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 خدا نام به

  اظهارنامه
 

 گرايش روانشناسي رشته دانشجوي )880373(رومينا اشتري  ايجانب

 پايان اين كه كنم مي اظهار علوم تربيتي و روانشناسي دانشكده باليني

 ديگران استفاده منابع از كه جاهايي در و بوده خودم پژوهش حاصل نامه

 اظهار همچنين .ام نوشته را آن كامل مشخصات و دقيق نشاني ام، كرده

 مي تعهد و نيست تكراري ام نامه پايان و موضوع تحقيق كه كنم مي

 در يا و منتشر ننموده را آن دستاوردهاي دانشگاه مجوز بدون كه نمايم

 مالكيت نامه آيين با مطابق اثر اين حقوق كليه. ندهم قرار غير اختيار

  .است شيراز دانشگاه متعلق به معنوي و فكري
  
 

 رومينا اشتري :خانوادگي نام و نام

  : امضا تاريخ و
  



 

 به نام خدا

در  DAS)(بررسي ويژگي هاي روانسنجي آزمون ترسيم داستان 
 كودكان افسرده و بهنجار

 
 به وسيله ي

 رومينا اشتري

 

 پايان نامه

ارائه شده به تحصيلات تكميلي دانشگاه به عنوان بخشي از فعاليت هاي تحصيلي لازم براي اخذ 
 درجه كارشناسي ارشد

 

 در رشته ي

 روانشناسي باليني

 از دانشگاه شيراز

 شيراز

 جمهوري اسلامي ايران

 

.....................................: ...................................ارزيابي شده توسط كميته پايان نامه  با درجه   

).....................................رئيس كميته(دكتر فرهاد خرمايي، استاد  بخش  روانشناسي  باليني  

...................................................... ..      دكترنوراله محمدي، دانشيار  بخش  روانشناسي  باليني    

.......................................................چنگيز رحيمي، استاديار  بخش  روانشناسي  بالينيدكتر   
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  سپاسگزاري
  
  

فرهاد خرمايي كه بدون  دكتر آقاي جناب موثر راهنمايي هاي و دريغ بي زحمات ابتدا از
و  تشكر كمال نامه ناممكن بود، پايان اين رسيدن ثمر به راهنمايي ايشان پيمودن اين مسير و

 .را دارم قدرداني

دكترچنگيز رحيمي  آقاي جناب دكترنوراله محمدي و آقاي جناب ارجمند، اساتيد از همچنين
داشتند و در طول تحصيل مرا از دانش خويش  عهده بر را نامه پايان اين زحمت مشاوره كه

 .نمايم مي سپاسگزاري بهره مند ساختند

همواره پشتيبان و همراه  كه كه كنم مي تشكر هاي همسر عزيزم حمايت و زحمات از پايان، در
.من بوده است



 د 

  
  
  

  چكيده
 

در كودكان افسرده و )  DAS(بررسي ويژگي هاي روانسنجي آزمون ترسيم داستان 
  بهنجار 

 
 كوشش به

  رومينا اشتري
  

. اين پژوهش به بررسي ويژگي هاي روانسنجي آزمون ترسيم داستان در كودكان افسرده و بهنجار پرداخته است
در پايه چهارم و پنجم بودند كه دو ) پسر 26دختر،  34( دانش آموز  60شركت كنندگان اين پژوهش شامل 

وه به وسيله آزمون ترسيم داستان را تشكيل دادند و سپس هر گر) نفر 30( و بهنجار ) نفر 30( گروه افسرده 
نتايج پژوهش نشان داد كه تفاوت دو گروه افسرده و بهنجار با . مورد ارزيابي قرار گرفتند) 2005( سيلور 

گروه بهنجار به طور معني . استفاده از تحليل واريانس دوطرفه در تصوير خود و محتواي هيجاني معنادار بود
تفاوت دختر و پسر در . قوي تري را نسبت به گروه افسرده ارائه دادند داري تصوير خود و محتواي هيجاني

مقياس تصوير خود معنادار نبود اما تفاوت اين دو جنس در محتواي هيجاني معنادار بود به طوري كه دختران 
يف دختران بهنجار بالاترين و پسران افسرده ضع. محتواي هيجاني قوي تري را نسبت به پسران به دست آوردند

فراواني طيف مثبت تا منفي تصوير خود و محتواي هيجاني در دو گروه . ترين محتواي هيجاني را ارائه دادند
معنادار بود و كودكان افسرده بيشترين فراواني را در زمينه منفي و كودكان بهنجار بيشترين فراواني را در زمينه 

 DSRSطريق همبستگي با آزمون افسردگي از  DASروايي همگراي . مثبت در هر دو مقياس كسب كردند
نيز از  DASپايايي آزمون . به دست آمد -74/0و   -  67/0براي تصوير خود و محتواي هيجاني به ترتيب 

، و از طريق محاسبه ضريب  90/0و  82/0طريق روش بازآزمايي براي تصوير خود و محتواي هيجاني به ترتيب 
نتايج اين پژوهش . به دست آمد 82/0و  68/0تواي هيجاني به ترتيب توافق ارزيابان براي تصوير خود و مح

  . مبين پايايي و روايي آزمون ترسيم داستان سيلور در گروه كودكان افسرده و بهنجار بود
  

  افسردگي، محتواي هيجاني، تصويرخود: واژه هاي كليدي
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  كليات. 1

  مقدمه -1-1

بيماري يكي از مهمترين عواملي است كه رفاه انسان ها را به مخاطره مي افكند، در 
-5/12ويژه اي دارد زيرا افسردگي بيماري شايعي است كه بين  اين ميان افسردگي جايگاه 

درصد زنان، حداقل يكبار در زندگي خود دچار افسردگي اساسي مي  20- 25درصد مردان، 10
و فرد را با ناتوانيهاي سنگيني ) 2000، ٢و بلازر ١،2000، اكسيكالDSM‐IV،1994(شوند

كاپلان و (سوء مصرف مواد و خودكشي است روبرو مي كند و از عوامل خطر ابتلا به مصرف و 
حالت رواني ناخوش كه با دل . افسردگي در سراسر دنيا مسئله ي مهمي است ).1994همكاران،

زدگي، يأس، و خستگي پذيري مشخص مي شود و در بيشتر مواقع با اضطرابي كم و بيش 
  .  شديد همراه است

وسيع نشانه هاي آسيب  اگرچه فراواني قابل توجه افسردگي از يك سو و طيف
شناختي آن از سوي ديگر موجب اهميت اين اختلال در گستره روانشناسي باليني مي گردد، 
ولي نكته سومي كه بر اهميت اين اختلال مي افزايد، اشكال مختلف آن در دوره هاي متمادي 

در به عبارت ديگر گستره اين اختلال در چارچوب تحول از افسردگي اتكايي . تحول است
لازم است به اين نكته توجه ). 1376دادستان،(نوزادان تا افسردگي دوران پيري امتداد دارد

نمودكه اگر چه دوره هاي افسردگي در هر سني رخ مي دهد، افرادي بيشتر در معرض خطر 
دوره زندگي كه پيشرفت از يك مرحله مهم رشدي  "انتقال"هستند كه در يكي از مراحل 

د چرا كه مرحله انتقال به صورت بنيادي شامل فقدان رواني شيء قبلي، صورت مي گيرد باشن
  ).1390؛ به نقل از دهقان، 2008، 3پروبست(تجربه يا احتمالات كلي است 
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درصد غير  35درصد باليني و  3(افسردگي كودكان و نوجوانان به دليل شيوع آن  
لي، حرفه اي و غيره موضوعي و ايجاد اختلال در كاركردهاي مختلف اجتماعي، تحصي)باليني

، به دلايل )سالگي 21بروز قبل از سن (شروع زودرس اختلال . است كه نياز به توجه جدي دارد
گوناگون مدنظر قرار مي گيرد كه از مهمترين آن مي توان به دوره طولاني اوليه، بازگشت بالا 

بستري شدن هاي ؛ )درصد است 70سال  5درصد و طي  40سال  2عود دوره افسردگي طي (
يك دوره افسردگي نوعا ). 2009، 1فلچر(طولاني و مراتب بيشتري از اختلالات همراه اشاره كرد 

ماه به طول مي انجامد و كودكاني كه يك بار دچار حمله افسردگي شده باشند در  9تا  6بين 
لي بيماري همچنين به گفته اتحاديه م.سال قرار دارند 5خطر ابتلاء به حمله ديگر ظرف مدت 

برابر بيشتر از كودكاني كه دچار بيماري نشده اند  5اين كودكان ) NAMI(رواني آمريكا 
بين ويژگي هاي افسردگي در سنين پايين .احتمال دارد كه در بزرگسالي دچار افسردگي گردند

اگر چه ملاك هاي تشخيص در كودكان و نوجوانان .و دوره بزرگسالي تشابه زيادي وجود دارد
ان تفاوتي با ملاك هاي بزرگسالي ندارد اين مسئله بايد مورد نظر قرار بگيرد كه كودكان و چند

نوجواناني كه دچار بيماري مي شوند اغلب افسردگي خود را به شكل خلق تحريك پذير كه 
همراه با نافرماني با مراجع قدرت است نشان مي دهند و علائمي چون هراس و اضطراب و نشانه 

  .يز در آنها بروز مي كندهاي جسمي ن

به طور كلي تجربه يك دوره افسردگي در كودكي و نوجواني يك عامل خطر براي  
طهماسيان (اجتماعي محسوب مي شود_ساز آتي و همچنين مشكلات روانيدوره هاي افسرده

افسردگي با شروع زودرس يك پديده گذرا نبوده و چنانچه عوامل زمينه ساز يا تداوم ). 1384،
ش آن بدون مداخله باقي بمانند تمايل به دوام داشته و نتايج پايدار و مخرب برجا مي بخ

همچنين بايد به اين نكته توجه نمود كه خلق كودكان به ويژه در ). 2،1993ريچاردسون(گذارد
تعامل عوامل استرس زاي بيروني مانند ناهماهنگي هاي مستمر خانوادگي، وضع تاهل والدين، 

برخي تحقيقات بروز .بي توجهي واقع شدن و شكست تحصيلي آسيب پذير استمورد آزار و 
افسردگي را مستلزم حضور چندين عامل از عوامل زيستي، خانوادگي، شخصيتي و خلق و خو 
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در كل شروع در سن پايين و وجود اختلالات همراه، نشان دهنده .به طور هم زمان مي دانند
  ).2003لان و سادوك، كاپ( پيش آگهي بد در بزرگسالي است 

به دليل كمبود امكانات تشخيصي، كودكان با مشكلات عاطفي اغلب ناشناخته باقي مي 
اين كودكان ممكن است بي تمايل يا فاقد واژگاني براي مطرح كردن وضعيت هيجاني . مانند

شناسايي كودكان داراي مشكلات خلقي در سنين پايين منجر ). 2001، 1ونگر- ريان(شان باشند
به مداخلات اثربخش تر در زمينه درمان و جلوگيري از پيشرفت آن در مقايسه با سنين 

عدم مداخله مؤثر در افسردگي كودكان باعث كندي و حتي توقف رشد . بزرگسالي خواهد شد
در فرآيند درمان و قبل از ). 1380كرك و گلاگر، (رواني كودك در سنين بزرگسالي خواهد شد

نيازمند وسايل و ابزار تشخيصي مناسب مي باشند؛ چرا كه تشخيص  آن پيشگيري، متخصصان
لذا ضرورت استفاده از ابزار و .  اختلالات زمينه را براي اقدام پيشگيرانه و درماني فراهم ميسازد

وسايل تشخيصي مختلف قبل از هر گونه مداخله درماني آشكار است و متخصصان را در انجام 
  .   انداقدامات درماني ياري مي رس

 3روايي و  2پايايي . بود خواهد  سودمند  اطمينان قابل و   معتبر شناختي روان ارزيابي 
 كه   پايا، وسيله اي است  سنجش  ابزار . سازد مي فراهم  را   آزمونها  شايستگي بررسي امكان 

 نمرات  بين  و شود  گرفته  كار  به   مشابهي طور به   مختلف سوي  آزمايندگان  از  تواند  مي

لازم  پايايي  اينكه با  . نباشد موجود   داري معنا  تفاوت  آزمايش بار  چند در   آمده  دست به  
 روايي گيرد،  انجام   درستي به  شناختي روان ارزيايي  اينكه   براي نيست،   كافي ولي  است،  

 است ابزاري معتبر،  گيري اندازه ابزار.  شود  حاصل آزمون  سودمندي تا   است نياز  مورد   هم 

 يـك  اگر مثال، براي . ارزشيابي كند بتواند كند، مي ادعا گيري اندازه براي را آنچه عمل در كه 

 هـاي  نمرات آزمـون  با زيادي  همبستگي آن نمرات بايد بيازمايد، را است افسردگي قرار آزمون

 شـامل   ارزيابي . دانست  مناسبي  آزمون را  آن بتوان  تا باشد  داشته زمينه افسردگي در ديگر

  معتبـر  و   باثبـات   شـناختي  روان  سـنجش  ابزارهـاي   از اسـت  بهتر  و  است داده گرد آوري
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  بـه  رواني   بهداشت متخصصان  ساير  و  روانشناسان  داده ها توسط  گونه  اين . شود استفاده

 است پيچيده بسيار   ارزيابي فرايند . شوند گرفته مي كار به   آگاهانه هاي گيري منظور تصميم

دارد  نيـاز  متعـدد   منابع  مختلف و از  و   مختلف روشهاي با  ها  داده آوري  جمع به  اغلب و  
  ) . 1388خداياري فر، (

استفاده از هنر، نقاشي و داستان نويسي در بررسي هاي سلامت روان و تشخيصي و 
درمان مورد توجه روانشناسان بوده است به خصوص نقاشي و رنگ آميزي به احساساتي كه به 

شوند يك بار معنايي مي بخشند و به عبارت ديگر وسيله قابل قبول از صورت كلامي بيان نمي 
نقاشي كودكان همچون پيامي است كه آن چه آنان .  عواطف مي باشند نظر اجتماع براي بيان

لذا بررسي و درك نقاشي كودكان، . نمي توانند با زبان بيان كنند، در آن منعكس مي كنند
بررسي مجموعه نقاشي . اطلاعات ارزنده اي در اختيار والدين و مربيان و روانشناسان مي گذارد

ت كودك و مسائل عاطفي و حالات رواني وي را فراهم مي و جزئيات آن امكان كشف احساسا
به طور كلي نقاشي يك شخص معرف بيان خويشتن او در رابطه با محيط . آورد
  ). 1374دادستان،(است

فعاليت ترسيمي، شبيه يك نمايش خيال پردازانه است و كودكان از طريق فعاليت هاي 
نقاشي به عنوان شكلي . را بيان مي نمايندترسيمي، احساسات، عواطف، ايده ها و تجارب خود 

از داستان سرايي است كه كودكان را قادر مي سازد داستان هاي خود را از طريق يك شكل 
. توسعه يافته از ارتباطات با تمركز بر صحبت كردن در مورد نقاشي هاي خود بيان نمايند

قعي سازي عميق و ظهور آن نقاشي كودكان اغلب فراتر از مرحله كلامي پيش مي رود و به وا
  ). 1388شاكريان، (براي كودك و همچنين سازگاري با واقعيت يابي كمك مي كند

هنردرمانگران و . هنر به عنوان يك زبان عمومي و جهان شمول شناخته شده است
روانشناسان بر اين باور هستند كه كودكان با شركت در فرآيندهاي هنري به صورت آگاهانه يا 

. نه با عواطفشان ارتباط برقرار مي كنند و تصويري بالاتر از كلمات را به كار مي گيرندنا آگاها
بنابراين، تصاوير ديداري ممكن است ناسازگاري دروني در ذهن كودك را با نقاشي و ترسيم 

فعاليت هنري نياز به استفاده و به كار بردن تعدادي از فرآيند ). 2006، 1چيا( نمايانگر سازند 
                                                            
1 Chia 


