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Reliability, validity, and factorial analysis of a short form of the Inventory of
Interpersonal Problems in an Iranian population

Mohammad Ali Besharat, Ph.D.

I1Abstract
Interpersonal problems are difficulties that an individual
experiences in relating to others and are sources of subjective
distress. These are among the most prevalent complaints that
patients report during clinical interviews and are a major reason
that people seek psychotherapy. The main purpose of this study
was to examine reliability, validity, and exploratory factor
analysis of a short form of the Inventory of Interpersonal
Problems (IIP-60) in an Iranian general population. Nine
hundred and twenty one volunteers (490 females, 434 males)
from the general population in Tehran, Iran were included in
this study. All participants were asked to complete the Inventory
of Interpersonal Problems (IIP; Horowitz, Rosenberg, Baer,
Ureno, & Villasenor, 1988), the Mental Health Inventory
(MHI-28; Besharat, 2009), the Self-Esteem Rating Scale (SERS;
Nugent & Thomas, 1993), and the Emotional Intelligence Scale
(EIS; Schutte, Malouft, Hall, Haggerty, Cooper et al., 1998).
Results of explarotary factor analysis supported six factors for
the IIP-60 as well as a single general factor for interpersonal
problems. The convergent and discriminant validity of the IIP-
60 were supported by an expected pattern of correlations
between the scale and the measures of mental health, self-
esteem, and emotional intelligence. All correlation coefficients
between the mean scores on the IIP-60 and scores of the MHI-
28, the SERS, and the SEI were statistically significant.
Coefficient alpha estimates of internal reliability were between
.84 and .95 for the IIP-60 subscales. Test-retest reliability of the
IIP-60 was also calculated at the range of .74-.84. All
correlations were statistically significant.
Keywords: Inventory of Interpersonal Problems (IIP-60),
reliability, validity, exploratory factor analysis
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چکيده


مشکلات بين​شخصي، مشکلاتي هستند که در رابطه با ديگران تجربه مي​شوند و آشفتگي رواني ايجاد مي​کنند. اين دسته از مشکلات، از شايع​ترين مشکلات گزارش شده به وسيله​ی بيماران در جريان مصاحبه​هاي باليني و از دلايل اصلي مراجعه​ی افراد براي روان​درماني محسوب مي​شوند. هدف اصلي اين پژوهش، بررسي پايايي، روايي و تحليل عاملي فرم 60 سؤالي مقياس مشکلات بين​شخصي (IIP-60) در جمعيت ايراني بود. نهصد و بيست و چهار داوطلب (490 زن، 434 مرد) از جمعيت عمومي شهر تهران با اجراي مقياس مشکلات بين​شخصي (IIP-60؛ هرويتز، روزنبرگ، باير، يورنو و ويلاسنور، 1988)، مقياس سلامت رواني (MHI-28؛ بشارت، 1388)، مقياس درجه بندي حرمت خود (SERS؛ ناجنت و توماس، 1993) و مقياس هوش هيجاني (EIS؛ شات، مالوف، هال، هاگرتي، کوپر و همکاران، 1998) در اين پژوهش شرکت کردند. نتايج تحليل عاملي اكتشافي، علاوه بر عامل كلي مشکلات بين شخصي، شش عامل را براي مقياس مشکلات بين​شخصي (IIP-60) تأييد كرد. روايي همگرا و تشخيصي (افتراقي) مقياس مشکلات بين​شخصي (IIP-60) از طريق اجراي مقياس​هاي سلامت رواني، حرمت خود و هوش هيجاني در مورد آزمودني​ها محاسبه شد. ضرايب همبستگي ميانگين نمره​هاي آزمودني​ها در مقياس​هاي مشکلات بين​شخصي با شاخص​هاي بهزيستي  روان​شناختي، درماندگي   روان​شناختي، حرمت خود و هوش هيجاني معنادار بود. همساني دروني مقياس مشکلات بين​شخصي (IIP-60) بر حسب ضرايب آلفاي کرونباخ محاسبه شد و با ضرايب همبستگي از 84/0 تا 95/0 مورد تأييد قرار گرفت. پايايي بازآزمايي مقياس مشکلات بين​شخصي (IIP-60) بر اساس نتايج دو بار اجراي آزمون محاسبه شد و با ضرايب همبستگي از 74/0 تا 84/0 مورد تأييد قرار گرفت.

واژه​هاي کليدي: مقياس مشکلات بين​شخصي (IIP-60)، پايايي، روايي، تحليل عاملي اکتشافي

* اين پژوهش با حمايت مالي معاونت پژوهشي دانشگاه تهران انجام شده است.

** عضو هیأت علمی دانشگاه تهران

Abstract

Interpersonal problems are difficulties that an individual experiences in relating to others and are sources of subjective distress. These are among the most prevalent complaints that patients report during clinical interviews and are a major reason that people seek psychotherapy. The main purpose of this study was to examine reliability, validity, and exploratory factor analysis of a short form of the Inventory of Interpersonal Problems (IIP-60) in an Iranian general population. Nine hundred and twenty one volunteers (490 females, 434 males) from the general population in Tehran, Iran were included in this study. All participants were asked to complete the Inventory of Interpersonal Problems (IIP; Horowitz, Rosenberg, Baer, Ureno, & Villasenor, 1988), the Mental Health Inventory  (MHI-28; Besharat, 2009), the Self-Esteem Rating Scale (SERS; Nugent & Thomas, 1993), and the Emotional Intelligence Scale (EIS; Schutte, Malouff, Hall, Haggerty, Cooper et al., 1998). Results of explarotary factor analysis supported six factors for the IIP-60 as well as a single general factor for interpersonal problems. The convergent and discriminant validity of the IIP-60 were supported by an expected pattern of correlations between the scale and the measures of mental health, self-esteem, and emotional intelligence. All correlation coefficients between the mean scores on the IIP-60 and scores of the MHI-28, the SERS, and the SEI were statistically significant. Coefficient alpha estimates of internal reliability were between .84 and .95 for the IIP-60 subscales. Test-retest reliability of the IIP-60 was also calculated at the range of .74-.84. All correlations were statistically significant.


Keywords: Inventory of Interpersonal Problems (IIP-60), reliability, validity, exploratory factor analysis
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مقدمه


روابط بين​شخصي، در بسياري از گستره​هاي زندگي نقش    تعيين​کننده دارند. تأثير متغيرهاي بين​شخصي بر سلامت رواني (تسه و ييپ
، 2009؛ ريف و سينگر
، 2000؛ ريف، سينگر، وينگ و لاو
، 2001؛ سگرين و تيلور
، 2007؛ فلورا و سگرين
، 1998، 1999؛ ورتينگتون، ون اوين ويتوليت، پيتريني و ميلر
، 2007)،  اختلال​هاي رواني (پاترسون، موسکونا و مک کيبين
، 2001؛ دوج و پتيت
، 2003؛ ديتوماسو، برانن- مکنالتي، روس و بارگس
، 2003؛ سگرين، 2000، 2001؛ کچين، نيومن و پينکاس
، 2001؛ لم، شاک، اسميت، فارمر و چکلي
، 2003؛ ونزل، گراف- دولزال، ماچو و برندل
، 2005) و اختلال​هاي شخصيت (اسمولسکا و ديون
، 2005؛ اگرودنچاک، پايپر، جويس، استينبرگ و داگال
، 2009؛ انجمن روانپزشکي آمريکا
، 2000؛ بارنا، استوپساک، گريب، مينک، اسپيتزر و همکاران
، 2009؛ برادلي، هيم و وستن
، 2005؛ دراپا و پري
، 2004؛ ديکينسون و پينکاس
، 2003؛ راسل، موسکويتز، زاروف، سوکمن و پاريس
، 2007؛ رايان و شين
، 2007؛ کمپل و باميستر
، 2006؛ لوي
، 2005؛ ليوزا، دوترسا، نواکا، لينچ، روزنتال و کوسون
، 2003؛ مارکويتس، اسکودول و بليبرگ
، 2006؛ ميلر، کمپل و پيلکونيس
، 2007؛ هرويتز
، 2004) مورد بررسي و تأييد قرار گرفته است. مشکلات        بين​شخصي
 از شايع​ترين مشکلات گزارش شده به​وسيله​ی بيماران در جريان مصاحبه​هاي باليني (هرويتز، 1979) و از دلايل اصلي مراجعه​ی افراد براي روان​درماني به حساب مي​آيند (هرويتز، روزنبرگ و بارتولوميو
، 1993). مشکلات بين​شخصي، مشکلاتي هستند که در رابطه با ديگران تجربه مي​شوند و آشفتگي رواني ايجاد مي​کنند (ليري
، 1957؛ هرويتز، 1994؛ هورناي
، 1950) يا با اين دسته از ناراحتي​ها (آشفتگي​هاي رواني) در ارتباط قرار مي​گيرند (هرويتز و همکاران، 1988).


گرچه شناسايي ماهيت بين​شخصي مشکلات روان​شناختي (شخصي) سابقه​اي طولاني دارد (ساليون
، 1953؛ ليري، 1957؛ هورناي، 1945)، تا کار هرويتز تلاشي براي بررسي و ساماندهي اين مشکلات به گونه​اي که براي پژوهش​گران مفيد باشد صورت نگرفته بود. هرويتز و همکارانش (هرويتز و همکاران، 1988؛ هرويتز و ويتکاس
، 1986) با تحليل دقيق مشکلات گزارش شده در مصاحبه​هاي باليني توانستند مجموعه​اي از مشکلات  بين​شخصي، شامل مشکلات افراد در زمينه قاطعيت
،        مردم​آميزي
، اطاعت​پذيري
، صميميت
، مسئوليت​پذيري
 و مهارگري
 را شناسايي، تلخيص و فهرست کنند (گارتمن
، 1992). همان​طور که بارکهم، هاردي و استارتاپ
 (1996) تصريح کرده​اند، مباني زيرمقياس​ها و عوامل سازنده​ی مقياس مشکلات بين​شخصي با دو دسته يافته​هاي مرتبط با تحليل​هاي تجربي (بارکهم و همکاران، 1994، 1996؛ ساورنين، ايونس، هيرست و واتسون
، 1995) و رويکردهاي نظري (آلدن، ويگينس و پينکاس
، 1990؛ سولدز، دادمن، دمبي و مري
، 1995) مطابقت مي​کنند. حاصل کار هرويتز و همکارانش ساختن «مقياس مشکلات بين​شخصي
» بود. ماده​هاي اين مقياس مطابق الگوي معمول بيان مشکلات در مصاحبه​ها به دو دسته تقسيم شدند: دسته اول با اين عبارت شروع مي​شوند «برايم دشوار است که فلان کار را انجام دهم» و عبارت اصلي دسته دوم اين است که «فلان کار را خيلي زياد انجام مي​دهم» مقياس مشکلات   بين​شخصي امکان اندازه​گيري مقدار و ماهيت اين نوع مشکلات را به صورت خودگزارش​دهي فراهم مي​سازد (هرويتز و همکاران، 1988).


ضرورت فراهم​سازي مقياسي که بتواند مشکلات بين​شخصي را اندازه​گيري کند به چند دليل توجيه مي​شود: 1- مشکلات  بين​شخصي با مداخله​هاي روان​درمانگري مرتبط است (هرويتز، 1979؛ هرويتز و ويتکاس، 1986؛ هرويتز و دي سالس فرنچ، 1979؛ هرويتز، دي سالس فرنچ و اندرسون
، 1982)، اما هيچ هنجاري براي نشان دادن فراواني انواع مشکلات وجود ندارد. يک مقياس استاندارد​شده به ما کمک مي​کند که شايع​ترين انواع مشکلات بين​شخصي را به صورتي نظام​دار شناسايي کنيم.


2- وجود يک مقياس به ما کمک مي​کند که مشخص کنيم چه چيزي در جريان درمان به دست آمده است. اگر مقياسي وجود داشته باشد که مشکلات بين​شخصي معمول را مشخص کند، بيمار و درمانگر مي​توانند به صورت مستقل مشکلات مورد نظر و ميزان بهبود آن​ها در جريان درمان را بررسي کنند. 


3- مقياس مشکلات بين​شخصي با ارزيابي نوع و مقدار اين دسته از مشکلات، علاوه بر سنجش عيني آن​ها به منظور تأمين   هدف​هاي پژوهشي و نظري، امکان تشخيص و تمايز آن​ها از مشکلات شخصي را فراهم مي​سازد. براي مثال، دو نوع مشکلات شخصي و بين​شخصي در فرايند درمان تغييرات​شان متفاوت است و ترسيم اين تفاوت به وسيله​ی مقياس مشکلات بين​شخصي   مي​تواند با پيش​آگهي و نتايج درمان مرتبط باشد.


مشخصه​هاي روانسنجي نسخه 127 سؤالي مقياس مشکلات بين​شخصي در نمونه​هاي خارجي شامل همساني دروني
 و پايايي بازآزمايي
 (هرويتز و همکاران، 1988)، ساختار عاملي
 (آلدن و همکاران، 1990)، روايي سازه
 (گارتمن، 1995) و حساسيت
 نسبت به تغييرات باليني در فرايند روان​درماني (گارتمن، 1996) و در نمونه​هاي ايراني (بشارت، 1385، 1387) بررسي و تأييد شده است. علاوه بر فرم بلند مقياس، ساختار عاملي چندين نسخه کوتاه مقياس مشکلات بين​شخصي نيز تحليل و گزارش شده است. گرچه بحث در مورد مناسب​ترين ساختار عاملي مقياس ادامه دارد (بارکهم و همکاران، 1994، 1996; ريدينگ و کارترايت
، 1999; ساورنين و همکاران، 1995; گاد، مام، کالدستد و فريست
، 2000)، اثربخشي آن در مورد            روان​درمانگري تأييد شده است (هوفارت
، 1997؛ مارکويتز، فريدمن، ميلر، اسپيلمن، موران و همکاران
، 1996).

    هدف اصلي اين پژوهش، بررسي پايايي، روايي و تحليل عاملي فرم 60 سؤالي مقياس مشکلات بين​شخصي بر اساس يافته​هاي به دست آمده در فرم 127سؤالي همين مقياس (بشارت، 1385، 1387) در جمعيت ايراني بود. فرم 60 سؤالي مقياس مشکلات بين​شخصي به دليل تعداد کمتر سؤالات و سهولت اجراي آن مي​تواند به راحتي مورد استفاده​هاي باليني و پژوهشي قرار گيرد. اهميت اعتباريابي اين ابزار براي استفاده در دو حوزه​ی گسترده اقدامات باليني و پژوهشي و قابليت کاربرد آن در مورد   جمعيت​هاي بهنجار و نابهنجار، ضرورت پژوهش را توجيه و تصريح مي​کند.

روش 


جامعه آماري، نمونه و روش اجراي پژوهش: جامعه آماري پژوهش، جمعيت عمومي ساکن شهر تهران بود. نهصد و هشتاد و پنج داوطلب از بين جامعه آماري در اين پژوهش شرکت کردند. در مرحله اول شهر تهران به پنج منطقه شمال، جنوب، شرق، غرب و مركز تقسيم شد. سپس در هر منطقه، از ميان کساني که در رده سني بين 20 تا 50 سال بودند و سابقه اختلال روان‌پزشكي و يا بيماري پزشكي مستلزم مصرف دارو نداشتند و سطح تحصيلات آن​ها ديپلم و بالاتر بود، افراد داوطلب و در دسترس به شرکت در پژوهش دعوت شدند. پس از جلب مشاركت آزمودني​ها، مقياس مشکلات بين​شخصي (IIP-60)، مقياس سلامت رواني
(MHI-28)، مقياس درجه​بندي حرمت خود
(SERS) ، و مقياس هوش هيجاني
 (EIS) به صورت فردي در مورد آن​ها اجرا شد. تعداد 61 آزمودني به دليل پاسخ ناقص به مقياس​ها از تحليل​هاي آماري کنار گذاشته شدند و بدين ترتيب نمونه​ی پژوهش به 924 داوطلب (490 زن، 434 مرد) تقليل يافت. ميانگين سن كل آزمودني​ها 62/34 سال با دامنه 21 تا 47 سال و انحراف استاندارد 22/7، ميانگين سن زنان 84/33 سال با دامنه 21 تا 45 سال و انحراف استاندارد 93/6 و ميانگين سن مردان 50/35 سال با دامنه 22 تا 47 سال و انحراف استاندارد 44/7 بود. 

ابزار سنجش 


مقياس مشکلات بين​شخصي (IIP-60)- مقياس مشکلات بين​شخصي يک آزمون 60 سؤالي است و مشکلات
بين​شخصي را در شش زمينه​ی قاطعيت، مردم​آميزي،       اطاعت​پذيري، صميميت، مسئوليت​پذيري و مهارگري در مقياس 5 درجه​اي ليکرت از نمره​ی 0 تا 4 مي​سنجد (هرويتز و همکاران، 1988). اين مقياس از دو قسمت تشکيل شده است: سؤال​هاي قسمت اول که به چهار زيرمقياس اول مربوط مي​شوند با عبارت «برايم دشوار است که ...
» شروع مي​شوند. سؤال​هاي قسمت دوم که به دو زيرمقياس آخر مربوط مي​شوند با عبارت «... را خيلي زياد انجام مي​دهم.
» شروع مي​شوند. علاوه بر شش زيرمقياس فوق، ميانگين کل آزمودني در زمينه​ی مشکلات بين​شخصي نيز بر اساس نمره​ی وي در مجموع 60 ماده​ی آزمون محاسبه     مي​شود. نمره​ی آزمودني در هر يک از زيرمقياس​ها و در نمره​ی کل مشکلات بين​شخصي بر حسب ميانگين محاسبه مي​شود. بر اين اساس، در هر يک از مقياس​ها، جمع نمره​ی آزمودني بر تعداد ماده​هاي آن مقياس تقسيم مي​شود و دامنه​ی نمره​ی آزمودني از صفر تا چهار متغير خواهد بود. فرم 60 سؤالي مقياس مشکلات بين​شخصي بر اساس يافته​هاي به دست آمده در فرم 127 سؤالي همين مقياس (بشارت، 1385، 1387) در جمعيت ايراني تهيه شده است. نمونه​هايي از ماده​هاي مقياس مشکلات بين​شخصي: "براي من سخت است که به ديگران اعتماد کنم"؛ "براي من سخت است که به ديگران نه بگويم"؛ "براي من سخت است که نسبت به کسي علاقمند شوم"؛ "براي من سخت است که تسلط کسي را بر خودم بپذيرم"؛ "براي حل مشکل ديگران خيلي احساس مسوليت مي​کنم"؛ "ديگران را بيش از حد کنترل مي​کنم"؛ "بيش از حد تحت تأثير افکار و احساسات ديگران قرار مي​گيرم"؛ "بيش از حد به ديگران اجازه مي​دهم از من       سوء​استفاده کنند".

مقياس سلامت رواني (MHI-28)- مقياس سلامت رواني-28 (بشارت، 1388)، فرم کوتاه مقياس 34 سؤالي سلامت رواني (بشارت، 1385؛ ويت و وير
، 1983)، يك آزمون 28 سؤالي است و دو وضعيت بهزيستي روان​شناختي
 و درماندگي روان​شناختي
 را در اندازه​هاي پنج درجه‏اي ليكرت از نمره​ی 1 تا 5 مي‏سنجد. حداقل و حداکثر نمره آزمودني در زيرمقياس‏هاي بهزيستي  روان​شناختي و درماندگي روان​شناختي به ترتيب 14 و 70 خواهد بود. ويژگي​هاي روان​سنجي فرم 28 سؤالي اين مقياس، در نمونه‏اي متشکل از هفتصد و شصت آزمودني در دو گروه بيمار (277=n؛ 173 زن، 104 مرد) و بهنجار (483=n؛ 267 زن، 216 مرد) مورد بررسي قرار گرفت. ضرايب آلفاي کرونباخ    زيرمقياس​هاي بهزيستي روان​شناختي و درماندگي روان​شناختي براي نمره آزمودني​هاي بهنجار به ترتيب 94/0 و 91/0 و براي نمره آزمودني​هاي بيمار به ترتيب 93/0 و 90/0 محاسبه شد که نشانه همساني دروني خوب مقياس هستند. ضرايب همبستگي بين نمره​هاي  تعدادي از آزمودني​هاي بهنجار (92=n) در دو نوبت با فاصله دو هفته براي سنجش پايايي بازآزمايي محاسبه شد. اين ضرايب براي بهزيستي روان​شناختي و درماندگي    روان​شناختي به ترتيب90/0=r و 89/0=r و در سطح 001/0P< معنادار بودند که نشانه پايايي بازآزمايي رضايت بخش مقياس است. ضرايب همبستگي بين نمره​هاي تعدادي از آزمودني​هاي بيمار (76=n) نيز در دو نوبت با فاصله يک تا دو هفته براي ارزيابي پايايي بازآزمايي محاسبه شد. اين ضرايب براي بهزيستي روانشناختي و درماندگي روانشناختي به ترتيب 83/0=r  و 88/0=r  و در سطح 001/0P< معنادار بودند که نشانه پايايي بازآزمايي رضايت بخش مقياس است. روايي همزمان
 مقياس سلامت رواني- 28 از طريق اجراي همزمان پرسشنامه سلامت عمومي
 (گلدبرگ
، 1972، 1988) در مورد همه آزمودني​هاي دو گروه محاسبه شد. نتايج ضرايب همبستگي پيرسون نشان داد که بين نمره کلي  آزمودني​ها در پرسشنامه سلامت عمومي با زيرمقياس بهزيستي روان​شناختي همبستگي منفي معنادار (001/0, P<87/0-=r) و با زيرمقياس درماندگي روان​شناختي همبستگي مثبت معنادار (001/0P< ,89/0=r) وجود دارد. اين نتايج روايي همزمان مقياس سلامت رواني را تاييد مي​کنند. روايي تفکيکي مقياس سلامت رواني از طريق مقايسه نمره​هاي بهزيستي روان​شناختي و درماندگي روان​شناختي دو گروه بيمار و بهنجار محاسبه شد و مورد تأييد قرار گرفت. نتايج تحليل عاملي تأييدي نيز دو زيرمقياس بهزيستي روان​شناختي و درماندگي روان​شناختي را مورد تاييد قرار داد (بشارت، 1388).


مقياس درجه​بندي حرمت خود (SERS)- مقياس        درجه​بندي حرمت خود (ناجنت و توماس
، 1993) يك آزمون 40 سؤالي است و حرمت خود را در اندازه​هاي هفت درجه‏اي ليكرت از نمره​ی 1 تا 7 مي‏سنجد. حداقل و حداکثر نمره آزمودني به ترتيب 40 و 280 خواهد بود. در مطالعه​ی ناجنت و توماس (1993)، ضريب آلفاي مقياس درجه​بندي حرمت خود 97/0 محاسبه شده است. روايي سازه
 مقياس درجه​بندي حرمت خود، بر اساس همبستگي آن با شاخص حرمت خود هادسون (1982) و مقياس رضايت خاطر تعميم يافته هادسون (1982)، خوب گزارش شده است (ناجنت و توماس، 1993). ويژگي​هاي روان​سنجي فرم فارسي اين مقياس (بشارت، 1386)، در نمونه‏اي متشکل از نهصد و هفتاد آزمودني در دو گروه بهنجار (783=n؛ 409 زن، 374 مرد) و بيمار (187=n؛ 119 زن، 68 مرد) مورد بررسي قرار گرفت. ضرايب آلفاي کرونباخ مقياس درجه​بندي حرمت براي نمره آزمودني​هاي بهنجار به ترتيب 93/0 و 95/0 و براي نمره آزمودني​هاي بيمار به ترتيب 91/0 و 93/0 محاسبه شد که نشانه همساني دروني خوب مقياس هستند. ضرايب همبستگي بين نمره​هاي تعدادي از آزمودني​هاي بهنجار (184=n) و بيمار (86=n) در دو نوبت با فاصله دو هفته براي سنجش پايايي بازآزمايي محاسبه شد. اين ضرايب براي نمونه​ی بهنجار و بيمار به ترتيب 91/0=r و 89/0=r و در سطح 001/0P< معنادار بودند که نشانه پايايي بازآزمايي رضايت​بخش مقياس است. روايي همزمان مقياس درجه​بندي حرمت خود از طريق اجراي همزمان پرسشنامه سلامت عمومي (گلدبرگ، 1972، 1988) و مقياس سلامت رواني (بشارت، 1385) در مورد همه آزمودني​هاي دو گروه محاسبه شد. نتايج ضرايب همبستگي پيرسون نشان داد که بين نمره حرمت خود و نمره کلي سلامت عمومي نمونه​هاي بهنجار و بيمار همبستگي منفي معنادار به ترتيب برابر با (001/0, P<86/0- =r) و (001/0, P<79/0- =r) وجود دارد. ضرايب همبستگي بين نمره حرمت خود با نمره​هاي بهزيستي روان​شناختي و درماندگي روان​شناختي به ترتيب براي نمونه​ی بهنجار 78/0=r و 73/0-=r و براي نمونه​ی بيمار   73/0=r و 69/0-=r در سطح 001/0P< معنادار محاسبه شد. اين نتايج روايي همزمان مقياس درجه​بندي حرمت را تأييد مي​کنند. روايي سازه مقياس درجه​بندي حرمت خود بر حسب ضريب همبستگي بين نمره حرمت خود در اين مقياس با نمره حرمت خود در مقياس حرمت خود کوپراسميت
 (1967) محاسبه شد. ضرايب همبستگي بين نمره حرمت خود در دو مقياس      درجه​بندي حرمت خود و حرمت خود کوپراسميت به ترتيب براي نمونه​هاي بهنجار و بيمار 85/0=r و 83/0=r به دست آمد. اين نتايج روايي سازه مقياس درجه​بندي حرمت را تاييد مي​کنند. روايي تفکيکي
 مقياس درجه​بندي حرمت خود از طريق مقايسه نمره​هاي حرمت خود دو گروه بهنجار و بيمار محاسبه شد و مورد تأييد قرار گرفت (بشارت، 1386).

مقياس هوش هيجاني (EIS)- اين مقياس يک آزمون 33 سؤالي است که به​وسيله​ی شات و همکاران (1998) بر اساس مدل هوش هيجاني سالوي و مي​ير (1990؛ مي ير و سالوي
، 1997) ساخته شده است. سؤال​هاي آزمون سه مقوله​ی سازه​ی هوش هيجاني شامل تنظيم هيجان​ها
، بهره​وري از هيجان​ها
 و ارزيابي هيجان​ها
 را در مقياس 5 درجه​اي ليکرت از نمره يک (کاملاً مخالف) تا نمره پنج (کاملاً موافق) مي​سنجد. همساني دروني سؤال​هاي آزمون برحسب ضريب آلفاي کرونباخ از 84/0 تا 90/0 (آستين، ساکلوفسک، هوانگ و مک کيني
، 2004؛ ساکلوفسک، آستين و مينسکي
، 2003؛ شات و همکاران، 1998) گزارش شده است. ضريب پايايي بازآزمايي مقياس در مورد يک نمونه​ی 28 نفري از دانشجويان به فاصله​ی دو هفته 78/0 محاسبه شد (شات و همکاران، 1998). روايي مقياس هوش هيجاني نيز از طريق سنجش همبستگي آن با سازه​هاي مرتبط، کافي گزارش شده است (آستين و همکاران، 2004؛ ساکلوفسک و همکاران، 2003؛ شات و همکاران، 1998). 

در فرم فارســي اين مقيـاس (بشارت، 2007) آلفاي کــرونباخ 



روايي


به منظور بررسي روايي سازه مقياس مشکلات بين​شخصي   (IIP-60)، از تحليل عاملي اكتشافي با روش تحليل مؤلفه​هاي اصلي
 براي کل 924 شرکت​کننده در پژوهش استفاده شد. در تحليل چرخش نايافته
، بار عاملي اکثر سؤال​هاي مقياس روي يک عامل کلي (مشکلات بين​شخصي کلي) قرار گرفت. آزمون اسـکري
  (کتل، 1966)، که تعـداد تقريـبي عامـل​ها را پيشنهاد

پرسش​هاي مقياس در مورد يک نمونه​ی 135 نفري از دانشجويان 88/0 محاسبه شد که نشانه همساني دروني خوب آزمون است. ضرايب همبستگي بين نمره​هاي 42 نفر از نمونه​ی مذکور در دو نوبت با فاصله​ی دو هفته 83/0 محاسبه شد که نشانه​ی پايايي بازآزمايي رضايت​بخش مقياس است.


یافته​ها

جدول 1 شاخص​هاي آماري ميانگين و انحراف معيار نمره​هاي آزمودني​ها را برحسب متغيرهاي مشکلات بين​شخصي (IIP-60)، سلامت رواني، حرمت خود و هوش هيجاني نشان مي​دهد.

مي​کند، نشان داد که شش عامل قابل استخراج است. به دليل همبستگي مثبت عوامل (زيرمقياس​هاي) مشکلات بين​شخصي، تحليل عوامل داده​ها با روش چرخش متمايل
 انجام شد. نتايج چرخش متمايل نشان داد که شش عامل قاطعيت، مردم​آميزي،      اطاعت​پذيري، صميميت، مسئوليت​پذيري و مهارگري وجود دارند و 63 درصد از واريانس کل را تبيين مي​کنند. جدول 2 بار عاملي سؤال​هاي هر يک از عوامل را نشان مي​دهد.

جدول 2- نتایج تحلیل عاملی سؤال​های مقیاس مشکلات بین​شخصی (IIP-60)

		عامل اول*

		عامل دوم

		عامل سوم

		عامل چهارم

		عامل پنجم

		عامل ششم



		سؤال

		بار عاملي

		سؤال

		بار عاملي

		سؤال

		بار عاملي

		سؤال

		بار عاملي

		سؤال

		بار عاملي

		سؤال

		بار عاملي



		2

		76/0

		1

		36/0

		12


		69/0

		10


		65/0

		27


		55/0

		3

		44/0



		4

		72/0

		6

		68/0

		16

		58/0

		20

		72/0

		34

		74/0

		45


		71/0



		5

		65/0

		14

		74/0

		25

		70/0

		21


		50/0

		37

		69/0

		46


		67/0



		8

		63/0

		32


		39/0

		38

		41/0

		22


		37/0

		49

		58/0

		50


		50/0



		9

		40/0

		35


		40/0

		54

		55/0

		30


		66/0

		52


		65/0

		51

		56/0



		11

		45/0

		36

		43/0

		

		

		44


		47/0

		57

		40/0

		

		



		19

		66/0

		42

		54/0

		

		

		

		

		

		

		

		



		23

		38/0

		56


		71/0

		

		

		

		

		

		

		

		



		31

		35/0

		60


		67/0

		

		

		

		

		

		

		

		



		39

		54/0

		

		

		

		

		

		

		

		

		

		



		58

		49/0

		

		

		

		

		

		

		

		

		

		





*عامل اول= قاطعيت؛ عامل دوم= مردم آميزي؛ عامل سوم= اطاعت پذيري؛ عامل چهارم= صميميت؛ عامل پنجم= مسوليت پذيري؛ عامل ششم= مهارگري


روايي همگرا
 و تشخيصي (افتراقي)
 مقياس مشکلات         بين​شخصي (IIP-60) از طريق اجراي همزمان مقياس سلامت رواني، مقياس درجه​بندي حرمت خود و مقياس هوش هيجاني در مورد آزمودني​ها محاسبه شد. نتايج ضرايب همبستگي پيرسون نشـان داد که بيـن نمره آزمودني​ها در زيرمقيـاس​هاي مشکلات بين​شخصي با بهزيستي روان​شناختي، حرمت خود و هوش هيجاني همبستگي منفي معنادار و با درماندگي روان​شناختي همبستگي مثبت معنادار وجود دارد (جدول 3). اين نتايج، روايي همگرا و تشخيصي مقياس مشکلات بين​شخصي (IIP-60) را تأييد مي​کنند.

همساني دروني


براي سنجش همساني دروني مقياس مشکلات بين​شخصي  (IIP-60) از ضريب آلفاي کرونباخ (1970) در مورد نمره​هاي آزمودني​ها استفاده شد. ضرايب آلفاي کرونباخ پرسش​هاي هر يک از زيرمقياس​هاي قاطعيت، مردم​آميزي، اطاعت​پذيري، صميميت، مسئوليت​پذيري و مهارگري و نمره کل مشکلات    بين​شخصي براي همه آزمودني​ها (924=n) به ترتيب 89/0، 91/0، 84/0، 87/0، 93/0، 92/0 و 95/0 محاسبه شد. اين ضرايب نشانه​ی همساني دروني رضايت​بخش مقياس مشکلات   بين​شخصي (IIP-60) است.


پايايي بازآزمايي


ضرايب همبستگي بين نمره​هاي 123 نفر از آزمودني​ها در دو نوبت با فاصله چهار تا شش هفته براي سنجش پايايي بازآزمايي مقياس مشکلات بين​شخصي (IIP-60) محاسبه شد. اين ضرايب براي قاطعيت 80/0=r، براي مردم​آميزي 75/0=r، براي    اطاعت​پذيري 79/0=r، براي صميميت 74/0=r، براي      مسئوليت​پذيري 77/0=r، براي مهارگري 78/0=r و براي مشکلات بين​شخصي (نمره کل) 84/0=r به دست آمد و در سطح    001/0P< معنادار بودند. اين ضرايب نشانه پايايي بازآزمايي رضايت​بخش فرم 60 سؤالي مقياس مشکلات بين​شخصي هستند (جدول 4).



		متغير، مردان

		1

		2

		3

		4



		مشکلات بين​شخصي (کل)


		57/0-

		33/0

		67/0-

		55/0



		قاطعيت


		46/0-

		21/0

		15/0-

		35/0-



		مردم​آميزي

		55/0-

		19/0

		30/0-

		28/0-



		اطاعت​پذيري

		*11/0-

		NS

		35/0-

		17/0-



		صميميت

		59/0-

		*12/0

		39/0-

		47/0-



		مسئوليت​پذيري


		66/0-

		31/0

		44/0-

		50/0-



		مهارگري

		33/0-

		NS

		42/0-

		*09/0-



		متغير، زنان 

		

		

		

		



		مشکلات بين​شخصي (کل)


		53/0-

		47/0

		65/0-

		75/0-



		قاطعيت

		24/0-

		27/0

		57/0-

		49/0-



		مردم​آميزي

		12/0-

		22/0

		49/0-

		55/0-



		اطاعت​پذيري

		32/0-

		*10/0

		NS

		NS



		صميميت

		*09/0-

		21/0

		51/0-

		44/0-



		مسئوليت​پذيري


		30/0-

		35/0

		62/0-

		65/0-



		مهارگري


		30/0-

		36/0

		22/0-

		31/0-



		متغير، کل 

		

		

		

		



		مشکلات بين​شخصي (کل)


		54/0-

		41/0

		66/0-

		65/0-



		قاطعيت

		30/0-

		23/0

		39/0-

		41/0-



		مردم​آميزي

		29/0-

		20/0

		39/0-

		42/0-



		اطاعت​پذيري

		23/0-

		10/0

		15/0-

		11/0-



		صميميت

		29/0-

		17/0

		45/0-

		45/0-



		مسئوليت​پذيري


		44/0-

		34/0

		53/0-

		58/0-



		مهارگري


		31/0-

		22/0-

		*07/0-

		21/0-





1= بهزيستي روان​شناختي؛ 2= درماندگي روان​شناختي؛ 3= حرمت خود؛ 4= هوش هيجاني؛ همة ضرايب در سطح 001/0P≤ معنادار هستند؛ ضرايب مشخص شده با * در سطح

005/0P≤ معنادار هستند و ضرايب مشخص شده با NS معنادار نيستند.

جدول 4- ضرایب همبستگی بين نمره​هاي آزمودني​ها در مقياس مشکلات بين​شخصي (IIP-60) در نوبت اول و دوم براي محاسبه پايايي

بازآزمایی مقیاس (123=n)

		

		                          نوبت اول




		                          نوبت دوم




		



		متغير


		ميانگين

		انحراف معيار

		ميانگين

		انحراف معيار

		پايايي بازآزمايي



		مشکلات بين​شخصي (کل)

		83/1

		66/0

		92/1

		70/0

		84/0



		قاطعيت

		84/1

		67/0

		82/1

		66/0

		80/0



		مردم​آميزي

		09/2

		83/0

		93/1

		78/0

		75/0



		اطاعت​پذيري


		45/1

		56/0

		50/1

		58/0

		79/0



		صميميت

		53/1

		60/0

		52/1

		64/0

		74/0



		مسئوليت​پذيري

		92/1

		68/0

		86/1

		66/0

		77/0



		مهارگري

		54/1

		56/0

		55/1

		65/0

		78/0





     همة ضرايب معنادار هستند (001/0P≤).

بحث 

يافته​هاي پژوهش حاضر مشخصه​هاي روان​سنجي فرم 60 سؤالي مقياس مشکلات بين​شخصي را در نمونه​اي از جمعيت ايراني تأييد کرد. نتايج مربوط به روايي سازه فرم 60 سؤالي مقياس مشکلات بين​شخصي با روش تحليل مؤلفه​هاي اصلي علاوه بر عامل كلي مشکلات بين​شخصي، وجود شش عامل قاطعيت،  مردم​آميزي، اطاعت​پذيري، صميميت، مسئوليت​پذيري و مهارگري را تأييد كرد. اگر چه اين شش عامل روي​هم​رفته توانسته​اند 63 درصد واريانس كل را تبيين كنند، سؤال​هاي 23 و 31 از عامل اول، 1 و 32 از عامل دوم و سؤال 22 از عامل چهارم داراي بار عاملي كمتر از 40/0 بودند. تجديد نظر در مورد محتواي اين ماده​ها در پژوهش​هاي آينده مي​تواند اين نقطه ضعف را برطرف سازد. در عين حال، اين يافته​ها با نتايج پژوهش​هاي انجام شده در زمينه​ی ساختار عاملي فرم​هاي کوتاه مقياس مشکلات بين​شخصي (بارکهم و همکاران، 1994، 1996؛ ريدينگ و کارترايت، 1999؛ ساورنين و همکاران، 1995؛ گاد و همکاران، 2000)، مطابقت مي​کنند.

روايي همگرا و تشخيصي (افتراقي) فرم 60 سؤالي مقياس مشکلات بين​شخصي از طريق اجراي همزمان مقياس​هاي سلامت رواني، حرمت خود و هوش هيجاني در مورد آزمودني​ها محاسبه شد. ضرايب همبستگي ميانگين نمره​هاي آزمودني​ها در         زيرمقياس​هاي بهزيستي روان​شناختي، درماندگي روان​شناختي، حرمت خود و هوش هيجاني در سطح 001/0P< معنادار بود. طبق اين نتايج، فرم 60 سؤالي مقياس مشکلات بين​شخصي از روايي کافي برخوردار است. اين يافته​ها با نتايج پژوهش​هاي انجام شده، در زمينه​ی روايي فرم 127 سؤالي مقياس مشکلات     بين​شخصي (آلدن و همکاران، 1990؛ بشارت، 1385، 1387؛ گارتمن، 1990؛ هرويتز و همکاران، 1988)، مطابقت مي​کنند و اعتبار فرم کوتاه مقياس مشکلات بين​شخصي (IIP-60) را براي استفاده در پژوهش​هاي آينده مورد تأييد قرار مي​دهند.

همساني دروني ماده​هاي  فرم 60 سؤالي مقياس مشکلات بين​شخصي و زيرمقياس​هاي اين آزمون بر حسب ضرايب آلفاي کرونباخ محاسبه شد و مورد تأييد قرار گرفت. پايايي بازآزمايي مقياس بر اساس محاسبه​ی ضرايب همبستگي بين نمره​هاي تعدادي از آزمودني​ها در دو نوبت با فاصله​ی چهار تا شش    هفته براي زيرمقياس​هاي مشکلات بين​شخصي و همين​طور براي 

نمره کلي مشکلات بين​شخصي در سطح 001/0P< معنادار محاسبه شد. اين ضرايب نشانه پايايي بازآزمايي رضايت​بخش مقياس است. اين يافته​ها با نتايج پژوهش​هاي انجام شده در مورد پايايي فرم​هاي بلند (آلدن و همکاران، 1990؛ بشارت، 1385، 1387؛ گارتمن، 1990؛ هرويتز و همکاران، 1988) و کوتاه (بارکهم و همکاران، 1994، 1996؛ ريدينگ و کارترايت، 1999؛ ساورنين و همکاران، 1995؛ گاد و همکاران، 2000) مقياس مشکلات بين​شخصي، مطابقت مي​کنند.


بر اساس يافته​هاي اين پژوهش، فرم 60 سؤالي مقياس مشکلات بين​شخصي، به عنوان مقياسي معتبر و مختصر که اجراي آن بسيار ساده​تر از فرم 127 سؤالي آن است، مي​تواند براي بررسي مشکلات بين​شخصي به​کار بسته شود. گرچه پژوهش حاضر در مورد نمونه​اي از جمعيت عمومي بهنجار انجام شده، و اعتباريابي فرم 60 سؤالي مقياس مشکلات بين​شخصي در مورد جمعيت​هاي بيمار گام بعدي در تکميل مشخصه​هاي   روان​سنجي اين مقياس خواهد بود، با استناد به يافته​هاي مشابه (براي مثال، بشارت، 1385، 1387) مي​توان از آن براي    پژوهش​هاي اکتشافي در مورد گروه​هاي مختلف بيماران، مخصوصاً کساني​که بيشتر از مشکلات بين​شخصي رنج مي​برند، استفاده کرد. نتايج پژوهش حاضر در تأييد پايايي، روايي و ساختار عاملي فرم 60 سؤالي مقياس مشکلات بين​شخصي در عين حال با محدوديت​هاي خاص مقدماتي بودن اين مشخصه​ها همراه است. اين محدوديت​ها، مخصوصاً در زمينه​ی بررسي انواع روايي يک مقياس که فرايندي مستمر است، بيشتر نمايان      مي​شوند. بر اين اساس، تدارک طرح​هاي پژوهشي به منظور تکميل فرايند اعتباريابي فرم 60 سؤالي مقياس مشکلات      بين​شخصي و حتي تکرار بعضي پژوهش​ها براي تأييد يافته​هاي فعلي به عنوان يک ضرورت پيشنهاد مي​شود. انجام چنين
پژوهش​هايي، مقدمات لازم براي هنجاريابي فرم 60 سؤالي مقياس مشکلات بين​شخصي را، به عنوان فرايندي متمايز از اعتباريابي، در آينده فراهم خواهد ساخت. محدوديت ديگر در مورد ويژگي​هاي روان​سنجي فرم 60 سؤالي مقياس مشکلات  بين​شخصي، جامعه پژوهش و در درجه بعد، تعداد نمونه​ی  شرکت​کننده در اين پژوهش است. به همين دليل، اين نتايج، مخصوصاً در زمينه تحليل عاملي فرم 60 سؤالي مقياس مشکلات بين​شخصي، بايد مقدماتي تلقي شوند.

تقدير و تشکر


از معاونت پژوهشي دانشگاه تهران به خاطر تأمين بودجه اين تحقيق از محل اعتبارات آن معاونت، همچنين از             شرکت​کنندگاني که به عنوان آزمودني و پرسشگر در اين پژوهش شرکت کردند و با همکاري صادقانه آن​ها اين پژوهش انجام شد، صميمانه تشکر و قدرداني مي​شود.
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جدول 3- ضرايب همبستگي پيرسون بين زيرمقياس�هاي مشکلات بين�شخصي (IIP-60) با شاخص�هاي سلامت رواني، حرمت خود و 
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