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چکیده
باشد از این رو م شایع در اختلالات افسردگی و اسکیزوفرنیا مییترین علالذتجویی یکی از مهمفقدان:و هدفزمینه 

.لذتجویی هدف پژوهش حاضر بودبررسی روایی و پایایی مقیاس فقدان
از ) دختر144پسر و65(نفر209تعداد . باشدبا هدف اعتباریابی میتوصیفیپژوهش حاضر از نوع :هامواد و روش

هاي از روشلذتجویی مقیاس فقدانبراي بررسی روایی . دانشجویان دانشگاه اصفهان به صورت تصادفی ساده انتخاب شدند
عوامل و به منظور و تحلیلکلبا نمرهها آزمونخردههمبستگی، )ل موادتحلی(کلها با نمرههمبستگی گویهروایی محتوا، 

داستفاده شتنصیفیپایاییکرونباخ و آلفايهاي روشمقیاس ازپایاییبررسی 
از % 1/31و پسران %9/68دختران . بود16/1معیار آن سال و انحراف47/20نمونه میانگین سنی گروه:هایافته

عاملی مقیاس حکایت از وجود چهار عامل عمومی شامل؛ آشامیدن و خوراك، تحلیل. شکیل دادندکنندگان را تشرکت
الات را ؤاز واریانس کل س%09/69عامل در مجموع این چهار. تفریح داشتحسی و سرگرمی واجتماعی، تجربیاتتعاملات

ضریب. متغیر بود77/0تا40/0ار و بین ددر تمام موارد معنیکلبا نمرهها ضرایب همبستگی گویه. ندتبیین کرد
، 82/0اجتماعی مقیاس تعاملات، خرده72/0مقیاس آشامیدن و خوراكکل، براي خردهها با نمرههمبستگی خرده مقیاس
براین، پایایی مقیاس با علاوه). p=001/0(برآورد گردید68/0و سرگرمی و تفریح 89/0حسی خرده مقیاس تجربیات

ضریب پایایی تنصیفی . دست آمده ب86/0تا 59/0ها بین مقیاسکرونباخ براي کل مقیاس و خردهیب آلفاياستفاده از ضر
. دست آمده ب86/0مقیاس
بخشی براي استفاده دررضایتسنجیاز خصوصیات روانلذتجویی مقیاس فقدانکه دادنتایج نشان :گیرينتیجه

.شدبابرخوردار میدانشجویان دانشگاه اصفهان
Snaith–Hamiltonلذتجویی، روایی، پایایی، دانشجویان، دانشگاه اصفهان، ، مقیاس، فقدانلذتجویی:ي کلیديهاواژه

دانشگاهدانشکده روانشناسی و علوم تربیتی، ،روانشناسی کودکان با نیازهاي خاصگروه آموزشی ارشدکارشناسدانشجوي ) مسئولنویسنده(-1
، ایرانفهاناص

h.siadatian@gmial.com:، پست الکترونیکی0311-6683107: ، دورنگار0311- 7932566: تلفن

، ایراناصفهاندانشگاهدانشکده روانشناسی و علوم تربیتی، ،روانشناسی کودکان با نیازهاي خاصگروه آموزشی یاراستاد-2
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1392، سال 10، شماره 12دوره مجله دانشگاه علوم پزشکی رفسنجان

مقدمه
سراسر درنفرهامیلیوناساسی زندگیافسردگیاختلال

بر اساس ].1[استدادهقرارتأثیرتحتراجهان
[Diagnostic and Statistical Manual of Mental

Disorders (DSM-IV-TR)] حداقل پنج نشانه براي
شناسایی اختلال افسردگی اساسی باید رخ دهد که یکی از 

طوري که این مؤلفه ه ب. باشدلذتجویی میها فقدانآن
خلق پایین و عدم لذت از مواقع و (یکی از دو مؤلفه مهم 

در شناسایی و درمان ) انداتفاقاتی که قبلاً منشا لذت بوده
بیش از یک ]. 2[باشدتلایان به اختلال افسردگی میمب

) افسردگی اساسی(سوم افرادي که مبتلا به این اختلال 
]. 3[اندم را گزارش یا تصدیق نمودهیاند این علابوده

براي اولین بار توسط ) Anhedonia(لذتجویی فقدان
Ribot به عنوان کمبود ظرفیت تجربه خشنود یا لذت

و Bleuler ،Kraepelinبر این علاوه]. 4[بخش معرفی شد
Myersonبه نقل ازIngmar معتقدند که  و همکاران

شناسی هاي آسیبلذتجویی نقش مهمی در  نظریهفقدان
و امروزه نیز از ] 5[استروانی، در قرن گذشته ایفا کرده

هاي بسیار مهم و مورد تأکید در آسیب شناسی مشخصه
لذتجویی مشخصه اصلی فقدان،وهبه علا]. 6[روانی است

اسکیزوفرنیا و سوء مصرف مواد اختلال) بالینی(کلینیکی
باشد؛ و در این راستا مشخص شده است که فقدان می

م منفی مهم در اختلال یاز علایلذتجویی به عنوان یک
ها حاکی از آن است افرادي فرضیه]. 7[اسکیزوفرنیا است

ند، احساس میل به که فقدان لذتجویی بیشتري دار
خوردن و مصرف الکل بیشتر، توانایی کمتر در کنترل 
خوردن غذا و تمایل بیشتري به از دست دادن وزن دارند

]8.[

Fanning و همکاران در پژوهشی که به منظور تعیین
هاي اختلالات سایکوتیک انجام دادند، دریافتند همبسته

صلی در لذتجویی به عنوان یکی از عوامل اکه فقدان
در پژوهشی ]. 7[باشدبینی ابتلا به سایکوز مطرح میپیش
با هدف بررسی نقش و همکاران Zhornitskyکه 

لذتجویی و تکانشگري در ابتلا به خواهی، فقدانهیجان
مواد در افراد اسکیزوفرنیا و افراد غیر سوء مصرف

،که در افراد اسکیزوفرنیاندد، دریافتدناسکیزوفرنیا انجام دا
ی و تکانشگري، لذتجویی در مقایسه با هیجان خواهفقدان

. ]9[مواد دارد بینی سوء مصرفنقش بیشتري در پیش
Velthorstنفر از 646در پژوهشی که بر روي شو همکار

م افراد اسکیزوفرنیا، با هدف خواهران و برادران سال
م سایکوتیک انجام دادند، دریافتند که یبینی علاپیش

م سایکوتیک یتوانند علاگیري میتجویی و گوشهلذفقدان
و همکاران نیز Nefs].10[بینی کنندرا در این افراد پیش

انجام 2بیمار دیابت نوع6404در پژوهشی که بر روي 
ترین عامل لذتجویی مهمدادند مشخص نمودند که فقدان

].11[باشدبینی افسردگی در این افراد میدر پیش
لذتجویی، پژوهشگران ثیرات فقدانأتتنوع و اهمیت 

مختلف را بر آن داشته تا نسبت به سنجش این سازه اقدام 
و ابزارهاي متعدد هاي موجوداساس دیدگاهبر. نمایند

از سنجش لذتجویی رویکرد را در ارتباط با دوتوان می
در رویکرد اول کمتر بر ارزیابی . یگر متمایز ساختدیک

کید أسازه منحصر به فرد و مجزا تلذتجویی به عنوان یک 
شد؛ و به جاي آن سنجش لذتجویی از طریق سایر می

لذتجویی مقیاس فقدان: هاي مرتبط مانندمقیاس
لذتجویی جسمانی، شرایط اجتماعی، مقیاس فقدان

در این راستا . غیره انجام شده استآزمایشگاهی و
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و همکاران Berlinو و همکارانHarveyهاي پژوهش
در و همکاران Harvey]. 12- 13[باشدقابل استناد می

لذتجویی اجتماعی استفاده پژوهش خود از مقیاس فقدان
ه مقیاس ذکر شدست که و این در حالی. ]13[اند کرده

،اینبرعلاوه]. 14-15[داردمشکل در اعتبار همگرا و واگرا 
رسد این مقیاس بیشتر با اضطراب اجتماعی و به نظر می

]. 5[لذتجوییناپذیري رابطه داشته باشد تا فقدانعطافان
با عنوان سنجش میزان و همکاران Berlinدر پژوهش 

دهی به مواد قندي در لذتجویی در پاسخلذتجویی و فقدان
مبتلایان به افسردگی و اسکیزوفرنیا و مقایسه با اشخاص 

لذتجویی جسمانی و مقیاس لذت سالم، از مقیاس فقدان
Fawcettهر چند مقیاس فقدان. ]12[استفاده شده بود

باشد ولی داراي نکات مثبت می] 15[لذتجویی جسمانی
محتواي منسوخ شده، - 1: هایی از قبیلداراي محدودیت

بري و تأثیر که باعث زمان) عدد61(ال بالاؤتعداد س-2
عدم توفیق در -3گردد وبر ارزیابی درست مقیاس می

]. 5[باشد اخلات روانشناختی میتعیین اثربخشی مد
با توجه به قدمت حدودنیز]Fawcett]16مقیاس لذت 

.سنجی خود را از دست داده استوانساله کفایت ر30
لذتجویی مبتنی بر رویکرد دوم در سنجش فقدان

استفاده از یک ابزار مستقل و داراي روایی و پایایی بوده
هایی اشاره نمود که توان به پژوهشدر این راستا می. است

صرفاً به منظور ساخت و تعیین روایی و پایایی ابزارهاي 
در . اندلذتجویی طراحی شدهجداگانه براي سنجش فقدان

که و همکاران Snaithهاي مذکور، پژوهش میان پژوهش
براي ساخت و تعیین روایی و پایایی مقیاس فقدان

مقیاس ].17[باشدلذتجویی انجام شد، قابل استناد می
هاي دیگر در میان مقیاس) یا لذتجویی(لذتجویی فقدان

بیشترین فراوانی و کفایت را در سنجش میزان فقدان

لذتجویی در مبتلایان به پارکینسون داشت و سودمندي 
هاي متعدد به اثبات کلینیکی این مقیاس در پژوهش

نسخه اصلی مقیاس فقدان]. 12، 18- 23[رسیده است
ه دست آوردن و بکارگیري روایی و ت بلذتجویی جه

هاي فرانسوي، آلمانی، هلندي، ایتالیاییپایایی، به زبان
نیز ترجمه و مورد پژوهش قرار ] 24[و ژاپنی] 1، 21- 22[

در مجموع در خصوص سنجش فقدان. گرفته است
توان لذتجویی را میلذتجویی باید خاطر نشان کرد فقدان

هاي ، بررسی]25- 26[دبا استفاده از رفتارهاي فر
و ارزیابی ] 28[، استفاده از مصاحبه]27[فیزیولوژیکی 

سنجش قرار داد؛ در این میان مورد] 5، 15[توسط خود
. اکثر تحقیقات بر پایه استفاده از خودارزیابی بوده است

Snaith–Hamiltonاین یافته به این معناست که مقیاس

گیري فقداني اندازهت یک ابزار معتبر را براتوانسته صح
هاي جسمانیکه توانسته حوزهچرا. لذتجویی کسب نماید

هاي لذتجویی سرگرمی مقیاس، اجتماعی و)حسی(
براین، مقیاس مذکور یک علاوه. گذشته را پوشش دهد

و داراي روایی و پایایی مطلوب مقیاس کوتاه، خود ارزیابی 
هش حاضر با توجه به مطالب فوق، هدف پژو]. 5[باشد می

–Snaithلذتجویی بررسی روایی و پایایی مقیاس فقدان

Hamiltonیک عنوانبهدر دانشجویان دانشگاه اصفهان
.مطالعه مقدماتی بود

هامواد و روش
این پژوهش توصیفی با هدف اعتباریابی آزمون انجام 

و جامعه 1390-91انجام پژوهش در سال تحصیلی . شد
انشجویان دانشگاه اصفهان آماري پژوهش شامل کلیه د

. براي انتخاب حجم نمونه از سه ملاك استفاده شد. بودند
ملاك اول شامل میزان حجم نمونه بر اساس نوع روش 
تحقیق بود در این راستا مشخص شده است که در 
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نفر 100اي به حجم حداقل هاي توصیفی نمونهپژوهش
ونه ها حجم نمدر هنجاریابی آزمون]. 29[ضرورت دارد

ملاك دوم براي ]. 30[باشدنفر یا بیشتر می100مطلوب 
ضر استناد به حجم انتخاب حجم نمونه در پژوهش حا

هاي مشابه در خصوص روایی و پایایی نمونه در پژوهش
این اساس پژوهش بر. مقیاس در خارج از کشور بود

Miuraa نفر و پژوهش 85با حجم نمونه ] 24[و همکاران
Ingmarنفر ملاحظه 110با حجم نمونه ] 5[ران و همکا

اي انتخاب حجم نمونه استفاده از ملاك سوم بر. گردید
فرمول حجم نمونه کوکران و برآورد حداقل میزان خطا 

)05/0=q،96/1=t ،05/0p< (209تعداد بر این اساس . بود
عمل ه هاي بپس از هماهنگی) دختر144پسر و 65(نفر 

. ره حراست دانشگاه انتخاب شدندآمده و کسب مجوز از ادا
ها به صورت انفرادي و با اخذ رضایت نامهتکمیل پرسش

ایان قبلی از دانشجویان و در ایام غیر از امتحانات میان و پ
گیري تصادفی ساده بود که روش نمونه. ترم انجام گردید

با توجه به دسترسی محقق به اسامی دانشجویان، براساس 
.گیري صورت پذیرفتنمونهجدول اعداد تصادفی 

لذتجوییدر پژوهش حاضر از مقیاس فقدان
Snaith–Hamiltonاین مقیاس به زعم . استفاده شد
Snaith–Hamiltonترین مقیاس براي ارزیابی فقدانقوي

ؤال  است که س14مقیاس مزبور شامل . باشدلذتجویی می
گیري کاهش ظرفیت تجربه لذت، طراحی شدهبراي اندازه

تعاملات : خرده مقیاس شامل4این مقیاس داراي . است
سرگرمی و آشامیدن و /اجتماعی، تجربیات حسی، تفریح

ؤال ها و ستوضیح درباره خرده مقیاس. باشدخوراك می
5گذاري این مقیاس در طیف لیکرت اختصاص یافته نمره

تا کاملاً 5=کاملاً موافقم(اي و از صفر تا چهارگزینه
در این راستا، نمره بالا در این . گیردصورت می) 1= مخالفم

مقیاس نشان از ظرفیت بالاي لذتجویی و نمره کم نشان از 
طور که پیش از همان. باشدظرفیت پایین در لذتجویی می

این اشاره شد، روایی و پایایی مقیاس فقدان لذتجویی در 
در .هاي متعددي مطلوب ارزیابی شده استپژوهش

که در ایران د ترجمه مقیاس؛ با توجه به اینینآخصوص فر
تاکنون مقیاس فقدان لذتجویی ترجمه نشده بود لذا ابتدا 
مقیاس توسط سه نفر از متخصصین رشته روانشناسی به 

سپس متن ترجمه شده مقیاس توسط . فارسی ترجمه شد
یکی از دانشجویان مقطع کارشناسی ارشد رشته زبان 

و )ترجمه معکوس(انیده شدانگلیسی به انگلیسی برگرد
متن نهایی با نسخه اصلی لاتین مقیاس مقایسه گردید و 

در نهایت نسخه نهایی . مواردي اختلافی بررسی شد
مقیاس پس از ویرایش ادبی توسط یکی از دانشجویان 

نام . کارشناسی ارشد زبان و ادبیات فارسی، تهیه شد
که تناسببه دلیل اینSnaith–Hamiltonمقیاس 

م اختلالات بالینی داشته باشد فقدانیبیشتري با علا
.لذتجویی انتخاب گردید

تجزیه و تحلیل نتایج
و بر 17نسخه SPSSافزار تجزیه و تحلیل نتایج با نرم

)Bartletts Test ofهاي کرویت بارتلت اساس آزمون

)Squars-Sphericity Approx.Chi شاخص-Kaiser[

Meyer-Olkin Measure of Sampling (KMO)] ،
و پایایی ) ضریب آلفاي کرونباخ(همسانی درونیهايروش

و آمارهاي ) یب پایایی دونیمه کردنضر(تنصیفی
.استنباطی نظیر ضریب همبستگی پیرسون استفاده شد

هاي روشون از مبراي تعیین روایی آز:روایی مقیاس
و روایی سازه)Content Validity(روایی محتوایی
truct Validity)(Consبه منظور بررسی . استفاده شد

با ها هاي همبستگی گویهاي مقیاس از روشروایی سازه
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ها با نمره کل و تحلیل نمره کل و همبستگی خرده مقیاس
مقیاس فقدانروایی محتوایی.ستفاده شدعوامل ا
از طریق نظرخواهی از صاحبنظران و متخصصین ، لذتجویی

الات به لحاظ محتوایی با ؤسو مطابقتشناسیروان
.احراز شدهاي تئوري لذتجویی مفاهیم و سازه

نتایج
میانگین سنی : هاي دموگرافیک گروه نمونهویژگی

.بود16/1سال و انحراف معیار آن 47/20گروه نمونه 
به منظور انجام تحلیل عاملی : تحلیل عوامل مقیاس

اي که گویKMOمقیاس فقدان لذتجویی، ابتدا شاخص 

این شاخص برابر با . گیري است بررسی شدکفایت نمونه
همچنین آزمون کرویت بارتلت برابر . محاسبه شد83/0
دار بود و حکایت معنی0001/0بود که در سطح 11/690

تحلیل . ها داشتستگی دادهداري ماتریس همباز معنی
هاي اصلی لفهؤعاملی اکتشافی مقیاس با استفاده از روش م

ملاك . انجام شد)Varimax(واریماکسو چرخش
و ) Scree plot(استخراج عوامل، شیب منحنی اسکري 

عامل عمومی 4بود که بر اساس آن 1ارزش ویژه بالاتر از 
نتایج تحلیل عاملی مقیاس . تر از یک استخراج شدبزرگ

.ه شده استئارا1به همراه بار عاملی هر گویه در جدول 

آشامیدن و خوراكتفریح و سرگرمیتجربیات حسیتعاملات اجتماعیصه گویهخلاشماره گویه 
-61/0-هاي رادیو و تلویزیونلذت بردن از برنامه1
---58/0لذت از بودن با خانواده و دوستان نزدیک2
-71/0--هاي مورد علاقه لذت بردناز سرگرمی3
78/0---از غذاهاي مورد علاقه لذت بردن4
--67/0-از حمام آب گرم لذت بردن5

ها، نسیم دریا و یا نان تازه از بوییدن گل6
--74/0-لذت بردن

---72/0از دیدن چهره خندان دیگران لذت بردن7

چهره به نظر رسیدن که خوشلذت از این8
---73/0و به خود رسیدن

-81/0--لهلذت بردن از مطالعه کتاب و مج9
73/0---لذت ناشی از نوشیدن چاي و قهوه10

لذت از بعضی چیزهاي جزئی مانند یک 11
--42/0-روز آفتابی یا تماس تلفنی با یک دوست

--55/0-لذت ناشی از تماشاي منظره زیبا12
---74/0کردن به دیگرانلذت کمک13
---75/0از دیگرانلذت دریافت تحسین و تشویق 14

29/345/204/288/1مقدار ارزش ویژه
درصد واریانس 

51/2356/1757/1444/13تبیین شده

دهد که مقیاس فقدان لذتجویی از نشان می1ول نتایج جد
الات مربوط به ؤبه سچهار عامل تشکیل شده که با توجه 

عامل نام تعاملات اجتماعی،1هر عامل، عامل شماره 
تفریح و سرگرمی 3تجربیات حسی، عامل شماره 2شماره 

در . گذاري شدآشامیدن و خوراك نام4امل شماره و ع
ؤالات را از واریانس کل س%09/69عامل مجموع این چهار

ها نشان بررسی بار عاملی گویه،همچنین. کردندتبیین می
لذا در داشته40/0عاملی بالاتر از ها بارداد که همه گویه
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حذف نگردید و نسخه هااین مرحله هیچ یک از گویه
در فرم نهایی . ید قرار گرفتأیگویه مورد ت14نهایی با 
مربوط به عامل اول14و 13، 8، 7، 2ت سؤالامقیاس 

مربوط به 12و 11، 6، 5ت سؤالا، )تعاملات اجتماعی(
مربوط به 9و 3، 1ت سؤالا، )تجربیات حسی(عامل دوم

مربوط به 10و 4ت سؤالاو )تفریح و سرگرمی(سومعامل
براین جهت علاوه. اندبوده) آشامیدن و خوراك(4عامل 

استفاده ) ریزهشن(تائید تحلیل عاملی از نمودار اسکري 
عامل ارزش 4مشخص گردید که صرفاً 1در نمودار . دش

. باشندتر از یک میویژه بالاتر از یک دارند و مابقی پایین
طوري که ارزش ویژه خرده مقیاس تجربیات حسی برابر به
، خوراك و آشامیدن )45/2(، تعاملات اجتماعی )29/3(با 
بوده است، که ) 88/1(و تفریح و سرگرمی برابر ) 04/2(

نامه فقدانپرسش،چهار عامل مذکوردهدنشان می
.جویی را اشباع نموده استلذت

)شن ریزه(اسکري - 1نمودار

همبستگی ، نامهمنظور بررسی تحلیل مواد پرسشبه 
ها در کل و نمره آنهر گویه ها در بین نمرات آزمودنی

در این راستا .محاسبه گردیدمقیاس فقدان لذتجویی 
هر خرده ها در همبستگی بین نمرات آزمودنیهمچنین 

مقیاس فقدان لذتجویی برآورد ها در کل و نمره آنمقیاس
یل مواد مقیاس و همبستگی خرده نتایج تحل.گردید

.ه شده استیارا2مقیاس ها با نمره کل در جدول 

ها با نمره کل مقیاس فقدان لذتجوییتحلیل مواد و همبستگی خرده مقیاس- 2جدول 

سطح معناداريضریب همبستگی با نمره کلشماره گویه 
144/0001/0
263/0001/0
366/0001/0
457/0001/0
554/0001/0
672/0001/0
768/0001/0
858/0001/0
940/0001/0

1064/0001/0
1163/0001/0
1277/0001/0
1365/0001/0
1453/0001/0

آشامیدن و خوراك
تعاملات اجتماعی

تجربیات حسی
تفریح و سرگرمی

72/0
82/0
89/0
68/0

001/0
001/0
001/0
001/0
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ها دهد که ضرایب همبستگی گویهنشان می2یج جدول نتا
لذا در این مرحله . متغیر بود77/0تا40/0بین با نمره کل

علاوه بر این با توجه به . ها حذف نشدگویههیچ یک از
که مبین حضور چهار خرده 1نتایج بدست آمده نمودار

ضرایب همبستگی ، 2است، در انتهاي جدول مقیاس بوده

ذکر ) 89/0تا 68/0بین (چهارخرده مقیاس با نمره کل 
.دار بوده استمعنی001/0شد، که همه ضرایب در سطح 

از مقیاس،به منظور مطالعه پایایی : پایایی مقیاس
. شداستفادههمسانی درونی و پایایی تنصیفیهايروش

.ه شده استیارا3نتایج این تحلیل در جدول 

ضرایب آلفاي کرونباخ و پایایی تنصیفی مقیاس فقدان لذتجویی- 3جدول 

شاخص پایایی
مقیاس 

داريیسطح معنضریب پایایی تنصیفیضریب آلفاي کرونباخ

001/0-54/0آشامیدن و خوراك
تعاملات اجتماعی

تجربیات حسی
70/0
79/0

-
001/0
001/0

001/0-50/0سرگرمی و تفریح
86/086/0001/0ن لذتجوییکل مقیاس فقدا

نشان می دهد که ضرایب آلفاي کرونباخ 3نتایج جدول 
، 54/0براي کل مقیاس، خرده مقیاس آشامیدن و خوراك 

،  سرگرمی 79/0،  تجربیات حسی 70/0تعاملات اجتماعی
همچنین ضریب پایایی تنصیفی مقیاس 50/0و تفریح

.برآورد گردید86/0نیز . فقدان لذتجویی

حثب
نتایج حاصل از تحلیل عوامل مقیاس در بین 
دانشجویان دانشگاه اصفهان نیز همانند نسخه اصلی 

تر از یک با عنوان مقیاس مقیاس، چهار عامل بزرگ
آشامیدن و خوراك، تعاملات اجتماعی، تجربیات حسی، 

سایر سرگرمی و تفریح را نشان داد که با نتایج تحقیق 
نامه چهار عامل را پرسشکه در تحلیل عواملمحققین 

در خرده مقیاس ]. 15، 28[اند، همخوان بودگزارش نموده
هایی از قبیل خوردن غذاهاي آشامیدن و خوراك از لذت

در . مورد علاقه و نیز نوشیدن چاي و قهوه یاد شده است

خرده مقیاس تعاملات اجتماعی از موضوعاتی همچون 
ازدیدن چهره بودن با خانواده و دوستان نزدیک، لذت

خندان دیگران، کمک کردن به دیگران به عنوان لذت یاد 
در خرده مقیاس تجربیات حسی، ،همچنین. شده است

ها، نسیم دریا و یا نان تازه، حمام آب گرم و بوییدن گل
و در نهایت خرده . اندهاي حسی بودهره از نمونه لذتغی

اي رادیو و همقیاس سرگرمی و تفریح نیز استفاده از برنامه
هاي مورد علاقه تلویزیون، مطالعه کتاب و مجله و سرگرمی

ها در تبیین این یافته. شمرده استرا از مصادیق لذت بر
موضوع اول به نیرومند : توان به دو موضوع اشاره نمودیم

بر. گرددمقیاس فقدان لذتجویی مربوط میبودن آماري
روایی و پایایی تحقیقات انجام شده به منظور ،این اساس

هاي رغم بررسی ویژگیي آن است که علیاین مقیاس گویا
روانسنجی مقیاس نزدیک به بیست سال از ابداع آن توسط 

Snaith–Hamilton(1995)مقیاس و هايیک از گویههیچ
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هاي تحلیل عاملی حذف نگردیده ها با بررسیخرده مقیاس
.است

ایی مقیاس براین، نتایج حاصل از بررسی پایعلاوه
فقدان لذتجویی در دانشجویان دانشگاه اصفهان، در حد 
مطلوب برآورد شد و با نتایج حاصل از بررسی پایایی این 

براي مثال در . مقیاس در سایر کشورها همخوان بود
- پژوهش حاضر پایایی مقیاس با استفاده از ضریب آلفاي

تا 59/0ها بین مقیاسکرونباخ براي کل مقیاس و خرده
Santangeloدست آمد و این یافته با با یافته ه ب86/0

و را گزارش کرد71/0که ضریب آلفاي کرونباخ ]23[
که ضریب آلفاي و همکاران]Ingmar]5هاي پژوهش

. ، گزارش نمود، همخوان است91/0کرونباخ این مقیاس را 
ها در پژوهش حاضر ضرایب همبستگی گویه،علاوه بر این

77/0تا40/0دار و بین ر تمام موارد معنیدکلبا نمره
و Ingmarمتغیر بود و این در حالیست که در پژوهش

تا 49/0از (62/0الات ؤضریب همبستگی سهمکاران 
گزارش شده که این نشان همخوانی نسبی و ثبات ) 68/0

]. 7[داخلی مناسب این مقیاس دارد
ن بودن مقیاس فقدانابسته موضوع دوم به فرهنگ و

هاي ج پژوهشدر این راستا نتای. گرددلذتجویی مربوط می
، د آنست که متغیرهایی مانند فرهنگیؤانجام شده م

در ]. 5[ثیر را در مقیاس دارندأجنس و سن کمترین ت
به این نکته اشاره نمود که توانتبیین این یافته می

) فقدان آنو(جوییال لذتؤهاي مورد بررسی و سحوزه
امه حاضر، اعم از تفریحات و سرگرمی، تعاملات نسشدر پر

اجتماعی، تجربیات حسی و خوراك و آشامیدن همه از 
هاي هاست و تفاوتهاي رایج و مشترك در انسانانواع لذت

همچنین در زمینه . فرهنگی در این بین بی اثر هستند

لف نیز همین استدلال شامل حال جنسیت و سنین مخت
.شودمی

ادهاي پژوهش حاضر بررسی ساختار از جمله پیشنه
عاملی و تعیین ویژگی هاي روانسنجی مقیاس بر روي 

هاي بالینی از جمله افراد مبتلا به افسردگی، گروه
. باشداختلالات اضطرابی و اقدام کنندگان به خودکشی می
سازيهمچنین انجام پژوهش هاي بیشتر به منظور فراهم

، نقاط برش، حساسیت هاي درصدي، نمرات استانداردرتبه
و ویژگی مقیاس از دیگر پیشنهادهاي پژوهشی، مطالعه 

.حاضر است
ها کاهش از سوي دیگر با عطف نظر به نتایج پژوهش

ظرفیت تجربه لذت، که در مبتلایان به افسردگی، 
اسکیزوفرنیا، سوء مصرف مواد و رفتارهاي ناسالم و سایر 

شود اد میاختلالات ذکر شده در پژوهش حاضر، پیشنه
روانشناسان بالینی و روانپزشکان، با سنجش میزان فقدان 

هاي نهلذت بیماران روانی مزمن و اقدام براي افزایش زمی
هاي لازم براي نه، زمیاختلالاییشهکسب لذت و درمان ری

. ها را مهیا نمایندتر بیماري آنبهبود سریع
فاًطور که پیشتر اشاره شد، در پژوهش حاضر صرهمان

از گروه نمونه دانشجویی استفاده شد لذا در تعمیم نتایج 
ها باید جانب احتیاط را رعایت ر گروهاین پژوهش به سای

ر علاوه براین، نتایج این پژوهش همانند سای. نمود
هایی نظیر تمایل تاي، محدودینامههاي پرسشپژوهش

پرسشگران به مطلوبیت اجتماعی و دشوار بودن دستیابی
عدم استفاده از . هاي صادقانه را به همراه داردپاسخبه 

هاي اي و عدم بررسی تفاوتگیري سهمیهروش نمونه
فردي دانشجویان در عملکرد در این مقیاس به عنوان یکی 

.باشدهاي پژوهش حاضر میحدودیتاز م
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گیريجهنتی
ست ادر مجموع، نتایج حاصل از این پژوهش مؤید آن

، )یسؤال14فرم (یاس فقدان لذتجوییکه نسخه ایرانی مق
از روایی و پایایی مطلوبی جهت استفاده در دانشجویان 

.باشددانشگاه اصفهان برخوردار می

تشکر و قدردانی
با سعه صبر و اعتماد، ما را دردانشجویانی کهتماماز

یاري رساندند، تشکر و قدردانی نامهپرسشتکمیل
.یمینمامی
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The Investigation of Validity and Reliability of Snaith–Hamilton

Anhedonia Scale (Shaps) in the Students of Isfahan University

S.H. Siadatian1, A.A. Ghamarani2
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Background and Objective: Anhedonia is one of the most important and prevalent problems in depression and

schizophrenia. Thus the aim of this study was the investigation  of the validity and reliability of Snaith–Hamilton

Anhedonia  Scale.

Material and Methods:The present research is of survey type, with the aim of Validation. The participants of

the study were 209 (65 males, 144 females) students of university of Isfahan who were randomly selected.

Content validity , item–total correlation, subtest-total correlation, and factor analysis were used to investigate the

validity of Anhedonia Scale. Alfa cronbach split- half coefficient was used to investigate the reliability of the

scale.

Resuls: The average age of the participants was 20 and standard deviation of the sample was 1.16. The sample

consisted of 68.9% females and 31.1% males. The factor analysis of the scale demostrated four general factors

food/drink, social interaction, interests/past times and sensory experience. These four factos specified 69.09%

out of total variance of questions. Item – total correlation were meaningful in all cases and vary from 0.40 to

0.77. Subtest –total correlation were calculated at 0.72 for food/drink, 0.82 for social interaction, 0.89 for

sensory experience and 0.68 for interest/past times (p<0.001). Additionally, the reliability of the scale was

obtained in item – total and substans from 59% to 86% using Alfa cronbach. The split-half cofficient of the scale

was obtained at 89%.

Conclusion: The results showed that Anhedonia Scale enjoys psychometric satiafaction properties for the used

past time in the students of University of Isfahan.

Key words: Snaith-Hamilton, Anhedonia, Validity, Reliability, University of Isfahan, Students.
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