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 چکیده 
ی ایرانی ریتم خلق بود. روش  پژوهش حاضر اعتباریابی نسخه هدف از 

ی دانشجویان دانشگاه  ی آماری شامل کلیه جامعه   پژوهش همبستگی و

با توجه به حداقل نمونه مورد نیاز جهت    بود،  1401ارومیه در سال  

  ی اخوشه   یریگنمونه   روشبه    نفر  340  نفر است  250تحلیل عاملی که  

  ی ها دانشکده   نیب  از  بی ترت  ن یا   به.  شدند  انتخاب  یاچندمرحله 

  سپس .  شدند  انتخاب  یتصاف  صورت  به  دانشکده  10  ه،ی اروم  یهادانشگاه 

  پرسشنامه   و  شده  انتخاب  یتصادف  صورت  به  دانشجو  34  دانشکده  هر  در

.  نمودند  لی تکم  را  (2021دی اولیویرا و همکاران،    ؛MRhI)  خلق  تمیر

بود.   عاملی  تحلیل  پژوهش،  این  تحلیل  با  روش  سازه  روایی  بررسی 

استفاده از تحلیل عاملی تأییدی نشان داد که مقیاس دارای ساختاری  

های  و از شاخص   .است  شناختی، جسمانی و عاطفیعاملی شامل    سه

است   برخوردار  مطلوبی    ، CFI ،  919/0 = GFI =926/0)برازش 

061/0= RMSEA  ,001/0   < p)    کودر  برای روش  به  پایایی 

عامل جسماتی   برای  عامل شناختی  79/0ریچاردسون  عامل  76/0،   ،

به دست آمد که    (  > p  001/0  )  82/0و کل سوالات    73/0عاطفی  

های  فته ابر اساس ی ریتم خلق است.    نشان دهنده پایایی قابل قبول ابزار

  یی روا   و  اعتبار  از  نامهپرسش   نی ا که    توان نتیجه گرفتاین پژوهش، می 

  ی ر یگاندازه   یبرا   تواندی م  و  است  برخوردار  ی ایرانیی در جامعه مناسب

   ق یتحق  اهداف  جهت  در  و  یروزشبانه   یهاچرخه   اختلالات  یگرغربال  و

 . ردیگ  قرار  استفاده  مورد  یدرمان  و

 . ساختار عاملی، ریتم خلق  ، MRhI : اعتباریابیهای کلیدیواژه

 Abstract 
The research aimed to validate the Iranian version 

of the mood rhythm. The statistical population was 

all the students of Urmia University in 2022. The 

sample size in the present study was 340 people and 

they were selected by multi-stage cluster sampling 

method. In this way, 10 faculties were randomly 

selected among the faculties of Urmia universities. 

Then, 34 students were randomly selected from 

each faculty and completed the Revised Mood 

Rhythm Instrument (MRhI; De Oliveira et al., 2021 
The analysis method of this research was factor 

analysis. Investigating construct validity using 

confirmatory factor analysis showed that the scale 

has a three-factor structure including cognitive, 

physical, and emotional. It has favorable fit indices 

(CFI=0.926, GFI=0.919, RMSEA=0.061, p < 

0.001) for reliability using Koder Richardson's 

method for physical factor 0.79, cognitive factor 

0.76, the emotional factor was 0.73 and the total 

number of questions was 0.82 (p < 0.001), which 

indicates the acceptable reliability of the mood 

rhythm instrument. Based on the findings of this 

research, it can be concluded that this instrument 

has adequate validity and reliability in Iranian 

society and can be used to measure and screen 

circadian cycle disorders and for research and 

treatment purposes. 

 

Keywords: MRhI Validation, Factorial Structure, 

Mood Rhythm. 
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 مقدمه 
 

  انسان،  یداریب  و  خواب  چرخه. کنندیم  یرویپ  روزانه  یالگو  از  یکیتار  و  نور  آن  در که  کنندیم  یزندگ  ساعته 24  یطیمح  در  هاانساان

و همکاران،    1)واکر  اسات  یروز  شابانه  یرفتار  یالگو  یهانمونه  نیتر  برجساته  از  یکی  روز، در  یداریب  و  شاب  طول  در  خواب  یهادوره یعنی

  در  کیتمیر راتییتغ  .خواب  کیهموساتات  فشاار  و  یداریب  یبرا  یروز  شابانه  زهیانگ:  اسات  عامل  دو  نیب  تعامل  از  یناشا   مسالله  نیا.  (2020

  آنها  ییربنایز  یکیولوژیب  یندهایفرآ نیهمچن  و  یداریب  هنگام  در  تیفعال  و  خواب  طول  در  اسااتراحت  مانند ییرفتارها  بر طیمح  ییروشاانا

  منعکس  ییهاریتم  نیچن.  کندیم  فیتوصا   را  زادرون  نوساانات  «یروزشابانه یهاتمیر»  اصاطلا   .(2019و همکاران،    2)بلوم  گذاردیم ریتأث

  یها نشاانه   با  یداخل  طیمح  قیتطب  یبرا  را  یکیولوژیزیف  یندهایفرآ  موقت  طور به  که  هساتند یذات  یروز  شابانه  سااعت  کی  وجود  کننده

و    3فااگیاانی)  کرد یریگ انادازه  یرفتاار  و  یکیولوژیب  نشاااانگر  دو  هر  باا توانیم  را یروز  شااابااناه  تمیر  یالگوهاا،  کنادیم  همااهنا  یرونیب

  وجود  عادم لیا دل  باه  حاال،نیاباا.  اسااات مرتبط یروان  اختلالاتشااانااسااای  آسااایاب باا  یکیولوژیب یهااتمیر در  اختلال .(2022،  همکااران

  ی خلق  علائم بودن  کیا تمیر بهتر  درک.  دارد وجود  یخلق علائم  بودن  کیا تمیر  مورد  در  یکم  اطلاعاات  معتبر،  ینیباال  یهااپرساااشااانااماه

  رغم یعل  حال،  نیا  با.  کند  کمک  ،کندیم  یرویپ افتهی رییتغ  یروز  شابانه تمیر  از  آنها  یخلق  علائم  شادت که  یافراد  ییشاناساا  به  تواندیم

  معتبر،   ینیبال  یها  پرساشانامه  وجود  عدم  لیدل  به  کند،یم  مرتبط  را  یروز  شابانه تمیر  اختلالات  و  یخلق  اختلالات که  یاندهیفزا  شاواهد

 .(2022و همکاران،    4)اولیویرا ددار  وجود  یخلق  علائم  بودن  کیتمیر  مورد  در  اندکی  اطلاعات

  ی خلق  اختلالات .است  شده  لیتبد  جهان  سراسر در  یناتوان  یاصال  علت  و  یسالامت  مهم مسالله  کی  به یخلق  اختلالات  و  علائماز طرفی  

  انهی جولذت  اهداف  یریگیپ  یبرا  زهیانگ در  متناظر  کاهش  با  پاداش  ادراک  آن  در که  شاودیم  مشاخص  زهیانگ  و  پاداش  پردازش  در  نقص  با

  به  یذات  سااعت  کی  توساط  مغز،  عملکرد  و  یداریب/خواب  چرخه  ،یعروق یقلب  تیفعال  جمله  از  پساتانداران،  رفتار  و  یولوژیزیف.  شاودیم کم

  ساطو   ،یعصاب  کیشال  ژن،  انیب  یروزشابانه  نوساان.  شاودیم  هماهن   سااعته 24  یدیخورشا   روز  کی  با  که  شاودیم  هماهن  ییهاتمیر

  انساان  و  جوندگان  پاداش  و  خو  و  خلق  میتنظ در  که  اسات  شاده  کشاف  مغز  مختلف  مناطق در  هارندهیگ  انیب  و یعصاب  یهادهندهانتقال

 یزندگ  سابک  عوامل  ریساا ای  یکار  فتیشا   ل ،  جت  یجهینت  در  یروزشابانه  یهاتمیر که  یهنگام .(2019و همکاران،    5)رادوان  دارد  نقش

 یقلب  یهایماریب  سارطان،  مانند  ییهایماریب  خطر  و  شاودیم  جادیا  یسالامت  نامطلوب  یامدهایپ  شاوند،یم  ناهماهن   ای  شاوندیم  مختل

  از   اساتفاده  نحوه  اما  اسات،  شاده  ثابت  یخوب به  یروز  شابانه  تمیر  اختلال  یمنف  ریتاث  اگرچه.  ابدییم  شیافزا  کیمتابول  اختلالات ای  یعروق

  از  یکی  یخلق  اختلالات  (.2021،  و همکاران 6)روان    اساات  شااده  گرفته  دهیناد  یساالامت  یایمزا  یبرا  آن  اصاالا   ای  یکیولوژیب  یبندزمان

  و   سالامت  یهاساتمیسا   فرد،  بر یمنف ریتأث  و  شاودیم  مارانیب  یبرا  هایناتوان  از یفیط  جادیا  باعث  که  اسات  یروان  سالامت  مزمن  یتهایوضاع

  شاده  شاناخته  یطیمح  ای  و  یشاخصا   ،یکیژنت  عوامل ریتأث تحت  یخلق  اختلالات  ،یعامل  چند  تیعل  لیدل  به رد، افزون بر این،گذایم  جامعه

  ی و تاثیرگذار اسااسا   خواب،  و  خو  و  خلق  جمله  از  ،یعموم  سالامت  در  یروزشابانه  یهاتمیرهمچنین   .(2020و همکاران،    7)اولیویرا  اسات

 (.2021  ،8باس  و  آلادا)  هستند

  عوامال از  یبرخ و اسااات  گرفتاه  قرار مطاالعاه  مورد گساااترده طورباه باا توجاه باه نقش مهم اختلالات خلقی، ساااباب شااانااسااای آن

 کیتمیر  یالگو  کی  یخو  و  خلق  با  مرتبط  یرفتارهااین،  بر. افزوندارند  یخلق  اختلالات  یولوژیزیپاتوف  در  یاساااساا   نقش  یکیولوژیکرونوب

  سلامتی  حفظ  در  هاریتم  این  وجود  معتقدند(  2018)  و همکاران10هاور  کهطوریبه  .(2022و همکاران،    9د )کارسیمیدهیم  نشان  را  روزانه

.  محیطی  هایسااعت  و  مرکزی  سااعت:  کرد  بندیتقسایم  مجزا  طبقه  دو به  توانمی  را  روزیشابانه  سااعت.  کنندمی  بازی  مهمی  نقش  افراد

 
1 .walker 

2 . Blume 

3 .Fagiani 

Oliveira 4. 

5 . Radwan 

6 .Ruan 

7. Oliveira 

8 .Allada and bass 

9.Carissimi 
Hower 10. 

 [
 D

O
R

: 2
0.

10
01

.1
.2

38
33

53
.1

40
2.

12
.6

.1
1.

5 
] 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 f

ro
oy

es
h.

ir
 o

n 
20

26
-0

2-
22

 ]
 

                             2 / 10

https://dor.isc.ac/dor/20.1001.1.2383353.1402.12.6.11.5
http://frooyesh.ir/article-1-4574-en.html


113 
 1402شهریور  ،87شماره پیاپی  ،6ه شمار ، 12سال ، رویش روان شناسی

Rooyesh-e-Ravanshenasi Journal(RRJ),12(6), 2023 

 

 

  در   روزی  شابانه هایریتم  وحفظ  ایجاد  اصالی  عامل  عنوان به  دارد،  قرار  هیپوتالاموس  در  کیاسامایی  فوق  هایدرهساته که  مرکزی  سااعت

 تنظیم  نوری  غیر  و  نوری  محیطی  علائم  نتیجه در  مساتقیم  طوربه  انساان  در  روزیشابانه  هایریتم تنظیم  یا  ایجاد.  کندمی  عمل  پساتانداران

  هایچرخه   خوردن،  غذا  زمان  مانند  محیطی  عوامل  شاامل  نوری  غیر  علائم  درحالیکه  هساتند،  نور  هایمحرک  شاامل  نوری  علائم.  شاودمی

  عامل کی  تواندیم  روز  نور  معرض  در  یناکاف  گرفتن  قرار  این  بر  افزون(.  2018هاور و همکاران،  )باشاند  می  فعالیت  ساطو   بیداری،  و  خواب

  تی حما   ریاخ  یهاافتهی  با  هیفرضاا   نیا.  کندیم  کمک  یافسااردگ  اختلالات  در  خواب  یامدهایپ  و  فیضااع  یخو  و  خلق  به که  باشااد  یدیکل

  ،و همکاران  1گلاشاان  مک)  دارند  یروزشابانه ساتمیسا   یرو  بر  نور راتیتأث  به  نسابت  یکمتر  تیحسااسا   یافساردگ  به  مبتلا  افراد که  شاودیم

2019.)   

  علاوه.  سازدمی  منعکس  را زیستی  ساعت  بیولوژیکی  هایریتم  در  فردی  هایتفاوت زیستی،  سااعت  شاناسای  تیپ توان گفتبنابراین می

  3در پژوهشی ژو (.2010،  2تسایوسیس)است    شاده  گزارش  زیادی  مطالعات در  شاامگاهی -صابحگاهی  هایتیپ  در  فردی  هایتفاوت  این،  بر

(  2020)  و همکاران  4در پژوهشای ایمنز.  اسات  مرتبط  پوساتی آکنههای شابانه روزی خلقی و خواب با  ( دریافتند که ریتم2023و همکاران)

 هاافتهی  نیا.  مرتبط اسات  شابانه مثبت  عاطفه  افت خلق و  با  همزمان  یمنف  عاطفه  در  دیشاد  یروز  شابانه  اوجبه این نتیجه رسایدند نقطه  

  شادت  و  یروزشابانه  یناهماهنگ  نیب  ارتباط  و  شابانه  یداریب  با  یخودکشا   خطر  شیافزا  ،یخوابیب  با  یافساردگ  ارتباط تبیین  به  اسات  ممکن

اسات )مک    ضاروری  خلق  روزانه تغییرات  سانجش  برای  بالینی  ارزیابی  یک ابزار  بنابراین،  .کند  کمک  یاسااسا   یافساردگ  اختلال در  علائم

ساوالی  15گزارشای  خود  پرساشانامه یک  که  7خلق ریتم  ( ابزار2021و همکاران)  6ارراساتا آلوز براگا دی الیوی(، در همین 2013،  5کلان 

  سااعته   24  دوره در  را  خلقی  علائم  چرخه  تا  دهدمورد ارزیابی قرار می  هیجانی را  و  شاناختی  جسامی،  علائم  چرخه که  تهیه کردند  را  اسات

 (.  2016و همکاران،    8کند )دی سوزا  گیریاندازه

  زباان  باه  آن از  پس  ( و2016شاااد )دی ساااوزا و همکااران،   تهیاه  زباان  پرتغاالی  هاایجمعیات برزیلی در  نخساااتین باار  ابزار ریتم خلق

های  پژوهش .  شد  ترجمه (2020انگلیسی )اولیویرا و همکاران،    ( و2017و همکاران،  9؛  فرانسیسکو2022و همکاران،   اسپانیایی )کارسیمی

  خلقی   علائم  روزانه  الگوهای  بررساای  برای  معتبر  یک ابزار  و  گیردنمی  قرار  هاسااوگیری تأثیر  تحت که  حاکی از آن اساات  ابزار  این  از  متعد

  وجود  که  اساات  داده  نشااان  ابزار ریتم خلق  با  های اخیرنتایج پژوهش این،برعلاوه  (.2018و همکاران،  10اساات )پیلز  ساااعت  24  از  بیش

اساات )پیلز و همکاران،    مرتبط  روانپزشااکی  اختلالات به  ابتلا  خطر  افزایش  با  توجهی  قابل  طور به  خاص  موارد  در  جداگانه  روزانه  هایپیک

  باه  مبتلا افراد خلق در  باه  مربوط  علائم  کاه  ( حااکی از آن بود2019)  و همکااران11مورالس -(. در همین راساااتاا نتاایج پژوهش پیریاا2018

  رابطه  خلق رساد. مروری بر ادبیات پژوهشای در این زمینه حاکی از آن اسات که ریتمبیشاترین حد می  به  شاب در  اغلب  افساردگی  علائم

  و   اساترس  برای  آمادگی  گری،تکانش  ،(2008  ،13راندلر)افساردگی    ،(2004  و همکاران،12کاسای)رنجورخویی    روان  و  اضاطراب  با  داریمعنی

های خلقی را در خواب و خلق پس از  ( نیز نقش ریتم2018و همکاران )15(. کالاهر2012همکاران،  و  14روساار)دارند    انقباضاای  فشااارخون

  نشاااان   هاافتهی.  دارد  یخلق  علائم  با  یکینزد  ارتباط  ،یدوقطب  اختلال  یاصااال  یهایژگیو  از یکی  نیز  خواب  اختلالاند.  زایمان نشاااان داده

  ی دوقطب  اختلال در  یخلق  یهادوره  عود  ای  عود  از  یریجلوگ  در  ،یکمک  درمان کی  عنوان  به  اسات  ممکن  خواب  زمان  در ثبات  که  دهدیم
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کنند که یکی از عواملی که مداخلات زودهنگام را در  ( گزارش می2021و همکاران )  2کراس  .(2023و همکاران،  1)ایسااااکی  باشاااد  دیمف

های خلقی است.در پژوهشی اولیویرا و همکاران  از جمله ریتمهای زیربنایی آن  کند درک ناکافی از مکانیسمافسردگی نوجوانان محدود می

با هدف اعتباریابی نسااخه انگلیساای ابزار ریتم خلق، به این نتیجه رساایدند که نسااخه انگلیساای این ابزار از ثبات درونی خوبی    (2020)

ه درک بهتری از رابطه بین الگوی روزانه تغییرات  کند تا ببرخوردار اساات و اسااتفاده از این ابزار در افراد مبتلا به اختلال خلقی کمک می

 خلقی و سلامت روانی برسیم.  

های خلقی را بسنجد و  های گوناگونی ساخته شده است، اما کمبود مقیاسی که بتواند ریتمدر همین زمینه ریتم خلق ابزارها و مقیاس 

های  شود. همچنین  با توجه به پژوهش ها، مورد پذیرش باشد احساس می ماده های روان سنجی مانند پایایی، روایی و کم بودن  از نظر ویژگی

  در   بتاوان گامی  آن  پایاة  بار  تاا  شد  انتخاب  عنوان  (، در پژوهش حاضر  نیز اینMRhI)   شده  دنظریتجد  انجام شده از ابزار ریتم خلق

شناختی و ارتباط آن با ریتم روان   بهزیستی  وجاود اهمیت  ااب  لاذا  .برداشت  ایرانی  فرهن   با  متناسب  ابزارهای  از  استفاده  و  ساخت  جهت

  برای   معتبر  ابزار  نبود  امر  این  دلایل  از  یکی.  است  شده  موضوع انجام  این  پیرامون  اندکی  هایپژوهش  ایران  در  سلامت،  حیطة  خلق در

های آن و تاثیرش بر بهزیستی  نظمیخلقی و بی های  چرخه   پیرامون  پژوهش  اخیر  هایدهه  در  اینکه  به  خلق است. نظر  ریتم  گیریاندازه 

  است،   حاائز اهمیت   باسیار  حیطاه  ایان  در  بومی  و  فرهنگی  بافت  با  متناسب  و  پرکاربرد   و معتبر  ابزاری وجود  یافته،  افزایش  شناختیروان 

  پرساشنامة   اعتباریابی  دنبال  به  حاضر  پژوهش  لذا.  کنداعتباار میبای  هام  را  پاژوهش  از  حاصال  نتاایج  روایای  و  پایایی  فاقد  ابزارهای  زیرا

 .است  ایرانای  فرهن   با  ارومیه مطابق  دانشگاه های  در دانشجویان  ریتم خلق

 

 روش

 

توصیفی و به لحاظ    حاضر از نظر هدف  پژوهش  ریتم خلق بود،  پرساشنامة  اعتبااریاابی  و  ساخت  حاضر  پژوهش  هدف  اینکه  به  توجه  با

  به   مشغول1400-1399  تحصیلی  سال  در  که  بود  داناشجویان دانشگاه آزاد ارومیه  کلیاة  پاژوهش  آمااری   جامعاة.  بود  ماهیت، کاربردی

  اعتبار  بررسی و برای بودیم دانشجویان تم خلقیر پرسشنامه اعتباریابی و ساخت دنبال به حاضر پژوهش اینکه در دلیل به .بودند تحصیل

  حجم   حداقل  عاملی،  تحلیل  در  است  ذکر  لازم به.  شد  گرفته  در نظر  نفری  340نمونه    داشت حجم  وجود  عاملی  تحلیل  اجرای  به  نیاز  سازه

  نظریه   بر  مبتنی   اینکه   به  توجه  شود. بانمونه به ازای هر متغیر پنهان( تعیین می  20)1به    20نسبت    با  متغیرهای پنهان  اساس  بر  نمونه

کرد علاوه  نفر براساس قاعده کفایت می   120نمونه    حجم  لذا  بود،  شده  طراحی  عامل پنهان  6  گیریاندازه    برای  ساخته شده  پرسشنامه  بوربا

  برخی .  است  شده  ارائه  معتبر  عاملی  تحلیل  انجام یک  برای  موردنیاز  نمونه  حداقل  مورد  در  پیشنهادها برخی  عاملی  تحلیل  ادبیات  در  آن  بر

تعداد    نساابت  پژوهشگران.  اساات  ترمطلوب   عاملی  تحلیل   نتیجااه  باشااد،  یشااترب  تعداد نمونه ها  چه  هر  که  معتقدنااد  پژوهشگران

نفر در نظر گرفته   340اند. در پژوهش حاضر حجم نمونه  ذکر کرده  1به    20نسبت    تا  یک  به  سه  نسبت  از  را  متغیرها  تعداد  به  مشاهدات

  10های ارومیه،  های دانشگاه انتخاب شدند. به این ترتیب از بین دانشکده ای  ای چندمرحلهنفر به روش نمونه گیری خوشه   340شد. این  

ها را تکمیل نمودند.  دانشجو به صورت تصادفی انتخاب شده و پرسشنامه   34دانشکده به صورت تصافی انتخاب شدند. سپس در هر دانشکده  

های خروج عبارت بودند از  ملاک سال همچنین  36تا  18ی ی سندامنه  -2 رضایت آگاهانه-1 :های ورود به پژوهش عبارت بودند ازکلام

  پژوهش،  اخلاق تیرعا  منظور  به  نیهمچن  ها.پرسشنامه  تکمیل  انصراف از  -3ارایه اطلاعات ناقص و    -2پزشکی  مصرف داروهای روان   -1:

  بودن   یار یاخت  مطالعه،  مورد  یواحدها   از  آگاهانه  تیرضا  کسب  و   پژوهش  اهداف  نه یزم  در  کننده  شرکت  افراد  یتمام  به  دادن  یآگاه  ضمن

  ملاحظات   قیتحق  انجام  مراحل  هیکل  در.  شد  اشاره  لیتما  صورت  در  جینتا  دادن  قرار  اریاخت  در  و  مطالعه  از خروج حق پژوهش،  در  شرکت

  قرار   شیپا  مورد  زین  هاداده   یخصوص  میحر  و  کنندگانشرکت   رفاه  و  یمنیا  به  مربوط  مسائل  مطالعه،  طول   در  نیهمچن.  شد  تیرعا  یاخلاق

نسخه    AMOS  و  SPSS  ی افزارها  نرم  از امر  نیا  به  لین  یبرا   و شد  انجام  یساختار   معادلات یساز  مدل   با  هاداده  لیتحل  و  هیتجز.  گرفت

 . شد  استفاده  26

 
 

 
1. Esaki 

2. Crouse 
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 سنجش  ابزار

  خلق  تمیر  ابزار  .است خود گزارشی   از نوع  (2021همکاران،  ابزار )دی اولیویرا و  این  (:  MRhI) 1تجدیدنظر شده  ریتم خلق  ابزار

  سوال   آیتم  هر.  است  شده  بندیگروه   عاطفی  و  بدنی  شناختی،  حوزه  سه  در  که  است  شده  تشکیل  گزارشی  خود  آیتم  15  ازتجدید نظر شده  

  از   خاصی  زمان  آیا"مثال،   عنوان  به)  دهدمی   ارائه  روزانه  قله  یک وجود عدم  یا  وجود  ارزیابی  برای  را  خود  خاص( خیر/ بله)  شده  بندیطبقه

  کمترین   0  است،  متغیر  15  تا 0  از  که  دهد،می   ارائه  را  کل  نمره  بندیطبقه  متغیرهای  مجموع(.  "باشید؟  ترغمگین   شما  که  دارد  وجود  روز

   علائم   انواع  کنند  درک  که  دارد   وجود  روز   از  مشخصی  زمان  آیا  که  دهندمی   پاسخ  افراد  خلاصه،طور به.  است  شده  درک   چرخه  بالاترین  15  و

برازش مطلوب و همسانی  نتایج روایی تحلیل عاملی مقیاس را دارای    تجدیدنظر شده  ریتم خلق  ابزار    .دارند  را  گذشته  روز  15  خوی  و  خلق

 زبان   و  فارسی  زبان  و  ادبیات  توساط اساتید  ساپس  و  ترجمه  فارسی  به  حاضر این ابزار  در پژوهش  .داد  نشان  را  75/0  یبخش  تیرضا  درونی

  کارشناسی   دانشجویان  از  یکی   توسط  ترجمه شده  نسخه  بعد  مرحله  در.  گرفت  قرار  بازبینی  مورد  شناسهمکااران روان   از  نفار  دو  و  انگلیسی

 .  گویندمی   ترجماه مضاعف  روش  ایان  باه  که  شد  برگردانده  انگلیسی  به  مجدد  باه صورت  انگلیسای  زبان  ارشد

 

 یافته ها 
 

  1/57نفر )  194  سااال بود.  36/5±  79/27شااناختی، میانگین ساان افراد نمونه برابر با  های جمعیتهای حاصاال از دادهبراساااس یافته

درصاد(    50نفر )  170درصاد( کاردانی،    5/6نفر )  22بودند. همچنین از لحاظ مدرک تحصایلی درصاد( مرد    9/42نفر )  146درصاد( زن و  

و انحراف    نیانگیم  یفیتوصا   یهااندازه 1جدول  درصاد( دکتری بودند.    6/15نفر )  53درصاد( کارشاناسای ارشاد و    9/27نفر )  95کارشاناسای،  

 .دهدیم  نشان  را  ریتم خلق  ابزار  یهامادهی  دگیو کش  یولگچ  یهاصو شاخ  اریمع

 
 ( N=737ریتم خلق ) ی ابزاردگ یو کش یولگ چ یهاصو شاخ اریو انحراف مع نیانگیم یف یتوص یهااندازه. 1جدول 

 میانگین  گویه  ردیف 
انحراف  

 معیار 
 کشیدگی چولگی 

 - 68/0 - 15/1 43/0 75/0 اید؟  کرده آلودگی خواب احساس که دارد وجود روز از خاصی زمان آیا 1

2 
 مشکلات حل در بیشتری توانایی باشید کرده احساس که دارد وجود روز از خاصی زمان آیا

 دارید؟  روزانه
78/0 41/0 37/1 - 11/0 - 

 - 16/0 - 36/1 41/0 78/0 کنید؟  تمرکز بهتر بتوانید که دارد وجود روز از خاصی زمان آیا 3

 - 99/0 - 01/1 48/0 72/0 باشد؟  یافته افزایش شما اشتهای که دارد وجود روز از خاصی زمان آیا 4

 - 95/1 - 22/0 50/0 55/0 است؟  بوده بالاتر شما جنسی( جنسی )برانگیختگی میل  که دارد وجود روز از خاصی زمان آیا 5

 - 72/1 - 53/0 48/0 63/0 باشید؟ داشته بیشتری پذیریتحریک احساس که دارد وجود روز از خاصی زمان آیا 6

 - 73/1 - 53/0 47/0 62/0 اید؟ کرده بیشتری اضطراب احساس که دارد وجود روز از خاصی زمان آیا 7

 - 72/1 - 52/0 48/0 63/0 باشید؟  بوده غمگین بیشتر که دارد وجود روز از خاصی زمان آیا 8

 69/0 - 64/1 39/0 50/0 باشد؟  بوده بهتر شما حافظه که دارد وجود روز از خاصی زمان آیا 9

 - 00/2 - 01/0 50/0 50/0 باشید؟  بوده بدبین بیشتر که دارد وجود روز از خاصی زمان آیا 10

 - 43/0 - 25/1 42/0 77/0 باشید؟  داشته بیشتری انرژی که دارد وجود روز از خاصی زمان آیا 11

 

  ی ها مفروضه   ،یدییتا  یعامل  لیتحل  یها به کمک روش آمار داده  لیدر مطالعة حاضر، قبل از تحلشود،  دیده می  1طور که در جدول  همان

و    سی فاصلة ماهالانوب  روشریق  پرت از ط  ریو مقاد  یر یمتغندچ  یبهنجار  یدگیو کش  یولگچ  ریبرآورد مقاد  کمک  به  یر یمتغتک  یبهنجار

شدند. علاوه بر این، در این مطالعه، نتایج مربوط به پراکندگی مشترک بین    دییتاانتظار آزمون    نهیش یگمشده به کمک روش ب  یها داده

بنابراین   شده  تیندگانه رعاچ  یبودن و همخط  یخط  یهادهد که مفروضهیمتغیرهای مشاهده شده، نشان م آزمون   از  توانمی است. 

 تأییدی آمده است.   عاملی تحلیل در  ریتم خلق  ابزار ملیعا بارهای و پارامترها  2در جدول    .کرد استفاده تائیدی  عاملی تحلیل پارامتریک

 
1 . The Revised Mood Rhythm Instrument(MRhI) 
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 تأییدی  عاملی تحلیل در ریتم خلق . بارهای عاملی ابزار2جدول  

 سوال  خرده مقیاس 
 بار عاملی استاندارد

 نشده 

بار عاملی  

 استاندارد

 شده 

S.E. C.R.  معناداری 

 جسماتی 

1 1 942/0    

4 016/1 929/0 028/0 541/36 001/0 

5 771/0 633/0 038/0 073/20 001/0 

 شناختی

2 1 782/0    

3 808/0 629/0 076/0 617/10 001/0 

9 456/1 211/1 094/0 474/15 001/0 

11 811/0 618/0 073/0 150/11 001/0 

 عاطفی

6 1 878/0    

7 933/0 820/0 036/0 042/26 001/0 

8 913/0 801/0 037/0 725/24 001/0 

10 719/0 611/0 040/0 028/18 001/0 

 بحرانی نسبت ( وSE) خطای استاندارد بنابراین است، شده تثبیت 1 عدد با 6 و  2 ،1 هایگویه نشده استاندارد عاملی بارهای

(CRبرای ) است نشده محاسبه آنها. 

 

بارهای    ریتم خلق  است. بنابراین سوالات مربوط به ابزار  32/0از   بزرگتر  ها گویه همة استاندارد دهد، بار عاملینشان می   2نتایج جدول  

( و 211/1)بار عاملی=    9دار بود. بیشترین بار عاملی مربوط به سوال  معنی  >p  001/0عاملی قابل قبولی داشتند که همگی در سطح  

 بود. (  611/0)بار عاملی=    10کمترین آن مربوط به سوال  
 

 
 ریتم خلق  ابزار مربوط به یماده ها یعامل یبارها. 1شکل 

 

مقیاس جسمانی، نشان داد  تائیدی ریتم خلق، در ارتباط با خردهتحلیل   حاصل ازشااود، نتایج مشاااهده می 1  همانطور که در شااکل

مقیاس شناختی،  رده( است. همچنین، در خ63/0) 5( و کمترین بار عاملی مربوط به گویه  94/0)  1که بیشترین بار عاملی مربوط به گویه 

مقیاس عاطفی، بیشاترین بار  ( اسات و در خرده59/0)  2( و کمترین بار عاملی مربوط به گویه  5/0)  9بیشاترین بار عاملی مربوط به گویه 

 ( است.61/0)  10( و کمترین بار عاملی مربوط به گویه  88/0)  6عاملی مربوط به گویه  
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 ریتم خلق  تحلیل عامل تأییدی ابزارهای برازندگی مربوط به . شاخص3جدول 
 مقدار قابل قبول  مقدار به دست آمده  ها شاخص

 050/0کمتر از  001/0 ( Pسطح معناداری)

 3کمتر از  X2/df  576/2 نسبت کای اسکوئر به درجه آزادی

 08/0کمتر از  061/0 ( RMSEAی مجذور میانگین تقریب ) خطای ریشه

 90/0بیشتر از   926/0 ( CFIای ) شاخص برازش مقایسه

 90/0بیشتر از   919/0 ( GFIشاخص نیکویی برازش )

 90/0بیشتر از   901/0 ( AGFIشاخص نیکویی برازش تعدیل شده ) 

 90/0بیشتر از   919/0 ( NFIشاخص برازش هنجار شده ) 

 
ی  اسکوئر به درجه آزادی، خطای ریشه برازندگی، شامل نسبت کای   هایشاخص شود، مقادیرمی مشاهده 3 جدول در که همانطور

ای، شاخص نیکویی برازش ، شاخص نیکویی برازش تعدیل شده و شاخص برازش هنجار  مجذور میانگین تقریب، شاخص برازش مقایسه 

. مربوط به  دت دارلها دلاقبول مدل با دادهر برازش قابلدست آمد که ببه  919/0و    901/0،  919/0،  0/ 926،  061/0،  576/2ترتیب  شده به

 برآورد  منظور به ادامه  در  .مطلوب دارد برازندگی  شده های مشاهدهداده با مفروض  مدل نشان داد که  3تحلیل عامل تأییدی در جدول  

 پرداخته شد.   هاگویه کودر ریچاردسون  ضریب  بررسی به ابزار درونی همسانی
 

 ریتم خلق  . ضرایب کودر ریچاردسون ابزار4جدول 

 ضریب کودر ریچاردسون  تعداد سوالات  مقیاس خرده 

 79/0 سوال  3 جسماتی 

 76/0 سوال  4 شناختی

 73/0 سوال  4 عاطفی

 82/0 سوال  11 کل سوالات 

 

و کل   73/0، عاطفی  76/0، شناختی  79/0شود پایایی به روش کودر ریچاردسون برای جسماتی  مشاهده می  4همانطور که در جدول  

 همبستگی حاضر، ابزار  پایایی بررسی  جهت این، بر  ریتم خلق است. علاوه   دست آمد که نشان دهنده پایایی قابل قبول ابزاربه    82/0سوالات  

 .است شده گزارش  5 جدول در آن نتایج که شد محاسبه کل نمرة با همبستگی آنها و ها مقیاسخرده بین
 

 خلق ریتم  های ابزارمقیاسخرده همبستگی . ماتریس5 جدول
 4 3 2 1 مقیاس خرده

    1 . جسمانی 1

   1 200/0** . شناختی2

  1 187/0** 495/0** . عاطفی3

 1 812/0** 572/0** 699/0** . نمره کل 4
 01/0معنادار در سطح  **

 
با نمره کل   داریمعنی طور( به812/0و عاطفی )( 572/0)(، شناختی 699/0جسمانی )  هایمقیاسخرده که داد نشان 5 جدول نتایج

 .ابزار ریتم خلق است حاکی از پایایی آمده دست به نتایج دارند. مثبت همبستگی ابزار ریتم خلق
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 گیری بحث و نتیجه
 

ارومیه انجام شاد. نتایج حاکی از آن بود که این ابزار از  آزاد  پژوهش حاضار با هدف اعتباریابی ابزار ریتم خلق در دانشاجویان دانشاگاه  

 با مفروض مدل های نیکویی برازش مربوط به تحلیل عامل تأییدی در حاکی از آن بود کهشااخصروایی و پایایی خوبی برخوردار اسات.  

، عاطفی  76/0، شاناختی  79/0اتی  همچنین پایایی به روش کودر ریچاردساون برای جساممطلوب دارد.   برازندگی شاده های مشااهدهداده

های ریتم  مقیاسخرده همبساتگی ماتریسریتم خلق اسات.    دهنده پایایی قابل قبول ابزاربه دسات آمد که نشاان  82/0و کل ساوالات    73/0

    .دارند مثبت همبستگی مقیاس نمرة کل با داریمعنی طورریتم خلق به هایمقیاسخرده تمام کهنیز حاکی از آن بود    خلق

(،  2022(، کاارسااایمی و همکااران )2016ساااوزا و همکااران )هاای این پژوهش باا نتاایج حااصااال از مطاالعاات قبلی از جملاه دییاافتاه

( همساو بود. در  2019مورالس و همکاران )  -(، پیریا2018(، پیلز و همکاران )2020(، اولیویرا و همکاران )2017فرانسایساکو و همکاران )

از    خلق  تمیکه ر  نشاان داد ایبزرگساالان جوان از کلمب  ینیبال  رینمونه غ کیدر    (2018ج پژوهش پیراموراس و همکاران )همین راساتا نتای

  ساه ینفر( در مقا  352)  یمارساتانیاضاطراب ب  یافساردگ  اسیبا نمرات بالاتر درمق ینیاضاطراب، غم و اندوه و بدب  ،یریپذ  کیعزت نفس، تحر

( با هدف اعتباریابی نساخه انگلیسای ابزار  2020اسات. در پژوهشای اولیویرا و همکاران )همراه    نفر(  114)  نییپا  یبا افراد با نمرات افساردگ

   به ریتم خلق، به این نتیجه رسایدند که نساخه انگلیسای این ابزار از ثبات درونی خوبی برخوردار بوده و اساتفاده از این ابزار در افراد مبتلا

 و سلامت روانی برسیم.  1کند تا به درک بهتری از رابطه بین الگوی روزانه تغییرات خلقیاختلال خلقی کمک می

  بالا   بدن  دمای که  زمانی  شاناختی  عملکرد  اسات و  مرتبط  فرد  بدن  دمای ریتم  با  شاناختی  عملکرد  که  اسات  شاده  داده  همچنین نشاان  

( نیز حاکی از آن بود  2009)3  ها، نتایج پژوهش لاک و همکارانیافته  این  کنار  (. در2002،  2  همکارانباشاد در اوج خود قرار دارد )رایت و  

در مقیاس    هوشایاری  و  حافظه  مانند  شاناختی  کارکرد  ها در مقیاسعملکرد آن  بنابراین  هساتند،  اولیه  هایریتم  دارای  صابحگاهی  افراد که

  مبتلا   افراد  با  مقایساه  در  صابحگاهی  افراد که  داد  نشاان  ( نیز2020ج پژوهش اولیویرا و همکاران )نتای  دهد.می  رخ  با افراد شابانگاهی زودتر،

  از  ناشی  عواقب  هایافته  این که  است  ممکن  حال،  این  با  دهند.می  نشان  را  آلودگی  خواب  هایاوج  متوسط،  و  شاباهنگاهی  هایکرونوتایپ  به

  اضااطراب  و  بدبینی  پذیری،  تحریک  با  مشااابه  گیری نتیجه  با  که  اساات  ایفرضاایه  روزانه،  اجتماعی  های خواسااته به  مربوط  خواب  اختلال

 .  است  شده  تایید(  شبانه  هایدوره  اوایل  در  آن  از  پیش)

که با  ای بود  . این آزمون نخسااتین مطالعهداد  نشااان  را  دانشااجویان  در  کوتاه ریتم خلق  ابزار  پایایی  و  روایی  حاضاار  پژوهش  هاییافته

  پایایی   و  همساانی درونی  از که  اسات  ابزاری  این مقیاس  .در ایران ارزیابی کرد  ابزار ریتم خلق رامبنی بر تحلیل عاملی تأییدی،  روایی ساازه  

  موجود  هایمقیاس  ساایر در  پیشاتر  که  ریتم خلق  گرفتن مؤلفه  نظر  در  با  را  دانشاجویان  عملکرد  ابزار، می تواند  این.  اسات  برخوردار  مناساب

تواند  میهمچنین  .  گیری نمایداندازه  آموزشی  و  پژوهشی  اهداف  برای  و  در زمانی کوتاه  گرفت،نمی  قرار  توجه  مورد  جداگانه  و  به طور خاص

   گیرد.قرار    ایرانی  یعهخواب مورد استفاده برای جام  ی اختلالاتهبرای غربالگری افراد در زمینمفید  عنوان ابزاری    به

پژوهش و  غیر بالینی  هایی از قبیل اجرا در یک بافت دانشاگاهی خاص، نمونه  ها، مطالعه حاضار نیز با محدودیتهمانند ساایر پژوهش

سااازد.  های ساانی با محدودیت مواجه میها تعمیم نتایج را به سااایر گروهاسااتفاده صاارف از ابزار خود گزارشاای همراه بود. این محدودیت

مختلف انجام پذیرد. بررسی روایی واگرا و همگرا در ارتباط  های  و گروه  های این ابزار برای سنینوایی و پایایی نسخهشود که رپیشنهاد می

 .شودبه پژوهشگران آتی پیشنهاد می  شناختیروانهای    های سازهبا سایر شاخص
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