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 تحصيلات:  :تاريخ  سن:   نام: 

 نمره  
 

لطفاً جملات زير را بخوانيد اگر هر يك از اين موارد در مورد شما 

كند در خانه )بله( مقابل آن علامت بزنيد و اگر در مورد  صدق مي

  شما درست نيست در خانه )خير( علامت بزنيد.

 

 خير بلي  

از هر چيزي كه به نحوي با الكل مربوط باشد پرهيز   .1

كنم )مثلاً تزريق آمپول( و اگر مجبور به تماس با  مي

 كشم. محل تماس را آب مي رالكل شوم حداقل چهار با

  

كنم و اگر در خارج از  هاي عمومي پرهيز مي از مكان  .2

ودم منزل چيزي به بدن من بخورد، حداقل چهار بار خ

 كشم. را آب مي

  

جدا   .3 نزل  فراد م ساير ا خودم را از  شويي  ند لباس ب

 ام. كرده
  

 كنم. طاهر كردن خودم از حوله استفاده نمي زبعد ا  .4
  

مام   .5 يا ت كه آ شك دارم  ست و  طولاني ا من  سل  مدت غ

 ام يا خير؟ بدنم را آب كشيده
  

صورت تماس دستم با چيزهاي نجس به مدت طولاني در   .6

 شويم. را مي آنها
  

ست  .7 بار در روز د ندين  شتر  را مي مچ يرا بي شويم ز

 چيزهاي اطرافم نجس هستند.
  

هايم حداقل چهار بار آنها را آب  بعد از شستن لباس  .8

 كشم. مي
  

به نظر من خيلي از چيزهاي اطرافم نجس هستند ولي   .9

توجهي به آنها ندارند )مثلاً دسته كليد يا ديگران 

 اطو(.

  

گردم،  هر بار كه از خارج از منزل به خانه بر مي  .11

 كشم. هايم را آب مي كفش و لباس
  

كنم زيرا رعايت نجس و پاكي را  ها پرهيز مي از بچه  .11

 كنند. نمي
  

از معاشرت با افرادي كه به خوبي رعايت طهارت را   .12

 .مكن هيز ميكنند پر نمي
  

 

 


