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Abstract 

 

Introduction: Fear of guilt is a characteristic of obsessive-compulsive disorder, which confirms 

the centrality of guilt in obsessive-compulsive symptoms. 

Aim: This study aims to investigate the psychometric properties and factor structure of the 

Iranian adaptation of the Fear of Guilt Scale. 

Method: This study was applied and developmental in terms of aim and psychometric 

type,respectively. The population included all the people of the three company in Tehran, Iran, in 

the year 2022 from which 520 adults, were selected by availabile sampling. The Vancouver 

Obsessional Compulsive Inventory (2004) and the Fear of Guilt Scale (2016) were used to 

collect the data. Besides, mean, standard deviation (SD), exploratory  and confirmatory factor 

analysis, convergent validity and construct validity, SPSS version 26 and AMOS version 24 

were run to analyze the data. 

Results: Confirmatory factor analysis revealed the existence of two factors: "punishment" and 

"prevention of harm." The scale demonstrated favorable convergent validity. Concerning scale 

reliability, the Cronbach's alpha coefficient was calculated at 0.90 for the entire scale, 0.88 for 

the "punishment" subscale, and 0.75 for the "prevention of harm" subscale which revealed the 

convergent and construct validity of this questionnaire. 

Conclusion: This study confirms the psychometric properties of the Fear of Guilt Scale in terms 

of evaluating the features of fear of guilt in obsessive-compulsive disorder .Future researches can 

use this tool for the purposes of evaluating and investigating the fear of guilt in patients with 

obsessive compulsive disorder. 
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 :عملی -فکری وسواس اختلال برای گناه از ترس مقیاس ایرانی نسخه ارزیابی
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 چکیده

 

 .کند مرکزیت احساس گناه را در علائم وسواس تأیید می ترس از گناه ویژگی وسواس فکری عملی است که: مقدمه

های روانسنجی و ساختار عاملی نسخه ایرانی مقیاس ترس از گناه برای اختلال وسواس  پژوهش حاضر با هدف ارزیابی ویژگی: هدف

 .فکری عملی انجام شد

جامعه . ای و از نوع روانسنجی بود های توسعه شناسی در زمره پژوهش پژوهش حاضر از نظر هدف کاربردی و از نظر روش: روش

نفر  514در شهر تهران بود، که تعداد  2042آماری شامل کلیه کارکنان شرکت آتی نیرو، بی مکث و پویندگان راه سعادت در سال 

س از گناه و مقیاس تر( 1440)ها از پرسشنامه وسواس جبری ونکوور  آوری داده جهت جمع. صورت در دسترس انتخاب شدند به

ها از آلفای کرونباخ و جهت بررسی روایی از روایی همگرا، تحلیل عامل  جهت بررسی همسانی درونی داده. استفاده شد( 1426)

 .استفاده شد 10نسخه   AMOSو 16نسخه   SPSSافزارهای تأییدی، روایی سازه و نرم

آن را تبیین  4/51از آسیب و تنبیه در سازه ترس از گناه که در مجموع  دهنده تأیید دو عامل پیشگیری نتیجه تحلیل عاملی نشان: ها یافته

و دو مؤلفه پیشگیری از  4//4همچنین مقادیر آلفای کرونباخ برای کل مقیاس . بود 4/5و  4/0روایی سازه مقادیر بالاتر از . کند می

 .پرسشنامه بوددهنده روایی همگرا و سازه این  بدست آمد، که نشان 4/11و تنبیه  4/05آسیب 

های ترس از  های روانسنجی پرسشنامه ترس از گناه از نظر ارزیابی ویژگی دهنده کفایت ویژگی نتایج این مطالعه نشان: گیری نتیجه

توانند از این ابزار برای اهداف ارزیابی و بررسی ترس از گناه در  های آینده می پژوهش. گناه در اختلال وسواس فکری عملی بود

 .استفاده نمایند ران مبتلا به وسواس فکری عملی بیما

 روانسنجی عملی، -فکری وسواس اختلال گناه، از ترس: ها کلیدواژه

 
 

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

، روانی سلامت که شناختیروان های اختلال از یکی

کند،  می مواجه آسیب با را افراد ارتباطی و هیجانی

2عملی -یفکر وسواس اختلال
، کیوانلو، میرماله) است 

 اختلال(. //21 ،همکارانصدری و ، معزز، رفیعی راد

و  تصاویر ،افکار مزاحم به وسیلهعملی  -فکری وسواس

 اختلال در نیا .شود میمشخص  سازآشفته تردیدهای

پنجمین نسخه راهنمای تشخیصی و آماری اختلالات 

، به عنوان (1421 ،1انجمن روانپزشکی امریکا) 1روانی

که طی آن،  استای از الگوهای ذهنی و رفتاری مجموعه

های زندگی به فکر نظم، ترتیب، فرد تقریباً در همه جنبه

است و در این  فردی میانگرایی، کنترل شخصی و کمال

جویی در وقت پذیری، گشاده نظری و صرفهمیان، انعطاف

این وضعیت قبل از اوایل . بازندو انرژی، رنگ می

بزرگسالی شروع شده است و در شرایط مختلف حضور 

های فکری و عملی دو ویژگی اصلی در وسواس. دارد

صورت هر کدام به این اختلال هستند که ممکن است

پزشکی انجمن روان) کنندنمود پیدا  همتنهایی یا با 

جدید، حاکی از آن هستند که  تحقیقات (.1421آمریکا، 

آن حدود  سال یکشیوع وسواس در طول عمر و شیوع 

و  لیو ،زانگ ،هانگ، وانگ، لئو)است  6/2تا  0/1

 زیادی های گذشته تلاشر دو دهه د. (/142، 0همکاران

 های محتوا و جوهره ارزیابی کردن روشندر جهت 

-های درمانی بیبا وجود مدل و گرفته صورتوسواسی 

 ،سوند) استمنجر به بهبودی نتایج درمانی نشده  شمار

 .(/142، 5همکاران و لاتز ،واگل والست، ،هیمل
                                                             
1
- Obsessive-Compulsive Disorder (OCD) 

2
- Diagnosis and Statistical Manual of  Mental Disorder (DSM-5) 

3
- American Psychiatric Association 

4
- Hungh, Wang, Liu, Zhang, Liu & et al 

5
- Sunde, Hummelen, Himle, Walseth,Vogel & et al 

6گناه احساس
 توجه مورد که است موضوعاتی جمله از 

، اسکندری، قادری بگه جان) است بوده بالینی شناسانروان

 و از جمله (2044،همکارانسلیمانی و  سهرابی، برجعلی،

 است وسواس به مبتلا بیماران عمده در یها هیجان

دیرباز  از .(1426 ،0و رادوموسکی پوردون چیانگ،)

جنبه مهمی از پدیدارشناسی وسواس در نظر عنوان  هب

و شواهد بالینی حکایت از این دارند که گرفته شده است 

گناه شدیدی را تجربه  افراد مبتلا به وسواس احساس

ادبیات  هرحال به(. 1426چیانگ و همکاران، ) کنند می

محدودی در مورد احساس گناه در وسواس وجود دارد و 

علاوه بر این مشخص نیست در بین افراد مبتلا به وسواس 

احساس  های ویژگیدر سطوح حالات و  هایی تفاوت

 ناپذیری خستگی به طور ؛ بنابراینگناه وجود داشته باشد

 دهند میانجام  لی برای جلوگیری از احساس گناهاعما

 (.1421 چیانگ،)

شبیه به یک  تواند میداشتن ترس شدید از احساس گناه 

نسبت به  ویژه بهخصیصه در نظر گرفته شود که افراد 

که خود را دارای مسئولیتی در  شوند میمواردی حساس 

نتایجی منفی و یا  بارآمدنجهت جلوگیری از به 

، افراد مبتلا به ؛ بنابرایندانند میآسیب  جلوگیری از

وسواس ممکن است برای جلوگیری یا اجتناب از 

احساس گناه ناخوشایند و برای کاهش سریع احساس 

در . گناه در صورت بروز، تمام تلاش خود را انجام دهند

این نگرانی  کننده منعکسنتیجه وسواس ممکن است 

 های نشانهبیش از حد برای  به زنگیشدید و گوش 

اجبار رفتارهایی  که درحالیناه باشد، احتمالی احساس گ

جبران یا جلوگیری از  منظور بهکه  گیرند برمیرا در 
                                                             
6
- Feel guilty 

7
- Chiang, Purdon & Radomsky 
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، آرویند، راکش)شوند  میاحساس گناه ترسناک انجام 

 (.1412 ،2همکارانبیهاونش و  مامتا، دآت،

 مؤثرهایمان در درمان  از توضیحاتی که چرا توانایی ییک

 -شناختی های مدل کهتغییری نکرده این است  وسواس

به طور اختصاصی حاضر ممکن است در حال  رفتاری

شناختی و مبتنی بر مواجهه  های مدل. نشده باشندمتمایز 

عودکننده و  سازآشفته بر عوامل برای وسواس

اند، چرا که  داشته تأکیداجبارها  بیشتر از خود بخش تداوم

 شدند میرفتارهای اجباری نیز ناپدید  ها یپریشاندر غیاب 

، تعدادی از حال بااین. (/142 سوند و همکاران،)

 علاوهتحقیقات انجام شده در دهه گذشته عواملی را که 

 شوند میرسد باعث تداوم بیماری ی، به نظر مها برآشفتگی

، دار) 1به حافظه اطمینان عدم مانند ،اند کردهمشخص  را

 فرناندز،) 0ترس از خود، (1411 ،1یاردانی و لازارو، سارنا

آرادیما و  ؛1412 ،5و مالدینگ سویل فرناندز،سویل 

که منجر به توسعه ابرازهایی برای ارزیابی  (1414 ،6وانگ

 و آذر نیوشان، زاده ، صادققاسمی)د سازه ترس از خو

 (1421 چیانگ و پوردون،) 0و ترس از گناه( 2044

 .عنوان عامل مهم در رشد و تداوم وسواس شده است به

مانند افزایش میزان حساسیت اخلاقی و نگرانی در عواملی 

مورد مسائل اخلاقی و احساس گناه که از لحاظ تاریخی 

 عنوان به ، اخیراً(1//2راچمن، )با وسواس مرتبط هستند 

مورد بررسی قرار  مجدداًتداوم اجبارها  عنصری بالقوه در

مانچینی و دِ  پولسینلی، زاگیر، زاکاری،) اند گرفته

 در چهارچوبولی همچنان این عوامل  ؛(1411 ،1آولمپیو
                                                             
1
- Rakesh, Arvind, Dutt, Mamta, Bhavneesh & et al 

2
- Poor Memory Confidence 

3
- Dar, Sarna, Yardeni & Lazarov  

4
- Fear of self 

5
- Fernandez , Sevil & Moulding  

6
- Aardema & Wong 

7
- Fear of guilt 

8
- Zaccari, Rogier, Pulsinelli, Mancini & D’Olimpi 

تحقیقات  شوند؛ بنابراین، اخیراً نمیمدل درمانی اعمال 

وسواس شروع به تمرکز به درک و تداوم اجبارها و 

عوامل انگیزشی دخیل در انجام رفتارهای اجباری کرده 

 .(1411زاکاری و همکاران، ) است

علائم ، دادنددورون و همکارانش در مطالعات خود نشان 

اخلاقی خودپنداره  های جنبهبا  ای پیچیدهوسواس به طور 

 عنوان بهحساس خود را  های حوزه. فرد مرتبط است

افراد ارزش بالایی که  از خود توصیف کردند هایی حوزه

آن احساس هستند؛ اما در قائل  ها حوزهبرای آن 

رون، مالدینگ، کایریوس و اد) کنند می کفایتی بی

گفت، داشتن  توان می ؛ بنابراین(1441، /چندلکووی

ای از شکست در عنوان نشانه به تواند میاحساس گناه 

برای افراد مبتلا به . تفسیر شود 24کلیدی خودهای  حوزه

 نسبت به جبران وقت اسرع دروسواس مهم است تا 

اشتباهات خود اقدام کنند که افراد را وادار به واکنش 

در کند؛ زیرا تأخیر  می ها محرکو  ها وسواسفوری به 

تلاشی برای فرار از مسئولیت  عنوان بهجبران ممکن است 

و  مانچینی) یا فرار از رفتارهای غیراخلاقی تلقی شود

 (.1412 ،22گانگمی

اخیر، ارتباط  ادبیات پژوهشی سازی مفهومدر راستای این 

بالینی  های نمونهبین احساس گناه و علائم وسواس را در 

 باالقای اخلاقی گناه  کننده بینی پیشو نقش  بالینی غیرو 

 کند میگناه مربوط به علائم وسواس را برجسته  احساس

های موجود اساس ایدهبر .(1411 زاکاری و همکاران،)

 یها تجربهو  در مورد نقش احساس گناه در وسواس

مقیاس ( 1426)چیانگ، پوردون و رادومسکی  بالینی

و  انگیچ .را توسعه دادند آیتمی 20ترس از گناه 

همکاران، ترس از گناه را با فاکتورهای زیر مشخص 
                                                             
9
- Doron, Moulding, Kyrios & Nedeljkovic 

10
- Self 

11
- Gangem 
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 ،اهمیت و معنای بیش از حد احساس گناه: اندنموده

خطای درک شده و  فوری برای جبران یرفتارها

پیشگیرانه انجام شده به منظور پیشگیری یا به  یرفتارها

چیانگ  در اعتباریابی اولیه. حداقل رساندن گناه احتمالی

آیتم دست پیدا کردند که در واقع  /0به  و پوردون

این عوامل ارائه شده در  مواردی بودند که منعکس کننده

 آیتمی، /0اولیه  نسخهاساس اعتباریایی ، که بربالا بودند

 پژوهشی دیگر در .آیتمی دست یافتند 20نهایی  مقیاس به

 2ساتونیو  کاسنتینو، پلگنینی، گیاکومانتینو، سالیانی

روانسنجی نسخه ایتالیایی  های ویژگیبررسی  به ،(1414)

برای این منظور، مقیاس  .پرداختندمقیاس ترس از گناه 

ترس از گناه در دو نمونه غیر بالینی و یک جمعیت بالینی 

عملی، اختلال  -با تشخیص اختلال وسواس فکری

 براساس. اجرا شد 1و اختلال اضطراب 1افسردگی اساسی

تنبیه )ساختار دو عاملی اصلی  پژوهش نتایج این براساس

به علاوه نتایج این . تأیید شد( و پیشگیری از آسیب

 مقیاس ترس از گناه مطالعه نشان داد که نسخه ایتالیایی

 -قادر است بین بیماران مبتلا به اختلال وسواس فکری

کنترل بالینی تمایز قائل شود و  های گروهعملی و سایر 

با توجه  ،بنابراین ؛کند بینی پیشسواس را شدت علائم و

و درمان شناسی  سببترس از گناه در  به اهمیت سازه

عامل مهم در  عنوان به تواند میکه فکری و عملی  وسواس

نقش داشته باشد و از  حفظ و تداوم علائم وسواس

 شناسی علت بررسی سازه ترس از گناه در که آنجایی

با  رود میانتظار ، بیشتر دارد های پژوهشوسواس نیاز به 

مطالعات ، ترس از گناه گیری اندازهگسترش ابزارهای 

 گیری اندازه گونههیچ بعلاوه. حوزه وسواس توسعه یابد

 گیری اندازه، برای ایسازهتجربی و یا اعتبار  شده تأیید
                                                             
1
- Cosentino, Pellegrini, Giacomantonio, Saliani, Basile & et al 

2
- Major Depressive Disorder 

3
- Anxiety Disorder 

ترس از گناه در افراد وسواس در جامعه ایران وجود 

ارزیابی  هدف ، باپژوهش حاضر بنابراین ؛نداشته است

و ساختار عاملی نسخه ایرانی  سنجیروان های ویژگی

فکری  مقیاس ترس از گناه برای افراد مبتلا به وسواس

هم برای تعیین نقش  تواند میمقیاس  این .شد انجامعملی 

باشد و هم  کننده روشن عملی -فکری آن در وسواس

 .برای تحقیقات در راستای کار بالینی مفید واقع شود

 

 روش

و از نظر  حاضر از نظر هدف کاربردی پژوهش

 سنجیروانو  ای توسعه های پژوهشدر زمره  شناسی روش

کارکنان  کلیه جامعه آماری مطالعه حاضر شامل. بود

پویندگان راه سعادت که در  نیرو و آتی ،شرکت بیمکث

به کار  مشغول 2042 تیرالی  2042زمانی اردیبهشت بازه 

با توجه به بررسی . ندسال بود 14-04بودند و در بازه سنی 

ادبیات پژوهشی افراد در اوایل بزرگسالی در مقایسه با 

اواخر بزرگسالی احتمال بیشتری برای تجربه علائم 

رو  ازاین(. 1414 ،0پاور و فاوست، تفاوس)وسواس دارند 

سنی پژوهش اوایل بزرگسالی در نظر   رو دامنه ازاین

 5را  ملاک نمونه حجم، (2/10) 5بنتلر و چو .گرفته شد

 عاملی تحلیل انجام برای گویه هر ازای به نفر 24الی 

نفر از  514نمونه پژوهش بنابراین ؛دانند مناسب می تأییدی

در نظر گرفته  گیری در دسترس کارکنان به شیوه نمونه

 .شد

 ،به بالا دیپلم تسطح تحصیلا شامل مطالعهمعیار ورود به 

 حدر سط شدت وسواس ،سال 14-04بین دامنه سنی 

 نامهپرسشدر  دست آمدهبه نمرات ب توجهبا  خفیف

و معیار  4- 01بیننمرات  در دامنه عملی -فکری وسواس
                                                             
4
- Fawcett, Power & Fawcett 

5
- Bentler & Chou 
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شامل تکمیل ناقص پرسشنامه و تمایل به خروج  خروج نیز

 .تعیین شد از پژوهش

 مورد ای مرحله چهار الگوی براساس این پژوهش، در

و  ترجمه فرایند در (1446) 2جهانی بهداشت سازمان تأیید

 اصلی نسخه نخست، گام ،گیری اندازه ابزارهای انطباق

 شناسی بهروان متخصص دو توسط گناه از ترس نامهپرسش

ترجمه  اولیه نسخه دوم، گام گردید؛ در ترجمه فارسی

 و مبدأ زبان مسلط به مترجم یک توسط به فارسی شده

 سپس و بازگردانده شد انگلیسی زبان به مجدداً مقصد،

 نسخه با زبان انگلیسی آموزش متخصصین از یکی توسط

 منظور به مرحله سوم در .گردید مقایسه ابزار اصلی

 نسخه دو شده، هر ترجمه عبارات دقت و روشنی بررسی

 اساتید از دو نفر اصلاح و بازبینی مورد انگلیسی و فارسی

 مرحله، در این علاوه به. گرفت قرار دانشگاه شناسیروان

نفر از کارکنان  54 اختیار در نامهپرسش فارسی نسخه

از دقت ترجمه و همخوانی  تا گرفت قرار نظر موردجامعه 

انگلیسی با فارسی بعلاوه روشن و مفهوم  نسخهکامل 

 در مرحله نهایی،. بودن جملات اطمینان حاصل شود

از گناه به همراه  ترس نامهپرسش از آمده دستب ترجمه

توسط افراد  عملی -فکری وسواس نامهپرسش

اجرای  پیش از. در پژوهش تکمیل گردید کننده شرکت

رعایت اصول اخلاقی در پژوهش، از  منظور بهمطالعه، 

 به و گردیدرضایت آگاهانه اخذ  کنندگان شرکتتمامی 

محرمانه  اطلاعات تمامی که شد داده اطمینان ها آن

 .بود خواهد

ترس از گناه،  نامهپرسشدر این مطالعه جهت اعتباریابی 

. معیارهای روایی سازه، پایایی و روایی همگرا بررسی شد

های تحلیل عاملی اکتشافی و در روایی سازه از روش
                                                             
1
 World Health Organization 

که برای استخراج عوامل طوریبه. تأییدی استفاده شد

یابی عاملبه روش  اکتشافیاز تحلیل عاملی  نامهپرسش

بدین طریق . شدانجام  1با چرخش ابلیمن 1محور اصلی

، از سه شاخص اصلی مقدار نامهپرسشجهت تعیین عوامل 

ویژه، نسبت واریانس تبیین شده توسط هر عامل و نمودار 

در ادامه جهت تأیید عوامل . استفاده گردید 0ریزه سنگ

استخراج شده از تحلیل عاملی تأییدی مرتبه اول و دوم با 

 جهت. استفاده شد نمایی درستروش برآورد حداکثر 

های برازش مدل از چندین شاخص شامل بررسی شاخص

، شاخص برازش نرم 5نسبت مجذور خی به درجه آزادی

، شاخص برازش 0ایمقایسه، شاخص برازش 6پارسیمونس

، /، شاخص برازش افزایشی1ای پارسیمونسمقایسه

و ریشه میانگین مربعات خطای  24شاخص نیکویی برازش

پس از برازش مدل ساختاری و . استفاده شد 22تقریب

 21لارکر های فورنل وارزیابی روایی همگرا، شاخص

 20و میزان واریانس استخراج شده 21پایایی ترکیبی( 2/12)

جهت برقراری روایی همگرا . مورد ارزیابی قرار گرفت

 پایایی ،5/4 از بزرگتر میزان واریانس استخراج شدهباید 

 از و پایایی ترکیبی بزرگتر 0/4 ازترکیبی بزرگتر 

(. 2/12لارکر،  فورنل و)باشد  واریانس استخراج شده

جهت بررسی پایایی از دو شاخص آلفای کرونباخ و 

 0/4دونالد استفاده گردید و مقادیر بزرگتر از امگای مک 

نمونه برای تحلیل  164 .سطح مطلوب در نظر گرفته شد
                                                             
2
Principal Axis Factoring (PAF) 

3
 Oblimin Direct 

4
 Screen Plot 

5
 Chi-square/degree-of-freedom ratio (CMIN/ DF) 

6
 Parsimonious Normed Fit Index (PNFI) 

7
 Comparative Fit Index (CFI) 

8
 Parsimonious Comparative Fit Index (PCFI) 

9
 Incremental fit index (IFI) 

10
 Goodness of Fit Index (GFI)  

11
 Root Mean Square Error of Approximation (RMSEA) 

12
- Fornell & Larcker 

13- Construct Reliability (CR) 
14

- Average Variance Extracted (AVE) 
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نمونه برای تحلیل عاملی تأییدی  164عاملی اکتشافی و 

 (.1426، 2کلاین)مورد بررسی قرار گرفت 

 

 ابزار

گردآوری اطلاعات  جهت :2پرسشنامه جمعیت شناختی

 جمعیت شناختی نمونه از پرسشنامه محقق ساخته استفاده

شد که شامل سؤالات مربوط به اطلاعات فردی از قبیل 

 .بود تأهلسن، جنس، سطح تحصیلات و وضعیت 

برای  خودسنجیابزار :3وسواسی جبری ونکوور پرسشنامه

که در  است های وسواس وسیعی از نشانه سنجش دامنه

رادوموسکی، راچمن، ، توسط توردارسون 1440سال 

تری  وسیع و دامنه ساخته شد 0همکارانشافران، ساواک و 

تری از افکار وسواسی، اعمال وسواسی، رفتار  وسیع

های شخصیتی مرتبط با وسواس را  اجتنابی و ویژگی

اس پنج نکوور بر مقیو امهنپرسشسؤالات . سنجد می

تا بتواند حساسیت به  شده بندی ای لیکرت درجه گزینه

ها و  سؤالات به دغدغه. یرات درمانی را ارتقا بخشدتغی

سؤال دارد و  55 نامهپرسش. رفتار فعلی بیمار اشاره دارد

، 0، افکار وسواسی6، وارسی5شش زیر مقیاس آلودگی

. شود را شامل می 24و تردید /گرایی ، کمال1احتکار

که  استبه این صورت  پرسشنامهگذاری و تفسیر  نمره

حداقل امتیاز شود،  نمرات افراد در هر گویه جمع بسته می

تا  01 نمره بین .خواهد بود 114و حداکثر  صفرممکن 

 224؛ نمره بین کم میزان وسواس فرد دهد مینشان  صفر

 224متوسط و نمره بالاتر از  ، میزان وسواس فرد01تا 
                                                             
1
- Kline 

2
- Demographic Questionnaire 

3
- Vancouver  Obsessional Compulsive Inventory (VOCI) 

4
- Thordarson, Radomsky, Rachman, Shafran, Sawchuk & et al 

5
- Pollution 

6
- Checking 

7
- Obsessions 

8
- Hoarding 

9
- Perfectionism 

10
- Doubt 

 22ملی و سامورا چیوری، .میزان وسواس فرد زیاد است

بررسی ساختار عاملی مرتبه  هدف با ای مطالعهدر ( 1422)

در یک  وسواس فکری اجباری ونکوور پرسشنامهدوم 

را با روش آلفای  زارایایی این ابپغیربالینی، نمونه 

اساس برضمن اینکه،  .گزارش کردند 0/4/کرونباخ 

فارسی  پایایی نسخه( 21/2)ابدی و معین ع ،ایزدی  مطالعه

با روش آلفای  ها نمرهوور برای کل ونک پرسشنامه

 .آمد دستب 15/4کرونباخ 

مقیاس ترس از گناه برای نخستین  :12مقیاس ترس از گناه

 1426در سال  21چیانگ، پوردون و رادموسکیبار توسط 

عبارت  20کوتاه این مقیاس  فرم .در کانادا ساخته شد

در پژوهش حاضر . است عبارت /0دارد که فرم اولیه آن 

ها پاسخ. مورد استفاده قرار گرفت یعبارت 20فرم کوتاه 

 کاملاًموافقم تا  کاملاًاز  0روی طیف لیکرت صفر تا 

زیر  1این مقیاس دارای . شودمی گذاری نمرهمخالفم 

مقیاس یا عامل است که از طریق روایی سازه به روش 

های عبارتشامل  20تنبیه. آمده است دستبتحلیل عاملی 

تمایل به تنبیه خود یا ناتوانی برای فراموشی گناه ) 0تا  2

 20 تا 1 هایشامل عبارت 25و پیشگیری از آسیب( خود

تواند یا توانایی پیشگیری از گناه  باور به اینکه شخص می)

-که با همدیگر عامل ترس از گناه را تشکیل می (را دارد

-نمره. است /22حداقل نمره صفر و حداکثر نمره . دهند

 .بندی نداردهای بدست آمده از این پرسشنامه سطح

 با پرسشنامه گناه از ترس مقیاس ،چیانگ و همکاران

 دانشگاه دانشجویان از تن 166با  26وسواسی باورهای

 بررسی سال 00 تا 20 سنی رده در در کانادا واترلو

                                                             
11

- Chiorri, Melli  & Smurra 
15

- Fear of guilt (FOGS) 
13

- Chiang, Purdon & Radomsky 
14

- Punishment 
15- Prevention of Harm 
3
- Obsessive Beliefs Questionnaire   
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 مقیاس زیر که همبستگی داد نتایج نشان. دکردن

 کل نمره با گناه ترس از مقیاس در آسیب از پیشگیری

 زیر و همبستگی 56/4 وسواسی باورهای نامهپرسش

 وسواسی باورهای نامهپرسشکل  نمره با تنبیه مقیاس

 طریق از همسانی درونی روش به پایایی. است 60/4

آلفای  نمونه فوق با کرونباخ آلفا ضریب محاسبه

و برای دو عامل تنبیه و  1/4/کرونباخ برای کل مقیاس 

آمده  دستب 14/4و  1/4/از آسیب به ترتیب پیشگیری 

و ، باسیلی سالیانی گیاکومانتینو، پلگنینی، کاسنتینو،. است

 روش به سازه روایی خود در مطالعه( 1414) همکاران

 دانشجو تن 110 با را گناه از عاملی مقیاس ترس تحلیل

 بررسی سال 15 تا 26 سنی رده در ایتالیا در کارمند و

 از عامل پیشگیری 1 وجود تأییدی عامل تحلیل. کردند

 همسانی روش پایایی به. کرد یدیتا را تنبیه و آسیب

 نمونه با آلفا کرونباخ ضریب محاسبه طریق از درونی

 برای گناه از ترس مقیاس .آمد دستب 4//1 فوق

 ترجمه حاضر مطالعه در پژوهشگران توسط بار نخستین

 پژوهش هیچ دلیل همین به گرفت، قرار استفاده مورد و

 .نیست موجود مقیاس این مورد در داخلی

 

 هایافته

سال ساکن شهر نفر از افراد بزرگ 514 در این مطالعه

 14/6سال و انحراف معیار  16/14تهران با میانگین سنی 

 ± 14/6میانگین سنی زنان )سال  04-14در طیف سنی 

( سال 10/11 ± 61/6میانگین سنی مردان  ،سال 06/11

از نظر بیشتر افراد مورد مطالعه  .مورد بررسی قرار گرفت

 106مرد، از نظر وضعیت تأهل ( %1/62)نفر  121جنسیت 

نفر  112مجرد و از نظر سطح تحصیلات ( %2/51)نفر 

 %0/14چنین شدت وسواس هم. لیسانس بودند%( 0/00)

در سطح متوسط  %6/20کنندگان در سطح پایین،  شرکت

 .در سطح شدید بود %5و 

 روایی سازه ( الف

 تحلیل عاملی اکتشافی 

برابر  KMO در تحلیل عامل اکتشافی، مقدار آزمون

آمد که بیانگر کفایت حجم نمونه جهت  دستب 40/4/

در این  همچنین. اجرای تحلیل عاملی اکتشافی است

 500/1001 پژوهش مقدار آزمون خی دو بارتلت برابر با

نتایج . بود دار معنی P<442/4آمد که در سطح  دستب

حاکی از آن است که تحلیل عاملی برای شناسایی ساختار 

های مربوط شاخص 2جدول  .مدل عاملی مناسب است

.دهدیابی محور اصلی را نشان میبه تحلیل عوامل عامل

 ترس از گناه بعد از چرخش ابلیمن نامهپرسشعوامل اکتشافی استخراج شده از  1جدول 

 مقدار ویژه درصد واریانس هااشتراک گویه بار عاملی هاگویه مؤلفه

 از آسیب پیشگیری

 042/4 141/4 2 سؤال

060/26 154/1 

 015/4 152/4 1ال سؤ

 064/4 155/4 1ال سؤ

 144/4 062/4 0ال سؤ

 041/4 105/4 5ال سؤ

 001/4 101/4 6ال سؤ

 012/4 611/4 0ال سؤ

 تنبیه
 000/4 615/4 1ال سؤ

100/16 261/6 
 4//05 660/4 /ال سؤ
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 0/1/4 6/4/4 24ال سؤ

 041/4 660/4 22ال سؤ

 510/4 061/4 21ال سؤ

 512/4 044/4 21ال سؤ

 066/4 665/4 20ال سؤ

 001/4 620/4 25ال سؤ

 011/4 615/4 26ال سؤ

 546/4 6/5/4 20ال سؤ

 

و نمودار  2از جدول  آمده دستببا توجه به نتایج 

، در تحلیل عاملی اکتشافی سازه (2نمودار ) ریزهسنگ

این دو عامل . ، دو عامل استخراج گردیدترس از گناه

درصد تغییرات  060/26درصد و  100/16پنهان به ترتیب 

درصد از  421/51کنند و در مجموع واریانس را تبیین می

عامل اول . تبیین کردندترس از گناه کل واریانس ابزار 

مربوط به تنبیه و عامل دوم شامل  20-1شامل سؤالات 

 همچنین. استمربوط به پیشگیری از آسیب  0-2سؤالات 

 .بود 0/4های هر عامل بالاتر از بار عاملی تمامی گویه

 
 

 استخراج قابلجهت تعیین تعداد عوامل مناسب  ریزهسنگنمودار  1نمودار 

 
 تحلیل عامل تأییدی

 ها فرض پیش

، چندمتغیریهای پرت بررسی عدم وجود داده جهت 

dشاخص 
ماهالانوبیس، مورد بررسی قرار گرفت و  2

بودن  افتاده دورحاکی از  45/4سطوح معناداری کمتر از 

 این شاخص، داده اساسبر. نظر است های پرت موردداده

 .خارج نشدنیز پرت شناسایی نشد و از تحلیل 

پژوهش از  سؤالاتجهت بررسی نرمال تک متغیری 

های کجی و کشیدگی استفاده شد تا در صورت شاخص

اگر . های لازم انجام شود کجی و کشیدگی زیاد، تبدیل

نیازی به  باشد، ±1ها کمتر از  کجی و کشیدگی مقیاس

های آماری با این  روند تحلیل تبدیل نبوده و ادامه

های شاخص. کند ها خللی در نتایج ایجاد نمی مقیاس
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قرار  ±1پژوهش در دامنه  سؤالاتکجی و کشیدگی 

 .دارند

از ضریب کشیدگی  چندمتغیریبرای بررسی نرمال بودن 

مقادیر . استاندارد شده مردیا و نسبت بحرانی استفاده شد

عنوان عدم تخطی از برای نسبت بحرانی به 5از  ترکوچک

چنانچه . شوددر نظر گرفته می چندمتغیرهنرمال بودن 

کمتر  5نسبت بحرانی حاصل از ضریب مردیا از میزان 

 نرمال بودن فرض پیشباشد به معنی آن است که 

در این پژوهش ضریب . رعایت شده است چندمتغیره

که  آمد بدست 002/2و نسبت بحرانی  152/0مردیا 

فرض نرمال بودن  است؛ بنابراین 5کمتر از عدد 

 .برقرار است چندمتغیری

و سطح  tبارهای عاملی استاندارد شده، آماره  1جدول 

در ترس از گناه های سازه ها و مؤلفهمعناداری بین گویه

-تحلیل عاملی مرتبه اول بعد از اصلاح مدل را نشان می

 .است 0/4تمامی بارهای عاملی بالاتر از . دهد

 
 مرتبه اول تأییدیترس از گناه در تحلیل عاملی سازه  هایمؤلفه بار عاملی استاندارد شده 2جدول 

 سطح معناداری t بار عاملی هاگویه مؤلفه

 

 

 

 آسیب پیشگیری از

 <442/4 256/21 4//11 2سؤال 

 <442/4 //421 610/4 1سؤال 

 <442/4 50/0/ 510/4 1سؤال 

 <442/4 561/24 6/1/4 0سؤال 

 <442/4 111/1 611/4 5سؤال 

 <442/4 141/0 504/4 6سؤال 

 <442/4 1/2/21 1/1/4 0سؤال 

 

 

 

 

 تنبیه

 <442/4 161/24 015/4 1سؤال 

 <442/4 ///12 616/4 /سؤال 

 <442/4 424/22 610/4 24سؤال 

 <442/4 56/21/ 111/4 22سؤال 

 <442/4 //614 610/4 21سؤال 

 <442/4 11/22/ 002/4 21سؤال 

 <442/4 404/22 020/4 20سؤال 

 <442/4 111/21 160/4 25سؤال 

 <442/4 111/24 661/4 26سؤال 

 <442/4 ///12 640/4 20سؤال 

 

 .است شده ارائه  1از اصلاح در جدول  های الگوی برازندگی مدل قبل از اصلاح و بعد شاخص

 
 ترس از گناه نامهپرسشهای برازندگی مدل تحلیل عامل تأییدی شاخص 3جدول 

 مرتبه اول مرتبه دوم

 بعد از اصلاح

 مرتبه اول

 پیش از اصلاح

 برازندگی شاخص

 (X2) مجذور کا 464/115 601/101 664/101
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 (df) درجه آزادی مدل 221 220 221

 ( CMIN/df) به درجه آزادی نسبت مجذور خی 055/1 210/1 664/101

 (GFI)نیکویی برازش  166/4 42/4/ 44/4/

 (IFI) برازش افزایشی 100/4 11/4/ 12/4/

 (PCFI) ای پارسیمونسبرازش مقایسه 050/4 001/4 002/4

 (CFI) ایبرازش مقایسه 101/4 14/4/ 4//2/

 (PNFI) پارسیمونسنرم برازش  041/4 011/4 012/4

 

در تحلیل عامل تأییدی های برازندگی مقادیر شاخص

برازش ضعیف الگوی پیشنهادی با  دهنده نشانمرتبه اول، 

، در گام بعدی جهت ارتقاء برازندگی الگوی استها داده

گیری همبستگی بین خطاهای اندازهپیشنهادی، چهار 

(e10-e11 ،e12-e14 ،e2-e4  وe4-e5)،  رسم شده

-دهد بعد از اصلاح تمامی شاخصنتایج نشان می. است

، PCFI ،011/4=PNFI=001/4های 

210/1=CMIN/DF ،466/4=RMSEA ،/11/4=IFI ،

/14/4=CFI  42/4/و GFI= برازش مناسب  تأییدکننده

 .(1جدول )بودند  دوعاملیالگوی 

منظور تأیید اینکه آیا ابعاد پیشگیری از آسیب در ادامه به

، از روش هستند سازه ترس از گناه دهنده تشکیلو تنبیه 

بارهای عاملی . تحلیل عاملی تأییدی مرتبه دوم استفاده شد

استاندارد شده هر مؤلفه و سازه در تحلیل عاملی تأییدی 

 .ارائه شده است 2نوع دوم در شکل 

 

 
 مرتبه دوم تأییدیتحلیل عامل : ترس از گناهسازه  1شکل 
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های مقادیر شاخصدر تحلیل عامل تأییدی مرتبه دوم، 

الگوی پیشنهادی  قبول قابلبرازش  دهنده نشانبرازندگی 

 .(1جدول ) استها با داده

 روایی همگرا

دو مؤلفه پیشگیری از آسیب و تنبیه در تحلیل  CRمقدار 

سازه ترس از گناه  CRعامل تأییدی مرتبه اول و مقدار 

مقدار  همچنین. قرار داشت 0/4در مرتبه دوم بالاتر از 

AVE  دو مؤلفه پیشگیری از آسیب و تنبیه در تحلیل

سازه ترس از گناه  AVEعامل تأییدی مرتبه اول و مقدار 

با توجه به اینکه . قرار داشت 5/4در مرتبه دوم بالاتر از 

؛ است تربزرگدر مرتبه اول و دوم  AVEاز  CRمقدار 

 اساسبرسازه ترس از گناه  یروایی همگرا بنابراین

 (.  0جدول )شود تأیید می( 2/12)دیدگاه فورنل و لارکر 
 پایایی( ب

نشان داد، مقادیر آلفای کرونباخ و امگای  5نتایج جدول 

ز مک دونالد سازه ترس از گناه و دو مؤلفه پیشگیری ا

د که بیانگر پایایی دست آمب 0/4آسیب و تنبیه بالاتر از 

 .و مناسب آن است قبول قابل

 
 مقیاس ترس از گناه نامهپرسشروایی همگرا، ثبات درونی و ثبات سازه  4جدول 

 مؤلفه
آلفای 

 کرونباخ

 امگای

 مک دونالد

 مرتبه دوم مرتبه اول

CR AVE CR AVE 

 5/4 10/4 050/4 051/4 پیشگیری از آسیب
01/4 65/4 

 51/4 1/4/ 110/4 111/4 تنبیه

کل ابزار ترس از 

 گناه
/41/4 /40/4  - -  

: CR  ،پایایی ترکیبیAVE :میانگین واریانس مشترک 

 بحث

و  سنجیروان های ویژگیارزیابی  هدف بااین مطالعه 

برای  ساختار عاملی نسخه ایرانی مقیاس ترس از گناه

 وتحلیل تجزیه .شد انجاماختلال وسواس فکری عملی 

های تنبیه و  عاملی منجر به شناسایی دو عامل، به نام

های کلیدی  با هم مؤلفهکه شد،  پیشگیری از آسیب

. تشکیل دادندحاضر ساختار ترس از گناه را در پژوهش 

مقیاس ترس از گناه  آیتم 20نتایج نشان داد که 

، بعلاوه مطلوب است روایی همگرای دارای طورکلی به

های پیشگیری از آسیب  و هم مؤلفههم سازه ترس از گناه 

نتایج . است بخشی رضایتدارای همسانی درونی  ،و تنبیه

اولیه پوردون و  اعتباریابی مطالعهپژوهش حاضر همسو با 

در این مطالعه پوردون و همکاران . بود( 1426) همکاران

 20آیتم مقیاس ترس از گناه به  /0در اعتباریابی اولیه از 

تنبیه و پیشگیری از آسیب دست یافتند   آیتم با دو مؤلفه

که پژوهش حاضر نیز در تحلیل ساختار عاملی از برازش 

اینکه  رغم علی. کند میحمایت   مناسب این دو مؤلفه

پژوهش حاضر از لحاظ شدت وسواس در  های نمونه

ارتباط سازه  دهنده نشانسطح خفیف قرار داشتند نتایج 

همانطور که پوردون و  .ترس از گناه با علائم وسواس بود

که ارتباط ترس از  همکاران در مطالعه خود نشان دادند

گناه با علائم وسواس بیشتر از اضطراب و افسردگی 

-مسئولیت این ارتباط را بیشتر در زیر مقیاس که است،

ها،  مؤلفهدر سطح . پذیری بیش از اندازه نشان دادند

مرتبط با  یها یابیارزارتباط بین پیشگیری از آسیب با 

 .تر از ارتباط آن با عامل تنبیه بودعلائم وسواس ضعیف
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این باشد که  یک استدلال برای این ارتباط ضعیف دیشا

آسیب منجر به  رساندن حداقل بهاقدامات پیشگیرانه برای 

که افراد  شود میجلوگیری از احساس گناه شود و باعث 

داشته باشند و در نتیجه انجام رفتارهای  احساس گناه

بررسی و کشف چنین . رود میوسواسی کمتر انتظار 

که  است؛ چرابالینی حائز اهمیت  های نمونهارتباطاتی در 

بالینی  های نمونهو معناداری در  توجه قابل های همبستگی

 .ممکن است مشاهده شود

و همکاران  کاسنتینو بعلاوه همسو با نتایج پژوهش حاضر،

 های ویژگیکه به منظور بررسی  ایدر مطالعه( 1414)

دو نمونه غیر بالینی و  روانسنجی مقیاس ترس از گناه در

ساختار دو عاملی انجام دادند، جمعیت بالینی در ایتالیا 

بعلاوه  .دندنموو پیشگیری از آسیب را تأیید  اصلی تنبیه

نسخه  کافی، اعتبار همگرا و واگرا همسانی درونی

نسخه . نشان دادند ایتالیایی مقیاس ترس از گناه را نیز

قادر بود بین بیماران مبتلا به  ایتالیایی مقیاس ترس از گناه

های کنترل بالینی و  اختلال وسواس فکری و سایر گروه

 .قائل شود بینی شدت علائم وسواسی تمایز در پیش

به مطالعه این موضوع ( 1421)چیانگ و پوردون 

های ختند که آیا ترس از احساس گناه سبکپردا

و به این نتیجه رسیدند  ،کند بینی می گیری را پیش تصمیم

های درک شده از که ترس از گناه با بالا بردن ریسک

گذارد گیری بزرگتر تأثیر میتصمیمات جزئی بر تصمیم

مورد سناریوهای فرضی به  گیری درو فرد قبل از تصمیم

ز دارد و هرچقدر اطلاعات کسب اطلاعات بیشتری نیا

ها احساس گیریو مدام در تصمیم شود نمیراضی  ،کند

-می تأخیرکند و تصمیمات خود را به بلاتکلیفی می

 .اندازند

گفت این  توان یمپژوهش حاضر  یها افتهیدر تبیین 

 زیادی برای درک ما و درمان وسواس کاربردهای ها افتهی

این نتایج لزوم توجه به احساس گناه را در  بنابراین. دارد

و نقش ترس بیش از حد از  های فعلی وسواس مدل

احساس گناه را در توسعه و تداوم وسواس برجسته 

به گناه به خصوص برای افراد حساس به  دیتهد .کند می

احساس گناه ممکن است به اندازه کافی ناراحت کننده 

محتوای وسواسی با  برای خنثی کردن چنین ها آنباشد و 

به  بنابراین ؛شوند یم ختهیبرانگاجبارهای آشکار یا پنهان 

 های نشانه ایجاد در گناه از ترس برجسته نقش دلیل

 اولیه بیمار ارزیابی حین در متغیر این بایست می وسواس

بیماران  درمانی برنامه در طور همین و گرفته شود نظر در

و  هاشمی زاده هنرمند، مهرابی جمالی،) شود گنجانده

 (.2044 داودی،

این ساختار همچنین چارچوبی برای درک اینکه چرا 

عامل مهمی در میان افراد مبتلا  ویژه بهاحساس مسئولیت 

زیرا ترس بیش از حد از  ؛دهد میارائه  ،به وسواس است

گناه ممکن است با باورهای مسئولیت در تعامل باشد، 

چه رسد به ) ت در قبال اشتباههر گونه مسئولی که طوری به

 .است تحمل غیرقابل( احساس مسئولیت بیش از اندازه

 دهنده نشان که از نظر بالینی، ارزیابی میزان احساس گناه

و گوش به ( اجبار)جبرانی یا پیشگیرانه است  های تلاش

در ( وسواس)نسبت به خطاهای احتمالی  زنگی

. باشد، مهم خواهد بود تواند میبرای هر فرد  بندی فرمول

میزان احساس گناه یا ترس از از ممکن است که افراد 

بینش نسبت به  تواند میو درمان  آگاهی نداشته باشند گناه

 .سهم گناه را تسهیل کند

مربوط به  باورهای ناکارآمد تواند میدرمان سپس 

خوشایندتر کردن مواجهه  بااحساس گناه را برطرف و 
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و کاهش دوسوگرایی در درمان یا  کنندگان مراجعهبرای 

رویکردهای . کاهش سایر موانع برای تغییر را فراهم سازد

کنند نیز  و پذیرش تمرکز می یشفقت خوددرمانی که بر 

ممکن است در کمک به افراد برای تحمل احساسات 

 مفید باشد از گناه ها آنتر به ترس  گناه و پاسخ انطباقی

تحقیقات هنوز منشأ ترس (. 1426 ان،چیانگ و همکار)

در وسواس را روشن نکرده  از احساس گناه بیش از حد

والدین  شناختیرواناست این کنترل است؛ اما ممکن 

باکلی و  لیفر، بالاش،) نقش بسزایی داشته باشد

؛ (1421 ،1گمبین و شارپ ؛1446 ،2بوردن -ووودروف

افزایش ترس از گناه در پاسخ به رویدادهای  بنابراین

مسائلی بود  نامناسبی مسئول به طورکه در آن فرد   زندگی

مداوم با  مواجهه بهکند، یا در پاسخ  توانست کنترل که نمی

؛ یابد انتقادی هستند، توسعه می شدت بهکه  یبانفوذافراد 

 ، مقیاس ترس از گناهسازی مفهومطابق با این م بنابراین

را محدود و دقیقاً آن را از  هایی دغدغهقادر است چنین 

 .کند گیری اندازهو پیشگیری از آسیب  طریق ابعاد تنبیه

 

 گیری نتیجه

 نتیجه گرفت که نسخه فارسی توان می ها یافتهاز این 

مناسبی در  سنجیروان های ویژگیمقیاس ترس از گناه از 

ترس  اهمیت سازه به توجه بابعلاوه  .ایران برخوردار است

ابزار  عنوان به تواند میعملی  -فکریاز گناه در وسواس 

نقش ترس از گناه در  کردن روشنو سودمند برای  مفید

از جمله . قرار گیرد استفاده موردایجاد و تداوم وسواس 

 های نمونهاستفاده از  این پژوهش، های محدودیت

 ها کننده شرکتو عدم امکان انتخاب تصادفی  غیربالینی

افراد مبتلا  ترس از گناه ممکن است در نمونه بالینی. بود
                                                             
1
- Ballash, Leyfer, Buckley & Woodruff-Borden 

2
- Gambin & Sharp 

پیشنهاد  ؛ بنابراینار شودمتفاوتی آشک به شکلبه وسواس 

 سنجیروان های ویژگیآتی  های پژوهشدر  شود می

از  توجهی قابلبالینی  های نمونه مقیاس ترس از گناه در

 تصادفی گیری هنمونافراد مبتلا به وسواس و با استفاده از 

 .انجام شود

 

 سپاسگزاری

 دانشگاه تخصصی دکترای رساله از برگرفته پژوهش این

-می 501 به شماره تهران با کد تصویب طباطبائی علامه

همسو با بیانیه هلسینکی همه ملاحظات اخلاقی که  باشد،

که در  کنندگان شرکتاز تمامی  .رعایت شده است

نهایت تقدیر و تشکر  ندرسانداجرای پژوهش ما را یاری 

 گونه هیچاظهار نویسندگان این مقاله  بنابر .را داریم

 .تعارض منافع ندارد
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