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 "شده برای سالمندانمقياس تعادل ادراک "تدوين و رواسازی 

 2پرستو قاسمی ، 1* *داریوش خواجوی

 چکیده 

شده برای سالمندان بود. نمونة آماری ای تعادل ادراکگویه-39هدف پژوهش، تدوین و رواسازی مقیاس  
به عنوان آزمودنی در این    1393نفره از شهر اراک در سال    300سال(    60سالمند )بالای  پژوهش، دو گروه  

ها، و مقیاس خود کارآمدی در ها با استفاده از مقیاس اعتماد به تعادل ویژة فعاّلیّتپژوهش شرکت کردند. داده
های ها از تحلیل عاملی اکتشافی و تحلیل مؤلفه آوری شد. برای تجزیه و تحلیل داده المللی جمعافتادن، فرم بین

عاملی   تحلیل  واریماکس،  با چرخش  و   تأییدیاصلی  به روش مدل معادلات ساختاری، ضریب همبستگی 

و لزرل انجام شد. تحلیل عاملی اکتشافی به استخراج    SPSS-16افزارهای  استفاده شد. محاسبات با نرم   tآزمون  

درصد واریانس را تبیین کرد.    66/5و    92/76مید که به ترتیب  انجا  "تكالیف سخت"و    "تكالیف ساده"دو عامل  
نسبتاً   سالمندان  شدةادراک  تعادلپرسشنامة    گیرینشان داد که مدل اندازه نتایج تحلیل عاملی تأییدی مرتبة اول  

برازش  (، شاخص  TLIلویس )-های توکرهای شاخص بود. شاخص مناسب و کلیه اعداد و پارامترهای مدل معنادار  
دهندة عالی بودن این مقادیر بود.  و نشان 95/0( همگی بالاتر از IFI( و شاخص برازش افزایشی )CFIتطبیقی )

و   ≥0001/0Pها همبستگی مثبت )شده با مقیاس اعتماد به تعادل ویژة فعالیتبین نمرة مقیاس تعادل ادراک
91/0r= 0001/0داری دیده شد )المللی رابطة منفی معنیفرم بین-( و با مقیاس خود کارآمدی در افتادنP≤    و
83/0r=   که مؤید روایی همگرای این مقیاس بود. نتایج آزمون )t-    استیودنت نشان داد که میانگین نمرة کل

سال گذشته به  های فاقد سابقة افتادن نسبت به همتایان دارای سابقة افتادن در یكتعادل ادراک شدة آزمودنی
ای، پایایی آزمون مجدد مقیاس را تأیید طبقه (. ضریب همبستگی درون≥0001/0Pلاتر بود )داری باطور معنی

ها، روایی به دست آمد. این یافته  88/0(. همسانی درونی به روش آلفای کرونباخ برای کل مقیاس  ≥01/0Pکرد )
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 دمه مق

کاهش و    پژوهشگاه(،  1392همراه با افزایش سن در دورة سالمندی، افت عمومی در عملكرد حرکتی )خواجوی،  

از جمله عملكرد حسّی فیزیولوژیكی  از عملكردهای  بسیاری  اختلال در  باعث  بدنی  که شود  حرکتی می-فعاّلیّت 

به علاوه، با کاهش فعاّلیّت بدنیِ  منجر شود.  کاهش کنترل وضعیّت بدنی و افزایش احتمال افتادن    مكن است بهم

عروقی، دستگاه   -های بدن از جمله دستگاه قلبی ای در ظرفیّت دستگاهکنندههمراه با افزایش سن، تغییرات نگران 

 (.  1388کار و قربانی، آید )لطافتاسكلتی به وجود می -تنفسّی، دستگاه عصبی و دستگاه عصبی

های واکنش، نقص در حفظ کاهش زماناز جمله  ،  مرتبط با سن در عملكرد حرکتی  برخی تغییرات رفتاریاما  

کاهش   (. 2002)گالاهو و اوزمان،  طور پیوسته مشهود هستند  به   ،تعادل و کنترل قامتی و تغییرات در الگوی راه رفتن

و همكاران    1تواند به افتادن منجر شود که این حادثه، شیوع زیادی در بین سالمندان دارد. هچ میکنترل وضعیّت بدن  

افتند که این عدد در سالمندان  سال حداقل یكبار در سال می   60درصد سالمندان بالای    30( اظهار داشتند که  2003)

های سالمندان به  افتادن درصد    68از    درصد افزایش یافت. نتایج پژوهشی نشان داد بیش  40سال به    80بالای  

درصد   6های مرتبط با افتادن جدیّ و  از آسیب درصد    24( که  2004و همكاران،    2آسیب جسمانی منجر شد )استل 

های ناشی از افتادن که به  آسیبدرصد    50(. به علاوه،  1988و همكاران،    3منجر به شكستگی گزارش شد )تینتی

(. 1990و همكاران،    4گردد )ساتینشوند، به تحویل به خانة پرستاری منجر می بستری شدن در بیمارستان منجر می 

یابد ها افزایش میشود، تعداد افتادن عان دارند که نوسان قامتی، با افزایش سن بیشتر می( اذ2002پاین و ایساکی )

سالمندی و تأثیر آن بر سلامتی، کیفیتّ به دلیل اهمیّت تعادل در دورة  یابد.  و تعادل با سرعت کمتری بهبود می

های پژوهشی حاکی از ارتباط اند. یافته زندگی و استقلال کارکردی، مطالعات زیادی درصدد بررسی این متغیّر برآمده

)اینگمارسون  است  افتادن  تعادل و خود کارآمدی  انگ 2002و همكاران،    5بین  و  اظهار داشتند 2008،  6؛ پنگ   .)

سالمندان دارای خود کارآمدی پایین مرتبط با افتادن، در مقایسه با همتایان دارای خود کارآمدی مرتبط با افتادن  

ضعیف  افتادن  با  مرتبط  کارآمدی  خود  که  سالمندانی  همچنین،  داشتند.  بیشتری  افتادن  خطر  داشتند، بالا،  تری 

 7کامینگتمایل به کاهش داشت )  شانهای زندگی روزانه نشان دادند و کیفیّت زندگی های بیشتری را در فعاّلیّتافت

 (.  2000، و همكاران
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توانایی حفظ پایداری در حالت سكون )تعادل ایستا( و یا در حین حرکت )تعادل پویا( است )گائینی و  تعادل،  

می 1386رجبی،   افزایش  سن  با  همراه  افتادن  وقوع  چون  به (.  سالمندی  دورة  در  تعادل  عملكرد  قابل طور  یابد، 

تر از آنچه که است. در اواخر بزرگسالی، تعادل به تدریج مستلزم تلاش هوشیارانه ای مورد مطالعه قرار گرفتهملاحظه

 (.2002؛ نقل شده در پاین و ایساکس،  1982،  1کوک و نشر   -شود )وولاکوت، شامویمی ،  بوده است  پیشتر در زندگی

بدون در دست داشتن ابزارهای پژوهشی روا و پایا   ،عواقب ناشی از آنهامطالعه و بررسی دقیق افتادن، تعادل و  

های مورد مطالعه در زمینة تعادل در دورة سالمندی، تدوین، ساخت مقدور نخواهد بود. بر این اساس، یكی از حیطه 

)با چشم باز   "ایستادن روی یك پا"های تعادل  و روانسنجی ابزارهایی برای سنجش تعادل است. برای مثال، آزمون 

و  2(ABCها )تعادل ویژة فعالیت  های عملكردی هستند و مقیاس اعتماد بهاز آزمون "بلند شدن و رفتن"و بسته( و 

 شده هستند.های تعادل ادراکز مقیاسا 3(FESمقیاس کارآمدی در افتادن )

های متعددی  سالمندی، ابزارها و روش گیری تعادل در دوران بزرگسالی به ویژه در دورة  برای سنجش و اندازه

شام دارد.  وولاکوتوجود  و  کوک  آزمون2007)  4وی  این  نوع  (  دو  به  را  گزارش(مقیاس1ها  خود  و   5دهیهای 

 .بندی کردنددسته 6های مبتنی بر اجرا (مقیاس2

 "7المللی افتادن، فرم بینمقیاس کارآمدی در  "سنجش اُفتادن،    برایدهی  خود گزارشهای معتبر  ز جمله مقیاسا

فعاّلیّت در زندگی روزانه است و هر گویه،    16گویه مربوط به انجام    16( است که دارای  2005یاردلی و همكاران )

کند گیری میامتیازی، اندازه  4فعّالیّت، در مقیاسی    16میزان نگرانی از افتادن را در هنگام انجام هر یك از این  

(، یاردلی 1990(. روایی و پایایی این ابزار در تحقیقات متعددی از جمله تینتی و همكاران )2005)یاردلی و همكاران،  

( مورد تأیید قرار گرفته است. در مقیاس 2006( و دایاس و همكاران )2008(، کمِپن و همكاران )2005و همكاران )

 تی و های مقیاس کارآمدی افتادن تین، گویه10تا    1های  ای، پرسشگویه-16المللی  کارآمدی در افتادن، فرم بین

( است و شش گویه شامل راه رفتن روی یك سطح لغزنده، به دیدن دوستان و آشنایان رفتن، دست 1990همكاران )

رون رفتن جمعی به جایی رفتن، راه رفتن روی یك سطح غیرهمسطح، بالا رفتن و پایین آمدن از یك سرازیری و بی

برای شرکت در یك مراسم به آن اضافه گردید. هر پرسش میزان نگرانی/ترس از افتادن را در هنگام انجام هر 
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(. کسب نمرة بالاتر از این پرسشنامه،  2005کند )یاردلی و همكاران،  گیری میامتیازی، اندازه  4فعاّلیّت در مقیاسی  

 به معنی داشتن ترس از افتادن بیشتر است.  

سؤالی است که افراد سالمند -10یك پرسشنامة  (،  1990تینتی و همكاران )(  FESمقیاس کارآمدی در اُفتادن )

انجام فعاّلیّت را در طول  افتادن خود  از  از  ترس  ،  و همكاران  )تینتی  کنندارزیابی می  10تا    1های زندگی روزانه 

ابزار مقیاسی خوب ( فرم کوتاه این پرسشنامه را تدوین کردند و اظهار داشتند این 2008کمِپن و همكاران )(. 1990

 7و    16( شكل  2010علاوه دلبائر و همكاران )و قابل اجرا برای سنجش ترس از افتادن در افراد سالمند است. به 

ای را در یك مطالعة جامع رواسازی کردند و نتیجه گرفتند که هر دو مقیاس دارای ساختارهای قابل قبول، گویه

و همكاران   1. هائر تواند مورد استفاده قرار گیرندروایی و پایایی خوب هستند و برای اهداف پژوهشی و بالینی می 

افتادن2010) کارآمدی  و  افتادن  کارآمدی  ابزار  دو  هر  نیز  شناختی -(  نقص  بدون  و  با  بیماران  در  را  المللی  بین 

رواسازی کردند و نتیجه گرفتند که پایایی درونی و پایایی آزمون مجدد خوب تا عالی بودند. آنها در پایان شیوة 

و همكاران   2ویژه دارای نقص شناختی پیشنهاد کردند. اولوس توان به اجرای مبتنی بر مصاحبه را برای سالمندان نا

شده را در دو کشور ترکیه و ترتیب ترجمة ترکی و آلمانی مقیاس یاد( نیز به 2006و همكاران )  3( و دایاس 2012)

  آلمان رواسازی و پایاسازی کردند.

فارسی    (1391)  خواجوی نسخة  پایایی  و  روایی  عاملی،  فعاّلیّت"ساختار  ویژة  تعادل  به  اعتماد  ی  "هامقیاس 

ا مطالعه کرد. نتایج تحلیل عاملی تأییدی با چرخش واریماکس به استخراج یك عامل ساکن در جامعه ر  سالمندان

گویة شمارة   واریانس را تبیین کرد. بیشترین بار عاملی بهدرصد کلّ    50/85با ارزش ویژة بیش از یك منجر شد که  

( و کمترین بار عاملی به  94/0)  "تان، کف اتاق را جارو کنیدچقدر اطمینان دارید که بدون از دست دادن تعادل"  7

( 0/ 55)  "زده راه برویدرو یختان، روی یك پیادهچقدر اطمینان دارید که بدون از دست دادن تعادل"  16گویة شمارة  

و   82/0پایایی درونی به روش آلفای کرونباخ به ترتیب  هفته و    4پایایی آزمون مجدّد بین یك تا    اختصاص داشت.

( ابزاری روا و پایا برای ABC-F)  "هامقیاس اعتماد به حفظ تعادل در فعّالیّت"نسخة فارسی  در نتیجه،  بود.    0/ 98

 تواند با اهداف بالینی و پژوهشی استفاده شود.  سالمندان ایرانی ساکن در جامعه است که می

آنها استدلال . است  ی ( دارای نقاط ضعفFESافتادن ) در ( اظهار داشتند که مقیاس کارآمدی1995) 4پاول و میر

تواند به تفسیر ناکامل افراد منجر است که می   "خرید ساده"های نسبتاً کلی مثل  دربرگیرندة فعاّلیّت  FESکردند،  

ممكن است به دلیل اثر سقف، برای سنجش   FESکردند این بود که    وارد  آن  علاوه، دومّین ایرادی که برشود. به 
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( 1995بنابراین، پاول و میر )  اعتماد به حفظ تعادل، در سالمندان دارای کارکرد بالا، به اندازه کافی حسّاس نباشد.

تدوین و رواسازی   "هامقیاس اعتماد به تعادل ویژة فعّالیّت"، پرسشنامة دیگری را به نام  FESبه منظور رفع نواقص  

را در اجرای  ها میدارد که از آزمودنی  گویه  16کردند. این مقیاس   فعالیّت زندگی روزانه،    16خواهد اعتماد خود 

را ندارد و  FES(،  نقاط ضعف ABC( اظهار داشتند مقیاسی که جدیداً تدوین شده )1995پاول و میر ). ارزیابی کنند

 . گیردها را دربرمی تری از دشواری در فعاّلیّتدامنة وسیع 

میر و همكاران  از جمله،  پرداختند.  مقیاس  این  پایایی  تعیین  و  رواسازی  به  بعدی،  پژوهشگران، در مطالعات 

  ABCاین مقیاس را مورد مطالعه قرار دادند و نتیجه گرفتند که نمرة    2کنندة و ارزیابی   1های افتراقی( ویژگی1998)

ماه ثابت باقی ماند امّا در سالمندانِ ساکن در خانه اُفت کرد. همچنین   12سالمندان دارای کارکرد بالاتر در طول  

هفته تمرین تعادلی، اعتماد به تعادل را افزایش داد. آنها در پایان نتیجه گرفتند که اعتماد به حفظ تعادل، قابل   10

دارای سطوح مختل بین سالمندان  و  است  استتغییر  قابل تشخیص  تحرکّ کارکردی،  از  و   3همچنین، مك .  فی 

برای سالمندان چینی زبانِ ساکن در هنگ2007همكاران ) را  این مقیاس  کُنگ، رواسازی ( نسخة ترجمة چینی 

شده، ابزاری مناسب،  ادراک-گیری اعتماد به تعادل خودکردند و نتیجه گرفتند که نسخة چینی این مقیاس برای اندازه 

های روانسنجی این مقیاس را در افراد با قطع اندام (، ویژگی 2003و همكاران )  4به علاوه، میلر.  باشدروا و پایا می

( نیز با روش 2010آرنادوتیر و همكاران ). کردند تحتانی مورد پژوهش قرار دادند و روایی و پایایی این ابزار را تأیید

راش روانجنبه  5تحلیل  فعّالیّتهای  در  تعادل  حفظ  به  اعتماد  مقیاس  زمینة سنجی  در یك  استفاده  هنگام  را  ها 

و   6کاتانئو .  نیاز به اصلاح دارد  ABCفرهنگی جدید )در کشور ایسلند( آزمودند و نتیجه گرفتند که نسخة ایسلندی  

را در افراد دارای تصلّب چندگانه ارزیابی   ABC( نیز روایی شش مقیاس اختلال تعادل از جمله  2006همكاران )

( نیز روایی سازه، پایایی 2006و همكاران )  7سالباچ.  کردند و نتیجه گرفتند که روایی همزمان این ابزار را تأیید کردند

 .  درونی و پایایی مطلق این مقیاس را در افراد دارای سكته تأیید کردند

سنجش    یهایكی از مشكلات مقیاس اند.  های سنجش تعادل ایراد کردهپژوهشگران نقایصی را برای مقیاس 

( 2008و همكاران ) 8(. تالی2011گیرند )دلبائر و همكاران، این است که تحت تأثیر اثر سقف قرار می ادراک تعادل 

 "ها و ترس از افتادن در سالمندانبررسی فعالیت"ها و  سنجی مقیاس اعتماد به تعادل ویژة فعالیتهای روانویژگی

 
1. discriminative 

2. evaluative 
3. Mak 

4. Miller 

5. Rasch analysis 

6. Cattaneo 

7. Salbach 

8. Talley   
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(SAFE  را در زنان سالمند )نتیجه گرفتند که هر دو مقیاس و  سال و بالاتر در معرض خطر افتادن  بررسی کردند    70

دادند که می  نشان  را  تبییناثرات سقف  زنان سالمند تواند  تغییر در  به  مقیاس  این دو  بودن  کنندة عدم پاسخگو 

تر ترس از افتادن نیاز دارند که  گیری سطوح پایینغیرمعلول باشد. آنها نتیجه گرفتند که ابزارهای حساس به اندازه 

این جمعیت در را در  این پدیده  از  به طور (.  همچنین هیچ2008بر گیرند )تالی و همكاران،    دامنة کاملی  کدام 

 کنند. مستقیم تعادل را بررسی نمی 

که برخی از ابزارهای رایج در زمینة این است  داشتند  نیز به آنها اشاره  (  1998لاچمن و همكاران )وم که  دمشكل  

کنند که افراد دارای سطوح تحصیلی محدود )پایین( امتیازی استفاده می  100و یا    10های  سنجش تعادل از مقیاس

مشكل سوم برای استفاده از این ابزارها در داخل کشور این است ها مشكل دارند. نامهدر پاسخگویی به این پرسش 

شده دربارة های ساختهاند و بومی نیستند. تمامی مقیاس در کشورهای غربی تدوین شده   ،ی یاد شدههاکه مقیاس 

اند. (، در کشورهای غربی )غیر اسلامی( ساخته شدهABCو    FES  ،FES-Iترس از افتادن و اعتماد به تعادل )مثل  

 اند در صورتی که فراوانی اینهای خاص سالمندان مسلمان را لحاظ نكرده بنابراین، هیچ کدام از این ابزارها، فعاّلیّت

های شده در مقیاسهای گنجاندهها به لحاظ کاربرد اعتقادی، در زندگی مسلمانان از فراوانی برخی فعاّلیّتفعاّلیّت

گویه  از  یكی  مثال  برای  است.  بیشتر  مراتب  به  مقیاس  یادشده،  یك EFS-Iهای  از  آمدن  پایین  یا  بالارفتن   ،

چند بار در سال رخ بدهد شاید هم رخ ندهد. یا راه رفتن سرازیری/سربالایی است. این تكلیف شاید در سال فقط  

است که به وضوح مشخص است که شیوع این فعّالیّت در زندگی روزانة   ABCهای زده، از گویه روی یك سطح یخ 

ها، در فرهنگ  شده در این مقیاس های گنجاندهشود. از طرف دیگر برخی فعاّلیّت همة مناطق جغرافیایی دیده نمی

ایرانی وابسته به جنس هستند. برای نمونه جارو کردن و آماده کردن غذا، در فرهنگ ایرانی عمدتاً تكالیفی برای 

شوند. همچنین، برخی تكالیف زندگی روزانه وابسته به فرهنگ هستند. طهارت کردن، رفتن به  زنان محسوب می 

شود های فرهنگی دیده نمیبه دلیل تفاوت  نانوایی برای خرید نان و بغل کردن نوة نوزاد و کودک، در فرهنگ غرب

های مذهبی و عقیدتی در زندگی روزانه مثل نماز خواندن،  شود. در صورتی که برخی فعاّلیّتیا حدّاقل کمتر دیده می

وضو گرفتن، طهارت کردن، به مسجد رفتن، شرکت در نماز جماعت، به نماز جمعه رفتن، شرکت در مراسم ختم، 

عزاداری کردن، خرید نان از نانوایی و غیره، اولّ اینكه به وفور توسّط سالمندان ایرانی انجام می شوند، دوّم اینكه  

دهند یا وابسته به جنس نیستند و سوّم اینكه وابسته به فرهنگ هستند و تقریباً تمامی سالمندان آنها را انجام می

 هستند.  مكلّف به انجام آنها

هایی سنجد بلكه سازهشده را نمیکدام به طور مستقیم تعادل ادراکاست که هیچمشكل دیگر این ابزارها این  

را می  و غیره  افتادن  در  تعادل، خود کارآمدی  به  اعتماد  افتادن،  از  ترس  تعادل همچون  این پژوهش،  سنجد. در 

در حین   شانادراک افراد سالمند از توانایی خود در حفظ تعادل"شده به طور مستقیم ارزیابی شد و به عنوان  ادراک
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یك ضمن رفع نواقص یاد شده،  بنابراین این پژوهش طرّاحی شد تا  تعریف شد.    "های زندگی روزانهانجام فعالیت

 کند.  شدة سالمندان طرّاحی و تدوینپرسشنامة بومی را برای سنجش تعادل ادراک

 شپژوهروش 

بود.   توصیفی  پژوهش،  این  پرسشنامه  روش  مرحلة  رواسازی  سه  )تعادل 1در  سازة  مفهوم  نظری  (تعریف 

ز سالمندان زن و مرد بودند ا  جامعة آماری تحقیق عبارت  (رواسازی ابزار انجام شد.3(تدوین گویه و  2شده(،  ادراک

اراک که در سال   زندگی می  1393شهر  اراک  از جمله  در شهر  تحقیق در چند مرحله  این  آماری  نمونة  کردند. 

نفر، تحلیل عاملی اکتشافی، تحلیل عاملی تأییدی به    10(روایی محتوایی شامل  2نفر،    50(تدوین گویه شامل  1

ها به صورت در نفر(  نمونه  30نفر(، آزمون مجدد )  50نفر(، روایی همگرا )   300نفر )حدود  5ازای هر گویه حداقل 

   شدند.   دسترس انتخاب

 ابزارهای تحقیق

شدة سالمندان )که در این  برای انجام این تحقیق از سه ابزار استفاده شد که عبارت بودند از مقیاس تعادل ادراک

افتادن.    ها و مقیاس ترس از افتادن یا خود کارآمدی درتحقیق رواسازی شد(، مقیاس اعتماد به تعادل ویژة فعاّلیّت

 تعیین روایی همگرا استفاده شد. از دو ابزار آخر به منظور 

پاول و   باربرای اولین گویه و یك عامل است که -16دارای مقیاس این ها. مقیاس اعتماد به تعادل ویژة فعّالیّت

اعلام کردند به طوری   67( نقطة برش این پرسشنامه را نمرة  1995یر )پاول و می رواسازی کردند.    (1995)  یرمی

باشد. که کسب زیر نمرة برش به معنای دارای ترس از افتادن و بالای نمرة برش به معنای فاقد ترس از افتادن می

رواسازی شد. نتایج تحلیل عاملی تأییدی با چرخش واریماکس به  (  1395)خواجوی    توسطاین ابزار    نسخة فارسی

درصد کلّ واریانس را تبیین کرد. پایایی آزمون    50/85استخراج یك عامل با ارزش ویژة بیش از یك منجر شد که  

خواجوی، نسخة فارسی  به دست آمد.    0/ 98درونی به روش آلفای کرونباخ  و همسانی    82/0هفته    4ن یك تا  مجدّد بی

را ابزاری روا و پایا برای سالمندان ایرانی ساکن در جامعه معرفی کرد که  "هامقیاس اعتماد به تعادل ویژة فعّالیّت"

 تواند با اهداف بالینی و پژوهشی استفاده شود.  می

توسط   المللی. مقیاس ترس از افتادن )مقیاس خود کارآمدی در افتادن( فرم بین مقیاس  این  اصلی  نسخة 

و دارای یك   پرسشی   16بین المللی مقیاسی  -( تدوین و رواسازی شد. کارآمدی افتادن2005یاردلی و همكاران )

( است و شش گویه  1990های مقیاس کارآمدی افتادن تینتی و همكاران )، گویه10تا    1های  است که پرسش   عامل

جمعی به جایی رفتن، راه رفتن روی شامل راه رفتن روی یك سطح لغزنده، به دیدن دوستان و آشنایان رفتن، دسته 
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یك سطح غیرهمسطح، بالا رفتن و پایین آمدن از یك سرازیری و بیرون رفتن برای شرکت در یك مراسم به آن  

مقیاسی   در  فعاّلیّت  هر  انجام  هنگام  در  را  افتادن  از  نگرانی/ترس  میزان  پرسش  هر  گردید.  امتیازی،   4اضافه 

(. کسب نمرة بالاتر از این پرسشنامه، به معنی داشتن ترس از افتادن 2005کند )یاردلی و همكاران، گیری می اندازه

را تدوین و رواسازی کردند.   "1المللی مقیاس کارآمدی در افتادن، فرم بین"(،  2005بیشتر است. یاردلی و همكاران )

فعّالیّت در زندگی روزانه است که هر گویه، میزان نگرانی  16گویه )پرسش( مربوط به انجام  16این مقیاس، دارای 

کند )یاردلی و همكاران،  گیری می امتیازی، اندازه  4فعّالیّت، در مقیاسی    16از افتادن را در هنگام انجام هر یك از این  

(، 2005(، یاردلی و همكاران )1990(. روایی و پایایی این ابزار در تحقیقات متعددی از جمله تینتی و همكاران )2005

( مورد تأیید قرار گرفته است. روایی ترجمة فارسی این مقیاس 2006( و دایاس و همكاران )2008کمِپن و همكاران )

( خواجوی  در ش1393توسط  مؤلفه (  تحلیل  از  استفاده  با  عاملی  تحلیل  نتایج  بررسی شد.  اراک  با  هر  اصلی  های 

بینی درصد پراکنش را پیش 96/77چرخش واریماکس به استخراج یك عامل با ارزش ویژة بالای یك انجامید که 

( این 1392مد. خواجوی )به دست آ  70/0و پایایی آزمون مجدد    98/0کرد. همسانی درونی به روش آلفای کرونباخ  

های پژوهشی و بالینی ی روا و پایا برای جامعة سالمندان ایرانی و به منظور استفاده در موقعیتامقیاس را پرسشنامه

 معرفی کرد. 

ادراک تعادل  دادهمقیاس  گردآوری  اصلی  ابزار  پرسشنامه  این  ایرانی.  سالمندان  مشخصات شدة  که  بود  ها 

 شد.   رائه خواهداه  سنجی آن در ادامروان 

داده  تحلیل  اکتشاف عوامل تشكیلها.  روش  از به منظور  با چرخش    دهندة پرسشنامه  اکتشافی  تحلیل عاملی 

از روشا  2واریماکس  مقیاس  این  عاملی  روایی  بررسی  برای   3یابی معادلات ساختاریمدل  ستفاده شد. همچنین 

نیز در مراحل مختلف استفاده گردید. تجزیه   tستفاده شد. همچنین از روایی محتوایی، ضریب همبستگی و آزمون ا

 انجام شد.   LISREL.8.5و  SPSS-16 افزارهایها با استفاده از نرم و تحلیل داده

ها انجام شد.  آوری گویهشده(، جمعگیری )تعادل ادراکازة مورد اندازهتعریف نظری س  روش انجام کار. پس از

با .  آوری گویه از جامعة هدف انجام شدگذشته، جستجو در پیشینة پژوهش و نیز جمعطالعات  بر اساس م  این کار

ها، مقیاس خود کارآمدی های قبلی تدوین شدة مرتبط با تعادل از جمله اعتماد به تعادل ویژة فعالیتمطالعة مقیاس

ها استخراج شد. همچنین با توجه به اینكه هدف  رخی گویه ب،  های زندگی روزانة سالمنداندر افتادن و مقیاس فعالیت 

از جامعة هدف خواسته شد که فعالیت بود،  بومی  را که فراوانی این تحقیق تدوین یك مقیاس  های روزانة خود 

 
1. Fall Efficacy Scale-international (FES-I) 

2. Exploratory Factor Analysis  

3. Structural Equation Modeling  
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توسط جامعة هدف استخراج شد و شده  ارائه های  بیشتری در طول روز دارند، فهرست کنند. پس از این مرحله، گویه

به دست آمد. گویه    58با  نسخة خام اولیه    های یادشده،شده از مقیاسهای استخراجها با گویهبا ترکیب این گویه

متخصص تربیت بدنی و علوم ورزشی از جمله رفتار حرکتی،    10این مقیاس برای تعیین روایی محتوایی در اختیار  

 شناسی و فیزیولوژی قرار گرفت که ضمن ارائة پیشنهادهایی، روایی محتوایی را تأیید کردند.  روان 

نفر سالمند قرار گرفت    10ها، این مقیاس خام در اختیار  پس از تأیید روایی محتوایی، به منظور بررسی فهم گویه 

ها ارائه کنند. در این مرحله نیز تغییرات جزیی انجام و از آنها خواسته شد نظرات خود را دربارة ابهام و وضوح گویه

عنی سالمندان ساکن در جامعه قرار نمونة آماری ی  300  تهیه و در اختیارگویه    58با  رسشنامة اولیه  شد. سپس، پ

گرفت. در این مرحله، تحلیل عاملی اکتشافی انجام شد و به استخراج دو عامل منجر شد. پس از این مرحله، به  

پرسشنامه را آزمودنی انتخاب شدند و    300  ، مجدداً از جامعة آماری1روایی، تحلیل عاملی تأییدی  منظور بررسی

و پایایی   2روایی همگرا   ردند. نتایج تحلیل عاملی تأییدی، نتایج مرحلة قبل را تأیید کرد. در مراحل بعد ک  تكمیل

 همسانی درونی محاسبه شد.   آزمون مجدد و -آزمون

 نتایج تحقیق 

 های تحقیقمشخصات فردی آزمودني 

نفر معادل  143درصد سالمندان مرد و  6/42نفر معادل   106نفر بود که از این تعداد،  249ها تعداد کل آزمودنی 

های مرد سال و آزمودنی  12/70±91/7های زن  درصد زن بودند. میانگین و انحراف استاندارد سن آزمودنی   4/57

و   60سال، حداقل سن    12/73±89/8ها،  سال بود. میانگین و انحراف استاندارد سن کل آزمودنی  08/9±46/76

درصد دارای   5/89نفر معادل    222آزمودنی شرکت کننده در این تحقیق،    248سال بود. از مجموع    97حداکثر سن  

کننده در این تحقیق دارای مدرک های شرکتدرصد فاقد همسر بودند. اکثر آزمودنی   5/10نفر معادل    26همسر و  

درصد از نمونة آماری را   17درصد(. افراد دارای تحصیلات دانشگاهی تنها    2/93تر بودند )تحصیلی دیپلم و پایین

 0/ 4کردند. تنها  ها بالای دو میلیون تومان حقوق دریافت می درصد از آزمودنی   35به خود اختصاص دادند. حدود  

درصد   7/21ته  سال گذشهای دارای سابقة افتادن در یكها فاقد حقوق دریافتی بودند. آزمودنیدرصد از این آزمودنی

درصد از عصا استفاده    5/71ها معادل  نفر از آزمودنی   178  همچنیندرصد بودند.    3/78های فاقد افتادن  و آزمودنی 

 گرفتند. می درصد، از عصا کمك 5/28نفر معادل   71کردند و نمی

 
1 . Confirmatory Factor Analysis 

2. Convergent Validity   
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 نتایج تحلیل عاملي اکتشافي 

بارتلت97/0مییر  -کیسرنمونه  حجم  کفایت    نتایج پژوهش نشان داد که مقیاس و    04/172، شاخص کرویت 

( که نشان می دهد حجم نمونه برای تحلیل عاملی در این پژوهش کافی بوده ≥000/0pبود )  741درجات آزادی  

 است.  

 شده در نتیجه تحلیل عاملی اکتشافی اریانس کل تبیین و .1جدول 

مؤ

 لفه

مربع   مجموع مربع بارها ارزش ویژة اولیه  از مجموع  بعد  بارها 

 چرخش

در کل 

صد 

واریان

 س

تجم

عی  

 درصدی 

در کل

صد 

واریان

 س

تجم

عی  

 درصدی 

در کل

صد 

واریان

 س

تجم

عی  

 درصدی 

1 99/

29 

92/

76 

92/

76 

99/

29 

92/

76 

92/

76 

98/

18 

68/

48 

68/

48 

2 21/

2 

66/

5 

57/

82 

21/

2 

66/

5 

57/

82 

22/

13 

90/

33 

57/

82 

 

طریق   از  اکتشافی  عاملی  تحلیل  عامل مؤلفه نتایج  دو  استخراج  به  واریمكس،  چرخش  همراه  به  اصلی  های 

. (1)جدول  درصد واریانس را تبیین کرد  66/5درصد واریانس را تبیین کرد و عامل دوم  92/76انجامید. عامل اولّ 

گذاری شدند. نام  "تكالیف تعادلی سخت"و عامل دوم    "تكالیف تعادلی ساده"ها،  عامل اول با توجه به ماهیت گویه 

بردن یك لیوان چای داغ از یك  "،  "روی کردن در اطراف خانه مثلًا توی محلّه پیاده "هایی مثل  عامل اول شامل گویه

جارو کردن خانه با جاروی دستی)دسته  "،  "  بردن یك سینی چای یا شربت از یك اتاق به اتاق دیگر "،  "اتاق به اتاق دیگر 

عامل   بود.  "حمام کردن و خشك کردن خود با حوله "، و  "کیلویی)مثلًا از مغازة محل تا منزل(   5حمل یك وسیلة  "،  "بلند( 

زده)مثلاً  راه رفتن روی یك سطح یخ "هایی از جمله  گذاری شد، شامل گویه نام  "تكالیف تعادلی سخت"دوم نیز که  

، "کیلویی، مثلًا از مغازة محل تا خانه   15حمل یك وسیلة  "،  "پایین آمدن از یك تپّه)سرپایینی( "،  "زمین یخ زده در زمستان( 

بغل کردن یك  "، و  "راه رفتن روی یك سطح لیز)مثل کف حمّام یا سرامیك خیس( "،  "بالا رفتن از یك تپّه )سربالایی( "

 بود. " کودک)حدوداً دو ساله( و بردن آن از یك اتاق به اتاق دیگر 
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آید، ماهیت تكالیف در شده برمیهای ذکر شده در دو عامل استخراجطور که محتوای نمونة گویه همان 

گویه گویه نمونه  است. همچنین  آسان  و  اول ساده  و  های عامل  های ذکر شده در عامل دوم هم سخت، دشوار 

 دهد. های عامل اول نشان میها را نسبت به گویه تر بودن این گویه پیچیده

از   به منظور بررسی روایی سازه )عاملی(  ادامه و  بردر  تأییدی مبتنی  عادلات یابی ممدل  روش تحلیل عاملی 

 با ی  برازندگی  هاشاخص   گزارش  با  ارتباط  دراستفاده شد.    1ساختاری یا تحلیل چند متغیری با متغیرهای مكنون

  از یك  کدام  نكه یا  مورد  در ی  کل  وی  عموم  توافق   ،یساختار  معادلاتی  ابیمدل  نیمتخصص  ن یب  در   نكهیا  به   توجه

  شاخص  4  تا  3  ازی  بیترک  شودیم  شنهادیپ  ندارد،  وجود  کند،یم  فراهم  مدل  ازی  بهتر  برآوردی  برازندگی  شاخصها

  طبقه   ای  گروه  سه   در ی  برازندگی  شاخصها   نكهیا  به  توجه  با  نیهمچن    (.1999  ،هووبنتلر  ؛2005  نیکلا)  شود  گزارش

 مورد  در  را ی  متفاوت  اطلاعات  طبقه   هری  هاشاخص  و  رندیگی م  قرار(  جوصرفه)  مقتصد  و(  یاسه یمقا)ی  قیتطب  مطلق،

 گزارش  و ی  بررس  طبقه  هر   از  شاخص  كی  حداقل  شودیم  شنهادیپ  کنند،یم  فراهم  مدل  بودن  مناسب  وی  برازندگ

( و ریشه  AGFIشده )های مطلق، شاخص نیكویی برازش اصلاح در این پژوهش از بین شاخص   (.2006  براون، )  شود

(، TLIلویس )-های توکرهای تطبیقی، شاخص ( و از بین شاخص SRMRمربعات باقیمانده استاندارد شده )میانگین 

های های مقتصد، شاخص( و در نهایت از بین شاخص IFI( و شاخص برازش افزایشی )CFIشاخص برازش تطبیقی )

 ( انتخاب گردید. x/dfه درجة آزادی )دو بخی  نسبت ( وRMSEAریشه میانگین مربعات خطای برآورد )

 اتریس چرخش مؤلفه م .2جدول 

 مؤلفه گویه 

  1 2 

  867/0 حمام کردن و خشك کردن خود با حوله  7

  865/0 بلند شدن و جواب دادن به آیفون  17

  864/0 از ماشین شواری   پیاده شدن یا  سوار   8

  861/0 به رختخواب رفتن و از رختخواب بیرون آمدن  11

  860/0 سرِ شیر آب و وضو گرفتن رفتن   22

  857/0 به توالت رفتن و بیرون آمدن  21

  841/0 پوشیدن و درآوردن بلوز بدون کمك گرفتن از کسی یا چیزی  14

  838/0 از یك اتاق به اتاق دیگر رفتن برای جواب دادن به تلفن  1

  831/0 بردن یك لیوان چای داغ از یك اتاق به اتاق دیگر  3

 
1. Latent 
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  827/0 روی صندلی نشستن و از روی صندلی بلند شدن  19

  827/0 بردن یك سینی چای یا شربت از یك اتاق به اتاق دیگر  4

بدون کمك گرفتن    ن از حالت ایستاده به حالت نشسته روی زمین درآمد  37

 از کسی یا چیزی 

809/0  

  806/0 عبور از عرض خیابان شلوغ  9

  787/0 جارو برقی جارو کردن خانه با   10

  777/0 ها کردن رختخواب کردن و جمع پهن  36

  776/0 پوشیدن و درآوردن شلوار در حالت ایستاده و بدون کمك یا تكیه به دیوار  13

  766/0 خرید کردن از سوپری محل  15

  763/0 روی کردن در اطراف خانه مثلًا توی محلّه پیاده  2

  755/0 طبقة بالا یا پایین   همسایه بردن یك ظرف غذا برای   29

  751/0 رفتن به مسجد محله  24

حضور در جاهای شلوغ و پررفت و آمد مثل عروسی و مراسم عزاداری، و   30

 ... 

744/0  

بدون کمك گرفتن از کسی یا    از روی زمین   بلند شدن از حالت نشسته  27

 چیزی 

721/0  

ارتفاعِ بالای سر شما قرار دارد)مثلًا  برداشتن یا گذاشتن وسیله ای که در   28

 اند( هایی که بالای سر شما قرار گرفته از قفسه 

721/0  

  712/0 جارو کردن خانه با جاروی دستی)دسته بلند(  5

زده در حالی که یك کودک حدوداً دو راه رفتن روی یك سطططح یخ 38

 ایدساله را بغل کرده

 880/0 

پلطّة برقی در حطالی کطه یطك کودک را بغطل  بطالا و پطایین رفتن از   39

 هااید،بدون گرفتن دستگیرهکرده

 847/0 

 847/0  کیلویی   20یك طبقه بالا رفتن از یك آپارتمان با حمل یك وسیلة   26

در حالی که یك وسیلة سنگین    ( کوه یك سرازیری )مثل  پایین آمدن از   23

 کنید. کیلویی را حمل می   20

 838/0 

 804/0  زده)مثلًا زمین یخ زده در زمستان( راه رفتن روی یك سطح یخ  31

 791/0  پایین آمدن از یك تپّه)سرپایینی(  34



    235    "سالمندان یشده برامقياس تعادل ادراک " یتدوین و رواساز 

 785/0  کیلویی، مثلًا از مغازة محل تا خانه   15حمل یك وسیلة   12

 783/0  تپّه )سربالایی( بالا رفتن از یك   33

 733/0  راه رفتن روی یك سطح لیز)مثل کف حمّام یا سرامیك خیس(  35

بغل کردن یك کودک)حدوداً دو ساله( و بردن آن از یك اتاق به اتاق   32

 دیگر 

 727/0 

 682/0  چوله( - )سطح دارای چاله   راه رفتن روی سطح ناهموار و ناصاف  20

 668/0  ها بدون کمك گرفتن از نرده   های آپارتمان پله یك طبقه بالا رفتن از   16

 656/0  کیلویی)مثلًا از مغازة محل تا منزل(   5حمل یك وسیلة   6

 623/0  نماز ایستاده و کامل خواندن)نه به صورت نشسته یا روی صندلی(  25

 485/0  یك طبقه پایین آمدن از پله های یك آپارتمان  18

  در   مثالی  برا  .استشده   مطرح  متخصصان  توسط ی  متفاوت  برشی  هاملاک   ،ی برازندگی  هاشاخص ی  برا

ة دهندنشان   85/0  از  بالاتر  ریمقاد  باشد،ی م  كی  و  صفر  نیب  نهاآ  راتییتغ  دامنه  که  IFIو   CFI، TLIی  هاشاخص

 ر یمقاد  و  مدل  قبول  قابل  و   خوبی  برازندگة  دهندنشان   90/0  از  بالاتر  ریمقاد  ،(1998  ،یکلوو)  مدلی  نسبی  برازندگ

 RMSEA  شاخص ی  برا(.  1999  هووبنتلر،)  باشدی م  مدلی  عال  و  خوبی  لیخی  برازندگة  دهندنشان  95/0  از  بالاتر

  و   مناسب   مدل  كة یدهندنشان  06/0  از  کمتر  و   مدل  بودن   معقول  و   قبول  قابلة  دهندنشان  08/0    از  کمتر  ریمقاد

  محاسبه   نان یاطم  فاصله  توان ی م  شاخص ن یای  برا  نیهمچن  (. 1999  هووبنتلر،  ؛1993  براونوکدک،)  باشدی م  خوب

(. 1388  هومن،)  نباشد   1/0  از  شتریب آن  بالا  حد   و   صفر  كینزد نانیاطم  فاصله  نییپا  حد  که   است   آن   الدهیا  و  کرد

 دوی خ  شاخص   مورد   در(.  1999  هووبنتلر،)  گرددیم  محسوب   قبول  قابل  08/0  کمتر  ریمقاد  زین  SRMRشاخصی  برا

 کمتر  ریمقاد  پژوهشگران ی  برخ  کهی  طور  به   ندارد  وجود  قبول  قابل  ریمقاد  مورد  دری  عموم توافقدرجة آزادی    به

 مدل  ندبو  مناسب  و  معقولة  دهندنشان  را  5  تا  2  ریمقاد،  گریدی  برخ  و(  2005  ن،ی کلا)  خوب  و  قبول  قابل  را  3  از

 (.2003 ن،یولیتر) دانندیم

 شدة ادراک  تعادل  ةپرسشنام  گیرینشان داد که مدل اندازه(  1)شكل    1اول  ةییدی مرتبأتحلیل عاملی تنتایج  

در گیری  مدل اندازه  (تناسب)های  مناسب و کلیه اعداد و پارامترهای مدل معنادار است. شاخصتقریباً    سالمندان

 .باشدمیگیری است که نشانگر مناسب بودن مدل اندازه  جدول زیر آمده

 

 
1. first order  
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 سالمندان شدةادراک تعادل ةاول پرسشنام ةهای برازش الگوی تحلیل عاملی تأییدی مرتبشاخص .3جدول 

باشد که می   95/0همگی بالاتر از    TLIو    CFI  ،IFIشود، شاخص هایمشاهده می  3همانطور که در جدول  

آزادی کمی   ةدو به درجو خی  RMSEA، شاخص  AGFIباشد، اما شاخص  دهندة عالی بودن این مقادیر مینشان

کند، حجم نمونة کوچك ( اظهار می2005باشند. در این باره کلاین )بالاتر از محدودة قابل قبول میتر یا  پایین

(، همچنین 1389  ،بزرگتر شود )قاسمی  1/0از    RMSEAتواند به حالتی بغرنج بیانجامد که حد بالای شاخص  می

 پارامترها  تعداد  ،های کوچكنمونه نسبت به    AGFI  و  GFIی  اهشاخص نیز اظهار دارند که  (  2005)  همكاران   و  شارما

باشند  بطوری که این امر موجب زیر برآورد یا می  حساس  اریبس  نمونه،   حجم  بهی  آزاد  درجه  نسبت  و(  هاهیگو)

قبول و معقول بوده و در شده قابل های گزارشبا توجه به توضیحات فوق شاخص   .شودها میبرآورد شاخص بیش 

 . باشداز برازش نسبی برخوردار می  گیریمدل اندازه نتیجه 

 شده مقادیر مشاهده های برازش شاخص

 2x 52/4200مجذور کای دو 

 df 701درجه آزادی

 P 001/0    داریسطح معنی

 X2/df   9/5  نسبت مجذور کای دو به درجه آزادی 

 TLI/NNFI 97/0بونت -برازش تاکر لویس یا غیر هنجاری بنتلرشاخص 

 CFI            97/0شاخص برازش تطبیقی بنتلر

 IFI 97/0شاخص برازندگی فزاینده

 RMSEA 14/0شاخص ریشه میانگین مجذور براورد تقریب

 AGFI 49/0شاخص نیكویی برازش تعدیل یافته           
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 سالمندان شدةادراک تعادلپرسشنامه  تخمین استاندارد گیریاندازه  مدل . 1شكل 
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 سالمندان شدةادراک تعادلپرسشنامه tگیری شاخص اندازه  مدل . 2شكل 
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زمین مشاهده  ةدر  متغیرهای  بین  ارتباط  معناداربودن  )عاملبررسی  مكنون  متغیرهای  و  )سوالات(  ها(، شده 

جهت تعیین معناداری   tتوان بر اساس بزرگی یا کوچكی ضرایب )بار عاملی( قضاوت نمود، بلكه باید از شاخص  نمی

)هومن،   کرد  استفاده  مسیر  ضرایب  شاخص  1388این  و  پارامترها  مشاهدة   .)t   با سوالات  بین  رابطة  مورد  در 

بوده که حاکی از وجود   96/1در همه سوالات بالاتر از    tدهد که مقدار  ( نشان می2های مربوط )شكل  مقیاسخرده

شده )سوالات( قادر باشد، به طوری که تمامی متغیرهای مشاهدههای مربوط میدار بین سوالات و عاملرابطه معنی 

ها تر مقادیر تخمین پارامتر هر یك از سوالات مربوط به عاملباشند. بررسی دقیق خود میهای  به پیشگویی عامل 

(، و در عامل تكلیف 08/20و مقدار تی    94/0)بار عاملی    9دهد که در عامل تكلیف تعادلی ساده سوال  نشان می 

های مربوط (، مهمترین متغیرهای پیشگو کننده در عامل22/20و مقدار تی    95/0)بار عاملی    34تعادلی سخت سوال  

 باشند. به خود می 

ضریب آزمون  نتایج  شد  پیرسونهمبستگی    براساس  استفاده  همگرا  روایی  تعیین  منظور  به  نمرة  که  بین   ،

ها همبستگی مثبت اعتماد به تعادل ویژة فعالیت"با مقیاس    "شدهمقیاس تعادل ادراک"های تحقیق در  آزمودنی

با    "شدهمقیاس تعادل ادراک"ها در  همچنین بین نمرة آزمودنی(.   =91/0rو    ≥0001/0P)  داری مشاهده شدمعنی

این   (.=r  -83/0و    ≥0001/0P)  داری دیده شدرابطة منفی معنی  "مقیاس خود کارآمدی در افتادن"نمرة آنها در  

 شدة سالمندان را تأیید کرد.  نتایج، روایی همگرای مقیاس تعادل ادراک

شده و  دل ادراکاها از دو زیرمقیاس تعشدة آزمودنی برای محاسبة روایی افتراقی یا روایی تفكیكی، نمرة کسب

نتایج .  سال گذشته با هم مقایسه شد های دارای سابقة افتادن و فاقد سابقة افتادن در یكنمرة کل مقیاس در نمونه 

 "تكالیف تعادلی ساده "استیودنت مستقل نشان داد که بین نمرة زیرمقیاس یك یعنی  - tتحقیق حاصل از آزمون  

یكآزمودنی در  افتادن  سابقة  فاقد  و  دارای  معنیهای  تفاوت  گذشته،  داشتسال  وجود  و    =t  -103/11)  داری 

0001/0P≤  .)  همچنین نتایج آزمونt-  افتادن نسبت به  های دارای سابقة  استیودنت نشان داد که نمرة آزمودنی

 -004/9)داری بالاتر بود  به طور معنی  "تكالیف تعادلی سخت"های فاقد سابقة افتادن در زیرمقیاس دو یعنی  آزمودنی

t=    0001/0وP≤  .)  آزمون از  حاصل  تحقیق  نتایج  علاوه،  کل   -tبه  نمرة  میانگین  که  داد  نشان  استیودنت 

ساله به  سال گذشته نسبت به همتایان دارای سابقة افتادن در بازة زمانی یكهای فاقد سابقة افتادن در یكآزمودنی

 ها روایی تفكیكی این مقیاس را تأیید کرد. این یافته(. ≥0001/0Pو  =t -712/10)داری بالاتر بود طور معنی

درصد از آنها زن بودند، با    50آزمودنی که    30به منظور محاسبة پایایی آزمون مجدد مقیاس، پرسشنامه بین  

رائه شده است.  ا  4جدول    های میانگین و انحراف استاندارد درآوری شد. شاخص فاصلة زمانی یك هفته توزیع و جمع

شده در نتایج تحقیق حاصل از آزمون ضریب همبستگی پیرسون )درج شده در جدول( نشان داد که بین نمرة کسب

(. آلفای ≥01/0Pداری وجود داشت )همبستگی مثبت معنیآزمون و آزمون مجدد در هر دو زیرمقیاس و مقیاس کل،  



 240  1402 بهار و تابستانم  هفتهم، شماره سی و نوزدپژوهش نامه مدیریتی و رفتار حرکتی، سال 

و برای کل مقیاس   82/0، زیرمقیاس دو  82/0کرونباخ محاسبه شد و همسانی درونی به ترتیب برای زیرمقیاس یك  

 آمد.   به دست  88/0

 ها در آزمون و آزمون مجدد . ضریب همبستگی پیرسون بین میانگین نمرة زیرمقیاس 4جدول 

  1 2 3 4 5 6 

      1 1زیرمقیاس  1

     1 99/0 آزمون مجدد 1زیرمقیاس  2

    1 89/0 88/0 2زیرمقیاس  3

   1 97/0 88/0 88/0 آزمون مجدد 2زیرمقیاس  4

  1 93/0 94/0 99/0 99/0 نمرة کل  5

 1 99/0 94/0 94/0 99/0 98/0 نمرة کل آزمون مجدد 6

 دار است.  معنی 01/0ها در سطح تمامی همبستگی

 گیریبحث و نتیجه 

شده برای سنجش تعادل در سالمندان طراحی و اجرا این تحقیق با هدف تدوین و رواسازی یك مقیاس بومی 

اراک در سال   را سالمندان شهر  تحقیق  این  آماری  به طور در   1393شد. جامعة  آماری  نمونة  دادند که  تشكیل 

 7/21. همچنین، براساس نتایج تحقیق،  داوطلبانه در تحقیق شرکت کردنددسترس و پس از اعلام رضایت شفاهی،  

آزمودنی افتادن در یكدرصد  یكبار سابقة  تحقیق حداقل  این  و  های  را گزارش کردند  درصد   3/78سال گذشته 

درصد، دلبائر و   76(  2010سال گذشته بودند. این آمار در مطالعة هائر و همكاران )ها فاقد افتادن در یكآزمودنی

درصد، عبدیانی   57(  1995یر )درصد، پاول و می   41(  2008درصد، کمپن و همكاران )  43( بیش از  2010همكاران )

 درصد گزارش شد.   27( حدود 1392درصد و در مطالعة خواجوی ) 64( 1393و همكاران )

توان نتیجه  های سایر مطالعات در این زمینه میبه طور کلی، براساس نتایج این تحقیق و مقایسة آن با یافته

ها نسبت داد. برای توان به تفاوت جوامع آماری این پژوهشگرفت که تنوع آمار سالمندان دارای سابقة افتادن را می 

تواند این آمار را کاهش دهد. در مقابل، در برخی مثال، شرکت سالمندان فعال از لحاظ بدنی در یك تحقیق می 

های خاص در پژوهش، آمار سالمندان دارای سابثة افتادن بالا مطالعات، به دلیل شرکت سالمندان دارای بیماری

رود. همچنین، جنسیت زن یكی از عواملی است که معمولاً با افزایش آمار افتادن در سالمندان همبسته است.  می
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بدیهی است از آنجا که نسبت زنان به مردان در تمامی مطالعات مشابه نیست، در صورتی که نسبت زنان سالمند به  

 شود. ها بیشتر میمردان در یك تحقیق بیشتر باشد، احتمال افزایش افتادن

درصد برای جابجایی و    5/28کردند وها از عصا استفاده نمی درصد از آزمودنی  5/71های تحقیق،  براساس یافته 

استفاده از عصا بازگوکنندة افت تعادل و عوامل گرفتند.  رفتن و غیره، از عصا کمك میانجام برخی کارها مثل راه

تواند به عنوان عاملی مهم در مطالعات مرتبط با تعادل و  شناختی مرتبط با آن در سالمندان است. بنابراین، می روان 

 افتادن سالمندان مورد توجه قرار گیرد. 

 نتایج تحلیل عاملي اکتشافي 

به  های اصلی به همراه چرخش واریمكس، به استخراج دو عامل  نتایج تحلیل عاملی اکتشافی از طریق مؤلفه 

بردن یك لیوان چای داغ از  "و    "روی کردن در اطراف خانه مثلًا توی محلّه پیاده ")مثل    "های تكالیف تعادلی سادهنام

تعادلی سخت"و  (  "یك اتاق به اتاق دیگر  زده در  )مثلًا زمین یخ    زده راه رفتن روی یك سطح یخ ")مثل    "تكالیف 

شده های ذکر شده در دو عامل استخراج انجامید. محتوای نمونة گویه   )سرپایینی(   پایین آمدن از یك تپّه "و    "زمستان( 

 است.   تردر عامل دوم سخت، دشوار و پیچیدهو  های عامل اول ساده و آسان  ، ماهیت تكالیف در گویهدهدنشان می

( 1393( همسو بود. عبدیانی و همكاران )1392( و خواجوی )1393های عبدیانی و همكاران )این نتیجه با یافته

رفتن پویا را در مردان سالمند شهر اراک رواسازی کردند. این آزمون یك مقیاس عملكردی نسخة فارسی شاخص راه 

روی با  های متفاوت روی سطح، پیادهروی با سرعتتكلیف متداول راه رفتن است که شامل پیاده  8است که شامل 

راه  موانع،  اطراف  و  طول  در  حرکت  سر،  افقی  و  عمودی  پلّهچرخش  از  نزولی  و  صعودی  صورت  به  و  رفتن  ها 

باشد. تحلیل اکتشافی به به استخراج یك عامل با ارزش ویژة بالای یك رفتن میهای سریع هنگام راهچرخش

المللی مقیاس کارآمدی ( نیز نسخة فارسی فرم بین 1392درصد پراکنش را تبیین کرد. خواجوی )  13/76منجر شد که  

های اصلی در افتادن را در سالمندان زن و مرد شهر اراک رواسازی کرد که تحلیل عاملی با استفاده از تحلیل مؤلفه 

درصد واریانس را    96/77با چرخش واریماکس، به استخراج یك عامل با ارزش ویژة بالای یك انجامید. این عامل  

المللی را رواسازی کردند فرم بین-( نسخة چینی مقیاس خود کارآمدی در افتادن2013کوان و همكاران )تبیین کرد.  

درصد و عامل   4/35که تحلیل عاملی اکتشافی به استخراج دو عامل با ارزش ویژة بالای یك انجامید. عامل اول  

 درصد واریانس را تبیین کرد.  9/25دوم 
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و می پاول  تحقیق  )در  نشد.1995یر  گزارش  عاملی  تحلیل  تحقیق حاضر،  بر خلاف  و همكاران    1لاچمن  (، 

تدوین و رواسازی کردند.   2"ها و ترس از افتادن در سالمندیبررسی فعالیت "ای را با عنوان  ( نیز پرسشنامه 1998)

های ترس از افتادن، ب(رابطة روایی ملاکی و سازه به چندین شكل بررسی شد. الف(روایی همگرا با سایر مقیاس

رود در ترس از افتادن متفاوت هستند،  هایی که انتظار میبین ترس از افتادن با محدودیت فعالیت، ج(شناسایی گروه 

های مطالعات گذشته، و د(روایی همزمان )تجربی( مقیاس جدید ترس از افتادن در ارتباط با کیفیت براساس یافته

به استخراج یك عامل با ارزش ویژة بالای   زندگی، که با دو مقیاس موجود مقایسه شد. در این مطالعه تحلیل عاملی

 یك منجر شد.  

کوان  تحقیق  )  3نتایج  بین2013و همكاران  فرم  افتادن  در  کارآمدی  مقیاس خود  چینی  نسخة  که  را (  المللی 

شد. عامل اول که با گویة این پرسشنامه، به استخراج دو عامل منجر  -16رواسازی کردند، تحلیل عاملی اکتشافی

های بدنی با نیاز پایین )مثل رفتن به خرید و لباس پوشیدن و درآوردن( هایی مرتبط بود که نگرانی دربارة فعالیتگویه

درصد واریانس را تبیین کرد، غالباً از   9/25درصد واریانس را تبیین کرد. عامل دوم نیز که    4/35سنجند و  را می

رفتن روی سطح لغزنده( را های شلوغ و راهرفتن در مكانتر )مثل راههای چالشیهایی تشكیل شد که فعالیتگویه

ای را در گویه   7و    16المللی  بین -( مقیاس خود کارآمدی افتادن  2010و همكاران )  4کند. هلِبوستادگیری می اندازه

سالمندان مستعد افتادن در کشور نروژ رواسازی کردند. تحلیل عاملی به استخراج دو عامل انجامید که عامل اول 

درصد واریانس کل را تبیین کرد. عامل دوم  8/35گرفت و های زندگی روزانة ابزاری و پایه را دربرمی شامل فعالیت

های درصد واریانس را تبیین کرد. یافته  9/28شد،  های فضای باز با نیاز جسمانی بالا تشكیل مینیز که غالباً از فعالیت

ها را رواسازی کردند این ابزار از روایی ( که نسخة چینی مقیاس اعتماد به تعادل ویژة فعالیت2007مك و همكاران )

 66/99و پایایی لازم برخوردار است. تحلیل عاملی به استخراج یك عامل با ارزش ویژة بالای یك انجامید که  

ها و ترس از افتادن  ( مقیاس بررسی فعالیت1998درصد واریانس را تبیین کرد. همچنین مطالعة لاچمن و همكاران )

 ر سالمندی را تدوین و رواسازی کردند. در نتیجة تحلیل عاملی، یك عامل با ارزش ویژة بالای یك استخراج شد. د

 تحلیل عاملي تأییدی 

ییدی با روش برآورد حداکثر  أاز تحلیل عاملی ت  سالمندان  شدةادراک  تعادل  ةپرسشنامدر ادامه بررسی روایی سازه  

(، جهت تایید روایی پرسشنامه مذکور استفاده شد. نتایج تحلیل عاملی تاییدی MLاحتمال )  ةنمایی یا بیشیندرست

و   "لیف سادهاتك"های  مقیاسبا دو خرده  شدةسالمندانادراک  تعادلعاملی پرسشنامه    2نشان داد که در ساختار  

 
1. Lachman 

2. Survey of Activities and Fear of Falling in the Elderly 

3. Kwan 

4. Helbostad 
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ای های مقایسههای مربوط به خود هستند. در بین شاخصها قادر به پیشگویی عامل، تمامی گویه"لیف سختاتك"

( و همچنین شاخص  IFI)  شاخص برازندگی فزاینده(،  TLIلوییس )  -های برازندگی تاکریا تطبیقی برازندگی، شاخص

( مقادیر 90/0ها )در این شاخص 1بود. با توجه به ملاک برش برازندگی مدل 97/0( برابر با CFIبرازندگی تطبیقی )

در این  گیریمدل اندازهبرازندگی و در نتیجه برازش و تناسب مطلوب های بودن شاخصعالی نشانگر بدست آمده 

اما شاخص1993باشد )براون و کدک  بخش می  به درجه آزادی )(.  با مقدار  df/ 2χهای نسبت خی دو   )99 /5  ،

( RMSEAو شاخص ریشه میانگین مجذور براورد تقریب )  49/0( با مقدار  AGFIشده )اصلاحشاخص نیكویی برازش  

 04/0با مقدار    SRMRتا حدودی با معیارهای مورد نظر فاصله داشتند، شایان ذکر است که شاخص    14/0با مقدار  

  از ی  رونیب  عوامل   از   متأثر،  AGFIو    GFI  مانندیی  هاشاخص پایین در    مقادیر  اساساً در محدودة مطلوب قرار داشت.  

 تحلیل  در   اگر  بهتر،   عبارت  به  .باشدنمی  مدل  برازش   در  نقص   از  ناشی   و  است  هاگویه   تعداد  و  نمونه   حجم  جمله

هو و بنتلر )  نیست  آن  مسبب  مدل  ماهیت  و  است  بیرونی  عوامل  علت  به  باشد،  نداشته  وجود  مناسبی  برازش  مدل،

 پارامترها  تعداد  نمونه،  حجم  رات ییتغ  برابر  در   را   AGFI  و   GFIی  هاشاخص نیز  (  2005)  همكاران   و   شارما(.  1999

 ش یافزا  باها  ص شاخ  نیا  کهی  طور  به.کردند   فیتوص  حساس  اریبس نمونه،  حجم  بهی  آزاد  درجه  نسبت  و(  هاهیگو)

  چنانچه و    شوندمی   مدل  برازش  برآوردشی ب  سبب   جه ینت  در  و   دارند  بالا  به   روی  ر یسوگ،  پارامترها  تعداد   و  نمونه   حجم

 مدل(  برآوردکمتر)  ربرآوردیز  سبب  وداشت    خواهد  نییپا  به  روی  ریسوگ  باشد،  نمونه   تعداد  از  شتریب  مدلی  آزاد  درجه

  . است بزرگتر  و شتریب  نفر،  300 با پژوهش نمونه  به نسبت 701 با مدلی آزاد  درجه  زین حاضر پژوهش در. شوندیم

در مواردی که درجة آزادی   RMSEAهمچنین شاخص    . است  دهیگردAGFI   شاخص  ربرآوردیز  به   منجر   جهینت  در

کند ( اظهار می2005کننده باشد، در این باره کلاین )تواند گمراه کوچك است و حجم نمونه نیز بزرگ نیست می 

  ، بزرگتر شود )قاسمی 1/0از  RMSEAتواند به حالتی بغرنج بیانجامد که حد بالای شاخص حجم نمونة کوچك می 

های در دسترس، همگن و ساکن در یك موقعیت جغرافیایی (. از طرف دیگر، ممكن است استفاده از نمونه 1389

ای ( ناهمگن بودن نمونه و انتخاب دامنه 2003های مذکور شده باشد، چرا که تری و لین )موجب کاهش در شاخص

دانند که عدم رعایت این مفروضه سنجی میهای روانری در پژوهشگیها را یكی از اصول نمونه وسیع از نمونه 

شده و نیز با توجه به  دهد. در مجموع، با توجه به توضیحات ارائه پذیری آن را کاهش می احتمال تایید مدل و تعمیم

داری شاخص تی مربوط به هر سوال، معقول و ( و نیز بار عاملی و معنی97/0های تطبیقی ) مقادیر عالی در شاخص

 ایرانی مورد تأیید است.  سالمندان شدةادراک تعادل پرسشنامهعاملی  2مطلوب بودن مدل 

 "ها اعتماد به تعادل ویژة فعالیت"با مقیاس  "شدهمقیاس تعادل ادراک"ها در بین نمرة آزمودنی نشان داد نتایج 

مقیاس خود "با نمرة آنها در    "شدهمقیاس تعادل ادراک"ها در  بین نمرة آزمودنیبود.  داری  همبستگی مثبت معنی

 
1. cut-off points of model fit 
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شدة سالمندان را تأیید روایی همگرای مقیاس تعادل ادراککه    داری دیده شدرابطة منفی معنی  "کارآمدی در افتادن

با یافته نتایج  این  به تعادل ویژة 1995یر )های پاول و میکرد.  اعتماد  آنها روایی همگرای مقیاس  بود.  ( همسو 

نتیجة تحقیق حاضر با تأیید کردند.    ها را با مقیاس خود کارآمدی افتادن و مقیاس خود کارآمدی جسمانیفعالیت

با    "ها و ترس از افتادن در سالمندیبررسی فعالیت"( که همبستگی بین پرسشنامة  1998یافتة لاچمن و همكاران )

داری گزارش کردند، همسو بود. ( را معنی0.59-پرسش ترس از افتادن )( و تك0.76-مقیاس خود کارآمدی تینتی )

المللی مقیاس خود کارآمدی در افتادن را ( روایی همگرای بین فرم کوتاه و بلند نسخة بین2008ن و همكاران )کمپ

المللی را  فرم بین -افتادن( نیز نسخة چینی مقیاس خود کارآمدی در 2013گزارش کردند. کوان و همكاران ) 98/0

به دست آمد. تالی و   96/0شده بین فرم بلند و کوتاه در این تحقیق  رواسازی کردند که روایی همگرای محاسبه

سال و بالاتر که در معرض خطر افتادن در مقیاس اعتماد به تعادل   70( بین نمرة سالمندان زن  2008همكاران )

داری را گزارش و روایی همزمان این دو مقیاس ها و ترس از افتادن رابطة منفی معنیها و بررسی فعالیتویژة فعالیت

( ارهارت  و  لهنس  تأیید کردند.  آزمودنی 2010را  نمرة  بین  نسخة  (  تعادل ویژة گویه -15و    5ها در  به  اعتماد  ای 

را برای مقیاس   95/0باخ  ( آلفای کرون2003را به دست آوردند. میلر و همكاران )  91/0دار  ها رابطة معنی فعالیت

ها همسو با سایر مطالعات یادشده،  این یافتهکردند.  ها در افراد با قطع عضو گزارش  اعتماد به تعادل ویژة فعالیت

 باشد. شدة سالمندان میتأیید کنندة روایی مقیاس تعادل ادراک

شده و  ها از دو زیرمقیاس تعادل ادراکشدة آزمودنی برای محاسبة روایی افتراقی یا روایی تفكیكی، نمرة کسب

سال گذشته با هم مقایسه شد و نتایج های دارای سابقة افتادن و فاقد سابقة افتادن در یكنمرة کل مقیاس در نمونه 

 "تكالیف تعادلی ساده "استیودنت مستقل نشان داد که بین نمرة زیرمقیاس یك یعنی  - tتحقیق حاصل از آزمون  

داری وجود داشت. همچنین نتایج آزمون  سال گذشته، تفاوت معنی های دارای و فاقد سابقة افتادن در یكآزمودنی

t-  آزمودنی نمرة  داد که  نشان  آزمودنیاستیودنت  به  نسبت  افتادن  دارای سابقة  در های  افتادن  فاقد سابقة  های 

داری بالاتر بود. به علاوه، نتایج تحقیق حاصل از آزمون  به طور معنی  "تكالیف تعادلی سخت"س دو یعنی  زیرمقیا

t- سال گذشته نسبت به همتایان  های فاقد سابقة افتادن در یك استیودنت نشان داد که میانگین نمرة کل آزمودنی

ها روایی تفكیكی این مقیاس را  داری بالاتر بود. این یافتهساله به طور معنی دارای سابقة افتادن در بازة زمانی یك 

بود.  058/0داری تفاوت در مطالعة آنها ( همسو بود اگر چه معنی1995یر )یافته، با نتایج پاول و میتأیید کرد. این 

( نسبت داد که تنها  1995یر )داری را شاید بتوان به کم بودن تعداد نمونة آماری مطالعة پاول و میاین سطح معنی

های ( میانگین نمرة آزمودنی2010آزمودنی در این تحقیق شرکت کردند. بر اساس نتایج هائر و همكاران )  102

المللی که به روش مصاحبه در تحقیق شرکت بین-دارای و فاقد سابقة افتادن در آزمون مقیاس کارآمدی در افتادن

های دارای و داری داشت. همچنین بین میانگین نمرة مقیاس کارآمدی در افتادن آزمودنیکرده بودند، تفاوت معنی

داری مشاهده شد که  سال گذشته در هر دو روش مصاحبه و خود گزارشی، تفاوت معنیفتادن در یكفاقد سابقة ا
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( که مقیاس خود کارآمدی افتادن  2010و همكاران )  1این نتایج، روایی تفكیكی این مقیاس را تأیید کرد. هلِبوستاد 

ای را در سالمندان مستعد افتادن در کشور نروژ رواسازی کردند، بین نمرة آزمودنی های گویه  7و    16المللی  بین  -

داری را گزارش کردند  ای تفاوت معنی گویه-7و    16سال گذشته در هر دو فرم  دارای و بدون سابقة افتادن در یك

( نیز نشان داد که افراد دارای 1998که تأیید کنندة روایی تفكیكی این ابزار است. نتیجة تحقیق لاچمن و همكاران )

 سابقة افتادن، ترس از افتادن بیشتری داشتند.  

درصد از آنها زن بودند، با    50آزمودنی که    30به منظور محاسبة پایایی آزمون مجدد مقیاس، پرسشنامه بین  

آوری شد. نتایج تحقیق حاصل از آزمون ضریب همبستگی پیرسون )درج شده فاصلة زمانی یك هفته توزیع و جمع 

آزمون در هر دو زیرمقیاس و مقیاس کل، همبستگی شده در آزمون و پس در جدول( نشان داد که بین نمرة کسب

ها ( نیز پایایی آزمون مجدد مقیاس اعتماد به تعادل ویژة فعالیت1995یر )داری وجود داشت. پاول و میمثبت معنی

المللی مقیاس کارآمدی افتادن  ( پایایی آزمون مجدد فرم بین1392را با فاصلة زمانی دو هفته تأیید کردند. خواجوی )

رفتن پویا را در ( نیز پایایی آزمون مجدد نسخة فارسی شاخص راه 1393رش کرد. عبدیانی و همكاران )گزا 70/0را 

مجدد برای فرم بلند و کوتاه آزمون ( پایایی 2013گزارش کردند. در مطالعة کوان و همكاران ) 81/0مردان سالمند 

مطالعة دلبائر و  و این مقدار در    به دست آمد  87/0و    89/0به ترتیب  نسخة چینی مقیاس خود کارآمدی در افتادن  

( در بررسی پایایی آزمون  2010هائر و همكاران )بود.  83/0تا  66/0های مختلف بین ( در فرهنگ 2010همكاران )

بین   همبستگی  افتادن،  در  کارآمدی  مقیاس  برای  افتادن    88/0تا    81/0مجدد،  در  کارآمدی  مقیاس  برای   -و 

را برای   96/0( نیز همبستگی  2006و همكاران )  2را گزارش کردند. دایاس  92/0تا    58/0المللی همبستگی بین  بین

دهندة پایایی آزمون مجدد عالی این المللی گزارش کردند که نشانترجمة آلمانی مقیاس کارآمدی افتادن فرم بین

ای اعتماد به تعادل ویژة گویه-6و    16( پایایی آزمون مجدد را برای نسخة  2010مقیاس بود. شپنز و همكاران )

را برای پایایی زمانی   91/0( همبستگی  2003گزارش کردند. میلر و همكاران )  82/0و    76/0ها به ترتیب  فعالیت

فعالیت تعادل ویژة  به  اعتماد  )مقیاس  آوردند. مك و همكاران  به دست  با قطع عضو  افراد  ( ضریب 2007ها در 

 ها گزارش کردند. را برای پایایی آزمون مجدد نسخة چینی مقیاس اعتماد به تعادل ویژة فعالیت 85/0همبستگی 

و برای    82/0، زیرمقیاس دو  82/0آلفای کرونباخ محاسبه شد و همسانی درونی به ترتیب برای زیرمقیاس یك  

( که آلفای کرونباخ برای کل مقیاس را 1995یر )به دست آمد. این نتیجه، با یافتة پاول و می   88/0کل مقیاس  

رفتن پویا را  ( همسانی درونی نسخة فارسی شاخص راه 1393بود. عبدیانی و همكاران )همسو    گزارش کردند،  96/0

المللی مقیاس کارآمدی افتادن  ( همسانی درونی فرم بین1392گزارش کردند. خواجوی )  95/0در مردان سالمند را  

 
1. Helbostad 

2. Dias 
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( همسانی درونی به روش آلفای کرونباخ برای فرم بلند و 2013گزارش کرد. در تحقیق کوان و همكاران ) 98/0را 

به دست آمد. در تحقیق    88/0و    94/0المللی، به ترتیب  فرم بین  -کوتاه نسخة چینی مقیاس خود کارآمدی در افتادن

به دست آمد. همچنین آلفای کرونباخ گزارش شده در مطالعة کمپن   79/0( همسانی درونی  2010دلبائر و همكاران )

بود.   96/0و    92/0المللی به ترتیب  بین-( برای فرم کوتاه و بلند مقیاس خود کارآمدی در افتادن2008و همكاران )

سالمندان بیمار المللی را در  بین   –( مقیاس کارآمدی در افتادن و مقیاس کارآمدی در افتادن  2010هائر و همكاران )

 0/ 92تا    89/0دارای و فاقد نقص ذهنی به دو روش خود گزارشی و مصاحبه رواسازی کردند که آلفای کرونباخ بین  

ای گویه   7و    16المللی  بین   -( که مقیاس خود کارآمدی افتادن  2010و همكاران )  1متغیر بود. در مطالعة هلِبوستاد

آلفای کرونباخ محاسبه نروژ رواسازی کردند،  افتادن در کشور  ای گویه -16شده برای فرم  را در سالمندان مستعد 

( نسخة آلمانی مقیاس خود کارآمدی 2006به دست آمد. دایاس و همكاران )  89/0ای  گویه-7و برای فرم    95/0

دهندة همسانی درونی عالی این مقیاس بود. تالی نشان   96/0المللی را رواسازی کردند که آلفای کرونباخ  بین-افتادن

ها و بررسی را به ترتیب برای مقیاس اعتماد به تعادل ویژة فعالیت  82/0و    95/0( آلفای کرونباخ  2008و همكاران )

سال و بالاتر که در معرض خطر افتادن بودند، گزارش کردند. لهنس   70ها و ترس از افتادن در سالمندان زن  فعالیت

 96/0و    91/0ها را به ترتیب  ای اعتماد به تعادل ویژة فعالیتگویه -15و    5( همسانی درونی نسخة  2010و ارهارت )

 ( آوردند. سالباخ و همكاران  فعالیت2006به دست  تعادل ویژة  به  اعتماد  مقیاس  اصلی  برای نسخة  نسخة  (  و  ها 

را به ترتیب محاسبه کردند. مك و  93/0و   94/0ها، آلفای کرونباخ فرانسوی کانادایی اعتماد به تعادل ویژة فعالیت

ها گزارش کردند. را برای نسخة چینی مقیاس اعتماد به تعادل ویژة فعالیت  97/0( آلفای کرونباخ  2007همكاران )

 0/ 95ها و ترس از افتادن در سالمندی را تدوین و آلفای کرونباخ  بررسی فعالیت"( مقیاس  1998لاچمن و همكاران )

دهندة همسانی درونی  نشان  شدههای انجام های این پژوهش با سایر پژوهش همسو بودن یافته را به دست آوردند.  

 باشد. این مقیاس و تأیید کنندة پایایی آن می

 گیرینتیجه

تواند  نتایج این تحقیق به تدوین یك مقیاس روا و پایا انجامید که برای انجام کارهای پژوهشی آتی در کشور می 

اسلامی تدوین   - ( این پرسشنامه مطابق با فرهنگ ایرانی  1مقیاس محاسن زیادی دارد:  مورد استفاده قرار گیرد. این  

های قبلی،  (این پرسشنامه نسبت به مقیاس2شده است و نیازهای فعالیتی سالمندان ایرانی را لحاظ کرده است.  

کند. تر را فراهم میهای زندگی روزانة سالمندان را در گرفته است که امكان سنجش دقیق تری از فعالیتطیف وسیع 

تواند برای سالمندان دارای گیرد و می به علاوه، این ابزار نسبت به ابزارهای قبلی، کمتر تحت تأثیر اثر سقف قرار می

(این پرسشنامه به سهولی قابل اجرا است. چرا که از ابتدا به  3آمادگی کارکردی بهتر نیز مورد استفاده قرار گیرد.  

 
1. Helbostad 
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افتد( های غیرفارسی اتفاق میزبان فارسی بوده است و مفاهیم در مرحلة ترجمه )آنچنان که در ترجمة پرسشنامه

توان به دو روش خود اجرا یا خود گزارشی و مصاحبه استفاد کرد. برای (از این پرسشنامه می 4اند.  فدای لفظ نشده

(اجرای این 5شود.  هایی که توانایی جسمانی یا سواد تكمیل کردن را ندارند، از روش مصاحبه استفاده می آزمودنی

دقیقه زمان    10آزمون زمان کمی نیاز دارد. برای تكمیل این پرسشنامه به روش مصاحبه یا خود گزارشی، کمتر از  

کاغذی( مستلزم صرف هزینه نیست که این ویژگی دربارة -(انجام تحقیق با ابزارهای نوشتنی )قلم6لازم است.  

 شدة سالمندان نیز صادق است.  مة تعادل ادراکپرسشنا

ابزاری روا و   "شدهمقیاس تعادل ادراک"توان نتیجه گرفت که های این تحقیق می اساس یافته به طور کلی، بر

شدة گیری تعادل ادراکتوان برای اندازه باشد. از این پرسشنامه می شان میپایا برای سنجش ادراک سالمندان از تعادل

این مقیاس می سالمندان فارسی   استفاده کرد.  به کار رود. از زبان  بالینی  برای اهداف آموزشی، پژوهشی و  تواند 

توان به اجرای این پژوهش در محدودة جغرافیایی استان مرکزی و شهر اراک اشاره های این تحقیق میمحدودیت

های کرد. همچنین، در این تحقیق تنها سالمندان ساکن در جامعه مورد مطالعه قرار گرفتند. به علاوه، برخی ویژگی 

ها در این تحقیق بررسی نشد بین و پایایی بین ارزیابسنجی این پرسشنامه از جمله روایی همگرا، روایی پیش روان 

 طلبد.  ین کار، مطالعات بیشتری را میکه برای انجام ا

پژوهششود  می  پیشنهاد و  مطالعات  راهدر  و  تعادل  زمینة  در  این  رفتن  های  از  مشابه،  تحقیقات  و  سالمندان 

پرسشنامة برای تشخیص افراد دارای ، این  شدة سالمندان ایرانی استفاده شودپرسشنامه برای سنجش تعادل ادراک

 های بالینی مرتبط با تعادل استفاده شود. موقعیتو در  ،  سابقة افتادن و بدون سابقة افتادن مورد استفاده قرار گیرد

از   بیمار و غیره( همچنین  بدنی، سالم و  تعادل جوامع مختلف )مثلاً دارای و فاقد فعالیت  ابزار برای مقایسة  این 

شدة سالمندان در شهر اراک بررسی با توجه به این که روایی و پایایی پرسشنامة تعادل ادراکبه علاوه،    استفاده شود. 

شود این ابزار در یك طرح ملی دربرگیرندة کل مناطق شهری و روستایی کشور، در سایر است، پیشنهاد میشده

های کشور نیز رواسازی شود. با توجه به اینكه این پرسشنامه در سالمندان ساکن در جامعه رواسازی شهرها و استان

شده  پایایی  تعیین  میو  پیشنهاد  خانة  است،  در  ساکن  سالمندان  مثل  سالمندی  جوامع  سایر  در  مقیاس  این  شود 

بیماریس آلزایمر، سالمندان دارای  ها و عوارض مثلاً سكتة مغزی، سكتة قلبی، دیابتی،  المندان، سالمندان دارای 

های آینده برای این مقیاس نورم تدوین و برای شود در پژوهش پیشنهاد می  افسردگی و غیره نیز رواسازی شود. 

می پیشنهاد  شود.  تعیین  برش  نمرة  افتادن،  خطر  بدون  سالمندان  از  افتادن  خطر  معرض  در  در سالمندان  شود 

گروهی با مقایسة متغیرهایی مثل کیفیت زندگی، ترس های بینروایی همگرا، بر اساس تفاوت   های بعدیپژوهش

پیشنهاد    رفتن و غیره مورد بررسی قرار گیرد.های تعادل و راهاز افتادن، خطر افتادن، ظرفیت کارکردی، شاخص 

پژوهش می در  ویژگی هاشود  سایر  بعدی،  روانی  روایی های  مثل  است،  نشده  لحاظ  پژوهش  این  در  که  سنجی 
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با توجه به این که روایی همزمان این پرسشنامه تنها   ها و غیره مورد مطالعه قرار گیرد.بین، پایایی بین ارزیابپیش

( بررسی شد،  "هااعتماد به تعادل ویژة فعالیت"و    "مقیاس خود کارآمدی در افتادن"با دو ابزار موجود در این زمینه )

با   شود در مطالعات آینده روایی همزمان این مقیاس با سایر ابزارهای موجود مورد مطالعه قرار گیرد.پیشنهاد می

شود  پیشنهاد می  سال و بالاتر،  80سال و   80تا    60های بین مقاطع سنی مختلف در سالمندی یعنی  توجه به تفاوت 

پرسشنامه در مقاطع مختلف رواسازی شود و به طور جداگانه نورم تهیه گردد. این پژوهش تنها رواسازی اولیة  این  

ها، شود در مطالعات بعدی، فرم کوتاه این پرسشنامه به منظور تسهیل اجرا در پژوهشیك ابزار بود. لذا پیشنهاد می

شود قدرت و توان  های عملكردی، پیشنهاد میبا توجه به سهولت اجرای این آزمون نسبت به آزمون   رواسازی گردد.

 بینی افتادن سالمندان در آینده مورد مطالعه قرار گیرد.ها در پیشاین آزمون
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Abstract  

 The purpose of the study was to development and validation of a Perceived 

Balance Scale for older adults. Two samples each consist of 300 subjects 

participated in the research. Data collected with Activities-specific Balance 

Confidence (ABC), Fall Self-Efficacy-International (FSE-I) form. The data were 

analyzed with exploratory factor analysis (EFA) and principal components with 

varimax rotation, confirmatory factor analysis (CFA) with structural equations 

modeling, Pearson correlation coefficient, and t-student test, and with SPSS-16 

and LESREL software. Exploratory factor analysis resulted in extraction two 

factors “Simple Tasks” and “Hard Tasks”, explaining 76.92% and 5.66% of 

variances, respectively. Results of first rank of CFA indicated that measurement 

model of Perceived Balance Scale for Older Adults was relatively fit and all 

measures and parameters were significant. CFI, IFI, and TLI measures were above 

0.95, indicating these measures were excellent. There were significant 

correlations between Perceived Balance Scale for Older Adults and ABC (r=0.91, 

P≤0.0001) and FES-I (r= -0.83, P≤0.0001), confirming convergent validity of the 

new scale. Results of t-student test indicated that perceived balance mean score 

of subjects without fall history in past year than with fall history counterparts 

was higher significantly. Interclass correlation coefficient confirmed test-retest 

reliability (P≤0.01). Internal consistency for total score with Cronbach’s Alpha 

was 0.88. These results confirm validity and reliability of “Perceived Balance 

Scale for Older Adults”.   

Keywords; older adult, balance, measurement, psychometric properties  
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 شده برای سالمندانمقیاس تعادل ادراک

ای را های زیر چقدر تعادل دارید؟ گزینة صحیح یا غلط وجود ندارد. گزینه بگویید در هنگام انجام فعالیتلطفاً 

 علامت بزنید که دربارة شما درست است.

 هاگزینه گویه 

خیلی  ، تكالیف ساده1زیرمقیاس  

 کم 

خیلی  زیاد متوسط  کم 

 زیاد 

      حمام کردن و خشك کردن خود با حوله  1

      بلند شدن و جواب دادن به آیفون  2

      از ماشین شواری   پیاده شدن یا  سوار   3

به رختخواب رفتن و از رختخواب بیرون   4

 آمدن 

     

      رفتن سرِ شیر آب و وضو گرفتن  5

      به توالت رفتن و بیرون آمدن  6

پوشیدن و درآوردن بلوز بدون کمك   7

 گرفتن از کسی یا چیزی 

     

از یك اتاق به اتاق دیگر رفتن برای   8

 جواب دادن به تلفن 

     

بردن یك لیوان چای داغ از یك اتاق به   9

 اتاق دیگر 

     

روی صندلی نشستن و از روی صندلی   10

 بلند شدن 

     

بردن یك سینی چای یا شربت از یك   11

 اتاق به اتاق دیگر 

     

نشسته روی  از حالت ایستاده به حالت   12

بدون کمك گرفتن از کسی یا    ن زمین درآمد 

 چیزی 

     

      عبور از عرض خیابان شلوغ  13

      جارو کردن خانه با جارو برقی  14
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      ها کردن رختخواب کردن و جمع پهن  15

پوشیدن و درآوردن شلوار در حالت   16

 ایستاده و بدون کمك یا تكیه به دیوار 

     

      کردن از سوپری محل خرید   17

روی کردن در اطراف خانه مثلًا توی  پیاده  18

 محلّه 

     

طبقة    بردن یك ظرف غذا برای همسایه  19

 بالا یا پایین 

     

      رفتن به مسجد محله  20

حضور در جاهای شلوغ و پررفت و آمد   21

 مثل عروسی و مراسم عزاداری، و ... 

     

  از روی زمین   حالت نشسته بلند شدن از   22

 بدون کمك گرفتن از کسی یا چیزی 

     

برداشتن یا گذاشتن وسیله ای که در   23

ارتفاعِ بالای سر شما قرار دارد)مثلًا از  

 اند( هایی که بالای سر شما قرار گرفته قفسه 

     

جارو کردن خانه با جاروی دستی)دسته   24

 بلند( 

     

خیلی  تكالیف سخت ،  2زیرمقیاس   

 کم 

خیلی  زیاد متوسط  کم 

 زیاد 

زده در راه رفتن روی یطك سططططح یخ 25

حالی که یك کودک حدوداً دو ساله را بغل 

 ایدکرده

     

بطالا و پطایین رفتن از پلطّة برقی در حطالی   26

بغطل کرده را  ایطد،بطدون  کطه یطك کودک 

 هاگرفتن دستگیره

     

آپارتمان با  یك طبقه بالا رفتن از یك   27

 کیلویی   20حمل یك وسیلة  
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  ( کوه یك سرازیری )مثل  پایین آمدن از   28

کیلویی را    20در حالی که یك وسیلة سنگین  

 کنید. حمل می 

     

زده)مثلًا  راه رفتن روی یك سطح یخ  29

 زمین یخ زده در زمستان( 

     

      پایین آمدن از یك تپّه)سرپایینی(  30

کیلویی، مثلًا از    15وسیلة  حمل یك   31

 مغازة محل تا خانه 

     

      بالا رفتن از یك تپّه )سربالایی(  32

راه رفتن روی یك سطح لیز)مثل کف   33

 حمّام یا سرامیك خیس( 

     

بغل کردن یك کودک)حدوداً دو ساله( و   34

 بردن آن از یك اتاق به اتاق دیگر 

     

  ناهموار و ناصاف راه رفتن روی سطح   35

 چوله( - )سطح دارای چاله 

     

  های آپارتمان یك طبقه بالا رفتن از پله  36

 ها بدون کمك گرفتن از نرده 

     

کیلویی)مثلًا از مغازة    5حمل یك وسیلة   37

 محل تا منزل( 

     

نماز ایستاده و کامل خواندن)نه به صورت   38

 نشسته یا روی صندلی( 

     

طبقه پایین آمدن از پله های یك  یك   39

 آپارتمان 

     

 

*** 


