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 چکیده

های اعتیادی موردتوجه قرار نگرفته اندازه دیگر اختلالاعتیادی است که بهاختلال قماربازی یک اختلال 
سنجی مرتبط با تشخیص و درمان این اختلال محدود است. هدف این روی ابزارهای رواناست، ازاین

کنندگان در این های قماربازی در میان دانشجویان بود. شرکتپژوهش هنجاریابی پرسشنامه فراشناخت
-مرد( دانشجوی مقاطع کارشناسی و کارشناسی ارشد بودند که به روش نمونه 00زن و  85نفر ) 99پژوهش 

های قماربازی و کنندگان فرمت اینترنتی پرسشنامه فراشناختشده بودند. شرکتبرفی انتخابگیری گوی
های لیست اختلال قماربازی را تکمیل کردند. نتایج نشان داد که این پرسشنامه دارای ویژگیچک
، به روش 58/3سنجی مناسبی است. پایایی این پرسشنامه با همسانی درونی به روش آلفای کرونباخ روان

های مثبت و منفی نیز به ترتیب های فراشناختآمد؛ پایایی ترکیبی برای مؤلفه به دست 50/3سازی دونیمه
لیست اختلال قمار برای با چکروایی ملاکی  صورتبهآمد. روایی این پرسشنامه  به دست 50/3و  58/3

تا  27/3، روایی افتراقی در دامنه 98/3بود. روایی سازه  27/3و  85/3های مثبت و منفی های فراشناختمؤلفه
و همچنین  87/3و  88/3های مثبت و منفی های فراشناختآمد؛ روایی همگرا برای زیرمقیاس به دست 90/3

ای این ای با مدل دومؤلفهگویه 03ار گرفت؛ و درنهایت فرم بعدی بودن نشانگرها مورد تأیید قرتک
های های این پژوهش، پرسشنامه فراشناختتأیید شد. بر اساس یافته 98/3بینی پرسشنامه با توان پیش
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تواند مورداستفاده پژوهشگران و متخصصان قماربازی یک ابزار استاندارد است که در پژوهش و عمل می
 ای قرار بگیرد که با اختلال قماربازی درگیرند.شناسی بالینیروان

های ی فراشناختاختلال اعتیادی، اختلال قماربازی، فراشناخت، پرسشنامه :یكلیدواژگان 
 قماربازی.

 مقدمه
وارد شده است  7های اعتیادی و وابسته به موادکه اخیراً به جمع اختلال 0اختلال قماربازی

-دسته 0های کنترل تکانهازاین در گروه اختلال(، پیش7300)انجمن روانپزشکی آمریکا، 
ساز مکرر (. این اختلال با رفتار مشکل7333شد )انجمن روانپزشکی آمریکا، بندی می

شود )انجمن توجهی در فرد میشود که موجب پریشانی بالینی قابلقماربازی شناخته می
مورد از موارد زیر مشخص  صورت وجود حداقل چهار(، که به7300روانپزشکی آمریکا، 

. 7. نیاز به قمار کردن با مقدار بیشتری از پول برای رسیدن به هیجان مطلوب؛ 0شود: می
های . تلاش0شود؛ پذیری میقراری و تحریکتلاش برای کاهش یا توقف قمار موجب بی

به قمار؛ . مشغله ذهنی زیاد 0ناموفق پیاپی فرد برای کنترل، کاهش، یا متوقف کردن قمار؛ 
هایی از قبیل درماندگی، گناه، اضطراب و افسردگی اقدام . اغلب هنگام احساس پریشانی8

. 2کند؛ . اغلب پس از باختن پول در قمار، برای تلافی دوباره قمار می8کند؛ به قمار می
فردی، موقعیت شغلی یا . روابط بین5دروغ گفتن برای پنهان کردن میزان قمار خود؛ 

. برای 9افتد؛ رود یا به خطر میتحصیلی یا عمده فرد به خاطر قمار از دست می هایفرصت
رهایی از شرایط بسیار بد مالی خود که به دلیل قمار به وجود آمده است متکی به دیگران 

 (.7300شود )انجمن روانپزشکی آمریکا، می
ها و داده یرآو، مکان، روش جمعیبررس سالِ بر اساس، بازیقمار شیوع اختلالنرخ 

در سطح (. 7302، 0)نوور و بلاژزینسکی متفاوت است اری، بسیصیتشخ یارهایمع
 8/2تا  8/3 نیب یطورکلالمللی بهقمار با مشکلات بین یاستاندارد آمار زانی، میالمللنیب

و  یشمال یکاآمری درنرخ در اروپا، متوسط  نکمتری با ،(درصد 0/7درصد )متوسط 

                                      
1. gambling disorder 

2. addictive and substance related disorders 

3. impulse control disorders 

4. Nower, & Blaszczynski 
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(. 7307، 0ونزی، ولبرگ و استامزیلیاست )وشده گزارش ایدر آس نیلاترو با ایاسترال
-های روانی، عوامل ژنتیکی، عوامل عصباز قبیل پویائی های مختلفینظریه پژوهشگران

 شناسیبیین سببت یرا براشناختی، سلامت عمومی، در دسترس بودن، رفتاری، و شناختی 
-دنبال قرار گرفتن در معرض فرصته طورمعمول بهاند، که بداده شنهادیپ بازیاختلال قمار

 (. افراد دارای اختلال قماربازی7302)نوور و بلاژزینسکی،  ابدییقمار، تکامل م یها
غلط در مورد  یخود و داشتن باورها یدر کنارآمدن با مشکلات در زندگ یفیضع ییتوانا

ختلفی برای شروع اختلال های معلت .(7305، 7)طبری، هول، وود و وفیلاندر قمار دارند
، سن، تیجنسشناختی از قبیل قماربازی مطرح شده است؛ برای مثال عوامل جمعیت

 نیقمار مادر، پدر و بهتر هاینهیو هز معدل درسی وضعیت تحصیلی مانند اشتغال، تیوضع
؛ نقل از 7339و همکاران،  0(، الگوبرداری اجتماعی )تپرمن7333)هیرا و مونسن، دوست 

فری، جینلی، های شناختی )وین( و عوامل شناختی مانند تحریف7309و همکاران، کیتلی
 شود.(، می7308، 0یرزویلان، می

شناسی روانی این آسیبدرک  یبالقوه برا هاییپاسخ یو شناخت یرفتار یکردهایرو
بت و ثا تقویتمانند برنامه  یریادگی یندهاینقش فرا یرفتار کردی. رواندکردهارائه  اختلال

؛ 0990، 2)شارپ و تاریر یشناخت کردی(. رو0959، 8کرسونیند )ددایرا برجسته م 8ریمتغ
کند. یرا برجسته م 9ی و سوداررمنطقیغ یاختشن باورهاینقش (، 0998، 5لادوسیر و واکر

با  تبیین این رویکردهااند، اما در درک رفتار قمار ارائه کرده یمهم نشیب کردهایرو نیا
د که چرا تنها ندهینم حیتوض یرفتار کردی، روویژهطور . بهیی نیز روبرو استهاتیمحدود

که دهند درحالییقماربازان کنترل خود را از دست م تیجمع تماماز  یبخش کوچک
در  را ینقش علّ یرمنطقیغ باورهای اینتوانسته است اثبات کند که آ یناختش کردیرو

                                      
1. Williams, Volberg, & Stevens 

2. Tabri, Wohl, Wood & Philander 

3. Tepperman & et al 

4. Winfree, Ginley, Whelan, & Meyers 

5. fixed and variable schedules of reinforcement 

6. Dickerson 

7. Sharpe and Tarrier 

8. Ladouceur and Walker 

9. irrational and biased cognitive beliefs 
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ی یا پدیده شناخت یناهماهنگ ای ازهیثانو تأثیر نکهیا یاکنند یم یباز پیدایش این اختلال
 .(7305، 7با آن است )کازلی، فرنی، کانفورا، ماسکولو، و همکاران 0همایند

 یهاو روش( 0095و نظام شناختی )ایرجی راد، باورها در مورد شناخت یا  0فراشناخت
(. در 7339، 0لزاست )و شناسی روانیآسیب یدر مدل فراشناخت یاختار اصلس ،کنترل آن

برای  ؛دارند یامقابله یسازی و تداوم راهبردهادر فعال یها نقش مهممدل، فراشناخت نیا
، سرکوب فکر و رفتار ناسازگار، باعث ادامه افکار 8دیتهد پایشتفکر، در  8درجازدن نمونه

از  یاگسترده فیها با ط، فراشناختدگاهید نیاز ا تیشود. در حمایم یو احساسات منف
)ولز،  مشخص شده است یو خلق یهای اضطرابدر اختلال یو رفتار یمشکلات روان

، یفراشناخت شناسی روانیی آسیببر الگو یمبتن یدرمان کردی، رونیا بر. علاوه (7300
از  یعیوس فیو ط یافسردگ یمؤثر برا یرسد درمانی، به نظر میمعروف به درمان فراشناخت

 است. یسنترفتاری  -درمان شناختیالاً برتر از و احتم یهای اضطراباختلال

ازجمله  5یشناخت پیامدهایاز  ی(، بدون فراشناخت، آگاه0952) 2اسلایفبه گفته 
در  تواندمیفراشناخت  .(0999، 9یست )تونیتوافکار، احساسات و خاطرات ممکن ن

، یظر فراشناختاز من ای داشته باشد.ویژه تی، اهمهای اعتیادیاختلال یشناخت یهالیتحل
 اینند احساسات، افکار ما پیامدهای شناختی عیاصلاح سر یمؤثر برا روشی اعتیاد

های منزجرکننده یا عنوان شناختبه اشوند، یباعث قضاوت می کهباشد  ییهاخاطره
 ؛دهند رییتغ میطور مستقرا به تواند پیامدهای شناختیاعتیاد می. شوندنامطلوب تلقی می

 ای ی، فرار از شناخت دردناک، کاهش آگاهینیال، القاء آرامش، کاهش بدبمثعنوانبه
 نیچنپیامدهای شناختی ناخوشایند. ها در مورد باورها و نگرش رییبا تغ میرمستقیطور غبه
های اعتیادی در رفتار یقو یمثبت و منف یاهکنندهتیقوتواند تمی یشناخت راتییتغ
دانش  تواندیتنها منه فرد دارای اعتیادزمان،  باگذشت خصوص نوشید الکل باشد.به

                                      
1. epiphenomenon 

2. Caselli, Fernie, Canfora, Mascolo, & et al 

3. metacognition 

4. Wells 

5. perseveration 

6. treat monitoring 

7. Slife 

8. cognitive events 

9. Toneatto 
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بر شناخت کسب کند،  اعتیاد اتخود را از تأثیر باورهایاز دانش، انتظارات و  یاگسترده
دانش کسب کند.  زین وجود اعتیاددر صورت عدم  یشناخت یامدهایدر مورد پ دیبلکه با

بر پیامدهای ص در مورد تأثیر خا یهاو نگرش باورهابا تواند می یدر هنگام اعتیادعدم 
 که است افرادی مشکلات از یکی فکری نشخوار .(0999)تونیتو،  همراه باشد شناختی
 یا اندیشه یک به دائمی اشتغال عنوانبه دارند. نشخوار فکری منفی فراشناختی باورهای
 یک لحو که است آگاهانه افکار از ایطبقه و شودمی درباره آن شناخته تفسیر و موضوع

 آگاهی وارد غیرارادی افکار این شوند.می تکرار افکار شود. اینمی مشخص محور
کنند می مخدوش را افراد باورهای و سازندمی را منحرف اهداف و توجه و شوندمی

 (.0092؛ نقل از دشت بزرگی، 7300، 0)همامکی
از آن  یحاک (،7308، فرنی و کازلی )7ی پژوهش اسپادا، جستینا، رولاندیهاافتهی

 دییرا در مورد قمار تأ یمثبت و منف یکنندگان اعتقاد فراشناختاست که همه شرکت
ناپذیری اهمیت دوری از خطر، باورهای فراشناختی باورهایی هستند که به کنترلکنند. یم

های های شناختی مرتبط هستند که به زیرگروهخطرناک بودن افکار و رخداد
فی، اطمینان شناختی، نیاز به کنترل افکار و پیامدها، خودآگاهی های مثبت و منفراشناخت

که اختلال قماربازی در ایران موردتوجه ازآنجایی(. 7339شوند )ولز، شناختی تقسیم می
های مرتبط با قمار را کمی قرارگرفته است و همچنین ابزاری که میزان فراشناخت

یران با اجازه و همکاری پروفسور کازلی گیری کند، وجود ندارد، این ابزار در ااندازه
سنجی های روانتوسط مؤلفین مورد ترجمه قرار گرفت. هدف این مطالعه بررسی ویژگی

 ای از دانشجویان ایرانی بود.در میان نمونه 0های قماربازیپرسشنامه فراشناخت

 روش 
خیصی در تشای و کاربردی در حیطه پژوهشگری های توسعهاین پژوهش از نوع پژوهش

. (0095)محمدی، برجعلی، ثمری صفا، و ارشاد،  است بالینی و بررسیشناسی روان
مرد( دانشجوی مقاطع کارشناسی و  00زن و  85نفر ) 99کنندگان در این پژوهش شرکت

                                      
1. Hamamci 

2. Spade, Guistina, Rolandi 

3. Metacognitions about Gambling Questionnaire 
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-شده بودند. شرکتانتخاب 0برفیگیری گویکارشناسی ارشد بودند که به روش نمونه
لیست اختلال قماربازی را های قماربازی و چکمه فراشناختکنندگان فرم اینترنتی پرسشنا

شناختی و سابقه ها همین طور گزارش کردند که هیچ اختلال روانتکمیل کردند؛ آن
استفاده شد. این های قماربازی پرسشنامه فراشناختدر این پژوهش از بستری ندارند. 

ی هاکه هرکدام از مؤلفه بود گویه 08دارای  (،7305توسط کازلی و همکاران ) پرسشنامه
های و فراشناخت های مثبت در مورد قمارفراشناخت، های منفی در مورد قمارفراشناخت

طیف لیکرت صورت ها به؛ و به گویههستندگویه  پنجدارای  در مورد پیامدهای قمار
تدایی در پژوهش اب شود.پاسخ داده میای از موافق نیستم تا کاملاً موافقم، چهارگزینه

های این آزمون، سازندگان، همسانی درونی با روش آلفای کرونباخ برای این خرده مقیاس
و  های مثبت در مورد قمارفراشناخت، های منفی در مورد قمارفراشناختی هامؤلفهبرای 

به دست آمد. عامل  50/3، و 52/3، 58/3های در مورد پیامدهای قمار، به ترتیب فراشناخت
دهد با شدت اختلال قمار های در مورد پیامدهای قمار را نشان میشناختسوم که فرا

های این مؤلفه را حذف کنند. رو پژوهشگران تصمیم گرفتند گویهارتباطی نداشت ازاین
 ای استفاده شد.گویه 08در این پژوهش از نسخه 

ری لیست بر اساس ویراست پنجم راهنمای آمالیست اختلال قماربازی: این چکچک
در این پژوهش علاوه بر شده است. برای اختلال قمار آماده 7های روانیو تشخیصی اختلال
های آمار توصیفی و آمار استنباطی کنندگان از روششناختی شرکتمشخصات جمعیت

زمان با روایی همها، شامل آلفای کرونباخ جهت بررسی همسانی درونی خرده مقیاس
و  SPSSافزار و روش تحلیل عاملی اکتشافی توسط نرمزی، علائم تشخیصی اختلال قماربا

ها، پایایی ترکیبی، روایی همگرا، روایی بُعدی بودن نشانگرتک ،نتایج تحلیل عاملی تأییدی
 اجرا و تحلیل قرار گرفت. مورد SPLSافزار واگرا )تشخیصی( نیز در نرم

 هایافته
محاسبه شد. میانگین و  SPLS، و SPSSافزارهای وسیله نرمهای این پژوهش بهداده

 آمده است. برای ارزیابی پایایی 0ر جدول دمؤلفه آزمون  سهها برای هر انحراف معیار نمره

                                      
1. snowball sampling 

2. diagnostic and statistical manual of mental disorder 
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( 0988، همسانی درونی با ضریب آلفای کرونباخ )های قماربازیپرسشنامه فراشناخت
آزمون با نمره کل  برای 29/3(. ضریب آلفای 0052محاسبه شد )محمدی، زمانی و فتی، 

به دست آمد. ای گویه 03 برای کل آزمون برای فرم 58/3ای و ضریب آلفای گویه 08فرم 
 آمده است. 0های آزمون نیز در جدول ضریب آلفای مؤلفه

 میانگین، انحراف استاندارد و ضریب آلفای کرونباخ برای چهار مؤلفه آزمون. 1جدول 

 M (S) دامنه عامل
 پایایی

 دونیمه آزمون
ب ضری

 آلفا

 ضریب آلفای
بدون  کل

 مؤلفه
 89/3 28/3 22/3 53/8( 20/7) 8 -73 فراشناخت منفی در مورد قمار
 28/3 53/3 22/3 30/8( 03/7) 8 -73 فراشناخت مثبت در مورد قمار

 8 -73 فرشناخت در مورد پیامدهای قمار
(30/0 )

90/00 
80/3 20/3 58/3 

 08فراشناخت در مورد قمار فرم 
 ایگویه

80-08 
(80/8 )

28/70 
50/3 29/3 - 

 03فراشناخت در مورد قمار فرم 
 ایگویه

03-03 
(88/0 )

57/07 
50/3 58/3 - 

لیست اختلال با چکهای آزمون همبستگی پیرسون میان مؤلفه آزمون: زمانروایی هم
ها شود همبستگی بین مؤلفهطور که مشاهده میآمده است. همان 7در جدول  قماربازی

 ادار است.معن

 لیست اختلال قماربازیبا یکدیگر و چکهای آزمون همبستگی پیرسون میان مؤلفه .2جدول 
99 =n  لیست اختلال قماربازیچک 0مؤلفه  7مؤلفه  0مؤلفه 

 - - - 0 فراشناخت منفی در مورد قمار
 - - 0 89/3** فراشناخت مثبت در مورد قمار

 - 0 38/3 87/3** فراشناخت در مورد پیامدهای قمار
 0 37/3 27/3** 85/3** لیست اختلال قماربازیچک

 53/3** -38/3 27/3** 87/3** سابقه قمار
 38/3 08/3 37/3 75/3** سن

 00/3 00/3 08/3 77/3* جنسیت
 78/3* 00/3 75/3** 75/3** وضعیت تأهل

 -32/3 -08/3 -35/3 30/3 تحصیلات

 معنادار هستند. 10/1( در سطح *و ) 11/1در سطح ( **) یهاهمبستگی :توضیح
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کدام از که مؤلفه سوم یعنی فراشناخت در مورد پیامدهای قمار با هیچبا توجه به این
های منفی در مورد قمار همبستگی نداشت و حذف های پژوهش به جزء فراشناختمؤلفه
ژوهش به برد پژوهشگران این پهای این مؤلفه ضریب آلفای آزمون را بالاتر میگویه

مانده ها کرده و بر اساس ده گویه باقیپیروی از پژوهش اصلی اقدام به حذف این گویه
 ادامه پژوهش را اجرا نمودند.

 روایی سازه:
با تحلیل عامل اکتشافی به روش های قماربازی پرسشنامه فراشناختروایی سازه  الف:

پرسشنامه یل عاملی اکتشافی های اصلی در مورد گروه نمونه بررسی شد. نتایج تحلمؤلفه
 ارائه شده است. 0در جدول های قماربازی فراشناخت

بود کفایت نمونه مناسب به دست آمد؛  50/3که برابر با  KMOاز طریق آزمون 
(. پس از P, 972/089=7χ>30/3دار بود )اهمچنین آزمون بارتلت ازلحاظ آماری معن
عامل  دومورد تأیید قرار گرفت؛ این  دوعاملیچرخش متعامد به روش واریمکس الگوی 

نیز به ترتیب و دوم های اول کند. عاملدرصد از واریانس کل آزمون را تبیین می 07/88
کند. درنهایت از ملاحظه ارقام درصد از واریانس کل آزمون را تبیین می 08/07، و 02/00

 شود:نتایج زیر استنتاج می 8جدول شماره 
به مؤلفه های قماربازی پرسشنامه فراشناختایی مطرح است که در هعامل اول با پرسش. 0

تعلق  03ترین بار عاملی به گویه شوند. بزرگمربوط میهای منفی قماربازی فراشناخت
 (.50/3دارد )

به مؤلفه های قماربازی پرسشنامه فراشناختهایی مطرح است که در عامل دوم با پرسش. 7
تعلق  00ترین بار عاملی به گویه شوند. بزرگمربوط می های مثبت قماربازیفراشناخت

 (.28/3دارد )

با روش تحلیل های قماربازی پرسشنامه فراشناخت ایده گویهتحلیل عاملی اکتشافی فرم  .3جدول 
 های اصلی پس از چرخش واریمکسمؤلفه

شماره 
 گویه

 7عامل  0عامل  عنوان

 - 09/3 ف کنم.توانم فکر کردن به قمار را متوقمن نمی  .0

 08/3 - دهد.قمار نگرانی من را کاهش می  .7

0.  - - - 
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 - 20/3 متوقف کردن تفکر به قمار سخت است.  .0

 02/3 - کند.تر میتحملقمار نگرانی من را قابل  .8

8.  - - - 
 - 88/3 کند.قمار تمام منابع ذهنی مرا جذب می  .2

 85/3 - دارد.قمار من را از نگرانی دور نگه می  .5

9.  - - - 
 - 50/3 توانم ]آن را[ متوقف کنم.وقتی قمار را شروع کنم نمی  .03

 28/3 - کند تا نگرانی درباره مسائل را متوقف کنم.قمار به من کمک می  .00

07.  - - - 
 - 28/3 تواند حواسم را پرت کند.کنم چیزی نمیوقتی قمار می  .00

 88/3 - کند تا افکارم را کنترل کنم.قمار کمک می  .00

08.  - - - 

وسیله تحلیل عامل بههای قماربازی پرسشنامه فراشناختروایی سازه  :هب: روایی ساز
در شکل های قماربازی پرسشنامه فراشناختتأییدی بررسی شد. نتایج تحلیل عاملی تأییدی 

های قماربازی پرسشنامه فراشناختارائه شده است. خلاصه نتایج تحلیل عاملی تأییدی  0
 ه است.شدگزارش 0در جدول 

 های قماربازیپرسشنامه فراشناختهای برازش الگوی تحلیل عاملی تأییدی شاخص .4جدول 

بیشتر از  2Fو  TLI/NFIهای شود، شاخصمشاهده می 0گونه که در جدول همان
های برازندگی )تناسب( و درنتیجه برازش ن شاخصاست، که نشانگر مطلوب بود 93/3

دو کای . در مورد شاخص است 22/0خی به درجه آزادی مجذور خوب مدل است. نسبت 
بر درجه آزادی، توافقی درباره مقادیر قابل قبولی وجود ندارد اما بیشتر پژوهشگران تقسیم

محاسبه شده است که  905/3نیز  2Qشاخص اند. را پیشنهاد داده 0تر از مقدار پایین

 شدهمقادیر مشاهده علامت اختصاری های برازششاخص
 7χ 808/90 مجذور کای دو

 Df 80 ی آزادیدرجه
 df 7χ 282/0/ ی آزادینسبت مجذور کای دو به درجه

 P 30/3 یسطح معنادار
 2F 979/3 ثیراندازه تأ

 2Q 905/3 روایی سازه افزونگیشاخص 
 TLI/NFI 980/3 بونت -شاخص برازش تاکر لویس یا غیر هنجاری بنتلر

 SRMR 302/3 ماندهشاخص ریشه میانگین مجذور باقی
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دیگر آزمون از روایی سازه بسیار عبارتبینی عالی مدل است بهدهنده قدرت پیشنشان
ها( و شده )گویهبرای بررسی معناداری ارتباط بین متغیرهای مشاهدهبالایی برخوردار است. 

د در مور t. شاخص (8ه است )جدول استفاده شد tها( از شاخص )شاخص پنهانمتغیرهای 
ها ی گویهدر همه tدهد که مقدار های مربوط، نشان میها با خرده مقیاسی بین گویهرابطه

های ها و عاملمعنادار بین گویهه بوده است که بیانگر این است که رابط 98/0بالاتر از 
 مربوط برقرار است.

 
 های قماربازیپرسشنامه فراشناختتحلیل عاملی تأییدی  .0شکل 

وارد نسخه سوم  های منفی و مثبتفراشناختهش متغیرهای پنهان شامل این پژودر 
 شدند. SmartPLSافزار نرم

 های قماربازیی فراشناختای پرسشنامهدومؤلفهارزیابی مدل 
های قماربازی از تحلیل عاملی ی فراشناختمنظور بررسی روایی و پایایی پرسشنامهبه

( و 8(، خلاصه نتایج )جدول 8برازش )جدول های نیکویی تأییدی استفاده شد. شاخص
 .مدل در ادامه ارائه شده استهای مؤلفه( 2ضرایب همبستگی )جدول 

 های قماربازیی فراشناختای پرسشنامهدومؤلفههای برازش مدل شاخص .0جدول 
 SRMR NFI RMS_Theta شاخص برازش

 >07/3 < 53/3 > 03/3 مقدار پیشنهادشده
 058/3 980/3 399/3 مقدار برآوردشده

های ارزیابی نیکویی برازش مدل برازش مدل: نتایج پژوهش نشان داد که شاخص
فراشناخت مثبت در مورد قمار و فراشناخت منفی در مورد های گیری تأثیر مؤلفهاندازه
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 ها ازلحاظ آماری(. بنابراین داده8بر یکدیگر از مقدار مناسبی برخوردار است )جدول قمار 
 متغیر نهفته )سازه( پژوهش سازگاری داشته است. دوختار عاملی و زیربنای نظری با سا

 های قماربازیپرسشنامه فراشناخت دوعاملیخلاصه نتایج ارزیابی مدل  .6جدول 
متغیرهای 

 نهفته
نشان
 گر

بار عاملی استانداردشده 
λ 

T 
Composite 
Reliability AVE Alpha 

فراشناخت 
منفی در مورد 

 قمار

Q1 800/3 929/0 

502/3 800/3 288/3 

Q4 208/3 230/5 

Q7 230/3 728/2 

Q10 205/3 078/9 

Q13 588/3 270/70 

فراشناخت 
مثبت در مورد 

 قمار

Q2 883/3 898/0 

580/3 888/3 295/3 

Q5 289/3 552/2 

Q8 503/3 083/9 

Q11 820/3 709/0 

Q14 538/3 800/5 

( تمام λ، بار عاملی استانداردشده )8بُعدی بودن نشانگرها: با توجه به نتایج جدول تک
( و ازلحاظ 03/3)بیشتر از  تر از متوسطبالا ،های موردنظرنشانگرهای انتخابی برای سازه

آماری در سطح خطای یک درصد معنادار هستند. این نتایج شواهد کافی را برای تأیید 
های مربوطه فراهم کرد. بر این انگرهای انتخابی در هر یک از سازهبُعدی بودن نشتک

های مربوطه توان اظهار کرد که نشانگرهای انتخابی برای هر یک از سازهاساس می
 اند.شدهدرستی انتخاببه

( CRپایایی ترکیبی ) 8شده در جدول : بر اساس نتایج ارائهو درونی پایایی ترکیبی
ها نیز ضریب آلفای کرونباخ آن همسانی درونی با و 23/3بیشتر از  های پژوهشتمام سازه

گیری پژوهش از های( مدل اندازهبالاتر است. بنابراین تمام متغیرهای نهفته )سازه 23/3از 
 برخوردار هستند. خیلی خوبیپایایی 

داد که میانگین واریانس  ، نشان8روایی همگرا: نتایج ارائه شده در جدول 
های بود. بنابراین تمام سازه 83/3های پژوهش بیشتر از ( تمام سازهAVEشده )استخراج

 گیری پژوهش از روایی همگرای مناسبی برخوردار بودند.مدل اندازه
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طورکلی جذر میانگین واریانس ، به2شده در جدول : بر اساس نتایج ارائهافتراقیروایی 
تر از همبستگی (، بزرگAVE < 208/3 > 972/3ها )شده برای هر یک از سازهاستخراج
( بود. این نتیجه نشان داد که نشانگرهای انتخابی AVE < 889/3 > 590/3ها )بین سازه

ها در مدل برای هر سازه درصد بالایی از واریانس مشترک آن سازه نسبت به سایر سازه
ای موجود در مدل هسازه افتراقیگذارند. بنابراین، روایی گیری را به اشتراک میاندازه
 گیری پژوهش تأیید شد.اندازه

 شده و ضرایب همبستگیجذر میانگین واریانس استخراج .2جدول 
 0 7 0 متغیرهای نهفته

    کل آزمون
  208/3 972/3 فراشناخت منفی در مورد قمار
 208/3 889/3 590/3 فراشناخت مثبت در مورد قمار

 دو مدلی گیری پیشنهادیاظهار کرد که مدل اندازه توانشده میبا توجه به نتایج ارائه
ها در این مطالعه مدل مناسبی برای انجام تحلیل پرسشنامه فراشناخت در مورد قماربرای 

 .ه استبود

 گیریبحث نتیجه
های قماربازی سنجی پرسشنامه فراشناختهای رواناین پژوهش باهدف بررسی ویژگی

اولین بار در ایران و با اجازه مؤلف پرسشنامه در اجرا شد. در این پژوهش که برای 
عنوان مطالعه اولیه در های مختلف مورد هنجاریابی قرار گرفت. این پرسشنامه بهگروه

ای گویه 08عنوان اولین مطالعه به اجرا درآمد. نتایج نشان داد که فرم جمعیت دانشجویی به
ای این گویه 03دار است اما فرم این پرسشنامه از همسانی درونی قابل قبولی برخور

بینی میزان قمار را داشت. همچنین نتایج پژوهش پرسشنامه دارای بالاترین حد میزان پیش
نشان داد که این ابزار دارای روایی همگرا، روایی افتراقی، روایی سازه و همچنین پایایی 

ه کردن برخوردار های آلفای کرونباخ و دونیمترکیبی و همسانی درونی بالایی به روش
 است.

های پژوهش کدام از مؤلفهمؤلفه سوم یعنی فراشناخت در مورد پیامدهای قمار با هیچ
های این مؤلفه های منفی در مورد قمار همبستگی نداشت و حذف گویهبه جزء فراشناخت

ضریب آلفای آزمون را بالاتر برد؛ پژوهشگران این پژوهش به پیروی از پژوهش اصلی 
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دهد، ینشان م میعقل سلها گرفتند. ( اقدام به حذف این گویه7305و همکاران،  )کازلی
 تواناییها به همراه خواهد داشت و آن یمنف پیامدهایاقدام  کیاگر مردم بدانند که 

(؛ اما این موضوع 7308، 0)پیکارد کنندیمنکار را  نی، پس ارا دارنداز آن  یریجلوگ
داند که چه های اعتیادی خود میافراد دارای اختلال جهت حائز اهمیت است کهازاین

دهند. این حال بازهم رفتارهای خود را ادامه میها وجود دارد ولی بااینعواقبی برای آن
های مرتبط به پیامدهای قماربازی توانایی تبیین کند که چرا فراشناختموضوع تبیین می

یگر این افراد هم مانند دیگر افراد در مورد دعبارتعلائم اختلال قماربازی را ندارند. به
هایی وجود دارد که پیامدهای فراشناختی مرتبط با قمار آگاه هستند ولی در عمل تفاوت

 تواند تقاضای فرد برای اذعان به دوری از این پیامدها باشد.علت آن می
منفی های مثبت و کند تا با شناسایی فراشناختاین ابزار به درمانگران کمک می

توجهی که منجر به باورهای غلط در خصوص کنترل تفکر -عنوان سندرم شناختیبه
های مثبت به ( به افراد دارای اختلال قماربازی کمک کنند. فراشناخت7339شوند )ولز،می

شوند. سودمندی نگرانی و نشخوار فکری پایش تهدید و سایر راهبردهای مشابه مربوط می
ناپذیری افکار و باورهای مرتبط دو زیرمجموعه مربوط به کنترل های منفی شاملفراشناخت

ها شود و با معنای این افکار مرتبط است. درمانگران با شناسایی این سازهبا خطر می
 های شناختی افراد را شناسایی و کاهش دهند،توانند در روند درمان خود تحریفمی

های مثبت و منفی به عبارتی فراشناخت توجهی یا-هایی که ناشی از سندرم شناختیفیتحر
 است.

گیری کرد که پرسشنامه توان نتیجههای این پژوهش میدرنهایت، بر اساس یافته
تواند های قماربازی یک ابزار استاندارد است که در پژوهش و عمل میفراشناخت

ختلال ای قرار بگیرد که با اشناسی بالینیمورداستفاده پژوهشگران و متخصصان روان
 قماربازی درگیرند.

ی ناشی از هایریدارند. سوگ یمقدمات یتیحاضر ماه جیلازم به ذکر است که نتا
به تواند می نتایجدر  اینهیاثرات زم و ،یاجتماع تیخود گزارشی، مطلوب ابزارهای

در  یبرفگوی گیرینمونه یهاکی، استفاده از تکننیباشد. علاوه بر ا یی منجر شدهخطاها
 زمانیهم، نیعلاوه بر ا تواند بر نتایج تأثیرهایی ناخواسته ایجاد کرده باشد.می نترنتیا بستر

                                      
1. Pickard 
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 را جایدر نت معناداری یهاتواند تفاوتیکه م ،نشده است یابیزمان ارزهم یاختلال روان
های آینده این پرسشنامه با ابزارهایی از قبیل آزمون شود در پژوهشایجاد کند. پیشنهاد می

هایی ازلحاظ وضعیت زمان نیز اجرا شود. تا هم مقایسهطور همبه میلون ینی چند محوریبال
های های شخصیت یا اختلالزمانی اختلالمطلوبیت اجتماعی و هم وضعیت هم

گیری دیگری های نمونهشناختی دیگر موردبررسی قرار بگیرند. همچنین از روشروان
های مختلف نیز بررسی ابی بیشتر شده و نتایج در گروهاستفاده شود تا پراکندگی افراد انتخ

 شوند.
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