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 5طیبه محتشمی
 مقاله پژوهشی 

 چکیده
 19 -پژوهشی واکسیناسیون همگانی راهکار مقابله با اپیدمی کوویدهای : طبق یافتهمقدمه

ریق واکسن ندارند . پژوهش حاضر با هدف از افراد جامعه تمایل به تزای عده، است با این حال
اعتباریابی و رواسازی مقیاس نگرش به واکسن و رابطه آن با اضطراب سلامت طراحی ، ساخت

 شد. 
نفر از ساکنین  320: مطالعه حاضر یک مطالعه توصیفی از نوع همبستگی بود و بر روی رو 

اخ و تحلیل ها با داده .شهر تهران با نمونه گیری داوطلبانه اجرا شد استفاده از آلفای کرونب
 تجزیه و تحلیل شد.  -Spss 24عامل اکتشافی با استفاده از نرم افزار 

، عامل مس ولیت اجتماعی 5نشان داد که نتایج تحلیل عاملی اکتشافی بیانگر وجود  :هایافته
اریانس درصد و 9/60سود و زیان و خطر پذیری بود که درمجموع ، موانع و محدودیت، اعتماد

کنند. همچنین ضریب پایایی پرسشنامه با استفاده از آلفای کرونباخ حاکی از می کل را تبیین
، (=832/0α عوامل مس ولیت اجتماعی )،، (=871/0α پایایی مطلوب برای کل مقیاس )

عامل سود و زیان ، (=861/0α عامل موانع و محدودیت )، (=697/0αعامل اعتماد ) 
(687/0α= و عامل )( 593/0 خطر پذیریα= بود. نمرات استاندارد محاسبه و دامنه نمرات )

متوسط و قوی ، ها و کل پرسشنامه بر اساس نمرات استاندارد به سه دامنه ضعیفعامل
 تقسیم شد. همچنین نگرش به واکسن با اضطراب سلامت رابطه مستقیم معنادار دارد.

احی شده از کفایت لازم برخوردار است و : پژوهش حاضر نشان داد که ابزار طرنتیجه گیری
زه تواند در پژوهشمی های آینده مورد استفاده قرار گیرد و این مقیاس برای سنجش این سا

  .ایرانی از پایایی و روایی کافی برخوردار استهای در نمونه
 اضطراب سلامت، 19کووید ، واکسن هراسی، : نگرشواژگان کلیدی
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Abstract 
Introduction: According to research findings, universal vaccination 
is the way to fight the Covid-19 epidemic. However, many people 
in the community are reluctant to get vaccinated. The present study 
was designed to make and validate the vaccine attitude scale and 
its relationship with health anxiety. 
Method: The present study was a descriptive correlational study 
design performed on 320 Tehran residents through online calling. 
Data were analyzed using Cronbach's alpha and exploratory factor 
analysis using 24Spss-software. 
Results: The results of exploratory factor analysis indicated the 
existence of 5 factors as Social responsibility, Confidence, 
Constraints ,Calculation and Risk-taking, which explain 60.9% of 
the total variance. Also, the reliability coefficient of the 
questionnaire using Cronbach's alpha indicates the optimal 
reliability for all reasons (α = 0.871), social responsibility factors 
(α = 0.832), Confidence factor (α = 0.697), Constraints factor (α 
=861/86), the profit and loss factor (α = 0.687) and the risk factor 
(α = 0.593). Standard scores were calculated, and the range of 
factor scores and the whole questionnaire was divided into 
medium, weak and strong domains based on standard scores. 
Conclusion: The present study showed that the tools required for 
adequacy design are necessary and can be used in future 
researches, and this control is sufficient to measure this structure in 
Iranian samples of reliability and validity. 
The present study showed that the designed tool is adequate and 
can be used in future research and this scale has sufficient 
reliability and validity to measure this structure in Iranian samples. 
Keywords: Attitude, Vaccine hesitancy, Covid_19, Health anxiety. 
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 مقدمه
شود که در یک طیوف از بسویار مي اجتماعي به ارزیابي یک موضوع گفته شناسيرواندر  1نگر 

پیچیوده و  شوناختيروانیک سازه ، (2021، 2مینسون و مدیسون)نفي تا بسیار مثبت متغیر است م

 منحصر به فرد در هر شخص که به صور  اکتسابي از راه تجربیا  فردی و الگو برداری به دست

شوخص ، شوودمي است که باعو  هایيهیجان و هاباور نگر  ترکیبي از(. 2018، 3)پرلوف آیدمي
بینوي یوا هودایت اعموال متفاو  ارزیوابي کنود و در نتیجوه پیشهای به شیوه مفاهیم مختلف را

رویداد یوا موقعیوت ، شخص، نگر  معحوف به یک شيء. گیرندآینده را بر عهده مي رفتارهای یا
، 4که معمواً حاوی یک فرایند ارزشویابي و دارای ثبوا  و دوام قابول تووجهي اسوت) راکور، است

افکوار هور ، باورها سه مؤلفه تشکیل شده است که عبارتند از مؤلفه شناختي که نگر  از. (2020
هایي اسوت کوه مؤلفه هیجاني نگر  شامل هیجان، دهدمي فرد نسبت به موضوع خا  را نشان

هر فرد نسبت به موضوع دارد و در نهایت مؤلفه رفتاری که با توجه به باورها و هیجانهای نگر  
، آورنود)روبننگر  فعلي خود را از تجار  رفتاری قبلي خوود بوه دسوت ميافراد ، گیردمي شکل

 (. 2021، 5آکوای صال  و اجمبي، دانلادی
، حفاظت پایدار از محی  زیست، نگر  باع  هدایت رفتارهایي مانند رفتارهای حافظ سلامت

 (.1202، 6شود)ورپلانکن و اوربلمي سیاسي افرادهای رفتارهای مصرف کننده و انتخا 
 شناسويروانشده است کوه در  7نظریه رفتار برنامه ریزی، مرتب  با نگر  هاینظریهاز جمله 

کنود؛ مي بینويپیشاجتماعي از اهمیت باایي برخوردار است . این نظریه وقوع یک رفتار ویژه را 
توسو  قصد انجام یک رفتوار ، مشروط بر اینکه فرد قصد انجام آن را داشته باشد. طبق این نظریه

بینوي هنجارهوای ذهنوي و کنتورل رفتواری ادراک شوده پیش، سه عامل نگر  نسبت به رفتوار

(. در نظریه رفتار برنامه ریزی شده افوراد براسواس 2021، 8کرامر وبرایان، مگنان، شود)گیبسونمي
 قصود رفتواری، فشارهای اجتماعي ) هنجارهای ذهني( و تجربیا  قبلوي خوود، ها هنجارهانگر 
شود که با دهند. نگر  در این نظریه باع  ميمي ند و در نهایت رفتاری را انتخا  و انجامکنمي

بخش آن؛ که به قضواو  فورد در موورد اثورا  و مفید یا لذ ، خوشایندی، توجه به محلو  بودن
 (.2020، 9دهد)تنن بام و اکلاندمي پیامدهای رفتار بستگي دارد رفتاری را انجام

برنامه ریزی شده نگر  در انجام رفتارهای حوافظ سولامت نقوش مهموي  طبق نظریه رفتار

اقودام بوه موقوع ، (. از جمله رفتارهای حافظ سولامت2021، کرامر و برایان، مگنان، دارد)گیبسون

                                                 
1. Attitude 
2. Minson & Dorison 
3. Perllof 

4. Rucher 
5. Reuben, Danladi, Akwai Saleh& e Ejembi 
6. Verplanken and Orbell 
7. Theory of planned behavior 

8. Gibson, Magnan, Kramer and Bryan, 
9. Tenenbaum and Eklund 

https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%A8%D8%A7%D9%88%D8%B1
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D9%87%DB%8C%D8%AC%D8%A7%D9%86
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%B1%D9%81%D8%AA%D8%A7%D8%B1
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%B1%D9%81%D8%AA%D8%A7%D8%B1


  های روان سنجی مقیاس نگرش به واکسن و رابطه آن با اضطراب سلامتساخت و بررسی ویژگی

190 

 
 

 

(. واکسیناسویون یکووي از برجسوته توورین 2021، جهوت واکسیناسویون اسووت)ورپلانکن و اوربول
که علاوه بر ریشه کون کوردن برخوي ، شوندمي سو دستاوردهای بهداشت عمومي در جهان مح

 عفونيهای منجر به کاهش مرگ و میر و جلوگیری از شیوع بیماری، از جمله فل  اطفالها بیماری

از عووارض جوانبي ، علاوه بر محافظت مستقیم از افرادی که واکسینه شده اندها شود. واکسنمي
حفاظت غیرمستقیم را برای کل جامعه یوا ، ناسیونکند و میزان باای واکسیمي بیماری جلوگیری

 (.2021، کند) فواد السیدایجاد مي 1ایمني گله

؛ سولوئي و 2021، 2جیگیلیوو و روویلوو، ایمون ) کاسوتانزوهای علي رغم تولید انوواع واکسون
مواجه است کوه ، ( جهان با یک چالش مهم در برنامه ریزی و اجرای واکسیناسیون2010، 3هبورن
واکسن هراسي به معنای عدم ، نام دارد. بر اساس تعریف سازمان بهداشت جهاني 4هراسي واکسن

پذیر  یا تأخیر در تزریق واکسن با وجود در دسترس بودن آن است )گوزار  سوازمان بهداشوت 

واکسن هراسي جزء ده مورد تهدیدا  بهداشتي جهاني اعلام شود ، 2019(. در سال 2014، جهاني
 (. 2019، داشت جهاني)گزار  سازمان به

(. الگوهوای 2021، واکسن هراسي نوعي رفتار مبتني بور تصومیم گیوری اسوت )فوواد السوید

اعتقاد بر ایون ، 5متعددی در ارتباط با واکسن هراسي وجود دارد . در نظریه تصمیم گیری والدگری
زند  نگران است که هر فرد در حین تصمیم گیری در مورد تزریق واکسن مانند یک والد برای فر

حامیان ، همزیستي با سایرین، ها عبارتند از حامیان واکسناین نگر ، نگر  عمده دارد 5است و 

( . بنوین و 2005، 6شویدلي و نوواک، هیبوا، ویوور، براون، پرستاران و افراد نگران) گاست، سلامت
ها کوه بوا ندهدر محالعه خود به چهار نگر  نسبت به واکسن رسیدند. دسته اول پذیر، همکارانش

متورددین کوه واکسیناسویون را ، واکسیناسیون موافق بودند و شکي نسبت به کارایي آن نداشوتند

 متأخرین کوه کوه عموداً واکسیناسویون را بوه توأخیر، در این باره داشتندهای پذیرفتند اما نگراني
به صور  کلوي از  کنند و انصراف دهندگان کهها را انتخا  مياندازند یا فق  برخي از واکسنمي

 (.2005، 7شاپیرو و هولم، کالسون، ویزلر شر، کنند)بنینمي واکسیناسیون امتناع
توان به این نتیجه رسید که دسته بنودی کوردن عوامول نگور  بوه مي با بررسي این الگوها

واکسن دشوار است زیرا این نگر  ریشه در تمایلا  فردی و تأثیر متقابل و پیچیده عواملي مانند 
سیاسوي و شخصوي در یوک تصومیم گیوری دارد . وقتوي صوحبت از ، فرهنگي، شرای  اجتماعي

احتموالي در موورد هوای دستیابي به تصویر روشني از طیوف نگر ، آیدمي واکسیناسیون به میان

مختلوف شوده های واکسیناسیون دشوار است. این تعدد عوامل منجر به نتای  متفاوتي در پژوهش

                                                 
1. Herd safety 

2. Costanzo, Giglio& Roviello 
3. Slaoui & Hepburn 
4 .vaccine hesitancy 
5. Parenting decisions 

6. Gust,Brown, Weaver, Hibbs, Sheedy & Nowak 
7. Benin,Wisler-Scher,Colson,Shapiro&Holmboe  
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اجتماعي و سلامت اجتماعي در تلا  برای ترغی  رفتار پیشگیری شناسي است. متخصصان روان
و تناقض در نتای  محالعا  آنها را با مشکلا  متعوددی در  باشندمي و توسعه واکسن در کشورها

 کند.مي روبه روها برنامه ریزی

سویون در پژوهشي فواد السید به بررسي عوامل مؤثر بر واکسن هراسوي در رابحوه بوا واکسینا
فرهنگوي و تواریخي غالو  در هور ، پرداخت و به این نتیجه رسید که بافت اجتمواعي 19-کووید
ایمن و مؤثر بوودن ، های بهداشت عمومي در واکسیناسیونسیاست، رسانه اطلاعا  جمعي، جامعه

 (. 2021، شخصیتي بر نگر  به واکسن مؤثر هستند) فواد السیدهای و ویژگيها واکسن
در کشور آلمان به ایون نتیجوه رسویدند کوه ای استرول در محالعه، برانو پتزولد، گپلا، بندائو

همچنین شوهرونداني کوه ، تمایل به تزریق واکسن با اضحرا  و ترس از بیماری رابحه مثبت دارد
دارای اضحرا  اجتماعي و مشکلا  اقتصادی بودند واکسن هراسي داشتند ولي رابحه بین ابتلا به 

 (.2021، 1استرول، برانو پتزولد، پلاگ، کسن هراسي معنادار نبود) بندائوافسردگي و وا
در پژوهش کارلسون و همکاران این نتیجه حاصل شد که به هر میوزان ادراک افوراد از خحور 
بیماری بیشتر باشد و اعتماد بیشتری به ایمن و موثر بودن واکسن دارند به احتمال بیشتری واکسن 

لینوودف  و ، کوواروکیوی، نولوووی، کارلسووون، کارلسووون، لواندوسووکي، ریسوووو، زنند)کارلسووونمي
(. همچنین خانکه و همکاران در یک پژوهش کیفي به بررسي عوامول موؤثر بور 2021، 2آنتفولک

 شوناختيجمعیتدر شهر تهران پرداختند که علاوه بر عوامل  19-نگر  به واکسیناسیون کووید 

جنسیت عواملي مانند اعتماد ناکافي به عملکورد دولوت و اقتصادی و ، طبقه اجتماعي، مانند سن
احساس عدم نیاز بوه واکسون و ، عدم اطمینان در مورد اثربخشي واکسن، مقاما  وزار  بهداشت
دید ولیوو ، اانگ، دان ، وو، وان ، ( . لیو2021، 3باشد)خانکه و همکارانمي توانایي مراقبت از خود

افوراد ، نگر  افراد به واکسن به سه دسته حامیان واکسون در پژوهشي به این نتیجه رسیدند که
افرادی کوه در طبقوا  پوایین اجتمواعي ، شودهراسان از واکسن و افراد مخالف واکسن تقسیم مي

افرادی کوه سوابقه ، اقتصادی قرار دارند دارای دو نگر  حامیان واکسن یا مخالف واکسن هستند
مخالف تزریق واکسن هستند و افرادی که اعتماد زیادی به  ،ابتلای شدید به بیماری کرونا را دارند

، وو، وانو ، دانند حامي واکسن هستند) لیومي ها را مؤثر و ایمنمسئوان بهداشت دارند و واکسن
 (. 2021، 4دید ولیو، اانگ، دان 
هاوادر و همکاران در پژوهشي که در شبه قاره هند انجام دادند به این نتیجوه رسویدند کوه  

ادراک خحور ، مورتب  بوا بیمواریهوای نگراني، عواملي مانند اعتقاد به ایمن و مؤثر بودن واکسن
در دسترس بودن انواع واکسون و اجبواری بوودن تزریوق بوا تمایول بوه تزریوق واکسون ، بیماری

                                                 
1. Bendau , Plag , Petzold & Strohle 
2. Karlsson , Soveri , Lewandowsky , Karlsson , Karlsson , Nolvi , Karukivi , Lindfeltj & Antfolk  

3. Khankeh etal. 
4. Lyua , Wangb , Wua , Duongb , Zhangc , Dyed & Luo 
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(. در پژوهشي چهار عامل را در واکسن هراسوي 2021، 1همبستگي مثبت دارد) هاوادر و همکاران
نگراني در مورد اثرا  جوانبي ، این عوامل عبارتند از بي اعتمادی به مزایای واکسن، اننددمي مؤثر
و ترجی  مصوونیت طبیعوي) نوموارا و ، نگراني در مورد سودجویي تجاری، نشده واکسن بینيپیش

بوراون و اسوتراچینر هیجوان پایوه نفور  را ، (.از2020، 3استپتو و فانکور ، ؛پل2021، 2همکاران
محودود  شوناختيرواناین هیجان به واسحه عامل ، ساسي در واکسن هراسي معرفي کردندعامل ا

میانجي بر تمایل افراد بوه واکسون های تفکر توطئه و واکنش رواني به عنوان متغییر، شدن آزادی

 (. 2019، 4براون و استراچینر، مؤثر است) از
 اری ویروسي به نوام کرونوا( شیوع بیمWHOسازمان جهاني بهداشت )، 2020مارس  11در 

(COVID-19 به عنوان یک بیماری همه گیر جهاني را اعلام کرد. این بیماری به سرعت در )

کشوور در  222(. در حوال حاضور 2020، جهان گستر  یافت )گزار  سوازمان جهواني بهداشوت
قرار گرفته است. طبق آخورین آموار رسومي سوازمان جهواني  COVID-19جهان تحت تأثیر 

و اند میلیون نفر به این ویروس مبتلا شوده 963، 324، 255 بیش از، 2021نوامبر  19تا ، شتبهدا

، 6گزار  شده است. تا این تاریخ در ایران بویش از  COVID-19مرگ ناشي از  696، 127، 5
ثبت شوده اسوت  COVID-19مورد مرگ و میر مربوط به  531، 128مورد آلوده و  893، 057

مثبوت های یکي از نشوانه، (. در این وضعیت دشوار و تلخ2021، اني بهداشت)گزار  سازمان جه
، 5تا  آوری انسان ابداع واکسني ایمن و مؤثر در همان سال شروع پاندمي بوده است)هاکو و پنوت

اموا هنووز ، علي رغم ابداع واکسن و در دسترس بوودن همگواني آن بورای افوراد جامعوه (.2020

 19-بوااترین میوزان پوذیر  واکسون کوویودایلي به تزریوق آن ندارنود . تعداد زیادی از افراد تم
( و کمتورین میوزان %91,3( و چین )%93,3اندونزی )، (%94,3مالزی )، (%97,0متعلق به اکوادور )
، (%56,3لهسوتان )، (%54,9روسویه )، (%53,7ایتالیوا )، (%28,4اردن )، (%23,6متعلق بوه کویوت )

طبوق (. ایون میوزان در ایوران 2021، 6( اسوت )سولام%58,9فرانسوه )( و %56,9ایاا  متحده )
 (. 2021، برآورد شده است )خانکه و همکاران %84پژوهش خانکه و همکاران 

شود و در اصحلاح های مداوم و شدید درباره سلامتي مشخص مياضحرا  سلامت با نگراني
گیرند مي یص خود بیمار پنداریتشخ، که به وسیله اضحرا  سلامت ناتوان شوندتشخیصي کساني

(. اضحرا  سلامت تشخیص جدیدی در آخرین 2007، 7به نقل از تنگ، )انجمن روانپزشکي امریکا
طبقه بندی روانپزشکي آمریکا است که تا حدودی جایگزین اختلال خود بیمار پنداری شده اسوت 

                                                 
1. Hawlader etal. 

2. Nomura 
3. Paul, Steptoe& Fancourt 
4. Luz, Brown & Struchiner 
5. Haque & Pant 

6. Sallam 
7. Tang 
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اموا شویوع اضوحرا  ، در هسوتند(. افراد دچار خود بیمار پنداری در جامعه نوا 2014، 1)تیرر و تیرر
(.شیوع اضحرا  سولامت را حوداقل 2002، سلامت در بین افراد بااست )سالکوسکیس و وارویک

، 2انود )سواندرلند و نیوبوای و انودروزدرصد در میان بیماران دارای دردهای مزمن بورآورد کرده 51

، های پزشکيو مشاورهاضحرا  سلامت منجر به استفاده غیرضروری از خدما  بهداشتي  (.2013
شود. این افراد بارهوا و بارهوا خوود را مي اضحرا  و اشتغال ذهني فرد بیش ازحد و نامتناس  فرد

کنید )مثلاً مي دهند )مثل بررسي گلو در آینه( و مدام در مورد بیماری تحقیقمي مورد بررسي قرار

ان هستند. در برخي مووارد اضوحرا  در اینترنت( و به دنبال اطمینان از خانواده و دوستان و پزشک
ناسازگارانه از شرای  )مثلاً دوری از ملاقا  با اعضای خانواده( و یوا فعالیوت های منجر به اجتنا 
(. تا کنون هی  پژوهشوي 2013، شود)انجمن روانپزشکي آمریکامي رفتن به سر کار(، )مثل ورز 

اموا در برخوي از ، وجوود نودارد به بررسي همبستگي بین اضحرا  سلامت و نگر  بوه واکسون

محالعا  رابحه بین با نگر  واکسن و ادراک خحر از بیماری به عنوان یک مؤلفه میوانجي موورد 
در محالعا  انجام شده بررسي قرار گرفته است و نتای  متضادی در این رابحه به دست آمده است 

و میوزان پوذیر   19-کوویوداین نتیجه به دست آمد بین ادراک خحر بیمواری  در ایاا  متحده

واکسن همبستگي مثبت وجود دارد و شهرونداني که به واسحه ادراک بیماری اضوحرا  بیشوتری 
؛ 2021، کنند)کارلسوون و همکوارانمي کنند به احتمال بیشتری اقدام به تزریق واکسنتجربه مي
، (. در چوین و انودونزی2021، 3کیمبال و المهندس، رابین، ارسون، گاستین، پالیو، رازن، ازاروس

، اانگ، لیو، لي، لو، ادراک خحر میزان تمایل به دریافت واکسن را تقریباً دو برابر کرده است )وانگ
، سوتیوان، ان، انوور، وینواردی، یوفیکوا، واگنور، ؛ هاراپوان2021، 4یو و فنگ، لي، اینگ، فنگوانگ
اثربخشي موداخلا  نشوان داد کوه  (. یک فراتحلیل در مورد2020، 5سوفیان و مادسیر، راجامورتي

ادراک خحر بیماری یکي از مواردی است که بر تغییر قصد و رفتارهای مرتب  بوا سولامت ماننود 
در بخوش کموي پوژوهش خانکوه و ، با ایون حوال (.2000، 6واکسیناسیون مؤثر است)ویت و آلن

( %80ندگان )حدود همکاران این نتیجه به دست آمد که علي رغم اینکه درصد زیادی از شرکت کن
 دارند ولي بین این ادراک و افزایش تمایل به تزریق واکسن19-درک باایي از خحر بیماری کووید

 (.2021، ارتباط معني داری وجود نداشت)خانکه و همکاران
با توجه به اینکه تا کنون تمام محالعا  انجام شده در زمینه بررسي نگر  به واکسن کیفوي 

رسد نیواز بوه مي به نظر، تعددی در رابحه با این موضوع شناسایي شده استبوده است و عوامل م

یک مقیاس کمي که بتواند نگر  افراد نسبت به واکسن را بسنجد وجود دارد. عولاوه بور آن بوا 

                                                 
1. Tyrer & Tyrer 
2. Sunderland, Newby& Andrews 
3. Lazarus, Ratzan, Palayew,Gostin, Larson, Rabin, Kimball, & El-Mohandes. 
4. Wang, Lu, Lai, Lyu, Zhang, Fenghuang, Jing, Li, Yu& Fang.  

5. Harapan, Wagner,Yufika,Winardi, Anwar, Gan, Setiawan, Rajamoorthy, Sofyan& Mudatsir  
6. Witte, Allen 
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آیود بررسوي مي توجه به نتای  متناقض در رابحه با اضحرا  سلامت و نگر  به واکسن به نظور
د. هدف از این پژوهش سواخت و اعتبوار یوابي مقیواس نگور  بوه مجدد این رابحه ضروری باش

 واکسن و ارتباط آن با اضحرا  سلامت است.

کاربردی و از حی  گردآوری اطلاعا  پیمایشوي -پژوهش حاضر از نظر هدف بنیادی روش:

سازی بوده که بوه صوور  پوژوهش از جمله محالعا  آزمون، ای و از نظر رو  شناسيپرسشنامه
( انجام شود.جامعه آمواری 1392، شریف، نیاصفاری، 1393، نیاصفاریز نوع همبستگي )توصیفي ا

نفور( و 245از زنوان) نفور320 شهروندان شهر تهران بودنود. نمونوه پژوهشوي را این پژوهش کلیه
انتخوا  نمونوه از ، نفر( که به اینترنت و فضای مجازی دسترسي داشتند تشکیل دادنود 75مردان)

گیری در دسترس و با فراخوان شرکت در آزمون مجازی انجوام شود. در موورد  طریق رو  نمونه
ساختار عاملي آن بررسي ، ( با توجه به گویه هایي که قرار است1995حجم نمونه بریانت و یارلوند)

نفر حجم نمونه ازم در پوژوهش پیشونهاد کورده انود. همچنوین  5شود؛ به ازای هر گویه حداقل 
بوه (دانند مي نفر را محلو  500نفر و تعداد  250(حداقل حجم نمونه را  1384هومن و عسگری )

های ورود به این پژوهش شامل دارا ملاک (.1397، مومني و الهي، کرمي، نقل از بگیان کوله مرز
های خروج هم عدم پاسخ سال سن و میزان تحصیلا  دیپلم و بااتر بود. ملاک 18بودن حداقل 

سوال پشت سر هوم یوا ده  5انتخا  پاسخ نظری ندارم به ، های پرسشنامهدهي کامل به تمام سؤل
پرسشونامه بوه صوور  ، سوال در کل پرسشنامه بود. با توجوه بوه شورای  شویوع بیمواری کرونوا

های عموومي کوه مخصوو  الکترونیکي از طریق فضای مجازی تلگرام و واتساپ در اختیار گروه
دادند) بعود از همواهنگي و مي را شهروندان تهراني تشکیل اخبار شهر تهران بود و اکثر اعضاء آن

سازی مقیاس در چند مرحله انجوام گردیود. کس  رضایت از ادمین گروه( قرار گرفت. تهیه و آماده

در مرحله اول منابع و پیشینه نظری )مقاا  علمي پژوهشي( نگر  به واکسن مورد بررسي قرار 
گویه آماده گردیود. در گوام بعودی درسوتي  33خه اولیه با نس، گرفت و با توجه به موضوع مقیاس

شناسوان  نفر از متخصصین روان 8محتوایي مقیاس بررسي گردید که به این منظور مقیاس برای 

جامع بودن و شکل ظاهری بررسي کننود. ، هاارسال گردید تا مقیاس را از جهت مفهوم بودن گویه
ها از لحواظ مفهووم بوودن هوا و گویوهي از عبار گویه حوذف و برخو 4طبق نظر این کارشناسان 
از طریوق ای گویوه 29مقیواس ، بعدی به منظور جموع آوری اطلاعوا  تصحی  گردید. در مرحله

در ایون ، نفر به آن پاسوخ دادنود 320فضای مجازی در اختیار شهروندان شهر تهران قرار گرفت و 

ت در این پژوهش به صور  اختیاری و بوا ها نبود و شرکپژوهش هی  اجباری به ذکر نام آزمودني
های پژوهش توسو  نورم تجزیه و تحلیل یافتهها پس از گرد آوری دادهمیل شرکت کنندگان بود. 

 انجام شد. SPSS-24 افزارهای
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 ابزار
: این ابزار جهت بررسي نگر  به واکسون در کشوور ایوران طراحوي و 1مقیاس نگر  به واکسن
در مرحلوه اول پیشوینه ، خت این مقیاس طي چند مرحلوه انجوام گرفوتاعتباریابي شده است. سا

گویه طراحوي شود. در مرحلوه دوم  33پژوهشي محالعه و طبق محالعا  پیشین مقیاس ابتدایي با 
طبق نظر ، جهت بررسي روایي محتوایي قرار گرفت شناسيرواناز متخصصین  8مقیاس در اختیار 
ها تصحی  شدند. در مرحلوه آخور ف گردید و برخي گویهگویه به طور کامل حذ 4این متخصصین 

گویه به صور  الکترونیکي از طریق فضای مجازی در اختیار شهروندان تهراني قورار 29مقیاس با 
سووال بوه دلیول پوایین بوودن ضوری   4، و تحلیل عاملي مقیاسها پس از گردآوری داده، گرفت

عامل تهیه شد.  5گویه و  25ف و نسخه نهایي با از مقیاس حذها همبستگي هر گویه با بقیه گویه
 7-12های گویوه گویوه شوامل 6با  3اعتماد عامل 1-6گویه شامل  6با  2عامل مسئولیت اجتماعي

گویوه شوامل  4بوا  5عامل سود و زیان18-13گویه شامل  6با  4عامل عامل موانع و محدودیت ها
سنجند. این ابزار در طیف واکسن را مي نگر  به 23-25گویه  3با  6و عامل خحر پذیری 19-22

) ، ( 2) مخوالفم = ، ( 3) نظری ندارم = ، (4)موافقم =، (5لیکر )) کاملا موافقم = ای پن  درجه

، 16، 15، 14، 13، 12، 11، 1ها ازم به ذکر است که گویه، (( نمره گذاری شد 1کاملا مخالفم = 
 شود.مي اریگذبه صور  معکوس نمره 25، 24، 23، 18، 17

برای سنجش اضحرا  سولامت  پرسشنامه اضحرا  سلامت :7مقیاس اضطراب سلامت

طراحوي  1989شود. فرم بلند آن برای اولین بار توس  سالکوسیکس و وارویک در سال مي استفاده
شد که بر اساس آن مدل شناختي اضحرا  سلامتي و خود بیمارپ نداری تدوین شده است. فورم 

سوؤال  18طراحي شده است که مشتمل بور  2002سالکوسیس و وارویک در سال  کوتاه آن توس 

پیامدهای بیماری و نگراني کلي ، های ابتلا به بیماریاست. این پرسشنامه دارای سه عامل به نام
به دسوت  90/0سالکوسیس و وارویک اعتبار آزمون و بازآزمون این پرسشنامه را  .باشدمي سلامتي

گوزار  کردند)سالکوسویس و  82/0توا  70/0ی کرونبواخ ایون پرسشونامه را از آورد و ضری  آلفا

(. این پژوهشگران برای سنجش روایوي از پرسشونامه مقیواس باورهوای بیمواری 2002، 8وارویک
بوه دسوت آوردنود و آبرامووویتز و  63/0روایوي پرسشونامه اضوحرا  سولامتي را  .استفاده کردند
این پرسشنامه در ایوران و در پوژوهش  .محاسبه کردند 94/0 (ضری  روایي آن را 2007همکاران )

( مورد بررسي قرار گرفت. در پژوهش آنها بررسي اعتبار به رو  آلفوای 1395نرگسي و همکاران )

                                                 
1. Attitude to Vaccine 
2. Social responsibility 

3. Confidence 
4. Constraints  
5. the profit and loss 
6. Risk. taking 

7. Health Anxiety Inventory 
8. Salkovskis & Warwick 
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به دست آمد. همچنوین آلفوای کرونبواخ بورای عامول  75/0کرونباخ برای کل پرسشنامه برابر با 
به  70/0و برای پیامدهای بیماری  60/0بتلا به بیماری برای ا، 59/0نگراني کلي سلامتي مساوی 

دست آمد که نتای  حاکي از پایایي قابل قبول برای این پرسشنامه است. همچنین تحلیول عواملي 

تائیدی برای بررسي روایي این پرسشنامه مورداستفاده قرار گرفت که نتای  آن نشان داد اضوحرا  
پیامدهای بیماری و نگراني کلي ، ابعاد ابتلا به بیماریسلامت یک سازه سه عاملي است و وجود 

گویه است و هور گویوه ایون پرسشونامه  18این پرسشنامه شامل . سلامتي در آن مورد تائید است

سلامتي و بیماری به صوور  های شامل توصیف فرد از مؤلفهها چهار گزینه دارد و هریک از گزینه
کنود مي یکوي از جمولا  را کوه بهتور او را توصویفیک جمله خبری است که آزمودني بایستي 

باشود. عامول مي ) گزینه د( نموره 3انتخا  کند. نمره گذاری برای هر آیتم از صفر )گزینه الف(تا 
، 18های ؛ عامل پیامدهای بیماری شامل گویه5، 6، 8، 9، 11، 12های ابتلا به بیماری شامل گویه

موي 1، 2، 3، 4، 7، 10، 14های سولامتي شوامل گویوه کلويهای و عامل نگراني13، 15، 16، 17
 ترین نموره صوفرو پوایین 54تواند در این پرسشنامه اخذ نماید های که فرد ميشود. بااترین نمره

 باشود. کسو  نموره بواا در ایون پرسشونامه نشوان دهنوده اضوحرا  سولامت بواا در فوردمي

 (.1395، کریمي نژاد وعلي رضایي، ایزدی، باشد)نرگسيمي

 

 هایافته

در پژوهش حاضر شرکت  مرد( 75زن و  245نفر ) 320دهد که مي نشانشناسي جمعیتهای یافته
همچنوین  بوود. 37/35و  34/36 بوه ترتیو  کنندهشورکتداشتند. میانگین سني زنان و موردان 

( و 6/41و فراوانوي درصودی  133لیسانس )فراوانوي  کنندهشرکتبااترین مدرک تحصیلي افراد 

 کنندهشرکت( بود. از بین افراد 6/35نفر با فراواني درصدی  114مدرک تحصیلي کارشناسي ارشد )
نفر با فراوانوي درصودی  153، مبتلا شدند 19به بیماری کووید  9/41نفر با فراواني درصدی  134
از افوراد نفر  317اطلاعي نداشتند. همچنین  3/10نفر با فراواني درصدی  33مبتلا نشدند و  8/47

نفور بوا فراوانوي  3از انواع واکسن اطولاع داشوتند و فقو   1/99با فراواني درصدی  کنندهشرکت

نفر با فراواني درصدی  111 کنندهشرکتدرصد اطلاعي نداشتند. همچنین از بین افراد  9درصدی 
ا درصود هور دو دوز واکسون ر 8/48نفر با فراواني درصودی  156یک دوز واکسن و ، درصد 7/34

 واکسن تزریق نکردند.  6/16نفر با فراواني درصدی  53دریافت کردند و 

انوواع مختلفوي از پایوایي و نگر  به واکسن برای بررسي خصوصیا  روانسنجي پرسشنامه  
روایي مدنظر قرار گرفت. جهت بررسي پایایي از آلفای کرونباخ و جهت روایي پرسشونامه از روایوي 

  همزمان و روایي عاملي استفاده شد.روایي ، روایي سازه، محتوا

روایي محتوا: نوعي روایي است که معمواً برای بررسي اجزای تشکیل دهنده یک ابزار انودازه 
نگور  شود. به منظور رواسازی مقیاس مي شود و توس  متخصصین تعیینمي گیری به کار برده
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ماده شد. در مرحلوه بعود روایوي نخست پرسشنامه مذکور با استفاده از منابع مختلف آ، به واکسن
روایوي شناسوي توس  نویسندگان مقاله مورد بررسي قرار گرفت و همچنین تعدادی از اسواتید روان

 محتوایي را بررسي و تائید نمودند. 

آید. به منظور بررسي روایي مي باشد که از طریق تحلیل عاملي به دستمي روایي عاملي: نوعي روایي
بار است  این پرسشنامه برای اولین بار ساخته و عامل یابي شده و در ایران عاملي و از آنجا که برای اولین 
 گیرد از رو  تحلیل عامل اکتشافي استفاده شد. مي که مورد استفاده قرار

و رو  چرخش متعامد از نووع واریمواکس  1در رو  تحلیل عامل اکتشافي از آزمون اسکری
 912/0)  2و آزمون کیزر موایر الکوین (P= 0001/0معني داری )  استفاده شد و با استناد به نتای 

KMO=) 5  عامل به دست آمد. در این پژوهش نتای  تحلیل عامل اکتشافي نشان داده است که

از پن  عامل تشکیل شده است که مقدار واریانس تبیین شده برای هر نگر  به واکسن پرسشنامه 
 کنود.مي از واریانس کول را تبیوین 9/60 که در مجموع یک از عوامل به ترتی  برآورد شده است

 ارائه گردیده است.  1نتای  در جدول شماره 

 
 . بار عاملی چرخش یافته پرسشنامه نگرش به واکسن1جدول 

 سوال
عامل 

 اول

عامل 

 دوم

عامل 

 سوم

عامل 

 چهارم

عامل 

 پنجم

، وقتي واکسیناسیون در کول جامعوه انجوام شوود
 من واکسن بزنمدیگر نیازی نیست که 

395/0     

زنم تا بتووانم از افورادی کوه سیسوتم مي واکسن

 ایمني ضعیفي دارند مراقبت کنم
745/0     

واکسیناسیون یک تکلیوف همگواني و اجتمواعي 

 برای جلوگیری از انتشار بیماری است
746/0     

 من برای کمک به رفع مشکل اجتمواعي تورجی 

 دهم واکسن بزنممي
786/0     

     704/0 کنم واکسن بزنندمي به خانواده و دوستان توصیه

 انود خوودداریاز تعامل با کساني که واکسن نزده

 کنممي
701/0     

های موجوود در بوازار من به ایمن بوودن واکسون

 اطمینان دارم.
 701/0    

ها برای پیشگیری از ابتلا به بیماری مؤثر واکسن

 هستند.
 595/0    

    532/0 هنوودگان و مودیران بوور انتخوا  نوووع سوفار  د

                                                 
1. Scree test  
2. Kaiser-Meyer-Olkin Measure 
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 سوال
عامل 

 اول

عامل 

 دوم

عامل 

 سوم

عامل 

 چهارم

عامل 

 پنجم

 واکسن اشراف کامل دارند.
من با رضایت قلبي واکسن را برای پیشوگیری از 

 کنم.مي بیماری تزریق
 683/0    

شوود مي باعو ها ناشناخته بودن ترکی  واکسن 

 نسبت به کارایي آن تردید داشته باشم.
 684/0    

تزریوق واکسون اغل  دوستان و آشنایان مون از 

 ناراضي هستند
 440/0    

شود تمایلي بوه تزریوق مي استرس روزمره باع 
 واکسن نداشته باشم

  603/0   

در مراجعوه بوه پزشوک احسواس خووبي نودارم و 
شوود از تزریوق واکسون امتنواع مي همین موج 

 کنم
  509/0   

شرای  تردد و صف شلوغ بورای تزریوق واکسون 
 کند.مي من را ناامید

  817/0   

شووود مي عودم تنوووع و فراوانوي واکسوون موجو 
 تمایلي به دریافت آن نداشته باشم

  777/0   

شایعا  پیرامون احتموال مورگ و میور ناشوي از 
تزریق واکسن باع  شده است تمایلي به تزریق 

 واکسن نداشته باشم
  590/0   

احتموال ابوتلا بوه بیمواری حتوي بعود از تزریووق 
ود کوه از تزریوق واکسون شومي واکسن موجو 

 امتناع کنم
  571/0   

دهم نووع واکسونم را خوودم انتخوا  موي ترجی 

 کنم.
   453/0  

توانود مي قبل از تزریق واکسن بوه مزایوایي کوه
 کنممي برایم داشته باشد فکر

   775/0  

تمایول دارم از عووارض جووانبي تزریوق واکسوون 
 محلع شوم

   820/0  

عدم تزریق واکسون محلوع  تمایل دارم از عواق 

 شوم
   642/0  

سیستم ایمني بدن مون بسویار قووی اسوت و در 

 کند.مي برابر ابتلا به بیماری از من محافظت
    704/0 

 761/0     معتقدم که هرگز بیمار نمي شوم

 503/0     ضرورتي برای تزریق واکسن وجود ندارد
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سووال روی  6ر طبق تحلیل عامل اکتشوافي دهد و بمي نشان 1همان طور که جدول شماره 
سوال روی عامل سووم )موانوع  6، سوال روی عامل دوم )اعتماد( 6، عامل اول )مسئولیت جمعي(

سوووال روی عاموول پوونجم  3سوووال روی عاموول چهووارم )سووود و زیووان( و  4، و محوودودیت(

 بارگذاری شده اند.  )خحرپذیری(
روایوي سوازه و میوزان انسوجام درونوي مقیواس جهت بررسوي زمان: روایي سازه و روایي هم
و نموره کول موورد هوا ضرای  همبستگي بین خورده مقیاس، آنهای نگر  به واکسن با مؤلفه

بوا مقیواس  زمان مقیاس نگر  به واکسونمحاسبه قرار گرفت. همچنین جهت بررسي روایي هم
 ارائه شده است. 2شماره اضحرا  سلامتي وارد تحلیل شد که خلاصه نتای  آن در جدول 

 

 . ماتریس همبستگی نمره کلی پرسشنامه نگرش به واکسن2جدول 

 متغیر
مسئولیت 

 جمعی
 اعتماد

موانع و 

 محدودیت

سود و 

 زیان

 خطر

 پذیری

مقیاس 

اضطراب 

 سلامتی

مقیاس 

نگر  
به 

 واکسن

ضری  

 پیرسون
831/0** 821/0** 796/0** 488/0** 625/0** 187/0** 

سح  
معني 

 داری

0001/0 0001/0 0001/0 0001/0 0001/0 0001/0 

 

پرسشونامه نگور  بوه های تموام مؤلفوه، شودمي مشاهده 2همان گونه که در جدول شماره 

واکسن با نمره کلي این مقیاس رابحه معني دار دارند. در مجموع الگووی ضورای  همبسوتگي در 
 2همچنوین جودول جود دارد. وها دهد که رواب  دروني خوبي بین مؤلفهمي نشان 2جدول شماره 

در ( r=187/0) دهد که نگر  به واکسن با اضحرا  سلامتي رابحه مثبوت معنوي داریمي نشان

 دارد.  >P 05/0سح  

برای برآورد پایایي پرسشنامه نگر  بوه واکسون از شواخص آلفوای کرونبواخ : پایایي مقیاس

 . ارائه گردیده است 3استفاده شد که نتای  آن در جدول شماره 
 

 . تعداد پرسش و میزان همسانی درونی )آلفای کرونباخ( برای هر عامل و کل پرسشنامه3جدول 

 ضریب آلفای کرونباخ تعداد سوالات عامل

 832/0 6 مسئولیت جمعی

 697/0 6 اعتماد

 861/0 6 موانع و محدودیت

 687/0 4 سود و زیان
 593/0 3 خحرپذیری

 871/0 25 کل مقیاس
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آن از پایوایي محلووبي های کل مقیاس و مؤلفه، دهدمي نشان 3جدول شماره  همان طور که
 برخوردار هستند.

 

 بحث و نتیجه گیری

بررسوي خصوصویا  روانسونجي آن و ، هدف پژوهش حاضر ساخت مقیاس نگور  بوه واکسون
رابحه این مقیاس با اضحرا  سلامت است. با محالعه منابع مختلف در زمینه سولامت اجتمواعي 

مقیاس نگر  بوه واکسون بوه ، گویه طراحي شد برای بررسي روایي محتوایي 33با  اس اولیهمقی
ارائوه و خواسوته شود توا نظور خوود را دربواره اینکوه  شناسيروانهشت نفر از متخصصان حوزه 

در قال  مقیاس لیکر  بیان کننود ، نگر  به واکسن را بسنجند، توانندها تا چه میزان ميپرسش

عبار  حذف و برخوي عبوارا  هوم تصوحی  و ویورایش شود و در مجمووع  4حله که در این مر
ضری  روایي قابل قبول در این قسمت به دست آمد. در مرحلوه جموع آوری و تجزیوه و تحلیول 

سؤال با توجوه بوه بررسوي  7شهر تهران اجرا شد و تعداد  مقیاس روی شهروندان، اطلاعا  اولیه
تگي پایین هور سوؤال بوا بقیوه سوواا  از کول مقیواس پایایي تک تک سؤاا  و ضری  همبس

حذف شد. در بررسي روایي عاملي از رو  تحلیل عاملي اکتشافي استفاده شد و نتوای  نشوان داد 
از واریوانس کول  9/60که مقیاس نگر  به واکسن از پن  عامل تشکیل شده است که درمجموع

مقیاس نگر  به واکسن بوا های مام مؤلفهکنند. همچنین روایي سازه نشان داد که ترا تبیین مي

بنابراین الگووی ضورای  همبسوتگي نشوان داد کوه ، نمره کلي این مقیاس رابحه معني دار دارند
وجود دارد. همچنین برای بوه دسوت آوردن اعتبوار پرسشونامه از ها رواب  دروني خوبي بین مؤلفه

آن از پایوایي های قیواس و مؤلفوهرو  آلفای کرونباخ استفاده شد. نتوای  نشوان داد کوه کول م

محلوبي برخوردار هستند. در خصو  هنجارسازی نیز جداول نمرا  استاندارد رسوم شود و دامنوه 
، پرسشنامه و نمره کل مقیاس بر اساس نمرا  استاندارد به سوه دامنوه ضوعیفهای نمرا  عامل

 .متوس  و قوی تقسیم شد

 پیشوین همواهنگي دارد.هوای بوا پژوهش در مجموع نتای  به دسوت آموده از ایون مقیواس 
فرد خود را در مقابل شرای  جامعوه و همنوعوانش  مسئولیت اجتماعي به معني احساسي است که

کند که رفتارهای خاصي انجام دهد. اولین عامل مقیواس موورد مي داند و خود را ملزممي مسئول

س مسئولیت و توجوه بوه سوایر بررسي مسئولیت اجتماعي است که در این عامل افراد به دلیل ح
زند و در مقابل از سایر افراد جامعه هم انتظار دارد واکسون بزننود. ایون عامول مي افراد به واکسن

، جانسون وفورانکن، جواردین، باپتیسوتا، توریوک، هم مورد تأکیود اسوت ) ویسومنز 5Cدر مدل 

2021.) 
 ها رامون بوودن واکسونافوراد بوه سیسوتم بهداشوت و ای میوزان اعتمواد، عامل دوم اعتمواد

پیشین مورد تأکیود اسوت. ویسومنز و همکواران بوه های سنجد این عامل در برخي از پژوهشمي

در ایون مودل یکوي از عوامول اعتمواد ، جهت بررسي نگر  به واکسن پرداختنود 5Cارائه مدل 
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ي از (. فوواد السوید نیوز یکو2021، 1جانسون وفورانکن، جواردین، باپتیستا، توریک، است) ویسمنز
، دانود)فواد السویدمي عوامل مؤثر نگر  به واکسن را اعتمواد بوه مسوئولین و سیسوتم بهداشوت

ساراوانان و گوپیچاندرال نیز به عدم اعتمواد بوه مسوئولین و ایمون بوودن ، کاگش، (. دانبال2021

نان سواراوا، کواگش، ها به عنوان عوامل مؤثر بر واکسن هراسي در هند اشاره دارند) دانبوالواکسن
(. خانکه و همکاران هوم در پوژوهش کیفوي خوود بوه ایون عامول اشواره 2021، 2و گوپیچاندرال

اعتمواد را بوه عنووان عامول ، کلکوار و آفونسوو، (؛ همچنین لوچیا2021، کردند)خانکه و همکاران

، داننود)لوچیامي اصلي در تمایل به تزریق واکسن در دانشجویان پزشوکي ایواا  متحوده آمریکوا
اسوت کوه ها (.عامل سوم مورد تایید در ایون مقیواس موانوع و محودودیت2021، 3و آفونسوکلکار 
این عامل به بررسي مشکلا  و موانع محیحي و فردی از اضحرا  شخص نسوبت بوه های گویه

نیوز 5C پردازند. این عامول در مودلمي متنوعهای معاینا  پزشکي تا در دسترس نبودن واکسن

همچنوین دانبوال ، (2021، جانسن وفورانکن، جاردین، باپتیستا، توریک، زمورد تأکید است) ویسمن
و همکاران به عواملي مانند فقدان اطلاعا  معتبر و متنووع نبوودن واکسونها بوه عنووان عوامول 

، کننود)دانبالمي محدودیت در نگر  به واکسن در جمعیت مورد محالعه در تامیل نادو هند اشاره
خانکوه و هوای (. عامول محودودیت و موانوع در پژوهش2021، انودرالساراوانان و گوپیچ، کاگش
، ؛ فوواد السوید2021، زربین و همکاران مورد تاییود اسوت)خانکه و همکواران، فواد السید، همکاران
 (.2017، 4اکتوویتز و باران، پروکوپ دورنر، بریسکي، ؛ زربین2021

یم گیوری دربواره تزریوق واکسون بور تصومای بررسي سود و زیان در بسیاری از افراد مقدموه
، لینودف  و آنتفولوک، کواروکیوی، نولوی، کارلسون، کارلسون، لواندوسکي، سووری، است)کارلسون

بررسي سود و زیان به عنوان عامول چهوارم در نظور گرفتوه (. در مقیاس نگر  به واکسن 2021

هي از عووارض آگوا، سونجش مزایوای تزریوق واکسون، شده است و منظور از بررسي سود و زیان
، سود و زیان اسوت) ویسومنزها یکي از مؤلفه 5Cجانبي آن و عدم تزریق واکسن است . در مدل 

نومار و همکاران هوم بررسوي سوود و زیوان را ، (2021، جانسن وفرانکن، جاردین، باپتیستا، توریک

همچنوین  (2021، داننود)نومار و همکوارانمي یکي از عوامل تصمیم گیری در مورد تزریق واکسن
(. خحور پوذیری 2021، فواد السید به بررسي سود و زیان در تزریق واکسن تآکید دارد)فوواد السوید

به عنوان عامل پنجم به ادراک افراد از میزان خحر پذیری و آسوی  پوذیری در مقابول بیمواری و 

سوت از نیز موورد تأکیود بووده اها توانمندی جسمي شان اشاره دارد. این مفهوم در برخي پژوهش
بوراون و اسوتراچیر موورد تاییود قورار گرفتوه ، از، فواد السید، جمله در پژوهش خانکه و همکاران

(. طبوق نظریوه 2021، براون و اسوتراچیر، ؛ از2021، ؛ فواد السید2021، است )خانکه و همکاران

                                                 
1 Wismans, Thurik , Baptista, Dejardin, Janssen& Franken  
2 Danbal,Magesh,Saravanan & Gopichandral  

3 Lucia, Kelekar & Afonso 
4 Szczerbin, Brzyski , Prokop-Dorner , Ocetkiewicz & Baran 
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 تلاباور سلامت افراد به هر میزان که افراد احتمال بیشوتری دهنود کوه بوه بیمواری خاصوي مبو
شوند احتمال انجام رفتارهای حافظ سلامت بیشتر خواهد بود که عامل خحور پوذیری مقیواس مي

 (.1396، نیاصفارینگر  به واکسن کاملاً با ارکان این نظریه همسو است)

دهد که رابحوه معنواداری بوین اضوحرا  سولامت و مي این پژوهش نشانهای بررسي یافته
هوا اسوت کوه در آنهوا د. این نتیجه همسو بوا برخوي از پژوهشتمایل به تزریق واکسن وجود دار

، کارلسوون و همکوارانرابحه معناداری بین اضحرا  بیماری و تمایل به واکسن به دسوت آمود. )

، لوو، وانوگ2021؛ ، کیمبوال و المهنودس، رابوین، ارسوون، گاستین، پالیو، رازن، ؛ ازاروس2021
، انوور، وینواردی، یوفیکوا، واگنور، ؛ هاراپوان2021، و فنگ یو، لي، اینگ، فنگوانگ، اانگ، لیو، لي
در حوالي کوه نتیجوه (. 2000، ؛ ویوت و آلون2020، سووفیان و مادسویر، راجامورتي، ستیوان، ان

تنواقض در (. 2021، متضادی در پژوهش خانکه و همکاران بوه دسوت آمود )خانکوه و همکواران

در موواردی کوه افوراد ادراک خحور ، اد نسوبت دادتوان به تعارض رواني افرمي نتای  این رابحه را
برای مقابله با ایون تعوارض ، کنندمي زیادی از بیماری دارند به تبع آن اضحرا  بیشتری را تجربه

هوا بورای کوم کوردن اضوحرا  خوود از آنای عوده، کنندمي افراد راهکارهای مختلفي را انتخا 

ه تمایلي به تزریق واکسن ندارند و برخوي هوم بوا کنند و در نتیجمي بیماری را کم اهمیت قلمداد
خانکوه و های البته ایون نتیجوه متفواو  بوا یافتوه کنند.مي تزریق واکسن اضحرا  خود را اداره
 ، (2021، همکاران است )خانکه و همکاران

روایي و ساختار عواملي مقیواس نگور  بوه واکسون در ، نتای  پژوهش حاضر در تائید پایایي
، هموراه اسوت. بور ایون اسواسها محدودیتهای خا  مقدماتي بودن این مشخصوهعین حال با 
های پژوهشي بوه منظوور سونجش ایون مقیواس در موداخلا  بوالیني بورای تأییود تدارک طرح

، جامعه پوژوهش حاضور، شود. محدودیت دیگرمي فعلي به عنوان یک ضرور  پیشنهادهای یافته
از جمعیوت عموومي اسوت نوه جمعیوت بوالیني؛ ای ع نمونهیعني افراد سالم تهراني بود که در واق

نمونوه گیوری ، همچنین ازآنجایي که در زمان اجرای تحقیق شیوع گسترده بیماری وجوود داشوت
به صور  مجازی صور  گرفت به همین علت فق  افرادی که مسل  به فضوای مجوازی بودنود 

لا  در نووع خوود بورای تهیوه در پژوهش حاضر شرکت داشتند؛ بنابراین پژوهش حاضر اولین ت
ابزاری در جهت سنجش نگر  به واکسن در ایران است و برای بررسوي بیشوتر نیواز اسوت کوه 

 اعتبار سنجي در سایر شهرها انجام شود.

در پایان ازم است که از تمام عزیزاني که تیم پژوهشي را در سواخت و اجورای ایون مقیواس 
 یاری کردند سپاسگزاری کنیم.
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