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 مقاله پژوهشی 

 

  

  نسخه   سنجیروان  هدف  با   ایمطالعه  واکسن،   یژهوبه  19-کووید  به  ابتلا  از  پیشگیرانه  رفتارهای  اهمیت  به  جهتو  با  مقدمه:

 اینظریه  چند   مدل  بر  مبتنی  معتبر  ابزاری  ارائه  و  یزد  شهر  دانشجویان  در  19-کووید  واکسن  پذیرش  رفتار  نامهپرسش  فارسی

 . شد انجام

  فارسی  به انگلیسی از« forward-backward» استاندارد روش با  شارما  توسط شده یطراح استاندارد نامهپرسش روش بررسی:

 نسخه  و  نمودند  ترجمه  را  پاسخ  هایدسته  دیگر  نفر  دو   و  ترجمه   را  موارد  مستقل  صورتبه  بهداشت  متخصص  دو.  شد  ترجمه

  روایی .  شد  ارائه  نهایی  نسخه  هنگی فر  دقیق  تطبیق  یک  از  پس   و  شد  ترجمه  انگلیسی  به  دوباره  آن  از  پس .  شد  تهیه  آن  موقت

  از   استفاده   با  ها تحلیل.  گرفت  قرار  بررسی  مورد  خبرگان  پنل  توسط  شده  نهایی   فارسی  نسخه  پایایی  و   سازه  محتوی،  صوری،

 . شد  انجام Amos و  version 16 SPSS افزارنرم

 گویه  13  تمامی   مذکور،  نامهپرسش  های هگوی  در (  CVR)  محتوا  روایی   نسبت  محاسبه  از   آمده  دستبه  نتایج   اساس  بر  نتایج:

 نشان  که  ،(95/0)  شد  محاسبه  بالایی  سطح  در  نامهپرسش(  CVI)  محتوا  روایی  شاخص.  گرفتند  قرار  پذیرش  بررسی  مورد

  نشان   مدل،  برازش  نکویی  هایشاخص  ارزیابی.  بود  963/0  برازش   نیکویی  شاخص.  است  نهایی  نامهپرسش   اجرای  قابلیت  دهنده

نتایج حاصل از ضرایب آلفای کرونباخ نشان داد که    .بودند  نهایی   مدل  مناسب  برازش  کننده  تایید   ها  شاخص  مامی ت  که  داد

( قابل قبول  753/0ای )(. ضریب آلفای کرونباخ برای همبستگی درون خوشه 792/0)  ارد ، همسانی درونی بالایی د  نامهپرسش

 است.

  روایی   و  پایایی  دارای  اینظریه   چند  مدل  بر  مبتنی  واکسن  پذیرش  رفتار  نامهسشپر  که  بود  آن   از  حاکی  هایافته  گيری:نتيجه

 . باشد می قبولیقابل

 

 دانشجویان ای،نظریه چند مدل  ،19-کووید  واکسن، پذیرش سنجی،روان های کليدی: واژه

 
  .فریماه  شمسی  محمد،   یزدیشریف  محمدعلی،  آبادشریف  مروتی  مهدیه،  موری  خالقی   نوشین،  یوشنی  سعید،  سید   آبادمحمود  مظلومی   ارجاع:

مجله علمی   .یزد  شهر  دانشجویان  در  اینظریه  چند  مدل  بر  مبتنی  19-کووید  واکسن  پذیرش  رفتار  نامهپرسش  فارسی  نسخه   سنجی روان

صدوقی   شهید  پزشکی  علوم  دانشگاه  .9293-9303(:  8)  33؛  1404یزد  پژوهشی 

 

 . ی شهید صدوقی، یزد، ایرانگروه آموزش بهداشت و ارتقاء سلامت، دانشکده بهداشت، دانشگاه علوم پزشک -1

 .رانیا زد،ی ،یصدوق دیشه یدانشکده بهداشت، دانشگاه علوم پزشک ،یولوژیدمیو اپ یستیگروه آمار ز ،یبهداشت یهامراقبت یهاداده یمرکز مدل ساز -2

 8915173160صندوق پستی: ،mah.khaleghi.ph@gmail.com :، پست الکترونیکی09138567833 تلفن: نویسنده مسئول(؛ *)
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  یاه یمدل چند نظربر  یمبتن 19-دیواکسن کوو  رشینامه رفتار پذپرسش ینسخه فارس یسنجروان 

…  های ایرانشيوع چاقی در دانشجویان دختر دانشگاه  

 

 مقدمه 

از  در برهه  COVID-19گیر  و شیوع بیماری همه   شدت ای 

را ایجاب کرده    COVID-19ضرورت استفاده از واکسن  زمان،  

واکسن  بود پذیرش  مورد  در  تردیدهایی  اما   ،COVID-19    در

گروه برخی  دانشگاهمیان  دانشجویان  جمله  از  و  ها،  ایران  های 

کشورها داسایر  وجود  عوامل  .  (1)شت  ،  دلیل  به  دانشجویان 

عفونت  لف  مخت معرض  مانند    SARS-Cov-2در  دارند؛  قرار 

بازگشایی   دانشگاه،  از  خارج  مسکن  و  خوابگاه  در  اقامت 

فعالیتدانشگاه و  دانشگاه.  ها  و  خانه  بین  سفر  ضرورت  و  ها 

ایتالیا در مورد قصد   در  دانشگاه  دانشجویان  میان  تحقیقات در 

از زیر گروهنشان می  COVID-19واکسن   های  دهد که برخی 

است   ممکن  داشته  دانشجویی  بیشتری  واکسیناسیون  قصد 

قبلاا  که  دانشجویانی  پزشکی،  دانشجویان  جمله:  از    باشند، 

آنفولانزا را گرفته  بالاتر  واکسیناسیون  نگرانی  با  اند، دانشجویانی 

پذیری بالا نسبت و دانشجویان با آسیب  COVID-19در مورد  

  های موثر برایبنابراین اتخاذ استراتژی . COVID-19  (3 ,2)به

ویژه در دانشجویانی که  به  COVID-19افزایش واکسیناسیون  

ضروری   دارند،  تردید  واکسن  تزریق  حیاتی  در    در باشد.  میو 

و همکاران  مطالعه مقطعی  با  2021در سال    که توسط شارما   ،

کووید واکسن  پذیرش  همبستگی  توضیح  بین    19-هدف  در 

کووید  واکسن  به  نسبت  تردید  که  کالج    را   19-دانشجویان 

تغییر   (MTM)گزارش کردند و کسانی که از مؤلفه شروع مدل  

نیمی   تقریباا  گرفت.  انجام  نکردند،  استفاده  سلامت  رفتار 

شرکت 5/47٪) از  کووید (  واکسن  دریافت  در    19-کنندگان 

قصد تزریق    درصد از واریانس در  6/60تردید داشتند. این مدل  

لعه شواهدی  خود اختصاص داد. این مطارا به  19-واکسن کووید 

کاربرد   بر  به  MTMمبنی  طراحی  برای  برای  پیام  موقع 

واکسن   پذیرش  افزایش  منظور  به  کالج  -COVIDدانشجویان 

در این پژوهش از یک چارچوب نظری   .(4)  دهدرا ارائه می  19

 Multi-Theory Model) نسل چهارم، مدل چند نظریه ای

MTM) پذیرش  ر  ، جهت بررسی رفتابرای تغییر رفتار سلامتی

دانشگاه  واکسن دانشجویان  میان  شهر  در  مختلف   یزدهای 

است.  استفاده   نظریه شده  رفتار  (MTM) ایمدل چند  تغییر 

های رفتاری اجتماعی موجود  سلامت نقاط قوت مفهومی نظریه

آن از  و  کرده  ترکیب  پیشرا  برای  و  ها  شروع  نگهداری بینی 

می  رفتار نظ.  ( 3,  5)  کنداستفاده  چند  تئوری  ایریهمدل  یک 

توانای با  بهداشتی  رفتار  عوامل  ی منحصربه تغییر  توضیح  فرد در 

درگیر به  بلندمدت    مربوط  و  شروع(  )مثلاا  بار  یک  شدن 

این    .( 6)  عنوان مثال نگهداری( در رفتارهای بهداشتی است)به

توضیح سازه برای  و  هستند  سازگار  بهداشتی  رفتارهای  در  ها 

ت  در بین دانشجویان استفاده شده اس  انواع رفتارهای بهداشتی

رفتار پذیرش واکسن صرفا حیطه شروع    نامهپرسش. در  (10-7)

است.   گرفته  قرار  بررسی  مورد  آنجاییرفتار  ما  از  کشور  در  که 

اثرات  بتواند  و  باشد  پایایی  و  روایی  دارای  که  ابزاری  تاکنون 

رفتار واکسن  گسترده  بیماری   پذیرش  گسترش  و  شیوع  در  را 

)  19-ویدکو نظریه  چند  مدل  اساس  دهد  (  MTMبر  نشان 

 باشد.  وجود ندارد، لذا توسعه یک ابزار مفید بسیار لازم می

 روش بررسی

مطالعه این  آماری  مقطع  جامعه  دانشجویان  کلیه  شامل   ،

معیار بود.  یزد  شهر  در  شامل  کارشناسی  مطالعه  به  ورود  های 

دانشگاه در  بودن  تحصیل  به  شهر  مشغول  داشتن   زد،یهای 

دس هوشمند،  اپلیکیشن گوشی  داشتن  اینترنت،  به  های  ترسی 

ها و دانشجویان مقطع کارشناسی  ایتا، سروش و عضویت در آن

شدید   بیماری  بروز  شامل  مطالعه  از  خروج  معیارهای  بود. 

و   مجازی  گروه  از  خروج  بستری،  و  روحی  یا  و  جسمی 

بود. دا دکتری  و  ارشد  مقاطع  تهیه    نشجویان  از  نسخه پس 

فارسی،   پرس  نامهپرسشاستاندارد  سایت  بهدر  صورت لاین 

شد.   طراحی  اطلاعات    1شامل    نامهپرسشالکترونیکی  بخش؛ 

دانشجویان،   رفتار    نامهپرسشدموگرافیک  شده  استاندارد 

نظریهپ  چند  مدل  براساس  واکسن  لینک ذیرش  بود.  ای 

ان  های مجازی مختلف برای دانشجویاز طریق شبکه  نامه پرسش

تصادفی و در دسترس بود. گیری به شیوه غیرنمونه   ارسال شد.

به منظور انجام مرحله اول مطالعه و انجام تحلیل عاملی تاییدی  

سرانگشتی   قانون  گرفتن  نظر  در  آیتم    10با  هر  ازای  به  نفر 

تعداد    نامهپرسش تاییدی    130حداقل  عاملی  تحلیل  برای  نفر 

است بوده  نیاز  از(.  11)  مورد  اخلاق،    بعد  کد    نامه پرسشاخذ 

 [
 D

O
I:

 1
0.

18
50

2/
ss

u.
v3

3i
8.

20
04

7 
] 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 js

su
.s

su
.a

c.
ir

 o
n 

20
26

-0
6-

27
 ]

 

                             2 / 11

http://dx.doi.org/10.18502/ssu.v33i8.20047
https://jssu.ssu.ac.ir/article-1-6266-fa.html


 
 

 1404 آبان، هشت، شماره سی و سهدوره       مجله دانشگاه علوم پزشکی و خدمات بهداشتی ـ درمانی شهيد صدوقی یزد  

9295 CC BY-NC 4.0 

  و همکاران  محمودآباد یمظلوم ديدسعيس
 

شارما مطالعه  توسط  شده  طراحی  روش   (4)  استاندارد  با 

« فارسی  forward-backwardاستاندارد  به  انگلیسی  از   »

شد به  .ترجمه  بهداشت  متخصص  را  دو  موارد  مستقل  صورت 

و   ندهای پاسخ را ترجمه نمودو دو نفر دیگر دسته ندترجمه کرد

ز آن دوباره به انگلیسی ترجمه  پس ا شد.  نسخه موقت آن تهیه

و پس از یک تطبیق دقیق فرهنگی نسخه نهایی ارائه شد.    شد

روایی صوری، محتوی، سازه و پایایی نسخه فارسی نهایی شده  

بررسی  پنل خبرگان مورد    . (12,  13)  قرار گرفت  نهایی   توسط 

در اختیار   نامهپرسش ،روش کمیبرای تعیین اعتبار محتوی به  

 به توجه با تا شد خواسته هاآن ن قرار گرفت و ازپانل متخصصی

مورد تحقیق هدف محتوای (CVR) در  روایی    نسبت 

در سه آیتم  Content Validity Ratio (CVR)   نامهپرسش

روری نیست( )ضروری است، مفید است ولی ضروری نیست، ض

مورد  آیتم   "ضرورت"پیرامون   در  و  روایی   (CVI)ها  شاخص 

 )کیفی(  Content Validity Index (CVI)  محتوی

چهنامهپرسش پیرامون  اندازه،  تا  نیست،  »مرتبط  آیتم  ای ار 

نظر کنند. ط است و کاملاا مرتبط است« اظهارمرتبط است، مرتب

)رعایت دستور   روش کیفیاعتبار محتوا به    در مطالعه  چنینهم

توسط   نیز  و...(  مناسب  کلمات  از  استفاده  از    10زبان،  نفر 

ارزیابی  به منظور    .( 14-16)  ورد بررسی قرار گرفتمتخصصان م

)کیفی( صوری  اختیار نامهپرسش،  اعتبار  از    10 در  نفر 

و   داده    20متخصصین  قرار  هدف  گروه  مشابه  دانشجویان  نفر 

سادگی و روان  "ها را از نظرآیتم نمایند و مطالعه را آن شد تا

اختصاصی بودن"  "بودن یا  یا شفاف بود"و    "مربوط   "نوضوح 

از پس  دهند.  قرار  ارزیابی  نظرات   مورد  اساس  بر  موارد  اصلاح 

صوری پاسخ اعتبار  ارزیابی  منظور  به  بعدی  گام  در  دهندگان، 

آیتم  از  یکی  هر  اهمیت  تعیین  و  لیکرتی  ط ها،)کمی(   5یف 

شامل:   استکاملا"قسمتی  مهم  است"،  "  طور  به" ،  "مهم 

  "م نیستاصلا مه"و    "اندکی مهم است"،  "متوسط مهم است

 . ( 17-21)شد در نظر گرفته 

های گیری سازه بررسی کفایت ابزار برای اندازه روایی سازه به  

روایی  گیری و بررسی پردازد. در این مطالعه برای اندازه می   موجود 

تأییدی استفاده شد از تحلیل عامل  ها در این روش، گویه   . سازه 

متغیرهای جدیدی دارای همبستگی  قالب  در  نام   های همسو  به 

عامل خلاصه شدند. به منظور تعیین پایایی ابزار از روش همسانی 

 .( 22)   درونی آلفای کرونباخ با مطالعه پایلوت استفاده شد

 تجزیه و تحليل آماری 

توافق درونی   تعیین  آلفای کرونباخ )جهت  از روش محاسبه 

آزمون  نامهپرسش روش  و  تکمیل    –(   ( آزمون    نامهپرسشباز 

منتخب جهت تعیین پایایی به فاصله دو هفته در   توسط نمونه

از    نامهپرسشبرای بررسی روایی ساختار  .  شد دو نوبت( استفاده  

تاییدی   عاملی  مولفه تحلیل  اسکری( )روش  آزمون  اصلی  های 

شاخص  شد استفاده   )و  دو  کای  مانند  برازش  درجه (χ2های   ،

(، شاخص  GFI، شاخص نیکویی برازش )/χ2  DF،(DF)آزادی  

مقایسهب )رازش  به  داده  گردید. حاسبه  م  ( CFIای  تحقیق  های 

های آماری توصیفی، محاسبه ضرایب آلفای کرونباخ  کمک روش

درون همبستگی  )طبقه  و  گرفتICCای  قرار  تحلیل  مورد  .  ند( 

 Amosو    version 16    SPSSافزاراز نرم  با استفاده  هاتحلیل

 تحلیل شد. 

 

 

 

 

 

 

 

 

CVR  = 

ی که گزینه ضروری را انتخاب  تعداد متخصصین -

 اند کرده

 

 تعداد کل متخصصین 
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 تعداد کل متخصصین 
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 گذار قبول بر اساس تعداد متخصصین نمرهقابل  CVRگیری در مورد حداقل مقدار مجدول تصمی :1لجدو

 CVRمقدار  تعداد متخصصين  CVRمقدار  تعداد متخصصين  CVRمقدار  تعداد متخصصين 

5 99/0 11 59/0 25 37/0 
6 99/0 12 56/0 30 33/0 
7 99/0 13 54/0 35 31/0 
8 75/0 14 51/0 40 29/0 
9 78/0 15 49/0   
10 62/0 20 42/0   

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 multi-theory model (MTM) of health behavior changeای تغییر رفتار  مدل چند نظریه :1شکل 

 نتایج 

ا تاثیر،  قسمت    یندر  ضریب  به  مربوط  و    CVIاطلاعات 

CVR   نظریه چند  سازه مدل  هر  در  نتایجسوالات  بررسی  ای، 

درونی   نتایج  نامهپرسشکرونباخ(   )آلفایثبات  بررسی  و 

)آزمون است.   نامهپرسش بازآزمون(   -تکرارپذیری  شده    ارائه 

روایی محتوا طبق روش لاوشه،   تعیین نسبت   نامهپرسشبرای 

صاحب اختیار  ضروردر  و  گرفت  قرار  گویهنظران  های  ت 

 "ضروری است"که برای گزینه  طوری بررسی شد. به  نامه پرسش

کد شماره   "مفید است ولی ضروری نیست"، گزینه 1ه کد شمار

گزینه    2 ندارد"و  شماره    "ضرورتی  از    3کد  و  شد  منظور 

شد  نظرانصاحب خصوص    خواسته  در  را  خود  اصلاحات  تا 

و صحیح  گویه دقیق  سنجش  برای  نمایند.  ارائه  ،  نامهپرسشها 

در   نظرانصاحب که  بودند  افرادی  محتوا،  روایی  سنجش  پانل 

علی  نامهپرسشمحتوای    حوزه داشتند.  تجربه  و  رغم  فعالیت 

پانل،   پیشنهاد لاوشه مبنی بر کمیته تعداد چهار نفری اعضای 

تا   تقاضای همکاری کرد  بیشتری  اعضای  تعداد  از  پژوهش  تیم 

اعضا از  برخی  انصراف  صورت  قابل  در  نتایج  پانل،  ی 

دند. از نفر انتخاب ش  15تری را داشته باشیم. بنابراین  اطمینان 

آخر    15مجموع   در  انتخابی،  صورت  به  نامهپرسش  10نفر 

با محاسبه شاخص   با مجازی تکمیل شدند.    از  CVRحضوری 

بر    .( 23)  شدها سنجیده  ، ضرورت گویه1طریق فرمول شماره  

محتوا  روایی  نسبت  محاسبه  از  آمده  دست  به  نتایج  اساس 

(CVR( روایی محتوا ی  ( در گویه هاCVI( و شاخص شاخص 

و تأیید  گویه مورد بررسی پذیرش    13ذیل، تمامی    نامهپرسش

هیچ و  گرفتند  قرار  نشدند.  نهایی  حذف  حاضر  مطالعه  از  کدام 

مقادیر   میانگین  محتوایی،  روایی  های  گویه  CVRشاخص 

اجرای  نشان  CVIاست.    نامهپرسش قابلیت    نامهپرسشدهنده 

بالا نهایی  محتوایی  روایی  نسبت  هرچه  است.  باشد،  نهایی  تر 

CVI    شود.  تر مینزدیک  99/0به سمتCVI    از   نامهپرسشکل

CVI = 

اند داده 4و   3ه گویه نمره تعداد متخصصینی که ب   

 

 تعداد کل متخصصین 

 
بحث گروهی کوچک و  

 بزرگ

های  نمایش عملی در گام 

کوچک، تمرینات ایجاد 

 اعتماد 

اطلاعاتی در مورد 

حمایت سازمانی و  

 ها سیاست

 کتیگفتگوی مشار

 اعتماد رفتاری 

تغییر محیط  

 فیزیکی

 رفتار پذیرش واکسن شروع رفتار
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محاسبه شد که در آن مخرج کسر تعداد    3شماره    فرمولطریق  

است.گویه شده  تأیید   محتوا،   و  صوری  روایی  از  پس  های 

  برای.  گردید   سازه  روایی  بررسی  آماده  گویه  13  با  نامهپرسش

 مقطعی   روش  به  تحلیلی  مطالعه توصیفی  یک  سازه  روایی  انجام

  تکمیل   هانامهپرسش  همه.  شد  انجام  نفر  130  نمونه  حجم   با

در این مطالعه به تعداد برابر   .شد  انجام  تحلیل  تجزیه و  گردید و

کرده  65) شرکت  مرد  و  زن  دانشجوی  سنی  نفر(  میانگین  اند. 

مطالعه   در  کننده  شرکت  در   94/20  ±  2/2افراد    تحلیل  بود. 

تاییدی،  از   مربوطه  عامل  با  گویه  یک  بین  مبستگیه  عاملی 

 اگر  قرارداد  یک  عنوان  به.  شودمی  داده   نشان  عاملی   بار  طریق

  در  ضعیف  گویه،   و   عامل   بین  رابطه  باشد  4/0کمتر  عاملی   بار

شده  نظر حذف  که  است  بهتر  و   گرفته   چون  شود،  گویه 

  6/0تا  4/0بین  عاملی  بار.  تبیین کند  به خوبی  را  متغیر  تواندنمی

 مطالعه   این  باشد مطلوب است در6/0ابل قبول و اگر بزرگتر از  ق

از  آن  عاملی  بار  که  هاییآیتم کمتر  حذف  4/0ها  .  شدند  بود 

بررسی  هاینامهپرسش  بنابراین   مناسب   سازه  روایی  از  مورد 

  هایآیتم  که  گفت  توانمی  نتیجه،  در  و   هست  برخوردار

 به  مربوط  هایازهس  گیریاندازه  برای  لازم  دقت  از  ماندهباقی

می05/0  سطح  در   و   هستند  برخوردار  خود تایید   باشد. مورد 

رفتار    نامهپرسشبرای    مدل   برازش  نکویی   هایشاخص  ارزیابی

نشان واکسن    کننده   تایید   ها شاخص  تمامی   که   داد   پذیرش 

فوق  .بودند  نهایی   مدل  مناسب  برازش جدول  به    نتایج  که 

ی پرداخته است نشان  های برازش در عوامل فردبررسی شاخص

برآورد  دادکه   خطای  مربع  میـانگین  ریشة  است    075/0مقدار 

نشان مقدار  است  دهد،می  این  تایید  قابل  پژوهش  مورد  .  مدل 

، شاخص برازش تطبیقی همگی  0/ 963شاخص نیکویی برازش  

از  لابا می  5/0تر  تأیید  را  مدل  بودن  مناسب  که  .  کننداست 

و    عنوانبهپایایی   ثبات  در  درجه  ابزار  درونی  سازگاری 

پایایی  های ریگاندازه در  است.  شده  تعریف  مکرر  و  متعدد  ی 

در این پژوهش جهت  . شودیماعتماد و تکرارپذیری ابزار بررسی 

  در  تعیین همسانی درونی، ضریب آلفای کرونباخ محاسبه گردید

از  ی صورت بیشتر  کرونباخ  آلفا  میزان  همسانی    7/0که  باشد 

من ابزار  خواهد  درونی  کرونباخ    .(24)د  بواسب  آلفای  ضریب 

پذیرش  نامهپرسش درون   رفتار  همبستگی  ضریب  و  واکسن 

 .بود 753/0و  792/0ای آن به ترتیب خوشه 

 

 های حیطه شروع رفتار پذیرش واکسن ضریب تاثیر گویه :2جدول 

 ها گویه سازه
ضریب 

 تأثير
 وضعيت گویه

گفت و  

گوی  

 مشارکتی 

 ) مزایا( 

 

 پذیرش گویه 5 کند.ابر عفونت ویروس کرونا محافظت میاز من در بر  COVID-19واکسن    . تزریق1

 پذیرش گویه 5 کند. ابتلا به ویروس کرونا محافظت می  خانواده من را از  COVID-19. تزریق واکسن  2

 پذیرش گویه 5 ام را از سر بگیرم. های روزمره ، فعالیتدهدبه من امکان می   COVID-19. استفاده از واکسن  3

گفت و  

گوی  

 مشارکتی 

 ) معایب( 

 

 پذیرش گویه 5 خطر نباشد. ممکن است بی   COVID-19. تزریق واکسن  1
90/4 انجام نشده است.   COVID-19مدت در مورد واکسن  . من ناراحتم که مطالعات طولانی2  پذیرش گویه 

05/4 باشد.   اثرجهش ویروس بی به دلیل    COVID-19. این نگران کننده است که ممکن است واکسن  3  پذیرش گویه 

اعتماد  

 رفتاری 

 

را تزریق کنید، اگر امروز موجود    COVID-19توانید واکسن  . چقدر مطمئن هستید که می1
 باشد؟

 پذیرش گویه 52/3

که وجود دارد  با وجود عوارض جانبی    COVID 19. چقدر مطمئن هستید که اگر امروز واکسن  2
 توانید دوز دوم واکسن را دریافت کنید؟ی،در دسترس باشد، م

 پذیرش گویه 52/3

 پذیرش گویه 52/3د  را با وجو  COVID19. چقدر مطمئن هستید که اگر واکسن امروز در دسترس است، واکسن  3
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 مدت می توانید تکمیل کنید؟ نگرانی در مورد مطالعات طولانی

تغییر در 

محیط  

 فیزیکی

 

 

 پذیرش گویه 52/3 گیرد؟سترس شما قرار میدر د  COVID-19کسن  . چقدر مطمئن هستید که وا1

گیرد قادر به در دسترس شما قرار می   COVID-19. چقدر مطمئن هستید که وقتی واکسن  2
 تهیه آن هستید؟ 

 پذیرش گویه 14/4

توانید  گیرد میدر دسترس شما قرار می   COVID-19. چقدر مطمئن هستید که وقتی واکسن  3
 ن را بگیرید. بروید و آ

 پذیرش گویه 52/3

جمع بندی  

 شروع رفتار 
 پذیرش گویه 5 گیرد؟ید وقتی که در دسترس شما قرار می را بزن  COVID-19. چقدر احتمال دارد، واکسن  2

 
 (CVR) و (CVI)رفتار پذیرش واکسن  نامهپرسششاخص روایی محتوا نتایج حاصل از محاسبه   :3جدول 

 وضعيت گویه
CVI 

 هرسؤال 

CVR 

 هر سؤال 
 حيطه  سؤالات 

 گفتگوی مشارکتی .کندمیکرونا محافظت    روسیاز من در برابر عفونت و  COVID-19واکسن    قی. تزر1 1 90/0 هیگو  رشیپذ
 )مزایا و معایب( 

 
 

 . کندمیکرونا محافظت    روسیخانواده من را از ابتلا به و  COVID-19واکسن    قی. تزر2 1 90/0 هیگو  رشیپذ

ام را از سر  روزمره   یهاتیدهد، فعالی به من امکان م  COVID-19. استفاده از واکسن  3 1 90/0 هیگو  رشیپذ
 . رمیبگ

 خطر نباشد. ی ممکن است ب  COVID-19واکسن    قی. تزر4 1 90/0 هیگو  رشیپذ

 انجام نشده است.   COVID-19مدت در مورد واکسن  ی. من ناراحتم که مطالعات طولان5 80/0 80/0 هیگو  رشیپذ

  روس یجهش و  لی به دل  COVID-19نگران کننده است که ممکن است واکسن    نی. ا6 80/0 80/0 هیگو  رشیپذ
 باشد.   اثریب

هست1 1 1 هیگو  رشیپذ مطمئن  چقدر  م  دی.  تزر  COVID-19واکسن    دیتوان یکه  امروز  دیکن  قیرا  اگر   ،
 موجود باشد؟ 

 اعتماد رفتاری 
 

 

که   یبا وجود عوارض جانب  COVID 19که اگر امروز واکسن    دی. چقدر مطمئن هست2 1 1 هیگو  رشیپذ
 د؟یکن  افتیدوز دوم واکسن را در  دی توانی وجود دارد ،در دسترس باشد، م

را با   COVID19که اگر واکسن امروز در دسترس است، واکسن  دی. چقدر مطمئن هست3 80/0 1 هیگو  رشیپذ
 د؟یکن  لیتکم  دیوانت  یمدت میدر مورد مطالعات طولان   یوجود نگران

تغییر در محیط  رد؟یگیدر دسترس شما قرار م   COVID-19که واکسن    دی. چقدر مطمئن هست1 1 90/0 هیگو  رشیپذ
 فیزیکی

 
 

  ردیگی در دسترس شما قرار م  COVID-19واکسن    یکه وقت  دی. چقدر مطمئن هست2 1 90/0 هیگو  رشیپذ
 د؟یآن هست   هیقادر به ته

  ردیگی در دسترس شما قرار م  COVID-19واکسن    یکه وقت  دیچقدر مطمئن هست  .3 1 1 هیگو  رشیپذ
 . دیریو آن را بگ  دیبرو  دیتوانیم

واکسن  2 1 90/0 پذیرش گویه دارد،  احتمال  چقدر   .COVID-19  بزن قرار    یوقت  دیرا  شما  دسترس  در  که 
 رد؟یگیم

بندی شروع  مع ج
 رفتار

 

 

 

 

 

(. با توجه به محاسبه این شاخص در سطح بالا، این امر نشان دهنده قابلیت 95/0رفتار پذیرش واکسن، در سطح بالایی محاسبه شد )  نامه شپرس( کل CVIشاخص روایی محتوا )

 نهایی است  نامهپرسشاجرای 
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 های برازش مدلارزیابی شاخص: 4جدول 

 X2/df X2 df CFI PNFI PCFI GFI RMSEA P شاخص 

< 001/0 075/0 955/0 666/0 660/0 963/0 38 654/184 859/4 میزان   

بیشتر     3کمتر از ملاک 
 90/0از

بیشتر  
 50/0از

بیشتر  
 50/0از

بیشتر  
 90/0از

  08/0کمتر از

 برازش    قابل قبول  تفسیر

 مطلوب 
 برازش 

 مطلوب 
 برازش 

 مطلوب 
 برازش 

 مطلوب 
 برازش 

 مطلوب 
 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 رفتار پذیرش واکسن   نامهپرسشساختار  :2نمودار 

 بحث 

و  باشد  پایایی  و  روایی  دارای  که  ابزاری  تاکنون  ما  در کشور 

کننده  تعیین  بررسی  با  رفتار  بتواند  انجام  واکسن، های  پذیرش 

-اثرات گسترده این رفتار را در شیوع و گسترش بیماری کووید 

 .نشان دهد وجود ندارد(  MTMبر اساس مدل چند نظریه )  19

رو   نامه پرسش  یک  از  استفاده  با  سیستماتیک حاضر  جامع  یکرد 

بر  مبتنی  تئوری،  و  مدل  بر  مبتنی  شواهد،  بر  مبتنی 

استخراج شایستگی  تحلیل   شدههای  روش  به  کیفی  مطالعه  از 

سنجی شده است، لذا ها تدوین و روان محتوا و پالایش دقیق آیتم 

شده است، بلکه  تدوین  ای جامع در این زمینه هنامه تنها پرسش نه 

نامه ی بر شواهد و بدیع برای تدوین پرسش یک روش جامع مبتن 

از   .شده است ارائه  ابزار طراحی شده، نشان  پایایی  و  روایی  نتایج 

 (25) سنجی مناسب این ابزار است. از نظر پولیت  های روان ویژگی 

های ترین شاخص نامه، یکی از مهم نیز معتبر بودن روایی پرسش 

مورد استفاده در جهت متقاعدسازی گروه هدف به منظور شرکت 

می  و  است  مطرح  آزمون  واقع   توانددر  موثر  آزمون  نتایج  روی 

مور  در  گفت شود.  حیطه  در  واکسن  پذیرش  رفتار  گوی و د 

عنوان:  با  )مزایا(  از من   COVID-19واکسن    قی تزر »   مشارکتی 

واکسن   ق ی تزر «، » کند می افظت  کرونا مح   روسی در برابر عفونت و 

COVID-19  و به  ابتلا  از  را  من  محافظت   روس ی خانواده  کرونا 

واکسن  »ا   «،کند می  از  امکان   COVID-19ستفاده  من  به 

 5« با ضریب تاثیر  رم ی ام را از سر بگ روزمره   ی ها ت ی دهد، فعال ی م 

 « عنوان:  با  )معایب(  و  -COVIDواکسن    قی تزر پذیرفته شدند. 

ب  19 است  نباشد ی ممکن  » خطر  مطالعات «،  که  ناراحتم  من 

واکسن  ی طولان  مورد  است   COVID-19مدت در  نشده  «، انجام 

به   COVID-19نگران کننده است که ممکن است واکسن    ن ی ا » 

و   ل ی دل  ) اثرباشد   ی ب  روس ی جهش  تاثیر  ضریب  با  ترتیب  به   »5 ،

رفتار 4/ 05،  4/ 90 رفتاری  اعتماد  حیطه  در  شدند.  پذیرفته   )

واک  » پذیرش  گویه  سه  هر  هست   سن،  مطمئن  که   دی چقدر 

، اگر امروز موجود د یکن   ق ی را تزر   COVID-19واکسن    د یتوان ی م 
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-COVIDکه اگر امروز واکسن    دی چقدر مطمئن هست «، » باشد؟ 

جانب  19 عوارض  وجود  باشد،   یبا  دسترس  ،در  دارد  وجود  که 

مطمئن  چقدر    « و »د؟ یکن   افت یدوز دوم واکسن را در   دیتوان ی م 

-COVIDکه اگر واکسن امروز در دسترس است، واکسن    د ی ت هس 

نگران   19 وجود  با  طولان   ی را  مطالعات  مورد  م ی در    د ی توان ی مدت 

  پذیرش شدند. در حیطه تغییر   3/ 52« با نمره مشابه  د؟ ی کن   ل ی تکم 

که    د ی چقدر مطمئن هست های » در محیط فیزیکی این رفتار، گویه 

م   COVID-19واکسن   قرار  چقدر  «، » رد؟ ی گ   ی در دسترس شما 

در دسترس شما    COVID-19واکسن    ی که وقت   د ی مطمئن هست 

  د ی چقدر مطمئن هست « و » د؟ ی آن هست   ه ی قادر به ته   رد ی گ ی قرار م 

وقت  م   COVID-19واکسن    ی که  قرار  شما  دسترس    رد ی گ ی در 

(  3/ 52و    4/ 14،  3/ 52های ) « با نمره . د ی ر ی و آن را بگ   د ی برو   د ی توان ی م 

شدند.   گویه پذیرفته  جمع   و  با  رفتار  مرتبط  شروع  چقدر  بندی 

ید وقتی که در دسترس  را بزن   COVID-19، واکسن  احتمال دارد 

دست  بر اساس نتایج به   پذیرفته شد.   5  نمره با    گیرد؟ شما قرار می 

 ( محتوا  روایی  نسبت  محاسبه  از  گویه CVRآمده  در  های  ( 

تأیی گویه مورد بررسی پذیرش    13نامه مذکور، تمامی  پرسش  د  و 

هیچ  و  گرفتند  قرار  و  نهایی  نشدند.  حذف  حاضر  مطالعه  از  کدام 

نامه رفتار پذیرش واکسن  ( کل پرسش CVIشاخص روایی محتوا ) 

 ( شد  محاسبه  بالایی  سطح  این  0/ 95در  محاسبه  به  توجه  با   .)

اجرای   قابلیت  دهنده  نشان  امر  این  بالا،  سطح  در  شاخص 

است.  نامه پرسش  نهایی  برازش    یی نکو   ی ا ه شاخص   ی اب ی ارز های 

برا  واکسن    نامه پرسش   ی مدل  پذیرش  تمام رفتار  که  داد    ی نشان 

تا شاخص  نها   د یی ها  مدل  مناسب  برازش  نتایج    . بودند   یی کننده 

  طراحی   نامه حاصل از ضرایب آلفای کرونباخ نشان داد که پرسش 

د  بالایی  درونی  همسانی  برای شده،  کرونباخ  آلفای  ضرایب  ارد. 

رفتار پذیرش واکسن   نامه ای برای پرسش همبستگی درون خوشه 

از تجانس و   هااین ابزار   هایکه آیتم است    معنیبه این  (  0/ 753) 

الفای  ضریب  این  بر  علاوه  هستند.  برخوردار  لازم  همخوانی 

از سازه  برای هرکدام  تا   0/ 70  در دامنه   نامه های پرسش کرونباخ 

بر  به    0/ 87 بنا  آمد.  که شاخص هایی  آیتم   پولیت   مطالعه دست 

 0/ 78  متخصص بالای   3ها در بررسی بیش از  روایی محتوایی آن 

است؛   برخوردار  مناسبی  محتوایی  روایی  از  ترتیبب باشد  این   ه 

آیتم می  از  یک  هر  که  گفت  ساختار توان  سنجش  حال  در  ها 

شود. نمی   مشاهده ها  پراکندگی مفهومی در آن   مشابهی هستند و

بر روی   نامه پرسش هر سه  سخه  همسو با این نتایج ضریب الفای ن 

پرسش   130 برای  دانشجویان  از  واکسن   نامه نفر  پذیرش  رفتار 

لفای آ ضریب    در چندین مطالعه دیگر نیز، از دست آمد.  به   0/ 792

. ( 26,  27)   منظور تائید ثبات درونی ابزار استفاده شد  کرونباخ، به 

این کند که نشان دهنده  نتایج این مطالعه شواهدی را فراهم می 

های تحول عاطفی، تغییر محیط فیزیکی و تغییر است که مقیاس 

تر و بینی رفتارهای مذکور قابل اعتماد محیط اجتماعی برای پیش 

   معتبرتر هستند.

 گيرینتيجه 

رفتار پذیرش واکسن  نامهپرسشها حاکی از آن بود که یافته

ی  ای دارای پایایی و روایی قابل قبولمبتنی بر مدل چند نظریه

های آینده  و این احتمال وجود دارد که در پاندمی  باشد.می

   بهره برد.  نامهپرسش بتوان از این 

 گزاریسپاس 

باشد. از  نامه کارشناسی ارشد میاین مطالعه حاصل پایان

گزاری کلیه کسانی که در این مطالعه ما را یاری دارند، سپاس

   گردد. می

لوم پزشکی شهید  معاونت پژوهشی دانشگاه ع  حامی مالی:

 صدوقی یزد 

 وجود ندارد.   تعارض در منافع:

 ملاحظات اخلاقی

 کمیته اخلاق دانشکده بهداشت پروپوزال این تحقیق توسط  

تایید شده است )کد  علوم پزشکی شهید صدوقی یزد دانشگاه  

 (. IR.SSU.SPH.REC.1400.179اخلاق:  

 نویسندگان مشارکت 

موری خالقی  و   دکتر  ده،یا  ارائه  در  مهدیه  یوشنی  نوشین 

یزدی و دکتر محمد شریف  سید سعید مظلومی محمودآباددکتر  

موری  مطالعه،  یطراح  در خالقی    ها، داده  یآورجمع   در  مهدیه 

شریفدکتر   مروتی  و  محمدعلی  شمسی  دکتر  آباد    درفریماه 

  در  سندگانینو  همه  و  داشته  مشارکت   هاداده  لیتحل  و  هیتجز

 سوالات   به  ییپاسخگو  و  مقاله  یینها  و  هیاول  شیرایو   ن،یتدو

 . هستند میسه مقاله با مرتبط
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Introduction: Given the importance of preventive behaviors against COVID-19, especially 

vaccination, a study was conducted to psychometrically evaluate the Persian version of the COVID-19 

Vaccine Acceptance Behavior Questionnaire among students in Yazd City, aiming to provide a reliable 

instrument based on a multi-theoretical model. 

Methods: The standard questionnaire designed by Sharma was translated from English to Farsi 

employing the standard "forward-backward" method. Two health experts translated the items 

separately, while two others translated the answer categories, resulting in a temporary version was 

prepared. It was subsequently translated back into English, and the final version was presented 

following thorough cultural adaptation. The face validity, content, structure and reliability of the final 

Persian version were examined by a panel of experts. Analyzes were conducted using SPSS version 16 

and Amos software. 

Results: Based on the results obtained from the calculation of content validity ratio (CVR) for the 

specified questionnaire items, all 13 items were assessed for acceptance. The questionnaire’s content 

validity index (CVI) was calculated to be high (0.95), suggesting the suitability of the final 

questionnaire. The fit index was 0.963. The evaluation of the goodness of fit indices for the model 

showed that all the indices confirmed the proper fit of the final model. The results of Cronbach's alpha 

coefficients indicated that the questionnaire exhibits high internal consistency (0.792). Cronbach's 

alpha coefficient for intracluster correlation (0.753) was acceptable. 

Conclusion: The findings indicated that the vaccine acceptance behavior questionnaire based on the 

multi-theory model has acceptable reliability and validity. 
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