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Abstract 
 

Background and purpose: Today, with the increasing development of psychological 

interventions, the assessment of mindfulness and its dimensions can be a valuable goal for evaluating 

interventions in this field. One of the tools made for this purpose is the mindfulness based self-efficacy 

scale. The present study aimed to assess the psychometric properties (convergent validity, reliability, and 

factor analysis) of the revised version of the Mindfulness-Based Self-Efficacy Scale (MSES-R) in the 

student population. 

Materials and methods: Using the convenience sampling method, a total of 402 students (with 

mean age= 22, SD=2.2) of Shahid Beheshti University of Medical Sciences, Tehran, Iran, including 173 

males and 229 females, completed the MSES-R, Self-esteem scale, and Cognitive-affective mindfulness 

Scale. The obtained data were analyzed with SPSS and AMOS using confirmatory and exploratory factor 

analyses, Pearson correlation, and Cronbach's alpha. 

Results: Confirmatory and explanatory factor analysis suggested the fit of six subscales, namely 

emotion regulation, equanimity, social skills, distress tolerance, responsibility, and interpersonal relationships, 

and Cronbach's alpha coefficients were obtained at 0.85. 0.80, 0.75, 0.67, 0.71, and 0.65, respectively. 

Test-retest (two-week) reliability was 0.89. This model explained 64% of the total variance. Significant 

correlations (sig=0.001) were obtained between the scale and subscales with self-esteem (r=0.57) and the 

cognitive and emotional scale (r= 0.17), indicating the appropriate convergence validity of MESE-R. 

Conclusion: As evidenced by the obtained results, the Persian version of the MSES-R scale is a 

valid and reliable instrument for measuring mindfulness-based self-efficacy. 
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 ـدرانـــازنـــي مـكـــــــزشــــوم پــــلـــــگاه عـشـــه دانــــلـــمج

 (202-252)   2042سال   آذر    2سي و سوم   شماره ویژه نامه ره دو

 2042، آذر  2دوره سي و سوم، شماره ویژه نامه                               ازندران                                             مجله دانشگاه علوم پزشكي م        202

 پژوهشـی

 

مقیاس خودکارآمدی  هبازنگری شد هنسخ سنجیهای روانویژگی
 ( در دانشجویانMSES-Rآگاهی )مبتنی بر ذهن

 
 1عباس مسجدی ارانی

 2فاتح سهرابی

 3مریم بخیتاری

 4امیرسام کیانی مقدم

 چكیده
تواند هدد  آگاهی و ابعاد آن میسنجش ذهن ،شناختیگسترش روزافزون مداخلات روانبا  ،امروزه و هدف: سابقه

آگداهی اسد . ابزارها مقیاس خودکارآمدی مبتندی بدر ذهناین ارزشمندی برای ارزیابی مداخلات این حیطه باشد. یکی از 
نامه عداملی  نسد ه بدازن ری شدده پرسدش تحلید ، پایدایی و یدیگراسدنجی هه های روانهد  این مطالعه بررسی ویژگی

   در جمعی  دانشجویان اس .MSES-Rآگاهی هدکارآمدی مبتنی بر ذهنخو
و انحدرا  اسدتاندارد  44دانشجوی همیدان ین  204گیری دردسترس، در مطالعه حاضر، با روش نمونه ها:مواد و روش

و  نفددر دختددر بودنددد 442نفددر پسددر و  371  دانشدد اه علددوش پزشددکی شددیید بیشددتی تیددران، ایددران شددرک  کردنددد کدده 4/4
آگداهی را تکمید  عداففی ذهن -نفس و مقیاس شدناختیآگاهی، مقیاس عزتهای خودکارآمدی مبتنی بر ذهننامهپرسش

های تحلید  عداملی تیییددی و و با روش AMOSو شانزده   SPSSنس ه بیست  دس  آمده با استفاده از های بهکردند. داده
 و تحلی  آماری شدند.تجزیه بست ی پیرسون و آلفای کرونباخ اکتشافی، ضریب ه 

 تحلی  ،بنابراین ؛عاملی بیترین برازش اس  6ییدی نشان داد که ساختار ینتایج تحلی  عام  اکتشافی و سپس ت ها:یافته
هددای اجتمدداعی و فددردی، میارتبُعددد هتنمددی  هیجددانی، متاندد ، تحمدد  فشددار، روابدد  بین 6نامه شددام  عدداملی پرسددش

. پایدایی دسد  آمدده ب 682/0 و 734/0، 672/0، 787/0، 507/0، 588/0لفای کرونباخ به ترتیب، بود که آ پذیری مسئولی 
گرایدی کد  درصد از واریانس ک  مقیاس را تببدین کدرد. ه  62بود. این ساختار  52/0هفته  برابر با  4بازآزمون ه -آزمون

 دار بود.معنی 003/0بود که در سطح  37/0و  87/0 ،عاففی به ترتیب -آگاهی شناختیذهن نفس و مقیاسمقیاس با عزت
 آگداهیآگاهی مقیاس مناسبی برای سنجش ابعاد ذهنرسد که مقیاس خودکارآمدی مبتنی بر ذهننمر می به استنتاج:

 .باشد قالبی منسج در  در جمعی  سال  دانشجویان
 

 آگاهی، دانشجوخودکارآمدی، ذهنتحلی  عاملی،  واژه های کلیدی:
 

 مقدمه
 ،چندد دهده اخیدر در آگاهی مفیومی اس  کهذهن

زیدادی درمانی شده اس  و کاربردهدای وارد حیطه روان
. این مفیوش که در قالب مدو  سدوش اندکردهبرای آن مطرح 

   هدوعدمجم وری در ایندی محدمفیوم ،یدای شناختدهانددرم
 

 f.sohrabi@gmail.com   mail:-E                          فالقانی بیمارستان تحقیقات گسترس کمیتهی، شتدانش اه علوش پزشکی شیید بیتیران:  -فاتح سهرابی مولف مسئول:
 ایران تیران، بیشتی، شیید پزشکی علوش دانش اه پزشکی، دانشکده فالقانی، بیمارستان تحقیقات گسترس کمیته ،شناسی بالینیروان . دانشیار، گروه3

 ایران تیران، بیشتی، شیید پزشکی علوش دانش اه پزشکی، دانشکده فالقانی، بیمارستان تحقیقات گسترس کمیته ،شناسی بالینیروان ، گروهاسی بالینیشندانشجوی دکتری روان. 4

 ایران ان،تیر بیشتی، شیید پزشکی علوش دانش اه پزشکی، دانشکده فالقانی، بیمارستان تحقیقات گسترس کمیته ،شناسی بالینیروان . استاد، گروه1

 ایران تیران، بیشتی، شیید پزشکی علوش دانش اه پزشکی، دانشکده فالقانی، بیمارستان تحقیقات گسترس کمیته ،شناسی بالینیروان ، گروهاستادیار. 2

 :  32/5/3204: تاریخ تصویب            2/5/3204 تاریخ ارجاع جی  اصلاحات :         42/6/3204  تاریخ دریاف 
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 انو همکار عباس مسجدی ارانی     

 202       2042 آذر ، 2شماره ویژه نامه  ،دوره سي و سوممجله دانشگاه علوم پزشكي مازندران                                                                                         

 پژوهشـی

 

 

در دو  ، 3هشدوددرمدانی شدناخته مییکردهای رواناز رو

در تعرید،،  . 4هاس  رشد قاب  توجیی داشته ،دهه اخیر

هدا و آگاهی راهی ظاهراً ساده برای کاهش ناراحتیذهن

مسیر خاصی از توجده کدردن بده  ،و در واقع  1ههامشک 

افکددار،  .دهددداسدد  کدده در حددا  حاضددر رخ می چیددزی

 های درونیهای جسمانی که از محرکاحساسات و حس

از و  شدوندمیپذیرفتده و مشداهده  ،خیزندو بیرونی برمی

 هدداآن دربددارهو هددیق قودداوتی  شددودمیاسددتقبا   هدداآن

نددوعی » صددورتآگدداهی بدده ذهن . 2هگیددردصددورت نمی

بدون  و توجه عمدی، در لحمه حا  آگاهی که از فریق

 تعرید،« شودآشکار شدن تجربه پدیدار می دربارهقواوت 

کنندد کده تمدرین برخی دی ر تصدریح می . 8هشده اس 

آگاهی شام  باز بودن کام  و پذیرش آگاهانه همه ذهن

نمر آیند، صر افکار و احساساتی اس  که به وجود می

.  6ههدااز مثب ، منفدی، خوشدایند یدا دردنداک بدودن آن

 . 8هگدرددبرمی 3270دهده  کاربرد آن در موقعی  بدالینی بده

های جمعی  در ،آگاهی امروزهمداخلات مربوط به ذهن

متنددوع و بددرای درمددان گسددتره وسددیعی از اخددتلا ت 

 . 7هد روشناختی به کار میپزشکی و روانروان

این اس  که هد  اصلی تمرین  ،  اس چه مسلآن

بلکه کاهش رنج  ،صر « آگاهی یافتن»آگاهی، نه ذهن

های مید  بدرای با ایدن هدد ، یکدی از جنبده . 8،5هاس 

تواندد بررسدی های این حیطه میبررسی اثرب شی درمان

 فاکتورهدای بدرایهای کارآمدی رویکردهای درمدانی جنبه

و  تواندداییافددزایش  ،ب ددش باشددد. بددرای مثددا درمددان

راه بینش  موجود درفرد برای غلبه بر موانع  نفساعتمادبه

در مراحد   فدرد پیشدرف  نشان ر واضحی از ،بیزیستیو 

 به همین دلی  اس  که خودکارآمدی یکدی . 2هاس  بینش

اندد توکده می  33،30ههای حیاتی در درمان اسد از جنبه

 ه  برای اهدا  درمانی در جمعی  بیمار و هد  بدا اهددا 

رشد ش صدی و ارتقداک کیفید  زنددگی بدرای جمیعد  

مقیاس مطابق با این مفیوش،  . 34هسال  کاربرد داشته باشد

اصددلی   MSESآگدداهی هخودکارآمدددی مبتنددی بددر ذهن

بیبدود یافتده و هایی با تمرکز بر سنجش میارتاس  که 

در نتیجده  ،کده افدراد در زنددگی خدودتوسعه داده شدده 

 یرویکددردو  کنندددآگدداهی احسدداس میتمددرین ذهن

آگاهی پس از گیری اثرب شی ذهنن برای اندازهجای زی

ارزیابی پیامدهای آن بر خودکارآمددی درک  و مداخله

در  . 31ههای روزانده اسد فرد در غلبده بدر اسدترسه شد

های خودگزارشدی کده بددرای نامهیکدی از پرسددشواقدع، 

آگدداهی گیری مزایددای حاصدد  از آمددوزش ذهناندددازه

شود، مقیاس خودکارآمدی تجدیددنمر شدده استفاده می

 هاینامهپرسدش . 31ه  اس MSES-Rآگاهیهمبتنی بر ذهن

نفس و مقیاس شناختی و عاففی فلددمن دی ر نمیر عزت

گرایدی مقیداس خودکارآمددی برای سدنجش اعتبدار ه 

آگاهی در پژوهش قبلی، در جمعی  بالینی مبتنی بر ذهن

به همدین دلید ، بده تناسدب بدا  . 32هاندبه کار گرفته شده

ها بدرای سدنجش حاضدر نامهمطالعات قبلی، ایدن پرسدش

سددازی بددرای مفیوش نیسدد  مددورد اسددتفاده قرارگرفتنددد.

دو راه اصددلی  ،آگدداهیخودکارآمدددی در زمیندده ذهن

خددود بددرای  توانددایی ازوجددود دارد. یکددی ادراک فددرد 

راه ن سد  چندین  . 31هآگاهی اسد تمرین میارت ذهن

آگداهی هدای ذهنچقدر در تمرین میارت اس  که فرد

راه دی ددددر  . 38هکنددددددکارآمدددددی میاحسدددداس خو

پردازی سازی خودکارآمدی براساس همان مفیوشمفیوش

برای سدنجش مدداخلات مبتندی  MSES-Rاس  که در 

 ازآگدداهی اعمددا  شددده اسدد  کدده ادراک فددرد بددر ذهن

توانایی خود برای کاهش رنج و بیبود تجربیدات روزانده 

از  . 31هگیدردآگداهی را انددازه میدر نتیجه تمدرین ذهن

ابدزاری  به عندوان ،به فور خاص MSES-Rجایی که آن

هدایی ، میارتاس گیری نتیجه فراحی شده اندازهبرای 

 و هدفمندددی کنددد کدده معمددو ً از توجددهرا ارزیددابی می

های رایج در زندگی تر در هن اش مواجیه با استرسبیش

بیبددود  MSES-Rشددوند. از ایددن رو، روزمددره ایجدداد می

گیری حیطدده عملکددردی اندددازه 6در خودکارآمدددی را 

هددای کندد کدده شددام  تنمدی  هیجددان، متاندد ، میارتمی

پدذیری و کارآمددی اجتماعی، تحمد  فشدار، مسدئولی 

مطالعدات م تلفدی بدرای بررسدی  . 36،37هاس فردی بین
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نامه مدذکور انجداش شدده سنجی پرسشهای روانویژگی

 ،نامههای کلی پرسشبعد از ذکر ویژگی ،اس . در ادامه

نتایج مطالعات انجاش شده در نس ه اصلی و ترجمه شدده 

 ها ذکر شده اس .به سایر زبان

 نامهعداملی پرسدش تحلید  بدهمطالعه اخیری که  در

MSES-R شدد سنجی پرداختدههای روانو سایر ویژگی 

از جمعید  بدالینی و همینطدور جمعیدد   چیدار نمونده در

در دو  8360 ای بده حجد سال  انجاش شد که گروه نمونه

در کشور کانادا و استرالیا مطالعه و ارزیابی قرار گرفد . 

ییدد سداختار اولیده یعلاوه بر تارتباط با نتایج آن مطالعه، 

 حساسدی بده تیییدر نامه پرسشمش ص شد که  ،هنامپرسش

نمدرات  ،آگداهیقاب  قبولی دارد و بعد از آمدوزش ذهن

گرایدی مناسدبی بدا اعتبار ه  ،چنینه  .رودآن با تر می

مطالعدده  در . 31هآگدداهی داردوجیددی ذهن 8نامه پرسددش

به زبان ترکی  مقیاس مذکورنس ه ترجمه شده  ،دی ری

 سنجی و تحلید  عداملی قدرار گرفتدههای روانمورد بررسی

جمعی  هد  آن دانشدجویان دانشد اه اسد .  اس  که

نفر از دانشدجویان دانشد اه شدرک   731 ،در این مطالعه

عاملی بیتدرین  6ها نشان داد که ساختار کردند. نتایج آن

 و ضریب ثبات اس  مقیاس مورد مطالعهعاملی  تحلی  معر 

ها نیدز ضدریب اس  و سایر مقیاس 74/0درونی ک  مقیاس 

قابد   . بده ایدن صدورت کده مقیداسدارندقبولی  آلفای قاب 

 سنجش خودکارآمددی برای ،لحاظ روایی و پایاییقبولی از 

 . 35هآگاهی در دانشجویان اس مبتنی بر ذهن

از مقیداس کده  اخیدریچند مطالعه از بین  ،چنینه 

، نتدایج یکدی از انددمذکور در مطالعاتشان استفاده کدرده

بسددت ی مثبتددی بددا ه  MSES-Rمطالعدات نشددان داد کدده 

نمدرات  . 32هآگاهانده داردمقیاس توجده و آگداهی ذهن

بددا تر در هددر دو معیددار مسددتقیماً بددا کدداهش اسددترس 

خددودگزارش شددده و افددزایش بیزیسددتی روانددی عمددومی 

 MAASو نه  MSES-Rتر اینکه مقیاس مرتب  بود. می 

بسددت ی بددا کدداهش اسددترس و بیبددود سددلام  روان ه 

نمددرات بددا  در  ،دی ددر ایدر مطالعدده ،چنددینداشدد . ه 

  اخدتلا  اسدترس ئددت علامقیاس با نمرات پایین در ش

 مرتب   ئپس از سانحه، اختلا ت دوران کودکی و علا

 . 40هتجربه تروما ارتباط داش  اب

در مطالعۀ دی ری از نس ه فارسی مقیاس ذکر شده 

کده توسد  یکدی از نویسدندگان ایدن  شده اس استفاده 

انجاش شد. این مطالعه به بررسی ارتبداط  هسیرابی  مطالعه

آگدداهی و آگدداهی و خودکارآمدددی مبتنددی بددر ذهنذهن

پزشدکی نفدر از بیمداران روان 431نفدس عدزت ،چنینه 

که مقیاس خودکارآمدی مبتنی پرداخ . نتایج نشان داد 

 آگداهیبست ی مثب  و معناداری بدا ذهنآگاهی ه بر ذهن

گیری شددده توسدد  مقیدداس شددناختی و عدداففی هاندددازه

 . 32هداردنفس روزنبددر    و عددزتCAMS-Rفلدددمن 

 هایبررسدیعداملی و  ، مطالعۀ تحلید فورکه ذکر شدهمان

 بدده زبددان هایسددنجی مقیدداس ذکددر شددده در نسدد هروان

انجاش شده اس  و بدا توجده بده   31،35ه ان لیسی و ترکی

عداملی و  تحلید موارد استفاده از آن و ضرورت بررسی 

سدی، مطالعده سنجی در نسد ه فارهای روانسایر ویژگی

حاضر به دنبا  بررسی آن اس  که مقیاس ترجمده شدده 

. کنددبه فارسی را در جمعی  عادی دانشجویان ارزیدابی 

 گرایدیه  ،چندینعداملی، پایدایی و ه  تحلی بعد از بررسی 

آگدداهی نیددز نفددس و ذهنهای عددزتنامهآن بددا پرسددش

 نامهعداملی پرسدش تحلی ابتدا  ،بنابراین شد؛بررسی خواهد 

 شوداز فریق تحلی  عاملی تیییدی و اکتشافی بررسی می

بست ی مثبتی بدا که ه  خواهد بودفرض بر این  ،سپس و

آگداهی های شدناختی و عداففی ذهننفس و جنبدهعزت

آگداهی هد  از آنجایی که امدروزه، آمدوزش ذهن. دارد

شدناختی کداربرد برای جمعی  بیماران با مشکلات روان

عادی و سال  برای رشد ش صی و دارد، ه  در جمعی  

شدود، بندابراین افزایش کیفی  زندگی بده کدار بدرده می

توانددد سددنجش آن هددای معتبددر و پایددا میداشددتن مقیاس

تواند آگاهی  را تسیی  کند؛ لذا مقیاس مذکور میهذهن

در جمعی  افراد سال  هبه خصوص دانشجویان دانش اه  

فور پژوهش ران به کار گرفته شود و درمان ران و همین

تواننددد از مزایددای مقیاسددی معتبددر هدد  در ایددن حیطدده می

 فعالی  بالینی و ه  پژوهشی، استفاده کنند.
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 هامواد و روش
کده بدا بدود  شناسدیمقطعی از نوع روشاین مطالعه 

سنجی نس ه تجدیددنمر های روانهد  بررسی ویژگی

انجداش آگداهی شده مقیاس خودکارآمدی مبتنی بدر ذهن

هدای ترجمده و از لحاظ ویژگدی شده نس ه استفاده. شد

همان نسد ه بدود کده  ،دق  ترجمه محتوایی و راهبردی

دسد  آمدد و پزشکی بدهدر مطالعه قبلی با جمعی  روان

جامعده مدورد  . 32های از نتدایج آن نیدز ذکدر شددخلاصه

علدوش پزشدکی شدیید دانشدجویان دانشد اه شام  مطالعه 

 گیری دردسدترسکه به صورت نموندهبود  بیشتی تیران

های مربوفده نامهدانشجویانی که پرسش انت اب شدند و

ز شددند. ا وارد مطالعدهبه عنوان نمونه  ،را تکمی  کردند

که برای برآورد حج  نمونه در مطالعات تحلی  جاییآن

ا  پیشنیاد ؤکننده به ازای هر سشرک  30الی  8 ،عاملی

 22نامه و مجموع سؤا ت هر سده پرسدش  43هشده اس 

نفر به  200الی  180اس ، با احتساب پیشنیاد آماردانان، 

درصدد افد   30عنوان نمونه  زش بدود کده بدا احتسداب 

هددای ورود ملاکنیدداز اسدد . نفددر  210هددا، بدده آزمودنی

ام  داشتن رضای  ش صی برای شرک  در پدژوهش ش

نامه موجددود در صددفحه ن سدد  و تیییددد برگدده رضددای 

نامه، دانشجو بودن و مشدیو  بده تحصدی  بدودن، پرسش

 پزشدددکی یدددا نداشدددتن سدددابقه بسدددتری در ب دددش روان

 تحددد  درمدددان نبدددودن بددده خدددافر ابدددتلا بددده بیمددداری 

ابد  پزشکی خاص مانندد اختلالدی قشناختی یا روانروان

تش یص بود. افلاعات این دسته بر اساس خوداظیداری 

هدای خدرو  نیدز شدام  شدد. ملاککننده ثبد  شرک 

نامه، عدش تکمی  یا نقصدان در انصرا  از تکمی  پرسش

تکمی  افلاعدات  زش بدود. تمدامی مدوازین اخلاقدی در 

ارتبدداط بددا رعایدد  حددری  خصوصددی و عدددش آسددیب بدده 

ه رعاید  شدد. از ذکدر کنندگان در فدو  مطالعدشرک 

ها خدودداری شدد و از نامهافلاعات ش صی در پرسدش

ها استفاده شد. علاوه بدر نامهروش کدگذاری در پرسش

فور کام ، بررسی ای نیز بهاین، سایر اصو  اخلاق حرفه

 و رعای  شد.

های استفاده شده در مطالعه حاضر در ادامده، مقیاس

  اند.تری معرفی شدهبا جزئیات بیش

 

  MSESآگاهی همقیاس خودکارآمدی مبتنی بر ذهن
خودگزارشددی اسدد  و  اینامهپرسددشایددن مقیدداس 

نسد ه  . 44هعموماً برای جمعی  بالینی ساخته شده اسد 

 گیدری تیییدراتبه منمور انددازه اس  وسؤالی  18اولیه آن 

افراد در ارتباط با خودکارآمدی در قب ، در خلا  و بعد 

.  41هی شده اس آگاهی فراحهای درمانی ذهناز برنامه

سدؤا   44تدری بدا نس ه بازن ری شده آن نسد ه کوتداه

دسد  آمدده از آن حداکی از ههای اولیه بداس  که داده

ه  در جمعی  عدادی و  سنجیهای مناسب روانویژگی

توان گفد  کده اس  و می سال  و ه  در جمعی  بالینی

شددام  مقیدداس را خددرده 6مقیاسددی معتبددر و پایاسدد  کدده 

 ط بده خصوصدیات. با توجه به نتایج مطالعه مربو 44هشودمی

 توان گف  که:سنجی آزمون مذکور میروان

خدوبی را  بسدیاربدازآزمون آن پایدایی  -نتایج آزمدون .3

و   r=55/0و  N=300و  >03/0Pه نشدددددان داده اسددددد 

 اس .درصد  75مقیاس آن  44مشترک  واریانس

 . 56/0با س  هآلفای کرونباخ=  بسیارثبات درونی آن  .4

نس ه کوتاه مقیاس اضطراب،  رابطه معکوس خوبی با .1

اعتبدار افتراقدی  ،چندینو ه دارد استرس  و افسردگی

 مناسبی را نشان داد.

گیری هدای انددازهمناسدبی بدا مقیاس یگرایداعتبار ه  .2

 ,IMS, FFMQآگاهی نشدان داده اسد  هماننددذهن

FMI, MAAS.  

 

  CAMS-Rآگاهی همقیاس شناختی و عاففی ذهن
 34 اند.سداخته  42هو دی دران فلددمن رااین مقیاس 

بعُد توجه، تمرکز، آگاهی و پدذیرش را  2آیت  دارد که 

 ،نه به صورت جدا و سنجدمیهای روزانه در فی فعالی 

شدود. آگاهی محاسدبه میبلکه به صورت نمره کلی ذهن

عامد   4مش ص شده اس  که  ،در مطالعه تحلی  عاملی

این مقیداس  . 48هکندکلی پذیرش و توجه را محاسبه می
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بست ی مناسبی با را نشان داده و ه  77/0آلفای کرونباخ 

 هایآگاهی و بعودی از مؤلفدهگیری ذهنهای اندازهمقیاس

مانندد آرامدش ذهندی، انعطدا  شدناختی،  ،روان سلام 

ضددریب آلفددای کرونبدداخ  . 46هداردتنمددی  هیجددانی و... 

  . 48هدس  آمده اس ه ب 73/0نس ه فارسی آن 

 
 نفس روزنبر مقیاس عزت

و یکددی از اسدد  نبددر  سدداخته روز راایددن مقیدداس 

ایدن  . 47هنفس اسد گیری عزتاندازهرایج های مقیاس

های صورت گزینهسؤا  اس  که به 30نامه شام  پرسش

بین  آن در فاصله مجموع نمره .باشدموافق و م ال، می

نفس  ترین عزت+ هبیش30نفس  و ترین عزتهک  -30

ی و ارزش ش صدی را نفس کلد. این مقیداس عدزتاس 

علیدزاده اعتباریدابی  راگیرد و نس ه ایراندی آن ه میزاندا

عبارت اس  کده میدزان رضدای   30اس  و شام   کرده

سدنجد. خدود را می بهاز زندگی و داشتن احساس خوب 

تا  77/0ضریب آلفای کرونباخ برای این مقیاس در دامنه 

نامه پرسشبست ی با یی با ه  ،چنینه  .قرار دارد 55/0

نفس به دسد  ملی نیویورک و گاتمن در سنجش عزت

 40هدا از نسد ه تحلی  داده و برای تجزیه . 45هداده اس 

 استفاده شد. AMOSافزار نرش 36و نس ه  SPSSافزار نرش
 

 هایافته
نمونده آن  204نس ه آماده شده،  210از  ،در نیای 

ها به د یلدی نامهو سایر پرسششد به فور کام  تکمی  

مانند عدش تکمی  یدا نقدص در تکمید  سدؤا ت و عددش 

از فرایند تحلی  حذ  شدند. میان ین  ،تحوی  نیایی آن

سا  با انحدرا  اسدتاندارد  44گان کنندسنی ک  شرک 

سدا   17تا  35در دامنه کنندگان سن شرک  بود و 42/4

 درصدد  87کنندگان خان  هنفر از شرک  442قرار داش . 

کنندگان، از میان شدرک درصد  آقا بودند.  21نفر ه 371و 

درصدد  از دانشدجویان دوره کارشناسدی و  76نفر ه 106

بان دوره تحصیلات تکمیلدی درصد  از دانشجو 42نفر ه 26

نفدر  463درصدد  بدومی و  18نفر ه 323چنین، بودند. ه 

هدا داده درصد  از دانشجویان ساکن خواب اه بودند. 68ه

بدا تحلید   ،ابتدا با روش تحلی  عاملی اکتشافی و سدپس

 ییدی بررسی شدند.یعاملی ت

نتایج اولیه مربوط به بررسی کفای  نمونده هآزمدون 

، KMO=  768/0ه دار بددودلکددین  معنددیاُ-مییددر-کددایزر

52/1263 =Approx.Chi.S ،003/0 =sig   که نشدان داد

در مرحلده  ها وجود دارد.بست ی کافی در درون دادهه 

های برای بررسدی عوامد  موجدود از تحلید  مؤلفده ،بعد

اصلی و چرخش وریمکدس اسدتفاده شدد. بدا اسدتفاده از 

وام  است را  خروجی آزمون اسکری و بررسی تعداد ع

. از شدددندعدداملی بررسددی  7و  6، 8سدداختارهای  شددده،

 3تدر از عداملی بیش بدار کده یهایآنجایی که فق  عام 

بده دلید  عداملی  7سداختار  ، 43ههسدتند پذیرفتنی دارند،

تدر بدود، از فرایندد بررسدی ک  3اینکه بدار عداملی آن از 

عاملی ادامه  6عاملی و  8و نتایج با بررسی ساختار  خار 

 داده شد.

های شدداخص ، 3 شددماره در جدددو  زیددر هجدددو 

های هدر بست یدس  آمده و ه ه عاملی ب تحلی برازش 

کده در سداختار جاییها ذکر شده اس . از آنیک از آن

تدر اسد  و بیش 8از  ،در جدو  CMINمقدار عاملی،  8

و  3تدر از بازه قاب  قبو  آن بدرای سداختار مطلدوب بیش

تری دارد و مقدار مجذور کای بزر  و اس  8تر از ک 

RMSEA عدداملی دارد 6تددری نسددب  بدده سدداختار بیش، 

عداملی بدرازش بیتددری از  6تدوان گفد  کده سداختار می

تدرین میدزان بیش ،ساختار مقیاس را برآورد و فبق نتایج

های کندد. شداخصرا تبیدین می درصد  62ه از واریانس

دس  آمده از بررسی برازش کلی مد  در جدو  ذکر هب

ترین شداخص، و به عنوان می فور کلی شده آمده اس . به

یا مجذور برآورد خطای تقریب برابر  RMSEAشاخص 

 . 42هکه نشان ر برازش مناسب مد  اس  023/0اس  با 

نشدان داد  SPSSچرخش عوام  در خروجدی تایج ن

درصدد از  62تدر از عامد  بیش 6  کده 4شدماره هجدو  

در  تدربا جزئیدات بیش کنند کهواریانس ک  را تببین می

 جدو  زیر آمده اس .
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 عاملی 6و  8 هایتحلی های برازش شاخص :1 شماره جدول
 X2 X2/df RMSEA CFI TLI CMIN/DF شاخص

 128/2 723/0 504/0 023/0 128/2 004/521 عاملی 6

 120/8 663/0 711/0 308/0 156/8 62/3074 عاملی 8

 

 های است را  شده وواریانس تببین شده برای عام  :2 شماره جدول

 چرخش
 

 هاعام 
 مجموع چرخش بارهای عاملی

 درصد واریانس تجمعی درصد واریانس واریانس ک 

3 524/2 416/44 416/44 
4 116/1 368/38 203/17 
1 203/3 624/5 021/26 
2 648/3 156/7 242/81 
8 421/3 572/8 105/82 
6 341/3 306/8 232/62 

 

بده بررسدی  ،با روش تحلی  عاملی تیییدی ،در ادامه

سنجی مقیداس مدذکور بدر اسداس های روانسایر ویژگی

تری داشد ، عاملی کده نتدایج آمداری مناسدب 6ساختار 

برای بررسدی بدار عداملی هدر یدک از  ،تدااب پرداخته شد.

 تحلید بسدت ی آن در نامه و میدزان ه های پرسدشآیت 

 بسددت ی در جدددو مدداتریس ه  ،دسدد  آمدددههعدداملی بدد

 .آمده اس  1 شماره

در مرحله بعد، با استفاده از تحلی  عاملی تیییددی و 

، به بررسدی روابد  اسدت را  AMOSافزار با کمک نرش

ی اکتشدافی پرداختده شدد. نتدایج در شده از تحلید  عدامل

روابد  بدین  3آمده اس . تصویر شماره  3تصویر شماره 

فددور عامدد  اسددت را  شددده و عامدد  اصددلی و همین 6

 دهد.نامه را نشان میهای پرسشآیت 

 

 
 

 AMOSافزار نتایج تحلی  عاملی تیییدی با استفاده از نرش :1تصویر شماره 

 
 ش عوام ماتریکس چرخ :3جدول شماره 

 

 نامههای پرسشسؤا 
 عام  

 فردییی بیناکار تحم  فشار پذیریمسئولی  های اجتماعیمیارت متان  تنمی  هیجانی میان ین ±انحرا  معیار
      575/0 1/4± 1/3 آورند.. هیجانات  مرا به آسانی از پای درمی3
      721/0 1/4± 4/3 ابود کند.نزندگی مرا  تواند همهمشک  میکن  که این فکر می ،شوشرو میه. وقتی که با مشکلی روب35
      714/0 4/4± 4/3 مان .زمان زیادی در این حال  باقی می ،شوش. وقتی که خیلی احساساتی و هیجانی می2
      736/0 1/4± 4/3 شوش.بران یز و ناخوشایند در مورد آینده می. غرق در افکار اضطراب34
      701/0 1/4± 4/3 اش.زا شدیداً واکنش نشان دادهکشد تا متوجه بشوش که به یک موقعی  استرسزیادی فو  می. زمان 6
      686/0 3/4± 4/3 شود.های  به ناراحتی یا اضطراب خت  میافت  که احساسقدر در میان افکارش گیر می. من آن7
     543/0  2/3± 1/3 گذرد.دان  که این نیز میچون می ؛کن را حفظ می کن ، آرامش . وقتی احساس ناراحتی جسمانی می32
     756/0  4± 4/3 حتی اگر ناخوشایند باشند. ؛رو بشوشهتوان  با افکارش روب. من می30
     762/0  4± 1/3 های جسمانی کنار بیای .توان  با ناراحتی. می31
     652/0  2/3± 1/3 توان  عذرخواهی کن .ی می. وقتی که مرتکب اشتباهی شوش، به آسان8
    563/0   4± 1/3 ها واقعاً می  باشند.حتی وقتی که آن موقعی  ؛های ناخوشایند پرهیز کن کن  که از موقعی . سعی می1
    756/0   1/4± 1/3 توان  در کنار دی ران احساس آرامش بکن .. می40
    712/0   1/4± 2/3 ی  مشک  اس .. پیدا کردن یک دوس  جدید برا4
   532/0    6/4± 4/3 .کنندها کنتر  میمعمو ً دی ر افراد یا موقعی را . اعمال  33
   723/0    8/4± 3/3 قاب  تحم  اس . . شنیدن یا دیدن افراد با احساسات شدید یا شدیداً احساساتی برای  غیر43
   702/0    2/4± 1/3 دلی  دی ران اس . . ناراحتی یا اضطراب من معمو ً به44
  533/0     3/4± 34/3 کن .از پرداختن یا فکر کردن به آن پرهیز می ،. وقتی که درد یا ناراحتی جسمانی دی ری دارش36
  733/0     3/4± 4/3 کنار ب ذارش. را هاده  که آنکن ، ترجیح میهای ناخوشایندی را در بدن  حس . وقتی که احساس5
  680/0     4± 4/3 د.نحتی اگر بعداً با احساس ناخوشایند همراه باش ؛دنده  که بلافاصله احساس خوبی در من ایجاد کن. کارهایی را انجاش می37
 504/0      2/4± 1/3 اش در تعارض هست .. معمو ً با یک هیا چند نفر  از اعوای خانواده38
 624/0      5/4± 4/3 کسی را دوس  داشته باش .توان  کن  که نمی. احساس می32
 636/0      1/4± 2/3 اش، اگر مجرد هستید  ح  کن .که با همسرش دارش هیا دوس  صمیمیرا توان  به آسانی مشکلاتی . می2
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دار و سداختار منسدج  نتایج حاکی از ارتبداط معندی

رسدد کده فرضدیه بررسدی نامه اس  و بده نمدر میپرسش

عاملی تییید شدده و ایدن  6نامه به صورت پرسش ساختار

سدداختار بیتددرین بددرازش مدددلی آن اسدد . مدداتریکس 

های مربوط به های کلی و زیرمقیاسبست ی بین مؤلفهه 

 آمده اس . 2نامه در جدو  شماره هر سه پرسش

بست ی نمره ک  مقیاس خودکارآمدی مبتنی بدر ه 

بددا نمددرات زیرمقیدداس مربوفدده همددراه  6آگدداهی و ذهن

آگدداهی فلدددمن در نفس و ابعدداد ذهننامه عددزتپرسددش

 فورکه در جدو  نیز دیددهجدو  محاسبه شده اس . همان

بسدت ی شود، نمره ک  مقیاس بدا تمدامی ابعداد آن ه می

نفس و زیرمقیاس پذیرش مثب  معناداری دارد و با عزت

بسددت ی نامه شددناختی عدداففی فلدددمن نیددز ه از پرسددش

معناداری نشان داد. زیرمقیاس توجده از مقیداس شدناختی 

بست ی معناداری بدا نمدره کد  مقیداس عاففی فلدمن ه 

آگاهی نشان نداد. این نتایج بر ذهن خودکارآمدی مبتنی

 گرایی مناسدب مقیداس خودکارآمددیدهنده اعتبار ه نشان

سانی درونی برای سنجش ه  آگاهی اس .مبتنی بر ذهن

مقیاس، از ضریب آلفدای کرونبداخ اسدتفاده شدد. نتدایج 

سانی دروندی نمدره کد  مقیداس نشان داد که ضریب ه 

جددانی، متانددد ، هددای تنمدددی  هیو بددرای مقیاس 502/0

پذیری و های اجتماعی، تحمد  فشدار، مسدئولی میارت

، 787/0، 507/0، 588/0 ،فددردی بدده ترتیددبیی بیناکددار

بدرای بررسدی چندین، ه . اس  682/0 و 734/0، 672/0

 4بازآزمون  بدا فاصدله -زمایی هآزمونآروش باز ،پایایی

 37و  31دانشجوی دختدر و پسدر هبده ترتیدب  10هفته بر 

نمدره مقیداس  ،نوبد  4جرا شد. با محاسدبه نمدرات نفر  ا

دسد  ه ب 52/0آگاهی کلی خودکارآمدی مبتنی بر ذهن

دسد  آمدده در آمد. این میزان نشان ر ثبدات نمدرات بده

 ای اس .بدون اعما  هیق مداخله ،هفته 4فاصله زمانی 
 

 بحث
سدنجی روایدی هدای روانویژگدی ،در این پدژوهش

ا چندد ابدزار شدناخته شدده  و گرایی بعاملی، ه  تحلی ه

بدازآزمون و آلفدای کرونبداخ  مقیداس  -پایایی هآزمدون

آگداهی در تجدیدنمر شده خودکارآمدی مبتنی بدر ذهن

. سدداختار شدددجمعیدد  دانشددجویان دانشدد اه بررسددی 

نامه مذکور با اسدتفاده از تکنیدک تحلید  عداملی پرسش

. نتدایج نشدان داد کده سداختار اصدلی شد آزمودهییدی یت

های انجاش شده تحلی  ،در نتیجه .مقیاس حفظ شده اس 

های عام  تشکی  شدده اسد . شداخص 6گویه و  44از 

 دار بودند.ی برازش مد  معن

عداملی  سداختارنشدان داد کده مطالعده حاضدر نتایج 

نس ۀ فارسی همانند نس ه ان لیسی اس  کده شدش زیدر 

 و مقیاس ذکر شده ابدزاری پایدا شودمقیاس را  شام  می

های خودکارآمدددی مبتنددی بددر بددرای سددنجش مؤلفدده

آگاهی در میان دانشجویان اسد . از تحلید  عداملی ذهن

عام  اصلی است را  شد که شدام   6 ،مقیاس ذکر شده

هددای اجتمدداعی، تحمدد  تنمددی  هیجددانی، متاندد ، میارت

 ند. ایاس ردی دفی بیندیاری و کاردپذیولی دار، مسئدفش

 
 آگاهینفس و مقیاس شناختی و عاففی ذهنبا عزت آگاهیخودکارآمدی مبتنی بر ذهن نامهپرسشپیرسون بین  بست یه  سکماتری :4 شماره جدول

 

 3 4 1 2 8 6 7 5 2 30 

3 .MSES-R 3          

         3 78/0** . تنمی  هیجانی4

        3 01/0 22/0** . متان 1

       3 33/0* 14/0** 82/0** های اجتماعی. میارت2

      3 34/0* 67/0** 32/0** 83/0** . تحم  فشار8

     3 008/0 32/0** -04/0 14/0** 83/0** پذیری. مسئولی 6

    3 15/0** 04/0 43/0** -30/0* 23/0** 88/0** فردییی بینا. کار7

   3 13/0** 13/0** 11/0** 42/0** 48/0** 22/0** 85/0** نفس. عزت5

  3 037/0 31/0** 01/0 03/0 -44/0** 06/0 35/0 37/0** هی هفلدمن آگا. ذهن2

 3 52/0** -32/0** -07/0 -33/0* -30/0* -05/0 38/0** -04/0 -02/0 آگاهی . توجه هذهن30

 84/0** 03/0 10/0** 18/0** 47/0** 35/0** 32/0* 32/0** 12/0** 28/0** آگاهی . پذیرش هذهن33
 

 03/0دار در سطح معنی:  ** 08/0ح دار در سطمعنی:  *
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 پژوهشـی

 

 

عوام  در نس ه اصلی و نس ه ترجمه شدده آن بده زبدان 

عدداملی  مقددادیر بددار . 31،35هدسدد  آمدنددده بددنیددز ترکددی 

متییدر بدود کده در سدطح  57/0الی  63/0ها در بازه آیت 

و نشدان ر   10هشدوندقاب  قبو  و بسیار خوب ارزیابی می

آن اس  که هر آیت  با زیرمقیداس مربوفده آن ارتبدافی 

همین امدر در مطالعده نسد ه ان لیسدی در  . 13هقوی دارد

ر اتفاق افتاد و در نس ه ترکدی د  31ه56/0الی  82/0بازه 

عدلاوه بدر ایدن، مجدذورهای  . 35هبود 71/0تا  63/0بازه 

مقیاس بدا تر از  های موجود دربست ی چندگانه آیت ه 

دهدد پایدایی هدر آیدت  در سدطح اس  که نشان می 20/0

های موجدود ه عبارت دی ر، آیت ب . 14هقاب  قبولی اس 

زیربعددی را کده بدا آن  ،فور قابد  تدوجییدر مقیاس به

تدوان می ،راینبنداب ؛ 10هدهنددتوضیح مدی ،مرتب  هستند

ابددزاری بسدیار قابدد  اعتمدداد بددرای  MSES-Rگفد  کدده 

آگدداهی ارزیددابی سددطوح خودکارآمدددی مبتنددی بددر ذهن

در  ،تدر ذکدر شددفدور کده پدیشهمان دانشجویان اس .

 گرایی مناسبینامه مذکور اعتبار ه پرسش ،مطالعات قبلی

مانندد  ،آگداهیهای شناخته شدده ذهنبا بعوی از مقیاس

در  . 32،40هداشدته اسد جده و توجده آگاهانده مقیاس تو

مطالعه حاضر نیز مش ص شد که مقیاس خودکارآمددی 

 هدایگرایی مناسبی بدا مقیاسآگاهی اعتبار ه مبتنی بر ذهن

 .آگاهی داردنفس و مقیاس شناختی و عاففی ذهنعزت

بیمداران  این نتایج با نتایج مطالعده قبلدی کده در جمعید 

در  . 32هخدوان اسد هد  ،بدود شدهپزشکی بررسی روان

جالب بود که زیرمقیاس توجه از این  ،رواب  بین متییرها

 داریبست ی معنیآگاهی ه و عاففی ذهنمقیاس شناختی 

 فدردیهای اجتماعی و کارایی بدینهای میارتبا زیرمقیاس

داشتن ساختار توجیی هدفمند  ،نشان نداد. به این ترتیب

هددای عملکددرد فددرد در موقعی  کموجددب ارتقددا لزومدداً

فردی ن واهد شد. هرچند بعوی مطالعات ارتبافداتی بین

داشتن توجده  ، 11،12هاندافتهبین توجه و خودکارآمدی ی

به این معنا نیس  کده  تنمی  شده و میارت توجیی لزوماً

بده  .های اجتماعی کافی نیز برخودار اسد میارتاز فرد 

نقدص توجده و اخدتلا  کده همین خافر اس  به افرادی 

های میارت ،پیشرفته درمانیدر مراح   ،دارندفعالی بیش

و تنمی  توجه بده تنیدایی  شودداده میاجتماعی آموزش 

 . 18هکندکفای  نمی

 بسدت یپذیری ه مش ص شد که مسئولی  ،چنینه 

و تحمد  فشدار ندددارد. بده عبددارت داری بدا متاندد  معندی

پذیر لزوماً توانایی تحم  فشار بدا  افراد مسئولی  ،دی ر

ها آنها و مدیری  یا متان  با یی در برخورد با موقعی 

ندارند. این نتایج بدا مطالعداتی کده نشدان دادندد تواندایی 

هدای پدذیری و سدایر تواناییمانند مسئولی  ،شناختی با 

بدرد و آمدوزش تحم  فشار را بدا  مدی یتوانای ،شناختی

تحمدد  اسددترس ظرفیدد  را بددرای هددای شددناختی میارت

خدوان نیسد . ایدن یافتده بده هد  ، 16،17هکنددتر میبیش

کدده در  شددودپیشددنیاد میدارد و نیدداز تددر بررسددی بیش

شداید اخدتلا  در  .به آن پرداختده شدود ،تحقیقات آتی

 ،کننده این امر باشد. بندابراینپردازی بتواند توجیهمفیوش

 یه صددورت مقیاسددهددای ذکددر شددده بدداسددتفاده از مقیاس

آگداهی ممکدن مستق  و بدون در نمر گرفتن باف  ذهن

آمیدز باشدد و  زش اسد  ارزیدابی و مقایسده اس  اشدتباه

 .درباره آن انجاش شود یتربیش

مقیداس  ،فور که نتدایج ایدن مطالعده نشدان دادهمان

مدایی زبازآ-آگداهی پایداییخودکارآمدی مبتنی بر ذهن

ما روی پایایی فارغ از هدر هرچند مطالعه  ،مناسبی داش 

قبلی که مطالعات جاییگونه مداخله تمرکز داش . از آن

 حساسی  به تیییدر مناسدبی را بدرای مقیداس خودکارآمددی

به این صدورت هاند دس  آوردهه آگاهی بمبتنی بر ذهن

آگاهی را بده خدوبی های ذهنها و آموزشکه اثر تمرین

و این مطالعه فرص  و امکاندات کدافی   31هانددادهنشان 

شود این مقیاس در ، توصیه می برای ارزیابی آن نداش 

مددوزش ای کدده آهای مداخلددهدر برنامدده ،مطالعددات آتددی

به کار گرفتده شدود  ،دهندآگاهی را مدنمر قرار میذهن

آگاهی به عنوان اثرب شدی تا میزان بازخورد تمرین ذهن

 کند.گیری سنجش آن را اندازه یو مقیاسی برا

مددا و  شددده در مطالعدده کدده منددابع اسددتفادهجددااز آن

امکان انجداش  ،چه از لحاظ زمانی و چه مالی ،امکانات ما
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، فراه  نکردتر را گسترده ایتر با جامعهپژوهش گسترده

نامه حجد  های واضح در این پرسدشیکی از محدودی 

 .ها و اختصاص آن به جمعی  دانشدجویان بدودک  نمونه

کنندده   فرهن ی نیز ممکن اسد  تعددی ئمسا ،نینچه 

دس  آمده مربوط به قشدر دانشدجویان بدود و هد. نتایج بنباش

 به ایدن قشدر را داشدته باشدد و در ممکن اس  قابلی  تعمی 

تعمی  نتایج ممکدن اسد   ،موارد غیر از جمعی  مذکور

کده مقیداس جاداشته باشد. از آننیاز تری به احتیاط بیش

 بررسدی ،هدا را داردمذکور قابلی  کداربرد در همده موقعی 

هددای دی ددر و سددنجی آن در موقعی های روانشدداخص

تواند مفید  ر نیز میهای دیهای فرهن ی و جمعی باف 

 باشد.

نتایج پژوهش حاضر نشان داد کده نسد ه بدازن ری 

 آگاهی بده فارسدیشده مقیاس خودکارآمدی مبتنی بر ذهن

 6عام  کلی و  3دارای ساختار عاملی مناسبی به صورت 

ترتیدب شدام  تنمدی  هیجدانی، مقیاس اس  کده بدهخرده

 پدذیری های اجتماعی، تحم  فشار، مسئولیمتان ، میارت

چنین به نمر  ،شود. بر اساس نتایجفردی مییی بیناو کار

آید که این مقیاس ساختار عداملی مناسدب و پذیرفتده می

گرایدی اعتبار ه  ،چنینه  دارد.ای از لحاظ آماری شده

نفس و مقیاس شدناختی و های عزتنامهمناسبی با پرسش

 رآمدیکه خودکاجاییاز آنآگاهی نشان داد. عاففی ذهن

های نقدددش میمدددی در تنمدددی  هیجدددان و سدددایر مؤلفددده

 و از فر  دی در، مقیداس مددنمر  15-20هب ش دارددرمان

تدوان میسنجی مطلدوبی اسد ، های رواندارای ویژگی

نامه خودکارآمدی گف  که نس ه بازن ری شده پرسش

ارسی مقیاس مناسبی بدرای آگاهی به زبان فمبتنی بر ذهن

آگاهی و گیری ابعاد خودکارآمدی در مفیوش ذهناندازه

 آید.آن به شمار میبا های مرتب  حیطه
 

 سپاسگزاری
 تصدویباین پژوهش نتیجه فدرح علمدی پژوهشدی 

شده در دانش اه علوش پزشکی شیید بیشتی تیران اسد  

که در کمیته اخلاق در پژوهش دانش اه بررسی و با کد 

 تیییددد IR.SBMU.RETECH.REC.1401.128خددلاق ا

کمیتدده گسددترش تحقیقددات »از حمایدد  مددالی  وشددده 

« بیمارستان فالقانی، دانش اه علوش پزشکی شیید بیشدتی

از تمدامی در پایدان، برخوردار بوده اسد .  13722با کد 

کننده در پژوهش دانشجویان گرامی که به عنوان شرک 

ها نامهتکمید  پرسدش برایحاضر، وق  ارزشمندشان را 

به ما اختصاص دادند و در تکمی  پژوهش حاضر بده مدا 

سپاس زاری . نویسدندگان مقالده تصدریح  ،کمک کردند

گوندده تودداد منددافعی در انتشددار مقالدده کدده هددیق کنندددمی

 .مذکور ندارند
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