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Abstract 
 

Aim and Background: Experiencing weight stigma is one of the major social consequences of overweight and 

obesity, negatively impacting individuals' quality of life. The use of accurate tools to assess this experience is 

essential in therapeutic interventions and clinical research. The present study aimed to examine the factor 

structure and psychometric properties of the Persian version of the Stigmatizing Situations Inventory–Brief (SSI-

B) among an Iranian sample of overweight and obese individuals. 

Methods and Materials: This descriptive-validation study was conducted on 370 individuals with a body mass 

index (BMI) greater than 25, selected through convenience sampling. Participants completed the SSI-B scale. 

Confirmatory factor analysis (CFA) using the maximum likelihood method was performed to assess the factor 

structure. Internal consistency, test-retest reliability, composite reliability, McDonald’s omega, and convergent 

validity with BMI were evaluated. Additionally, multi-group CFA was used to assess measurement invariance 

across gender. Data were analyzed using SPSS version 26 and AMOS version 24. 

Findings: The one-factor structure of the SSI-B showed good model fit (CFI = 0.96, RMSEA = 0.06, χ²/df = 

2.49). Factor loadings ranged from 0.34 to 0.77. Cronbach’s alpha was 0.81, composite reliability 0.85, and 

McDonald’s omega 0.84. Test-retest reliability was 0.93. Convergent validity was confirmed through a 

significant correlation with BMI (r = 0.46). Multi-group CFA indicated measurement invariance across gender 

(ΔCFI < 0.01). 

Conclusions: The Persian version of the SSI-B is a valid and reliable instrument for assessing experienced 

weight stigma among overweight and obese individuals, and can be effectively used in screening, psychosocial 

interventions, and related research. 
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مرتبط با انگ وزن در بزرگساانن  یهاتیموقع اسیکوتاه مقفرم  یعامل لیو تحل یاعتبارسنج

 یوزن و چاقاضافه یدارا

 
 2را آزادی، سا1زارعان یمصطف  ،1تپهیسوگل یفاطمه نعمت

 .رانیا ز،یدانشگاه تبر ،یو روانشناس یتیدانشکده علوم ترب ،یگروه روانشناس اریدانش -1
 .رانیا ز،یدانشگاه تبر ،یو روانشناس یتیدانشکده علوم تربگروه روانشناسی،  ،یعموم یارشد روانشناس یکارشناس یدانشجو1 *مسئول( سندهی)نو -2
 

 

  چکیده
 

 استفاده از. دهدیقرار م ریافراد را تحت تأث یزندگ تیفیاست که ک یوزن و چاقمهم اضافه یاجتماع یامدهایانگ وزن از جمله پ ۀتجرب زمینه و هدف:

یژگ یو و یساختار عامل یوهش حاضر، بررساست. هدف پژ یضرور ینیبال یهاو پژوهش یتجربه در مداخلات درمان نیسنجش ا یبرا قیدق یابزارها
 د.بو یوزن و چاقاضافه یدارا یرانیا تیدر جمع (SSI-B)مرتبط با انگ وزن  یهاتیموقع اسیفرم کوتاه مق ینسخه فارس یسنجروان یها

در دس ترس انتخ او و  یریگنمون هبه روش  25 یبالا یبدن ۀنفر با شاخص تود 370بود.  یابیاعتبار-یفیتوصاز نوع پژوهش حاضر  ها:مواد و روش

 ،یدرون  یهمس ان یهااجرا شد. شاخص یساختار عامل یبررس یبرا یینمادرست نهیشیبا روش ب یدییتأ یعامل لیکردند. تحل لیرا تکم SSI-B اسیمق
 یبررس یبرا ن،یکار رفت. همچنابزار به ینجسروان یهایژگیو یابیارز یبرا BMIهمگرا با  ییدونالد و روامک یامگا ،یبیترک ییای، پاییبازآزما ییایپا

ص ورت  AMOS-24و  SPSS-26 یافزاره اه ا ب ا نرمداده لی انجام شد. تحل یچندگروه یعامل لیدر زنان و مردان، تحل یبودن ساختار عاملمعادل
 گرفت.

، 77/0ت ا  34/0 نیب  یع امل بی. ض را(CFI ،06/0 =RMSEA، 49/2 =χ²/df=  96/0) داشت یبرازش مطلوب SSI-B یعاملساختار تک :هایافته

 قی از طر BMIهمگ را ب ا  ییبود. روا 93/0 برابر با ییبازآزما بیدست آمد. ضربه 84/0دونالد مک یو امگا 85/0 یبیترک ییای، پا81/0کرونباخ  یآلفا
 .(> ΔCFI 01/0 ) ار در زنان و مردان معادل استابز ینشان داد ساختار عامل زین یچندگروه لیشد. تحل دیی( تأr= 46/0) عنادارمثبت م یهمبستگ

 یه او پژوهش یاجتم اع-یمداخلات روان  ،یدر غربالگر تواندیسنجش انگ وزن است که م یمعتبر برا یابزار SSI-B یفارس ۀنسخ :گیرییجهنت

 .ردیمورد استفاده قرار گ یمرتبط با چاق

 .وزن، چاقیاضافه، ، تحلیل عاملیاعتبارسنجیانگ وزن،  کلیدی: یهاواژه

 
مارتب  ااا اناز وزن در  یهااتیموقع اسیفرم کوتاه مق یعامل لیو تحل یاعتبارسنج .، آزادی س ارایفاطمه، زارعان مصطف تپهیسوگل ینعمت ارجاع:

 .427-419(: 3)23؛ 1404مجله تحقیقات علوم رفتاری  .یوزن و چاقاضافه یازرگسالان دارا
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 

 
 سارا آزادی،  *

 saraazadii78@gmail.com رایانامه:
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 مقدمه
 نیت راز مهم یکیعنوان به یوزن و چاقاضافه ر،یاخ یهادر دهه

 د.انش ناخته ش ده یدر سطح جه ان یسلامت عموم عوامل خطر
 س یر توان دیم یچاق وعیش ۀندیفزا رونداند که آن یایشواهد گو
از  یاریگذشته در بس یهادهه یرا که ط یبه زندگ دیام یصعود

(. 1) معک وس کن د یحت  ای  توق  کشورها محقق شده ب ود، م
 یس ال گذش ته، ن رخ چ اق یس یکه ط دندهیرآوردها نشان مب
در ه ر ده ه ح دود دو  ن،یانگی طور ماز دو برابر شده و به شیب

را  یکننده، چ اقروند نگران نیا(. 2،3)است  افتهی شیدرصد افزا
 زی ن رانی بدل کرده است. در ا ریگبا ابعاد همه یجهان یبه معضل
ش اخص  نیانگی از آن دارد که م تیحکا کیولوژیدمیاپ یهاداده
 9/25و  9/27ب ه  بیترت( در زنان و مردان ب هBMI) بدنی ۀتود
بزرگسال کشور ب ا  تیاز هفتاد درصد از جمع شیو باست  دهیرس
 .(4) اندمواجه یچاق ایوزن اضافه ۀدیپد

اختلالات  رینظ کیولوژیزیف یامدهایاز پ یفیبا ط یگرچه چاق
-یاسکلت یهابیو آس عروقی-یقلب یهایینارسا ک،یمتابول

 ژهیوآن به یو اجتماع یهمبسته است، اما آثار روان عضلانی
قرار گرفته  توجهکمتر مورد  ،یاجتماع زنیبرچسب و طرد ۀتجرب
 یهامعرض مواجهه با کنش دروزن و چاق اضافه ی. افراد داراندا

مند در نظام یهاضیو تبع یاجتماع یهاتیمحروم ز،یرآمیتحق
اشتغال و  ،ینظام آموزش ،یفردنیهمچون روابط ب ییهاحوزه
 اتیتجارو در ادب نیا (.5) رندیگیسلامت قرار م یهامراقبت
. اندشده یپردازمفهوم« شدهوزن تجربه انگ»با عنوان  یعلم

 یهاگافمن، انگ به بازتاو واکنش کیکلاس  یمطابق تعر
که با  شودیاطلاق م ییهایژگیاجتماع نسبت به و یمنف

 ،یچاق ۀنی. در زم(6) انددر تعارض یمسلط فرهنگ یهنجارها
 یو اعمال رفتارها یمفهوم ناظر بر تنزلّ منزلت اجتماع نیا

 آنان است بدنی ظاهر و وزن ۀواسطناعادلانه در قبال افراد به
(7). 

ان گ وزن ب ا  ۀک ه تجرب  ده دنش ان می یپژوهش ادبیات 
در  یانجیم ینقش دهیپد نیو ا (8) شودتشدید می BMI شیافزا
یم  ف این امطلوو ا اجتماعی-یروان یامدهایاز پ یاریبس نیتکو
 ۀتجرب  یاز آن است که س طح ب الا یمطالعات متعدد حاک .کند
 یاض  طراو، ان  زوا ،افس  ردگی نفس،ع  زت اف  ت ب  ا وزن ان  گ
 یو اختلال در عملک رد اجتم اع یزندگ تیفیکاهش ک ،یاجتماع

یم  یس ازیاز موارد درون  یاریرو در بستجا نیا.  همراه است

ف رد از مش ارکت م  دثر در  یریگکن  اره یرا ب را ن هیو زم ش وند
 (. 10، 9) سازندیفراهم م یمناسبات اجتماع

سنجش  انگ وزن، ۀو گسترد یچندبعد تیبه ماه عنایتبا 
 مداخلات یطراح یدر راستا اساسی یسازه اقدام نیا قیدق
 یابی، ارزبا این حال. شودیو ماثربخش محسو اجتماعی-یروان
 یبر برخوردار است که علاوه ییاز ابزارها یریگمستلزم بهره آن

همخوان  زنی هدف ۀجامع یفرهنگ ۀنیبا زم ،ییایو پا ییاز روا
« مرتبط با انگ وزن یهاتیموقع» اسیمق ان،یم نیدر ا باشند.

 یکیشده است،  یو روزن طراح رزیتوسط ما 1999که در سال 
 نی. ا(11) دیآیشمار محوزه به نیپرتکرار در ا یابزارها از
 انگ ۀتجرب جیرا یهاتموقعی ۀدربار هیگو 50مشتمل بر  اسیمق
 اس،یمق نیدر ا هاهیکاربرد، تعدد گو یبا وجود فراوان. است
زمان چند سازه به سنجش هم ازیکه ن ییهاتیدر موقع ژهیوبه

گو و کاهش دقت سخپا یوجود دارد، ممکن است موجب خستگ
 یهانهیدر زم اسیاز ابعاد مق یعلاوه بر آن، برخ. ها شودپاسخ
انطباق هستند.  ای ریقابل تفس یسختمختل  به یفرهنگ
 یهایژگیتا آنجا که نگارندگان اطلاع دارند، و ن،یهمچن
 صورت جامع گزارش نشده است.ابزار به نیا یسنجروان
ای نسخه ،(12) انیارتانو ها،یکاست نیرفع ا یدر راستا 
مرتبط با  یهاتیفرم کوتاه موقعبا عنوان  اسیمق نیاز ا رتکوتاه
 یهای. بررسارائه داد هیمتشکل از ده گو( 1B-SSIوزن ) انگ
ۀ کرونباخ در محدود یآلفا ضریبشده، ازجمله انجام یسنجروان
نه تنها  اسیمق نیکه احاکی از آن بود  94/0تا  84/0

 یینسخه کامل خود را ندارد، بلکه از اعتبار و روا یهاتیمحدود
 برخوردار است. زین یمناسب

 ۀنیدر زم( 13و گومزپرز ) زیپژوهش اورت از سوی دیگر،
 تیدر جمع اسیمق نیا اسپانیایی زبان ۀنسخ یانطباق فرهنگ

یژگیو و داریپا یز ساختار عاملا SSI-Bبزرگسال، نشان داد که 
کاربست  تیکه بر قابل رخوردار استب یمناسب یسنجروان یها

 ۀحال، استفاد نی. با اگذاردیمختل  صحه م یهاآن در فرهنگ
 یهایژگیو ترقیدق هاییبررس مستلزمابزار  نیتر از اگسترده
 متنوع است. یتیو جمع یفرهنگ یدر بسترهاآن  یسنجروان

معتبر، مختصر  یاو با توجه به فقدان نسخه اساس نیبر هم
 ران،یا پژوهشی-یعلم یابزار در فضا نیاز ا ریابی شدههنجاو 

 یهایژگیو و یساختار عامل بررسی هدف با حاضر ۀمطالع

 
1. Stigmatizing Situations Inventory-Brief 
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از  یادر نمونه SSI‑B اسیمق فارسی ۀنسخ یسنجروان
 است. گرفتهانجام  یوزن و چاقاضافه یدارا یرانیبزرگسالان ا

 

 هاروشو  مواد

 شرکت کنندگان
 ۀو جامع اس ت  یس نجروان-یفیپژوهش حاض ر از ن وع توص  

یم لیتشک یچاق ایوزن اضافه یآن را افراد بزرگسال دارا آماری
 تی ( در خصوص کفا14) یو ل یکامر ی. بر اساس راهنمادادند

 یابیدس ت ینفر برا 300حداقل  ،یعامل لیتحل یحجم نمونه برا
است. با در نظ ر گ رفتن احتم ال ح ذف  یمعتبر ضرور جیبه نتا
 قینفر از طر 412در مجموع  ،مخدوش ایناقص  یاهنامهپرسش
متن  وع  یه  اتیدر دس  ترس و ب  ا اس  تفاده از ظرف یریگنمون  ه
مراک ز  ه،یتغذ یهاکینیکل ها،مارستانیداده از جمله ب یآورجمع
 انتخاو شدند. نیآنلا یهاو پلتفرم یبهداشت

( 2، س  ال 18 ب  الاتر از( س  ن 1ورود ش  امل:  یه  املاک
 30ب یش از  ای وزن( )اض افه 25از  ترشیب BMIبرخورداری از 

. بودن د پ ژوهشش رکت در  یآگاهان ه ب را تی( رضا3)چاق( و 
( اب تلا ب ه 1: عب ارت بودن د از زی ناز مطالع ه خروج  یهاملاک

( ابتلا ب ه 2 ،یبر اساس خوداظهار یپزشکروان دیاختلالات شد
و  ردکیکننده که مشارکت را مختل مناتوان یجسم یهایماریب
 یدهپاس خ ای پاسخیب یهااز پرسش یوجود تعداد قابل توجه( 3

  مخدوش.
 شینقص ب لیدلنامه بهپرسش 42ها، داده شپالای ۀدر مرحل

 یهاپاس خ ای  کنواخ تی یدهپاسخ یها، الگودرصد پاسخ 10از 
 لیتحل ت،ی. در نهاندکنترل توجه حذف شد یهاتمینادرست به آ

 کننده انجام گرفت.شرکت 370 یهابر اساس داده یآمار

 اازار

با استفاده از فرمول وزن  .(BMI)شاخص توده ادنی 

بر مجذور قد )بر حسب متر مربع(  می( تقسلوگرمی)بر حسب ک
 یخودگزارش قیمربوط به قد و وزن از طر یهامحاسبه شد. داده

 شد. یگردآور

وزن فرم کوتاه  مرتب  اا انز یهاتیموقع اسیمق

(SSI-B). است  یاهیگو 10 یخودگزارش اسیمق کیابزار  نیا

بر وزن افراد  یتجارو انگ مبتن یفراوان یابیکه به منظور ارز
 ،یادرجه 10 کرتیل  یبر اساس ط هاهیگوشده است.  یطراح
 نی. اشوندیم یگذارنمره( 9« )هر روز»تا ( 0) «وقتچیه»از 
 دهیاداجتناو، طرد، نشامل  وزن مختل  انگ قیمصاد اسیمق

کودکان،  یاز سو یمنف یبازخوردها شدن، رهیخ شدن، گرفته
تصورات  ،یکار طیدر مح ضیتبع ها،بهیپزشکان، خانواده و غر

 ۀنمر. کندیم یابیارز را یکیزیف یهاتیو محدود یمنف یقالب
 ۀو در باز شودیمحاسبه م هاهینمرات گو نیانگیاز م اسیمق کلی
 شتریب زانمی ۀدهندنشان بالاتر اتنمر دارد؛ قرار ده تا صفر
، فرم (13) انیبر اساس پژوهش وارتان. است وزن انگ ۀتجرب
 و گرفته قرار آزمون مورد جداگانه ۀدر هفت نمون SSI-Bکوتاه 
آن گزارش شده  یبرا 94/0تا  84/0 نیکرونباخ ب یآلفا بضرای

 ن،یمطلوو آن است. همچن یدرون یهمسان حاکی ازاست که 
نشان  یمعنادار یمرتبط همبستگ یهااسیمق ریر با ساابزا نیا

 برخوردار است. یمناسب یهمگرا و واگرا ییداده و از روا

 روش اجرا
و اجرا ش د. در  یپژوهش در چند مرحله طراح یاجرا ندیفرآ

ترجم ه ش دند.  یبه زبان فارس  SSI-B یهاهیگام نخست، گو
 هاولی  ۀرجمت ،یشناسروان یعلم ئتیه یسپس، دو نفر از اعضا
و اص لا   یبررس ییو محتوا یصور ییروا ،یرا از نظر دقت زبان
صورت معکوس توسط دو به فارسی ۀنسخ بعد، ۀکردند. در مرحل

ترجم ه و ب ا  یس یو انگل یفارس یهاشناس مسلط به زبانروان
 یابی داده شد تا از صحت ترجم ه و مع ادل قیتطب اصلی ۀنسخ
 کی ش ده، در ترجمه ۀاولی ۀنسخ حاصل شود. نانیاطم یمفهوم
نفر از افراد هدف اجرا شد.  30 ی( بر رولوتی)پا مقدماتی ۀمطالع

 یو تناس ب زب ان قابل فهم وضو ،  یابیمرحله، ارز نیهدف از ا
و اعم  ال  یف  یک یبازخورده  ا اف  تیب  ود. پ  س از در هاهی  گو

و جه ت اج را در  یس ازابزار آماده نهاییۀ اصلاحات لازم، نسخ
 ۀمراجع  قیها از طرداده یآورجمع کار گرفته شد.به یاصل ۀوننم

و  زی در شهر تبر یاهیو تغذ یبهداشت ،یبه مراکز درمان حضوری
انج ام گرف ت.  نیلاپ رس نی با استفاده از بس تر آنلا نیهمچن
 ۀکامل و ارائ حاتیتوض افتیکنندگان داوطلب، پس از درشرکت
 تکردن د. در ص ور لی ها را تکمنامهآگاهانه، پرسش ۀنامترضای

ص رفا  ب ه  ،یطرف یاص ل ب  تی بروز ابهام، پژوهشگران با رعا
 اعتب ار ی. جه ت بررس پرداختن دیس دالات م  یمفهوم حیتوض
 ه،ی اول یدو هفت ه پ س از اج را SSI-Bنامه پرس ش ییبازآزما

 نیب  یکنندگان ارسال و همبس تگنفر از شرکت 30 یمجددا  برا
 .نمرات دو نوبت محاسبه شد

 های آماریشرو
 و 26 ۀنس  خ SPSSاف  زار ه  ا، از نرمداده لی  تحل یب  را

AMOS یب را یدیی تأ یع امل لتحلی. شد استفاده 24 ۀنسخ 
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س نجش  یب را ییآزمون بازآزم ا اس،یمق یساختار عامل یابیارز
 ،یدرون یهمسان یابیارز یکرونباخ برا یآلفا بیضر ،یثبات زمان
ا م ورد اس تفاده رهمگ  ی یروا یجهت بررس یهمبستگ لیو تحل

 قرار گرفت.
 

 هایافته

 شناختیهای جمعیتویژگی
ها نامهپرس ش لی تکم ن دینف ر در فرا 370مطالع ه،  نیدر ا
سال  66تا  18 نیکنندگان بمشارکت یسن ۀ. دامنداشتندشرکت 
 58/11 اری سال با انح راف مع 46/34ها آن یسن نیانگیبود و م

کنندگان را زن ان کتدرص د از ش ر 8/61 ن،یگزارش شد. همچن
 1در ج دول  یش ناختتیجمع یهایژگیو ری. سادادندیم لیتشک

 اند.ارائه شده
نکنندگاشرکت دموگرافیکتوزیع فراوانی متغیرهای  .1جدول  

 

 درصد فراوانی مقدار فراوانی مقوله متغیرها

 جنسیت
2/39 145 مرد  

8/61 225 زن  

 سن

24-18  98 5/26  

34-25  95 7/25  

44-35  97 2/26  

54-45  61 5/16  

64-55  19 1/5  

تسطح تحصیلا  

9/8 33 زیردیپلم  

3/27 101 دیپلم  

4/42 157 کارشناسی  

9/18 70 کارشناسی ارشد  

4/2 9 دکتری  

شاخص توده 
 بدنی

وزناضافه  190 4/51  

6/48 180 چاقی  

 

 حلیل عاملی تأئیدیت
 شاخص ،یعامل لیها جهت تحلداده تیکفا یابیارز یبرا
بارتلت محاسبه  تیو آزمون کرو (KMO) نیاولک-ریم-زریکا

نشان دهنده که دست آمد به 88/0برابر  KMOمقدار . گردید
کفایت حجم نمونه است. همچنین، آزمون بارتلت معنادار 

که بر مناسب ( p ،45=df ،51/1154=2>001/0دست آمد )هب
 لالت دارد.د یعامل لیتحل یبرا یهمبستگ سیبودن ماتر

 یعامل لی، تحلSSI-B اسیمق یعاملبا توجه به ساختار تک
در  یینمادرست ۀنیشیمرتبه اول با استفاده از روش ب یدییتأ

 ضمدل مفرو یساختار عامل 1. شکل اجرا شد AMOSافزار نرم
 .دهدیم مایشرا ن

 
 SSI-B مقیاس . مدل تحلیل عاملی تأییدی 1 شکل

 
از  یا، مجموعهیریگمدل اندازهبرازش  یابیارز یبرا
نسبت  ،ها شاملشاخص نیها مورد استفاده قرار گرفتند. اشاخص

مجذور  نیانگیم ۀشی، ر(CMIN/DF) یآزاد ۀبه درج دویکا
(، GFI)برازش  ییکوی، شاخص ن(RMSEA) یبیتقر یخطا

و  (CFI) یقی، شاخص برازش تطب(TLI) سیلو-شاخص تاکر
آمده، دستبه جیاساس نتا بر بودند. (IFI) ندهیشاخص برازش فزا

 3 ۀکه کمتر از حد آستانبود  49/2برابر با   CMIN/DF مقدار
برابر  زین RMSEAار . مقدقبول مدل استبرازش قابل انگربی و
( قرار 08/0)کمتر از  دامنۀ مطلووکه در  دست آمدبه 06/0با 
 هندۀدنشان زین گری، چهار شاخص دهاشاخص نیکنار ا در .دارد

، شاخص 96/0برابر با  GFI شاخص برازش مطلوو مدل بودند:
TLI شاخص94/0رابر با ب ، CFI  و شاخص  96/0برابر باIFI 

بالاتر از حد ها شاخص نیا یآمد. همگ تدسبه 96/0برابر با  زین
 دیها، مدمجموعه از شاخص نیا ند.بود 90/0 شدههتوصی ۀآستان

 جینتا ،یطور کلدل هستند. بهم یعاملبرازش مناسب ساختار تک
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از نظر  یریگنشان داد که مدل اندازه یدییتأ یعامل لیتحل
 است. رشیپذقابل اسیمق یمعتبر و ساختار عامل یآمار

استاندارد نشان داد که  یعامل یبارها یبررس ن،یهمچن
 نیب یاو در بازهبودند  03/0بالاتر از  ادیرمق یدارا هاهیگو یتمام

از آن  یحاک جینتا نی(. ا3قرار گرفتند )جدول  77/0تا  34/0
 مکنون ۀساز نییدر تب یسهم معنادار هاهیاز گو کیاست که هر 

 یبر عامل واحد بارگذار یدرستو به دشده دارنانگ وزن تجربه
برخوردارند.مذکور  ۀسنجش ساز یلازم برا تیو از کفا اندشده

 

 پایایی و روایی
، SSI-B اسیمق یسنجروان تیفیک یابیمنظور ارزبه
 یاسازه ییو روا ییایسنجش پا یها برااز شاخص یامجموعه

 مورد استفاده قرار گرفت.
 بیضر قیاز طر اسیمق یدرون یگام نخست، همسان در
دست آمد به 81/0شد. مقدار آلفا برابر با  یکرونباخ بررس یآلفا
وه علااست.  هاهیگو انیمطلوو م یانسجام درون دهندۀنشانکه 
 برابر باامگا  بیو ضر 85/0 برابر بامرکب  ییایشاخص پا ،بر آن

و  دندفراتر بو 70/0مطلوو  دست آمد که از آستانهبه 84/0
 .بودندمناسب سازه  ییایپا حاکی از
کنندگان نفر از شرکت 30 ،ییاعتبار بازآزما یبررس یبرا
 یانتخاو شدند و دو هفته پس از اجرا یصورت تصادفبه

 بینامه پاسخ دادند. ضرمجددا  به همان پرسشنخست، 
نشان  جینمرات دو اجرا محاسبه شد. نتا نیب رسونیپ یهمبستگ

قرار دارد، که  یآمده در سطح معناداردستبه یداد که همبستگ
 انگریدر طول زمان دارد و ب اسمقی کل ۀنمر یداریدلالت بر پا
 (.4)جدول  است SSI-B مطلوو ییاعتبار بازآزما

 
 SSI-Bمقیاس  ییاازآزما اعتبار بیضر. 3جدول 

 ضریب همبستگی پیرسون میانگین نمره اجرای دوم میانگین نمره اجرای اول متغیر

شدهانگ وزن تجربه  35/1  42/1  0/93** 

   p ≤0/01 

 ۀنمر میان ۀرابط اس،یمق یهمگرا روایی ارزیابیمنظور به
. بررسی شد مرتبط یرونیملاک ب کیعنوان به BMI کل ابزار و

مثبت و  یهمبستگ ر،یدو متغ نیا نینشان داد که ب جینتا

از منظر  افته،ی نیا. (p ،46/0  =r< 001)وجود دارد  یمعنادار
شاخص  شیکه با افزا یاگونهقابل انتظار است؛ به زین یمفهوم
 .ابدییم شیافزا زنی وزن انگ ۀتجرب ،یتوده بدن

 B-SSIمقیاس های ویههای توصیفی و اارهای عاملی گ. شاخص2جدول

هاگوی ه  

های توصیفیشاخص  
بار 
 عاملی

همبستگی با 
کل ۀنمر  

ینمیانگ  
انحراف 
 معیار

یکشیدگ کجی  

فرق  گرانیشما و د نیوزنتان ب لیمهد کودک و... به دل یمعلم، پرستار، مرب ،یدر کودک. 1
 اند.گذاشته

02/1  03/2  34/2  94/3  62/0  67/0  

29/2 شوند.های عمومی به شما خیره می.  مردم در مکان2  00/3  15/1  07/0-  77/0  80/0  

45/1 .کنندیوزن شما اظهار نظر م ۀبلند دربار یکودکان با صدا. 3  18/2  91/1  53/3  77/0  79/0  

 کندیم هیبه شما توص د،یاوزنتان به پزشک مراجعه نکردهمشکل اضافه یبرا نکهیا رغمیعل. 4
 .دیداشته باش ییغذا میرژ که

69/2  77/2  01/1  02/0  54/0  66/0  

شما  کردهیکه از شما سوءاستفاده کرده، چون تصور م دیاداشته یعاطف کیشریک . 5
 کرد. دیرا تحمل خواه طیو آن شرا دیمستأصل هست

25/0  58/0  36/2  53/3  35/0  38/0  

28/1 .آورندیبه زبان م یاادبانهیشما سخنان ب ۀدربار گرانید ،یعموم یهادر مکان . 6  07/2  15/2  52/3  75/0  76/0  

19/0 .دیابدن، از فرصت استخدام محروم شده ۀانداز ایوزن، شکل  لیبه دل . 7  52/0  83/2  67/4  51/0  51/0  

27/0 خجالت دارند. ایخانواده نسبت به حضور شما احساس شرم  یاعضا . 8  67/0  80/2  88/4  34/0  38/0  

89/2 .دیهست یفرد پرخور ،یچاق ایوزن اضافه لیبه دل کنندیتصور م گرانید . 9  12/3  89/0  54/0-  72/0  80/0  

38/0 .دیریگیمسافران قرار م ریآزار سا ایمورد توجه  شتر،یب یخاطر اشغال فضادر اتوبوس به . 10  89/0  66/2  75/4  39/0  42/0  
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 گیریثبات اندازه

می ان در  اسی مق یمعادل بودن س اختار ع امل بررسی یبرا
در س ه س طح  یچن دگروه یدییتأ یعامل لیزنان و مردان، تحل

نشان داد ک ه در  جیاجرا شد. نتا رو اسکالا کیریمت ورال،یگیکانف
قاب ل قب ول ق رار  محدوده برازش در یها، شاخصهر سه سطح

راتر ف 01/0ۀ از مراحل از آستان کیچیدر ه CFI راتییدارند و تغ
 اسی مق یاز آن است که ساختار عامل یحاک هاافتهی نیا نرفت. 

 یریگو مع ادل ب  وده و از ثب  ات ان  دازه داری  در ه ر دو ج  نس پا
 برخوردار است. یگروهنیب

 
گیری. نتایج آزمون ثبات اندازه4جدول   

آزادی(مجذور کای )درجه مدل  CFI TLI RMSEA 
(66) 847/139 کانفیگیورال  937/0  491/0  055/0  

(75) 448/156 متریک  930/0  916/0  054/0  

(85) 342/189 اسکالار  921/0  907/0  058/0  

  

 گیریو نتیجه بحث

 یابزار فقدانبر وزن و  یسنجش انگ مبتن تیبه اهم عنایتبا 
پژوهش حاضر با هدف  ران،یدر ا سازه نیا ارزیابی یبرا استاندارد
صورت  SSI-B اسیقم ینسخه فارس یساختار عامل یبررس

ساختار تک عاملی نسخه ، ی. نتایج تحلیل عاملی تأییدپدیرفت
نتایج این مطالعه  ن،یکرد. همچن دییرا تأ اسیمق نیا یفارس

و روایی نسخه فارسی این مقیاس در افراد  ییاینشان دهنده پا
وزن و چاق بود که بر قابلیت کاربست این مقیاس اضافه یدارا

 .گذاردنی و مطالعات پژوهشی صحه میهای بالیدر فعالیت
 ۀدلالت بر آن دارد که نسخ هاافتهی ،ینظر ساختار عاملم از
( و 12) یسیانگل یهاراستا با نسخههم اس،یمق نیا یفارس
 ۀیکل کهینحواست؛ به یعاملتک یواجد ساختار(، 13) یاسپانیای
با  هافتهاین یااند. شده یبارگذار یدرستبه یبر عامل اصل هاهیگو
راستا هستند. وزن هم ضیدر حوزه تبع ینظر یهاارچووهچ

 یهاتی(، تجربه موقع15وزن ) ضیمطابق با مدل چرخه تبع
 یبه انزوا تواندیاست که م یندیحلقه در فرا نیزا نخستانگ
سلامت منجر  یمنف یامدهایکاهش عزت نفس و پ ،یاجتماع

 یاجتماع ضیبعمراتب ت سلسله دلبر اساس م ن،یشود. همچن
 یاعنوان مدلفهبه زیآمضیتبع یهاتیموقع می(، تجربه مستق16)

. شودیم یتلق ضیانتظارات تبع ای یسازیاز درون زیمتما
دلالت  SSI-B یعاملحاضر که بر وجود ساختار تک یهاافتهی

تجربه  ز،ین رانیا یکه در بستر فرهنگ دهندیدارند، نشان م
 کپارچهی یاصورت سازهبه نی بر وزنمبت زیآمانگ یهاتیموقع
 .کندیبروز م
 کرونباخ، یآلفا ی چون ضریبیهاشاخص ،ییایپا نهیزم در
قرار  قابل قبول سطحدر  دونالد،مک یمرکب و امگا ییایپا

 یبررس جهتبودند.  اسیمناسب مق پایایی حاکی ازداشتند و 
 کرونباخ یآلفا بی، از ضرSSI-B ینسخه فارس یدرون یهمسان

مزبور  بیآن است که ضر انگریحاصل، ب جینتاشد.  بهره گرفته
با  این یافتهبهنجار قرار دارد؛  ۀبوده و در محدود 75/0 بالاتر از

 اسیمق نیا یدرون یمطالعات مشابه که به سنجش همسان جینتا
با لحاظ (، همسو است. 18، 17اند )پرداخته ینیبال یهادر گروه

 70/0 ۀدر محدود کرونباخ یآلفا یبرامطلوو  ۀنکته که دامن نیا
 ۀاذعان داشت که نسخ توانیم(، 19است )گزارش شده 95/0تا 
 یواجد اعتبار علم ،یدرون همسانی ثیابزار، از ح نیا یفارس
 است.

بالا  یهمبستگ بیبا ضر ییحاصل از بازآزما جینتا ن،یهمچن
د اعتما تیو قابل ی، بر ثبات زمانی مقیاسدو نوبت اجرا میان

با  ییایاز پا زانیم نیدارد. ا دیتأک SSI-B ینسخه فارس
مطابقت  یسنجروان یابزارها یابیدر هنجار جیرا یاستانداردها
است  اسیمق نیا بخشتیرضا ییاعتبار بازآزما انگریدارد و ب

 ۀاستدلال کرد که تجرب نیچن توانیم افتهی نیا نییدر تب(. 20)
 ضیسطو  مختل  تبع ۀدیچیکنش پانگ وزن، برآمده از برهم

 تیبه تقو ای شوندیم گریکدی نیگزیجا ایکه  یاست؛ سطوح
 ضیکه تبع یطیعنوان نمونه، در شرا. بهگردندیمتقابل منجر م

 ای یهنجار لیدلا( به نیتوه ای)همچون تمسخر  مستقیم
 ینابرابر ری)نظ یساختار یهاضیتبع شود،یتر مکمرنگ یحقوق

 و عنوان سازخدمات سلامت( به ایتغال به منابع اش یدر دسترس
همراه را به یمنف یو اجتماع یروان یامدهایپنهان، همان پ یکار
 یاجتماع گاهیتا جا دنداریافراد را وام ندهایفرا گونهنی. اآورندیم

 ریزناپذیگر یتیعنوان واقعساخته و به یرا درون شیفروتر خو
 ن،ی. همچنابدییاهش ممقاومت در برابر آن ک جه،یدر نت رند؛یبپذ
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از جانب  یاشهیکل یهایو داور یقالب هایرشنگ افتیدر
 یتا زمان ب،یترت نی. بدکندیم دیرا تشد ضیاحساس تبع گران،ید

دگرگون نشود، با  یاقجامعه نسبت به چ یکه نگرش جمع
خواهد شد و  نیگزیجا گرید یاگونه ض،ینوع تبع کیدر  یکاست
 .(21) ابدییم انگ همچنان استمرار ۀچرخ
نم ره  نیمثبت و معنادار ب  یهمگرا، همبستگ ییروا حیث از
بر آن است که ابزار مزبور قادر ب ه  یدییتأ، BMIو  اسیکل مق
 BMIان گ وزن در اف راد ب ا  ۀسطو  بالاتر تجرب  یزگذاریتما
ان گ و  ۀدر ح وز جیرا ینظر یهاانیبا بن افتهی نیااست؛  بالاتر
از  اسی مق ین یبشیپ ق درت( و به 8ه )سازگار بود یوزن ضیتبع

ب ا  نیپ ژوهش حاض ر همچن  .بخشدیاعتبار م یسنجنظر روان
 یبراب ر یابی ب ه ارز ،یچن دگروه یع امل لی از تحل یریگبهره
حاص ل،  جیپرداخت. نتا متغیر جنسیتسطح در  اسیمق یساختار

زن ان و  انی در م SSI-B یعاملدلالت بر آن دارد که مدل تک
در  یارز برخوردار اس ت و تف اوت معن ادارهم یختارمردان از سا

ب ر  ،یساختار یهمسان نی. استمشاهده نشده ا یعامل یالگوها
 یتیجنس  یاس هیمقا یه الیدر تحل اسی مق قابل اعتماد بودن

 یه ااز آن را در پژوهش یعلم  یبرداردارد و امکان بهره دیتأک
 .سازدیفراهم م یتیجنس یهابر تفاوت یمبتن
س اختار کوت اه،  لی اب زار حاض ر ب ه دل ،یمنظر ک اربرد از 

جهت اس تفاده  ییبالا تیاز ظرف ها،هیگو تیسهولت اجرا و شفاف
و مطالع  ات  یغرب  الگر ین  دهایفرآ ،ینیب  ال یه  اطیدر مح
به شناخت  تواندیاز آن م یریگبرخوردار است. بهره یشناختروان

وزن و اضافه یاراافراد د انیانگ وزن در م ۀالگوها و شدت تجرب
و  یو متخصصان سلامت روان و رفتار را در طراح نجامدیب یچاق
 رساند. یاریمداخلات اثربخش  یرااج

برخوردار است  ییهاتیحال، پژوهش حاضر از محدود نیبا ا
نخس ت آنک ه، . رن دیم دنظر ق رار گ دی با هاافت هی ریکه در تفس
و با استفاده از خاص  ییایجغراف ۀمنطق کیصرفا  در  یریگنمونه

 رو،نی در دس ترس ص ورت گرفت ه اس ت؛ ازا یریگروش نمونه
را مح دود  یران یبزرگسالان ا تیبه کل جمع جینتا یریپذمیتعم
اند ک ه شده یگردآور یصورت خودگزارشها بهدوم، داده .کندیم

ق رار داش ته باش ند.  یدهپاسخ یریسوگ ریاست تحت تأث مکنم
قرار گرفت  یهمگرا مورد بررس ییروا مطالعه صرفا  نیسوم، در ا
 یع امل لی چهارم، اگرچه تحلواگرا مغفول ماند.  ییروا یابیو ارز
 نیدر ا یاکتشاف یعامل لینشان داد، تحل یبرازش مناسب یدییتأ

در  توان دیم  ندهیآ یهادر پژوهشآن انجام لذا نمونه اجرا نشد. 
یژگیبه و توجه با ت،یباشد. در نها دیابعاد انگ وزن مف ییشناسا
متفاوت نس بت ب ه وزن در من اطق  یهاو نگرش یفرهنگ یها

از  یبع  د یه  اپژوهش ش  ودیم   ش  نهادیگون  اگون کش  ور، پ
 لاتیو س طح تحص  تیجنس ت،یتر از نظر قوممتنوع یهانمونه

 .ابدی شیافزا هاافتهی میتعم تیاستفاده کنند تا قابل
 اسی مق یفارس  ۀگفت نس خ توانیم ،یینها یبنددر جمع

SSI-Bان گ وزن در  ۀسنجش تجرب  یمعتبر برا و ایپا ی، ابزار
 توان دیم اس،یمق نیاز ا یریگ. بهرهدیآیشمار مبه یرانیا ۀجامع

 یطراح  لیارتقاء سلامت روان و تسه ،ضیدر جهت کاهش تبع
 کند. فایا ستهیشا یمدثر، سهم یو اجتماع یمداخلات درمان

 

 منافعتعارض 

 مقاله وجود ندارد. نیا سندگانینو نیب یمنافع تعارض گونهچیه
 

 حمایت مالی
 است.انجام شده ینهاد خاص چیه یمال تیپروژه بدون حما نیا

 

 ملاحظات اخلاقی

و ب ا  ینکیهلس  هی انیب یمطالعه حاضر مطابق ب ا اص ول اخلاق 
کنندگان انجام شد. مشارکت در پ ژوهش آگاهانه شرکت تیرضا

 یمنف  امدیبدون پ توانستندیدر هر مرحله مداوطلبانه بود و افراد 
ماندن اطلاع ات و ناش ناس یمحرمانگ ن،یانصراف دهند. همچن

 .شد تیرعا یخصوص میحفظ حر یها براپاسخ
 

 تشکر و تقدیر

و افرادی که در اجرای این  کنندگانشرکتوسیله از تمامی بدین
 .آوریمپژوهش ما را یاری نمودند، تقدیر و تشکر به عمل می
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