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Backgroundm: Body image is defined as the mental picture of each person from his/her body. Serious concerns 
about body shape are the main feature of eating disorders, which is common in youth in milder form. Extreme 
concerns about body shape are the main feature of eating disorders that in fewer forms are common in adolescent. 
Since, this kind of concerns are influenced by the culture of each society and are relatively common among 
adolescents; the aim of current study is to investigate validity and reliability of the Body Shape Questionnaire 
8C (BSQ-8C) in a sample of students of Kermanshah University Medical of Science.
Methods: The main tool of this study, BSQ-8C, was translated to Persian. Then validity and reliability of the 
BSQ-8C were evaluated in a sample of 272 students at Kermanshah University Medical of Science. Data collecting 
tools were BSQ-8C,BSQ-34 and Appearance Schema Inventory (ASI). Also for data analysis by SPSS  version  16, 
correlation coefficient, Cronbach’s  alpha  and  split  half  coefficient  were  used.
Results: In the sample of students of Kermanshah University Medical of Science, reliability with the internal 
consistency method by using Cronbach ҆s alpha was 0.82. Moreover, reliability in methods of split-half and retest 
were 0.79 and 0.74 respectively. As well as the convergent validity between this questionnaire, BSQ-34 and ASI by 
way  of  correlation  was 0.90 and 0.57 respectively.
Conclusion: BSQ-8C for assessing body shape dissatisfaction in students has high reliability and good concurrent 
validity.
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A study of the validity and reliability of BSQ-8C in student
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مقاله پژوهشی

سابقه و هدف: تصویر بدن به صورت تصویر ذهنی هر فرد از بدن خود تعریف شده است. نگرانی‌های جدی درمورد شکل بدن ویژگی اصلی  اختلال‌های 
خوردن است که به شکل خفیف‌تر در جوان شایع است. با توجه به اینکه این نوع نگرانی از فرهنگ هر جامعه تاثیر می‌پذیرد و در بین نوجوانان  به نسبت شایع 

است، بنابراین هدف پژوهش حاضر بررسی روایی و پایایی پرسشنامه شکل بدن 8C در نمونه‌های از دانشجویان دانشگاه علوم پزشکی کرمانشاه بود.
مواد و روش‌ها: ابزار اصلی این پژوهش، پرسش‌نامه شکل بدن 8C به فارسی ترجمه شد. سپس روایی و پایایی پرسشنامه شکل بدن 8C در نمونه‌های 272 نفری 
از دانشجویان دانشگاه علوم پزشکی کرمانشاه بررسی شد. ابزار گردآوری داده‌ها، پرسشنامه‌های شکل بدن 8C، شکل بدن 34 سوالی و طرح واره‌های ظاهر بود. 

برای تحلیلی داده‌ها با  SPSS نگارش 16 از ضریب همبستگی، ضریب آلفای کرونباخ و ضریب دو نیمه سازی استفاده شد.
یافته‌ها: در نمونه دانشجویان دانشگاه علوم پزشکی کرمانشاه، پایایی به روش همسانی درونی و با استفاده از آلفای کرونباخ 0/82 به دست آمد. پایایی به روش 
دونیمه‌سازی و باز‌آزمایی نیز به ترتیب 0/79 و 0/74 بود. همچنین روایی همگرا  این پرسشنامه با  پرسشنامه‌های شکل بدن 34 سوالی و طرح واره‌های ظاهر به 

ترتیب 0/90 و 0/57 بود.
نتیجه‌گیری: پرسشنامه شکل بدن 8C  برای سنجش نارضایتی از شکل بدن در نمونه‌های دانشجویان پایایی بالا و روایی همگرای خوبی دارد.

واژگان كلیدی:  پرسشنامه شکل بدن 8C، تصویر بدن، پایایی، روایی
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مقدمه:
برای نخستین بار مفهوم تصویر بدن1 از دیدگاه روان‌شناسی در سال 1935  از سوی 
شیلدر2، به صورت تصویر ذهنی ما از بدن‌مان، تعریف شد ‌‌‌)1-2(. مفهوم تصویر بدن 
سازه‌ای چند بعدی است که شامل شناخت، ادراک و نگرش نسبت به بدن می‌‌‌شود. 
نگرانی‌های مربوط به تصویر بدن شامل ارزیابی بیش از حد3  ظاهر، نارضایتی از بدن 

و تصویر تحریف شده از بدن است ‌‌‌)3(.
مدت زمان زیادی است که اختلال در تصویر بدن4  به عنوان ویژگی اصلی اختلال 
اختلال  اصلی  ملاک  بدن5،  شکل  درمورد  جدی  نگرانی  می‌شود.  شناخته  خوردن 

  body image 	1
 Schilder 	2

 . overvaluation 	3
 disturbance of body image 	4

extreme concern about body shape 	5

بی‌اشتهایی عصبی (AN)6 و پرخوری عصبی 7(BN) است. این نگرانی‌های، به صورت 
خفیف ‌‌‌تر بین دختران نوجوان در فرهنگ‌های غربی رایج است ‌‌‌)4(. نارضایتی از وزن، 
شکل و ظاهر کلی به اندازه‌ای در جمعیت کلی رایج شده که این نوع نگرانی به عنوان 

هنجار درنظر گرفته می‌شود ‌‌‌)5(. 
انواع اختلال‌های خوردن  در 4 ‌‌‌درصد نوجوانان و جوانان محصل گزارش شده است. 

بی ‌‌‌اشتهایی عصبی در طول چند دهه گذشته شایع‌‌‌تر از دوره ‌‌‌های قبلی گزارش شده 
است و به تدریج شیوع آن در دخترهای نابالغ و پسرها افزایش یافته است. برآورد می 
‌‌‌شود که بی ‌‌‌اشتهایی عصبی در 0/5 تا یک درصد دختران نوجوان روی دهد و میزان 
پراشتهایی عصبی شایع‌‌‌تر  از پسرهاست.  بیشتر  برابر  تا 20  شیوع آن در دختر‌ها 10 
از بی‌‌‌‌اشتهایی عصبی است. تخمین شیوع این اختلال بین 2 تا 4 درصد در زن‌‌‌‌های 
جوان است. همچون بی ‌‌‌اشتهایی عصبی، پراشتهایی عصبی نیز در زنان بسیار شایع تر 
از مردان است، ولی سن شروع آن در دوره نوجوانی دیرتر از سن شروع بی اشتهایی 

  anorexia nervosa (AN) 	6
  bulimia nervosa(BN) 	7

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 p

ej
ou

he
sh

.s
bm

u.
ac

.ir
 o

n 
20

25
-1

1-
05

 ]
 

                               2 / 5

https://pejouhesh.sbmu.ac.ir/article-1-1350-fa.html


بررسی  روایی و پایایی پرسشنامه شکل بدن 8C در دانشجویان /  184  

   دور 40، شماره 4، 1395، صفحات 182 تا 186

عصبی است ‌‌‌)6(. 
مفهوم اختلال در تصویر بدن8 پیچیده است و شامل دو مفهوم مرتبط ، ولی متمایز 
نگرانی درباره شکل بدن و بیش برآورد 9 اندازه بدن می ‌‌‌شود. اگرچه درمورد بیش برآورد 
اندازه بدن پژوهش‌های زیادی انجام شد، ولی تا پایان دهه 1980پژوهش‌های معدودی 
در زمینه نگرانی‌های شکل بدن وجود داشت که بخشی از آن به دلیل عدم اطمینان در 
مورد آسیب ‌‌‌شناسی اصلی اختلال خوردن و فقدان ابزارهای معتبر و پایا برای سنجش 

نگرانی از شکل بدن بود ‌‌‌)7(.     
تا سال 1987 ابزاری وجود نداشت که نگرانی از شکل بدن را به طور رضایت بخشی 
ارزیابی کند، بنابراین کوپر و همکارانش10 پرسش‌نامه شکل بدن (BSQ)11  را با این 
هدف ساختند. فرم اصلی پرسش‌نامه شکل بدن از مصاحبه‌های نیمه ساختار یافته با 
زنانی که از وزن و شکل بدنشان ناراضی بودند، استخراج شد و در نمونه ‌‌‌ای از زنان 
مبتلا به اختلال بی ‌‌‌اشتهایی عصبی )n=38( و سه گروه از زنان بدون اختلال خوردن 
)n=535(، اعتبار یابی شده است)4(. نشان داده شد که این پرسش‌نامه می‌‌‌تواند بیماران 
این  بالینی،  غیر  شرکت ‌‌‌کنندگان  گروه  در  همچنین  کند،  متمایز  بیماران  غیر  از  را 
پرسش‌نامه توانست افرادی که از وزن‌‌‌شان نگران بودند را از افرادی که نگران نبودند، 

تفکیک کند ‌‌‌)4, 8(.
از مزایای این پرسش‌نامه می‌توان به سنجش سندرم مهم مربوط به تصویر بدن ‌‌‌)9(، 
ترجمه آن به زبان‌های مختلف ‌‌‌)7, 10-14( و در دسترس بودن نسخه‌های کوتاه و 
تایید  پایایی و روایی پرسش‌نامه اصلی شکل بدن  جایگزین، اشاره کرد )12(. اگرچه 
شده، ولی این پرسش‌نامه طولانی است و برای اجرای مکرر یا اجرای آن همراه با سایر 
از این پرسش‌نامه  بنابراین نسخه ‌‌‌های کوتاهی  پرسش‌نامه‌ها محدودیت دارد ‌‌‌)15(.  
ساخته شد ‌‌‌)11(. در چند پژوهشی که درمورد نسخه‌های کوتاه پرسش‌نامه شکل بدن 
انجام شده، تاکید زیادی بر نسخه BSQ-8C شده است )16(. دلیل استفاده از نسخه 
BSQ-8C حساسیت زیاد این پرسش‌نامه نسبت به تغییر در دوره‌های درمانی است. 
این نسخه شامل 8 آیتم است  که بنابراین برای سنجش نارضایتی از شکل بدن در هر 

دو جنس مناسب است ‌‌‌)15(.
با توجه به اینکه نارضایتی  از شکل بدن جزو عوامل خطر12 احتمالی اختلال خوردن 
بین افراد جوان، به شمار می ‌‌‌آید ‌‌‌)17( و این نکته که تصویر بدن منفی با  اختلال‌‌‌های 
پایین، افسردگی، اضطراب، چاقی و گرایش‌های وسواس فکری  خوردن، عزت نفس 
عملی نیز رابطه دارد )3, 18( ؛ بنابراین ابزارهای معتبر و پایایی مورد نیاز است که بتواند 
اختلال‌‌‌های خوردن و  بهبود، مدیریت   برای پیش‌گیری،  را   از شکل بدن  نارضایتی 
اینکه پرسش‌نامه‌ شکل بدن8C در  با توجه  به  رفتارهای خوردن مفید، ارزیابی کند. 
با فرم اصلی کوتاه است در نتیجه  بالینی و پژوهشی کاربرد دارد و در مقایسه  زمینه 
به صرفه ‌‌‌جویی زمانی کمک خواهد کرد، بنابراین هدف پژوهش حاضر بررسی اعتبار 
و روایی پرسش‌نامه شکل بدن 8C در نمونه‌ای از دانشجویان دانشگاه علوم پزشکی 
کرمانشاه بود و این پژوهش به دنبال پاسخ به این سوال  بود که آیا پرسش‌نامه شکل 

بدن روایی و پایایی مطلوبی دارد؟.  
مواد و روش‌ها:

این پژوهش از نوع مقطعی و اعتبار سنجی  ابزار است. جامعه پژوهش تمامی دانشجویان 
دانشگاه علوم پزشکی کرمانشاه بودند که با استفاده از فرمول محاسبه حجم نمونه، 260 
نمونه مورد نیاز بود )130 دختر و 130 پسر(. به دلیل احتمال افت آزمودنی‌‌‌‌ها 272 نفر 
از دانشجویان به روش نمونه‌‌‌‌گیری در دسترس  انتخاب شدند. معیار ورود به مطالعه این 
بود که  حداقل یک ترم تحصیلی از ورود دانشجو به دانشگاه علوم پزشکی کرمانشاه 
گذشته باشد و معیار خروج از پژوهش تمایل نداشتن دانشجو برای شرکت در پژوهش 
بود.  ابزار اصلی گردآوری داده‌‌‌‌ها در این پژوهش پرسش‌نامه شکل بدن8C بود. ابتدا 
این پرسش‌نامه از زبان انگلیسی به فارسی ترجمه شد. پس از ویرایش، توسط دو فرد 
متخصص زبان انگلیسی، مستقل از یکدیگر، ترجمه معکوس انجام شد؛ سپس ترجمه 

  body image disturbance 	8
 overestimation 	9

  Cooper et al 	10
 . Body Shape Questionarrie (BSQ) 	11

  risk factor 	12

معکوس با پرسش‌نامه اصلی مقایسه شده و اصلاحات لازم در نسخه فارسی انجام شد. 
نامه،   رضایت  اخذ  از  پس  بودند،  پژوهش  در  شرکت  داوطلب  که  کنندگانی  شرکت 
پرسش‌نامه‌‌های شکل بدن 8C ، شکل بدن 34 سوالی و پرسش‌نامه طرحواره ظاهر را 
 8Cبدون ذکر نام تکمیل کردند.  برای بررسی پایایی باز آزمایی پرسش‌نامه‌‌ شکل بدن
اولیه،  دوباره اجرا و میزان  از اجرای  با فاصله‌ زمانی دو هفته پس  ، این پرسش‌نامه 
همبستگی آن با اجرای اولیه محاسبه شد. قابل ذکر است  تمامی فرآیند پژوهش مورد 

تایید کمیته پژوهشی دانشگاه علوم پزشکی کرمانشاه بود. 
پرسش‌نامه‌ شکل بدن 8C (BSQ-8C)13: پرسش‌نامه‌ BSQ-8C نسخه‌ کوتاه پرسش‌نامه 
‌شکل بدن و شامل هشت سوالی استخراج شده از نسخه‌ کامل ایوانس و دولان در سال 
1993 است. دلیل استفاده از نسخه‌ BSQ-8C حساسیت زیاد این پرسش‌نامه نسبت 
به تغییر در دوره‌های درمانی است. در سال 2012 دو بررسی توسط ولش و همکاران 
برای تعیین ویژگی‌‌‌های روان‌‌‌سنجی پرسش‌نامه‌ BSQ-8C، انجام شد، پژوهش اول با 
هدف بررسی ویژگی‌‌‌های روان‌‌‌سنجی در نمونه ‌‌‌ای 182 نفری از دانشجوی لیسانس 
اجرا شد. پژوهش دوم نیز در نمونه ‌‌‌ای 747 نفری از زنان 18 تا30 ساله سوئدی در 
جمعیت عمومی انجام شد که ویژگی‌های روان سنجی این پرسش‌نامه را بررسی کرد. 
نتایج نشان داد که پایایی باز آزمایی ، همسانی درونی و روایی همگرای این پرسش‌نامه 
رضایتبخش بود ‌‌‌)15(. در مطالعه حاضر  نیز روایی همگرا )از 0/9 تا 0/57( و پایایی )از 

0/74 تا 0/89( مطلوب بود. 
پرسش‌نامه‌ شکل بدن 34 سوالی )BSQ-34(14: این پرسش‌نامه خودگزارشی، 34 سوال 
دارد که  برای سنجش نارضایتی از شکل بدن در 4 هفته اخیر، به صورت مقیاس لیکرت 
طراحی شده است. آزمودنی‌ها پاسخ مورد نظر خود را از بین گزینه‌های هیچ‌‌‌گاه )1(، به 
ندرت )2(، بعضی وقت‌ها )3(، اغلب )4(، اکثر وقت‌ها )5(، همیشه )6( انتخاب می‌کنند. 
حداقل نمره‌ای که فرد در این آزمون به دست می‌آورد 34 و حداکثر آن 204 است و 
نمره بالاتر نارضایتی بیشتر از تصویر بدن را نشان می ‌‌‌دهد. پرسش‌نامه‌ شکل بدن 34 
سوالی در مطالعه اصلی، روایی همگرای رضایت ‌‌‌بخشی را نشان داد ‌‌‌)0/66  در بیماران 
مبتلا به اختلال خوردن و 0/61 در جمعیت عمومی(. روایی افتراقی این پرسش‌نامه 
نیز رضایت ‌‌‌بخش بود به طوری که این پرسش‌نامه زنان مبتلا و غیر مبتلا به اختلال 
خوردن را تفکیک کرد )p <0/001( )4(. در سایر پژوهش‌ها نیز روایی همگرای این 
پرسش‌نامه رضایت ‌‌‌بخش گزارش شد ‌‌‌)9-11, 14( همچنین پایایی این پرسش‌نامه‌ در 
پژوهش‌های مختلف تایید شده است)7, 10, 13( . در ایران ویژگی روان‌‌‌سنجی این 
پرسش‌نامه توسط صادقی و همکاران  بررسی شده است. ضریب پایایی از نوع آلفاي 
کرونباخ، دونیمه سازي و بازآزمایی در کل نمونه به ترتیب 0/95، 0/93 و 0/82 بود. 
روایی همگرای این پرسش‌نامه نیز 0/63 بود. همچنین تحلیل عاملی 6 عامل را نشان 
داد که در مجموع 61/9 از واریانس این پرسش‌نامه را تبیین می ‌‌‌کرد. به طور کلی نتایج 

این پژوهش نشان داد که این پرسش‌نامه روایی و پایایی مطلوبی دارد )19(.  
 (ASI) واره‌های ظاهر  (ASI)15: پرسش‌نامه‌ی طرح  واره‌های ظاهر  پرسش‌نامه‌ طرح 
برای سنجش فرضیه‌های شناختی بنیادین مربوط به ظاهر ساخته شد. این پرسش‌نامه‌ 
به ماده‌‌‌هایی توجه دارد که باورهای مربوط به اهمیت، معنا و آثار ادراکی ظاهر بر زندگی‌‌‌ 
افراد را نشان می‌‌‌دهد. کش و پروزینسکی  16)1990( بر اساس موضوع‌‌‌های اصلی مطرح 
شده در پیشینه پژوهشی مربوط به تصویر بدن، ماده‌‌‌ها و حوزه‌های زیر را درباره‌ی ظاهر 
استخراج و انتخاب کردند: الف ( تمرکز و توجه فرد، سرمایه ‌‌‌گذاری هیجانی یا هویتی، 
ب( باورهای فرد با توجه به  آثار تاریخچه و رشد، ت( باورهای فرد درباره‌  آثار روابط 
میان فردی فعلی و آینده و ث( درونی ساختن باورهای کلیشه‌ای جامعه. این پرسش‌نامه 
14 سوال دارد که و در طیف لیکرت 5 درجه‌ای )اصلا تا خیلی زیاد( پاسخ داده می ‌‌‌شود. 
حداقل نمره کل این پرسش‌نامه 14 و حداکثر 70 به دست می ‌‌‌آید. کش معلوم ساخت 
که همسانی دروی ASI روی 171 دانشجوی زن و مرد به ترتیب 0/82 و 0/79 ‌‌‌ است. 
پایایی آزمون باز آزمون یک ماهه برای دانشجویان زن 0/71 بود. در ایران، پژوهش 
صادقی در سال 1387 نشان داد که این پرسش‌نامه از روایی صوری و روایی محتوایی و 

Body Shape Questionnaire-8C (BSQ-8C) 	13
Body Shape Questionnaire-34  (BSQ-34) 	14

 Appearance Schema Inventory (ASI) 	15
  Pruzisky 	16
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روایی افتراقی مطلوبی برخوردار است و پایایی پرسش‌نامه به سه روش آلفای کرونباخ، 
باز آزمایی و دو نیمه ‌‌‌سازی روی 54 نفر از دانشجویان رشته‌ی روان ‌‌‌شناسی به ترتیب 

0/75، 0/82 و 0/78  به دست آمده که رضایت ‌‌‌بخش ‌ است)20(.
داده‌ها با استفاده از نرم ‌‌‌افزار SPSS نگارش 16 تجریه و تحلیل شدند. تحلیل داده‌‌‌ها 
فراوانی،  از  آمار توصیفی  انجام شد. در بخش  استنباطی  و  آمار توصیفی  با دو روش 
میانگین و انحراف معیار و در بخش آمار استنباطی  برای بررسی همسانی درونی از 
ضریب آلفای کرونباخ،  برای بررسی پایایی دو نیمه کردن، پایایی آزمون بازآزمایی و 
روایی همگرا، ضریب همبستگی محاسبه شد. همچنین برای بررسی ساختار پرسش‌نامه 

تحلیل عاملی اکتشافی انجام شد.  
یافته‌‌‌‌ها:

از نمونه 272 نفری دانشجویان دانشگاه علوم پزشکی کرمانشاه، 128شرکت ‌‌‌کننده زن 
)53/1 درصد( و 144 شرکت کننده نیز مرد )46/9 درصد( بودند. میانگین سنی کل 
با انحراف استاندارد 4/59  نمونه دانشجویان دانشگاه علوم پزشکی کرمانشاه 21/01 
بود. شرکت کننده‌‌‌‌های این پژوهش 154 نفر از دانشجویان پزشکی )56 درصد(، 93 
دندان‌‌‌‌پزشکی)4  دانشجویان  از  نفر  از   11 درصد(،  پیراپزشکی)35  دانشجویان  از  نفر 
درصد( و 14 نفر از دانشجویان دارو ‌‌‌سازی )5 درصد( بودند. میانگین نمره پرسش‌نامه 

 ،)SD=6(14/05 8 در کل دانشجویان، دانشجویان زن و مرد به ترتیبC شکل بدن
SD=7(14( و 13)SD=5( بود. 

پایایی پرسش‌نامه شکل بدن 8C به روش آلفای کرونباخ، دو نیمه ‌‌‌سازی و باز آزمایی 
در کل نمونه دانشجویان دانشگاه علوم پزشکی کرمانشاه از 0/74 تا 0/82 به دست 

آمد. ‌‌‌)جدول 1(.
با   8C بدن  شکل  پرسش‌نامه  همبستگی  ضریب  جدول3،  یافته‌های  به  توجه  با 

پرسش‌نامه شکل بدن 34 سوالی، در کل نمونه، نمونه زن و مرد مثبت و معنا دار بود. 
همچنین ضریب همبستگی  این پرسش‌نامه با پرسش‌نامه طرح‌واره‌های ظاهر مستقیم 

 .)p>0/001( و معنادار بود
پزشکی  علوم  دانشگاه  دانشجویان  در  پرسش‌نامه‌  این  عامل‌های  کردن  پیدا  برای   
کرمانشاه از تحلیل عاملی اکتشافی استفاده شد که تنها یک عامل استخراج شد ‌‌‌)جدول 

4، نمودار 1(.
بحث: 

نتایج این پژوهش نشان داد پایایی پرسش‌نامه شکل بدن 8C به روش آلفای کرونباخ، 
کرمانشاه  پزشکی  علوم  دانشگاه  دانشجویان  نمونه  در  آزمایی  باز  و  نیمه ‌‌‌سازی  دو 
مطلوب بود که این میزان پایایی  نشانگر یک پرسش‌نامه معتبر است)21(. پژوهش‌های 
پیشین پایایی این پرسش‌نامه را تایید کردند. برای مثال ولش و همکاران در نمونه‌ای 
از دانشجویان، پایایی بازآزمایی پرسش‌نامه شکل بدن r=0/95( 8C( را تایید کردند. 
همسانی درونی این پرسش‌نامه را با روش آلفای کرونباخ در نمونه‌ای از دانشجویان 
)α=0/92 و α =0/93( و جمعیت عمومی نیز )α =0/94( مطلوب بود)15(. در پژوهش 
پوک و همکاران پایایی پرسش‌نامه شکل بدن 8C بررسی شد؛ نتایج این پژوهش نشان 
داد همسانی درونی با استفاده از آلفای کرونباخ )α =0/91(، رضایت ‌‌‌بخش است ‌‌‌)16(. 
روایی همگرای پرسش‌نامه شکل بدن8C در نمونه دانشجویان دانشگاه علوم پزشکی 
 .)22( می ‌‌‌کند  تایید  را  پرسش‌نامه  این  روایی  که  بود  رضایت ‌‌‌بخش  نیز  کرمانشاه 
در  سوال   34 بدن  شکل  پرسش‌نامه  و   8C بدن  شکل  پرسش‌نامه  بین  همبستگی 
کل نمونه، نمونه زن و مرد بسیار بالا بود که نشان می‌دهد فرم کوتاه 8C، جایگزین 
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ضریب آلفای 
کرونباخ

ضریب دو نیمه 
سازی

ضریب باز 
آزمایی

دانشجویان 
دانشگاه علوم 

پزشکی کرمانشاه

0/82کل

0/86

0/76

0/79

0/83

0/74

0/74

0/56

0/89

زن

مرد

C8 جدول 1. ضرایب پایایی پرسش نامه شکل بدن

میانگین 
مقیاس با 
حذف سوال

واریانس پرسشنامه 
با حذف سوال

همبستگی 
بین کل 

-جزء

آلفای کرونباخ 
با حذف سوال

سوال 1

سوال 2

سوال 3

سوال 4

سوال 5

سوال 6

8/75

8/88

9/24

9/59

9/49

9

16/02

16/82

21/22

19/54

18/83

18/56

0/57

0/64

0/35

0/55

0/63

0/40

0/72

0/69

0/77

0/73

0/71

0/77

جدول 2.  ضریب همبستگی هر آیتم به کل

مجموع بارهای استخراج شدهارزش ویژه اولیه

کلعوامل
درصد 
تبیین 
واریانس

درصد تبیین 
واریانس 
تراکمی

درصدتبیین کل
واریانس

درصد تبیین 
واریانس 
تراکمی

112/0948/3748/372/9048/3748/37
20/8814/7763/14
30/7813/0476/18
40/569/3685/55
50/58/3393/88
60/366/11100

 C8 جدول 4.  تحلیل عاملی پرسشنامه شکل بدن

C8 نمودار1: نمودار سنگ ‌‌‌ریزه تحلیل عوامل پرسش نامه‌ی شکل بدن

جدول3. روایی همگرای  پرسش نامه شکل بدن 8C در نمونه دانشجویان دانشگاه علوم 
پزشکی کرمانشاه

تعدادسطح معناداریضریب همبستگیمقیاس

پرسشنامه شکل بدن 
34 سوالی

0/90p > 0/001272کل
0/90p > 0/001128زن

0/89p > 0/001144مرد

پرسشنامه طرح واره 
های ظاهر

0/57p > 0/001272کل
0/65p > 0/001128زن
0/51p > 0/001144مرد
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مناسبی از فرم بلند 34 سوالی است. و  برای سهولت در پژوهش‌های آینده از این فرم 
استفاده کرد. همان ‌‌‌طور که گزارش شد همبستگی معنادار پرسش‌نامه شکل بدن 8C  با 
پرسش‌نامه طرح‌واره‌های ظاهر در نمونه دانشجویان دانشگاه علوم پزشکی کرمانشاه، 
روایی همگرای این پرسش‌نامه را تایید می‌کند؛ همزمان با فعال شدن طرح‌واره‌های 
شناختی  پردازش  به  و  می‌یابد  افزایش  آگاهی  و  طرح‌واره  اطلاعات  به  توجه  ظاهر، 
روایی  نیز  پیشین  پژوهش  در  می‌شود ‌‌‌)23(.  منجر  بدن  از  نارضایتی  مثل  عاطفی  و 
پرسش‌نامه شکل بدن 8C رضایت بخش گزارش شد. ولش و همکاران  برای بررسی 
روایی همگرای پرسش‌نامه شکل بدن 8C، همبستگی این پرسش‌نامه را با پرسش‌نامه‌ 
بررسی  اختلال‌‌‌های خوردن 17(EDE-Q) و شاخص توده بدنی (BMI)18 بررسی کردند 
عاملی  تحلیل   .)15(  )p>001(است معنادار   و  مثبت  همبستگی  داد  نشان  نتایج  که 

اکتشافی این پرسش‌نامه نیز نشان داد که در مجموع یک عامل وجود دارد. 
این پژوهش  که با هدف گسترش اطلاعات مربوط به تصویر بدن و نارضایتی از شکل 
بدن در نمونه دانشجویان دانشگاه علوم پزشکی انجام شد، پایایی و روایی پرسش‌نامه 
شکل بدن 8C را تایید می ‌‌‌کند.  سوال‌‌‌های پرسش‌نامه شکل بدن 8C، برخلاف نسخه 
اصلی و بلند این پرسش‌نامه، وابسته به جنسیت خاصی نیست، در نتیجه برای بررسی 
این‌که   به  توجه  با  است.  مناسب‌تر  مردان  و  زنان  جمعیت  در  بدن  شکل  نارضایتی 

 Eating Disorder Examination Questionnaire (EDE-Q) 	17
  Body Mass Index (BMI) 	18

سوال‌های پرسش‌نامه شکل بدن 8C بیشتر بر جنبه نگرشی )شناختی و هیجانی( تاکید 
دارد، در پژوهش‌هایی که با هدف بررسی عوامل آشکار ساز و نگهدارنده نارضایتی از 
تعداد کم   انجام می ‌‌‌شود، کاربردی‌ است. ویژگی روان ‌‌‌سنجی مطلوب و  شکل بدن 
سوال‌‌‌های پرسش‌نامه شکل بدن8C نشان می‌دهد این پرسش‌نامه ابزاری معتبر برای 
سنجش نارضایتی از شکل بدن است. با توجه  به این که نگرش نسبت به تصویر بدن 
از ویژگی ‌‌‌های فرهنگی تاثیر می ‌‌‌پذیرد؛ بنابراین در هر فرهنگی بررسی روایی و پایایی 
این دسته از ابزارها و از جمله پرسش‌نامه شکل بدن 8C ، ضروری است. اما با توجه به 
اینکه پژوهش حاضر در جمعیت دانشجویان انجام شده است، تعمیم ‌‌‌پذیری یافته‌ها به 
سایر جمعیت‌ها با محدودیت همراه است. یکی دیگر از محدودیت ‌‌‌های پژوهش حاضر 
روش نمونه ‌‌‌گیری است که به صورت در دسترس  انجام شده است. پیشنهاد می‌‌شود در 
پژوهش‌های آینده سایر جمعیت‌های بالینی از جمله افراد مبتلا به اختلال ‌‌‌های خوردن 
و یا اختلال بدریخت انگاری شکل بدن و غیر بالینی در صورت امکان با روش نمونه 
‌‌‌گیری تصادفی بررسی شوند. همچنین پیشنهاد می ‌‌‌شود سایر مشخصات روان ‌‌‌سنجی 

این پرسش‌نامه نیز بررسی شود.    
تشکر و قدردانی:

از  استادان محترم، شرکت ‌‌‌کنندگان در این پژوهش و تمامی کسانی که در این پژوهش 
کمال همکاری را داشتند، تشکر  می‌‌‌کنیم. لازم به ذکر است اين پژوهش بخشي از 
پايان نامه دوره كارشناسي ارشد رشته روان ‌‌‌شناسی بالینی با کد طرح 93064  است و 

اعتبار آن از محل دانشگاه علوم پزشكي کرمانشاه تأمين شده است.
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