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Abstract 

 

The intolerability of uncertainty is defined as an inherent characteristic of the set of negative 

beliefs about uncertainty and its consequences, which include the tendency to react negatively to 

emotional, cognitive, and behavioral levels to unknown situations and events. Considering the 

extent of the intolerance of uncertainty structure in the research literature of emotional disorders, 

and especially the significant growth of studies in this field over the past few years, the selection 

of appropriate and precise tools for the research and therapeutic purposes related to this structure 

is of great importance. Instruments such as the intolerance if uncertainty scale- 27 items, the 

intolerance of uncertainty scale- 12 items, the intolerance of uncertainty inventory, the situation-

specific intolerance of uncertainty scale, the disorder-specific intolerance of uncertainty scale 

and the uncertainty response scale has been designed and validated. The purpose of this study is 

to introduce these tools, provide a short history, present detail psychometric properties, and at the 

end of each tool, bring a unique feature for both researchers and therapists. This allows 

professionals to choose the appropriate tools for their intended purpose. 
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 چکیده

 

پیامدهای آن تعریف شده ناپذیری عدم قطعیّت به عنوان یک ویژگی ذاتی ناشی از مجموعه باورهای منفی دربارۀ عدم قطعّیت و تحمّل

با توجّه به . ها و حوادث نامعلوم استکه دربرگیرندۀ تمایل به واکنش منفی در سطوح هیجانی، شناختی، و رفتاری به موقعیتّ

های هیجانی و به خصوص رشد قابل توجّه مطالعات در این ناپذیری عدم قطعیّت در ادبیات پژوهشی اختلالگستردگی سازۀ تحمّل

ر چند سال اخیر، انتخاب ابزار مناسب و دقیق برای اهداف پژوهشی و درمانی مرتبط با این سازه از اهمیت فراوانی برخوردار زمینه د

عبارتی،  21نسخۀ -ناپذیری عدم قطعیّتناپذیری عدم قطعیّت ابزارهایی همچون مقیاس تحمّلتا کنون جهت سنجش تحمّل . است

ناپذیری عبارتی، پرسشنامۀ تحمّل 52نسخۀ -ناپذیری عدم قطعیّتعبارتی، پرسشنامۀ تحمّل 92سخۀ ن-ناپذیری عدم قطعیّتمقیاس تحمّل

. اندویژه و مقیاس پاسخ به عدم قطعیّت طراحی و اعتباریابی شده-ناپذیری عدم قطعیّت موقعیّتعدم قطعیّت اختلال ویژه، مقیاس تحمّل

سنجی هرکدام را به های روانکند، تاریخچۀ کوتاهی از هر کدام ارائه نماید، ویژگی هدف این مطالعه آن است که این ابزارها را معرفی

این کار به . گران بیان کندتفصیل بیاورد و در انتهای هر ابزار، ویژگی منحصر به فرد هر کدام را برای استفاده پژوهشگران و درمان

 . ر مناسب خود را از میان این ابزارها انتخاب کننددهد تا به فراخور نوع هدفی که دارند ابزامتخصصین امکان می

 ناپذیری عدم قطعیّت، اعتبار، مروریناپذیری عدم قطعیّت، ابزارهای تحملّتحمّل: هاکلید واژه

 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

 
 .است محفوظ کردستان پزشکی علوم دانشگاه براي نشر حقوق تمامی
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 مقدمه

به عنوان یک ویژگی ذاتی  9ناپذیری عدم قطعیّتتحمّل

ناشی از مجموعه باورهای منفی دربارۀ عدم قطعیّت و 

پیامدهای آن تعریف شده که دربرگیرندۀ تمایل به 

واکنش منفی در سطوح هیجانی، شناختی، و رفتاری به 

، 2بوهر و داگاس)ها و حوادث نامعلوم است موقعیّت

ناپذیری عدم قطعیّت را تجربه افرادی که تحمّل. (2991

کنند احتمال دارد رویدادهای منفی آینده را با توجّه می

به احتمال کم رخ دادن آن، تهدید کننده و غیرقابل قبول 

 (.2999؛ 3داگاس، گزلین، لادوکیور)در نظر بگیرند 

ناپذیری عدم قطعیّت دارای دو عنصر کلیدی و مهم تحمّل

این دو ( 2991) 5ماندسونکارلتون، نورتون و آس. است

ناپذیری عدم قطعیّت تحت عنوان عامل را در تحمّل

شناسایی  1و اضطراب بازدارنده 2نگراضطراب آینده

نگر مربوط به اضطراب در اضطراب آینده. کردند

بینی عدم قطعیّت است، در حالی که اضطراب  پیش

بازدارنده به عدم فعالیّت هنگام مواجه شدن با عدم قطعیّت 

 . شودمربوط می

ناپذیری عدم با توجّه به شواهد تحقیقاتی موجود تحمّل

 1قطعیّت عامل زیربنایی مرتبط با اختلال اضطراب فراگیر

دهد آید؛ با این حال، شواهد متعدد نشان میبه حساب می

ناپذیری عدم قطعیّت ممکن است عاملِ مشترک که تحمّل

شواهد . باشدهای اضطرابی یا هیجانی تمامی اختلال

ناپذیری عدم تحقیقاتی حاکی از آن است که تحمّل

پذیر شناختی برای نگرانی قطعیّت یک عامل آسیب

                                                           
1. Intolerance of uncertainty 
2. Buhr & Dugas 
3. Gosselin & Ladoucer 
4. Carleton, Norton, Asmundson 
5. Prospective anxiety 
6. Inhibitory anxiety 
7. General anxiety disorder 

 و همچنین عامل تداوم( 2993، 8سکستون و همکاران)

های شناختی جدید برای اختلال اضطراب بخش در مدل

، لادوکیور و 1داگاس، گانون)فراگیر معرفی شده است 

مطالعات متعدد در ارتباط با سایر (. 9118فرستون، 

-دهند که تحمّلهای اضطرابی و هیجانی نشان میاختلال

بینِ مهم در گر پیشناپذیری عدم قطعیّت یک نشان

، 99استکتی، فراست، کوهن)جبری -اختلال وسواسی

کارلتون، کالیمور، آسماندسون، )، فوبی اجتماعی (9118

میراندا، )افسردگی ، (2991، 99؛ بوئلن و ریجنتجیز2999

، اختلال پانیک و آگروآفوبیا (2998، 92فونتز، ماروکوئین

بوئلن و )اضطراب سلامتی  ،(2999، 93اِوی و ماهونیمک)

، اختلال (2993؛ فتزنر و همکاران، 2992کارلتون، 

، (2993فتزنر و همکاران، )استرس پس از سانحه 

، (2999و همکاران،  95استرنهایم)های خوردن  اختلال

بولتر، فرستون، سوث و )های طیف اوتیسم اختلال

بوئلن، )مدت ، سوگواری طولانی(2995، 92رادجر

اّویچ، ویاتون، آبرام)، رفتارهای احتکاری (2999

، اضطراب (2991، 91جیکوبی، زورلینگ، رادریجرز

، (2995و کارلتون،  ریجنتجیزبوئلن، )جدایی بزرگسالان 

لانزا، کوئرنر، فراکا)های مرتبط با خشم و هیجان

 . است( 2995و داگاس،  91دسچینز

های ناپذیری عدم قطعیّت در اختلالهمسو با نقش تحمّل

دریافتند که هر ( 2999)کارلتون و همکاران هیجانی، 

ناپذیری عدم قطعیّت نیز به طور یک از عناصر تحمّل

به عنوان . اندهای خاصی همراه شدهاختصاصی با اختلال
                                                           
8. Sexton, Norton, Walker 
9. Gonon 
10. Steketee, Frost, Cohen 
11. Boelen, Reijntjes  
12. Miranda, Fontes & Marroqui-n 
13. McEvoy & Mahoney 
14. Sternheim 
15. Boulter, Freeston, South & Rodgers 
16. Wheaton, Abramowitz, Jacoby, Zweling & Rodriguez 
17. Fracalanza, Koerner, Deschenes 
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نه )دریافتند که اضطراب بازدارنده مثال، محققین 

های عامل اختصاصی نشانه( اضطراب مربوط به آینده

اِوی و ماهونی همچنین مک. اضطراب اجتماعی است

های نگر ویژۀ نشانهنیز دریافتند که اضطراب آینده( 2999)

 .جبری است-اختلال اضطراب فراگیر و اختلال وسواسی

ناپذیری عدم قطعیّت در با توجّه به گستردگی سازۀ تحمّل

های هیجانی و به خصوص رشد ادبیات پژوهشی اختلال

قابل توجهّ مطالعات در این زمینه در چند سال اخیر، 

انتخاب ابزار مناسب و دقیق برای اهداف پژوهشی و 

درمانی مرتبط با این سازه از اهمیت فراوانی برخوردار 

 . است

های بعدی بخش همانطور که در ادامه معرفی ابزارها در

خواهد آمد در ابتدا محققان این سازه را عاملی تک بعدی 

اماّ . کردنددانستند و به سنجش نمرۀ کلّی آن اکتفا میمی

با رشد تحقیقات در این زمینه و مرتفع ساختن مشکلات 

ها به این سمت و سو رفت ابزارهای قبلی، به مرور پژوهش

کارهای تحلیل  که این سازه، مفهومی چند بعدی است و

. عامل اکتشافی و تأییدی بر این نکته صحه گذاشتند

ها را های بالینی این یافتهاستفاده از این ابزارها در پژوهش

اش، در  به دست داد که این سازه علاوه بر وجه کلّی

های هیجانی مختلف نمود متفاوتی دارد؛ به همین اختلال

های ویژگیویژه آن طراحی و با  -دلیل نسخۀ تشخیص

امروز علاوه بر ماهیت . سنجی مطلوبی منتشر شدروان

عمومی و فراتشخیصی آن، توجهّ به نمودهای متفاوت در 

های مختلف، دریافتیم که این سازه ماهیتی اختلال

این یافته محققین را برآن داشت تا . موقعیتی هم دارد

نسخۀ موقعیّت ویژۀ آنرا تدوین کنند که اکنون در 

علاوه بر آنچه گفته شد، برخی نیز معتقدند . ستدسترس ا

قطعیّت چه در های افراد به عدمبودند که واکنش

های غیربالینی متفاوت های بالینی و چه در نمونه نمونه

این نکته انگیزه ساخت ابزارهایی برای این هدف را . است

به تازگی ابزاری نیز در این حوزه در اختیار . افزایش داد

 های افراد را به عدمدهد واکنشبه ما امکان میداریم که 

 .قطعیّت ارزیابی کنیم

هدف این مطالعه آن است که این ابزارها را معرفی کند، 

های تاریخچۀ کوتاهی از هر کدام ارائه نماید، ویژگی

سنجی هرکدام را به تفصیل بیاورد و در انتهای هر روان

ای استفاده ابزار، ویژگی منحصر به فرد هر کدام را بر

این کار به . گران بیان کندپژوهشگران و درمان

دهد تا به فراخور نوع هدفی که متخصصین امکان می

دارند ابزار مناسب خود را از میان این ابزارها انتخاب 

 . کنند

  

 22ناپذیری عدم قطعیتّ نسخۀ مقیاس تحمّل

 عبارتی

 تاریخچه

 ،(عبارتی 21نسخۀ )ناپذیری عدم قطعیّت مقیاس تحمّل

در  و همکاران 98توسط فرستون 9115اوّلین بار در سال 

این ابزار در زمینۀ (. 2995، 91اینستین)فرانسه ساخته شد 

ناپذیری عدم قطعیّت در حال حاضر سنجش تحمّل

ناپذیری عدم مقیاس تحمّل. بیشترین استفاده را دارد

عبارتی است که  21دهی قطعیّت یک ابزار خودگزارش

های شناختی و رفتاری به ابهام و ومی، واکنشهیجان عم

های نامعلوم، همچنین استرس و ناامیدی، تمایل موقعیّت

کند گیری میبه کنترل آینده و ناتوانی در عمل را اندازه

؛ جنتز و راسکیو، 2991کارلتون، شارپ و آسماندسون، )

های مقیاس از یک فهرست جملات عبارت .(2999

                                                           
18. Freeston 
19. Einstein 
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اند و موارد نامربوط یا اضافه با طولانی استخراج شده

های تفکیکی استفاده از روابط منطقی و به دنبال آن روایی

 . و همبسته حذف شدند

 

 سنجیهای روانویژگی

ناپذیری عدم قطعیّت ممکن با فرض بر این که تحمّل

است یک ساختار چند بُعدی باشد، تحلیل عاملی اکتشافی 

هایی که تعداد عاملبرای تعیین ( 9111)و آزمون اسکری 

عبارت  21مقیاس نهایی شامل . باید حفظ شوند، انجام شد

داد؛ پنج عامل شامل بود که پنج عامل مختلف را نشان می

، (عبارت 1)عدم پذیرش و اجتناب از عدم قطعیّت 

، (عبارت 1)ارزیابی اجتماعی منفی ناشی از عدم قطعیّت 

عدم قطعیّت ، (عبارت 3)عدم قطعیّت مرتبط با ناامیدی 

گیری از و عدم قطعیّت پیش( عبارت 2)ناشی از استرس 

هر . بودند( 9115عبارت؛ فرستون و همکاران،  2)عمل 

به هیچ وجه مشخصۀ ) 9مورد در یک مقیاس لیکرت از 

بندی درجه( کاملاً مشخصۀ من است) 2، تا (من نیست

 . شده بودند

قطعیّت  ناپذیری عدمسنجی مقیاس تحمّلهای روانتحلیل

اینستین، )و پنج ( 2992 و داگاس، 29بوهر)های چهار مدل

با در نظر گرفتن  .عاملی را برای آن پیشنهاد کردند( 2995

، تحلیل عاملی بر 2998 29مطالعۀ برنبام، بردمیر و تامپسن

این ابعاد به شرح . روی این مقیاس چهار بّعد را نشان داد

همیشه » برای مثال؛ )بینی تمایل به پیش( زیر هستند؛ الف

، («خواهم بدانم که در آینده چه اتفاقی خواهد افتادمی

عدم »به عنوان مثال؛ )عدم قطعیّت ناتوان کننده ( ب

تجربیات ناخوشایند ( ، ج(«آوردقطعیّت من را از پا درمی

عدم قطعیّت »به عنوان مثال؛ )در مواجهه با عدم قطعیّت 

                                                           
20. Buhr  
21. Berenbaum, Bredemeier & Thompson 

و در ( «کندمی پذیر، ناراحت و غمگینمن را آسیب

به عنوان )ناپذیری باورهای عدم قطعیّت انعطاف( نهایت د

ناعادلانه است که هیچ تضمینی در زندگی وجود » مثال؛

 (. «ندارد

با استفاده از یک نمونۀ ( 9115)فرستون و همکاران 

ناپذیری عدم دانشگاهی نشان دادند که مقیاس تحمّل

و ( 19/9= لفاضریب آ)دارای ثبات درونی قوی  قطعیّت

پایایی آزمون بازآزمون به فاصلۀ پنج هفتۀ خوبی 

گرا در این مطالعه، روایی هم. است( 15/9= همبستگی)

های مرتبط با نگرانی نیز از طریق همبستگی با مقیاس

ناپذیری  بخصوص، نمرۀ کلّی مقیاس تحمّل. محاسبه شد

های فرانسوی عدم قطعیّت همبستگی متوسط با نسخه

، پرسشنامۀ اضطراب بک (9111، 22دوستگار)

= همبستگی)پرسشنامۀ افسردگی بک ( 21/9= همبستگی)

، 23تالیس، آیزنک و متیوس) ابعاد نگرانیپرسشنامۀ ( 22/9

مایر و )و پرسشنامۀ نگرانی ایالت پنسیلوانیا ( 9112

 . داشت( 13/9= ؛ همبستگی9119همکاران، 

سایر ابزارهای از مزایای استفاده از این ابزار این است که 

ناپذیری عدم قطعیّت که گیری تحمّلموجود جهت اندازه

ناپذیری عدم عبارتی مقیاس تحمّل 21تا پیش از نسخۀ 

تر بودند طولانی شدند یا از این مقیاسقطعیّت استفاده می

( 2999مانند مقیاس پاسخ به عدم قطعیّت؛ گِرِکو و راجر، )

به عنوان )اشتند گرا و واگرای ضعیفی دو یا روایی هم

؛ و 9112، 25ناپذیری ابهام، باندرمثال، مقیاس تحمّل

با تمام این (. 9189، 22مقیاس تحمّل ابهام، کیرتون

عبارتی  21ناپذیری عدم قطعیّت ها مقیاس تحمّلویژگی

های عاملی پیشنهاد حلاز لحاظ ساختار اعتبار عاملی و راه

                                                           
22. Westgard 
23. Tallis, Eysenck, Mathews 
24. Budner 
25. Kirton 
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یسکی و نیمون، اریکسون، پرزو)شده ناهمگون بودند 

 (. 2993؛ 21کاستونگی

 

 12ناپذیری عدم قطعیتّ نسخۀ مقیاس تحمّل

 عبارتی

 تاریخچه

نسخۀ کوتاه شدۀ  2991أخیراً کارلتون و همکاران در سال 

ناپذیری عدم قطعیّت اصلی را عبارتی از مقیاس تحمّل 92

نگر و که در برگیرندۀ دو بُعد اضطراب آینده)ارائه دادند 

در (. 2992بوهر و داگاس، ( )است اضطراب بازدارنده

نگر و این مقیاس هفت عبارت مربوط به اضطراب آینده

. پنج عبارت انتهایی مربوط به اضطراب بازدارنده است

عبارتی، یک  92ناپذیری عدم قطعیّت نسخۀ مقیاس تحمّل

دهد که بیان کنندۀ ساختار دو عاملی پایدار را نشان می

ناپذیری عدم از تحمّلهای اضطراب و اجتناب مؤلفه

دهند که نسخۀ تجدید شواهد أخیر نشان می. قطعیّت است

نقاط قوت ( عبارتی 92نسخۀ )نظر شدۀ این مقیاس 

کارلتون . دارد( عبارتی 21)بیشتری نسبت به نسخۀ اصلی 

و همکاران این ابزار را به واسطۀ تحلیل عاملی تأئیدی و 

ارلتون، نورتون، ک)سنجی دقیق توسعه دادند استدلال روان

؛ نیومن، 2992؛ بوهر و داگاس، 2991آسماندسون، 

 (. 2993، 21اریکسون و همکاران

 

 سنجیهای روانویژگی

کارلتون و همکاران برای اعتباریابی این ابزار از دو نمونه 

استفاده کردند؛ نمونۀ دانشگاه رجینای کانادا و نمونۀ 

روی نمونۀ از تحلیل عاملی تأییدی . دانشگاه هیوستون

 21نسخۀ )ناپذیری عدم قطعیّت رجینا از ابزار تحمّل

                                                           
26. Newman, Eeickson, Przeworski, Castonguay 
27. Newman, Erickson, Przeworski, Castonguay  

عبارت،  21های یک، چهار و پنج عاملی با مدل( عبارتی

های یک و دو عاملی عبارت و مدل 91یک عاملی با  مدل

عبارت استخراج گردید؛ که در نهایت مدل دو  92با 

ناپذیری عدم قطعیّت عبارتی از مقیاس تحمّل 92عاملی 

 . ترین مدل توسط محققین انتخاب شدناسبم

همچنین نتایج تحلیل عاملی تأئیدی بر روی نمونۀ 

عبارت را  92های یک و دو عاملی با هیوستون نیز مدل

که در نهایت مشابه نتیجۀ نمونۀ رجینا، یک مدل . نشان داد

عبارت بیشترین همبستگی  92دو عاملی با 

ناپذیری یاس تحمّلرا با نسخۀ اصلی مق( 19/9=همبستگی)

ترین مدل شناسایی عدم قطعیّت داشت و به عنوان مناسب

جهت سنجش روایی همبستگی ابزار حاضر با . شد

نسخۀ دوم، مقیاس اضطراب -ابزارهای افسردگی بک

و پرسشنامۀ  28بک، پرسشنامۀ نگرانی ایالت پنسیلوانیا

 . سنجیده شد 21اختلال اضطراب فراگیر

لیه روی نسخۀ انگلیسی مقیاس تحلیل عاملی تأئیدی اوّ

های یک، چهار و پنج ناپذیری عدم قطعیّت مدلتحمّل

نتایج این تحلیل نشان داد که . عاملی را با هم مقایسه کرد

در . ها مناسب نبودندها برای دادههیچ کدام از این مدل

ادامه فرایند کاهشی تحلیل عاملی تأئیدی با استفاده از 

زمان این کرار و اعتبار همیک نمونۀ مستقل جهت ت

عبارتی مقیاس  92مقیاس، ساختار دو عاملی را برای نسخۀ 

نتایج تحلیل . ناپذیری عدم قطعیّت در نظر گرفتتحمّل

عاملی تائیدی از یک مدل کلّی با دو عامل جداگانه که 

گذاری نگر و بازدارنده نامتحت عناوین اضطراب آینده

درونی هر کدام از  ثبات. شده بودند، حمایت کردند

طور که انتظار زارش شد و همانها قابل قبول گعامل

رفت دو عامل با همگنی نسبتاً متوسط، هنگام  می

                                                           
28. The Penn State Worry Questionnaire  
29. General Anxiety Disorder Questionnaire-IV 
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گیری دو جنبه از یک متغیر مکنون با هم همبسته  اندازه

 (.  2992کارلتون و همکاران، )بودند 

عبارتی  92های نسخۀ جالب توجهّ آنکه خرده مقیاس

کارلتون، نورتون، )عدم قطعیّت ناپذیری تحمّل

ای توسط برنباوم و در مطالعه( 2991آسماندسون، 

حمایت خود را برای تأئید دو عامل از ( 2998)همکاران 

ناپذیری عدم چهار عامل شناسایی شده در مقیاس تحمّل

قطعیّت نشان دادند، همانطور که به مقیاس اضطراب 

صیص داده نگر و مقیاس اضطراب بازدارنده تخآینده

: های پرسشنامه عبارتند ازای از عبارتنمونه. شدند

خواهم بدانم که در آینده چه سرنوشتی پیدا همیشه می»

همیشه باید گوش به زنگ باشم تا از وقوع »، «کنممی

توانم منتظر نمی»، «بینی نشده جلوگیری کنمحوادث پیش

بمانم و تحمّل کنم تا کسی دربارۀ چیزی مرا غافلگیر 

بینی نشده من را خیلی آشفته اتفاقات پیش»و « کند

کنند که رویدادهای ها پیشنهاد میاین عبارت. «کنند می

برند و از آمادگی غیر قابل انتظار هر چیزی را از بین می

. کنندفرد برای روبرو شدن با اتفاقات آتی جلوگیری می

های مقیاس اضطراب بازدارنده به مواردی اشاره عبارت

ناتوان کننده است؛ به ( کند که عدم قطعیّت، الفمی

رسد، بلاتکلیفی مرا موقع انجام کار که می»عنوان مثال؛ 

 منفعل( ، ب«گذارد کار را شروع کنمکند و نمیفلج می

وقتی دچار بلاتکلیفی هستم »کنندۀ است؛ به عنوان مثال؛ 

رای مانع افراد ب( و ج« توانم خیلی خوب کار کنمنمی

به عنوان مثال؛ »شود؛  جلو و زندگی کامل می حرکت به

بلاتکلیفی من را از داشتن یک زندگی لذتّبخش محروم 

های عاملی تأئیدی متعددی به دو أخیراً، تحلیل. «کندمی

؛ سکستون و داگاس، 2991کارلتون و همکاران، )عامل 

نگر و اضطراب بازدارنده یعنی، اضطراب آینده( 2991

 .اندتأکید کرده

اِوی حمایت از این تمایز، نتایج کار ماهونی و مک در

دهند که اهمیّت اضطراب بازدارنده و نشان می( 2999)

های مختلف نگر ممکن است در اختلالاضطراب آینده

رنجوری در رگرسیون سلسله مراتبی، روان. متفاوت باشد

ناپذیری عدم در مرحلۀ اوّل و دو خرده مقیاس تحمّل

محققان دریافتند . دوّم وارد تحلیل شدند قطعیّت در مرحلۀ

-که در اینجا به عنوان نیاز به پیش)نگر که اضطراب آینده

واریانس واحد در ( بینی مورد بحث قرار گرفته است

دهد، امّا جبری را توضیح می-نگرانی و علائم وسواسی

به عنوان مثال؛ اختلال )مانده در گروههایی با علائم باقی

را ( فوبیا، افسردگی و اضطراب اجتماعیپانیک و آگروآ

در مقابل، اضطراب بازدارنده واریانس . کندتوصیف نمی

دهد امّا نه در واحد در گروههای أخیر را توضیح می

بنابراین، دو نوع از . جبری-های وسواسینگرانی یا نشانه

ناپذیری عدم قطعیّت، واریانس واحد را در علائم تحمّل

ها در مطالعۀ دوّم توسط این یافته .مختلف توضیح دادند

نتایج مطالعۀ این . تکرار شد 2992اِوی، ماهونی و مک

نۀ بزرگ نشان داد که نیاز به محققین در یک نمو

رنجوری و پذیری تا حدودی رابطۀ بین روانبینی پیش

 های اختلال اضطراب فراگیر و اختلال وسواسینشانه

که اضطراب یکند، در حالگری میجبری را میانجی

رنجوری و علائم بازدارنده تا حدی رابطۀ بین روان

اختلال پانیک و گذرهراسی، افسردگی و اضطراب 

 .کندگری میاجتماعی را میانجی

سنجی قوی و های روانرغم ویژگیبه طور کلّی، علی

ثبات درونی قابل قبول در تحلیل این مقیاس، و با حذف 

عبارتی مقیاس  21های اضافی از نسخۀ اصلی عبارت
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ناپذیری عدم قطعیّت، یکی دیگر از مزایای این تحمّل

های موجود تر بودن آن نسبت به سایر مقیاسابزار کوتاه

 .  ناپذیری عدم قطعیّت استدر سنجش تحمّل

 

 54ناپذیری عدم قطعیتّ نسخۀ پرسشنامۀ تحمّل

 عبارتی

 تاریخچه

ناپذیری عدم قطعیّت در زمینۀ اگرچه مقیاس تحمّل

ناپذیری عدم قطعیّت ابزار مفیدی است با سنجش تحمّل

ناپذیری عدم این حال تنها به بررسی ظرفیت کلّی تحمّل

 با توجهّ به اهمیت ساختار تحمّل. قطعیّت پرداخته است

ناپذیری عدم قطعیّت برخی از محققین به ارزیابی و انتقاد 

عدم قطعیّت به ویژه به لحاظ ناپذیری از مقیاس تحمّل

بوهر و داگاس، )ساختار و اعتبار عاملی آن پرداختند 

علاوه بر این، هیچ ابزار . (2993؛ نیومن و همکاران، 2992

ناپذیری عدم مفیدی جهت ارزیابی اختصاصی تحمّل

قطعیّت به عنوان گرایش بیش از حد فرد به در نظر گرفتن 

داد منفی غیر قابل قبول عدم قطعیّت یا احتمال اینکه روی

دهد، در حالی که احتمال رخ دادن آن ممکن است رخ 

تحقیقات أخیر نشان . کم است، ساخته نشده است

ناپذیری دهند که هیچ یک از سؤالات مقیاس تحمّل می

ناپذیری عدم قطعیّت تناسبی عدم قطعیّت با تعاریف تحمّل

ارزیابی ندارند و از این رو نیازمند ابزار جدیدی جهت 

. ناپذیری عدم قطعیّت با پیامدهای آن هستیمتحمّل

ناپذیری عدم قطعیّت از نظر همچنین تنها ارزیابی تحمّل

، و (خوابی یا تردیدمانند بی)تظاهرات یا پیامدهای کلی 

عدم توجّه به آن به عنوان یک تمایل شناختی خاص، 

ا ههای مهم بین این سازهممکن است مانع شناسایی تفاوت

به منظور اصلاح این . و متغیرهای مرتبط با آن شود

ها، أخیراً یک ابزار جدید تحت عنوان محدودیت

جهت ارزیابی  39ناپذیری عدم قطعیّتپرسشنامۀ تحمّل

بوهر و )ناپذیری عدم قطعیّت ساخته شده است تحمّل

 (.2992داگاس، 

ناپذیری عدم قطعیّت، یک نسخۀ کامل و پرسشنامۀ تحمّل

نسبت  این ابزار. است ناپذیری عدم قطعیّتز تحمّلجدید ا

تر متفاوت ناپذیری عدم قطعیّتهای تحمّلبه سایر مقیاس

اوّلین مجموعه . شوداست که شامل دو مجموعه سؤال می

( بخش اوّل ابزار؛ غیر قابل قبول بودن کلّی عدم قطعیّت)

ناپذیری عدم جهت ارزیابی باورهای اصلی دربارۀ تحمّل

قطعیّت به عنوان مشخصۀ اصلی، در نظر گرفته شده است 

های بخش اوّل به این ترتیب، عبارت(. 2991کارلتون، )

های فرد به عدم ای از گرایشاین ابزار به عنوان مجموعه

قطعیّت در زندگی، که افراد آن را غیرقابل قبول و تهدید 

ه با مانند؛ برای من غیر قابل تحمّل است ک)دانند کننده می

طراحی شده ( بینی نشده روبرو شومهای پیشموقعیّت

بخش دوّم ابزار، )مجموعۀ دوّم سؤالات . است

برای نشان دادن شش ( های افراد به عدم قطعیّت واکنش

اجتناب، ) ناپذیری عدم قطعیّتپیامد خاص از تحمّل

برآورد تهدید، نگرانی، نیاز به کنترل و تردید، بیش 

-های بالینی و در بین اختلالر نمونهکه د( جوییاطمینان

جنتز و )های هیجانی مختلف رایج است، طراحی شد 

این باورها بعدها به تعریف نظری از . (2999، 39راسکیو

ناپذیری عدم قطعیّت اضافه شدند که به ساختار تحمّل

ناپذیری های کلاسیک تحمّلطور مشخص در مقیاس

ورد توجهّ قرار م(  عبارتی 92و  21نسخۀ )عدم قطعیّت 

  .نگرفته بودند

عبارتی در سال  52-ناپذیری عدم قطعیّتپرسشنامۀ تحمّل

توسط گزلین ساخته شد و در دو مطالعه در  2998

                                                           
30. Intolerance of uncertainty inventory 
31. Gentes & Ruscio  
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991-933، 9318، 2م، شماره ششمجله روانشناسی و روان پزشکی شناخت، سال   

توسط کارلتون و همکاران و در سال  2999های  سال

. اعتباریابی شد 32توسط لائوریولا و همکاران 2998

ساخت این ابزار را در چهار فاز  2998گزلین در سال 

گران مراحل در مطالعۀ اوّل پژوهش. مطالعاتی انجام داد

ناپذیری عدم قطعیّت، ارزیابی ساخت پرسشنامۀ تحمّل

ساختار عاملی، همسانی درونی و بررسی کیفیت سؤالات 

بخش از  در این. نسخۀ اوّلیه را مورد بررسی قرار دادند

 51عبارت برای بخش اوّل و  22عبارت تهیّه شده،  921

در این مرحله . عبارت برای بخش دوّم در نظر گرفته شد

عبارتی  12نفر نسخۀ اولیه  518ای به تعداد از مطالعه نمونه

 . ناپذیری عدم قطعیّت را تکمیل نمودندپرسشنامۀ تحمّل

 

 سنجیهای روانویژگی

ساختار عاملی این ابزار، از محققان جهت ارزیابی 

نتیجه تحلیل، چهار . چرخش واریماکس استفاده کردند

ناپذیری غیره تحمّل( 9. را نشان داد اوّلعامل برای بخش 

ناپذیری احتمال وقوع تحمّل( 3نیاز به قطعیّت ( 2منتظره 

ناپذیری آنچه ممکن است برای  تحمّل( 5منفی رویداد 

ضریب آلفای کرونباخ اوّل برای بخش . دیگران رخ دهد

بود در حالی که همبستگی مجموع سؤالات بین  11/9

، ضریب دوّم متغیر بود؛ و برای بخش  11/9تا  93/9

که همبستگی مجموعه بود در حالی 11/9آلفای کرونباخ 

ارزش ویژه خرده  .متغیر بود 11/9تا  93/9سؤالات بین 

برآورد بیشبرای  12/9: عبارتند ازدوّم های بخش مقیاس

 82/9برای نگرانی،  12/9برای اجتناب،  82/9تهدید، 

 81/9برای تردید و همچنین  81/9جویی، برای اطمینان

در مجموع نتایج به دست آمده در این . برای نیاز به کنترل

دومین مرحلۀ . دهدمرحله روایی خوبی از ابزار را نشان می

                                                           
32. Lauriola, Mosca, Trentini, Foschi, Tambelli & Carleton  

احد، انجام مطالعاتی به منظور بررسی کفایت یک مؤلفۀ و

نفر به طور داوطلبانه نسخۀ  193در این مرحله تعداد . شد

 92)ناپذیری عدم قطعیّت عبارتی پرسشنامۀ تحمّل 52

را ( عبارت برای بخش دوّم 39عبارت برای بخش اوّل و 

حل در این مرحله برای بخش اوّل یک راه. تکمیل کردند

ناپذیری غیره منتظره و تحمّل( 9دو بخشی شامل؛ 

( 2های نامعلوم و  واری در تحمّل انتظار در موقعیّتدش

ریزی، و برای قطعیّت و ناتوانی برنامهناپذیری عدمتحمّل

نیاز ( 2براورد تهدید بیش( 9شش بعّد شامل؛ دوّم بخش 

( 1نگرانی و ( 2اجتناب ( 5جویی اطمینان( 3به کنترل 

ضریب آلفای کرونباخ به دست . تردید به دست آمدند

بود در حالی  13/9، اوّله برای تمام سؤالات بخش آمد

. متغیر بود 89/9و  21/9که همبستگی مجموع سؤال بین 

و همبستگی  11/9، ضریب آلفا دوّمبا توجّه به بخش 

با توجّه به . متغیر بود 11/9و  51/9مجموع سؤال بین 

براورد بیش»های ابزار، ضریب آلفا برای خرده مقیاس

، 19/9« نگرانی»، برای 82/9« اجتناب»ای ، بر15/9« تهدید

و همچنین 19/9« تردید»، برای 88/9« جوییاطمینان»برای 

مرحلۀ سوم این مطالعه . بود 19/9« نیاز به کنترل»برای 

ناپذیری عدم  روایی و پایایی نسخۀ نهایی پرسشنامۀ تحمّل

کنندگان، ابزار بنابراین شرکت. کندقطعیّت را ارزیابی می

ناپذیری و همچنین سایر ابزارهای ارزیابی تحمّلمذکور 

. عدم قطعیّت و ساختارهای مرتبط به آن را تکمیل کردند

نفر به طور داوطلبانه علاوه بر  398در این مرحله تعداد 

ناپذیری عدم قطعیّت، از عبارتی پرسشنامۀ تحمّل 52نسخۀ 

عبارتی برای  21-ناپذیری عدم قطعیّتمقیاس تحمّل

های نامعلوم، یری واکنش عمومی به موقعیّتگاندازه

پرسشنامۀ نگرانی پنسیلوانیا جهت ارزیابی گرایش به 

های نگرانی جهت ارزیابی معیارهای نگرانی، پرسشنامه
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نسخۀ -اختلال اضطراب فراگیر و پرسشنامۀ افسردگی بک

جهت ارزیابی علائم افسردگی و در نهایت، پرسشنامۀ  2

جبری را -م اختلال وسواسیپادوآ جهت ارزیابی علائ

در این مرحله همبستگی پیرسون بین . تکمیل نمودند

های پرسشنامۀ و خرده مقیاساوّل، دوّم نمرات کلّی بخش 

ناپذیری عدم قطعیّت، نمرۀ کل مقیاس تحمّل

عبارتی و پرسشنامۀ  21-ناپذیری عدم قطعیّت تحمّل

ای هنگرانی پنسیلوانیا و نمرۀ کل نمرات و خرده مقیاس

-نتایج نشان دادند، بین پرسشنامۀ تحمّل. پادوآ محاسبه شد

ناپذیری عبارتی و مقیاس تحمّل 52-ناپذیری عدم قطعیّت

عبارتی، گرایش به نگرانی و علائم  21-عدم قطعیّت

جبری به ویژه وارسی کردن، همبستگی -اختلال وسواسی

همچنین نتایج نشان داد که بخش . متوسطی وجود دارد

ناپذیری عدم قطعیّت قویاً از پرسشنامۀ تحمّل وّماوّل و د

عبارتی ساخته  21-ناپذیری عدم قطعیّتبا مقیاس تحمّل

برای سؤالات  .رابطه دارد( 9115)شده توسط فرستون 

و همبستگی  12/9، ضریب آلفای کرونباخ اوّلبخش 

برای بخش . متغیر بود 18/9و  29/9مجموع سؤال بین 

و همبستگی مجموع  11/9باخ ، ضریب آلفای کروندوّم

ها نشان دادند که بخش یافته .بود 11/9و  53/9سؤال بین 

ناپذیری عدم قطعیّت دارای از پرسشنامۀ تحمّل اوّل و دوّم

همبستگی بالای به . بخش هستندروایی بسیار رضایت

 52-ناپذیری عدم قطعیّتتحمّل)دست آمده بین این ابزار 

مقیاس -9115)توسط فرستون  و ابزار ساخته شده( عبارتی

و همچنین ( ناپذیری عدم قطعیّتعبارتی تحمّل 21

دادند که این ابزار به اندازۀ ابزارهای ساختاری مرتبط نشان

و در . کندناپذیری عدم قطعیّت را ارزیابی میکافی تحمّل

نهایت آخرین فاز مطالعاتی با هدف ارزیابی ثبات زمانی 

آزمون تی . گسالان انجام شدنسخۀ نهایی بین نمونۀ بزر

مستقل انجام شده روی این نمرات هیچ تفاوت قابل توجّه 

 ;t(112)=1.57)یا تغییری در طول زمان برای بخش اوّل 

p=0.12 ) و بخش دوّم(t(111)=0.16; p=0.87 ) از

IUI به طور مشابه، تفاوت معناداری در رابطه . پیدا نکرد

. م مشاهده نشده بودهای بخش دوّبا میانگین خرده مقیاس

همبستگی آزمون بازآزمایی بین نمرات بر اساس بخش 

همبستگی . به دست آمد 12/9و  11/9و بخش دوّم، اوّل 

ها برای آزمون بازآزمایی محاسبه شده برای خرده مقیاس

« نگرانی»، 11/9« اجتناب»، 13/9« براورد تهدیدبیش»

نیاز به » و 11/9« تردید»، 19/9« جوییاطمینان»، 19/9

به طور کلّی نتایج این پژوهش ثابت . بودند 11/9« کنترل

ناپذیری عدم قطعیّت نخستین کرد که پرسشنامۀ تحمّل

ناپذیری گیری مناسبی از تحمّلابزاری است که اندازه

طور که تمایل به این کند همانعدم قطعیّت را پیشنهاد می

تظاهرات  دارد عدم قطعیّت به غیرقابل قبول بودن و روش

جنتز و راسکیو، )شناختی و رفتاری را در نظر بگیرد 

2999.) 

نخسۀ  2999در مطالعۀ دوم کارلتون و همکاران در سال 

ناپذیری عدم قطعیّت را در یک عبارتی پرسنامۀ تحمّل 52

نمرات . نمونۀ انگلیسی زبان مورد بررسی قرار دادند

آلفای )آزمون با نمونۀ فعلی، ثبات درونی قابل قبول 

. را نشان دادند 21/9و میانگین همبستگی ( 13/9کرونباخ 

پژوهشگران در این مطالعه از پرسشنامۀ نگرانی پنسیلوانیا، 

گیری منفی مشکل و پرسشنامۀ افسردگی پرسشنامۀ جهت

به طور کلّی این مطالعه . نسخۀ دوّم استفاده کردند-بک

 اختارنشان داد که تحلیل عاملی تأییدی و اکتشافی یک س

های ناپذیری عدم قطعیّت و موقعیّتتحمّل -9)سه عاملی 

دشواری  -3ناپذیری غیرقابل قبول تحمّل -2نامعلوم 

اوّل پرسشنامه  برای بخش( های نامعلومانتظار در موقعیّت



     921      و همکاران امید ساعد
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-بیش -3تردید  -2اجتناب  -9)و یک مدل شش عاملی 

-اطمینان -1نیاز به کنترل  -2نگرانی  -5برآورد تهدید 

کارلتون، شارپ )کنند برای بخش دوّم را تأئید می( جویی

 (.2991و آسماندسون، 

و سرانجام مطالعۀ سوم توسط لائوریولا و همکاران در 

نفر پرسشنامۀ  9951در این مطالعه . انجام شد 2998سال 

 ناپذیری عدم قطعیّت، پرسشنامۀ افسردگی بکتحمّل

را تکمیل حالت -نسخۀ دوّم و پرسشنامۀ اضطراب صفت

سؤال  99در این پژوهش یک مدل تک عاملی با . نمودند

عامل اول شامل )برای بخش اوّل و یک مدل دو عاملی 

عامل کلی بخش دوّم و عامل دوّم شامل تمامی شش 

جویی، نگرانی، خرده مقیاس اجتناب، تردید، اطمینان

برای بخش ( شودبراورد تهدید و نیاز به کنترل میبیش

 (.2998لائوریولا و همکاران، )امه گزارش شد دوّم پرسشن

در بخش اعتبار سازه این مطالعه ضریب اطمینان اٌمگا برای 

نمرات کل بخش اوّل ابزار با ده سؤال حدوداً برابر با 

همچنین ضریب اّمگا برای نمرات کل بخش . بود 19/9

و برای شش خرده مقیاس ( 11/9آلفای کرونباخ )دوّم 

، تردید (99/9)ب برابر با نگرانی بخش دوّم به ترتی

، (22/9)، اجتناب (29/9)برآورد تهدید ، بیش(91/9)

 .بود( 59/9)و نیاز به کنترل ( 21/9)اطمینان جویی 

برتری استفاده از این ابزار نسبت به سایر ابزارهای حوزۀ 

ناپذیری عدم قطعیّت این است که این ابزار سنجش تحمّل

ذیری عدم قطعیّت کلّی، ناپعلاوه بر سنجش تحمّل

. سنجدتظاهرات بالینی خاص هر اختلال را نیز می

همچنین این ابزار از ثبات درونی و روایی و پایایی قوی 

سنجی ها و مزایای روانرغم ویژگیعلی. برخوردار بود

ها در بخش دوّم قوی این ابزار، همبستگی خرده مقیاس

نین ارزش ابزار از قدرت بالایی برخوردار نیست همچ

ها در بخش دوّم ابزار قدرت متوسطی عاملی خرده مقیاس

 . داشت

 

ناپذیری عدم قطعیتّ اختلال پرسشنامۀ تحمّل

 ویژه

 تاریخچه

ناپذیری یکی از جدیدترین ابزارهای حیطۀ سنجش تحمّل

 ناپذیری عدم قطعیّت اختلالعدم قطعیّت، مقیاس تحمّل

در سال  35است که توسط تیبودیو و همکاران 33ویژه

عبارت در هشت  25این ابزار دارای . طراحی شد 2992

 فهرست اوّلیه پرسشنامۀ تحمّل. مقیاس متفاوت است

عبارت  931ویژه شامل -ناپذیری عدم قطعیّت اختلال

برای اختلال اضطراب فراگیر، اختلال اضطراب اجتماعی، 

جبری، اضطراب سلامت، اختلال -اختلال وسواسی

اختلال هراس، فوبی خاص و  استرس پس از سانحه،

کنندگان با انتخاب شرکت. اختلال افسردگی عمده است

های زیر شدّت هر اختلال را در مورد خود یکی از گزینه

 2، «کمی» 9، «وجهبه هیچ»کردند؛ صفر مشخص می

 .«به شدت» 5، «خیلی زیاد» 3، «متوسط»

 123)کنندگان نفر از شرکت 9892در این مطالعه  تعداد 

( نفر از دانشگاه هیوستون 9921فر از دانشگاه رجینا و ن

نفر از آنان پرسشنامه را  9181سنجش را آغاز کردند، و 

نفر از  118نفر از دانشگاه رجینا،  198)تکمیل نمودند 

گزارش از این داده ها برای  9258و ( دانشگاه هیوستون

اه نفر از دانشگ 111)استفاده در این مطالعه قابل قبول بود 

از این نمونه تعداد (. نفر از دانشگاه هیوستون 851رجینا، 

نفر از  982نفر از دانگاه رجینا،  999)شرکت کننده  281

به خاطر پاسخ دو یا بیش از دو عبارت ( دانشگاه هیوستون

                                                           
33. Disorder-Specific Intolerance of Uncertainty  
34.Thibodeau, Carleton, McEvoy, Zvolensky, Brandt, Boelen, 
Mahoney, Deacon 
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سنج از مطالعه حذف از طریق بررسی سؤالات دقت

 121)کننده شرکت 9222در نهایت نمونه دارای . شدند

 . شد( نفر از دانشگاه هاوستون 128از دانشگاه رجینا،  نفر

هشت مقیاس جداگانه جهت ارزیابی علائم خاص هر 

های خاص هر مقیاس. اختلال مورد استفاده قرار گرفت

گیری برای اختلال اضطراب اختلال شامل؛ مقیاس اندازه

، مقیاس فوبی (2991، 32اسپیتزر و همکاران)فراگیر 

برای ( 2991کارلتون و همکاران، )تعاملات اجتماعی 

علائم اختلال اضطراب اجتماعی، پرسشنامۀ تجدید نظر 

برای ( 2992فوآ و همکاران، )جبری -شدۀ وسواسی

جبری، پرسشنامۀ کوتاه اضطراب -علائم اختلال وسواسی

برای ( 2992، 31سالکووسکیس و همکاران)سلامت 

سنجش علائم اضطراب سلامت، چک لیست نسخۀ غیر 

، 31ویترز و همکاران)ی اختلال استرس پس از سانحه نظام

برای ارزیابی علائم اختلال استرس پس از آسیب، ( 9115

و همکاران،  38هواک)مقیاس سنجش اختلال پانیک 

برای علائم اختلال ( 9115و همکاران،  31؛ شییر2992

، 59کاتشل و واستون)پانیک، مقیاس محرک پاسخ فوبیا 

تصاصی و یک نسخۀ تجدید برای علائم فوبی اخ( 2995

شناسی افسردگی دانشجویان نظر شده از مقیاس شیوع

کارلتون و همکاران، )برای علائم اختلال افسردگی عمده 

 .استفاده شد( 9111و همکاران،  59؛ رادلوف2993

 

 سنجیهای روانویژگی

تحلیل عاملی . بود 39/9ارزش ویژه برای هر عامل بالای 

تأئیدی نیز یک ساختار یک عاملی با هشت مقیاس 

                                                           
35. Spitzer, Kroenke, Williams, & Lowe 
36.Salkovskis, Rimes, Warwick & Clark 
37. Weathers, Litz, Huska & Keane  
38. Houck 
39. Shear 
40. Cutshall & Watson  
41. Radlof  

. جداگانه را  از یک تناسب قوی برخوردار دانست

ناپذیری عدم قطعیّت اختلال ویژه، همچنین مقیاس تحمّل

ناپذیری عدم قطعیّت و  عبارتی تحمّل 92با مقیاس 

 . م خاص هر اختلال همبسته بودهای علائهمچنین مقیاس

ویژگی مهمّ این ابزار علاوه بر کوتاه بودن، قابلیّت آن در 

های ویژه قطعّیت در تشخیصناپذیری عدمتشخیص تحمّل

های اخیر آنرا هایی که محققین در سالدغدغه است

 .مطرح کرده بودند

 

 ویژه-ناپذیری عدم قطعیّت موقعیّتتحمّل

 تاریخچه

ویژه -ناپذیری عدم قطعیّت موقعیّتتحمّلپرسشنامۀ 

. ساخته شد 2999اِوی در سال توسط ماهونی و مک

 52ویژه-ناپذیری عدم قطعیّت موقعیّت پرسشنامۀ تحمّل

ناپذیری عدم عبارتی تحمّل 92نسخۀ تغییر یافته از مقیاس 

ناپذیری عدم گیری تحمّلقطعیّت است که جهت اندازه

متفاوت طراحی شده است، به  قطعیّت به یک شیوۀ نسبتاً

مانند )های مختلف طوری که به عدم قطعیّت در موقعیّت

 .اشاره دارد( خریدکردن

عبارت است که بر عدم قطعیّت  92این ابزار متشکل از 

ناشی از وضعیّت کنونی تأکید دارند؛ به عنوان مثال؛ 

های نامعلوم من را بینی نشده در موقعیّت اتفاقات پیش»

خواهم بدانم که در همیشه می»، «کنندته میخیلی آشف

، «کنمهای نامعلوم در آینده چه سرنوشتی پیدا میموقعیّت

های نامعلوم همه چیز را در حد من باید بتوانم در موقعیّت»

ای این مقیاس در دامنۀ پنج درجه. «عالی سرو سامان بدهم

گزاری نمره( بسیار)تا چهار ( هرگز)لیکرت از صفر 

 .دشو می

                                                           
42. Situation-Specific Intolerance of Uncertainty  
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مراجع که به دنبال درمان اضطراب و  298این ابزار توسط 

. های خصوصی بودند تکمیل شدافسردگی در کلینیک

ها ثبات درونی قوی های انجام شده روی نمونۀ دادهتحلیل

بزار جدید محققان ا. و ساختار عاملی واحدی را نشان داد

عبارتی  21-ناپذیری عدم قطعیّت را با مقیاس تحمّل

کنندگان آنها دریافتند که شرکت. ه کردندمقایس

ویژه را بیشتر از  ناپذیری عدم قطعیّت موقعیّت تحمّل

اگرچه . ناپذیری عدم قطعیّتِ صفت گزارش دادندتحمّل

ناپذیری عدم قطعیّت در ارتباط با طیف که تحمّل

های هیجانی وجود دارد، این ابزار ای از اختلالگسترده

قطعیّت را به عنوان صفت و یا متغیر ناپذیری عدم تحمّل

به عبارت دیگر این ابزار . کندچند موقعیتّی ارزیابی می

ناپذیری عدم قطعیّت در کند که تحمّلبیان می

شود و خاص یک موقعیّت های مختلف ظاهر می موقعیّت

 . نیست

های مطالعات جدید که سازۀ با توجهّ به یافته

علاوه بر عامل عمومی و -ناپذیری عدم قطعیّت را  تحمّل

ای به تازگی سازه -هافراتشخیصی در عمدۀ اختلال

دانند، این ابزار به سنجش بار موقعیتّی آن موقعیّت ویژه می

 . کندکمک شایانی می

 

 سنجیهای روانویژگی

ناپذیری عدم نفر از افراد نمونه مقیاس تحمّل 981حدود 

نفر از  921. قطعیّت موقعیّت ویژه را تکمیل کردند

کنندگان موقعیّتی که با تشخیص اوّلیۀ آنها مرتبط شرکت

نفر از آنها موقعیتّی که با  29. بوده را توصیف کردند

 . شد را گزارش کردند های همبود مربوط میتشخیص

. در تحلیل عاملی تأئیدی از چرخش ابلیمون استفاده شد

 89/9تا  19/9عبارت پرسشنامه در فاصلۀ  92ارزش ویژه 

ها همچنین معیار برای حفظ یکی از عبارت. قرار داشت

همچنین عامل . بود 59/9ارزش ویژۀ کمتر از 

از واریانس را تبیین % 23/22ناپذیری عدم قطعیّت  تحمّل

ناپذیری عدم قطعیّت ثبات درونی مقیاس تحمّل. کرد

، همبستگی درون 15/9=ضریب آلفا)موقعیّت ویژه قوی 

این ابزار تفاوت معناداری بین دو  در. بود( 22/9= سؤالی

، انحراف 11/38=مرد؛ میانگین)جنسیّت مرد و زن 

، انحراف 29/31=؛ زن؛ میانگین21/99=استاندارد

بالاترین همبستگی بین . مشاهده نشد( 12/92=استاندارد

 .گزارش شد 12/9ها عبارت

گرا همبستگی مثبت معناداری بین مقیاس روایی هم

قطعیّت موقعیّت ویژه و مقیاس  ناپذیری عدمتحمّل

کارلتون و )عبارتی  92نسخۀ -ناپذیری عدم قطعیّتتحمّل

و ( 999/9، در سطح 11/9=همبستگی( )2992همکاران، 

رنجوری پرسشنامۀ شخصیّت آیزنک مقیاس روانخرده

 . نشان داد( 999/9، در سطح 51/9= همبستگی)

 قطعیّت ناپذیری عدمروایی واگرا نیز برای مقیاس تحمّل

گرایی بررسی عبارتی از قبل در ارتباط با برون 92نسخۀ 

ناپذیری عدم قطعیّت روایی واگرا مقیاس تحمّل. شده بود

گرایی پرسشنامۀ مقیاس برونموقعیّت ویژه با خرده

= همبستگی)شخصیّت آیزنگ همبستگی معناداری 

 .را نشان نداد( -95/9

برای ارزیابی ویژگی خاصّ این آزمون قابلیت کاربردش 

عدم قطعیّت وابسته به موقعیت است که آنرا از سایر 

 .کندابزارهای عمومی سنجش این سازه، تفکیک می

 

 مقیاس پاسخ به عدم قطعیتّ 

 تاریخچه

توسط  2999در سال  53مقیاس پاسخ به عدم قطعیّت

ای های مقابلهگیری شیوهگِرکِو و راجِر جهت اندازه

                                                           
43. Uncertainty Response Scale 
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 11این ابزار شامل . طراحی شدمرتبط با عدم قطعیّت 

هر عبارت با یک مقیاس لیکرت چهار . عبارت است

 . شود گذاری میای از صفر تا سه نمرههگزین

جهت ساخت این پرسشنامه ابتدا نسخۀ اولیه این ابزار 

نفری از دانشجویان دانشگاه یورک  39روی یک نمونۀ 

مختلف های انگلستان، با پرسش این سؤال که در موقعیّت

. آنها چگونه احساس، فکر و عمل خواهند کرد اجرا شد

پس از اجرای مقدماتی، ابزار اولیه بر روی یک نمونۀ 

 از تمامی شرکت. نفری از دانشجویان اجرا شد 292

کنندگان تنها یک نفر جنسیت خود را مشخص نکرده 

میانگین )نفر مرد  911کنندگان از باقی شرکت. بود

با )زن  321و ( 19/92=معیار ، انحراف23/39=سنی

 . بودند( 81/92=، انحراف معیار53.32=میانگین سنی

 

 سنجیهای روانویژگی

ها تحلیل عاملی و به دنبال آن آزمون اِسکری بر روی داده

حل نهایی با انجام شد که در نهایت سه عامل به عنوان راه

تحلیل . استفاده از چرخش واریماکس به دست آمد

عبارت را روی سه عامل با ارزش ویژۀ  11دی عاملی تائی

امّا در نهایت با توجهّ به . بارگذاری کرد 39/9بالاتر از 

هایی که ارزش ویژۀ آنها با هم همپوشانی داشتند عبارت

هایی با ارزش ویژۀ بالاتر از یا تکرار شده بودند، عبارت

تا  58ها به در نهایت عبارت. در نظر گرفته شد 59/9

 91عبارت در عامل اول،  92فت که از آن کاهش یا

عبارت در عامل سوم  91عبارت در عامل دوم و 

در تحلیل دوم از چرخش آبلیمون . بارگذاری شدند

استفاده شد که تفاوت معناداری در ساختار آن با توجهّ به 

بین سه عامل همبستگی متوسطی . چرخش قبلی یافت نشد

ت هیجانی با تمایل همبستگی بین عدم قطعیّ. به دست آمد

، همبستگی بین تمایل به تغییر و عدم (-58/9)به تغییر 

و در نهایت همبستگی بین عدم ( -95/9)قطعیّت شناختی 

به دست ( 31/9)قطعیّت هیجانی و عدم قطعیّت شناختی 

ثبات درونی برای هر عامل بر اساس نمونۀ کلی . آمد

وایی ر. بود و با ضریب آلفا محاسبه شد( تعداد 292)

آزمون باز آزمون ثبات درونی بیش از شش هفته را به 

ضریب آلفا برای عامل عدم قطعیّت هیجانی . دست آورد

و برای عامل ( 19/9)، برای عامل تمایل برای تغییر (89/9)

زمان اعتبار هم. بود( 82/9)عدم قطعیّت شناختی برابر با 

که ها از مقایسه با ابزارهای موجود به دست آمد داده

. فرض شد با راهبردهای هیجانی و شناختی مرتبط باشد

که در ابتدا با ابهام ( 9189) 55مقیاس تحمّل ابهام کیرتون

تری رفت که همبستگی قویشناختی همراه بود، انتظار می

با عامل عدم قطعیّت شناختی به نسبت عدم قطعیّت 

. هیجانی در مقیاس پاسخ به عدم قطعیّت داشته باشد

رنجوری ارتباط بین عدم قطعیّت هیجانی و روانهمچنین 

 .قابل توجهّ بود

های مقیاس تحمّل ابهام برای روایی همزمان از آزمون

، (9115)، پرسشنامۀ شخصیّت آیزنک (9189)کیرتون 

های ، پرسشنامۀ شیوه(9112)مقیاس عزت نفس روزنبرگ 

و مقیاس نشخوار فکری و بازگوییِ ( 9113)مقابلۀ راجر 

مقیاس تحمّل ابهام همبستگی . استفاده شد( 9181)راجر 

، «عدم قطعیّت هیجانی»با عامل اول ( 98/9)ضعیف 

تمایل »با عامل دوم ( -93/9)همبستگی معکوس ضعیف 

عدم »با عامل سوم ( 31/9)و همبستگی پائین « برای تغییر

در پرسشنامۀ شخصیّت آیزنک، . داشت« قطعیّت شناختی

با عامل ( 29/9)ستگی متوسط رنجوری همبمقیاس روان

با عامل ( 95/9)عدم قطعیّت هیجانی، همبستگی پائین 

با ( 29/9)تمایل برای تغییر و همبستگی متوسط به پائین 

                                                           
44. Kirton 
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گرایی این مقیاس برون. عامل عدم قطعیّت شناختی داشت

با عامل عدم قطعیّت ( 95/9)پرسشنامه همبستگی پائین 

مایل برای تغییر و هیجانی، همبستگی متوسط با عامل ت

با عامل عدم قطعیّت ( -22/9)همبستگی معکوس پائین 

نفس روزنبرگ همبستگی مقیاس عزت. شناختی داشت

با عامل اول، همبستگی پائین ( -52/9)معکوس متوسط 

با عامل ( 91/9)با عامل دوم و همبستگی پائین ( 95/9)

و در نهایت مقیاس نشخوار فکری همبستگی . سوم داشت

با ( 92/9)با عامل اول، همبستگی پائین ( 38/9)ط متوس

با عامل ( -92/9)عامل دوم، و همبستگی معکوس پائین 

تحلیل عاملی تائیدی بر روی این ابزار . سوم داشت

از بین . های یک، دو و سه عاملی را پیشنهاد کردحل راه

حل سه عاملی بیشترین تناسب را در  ها راهحلاین راه

این ابزار برای محققانی که واکنش و . تحلیل نشان داد

قطعیت اهمیت زیادی دارد، توصیه پاسخ بیماران به عدم

 .شودمی

 

 گیرینتیجه

قطعیّت مجموعۀ از باورهای افراد ناپذیری عدمتحمّل

قطعیّت است که ابتدا به عنوان سازۀ اصلی دربارۀ عدم

نظریه داگاس در مورد اختلال اضطراب فراگیر مطرح 

پس از آن ابزارهای متعددی برای ارزیابی این سازه . شد

در بیماران مبتلا به اختلال اضطراب فراگیر طراحی 

از آن زمان تا به امروز تحولات وسیعی در . گردید

شناختی آن صورت چارچوب نظری و نیز ارزیابی روان

 21قطعیّت ناپذیری عدممقیاس تحمّل. پذیرفته است

آمد ها در این زمینه به حساب میعبارتی جزء اوّلین ابزار

باوجود . و در مطالعات زیادی مورد استفاده قرار گرفت

کاربرد این ابزار در مطالعات مختلف، مشکل ساختار 

عاملی و نیز تا حدّی طولانی بودن آن، زمینه را برای 

این ابزار جدید هم منطبق . عبارتی فراهم کرد 92نسخه 

تر قطعیّت بود و هم کوتاهبا جدیدترین یافته دربارۀ عدم

های پژوهشی داد که در موقعیتبود و این امکان را می

های بالینی مورد استفاده قرار مقیاس و موقعیت -گسترده

 ناپذیری عدمبا رشد شواهد پژوهشی درباره تحمّل. گیرد

قطعیّت و مطرح شدنِ فراتشخیصی بودن آن، ابزار 

های بافت اختلالجدیدی معرفی شد که این سازه را در 

هایی این ابزار نتیجه پژوهش. سنجیدهیجانی مختلف می

های قطعیّت را در اختلالناپذیری عدمبود که تحمّل

مختلف ردگیری کرده بودند و به این نتیجه رسیده بودند 

همزمان با این . که این سازه تظاهرات بالینی متفاوت دارد

عتقاد داشتند که تحولات مطالعاتی نیز با پیشینه قبلی ا

ای است که ممکن است قطعیّت سازهناپذیری عدمتحمّل

اش وابسته به موقعیت علاوه بر جنبۀ صفتی و سرشتی

 قطعیّت موقعیتناپذیری عدمباشد، بنابراین، ابزار تحمّل

ویژه نیز امکان سنجش این سازه را در چارچوب 

 قطعیّتناپذیری عدمشاخص تحمّل. غیرصفتی فراهم کرد

های مهم در این دوره تلاش کرد علاوه بر موفقیت

قطعیّت در نظر های افراد مختلف را به  عدمواکنش

بگیرد؛ در نتیجه بخش دوّم این امکان را به ما داد؛ هرچند 

قطعیّت نیز با چنین کارکردی معرفی مقیاس پاسخ به عدم

این مطالعه به درمانگران و پژوهشگران توصیه  .شده است

شان ابزار بر اساس هدف اصلی درمانی و مطالعاتی کندمی

شود ضمن این کار باعث می. مناسب را انتخاب نمایند

انتخاب ابزار پایا و معتبر، به نتایجی با کمترین میزان 

 .سوگیری دست یابند
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