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  ايشفصلنامه پ

  ٨٤٩-٨٥٦صص  ١٣٩١ آذر ـ دي ششم شماره يازدهمسال 

  17/11/1390: تاريخ پذيرش مقاله

  ]91 مهر 17 -نشر الكترونيك پيش از انتشار[

  

  چكيده

ترجمـه و  آن، مطالعه حاضر با هـدف   يريگ اندازه سنجش و يو فقدان ابزار مناسب برات ارتقاء دهنده سلام يوه زندگيت شيباتوجه به اهم

 يمرکز بهداشتكننده به  مراجعه ٦١٢با شركت اين مطالعه . ديانجام گرد "يدر شيوه زندگ سلامت يارتقا ٢ خمرين"ي نسخه فارسي روانسنج

بـا   آنمحتـوايي   يـي پرسشنامه ترجمه شده و سـپس روا  مطالعه، ابتدا يبه منظوراجرا. دشهر تهران انجام ش يگاه بهداشتيک پايو  يدرمان

ارزيـابي پايـايي پرسشـنامه،     يبرا. شد يييدي بررسأنيز با استفاده از روش تحليل عاملي تآن سازه  ييرواو يابي شاخص والتس و باسل ارز

جهت محاسـبه همسـاني درونـي از ضـريب آلفـا       ، ويدرون گروه يب همبستگيضر وبراي تعيين ثبات بيروني ابزار از روش آزمون مجدد 

 يل عـامل ي ـدر تحل. نشـان داد  آنـرا  مقياسهاينمره خرده  و ابزارن نمره کل يب ييبالا يمبستگها وجود ه ليج تحلينتا .كرونباخ استفاده شد

ب يضـر  ). ٢χ =df/ ٥٨/٢و  =٠٥/٠RMSEA و=NEF ۹۱/٠ و=CFI ٩٥/٠ (ارايـه داد  يقابل قبـول  يها زانيها برازش م شاخص يدأييت

بـا توجـه بـه    . به دست آمـد  ٨٧/٠تا  ٦٧/٠ز، بين يها ن مقياس و ضريب همبستگي درون گروهي خرده ،٩٥/٠کل ابزار  يکرونباخ برا يآلفا

سـنجش   جهـت ا يمعتبر و پا ابزاري عنوان بهمورد مطالعه از نسخه فارسي پرسشنامه  توان ميرسد،  يبه نظرم ييايو پا ييروا يج بررسينتا

  .نمود استفادهمطالعات مرتبط  در يارتقاء سلامت يرفتارها

  

  روانسنجي، تحليل عاملي تأييديدر شيوه زندگي،  سلامت يارتقا ٢ نيمرخ :کليدواژه

                                                           
  تهران، تقاطع بزرگراه نيايش، دانشكده پرستاري و مامايي شهيد بهشتي: پاسخگو نويسنده ∗

  ٨٨٦٥٥٣٦٦ :تلفن   

E-mail: meimanathosseini@yahoo.com  
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  ٨٥٠

    فصلنامه پژوهشكده علوم بهداشتي جهاددانشگاهي    

  مقدمه

بـه مـوازات   . ]١[افتـه اسـت  يش يسلامت افزا يامروزه توجه به ارتقا

افراد، اهميت رفتارهاي ارتقاءدهنده سلامت جهت  افزايش طول عمر

  افزايش كيفيت زنـدگي آنهـا بيشـتر    حفظ عملكرد، استقلال افراد و

رتقاء دهنده سلامت يكي ازمعيارهـاي عمـده   رفتارهاي ا. ]٢[شود مي

عـدم   اي در كه به عنـوان عامـل زمينـه   هستند كننده سلامت  تعيين

 سـلامت و ي و ارتقـا  انـد  ابتلا به بسياري از بيماريهـا شـناخته شـده   

. ]٣[اسـت ارتبـاط   با اين رفتارها در ها مستقيماً بيماري پيشگيري از

اءدهنـده سـلامت بـه    طبق مطالعات انجام شـده، شـيوه زنـدگي ارتق   

آمار ارائه شده در مـورد  . كند ش سطح كيفيت زندگي كمك مييافزا

علـل مـرگ مربـوط بـه      از درصـد  ٥٣ست كها دلائل مرگ، بيانگرآن

سازمان بهداشت . ]٤[هستندرفتارهاي غيربهداشتي  سبك زندگي و

ت ي ـفيدرصـد ک  ٦٠اسـت کـه    کـرده  مطـرح  ٢٠٠٢در سـال   يجهان

 .آنهـا دارد  يوه زنـدگ يش ـ به رفتـار و  يتگو سلامت افراد بس يزندگ

ب يهسـتند کـه آس ـ   ييهـا  تي ـ، فعاليز سـلامت يآم مخاطره يرفتارها

موجـب   يسـلامت  يمنف ـ يامدهايو استعداد فرد رانسبت به پ يريپذ

وه مثبت يش ،يارتقاء دهنده سلامت يدرمقابل، رفتارها. ]٥[گردند يم

نفـس   يو تعـال  يستيش دهنده بهزيدارند و روش افزابردر  را يزندگ

وجود دارند که نشان  يموارد منتشر شده متعدد .گردند يمحسوب م

هـا   يمـار يب بروز از يارتقاء دهنده سلامت يدهند که انجام رفتارهايم

ده ي ـطبـق عق ]. ٦[شـود  يزان مـرگ م ـ يکاهد و موجب کاهش م يم

Pender ت ينفس، مسـئول  يتعال: سالم شامل يوه زندگيش يرفتارها

. ]٧[اداره تـنش اسـت   و ين فـرد يت بيه، حمايتغذ، ورزش، يسلامت

 يد به عنـوان راهبردهـا  يبا يارتقاء دهنده سلامت ين، رفتارهايبنابرا

 ].٨[ردي ـقـرار گ  يسـلامت مـورد بررس ـ   يجهت حفظ و ارتقا ياصل

سالم ممکـن اسـت    يوه زندگياند که انتخاب ش ها نشان داده پژوهش

 و يت زنـدگ ي ـفيک کـاهش داده و  مزمن را يهايماريشدت ب وع ويش

ــزا يســلامت ــد و از هزيرا اف ــت بهداشــت يش ده ــه مراقب . بکاهــد ين

ا عـدم  ي ـعمـل   يبـرا  ييا پاسـخگو ينسبت به خود  يريپذ تيمسئول

کـه   يمعن ـ نيبد ؛دارد يسلامت جاي انجام آن در درون مفهوم ارتقا

 از يعيزان وس ـيسلامت به م و اشخاص مسئول سلامت خود هستند

  . شود ين مييتع يراقبتخود م يتهايق فعاليطر

ت سـلامت  يمسئول دياشخاص با يسلامتي ارتقا به منظورانجام رفتار

  "يدر شــيوه زنــدگ ســلامت يارتقــا ٢ خمــرين".]٩[رنــديبپذ را خــود

)The Health Promoting Lifestyle Profile II( ،ييبزارهـا ااز  يکي 

فــرد  يارتقــاء دهنــده ســلامت يوه زنــدگيشــ ياسـت کــه بــه بررس ــ

فتارهـاي خـود   ر Pender يبراساس الگـو  ،پرسشنامهن يا. زدپردا يم

ا ي ـحفـظ   يبرا که )Self-initiated health behavior( سلامتي جوش

 يري ـگ را انـدازه ، شـوند  ينفس انجام م يتعال سطح سلامت و يارتقا

کـه خطـر   ) رانهيشـگ يپ(کننـده سـلامت    محافظت يرفتارها. کند يم

کـه   يارتقـاء دهنـده سـلامت    يدهند و رفتارها يرا کاهش م يماريب

 ،دن ـريگ يبـر م ـ  در را يشخص ينفس و انجام کارها ي، تعاليستيبهز

 پرسشـنامه  امـروزه از  .]١٠[شوند يده ميسنج پرسشنامهن يتوسط ا

و  يريــگ انــدازه يبــرا يدر شــيوه زنــدگ ســلامت يارتقــا ٢ نيمــرخ

اسـتفاده   يعيت روزانه در سـطح وس ـ يا فعالي يوه زندگيش يابيارزش

 ـا مناسـبي بـراي   يياي ـدرمطالعـات متعـدد، اعتبـار و پا   . ودش يم ن ي

 سـازد  يم ن ابزار پژوهشگران را قادريا .]١١[است دهيابزارگزارش گرد

 يا امد و مداخلهيمطالعات پ در را سلامت ياز رفتار ارتقا ييالگوها تا

 ينيمرخ ارتقا" يبازنگر پس از١٩٩٦سالدر ].١٠[ندينما يريگ اندازه

مربوط بـه  اطلاعات  ترهمنظور انعکاس به ب "يزندگ در شيوه سلامت

، هـا  وضعيت سلامت فعلي و دستيابي به توزيع يکنواخت زيـر مقيـاس  

ايـن ابـزار    .معرفـي گرديـد   "ارتقاء بهداشت در شيوه زنـدگي  ٢ نيمرخ"

 ٩( ، مسئوليت سلامتي)عبارت ٩(معنوي  عبارت شامل رشد ٥٢داراي

، روابـط بـين   )عبـارت  ٩(تغذيه ، )عبارت ٨( جسماني، فعاليت )عبارت

 بـه منظـورتعيين  . اسـت  )عبـارت  ٨( تـنش  دارها و) عبارت ٩(فردي 

 يهـا  داده "يدر شيوه زنـدگ  سلامت يارتقا ٢ نيمرخ" ييايو پا ييروا

مورد تجزيـه و تحليـل قـرار    ساله  ٩٢تا  ١٨ بالغ فرد ٧١٢مربوط به 

 در سـال  يدر شـيوه زنـدگ   "سـلامت  يارتقـا  ٢ نيمـرخ ".]١٠[گرفت

ن ي ـا يياينسخه اسپان. ]١٢[روانسنجي شدترجمه و در اردن  ١٩٩٨

ک مطالعـه  يدر  ييايو پا ياز لحاظ تطابق فرهنگ ١٩٩٠در سال ابزار

ارتقـاء   ٢نيمـرخ  " ترجمه و روانسنجي .]١٣[قرار گرفت يمورد بررس

. ]١٤[به زبان ژاپني انجام شد ٢٠٠٠در سال "در شيوه زندگي سلامت

در  "در شيوه زنـدگي  سلامتنيمرخ ارتقاء "اه نسخه کوت ٢٠٠٥درسال 

در . ]١٥[تايوان طراحي گرديد و سپس روايي و پايايي آن بررسي شـد 

ــوق ســاختار   ــوارد ف ــده و   ٦تمــامي م ــد گردي ــزار تأيي ــن اب ــدي اي بع

. ]١٠- ١٥[هاي روايي و پايايي قابل قبولي گزارش شـده اسـت   شاخص

سشنامه ابـزاري معتبـر و   بنابراين، برمبناي نتايج مطالعات فوق، اين پر

هـاي   در فرهنـگ  شيوه زندگي ارتقاء دهنـده سـلامت  پايا براي بررسي 

هـاي متعـددي ترجمـه     گرچه اين ابزار تاکنون به زبـان . مختلف است

شــده، امــا طبــق بررســي پژوهشــگران گزارشــي درمــورد ترجمــه و   

فقدان ابزار مناسـب   با توجه به لذا. روانسنجي آن در ايران بدست نيامد

در  شــيوه زنــدگي ارتقادهنــده ســلامتگيــري  انــدازه بــراي ســنجش و
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  ٨٥١

    همكاران ميمنت حسيني و                                                                                                                        ...      ۲روانسنجي پرسشنامه نيمرخ 

ايـن مطالعـه بـا هـدف ترجمـه و      ، در ايـران  پرستاري بهداشـت جامعـه  

  .انجام گرديد "در شيوه زندگي سلامت يارتقا ٢ نيمرخ"روانسنجي 

  

  كار  مواد و روش

سـازه در   يـي روا يبررس ـ يبـرا  ياز به تعداد نمونه کـاف يبا توجه به ن

روش  نفر به ٦١٢، در اين پژوهش، تعداد ]١٦[ييديأاملي تل عيتحل

  . شرکت داده شدنددسترس  گيري در نمونه

افـت خـدمات   يبودندكه به منظور در يجامعه مورد بررسي مددجويان

د يوابسته به دانشگاه علوم پزشـكي شـه   يو درمان يبه مراکز بهداشت

ل داشـتن  شـام  ورود به مطالعه يهامعيار. كردند مراجعه مي يبهشت

ايرانـي   ،تهران ت در شهرنوسك ،تا سن بازنشستگي سال١٨ سن بين

 ـ   ن ودوب پـس از حصـول رضـايت     .دوتمايل به شـركت در مطالعـه ب

 سـال  مـاه  شهريور مطالعه ازاين  .دندشوارد مطالعه ها  نمونه يشفاه

 ٣٧٣ مـرد و  ٢٣٩( نفـر  ٦١٢ يبـررو  ١٣٨٩ ماه سـال  تا آبان ١٣٨٩

مركـز و   ،کـادووس  يدرمـان و  يرکـز بهداشـت  کننده به م مراجعه) زن

علت انتخـاب  . ديشهر تهران انجام گرد) ع( امام حسن مجتبيپايگاه 

شـهر   يپژوهشگران به نمونه معرف جامعه عاد ين مراکز، دسترسيا

   .تهران بود

 مـورد  در ابتـدا  ،يدرمان يمسؤلان مراکز بهداشت با هماهنگي از پس

 كافي داده شد توضيحات ن،مددجويا نحوه مشاركت و پژوهش هدف

 و ارايـه  پاسـخ  مورد اين در سؤالات احتمالي مددجويان به سپس و

ــب پــس ــا، رضــايت از جل ــراي پاســخگويي  هــا پرسشــنامه آنه  درب

 "يدر شـيوه زنـدگ   سلامت يارتقا ٢ نيمرخ" .شد اختيارشان گذاشته

شـده   ينسـخه بـازنگر   ده اسـت، يگرد ين پژوهش روانسنجيکه در ا

 سـئوال و  ٥٢يدارا است که "يدر شيوه زندگ سلامت يانيمرخ ارتق"

 ـ ، يمعنـو  اس شـامل رشـد  يخرده مق ٦ ، هي ـتغذ، ين فـرد يروابـط ب

 يده ـ نمـره . است و اداره تنش، يت سلامتيمسئولجسماني، ت يفعال

از ي ـامت داقلح ـ. ردي ـگ يصورت م ـ به صورت جمع تمام نمرات يينها

 ٤تـا   ١نـه  يگزدامنـه هـر    و ٢٠٨ و حداکثر ٥٢ مجموع تمام نمرات

= ٤"و" اغلـب = ٣"،"اوقات يبعض= ٢"، "هرگز= ١"عبارات بصورت. است

ارتقاء  يوه زندگيکل ش يبرا ياز کليامت. اند شده يازدهيامت" شهيهم

نـه و  يگز ٥٢بـه   يفـرد  يهـا  ن پاسـخ يانگي ـمحاسـبه م  بـا  يسلامت

بـه   يفـرد  ين پاسخ هـا يانگياس با محاسبه ميخرده مق ٦ ازاتيامت

 ١-٤جهـت حفـظ وزن   . دي ـآ يهـا بدسـت م ـ   اسي ـمق عبارات خرده

ان خــرده يــم ازات دريــســه هدفمنــد امتيو مقا عبــارات يهــا پاســخ

شـنهاد  يپازات ي ـمجموع امتبه جاي ها  نيانگياستفاده از مها  اسيمق

 ياجـازه کتب ـ  پس از کسبمطالعه،  يبه منظور اجرا .]١٠[است شده

 و کسـب  "يزنـدگ در شيوه  ي سلامتارتقا ٢ نيمرخ" ياز سازنده اصل

 يو خدمات بهداشت يپژوهش دانشگاه علوم پزشک يموافقت از شورا

در  سـلامت  يارتقا ٢ نيمرخ" سازي آماده يبرا يد بهشتيشه يدرمان

 طـور  بـه  پژوهشـگران  نفر از ٢ ، ابتدا پرسشنامه توسط"يشيوه زندگ

توسـط   شـده  ترجمـه  مقيـاس  سپس. شد ترجمه فارسي به جداگانه

 برگردانـده  انگليسـي  به جداگانه طور به گليسيان زبان متخصص کي

 مطابقـت  و ترجمـه  صحت مورد در بيشتر اطمينان سپس براي. شد

مجرب و مسلط ن يمدرس ازتوسط يكي فارسي،  و انگليسي نسخه دو

 هـاي  چـالش  مشـترك  جلسـه  يـك  طـي  يسيو انگل يبه زبان فارس

   .ديرفع گرد موجود

)  يمحتوا و صـور ( پرسشنامه ييپس از برگردان زبان ابزار، ابتدا روا

 ،يصـور  يـي رواو  محتوا ييروان شاخص ييبه منظور تع. شد يبررس

 يآور جمـع  پـس از . داده شـد  قرارنفر متخصص  ١٥ار يابزار در اخت

 .رات در پرسشـنامه اعمـال شـد   يي ـتغ ،صـاحبنظران  ينظرات اصلاح

 محتـوا  يـي طبق شاخص والتس و باسـل بـراي تعيـين شـاخص روا    

 ـ  ٧٠با  يعبارات محتـوا   يـي رواش از آن در شـاخص  يدرصد نمـره و ب

از  درصد مجـددا  ٧٠کمتر از از يامت يدارار عبارات يحفظ شده و سا

 يابي ـارزجهـت   .دي ـاصـلاح گرد از متخصصـان   يق نظـر خـواه  يطر

   .]١٧[كرونباخ استفاده شد ياز ضريب آلفاابزار  همساني دروني

. مون مجدد استفاده شداز روش آزنيز براي تعيين ثبات بيروني ابزار 

داده  هـا  نفر از نمونـه  ١٥ بههفته  ٢با فاصله پرسشنامه  ن منظوريبد

 يياي ـپا يجهـت بررس ـ ي درون گروه يب همبستگيضرشد و سپس 

  . پرسشنامه محاسبه شد

نيز جهت آزمودن وجود اختلاف بين ميـانگين   لکاکسونياز آزمون و

سازه ابـزار   ييروا سيبرر براي .نمرات آزمون و بازآزمون استفاده شد

 افـزار  نـرم ( يديي ـأت يل عـامل ي ـتحل ،يدر شيوه زندگ سلامت يارتقا

Lisrel بـرازش الگـو    يها آماره. قرارگرفت استفاده مورد ) ٨/٨نسخه

بـا مقـدار   ( يبـه درجـه آزاد   ينسبت مربعات کـا  يها شاخصشامل 

بـا مقـدار   (تقريب  يانس خطايوار ، جذر برآورد)٢χ df/ ≥ ٣مطلوب

ها مانند شـاخص بـرازش مطلـوب،     گر شاخصيو د )≥ ٠٥/٠ مطلوب

) ٩/٠از  شـتر يبمطلـوب   يهامقـدار بـا  (بـرازش   يق ـيتطبها  شاخص

بـه   مسـتقل  ياز آزمـون ت ـ همچنـين   .]١٨-٢٠[ مدنظر قرار گرفت

ب ين دو گروه مسـتقل و از ضـر  يها ب اسين مقيانگيسه ميمنظور مقا

خـرده   نيب ـ يزان همبسـتگ ي ـم يبررس ـ يپيرسـون بـرا   يهمبستگ

  . ها استفاده شد اسيمق
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  ٨٥٢

    فصلنامه پژوهشكده علوم بهداشتي جهاددانشگاهي    

  ها يافته

 يـي روا( پرسشنامه ييمرحله اول روانسنجي مشتمل برتعيين روا در

باسـل   ابزار با اسـتفاده از شـاخص والـتس و    يي، روا)يصور و محتوا

 .درصـد بـود   ١٠٠ حداکثر درصد و ٨٤/٧٠ازيدهنده حداقل امت نشان

 ونباخ براي کل ابـزار کر ين آلفاييق تعيطر ن ابزار ازيا يدرون ييايپا

اس ابـزار  ي ـخرده مق ٦ يکرونباخ برا يب آلفايضر. بدست آمد ٩٥/٠

ابزار بـا   يياين ميزان پاييبه منظورتع. بدست آمد ٨١/٠تا٧٠/٠نيز از 

 يياي ـب پايج نشان دادکه ضـر ي، نتايدرون گروه يشاخص همبستگ

ت ي، فعاليت سلامتياس مسئوليدرخرده مق يدرون گروه يهمبستگ

اداره تـنش بـه    و ين فـرد ي، روابـط ب ـ يمعنـو  ه، رشدي، تغذيکيزيف

سـؤال  ج ينتـا  .بودنـد  ٧٧/٠و ١/٠ ،٦٨/٠ ،٧١/٠ ،٨٧/٠ ،٧٧/٠ :بيترت

 ـ يآزمون و  ن ميـانگين آزمـون و  يلکاکسون نيز براي وجود اخـتلاف ب

ل يج تحلينتا<P). ٠٥/٠( داربود ه موارد غير معنييآزمون مجدد درکل

خـرده مقيـاس    ٦حاصـل از   يه الگـو نشان داد ک زين يدأييت يعامل

 جـدول ( خـوبي برخورداراسـت   اًنسـبت  يهـا  ابزار مورد نظر ازشاخص

دهنـده بـرازش    نشان) ١جدول شماره (برازش  هاي شاخص. )١شماره

مشـاهده شـده و مکنـون در     يرهـا يحاصل از متغ يقابل قبول الگو

هـا   غالـب شـاخص   يهـا  زاني ـبا توجه به مطلوب بودن م. (ابزار است

 يبرخ ـ ).با مقدار مطلوب قابل گذشت است CFIزان يز ميوت ناچتفا

 P برحسـب جـنس و مقـدار    اه نمونه يشناخت تيمشخصات جمع از

سـن  ار ي ـن و انحـراف مع يانگي ـم. آورده شده است) ٢ شماره لجدو(

از  )درصـد  ٧/٦٠(نفـر   ٣٧٢.بـود ١١/١٢و ٠٢/٣٤ب ي ـها به ترت نمونه

خرده  يفيآمار توص .د بودندمر )درصد ٣/٣٩( نفر ٢٣٩ ها زن و نمونه

مربـوط بـه خـرده    نمـره  ن يشتريد که بانشان دنيز  ابزار يها اسيمق

 نيوکمتـر ٦١/٠اريو انحراف مع ٤٩/٣با ميانگين  يرشد معنواس يمق

و ) ٠٨/٢(ن يانگي ـمبا  جسمانيت يفعالاس يمربوط به خرده مق نمره

بـراي   ابزار يها اسيخرده مق يفيآمار توص .است٦٠/٠ار يانحراف مع

آورده شـده   ٣ جـدول ها و همچنين به تفكيـك جـنس در   كل نمونه

ها نيـز در   نتايج مربوط به ميزان همبستگي بين خرده مقياس .است

چنانچـه در ايـن جـدول مشـاهده     . اسـت  گزارش شـده  ٤جدول شماره 

گـردد بيشـترين همبسـتگي بـين نمـره خـرده مقيـاس مسـئوليت          مي

 )r=٦٠٣/٠و =P ٠١/٠(جسـماني  سلامتي و نمره خرده مقياس فعاليت 

و کمترين همبستگي نيز بين نمره خـرده مقيـاس فعاليـت جسـماني و     

  ).r=٣٧٥/٠و  =٠١/٠P(نمره خرده مقياس روابط بين فردي است 

  يدأييت يل عامليدر تحلبرازش  يها اخصش :١جدول شماره 

 مقادير ليزرل  

  ٥٨/٢ )df/x2(يبه درجه آزاد ينسبت مجذور کا

  RMSEA( ۰۵/۰( بيتقر ين مجذور خطاجذر ميانگي

  ٨٣/٠  )GFI(شاخص برازش مطلوب 

  ٩٥/٠  )CFI( يليا تفضي يسه ايمقا يشاخص برازندگ

  ٩٤/٠  )NNFI(ر نرمال برازش يشاخص غ

  ٩١/٠  )NFI(ا شاخص نرمال برازش يشاخص بنتلر

  SRMR(  ۰۵۷/۰( نده مايباق نيانگيم جذراستانداردشده شاخص

  

  هاي پژوهش شناسي نمونه صات جمعيتمشخ: ٢جدول شماره 

 P  مرد  زن  

   )درصد(تعداد   )درصد(تعداد 

 ٧٥/٠      وضعيت تأهل

   ٦١)٥/٢٥(  ٨٤)٧/٢٢(  مجرد

   ٦١)٥/٢٥(  ٨٤)٧/٢٢(  متأهل

   ٣)٣/١(  ٢)٥/٠(  مطلقه

   ٣)٣/١(  ٥)٠/٠(  همسرمرده

   ١)٣/٠(  ١)٤/٠(  ساير

 ٨٨/٠      ميزان تحصيلات

   ٦)٥/٢(  ٩)٤/٢(  بيسواد

   ١٦)٧/٦(  ٣٠)١/٨(  بتداييا

   ٢٩)٢/١٢(  ٤٩)٢/١٣(  راهنمايي

   ٨٨)٣٧(  ١١٥)١/٣١(  متوسطه

   ٩٩)٦/٤١(  ١٦٧)١/٤٥(  دانشگاهي

 ٠٠١/٠      شغل

   ٣٢)٧/١٣(  ١٠)٨/٢(  كارگر

   ٨٨)٦/٣٧(  ١٠٨)٩/٢٩(  كارمند

   ٨٣)٥/٣٥(  ٦)٧/١(  آزاد

   ٦)٦/٢(  ٨)٢/٢(  بازنشسته

   ٠)٠٠/٠(  ١٧٨)٣/٤٩(  دار خانه

   ٢٥)٧/١٠(  ٥١)١/١٤(  شجودان

    

 سلامتارتقاء  ٢نيمرخ" يها اسيخرده مق يج معناداريونتا يفيتوص يهاآمار :٣شماره جدول

  يتباتوجه به جنس"يدر شيوه زندگ

  کل  

  ميانگين

  )انحراف معيار(

  زن

  ميانگين

  )انحراف معيار(

  مرد

  ميانگين

  )انحراف معيار(

P  

  ٠٠١/٠  ٣٨/٢)٦١/٠(  ٦٤/٢)٥٩/٠(  ٥٤/٢)٦١/٠(  يت سلامتيمسئول

  ٩٤/٠  ٠٨/٢)٦٢/٠(  ٠٨/٢)٥٩/٠(  ٠٨/٢)٦١/٠(  جسمانيت يفعال

  ٠٠١/٠  ٧٩/٢)٤٧/٠(  ٩٧/٢)٥٢/٠(  ٩٠/٢)٥١/٠(  هيتغذ

  ١٦/٠  ٥٣/٣)٦٤/٠(  ٤٧/٣)٥٩/٠(  ٤٩/٣)٦١/٠(  يرشد معنو

  ٠٠١/٠  ٩٦/٢)٤٩/٠(  ١٠/٣)٤٨/٠(  ٠٥/٣)٤٩/٠(  ين فرديروابط ب

  ٢٨/٠  ٥٦/٢)٥٧/٠(  ٦١/٢)٥٢/٠(  ٥٩/٢)٥٤/٠(  تنش تيريمد
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  ٨٥٣

    همكاران ميمنت حسيني و                                                                                                                        ...      ۲روانسنجي پرسشنامه نيمرخ 

  كرونباخ آلفاي ضريب و بايكديگر ها اسيخرده مق نوماتريس همبستگي پيرس: ٤شماره  جدول

  )کرونباخ يآلفا(ييايپا  اداره تنش  ين فرديروابط ب  يرشد معنو  هيتغذ  جسمانيت يفعال  يت سلامتيمسئول  اسيخرده مق

  ٧٩/٠            ١  يت سلامتيمسئول

  ٨١/٠          ١  **٦٠٣/٠  يکيزيت فيفعال

  ٧٠/٠        ١  **٤٢٩/٠  **٥١٠/٠  هيتغذ

  ٨٠/٠      ١  **٤٦٤/٠  **٤٢٧/٠  **٤٣٩/٠  يرشد معنو

  ٧١/٠    ١  **٦٠٠/٠  **٤٨٤/٠  **٣٧٥/٠  **٤٩٢/٠  ين فرديروابط ب

  ٧٤/٠  ١  **٥١٠/٠  **٥٥١/٠  **٤٦٦/٠  **٥٧٨/٠  **٥٩٤/٠  اداره تنش

  **٩٢٤/٠  **٧٩٨/٠  **٧٦٠/٠  **٧٦٦/٠  ** ٧٢١/٠  ** ٧٥١/٠ ** ٧٧٠/٠  يبهداشت در شيوه زندگ ارتقاء اسيکل مق

 .معنادار است ٠١/٠در سطح  يهمبستگ **

  

  گيري بحث و نتيجه

تـوان   يصورت گرفته م يج حاصل از مراحل روانسنجيبا توجه به نتا

 از اعتبـار و  "يدر شيوه زندگ سلامتارتقاء  ٢نيمرخ" جه گرفت کهينت

ن ابـزار  ي ـز اي ـمطالعـات ن گـر  يدر د. است قابل قبول برخوردار ييايپا

 از جملـه در . را از خـود نشـان داده اسـت    ياعتبار و اعتمـاد مطلـوب  

 يهمسـان  يبررسدر کرونباخ ب آلفا يضر يل پلرکيوالکر و ه پژوهش

هـا   اسي ـر مقي ـز يب آلفا بـرا يضراو ، ٩٤/٠ياس کليمق يبرا يدرون

ب ثبـات آزمـون   يضـر ن يهمچن. را نشان داد٨٧/٠تا ٧٩/٠از يا دامنه

 يهـا  افتـه ي، که بـا  ]١٠[بود ٨٩/٠اس يکل مق يآزمون مجدد برازبا

بـا    luو Weiهمچنين، نتيجـه مطالعـه   . همخواني دارد مطالعه حاضر

ابـزار نيمـرخ    خـرده مقيـاس   ٦تحليل عاملي تأييدي وجود  استفاده از

-Chungو  Meihan. ]١٥[تأييدکرد را در شيوه زندگي سلامتارتقاء 

Ngok   در "يزنـدگ  در شـيوه  سـلامت  يارتقـا رخ نيم"در روانسنجي 

 بـا  يدأيي ـت يل عـامل ي ـدند کـه تحل يجه رس ـين نتيبه ا يوانيزنان تا

ک ي ـ يبـار عـامل   يبه استثنا ،يعامل ٦ يريگ اندازه ياستفاده از الگو

در  سـلامت  يارتقامرخ ين ٢نسخه  يعبارت خارج شده با نسخه اصل

 يدأيي ـت يعـامل ل ي ـتحلالگوي حاصـل از  . راستا بود هم يشيوه زندگ

اس قابل قبـول  يخرده مق ٦ن يب يداشت و همبستگ يبرازش مناسب

 ٧٠/٠شتر ازيشده ب يابزار بازنگر يکرونباخ برا يب آلفايضر )٧٠/٠(

ــود و ــرا ب ــرده مق ٦ يب ــخ ــا ٧١/٠اس ي ــد ٩١/٠ت ــت آم  .]٢٢[بدس

Guertzgen خــرده  ٦ن يافــت کــه در بــيپــژوهش خــود در ز دريــن

 ـيه، حمايتغذ "يدر شيوه زندگ سلامت يارتقامرخ ين"اس يمق ن يت ب

 .]٢٣[ن را داشـتند يانگي ـن ميشترياداره تنش ب نفس و ي، تعاليفرد

 ـ يو توص ـ يپژوهشي باهدف بررس ـ ت سـلامت،  ين وضـع يف رابطـه ب

سـطح آمـوزش، سـن و شـاخص تـوده       هل، سطح درآمد،يت تأوضع

ي سـلامت بـر رو   يارتقـا  يت بـر رفتارهـا  ي ـبا اثر افزوده معنو يبدن

ــا ١٨زن ١٣٧ ــال امر ٦٤ ت ــايس ــايافر ييک ــوب فلور در ييق ــجن دا ي

و  يسـلامت  يارتقـا  ين رفتارهايب يآمار دار يدهنده رابطه معن نشان

خـرده   لات تنهـا در يتحص ـ پژوهش مـذکور  در. لات بوديسطح تحص

کـه سـطح    يکـه افـراد   يبـه نحـو   ؛اس اداره تنش معنادار بـود يمق

در خـرده   يبـالاتر ن نمـرات  يانگي ـداشتند از م يتر نييلات پايتحص

انجام شده در چند  يل عامليتحل. ]٢٤[اس تنش برخوردار بودنديمق

ربط داشـته  ي ـسازه پرسشـنامه ذ  ييو و رواگمطالعه نشان از برازش ال

ي هـا  شاخص يب برايبه ترت ٠٣/٠و ٩٨/٠ يها زانياست؛ از جمله م

GFI و  SRMR بـه   ٠٠١/٠و ٩٩/٠ يها زاني، م]٢٥[ک مطالعهيدر

، ]٢٢[گريد يا در مطالعه  RMSEAو NFIيها شاخص يب برايترت

ــرا ٠٨/٠و ٩٤/٠ يهــا زانيــن ميو همچنــ  و NFI يهــا شــاخص يب

RMSEA گـر  يگر برازش مناسب الگو و به عبـارت د يد يدر پژوهش

تحـت   يدر پژوهش ـ. ]٢٦[دي ـنما يد م ـأييسازه پرسشنامه را ت ييروا

شـيوه   در سـلامت  يارتقـا  ٢ مـرخ ين"و اعتبـار سـازه    يياي ـعنوان پا

د، ي ـنفرانجـام گرد  ٩٧٢تعـداد   يه کـه بـررو  ي ـدرجامعه ترک "يزندگ

اس آن بـه  ي ـخـرده مق  ٦ابـزار و   يبـرا  ٧٠/٠کرونبـاخ   يب آلفايضر

ش يب ـ يک عبارت همبسـتگ ي يه عبارات به استثنايدست آمده، وکل

آزمـون مجـدد نشـان دهنـده ثبـات      . با کل ابزار رانشان داد ٢٠/٠از 

دو عبـارت بـه    .بـود  "يدر شيوه زندگ تسلام يارتقامرخ ين ٢نسخه"

از الگو خارج  ٣٠/٠ش از يب در عوامل متفاوت يعامل ل داشتن باريدل

 يل عامليتحل يبرمبنا يعامل ٥ ييالگو يدأييت يل عامليشده و تحل

در پـژوهش حاضـر   . ]٢٧[را نشـان داد  يبرازش قابل قبـول  ياکتشاف

اس ي ـبـه خـرده مق  مردان مربوط  ازات زنان وين امتيانگين ميشتريب

اس ي ـازات مربوط بـه خـرده مق  ين امتيانگين ميو کمتر يرشد معنو
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 ـ   در زنان و جسمانيت يفعال جـنس از لحـاظ    ن دويمـردان بـوده و ب

ارتقـاء   يرفتارهـا  يدر بررس. دياختلاف معنادار مشاهده نگرد يآمار

نفـس،   ياز تعـال  ييازات بالاي، امتيدرمورد زنان اردن يدهنده سلامت

ک ي ـن، در يهمچن ـ. ده اسـت ش ـه گزارش يو تغذ ين فرديبت يحما

 ينييازات پـا ي ـامت ييکايامر ييقايکه زنان افرده يمطالعه گزارش گرد

 .]٧[نمودندکسب  ين فرديت بيه و حماينفس، ورزش، تغذ ياز تعال

ران و توجـه  ي ـا در يقـو  يو مذهب ينه فرهنگيشيبا توجه به وجود پ

جـه  ي، نتيبدن يها تيش و فعالر ورزينظ جسماني يها کمتر به جنبه

 يافتــه هــاي. ســتين پــژوهش چنــدان دور از انتظــار نيــحاصــل ازا

Hulme     ان ي ـم نفـر انجـام شـد، از    ٥٤٥و همکاران کـه بـا شـرکت

ارتقـاء   يوه زندگيش ٢ مرخين" يرفتاراس ابعاد يخرده مق ٦ازات يامت

 و جسـماني ت ي ـازات مربـوط بـه فعال  ي ـن امتيکمتر "يدهنده سلامت

ز بـا  ي ـهـا ن  افتـه ين ي ـا. بود يازات مربوط به رشد معنوين امتيشتريب

مطالعه فـوق   يها افتهين يهمچن. ج پژوهش حاضر همگون استينتا

 يريو فرهنـگ پـذ   يت اسـتخدام ي، وضعيتنشان داد که سن، جنس

شـده،   ت سـلامت درک يوضـع . ها شده بود ان نمونهيموجب تفاوت م

انس ي ـاز وار درصد ١٢،يريو فرهنگ پذ يت شناسيجمع يها يژگيو

 يها افتهي. ]٢٨[داد يح ميرا توض يارتقاء دهنده سلامت يوه زندگيش

Zhang يوه ارتقـاء دهنـده سـلامت   يسه شينه مقايزم همکاران در و 

اورز در کشور ژاپن نشان داد که بطـور  ر کشيدرکارگران کشاورز و غ

امـا بطـور   . وجـود نداشـت   ين دو گروه شغليب يتفاوت معنادار يکل

تمام مشـاغل   شتر دريسن ب يدارا يها زنان و گروه ازات دريامت يکل

از آن بـود کـه    يز حـاک ي ـپژوهش حاضر ن يها افتهي. ]١١[بالاتر بود

 ـ  ه وي ـ، تغذيت سـلامت ياس مسـئول يخرده مق ٣زنان در  ن يروابـط ب

ژنگ هم راستا  يها افتهي تفاوت معنادار با مردان داشتند که با يفرد

مراقبـت   يهـا  تي ـدر زنـان فعال  اًنکـه اساس ـ يباتوجـه بـه ا  . باشـد  يم

رد، ي ـگ يصـورت م ـ  ينسـبت بـه مـردان در سـطح بـالاتر      يبهداشت

ن يشـتر يدر پـژوهش حاضـر ب   .ه اسـت ي ـفـوق قابـل توج   يهـا  افتهي

ن يوکمتـر  ياس رشـد معنـو  ي ـبـه خـرده مق  ن نمرات مربوط يانگيم

مشاغل  در افراد شاغل در جسمانيت ين نمرات مربوط به فعاليانگيم

 ٢٦٤ يبـررو  يا مطالعـه   Buyukkayaو Baharو Beser. آزاد بـود 

جه گرفتنـد  يه انجام دادند و نتيکشور ترک ييکارگر کارخانه مواد غذا

نفـس   يتعـال  و ين فـرد يت بيازات به حمايامت نيانگين ميکه بالاتر

 ر گزارشات منتشـر شـده در  يسه با سايمقا در. اختصاص داشته است

اس يمق در يتر نييازات پاين پژوهش امتيا يها مورد کارگران، نمونه

اختلاف . اداره تنش داشتند ه ويتغذ ،ين فرديت بينفس، حما يتعال

ن يهـل در ب ـ أت تيوضـع  لات ويلحاظ جنس، سطح تحص دار از يمعن

ه يدار از لحاظ سن، تغذ يگرچه اختلاف معن ؛دياهده نگردها مش گروه

ــ و  و همکــاران در Zhang. ]٧[هــا وجــود داشــت ن گــروهيورزش ب

ارتقـاء   يوه زندگيمرخ شين" يها اسيمورد خرده مق پژوهش خود در

ازات ي ـامت يدند که بطور معنـادار يجه رسين نتيبه ا "يدهنده سلامت

بـه خـرده    تـر  نييازات پـا يامت يو بطور معنادار يبالاتر به رشد معنو

ر ي ـدر گـروه کشـاورز نسـبت بـه گـروه غ      جسـماني ت ياس فعاليمق

 يارتقـا  ٢ نيمـرخ "نسـخه فارسـي    .]١١[کشاورز اختصـاص داشـت  

 پايـائي و  يـي روا از آن هـاي  مقياسخرده  و "يدر شيوه زندگ سلامت

 و معتبـر  يابـزار  عنـوان  بـه آن  از توان مي وبرخوردار بوده،  مطلوبي

 ها پژوهش در يارتقاء دهنده سلامت يوه زندگيش ارزيابي براي اتباثب

  .كرد استفاده باليني هاي فعاليت و

  

  سهم نويسندگان

مديريت مشترک طـرح پژوهشـي، ترجمـه و نهـايي     : ميمنت حسيني

  ها، مشارکت در تهيه مقاله گيري، تحليل داده کردن پرسشنامه، نمونه

 يي، ترجمـه و نهـا  يهش ـت مشـترک طـرح پژو  يريمد: ييغمايده يفر

  مقاله ييه نسخه نهايکردن پرسشنامه، مشارکت در ته

ه ي، مشارکت در تهيريگ ترجمه پرسشنامه، نمونه: ن زادهيه حسيصف

  مقاله يينسخه نها

  مشاورآماري، مشارکت در تهيه نسخه نهايي مقاله: حميد علوي مجد

  ه يتهتحليل آماري مشارکت در : ن سربخشيپرو

  ه مقالهيتهتحليل آماري و مشارکت در : يمحمود طاووس

  

  تشكر و قدرداني

 شهيد بهشتي يدانشگاه علوم پزشک يپژوهش ين پژوهش در شورايا

 يق معاونت محترم پژوهشيآن از طر يها نهيده و هزيب رسيبه تصو

  .گردد ير و تشکر ميله تقديوس نياست که بد دانشگاه پرداخت شده
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