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سازی»در اين پژوهش به  صی فرم باز شخی شده روايی ت

       2-سشششوتاپرسشششششششنامه ششششخصشششیتی چندوجهی مینه

(MMPI-2RFندانی ته ششششده و « ( در مردان ز پرداخ

بدين ترتیب تدوين شششده اسششت که آيا فرم سششلال اصششلی 

-تاسوشده پرسشنامه شخصیتی چندوجهی مینهبازسازی

2 (MMPI-2RF ست؟ طرح صی ا شخی ( دارای روايی ت

های سنجی بوده و در حیطه طرحپژوهش از نوع      روان

جای میروش ناختی  مامی شششش ماری را ت عه آ جام گیرد. 

اده از روش دهند که با اسشششتفمردان زندانی تششششکیی می

عنوان نفر به 120گیری در دسششترس هدفمند تعداد نمونه

ستای تحلیی ها و پاسخ به داده نمونه انتخاب شدند. در را

گروهی، ضششريب تك tآماری  های پژوهش، از مدلسششلال

ضوح ضريب و سیت و  گرايی، به منظور تعیین روايی حسا

ن اهای تحقیق نشتشخیصی استفاده شد. در نهايت، يافته

داد که فرم بازسششازی شششده پرسشششششنامه شششخصششیتی 

( با تأکید بر MMPI-2RF) 2-سشششوتاچندوجهی مینه

ضريب حساسیت  شیوه تحلیی پراکنش آزمون،های روش
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 مقدمه

سششوتا در زمینه رفتارهای بزهکاری و همواره کاربرد پرسشششششنامه شششخصششیتی چندوجهی مینه

های شششود. اين ابزارها در سششنجش گرايشعنوان اقدامی ملثر شششناخته میههای جنايی بقضششاوت

ستفاده از مواد کاربردهای فراوانی را به نمايش  سوء ا صیت و گرايش به  شخ شگری، اختلالات  پرخا

گذاشششته اسششت و هر چند که برای اولین مرتبه در لربالگری نیروهای پلی  به کار برده شششد ولی 

به کار میعنوان ابزارامروزه  به  کاری  های بزه تار ند رود و میی معتبر در توصشششی  و تبیین رف توا

 (.2007، 1های بالینی از قبیی اختلالات خلقی را مشخص سازد )میلرشاخص

از سويی ديگر، در فرايند سنجش روانشناختی، با تأکید بر رويکرد درمانی، همواره به شناسايی و 

شناختی پرد شکلات و عوارض روان شخیص م شده و تلاش میت شخیص دقیق بتوان اخته  گردد با ت

بستر مناسبی را برای ارائه خدمات درمانی فراهم ساخت. در مواقعی که سنجش روانشناختی مسیر 

اختلالات  2ای دقیق، شناسايی عوارض روانشناختی يا علائم و نشانگانگونهنادرستی را طی کند و به

گاه تشخیص مشکلات و اختلالات روانشناسی نادرست بوده روانشناختی را مورد لفلت قرار دهد، آن

شد )کامکاری و و بدون شك ارائه خدمات مشاوره و روان درمانی، از بازدهی اندکی برخوردار خواهد 

 (. 1392شُکرزاده، 

های شششناختی تأکید شششده و تلاشهای روانباشششد که از ديرباز به کاربرد آزمونلازم به ذکر می

سايی روايی ابزارهای روانمتعددی پیرامو شنا ست. اولین تحقیق در زمینه ن  شناختی انجام گرفته ا

سال  3شناختی به اقدامات ترمن و اوتی روايی ابزارهای روان گردد. از آن زمان تا باز می 1917در 

شششناختی انجام گرفته سششنجی ابزارهای روانهای روانهای متعددی در زمینه ويژگیبه حال پژوهش

ست  سنت ديرينه توسط پژوهشگران در حیطها سیبو اين  های روانی های اجتماعی و آسیبهای آ

ادامه يافته است و در راستای شناسايی اختلالات خلقی با تأکید بر نظريه دو عاملی افسردگی مطرح 

 (.2010، 4شده است )کايلويت، بوکاسینی، واريلا، داوي  و روستو
                                                           
1- Miller  
2- Signs & Symptoms 
3- Terman& Otis 
4- Caillouet, Boccaccini, Varela, Davis & Rostow 

ندانی گرايی و ضشششريب وضشششوح دارای روايی در مردان ز

عنوان توان از ابزار مذکور بهباشششد و میتشششخیصششی می

 استفاده نمود. های تشخیصیابزاری معتبر در زمینه

ششده یروايی تششخیصشی، فرم بازسشاز کلیدی: هایواژه

       2-سشششوتاپرسشششششششنامه ششششخصشششیتی چندوجهی مینه

(MMPI-2RFمردان زندانی ،)  
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وجود دارد که  شششناختی و به خصششوص شششخصششیتش روانسششنجابهامات گوناگونی در زمینه 

شده تا پرداخت. اينشخصیت توان به بررسی دقیق راحتی نمیبه علی  تشخیصگونه ابهامات باعث 

 هایبزهکاری و ارتباط آن با ششششخصشششیت و اسشششتفاده از ابزارهای مختل  برای تششششخیص، پژوهش

به استفاده از ابزارهای توان راحتی نمیبه شودیمعنوان رو، . از اينگوناگونی را به خود اختصاص دهد

گوناگون در زمینه تشخیص علی بزهکاری پرداخت. بنابراين، تا وقتی که نتوان ارتباط بین شخصیت 

های درمانی مناسششبی نیز در اين زمینه توان از شششیوهو بزهکاری را به درسششتی تشششخیص داد، نمی

 و تشخیص شخصیت از ابزارهایث شده است تا در شناسايی ها باعگونه پیچیدگی. ايناستفاده نمود

شود ستفاده  صی ا سأله به .خا سنجی در ابزارهای عنوان فقدان اطلاعات رواندر اين زمینه منبع م

 شود.شناسی روانی عنوان میسنجش آسیب

سیله جمع ست؛ زيرا به و شناختی، اقدام پیچیده، ظري  و تخصصی ا سنجش روان ری آوفرآيند 

گیری متنوع، به مسشششتندسشششازی نیازهای مراجعین برای خدمات عات جامع از ابزارهای اندازهاطلا

پردازند. همچنین، از عوامی گوناگونی تأثیر پذيرفته و انسششانهای زير ، خردمند، با روانشششناختی می

 -توانند با تأکید بر ضشششرورت ارائه خدمات روانششششناختی و رويکرد درمانی تجربه و متخصشششص می

عات شناختی بايد بتوان اطلاوزشی به روند رشد شخصیت بپردازند. با توجه به فرايند سنجش روانآم

ست آورده و های روانمکفی و دقیقی را در زمینه ويژگی صیت به د شخ سنجش  سنجی ابزارهای 

سششنجی های روانتوان پیشششگیری از بروز اختلالات شششخصششیت را فراهم سششاخت. ضششع  در ويژگی

سششنجی در زمینه روايی روان جش اختلالات شششخصششیت از يك سششو و فقدان اطلاعاتابزارهای سششن

 گرديد.عنوان ابعاد چندجانبه مسأله پژوهش مطرح میتشخیصی ابزارهای مزبور به

سنجی، به خصوص روايی تشخیصی فُرم بازسازی های رواندر راستای پژوهش در حیطه ويژگی

صیتی چندوجهی مینه شخ شنامه  س توان به پژوهش زاهدی (، میMMPI-2RF) 2-اسوتشده پر

-تا سوروايی تشخیصی فرم بازسازی شده پرسشنامه شخصیتی چندوجهی مینه( پیرامون 1394)

2(MMPI-2RF ) نارسششايی در گروه اختلالات خلقی اشششاره نمود که عنوان نموده اسششت، مقیاس

و ... دارای روايی  اخوششششیکننده، هیجانات مثبت، ضشششع  روحیه، نهیجانی، هیجانات منفی مختی

 های هنجاری تشخیص دهند.توانند افراد دارای اختلالات خلقی را از ديگر گروهتشخیصی بوده و می

صی1392زينلی ) شخی ستای گرايش به   MMPI-2RF( نیز در پژوهش خود به روايی ت در را

سايی تفکر، عقايد گزمقیاستوان از مواد پرداخته و مطرح نمود، می ند و آزار، تجارب عجیب های نار

 پريشی در زمینه تشخیص افراد با گرايش به مواد استفاده به عمی آورد. و لريب، اضطراب و روان

( پیرامون بررسی سهم و نقش عوامی موثر بر مصرف شیشه در بین 1392در تحقیق شُکرزاده )

امه شخصیتی چند وجهی نوجوانان و جوانان شهر تهران که با استفاده از فرم بازسازی شده پرسشن

های های ششششخصشششیتی، خانوادگی و ششششیوه( به بررسشششی ويژگیMMPI-2RF) 2-مینه سشششوتا 

فرزندپروری مصرف کنندگان شیشه پرداخته است، مطرح گرديده که يکی از عوامی موثر در گرايش 
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، ینوجوانان و جوانان به مصرف شیشه، ويژگی های شخصیتی است. بدين ترتیب که نارسايی هیجان

سمانی، هیجانات مثبت پايین، بدبینی،  شکايات ج ضع  روحیه،  سايی رفتاری،  سايی تفکر، نار نار

رفتار ضشششد اجتماعی، عقايد گزند و آزار، هیجانات منفی مختی کننده، تجارب عجیب و لريب و 

 فعالیت گرايی هیپومانیك در افراد مصرف کننده شیشه بالاتر از افراد عادی است. 

سوتا  (1394معادی ) صیتی چندوجهی مینه  شخ سیاهه  صی  شخی -MMPI) 2-به روايی ت

2RF در بیماران التهابی روده پرداخته و مطرح نموده اسشششت که پرسشششششششنامه مذکور در بیماران )

تواند گروه بالینی را از گروه باشششد و  میگرايی و حسششاسششیت میالتهابی روده دارای صششحت، وضششوح

 هنجاری تشخیص دهد.

سازیهای روان( پیرامون ويژگی1394اکجوری )در پژوهش کی شنامه سنجی فُرم باز س شده پر

( در افراد مبتلا به ايدز مطرح نمود، تمامی MMPI-2RF) 2-سششوتاشششخصششیتی چندوجهی مینه

شان 70/0ضرايب اعتبار بالاتر از  دهنده ضريب اعتبار مطلوب پرسشنامه حاضر در تمامی بوده که ن

سی میمقیاس صیتی چندوجهی ها مورد برر شخ شنامه  س شده پر سازی  شند. همچنین، فرم باز با

شناسی شخصیت در افراد مبتلا به ( با پرسشنامه سنجش ابعاد آسیبMMPI-2RF) 2-سوتامینه

باشد. عامی می 5مقیاس و  50ايدز دارای روايی همزمان است و دارای ساختار درونی بوده و شامی 

اد توانند افرهای اين ابزار دارای روايی تفکیکی بوده و میمقیاس توان عنوان نمود کهدر نهايت، می

 مبتلا به ايدز را از افراد عادی تفکیك نمايند.

سانی ) صی ( به روايی1393شُکرزاده و اح شخی سازی فرم ت شنامه شدهباز س صیتی پر  شخ

ضطراب پرداختند و به  دارای نوجوانان در (MMPI-ARFنوجوان )-سوتامینه چندوجهی روايی ا

ا هگرايی و صحت بررسی نمودند؛ يافتهتشخیصی پژوهش حاضر را با تعیین ضريب حساسیت، وضوح

شان داد که مقیاس شکايات ن ضع  روحیه،  سايی رفتاری،  سايی هیجانی، نار سايی تفکر، نار های نار

و  بکننده، تجارب عجیجسشششمانی، هیجانات مثبت پايین، عقايد گزند و آزار، هیجانات منفی مختی

صب شکايات ع سردرد،  شکايات  شی،  شکايات گوار شی،  شار لريب، ناخو شناختی، خودترديدی، ف

 گرايی دارای روايی تشخیصی هستند.پريشی و دروننگرانی، اضطراب، روان -روانی

اندرو کنند، همچنانکه مقیاس الکلیسششم مك(، مطرح می2001) 1فريدمن، لوا ، نیکلاس و وب

قیاس مرتبط با سوء مصرف از مواد طراحی شده است، به دلیی اهمیت گرايش عنوان يکی از سه مبه

ستفاده از مواد وجود دارد که  نوجوانان و جوانان به مصرف مواد، دو مقیاس ديگر نیز در زمینه سوء ا

شده ستفاده از مواد طراحی  شاخصدر زمینه ا سیعی از  ستفاده از اند و طی  و سوء ا های مرتبط با 

 گیرند.رمیمواد را درب

                                                           
1- Friedman, Lewak, Nicholas, Webb  



 
  127     ...2-سوتاشخصیتی چندوجهی مینه روايی تشخیصی فرم بازسازی شده پرسشنامه

 

( وقوع همزمان اختلالات روانی و اختلالات ناشی از اعتیاد را 2004) 2، فوستر و پتريلا1گرين بام

نتايج نشان داد که اختلال سلو  يا رفتار و افسردگی، دو  .در بین نوجوانان مورد بررسی قرار دادند

 . (1392)شُکرزاده،  افتندترين اختلالات روانی بودند که همزمان با هم اتفاق میمورد از عمده

( نیز در پژوهشششی که پیرامون اسششتانداردسششازی مقیاس پذيرش اعتیاد، انجام داد، 2004) 3دانا

ها رعايت کرده و پريشششی را در بین فرهن های روانگرايی سششازهعنوان نمود که اين مقیاس، معادل

شت روانیروان -گرايی قومیمفهوم ست؛ اين در تدوين  شناختی را از بهدا سلالات منعک  نموده ا

 .  مطلب بیانگر اين است که عوامی بالینی ارتباط نزديکی با گرايش به اعتیاد دارند

را از طريق  اعتیاد( رابطه بین اختلالات شششخصششیت و 2005) 4پارکزهای دانا و در مقابی، يافته

ستان  ستاری انگل شجويان مونث پر هايی که آزمودنی نددريافتو ند ارزيابی کرد راتحلیی عاملی از دان

را مدار های مقابله هیجانحیراه و اختلال ششششخصشششیت اضشششطراب و افسشششردگی دارندمعتادند، 

سیببرمی شت و عوامی بالینی را چندان مدنظر قرار گزينند. وی به آ سی روانی خفی  تأکید دا شنا

 (.1389نداد )کامکاری 

ده شدر زمینه روايی تشخیصی فرم بازسازیشايان ذکر است مطرح شود، تحقیقات انجام شده 

صیتی چندوجهی مینه شخ شنامه  س ست که اين ابزار در MMPI-2RF) 2-سوتاپر شان داده ا ( ن

باشد ولی هنوز هیچ پژوهشی در زمینه روايی تشخیصی های مختل  دارای روايی تشخیصی میگروه

اينکه اين گروه از افراد ممکن اسششت به اين ابزار بر روی افراد زندانی انجام نشششده اسششت. با توجه به 

ه توان بدلیی مشششکلات شششخصششیتی گوناگون راهی زندان شششده باشششند، با ارائه ابزاری اسششتاندارد می

شگیری از  صیتی اين گروه از افراد پرداخت و برای درمان و پی شخ شکلات  سايی م شنا شخیص و  ت

 هاید ابزاری اسشششتاندارد که از نظر ويژگیريزی مناسشششب نمود. بنابراين، وجواتفاقات ناگوار، برنامه

های مختل  بالینی را از افراد هنجاری تشخیص دهد، سنجی دارای مطلوبیت بوده و بتواند گروهروان

شده پرسشنامه رو، در پژوهش حاضر به روايی تشخیصی فرم بازسازیباشد. از اينامری ضروری می

صیتی چندوجهی مینه سلال( در MMPI-2RF) 2-سوتاشخ شده و  های مردان زندانی پرداخته 

 شوند:اصلی پژوهش به شرح زير مطرح می

سازی - صیتی چندوجهی مینهآيا فرم باز شخ شنامه  س (، با MMPI-2RF) 2-سوتاشده پر

 د؟باشدر مردان زندانی، دارای روايی تشخیصی می «شیوه تحلیی پراکنش آزمون»استفاده از روش 

سازی - سآيا فرم باز صیتی چندوجهی مینهشده پر شخ (، با MMPI-2RF) 2-سوتاشنامه 

 باشد؟در مردان زندانی، دارای روايی تشخیصی می« ضريب حساسیت»استفاده از روش 

                                                           
1- Greenbauem 
2- Foster and Petrila  
3- Dana  
4- Parker 
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سازی - صیتی چندوجهی مینهآيا فرم باز شخ شنامه  س (، با MMPI-2RF) 2-سوتاشده پر

 .باشد؟تشخیصی می در مردان زندانی، دارای روايی« گرايیضريب وضوح»استفاده از روش 
 

 پژوهش روش

سشششنجی اسشششت و ای از مطالعات روانبا توجه به اينکه روايی تششششخیصشششی همواره زير مجموعه

ششششوند، ششششناختی در نظر گرفته میهای روشای از پژوهشسشششنجی نیز زير مجموعهمطالعات روان

باشد و روايی سنجی میشناختی بوده و از نوع روانبنابراين پژوهش حاضر در حیطه مطالعات روش

صی را با تأکید بر زمینه روش شخی ضريب ت ست تا  سی قرار داده و به دنبال اين ا شناختی مورد برر

 ای از روايی تشخیصی به دست آورد. عنوان معرفهگرايی را بهحساسیت و وضوح

تمامی  رو، با توجه به اينکه دسششترسششی بهباشششند. از اينجامعه آماری شششامی مردان زندانی می

رو، توان فهرسششتی از اعضششاء جامعه را در اختیار داشششت؛ از اينپذير بوده و میاعضششای جامعه امکان

گیرد؛ زيرا فهرسشششت دقیقی برای جامعه آماری تحقیق حاضشششر در حیطه جوامع محدود جای می

ش گیری با اسشششتفاده از روششششمارش اعضشششاء آن وجود دارد. به منظور برآورد حجم نمونه و نمونه

 عنوان نمونه انتخاب شدند. نفر از مردان زندانی، به 120گیری هدفمند، تعداد نمونه

صیتی چند وجهی مینه  شخ شنامه  س شده پر سازی  ستفاده در اين پژوهش فُرم باز ابزار مورد ا

شد. ( می2RF-MMPI) 2-سوتا صیتی با شخ شنامه  س سال  MMPIپر لی و کینمك 1938در 

ته یان عرضشششه1ویه هان به ج یدی  ،  تای روايی محتوايی ابزار مزبور، از روش کل يد. در راسششش گرد

کلیدگذاری تجربی اسششتفاده شششده و روايی افتراقی بین بیماران بسششتری در بخش روانپزشششکی و 

شنامه، بازبینی  س مراجعین يا ملاقات کنندگان اين افراد انجام گرفت. پ  از مدتی بر روی موارد پر

تدوين شد. هشت سال بعد، اصلاحات جزيی بر  1990ر سال د MMPIصورت گرفت و نسخه دوم 

، اين نسخه تدوين شد. اين آزمون دارای ده 1998صورت گرفته و در سال  MMPI-2 روی نسخه 

 مقیاس تکمیلی بود.مقیاس محتوايی و هشت خردهخرده مقیاس بالینی، چهارده خرده

بالینی اين قیاس، تحولات چششششمگیری در سشششنجش نوين رو داد و م2003در سشششال  های 

شششناسششان آمريکا و ، انجمن روان2008پرسشششششنامه ت ییر يافت. اين روند ادامه داشششت تا در سششال 

سی از  شنا سیون بخش روان ياد کردند. امروزه  2عنوان کاملترين ابزار طلايیبه  2RF-MMPIکمی

ت صششیتی بلکه اختلالاعنوان کاملترين ابزار روانشششناختی اسششت که نه تنها نیمرو شششخاين آزمون به

شناسی روانی را تحت عنوان عوارض روانشناختی در پنجاه مقیاس بالینی با پنج شخصیتی و آسیب

 دهد.نوع فرم متفاوت نیمرو شخصیتی ارائه می

                                                           
1- McKean lee, Hathaway 
2- Golden instrument 
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 2RF-MMPI( عنوان نمودند که بايد از 2008پورات و تلگن )( و پ  از آن بن2003) 1بوچر

شناختی بهرهبه عنوان رويکرد نوين در بخش رو شد؛ زيرا با مقیاسان های بالینی دقیق، عوارض مند 

روانشششناختی، مشششکلات جسششمانی با ريشششه روانشششناختی، اختلالات شششخصششیت و از همه مهمتر با 

 کند.درمانی ارائه میمشکلات روانشناختی سطوح مرتبط با ضرورت برای مشاوره و روان

سششت اگیری ازنرم افزار لیزرل، مشششخص گرديدهبهره های عامی تأيیدی وبا توجه به نتايج تحلیی

ی های روانپزشکسازه مطلوبی برخوردار است. علاوه بر آن با رجوع به تشخیصکه ابزار مزبور از روايی

های موازی، دارای روايی ملاکی بالايی اسشششت. همچنین، تمامی پنجاه خرده مقیاس بالینی از و ابزار

 برخوردار است. 80/0ضرايب اعتبار بالاتر از 

يابی گرديده است ( ترجمه و انطباق1388توسط کامکاری و شُکرزاده ) MMPI-2RFدر ايران 

سازمانهای مختل  از جمله  که جامعه مورد بررسی عبارتند از: جامعه ورزشکاران تیم ملی، کارکنان 

در تهران و پلی ، شششهرداری، سششتاد مبارزه با مواد مخدر و ...، دانشششجويان، شششهروندان سششاکن 

سرده،  سواس، اف سکیزوفرنیا، و شکلات بالینی از جمله ا شور، افراد دارای م ستانهای مختل  ک شهر

های مضششطرب و ...، معلمان و ... رواسششازی و اعتباريابی شششده اسششت. ضششرايب اعتبار برای مقیاس

کردن ونباو، دونیمهبود که اين اقدام از طريق روش آلفا کر 80/0بالینی)پنجاه خرده مقیاس( بالاتر از 

ضريب ثبات با تأکید بر آزمون شان -و  صورت گرفت و ن ضرايب اعتبار مطلوب بود. بازآزمون  دهنده 

سله سل شنامه نیز از تحلیی عامی  س سی روايی پر سازه، برای برر سی روايی  مراتبی متعامد برای برر

ستفادضريب همبستگی پیرسون برای بررسی روايی هملاکی از نوع همزمان، رواي ه ی تشخیصی با ا

 گرايی استفاده شده است.  از روش فاصله اطمینان، روش نمودار پراکنش و ضريب حساسیت و وضح

با مصششاحبه بالینی سششی نفری که دو مرتبه مورد آزمون قرار گرفتند، دلايی مسششتند و معتبری 

يان های دانشجورتبهپیرامون روايی ملاکی به دست آمد. اين اقدام از طريق محاسبه همبستگی بین 

صاحبه بالینی با تأکید بر مقیاس شنامه به  RC9تا  RC1های بالینی در م س صله از پر و نتايج حا

ستگی بین  ضرايب اين همب ست آمد که دامنه  شگران عنوان نمودند که  65/0تا  50/0د بود. پژوه

مناسششبی برای سششنجش  آزمون فوق از اعتبار و روايی مقبولی برخوردار اسششت و در ايران کاربردهای

 دهد.روانشناختی صورت می

سازی آزمون ستاندارد  شناختی توسط اين آزمون با تأکید بر قانون بازآزمايی مجدد در ا های روان

شگاه علوم انتظامی، مورد اعتبار1388شاهین طبع و همکاران ) سنجش( در دان روايی قرار سنجی و 

 80/0سشششال اول تا چهارم، ضشششرايب اعتبار فراتر از  نفر از دانششششجويان 200گرفت و با حجم نمونه 

هولز و نیکويی برازش  -بدسششت آمد. همچنین نتايج حاصششی تحلیی عامی تأيیدی با شششاخص شششبلر

باشد. دهنده روايی سازه اين ابزار در ايران میمعنی دار بود و نشان 0α/05استاندارد شده در سطح

                                                           
1- Butcher 
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شده  ستاندارد  ست، دارای آزمون مزبور که در ايران ا سلال بوده و از طريق نرم افزار پیشرفته  338ا

سرعت نمره شده و میبه  ستای ارائه خدمات گذاری  تواند برای هرآزمودنی،پنج نیمرو مجزای در را

 ای قرار دارد.های دوگزينهپیشگیری، راهنمايی و مشاوره ارائه دهد. اين آزمون در حیطه پرسشنامه

ضر، به از آنجايی که هدف پژوهش ح شنامه »ا س شده پر سازی  صی فرم باز شخی سی روايی ت برر

باشششد، در معطوف می« ( در مردان زندانیMMPI-2RF) 2-سششوتاشششخصششیتی چندوجهی مینه

شخصیتی چندوجهی مینه شده پرسشنامه  سازی  شخیصی فرم باز ستای روايی ت از مدل  2-سوتارا

ضوحتك tآماری  ضريب و سیت و  سا ضريب ح ستگرايی گروهی،  ای هفاده گرديد که به ذکر يافتها

 .شودحاصله از آزمون سلالات تحقیق پرداخته می
 

              هايافته

د با تأکی« گانههای سهنارسايی»مقیاس  گروهی جهت بررسی روايی تشخیصیتك  t: 1جدول 

 در افراد زندانی« شیوه تحلیی پراکنش آزمون»بر 

 مقیاس
 میانگین

 نظری

میانگین 

 تجربی
 میزان

t 

درجه 

 آزادی

سطح 

 داریمعنی

 شدت

 اثر

 20/0 001/0 119 -96/4 33/60 65 نارسايی هیجانی
 32/0 001/0 119 59/13 34/78 65 نارسايی تفکر
 29/0 001/0 119 -80/10 68/55 65 نارسايی رفتاری

=  01/0 داری در سششطحتوان گفت که تفاوت معنیدسششت آمده، میبه tبا تاکید بر میزان مقادير 

α در افراد زندانی« گانههای سشششهنارسشششايی»های تجربی در مقیاس بین میانگین نظری با میانگین 

گین میانگین تجربی بالاتر از میان« نارسششايی تفکر»وجود دارد. بنابراين، با توجه به اينکه در مقیاس 

از نُرم جامعه )میزان مورد شششود که نارسششايی تفکر در افراد زندانی، بالاتر باشششد، عنوان مینظری می

های میانگین« نارسششايی رفتاری»و « نارسششايی هیجانی»های انتظار( اسششت؛ در حالیکه در مقیاس

شند، بنابراين، عنوان میتر از میانگین نظری میتجربی پايین سبا سايی هیجانی و نار ايی شود که نار

توان مطرح مورد انتظار( اسشششت. بنابراين، میتر از نُرم جامعه )میزان رفتاری در افراد زندانی، پايین

 باشند. در افراد زندانی دارای روايی تشخیصی می« گانههای سهنارسايی»نمود؛ هر سه مقیاس 

 

ه شیو»با تأکید بر « بالینی»های مقیاس گروهی جهت بررسی روايی تشخیصیتك  t:2جدول 

 در افراد زندانی« تحلیی پراکنش آزمون

 مقیاس
 نمیانگی

 نظری

میانگین 

 تجربی
 میزان

t 

درجه 

 آزادی

سطح 

 داریمعنی

 شدت

 اثر

 18/0 098/0 119 -66/1 46/63 65 ضع  روحیه
 22/0 001/0 119 97/5 93/70 65 شکايات جسمانی
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 24/0 001/0 119 -35/7 44/58 65 هیجانات مثبت پايین
 06/0 626/0 119 -48/0 62/64 65 بدبینی

 28/0 001/0 119 -88/9 23/54 65 رفتار ضداجتماعی
 34/0 001/0 119 27/15 04/81 65 عقايد گزند و آزار
-هیجانات منفی مختی

 کننده

65 32/62 71/2- 119 008/0 15/0 
 22/0 001/0 119 29/6 83/71 65 تجارب عجیب و لريب

 39/0 001/0 119 -99/20 04/52 65 گرايی هیپومانیكفعالیت

=  01/0داری در سششطح توان گفت که تفاوت معنیدسششت آمده، میبه tير با تاکید بر میزان مقاد

α با میانگین  به جزء دو مقیاس« بالینی»های های تجربی در تمامی مقیاسبین میانگین نظری 

، «شششکايات جسششمانی»های وجود دارد. با توجه به اينکه در مقیاس« بدبینی»و « ضششع  روحیه»

ند و آزار» يد گز قا جارب»و « ع يب ت یب و لر یانگین« عج یانگین نظری م بالاتر از م های تجربی 

 «تجارب عجیب و لريب»و « عقايد گزند و آزار»، «شکايات جسمانی»شود که باشند، عنوان میمی

هیجانات »های در افراد زندانی، بالاتر از نُرم جامعه )میزان مورد انتظار( اسششت. در حالیکه در مقیاس

 «های هیپومانیكفعالیت»و « کنندههیجانات منفی مختی»، «داجتماعیرفتار ضششش»، «مثبت پايین

جانات هی»ششششود که باششششند، بنابراين، عنوان میتر از میانگین نظری میهای تجربی پايینمیانگین

در  «های هیپومانیكفعالیت»و « کنندههیجانات منفی مختی»، «رفتار ضداجتماعی»، «مثبت پايین

پايین ندانی،  ظار( اسششششت. از اينافراد ز عه )میزان مورد انت جام توان مطرح نمود رو، میتر از نُرم 

صی میمقیاس شخی ست، از آنجائیکه های مذکور در افراد زندانی دارای روايی ت شند. لازم به ذکر ا با

های تجربی و نظری داری بین میانگین، تفاوت معنی«بدبینی»و « ضشششع  روحیه»در دو مقیاس 

 باشد.های مذکور در افراد زندانی، دارای روايی تشخیصی نمیابراين، مقیاسوجود ندارد، بن

 

 جسمانی/ شناختی و »های مقیاس گروهی جهت بررسی روايی تشخیصیتك  t:3جدول 

 در افراد زندانی« شیوه تحلیی پراکنش آزمون»با تأکید بر «  سازیدرونی

 مقیاس
 میانگین

 نظری

میانگین 

 تجربی
 میزان

t 

 درجه

 آزادی

سطح 

 داریعنیم

 شدت

 اثر

 23/0 001/0 119 -80/6 94/59 65 ناخوشی
 16/0 004/0 119 -93/2 78/60 65 شکايات گوارشی
 13/0 036/0 119 -11/2 51/62 65 شکايات سردرد
 30/0 001/0 119 91/11 91/74 65 شناختیشکايات عصب

 09/0 292/0 119 05/1 62/66 65 شکايات شناختی
 16/0 004/0 119 95/2 61/70 65 خودکشی -مرگ عقايد

 25/0 001/0 119 -69/7 25/57 65 ناامیدی -درماندگی
 29/0 001/0 119 -64/10 43/55 65 خودترديدی
 20/0 001/0 119 -03/5 38/61 65 ناکارآمدی
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 33/0 001/0 119 -73/14 69/52 65 نگرانی –فشار روانی
 13/0 032/0 119 17/2 11/68 65 اضطراب

 33/0 001/0 119 -36/14 15/55 65 استعداد خشم
 31/0 001/0 119 30/12 46/78 65 های محدودکننده رفتارترس
 47/0 001/0 119 -48/33 73/51 65 های چندگانه مشخصترس

=  01/0داری در سششطح توان گفت که تفاوت معنیدسششت آمده، میبه tبا تاکید بر میزان مقادير 

α یانگ یانگینبین م با م یاسین نظری  مامی مق ناختی و »های های تجربی در ت مانی/ شششش جسششش

وجود دارد. بنابراين، با توجه به اينکه در « ششششکايات ششششناختی»به جزء مقیاس « سشششازیدرونی

های ترس»و « اضششطراب»، «خودکشششی -عقايد مرگ»، «شششناختیشششکايات عصششب»های مقیاس

ه ششششود کباششششند، عنوان میبالاتر از میانگین نظری میهای تجربی میانگین« محدودکننده رفتار

های مذکور، در افراد زندانی، بالاتر از نُرم جامعه )میزان مورد انتظار( اسشششت. در حالیکه در مقیاس

، «ناامیدی -درماندگی»، «ششششکايات سشششردرد»، «ششششکايات گوارششششی»، «ناخوششششی»های مقیاس

های چندگانه ترس»و « اسششتعداد خشششم»، «گرانین -فشششار روانی»، «ناکارآمدی»، «خودترديدی»

د که شششوباشششند، بنابراين، عنوان میتر از میانگین نظری میهای تجربی پايینمیانگین« مشششخص

پايینمقیاس ندانی،  مذکور، در افراد ز رو، تر از نُرم جامعه )میزان مورد انتظار( اسشششت. از اينهای 

باشششند. لازم به افراد زندانی دارای روايی تشششخیصششی میهای مذکور در توان مطرح نمود مقیاسمی

داری بین میانگین تجربی و ، تفاوت معنی«شششکايات شششناختی»ذکر اسششت، از آنجائیکه در مقیاس 

 باشد.نظری وجود ندارد، بنابراين، مقیاس مذکور در افراد زندانی، دارای روايی تشخیصی نمی

 

فردی و سازی، بینبرونی»های مقیاس یصیگروهی جهت بررسی روايی تشختك t: 4جدول 

 در افراد زندانی« شیوه تحلیی پراکنش آزمون»با تأکید بر « علايق

 مقیاس
 میانگین

 نظری

میانگین 

 تجربی
 میزان

t 

 درجه

 آزادی

سطح 

 داریعنیم

 شدت

 اثر

 28/0 001/0 119 -47/10 68/53 65 مشکلات سلوکی نوجوانی
 33/0 001/0 119 -52/14 93/51 65 سوء استفاده از مواد
 30/0 001/0 119 -48/11 62/56 65 پرخاشگری
 30/0 001/0 119 -55/11 10/53 65 پذيریهیجان

 22/0 001/0 119 -09/6 09/59 65 مشکلات خانوادگی
 33/0 001/0 119 -64/14 39/56 65 فردیگرايی بینمنفعی

 52/0 001/0 119 -80/43 55/50 65 اجتناب اجتماعی
 38/0 001/0 119 -54/20 18/51 65 کمرويی

 14/0 015/0 119 47/2 33/67 65 عدم پیوندگرايی
 33/0 001/0 119 -72/14 62/56 65 زيباشناسی -علائق ادبی

 27/0 001/0 119 -66/9 36/59 65 جسمانی -علائق مکانیکی
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=  01/0داری در سششطح توان گفت که تفاوت معنیدسششت آمده، میبه tبا تاکید بر میزان مقادير 

α یانگین با م یانگین نظری  یاسبین م مامی مق  فردی وسشششازی، بینبرونی»های های تجربی در ت

مامی مقیاس« علايق به اينکه در ت با توجه  نابراين،  به جزء وجود دارد. ب  «عدم پیوندگرايی»های 

ی مشششکلات سششلوک»شششود که باشششند، عنوان میاز میانگین نظری می ترهای تجربی پايینمیانگین

، «مششششکلات خانوادگی»، «پذيریهیجان»، «پرخاششششگری»، «سشششوء اسشششتفاده از مواد»، «نوجوانی

ئق علا»و « زيباشششناسششی -علائق ادبی»، «کمرويی»، «اجتناب اجتماعی»، «فردیگرايی بینمنفعی»

تر از نُرم جامعه )میزان مورد انتظار( اسششت. در حالیکه پايین، در افراد زندانی، «جسششمانی -مکانیکی

نوان باششششد، بنابراين، عمیانگین تجربی بالاتر از میانگین نظری می« عدم پیوندگرايی»در مقیاس 

، در افراد زندانی، بالاتر از نُرم جامعه )میزان مورد انتظار( اسششت. از «عدم پیوندگرايی»شششود که می

در افراد زندانی « فردی و علايقسشششازی، بینبرونی»های مطرح نمود تمامی مقیاستوان رو، میاين

 باشند. دارای روايی تشخیصی می

 

 با« شناسی شخصیتآسیب»های مقیاس گروهی جهت بررسی روايی تشخیصیتك  t :5جدول 

 در افراد زندانی« شیوه تحلیی پراکنش آزمون»تأکید بر 

 مقیاس
میانگین 

 نظری

 میانگین

 تجربی
 میزان

t 

 درجه

 آزادی

سطح 

 داریمعنی

 شدت

 اثر

 55/0 001/0 119 -94/51 07/46 65 پرخاشگری درونی

 31/0 001/0 119 21/12 83/76 65 پريشیروان

 32/0 001/0 119 -92/13 69/53 65 مسئولیتیبی

 23/0 001/0 119 -47/6 13/59 65 نژندیروان

 45/0 001/0 119 -54/30 44/51 65 گرايیدرون

=  01/0داری در سششطح توان گفت که تفاوت معنیدسششت آمده، میبه tبا تاکید بر میزان مقادير 

α شششناسششی شششخصششیتآسششیب»های های تجربی در تمامی مقیاسبین میانگین نظری با میانگین» 

انگین از میمیانگین تجربی بالاتر « پريششششیروان»وجود دارد. بنابراين، با توجه به اينکه در مقیاس 

شد، عنوان مینظری می شیروان»شود که با ، در افراد زندانی، بالاتر از نُرم جامعه )میزان مورد «پري

و « نژندیروان»، «مسششئولیتیبی»، «پرخاشششگری درونی»های انتظار( اسششت. در حالیکه در مقیاس

شند، بتر از میانگین نظری میهای تجربی پايینمیانگین« گرايیدرون» شود که نابراين، عنوان میبا

شگری درونی» سئولیتیبی»، «پرخا ر از ت، در مردان زندانی، پايین«گرايیدرون»و « نژندیروان»، «م

هششای توان مطرح نمود تمششامی مقیششاسرو، مینُرم جششامعششه )میزان مورد انتظششار( اسششششت. از اين

 شند. بادر افراد زندانی دارای روايی تشخیصی می« شناسی شخصیتآسیب»
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« ضريب حساسیت»با تأکید بر « گانههای سهنارسايی»مقیاس  : بررسی روايی تشخیصی6جدول 

 در مردان زندانی

 مقیاس
های تعداد مردان زندانی با نارسايی

 گانهسه

 مردان

 زندانی
 تفسیر ضريب حساسیت

 دارد 88/0 120 105 نارسايی هیجانی
 دارد 83/0 120 100 نارسايی تفکر

 دارد 92/0 120 110 يی رفتارینارسا

 توان مطرح نمودبا توجه به جدول فوق و با تاکید بر میزان ضرايب حساسیت به دست آمده، می

سايی هیجانی»های مقیاس سايی تفکر»، «نار سايی رفتاری»و « نار سیت بالاتر از «نار ضرايب حسا  ،

صاص   داده 80/0 سايی»که مقیاس  شودرو، عنوان میاند. از اينرا به خود اخت سهنار در « گانههای 

توانند مردان زندانی را از مردان عادی تشششخیص مردان زندانی دارای روايی تشششخیصششی بوده و می

 دهند. 

ردان در م« ضريب حساسیت»با تأکید بر « بالینی»های مقیاس : بررسی روايی تشخیصی7جدول 

 زندانی

 مقیاس
تعداد مردان زندانی با 

 مشکلات بالینی

 مردان

 زندانی

ضريب 

 حساسیت
 تفسیر

 ندارد 54/0 120 65 ضع  روحیه
 دارد 85/0 120 102 شکايات جسمانی
 دارد 82/0 120 98 هیجانات مثبت پايین

 ندارد 49/0 120 59 بدبینی
 دارد 89/0 120 107 رفتار ضداجتماعی
 دارد 92/0 120 110 عقايد گزند و آزار
 دارد 79/0 120 95 کنندههیجانات منفی مختی

 دارد 83/0 120 100 تجارب عجیب و لريب
 دارد 68/0 120 81 گرايی هیپومانیكفعالیت

 توان مطرح نمودبا توجه به جدول فوق و با تاکید بر میزان ضرايب حساسیت به دست آمده، می

سیت«بدبینی»و « ضع  روحیه»های به جزء مقیاس« بالینی»های تمامی مقیاس سا ضرايب ح  ، 

به جزء « بالینی»های شود که مقیاسرو، عنوان میاند. از اينرا به خود اختصاص داده 80/0بالاتر از 

صی بوده و می« بدبینی»و « ضع  روحیه»های مقیاس شخی توانند در مردان زندانی دارای روايی ت

 مردان زندانی را از مردان عادی تشخیص دهند. 
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با تأکید بر « سازیجسمانی/ شناختی و درونی»های اسمقی : بررسی روايی تشخیصی8جدول 

 در مردان زندانی« ضريب حساسیت»

 مقیاس

تعداد مردان 

زندانی با مشکلات 

جسمانی/ شناختی 

 سازیو درونی

 مردان

 زندانی

ضريب 

 حساسیت
 تفسیر

 دارد 73/0 120 87 ناخوشی
 دارد 70/0 120 84 شکايات گوارشی
 دارد 65/0 120 78 شکايات سردرد
 دارد 93/0 120 112 شناختیشکايات عصب

 ندارد 47/0 120 56 شکايات شناختی
 دارد 88/0 120 106 خودکشی -عقايد مرگ
 دارد 83/0 120 99 ناامیدی -درماندگی

 دارد 79/0 120 95 خودترديدی
 دارد 77/0 120 92 ناکارآمدی
 دارد 70/0 120 90 نگرانی –فشار روانی

 دارد 93/0 120 112 اضطراب
 دارد 87/0 120 104 استعداد خشم

های محدودکننده ترس

 رفتار

 دارد 93/0 120 112
های چندگانه ترس

 مشخص

 دارد 67/0 120 80

 توان مطرح نمودبا توجه به جدول فوق و با تاکید بر میزان ضرايب حساسیت به دست آمده، می

 ، ضرايب«شکايات شناختی»به جزء مقیاس « سازیجسمانی/ شناختی و درونی»های تمامی مقیاس

های شششود که مقیاسرو، عنوان میاند. از اينرا به خود اختصششاص داده 65/0حسششاسششیت بالاتر از 

شناختی و درونی» سمانی/  شناختی»به جزء مقیاس « سازیج در مردان زندانی دارای « شکايات 

 ن عادی تشخیص دهند. توانند مردان زندانی را از مرداروايی تشخیصی بوده و می

 

با تأکید بر « فردی و علايقسازی، بینبرونی»های مقیاس : بررسی روايی تشخیصی9جدول 

 در مردان زندانی« ضريب حساسیت»

 مقیاس

تعداد مردان زندانی با 

سازی، برونیمشکلات 

 فردی و علايقبین

 مردان

 زندانی

ضريب 

 حساسیت
 تفسیر

 دارد 74/0 120 89 مشکلات سلوکی نوجوانی

 دارد 65/0 120 78 سوء استفاده از مواد
 دارد 79/0 120 95 پرخاشگری
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 دارد 83/0 120 99 پذيریهیجان
 دارد 83/0 120 100 مشکلات خانوادگی

 دارد 85/0 120 102 فردیگرايی بینمنفعی
 دارد 74/0 120 89 اجتناب اجتماعی
 دارد 86/0 120 103 کمرويی

 دارد 83/0 120 100 عدم پیوندگرايی
 دارد 79/0 120 95 زيباشناسی -علائق ادبی

 دارد 87/0 120 104 جسمانی -علائق مکانیکی

 توان مطرح نمودبا توجه به جدول فوق و با تاکید بر میزان ضرايب حساسیت به دست آمده، می

را به  65/0از  ، ضششرايب حسششاسششیت بالاتر«فردی و علايقسششازی، بینبرونی»های تمامی      مقیاس

صاص داده «  فردی و علايقسازی، بینبرونی»های شود که مقیاسرو، عنوان میاند. از اينخود اخت

صی بوده و می شخی شخیص در مردان زندانی دارای روايی ت توانند مردان زندانی را از مردان عادی ت

 دهند. 

ب ضري»با تأکید بر  «شناسی شخصیتآسیب»های مقیاس : بررسی روايی تشخیصی10جدول 

 در مردان زندانی« حساسیت

 مقیاس

تعداد مردان زندانی 

شناسی آسیببا 

 شخصیت

 مردان

 زندانی

ضريب 

 حساسیت
 تفسیر

 دارد 82/0 120 98 پرخاشگری درونی
 دارد 91/0 120 109 پريشیروان
 دارد 79/0 120 95 مسئولیتیبی

 دارد 83/0 120 100 نژندیروان
 دارد 85/0 120 102 گرايیدرون

 توان مطرح نمودبا توجه به جدول فوق و با تاکید بر میزان ضرايب حساسیت به دست آمده، می

را به خود اختصاص  79/0، ضرايب حساسیت بالاتر از «شناسی شخصیتآسیب»های تمامی مقیاس

دان زندانی دارای در مر« شناسی شخصیتآسیب»های شود که مقیاسرو، عنوان میاند. از   اينداده

 توانند مردان زندانی را از مردان عادی تشخیص دهند. روايی تشخیصی بوده و می
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-ضريب وضوح»با تأکید بر « گانههای سهنارسايی»مقیاس  : بررسی روايی تشخیصی11جدول 

 در مردان زندانی« گرايی

 مقیاس

تعداد مردان زندانی 

های بدون نارسايی

 گانهسه

 مردان

 عادی

 ريبض

 گرايیوضوح
 تفسیر

 دارد 82/0 120 98 نارسايی هیجانی
 دارد 79/0 120 95 نارسايی تفکر
 دارد 83/0 120 100 نارسايی رفتاری

توان مطرح گرايی به دسششت آمده، میبا توجه به جدول فوق و با تاکید بر میزان ضششرايب وضششوح

سايی هیجانی»های نمود مقیاس سايی تفکر»، «نار سايی رفتارین»و « نار ضوح«ار ضرايب و يی گرا، 

های نارسشششايی»ششششود که مقیاس رو، عنوان میاند. از اينرا به خود اختصشششاص   داده 79/0بالاتر از 

صی بوده و می« گانهسه شخی توانند مردان زندانی را از مردان عادی در مردان زندانی دارای روايی ت

  تشخیص دهند.

در  «گرايیضريب وضوح»با تأکید بر « بالینی»های مقیاس : بررسی روايی تشخیصی12جدول 

 مردان زندانی

 مقیاس

تعداد مردان 

زندانی بدون 

 مشکلات بالینی

 مردان

 عادی

 ضريب

 گرايیوضوح
 تفسیر

 ندارد 52/0 120 62 ضع  روحیه
 دارد 92/0 120 110 شکايات جسمانی
 دارد 83/0 120 100 هیجانات مثبت پايین

 ندارد 47/0 120 56 بدبینی
 دارد 83/0 120 100 رفتار ضداجتماعی
 دارد 93/0 120 111 عقايد گزند و آزار
 دارد 82/0 120 98 کنندههیجانات منفی مختی

 دارد 79/0 120 95 تجارب عجیب و لريب
 دارد 72/0 120 86 گرايی هیپومانیكفعالیت

توان مطرح گرايی به دسششت آمده، میبا توجه به جدول فوق و با تاکید بر میزان ضششرايب وضششوح

يب «بدبینی»و « ضشششع  روحیه»های به جزء مقیاس« بالینی»های نمود تمامی مقیاس ، ضشششرا

های شششود که مقیاسرو، عنوان میاند. از اينرا به خود اختصششاص داده 72/0حسششاسششیت بالاتر از 

صی در مردان زن« بدبینی»و « ضع  روحیه»های به جزء مقیاس« بالینی» شخی دانی دارای روايی ت

 توانند مردان زندانی را از مردان عادی تشخیص دهند. بوده و می
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با تأکید بر « سازیجسمانی/ شناختی و درونی»های مقیاس : بررسی روايی تشخیصی13جدول 

 در مردان زندانی« گرايیضريب وضوح»

 مقیاس

تعداد مردان زندانی 

بدون مشکلات 

جسمانی/ شناختی و 

 سازینیدرو

 مردان

 عادی

 ضريب

 گرايیوضوح
 تفسیر

 دارد 75/0 120 90 ناخوشی
 دارد 80/0 120 96 شکايات گوارشی
 دارد 83/0 120 100 شکايات سردرد
 دارد 88/0 120 105 شناختیشکايات عصب

 ندارد 44/0 120 53 شکايات شناختی
 دارد 86/0 120 103 خودکشی -عقايد مرگ
 دارد 85/0 120 102 ناامیدی -درماندگی

 دارد 82/0 120 98 خودترديدی
 دارد 83/0 120 100 ناکارآمدی
 دارد 81/0 120 97 نگرانی –فشار روانی

 دارد 91/0 120 109 اضطراب
 دارد 93/0 120 111 استعداد خشم

 دارد 83/0 120 100 های محدودکننده رفتارترس
 دارد 75/0 120 90 های چندگانه مشخصترس
توان مطرح گرايی به دسششت آمده، میتوجه به جدول فوق و با تاکید بر میزان ضششرايب وضششوح با

شناختی و درونی»های نمود تمامی مقیاس شناختی»به جزء مقیاس « سازیجسمانی/   ،«شکايات 

ششششود که رو، عنوان میاند. از اينرا به خود اختصشششاص داده 75/0گرايی بالاتر از ضشششرايب وضشششوح

در مردان « شششکايات شششناختی»به جزء مقیاس « سششازیجسششمانی/ شششناختی و درونی»ی هامقیاس

 توانند مردان زندانی را از مردان عادی تشخیص دهند. زندانی دارای روايی تشخیصی بوده و می

با تأکید بر « فردی و علايقسازی، بینبرونی»های مقیاس: بررسی روايی تشخیصی 14جدول 

 در مردان زندانی« گرايیضريب وضوح»

 مقیاس

تعداد مردان زندانی بدون 

سازی، برونیمشکلات 

 فردی و علايقبین

 مردان

 عادی

ضريب 

 گرايیوضوح
 تفسیر

 دارد 82/0 120 98 مشکلات سلوکی نوجوانی
 دارد 86/0 120 103 سوء استفاده از مواد
 دارد 78/0 120 93 پرخاشگری
 دارد 83/0 120 100 پذيریهیجان
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 دارد 88/0 120 105 ت خانوادگیمشکلا
 دارد 82/0 120 98 فردیگرايی بینمنفعی

 دارد 93/0 120 112 اجتناب اجتماعی
 دارد 82/0 120 98 کمرويی

 دارد 74/0 120 89 عدم پیوندگرايی
 دارد 83/0 120 100 زيباشناسی -علائق ادبی

 دارد 85/0 120 102 جسمانی -علائق مکانیکی

توان مطرح گرايی به دسششت آمده، میدول فوق و با تاکید بر میزان ضششرايب وضششوحبا توجه به ج

را به  78/0گرايی بالاتر از ، ضرايب وضوح«فردی و علايقسازی، بینبرونی»های نمود تمامی مقیاس

صاص داده «  فردی و علايقسازی، بینبرونی»های شود که مقیاسرو، عنوان میاند. از اينخود اخت

توانند مردان زندانی را از مردان عادی تشخیص دان زندانی دارای روايی تشخیصی بوده و   میدر مر

 دهند. 

ب ضري»با تأکید بر « شناسی شخصیتآسیب»های مقیاس : بررسی روايی تشخیصی15جدول 

 در مردان زندانی« گرايیوضوح

 مقیاس

تعداد مردان 

زندانی بدون 

شناسی آسیب

 شخصیت

 مردان

 عادی

 يبضر

 گرايیوضوح
 تفسیر

پرخاشگری 

 درونی

 دارد 83/0 120 100
 دارد 85/0 120 102 پريشیروان
 دارد 82/0 120 98 مسئولیتیبی

 دارد 83/0 120 99 نژندیروان
 دارد 74/0 120 89 گرايیدرون

 حتوان مطرگرايی به دسششت آمده، میبا توجه به جدول فوق و با تاکید بر میزان ضششرايب وضششوح

سیب»های نمود تمامی مقیاس شخصیتآ سی  ضوح«شنا ضرايب و را به خود  74/0گرايی بالاتر از ، 

صاص داده سیب»های شود که مقیاسرو، عنوان میاند. از ايناخت صیتآ شخ سی  در مردان « شنا

 .توانند مردان زندانی را از مردان عادی تشخیص دهندزندانی دارای روايی تشخیصی بوده و می
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 و نتیجه گیری حثب

آوری کرد که برخی از اين مدار  در راسششتای ارزيابی يك آزمون بايد مدار  گوناگونی را جمع

ید بر های منطقی و برخی ديگر در حیطهدر حیطه تأک با  مدار  منطقی  ند.  های تجربی قرار دار

ناد ار  تجربی با استآيند؛ در حالیکه مدشناسی به وجود میهای معنینیروی نقادانه انسان و تحلیی

پذيرند. هر چند که برخی از کارششششناسشششان نگر انجام میهای آماری و محاسشششبات کمیبه تحلیی

گز دارند، ولی هرسنجی به مدار  تجربی با تأکید بر رويکرد آماری توجه بیشتری را مبذول میروان

و به خصشششوص میزان روايی های آزمون توانند اهمیت مدار  منطقی را پیرامون ارزيابی ويژگینمی

سششنجی يك آزمون و بررسششی دقیق روايی ابزار های روانانکار کنند. در راسششتای شششناسششايی ويژگی

آوری مدار  منطقی نیز توجه خاصششی آوری مدار  تجربی، به جمعگیری، بايد علاوه بر جمعاندازه

 (.1389را مبذول نمود )کامکاری، 

های مختلفی برای محاسبه روايی آزمون وجود د که روشدهسنجی نشان میمطالعه متون روان

سازه، روايی همزمان، دارد. از جمله اين روش ها روايی محتوايی، روايی منطقی، روايی ملاکی، روايی 

صوری، روايی همگرا روايی پیش صفت، روايی عاملی، روايی آماری، روايی تجربی، روايی  بین، روايی 

(. در اين میان، روايی تشششخیصششی که يکی 1392افتراقی هسششتند )زينلی، يا نوافقی، روايی واگرا يا 

دهد از اهمیت بسششزايی در باشششد و موضششوع پژوهش حاضششر را تشششکیی میديگر از انواع روايی می

تواند در مباحث کلینیکی و بالینی ملثر واقع باشششد و میهای شششناسششايی و تشششخیص دارا میحیطه

ستفاده شود. از اين ضوحتك tاز مدل آماری رو، با ا ضريب و سیت و  سا ضريب ح گرايی به گروهی، 

 پاسخدهی سلالات پژوهش به شرح زير پرداخته شده است:

صیتی چندوجهی مینه - شخ شنامه  س شده پر سازی  (، با MMPI-2RF) 2-سوتاآيا فرم باز

 د؟باشمی در مردان زندانی، دارای روايی تشخیصی« شیوه تحلیی پراکنش آزمون»استفاده از روش 

، «گانههای سششهنارسششايی»های گروهی مشششخص گرديد که مقیاستك tبا اسششتفاده از مدل آماری 

اسی شنآسیب»و « فردی و علايقسازی، بیندرونی»، «سازیجسمانی/ شناختی و درونی»، «بالینی»

در  15/0از باشند. با توجه به شدت اثر بالاتر در افراد زندانی دارای روايی تشخیصی می« شخصیت

های فرم بازسششازی شششده پرسشششششنامه شششود تمامی مقیاسگانه، عنوان میهای سششهمقیاس نارسششايی

( در مردان زندانی دارای روايی تشششخیصششی MMPI-2RF) 2-سششوتاشششخصششیتی چندوجهی مینه

، «شششکايات جسششمانی»، «نارسششايی تفکر»های باشششند. بدين ترتیب که مردان زندانی در مقیاسمی

 -عقايد مرگ»، «ششششناختیعصشششب ششششکايات»، «تجارب عجیب و لريب»، «زند و آزارعقايد گ»

«  پريشششیروان»و « عدم پیوندگرايی»، «های محدودکننده رفتارترس»، «اضششطراب»، «خودکشششی

، «هیجانات مثبت پايین»، «نارسشششايی رفتاری»، «نارسشششايی هیجانی»های نمرات بالا و در مقیاس

، «ناخوششششی»، «گرايی هیپومانیكفعالیت»، «کنندههیجانات منفی مختی»، «اعیرفتار ضشششداجتم»

، «ناکارآمدی»، «خودترديدی»، «ناامیدی -درماندگی»، «شششکايات سششردرد»، «شششکايات گوارشششی»
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مشششکلات سششلوکی »، «های چندگانه مشششخصترس»، «اسششتعداد خشششم»، «نگرانی –فشششار روانی»

، «مششششکلات خانوادگی»، «پذيریهیجان»، «پرخاششششگری» ،«سشششوء اسشششتفاده از مواد»، «نوجوانی

ق علائ»، «زيباشششناسششی -علائق ادبی»، «کمرويی»، «اجتناب اجتماعی»، «فردیگرايی بینمنفعی»

مرات ن« گرايیدرون»و « نژندیروان»، «مسئولیتیبی»، «پرخاشگری درونی»، «جسمانی -مکانیکی

های مذکور با روش شیوه تحلیی پراکنش آزمون دارای اسرو، تمامی مقیاند؛ از اينپايین کسب کرده

 باشند. روايی تشخیصی می

صیتی چندوجهی مینه - شخ شنامه  س شده پر سازی  (، با MMPI-2RF) 2-سوتاآيا فرم باز

ه با توجه ب باشد؟در مردان زندانی، دارای روايی تشخیصی می« ضريب حساسیت»استفاده از روش 

ست آمده، میجدول فوق و با تاکید بر م سیت به د سا ضرايب ح های توان مطرح نمود مقیاسیزان 

و  فردیسازی، بیندرونی»، «سازیجسمانی/ شناختی و درونی»، «بالینی»، «گانههای سهنارسايی»

اند. را به خود اختصاص داده 80/0، ضرايب حساسیت بالاتر از «شناسی شخصیتآسیب»و « علايق

های فرم بازسازی شده پرسشنامه شخصیتی چندوجهی که تمامی مقیاسشود رو، عنوان  میاز اين

 باشند.( در مردان زندانی دارای روايی تشخیصی میMMPI-2RF) 2-سوتامینه

صیتی چندوجهی مینه - شخ شنامه  س شده پر سازی  (، با MMPI-2RF) 2-سوتاآيا فرم باز

ستفاده از روش  ه با توج باشد؟روايی تشخیصی میدر مردان زندانی، دارای « گرايیضريب وضوح»ا

با تاکید بر میزان ضشششرايب وضشششوح توان مطرح نمود گرايی به دسشششت آمده، میبه جدول فوق و 

 سازی،درونی»، «سازیجسمانی/ شناختی و درونی»، «بالینی»، «گانههای سهنارسايی»های مقیاس

سیب»و « فردی و علايقبین صیتآ شخ سی  ضوح«شنا ضرايب و را به خود  79/0لاتر از گرايی با، 

های فرم بازسشازی ششده پرسشششنامه ششود که تمامی مقیاسرو، عنوان میاند. از ايناختصشاص داده

( در مردان زندانی دارای روايی تشششخیصششی MMPI-2RF) 2-سششوتاشششخصششیتی چندوجهی مینه

 باشند.می

ايی تشششخیصششی فرم ( پیرامون رو1394های تحقیق حاضششر با تحقیقات زاهدی )در نهايت، يافته

صیتی چندوجهی مینه شخ شنامه  س شده پر سازی  ( در گروه اختلالات MMPI-2RF)2-سوتاباز

در راسشششتای گرايش به مواد،   MMPI-2RF( پیرامون روايی تششششخیصشششی1392خلقی، زينلی )

شه در بین نوجوانان و 1392شُکرزاده ) شی صرف  سهم و نقش عوامی موثر بر م سی  ( پیرامون برر

شهر صیتی چندوجهی مینه 1394تهران، معادی ) جوانان  شخ سیاهه  صی  شخی ( پیرامون روايی ت

تا  یاکجوری )MMPI-2RF) 2-سشششو هابی روده، ک ماران الت های ( پیرامون ويژگی1394( در بی

سازیروان شخصیتی چندوجهی مینهسنجی فرُم باز ( در MMPI-2RF) 2-سوتاشده پرسشنامه 

کرزاده و   شششدهبازسششازی فرم تشششخیصششی ( پیرامون روايی1393احسششانی )افراد مبتلا به ايدز و شششُ

اضطراب،  دارای نوجوانان در (MMPI-ARFنوجوان )-سوتامینه چندوجهی شخصیتی پرسشنامه

ستر و پتريلا )(، 2001فريدمن، لوا ، نیکلاس و وب ) همزمان  روايی»پیرامون ( 2004گرين بام، فو
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( پیرامون 2004، دانششا )«د را در بین نوجوانششاناختلالات روانی و اختلالات نششاششششی از اعتیششا

نا و «اسشششتانداردسشششازی مقیاس پذيرش اعتیاد» رابطه بین اختلالات »پیرامون ( 2005پارکز )، دا

صیت و  ستان اعتیادشخ ستاری انگل شجويان مونث پر  هماهن  و «را از طريق تحلیی عاملی از دان

های مختل  دارای ست که ابزار مذکور در گروهباشد؛ زيرا در تمامی تحقیقات مطرح شده اهمسو می

صی می شخی شد و میروايی ت شخیص روانبا ستفاده نمود. لازم به توان برای ت شناختی از اين ابزار ا

های پژوهش حاضر مطرح شود که فرم بازسازی شده ذکر است با توجه به پیشینه تحقیقات و يافته

های مختل  از جمله ( در گروهMMPI-2RF) 2-سششوتاپرسشششششنامه شششخصششیتی چندوجهی مینه

کنندگان شششیشششه، بیماران التهابی روده، بیماران مبتلا به اختلالات خُلقی، گرايش به مواد، مصششرف

صی می شخی ضطرب و ... دارای روايی ت شد و میايدز، م تواند دو گروه افراد عادی )بهنجار( و افراد با

نابهنجار( را از يکديگر تفکیك ند بهکند. اين ابزار می دارای مششششکلات ) عنوان ابزاری معتبر در توا

پزشششکان و ... شششناسششان، مشششاوران، روانها در زمینه بالینی مورد اسششتفاده قرار گیرد و روانکلینك

سششنجی به خصششوص روايی تشششخیصششی اسششت، های مطلوب روانعنوان ابزاری که دارای ويژگیبه

 توانند از آن استفاده کنند. می

شششده پرسشششششنامه شششخصششیتی های فرم بازسششازیذکر اسششت، از آنجائیکه تمامی مقیاسلازم به 

شکايات »و « بدبینی»، «ضع  روحیه»های ( به جز مقیاسMMPI-2RF) 2-سوتاچندوجهی مینه

دار بوده و با هر سششه روش شششیوه تحلیی پراکنش آزمون، ضششريب در مردان زندانی معنی« شششناختی

ضوح ضريب و سیت و  شانگرايی حسا صی مین شخی شد، عنوان میدهنده روايی ت شود که از ابزار با

شخیص ويژگیمذکور می سیبتوان برای ت صیتی و آ شخ صیتی مردان زندانی های  شخ سی  شنا

شروط بر اينکه مقیاس ستفاده نمود؛ م شناختی»و « بدبینی»، «ضع  روحیه»های ا از  «شکايات 

 در مردان« شکايات شناختی»و « بدبینی»، «یهضع  روح»های پرسشنامه حذف شود؛ زيرا مقیاس

 .زندانی کاربرد تشخیصی ندارد

 

 منابع فارسی

روايی تشششخیصششی فرم بازسششازی شششده پرسشششششنامه شششخصششیتی چندوجهی  .(1394) .فريبا ،زاهدی

شگاه پايان .( در گروه اختلالات خلقیMMPI-2RF) 2-سوتا مینه سی ارشد، دان نامه کارشنا

 رمسار.آزاد اسلامی واحد گ

نامه پايان .در راسششتای گرايش به مواد  MMPI-2RFروايی تشششخیصششی .(1392) .اختر ،زينلی

 کارشناسی ارشد، دانشگاه آزاد اسلامی واحد تهران مرکزی.

شهره شه در  .(1392) .شُکرزاده؛  شی صرف  سهم و نقش عوامی موثر بر م سی  بین نوجوانان و برر

 .نظارت دبیرخانه ستاد مبارزه با مواد مخدر طرح پژوهشی با .جوانان شهر تهران
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 شخصیتی پرسشنامه شدهبازسازی فرم تشخیصی روايی .(1393). صدف ،احسانی .،شهره ،شُکرزاده

فصشششلنامه  .اضشششطراب دارای نوجوانان در (MMPI-ARFنوجوان ) -سشششوتامینه چندوجهی
 .10، دوره سوم، شماره سنجیتخصصی روان

شششده پرسشششششنامه شششخصششیتی سششنجی فُرم بازسششازیهای روانويژگی .(1394). رقیه ،کیاکجوری

شد، پايان .( در افراد مبتلا به ايدزMMPI-2RF) 2-سوتامینهچندوجهی  سی ار شنا نامه کار

 الله آملی.دانشگاه آزاد اسلامی واحد آيت

أکید بر فرُم های ششششخصشششیتی )با تارزيابی ويژگی(، 1392) .ششششهره ،کرزادهششششُ  .،کامبیز ،کامکاری

سازی صیتی چندوجهی مینهباز شخ شنامه  س سلامی  .(2-سوتاشده پر شگاه آزاد ا شارات دان انت

 واحد علوم و تحقیقات.

( MMPI-2RF(، اسششتانداردسششازی مقیاس گرايش به اعتیاد )با تأکید بر 1389) .کامبیز ،کامکاری

شگاهی، در بین دانش سطه و پیش دان شیآموزان دوره متو ستاد  طرح پژوه با نظارت دبیرخانه 
 مبارزه با مواد مخدر.

-MMPI) 2-روايی تشخیصی سیاهه شخصیتی چندوجهی مینه سوتا (، 1394) .منصوره ،معادی

2RFاللهنامه کارشناسی ارشد، دانشگاه آزاد اسلامی واحد آيتپايان ( در بیماران التهابی روده 

 .آملی
 

References 

Ben- Potath; Yossef S; Tellegen; Auke, (2008). Minnesota Multiphasic 

Personality Inventory-2 Restructured Form (MMPI-2RF). 

Published by: University of Minnesota Press Pearson. 

Caillouet; Beth A, Boccaccini; Marcus T, Varela; Jorge G, Davis; Robert 

D & Rostow; Cary D, (2010). Predictive Aalidity of the MMPI-2 PSY-

5 Scales and Facets for law Enforcement Officer Employment 

Outcomes, , Criminal Justice and Behavior, Vol. 37, No.2, 217-238. 

Dana; Richard henry, (2004). Handbook of Cross- Cultural and 

multicultural personality assessment. published by Lawerence 

Erlbaum Associates. 
Friedman; Alan. F, Lewak; Richard , Nicholas; David.S , Webb; James. T, 

(2001). Psychological assessment with the MMPI-2. published 

Lawrence Erlbaum Asssociates. 

Miller; Christopher, (2007). Substance Scales of the Minnesota 

Multiphase personality Inventory, Journal of Educational and 

psychological Measure ment, Vol 67, no, 6 , p 1052-1065 
 

 





 


