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Background and Objectives One of the challenges in studies related to measuring patient-reported 
outcomes (PRO) is the selection of an appropriate measurement tool. In this regard, compliance 
with standards in design and reporting of psychometric studies is necessity. In addition, researchers 
should be able to correctly evaluate the methodological quality of psychometric studies. Considering 
the presentation of the revised forms for the consensus-based standards for the selection of health 
Measurement instruments (COSMIN) checklist, this study aims to review these checklists.
Methods In this narrative review study, a search was conducted in national and international databases 
for articles measured the quality of psychometric studies by COSMIN checklist using related keywords 
in Persian and English with no time limitations. The results are presented in two sections, including the 
history of COSMIN checklist and the introduction of its revised forms.
Results There are four COSMIN checklists, including the COSMIN Risk of Bias Checklist, the COSMIN Risk 
of Bias Tool (by focusing on reliability and measurement error), the COSMIN Study Design Checklist, and 
the COSMIN Reporting Guideline.
Conclusion Considering the increasing number of psychometric studies on the PRO measurement tools, 
the COSMIN checklists can provide comprehensive indicators for designing, reporting, and evaluating 
these studies.

A B S T R A C T

Keywords: 
Psychometrics, 
Checklist, Bias, Study 
design, Research 
report

Received: 16 Oct 2022

Accepted: 14 Nov 2022

Available Online: 01 Jan 2023

Citation Zare M, Tagharrobi Z. [The Framework of Designing, Reporting, and Evaluating the Methodological Quality for Psychometric 
Studies: The Revised COSMIN Checklists (Persian)]. Qom Univ Med Sci J. 2023; 16(10):786-803. https://doi.org/10.32598/
qums.16.10.2751.1

 : https://doi.org/10.32598/qums.16.10.2751.1

Use your device to scan 
and read the article online

Copyright © 2023 Qom University of Medical Sciences. Published by Tehran University of Medical Sciences
This work is licensed under a Creative Commons Attribution-NonCommercial 4.0 International license(https://creativecommons.org/licenses/by-nc/4.0/).
Noncommercial uses of the work  are permitted, provided the original work is properly cited.

http://journal.muq.ac.ir/en
http://orcid.org/0000-0002-0758-4331
http://orcid.org/0000-0003-1704-7510
https://journal.muq.ac.ir/
https://doi.org/10.32598/qums.16.10.2751.1
http://journal.muq.ac.ir/en
https://crossmark.crossref.org/dialog/?doi=10.32598/qums.16.10.2751.1
http://journal.muq.ac.ir/fa


787

January 2023. Volume 16. Number 10

Zare M & Tagharrobi Z, et al. Consensus-based Standards for the Selection of Health Measurement Instruments. Qom Univ Med Sci J. 2023; 16(10):786-803

O
Extended Abstract

Introduction

ne of the challenges in studies related to 
measuring patient-reported outcomes (PRO) 
is the selection of appropriate measurement 
tools. Psychometric studies introduce reli-
able tools. Considering the increasing num-

ber of instruments for PROs, it is necessary to systematically 
study the psychometric properties of the instruments to select 
and use the best tools. Existence of a comprehensive and val-
id scale or checklist to evaluate the quality of psychometric 
studies is necessary. One of these tools is COSMIN (Consen-
sus-based Standards for the selection of health Measurement 
instruments) checklist. Considering the presentation of the 
revised forms for this checklist and the importance of evalu-
ating and reporting psychometric instruments, this study 
aims to review the revised forms of COSMIN checklist.

Methods

In this narrative review study, a search was conducted 
in international databases (PubMed, Scopus, Proquest, 
Web of Science, and CINAHL), and national databases 
(Magiran, IranDoc, ISC, and SID) for all articles that used 
COSMIN checklist to measure the quality of psychomet-
ric studies using related keywords in Persian and English 
without considering time limitations

Results

In the first study using the Delphi method (2006), a 
working group consisting of 57 experts in epidemiology, 
measurement, statistics, and biostatistics, introduced a 
classification of characteristics for instruments in three 
areas of validity (including content and face validity, 
structural validity, hypothesis testing, cross-cultural va-
lidity, and criterion validity), reliability (including inter-
nal consistency, reliability, and measurement error) and 
responsiveness (including responsiveness and interpret-
ability). Considering the limitations of the initial version, 
the COSMIN committee changed it to strengthen its reli-
ability and ease of use. These changes led to creating four 
versions including (1) the COSMIN Risk of Bias Check-
list, (2) the COSMIN Risk of Bias Tool to assess the qual-
ity of studies by focusing on reliability and measurement 
error, (3) the COSMIN Study Design Checklist, and (4) 
the COSMIN Reporting Guideline. With the introduction 
of new checklists, the COSMIN committee advised the 
researchers not to use the original version and only use 
the newly introduced checklists according to the study 
objectives.

Discussion

Considering the need to use valid and reliable PRO 
measures in research and clinic settings, as well as the in-
creasing number of instruments for PRO constructs, there 
was a need for a scale to provide criteria for measuring 
the psychometric properties of the instruments. In this re-
gard, the COSMIN checklists were introduced. However, 
they have some limitations such as being specialized and 
the need for teaching how to complete it, being opinion-
based (not evidence-based), lack of sufficient evidence 
to confirm the reliability of the checklist, failure to de-
termine the importance of some psychometric properties 
compared to others, and lack of assessing essential details 
in evaluation of some psychometric properties. In overall, 
COSMIN checklists can provide logical indicators and 
standards for measuring the psychometric properties of 
instruments; therefore, they can be used for measuring 
the quality of psychometric studies, designing studies, or 
reporting psychometric studies by researchers, reviewers, 
and journal editors.
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مقاله مروریمقاله مروری

چارچوب طراحي، گزارش و ارزيابي کیفیت روش شناسی مطالعات روان سنجی: چک لیست های چارچوب طراحي، گزارش و ارزيابي کیفیت روش شناسی مطالعات روان سنجی: چک لیست های 
تجديدنظرشده کاسمینتجديدنظرشده کاسمین

زمینه و هدف يكي از چالش هاي مطرح در حوزه بالين و پژوهش در ارتباط با سنجش پيامدهاي مرتبط با سلامت، انتخاب ابزار اندازه گيري  يكي از چالش هاي مطرح در حوزه بالين و پژوهش در ارتباط با سنجش پيامدهاي مرتبط با سلامت، انتخاب ابزار اندازه گيري 
مناسب است. در اين راستا رعايت استانداردها در طراحي و گزارش مطالعات روان سنجي ابزار يك ضرورت است؛ به علاوه پژوهشگران بايد مناسب است. در اين راستا رعايت استانداردها در طراحي و گزارش مطالعات روان سنجي ابزار يك ضرورت است؛ به علاوه پژوهشگران بايد 
بتوانند به  شكل صحيح و اصولي کيفيت روش شناسي مطالعات مربوط به روان سنجي و معرفي ابزارها را ارزيابي و نقد کنند. پيش  از اين، بتوانند به  شكل صحيح و اصولي کيفيت روش شناسي مطالعات مربوط به روان سنجي و معرفي ابزارها را ارزيابي و نقد کنند. پيش  از اين، 
مقاله اي به زبان فارسي به معرفي شاخص هاي انتخاب ابزارهاي اندازه گيري پرداخته بود، اما با توجه به ارائه فرم تجديدنظرشده براي اين مقاله اي به زبان فارسي به معرفي شاخص هاي انتخاب ابزارهاي اندازه گيري پرداخته بود، اما با توجه به ارائه فرم تجديدنظرشده براي اين 
چك ليست و اهميت طراحي، گزارش و نقد مقالات روان سنجي ابزار، مقاله حاضر با هدف معرفي و توصيف چك ليست هاي تجديدنظرشده چك ليست و اهميت طراحي، گزارش و نقد مقالات روان سنجي ابزار، مقاله حاضر با هدف معرفي و توصيف چك ليست هاي تجديدنظرشده 

کاسمين تنظيم شده است.کاسمين تنظيم شده است.
روش بررسی اين مطالعه از نوع مرور روايتي بود. مستندات علمي پيرامون سنجش کيفيت مطالعات روان سنجي، توسط چك ليست هاي  اين مطالعه از نوع مرور روايتي بود. مستندات علمي پيرامون سنجش کيفيت مطالعات روان سنجي، توسط چك ليست هاي 
کاسمين با استفاده از کليدواژه هايکاسمين با استفاده از کليدواژه هاي  PsychometricPsychometric  وو  InstrumentInstrument و معادل آن ها و بدون در نظر گرفتن محدوديت زماني در بانك هاي  و معادل آن ها و بدون در نظر گرفتن محدوديت زماني در بانك هاي 

اطلاعاتي ملي و بين المللي بررسي شد.اطلاعاتي ملي و بين المللي بررسي شد.
يافته هانتايج اين مطالعه در نتايج اين مطالعه در 22 بخش شامل تاريخچه چك ليست کاسمين و چك ليست هاي معرفي شده، ارائه شده است. تا کنون،  بخش شامل تاريخچه چك ليست کاسمين و چك ليست هاي معرفي شده، ارائه شده است. تا کنون، 44  
چك ليست کاسمين شامل چك ليست هاي خطر سوگيري، خطر سوگيري جهت ارزيابي کيفيت مطالعات با تأکيد بر پايايي يا خطاي چك ليست کاسمين شامل چك ليست هاي خطر سوگيري، خطر سوگيري جهت ارزيابي کيفيت مطالعات با تأکيد بر پايايي يا خطاي 

اندازه گيري، طراحي مطالعه و راهنماي گزارش، معرفي شده و در دسترس قرار گرفته است.اندازه گيري، طراحي مطالعه و راهنماي گزارش، معرفي شده و در دسترس قرار گرفته است.
نتیجه گیری با توجه به نياز به استفاده از ابزارهاي معتبر و قابل اطمينان و همچنين تعدد روزافزون مطالعات روان سنجي ابزارهاي سنجش  با توجه به نياز به استفاده از ابزارهاي معتبر و قابل اطمينان و همچنين تعدد روزافزون مطالعات روان سنجي ابزارهاي سنجش 
پيامدهاي مرتبط با سلامت، چك ليست هاي کاسمين مي توانند با ارائه شاخص هاي جامع و منطقي در حيطه هاي طراحي، گزارش و پيامدهاي مرتبط با سلامت، چك ليست هاي کاسمين مي توانند با ارائه شاخص هاي جامع و منطقي در حيطه هاي طراحي، گزارش و 

ارزيابي کيفيت روش شناسي مطالعات، اين مهم را براي پژوهشگران تسهيل کنند.ارزيابي کيفيت روش شناسي مطالعات، اين مهم را براي پژوهشگران تسهيل کنند.

کلیدواژه ها: کلیدواژه ها: 
روان سنجي، چك ليست، روان سنجي، چك ليست، 

سوگيري، طراحي سوگيري، طراحي 
پژوهش، گزارش پژوهش، گزارش 

پژوهشپژوهش
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سنجه هاي پيامدي گزارش شده توسط بيمارسنجه هاي پيامدي گزارش شده توسط بيمار11 شامل جنبه هاي شامل جنبه هاي 
مختلفي از وضعيت سلامتي هستند که مستقيماً توسط بيماران مختلفي از وضعيت سلامتي هستند که مستقيماً توسط بيماران 
بيان مي شوند و ساير افراد در تفسير آن دخالت ندارند بيان مي شوند و ساير افراد در تفسير آن دخالت ندارند ]]11[[. يكي . يكي 
از چالش هاي ارزيابي اين سنجه ها، کيفيت ابزارهاي اندازه گيري از چالش هاي ارزيابي اين سنجه ها، کيفيت ابزارهاي اندازه گيري 
است است ]]22،،  33[[. در اين زمينه، مطالعات روان سنجي وظيفه سنجش . در اين زمينه، مطالعات روان سنجي وظيفه سنجش 
دارند؛  بر عهده  را  معرفي شده  ابزارهاي  از  هر يك  دارند؛ ويژگي هاي  بر عهده  را  معرفي شده  ابزارهاي  از  هر يك  ويژگي هاي 
به طوري که مطالعات ارائه دهنده ويژگي هاي روان سنجي مطلوب، به طوري که مطالعات ارائه دهنده ويژگي هاي روان سنجي مطلوب، 

ابزار قابل اعتمادتري را معرفي مي کنند ابزار قابل اعتمادتري را معرفي مي کنند ]]44[[..

با توجه به تعدد روزافزون ابزارهاي اندازه گيري سازه هاي مرتبط با توجه به تعدد روزافزون ابزارهاي اندازه گيري سازه هاي مرتبط 
با سلامتي (به ويژه سنجه هاي پيامدي گزارش شده توسط بيمار)، با سلامتي (به ويژه سنجه هاي پيامدي گزارش شده توسط بيمار)، 
بررسي سيستماتيك ويژگي هاي روان سنجي ابزارها جهت انتخاب بررسي سيستماتيك ويژگي هاي روان سنجي ابزارها جهت انتخاب 
و کاربست بهترين ابزار ضروري است و کاربست بهترين ابزار ضروري است ]]55[[. اگر کيفيت سنجش . اگر کيفيت سنجش 
ويژگي هاي روان سنجي يك ابزار مطلوب باشد، مي توان از نتايج ويژگي هاي روان سنجي يك ابزار مطلوب باشد، مي توان از نتايج 
در راستاي کيفيت مطلوب ابزار مورد نظر استفاده کرد؛ از سوي در راستاي کيفيت مطلوب ابزار مورد نظر استفاده کرد؛ از سوي 
ديگر، زماني که کيفيت روش شناسي يك مطالعه روان سنجي ديگر، زماني که کيفيت روش شناسي يك مطالعه روان سنجي 
ناکافي باشد، نمي توان به نتايج مطالعه اعتماد کرد و کيفيت ابزار ناکافي باشد، نمي توان به نتايج مطالعه اعتماد کرد و کيفيت ابزار 
مورد مطالعه نامشخص باقي خواهد ماند مورد مطالعه نامشخص باقي خواهد ماند ]]66[[. بنابراين وجود يك . بنابراين وجود يك 
مقياس يا چك ليست جهت ارزيابي کيفيت مطالعات روان سنجي مقياس يا چك ليست جهت ارزيابي کيفيت مطالعات روان سنجي 

ابزار، مهم تلقي مي شود ابزار، مهم تلقي مي شود ]]77،،  88[[..

کيفيت  ابزار،  روان سنجي  حوزه  پژوهشگران  از  کيفيت برخي  ابزار،  روان سنجي  حوزه  پژوهشگران  از  برخي 
ارزيابي  مروري  مطالعات  قالب  در  را  مطالعات  ارزيابي روش شناسي  مروري  مطالعات  قالب  در  را  مطالعات  روش شناسي 
کرده اند کرده اند ]]99--1111[[؛ برای مثال، هايود و همكاران بر اساس تعداد و ؛ برای مثال، هايود و همكاران بر اساس تعداد و 
نوع ارزيابي ها نوع ارزيابي ها ]]99[[، ويند و همكاران مطابق هدف مطالعات، جامعه ، ويند و همكاران مطابق هدف مطالعات، جامعه 
پژوهش، روش تجزيه و تحليل و ارائه نتايج آماري پژوهش، روش تجزيه و تحليل و ارائه نتايج آماري ]]1010[[ و مارينوس  و مارينوس 
و همكاران بر اساس مناسب  بودن حجم نمونه و آناليزها و همكاران بر اساس مناسب  بودن حجم نمونه و آناليزها ]]1111[ [ 
کيفيت مطالعات روان سنجي را بررسي کردند. بااين حال، روش کيفيت مطالعات روان سنجي را بررسي کردند. بااين حال، روش 
يكساني جهت سنجش کيفيت اين مطالعات، مورد استفاده قرار يكساني جهت سنجش کيفيت اين مطالعات، مورد استفاده قرار 
نگرفته است. اختلاف در معيارهاي تصميم گيري جهت تعيين نگرفته است. اختلاف در معيارهاي تصميم گيري جهت تعيين 
کيفيت مطالعات مي تواند به عدم قضاوت صحيح و سردرگمي کيفيت مطالعات مي تواند به عدم قضاوت صحيح و سردرگمي 
بنابراين  بنابراين بيش از پيش متخصصان حوزه هاي مرتبط منجر شود.  بيش از پيش متخصصان حوزه هاي مرتبط منجر شود. 

وجود يك مقياس جامع و معتبر لازم و ضروري است وجود يك مقياس جامع و معتبر لازم و ضروري است ]]44[[..

به اين منظور موکينك و همكاران، در يك مطالعه بين المللي به اين منظور موکينك و همكاران، در يك مطالعه بين المللي 
گروه  يك  همكاري  با  گروه   يك  همكاري  با   20062006 سال  در  دلفي  روش  سال بر اساس  در  دلفي  روش  بر اساس 
استانداردهاي  ابزار،  روان سنجي  از محققان حوزه  استانداردهاي چندرشته اي  ابزار،  روان سنجي  از محققان حوزه  چندرشته اي 
مبتني بر اجماع جهت انتخاب ابزارهاي اندازه گيري سلامتمبتني بر اجماع جهت انتخاب ابزارهاي اندازه گيري سلامت22 را  را 
توسعه دادند. اين مطالعه با تأکيد بر ارزيابي کيفيت روش شناسي توسعه دادند. اين مطالعه با تأکيد بر ارزيابي کيفيت روش شناسي 
معرفي  به  منجر  نهايتاً  و  شد  انجام  روان سنجي  معرفي مطالعات  به  منجر  نهايتاً  و  شد  انجام  روان سنجي  مطالعات 
چك ليست کاسمين شد چك ليست کاسمين شد ]]44[[. چك ليست کاسمين را مي توان در . چك ليست کاسمين را مي توان در 

1.1. Patient-Reported Outcome Measures ( PROMs) Patient-Reported Outcome Measures ( PROMs)
2.2. COnsensus-based Standards for the selection of health status  COnsensus-based Standards for the selection of health status 
Measurement INstruments (COSMIN)Measurement INstruments (COSMIN)

بررسي سيستماتيك کيفيت مطالعات روان سنجي ابزار با تمرکز بررسي سيستماتيك کيفيت مطالعات روان سنجي ابزار با تمرکز 
اين  کرد. همچنين،  استفاده  ابزارها  اندازه گيري  ويژگي هاي  اين بر  کرد. همچنين،  استفاده  ابزارها  اندازه گيري  ويژگي هاي  بر 
چك ليست مي تواند به عنوان راهنمايي براي طراحي يا گزارش چك ليست مي تواند به عنوان راهنمايي براي طراحي يا گزارش 
مطالعات روان سنجي ابزار استفاده شود. علاوه بر اين، پژوهشگران، مطالعات روان سنجي ابزار استفاده شود. علاوه بر اين، پژوهشگران، 
داوران و يا ويراستاران مجلات مي توانند از اين چك ليست جهت داوران و يا ويراستاران مجلات مي توانند از اين چك ليست جهت 
ابزارسازي  مطالعات  روان سنجي  ويژگي هاي  کيفيت  ابزارسازي ارزيابي  مطالعات  روان سنجي  ويژگي هاي  کيفيت  ارزيابي 
استفاده کنند استفاده کنند ]]77، ، 1212[[. اگرچه چك ليست کاسمين در ابتدا صرفاً . اگرچه چك ليست کاسمين در ابتدا صرفاً 
براي ارزيابي سنجه هاي پيامدي گزارش شده توسط بيمار توسعه براي ارزيابي سنجه هاي پيامدي گزارش شده توسط بيمار توسعه 
يافت و تأييد شد، اما در برخي مطالعات از معيارهاي آن جهت يافت و تأييد شد، اما در برخي مطالعات از معيارهاي آن جهت 
نيز  پيامدي گزارش شده توسط غير بيماران  نيز ارزيابي سنجه هاي  پيامدي گزارش شده توسط غير بيماران  ارزيابي سنجه هاي 

استفاده شده است استفاده شده است ]]1313[[..

با توجه به تعدد ابزارهاي معرفي شده و نياز روزافزون به ارزيابي با توجه به تعدد ابزارهاي معرفي شده و نياز روزافزون به ارزيابي 
کيفيت مطالعات روان سنجي ابزار و همچنين تغييرات ساختاري کيفيت مطالعات روان سنجي ابزار و همچنين تغييرات ساختاري 
هدف  با  حاضر  مقاله  اخير،  سال هاي  در  کاسمين  هدف چك ليست  با  حاضر  مقاله  اخير،  سال هاي  در  کاسمين  چك ليست 
گزارش  راهنماي  توصيف  و  کاسمين  چك ليست هاي  گزارش معرفي  راهنماي  توصيف  و  کاسمين  چك ليست هاي  معرفي 

کاسمين انجام شد.کاسمين انجام شد.

روش بررسیروش بررسی

مطالعه حاضر، يك مرور روايتي است. جامعه پژوهش شامل مطالعه حاضر، يك مرور روايتي است. جامعه پژوهش شامل 
کليه مقالات علمي در زمينه ارزيابي کيفيت مطالعات روان سنجي کليه مقالات علمي در زمينه ارزيابي کيفيت مطالعات روان سنجي 
مطالعه،  اين  در  است.  کاسمين  از چك ليست  استفاده  با  مطالعه، ابزار  اين  در  است.  کاسمين  از چك ليست  استفاده  با  ابزار 
اطلاعاتي  پايگاه هاي  در  نظام مند  جست وجوي  با  اطلاعاتي اطلاعات  پايگاه هاي  در  نظام مند  جست وجوي  با  اطلاعات 
بين المللي بين المللي وب  آو ساينسوب  آو ساينس، ، پابمدپابمد، ، اسكوپوساسكوپوس، ، سيناهلسيناهل، ، پروکوئستپروکوئست  
ايران داکايران داک، ، مگ ايرانمگ ايران، ،  مرکز  مرکز  پايگاه هاي فارسي زبان  پايگاه هاي فارسي زبان و همچنين  و همچنين 
اطلاعات علمی جهاد دانشگاهیاطلاعات علمی جهاد دانشگاهی و و پايگاه استنادی علوم جهان  پايگاه استنادی علوم جهان 
اسلاماسلام بدون در نظر گرفتن محدوديت زماني (تا جولاي  بدون در نظر گرفتن محدوديت زماني (تا جولاي 20222022) ) 

گردآوري شد.گردآوري شد.

جست وجوي مقالات مرتبط بر اساس استراتژي پيشنهادشده جست وجوي مقالات مرتبط بر اساس استراتژي پيشنهادشده 
توسط پژوهشگران کاسمين توسط پژوهشگران کاسمين ]]1414[[ و با استفاده از کليدواژه هاي و با استفاده از کليدواژه هاي
Instrument ،method ،compar ،psychometric clin-
imetr ،outcome ،assess ،measure ، observ ، repro-

ducib ، analys ، reliab ، valid ، coefficient و  و test يا معادل  يا معادل 
انجام شد.  انجام شد.    OR و  و AND از عملگرهاي با استفاده  از عملگرهاي فارسي آن ها  با استفاده  فارسي آن ها 
جهت اطمينان از بازيابي کليه منابع، جست وجو به جهت اطمينان از بازيابي کليه منابع، جست وجو به 22 روش نسلي  روش نسلي 

و نسبي نيز انجام شد.و نسبي نيز انجام شد.

يافته هايافته ها

چك ليست  تاريخچه  شامل  بخش  چك ليست   تاريخچه  شامل  بخش   22 در  مطالعه  اين  در نتايج  مطالعه  اين  نتايج 
کاسمين و معرفي چك ليست هاي کاسمين ارائه شده است.کاسمين و معرفي چك ليست هاي کاسمين ارائه شده است.

تاريخچه چک لیست کاسمینتاريخچه چک لیست کاسمین

در اولين مطالعه بين المللي کاسمين که در سال در اولين مطالعه بين المللي کاسمين که در سال 20062006 به  به 
 روش دلفي انجام شد، کارگروهي متشكل از  روش دلفي انجام شد، کارگروهي متشكل از 5757 متخصص در  متخصص در 
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رشته هايي نظير اپيدميولوژي، سنجش و اندازه گيري، آمار و آمار رشته هايي نظير اپيدميولوژي، سنجش و اندازه گيري، آمار و آمار 
زيستي (با ميانگين زيستي (با ميانگين 2020 سال سابقه در حوزه روان سنجي ابزار)،  سال سابقه در حوزه روان سنجي ابزار)، 
يك طبقه بندي از ويژگي هاي اندازه گيري ابزارها معرفي کردند که يك طبقه بندي از ويژگي هاي اندازه گيري ابزارها معرفي کردند که 
در در تصوير شماره تصوير شماره 11 نشان داده شده است  نشان داده شده است ]]44،،  88،،  1212[[. بر اين اساس . بر اين اساس 
33 حوزه روايي، پايايي و قابليت پاسخ گويي از يكديگر تفكيك  حوزه روايي، پايايي و قابليت پاسخ گويي از يكديگر تفكيك 
شدند که تعاريف هريك از ويژگي ها مختصراً در شدند که تعاريف هريك از ويژگي ها مختصراً در جدول شماره جدول شماره 11  

بيان شده است بيان شده است ]]88[[..

بر اين اساس، چك ليستي متشكل از دوازده بخش ارائه شد که بر اين اساس، چك ليستي متشكل از دوازده بخش ارائه شد که 
هر بخش بر يك ويژگي خاص اندازه گيري، تمرکز دارد و به صورت هر بخش بر يك ويژگي خاص اندازه گيري، تمرکز دارد و به صورت 

کاسمين  چك ليست  بخش هاي  مي شود.  ارزيابي  کاسمين جداگانه  چك ليست  بخش هاي  مي شود.  ارزيابي  جداگانه 
روان سنجي  ويژگي هاي  سنجش  شامل  بخش  روان سنجي   ويژگي هاي  سنجش  شامل  بخش  از: 99  از: عبارت اند  عبارت اند 
(همساني دروني، پايايي، خطاي اندازه گيري، روايي محتوا، روايي (همساني دروني، پايايي، خطاي اندازه گيري، روايي محتوا، روايي 
ملاکي  روايي  بين فرهنگي،  روايي  فرضيه،  آزمون  ملاکي ساختاري،  روايي  بين فرهنگي،  روايي  فرضيه،  آزمون  ساختاري، 
مطالعات  استاندارهاي  حاوي  بخش  مطالعات   استاندارهاي  حاوي  بخش   11 پاسخ گويي)،  قابليت  پاسخ گويي)، و  قابليت  و 
درمورد تفسيرپذيري و درمورد تفسيرپذيري و 22 بخش شامل الزامات کلي جهت ارزيابي  بخش شامل الزامات کلي جهت ارزيابي 
تعميم پذيریتعميم پذيری33 و ارزيابي مقالاتي که از نظريه سؤال-پاسخ و ارزيابي مقالاتي که از نظريه سؤال-پاسخ44 استفاده استفاده 
کردند. تعداد سؤالات در هر بخش از چك ليست کاسمين از کردند. تعداد سؤالات در هر بخش از چك ليست کاسمين از 55  

3.3. Generalizability Generalizability
4.4. Item Response Theory (IRT) Item Response Theory (IRT)

جدول جدول 11.. تعاريف ابعاد، ويژگي ها و جنبه هاي اندازه گيري بر اساس طبقه بندي کاسمين تعاريف ابعاد، ويژگي ها و جنبه هاي اندازه گيري بر اساس طبقه بندي کاسمين

عبارتعبارت
تعريفتعريف

جنبه موردنظرجنبه موردنظرويژگي اندازه گیريويژگي اندازه گیريبعدبعد

پايايیپايايی
))Reliability((.درجه اي که در آن، اندازه گيري عاري از خطاي اندازه گيري است.درجه اي که در آن، اندازه گيري عاري از خطاي اندازه گيري است

همساني درونیهمساني درونی
))Internal Consistency((.درجه اي از همبستگي متقابل بين گويه هاي ابزار را نشان مي دهد.درجه اي از همبستگي متقابل بين گويه هاي ابزار را نشان مي دهد

نسبت واريانس کل اندازه گيري ها که به تفاوت بين نمرات اشاره دارد.نسبت واريانس کل اندازه گيري ها که به تفاوت بين نمرات اشاره دارد.پاياييپايايي

خطاي اندازه گيریخطاي اندازه گيری
))Measurement  Error((

خطاي سيستماتيک و تصادفي نمرات يک ابزار که به تغييرات واقعي در سازه خطاي سيستماتيک و تصادفي نمرات يک ابزار که به تغييرات واقعي در سازه 
مورد نظر نسبت داده نمي شود.مورد نظر نسبت داده نمي شود.

روايیروايی
))Validity((.درجه اي که يک ابزار مرتبط با سلامت، بتواند سازه مورد نظر را بسنجد.درجه اي که يک ابزار مرتبط با سلامت، بتواند سازه مورد نظر را بسنجد

روايي محتواروايي محتوا
))Content  Validity((

درجه اي که محتواي يک ابزار، بتواند بازتاب مناسبي از سازه مورد اندازه گيري درجه اي که محتواي يک ابزار، بتواند بازتاب مناسبي از سازه مورد اندازه گيري 
را ارائه دهد.را ارائه دهد.

روايي صوریروايي صوری
))Face  Validity((

درجه اي که ظاهر گويه هاي يک ابزار، انعکاس کافي از ساختار مورد سنجش درجه اي که ظاهر گويه هاي يک ابزار، انعکاس کافي از ساختار مورد سنجش 
را ارائه دهد.را ارائه دهد.

روايي سازهروايي سازه
))Construct  Validity((

درجه اي که نمرات يک ابزار بتواند سازگاري سازه مورد اندازه گيري را با درجه اي که نمرات يک ابزار بتواند سازگاري سازه مورد اندازه گيري را با 
فرضيه هاي پژوهش )روابط داخلي، روابط با نمرات ساير ابزارها يا تفاوت بين فرضيه هاي پژوهش )روابط داخلي، روابط با نمرات ساير ابزارها يا تفاوت بين 

گروه ها( نشان دهد.گروه ها( نشان دهد.

روايي ساختاریروايي ساختاری
))Structural  Validity((

درجه اي از نمرات يک ابزار که بتواند بازتاب مناسبي از ابعاد ساختاري سازه درجه اي از نمرات يک ابزار که بتواند بازتاب مناسبي از ابعاد ساختاري سازه 
مورد سنجش را ارائه دهد.مورد سنجش را ارائه دهد.

آزمون فرضيهآزمون فرضيه
))Hypothesis Testing((مشابه روايي سازهمشابه روايي سازه

روايي بين فرهنگیروايي بين فرهنگی
))Cross-cultural  Validity((

درجه اي از عملکرد گويه ها در يک ابزار ترجمه شده يا اقتباس شده که بازتاب درجه اي از عملکرد گويه ها در يک ابزار ترجمه شده يا اقتباس شده که بازتاب 
مناسبي از عملکرد گويه هاي نسخه اصلي را ارائه دهد.مناسبي از عملکرد گويه هاي نسخه اصلي را ارائه دهد.

روايي ملاکیروايي ملاکی
))Criterion  Validity((

درجه اي از نمرات يک ابزار که بازتاب مطلوبي از استاندارد طلايي سازه ارائه درجه اي از نمرات يک ابزار که بازتاب مطلوبي از استاندارد طلايي سازه ارائه 
دهد.دهد.

قابليت پاسخ گوييقابليت پاسخ گويي
))Responsiveness((

توانايي يک ابزار در تشخيص تغييرات ايجاد شده در طول زمان در سازه اي که توانايي يک ابزار در تشخيص تغييرات ايجاد شده در طول زمان در سازه اي که 
مورد اندازه گيري قرار مي گيرد.مورد اندازه گيري قرار مي گيرد.

مشابه قابليت پاسخ گوييمشابه قابليت پاسخ گوييقابليت پاسخ گوييقابليت پاسخ گويي

تفسيرپذيریتفسيرپذيری
))Interpretability((

درجه اي از توانايي ابزار که قادر باشد امتيازات کمي را به معناي کيفي و درجه اي از توانايي ابزار که قادر باشد امتيازات کمي را به معناي کيفي و 
قابل درک )نظير اهميت باليني( سازه نسبت دهد.قابل درک )نظير اهميت باليني( سازه نسبت دهد.
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تا تا 1818 مورد، متغير است و با گزينه هاي  مورد، متغير است و با گزينه هاي »+« (بله)،  (بله)، »-« (خير)، (خير)، 
»؟« (نامشخص) و يا (نامشخص) و يا »NA« (غير قابل انجام) قابليت پاسخ دهي  (غير قابل انجام) قابليت پاسخ دهي 

دارند دارند ]]44،،  77،،  88[[..

نسخه اوليه چك ليست کاسمين در يك فرايند نسخه اوليه چك ليست کاسمين در يك فرايند 44 مرحله اي  مرحله اي 
تكميل مي شود که در تكميل مي شود که در تصوير شماره تصوير شماره 22 نشان داده شده است  نشان داده شده است ]]77[[. . 
در ابتدا بايد مشخص شود کدام يك از ويژگي هاي روان سنجي در ابتدا بايد مشخص شود کدام يك از ويژگي هاي روان سنجي 
بايد در مطالعه مورد نظر، ارزيابي شوند. در مرحله دوم، با توجه به بايد در مطالعه مورد نظر، ارزيابي شوند. در مرحله دوم، با توجه به 
تفاوت بين نظريه هاي کلاسيك آزمونتفاوت بين نظريه هاي کلاسيك آزمون55 و سؤال-پاسخ، روش هاي  و سؤال-پاسخ، روش هاي 
کلاسيك  نظريه  کلاسيك .  نظريه   .]]1515[[ مي شوند  بررسي  نيز  مرتبط  مي شوند آماري  بررسي  نيز  مرتبط  آماري 
نمرات کسب شده تمرکز  بر عملكرد آزمون ها و  نمرات کسب شده تمرکز آزمون، عموماً  بر عملكرد آزمون ها و  آزمون، عموماً 
دارد؛ درحالي که تمرکز نظريه سؤال-پاسخ بر عملكرد سؤالات دارد؛ درحالي که تمرکز نظريه سؤال-پاسخ بر عملكرد سؤالات 
به سؤال است ]]1616[[. .  توانايي و نحوه برخورد پاسخ دهندگان  به سؤال است و  توانايي و نحوه برخورد پاسخ دهندگان  و 
در مرحله سوم، با توجه به نوع ارزيابي تعيين شده در مرحله اول، در مرحله سوم، با توجه به نوع ارزيابي تعيين شده در مرحله اول، 
بخش هاي مورد نظر براي مطالعه تكميل مي شود. به عنوان مرحله بخش هاي مورد نظر براي مطالعه تكميل مي شود. به عنوان مرحله 
نهايي، تعميم پذيري براي ويژگي هاي شناسايي شده در مرحله اول نهايي، تعميم پذيري براي ويژگي هاي شناسايي شده در مرحله اول 

ارزيابي مي شود ارزيابي مي شود ]]1515[[..

در نسخه اوليه چك ليست کاسمين، چگونگي نمره دهي کلي در نسخه اوليه چك ليست کاسمين، چگونگي نمره دهي کلي 
کيفيت مطالعات روان سنجي بيان نشده است. در واقع، هدف اين کيفيت مطالعات روان سنجي بيان نشده است. در واقع، هدف اين 
چك ليست، تبديل کيفيت به کميت نيست، چراکه همه معيارهاي چك ليست، تبديل کيفيت به کميت نيست، چراکه همه معيارهاي 
 . .]]1717[[ نيستند  برخوردار  يكساني  اهميت  از  روان سنجي  نيستند کيفيت  برخوردار  يكساني  اهميت  از  روان سنجي  کيفيت 
بااين حال، روش هاي مختلفي در اين زمينه بيان شده است. درنهايت بااين حال، روش هاي مختلفي در اين زمينه بيان شده است. درنهايت 
پژوهشگران کاسمين در سال پژوهشگران کاسمين در سال 20122012، سيستم رتبه بندي ، سيستم رتبه بندي 44 امتيازي  امتيازي 

جهت ارزيابي کيفيت مطالعات روان سنجي را پيشنهاد دادند جهت ارزيابي کيفيت مطالعات روان سنجي را پيشنهاد دادند ]]66[[..

5.5. Classical Test Theory (CTT) Classical Test Theory (CTT)

پس از مدتي با توجه به محدوديت هاي نسخه اصلي چك ليست پس از مدتي با توجه به محدوديت هاي نسخه اصلي چك ليست 
مختلف،  اهداف  جهت  استفاده  سهولت  هدف  با  و  مختلف، کاسمين  اهداف  جهت  استفاده  سهولت  هدف  با  و  کاسمين 
ارائه  و  چك ليست  ويرايش  به  تصميم  کاسمين  ارائه پژوهشگران  و  چك ليست  ويرايش  به  تصميم  کاسمين  پژوهشگران 
نسخه هاي مجزا گرفتند نسخه هاي مجزا گرفتند ]]1818[[؛ چراکه استانداردهاي موجود در ؛ چراکه استانداردهاي موجود در 
هر چك ليست کمي متفاوت خواهد بود. برای مثال، استاندارد هر چك ليست کمي متفاوت خواهد بود. برای مثال، استاندارد 
تعيين حجم نمونه، هنگام طراحي مطالعات مفيد و ضروري است تعيين حجم نمونه، هنگام طراحي مطالعات مفيد و ضروري است 
و هنگام گزارش دهي مطالعات روان سنجي، بيشتر استانداردهاي و هنگام گزارش دهي مطالعات روان سنجي، بيشتر استانداردهاي 

گزارش مقادير گمشده مطرح است گزارش مقادير گمشده مطرح است ]]1919[[..

چک لیست هاي کاسمینچک لیست هاي کاسمین

پس از مرور گسترده و تشكيل کميته هاي مجزا منطبق بر پس از مرور گسترده و تشكيل کميته هاي مجزا منطبق بر 
اهداف کاسمين، چك ليست هاي زير از يكديگر تفكيك و به صورت اهداف کاسمين، چك ليست هاي زير از يكديگر تفكيك و به صورت 

جداگانه معرفي شدند:جداگانه معرفي شدند:

- چك ليست خطر سوگيري - چك ليست خطر سوگيري  کاسمينکاسمين66  ]]1818[[؛ ؛ 

- ابزار خطر سوگيري کاسمين جهت ارزيابي کيفيت مطالعات - ابزار خطر سوگيري کاسمين جهت ارزيابي کيفيت مطالعات 
با تأکيد بر پايايي يا خطاي اندازه گيريبا تأکيد بر پايايي يا خطاي اندازه گيري77  ]]2020[[؛؛

- چك ليست طراحي مطالعه- چك ليست طراحي مطالعه  کاسمين کاسمين88  ]]2121[[؛؛

- راهنماي گزارش- راهنماي گزارش  کاسمينکاسمين99  ]]11[[..

6.6. COSMIN Risk of Bias Checklist COSMIN Risk of Bias Checklist
7.7. COSMIN Risk of Bias Tool to assess the quality of studies on  COSMIN Risk of Bias Tool to assess the quality of studies on 
reliability and measurement errorreliability and measurement error
8.8. COSMIN Study Design Checklist COSMIN Study Design Checklist
9.9. COSMIN Reporting Guideline COSMIN Reporting Guideline

COSMIN تصوير تصوير 11. . طبقه بندي ويژگي هاي روان سنجي ابزارهاي سنجه هاي پيامدي گزارش شده توسط بيمار بر اساس طبقه بندي طبقه بندي ويژگي هاي روان سنجي ابزارهاي سنجه هاي پيامدي گزارش شده توسط بيمار بر اساس طبقه بندي
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به  کاسمين  مرکزي  هسته  جديد،  چك ليست هاي  معرفي  به با  کاسمين  مرکزي  هسته  جديد،  چك ليست هاي  معرفي  با 
اوليه،  نسخه  از  استفاده  عدم  ضمن  کردند  توصيه  اوليه، پژوهشگران  نسخه  از  استفاده  عدم  ضمن  کردند  توصيه  پژوهشگران 
ازاين پس صرفاً از نسخه هاي جديد معرفي شده استفاده کنند ازاين پس صرفاً از نسخه هاي جديد معرفي شده استفاده کنند ]]1919[[..

چک لیست خطر سوگیري کاسمینچک لیست خطر سوگیري کاسمین

اولين  به عنوان  اولين   به عنوان   ]]1818[[ کاسمين  سوگيري  خطر  کاسمين چك ليست  سوگيري  خطر  چك ليست 
اين  شد.  معرفي  اين   شد.  معرفي   20182018 سال  در  سال   در   ]]88[[ اصلي  نسخه  اصلي جايگزين  نسخه  جايگزين 
مطالعات  روش شناسي  کيفيت  ارزيابي  هدف  با  مطالعات چك ليست  روش شناسي  کيفيت  ارزيابي  هدف  با  چك ليست 
روان سنجي و غربالگري انواع سوگيري ها ارائه شده است روان سنجي و غربالگري انواع سوگيري ها ارائه شده است ]]1818[[. . 
عبارت سوگيريعبارت سوگيري1010، بر اساس دستورالعمل کاکرين براي مرورهاي ، بر اساس دستورالعمل کاکرين براي مرورهاي 
سيستماتيك کارآزمايي ها و مطالعات تشخيصي استفاده شده سيستماتيك کارآزمايي ها و مطالعات تشخيصي استفاده شده 
است. سوگيري عبارت است از هرگونه مداخله، تعصب يا نفوذ است. سوگيري عبارت است از هرگونه مداخله، تعصب يا نفوذ 
در مطالعه که به تغيير در نتايج منجر شود. انواع سوگيري شامل در مطالعه که به تغيير در نتايج منجر شود. انواع سوگيري شامل 
سوگيري انتخاب، سوگيري اطلاعات و سوگيري مخدوش شدگي سوگيري انتخاب، سوگيري اطلاعات و سوگيري مخدوش شدگي 
مي شود مي شود ]]2222[[. بررسي وجود برخي از انواع سوگيري در مطالعات . بررسي وجود برخي از انواع سوگيري در مطالعات 

روان سنجي ابزار، مهم و حياتي هستند روان سنجي ابزار، مهم و حياتي هستند ]]1818[[..

چك چك   ليست خطر سوگيري کاسمين شامل استانداردها و الزامات ليست خطر سوگيري کاسمين شامل استانداردها و الزامات 
طراحي و روش هاي آماري مناسب در مطالعات روان سنجي ابزار طراحي و روش هاي آماري مناسب در مطالعات روان سنجي ابزار 
است که براي هر ويژگي، يك بخش سوگيري نيز مطرح شده است که براي هر ويژگي، يك بخش سوگيري نيز مطرح شده 
است است ]]2323[[. اين چك ليست در قالب يك مطالعه دلفي با اجماع . اين چك ليست در قالب يك مطالعه دلفي با اجماع 
گروهي متشكل از گروهي متشكل از 5757 متخصص روان سنجي طراحي شده است.  متخصص روان سنجي طراحي شده است. 
ويژگي هاي  کردن  مرتب   شامل  نسخه  اين  تغييرات  از  ويژگي هاي برخي  کردن  مرتب   شامل  نسخه  اين  تغييرات  از  برخي 
سنجش روان سنجي ابزار، سنجش جداگانه همساني دروني براي سنجش روان سنجي ابزار، سنجش جداگانه همساني دروني براي 

10.10. Bias Bias

هر مقياس يا زيرمقياس و ترجيح در کاربست روش آماري آلفاي هر مقياس يا زيرمقياس و ترجيح در کاربست روش آماري آلفاي 
کرونباخ بود کرونباخ بود ]]1818[[. مشابه نسخه اصلي چك ليست، در چك ليست . مشابه نسخه اصلي چك ليست، در چك ليست 
خطر سوگيري کاسمينخطر سوگيري کاسمين  نيز روش هاي آماري مبتني بر نظريه هاي نيز روش هاي آماري مبتني بر نظريه هاي 
راش  اندازه گيري  رويكرد  و  سؤال-پاسخ  و  آزمون  راش کلاسيك  اندازه گيري  رويكرد  و  سؤال-پاسخ  و  آزمون  کلاسيك 

گنجانده شده است.گنجانده شده است.

اين چك ليست از اين چك ليست از 1010 بخش استانداردهاي توسعه سنجه هاي  بخش استانداردهاي توسعه سنجه هاي 
پيامدي گزارش شده توسط بيمار تشكيل شده است که شامل پيامدي گزارش شده توسط بيمار تشكيل شده است که شامل 
]]11[[ توسعه سنجه هاي پيامدي گزارش شده توسط بيمار (طراحي  توسعه سنجه هاي پيامدي گزارش شده توسط بيمار (طراحي 
سنجه  پيامدي گزارش شده توسط بيمار و مصاحبه شناختي يا سنجه  پيامدي گزارش شده توسط بيمار و مصاحبه شناختي يا 
آزمون اوليه)، آزمون اوليه)، ]]22[[ روايي محتوا (نظرسنجي در ارتباط با مرتبط  روايي محتوا (نظرسنجي در ارتباط با مرتبط 
 بودن، جامعيت و قابل درک بودن از بيماران و متخصصان)،  بودن، جامعيت و قابل درک بودن از بيماران و متخصصان)، ]]33[[  
روايي ساختاري، روايي ساختاري، ]]44[[ همساني دروني،  همساني دروني، ]]55[[ روايي بين فرهنگي  روايي بين فرهنگي 
/ ثبات اندازه گيری/ ثبات اندازه گيری1111، ، ]]66[[ پايايي،  پايايي، ]]77[[ خطاي اندازه گيري،  خطاي اندازه گيري، ]]88[[  
روايي ملاکي، روايي ملاکي، ]]99[[ آزمون فرضيه جهت روايي سازه (روايي همگرا  آزمون فرضيه جهت روايي سازه (روايي همگرا 
و روايي افتراقي يا مقايسه گروه هاي شناخته شده) و و روايي افتراقي يا مقايسه گروه هاي شناخته شده) و ]]1010[[ قابليت  قابليت 
پاسخ گويي (رويكرد معياري شامل مقايسه با استاندارد طلايي و پاسخ گويي (رويكرد معياري شامل مقايسه با استاندارد طلايي و 
رويكرد سازه اي شامل مقايسه با ساير ابزارهاي سنجش پيامد، رويكرد سازه اي شامل مقايسه با ساير ابزارهاي سنجش پيامد، 
مقايسه بين گروه هاي شناخته شده و مداخلات قبل و بعد جهت مقايسه بين گروه هاي شناخته شده و مداخلات قبل و بعد جهت 

آزمون فرضيه) است آزمون فرضيه) است ]]11،،  1818،،  2323[[..

11.11. Measurement Invariance Measurement Invariance

تصوير تصوير 22.. فرايند تكميل چك ليست کاسمين فرايند تكميل چك ليست کاسمين
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جدول جدول 22.. راهنماي گزارش کاسمين (نسخه آگوست  راهنماي گزارش کاسمين (نسخه آگوست 20212021))

توصیه هاي عمومي گزارش دهي مرتبط با کلیه مطالعات روان سنجي ابزارتوصیه هاي عمومي گزارش دهي مرتبط با کلیه مطالعات روان سنجي ابزار

توصیف گويهتوصیف گويهنام گويهنام گويهشماره گويهشماره گويه

بخش گزارش: عنوانبخش گزارش: عنوان

T1 سنجه هاي پيامدي گزارش شده توسط سنجه هاي پيامدي گزارش شده توسط
بيماربيمار

نام ابزار)هاي( سنجش پيامد خودگزارش دهي بيمار مورد مطالعه )و در صورت لزوم، نسخه نام ابزار)هاي( سنجش پيامد خودگزارش دهي بيمار مورد مطالعه )و در صورت لزوم، نسخه 
ابزار( ذکر شود.ابزار( ذکر شود.

T2کدام شاخص يا ويژگي ها مورد مطالعه قرار گرفته است )به عنوان مثال، اگر تعداد زيادي از کدام شاخص يا ويژگي ها مورد مطالعه قرار گرفته است )به عنوان مثال، اگر تعداد زيادي از ويژگي مورد سنجشويژگي مورد سنجش
ويژگي ها بررسي شده اند(.ويژگي ها بررسي شده اند(.

T3در صورت لزوم، کليات ويژگي هاي نمونه مورد مطالعه )نظير شرايط و زبان( و همچنين در صورت لزوم، کليات ويژگي هاي نمونه مورد مطالعه )نظير شرايط و زبان( و همچنين نمونه پژوهشنمونه پژوهش
هرگونه مداخله يا مواجهه )نظير درمان( توصيف شود.هرگونه مداخله يا مواجهه )نظير درمان( توصيف شود.

بخش گزارش: چکيدهبخش گزارش: چکيده

A1 سنجه هاي پيامدي گزارش شده توسط سنجه هاي پيامدي گزارش شده توسط
بيماربيمار

  3636--SFF نام ابزار)هاي( در حال مطالعه )در صورت لزوم، همراه با نسخه و زبان؛ به طور مثال نام ابزار)هاي( در حال مطالعه )در صورت لزوم، همراه با نسخه و زبان؛ به طور مثال
يا يا SFF--1212(، ارتباط با بانک گويه )نظير ابزارهاي سنجه هاي پيامدي گزارش شده توسط بيمار( (، ارتباط با بانک گويه )نظير ابزارهاي سنجه هاي پيامدي گزارش شده توسط بيمار( 

و همچنين نوع ابزار )نظير پرسشنامه خودگزارش دهي يا مصاحبه( ذکر شود.و همچنين نوع ابزار )نظير پرسشنامه خودگزارش دهي يا مصاحبه( ذکر شود.

A2کدام شاخص يا ويژگي ها مورد مطالعه قرار گرفته است )به عنوان مثال، اگر تعداد زيادي از کدام شاخص يا ويژگي ها مورد مطالعه قرار گرفته است )به عنوان مثال، اگر تعداد زيادي از ويژگي مورد سنجشويژگي مورد سنجش
ويژگي ها بررسي شده اند(.ويژگي ها بررسي شده اند(.

A3طراحيطراحي
نوع مطالعه مورد استفاده جهت سنجش ويژگي ها )نظير طراحي آزمون بازآزمون، مطالعه نوع مطالعه مورد استفاده جهت سنجش ويژگي ها )نظير طراحي آزمون بازآزمون، مطالعه 
طولي، هم گروهي، مقطعي يا تصادفي( و در صورت لزوم، ساير جزئيات طراحي مطالعه طولي، هم گروهي، مقطعي يا تصادفي( و در صورت لزوم، ساير جزئيات طراحي مطالعه 

)مداخله / مواجهه، توصيف ابزارهاي مقايسه، پيامدهايي غير از سنجه هاي پيامدي )مداخله / مواجهه، توصيف ابزارهاي مقايسه، پيامدهايي غير از سنجه هاي پيامدي 
گزارش شده توسط بيمار( ذکر شود.گزارش شده توسط بيمار( ذکر شود.

A4معيارهاي ورود / خروج ذکر شود. کليات خصوصيات نمونه مورد مطالعه )نظير شرايط، معيارهاي ورود / خروج ذکر شود. کليات خصوصيات نمونه مورد مطالعه )نظير شرايط، نمونهنمونه
موقعيت جغرافيايي، زبان، ساير مشخصات پايه و جمعيت شناختي مرتبط( توصيف شود.موقعيت جغرافيايي، زبان، ساير مشخصات پايه و جمعيت شناختي مرتبط( توصيف شود.

A5روش هاي بررسي هر يک از ويژگي هاي مورد سنجش، از جمله آناليزهاي آماري، به طور روش هاي بررسي هر يک از ويژگي هاي مورد سنجش، از جمله آناليزهاي آماري، به طور مواد و روش هامواد و روش ها
مختصر توصيف شود.مختصر توصيف شود.

A6نتايج اصلي کليه ويژگي هاي مورد سنجش همراه با شاخص هاي آماري براي هر نتيجه همراه نتايج اصلي کليه ويژگي هاي مورد سنجش همراه با شاخص هاي آماري براي هر نتيجه همراه نتايجنتايج
با دقت اندازه گيري ذکر شود.با دقت اندازه گيري ذکر شود.

A7توصيف نتايج درزمينه شواهد موجود، نقاط قوت، محدوديت ها و نياز به تحقيقات آينده توصيف نتايج درزمينه شواهد موجود، نقاط قوت، محدوديت ها و نياز به تحقيقات آينده بحث / نتيجه گيريبحث / نتيجه گيري
پيرامون سنجه هاي پيامدي گزارش شده توسط بيمارِ مورد بررسي، به طور مختصر ذکر شود.پيرامون سنجه هاي پيامدي گزارش شده توسط بيمارِ مورد بررسي، به طور مختصر ذکر شود.

بخش گزارش: مقدمهبخش گزارش: مقدمه

I1 نام و توصيف سنجه هاي پيامدي نام و توصيف سنجه هاي پيامدي
گزارش شده توسط بيمار مورد استفادهگزارش شده توسط بيمار مورد استفاده

نام اختصاصي، نوع، زبان و نسخه سنجه هاي پيامدي گزارش شده توسط بيمارِ مورد بررسي نام اختصاصي، نوع، زبان و نسخه سنجه هاي پيامدي گزارش شده توسط بيمارِ مورد بررسي 
و چگونگي توسعه آن بيان شود. اهداف سازه مورد سنجش سنجه هاي پيامدي گزارش شده و چگونگي توسعه آن بيان شود. اهداف سازه مورد سنجش سنجه هاي پيامدي گزارش شده 

توسط بيمار و ابعاد مختلف آن توصيف شود؛ همچنين ساختار سنجه هاي پيامدي گزارش شده توسط بيمار و ابعاد مختلف آن توصيف شود؛ همچنين ساختار سنجه هاي پيامدي گزارش شده 
توسط بيمار شرح داده شود )نظير تعداد عوامل، تعداد گويه ها و الگوريتم نمره دهي(. توسط بيمار شرح داده شود )نظير تعداد عوامل، تعداد گويه ها و الگوريتم نمره دهي(. 

دستورالعمل هاي مرتبط با ابزار )نظير دوره هاي زماني( و تعداد يا انواع دسته بندي هاي دستورالعمل هاي مرتبط با ابزار )نظير دوره هاي زماني( و تعداد يا انواع دسته بندي هاي 
پاسخ دهي به ابزار ذکر شود. بيان شود که آيا سنجه هاي پيامدي گزارش شده توسط بيمار پاسخ دهي به ابزار ذکر شود. بيان شود که آيا سنجه هاي پيامدي گزارش شده توسط بيمار 

بر اساس مدل بازتابي )بر اساس مدل بازتابي )Reflective( يا تکويني )( يا تکويني )Formative( طراحي شده است. توجه: ( طراحي شده است. توجه: 
اين اطلاعات، ممکن است همچنين در بخش مواد و روش ها با جزئيات بيشتر ذکر شود.اين اطلاعات، ممکن است همچنين در بخش مواد و روش ها با جزئيات بيشتر ذکر شود.

I2جمعيت هدفي که سنجه هاي پيامدي گزارش شده توسط بيمار مختص آن گروه طراحي شده جمعيت هدفي که سنجه هاي پيامدي گزارش شده توسط بيمار مختص آن گروه طراحي شده جمعيت هدفجمعيت هدف
است، توصيف شود. نويسندگان بايد ويژگي هاي مناسب و ضروري اين جمعيت را بيان کنند.است، توصيف شود. نويسندگان بايد ويژگي هاي مناسب و ضروري اين جمعيت را بيان کنند.

I3 ارجاع به نسخه اصلي توسعه سنجه هاي ارجاع به نسخه اصلي توسعه سنجه هاي
پيامدي گزارش شده توسط بيمارپيامدي گزارش شده توسط بيمار

استناد به مقاله)هاي( اصلي توسعه سنجه هاي پيامدي گزارش شده توسط بيمار بايد انجام استناد به مقاله)هاي( اصلي توسعه سنجه هاي پيامدي گزارش شده توسط بيمار بايد انجام 
شود و ساير استنادهاي مرتبط با کيفيت خاص سنجه هاي پيامدي گزارش شده توسط بيمار شود و ساير استنادهاي مرتبط با کيفيت خاص سنجه هاي پيامدي گزارش شده توسط بيمار 

تحت بررسي قرار گيرد.تحت بررسي قرار گيرد.

I4بيان دانش موجود و منطقبيان دانش موجود و منطق
وضعيت علمي موجود در مورد ويژگي مورد اندازه گيري بيان شود )آنچه تاکنون شناخته شده وضعيت علمي موجود در مورد ويژگي مورد اندازه گيري بيان شود )آنچه تاکنون شناخته شده 
است(. نويسندگان بايد يک مرور در ارتباط با شواهد موجود از نسخه خاص ابزار )نظير نسخه است(. نويسندگان بايد يک مرور در ارتباط با شواهد موجود از نسخه خاص ابزار )نظير نسخه 
کوتاه يا زباني( فراهم کنند يا علت نياز و اهميت مطالعه جديد را توضيح دهند. منطق پيشنهاد کوتاه يا زباني( فراهم کنند يا علت نياز و اهميت مطالعه جديد را توضيح دهند. منطق پيشنهاد 

مطالعه حاضر بايد بيان شود.مطالعه حاضر بايد بيان شود.

I5اصطلاحات تخصصي بايد تعريف يا توضيح داده شوند.اصطلاحات تخصصي بايد تعريف يا توضيح داده شوند.تعاريفتعاريف

I6هدف)هاي( اختصاصي پژوهش و فرضيه)هاي( مرتبط با سنجه هاي پيامدي گزارش شده هدف)هاي( اختصاصي پژوهش و فرضيه)هاي( مرتبط با سنجه هاي پيامدي گزارش شده اهداف و فرضيه هااهداف و فرضيه ها
توسط بيمارِ مورد بررسي، بيان شود.توسط بيمارِ مورد بررسي، بيان شود.

محمد زارع و زهرا تقربي. چارچوب طراحي، گزارش و ارزيابي کیفیت روش شناسی مطالعات روان سنجی: چک لیست های تجديدنظرشده کاسمینمحمد زارع و زهرا تقربي. چارچوب طراحي، گزارش و ارزيابي کیفیت روش شناسی مطالعات روان سنجی: چک لیست های تجديدنظرشده کاسمین
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توصیه هاي عمومي گزارش دهي مرتبط با کلیه مطالعات روان سنجي ابزارتوصیه هاي عمومي گزارش دهي مرتبط با کلیه مطالعات روان سنجي ابزار

توصیف گويهتوصیف گويهنام گويهنام گويهشماره گويهشماره گويه

بخش گزارش: کليات مواد بخش گزارش: کليات مواد 
و روش هاو روش ها

GM1عناصر کليدي طرح مطالعه بيان شود.عناصر کليدي طرح مطالعه بيان شود.طراحي مطالعهطراحي مطالعه

GM2شرکت کنندگانشرکت کنندگان
نحوه انتخاب شرکت کنندگان توضيح داده شود؛ معيارهاي ورود و خروج مطالعه ذکر شود نحوه انتخاب شرکت کنندگان توضيح داده شود؛ معيارهاي ورود و خروج مطالعه ذکر شود 
)به عنوان مثال، معيارهاي انتخاب شرکت کنندگان بايد بازتابي از شرايط خاص سنجه هاي )به عنوان مثال، معيارهاي انتخاب شرکت کنندگان بايد بازتابي از شرايط خاص سنجه هاي 

پيامدي گزارش شده توسط بيمار باشد(.پيامدي گزارش شده توسط بيمار باشد(.

GM3 استفاده از سنجه هاي پيامدي گزارش شده استفاده از سنجه هاي پيامدي گزارش شده
توسط بيمارتوسط بيمار

صراحتاً در مورد زمان و چگونگي استفاده از سنجه هاي پيامدي گزارش شده توسط بيمار )نظير صراحتاً در مورد زمان و چگونگي استفاده از سنجه هاي پيامدي گزارش شده توسط بيمار )نظير 
محيط پژوهش( و روش جمع آوري داده ها )نظير قلم-کاغذي يا الکترونيکي( توضيح داده محيط پژوهش( و روش جمع آوري داده ها )نظير قلم-کاغذي يا الکترونيکي( توضيح داده 

شود.شود.

GM4ساير اطلاعات لازم پيرامون جمع آوري داده ها، روش هاي مواجهه )نظير تخصيص نمونه ها ساير اطلاعات لازم پيرامون جمع آوري داده ها، روش هاي مواجهه )نظير تخصيص نمونه ها روش هاي جمع آوري داده هاروش هاي جمع آوري داده ها
جهت مداخله( و نقاط زماني / پيگيري نمونه ها ارائه شود.جهت مداخله( و نقاط زماني / پيگيري نمونه ها ارائه شود.

GM5محاسبات توان مطالعه براي کليه آناليزهاي مرتبط با ويژگي هاي اندازه گيري ارائه شود. اگر از محاسبات توان مطالعه براي کليه آناليزهاي مرتبط با ويژگي هاي اندازه گيري ارائه شود. اگر از محاسبه توان / حجم نمونهمحاسبه توان / حجم نمونه
قاعده سرانگشتي استفاده شده است، نحوه محاسبه و منبع استناد آن بيان شود.قاعده سرانگشتي استفاده شده است، نحوه محاسبه و منبع استناد آن بيان شود.

GM6تجزيه و تحليل هاي آماريتجزيه و تحليل هاي آماري

تجزيه و تحليل هاي آماري و آزمون هاي مرتبط با کليه فرضيه ها و اهداف ويژگي هاي تجزيه و تحليل هاي آماري و آزمون هاي مرتبط با کليه فرضيه ها و اهداف ويژگي هاي 
مورد اندازه گيري بايد گزارش شود. همچنين نقطه برش اهميت آماري بايد ذکر شود )نظير مورد اندازه گيري بايد گزارش شود. همچنين نقطه برش اهميت آماري بايد ذکر شود )نظير 
p-value کمتر از  کمتر از 0/050/05(. کليه تجزيه و تحليل هاي مورد استفاده جهت تعيين بزرگي و جهت (. کليه تجزيه و تحليل هاي مورد استفاده جهت تعيين بزرگي و جهت 
اثر نيز بايد همراه با معيارهاي دقت يا تغييرپذيري گزارش شود. به بسته آماري مورد استفاده اثر نيز بايد همراه با معيارهاي دقت يا تغييرپذيري گزارش شود. به بسته آماري مورد استفاده 

در مطالعه اشاره شود.در مطالعه اشاره شود.

GM7مقادير گمشدهمقادير گمشده
))Missing Data((.رويکرد يا برنامه جهت برخورد با مقادير گمشده بيان شود.رويکرد يا برنامه جهت برخورد با مقادير گمشده بيان شود

GM8آزمون هاي تعقيبیآزمون هاي تعقيبی
))Post-hoc Analysis((

تجزيه و تحليل هاي اختصاصي که پس از دوره جمع آوري داده ها مورد استفاده قرار گرفته است تجزيه و تحليل هاي اختصاصي که پس از دوره جمع آوري داده ها مورد استفاده قرار گرفته است 
)به عنوان مثال، اگر آناليزها از نوع آزمون هاي تعقيبي بودند( همراه با دلايل منطقي انجام )به عنوان مثال، اگر آناليزها از نوع آزمون هاي تعقيبي بودند( همراه با دلايل منطقي انجام 

آزمون هاي تعقيبي بايد توصيف شوند.آزمون هاي تعقيبي بايد توصيف شوند.

بخش گزارش: کليات نتايجبخش گزارش: کليات نتايج

GR1مقادير گمشدهمقادير گمشده
مقدار و علت از دست  رفتن داده ها براي کليه تجزيه و تحليل هاي سنجه هاي پيامدي مقدار و علت از دست  رفتن داده ها براي کليه تجزيه و تحليل هاي سنجه هاي پيامدي 

گزارش شده توسط بيمار )يا ساير پيامدهاي اندازه گيري شده( و گروه هاي مرتبط بايد توضيح گزارش شده توسط بيمار )يا ساير پيامدهاي اندازه گيري شده( و گروه هاي مرتبط بايد توضيح 
داده شود.داده شود.

GR2مشخصات بيماران مورد مطالعه از جمله نمرات پايه سنجه هاي پيامدي گزارش شده توسط مشخصات بيماران مورد مطالعه از جمله نمرات پايه سنجه هاي پيامدي گزارش شده توسط مشخصات بيماران / شرکت کنندگانمشخصات بيماران / شرکت کنندگان
بيمار بايد بيان شود.بيمار بايد بيان شود.

GR3اگر يک مطالعه شامل تجزيه و تحليل هايي با حجم نمونه هاي متفاوت بودند، بايد براي هر يک اگر يک مطالعه شامل تجزيه و تحليل هايي با حجم نمونه هاي متفاوت بودند، بايد براي هر يک حجم نمونهحجم نمونه
از آناليزها، حجم نمونه گزارش شود.از آناليزها، حجم نمونه گزارش شود.

بخش گزارش: بحثبخش گزارش: بحث

D1شواهد ويژگي هاي مورد سنجششواهد ويژگي هاي مورد سنجش
براي هريک از ويژگي هاي مورد سنجش، نتايج بايد با معيارهاي اندازه گيري مطلوب )نظير براي هريک از ويژگي هاي مورد سنجش، نتايج بايد با معيارهاي اندازه گيري مطلوب )نظير 
معيارهاي کاسمين( مقايسه شود؛ همچنين کفايت ويژگي اندازه گيري شده مشخص شود. معيارهاي کاسمين( مقايسه شود؛ همچنين کفايت ويژگي اندازه گيري شده مشخص شود. 
نکته: اين اطلاعات ممکن است در بخش نتايج نيز با جزئيات بيشتري بيان شود )به عنوان نکته: اين اطلاعات ممکن است در بخش نتايج نيز با جزئيات بيشتري بيان شود )به عنوان 

مثال، در جداول(.مثال، در جداول(.

D2بايد در ارتباط با کاربرد نتايج بحث شود.بايد در ارتباط با کاربرد نتايج بحث شود.کاربردهاي مرتبطکاربردهاي مرتبط

D3نقاط قوت و محدوديت هانقاط قوت و محدوديت ها
نقاط قوت و محدوديت هاي مطالعه بايد مورد بحث قرار گيرند. به عنوان مثال، اگر نقاط قوت و محدوديت هاي مطالعه بايد مورد بحث قرار گيرند. به عنوان مثال، اگر 

سوگيري هاي بالقوه قابل توجهي در مطالعه وجود دارد که مي تواند بر نتايج تأثير گذارد، سوگيري هاي بالقوه قابل توجهي در مطالعه وجود دارد که مي تواند بر نتايج تأثير گذارد، 
درباره شان بحث شود.درباره شان بحث شود.

D4مسائل تعميم پذيري مرتبط با نتايج سنجه هاي پيامدي گزارش شده توسط بيمار بايد بحث مسائل تعميم پذيري مرتبط با نتايج سنجه هاي پيامدي گزارش شده توسط بيمار بايد بحث تعميم پذيريتعميم پذيري
شوند. به عنوان مثال، اگر نتايج مي تواند به ساير جمعيت ها تعميم داده شود، ذکر شود.شوند. به عنوان مثال، اگر نتايج مي تواند به ساير جمعيت ها تعميم داده شود، ذکر شود.

D5تغييرات ابزارتغييرات ابزار

درمورد نياز به تغيير در ابزار سنجه هاي پيامدي گزارش شده توسط بيمار موجود يا توسعه درمورد نياز به تغيير در ابزار سنجه هاي پيامدي گزارش شده توسط بيمار موجود يا توسعه 
نسخه جديد، بحث شود. اگر نويسندگان به اين نتيجه رسيدند که يکي از ويژگي هاي نسخه جديد، بحث شود. اگر نويسندگان به اين نتيجه رسيدند که يکي از ويژگي هاي 

اندازه گيري کافي نيست، تغييرات پيشنهاد داده شود. يا اگر واقعاً ضعيف است، مي توان توقف اندازه گيري کافي نيست، تغييرات پيشنهاد داده شود. يا اگر واقعاً ضعيف است، مي توان توقف 
استفاده از سنجه هاي پيامدي گزارش شده توسط بيمار )به طورکلي يا در يک جمعيت خاص( استفاده از سنجه هاي پيامدي گزارش شده توسط بيمار )به طورکلي يا در يک جمعيت خاص( 

پيشنهاد داده شود.پيشنهاد داده شود.

D6نوع تحقيقات خاص مورد نياز براي پاسخ به سؤالات جديد ناشي از نتايج مطالعه حاضر براي نوع تحقيقات خاص مورد نياز براي پاسخ به سؤالات جديد ناشي از نتايج مطالعه حاضر براي تحقيقات آيندهتحقيقات آينده
بررسي ويژگي هاي اندازه گيري سنجه هاي پيامدي گزارش شده توسط بيمار گزارش شود.بررسي ويژگي هاي اندازه گيري سنجه هاي پيامدي گزارش شده توسط بيمار گزارش شود.

نتيجه گيري کلي براي هر ويژگي مورد سنجش و استفاده از سنجه هاي پيامدي گزارش شده نتيجه گيري کلي براي هر ويژگي مورد سنجش و استفاده از سنجه هاي پيامدي گزارش شده نتيجه گيرينتيجه گيريC1بخش گزارش: نتيجه گيريبخش گزارش: نتيجه گيري
توسط بيمار بيان شود.توسط بيمار بيان شود.

محمد زارع و زهرا تقربي. چارچوب طراحي، گزارش و ارزيابي کیفیت روش شناسی مطالعات روان سنجی: چک لیست های تجديدنظرشده کاسمینمحمد زارع و زهرا تقربي. چارچوب طراحي، گزارش و ارزيابي کیفیت روش شناسی مطالعات روان سنجی: چک لیست های تجديدنظرشده کاسمین
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توصیه هاي عمومي گزارش دهي مرتبط با کلیه مطالعات روان سنجي ابزارتوصیه هاي عمومي گزارش دهي مرتبط با کلیه مطالعات روان سنجي ابزار

توصیف گويهتوصیف گويهنام گويهنام گويهشماره گويهشماره گويه

بخش گزارش: ساير بخش گزارش: ساير 
تضاد منافعتضاد منافعO1اطلاعاتاطلاعات

هرگونه تضاد منافع مرتبط با سنجه هاي پيامدي گزارش شده توسط بيمار، ذکر شود )به عنوان هرگونه تضاد منافع مرتبط با سنجه هاي پيامدي گزارش شده توسط بيمار، ذکر شود )به عنوان 
مثال، همکاري يکي از طراحان سنجه هاي پيامدي گزارش شده توسط بيمار، به عنوان مثال، همکاري يکي از طراحان سنجه هاي پيامدي گزارش شده توسط بيمار، به عنوان 

نويسنده يا سازمان تأمين کننده(نويسنده يا سازمان تأمين کننده(

توصيه هاي اختصاصي توصيه هاي اختصاصي 
گزارش دهي مطالعات مربوط گزارش دهي مطالعات مربوط 

به روايي محتوابه روايي محتوا

CV1گزارش شود که آيا از بيماران و يا متخصصان، پيرامون ارتباط هر گويه با تجارب يا موقعيت گزارش شود که آيا از بيماران و يا متخصصان، پيرامون ارتباط هر گويه با تجارب يا موقعيت مرتبط  بودنمرتبط  بودن
آن ها سؤال شده است؟ چگونه؟آن ها سؤال شده است؟ چگونه؟

CV2گزارش شود که آيا از بيماران و يا متخصصان، پيرامون گنجانده  شدن کليه مفاهيم کليدي گزارش شود که آيا از بيماران و يا متخصصان، پيرامون گنجانده  شدن کليه مفاهيم کليدي جامعيتجامعيت
سازه نظرخواهي شده است؟ چگونه؟سازه نظرخواهي شده است؟ چگونه؟

CV3گزارش شود که آيا درک دستورالعمل هاي سنجه هاي پيامدي گزارش شده توسط بيمار، گزارش شود که آيا درک دستورالعمل هاي سنجه هاي پيامدي گزارش شده توسط بيمار، ادراک پذيريادراک پذيري
گويه ها، گزينه هاي پاسخ دهي و دوره يادآوري ارزيابي شده است؟ چگونه؟گويه ها، گزينه هاي پاسخ دهي و دوره يادآوري ارزيابي شده است؟ چگونه؟

CV4اگر موارد خاصي در ارتباط با جمعيت و يا زمينه مورد استفاده توسط بيماران و يا متخصصان اگر موارد خاصي در ارتباط با جمعيت و يا زمينه مورد استفاده توسط بيماران و يا متخصصان نتايج مرتبطنتايج مرتبط
در نظر گرفته شده است، گزارش شود.در نظر گرفته شده است، گزارش شود.

CV5گزارش شود که آيا گزينه هاي پاسخ دهي و دوره يادآوري متناسب با بيماران و يا متخصصان گزارش شود که آيا گزينه هاي پاسخ دهي و دوره يادآوري متناسب با بيماران و يا متخصصان گزينه هاي پاسخ دهي و دوره يادآوريگزينه هاي پاسخ دهي و دوره يادآوري
در نظر گرفته شده است؟در نظر گرفته شده است؟

CV6گزارش شود که آيا بيماران و يا متخصصان، کليه مفاهيم کليدي را در سنجه هاي پيامدي گزارش شود که آيا بيماران و يا متخصصان، کليه مفاهيم کليدي را در سنجه هاي پيامدي نتايج جامعيتنتايج جامعيت
گزارش شده توسط بيمار، لحاظ کرده اند؟گزارش شده توسط بيمار، لحاظ کرده اند؟

CV7نتايج ادراک پذيرینتايج ادراک پذيری
))Comprehensibility((گزارش شود که آيا بيماران، دستورالعمل ها، گويه ها و گزينه هاي پاسخ دهي را درک کرده اند؟گزارش شود که آيا بيماران، دستورالعمل ها، گويه ها و گزينه هاي پاسخ دهي را درک کرده اند؟

توصيه هاي اختصاصي توصيه هاي اختصاصي 
گزارش دهي مطالعات مربوط گزارش دهي مطالعات مربوط 

به روايي ساختاريبه روايي ساختاري

SV1 تحليل عاملي: نظريه آزمون کلاسيک تحليل عاملي: نظريه آزمون کلاسيک
))CTT((

جزئيات روش ها و نتايج آناليز عاملي اکتشافي يا تأييدي گزارش شود. منطق انجام آناليز جزئيات روش ها و نتايج آناليز عاملي اکتشافي يا تأييدي گزارش شود. منطق انجام آناليز 
عاملي اکتشافي بيان شود )به عنوان مثال، عدم وجود فرضيه هاي پيش بين مشخص(. براي عاملي اکتشافي بيان شود )به عنوان مثال، عدم وجود فرضيه هاي پيش بين مشخص(. براي 
آناليز عاملي تأييدي، ساختار عاملي مدل هاي آزمون شده توصيف و توجيه شود. روش ها و آناليز عاملي تأييدي، ساختار عاملي مدل هاي آزمون شده توصيف و توجيه شود. روش ها و 
نتايج بررسي پيش فرض ها، روش تخمين، شاخص هاي برازش و نقاط برش براي برازش نتايج بررسي پيش فرض ها، روش تخمين، شاخص هاي برازش و نقاط برش براي برازش 

مدل شامل بارهاي عاملي بهترين مدل برازش شده، بايد توصيف شوند.مدل شامل بارهاي عاملي بهترين مدل برازش شده، بايد توصيف شوند.

SV2 تجزيه و تحليل هاي نظريه آيتم-پاسخ تجزيه و تحليل هاي نظريه آيتم-پاسخ
))IRT((

نوع مدل سؤال-پاسخ يا راش بايد گزارش شود. همچنين روش تخمين، روش ها و نتايج نوع مدل سؤال-پاسخ يا راش بايد گزارش شود. همچنين روش تخمين، روش ها و نتايج 
بررسي پيش فرض ها )تک بعدی )به تحليل عاملي مراجعه کنيد(، وابستگي )نظير همبستگي هاي بررسي پيش فرض ها )تک بعدی )به تحليل عاملي مراجعه کنيد(، وابستگي )نظير همبستگي هاي 

باقي مانده(، يکنواختي )نظير مقياس موکن )باقي مانده(، يکنواختي )نظير مقياس موکن )Mokken  Scaling((، شاخص هاي برازش و ((، شاخص هاي برازش و 
نقاط برش براي برازش مدل و ساير پارامترهاي گويه ها( بايد گزارش شوند.نقاط برش براي برازش مدل و ساير پارامترهاي گويه ها( بايد گزارش شوند.

توصيه هاي اختصاصي توصيه هاي اختصاصي 
گزارش دهي مطالعات مربوط گزارش دهي مطالعات مربوط 

به همساني درونيبه همساني دروني

IC1روش ها و نتايج سنجش همساني دروني براي هر مقياس تک بعدي يا زيرمقياس ها گزارش روش ها و نتايج سنجش همساني دروني براي هر مقياس تک بعدي يا زيرمقياس ها گزارش واحد اندازه گيريواحد اندازه گيري
شود. کليه شواهد يا پيش فرض هاي مرتبط با تک بعدي  بودن ابزار ذکر شود.شود. کليه شواهد يا پيش فرض هاي مرتبط با تک بعدي  بودن ابزار ذکر شود.

IC2شاخص هاي آلفاي کرونباخ يا امگا گزارش شود. ساير شاخص هاي محاسبه شده براي شاخص هاي آلفاي کرونباخ يا امگا گزارش شود. ساير شاخص هاي محاسبه شده براي نمرات پيوستهنمرات پيوسته
سنجش همساني دروني نمرات پيوسته را ذکر شود.سنجش همساني دروني نمرات پيوسته را ذکر شود.

IC3نمرات دوتايينمرات دوتايي
Kuder-Richardson Coef- )شاخص هاي آلفاي کرونباخ يا ضريب کودر-ريچاردسون )شاخص هاي آلفاي کرونباخ يا ضريب کودر-ريچاردسون 

ficient( گزارش شود. ساير شاخص هاي محاسبه شده براي سنجش همساني دروني نمرات ( گزارش شود. ساير شاخص هاي محاسبه شده براي سنجش همساني دروني نمرات 
دوتايي ذکر شود.دوتايي ذکر شود.

توصيه هاي اختصاصي توصيه هاي اختصاصي 
گزارش دهي مطالعات مربوط گزارش دهي مطالعات مربوط 
به روايي بين فرهنگي / ثبات به روايي بين فرهنگي / ثبات 

اندازه گيرياندازه گيري

CCV1ويژگي هاي گروه)هاي( مقايسه، از جمله حجم نمونه در هر گروه، گزارش شود.ويژگي هاي گروه)هاي( مقايسه، از جمله حجم نمونه در هر گروه، گزارش شود.گروه)هاي( مقايسهگروه)هاي( مقايسه

CCV2 تحليل عاملي: نظريه آزمون کلاسيک تحليل عاملي: نظريه آزمون کلاسيک
))CTT((

جزئيات روش ها و نتايج تحليل عاملي تأييدي گروه هاي چندگانه، آناليزهاي رگرسيون جزئيات روش ها و نتايج تحليل عاملي تأييدي گروه هاي چندگانه، آناليزهاي رگرسيون 
لجستيک )لجستيک )Logistic  Regression( يا ساير آناليزهاي انجام شده، گزارش شود. کليات ( يا ساير آناليزهاي انجام شده، گزارش شود. کليات 
مدل هاي آزمون شده از جمله بارهاي عاملي، توابع و واريانس هاي تحليل عاملي تأييدي مدل هاي آزمون شده از جمله بارهاي عاملي، توابع و واريانس هاي تحليل عاملي تأييدي 
توصيف و توجيه شود. روش ها و نتايج ارزيابي پيش فرض ها بايد توصيف شود. معيارهاي توصيف و توجيه شود. روش ها و نتايج ارزيابي پيش فرض ها بايد توصيف شود. معيارهاي 
تغييرناپذيري بايد تعريف شوند. روش تخمين، شاخص هاي برازش و معيارهاي سنجش تغييرناپذيري بايد تعريف شوند. روش تخمين، شاخص هاي برازش و معيارهاي سنجش 

تغييرناپذيري ابزار بيان شود.تغييرناپذيري ابزار بيان شود.

CCV3 تجزيه و تحليل هاي نظريه آيتم-پاسخ تجزيه و تحليل هاي نظريه آيتم-پاسخ
))IRT((

نوع مدل سؤال-پاسخ يا راش بايد گزارش شود. همچنين روش تخمين، روش ها و نوع مدل سؤال-پاسخ يا راش بايد گزارش شود. همچنين روش تخمين، روش ها و 
نتايج بررسي پيش فرض ها )تک بعدي )به تحليل عاملي مراجعه کنيد(، وابستگي )نظير نتايج بررسي پيش فرض ها )تک بعدي )به تحليل عاملي مراجعه کنيد(، وابستگي )نظير 

همبستگي هاي باقي مانده(، يکنواختي )نظير مقياس موکن(( بايد گزارش شوند. بسته هاي همبستگي هاي باقي مانده(، يکنواختي )نظير مقياس موکن(( بايد گزارش شوند. بسته هاي 
آماري مورد استفاده، روش تخمين، معيارهاي استفاده شده جهت شناسايي کنش افتراقي آماري مورد استفاده، روش تخمين، معيارهاي استفاده شده جهت شناسايي کنش افتراقي 

))Differential Item Functioning; DIF( سؤالات و روش ها و نتايج کليه مقايسه هاي ( سؤالات و روش ها و نتايج کليه مقايسه هاي 
مدل بايد توصيف شوند.مدل بايد توصيف شوند.
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توصیه هاي عمومي گزارش دهي مرتبط با کلیه مطالعات روان سنجي ابزارتوصیه هاي عمومي گزارش دهي مرتبط با کلیه مطالعات روان سنجي ابزار

توصیف گويهتوصیف گويهنام گويهنام گويهشماره گويهشماره گويه

توصيه هاي اختصاصي توصيه هاي اختصاصي 
گزارش دهي مطالعات مربوط گزارش دهي مطالعات مربوط 

به پاياييبه پايايي

R1 استفاده از سنجه هاي پيامدي گزارش شده استفاده از سنجه هاي پيامدي گزارش شده
توسط بيمارتوسط بيمار

تعداد کل اندازه گيري هاي انجام شده گزارش شود. ذکر شود که آيا اندازه گيري ها با استفاده تعداد کل اندازه گيري هاي انجام شده گزارش شود. ذکر شود که آيا اندازه گيري ها با استفاده 
از همان سنجه هاي پيامدي گزارش شده توسط بيمار، روي نمونه هاي قبلي انجام شده از همان سنجه هاي پيامدي گزارش شده توسط بيمار، روي نمونه هاي قبلي انجام شده 

است. همچنين فرايند انجام اندازه گيري ها در بيماران بايد توضيح داده شود، از جمله اينکه است. همچنين فرايند انجام اندازه گيري ها در بيماران بايد توضيح داده شود، از جمله اينکه 
اندازه گيري توسط چه کسي )آيا بيمار آن را تکميل کرده است يا يک واسطه يا نماينده وجود اندازه گيري توسط چه کسي )آيا بيمار آن را تکميل کرده است يا يک واسطه يا نماينده وجود 
داشته است(، چه زماني، چگونه و با چه فاصله زماني انجام شده است. اين موارد بايد شامل داشته است(، چه زماني، چگونه و با چه فاصله زماني انجام شده است. اين موارد بايد شامل 
فاصله زماني بين اندازه گيري هاي مکرر )به عنوان مثال، آيا بيمار ثابت بوده است(، نوع آزمون فاصله زماني بين اندازه گيري هاي مکرر )به عنوان مثال، آيا بيمار ثابت بوده است(، نوع آزمون 
)نظير پرسش نامه خودتکميل کننده يا ابزار مصاحبه محور(، محيط اندازه گيري )نظير بيمارستان )نظير پرسش نامه خودتکميل کننده يا ابزار مصاحبه محور(، محيط اندازه گيري )نظير بيمارستان 

يا منزل( باشد و دستورالعمل هاي تکميل ابزار بايد در گزارش ذکر شود. در صورت لزوم، يا منزل( باشد و دستورالعمل هاي تکميل ابزار بايد در گزارش ذکر شود. در صورت لزوم، 
ساير ابزارها يا اندازه گيري هاي همراه با سنجش سنجه هاي پيامدي گزارش شده توسط بيمار ساير ابزارها يا اندازه گيري هاي همراه با سنجش سنجه هاي پيامدي گزارش شده توسط بيمار 
و مستقل  بودن دفعات تکميل ابزارها از يکديگر )آيا سنجه هاي پيامدي گزارش شده توسط و مستقل  بودن دفعات تکميل ابزارها از يکديگر )آيا سنجه هاي پيامدي گزارش شده توسط 

بيمار، بدون اطلاع از نمرات قبلي در نمونه ها تکميل شده است( ذکر شود.بيمار، بدون اطلاع از نمرات قبلي در نمونه ها تکميل شده است( ذکر شود.

R2آناليزهاي آماريآناليزهاي آماري
کليه تجزيه و تحليل هاي آماري و نتايج ارزيابي)هاي( پايايي بايد بيان شود و کاربرد آن ها کليه تجزيه و تحليل هاي آماري و نتايج ارزيابي)هاي( پايايي بايد بيان شود و کاربرد آن ها 
مورد قضاوت قرار گيرد )نظير مدل ضريب همبستگي درون خوشه اي يا نوع ضريب کاپاي مورد قضاوت قرار گيرد )نظير مدل ضريب همبستگي درون خوشه اي يا نوع ضريب کاپاي 

استفاده شده(. همچنين مؤلفه هاي واريانس و وزن دهي نمرات ترتيبي )نظير وزن دهي خطي يا استفاده شده(. همچنين مؤلفه هاي واريانس و وزن دهي نمرات ترتيبي )نظير وزن دهي خطي يا 
چهاربر )چهاربر )Quadratic( بيان شود.( بيان شود.

R3روش هاي بهبود پايايي در مطالعه نظير محدودسازي نمونه، آموزش محققان، استانداردسازي روش هاي بهبود پايايي در مطالعه نظير محدودسازي نمونه، آموزش محققان، استانداردسازي روش هاي بهبود پاياييروش هاي بهبود پايايي
روش ها و استفاده از ميانگين اندازه گيري هاي مکرر گزارش شود.روش ها و استفاده از ميانگين اندازه گيري هاي مکرر گزارش شود.

توصيه هاي اختصاصي توصيه هاي اختصاصي 
گزارش دهي مطالعات مربوط گزارش دهي مطالعات مربوط 

به خطاي اندازه گيريبه خطاي اندازه گيري

ME1 استفاده از سنجه هاي پيامدي گزارش شده استفاده از سنجه هاي پيامدي گزارش شده
توسط بيمارتوسط بيمار

تعداد کل اندازه گيري هاي انجام شده گزارش شود. ذکر شود که آيا اندازه گيري ها با استفاده تعداد کل اندازه گيري هاي انجام شده گزارش شود. ذکر شود که آيا اندازه گيري ها با استفاده 
از همان سنجه هاي پيامدي گزارش شده توسط بيمار روي نمونه هاي پيشين انجام شده از همان سنجه هاي پيامدي گزارش شده توسط بيمار روي نمونه هاي پيشين انجام شده 

است. همچنين فرايند انجام اندازه گيري ها در بيماران بايد توضيح داده شود، از جمله اينکه است. همچنين فرايند انجام اندازه گيري ها در بيماران بايد توضيح داده شود، از جمله اينکه 
اندازه گيري توسط چه کسي )آيا بيمار آن را تکميل کرده است يا يک واسطه يا نماينده وجود اندازه گيري توسط چه کسي )آيا بيمار آن را تکميل کرده است يا يک واسطه يا نماينده وجود 
داشته است(، چه زماني، چگونه و با چه فاصله زماني انجام شده است؛ اين موارد بايد شامل داشته است(، چه زماني، چگونه و با چه فاصله زماني انجام شده است؛ اين موارد بايد شامل 
فاصله زماني بين اندازه گيري هاي مکرر )به عنوان مثال، آيا بيمار ثابت بوده است(، نوع آزمون فاصله زماني بين اندازه گيري هاي مکرر )به عنوان مثال، آيا بيمار ثابت بوده است(، نوع آزمون 
)نظير پرسشنامه خودتکميل کننده يا ابزار مصاحبه محور(، محيط اندازه گيري )نظير بيمارستان )نظير پرسشنامه خودتکميل کننده يا ابزار مصاحبه محور(، محيط اندازه گيري )نظير بيمارستان 
يا منزل( و دستورالعمل هاي تکميل ابزار باشد. در صورت لزوم، ساير ابزارها يا اندازه گيري هاي يا منزل( و دستورالعمل هاي تکميل ابزار باشد. در صورت لزوم، ساير ابزارها يا اندازه گيري هاي 
همراه با سنجش سنجه هاي پيامدي گزارش شده توسط بيمار و استقلال تکميل ابزارها )آيا همراه با سنجش سنجه هاي پيامدي گزارش شده توسط بيمار و استقلال تکميل ابزارها )آيا 
سنجه هاي پيامدي گزارش شده توسط بيمار بدون اطلاع از نمرات قبلي در نمونه ها تکميل سنجه هاي پيامدي گزارش شده توسط بيمار بدون اطلاع از نمرات قبلي در نمونه ها تکميل 

شده است( ذکر شود.شده است( ذکر شود.

ME2آناليزهاي آماريآناليزهاي آماري

کليه تجزيه و تحليل هاي آماري و نتايج ارزيابي)هاي( خطاي اندازه گيري بايد بيان شود و کليه تجزيه و تحليل هاي آماري و نتايج ارزيابي)هاي( خطاي اندازه گيري بايد بيان شود و 
  SEM کاربرد آن ها به ويژه براي نمرات پيوسته، خطاي استاندارد اندازه گيري )مدل محاسبه کاربرد آن ها به ويژه براي نمرات پيوسته، خطاي استاندارد اندازه گيري )مدل محاسبه
)نظير توافق )نظير توافق SEM يا پايايي  يا پايايي SEM(، حداقل تغيير قابل تشخيص )فرمول اختصاصي مورد (، حداقل تغيير قابل تشخيص )فرمول اختصاصي مورد 
استفاده، شامل مدل استفاده، شامل مدل SEM( يا محدوديت هاي توافق مورد قضاوت قرار گيرد. همچنين بايد ( يا محدوديت هاي توافق مورد قضاوت قرار گيرد. همچنين بايد 
براي نمرات دوتايي / اسمي / ترتيبي، حاشيه ها )داده هاي خام( و درصد توافق )نظير مثبت و براي نمرات دوتايي / اسمي / ترتيبي، حاشيه ها )داده هاي خام( و درصد توافق )نظير مثبت و 

منفي( گزارش شود.منفي( گزارش شود.

توصيه هاي اختصاصي توصيه هاي اختصاصي 
گزارش دهي مطالعات مربوط گزارش دهي مطالعات مربوط 

به روايي ملاکيبه روايي ملاکي

CriV1معيارمعيار
جزئيات معيار مورد استفاده و علت استفاده از آن گزارش شود. توجيه استاندارد طلايي بايد جزئيات معيار مورد استفاده و علت استفاده از آن گزارش شود. توجيه استاندارد طلايي بايد 

بيان شود. همچنين، در صورت لزوم، توصيف شود که چرا و چگونه روايي ملاکي انجام شده بيان شود. همچنين، در صورت لزوم، توصيف شود که چرا و چگونه روايي ملاکي انجام شده 
است )به عنوان مثال، اگر مستقل از سنجه هاي پيامدي گزارش شده توسط بيمار است(.است )به عنوان مثال، اگر مستقل از سنجه هاي پيامدي گزارش شده توسط بيمار است(.

CriV2همبستگي ها )زماني که معيار داراي امتيازات پيوسته است( يا سطح زير منحني راک همبستگي ها )زماني که معيار داراي امتيازات پيوسته است( يا سطح زير منحني راک نمرات پيوستهنمرات پيوسته
))Receiver Operating Characteristic) )زماني که معيار دوتايي است( گزارش شود. )زماني که معيار دوتايي است( گزارش شود.

CriV3توصيف شود که چرا و چگونه نمرات سنجه هاي پيامدي گزارش شده توسط بيمار به توصيف شود که چرا و چگونه نمرات سنجه هاي پيامدي گزارش شده توسط بيمار به 22 يا چند  يا چند نمرات طبقه بندي شدهنمرات طبقه بندي شده
دسته تقسيم شده است. شاخص هاي حساسيت و ويژگي گزارش شود.دسته تقسيم شده است. شاخص هاي حساسيت و ويژگي گزارش شود.
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جهت ارزيابي کيفيت روش شناسي هر مطالعه با استفاده از جهت ارزيابي کيفيت روش شناسي هر مطالعه با استفاده از 
چك ليست خطر سوگيري کاسمين، هر استاندارد ارائه شده در چك ليست خطر سوگيري کاسمين، هر استاندارد ارائه شده در 
مي شود.  ارزيابي  ناکافي  و  کافي، مشكوک  بسيار خوب،  مي شود. طيف  ارزيابي  ناکافي  و  کافي، مشكوک  بسيار خوب،  طيف 
درنهايت پايين ترين رتبه بندي از هر استاندارد ارائه شده در هر درنهايت پايين ترين رتبه بندي از هر استاندارد ارائه شده در هر 
کادر جهت ارزيابي کلي در نظر گرفته مي شود. در مواردي که کادر جهت ارزيابي کلي در نظر گرفته مي شود. در مواردي که 
گزينه  از  نيست،  قابل استفاده  مطالعه  براي  مورد نظر  گزينه استاندارد  از  نيست،  قابل استفاده  مطالعه  براي  مورد نظر  استاندارد 

»غيرقابل اجرا« استفاده مي شود »غيرقابل اجرا« استفاده مي شود ]]11،،  1818،،  2323[[..

ابزار خطر سوگیري کاسمین جهت ارزيابي کیفیت مطالعات با ابزار خطر سوگیري کاسمین جهت ارزيابي کیفیت مطالعات با 
تأکید بر پايايي يا خطاي اندازه گیريتأکید بر پايايي يا خطاي اندازه گیري

يكي از مهم ترين ويژگي هاي سنجه هاي پيامدي گزارش شده يكي از مهم ترين ويژگي هاي سنجه هاي پيامدي گزارش شده 
توسط بيمار، ميزان تغييرات واقعي است که با تكرار سنجش توسط توسط بيمار، ميزان تغييرات واقعي است که با تكرار سنجش توسط 
ابزار رخ مي دهد. ازآنجايي که گروهي از ابزارهاي سنجش سلامت ابزار رخ مي دهد. ازآنجايي که گروهي از ابزارهاي سنجش سلامت 

نظير سنجه هاي پيامدي گزارش شده توسط پزشكنظير سنجه هاي پيامدي گزارش شده توسط پزشك1212، سنجه هاي  سنجه هاي 
پيامدي عملكرد محورپيامدي عملكرد محور1313، سنجه هاي پيامدي گزارش شده توسط  سنجه هاي پيامدي گزارش شده توسط 
ناظرناظر1414 و تست هاي آزمايشگاهي، منابع تأثيرگذار و تغييردهنده  و تست هاي آزمايشگاهي، منابع تأثيرگذار و تغييردهنده 
پيچيده تري  از ساختار  معمولاً  بنابراين  دارند،  بيشتري  پيچيده تري نمرات  از ساختار  معمولاً  بنابراين  دارند،  بيشتري  نمرات 
در روان سنجي بهره مند هستند در روان سنجي بهره مند هستند ]]2424[[. در اين زمينه، مطالعاتي . در اين زمينه، مطالعاتي 
به عنوان مطالعات باکيفيت مطرح هستند که بازتابي از ميزان به عنوان مطالعات باکيفيت مطرح هستند که بازتابي از ميزان 
خطاي اندازه گيري و قابليت اطمينان ابزار در شرايط مختلف را خطاي اندازه گيري و قابليت اطمينان ابزار در شرايط مختلف را 
فراهم کنند؛ بنابراين ارزيابي کيفيت مطالعات در زمينه قابليت فراهم کنند؛ بنابراين ارزيابي کيفيت مطالعات در زمينه قابليت 
اطمينان و خطاي اندازه گيري همواره به عنوان يكي از چالش هاي اطمينان و خطاي اندازه گيري همواره به عنوان يكي از چالش هاي 
پژوهشگران حوزه روان سنجي ابزار مطرح است پژوهشگران حوزه روان سنجي ابزار مطرح است ]]2020،،  2424[[. در اين . در اين 
راستا، پژوهشگران کاسمين در سال راستا، پژوهشگران کاسمين در سال 20202020 با هدف تعيين پايايي  با هدف تعيين پايايي 

12.12. Clinician-Reported Outcome Measures (ClinROMs) Clinician-Reported Outcome Measures (ClinROMs)
13.13. Performance-Based Outcome Measures (PerFOMs) Performance-Based Outcome Measures (PerFOMs)
14.14. Observer-Reported Outcome Measures (ObsROMs) Observer-Reported Outcome Measures (ObsROMs)

توصیه هاي عمومي گزارش دهي مرتبط با کلیه مطالعات روان سنجي ابزارتوصیه هاي عمومي گزارش دهي مرتبط با کلیه مطالعات روان سنجي ابزار

توصیف گويهتوصیف گويهنام گويهنام گويهشماره گويهشماره گويه

توصيه هاي اختصاصي توصيه هاي اختصاصي 
گزارش دهي مطالعات مربوط گزارش دهي مطالعات مربوط 

به آزمون فرضيه جهت به آزمون فرضيه جهت 
روايي سازهروايي سازه

ConV1ابزار)هاي( مقايسه کنندهابزار)هاي( مقايسه کننده
ابزارهاي مقايسه کننده بايد از نظر ساختار)هايي( که قصد اندازه گيري آن ها را دارند، به طور ابزارهاي مقايسه کننده بايد از نظر ساختار)هايي( که قصد اندازه گيري آن ها را دارند، به طور 
مناسب توصيف شوند. ويژگي هاي اندازه گيري ابزارهاي مقايسه کننده و معيارها يا داده هاي مناسب توصيف شوند. ويژگي هاي اندازه گيري ابزارهاي مقايسه کننده و معيارها يا داده هاي 

مرتبط گزارش شوند.مرتبط گزارش شوند.

ConV2ويژگي هاي گروه هاي مورد مقايسه شامل حجم نمونه در هر گروه، گزارش شود.ويژگي هاي گروه هاي مورد مقايسه شامل حجم نمونه در هر گروه، گزارش شود.گروه)هاي( مقايسه کنندهگروه)هاي( مقايسه کننده

ConV3فرضيه هافرضيه ها
کليه فرضيه ها، از جمله جهت و بزرگي همبستگي هاي مورد انتظار بين سنجه هاي پيامدي کليه فرضيه ها، از جمله جهت و بزرگي همبستگي هاي مورد انتظار بين سنجه هاي پيامدي 
گزارش شده توسط بيمار و ساير ابزارهاي اندازه گيري، يا جهت و بزرگي تفاوت ها در نمرات گزارش شده توسط بيمار و ساير ابزارهاي اندازه گيري، يا جهت و بزرگي تفاوت ها در نمرات 

سنجه هاي پيامدي گزارش شده توسط بيمار، بين گروه ها گزارش شود.سنجه هاي پيامدي گزارش شده توسط بيمار، بين گروه ها گزارش شود.

ConV4کليه روش هاي تجزيه و تحليل و نتايج مورد استفاده براي آزمون هر فرضيه، گزارش شود.کليه روش هاي تجزيه و تحليل و نتايج مورد استفاده براي آزمون هر فرضيه، گزارش شود.تجزيه و تحليل هاي آماريتجزيه و تحليل هاي آماري

ConV5گزارش شود که کدام نتايج خاص با فرضيه آن مطابقت دارد.گزارش شود که کدام نتايج خاص با فرضيه آن مطابقت دارد.نتايجنتايج

توصيه هاي اختصاصي توصيه هاي اختصاصي 
گزارش دهي مطالعات مربوط گزارش دهي مطالعات مربوط 

به قابليت پاسخ گوييبه قابليت پاسخ گويي

Resp1ابزار)هاي( مقايسه کنندهابزار)هاي( مقايسه کننده
ابزارهاي مقايسه کننده بايد از نظر ساختار)هايي( که قصد اندازه گيري آن ها را دارند، به طور ابزارهاي مقايسه کننده بايد از نظر ساختار)هايي( که قصد اندازه گيري آن ها را دارند، به طور 

مناسب توصيف شوند. ويژگي هاي اندازه گيري ابزارهاي مقايسه کننده و استنادها يا داده هاي مناسب توصيف شوند. ويژگي هاي اندازه گيري ابزارهاي مقايسه کننده و استنادها يا داده هاي 
مرتبط گزارش شود.مرتبط گزارش شود.

Resp2ويژگي هاي گروه هاي مورد مقايسه شامل حجم نمونه در هر گروه، گزارش شود.ويژگي هاي گروه هاي مورد مقايسه شامل حجم نمونه در هر گروه، گزارش شود.گروه)هاي( مقايسه کنندهگروه)هاي( مقايسه کننده

Resp3فرضيه هافرضيه ها
کليه فرضيه ها، از جمله جهت و بزرگي همبستگي هاي مورد انتظار بين تغييرات در سنجه هاي کليه فرضيه ها، از جمله جهت و بزرگي همبستگي هاي مورد انتظار بين تغييرات در سنجه هاي 

پيامدي گزارش شده توسط بيمار و تغيير در ساير ابزارهاي اندازه گيري، يا جهت و بزرگي پيامدي گزارش شده توسط بيمار و تغيير در ساير ابزارهاي اندازه گيري، يا جهت و بزرگي 
تفاوت ها در تغييرات نمره سنجه هاي پيامدي گزارش شده توسط بيمار بين گروه ها گزارش تفاوت ها در تغييرات نمره سنجه هاي پيامدي گزارش شده توسط بيمار بين گروه ها گزارش 

شود.شود.

Resp4گزارش شود که آيا اندازه گيري ها با استفاده از ابزارهاي مشابه روي نمونه هاي يکسان انجام گزارش شود که آيا اندازه گيري ها با استفاده از ابزارهاي مشابه روي نمونه هاي يکسان انجام روش هاي اندازه گيريروش هاي اندازه گيري
شده است. روش هاي اندازه گيري از جمله فواصل زماني بين ابزارهاي اندازه گيري، بيان شود.شده است. روش هاي اندازه گيري از جمله فواصل زماني بين ابزارهاي اندازه گيري، بيان شود.

Resp5طول مدت فاصله بين نقاط زماني مطالعه بايد توضيح داده شوند.طول مدت فاصله بين نقاط زماني مطالعه بايد توضيح داده شوند.طول مدت فاصلهطول مدت فاصله

Resp6در صورت لزوم، مداخله انجام شده يا مواجهه در دوره فاصله توصيف شود.در صورت لزوم، مداخله انجام شده يا مواجهه در دوره فاصله توصيف شود.مداخله / مواجههمداخله / مواجهه

Resp7بيماران تغييريافتهبيماران تغييريافته
نسبت بيماراني که بهبوديافته يا بدتر شده اند )و جزئيات هر مرجع )نسبت بيماراني که بهبوديافته يا بدتر شده اند )و جزئيات هر مرجع )Anchor( مورد استفاده( ( مورد استفاده( 
در ساختار اندازه گيري شده کليه سنجه هاي پيامدي گزارش شده توسط بيمار گزارش شود. در ساختار اندازه گيري شده کليه سنجه هاي پيامدي گزارش شده توسط بيمار گزارش شود. 

هرگونه تغيير در نمرات سنجه هاي پيامدي گزارش شده توسط بيمار، در جمعيت هدف براي هرگونه تغيير در نمرات سنجه هاي پيامدي گزارش شده توسط بيمار، در جمعيت هدف براي 
کاربرد پژوهش مربوط به فرضيه هاي از پيش تعريف شده، گزارش شود.کاربرد پژوهش مربوط به فرضيه هاي از پيش تعريف شده، گزارش شود.

Resp8کليه روش هاي آماري و نتايج مورد استفاده براي آزمون هر فرضيه، گزارش شود.کليه روش هاي آماري و نتايج مورد استفاده براي آزمون هر فرضيه، گزارش شود.تجزيه و تحليل هاي آماريتجزيه و تحليل هاي آماري

Resp9گزارش شود که کدام نتايج خاص با فرضيه آن مطابقت دارد.گزارش شود که کدام نتايج خاص با فرضيه آن مطابقت دارد.نتايجنتايج

محمد زارع و زهرا تقربي. چارچوب طراحي، گزارش و ارزيابي کیفیت روش شناسی مطالعات روان سنجی: چک لیست های تجديدنظرشده کاسمینمحمد زارع و زهرا تقربي. چارچوب طراحي، گزارش و ارزيابي کیفیت روش شناسی مطالعات روان سنجی: چک لیست های تجديدنظرشده کاسمین
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يا خطاي اندازه گيري ابزارهاي پيچيده، نسخه ديگري از ابزار خطر يا خطاي اندازه گيري ابزارهاي پيچيده، نسخه ديگري از ابزار خطر 
سوگيري را بر اساس روش دلفي ارائه دادند.سوگيري را بر اساس روش دلفي ارائه دادند.

اين ابزار از اين ابزار از 22 بخش تشكيل شده است. هدف از بخش اول  بخش تشكيل شده است. هدف از بخش اول 
چك ليست، کمك به درک و آگاهي بخشي به پژوهشگران در چك ليست، کمك به درک و آگاهي بخشي به پژوهشگران در 
ارتباط با پتانسيل ابزار در سنجش ويژگي هاي پايايي و خطاي ارتباط با پتانسيل ابزار در سنجش ويژگي هاي پايايي و خطاي 
اندازه گيري است. براي درک اين موضوع بايد اندازه گيري است. براي درک اين موضوع بايد 77 عنصر پژوهش،  عنصر پژوهش، 
مشخص و واضح شود. در اين راستا عناصر تشكيل دهنده سؤال مشخص و واضح شود. در اين راستا عناصر تشكيل دهنده سؤال 
پژوهش بايد تعيين شود که شامل پژوهش بايد تعيين شود که شامل ]]11[[ نام ابزار سنجش پيامد،  نام ابزار سنجش پيامد، 
اندازه گيري،  پروتكل  عملياتي سازي  روش  يا  ابزار  نسخه  اندازه گيري،   پروتكل  عملياتي سازي  روش  يا  ابزار  نسخه   ]]22[[
تشخيص  تشخيص    ]]44[[ ابزار،  توسط  اندازه گيري  مورد  ساختار  ابزار،   توسط  اندازه گيري  مورد  ساختار   ]]33[[
ضريب  نظير  نسبي  (شاخص هاي  پايايي  با  مرتبط  ضريب ويژگي  نظير  نسبي  (شاخص هاي  پايايي  با  مرتبط  ويژگي 
يا  يا    φ في  تعميم پذيري  ضريب  في ،  تعميم پذيري  ضريب  درون خوشه اي1515،  درون خوشه ايهمبستگي  همبستگي 
کاپا کاپا κ) يا خطاي اندازه گيري (شاخص هاي مطلق نظير خطاي ) يا خطاي اندازه گيري (شاخص هاي مطلق نظير خطاي 
تغيير  تغيير ، حداقل  توافق1717، حداقل  توافق، محدوديت هاي  اندازه گيري1616، محدوديت هاي  اندازه گيرياستاندارد  استاندارد 
قابل تشخيصقابل تشخيص1818 يا درصد توافق خاص) در ابزار،  يا درصد توافق خاص) در ابزار، ]]55[[ تعيين اجزايي  تعيين اجزايي 
از ابزار اندازه گيري که تكرار خواهند شد (به ويژه زماني که فقط از ابزار اندازه گيري که تكرار خواهند شد (به ويژه زماني که فقط 
بخشي از ابزار تكرار مي شود)، بخشي از ابزار تكرار مي شود)، ]]66[[ تعيين منابعي که تغيير خواهند  تعيين منابعي که تغيير خواهند 
کرد (نظير زمان يا رخداد، متخصصان، وسايل و يا ساير اجزاي کرد (نظير زمان يا رخداد، متخصصان، وسايل و يا ساير اجزاي 
اندازه گيري) و اندازه گيري) و ]]77[[ مشخصات جمعيت مورد مطالعه، هستند مشخصات جمعيت مورد مطالعه، هستند ] ]2020[.[.

بخش دوم چك ليست جهت ارزيابي کيفيت يك مطالعه پيرامون بخش دوم چك ليست جهت ارزيابي کيفيت يك مطالعه پيرامون 
ويژگي هاي پايايي يا خطاي اندازه گيري طراحي شده است. اين ويژگي هاي پايايي يا خطاي اندازه گيري طراحي شده است. اين 
ابزار را  ابزار را بخش شامل استانداردهايي است که قابليت اعتماد به  بخش شامل استانداردهايي است که قابليت اعتماد به 
بررسي می کند. سنجش پايايي با استفاده از بررسي می کند. سنجش پايايي با استفاده از 66 استاندارد در مورد  استاندارد در مورد 
الزامات طراحي و الزامات طراحي و 33 استاندارد در مورد روش هاي آماري ترجيحي  استاندارد در مورد روش هاي آماري ترجيحي 
انجام مي شود. سنجش خطاي اندازه گيري با استفاده از همان انجام مي شود. سنجش خطاي اندازه گيري با استفاده از همان 66  
استاندارد پيرامون الزامات طراحي و استاندارد پيرامون الزامات طراحي و 22 استاندارد ديگر در مورد  استاندارد ديگر در مورد 
سنجش  استانداردهاي  از  (متفاوت  ترجيحي  آماري  سنجش روش هاي  استانداردهاي  از  (متفاوت  ترجيحي  آماري  روش هاي 
پايايي) صورت مي گيرد؛ چراکه طراحي مطالعه براي ويژگي هاي پايايي) صورت مي گيرد؛ چراکه طراحي مطالعه براي ويژگي هاي 
پايايي و خطاي اندازه گيري مشابه است و از داده هاي يكساني در پايايي و خطاي اندازه گيري مشابه است و از داده هاي يكساني در 
اين مرحله استفاده مي شود، اما روش هاي آماري مورد استفاده اين مرحله استفاده مي شود، اما روش هاي آماري مورد استفاده 
خطر  چك ليست  همانند  بخش،  اين  در  بود.  خواهد  خطر متفاوت  چك ليست  همانند  بخش،  اين  در  بود.  خواهد  متفاوت 
سوگيري کاسمين، هر استاندارد در طيف بسيار خوب، کافي، سوگيري کاسمين، هر استاندارد در طيف بسيار خوب، کافي، 

مشكوک، ناکافي و غيرقابل اجرا ارزيابي مي شود مشكوک، ناکافي و غيرقابل اجرا ارزيابي مي شود ]]2020[.[.

چک لیست طراحي مطالعه کاسمینچک لیست طراحي مطالعه کاسمین

نسخه  بر اساس  نسخه   بر اساس   ]]2121[[ کاسمين  مطالعه  طراحي  کاسمين چك ليست  مطالعه  طراحي  چك ليست 
اصلي چكاصلي چك  ليست کاسمين ليست کاسمين ]]88[[ جهت استفاده پژوهشگران حين  جهت استفاده پژوهشگران حين 
طراحي مطالعات با تأکيد بر ويژگي هاي روان سنجي سنجه هاي طراحي مطالعات با تأکيد بر ويژگي هاي روان سنجي سنجه هاي 
پيامدي گزارش شده توسط بيمار در سال پيامدي گزارش شده توسط بيمار در سال 20192019 معرفي شده  معرفي شده 

است است ]]2121[[..

15.15. Intraclass Correlation Coefficient (ICC) Intraclass Correlation Coefficient (ICC)
16.16. Standard Error of Measurement (SEM) Standard Error of Measurement (SEM)
17.17. Limits of Agreement ( LoA) Limits of Agreement ( LoA)
18.18. Smallest Detectable Change (SDC) Smallest Detectable Change (SDC)

اين چك ليست از اين چك ليست از 1010 بخش تشكيل شده است. در هر بخش  بخش تشكيل شده است. در هر بخش 
از اين چك ليست، استانداردهايي براي مطالعات خاص با تأکيد از اين چك ليست، استانداردهايي براي مطالعات خاص با تأکيد 
]]11[[ شامل  که  مي شود  مطرح  ابزار  روان سنجي  ويژگي هاي  شامل بر  که  مي شود  مطرح  ابزار  روان سنجي  ويژگي هاي  بر 

توصيه هاي کلي براي طراحي يك مطالعه سنجش ويژگي هاي توصيه هاي کلي براي طراحي يك مطالعه سنجش ويژگي هاي 
ابزار، ]]22[[ روايي محتوا،  روايي محتوا، ]]33[[ روايي ساختاري،  روايي ساختاري، ]]44[[ ابزار، روان سنجي  روان سنجي 
همساني دروني، همساني دروني، ]]55[[ روايي بين فرهنگي / ثبات اندازه گيري،  روايي بين فرهنگي / ثبات اندازه گيري، ]]66[[

پايايي و خطاي اندازه گيري، پايايي و خطاي اندازه گيري، ]]77[[ روايي ملاکي (با توجه به ماهيت  روايي ملاکي (با توجه به ماهيت 
خودگزارش دهي ابزارهاي سنجه هاي پيامدي گزارش شده توسط خودگزارش دهي ابزارهاي سنجه هاي پيامدي گزارش شده توسط 
بيمار، هيچ استاندارد طلايي براي اين ابزارها وجود ندارد و صرفاً بيمار، هيچ استاندارد طلايي براي اين ابزارها وجود ندارد و صرفاً 
مي توان از نسخه طولاني براي بررسي ويژگي هاي روان سنجي مي توان از نسخه طولاني براي بررسي ويژگي هاي روان سنجي 
نسخه کوتاه همان ابزار استفاده کرد)، نسخه کوتاه همان ابزار استفاده کرد)، ]]88[[ آزمون فرضيه جهت  آزمون فرضيه جهت 
سنجش روايي سازه (شامل روايي هم گرا و روايي واگرا يا مقايسه سنجش روايي سازه (شامل روايي هم گرا و روايي واگرا يا مقايسه 
(رويكرد  پاسخ گويي  قابليت  و  (رويكرد   پاسخ گويي  قابليت  و   ]]99[[ شناخته شده)،  شناخته شده)، گروه هاي  گروه هاي 
معياري شامل مقايسه با استاندارد طلايي و رويكرد سازه اي شامل معياري شامل مقايسه با استاندارد طلايي و رويكرد سازه اي شامل 
مقايسه با ساير ابزارهاي سنجش پيامد، مقايسه بين گروه هاي مقايسه با ساير ابزارهاي سنجش پيامد، مقايسه بين گروه هاي 
شناخته شده و مداخلات قبل و بعد جهت آزمون فرضيه) و شناخته شده و مداخلات قبل و بعد جهت آزمون فرضيه) و ]]1010[[

فرايند ترجمه است. با وجود اينكه فرايند ترجمه، به عنوان يك فرايند ترجمه است. با وجود اينكه فرايند ترجمه، به عنوان يك 
ويژگي اندازه گيري مطرح نيست، اما يك فرايند ترجمه خوب، ويژگي اندازه گيري مطرح نيست، اما يك فرايند ترجمه خوب، 
به ارائه نسخه معتبرتر از سنجه هاي پيامدي گزارش شده توسط به ارائه نسخه معتبرتر از سنجه هاي پيامدي گزارش شده توسط 
بيمار منجر مي شود. بنابراين استانداردهاي ترجمه يك سنجه بيمار منجر مي شود. بنابراين استانداردهاي ترجمه يك سنجه 
پيامدي در فرايند ترجمه ابزار نيز در قالب بخش دهم چك ليست پيامدي در فرايند ترجمه ابزار نيز در قالب بخش دهم چك ليست 
ارائه شده است ارائه شده است ]]1818,,  2121[[. در بخش هاي . در بخش هاي 33 و  و 44 (روايي ساختاري و  (روايي ساختاري و 
همساني دروني)، ابزارهايي مورد بررسي قرار مي گيرند که بر اساس همساني دروني)، ابزارهايي مورد بررسي قرار مي گيرند که بر اساس 
از نوع تكويني2020 نباشند.  نباشند.  از نوع تكويني طراحي شده باشند و  بازتابي1919 طراحي شده باشند و  بازتابيمدل  مدل 
همچنين در صورت چندبعدي  بودن، استانداردهاي مذکور بايد همچنين در صورت چندبعدي  بودن، استانداردهاي مذکور بايد 

براي هريك از خرده مقياس ها نيز بررسي شوند براي هريك از خرده مقياس ها نيز بررسي شوند ]]1818,,  2121[[..

در اين چك ليست، مطابق مقياس رتبه بندي چك ليست خطر در اين چك ليست، مطابق مقياس رتبه بندي چك ليست خطر 
سوگيري کاسمين، هر استاندارد در طيف بسيار خوب، کافي، سوگيري کاسمين، هر استاندارد در طيف بسيار خوب، کافي، 
مشكوک، ناکافي و غيرقابل اجرا رتبه بندي مي شود؛ اين رتبه بندي مشكوک، ناکافي و غيرقابل اجرا رتبه بندي مي شود؛ اين رتبه بندي 
با هدف درک بهتر کيفيت طراحي مطالعه صورت مي گيرد تا با هدف درک بهتر کيفيت طراحي مطالعه صورت مي گيرد تا 
مسائل مهم و جزئيات ضروري در طراحي مطالعات روان سنجي مسائل مهم و جزئيات ضروري در طراحي مطالعات روان سنجي 

فراموش نشوند فراموش نشوند ]]2121[[..

راهنماي گزارش کاسمینراهنماي گزارش کاسمین

سال  در  ميشيگان  دانشگاه  همكاري  با  کاسمين  سال پژوهشگران  در  ميشيگان  دانشگاه  همكاري  با  کاسمين  پژوهشگران 
20212021، دستورالعملي را براي گزارش مطالعات مرتبط با سنجش ، دستورالعملي را براي گزارش مطالعات مرتبط با سنجش 
ويژگي هاي روان سنجي ابزارهاي پيامدي گزارش شده توسط بيمار ويژگي هاي روان سنجي ابزارهاي پيامدي گزارش شده توسط بيمار 
فراهم کرده اند که تحت عنوان راهنماي گزارش کاسمين منتشر فراهم کرده اند که تحت عنوان راهنماي گزارش کاسمين منتشر 
شده است شده است ]]2525[[. استفاده از اين چك ليست در گزارش مطالعات . استفاده از اين چك ليست در گزارش مطالعات 
روان سنجي حائز اهميت است؛ چراکه با بهبود گزارش دهي، شفافيت روان سنجي حائز اهميت است؛ چراکه با بهبود گزارش دهي، شفافيت 
ويژگي هاي ابزارها افزايش مي يابد و مي توان با اعتماد بيشتري از ويژگي هاي ابزارها افزايش مي يابد و مي توان با اعتماد بيشتري از 

19.19. Reflective Reflective
20.20. Formative Formative
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يافته هاي مطالعات و ابزار مورد نظر استفاده کرد يافته هاي مطالعات و ابزار مورد نظر استفاده کرد ]]2121، ، 2525[[..

ويژگي هاي  پيرامون  استانداردها  از  مجموعه اي  راهنما،  ويژگي هاي اين  پيرامون  استانداردها  از  مجموعه اي  راهنما،  اين 
روان سنجي در مطالعات مرتبط ارائه مي دهد که شامل توصيه هاي روان سنجي در مطالعات مرتبط ارائه مي دهد که شامل توصيه هاي 
عمومي براي کليه مطالعات روان سنجي و توصيه هاي اختصاصي عمومي براي کليه مطالعات روان سنجي و توصيه هاي اختصاصي 
در ارتباط با هريك از ويژگي هاي روان سنجي مي شود. توصيه هاي در ارتباط با هريك از ويژگي هاي روان سنجي مي شود. توصيه هاي 
عمومي شامل استانداردهايي براي بهبود گزارش دهي در عنوان عمومي شامل استانداردهايي براي بهبود گزارش دهي در عنوان 
((33 مورد)، چكيده ( مورد)، چكيده (77 مورد)، مقدمه ( مورد)، مقدمه (66 مورد)، مواد و روش ها ( مورد)، مواد و روش ها (88  
مورد)، نتايج (مورد)، نتايج (33 مورد)، بحث ( مورد)، بحث (66 مورد)، نتيجه گيري ( مورد)، نتيجه گيري (11 مورد)  مورد) 
و ساير اطلاعات لازم (و ساير اطلاعات لازم (11 مورد؛ در ارتباط با تضاد منافع) است.  مورد؛ در ارتباط با تضاد منافع) است. 
به  مربوط  گزارش دهي  استانداردهاي  اختصاصي،  به توصيه هاي  مربوط  گزارش دهي  استانداردهاي  اختصاصي،  توصيه هاي 
روايي محتوا (روايي محتوا (77 مورد)، روايي ساختاري ( مورد)، روايي ساختاري (22 مورد)، همساني دروني  مورد)، همساني دروني 
((33 مورد)، روايي بين فرهنگي / ثبات اندازه گيري ( مورد)، روايي بين فرهنگي / ثبات اندازه گيري (33 مورد)، پايايي  مورد)، پايايي 
((33 مورد)، خطاي اندازه گيري ( مورد)، خطاي اندازه گيري (22 مورد)، روايي ملاکي ( مورد)، روايي ملاکي (33 مورد)،  مورد)، 
آزمون فرضيه جهت روايي سازه (آزمون فرضيه جهت روايي سازه (55 مورد) و قابليت پاسخ گويي ( مورد) و قابليت پاسخ گويي (99  

مورد) را شامل مي شوند.مورد) را شامل مي شوند.

با توجه به اهميت اين موضوع، مقاله حاضر به ارائه نسخه فارسي اين با توجه به اهميت اين موضوع، مقاله حاضر به ارائه نسخه فارسي اين 
راهنما پرداخته است که در راهنما پرداخته است که در جدول شماره جدول شماره 22  ارائه شده است ارائه شده است ]]2525[[..

بحثبحث

مطالعه حاضر به بررسي و معرفي آخرين نسخه چك ليست هاي مطالعه حاضر به بررسي و معرفي آخرين نسخه چك ليست هاي 
کاسمين پرداخته است. همگام با توسعه علم روان سنجي ابزار، کاسمين پرداخته است. همگام با توسعه علم روان سنجي ابزار، 
پژوهشگران کاسمين نيز با هدف تقويت پايايي و سهولت استفاده پژوهشگران کاسمين نيز با هدف تقويت پايايي و سهولت استفاده 
توسط محققان به تغيير نسخه اصلي چك ليست پرداختند. اين توسط محققان به تغيير نسخه اصلي چك ليست پرداختند. اين 
بهبود  و  متفاوت  نسخه  بهبود   و  متفاوت  نسخه  به 44  تفكيك چك ليست  به  به تغييرات  تفكيك چك ليست  به  تغييرات 
ساختاري ابزار شد. با وجود تغييرات ايجاد شده در ابزار، همچنان ساختاري ابزار شد. با وجود تغييرات ايجاد شده در ابزار، همچنان 

چالش هايي پيرامون چك ليست ها مطرح است.چالش هايي پيرامون چك ليست ها مطرح است.

توسط چك ليست کاسمين، صرفاً  توسط چك ليست کاسمين، صرفاً ارزيابي هاي صورت گرفته  ارزيابي هاي صورت گرفته 
نبايد  و  است  ابزار  روان سنجي  مطالعات  کيفيت  نبايد نشان دهنده  و  است  ابزار  روان سنجي  مطالعات  کيفيت  نشان دهنده 
به عنوان معياري جهت سنجش کيفيت يك ابزار اندازه گيري مورد به عنوان معياري جهت سنجش کيفيت يك ابزار اندازه گيري مورد 
استفاده قرار گيرد. به عبارت ديگر، در صورت عدم بررسي يا شواهد استفاده قرار گيرد. به عبارت ديگر، در صورت عدم بررسي يا شواهد 
ناکافي از سنجش يك يا چند ويژگي روان سنجي خاص در يك ناکافي از سنجش يك يا چند ويژگي روان سنجي خاص در يك 
مطالعه، کيفيت مطالعه پايين در نظر گرفته مي شود؛ چراکه کليه مطالعه، کيفيت مطالعه پايين در نظر گرفته مي شود؛ چراکه کليه 
معيارهاي چك ليست کاسمين را برآورده نمي کند معيارهاي چك ليست کاسمين را برآورده نمي کند ]]2626[[. بنابراين . بنابراين 
ممكن است که تصميم گيري هاي باليني توسط متخصصان علوم ممكن است که تصميم گيري هاي باليني توسط متخصصان علوم 
باليني نظير پزشكان و پيراپزشكان را تحت تأثير قرار دهد. به باليني نظير پزشكان و پيراپزشكان را تحت تأثير قرار دهد. به 
نظر مي رسد بهتر است که اين موضوع، در کليه چك ليست ها نظر مي رسد بهتر است که اين موضوع، در کليه چك ليست ها 
از اين چك ليست ها را دارند،  از اين چك ليست ها را دارند، براي محققاني که قصد استفاده  براي محققاني که قصد استفاده 

شفاف سازي شود.شفاف سازي شود.

طيف  شامل  بيمار  توسط  گزارش شده  پيامدي  طيف سنجه هاي  شامل  بيمار  توسط  گزارش شده  پيامدي  سنجه هاي 
وسيعي از ابزارها هستند که هرکدام ممكن است به روش شناسي وسيعي از ابزارها هستند که هرکدام ممكن است به روش شناسي 
ازآنجايي که  باشند.  داشته  نياز  ابزار  توسعه  جهت  ازآنجايي که متفاوتي  باشند.  داشته  نياز  ابزار  توسعه  جهت  متفاوتي 
چك ليست کاسمين بر اساس تخصص و تجربه اعضاي کميته چك ليست کاسمين بر اساس تخصص و تجربه اعضاي کميته 

کاسمين توسعه يافته است و تعداد زيادي از توسعه دهندگان کاسمين توسعه يافته است و تعداد زيادي از توسعه دهندگان 
در  مورد بررسي  بيمارِ  توسط  گزارش شده  پيامدي  در سنجه هاي  مورد بررسي  بيمارِ  توسط  گزارش شده  پيامدي  سنجه هاي 
مطالعه شرکت نداشتند و يا انصراف دادند مطالعه شرکت نداشتند و يا انصراف دادند ]]2727[[، اين چك ليست ، اين چك ليست 
ابزار مبتني بر نظرات در نظر گرفته مي شود، نه  ابزار مبتني بر نظرات در نظر گرفته مي شود، نه به عنوان يك  به عنوان يك 
مبتني بر شواهد؛ بنابراين اين انتقاد به چك ليست وارد است که مبتني بر شواهد؛ بنابراين اين انتقاد به چك ليست وارد است که 
ممكن است برخي از روش ها يا ويژگي ها در نظر گرفته نشده ممكن است برخي از روش ها يا ويژگي ها در نظر گرفته نشده 
باشد. اميد است که با به روزرساني نسخه هاي جديدتر و کاربست باشد. اميد است که با به روزرساني نسخه هاي جديدتر و کاربست 
روش هاي جامع تر در توسعه چك ليست، اين مورد برطرف شود.روش هاي جامع تر در توسعه چك ليست، اين مورد برطرف شود.

از سوي ديگر، در نظر گرفتن هميشگي چك ليست کاسمين از سوي ديگر، در نظر گرفتن هميشگي چك ليست کاسمين 
به عنوان يك معيار جامع در ارزيابي کيفيت مطالعات روان سنجي، به عنوان يك معيار جامع در ارزيابي کيفيت مطالعات روان سنجي، 
ممكن است به توقف يا کند شدن روند توسعه علم اندازه گيري ممكن است به توقف يا کند شدن روند توسعه علم اندازه گيري 
جست وجوي  در  همچنان  ابزار،  طراحان  چراکه  شود.  جست وجوي منجر  در  همچنان  ابزار،  طراحان  چراکه  شود.  منجر 
اجراي استانداردهاي گذشته در مطالعات هستند و برخي از انواع اجراي استانداردهاي گذشته در مطالعات هستند و برخي از انواع 
سنجه هاي پيامدي و ويژگي هاي روان سنجي مرتبط با آن ها در سنجه هاي پيامدي و ويژگي هاي روان سنجي مرتبط با آن ها در 

نظر گرفته نخواهد شد نظر گرفته نخواهد شد ]]2727[[..

همانند ساير ابزارها، پايايي چك ليست هاي کاسمين نيز بايد همانند ساير ابزارها، پايايي چك ليست هاي کاسمين نيز بايد 
توسط پژوهشگران بررسي شود. با توجه به انجام عمده مطالعات توسط پژوهشگران بررسي شود. با توجه به انجام عمده مطالعات 
به نظر  اين چك ليست توسط محققان اصلي،  پايايي  به نظر سنجش  اين چك ليست توسط محققان اصلي،  پايايي  سنجش 
مي رسد بهتر است اين مهم توسط پژوهشگران بي طرف انجام مي رسد بهتر است اين مهم توسط پژوهشگران بي طرف انجام 
مثبت  نكات  بيان  ضمن  اسكرز  زمينه،  اين  در  مثبت .  نكات  بيان  ضمن  اسكرز  زمينه،  اين  در   .]]2727[[ شود شود 
درمورد چك ليست کاسمين، ادعا مي کند که قابليت اطمينان درمورد چك ليست کاسمين، ادعا مي کند که قابليت اطمينان 
بين ارزيابان در نسخه اوليه چك ليست کاسمين پايين است و بين ارزيابان در نسخه اوليه چك ليست کاسمين پايين است و 
توافق رتبه بندي ها براي حدود يك سوم توصيه ها کمتر  توافق رتبه بندي ها براي حدود يك سوم توصيه ها کمتر درصد  درصد 
از از 8080 درصد گزارش شده است  درصد گزارش شده است ]]2828[[. بنابراين با توجه به معرفي . بنابراين با توجه به معرفي 
نسخه هاي تجديدنظرشده، لازم است تا مطالعات بيشتري در اين نسخه هاي تجديدنظرشده، لازم است تا مطالعات بيشتري در اين 

زمينه انجام شود.زمينه انجام شود.

تخصصي  بودن  مطرح شده،  محدوديت هاي  از  ديگر  تخصصي  بودن يكي  مطرح شده،  محدوديت هاي  از  ديگر  يكي 
چك ليست هاي کاسمين و به تبع آن، نياز به زمان زياد جهت چك ليست هاي کاسمين و به تبع آن، نياز به زمان زياد جهت 
است؛  مطالعات  ارزيابي  و  چك ليست ها  تكميل  نحوه  است؛ آموزش  مطالعات  ارزيابي  و  چك ليست ها  تكميل  نحوه  آموزش 
بنابراين متخصصان حوزه هايي به جز روان سنجي نظير پزشكان بنابراين متخصصان حوزه هايي به جز روان سنجي نظير پزشكان 
متمرکز  مراقبت ها  ارائه  کيفيت  بهبود  بر  که  پيراپزشكاني  متمرکز و  مراقبت ها  ارائه  کيفيت  بهبود  بر  که  پيراپزشكاني  و 
هستند، قادر به کاربست اين چك ليست نخواهند بود و مسئوليت هستند، قادر به کاربست اين چك ليست نخواهند بود و مسئوليت 
ارزيابي کيفيت مطالعات روان سنجي، صرفاً بر عهده محققان حوزه ارزيابي کيفيت مطالعات روان سنجي، صرفاً بر عهده محققان حوزه 

روان سنجي ابزار خواهد بود.روان سنجي ابزار خواهد بود.

از نكات مهمي که بايد در حوزه سنجش ويژگي هاي روان سنجي از نكات مهمي که بايد در حوزه سنجش ويژگي هاي روان سنجي 
ابزار به آن توجه داشت، عدم يكسان  بودن اهميت ويژگي هاي ابزار به آن توجه داشت، عدم يكسان  بودن اهميت ويژگي هاي 
روان سنجي در تصميم گيري هاي باليني است. بنابراين به نظر روان سنجي در تصميم گيري هاي باليني است. بنابراين به نظر 
مي رسد بهتر است براي تصميم گيري ها يا اهداف باليني معيارهاي مي رسد بهتر است براي تصميم گيري ها يا اهداف باليني معيارهاي 
چك ليست  همچنين  چك ليست .  همچنين   .]]2626[[ شود  ارائه  و  تعريف  شود مناسب تري  ارائه  و  تعريف  مناسب تري 
ابزار  روان سنجي  از شاخص هاي مهم کيفيت  برخي  ابزار کاسمين،  روان سنجي  از شاخص هاي مهم کيفيت  برخي  کاسمين، 
نظير توليد و کاهش گويه و اعتبار داخلي را در نظر نگرفته يا به نظير توليد و کاهش گويه و اعتبار داخلي را در نظر نگرفته يا به 
اندازه کافي توصيف نكرده است اندازه کافي توصيف نكرده است ]]2929[[. همچنين با توجه به اهميت . همچنين با توجه به اهميت 
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جزئيات مورد استفاده در بخش روايي ساختاري، در چك ليست جزئيات مورد استفاده در بخش روايي ساختاري، در چك ليست 
کاسمين مسائل مهمي نظير انتخاب روش استخراج عوامل در کاسمين مسائل مهمي نظير انتخاب روش استخراج عوامل در 
تحليل عاملي اکتشافي (محوريابي مؤلفه هاي اصليتحليل عاملي اکتشافي (محوريابي مؤلفه هاي اصلي2121 يا تحليل  يا تحليل 
عامل مشترکعامل مشترک2222، انتخاب و توجيه روش چرخش (مثل چرخش ، انتخاب و توجيه روش چرخش (مثل چرخش 
متعامدمتعامد2323) يا مايل) يا مايل2424 و يا تصميم گيري درمورد تعداد عوامل مرتبط، و يا تصميم گيري درمورد تعداد عوامل مرتبط، 

در نظر گرفته نشده است در نظر گرفته نشده است ]]3030[[..

در  مي توان  کاسمين،  چك ليست هاي  جامعيت  در با توجه به  مي توان  کاسمين،  چك ليست هاي  جامعيت  با توجه به 
مواردي از اين ابزارها جهت ارزيابي کيفيت طراحي، گزارش و مواردي از اين ابزارها جهت ارزيابي کيفيت طراحي، گزارش و 
نقد سنجه هاي پيامدي گزارش شده توسط غير بيماران (ابزارهايي نقد سنجه هاي پيامدي گزارش شده توسط غير بيماران (ابزارهايي 
به جز سنجه هاي پيامدي گزارش شده توسط بيمار) نيز استفاده به جز سنجه هاي پيامدي گزارش شده توسط بيمار) نيز استفاده 

کرد کرد ]]1313[[ که از نقاط قوت اين چك ليست ها به شمار مي رود. که از نقاط قوت اين چك ليست ها به شمار مي رود.

نتیجه گیرینتیجه گیری

با توجه به نياز به استفاده از سنجه هاي پيامدي معتبر و قابل اطمينان با توجه به نياز به استفاده از سنجه هاي پيامدي معتبر و قابل اطمينان 
در تحقيقات و بالين و همچنين تعدد روزافزون ابزارها پيرامون در تحقيقات و بالين و همچنين تعدد روزافزون ابزارها پيرامون 
هريك از سازه هاي مرتبط با سلامتي، نياز به وجود يك مقياس هريك از سازه هاي مرتبط با سلامتي، نياز به وجود يك مقياس 
جهت ارائه استاندارهاي مرتبط با سنجش ويژگي هاي روان سنجي جهت ارائه استاندارهاي مرتبط با سنجش ويژگي هاي روان سنجي 
ابزارها بيش ازپيش احساس مي شود که چك ليست هاي کاسمين، ابزارها بيش ازپيش احساس مي شود که چك ليست هاي کاسمين، 
اين مهم را با ارائه شاخص هاي منطقي تا حدود زيادي برطرف اين مهم را با ارائه شاخص هاي منطقي تا حدود زيادي برطرف 
مي کنند. با وجود مطرح  شدن برخي از محدوديت ها پيرامون اين مي کنند. با وجود مطرح  شدن برخي از محدوديت ها پيرامون اين 
چك ليست، چك ليست هاي کاسمين مي توانند تا حدود زيادي در چك ليست، چك ليست هاي کاسمين مي توانند تا حدود زيادي در 
بررسي هاي سيستماتيك کيفيت مطالعات روان سنجي، طراحي بررسي هاي سيستماتيك کيفيت مطالعات روان سنجي، طراحي 
مطالعات و يا گزارش مقالات روان سنجي ابزار توسط پژوهشگران، مطالعات و يا گزارش مقالات روان سنجي ابزار توسط پژوهشگران، 

داوران و ويراستاران مجلات استفاده شوند.داوران و ويراستاران مجلات استفاده شوند.

مطالعات  نقد  و  گزارش  طراحي،  کيفيت  اهميت  مطالعات با توجه به  نقد  و  گزارش  طراحي،  کيفيت  اهميت  با توجه به 
روان سنجي ابزار، پيشنهاد مي شود که محققان با شيوه ترجمه روان سنجي ابزار، پيشنهاد مي شود که محققان با شيوه ترجمه 
مستقيم و غيرمستقيم، اقدام به ترجمه چك ليست خطر سوگيري، مستقيم و غيرمستقيم، اقدام به ترجمه چك ليست خطر سوگيري، 
ابزار خطر سوگيري جهت ارزيابي کيفيت مطالعات با تأکيد بر ابزار خطر سوگيري جهت ارزيابي کيفيت مطالعات با تأکيد بر 
پايايي يا خطاي اندازه گيري، چك ليست طراحي مطالعه و راهنماي پايايي يا خطاي اندازه گيري، چك ليست طراحي مطالعه و راهنماي 
گزارش، به زبان فارسي کنند. همچنين در وب سايت هاي مجلات گزارش، به زبان فارسي کنند. همچنين در وب سايت هاي مجلات 
پژوهشي، يك فرمت اختصاصي براي مطالعات روان سنجي ابزار پژوهشي، يك فرمت اختصاصي براي مطالعات روان سنجي ابزار 
بر اساس چك ليست هاي کاسمين به عنوان راهنماي نويسندگان و بر اساس چك ليست هاي کاسمين به عنوان راهنماي نويسندگان و 

داوران مقالات روان سنجي، تنظيم و بارگذاري شود.داوران مقالات روان سنجي، تنظيم و بارگذاري شود.

ملاحظات اخلاقيملاحظات اخلاقي

پیروي از اصول اخلاق پژوهشپیروي از اصول اخلاق پژوهش

مطالعه مروری حاضر با تأييديه اخلاق در مطالعه مروری حاضر با تأييديه اخلاق در دانشگاه علوم پزشكی دانشگاه علوم پزشكی 
IR.KAUMS.NUHEPM. :کاشانکاشان انجام شده است (کد اخلاق:  انجام شده است (کد اخلاق

..(REC.1401.047

21.21. Principal Axis Factoring Principal Axis Factoring
22.22. Common Factor Analysis Common Factor Analysis
23.23. Orthogonal Rotation Orthogonal Rotation
24.24. Oblique Rotation Oblique Rotation

حامي ماليحامي مالي

مطالعه حاضر، فاقد حامی مالی بوده است.مطالعه حاضر، فاقد حامی مالی بوده است.

مشارکت نويسندگانمشارکت نويسندگان

تمام نويسندگان در طراحی، اجرا و نگارش کليه بخش های اين تمام نويسندگان در طراحی، اجرا و نگارش کليه بخش های اين 
مطالعه مشارکت داشته اند. مطالعه مشارکت داشته اند. 

تعارض منافعتعارض منافع

نويسندگان هيچ تعارض منافعی در اين مطالعه نداشته اند.نويسندگان هيچ تعارض منافعی در اين مطالعه نداشته اند.

تشکر و قدردانیتشکر و قدردانی

بدين وسيله از کليه محققان به ويژه پژوهشگران کاسمين که بدين وسيله از کليه محققان به ويژه پژوهشگران کاسمين که 
مقالات آن ها در اين مطالعه مورد نقد و بررسي قرار گرفت و مقالات آن ها در اين مطالعه مورد نقد و بررسي قرار گرفت و 
و  تشكر  و   تشكر  کاشان  علوم پزشكی  کاشاندانشگاه  علوم پزشكی  دانشگاه  اخلاق  کميته  اخلاق همچنين  کميته  همچنين 

قدرداني مي شود.قدرداني مي شود.
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