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 چکیده
 توصیفی پژوهشروش  ناپذیری رفتاری لکاوالیر در کودکان اوتیسم بود.ی مقیاس فارسی انعطافسنجروانهای هدف پژوهش حاضر، بررسی ویژگی 
طور تصادفی نفر از آنان به 450سال شهر اصفهان بودند که  12تا  3کودکان اوتیسم  1400ی آماری، بود. جامعهاستانداردسازی ابزار  از نوع یمایشیپ

نفر و تحلیل عامل  230نفر وارد تحلیل آماری شدند. در تحلیل عامل اکتشافی از  430پژوهشه ملاک ورود و خروج ساده انتخاب شدند و با توجه ب
و مقیاس ( (GARSمجزا استفاده شد. ابزار پژوهش مقیاس تشخیصی علائم اوتیسم گارز  طوربهسال  12تا  3نفر کودک اوتیسم  200از  یدییتأ

اکتشافی و  عاملو به روش ضریب همبستگی، تحلیل  SPSS-26 ،AMOS-24ی افزارهانرمها با دادهبود.  (BIS)ناپذیری رفتاری لکاوالیر انعطاف
ها و تشریفات، تمایل به محدودیت، پاسخ به موارد و طبق نتایج تحلیل عامل اکتشافی شش عامل پاسخ به تغییر، روتین تأییدی تحلیل شدند.

کل واریانس درصد از  986/55اند به حوادث محیط با مقادیر ویژه بالاتر از یک توانسته ازحدشیبهای جدید، پاسخ به عدم اطمینان و حساسیت موقعیت
، PCFI ،809/0=PNFI=851/0های تمام شاخصتحلیل عامل تأییدی مرتبه اول کنند. طبق نتایج را تبیین  ی رفتاریریناپذانعطافسازه 
876/1=CMIN/DF ،051/0=RMSEA ،954/0=IFI ،954/0=CFI  920/0و GFI= بنابراین برازش مناسب مدل نهایی بودند. دکنندهییتأ، 
ی همسانی دهندهنشانبود که  7/0بالاتر از  ی رفتاریریناپذانعطافهای مقیاس ثبات درونی مؤلفه از مقیاس مناسب بودند. آمدهدستبهی هاعامل
مناسب  (MSVو  AVE > ASV روایی واگرا ) ( وCR>60/0های مدل پیشنهادی )روایی همگرای مقیاس بود. نظر موردهای سازه مؤلفه قبول قابل
 .سنجدیمعامل را  6ی رفتاری لکاوالیر روایی و پایایی قابل قبولی دارد و ریناپذانعطافنسخه فارسی مقیاس ی طورکلبه .ندبود

 :کلیدی یهاواژه
 .یسنجروانهای رفتاری، اوتیسم، ویژگیناپذیری انعطاف
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 مقدمه
اختلال عصبی رشدی است که با   1اختلال طیف اوتیسم

و محدود  2یاشهیکل یرفتارهانقص در ارتباطات اجتماعی، 
(. نقص در 2021، 3)روزن، لورد و ولکمر شودیممشخص 

ارتباطات اجتماعی با ارتباط چشمی ضعیف، ضعف در بیان و 
تشخیص احساسات، نقص در استفاده از رفتارهای غیرزبانی 

 شودیممشخص  سن باو عدم برقراری ارتباط مناسب 
اوتیسم رفتارهای  یهانشانه(. از مهمترین 2021، 4پرلاک)

(که با 1397 ،زاده و تازیکیی، قاسمکرم) استای کلیشه
یا عبارات خاص و تکراری، اصرار بر  از کلماتاستفاده 

عادی  روالی، اصرار بر انجام ریناپذانعطافیکنواختی و 
شدید و محدود به اشیای  قیعلا، هانیروتروزانه، داشتن 

 قابلحسی  یدادهادرونی زیاد یا کم به ریپذواکنشخاص و 
(. 2021، 5ون و فئینکالتر، بارتون، رابین، است) است صیتشخ

ها در آمریکا های مرکز شیوع و کنترل بیماریطبق تخمین
و  شده شناختهاوتیسم  به مبتلانفر  1کودک،  54از هر 

برابر بیشتر از دختران  3/4اختلال طیف اوتیسم در پسران 
 (. 2020، 6، شو و بایونریما) است

بر اساس پنجمین راهنمای تشخیصی آماری اختلالات روانی 
ی اوتیسم هایژگیوی شناختی و رفتاری از ریناپذانعطاف

 کودک(. 2021 ،7سیکتیبنددی  و یاستورن لوردان،) است
و  یطیمح راتییتغ با تواندینم ریناپذانعطاف سمیاوت

 دهدانجام می یتکرار رفتار د،یایکنار ب دیجد یهاتیموقع
به طور مداوم ( 2020 ، 8براون ترنر وتل،یباتماب ،یونتی)و

 بهآن  طیو شرا طیمحدر  یرییتغفکر است که  نیا مشغول
 ،9آدن) کندیم مقاومتدر کارها  رییهنگام  تغ به و دیایوجود ن
حساسیت  ،نسبت به تغییر غالباًکودکان اوتیسم (. 2021

ی زندگی هایدگرگونزیادی دارند و در مقابل تغییرات، 
 دهندیمروزمره و حوادث محیط واکنش هیجانی شدید نشان 

(. عدم تحمل تغییرات روزمره، محیط و 2016، 10کاتیوگنو)
ها از کارها، تمایل به مصرف مواد غذایی خاص و روتین

 استناپذیر مرتبط با اختلال طیف اوتیسم رفتارهای انعطاف
ابعاد (. 2017، 11فرانز، چمبرز، وان آیزنبرگ و دیوریس)

                                                                                                                                                                                                                               
1. autism spectrum disorder 

2. stereotype behavior 

3. Rosen, Lord & Volkmar  

4. Prelock  

5. Coulter, Barton,Robins, Stone & Fein  

6. Maenner, Shaw & Baio  

7. Lordan, Storni, & De Benedictis  

8. Vivanti, Bottema-Beutel & Turner-Brown  

9. Uddin  

10. Cotugno  

11. Franz, Chambers, von Isenburg & de Vries  

12. social inflexibility 

13. Strang  

ی ریناپذانعطافی کودکان اوتیسم شامل ریناپذانعطاف
و تشریفات، پاسخ به  هانیروت رفتارهای تکراری،، 12اجتماعی

و همکاران،  13استرانگ) استویژه و خاص  قیعلاتغییر، 
، پاسخ به موارد و 14پاسخ به تغییری طهیح(. شش 2017

، مشارکت در 16، پاسخ به عدم اطمینان15موقعیت جدید
، حساسیت 18، تمایل به محدودیت17و تشریفات هانیروت

 استی ریناپذانعطافساختار  ،19به حوادث محیط ازحدشیب
 .(2020 ،و همکاران 20لکاوالیر)

ی رفتاری عدم اطمینان به ریناپذانعطافبر  مؤثراز عوامل 
کودک اوتیسم به  شودیمشرایط محیطی است که باعث 

دلیل استرس، از رفتن در رویدادهای اجتماعی، مدرسه و 
ن) کندارتباط با همسالان اجتناب  (. 2016 ، 21کارلتو

ی زندگ وعملکرد  بر تواندیمی رفتاری ریناپذانعطاف
 ،و همکاران 22بادفیش)تأثیر بگذارد  خانوادگی افراد اوتیسم

مانع ارتباط اجتماعی افراد  ریناپذانعطافرفتارهای (. 2022
در رفتارهای تکراری شود، اختلال طیف اوتیسم می مبتلابه

(، منجر 2020 ،و همکاران 23کرولی) داردو محدود او نقش 
ی عدم تنظیم هیجان نشانهی احساسی شده و هاانیطغبه 

 ریناپذانعطافرفتارهای (. 2017 ،استرانگ و همکاران) است
پذیر در با کاهش نگرش انعطاف ممکن است افراد اوتیسم

سطح خودکار، تغییر پردازش توجه و کاهش کنترل شناختی 
 (.2018 ،و همکاران 24تئی) باشدهمراه 

در کشورهای خارجی ابزارهایی با پایایی و روایی مناسب 
کودکان اوتیسم وجود ناپذیری رفتاریجهت سنجش انعطاف

 همکارانناپذیری لکاوالیر و دارد که پرسشنامه انعطاف
های است. در ایران در زمینه مقیاس هاآن( جدیدترین 2020)

هایی انجام شده از جمله مرتبط با طیف اتیسم پژوهش
که مطرح  (1400) یزاده و لواسانقاسم ،زادهحسن ،یگرج

 سمیاوت یبندرتبه سایمق یفارس نسخهنمودند، شاخص دقت 
 52/0 نیب یژگیو شاخص ،93/0 تا 86/0 از 25(3)گارز امیلیگ
 دقت 3گارز اسیمق .است 95/0 تیحساس شاخص و 92/0 تا

 سمیاوت فیط اختلالات به مبتلا افراد صیتشخ یبرا یمناسب
 پورمیکر و منصور، دهیبرددر پژوهش  ن،یهمچن .دارد

اختلالات  آزمونمشاهده گردید، آلفای کرونباخ  (1389)

14. response to change 

15. response to novelty 

16.response to uncertainty 

17.engagement in routines 

18.tendency to be restrictive 

19.oversensitivity to ambient events 

20. Lecavalier  

21. Carleton  

22. Bodfish  

23. Crawley  

24. Tei  

25.Gilliam Autism Rating Scale 3 (GARS3) 
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 رابطهو روایی همگرا ) 964/0برابر  سمیاوت یرفتار
راتر(   کودک یرفتاری آزمون و آزمون اختلال داریمعن

ی نهیزم درتاکنون پژوهشی مناسب بوده است؛ در حالیکه 
 انجامی رفتاری ریناپذانعطافی پرسشنامهاعتبارسنجی 

ی ریناپذانعطافاست و ابزار مناسب جهت سنجش  نشده
رفتاری کودکان اوتیسم وجود ندارد. وجود ابزاری مناسب با 

ی رفتاری ریناپذانعطافپایایی و روایی بالا جهت سنجش 
اوتیسم کمک  درمانگرانکودکان اوتیسم به مشاوران و 

ناپذیری رفتاری کودکان اوتیسم کند میزان و ابعاد انعطافمی
س آن مداخلات درمانی قرار داده و بر اساسنجش  موردرا 

 انجام دهند.  ترمناسب
ی رفتاری ریناپذانعطافی نشان داد مقیاس امطالعهنتایج 

 سال  17تا   3 سمیکودکان اوت یرومصاحبه بالینی که 

ی و با آلفای بعدتک صورتبههنجاریابی شده است،  کایآمر
 87/0 یی،بازآزمامعتبر بوده و ضریب آزمون  80/0 ،کرونباخ

 همکاران،و  شیبادف) استکه مناسب بوده  آمدهدستبه
 ناپذیریانعطاف مقیاسنتایج پژوهش دیگر (. طبق 2021

 یروی رشدی که هایناتوانرفتاری کودکان اوتیسم و دیگر 
با آلفای  شد یابیهنجار در اوهایو سال 18تا  3 نیسن

 از سؤالاتبارهای عاملی تمام  ومعتبر بوده  97/0 ،کرونباخ
ناپذیری رفتاری با همبستگی انعطاف و داریمعنآماری  نظر

روایی  دهندهنشانبوده که  89/0 ،یرفتار تکرارمقیاس 
مقیاس  .(2020 ،لکاوالیر و همکاران) استمناسب پرسشنامه 

 17تا  6 نیسن یروی کودک اوتیسم استرانگ ریپذانعطاف
ی شد. اعتبار و روایی مناسب داشت ابیهنجار واشنگتنسال 

و  70/0آن بیشتر از  یهااسیمقخردهآلفای کرونباخ  و
 (. 2017استرانگ و همکاران، ) استمناسب بوده 

و  یتکراری رفتارها ناپذیری باعثانعطاف کهنیابا توجه به 
 کم( و سازگاری 2015و همکاران،  1ماسترکرکافز) محدود

شود و مقیاس ( کودکان اوتیسم می2020 ،و همکاران 2بترلو)
ناپذیری افراد اوتیسم تواند انعطافی رفتاری میریناپذانعطاف

ی سنجروانی هایژگیوهدف پژوهش بررسی  ؛را بسنجد
 .استی رفتاری کودکان اوتیسم ریناپذانعطافمقیاس 

 روش پژوهش 
 از نوع پیمایشی -حاضر توصیفی شپژوهروش 

کودک  1400ی آماری، جامعه .بوداستانداردسازی ابزار 
 عنوانبهسال شهر اصفهان بودند. افرادی  12تا  3اوتیسم 

نمونه انتخاب شدند که توسط روانپزشک و روانشناس 
در تست  53ی بالاتر از نمرهمتخصص تشخیص اوتیسم و 

 60تشخیصی گارز گرفته بودند. جهت بررسی پایایی اولیه 
                                                                                                                                                                                                                               

1. Mostert-Kerckhoffs  

2. Bertollo  
3. Gilliam Autism Rating Scale  

نفر  55انتخاب شدند که  ساده یتصادف طوربهکودک اوتیسم 
 نظرپرسشنامه پاسخ دادند. طبق  سؤالاتکامل به  طوربه

نفری خوب و  300نمونه  عامل، لیتحل( در 2013)ی کامر
 طوربهنفر  450 ،ینبنابرا .نفری بسیار خوب است 500

کنندگان انجمن اوتیسم، مراکز تصادفی ساده از بین مراجعه
ی اوتیسم شهر اصفهان انتخاب که با ی و مدرسهبخشتوان

تحلیل آماری خارج و  از نفر 20توجه به معیار ورود و خروج 
( 2015) نیکلا نفر وارد تحلیل آماری شدند. طبق نظر 430
نفر  200 نمونهقل حجم ی حداعامل اکتشاف لیتحلدر 

نمونه  20به ازای هر عامل یدییتأمناسب و در تحلیل عامل 
کودک اوتیسم جهت انجام تحلیل  230بنابراین  .لازم است

سال دیگر  12تا  3کودک اوتیسم  200 وعامل اکتشافی 
استفاده شد. شاخص  یدییتأجهت انجام تحلیل عامل 

KMO  گویای کفایت حجم نمونه است.  هاافتهی 2در جدول
 SPSS  ،24-AMOS-26 افزارنرمبا  هاداده لیتحل و هیتجز

در پژوهش حاضر ملاک ورود به . شد نجاما JASPو 
 شناسروانپژوهش تشخیص اوتیسم توسط روانپزشک و 

ی تشخیصی پرسشنامهاز  53ی بیشتر از نمرهکودک، کسب 
گارز و رضایت والدین برای تکمیل پرسشنامه بود. ملاک 

شناس رواناوتیسم توسط روانپزشک یا  صیعدم تشخخروج 
ی گارز، عدم از پرسشنامه 53ی کمتر از کودک، کسب نمره

 پر شدنپرسشنامه و ناقص  تکمیلرضایت والدین برای 
  پرسشنامه توسط والدین بود.

 سنجش ابزار
ز سمیاوت علائم یصیتشخ اسیمق. 1  3گار

GARS)) :قیاس تشخیصی اوتیسم گیلیام با نام اختصاری م
ی، ارتباطات اجتماعی، اشهیرفتار کل اسیمقخرده 4گارز 

 4تعاملات اجتماعی و اختلالات رشدی با مقیاس لیکرت 
ی آزمون نمره( دارد. 3)( تا بسیار زیاد 0) گاهچیهای از درجه
، ضریب آلفای کرونباخ 52، نقطه برش آزمون 126تا  0بین 
 80/0 کارزگارز و  یپرسشنامه یهمبستگ بیضرو  89/0
 52ی نمرهی روایی و پایایی مقیاس بود. دهندهنشانکه  بود

احتمال متوسط  53-84و کمتر، احتمال ندارد اوتیسم باشد، 
احمدی، ) است یا بیشتر احتمال زیاد اوتیسم 85اوتیسم و 

ای آلفای کرونباخ (. در مطالعه1390صفری، همتیان، خلیلی، 
، کنید) استشده  دییأتآن روایی بوده و  91/0مقیاس گارز 

 (. 2012، 4دیکن، گلیام، آردیک و سوینی
 5ریلکاوال یرفتار یریناپذانعطاف اسیمق. 2

(BIS): 38ناپذیری رفتاری لکاوالیر شامل مقیاس انعطاف 

4. Diken, Diken, Gilliam, Ardic & Sweeney  
5. Behavioral Inflexibility Scale  
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( 0) نداردای از اصلا مشکلی درجه 6با مقیاس لیکرت  سؤال
 190تا  0ی آزمون بین نمره( و 5) داردتا مشکل بسیار زیاد 

همبستگی درون  بود. 97/0 آن در خارج کرونباخ آلفای بود.
 ی پرسشنامهبالا ثبات پایاییدهنده نشان 92/0 یاخوشه

کل ی با نمره یرفتاری ریناپذهمبستگی انعطاف .بود
رفتار  اسیمقخردهو  52/0 ،ارتباطات اجتماعی پرسشنامه
شده  دییتأبوده  و روایی و پایایی  89/0 شدهاصلاحتکراری 

 (.2020لکاوالیر و همکاران، )است 
 یریناپذانعطاف یپرسشنامهابتدا پژوهش  یاجرابرای 

رفتاری لکاوالیر توسط دو متخصص آشنا به متون 
قایسه می و انگلیسی ترجمه و دو ترجمه با یکدیگر شناسروان
یی راهنما با ؛شده بودند ترجمهکه متفاوت  یسؤالات. شد

 کل متن دوزبانهو یک مترجم ترجمه ی شناسرواناساتید 
ا اصل برا به انگلیسی بازگرداند. ترجمه معکوس  شده ترجمه

ی، سازکسانو با ی داده شدمتن انگلیسی مطابقت 
 10رایش و اصلاحات لازم اعمال شد. نظر اصطلاحات وی

 وشناس در مورد مرتبط بودن، سادگی روانپزشک و روان
پرسشنامه پرسیده شد. طبق نتایج شاخص  سؤالاتوضوح 

و اصلاحات پیشنهادی  (CVR) و( CVI)روایی محتوا 
رحله متخصصان تغییرات لازم در پرسشنامه اعمال شد. در م

 اوتیسم تکمیل شد. کودکوالد  55بعد پرسشنامه توسط 
بعد  جهت بررسی ثبات پایایی پرسشنامه از روش بازآزمایی

ین . سپس پرسشنامه توسط کل والداستفاده شدهفته  3از 
ت اوتیسم تکمیل گردید. جهت کاستن از حالشده  انتخاب

م دفاعی و بازداری در پاسخگویی به سؤالات، نام و نا
مینان اوتیسم درخواست نشد و به والدین اط کودک یخانوادگ

 .ماندیماطلاعات محرمانه شد داده 
 پژوهش یاجرا وهیش

 یریناپذانعطاف یپرسشنامهابتدا پژوهش  یاجرابرای 
رفتاری لکاوالیر توسط دو متخصص آشنا به متون 

ی و انگلیسی ترجمه و دو ترجمه با یکدیگر مقایسه شناسروان
یی راهنما با ؛شده بودند ترجمهوت که متفا یسؤالات. شد

کل متن  دوزبانهو یک مترجم ترجمه ی شناسرواناساتید 
را به انگلیسی بازگرداند. ترجمه معکوس با اصل  شده ترجمه

ی، سازکسانو با ی داده شدمتن انگلیسی مطابقت 
 10اصطلاحات ویرایش و اصلاحات لازم اعمال شد. نظر 

شناس در مورد مرتبط بودن، سادگی و روانپزشک و روان
پرسشنامه پرسیده شد. طبق نتایج شاخص  سؤالاتوضوح 

و اصلاحات پیشنهادی  (CVR) و( CVI)روایی محتوا 

متخصصان تغییرات لازم در پرسشنامه اعمال شد. در مرحله 
اوتیسم تکمیل شد.  والد کودک 55بعد پرسشنامه توسط 

از روش بازآزمایی بعد جهت بررسی ثبات پایایی پرسشنامه 
. سپس پرسشنامه توسط کل والدین استفاده شدهفته  3از 

اوتیسم تکمیل گردید. جهت کاستن از حالت شده  انتخاب
دفاعی و بازداری در پاسخگویی به سؤالات، نام و نام 

اوتیسم درخواست نشد و به والدین اطمینان  کودک یخانوادگ
 .ماندیماطلاعات محرمانه شد داده 

 ها افتهی
         ی جهت بررسی روایی صوری کیفی پرسشنامه

نفر از متخصصان مصاحبه  10ناپذیری رفتاری، با انعطاف
شد. برای ارزیابی کیفی روایی محتوا، با توجه به نظر آنان در 

استفاده از کلمات مناسب، اهمیت  مورد رعایت دستور زبان،
پرسشنامه اعمال شد.  سؤالاتها تغییرات لازم در آیتم

سؤالات پرسشنامه طبق فرمول  ریتأثضریب 
Importance× Frequency(%)  بود 5/1بیشتر از. 

روایی صوری کمی پرسشنامه توسط متخصصان  ،بنابراین
 CVR و CVIشد. جهت بررسی روایی محتوایی،  دییتأ

در  ،پرسشنامه CVRبرای محاسبه پرسشنامه محاسبه شد. 
 ،متخصص که روایی کیفی را بررسی کرده بودند 10 اختیار
 ابزارهای گویه در مورد ضروری بودننظر آنان و  گرفتقرار 

CVR  فرمولبا استفاده از  CVRپرسیده شد.  =

(
 ne− (N/2)

 N 2
تمام  CVRمحاسبه شد. در پژوهش حاضر (

 از. (CVR >62/0سؤالات بیشتر از عدد جدول لاوشه بود )
 شد. دییتأ CVRروایی محتوایی پرسشنامه بر اساس  رو،نیا

 10در اختیار همان شده  ترجمه، ابزار CVIبرای محاسبه 
متخصص قرار داده شد تا طبق شاخص والتس و باسل هر 

مربوط بودن، ساده بودن و واضح بودن  نظر ازگویه را 

𝐶𝑉𝐼طبق فرمول  CVIمشخص کنند.  =
𝑛𝑖

𝑛
 محاسبه شد. 

 المنسره،) است 78/0از  بالاتربرابر و  CVIقبول  قابلمقدار 
بیشتر  سؤالهر  CVI  ،پژوهشاین در  .(2019 ،1چن و مولز
بنابراین، روایی محتوایی پرسشنامه توسط  .بود 78/0از 

الات مناسب ؤیید و تمام سأت CVIمتخصصان بر اساس 
 . داده شدتشخیص 

کرونباخ اولیه و آلفای کرونباخ اجرای مجدد پرسشنامه  آلفای  
نشان داده شد. 1ی در جدول اخوشههمبستگی درون  و

 
 

                                                                                                                                                                                                                               
1. Almanasreh, Moles & Chen 
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   آزمونباز  -آزمون از حاصل پرسشنامه یاخوشه درون یهمبستگ بیضر و کرونباخ یآلفا .1 جدول

کرونباخ  یآلفا

 اجرای اولیه

آلفای کرونباخ بعد 

 هفنه 3از اجرای 

ضریب همبستگی 

 یاخوشهدرون 

 یاخوشهضریب همبستگی درون 

 درصد 95اطمینان  فاصله با

 سطح 

 یداریمعن
899/0 906/0 95/0 97/0-93/0 0001/0 

 ستبد 899/0طبق جدول فوق، آلفای کرونباخ اجرای اولیه 
 80/0 -90/0( مقدار آلفای 2016که طبق نظرکلیچ ) آمد

 906/0 کرونباخی آلفاخوب است. با اجرای مجدد پرسشنامه 
 بیرضبود که اختلاف کمی با آلفای کرونباخ اولیه داشت. 

( بود که P<01/0) 95/0ی اخوشهی درون همبستگ
  ی ثبات پایایی پرسشنامه بود.دهندهنشان

 ± 82/2در مطالعه حاضر میانگین سنی کودکان اوتیسم  
 1/25نفر ) 108درصدد( پسر و  9/74نفر ) 322سال،  06/7

درصد( کودکان  2/57نفر ) 246درصد( دختر و شدت اوتیسم 
 . درصد( کودکان متوسط بود 8/42نفر ) 184زیاد و 

برای کفایت  نیالک-ریما-زریکاآزمون  در پژوهش حاضر از
وارگی بارتلت برای کرویت استفاده شد حجم نمونه و گوی

 (.2021، اشرست)
 

 ی رفتاریریناپذانعطافمقیاس الکین و نتایج آزمون کرویت بارتلت -مایر-های کایزراندازه. 2جدول 

 آزمون کرویت بارتلت

 904/0 الکین-مایر-های کایزراندازه
 611/8910 اندازه گرد شده آزمون کای بارتلت

Df 528 

Sig 001/0 

 محاسبه 904/0معادل  KMO، مقادیر 2بر اساس جدول 
کافی هستند.  لیتحل و هیتجزها برای داده ،بنابراین. شد

. معنادار بود( P ،611/8910 =𝑥2<01/0) آزمون بارتلت

ها برای انجام تحلیل همبستگی کافی بین گویه ،بنابراین
های مقیاس نتایج استخراج مؤلفه 3جدول  عاملی وجود دارد.

و چرخش  عاملروش  بر اساسناپذیری رفتاری انعطاف
متعامد واریماکس است.

 ی رفتاری اوتیسمریناپذانعطاف مقیاس شدهاستخراج. عوامل اکتشافی 3جدول 

 مقدار ویژه درصد واریانس **اشتراک گویه ها *عاملیبار  گویه نام مؤلفه

 پاسخ به تغییر

1 752/0 701/0 

955/13 605/4 

6  791/0 737/0 

8 610/0 529/0 

14 692/0 632/0 

24 671/0 587/0 

25 551/0 423/0 

28 824/0 833/0 

32 508/0 754/0 

 ها و تشریفاتروتین

13 425/0 402/0 

655/12 176/4 

19  501/0 364/0 

20  458/0 308/0 

21 610/0 519/0 

22 706/0 583/0 

23  775/0 673/0 

29 529/0 402/0 

30 467/0 388/0 

31 614/0 448/0 

34 433/0 381/0 

 تمایل به محدودیت
27 870/0 833/0 

890/10 594/3 
33 880/0 866/0 

D
o
w

n
lo

a
d
ed

 f
ro

m
 w

w
w

.c
ec

ir
a
n
j.

ir
 



 ...ناپذیری رفتاری سنجی مقیاس انعطافهای روانویژگی

 

 1401 بهار(، 38، )1 ةشمار ،13، سال ییاستثنا توانمندسازی کودکان نشریة  | 96

 (4/0)بزرگتر از  آمدهدستبه واریماکس چرخش طریق از عاملی بار*
، شش ی رفتاریریناپذانعطاف، از سازه 3توجه به جدول  با

ها و تشریفات، تمایل به روتینمؤلفه، پاسخ به تغییرات، 
های جدید، پاسخ به محدودیت، پاسخ به موارد و موقعیت

به حوادث محیط  ازحدشیبعدم اطمینان و حساسیت 
درصد،  655/12درصد،  955/13استخراج شد که به ترتیب 

 213/5درصد و  351/6درصد،  922/6درصد،  890/10
رصد از کل د 986/55 مجموع دردرصد تغییرات واریانس و 

را تبیین کردند.  ی رفتاریریناپذانعطافواریانس سازه 
و  11، 5، 4های گویه رازیغبهها بارهای عاملی تمامی گویه

به  26و  11، 5، 4های گویه ،بود؛ بنابراین 4/0بزرگتر از  26
به دلیل بار عاملی  15و گویه  4/0دلیل بار عاملی کمتر از 

 متقاطع از تحلیل خارج شدند.
استفاده  یدأییت عامل لیتحلارزیابی برازش مدل از  منظوربه

 ت.اس شده دادهنشان  4که نتایج آن در جدول  شد
 

 رفتاری ناپذیریانعطافی پرسشنامه دییعامل تأی مدل تحلیل برازندگ یهاشاخص. 4جدول

، PCFI=851/0ها تمامی شاخص 4با توجه به جدول 
809/0=PNFI ،876/1=CMIN/DF ،
051/0=RMSEA ،954/0=IFI ،954/0=CFI  و
920/0= GFIبرازش مناسب مدل نهایی بودند.  دکنندهییتأ

آیا ابعاد به دست آمده در تحلیل عامل  کهنیاجهت تأیید 

       ناپذیری رفتاریسازه انعطاف دهندهلیتشکاکتشافی 
سازه باشند یا خیر و سهم ابعاد مذکور در تبیین می

مرتبه از روش تحلیل عاملی تأییدی  ی رفتاریریناپذانعطاف
دوم استفاده شد.

 
 تحلیل عامل تاییدی مرتبه دومرفتاری:  یریناپذانعطافمقیاس . سازه 1 شکل

 

37 865/0 849/0 

38 888/0 880/0 

پاسخ به موارد و 
 های جدیدموقعیت

2 535/0 428/0 

922/6 284/2 

3 552/0 427/0 

7 576/0 444/0 

9 516/0 372/0 

12  529/0 413/0 

 پاسخ به عدم اطمینان

16 521/0 475/0 

351/6 096/2 
17 688/0 571/0 

18 584/0 443/0 

36 590/0 468/0 

حساسیت بیش از حد 
 به حوادث

10 854/0 860/0 
213/5 720/1 

35 822/0 852/0 

 2χ Df P-value CMIN/df RMSEA(CL95%) PNFI CFI PCFI IFI GFI برازندگیهای شاخص

 878/0 895/0 813/0 894/0 772/0 077/0(072/0 -081/0) 987/2 <001/0 480 86/1433 مرتبه اول پیش از اصلاح
 920/0 954/0 851/0 954/0 809/0 051/0(046/0 -056/0) 876/1 <001/0 471 57/883 مرتبه اول بعد از اصلاح

 914/0 949/0 862/0 948/0 819/0 054/0(049/0 -059/0) 969/1 <001/0 480 30/945 مرتبه دوم
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 هاعاملاستانداردشده  عاملی بارهای یهمه فوقطبق شکل 
بوده  4/0بیشتر از  دوم نوع عاملی تأییدی تحلیل در سازه و

 مناسب است.های هرعامل ها و گویهو عامل

روایی همگرا، واگرا، ثبات درونی و ثبات سازه  5جدول در 
 شدهدادهرفتاری نشان  یریناپذانعطافمقیاس پرسشنامه 

 است.
 رفتاری یریناپذانعطافمقیاس . روایی همگرا، واگرا، ثبات درونی و ثبات سازه پرسشنامه 5جدول 

  
های مقیاس ثبات درونی مؤلفه 5طبق نتایج جدول 

دو شاخص آلفای  بر اساس ی رفتاریریناپذانعطاف
بود که نشان  7/0بالاتر از  دونالدمککرونباخ و امگای 
مقدار های سازه است. مؤلفه قبولقابلدهنده همسانی 

AVE  پاسخ به روتین، تمایل به محدودیت سه مؤلفه
، 5/0بالاتر از به حوادث محیط  ازحدشیبو حساسیت 

ها و تشریفات، پاسخ به موارد و روتیناما سه مؤلفه 
کمتر از  اطمینانهای جدید و پاسخ به عدم موقعیت

نظر هایر، سارستد، هاپکینس  بر اساسقرار داشت.  5/0
 هاآن CR( با توجه به اینکه مقدار 2014) 1و کاپلویزر

های باشد، روایی همگرای مقیاسمی 6/0بزرگتر از 
هر مؤلفه  AVEمدل پیشنهادی مناسب است. مقدار 

 MSV( و 144/0تا  120/0)محدوده بین ASV  از
( آن بزرگتر است. 396/0تا  335/0)محدوده بین 
دارای روایی رفتاری  یریناپذانعطافبنابراین سازه 

 باشد. واگرای مناسب می
 رفتاری یریناپذانعطافاز معیار ضریب همبستگی بین 

همگرا استفاده  های آن برای ارزیابی رواییو مؤلفه
(.6شد)جدول 

 های آن و مؤلفه رفتاری یریناپذانعطافضرایب همبستگی بین  .6 جدول

 عامل ششم عامل پنجم عامل چهارم عامل سوم علمل دوم عامل اول کل ابزار 
       1 کل ابزار
      a887/0 1 عامل اول

     a903/0 a463/0 1 عامل دوم

    a769/0 a557/0 a515/0 1 عامل سوم

   a728/0 a320/0 a525/0 a459/0 1 عامل چهارم

  a749/0 a461/0 a333/0 a395/0 a463/0 1 عامل پنجم

 a609/0 a447/0 a478/0 a501/0 a369/0 a352/0 1 عامل ششم
 

 یفتاری رریناپذانعطافهمبستگی بین سازه  6طبق جدول 
 ناپذیریدارند و مقیاس انعطافو معنیهای آن مثبت و مؤلفه

سنجد و روایی همگرا و را می باهمهایی مرتبط رفتاری سازه
 واگرای مناسبی دارد.

طبق منحنی مشخصه عملکردی و با در نظر گرفتن مقیاس 
نقطه برش برای  نیترمناسبتشخیصی علائم اوتیسم گارز، 

سال  12-3اوتیسم  کودکان یرفتار یریناپذانعطافسنجش 
و ویژگی  813/0بود که مقدار عددی حساسیت  117برابر 
سطح زیر منحنی مشخصه عملکردی برابر  بود. 527/0

                                                                                                                                                                                                                               
1. Hair, Sarstedt, Hopkins & Kuppelwieser  

بود  026/0( :646/0CI – 747/0با خطای معیار ) 696/0
 معنادار بود.  001/0که در سطح 

 یریگجهینتبحث و  
ی سنجروانهای بررسی ویژگی هدف باپژوهش حاضر 

ناپذیری رفتاری لکاوالیر در کودکان اوتیسم مقیاس انعطاف
 38انجام شد. حاصل این پژوهش نسخه فارسی مقیاس 

ی ی رفتاری کودکان اوتیسم بود. نمرهریناپذانعطافی ایهگو
. دیآیمبه دست  هااسیمقخردهکل مقیاس از مجموع 

 اصلاًاز  ایدرجه 6ی این مقیاس در طیف لیکرتی گذارنمره
( است که 5( تا مشکل بسیار شدید دارد )0مشکلی ندارد )

 𝛂 Ω هامؤلفه
 مرتبه دوم مرتبه اول مهیدونروش 

 𝐂𝐑 AVE MSV ASV AVE CR گاتمن نیمه دوم نیمه اول

 931/0 610/0 144/0 396/0 657/0 938/0 910/0 807/0 866/0 921/0 935/0 پاسخ به تغییر

 122/0 344/0 455/0 892/0 886/0 778/0 760/0 891/0 897/0 ها و تشریفاتروتین

 127/0 341/0 910/0 976/0 946/0 931/0 939/0 973/0 976/0 تمایل به محدودیت

 121/0 396/0 425/0 787/0 704/0 538/0 704/0 780/0 786/0 های جدیدپاسخ به موارد و موقعیت

 120/0 335/0 482/0 788/0 713/0 679/0 713/0 803/0 807/0 پاسخ به عدم اطمینان

 121/0 335/0 946/0 972/0 925/0 965/0 960/0 968/0 972/0 به حوادث محیط ازحدشیبحساسیت 

   - - - - 900/0 904/0 897/0 951/0 956/0 ی رفتاریریناپذانعطافکل ابزار 

D
o
w

n
lo

a
d
ed

 f
ro

m
 w

w
w

.c
ec

ir
a
n
j.

ir
 



 ...ناپذیری رفتاری سنجی مقیاس انعطافهای روانویژگی

 

 1401 بهار(، 38، )1 ةشمار ،13، سال ییاستثنا توانمندسازی کودکان نشریة  | 98

 117و نقطه برش آن   190حداقل نمره صفر و حداکثر نمره 
 باشد. می

دهد ضرایب های حاصل از پژوهش حاضر نشان مییافته
های لکاوالیر یی، مناسب و خوب بود و با یافتهبازآزماپایایی و 

وایی طبق نظر ( همسو است. روایی محت2020و همکاران )
گردید. طبق نتایج پژوهش حاضر  دییتأنفر از متخصصان  10

های آن و مؤلفه رفتاری ناپذیریهمبستگی بین سازه انعطاف
ی طورکلبهاین ابزار  ،بوده است. بنابراین داریمعنمثبت و 

و از روایی همگرا و  سنجدیمرا  هم باهایی مرتبط سازه
لکاوالیر و ی هاافتهواگرای مناسبی برخوردار بوده که با ی

 ( همسو است. 2020همکاران )
کودکان  یرفتاری ریناپذانعطافاز نسخه فارسی مقیاس 

پاسخ به  اسیمقخرده 6اوتیسم با استفاده از تحلیل عاملی 
های جدید، پاسخ به عدم موارد و موقعیتتغییر، پاسخ به 

ها، تمایل به محدودیت، حساسیت اطمینان، تشریفات و روتین
 986/55 هم یرو به حوادث محیط به دست آمد که ازحدشیب

را تبیین  یرفتاری ریناپذانعطافی درصد از کل واریانس سازه
ی فارسی مقیاس . طبق نتایج پژوهش حاضر نسخهکندیم

اپذیری رفتاری کودک اوتیسم از روایی سازه و اعتبار نانعطاف
( 2020بخشی برخوردار بود. این یافته با نظر لکاوالیر )رضایت

( نیز در هنجاریابی 2017همسو است. استرانگ و همکاران )
     کودک اوتیسم بعضی  یرفتاری ریناپذانعطاف اسیمق

دست ی خود به را در پرسشنامه شده ذکر یهااسیمقخرده
 توان اشاره کرد بر اساس آوردند. در تبیین این یافته می

ناپذیری رفتاری با مشکل سازگاری های مختلف انعطافنظریه
های جدید، با تغییر، سازگاری با تازگی و موارد و موقعیت

(، 2020 ،ویونتی و همکاران)ی تکراراشتغال به الگوی رفتاری 
ها، دشواری تحمل دشواری تحمل تغییرات روزمره و روتین

(، دشواری تغییر از 2017 ،فرانز و همکاران) طیمحتغییرات 
 محدودویژه و خاص و  قیعلایک حالت به حالت دیگر و 

ها و تمایل به محدودیت(، وجود رفتارهای تکراری، روتین)
. به شودیم( مشخص 2017 ،استرانگ و همکاران) فاتیتشر

نفر از متخصصان  10هنگام بررسی روایی پرسشنامه توسط 
رفتاری کودکان ناپذیریبا انعطاف هااسیمقخردهمرتبط بودن 

 اوتیسم تأیید شد. 
 سؤالاتبارهای عاملی اکثر  آمدهدستبهبر اساس نتایج 

به دلیل بار  15و  26، 11، 5، 4مناسب بودند و فقط سؤالات 
نفر از  10عاملی کمتر از تحلیل خارج شدند. طبق نظر 

مرتبط با  کاملاًبر اساس نظریات سؤالات متخصصان و 
پاسخ به تغییر  اسیمقخردهبودند. سؤالات  هااسیمقخرده

ها، روش کارها و همگی اشاره به تغییر در کارها، فعالیت
( 2017)تغییرات روزمره دارد که با نظر فرانز و همکاران 

ها و تشریفات روتین اسیمقخردههمسو است. سؤالات 
همگی اشاره به انجام کارها با تشریفات و روش خاص و 
سابق خود در زندگی دارد که با نظر استرانگ و همکاران 

پاسخ به موارد و  اسیمقخرده( همسو است. سؤالات 2017)
موقعیت جدید مرتبط با ترس کودک از تجارب، افراد و 

ان ویونتی و همکارهای جدید است که با نظر موقعیت
تمایل به  اسیمقخردههمسو است. سؤالات ( 2020)

ویژه و خاص و محدود کودک  قیعلامحدودیت مرتبط با 
اوتیسم مثل ترجیحات غذایی خاص، لباس خاص و جدی 
بودن در مورد قوانین خاص است که با نظر فرانز و همکاران 

پاسخ به عدم  اسیمقخردههمسو است. سؤالات ( 2017)
در  وآمدرفتط با مشکلات در تعامل و اطمینان نیز مرتب

است.  هماهنگ( 2016)کارلتون  پژوهشاجتماع است که با 
به حوادث محیط  ازحدشیبحساسیت  اسیمقخردهسؤالات 

 پژوهش با رمنتظرهیغمرتبط با دشواری تحمل تغییرات 
، 4است. در پژوهش حاضر سؤالات  همسو (2016) وینیکات
عاملی کمتر از تحلیل خارج  به دلیل بار 15و  26، 11، 5

در فرم انگلیسی پرسشنامه که توسط  کهیحالدر  ؛شدند
( هنجاریابی شده تمام سؤالات پرسشنامه 2020لکاوالیر )

با نظر لکاوالیر  ،بنابراین .دارای بار عاملی مناسب بودند
ی فارسی ( ناهمسو است و بهتر است در نسخه2020)

 یرد.اصلاحاتی در این پنج گویه صورت گ
با توجه به نتایج پژوهش حاضر نسخه فارسی مقیاس 

ی رفتاری لکاوالیر روایی و پایایی قابل قبولی ریناپذانعطاف
ی رفتاری ریناپذانعطافبرای سنجش  از آن توانیمدارد و 

ی پژوهش هاتیمحدود کودکان اوتیسم استفاده کرد. از
ی ی هنجاریابی شده در زمینهپرسشنامهحاضر نبودن 

 منظوربهی رفتاری کودک اوتیسم در ایران ریناپذنعطافا
بررسی روایی همزمان و محدود بودن نمونه به کودکان 
اوتیسم شهر اصفهان بود. با توجه به نیاز به پروتکل درمانی 

 شودیماوتیسم، پیشنهاد  کودکان یرفتاری ریناپذانعطاف
ت ی پروتکل مناسب در این زمینه صورهیتهاقداماتی جهت 

پرسشنامه در خارج از کشور روی گروه سنی  ن،یهمچنگیرد. 
پیشنهاد  ،بنابراین .سال نیز هنجاریابی شده است 18تا  12
سال  18تا  12شود در ایران نیز روی گروه سنی می

ی رفتاری در ریناپذانعطافی پرسشنامههنجاریابی شود و از 
ی ریناپذانعطافسنجش  منظوربهمراکز مشاوره و اوتیسم 

 رفتاری استفاده شود.
 یقدردان و تشکر

یی باراهنمامقاله حاضر برگرفته از رساله دکتری نویسنده اول 
از  ق،یطر نیا از. ستاساتید محترم دانشگاه آزاد شهرکرد ا

ی اوتیسم، والدین مدرسهی و بخشتوانانجمن اوتیسم، مراکز 
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Abstract 
 The aim of this study was to investigate the psychometric properties of Lecavalier Behavioral Inflexibility Scale 

in autistic children. Research method was descriptive survey of instrument standardization type. The statistical 

population consisted of 1400 autistic children aged 3 to 12 years in Isfahan, from among whom 450 children were 

randomly selected and 430 of them were included in statistical analysis according to inclusion and exit criteria of 

the study. In exploratory factor analysis, 230 individuals and confirmatory factor analysis 200 autistic children 

aged 3 to 12 years were included separately. Research instruments were GARS Autism Symptoms Diagnostic 

Scale and Lecavalier Behavioral inflexibility Scale. Data were analyzed with SPSS26 and AMOS24 software 

using correlation coefficient, heuristic and confirmatory factor analysis. Results of exploratory factor analysis 

showed six factors respond to changes, which were routines and rituals, tendency to be restrictive, response to 

novelty, response to uncertainty, oversensitivity to ambient events with specific values higher than one that 

55.986% of  total variance of structure explain behavioral inflexibility. Results of first-order confirmatory factor 

analysis showed all indices were PCFI = 0.851, PNFI = 0.809, CMIN / DF = 1.876, RMSEA = 0.051, IFI = 0.954, 

CFI = 0.954, GFI =0.920 confirmed proper fit of final model so factors obtained from the scale were appropriate. 

Internal stability of components of Behavioral Inflexibility Scale was higher than 0.7, indicating acceptable 

consistency of components of structure. Convergent validity of proposed model scales (CR >0.60), divergent 

validity (AVE> ASV and MSV) were appropriate. Persian version of Lecavalier Behavioral Inflexibility Scale 

had acceptable validity and reliability and measures 6 factors. 

Keywords: behavioral Inflexibility, Autism, psychometric properties. 
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