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The aim of Present study was examining psychometric 

properties and Factor Structure  of Older Adult Social-

Evaluative  Situations Questionnaire as a tool to measure 

social anxiety  in Iranian older adults . The statistical 

population included all elderly people of Lorestan 

province, 470 people (171 men and 299 women) selected 

by available sampling method. The data obtained were 

analyzed using SPSS  and AMOS version 24 software. The 

results showed good content validity  and face validity for 

instrument. In this research, exploratory factor analysis 

revealed a two-factor structure including situational 

avoidance and situational anxiety, which explained about 

53% of the total variance. Confirmatory factor analysis 

confirmed the correctness of the extracted factors. The 

convergent validity of the tool was obtained  with the 

Social Phobia Inventory, the phobic anxiety subscale of 

Symptom Checklist-90-Revised and Revised Check and 

Buss Shyness Scale for the whole sample respectively, 

0.92, 0.75 and 0.92, and discriminant validity of the tool 

was estimated with the Multidimensional Body-Self 

Relations Questionnaire, the Self-Esteem Rating Scale and 

The multidimensional scale of perceived for the whole 

sample respectively -0.24, -0.63 and -0.68 . The reliability 

of the tool obtained by Cronbach's alpha method, 

Spearman-Brown coefficient and test-retest, respectively, 

0.9, 0.91 and 0.88. The evidence related to the 

psychometric examination of the older Adult Social-

Evaluative  Situations Questionnaire indicates the suitable 

tool for measuring social anxiety in Iranian Older Adult. 
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 های اجتماعی سالمندان سنجی و ساختار عاملی پرسشنامه ارزیابی موقعیتهای روانویژگی

 حسین سوری، *مهدی حسنوند عموزاده

 ایران تهران، نور،  پیام  دانشگاه شناسی،روان گروه ستادیار، ا

 

 

     چکیده    مقاله  اطلاعات 

 1402دی   28 :دریافت

 1403آذر   6: نهایی اصلاح

 1403آذر  17: پذیرش

 1404اردیبهشت  26: آنلاین انتشار

 پژوهشی  مقاله: نوع مقاله

 ها کلیدواژه

موقعیت اجتماعیارزیابی  اجتماعی  ؛های  های  ویژگی  ؛اضطراب 
 سنجیروان

 *مسئول  نویسنده
عموزاده حسنوند  دکتر  مهدی  از   یشناسروان  یدرجه  را    خود 

  استادیار کرد. در حال حاضر او    افتیدر  شهید چمران اهواز  دانشگاه
نور دانشگاه  ی  شناسروان در    شان یا  یپژوهش  قیاست. علا  پیام 

است.    سازیآزمون  و   هاآن درمان  و    اضطرابهای  حوزه اختلال 
ا  یبرا با دکتر    نیمکاتبه در مورد    گروه   ،حسنوند عموزادهمقاله 

پیام    دانشگاه  ،یتیو علوم ترب  یشناسدانشکده روان  ،یشناسروان
نخل م،  نور خیابان  نفت،  شهرک  اول  ارتش،  بلوار  سیتی،    ، ینی 

 .دیتماس داشته باش 14556- 43183، کدپستی 233پلاک 

 4830-5930-0002-0000 ارکید: 

 hasanvand.a@pnu.ac.ir: پست الکترونیکی

 یابیارز   اس یمقسنجی و ساختار عاملی  های روانهدف پژوهش حاضر بررسی ویژگی 

ابزاریبه  سالمندان  یاجتماع  یهاتیموقع اجتماع  عنوان  اضطراب  سنجش    ی جهت 

سالمندان استان لرستان بودند  در جمعیت ایرانی بود. جامعه آماری شامل کلیه  سالمندان

شدند.  دسترس انتخابگیری در نمونه روشزن( به  299  مرد و 171)  نفر  470تعداد که

تحلیل شدند.   24نسخه     SPSSو  AMOSا استفاده از نرم افزار  بآمده   بدست هایداده

در این پژوهش تحلیل عامل    .و صوری مناسب ابزار بود  ینتایج بیانگر روایی محتوای

از موقعیت و اضطراب در موقعیت را کشف   اکتشافی ساختار دو عاملی شامل اجتناب 

حلیل عاملی تاییدی درستی ت   درصد از کل واریانس بود.  53که تبیین کننده حدود    ؛نمود

ابزار  عوامل استخراج شده را تایید   ،  اجتماعی  هراس  نامهپرسشبا  کرد. روایی همگرا 

و مقیاس   سوالی  90خرده مقیاس اضطراب فوبیک سیاهه نشانگان تجدید نظر شده  

و   92/0و    75/0،  92/0کل نمونه به ترتیب  چک و باس برای  تجدید نظر شده کمرویی  

و مقیاس چند بعدی حمایت   روایی افتراقی با سیاهه تصویر بدنی، مقیاس حرمت خود

  پایایی با توجه به ضریب  محاسبه گردید.    -68/0و    -63/0،  -24/0شده به ترتیب  ادراک

و   91/0،  9/0آلفای کرونباخ و ضریب اسپیرمن براون و آزمون بازآزمون به ترتیب  روش  

  ی هاتی موقع  یابیارز  نامهسنجی پرسشبدست آمد. شواهد مربوط به بررسی روان  88/0

ندان حاکی از مطلوبیت ابزار برای سنجش هراس اجتماعی درسالم  سالمندان  یاجتماع

 .استایرانی 

 مقدمه 

افراد عمر  طول  افزایش  و  زندگی  به  امید  افزایش  شاهد    ،با 

(.  2016وود،    .ک.)ر  افزایش جمعیت سالمندان در سراسر جهان هستیم

شود که  گونه ای است که پیش بینی میروند رو به رشد جمعیت به 

جمعیت   رشد    65سطح  نرخ  با  آینده  دهه  چند  تا  بالاتر  و    16سال 

(.  2021،  و همکاران  )گو  درصدی حدود یک ششم جمعیت جهان باشد

نرخ   افزایش  با  ایران  سالمند  ایران، جمعیت  آمار  مرکز  گزارش  بنابر 

(.  2016بخش،  است )یزدانرسیده  1/9به    1395رشدی سریع در سال  

بزرگسال   تیمشکل سلامت روان در جمع  نیترجیاضطراب رااز طرفی  

  اختلالاتیا  و    یاز اختلالات افسردگ  شتریباین اختلال  تر است و  مسن

 
1 social anxiety disorder 

 

م گزارش  مواد  و    شودی مصرف  اختلال  2005،  همکاران)کسلر   .)

اجتماعی  را  ی کی  (2یاجتماع  یایفوب)  1اضطراب  اختلالات    نیترجیاز 

ماهه   12وع  یکه ش  شودیتر محسوب مدر بزرگسالان مسن  یاضطراب

  شود ی زده م  نیتخم  سالمندان  تدرصد در جمعی  5/6تا    3/1  ن یبآن  

همکاران  نولدزیر) همکاران،    ؛2015،  و  و    لالاخت(.  2018کانوت 

اجتماع و    یاضطراب  اضطراب    ی اجتماع  یهاتیموقع  در  یآشفتگبا 

  ی منف  ی ابیارز  ۀاز اندازه دربار  شی ب  ی نگران  ایو  شرمندگی  ترس از    مانند

د   (. 2013  ،کایآمر  پزشکیروانانجمن  )  شودی م  ییشناسا  گرانیاز 

شیعل اجتماع  ۀدربار  ها پژوهش  ،آن  زیاد  وعیرغم  در    یاضطراب 

 (. 2011، و همکاران )سلیبرتیمحدود است  نسبتاً سالمندان

2 social phobia 
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افراد شدن  مسن  تغآن  یاجتماع  هایتعامل  تیماه  ،با   رییها 

)کارستنسن،و    افتهی شود  زمینه.  (2009  دگرگون می  مانند در  هایی 

  ینقش اجتماع  بازنشسته شدن(،  ،عنوان مثالبه)ها  تیدر مسئول  رییتغ

  ،عنوان مثالبه)  یزندگ  تیموقع  و  (از دست دادن همسر  ،عنوان مثالبه)

که این    ؛(هستندای از زندگی که نیازمند کمک دیگران  به عرصهورود  

-همطالع  نمایند.ها میزان و نوع رابطه با محیط را مشخص میدگرگونی

  ای یقو  یمعمولاً روابط خانوادگ  سالمندانکه اگرچه    ندانشان داده  ها

 یلیفامریتعداد روابط غ  کمیت و در    ، ولی در عوض  ،دهندگزارش می   ار

سن  (دوستان  یعن)ی م  نیدر  نشان  کاهش  و   دندهی بالاتر  ول  )کرن 

-بیآس  وقدرت    نگراین، مدل یکپارچه  علاوه بر  (.2008همکاران،  

ای  مقابله  یهامهارت  توانندسالمندان میکه    کندیم  حتصری 1ی ریذپ

بابرا مواجهه  استرس  ی  ر  یزاعوامل  )مدیریت   اآشنا  باشند  داشته 

عوامل    یتازگ  ولی.  ی(کار  یهااسترس   ایو    یفرد  نیب  هایاختلاف

سناسترس  در   ی(شناخت  زوالو    یاجتماع  یانزوا)مانند  بالاتر    نیزا 

  ی روان  ی ها را کاهش دهد و به آشفتگمهارت  ن یا  یممکن است اثربخش

 های رییتغ  نیبا در نظر گرفتن ا  (.2013  و لونگ،  چارلز)شود    ختم  شتریب

توان گفت  یاجتماعروابط    و کیفی در  یکم نگران  می    ی اضطراب و 

 .شودمی شدیدتر  زین یاجتماع یهاتیموقع ۀدربار

  ی، صورت کلبه  ،یکه اختلالات اضطراب  اندنشان داده  هاپژوهش

متفاوت جوان  سالمنداندر    ینمود  بزرگسالان  به  دارد  نسبت  تر 

ممکن است   سالمندان ،عنوان نمونه به  (.2011)سیلیبرتی و همکاران، 

  ی جابه  یکیزیف  ایو    یجسم  یهات یصورت شکاعلائم اضطراب را به 

  (. 2010)ولیتسکی تیلور و همکاران،  دهند    گزارش   یشناختروان   تیماه

 ی هایماریممکن است با ب ی،از علائم اضطراب یاریبس  ،نای بر علاوه

-بهد  نداشته باش  یپوشانهم  یشناخت  هایو مشکل  یزمان پزشکهم

تشخای  گونه در  ضا  صیکه   نمایند  زیبرانگچالشرا    سالمندانطراب 

-تیموقع ی نوع و فراواندر  نیهمچن (. 1998)کاروسوکی و همکاران، 

  ی تئور  .تفاوت وجود دارد  برای سالمندان  ،ضطرابکننده اجادیا  یاه

تاکید دارد    ،(2006)   کارستین  2اجتماعی-هیجانی  انتخاب امر  این  بر 

فعالیت سالمندان  انتخاب  که  را  هیجانی  میهایی  آشفتگی  که  کنند 

تر  جوان   انینسبت به همتا  یعنناشی از آنها دارای کمترین خطر باشد )ی

ها که ممکن  تیاز موقع  یبرخ  ،نای   بر   (. علاوهتر هستندزیگر  خطرخود  

تر  در بزرگسالان جوان   ،دنشو   سالمنداناضطراب در    جادیاست باعث ا

نیستند.  اضطراب نمونهبهزا  همکاران  کریستنسن  برگهد  ،عنوان  و 

اند  تر گزارش دادهکه بزرگسالان مسن  دندیرس  جهینت  نیبه ا  (2007)

  ی منبع اضطراب و شرم برا  ینوع  ی،کمک حرکت  لیکه استفاده از وسا

-فراموش  ۀممکن است دربارسالمندان    طور،همین  کند.ایجاد میها  آن

د  یکار د  رایز  ،باشند  ترحساس  گرانیدر حضور  است    گران یممکن 

 
1 Strength And Vulnerability Integration (SAVI) 
2 socioemotional selectivity theory 

)رویین    دنریدر نظر بگعقل  وال  ز   ایو    یاختلال شناخت  یها را داراآن

علائم    نیا  رابضطا  جیرا  یهااز سنجش  یاریبس  (.2021و همکاران،  

به ف نم  دررا    ردمنحصر  اعتبار محتوا در جمع  رندیگینظر    ی هاتیو 

 . رودیال مؤس ریز سالمندان

عنوان مانعی برای ستتالمندان به های استتتانداردفقدان آزمون

شتناستی همواره از بنیادی در حیطه روان هایپژوهشمهم در فرایند 

های متخصتتصتتان بالینی و پژوهشتتگران حوزه ستتلامت روان دغدغه

  هتا پژوهشکته بتا مرتفع شتتتدن این متانع راه پیشتتترفتت   استتتتبوده

هموارترخواهتد شتتتد. وجود ابزارهتایی بتا ویژگی هتای روان ستتتنجی 

مناستتب برای ستتالمندان، امکان تشتتخیص ستتریع در مواقع لزوم و 

غربال کردن بیماران را میستتر می ستتازد. همچنین یکی از روشتتهای 

هتای درمتانی و بررستتتی تتاثیرگتذاری برنتامته  هتایانتدازه گیری تغییر

علاوه تحقیق  . بهاستتدرمانی استتفاده از ابزارهای استتاندارد شتده  روان

گیرشتناستی  همه  هایهای فراهم نماید تا مطالعتواند، زمینهحاضتر می

 شتود وتر انجام در کشتور در حوزه اضتطراب اجتماعی ستالمندان دقیق

جهت پیشتگیری، درمان و آموزش افراد و در های بهینه درریزیبرنامه

های لازم در این مورد برای ستالمندان  گیریو تصتمیم  هانهایت تمهید

 اضتتطراب  های ستتنجش معیارهایمحدودیت رفع  فراهم گردد. برای

هتای اجتمتاعی ستتتالمنتدان طراحی ارزیتابی موقعیتت مقیتاس اجتمتاعی،

عامل  دو و آیتم 37 ابزار (. این2012استتتت )گلتد و همکتاران،  شتتتده

 اجتناب  (ب  و  موقعیت  در  اضطراب  احساس  چگونگی (الف  .اصلی دارد

نیستتتت، ولی  تشتتتخیصتتتی  ابزار  این مقیاس اگرچه  .موقعیت از فرد

های برانگیزاننده اضتطراب و نظارت بر تواند در شتناستایی موقعیتمی

اولیه نشان داده   هایشدت علائم اضطراب اجتماعی کمک کند. یافته

بالا و   اطمینان قوی، قابلیت  ستتنجیهای رواناین ابزار دارای ویژگی

 است. اجتماعی سالمندان اضطراب گریغربال مناسب برای

تأثیر  توجه   با اجتماعی  هایبه  و    اضطراب  بر سلامت جسمی 

سنجش   جهت  ایران  در  ابزاری  نبود  و  سالمندان  اضطراب  روانی 

یک ابزار مناسب،   سنجی های روانبررسی ویژگی،  اجتماعی سالمندان

و   پرکاربرد  برای سنجش    خوانهممعتبر،  بومی  و  فرهنگی  بافت  با 

در بزرگسالان و سالمندان که طیف وسیعی از سنین    اضطراب اجتماعی

می شامل  ضروری  را  منظور  همچنین  .  نمایدمیشود،  انجام به 

اضطراب اجتماعی   پژوهشیو    بالینی  هایی اقدامدر حوزه  هاپژوهش

امر اهمیت و ضرورت پژوهش  این    است؛ سالمندان نیاز به ابزاری معتبر  

. بنابراین با توجه به این که در  کندرا توجیه و بر آن تاکید میحاضر  

را   اجتماعی سالمندان  اضطراب  اختصاصی  بصورت  که  ابزاری  ایران 

و    3روایی  هدف پژوهش حاضر بررسیاست،  بسنجد طراحی نگردیده

3 validity 
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مق  1پایایی  فارسی  سالمندان   یاجتماعهای  موقعیت  یابیرزا  اسیفرم 

 عنوان ابزاری جهت سنجش اضطراب اجتماعی سالمندان بود. به

 روش

 کنندگانشرکت

  گردآوری   روش  نظر  از  و  بنیادی  هدف  نظر  از  پژوهش حاضر

جامعه آماری پژوهش حاضر  بود.  همبستگی نوع از و ها، توصیفیداده

  بود.   1401در سال    استان لرستانهای  شهرستانسالمندان  شامل کلیه  

به   پایایی  های  پژوهشباتوجه  و  روایی   یابیرزا  اسیمقسنجش 

  سالمندان درجوامعی مشابه جامعه مورد مطالعه   یاجتماعهای  موقعیت

در پژوهش حاضر    ،(2018،  و همکاران  کوک؛  2012)گلد و همکاران،  

ر نرخ  احتساب  برا  500از    ،زشیبا   یهانامهپرسش   تکمیل  ینفر 

 ،های مخدوشنامه باکنارگذاشتن پرسش انتها  شد. در  دعوت   پژوهش

 . شدندنامه وارد تحلیل  پرسش  470تعداد 

جمعیت افراد  شناختیاطلاعات  تعداد  داد  به    نشان  توجه  با 

 44دخترنفر، پل  74نفر، بروجرد    89خرم آباد    شامل  های مربوطه،استان

نفر و    41نفر، نورآباد    60نفر، دورود    52نفر، الشتر    61نفر، کوهدشت  

بودند   49الیگودرز   )  63/ 6  همچنین  .نفر  پاسخ299درصد  از  -نفر( 

،  ی که در بعد دامنه سن،  بودند  مردنفر(  171)  رصدد  4/36و    زن  هندگاند

  5/31سال،  65تا   60بین درصد آنان  5/32آن است که  یایگو جینتا

تا    75درصد    7/9سال،    75تا    70درصد    8/20سال،    70تا    65درصد  

بالا  5/5سال و    80 بود  85  یدرصد  -کمترین سن شرکت.  ندسال 

سال بود. از میان   89کنندگان  سال و بیشترین سن شرکت  60نندگان  ک

 سانسیلفوق  دارای مدرک  (درصد10نفر )  47کننده،  این تعداد شرکت

درصد(    31)  نفر  146  و  سانسیو ل  پلمیدرصد( د  59)  نفر  277و بالاتر،  

-درصد( از شرکت  61نفر )  286  همچنین  .سواد بودندسواد و کمبی

درصد(    4/12)  نفر   58مطلقه،  درصد(    2/5)  نفر  25،  متاهل  نندگانک

  143.  ندفوت کرده بود  انشاندرصد( همسر  4/21نفر )  101مجرد و  

( همسرنکنشرکت  درصد(  5/30نفر  همراه    2/43)  نفر  203،  دگان 

درصد( همراه فرزندان و   2/8)  نفر  39همراه همسر و فرزندان،  درصد(  

85  ( همسر  1/18نفر  بود  انشاندرصد(  کرده  میزان    .ند فوت  بررسی 

میلیون،   5درصد( کمتر از    36نفر )  169کنندگان نشان داد  درآمد شرکت

 10درصد( بالای16نفر )  75میلیون و  10تا    5درصد( بین    48نفر )226

 میلیون داشتند.

 
1 reliability 
2 Older Adult Social-Evaluative Situations 

questionnaire (OASES) 
3 Beck anxiety inventory 
4 Liebowitz social anxiety scale 
5 social phobia and anxiety inventory 

 ش سنج ابزار 

ارزپرسش سالمنداناجتماع  هایتیموقع  یابینامه  این   .2ی 

که گلد و    بودماده    37ای با  درجه  4نامه یک مقیاس لیکرتی  پرسش

. مقیاس حاضر دو بعد را ارزیابی  ندآن را تهیه نمود  ،(2012)  همکاران

اجتناب    بعد  (ب  و  تیاحساس اضطراب در موقع  یچگونگ  (کند الفمی

  ( 3=دیتا شد  0=اصلاًدر موقعیت )  اضطراب  اس یمق. بعد  تیاز موقع  فرد

  ی گذارنمره  (3=تا معمولاً  0=هرگز)  از موقعیتاجتناب    اسیمقبعد  و  

رفتن   و  خرید کردن  ،مذهبییا  شرکت در مراسم باستانی    )مانند  شودیم

بین    .به آرایشگاه( نمره کسب شده در مجموع  تا  که  واقع  111صفر 

جز چند سوال که اعیاد و مراسم متناسب  هنامه مزبور بگردد. پرسشمی

ابزار سازنده  فرهنگ  می  با  ذکر  را  سوال)آمریکا(  بقیه  در   هانماید 

سازی مناسب با فرهنگ  با معادل  و، از این راستناوابسته به فرهنگ  

مراسم  -ایرانی و  اعیاد  برای  اجرا در  با  ابزار  توان  میاسلامی  قابلیت 

 یبا روش آلفا  اسیمق  نیا  یدرون  یهمساننمونه ایرانی را پیدا نمود.  

برا پرسشک  یکرونباخ  همچنینب  96/0نامه  ل  آمد.    روایی   دست 

ب  آزمون  یناای  همگر آن  کردن  همبسته  طریق  آزموناز  ی هاا 

بک لیبوویتز3افسردگی  اجتماعی  اضطراب  مقیاس  پرسش   4،  نامه  و 

اجتماعی  هراس  و  قو  یهمبستگ  5اضطراب  تا  روایی   یمتوسط    و 

آزمون  نیا  یافتراق با  ارزیابیهاآزمون  لکنت   از  فرد  تجربه  جامع  ی 

پرسش 6زبان  غربال7سوالی  12  زندگی   کیفیت   نامه،  مقیاس   گری ، 

لد وگ)  دهدیرا نشان م  یتا متوسط  کم  یهمبستگ  ،8سالمندان  افسردگی

  ی اجتماع  تیموقع  یابینامه ارزپرسشیند تهیه  آفر  (.2012  ،و همکاران

 جهت اجرای پژوهش به این صورت بود:  بزرگسال

-پرسش  سازنده  با  مکاتبه  از  پس  ابتدا  :اول ترجمه آزمون مرحله

مقدمات  امهن ایشان  از  اجازه  کسب  گردید  پژوهش  و    درابتدا .  تهیه 

معادل و  ترجمه  پروتکل  برطبق    و   رفت  روشبه  9سازی مقیاس 

  سپس   وشد    ترجمه  انگلیسی  زبان   به  مسلط  نفر  دو  توسط  10برگشتی

با فرهنگ  و معادل  گرفت   قرار  بازبینی  مورد  هاترجمه متناسب  هایی 

عنوان نمونه اعیاد و قرار داده شد به  هااسلامی برای اصطلاح-ایرانی

ادغام گردید. چنانچه    فارسی  نسخه  یک  قالب  باها  سپس ترجمه  مراسم.

  ،پژوهشگر  هایبا توضیح ،هایی متفاوت از عبارات وجود داشتترجمه

 رسیدند. دو مترجم در وضع یک مفهوم یکسان به توافق می

 که هر دیگر مترجم  دو از ترجمه، فرآیند از مرحله آخرین در

 کامل داشتند تسلط فارسی و انگلیسی  زبان دو  هر به نیز آنها دوی

 انگلیسی زبان به دیگر بار را آمده بدست فارسی نسخه تا شد خواسته

6 overall assessment of the speaker's experience of 

stuttering 
7 12-item short form health survey 
8 geriatric depression screening scale 
9 International Quality Of Life Assessment (IQOLA) 
10 forward backward 
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سپس ترجمه توسط بدست انگلیسی هاینسخه نمایند.   دو آمده 

 حاضر مطالعه  پژوهشگر حضور با و متعدد هاهجلس برگزاری با مترجم

 انگلیسی یک ترجمه بر نهایتدر  و  گرفت قرار بررسی و بحث مورد

 مرحله این در تهیه شده انگلیسی نسخه سپس شد.  توافق مشترک

 قرار مقایسه مورد لحاظ یکسانی به آزمون اصلی انگلیسی نسخه با

 فوق مراحل انجام از قرارگیرد. پس تایید مورد آن یکسانی تا گرفت

 و مطلوب ترجمه کیفیت با از آزمون فارسی نسخه یک نهایت در

 شد.  تهیه بخش،رضایت

 گرفت انجام 1صوری قدم، بررسی روایی اولین در :مرحله دوم

 اعتبار کل بود ممکن عبارات و هاهتغییر جمل به نیاز صورت در زیرا

 شود. برای ارزیابی روایی صوری نسخه تغییر خوشنامه دستپرسش

 تهیه فرمی بزرگسال،  اجتماعی  موقعیت   ارزیابی   نامهفارسی پرسش 

 قابل و شفاف روان، متناظر با  ،-1 مقیاس  با آن هایسوال تا شد

 نظر از  ما جامعه فرهنگی  با شرایط بودن متناسب ، -2 و بودن فهم

 6مقیاس یک از ضمن شوند. در بررسی  ،پزشک شناس و روانروان   نه

 شد،می واقع قبول مورد سوال آن در صورتی و شد استفاده اینمره

 در سوال هر برای 4 از بالاتر ای  نمر کنندگانشرکت درصد  80 که

 شد.می اصلاح نظرمورد سوال صورت این غیر در .باشند گرفته نظر

 جهت تعیین شناسی روانیبمتخصص آشنا به آسی 8 همچنین توسط

از   OASESسیاههمحتوایی   روایی شد.   لاواشه روش  استفاده 

 کرد استفاده توان می  مرتبط(، و )مهم  ایدرجه سه  مقیاس براساس

)غیر مرتبط( استفاده گردید. تعیین روایی  مقیاس  ندارد و   ضرورتی ولی

 را محتوا روایی که متخصصینی تعداد براساس 2محتوایی قابل قبول 

 قابل محتوایی ضریب روایی حداقل و است متفاوت کنند،می تعیین

 )ویند  است درصد 75 متخصص  8نظر از لاواشه روش براساس قبول

در پژوهش حاضر مناسب  محتوایی ضریب روایی (.2003  و همکاران،

 .ارزیابی شد

اجتماعی   نامهپرسش پرسش.  3اضطراب  مقیاس  این  یک  نامه 

-ها مرا میهماییها و گردمهمانی)مانند    ای استماده  17خود سنجی  

که دارای    .(کنمهایی که مرکز توجه باشم اجتناب میاز فعالیت؛  رسانندت

ترس) فرعی  مقیاس  )6سه  اجتناب  ناراحتی    7ماده(،  و  ماده( 

  لیکرت . هر ماده یا سؤال براساس مقیاس  استماده(    4فیزیولوژیک )

و    3، خیلی زیاد=2ای=، تا اندازه1، کم=0هیچ وجه=ای )بهپنج درجه

درجه4نهایت=بی می(  پرسشبندی  این  پایایی  بهشود.  روش  نامه 

تا    78/0هایی با تشخیص اختلال هراس اجتماعی  بازآزمایی در گروه

بوده و همسانی درونی با ضریب آلفا در گروهی از افراد بهنجار   89/0

و  89/0های فرعی ترس و برای مقیاس 94/0برای کل مقیاس برابر 

 
1 face validity 
2 content validity ratio 
3 Social Phobia Inventory )SPIN( 

و برای مقیاس فرعی ناراحتی فیزیولوژیک معادل    91/0برای اجتناب  

شده  8/0 )گزارش  همکاراناست  و  عموزاده  2000،  کانور  حسنوند   .)

های روان سنجی آن را  ویژگیدر نمونه غیر بالینی در ایران   (2016)

-شرکتمحاسبه آلفای کرونباخ مربوط به کل    .مورد بررسی قرار داد

برابر  در خرده مقیاس  کنندگان های اضطراب اجتماعی برای اجتناب 

  75/0برابر فیزیولوژیک و برای ناراحتی  74/0، برای ترس برابر 75/0

کل    ی. روایی همگرااستکه این نتایج بیانگر پایایی مناسب ابزار    ؛بود

مقیاسپرسش خرده  و  اجتماعی  هراس  ترسنامه  اجتناب،   و   های 

سیاهه نشانگان تجدیدنظرشده    ناراحتی با زیر مقیاس اضطراب فوبیک 

که    برآورد گردید  86/0و    89/0،  85/0،  88/0به ترتیب،    4سوالی   90

نتایج  .  استابزار  بخش  رضایتروایی  نشانگر   اعتبتتار همچنین 

  برایرا  متناسب بودن آن  ،  نامه حاضر در نمونه ایرانیپرسشای  ستتازه

 دهد.نشان میسنجش اضطراب اجتماعی  

بعدی    مقیاس شدچند  درک  اجتماعی  مقیاس   .5هحمایت 

که حمایت  است  سوال  12دارای  شده  چندبعدی حمایت اجتماعی ادراک

ای از کاملا مخالفم )نمره درجه 7صورت طیف لیکرتی  اجتماعی را به

و دیگران    دوستان  ،از سه منبع خانواده(  7( تا کاملا موافقم )نمره  1

(. حداقل و حداکثر نمرۀ فرد در  1988،  و همکاران  )زیمتسنجد  می

دهنده حمایت نمرۀ بالاتر نشان.  است   84و    12کل مقیاس به ترتیب  

ویژگی ،  (1988زیمت و همکاران ).  شده بیشتر استاجتماعی ادراک

کردروان گزارش  مناسب  را  ابزار  بشارت  ندسنجی  ژگی  یو  ،(2019). 

ضرایب آلفای   سنجی ابزار را در نمونه ایرانی مورد بررسی قرار داد.روان

شده و سه  درک  یاجتماع  تیحما  ی کرونباخ برای کل مقیاس چند بعد

به    و افراد مهم زندگی  مقیاس حمایت اجتماعی خانوادگی، دوستان   زیر

شد. روایی همگرا کل محاسبه    89/0و    83/0،  87/0،  91/0  ترتیب،

و افراد  مقیاس حمایت اجتماعی خانوادگی، دوستان  سه زیرو  مقیاس  

زندگی   روانی امهم  مقیاس سلامت  اجرای همزمان  ،  57/0  ز طریق 

 محاسبه گردید.  55/0و  59/0، 59/0

 ملاحظات اخلاقی 

سال    60معیارهای ورود در پژوهش حاضر شامل داشتن حداقل  

نامه ها، و  سن، قدرت شنوایی و گویایی کافی جهت تعامل با پرسش 

و   بود  پژوهش  در  شرکت  جهت  رضایت  از اعلام  خروج  معیارهای 

به ابتلا  شامل  اختلال غیربه  شناختیرواناختلالات    مطالعه   از 

 6 پزشکی )حداقل کمتر ازمصرف داروهای روان و اضطراب اجتماعی

( اعلام  1  .ملاحظات اخلاقی پژوهش حاضربه شرح ذیل بودند  ( بود.ماه

ها ( به آزمودنی2  .دهندگان به شرکت در پژوهشرضایت کلیه پاسخ

4 Symptom Checklist-90-R (SCL-90-R) 
5 multidimensional scale of perceived social support 
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اساس اصل رازداری، محرمانه  اطمینان داده شد که تمام اطلاعات بر

-( به3و برای امور پژوهشی مورد استفاده قرار خواهند گرفت.    است

نظور رعایت حریم خصوصی افراد نام و نام خانوادگی آنها ثبت نشد.  م

داشتند  کننده( شرکت4 را  پژوهش  ازنتایج  آگاهی  به  تمایل  گانی که 

 امکان ارائه نتایج پژوهش پس از اتمام کار برای آنها وجود داشت. 

 شیوه اجرا 

ها، با در آوری دادهبعد از مشخص شدن حجم نمونه جهت جمع

ها، مراکز بهزیستی و کمیته امداد در طول هفته دو نظر گرفتن پارک

به صورت تصادفی جهت گردآوری اطلاعات از شرکت   کنندگان روز 

شد. پس از    گیری در دسترس( به این مراکز مراجعهصورت نمونه )به

اعلام رضایت شفاهی   و  نظر  ارائه  کننده پرسششرکتبه  جلب  نامه 

برخی  شد  گردید، چنانچه شرکت کننده در انجام آزمون خسته میمی

کنندگان شد. همچنین برای شرکتآزمون اجرا می  ،در دو جلسه  مواقع

-خواند و پاسخ آنها در گزینهها را میگر سوالات و گزینهسواد آزمونبی

از بررسی پرسششد.  ها علامت زده می تکمیل شده،  های  نامهپس 

داشتند  ملاک نامه  پرسش   470تعداد   را  پژوهش  به  منظور  به  . ورود 

داده صوری،  بررسی  روایی  محتوایی،  روایی  از  پژوهش  روش  های 

آزمون باز آزمون، روایی همگرا،    همبستگی پیرسون،  ،آلفای کرونباخ

  استفاده گردید.   تحلیل عاملی تاییدیو  تحلیل عاملی اکتشافی   افتراقی،

 AMOS-24 وSPSS-24 های تحقیق با کمک نرم افزارهایداده

 .تحلیل قرار گرفتند مورد تجزیه و

 نتایج 

آلفای کرونباخ و   هایروشبا    OASES  اههیسپایایی  یب  اضر

به تفکیک جنسیت و  د مطالعه  رهای موگروه  در  ضریب اسپیرمن براون،

آلفای کل شود،  همان گونه مشاهده می.  است  ارائه شده  1در جدول  

آلفای    و  است(  88/0)  کنندگانشرکتکل    و  مردانو    زناندر گروه  

به   از  کل  مربوط  از موارد  نپایین  75/0آزمون در هیچ یک   .یستتر 

به    همچنین مربوط  براون مقادیر  اسپیرمن  بین    ضریب  تا    87/0نیز 

 . استدر نوسان   91/0

 بر حسب جنسیت برای محاسبه پایایی بازآزمایی OASESنامه پرسشهای ولفههای آماری مشاخص  .1جدول 

 همبستگی اجرای آزمون مجدد  اجرای اولیه آزمون   
 بین دو اجرا 

 شاخص 

 رمن براون یاسپ کل کرونباخ   یآلفا انحراف استاندارد  میانگین  انحراف استاندارد  میانگین   

 اضطراب در موقعیت

 92/0 88/0 86/0 82/13 22/28 94/13 31/29 زنان
 82/0 79/0 79/0 33/13 06/26 42/13 72/26 مردان 

 82/0 88/0 84/0 92/13 46/28 84/13 58/28 کل 

 اجتناب از موقعیت

 87/0 86/0 92/0 83/13 69/30 72/13 69/30 زنان
 89/0 85/0 86/0 11/13 35/28 94/13 18/29 مردان 

 91/0 89/0 89/0 02/12 25/30 79/13 27/30 کل 

 OASESنمره کل 
 91/0 88/0 9/0 56/28 01/61 765/26 01/60 زنان

 86/0 83/0 86/0 31/27 71/55 56/26 91/55 مردان 
 91/0 9/0 88/0 02/26 92/57 75/26 86/58 کل 

 >0001/0p، 44، مردان=41، زنان=85کل=                                                                              
 

  زنانرا در    OASESنتایج مربوط به بازآزمایی مقیاس    2جدول  

(44n=  و در )مردان  (41n=  و کل )کنندگانشرکت  (85n= نشان )

های بدست  شود تمامی همبستگیگونه که مشاهده می همان دهد.می

سیاهه   مجدد  آزمون  و  آزمون  در  در   سالمنداندر    OASESآمده 

. بر این اساس بالاترین ضریب هستندمقایسه با مقادیر بحرانی معنادار  

( و  =89/0r)  گروه زنان  اجتناب از موقعیتهمبستگی مربوط به عامل  

اضطراب در موقعیت در  ترین ضریب همبستگی مربوط به عامل پایین

 .است(  =79/0r) گروه مردان
 

 برای محاسبه روایی همگرا و واگرا شدهدرک یاجتماع  تیحما اسیمقو  اجتماعی  اضطرابسیاهه با  OASESهای ضرایب همبستگی بین خرده مقیاس .2 جدول

 
ضطراب در موقعیت ا   کل اجتناب از موقعیت  

 کل مردان  زنان کل مردان  زنان کل مردان  زنان

R 88/0   اجتماعی  اضطرابسیاهه    85/0  86/0  86/0  85/0  85/0  93/0  92/0  92/0  

ه حمایت اجتماعی درک شدمقیاس   R 56/0 -  58/0 -  56/0 -  66/0 -  69/0 -  67/0 -  68/0 -  66/0 -  86/0 -  

p< 0001/0،   171، مردان=  299، زنان= 470کل=  

- 
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 OASESنامه پرسشنتایج تحلیل عاملی اکتشافی . 3جدول

 گویه  ردیف 

 عوامل 

اجتناب از  
 موقعیت 

اضطراب در  
 موقعیت 

353/0 مراسمها و جشنشرکت در  1  789/0  

669/0 کردن  دیخر 2  237/0  

445/0 متخصص بهداشت و درمان بودن ایپزشک  نهیتحت معا 3  135/0  

149/0 موها(  یاز تنک  دنیسالن کاشت مو )مانند خجالت کش ای شگاهیرفتن به آرا  4  433/0  

285/0 رانندگی در حضور دیگران  5  545/0  

136/0 درخت، در هوای آزاد، در محیط کلاس( دارایرو ورزشگاه، پیاده مانندعمومی ) اماکنورزش در  6  562/0  

747/0 .وقتی در محیط عمومی در حال قدم زدن هستید دیگران مشغول نگاه کردن به شما باشند 7  384/0  

487/0 ( ژنی )مانند کپسول اکس یدر انظار عموم  یاستفاده از درمان پزشک   8  155/0  

532/0 سمعک(  و )مانند عصا یدر انظار عموم  یاستفاده از وسائل کمک 9  208/0  

269/0 ی بزرگ اجتماع  ییآگردهم ای یمهمان کیشرکت در  10  617/0  

482/0 کافه(  و رستوران، پارک لی)از قب گرانیغذا خوردن در حضور د 11  301/0  

191/0 ( فعالیت گروهی  یهاکلاس  لیکلاس )از قب کیشرکت در  12  493/0  

573/0 ( سخنرانی  لی)از قب  گرانید یدر جلو یارائه دادن رسم  13  260/0  

509/0 (گران ی د   ی برا   ی داستان  ف یتعر  ل ی )از قب   گران ی صحبت کردن در حضور د  14  295/0  

668/0 قرار ملاقات  15  218/0  

112/0 گرانیاز د  گرفتن درخواست کمک 16  617/0  

17 
  یهافروشگاه ای یرانندگ  ریدست به انتخاب زدن )مانند انتخاب رستوران، مس گرانیها و در حضور دنهیتوجه کردن به گز

 کتابچه راهنما(  قیاز طر یا ره یزنج
153/0  690/0  

164/0 (یبانک دیجد یخودپردازها ، یوتر ی کامپ یهای آورنوع لی)از قب گرانیدر حضور د دیجد یهای استفاده از فناور ای یریادگی 18  453/0  

19 
در این موقعیت جفت دائمی نداشتن حس  ها معاشرت کردن )ها با زوج عنوان یک بزرگسال مجرد در بعضی موقعیتبه

 (. کندناقص بودن را تداعی می
265/0  511/0  

186/0 ( یپوش رکابریزو  کند )مانند شلوارک، لباس چسبانی از بدن شما را در جمع آشکار م ییهاکه قسمت یلباس دنیپوش 20  418/0  

722/0 ( رهایمس و افراد ، ها ها، شمارهاسم لیقباز ) گرانیفراموش کردن اطلاعات در حضور د 21  101/0  

311/0 نگرا یمخالفت و تقابل با د 22  548/0  

244/0 . دیشناسیخوب آنها را نم یل یکه خ یصحبت کردن با افراد 23  612/0  

318/0 به یغر کیتعامل با  24  472/0  

457/0 صحبت کردن با خودتان  25  126/0  

592/0 ها شگاهیآسا و یمراکز بازتوان ، مارستانیدر ب انیسرزدن و ملاقات با دوستان وآشنا 26  176/0  

366/0 ( لیاسم فام و یبا کارت، تاس مکعب یباز لی )از قب  گرانیبا د یها و بازتی شرکت در فعال 27  602/0  

425/0 آنها  نیوالد ایتعامل با داماد/ عروس  28  283/0  

177/0 ها( کامل کردن فرم و عنوان مثال امضا کردن چک)به گرانینوشتن در حضور د 29  541/0  

358/0 . هم حضور دارند گرانیکه د یاستفاده از استخرعموم 30  712/0  

631/0 گران ید یاستفاده از حمام شخص 31  147/0  

468/0 دوستان(  ایها به ی)غر گرانینامه از ددعوت افتیدر 32  105/0  

651/0 (ی نوبت تاکس و منتظر شما در صف و نوبت بمانند )مانند نوبت اتوبوس گرانید دیباعث شو 33  233/0  

309/0 . دیمتوجه نشد ای دیدیشما نشن را یتکرار کنند ز  دیبخواه گرانیاز د دیمجبور شو 34  533/0  

582/0 .از شما دارند یشتریمهارت ب ایکه دانش   یتعامل با افراد 35  197/0  

310/0 گران یگفتگو با د 36  499/0  

705/0 گران یو کوچک در حضور د یاشتباه جزئ 37  334/0  

59/3 مقدار ویژه پس از انجام چرخش   37/3  03/2  
13/21 درصد واریانس تبیین شده پس از انجام چرخش  84/19  99/11  

13/21 درصد تجمعی واریانس تبیین شده پس از انجام چرخش   99/40  97/52  
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روایی همگرا   یهانتایج مربوط به تحلیل همبستگی  ،2جدول  

-نتایج نشان می  برای سنجش روایی همگرا  دهد.را نشان می و واگرا

بین    هندد پیرسون  همبستگی  ضرایب  تمام  سیاهه   دوکه  عامل 

OASES    اجتماعی  اضطراببا سیاهه  و کل مقیاس  SPIN  در هر ،

. همچنین رای  استکنندگان مثبت و معنادار  دو جنس و در کل شرکت

ضرایب همبستگی پیرسون دهد،  سنجش روایی واگرا نتایج نشان می

سیاهه    دوبین   چند  OASESعامل  مقیاس  کل  حمایت  و  بعدی 

  کنندگان منفی در هردو جنس و در کل شرکت  MSPSSشده  ادراک

 . استمعنادار  و

  دو زیر نمونه صورت تصادفی در  نمونه به  پژوهش حاضر افراد  در

تحلیل  ها  بر روی یکی از نمونهو  نفر(    250  ،)هر زیر نمونه  قرار گرفتند

انجام   تحلیل عاملی تاییدی  دیگر  نمونهروی یک زیرو  عاملی اکتشافی  

-براى ارزیابى مناسب بودن اندازۀ نمونه از آزمتون کفایتت نمونته.  شد

بارتلتتو    1KMOگیری کرویتت  شتد.    2آزمتون  آزمون استتفاده 

  را نشان داد و آزمون کرویت بارتلت   78/0مقدار    KMOکفایت نمونه  

نتایج دو    است.  001/0  سطح معناداریو    2χ  ،175آماره  نشان داد که  

بترای انجتام تحلیتل عتاملی ها  شاخص فوق بیانگر مناسب بودن داده

 .هستند

جدول   اضطراب بررسی  سیاهه  اکتشافی  عاملی  تحلیل  نتایج 

سالمندان   است  1)جدول  اجتماعی  آن  از  اکتشافیکه  ( حاکی   مدل 

عامل بعد    دودر مجموع  منطبق است.    پژوهشبا پیشینه    بدست آمده

»اجتناب از موقعیت« و »اضطراب در موقعیت« از    ، از انجام چرخش

شده    یهاداده استخراج  پژوهش  در  هستند  ابزار  عامل  دو  این  که 

واریانس اضطراب اجتماعی سالمندان را تبیین    درصد از  97/52مجموع  

هر عامل نشان    هاینمایند. بررسی بارهای عاملی مربوط به سوالمی

،  26،  25،  21،  16،  15،  14،  11،  9،  8،  7،  3،  2های شماره  داد که گویه

دارای بیشترین مقدار بار عاملی بر روی    37و    35،  33،    32،  31،  28

،  12،  10،  6،  5،  4،  1عامل »اجتناب از موقعیت« و گویه های شماره  

دارای    36و    34،  30،  29،  27،  24،  23،  22،  20،  19،  18،  17،  16،  13

 . ندبیشترین مقدار بار عاملی بر روی عامل »اضطراب در موقعیت« بود

اولیه عاملی  ساختار  و  اکتشافی مدل  عاملی  تحلیل  از  که  ای 

 235بر روی نمونه دوم )  AMOSر  بدست آمد با استفاده از نرم افزا

آزمون قرار گرفت. بر اساس  مورد    تحلیل عامل تأییدی نفر( با روش  

اثر    پژوهشعامل مورد مطالعه در مدل  دو  نتایج تحلیل عامل تأییدی،  

به را  دارای  خود  لذا ساختار مدل حاضر  دادند.  نشان  شکل معناداری 

مدل تحلیل عامل  ،  1  شکل زیربنای قابل قبولی از نظر آماری است. در  

ساختار برای  سالمندان عاملی    دوتأییدی  اجتماعی  اضطراب    سیاهه 

 . استداده شده نشان

با   جدولمطابق  در  مندرج  برازندگی شاخص   (4)نتایج    ، های 

(74/394=2χ،)  ( گرفتن  نظر  در  (  p  و   df:001/0  و  165با 

(41/2=df/2χ)   بیانگر برازندگی مناسب   و   است 3/0که کمتر از    است

( RMSEA=068/0در این پژوهش، )الگوی دو عاملی مقیاس است.  

به   توجه  با  اطمینانکه  فاصله  پذیرش  مقدار   ف  اطرا   مورد 

RMSEA  08/0تا    05/0بیانگر برازش خوب و  ،  05/0تا    0که بین ،  

  95فاصله اطمینان  با توجه به  بیانگر برازش قابل قبول است. از طرفی  

قرار گرفته   074/0-031/0که در دامنه    RMSEAاطراف شاخص  

بود که  می در جامعه در دامنه قابل قبولی    RMSEAتوان مطمئن 

بنابراین می تأتوان گفت  قرار دارد.    ی از برازش قابل قبول  دیییمدل 

است شاخصبرخوردار  دیگر  در  دقت  با  همچنین  شامل .  مدل  های 

(93/0=GFI،90/0=AGFI  ،95/0=NFI  ،96/0=CFI ،

93/0=TLI  ،)  از از  بزرگتر  که  SRMR=046/0)و    است  9/0که   )

  قابل   برازش  درمطلوب بدست آمده    یهاشاخص  است  1/0کمتر از  

 .گرددتایید می پژوهش نهایی مدل قبول

 4، متوسط واریانس استخراجی (CR)3در نهایت پایایی ترکیبی 

(AVE)،  مشترک واریانس  واریانس  ،  (MSV) 5حداکثر  متوسط 

اساس مدل    (ASV)6  مشترک بر  واگرا  و  روایی همگرا  تعیین  برای 

-نشان می  6(. نتایج جدول  2024نهایی محاسبه شد )چو و همکاران،  

خردهد هر  برای  که  و   <CR>AVE  ،7/0CRمقیاس  هد 

5/0AVE>  ها از روایی همگرا برخوردار هستند.  ، در نتیجه مولفهاست

مقیاس   عامل  دو  هر  برای  چون  این  بر  و    MSV<AVEعلاوه 

ASV<AVE استها مطلوب است روایی واگرای خرده مقیاس . 

 مدل نهایی سیاهه اضطراب اجتماعی سالمندان یایی مرکب، روایی واگرا و همگرای. پا4جدول 

 AVE CR MSV ASV خرده مقیاس 
 001/0 04/0 79/0 58/0 اضطراب در موقعیت

 001/0 04/0 78/0 54/0 اجتناب از موقعیت

 

- 

 
1 Kaiser–Meyer–Olkin measure of sampling adequacy 
2 Bartlett test of sphericity 
3 Composite Reliability (CR) 

4 Average Variance Extracted  (AVE) 
5 Maximum Shared Variance (MSV) 
6 Average Shared Variance (ASV) 
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 سالمندان یاجتماع یهاتیموقع یابیارز  سیاههمدل تحلیل عامل تأییدی برای  . 1شکل  

 بحث  

های  موقعیت  یابیرزانامه  داد که پرسش نتایج این مطالعه نشان  

عنوان ابزاری برای سنجش اضطراب اجتماعی  سالمندان به  یاجتماع

قبولی بوده و همچنین سالمندان دارای روایی صوری و محتوایی قابل

 در ارتباط با حاضر مطالعه دهد. نتایجثبات درونی مناسبی را نشان می 

 ، همبستگی اسپیرمن براون و بازآزماییاخبکرونآلفای    پایایی  محاسبه

-یافتهبا    «اضطراب در موقعیت»و    «اجتناب از موقعیت»های  درعامل

( و کانوت و همکاران 2015)و همکاران    نولدزیرهای  های پژوهش

ترین ضریب های این پژوهشگران کم. در یافتهاستخوان  ( هم2018)

آلفای کرونباخ، اسپیرمن برون و بازآزمایی، مربوط به عامل اضطراب  

ترین ضریب مربوط به عامل اجتناب از موقعیت  درموقعیت بوده و بیش 

  .استبوده که این نتایج همسو با نتایج بدست آمده در پژوهش حاضر  

 

 

ها در شرایط فرهنگی متفاوت را  های حاضر با دیگر یافتهشباهت یافته

-توان به پدیده فرافرهنگی بودن اضطراب اجتماعی و نیز ویژگیمی

ها در  های مرحله سالمندی نسبت داد، گرچه ممکن است سهم گویه 

خود   به  اجتماعی  اضطراب  شناسایی  در  که  بارفرهنگی  اختصاص 

 گیرند با توجه به شرایط فرهنگی متفاوت باشد. می

نامه  بررستی نتایج تحلیل عاملی اکتشتافی نشتان داد که پرستش

اجتنتاب از »ستتتالمنتدان از دو عتامتل    یاجتمتاعهتای  موقعیتت  یابیترزا

تشتکیل یافته که در این میان،  «اضتطراب در موقعیت»و  «موقعیت

عتامتل در تبیین واریتانس    نیترمهم  «،اضتتتطراب در موقعیتت»عتامتل

ستالمندان محستوب شتده و  یاجتماعهای  موقعیت  یابیرزانامه  پرستش

 ازدرصتتتد    97/52در مجموع    «اجتنتاب از موقعیتت»همراه بتا عتامتل  

 اجتناب از

 موقعیت

59/0 

در  اضطراب

 موقعیت

2سوال  

35سوال  

33سوال  

32سوال  

31سوال  

28سوال  

26سوال  

25سوال  

21سوال  

16سوال  

15سوال  

14سوال  

11سوال  

9سوال  

8سوال  

7سوال  

3سوال  

62/0 

73/0 
66/0 

52/0 

45/0 

59/0 
71/0 

62/0 

69/0 

53/0 

67/0 

5/0 
73/0 
72/0 

68/0 

37سوال  

46/0 
63/0 

30سوال  

1سوال  

34سوال  

27سوال  

24سوال  

20سوال   

23سوال  

29سوال  

22سوال  

19سوال  

18سوال  

17سوال  

16سوال  

13سوال  

12سوال  

10سوال  

6سوال  

5سوال  

4سوال  

61/0 
64/0 

49/0 

53/0 
68/0 

45/0 

59/0 

66/0 

62/0 

58/0 

5/0 

72/0 

7/0 

69/0 

67/0 

55/0 

68/0 

48/0 

71/0 

61/0 

36سوال  

61/0 
56/0 
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ستالمندان را تبیین  یاجتماعهای  موقعیت  یابیرزانامه  واریانس پرستش

  ( 2018. این یتافتته در راستتتتتای پژوهش کوک و همکتاران )دیتنمتایم

اجتمتاعی -هیجتانی  انتختاب یتئور. این ستتتاختتار دو عتاملی بتا استتتت

کاهش در تعداد  خوانی دارد. مطابق این تئوریهم ،(2006)  کارستتین

اجتمتاعیتمتاس تعتامتلو    هتای  در   اجتمتاعی  هتایمحتدود کردن 

همچنین   ؛گرددهای جدید میستتتالمنتدان ستتتبتب اجتنتاب از موقعیتت

شتوند دستترستی به  های ناآشتنا مواجه میوقتی ستالمندان با موقعیت

نحوی کته خود یتابتد بتهمنفی در آنهتا افزایش می  هتایافکتار و هیجتان

نمتایتد و این امر بته تخمین بیش از میادراکی منفی را در آنهتا فعتال  

که اغلب با  شتتودمیحد پیامدهای منفی یک رویداد اجتماعی منتهی 

. نگتاهی به نتتایج استتتتها همراه اضتتتطراب در مواجه با آن موقعیتت

داری آماری ضتترایب مستتیر  ی نیز حاکی از معنیدییتأتحلیل عاملی 

ی رهایمتغبرآورد شتده و مقادیر پارامتر استتاندارد شتده برای هر یک از 

مشتاهده شتده بود که بیانگر قدرت بار عاملی بالای هر یک از عوامل 

ستتالمندان  یاجتماعهای موقعیت یابیرزانامه  دهنده پرستتشتشتتکیل

ی از برازش و ی نیکویی برازش الگوی حاکهاشتاخص. بررستی  استت

بود کته بیتانگر اعتبتار   هتادادهشتتتده بتا  مطتابقتت مطلوب الگوی ارائته

خوان با و این امر در پژوهش حاضتتر هم  استتتمطلوب ابزار پژوهش 

 .است( 2012) نتایج پژوهش گلد و همکاران

 یابیترزبین انتتایج روایی همگرا این پژوهش نشتتتان داد کته  

ستتتالمنتدان بتا ستتتیتاهته اضتتتطراب اجتمتاعی    یاجتمتاعهتای  موقعیتت

یافته همسو با پژوهش  این داری وجود دارد.همبستتگی مثبت و معنی

، به نظر استت( 2005( و کستلر و همکاران )2017) و همکاران کانوت

تواند این باشتد که هر دو رستد یکی از دلایل مثبت شتدن رابطه میمی

عتامتل اجتنتاب از موقعیتت و اضتتتطراب در موقعیتت بته نوعی مبتنی بر 

تا بتوانند شتناستایی درستتی نستبت   استتدیدگاه شتناختی و فراشتناختی 

هتای جستتتمی مرتبط بتا هتای بتدنی وشتتتکتایتتبته بتار هیجتانی و حس

ارائه دهند. همچنین عاملی که در را در ستتالمندان  علائم اضتتطراب 

های موقعیت یابیرزانامه فوق و پرستتش  تبیین ارتباط مثبت ابزارهای

 یهایها و قضتاوتتواند اثر گذار باشتد ارزیابیستالمندان می یاجتماع

آنها  ؛های زندگی دارندکه ستالمندان نستبت به تغییر و دگرگونی  استت

ای مقتابلته    یهتامهتارتهتای چتالش انگیز بجتای تمرکز بر  در موقعیتت

های خود ارزیابی منفی از توانمندی  ،زاعوامل استترس ی مواجهه بابرا

های اضتتطراب اجتماعی نقش دارد. داشتتته و این امر در ظهور نشتتانه

پژوهش کتانور و همکتاران ) مطتابق  بتارز   )2000همچنین  ویژگی 

هتای اجتمتاعی،  اضتتتطراب اجتمتاعی برای جوانتان، ترس از موقعیتت

و در  استتتتهای اجتمتاعی و ناراحتی فیزیولوژیک  اجتنتاب در موقعیتت

های  موقعیت  یابیرزانامه پژوهش حاضتر مشتخص گردید که پرستش

هتای  موقعیتت از فرد اجتنتاب ستتتالمنتدان شتتتامتل دو ویژگی یاجتمتاع

از این رو   استتتتهتای اجتمتاعی  موقعیتت  در  اضتتتطراب  اجتمتاعی و

های بدستتت آمده به عنوان روایی همگرا برای مقیاس -همبستتتگی

 تواند قابل قبول باشد.سالمندان می یاجتماعهای موقعیت یابیرزا

  بین   ( نشان دادافتراقی)  تشخیصی نتایج روایی    از سوی دیگر  

 سالمندان یاجتماعهای موقعیت  یابیرزبا اشده حمایت اجتماعی درک

این یافته با نتایج پژوهش دمرجی    . ردهمبستگی منفی معنادار وجود دا

نامه  پرسش   رابطه معکوس   دربارهخوانی دارد.  ( هم1402لو و همکاران )

مقیاس    یاجتماعهای  موقعیت  یابیرزا اجتماعی درکبا  شده حمایت 

حمایت اجتماعی  بالاتر در    هایهبا توجه به اینکه نمر  توان گفتمی

بیشتر  بیانگر    شدهدرک دیگران    دوستان  ،خانوادهحمایت    است، و 

حمایت اجتماعی اجتماعی بالایی هستند از    اضطراب  افرادی که دارای

منابع حمایتی و  بنابراین هر چه    هستند.دار  تری برخورپایین  شدهدرک

آشفته  عوامل  باشد  بیشتر  فرد  از  اجتماعی  حمایت  و  بخصوص  ساز 

اثرچالش محیطی  اضطراب  انگیز  علائم  ظهور  بر  کمتری  گذاری 

تغییر به  توجه  با  همچنین  داشت.  خواهند  دوران    هایاجتماعی 

مطابق یکپارچه  سالمندی  توان  می  یریپذبیآس  وقدرت    نگرمدل 

ها آن  یاجتماع  هایتعامل  تیماه  ،با مسن شدن افرادکه    انتظار داشت 

های اجتماعی و موقعیت زندگی دچار تنش ها، نقشدر حیطه مسئولیت

های  گردد و این امر بر ادراک فرد از خویشتن و حمایتو دگرگونی می

  گردد از این رو باعث اضطراب و آشفتگی می  رد؛محیطی تاثیر منفی دا

  کمی و کیفی   هایرییتغ  نیبا در نظر گرفتن ا .(2013  و لونگ،   چارلز)

ا  ی،اجتماعروابط    برای بر  را  است که فرض    که  میبگذار  نیمعقول 

ادراک اجتماعی  سالمندان  حمایت  در  فراهم  شده  برای  مهمی  عامل 

آنها باشد و چنانچه این    دهنده برای های مثبت و پاداششدن تجربه

توان انتظار ظهور علائم اضطراب اجتماعی  ها کاهش یابد میحمایت

 . را داشتهای جدید مانند اجتناب از موقعیت

پتژوهش ایتن  دادیافتتههتای    یابیرزا  نامهپرسش  نشان 

به  یاجتماعهای  موقعیت سنجش  سالمندان  برای  ابزاری  عنوان 

نظر  بهاست. از این رو    مقیاستی معتبتر  اضطراب اجتماعی سالمندان

با  می ابزار، می در ویژگی  دقت رسد  ازهای مناسب  آن درجهت   توان 

  هراس اجتماعی )  اضطرابمستعد    سالمند  شناسایی افراد   غربالگری و

ای که قبل ازحاد شدن اجتماعی( در جمعیت نرمال بهره گرفت به گونه

 عمل آورد. بیماران بتوان مداخله لازم را به این هایمشکل

پژوهش حاضر محدود بودن حجم نمونه به   هایمحتدودیتاز 

یک استان کشور بود که این امر تعمیم نتایج این پژوهش را به کل  

بررسی   سازد. از طرفی جامعه سالمندان کشور با محدودیت همرا می

بنابراین، فراهم   است.انتواع روایی یک مقیتاس فراینتدی مستتمر 

 ینتتد اعتباریتتابیآمنظتور تکمیتتل فربته  های آتیپژوهش شدن

یافتتههتای تواند هم به مقایسه تر میابزار حاضر در سطح گسترده

پژوهش کنونی کمک نماید و هم زمینه هنجاریابی ابزار را فراهم  

 نماید.
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و  موفقیت آرزوی آنها همه برای و دنآور عملهب  را  و قدردانی  تشکر کمال ازهمه عزیزانی که در پژوهش حاضر مشارکت داشتند، دانندمی خود وظیفه پژوهشگران قدردانی: 

 نمایند. تندرستی

 هیچ گونه تعارض منافعی وجود نداشت.   منافع:  تعارض

 است. این مطالعه هیچ نوع حمایت مالی را دریافت نکرده  : حامی مالی
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