
  »ندليکودکان ک يسلامت مرتبط با يت زندگيفيپرسشنامه ک«سنجي  روان يها يژگيو يبررس ترجمه و

  

  ۱انيژه نوريمن، ۱يم رسوليمر، ۲مجد يد علويحم، ۱ن زادهيسعيده ام، ∗۱ده يغمايييفر

 
  درماني شهيد بهشتي ـ دانشگاه علوم پزشكي و خدمات بهداشتي ،دانشكده پرستاري و مامايي. ۱

  درماني شهيد بهشتي ـ دانشگاه علوم پزشكي و خدمات بهداشتي ،يراپزشکيپكده دانش .۲
  

  فصلنامه پايش

  ٨٤١-٨٤٧صص  ١٣٩١ آذر ـ دي ششم شماره يازدهمسال 

  ١٣/١٠/١٣٨٩ :تاريخ پذيرش مقاله

  ]١٥/٧/١٣٩١-نشر الكترونيك پيش از انتشار[

  

  چكيده

در برگيرنده ادراكات افـراد دربـاره عملكردهـاي جسـمي،     و فرد ه منحصر بلاً مآن كا كيفيت زندگي مفهومي است كه درك هر انساني از

کودکـان مبـتلا بـه آسـم      يت زنـدگ يفيک يريجهت اندازه گ يعموم يت زندگيفيپژوهشگران از ابزار ک. استشناختي  عاطفي، اجتماعي و

 يو بررس ـ ترجمـه  ن پژوهش بـا هـدف  يا لا به آسم،کودکان مبت يت زندگيفيک سنجش با توجه به عدم وجود پرسشنامه. اند استفاده کرده

  . انجام شده است" ندليکودکان ک يسلامت مرتبط با يت زندگيفيپرسشنامه ک" يروان سنج يها يژگيو

 يس ـيابتـدا، نسـخه انگل  . مرحلـه صـورت گرفـت    ٧پس از اخذ مجوز از طراحان پرسشنامه کيندل، رونـد ترجمـه آن در    ،مطالعهن يدر ا

در مرحلـه بعـد نسـخه نهـايي     . اوليه به يک ترجمه واحد صورت گرفت يها ق ترجمهيب و تلفيترجمه شد، سپس ترک يرسپرسشنامه به فا

بـه  . قـرار گرفـت   بنـدي   ، اصلاح و جمعيبرگردانده شد و پس از آن نسخه ترجمه شده مورد بازنگر يسيبه انگل يترجمه شده از زبان فارس

اعتبار  .شرکت کردند يبيمارستان مسيح دانشوردرمانگاه ساله مبتلا به آسم مراجعه کننده به  ٨-١٢دختر و پسر ١٣٦، يروان سنج منظور

   .انجام شدپايايي آن  و ي، اعتبار ملاکمحتوا

پرسشـنامه کينـدل و    يج اعتبـار ملاک ـ يعلاوه، نتا به. درصد است ٧٥عبارات بالاتر از  يدر تمامج نشان داد که شاخص اعتبار محتوا ينتا

، ياسپيرمن نشان داد که ميان نمرات دو پرسشنامه رابطه خط ـ يبا استفاده از آزمون آمار" کودکان مبتلا به آسم يت زندگيفيه کسشنامپر

  . مثبت و معنادار وجود دارد

 يب همبسـتگ ين پرسشـنامه ضـر  يمختلف ا يها طهين حيبا روش انجام آزمون مجدد نشان داد که ب ييايپا يريج اندازه گي، نتانيهمجن

 يري ـ، جهـت انـدازه گ  نـدل يکودکان ک يسلامت مرتبط با يت زندگيفيپرسشنامه ک ينشان داد که نسخه فارس پژوهشن يا .بالا وجود دارد

  .استمناسب  ندر کودکا يمربوط به سلامت يت زندگيفيک

  

  ، کودکگيت زنديفي، کندليسنجي، پرسشنامه ک ترجمه، روان :ها واژه كليد

                                                           
 ييو مامـا  ي، دانشکده پرسـتار ييدرجايمارستان قلب شهيب يش، روبرويايعصر و اتوبان ن ير داماد، تقاطع وليعصر، بالاتر از م يابان وليتهران، خ: پاسخگو نويسنده ∗

  ١٩٩٦٨٣٥١١٩: يکد پستيد بهشتيشه

  ٨٨٢٠٢٥١٦: برتلفن نما
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  ٨٤٢

    فصلنامه پژوهشكده علوم بهداشتي جهاددانشگاهي    

  مقدمه

لاً آن كـام  مي اسـت كـه درك هـر انسـاني از    كيفيت زندگي مفهو

در  وكيفيت زندگي يك مفهوم چند بعدي ]. ١[است فرد ه منحصر ب

ــاطفي،    ــاي جســمي، ع ــاره عملكرده ــراد درب ــات اف ــده ادراك برگيرن

با اين حقيقت  يکيفيت زندگ يارزياب]. ٢[است شناختي  اجتماعي و

نـدارد در  آن وجـود   يپذيرفته شده برا يکه هنوز تعريف واحد جهان

، از پژوهشگران تنها يـک بعـد   يبسيار ،گذشته در. هم پيچيده است

را انـدازه   يعملکرد جنس ـ اي ياقتصاد طيشرا ،يمانند عملکرد جسم

يـافتن تعريـف    ياز متخصصان در تلاش برا يبعض. کردند يم يگير

 يپيـدا کـردن تعـاريف    يبه جستجو بـرا  يکيفيت زندگ يبرا يجامع

از  يبعض ـ. انـد  کودکان و نوجوانان پرداخته يگکيفيت زند يمجزا برا

احسـاس  «در کودکـان و نوجوانـان را    يکيفيت زندگصاحب نظران، 

که  ندداند و معتقد يم» شانيو قابل تغيير آنها در مورد سلامت يذهن

اميدها و انتظارات کودکان و  ،ها اين احساس منعکس کننده خواسته

  ].٣[ آنهاست يآينده زندگو  ينوجوانان در ارتباط با حقايق کنون

هــاي پزشـكي، مســير طــب اطفــال را از   هــا در مراقبــت پيشـرفت 

هاي عفوني به سمت پيشـگيري و كنتـرل    تشخيص و درمان بيماري

هاي درمـاني جديـد، طـول     روش. هاي مزمن سوق داده است بيماري

امروزه ميزان تأثير اقدامات درماني و . عمر افراد را افزايش داده است

ي بر كيفيت زندگي بيشتر از گذشته مورد توجه قـرار گرفتـه   مراقبت

از اين رو اهميت اندازه گيري كيفيـت زنـدگي بـيش از پـيش     . است

نتايج حاصل از اندازه گيري كيفيت زندگي نه ]. ٤[مطرح شده است 

تـر و   تواند به اعضاء گروه درمان در برنامه ريزي واقـع بينانـه   تنها مي

تي كمك نمايد، بلكه باعث آگاهي آن هـا از  منطبق بر نيازهاي مراقب

تـوان بـا    كيفيـت زنـدگي را مـي   ]. ١[شود  ها مي ميزان تأثير مراقبت

ممکـن اسـت از    ،ابزار. استفاده از ابزارهاي متفاوت اندازه گيري كرد

 مختلف طبقه يها از عبارات که در حيطه ييا تعداد ييک سؤال کل

کـار  ه خـاص ب ـ  ياطلاعـات کسـب   يبـرا  نيز اند و شده يا نشده يبند

براي اندازه گيـري كيفيـت زنـدگي    ]. ٤[ تشکيل شده باشد ،روند يم

. كودكان سن مدرسه مبتلا به آسم به ابزاري معتبر و پايا نيـاز اسـت  

ن زمينه مشخص نمـود كـه   يهاي پژوهشگران در ا مطالعات و بررسي

ت ي ـفيک ير پژوهشـگران از ابزارهـا  يچنين ابزاري وجود ندارد و سـا 

بنـابراين پژوهشـگران   . اند ن رابطه استفاده کردهيدر ا يعموم يدگزن

 مـرتبط بـا   يت زنـدگ يفيپرسشنامه ک«مطالعه حاضر بر آن شدند تا 

 .کننـد  يرا در ايران ترجمـه و روان سـنج   »ندليکودکان ک يسلامت

ترجمــه و  ،يدر اســتفاده از يــک پرسشــنامه خــارج يمسـأله اساس ــ

 يهمخـوان . مورد پژوهش اسـت  ق مناسب آن با فرهنگ جامعهيتطب

ج يسـه نتـا  يامکـان مقا  ،با فرهنگ جامعـه هـدف   يپرسشنامه خارج

توان  ين، ميبنابرا. کند ير کشورها فراهم ميحاصل از پژوهش را با سا

 يعلم ـ يهـا  افتـه يها و  ج پژوهشيسه نتايبه زبان مشترک جهت مقا

  ].٥[ ديرس

 ياهــ پرسشــنامه يترجمــه و تطــابق فرهنگــ يدر مــورد چگــونگ

ــيپژوهشــ ــاتي ب از  يبعضــ. ن صــاحب نظــران وجــود داردي، اختلاف

 ها را در چهار مرحله پرسشنامه يتطابق فرهنگ و پژوهشگران ترجمه

انجـام   ]٨، ٧[ ن رونـد را در بـيش از چهـار مرحلـه    يا ياريو بس] ٦[

   .اند داده

زادگان و همکاران در پژوهشي بـا هـدف ترجمـه پرسشـنامه      احد

انجـام   به فارسي و تعيين اعتبـار و پايـايي آن  کيفيت زندگي مرتبط 

ابتدا پرسشنامه را که نسـخه اصـلي آن بـه زبـان      پژوهشگران. دادند

انگليسي طراحي شده بود، طي چند مرحله از انگليسي به فارسـي و  

بالعکس ترجمه نمودند و عبارات دو نسخه فارسي و انگليسي از نظر 

مرحله بعد اعتبار همزمان بـا   در. دادندهم معنايي مورد ارزيابي قرار 

مقايسه همبستگي پرسشـنامه پـژوهش بـا نتـايج معاينـات مرسـوم       

دست آمده حاکي از همبستگي قـوي  ه ضرايب ب وبينايي تعيين شد 

). ٦٠/٠ضـرايب همگـي بـالاتر از   ( پرسشنامه با نتـايج معاينـات بـود   

و محاسبه ضـريب  ) ثبات( پايايي پرسشنامه با دو روش آزمون مجدد

جهت انجـام آزمـون   . تعيين گرديد) همساني دروني( اي کرونباخآلف

 لي ـتکميك هفتـه پرسشـنامه    مدتبار در  ٢بيمار ديگر  ١٤مجدد 

 ٧٠/٠ضـرايب همبسـتگي بـين دو آزمـون همگـي بـالاتر از       . كردند

همچنين در بخش تعيين همساني دروني آلفاي كرونبـاخ بـه   . بودند

بنـابراين،  . ده بودنـد گـزارش ش ـ  ٧٠/٠دست آمده همگـي بيشـتر از   

نسخه فارسي پرسشنامه کيفيت زندگي مرتبط با ديد، از نظر اعتبـار  

  ].٩[ و پايايي مورد تأييد قرار گرفت

در پژوهشي ديگر، عبادي و همکاران اقـدام بـه ترجمـه و تعيـين     

ــنامه   ــايي پرسشـ ــار و پايـ ــومي  ١٢اعتبـ ــلامت عمـ ــارتي سـ    عبـ

)General Health Questionnaire(،  ان ابــزاري جهــت بـه عنــو

 ـ. ، نمودندسلامت روانسنجش  ه ابتدا پرسشنامه توسط دو مترجم ب

سـپس دو متـرجم   . طور مستقل از انگليسي به فارسي برگردانده شد

پس از آن يک مترجم . ديگر نسخه فارسي را به انگليسي برگرداندند

به عنوان هماهنگ کننده، دو نسخه فارسي و انگليسي را از نظر هـم  

سپس پرسشـنامه بـا افـزودن تعـدادي سـؤال      . ررسي نمودمعنايي ب

و نيز يک سؤال به منظور ارزيـابي کيفيـت زنـدگي     يت شناسيجمع
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  ٨٤٣

    فريده يغمايي و همكاران                                                                                                 ...     پرسشنامه«هاي روان شناختي  ترجمه و بررسي ويژگي

فرد از ديدگاه خود او، در بين گروهي از جوانان توزيـع شـد و مـورد    

بر اساس نتايج آزمون مقـدماتي نـواقص   . آزمون مقدماتي قرار گرفت

نهايي به زبان فارسي تهيه موجود در پرسشنامه رفع گرديد و نسخه 

در مرحله بعد، جهت تعيين اعتبار پرسشـنامه از روش تحليلـي   . شد

نتـايج آزمـون تحليـل    . استفاده شد ه هاي شناخته شد مقايسه گروه

وضـعيت  «و  »يپرسشنامه سلامت عموم«واريانس در بررسي نمرات 

نشـان دهنـده   ) بـه عنـوان متغيـر گروهـي    (» کلي کيفيـت زنـدگي  

بدين ترتيب که افراد داراي  ؛ها بود قابل ملاحظه بين گروههاي  تفات

حـائز   »يپرسشنامه سلامت عموم«وضعيت بهتر کيفيت زندگي، در 

» خيلي بـد «تري گرديدند و افراد داراي کيفيت زندگي  نمرات پايين

نمـرات   »يپرسشنامه سلامت عموم«صورت معناداري از ه ب» بد«تا 

   بـــــــــــــــالاتري را کســـــــــــــــب کردنـــــــــــــــد  

)٠٠١/٠P< ٦/٥٨ وF= .(  

براي تعيين پايايي پرسشنامه ضريب آلفاي کرونباخ محاسبه شـد  

بـدين ترتيـب نسـخه فارسـي      ؛گـزارش شـد   ٨٧/٠که ايـن ضـريب   

 صورت معتبـر و پايـا تهيـه گرديـد    ه ب »يپرسشنامه سلامت عموم«

]١٠[.  

کودکان مبتلا بـه   يت زندگيفيبا توجه به عدم وجود پرسشنامه ک

مرتبط  يت زندگيفيکپرسشنامه «ترجمه  دفن پژوهش با هيآسم، ا

آن، انجام  يسنج و روان يبه زبان فارس »ندليکودکان ک يبا سلامت

  .گرفته است

  

  كار  مواد و روش

کودکـان و درمانگـاه کودکـان     يبخـش داخل ـ پژوهش حاضـر، در  

پـژوهش،   يهـا  نمونـه . انجام شده اسـت  يبيمارستان مسيح دانشور

در  يريبودند که به روش نمونه گ) سن مدرسه(ساله  ٨-١٢کودکان 

در . ورود بـه پـژوهش انتخـاب شـدند     يارهايدسترس و بر اساس مع

كودكـان سـن    يپژوهش حاضـر، جامعـه پـژوهش متشـکل از تمـام     

هـا يـا بسـتري در     مدرسه مبتلا به آسم مراجعه كننده بـه درمانگـاه  

تحـت پوشـش    يح دانشوريهاي ريوي بيمارستان مس بخش بيماري

واحـدهاي مـورد پـژوهش    . بـود  يلوم پزشكي شهيد بهشتدانشگاه ع

  :داراي مشخصات زير بودند

  تشخيص بيماري آسم توسط پزشك متخصص مسجل شده بود -

 ماهه مشخص و علائم بيماري بودند ٦حداقل داراي تاريخچه  -

 در زمان حمله حاد آسم قرار نداشتند -

 بيماري حاد و مزمن ديگري نداشتند -

 و اختلالات رشد و تكامل بودند فاقد معلوليت -

هاي تك  خانواده(هاي آسيب پذير نبودند  خانواده آنها از خانواده -

هايي كه در آنها والدين ازهم جدا شده، بزهكار، معتاد  والدي، خانواده

 )و يا داراي معلوليت هستند

 سال قرار داشتند ۸-١٢در دامنه سني  -

 ارسي بودندقادر به درك و صحبت كردن به زبان ف -

ــنامه ک ــدليپرسشــــــــ ــط) KINDL( نــــــــ   توســــــــ

Ravens-Sieberer & Bulling  در آلمان طراحـي   ١٩٩٩در سال

 ـ تا وشده  از ايـن  ]. ١٣[ زبـان ترجمـه شـده اسـت     ١٨حـال بـه   ه ب

عبــارات ايــن . پرسشــنامه تــاكنون در ايــران اســتفاده نشــده اســت

) عبـارت  ٣٠( پرسشنامه جهـت پاسـخگويي كودكـان سـن مدرسـه     

، )الؤس ٤(حيطه جسمي  ٧اين پرسشنامه شامل . ده استتنظيم ش

، )الؤس ـ ٤( ، خـانواده )الؤس ـ ٤( ، اعتمـاد بـه نفـس   )الؤس٤( يروح

. اسـت ) الؤس ـ ٦( يمـار يو ب) الؤس ـ ٤(، مدرسه )الؤس ٤(دوستان 

 ٢٠كارگيري نظرات ه نسخه اصلي اين پرسشنامه با ب يمحتوا اعتبار

اعتبار . ن شده استباسل تعيي متخصص و براساس شاخص والتس و

سازه پرسشـنامه بـه روش تحليـل عـاملي، اعتبـار همگـرا و اعتبـار        

بــا (افتراقــي و پايــايي آن بــه روش انــدازه گيــري همســاني درونــي 

تعيين شـده  ) با انجام آزمون مجدد(و ثبات ) محاسبه آلفاي كرونباخ

  . است

. كـودك بـوده اسـت    ٩١٥هـا   تعداد نمونـه  ،درانجام تحليل عاملي

 همگـرا، از پرسشـنامه سـلامت كـودك     ين براي تعيين اعتبارهمچن

)Child Health Questionnaire-CHQ ( ت از يو پرسشنامه رضـا

 عبـارتي  ٣٦پرسشنامه فـرم كوتـاه   و ) Life Satisfaction( يزندگ

)Short Form Health Survey 36-SF 36(     اسـتفاده شـده كـه

ــف پرسشــنامه كينــدل   ضــرايب همبســتگي حيطــه ــا هــاي مختل ب

هاي پرسشنامه سلامتي كودك، پرسشنامه رضايت از زندگي و  حيطه

 ٦٢/٠-٦٤/٠ و ٦٩/٠، ٤٠/٠-٧٢/٠پرسشنامه فرم كوتـاه بـه ترتيـب    

همچنين در تعيين اعتبار افتراقي، نمرات كسـب  . گزارش شده است

کودکـان   يت زنـدگ ي ـفيپرسشـنامه ک «هاي مختلـف   شده در حيطه

كودكان سالم، مبتلا به آسم،  دراندازه گيري كيفيت زندگي »کيندل

درماتيت آتوپيك و مبـتلا بـه چـاقي مفـرط، نشـان دهنـده قـدرت        

در افتـراق بـين كيفيـت زنـدگي در سـلامتي و       مناسب پرسشـنامه 

در تعيين همساني دروني، ضريب آلفاي كرونبـاخ  . بيماري بوده است

٨٤/٠ =α  ــين دو آزمــون  و در تعيــين ثبــات، ضــريب همبســتگي ب

۸۰/۰=r ١١[ه شده است محاسب[.   
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  ٨٤٤

    فصلنامه پژوهشكده علوم بهداشتي جهاددانشگاهي    

 يت زنـدگ ي ـفيپرسشـنامه ک «در پژوهش حاضـر، جهـت ترجمـه    

رونـد  و سـپس،   رضايت كتبي از طراح آن اخذ شد »کودکان کيندل

 ۷ايـن پرسشـنامه شـامل     يروان سنج يها يژگيو يو بررس ترجمه

  :ل انجام گرفتيبه شرح ذ ]١٢[مرحله 

ايـن   در: ترجمه پرسشنامه از زبان انگليسي بـه زبـان فارسـي    -١

دو زبـان   متـرجم مسـلط بـه هـر     ٢ندل توسط يمرحله پرسشنامه ک

  . فارسي و انگليسي از زبان انگليسي به فارسي ترجمه شد

درايـن  : هاي اوليه به يك ترجمـه واحـد   تركيب وتلفيق ترجمه -٢

ن ديگري كـه در  اهاي ترجمه شده اوليه توسط مترجم مرحله نسخه

ها و  بازنگري قرار گرفت، تفاوت مورد ،اند مرحله قبلي شركت نداشته

هـاي اوليـه،    بـا ادغـام ترجمـه   اً هاي آن اصلاح گرديد و نهايتـ تناقض

  . نسخه نهايي ترجمه شده به زبان فارسي ايجاد شد

برگرداندن نسخه نهايي ترجمه شده از زبان فارسـي بـه زبـان     -٣

در اين مرحله نسخه نهايي كه ترجمه آن در مرحلـه قبـل   : انگليسي

توسط يک مترجم كه به هردو زبان مسلط بـود و در   ،ن يافته بودپايا

مراحل قبلي شركت نداشت، از زبان فارسي بـه انگليسـي برگردانـده    

  .شد

: بازنگري نسخه ترجمه شده از زبان فارسي به زبـان انگليسـي   -٤

در اين مرحله پرسشنامه نهايي كه در مرحله قبل از زبان فارسي بـه  

ايـن كـار   . ده بود، مورد بـازنگري قـرار گرفـت   انگليسي برگردانده ش

ــرجم ــک مت ــاهيم و متخصــص در ترجمــه  ( توســط ي ــه مف آشــنا ب

انجـام   ،دو زبان انگليسي و فارسي مسـلط بـود   كه به هر) پرسشنامه

  .شد

ن مربوطه نسـخه  ادر اين مرحله متخصص: اصلاح و جمع بندي -٥

نكـات   ترجمه شده به زبان فارسي را از لحـاظ اشـتباهات املايـي و   

  .گرامري مورد بازنگري قرار دادند

مرحلـه اول  : تعيين اعتبار و پايـايي پرسشـنامه ترجمـه شـده     -٦

در پژوهش حاضر با روش اعتبـار محتـوا    »پرسشنامه کيندل«اعتبار 

نفـر از   ۱۰بـدين ترتيـب کـه پرسشـنامه در اختيـار       ؛تعيين گرديد

ن در زمينــه طــب کودکــان، کيفيــت زنــدگي و طراحــي  امتخصصــ

رسشنامه قرار گرفت تا بر اساس شـاخص والـتس و باسـل، مربـوط     پ

، ١٤[ بودن، واضح بودن و ساده بودن آن را مورد قضاوت قرار دهنـد 

ت ي ـفيعلاوه، در اين پژوهش جهت اعتبار سازه پرسشنامه که ب. ]١٣

لـذا  . اسـتفاده شـد   يکودکـان کينـدل از روش اعتبـار ملاک ـ    يزندگ

پرسشـنامه کيفيـت   « يعن ـير مـلاک  ابزا پرسشنامه کيندل همراه با

نمونه پژوهش توزيـع   ۱۳۶بين  ]١٥[ »کودکان مبتلا به آسم يزندگ

  .شد

ن ابـزار بـه   ي ـا :»کودکان مبتلا به آسم يپرسشنامه کيفيت زندگ«

سـاله   ۱۲-۸کودکان سن مدرسه  يکيفيت زندگ يگير اندازه منظور

 يح ـن زاده و همکـاران طرا يتوسط ام ـ ١٣٨٧در سال  مبتلا به آسم

عبـارت اسـت،    ٦٤ ين ابـزار کـه دارا  ي ـکرونبـاخ ا  يآلفا. شده است

٩١/٠=α ل ي ـن ابـزار کـه توسـط تحل   يبعد ا ٥کرونباخ  يبوده و آلفا

 يبـرا . ن شـده اسـت  يـي تع α=٨١/٠-٩٢/٠انـد،   مشخص شده يعامل

ثبات ابزار، از روش آزمـون مجـدد اسـتفاده شـده کـه       يياين پاييتع

ده ي ـگـزارش گرد  r=٩٧/٠آزمون،  ينمرات در دو بار اجرا يهمبستگ

  . است

پايايي پرسشنامه کيندل با روش انجام آزمون مجـدد  : مرحله دوم

ساله مبتلا بـه آسـم    ٨-١٢کودک  ١٦ها شامل  نمونه. تعيين گرديد

بودند کـه دو بـار و بـا     يمراجعه کننده به بيمارستان مسيح دانشور

  .روز پرسشنامه را تکميل نمودند ١٥فاصله 

در ايـن مرحلـه تمـامي مراحـل فرآينـد      : گـزارش نهـايي   ارائه -٧

ترجمه و تطابق فرهنگي آن به صورت مكتوب به همراه نسخه نهايي 

  .پرسشنامه تنظيم شد

  

  ها يافته

 ٨-١٢کـودک   ١٣٦پژوهش شـامل   يها در پژوهش حاضر، نمونه

 ٣/٤٦( نفـر  ٦٣و ) درصـد  ٧/٥٣(نفر از آنها دختر  ٧٣ساله بودند كه 

 ٨٧/٩آنهــا،  يســن )انحــراف معيــار( نيانگيــده و مپســر بــو )درصــد

پـژوهش توسـط    يهـا  داده. بـوده اسـت   سـال  )٤/١ار ي ـانحراف مع(

تعيـين   در. ل قرار گرفتيمورد تحل ١٦نسخه  SPSS يافزار آمار نرم

اعتبار محتوا با شاخص والتس و باسل، جهت مورد تأييد قرار گرفتن 

ربـوط بـودن، واضـح    هر عبارت بايد درصد نمره آن در سـه طبقـه م  

نتايج  ،در پژوهش حاضر. درصد باشد ٧٥بودن و ساده بودن بالاتر از 

 ـ  ه در مرحله تعيين اعتبار محتوا حاکي از آن بود که درصد نمـرات ب

دست آمده براي مربوط بودن در تمامي عبارات پرسشـنامه کينـدل،   

حداقل درصد نمره طبقه مربوط بودن . درصد بوده است ٧٥بالاتر از 

همچنــين در . دســت آمــده درصــد بــ ٩٨درصــد و حــداکثر آن  ٨٠

حداقل و حداکثر درصد نمـره کسـب شـده بـه      ،قسمت واضح بودن

در طبقه ساده بودن عبارات پرسشـنامه  . درصد بود ٩٦و  ٨٥ترتيب 

  . دست آمده درصد ب ٩٩درصد و حداکثر آن  ٨٨حداقل درصد نمره 
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  ٨٤٥

    فريده يغمايي و همكاران                                                                                                 ...     پرسشنامه«هاي روان شناختي  ترجمه و بررسي ويژگي

ت ي ـفيشـنامه ک پرس«پرسشـنامه کينـدل و    يج اعتبـار ملاک ـ ينتا

اسـپيرمن   يبا استفاده از آزمون آمار »کودکان مبتلا به آسم يزندگ

، مثبـت و  ينشان داد کـه ميـان نمـرات دو پرسشـنامه رابطـه خط ـ     

ــود   ــود ب ــادار وج ــ .)r=۸۹۵/٠و  >٠٠١/٠P(معن ــودار ه ب ــلاوه، نم ع

 يت زنـدگ ي ـفيپرسشـنامه ک «پراکنش نمرات پرسشـنامه کينـدل و   

و مثبت قابل قبول ميـان   يانگر رابطه خطبي »کودکان مبتلا به آسم

  ).١نمودار شماره (دو پرسشنامه است 

  

  

  
پراکنش پرسشنامه کيندل و نمرات پرسشنامه کيفيـت   -١نمودار شماره 

  کودکان مبتلا به آسم يزندگ

  

  

نمرات  يخط رگرسيون بيانگر پراکندگ ـ  ن نمودار پراکنشيهمجن

 يون بــا معادلــهدو پرسشـنامه فــوق در حــول و حــوش خـط رگرس ــ 

x٥٢/٣+٩٥٢/٠=y شــيب خــط رگرســيون در ايــن معــادل . اســت ،

مثبت بين نمرات دو  يخط ياست که نشان دهنده همبستگ ٩٢٥/٠

  ). ٢نمودار شماره ( پرسشنامه است

با روش انجام آزمـون مجـدد پرسشـنامه     ييايپا يريج اندازه گينتا

نامه پرسش ـ( ندل نشان داد که ضرايب همبستگي بين دو آزمـون يک

، ٩٦/٠، در حيطه جسمي)ندل و پرسشنامه کودکان مبتلا به آسميک

، در حيطـه  ۰/۹۲، در حيطه اعتماد به نفـس  ٨٧/٠در حيطه عاطفي 

و در ٨٢/٠در حيطه مدرسه  ،۸٥/۰ در حيطه دوستان ،۰/۸۹خانواده 

  .بود ٨٩/٠ يماريطه بيح

  
 ـفيخط رگرسيون نمرات پرسشـنامه ک  ـ  پراکنش -٢نمودار شماره   تي

  کودکان مبتلا به آسم يکودکان کيندل و پرسشنامه کيفيت زندگ يزندگ

  

  بحث و نتيجه گيري

در  يعمـوم  يابزارها يکارگيره در ارتباط با ب يمداوم يها چالش

 يابزارهــا(خــاص  يمخــتص يــک گــروه يــا بيمــار يبرابــر ابزارهــا

 انـدازه  يبـرا  يعمـوم  يابزارها. همواره مطرح بوده است) ياختصاص

. رونـد  يکار م ـه ب ياز ابعاد مرتبط با کيفيت زندگ يف کاملطي يگير

آنهـا   يکـارگير ه و ب هستند يطولان يعموم ياز اين ابزارها يبسيار

  .]١٦[که به شدت بيمارند مشکل است  يافراد يبرا

بـه   يدسـتياب  يها را برا از آزمون يا از پژوهشگران مجموعه يبرخ

فايـده چنـين   . برنـد  يم ـ کاره ب ياطلاعات جامع درباره کيفيت زندگ

مربوط بـه ابعـاد    يها از داده يغن يا امکان کسب مجموعه يرويکرد

وانـد  ت يم ـ يچنـين روش ـ  ،با اين حـال . است يمختلف کيفيت زندگ

در صـورت اسـتفاده از   مـثلاً  . داشـته باشـد   يهـايي نيـز در پ ـ   ضعف

زمان دشـوار اسـت    يط ،تجزيه و تحليل تغييرات ،ها مجموعه آزمون

]١٧[.  

اين مسأله که آيا آنهـا   ،کودکان يکيفيت زندگ يگير  باره اندازهدر

خـود   يهايي در زمينـه کيفيـت زنـدگ    قادر به پاسخ دادن به پرسش

کودکان و نوجوانان  اين كه آيا. همواره مورد بحث بوده است ،هستند

 يآنها طراح ـ يکه متناسب با خصوصيات تکامل يتوانند به سؤالات يم

چنانچـه سـؤالات بـا توجـه بـه شـرايط و        ؟نـد پاسخ گوي ،شده باشد

مشـکل بـه    يده پاسخ يآنها تنظيم نشده باشند و يا برا يها ويژگي

. صحيح و کامـل نخواهنـد بـود    يده ها قادر به پاسخ آن ،نظر بيايند
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  ٨٤٦

    فصلنامه پژوهشكده علوم بهداشتي جهاددانشگاهي    

نمايـانگر زبـان و    ،شـوند  يابزارهايي که با چنين رويکردهايي طراح ـ

  .]٣[هستند ادراکات کودکان 

در  يت زنـدگ ي ـفيک يري ـانـدازه گ  يکـه بـرا   يياه اسياز مق يکي

   پرسشـــنامه ســـلامت کـــودک شـــده اســـت، يکودکـــان طراحـــ

بـه فـرم    يبسيار يها اين پرسشنامه شباهت، ز لحاظ ساختارا. است

حيطـه متفـاوت و    ۱۴ ياين پرسشـنامه دارا . دارد يقسمت ۳۶کوتاه 

در  .]١٨[ عبارت است که بايد توسط والدين تکميل شـود  ۲۸شامل 

سازه ناديـده گرفتـه    و محتوا اعتبار يها روشن ابزار، يا يين اعتبارتع

اعتبـار   يبررس ـ ين که ابزار ملاک بـرا ين، نظر به ايهمچن .شده بود

يـک ابـزار تـک     بـه عنـوان  » يابزار مقايسه ديدار«ن ابزار، يا يملاک

 يعبـارت  ۲۸پرسشـنامه   يتعيـين اعتبـار ملاک ـ   يبـرا  ،است يعبارت

ابـزار مقايسـه   «زيرا  ؛را به دست دهد يدان درستتواند نتايج چن ينم

و  اسـت  يفـرد دربـاره کيفيـت زنـدگ     يبيانگر ديـدگاه کل ـ  »يديدار

کـه بـا    يو چند بعد يچند عبارت يممکن است در مقايسه با ابزارها

 يهـا  يافتـه  ،پردازنـد  يم ـ يکيفيـت زنـدگ   يبه بررس ـ يدقت بيشتر

توانـد از دقـت    ينم ـ يا بنابراين چنين مقايسه ،دهد را نشان يمتفاوت

 يت زنـدگ ي ـفيپرسشـنامه ک «در اين پـژوهش،  . لازم برخوردار باشد

ترجمـه شـده و بررسـي دقيـق      ،»ندليکودکان ک يسلامت مرتبط با

پرسشنامه از لحاظ هم معنايي واژگان در دو زبان فارسي و انگليسي 

سـنجي پرسشـنامه معطـوف     سپس تمرکز بـر روي روان . انجام شد

دست آمده در اين بخش از پژوهش مؤيد معتبـر  ه ب هاي داده. گرديد

بنـابراين، نسـخه   . اسـت و پايا بودن نسخه فارسي پرسشنامه کيندل 

 يياي ـو پا ياعتبار محتوا، اعتبار ملاک يدارافارسي پرسشنامه کيندل 

  . مورد تأييد بوده و جهت استفاده در جامعه ايراني مناسب است

 ـ  هاي طور معمول پرسشنامهه امروزه، ب ه پژوهشي بر حسب نيـاز ب

گيرند و مطالعـات   صورت فردي ترجمه شده و مورد استفاده قرار مي

بسياري حـاکي از عـدم توجـه بـه رونـد صـحيح ترجمـه و انطبـاق         

  ].١٩، ٢٠[ ها است فرهنگي پرسشنامه

در پژوهش حاضر، نسخه فارسي پرسشنامه کيندل براي اسـتفاده  

نتـايج قابـل   پـژوهش  کـه يـک    بـراي آن . در جامعه ايراني تهيه شد

ابزار  يطراحبايد روند  ،اطميناني از جامعه مورد پژوهش را ارائه دهد

با دقت و توسط افرادي کـه   پرسشنامهترجمه و تطابق فرهنگي  ايو 

و ايـن   ]٢١[ مهارت و تخصص لازم در اين زمينه دارند صورت گيرد

   .نظر قرار گرفت مد نکته اساسي در اين پژوهش

  

  سندگانسهم نوي

  ن مقالهيه و تدويته: ييغمايده يفر

  ها به رايانه و ورود داده يجمع آور: ن زادهيده اميسع

  ها ل دادهيتحل: مجد يد علويحم

  مقاله يراستاريو: يم رسوليمر

  مشاور: انيژه نوريمن
  

  تشكر و قدرداني

دکتـر هومـان    يآقـا مايکـل ارهـارت،    يبدين وسيله از جناب آقا

اردشــير  دکتــر يقــال زاده، آيــلا خليســه ، خــانم دکتــريمنــوچهر

درويـش پـور    يعلدکتر  ي، آقاي، خانم دکتر سامره عبدلفر يافراسياب

ــاخک ــحيح  ،يک ــانم آرزو ص ــا  يخ ــاب آق ــرور  يو جن ــد س  يعبي

  .شود يم يسپاسگزار
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