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  مقاله پژوهشي

 يدر پرستاران انکولوژ "يمعنو یاس تندرستیمق" یسنج روانترجمه و 
  

  5يرلیلا مختا ،4دیدارلوعلیرضا ، 3فرد يمحمد خدایار، 2یفریده یغمای ، 1یمارکان یعبداالله خرم
  

 24/08/1393تاریخ پذیرش  28/06/1393تاریخ دریافت 
  

  دهيچک
و توانایی مقابله افـراد بـا    یمراقبت بهداشت يازهاین دربارهسلامتی اطلاعات مهمی  هاي کننده پیشگویییکی از  عنوان بهتندرستی معنوي  و هدف: زمينه پيش
 يابزارهـا  ییای ـو پا یـی تـا از روا  کنـد  یم ـابزارهـا بـه پژوهشـگران کمـک      یق فرهنگیو تطب یسنج روان يها یژگیو یبررس. کند یمفراهم  یسلامت يها بحران

) 1983سون (یان و الیپالوتز "يمعنو یاس تندرستیمق" یسنج روانن پژوهش ترجمه و یهدف از انجام ا. ندینان حاصل نمایدر جوامع مختلف اطم مورداستفاده
  در نمونه پرستاران انکولوژي بود.

 یعلوم پزشـک  يها دانشگاهمارستان وابسته به یب 12نفر از پرستاران شاغل در  130که در آن  است یک مطالعه با طرح اکتشافین پژوهش یا: ها وشرمواد و  
لـد و  یوا يالگـو ) بـر اسـاس   1983سـون ( یان و الی ـپالوتز "يمعنو یاس تندرستیقرار گرفتند. ابتدا مق مورداستفادهنمونه  عنوان بهران ی، تهران و اید بهشتیشه

 ییب توسط کارشناسان با استفاده از شاخص روایآن به ترت ییای، سازه و پای، ملاکي، صورییمحتوا ییشد. سپس روا یق فرهنگی) ترجمه و تطب2005همکاران (
  قرار گرفت. یموردبررسب آلفاکرونباخ و آزمون مجدد ی، ضریل عاملی، تحلیب همبستگیمحتوا ، ضر

اس به نظر یمق 10و  5شماره  هاي گویهن یحذف نشد. همچن یچ عبارتیه "يمعنو یاس تندرستیمق"درصد از  75محتوا با نقطه برش  ییروابا شاخص : ها افتهي
اس مـذکور بـود.   ی ـبـودن مق  یدوعـامل  دهنـده  نشـان  یل عاملیتحلانجام شد.  ها آندرك بود که اصلاحات لازم در  رقابلیغدر پژوهش مبهم و  کنندگان شرکت
 يبـود. آلفـا   دار یمعن ـ) >001/0Pو  r=  465/0لمن و همکاران (ید یت تندرستیاس با شاخص معنویمق یاس، همبستگیمق یملاک ییروا ین در بررسیهمچن

بـه  اس و ی ـمق يآزمون مجدد در دو بار اجرا ییایب پایو ضر α=  64/0و  α= 78/0ب یبه ترت "یمذهب یتندرست"و  "يوجود یتندرست"اس یکرونباخ خرده مق
  بود.  ICC= 56/0هفته  2فاصله 

برخوردار است. کاربرد  يت پرستاران انکولوژیمناسب در جمع ییایو پا ییسون از روایان و الیپالوتز يمعنو یاس تندرستیمق ینسخه فارس: يريگ جهينتبحث و 
  .گردد یمشنهاد یپ يو پرستار یپزشک يها پژوهشر یآن در سا

  ي، پرستاران انکولوژيمعنو یتندرستاس ی، مقیسنج روان :ها دواژهيکل
  

  935-942 ، ص1393 يد، 63 یدرپ یپ، دهممجله دانشکده پرستاري و مامایی ارومیه، دوره دوازدهم، شماره 
  

  044-36255777، تلفن: يسلامت خو یدان خشکبار، مجتمع آموزش عالیم يعصر، روبرویولبلوار  ،يخو آدرس مكاتبه:

Email: khorrami.abdolah@gmail.com 
 

                                                
  سنده مسئول)يران (نويه، ايه، ارومياروم ي، دانشگاه علوم پزشکيسلامت خو يمجتمع آموزش عال يات علميار، عضو هي، استاديپرستار يدکتر ١
  نرايا ،رانته ،نهرات يتشهد بيشه يکزشپوم عل گاهشند ييماماو  يتارسپر دهشکاند يات علميار، عضو هي، دانشيبهداشت عموم يدکتر ٢
  رانيدانشگاه تهران، تهران، ا يات علمي، استاد، عضو هيروانشناس يدکتر ٣
  رانيه، ايه، ارومياروم يدانشگاه علوم پزشک يات علميار، عضو هيآموزش بهداشت، استاد يدکتر ٤
 رانيه، ايه، ارومياروم ي، دانشگاه علوم پزشکيسلامت خو يمجتمع آموزش عال يات علمي، عضو هيربارشد، م يکارشناس ۵

 

  مقدمه
غیرمـادي   يهـا  عنوان جوهره هستی کلیه جنبـه  معنویت به 

فرد را شامل شده و از طریق ارتباط زندگی با خدا، خود، دیگران 
). بسیاري از افراد براي پاسخ دادن به 1( شود یو طبیعت تجربه م

هـا بـه    با بحران ویژه در هنگام رویارویی سؤالات دشوار زندگی، به

معنویت روي آورده و وضـع تندرسـتی معنـوي خـود را ارزیـابی      
) 1975( "معاهده ملی بـین ادیـان در سـالمندي   "). 2( کنند یم

و پذیرش زندگی در ارتبـاط   ییدتأ"صورت  تندرستی معنوي را به
با خدا، خود، جامعه و محیط که کلیـت و کامـل بـودن انسـان را     

  ).3عریف کرده است (ت "کند یپرورش و تکریم م
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در حالت تندرستی معنوي، انسان به کمال رسیده، معنی زندگی 
 ی). تندرسـت 4( شـود  یمآماده  دار یمعنخود را یافته و جهت زندگی 

است که موجب رضـایت از خـود و    یاحساس هماهنگی درون يمعنو
از کودکی آغـاز شـده و در طـول زنـدگی      . تکامل آنشود یمزندگی 

  ). 5( ابدی یمادامه 
پرسـتاري بـر نقـش تندرسـتی معنـوي پرسـتاران        يها پژوهش 

دارنـد. در   دی ـتأکبه انجام مراقبـت معنـوي    ها آنانکولوژي بر نگرش 
) مشخص شد کـه پرسـتاران بـا تندرسـتی     Wagner )1998مطالعه 

ماران در طرح یمعنوي ب يازهایبالا، اعتقاد دارند که توجه به ن يمعنو
ز ی ـن Cimino). در مطالعـه  6ت (اس ـ يضرور ها آنمراقبت پرستاري 

انجام مراقبـت   يبرا ها آن یپرستاران با درجه راحت يمعنو یتندرست
  ). 7ارتباط داشت ( يمعنو
مراقبــت  ارائـه  يبــرا يپرسـتاران انکولـوژ   ژهیــو بـه پرسـتاران و   

ق ی ـخـود از طر  ید در زنـدگ ی ـ، بابخش اتیحو  مؤثرمن، یا يپرستار
جاد نموده یتعادل ا يو معنو یاع، اجتمی، روانیسلامت جسم يارتقا

خـود آگـاه باشـند     يمعنو یان از تندرستیو جهت مراقبت از مددجو
پرسـتاران از   یش آگـاه یبـا افـزا   يانجام مراقبـت معنـو   یی). توانا4(

و  ین آگـاه ی. همچنشود یمل یخود تسه يمعنو یت و تندرستیمعنو
ي از پرورش معنویت خود، سبب ایجاد تعهد در انجام مراقبـت معنـو  

  ). 9،  8( شود یمماران یب
ت و ی ـو توجـه بـه معنو   نگـر  جامعکرد یبا رو يپرستاران انکولوژ 

سـلامتی،   هـاي  کننـده  پیشـگویی یکـی از   عنـوان  بهتندرستی معنوي 
مـاران  یب یمراقبـت بهداشـت   يازهاین دربارهاطلاعات مهمی  توانند یم

به سلامتی  ياه بحرانجهت مقابله با  ها آنمبتلا به سرطان و توانایی 
ل به هدف فـوق لازم اسـت کـه پرسـتاران     ین ي). برا10آورند ( دست

خـود درك   يمعنـو  یتندرسـت  ژهی ـو بهاز اعتقادات معنوي  يانکولوژ
  ). 11داشته باشند ( یکامل

و  شده یطراح يمتعدد يابزارها يمعنو یسنجش تندرست يبرا 
اس ی ـ) مق1987قرار گرفته است. هانگلمن و همکـاران (  مورداستفاده

 65ت افـراد  یمعنو یبررس يه برایگو 24با  جارل را يمعنو یتندرست
 يهـا  نمونهاس از ین مقیا یسنج روانکردند. در  یسال و بالاتر طراح

افـراد   يمعنو یسنجش تندرست ين ابزار برایاستفاده شده و ا نید یب
ــاد  ــ  يع ــت. پارس ــده اس ــاخته ش ــه س ــگ (یان و دانیجامع ) 2009ن

ت، ی ـاس معنوی ـق سـه ابـزار، مق  ی ـت را با تلفیمعنو یپرسشنامه بررس
کردنـد.   یروزانه طراح ياس تجربه معنویت و مقیمعنو یاس معنیمق

 یت عمـوم ی ـت و ابعـاد آن در جمع ی ـسنجش معنو ياس براین مقیا
 یسـنجش تندرسـت   ياز آن بـرا  تـوان  ینمده و یگرد یماران طراحیب

ت ی ـخص معنواس شاین مقیدر پرستاران استفاده کرد. همچن يمعنو

ن ی ـشد. ا یلمن و همکاران طراحیتوسط د 2002در سال  یتندرست
ــمق ــگو 40اس ی ــژوهش ک  يا هی ــتخراج شــده از پ ــیاس ــایف  یی، توان

 عنـوان  بـه و  کند یم یافراد را بررس یز برنامه زندگیو ن يخودکارآمد
  ). 6( ردیگ یمقرار  مورداستفادهت یاز معنو یشاخص
و  یـی نـان از روا یاطم يق بـرا ی ـدق يری ـگ انـدازه  يوجود ابزارها 

 يدارد. پژوهشـگران بـرا   یاتی ـت حی ـک پـژوهش، اهم یج ینتا ییایپا
ا یکنند و  ید طراحیجد يا نامه پرسشد خود یا بای ها داده يآور جمع

شـده اسـت،    دییتأ ها آن ییایو پا ییکه روا یخارج يها نامه پرسشاز 
ق یــتطب و یســنج روان يهــا یژگــیو ی). بررســ12نــد (یاســتفاده نما

تـا مطمـئن شـوند کـه      کند یمابزارها به پژوهشگران کمک  یفرهنگ
م مشــابه یدر جوامــع متفــاوت همــان مفــاه مورداســتفاده يابزارهــا

 یسـنج  روان يکـرده، اسـتانداردها   يری ـگ انـدازه را  هـا  آن موردعلاقه
 یپژوهش ـ يها افتهیر ین، قدرت تفسیرا کسب کرده و بنابرا قبول قابل

  ).13( هند یش میرا افزا
 یمـذهب  یت به تندرسـت یموجود در رابطه با معنو ياکثر ابزارها 

ن ی. در هم ـانـد  نکـرده ت توجـه  یاس سنجش معنویخرده مق عنوان به
 یخـوب  به) 1983پالوتزیان و الیسون ( يمعنو یاس تندرستیرابطه مق

توجه نموده است. بـا توجـه بـه اهمیـت      یمذهب یبه مفهوم تندرست
رستاران انکولوژي و فقدان ابزار مناسب و سنجش تندرستی معنوي پ

ن اسلام، مقیاس تندرستی معنوي پالوتزیان و ید يها آموزهمنطبق بر 
 يهــا یژگــیوشــده و  یق فرهنگــیــ) ترجمــه و تطب1983الیســون (

  قرار گرفت.  یابیآن مورد ارزش یسنج روان
  :)1983سون (یان و الیپالوتز يمعنو یاس تندرستیمق

 6کـرت  یف سـنجش ل ی ـبا ط يا هیگو 20اس یک مقین ابزار، یا 
 کـاملاً ) تـا  6موافـق (نمـره    کـاملاً آن از  يها پاسخاست که  يا درجه

 یاس، تندرسـت ی ـر اسـت. ابـزار از دو خـرده مق   ی) متغ1مخالف (نمره 
اس ی ـل شده است. نمـرات کـل مق  یتشک يوجود یو تندرست یمذهب

اس یمق ییمحتوا ییر است. روایمتغ 180تا  20ن یب يمعنو یتندرست
نفري از کارشناسان و پژوهشگران معنویت تعیین شده  5توسط گروه 

 طـور  بـه  يمعنـو  یاس تندرسـت ی، نمرات مقیملاک ییروا ازنظراست. 
و  "یهـدف در زنـدگ  "اس یبا مق يسازه نظر ازنظر يا شده ینیب شیپ

اس را بـا  ی ـداشـت. طراحـان، مق   یهمبسـتگ  "نفس اعتمادبه"اس یمق
ان، جوانـان، دانـش   ی، دانشـجو دار خانـه نان، زنـان  مردان، ز يها نمونه

، شـهروندان ارشـد، افـراد    متأهـل ، افـراد مجـرد و   یرستانیآموزان دب
بزرگ، کوچـک و منـاطق    يشهرهام ی، افراد مقیرمذهبیغو  یمذهب
 هـاي  گویـه ، یل عـامل ی ـ. در تحلانـد  دادهقـرار   مورداسـتفاده  ییروستا

 یژه اولیدند. سه مقدار وش يبند خوشه يانتظار قابل صورت بهاس یمق
در  یمـذهب  هـاي  گویـه بود. تمام  859/0، و 716/2، 136/7اس، یمق
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در دو عامـل   يوجـود  هـاي  گویـه و  یمـذهب  یاس تندرستیخرده مق
ن دو یب یجمع شدند. همبستگ "یت از زندگیرضا"و  "یهدف زندگ"

گـزارش   32/0 يوجـود  یو تندرسـت  یمذهب یاس تندرستیخرده مق
اس ی ـو خـرده مق  يمعنـو  ین تندرستیب ییب بالایضرا، علاوه بهشد. 

) بـه   = 59/0r(  يوجـود  ی) و تندرست = 90/0r( یمذهب یتندرست
داشـت. دامنـه    ییبـالا  ییای ـپا يمعنـو  یاس تندرسـت یدست آمد. مق

تـا   89/0مطالعـه از   7 ياس بـرا ی ـمق یدرون ـ یهمسان ییایضرایب پا
 88/0ن مطالعـه  ی ـر اابزار د یب آلفاکرونباخ کلیر بود. ضریمتغ 94/0

، 93/0 يمعنـو  یتندرست يبرا ییبازآزما ییایب پاین ضرایبود. همچن
محاسبه شد  86/0 يوجود یتندرست يو برا 96/0 یمذهب یتندرست

)14.(   
اس یــمق" یســنج روانن پــژوهش ترجمــه و یــهــدف از انجــام ا

) در نمونـه پرسـتاران   1983سون (یان و الیپالوتز "يمعنو یتندرست
  ران بود.یا يانکولوژ

 
  ها روشمواد و 

 ی، ابتدا با طراحان اصـل ین مطالعه با طرح اکتشافیشروع ا يبرا 
ن ی ـد. ای ـاخـذ گرد  یسنج رواناس مکاتبه شده و مجوز ترجمه و یمق

 یارتباط تندرست یبررس"با عنوان  تر بزرگاز پژوهش  یمطالعه بخش
جـام  بـه ان  هـا  آنبـا نگـرش    يپرسـتاران انکولـوژ   يدار نیدو  يمعنو

مارسـتان وابسـته بـه    یب 12در پرستاران شـاغل در   "يمراقبت معنو
ران و تهـران بـود. اعتبـار    ی، اید بهشتیشه یعلوم پزشک يها دانشگاه

اسـتفاده در پـژوهش مـذکور بـا      يبرا يمعنو یاس تندرستیمق یابی
مرحله انجـام شـده    8) در 2005لد و همکاران (یوا ياستفاده از الگو

سـون  یان و الی ـپالوتز يمعنـو  یاس تندرسـت ی ـمقاست. در گـام اول،  
) توسط دو نفر از پژوهشگران مطالعه حاضر و فرد سوم مسلط 1983(

ترجمـه شـد. در گـام دوم،     یمستقل به فارس طور به یسیبه زبان انگل
ل یواحـد تبـد   نامـه  پرسـش به  یسه ترجمه مستقل در جلسه مشترک

آن (نسـخه   یبـه همـراه نسـخه اصـل     مجـدداً  نامـه  پرسـش ن ی ـشد. ا
مختلـف داده   يها دانشگاه یعلم ئتیه ينفر از اعضا 10) به یسیانگل

 یی، روایسیبا نسخه انگل یشد تا علاوه بر مطابقت دادن ترجمه فارس
 يمحتـوا  یـی نـد. روا ینما یرا بررس ـ نامـه  پرسـش  يو صـور  ییمحتوا

) 16والـتس و باسـل (   يمحتـوا  یـی اس با استفاده از شـاخص روا یمق
 يپرسـتار  يهـا  دانشکده یعلم ئتیه يمرکب از اعضا نفر، 20توسط 

 یگروه معارف دانشگاه علوم پزشک یعلم ئتیه ي، اعضاید بهشتیشه
شـد. در گـام    نییتع يز پرستاران با تجربه انکولوژیو ن ید بهشتیشه

 یعلم ـ ئـت یه ياز اعضـا  یکیار یدر اخت شده ترجمه نامه پرسشسوم، 
اده شـد تـا بـه روش ترجمـه     قـرار د  یسیدانشگاه مسلط به زبان انگل

ن کـار  ی ـبرگرداند. ا یسی) آن را به انگل Back translationمعکوس (
 یاس تندرسـت ی ـافتن از صـحت رونـد ترجمـه مق   ی ـنان یموجب اطم

اس به زبـان  ین گام، ترجمه مقیدر چهارم شد. یبه زبان فارس يمعنو
 سه انجـام یه مقایآن مطابقت داده شد و بر پا یبا نسخه اصل یسیانگل

آن در ترجمـه معکـوس تـا     يکه معنا 10و  5شماره  هاي گویهشده، 
قـرار گرفـت.    ینیرت داشت، مورد بازبیمغا یاصل نامه پرسشبا  يحد

از  ينفــر 10در نمونــه  يمعنــو یاس تندرســتیــدر گــام پــنجم، مق
متفاوت مورد  يو اقتصاد ی، اجتماعیبا تنوع جنس يپرستاران انکولوژ

، وجود يسطح دشوار ازنظراس را یمق هاي گویهش قرار گرفت تا یآزما
اس و وجـود ابهـام   ی ـمق یبا هدف اصـل  ها آنتناسب و ارتباط مطلوب 

شد تـا   ی، سعیبرگشت يها نامه پرسش يند. پس از بازنگرینما یبررس
نگـارش و معنـا تـا حـد امکـان سـاده        ازنظر مجدداًاس یمق هاي گویه

  گردند (گام ششم).
و  یدرون یهمسان ییایملاك، پا ییرواسازه،  ییدر گام هفتم، روا 

از  ین سـازه عـامل  یـی تع منظـور  بـه شـد.   یاس بررسیمق یرونیثبات ب
نفر  130ن منظور از تعداد یاستفاده شد که بد یاکتشاف یل عاملیتحل

 يها دانشگاهمارستان وابسته به یب 12شاغل در  ياز پرستاران انکولوژ
تفاده شد کـه بـه روش   ران و تهران اسی، اید بهشتیشه یعلوم پزشک

 ين پرسـتاران، مسـلمان بـوده و دارا   یوارد مطالعه شدند. ا يسرشمار
ل بـه شـرکت در مطالعـه بودنـد.     ی ـک سال سـابقه کـار و ما  یحداقل 

تمـــام  ينـــد انجـــام آن را بـــرایپژوهشـــگر هـــدف مطالعـــه و فرا
 نامـه  تیرضـا ح نموده و بعد از جلـب موافقـت،   یتشر کنندگان شرکت

نان داد که اطلاعـات  یاطم ها آنن به یخذ کرد. همچنا ها آناز  یکتب
ل داشته باشـند،  یمحرمانه بوده و هر زمان تما کاملاً ها آناز  یافتیدر
کننـد و در صـورت    يری ـگ کنارهاز ادامه شرکت در مطالعه  توانند یم

ل ی ـج مطالعه آگـاه شـوند. قبـل از شـروع تحل    یاز نتا توانند یمل یتما
ژه جهت ی) و مقدار وي(نمودار اسکر زهیر نگس، از روش نمودار یعامل

و از دوران  يمعنـو  یاس تندرسـت ی ـن تعـداد عوامـل سـازنده مق   ییتع
 ینمـودن سـازه عـامل    ریرپذیتفس ـو  يسـاز  ساده منظور بهماکس یوار

 ین بررسیالک -ریما -زریبا آزمون کا يبردار نمونهت یاستفاده شد. کفا
از آزمـون بارتلـت    یلل عـام یتحل يریپذ هیتوج) و جهت 657/0شد (

  ). >P 001/0به دست آمد ( 463/632زان آن ید که میاستفاده گرد
ت ی ـاس، از شـاخص معنو ی ـمق یملاک ـ یـی روا یبررس ـ منظـور  به
ل انتخاب ابزار ی) استفاده شد. دل2002(لمن و همکاران ید یتندرست

ه در دو بعد یگو 34 ين شاخص دارایا بودن آن بود. ایمذکور، روا و پا
، یملاک یین رواییتع يبود که برا "يخودکارآمد"و  "یمه زندگبرنا"

مـرتبط بـا    یت زنـدگ یفیاس کیبا مق يدار یمعن یابزار فوق همبستگ
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 ین همسانییداشته است. جهت تع یاس عملکرد جسمیو مق یسلامت
  محاسبه شده بود. α= 70/0ب آلفاکرونباخ یابزار ضر یدرون

بـا همـان    یدرون یمسانه ازنظر يمعنو یاس تندرستیمق ییایپا
شـد. جهـت    ی) بررسينفر پرستار انکولوژ 130( یل عاملینمونه تحل

کرونبـاخ محاسـبه شـد.     آلفـا  اس مـذکور یمق یدرون یهمسان یبررس
 2ق آزمـون مجـدد بـه فاصـله     یاس از طریمق یرونین ثبات بیهمچن

قرار گرفت  یموردبررس ياز پرستاران انکولوژ ينفر 20هفته با نمونه 
  د.یآن محاسبه گرد ياس در دو بار اجراینمرات مق یستگو همب

  
  ها افتهي

درصـد از   75) بـا نقطـه بـرش     CVIمحتـوا (  یـی با شاخص روا
 یین رواییحذف نشد. در تع یچ عبارتیه "يمعنو یاس تندرستیمق"

 کننـدگان  شـرکت اس بـه نظـر   ی ـمق 10و  5 شماره هاي گویه، يصور
انجـام شـد.    هـا  آنزم در درك بود کـه اصـلاحات لا   رقابلیغمبهم و 

سـاله   24 -56 ينفر پرسـتار انکولـوژ   130پژوهش شامل  يها نمونه
د یشـه  یعلوم پزشـک  يها دانشگاهمارستان وابسته به یب 12شاغل در 

) بـا  درصد 5/91شتر آنان را زنان (یران و تهران بودند که بی، ایبهشت
. ددادن ـ یم ـل یسـال تشـک   9 یار سـن یسال و انحراف مع 33ن یانگیم

 1در پژوهش در جدول شـماره   کنندگان شرکت یتیمشخصات جمع
  آمده است. 

  در پژوهش کنندگان شرکت یتیمشخصات جمع :)۱جدول (
  درصد (%)  تعداد  ریمتغ

  سن (سال)
32 -22  
43-33  
54-44  
  و بالاتر 55

  جمع

  
73  
41  
12  
4  

130  

  
2/56  
5/31  
2/9  
1/0  

1003  
  جنس
  مؤنث
  مذکر
  جمع

  
119  
11  
130  

  
5/91  
5/8  

100  
  لاتیتحص

  یکاردان
  یکارشناس

  ارشد یکارشناس
  جمع

  
24  
100  

6  
130  

  
5/18  
9/76  
6/4  

100  
  تأهل
  مجرد
  متأهل
  مطلقه
  جمع

  
55  
72  
3  

130  

  
3/42  
4/55  
3/2  

100  
  سابقه خدمت (سال)

10-1  
20-11  
30-21  

  جمع

  
  
82  
37  
11  
130  

  
  

1/63  
5/28  
5/8  

100  
  

  یت از وضع مالیرضا
  یراض
  یراض يتا حدود

  یناراض

  
  
15  
64  

  
  

5/11  
2/49  
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  )۱ادامه جدول (
  جمع
  

  
51  
130  

  
2/39  

100  
  یطبقه اجتماع

  نییپا
  نییمتوسط به پا
  متوسط

  متوسط به بالا
  جمع

  
1  
21  
88  
20  
130  

  
8/0  
2/16  
7/67  
4/15  

100  
  

ل یاز روش تحل يمعنو یاس تندرستیسازه مق ییروا یبررس يبرا
 یتندرسـت "و  "يوجـود  یتندرسـت "استفاده شد که دو عامل  یعامل

ن مرحلـه  ی ـن نمودند. در اییانس را تبیدرصد وار 78حدود  "یمذهب

 کـدام  چیهداشتند که  3/0ژه بالاتر از یاس مقدار ویمق هاي گویهتمام 
  ). 3و  2 يها جدولاس حذف نشدند (یاز مق

  )يوجود ی(عامل تندرست ينومع یاس تندرستیافته مقیکس چرخش یماتر :)۲جدول (
  

  شماره
  اسیعبارات خرده مق

  یعامل يبارها
1  2  

    756/0  مثبت است. تجربهک ی یزندگ کنم یماحساس   1
    745/0  دارم. ینده خود احساس خوبیآ درباره  2
    724/0  .کنم یماحساس  ینظم یبنده خود یآ درباره  3
    709/0  .کنم ینمت یو رضا یابیاحساس کام یدر زندگ  4
    698/0  .برم ینماد لذت یخود ز یاز زندگ  5
    678/0  .روم یمو به کجا  ام آمدهستم، از کجا یک دانم ینم  6
    668/0  و کشمکش است. یپر از بدبخت یزندگ کنم یماحساس   7
    654/0  م ندارد.یبرا يادیز یمعن یزندگ  8
    635/0  دارم. یهدف واقع یمعتقدم در زندگ  9
    613/0  .کنم یمت یو رضا یابیساس کاماح یدر زندگ  10

  
  )یمذهب ی(عامل تندرست يمعنو یاس تندرستیافته مقیکس چرخش یماتر :)۳جدول (

  اسیعبارات خرده مق  شماره
  یعامل يبارها

1  2  
  835/0    .کند یماعتقاد دارم خدا مرا دوست دارد و از من مراقبت   1
  826/0    رم.با خدا دا دار یمعنو  یشخص کاملاًارتباط   2
  807/0    مشکلات من نگران است. دربارهخدا  اعتقاددارم  3
  799/0    نکنم. ییتا احساس تنها کند یمارتباط با خدا به من کمک   4
  785/0    ستم.ین یاد راضیبا خدا ز یاز عبادت خصوص  5
  779/0    ست.ین مند علاقهبوده و به وضع روزانه من  عاطفه یبخدا  اعتقاددارم  6
  761/0    .کنم یم یابیشتر احساس کامیک با خدا بیارتباط نزد يام برقرارهنگ  7
  753/0    .کند یممن کمک  یارتباط با خدا به احساس تندرست  8
  744/0    با خداوند ندارم. کننده یراض یشخص کاملاًمن ارتباط   9
  732/0    .کنم یم یل خودم است احساس تندرستیباب م ینکه زندگیاز ا  10
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، يمعنــو یاس تندرسـت یــمق یملاک ـ یــیروا یبررس ـ ورمنظــ بـه  
لمـن  ی(د یت تندرستیاس شاخص معنویاس با مقین مقیا یهمبستگ

ده شـد.  ین شده بود، سنجییتع قبلاًآن  یی) که روا2002و همکاران، 
آمـد   به دسـت )  r=  46/0اس مذکور (ین نمرات دو مقیب یهمبستگ

اس ی ـاخ خـرده مق ب آلفاکرونب ـیبـود. ضـر   دار یمعن >P 001/0که با 
ن یی) تعα= 64/0( یمذهب ی) و تندرستα= 78/0( يوجود یتندرست

از دو بار  آمده دست بهرسون نمرات یپ یب همبستگین ضریشد. همچن
آمـد. بـا توجـه بـه      بـه دسـت   58/0 يمعنو یاس تندرستیمق ياجرا

 6کــرت یاس (لی ـمق هــاي گویـه  یپاســخ يهـا  نــهیگزبـودن   يا رتبـه 
لکاکسون استفاده شد که اختلاف یو ير پارامتری) از آزمون غيا درجه

  آن مشاهده نشد.  ياس در دو بار اجرایدر نمرات مق يدار یمعن
  

 يريگ جهينتبحث و 
 يمعنـو  یاس تندرسـت ی ـ، مقیشناس روشن پژوهش یدر ا :بحث

ــپالوتز ــون (یان و الی ــه و تطب1983س ــ) ترجم ــی ــد و  یق فرهنگ ش
مــورد  يان انکولــوژآن در جامعــه پرســتار یســنج روان يهــا یژگــیو

مختلـف علـوم    يها رشتهدر  یاس جهانین مقیقرار گرفت. ا یابیارزش
و  یاجتمــاع يهـا  یبررســ، ینیبـال  يهــا پـژوهش ، يپرســتار ازجملـه 
ــا مراقبــت ــا  یبهداشــت يه ــجمعو ب ــا تی ــا يه ــا نژاده ــف  يب مختل

برخـوردار   یمناسـب  ییایو پا ییقرار گرفته است و از روا مورداستفاده
ز نظرات یاس و نیمق يمحتوا یین مطالعه شاخص روایا بوده است. در

اس مناسـب هسـتند.   یمق هاي گویه ینشان داد که تمام نظران صاحب
اس بـوده و سـازه   ی ـبودن مق يدوبعد دهنده نشان یل عاملیج تحلینتا

 یملاک ـ ییروا ین بررسیقرار گرفت. همچن دییتأاس مورد یمق ينظر
لمـن و همکـاران   ید یت تندرسـت ی ـاس با شـاخص معنو یهمزمان مق

اس بـود.  ی ـن دو مقی ـن ایمتوسط ب ـ یهمبستگ دهنده نشان) 2002(

 صـورت  نیبـد اس ی ـن دو مقی ـن ایب ـ یب همبستگیمتوسط بودن ضر
حاصـل   "یت تندرسـت ی ـشـاخص معنو " هاي گویهکه  شود یمه یتوج

مـرتبط بـا سـلامت و     یت زنـدگ یفیشتر بر کیبوده و ب یفیپژوهش ک
 یاس تندرسـت ی ـمق یب همبسـتگ یردارنـد. ض ـ  دی ـتأک يخودکارآمد

 طـور  بـه ز ی) ن1999ل و هود (ی) و ه1996گر (یدر مطالعه گر يمعنو
 یدرون یهمسان ییاین پژوهش پای). در ا2است ( شده گزارشمتوسط 

ن شـد  ییب آلفاکرونباخ تعیبا استفاده از ضر يمعنو یاس تندرستیمق
 جملـه ازر مطالعـات  یاز سـا  آمـده  دست بهب یب حاصله با ضرایکه ضر

ا و همکــاران یــن ی)، فراهـان 1992نو (یمی) و ســ2000و (یــمـوس گر 
ثبـات   ییای ـب پایداشـت. ضـر   ی) همخـوان 2005ن (ی) و لمو1384(
ن ی ـرا نشـان داد. در ا  ین مطالعه مقدار متوسـط یاس در ایمق یرونیب

 ازجملـه اس ین مقیگفت که در مطالعات انجام شده با ا توان یمرابطه 
 ییایب پای) به ضر2005ن (ی) و لمو1999ن (ن و همکارایمطالعه بوو

  ). 19، 18، 9، 7، 17نشده است ( يا اشارهمذکور 
 ـ: با توجـه بـه روا و پا  یینها يریگ جهینت   ياس بـرا ی ـا بـودن مق ی

ر یران، اسـتفاده از آن در سـا  ی ـا يت پرستاریآن در جمع يریکارگ به
ن در آ یسنج روان يها یژگیو یز بررسیو ن یوابسته پزشک يها حرفه
  .شود یمشنهاد یماران پیت بیجمع

  
  ر و تشکريتقد

عبـداالله   جانـب  نی ـا ياز رسـاله دکتـر   ین مقاله حاصل بخش ـیا 
در دانشـگاه علـوم    ییغمـا یخـانم دکتـر    ییبه راهنما یمارکان یخرّم

 1390در سـال   ید بهشـت یشـه  یدرمـان  یو خدمات بهداشت یپزشک
ه ی ـرا از کل خـود  یمراتـب قـدردان   لهیوس ـ نیبـد . پژوهشـگران  هسـت 

وابسته به دانشگاه علـوم   يها مارستانیبشاغل در  يپرستاران انکولوژ
  .کنند یمران و تهران اعلام ی، اید بهشتیشه یپزشک
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Abstract 
Background & Aims: Spiritual wellbeing is one of health predictors that provide important information 
about health care needs and help the individuals to cope with health crises. Psychometrics assessment and 
evaluation of research instruments can help researchers to ensure their validity and reliability to be used in 
different communities. The aim of this study was translation and evaluation of the psychometrics role of 
Paloutzian and Ellison’s spiritual wellbeing according to Wild and colleagues (2005) method.  
Materials & Methods:  This study has an exploratory design that recruited 130 oncology nurses working 
in 12 hospitals  of Shahid Behesahti, Tehran, and Iran medical sciences universities by census method. 
First the “Paloutzian and Ellisson spiritual wellbeing scale (1983) was translated and adapted based on 
Wild and colleagues’ (2005) method. Then its content, face, criterion and construct validity as well as its 
reliability was determined by using CVI, correlation coefficient, factor analysis, alpha chronbach and test 
retest ways.   
Results: By using CVI with 75% cut off point, no item was deleted from spiritual wellbeing scale. 
Number 5 and 10 items had some ambiguity from participants’ point of view that we did some 
modifications. Factor analysis results indicated that the scale had two domains. In order to obtain criterion 
validity of scale, we used the Dealman and colleagues spirituality index of wellbeing as criterion 
indicating that the two instruments correlations was r= 0/46. Chronbach alpha coefficient of spiritual 
wellbeing and religious wellbeing subscales were α= 0/78 and α= 0/64 respectively. Reliability 
coefficient was (r= 0/56) which was obtained by using test retest in two administrations of scale with 2 
weeks interval.  
Conclusion: Persian version of ‘Paloutzian and Ellisson’ spiritual wellbeing scale (1983) has a proper 
validity and reliability in oncology nurses population. We suggest the application of it in other medical 
and nursing studies.  
Key words: Psychometric Properties, Spiritual Wellbeing Scale, Oncology Nurses 
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