
 1316بهار  /1-2 شماره /2 سال/ پورافضلی پزشکی دانشکده الینیب مطالعات مجله

DOI: 10.22122/ajcr.2017.48985  Published by Vesnu Publications 

 

 بیمارستان شهید بهشتی، دانشگاه علوم پزشکی کرمان، کرمان، ایران و سسه نوروفارماکولوژیؤمرکز تحقیقات علوم اعصاب، م و پزشکیگروه رواناستادیار،  -1

 ایران تهران، ،بهشتی شهید پزشکی علوم دانشگاه ،دانشکده پزشکیپزشکی، روانگروه  استادیار، -2

 ایران کرمان، کرمان، پزشکی علوم پژوهی در سلامت، دانشگاهسازی در سلامت، پژوهشکده آیندهمرکز تحقیقات مدل و بهداشت دانشکده اپیدمیولوژی، و زیستی آمار گروه استادیار، -3

 Email: roya832003@yahoo.com حرمی وزیری رویا نویسنده مسؤول:

 434 32264116 تلفن: پزشکیروانگروه ، دانشکده پزشکی، بهشتی شهید پزشکی علوم دانشگاهتهران،  آدرس:

 
http://ajcr.kmu.ac.ir 

 نامه خودشیفتگی و خودشیفتگی حساس در ساخت و اعتبارسنجی پرسش

 یک نمونه غیر بالینی در ایران

 
 3، یونس جهانی*2، رویا وزیری حرمی1نوید خلیلی

 

 15/1/16چاپ: تاریخ  28/11/15 تاریخ پذیرش:  22/8/15تاریخ دریافت: 

 

 چکیده

  ودشههههی تگی حسهههها   نامههههه  ودشههههی تگی وپرسهههه  بهههها هههههد  سهههها ت حاضههههر مطالعههههه مقدمههههه:

(Narcissism and Vulnerable Narcissism Scale  یاNVS )یک نمونه غیهر بهالینی در  و سنج  پایایی و روایی آن در

 .ایران انجام شد

. شدبرای هر عامل طراحی  الاتؤمشخص و س عوامل  ودشی تگی و  ودشی تگی حسا  ،با مروری بر منابع شیوه مطالعه:

مهورد تیییهد اهرار  بهود،درمانی تحلیلهی ها روانپزشک که حیطه اصلی فعالیت آنروایی محتوایی و ظاهری با نظر پنج روان

 و معیههار  نظههرد نامههه مههورپرسهه  انتخههاب شههدند و بنههدی شههدهگیههری طهقهههدانشههجو بههه روش نمونههه 844. گرفههت

Maladaptive Covert Narcissism Scale (MCNS ).های اصهلی ل هؤآنالیز فاکتور اکتشافی با روش م را تکمیل نمودند

(Principal component analysis  یاPCA )و ضهری  تحلیهل عامهل  جهتCronbachs alpha  بهرای ارزیهابی پایهایی

و فراوانی  ودشی تگی و  ودشی تگی حسا  بر  t ا است اده از آزمونجنس ب. ت اوت بین دو مورد سنج  ارار گرفتعوامل 

 .ارزیابی گردید z-scoreاسا  

ال( و چهار ؤس 24با برای اسمت  ودشی تگی ) «ارزش سازی و گسستگی اجتماعیبینی، بی ودبزرگ»سه عامل  ها:یافته

 بها بهرای اسهمت  ودشهی تگی حسها  ) «نوسهانی و انهزوااحساسات من ی، تر  از نقص، اعتماد به ن س پهایین و »عامل 

دو اسهمت  ودشهی تگی و  ودشهی تگی حسها  بها  Pearsonهمهستگی میزان ال( پایایی و روایی کافی داشتند. ؤس 22

MCNS   از مهردان و درصهد  4/2به دست آمد. بر اسا  نمهره دو انحهرا  معیهار بهالای میهانگین،  42/4و  42/4به ترتی 

واجهد  درصهد 4/45و  2/14هها بهه ترتیه  و از میهان آن داشهتند ته ودشهی  شخصهیت ،بررسهیاز زنان مهورد درصد  6/2

 . ودشی تگی حسا  بودند

برای تشخیص  ودشی تگی و سهسس  ودشهی تگی حسها   یدارای روایی و پایایی مناسه NVSنامه پرس  گیری:نتیجه

های بالینی و غیر بالینی با مشخصات دموگرافیک متنوعی مهورد جمعیتنامه در پرس این باشد. لازم است اعتهارسنجی می

 .یید ارار گیردیت

 هانامهپرس  ها، سنج،  ودگزارشگر ودشی تگی،  کلمات کلیدی:
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 مقدمه

نهو   ودشهی تگی زیردو  ، بههدر بسیاری از تحقیقات

( و پنهان )حسا ( به صهورت دو یبینآشکار ) ودبزرگ

   هههارجیمعیهههار عامهههل مجهههزا کهههه بههها مت یرههههای 

(Criterion variables) اشاره ،مت اوتی همهستگی دارند 

 گهروههای مشترک بین این دو ویژگی (1-6) استشده 

هههای بههین فههردی شههامل راههرد در مطالعههات مختلهه 

 (Antagonistic interpersonal strategies) آنتاگونیسهتی

  (Lack of agreeableness) و عههههدم همکههههاری

تخههههههیلات  ،(4، 14) (، عصهههههههانیت4، 5، 11-2)

 (Entitlement) (، اسههتحقا 1، 2بینههی ) ههودبزرگ

(، راهابتی 1، 1) (، عدم همدلی با دیگران3 ،4، 11-1)

 باشد.( می4، 12ارزش سازی )( و بی1، 12) بودن

ههایی بهین ایهن دو زیرنهو  ت هاوت دیگر، از طر 

 ودشی تگی وجود دارد. بیماران  ودشی ته آشکار بها 

، عههزت (Dominance) گریبینههی، تسههل  ههودبزرگ

 دیگهرانکشهی از ن س بالا، غرور، نمایشی بهودن، بهره

(Exploitativeness) گههریو  شههونت (Aggression) 

بیمههاران  ودشههی ته  ،شههوند. در مقابههلمشههخص مههی

دارنهد. ایهن بیمهاران  ایگرایانهنروحسا  تمایلات د

و بهرای مقابلهه بها آن بهه  کنندمیک ایتی احسا  بی

 همچنهین،شهوند. بینی متوسل میتخیلات  ودبزرگ

مسهتقی  بهه باز وردههایی بهه طهور  آنهان ن سعزت 

دریافههت وابسههته اسههت کههه از بیههرون و افههراد دیگههر 

شههاهت . شخصیت افراد  ودشی ته حسها  کنندمی

 ،در مقابههل دارد.بههه شخصههیت اجتنههابی  بسههیاری

 های ضدشخصیت افراد  ودشی ته آشکار به شخصیت

اسههت و تعریهه  افههراد  شهههیه اجتمههاعی و نمایشههی

 Diagnostic and Statistical Manual  ودشی ته در

of Mental Disorders (DSM به طور )ناظر به  هعمد

گونه کهه مشهخص . همان(3-12باشد )این زیرنو  می

های شخصیتی ههر دو زیرگهروه بعضی از ویژگیاست، 

نیسهت و  (Distinctive) به اندازه کافی متمایز کننهده

 ها را ندارد.ها و دیگر شخصیتاابلیت افترا  بین آن

 نههو ارزیههابی زیر ( جهههتScale) دسههته مقیهها دو 

 ودشههی ته پنهههان یهها حسهها  وجههود دارد. دسههته اول 

 Hypersensitive Narcissism Scale مانندهایی مقیا 

(HSNS) (13 ) وMaladaptive Covert Narcissism 

Scale (MCNS) (14)،  فقههه  همهههین زیرنهههو  را 

 ،رودمهیطور که انتظهار کنند و الهته همانارزیابی می

های عمومی و مشترک  ودشی تگی را نیهز مهد جنهه

  ماننههههد معیارهههههاینظههههر دارنههههد. دسههههته دوم 

52-Pathological Narcissism Inventory  

(52-PNI) (15) و Five Factor Narcissism Inventory 

(FFNI) (16 تشخیص هر دو زیرنو   ودشی تگی را ،)

مت هاوت عوامهل فق  در یک مرحله از طریق پروفایل 

تها گهردد میپیشهنهاد  ،دهند. از نظر تئهوریانجام می

بههرای غربههالگری هههر زیرنههو   ودشههی تگی در یههک 

ابتدا کلیت و هسته مشترک  ودشی تگی بها  ،جمعیت

است اده از عواملی که  ودشی تگی را به صورت کلهی 

های دهد و بین زیرنو تمیز می از دیگر انوا  شخصیت

سهسس  .داده شوداست، تشخیص مختل  آن مشترک 

هر زیرنو  نسههت بهه  ،های  اصبا است اده از ویژگی

 با ایهن روش پیشهنهاد (.12) افترا  داده شوددیگری 

ههای توان با است اده از ویژگیدر مرحله اول میشده، 

بینهی، همکاری پایین، تخهیلات  هودبزرگاستحقا ، 

 و عهدم احسها  همهدلی( Criticalness) جوییعی 

(Lack of empathy)کلهی از  ،  ودشی تگی را به طور

داد و سسس با اسهت اده  تشخیصدیگر انوا  شخصیت 

  هههههای شخصههههیتی احساسههههات من ههههیاز ویژگی

(Negative emotions)احسهههها  طردشههههدگی ، 

(Rejection sensitivity)ی اجتمهههههاعی ، انهههههزوا 

(Social withdrawal)و  ، عزت ن س پایین و نوسهانی

، زیرنهههههههو  (Self-sacrifice) از ودگذشهههههههتگی

بهها  (.3-12) ودشههی تگی حسهها  را تشههخیص داد 

تههوان مشههکل افتههرا  بههین اجههرای ایههن روش می

ها را که توس   ودشی تگی حسا  با دیگر شخصیت

Dickinson  وPincus  مطرح شهده اسهت، در مرحلهه

http://ajcr.kmu.ac.ir/
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بههر اسهها  (. 3) نمههوداول از ایههن دو مرحلههه حههل 

کهههدام از ههههی  فتهههه،جسهههتجوهای صهههورت گر

ای گ ته شده مرحله های موجود فرایند دونامهپرس 

 در پهژوه انهد. نظر ارار نداده را مد مطالعه حاضردر 

شههامل  گردیههد کهههای تههدوین نامهههحاضههر پرسهه 

. بهودفاکتورهای مورد توافق برای هر دو مرحله مذکور 

ههای بررسهی ویژگی از انجام این تحقیهق،هد  دیگر 

 نامهه در یهک جمعیهت غیهرایهن پرسه  سنجیروان

 .بود یبالینی ایران

 

 شیوه مطالعه

ترین در ابتدا منابع موجود بهرای یهافتن مهورد توافهق

عوامل مربوط به دو مرحله غربالگری بررسهی گردیهد. 

هههای ویژگیدسههته اول  بههود؛ایههن عوامههل دو دسههته 

نهو   ودشهی تگی مشهترک  عمومی که بهین ههر دو

ههها فههرد تههوان بهها اسههت اده از آنمی باشههد، امههامی

از دیگههر  ،را از هههر زیرنههو  کههه باشههد  ودشههی ته

های مخصوص ویژگیدسته دوم ها تمیز داد. شخصیت

و  Russ. باشههدمی شخصههیت  ودشههی ته حسهها 

همکههاران بههرای روشههن کههردن سهها تار  ودشههی تگی، 

ردنهد  صوصیات این شخصیت را در سه دسته تنظی  ک

 بها حساسهیت و ویژگهی بهالا  ودشی تگی که عهارت از

(Sensitive and specific،)  ودشی تگی بها حساسهیت 

 و (Sensitive and non-specific) بهالا و ویژگهی پهایین

  ودشههی تگی بهها ویژگههی بههالا و حساسههیت پههایین

(Specific and non-sensitive( بود )12) از بین این .

ای برای پایههای دسته اول به عنوان ویژگی ،سه دسته

مرحله اول )افترا  کلی بین شخصیت  ودشهی ته بها 

تمهامی  ،از آن پهس. گردیدها( انتخاب دیگر شخصیت

عوامل گ ته شده در این دسته با تمامی موارد موجود 

هههایی کههه توافههق کمههی و آن شههددر منههابع مقایسههه 

 ،نهایههت . درگردیههدحههذ   شههت،رویشههان وجههود دا

های به دست آمده برای مرحلهه اول غربهالگری ویژگی

تخهههیلات ، کمهههی همکهههاری ،اسهههتحقا » شهههامل

 ،ارزش سهازی دیگهرانتحقیهر و بهی، بینهی ودبزرگ

 و جهههدایی عهههاط ی و عهههدم همهههدلی بههها دیگهههران

 . بود« جوییراابت

های مخصوص نامه، ویژگیبرای مرحله دوم پرس 

های آشههکار های حسهها  کههه  ودشههی ته ودشهی ته

احساسههات »بههه صههورت  نهودنههد،ههها واجههد آن ویژگی

پذیری نسهههت بههه حسهها  بههودن و آسههی  ،من ههی

 وعههزت ن ههس پههایین و نوسههانی  ،انههزوا ،طردشههدگی

. سسس با اسهت اده از استخراج گردید« از ودگذشتگی

Watson (12 )و  Clarkنامهه راهنمای طراحی پرس 

تجربه نویسنده بهه عنهوان درمهانگر افهراد  ،و همچنین

. محتههوای شههدطراحههی  ؤالسهه دیتعههدا ، ودشههی ته

 ایهای شهنا ته شهدهنامهاز پرس  نیز الات دیگرؤس

PNI (15 ،)5-PID (18 ،)FFNI (16 ،)-52ماننهههههد 

MCNS (14 و )Personality Big Five Inventory 

(BFI)  نسهخه اولیهه گردیدبا کمی ت ییرات استخراج .

پزشک کهه حیطهه اصهلی فعالیهت پنج روان در ا تیار

ها داده شد و از آنارار  بود،درمانی تحلیلی ها روانآن

با توجه به کی یت، مرته  بودن و  تاد گردی  واستدر

ال ؤبهه ههر سه ،الاتؤادرت غربالگری و جداسازی سه

 یهها )اابههل اهههول( و  2)غیههر اابههل اهههول(،  1نمههره 

حذ  شهدند.  1نمره  دارایالات ؤدهند. سب) وب(  3

ال بهرای ؤسه 44نامه با با این روش، نسخه اول پرس 

ال بهههرای ؤسههه 81 ودشهههی تگی )مرحلهههه اول( و 

  ودشهههی تگی حسههها  )مرحلهههه دوم( طراحهههی و 

 .گردیدآماده 

 دانشههجوی سههال  844 بررسههی،مههورد  هاینمونههه

 ن ههر( و  452) انزنهه آنههان رادرصههد  2/56 بودنههد کههه

. تشههکیل دادنههد( ن ههر 352) انمههرددرصههد را  8/43

 زنهههان و مهههردان بهههه ترتیههه  میهههانگین سهههنی 

. افهراد از سال بهود 34/23 ± 51/2 و 12/22 ± 61/2

درصهد  24بی  از الهته  بودند، شهرهای مختل  ایران

وارد بلوچسهتان  و از دو استان کرمان و سیسهتان آنان

ههای مختله  این دانشگاه شده بودنهد و در دانشهکده

http://ajcr.kmu.ac.ir/
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ها بهه . فراوانی تحصیل در دانشهکدهکردندتحصیل می

 ن ر(، تربیهت 114، درصد 2/13)ادبیات  ترتی  شامل

 ، درصههد 4/4ن ههر(، حقههو  ) 16، درصههد 4/2بههدنی )

 ن ههر(، علههوم  46، درصههد 2/5)ن ههر(، ریاضههیات  32

ن هر(،  64، درصهد 4/8ن هر(، هنهر ) 14، درصد 2/11)

 ن هههر(، کشهههاورزی  256، درصهههد 8/31)مهندسهههی 

  درصههد، 4/6ن ههر(، مههدیریت ) 114، درصههد 2/13)

. اگرچهه بهود ن هر( 32، درصد 4/4فیزیک ) و( ن ر 48

توانهد از لحهاس سهطح تحصهیلات بها می هااین نمونهه

دولتی  دلیلمیانگین جامعه ایران مت اوت باشد، اما به 

دانشگاه، از لحاس وضعیت اجتماعی و ااتصادی و بودن 

نسهههت افههراد روسههتایی بههه شهههری در آن، شهههیه بههه 

میانگین جامعه ایران است. افراد مههتلا بهه ا هتلالات 

آیا مهتلا به مشهکل »ال ؤروانی عمده با پرسیدن دو س

آیا سابقه مراجعه منظ  »و  «باشید؟اعصاب و روان می

شناسهان توس  روان «دارید؟به پزشک اعصاب و روان 

تمهام  میهان کنهار گذاشهته شهدند. از کننده مصاحهه

ن هر  322 نامهه داده شهد،ها پرسه افرادی که به آن

ن ههر  842را کامههل نکههرده بودنههد و از  هانامهههپرسهه 

الات پاسهخ ؤدرصد سه 14ن ر به بی  از  3 مانده،باای

افهراد مصهاحهه  همهه. از شهدندنداده بودند که حذ  

 .ا ذ گردیدنامه کتهی شده رضایت

 معیار خودشیفتگی و خودشیفتگی حسهاس

(Narcissism and Vulnerable Narcissism Scale 
 پس از ارزیابی و بههود اولیه روایی ظهاهری(: NVSیا 

(Face validity) و روایی محتوایی (Content validity) 

ال ؤسه 125 متشهکل ازنامه، نسهخه اولیهه آن پرس 

ال بهه ؤسه 44الات بهه ترتیه  ؤشهد. از ایهن سهتهیه 

ال بهه  ودشهی تگی حسها  ؤسه 81 ودشی تگی و 

ای درجهه شه دهی . از سیست  نمرها تصاص داشت

بهرای  5 نمهره غله  و بهرای کهاملاً )نمره ص رلیکرت 

 چنهیندرست( است اده شهد. دلیهل اسهت اده از  کاملاً

تعهداد زیهاد   طهرکهه از  بهوددهی ایهن سیست  نمره

 های میانگین جلوگیری شود.جواب

تشهخیص  جههت ایهن ابهزار: MCNS (1۱)معیار 

 و شهامل  اسهت  ودشهی تگی حسها  طراحهی شهده

ال دیگهر و ؤسه 13( و 13) HSNSال از معیار ؤس 14

و  باشههدمی Cronbachs alpha، 81/4ضههری  دارای 

 Minnesota Multiphasic همهستگی آن بها مقیها 

Personality Inventory (MMPI ) برای  ودشی تگی

(. پههس از 14)بههه دسههت آمههده اسههت  65/4 ،حسهها 

 حاضهردر مطالعهه  MCNS معیار ترجمه و بازترجمه،

 ضهههههری  مهههههورد اسهههههت اده اهههههرار گرفهههههت و 

Cronbachs alpha  گردید.  محاسهه 62/4 آنترجمه

 1لیکرت طی  الات از نو  ؤدهی برای سسیست  نمره

 امتیازی بود. 5تا 

بهه فاصهله  (Test-retest) بازآزمون -پایایی آزمون

دانشجوی انتخاب شده از طریهق  34 روی دو ه ته بر

 (Stratified sampling) بندی شهدهگیری طهقهنمونه

 تجزیهه و تحلیهلیید ارار گرفهت. یمورد تانجام شد و 

کمتهر از  Kappaال نمره ؤس 14الات نشان داد که ؤس

از حذ  ایهن  پس. کس  کردند( 31/4تا  43/4) 4/4

نامه باای ماند. بعضی از ال در پرس ؤس 115 ال،ؤس 14

 (Missing data)رفتهه  از دست ها که مقدار دادهپرس 

 ها ک  بود، بها اسهت اده از روش انتسهاب چندگانههآن

(Multiple imputation method)  تخمین زده شد. به

، 42های رفتهه پرسه  های از دستکه داده علت این

  ،حههذ  شههد. در نهایههت ،زیههاد بههود 82و  82، 21

 پرسهه  بههرای  ودشهههی تگی و  38پرسهه  ) 111

تحلیهل  جهتپرس  برای  ودشی تگی حسا (  23

 های آماری باای ماند.عاملی و دیگر تحلیل

از طریهق  NVSها یا عوامل هر دو بخه  زیرمقیا 

 (Exploratory factor analysis) تحلیل عامل اکتشهافی

  های اصهههههلیل ههههههؤروش م اسهههههت اده از و بههههها

(Principal component analysis  یهاPCA و دوران )

بهه دسهت آمهد. بها توجهه بهه  (Varimax) کساواریم

برای ههر  یک تحلیل پنج عاملی ابتداریزه، نمودار شن

دو بخ   ودشی تگی و  ودشهی تگی پنههان اعمهال 
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کهه اگهر تحلیهل پهنج عهاملی  ه شدشد. تصمی  گرفت

هها نیهز مهورد حلراه عوامل مختلطی را نشهان دههد،

اهدرت  افهزای بهرای  ،است اده ارار گیهرد. همچنهین

ال زمانی به یهک عامهل ا تصهاص داده ؤافترا ، هر س

باشهد و  35/4از  ترشود که ضری  بار عاملی آن بیشه

الی ضری  بار عاملی بهالایی بهرای دو یها چنهد ؤاگر س

شههود کههه داشههت، بههه عههاملی ا تصههاص داده  عامههل

الاتی ؤبیشترین ضری  را برای آن عامل دارد. سسس س

که از لحاس معنایی با زیرمقیا  ا تصاص داده شهده 

 حذ  گردید. ،فااد ارتهاط بود

ههای دو بخه  زیرمقیها  جهتسازگاری درونی 

NVS   با است اده از ضهریCronbachs alpha  مهورد

  ،دههی بهه ههر عامهل. بهرای نمهرهارار گرفهتبررسی 

الات ههر عامهل ؤنمره به صورت مساوی بهین سه 144

تقسههی  گردیههد. در هههر بخهه  بهها اسههت اده از روش 

Spearman های ، همهستگی بین زیرمقیاNVS  بهه

میانگین، میانه و صدک ده  و نودم  وصورت جداگانه 

و ( Skewnessچهههولگی ) برآوردههههای ،و همچنهههین

Kurtosis هههای دو جنسههیت در زیرمقیا  بههرای هههر

NVS  به صورت جداگانه محاسهه شد. ت اوت بهین دو

کلی و  ودشی تگی حسا  جنسیت در  ودشی تگی 

. مورد تجزیه و تحلیل ارار گرفت t آزمون با است اده از

انحهرا  معیهار  2و  1دهنهدگان بهالای  فراوانی پاسخ

برای هر دو جنسیت در  ودشی تگی و  بالای میانگین

و بررسههی  z-score از طریههق ودشههی تگی حسهها  

 MCNSبها  NVSههر بخه  از  Pearsonهمهسهتگی 

 22نسهخه  SPSSافهزار نرم درها . دادهگردیدمحاسهه 

(version 22, IBM Corporation, Armonk, NY )

 .ارار گرفتتحلیل مورد تجزیه و 

 

 هایافته

در  :NVSساختار عهاملی بشهش خودشهیفتگی 

( و با است اده Varimax دوراناکتشافی )تحلیل عامل 

، 42، 26، 24، 22، 3الات ؤحل پهنج عهاملی، سهاز راه

بههر روی عامههل اول  114و  141، 146، 24، 61، 54

گهذاری نام «بینهی ودبزرگ»داده شد. این عامل  ارار

معنایی با این  الات انتخاب شده از نظرؤ. تمام سگردید

پراکنهدگی  درصد 1/8این عامل  بود وعامل هماهنگ 

 .(1جدول داد )را توضیح 

 111و  141، 12، 58، 43، 31، 12، 13الات ؤسهه

الات ؤداده شهد. در میهان سه بر روی عامهل دوم اهرار

به  58و  12، 13های پرس  ،«ارزش سازیبی» عامل

. عامهل شهدو حذ   نهودکلی عامل مربوط  مایهدرون

 . دادکل پراکندگی را توضیح درصد  6/8دوم 

، 36، 32، 15، 14های عامل سوم توسه  پرسه 

. ایهههن عامهههل شهههدتوضهههیح داده  14و  12، 84، 64

 14ال ؤ. سهگردیهدنامگهذاری  «گسستگی اجتمهاعی»

 مایههدرون ءجهز «ادب بهودنبهی» شد؛ چرا کهحذ  

پراکندگی درصد  2/2. فاکتور سوم نهودکلی این عامل 

 .دادرا توضیح 

 شرح 23و  53، 23، 14، 2 الاتؤعامل چهارم با س

استحقا  بهرای ». این عامل در اصل به معنی شدداده 

ارتهاط معنهایی چنهدانی  23ال ؤ. سباشدمی « دمات

و  2، 6الات ؤبا این عامل نداشت و حهذ  گردیهد. سه

کلی این  مایهدرونروی فاکتور پنج  گذاشته شد.  45

 در نظههر « اسههتحقا  بههرای توجههه و اطاعههت» ،عامههل

 شد.گرفته 

 ساختار عاملی بشش خودشهیفتگی حسهاس

ههای پهنج عهاملی و شه  حلراه :NVS نامهپرسش

نتایج مختلطهی را بهرای بخه   ودشهی تگی  ،عاملی

حهل از یک راه ،. بنابراینارایه نمودنامه حسا  پرس 

، 2جدول  هایبا داده مطابق ه ت عاملی است اده شد.

، 34، 21، 25، 24، 18، 1الات ؤعامههل اول شههامل سهه

. ایههن بههود 18و  15، 22، 26، 64، 46، 44، 32، 33

الات ؤنامگذاری گردیهد و سه «احساسات من ی»عامل 

به علت عهدم ارابهت معنهایی  18و  15، 22، 26، 64

کهل پراکنهدگی را  درصهد 41/8. این عامل شدحذ  

 . دادتوضیح 
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 کسادوران واریمبا است اده از Narcissism and Vulnerable Narcissism Scale (NVS ) نامهتحلیل عامل بخ   ودشی تگی از پرس : 1 جدول

 هاپرسش
 عامل

1 2 3 ۱ ۵ 

 46/4 62/4 -44/4 -42/4 14/4 .(4کند )عامل همه تواعات مرا برآورده نمی ،دهندآنچه دیگران نسهت به من انجام می -2

 13/4 24/4 -11/4 -24/4 4//54 *.(1)عامل  برای  بسیار مه  است ،دریافت نمودن احترامی که شایسته من است -3

 55/4 -444/4 43/4 35/4 44/4 .(5)عامل  های من گوش دهندها و نگرانیها به صحهتدر مکالمه با دیگران بیشتر تواع دارم آن -6

 41/4 12/4 -45/4 -12/4 21/4 .(5)عامل  رفتار نماید ،ام انتظار دارم مطابق استانداردهایی که اهول دارماز شریک زندگی -2

 21/4 48/4 4 14/4 12/4 .(4دان  )عامل شایسته دریافت توجه یا امتیازات بیشتری نسهت به دیگران میبیشتر اواات  ودم را  -14

 -24/4 42/4 24/4 54/4 41/4 .(2)عامل  ده ها کمک نمینزدیکان  شکایت دارند که اغل  به آن -13

 -28/4 11/4 48/4 26/4 -41/4 *.(3عاط ه هست  )عامل گویند سرد و بینزدیکان  می -14

 46/4 11/4 41/4 32/4 -23/4 *.(3ملاحظه هست  )عامل کنند که بیگاهی بر ی شکایت می -15

 42/4 33/4 26/4 44/4 -11/4 .(2)عامل  تمایلی به همکاری با دیگران ندارم -12

 4 -46/4 21/4 4 54/4 *.(1)عامل  کن پردازی می یال ،که فرد بسیار مؤثری هست  اغل  در مورد این -22

 -48/4 42/4 11/4 -43/4 13/4 .(4تواند مرا مانند دیگران شاد یا ناراحت سازد )عامل اهمیت نمیکن  امور ک احسا  می -23

 -28/4 48/4 13/4 14/4 38/4 *.(1های عادی بودن برای من اابل اهول نیست )عامل شهیه انسان -24

 -24/4 24/4 -22/4 14/4 42/4 *.(1)عامل  باشدلیاات من می و استعدادتر از جایگاه فعلی من پایین -26

 13/4 48/4 14/4 56/4 48/4 *.(2عامل ) مورد سرزن  من ارار  واهند گرفت ،در صورتی که دیگران مطابق  واست من رفتار نکنند -31
 46/4 45/4 31/4 36/4 -14/4 *.(3)عامل  شومنگران نیازهای دیگران نمی معمولاً -32

 48/4 15/4 45/4 21/4 42/4 *.(3عامل ) توان  به مشکلات دیگران ه  فکر کن به اندازه کافی  ودم مشکل دارم و نمی -36

 43/4 11/4 18/4 21/4 34/4  .بخش بیشتر اواات راحت دیگران را نمی -41

 22/4 15/4 12/4 -11/4 36/4 *.(1عامل ) کن پردازی می یال ،شومکه به عنوان فردی موفق شنا ته می اغل  در مورد این -42

 -41/4 11/4 11/4 54/4 48/4 *.(2)عامل  کن وری میآیاد اشتهاهات دیگران را مرتهاً -43

 48/4 41/4 -45/4 -18/4 22/4 .(5)عامل  درک کند ل کسی است که مرا کاملاًآدوست یا همسر ایده -45

 15/4 41/4 -21/4 -14/4 56/4 *.(1)عامل تمایل دارم بهترین باش   -54

 48/4 53/4 25/4 21/4 -41/4 .(4)عامل  گویند انسان پرتواعی هست می اطرافیان  معمولاً  -53

 41/4 41/4 41/4 44/4 -23/4 *.(2)عامل  ن را رعایت کن آکن  اانون مخصوص دیگران است و من نهایستی تصور می -58

 -44/4 44/4 53/4 14/4 41/4 *.(3شوم )عامل رود دلتنگ نمیاغل  در حدی که انتظار میدر دوری از نزدیکان   -64
 15/4 -41/4 12/4 46/4 52/4 *.(1کن  )عامل پردازی می یال ،شومکه تحسین می اغل  در مورد این -61

 -11/4 54/4 21/4 26/4 -14/4 .(4)عامل  زن گویند زیاد غر مینزدیکان  می -23

 -11/4 24/4 -42/4 -44/4 43/4 *.(1باش  )عامل به طور  اصی در مورد موفق شدن یا شکست  وردن  حسا  می -24

 28/4 22/4 14/4 -43/4 48/4 .شومراضی نمی ،دان  دریافت نکن نچه را که حق  ود میآتا همه  -84

 -22/4 15/4 54/4 22/4 18/4 *.(3عامل ) توجهی من به  ودشان شکایت دارندنزدیکان  از بی -84

 -23/4 46/4 44/4 25/4 14/4 *.(3)عامل  میزان احساسات من نسهت به نزدیکان  کمتر از حد انتظار است -12

 11/4 42/4 61/4 4 -44/4 .(3 عامل) دبانه نیستؤدم با دیگران م ورگاهی بر -14

 -14/4 4 45/4 62/4 31/4 *.(2عامل ) تمایل به سرزن  کردن دیگران دارم -12

 43/4 41/4 34/4 46/4 -15/4 *.(2عامل ) شومبا رنج دیگران ناراحت نمی -141

 28/4 24/4 -14/4 -26/4 42/4 *.(1عامل ) رزوی من بوده استآطل  هست  و رسیدن به بالاترین درجه فردی کمال -146

 12/4 24/4 4 14/4 34/4  .ده ا دیگران حق را به  ودم میببیشتر اواات در بحث  -148

 14/4 -14/4 41/4 41/4 64/4 *.(1عامل ) کن پردازی می یال ،رس هایی  ارج از انتظار میکه به موفقیت اغل  در مورد این -141

 -22/4 13/4 14/4 53/4 44/4 *.(2کن  )عامل زیاد توجه نمی به مشکلات دیگران معمولاً  -111

 15/4 42/4 -18/4 15/4 52/4 *.(1عامل )ام بایستی فردی منحصر به فرد و مت اوت از دیگران باش  کردهدر  یالات  اغل  تصور می -114
 اند.نامه باای ماندهنهایت در پرس در هایی که آیت *

 برای توجه و اطاعتاستحقا   :5 و عامل : استحقا  برای  دمات4 ، عامل: گسستگی اجتماعی3 ، عاملارزش سازی: بی2 ، عامل:  ودبزرگ بینی1 عامل

 

، 145، 144، 143، 62، 65، 41 ،48، 11الات ؤسهه

بههر روی عامههل دوم گذاشههته شههد.  115و  112، 114

. بههود «تههر  از نقههص»، کلههی ایههن عامههل مایهههدرون

بههه علههت  112و  114، 144، 65، 48، 11الات ؤسهه

. ایهن اصهلی حهذ  شهد مایههدرونارتهاط بودن با بی

 .دادکل پراکندگی را توضیح  درصد 44/5عامل 

عهزت ن هس پهایین و »عنهوان  تحهتعامل سهوم 

و  24، 56، 44، 38، 28، 22، 11الات ؤبا سه «نوسانی

کهل درصهد  32/5ایهن عامهل شهد و توضیح داده  13

 .دادپراکندگی را توضیح 
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 کسابا است اده از دوران واریمNarcissism and Vulnerable Narcissism Scale (NVS ) نامهتحلیل عامل بخ   ودشی تگی حسا  پرس  :2جدول 

 هاپرسش
 عامل

1 2 3 ۱ ۵ ۶ ۷ 

 11/4 14/4 -41/4 54/4 42/4 12/4 4 .(4عامل ) شناسندگرا میدیگران مرا به عنوان فردی درون -1

 15/4 46/4 41/4 22/4 -42/4 14/4 34/4 کن .شوند، احسا  شرم میواتی دیگران متوجه نیازهای من می -4

 38/4 -43/4 14/4 22/4 12/4 -43/4 42/4 .(2ده  کسی با من صمیمی شود )عامل به راحتی اجازه نمی معمولاً -5

 12/4 -14/4 23/4 18/4 48/4 -42/4 31/4 گیری با من باشد.ولیت تصمی ؤدوست ندارم مس -8

 41/4 12/4 -41/4 14/4 41/4 14/4 54/4 .(1کن  )عامل احسا  تنها بودن می ،حتی اگر در میان جمع باش  -1

 41/4 41/4 -41/4 18/4 22/4 32/4 42/4 .(2هرا  دارم )عامل  ،که در مواعیتی ارار گیرم که باعث شرمندگی من شود از این -11

 -41/4 28/4 -12/4 45/4 22/4 11/4 22/4 در رواب  نزدیک  نگران  طر  مقابل  مرا ترک کند. -12

حسادت  ،کنندتوجه و تحسین دیگران را بی  از من جل  مینسهت به افرادی که  -16

 .(4کن  )عامل می

48/4 42/4 41/4 53/4 41/4 25/4 43/4- 

 18/4 43/4 14/4 15/4 44/4 41/4 54/4 .(1اغل  اواات غمگین هست  )عامل  -18

 42/4 44/4 -41/4 46/4 52/4 15/4 -42/4 .(3کن  )عامل احسا  مه  بودن بیشتری می ،کنندواتی دیگران به من تکیه می -11

 31/4 -46/4 12/4 14/4 -11/4 -44/4 42/4 .(1)عامل  تواند علااه مرا بسیار جل  نمایدهی  چیزی نمی -24

 38/4 -41/4 4 46/4 22/4 -44/4 12/4 .(2تمایل ندارم به دیگران وابسته باش  )عامل  -21

 -43/4 48/4 -44/4 48/4 22/4 22/4 32/4 .(1)عامل  همیشه نگران چیزی هست  -25

 -11/4 13/4 14/4 44/4 35/4 444/4 22/4 .(3)عامل نهود  مه  برای  دیگران نظر کاش ای کن می آرزو -22

 -41/4 11/4 25/4 44/4 41/4 -41/4 16/4 .(3)عامل  نیست  وشایند برای  هست  حسا  اینقدر رواب  در این که -28

 44/4 48/4 21/4 44/4 -48/4 -48/4 53/4 .(1)عامل  امتقریهاً هی  وات از زندگی لذت نهرده -21

 41/4 45/4 41/4 46/4 22/4 4 52/4 .(1)عامل  کن غل   ود را سرزن  میا -34

 34/4 42/4 25/4 11/4 -14/4 48/4 44/4 .(1)عامل  توان  با جمع ااطی شومواتی در میان جمع هست ، نمی -33

 41/4 16/4 14/4 45/4 -42/4 -45/4 21/4 .(2)عامل  شوماغل  در رواب  با دیگران صمیمی نمی -34

 44/4 -42/4 12/4 51/4 46/4 -43/4 12/4 .(4)عامل  نهاش  دیگران توجه مرکز در ده می ترجیح -35

 48/4 15/4 14/4 14/4 42/4 -48/4 64/4 .(1)عامل  لیااتی دارمک ایتی و بیاحسا  بی -32

 -42/4 -42/4 13/4 -41/4 51/4 12/4 11/4 .(3)عامل  شومنسهت به اثرات من ی رفتارهای  بر روی دیگران زیاد دچار عذاب وجدان می -38

 442/4 -41/4 32/4 18/4 12/4 26/4 11/4 .(5)عامل  شومکنند، ناامید نمیواتی دیگران به من توجه نمی -31

 -45/4 -14/4 21/4 14/4 41/4 42/4 -41/4 .(3)عامل  امبی  از آنچه هست  انتظار داشته ز  ودم  یلیا -44

 44/4 48/4 -41/4 45/4 -14/4 14/4 54/4 .(1)عامل ام ام راضی و  وشحال نهودههای روزمرهتوان گ ت هرگز از فعالیتمی -44

 43/4 15/4 -14/4 -46/4 45/4 41/4 64/4 .(1)عامل  کن حسا  ناامیدی میا -46

 45/4 -42/4 42/4 22/4 41/4 31/4 46/4 .(2)عامل  گردمشوم تواعات  را نادیده بگیرم، عصهانی میواتی مجهور می -48

ام، ات ااات اغل  نگران هست  که مهادا به  اطر اشتهاهاتی که در گذشته مرتک  شده -41

 .(2)عامل  بدی بی تد

21/4 46/4 12/4 24/4 15/4 14/4- 48/4- 

 -45/4 14/4 13/4 61/4 -42/4 14/4 32/4 .(4)عامل  امکن  پذیرفته نشدهدر میان جمع احسا  می -51

 24/4 46/4 23/4 52/4 42/4 23/4 -45/4 .(4)عامل  در شرو  رواب  با دیگران معمولاً  ودم شرو  کننده نیست  -52

 -13/4 -41/4 33/4 12/4 14/4 25/4 44/4 .نسهت به انتقاد دیگران از  ودم بسیار حسا  هست  -54

 -46/4 21/4 21/4 -43/4 25/4 -42/4 23/4 کن .گیرم احسا  تحقیرشدگی میواتی مورد انتقاد ارار می -55

 14/4 41/4 44/4 -13/4 45/4 32/4 42/4 .(3)عامل کن  های دیگران نسهت به  ودم زیاد دات میبه واکن  -56

 12/4 -41/4 32/4 45/4 11/4 44/4 43/4 .(5)عامل در واست کمک از دیگران برای  دشوار است  -52

 18/4 43/4 -42/4 41/4 48/4 -45/4 14/4 .(6)عامل  اگر دوستان  از بر ی افکار و احساسات پنهانی من آگاه شوند، شوکه  واهند شد -51

 -12/4 32/4 11/4 46/4 42/4 18/4 12/4 .(6)عامل کن  شود، احسا  شرمندگی میواتی به من انتقاد می -61

 4 -44/4 53/4 48/4 41/4 13/4 12/4 .(5)عامل  برای شرو  رابطه با دیگران اضطراب دارم -62

 -41/4 14/4 22/4 24/4 -41/4 11/4 23/4 پوشی کن .ها چش شود از آنناامیدی از برآورده شدن تواعات  باعث می -63

 کن توانند نیازها و تواعات  را درک کنند، احسا  شرمندگی میزمانی که دیگران نمی -64

 .(1)عامل 

35/4 44/4 45/4- 41/4 15/4 22/4 45/4 

 -16/4 16/4 14/4 45/4 16/4 31/4 12/4 .(2)عامل  در رواب  نزدیک  نگران  طر  مقابل مرا وااعاً دوست نداشته باشد -65

 -14/4 12/4 -14/4 -48/4 38/4 32/4 42/4 .نمایند یلی کنجکاوم بدان  دیگران در مورد من چه اضاوتی می -66

 -41/4 -11/4 18/4 14/4 14/4 38/4 22/4 .(2)عامل  مش ولیت ذهنی زیادی با درستی یا نادرستی رفتارهای  دارم -62

 14/4 4 -42/4 54/4 32/4 34/4 -18/4 .(4)عامل ها نیازمند یا وابسته هست  دوست ندارم دیگران فکر کنند به آن -68

 15/4 -46/4 -41/4 11/4 58/4 22/4 -26/4 .(3)عامل کن  نقص باشد، احسا  بهتری در مورد  ودم پیدا میواتی کارم بی -24
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 )ادامه( کسابا است اده از دوران واریمNarcissism and Vulnerable Narcissism Scale (NVS ) نامهتحلیل عامل بخ   ودشی تگی حسا  پرس  :2جدول 

 هاپرسش
 عامل

1 2 3 ۱ ۵ ۶ ۷ 

 11/4 45/4 31/4 41/4 46/4 25/4 24/4 .(5)عامل کن  شوم احسا  اضطراب میواتی وارد جمعی می -22

 35/4 12/4 15/4 48/4 -24/4 4 23/4 .(2)عامل تمایلی به رابطه نزدیک عاط ی ندارم  -25

 15/4 28/4 36/4 -44/4 -45/4 -15/4 32/4 .(1)عامل کن  های گروهی اجتناب میتا جایی که ممکن است از فعالیت -26

 16/4 31/4 34/4 -43/4 -42/4 -28/4 42/4 .(1)عامل مایل نیست  اواات  را با دیگران بگذران   -22

 21/4 16/4 24/4 4 12/4 43/4 -14/4 کن .معمولاً عصهانیت  را از دیگران مستقیماً ابراز نمی -28

 -46/4 21/4 31/4 -11/4 14/4 46/4 45/4 .(5)عامل  اعتماد به ن س من بستگی به اضاوت دیگران از من دارد -21

 18/4 23/4 42/4 48/4 -24/4 -48/4 28/4 .(5)عامل  به پیدا کردن دوست علاامند نیست  -81

 43/4 31/4 24/4 41/4 -48/4 45/4 22/4 تمایلی به ایجاد رواب  جدید ندارم. -83

 24/4 23/4 42/4 445/4 46/4 11/4 -48/4 .(5)عامل  حر  هست عمولاً ساکت و بیم -85

 -43/4 -11/4 21/4 445/4 -13/4 32/4 11/4 کن .همیشه به بدترین ات ا  ممکن فکر می -86

 14/4 55/4 -42/4 38/4 -42/4 -41/4 46/4 .(6)عامل های  را با دیگران تقسی  نمای  دوست ندارم موفقیت -88

 21/4 33/4 42/4 34/4 -26/4 441/4 21/4 از نظر عاط ی فرد سردمزاجی هست . -81

 -46/4 43/4 -44/4 15/4 42/4 -41/4 35/4 .(6)عامل شوم از این که دیگران چیزهایی دارند که من ندارم، آزرده  اطر می -14

 -42/4 12/4 16/4 48/4 12/4 31/4 34/4 کن  اعتماد به ن س  پایین است.احسا  می -11

 18/4 -46/4 41/4 41/4 41/4 28/4 -13/4 .(3)عامل  واه  نقطه ضع ی به دیگران نشان ده  نمی -13

 دهدباشد که مدام مرا مورد سرزن  و اتهام ارار میکن  فردی در درون  میاحسا  می -15
 .(1)عامل 

45/4 18/4 42/4 41/4- 46/4 41/4 42/4- 

 44/4 11/4 12/4 42/4 41/4 25/4 21/4 کن .ارزشی میکنند، احسا  بیواتی دیگران به من توجه نمی -16

 43/4 24/4 11/4 444/4 -41/4 14/4 43/4 .(1)عامل  کن  بیشتر مردم به من علااه ندارنداکثراً فکر می -18

 42/4 46/4 11/4 45/4 -46/4 4 34/4 .(6)عامل  کن های دیگران حسادت میاغل  نسهت به موفقیت -11

 24/4 32/4 24/4 11/4 -22/4 13/4 12/4 تمایلی به رههری یا مدیریت ندارم. -144

 44/4 32/4 11/4 -11/4 -46/4 18/4 21/4 بینی دارم.کن  نسهت به دیگران  ودک احسا  می -142

 44/4 22/4 14/4 46/4 -42/4 32/4 13/4 .(2)عامل  نقص نهاشد، از نظر من اابل اهول نیستده  بیاگر کاری که انجام می -143

 4 12/4 18/4 42/4 45/4 51/4 -41/4 .(2)عامل  پذیر هست در رواب  حسا  و آسی  -144

 -41/4 45/4 42/4 -41/4 14/4 64/4 41/4 .(2)عامل کن  گر اشتهاهی از من سر بزند،  ودم را بسیار سرزن  میا -145

 -41/4 34/4 42/4 33/4 48/4 -14/4 26/4 .بین  ودم را به عنوان یک رههر  وب نمی -142

 33/4 -42/4 -45/4 4 -41/4 46/4 -43/4 .(2)عامل ها را وا   ود کن  تا آنبیشتر  ودم را وا  دیگران می -114

 22/4 -41/4 -48/4 44/4 25/4 45/4 -11/4 .(2)عامل  شود حس بهتری نسهت به  ودم داشته باش ز ودگذشتگی موج  میا -112

 54/4 16/4 -41/4 41/4 -12/4 18/4 14/4 .(2)عامل  براز عواط  برای  دشوار استا -113

 45/4 -46/4 41/4 46/4 46/4 48/4 22/4 .(2)عامل دان  در ایجاد مشکلات معمولاً بیشتر از همه  ودم را مقصر می -115

 انزوا: 4 نوسانی و عامل و پایین ن س عزت:  3 نقص، عامل از تر : 2 من ی، عامل احساسات: 1 عامل

 .اندشده حذ  نامناس  Cronbach's alpha علت به 6 و5 ،4 شماره هایعامل
 

، 1های پرس  با «انزوا»تحت عنوان عامل چهارم 

و  16الات ؤ. سهشهدداده  شرح 68و  52، 51، 35، 16

و حذ  شهد. ایهن عامهل  نهودعامل مربوط این به  68

، 31الات ؤ. سدادکل پراکندگی را توضیح درصد  45/4

ارتهههاط بههه عامههل پههنج   85و  81، 21، 22، 62، 52

و  14، 88، 61، 51الات ؤ. عامل شش  شامل سهداشت

و  25، 34، 21، 5الات ؤو عامهل ه ههت  شهامل سهه 11

 .بود 113

در بخه   :NVSنامهه سازگاری درونی پرسش

ضههری   ودشههی تگی، میههزان سههازگاری درونههی )

Cronbachs alpha عامل چهارم و پهنج  بهه انهدازه )

حذ  گردید. سهازگاری درونهی و  نداشت کافی پایایی

ضهری  اابل اهول تشخیص داده شد. نیز  عواملدیگر 

Cronbachs alpha  بینهی،  هودبزرگ»بهرای عوامهل

بهه ترتیه  « ارزش سهازی و گسسهتگی اجتمهاعیبی

 گردید. برآورد 24/4و  63/4، 23/4

در بخ   ودشی تگی حسا ، سهازگاری درونهی 

های پنج ، شش  و ه هت  نیهز بهه علهت پایهایی عامل

بهرای  Cronbachs alphaضهری  پایین حهذ  شهد. 

احساسات من ی، تهر  از نقهص، عهزت »سایر عوامل 

، 64/4، 28/4به ترتیه   «نوسانی و انزوا ن س پایین و

 .به دست آمد 64/4و  65/4
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 Narcissism and Vulnerable Narcissism Scale (NVS ) نامه ودشی تگی حسا  پرس و  های بخ   ودشی تگیمقیا بین زیر Pearsonهمهستگی نتایج  :3جدول 

 نمره کل  ودشی تگیبا ه  و با 
 گسستگی اجتماعی ارزش سازیبی بینیخودبزرگ کل خودشیفتگی 

    1  ودشی تگی کل

   1 **65/4 بینی ودبزرگ

  1 -42/4 **64/4 ارزش سازیبی

 1 **52/4 -43/4 **62/4 گسستگی اجتماعی

 انزوا عزت نفس پایین و نوسانی ترس از نقص عواطف منفی خودشیفتگی حساس کل 

     1  ودشی تگی حسا  کل

    1 **25/4 عواط  من ی

   1 **32/4 **68/4 تر  از نقص

  1 **35/4 *48/4 **51/4 عزت ن س پایین و نوسانی

 1 **18/4 **32/4 **33/4 **64/4 انزوا
 )دوطرفه( 41/4دار در سطح وجود همهستگی معنی**)دوطرفه(،  45/4دار در سطح وجود .همهستگی معنی*

 

ههای ههای بشهشهمبستگی بین زیرمقیاس

 ،3جهدول  ههایبهر اسها  داده :NVSنامهه پرسش

تک عوامل بخ   ودشهی تگی بها مجمهو  نمهره تک

. از نظهر شهتیها بهالاتر دا 6/4 همهستگی ، ودشی تگی

ارزش گسسهتگی اجتمهاعی و بهی»ارتهاط بهین عوامهل، 

 داشت، 52/4در حد  ایهمهستگی اابل ملاحظه «سازی

 .ندادندرا نشان اما دیگر عوامل همهستگی بالایی 

تمهام عوامهل  ودشهی تگی  بین همهستگی بالایی

 ،. همچنینمشاهده شدحسا  با نمره کلی این بخ  

داری با یکدیگر نیز همهستگی معنی تمامی این عوامل

. کمتهرین همهسههتگی مربهوط بهه رابطههه را نشهان داد

« احساسههات من ههی و عههزت ن ههس پههایین و نوسههانی»

عهزت »و بیشترین همهستگی مربوط به رابطه ( 48/4)

 .بود (35/4« )و تر  از نقص ن س پایین و نوسانی

هههای توزیههو و ا ههر جنسههیت بههر زیرمقیاس
میانگین، میانه، انحهرا   :NVSنامه های پرسشبشش

ههای شها ص ،و همچنهین نهودم و ده معیار و صدک 

بهههرای ههههر دو جنسهههیت در  Kurtosisو  چهههولگی

 های  ودشهی تگی و  ودشهی تگی حسها زیرمقیا 

 شده است. ارایه 4، در جدول NVS نامهپرس 
 

 ت کیک جنسیتبه  Narcissism and Vulnerable Narcissism Scale (NVS)نامه  ودشی تگی و  ودشی تگی حسا  پرس  هایبخ های زیرمقیا  :۱ جدول

 انحراف معیار ±میانگین  میانه 
 Kurtosis چولگی صدک )نمره(

11 01 

       ن ر( 352) مرد
 42/4 -21/4 51/13 32/12 38/46 ± 14/6 46/1  ودشی تگی کل

 -21/4 25/4 26/36 32/23 24/53 ± 24/12 14/54 بینی ودبزرگ

 -34/4 -11/4 44/64 44/16 24/44 ± 14/12 44/44 ارزش سازیبی

 -43/4 -34/4 44/64 14/21 48/44 ± 34/12 42/8 گسستگی اجتماعی

       ن ر( 452) زن
 26/4 14/4 62/61 31/13 25/54 ± 24/8 41/5  ودشی تگی کل

 14/31 64/4 65/45 44/44 41/52 ± 44/11 14/54 بینی ودبزرگ

 51/4 -41/4 44/64 44/24 35/46 ± 28/15 44/48 ارزش سازیبی

 53/4 -44/4 65/21 31/43 54/41 ± 58/13 51/4 گسستگی اجتماعی

       ن ر( 352) مرد
 14/53 43/4 51/26 32/51 34/46 ± 34/11 45/1  ودشی تگی حسا  کل

 31/4 -18/4 44/64 44/16 54/44 ± 54/16 44/42 عواط  من ی

 -43/4 48/4 44/22 44/24 11/41 ± 42/18 44/48 تر  از نقص

 -46/4 33/4 22/5 44/35 46/55 ± 14/15 52/5 و نوسانی عزت ن س پایین

 -22/4 33/4 44/65 44/24 14/44 ± 64/12 44/44 انزوا

       ن ر( 452) زن
 34/4 18/4 62/22 38/52 34/54 ± 14/21 34/54  ودشی تگی حسا  کل

 21/4 -43/4 44/64 44/32 44/41 ± 44/13 44/54 عواط  من ی

 54/4 -25/4 44/68 44/36 14/51 ± 13/1 44/52 تر  از نقص

 46/4 52/4 44/24 32/5 14/53 ± 12/8 52/5 و نوسانی عزت ن س پایین

 -46/4 -15/4 44/24 44/24 24/45 ± 12/2 44/45 انزوا
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  Narcissism and Vulnerable Narcissism Scaleنامه رس پهای  ودشی تگی و  ودشی تگی حسا  از نمرات مردان و زنان در بخ  :۵ جدول

(NVS ) های آنو زیرمقیا 

 t P انحراف معیار ±میانگین  جنسیت 

 < 441/4 64/5 38/46 ± 64/14 مرد  ودشی تگی کل

 25/54 ± 26/8 زن

 42/4 -24/4 24/53 ± 42/12 مرد بینی ودبزرگ

 41/52 ± 44/11 زن

 < 441/4 34/5 24/44 ± 14/12 مرد ارزش سازیبی

 35/46 ± 28/15 زن

 < 441/4 64/8 48/44 ± 33/12 مرد گسستگی اجتماعی

 51/41 ± 58/13 زن

 < 441/4 42/5 38/46 ± 31/11 مرد  ودشی تگی حسا  کل

 32/54 21/1 زن

 < 441/4 51/8 55/44 ± 51/16 مرد عواط  من ی

 42/41 ± 44/13 زن

 414/4 45/2 11/41 ± 42/18 مرد تر  از نقص

 12/51 ± 12/13 زن

 461/4 -82/1 46/55 ± 11/15 مرد و نوسانی عزت ن س پایین

 16/53 ± 84/12 زن

 < 441/4 44/4 12/44 ± 66/12 مرد انزوا

 26/45 ± 26/12 زن

 

کههه زنههان در هههر دو  دادنشههان  5جههدول نتههایج 

زیرمقیهها   ودشههی تگی و  ودشههی تگی حسهها  بههه 

. را بهه کسه  کردنهدداری نمرات بالاتری صورت معنی

از بخههه   «بینهههی هههودبزرگ»مهههردان در عامهههل 

از  «عزت ن س پهایین و نوسهانی» ودشی تگی و عامل 

نسهت بهه  را بخ   ودشی تگی حسا  نمرات بالاتری

که الهتهه ایهن دو مهورد ا هتلا   به دست آوردندزنان 

 .را نشان نداد یدارمعنی

انحهرا   2و  1دهندگان با نمهرات  فراوانی پاسخ

در  ودشی تگی و  ودشی تگی  معیار بالای میانگین

شهده ارایهه  6حسا  برای هر دو جنس در جهدول 

بر اسا  سنج  مسهتقل ههر دو  آناعداد که  است

کهه از  ی. در صهورتبه دسهت آمهدنامه بخ  پرس 

ای  ودشی تگی حسها  اسهت اده سنج  دومرحله

انحرا  معیهار  2شود، از میان افرادی که نمره بالای 

ن ر(  1)درصد  2/14، داشتنددر بخ   ودشی تگی 

ن ر( از زنان واجهد نمهره  5)درصد  4/45از مردان و 

 انحههههرا   2 ودشههههی تگی حسهههها  بههههالای 

 بودند.معیار 

و  ههههای خودشهههیفتگیهمبسهههتگی بشش
با هم و بها  NVSنامه س پرسشخودشیفتگی حسا

MCNS : همهستگیPearson  های  ودشهی تگی بخ

به  MCNSبا  NVS نامهحسا  پرس و  ودشی تگی 
(. P < 441/4) محاسهههه گردیههد 42/4و  42/4ترتیهه  

بهه  62/4نسهت بهه هه   NVSهمهستگی دو زیربخ  
 (.P < 441/4)دست آمد 

 
 Narcissism and Vulnerable Narcissism Scale نامهپرس های  ودشی تگی و  ودشی تگی حسا  در بخ  معیار انحرا  2 و 1دهندگان با نمرات بالای  فراوانی پاسخ: ۶جدول 

(NVS  برای هر دو جنسیت بر اسا )z-score 

 ویژگی
 مرد زن کل

SD1 SD2 SD1 SD2 SD1 SD2 

 2 (4/2)  38( 84/14)  11 (64/2)  25( 6/16)  18 (2/2)  113( 1/14)   ودشی تگی

 11( 1/3)  36( 2/14)  11( 4/2)  84( 6/18)  22( 2/2)  124( 1/14)   ودشی تگی حسا 
SD: Standard deviation 
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 گیرینتیجه و بحث

ارزش سهازی بینی، بی ودبزرگ»سه عامل ، در نهایت

در بخ   ودشی تگی و چهار  «و گسستگی اجتماعی

احساسات من ی، تهر  از نقهص، عهزت ن هس »عامل 

در بخه   ودشهی تگی  نیهز« و انهزوا پایین و نوسانی

نامه باای ماند. بر  لا  انتظار، عوامهل پرس  حسا 

استحقا  و کمی همکهاری در بخه   ودشهی تگی و 

حساسههیت بههه طههرد در بخهه   ودشههی تگی عامههل 

 .حذ  شدنامه حسا  پرس 

الاتی که حس محق بودن را ؤدر مورد استحقا ، س

الاتی کهه معهانی ؤکرد و یا سهیید مییاز دید دیگران ت

بهه عوامهل چههارم و  ،نمهودتری را منتقل مهیطهیعی

پنج  بخ   ودشی تگی ا تصاص داده شد. با حذ  

الات نیز حهذ  ؤپایایی ک ، این س دلیلاین عوامل به 

تر الاتی بها معهانی من هی صهریحؤ. در مقابل سهگردید

مهن انتظهار دارم بهتهر از ههر کهس » 21ال ؤمانند س

، به هی  عاملی نسههت داده «دیگری با من رفتار شود

به جای  تاتر باشد رسد برای فرد آساننشد. به نظر می

دیگهران را  بدانهد، یکه  ود را محق توجه بیشتر این

الی کهه بهرای ؤسه 8توجه تشخیص دهد. از میهان ک 

ال به عامل چههارم و ؤس 3 استحقا  طراحی شده بود،

. تمهایز دایقهی یافتال به عامل پنج  ا تصاص ؤس 3

 ههاآنحهذ   نگردیهد وبین ایهن دو عامهل مشهاهده 

مانده مربوط بهه الات باایؤکه تعداد س شودمیموج  

اندک باشد. الهتهه تعهدادی از احسا  استحقا  بسیار 

هههایی کههه در عامههل آن بههه  صههوصههها پرسهه 

منحصر به فهرد »بینی ارار دارند، با م اهی   ودبزرگ

بههودن، شایسههتگی مواعیههت بهتههر و ت ههاوت از مههردم 

رسهانند. در ، به نوعی م هوم اسهتحقا  را می«معمولی

نامهه شخصهیت الی پرسه ؤس 21و  44هر دو نسخه 

یا  Narcissistic Personality Inventory)  ودشی ته

NPI در (، استحقا  و احسا  منحصر بهه فهرد بهودن

 (.11) گیرندذیل یک عامل ارار می

الی که بهرای ایهن ؤس 2در مورد کمی همکاری، از 

ال بر روی عوامل دوم و ؤس 4 ،م هوم طراحی شده بود

، 15ال ؤها همه بهه جهز سهسوم گذاشته شد که از آن

ماننهد ) الاتؤاز سه بر هی . با این وجود،گردیدحذ  

که برای گسستگی اجتماعی طراحی شهده  (36و  32

تواند بر م ههوم کمهی همکهاری دلالهت کنهد. بود، می

الات موجهود در دیگهر عوامهل ؤتعدادی از س ،بنابراین

توانههد احسهها  اسههتحقا  و کمههی همکههاری را می

در عامهل  نهودن ایهن دو ،و در نتیجه نمایدنمایندگی 

الی بهرای ؤنامه دلیل بر این نیست که ههی  سهپرس 

 ها وجود ندارد.آن

ال طراحی شده در مهورد حساسهیت بهه ؤس 25از 

گانه  ودشی تگی ه تال به عوامل ؤس 13فق   ،طرد

ال ؤس 5ها نیز حسا  ا تصاص داده شد و از میان آن

بها ، 2و  6، 5ههای ا تصاص یهافتن بهه عامل علتبه 

، 64، 11های . پرسه گردیهدحذ  این عوامل حذ  

کهه معنهی و م ههوم  ایهن دلیلنیز به  144و  68، 65

. شهدحهذ   ،ها با عوامهل متناظرشهان یکهی نههودآن

که بر روی عامهل عهزت ن هس  13و  56، 28الات ؤس

 ،باای ماند. همچنین ،پایین و نوسانی گذاشته شده بود

نوسههانی  از عامههل عههزت ن ههس پههایین و 22پرسهه  

. مهرته  باشهدتواند با حسا  بودن به طردشدگی می

های که پرسه  شوددر این مرحله مجدد مشاهده می

مربوط بهه چنهین عهواملی در بطهن و سها تار دیگهر 

 گیرد.عوامل ارار می

هها هایی که معنای ظاهری آنچند مورد از پرس 

بهتهرین »کهرد، بها م هاهی  گرایی را متههادر میکمال

ترین بهودن و یها در نحصر به فرد بودن، موفقبودن، م

، از عامههههل «بههههالاترین سههههطح موفقیههههت بههههودن

بها ایهن عامهل  چهرا کهه ؛بینی حذ  نشدند ودبزرگ

 ،از مطالعههات بر ههیارتهههاط معنههایی داشههتند. در 

رفتارهههای ، بهها های دارای  ودشههی تگیشخصههیت

ههای گرایی ماننهد تهلاش شهدید بهرای موفقیتکمال

 شهنا تهقایسه مداوم  ود بها دیگهران برجسته و یا م

کهه  «حسهادت»این امهر از  شاید(. 24، 21) شوندمی
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، باشههدمیهای شخصههیت  ودشههی ته یکههی از هسههته

کنهد تصهویر گرا سهعی میشهود. فهرد کمهالناشی می

 ود را ح ظ کنهد و عهزت ن هس  هود را بهر  مطلوب

عکهس  . بهرنمایهدمهنای این تصهویر از  هود تنظهی  

گرایی معنای مثهتهی از  هود متههادر الاستحقا ، کم

های مربهوط بهه ایهن کند و به همین دلیل پرس می

و در  ردبهار عهاملی مناسههی دا به طهور عمهدهم هوم 

 نامه باای ماند.پرس 

نامهه، از بین عوامهل بخه   ودشهی تگی پرسه 

ارزش سازی همهستگی بالا و گسستگی اجتماعی و بی

بینی به عنوان  ودبزرگ. شتدا یکدیگراابل اهولی با 

که بهین فهردی  عواملبا دیگر  ،یک عامل درون فردی

. یهک نهو  نهدادنشهان را همهسهتگی بهالایی  هستند،

های آشهکار و بینی کهه در بهین  ودشهی ته ودبزرگ

تخههیلات » پنهههان )یهها حسهها ( مشههترک اسههت،

. این تخهیلات غیهر طهیعهی باشدمی «بینی ودبزرگ

تخهههیلات »عامهههل  ن،بنهههابرایشهههود. تلقهههی نمهههی

توانههد بهها دو عامههل بههین فههردی می« بینههی ههودبزرگ

ارزش سهازی کهه در روابه  گسستگی اجتماعی و بهی

 ت هاوت و بهار معنهایی من هی دارد، باشهدمیزا مشکل

تشهخیص  جههت. در یک مدل جهایگزین داشته باشد

(، DSM-5خههه  سهههوم از )ب ا هههتلالات شخصهههیت

در  شهی تگیبینی یک شرط لازم بهرای  ود ودبزرگ

است. شرط لازم دیگر در ایهن مهدل،  نظر گرفته شده

از راه  حاضهرنامه که در پرس  باشدمی «جل  توجه»

از  و« حسها  بهودن بهه طردشهدگی»معکو  یعنی 

مورد  13و  56، 28، 22های طریق است اده از پرس 

عکهس  ، بهر«جل  توجه»آزمون ارار گرفت. در بحث 

های آشکار، افراد با  ودشهی تگی حسها   ودشی ته

هها نیسهتند، بلکهه آن «در مرکز توجه بودن»به دنهال 

(. عهلاوه بهر 1) باشندنسهت به طردشدگی حسا  می

 را عامل انتخهابی 4، پیشنهاد شده مدل جایگزین این،

هها، آنمیهان کند کهه از برای  ودشی تگی معرفی می

عهزت ن هس پهایین و »و نزدیهک بهه عامهل  «هویت»

نیز متهادر کننده عامهل  «نوسانی، صمیمیت و همدلی

 (.18) باشدمینامه در پرس  «گسستگی اجتماعی»

همهستگی بین عوامل بخ   ودشی تگی حسا  

و  باشهدمینامهه بها همهدیگر در حهد متوسه  پرس 

تهر  از »بیشترین میزان به همهسهتگی ملایه  بهین 

. ا تصاص داشهت «سانیو عزت ن س پایین و نو نقص

کهه  دههدمی آل ای عوامل در هر دو زیهربخ  نشهان

به اندازه کهافی پایها و اابهل اعتمهاد  NVSنامه پرس 

 یروایههی همگرایهه کههه رسههداسههت. بههه نظههر می

(Convergent validity)  نامهه هر دو زیربخ  پرس

 ارار داشته باشد. ینیز در بازه اابل اهول MCNS معیار با

ثیر جنسیت بر فراوانی، زنهان در مجمهو  یاز نظر ت

 ودشهی تگی را از  هود  ر دو نهو بیشتر از مردان هه

. در بهههین عوامهههل، بهههه غیهههر از دهنهههدمینشهههان 

بینی و عزت ن س پایین و نوسانی کهه بهین  ودبزرگ

در  انزنه ،وجهود نداشهتداری یزن و مرد ت اوت معن

. ایهن نتهایج کردنددیگر عوامل نمرات بیشتری کس  

است که فراوانی  ودشهی تگی را  یر تضاد با مطالعاتد

  انههدگههزارش کردهدر بههین مههردان بیشههتر از زنههان 

نق  مهمهی  ،(. احتمال دارد ت اوت فرهنگی11، 22)

 همچهوندر ت اوت نتایج داشهته باشهد. در مطالعهاتی 

، شداست اده  دهیکه از ابزار  ودگزارش بررسی حاضر

ت اوت بین  ،همچنین   ویت اوت فرهنگی در بیان علا

 بروز  ، منجر بهیزنان و مردان در میزان شکایت از علا

شهود. مهردان ایرانهی کمتهر از زنهان نتایج مت اوت می

د. از طهر  دهنه  و مشکلات  ود را گهزارش مییعلا

ههای کهه شهیو  بیمهاری دیگر، با در نظر داشتن ایهن

 (23برابر مردان اسهت ) 2تا  5/1روانی در زنان ایرانی 

که ا تلال شخصیت  ودشی ته نکته  این ،و همچنین

های کلینیکهی دارد )بهر طههق نمونههشیو  بالایی در 

توان با (، می24( )درصد 2/35تا  3/2 ها حدودگزارش

یافتهه بهرای  مصاحهه سا تار توجه به عدم است اده از

جدا کردن افراد بالینی از نمونه، انتظار داشت که ایهن 

نهی بیشهتر  ودشهی تگی در زنهان عامل نیهز در فراوا
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 ایرانی نسهت به مردان نق  داشته باشد.

مقادیر فراوانی  ودشی تگی و  ودشی تگی پنهان 

تها  حاضهر،در پژوه  انحرا  معیار  2در سطح بالای 

مطابقهت دارد. ( 3-6)تحقیقات دیگر با نتایج  حدودی

با انجام ارزیهابی در دو  ،شودطور که مشاهده میهمان

مرحله، فراوانی  ودشی تگی پنهان از حهالتی کهه بهه 

. بخه  اسهت، کمتهر گهرددصورت مسهتقل بررسهی 

دارای اعتهههار همگههرا بهها  NVS ودشههی تگی پنهههان 

MCNS باشد. الهته اگر میNVS  در دو مرحله انجهام

شیو   ودشی تگی پنهان به دسهت  دارد ، احتمالگیرد

 نهاشد. ساننامه، یکاین دو پرس  از با است ادهآمده 

از یهک مقیها   در مطالعهه حاضهر علاوه بر ایهن،

. تحقیقات نشهان داده گردیداست اده  دهی ودگزارش

شخصههیت  ودشههی ته بهها اسههت کههه شههیو  ا ههتلال 

برابهر حهالتی  5/2 ،است اده از گزارش سایر افراد مطلع

است اده شود  دهیاست که از یک مقیا   ودگزارش

های (. به همین دلیل احتمال دارد کهه در نمونهه25)

فراوانهی وااعهی  ودشهی تگی بهی  از مقهدار حاضر، 

 گزارش شده باشد.

بود. از جمله هایی حاضر دارای محدودیت پژوه 

 سهاکن بهه طهور عمهده وبهالینی  غیر هانمونهاین که 

. یکنوا هت بهودن کشور بودندشر   های جنوباستان

شود که نتهوان نه از نظر سن و تحصیلات باعث مینمو

 جههت. نمهوداثرات این دو مت یر را در نمونه بررسهی 

اسهت اده  MCNSروایی همگرا، فق  از مقیا   تعیین

مطالعهه  مهوردافهراد  همچنین، به دلیل ایهن کهه .شد

های بعدی ارار نگرفتند، ارزیهابی روایهی تحت پیگیری

ممکهههن نههههود.  (Predictive validity) بینهههیپی 

 زمان با مطالعهبه صورت ه  مورد است اده نامهپرس 

نامه طهولانی دیگری که برای اعتهارسنجی یک پرس 

 (Affective temperaments) در مورد سرشت  لقهی

 شهودباعث  امر این دارد احتمالو  ، انجام شدباشدمی

دو  دهنههدگان بههرای تکمیههل دایههق هههر کههه پاسههخ

 از دات و حوصله کافی بر وردار نهاشند. نامهپرس 

دو  اینامهههپرسهه  ،بهها اسههت اده از منههابع موجههود

تا ابتدا  ودشی تگی و سسس نهو   گردیدبخشی تهیه 

. سهه عامهل دههدمورد غربهالگری اهرار را حسا  آن 

 ارزشیوبهه یاجتمههاع ی، گسسههتگینههیب ههودبزرگ»

و  یهیروا یدارا ی، تگی ودشه صیتشخ جهت« یساز

احساسهات »چهار عامل  ،نی. همچنبودند یکاف ییایپا

 «و انزوا یو نوسان نیی، تر  از نقص، عزت ن س پایمن 

حسهها  را  ی تگی ودشهه یبههرا یکههاف ییایههو پا یههیروا

همگهرا بها  ییروا ینامه دارا. هر دو بخ  پرس داشتند

MCNS نامهپرسه  . لازم است کهبود NVS  در دیگهر

بهه  جیاست اده شود تها نتهابالینی  مطالعات بالینی و غیر

 .مورد تییید ارار گیرد دست آمده از مطالعه حاضر

 

 تشکر و قدردانی

علهوم  با حمایت مالی مرکهز تحقیقهات پژوه  حاضر

از تمههام وسههیله بههدینانجههام گردیههد.  اعصههاب کرمههان

یهن مطالعهه انجهام ادانشجویانی کهه بها شهکیهایی در 

 .آیدمیتشکر و ادردانی به عمل  ،نمودند همکاری
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Abstract 

Background: This study was carried out to construct and validate Narcissism and 

Vulnerable Narcissism Scale (NVS) in a non-clinical sample in Iran. 

Methods: Through a review of literature, the affecting factors for narcissism and vulnerable 

narcissism were identified. Items for them were designed and their face validity and content 

validity were assessed via consultation with 5 psychoanalysts. 804 students, recruited 

through stratified sampling, completed the designed scale and Maladaptive Covert 

Narcissism Scale (MCNS). Principal Component Analysis (PCA) was applied for factor 

analysis. Cronbachs alpha was used to confirm the reliability of factors. The difference 

between two genders was investigated using t test. The frequency of narcissism and 

vulnerable narcissism were estimated based on the z-scores. 

Results: Three factors of “grandiosity”, “devaluation”, and “social detachment” for 

narcissism part (24 items) and four factors of “negative emotions”, “fear of defect”, “low 

and fluctuating self-esteem”, and “withdrawal” for vulnerable narcissism part (27 items) of 

the scale showed reasonable validity and reliability. Pearson correlation coefficient between 

the two parts of narcissism and vulnerable narcissism and MCNS was estimated 0.42 and 

0.47, respectively. Based on the score of 2 standard deviation (SD) above the mean, 2.0% 

of men, and 2.6% of women had narcissism, among which, 14.2% and 45.4% showed 

vulnerable narcissism, respectively. 

Conclusion: This scale showed suitable validity and reliability for screening narcissism and 

vulnerable narcissism. It needs to be replicated in other clinical and non-clinical samples 

with various demographic characteristics. 
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