگیشد که م

 2 عامـل  یبـرا  AVE ریمقـاد بود و   31/1برابر  CR و مقدار  68/0

(69/0 )CR(30/1) ــلو ــامی  CR(33/1) (66/0) 3 عام ــه در تم ک

و  AVEبزرگتـر از   CRو  بـود  5/0آسـتانه   بیشـتر AVE گویه هـا  

یـا   HTMT شـاخض روایـی واگـرا   هـم چنـین   ، بـود  7/0بیشتر از 

برای گویه یـك بـا دو     multitrait-multimethod matrixشاخض

به دسـت آمـاده اسـت     17/0و دو با سه  32/0گویه یك با سه 19/0

 است. 9/0که تمامی گویه ها کمتر از

ابـزار بـا    یهـا  هی ـگو یدرون ـ یهمبسـتگ جهت سنجش پایایی ابزار 

 که در سطح درصد به دست آمد 88/0 معادل کرونباخ یآلفا بیضر

ایــده الــی بــود و نشــان داد کــه ســازگاری داخلــی نســهه فارســی  

( ESQ-NS) یپرسـتار  انیدانشـجو  یاخلاق ـ تیپرسشنامه حساس ـ

 بی ـکرونباخ بـه ترت  یآلفا بیبعد ضر حفظ شده است. همچنین سه

 یدانشـــجو 30و هفتـــه بعـــد، د و  بـــود. 732/0، 752/0، 838/0

 ییای ـپا یابی ـرزا یبـرا  یبه طور تصادف روز 14ی به فاصله ی پرستار

)جـدول  بود 82/0مجدد آزمـون   ییایانتها  شدند. پا اسیمجدد مق

 (.4شماره 
 

 شرکت کنندگان در پژوهش كیاز مشهصات دموگراف یبرخ یفراوان عی: توز1جدول 

 متغیرها                                 

 

 میانگین و انحراف معیار

 تعداد)درصد(

 36/26(41/1)  سن )سال(

 سیتجن

 زن 

 مرد 

 
(4/40)113 

(6/59)167 

 یلیسال تحص

 سال اول

 سال دوم

 سال سوم

 سال چهارم

 

(3/9)26 

(1/37)104 

(0/30)84 

(6/23)66 

 اموزش اخلاق

 بله

 خیر

(6/74)209 

(3/25)71 

 
 بار عاملی گویه های ابزار در تحلیل عامل اکتشافی  : 2جدول  

 3عامل  2عامل 1عامل  ایتم

1 823/0   

2 807/0   

3 844/0   

4 825/0   

5 821/0   

6 849/0   

7 799/0   

8 845/0   

9  827/0  

10  834/0  

11  837/0  

12   857/0 

13   770/0 
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 شاخض های برازش مدل :3جدول 

Measure Estimate Threshold Interpretation 

CMIN 113/066 -- -- 

DF 61/000 -- -- 

CMIN/DF 1/854 Between 1 and 3 Excellent 

CFI 0/976 >0/95 Excellent 

SRMR 0/037 <0/08 Excellent 

RMSEA 0/055 <0/06 Excellent 

PClose 0/277 >0/05 Excellent 

 

CMIN/DF (chi-square/degree of freedom)= 1/854, CFI (comparative fit index)=0/976, GFI (- goodness of fitness index)=0/944, AGFI (adjusted goodness of fit 

index)=0/916, PGFI (parsimonious goodness of fit index) =0/633, IFI (incremental fit index =) 0/976 .TLI (Tucker Lewis index)=0/970, RMSEA (root mean square 

error of approximation)=0/055, and RMR (root mean residual)=0/035.  ( 3جدول)  

 

 ESQ-NSابزار  فارسی نسهه ابعاد از هریك برای کرونباخ آلفایروایی همگرا و مقادیر ضریب  :4جدول 

 حیطه CR AVE آلفای کرونباخ

 1فاکتور 68/0 31/1 838/0

 2فاکتور 69/0 30/1 752/0

 3فاکتور 66/0 33/1 732/0

                                          

 

 یپرستار انیتحلیل عامل تأییدی در دانشجو :1ویر تص
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 بحث و نتیجه گیری

 هـای روانسـنجی   ویژگـی   ترجمـه و بررسـی   بـا هـدف  این مطالعـه  

ابـزار  پرسشنامه حساسیت اخلاقی دانشجویان پرستاری و ارائه یـك  

انجـام   ایران و زمینه کشور زبان فارسی و منطبق با فرهنگبه معتبر 

 Taekoتوسـط  پرسشـنامه حساسـیت کـه     گرفت. در این مطالعـه 

Muramatsu طراحـی شـده بـود مـورد بررسـی قـرار        و همکارانش

کامـل   یکارشناسان بـه بحـث و بررس ـ   ترجمه در هر مرحلهگرفت. 

 ج،ی ـو عبـارات را  ی فارسـی پرداختند و با توجه به دسـتورالعمل هـا  

ی پرسـتار  انیدانشـجو  یاخلاق ـ تیپرسشنامه حساس ـ فارسینسهه 

(ESQ-NS) گویـه  مطالعـه نشـان داد کـه     نی ـا جینتا ه دست آمد.ب

 یاخلاق ـ تیپرسشـنامه حساس ـ  فارسـی و تعـداد ابعـاد    نسـهه  یها 

مطابقت داشـتند   یاصل اسیبا مق (ESQ-NSی )پرستار انیدانشجو

همـه گویـه هـا در تمـامی      .گویـه(  13)  نشـد  حذف یمورد چیو ه

 ـ     ا مراحل ترجمه و روان سنجی حفـظ شـدند. همچنـین همراسـتا ب

 [20]در ترکیه 2021و همکاران  Köseمطالعه حاضر،  در مطالعات 

کـه بـا هـدف اعتبـار      [11]در چـین  2022و همکاران  Yuو مطالعه

انجام شـد تمـام    ESQ-NSسنجی نسهه ترکی و چینی پرسشنامه 

 گویه ها حفظ شدند و گویه ها با نسهه اصلی مطابقت داشتند. 

دار  یبارتلـت معن ـ  تی ـزمون کرودهد که آ ینشان م نتایج مطالعه حاضر

ــود ) ــاخضP<0/001؛ 2221.044=78ب ــدار   <KMO 6/0(،  ش ــا مق ب

 یهمبسـتگ   یماتر تینشان دهنده سطح متوسط به باک از کفا 889/0

سـه   مناسب هستند. یعامل لیتحل یدهد داده ها برا یاست که نشان م

بـه دسـت آمـد، هـر      CFA لی ـو تحل هی ـتجز قی ـمشـترک از طر عامل 

 محدوده معقول است كیخو  و در  یسازگار یراشاخض دا

 (CMIN/DF<3 ،CFI ،IFI ،GFI، AGFI ،970/0TLI=،633/0 

PGFI=،035/0 RMR=،055/0 RMSEA=.)   همانطور که از همه

بـرازش   یشـاخض هـا   یپرسشـنامه دارا  د،یتوان فهم یم جینتا نیا

  قابل اعتماد و موفق است.

حاضر نشـان داد کـه سـاختار    نتایج تحلیل عامل تاییدی در مطالعه 

 یسـاختار عـامل  سه بعدی این ابزار با داده ها مطابقت دارد.  از نظـر  

سه بعد بود: احترام به  یدارادر مطالعه حاضر  ESQ-NSپرسشنامه 

رازداری ( و حفـظ  11-9)مـورد   یعی(، عـدالت تـوز  8-1افراد )مورد 

لی مشابه که با ابزار اص مورد 13(، در مجموع 13-12)مورد بیماران 

 جینتـا نیـز   [20]در ترکیه 2021و همکاران  Köseاست. در مطالعه 

و  را نشان داد یبرازش قابل قبول یشاخض ها یدییتا یعامل لیتحل

خـود   یهماننـد شـکل اصـل    نویسندگان بیان کردند کـه پرسشـنامه  

که با مطالعه حاضر همهوانی دارد. بـا   است یساختار سه بعد یدارا

متفـاوت   یبا نسهه اصـل  یکم ینینسهه چ یاملساختار عاین حال  

نشـان   یاکتشاف یعامل لیتحل [11]و همکاران Yu مطالعهدر است. 

به نام احترام به  مورد( 5و  3، 2، 1) هیگو 4 یدارا لداد که عامل او

بـه   مورد( 8و  7، 6، 4) هیگو 4 یدر مجموع دارا 2 عامل افراد است.

 اسیمشابه مق قاًیدق 4و عامل  3عامل  ابعاداست.  مراقبت معقول نام

. علت احتمالی تفاوت این مطالعـه بـا مطالعـه حاضـر مـی      بود یاصل

ی و آموزش ـ یفرهنگ ـ نهیش ـیپ ،بـالین  طیمحتواند به علت تفاوت در 

 ESQ-NS فارسـی نسهه  باشد.  در مطالعه حاضر همبستگی درونی

شـد، همـه    یری ـکرونبـاخ انـدازه گ   یآلفـا  بیبعد آن، که با ضر 3و 

همبستگی درونی مطالعه حاضر بـا نتـایج مطالعـه     بود. 7/0از  شتریب

دوره  كی ـثبات نمرات پرسشـنامه بسـته بـه    اصلی مطابقت داشت.  

فاصـله   كی ـپـ  از   یپرستار یدانشجو 30کوتاه با آزمون مجدد با 

 ییآزمـون بازآزمـا   ییایقرار گرفت. پا لیو تحل هیمورد تجز روزی 14

و  Yuو  ، [20]و همکـاران  Köse ن همچنـی بود.  82/0 اسیکل مق

که بـه بررسـی روانسـنجی ابـزار اصـلی در جمعیـت         [11]همکاران

 کرونباخ یآلفا بیضردانشجویان پرستاری ترکیه و چین پرداختند. 

/. گــزارش کردنــد کــه بــا مطالعــه حاضــر نزدیــك و  80را بــاکتر از 

و اسـت   داری ـپا اسی ـکه مق دهد ینشان م جیهمه نتاهمهوانی دارد. 

آن  تـوان  یم ـ نیقرار دارند، بنابرا یها در محدوده معقول همه شاخض

 انیاسـتفاده دانشـجو   یقابل اعتماد برا یابیابزار ارز كیرا به عنوان 

مطالعه فقط  نیشرکت کنندگان در ا در نظر گرفت. یرانیا یپرستار

هـا   افتهی نیا نیبودند بنابرادانشگاه علوم پزشکی مشهد  انیدانشجو

دهـد.   یرا نشـان نم ـ  رانی ـکشور ا انیدانشجو یاست تمامنظر و خو

با حجم نمونه باکتر و پوشـش   یشود مطالعه ا یم شنهادیپ نیبنابرا

ــوم پزشــک انیتمــام دانشــجو ــا یدانشــگاه عل ــجهــت ارز رانی  یابی

شـرکت   در ایـن مطالعـه   انجـام شـود.   یاخلاق تیپرسشنامه حساس

 زنت کننـدگان  ر از شـرک بیشـت  یبه طور قابل تـوجه  مردکنندگان 

نتایج تحقیقات در خصوص تفاوت های جنسـیتی نشـان داده    بودند.

مواجهـه اخلاقـی هـم زنـان و هـم       موقعیت های بالینی و در اند که

ها در  مردان سطو  مشابهی از پردازش خود را درگیر کرده و تفاوت

عواملی همچـون سـن، تحصـیلات، آمـوزش...، از اهمیـت بیشـتری       

 یدر آموزش اخلاق یدیعامل کل كی یاخلاق تیحساس .برخوردارند

 یها کلاسهمچنین  است. یپرستار انیدانشجو یو عملکرد پرستار

دوره تحصـیلی بـا ماهیـت    کـه در طـول    ینیبـال  و دوره های ینظر

 تیبـر سـطو  حساس ـ   شـود،  یبرگـزار م ـ  آموزش اخلاق در دانشگاه
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 انهـا مورد نیـاز   یاخلاق یریگ میو تصم یپرستار انیدانشجو یاخلاق

لـزوم برگـزاری   ا توجه بـه  ب  .گذارد یم ریتأث ندهیآ یها نقش طی در

 و ارتقـا حساسـیت اخلاقـی    مـوزش اخـلاق  آدر بحـث   این دوره هـا 

 تیحساس یدر جهت بررس یموثر و عمل یابیارز یاستفاده از ابزارها

مطالعـه   اسـت.  یضـرور  یپرستار انیو دانشجو انیمرب یبرا یاخلاق

و سـه عامـل    هیگو 13 شامل ESQ-NS اسیحاضر نشان داد که مق

 ـیا انیدر دانشجو سـطو    یدارا اسی ـمق نی ـاسـت. ا  یپرسـتار  یران

 ـ همبسـتگی  ،ییایاز پا ییباک سـنجش   یسـازه بـرا   یـی و روا یدرون

 است. یپرستار حساسیت اخلاقی در دانشجویان

 سهم نویسندگان

 نمونـه،  حجم برآورد در مطالعه، طراحی در همکاری: عباس حیدری

 مقاله بازبینی ها، داده تحلیل و گیری نمونه روش یدتای

 اصـلا   تـدوین،  مطالعـه،  طراحـی  در همکـاری : زهراسادات منظری

 مقاله

 تـدوین  گیـری،  نمونه مطالعه، اجرای و طراحی: رضا محمدپورهدکی

 مقاله

 نتـایج،  تحلیل مطالعه، درطراحی همکاری: محمدحسن بصیری نژاد

 مقاله بازبینی

  تشکر و قدردانی

 یمصو  معاونت پژوهش ـ یقاتیطر  تحق كیپژوهش حاضر حاصل 

 بود. 4020664با کد ارجاع  مشهد یدانشگاه علوم پزشک

 پژوهشـی و معاونـت   یپرسـتار  انیدانشـجو  همکـاری از  لهینوس ـیبد

 یمطالعه تشـکر و قـدردان   نیدر انجام ا مشهد یدانشگاه علوم پزشک

 .میینما یم
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