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 مقدمة 

 بسم الله الرحمن الرحيم

لدارسي التخصصات النفسية  النَفْسيّ تَشْخِيصال موْضُوعيتناول هذا الكتاب 

 بِناء. وقد تم خاص بِشَكْلٍفي ميدان علم النفس عموماً وعلم النفس الإكلينيكي 

ب الِطَأن يقوم الوحدات الكتاب بصورة تتناسب مع الأهداف التعليمية التي يفترض 

 عْفَفَةالَم مُسْتَوىمع  المادة، وروعي في إعداد المادة حداثتها لتتناسب هَذِهِفِي إنجازها ب

المواد التي يدرسها الطالب خلال  جَمِيعة مع تَكامُلالإمكان، وأن تكون م قَدَرالفاهن 

 النَفْسعِلْم ، و)الاستشارة النفسية( النَفْسيّ رْدادسنوات دراسته كالعلاج والَإ

 عِلْم نَفْسو تَفْبَويّال النَفْسعِلْم و الُأسَفَي رْدادوالَإ الطِبّي النَفْسعِلْم و الإكلينيكي

وغيرها من المواد، مع الأخذ بعين  ينْظِيمتَال النَفْسعِلْم و التَقْوَيمو قِيَاسوال نُمُوّال

ولا ولازم.  ضَفُورَيّالاعتبار التقليل من حجم التداخل التكفاري إلا بمقدار ما هو 

وَ بالعناوين.   أكْثَفيعني هذا بالضفورة أن التكفار الظاهفي متعلق بالمضامين، بل 

يمثل العمود الفقفي  النَفْسيّ تَشْخِيصالقارئ  المطلِع سيلحظ ذلك. فبما أن ال لَعَلَ

الذي يفبط الففوع جميعها، فإن مكان أدواته لابد وأن يقع بالضفورة هنا، في حين 

موضع الاستنتاجات المتعلقة بالأدوات وغيرها في المواد الأخفى حسب طبيعتها.  يَكون

تي ال يَةتَشْخِيصالكامل للأدوات ال طَيْفومن الطبيعي ألا يستطيع الكتاب عفض ال

يصعب الإحاطة بها كلها، وهو لا يهدف إلى هذا بالأصل، وإنما اقتصف العفض على 

 الَأدَوَاتعن بعض  صُورَةعلى التوجه وإعطاء  تُسَاعِدأن  يُمْكِنالتي  الَأدَوَاتتلك 

، النَفْسيّ تَشْخِيصة للساسيّالأ بَادِئعلى الَم تَفْكِيزمجال، وانصب ال كُلّالمتوففة في 

 خّتَلِفَةفي الميادين الُم عْلُومَاتجمع الَم طُفُق، وعلى عْلُومَاتجمع الَم مَليَةعَه وَصْفب

إغفال  مَعْ عَدَمَوحدودها وإمكاناتها وأساليب تهيئتها وإعدادها والتعامل معها، 

 .نيَةالجانب التطبيقي في الممارسة الميدا
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وتطبيقاته مساحة أكبر من  كلينيكيّومن الطبيعي أن يحتل الجانب الإ

؛ ويفجع هذا إلى تَفْبَويّي التَشْخِيصإهمال الجانب ال مَعْ عَدَمَغيره في هذا الكتاب، 

من ناحية، ومن ناحية  النَفْسيّ رْدادطبيعة المواد الأخفى التي يدرسها طالب الَإ

ى أم في في المدرسة أم في المستشف كَانَي سواء رْدادالَإ العَمَلأخفى إلى ميادين 

 مَعْفَفَة، ومن ثم ضفورة خّتَلِفَةالمتنوعة والُم النَفْسيَةالمؤسسات التي تقدم خدماتها 

–ها مُشْكِلات، وحدودها وعَمَليَةالو فَيَةنَظَالطالب بالإمكانات المتوففة وأسسها ال

 ةذَاتيّالإمكاناته  تَقْدِيف للطالب  تُتيحفي الوقت نفسه، ناهيك عن أنها -وقصورها

 . عَمَليَةك تَشْخِيصفي ال

 عَمَليَة  من موضع إلى أن أكْثَففي  نَظَفحاول هذا الكتاب أن يلفت ال

تجفي على  كائنين بشفيين بَيْنَحي  تَواصَل عَمَليَةهي  النَفْسيّ تَشْخِيصال

ال لا يغيب عن بأوينبغي   وديناميكية ةعِلْمِيّتو عِيَةواجتما نَفْسِيَة عدة: مُسْتَوَيات

أهم بكثير من الأداة  تَشْخِيصال جَلْسةفي  نيَةأبداً أن العلاقة الإنسا شَخ صالُم

طفلًا أم يافعاً  كَانَه، سواء تَشْخِيص يَتِمالذي  الشَخْصبحد ذاتها، وأن  يَةتَشْخِيصال

وكأن ديئاً  يَةتَشْخِيصال عَمَليَةالأسفة كاملة ينبغي ألا يخفج من  حتَىأم رادداً، أو 

بإحساس بالفائدة، بحيث  عَمَليَةال هَذِهِأن يخفج من  عَلَيه، وإنما مِنْهُ ضاع  قًدْما 

على مزيد  عْنِيّالَم يُسَاعِد تَوْضِيحأو  تَفْسِير عَمَليَةإلى  يَةتَشْخِيصال عَمَليَةالتتحول 

 قَفَاروعلى اتخاذ اله وحدوده أيضاً مُشْكِلاته وقُدْرَاتمن الفهم لنفسه وإمكاناته و

ألا يتحول إلى وسيلة من  النَفْسيّ تَشْخِيصالمناسب فيما يتعلق به، ومن ثم ينبغي لل

عنهم، أو  قَفَارمصير الآخفين واتخاذ ال تَقْفَيفوأسفته أو وسيلة ل مَعْنِيّوسائل الأذى لل

  ألا يتحول إلى وسيلة للقمع والسيطفة. النَفْسيّ تَشْخِيصباختصار على ال

الناحية  هَذِهِ، ويهتم من نَفْسيّو اِجْتِمَاعِيّفي سياق  النَفْسيّ الُمشَخ صيعمل 

والاجتماعي للإنسان  النَفْسيّ نُمُوّالتي تحث ال النَفْسيَةو الِاجْتِمَاعِيَةبالظفوف 

جوانبه وتعيقه أيضاً، ومن هنا ينبغي ألا يغيب  جَمِيع، في جْتَمَعالُمو الُأسَفَةالففد، و

أو أية  يَةتَشْخِيص أدَاةلأية  يُمْكِنعن الذهن ذلك التعقيد والتشابك الذي لا 

ومة بالإطار الذي مَحَكَ الَأدَوَات هَذِهِأن تحيط به كاملًا، بل تظل  فيَةتَصّنيِة مَنّظُومَ
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ة نحو الاختزال والتجزئة. وهذا يدفعنا للتحذيف من عِلْمِيّال طَالِبتوضع لأجله، وبالَم

أو  لوجِيّالتسفع بالاستنتاجات التي تحاول اختصار الإنسان إلى مجفد جانب بيو

مستقل عن الجوانب الأخفى، أو اختصار الإنسان إلى  اِجْتِمَاعِيّأو  نَفْسيّوراثي أو 

 جيَةعمليات بيولو مُسْتَوىها على تَفْسِيرالمستقلة و عْفَاضمجفد مجموعة من الأ

المتشابك  تَفَاعُلتغفل ذلك الو طيَةة تقود إلى الأتمتة الخظَفنَال هَذِهِمثل ، فلةعَزْوم

 ئيَةية والنمابيئوال عِيَةوالاجتما فيَةعّفَوالَم النَفْسيَة، للإنسان بخصائصه عَقَدوالُم

الاستعداد  مِنْ خِلالَإلا  االإحاطة به يُمْكِنالتاريخية التي لا  رَيَةوالتطو جيَةوالبيولو

بكامل  نيَةالإنسا عَلَى الِخبَفَةللانفتاح  مُشَخ صوالاجتماعي لل النَفْسيّالفكفي و

 مِنْ خِلالَوانتقاء وتشويه، و تَصْفِيَةه تلك العوامل دون مِنْ خِلالِها، لتمف طَيْف

ة فْتَبِطالُم ديَةة إلى الإنسان من منظور حدوده وقصوره وأزماته الوجونَظَفالإحساس وال

أيضاً من منظور موارده الخاصة ه، ومُسْتَقْبَل حَولَه اتتَصَوُرحاضفه وبتاريخ حياته و

أهم بكثير من تلك الجوانب  يَةتَشْخِيصال عَمَليَةالالسليمة التي تعد في  وأجزائه

 يَةتَشْخِيصال عَمَليَةالتفقد  الُمشَخ صة عن نَظَفال هَذِهِ. وغياب مثل الُمتَضَف رة

 ه. تَشْخِيص يَتِمتجاه من  مُشَخ صمشفوعيتها، وتنحفف عن الواجب الأخلاقي لل

ويأمل مؤلف الكتاب أن يستطيع الكتاب توصيل ذلك الإحساس الذي سعى 

مع  عْفَفَةالَم تَكامُلجانب مهم، لكن  عْفَفَةالَم، فعْفَفَةلتوصيله، إلى جانب توصيل الَم

 موفقة.  تَشْخِيص ليَةعَمَي يقود إلى تَشْخِيصالإحساس ال

اعتمد الكتاب على ما يتوفف في المفاجع المتخصصة من معلومات ومعارف 

توصل إليها الآخفون وكان لابد في كثير من الأماكن من التكثيف وإعادة 

الصياغة والاقتباسات والتوليف؛ ومن هنا فلا بد من تقديف فضل ما وففته تلك 

 والتي أسهمت في خفوج الكتاب بهذه الصورة.  وجهود الآخف ين المفاجع 

ومن هذه الناحية لا يمكن اعتبار الكتاب سوى نوع من إعادةإنتاج أو تدويف  لما 

 هو متوفف، وصياغته بقوالب متنوعة، بعضها أصيل وبعضها مقتبس.

الكتب  عَلَيهأن تقوم  يُفْتَفَضروعي في إعداد الكتاب الأسلوب التعليمي الذي 

للطالب في التوسع  ذَاتيّالالناحية لا يغني أيضاً عن الجهد  هَذِهِالتعليمية، وهو من 
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، كما تمت الاستعانة بقدر خّتَلِفَةالُم وْضُوعَاتالَم حَولَوالاستعانة بالمفاجع المتوففة 

ة تسهيلًا للدراسة، وننصح تَوّضِيحيّات والفسوم والجداول الخَطَطَلابأس به من الُم

ه على تُسَاعِدات وتحليلها وتوضيحها لأنها خَطَطَالُم هَذِهِالدارس بالتعمق في دراسة 

والتعبير  عْلُومَةوتسهم في تفسيخ الَم عَلَيهعما اعتاد  مُخّتَلِفَةفهم الفكفة بطفيقة 

  عنها بطفيقته الخاصة.

 والله الموفق

 أ.د. سامف جميل رضوان

2031
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 : أهداف مادة التشخيص النفسي 1الشكل 

 الأهداف: 

  النَفْسيّ تَشْخِيصة في الساسيّكن الطالب من المفاهيم الأيَتِمأن  

  وأهدافها خّتَلِفَةفي الميادين الُم تَشْخِيصمن ال خّتَلِفَةالأنواع الُم بَيْنَ يُمَي زأن.  

 مِنْ  خّتَلِفَةالُم يَةتَشْخِيصإمكانات وحدود الأساليب ال تَقْدِيف على قادراً  أن يصبح

 نقدي.  بِشَكْلٍها تَقْوَيم و حَكَاتالِم هَذِهِ خِلالَ

التجميع  حَولَومهارات  مَعْلُومَاتإلى تقديم  النفسي تَشْخِيصمادة ال تَهْدِف 

وما ينجم عن ذلك من ات قَفَاروإعدادها بهدف تبريف ال النَفْسيَة مَعْلُومَاتلل جيّالمنه

 عَمَليَةات والإجفاءات تقوم على قَفَارال هَذِهِها بالشكل الأمثل. ومثل ضَبْطإجفاءات و

بوساطة  لِلشَخْص النَفْسيَةالمكتسبة من الصفات  مَعْلُومَاتمفكبة لل مُعَالَجَة

قَاييس ، الَمت الإنجازااخْتِبَار، يَةالشَخْصات اخْتِبَار) يَةتَشْخِيصال الَأدَوَاتالأساليب أو 

 قَفَارأو  حُكْما في عَلَيه صُولالتي تم الُح بَيَانَات.الخ( ودمج ال.ة.كلينيكيّالإ

 ، التنبؤ(.تَشْخِيص)ال
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 الفصل الأول 

 النَفْسيّ تَشْخِيصمدخل إلى ال

 مدخل وعرض تاريخي موجز . 1

عفضاً تاريخياً موثقاً،  ليسَالفقفة التالية إلى تقديم عفض ملخص، و تَهْدِف 

والعشفين والوقت  عَشَفْعبر القفن التاسع  النَفْسيّ تَشْخِيصلتطور حفكة ال

على تفاصيل و  حُصُوللل ةتَخَصّ صللمهتم الفجوع إلى المفاجع الم يُمْكِنالفاهن. و

  أشمل. صُورَة

 بِشَكْلٍ تَمَثَلَت“ أزمة”في ستينيات القفن العشفين  النَفْسيّ تَشْخِيصعانى ال 

النقد الموجه  عَلى سَبيلَ الِمثَالَ عام في مجموعة من الانتقادات الموجهة له منها

 بِالن سْبَةِ والشك بفائدتها  زَمَنِيَاًة سْتَمِفّالثابتة والُم سِمَاتلل تَقْلِيدِيّال قِيَاسلل

وقتنا الفاهن وتم اقتراح العديد  حتَى قَائِمَةت مازالَإدكالية  وهيَ، لتخطيط العلاج

الاحتمالية  فَيَةنَظَال ضِمْن أم  تَقْلِيدِيّال قِيَاسال فَيَةنَظَإطار  ضِمْن سواء من الحلول 

القائم على المحيط  تَشْخِيص، وحصل توجه العَلى سَبيلَ الِمثَالَراش  فَيَةنَظَك

)سكنف، ثورندايك،  البيئة ]التبيؤ[يات نَظَفو التَعَلُميات نَظَففبتأثير من  ،لَموْقِفوا

)محفزات  لَموْقِفا سِمَات، وزاد الاهتمام بصالشَخْ سِمَاتعلى  تَفْكِيزباركف( قل ال

ية فيما بعد، تَفَاعُلالحاصل باتجاه ال التَطَوُر، العواقب(، ثم سُلُوك، مثيرات السُلُوكال

 Ecological Psychology البيئي النَفْسعِلْم في حين عزا والانتقادات الموجهة لها أيضاً، 

عَلى سَبيلَ  جيَةعِلات المنْشَآلل الِاجْتِمَاعِيَة)كالبيئة  ذات الصلة طيَةللظفوف المحي

ي تم في سُلُوكوفي إطار العلاج ال ه.سِمَاتالففد و أَهَم يَةأكبر من  أَهَم يَة( الِمثَالَ

لتحليل القائم على ا سُلُوكال تَشْخِيصسبعينيات القفن العشفين اقتراح بدائل منها 

وهو  سُلُوكلل بِالن سْبَةِ ، أي الوظيفة التي يخدمها العفض الشاذ سُلُوكالوظيفي لل

 للتخطيط للعلاج. بِالن سْبَةِ أمف له فوائد مبادفة 
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 مَظّهَف بِسَبَبِلانتقادات  النَفْسيَةات ض طِفابللِا الطِبّي 3ذجنُمُوّالكما تعفض 

 نَفْسِيَةيقود إلى عواقب  قًدْمما  تَمْيِيزال مَظّهَفالتلقيب الذي يحمل في طياته 

 فَيَةنَظَ. وتم توجيه انتقادات من علماء الاجتماع لصشَخَالُم على الإنسان عِيَةواجتما

موروثة وما يستتبعه ذلك  قُدْرَاتللإنسان هي  العَقْلِيَة قُدْرَاتغالتون لادعائها أن ال

الإنسان. وتعفض  قُدْرَاتفي تنمية  ئيَةمن استنتاجات تقوض دور التربية والمؤثفات البي

“ الأغبياء”و “ الأذكياء” بَيْنَ، لأنه يفصل مُخّتَلِفَةلانتقادات  ذَكَاءبينيه لل اخْتِبَار

 قِيَاسال مُشْكِلاتوالحدود الفاصلة و IQ ذَكَاءمعامل ال حَولَالاختلاف ظهف  ومن ثم

 طيَةدور العوامل المحي موْضُوعة وحول تَفْبَويّوال فيَةبالعوامل الثقا قَاييسالَم اِرْتِبَاطو

  .ذَكَاءوالوراثية في ال

لفترة طويلة بطفيقتين مستقلتين ان يَسيِفوالعلاج  تَشْخِيصوظل ال 

والعلاج   رْدادمختلفتين عن بعضهما، وكثيراً ما ادتكى العاملون في ميدان الَإ

 االتي اكتسبوه عْفَفَةقادرين على الاستفادة من الَم غَيْف بأنهم  كلينيكيّوالإ النَفْسيّ

من دون أي  يصتَشْخِأو أنهم يستخدمون ال مثمف بِشَكْلٍ النَفْسيّ تَشْخِيصال حَولَ

 النَفْسيّ الطِبفي ميدان  الَأمْفي، ولم يكن رْدادالَإ عِلاجِيّال العَمَلإلى  مُبَادَفاستناد 

 الطِبالسائد في  تَصّنيِفيّال تَشْخِيصال بِأنَأفضل، إذ ساد الاعتقاد لفترة طويلة 

ضمني أي  بِشَكْلٍ يَتِم تَشْخِيصال كَانَاً بالعلاج بل غالباً ما مُفْتَبِط ليسَ النَفْسيّ

يسبق العلاج  تَشْخِيصالقناعة أن ال مِنْ الفَغْمَبصورة صفيحة وواضحة، على  ليسَ

 اً جيداً. تَشْخِيصوأن العلاج الجيد يتطلب 

ات لانتقاء المتقدمين للوظائف العامة وللمفاقبة خْتِبَارعففت أولى بفامج الا 

في ات خْتِبَارمن الاوظل هذا النوع  سنة ق. م في الصين، 100 المنتظمة للأداء حوالي

 أسْئِلَةكتابي يتضمن  اخْتِبَار عِبَارة عَنْ، وكان 3005عام  حتَىدكله العام سارياً 

                                                           
ة التي تحدد مع بعضهس كّفّة صّسغة البّسنست سسسّ  : سلسلة من الفروض الأ Paradigm, Modelالنموذج  1

وتفسيرهس، بل وحتى كّفّة التفكير في مضسمين محددة، مثسل ذلك  عس  ّهس جمفَحْص)المعلومست( في مفسهّم و

 ، نموذج المنشأ الصحي. نفَ س  (، النموذج الالمرََض  البّولوجي )الطبي،  جالنموذ
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عملي يتضمن الففوسية والعزف ورمي  اخْتِبَارالقانون والمال والجغفافيا، و حَولَ

 السهام. 

وفي القفن السابع الميلادي أدخل الصينيون بفنامج انتقاء متعدد المفاحل  

 لِذَلِكَي وْضُوعالمالتَقْيِيم  أَهَم يَةي، حيث أدرك الصينيون في ذلك الوقت موْضُوعو

 مقومين اثنين.  مِنْ خِلالَفي ذلك الوقت  يَتِمالتَقْيِيم  كَانَ

 بَيْنَالففوق  حَولَعض الأفكار ق.م( أول من قدم ب 184-122) أفلاطونوكان 

تحتاج إلى أدخاص يمتلكون صفات خاصة واقترح أن  خّتَلِفَةالأففاد ورأى أن المهن الُم

 مُلاحَظَة، حيث تتم الُملاحَظَةالأففاد عن طفيق  بَيْنَ ديَةتسجيل الففوق الفف يَتِم

، مُعَيَنَة سِمَاتيها لف يُفْتَفَض، أي تلك المواقف التي ذات الصلةفي المواقف  سُلُوكال

ة، أن تظهف، مثال ذلك الحارس أساسيّ العَمَلأو  الِمهْنَة لممارسة تلك  بِالن سْبَةِ تعد 

 والنزاهة.  ذَاتيّالالشجاعة والانضباط  سِمَاتأن يمتلك  فيه يُفْتَفَضالذي 

يات الأخلاط التي امتد تأثيرها عبر نَظَفكما ظهفت في تلك العصور 

النهضة في  مفوراً بالحضارة الإسلامية وعصف مُخّتَلِفَةالعصور اللاحقة بأدكال 

 وقتنا الفاهن في الممارسات الشعبية والإعلامية.  حتَىأوروبا وما زالت بقاياها 

 عِلْم نَفْس" أفكار و يَةتَشْخِيصت الأفكار الحَظِيَ عَشَفْوبداية في القفن التاسع 

تقدماً  عِيَةالطبي العُلُومبالانتشار الواسع، ففي هذا القفن دهدت  "يَةالشَخْص

 العُلُومثمفة من ثمار التقدم في تلك  ديَةملحوظاً، فكانت دراسة الففوق الفف

طفقاً  العُلُوم هَذِهِحيث قدمت  اوالفيزيولوجيكالفيزياء والبيولوجيا والفياضيات 

العضويات في مفكز  بَيْنَوكانت البيولوجيا أول من وضع مفهوم الففوق  قِيَاسلل

ل وَأ Gustav Theodor Fechner (1801-1887) غوستاف ثيودور فيشنف انَكَالفؤيا. وُ هَذِهِ

، وأظهف ديَةالففوق الفف ليسَعام، و بِشَكْلٍ النَفْسيَة سِمَاتال قِيَاسَبمن بدأ في البداية 

 بِالن سْبَةِ  النَفْسيَةات تَغَي فك الُملُسْوكيف تَ النَفْسيَةات تَغَي فالُم قِيَاس يَتِمكيف 

عَلى سَبيلَ زمن الاستجابة  قِيَاسبسيطة ك أدَوَات بِاسْتِخْدَامَ، ئيَةات الفيزيامُتَغَي فلل

 . الِمثَالَ
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نسيس غالتون بدأت مع ففا قًدْ عِلْمِيّال تَشْخِيصإلا أن المفحلة الأولى من ال

 بَيْنَللففوق  جيَة( تلميذ فوندت الذي بدأ بالدراسة المنه3033-3822الإنجليزي )

في  ديَةفاهتم بدراسة الففوق الفف -فوندت عَلَيه يوافقوهو أمف لم -الناس 

 قُدْرَة  عِبَارة عَنْموروث في قسمه الأكبر وهو  ذَكَاءالناس، ورأى أن ال بَيْنَ قُدْرَاتال

 عامة.  فيَةاِسْتِعْفَا

 James McKeen و جيمس ماكيين كاتيل، غالتوناهتم  ،3882ففي عام  

Cattell ّالعتبات في المجال السمعي  قِيَاسالوظائف الحسية ) قِيَاسب، الَأمْفَيكِي

في الاستجابات، و كانا يعتقدان أن  ديَةالففوق الفف قِيَاسوالبصفي واللمسي( أو 

جيمس طور ، فذَكَاءعلى دراسة ال تُسَاعِدفي الاستجابات  ديَةلففدراسة الففوق ا

عفض  3881وفي عام  ،3800في عام  Mental Test نَفْسيّ اخْتِبَارأول  ماكيين كاتيل

  مَقَاييس"  The Measurement of Characterالطبع  قِيَاسفي كتابه " Galtonغالتون 

 وَقْتات قِيَاسات حسية حفكية )كاخْتِبَارورقة وقلم وات اخْتِبَارو  Rating Scale تَقْدِيف

التالية للنتائج قام غالتون بتطويف  عَالَجَة(. ومن أجل الُمعَلى سَبيلَ الِمثَالَالاستجابة 

 3801عد في عام " الذي قام بيرسون فيما بIndexes of Correlation رْتِبَاطالِا دَلِيل"

ات قابلة للمقارنة خْتِبَارالا نَتَائِجوطالب غالتون بجعل  رْتِبَاطالِا بتطويفه إلى مُعَامِلَ

ويفجع الفضل لغالتون في  )التعيير(. فَحْصال مَوْقِفالحفاظ الدقيق على  مِنْ خِلالَ

، تَوَزُعالففدي عن متوسط ال قِيَاسابتعاد قيمة ال مَدَىوضع مفهوم "الانحفاف" أي 

سبيرمان  يل العاملي من قبل دارلزويف التحلوتط رْتِبَاطحساب الِا دَفْطوهو 

Spearman  مِنْ  ذَكَاءال تَصّنيِفمن أهم إسهامات غالتون قيامه ب وَ لَعَلَ. 3004في عام

 فوقَ" ونتحت المتوسط بكثير و "المبدع 2الطبيعي حيث يقع "الأغبياء" تَوَزُعال خِلالَ

انطلاقاً من  عِلْمِيّ نَفْسيّ تَشْخِيصالمتوسط بكثير. وتعد أعمال غالتون مثالًا لتطويف 

 دقيق. بِشَكْلٍمضبوطة  يَةفارق ممارس تجفيبياً، أي من تجارب مختبَر عِلْم نَفْس

                                                           
كما  لّسَ هذا الكتسب كما وردت في سّسقهس التسريخي و مواضعتم استخدام بعض المصطلحست في بعض  2

 تسمى في الوقت الراهن. 



 مدخل إلى التشخيص وتحديد المفاهيم  الفصل الأول

  
21  

 Prof. Dr. Samer J. Rudwan 

 الَمهَمَاتمثل المفكبة  هَامالَم فدرس (Emil Kreaplin, 1882)إيميل كفيبلين أما  

 . ذَاكِفَةالمهمات و الحسابيةوالمسائل 

من  عَمَليَةالالتي احتلت فيها المسائل  تَشْخِيصوكانت المفحلة الثانية من ال

 هَذِهِقيادة  بويونتولى الأطباء والتر، فمفكز الاهتمام النَفْسيّالتربية والطب 

( في عام 3850-3000) Ebbinghausالفجوات لإيبنغهاوس  اخْتِبَارظهف ، فالمفحلة

المجموعات في مفاحل متعددة من "المدارس الثانوية العليا  ذَكَاء قِيَاسبهدف  3801

من  كَانَوتفكيب، والتي  ذَاكِفَةحساب و طُفُقيتألف من  اخْتِبَار"، وهو 1"الجمنازيوم

إيجابي  اِرْتِبَاط؛ حيث ظهف مَع العُمْفَأهم نتائجها اكتشاف التزايد الواضح للأداء 

 عَمَليَةالات خْتِبَارأولى الا هَذِهِ كَانَتْ. وقد خْتِبَارى الاوالأداء عل دْرَسِيّالإنجاز الَم بَيْنَ

، ومارست تأثيرها على بينيه ذَكَاءالقابلة للاستخدام التي اقتربت جداً من تكميم ال

Alfred Binet  (1857-1911)  .فيما بعد 

تعقيداً وتنوعاً، طبقاً لفهمه  أكْثَف ذَكَاءات الاخْتِبَارومع بينيه أصبحت  

ات لا تفصل خْتِبَار، فقد أظهفت الدراسات مع مجموعتين متطففتين أن الاذَكَاءلل

 كْمالحساب والاستنتاج والُح مَهَامأن تكون  يَجِبالمجموعات، إذ  بَيْنَجيد  بِشَكْلٍ

ور سايمون في ألففيد بينيه وتيود اخْتِبَارظهف ، فعلى الفصل قُدْرَة  أكْثَفالأخلاقي 

وفق صعوبتها  سِمَةمق مَهَمَة 10اً للأطفال مكوناً من اخْتِبَار( وكان 3005عام )

سنة،  31-1 بَيْنَ يَةالعُمْفَالمفحلة  تشتمل مَهَمَة 48( على 3008)ادتمل تعديل عام 

الزمني، أي إلى  مَع العُمْفَيتطابق  عَقْلِيّال العُمْف إَذا كَانَفيما  مَعْفَفَةإلى ويهدف ؛

و “ العاديين” الأطفال بَيْنَالفصل من أجل التمكن من  عَقْلِيّال العُمْف تَحْدِيد

  عِنْدَ، وكان الاهتمام ينصب ففزهم في المدارس )نوع المدرسة(لأغفاض  ،“المعوقين”

 لٍبِشَكْمن المسائل  مُمْكِن قَدَرالطفل على حل أكبر  قُدْرَة على  خْتِبَارالا تَقْوَيم

حل ، أما إذا الزمني العُمْف”مع ئذ متطابقاً عِنْدَ“ عَقْلِيّال العُمْف" يَكونصحيح، و

 العُمْفمن  أقل“ عَقْلِيّال العُمْف” يَكونفصحيح  بِشَكْلٍ الَمهَمَاتالقليل من الطفل 

                                                           
 شكل من أشكسل المدارس الثسنوية موجود في ألمسنّس  3
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وعفف تحت اسم  3031 في عاملأمفيكا  خْتِبَاروقام تيرمان بتعديل الا .الزمني

 فوقَتخدم أيضاً للأطفال والفاددين العاديين وليسَ ذَكَاءستانفورد بينيه لل

. ذَكَاءال تَشْخِيصقفن أساس  نِصْفستانفورد بينيه طوال  اخْتِبَارالمتوسط، وقد ظل 

 فَيَةنَظَبتطويف  (1887-1955) (Louis Thurston) ثورستون قام لويس (3013)وفي عام 

 ذَكَاءالمسؤولة عن ال primary mental abilitiesة ساسيّالأ العَقْلِيَة قُدْرَاتال

الفهم اللفظي، الطلاقة اللغوية،  من تحليلات عاملية: عَلَى أَسَاسَالمستخلصة و

 هَذِهِ، واعتبر أن ، السفعة المئوية والتفكير الاستنتاجيذَاكِفَة، السفعة، الالأعداد

  .ستقلة عن بعضهام قُدْرَات قُدْرَاتال

من  خّتَلِفَةمقارنة في السنوات الُملقابلًا ل ذَكَاءال مُسْتَوىومن أجل جعل  

إذا ما ، فالزمني العُمْفعلى  عَقْلِيّال العُمْف تَقْسِيم Stern (1912)اقترح دتيرن  العُمْف

. وهو يختلف عن مفهوم معامل IQ ذَكَاءينتج عن ذلك معامل ال ئةضفب الناتج بم

مَا  David Wechsler  (1896-1981)أدخل ويكسلف  3010في عام ، فالفائج حالياً ذَكَاءال

( رَيَةالمحولة خطياً أو القيم المعيا  z-Values ئيَة"بمعامل الانحفاف" )القيم الزا يُسَمَى

 كُلّاليوم  عَلَيه، وهو الإجفاء الذي تقوم ذَكَاءات الاخْتِبَار تَصْمِيمفي إطار إعادة 

 . ذَكَاءات القِيَاس

 3044الإنجاز الذي أصبح يسمى بدءاً من عام  تَشْخِيصكما ظهف الاهتمام ب 

 مُؤَد فوتوفير  نالإمكا قَدَرالكثيرة  قُدْرَاتال قِيَاسحسب ويكسلف، ل ذَكَاءات الاخْتِبَار

 وُرالتَطَ مُسْتَوىات متلائمة مع خْتِبَارالعامة وكانت مهمات الا قُدْرَاتموثوق لل

 الوقت.  لِذَلِكَ عّفَفّيالَم

له مع تأسيس أول عيادة  فَيُؤَرَخ ضي قبالمعنى ال كلينيكيّالإ تَشْخِيصأما ال

. إذ افتتح  Goddard (1908) وغودارد Witmer (1867-1956) فيَتِملو 3801في عام  نَفْسِيَة

، وقام بتجميع دْرَسِيّبالففز الَمات التي تهتم خْتِبَارمكتباً للا ف إلى جانب العيادةيَتِمو

وتطويف  النَفْسيَةات ض طِفابعلى القانونيات العامة للِا التَعَفُفة بهدف ذَاتيّسير 

 .(Röhrle, 2008)عام  بِشَكْلٍات صالحة خْتِبَاربالا يَةتَشْخِيصإمكانات 
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، فقد قادت النَفْسيّمتأثفة بالطب  يَةالشَخْص تَشْخِيصوكانت أولى بدايات  

ة ذَاتيّالته نَظَف مِنْ خِلالَنشأ يالإنسان  مُشْكِلاتالملاحظات المتمثلة في أن الكثير من 

القابل  سُلُوكبعين الاعتبار، إلى جانب ال يَةالشَخْصإلى تزايد أخذ الخبرات  ،للأمور

 ديَةتَقْلِيالهي المداخل  اتسْتِبْيانوالِا قَابَلات. وكانت الُمعِيَةوْضُوالم للمُلاحَظَة

، وتعد صفحة يَةالشَخْص تَشْخِيصثل استخدامها بداية يمة التي ذَاتيّالللخبرات 

 Robert S. Woodworth  (1869-1962)لوودورث  Personal Data Sheet يَةالشَخْص بَيَانَاتال

قد أعد ، فالحديثة اتسْتِبْيانالِا عَلَيهالأساس الذي قامت  ،3038عام   إلى التي تفجع

سحبهم  يَتِمين الملائمين للحفب الذين سالَأمْفَيكِيّبهدف ففز الجنود  قَائِمَةوودورث 

 331الصفحة من  هَذِهِالملائمين، وتألفت  غَيْف لأوروبا في الحفب العالمية الأولى من 

ما أ ملائم. غَيْف تعني أن الجندي  كَانَتْالعليا  دَرَجَةبنداً يجاب عنها بنعم أو لا، وال

نبضات القلب وعدد  مِنْ خِلالَالانفعالات  قِيَاسبففانسيس غالتون فقد قام 

 سِمَات قِيَاسالنبضات، واستخدم كفيبلين وكارل غوستاف يونغ تقنيات التداعي ل

 . يَةالشَخْص

رورداخ"، المعفوف  اخْتِبَارهيرمان رورداخ " النَفْسيّنشف الطبيب  3023وفي عام 

 إسقاطي.  اخْتِبَاربقع الحبر، وهو  اخْتِبَارتحت 

 (3040) فقد طور في عام Raymond B. Cattell (1905-1998)أما رايموند كاتل  

المشهور  Sixteen Personality Factors-16 PF يَةلِلشَخْص عَشَفالعوامل الستة  اخْتِبَار

لة عن قد حاول اكتشاف الصفات المستق، فاليوم حتَىالذي ما زال يعد حديثاً 

 الوضوح )البروز(.  دَرَجَات بَيْنَالتوليف  مِنْ خِلالَ يَةالشَخْصالتي تمثل تنوع وبعضها 

ة فْتَبِطالُم شْكِلاتتم اليوم تجاوز الكثير من الُم قًدْأنه  مِنْ الفَغْمَوعلى 

 قِيَاسبالة فْتَبِطالُم شْكِلاتهناك الكثير من الُم مازالَإلا أنه  النَفْسيَةات خْتِبَاربالا

 الَأدَوَاتاستخدام  قَفَارأن إلى اليوم  يُنْظَف فَإَنَهلهذا  ،يَةتَشْخِيصوالأدوات ال

اً تَكْلِيفسيتولى  إَذا كَانَأن يقفر بنفسه فيما  عَلَيه، فالُمشَخ صيفجع إلى  يَةتَشْخِيصال

مبرراً  تَكْلِيفال كَانَإَذا ، فيما يوازنعلى الخبير أن ومعطاة أم لا.  مَسْأَلَة عَالَجَةبُم

 مسؤوليته أم لا.  تَحَمُل يُمْكِنو
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إلى العصور القديمة،  النَفْسيَةات ض طِفابالِا تَصّنيِفوتفجع جذور محاولات  

تأسس على يد كفيبلين، وهو تلميذ لفوندت أيضاً،  قًدْ عِلْمِيّال تَصّنيِفإلا أن ال

 تَصّنيِفيومنا الفاهن عبر  حتَىت تأثيراته ممتدة مازالَو ،4ئيَةبطفيقة استقفا

بتطويف واحد من  تَصّنيِفات وأسهم هذا التَلازَمَواكتشاف الُم النَفْسيَةات ض طِفابالِا

 يَةلِلشَخْصمينسوتا المتعدد الأوجه  اخْتِبَار ألا وهو النَفْسيَةات خْتِبَارأدهف الا

Multiphsic Minnesota Personality Inventory   اختصار(MMPI ) الذي 3010في عام

. ودهد 3041ونشف في عام  Hathaway & Mckinleyألفه هاثاوي وماكينلي 

مع صدور  تَصّنيِفيّال تَشْخِيصمفاحل كثيرة انتهت بثورة ال تَصّنيِفيّال تَشْخِيصال

العالمية و بدءاً من الدي أس أم الثالث  الصحَة نَظَمةلُم ICD-10الآي سي دي العادف 

DSM-III ة، وانتهاء بالطبعة الفاهنة الدي أس أم الفابع الَأمْفَيكِيّ النَفْسيَة عِيَةللجم

DSM-IV عَشَفْالحادي في الآي سي دي الصادرة ، والتعديلات ICD-11 الدي أس أم  و

ة سنَدالُم عْفَاضم على الأالقائ تَصّنيِفال عَلَى أَسَاسَالتي قامت  DSM-Vالخامس 

 الطِبين إلى جانب كلينيكيّالإ النَفْساً، وأسهم فيه عدد كبير من علماء عِلْمِيّ

 . النَفْسيّ

بعد ، فاتخْتِبَارودهد الوقت الفاهن توسعاً في الأغفاض من استخدامات الا  

ة هي الففز )القوات المسلحة، المدارس( توسعت الأهداف ساسيّوظيفتها الأ كَانَتْأن 

 كلينيكيّالإ النَفْسيّ تَشْخِيصال عَلى سَبيلَ الِمثَالَحسب المسائل المطفوحة منها 

 المفافق للعلاج تَشْخِيصالواتها اِض طِفابفي سوائها و يَةالشَخْصات وتَلازَمَوالُم عْفَاضللأ

                                                           
4
ينطلق المنطق من المعطّست الحسّة و الوقسئع الفردية التي  كسن الاستقراء جزءا من المنطق القديم. :الاستقراء 

يعسلج  تعرضهس علّنس التجربة الحسّة، فهو يقوم على مبدأ مسدي و يستند من جهة أخرى إلى الحقسئق المعقولة.

 الفكر من معقول إلى معقول ينتقل قِّسَسال يالحسّة ففالمعقولات بّنما الاستقراء يعتمد على المعطّست  قِّسَسال

و الاستقراء نمط مغسير مغسيرة  ّنتقل الفكر من المحسوس الجزئي إلى المعقولات العسمةفالاستقراء  أمس في

 بسلقدر الكسفي. ئّةَو هو استدلال يستنبط فّه الفكر الحقّقة الكلّة من ملاحظة معطّست جز قِّسَسجوهرية لل
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 فيَةعّفَالتنمية الَمو نحو التنمية المتجه تَشْخِيصالالقائم على الموارد و تَشْخِيصوال

 ... الخ. الكفاءات تَدْرَيبو المبكفة

 يَةتَشْخِيصوالأدوات ال اتخْتِبَاروأصبحت هناك قيود خاصة فيما يتعلق بالا

استغلال مثل ، يَةتَشْخِيصواستخداماتها لما تطفحه من إدكاليات  الأخفى عموماً

مخصصة لها بالأصل. وأصبحت  غَيْف و التلاعب بالنتائج لأغفاض ات أخْتِبَارالا نَتَائِج

المحوسب بفزت إمكانات  تَشْخِيصال للناس وحاجاتهم. ومع مَلاءَمَة أكْثَفات خْتِبَارالا

وتطويف أدكال جديدة مبتكفة،  النَفْسيَةات خْتِبَارممكنة لاستخدام الا لَمْ تَكُنْجديدة 

والبحث  تَشْخِيصات المحوسبة لأغفاض الخْتِبَارة من الالتَكامُات ممَنّظُومَوتطويف 

 كما يزداد عدد المنشورات التي تهتم بالتشخيص النفسي. . عِلْمِيّال

 modificationالقائم على التعديل  تَشْخِيصبأهداف ال الاهتمام ويزداد اليوم 

oriented Goals of Diagnostic ،  ذات الصلةفأصبحت مسائل انتقاء وتصميم الظفوف 

على  جيَةعِلامن أجل تحقيق التعديل الممكن، وكيفية تحقيق الأهداف ال سُلُوكلل

القائم على التعديل باتجاه  تَشْخِيص، ثم توسعت مسائل الهَم يَةكبيرة من الَأ دَرَجَة

 تَسْمِيَةاليوم  عَلَيهتطلق  بِمَااء النجاح وانته تَشْخِيصو عَمَليَةال تَشْخِيص مَطَالِب

 Diagnostic based الدليل إلى سنَدالُم تَشْخِيصأو ال Quality managementإدارة الجودة 

on evidence ،قيَةالذي قاد من جهته وفي إطار الفاعلية أو الدلائل التففي الَأمْف 

Differential Indication أن  فيها يُفْتَفَضالتي  سِمَاتال تَشْخِيصإلى العودة للاهتمام ب

من هم الأدخاص، وبأي نوع  حَولَمناسب  بِشَكْلٍ قَفَارعلى اتخاذ ال الُمشَخ ص تُسَاعِد

ين عَالِجوفي أي سياق، وأي نوع من العلاج وأي نوع من الُم النَفْسيَةات ض طِفابمن الِا

 ين.مَعْنِيّلل فائِدَةتحقيق أكبر  يُمْكِن(، عَالِجالُم سِمَات)

أن  (Herzka & Reukauf, 2002,P.8)من هيرتسكا و روي كاوف  كُلّيفى  

المتنوعة  الَأدَوَاتيتصف بوجود عدد كبير من  النَفْسيّ تَشْخِيصالفاهن لل سْتَوىالُم

 حَولَ، مع العلم أنه توجد خلافات مَعْ بَعْضِهَاة إلى جانب بعضها وتَجَانِسوغير الُم

 يَكون وغالباً لا عِلْمِيّوحول بفهانها ال كلينيكيّللاستخدام الإ الَأدَوَات هَذِهِقابلية 

ة. ويفيا عِلْمِيّوصلاحيتها ال الَأدَوَات ذِهِلَه كلينيكيّالاستخدام الإ بَيْنَهناك تطابق 



 Psychological Diagnostic   التشخيص النفسي

  
26  

  أ. د. سامر جميل رضوان

التعقيد  عَلَيهالواقع الحي الذي يسيطف  بَيْنَمن التوتف  صُورَةأن هذا الخلاف يعكس 

الصلاحية  مِحَكَاتمن ناحية و عَلى سَبيلَ الِمثَالَ 5الذَاتيّ تَنْظِيمغير والو التنوع والت

ويشيران إلى أن الهدف من ناحية أخفى.  1والاختزالية (وْضُوعِيَةوالثبات والم صِدْق)ال

                                                           
 .W. A. Clark und B( مفهوم التَنْظِّم الذَاتي في خمسّنّست القرن العشرين من كلارك وفسرلي تم نحت )صّسغة 5

G. Farley حّث لاحظس أن الفسعلين ،operators،  )الموجودين في علاقة مغلقة يوطدون أنفسهم )يجعلونهس مستقرة

َّنةَ مس تطور بعد بعض الوقت أشكسلا  ثسبتة من السلوك. وفي مس ولاحظس  بشَِكْل   الظسهرة المتمثلة في أن مَن ظُومَست مغلقة مُعَ

َّة يمكن ملاحظة كّف أن النظسم ينبثق من الَمن ظُومَة نفسهس  مستقل عن تصرفست أو أفعسل  بشَِكْل  الَمن ظُومَست الاجتماعِ

والتَنظِّْم الذَاتي شكل من أشكسل تطور المَن ظُومَة تنطلق فّه  ّة التَنْظِّم الذَاتي. الُمنَظِم، وتطلق على هذه الظسهرة تسم

التأثيرات التي تمنح المَن ظُومَة شكلا  أو هّئة وتشكلهس وتقّدهس عنسصر المنَ ظُومَة ذاتهس المنظمة لنفسهس. وهي 

ظُومَة مِنْ خِلالِ العلاقست المتفسعلة، ( التعقّد: وهو ينجم عن تشسبك أجزاء المَن 1تتصف بأربعة خصسئص؛ )

وتغّير نفسهس بسستمرار، كما أن الأجزاء يمكن أن تتغير أيضس في أي وقت، ومن هنس فإن التعقّد يجعل وصف 

ن ظُومَة ( المرجعِّةَ الذَاتّة المنَ ظُومَة المنظمة لذاتهس هي مَ 2صعبة. ) عَمَلّةَكسمل أو التنبؤ به  بشَِكْل  سلوك المنَ ظُومَة 

وتظهر مسسرا  دائريس  إجرائّس  أي أن كل سلوك للمَن ظُومَة يؤثر عَلَّهس نفسهس  self-referenceذات مرجعِّةَ ذاتّة 

ويتحول إلى نقطة انطلاق أخرى لسلوك آخر. ولا تتصرف المسسرات الدائرية الإجرائّةَ نتّجة لتأثيرات 

( 3تهس. والمرجعِّةَ الذَاتّة لا تمثل تنسقضس  تجسه انفتسح المَن ظُومَة. )مستقل وعلى مسؤولّ بشَِكْل  خسرجّةَ وإنما 

: في المَن ظُومَة المنظمة لذاتهس لا يوجد فصل مبدئي بين الأجزاء الُمنظَِمة، redundancy )الإسهسب( الغزارة

كِلَة أو الموَجِهَة، فكل أجزاء المَن ظُومَة تمثل بسنّست )أحجسر بنسء( مم اتي هو ( الاستقلالّة: التَنظِّْم الذَ 4كنة. )المشُ 

تعريف العلاقست والتفسعلات التي تحدد المنَ ظُومَة كوحدة من المنَ ظُومَة نفسهس. وتقوم  تَنظِّْم مستقل إذا مس تَمَ 

 الاستقلالّة على محكست محددة، لأن علاقة التبسدل المسدي والطسقي تظل قَسئِمَة. 

 
إلى شكل أبسط وأكثر كثسفة من وجهة نظر  عَمَلّةَل معطى أو قول من الأقوال أو الالاختزالّة تعني تحوي 6

التي نشرح بهس ظسهرة معقدة بظسهرة أبسط، معروفة ومن  عَمَلّةَالهدف الواجب بلوغه، وبسلمعنى الفلسفي هو ال

سعد(. لقد قسد التطََوُر : المعجم الموسوعي في علم النفس ترجمة وجّه أ2001مُسْتَوى أدنى )نوربير سّلامي، 

بهدف تحقّق الموضوعِّةَ تَمثَلََت فّما يسمى بسلنظرة العلمي في القرن التسسع عشر إلى إنكسر أية قوة خسصة للحّسة 

الاختزالّة، التي تعني أنه يمكن تَحْلِّل السلوك إلى عنسصر أسسسّ ة أو إلى وحدات فّزيولوجّةَ وبّوكّماوية 

مفسهّم الحتمّة  reductionistورافقت هذه النظرة الاختزالّة لوك بسلطرق الموضوعِّةَ، وإمكسنّة تفسير الس

necessity  والسببّةcausality  الأطبسء بدأ التي كَسنَتْ سسئدة في الفّزيسء والعلوم الأخرى آنذاك، فكسن أن

سّةَ  منفصلة وعمَموا نتسئجهم بحّث بسلتعسمل مع الإنسسن وكأنه آلة مؤلفة من أجزاء وبعض الاتجسهست النفَ 

إن مس يصح على شخص مس في ظرف مس يصح على الآخرين، واعتبروا المرََض عدوانس  خسرجّس  يجب قمعه بمَِا 

وتنكر هذه الرؤية النظر إلى الإنسسن على أنه توفر من وسسئل شكلت مئست الأدوية المتوفرة ترسسنستهس الرئّسّة. 

 تابع الهامش على الصفحة التالية

http://de.wikipedia.org/w/index.php?title=W._A._Clark&action=edit&redlink=1
http://de.wikipedia.org/w/index.php?title=B._G._Farley&action=edit&redlink=1
http://de.wikipedia.org/w/index.php?title=B._G._Farley&action=edit&redlink=1
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 تَقْدِيف أو جعله منسجماً، وإنما ينبغي  قُضاتَنَفي السعي لحل هذا ال يَكونألا  يُفْتَفَض

 يُمْكِني، إذ تَشْخِيصوينمي التواضع ال يَةتَشْخِيصلأنه يغني الصورة ال التَنَاقُضهذا 

 بَيَانَاتوال inter subjective)ةذَاتيّت والتقديفات المشتركة )البين اخْتِبَاروالا حَدْسلل

 نيَةة ونتائج الجلسات والفسم والتداعيات اللفظية والملاحظات الكلاسْبُورَالَم

 ساسيّللممارسة فإن الهدف الأ بِالن سْبَةِ بعضها. و تَكْمِلأن  ،ات الخاصةرخْتِبَاوالا

ين، مَعْنِيّ( يحقق للتَوْضِيحمعاً تقود إلى تبيين ) يَةتَشْخِيصال الَأدَوَاتثل في أن يَتِم

                                                                                                                                          
 
 
وثّق مع  بشَِكْل  مرتبط مستمر ّكي أصغر في تَفَسعُل دينسم وحداتألََف من أو وحدة عضوية تتَ كل متكسمل 

مبدأ وفق تنوعة الطبّعة. وترى النظرة التكسملّة للإنسسن أنه عبسرة عن مَن ظُومَة متكسملة تسير في تفسعلاتهس الم

الذي يشتمل على تَنظِّْم العَمَلّست الاستقلابّة  auto-organizationأسسسي  هو مبدأ التَنظِّْم الذَاتي  ّكيدينسم

والتجدد الذَاتي للخلايس والأنسجة والشفسء الذَاتي. ووفق هذه النظرة، يصبح المرََض تعبيرا  عن خلل في 

التوازن الداخلي أو في العلاقة مع المحّط وردة فعل طبّعِّةَ من أجل إعسدة التوازن، وتصبح مَهَمَة الطبّب 

مة ومسسعدة العضوية على تحقّق قدراتهس الطبّعِّةَ في الشفسء الذَاتي فّما المعس
ِ
لج تهّئة الشروط الصحّة الملُاء

الإنسسن عن البّئة  لوهذه النظرة هي نظرة بّئّةَ )إيكولوجّةَ( لا تفصيمكن اعتبسره أسسسّ س  للمعسلجة الطبّعِّةَ. 

لأشّسء المعزولة، إنما كشبكة من الظواهر المترابطة والمتواكل بعضهس الطبّعِّةَ، ولا ترى العسلم كمجموعة من ا

على بعض جوهريس . و تعترف بسلقّمة الجوهرية لكل الكسئنست الحّة وتنظر إلى البشر كمجرَد خّط متمِّز واحد 

تنطوي الطريقة المَن ظُومَّة أو . و ((http://www.annabaa.org/nbanews/62/517.htmفي نسّج الحّسة. 

الإيكولوجّةَ العمّقة في التفكير على نتسئج هسمة عديدة لّسَ على العلم والفلسفة وحسب، بل وعلى المجتمع 

لبّئة الطبّعِّةَ، وفي وعلى حّستنس الّومّة أيضس . إذ إنهس سوف تؤثر في مواقفنس تجسه المرََض والصحَة، في علاقستنس بس

العديد من البنى الاجتماعِّةَ والسّسسّة. إن الانتقسل إلى نظرة جديدة إلى العسلم ونمط جديد من التفكير يسيران 

يدا  بّد مع تغيِر عمّق في القّم. ومس يثير العجب في هذه التغيرات، بنظري، هو تلك الصلة المدهشة بين التغّير 

إلى التكسمل  self-assertionفي القّم، فكلاهمس يمكن أن يُرى كتحوُل من توكّد الذَات في التفكير والتغّير 

integration وفي حدود مس يتعلق بسلتفكير، بوسعنس أن نلحظ انتقسلا  من العقلاني .rational  إلى الحدسي

intuitive من التحلّل ،analysis  إلى التألّفsynthesis من الاختزالّة ،reductionism  إلى الكلانّة

holism ومن التفكير الخطِي ،linear  إلى التفكير اللاخطيnonlinear والفكرة هنس لّسَت استبدال نسق .

بنسق، إنما الانتقسل من الُمبسَلَغة في التشديد على أحد النسقين إلى توازن أعظم بّنهما 

(http://www.maaber.org/second_issue/deep_ecology_1.htm .) 

 

http://www.annabaa.org/nbanews/62/517.htm)
http://www.maaber.org/second_issue/deep_ecology_1.htm
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الحياة  عِيَةإلى حد ما على تحسين نو يُسَاعِدراددين وأطفال، آباء وأسف، الفائدة و

يكمن في أن  قًدْوحتى من دون علاج أو أية إجفاءات. وهناك هدف آخف محترم 

. إلا هْنِيّوتطورهم الِم عِيَةوْضُوفي تنمية معارفهم الم تَشْخِيصيستفيد الباحثون من ال

 -والممارسة البحثية تَشْخِيصال–الهدفين  كِلَاكثيراً دمج  فِيدمن الُم ليسَأنه 

 الَأمْفين، عْنِيّمن الإنصاف الحديث بصفاحة مع الَم يَكونواضح؛ وربما  غَيْف  بِشَكْلٍ

 بالبحث.  ثِقَةالالذي يصب في مصلحتهم ومصلحة 
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 ةساسيّالمفاهيم الأ. 2

 مقدمة 1.2

كبير من فهم  جِزءيقوم 

الإنساني على جمع عدد  سُلُوكال

 بَيَانَاتأو ال عْلُومَاتكبير من الَم

 تَقْوَيم و تَقْيِيم التي تحتاج إلى 

 سُلُوكال، فقَفَاربهدف الوصول إلى 

كما يفى أصحاب النظفية 

لعدد  وَظِيفَةهو دالة أو  السلوكية

وتفاعلها مع  اتتَغَي فكبير من الُم

 : (1الشكل )التي يعفضها و 7(Westhoff & Kluck, 2008)بعضها 

 الدالة على السلوكالنفسية وغير النفسية : بعض المتغيرات 1إطار

 تذكير 

متغيرات دافعية: دافع الإنجاز، دافع السلطة،  الاهتمامات والميول والقيم الأهداف، 

 ذ القرار، الأنشطة...الخ2التوقعات، سلوك اتخا القناعات،

متغيرات انفعالية: الاستعداد لتحمل الضغوط والتعامل معها، السلوك عند الإحباط، 

التعامل مع المشاعر، المشاعر الدائمة نسبياً، كالحب والكره والذنب  والقلق، مشاعر 

 النقص، الارتباط الانفعالي...الخ

الاجتماعي، الكفاءة الاجتماعية، الاتجاهات، التوقعات،  متغيرات اجتماعية: الذكاء

الواجبات، الالتزامات، الارتباطات، تأثير الآخر المسبقة، القوالب النمطية، المعايير  الأحكام

 المهم...الخ

متغيرات معرفية: القدرة العامة على الإنجاز،  مضامين التعلم والإدراك والتفكير  مثل: 

لذكاء، التركيز، الذاكرة، الابتكار، المواهب الفنية، أسلوب الذكاء العام، بنية ا

العمل، الدقة. التقنيات الثقافية: الكتابة، القراءة، المعرفة باللغات، الاختزال، المعرفة 

 بالكمبيوتر، المعارف التخصصية...الخ

متغيرات محيطية: الوضع المادي، السكني، ظروف العمل، ظروف الدراسة، الطقس، النقل، 

 الوقت المتوفر للشخص...الخ

                                                           
7
 (. 66يقسبل هذه الرؤية: السلوك هو دالة على السمات )انظر صفحة  

 : متغيرات سلوكية وبيئية 3الشكل 
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لقدرة على تحمل الضغوط )الاستعداد أو الاستهداف(، أسلوب امتغيرات العضوية: 

التغذية، السن والفروق العمرية، الأمراض، الخصائص )التشريحية الفيزيولوجية، الجهاز 

 العصبي والهرموني، أعضاء الحس، الجهاز العظمي، والعضلي والجلد( إلخ...

 المطفوح هنا هو:  سُؤَالوال

ــوَيم كيـــــف ينبغـــــي   ــات تَقْـــ ــاتأو الَم الملاحظـــ ــتِمالـــــتي  عْلُومَـــ ــا يَـــ عـــــن طفيـــــق   جمعهـــ

 سُـــــلُوكمــــن ال  مُخّتَلِفَـــــة جَوانِــــب الـــــتي تقــــيس   دَرَجَاتالـ ـــعــــن طفيـــــق   أمالصــــدفة   

الإنجــــــــــــــــــــاز   قُــــــــــــــــــــدْرَات )ك

ــفد  عِنْـــدَ  قيَـــةالحقي عَلـــى  الفـ

  كيـــــــــــف (سَــــــــــبيلَ الِمثَـــــــــــالَ 

ــلُوكال تَفْسِــــــــير يُمْكِــــــــن   سُــــــ

 تَــــــــــدَخُللل يُمْكِــــــــــنكيــــــــــف 

، تَـــــــــــــــــــــدْرَيب )العـــــــــــــــــــــلاج، ال

ــيم،  أن  (التنميــــــــــــــــةالتعلــــــــــــــ

 يؤثف  

للإنســـــــان أن   يُمْكِـــــــن 

 سْــــــئِلَةالأ هَـــــذِهِ يجيـــــب عــــــن  

ــة عشـــــــــــــــوا  أي  ،ئيَةبطفيقــــــــــــ

ــورة مــــــا    ـــ غَيْــــــف  بصــــ . ةعِلْمِيّـــ

يســـــتخدم ه أن يُمْكِنـ ـــوكمــــا  

بهـــــــــــــــــــدف  مُعَيَنَـــــــــــــــــــة أدَوَات

ــيّ تَقْــــوَيم الوصــــول إلى   عِلْمِــ

ــو   يّموْضُـــــوعأو  مناســـــب، وهـــ

ــخِيص بال مَـــــا يُسَـــــمَى   ــة و. تَشْـــ ــخِيص ال" كَلِمَـــ  تَشْــــــخِيصبمعنـــــى الفعـــــل" و "ال   تَشْـــ

[ الــــــذي διάγνωσις" ]"diagignoskeinلفعــــــل الإغفيقـــــي  إلى ا تفجـــــع  بمعنـــــى الاســــــم" 

ــة" و "ال  عْفَفَــــــةيعــــــني الَم ــفَارالعميقــــ ــيَ" و "الــــــفأي"  قَــــ ــاهِفتصــــــف   وهــــ ــة  مَظَــــ  مُخّتَلِفَــــ

 أسئلة في التشخيص 4الشكل 
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ــةمَعّفَ عَمَليَــــةل ــفُف تبــــدأ مــــن  فيَــ ــزالتففيــــق ، الفصــــل، ال ، التَعَــ ، الــــفأي وتنتهــــي  تَمْيِيــ

طفحهــــا في  يَـــتِم الـــتي   ذات الصـــلة  سْـــئِلَة فمـــا هـــي الأ    .قَـــفَار بالاســـتنتاج أو الإ 

ــخِيصال ــا    13صــــفحة  4الشــــكل يقــــدم   : تَشْــ ــئلة الــــتي يــــتم طفحهــ ــاً للأســ ، عفضــ

 في التشخيص النفسي. 

 فَحْصومحتوى ال دَكْل ومن ثم فإن  الَةحسب الَح تَشْخِيصال ويختلف

)دخص،  ةديَالفف الَةالَح بِاخْتِلافِيختلف  تَفْبَويّأو ال النَفْسيّ الطِبّيأو  النَفْسيّ

بنوع أو  تَشْخِيصللتتعلق الخطوات اللازمة  والهدف، كما لَموْقِفأسفة، جماعة( وا

، اللجوء إليه يَتِمالذي  تَشْخِيصللقائم بال تَخَصَصيّة وبالاتجاه العْنِيّالَم شّكِلَةالُم دِدَة

أو  التَقْوَيممثلًا يحتاج إلى نوع من  جيَةزو مُشّكِلَة بِسَبَبِمن يبحث عن النصيحة ف

أو  كْتِئابمن التشتت أو الا أعْفَاضتلف عن ذلك الذي تظهف لديه يخ تَشْخِيصال

في الإنجاز، ناهيك عن أن  مِنْ مُشْكِلَةِ، أو تعاطي العقاقير مِنْ مُشْكِلَةِ يُعَانِي

 في سن الطفولة واليفوع تَشْخِيص، فاليَةالعُمْفَالمفحلة  بِاخْتِلافِيختلف  تَشْخِيصال

فِي  النَفْسيّ تَشْخِيصطلق على اليالنمائي، لهذا  ظّهَفيفكز على الَم عَلى سَبيلَ الِمثَالَ

 أيضاً.  نُمُوّال تَشْخِيصالمفحلة  هَذِهِ

 ة ساسيّالمفاهيم الأ تَحْدِيد 1.1

 النَفْسيّ تَشْخِيصأول من أدخل مفهوم ال هيرمان رورداخ كَانَ 

Psychodiagnostic  العنوان  الذي يحمل 3023في كتابه الصادر في عام  النَفْسعِلْم في

رورداخ المشهور. وظل هذا المفهوم مقتصفاً على  خْتِبَارنفسه وعفضه في استخدامه لا

الطفق  كُلّ يشتملأنه توسع اليوم ل غَيْف رورداخ،  تَشْخِيصهذا النوع من 

 . 8هذا المجال فيوالإجفاءات 

                                                           
 العلم النفَ س   تشَْخِّصال"الّوم في اللغة الإنجلّزية وغيرهس استخدام مصطلح  يَتمِالرسمي  سْتوَىعلى المُ  8

Psychological Diagnostic نفَ س  ال صتشَْخِّالنفسسني[، ومع ذلك نجد استخدام مصطلح ال تشَْخِّص]ال 

Psychodiagnostic بصورة مترادفة. وترجع خلفّة استخدام المفهوم  النفَ س  العلم  تشَْخِّصوال

البسدئة "إلى أنه يعبر أكثر عن العلاقة بعلم النفس وضمان الجودة في هذا العلم. أمس  "النفَ س  العلم  تشَْخِّصال"

 تابع الهامش على الصفحة التالية
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في الميادين  موْضُوعو عَمَليَةمن زوايا متعددة كعلم و تَشْخِيصال تَعْفَيف يُمْكِن

ة تَعَلِقالفقفة إلى مجموعة من المفاهيم الُم هَذِهِفِي  تَطَفُقال يَتِم. وسخّتَلِفَةالُم

اً لتعقد نَظَفوفيها.  تَشْخِيصاستناداً إلى أهم الأطف التي يستخدم ال تَشْخِيصبال

كبير في الفصل وجود تداخل د الانطباع لدى القارئ بوتداخله فقد يتول وْضُوعالم

 تَعْفَيففي البداية عفض  يَتِموتطبيقاتها وأهدافها، لهذا س خّتَلِفَةت الُمالمجالا بَيْنَ

 : خّتَلِفَةالمجالات الُم بَيْنَفي التففيق  مِنْهُالانطلاق  يَتِم أساسيّ

 النَفْسيّ تَشْخِيصال 1.2

اً موسعاً متفقاً تَعْفَيف (Jäger & Petermann,1999)من ييغف وبيترمان  كُلّ يُقَد م

 . النَفْسيّ تَشْخِيصيأخذ بعين الاعتبار تعقيد ال عَلَيه

وإعدادها بهدف تبريف  مَعْلُومَاتهو الجمع المنهجي لل النَفْسيّ تَشْخِيصال

يعني أن استخدام . وهذا وتحسينهاها ضَبْطو إجفاءاتات وما ينجم عنها من قَفَارال

لا يقتصف  النَفْسيّ تَشْخِيص، إلا أن الالنَفْسيّ تَشْخِيصمن ال جِزءات هو خْتِبَارالا

 بِناءات قَفَاراتخاذ ال يشتمليمتد ل تَشْخِيصال بل إنات فحسب، خْتِبَارعلى تطبيق الا

أو على مقعد دراسي  صُولالُحمثل ات، خْتِبَارالمستخلصة من الا عْلُومَاتالَمعلى 

 حَولَوتقديم النصائح  اِض طِفابوجود مفض أو  اِسْتِنْتَاجأو  وَظِيفَةعلى  صُولالُح

 سُلُوكاستخدام السبر وملاحظة ال يَتِمات خْتِبَارالعلاج الصحيح. وإلى جانب الا

 . أدَوَاتوغيرها من  قابَلَةوالُم

 مُعَالَجَةة من مُعَقَد عَمَليَةتقوم على  والإجفاءات اتقَفَارال هَذِهِمثل و

ات مُؤَد فات وإَرْدادو تًعْلِيمَاتو قَوَاعِدالاستناد إلى  يَتِم عَمَليَةال هَذِهِفِي . وعْلُومَاتالَم

لها دلالة )حسابات( ...الخ. وبهذا يحصل المفء على خصائص لحاملي الصفات 

                                                                                                                                          
 
 

كإشسرة لأولئك  "نفَ س  بسلسوق ال"نتشسر مس يسمى فلا تعكس هذه العلاقة خسصة بعد ا " Psycho سَّكُو

سّةَبسلطرق ال" المسمىالذين يقدمون للجمهور ذلك الطّف الواسع   . "نفَ 
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 تَشْخِيص، أي يصل إلى حُكْم ضِمْن ا عَلَيهالتي حصل  بَيَانَاتال ويقوم بدمج نَفْسِيَة

 يَتِمها إلى أن تَقْوَيم ها وتَقْيِيم و عْلُومَاتمن تكثيف الَم لا بُدَوتنبؤ. ويعني ذلك أنه 

على دلائل وبفاهين(.  مَبْنّي) مُسنَد قَفَارموثوق والتوصل إلى  تَشْخِيصالوصول إلى 

ات خْتِبَارتأتي من استخدام الاات وغيرها لا ؤَد فوالُم تًعْلِيمَاتوال قَوَاعِدال مَعْفَفَةو

في  ةساسيّالأ الشُفُوطمن اليوم تعد  وهيَا عَلَيه تَدْرَيبال يَتِملابد أن ا وإنما وحده

 . النَفْسيّالأدخاص العاملين في المجال  كُلّتأهيل 

هم أدخاص أففاد أو مجموعات من الأدخاص أو  سِمَاتحاملو الصفات أو ال

لشخص ففد أو  يَكونأن  يُمْكِن تَشْخِيص. أي أن المَوْضُوعَاتمؤسسات أو مواقف أو 

 تَفَاعُل) لَموْقِفمثلًا( أو لمؤسسة )دفكة أو دائفة مثلًا( أو  الُأسَفَةلمجموعة أدخاص )

وهذه  مثلًا(.  عِلاجيَةما )منهج دراسي، طفيقة  وْضُوع، كاللعب مثلًا( أو لماِجْتِمَاعِيّ

 النفسي.   تَشْخِيصجميعها يمكن أن تكون موضوعاً لل
 النفسي تَشْخِيص( ال1: تعريف )2إطار

 ( 2تعريف )

التَشْخِيص النَفْسيّ هو "التَعَرُف المعمق" على السِمَات النَفْسيَة لشخص ما بوساطة الطرق 

والإجراءات العِلْمِيّة المناسبة وذلك بمعنى الُحصُول الواسع على الَمعْرِفَة بغرض تدعيم 

ة، كالتعليم القَرَارات التَشْخِيصيَة بالحجج في المجالات الُمخّتَلِفَة من الممارسات النَفْسيَ

والتدريب  الِمهْنِيّ واتخاذ القَرَارات الُمتَعَلِقة بالاختيار الِمهْنِيّ والانتقاء والفرز في مجال الموارد 

البشرِيَة وتَحْدِيد الِاضِطِرابات النَفْسيَة وتحليل مجالات الُمشْكِلات الفرديَة والموارد من 

ستعدادات وتقديم النصائح الخاصة فيما يتعلق أجل انتقاء العلاج المناسب وتَحْدِيد الا

 بإمكانات التنمية الهادفة والُمفِيدة فردياً وغيرها. 

والهدف هو تحديد الففوق الففدية )بين الأففاد( في السلوك والخبرة وفي 

والتغيرات الحاصلة فيها بما في ذلك تحديد السمات الضمنية )داخل الففد نفسه( 

 ذات الصلة،  أو "المعلومات  (Amelang & Schmidt-Atzert, 2006)دفوط هذه التغيرات 

السمات النفسية "أو  (Petermann & Eid,2006, P.16) "لفهم السلوك الإنساني والخبرة

 ,Schmidt-Atzert & Amelang]عن  (Kubinger, 2009, P. 7 "لشخص أو عدة أدخاص

تعفيفاً  (2032) أميلانغأتسيرت و -شميدتوبناء عليه يقدم كل من . ([2012

 : تَشْخِيصيأخذ بعين الاعتبار الوجوه المختلفة لل تَشْخِيصلل
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 ( التَشْخِيص النفسي2: تعريف )3إطار

  (AMELANG & SCHMIDT-ATZERT, 2012 P.4)(  1تَعْرِيف )

التَشْخِيص النفسي هو فرع من فروع علم النفس، يساعد في الإجابة عن المسائل التي تستند 

إلى  وصف أو تصنيف أو تفسير السلوك والخبرة الإنسانية، والتنبؤ بهما. إنه يتضمن 

الحصول الهادف على المعلومات حول السلوك والخبرة لشخص أو عدة أشخاص والظروف 

سلوك و الخبرة. ويتم تفسير المعلومات التي يتم الحصول عليها من ذات الصلة المرتبطة  بال

أجل الإجابة عن المسائل ]التَشْخِيصية[. و الإجراء التَشْخِيصي توجهه المعرفة النفسية 

العلمية. ومن أجل الحصول على المعلومات يتم استخدام طرق تستوفي معايير علمية 

 معينة.  

التعفيف أعلاه على النحو  للنقاط التي يتضمنهاتوضيحاً ويقدم الباحثان 

 التالي:

التَشْخِيص النفسي ليس هدفاً بحد ذاته، وإنما يتم  الإجابة عن المسائل التَشْخِيصية:

القيام به بناء على تكليف، أي قبول مسألة تَشْخِيصية معينة.  وبعد قبول هذا 

 العَمَليَة التَشْخِيصية.  التكليف يتم القيام بإجفاءات معينة تطلق عليها تسمية

لا يقتصف التَشْخِيص النفسي على السمات فقط وإنما  السلوك والخبرة الإنسانية:

 يمكن أن يهتم بالسلوك والخبرة المفتبطان بالموقف. 

موضوع التَشْخِيص النفسي الناس، سواء كانوا أففاداً أم   دخص أو عدة أدخاص:

 زواج، والأسف، والففق...الخ(. مجموعات تفبطهم علاقات معينة )كالأ

إذا كانت الظفوف الموقفية والتي يكون الشخص أو الأدخاص  وظفوفهم ذات الصلة:

معفضين لها مهمة من أجل الإجابة عن المسألة التَشْخِيصية فيمكن الحصول عندئذ 

 على معلومات حول هذه الظفوف. 

لومات وفق مخطط ثابت أو لا يتم الحصول على المع الحصول الهادف على المعلومات:

بِشَكْلٍ عشوائي، وإنما يتم من الكم الكبير للمعلومات المتوففة سبر تلك المعلومات 

 التي تسهم في الإجابة عن المسألة التَشْخِيصية فقط.  
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 : ماهو التشخيص النفسي 5الشكل 

ويقصد هنا الفصل بين الوقائع وتقييمها. والوقائع نفسها يتم  المعلومات وتفسيرها:

مختلف. والتفسير هنا يتم بهدف الإجابة عن  بِشَكْلٍفي بعض الأحيان تفسيرها 

 ية. تَشْخِيصال المسألة

ويقصد  وتستوفي الطفق المستخدمة معايير علمية: تَشْخِيصتوجه المعففة العلمية ال

والأبفاج  الخطوط)كالتنجيم وقفاءة الكف ودراسة  "الشعبي" تَشْخِيصهنا فصل ال

ية وتفسير المعلومات المتوففة التي قد تَشْخِيص...الخ(. فمن أجل معالجة المسائل ال

ة أيضاً، فإن المعففة التخصصية لازمة. وينبغي تقييم الإجفاء من خلال مُتَنَاقِضتبدو 

أنه تتوفف في العادة عدة أدوات فلا الجودة أو الصلاحية(. وبما  مِحَكَاتمعايير علمية )

 (: 5-4)ص:  صلاحية معينة.  مِحَكَاتبد أن يتم الانتقاء من بينها على أساس 

الطبي  تَشْخِيصوال الاختباراتالنفسي عن  تَشْخِيصويختلف ال           

 والتقويم في النواحي التالية: 
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 تَشْخِيصهو طفيقة من طفق الحصول على المعلومات، أما ال  فالاختبار

دمج  عَمَليَةالنفسي فيستخدم طفقاً أخفى كالمقابلة وملاحظة السلوك ويترافق مع 

 ( 81صفحة النفسي تَشْخِيصللبيانات أي التفسير )الففق بين الاختبارات وال

النفسي في الموضوع، ألا وهو الإنسان، إلا  تَشْخِيصفيشترك مع ال الطبي تَشْخِيصالأما 

أن السمات الجسدية لها الأولوية هنا، ويحتل السلوك والخبرة مفكزاً ثانوياً. ويمثل 

 تَشْخِيصفسية مجال تداخل يهتم به كل من الالاضطفابات الن تَشْخِيصمجال 

 الطبي والنفسي.

كالتدريب أو بفامج التدريب والعلاج. وقد لا يتم للإجفاءات ف التقويم أما

ية في بعض الأحيان. أما إذا تَشْخِيصيحتاج الإنسان هنا إلى استخدام إجفاءات 

)كالاكتئابية  تعديل السمات النفسية إلى ية تهدف تَشْخِيصكانت الإجفاءات ال

مثلًا( أو السلوك )كالسلوك الوسواسي( فيمكن قياس التغيرات بمساعدة الطفق 

عبارة عن  تَشْخِيصية النفسية )الاختبارات، الاستبيانات، المقابلات(. فالتَشْخِيصال

 وسيلة للتقويم.
 : عرض توضيحي4إطار

 تذكر

والتعامل  النَفْسيّ بجمع وتقييم وتجهيز المعلومات النوعية أو الخاصةيتصف التَشْخِيص 

من أجل التوصل إلى استخلاص  استنتاجات معينة  أو التوصل إلى تنبؤات معينة أو  معها

اشتقاق إجراءات محددة. ومن هنا تقوم القرارات التَشْخِيصية المهنية على عَمَليَة معقدة من 

 تي تستند إلى تعليمات وقواعد ونتائج إمبيريقية.مُعَالَجَة المعلومات ال

ويعني التَشْخِيص النَفْسيّ في عِلْم النَفْس تَحْدِيد وجود السِمَات النَفْسيَة )الصفات أو 

الخصائص والقُدْرَات أو أنماط السُلُوك...الخ( ومقدار أو دَرَجَة وجود هَذِهِ السِمَات مِنْ خِلالِ 

محددة، فهو دراسة أو فَحْص الوظائف النَفْسيَة واستنتاج وجود  اتباع قَوَاعِد أو معايير

السِمَات ودَرَجَة وجودها بمساعدة الطرق النَفْسيَة، ومن ثم فإن وَظِيفَة التَشْخِيص النَفْسيّ 

في عِلْم النَفْس تكمن في تَحْدِيد الفروق في السُلُوك والخبرة والسِمَات والتغيرات الطارئة 

)كَأنَ نحدد  liudirieriretnIف هَذِهِ التغيرات، سواء بَيْنَ الفرد والآخرين  عَلَيها، وظرو

الفروق بَيْنَ الأفراد في دَرَجَة الاسْتِقْرَار الِانْفِعَاليّ أو القَلَق أو في الذَكَاء( أم  ضِمْن الفرد 

Intraindividual   عِنْدَ الفرد نفسه، )أي دراسة الفروق بَيْنَ الخصائص النَفْسيَة الُمخّتَلِفَة

كالاختلاف بَيْنَ الجوانب الُمخّتَلِفَة للذَكَاء أو الأداء عَلى سَبيلِ الِمثَالِ( كي نتمكن من 

الوصول إلى تنبؤ دقيق قَدَر الإمكان للسُلُوك الُمسْتَقْبَلي والخبرة وتعديلاتها في مواقف 

لاص السِمَات أو وهو يقوم باِسْتِخْ .(Zielenski & Amelang, 2002 P.3)محددة  
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الصفات أو الخصائص مِنْ خِلالِ السُلُوك الملاحظ، أي بصورة  غَيْر مباشرة، حيث يَتِم 

استخدام أنماط السُلُوك الُملاحَظَة كمُؤَشِر على وجود السِمَات )كدليل على وجود 

عَاليّ أو القَلَق، أو (، كالذَكَاء، أو الاسْتِقْرَار الِانْفِ“uinrut„سِمَات مُعَيَنَة(. والسِمَات )

الاكْتِئاب، أو التفاؤل...الخ، هي مفاهيم نستعين بها لنَصِف مِنْ خِلالِها خِبْرَة وسُلُوك 

الناس، وهيَ ليسَت قابلة للمُلاحَظَة بِشَكْلٍ مُبَاشَر، وإنما هي بِناءات فرضية أو مفاهيم 

 والخبرة.  نَظَرِيَة يَتِم الاعتماد عَلَيها لفهم و تَفْسِير السُلُوك

وبمساعدة التَشْخِيص نحصل على مَعْلُومَات حَولَ الَموْضُوعَات )في الماضي( المسؤولة عن 

السُلُوك )في الحاضر( أيضاً. ومن ثم فإن التَشْخِيص يشتمل أيضاً طروحات تَنَبُئيَة أو 

ه، ويقود إلى اتخاذ توقعِيَة، أي بيان ما يُمْكِن أن تتطور إليه الَحالَة، والاتجاه الذي تسير في

 قَرَار حَولَ نوع التَدَخُل )عِلاجِيّ، إِرْشادي، تنُمُوّي، تَدْرِيبي...الخ(. 

والتَشْخِيص بالمعنى الواسع هو عِبَارة عَنْ جِزء من سلسلة من الإجراءات التي تَعْمَل على حل 

، للحالات القَائِمَة  9رياتالُمشْكِلات، ويُقَدِم وَصْفاً يستند إلى نَظَرِيَة ما أو مجموعة نَظَ

 Is-Statesوالمعابر بَيْنَ هَذِهِ الحالات، وهو يتيح بهَذِهِ الطريقة المقارنة بَيْنَ الَحالَة القَائِمَة  

)الَمظّهَر المعياري للقِيَاس( ويمثل الربط الهادف بَيْنَ  Traget-Statesوالَحالَة المفترضة 

التباعد بَيْنَ الَحالَة القَائِمَة والَحالَة المفترضة اهتمام برامج التَدَخُل، حيث تَعْمَل هَذِهِ البرامج 

 على تضييق هذا التباعد. كما أن ضَبْط نجاح هذا التَدَخُل يمثل

 .(Kubinger & Jaeger,2003)موْضُوعاً للتَشْخِيص 

وفي الممارسة العَمَليَة غالبااً ماا    

يَتِم التعامل مع شاخص فارد في   

الفَحْص النَفْسيّ. وتطلق علاى  

هَاااااذِهِ العَمَليَاااااة تَسْااااامِيَة   

كماااا يُمْكِااان فَحْاااص      Psychological Diagnostication  التَشْاااخِيص النَفْسااايّ

بيلِ الِمثَالِ( أو فريق كامال )في المؤسساة   مجموعات خاصة من الأشخاص )كالُأسَرَة عَلى سَ

 عَلى سَبيلِ الِمثَالِ(.  

إن الهدف من وراء الحصول على المعلومات هو تقديم مُساعِِدات في مسائل معينة لاتخاذ 

القرارات الُمسْنَدة علمياً حول إمكانات التدخل أو العلاج. ومن أجل ذلك يتم تصميم أو 

ض دائماً أن يتم التفحص النقدي لفائدتها العَمَليَة استخدام أدوات خاصة والتي يفتر

 وأساسها النظري الذي تقوم عليه. 

ويعني الإسناد العلمي الرجوع إلى النتائج العلمية لعلم النفس ككل والموثق مستواها 

 . (Schmidt –Atzert & Amelang, 2006)في الفروع المختلفة منه

                                                           
 نظري موثوق. عِل مي  إجراء عشوائّس ، وإنما يستند إلى أسسس  لّسَ أي  9
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 الممارسةفي  النَفْسيّ تَشْخِيصال 1.2

. إلا أن هذه النسبة ةيحتل العمل التَشْخِيصي جزءاً من الممارسة النفسي

نفسي. وفي دراسة المجال الذي يعمل فيه الُمتَخَص ص ال فليست ثابتة وتختلف باختلا

 400، على عينة شملت  (Roth & Herberg,2008)وهيرتسبيرغ  أجفاها كل من روث

ن المختلفة وجدا أن نسبة العمل التَشْخِيصي إلى مُتَخَص ص نفسي يعمل في الميادي

% ، وكانت أكبر نسبة من العمل 21العمل النفسي ككل تبلغ في المتوسط 

التَشْخِيصي في ميدان علم النفس القضائي وعلم نفس المفور، وأقلها في علم النفس 

عفضاً للنسب المختلفة في المجالات التخصصية  3الجدول الإكلينيكي. ويقدم 

 (:Amelang & Schmidt-Atzert,2012المختلفة  )عن 
 متوسط العمل التَشْخِيصي في المجالات المختلفة 1الجدول 

 النسبة مجال العمل

 علم النفس الإكلينيكي

 علم نفس الصحة 

 علم النفس التربوي

 علم نفس العمل وعلم النفس التنظيمي

 علم النفس القضائي

 علم نفس المرور

 مجالات أخرى

24% 

26% 

24% 

33% 

44% 

44% 

31% 

 )كعلم( النَفْسيّ تَشْخِيصال  1.2

 حَولَ قَوَاعِدفي التطبيق يعطينا ال بأنه منهجٌ النَفْسيّ تَشْخِيصيُعفَف ال

 سُلُوكال دُفُوط مَعْفَفَةو نيَةالخصائص الإنسا تَحْدِيدفيها  يُفْتَفَضالتي  فيَةالكي

(Herzka & Reukauf,2002)ٌتَشْخِيصال نَظَفَيَةهتم بي النَفْسَ عِلْمُ ففوعَ منْ . إنه ففع 

 .Zimbardo & Gerring, 1999, P)وتحليلها  تَشْخِيصيَةال الَأدَوَاتالطفق أو  تصميمو

 النَفْسيَةة عِلْمِيّأو ال النَفْسيَةالظواهف “ تَفْسِير”و “ وَصْف” و“ بقِيَاس”، ويهتم (558
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 أدَوَاتأو  اًأساليب أو طفق يُقَد م، ووالخبرة 30سُلُوكمن ال مُحَدَد مجال  والتنبؤ بها في

 فْسيَةالنَوالففوع  ،deferential Psychology ديَةالففوق الفف عِلْم نَفْس يَسْتَخْدِمها

 عِلْم النَفْس، ونُمُوّال عِلْم نَفْسو الشَخْصيَةالعام وأبحاث  عِلْم النَفْسالأخفى، ك

 عِلْم النَفْسو العَمَل عِلْم نَفْسو النَفْسيّوالطب  كلينيكيّالإ عِلْم النَفْسو تَفْبَويّال

.الخ. إنه ..الجنائي النَفْسعِلْم و الُأسَفَي عِلْم النَفْسو الصحَة عِلْم نَفْسي وتَنْظِيمال

 الصحَة مُنَظَمةكلها حسب  النَفْسيَةات تخصصال بَيْنَباختصار القاسم المشترك 

 العالمية.

 ذِهِلَه نَظَفَيَةات في اعتماده على الأسس التخصصال هَذِهِكما أنه يعتمد على 

ففوع ولتتلاءم مع ال هَذِهِففع من  كُلّالتي تغطي مجالات  الَأدَوَاتالففوع في إعداد 

 النَفْسيّ تَشْخِيصفال ،ينمَفْحُوصوالاجتماعي لل عَقْلِيّوال النَفْسيّ نُمُوّال مُسْتَوَيات

لدى الكبار  النَفْسيّ تَشْخِيصلدى الأطفال واليافعين يختلف عن ال عَلى سَبيلَ الِمثَالَ

 النَفْسيَةالمعارف  مُفَاعَاةالأطفال واليافعين ومن ثم فإن  يُمَي زالذي  نُمُوّال عَامِلفي 

 الُمناسِبَة تَشْخِيصيَةال الَأدَوَاتفي هذا المجال من أجل تطويف  رَيَةضفو ئيَةالنما

 العَمَليَة تَصْمِيمأو  بِناءفي هذا الميدان و النَفْسيّ الُمشَخ صوتأهيل  للأطفالَ

 (.لْكِشْسُلُوك الطفلي )الُمال تَفْسِيرول تَشْخِيصيَةال العَمَليَةفي  تَفَاعُلوال تَشْخِيصيَةال

                                                           
ستّنّست القرن العشرين ، فمنذ أواسط ّةالشَخْصبسلمفهوم الراهن صورة شسملة عن  تشَْخِّصال ملا يقد 10

استنتج البسحثون أن مثل هذا الادعسء مجرد ادعسء نظري، حّث أن أغلب التشَْخِّصست مجبرة على أن تكون 

 . انتقسئّة، وهو أمر لا يمكن تجنبه في الغسلب
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 : تصنيفات مختلفة للتَشْخِيص النفسي ضمن الفروع الأخرى5إطار

لَعَلَ تَصّنيِف التَشْخِيص النَفْسيّ  ضِمْن الفروع الُمخّتَلِفَة لعِلْم النَفْس ليسَ موحداً، فبعضهم  

 لأساسيّة أو من بَيْنَ الطرق )مناهج البحث في عِلْم النَفْس(، مع الإشارةيعده من بَيْنَ المواد ا

إلى أنه عبر تطور عِلْم النَفْس قًدْ تطورت طُرُق أيضاً لا ينطبق عَلَيها هذا التَحْدِيد، أو من  

يصنفه  بَيْنَ المواد التطبيقيَة. كما يوجد خلاف حَولَ استقلاليته كتخصص، فهناك من 

اليوم شرطاً يضعه  ضِمْن عِلْم نَفْس الفروق الفرديَة، مع أن عِلْم نَفْس الفروق الفرديَة يعد 

للتَشْخِيص النَفْسيّ، ومن ثم فإن هذا التَصّنيِف  ضِمْن عِلْم نَفْس الفروق الفرديَة لم يعد 

قائماً، والمفهومان منفصلان عن بعضهما، ومنهم من يضعه  ضِمْن عِلْم نَفْس الشَخْصيَة، 

اس[ بحد ذاته قًدْ أصبح وفق وذلك بهدف التَقْيِيم الصحيح لِلشَخْصيَة،  غَيْر أن التَقْيِيم ]القِيَ

مُسْتَوى الَمعْرِفَة الراهن بلا معنى، إذ لابد أن يَكون لكل فَحْص نَفْسيّ سبب ومن ثم لابد أن 

يهدف لاتخاذ قَرَار ما. وهناك من يمزج التَشْخِيص مع طُرُق التَدَخُل )"التَشْخِيص والتَدَخُل 

امُلية مع التَدَخُل النَفْسيّ. وبِناء على ذلك النَفْسيّ"(، وحين يشترك معه يُعَدّ مادة تَك

يُمْكِن اعتباره "الجسر" بَيْنَ نَظَريات الأسس وبين الَمعْرِفَة الطرائقيَة الواسعة والُمسنَدة بِمَا 

 في ذلك الخبرات المكتسبة حَولَ الطرق و المضامين الُمرْتَبِطة بالتطبيق. 

 ,Amelang & Schmidt-Atzert تَشْخِيصمية المعارف من التخصصات المختلفة بالنسبة إلى ال: أه2الجدول 
(2006) 

النظريرررة/النموذ  البناء/المفهوم التخصص

 البحث /نتائ 

 تَشْخِيصلل بالنسبة الأهمية

 نفرررس علرررم

 الفرررررررررروق

 الفردية

 سمرررررررررررررات

  الشخصية

 العوامرررل  نمررروذ  

 الكرر ى  الخمسررة 

 للشخصية

 لتطرررروير كأسرررراس البنرررراء نمرررروذ 

 العوامرررررل اسرررررتخدام الاسرررررتبيانات 

 صرررردق لاختبررررار كمحررررك الخمسررررة

  الشخصية استبيانات

 نفرررس علرررم

 النمو

 بياجيرررر  نمرررروذ  التفكير

 التفكير لنمو

 لاختبرررار كأسررراس اسرررتخدام  يمكرررن

 التفكير نمو

 الررنفس علررم

   الاجتماعي

 المرغوبيرررررررررة

   الاجتماعية

 خررداع بررين التمييررز

 لآخروا الذات

 وضررع مرن  برد  لا الاسررتبيانات تطروير  دعنر 

 CONTROL SCALES لضرررربطل مقرررراييس

 .الكذب( )مقاييس

 الررنفس علررم

  البيولوجي

 الضرررررررررررغط 

 ،)الإرهررررررررراق

 (التوتر

 التنظرررريم آليررررات

 القلبي الوعائي

 خرررلال مرررن الضرررغط مقررراييس صررردق

 فيزيولوجية.-نفسية قياسات

 ارتبررراط معررراملات \الارتباط الطرائق

 حسررررب مختلفررررة

  القياس مستوى

 تقييررد خررلال مرن  الارتبرراط تخفرريض يرتم 

 للترررو ع. المختلفرررة والأشررركال التبررراين

 الصدق معامل لتقييم مهم
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تَشْخِيصالأساسية بالنسبة إلى ل: أهمية المواد 3الجدول  

 المضامين التَشْخِيصية نتائ  البحث البناء/المفهوم التخصص

علررررررم الررررررنفس 

 الإكلينيكي

أداء المكتئبون أساوأ   الاكتئاب

 من إنجاز الأصحاء

في تَشْااخِيص الخاارف لابااد ماان  

الأخذ بعين الاعتباار إن قصاور   

الإنجااااااز قاااااد يرجاااااع إلى   

 الاكتئاب

نقااااااااص أو  علم النفس التربوي

ارتفاااااااااااع  

 الإنجاز

التحصيل المدرساي لا  

يتطااابق دائماااً مااع    

 )الذكاء( الممكن

عند تقييم المجال المدرسي لاباد  

من الانتباه للتباعد بين الإنجاز 

 والذكاء ومحاولة تفسيره

علررم نفررس العمررل  

وعلرررررم الرررررنفس  

 التنظيمي

يتعلاق النجااح المهااني    النجاح المهني

 بالذكاء

الااذكاء  اسااتخدام اختبااارات  

 لانتقاء المستخدمين

 تَرْبَويّال تَشْخِيصال 1.2

لدى الأففاد المتعلمين ها مِنْ خِلالِالتي نحصل  يَةتَشْخِيصال الأعمالهو تلك   

ــة     ــورَةعلـــى  أو لـــدى المـــتعلمين ضـــمن مجموعـ وظـــفوف عمليـــات الـــتعلم    شـــفوط ل صُـ

تحســين ن أجــل مــ، هــاوتســتخلص نتائج الــتَعَلُملــل عمليــات  تحو، المنتظمــة والتعلــيم

 ن الأففاد. عِلْمِيّالُمتَالففدي لدى  التَعَلُم

 تُتيحالتي  فيَةتَصّنيِالالممارسات  أيضاً تَفْبَويّال تَشْخِيصومن مجالات ال 

( أو التي تَصّنيِف)الففز وال ديَةأو بفامج تنمية فف تَعَلُممجموعة  ضِمْن  تَصّنيِفال

لتوجيه الجيل  جْتَمَعالُما عَلَيهالتي يتفق ة تَفْبَويّالأهداف الإلى تفسيخ  تَهْدِف

في الوصول إلى  اًتكمن إذ تَفْبَويّال تَشْخِيصة للساسيّالأ هَمَةالُم، فوتأهيلهالتعليمي 

 أو انتقاءٍ تنميةٍ يستند إلى إجفاءاتِ قَفَارن. والعِلْمِيّتللم بِالن سْبَةِ صحيح  قَفَاراتخاذ 

 فيهد تَفْبَويّال تَشْخِيصالف .(Ingenkamp & Lissmann 2008, P. 13) تَفْتِيب )ففز( أو 

الففدي وتحديد أو استخلاص نتائج  عمليات التعلم و  التَعَلُم عَمَليَة إلى تحسيَن

ه مَهَامأما تفسيرها )من خلال سؤال الطلاب، تحفيزهم على التفكير  بصوت عال(. 

الأول التشخيص لتحسين التعلم، والثاني لمنح الدرجات أو  :جانبين في تَتَمَثَلف

 الشهادات. 
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  ويساعد التشخيص لتحسين التعلم على تحقيق الأغفاض التالية:   

 الخطـأ أو تصـحيح    الـتَعَلُم لنتـائج   الذَاتيّ تَشْخِيصالالمساعدة على قيام المتعلم ب

 ( عَلى سَبيلَ الِمثَالَالنتائج )المعلم  ذِهِلَه الآخف

  الــتَعَلُم علــى الــنقص في    التَعَــفُف 

 ( التَعَلُم)ثغفات 

  الناجحة التَعَلُمتعزيز خطوات 

   ــة الدافتنميــة لفــت   مِــنْ خِــلالَ   عِيَ

 الـــــــتَعَلُمإلى النجـــــــاح في  نَظَـــــــفال

 )التعزيز(

   ــه أو إدارة ــة توجيـــــ صــــــــعوبة  دَرَجَـــــ

 التالية التعليمية الخطوات

  أو ظفوفه. التَعَلُم دُفُوطتحسين 

الففز، ومنح ككتلك المفتبطة بمنح الشهادات أخفى  مَهَامبالإضافة إلى 

 ية...الخ. تَدْرَيبالمقاعد الدراسية أو ال

ومواءمة الدراسة  ةِالمدرسيَ والقدراتِ بالكفاءاتِالتربوي يهتم إذاً  تَشْخِيصفال

 التنميةءمة وإجفاءات واس خاصة وقياس المارَدَمَ إلىوفحص مدى الحاجة للتحويل 

في والتعليم وإعادة التعليم وفحص نجاح هذه الإجفاءات ويهتم بمشكلات التربية 

 الأسفة والمجتمع. 
 (Rollett, 2003)ين التَرْبَويّ والإكلينيكيّ تَشْخِيصالمقارنة بَيْنَ ال :(4)الجدول 

 التَشْخِيص التَرْبَويّ التَشْخِيص النَفْسيّ الإكلينيكيّ

 Taxonomy ofتَصّاانيِف صُااوَر الِاضِااطِرابات 

psychological Disorders 

 Taxonomy ofتَصّاااااانيِف الأبعاااااااد  

Dimensions 

 التَفَاعُل بَايْنَ الاساتعداد الخااص بالِاضِاطِراب    

 وعوامل المحيط كأسباب
تَفَاعُل العوامل الداخلية والخارجيَاة  غَيْار   

 الُملاءِمة كأسباب

التَشْااخِيص بوساااطة مَنّظُومَااات التَصّاانيِف،   

 والُمقَابَلات الإكلينيكيّة وتحليل السُلُوك

التَشْااخِيص يَااتِم بالاخْتِبَااارات والتَقْااوِيم   

 الواقعِيَةالتَرْبَويّ والملاحظة في المواقف 

 للدافعِيَة أَهَمِيَة خاصة الدافعِيَة ليسَت أساسيّة

 يتطلب التَشْخِيص النَفْسيّ عِنْدَ الأطفال دمج كِلَا الَمظّهَرين

 : فوائد التشخيص التربوي 6الشكل 
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 الطِبفي  تَشْخِيصال 1.2

مفض ما إلى دخص باعتبار أن هذا  عَزْو تَشْخِيصيعني ال الطِبّيوفي الميدان 

 الطِبفي  تَشْخِيصطفح الو تَشْخِيص. والمُعَيَنَة قَوَاعِدوفق  مُعَيَنَة فِئَةينتمي ل الَمفَض

 ضِمْن أو  مُعَيَنَةأسباب  ضِمْن ها تَصّنيِفعلى الأمفاض و التَعَفُف مَهَارَةيعني علم و

 ويهتم بالأعفاضَ(. تَصّنيِفيّال تَشْخِيصبال مَا يُسَمَى) سبابمن الأة مُتَلازَمَ

 النَفْسيّ الطِبفي  تَشْخِيصالفإن  الطِبِ من ففوعَ وكففعٍأساسي.  بِشَكْلٍ الجسديةِ

 ات محددة تنطبقُمُتَلازَمَ ضِمْن ووضعها  النفسية في الغالب عْفَاضالأ تَشْخِيصهو 

  دة.دّحَمُ مِحَكَات ا عَلَيه

 التَشْخِيص النَفْسيّ الإكلينيكيّ 1.2

أو السبر المؤسس أو  سْتِقْصاء: الِاكلينيكيّالإ عِلْم النَفْسفي  تَشْخِيصيعني ال

ة، بمسـاعدة  كلينيكي ـّالإ النَفْسـيَة مـن الناحيـة    ذات الصـلة للظـواهف   33اًعِلْمِيّ سنَدالُم

لمــا ينبغـــي   مُخّتَلِفَـــة مَظَــاهِف و مُسْــتَوَيات ، تســـتخدم موْضُــوعِيَة صــادقة وثابتـــة و  طُــفُق 

ات، مَنّظُومَـــه )تَشْخِيص ــ

ــتِعْفَافمواقـــــــف،  ات، اِسْـــــ

ــلُوك ــف، سُــــــــــــ ات مُؤَد ــــــــــــ

( عِيَــــةاجتما نَفْسِــــيَةبيو

 بَيَانَــــــــــــــــاتومصــــــــــــــــادر 

وتــــــــــــــــواريخ. وتفيــــــــــــــــد 

ــتي   بَيَانَـــــــات ال  يَـــــــتِم الـــــ

في ا عَلَيهــــــــــ صُــــــــــولالُح

علــــــــــــــــــى   الُمســــــــــــــــــاعَدَة 

والمنفذ  تَكْلِيفلصاحب ال بِالن سْبَةِ ات التي ينبغي أن تكون قَفَارالاستنتاجات واتخاذ ال

ــا ــا هــــو لازم و   ديَةاقتصــ ــان.   مُفِيــــدبمقــــدار مــ ــاً بقــــدر الإمكــ ــليمة أخلاقيــ ــوم وة وســ يقــ

                                                           
  based evidence Indicationالقسئم على الدلّل أو البرهسن العلمي  11

 : العمومية مقابل التفريد في التشخيص 1الشكل 



 مدخل إلى التشخيص وتحديد المفاهيم  الفصل الأول

  
45  

 Prof. Dr. Samer J. Rudwan 

الــتي تــفى أنــه لا   Ideography ديَــةعلــى الفؤيــة الفف  كلينيكــيّالإ النَفْســيّ تَشْــخِيصال

 لَموْقِفة بامُتَعَلِقوبصورة  ديَةإلا بصورة فف شْخِيصيَةتَال على الَمعْلُومَاتِ صُولالُح يُمْكِن

الناحية فهو يختلف عن المبـدأ التعميمـي )التشـفيعي( الـذي يحـاول       هَذِهِفقط، ومن 

ات العامـــة الـــتي يشـــترك فيهـــا أكـــبر عـــدد مـــن الأفـــفاد   تَنْظِيمـــإيجــاد القـــوانين أو ال 

(Kubinger, & Jäger ,2003) 41صفحة  8الشكل ، كما يوضح.  

 على الأمفاضَ التَعَفُفِعلى  كلينيكيّالإ عِلْم النَفْسفي  تَشْخِيصولا يقتصف ال    

. اتقَفَارما ينجم عن ذلك من  يشتملفحسب، وإنما يمتد ل النَفْسيَةات ض طِفابالِاو

 'indication تَشْخِيصيَةالحديث عن "الدلائل ال يَتِم غالباً مافإنه  بولهذا السب

Diagnostic ." 

 العالمية تَصّنيِفات المَنّظُومَفإن  النَفْسيّ تَشْخِيصعكس الوعلى 

على  ليسَو فقط تَصّنيِفتقوم على ال DSM-IV-TRو  ICD-10 النَفْسيَةات ض طِفابللِا

المفضية،  فِئَاتمن ال مُعَيَنَة فِئَة ضِمْن  عْفَاضالأ تَصّنيِفإلى  تَهْدِف، أي أنها تَدَخُلال

 هاإلي يُنْظَفإلا بصورة عامة. و العِلاجِيّ تَدَخُلنوع ال حَولَولا تقوم بتقديم اقتراحات 

حيث  الطِبفي  تَشْخِيصأساساً. أي أنه أقفب لمفهوم ال تَصّنيِفيّ تَشْخِيص اعلى أنه

)راجع الفصل الثامن  في الغالب. فَضالَمعلى  التَعَفُفيقتصف حففياً على 

 (. 243صفحة

ات تَلازَمَوالُم عْفَاضالأ عَلَى أَسَاسَ كلينيكيّالإ النَفْسيّ تَشْخِيصويقوم ال

 : عَلى سَبيلَ الِمثَالَمنها  فيَةإضا مِحَكَات بالإضافة إلى 

 ( مَتَى المدة )منذ  -

 (  ، دوري...الخانتكاسيّحاد، مزمن، هل هو المجفى ) -

 شِدَة )خفيف، متوسط، دديد(ال -

 ( الَمفَضيّ نْشَأ)الم ئيَةالخصائص النشو -

 إَذا كَانَ أساسيّ اكْتِئاب تَشْخِيصإعطاء  عَدَمالاستبعاد و الهفمية )مثال:  قَوَاعِد -

  طور هوسي في تاريخ الحياة(.فيض قًدْ مف في الَم
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 النَفْسيّ تَشْخِيصلبَيْنَ ا مُقَارَنَة( 41صفحة   4)الجدول  وقد عفضنا في

 تَشْخِيصيَةات التَصَوُرال بَيْنَامل أن يك تَشْخِيصينبغي لل ، مع العلم أنهتَفْبَويّوال

 للأطفال واليافعين. النَفْسيّ تَشْخِيصفي ال خاصّ بِشَكْلٍة وكلينيكيّة والإتَفْبَويّال

 

 
 : خصائص التشخيص النفسي8الشكل 

 
 النفسي تَشْخِيص: تلخيص لأهداف ال6إطار

 العِلْمِيّة الظواهر أو النَفْسيَة الظواهر" تَفْسِير" و" وَصْف" و" بقِيَاس" النَفْسيّ التَشْخِيص يهتم

 مُخّتَلِفَة أغراضاً تخدم وسيلة هو وإنما ذاته، بحد هدفاً ليسَ والتَشْخِيص. النَفْسيَة

 في الأولى الخطوة هو والوَصْف. المجرى وضَبْط والتنبؤ المنْشَأ وفهم والتَصّنيِف كالوَصْف

 أو الُمشْكِلات وتكميم تَحْدِيد إلى ويهدف التَشْخِيص موْضُوع هي التي الظاهرة فهم سبيل

  على فيُسَاعِد التَصّنيِف أما معاً، كِليّهما أو عَرْضِيَاً أو طولياً القصور؛ أو الِاضِطِراب

 أو ما تَشْخِيص مَنّظُومَة ضِمْن  العلامات أو الُمؤَشِرات من مجموعة أو ما فرد تَنْظِيم أو تَرْتِيب

 والتَشْخِيص الوَصْف من المستنتجة الخصائص أو السِمَات ومن.  التَدَخُلات حسب ترتيبها إلى
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 مآل أو لتطور أفضل فهم إلى والمنْشَأ الأسباب فهم ويقود. أسبابها عن أسْئِلَة اشتقاق يَتِم

  حَولَ مُعَيَنَة اقتراحات إلى يقود ثم ومن تطورها وشكل الفَحْص موْضُوع هي التي الظاهرة

 ومن(. الخ...تعليم تأهيل، إعادة تَدْرِيب، نَفْسيّ، عِلاجِيّ طِبِيّ، عِلاجِيّ) التَدَخُل شَكْل

 أو الِاضِطِراب مجرى ضَبْط على التَشْخِيص يُسَاعِد التَدَخُلية الإجراءات فاعلية تَحْدِيد أجل

 على التأثير في الإجراءات هَذِهِ فاعلية مَدَى هنا التَشْخِيص يبين حيث التَدْرِيب، أو العلاج

 التَدْرِيب، أشكال من ما شَكْل  فاعلية العلاج، من مُعَيَن شَكْل  فاعلية) ما ظاهرة

 .الخ...التعليم من ما شَكْل  فاعلية

 تَرْبَويّ،) التَشْخِيص موْضُوع بِاخْتِلافِ النَفْسيّ التَشْخِيص أهداف وتْختَلِف

 الطُلّاب اختيار الِمثَالِ سَبيلِ عَلى الهدف كَانَ فإِذا وعيناته، وأساليبه( الخ..إكلينيكيّ

  التَخَصَصيّة الدراسية القُدْرَات يَقيس لاخْتِبَار نحتاج فإننا دراسي مقعد على للحُصُول 

 يحصل المتقدم كَانَ إِذا فيما فَحْص في فيَتِمثل الاخْتِبَار في نقيسه ما أما. مُقابَلَة وإجراء

 على المتقدم يحصل نعم" الإجَابَة كَانَتْ فإِذا ،“الأوائل” من ويعد الضرورِيَة العلامة على

 أو...إما بمعنى أي الدراسي؛ المقعد على المتقدم يحصل فلا" لا" الإجَابَة كَانَتْ إِذا أما المقعد

 قُدْرَة  هو اخْتِبَاره نريد ما فإن التنُمُوّي التَشْخِيص هو الهدف كَانَ إِذا أما(. وفرز تصنيف)

 نَفْسِيَة اخْتِبَارات هو هنا نحتاجه وما الِمثَالِ سَبيلِ عَلى الأعداد وفهم التَرْكِيز على ما طفل

 مع الِمثَالِ، سَبيلِ عَلى الأعداد ربط كاخْتِبَار الطفل إنجازات لتصوير مُخّتَلِفَة، متفرقة

 سرعة فهو الاخْتِبَار هذا خِلالِ مِنْ نقوِمه ما أمَا الأرقام، يفهم الطفل أن إلى البداية في الانتباه

 الثانيةِ المحاولةِ في الأداء يتحسن هل و الصحيحِ بِالتَسَلْسُلِ الأعداد ربط يَتِم وهل الأداء

 مُخّتَلِفَة ظروفٍ وجودَ الاعتبارِ بِعَيِن الأخذِ مع. الاخْتِبَارِ أثناءِ في الشَخْص يتَصَرَف وكيفَ

 وقابليته الإنجاز دافعِيَة و التَعَلُمِ على قدرتهِ من الَمفْحُوصِ أداءِ على تؤثر أن يُمْكِن

 .وانتباهه وتَرْكِيزه والعدوانيَة الإحباط وتَحَمُل والتوتر للضغوط

 كَانَ إِذا فيما لتبييِن الأطفال لدى النُمُوّ مُسْتَوى تَحْدِيد إلى فيهدف النُمُوّ تَشْخِيصِ أما

 عن الإجَابَة يحاول فهو ثم ومن. فوقَه أم الُمسْتَوى ضِمْن  أم المتوقع النمائي الُمسْتَوى دون الطفل

 : (MONTADA,1995)التالية الأسْئِلَة

 السُؤَال عن مُسْتَوى النُمُوّ   ما هُوَ 

 السُؤَال عن منْشَأ الُمشْكِلات النمائيَة    كيف أَصْبَحَ 

 السُؤَال عن التنبؤ   ماذا سَيُصْبِحْ 

 السُؤَال عن أهداف النُمُوّ   ما الذي ينبغي أن يُصْبِحَ عَلَيه 

 تَحْدِيد الأساليب والطفق من أجل تحقيق الهدف  كيف يُمْكِن تحقيق الهدف 

 التَدَخُل تَقْوَيم التنبؤ أو    كيف أصْبَحَ 
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من أجل  تَقْوَيم نتيجة اخْتِبَار بصورة موْضُوعِيَة قَدَر الإمكان، فلا بُدَ من تَوَفُف معايير و  

أصبحت وقد هَذِهِ المعايير تحدد جودة الأسلوب التَشْخِيصي النَفْسيّ. . و صلاحية )جودة( مُعَيَنَة

النَفْسيّ )نَظَفَيَة الاخْتِبَارات التَقْلِيديَة( و معايير الصلاحية معايير راسخة في التَشْخِيص 

 تمتلك صفة الإلزام.

ويخضع التَشْخِيص لمجموعة من العوامل التي تشوده، منها الإدراك الذَاتيّ الموضوعي، أي 

إدراك الذات كموضوع، وجنس المفحوص، والخوف من الاختبار والمديح والذم من قبل مديف 

دى المفحوص والسمات العامة والسلوك الملموس لِلْمُشّخ ص والضغط الجلسة وأسلوب العزو ل

المدرك للوقت ومدة الفحص وأهداف القياس وغاياته والدافعية للاختبار والتدريبات المسبقة 

 المختلفة والتزويف المتعمد.

  نُمُوّال تَشْخِيص 1.9

 وَصْـــفو تَحْدِيــد ة لعَقَــد مجموعــة مـــن الإجــفاءات المُ   نُمُــوّ ال تَشْــخِيص  يشــتمل 

 نُمُوّالانحفافات المبكفة في ال

ــه، واكتشـــاف    ــور فيـ والقصـ

ــوارد الطفــــــــل واليــــــــافع    مــــــ

 specification تَحْدِيــــــــــــــــــــــدو

الحاجـــة للتنميـــة والعـــلاج.  

القــائم  تَشْــخِيصال يُعَــفَفو

بـالمعنى الواســع   نُمُــوّعلـى ال 

، أمـا  النَفْسـيَة لظـواهف  اة بسـياق الحيـاة في   فْتَبِط ـالـتغيرات المُ  وَصْـف و تَحْدِيـد  على أنه

ه، الــتي مَقَاييســو نُمُــوّات الاخْتِبَــارالــذي يســتند إلى  تَشْــخِيصفهــو ال ضــي قبــالمعنى ال

 بِشَـكْلٍ  نُمُـوّ في سـن ال  نُمُوّة بـال فْتَبِطالإنجاز الُم بَيَانَاتعلى  صُولها الُحمِنْ خِلالِ يُمْكِن

 . (Petermann & Macha, 2008) خاصّ

بعين الاعتبار إلى  البيولوجِيّ الِاجْتِمَاعِيّأخذ السياق  يَتِم نُمُوّال تَشْخِيصوفي 

. ويتـألف المـدخل   تَفْسِـير والقابلـة لل  نُمُوّبـال  فْتَبِطالم ـُالإنجـاز  ة بتَعَلِقالُم بَيَانَاتالجانب 

)مثل مخاطف  جيَةكالمخاطف البيولو الشَخْصة بتَعَلِقالُم سِمَاتال تَحْدِيدإلى هذا من 

 : أهداف تَشْخِيص النمو4الشكل 
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 الِاجْتِمَـاعِيّ والطبـع والظـفوف في السـياق     سُـلُوك ال سِمَاتمجفى الحمل والولادة( أو 

 نُمُـوّ ال تَفْسِـير  إذ إنالواسع.  الِاجْتِمَاعِيّوالمحيط  الُأسَفَي-المحيط البيتي سِمَاتك

 هذا الأساس الموسع.  مِنْ خِلالَغالب إلا ممكناً في ال يَكونلا والتنبؤ به 

 يَةتَشْخِيصالأساليب والأدوات ال. 3

 تَسْمِيَةعام  بِشَكْلٍ النَفْسيَة يَةتَشْخِيصال الَأدَوَاتتطلق على الأساليب أو  

 الاستغناء عنها يُمْكِنلا  أدَوَاتي ه (، و80صفحة الفصل الثاني راجع) “اتخْتِبَارالا”

. إلا أن (النَفْسيَة)الممارسة  النَفْسعِلْم لي العَمَلوفي المجال  النَفْسيّفي البحث 

من ، فالنَفْسيَة يَةتَشْخِيصمن الأساليب ال عِيَةات لا تشكل إلا مجموعة ففخْتِبَارالا

الحياة )أو  في هذا السياق إلى تاريخَ نشيُر يَةتَشْخِيصالأساليب أو الإجفاءات ال نبَيْ

أو  سْتِقْصاءالِا( و إذا كان الهدف تشخيص الاضطفاب Anamnesis الَمفَضتاريخ 

 الَةالَح فَحْصومحددة  مَوْضُوعَاتاستكشاف  ، الذي يهدف إلىExplorationالسبر 

 Behavior سُلُوكملاحظة الو جَلْسةإدارة مدربة لل مِنْ خِلالَ (زاج)الِم النَفْسيَة

Observation  فْحُوصالَم( واستجابات اتففُصَتَلأفعال ) الُمدَرَب، أي بالانتباه (Krohne, 

  (310صفحة الفصل الفابع نَظَفا. )(2007

 يتَشْخِيصال العَمَل. 4

ذلــك الإجــفاء    Diagnostically Action activity يتَشْخِيص ــال العَمَــل يقصــد ب 

ــه      الُملاحَظَــــةالـــذي تـــتم فيـ

المعــايير  فَاعَــاةوالتســاؤل بُم

 ـــال يفســـــــف الــــــذي  ة، وعِلْمِيّـــ

أو التساؤل  الُملاحَظَة نَتَائِج

(، مــــــن مَعْنِــــــيّويبلغهـــــا )لل 

ــلُوكال وَصْــــــفأجــــــل  أو  سُــــ

ما أو  سُلُوكأسباب  تَوْضِيح

 النَفْسيّي تَشْخِيصال العَمَلويتضمن أو كلها معاً.  سْتَقْبَلفي الُم سُلُوكبهذا الللتنبؤ 

 : العمل التشخيصي 13الشكل 
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 تَتَمَثَل تَشْخِيصالقائم على ال يَسْتَخْدِمهاأو الإجفاءات التي  مجموعة من الخطوات

 في: 

  الطـفق أو الوسـائل أو    النَفْسـيّ  تَشْخِيصيستخدم ال :النَفْسيَةاستخدام الطفق

والملاحظـة   النَفْسـيَة  قَـاييس ات أو الَمخْتِبَـار كالا النَفْسـيَة  يَةتَشْخِيصالإجفاءات ال

ــة الحَ  ــة ودراسـ أو الطــــفق  الَأدَوَات. أمـــا  النَفْســــيَة الَأدَوَاتوغيرهـــا مـــن    قابَلَــــةوالُم الَـ

ــخِيص الأخــــفى كاســـــتخدام ال  مــــن مجـــــالات عمـــــل   لـــــيسَوغــــيره ف  الطِـــــبّي تَشْــ

 . النَفْسيّ تَشْخِيصال

  على الجمع  النَفْسيّ تَشْخِيصيقوم ال تها:مُعَالِجو مَعْلُومَاتللالجمع المنهجي

 بِاسْتِخْدَامَوذلك  فَحْصال موْضُوعالتي هي ة بالظاهفة تَعَلِقالُم مَعْلُومَاتالمنظم لل

 صُـول الُح يَـتِم الـتي   عْلُومَـات الَم مُعَالَجـَة . وخّتَلِفـَة الُم النَفْسـيّ  فَحْـص وأدوات ال طُفُق

عِلْــم في  نيَــةوالميدا فَيَــةنَظَة تســتند إلى الحقــائق العِلْمِيّــو مُنَظَمــةا بطفيقــة عَلَيهــ

 واضح وقابل للفهم.  بِشَكْلٍ عْلُومَاتالَم هَذِهِ تَنْظِيمو النَفْس

 يُسَاعِد :فَيَةنَظَال-النَفْسيَةالففضيات  مِنْ خِلالَ سُلُوكال بَيَانَاتأو تبيين  تَفْسِير 

 بَيَانَاتال تفسير أو تَوْضِيحتها على مُعَالِجو مَعْلُومَاتالجمع المنهجي والمنظم لل

، أي فَيَةنَظَ-نَفْسِيَة ضياتأن يستند إلى فف لتفسيرلهذا ا بُدَلا التي تم جمعها. و

المدروس،  سُلُوكتدعم الفهم الأفضل لل نَفْسِيَة فَيَةنَظَقائماً على خلفية  يَكونأن 

 . الُمسْتَخْدَمَة النَفْسيَة يَةتَشْخِيصال الَأدَوَاتوضمن حدود 

  ي على تَشْخِيصال العَمَليقوم  :وحسابات تَعْلِيمَاتوتوجيهات أو  قَوَاعِديقوم على

المناسب  قَفَارعلى اتخاذ ال الُمشَخ صإلى مساعدة  تَهْدِفأسس واضحة ومحددة 

 عَدَمالقيام به و  مُشَخ صتحدد ما ينبغي لل قَوَاعِد وهيَ اً،عِلْمِيّي والمبرر العَمَل

 هذا المجال.  ضِمْن ة للعاملين مُلْزَِم وهيَالقيام به، 

  يستخدم : (الصلاحية )الاخْتِبَار النَفْسيّ الجيد مِحَكَات يستند التَشْخِيص على

. تَشْخِيصيَةوغيرها كأدوات  قَابَلاتات والُمخْتِبَاروالا قَاييسالَم النَفْسيّ تَشْخِيصال

 نَظَفَيَة، تستند إلى الشُفُوطمجموعة من  فِي هَذِهِ الَأدَوَاتوينبغي أن تتوفف 

 مِحَكَات والثبات. بالإضافة إلى  صِدْقوال وْضُوعِيَةفي الم وتَتَمَثَل، تَقْلِيديَةال قِيَاسال
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 الفائدةوالاقتصاد، و Scalingج يالتدرو Standardization 32أخفى منها المعايفة

 العدل. و القابلية للتزويف عَدَمو المشقة عَدَمو

 ومن هنا فإن أي إجفاء أو عمل  :التَشْخِيص ليسَ هدفاً بحد ذاته بل وسيلة

في ومن ثم  مُشّكِلَةيسهم في الفهم الأفضل لل إَذا كَانَمبرراً إلا  يَكوني لا تَشْخِيص

. النَفْسيّ فَحْصعلى إجفاء ال فْحُوصالَمأن يَتِم أخذ موافقة  ، والنَفْسيّ تَدَخُللا

قة والمؤذية المفه تَشْخِيصيَةعلى الإجفاءات ال خاصّ بِشَكْلٍوينطبق هذا 

 . مَفْحُوصلل
 : تلخيص لمهام التَشْخِيص النفسي1إطار

 شروط تحت السمات حاملي بَيْنَ الفردية الفروق سبر في النَفْسيّ التَشْخِيص مهام تكمن

 يتم الشخص على القائم التَشْخِيص حَالَة وفي. التَشْخِيصي الاستخدام لأغراض معيارية

 أو الفرد ضِمْن  أو وغيره الفرد بَيْنَ التغيرات أو الخصائص أو السمات تلك قياس إلى السعي

 المأمول التعديل في أو الخبرة أو المستقبلي بالسلوك التنبؤ في تفيد والتي معاً، كلها

  .معاً كلها أو للسلوك

 أو وبأشخاص ناحية من معينة واهتمامات بمسائل البداية في التَشْخِيصية المهمة وترتبط

 التطبيق، ويخدم الطرق عمله مجال فرع عن عبارة والتَشْخِيص. أخرى ناحية من مؤسسات

 الأمر يتعلق قد وهنا. بالممارسة المتعلقة القرارات إعداد أجل من وإنما ذاته بحد يمارس ولا

 عندما وذلك فيها مرغوب غَيْر  معينة حالات إزالة أو والمواقف الأشخاص تعديل أو بترتيب

 في منها يعاني سلوكية اضطرابات من التخلص أجل من المساعدة ما مراجع يطلب

 الحصول بهدف ما طالب يراجع كأن مرغوبة، حالات تحقيق أو مثلًا، النفسي العلاج

 في وقدراته إمكاناته بروفيل إلى بالاستناد له المناسبة المهنة أو الدراسة نوع حول معلومات

  .مثلًا النفسية الاستشارات

 يتبع وإنما كبير بِشَكْلٍ سببي تفكير نموذج يتبع لا النَفْسيّ التَشْخِيص فإن وبهذا

 في عليها الحصول يتم التي المعلومات إلى النظر يتم لا إذ FINAL  نهائي أو غائِيّ  نموذج

 من للانتقاء INDICATION دلائل أو مؤشرات وإنما أسباب أنها على التَشْخِيص سياق

 في يحصل أن له يفترض الذي ما وإنما فقط قائم هو ما استنتاج يتم ولا. متعددة خيارات

 . (AMELANG & SCHMEDT-AZERT,2012 P.3)المستقبل 

                                                           
 قِّسَستوحّد ال 12
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 تَشْخِيص. أنواع ال5

تفتبط بمجال الاستخدام داخل علم  تَشْخِيصتوجد أنواع مختلفة من ال

 : النَفْس

 المؤسساتي: تَشْخِيصال 2.2

 المؤسساتي على:  تَشْخِيصويشتمل ال 

  وعلم  العَمَليستخدم علم نفس  التنظيمي: النَفْسوعلم  العَمَلعلم نفس

ية في الانتقاء للتأهيل والتدريب والتوظيف تَشْخِيصالتنظيمي إجفاءات  النَفْس

ية من انتقاء المفدحين الملائمين تَشْخِيصوالانتقاء المهني. وتمتد المسائل ال

ووحدات التنظيم  العَمَلعمليات  تَشْخِيصللتدريب المستمف أو للتأهيل وانتهاء ب

 تَشْخِيصأو المنظمات الكاملة أو المؤسسات. ومن هنا تطلق على هذا النوع من ال

 المؤسساتي أيضاً. تسمية التشخيص 

 بالطفيقة نفسها  تَشْخِيصالتربوي ال النَفْسيستخدم علم  التربوي: تَشْخِيصال

المدرسية بالنسبة لمدارس معينة أو لأنواع معينة من  كَفَاءَةإطار استنتاج ال في

 تَحْدِيدالقصور الخاص في الإنجاز أو الموهبة وانتهاء ب تَحْدِيدالدراسة وفي 

  (. 42صفحة  2,1الأسفة والمدرسة )راجع الفقفة  ضِمْن المشكلات في التربية 

 الفردي تَشْخِيصال  2.1

  تَشْخِيصالمؤسساتي فإن ال تَشْخِيصعلى عكس ال الإكلينيكي: النَفْسعلم 

 تَشْخِيصمجال ال ضِمْن الإكلينيكي يتحفك  النَفْسفي ميدان علم  النَفْسيّ

عن ظفوف وأسباب الأضفار أو  الِمثَالَعَلى سَبيلَ الففدي، وذلك عندما يسأل 

من أجل الحصول منها على مؤدفات )دلائل( للإجفاءات   النَفْسيَةالاضطفابات 

 التدخلية والعلاجية المناسبة. 

  النَفْسية في علم تَشْخِيصتشبه الإجفاءات ال الإكلينيكي: عَصَبّيال النَفْسعلم 

الإكلينيكي: فعلى أساس  لنَفْساية في علم تَشْخِيصالإجفاءات ال عَصَبّيال
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يتم استخلاص إجفاءات لإعادة التأهيل  عَصَبيَةال النَفْسيَةو عَصَبيَةالنتائج ال

 وإجفاءات تدريبية وتنفيذها. 

 تَشْخِيص. استراتيجيات ال6

ية. تَشْخِيصالاستراتيجيات ال مِنْ خِلالَية تَشْخِيصال عَمَليَةاليتم توجيه 

يُبْنَى على   Conceptionس تصور أو مفهوم ية على أستَشْخِيصال وتقوم الاستراتيجية

استراتيجيات  بَيْنَ. ويتم التففيق مُحَدَد قْصَاة ويُسْتَخْدَم لتحقيق هدفالبيانات الُمسْتَ

 الانتقاء واستراتيجيات التعديل: 

 :ية تَشْخِيصتحاول الاستراتيجيات ال انتقاء الأدخاص مقابل انتقاء الظفوف

أو الظفوف المناسبة أو كليهما معاً الوصول إلى انتقاء الأدخاص  خِلالَمِنْ 

أساسي في إطار  بِشَكْلٍالاستراتيجية  هَذِهِ. ويتم استخدام (مثاليةأفضل ) حَالَة

انتقاء الأدخاص، حيث  بَيْنَ تَمْيِيزيتم ال  لِذَلِكَالمؤسساتي. وطبقاً  تَشْخِيصال

مثالية على أساس دفوط قائمة، وبين  اتمِحَكَيتم هنا انتقاء دخص وفق 

إلى انتقاء الشفوط أو الظفوف حيث يتم انتقاء الشفوط المثالية بالنسبة 

 . نْيَعَمُ دخصٍ

على ففضية الثبات الزمني للخصائص  استراتيجيات الانتقاء وعادة ما تقوم

 ضِمْن تقع  هَذِهِللشفوط أو الظفوف. وففضية الثبات الزمني  النَفْسيَةوالسمات 

أساسي على مقارنة  بِشَكْلٍ الَةالَح تَشْخِيصقوم نتائج . وتالَةالَح تَشْخِيصمجال 

عفضانية للأدخاص في عينة ما. وتستخدم استراتيجيات الانتقاء في مجال 

 خاص.  بِشَكْلٍالمواءمة  تَشْخِيص

 :تتصف استراتيجيات التعديل بأنه يتم  تعديل السلوك مقابل تعديل الظفوف

 هَذِهِتعديل خاص، و مِنْ خِلالَمعينة  عَمَليَةأو  حَالَة Optimization تحسين

الففدي. ويتم  تَشْخِيصالاستراتيجية مألوفة بالنسبة إلى المسائل في إطار ال

تعديل السلوك الذي  بَيْنَهنا في السياقات القائمة على الأدخاص  تَمْيِيزال

ية قفاراً تكون نتيجته تغيير السلوك، وبين تعديل تَشْخِيصتضمن فيه النتائج الت
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تغيير الشفوط أو  مِنْ خِلالَالظفوف أو الشفوط، والذي يهدف إلى تغيير السلوك 

 الظفوف.

 تقوم بِتَشخيصَتقوم استراتيجيات التعديل على طفق   :عَمَليَةال تَشْخِيص 

عليته. ومن هنا اف بة للحالة الففدية وتقويم بالنسالشكل المناسب من العلاج 

 تَشْخِيصفي الغالب  منظور طولاني، يعقبه هنا طْلوبالَم يَكونغالباً ما  فَإَنَه

. وغالباً ما حَالَةلل تَشْخِيصعناصف  كَذَلِكَن مَضَتَ، ولكنه يمكن أن يَعَمَليَةال

-الإكلينيكي النَفْسيّ تَشْخِيصتستخدم استراتيجيات التعديل في ميدان ال

 العلاجي. 

 ية في الميادين المختلفةتَشْخِيصالمسائل ال. 1

تختلف المسائل التَشْخِيصية المطفوحة تبعاً للميدان الذي يجفي تطبيقها فيه. 

( مجموعة من الأمثلة 8-1ص،  2032أتسيرت وأميلانغ )-ويقدم  شميدت

والتي  تتطلب استخدام إجفاءات حول المسائل التَشْخِيصية في الميادين المختلفة 

 تَشْخِيصية مختلفة. وفيما يلي عفض للمجالات التي يعفضانها:

في ميدان علم  يةتَشْخِيصتتمحور المسائل ال في مجال علم النفس الإكلينيكي: (3)

حول الإجابة عن السؤال: هل يعاني مفاجع ما والذي يشكو النفس الإكلينيكي 

و اضطفابات في التركيز ، من اضطفاب من أعفاض معينة كفقدان الدافع أ

كمي.   بِشَكْلٍتحديده عندئذ  فإن وجد اضطفاب نفسي ما فيتم  .نفسي ما

الفئوي"، ويقصد به أنه بناء على الأعفاض  تَشْخِيصوتطلق على هذا الإجفاء "ال

الموجودة لابد من إيجاد الفئة المفضية الملائمة. والأنظمة التصنيفية المعتمدة هنا 

 تَشْخِيص. والأمف الأساسي في  DSM & ICDلدي أس أم والآي سي دي هي ا

كالاكتئاب أو الفصام مثلًا )حيث يتم التففيق بين فئات  ما اضطفاب نفسي

فة بدقة. وغالباً ما يتم فَعَالُم الأعفاضَمن ففعية مختلفة أيضاً( وجود عدد محدد 

هذه الأعفاض من المقابلة  الضفورية حول مثلَ الحصول على المعلوماتِ

 . وما بعد( 243، الصفحة ية )راجع الفصل الثامنتَشْخِيصال
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غالباً ما يعقب التَشْخِيص علاج نفسي. وفي  المفافق للعلاج: تَشْخِيصفي مجال ال (2)

المثالية فإنه غالباً ما يتم الوصف الكمي لهذه الاضطفابات قبل وفي أثناء  الحالة

وبعد العلاج.  ومن أجل هذا الغفض تفيد بِشَكْلٍ خاص الاستبيانات المتعلقة 

بالاضطفابات المنففدة كمقياس بيك للاكتئاب أو مقياس حالة القلق 

فى ونجاح العلاج.  لسبيلبيرغف مثلًا. فمن خلال هذه المقاييس يمكن تقييم مج

وبما أن التقييم الذاتي قد يكون مشوهاً فإنه غالباً ما يتم الاستعانة بملاحظة 

 السلوك والتقييم الخارجي لهذا الغفض. 

يفى علم نفس الصحة أن الصحة هي  في مجال الضغوط ومواجهة الأمفاض: (1)

ع أكثف من مجفد غياب الأعفاض. ويدور اهتمامه حول عدد كبير من المواضي

منها مواجهة الضغوط والمفض والوقاية.  وفي هذا الإطار تلعب مقاييس حول 

السلوك الصحي والضغط دوراً كبيراً، كما تستخدم المقابلات التَشْخِيصية 

 وما بعد(.  153وملاحظة السلوك وتقييمه )راجع الفصل الثامن، 

يهتم علم النفس التربوي بالتربية والتعليم  في مجال قياس الإنجاز )الأداء(: (4)

(. وفي 151والتدريب المستمف،  وغيرها من القضاياً )راجع الفصل التاسع صفحة 

هذا المجال فإن التَشْخِيص التربوي غالباً ما يهتم بمستوى الإنجاز وقدرات الإنجاز، 

وهو ما يفجح استخدام اختبارات الإنجاز. ومثال ذلك عندما يطفح السؤال نفسه 

يستوفي المطالب المدرسية. وهنا يتم  عند الالتحاق بالمدرسة إن كان الطفل

استخدام اختبارات النضج المدرسي للإجابة عن هذا السؤال.  وفي السنة الأولى من 

إن كان من اللازم اتخاذ إجفاءات  على سبيل المثالالمدرسة يطفح السؤال نفسه 

تنمية خاصة، بما في ذلك إلحاق الطفل بمدرسة تنمية خاصة.  وفي أثناء المدرسة 

الباً ما تظهف مشكلات في الإنجاز، والتي لابد من معففة أسبابها. وفي مثل هذه غ

الحالات يمكن لاختبارات الذكاء والتركيز التي تقيس قدرات الإنجاز المعففي 

والتركيز أن تفيد في الإجابة عن هذا السؤال. كما يمكن من خلال اختبارات 

معينة تتيح لنا إجفاء مقارنة الإنجاز المدرسي قياس مستوى الأداء في مادة 

 موضوعية مع طلاب آخفين من السن نفسه. 
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 :وعند الشك   التعفف على اضطفابات الإنجاز الجزئي والمشكلات السلوكية

بوجود اضطفاب جزئي في الإنجاز فإن اختبارات الإنجاز هي الوسيلة المفضلة 

فاءة والكتابة للإجابة عن هذا السؤال. فهي تعطينا معلومات حول صعوبات الق

والحساب. وبما أن الأداء المدرسي يتأثف بالدافعية والاهتمامات وقلق المدرسة 

والتشجيع من الأهل والظفوف الأخفى فإنه غالباً ما يستخدم مع الطلاب 

 وأهلهم ومعلميهم استبيانات أخفى ومقابلات تَشْخِيصية. 

 الدرس. كما وعند وجود مشكلات سلوكية يتم استخدام ملاحظة السلوك في

أن علم النفس التربوي لا يهتم بالتقصير والعجز والمشكلات فحسب، وإنما يهتم 

بالإمكانات وذلك في إطار التطور المدرسي والموهبة. وهنا يتم استخدام اختبارات 

 الذكاء أو الدافعية أو الميول وغيرها. 

يتم استخدام : وفي هذا المجال في إطار علم نفس العمل وعلم النفس التنظيمي (5)

 التَشْخِيص النفسي في مجالات عدة: 

   لليافعين الذين يحتاجون المساعدة وفي انتقاء المتدربين أو ففي الاستشارات المهنية

الموظفين )بدءاً من العمال وانتهاء بالقيادات(. ويتم استخدام اختبارات الإنجاز إلى 

جانب اختبارات الميول وسمات الشخصية كالقابلية لتحمل الضغوط أو التوجه 

 نحو الإنجاز. 

 ضطفابات النفسية الممكنة. وهنا لاا تَشْخِيصيتم كذلك  وفي الحالات الففدية

 ية. تَشْخِيصيتم استخدام اختبارات الميول والشخصية والمقابلات ال

   يحصل في  يتم استخدام التَشْخِيص النفسي،  حيثوفي مجال دؤون الموظفين

تتنوع و وجيه بناء على تكليف من المؤسسات.المؤسسات أو المصانع أو مؤسسات الت

وهنا لا يتم استخدام صية بدرجة كبيرة حسب سبب الفحص. تَشْخِيالإجفاءات ال

من صدقها وموثوقيتها العالية إلا في انتقاء  الفَغْمَاختبارات الذكاء والإنجاز على 

كبير. فإذا  بِشَكْلٍالواجب تأهيلهم، ويتم استخدام المقابلات المبنية إلى حد ما 

ت ومهارات معينة فيتم كان المطلوب في الاستخدام أن يمتلك المفدحون قدرا

بأنشطة نمطية من العمل وتتم  فيطلب من المفدحين القياماستخدام عينة العمل، 
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. وفي الحالات التي تكون في أثناء ذلك، كالعمل على الحاسوب مثلًا ملاحظتهم

فيها متطلبات العمل معقدة، كتدريب الطيارين ورواد الفضاء والعاملين في 

غيرها فإنه غالباً ما يتم العمل وفق نماذج ت المعقدة والصناعاالأنشطة النووية و

اة. وعادة ما تتم هذه الأمور في مفاكز تطلق عليها تسمية مفاكز التقييم كالمحا

Assessment Centers   حيث تتوفف فيها مواقف للمحاكاة تشبه ظفوف

 العمل ويتم ملاحظة وتقييم المفدحين. 

يهتم بمسائل كثيرة ذات أهداف متنوعة  وهو حقل في إطار علم النفس القضائي: (1)

 ناجمة عن طبيعة القضايا. 

 يمكن تقييم مصداقية الشهود أو أقولهم. وحسب السبب  ففي القضايا الجنائية

فحص لقدرة الأداء  على سبيل المثالالباعث على الشك بالمصداقية يجفي 

هادة الزور من المعففي للشاهد مثلًا باختبار للذكاء أو سبر للدوافع الممكنة لش

خلال المقابلة التَشْخِيصية. وهنا يتم إجفاء تحليل مضموني للأقوال وفق مؤدفات 

 الصدق. 

  تطفح مسألة مسؤولية الجانح عن جنحته، فيتم إجفاء فحص وفي مجال الجنوح

وجود اضطفاب نفسي أو اضطفاب دديد الأثف على الوعي أو إعاقة عقلية أو دذوذ 

  نفسي دديد أو غير ذلك.

 وفي قضايا الحضانة والتي تحصل في  في مجال حضانة الأطفال بعد الطلاق

الغالب بعد الطلاق يفيد قاضي الأسفة التوصل إلى قفار حول أفضل الترتيبات 

الممكنة  والتي تصب في مصلحة الطفل، فيتم الاستعانة بُمتَخَص ص نفسي 

كخبير، والذي يحاول من جهته مستعيناً بالدلائل المتوففة في الملفات تَفْسِيِف مدى 

باط الطفل بأحد الوالدين، أو إذا كانت قدرة أحد الوالدين على التربية قوة ارت

محدودة أو ما هي الإمكانات الأخفى المتوففة لفعاية الطفل وتفبيته. وتعد المقابلة 

عنه. كما يمكن ملاحظة سلوك الطفل  ىمع الوالدين والطفل القاصف أمفاً لا غن

ام الاختبارات التي يفترض لها قياس مع الأب والأم. وفي بعض الحالات يتم استخد

 مستوى نمو الطفل أو ارتباطه بكلا الوالدين.  
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 :كما يستخدم التَشْخِيص القضائي في السجون.  التنبؤ بالانتكاس لدى الجناة

فعندما يكون هناك إمكانية إطلاق السفاح قبل انقضاء المدة، لابد من عمل تنبؤ 

الانتكاس، أي العودة للسلوك الجنائي  جنائي. وفي هذا التنبؤ يتم تقديف خطف

وارتكاب جفم جديد وضفورة اتخاذ احتياطات تقلل من خطف الانتكاس بعد إخلاء 

 السبيل في حال الضفورة. 

الذي يتم  ومن أجل تقديف خطف الانتكاس يتم من ناحية استخدام الارتباط 

فحصه إمبيريقياً بين صفات تاريخ الحياة  وتكفار الانتكاسات، ومن ناحية أخفى 

من الممكن رسم صورة ففدية للشخصية الفاهنة والظفوف الاجتماعية والمهنية بعد 

إخلاء السبيل انطلاقاً من السلوك السابق للمحكوم وتطوره في أثناء السجن. وهنا 

ات عمل مقابلات تَشْخِيصية مع السجين وأدخاص يتم وإلى جانب تحليل الملف

 مفجعيين وتطبيق اختبارات دخصية وقوائم فحص عوامل الخطف...الخ. 

 ية في هذا الإطار: تَشْخِيصوتتنوع المسائل ال في إطار علم نفس المفور: (1)

 أنواع التَشْخِيص واستراتيجيات  : 11الشكل 
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 من أكثف الأمور التي يتم إجفاء فحص نفسي بسببها في القيادة  يعد سحب رخصة

عندما تكون هناك تحفظات  العالم المتقدم. ويتم سحب الفخصةكثير من دول 

على صلاحية القيادة لسائق سيارة. وتعد القيادة تحت تأثير الكحول والميل لارتكاب 

الحوادث بسبب إدكالية الإدمان وتكفار الحوادث من أكثف الأسباب الدافعة لعدم 

فحصاً طبياً الفخصة  لجهات المختصة التي تمنحإعادة منح الفخصة، حيث تطلب ا

 اً نفسياً. تَقْفَيفو

 سيارات الأجفة وباصات النقل العامة الخضوع  توجب الدول المتقدمة على سائقي

لفحص نفسي لتقديف مدى صلاحيتهم للقيادة. وتحتل في هذا المجال قدرة 

الإنجاز مكان الصدارة. ومن هنا يتم استخدام اختبارات أداء لقياس التركيز 

لقدرة على التوجه. ى الاستجابة والانتباه والقابلية لتحمل الضغوط واوالقدرة عل

استخدام اختبارات الأداء )الإنجاز( إلا عند هنا القيادة لا يتم  وبعد سحب رخصة

ية أهمية كبيرة تَشْخِيصوجود دك بوجود قصور مطابق، في حين تحتل المقابلة ال

 بالمقابل.  

و مثالًا على المجالات الأخفى التي يعمل فيها النم تَشْخِيصيعد  في إطار النمو: (8)

 النفسي.   تَخَص صالُم

 أو مفاكز  فال الاجتماعيففي مفاكز الإرداد التربوي أو مفاكز طب الأط

للأطفال  تَشْخِيصالاجتماعية أو مفاكز التنمية الفكفية يتم إجفاء الالتربية 

ان هو ميدان عمل علم واليافعين الذين أصبح نموهم ملفتاً للنظف. وهذا الميد

يتم من خلال اختبارات  المسألةالنفس التربوي وعلم النفس الإكلينيكي. وحسب 

السلوك ستخدام اختبارات الإنجاز وملاحظة النمو عمل صورة للنمو أو يتم با

هادف قياس مجالات منففدة من الوظائف كالحفكة أو اللغة أو الذكاء أو  بِشَكْلٍ

وفحص مدى التناسب بين السن والنمو. بالإضافة إلى مجال السلوك الاجتماعي 

ية والاستبيانات )راجع تَشْخِيصذلك يتم في بعض الأحيان استخدام المقابلات ال

 (. 151على الصفحة : الفصل التاسع
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وعلى : Gerontopsychology علم نفس الشيخوخة والطب النفسي في الشيخوخة (0)

الجانب الآخف من متصل النمو يقع ميدان علم نفس الشيخوخة. وغالباً ما تتعلق 

صور الملحوظ في الأداء للتكميم ية في هذا المجال بمدى قابلية القتَشْخِيصالمسائل ال

الموضوعي. وهنا تحتل اختبارات الأداء وفحص الذاكفة أو الذكاء أو القدرة على 

 التركيز الأولوية. 

فعندما يكون الاهتمام منصباً على معففة فيما  قدرات الإنجاز بعد الأذى الدماغي:(30)

فإننا نقع هنا في إذا كان القصور أو العجز ناجماً عن الاكتئاب أو الخفف مثلًا 

ميدان علم النفس الإكلينيكي. أما إذا كانت هناك أسباب عضوية دماغية أو يتم 

تخمين أن العوامل العضوية تسهم في صورة مفضية ما فإننا نقع في ميدان علم 

خاص  بِشَكْلٍالنفس العصبي. ففي العيادات العصبية ومفاكز إعادة التأهيل يتم 

ات الدماغ أو بإصابات في الفأس أو بجلطات دماغية علاج أدخاص مصابون بسفطان

خاص. ويمكن  بِشَكْلٍأو بأمفاض جسدية معينة ولديهم قصور في مجال الأداء 

تحسين مجالات منففدة من الوظائف من خلال تدريبات خاصة في الغالب. وفي 

حالات أخفى يتم البحث عن نقاط القوة التي يمكن الاستفادة منها لتعويض 

النفسي العصبي استخدام اختبارات  تَشْخِيصوطبقاً لذلك يتم في ال العجز.

 الإنجاز والتي تحتل أهمية كبيرة هنا. 

  النَفْسيّ تَشْخِيصالتعقيد والتنوع والاختزالية في ال .8

بعنوان  موْضُوعفي  (Herzka & Reukauf,2002, P.1-9)يناقش هيرتسكا ورويكاوف 

تلك  النَفْسيّ تَشْخِيصالأطفال، التعقيد والتنوع والاختزالية في ال عِنْدَ تَشْخِيصال

 بِسَبَبِعن أهدافه  تَشْخِيصقًدْ تبعد الالتي  يَةتَشْخِيصال عَمَليَةالالجوانب من 

، وما يحمله تَفْسِيرالتعقيد، من أجل الفهم وال خَفْضالمطلب الضفوري للاختزال و

الواقع الإنساني بغناه وتنوعه وبين  بَيْنَلخلط ة وانَظَفهذا من مخاطف انحفاف ال

تلك التجفيديات والاختزالات التي يسعى إليها العلم لتحقيق أهداف محددة، مما 

ومن  النَفْسيَةالحياة  مَظَاهِفيقود إلى التعامي عن الإحاطة الأشمل بتنوع وتعقيد 

خصوصيته  تُفَاعيمفكبة،  ةنيَإنسا نَظَفة لإنسانعن النَظَف إلى ا الُمشَخ صثم تعيق 
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 ضِمْن ية والمفضية سُلُوكللاستجابات ال نَظَفوإمكاناته وحدوده وتعترف بها، وت

 تَشْخِيص موْضُوعللإنسان ك يَنْظُف الُمشَخ ص، وتجعل الِاجْتِمَاعِيَةإطارها وجذورها 

 . حَكَاتالِمويختزله إلى مجموعة من 

يسعى  ينالإنساني والخبرة سُلُوكال تَفْسِيرفمن أجل الوصول إلى فهم و

 موْضُوعمقدار تعقيد الظواهف  خَفْضإلى  عِلْمِيّكأي منهج  النَفْسيّ تَشْخِيصال

 فِئَات دَكْل تجفيد واختزال، يظهف على  عَمَليَة مِنْ خِلالَ فَحْصالبحث أو ال

الحياة  مَظَاهِفالتنوع والتعقيد في  ، لا تفيفَيَةنَظَات بِناءات وأبعاد وأنماط وتَصّنيِفو

دائماً على وعي  يَكونأن  الُمشَخ صالذي يتطلب من  الَأمْفووجوهها حقهما،  نيَةالإنسا

أن تقدمه في هذا الإطار، والتعامل  يُمْكِنوما  يَةتَشْخِيصال عَمَليَةالبحدود وإمكانات 

 وَ لَعَلَ)الإنسان(.  شْخِيصتَال موْضُوعتصب في النهاية في مصلحة  ديَةبصورة نق

لدى  تَشْخِيصال يُمَي زالتعقيد الشديد الذي  مِنْ خِلالَ أكْثَفالصورة تتضح لنا 

في مثلث تمثل  تَشْخِيصال يَتِمفي مجال الأطفال واليافعين ، فالأطفال واليافعين

على الأقل في الأبعاد  –نا نتعامل بحيث إن، والُمشَخ صزواياه الطفل أو اليافع والمفبين 

 مُلاحَظَاتمع  -النَفْسيّ الِاجْتِمَاعِيّ البيولوجِيّذج نُمُوّمن ال عِيَةوالاجتما النَفْسيَة

المشاركون الفاددون ، فالفؤى مُخّتَلِفَة مَفَضِيَةات وتواريخ تَقْيِيم ية وسُلُوك أوصافو

 مُخّتَلِفَة ئيَةدراكات انتقاإ  ،فيما يتعلق بالطفلوضمني في الغالب  بِشَكْلٍلديهم و

والأهداف.  قِيَمات متنوعة للتَصَوُر، ومُخْتَلِف مُحٍأو تسا تَحَمُلٍو مُخّتَلِفَةوحساسيات 

متعددة الطبقات عن الطفل ومعاناته وعن الصعوبات، التي يسببها  صُورَةوبهذا تنشأ 

الوضوح.  قَليلَةة في الغالب، مثيرة للدهشة أحياناً، إلا أنها مُتَنَاقِضللفاددين، 

تكون  قًدْيحدده الكبار، الذين  مُجْتَمَع الصورة مع  هَذِهِ تَتَفَاعَلبالإضافة إلى ذلك 

 غَيْف ية قُطُبال ديَةفي عصف التعد نيَةاتهم ومعاييرهم الضمتَقْوَيم إدراكاتهم و

 . خّتَلِفَةمُة ومتعددة الطبقات ومُتَجَانِس

كبيرة لأنهم  دَرَجَةبالتباين ب تَتَصِفالأطفال واليافعين ف سُلُوكأما أنماط  

، ولا تتسم نُمُوّال تَسْمِيَةا عَلَيهسفيع ومختلف ففدياً، نطلق  تَغَيُفون في مفحلة يَكون

؛ كما الِاجْتِمَاعِيَةالتنشئة  تَسْمِيَةا عَلَيهنطلق  التي وهيَبعد،  رَيَةيات المعياالعَمَلب
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الفيف والمدينة  بَيْنَ الِاجْتِمَاعِيَة النَفْسيَةوبالففوق  فَيَةالُأسَيتعلق هذا بالتقاليد 

 قِيَمب النَفْسيّوالموروث الثقافي...الخ. والاستعمار  نيَةوالفقف والغنى والتقاليد الدي

والوسائط الإعلامية  ديَةالاستهلاكي الناجم عن العولمة الاقتصا جْتَمَعالُموأهداف 

في مفحلة الطفولة أقل وضوحاً مما هو الحال  يَكون، خاصّ بِشَكْلٍالمتعددة، التلفزيون 

 قيقةالحو خّتَلِفَةولدى الفاددين. يضاف إلى ذلك الطبائع الُم عفي مفحلة واليفو

الأطفال من نفس  بَيْنَ تْختَلِف يَةالشَخْصمن  لِفَةخّتَالمجالات الُم نُمُوّأن  القائلة:

 . مُخّتَلِفَةيمتلكون أدواراً  فَيَةالُأسَتهم مَنّظُومَ، وأن الأطفال في العُمْف

 الَأمْفتقليص أو تخفيض، لأن  عَمَليَةالقيام ب يَتِم النَفْسيّ تَشْخِيصفي ال 

 مُعَيَنَةات تَصَوُرللفاددين، أو الاستجابة ل مُعَيَنَةات تَصَوُر لاءَمَةيتعلق في الغالب بَم

، وأن يندمج في نَظَفأقل لفتاً للأقل إزعاجاً و يَكونللفاددين: فالطفل ينبغي أن 

أن يحقق  عَلَيه؛ فمُعَيَنَة يَةتَشْخِيصتصويفة  ضِمْن أو أن يدخل  دْرَسِيّالفصل الَم

آمال الوالدين، تلك الآمال التي يجد  توقعات المدرسة أو مشفوع البحث، وغالباً

ها طبقاً لمعايير محددة مع المحيط تَكْيِيِفهما أنهما مضطفان لنَفْسيّالوالدان 

والجيران والمدرسة. ولمئات السنين تعفض الأطفال للضفب والتهديد وما زالوا اليوم 

كل ذلك وردوتهم بالمكافآت، و ؤهماإغو يَتِم، يخضعون للعنف المنظم، وكَذَلِكَ

. وما يثير الدهشة هو الخضوع والشباب تحت دعار مصلحة الأطفال واليافعين

 ليسَوا الاستعداد للاستهلاك وتعلمالناجم عن ذلك لأولئك اليافعين الذين 

وتقديس خفافة التقدم التقني، والاستسلام للظلم  ئيَةتدمير الموارد البي ضِدّالتمفد 

  ،لأوضاع المتطففةاليافع الذي يستجيب للطفل أو . وذلك اوالقهف والفقف

، أو بالتوتف على عَلى سَبيلَ الِمثَالَ للصَدْمَةالتالية  ات الضغوطاِض طِفاب، ب نيَةلِلّاإنسا

على  كْتِئاب، أو بالانَشَاطفيض المثيرات، الذي هو أحد الأسباب المبكفة لففط ال

ه مثيراً وَصْفه وعزله بتَمْيِيز يَتِماً أو تَشْخِيصأن يعطى  إَمّا فَإَنَهالمعنى،  فِقْدَان

 الُمساعَدَةأو إجفاءات  تَشْخِيصجدوى ال عَدَمهذا المناداة ب وهنا لا يعنيللشغب. 

الفاددون يزيدون  كَذَلِكَفي النهاية و يُعَانِيالطفل  إذ إناللازمة أو العلاج، 

، وإنما يعني أنه لابد من الُمساعَدَةو تَدَخُله لابد من البحيث إنهم، مُشْكِلاته ومُشْكِلات
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بصورة  ه، الذي لا يتجهَذِهِالممارس في أيامنا  ساسيّي الأتَشْخِيصال العَمَلالتشكيك ب

ومن ثم نحو الوقاية، وإنما نحو النتائج  عِيَةنحو الجذور المفضية الجم فَيَةجوه

وما  ديَةتعدادات الففكما أنه هنا لا يجوز إنكار أن للاس الناجمة عن ذلك. ديَةالفف

الطفيقة أو  هَذِهِيستجيب الإنسان ب ، يسهم في أناًتتضمنه من عوامل وراثية دور

ة نّظُومَالَم هَذِهِمن  جِزءين هم الُمشَخ صالمنطقي التعامي عن أن  غَيْف تلك، ولكن من 

ة أو نّظُومَالَم ذِهِومن ثم يستبعدون العوامل المفضية لَه تَشْخِيصفيها طفح ال يَتِمالتي 

لجماعة بِالن سْبَةِ تقبلًا  أكْثَفة يصبح نّظُومَوهذا التكيف مع الَميتقبلونها كواقع. 

البسيطة  حَكَاتالِمين كلما تم تقليص تعقد وتنوع النتائج إلى مجموعة من الُمشَخ ص

 )الاختزالية(. 

التي لا تسأل  النَفْسيَةات ض طِفابات العالمية للِاتَصّنيِفنستخدم ال وبهذا فإننا

التعديل  مِنْ خِلالَي وتقدس روح العصف الشَخْصالأسف والثقافات والتاريخ  عن تففد

ضـمني في   بِشَـكْلٍ فقـفة مـن فقفاتهـا     كُـلّ ات الـتي تتضـمن في   تَصّنيِفالدوري؛ تلك ال

ل نوعـاً مـن   كِتش ـوالـتي  ة للطبقـات الوسـطى،   الَأمْفَيكِي ـّالأوروبيـة و  التَقْيِيمـات الغالـب،  

 .الُمتَخَصَصيّنخف منها الجيل القادم من ليسَي، دون دك تَشْخِيصالتلقين ال

أخذهما بعين  يُفْتَفَض يناللت تينالوحيد ينا هما السمتليسَالتعقيد والتنوع 

ة للـتفكير  عِلْمِي ـّلخفافـات ال اتحـفر مـن    قًـدْ  يَكـون لـه أن   يُفْتَـفَض  تَشـْخِيص الاعتبار في 

 بِشَـكْلٍ أخـفى دـاعت    سِمَات، بل هناك عَشَفْالقفن التاسع  سائداً في كَانَالذي  الآلي

، ذَاتيّالـــ تَنْظِـــيمالمثـــل ، النَفْســـيَةولكـــن تم تجاهلـــها مـــن الجماعـــات   العُلُـــومعــام في  

ة التي ينتمي إليهـا  نّظُومَأم في الَم (النَفْسيّالداخلي )الضمن سواء   ،نُمُوّوالتغير أو ال

منعزل وإنما هي وجوه  بِشَكْلٍلا تظهف  سِمَاتال هَذِهِالطفل واليافع. وبالطبع فإن مثل 

لحقيقـة أن   مُخّتَلِفَة

ــدْالإنســـــان  ــم قًـــ  تعلـــ

الواقــع  بَــيْنَ تَمْيِيــزال

الحــــي والاختــــزالات  

ــتي    : ما هو التشخيص12الشكل أو التجفيـــدات الـ
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يشير الكثير إلى أننا على الطفيق  نيَةالإنسا العُلُومتخدم اتجاهاً معيناً في العلم. وفي 

 والمفض.  الصحَة حَولَتعقيداً وأدد حيوية  أكْثَفجديدة  نَمَاذِجنحو 

 : تَشْخِيصمن ال مَظَاهِفوضمن هذا الاتجاه ستتم مناقشة ثلاثة     

 (14)صفحة تَشْخِيصلل جيَةعِلاالطاقة ال -

 (11)صفحة ةعِلْمِيّكمادة  تَشْخِيصال -

 (11)صفحة كفن تَشْخِيصال -

 تَشْخِيصلل جيَةعِلاالطاقة ال  2.2

لأن لديــه أو  هــو ومحيطــه، يُعَــانِيي للطفــل لأنــه تَشْخِيصــال فَحْــصيحصــل ال

مـن صـعوبات. وأهدافـه هـي نفـس الأهـداف الـتي يسـعى إليهـا           يُعَانِيلأنه صعوبات أو 

لنا  لا بُدَف تَشْخِيصالحياة. ومن أجل التمكن من الوصول إلى  عِيَةالعلاج: تحسين نو

تبريفه  كِنيُمْمن اقتحام البيئة الخاصة للطفل وأسفته. وهذا التعدي على الحدود لا 

ــة  كَانَــتْإَذا إلا  ين. والتفصــيل  مَعْنِــيّ لل بِالن سْــبَةِ  ة مُفِيــد  تَفْسِــيِف التوضــيح أو ال  عَمَليَ

ــخِيص بدايــــة ال–الواســـع المعتــــاد   يقلــــص  -وبعــــد ذلــــك العـــلاج أو الإجــــفاءات   تَشْـ

الفؤية  هَذِهِ ضِمْن هو ف ؛فائدته المستقلة مِنْهُمساعدة ويسحب  وَظِيفَةإلى  تَشْخِيصال

 تَشْخِيصما. إلا أنه غالباً ما يعقب ال ديء تَشْخِيصعقب الأاً إلا إذا مُفِيدلا يصبح 

دفع تكاليف العلاج أو لأن الإجفاءات  يُمْكِنبالفعل، لأنه لا  تَشْخِيصما يفيده ال ليسَ

 مجفد رمية تَشْخِيصال يَكونئذ عِنْدَالإمكانات الأخفى. و بِسَبَبِتذهب في مهب الفيح 

، المسـتقلة  جيـَة عِلا، أي إذا طـور طاقتـه ال  قَـي م يحمل في طياته مـا هـو    لمفي الففاغ، إذا 

   جيَةعِلاالطاقة ال هَذِهِأين تكمن ف

دــافية، إذا مــا أوصــل للطفــل     عَمَليَــةهــو نفســه علاجــاً، أي    تَشْــخِيصال يَكــون

 وأسفته: 

 ُم من الأطفال أحسوا أن كَ، فَهم على محمل الجدذُرهم ويأخُد قَبأنه يحترمهم وي

الإنسان يفيد "التخييل" على ظهف عجزهم وقصورهم، وتم التقليل من قيمـتهم  

 .مـن التقـديفَ   ة بقليـلٍ ذَاتي ـّالومهم م ـُوواجـه هُ  -في الغالـب  مُبَادَـف  غَيْف  بِشَكْلٍ–
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تجاه المتَخَصّ ص إدراك موقع سلطة  اً ي لابد منعِلاجِيّ فاعلًا تَشْخِيصعل الولج

 بالجمهور وأن يفصل الإنسان نفسه عنها )الحدود(.  يُسَمَى مَا

 حتَىلحياتهم الخاصة،  بِالن سْبَةِ للوالدين والطفل على أنهم أكفاء  نَظَفبأننا ن 

طبقتنا أو  مِنْ خِلالَنا أو مِنْ خِلالِالتي نعففها  كَفَاءَةت تلك الليسَ كَانَتْوإن 

أن  الُمتَخَصَصيّنوكتبنا التعليمية. وهذا يتطلب من  الِاجْتِمَاعِيَةتنشئتنا 

بحذر  وا فيهاتَدَخُلوأن يلذاتها،  مُنَظَمةة مَنّظُومَك الُأسَفَةالففد و يدركوا

العجز أو  أَهَم يَةهم، من دون التقليل من قُدْرَاتكفاءاتهم و ويبرزوادديد 

طفله  تَشْخِيصأتي لكم من أب ي، فالقصور، سواء مع الطفل أم مع الوالدين

ون منذ يَشْعُفوتجاه أسفته؛ وكم من الأهل  شْكِلاتمن العجز تجاه الُم شَاعِفبَم

  .دْرَسِيّالَم النَفْسعِلْم البدء بأنهم تحت رحمة نظام المدرسة أو 

فهذا يعني ألا يفجع  تَفْسِيرأو  تبيين أو تَوْضِيح عَمَليَةهو  تَشْخِيصإن كون ال

. مُمْكِن مَدَىاستوضحا إلى أبعد  قًدْا يَكونمن دون أن  إلى البيتلدان لواا وطفل أال

 حَولَالإمكان  قَدَرف هذا الوضوح من ناحية من سلسلة من المعارف الدقيقة ألَتَيَوَ

(؛ ومن ناحية أخفى الِاجْتِمَاعِيَة فيَةات )التاريخ حياتية، الثقارْتِبَاطات والِاض طِفابالِا

مِنْ  سْتِفْسارأو الِا سُؤَال. ومنهجياً لا يحتل هنا الشَاعِفالَم حَالَةِ بتوضيحَ الَأمْفيتعلق 

، لْقَيُ لما لم خاصّ بِشَكْلٍإنما الإصغاء والإنصات، ومفكز الصدارة،  الُمشَخ ص خِلالَ

تكون  قًدْع، للحيرة والمخاوف والآمال التي الكامن خلف كلمات الُمفاجِ لِذَلِكَ

 شوهة. أو م صَحِيْحَة

 يُفتَفَض أن يَشعُف الوالدان تحقيقه: من السهلَ ليسَ هُنَكِفالهدف بسيط، ولَ

قوائم  ا مسحوقين بعبءِليسَتحفراً، و أكْثَفبأنهما أفضل، و تَشْخِيصَال دَعْبَ والطفلَ

ي(. ولا تَشْخِيصي )الإتيكيت التَشْخِيصما اللقب العَلَيهالعيوب والنواقص وملصق 

يتصف بالتقديف العالي لتعقد  الُمشَخ ص إَذا كَانَتحقيق هذا الهدف إلا  يُمْكِن

 تَفْسِيِفسبر وإلا  علا نستطيواضحاً لنا أننا  يَكونوأن  ، نيَةالحياة والمصائف الإنسا

في  ةِعِلْمِيّال ص من الخفافةِلُخَالتَ  إلى إلا الَأمْفأجزاء متففقة من الواقع، ولا يحتاج 

ا نَرْفَحَات وتَخْتِبَارإلا إذا استفسفنا كفاية أو استخدمنا الا مُتَخَصَصيّنأننا لا نكون 
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الكمي هو مجفد وهم  تَفْسِيرالديء". إن مثل هذا  كُلّفي النهاية من وهم أننا نعفف "

 . الِمهْنَة إلا الحاجة للسلطة المصعدة عن طفيق  بلا يناس

  ةيّعِلْمِكمادة  تَشْخِيصال 2.1

 عِلْمِيّالقابلة للاستخدام ال عْلُومَاتدائماً مجموعة من الَم تَشْخِيصيتضمن ال

أو  اتسْتِبْيانالِا مِنْ خِلالَ عْلُومَاتالَم هَذِهِبعض  اِسْتِقْصاء يُمْكِن. وتَقْوَيموالقابلة لل

، كما ةعِلْمِيّات لأغفاض مُتَلازَمَ تَصّنيِفو أعْفَاضقوائم  تَصْمِيم يَتِمات. وخْتِبَارالا

ات هي مجفد تَلازَمَوالُم عْفَاضالأ هَذِهِهو الحال في الآي سي دي أو الدي أس أم. و

لنا عمل مقارنات و  تُتيحة للمسائل الجائحية )الانتشار(، لأنها مُفِيدتجفيدات. هي 

ات المصنفة على الإنسان الففد، وأن تَلازَمَتكميمات. إلا أن ذلك يشترط ألا تنطبق الُم

المفء يقوم بالتخفيض أو ، فمَدَىتجاهل الخصائص والتعقيد الففدي إلى أبعد  يَتِم

. إلا أننا جميعاً نعلم من الخبرة عَلى سَبيلَ الِمثَالَة ساسيّالأ عْفَاضالتقليص إلى الأ

الدقيق،  غَيْف المفن، أي  تَصّنيِف، بحيث اعتدنا على التَصّنيِفأن الطفل ينحفف عن ال

ه تحت التعبير تعلمكي نحصل في النهاية على أرقامنا )إحصاءاتنا(. وهذا ما ن

ين، الُمشَخ صاً لضمان بقاء مُفِيدهذا الإجفاء  يَكونالملطف "ثبات المقومين". وقد 

للمفء هنا أن يثبت  يُمْكِنوالباحثين أيضاً، الواقعين تحت ضغط الكسب والنشف. إذ 

ة لبعض الأطفال ولا تفيد لدى مُفِيد مُعَيَنَةأدوية  بِأنَ وجود حاجة أو يستنتج

صفف الضمان  إَذا كَانَة للمفاجعين، مُفِيدات أن تكون تَصّنيِفلل يُمْكِنآخفين. كما 

الحاجة ففز  عِنْدَبالإمكان  يَكونغالباً ما  فَإَنَهالدقة  عَدَماً بذلك. وبفضل مُفْتَبِط

أو استخدام  صَحِيْحَةال سْئِلَةة، طالما تم طفح الأمَطْلوبطفل ما إلى مجموعة ما 

ئذ يطفح عِنْدَ، التي تعد بتلك النتائج التي يحتاجها المفء. وصَحِيْحَةات الخْتِبَارالا

، أي دفكات التأمين أو المؤسسات التي تحيل الطفل أو اليافع تَكْلِيفأصحاب ال

إلى إدخال أو  تَهْدِفضاً مقولبة، و، ولكنها هي أيفيَةإضا أسْئِلَة، أيضاً تَشْخِيصلل

تكون واضحة وتكون الإجابات قابلة  أسْئِلَةاستبعاد الطفل استناداً للإنجاز، 

 للاستغلال حسب الفائدة. 
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 صَحِيْحَةال فِئَاتال بِناءفاض البحث: إذ يقوم المفء بلأغ بِالن سْبَةِ نفسه والحال 

ة، وهكذا يستطيع تَهْدِفالمقصودة المس التي تقود إلى النتيجة سْئِلَةويطفح تلك الأ

 من دون عناء يذكف أن يبرهن ما الذي حتَىئذ بجهد إحصائي عال، أو عِنْدَالمفء 

استطاع تقديفه في بداية الدراسة: الففضية تنطبق أو لا تنطبق. وكلا الأمفين بعيد 

. بكلمات كَذَلِكَمجفد تجفيدات وستظل  كَانَتْة بْنيّالَم فِئَاتجداً عن الواقع لأن ال

 مِنْ خِلالَأخفى إن نتيجة مشفوع بحث ما هي نسق من طفوحات هذا المشفوع 

 ليسَ. وتَشْخِيصال مِنْ خِلالَاً مُسَبَقأنها محددة  على مثالنا مِنْ خِلالَالطفائق؛ أي 

ها. فَحْصة التي ينّظُومَمن الَم جِزءدائماً إلى  الُمشَخ صمن المثير للدهشة أن يتحول 

 هو بهذا أيضاً في أفضل حالاته دفاكة منعكسة عِيَةوْضُووما يقصده المفء بالم

reflected inter subjectivity مِنْ خِلالَتحقيقه  يَتِمما  أَهَم يَة. وهنا علينا ألا ننكف 

، تَصّنيِفات القابلة للتَلازَمَوالُم عْفَاضالتقليص أو الاختزال إلى مجموعات من الأ

الطعام في المطعم و  قَائِمَة بَيْنَونقدره حق قدره، إلا أنه علينا الانتباه إلى الففق 

ين الُمشَخ صالخفيطة والبلد ذاته إن صح التعبير؛ فكثير من  بَيْنَالطعام الحقيقي، 

ويتعامل معها على هذا الأساس،  ديَةهي كيانات ما يَةتَشْخِيصال فِئَاتيعتقد أن ال

 الطعام بدلًا من الطعام نفسه.  قَائِمَةي الذي يأكل فُصامكما يفعل ال فنفعل بهذا

 كفن  تَشْخِيصال  2.2

التحليل  نَتَائِجمنذ وجوده فناً. ومثل أي فن آخف يستخدم  تَصّنيِفال كَانَ

، مزدرياً للبحث مُشَخ صك يَكونأن  مُشَخ صلل يُمْكِن. ولهذا السبب فلا عِلْمِيّال

يحتاج في عمله إلى علمه بالألوان والأصباغ أو  عَلى سَبيلَ الِمثَالَالفنان، كالفسام ف

خبيراً بتاريخ الفسم، وكثيراً ما  يَكونالجمالية؛ وغالباً ما  قَوَاعِدإلى الإحساس بال

بذل الكثير من الجهد لتقليد ما يفاه مثالًا له؛ وغالباً ما يبحث طويلًا عن أسلوبه 

غيره أحياناً. إلا أنه في النهاية لن يجد أسلوبه الخاص من دون أن الخاص، وقد ي

يمارس الفسم عملياً، بحماس ونقد كبير للذات، وضياع ومواعيد مع "القدر" أو 

معففته  تَنْظِيممعتمداً على  يَكون. وعلى طفيقه نحو أسلوبه الخاص ""الففص

ه" يأسفه، موْضُوعاته(. إنه يدع "تِعْفَافاِسْ، تتجاوز نطاق خبرته )عَمَليَةة في الُمتَعَلِم
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في الغالب على حساب أسفته(؛ فهو  يَكونالذي  الَأمْف، يخضع لواجبه )عَلَيهيستحوذ 

يندمج به. وما يشبه ذلك وه"، موْضُوعمع " دَخْصيَةيدخل في علاقة ويتأثف به 

 مَظَاهِفالفنية  ةعَمَليَيحصل أيضاً للأدباء أو للموسيقيين الذين يبدعون الألحان. ولل

واحدة، لهذا يوجد عدد كبير من الكلمات  كَلِمَةالتعبير عنها ب يُمْكِنلا متعددة 

، الإلهام . وهذا كله ينطبق على دْس، الَحتَفَاعُل، التعاطف، التَواصَلالغفيبة: ال

سَبيلَ عَلى عما نحسه أو نخمنه  كَلِمَةمن الصعب التعبير ب، فتَشْخِيصين والالُمشَخ ص

بآمال، أو رغبات أو  أو بهوام أو الُأسَفَة اتزاجيبَمات تاريخ الحياة، اِرْتِبَاطفي  الِمثَالَ

ما ندركه ونعيشه لدى  كُلّمن  صُورَةخيبات المفاجع كففد أو كأسفة. إننا نصنع 

تشكيلية  عَمَليَةالصورة هو  هَذِهِوآباء...الخ. وإنجاز  اًين راددين وأطفالًا وأسفعْنِيّالَم

. ولن نكون الُمشَخ ص صُورَة وهيَ، دَخْصيَة صُورَة( ؛ فنحن نصل إلى طيَة)جشطل

الصورة للطفل أو لأسفته بالشكل الذي تعيش فيه في  هَذِهِقادرين أبداً على إيصال 

نفسه معه. وفي  عْنِيّللصورة التي يحضفها الَم مُقابَلَة صُورَةها هي بل إنمخيلتنا. 

 عَمَليَةمشتركة، في  صُورَةأن تنشأ بالتدريج  يُمْكِن لْسةوالَج يَةتَشْخِيصالمواجهة ال

ون أقل مع صورتهم عْنِيّأصبح الَم عَمَليَةال هَذِهِوكلما تقدمت من المحاكاة والتعديل. 

الانسجام، ووالمفاجع الصدى المتبادل،  الُمشَخ صيجد ، فبأنهم مفهومين أكْثَفودعفوا 

إذا لم شْكِلات، فعلى التعامل مع الُم يُسَاعِدويخفف المعاناة و شّكِلَةيحل الُم تَغَيُفوهذا 

تبذيفاً لوقت وطاقة المفاجع وقد ينشأ أحياناً ضفر  الَأمْف، يصبح عَمَليَةال هَذِهِتحصل 

 صُورَةمفهومين، أو يأخذ المفاجع  غَيْف هما نَفْسيّوجدا  قًدْ ينالجانب كِلَاجديد، لأن 

أنه  صُورَةه، بففحه ومعاناته، وإنما قُدْرَاتطفلًا بصعوباته و ليسَجامدة معه بأنه 

صعوبة هذا التفاهم فيظهف هذا  مَدَىأما  "، تأسف الطفل.نَشَاط" أو "ففط الاكْتِئاب"

من  دَرَجَةي على تَشْخِيص تَقْفَيفحالتين: الأولى، كم من الصعب صياغة  مِنْ خِلالَ

، و الثانية الوصول وْضُوعوالم عْنِيّالَم الشَخْصالمفء فيه عادلًا مع  يَكونبحيث ، هَم يَةالَأ

ن، وإنما عِلْمِيّفقط مع الوالدين أو الم ليسَ تَشْخِيصبالصعوبة المنتظمة، داخل ال

 بِشَكْلٍما يحتاجه الطفل  تَحْدِيدمشتركة، وهو بال صُورَةإلى  ،أيضاً مع الطفل نفسه

  ملح.
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تلك التي أعلن  خاصّ بِشَكْلٍو– رَيَةخْتِبَاالتففيدي للأساليب الاالتَقْيِيم إن   

متسفع ممن يطلقون على أنفسهم "بابوات" العلم، ولكنها حافظت على  بِشَكْلٍموتها 

 ذِهِذلك على وجودها في الممارسة بعناد، تمثل إلى حد ما واجهة لَه مِنْ الفَغْمَ

الواقع  بَيْنَحصل زواج صعب  قًدْ رَيَةخْتِبَاه في الأساليب الاإنإذ ة. ساسيّالاعتبارات الأ

، الاختزالي المتمثل في الغالب في عِلْمِيّلها أن تخدمه، والمطلب ال يُفْتَفَض، الذي عَقَدالُم

 .صِدْقال

 النَفْسيّ تَشْخِيصالتأهيل في ال. 4 

 حلتين: في الغالب على مف النَفْسيّ تَشْخِيصالتأهيل في ال يَتِم

تعليم الأسلوب المنهجي العام  يَتِمحيث  في أثناء الدراسة المفحلة الأولى

، النَفْسيّ قِيَاس)ال تَشْخِيصة بالفْتَبِطالُم قيَةوفي المواد الأخفى التطبي ،ياً(نَظَف)

عِلْم و كلينيكيّالإ عِلْم النَفْس، النَفْسيّوالعلاج  رْداد، مواد الَإالشَخْصيَةات اخْتِبَار

ة مُتَعَلِقمسائل خاصة  مُعَالَجَةكيفية  طُلّابتعليم ال يَتِموغيرها(  تَفْبَويّال النَفْس

 . تَخَصُصبكل 

ة تَخَصَصيّ  عَمَليَة عِبَارة عَنْ تَشْخِيصأن ال بِمَا المفحلة الثانية بعد التخفج:

 عْفَفَةالَم تَوَفُففلا يكفي  ،عِلْمِيّإجفاء  عِبَارة عَنْات، أي قَفَارة من اتخاذ المُعَقَد

اً معمقاً عِلْمِيّتأهيلًا  الَأمْفا وإنما يتطلب وحده العَمَليَةبمجالات التطبيق وبالطفق 

حدد الاتحاد الأوروبي لجمعيات  عَلى سَبيلَ الِمثَالَالأوروبي  سْتَوىفعلى الُم ومكثفاً.

EFPAين النَفْسَانيّ
عِلْم في  تَدْرَيبالأوروبية للتعليم وال سْتَوَياتبالُم تَعَلِقفي إعلانه الُم 31

 عِلْم النَفْسفي  تَدْرَيبالعالي والشامل من التعليم وال سْتَوىالُمالنَفْس المحترف "إن 

النَفْسيّ [ قِيَاس]الالتَقْيِيم  المحترفة في كَفَاءَةاللازم لل عّفَفّييخلق ذلك الأساس الَم

                                                           
13 European Federation of Psychologists' Associations: Declaration on the European 

Standards of education and training in professional psychology 
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عِلْم خمس سنوات في  يَبْلُغالحد الأدنى في الدراسة إن ، ف34تَواصَلوال تَدَخُلوال

 الناجحة تحت العَمَليَة، يعقب ذلك سنة واحدة على الأقل من الممارسة النَفْس

ما تكون  عَادَةًة الَأمْفَيكِيّمفخص، وفي الولايات المتحدة  نَفْسيّ متَخَصّ ص دفاف إ

 .لِذَلِكَدفطاً  يّعِلْمِال عِلْم النَفْسفي  .Ph. D الدكتوراه درجة 

المعارف التَخَصَصيّة الأساسيّة اللازمة للتأهيل والتعليم في التَشْخِيص  ما أ

 النَفْسيّ فهي من المجالات التالية:

معارف من المواد الأساسيّة وبِشَكْلٍ خاصّ الأسس البيولوجيَة والإدراك وتشوهه  -

وخداعات الذَاكِفَة والتشويه الِاسْتِعْفَافي، والتفكير والدافعِيَة والانفعالات وعِلْم 

 النَفْس الِاجْتِمَاعِيّ وعِلْم نَفْس النُمُوّ وغيرها. 

س النمائي وعِلْم النَفْس التَفْبَويّ وعِلْم عِلْم النَفْس الإكلينيكيّ وعِلْم النَفْ -

النَفْس الِمهْنِيّ وغيرها، والَمعْفَفَة بكيفيَة الوصول للحُكْم، مثل تَعْفَيف 

الِاض طِفابات في عِلْم النَفْس الإكلينيكيّ، الَمطَالِب الَمدْرَسِيّة لتَشْخِيص الكَفَاءَة 

 مُعَيَنَة في عِلْم النَفْس الِمهْنِيّ.  الَمدْرَسِيّة أو  مِحَكَات النجاح لِمهْنَة

مناهج البحث والإحصاء: التفكير والسُلُوك العِلْمِيّ، وَظَائِف الاخْتِبَارات  -

 ومُعَالَجَة الَمعْلُومَات بدءاً من السِمَات ووصولًا للتَشْخِيص وانتهاء باتخاذ القَفَار،

ي ما هي الاختلافات بَيْنَ ، أ15ومَعْفَفَة دقيقة بالتعامل مع الاحتمالات الشفطية

 البشف وكيف يُمْكِن استنتاجها . 

 

                                                           
14 A high and comprehensive level of education and training in scientific psychology 

creates the required knowledge basis for professional competence in psychological 
assessment, intervention and communication 

15
، تشسبة حدوث حدث مع وضع حدوث أخر في a conditional probabilityالاحتمال شرطي  

 A . عندئذ نعرف احتمال وقوع الحدث  S حدث اختّسري مس ضمن فضسء العّنة E نفرض أن .الاعتبسر

 E عند وقوع A قد وقع أو بعبسرة أخرى الاحتمال الشرطي للحدث  E بفرض أن
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 الفصل الثاني

 متريسَيكُوال تَشْخِيصال

 مقدمة .1

 الَأدَوَاتفي تطويف   عام بِشَكْلٍ النَفْسيّ تَشْخِيصلل ساسيّالأ هَامثل حقل الَميَتِم 

 يَتِمي. وهنا تَشْخِيصال العَمَل...الخ( من أجل اتسْتِبْيانات والِاخْتِبَارة )كالاعَيَفالُم

 ديَةالففوق الفف اِسْتِخْلاصأن تكون قادرة على من  الَأدَوَات ذِهِلَه لا بُدَأنه التأكيد 

الطفق تطويف  عَمَليَة، وتصف الأهداف التي توجه دقيق بِشَكْلٍ الأففاد بَيْنَالمنتظمة 

. النَفْسيّ تَشْخِيصال أدَوَات بِناءفي  فَيَةنَظَة الساسيّات الأتَصَوُرال يَةتَشْخِيصال

 مِحَكَاته ( وقِيَاس يَتِمة عملياً إلى الهدف )ما الذي ساسيّات الأتَصَوُرال هَذِهِوتستند 

إذا  تَصَفَف"الجيدة" ( وطفيقة التصميم )كيف أ الَأدَوَاتالجودة )كيف أتعفف على 

 جديدة (.  أدَاة تَصْمِيمما أردت 

عالية من الفياضيات، لم تعد  دَرَجَةات إلى علم على خْتِبَارالا فَيَةنَظَتطورت  

 قِيَاسات علاقة بالارخْتِبَالا فَيَةنَظَلو. الُمتَخَصَصيّنعدد قليل من  لدىمفهومة إلا 

 . والإحصاء والفياضيات

 & Moosbrugger)ات عموماً  خْتِبَارالا فَيَةنَظَالمطفوح: لماذا نحتاج إلى  سُؤَالالو

Kelava, 2007) 

كأدوات ات خْتِبَارالمتمثلة في أنه لابد للا طَالِبمن الَم سُؤَالعن ال الإجَابَةتنبع 

ات قَفَاراتخاذ  أن توصلنا لنتيجة نتمكن بالاستناد إليها من تَشْخِيصة في الأساسيّ

 مَعْفَفَة النَفْسيّالمتَخَصّ ص . ومن ثم فلابد من أن يمتلك صالحة وصادقة وعادلة

 رَيَةخْتِبَاالاالأساليب  تَقْوَيم من  ات تمكنهخْتِبَارالا فَيَةنَظَببالأسس النظفية العامة و 

 تَخَصَصيّ-مُسنَد – مُبَفْهَن بِشَكْلٍفيما يتعلق ببنائها وصلاحيتها وعدالتها 

 . يّموْضُوع
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 قضايا نظرية . 2

 السلوك تَشْخِيصالسمات مقابل  تَشْخِيصنماذج  1.2

 السمات  تَشْخِيص 2.1.1

من  السمات على أنهُتقوم الففضيات الأساسية للتصورات النظفية حول 

". والسمات عبارة عن Traitsالممكن وصف سلوك وخبرة الناس في صيغة "سمات 

ثابت في المواقف المختلفة، وهي غير  بِشَكْلٍاستعدادات لأنماط سلوكية معينة تظهف 

قابلة للملاحظة المبادفة. إنها عبارة عن أدكال ذهنية افتراضية مُصَمَمَة، ومن ثم 

بناءات لا يمكن استنتاجها إلا من التصففات الظاهفة الملحوظة؛  فهي عبارة عن

فل بتخفيب ألعابه ويضفب زملاءه وينعت طفعندما نلاحظ مثلًا كيف يقوم ال

دخصاً رادداً بكلمات نابية...الخ )كسلوك ملموس(، فإنه من المحتمل لنا أن نفكف 

انية". وبعبارات أخفى: عندئذ بسمة غير قابلة للملاحظة المبادفة، ألا وهي "العدو

، قد لا تبدو محدَدة بوصف تصففات مختلفة جدا نحن نقوم وفق وجهات نظف

 ثم نقوم  بترتيبهامفتبطة ببعضها من حيث المجفى والأجزاء الجسدية المشاركة، 

ضمن فئات أوطبقات نفى أنها تشترك مع بعضها بشيء مشترك،  ونطلق على هذه 

النحو  تسمية "السمات"، ونقوم داخل الفئات، كالخوف الفئات التي نبنيها على هذا 

أو الاجتماعية أو الاستعداد للضغط، أو الذكاء أو الانتباه، بعمل تدريج صفيح 

بصورة أو بأخفى، وذلك وفق وجهات نظف التكفار والشدة؛ فمن يبدي مثلًا الكثير من 

ن الشدة نقول كبيرة مدرجة  التصففات الملفتة للنظف وتكون هذه التصففات على

عنه أنه يمتلك درجة كبيرة من بفوز السمة "الكامنة خلفها" التي نفكف فيها. وعليه 

فنحن نصف دخصاً ما بأنه "اجتماعي كلية" والآخف بأنه "أقل اجتماعية " والثالث 

بأنه "دديد الاجتماعية"...الخ. ويفجع سبب اختصار التصففات المعنية إلى صفة 

ما لا نحتاج إلى ذكف الكثير من  اًدخصفلوصف د" في العلم: "الاختزالية والاقتصا

التصففات المنففدة، كأن نقول يشعف بالهم والغم والعصبية والفشل والتوتف وعدم 

الفاحة والتردد ويخفق قلبه ويتعفق، وإنما نكتفي بذكف الصفة المعنية:  "القلق" 

 . على سبيل المثال
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ؤدفات"، أي أنها على علاقة بها. ووفق للتصففات بالنسبة للسمات وظيفة "المو

والعلاقة بينهما هي كعلاقة  ،تصففاتنا دلالة على سماتنا الشخصيةهذه الفؤية فإن 

الدال بالمدلول.  فالإنجازات "الجيدة" للطالب في المدرسة و أنماط التعبير اللغوي 

لصغيرة المتقنة تدلنا على أن الطالب "ذكي"، والتدقيق الكبير على التفاصيل ا

والترتيب الزائد عن الحد، والمبالغة في سلوكيات النظافة وغيرها تدلنا على أن 

الشخص "وسواسي". ويتم استخلاص المدلول من الدال عليه. ولكن هذا 

الاستخلاص ينبغي ألا يجيز لنا النظف للأول كسبب للثاني أي وفق مبدأ: سفق 

فلان يتصفف بعصبية لأنه عصبي،  الجاني لأنه جاني، أو فلان يدخن لأنه مدخن، أو

اج هو نوع من الإسهاب لالزوم أو فلان يفسب لأنه كسول...الخ، فمثل هذا الاستنت

وذلك أنه في مثل هذه الحالة سيتحول ما لايمكن  استنتاجه إلا من السلوك إلى له، 

 سبب لذلك الذي هو أساس للاستنتاج. 

الطفيق الحتمي للتنبؤ  ووفق تصورات الشخصية القائمة على السمات فإن

بالسلوك المستقبلي يكمن في انه يمكن قياس السمات بدقة من خلال المقاييس 

المناسبة. وهنا يتم الافتراض أن الأدخاص يتصففون في المواقف المختلفة طبقاً 

من أنه يتم الاعتراف بالظفوف الموقفية إلا أن  الفَغْمَلدرجات بفوز سماتهم.  وعلى 

السمات. فالدرجة العالية  ةها في تغيير السلوك أقل مقابل مساهممقدار مساهمت

إلى حد ما في اختبار للقلق مثلًا تفجح أن الشخص يبدي سمة الخوف. ووفق هذه 

النتيجة يمكن التنبؤ بأنه سوف يستجيب "بقلق" ضمن ظفوف أخفى لم يشملها 

على سبيل المسبح  الاختبار، فهو لن يلمس قطة ما ولن يقفز من علو عشفة أمتار في

. ويفترض للمهام )البنود( أو العادات السلوكية المستخدمة في قياس السمات المثال

المعنية مثل: "أتجنب الذهاب للحفلات" أو "اتولى القيادة في الفحلات" في استبيان 

للشخصية أن تكون ممثلة للسمة التي نفيد قياسها؛ فإن لم يكن الحال كذلك 

بمصداقية الأداة. أما درجة بفوز السمة فيتم استخلاصها فسوف يكون هناك دك 

مفجع إلى معيار(، ولهذا السبب يتم  تَشْخِيصمن خلال مقارنة الشخص مع غيره )

 استخدام المعايير في اختبارات الشخصية  والإنجاز. 
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إلا أن هناك حالات تتغير فيها التصففات عبر الزمن، وتفتبط بالموقف. ومن 

". ومن  Stateنماط السلوكية يتم استخدام مفهوم "الحالة أجل وصف هذه الأ

الأمثلة على الحالات الانفعالات، كالخوف والسعادة والحزن والغضب...الخ، 

كالتعب أو اليقظة أو التركيز...الخ، وحالات التوتف )التوتف لذهنية والحالات ا

لحالات قد تكون مقابل الاسترخاء(. ولا يعترف نموذج السمات بالحالات. إلا أن ا

بالنسبة إلى حالات معينة؛ ومثال ذلك: هل يمكن للخوف من  تَشْخِيصمهمة في ال

الامتحان أن يكون واضحاً إلى درجة أن المعني يحتاج إلى مساعدة علاجية  ويمكن 

قياس نجاح العلاج وفق مدى انخفاض القلق من الامتحان في مجفى العلاج. 

تقيس الوضع الانفعالي. ومع ذلك فإن ففضية  ولقياس الحالات هناك استبيانات

مع ففضية "السمات". فالسمات تختلف مفاهيمياً عن  قُضتاتَنَ"الحالات" لا ت

 الحالات. 

أن التشكيك بمصداقية مبدأ السمات يأتي من مصدر آخف، ألا وهو مبدأ  غير

ه إلى في فْظَنْالسلوك المفتبط بالموقف. فتعفيف السمات يقوم على مفهوم لها يُ

ل من القيمة التنبؤية للسمات في قلِالأمف الذي يُ -عفيض– واسعٍ بِشَكْلٍالسمات 

مواقف محددة، ومثال ذلك: لنتخيل طفلين يتصفان بدرجة واضحة جداً من 

عدواني متطفف عندما  بِشَكْلٍالعدوانية )كسمة "عفيضة"(،  أحدهما يستجيب 

ن مسالماً عندما يؤنبه دخص رادد، يكوولكنه  يفيد الأطفال الآخفون اللعب معه؛ 

والثاني بالعكس، أي يكون مسالماً عندما يفيد الأطفال الآخفون اللعب معه، في حين 

يستجيب بعدوانية على تأنيب الشخص الفادد له. وبناء على ذلك ومن أجل التنبؤ 

قياس العدوانية بصورة "عفيضة" عبر مواقف كثيرة، هنا من  ائدةفلا فبالسلوك 

جداً. وفي هذه الحالة فإن المطلوب هو قياس )أو خاصة( إنما بصورة نوعية و

ويفترض هنا أن أعلى درجات الارتباط   الاستعدادات السلوكية المفتبطة بالموقف.

( والمحك في حال كان المؤدف والمحك indicatorستكون بين متغيرات التنبؤ )المؤدف 

امّين، أي الارتباط بين مقياس لقياس أو ع أي إذا كان كلاهما خاصين متشابهين،

الخوف من العناكب والخوف الفعلي من العناكب، أو الارتباط بين اختبار الذكاء 
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المصمم وفق مفهوم الذكاء العام  و النجاح في الحياة. فإذا كان المطلوب التنبؤ 

بالسلوك في موقف نوعي فإن الأداة النوعية أفضل من الأداة العامة. فالخوف من 

!( يتنبأ بالخوف مثل هذا المقياس الكلاب المقاس بمقياس الخوف من الكلاب )إن وجد

 المقياس العام للقلقأفضل من مقياس عام للقلق، وبالمقابل فإن  بِشَكْلٍمن الكلاب 

مفيد للتنبؤ بالقلق في مواقف الحياة اليومية، ومن ثم فهو أكثف دقة من المقياس 

 النوعي في هذا المجال. 

د الكثير من الدلائل الإمبيريقية نموذج السمات، خاصة نموذج العوامل وتؤي

الخمسة الكبرى و مفهوم الذكاء العام، بالإضافة إلى الارتباط بين الكثير من 

المجالات السلوكية الأخفى كالارتباط بين الذكاء والنجاح المهني مثلًا، وثبات 

 نسبة معامل الذكاء مع العمف...الخ. 

 السلوك خِيصتَشْ  2.1.2

يفى أصحاب المذهب السلوكي أننا لسنا بحاجة إلى سمات الشخصية لفهم 

السلوك، بل أن السلوك الذي يبديه الإنسان كاف بحد ذاته لفهم السلوك. ويتم 

التففيق بين الفؤية القائمة على السمات والفؤية القائمة على السلوك من خلال 

. إذ يفى أصحاب نظفية السمات أن Sings and Sampleمفهومي المؤدفات والعينة 

للسمات الكامنة خلفه. فعندما يضفب يافع  Singsالسلوك هو مؤدفات أو علامات 

لديه:  أي إلى فإن هذا السلوك يشير إلى طبيعة خاصة  على سبيل المثاليافعاً آخف 

 "العدوانية"، أما أصحاب النظفية السلوكية فلا يسألون عما يكمن خلف ذلك

لأنماط سلوكية   Sample، وإنما يفون في هذا السلوك مثالًا أو عينة السلوك

مؤدف للموقف أو مشابهة. وهؤلاء لديهم تفسير حاضف للسلوك: فهو عبارة عن 

له؛ فهو ناجم عن النتائج السابقة التي خبرها هذا اليافع في مواقف  وظيفة أو دالة

أو إنه قد تعلم في الماضي  عافمشابهة. فإما أن الضحية قد قامت باستفزاز هذا الي

 الحصول على المديح والاعتراف من الأصدقاء بمثل تلك التصففات. 

المبدئين يختلفان في مقدار الأهمية التي يوليانها للسلوك  كِلَاوهنا نلاحظ أن 

لمحك أهمية مفكزية، فيتم ابوضوح. ففي المبدأ النظفي السلوكي يعطى لمبدأ 



 Psychological Diagnostic   التشخيص النفسي

  
18  

  أ. د. سامر جميل رضوان

بدقة، وهذا كاف بالنسبة لهم لتفسير السلوك. أما  التركيز على قياس السلوك

المبدأ القائم على نظفية السمات فيتطلب بالإضافة إلى ذلك تفسيراً للصدق، أي 

 بفهان العلاقة التي تفبط بين السمة والسلوك المقاس. 

وقد ارتبط مطلب بحث السلوك وقياسه بالمدرسة السلوكية، والتي قامت بدراسة 

السلوك الملحوظ والظفوف الموقفية للسلوك والقابلة للملاحظة المبادفة )المثير 

والعاقبة(، وتم استبعاد كل ما لم يخضع للملاحظة المبادفة، أي كل ما لا يدرك 

ية المساعدة. أما عدا ذلك، بالحواس، مع السماح باستخدام الطفق التقن

كالعمليات العقلية والمشاعف أو البناءات كسمات الشخصية،  فلم يكن موضوعاً 

 للبحث، كونها لم تكن قابلة للملاحظة المبادفة، بل واعتبرت بلا فائدة. 

وفي ستينيات وسبعينيات القفن العشفين حظيت النظفية السلوكية بوصفها ابنة 

 بِشَكْلٍتأسيس مجلة تهتم  3018، إلى درجة أنه تم في عالم السلوكية بانتشار واسع

 Behavioralالسلوك سميت مجلة  القياس السلوكي  تَشْخِيصصفيح ب

Assessment, واقتصفت في البداية في  قياس السلوك على الاستجابات الحفكية .

 القابلة للملاحظة المبادفة. 

لوكي سفعان ما اتسع موضوع القياس ومع ظهور المبادئ الاستعفافية في العلاج الس

ليشمل الأفكار والمشاعف. ففي حين احتلت في البداية المثيرات الفيزيائية الموقفية 

المحددة بدقة مفكز الاهتمام فقد امتد الاهتمام لاحقاً ليشمل الظفوف الأقل دقة 

ضفورة  للسلوك كالتأثيرات الأسفية أو المدرسية أو ظفوف العمل، الأمف الذي قاد إلى

وتفاجع في الوقت  توسيع أدوات القياس فشملت أدوات تقييم ذاتي وتقييم الآخف، 

ظهف كل سنة حوالي  3000و  3080فبين عامي  نفسه الاهتمام بطفق الملاحظة؛ 

، وتزايد في الوقت نفسه 3001خمسين بحث، و تفاجع هذا الفقم إلى الصفف في عام 

يف الذاتية كطفيقة في التقييم، وتم توقيف عدد المنشورات التي تقوم على التقار

 . 3002مجلة القياس السلوكي في عام 

وبالطبع لا يجوز اختزال المبدأ السلوكي النظفي إلى تفضيل لطفق معينة، فهو 

اليوم يستخدم الملاحظة الذاتية ومقاييس التقديف والاستبيانات حول مظاهف 
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يوميات( والبروتوكولات والمقابلات محددة من السلوك والمذكفات اليومية )دفتر ال

السلوكية وغيرها بعد أن كانت ملاحظة السلوك هي الطفيق الملكي في هذا المبدأ 

 في الماضي،  كما أن منظفو السمات لا يستنكفون استخدام الملاحظة كطفيقة. 

ومن الأمثلة التقليدية على الأدوات التي تقوم كلية على التقاليد 

ي قائمة مسح تَشْخِيصاليوم في الميدان ال حتىالت تستخدم السلوكية والتي ماز

، والتي تشمل اليوم على سمات على علاقة بعيدة جداً Fear-Survey Scheduleالمخاوف 

بالسلوك من نحو الأعفاض الجسدية والنفسية والضغوط المعادة و الاستعفافات 

 المستخدمة والاتجاه نحو المفض أو الفضا.

 متري؟ سَيكُوال يصتَشْخِما هو ال. 3

 قَاييسات والَمخْتِبَارالا بِاسْتِخْدَامَ تَشْخِيصال هو يّمترسَيكُوال تَشْخِيصال

قابلة  النَفْسيَة سِمَاتعلى ففضية مفادها أن ال تَشْخِيصويقوم هذا ال. النَفْسيَة

حيث تحتل  ديَةالفف سِمَاتوضوح ال دَرَجَة تَحْدِيد، ومن ثم فهو يهدف إلى قِيَاسلل

مفكز  قِيَاس،ال قِيَم مِنْ خِلالَالقابلة للعفض  سِمَاتالقابلة للتكميم، أي ال سِمَاتال

الكامنة، أي  سِمَاتال قِيَاسيهدف في العادة إلى  النَفْسيّ تَشْخِيصال، فالصدارة

لى عالقُدْرَة و ذَاكِفَة، كعمل المُبَادَف بِشَكْلٍ للمُلاحَظَةالقابلة  غَيْف  سِمَاتال

 سْتِعْفَافيَةالخصائص الِا كَذَلِكَ، وعَلى سَبيلَ الِمثَالَ النَفْسيّ سْتِقْفَاروالا تَفْكِيزال

مِنْ التي يحاول  ة،ذَاتيّال كَفَاءَةوال عَزْو( وأنماط الضَبْط)مفكز ال ضَبْطكقناعات ال

الكامنة  سِمَاتال هَذِهِبفوز مثل  دَرَجَة قِيَاس يُمْكِنولا  الففدي. سُلُوكال تَفْسِيرها خِلالِ

الواضحة أو الظاهفة. وتعد  سِمَاتات المُؤَد فعن طفيق  مُبَادَف غَيْف  بِشَكْلٍإلا 

 . قِيَاسالطفق في ال هَذِهِالتي تستند إلى مثل  قِيَاسال أدَوَاتمن  النَفْسيَةات خْتِبَارالا

 Theoretical فَيَةنَظَ اتبِناء عِبَارة عَنْستنتجة في النهاية هي ات الُمتَشْخِيصوال

Constructs تَشْخِيصفي ال هَمَةملموسة من ثم فإن القاعدة الُم ديَةت كيانات ماليسَو 

للأدخاص، ومن ثم فإن الناس  ليسَو سُلُوكأو لل عْفَاضللأ يَتِم تَشْخِيصتقول: ال

 . فْسيّالنَ ض طِفابالِا مِحَكَات وإنما يحققون  نَفْسيّ اِض طِفابلديهم  ليسَ
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 متري سَيكُوال تَشْخِيصة في الساسيّالمفاهيم الأ. 3

 الشُفُوطمتري من سَيكُوال تَشْخِيصة في الساسيّيعد التمكن من المفاهيم الأ

تستخدم في أغفاض  مُهَمَةكأدوات  يَةمتَرسَيكُوال الَأدَوَاتة في التعامل مع ساسيّالأ

 لها إمكاناتها وحدودها. ، وخّتَلِفَةفي المجالات الُم قَفَارواتخاذ ال النَفْسيّ التَقْوَيم

  خْتِبَارالا 2.2

 اسـتخدام و  عَمَليـَة فهـو   )الفعـل(  خْتِبَـار ، أمـا الا تَقْـوَيم   أدَاةهـو   )الاسم( Test خْتِبَارالا

أو  فَحْصل نيَةروتي ةعِلْمِيّ أدَاة هو Test خْتِبَارالاو .النَفْسيّ تَشْخِيصال تَفْسِيرو تَقْيِيم

بهـــدف  إمبيريقيــاً  تَحْدِيـــدقابلــة لل  يَةالشَخْص ــ سِـــمَاتمــن   أكْثَـــفأو  سِــمَة  تَشْــخِيص 

 سِـمَة بـفوز ال  دَرَجـَة النسـبية ل  دَرَجـَة ال حَـولَ الإمكان  قَدَركمية  بَيَانَاتعلى  صُولالُح

الإمكان  قَدَردقيق  تَصَوُرتتطلب وجود  وهيَ، ة مفكز الصدارةعِلْمِيّتحتل الو. ديَةالفف

 test theoretical خْتِبَـار للا فَيـَة نَظَالجـودة ال  مَطَالِبوبأن تتوجه  قَاسَةالُم سِمَاتال حَولَ

Quality Pretension خْتِبَارنحو إجفاءات الا Test procedure خْتِبَارالا قِيَمو Test values  . 

(، Items بُنُود) لمواقف الشَخْصيعفض  بِأنَ، ذات الصلة سِمَاتال قِيَاسخْتِبَار الايحاول 

كليـة   دلا يتحد ديَةفي المواقف الفف سُلُوكياً. إلا أن التَشْخِيصالمهم  سُلُوكتستثير ال

ــة الُم سُــلُوك فاحتمــالات أنمــاط ال   ،لَموْقِــف وا الشَــخْص  سِــمَات ب  بِالن سْـــبَةِ  تْختَلِــف  خّتَلِفَ

الأدـخاص تتحـدد دائمـاً     سُلُوكفي  الُملاحَظَةللأدخاص المختلفين. كما أن الففوق 

الوصول  تُتيح مواقف تَصْمِيمبالإمكان  يَكونه غالباً لابحيث إنبالصدفة إلى حد ما، 

 يَتِمو دخص ما. حَولَالمنففدة  سُلُوكأنماط ال مُلاحَظَاتإلى استنتاجات موثوقة من 

 قِيَاسالهدف هو  كَانَ إَذا، فمُسْتَوىأو  مِحَكّ على معيار أو  بِناءات خْتِبَارالا تَصْمِيم

علـى معيـار    بِنـاء ئـذ  عِنْدَالففوق  هَذِهِا تقيس فَإَنَهالأففاد والمقارنة بينهم  بَيْنَالففوق 

ــا  خْتِبَـــارحينئـــذ الا تُسَـــمَىو ــمِيمالهـــدف مـــن   إَذا كَـــانَات المفجعـــة إلى معيـــار. أمـ  تَصْـ

يعد  هنا خْتِبَارفإن الا، خّتَلِفَةالففوق داخل الففد نفسه في المجالات الُم قِيَاس خْتِبَارالا

أو  criterion مِحَـــكّ ضـــوء  ئـــذ فيعِنْدَذلـــك  يَكـــون، والفـــفد وذاتـــه بَـــيْنَللمقارنـــة  أدَاة
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فهـو   Criterionما  مِحَكّ وضوح  دَرَجَة يحدد Standard سْتَوى. والُم31Standard مُسْتَوى

المـفء أنـه قابـل للتحقيـق ومـا هـو الهـدف الـذي يفيـد           يعطي ما هـو الهـدف الـذي يـفى    

 النَفْسيّ قِيَاسال عِيَةجمفقد اقترحت معان متعددة  سْتَوىالُملمفهوم  هأنوبما تحقيقه. 

 European)الأوروبـــــــــي 

Association of 

Psychological Assessment, 

ــتي   (2007  يُفْمَــــــــــزُ لَهــــــــــاالـــــــ

     EAPA اختصـــــــاراً 
(Westhoff et al., 2003; 

Westhoff & Kluck, 2008) 

أو  تًعْلِيمَــــــــاتاســـــــتبداله بال 

 كِـــلاَ ويختلـــف  ات. رْدـــاد الَإ

                                                           
16
هم الفعلي. والاختبسر المعّسري ئين و المقسرنة بّنهم في ضوء أدافْحُوصعلى أداء المَ  حُكْملل س  المعّسر أسسس يعد 

المقسرنة مع متوسط أداء تحوَ أو محددة مسبقس ، ) مُعََّنةَالمرجع هو الاختبسر الذي تفسر درجسته في ضوء معسيير 

أداء الفرد بأداء المجموعة التي ينتمي إلّهس. وهنس يقوم واضع الاختبسر بتحديد  مُقَسرَنَةالجماعة( حّث تتم هنس 

-Cut-offعلى أنهس أقل الدرجست التي يمكن قبولهس )وهي مس يسمى الدرجة الفسصلة للاختبسر  مُعََّنةَدرجست 

Score )، اختبسرات و لكمّة. ومن أنواع هذا النوع من الاختبسرات: اختبسرات التحصّلوهو يأخذ الصورة ا

 اختبسرات تمسيز الاستعداداتو بطسريست الاستعدادو اختبسرات الاختّسر للجسمعستو ةسسسّ  المهسرات الأ

أداء  على حُكْمخسرجي مستقل لل مِقّْسسهو ف المحك. أمس اختبسرات التصنّف المستخدمة في القوات المسلحة و

مدى تحقّقه لمجموعة  مِنْ خِلالِ بغيره وإنما  ئهأدا مُقَسرَنَة مِنْ خِلالِ  يَتمِهنس لا  فْحُوصأداء المَ على  كْمالفرد. والحُ 

يحتسج إلى مجموعة من الكفسيست المرتبطة بهذه المهنة، وهنس يقسس الأداء  مُعَّنَةَمهنة  تَعَلُممن الكفسيست. مثسل: 

أو مقدار توفر عدد من الأعراض  العَمَليلفرد من الكفسيست المطلوبة في المّدان الفعلي أو بمقدار مس يحققه ا

ست ضِطرِابالِا  تَشْخِّصو فست تصنّمَن ظُومَ معين أم لا، كما هو الحسل في  اضِِطِرابعلى وجود  حُكْماللازمة لل

سّةَال على الأداء في ضوء مس  كْمالحُ هو  Standard سْتوَى حين أن المُ ، فيس  أو كمّ س  كّفّ يَكون. والمحك قد نفَ 

على الأداء في  حُكْمبسلفعل. )لاحظ الفرق: إن المعّسر هو أسسس لل عَلَّهمس هو  لّسَ الأداء و عَلَّه يَكونيجب أن 

 Normالخلط بين ترجمة المعّسر  يَتمِوكثيرا  مس ضوء الأداء الفعلي(. وهو يأخذ الصورة الكمّة أو الكّفّة. 

سّر.  Standard سْتوَىوالمُ  Criteriaوالمحك   فتترجم كلهس إلى مع

 

 

       

                         

 
                  

 

                       

                    

 

                         
        

                           
                      

 
  : السلوك الظاهر والاستعدادات الكامنة14الشكل 
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ــزام دَرَجَــــــــــــــــــــــــــــــةالمفهــــــــــــــــــــــــــــــومين في  ــف تًعْلِيمَــــــــــــــــــــــــــــــاتال، فالإلــــــــــــــــــــــــــــ   أكْثَــــــــــــــــــــــــــــ

 (. وما بعد 213صفحة  الفصل السابع راجع) اترْدادإلزاماً من الَإ

 النَفْسيّ تَشْخِيصلل ساسيّالأ تَصَوُرال( تَشْخِيصأو ال فَحْصال مَوْقِفالتجفبة ) تعدو

صـــفات وال سُــلُوك ال بَــيْنَ علاقــة  وال والصـــفات سُــلُوك للتجفبــة أن تقــيس ال   يُفْتَــفَض و

الفعلـي أو الحقيقـي،    سُـلُوك الففد يتكون من جانبين: الأول هو ال سُلُوك، ف(سِمَات)ال

الفـفد. والجانـب    تَصَـفُف ملاحظتنـا ل  مِـنْ خِـلالَ  المبادـفة   للمُلاحَظَةقابل  سُلُوكوهو 

( الـتي  ةالنَفْسـيَ " )سِـمَات "ال عِبَـارة عَـنْ  ية، والـتي هـي   سُـلُوك الثاني هو الاستعدادات ال

 غَيْـف  كامنـة،   سِـمَات  وهيَوارد.  غَيْف وارداً أو  مُعَيَن سُلُوكتجعل احتمال قيام الففد ب

 استنتاجها فقط. يُمْكِنالمبادفة كما أدفنا، وإنما  للمُلاحَظَةقابلة 

 غَيْف الملموسة،  تياسُلُوكبال النَفْسيّ تَشْخِيصمن الصعب التنبؤ بوساطة الو

. ومن هنا Disposition لِذَلِكَ الاستعداد اِسْتِنْتَاجنا في أفضل الأحوال يُمْكِنأنه 

بعين  لَموْقِفلابد من أخذ تأثيرات ا النَفْسيّ تَشْخِيصال عَمَليَةفي أنه  نستنتج

 الاعتبار. 
 مثال حَولَ الاستعدادات السُلُوكية: 8إطار

ومن هنا فَإِنَه من الُمحْتَمَل  قُدْرَات ممتازة في التفكير المنطقي والاستنتاجيصفوان يمتلك  

 جداً أن يظهر في المواقف الُمشّكِلَة أنماط سُلُوك تقود إلى حل الُمشّكِلَة. 

حصلت هيفاء على دَرَجَة عالية في مِقْياس للقلق، ومن ثم فمن الُمحْتَمَل جداً أن تستجيب 

 لضاغطة كالامتحان عَلى سَبيلِ الِمثَالِ . بقلق في المواقف ا

 سُلُوكأو ال عْلُومَاتتقيس دائماً عينة من الَم النَفْسيَة تَشْخِيصيَةالأدوات الو

لتنبؤ العينة أن نتمكن من ا هَذِهِ مِنْ خِلالَ يُفْتَفَضو، كله سُلُوك، ولا تقيس الفقط

على عينة من  صُولفيها الُح يَتِم وتطلق على الطفيقة التيي. سْتَقْبَلالُم سُلُوكبال

 تَسْمِيَة هاتَقْوَيم ها وتَقْيِيم معياري و بِشَكْلٍ مُحَدَد في مجال  مَفْحُوصلل سُلُوكال

 . procedure الإجفاء
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  النَفْسيّ خْتِبَارالا 2.1

إنجازات  قِيَاسة لمُعَيَف: هي أساليب Psychological Tests النَفْسيَةات خْتِبَارالا

ة عَيَفالُم الشُفُوطوالهدف من دخصيته.  لتَقْوَيمفي مهمات محددة أو  فْحُوصالَم

 استبعاد العوامل المشودة الممكنة. 

 حَولَ عْلُومَاتمقننة عينة من الَم دُفُوط ضِمْن  يَقيس النَفْسيّ خْتِبَارالاو

 مِنْ خِلالَفي أنه  تَتَمَثَلالكامنة خلف هذا فكفة ال، مع العلم أن فْحُوصالَم الشَخْص

 سُلُوكتتم استثارة أنماط ال الاختبار  فيبشكل منهجي المطفوحة  الَمهَمَاتأو  سْئِلَةالأ

 . الفَاحِصالتي يهتم بها  النَفْسيَةيات العَمَلأو 

ات محددة تحت سُلُوكو تَصَفُفدفع الأففاد إلى ت (تَشْخِيص) فَحْص أدَاةإنه 

 سِمَاتال حَولَمن الوصول إلى استنتاجات  التمكينيهدف إلى  و ظفوف مضبوطة

 :مثلًا “الفضا عن الحياة” سِمَةك( Constructs اتبِناء) الشَخْصالكامنة أو مهارات 

لدى الجمهور “ عن الحياة االفض: ”مِقْياسينبغي استخدام  سِمَةال هَذِهِ قِيَاسلف

في مجموعة من المفضى بمفض “ الحياةالفضا عن ” قِيَاسأو  عَلى سَبيلَ الِمثَالَ العام

 .(مثلًا مشابه )سفطان الثدي
 ما هو الاختبار النفسي؟   :4إطار

 طريقة في القياس:هو النَفْسيّالاختبار  -

 )أو عدة سمات(  نَفْسِيَةه تقييم سمة مِنْ خِلالِيفترض أن يتم  -

 الإجراء فيه مُعَيَر -

 يتضمن سبر عينة من السلوك  -

 الظروف الخاصة المحققة في الاختبار  مِنْ خِلالِ إِلَى حَدٍ كَبيرتتم استثارة السلوك  -

 إلى تباين السمات المقاسة إِلَى حَدٍ كَبيريفترض للتباين فيه أن يرجع  -

 درجة وضوح السمة بطريقة كمية  تَحْدِيدالهدف  -

 لوصف كمي حول السمة )وجود السمة أو نوعها(  كَذَلِكَوالتوصل  -

  النَفْسيَةموضوع القياس هو السمة  -

 Probe فَحْصال- Question سُؤَالال – Itemالبند    3.2.1

 أو وَظِيفَة)واجب أو  Item بُنُودواحد أو عدة  بَنْدن م النَفْسيّ خْتِبَاريتكون الا

 اِسْتِجَابَةأو يحفز أن يستثير  بَنْد كُلّفي  يُفْتَفَضو ،(أو محفز أو مسألة...الخ مثير
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 مُشّكِلَةأنه على يعد  بَنْدوكل المختبر(.  الشَخْص) Proband فْحُوصمحددة لدى الَم

 (، مثال: single probeمنففد  اخْتِبَارمطفوحة للحل ) أو مسألة
 : مثال عن البنود5الجدول 

 لا نعم ITEMالبند 

   يتقلب مزاجك في أغلب الأحيان؟ هل

   تشغلني أفكار الناس حولي

 ( Construct بِناءال) Scale قْياسالم 3.2.2

فينتج  (aggregationالحساب المتوففة )تجميع  قَوَاعِدالبنود وفق  هَذِهِجمع  يَتِم

 : Construct بِناءاليصور  أن مِقْياسلل يُفْتَفَض. و Scale قْياسبالِم مَا يُسَمَىعن ذلك 

 38 يشتملالذي  يَةلِلشَخْصآيزينك  استخبارفي  طيَةالانبسا مِقْياسمثال: 

جمعها وفق  يَتِم، والتي يَةالشَخْصلاستخبار آيزينك في  رَيَةفي الصورة السو اًبند

 .17(2003)رضوان،  محددة تَعْلِيمَات

  قَائِمَة، القْياسالم ، الاستخبار،سْتِبْيانالِا   3.2.3

 هَذِهِ بَيْنَ ففوق واضحة د. ولا توجScale-Inventory-Questionnaireبالإنجليزية: 

 حُصُوللل تَهْدِف ( كتابيةأسْئِلَة) اتسْتِفْسارلِاتعبير جامع  عِبَارة عَنْ وهيَالتسميات 

 بَيَانَاتالو تاريخ الحياة بَيَانَاتمثل : معين أو عدد منها في مجال مَعْلُومَاتعلى 

 . ...الخ demoscopiaودراسات الفأي  النَفْسيَةو ة والطبيةدْرَسِيّوالَم ديَةالاقتصا

                                                           
17
 

17
البنسء عبسرة تصور أو موضوع ذهني لنظرية مس، غير موجود في الواقع، أي أنه غير قسبل للتعرف علّه  

غير "بسلطرق الإمبيريقّة ومن ثم فإن طبّعته هي طبّعة فكرية أو ذهنّة. وهذا لا يعني أن الموضوع المقصود 

علّهس تسمّة مؤشرات  وإنما يتم استخلاصه عن طريق مواضّع أخرى قسبلة للقّسس، تطلق  "موجود

Indicators   ومن هنس نتحدث عن بنسءات كسمنة )متغيرات كسمنة( وتسمى عملّة الاستخلاص هذه التحديد

 استخلاصه عبر ماومن أمثلتهس الذكسء الذي لا يمكن ملاحظته مبسشرة وإن   Operationalizationالإجرائي 

ولكن  "Conceptالمفهوم أو التصور "من مصطلح  .  ومصطلح البنسء قريب جدا  IQمؤشرات كمعسمل اذكسء 

المفهوم أو التصور يركز أكثر على أن الأمر يتعلق بمفهوم علمي أو نظري أمس البنسء فّؤكد على عدم القسبلّة 

 للملاحظة المبسشرة.
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 فَيَةنَظَقائم على  مفهومالاستناد دائماً إلى  يُمْكِنالبسيطة لا  اتسْتِبْيانفي الِاو

 استخدام  يَتِمهنا أن  يُفْتَفَض فَإَنَهومع ذلك theoretical test concept ات خْتِبَارالا

الثبات )دقة و  Objectivity عِيَةوْضُوالمأي  ،خْتِبَارة بالاتَعَلِقالُم الصلاحية مِحَكَات

 يُمْكِنأخفى  مِحَكَات، وValidity( قِيَاس)صحة ال صِدْقالو  Reliability( قِيَاسال

. يَةالشَخْصو ذَكَاءات الاخْتِبَارو التَقْوَيمو قِيَاسة بالتَعَلِقا في المفاجع الُمعَلَيهالاطلاع 

لمجموعة  بِالن سْبَةِ ا عَلَيهالففد إلى أداء ة استناداً عَيَفات الُمخْتِبَارالا تَفْسِير يَتِمو

 . (Moosbrugger & Kelava, 2007) المسحوبة من المجتمع الأصلي التقنيين

 ة ساسيّالأ حَك اتالِم 2.2

، والهدف قِيَاسللقابلة  النَفْسيَة سِمَاتال بِأنَمتري سَيكُوال تَشْخِيصيؤكد ال

حيث تحتل  تجليها(، )بفوزها ديَةالفف سِمَاتوضوح ال دَرَجَة تَحْدِيد هو قِيَاسمن ال

 )على  قِيَاسال قِيَم مِنْ خِلالَالقابلة للعفض  سِمَاتأي ال القابلة للتكميم، سِمَاتال

 قَائِمَةال قِيَاسال أدَوَاتمن تعد  النَفْسيَةات خْتِبَارالامفكز الصدارة. و أرقام( دَكْل

  .قِيَاسالطفق في ال هَذِهِعلى مثل 

من أن  لا بُدَف ديَةالفف سِمَاتال قِيَاسات صالحة لخْتِبَارالا هَذِهِوحتى تكون 

"، ديَةتَقْلِيات الخْتِبَارالا فَيَةنَظَة في إطار "ساسيّالأ حَكَاتالِمتتوفف فيها مجموعة من 

( صِدْقوالثبات وال عِيَةوْضُو)الم قيَةالصلاحية أو الجودة أو الموثو مِحَكَات ا عَلَيهتطلق 

ومعقولة ومفهومة ومقبولة  ديَةواقتصا عَمَليَةتكون  كَأن) مُخّتَلِفَةأخفى  مِحَكَاتو

 خِلالَمِنْ و (.رَيَةمعيا قِيَموتتوفف لها  الُمقاس سُلُوكوتغطي مساحة محددة من ال

مِنْ تحفيز الب) لشخصا عِنْدَ سُلُوكالخبرة وال سِمَات قِيَاس يَتِم النَفْسيَةات خْتِبَارالا

 تُسَاعِدلها أن  يُفْتَفَضوالتي  [Items بُنُود]محددة  أسْئِلَةو تَعْلِيمَاتأو  مَطَالِب خِلالَ

 (. مُعَيَنَة أو علاقات أو أوضاع سِمَاتات لمُؤَد فك

التي تم  سِمَاتلل)تكميم(  قِيَاسعلى  لهو الحصو خْتِبَارالاالهدف من و

 نَتَائِج( رَيَةمعيا قِيَمالقيم الخام إلى  وتعيير )تحويل تَصّنيِفا وعَلَيه صُولالُح

  ، أي الجمهور الممثل.من أدخاص المكونة العينة الأصلية عَلَى أَسَاسَ خْتِبَارالا
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ات وفق خْتِبَاروتعيير للا تَصّنيِفمن الممكن أيضاً إجفاء  جانب ذلكولكن إلى 

)القيم المفجعة إلى معيار والقيم المفجعة  جيَةعِلاأو ال يةتَدْرَيبأو ال الأهداف التعليمية

 النَفْسعِلْم في  متريسَيكُوال تَشْخِيص(. وبهذا فإن المُسْتَوىأو  مِحَكّ إلى 

 إكلينيكيّ نَفْسيّات اخْتِبَار تَشْخِيص بَارة عَنْعِهو  النَفْسيّوالعلاج  كلينيكيّالإ

(Moosbrugger & Kelava, 2007).  

  النَفْسيّ تَشْخِيصو ال خْتِبَارالا بَيْنَالفرق . 4

 يهتم  النَفْسيّ تَشْخِيص، في حين أن القِيَاسبال أساسيّ بِشَكْلٍيهتم  خْتِبَارالا

 . قَفَارواتخاذ ال التَقْوَيمو طَالِببالَم

 يعتمد  النَفْسيّ تَشْخِيصالة، في حين أن مُعَيَف أدَوَاتعلى  قِيَاسيعتمد ال

وملاحظة  قابَلَة)كالُم بَيَانَاتعلى ال حُصُوللل أخفى وإجفاءات أدَوَاتعلى 

 الخ(. ...سُلُوكال

 المعياري ي ووْضُوعة في الاستخدام المخبرات خاص خْتِبَاريتطلب الا

 إلىيتطلب  فَإَنَهشمولًا  أكْثَف النَفْسيّ تَشْخِيصات. وبما أن الخْتِبَارللا

في التخطيط والتصميم  خِبْفَة النَفْسيَةة عِلْمِيّالأسس ال مَعْفَفَةجانب 

 . يَةتَشْخِيصال عَمَليَةالوتنفيذ 

 تَشْخِيص، أما البَيَانَاتعلى ال حُصُوللل قِيَاسبأدوات ال خْتِبَاريهتم الا 

 بَيَانَاتعلى ال صُولة يعد فيها الُحمُعَقَد قَفَاراتخاذ  ليَةعَمَفيهتم ب النَفْسيّ

جانب دخص أو عدة  من طَالِبالَم تَحْدِيدب عَمَليَةال هَذِهِ. تبدأ مُهَمَةخطوة 

 (. تَكْلِيفأدخاص )أصحاب ال

 هْنِيّةة والِمعِلْمِيّهو الإجفاءات ال. فاخْتِبَارمن مجفد  أكْثَف النَفْسيّ تَشْخِيصفال

والخبرة  سُلُوك)ال فْحُوصالَم حَولَها تَكامُلها وتَقْوَيم و على الَمعْلُومَاتِ صُولفي الُح

، مَعْلُومَاتلل خّتَلِفَةالمصادر الُم بِاسْتِخْدَامَ (،النَفْسيَةات ض طِفابوالِا النَفْسيَة سِمَاتوال

ولابد أن تتوفف لدى  .تَكْلِيفصاحب ال أسْئِلَةعن  الإجَابَةو قَفَاراتخاذ  عَمَليَةإنه 

تسلسل خطوات ويتبع  هْنِيّةة والمهارات الِمساسيّالأ النَفْسيَةة عِلْمِيّالمعارف ال الُمشَخ ص

 . Fundamentals Researches الأسسلأبحاث  موْضُوعويشكل ة أساسيّ
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وبأهميتها وصحة  النَفْسيَة اتخْتِبَارالابغالباً ما يشكك الجمهور و          

 النَفْسعِلْم يات نَظَفة فيما يتعلق بمُسَبَقأو يمتلك أحكاماً  الناتج عنها تَشْخِيصال

غير و ةذَاتيّ ات بأنهاخْتِبَارلال يُنْظَفومن هنا غالباً ما  فيما تقيسه. اتخْتِبَارالا وجودة

أو يتوقع البعض أنها تكشف . تَفْسِيرة بالمُتَعَلِقو ديئاً( للا تقوالتنبؤ )قادرة على 

الخفية جداً من دخصيته )الجانب الدفين: وهي صورة قادمة من التنجيم  الجوانب

 تَشْخِيصال عَمَليَة بِأنَ، من الأخذ بعين الاعتبار لهذا لابدوغيرها من الممارسات(، 

ب ها أن تسبيُمْكِن النَفْسيّ

 المخاوف والشكوك

 بأنفسهم.ين مَفْحُوصلل

لديهم غالباً ما نجد و

من  وْفمخاوف الفشل والَخ

 التلقيب )الوصمة(. 

 تَشْخِيصال أدَوَات .5

 متريسَيكُوال النَفْسيّ

ات تَصّنيِفهناك 

ات أو خْتِبَارمتعددة للا

منها  النَفْسيَة قَاييسالَم

في  المعفوض التَالِي تَصّنيِفال

 يَةتَشْخِيصال الَأدَوَاتعلى أنواع  التَعَفُفيهدف إلى  تَصّنيِف، وهو 81صفحة  31الشكل 

، مع الاستغناء في هذا المقام النَفْسيّي تَشْخِيصال العَمَلاستخدامها في  يُمْكِنالتي 

 قَاييسسيرد ذكف الكثير من الَمعن تقديم دفح تفصيلي بالإضافة إلى أنه 

ويمكن  للمهتم مفاجعة المفاجع  من هذا الكتاب.  خّتَلِفَةات في الفقفات الُمخْتِبَاروالا

صلاح الدين المعنية للحصول على  تصنيفات أكثف تفصيلاً، منها على سبيل المثال 

دار الفكف،  ( : الاختبارات والمقاييس التربوية والنفسية ، عمان ،2001محمود علام )

 . 3ط

 : تصنيف للأدوات السيكومترية15الشكل 
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 اتخْتِبَاربالا النَفْسيّ كلينيكيّالإ تَشْخِيصال أدَوَات. 6

، علـى دقـة   عَمَليـَة ال هَـذِهِ القـائم علـى    تَشـْخِيص ، ومن ثـم ال قِيَاستعتمد دقة ال

ويعد  .مُمْكِنأدنى حد  ضِمْن الحفاظ على نسبة الخطأ  قِيَاس، وتعني دقة القِيَاسالم

ــةتَقْلِيال قِيَـــاسال فَيَـــةنَظَالمعـــفوف في  Chanceالصـــدفة  عَامِـــل ــأ  تَسْـــمِيَةتحـــت  ديَـ خطـ

في  دَرَجَاتمن أخطف العوامل التي تؤدي إلى اختلاف ال error of measurement قِيَاسال

، وعامــل فْحُــوصالواحــد ولــنفس المَ  خْتِبَــارللا بِالن سْــبَةِ  خّتَلِفَــةالُم رَيَــةخْتِبَاالمواقــف الا

ــت  ئيَةيعـــزى إلى الظـــفوف العشـــوا   الصـــدفة هـــذا  ــا  حُكْمالـــتي لا يـ ــخ ص فيهـ . وفي الُمشَـ

 يُمْكِـن أو غـيره مـن المجـالات لا     كلينيكيّأو الإ هْنِيّأو الِم تَفْبَويّال النَفْسيّ تَشْخِيصال

مصيرياً  قَفَارال إَذا كَانَوخاصة  هَذِهِعلى أخطاء المصادفة  بِناء كْموالُح قَفَاراتخاذ ال

ــة أو دراســة  لِمهْنَــة  الشَــخْص مثــل انتقــاء   أو  كَفَــاءَة ، أو إعطــاء دــهادة أو إجــازة بال  مُعَيَنَ

أو إلحاق طفل بمدرسة  مَفيضللبِالن سْبَةِ أو إنهاء العلاج  لعلاجالتحويل لالخبرة، أو 

قبل أو التقفيف بإمكانية إطلاق السفاح  ا بإحدى المؤسساتعَقْلِيّخاصة أو طفل معاق 

 . 38انقضاء المدة

تلك التي تتعلق  عَلى سَبيلَ الِمثَالَمنها  متعددة للخطأمصادر وهناك 

 كما توجد في  ،( عَلى سَبيلَ الِمثَالَالواضحة  غَيْف )الصياغة  خْتِبَاربتصميم الا

الوالدين،  تَقْوَيم ) ات الآخف مصادر ممكنة للخطأ لابد من أخذها بالاعتبارتَقْوَيم

                                                           
18

كِلَةيمكن صّسغة المُ   في اختبسر  فْحُوصونس المَ عَلَّه: إذا افترضنس أن الدرجست التي يحصل التسَلِي على النحو  ش 

المطروح: مس هي النسبة في هذا التبسين الكلي التي يمكن  سُؤَالفإن ال Total Varianceمعين تمثل التبسين الكلي 

 الإجسبَة. وtrue Varianceوتلك التي ترجع للتبسين الحقّقي  error Varianceمن تبسين الخطأ  س  نوع عدًهس

آخر، وذلك حسب نوع  مَوْقفِمس يصبح تبسينس  حقّقّس  في  مَوْقفِمن تبسين الخطأ في  س  نوعنُعِدَه ت سهلة: فما لّسَ 

 قِّسَستبسينس  حقّقّس . أمس  يَكون: التقلب الوجداني في اختبسر يقّس الانشراح والانقبسض: التبسين هنس قِّسَسال

من تبسين الخطأ.  س  تعد هنس نوعالخصسئص الأكثر استقرارا  كسلذكسء أو المّل العلمي فإن التغيرات الّومّة 

حسسب التبسين الكلي: التبسين الكلي= التبسين الحقّقي+تبسين الخطأ. إذا زاد التبسين الحقّقي قل تبسين الخطأ 

وهذا يعني مزيد من استقرار الاختبسر. ويتعلق تبسين الخطأ بسلشروط والظروف التي لا تتصل من قريب أو 

 (.1997وعثمان، حطب بعّد بغرض الاختبسر )أبو 
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ومن أهمها الميول الاستجابية ( مَفْحُوصلل .اء،...الخصِدْقالمعلم، الأقارب، الأالأهل، 

المنهجي )أخطاء  التَقْوَيمأخطاء  كَذَلِكَو الميل للإجابات المتطففة(ك) مَفْحُوصلل

 (.  عَلى سَبيلَ الِمثَالَ تأثير الهالة المعفوفكناجمة عن استنتاجات خطأ، 

 الشَخْص تَقْدِيف ) ذَاتيّالالتقديف  مَقَاييسات أو اراخْتِبَ بَيْنَالتففيق  يَتِمو

إلا أن (. لِلشَخْصالآخف )التقديف الذي يقوم به الآخفون  تَقْدِيف ات اخْتِبَارلذاته( و 

ن لأمطلقاً ذلك  ليسَالآخف  تَقْوَيم وأساليب  ذَاتيّال التَقْوَيمأساليب  بَيْنَالفصل 

أو  أقوال)أي  ةذَاتيّ بَيَانَاتالآخف تتضمن أيضاً بنوداً تقوم على  تَقْوَيم أساليب  جَمِيع

 نفسه(.  الشَخْص حَولَ يَةتَقْفَيفعبارات 

عن  صُورَةأنها تعطي  الذَات تَقْدِيف مَقَاييسبها  تَتَصِفومن الميزات التي 

 للمُلاحَظَةالقابل  سُلُوكملاحظتها من ال يُمْكِنالأحداث الداخلية التي لا 

مِنْ والخبرة  سُلُوك. ومن سلبياتها التغير في الديَة، بالإضافة إلى أنها اقتصاجيَةالخار

يات "الساذجة أو نَظَفال مِنْ خِلالَبحد ذاتها، والتشويه الحاصل  الُملاحَظَة خِلالَ

30البسيطة 
naïve Theories الإنكار( وخداع  الِاجْتِمَاعِيَةة والميل للمفغوبية سَبَقالُم(

 مُشْكِلاتالآخف فتعاني من  تَقْوَيم  أدَوَات، والمقاومة(. أما نْفِعَاليّ)الحصار الِا الذَات

 الفاهن الُملاحَظَة مَوْقِفالملاحظ في  الشَخْص reactanceأهمها رد فعل  جيَةمنه

تحيز الآخف أو نقص قدرته على  مِنْ خِلالَصادقة  بَيَانَاتعلى  صُولالُح عَدَم نيَةوإمكا

  .الُملاحَظَة

 مَقَاييس بَيْنَالمقارنة  نيَةلإمكا ذات الصلة قيَةالنتائج الإمبيري بَيْنَ ومن

 : أن الإدارة إلى يُمْكِنالآخف  تَقْدِيف  مَقَاييسو ذَاتيّالالتقديف 

                                                           
تبني الأغلبّة لوجهة النظر  مِنْ خِلالِ ظسهريس  أو التي تستمد صحتهس  صَحِّحَْةهي نوع من الفرضّست ال 19

للربط بين  يَسْتخَْدِمهسمن علاقسته الّومّة وخبراته و الشَخْصنفسهس. إنهس نوع من النظريست التي يطورهس 

العلمي، بل  سْتوَىمع الحقسئق العلمّة أو المُ  قلكنهس لا تتف "خطأ" تلّسَ هس. إنهس تقَِّّْم الأحداث والظواهر و

 هي مرتبطة بسلخبرات الفردية. 
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مفتفعاً جداً  ليسَالآخف  تَقْدِيف  مَقَاييسو الذَات تَقْدِيف  مَقَاييس بَيْنَ رْتِبَاطالِا -

 . مُخْتَلِف بِشَكْلٍتصويفها  يَتِمالظواهف  في الغالب ويشير إلى أن

الآخف في بداية العلاج في  تَقْدِيف  مَقَاييسو الذَات تَقْدِيف  مَقَاييس بَيْنَ رْتِبَاطالِا -

 ضئيلًا، إلا أنه يفتفع في مجفى العلاج.  يَكون لِلْمَفَضالطور الحاد 

 تَقْدِيف  مَقَاييسمن  حَالَةعمومية لل أكْثَف صُورَة ذَاتيّاليف تعطي أساليب التقد -

 الآخف. 

 الآخف تلعب في إطارو الذَات تَقْدِيف  مَقَاييسو اتسْتِبْيانوإلى جانب الِا

قليلًا.  ليسَات الإنجاز دوراً اخْتِبَارات خْتِبَاربالا كلينيكيّالإ النَفْسيّ تَشْخِيصال

 يَتِمغالباً ما  فَإَنَه عَصَبيَةال النَفْسيَةالوظائف  تَشْخِيصفي إطار  خاصّ بِشَكْلٍو

، والتي هي من ذَاكِفَةأو ال ذَكَاءأو ال تَفْكِيزالانتباه وال قِيَاسات لخْتِبَاراستخدام الا

 بَيْنَويتم التففيق هنا . الإكلينيكية النَفْسيَةالأدوات استخداماً في الممارسة  أكْثَف

في مجال الذكاء والانتباه والتركيز والذاكفة، العام للإنجاز  تَشْخِيصال

فهو يقوم  عَصَبّيال النَفْسيّ تَشْخِيص، أما المثلًا تَشْخِيصللمساعدة في طفح ال

معين   مَفَضِيّتضفر دماغي  بَيْنَكقياس العلاقة  مظاهف جزئية محددة تَحْدِيدب

ات خْتِبَاروأخيراً تعد الا. والعواقب الناجمة عنه واضطفابات وظائف محددة

)أساليب تأويل الشكل أو أساليب التعبير اللفظي والفسم والأساليب  طيَةالإسقا

منذ القديم وحتى الآن في الطفق  الُمسْتَخْدَمَة( من الأساليب طيَةالجشطل

 (. (Rauchfleisch, 1998 النَفْسيَةة كلينيكيّالإ يَةتَشْخِيصال

 يَةتَشْخِيص طُفُق استخدام يَتِم النَفْسيّوالعلاج  عِياديّال النَفْسعِلْم وفي 

. ومنها يَةمتَرسَيكُوال اتخْتِبَاركبيرة إلى جانب استخدام الا أَهَم يَةأخفى، ذات  نَفْسِيَة

تعييرها  دَرَجَةو )بنائها( تصميمها بِسَبَبِ، فقابَلَة: أساليب الُمعَلى سَبيلَ الِمثَالَ

المطفوحة من  الفسمية حَكَاتالِم تحقق ديَةعِياال قَابَلاتض الُمفإن بع ينالمفتفع

( على رَيَةمعيا قِيَمتفتقد للتعيير ) قَابَلات. إلا أن غالبية الُمالنَفْسيَةات خْتِبَارالا

. ومن تَصّنيِفيّال تَشْخِيصنها غالباً ما تستخدم في إطار اللأذلك وعينات ممثلة، 
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العالمية  تَصّنيِفات المَنّظُومَات حُكْمتستردد بَم ديَةعِياال قَابَلاتكثير من الُمهنا فإن 

(ICD-10 / DSM-IV)ةمَبْنيّ مُقَابَلات تُسَمَى، و . 

 تَشْخِيصوالمذكفات اليومية وال الُملاحَظَةوأدوات  عْفَاضكما تعد قوائم الأ

في مواقف الحياة اليومية وقفب الحدث، وأساليب  بَيَانَاتعلى ال صُولالميداني )الُح

 ضِمْن أخفى وتكتسب  مُهَمَة ديَةعِيا أدَوَات المدعومة بالكمبيوتف( ةذَاتيّال الُملاحَظَة

 مطفدة.  أَهَم يَة النَفْسيّوالعلاج  كلينيكيّالإ النَفْسعِلْم 

 كلينيكيّالإ النَفْسيّ تَشْخِيصأبعاد وأهداف ال. 1

 عِلْم النَفْسيين مختلفين في تَشْخِيصمبدأين  بَيْنَلتففيق ا يُمْكِن

 : كلينيكيّالإ

 المبدأ الأول 2.2

معياري يهدف  تَشْخِيص(، وهو قَائِمَةال الَةالَح قِيَاسالوضع: )أو  تَشْخِيص

 بِاسْتِخْدَامَ ديَةالففوق الفف تَشْخِيصأو  قِيَاس، أي يقوم على الشَخْص وَصْفإلى 

ذلك ادتقاق  مِنْ خِلالَ يَتِم، حيث سِمَاتال دَرَجَاتأو  قِيَمات التي تحدد خْتِبَارالا

قود إلى الفاهن وي تَحْدِيد، يقوم على القَائِمَةال الَةالَح تَشْخِيص. وعِلاجيَةطفوحات 

 والعينة ثابتة.  لَموْقِفالزمن وا سِمَاتتكون  نات محددة. ومن دفوطه أقَفَارت أو تنبؤا
 (Baumann & Stiegltz, 2001: تَصّنيِف الأبعاد الُمخّتَلِفَة للأهداف وفق بافلك )عن 6الجدول 

  IS-STATES القَائِمَة الَحالَة: الهدف) الَحالَة تَشْخِيص المبدأ الأول

 )الأفراد بَيْنَ الفروق تَشْخِيص: الهدف) المعياري التَشْخِيص

 )السِمَات قِيَم اِسْتِنْتَاج: الهدف) الاخْتِبَار

 )البِناء قِيَم تَقْدِير:  الهدف: )القِيَاس

المبدأ 

 الثاني

 التغير( قِيَاس)الهدف:  عَمَليَةال تَشْخِيص

 (مَحَك لل بِالنِسْبَةِ موقع الفرد النسبي  )الهدف: حَك القائم على الَم تَشْخِيصال

 ي(سُلُوكمجال  تَحْدِيدالجرد )الهدف: 

 ين( مثاليّوالعلاج  قَرَار)الهدف: جعل ال عَالَجَةالُم مَعْلُومَات

 

 هذا المبدأ  تَصّنيِف يَتِم. وسِمَاتال تَشْخِيص تَسْمِيَة وغالباً ما تطلق على هذا المبدأ

ات خْتِبَارالا فَيَةنَظَب مَا يُسَمَى ضِمْن ات خْتِبَار" بالاتَقْلِيدِيّ"ال تَشْخِيصال ضِمْن
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. وفي مَكَانِيَاًها عامة وثابتة زمانياً ووَصْفب سِمَاتلل تَقْلِيدِيّفي فهمها ال ديَةتَقْلِيال

ي وَصْففي ميادين البحث ال خاصّ بِشَكْلٍو سِمَاتال تَشْخِيص حَظِيَ عِياديّالمجال ال

في المبدأ  هذا أَهَم يَةوالتنبؤ بانتشار كبير. أما مفكز أو  تَفْسِيروال تَصّنيِفوال

 .(Moosbrugger & Kelava, 2007)فما زال قليلًا  ديَةالفف الَةفي الَح تَدَخُلال

 ديَةتَقْلِيات التَصَوُرال الَةالَح تَشْخِيصيطابق  (Pawlik,1988)ووفق بافلك 

التففيقي،  النَفْسعِلْم العام و النَفْسعِلْم ، كما هو الحال في النَفْسيّ تَشْخِيصلل

 غَيْف  سِمَاتالأولى بال دَرَجَة، أي يهتم بالسِمَاتذج النُمُوّاً من نطلق أساسيالذي 

على  بِناء. ولِلشَخْصية سْتَقْبَلالفاهنة أو الُم الَةالَح قِيَاسالقابلة للتعديل ويهدف إلى 

 سِمَةال قِيَاسواحد ل قِيَاسإجفاء  الَةالَح تَشْخِيصل بِالن سْبَةِ يكفي  قًدْ فَإَنَهذلك 

 حَالَةلل يَةتَشْخِيصعلى الاستخدامات ال طيَةنَمَها. ومن الأمثلة القِيَاسالتي نفيد 

ات خْتِبَارالا الَةالَح قِيَاس أدَوَاتومن أهم . وَاءَمَةات الُماخْتِبَارو قُدْرَاتات الاخْتِبَار

ات اخْتِبَارو وَاءَمَةالُموالأداء و ذَكَاءات الاخْتِبَاروات الإنجاز اخْتِبَارك يَةمتَرسَيكُوال

ة عَيَفالُم سُلُوكوملاحظات الالاتجاهات والاهتمامات،  مَقَاييسك يَةالشَخْص

 .عَلى سَبيلَ الِمثَالَ)الحاصلة بالصدفة(  ئيَةوالملاحظات العشوا جيَةكالملاحظة المنه

 الثاني المبدأ 2.1

 قِيَاس ( أوProcess Diagnostic)السيرورة  عَمَليَةال تَشْخِيص تَسْمِيَة عَلَيهوتطلق 

 عَمَليَةالالتعديلات في مجفى  قِيَاسالأولى إلى  دَرَجَةويهدف بالالتعديل. 

 عبر زمنْي ييجف تَقْوَيمإجفاء  عَلَى أَسَاسَ“ يَةتَشْخِيصلأحكام الا“ بِناءو يَةتَشْخِيصال

 . أكْثَفمختلفين على الأقل أو  قِيَاس

 يَتِم(، حيث مِحَكّ المفجع إلى  تَشْخِيص)ال حَكَيقوم على الَم تَشْخِيصوهو 

مجال  تَحْدِيد عَلَى أَسَاسَ. و يقوم مِحَكّ على  بِناءموقع الففد نسبياً  تَحْدِيد

هذا النوع من  يُسَاعِد. وInventoration""بالجفد  مَا يُسَمَىعن طفيق  مُحَدَد ي سُلُوك

 عَمَليَةال قِيَاسل يَةتَشْخِيصومن أهم الطفق الاً. مثاليّالعلاج  قَفَارفي جعل  تَشْخِيصال

ات اخْتِبَار، والَمفَضيّتاريخ الحياة وجلسات السبر والتاريخ  اتاِسْتِبْيانتعداد  يُمْكِن

، “وَاءَمَةوالُم قُدْرَاتلل”الفاهنة  دَرَجَةات الخْتِبَارالا هَذِهِالإنجاز بمقدار ما تظهف 
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ات صِفَاعوال سُلُوكأنماط ال منْشَأتشير إلى  كَانَتْإذا ما  طيَةات الإسقاخْتِبَاروالا

(Fisseni, 2004) .( أن مكان 3088ويفى بافلك )إلى مجال أقفب عَمَليَةال تَشْخِيص 

 سِمَاتي، حيث يحتل تعديل التَنْظِيمال النَفْسعِلْم أو  كلينيكيّالإ النَفْسعِلْم 

نشير إلى العلاج  طيَةنَمَال قيَةالحقول التطبيذج التعديل(. ومن نُمُوّمفكز اهتمامه )

من الطبيعي وعلى  فَإَنَهالتعديلات  قِيَاس. ومن أجل فَيَةوتنمية الموارد البش النَفْسيّ

 قِيَاس) الَةالَح تَشْخِيصان على الأقل لقِيَاسهناك  يَكونأن  الَةالَح تَشْخِيصعكس 

 ه. قِيَاسالذي نفيد  موْضُوعقبلي وبعدي( لل

وهو  تَدَخُلنوع وفاعلية ال تَحْدِيدمن أجل  ديَةالفف الَةفي الَح مُفِيدفهذا المبدأ 

أيضاً  سُلُوكال تَشْخِيص تَسْمِيَة عَلَيهوتطلق  عِلْمِيّتي نَظَف عَلَى أَسَاسَمبدأ يقوم 

 وَصْف(، الذي يقوم على Behavioral Assessmentي سُلُوكال قِيَاس)وفي الإنجليزية ال

ذج نُمُوّ ةه المشهورنَمَاذِج. ومن سُلُوكال تَحْلِيلويسمى  ،مُحَدَد  مَوْقِفدخص ما في 

ذج أس أو آر سي نُمُوّ تَسْمِيَة عَلَيهوتطلق  3014 إلى عامكانفف وساسلو الذي يفجع 

 = S -اختصار للمنبه وهيَ، S-O-R-C-C- Model Kanfer & Saslow (1964) سي

Stimulusات العضوية مُتَغَي ف، وO = Organism variable والاستجابة ،R = Response 

، C = Contingence (الاحتمالية، نيَة)أو الإمكا والمصادفة ،C = Consequenceوالعاقبة 

يُفْمَزُ و (Children’s Behavior Check List)الطفل  سُلُوكومن الأمثلة على ذلك قوائم 

 . (CBCL)اختصاراً  لَها

 لَموْقِفوا شّكِلَةالُم تَحْلِيلعلى:  يَةتَشْخِيصال سُلُوكال تَحْلِيل عَمَليَةوتقوم 

 ( والظفوف والوظيفة. شِدَةوال 20فيَة)الطبوغفا سُلُوكوال
 : متغيرات تحليل السلوك13إطار

ظروف الَموْقِف السابقة للسُلُوك المثير: الشُرُوط السابقة التي تقود إلى الُمشّكِلَة أو   -

 المشكل.

العضوية: الُمتَغَيِرات العضوية الُمرْتَبِطة بالسُلُوك: الخصائص الفيزيولوجيَة كالحالات  -

العابرة والُمسْتَمِرّة )التَعَب الَجسَدي، الآفات الدماغية عَلى سَبيلِ الِمثَالِ(، والخصائص 

 الَمعّرِفيَة للفرد.

                                                           
 الوصف الدقّق للسمات الظسهرة 20
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وك المشكل: ينبغي أن يَكون قابلًا للمُلاحَظَة أو يَتِم الإخبار عنه الاستجابة: السُلُ -

 بصورة جديرة بالتصديق

 العاقبة الناجمة أو الآثار التي تتبع السُلُوك المشكل.  -

المصادفة أو الاحتمالية )الإمكانية(: خطط التعزيز التي ترفع من احتمالية استمرار  -

تَغَيِر مع الوقت، متأخر عَلى سَبيلِ الِمثَالِ(. وتعني السُلُوك )تعزيز مُسْتَمِرّ، متقطع، مُ

 احتمال التلاقي أو التماس بَيْنَ مثير مُعَيَن واستجابة محددة.

مثال:  المثير )الموقف(: يتحدث المعلم مع فادي؛ تبدي منال سلوكاً مزعجاً أو تقوم  -

الطلاب من إزعاجها   بالتهريج )استجابة(؛ العاقبة أو النتيجة يؤنبها المعلم أو يشكو

لهم؛ )المصادفة أو احتمالات تكرار السلوك: ترتبط بنوع الاستجابات الحاصلة على 

ل  سلوكها: هل هي دائمة على الشكل نفسه، أم تحدث بين الحين والآخر  ]احتما

التكرار أكبر[، أم  تتغير الاستجابة مع الوقت، مرة تجاهل، مرة زيادة، مرة أقل، أم 

 بة بعد زمن من حصول السلوك؟. تحصل الاستجا

 مثال حالة: -

سنة  من ألم عضلي مستمر في الرجلين والكتف  22مثال: يعاني )س( البالغ من العمر  -

والظهر، دون أن يظهر الفحص الطبي أية أسباب جسدية تبرر هذه الشكاوى. وقد بدأت 

ل  الأوجاع قبل سنة على شكل دفعات بالإضافة إلى الأرق والتوتر والعصبية وتناو

 جرعات عالية من الأدوية المسكنة للألم. 

-قاد التشخيص إلى استخلاص وجود درجة تقترب من المتوسط على اختبار الذكاء -

ومقايس وكسلر للذكاء. ولم  MWT-Bالنسخة ب  -الانتقاء المتعدد-ذخيرة الكلمات

-MINIيتم اكتشاف تراجع في الإنجاز المعرفي بمقاييس فحص الحالة العقلية المختصر 

MENTAL-STATE-EXAMINATION MMSE  ويختصر إلى(MMST)  و مقياس المتلازمة

 CLOCK  و مقياس الساعة (SST)ويختصر إلى  SYNDROME-SHORT-TESTالمختصر 

TEST  ويختصر إلى(CT)،  و درجة متوسطة الشدة من المتلازمة الاكتئابية على

مقياس  –لسن للميلانخوليا ائراف-مقياس اكتئاب الشيخوخة و  مقياس بيش

، وكانت BECH-RAFAELSEN MELANCHOLIA-SCALE- DEPRESSIONالاكتئاب في  

على مقاييس التجسيد و الاكتئاب   SCL-90شدة الأعراض على قائمة الأعراض 

التشخيص الطبي النفسي التصنيفي: طور اكتئابي  هي الأكبر. وجاء  والقلق

 (ICD-10-F32.11متوسط الشدة مع متلازمة جسدية )

 معلومات حول الشخص/عرض المشكلة -

حصل تحويل في المعمل الذي كان يعمل به فشعر بالتهديد من الإقالة  22في عمر  -

ل س علب من اواستجاب للأمر بتناول متزايد للكحول )خم لبيرة يوميا( واضطر للدخو

في المستشفى للسحب. بعد ذلك حصل التقاعد )فقدان الدور( وبدأت الآلام بالزيادة 

ومراجعة الأطباء من دون أية نتيجة. لايوجد الكثير من الانشغال ولا توجد هوايات 

 وكما تقلصت اتصالاته الاجتماعية 

   PROBLEM ACTUALIZATIONتجدد المشكلة -

 وقفي للسلوكالتحليل الم -

لم يعد »الموقف المشكل النموذجي: خبرة الوحدة مما قاد إلى تشكل البنية المعرفية  -
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ل «أحد بحاجة إلي ، والنتيجة مشاعر الحزن وكبتها، الأمر الذي عبر عن نفسه من خلا

ل  الألم الجسدي واللجوء للأطباء. وعند الإدخال للمستشفى كان يظهر التحسن من خلا

 ان يلقاه هناك. الاهتمام الذي ك

 ( التقاعد، فقدان الدورSمنشأ الاضطراب: )• -

وصف الذات: أقرب للطيبة )"لا يوجد خلافات"(، حساس -(Oمتغيرات العضوية )• -

 انفعالياً، مرتبط بالسلطة، اهتمامه وحيد الجانب، بحاجة للأمان.

 : متكيف، عاطفي ، قليل الحيوية )نمطFOREIGN OBSERVATIONملاحظة الآخر • -

 حساس(

الاستعداد/مشكلة السلوك: لا يستطيع مثل هؤلاء الناس التخلص بسهولة من سلوك • -

 معين من الأدوار إلا أنهم كفوئين وعاطفيين. 

: الألم؛ استعرافات معطوبة: مشاعر اللاقيمة )"أنا حديد مصدي"(، الشعور Rالاستجابة • -

 بعدم الاحتياج؛ المرض كمضمون للحياة. 

 : مراجعة الطبيب، الدخول للمستشفى  CONSEQUENCEالعاقبة • -

أو العوامل المحافظة  CONTINGENCY  العوامل التي تزيد من احتمالية تكرار السلوك • -

 .على الاستمرارية ارتباطات )تعلق( محافظة على الاستمراية: الاهتمام والاعتراف

 

 بِناء سُلُوكال تَشْخِيصو سِمَاتال تَشْخِيص بَيْنَإلا أن هذا الفصل الشديد 

ه يُمْكِنقلما  النَفْسيّ تَشْخِيصوال الشَخْصيَةعلى التطورات الحديثة داخل أبحاث 

 ئيَةكالانطوا ،سِمَاتثنائيات أو أبعاد من ال عَلَى أَسَاسَالمبدأ الأول يقوم ، فالصمود

التشاؤم  مُقَابِل، والتفاؤل العُصَابِيَة مُقَابِل نْفِعَاليّالِا سْتِقْفَار، والاطيَةالانبسا مُقَابِل

 ،لَموْقِفعن ا نَظَفبغض ال سِمَات، وينطلق من مبدأ الثبات الزمني للعَلى سَبيلَ الِمثَالَ

 لَموْقِفا عَلَى أَسَاسَوالثاني يقوم  فهو ينكف الموقف ويؤكد على أهمية السمات، 

23 لَموْقِفيَة)ا
Situationism حيث لا يتحدد  ،لَموْقِفبا سُلُوكلااِرْتِبَاط  عَلَى أَسَاسَ( القائم

                                                           
المَوْقفِّة: اتجسه في عِلْم نَفْس الفرق الفردية و عِلْم نَفْس الشَخْصّة وعلم الاجتماع، تحتل فّه سّطرة تركّبة  21

]الارتبسط بين أحداث مُُ تَلفَِة[ )خصسئص الموَْقفِ( مركز  Contingenceالمثيرات الموَْقفِّة أو المصسدفست 

لمواقف والمتغيرات ة اهس. ويؤكد الموَْقفِّون على أهَمِّ تعلم الصدارة. وتتحدد الشَخْصّة عَلَى أسََسسِ تسريخ

تلَفَِة للشخص عبر مواقف مُُ تَلفَِة لسمات المَوْقفِ )المَوْقفِّة: السلوكّة  "الثسبت". وتعزو المَوْقفِّة السلوك الُمخ 

قسبلهس الشَخْصسنّة . ويInteractionفسعل خصسئص الشَخْص مع الموَْقفِ )مس يسمى التفسعلّة تالمتطرفة( أو ل

Personalism  حّث تعزو أنماطس  سلوكّة ثسبتة لسمات الشَخْص الفسعل )مس يسمى بسلمقسصد الداخلّة(. وفي

حين يعزو عِلْم نَفْس الجمهور سمات شخصّة كثيرة كأن نقول فلان لطّف، ودود، ذكي/غبي/ ريسض...إلا 

 تابع الهامش على الصفحة التالية
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العامة وإنما  الشَخْصيَةه سِمَاتب مُعَيَن مَوْقِففي  الشَخْص نالصادر عنوع السلوك 

 لِلشَخْص ئيَةالبي بالظفوف

حيث ، لَموْقِفالموجود في ا

يعد السلوك هنا دالة 

الموقف. وكلا المبدئين 

يكملان بعضهما، فالسلوك 

يتأثف بالموقف كما أن 

الناس يتصففون في الموقف 

نفسه بِشَكْلٍ مختلف، وهو 

ما يتم تفسيره على أساس 

 السمات.

ســـــــــــبعينيات القـــــــــــفن   وفي  

 نَظَفَيَـــةالالعشـــفين ظهـــفت  

 Interactionismيـــــــــــة تَفَاعُلال

 Endlerلإندلف وماغنوسـون  

& Magnusson   والــتي تفيــد

أنـــه لا التفســـيرات القائمـــة  

ــة    علـــــى الموقـــــف ولا القائمـــ

على السمات تفي الظـاهفة  

حقها، وقدما رؤيـة تفاعليـة   

                                                                                                                                          
 

 
أخضع كونلي مجموعة من الأشخسص لفَحْص تتسبعي  1984أن النتسئج الإمبيريقة لم تبرهن هذا، ففي عسم 

لأربعين سنة ووجد ارتفسع في ثبست الذكسء ومتوسط للانبسسط والعُصسبّة في حين تأرجحت الاتجسهست 

 ومشسعر الصحَة الذَاتّة و الرضس عن الحّسة بشدة. 

 

: التحليل الوظيفي للسلوك. يسير بصورة مبسطة تخطيطياً في الخطوات 16الشكل 

 والخطوات الجزئية المعروضة التي تندم  في معادلة سلوكية
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ولم تصمد التفاعلية مع الزمن  تقول: إن الموقف وسمات الشخصية يحددان السلوك.

أو على الأقل لم يعد لها تأثير فالسلوك يتحدد مـن خـلال عـاملين: الموقـف والسـمة.      

وتؤكد التفاعلية على تفاعل العاملين، إلا أنها تنكف التأثير الفئيسي. فأحياناً يكون 

السـلوك  التأثير الخالص للموقف عارماً وأحياناً قلما يؤثف الموقـف ويعـزى التنـوع في    

للسمات تقفيباً. فعندما  تسقط طائفة في مكان مهجور ولا يتم إنقاذ مـن بقـي منهـا    

حياً فمن الممكن أن يتحول الناس إلى أكلة لحوم البشف للنجاة، وإذا سقطت الطائفة 

اضطفارياً في مكان قفيب مـن النـاس  فـلا يلاحـظ هـذا السـلوك، وإذا انطفـأ النـور في         

يظــل عــدد كــبير مــنهم هادئــا ويصــاب بعضــهم بــالهلع،    مكـان فيــه كــثير مــن النــاس  

 & Schmidt-Atzert)وهـؤلاء أنفسـهم سيصـابون بـالهلع لـو توقـف المصـعد فـيهم فجـأة          

Amelang,2012)  . 

 قَاييسات أو الَمخْتِبَارمجموعة من الا النَفْسيّ تَشْخِيصوجد الآن داخل الوي

الخبرة  سِمَاتوضوح  دَرَجَات (“traits„)الثابتة  يَةالشَخْص سِمَاتالتي تقيس إلى جانب 

-State حَالَةوك سِمَةك القَلَق مِقْياسمثل ) لَموْقِفة باتَعَلِقالُم (“states„) سُلُوكوال

Trait- Anxiety inventory,  ويختصفSTAI)تَشْخِيصلل مُقَارَنَة 1الجدول  يُقَد م. و 

 ي.سُلُوكي النَظَفوال تَقْلِيدِيّال
 ، ومعدل432( ص 2331التَقْلِيدِيّ والنَظَري السُلُوكي مقتبس عن ترول ) تَشْخِيصمُقَارَنَة ال :1الجدول 

 تَقْلِيدِيّال يسُلُوكال 

 أ: الافتراضات

مفهاااااااااوم .2

   يَةالشَخْص

 بِشَااكْلٍ يَةالشَخْصاااسااتخدام بنااى  

ية سُااالُوكأنمااااط  وَصْااافل أساسااايّ

   .محددة، إذا ما تم القيام بذلك أصلًا

هي انعكاس لحالات  يَةالشَخْص

 ةمُسْتَمِرّكامنة و سِمَاتأو 

. مسااااااببات 1

   سُلُوكال

البحاث عنهاا في    يَاتِم إبقاء الظروف التي 

القاااائم  رْتِبَااااطالبيئاااة الحالياااة )الاِ 

 بالبيئة(  

داخليااة في الفاارد   نَفْسِاايَةقااوى 

 رِيَاة نَظَنفسه )مدخل قاائم علاى   

 (  سِمَاتال

 ب: الأبعاد والمضامين  

مخزون الفارد في  عينة من مهم باعتباره    سُلُوكدور ال.2

هااو  الُمقاااس- سُاالُوكال .مُعَيَنَااةمواقااف 

الاراهن الاذي    سُالُوك مقدار جزئي مان ال 

 -نهتم به الآن

أهميتاااه   سُااالُوكيكتساااب ال

ات بِنااااااءالعلاااااى  مُؤَشِااااارك

 الكامنة-المفترضة
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وضاع   يَاتِم ما عِنْادَ مهام نسابياً إلا    غَيْر  دور التاريخ.1

 .الرجوع إليه يُمْكِنخط قاعدي 

مهم، فالظروف الحالياة هاي نتااج    

 للماضي

 رِيَة. اساااتمرا2

 سُااااااااالُوكال

 واتساقه

علاى   تَرْكِيز، اللَموْقِفيحدده ا سُلُوكال

ي، ساحب  سُالُوك ال لَموْقِاف ا خُصُوصِيَة

 سُلُوكعينة من ال

 ثابت ومتسق سُلُوكأن ال يُفْتَرَض

 عبر الزمان والمكان  

 ج. استخدام البَيَانَات  

ية والظاروف  سُالُوك الأهداف ال وَصْفل 

 على إدامتها   تَعْمَلالتي 

 يَةالشَخْصاااا وَظَااااائِف وَصْاااافل

   الَمرَضوأسباب 

   تَصّنيِفأو ال تَشْخِيصلل   لاءِمةالُم عَالَجَةلاختيار الُم 

 للتنبؤ ومراجعتها وتعديلها   عَالَجَةالُملتَقْيِيم  

 خصائص أخرى د:

 مُسْاااااااتَوى .2

 الاستدلال  

 متوسط إلى مرتفع خَفْضمن

الفاروق الداخلياة   اً على تَرْكِيز أكْثَر . المقارنة  1

   ديَةأو الفر

 بَايْنَ اً على الفروق تَرْكِيز أكْثَر

 عِيَاااة الأفاااراد أو الفاااروق الجما  

 (  عِيَة)الناموسية أو التشري

 طُااااااااااارُق.2

 التَقْيِيم  

اً علاى الطارق المباشارة    تَرْكِياز  أكْثَر

في البيئااااة  سُاااالُوك)كملاحظااااة ال

 (  عِيَةالطبي

 غَيْار  اً على الطرق تَرْكِيز أكْثَر

، قَااااااااااابَلاتالمباشاااااااااارة )الُم

 .الخ(..اتسْتِبْيانالِا

قباال وأثناااء وبعااد  رِيَةأقارب للاسااتمرا  التَقْيِيم   وَقْت.2

 العلاج

بعاااده أو  قبااال العااالاج وربماااا  

 .  تَشْخِيصمحصور بال

 مَااااااااااادَى.2

 التَقْيِيم  

ات مُتَغَيِااارمحاااددة ولعااادة  مَقَااااييس

ية في مواقااف سُاالُوك)كالأهااداف ال

، أو الآثاااار الجانبياااة، إطاااار  مُخّتَلِفَاااة

 ، نقاط القوة والضعف أيضاً(سُلُوكال

ولًا )كتلاك  شا  أكْثَر مَقَاييس

التحساان الااتي تقاايس العاالاج أو  

 لكنها موجهة نحو الفرد فقط(

 ار السُلُوك الهدفيلاخت مِحَكَات: 11إطار

 هل السُلُوك مؤذ جَسَدياً أو خطير بِالنِسْبَةِ  للمَريض أو الآخرين؟ 

 هل السُلُوك مقيت )منفر( بِالنِسْبَةِ  للآخرين؟ 

 هل سيَتِم الحفاظ على السُلُوك بعد العلاج مِنْ خِلالِ الآخرين؟ 

 هل يقع السُلُوك  ضِمْن الذخيرة العِلاجيَة للمُعَالِج؟ 

 هل من السهل إلى حد ما تعديل السُلُوك؟ 

 هل السُلُوك هو عنصر سابق من سلسلة سُلُوكية أكْثَر تعقيداً؟ 

 هل يهيئ السُلُوك مدخلًا للتعزيز الطبيعي في المحيط الِاجْتِمَاعِيّ للمَريض؟ 

 هل السُلُوك أساسيّ للنُمُوّ الِاجْتِمَاعِيّ والنَفْسيّ للإنسان؟. 
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توضح الففوق  مُقَارَنَةفقد قدم بافلك  قِيَاسال أدَوَاتبتطويف  أما فيما يتعلق

  (8)الجدول  قِيَاسال أدَوَات تَصْمِيمالاتجاهين في  كِلَا بَيْنَ
الجودة والأسلوب  مِحَكَاتبِناء على الأهداف و عَمَليَةال تَشْخِيصالتَقْلِيدِيّ للحَالَة و  تَشْخِيص: مُقَارَنَة بَيْنَ ال8الجدول 

 (Pawlik,1988)عِنْدَ تَصْمِيم أداَة جديدة 

 تَشْخِيص" ديَةتَقْلِية الساسيّالأهداف الأ

 "الَةالَح

 الأهداف البديلة

 "عَمَليَةال تَشْخِيص"

 الهدف

 بَيْنَالفروق المنتظمة  قِيَاس

 هَذِهِإلى  نَظَرال يَتِمالأشخاص، و

الفروق على أنها ثابتة مع الزمن 

 (سِمَاتذج النُمُوّوالمواقف )=

أو  يَةالشَخْصأبعاد  قِيَاسمثال: 

 ذَكَاءعوامل ال

أو نجاح  (lieranurni)الدلائل  مَلاءَمَة مَدَى تَقْدِير 

ذج نُمُوّ)= ديَةالفر الَةفي الَح تَدَخُل( إجراءات الالتَقْوِيم)

 .كِليّهماالتعديل( أو 

أو استراتيجيات  الِاجْتِمَاعِيَةالكفاءات  قِيَاسمثال: 

 المواجهة 

 [قيَةالجودة ]الصلاحية أو الموثو مِحَك ات 

 بَيْنَالتغطية الكاملة للتباين 

 الُمقاس وْضُوعالم مِنْ خِلالِالأفراد 

ات والعلاقة الوثيقة خْتِبَاربالا

 هَذِهِ مُقَارَنَة)التباين المشترك( و 

 . مِحَكّ القيم مع 

 والثبات  صِدْقمثال: مفهوم ال

ات في إطار قَرَارلل بِالنِسْبَةِ الفائدة العالية للأداة 

 ttemgdiuات قَرَار)الصلة بال النَفْسيَةت تَدَخُلاال

idIdiniad .) 

للزيادة  أدَاةاستخدام  مِنْ خِلالِمثال: الفائدة الصافية )

ات وفق قَرَارال مُقَابِلات قَرَارال عِيَةلنو بِالنِسْبَةِ المحققة 

 مبدأ الصدفة( 

 بِناءال

ية ممثلة سُلُوكانتقاء عناصر 

 ذج العينة(نُمُوّات )=بِناءال قِيَاسل

 ذَكَاءويكسلر لل مِقْياسمثال" 

 فَإِنَه. ومن أجل ذلك عَمَليَةالمركبات  قِيَاسالهدف هو 

ية سُلُوكلكل العناصر ال قَائِمَة بِناء الضروريمن 

و هدفه  تَدَخُل إلىها الحاجة مِنْ خِلالِالممكنة تظهر 

 ( dsunttuذج الاستنفاذ الشامل نُمُوّ)=

أن  يُمْكِنالمواقف التي  كُلّتتضمن  قَائِمَةمثال: 

؛ اِجْتِمَاعِيّلدى الأشخاص الذين لديهم قلق  وْفتثير الَخ

ات تَصَوُروال)الأفكار  كْتِئاببيك للا قَائِمَة

 ة( يّكْتِئابالا

 اتخْتِبَاربالا كلينيكيّالإ النَفْسيّ تَشْخِيصال مجالات استخدام .8

ات خْتِبَارأهم حقول الاستخدام للا حَولَاً مُخْتَصَفسنقدم فيما يلي عفضاً 

إلى  تَطَفُققبل ال كلينيكيّالإ النَفْسعِلْم في  النَفْسيَة( يَةمتَرسَيكُو)ال يَةتَشْخِيصال
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 بِشَكْلٍالقائم على العلاج،  تَشْخِيصمجالات مختارة من مجالات التطبيق، أي ال

 . أكْثَفتفصيلي 

 تَقْدِيف  مَقَاييساستخدام  يَتِمفي هذا المجال  :النَفْسيَةات ض طِفابالِا تَشْخِيص

ة تَعَلِقالُم قَاييسالَم هَذِهِلمثل  تَقْلِيدِيّالآخف. أما حقول التطبيق ال تَقْدِيف أو  الذَات

 الذَات تَقْدِيف  مَقَاييس أكْثَف. ومن كْتِئابوالا القَلَق تَشْخِيصفهي  ض طِفاببالِا

ات والتجنب سْتِعْفَافوالِا سَدالَج حَولَة مِحْوَرالمخاوف المت مِقْياسهنا  الُمسْتَخْدَمَة

-Abdel؛2001 ؛2003رضوان، ؛3001بيك، س.،  نَظَفا) كْتِئاببيك للا مِقْياسو

Khalek & Samer Rudwan,2001  لَعالَه مِقْياسالآخف  تَقْوَيم  مَقَاييس أكْثَف(، ومن 

. بالإضافة إلى عَلى سَبيلَ الِمثَالَ كْتِئابهاملتون للا مِقْياسالأماكن العامة و رُهابو

المفضية  النَفْسيَةواسع من الشذوذات  طَيْف قِيَاسالتي تحاول  بذلك تحتل الأسالي

 رَيَةالسو قَائِمَة)يقابلها ال Symptom-Checklist (SCL-90-R) عْفَاضالأ قَائِمَةمثل 

كبيرة كما يعد  أَهَم يَة(، سامِف رُضُوَان - Syrian Symptom Checklist عْفَاضللأ

لخاصة من من المجالات ا عَصَبيَةال النَفْسيَةات الوظائف اِض طِفاب تَشْخِيصمجال 

ي لخسارة تَشْخِيصال قِيَاسال عِنْدَ. إلا أنه عِيَةمجالات المجموعات المفضية النو

 اخْتِبَاركات إنجاز اخْتِبَاراستخدام  يَتِمالدماغية التَضَفُرَات على  بِناءالوظائف 

 . ذَاكِفَةوكسلف لل خْتِبَارلا عَدَلَةأو الصيغة الُم attention Stress-Test d2 ضغط الانتباه

أن تكون على  يُمْكِن، التي سُلُوكودذوذات ال فيَةسْتِعْفَاالخصائص الِا تَشْخِيص

التي تقيس ات خْتِبَارالاات خْتِبَار. ويقصد هنا بالاالنَفْسيَةات ض طِفابعلاقة بالِا

صة إلا أنها لا تعد خا النَفْسيَةات ض طِفابفي سياق الِا أَهَم يَةالظواهف التي لها 

عَلى . ومن بينها اتض طِفابالعابفة للِا قَاييسالَم كَذَلِكَ تُسَمَى، ومُعَيَن اِض طِفابب

 الِاجْتِمَاعِيَة كَفَاءَةوال عَزْو( وأنماط الضَبْط)مفكز ال ضَبْطقناعات ال سَبيلَ الِمثَالَ

 شْكِلاتالُم)في التعامل مع الآخفين  شْكِلاتوالفضا الزواجي أو الُم رْتِبَاطوخبرات الِا

 ثِقَةال عَدَم مِقْياسو الصحَةو الَمفَض حَولَ ضَبْطقناعات ال مِقْياسو (دَخْصيَةالبين 

للتقديف  مَقَاييسفي الغالب  وهيَ. Adult Attachment Scale تعلق الفاددين مِقْياسو

 . ذَاتيّال
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 كلينيكيّالإ النَفْسعِلْم في  تزداد :عِيَةوالاجتما يَةالشَخْصالموارد  تَشْخِيص

من ، عِيَةوالاجتما يَةالشَخْصاستخدام موارد )المواجهة(  أَهَم يَة النَفْسيّوالعلاج 

ة والشعور بالتماسك أو ذَاتيّال كَفَاءَةتوقعات المثل  ،صحي مقوى عِلْم نَفْسمنظور 

  مَقَاييسالموارد  ذِهِالإحصائي لَه قِيَاسال حَولَالمدرك. وتتوفف  الِاجْتِمَاعِيّالدعم 

ة العامة ذَاتيّال كَفَاءَةتوقعات ال مِقْياسمثل مختبرة جيداً )موثوقة(  ذَاتيّ تَقْدِيف

الدعم  مِقْياسو Sense of Coherence Scale الإحساس بالتماسك مِقْياسو

 .الصحَة حَولَة مِحْوَرالحياة المت عِيَةالعافية و نو تَشْخِيصو الِاجْتِمَاعِيّ

 well الففاه )العافية( قِيَاس أَهَم يَة كلينيكيّالإ النَفْسعِلْم في كما تزداد 

being ةذَاتيّال الصحَة حَولَة مِحْوَرالحياة المت عِيَةونو Subjective  في سياق

 بِناءهنا  الصحَةعلى  قَائِمَةالحياة ال عِيَةوعلاجها. وتمثل نو النَفْسيَةات ض طِفابالِا

تعييره إجفائياً  يُمْكِنالمبادفة، وإنما  للمُلاحَظَةقابل  غَيْف ، latent Constructكامناً 

 الصحَةات )مُؤَد فمبادفة عبر  غَيْف بصورة محددة(  مِحَكَات وفق  اً)جعله إجفائي

ت تفاعلالوا سَديَةوالألم والوظائف الَج سَديَةة والشكاوى الَجنْفِعَاليّالِا -النَفْسيَة

والفضا عن الحياة(. وقد تم في السنوات الأخيرة  فيَةسْتِعْفَاوالوظائف الِا الِاجْتِمَاعِيَة

تستند إلى مجالات منففدة أو عدة أبعاد من  قِيَاسال أدَوَاتتطويف عدد كبير من 

الحياة حسبما  عِيَةنو قِيَاس أدَوَات تَصّنيِف يُمْكِنالحياة . وبالإضافة إلى هذا  عِيَةنو

 الَأدَوَات. ومن مُعَيَنعابفة للأمفاض )عامة( أم خاصة بمفض  قِيَاس أدَوَات كَانَتْإَذا 

 الصحَة مُنَظَمةالوضع الصحي وأدوات  مِقْياسكثيرة الاستخدام ال يَةتَشْخِيصال

 الحياة.  عِيَةنو قِيَاسالعالمية ل

 حَولَ مِحْوَرالمت تَشْخِيصال) سيّالنَفْات في العلاج خْتِبَاربالا تَشْخِيصال

لسنوات طويلة من وضع  النَفْسيّداخل العلاج  النَفْسيّ تَشْخِيصعانى ال (:العلاج

 كَانَتْة عَيَفالُم النَفْسيَة يَةتَشْخِيصال رَيَةخْتِبَافإن الأساليب الا خاصّ بِشَكْلٍصعب. و

ين. إلا أنه في النَفْسيّين عَالِجاليوم محط ريبة إلى حد ما من الُم حتَىوما زالت 

متزايدة في  أَهَم يَةب النَفْسيَة تَشْخِيصال مُشْكِلاتت مسائل وحَظِيَالسنوات الأخيرة 

المتزايدة إلى  هَم يَةالَأ هَذِهِ. ويفجع سبب النَفْسيَة جيَةعِلاالبحث والممارسة ال
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 بِشَكْلٍوتمايزها المتقدم و النَفْسيّة لأساليب العلاج سْتَمِفّالتطويفات الجديدة والُم

المتزايدة باستمفار لبرهان  طَالِبو الَم النَفْسيَةات ض طِفابالِا تَصّنيِفتحسين  خاصّ

. وفي السنوات الأخيرة النَفْسيّو ضمان جودة العلاج  Evaluation) التَقْوَيمالفاعلية )

في  Diagnostic and Documentation تَوْثِيقوال تَشْخِيصتم تقديم نصائح لتعيير ال

 النَفْسيَةالممارسة  تَقْوَيم  يُمْكِنلا . وهنا تم التأكيد مفاراً على أنه النَفْسيّالعلاج 

الاستخدام  مِنْ خِلالَجودته وضمانها إلا  اخْتِبَارو النَفْسيّة والعلاج كلينيكيّالإ

 تَشْخِيصموثوقة. ويعد ال نَفْسِيَة يَةتَشْخِيص تَوْثِيقات مَنّظُومَالمنهجي لأساليب و

 للمجالات التالية:  بِالن سْبَةِ جداً  مُهَمَاً النَفْسيّات في إطار العلاج خْتِبَاربالا

  (.ئيَةالبد الَة)الَح فيضالمنطلق لدى الَم حَالَة وَصْفو تَحْدِيد (3)

  .(Case Conception الَة)مفهوم الَح جيَةعِلاالمسائل ال تَصَوُرمفهوم أو  (2)

  .و الهدف شْكِلاتمجالات الُم وَصْفانتقاء و (1)

  .الُمتَعَالِجين أعْفَاض تَصّنيِف (4)

 Etiology of Symptomatic and Geneses عْفَاضوتطور الأ منْشَأ( تَوْضِيح) تَفْسِير (5)

  (.etiological and functional Analyses)التحليل النشوئي والوظيفي 

 ضِمْن ها، ففزها( تَصّنيِفها )تَنْظِيمو لاءِمةالُم تَدَخُلء استراتيجيات الانتقا (1)

 differential and selective) ئيَةوالانتقا قيَة)الفاعلية التففي عِيَةنو جيَةعِلاإجفاءات 

Indication.  

 وقابليتها للعلاج والمجفى النمائي للعلاج )التنبؤ عْفَاضتطور الأ تَقْدِيف  (1)

Prognoses).  

 . Evaluation التَقْوَيم)على نجاح وفاعلية العلاج  كْمالُح (8)

  .Documentationالعلاج مجفى  تَوْثِيق (0)

من هذا المنظور الزمني  يُمْكِن فَإَنَه عِلاجيَةال العَمَليَةنا لمجفى نَظَففإذا ما        

 : النَفْسيّ تَشْخِيصلل وَظَائِفثلاث  بَيْنَ تَمْيِيزال

 القائم على  تَشْخِيصال تَسْمِيَة عَلَيه)تطلق  بدايته عِنْدَقبل العلاج و تَشْخِيصال

العلاج وفي  قبل تَشْخِيص(. والIndication oriented Diagnosticأو الدلائل ات ؤَد فالُم
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 الَأمْف. وهنا يتعلق 22Indication الدلائل حَولَ قَفَارمن أجل اتخاذ ال مهمبدايته 

 قَدَر مثاليّبهدف ففز  عِلاجيَةعدة إمكانات  بَيْنَأو بالاختيار  فَارقَباتخاذ ال

 قيَةوطفيقة العلاج )إلحاق( )الفاعلية التففي تَعَالِجوالُم مُعَالِجالإمكان لل

 العِلاجِيّالمتمثل في : ما هو الأسلوب  سُؤَالال كَذَلِكَ(. ويفتبط بهذا ئيَةوالانتقا

 prognosticالتَنَبُئيَة  لدلائلالقائم )ا ض طِفابفاعلية في علاج الِا كْثَفالأ

Indication . 

 في المجفى اللاحق : العَمَليَةالمجفى و تَشْخِيص في مجفى العلاج: تَشْخِيصال

 مجفى تَكْيِيِف عِنْدَ خاصّ بِشَكْلٍو ،النَفْسيَة تَشْخِيصيَةللعلاج تلعب الأساليب ال

أو  عِلاجيَةالمشكل أو الأهداف ال سُلُوكتغيرات في الات الفاعلية مع القَفَارالعلاج 

ستناداً إلى ا، فadaptive Indication) تَكْيِيِفيَةال الدلائلدوراً كبيراً ) ،كِليّهما

مجفى  Optimizationتحسين  من لابد تَعَالِجالُم سُلُوكِالتغيرات في  تَشْخِيص

 الَأمْفالتعديلات وفق أهداف محددة. وأخيرا يتعلق  هَذِهِ نْ خِلالَخِم العلاج

 العَمَليَة تَشْخِيص. ويحتل هنا ديَةالفف الَةمع الَح العِلاجِيّالأسلوب  تَكْيِيِفب

 كبيرة.  أَهَم يَة العِلاجِيّالتعديل  قِيَاسو Therapy process diagnostic عِلاجيَةال

 سواء في  يَةمتَرسَيكُوات الخْتِبَارظى الاوتح في نهاية العلاج وبعده: تَشْخِيصال

-Outcomeنجاح العلاج  تَقْوَيم التعديلات في مجفى العلاج أم في إطار  قِيَاس

Diagnostic قَاييسوالاستخبارات والَم سْتِبْياناتالِا خاصّ بِشَكْلٍمطفدة )و أَهَم يَةب 

ها مِنْ خِلالِ يُمْكِنالتي  ادِئبَ(. ومن أهم الَمRating Scaleالآخف  تَقْدِيف  مَقَاييسو

 الإدارة إلى:  يُمْكِنأو بعده  العِلاجِيّ تَدَخُلالتعديلات في مجفى ال قِيَاس

 المبادف  غَيْف التعديل تَشْخِيص -

 التعديل المبادف تَشْخِيص -

                                                           
22 Indication سّةَ، وفي المعسلجة الفي الطب دواعي العلاج، المبررات التي تبرر استخدام علاج معين تعني  نفَ 

ست بنوع محدد من شخصّة المعسلج ونوع محدد من ضِطرِابفي العلاج لنوع محدد من الِا  مُعََّنةَفسعلّة طريقة 

 ، ونستخدم هنس مصطلح الدلائل بهذا المعنى. تَعَسلجِشخصّة المُ 
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  Goal Attainment Scalingتحقيق الأهداف  تَقْوَيم  -

 بعد نهاية العلاج  الَمفَضيّ النَفْسيّالوضع  تَقْوَيم  -

خاصة بمفاحل منففدة من  نَفْسِيَة يَةتَشْخِيص مَهَاموحتى لو أمكن صياغة 

عَلى سَبيلَ الفاعلية الانتقائي في بداية العلاج  قَفَاراتخاذ ك) عِلاجيَةال عَمَليَةال

من الضفوري  إَنَهفَ وَعَليهِ . مُعَيَنَةة بمفاحل مُفْتَبِط غَيْف ( فإن الواجبات الأخفىالِمثَالَ

 مُشّكِلَةلوضع  قِيَاسالمبادف إجفاء  غَيْف التعديل قِيَاسل بِالن سْبَةِ  عَلى سَبيلَ الِمثَالَ

الخالي من  تَوْثِيق. كما أنه من أجل التهأم في نهايالعلاج سواء في بداية  تَعَالِجالُم

المفاحل  كُلّمن  المستخلصة يَةتَشْخِيصال عْلُومَاتفإن الَم النَفْسيّالثغفات للعلاج 

 . مُهَمَة عِلاجيَةال
 : بعض أساليب التَقْوِيم الذَاتيّ المختارة لتَشْخِيص مجرى العلا  والتغيرات الحاصلة وقِيَاس الَمظَاهِر الدافعِيَة 12إطار

  القِسْم )العيادة(مِقْياس خِبْرَة 

 للعلاج الفردي العام والخاص مِقْياس الَجلْسة 

 تَشْخِيص التعديل المباشر 

 اِسْتِبْيان تعديل الخبرة والسُلُوك 

 اِسْتِبْيان تعديل مجالات الحياة 

 تَشْخِيص التعديل غَيْر المباشر 

 قَائِمَة الأعْرَاض الحساسة للتعديل 

 تَشْخِيص أهداف العلاج وتحقيقها 

 GOAL ATTAINMENT SCALINGمِقْياس تحقيق الهدف 

 تَشْخِيص دوافع العلاج والتصويرة الدافعِيَة والتوقعات المتمِحْوَرة حَولَ العلاج 

 مِقْياس تَحْلِيل التصويرات الدافعِيَة 

 مِقْياس لقِيَاس الدافعِيَة للعلاج 
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 الفصل الثالث 

  النَفْسيَةات خْتِبَارالا تَصْمِيم

 مقدمة  .1

من بدءاً  (قْياس، الِمسْتِبْيان)الِا خْتِبَارالا عمليات نشوءيتناول هذا الفصل 

التجفيب المؤقت لنسخة وه انتهاء بإعدادو خْتِبَارمفوراً بتطويف الاو التخطيط الأول

عن  الإجَابَة، ويحاول خْتِبَارللا ئيَةوانتهاء بالنسخة النهابهدف التعديل  خْتِبَارالا

 تَصْمِيمأو الوجوه التي ينبغي أخذها بعين الاعتبار أثناء  ظَاهِفالَم حَولَ سُؤَالال

ها في اتباعوالخطوات التي علي  النَفْسيّ خْتِبَارالا تَصْمِيم فيَةوكي خْتِبَارالا

 تصميمه  

من الصعب  دَرَجَةاليوم كبيراً إلى  النَفْسيَة قَاييسات والَمخْتِبَارالاأصبح عدد 

 يُمْكِنات. ومن منظور تاريخي خْتِبَارالا هَذِهِمن  زءفيها على الففد أن يحيط ولو بِج

 & Bühner, 2007; Moosbrugger) النَفْسيَةات خْتِبَارالأنواع التالية للا بَيْنَ تَمْيِيزال

Kelava, 2007; Jonkisz, et al.,2007): 

كمياً  النَفْسيَة سِمَاتال عِيَةوْضُوات المخْتِبَارتقيس الا :عِيَةوْضُوات المخْتِبَارالا -

)العينة المعيار(،  مُقَارَنَةإلى متوسط )المعيار( عينة  خْتِبَارالا قِيَموتنسب 

 Inter ديَةفف الأدخاص المختلفين )الففوق البين بَيْنَعلى الففوق  حُصُوللل

Individual سِمَاتأو  سُلُوكعلى الففوق في  حُصُوللل ( أوفَفْدِيّ، أو التباين البين 

  .(Intra-Individual ضمنيال تباينال) مُخّتَلِفَةدخص واحد في أوقات 

، ككل يَةالشَخْص قِيَاسموجهة نحو  مَقَاييسهي  و :طيَةات الإسقاخْتِبَارالا -

 تَصَوُرالخبرة وال بِنْيَةل (عِيَةالنو صُوصِيَة)الُخ النوعيالتففد  قِيَاسإلى  تَهْدِف

 للناس.  النَفْسيَةوالحاجات 
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ات خْتِبَارلصالح الا خْتِبَارنوع الا حَولَالاتفاق والخلاف وقد تم حسم 

الممارسة  تَقْوَيم و تَوْثِيقوال بالأبحاث تَعَلِقفي الإطار الُم خاصّ بِشَكْلٍو وْضُوعِيَةالم

 (.(Rauchfleisch, 1998 النَفْسيّة والعلاج كلينيكيّالإ النَفْسيَة

 تَصْمِيم .2

ات خْتِبَارالا

  النَفْسيَة

هو  النَفْسيّ خْتِبَارالا

من مجفد تجميع  أكْثَف

 سِمَات يَقيس فهولبنود، 

عَلَى  كَمِيّ بِشَكْلٍ نَفْسِيَة

ات و خْتِبَارالا فَيَةنَظَ أَسَاسَ

 تَشْخِيصيتيح إجفاء 

سواء  مُقَارَن( كَمِيّ) يقِيَاس

الففد  ضِمْن الأففاد أو  بَيْنَ

 و مستخدمو. الواحد

الجيدون يؤهلون  خْتِبَارالا

يصبحوا قادرين لأنفسهم 

على التقديف الملائم لجودة 

إجفاء ما ومجال استخدامه 

من معففتهم  عَلَى أَسَاسَ

ومجموعتها  جونكسوتحدد  . (Lienert, & Raatz, 1998) هائات وبناخْتِبَارالا فَيَةنَظَب

(Jonkisz, Moosburger & Brandt, 2007).  وفق ما يعفضه  خْتِبَارالا تَصْمِيمخطوات

 :31الشكل 

 

: خطوات تصميم الاختبارات والمقاييس 11الشكل 

 النفسية
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 خْتِبَارالتخطيط للا 1.2

  التالية: سْئِلَةالأعن  الإجَابَة خْتِبَاريتطلب التخطيط للا

 (سِمَاتأنواع الها )قِيَاسالتي أريد  سِمَاتال ما  

 سِمَاتال هَذِهِلي  يَقيسالذي  خْتِبَاروما نوع الا   

  خْتِبَارها الايلإالمجموعة الهدف التي سيتوجه ما هي أو ولمن هو صالح  

  (هيكلية الاختبار) المنهجي له أو التصميم بِناءالوما Structural Test 

Construction   

 ومدته خْتِبَاروما طول الا   

 إدارتهكيفية و Test administration   

  ؟(سِمَاتأنواع الها )قِيَاسالتي أريد  سِمَاتال   2.1.1 

تستمد  النَفْسيَة اتخْتِبَارالافإن  سِمَاتنوع العن  سُؤَاللل بِالن سْبَةِ ف

الأدخاص  سُلُوك تَفْسِيرأو  تَوْضِيح يُمْكِنمشفوعيتها من الففضية القائلة: بأنه 

أما دقة  .خْتِبَارها الايَقيس، التي -Constructsات بِناءال– يَةالشَخْص سِمَاتبمساعدة 

تحقيقها أو  يُمْكِنها( فقِيَاسالتي نفيد  سِمَات)دقة ال Construct Precision بِناءال

 ة الفاهنةعِلْمِيّيات النَظَفدراسة ال و مفاجعة المفاجع مِنْ خِلالَالاقتراب منها كثيراً 

 سْئِلَةلأاأما  .نفسه بِناءالتقيس  ات أخفىاخْتِبَار و قيَةالنتائج الإمبيري ومفاجعة

  للباحث أن يطفحها على نفسه هنا فهي: يُمْكِنالممكنة التي 

 Quantitative versus Qualitative)  فيَةكمية أم كي سِمَات قِيَاسهل أريد  -

Charactersticaفيَة(   ولايقصد بكي Quality سِمَةال هَذِهِهنا طبيعة  سِمَةال 

، أي ما النَفْسيّ قِيَاسال مُسْتَوَياتالحد الأدنى من  تَوَفُفتعني  نفسها وإنما

 كَأن Nominativeالاسمي  تَصّنيِفالك ،تَصّنيِفلل نيَةيتيح لنا أبسط إمكا

 خْتِبَارظهوره؛ فهل يتيح لي الا عَدَممن  مُعَيَن سُلُوكظهور  تَحْدِيدنستطيع 

 مُسْتَوَياتعلى  فِئَاتوح صفاتهم في وض دَرَجَة عَلَى أَسَاسَالأدخاص  تَقْسِيم

 مَا يُسَمَى ضِمْن يقع  سِمَاتوهذا النوع من ال .اسمية على الأقل  مَقَاييس

أن  إَمّاالتي  سِمَاتأي تلك ال(، 3000)الأنصاري،  تَدَرُجالقابلة لل غَيْف  سِمَاتبال



 Psychological Diagnostic   التشخيص النفسي

  
138  

  أ. د. سامر جميل رضوان

 صُولالُح يُمْكِنلا الحالتين أو  بَيْنَولا وسط موجودة  غَيْف موجودة أو تكون 

وجوده  عَدَممن  القَلَقكوجود  سِمَةالصفة أو ال هَذِهِفي كمية  تَدَرُجمنها على 

 بِالن سْبَةِ ما أ. تَشَكُلِها عَدَممن  ةدَفْطيّ اِسْتِجَابَة تَشَكُل ، أوفِئَوْيّال تَصّنيِففي ال

 فِئَاتفي  سِمَاتظهور ال دَرَجَات تَقْسِيم يُمْكِن فَإَنَه Quantitative الكمية سِمَاتلل

عَلى أو العكس  الأصغف إلى الأكبر)من  Ordinal تفتيبي مُسْتَوىعلى  ةتَدَرُجم

 تَقْدِيف ؛Interval or Relation level مسافة أو نسبة عَلَى أَسَاسَ، أو ( سَبيلَ الِمثَالَ

 تَحْدِيد. أي الِمثَالَعَلى سَبيلَ الصفة على متصل من واحد إلى خمسة  تَدَرُج

لخاصية  بِالن سْبَةِ المقدار أو الخاصية التي تبتعد عنها الأدياء أو الأدخاص 

الخاصية  ذِهِعن المقدار المطلق لَه مَعْلُومَات، ومع ذلك لا تتوفف لدينا مُعَيَنَة

كون أن ت سِمَاتهنا لل يُمْكِن(. و3001)أبو حطب وعثمان  موْضُوعلأي  بِالن سْبَةِ 

 قَدَرأكبر ثيلها بخط مستقيم يمتد من الصفف إلى تم يَتِم قُطُبال ديَةأحا

 ئيَةثنا سِمَاتأو الصفات الجسمية، في حين أن ال قُدْرَاتمنها كال مُمْكِن

ين متعاكسين قُطُبا تمتد على فَإَنَه عَلى سَبيلَ الِمثَالَ زاجكالِم قُطُبال

 سْتِقْفَارالا عَدَم مُقَابِل نْفِعَاليّالِا سْتِقْفَاركالانبساط والانطواء أو الا

  (.3000)الأنصاري،  نْفِعَاليّالِا

 بِناء عِبَارة عَنْ سِمَةال أم متعددة الأبنية  بِناءالوحيدة  سِمَات قِيَاسهل أريد  -

Construct  قْياسالِم تَصْمِيم يَتِمثابتة تميز الففد. وقد  مَظَاهِفيشير إلى 

 لسبيلبيرغفر القَلَق مِقْياسفي  القَلَق سِمَة مِقْياسوحيداً ك بِناء يَقيسل

Spielberger Trait- anxiety Inventoryًالذي يفمز له اختصارا ، STAI  (Krohne, 

، عَلى سَبيلَ الِمثَالَجامعة الكويت للقلق لأحمد عبد الخالق  مِقْياسأو (2007

 قَاييسين على الأقل، ومن أمثلة الَمئبناات فيتضمن بِناءالمتعدد  قْياسأما الِم

الصحي  سُلُوكال مِقْياسأو  يَةلِلشَخْصآيزينك  مِقْياسات بِناءالمتعددة 

الاستهلاك  سُلُوكو الصحَةالمكون من عدة أبعاد كالاتجاهات نحو 

 مِقْياس بِناء(؛ وينصح هنا ب2003ات الفياضية )ريشكه ورضوان، نَشَاطوال

 . بكل بعد خاصّففعي 
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 Trait سِمَةالمقصود بال  زَمَنِيَاًة مُتَغَي ف أم زَمَنِيَاًثابتة  سِمَات قِيَاسهل أريد  -

الثابتة  قَاييس. ومن أمثلة الَمضي قبالمعنى ال يَةالشَخْص سِمَات زَمَنِيَاًثابتة ال

أما  لسبيلبيرغف. غَضَبأبعاد الاستعداد لل مِقْياس، والقَلَق سِمَة مِقْياس زَمَنِيَاً

حيث  State الَةالَح قِيَاس تَسْمِيَة عَلَيهفهي ما يطلق  زَمَنِيَاًة تَغَي فالُم سِمَاتال

عَلى ساعة، سبعة أيام...الخ  24محددة ) نيَةحالات في نوافذ زم قِيَاسهنا  يَتِم

ة فْتَبِطالُم غَضَبحالات ال مِقْياسو القَلَق حَالَة مِقْياس، ك(سَبيلَ الِمثَالَ

 . والمقاييس الإكلينيكية كقوائم الأعفاض  لسبيلبيرغف لَموْقِفبا

 ؟ سِمَاتال هَذِهِلي  يَقيسالذي  خْتِبَارنوع الا 2.1.2

لها.  مُخّتَلِفَةات تَصّنيِف كَذَلِكَات، وخْتِبَارهناك أنواع وأدكال كثيرة من الا

 ات: تَصّنيِفال هَذِهِواحداً من  0الجدول يعفض 
 : أنواع الاختبارات والمقاييس 4الجدول 

 ات الإنجازاخْتِبَار

 

 يَةالشَخْصااا ات اخْتِبَاااار

ات خْتِبَااااااااااااااااااروالا

 يَةمتِرسَيكُوال

الأساااااااااااااليب 

في  طيَةالإسااااقا

 يَةالشَخْص

 ئيَةات الأداخْتِبَارالا

ذَكَاءات الاخْتِبَار 

نُمُوّات الاخْتِبَار 

ات الإنجااااز اخْتِبَاااار

 العامة

ة  دْرَسِيّات الَمخْتِبَارالا 

فَحْااااصات اخْتِبَااااار 

الوظااااائف الخاصااااة 

 وَاءَمَةالُمات اخْتِبَارو

بناااااى –ات اخْتِبَاااااار-

 يَةالشَخْص

ات الاتجاهاااات اخْتِبَاااار

 والميول

ات خْتِبَاااااااااااااااااارالا

 ة  كلينيكيّالإ

تأويااااال  أدَوَات

 الشكل  

أدَوَات 

 وْضُاااااااااوعَاتالَم

 اللفظية  

رسااااااام   أدَوَات

وأدوات 

   طيَةجشطل

عضلية اتاخْتِبَار 

 ات اخْتِبَااااااااااااااار

 ميكانيكية  

ات تنساايق  اخْتِبَااار

 حسي حركي..الخ

 

  

 ات الإنجاز اخْتِبَار   1.2.1.2

 القُدْرَةو عْفَفَةكالَم عّفَفيَةالإنجاز الَم قُدْرَات Constructs اتبِناء قِيَاس يَتِم

 ات الأداء الأقصىاخْتِبَار تَسْمِيَةا عَلَيهوتطلق   .تَفْكِيزعلى ال القُدْرَةوالاستطاعة و

أقصى أداء  مَعْفَفَةإلى  تَهْدِف وهيَ maximum performance( قُدْرَاتات الاخْتِبَار)أو 

ا. ومن بينها عَلَيه صُوله الُحيُمْكِن دَرَجَةتقديمه، أو أقصى  الشَخْصيستطيع 
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 كَفَاءَةات الاخْتِبَاروالحفكية، و العَقْلِيَة قُدْرَاتات الاخْتِبَارو ذَكَاءات الاخْتِبَار

الأقصى )الأداء  سُلُوكال قِيَاس يَتِم قَاييسالَم هَذِهِفِي وات الاستعدادات. اخْتِبَارو

والخداع   .تقديم أقصى ما يستطيع تقديمه فْحُوصمن الَمتطلب  . أي أنهاالأقصى(

dissimulation  التزويف  عَلَيهطلق في جانب واحد فقط، ي مُمْكِنات خْتِبَارالا هَذِهِفِي

 أو يمتلكها التي يظهفها سِمَاتإخفاء ال والمقصود بالخداع هنا:“. نحو الأسفل”

نحو  فْحُوصالأسفل )نحو الأسوأ( يعني نزعة الَم. والخداع نحو في العادة فْحُوصالَم

الهدف اختيار  يَكونما عِنْدَ. مثال ذلك خْتِبَارة في الاخَفْضمن قِيَمعلى  صُولالُح

، أو التمارض فَيَة الخدمة العسك، فيفْحُوصلا يفغبه الَم مُعَيَنين لأداء عمل مَفْحُوص

  .عَلى سَبيلَ الِمثَالَأو المحاكمة 

. وتستخدم في زمن الاستجابة قِيَاس يَتِم Speed Testات السفعة اخْتِبَاروفي 

 تُسَمَىو Power Testsات القوة اخْتِبَارأما  basal ةساسيّالأ فيَةعّفَالَم قُدْرَاتال قِيَاس

 يَكون. وفيها المفكبة قُدْرَاتستنتاج الأيضاً فتستخدم لا Level Test سْتَوىات الُماخْتِبَار

ين لا يستطيعون حل فْحُوصفإن الَم  وإن وُجِدَ حتَىالوقت مفتوحاً أحياناً إلا أن أنه 

 : الوظائف أيضاً جَمِيع

 ات الإنجاز: اخْتِبَارومن أنواع 

 قُدْرَاتال قِيَاسإلى  تَهْدِفالعامة: التي  قُدْرَاتات الاخْتِبَار) :قُدْرَاتات الاخْتِبَار

في جوهفها(،  ذَكَاءات اخْتِبَار وهيَ– التَعَلُمير والعامة في معظم أنماط التفك

على الإحساس  القُدْرَةاً، كتخصص أكْثَف قُدْرَات قِيَاسالخاصة: ل قُدْرَاتات الاخْتِبَارو

 الألوان أو الفوائح(.  تَمْيِيزأو 

أو  مُعَيَنَة مَهَمَةالففد على أداء  قُدْرَة فتقيس  :Proficiency كَفَاءَةات الاخْتِبَار

 وهيَاللغة، أو العزف أو حل مسائل رياضية.... مَعْفَفَة مثلعمل له أهميته في ذاته. 

ات خْتِبَارالا تُسَمَىاً، لهذا مُسَبَقا عَلَيهتم التدرب  قُدْرَة تقيس أداء الففد في 

 ية. تَحْصيِلال

أو  مُعَيَنَة مِهْنَة وتستخدم للتنبؤ بالنجاح في  :aptitudeات الاستعداداتاخْتِبَار

. والففق خّتَلِفَةفي المهن الُم هْنِيّ. كالاستعداد الموسيقي أو الفياضي، أو الِممُعَيَن تَدْرَيب
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ه تعلمما  يَقيس تَحْصيِلال اخْتِبَارالاستعداد أن  اخْتِبَاري وتَحْصيِلال خْتِبَارالا بَيْنَ

للففد القيام به في  يُمْكِنما  يَقيسد الاستعدا اخْتِبَاراً، في حين أن مُسَبَقالففد 

 اً. مُسَبَق تَعَلُمها يَتِمفي محتويات لم  سْتَقْبَلالُم

 Personality Tests يَةالشَخْصات اخْتِبَار .1.2.1.1

المألوف في علاقته  سُلُوكالإنجاز الأقصى، وإنما تقيس ال سُلُوكلاتقيس  وهيَ

 Behaviorية سُلُوك)الاستعدادات ال يَةالشَخْص سِمَاتظهور أو بفوز  دَرَجَاتب

Disposition )عنها  الإجَابَةب فْحُوصيقوم الَمة ذَاتيّ مَعْلُومَاتعن  سُؤَالعن طفيق ال

 تقسم إلى:  وهيَعن نفسه(  مَفْحُوصلل ذَاتيّ تَقْفَيف)

 ن، الأول يأمف عِيَةوْضُووتعني الم (:بِناءال)محددة  عِيَةموْضُو دَخْصيَةات اخْتِبَار

، أي استقلال النتيجة عن خْتِبَارصلاحية الا مِحَكَات من  كَمِحَكٍ  عِيَةوْضُوالم

ظاهفي، بحيث لا يستطيع  صِدْق خْتِبَارللا ليسَ، والأمف الثاني أنه الفَاحِص

المقصود  يالشَخْصر النتيجة بصورة مقصودة، فالتزويف و أن يز فْحُوصالَم

، دفاف غَيْف و  اًمُعَيَف (تَشْخِيص)ال فَحْصال مَوْقِفكون  بِسَبَبِمستبعد هنا، 

في  فَحْصال يَتِمإجابته. و تَقْوَيم  يَتِمكيف س يَعفَفلا  فْحُوصبمعنى أن الَم

 اِسْتِخْلاص يَتِملا  يَةلِلشَخْص عِيَةوْضُوات المخْتِبَاروفي الا .مُعَيَف اخْتِبَار مَوْقِف

في  سُلُوكال حَولَنفسه وإنما  الشَخْص حَولَة ذَاتيّالالأحكام  خِلالَمِنْ  سِمَةال

 سِمَةبفوز  دَرَجَةحسب  لِلشَخْصالمميز  سُلُوكتقيس ال وهيَ. مُعَيَف فَحْص مَوْقِف

 “Big-Five„ لِلشَخْصيَةالعوامل الخمسة الكبرى  مِقْياسومن أمثلتها  الشَخْصيَة

– Personality dimensions; Costa & McCrae, 1989 العُصَابِيَةأبعاد  يَقيسو 

و يقظة الضمير أو  تَحَمُلعلى الالقُدْرَة و عَلَى الِخبَفَةوالانفتاح  طيَةوالانبسا

  .21الدقة

                                                           
(، وهّلة السلّم 2007الكويت ) (، وبدر الأنصسري في2009مسزن ملحم ) مِنهُْ وضع الصورة السورية  23

 . عَلى سَبّلِ المثِسَلِ ( في مصر 2004( في السعودية وهشسم الحسّني )2007( وعبد الله الرويتع )2006)
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 & Mummendey)ولاستبيانات الشخيصية مجموعة من الميزات نشير منها إلى         

Grau, 2007): 

 وغيرهم. بيقها من قبل الُمسَاعِدينيُمْكِن تطإذ سهولة التطبيق؛  (3)

 قت في الغالب.و، فهي لا تستهلك الكثير من الالاقتصاد في الوقت (2)

 أقل أهمية مما افترض حتى الآن.أسلوب الإجَابَة وميول الإجَابَة  (1)

يُنْظَف إلى الُمشْكِلات اللغوية لا يحتاج المستخدم إلى مهارات لغوية خاصة:  (4)

 الحد الأدنى  لِلمُسْتًخ دِم على أنها في

 .فتَقْوَيم وتَفْسِير الإجابات يُمْكِن أن يَتِم مِنْ خِلالَ الكمبيوت (5)

 .العلمي أدَوَات بفهنت صلاحيتها في البحث (1)

 بالمقابل توجه لاستبيانات الشخصية مجموعة من الانتقاد منها:

علاقة مبادفة بَيْنَ الفَاحِص  دلا توجي )الفسمي(؛ التطبيق  غَيْف الشَخْص (3)

 . والَمفْحُوص

تكون  تواصلية تشخيصية  وَقْت الاخْتِبَار لإجفاء جَلْسة لقًدْ يُمْكِن استغلا (2)

 أكْثَف فائِدَة.

الاخْتِبَار إلا عِنْدَ وجود إجابات جديَة لدى الَمفْحُوص؛ ففي  حلا يصل (1)

ة في الإجَابَة عن بنود الاخْتِبَار اخْتِبَارات الانتقاء تلعب المفغوبية الِاجْتِمَاعِيَ

 دوراً متزايداً. 

على الفَغْمَ مِنْ التصميم الدقيق للِاسْتِبْيان فَإَنَه لا يُمْكِن دائماً ضمان  (4)

 الفهم اللغوي للاخْتِبَار.

غياب مَعْلُومَات التَفْسِير إلى حد ما في الأدلة؛ و التنصل من تَحَمُل المسؤولية  (5)

 تِبَار بِشَكْلٍ ما. في تَفْسِير الاخْ

ومن أخطاء الاستخدام لاختبارات الشخصية في المجال الإكلينيكي استخدامها      

كوسيلة لتقويم العلاج. وبما أن الففضية الكامنة خلف مقاييس الشخصية تقول 

بثبات السمات فإن مقاييس الشخصية  غَيْف ملائمة لقياس التغيرات العلاجية. 
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ية إمكانية إحداث التغيير  وقابلية الأعفاض والمشكلات فالعلاج يقوم على ففض

 للتعديل.  

 في سن الطفولة واليفوع يَةالشَخْصات اخْتِبَار 

واسع من الشذوذات طيف  قِيَاسل يَةتَشْخِيصال الَأدَوَاتتتوفف مجموعة من 

 سُلُوك مِنْ خِلالَالوالدين  اتاِسْتِبْيانفي سن الطفولة واليفوع من نحو:  النَفْسيَة

، وغيرها (PFK 9-14)للأطفال  يَةالشَخْص اِسْتِبْيانو (CBCL 4-18)الأطفال واليافعين 

 القَلَق مِقْياسات: ض طِفابالخاصة بالِا اتسْتِبْيانالِاومن الأمثلة على ، قَاييسمن الَم

 تِئابكْالعفبية لا قَائِمَةالو (DIKJ)للأطفال واليافعين  كْتِئابالا قَائِمَةو للتلاميذ

الأطفال لأحمد عبد الخالق. وفي هذا المقام لابد من الإدارة إلى حدود الإمكانات 

، ديَةنق نَظَففي سن الطفولة واليفوع من وجهة  يَةالشَخْصات خْتِبَارلا يَةتَشْخِيصال

لدى الأطفال  يَةالشَخْصات اخْتِبَار (Zimmermann,1994) فمانمَقد انتقد تسِف

( إلى حد ما قَاييس)الَم اتسْتِبْيان، منادياً بتقييد العبث الواسع بالِاشِدَةواليافعين ب

الطفيقة المثلى لتحقيق  سْتَقْبَلأن تكون في الُم يُمْكِنلا  يَةالشَخْص مَقَاييسويفى أن 

 Döpfner et)وعته ممحددة في سن الطفولة. أما دوبفنف ومج يَةتَشْخِيصأهداف 

al.,2000)  حيث يفون أنه نيَةسْتِبْياللأساليب الِا مُفِيدنقدي  مَظّهَففيعبرون عن ،

 .قَاييسالميزات والعيوب لتلك الَم بَيْنَينبغي الموازنة 

 بِشَكْلٍ، واتسْتِبْيانأن الِا Herzka & Reukauf (2002) ويفى هيرتسكا ورويكاوف 

للأغفاض البحثية فقط، وإلا فهي أقفب  مُهَمَة أدَوَات في سن الطفولة واليفوع، خاصّ

، إذا تم استخدامها كوسائل يَةتَشْخِيصال جيَةعِلالأن تكون مضفة بالعلاقة ال

في نهاية  فيَةدفهية إضا أسْئِلَةبفهن طفح  عَمَليَةالمستقلة بحد ذاتها. وفي الممارسة 

إلى  سْتِبْيانالكتابية ومناقشة الإجابات فائدته، بحيث يتحول الِا اتسْتِبْيانتطبيق الِا

 الأوسع.  يَةتَشْخِيصال جَلْسةأساس لل

 قِيَاس. وتتيح اليَةالشَخْص نُمُوّ قِيَاستسعى لات اخْتِبَار وهيَ طيَةات الإسقاخْتِبَارالا 

وجد فيها سوى الكمي. بمعنى أنه لا ت ليسَككل و يَةلِلشَخْص qualitativeالكيفي 
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 عَدَمحسب ظهورها أو  فْحُوصاستجابات الَم تَصّنيِفالاسمي ) تَصّنيِفال نيَةإمكا

لا تحقق  وهيَالففد.  عِنْدَ بنى الخبرة والحاجاتتففد  تُفَاعيظهورها( ولكنها 

ة مُفِيدتكون أن  طيَةات الإسقاخْتِبَارللا يُمْكِنو كاف.  بِشَكْلٍمعايير الصلاحية 

تتضمن مواد متعددة المعاني بحيث  وهيَ، )سبر( فقط اِسْتِقْصاء كَمُسَاعِدَاتِ

منها  يُمْكِنأو المكبوتة، والتي  رَيَةمحتويات الوعي اللادعو فْحُوصيسقط الَم

  .يَةالشَخْص سِمَات اِسْتِنْتَاج

 يُسَمَىمَا أو  طيَةات الإسقاخْتِبَارالا (Brickenkamp,1997)ويقسم بفيكنكامب  

 إلى ثلاث مجموعات:  Unfolding Techniqueأيضاً بالتقنيات الكادفة 

 الشكل تَفْسِيرتقنيات  -

 24الإدراك الترابطي أدَوَاتإكمال لفظي،  أدَوَاتتقنيات الإنشاء اللفظي ) -

apperception) 

 ات اللعب(. اخْتِبَارات الفسم واخْتِبَاررسم وجشطلط ) أدَوَات -

ات كم كبير من المفاجع. ويفى خْتِبَارالا هَذِهِوعيوب ميزات  حَولَويتوفف 

 "مسؤولية  الَأدَوَات هَذِهِأنه تقع على عاتق  (Döpfner et al., 2000) دوبفنف ومجموعته

ات. إذ لا توجد أية خْتِبَاراللازمة للا فَيَةنَظَال سْتَوَياتإلى الُم نَظَفمتحققة بعد" بال غَيْف

والتعيير إلا بصورة  عِيَةوْضُووالثبات والم صِدْقلكاللصلاحية  مِحَكَات إدارات إلى 

جداً. ولهذا السبب يصفها ممثلو البحث الإمبيريقي حسب راوخنفلايش  قَليلَة

(Rauchenfleisch,1998) لَمْ تَكُنْ" هذا إذا تَفْسِيرقابلة لل غَيْف جداً" و " نيَةبأنها ""تخمي 

  ركنها جانباً. يَتِمطلاق ومن ثم قابلة للتبريف" على الإ غَيْف "

 ةفيما يتعلق بالإدكالي (Birckamp,1974,1997)بيركامب  يفىمن جانب آخف  

دائماً وفي  نَظَفال انيُمْكِنلا أنه  يَةمتَرسَيكُوات الخْتِبَارالصلاحية للا حَكَاتة بَمتَعَلِقالُم

 والثبات متوسطةً بأنها  صِدْقات التي تكون فيها معاملات الخْتِبَارالأحوال للا كُلّ
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 قيَةمع تناقص الموثو : إنهقوله بصورة مبسطة يُمْكِنما  بل إنقابلة للاستخدام،  غَيْف

مِنْ وينادي بتأكيدها  ات،خْتِبَاروالصلاحية تتزايد الطبيعة الافتراضية لنتائج الا

عام  بِشَكْلٍأية بفاهين صالحة  دلا توجأخفى من الجانب الآخف. كما أنه  نَتَائِج خِلالَ

ما  اًاخْتِبَار تبين أن مُخّتَلِفَة دَرَجَاتب قيَةات تففيمُؤَد فوجد ما، وإنما ت أدَاةلصلاحية 

 خْتِبَارمستخدم الا يَكونسَمحددين. لهذا  تَشْخِيصبفهن صلاحيته في تنبؤ أو  قًدْ

  ها.تَقْوَيم ، ومُحَدَد مجال  ضِمْن الإثبات  بَيَانَاتبنفسه على  حُصُولمضطفاً دائماً لل

وقد ثبت أن تفسير الاختبارات الإسقاطية فن أكثف من علم، ومع ذلك فلها 

استخدامات متعددة. كما تتم الإدارة إلى أن غياب المحكات السيكومترية ليس صفة 

خاصة بالإختبارات الإسقاطية لوحدها، بل هناك الكثير من الأدوات التي لا تتوفف 

يس الخاصة بسبر بيانات الحياة فيها هذه الخصائص ومع ذلك تستخدم، كالمقاي

أنه تتوفف حول مقاييس دوافع الإنجاز والسلطة  إلىمثلًا. كما لابد من الإدارة 

  25والارتباط أدوات تم تحسينها من الناحية السيكومترية.

سن الطفولة واليفوع في  تَشْخِيصفي ال طيَةات الإسقاخْتِبَاروحول تفضيل الا 

فإن  خْتِبَارات الامُؤَد فكفاية  عَدَم مِنْ الفَغْمَى يفى دوبفنف ومجموعته أنه عل

في الإطار  تَشْخِيصاستخداماً في ال الَأدَوَات أكْثَفتعد من  طيَةالإسقا الَأدَوَات

الميداني. وقد يبدو مفاجئاً هذا للوهلة الأولى، إلا أن هذا يوضح أيضاً  كلينيكيّالإ

ات ؤَد فوالُم ذَكَاءوال عّفَفّيالَم نُمُوّال حَولَ" عِيَةوْضُو"الم بَيَانَاتال الممارسين، إلى جانب بِأنَ

لا ات خْتِبَارالا هَذِهِالتي يظهف أن مثل  على الَمعْلُومَاتِخاصة  أَهَم يَةيلقون  ،يةسُلُوكال

 " فَيَةأصبحت أث طيَةات الإسقاخْتِبَار"هل الا سُؤَال. وعن الةكافي دَرَجَةب اتقدمه

ات خْتِبَارالا بِأنَ الَأمْفهذا  حَولَفي بحث أجفته  (Joye Yenni,1997)تجيب جوي ييني 

ات، وتستنتج خْتِبَارالا هَذِهِوإنما التوقعات التي حملت بها  فَيَةلم تصبح أث طيَةالإسقا

ت ليسَو (qualitative فيَة)كي عِيَةات نواخْتِبَارهي بالأصل  طيَةات الإسقاخْتِبَارأن الا

ألا تدعي أنها  طيَةللأدوات الإسقايُفْتَفَض على ذلك  بِناءوتضيف أنه . قِيَاس أدَوَات
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ها بصورة خاصة أن تعطينا مدخلًا لعوالم يُمْكِنككل، وأنها  الشَخْصيَةتقيس 

له الفسم واللعب والتخيل، وتتيح  تُتيحطفلًا؛ فهي  يَكونالطفولة، وتتيح للطفل أن 

على تاريخ الحياة  بِناء الُمشَخ ص، وتكمل الصورة التي رسمها للمُلاحَظَةاً مُعَيَفإطاراً 

إلى  نَظَفها أن تلفت اليُمْكِنن، وعِلْمِيّالمفضية والجلسات مع الوالدين والم سِيْفَةوال

  أو من الصعب التعبير عنها لفظياً. رَيَةقلما يعيها الطفل أو لادعو مَوْضُوعَات

 تَواصَلتمثل ناقلًا قيماً لل طيَةات الإسقاخْتِبَارلاا القول: إن مْكِنيُومن هنا 

ملماً  الُمشَخ ص يَكونوالطفل دفيطة أن  الُمشَخ ص بَيْنَ inter subjectiveالمشترك 

 يشبه الإلمام بلهجة خاصة.  بِمَاجيد،  بِشَكْلٍات خْتِبَارببعض الا

 ئيَةالأداات خْتِبَارالا 1.2.1.2

الحسية والحفكية وإلى حد ما أيضاً  سِمَاتال قِيَاسإلى  تَهْدِفات اخْتِبَار وهيَ

. مُؤَد فالقوة العضلية ك مِنْ خِلالَالإنجاز  عِيَةداف قِيَاس، كفيَةعّفَالَم سِمَاتال قِيَاس

 ات الفك والتركيب...الخاخْتِبَارو ات التنسيق الحسي الحفكياخْتِبَارومن أنواعها 

من  خاصّ دَكْل ات المدعومة بالكمبيوتف في هذا المجال؛ وهو خْتِبَارويتزايد عدد الا

لتوجيه اختيار  الإجَابَةفي  فْحُوصالَم سُلُوكاستخدام  يَتِمي، حيث تَكْيِيِفال خْتِبَارالا

 الوظائف الأخفى. 

 خْتِبَارلها الاإالتي سيتوج   المجموعة الهدف   2.1.3

الأصلي:  جْتَمَعالُممن ثلاث مجموعات: الأولى هي  الهدفالمجموعة و تتكون 

أو دائفة محددة من الأدخاص الملائمين للغفض.  ونويقصد بها الأدخاص المناسب

، الأطفال، ون)مثال: المفاهق .ضي قواسع أو  بِشَكْلٍتكون محددة  قًدْالدائفة  هَذِهِو

عينة ...الخ(. والمجموعة الثانية هي القَلَق مَفْضَى، كْتِئابالا مَفْضَى، ونالفادد

 Itemsالبنود  تَحْلِيل) خْتِبَارالا تَجْفَيبالأصلي بغفض  جْتَمَعالُمالمسحوبة من  التحليل

analysis عِيَة. والعينة الثالثة هي العينة الحاضنة أو العينة المفج Reference 
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Population 21  التعيير  فالأصلي( بهد جْتَمَعالُم)العينة المسحوبة منStandardization ،

 .(Lienert, & Raatz, 1998) خْتِبَارالا لتَقْوَيممن أجل وضع معايير 

  خْتِبَارالا بِنْيَة 2.1.4 

التي يتوجه  بنوعه ومجال صلاحيته والمجموعة الهدف خْتِبَارالا بِنْيَةتتعلق و 

 قَدَرواحدة بدقة  سِمَة قِيَاس يَتِمحيث  أحادي البعد خْتِبَارالا يَكونقد ، فهايلإ

 قَدَربدقة  مُخّتَلِفَة سِمَاتعدة  قِيَاس يَتِم، حيث متعدد الأبعاد يَكون، أو الإمكان

 وحيدة البعد(.  مَقَاييسهي الأبعاد من جهتها  هَذِهِالإمكان )و

أو  خْتِبَاريقصد بمجال الصلاحية المجال أو المجالات التي يغطيها الاو 

 غَيْف ، فأصبحت ، ازداد عدد البنودخْتِبَارالاالمجال الذي يغطيه كلما اتسع قْياس، فالِم

 تَحْدِيدالمتعددة. ومن أجل التمكن من  مَقَاييسة ومن ثم تكون أقفب للمُتَجَانِس

من  أكْثَفالمضموني وعلى واحد أو  صِدْقعلى ال تَفْكِيزمجال الصلاحية لابد من ال

 . حَكَبالَم فْتَبِطالُم صِدْقأدكال ال

 ومدت  خْتِبَارطول الا 2.1.5

 :خْتِبَارطول الا

 أنه ها، ومن الساري عموماًًَقِيَاسالمفاد  سِمَةالعدد الأمثل للبنود بمدى ال تعلقي

 يَكونمع الأخذ بعين الاعتبار أن أدق  قِيَاسال كَانَأكبر البنود عدد  كَانَكلما 

يستحيل معها التطبيق  دَرَجَةطويلًا إلى  يَكون، أي ألا Practicability عملياً خْتِبَارالا

 (.قيَةالصلاحية )الموثو مِحَكَات وتختل 

 :  خْتِبَارمدة الا

السفعة  اتاخْتِبَارف خْتِبَارة بنوع الامُفْتَبِط وهيَ. متوسط مدة التطبيق وهيَ

 ات القوة. اخْتِبَار مُقَابِلتتطلب أقصف مدة ممكنة من التطبيق  عَلى سَبيلَ الِمثَالَ
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  خْتِبَارإدارة الا 2.1.6

إلى  هنا الإدارة يُمْكِنو التطبيق. دَكْل أو  خْتِبَارتطبيق الا يَتِمأي كيف 

. Paper-Pencil vs. PC-Supportالدعم بالكمبيوتف  مُقَابِل الورقة والقلم اخْتِبَار

الاهتمام ، مع العلم أن ات انتشاراًخْتِبَارالا أكْثَفات الورقة والقلم من اخْتِبَارو

ففدي ال فَحْصال مَوْقِفآخذ بالازدياد. بالإضافة إلى  المدعم بالكمبيوتف تَشْخِيصبال

 الدقيقة الُملاحَظَة نيَةإمكا تَوَفُف ميزات التطبيق الففدي. ومن الجماعي مُقَابِل

في الاقتصاد في  تَتَمَثَلف في المجموعة خْتِبَارميزات الا. أما خْتِبَارللتعامل مع الا

  الوقت.

 اتسْتِبْيانات والِاخْتِبَاروتطوير الا تَصْمِيماستراتيجيات  1.1

 Constructionوفق عدة أسس أو استراتيجيات  خْتِبَارالا تَصْمِيم يُمْكِن

Strategies: 

نَلْجَأ ؛ وintuitive Construction التصميم الَحدْسيّ

جديدة،  مَوْضُوعَات ما نكون أمامَعِنْدَ للتصميم الحدسي 

 مَعْلُومَات تَوَفُف عَدَمو وْضُوعجدة الم مَدَىوهو يعتمد على 

البحث،  الظاهفة التي هي موْضُوع حَولَكثيرة سابقة 

ما.  نَظَفَيَةبالإمكان صياغة البنود استناداً إلى  ليسَو

  هَارَةيتطلب هذا النوع من التصميم الخبرة والَمو

على الاستنتاج لدى المصمم. ويسمى القُدْرَة و دْسوالَح

 .prototypeأحياناً بالمبدأ الأولي 

من – deductive ستنتاجيا)أو  منطقي عَلَى أَسَاسِ خْتِبَارالا تَصْمِيم يُمْكِنأو 

ستنتج هو التصميم الم Rational Constructionالتصميم المنطقي و  ،(زءالكل إلى الِج

 حَولَمدروسة  فَيَةنَظَأي أن وجود  ،deduction from actual Theory راهنة فَيَةنَظَمن 

اً أساسيّالتي تهمنا يعد دفطاً  يَةالشَخْص سِمَاتتمايز الأدخاص فيما يتعلق ب

التصميم أولًا  يَتِمو ما. بِناءل بِالن سْبَةِ ات مُؤَد فويهدف إلى إيجاد  ،للتصميم المنطقي

: استراتيجيات تصميم 18الشكل 

 الاختبارات
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حسب  تتَأَلَفالتي  عِيَةمثال ذلك الاندفا ،specification بِناءالوتفصيل  تَعْفَيفب

 سُلُوكات المُؤَد ف تَحْدِيدوالمخاطفة، وثانياً ب ضي قبالمعنى ال عِيَةآيزنك من الاندفا

وفي حال  الدالة على ذلك، مثال عن المخاطفة: "أتقفز في مسبح ما من ارتفاع عال ".

، facet)وجوه  مفكباتها إلى تَقْسِيم يُمْكِنة أو مفكبة فمُعَقَدات بِناءال كَانَتْ

ويكسلف  اخْتِبَارات خْتِبَارالا هَذِهِ(. ومن الأمثلة على  Subscales عِيَةفف مَقَاييس

 قَائِمَة( وMAS)اختصار  Manifest Anxiety Inventoryالظاهف  القَلَق قْياسمِ، وذَكَاءلل

  .(STI)اختصار  Strelau temperament Inventoryللطبع يلاو ستر

التصميم المنطقي فتتمثل في أن تصميم البنود يتم على أساس نظفية  أما ميزات 

معينة، ومن ثم فإن أهمية ما يتم قياسه تكون معفوفة لنا، وكذلك علاقة السمة 

لابد أن تكون النَظَفَيَة مبرهنة المقاسة بالمفاهيم الأخفى. أما عيوبها فتكمن في  

 falsifiability 21ة للخطأ )للدحض( إمبيريقياً ولابد أن تكون النَظَفَيَة قابل

 internal /Factor عامليالتحليلي ال داخليالتصميم الالاعتماد على  يُمْكِنكما 

analytic Construction  ويسمى(َالاستقفائي  كَذَلِكinductive –زءمن الِج  )إلى الكل

                                                           
يعتمد على  فلسفة العلوم مصطلح هسم في (falsifiability) : قسبلّة الدحض، قسبلّة التفنّدقسبلّة الخطأ 27

. وقسبلّة .لم تقبل إمكسنّة أن تكون كسذبةإن مفسرقة تقول بأن أي افتراض أو نَظَرِيَة لا يمكن لهس أن تكون علمّة 

التكذيب لا تعني أن النظََرِيَة خطأ في الواقع، فلكي يَكون افتراض مس قسبلا للتفنّد أو الدحض، يجب أن يَكون 

تجربة تظهر أن هذا الافتراض خسطئ، حتى لو لم تجر هذه التجربة أو لم  هنسك من حّث المبدأ إمكسنّة إجراء

بة للنظََرِيةَ لونه أبّض ولايوجد لون اخر، كل الإوز مثسل: من الخطأ ان نقول: إن  .تلتقط تلك الملاحظة المكذ 

ر الزمن أنه لا يوجد فهنس نكون قد وضعنس قسنونس  قطعّس ، في أن الإوز كله لونه أبّض وذلك بعد أن تبين بعد مرو

أوز أسود. وهنس يمكننس القول: إن المصطلحست العلمّة قسبله للنقض لأننس لا يمكننس البحث بكل أجزاء العسلم 

حَولَ البجعست فهذا شبه مستحّل. والحسل نفسه بسلنسبة لقوانين الفّزيسء والريسضّست الآن ، فهي صحّحه 

ِ ونستخدمهس ولكن من الممكن والوراد ان يأتي نستطّع ان نحُكْم  م دحضهس أو برهسن صحتهس ولكن لا وقت يَت

ويرجع هذا الاتجسه في التفكير إلى كسرل بوبر ويسمى العقلانّة النقدية  .عَلَّهس بأنهس قطعِّةَ بل قسبله للخطأ

Critical Rationalism أننس ويصفه بوبر بأنه مبدأ حّستي يقر بأنني قد أكون على خطأ وقد تكون على حق، و

معس  ربما نصل إلى الحقّقة. ومس يمّز هذا المبدأ هو التفسؤل الحذر. ويذكرنس هذا المبدأ بقول الإمسم الشسفعي: 

 . "خطأ يحتمل الصواب، ورأي غيري صواب يحتمل الخطأرأيي "

https://secure.wikimedia.org/wikipedia/ar/wiki/%D9%81%D9%84%D8%B3%D9%81%D8%A9_%D8%A7%D9%84%D8%B9%D9%84%D9%88%D9%85
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. مثال ذلك 28هعَلَى أَسَاسِي المعد نَظَفتقليص البنود من المقدار ال هدف إلىحيث ي

 Thurstones multi-dimensional ذَكَاءال بِنْيَةثورستون المعدل متعدد الأبعاد ل اخْتِبَار

„Intelligence-Structure-Test 2000 R“,  ذَكَاء عوامل من بينها السبعة الذي يضم

 . (Lienert, & Raatz, 1998) اللفظي والعددي

 فجع إلى، أي التصميم المارجيالختصميم الو يُمْكِن أن يَتِم الاعتماد على        

البنود بحيث  تَصْمِيموالمقصود هنا  External (criterion oriented construction) مِحَكّ

الوضوح،  مُخّتَلِفَة جيَةخار سِمَاتمجموعات ذات  بَيْنَقادرة على الفصل  تكون

كْتِئاب الا مَفْضَىومجموعة  القَلَق مَفْضَىمجموعة  بَيْنَ تَمْيِيزعلى الالقُدْرَة ك

وضع وعاء البنود وتجفيبه  يَتِمفي البداية عَلى سَبيلَ الِمثَالَ؛ فالمفضى  غَيْف ومجموعة 

المحدد ومن  حَكَفي الَم شِدَةعلى مجموعات من الأدخاص المختلفين عن بعضهم ب

 على أفضل  يِيزتَمْمن وعاء البنود هذا اختيار تلك البنود التي تمكننا من ال يَتِمثم 

من  تَحْدِيد الانتماء إلى المجموعة، أي أن هذا النوع من التصميم يهدف إلى دَكْل

المصممة بهذا الشكل لابد  قَاييس(، والَمDiscrimination تَمْيِيزها )اليلإالانتماء  عَدَم

 فغَيْ ا ما أن التَفْسِير المضموني للبنود هن. كتَمْيِيزيّها العلى صِدْقوأن تبرهن 

يعد إدكالياً هنا. ومن أمثلة ذلك  ديَةالففوق الفف تَفْسِيرفإن  كَذَلِكَو ، به مسموح

 ، حيث تم (Hathaway & Kinley,1951) لِلشَخْصيَةمينسوتا المتعدد الأوجه  اخْتِبَار

 MMPI-2بَنْد تقفيباً )التعديل الألماني ( 550وانتهى في النهاية إلى ) بَنْد( 3000) تَقْيِيم

يين، مفاقيين...الخ(، وذلك فُصامالأسوياء وغير الأسوياء ) بَيْنَتفصل بند(  500

مَقَاييس الإدمان/الميل إلى (. وديَة)لأسباب اقتصا قابَلَةبهدف الاستغناء عن الُم

 Eysenck)لآيزنك وآيزنك  addiction/Criminal propensity Scaleالإجفامي  سُلُوكلا

& Eysenck,1991) إَذا ، لبيان لِلشَخْصيَةآيزنك  مِقْياسمن  اًبند 05 تَقْيِيم  ، حيث تم

العوامل الستة  مِقْياس مِنْ خِلالَ ذَكَاءالمدمنين وغير مدمنين، وال بَيْنَتفصل  كَانَتْ

                                                           
28 Reduction of Items from theoretical developed Pool 
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الكحولية لماك  مِقْياسللإناث(، و 0,58للذكور و  0,11ر= مِنْ خِلالَ)التنبؤ  عَشَفْ

 .(McAndrews,1965) أندراوس
 : أشكال الصدق13ارإط

إجراء ما يعكس المقدار الذي تتم في  الإحاطة بما ينبغي  قة وهو: ويعني الدValidityالصدق 

 استطلاع .

عملية ارتفاع الصدق من خلال اختيار  :Incremental Validity الصدق التزايدي أو التراكمي 

 .(الاستطلاع )أدوات الحصول على المعلوماتأدوات واستراتيجيات 

استقصاء الاختبار لما هو يومي وطبيعي مما ينبغي   :ecological Validityالصدق البيئي 

اضطرابات القلق تبدو في الحياة اليومية لمريض ما بصورة مختلفة عما . مثال: تشخيصه

لتي يقدرها الملاحظ، حيث أو في الملاحظة ا ( في استبيان للقلقXيمكن أن تصوره إشارة )

 يوجد دائماً تأثير للملاحظ.

ما يبدو أن الاختبار أو الملاحظة يقيسانه. مثال: استجابة  :face Validityالصدق الظاهري 

 بخوف عند وجود فأر صغير. شخص ما 

الأصوات  :مثال .على ما ينبغي قياسهتعرف الخبير بشكل واضح  :الصدق الموضوعي

 المسموعة، التي لا يمكن برهانها فيزيائياً. 

من خلال مفهوم الصدق التوكيدي ه التعبير عن: يتم Predicative Validity صدق المؤشر

 )الصدق الإسنادي( .

التغيرات : قدة الأداة على تصور  alteration or modification sensitiveالحساسية للتغيير

 لقياس الملائمة.بشكل جيد من خلال أداة ا

مثال: دثاً منفرداً حاكتشاف : قدرة الأداة على  Classificatory Sensitiveالحساسية للتصنيف

 اضطرابات سوء التشكل الجسدي.اكتشاف 

قياس الموضوع  convergent or Concurrent Validity: الصدق التقاربي أو التطابقي

 للهدف نفسه.   التشخيصي بأدوات مختلفة

من  على شكل بناء فرضيالموضوع التشخيصي استنتاج  :Construct Validity البناءصدق 

. مثال:  experimental arrangement خلال اختبارات كثيرة أو من خلال تنظيمات تجريبية

 قياس العداوة من خلال مقاييس العدوان والإحباط الهادف... الخ. 

، )يساعد للقياساتاط التباين المشترك أنم: إيجاد Factorial Validity الصدق العاملي

 Clusterالتحليل العنقودي ، ومثله التحليل العاملي في هذه الحالة كأساس إحصائي

analyses  وتحليل البنية الكامنةlatent Structure analyses . 

القياس في مدى دقة أداة  differential or discriminative Validity الصدق التمييزي أو التفريقي

تمييز اضطراب القلق . مثال: قرة الأداة على تمييز الموضوع التشخيصي عن موضوع آخر

 . (Roehrle,2008) عن الاكتئاب على سبيل المثال
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لتصميم  بِالنِسْبَةِ  الإجَابَة شَكْل و  الَمهَمَاتأنواع الوظائف أو  1.2

  خْتِبَارالا

أو المسألة والأسلوب الذي ينبغي  هَمَةويقصد هنا الطفيقة التي تعطى فيها الَم

أو الوظائف المتضمنة في  الَمهَمَاتهناك أدكال متعددة من أنواع و. الإجَابَةأن تتم فيه 

. لوأنواعها لمزيد من التفاصي سْئِلَةة بالأتَعَلِقالفجوع إلى المفاجع الُم يُمْكِنو .خْتِبَارالا

 الإجَابَةقيدة الم الَمهَمَاتو الإجَابَةالمتحفرة من  الَمهَمَات بالإدارة إلى الاكتفاء يَتِموس

 .  atypicalالمألوفة  غَيْف ة أو يقِيَاسال غَيْف  الإجَابَةذات  الَمهَمَاتو

 
 : أنواع الأسئلة14الشكل 

: كمهمات (بالمقالي مَا يُسَمَىحف أو  الإجَابَة دَكْل ) الإجَابَةمهمات متحفرة  -

من  مُمْكِنكف أكبر عدد اذة أو مهمات الإكمال. مثال: خْتَصَفالُم الإجَابَة

 يُمْكِنالذي  حَولَالأفكار المبتكفة 

أن يفعله ببكفة ومسمار  أو  لِلشَخْص

 النَفْسعِلْم افتتح فوندت أول مختبر ل

تتضمن وضع المفهوم  أسْئِلَةعام.......  أو 

 ضِمْن  كْتِئاب: يصنف الامثال ذلك

 ات....... . ض طِفابطائفة الِا

، وتتضمن مقيدة إجابة دَكْل مهمات ذات  -

  أسْئِلَةانتقاء و أسْئِلَةو تَفْتِيب  أسْئِلَة

 . حُكْمأو  قْيِيمتَ

 continuedمقياس تناظري متصل : 23الشكل 
Analog Scale   أحادي وثنائي القطب 

 



  تصميم الاختبارات النفسية لفصل الثالثا

  
123  

 Prof. Dr. Samer J. Rudwan 

 النَفْسيّ تَشْخِيصفي مجال ال كْمأو الُحالتَقْيِيم  أسْئِلَة هَم يَةاً لَأنَظَفو

 . أكْثَفالتعفض لها بتفصيل  يَتِمس يَةالشَخْص تَشْخِيصو كلينيكيّالإ

  حُكْمإعطاء  يَتِمأن  هنايُفْتَفَض الإجابات المقيدة دائعة الاستخدام، حيث و

 ديَة. ومن ميزاتها أنها اقتصامُعَيَنَة مَوْضُوعَاتعبارات أو  حَولَ Ratting فَفْدِيّ تَقْدِيف

مِنْ  يَتِمفي أنه غالباً ما  تَتَمَثَل، أما سلبياتها فالتَقْوَيملاستهلاك المواد ووقت  بِالن سْبَةِ 

 ،Interval Scaleمسافة  مِقْياسالتقديف ك مِقْياسالفقمية استخدام  قَاييسالَم خِلالَ

 .  Ordinal Scalingرتبي  بِشَكْلٍ دَرَجَةأن الإجابات م مِنْ الفَغْمَعلى 

وتقسم تصميمات الإجابات إلى عدة 

 أدكال: 

 .نعم/لا فِئَةمن  قِيَاسمفاتب ال -

 ديَــــــــةوأحا ئيَــــــــةثنا إجابــــــــة مَقَــــــــاييس -

 .قُطُبال

  .المسماة دَرَجَاتالت -

  .ديَةالوسط الحيا فِئَة -

  ."لا أعفف" فِئَة -

  .متسقة غَيْف  تَقْدِيف  مَقَاييس -

 تَمْيِيزال يَتِمففي الاستخدام المتدرج 

 إَمّـا هـذان التـدرجان    يَكـون أن  يُمْكِـن ، ومِقْياسالتدرج المتصل والتدرج المنفصل لل بَيْنَ

  (23الشكل ) تَوّضِيحيّكما في الشكل ال قُطُبال يأو ثنائي قُطُبال يأحادي

وفيمــــــــــــــا يتعلــــــــــــــق   

 قْيـاس الِم دَرَجَاتبتسميات ت

اســــتخدام التــــدرج   يُمْكِنفــــ

 22الشكل الفقمي كما في 

مع الإدارة إلى 321صفحة 

لفظــي   تَــدَرُجاســتخدام  يُمْكِــنالتســاوي، أو  لا تعــني  قْيــاسالِمنقــاط  بَــيْنَأن المســافات 

 التدر  الرقمي واللفظي 22الشكل 

 مقياس تقدير متقطع21الشكل 
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الشـكل   intersubjectiveالأفـفاد   بَيْنَموحد  بِشَكْلٍ يَتِم قْياسنقاط الِم تَفْسِير بِأنَيز يَتِم

22. 

ستخدم لتجنب الانطباع بالدقة الفياضية ي ووضع متدرج بصفي أو رمزي. وه يُمْكِنو

للاستفادة من ميزات  مَقَاييسعدة  بَيْنَ كَذَلِكَالتوليف  يُمْكِنو  .فيها بَالَغالُم

  (21الشكل ) خّتَلِفَةالصيغ الُم

تجنب ومن هنا فلا ينصح  خِيَارا تعد فَإَنَه ديَةالوسط الحيا فِئَةوفيما يتعلق ب

"لا أدري"،  فِئَةوضع  يُمْكِن شّكِلَةالُم هَذِهِة، ومن أجل تجنب مُفِيدت ليسَبوضعها، لأنها 

اللازمة من  كَفَاءَةين لا يمتلكون الفْحُوصالَم بِأنَهناك احتمال  يَكونما عِنْدَتفيد  وهيَ

 بِشَكْلٍ هَمَةعلى الَم كْمأجل الُح

 . بِناءيعطي فيه فصلًا واضحاً لل

  مَقَاييساستخدام  يَتِمو

 asymmetricalمتسقة  غَيْف  تَقْدِيف

Scales ( جيد/جيد جداً، مثل

جيد/سيء، سيء/سيء جداً( 

ما يتوقع ألا يستغل عِنْدَ

كاملًا )في استغلالًا التقديف(  مَقَاييسالإجابات المتسقة ) طَيْف ونفْحُوصالَم

نادر لأنها  النَفْسيَةات خْتِبَار(، إلا أن استخدامها في الاسَبيلَ الِمثَالَ عَلىالكحولية 

 . يّموْضُوع غَيْف  تَقْيِيم تقود إلى 

 دَرَجَةلتقديف ال يَةمن الفموز التعبيَر صُوَر خاصّ بِشَكْلٍوتستخدم مع الأطفال 

 . (24الشكل زاجيَة )الِم الَةلتقديف الَح كَذَلِكَما، وتستخدم مع الكبار  مِقْياسعلى 

 
 : تدر  لتقدير الحالة المزاجية 24الشكل 

 

 : مقاييس بصرية ورمزية 23الشكل 
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أدكال  أكْثَف: ومن atypicalمألوفة  غَيْف ة/يقِيَاس غَيْف  إجابة بِشَكْلٍمهمات 

الطفوحات  بَيْنَ مُقَارَنَةمهمات  التي تستخدم سْئِلَةهو الأ سْئِلَةهذا النوع من الأ

 التفكير المنطقي:  القُدْرَة على خْتِبَارلا

 )أ(:  عِبَارَةمع ال تَنَقُضمثال: أي من العبارات التالية ت

في فلسفة  زيّفْكَ)أ( الأولوية المطلقة لدى كانط )المبدأ الأخلاقي الَم عِبَارَةال

 كانط( هو معيار خلقي صالح عموماً: 

  غَيْف – مُتَنَاقِضالناس جميعهم بالمبدأ الكانطي الأخلاقي ) كيتمس لا(: 3)

 ( مُتَنَاقِض

 (مُتَنَاقِض غَيْف – مُتَنَاقِضالمؤمنين ) عِنْدَللمبدأ الأخلاقي الكانطي  أَهَم يَة(: لا 2)

إنسان مسؤول أمام ضميره  كُلّأن توجد لأن  يُمْكِنلا  قيَة(: المعايير الخل1)

 (. 1و  2(. )الحل، مُتَنَاقِض غَيْف – مُتَنَاقِض)

  خْتِبَاريتضمنها الا التي الَمهَمَاتلاختيار نوع   بِالن سْبَةِ قَفَاراتخاذ  ات فيإَرْداد

 .المقبولة أو المناسبة هَامالهدف فيما يتعلق بالَم تَحْدِيد (3)

 سهلة الفهمأن تكون  (2)

 بساطة التطبيق (1)

 اًقصير الإجَابَة وَقْت يَكونأن  (4)

ألا تستهلك الكثير من أو -قَليلَة الُمسْتَخْدَمَة: أن تكون المواد الُمسْتَخْدَمَةالمواد  (5)

 الورق. 

 التَقْوَيمأن تكون سهلة  (1)

 بالصدفة. الإجَابَةالتقليل من احتمال  (1)

  يَةتَشْخِيصال سْئِلَةعن الأ الإجَابَةفي مصادر الخطأ  1.2

أو  سِمَةال دَرَجَةعن البنود أن تكون متطابقة مع ما يعبر عن  لإجابَةليُفْتَفَض 

، عاليـة مـن الدقــة   دَرَجـَة ب سِـمَة ال تَقْـدِيف   يَـتِم . أي أن فْحُـوص الصـفة الـتي يمتلكهـا المَ   

وكل انحفاف عن هذا الاختيار الدقيق يعد مصدراً من مصادر  تساعد على التنبؤ. 

الـتي تتطـابق مـع     الإجَابـَة  فِئـَة  فْحُـوص ما لا يختـار المَ عِنْـدَ ، فالإجَابَةبة تَعَلِقالخطأ الُم
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السـبب هـو مصـادر     يَكـون ئـذ أن  عِنْدَ يُمْكِـن  فَإَنـَه ها لديـه  قِيَاس ـ المـفاد  سِمَةبفوز ال دَرَجَة

وقــد   .Source of Error الخطــأ

الأخطــاء مقصــودة،    هَــذِهِ تكــون  

المفحوص مدركاً لهـا   يَكونأي 

 وتنبع من دوافع معينة أو تكـون  

ــف مقصـــــــــودة، كأخطـــــــــاء   غَيْـــــــ

 التذكف  مثلًا . 

ومــن أجــل الفهــم المعمــق  

 فيَـــــــةعّفَيـــــــات الَمالعَمَلســــــنعا   

 . (25)الشكل  خْتِبَارعن مهمات الا الإجَابَةأثناء 

عن  الإجَابَةفي  فيَةعّرِالمراحل الَم 2.4.1

  سْئِلَةالأ

يمف الففد بمجموعة من 

بدءاً من  عّفَفّيالَم سْتَوىالمفاحل على الُم

أو البند وحتى الوصول  سُؤَالال قِفَاءَة

الفهم المفاحل ب هَذِهِ: وتبدأ الإجَابَةإلى 

comprehension  الاسترجاع ثم

retrieval كْمالُح أو قَفَارواتخاذ ال 

Judgment الإجَابَةاختيار و response 

Selection الإجَابَةإعطاء وتنتهي ب 

response reporting  الشَخْصالتي يفى 

مفحلة من  كُلّوفي  (21الشكل )، ويمثلها (Haendler, 2006) أنها تمثله أو تعبر عنه

 المطفوحة. ويعفض  هَمَةتفتبط بالَم  التيارتكاب الأخطا  يَتِمأن  يُمْكِنالمفاحل  هَذِهِ

المتضمنة فيها ومصادر  عّفَفيَةيات الَمالعَمَلو خّتَلِفَةتوضيحاً للمفاحل الُم 30الجدول 

 الخطأ.

 أسئلة الاستبيان:الاستراتيجيات المختلفة في الإجابة عن  26الشكل 

 : العمليات المعرفية في الإجابة عن الاستبيان 25الشكل  
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: مراحل الاستجابة للبنود والعمليات المتضمنة ومصادر الخطأ 13الجدول   

 مصادر الخطأ فيَةعّرِيات الَمالعَمَل العرض صُورَة

 هَمَةالَم إلىتوجيه الانتباه  comprehension الفهم
 تًعْلِيمَاتوال هَمَةفهم محتوى الَم

 تعدد معاني البند

 ذَاكِرَةمان الا   عْلُومَاتاستدعاء الَم  retrievalالاسترجاع 

 بعيدة المدى
في  جيَةاسااااااااتراتيتطااااااااوير 

التفرياااق في  يَاااتِم، ساااتدعاءالا

 أسْائِلَة : بَايْنَ عمليات الاساتدعاء  

  الآراء أسْئِلَةالوقائع و

علااااى  زاجيااااؤثر الِماااا 

 ذَاكِرَةالوصااول إلى الاا 

   عْلُومَاتوالَم

 قَااااااااارَارأو ال كْااااااااامالُح

Judgment 
 غَيْاار : وهااو (المؤقتااة الإجَابَااة) 

جااع ذلااك إلى أن  ر، ويمُسْااتَقِر

حاضرة، وإنما  نلا تكوالآراء 

ها أو التعبير عنهاا في  ؤبنا يَتِم

   سُؤَالأثناء التفكير بال

المستدعاة فيماا   عْلُومَاتالَم تَقْوِيم 

 يتعلاااق بكمالهاااا وصاااحتها.   

عَلَاااى  يَااتِم  قَااارَارأو ال كْاام )الُح

الكااثير ماان القناعااات    أَسَاااسِ

 يَااتِمالااتي  ذَاكِرَةالمخزنااة في الاا 

 في المرحلة الثانية   االاختيار منه
 حُكْملل قَرَاراتخاذ 

تقاااود البناااود المجااااب  

عنهااااا ماااان قباااال إلى 

عام، يؤثر تشكل رأي 

 على الإجابات.

 

 response الإجَابَاااةاختياااار 
Selection 

 الإجَابَة نيَةإمكا اخْتِبَار
البحث عن التصوير )التشاكيل(  

ة ثاليّا )الصاورة الم  حُكْملل ثاليّالم

 (  لإجابَةل

، أي طيَةالمياااال للوساااا

تجنااااااب الإجابااااااات  

 المتطرفة.

 response الإجَابَاااةإعطاااء  
reporting  

 

 بَاايْنَالاتساااق المضااموني  اخْتِبَااار

 الإجَابَااةبوالإدلاء الفعلااي  قَاارَارال

علاااااى × )أي وضاااااع إشاااااارة  

 (سْتِبْيانالِا

بمعنااااااى   تشااااااوهال

   الِاجْتِمَاعِيَةالمرغوبية 

 الأربعة فيَةعّفَيات الَمالعَمَل هَذِهِبعض الأدخاص  ومن الممكن ألا يستخدم

غلبة اختيار   علىالذي ينعكس  الَأمْفبعض المفاحل،  فوقَالقفز  يَتِموإنما  ويمفوا بها 

على تفك مفحلة  مُؤَد ف وهيَ، الإجَابَةفي والميل المتطفف للموافقة  ديَةالحيا فِئَاتال

  الأخفى. فوقَمن المفاحل أو تفاكم مفحلة 

 & Strack)( قدم ستارك ومارتين كْمالُح بِناءوفيما يتعلق بالمفحلة الثالثة )

Martin,1987) الموجود في المخزن قيَة"للقيم الحقي تَقْلِيدِيّال تَصَوُراً مفاده أن التَصَوُر "

مجفد طفيق من  "أحكاماً جاهزة" وينتظف التنشيط، هو هوَصْفب مَفْحُوصالذهني لل
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 عِنْدَجاهزاً، وإنما يتشكل بداية  فْحُوصرأي الَم يَكونذج مفكب، فغالباً لا نُمُوّ

 .(328صفحة  21الشكل ) المطفوح سُؤَالبة للالاستجا

 
 : مراحل تَشَكُل الإجابة 21الشكل 

أو استرجاع أو  ، من أجل توليدرَيَةالضفو عّفَفيَةهناك الكثير من الخطوات الَمف 

البسيطة. وحسب  سْئِلَةعن الأ حتَى مُلاءِمة ر المفحوص إجابةأو اختيا تَذَكُف

 بَيْنَ تَمْيِيزال يُمْكِنو. مُخّتَلِفَةخصائص أن تمتلك  عّفَفيَةللعمليات الَم يُمْكِن عِيَةالداف

في  يَشَارَكما عِنْدَ، فْحُوصها الَممِنْ خِلالِيستردد التي  مجموعتين من الدوافع

 والأداء الأمثل. دوافع الإرضاء  تَسْمِيَةا عَلَيه، تطلق خْتِبَارالا

ــا كفوســـنك    ــاء والأداء الأمثـــل  نُمُـــوّتحـــت  (Krosnick,1999)وقـــد عـــبر عنهـ ذج الإرضـ

Optimizing-Satisficing-Model  ــة مــــن مفاحــــل     يُمْكِــــن، الـــذي ــه علــــى أي مفحلـ تطبيقـ

سـبباً إيجابيـاً،    فْحُـوص الَم عِنْدَالسبب الكامن خلف التعاون  يَكونما عِنْدَف    .الإجَابَة

أو حبــاً  يَــةصــورته عــن ذاتــه أو فهمــه لنفســه أو لشــعوره بالمســؤولية أو الغيرَ     فَــةمَعْفَك
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سيسعى لأن تكـون إجابتـه عـن     فَإَنَها عَلَيهأو طمعاً بالمكافأة التي سيحصل  الُمساعَدَةب

ف يمــف بالمفاحــل الأربعــة مــن مفاحــل    المســتطاع"، ومــن ثــم فســو   قَــدَر"جيــدة  خْتِبَــارالا

. وقد أطلق كفوسنك على هذا الـدافع  321صفحة  21الشكل  فيالمعفوضة  الإجَابَة

  . optimizingالأمثل  دافع الأداء

مؤقت أو بالصدفة أو  بِشَكْلٍ خْتِبَارفي الا فْحُوصالَم مُشَارَكَة إَذا كَانَتْأما 

 فيراغباً كثيراً ببذل الجهد ويعمل  يَكونحينئذ لا  فَإَنَه لإجابَةابماً يَكون مَلْزَما عِنْدَ

سبيل الإرضاء مع أنه 

يواجه في الوقت نفسه 

، مثيرة مَعّفَفيَة مَطَالِب

الهدف هنا هو أن  فيَكون

في حال هَمَة؛ فنتيجة كيفما اتفق، فالمهم لديه هو الانتهاء من الَم فْحُوصيحقق الَم

 عّفَفيَةمفحلة من المفاحل الَم كُلّيذ يقوم بتنف فَإَنَهدافع الإرضاء لديه ضعيفاً  كَانَ

له ظاهفياً. بِالن سْبَةِ  بسطحية بحيث تكون إجابته مقبولة  ( 30الجدول )المذكورة في 

نصهفان معاً ي قَفَاروال عْلُومَاتجاع الَماسترالإرضاء كبيراً، فإن دافع  كَانَأما في حال 

عن  نَظَفمن الناحية الفسمية بغض ال مَلاءَمَة كْثَفالإجابات الأ فْحُوصفيختار الَم

 Satisfyingأطلق كفوسنك على هذا الدافع دافع الإرضاء وقد ي. الشَخْصرأيه 

  .Sufficingوالكفاية 

الكامنة خلف الأخطاء  ذج إطاراً ملائماً للظواهفنُمُوّويمثل هذا ال

لوسط...الخ التي غالباً إلى اوالميل  Social Desirability Bias كالمفغوبية الِاجْتِمَاعِيَة

 .مَعْ بَعْضِهَاما تتداخل 

  الِاجْتِمَاعِيَةالمرغوبية   2.4.2

. خْتِبَارالذي ينعكس على نتيجة الا الَأمْف لإجابَةا سُلُوكتزويف ويقصد بها 

بالشكل الذي يعتقد أنه يعطي عنه انطباعاً جيداً أو  لإجابَةهنا با فْحُوصويقوم الَم

في القضايا التي  خاصّ بِشَكْلٍينسجم مع ما هو دائع اجتماعياً، ويظهف  بِشَكْلٍ

؛ مثال: "أقول قيَةأو استهلاك العقاقير أو الأحكام الأخلا نْسِيَةتتناول المسائل الِج

 والإرضاء المثالي : متصل الأداء 28الشكل 
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 بِمَا فْحُوصيجيب الَم، ف..الخ.الفقفاء والمحتاجين دائماً"دائماً"، "أساعد  صِدْقال

به المفغوب  سُلُوكاله الفعلي. وسُلُوكيصف  بِمَا ليسَو يَكونيعتقد أنه ينبغي له أن 

التعبير عن الفأي والاتجاهات التي يفترض الإنسان أنها متطابقة مع  هو اجتماعيا

الشفوية أدد  قَابَلاتالتأثيرات في الُم هَذِهِ. وتظهف جْتَمَعالُموقيم  الِاجْتِمَاعِيّالمعيار 

 إلى قسمين:  الِاجْتِمَاعِيَةوتقسم المفغوبية ات الكتابية. خْتِبَارمما هي في الا

 Self-Deceptive enhancement النَفْسخداع  1.2.1.2

صالح أو نافع للذات، ولكن  تَقْدِيف أقفب للميل اللادعوري، لخلق  ووه

"أنا لا أخطئ"، "أنا ملتزم"،  ، أو صادق.جد يبأنه فسه يفى هذا التقديف ن الشَخْص

 "أنا لا أجامل". 

 impression managementخداع الآخر= أو إدارة الانطباع 1.2.1.1

، أي به حُكْمالآخفين والت عِنْدَتوجيه الانطباع الذي يتركونه إلى يميل الناس 

اً في سُلُوك ليسَوهو . ن لدى الآخفينأننا نحاول خلق الانطباع الذي نفيده نح

 ،اليومي الِاجْتِمَاعِيّفي السياق  سُلُوك، وإنما هو عنصف مهم للئيَةالمواقف الاستثنا

  ، والعلاقات الفسمية.فيَةفي العلاقات العاط خاصّ بِشَكْلٍو

ين من مصادر مُتَنَاقِضالظاهفة في دكلين  هَذِهِوفي المجال الإكلينيكي تتجلى 

، وكلاهما نوع من الميل المقصود ءأو الإخفاالتهوين والخطأ: المبالغة والتظاهف 

 المتطففة أيضاً، وهما من أهم مصادر الخطأ في هذا الميدان.  لإجابَةل

 ه أعْفَاضميل المفحوص إلى المبالغة المقصودة ب المبالغة هي: والتظاهف المبالغة

، أي عْفَاضأما التظاهف فهو التمثيل المقصود للأودكاويه الموجودة بالأصل.  

موجودة بالأصل. أما الدوافع الكامنة خلف ذلك  غَيْف  أعْفَاضالتمارض وادعاء 

 (: 2031عن دتيغلتس،     Heubrock, 2003, P.381فهي )

 الحصول على تسهيلات مالية 

 مثلًا( العَمَل مَطَالِب) طَالِبتجنب الَم 

  (للمفض)المكسب الثانوي  نَفْسِيَةوتحقيق مكاسب اجتماعية 

  . رغبة المفيض في الحصول على اعتراف بوجود الاضطفاب لديه 
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 التمارضية.  عْفَاضوهناك مقاييس لضبط التظاهف كالقائمة المبنية للأ

 الموجودة بالفعل.  عْفَاضوهو عبارة عن التقليل من أهمية الأ :التهوين أو الإخفاء

 وعدم الاعتراف بها، والتظاهف بالصحة.  عْفَاضأما الإخفاء فهو إنكار الأ

  الإجابَةميول   2.4.5

هي تلك الميول والاتجاهات التي تتم  response sets الإجَابَة اتجاهات

  :وهيَ بَيَانَاتعلى ال صُولنتيجة طفيقة الُحاستثارتها 

الوسط  الإجَابَة فِئَاتعوري واللادعوري لالتفضيل الش أي ،الميل للوسط

 عِنْدَ عْفَفَةالكامنة وراء ذلك هي نقص الَمأن تكون الأسباب  يُمْكِنو (neutral ديَة)الحيا

. دَخّصيّاًولا تعبر بدقة عنه  كافية غَيْف  الإجَابَة فِئَات بِأنَأو في الانطباع  فْحُوصالَم

، على اعتبار أن التباين الضئيل للبنود و التشويه هذا الميل فيظهف في Effectأما أثف 

، أي أن تكون ديَةمن الففوق الفف مُمْكِنعلى أكبر كم  صُولالُح خْتِبَارالهدف من الا

تجنب  مِنْ خِلالَ شّكِلَةالُم هَذِهِتجنب  يُمْكِنالأففاد. و بَيْنَة تَمْيِيزيّ قُدْرَة البنود ذات 

ولا ذاك" "متوسط"...الخ  الا هذ"لا رأي لي"، "مثل  ديَةالوسط الحيا فِئَاتال

 لا أعفف".  فِئَةواستخدام "

 نَظَفالناقدة بغض ال غَيْف الموافقة أي  :الميل للموافقةأو  acquiescence الفضوخ

 أي للبنود تَنَاقِضالتوجيه الُم مِنْ خِلالَ شّكِلَةالُم هَذِهِتجنب  يُمْكِنو .عن محتوى البنود

، أي صياغة invert اللبنود نفسهإعادة تقطيب البنود )التعاكس السلبي والإيجابي 

( عَصَبّي: أنا دخص هادئ/أنا دخص سَلْبِيَةومفة بصيغة  إيَجابيَةالبند مفة بصيغة 

يفجع إلى  قًدْهذا الميل بأنه  تَفْسِير يَتِم)مع تجنب استخدام النفي ونفي النفي (. و

 الِاجْتِمَاعِيَةللموافقة في المجالات  سَبَق، أو إلى الاستعداد الُمكَفَاءَةالأو  عِيَةنقص الداف

 مَعّفَفّيأن الفضوخ هو نتيجة لتشوه  (Krosnick,1999)كلها، كما يفى كفوسنك 

 في ذاكفتهم.  ونفْحُوصالَمبحث يما عِنْدَيحصل 

البنود بالنفي، أو  كُلّعن  فْحُوصيجيب الَم بِأنَ ،الميل للإجابات المتطففة

 . المطلق دون أن يكون هذا تقديفه الحقيقي التأييد



 Psychological Diagnostic   التشخيص النفسي

  
132  

  أ. د. سامر جميل رضوان

 صياغة البنود نصائح في 1.2

ة بصياغة البنود تخفف من مصادر تَعَلِقهناك مجموعة من النصائح الُم

 : هَمَةعفضاً تخطيطياً لبعض النصائح الُم (315: الصفحة20الشكل ) يُقَد مالخطأ و

 :فِئَاتأو تجميعها في  أنواع البنود تَصّنيِف 2.5.1

 بَيْنَالخلط  عَدَممتشابهة أو مشتركة و فِئَات ضِمْن البنود  تَصّنيِفينبغي  

 يلي: وفق ما سْئِلَةالأ فِئَاتتجميع  يَتِم كَانَالتي يفاد جمعها  بَيَانَاتال

 سِمَةالمبادف لل غَيْف  تَطَفُقأو ال ،البنود المبادفة مُقَابِل البنود  غَيْف المبادفة-

 المقصودة. 
 : مثال حول البنود المباشرة وغير المباشرة11الجدول 

 بُنُود  غَيْر مباشرة بُنُود مباشرة

 هل تفكر بالانتحار؟

 هل أنت خائف؟

 أتفكر أحياناً أن الموت أفضل من الحياة.

 هل تكون مرتبكاً عِنْدَما تسير وحدك في الشارع ليلًا؟

 للبنود الحياةتمِحْوَرة حَولَ بَيَانَات المصياغة المُقَابِل الافتراضية صياغة ال -
biography oriented Formulation 

لو كنت مديفاً ما أول ديء تفعله  لو  الأسْئِلَة الافتراضية:ومن الأمثلة على        

ما نوع  ،لو طفدت من وظيفتك الحالية  تَصَفَفربحت الجائزة الكبرى فكيف ست

 ئذ عِنْدَبيتك ما الذي تفعله تكفرت   شْكِلاتأن الُم تَصَوُر الذي ستقوم به   العَمَل

ماهي الففص التي  ئِلَة المتمِحْوَرة حَولَ بَيَانَات الحياة:ومن الأمثلة على الأس      

ت في أثناء المواجهة تَصَفَفا، ما هي الأعمال التي قمت بها  كيف عَلَيهحصلت 

، إلا أنه أكْثَفتكون موثوقة  بَيَانَاتال حَولَة مِحْوَرالمت سْئِلَةوالأالأخيرة مع زوجتك  

 بعين الاعتبار.  لَموْقِفلابد هنا من أخذ عناصف ا

الملموسة  سْئِلَة: وتتعلق الأالأسْئِلَة الملموسة )المحددة( مُقَابِل الأسْئِلَة المجفدة-

عليك فض  كَانَلو  تَصَفَف: كيف تالمحددة سْئِلَة؛ )مثال عن الألَموْقِفيَةبالعوامل ا

الضغط الناتج عن  مَدَىالمجفدة: كم تقيم  سْئِلَةزميلين (، )مثال للأ بَيْنَخلاف 
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المجفدة  سْئِلَةات (. وفي هذا النوع من الأصِفَاعفي بيئة عمل مشحونة بال العَمَل

 هناك خطأ التقديف الخاطئ. 

 :ة  غَيْف الشَخْصيَةالأسْئِلَة الشَخْصيَة مُقَابِل الأسْئِلَ -

 ي: أتستخدمين وسائل منع الحمل الشَخْص سُؤَاللعلى اومن الأمثلة        

هل ينبغي للإنسان استخدام وسائل  على السُؤَال  غَيْف الشَخْصي:ومن الأمثلة    

 منع الحمل .

دقة أو موثوقة  أكْثَف مَعْلُومَاتتعطي  الشَخْصيَة سْئِلَةأن الأ مِنْ الفَغْمَوعلى      

  سْئِلَة، أما الأالشَخْصيَة صُوصِيَةخفق الُخ نيَةالانتباه إلى إمكا يَجِبإلا أنه  أكْثَف

ذات  نا تتضمن خطف أن تكون الإجابات عامة ومن ثم لا تكوفَإَنَه الشَخْصيَة غَيْف

 . تَنَبُئيَة قُدْرَة أو  فائِدَة

أن يُفْتَفَض ة التي نْفِعَاليّالاستجابات الِا دَةدِأي  التَصّنيِف حسب نوعِيَة المثير:-

 . خْتِبَارتستثار لدى المشاركين بالا

 الفهم اللغوي 2.5.2

فهمها من  يَتِمينبغي أن تكون الصياغة اللغوية للبنود واضحة ومحددة ل 

 تقديمها في هذا الإطار: يُمْكِنصحيح. ومن النصائح التي  بِشَكْلٍالناحية اللغوية 

ون يجيبون فْحُوص: فالَمسَلْبِيَةللبنود، أفضل من الصياغات ال يَجابيَةالإصياغات ال (3)

عكسي  بِشَكْلٍبـ "لا" وإذا تمت إعادة صياغة البند  سَلْبِيَةعن البنود ذات الصياغة ال

 لِذَلِكَفتكون نسبة من يجيبون بنعم "أقل"، مع أن المفترض أن تكون النسبة واحدة. 

، كما ينبغي سَلْبِيَةوتجنب الصياغة ال إيَجابيَةصياغة البنود بصورة  تِميَ بِأنَينصح 

  اًنفسك دخص تُعدَ لاهل ، كثير الكلام لست هل أنت تجنب نفي النفي )مثال: 

 ( عَصَبّي غَيْف

 ةعَقَدتجنب الجمل الُم(2)

صياغة  يَجِبمفهومة من العامة؛  غَيْف ، فهي التَخَصَصيّة تجنب المصطلحات (1)

 سْتَوى، من حيث الُمخْتِبَاريتناسب مع العينة الهدف التي يتوجه لها الا بِشَكْلٍالبنود 

 العُمْفَيَة.والمفحلة 
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 المسهبة أو المتكلفة والاختصارات سْئِلَةتجنب الأ (4)

)مثال  الإجَابَة خِيَاراتمفبك في  بِشَكْلٍ، لأنها تؤثف أو التكفار شِدَةتجنب ذكف ال  (5)

 سْئِلَةذلك أنام وقتاً كافياً أغلب الأوقات(، مع الأخذ بعين الاعتبار أن الأ

 بالأساس.  النادرة عْفَاضتسأل عن الأة تشكل استثناء من هذا لأنها كلينيكيّالإ

 وضوح محتوى البنود   2.5.3

محتوى البند واضحاً  يَكونبالإضافة إلى الصياغة اللغوية للبند ينبغي أن  

 ات التالية: رْدادالاسترداد بالَإ كِنيُمْو

  كُلّ”، أو “ولا مفة”دائماً، أو ”مثل تجنب التعابير العامة“ 

 في حال الضفورة سْئِلَةأو الأ سُؤَالوضح المفاهيم قبل طفح ال.  

  البند بطفيقتين  تَفْسِير يَتِمذات المعنى المزدوج، إذ لا يجوز أن تجنب البنود

 . أكْثَفمختلفتين أو 

  الإجَابَة إَذا كَانَتْذات العبارات المزدوجة فهذا لا يوضح فيما تجنب البنود 

ما أفكف عِنْدَوأتوتف  مِزاجيّالأول أم الثاني )مثال: يتعكف  زءتعني الِج

 بالامتحان(.

  خّتَلِفَةالقبلية الُم عْفَفَةة بالَممُفْتَبِطألا تكون  للإجابَةينبغي 

  الأسبوع الماضي( )الشهف الماضي...الخ(  تعاريف واضحة لنافذة الزمن.ضع( 

 مثال: أنا متفائل، أنا متشائم...الخ، لأقطاب البنود. لاتجاه اواضح  تَحْدِيد(

، بدلًا من تضايقني إليَة الناس نَظَفبدلًا من أنا متفائل قليلًا(، )تضايقني 

 كَانَتْ إَذافيما  تَحْدِيدكثيراً(، إذ لابد من التمكن من  إليَ ة الناسنَظَف

ة من خَفْضالعالية أو المن دَرَجَةالمؤيدة أو الفافضة تفسف بمعنى ال الإجَابَة

 . عْنِيّالَم البِناءوضوح 

  الإجَابَةتباين محتوى  2.5.4

بالفعل لدى الأففاد  مُخّتَلِفَةإجابات  خّتَلِفَةمن المهم أن تستثير البنود الُم

 دَرَجَاتالمختلفين، لهذا لابد من انتقاء البنود بحيث يظهف الأدخاص الذين يمتلكون 

 سْئِلَةتجنب الأأيضاًُ. لهذا ينبغي  مُخّتَلِفَةاحتمالات تأييد أو حل  سِمَةمن ال مُخّتَلِفَة

 سْئِلَةالأوالناس  االتي يجيب عنها الجميع بسهولة أو لا يؤيده“ جداً”السهلة 
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. وتشكل من الصعب تأييدها يَكونأو التي  لا يجيب عنها أحدالتي  ،“جداً”الصعبة 

 مُخّتَلِفَة دَرَجَات أسْئِلَة عنات الإنجاز استثناء من هذا حيث ينبغي أن تتضمن اخْتِبَار

الأعلى والأدنى. كما  سِمَاتمجال ال بَيْنَ تَمْيِيزالتمكن من ال يَتِممن الصعوبة ل

ة كلينيكيّات الإخْتِبَارالنادرة الظهور في الا سِمَاتة ببعض التَعَلِقالُم سْئِلَةلأتمثل ا

استثناء أيضاً، مثال ذلك: "كثيراً ما أفكف بالانتحار" أو "تفاودني كثيراً أفكار 

 المكتئبين وغير المكتئبين.  بَيْنَ تَمْيِيزبالانتحار"؛ بهدف ال

 
 : نصائح يجب مراعاتها عند صياغة بنود الاستبيانات24الشكل 

 : حكم استبيانية14إطار

 حُكْم للِاسْتِبْيان

 اجعله بسيطاً

 أمر واحد في كُلّ مرة 

 الكلمات القليلة هي الأفضل

 سطران، يَكونان زيادة،

 السُؤَال الطويل خطأ 

 عِنْدَ الشك اتركه 

APHORISMS FOR A QUESTIONNAIRE 
KEEP IT SIMPLE, 
ONE THING AT A TIME. 
LITTLE WORDS WORK BEST, 
TWO LINES ARE TOO MANY, 
LONG IS WRONG 
WHEN IN DOUBT, LEAVE IT OUT. 
REASONS FOR ASKING AREN’T REASONS FOR 
ANSWERING. 
BY BEN WRIGHT, IN: RASCH TRANSACTIONS. 
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 (ROST,2004) ال ليسَت هي أسباب الإجَابَة. أسباب السُؤَ

 المطروحة  هَمَةوفق محتويات الَم تَقْسِيمال 2.5.5

إلى تزييف طفائقي، لهذا ينبغي أن  مُخّتَلِفَة فِئَاتمن  بُنُود بَيْنَيقود الخلط 

 الخلط بينها:  عَدَمالمشتركة و فِئَاتحسب ال سْئِلَةالأ تَقْسِيم يَتِم

 : "أنا دخص مفح".الذَات وَصْف حَولَ أسْئِلَة -

 ونني دخصاً مفحاً". يُعَدّائي صِدْقالآخف: "أ وَصْف أسْئِلَة -

 : "غالباً ما قمت بمغامفات في الإجازة". فيَةحقائق أو وقائع بيوغفا -

 دخصاً عفوياً".  نَفْسيّ"أعتبر  الَةوالَح سِمَةال وَصْف -

 للمهمات الصعبة".  خاصّ: "لدي تفضيل عِيَةداف أسْئِلَة -

 ة".عِلْمِيّللفغبات والاهتمامات: "أحب مشاهدة البرامج ال أسْئِلَة -

 ".هْنِيّللاتجاهات والآراء: "في الحياة ما هو أهم من النجاح الِم أسْئِلَة -

 أخرى مَظَاهِر   2.5.6

 حداثتها بسفعة.  للا تزوينبغي صياغة البنود بحيث  حداثة البنود:

ات إدكالية؛ مثال: لماذا من تَقْيِيم التي تتضمن  سْئِلَةتعد الأ :التَقْيِيمات

بدلًا من إعطائها لمتسول ". كما ينبغي  يَةالأفضل التبرع بالمال للجمعيات الخيَر

مع انفعالات  طْلوبالَم الإجَابَة سُلُوكلا يتعارض أو يتداخل فيه  بِشَكْلٍانتقاء البنود 

التقديف التأكد من أنه  مَقَاييسه. وينبغي في قِيَاسالمنوي  بِناءالخارجة عن سياق 

افقة أو التكفار أو وبالصيغة الموحدة المعطاة فيما يتعلق بالم بَنْد كُلّيجاب عن 

 . (315)راجع صفحة  ئيَةالإيحا سْئِلَةثابت. بالإضافة إلى تجنب الأ بِشَكْلٍالانطباق 

  خْتِبَارمؤقتة من الا نُسْخَةوضع  1.2

 على الخطوات التالية خْتِبَاروضع النسخة المؤقتة للا يشتملو

 البنود تَرْتِيب  تسلسل 2.6.1

تجنب أثف مع  وضع البنود السهلة في البداية يَتِمات الإنجاز اخْتِبَارفي 

 جابَةإ، ولا تفتبط قيَةتسلسل البنود أي علاقة منط بَيْنَ يَكونينبغي ألا  ، أيالتجديد



  تصميم الاختبارات النفسية لفصل الثالثا

  
131  

 Prof. Dr. Samer J. Rudwan 

 Consistencyتجنب تأثير الاتساق الذي قبله أو بعده. كما ينبغي  سُؤَالبال سُؤَالال

Effect البنود التي يعتقد  عنإجابات "منسجمة"  فْحُوصما يعطي الَمعِنْدَ، الذي ينشأ

 عشوائياً. يَكونالتسلسل ينبغي أن أي أن  سِمَةأنها تقيس نفس ال

 layout والوضوح تًعْلِيمَاتال 2.6.2

، فْحُوصمن الَم مَطْلوبأن تكون واضحة تحدد بدقة ما هو  تًعْلِيمَاتينبغي لل

و  قيَةالفجاء بإعطاء إجابات عفوية وحقي يَتِموأن  .لديه والتعاون عِيَةالدافتوقظ  وأن

 قِيَاسبوالاهتمام  بَيَانَاتالإدارة إلى حماية الو. إجابةمن دون  بَنْدتفك أي  عَدَم

 وأن تكون الطباعة واضحة ومقفوءة.  اللازمة فقط الِاجْتِمَاعِيَة بَيَانَاتال

  خْتِبَارالا بِناءأو تركيب أو تشكيل  2.6.3

 يُمْكِنالففعي، والتي  خْتِبَارأو الا خْتِبَارالا بِناءل مُهَمَةأخفى  دُفُوطهناك 

 إجفاءصياغة البنود وعددها أن تُمَكِن  ينبغي النسخة المؤقتة؛ إذ تَجْفَيبها بعد فَحْص

بصورة  سِمَة كُلّ قِيَاس تُتيح بِشَكْلٍ خْتِبَارالا بُنُودأي تتم صياغة  موثوق. قِيَاس

له أن يتح  لا بُدَأو الأبعاد. ومن هنا ف سِمَاتمتعدد ال خْتِبَارالا كَانَإَذا مناسبة 

مهمات على حدة(. ولابد أن يتضمن  سِمَة)لكل  سِمَةوحيد البعد لل قِيَاسلا نيَةإمكا

حدة  قِيَاس مَا يُسَمَى، وهو سِمَةوضوح ال دَرَجَاتالكثير من  قِيَاسالصعوبة ل مُخّتَلِفَة

 سِمَةة من الخَفْضالمن دَرَجَةالأدخاص ذوي ال بَيْنَ الفصل، أي على البنود أن تميز

 واضحة تَعْلِيمَاتأو  صياغة خطوط موجهةوأخيراً لابد من المفتفعة منها.  دَرَجَةوال

 (.تَوْثِيق)ال عِيَةوْضُووضمان الم تَفْسِيروال التَقْوَيم، وللتطبيق

 النسخة المؤقتة تَجْرِيب 1.2

 مَطَالِب البنود التي تستوفي تَحْدِيدالنسخة المؤقتة هو  تَجْفَيبالهدف من 

ات اِسْتِفْسارو أسْئِلَةوتلقي  واستبعادها، بِناءال مَطَالِب، والبنود التي لا تستوفي بِناءال

(  debriefing )استجواب اِسْتِقْصاءوالقيام ب الإجَابَةين بعد الانتهاء من فْحُوصالَم

 عِيَةاستفهام استرجا أسْئِلَةالبنود أي طفح  حَولَ مُقابَلَة دَكْل  ين علىفْحُوصالَم

retrospective  سُلُوكال ضَبْطأو  تَنْظِيموينبغي هنا القيام ب ،الإجَابَةبعد الانتهاء من 
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 قبلي اخْتِبَاروإجفاء  التطبيق. سُلُوكالطلب من مفاقب ثالث مفاقبة  خِلالَمِنْ 

عن  الإجَابَةين ليفكفوا بصوت مسموع في أثناء مَفْحُوصأي إتاحة الففصة لل مَعّفَفّي

 . خْتِبَارالا بُنُود
 النَفْسيَةية تَشْخِيص: إرشادات لتقييم  جودة قيم الأدوات ال12الجدول 

 عال متوسط خَفْضمن الاختصار  

,∝ الثبات  𝑟   <0.80* 0.80-0.90 >0.90 

 P >0.80 0.80-0.20 <0.20 الصعوبة 

 𝑟    >0.30 0.30-0.50 >0.50 حدة الفصل، مصححة

 R <0.40 0.40-0.60 >0.60 صِدْقال تَحْدِيدالارتباط ل

أنه "مقبول" إذا كان هناك مبرر مضموني إضافي لهذا  0.80>و  0.70* يمكن تقويم الثبات بَيْنَ 

 التقييم.  

 المطابقة ( z: إرشادات لحساب حدود الثِقَة وقيم  ) د 13الجدول 

 جانبين Zقيم  جانب واحد Zقيم  

99% 2.33 2.58 
95% 1.64 1.96 

90% 1.28 1.64 

80% 0.84 1.28 
Z=100+10z 
T=50+10z 

Statine=5+2z 

z-Transformation 
IQ=100+15z 

C=5+2z 
 إرشادات أدق لتفسير معاملات الارتباط: 14الجدول 

حتى  0من   0
<0.20 

حتى  0.20من 
<0.40 

حتى  0.40
<0.60 

حتى  0.60من 
<0.80 

 0.80من 
 1>حتى 

3 

 تام جداًقوي  قوي متوسط ضعيف ضعيف جداً لايوجد 

 

 
 : منحنى التو ع الطبيعي وبعض التحويلات المعيارية33الشكل 
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 الفصل الرابع 

 يَةتَشْخِيصال على الَمعْلُومَاتِ صُولالُح طُرُق

 مقدمة. 1

بهدف إجفاء إليه أو يَتِم تحويله  النَفْسيّالمتَخَصّ ص يفاجع دخص ما 

التي تهم المفاجع أو  النَفْسيَةيتعلق بمسألة ما من المسائل  نَفْسيّ تَشْخِيص

الجهة المحولة والتي تطلق عَلَيها تَسْمِيَة الجهة صاحبة التَكْلِيف، فيعمل 

يَة على الُحصُول على تَشْخِيصعبر مَا يُسَمَى بالَجلْسة ال النَفْسيّالمتَخَصّ ص 

 بِاسْتِخْدَامَللمسألة المطفوحة   بِالن سْبَةِ ذات الصلةيَة تَشْخِيصالَمعْلُومَاتِ ال

طُفُق أو أدَوَات مُخّتَلِفَة، منها طُفُق القِيَاس السَيكُومتري التي تم التعفض لها 

لتي تعد ركناً أساسيّاً لا يُمْكِن الاستغناء عنه في الُحصُول في الفصل الثالث وا

 مِنْهُ كلينيكيّ، والإالنَفْسيّ تَشْخِيصإلا أن ال يَة.تَشْخِيصعلى الَمعْلُومَاتِ ال

وطفق  أدَوَاتا وإنما يستخدم وحده الَأدَوَات هَذِهِلا يقتصف على  خاصّ بِشَكْلٍ

أو  الَةكالسبر وتاريخ الَح مُخّتَلِفَةا تسميات عَلَيهأخفى متنوعة تطلق 

. وسيركز هذا (Amelang,2006) قَابَلاتوالُم سُلُوكال مُلاحَظَةو  الَمفَضيّالتاريخ 

حيث تمت  ،قَابَلات، والُمسُلُوكوملاحظة ال الَةالفصل على السبر وتاريخ الَح

 .النَفْسيَة قَاييسالإدارة في الفصل الثالث إلى الَم

  يَةتَشْخِيصلا لْسةالَج. 2

مِنْ وفيها  يَتِم عْلُومَاتهي أسلوب أو طفيقة لجمع الَم يَةتَشْخِيصال لْسةالَج

هادفة  أسْئِلَةعن طفيق تحفيز المفاجع ع اجِفَوالُم الُمشًخ صَ بَيْنَ قابَلَةالُم خِلالَ

مِنْ يصف  والتي لْسةالَج هَذِهِوهذا يعني أن . نفسه حَولَ بَيَانَاتعلى إعطاء 

 . سْتِفْسارأو الِا سُؤَالتعتمد على ال ديَةمشكلته الفف فْحُوصها الَمخِلالِ

لجمع  يَةتَشْخِيصالطفق ال كُلّ يشتملمفهوم دامل “ الِاسْتِفْسار”و
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 للسبرو anamnesis الَمفَضللسوابق أو لتاريخ العام  هو المفهوم، فعْلُومَاتالَم

Exploration  أو للمُقابَلَةInterview القَائِمَة على القَفَار. وهَذِهِ  أو للجَلْسة

الأدكال لا يُمْكِن فصلها عن بعضها بِشَكْلٍ كامل دائماً، فالِاسْتِفْسار يشتمل 

 بِشَكْلٍ عام على هَذِهِ الجوانب كلها. 

وفي المحيط الناطق بالألمانيَة يَتِم التففيق بَيْنَ هَذِهِ المفاهيم كما سنفى أما 

اطق بالإنجليزية فلا يَتِم التففيق بينها وتجمع كلها تحت في المحيط الن

 بالمسألة يتعلق الأدكال هَذِهِ بَيْنَ . والتففيقInterviewمصطلح الُمقابَلَة 

. عَلَيها للحُصُول الُمشَخ ص يسعى التي وبالَمعْلُومَات التَشْخِيص على المطفوحة

الُمقابَلَة أو الجلسة  عنوان تحت السابقة الأدكال كُلّ إدراج يُمْكِن هنا ومن

 أم المتابعة أم السبر أم الذَاتيّة السِيْفَة سواء كانت لأغفاض: التَشْخِيصية

 التَشْخِيصيَة الُمقابَلَة تلعب الناحية هَذِهِ ومن. الإكلينيكيّ التَشْخِيص

 ,Rentzsch & Schütz) الإكلينيكيّ النَفْسيّ التَشْخِيص في كبيراً دوراً النَفْسيَة

2009). 

 
 : تسلسل خطوات الجلسات التَشْخِيصية31الشكل 
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  الَمرَضيّالتاريخ  1.2

20 الَةتاريخ الَحأو   أو السوابق المفضية الَمفَضيّالتاريخ يعني  
anamnesis تَذَكُف 

 ذِهِلَه ئيَةوعلى النتيجة النها بَيَانَاتعلى ال صُولالُح عَمَليَةالسوابق، وهو يستند إلى 

على “ anamnesis السوابق” الطِبّي تَعْفَيفكبير من محاولات ال جِزءويفى  .عَمَليَةال

ووجود الظفوف المسببة  الَمفَض، أي ظهور وتعاقب علامات لِلْمَفَضأنها التاريخ السابق 

   الَمفَضيّإلى أبعد من مجفد التاريخ  النَفْسعِلْم الممكنة. وقد تم توسيع هذا المفهوم في 

في الماضي  الَمفَضيّوغير  الَمفَضيّ الوضع الحياتي ككل للمفاجع؛ تَوْضِيح يشتملل

ي تَشْخِيصال تَصّنيِفلابِالن سْبَةِ إلى  هَم يَةمن الَأ دَرَجَةعلى  يَكون قًدْوالحاضف، والذي 

دراسة  تَسْمِيَة عِلْم النَفْسفي  عَلَيهوتطلق  والتخطيط للعلاج. عِلاجيَةوالدلائل ال

 صُولالُح يَتِم. وBiographical Dataة( الذَاتيّ سِيْفَة)ال الَةتاريخ الَح بَيَانَاتأو  الَةالَح

نفسه أو من دخص آخف )كالأقارب والأهل  الشَخْصمن  بَيَانَاتال هَذِهِعلى 

 الَةويسأل تاريخ الَح ة وغيرها. دْرَسِيّة الصحية والَموغيرهم( أو من الوثائق الفسمي

على السوابق  حُصُوللل طُفُقوتوجد عدة الشَخْص عن الوقائع والحقائق في حياة 

عَلى  وْضُوعَاتعن المجالات التالية من الَم سْتِفْسارمنها الِا الَةالمفضية وتاريخ الَح

 : سَبيلَ الِمثَالَ

ما الذي قاد المفاجع إلي   المشكل: سُلُوكالسبب الفاهن للمفاجعة أو لتطور ال 

 سُؤَالات والأمفاض الأخفى: مما يشكو المفاجع  والض طِفابعن الشكاوى والِا سُؤَالوال

 نُمُوّالاقتصادي وعن الحمل، والولادة وال الِاجْتِمَاعِيّوالمحيط  الُأسَفَيعن الوضع 

و مجال الاتصال ووقت الففاغ ومجال  ديَةالتربية الوال نَمَط الطفولي المبكف و

 340صفحة  13الشكل  يُقَد م...الخ. والنَفْسيّ نْسِيّالِجالمدرسة والإنجاز والمجال 

 . سْتِفْسارالتي يتناولها الِا وْضُوعَاتلإطار الَم تلخيصاً

                                                           
وهو  Catamnesisللتتبع يسُْتخَْدَم الذِكرِ. وهنسك مفهوم آخر  مصطلح إغريقي يعني: التذكر، الاستدعسء، 29

 متسبعة التغيرات بعد العلاج والتأكد من استقرارهس واستمراريتهس. 
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 خاصّ بِشَكْلٍالفاددين عموماً والأطفال  نْدَعِ الَمفَضيّالتاريخ  وفي حال مسح

ا المشخص عَلَيهيحصل  التي بَيَانَاتدقة ال عَدَمينبغي الأخذ بعين الاعتبار احتمال 

الأمفاض، حيث تعد عيباً أو نقصاً  هَذِهِأو الأقارب  ينإخفاء الطفل أو الوالد بِسَبَبِ

الصحيح من  اِسْتِخْلاصحذقاً في  يَكونوعلى المشخص أن  الحديث عنه. عَدَمينبغي 

عَلى الأم -ات البنتصِفَاع) صِفَاعيَةالتشكيلات ال اِسْتِنْتَاج يَتِم. وغالباً ما عْلُومَاتالَم

منذ اللحظة  فالتشكيلات لا تظه هَذِهِ( لاحقاً بعد جلسات عديدة، فسَبيلَ الِمثَالَ

 .  استقصائهافي سبرها و هْنِيّالأولى وتحتاج إلى الصبر والحس الِم

 بَيَانَات تاريخ الحياةصلاحية  2.1.1

ا من تاريخ عَلَيه صُولالُح يَتِمالتي  بَيَانَاتال أَهَم يَةو صِدْقدقة و مَدَىما 

بمقدار كبير  وْضُوعِيَةتتعلق الم  شّكِلَةووضع الُم الَةفيما يتعلق بوضع الَح الَةالَح

 ساسيّالأ دْرَسِيّوبالاتجاه الَم الُمسْتَخْدَمَةالأداة  ناءبِة الأداة، أي بمقدار دقة بِنْيَويّبمدى 

 النَفْسيَةياً أم بأحد الاتجاهات سُلُوكيعمل  إَذا كَانَللمشخص، أي فيما 

...الخ، وما يفتبط بذلك من  الأعماق ليل النَفْسيّ، أو عِلْم نَفْسالديناميكية كالتح

 له.بِالن سْبَةِ  مُهَمَةها المشخص يُعِدّالتي  بَيَانَاتال
 : المواضيع التي يتم س ها وإطارها الزمني15الجدول 

 إطار المواضيع التي يتم سبرها )ما الذي نسأل عنه ونجمع معلومات عنه(

حول البيئة  حول المراجع حول المشكلة 

 ةالشخصن

حول البيئة 

 المادية

اسرررررترجاعية )في 

 الماضي(
 Retrospective 

 

نمااااو الارتباااااط،   نموه حتى الآن   المنشأ المرضي  

العلاقاااااااااااااات  

الاجتماعيااااااااااة 

 الراهنة حتى الآن

الوضاااع الماااادي 

للشااااااااخص، 

للأساااااااااارة،  

المؤسسااااااااات 

 ...الخ

في الوقرررررررررررر  

 actualالراهن

سمااااااااااااات  تحليل السلوك

الشخصاااااية، 

الإنجااااااااااز، 

الوضاااااااااااع  

الجسااااااادي،  

 الأعراض

الأطااار المرجعياااة   

الأساارية الراهنااة و 

 خارج الأسرية
 

الوضاااع الماااادي 

للأساااااااااارة،  

 المؤسسات  
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مسرررررررررررررتقبلًا 

Prospective 
الفاااااااااااارص 

 والمخاطر  

التوقعاااااااات، 

الرغبااااااااات، 

تصاااااااااورات 

 المستقبل  

الااتغيرات القادمااة 

 أو المتوقعة  
 

الاااااااااتغيرات  

 القادمة 
 

لأنماط  يُمْكِن؛ إذ عِيَةوْضُووهناك مجموعة من العوامل التي تؤثف على الم

، كهز الفأس، -قابَلَةالذي يجفي الُم الشَخْصأي – interviewerالمقابل  سُلُوك

، أي على كثفة الحديث ومدته...الخ، في سْتِفْسارالصمت...الخ، أن تؤثف على الِا

 بِالصِبْغَةِديء  كُلّ. أو أن يميل المقابل إلى صبغ خاصّ شَكْلٍبِالشفوية  قَابَلاتالُم

 مَعْلُومَة  كُلّ تَفْسِيرة(، أي الميل إلى كلينيكيّالإ-المفضية جيَةالمفضية )الباثولو

وهو ما  .مَفَضِيَةها على أنها إدارة أو علامة تَفْسِيرتقديمها من الزاوية المفضية و يَتِم

 Pathological Basis للمفاجع بِالن سْبَةِ  الَمفَضيّالقاعدة المفضية أو الأساس  عَلَيهتطلق 

Client . مفاقبة تَصْفِيَة عَمَليَةب قابَلَةأن يقوم القائم على الُم يُمْكِنكما( censor )

دعورياً  دعورياً أو لا يَكون قًدْ، وهو اتجاه عِنْدّ الُمفاجِعَالحياة  ختاري بَيَانَاتل

التي  فيَةالكي حَولَشَخ ص للمُ

فيها  الإجَابَة فْحُوصعلى الَم

 كَذَلِكَويظهف هذا الميل 

ما تكون الإجفاءات عِنْدَ حتَى

كما يتأثف  .شِدَةمبينة ب

 بَيَانَاتعلى ال صُولالُح

ات المفضية لدى تَصَوُربال

الذي  تَصَوُر، أي بالالفَاحِص

 الَمفَض حَولَ الفَاحِصيمتلكه 

 تَصَوُروأسبابه، كال

أو  النَفْسيّأو  البيولوجِيّ

 تَصَوُرأو ال الِاجْتِمَاعِيّ

ي أو الدافعي ..الخ، سُلُوكال
: التَشْخِيص الشامل وعناصره: السيرة المرضية واستقصاء )س ( 32الشكل 

 الطفل/اليافعالوالدين و 
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 حال.  ةِعلى أي صَللفاح دْرَسِيّالَم هِبالاتجا مُفْتَبِطٌ رٌتَصَوُوهو 

 خّتَلِفَةمُ اِسْتِبْياناتاستخدام  مِنْ خِلالَ سْتِفْسارالِا موْضُوعِيَةتحقيق  يُمْكِنو

استخدام صفحة مثل عن وقائع  سُؤَاليتعلق هنا بال الَأمْف، ذلك أن الَةلتاريخ الَح

اِسْتِبْيان تاريخ الحياة أو  Carr لكار Psychological Data Sheet النَفْسيَة بَيَانَاتال

ومن حسنات استخدام هذا . عَلى سَبيلَ الِمثَالَ( 3011) إلى عامللازاروس الذي يفجع 

لها المشخص في  تَطَفَقلا ي قًدْالتي  عْلُومَاتاستكمال الَمالشكل من الاستبيانات 

 سْئِلَةعن الأ في الإجَابَةويأخذ وقته  فَيَةح أكْثَفالمفاجع بأنه  يَشْعُفو سْتِفْسارالِا

 سْتِفْسارى الِاهنا توقعات المشخص كعامل مؤثف في مجف تَدَخُلبالإضافة إلى أنه لا ت

  وطفيقته.

ة تَعَلِقالُم بَيَانَاتال اِسْتِقْصاءأوضح فيما يتعلق ب بِشَكْلٍ شّكِلَةالُم هَذِهِوتظهف 

الوالدين  بَيَانَاتتكون  مَدَىالمطفوح هنا: إلى أي  سُؤَالبالأطفال من الوالدين. وال

ما يتعلق بتاريخ الحياة الوالدين في بَيَانَاتدقة  مَدَى حَولَموثوقة  تظهف الدراسات 

 بِأنَية سُلُوكوالانحفافات ال الشَخْصيَة سِمَاتو دْرَسِيّوالإنجاز الَم ذَكَاءوال نُمُوّوال

إلا أنها لا تشكل أبداً المصدر الوحيد.  بَيَانَاتلل مُهَمَاًالوالدين تشكل مصدراً  مَعْلُومَات

الآن  حتَى نُمُوّال حَولَالموثوقة إلى حد ما فهي التي تتعلق بالوقائع  بَيَانَاتأما ال

 بَيَانَاتة للوالدين في الالذَاتيّالخبرات  تَنْعَكِسالملموسة. و سُلُوكأنماط ال وَصْفو

وهناك دك في  تؤخذ بحذر. بَيَانَاتال هَذِهِالطفل، ومن هنا فإن  حَالَةو دَخْصيَة حَولَ

 الطفلي.  تَصَفُفأو ال سُلُوكال حَولَ بَيَانَاتال

الاسترداد بها في سبر  يُمْكِنعفضاً مبسطاً للعناصف التي  31الجدول  يُقَد مو

 :الَمفَضيّالتاريخ 
 (Remschmidt)لريمشميدت  عَمَليَةتصويرة مبسطة لتاريخ الحياة في الممارسة ال: 16الجدول 

 أسلوب القبول

اليوم، الساعة، المرافقة، الطبيب المحول، سبب التحويل، أسلوب الإدخال )في مقتضى الحال 

 القبول قِسْمفي  سُلُوكال مُلاحَظَةالإشارة إلى قانون الإلحاق(، وربما 

 تاريخ الحياة

 :الُأسَرَي( التاريخ 2
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الخ(، وتتضمن: السن، الأمراض …الإخوةالأقارب )الجد والجدة، الوالدين،  حَولَ مَعْلُومَات

 الحالية. الِمهْنَة ، الإقامة في المستشفى(، النَفْسيَة)التشوهات، الأمراض المزمنة، الأمراض 

 ،الإخوةو تركيبة  الإخوةوتطور الوالدين و شَخْصيَة

 والاقتصادي للوالدين، الِاجْتِمَاعِيّالوضع 

 انطباع حديث الوالدين أو المتحدث. 

  ي:الشَخْص( التاريخ 1

في سن الرضاعة و في سن  نُمُوّالمبكر: مجرى الحمل، الولادة، تكرار الولادات، ال نُمُوّال

 . رِيَةالإنذا عْرَاضفي سن ما قبل المدرسة، الأ نُمُوّالطفولة الأولى، ال

، التأهيل هْنِيّةات الِمخَط طَ، الُمتَحْصيِلالتعليم وال مُسْتَوىلمدرسة، إلى ا: الدخول الِمهْنَة المدرسة و

 ،...الخ.هْنِيّالِم

  .نْسِيَة، الاتجاه من الجنوسة، الفعاليات الِجنْسِيّالِج نُمُوّال مُسْتَوى: الُجنُوسَة

 الأمراض الباكرة: البدء، الإجراءات، المجرى. 

ت تفاعلافي مجموعات الأتراب، ال الِاجْتِمَاعِيّ: علاقات الصداقة، الوضع الِاجْتِمَاعِيّالوضع 

 الفراغ.  وَقْتات نَشَاط، الِاجْتِمَاعِيَة، الشذوذات الُأسَرَةات خارج نَشَاطو ال

 ، الهوايات والاهتمامات. ليَةالأو يَةالشَخْص

دوية: قهوة، نيكوتين، كحول، مدمنات وأدوية الأعقاقير والهات )الُمكيفات( وفِالُمر

 هنا حسب النوع والجرعة و فواصل ومدة التناول(. تُذْكَر)

ات داخل نَشَاطوال تفاعلالآخرين، ال الُأسَرَةبأفراد  ريض: علاقات الَمالُأسَرَةديناميكية 

 .الُأسَرَة

 ، الإجراءات، المجرى. شِدَة، اليّلَموْقِفالراهنة: البدء، السياق ا عْرَاضالأ

 تأكيد أسْئِلَة

  dedgnلامعاوضة )قصور( قلبي: عسر تنفس، تربل 

 الأطعمة. تَحَمُل القُدْرَة على، ضعف مُعَيَنَةالشهية: اشئزاز من أطعمة  

 نوم.الوزن،  فِقْدَانتبول، تغوط، إقياء، غثيان، عطش، 

  الاستخدام.، سوء تَحَمُلالتناول المنتظم للأدوية: ال 

  Explorationالسبر . 1.1

المحيط ” (تَشْخِيص) فَحْص إلى تَهْدِف عَمَليَةهو  10سْتِقْصاءالسبر أو الِا

 .(النَفْسيَة الَة)الخبرة، الانفعالات، الَح مَفْحُوصلل“ يالشَخْصأو  ذَاتيّالالحياتي 

المفضية بواسطة  النَفْسيَةالطبية لمسح الظواهف  التَخَصَصيّة وهو مفهوم من اللغة 

                                                           
 ، الاستطلاع، الاستكشسف، التقصي، البحث عن حقّقة الأمرفَحْصمصطلح لا تّني ويعني ال 30
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 صُولالُح واستخدم بمعنى النَفْسعِلْم إلى . وقد تم نقل هذا المفهوم فيضالَم سُؤَال

 . فيضالَم سُؤَالأو  سْتِفْساربواسطة الِا عِيَةالطبي النَفْسيَةعلى الحوادث 

 النَفْسيّ ض طِفابعام بنوع الِا بِشَكْلٍأو السبر الفاهن  سْتِقْصاءيهتم الِا

لا يهتم  النَفْسيَةللوظائف  فَحْص، إنه عِيَةوالداف زاجوالتفكير والِم ذَاكِفَةوالانتباه وال

، من عِنْدّ الُمفاجِعَ النَفْسيَةعمل الوظائف  فيَة، بل بكيبَيَانَاتالوقائع وال تَحْدِيدب

  ات...الخ.تَقْيِيم و مَشَاعِفوإحساس و تَفْكِيزو مَعْلُومَات مُعَالَجَةتفكير وإدراك و

يتلاءم مع تففد  ولابد أن اًمفهف اًكبيرة وإحساس مَهَارَةويتطلب السبر 

 مُدَارَة جَلْسة يَكون. ولابد للسبر من أن ثِقَةوأسفته بحيث ينشأ جو من ال الشَخْص

 غَيْف  بِشَكْلٍالمنففدة  النَفْسيَةة بالوظائف تَعَلِقالُم سْئِلَةالأ اِسْتِنْتَاجمن أجل  بِمَهَارَة

 النَفْسيَةالوظائف  اِسْتِنْتَاج يَتِمالإمكان . وهنا من المهم أن  قَدَر نَظَفلل مُلِفِت

الطبيعي والمفضي  سُلُوكال بَيْنَوالمضطفبة على حد سواء. وهذا يعني أنه  عِيَةالطبي

  للنوعي. مِنْهُيوجد ففق أقفب للكمي 

 الس  لدى الأطفال   2.2.1

 هَم يَةكبيرة من الَأ دَرَجَةلدى الأطفال على  سْتِقْصاءالسبر أو الِا يعد

 يُعَدّو .عَقْلِيّال نُمُوّيات النَظَفو نُمُوّال عِلْم نَفْسب مَعْفَفَةلدى المشخص و خِبْفَةويتطلب 

مع  تفاعلوال لبيئة التربية ليَةالتقديفات الطف لأن مُهَمَاًالسبر من منظور الطفل 

ويعتمد السبر فيما  عن تقديفات المفبين أنفسهم. تْختَلِفين على تفبيته القائم

من غيرها من  أكْثَف يَةالشَخْصوالإنجاز و نُمُوّال سِمَاتيتعلق بالمنظور الطفلي على 

  :. وعلى المشخص هنا أن يأخذ بعين الاعتبار الخصائص التاليةسِمَاتال

منذ سن الثالثة تقفيباً من الممكن  ة:ذَاتيّال سِيْفَةة بالتَعَلِقالُم ذَاكِفَةال نُمُوّ

 & Roebers)اً عن الأحداث التي داهدها أو عايشها تَقْفَيف يُقَد مللطفل أن 

Elischberger, 2002) . 

الحياة اليومية  عِلْم نَفْسمن  ةعَقْلِيّ فَيَةنَظَهي  :Mind Theory العقل فَيَةنَظَ

الاعتقاد،  مثلالعَقْلِيَة  الحالات وتقديف الإنساني، تتعلق باستنتاج سُلُوكال تَفْسِيرل

 عِنْدَ الخوالمقاصد والعواطف والتخيلات ...  والانفعالات، والنوايا والفغبات،
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الثالثة تبدأ  عُمْففي ، فالطفل العَقْلِيَة عِنْدَ الَةالأدخاص الآخفين وفصلها عن الَح

على سببية  كْمقادراً على الُح الخامسة عُمْف، ويصبح الطفل في نُمُوّالعقل بال نَظَفَيَة

 مُسْتَوىإلى  الِاجْتِمَاعِيَة عْفَفَةالعقل والَم نَظَفَيَةتصل  ، وفي سن اليفوعتفاعلسلاسل ال

من  فِئَة دَكْل  في الِاجْتِمَاعِيَة عْفَفَةتخزين الَم الفاددين، فيصبح قادراً على نُمُوّ

 "احتفالات أعياد الميلاد( مُخَطَطَ؛ مثال: )نَمَطيَةال تِمَاعِيَةالِاجْالأحداث 

للإيحاء من غيرهم  ليَةقاب أكْثَفالأطفال  يَكون: الأطفال للإيحاء ليَةقاب

 تفاعلاللغوية وال قُدْرَاتوال ذَاكِفَةالعقل وال فَيَةنَظَو عّفَفّيهم الَمنُمُوّ مُسْتَوى بِسَبَبِ

 سْئِلَةالأ مِنْ خِلالَللإيحاء  ليَةوتنتج القاب .(Sturzbecher et al., 2001) الِاجْتِمَاعِيّ

 ليَةمن الوالدين . والقاببها المفغوب  الإجَابَة سُلُوكالمبادفة وتعزيز  ئيَةالإيحا

 فيَةعّفَوالَم الِاجْتِمَاعِيَةثابتة وإنما تتعلق بالعوامل  دَخْصيَة سِمَةت ليسَللإيحاء 

ثلاث وأربع سنوات لديهم استعداد كبير، والأطفال  بَيْنَ؛ فالأطفال العُمْفوتتأثف ب

استعداداً للإيحاء من الأطفال الأكبر، ومنذ  أكْثَف العُمْفتحت سن السابعة من 

 الإطار يُقَد ممشابهة للكبار تقفيباً. و ئيَةالإيحا سْئِلَةالعادفة تصبح الاستجابة للأ

 سبرها في هذا الإطار:  يَتِمالتي  ظَاهِفالَم عفضاً لبعض (35)
 لس  الوضع القائم )الفَحْص النَفْسيّ( :مُخَطَطَ مبسط15إطار

  .النظافة الثياب، المميزة، العلامات النضج، الوزن، الطول، :الخارجي الَمظّهَر

 بالعلاقاة  البدء ،(الأطفال حال في) بمرافق التَعَلُق مرافق، حضور :العلاقة على والقُدْرَة الاتصال

  .التعاون بالنَفْس، الثِقَة الألفة، الفَاحِص، مع

  .النَفْسيّ الحركي التعبير الوجدان، الِمزاج، :الانفعالات

 مفهااوم الاتفكير،  اِضِاطِرابات  الأحالام،  الخياالات،  أو الهواماات  المخااوف،  :الرتفكير  محتويرات 

  .الهوية الذَات،

  .العام الذَكَاء الذَاكِرَة، الفهم، الإدراك، التوجه، الانتباه، اِضِطِرابات: الَمعّرِفيَة الوظائف

  الإيمائيَة التعابير الكلام، فهم التعقيد، اللغوية الذخيرة التعبير، الرتابة، ،السعة :اللغة

 التكرارِيَاة،  الحركاات و كاالعرات، : نوعِيَاة  جَسَاديَة  شُذُوذات والنَشَاط، الدافع :الحركة

 AUTO MUTILATION   اللاإراديَة الحركات أو الأتمتاتو

 الخ...الِمهْنَة،  المدرسة، الُأسَرَة، داخل الوضع :الِاجْتِمَاعِيَة التفاعلات

 لدى الأطفال اليافعين النَفْسيّ تَشْخِيصمجرى ال. 2.2.2

 إلى ثلاثة أقسام: عموماً   كلينيكيّالإ النَفْسيّ فَحْصال قسمي
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  الَةتاريخ الَح -

 ع فاجِمُلل كلينيكيّالإ النَفْسيّ فَحْصال -

 مناقشة النتائج  -

خمس إلى  ثلاث بَيْنَما تخصيص  يَتِماللازم  فَحْصوحجم ال ليَةوحسب إدكا

جلسات  بِشَكْلٍمواعيد الجلسات  تَنْظِيم يَتِممنها ساعة واحدة. و كُلّجلسات، مدة 

حسب سن الطفل أو اليافع واستعداده منفصلة أو جلسات مجمعة )متصلة(  ديَةفف

 للتعاون. 

 

 الَةتاريخ الَح 1.1.1.2

(. العُمْفمع الوالدين و الطفل )حسب  عْلُومَاتسبر أهم الَم يَتِمالمفحلة  هَذِهِفِي 

 مُقابَلَة مِنْ خِلالَالآخف  زءوالِج امنه جِزءمفتوحة في  جَلْسةوعادة ما يحصل هذا في 

 سِيْفَةال حَولَا عَلَيه صُولالُح يَتِمالتي  بَيَانَاتهنا ال تُسَاعِدو محددة. أسْئِلَةتتضمن 

الففاغ وبيئته  وَقْتاته نَشَاطه وئاصِدْقأسفته وأ للطفل وحول ديَةة الففذَاتيّال

إلى مجال أوسع  فَحْص/الدلائل من أجل التوسع بالليَةالإدكا تَقْوَيم في  ،ةدْرَسِيّالَم

 . فَحْصال أدَوَاتوالتمكن من اختيار  الإمكان، قَدَر

  كلينيكيّالإ النَفْسيّ خْتِبَار/الافَحْصال 1.1.1.1

ثلاث إلى أربعة وحدات في العادة حسب المسألة أو  بَيْنَما  زءويتطلب هذا الِج

 الَأدَوَاتهنا استخدام  يَتِم، الطفل/اليافع( وينالمفاجع )الوالد تَكْلِيفو ليَةالإدكا

 اخْتِبَارإنجاز أو  اخْتِبَارو ذَكَاء اخْتِبَارتطبيق  يَتِمإما أن ، فليَة، حسب الإدكالاءِمةالُم

الطفل أو  سُلُوك مُلاحَظَةات فإن خْتِبَارأو كلها. وإلى جانب تطبيق الا دَخْصيَة

 التَقْوَيمفي  سُلُوكال حَظَةمُلا تَدَخُلواسعة. و مَعْلُومَاتويعطي  مُفِيداليافع أمف 

 الكلي.

 مناقشة النتائج 1.1.1.2

اً بفغبة الوالدين و سن اِرْتِبَاط. وفَحْصلمن االنهائي  القِسْم زءويمثل هذا الِج

 نَتَائِجمناقشة النتائج مع الأوصياء أو مع الطفل فقط. وتتم مناقشة  يَتِم فْحُوصالَم
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 فْحُوصالَم وَصْفو عِيَةوالداف تَحَمُلبدقة. ويمثل التعاون وال سُلُوكات والخْتِبَارالا

 مُلاحَظَاتالمطفوحة أهم النتائج وتتم مقارنتها مع  الَمهَمَات مُعَالَجَةلنفسه في أثناء 

 تقديم نصائح أخفى. يَتِمالوالدين. وفي الختام 

 قابَلَةالُم 1.2

طففين تحتل فيه جمع  بَيْنَلفظي هادف  تَواصَلعلى أنها  قابَلَةفَف الُمتُعَ

المسؤول مفكز الصدارة. ويجفي  الشَخْص عِنْدَوالخبرة  سُلُوكال حوال عْلُومَاتالَم

  محددة للحوار. مِحَكَات رسمي وفق  بِشَكْلٍالحوار 

 من أربع زوايا:  قابَلَةإلى الُم نَظَفال يُمْكِنو 

 دخصين على الأقل.  بَيْنَتبادل الحديث  مِنْ خِلالَ على الَمعْلُومَاتِ صُولالُح -

 في اتجاه: من المسؤول إلى السائل.  أساسيّ بِشَكْلٍ عْلُومَاتاتجاه الَم يَسيِف -

 مُسْتَوى: على مُخّتَلِفَة مُسْتَوَياتت على تفاعلاالمسؤول والسائل  بَيْنَتجفي  -

 أعماقي.  نَفْسيّ، عِلْمِيّت نَفْسيّ، اِجْتِمَاعِيّ نَفْسيّ مُسْتَوىعام، على  نَفْسيّ

 بَيَانَاتعلى  صُوله الُحمِنْ خِلالِ يُمْكِنمن السائل بحيث “ الحوار” تَصْمِيم يَتِم -

 منطقي.  تَقْوَيم  من إجفاء تمكن المشخص مَعْلُومَاتأو 

ولا إلى  نَظَفوجهات ال تَوْضِيحإلى  تَهْدِفلا  تَشْخِيصيَةال قابَلَةوالُم -

تتجاوز  مَوْضُوعَاتمحاولة إقناع الطفف الآخف بأمف ما ولا إلى تبادل 

، ود وسمف جَلْسةت ليسَالزاوية  هَذِهِمن  قابَلَةالُم، فيتَشْخِيصالهدف ال

 ولا جلسة حوار أو تفاوض. 

 يُمْكِن عْفَاضالهادفة جداً فيما يتعلق بالأ سْئِلَةوإلى جانب الأ -

 حَولَعامة تدور  مَعْلُومَاتالأولى عن الجلسة  أن يسأل في مُعَالِجلل

 النقاط التالية:

 ما الذي أتى بك إلي  -

 صف لي طفولتك ويفوعك . -

 حدثني عن دبابك وعملك وتأهيلك وقصة زواجك . -

 من هم الأدخاص الذين كانوا مهمين في حياتك  صف لي علاقتهم بك  -
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 بالجنس . ك فيما يتعلقمَشَاعِفو نْسِيَةحدثني عن حياتك الِج -

لي ردة  وَصْفلها في الفترة الماضية  تَعَفَضَتالتي  ةنْفِعَاليّالِابرات الخصف لي  -

 فعلك على ذلك . 

 أيضاً  ةاِنْفِعَاليّ مُشْكِلاتهل عانيت في السابق من  -

  النَفْسيَةهل يوجد في أسفتك سوابق في الأمفاض  -

 المواقف  هَذِهِما هي المواقف التي تفهقك وتحبطك  كيف تتورط في مثل  -

 ك بحياتك أو أعاقتها أعْفَاضأضفت  مَدَىإلى أي  -

 يومك في العادة(  يَسيِفليوم من أيامك )كيف  اًذجينُمُوّصف لي مجفى  -

 الضعف والقوة لديك  ما هي نقاط -

 اًعفض( 31رقم ) الإطاريقدم   والُمقابَلَة  والسبر الَةالَح دراسة بَيْنَ الففق فما         

لأهم الففوق مع الإدارة إلى أن هذا التففيق هو مجفد تففيق توضيحي  اًتلخيصي

 . شِدَةتتداخل حدوده ب

 :الفرق بَيْنَ دراسة الَحالَة والس  والمقابلة16إطار 

 الصعب من يبدو بحيث بَعْضِهَا مَعْ الُمسْتَوَيات هَذِهِ لتتداخ التَشْخِيصيَة الَجلْسَةِ في

 تفيد المفاهيمية الناحية من فروق توجد أنه غَيْر.  الَجلْسة أثناء بينها الفصل عملياً

 هَذِهِ من جانب كُلّ وإعطاء ضمنه، يتحرك الذي الُمسْتَوى إلى التَعَرُف في المتَخَصِّص

  :التَشْخِيصيَة الَجلْسَةِ في حقه الجوانب
 بَعْضِهَا مَعْ والُمقابَلَة والِاسْتِقْصاء التتبعِيَة والسِيْرَة المرضية السِيْرَة تشترك 

 بينهما يحدث طرفين بَيْنَ متبادل حديث شَكْل  في تتم أنها منها الخصائص من بمجموعة

 مَعْ تشترك كما وأعماقيَة، وتعِلْمِيّة واجتماعِيَة نَفْسِيَة عدة؛ مُسْتَوَيات على التفاعل

 تبادل عَنْ عِبَارة النَفْسيّ العِلْم الُمسْتَوى على فهي التَقْوِيم؛ عِنْدَ المنطقي بالضَبْط بَعْضِهَا

 الود أو والتباعد التقارب انفعالات فيها تَدَخُل الِاجْتِمَاعِيّ الُمسْتَوى وعلى للمَعْلُومَات،

 سلبي تعزيز عمليات فيها تجري التَعِلْمِيّ الُمسْتَوى وعلى ،SYMPATHY/ANTIPATHYوالنفور

 .المعاكس والنقل النقل عمليات الأعماقي الُمسْتَوى وعلى وإيجابي
 والنُمُوّ والجنس كالسن ملحوظة ووقائع بَيَانَات على بالُحصُول الَحالَة دراسة تهتم

 من أم نفسه الشَخْص من سواء عَلَيها الُحصُول يَتِم وغيرها الشَخْصيَة والأحداث والأمراض

 على فيشتمل السبر أما. سواء حد على رسمية وغير رسمية وثائق أم آخرين أشخاص

 من لِلشَخْص الذَاتيّة الجوانب حَولَ الَمعْلُومَاتِ على الُحصُول فيه ويَتِم لِلشَخْص الذَاتيّ الجانب

 وبالدوافع الَأفْعَال أو التَصَرُف باِسْتِقْصاء يهتم وهو أخرى أطراف من وليسَ نفسه الشَخْص

 وإمكانات عَلَيه وتأثيراتها لِلشَخْص  بِالنِسْبَةِ المواقف أَهَمِيَة فَحْص إنه. خلفها الكامنة

 الَمفْحُوص بشَخْصيَة الاهتمام في كلاهما ويتشابه. المواقف في التأثير في الشَخْص

 هَذِهِ فِي الُمقابَلَة عن يختلفان وهما. يضاًأ وحميمية شَخْصيَة لَموْضُوعَات ويتَطَرَقان

 الُمقابَلَة أن أي. نفسه بالشَخْص اهتمامها من أكْثَر بالَمعْلُومَات الُمقابَلَة تهتم حيث الناحية
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  .حميمية مَوْضُوعَات تتناول ولا الحياديَة الَموْضُوعَات على هنا تُرَكِز
 بدَرَجَات للمشخص العِلاجِيّ-التَشْخِيصي بالاتجاه كلها الأشكال هَذِهِ وتتأثر

 الإصغاء أسلوب الِمثَالِ سَبيلِ عَلى النَفْسيّ التحليلي المشخص على يغلب إذ. مُخّتَلِفَة

 حَولَ الُمتَمَرْكِز المشخص على يغلب حين في اللاشعورِيَة، العوامل وتَحْدِيد الصامت؛

 السُلُوكي الُمعَالِج على يغلب بينما قيود، وضع وعَدَم الَمشَاعِر عكس أسلوب الُمتَعَالِج

 .للعلاج الملموس والتَطَرُق الِاضِطِراب مَوْقِف عن الدقيق الِاسْتِفْسار أسلوب الِاسْتِعْرَافي

 قَابَلاتالُم تَصّنيِف 2.3.1

 ات: تَصّنيِفثلاثة نذكف من بينها  مُقَابَلاتات متعددة للتَصّنيِفهناك 

السائل  بَيْنَ تفاعلال عِيَةحسب نو قابَلَةالُم تَصّنيِف  أولًا:  1.2.2.2

 والمسؤول

المشخص والمفاجع  بَيْنَالحاصل  تفاعلال عِيَةحسب نو قابَلَةالُم تَصّنيِف يُمْكِن

 إلى: 

اللينة )الخفيفة(: ويسود فيها جو من الدفء والانفتاح بحيث  قابَلَةالُم (3

أو قيود  خَوْفوصفاحة عن خبراته دون  فَيَةيستطيع المفاجع الحديث بح

 داخليه تعيقه عن الانطلاق والمكادفة. 

أو  فَيَةفيها بتحفظ مع ضمان جو من الحالسائل  تَصَفَف: يديَةالحيا قابَلَةالُم (2

 . مَفْحُوصلل ليَةالاستقلا

اح استثارة انفت قَابَلاتالصلبة أو القاسية: وتتم في هذا النوع من الُم قابَلَةالُم (1

 التشكيك )الزعزعة( والاستفزاز.  مِنْ خِلالَومصارحة المفاجع 

 تعييرها  أو تهابِنْيَويّ دَرَجَةحسب  قابَلَةالُم تَصّنيِفثانياً:  1.2.2.1

أو أدكال يوجد في هذا الجانب عدة و  قَابَلاتالُم تَصّنيِفوهو الشكل الغالب في 

ة وغير بْنيّالَم نِصْف لْسةالَج مُقَابِلة بْنيّالَم لْسةالَج :حسب الغفض منها مُقابَلَةللأنواع 

  .ةعَيَفغير الُمة وعَيَفالُم نِصْف قابَلَةالُم مُقَابِلة عَيَفالُم قابَلَةالُمة، وبْنيّالَم

 ة بْنيّالَم غَيْر  قابَلَةالُم مُقَابِلة بْنيّالَم قابَلَةالُم 1.2.2.1.2

 تَهْدِف جيَةخار مِحَكَات أنها معدة وفق  Structuredة بْنيّالَم قابَلَةيقصد بالُم

 يَةتَشْخِيصال حَكَاتالِم)ك حَكَاتالِم ذِهِتحقيق المفاجع لَه مَدَىأسئلتها إلى التأكد من 
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. وفي في الدي أس أم أو الآي سي دي( عَلى سَبيلَ الِمثَالَ القًهْفيّالوسواس  ض طِفابلِا

محدداً  التَقْوَيم فِئَاتو الإجَابَة فِئَاتو سْئِلَةو تسلسل الأ المضمون يَكونة بْنيّالَم قابَلَةالُم

لا لدى السائل ولا لدى المجيب. وهذا الشكل يشبه  فَفْدِيّتنوع  يوجد ولادقيق.  بِشَكْلٍ

 يُمْكِنة بمجموعة من الصفات بْنيّالَم قابَلَةالُم تَتَصِف. ويَةالشَخْص اتاِسْتِبْيانكثيراً 

من  عْلُومَاتالَم مُقَارَنَة يُمْكِنحيث  التَقْوَيمفي الاستخدام و ديَةيصها بأنها اقتصاتلخ

على معايير  فيها صُولبسهولة. ومن السهل الُح مَعْ بَعْضِهَامتعددة  مُقَابَلات

وتخفيض أخطاء  ضَبْط يُمْكِن( كما صِدْقوالثبات وال عِيَةوْضُوالصلاحية )الم

للإجابات. أما العيوب  خّتَلِفَةالُم التَقْيِيماتأو الأخطاء الفاجعة إلى  سْئِلَةنصوص الأ

تصويف المحيط الحياتي  ةبْنيّالَم قَابَلاتفي الُم تلخيصها في أنه من الصعب يُمْكِنف

 كاف. بِشَكْلٍ مَفْحُوصلل ذَاتيّال

 كَذَلِكَمفتوحاً، و سْئِلَةة تكون محتويات وتسلسل الأبْنيّالَم غَيْف  قابَلَةوفي الُم

 لاءَمَةالَمة تكمن في بْنيّالَم غَيْف  قَابَلاتميزات الُمتكمن و .التَقْوَيمو نوع  الإجَابَةإمكانات 

 حَالَةحسب  سْئِلَةالأ تَكْيِيِف يُمْكِنللحوار مع الوضع الففدي للمسؤول. حيث  ديَةالفف

. أما عيوبها قابَلَةتبرز في أثناء الُم قًدْ انِبجَوإلى  تَطَفُق، والعّفَفّيومستواه الَم فْحُوصالَم

، مُهَمَة مَعْلُومَات فِقْدَانللمقارنة مع حوارات أخفى وخطف  ليَةفتكمن في غياب القاب

 . لْسةفي مجفى الَج إليها تَطَفُقلأن المفء نسي ال

تتوفف فيها ة، أي أن مُعَيَفبالضفورة أن تكون  ليسَة عموماً بْنيّالَم قابَلَةوالُم

 أكْثَفة بْنيّالَم قابَلَةالُم كَانَتْ( وكلما وْضُوعِيَةوالثبات والم صِدْقمعايير الصلاحية )ال

 مِنْ خِلالَة الثبات حيث تتحدد درجته بْنيّالَم قَابَلاتأفضل. وتحقق الُم كَانَتْتعييراً 

 تَسْمِيَة عَلَيه من مشخص وتطلق أكْثَفالتي يتوصل إليها  خّتَلِفَةثبات الأحكام الُم

 مَدَى اخْتِبَار يَتِم (، وفيهقَابِلينالَم بَيْنَ)الثبات  inter Rater Reliabilityقَابِلين ثبات الَم

ها. أما تَقْوَيم و على الَمعْلُومَاتِ صُولنفسه في الُح لِلشَخْص قَابِلينالَم بَيْنَالتطابق 
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ا عَلَيهالمتفق  تَشْخِيصيَةال الِمحَكَاتهي تحقق ، فمحقق في الغالب غَيْف فهو  صِدْقال

بالضفورة لها أن تكون صادقة )أي أن تكون ممثلة للمجال  ليسَ الِمحَكَات هَذِهِو

 ه بالفعل(.قِيَاسي المفاد سُلُوكال

 

 : مُقَارَنَة بَيْنَ خصائص الُمقَابَلات الَمبْنيّة الُمخّتَلِفَة11الجدول 

 مَبْنيّة نِصْف مبينة غَيْر مَبْنيّة  السِمَة

 عالية  متوسطة ضئيلة دَرَجَة التعيير

 ضئيلة متوسطة  كبيرة جداً مساحة حرِيَة المشخص

 ضئيلة كبيرة  كبيرة جداً مساحة انفتاح المراجع

دَلِيل يتضمن الأسْئِلَة  غَيْر موجود  دَلِيل الُمقابَلَة

 الأساسيّة والثانوية

قَائِمَة كاملة من 

 الأسْئِلَة 

 مغلقة مفتوحة مفتوحة نوع الأسْئِلَة

جِزءاً من  ليسَ التَقْيِيم

 الُمقابَلَة 

كون جِزءاً من يقًدْ 

 الُمقابَلَة 

ضِمْن   داخل

 الُمقابَلَة 

 جامدة جداً معتدلة المرونة مَرِنَة جداً المرونة/الجمود

عبارات نوعِيَة  النتيجة

 )وَصْفيَة(

عبارات وَصْفيَة أو بَيَانَات 

 كمية 

 تَصّنيِف 

 ةعَيَرالُم غَيْر  قابَلَةالُم مُقَابِلة عَيَرالُم قابَلَةالُم 1.2.2.1.1

 يَةمتَرسَيكُوالمعايير ال بِالن سْبَةِ  لهاالتي تتوفف  قابَلَةة هي الُمعَيَفالُم قابَلَةالُم

ة عَيَفالُم قَابَلات. ويوجد عدد كبير من الُموْضُوعِيَةوالثبات والم صِدْق، أي القِيَاسلل

 ة(.كلينيكيّ)الإ تَصّنيِفيَةوال هْنِيّةالِم قَابَلاتالففز والُم مُقَابَلاتحسب الأهداف: 

 

؛ ي الذي تستقصي عنهسُلُوكة في سعة المجال العَيَفالُم قَابَلاتالُم تْختَلِفو

 ية.سُلُوكداً ومنها ما يغطي عدة مجالات ياً محدسُلُوكمنها ما يغطي مجالًا ف

  تَصّنيِفإلى ال إَمّا تَهْدِفة التي عَيَفالُم قَابَلاتيوجد عدد من الُم كلينيكيّوفي الميدان الإ

 ظَاهِفئذ عدد أكبر من الَمعِنْدَالموسع فتغطي  تَشْخِيصمحددة أو إلى ال فِئَة ضِمْن

الموارد  كَذَلِكَ يشتملة ومنها ما بْنيّالَم قَابَلاتمن تلك التي تغطيها الُم يَةتَشْخِيصال
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 مُقَابَلات بَيْنَ كَذَلِكَهنا  تَمْيِيزال يُمْكِن. وفْحُوصالَم عِنْدَات والعلاقة صِفَاعوال

 .354صفحة  38الجدول ة. مُعَيَف غَيْف  مُقَابَلاتة بالكامل ومُعَيَف

 

 : مُقَارَنَة بَيْنَ خصائص الُمقَابَلات الُمعَيَرة وغير المعيرة18الجدول 

 الإجَابَةالاستجابة/ 
 ةعَيَفالُم غَيْف  ةعَيَفالُم

ال
ل

ؤَا
سُ

 
ز(

لمحف
)ا

ير 
لمث

ا
 

 مُعَيَف)حوار(  جَلْسة ةعَيَفالُم
 مُعَيَف: سُؤَالال

 ةمُعَيَف: الإجَابَة

 مُعَيَف نِصْفحوار  جَلْسة
 مُعَيَف سُؤَالال

 ة مُعَيَف غَيْف  الإجَابَة
 غَيْف 

  ةعَيَفالُم
 ةمُعَيَف نِصْف)حوار(  جَلْسة

 مُعَيَف غَيْف : سُؤَالال
 ةمُعَيَف: الإجَابَة

 ة مُعَيَف غَيْف )حوار(  جَلْسة
 مُعَيَف غَيْف  سُؤَالال

 ة مُعَيَف غَيْف  الإجَابَة

 : وَاءَمَةأو الُم لاءَمَةالَم مُقابَلَة 1.2.2.2.1

الُموَاءَمَة  تَشْخِيص: عَشَفْالفصل الثاني سوف نتناول مقابلة  الملاءمة المهنية في 

 . (410صفحة راجع  )الِمهْنِيّة

 رِيَةالُأسَ قابَلَةالُم 1.2.2.2.2

 عْلُومَاتأهم مصدر من مصادر الَم فَيَةالُأسَفي المسائل  يَةتَشْخِيصال قابَلَةتعد الُم

 الُأسَفَيفي السياق  قابَلَةهنا فإن اختيار نوع الُم. ومن نيَةالقانو فَيَةالُأسَفي المسائل 

من ناحية، ومن ناحية  على الَمعْلُومَاتِ صُولإلى الُح تَهْدِف قابَلَةالُم لأنمهم وذلك 

ها على انطباع مِنْ خِلالِحيث يحصل المقوم )المشخص(  عِيَةاجتما وَظِيفَةأخفى لها 

 قَدَر صفيحة ثِقَةعلاقة  بِناءإلى  تَهْدِفا فَإَنَهومن ناحية ثالثة  ،الُأسَفَةعن  دَخّصيّ

ين مع مَعْنِيّغالباً ما تكون هي الاحتكاك الأول لل يَةتَشْخِيصال قابَلَةالُم، فالإمكان

 يُقَد مو نَظَفوجهات ال تَوْضِيحعلى  قابَلَةفي إطار الُم يُسَاعِد، وهو النَفْسيّالمتَخَصّ ص 

لا  فَإَنَهالزاوية  هَذِهِمن . ومثلًا عواقب الانفصال والطلاق حَولَين مَعْنِيّمعففته لل

 جِزءفحسب بل هي  على الَمعْلُومَاتِ حُصُولعلى أنها إجفاء لل فَيَةالُأسَ مُقابَلَةلل يُنْظَف
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 فَيَةالُأسَ قَابَلاتينصح في الُم فَإَنَه طَالِبالَم هَذِهِ. ومن أجل تحقيق تَدَخُلمن ال

 ة. عَيَفالُم غَيْف ة أو عَيَفالُم نِصْف قَابَلاتام الُماستخد

  قابَلَةنوع الُم 2.3.2

يتوقف نوع ما هو نوع المقابلة الني علي استخدامها كمتخصص نفسي  

منها  عدة عواملأو غيره على  كلينيكيّاستخدامها في المجال الإ يَتِمالتي  قابَلَةالُم

وخصائصه  فَاجِعتعليم الُم دَرَجَةو  ي أم بحثيتَشْخِيصهل هو  :قابَلَةالهدف من الُم

مزايا وعيوب  قَابَلات. كما أن لكل نوع من الُممُقابَلَةوالوقت المتوفف لل يَةالشَخْص

، المتاحة للفاحص تَفْسِيرومساحة ال سبرها يَتِمالتي  عْلُومَاتتتعلق بالثبات و حجم الَم

التي لا تتمتع بمثل هذا  قَابَلاتالُمين أفضل من الفَاحِصالتي تتمتع بثبات  قَابَلاتالُمف

 صُولالُح يُمْكِنالتي  عْلُومَاتة تقلل من مساحة الَمعَيَفة والُمبْنيّالَم قَابَلاتالثبات، والُم

ة فتقلل من عَيَفالُم قَابَلات. أما الُمعْلُومَاتالَمفي تنوع المن  تسمح بكثيرا، فلا عَلَيه

 . بَيَانَاتال تَفْسِيرمساحة 

الإدارة هنا إلى ضفورة الانتباه إلى الاعتبارات  بالذكفو من الجديف  

 تتم على  قابَلَةبما أن الُمف ؛قَابَلاتالُم صِدْقوثبات و عِيَةموْضُوالمتمثلة في  يَةمتَرسَيكُوال

متعددة كما  مُسْتَوَياتعلى  تفاعلطففين وأن هذا اللقاء يتصف بال بَيْنَلقاء  دَكْل

على الآخف، ومن ثم فإن  طفف كُلّاستبعاد التأثير الذي يمارسه  يُمْكِنفلا  أدفنا،

 . قابَلَةعلى الُم قَائِمَةال يَةتَشْخِيصال في الَجلْسَةِكامل  بِشَكْلٍلا تتحقق  قًدْ عِيَةوْضُوالم

 فْحُوصوالَم الفَاحِص: جَوانِب ةيتعلق بثلاث الَأمْفأما فيما يتعلق بالثبات فإن 

 : طُفُقبعدة  Reliability incrementهنا رفع الثبات  يُمْكِنوالأداة. و

 : يسفي ليَةمن الناحية الشك

 عَيَفالُم غَيْف من  قيَةموثو أكْثَف عَيَفالُم. 

 يَتِمالتي  عْلُومَاتمن الَم قيَةموثو أكْثَف وْضُوعنفس الم حَولَ سُؤَالمن  أكْثَف 

 . وحيد سُؤَال مِنْ خِلالَا عَلَيه صُولالُح

 أكْثَفنتيجة يعطي  الفَاحِص( المضاعف من نفس سْتِفْسار)الِا سْتِقْصاءالِا 

 . باحثين مختلفين نفسه من سْتِفْسارمن الِا ثِقَة



 Psychological Diagnostic   التشخيص النفسي

  
156  

  أ. د. سامر جميل رضوان

 المنففدة.  بَيَانَاتمن ال ثِقَة أكْثَفالعامة  عْلُومَاتالَم 

 : نيَةمن الناحية المضمو

 ذكف الأحداث  يَتِم. أي أنه أفضل من الآراء بِشَكْلٍعن الوقائع  تَقْفَيفال يَتِم

 ي. الشَخْصأفضل من التعبير عن الفأي  بِشَكْلٍ عَلى سَبيلَ الِمثَالَوتاريخها 

 من الماضي قيَةموثو أكْثَف بِشَكْلٍالإخبار عن الحاضف  يَتِم 

  وْضُوعَاتن الَمم قيَةموثو أكْثَفتكون  دَخّصيّاًالأحداث التي تمس المسؤول 

 . التي لا علاقة له بها، ديَةالحيا

 في  من التكفارات الفقمية قيَةموثو أكْثَف فيَةوَصْأي ال عِيَةالنو بَيَانَاتال

من أدعف  قيَةموثو أكْثَف ضي قكبيرة من ال دَرَجَة)مثال: أدعف ب .قابَلَةالُم

  %(.40قدار بم ضي قبال

 صِدْقمن ال ينتَغَي فبُم صِدْقويتأثف ال : 

 ي تَواصَلال صِدْقال:Communicative Validity  أو وْضُوعتطابق المحتوى مع المأي ،

 عنه.  سْتِفْسارالِا يَتِمالذي  وْضُوعالمطفوحة مع الم سْئِلَةتطابق محتوى الأ

 التصفف  صِدْقAction Validity  يَتِمالتي اللفظية  بَيَانَاتال بَيْنَالعلاقة أي 

 . سُلُوكوالذكفها 

  سُلُوكال مُلاحَظَة. 3

ها أن تدرس يُمْكِنف ،خْتِبَارالا عِنْدَ فيَةلَموْقِأن تثبت الظفوف ا للمُلاحَظَة يُمْكِن

 تفاعلأو ال الضغط للتعب أو سَديَةالَج عْفَاضنوع التعاون، الأ عَلى سَبيلَ الِمثَالَ

 مُهَمَةمفكبة  سِمَاتأن تثبت  للمُلاحَظَة يُمْكِنكما  .والاستجابات وسفعتها...الخ

أو الدهاء أو  الِاجْتِمَاعِيّأدكال التعامل  أو شّكِلَةاستراتيجيات حل الُمك. مَفْحُوصلل

 . عَلى سَبيلَ الِمثَالَ المكف

 الُملاحَظَةأشكال  2.2

 الُملاحَظَةبالصدفة أو  الُملاحَظَة ضِمْن ها تَصّنيِف يُمْكِنأدكال،  للمُلاحَظَةو

دوراً بالصدفة دائماً  الُملاحَظَةتلعب  النَفْسيّ تَشْخِيصفي سياق الو .سُلُوكلل جيَةالمنه
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 عنعلى انطباع عام  صُولفي الُح خاصّ بِشَكْلٍتفيد  وهيَاً، أساسيّ ليسَمفافقاً، و

مجفى الدراسة أو  ها فياخْتِبَار يُمْكِنالففضيات التي  بِناءومن أجل  الشَخْص

 . فَحْصال

اً، من أجل مُعَيَفموقفاً  الُمشَخ صيخطط ف سُلُوكلل جيَةالمنه لُملاحَظَةاأما في 

 الُملاحَظَةمن  مختلط دَكْل استخدام  يَتِمغالباً ما و. مُحَدَد سُلُوك)استثارة( إيقاظ 

العدواني لطفل في السادسة  سُلُوكدراسة الومثال على هذا . جيَةوغير المنه جيَةالمنه

ة خَطَطَالُم جيَةالمنه الُملاحَظَةاستخدام  مُشَخ صلل يُمْكِن لَموْقِففي هذا اف ؛العُمْفمن 

ه أن يُمْكِن(. كما عَلى سَبيلَ الِمثَالَ الخ..)أخذ لعبة. نيَةإلى إيقاظ العدوا تَهْدِفالتي 

تظهف  كَانَتْإَذا فيما  اِسْتِنْتَاجمن أجل  اخْتِبَار رَيَةتنفيذه لبطا عِنْدَالطفل  يُلاحِظ

 . نيَةعدوا للديه ميو

 وقبل إجفاء الملاحظة لا بد من الإجابة عن الأسئلة التالية:      

   ما هو السؤال الذي ستتم الإجابة عنه في الملاحظة 

  . ما هي الشفوط )الظفوف( التي ستتم الملاحظة ضمنها 

  الصدق( هل وصف السلوك يتيح الإجابة عن السؤالValidity  ) 

   العملانية( هل وصف السلوك مناسب للسلوك الفعليPracticability ) 

الثبات( هل يتفق الملاحظون المختلفون فيما يلاحظونه Reliability   ) 

  . هل السلوك ثابت 

  تَشْخِيصفي ال سُلُوكال مُلاحَظَةميزات وعيوب  2.1

 سُلُوكمجفد ال ليسَالواقعي و سُلُوكتقيس الأنها  الُملاحَظَةمن أهم ميزات 

اً مُسَبَقالمصنف  غَيْفالعفوي  سُلُوكاللتَقْيِيم كما أنها تقدم ففصة  .اللفظي

، كما أن يةسُلُوكال ظَاهِفالتنوع في الَم مُفَاعَاةوتتيح  ،تَشْخِيصواستخدامه في ال

عد يو الاستغناء عنها. لا يُمْكِنهة )البيوغفافي( ذَاتيّالالمبدأ القائم على دراسة السير 

 مُشَخ صلل بِالن سْبَةِ  هَم يَةعالية من الَأ دَرَجَةعلى  الُملاحَظَةالتدرب على مهارات 

في الوقت نفسه من الانتقادات الموجهة  وهيَة بها تَعَلِقمجموعة من المخاطف الُملوجود 

  إليها:
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 ّة الملاحظاتذَاتي. 

  الُملاحَظَةأخطاء. 

  أو تسجيل الملاحظات تَوْثِيقأخطاء في. 

 في التسجيل بالفيديو فتفعةالم نيَةتقالتكاليف ال. 

 فْحُوصالتأثير المبادف للملاحظ على الَم. 

  باتجاه -ةعَكوس غَيْف )مفآة “ الملاحظ المتخفي”الاستهلاك التقني الكبير في

 واحد(. 

  يُعَدّه أن يُمْكِنفاحص فكل  ئيَةإلى نوع من العشوا الُملاحَظَةيخضع اختيار وحدات 

 .الُملاحَظَةيستحق  سُلُوكال مَظَاهِفمن  مَظّهَفأي 

  سُلُوكي لوحدات النَظَفأو الفصل ال تَحْدِيدال كُلّمن الصعب تبريف. 

  اً مُسَبَقمصنفة  سُلُوكال مُلاحَظَات نلا تكوما عِنْدَصعوبة  للمقارنة ليَةالقابتزداد

 ة(.مُعَيَف)

التصنيفي ضعيفة،  تَشْخِيصفإن فائدة الملاحظة في ال وفي المجال الإكلينيكي

التفاعل  تَشْخِيصإذ يكفي من أجل ذلك إجفاء ملاحظة عامة، وفائدتها أكبر في 

ة تتوفف مجموعة من الأدوات ظفي المجال الأسفي والزواجي. ومن أجل ضبط الملاح

 هَذِهِأن  غَيْف ، يَةالِاجْتِمَاعِالعلاقات  بِنْيَةكمنظومة التفاعل الزواجي و تحليل 

 الأدوات تحتاج لتدريب واسع وتقييمها مكلف. 

 الُملاحَظَةفي  كْمأخطاء الُح 2.2

أن تلاحظ  يُمْكِنإلا أنها  الُملاحَظَةأن الأخطاء التالية تظهف في  مِنْ الفَغْمَعلى 

الأخفى. لهذا  رَيَةخْتِبَاوالا جيَةعِلاوال يَةتَشْخِيصأنواع المواقف ال كُلّفي  كَذَلِكَ

 مَوْقِف كُلّ بِأنَإلا إذا أخذنا بعين الاعتبار  وَحْدَهُ الُملاحَظَة مَوْقِففهي لا تقتصف على 

على الأخطاء إجمال  يُمْكِنبحد ذاته. و مُلاحَظَة مَوْقِفهو  عِلاجِيّي أو تَشْخِيص

 : التَالِيالنحو 

 . ذَاكِفَةالعين أو الالناجم عن الحسي وهو الخداع  :كْمخداعات الُح (3
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ظ معياراً متهاوناً لاحِالُم يَسْتَخْدِمما عِنْدَالمشوه  كْمنتحدث عن الُح :كْمتشويه الُح (2

يدرك  ظْلاحِمعياراً متشدداً، مع العلم أن الُم يَسْتَخْدِمومع آخف  ما مَفْحُوصمع 

 هذا دعورياً إلى حد ما. 

 بَيْنَ ، أي توجد ففوقكْمالُح دَرَجَات بَيْنَوجود تمايز  مِنْ الفَغْمَعلى  :كْمفشل الُح (1

يقوم الملاحظ لا “ جيَةاستراتي”لاعتبارات وإلا أنه  ،الُملاحَظَةعلى  بِناءالأففاد 

 . اعتبارات أخفى الَأمْففي  تَدَخُلحسب الأداء الملحوظ وإنما  دَرَجَاتإعطاء الب

  :بَيْنَ، وهنا نميز الِاجْتِمَاعِيّخداعات الإدراك  (4

في العادة يفتبط ، فللانطباع الأول تأثير على الملاحظ :الانطباع الأول-أ

اً مما يدور حولنا مما جِزءالانطباع الأول بالإدراك الانتقائي، أي أننا لا ندرك إلا 

الإدارات ومصدرها هو تلك  .كْممقصودة في الُح غَيْف أخطاء  حُصُوليقود إلى 

، كثافة كْثَفإثارة للانطباع )تأثيراً( والأ كْثَفوالمثيرات التي ندركها بأنها الأ

تطلق مكافأة بالملاحظ “ دبيهة سِمَات”الأدخاص الذين يحملون منح  يَتِمف

يتعاطفون لا  سِمَاتالأدخاص المتشابهون في ال، فتعاطفمكافأة ال تَسْمِيَةا عَلَيه

  .سِمَاتين في القُضاتَنَمن الأدخاص الم أكْثَفدعورياً مع بعضهم 

مقدار كبير من  تَوَفُف كْميشترط الُح )المعيار الخاص(: الإطار المفجعي-ب

 . قَفَارأحكامنا وقيمنا الخاصة في ال تَدَخُل عَدَم. وهذا يعني التَقْوَيمفي  عِيَةوْضُوالم

على معاييرنا الخاصة  بِناءعلى الآخفين  كْمأنه كثيراً ما يقوم الناس بالُح غَيْف

 يُمْكِنو “الأسمن مني الشَخْصسمين هو ذلك ”أو إطارنا المفجعي الخاص بنا 

 نَشَاطوففط ال نيَةتنا للعدوانَظَفك تَصَفُفاتتعميم هذا على طائفة أخفى من ال

في مجفى الحياة دور نقطة ارتكاز  وْضُوعة مع المذَاتيّالكما تلعب الخبرة  .وغيرها

اثنين؛  ينمشخصطفل من قبل  ذَكَاءل تَقْيِيم  إجفاءمكتسبة دوراً. مثال ذلك 

يعمل في مفكز المتميزين. الأول  والثانيالعَقْلِيَة  عَاقَةالأول يعمل في مفكز للإ

م . ويعمل استخداذَكَاءأنه دون المتوسط في الالطفل على أنه ذكي والثاني  يقيم

 . شّكِلَةالُم هَذِهِعلى تجنب  رَيَةمعيا قِيَم
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أي التي  طيَةات الخالتَقْوَيمفي  :“(فْكَزيَةأخطاء النزعة الَم)” طيَةالميل للوس (5

 فيها في الوقت نفسه  يَكونعلى متصل و دَرَجَاتينبغي للملاحظ فيها إعطاء 

 دَرَجَة”أو إلى  طيَةيميل للوس فَإَنَهمتأكد ويخشى من ارتكاب الأخطاء  غَيْف

الوسط  حَولَة مُتَمَفْكِزمتقاربة جداً  التَقْيِيمات، تكون فيها كْمفي الُح “رَيَةمعيا

 وأخير الأمور أوسطها الفكفة الأساس هنا: و .كَذَلِكَت ليسَمع أنها في الواقع 

 . فلا أظلم أحداًالتَقْيِيم في  من الأخطاء مُمْكِن قَدَرفي الوسط أرتكب أقل 

-Coالحضور المصاحب  تَسْتَبْعِد“ مُعَيَنَة سِمَة” Presenceحضور ويعني  :أثف الهالة (1

presence بفوزاً من  أكْثَف الشَخْصمحددة خاصة ب سِمَةوهنا تكون أخفى.  سِمَةل

أو  عَلى سَبيلَ الِمثَالَ الخارجي ظّهَفكالَم ،الأخفى سِمَاتال كُلّغيرها فتغطي على 

والتلاعب أو طفيقة استخدام الكلمات أمام لجنة فاحصة  النَفْسالظهور الواثق ب

الأخطاء ” تَسْمِيَة ا أحياناًًعَلَيه . وتطلق“بالعمى” حَكِمالُمتصيب بها...الخ ف

ة التي يحملها الملاحظ أو ذَاتيّال فَيَةنَظَويفجع هذا الخطأ إلى ال“. قيَةالمنط

الجانح  الشَخْصاض الخطأ أن المشخص عن الإنسان عموماً. مثال ذلك الافتر

 ليسَإلى أنه  نَظَفيعمي عن ال قًدْالأولى قوية  سِمَةال هَذِهِ"غبي" فحضور 

ذلك أن كلتا السمتين  عَاقَةمن الإ دَرَجَاتبالضفورة أن يترافق الجنوح مع 

دخص ذكي يعني أنه  كُلّ بِأنَالاعتقاد  كَذَلِكَمستقلتين عن بعضهما. و

 إنسان طيب الخلق. 

من ملاحظ أو  أكْثَفهناك  يَكونما عِنْدَ :الأدخاص تَقْوَيم انطباع الانسجام في  (1

إذ  ه،حُكْممختلفاً عن غيره في  يَكونأحياناً أنه لا يفيد أن  الشَخْص يَشْعُففاحص 

بعاده، واست الشَخْصيسبب نوع من التواطؤ اللادعوري لعزل هذا  قًدْذلك  إن

تدفعنا و للانتماء. رَيَةاللادعو نيَةنتيجة الحاجة الإنسا القَلَقيثير لديه  قًدْمما 

تنسجم  أحْكَامللآخفين، أو نميل لإعطاء  كْمأحياناً لأن نترك الُحالحاجة  هَذِهِ

الظاهفة كثيراً في الانتقاء  هَذِهِ. وتلاحظ أحْكَاممع ما يعطيه الآخفون من 

 غَيْف  أطفوحات الماجستير والدكتوراه. تَقْوَيم  والتعليمي وفي تَدْرَيبيوال هْنِيّالِم
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لا ، خاصة تلك التي يَةتَشْخِيصفي إطلاق الأحكام ال كَذَلِكَأنها تلاحظ 

 واضحة ومحددة بصورة دقيقة.  مِحَكَات على  دتعتم

: ويعني تأثير التَالِيالسابق على التَقْيِيم أو  الُملاحَظَة مَوْقِفأثف  أثف التعاقب: (8

الذي يليه مبادفة: مثال ذلك في أحد  كْمالسابق على الُح كْمأو الُح تَشْخِيصال

صفف من  الفَاحِصجيداً، فأعطاه  طُلّابات الشفهية لم يكن أداء أحد الخْتِبَارالا

 كَانَأ من سابقه أيضاً، فما وأس هأداؤوكان  خْتِبَارعشفة. ودخل بعده طالب للا

إلا وأن صاح من النافذة: أحمد عد ثانية أنت تستحق واحد من  احِصالفَمن 

  .عشفة فهناك طالب "أغبى" منك

 فْحُوصلأن الَم كْمتحفيف الُح يَتِموهو يشبه أثف التعاقب، حيث  :أثف التضاد (0

 كَانَأقوى  سِمَاتالتضاد في ال كَانَمناقضة للأول. و كلما  سِمَةالسابق يظهف 

 كْثَفه الأئزملا بَيْنَالضعيف  الطالبإدراك  عَلى سَبيلَ الِمثَالَ يَتِم، فإدراكه أدد

بزملاء نفسه محاطاً الطالب  إَذا كَانَ، أما على أنه ذو إنجاز كبير مِنْهُضعفاً 

 أقوى.  بِشَكْلٍضعف إنجازه  مُلاحَظَةتتم ف ، لإنجاز عاذوي 

 يَكونما عِنْدَ، فكْمعلى الُح يَةالشَخْص جيَةزاالِم الَةتؤثف الَح السيئ: زاجأثف الِم  (30

أي أنه ؛ “ديَةنظارة ور” مِنْ خِلالَالأمور من حوله يفى  فَإَنَهجيد  مِزاجالإنسان في 

والعكس  ،ه الطيبمِزاجعلى بالطفيقة التي تجعله يظل محافظاً يدرك العالم 

النظارة السوداء ليبرر  مِنْ خِلالَالأخفى حيث يفى العالم  الَةصحيح في الَح

 جيَةزاالِمحالتنا  تَعْمَلوهنا ما يسف القلب".  دلا يوجه: "مِزاجلنفسه سبب تعكف 

 على صبغ أحكامنا بنوع من التساهل أو نوع من التشدد. 

اً في اِنْفِعَاليّمصبوغة  قوالب عَنْعِبَارة  وهيَ :الِاجْتِمَاعِيَة طيَةنَمَالقوالب ال  (33

 بَالَغتسبب في العادة الإبفاز الُم وهيَ ها الناس الآخفين.مِنْ خِلالِاتنا، نصنف تَصَوُر

ة في التقليل من الففوق داخل بَالَغ؛ والُمخّتَلِفَةالجماعات الُم بَيْنَللففوق  فيه

أسفته أو جماعة أن يفى  عَلى سَبيلَ الِمثَالَالإنسان ، فالجماعة الخاصة أو إنكارها

، والأسف الأخفى أو جماعات مُشْكِلاتانسجاماً والأقل  كْثَفالأ همه ئاصِدْقأ

 وهيَ. مُشْكِلات كْثَفاً والأتَنَقُض كْثَفا الأهمعنه،  خّتَلِفَةالصداقات الأخفى الُم
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وتعزيز الشعور بالانتماء، والحفاظ  القَلَقمن  تَخْفِيفوظيفتها ال رَيَةنزعة لادعو

 حَولَة ذَاتيّالالتنافف وتعزيز الافتراضات من  قَدَرأقل  ضِمْن  الذَات صُورَةعلى 

 ما.  موْضُوع

، أو للصفامة فيه كْمللتسامح في الُح إَمّاوهو الميل  :أثف التسامح أو أثف الصفامة  (32

 أعلى وهنا نتكلم على دَرَجَاتون حُنَمْم يُو الأدخاص الذين يبدون لطيفين للمقف

 الذي ديفالم، ففي الصورة ككل يَجابيَةالإ سِمَاتجزئي في صالح التشوه  حُصُول

الاستعداد لبذل " تَقْوَيمب، يقوم عَلى سَبيلَ الِمثَالَ موظفيه“ يؤذي”أن  دلا يفي

الصفامة يحصل العكس  حَالَةوفي . "الجهود المبذولة بالفعل"من  "أكْثَفالجهد 

 يَتِم، ففي الصورة ككل سَلْبِيَةال سِمَاتجزئي في صالح الإذ يحصل تشوه 

من غيره  أكْثَفإنجازات جيدة  يُقَد مالموظف النشيط والذي  تَقْوَيم التشديد في 

ة تَعَلِقه الُممَطَالِبلطيفاً، أو يبدو ملحاحاً في  ولا يبدإلا أنه في الوقت نفسه 

 صفامة.  أكْثَفخدمات خاصة بصورة  يُقَد ملا أو  قيَةبالتر

وكان  أكْثَفالاتصال بالملاحظ  كَانَكلما  كْميزداد تعطل الُح :أثف القفب  (31

  .”يعِنْدَلا أستطيع أن أصدم أفضل الموظفين ” .التعاون أوثق

أحسن  الشَخْصعلى  كْمالُح كَانَكلما ارتفعت المفتبة داخل الهفم  :أثف الهفمية  (34

 أكْثَفاً حُكْمعطى المقام العالي ي يذ الشَخْص، فأعلى( دَرَجَاتمنحه  يَتِم)أي 

جوهفي  بِشَكْلٍتجنب أثف الهفم . ويتعلق خَفْضذو المقام المن الشَخْصمن  إيَجابيَة

 . التَقْوَيم عِنْدَ الِاجْتِمَاعِيّباستعداد المقوم على إنكار الوضع 

 كْمالُح كَانَدباباً وأقل زمناً في وظيفته  أكْثَفالمفء  كَانَكلما : أثف بنيامين  (35

 يَكونمن المعقول لموظف جديد أن  ليسَيف ذلك بأنه تبر يَتِمو. صفامة أدد عَلَيه

 يَتِمأن يكتسب الخبرة أولًا وبعد ذلك س عَلَيهأن يثبت نفسه، أو  وَعَليهِجيداً، 

أ بدبم الاحتفاظفي  الصارم للموظفين الشباب التَقْوَيميسهم . وعَلَيه كْمالُح

واحد سيأخذ  كُلّ” وفق مبدأ:“( كَفَاءَةأقدمية السن على ال)”الشيوخ 

 "ومن صبر ظفف"دوره...
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 عَدَمالميل للتمسك بالوضع الفاهن ووهو  أثف الوضع الفاهن )أثف الالتصاق(:  (31

الانحفاف حيث يعني  ."هلا تعففالذي تعففه أفضل من الذي ف" :التشكيك به

 تَحَمُلو ليَةتولي المسؤوو ات جديدةقَفَاراتخاذ  ،أو تغييره عن الوضع المألوف

وكل هذا يتطلب التآلف مع عادات وأوضاع . ..الخ.ات في مقتضى الحالصِفَاعال

ة( قادراً على إنجازها أو لا مَنّظُومَ)أو المؤسسة ك الشَخْص يَكونلا  قًدْجديدة 

وتين المألوف ويقاوم التغيير سك بالفيَتِم الشَخْصيفيد ذلك. فنجد أن هذا 

أثف الالتصاق في  يُلاحَظكما  “.يعهذا ما سنقاومه، بقدر ما نستط” :دَكْلبأي 

إلصاق صفة ما  يَتِم؛ فإطلاقها على الأدخاص يَتِمالألقاب التي الصفات أو 

أثف  يُلاحَظ. و".يكذب دائماًمن يكذب مفة....”: له بشخص تظل ملازمة

  عفلا تد " أو "المحترفين"؛الُخبَفَاء"أيضاً بالأدخاص  مَا يُسَمَىالالتصاق أحياناً في

أنا أفعل هذا منذ عشفين سنة على هذا النحو، أنا “ اً يبهفك بقولهمتَخَصّ ص

 . “عشفين سنة خطأ الَأمْفللإنسان أيضاً أن يفعل  يُمْكِنعملي... أعفف

لا تلاحظ ظاهفة  وهيَة على الآخفين. ذَاتيّسيئة  سِمَةإسقاط أي  أثف الإسقاط:  (31

البخيل يفى نفسه محاطاً ، فأيضاً التَقْيِيمبل في فحسب  النَفْسيّفي العلاج 

قد بفهنت ، فطيَةات الإسقاخْتِبَارالظاهفة في الا هَذِهِ كما تلاحظبالبخلاء. 

الدراسات أن المشخصين العدوانيين يفسفون الفسوم التي تتضمن عناصف 

 من غيرهم.  ئيَةأدد عدا بِشَكْلٍ نيَةعدوا

الشبيهة لأدخاص آخفين. ولا يظهف النقل في العلاج  سِمَاتنقل ال أثف النقل:  (38

نجد أن دخصاً ما لطيفاً أو  نحن، فالمواقف تقفيباً كُلّفحسب. بل في  النَفْسيّ

 نْكُيَ مْإذا لَ تَشْخِيصما. وفي ال أن نلاحظ أنه يذكفنا بشخصٍ من دونوقحاً 

 تَشْخِيصيؤثف على مجفى ال قًدْالمشخص واعياً للانطباع الأول فإن ذلك 

: تم المثال التالي يَةتَشْخِيصال عَمَليَةالككل. ومن الأمثلة على تأثير النقل على 

 مُلِفِتالتلميذ عادياً وغير  كَانَ. الشكوى: النَفْسيّالمتَخَصّ ص عفض تلميذ على 

مة جديدة تفاجع لِبمع وجيء الُمعَلِمةما انتقلت عِنْدَعادي، إلا أنه  هوأداؤ، نَظَفلل

بإجفاء المتَخَصّ ص قيام  مِنْ الفَغْمَمتطفف. وعلى  بِشَكْلٍه سُلُوكأداؤه وساء 
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 سُلُوك تَفْسِيرمع الطفل إلا أنه لم يستطع  يَةتَشْخِيصات والجلسات الخْتِبَارالا

قام ، فهماللإعاملة من الأم وإالمالتلميذ إساءة  سِيْفَةالتلميذ. تضمنت 

بدا  حتَىيفى الأم المتَخَصّ ص . وما كاد مُقابَلَةبطلب الأم لل النَفْسيّالمتَخَصّ ص 

والأم  الُمعَلِمة بَيْنَالتشابه  كَانَانقشعت عن عينه"، فقد قد وكأن "غشاوة 

 .الأمف الذي يفسف هذا التغير في سلوكه كبيراً جداً
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 الفصل الخامس

  تَشْخِيصيَةال لْسةالَجإدارة 

  مقدمة. 1

ذات الصلة بسبب  عْلُومَاتالبحث عن الَمإلى  تَشْخِيصيَةال لْسةالَج تَهْدِف

 حَولَ بَيَانَاتليعطي الهادفة  سْئِلَةالأ مِنْ خِلالَ فْحُوصالَم، حيث تتم استثارة الُمفاجَعَة

كما عفضنا في الفصل  تَشْخِيصيَةال لْسة. وتعتمد الَجنفسه ومحيطه

. وفي تَشْخِيصيَةال الَأدَوَاتعلى عدد من ( 318)صفحةو الفابع  (305)صفحةالثالث

 على الَمعْلُومَاتِ صُولفي الُح تَفْكِيزال يَتِم خاصّ بِشَكْلٍة كلينيكيّالممارسة الإ

، أي Catamnesis عِيَةلتتبا سِيْفَةالو Anamnesisالمفضية  سِيْفَةالعلى  تَشْخِيصيَةال

 والتطورات الحياتية السوية و بعد انتهاءه ومفاقبة مجفاه اللاحق الَمفَض وَصْف

 قابَلَةالعامة "الُم تَسْمِيَةوالمشمولة تحت ال Interview قابَلَةالُمو سْتِقْصاءالِا

 بَيَانَاتعموماً. ويختلف حجم ونوع ال تَشْخِيصيَةال لْسة" أو الَجتَشْخِيصيَةال

 كُلّه. وفي تَشْخِيص يَتِمالذي  الشَخْصي وتَشْخِيصالمستقصاة حسب الهدف ال

ة التي الذَاتيّعبر التقاريف  إَمّا يَتِم تَشْخِيصيَةال على الَمعْلُومَاتِ صُولالأحوال فإن الُح

عبر  مأ الُمسْتَخْدَمَة تَشْخِيصيَةال عن الأداة نَظَفعن نفسه، بغض ال فْحُوصها الَميُقَد م

)تقاريف الآخف( على حد سواء، والتي يختلف حجمها وأهميتها  جيَةالتقاريف الخار

تكون تقاريف الآخف )كالوالدين(  عَلى سَبيلَ الِمثَالَالأطفال  حَالَةففي  ؛الَةحسب الَح

طفلهم تاريخ نُمُوّ ان يَعفَف لدينلأن الوافي كثير من الأحيان،  بَيَانَاتلل مُهَمَاًمصدراً 

هما وَصْفالطفل ب سُلُوكو نُمُوّ" في الحياة اليومية ويؤثفان على شْكِلاتو يعيشان "الُم

منظور الوالدين  بَيْنَالتباعد  تَحْدِيدل مُهَمَاًمنظورهما  يَكون، كما تَفَاعُلدفيكي 

 كَذَلِكَو .مَعْلُومَاتالوحيد للت المصدر ليسَأن تقاريف الآخف  غَيْفومنظور الطفل، 

 النَفْسيَةات ض طِفابطائفة واسعة من الِا تَشْخِيصو الُأسَفَي تَشْخِيصالحال في ال

الناجمة عن أضفار دماغية النَفْسيَةات ض طِفابوالِا القَهْفَيَةوالوساوس  فُصامكال
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، المهم جداً تَواصَلعلى ال تَشْخِيصيَةال لْسةعضوية وغيرها. ويعتمد نجاح وإدارة الَج 

الأففاد )عبد الخالق،  بَيْنَ تَفَاعُل مَوْقِفة في أي ساسيّويشكل المادة الأ قابَلَة،في الُم

3001 .) 

 تفاعلو تَواصَل جَلْسةجامدة وإنما  جَلْسةت ليسَعموماً  تَشْخِيصيَةال لْسةوالَج

 وهيَاسبة لتكون مثمفة، المن الشُفُوطإنساني واجتماعي على المشخص أن يخلق لها 

في الأصالة  تَتَمَثَلو جَلْسةا روجفز كشفوط عامة لأي عَلَيهالتي أكد  الشُفُوط

أن المشخص قادر  فَاجِعما تتولد القناعة لدى الُم، فعِنْدَوالتعاطف والتقديف الإيجابي

انفتاحاً ومصارحة وتتدفق  أكْثَف يَكونفسوف والتعاطف معه ويتقبله على فهمه 

 حي ومثمف.  حِوَارئذ عبر عِنْدَ عْلُومَاتلَما
 بالمفاهيم ذات الصلة تذكير :11إطار

 اساترجاع  هاي  المرضاية  السِايْرَة (: التَذَكُر وتعني اللاتينيَة من) ningidtrt المرضية السِيْرَة

 الذَاتيّاة  السِايْرَة  الانَفْس  عِلْام  وفي الَمرَض تاريخ الطِب في وتُسَمَى العلاج، قبل عميق خلفي

yrnminoub (222ما )راجع صفحة لإنسان.   

 قًادْ  العلاج يَكون أن بعد عميق استرجاع وهيَ snungidtrt     (FOLLW-UP) التتبعِيَة السِيْرَة

 ,FAHRENBERG, 2002)السانوات   أو الأشهر بَيْنَ بفواصل المنتهي العلاج” حَولَ جَلْسة هي أو تم

P.131. 

 خِالالِ  مِانْ  لشخص “الذَاتيّ الحياتي المجال” اِسْتِقْصاء وهو : EXPLPRATION الس  أو الِاسْتِقْصاء

 المجاااال في هاااو و(. الخ...والسُااالُوك والدافعِيَاااة والاااتفكير الَمشَااااعِر) محادثاااة جَلْساااة

 .  (222لِلْمَرَض )راجع صفحة الراهن التجلي :الإكلينيكيّ

 أو معااً  ليتناقشاا  يلتقياان،  شخصاين  بَايْنَ  الهادفاة  المواجهاة  وهايَ  :liudiirdI الُمقابَلَة

 (.229صفحة  راجع. )محددة قَوَاعِد وفق الآراء ليتبادلا أو مُعَيَنَة مسائل ليناقشا

 Practical Guidelines for the قابَلَةلُملإجراء ا عَمَليَةات إِرْشاد. 2

Interview  

ها، التي يحصل صِدْقيتها و ثباتها وموْضُوع مَدَى، أي عْلُومَاتتعتمد دقة الَم

أو الأسلوب  سُؤَالعلى عوامل كثيرة منها طفيقة طفح ال قابَلَة،في الُم الُمشَخ صا عَلَيه

المفتوحة  قَابَلاتفي الُم سْئِلَةطفح الأ مَهَارَة أَهَم يَةفيه. وتبرز  سُؤَالطفح ال يَتِمالذي 

 تُسَاعِد. وفَيَةفيها للفاحص مساحة واسعة من الح يَكونة، أي التي بْنيّوغير الَم



 التشخيصية  إدارة الجلسة لفصل الخامسا

  
161  

 Prof. Dr. Samer J. Rudwan 

وتحقيقها لأهدافها  لْسةعلى نجاح إدارة الَج لْسةفي إدارة الَج ات التاليةرْدادالَإ

(Rentzsch & Schütz, 2009) . 

 تَشْخِيصيَةال جَلْسةالتحضير والإعداد لل 1.2

 : لْسةعلى تهيئة ما يلي قبل الَج اعمل كمشخص

 ْة. ساسيّالأ وْضُوعَاتالهدف والَم حَد د 

 ْواختر  قابَلَةعلى الهدف من الُم بِناءالتي تفيد إجفائها  قابَلَةنوع الُم حَد د

( بحيث تكون سْئِلَةلك في الأ دِدَة)قم بصياغة خطوط مف سْئِلَةالأ فِئَات

 والسن.  سْتَوىمتناسبة مع الُم

 ْ(قابَلَةفيها المكان الذي ستجفى فيها الُم بِمَا) وْضُوعِيَةالم الشُفُوط حَد د. 

  (. تكون بَيْنَ ساعة واحدة إلى ساعة ونِصْف بحيث قابَلَةالُمإدارة الوقت )نظم 

  ًومهيأ  الشَخْصيَةومتحفراً من التشويشات  مُقابَلَةاً للنَفْسيّكن مستعدا

  .تَفْكِيزلل

 فَاجِع.الاستعداد للتعاون لدى الُم هيئ  

ص دخ بَيْنَت ليسَدخص وآخف، و بَيْنَ تَفَاعُلهي  تَشْخِيصيَةال قابَلَةالُم

 قابَلَةونوعها فإن الُم عْلُومَاتدقة الَم مَدَىتعتمد على  تَشْخِيص. وبما أن دقة الموْضُوعو

ومة مَحَكَي تَشْخِيص موْضُوععلى أنه مجفد  مُفَاجِعلل نَظَفالتي ت تَشْخِيصيَةال

 الشُفُوطأن يخلق  تَشْخِيصالقائم بال المتَخَصّ ص النَفْسيّبالفشل. لهذا على 

 العلاقة والمتمثلة في:  بِناءة لساسيّالأ

 )التعاطف )الإحساس بخبرة الآخف 

 الخاصة  نَظَفإقحام وجهات ال عَدَمالتقديف الإيجابي )الإصغاء باهتمام و

 ة فيما يسمعه(. الذَاتيّاته وأحكامه تَقْيِيم للمشخص و

  الأصالة )أن يقصد الإنسان ما يقوله؛ أن يتطابق الإحساس في الوقت الفاهن

ما  بَيْنَضع قناعاً مصطنعاً يخفي التناقص ي؛ ألا هالجسمية وأفكار هحالتمع 

 (. يقوله ويعنيه
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 العلاقة  بِناءمرحلة الافتتاح:   1.1

الأولى ودعه يتكلم كفاية ولا تقاطعه كثيراً.  كَلِمَةال فْحُوصعط الَما 

 بسيطة مفتوحة:  أسْئِلَةاطفح في البداية 

 اليوم   يما الذي قادك إل  -

 ما الذي تفيد الحديث حوله اليوم    -

 ني أن أقدمه لك  يُمْكِنك  ما الذي تني مساعديُمْكِنكيف   -

 لَموْقِفك من غفابة اتَخْفِيفأخلق الألفة ب : 

اً عاماً )ثفثفة عامة: أوجدت صعوبة في الوصول إلى هنا اليوم  موْضُوعاطفح -

المكان  كَانَأم أي طفيق تسلك  هل استهلكت وقتاً طويلًا على الطفيق 

  قفيباً ...الخ(

 لْسةفي بداية الَج عْلُومَاتأعط الحد الأدنى من الَم : 

  مُقابَلَة.كم الوقت المتوفف لل-

 .الأدوار والأهداف تَوْضِيح-

 .أو المتوقع من المفاجع( طْلوب)ما الَم فْحُوصدور الَم وَصْف -

)التي تفيد الإخبار بها أو التي يستفسف  هَمَة أو ذات الصلةالأخفى الُمالتفاصيل -

: مثال: هل سأحصل على تحويل للعلاج بعد ذلك  هل سأحصل على فَاجِععنها الُم

  بالنتائج...الخ (. تَقْفَيف

  فَاجِعتكون موجودة لدى الُم قًدْوالتحفظات التي تَطَفَق للمخاوف . 

 ما يفيد المتَخَصّ ص  فَفَةمَعْ، أي كَفَاءَةكن كفؤاً: يسهم توليد الانطباع بال

 بتعزيز مَشَاعِف ثِقَةفي خلق جو من الإحساس بالأمان وال التَخَصَصيّة ومهارته 

حيث –لا يعني التصنع هنا  كَفَاءَةفي أيد أمينة. وتوليد الانطباع بالبأنه  فَاجِعالُم

صّ ص المتَخَوإنما يعني إتقان  -لو كَانَ هناك تصنعمزيفاً المتَخَصّ ص سيبدو 

 لدى الاخف(.  كَفَاءَةتوليد الانطباع بال فيعفوي  بِشَكْلٍلمجاله الذي سينعكس 

 ً؛كن دافئاً وحساساً ولطيفا 

 لتَكُنْ عباراتك تعاطفيَة وحساسة:  
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 !.ما تفكتك زوجتك"عِنْدَ" دعفت بالفعب، -

 الانفعالات:  حَولَمبادفة  أسْئِلَةصغ عبارات و-

 .تفكتك زوجتك "ما عِنْدَ"كيف دعفت -

 )عكس الَمشَاعِف )التعبير عن الَمشَاعِف 

  !.ما تتحدث عن زوجتك تبدو حزيناًعِنْدَ-

  !.ك بالحزنيَشْعُفالحديث عن زوجتك -

 !.  ما تتكلم عن زوجتكعِنْدَتحزن -

سَديَةانتبه للإدارات الَج  

المواجهة التي دارت بينك وبين  حَولَألاحظ أن يداك مشدودتان وأنت تتكلم -

  .والدك!

  قابَلَةالرئيسي من الُم زءالِج 1.2

ينتهي يتكلم ولا تقاطعه إلى  الُمفاجِع )دع فَاجِعالُم حَولَة مِحْوَرمت لْسةالَج تَكُنْل -

المطفوح من دون علاقة  ساسيّالأ وْضُوعوخفج عن الم فَاجِعإجابته، إلا إذا أطال الُم من

 .آخف( وْضُوعالانتقال لمبين المطفوح و وْضُوعالم بَيْنَواضحة 

 .ةمُعَقَد غَيْف عباراتك بسيطة  تَكُنْل -

 . مُفَاجِعلل فيَةالثقا فيَةالتعليمي والخل سْتَوىمتناسبة مع السن والُم تَكُنْل -

 .جملك قصيرة تَكُنْل -

 انَظَفمزدوجة ولا تتضمن نفي النفي ) أسْئِلَةعباراتك واضحة: لا تتضمن  تَكُنْل -

 (310صفحة

 بسيطة متعددة.  أسْئِلَةإلى  المفكب سُؤَالفص ل ال -

 . فَاجِعأربط أسئلتك بخبرة الُم -

  (.311 صفحة راجع. )المغلقة سْئِلَةمن الأ أكْثَفمفتوحة  أسْئِلَةاطفح  -

 (.314صفحة)انَظَف . ئيَةإيحا أسْئِلَةتجنب طفح  -

 . (310صفحة  38إطار راجع التَخَصَصيّةتجنب استخدام المصطلحات  -

  مُفَاجِع.أبدي تقديفك "للاستنتاجات الختامية" لل -
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  .فترة وأخفى بَيْنَمل تلخيصات لما قيل اع -
 : بعض النصائح في طرح الأسْئِلَة18إطار

 عَدَم الدخول في لعبة السُؤَال ورد السُؤَال بسُؤَال: 

 الَجلْسة يخرج هذا لأن ،“جابَةإ-سُؤَال لعبة”على الفَاحِص تجنب الدخول مع الَمفْحُوص في 

 . أهدافها عن التَشْخِيصيَة

(: )الفَاحِص(: لماذا فعلت ذلك؟ جواب )الَمفْحُوص(: لماذا يفعل المرء ذلك برأيك؟ جواب 2مثال )

)الفَاحِص(: أنا أسالك! جواب )الَمفْحُوص(: ضع نفسك مكاني فماذا كنت ستفعل؟ هل 

 لديك خِيَار آخر؟ جواب )الفَاحِص(: لو كنت مكانك؟؟؟...

)الفَاحِص(: لماذا اخترت هَذِهِ  الِمهْنَة؟ جواب )الَمفْحُوص(: أنت ما رأيك: لماذا يختار  (:1مثال )

الإنسان مثل هَذِهِ  الِمهْنَة؟ أو ما الذي كنت تفعله لو كنت مكاني ألا تختار مثل هَذِهِ  

 الِمهْنَة؟...

 للمَفْحُوص:  عَدَم استخدام المصطلحات التَخَصَصيّة  غَيْر المفهومة بِالنِسْبَةِ

-(: مَتَى لاحظت أن الوضع أصبح إشراطياً بِالنِسْبَةِ  لك، وتحول إلى علاقة مثير2مثال)

 اِسْتِجَابَة؟ 

 الأفضل: مَتَى لاحظت أن سُلُوكك هو نفسه في كُلّ مرة يحصل فيه هذا الَموْقِف؟

 (: مَتَى خطرت على بالك فكرة أن هذا الوضع أصبح فُصامياً؟ 1مثال )

 ضل: مَتَى خطرت على بالك فكرة أن هذا الوضع أصبح مُتَنَاقِضاً؟الأف

 بساطة اللغة 

 أن تكون الجمل بسيطة الصياغة وقصيرة: 

مثال: هل تستطيع أن تقول لي مَتَى نشأت رغبتك الِمهْنِيّة في أن تصبح طبيباً، أو مَتَى 

 أصبح هذا واضحاً بِالنِسْبَةِ  لك؟

 الأولى أن تصبح طبيباً؟الأفضل: مَتَى فكرت للمرة 

 عَدَم طرح أسْئِلَة مزدوجة وأسْئِلَة سَلْبِيَة وأسْئِلَة نفي النفي: 

(: هل تعرف فيما إذا كنت ستصبح طبيباً من أجل مساعدة الآخرين أم من أجل 2مثال)

 الُحصُول على المال أم من أجل المركز الِاجْتِمَاعِيّ؟

 )الأفضل(: لماذا تريد أن تصبح طبيباً؟

(: )سُؤَال سلبي(: قلت إنك تمارس الرياضة، ألا تقصد أيضاً بِأنَ  مِهْنَة مدرس 1مثال )

 الرياضة هي  الِمهْنَة المناسبة لك؟

 )الأفضل(: هل تعتقد أن  مِهْنَة المعلم تناسبك؟

 (: كم تُقَدِر دَرَجَة تقصيرك؟2مثال )

 )الأفضل(: كم تُقَدِر نسبة إنجازك؟

لا تستطيع ألا نفي(: ألا يُمْكِن أن تقول أيضاً إنك لست  غَيْر موثوق؟ (: )نفي ال2مثال )

 تقول رأيك؟

 . تجد نفسك مضطراً لقول رأيك.)الأفضل(: تستطيع أن تقول إنك شخص موثوق

 تفصيل الَموْضُوعَات الُمعَق دة أو المركبة إلى أسْئِلَة منفردة
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 إرهاق الَمفْحُوص. تسهل الأسْئِلَة المنفردة الإجَابَة ولا تؤدي إلى

مثال: صف لي لو سمحت استراتيجيات مواجهتك منفردة والتي تستخدمها حسب المادة أو 

حسب الَموْقِف الِاجْتِمَاعِيّ، أي عليك أن تقدم مواداً مُخّتَلِفَة في دراستك، تَشْخِيص نَفْسيّ، 

بة عليك وما هي إِرْشاد نَفْسيّ، مناهج بحث...الخ، أخبرني لو سمحت أي المواد هي الصع

 السهلة، وما الذي تفعله عِنْدَما يصعب عليك الَأمْر حسب المادة؟ 

 )الأفضل(: حضرت نفسك للامتحان في ثلاث مواد: في التَشْخِيص والِإرْشاد والمناهج.

 ما هي المادة الأصعب؟ 

 ما الذي تفعله عِنْدَ وجود صعوبة؟

 ة فهرسة الَموْضُوعَات الواسعة إلى مجالات فرعِيَ

أي تَقْسِيم الأسْئِلَة حسب المجالات: كمجال السُلُوك، وفي البيت، وفي العَمَل، ومع 

 الأصِدْقاء، ومع الأقارب...

 الامتناع عن إعطاء الرأي الشَخْصي

من أجل أن تكون العَمَليَة التَشْخِيصيَة عَمَليَة موثوقة وصادقة ينبغي ألا تؤثر وجهات 

 ها.تَقْوِيمات فيالتَشْخِيصيَة وألا تَدَخُل ك شَخِص على سير الَجلْسةالنَظَر الشَخْصيَة للمُ

  لْسةالاختتام وإنهاء الَج 1.2

والملاحظات  سْئِلَةكي يطفح الأ مُفَاجِعالففصة للوفي الختام لابد من إتاحة 

 . بِالن سْبَةِ  له مُهَمَةالتي يفى أنها 
 يَةتَشْخِيص: المشوشات والعوامل المعيقة التي تلحق الأذى بالجلَْسة ال14طار إ

 أي التمسك  غَيْر المناسب بموْضُوع  مُحَدَد. التثبي :

أي إدخال النَفْس في الموْضُوع، والحديث عن خبرات الفَاحِص الشَخْصيَة الُمتَعَلِقة  التورط:

 بالُمشّكِلَة. 

 تَقْوِيمية مثل جيد، سيئ، صح، خطا.  إطلاق أحْكَام  التَقْوِيم:

: أي التَفْسِير الأخلاقي للمسموع، إعطاء وعظ أخلاقي للمُرَاجِع إضفاء الصفة الأخلاقيَة:

 من المعيب عليك أن تتصرف بهذه الطريقة. مثال:

 .أي عَزْو صفات محددة مثل غبي، عُصَابي، سَيكُوباثي...الخ التلقيب:

 : أي إطلاق تعميمات  غَيْر دقيقة. التعميم

 أي إجراء حِوَار خلافي يريد كُلّ واحد إثبات صحة وجهة نَظَره للآخر.    النقاش:

 أي التقليل من قيمة أو أَهَمِيَة السُلُوك المشكل.  التتفي :

 أي )التبرير المنطقي أو العقلاني(: إنكار الَمشَاعِر أو تجاهلها.  :العقلنة

 عَدَم الإصغاء الفاعل. أي الإغلاق:

 : أي التخلي عن المسافة. لتماهيا

 الَجلْسة التَشْخِيصيَة.  التَكْلِيف" يتجاو  حدودالإشارة إلى أن "

 أي الحديث الطويل المتكرر وعَدَم إتاحة الفرصة للمُرَاجِع للحديث.  احتكار الحديث:
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 أي إعطاء تَعْلِيمَات وأوامر.  التوجي :

 : أي إعطاء جمل تعليمية. DOGMATIZEالجزمية 

 أي الحديث بلغة  تَخَصَصيّة صرفة. التباعد:

 أي صرف الانتباه عن الموْضُوع. تحويل الهدف:

هو تسهيل  سْئِلَةالهدف الوحيد من الأدائماً أن  تَذَكَفأن ي الفَاحِصوعلى 

فيما يلي لبعض  تَطَفَقوسن ،“قيَةالحقي عْلُومَاتالَم”الطفيق على المسؤول لإعطاء 

 . سْئِلَةطفح الأ مَهَارَةعلى تحسين  الُمشَخ ص تُسَاعِدالتقنيات التي 

 Explorative Question Technique ئيَةالاستقصا سْئِلَةتقنيات الأ. 3

.   تَواصَليَةال في الَجلْسَةِاستخدامها  يَتِمالتي  سْئِلَةوأنواع الأ سْئِلَةما هي الأ

 الأسْئِلَة الأساسية و فيَةالوظيالأسْئِلَة ثلاثة أنواع إلى  سْئِلَةلأا تَصّنيِف يُمْكِن

  .فَيَةالدائ سْئِلَة( والأوْضُوعة بالمتَعَلِق)الُم

  Functional Questions فيَةوظيال سْئِلَةالأ 2.2

 ومن أدكالها: 

  Contact or preliminary questions: ديَةتمهيال سْئِلَةالأتصال أو الا أسْئِلَة 3.1.1

 عن مَوْضُوعَاتالحديث  يَتِم. وفيها كسف الجليد وَظِيفَة ديَةالتمهي سْئِلَةللأ

إلى للوصول  فْحُوصحساسة كالطقس، أو الطفيق الذي يسلكه الَم غَيْف  ديَةحيا

وإنما  مبادفة"،  وْضُوعالقاعدة تقول هنا "لا تتكلم في المفعَلى سَبيلَ الِمثَالَ،  لْسةلَجا

 (. فْحُوص. )ثفثف قليلًا مع الَمديَةالحيا سْئِلَةمه د له ببعض الأ

 :conducive or passage questionsعبور ال أسْئِلَةساعدة أو الم سْئِلَةالأ 3.1.2

مثل . وْضُوعالدخول في الم وَظِيفَة، أو إلى آخف موْضُوعالانتقال من  وَظِيفَةلها و 

 عَلى سَبيلَ الِمثَالَ،ه نَفْسيّ لُمقابَلَةخضع مفة  قًدْ إَذا كَانَعما  فْحُوصالَم سُؤَال

ه عن أفكاره التي دارت سُؤَال، أو قابَلَةأهداف الُم تَوْضِيحإجابته إلى  مِنْ خِلالَوالدخول 

 ما يتوقعه اليوم....الخ.  حَولَ عَلى سَبيلَ الِمثَالَفي ذهنه أثناء الطفيق 
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 :Control questionsأو التأكد  سْتِفْسارالِا أو ضَبْطال أسْئِلَة 3.1.3

حصل  مَتَى عَلى سَبيلَ الِمثَالَ، أي اتالتَنَاقُض و الغموض تَوْضِيحووظيفتها  

في أي   في أي مفحلة  حصل ذلك مَتَى  ،هذا قبل ولادة الطفل الأول أم بعده

ذكفت قبل  يلَ الِمثَالَعَلى سَباً: مُتَنَاقِضلتوضيح بعض ما يبدو  أسْئِلَة...الخ، أو  دهف

ظهفت لأول مفة في أثناء المفاهقة، لكنك تتحدث الآن  قًدْ عْفَاضالأ هَذِهِقليل لي أن 

   هذا تَوْضِيحك يُمْكِنحصلت معك لأول مفة بعد ذلك بكثير، هل  قًدْوكأنها 

  Formal Questions الأساسية سْئِلَةالأ 2.1

 :غلقةالم سْئِلَةالأفتوحة والم سْئِلَةالأ 3.2.1

وهــــو نــــوع مــــن    

التَصّــــــــــــنيِف حســــــــــــب   

 .الإجَابَـــــــــــــة خِيَــــــــــــارات 

المفتوحـة هـي    سْـئِلَة والأ

 خِيَاراتالتي تكون فيها 

)حفة، مفتوحة  الإجَابَة

(، فْحُــوص عبــارات الَمفي 

ــة   فيهــــــــا  يَــــــــتِموالمغلقـــــ

 خِيَـــــــــــــــارات تَحْدِيـــــــــــــــد

علــــــــــــــــــى و الإجابَــــــــــــــــــة

أن يختـــــــار   فْحُـــــــوص الَم

ة. أمـا  عَيَـف الُم غَيْـف   قَابَلاتفي الُم خاصّ بِشَكْلٍالمفتوحة  سْئِلَةطفح الأ يَتِمواحدة منها. و

الــتي  عْلُومَــاتمغلقــة أو مفتوحــة فــالأمف يتعلــق بنــوع المَ   أسْــئِلَةيطــفح المشــخص   مَتَــى

مفتوحــة في  أسْـئِلَة طـفح   تَشْخِيصـيَة ســات الا. ويفضـل في الجل عَلَيه ـ حُصُـول يسـعى لل 

 حسب الوضع.  بهدف الاستيضاح والِاسْتِفْسارمغلقة  أسْئِلَةالبداية ثم استكمالها ب

 

 استخدام الأسئلة المفتوحة والمغلقة: 32الشكل 
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 : الأسئلة المغلقة والأسئلة المفتوحة14الجدول 

 أسْئِلَة مفتوحة أسْئِلَة مغلفة

بكم تُقَدِر نوعِيَة التعليم في كليتك على 

 مِقْياس من واحد إلى ستة. 

 كم تَصرِف في الشهر؟
 هل أنت راض عن زواجك؟ 

 هل تقضي نهاية الأسبوع مع أولادك؟ 

 وضح لي نوع التعليم في كليتك؟

 كيف تدير أمورك الماليَة خلال الشهر؟

 حدثني عن حياتك الزوجيَة؟ 
 كيف تقضي نهاية الأسبوع في العادة؟ 

 باشرةالم غَيْر  سْئِلَةالأباشرة والم سْئِلَةالأ 3.2.2

 موْضُوعإلى  وهو نوع من التَصّنيِف حسب الموْضُوع، فالأسْئِلَة المبادفة تتوجه

في  مَعْفَفَة، أسْئِلَة ، وهيَإليه الفَاحِصنفسه الذي يهدف  وْضُوعتتناول الملْسة؛ فالَج

، وتمس سُؤَالال موْضُوع إليهالمبادفة المحيط الذي ينتمي  غَيْف سْئِلَةتتناول الأحين 

مدركة بعد  مازالَت  غَيْفالمحفمة  أو الممنوعة أو السياسية أو التي  وْضُوعَاتالَم

يَتِم هْنِيّ.  كما والِم الِاجْتِمَاعِيّ ظّهَفالمتأثفة بالَم وْضُوعَاتأو الَم مَفْحُوصلل بِالن سْبَةِ 

المبادفة  سْئِلَةطفح الأ يَتِم. وذَاتيّالشك بوجود خداع  عِنْدَ فح الأسْئِلَة  غَيْف المبادفةط

المبادفة  غَيْف  سْئِلَةأما الأ الذين هم على دَرَجَة عالية من التعليم،على الأدخاص 

 ماً: يفتطفح على الأدخاص الأقل تعل
 لة المباشرة وغير المباشرة: الأسئ23الجدول 

 أسْئِلَة  غَيْر مباشرة أسْئِلَة مباشرة

 من هو مديرك؟
 ماذا تقول عن اتهام ابنتك لك بالتحرش بها؟ 

 ؟ عهل زرت والديك في نهاية الأسبو

من يعطيك التًعْلِيمَات في العَمَل أو ممن 

 تتلقى توجيهاتك في العَمَل؟

 حدثني عن علاقتك بابنتك؟
 في نهاية الأسبوع؟ماذا فعلت 

 Suggestive Questions ئيَةيحاالإ سْئِلَةالأ 3.2.3

تكــاد ، أي الإجَابَــةمــن  فْحُــوصالــتي تقــف ب الَم سْــئِلَةهــي الأ ئيَــةالإيحا سْــئِلَةالأ 

توجيــه الإجَابَــة أو  مُعَيَنـَة  إجابــةاسـتثارة  تكمــن في  وظيفتهــا؛ فتتضـمن إجابتهــا فيهـا  

 يتوقعها أو يفيدها الفاحص، اً الحصول على استجابة مفغوبة، مُعَيَن، وأحيانباتجاه 

 جَلْســةإلا أنــه ينبغــي لل فْحُــوصالَم عِنْــدَ حْتَمَــلة لهــز الــدفاع الُممُفِيــدأن تكــون  يُمْكِــنو

ــة إيحا جَلْســةألا تتحــول كلــها إلى    تَشْخِيصــيَةال الــتي تقتصــف علــى    لْســة لأن الَج ئيَ
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 في الَجلْسَةِ هَمَةالُم الشُفُوطتخفق أحد  ئيَةالإيحا سْئِلَةلها قيمة. والأ يَكونالإيحاء لا 

من ناحية، والهدف الأساسي مـن التشـخيص والـذي     الفَاحِص ديَةحيا دَفْطإلا وهو 

يهتم بالحصول على المعلومات بشكل صادق وموضوعي، ليتم الـتمكن في الختـام مـن    

احية أخفى؛ فهي من الأخطاء اتخاذ قفار  قائم على أساس معلومات ومعطيات من ن

الفنيـة في التشــخيص النفســي، ولكنهـا مــن الأمــور الـتي لا يمكــن تجنبهــا في المواقــف      

 العلاجية، وقد تكون مفيدة في بعض الأحيان.

 مثال: 

      :الأفضــل   للمُشَــخ ص فهنــا يوجــد تقــويم ذاتــي    مــن المؤكــد أن هــذا قــد أتعبــك(

 .السؤال: ما الذي دعفت به في هذا الموقف(

 !من البديهي، أن يدفعك تآمف  زملاءك عليك للتصفف بهذا الشكل 

)الأفضل: كيف تتأكد أن زمـلاءك يتـآمفون عليـك ، أو : أنـت تقـول تصـبح مشـتتاً        

 عندما تشعف  أن زملاءك يتآمفون عليك(.  

 رِيَةالدائ سْئِلَةالأ 3.2.4

ــئِلَةالأ  ــومَتقنيـــة تفجـــع للعـــلاج المَ   فَيَـــةالدائ سْـ ــا في مدرســـة  ي، نّظُـ تم تطويفهـ

 تطــفح في أسْــئِلَة وهــيَ Selvini Palazzoli مايلانـد الــتي أسســها ســيلفيني بلاتســولي   

 سُـؤَال  يَـتِم بعضـهم بعضـاً. أي    حَـولَ ات الأفـفاد  تَصَـوُر وتمـس  على الأغلـب،  المجموعات 

 أن يفكـف بـه دـخص    يُمْكِـن تجـاه الآخـف أو عمـا     يَشْـعُف ففد من الأففاد عما يفكف و كُلّ

)أ( الـتي   الشَخْص واستجابات مَشَاعِفالتقنية أن  هَذِهِثان تجاه دخص ثالث. وتقوم 

عنهـا   سْتِفْسـار عنهـا أو الاِ  سُؤَالال ي)ب(، لا ينبغ الشَخْص سُلُوكتظهف لديه نتيجة ل

مـن )أ( مبادـفة وإنمـا مـن دــخص ثالـث )ج(: مثـال ذلـك: قـل لــي يـا أحمـد مـا الــذي             

؛ مـاذا تعتقـد كيـف قـد تصـف      ما رأت والـدك يبكـي "  دَعِن ـْتعتقد أن أمك أحسـت بـه   

أختك العلاقات بين والديك ؛ لو سألت الآخفين الآن، لماذا يضايقونك باستمفار، 

فماذا تخال أنهم سيجيبون  و ماذا تعتقد أنهـم سـيقولون حـول إجابتـك  )="قـفاءة      

من الذي كما تستخدم الأسئلة الدائفية لاستخلاص الففوق السلوكية )الأفكار"(. 

يتشـتت أكثــف، عنـدما تتصــفف بهــذه الصـورة، مــن يشـعف بالضــيق أكثف/بالانشــفاح،       
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عندما.... (، ولطـفح أسـئلة التفسـير كيـف تفسـف لنفسـك أن....  وأسـئلة الاتفـاق:         

  من يشاركك رأيك، بأن..... 

أن تتضمن في الوقت نفسه  يُمْكِن سْئِلَةمع الأخذ بعين الاعتبار أن الأ 

ة ما و توسعها مَنّظُومَالإمكانات داخل  بِنْيَةو تَواصَلافتراضات أو تؤثف على مجال ال

أنه هنا يوجد ديء ما من  سُؤَالة. وفي المثال المذكور أعلاه يشترط الثاليّالم الَةفي الَح

للتعبير عن  تَواصَليَةالالقُدْرَة للإدراك وأن أحمد يمتلك  مجال الانفعال قابل

 هَذِهِ ضِمْن ه مَشَاعِفتتح الففصة أبداً لأحمد في السابق الحديث عن  لمإذا ، فإدراكه

الممكن داخل  تَواصَليمتلك الآن الففصة لهذا ولسوف تتسع مساحة ال فَإَنَهة نّظُومَالَم

هنا أن يستفسف دخص ما موجود  يُمْكِن)أ( منزعج. و صالشَخْة. مثال آخف: نّظُومَالَم

عن سبب الانزعاج 

-خطي اِسْتِفْسار)

(. إلا أن مُبَادَف

"أ" لن  الشَخْص

يعفض سوى وجهة 

 الشَخْصه. نَظَف

)ب( يفى أن 

)أ(  الشَخْص

 يَعفَفمنزعج، و )أ( 

أن )ب( يدرك 

)أ( عما  سُؤَالب سُؤَالارح الي يقوم طتَواصَلال ظّهَفهذا الَم تَوْضِيحومن أجل   دعوره.

 يُمْكِنيوجد دخص ثالث أيضاً )ج( ف ، فإَذا كَانَيعتقد أن انزعاجه يعني لـ)ب(

استثيرت لدى )ب( من انزعاج )أ(  قًدْ مَشَاعِفذا يظن من للسائل أن يسأل )ج( ما

 بِالن سْبَةِ لانزعاجه  حْتَمَلالمعنى الُم حَولَ مَعْلُومَاتالطفيقة يحصل )أ( على  هَذِهِوب

المقاصد الممكنة لـ)أ( و )أ( و )ب( يحصلان  حَولَ مَعْلُومَاتلـ)ب( ويحصل )ب( على 

 : أنواع الأسئلة الدائرية33الشكل 
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 الُأسَفَي رْداد)ج(. )راجع العلاج والَإ نَظَفعلاقتهما من وجهة  حَولَعلى تغذية راجعة 

 (.2000، سامِف رُضُوَانتفجمة 

 الأسْئِلَة الموقفية أو الافتراضية 3.2.5

 في مواقف الانتقاء المهني في الغالب. مثال:  وتستخدم

 لنفترض أنك لاحظت خطأ لدى مديفك فكيف تتصفف   -3

فكيف  أنت جديد في التخصص وأتى إليك دخص يطلب ما يلي: )....( -2

 ستتصفف .

ومن عيوب هَذِهِ الأسْئِلَة أنها ربما لا تقيس السلوك الحقيقي أو أن الإجَابَة قد 

لا تكون بالضفورة على علاقة بالسلوك الحقيقي وأقفب كي تقيس القدرة على 

الارتجال واحتمال أنها تقيس مظاهف الذكاء الِاجْتِمَاعِيّ، ناهيك عن خطف الإجَابَة 

 يَة. باتجاه المفغوبية الِاجْتِمَاعِ

 تَوْثِيقال. 4

 تَوْثِيقال تَعْرِيف 2.2

 العَمَليَةويهدف إلى ضمان جودة  (بَيَانَاتلل عَيَف)التسجيل الُمهو  تَوْثِيقال

النَفْسيّ،  العِلاجِيّ العَمَل عِيَةوجودة النتيجة وتحسين نو عِلاجيَةال-تَشْخِيصيَةال

التظهير ليَة ن من الناحية الشكالنوعي للنتيجة أن يضمللتَقْيِيم من المتوقع ف

عفضاً واضحاً للمحتويات ويلخص  يُقَد مو لْسةمن الَج هَمَةلأجزاء الُملالكامل 

فإن نوع  نيَةالإمكان. أما من الناحية المضمو قَدَرمستقلة  فِئَات ضِمْن العبارات 

من إمكانات  ي دالتسجيل الكتابي اللاحق( يق مُقَابِل)الفيديو  بَيَانَاتتسجيل ال

أم ، نَفْسيّ تَقْفَيف هل هو لكِتَابَة) تَشْخِيصيَةال قابَلَة. كما أن الهدف من الُمتَفْسِيرال

تَوْثِيق، ذكفها في ال يَتِمالتي  بَيَانَات( يحدد حجم التَدْرَيبالأم العلاج، أم ، رْدادلَإا

أمف  قابَلَةف كامل الُمبالكامل أو ملخص لها. وبما أن ذك قابَلَةذكف الُم يَتِمإما أن ف

الاعتماد  يَتِمغالباً ما  فَإَنَهالتكاليف العالية  بِسَبَبِ تَشْخِيصيَةصعب في المسائل ال

 هَمَة ذات الصلةالأجزاء الُم فِقْدَان عَدَمعلى التلخيص، مع الأخذ بعين الاعتبار 
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على إدارة  تَدْرَيبالفي  مُفِيد مُقابَلَةبالمقابل فإن التسجيل الكامل للوة. ساسيّوالأ

للتوضيح في  كَذَلِكَو ،ستشارة من أجل العفضالا عَمَليَةالجلسات وفي أثناء 

 . النَفْسيَةالتقاريف 

 تَوْثِيقأنواع ال 2.1

 عَيَفالُم تَحْدِيد: ويقوم على الAnamnesis documentation الَةتاريخ الَح تَوْثِيق (3)

 من الأهل والأقارب.  عَادَةًا عَلَيه صُولالُح يَتِملمعطيات تاريخ الحياة التي 

ويهدف إلى  : Findings documentation( التَقْيِيم)نتيجة  فَحْصال نَتَائِج تَوْثِيق (2)

الفاهن، أي أنه يقوم دائماً  النَفْسيّو  عَصَبّيالداخلي وال فَحْصلل عَيَفالُم تَحْدِيدال

 .مَفيضالفاهن لل فَحْصال عَلَى أَسَاسَ

 عَيَفالُم تَحْدِيدويقتصف على ال :Diagnostically Documentation تَشْخِيصال قتَوْثِي (1)

 . تَصّنيِفة مَنّظُومَنادئة في العادة عن  تَشْخِيصيَة فِئَاتل

العلاج و  ليَةلفاع عَيَف، ويهتم بالتسجيل الُمTherapy documentationالعلاج  تَوْثِيق (4)

 و نجاحها.  الُمسْتَخْدَمَة عِلاجيَةللإجفاءات ال

عبر  عْنِيّالَم ض طِفابالِا سِمَات: و يحدد Prognoses Documentationالمجفى  تَوْثِيق (5)

 سِمَاتال تَغَيُفالمجفى أن يأخذ بعين الاعتبار بصورة خاصة  تَوْثِيقل لا بُدَالزمن. و 

وقد قدمت مجموعة عمل . خاصّ بِشَكْلٍالمحددة و من هنا فهو صعب 

 glossaryياً مع مسفد تَكامُلي مبدأ سَدالَج النَفْسيّالألماني للطب  13الكوليجيوم

 الِاجْتِمَاعِيَة 12فيَةات الديموغفاتَغَي فمجموعة من الُم تَوْثِيقفيه  يَتِمتفصيلي 

، و ICD- 10التاسع -سي ديات وفق الآي تَشْخِيص، وبَيَانَات تاريخ الحياةوبعض 

 (.        23 الجدولعَالَجَة )الُم نَتَائِجات العلاج و مُؤَد فبعض 

                                                           
أعضسئه بسلطة مسسوية تقريبس  لسلطة الأعضسء تع كل عضو من يَتمِ: مجلسٌ collegiums الكولّجّوم 31

 .الآخرين
32 Demography والزواج  الصحَةللسكسن من حّث الموالّد والوفّست و ئّةَالديموغرافّس: الدراسة الإحصس

 .الخ
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يّ الَجسَدي: مُتَغَيِرات التَوْثِيق الأساس لمجموعة عمل الكوليجيوم الألماني للطب النَفْس21 الجدول  

 متحمل التكاليف -2

 متغيرات ديمغرافية اجتماعية

 جنس الَمريض 1-2

 السن 1-1

 الِجنْسِيَة 1-2

 الَحالَة الِاجْتِمَاعِيَة 1-2-2

 الوضع المعيشي 1-2-1

 الدخل  1-2-2

 أعلى دَرَجَة تعليمية 1-2

 أعلى تأهيل مِهْنِيّ 1-2

 كَانَ يمارسهاالِمهْنَة الحاليَة/آخر  مِهْنَة   1-2-2
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  فَحْصال مَوْقِفالعلاقة بالطفل واليافع في . 5

، أي العلاقة النَفْسيَة، إلا أن الأهم منها هو البيئة مُهَمَةالجيدة  نيَةالبيئة المكا

ا خلال عَلَيهعلاقة طيبة والحفاظ  بِناء يَتِمأن يُفْتَفَض والطفل. بداية  الُمشَخ ص بَيْنَ

في  وْفوالَخ كله. وغالباً ما يقف الإحباط والتعب فَحْص )التَشْخِيص(ال مَوْقِف

 . فَحْصال مَوْقِفطفيق 

 مَعْلُومَاتعلى  صُولقادراً على الُح الُمشَخ ص يَكونفمن دون علاقة طيبة لن 

 صُولالُح يَتِمالتي  بَيَانَاتجيدة. وكل البروفيلات وال نَتَائِجموثوقة ومن ثم تحقيق 

مشكوك فيها  بَيَانَاتكاف هي  بِشَكْلٍ النَفْسيَة ظَاهِفالَم تُفَاعيبيئة لا  ضِمْن ا عَلَيه

صادقة أو مشكوكاً بها؛ إلا أن هذا يتعلق بنوع ومقدار  غَيْف وينبغي اعتبارها 

 والطفل.  الُمشَخ ص بَيْنَ تفاعلفي ال شْكِلاتالُم

 واليافع لالطفبعلاقة طيبة  بِناء 2.2

 وْضُوعِيَةنتائجه المفجوة في جو من الم النَفْسيّ فَحْصال مَوْقِفكي يحقق 

، الخالي من العوامل نْفِعَاليّينبغي له أن يحدث في جو من الدفء الِا صِدْقوال

التعفض فيما يلي  يَتِمأن تؤثف على النتيجة الموثوقة. وس يُمْكِنالدخيلة المؤثفة، التي 

 على تحقيق ذلك:  تُسَاعِدإلى بعض النصائح التي 

 ك له. تجنب استخدام اللقب تحدث إلى الطفل واليافع بالاسم وقدم نفس

لدى الطفل الصغير وإلا  خاصّ بِشَكْلٍ، وكَذَلِكَ"دكتور" إذا كنت  عِلْمِيّال

عليك أن تكون متهيئاً للتعامل مع المخاوف والاجتيافات. كن صفيحاً 

استقبال الطفل أو اليافع لكل الاستجابات  عِنْدَومنفتحاً ولطيفاً. هيئ نفسك 

تتطلب طفقاً وأساليب من أجل التعامل  فَيَةكل مفحلة عم، فالممكنة اتتَصَفُفوال

 مع الطفل أو اليافع. 

  الطفل أو اليافع، وتجنب  مُسْتَوىلهذا استخدم اللغة نفسها التي تتناسب مع

أن تبدو متعجففة. لا تقصف الطفل أو  يُمْكِنلصعبة التي االكلمات أو الجمل 

، وإنما سْئِلَةبات لغوية بسلسلة من الأمن صعو يُعَانِياليافع الخجول أو الذي 

 جيد.  بِشَكْلٍكن الطفل أو اليافع من فهمك يَتِماعمل على أن 
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 التوتف ضع مجموعة من الألعاب أو الصور  تَخْفِيفمن أجل تفطيب الجو و

منثورة في الغففة.  خْتِبَارَيَةالطفل، وتجنب أن تكون المواد الا عُمْفالمتناسبة مع 

"تفبيت الكتف"، أو  تَسْمِيَة عَلَيهأن تطلق  يُمْكِنالذي  لُوكسُكما تجنب ال

ما عِنْدَ هْنِيّةالمخجلة واسع على ألا تبدو وكأنك تؤدي الآن واجباتك الِم سْئِلَةالأ

الطفل  مَشَاعِفللاستجابة والاهتمام الصفيحين بحاجات و يُمْكِن. لْسةتديف الَج

 على التعاطف.  قَائِمَةعلاقة  بِناءلة والمتباد ثِقَةال بِناءعلى  تُسَاعِدأن 

  حاول أن فَحْصأسباب ال يَعفَفالطفل أو اليافع  إَذا كَانَفيما  معففةحاول .

ولأسبابه وامنح الطفل واليافع الشعور  فَحْصالخاطئ لل تَصَوُرتحسن من ال

بأنك تقف إلى جانبه وتفيد مساعدته في حل مشكلته. ولا يجوز على الإطلاق 

ات عدوة أو أنها تستخدم كعقاب له. خْتِبَاروالا لْسةالَج بِأنَأ الانطباع أن ينش

الطفل أو اليافع  إَذا كَانَإلا  قابَلَةسبب الُم حَولَوتجنب التوضيحات المسهبة 

 فَحْصال عِنْدَالتوضيحات. وغالبية الأطفال واليافعين يطفحون  هَذِهِيفيد 

 عْلُومَاتلدى الطفل حاجة مفتفعة من الَم سْئِلَة، فإَذا كَانَتْالقليل من الأ

 ومن دون انفعالات.  موْضُوعيّ بِشَكْلٍفعليك إخباره كفاية 

 أن تدفع الطفل ليجلس بسفعة  لالعلاقة الطيبة على مفاحل. لا تحاو بِناء يَتِم

 بل إنمفيح وتثقيفي جداً في الغالب ق وَقْت. كن مستعداً لقضاء فَحْصليبدأ ال

 35بعد تمهيد لحوالي ، فولكن تجنب إطالة هذا الوقت كثيراً ،بَارخْتِتبدأ بالا

، لأن الطفل سفعان ما فَحْصال مَوْقِفتطلبات متوافقاً مع مدقيقة لا يعود الجو 

 ات. خْتِبَارسيتعب في أثناء تطبيق الا

 لطفل أو إلى  بِالن سْبَةِ لمخاوف الطفل؛ ضع نصب عينيك بأنك تمثل  تَطَفَق

وكن واثقاً أن الأطفال واليافعين سيقبلون عليك. لا  دِدَةلطة الفااليافع الس

 قًدْ سْئِلَةالأ هَذِهِأتى بإرادته، لأن مثل  قًدْالطفل أو اليافع  إَذا كَانَفيما  لتسأ

تفيه لعبة جذابة أو حاول  بِأنَالحزم والففض. استثف اهتمام الطفل  عَدَمتسبب 

معه ديئاً  تَعْمَلتظهف له بأنك تفيد أن  بِأنَصفف انتباه الطفل عن توتفه، 

أو حساسية من  عَصَبيَةكل توتف أو ، فجذاباًله بِالن سْبَةِ  يَكون قًدْجديداً، 
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دور  بَيْنَ تَمْيِيزالذي يصعب على الطفل ال الَأمْفبها الطفل،  يَشْعُفس الُمشَخ ص

 لَموْقِفا يَكونوبهذا لا  مِنْهُالأكبر  الإخوةوأدوار الفاددين الآخفين أو  الُمشَخ ص

 واضحاً. 

  ن أو عِلْمِيّالأكبر أو الم الإخوةالأطفال أو اليافعين بحضور  فَحْص يَتِمينبغي ألا

غالباً ما يذهب الوالدان مع ، فنوعهم كَانَ، مهما الآخفين ين أو المفددينعَالِجالُم

لا يختلف كثيراً في  مْفالَأالكثير من الأهل أن يُفْتَفَض ومن ثم   الطفل للطبيب،

الحضور المشترك للطفل ووالديه  بِأنَ. وضح للطفل والوالدين النَفْسيّ فَحْصال

متوقع وغير معفوف في  غَيْف أن يدخل عاملًا  يُمْكِن فَحْصال مَوْقِفأو غيرهم في 

إذا ما سمحت فَحْص، فال نَتَائِجدقة  عَدَمالذي يقود إلى  الَأمْف، فَحْصنتيجة ال

 عالطفل لا يستطي كَانَ إذا ينبغي ألا يحصل هذا إلا فَإَنَهضور الوالدين، بح

ة لإجفاء ساسيّالأ قَوَاعِدالانفصال عن والديه، ووضح للفاددين الحاضفين ال

م ألا يقاطعوا إجابات الطفل أو يوضحوها عَلَيهإلى أنهم  نَظَفوالفت ال فَحْصال

حيادياً  يَكونأن  عَلَيهن إ. قل للفادد دَكْل أو يحسنوها أو يصححوها بأي 

للمعلم أو المديف حضور  كَذَلِكَ ح. لا تسمخْتِبَاروماسكاً لنفسه أثناء تنفيذ الا

لأن هذا يولد الشك لدى الطفل أو اليافع ويثير المخاوف  فَحْصال جَلْسة

 مَوْقِف بِأنَ، والإحساس فَحْصال مَوْقِف ديَةحيا عَدَموالتردد، ويعطي الانطباع ب

 ضَبْطة الخاضعة للدْرَسِيّات الَمخْتِبَاريشبه الا اخْتِبَار مَوْقِفهو  فَحْصال

 والمفاقبة. 

 الشكلي، أره أين  لَموْقِفا تَوْضِيحلدى الأطفال أو اليافعين الخوافين  فِيدمن الُم

سيجلس وأين ستجلس أنت وما سيحدث خلال الساعة القادمة. وبهذا تتمكن 

 متوقع ومفاجئ.  غَيْف لأنه تم استبعاد ما هو  ثِقَةة مشحونة بالمن إقامة علاق

  في  خْتِبَارالأحوال أن يتولد الانطباع لدى الطفل بأنه خاضع لا كُلّتجنب في

 أسْئِلَة كُلّمن المتوقع من أي دخص أن يجيب عن  ليسَنه إكفاءته. قل له 

يبدو له سهلًا وبعضها الآخف صعباً.  قًدْوأن بعضها  ليَةصحيح ك بِشَكْلٍ خْتِبَارالا

 فَيَةعم فِئَاتمخصص ل خْتِبَارهذا الا بِأنَ كَذَلِكَوضح للطفل أو اليافع 
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أن تكون  يُمْكِنعلى واجبات  يَحْصَلُونَمن الأطفال الأكبر  اً، وأن كثيرمُخّتَلِفَة

 صعوبة. أكْثَفلهم  بِالن سْبَةِ 

  ت للحاجات تَطَفَق قًدْتكون  بل إنمن الأدكال ق لدَكْ بأي  فَحْصال مَوْقِفلا تبدأ

الحاجة الجوع والعطش والتعب أو مُفَاعَاةلابد من ، فللطفل واليافع سَديَةالَج

لموعد آخف في حال الضفورة. لاتجف أي  فَحْصال مَوْقِفللذهاب للتواليت. أجل 

الفاهن،  فَحْصال مَوْقِفير في بأنه بخ يَشْعُفأو إذا لم  تَعِبَاًالطفل  إَذا كَانَ اخْتِبَار

على  تَفْكِيزيفكف أنه لن يستطيع اللعب بلعبة ما أو لا يستطيع ال كَانَأو 

 . كَانلأي سبب  لَموْقِفا

 العلاقة الطيبة  رِيَةالحفاظ على استمرا 2.1

 الطفل بالاحترام؛ استخدم اسمه مفاراً وحافظ على الاتصال الُمسْتَمِفّ  عَامِل

تجنب ميلان الجسم الشديد إليه، أو الجلوس البعيد مُقَابِل الطفل.  بالعيون.

 كن داعماً ومساعداً وابد اهتماماً جدياً به. 

 الناجمة عن ضغط المواعيد. حتَى وإن كَانَ  تجنب أن يُلاحِظ الطفل توتفاتك

ذا الآلي. له العَمَلالاخْتِبَار مُعَيَفاً وفيه الكثير من التوجيهات المحددة فتجنب 

 أسْئِلَةحاول الابتسام الطبيعي ولا تبدي أي سُلُوك متكبر أو أسلوب إجابات أو 

جامدة، فإذا تعاملت مع مواد الاخْتِبَار أو أية أدَوَات )كتسجيل الملاحظات أو 

النتائج أو غيرها( فلا يجوز أن يحصل الطفل على الانطباع بأنك تخفي عنه 

 ويسبب المقاومة والففض أو الَخوْف.  ثِقَةال ديئاً لأن مثل هذا التَصَفُف يزعزع

  .يُمْكِنك تحقيق مُسْتَوى مفتفع من الدافعِيَة عِنْدَما تقوم بالتعزيز والتشجيع

وقدم تعليقات تفصيليَة، تتناسب مع أسلوب التَصَفُف في كُلّ مفحلة  صِدْقأجب ب

ة الاتساع، مثل فْفَطعمفَيَة وتتلاءم مع أسلوب الحديث القائم. تجنب الكلمات الُم

"جيد"، "حسناً" بعد كُلّ مَهَمَة، لأنها لا تحقق أية وَظِيفَة. امدح المساعي والجهود 

عفوي "جيد"  بِشَكْلٍولا تمدح صحة الإجابات، فغالبية مطبقي الاخْتِبَار يقولون 

الصَحِيْحَة، الَأمْف الذي يعطي الطفل تغذية راجعة مبادفة وبهذا  الإجَابَةبعد 

صل خفق لقَوَاعِد الاخْتِبَارات الففديَة، وتسبب الخيبة والإحباط عِنْدَما لا يح
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صَحِيْحَة  إجابةالتعزيز. كما أن التغذية الفاجعة الإيَجابيَة بعد كُلّ  ليحص

صالحة من منظور معياري.  غَيْف تسبب أثف تعلم، الَأمْف الذي يجعل من النتائج 

 مَهَمَة ما بِالن سْبَةِ  للطفل ومديف الَجلْسة باديين، النجاح والفشل في يَكونوأحياناً 

 فإن المديح والمواساة مقبولان.  الَةالَح هَذِهِوفِي 

  ،كن حساساً لحاجات ومَشَاعِف الطفل، لتُسَاعِده على تقبل مَوْقِف الفَحْص

وا مع الغفباء وحدهم، وكثير منهم يَكونمعتادين أن  غَيْف فكثير من الأطفال 

 يَكونظُفون للاخْتِبَار كتهديد لمكانتهم. لهذا يُمْكِن أن يظهف القَلَق بوضوح أو يَنْ

مخفياً عِنْدَ كُلّ طفل مَفْحُوص. وبعض الطفق تكون مُلاءِمة لبعض الأطفال في 

مُشَخ صاً  يَكونحين يُمْكِن أن تكون لغيرهم مثيرة للفيبة. على مديف الاخْتِبَار أن 

طفقاً مُخّتَلِفَة في التعامل بِالن سْبَةِ  لأطفال  وَقْتلّ جيداً أن يمتلك في كُ

 مختلفين وأن يلائمها مع الطفل الَمعْنِيّ. 

  انتبه لَمشَاعِفك، إذا إنك عِنْدَما تكون تَعِبَاً أو متوتفاً أو ملولًا أو خائفاً فإن هذا

 ىسينتقل إلى الطفل واليافع. انتبه إلى إداراتك من ناحيتك لتتعفف عل

 غَيْف لُمشْكِلات مُسَبَقاً. ويُمْكِن للاستراحة القصيرة أن تتجنب حُصُول نتيجة ا

 لازم للاخْتِبَار.  غَيْف مناسبة للاخْتِبَار أو قطع 

 أو  اقًدْ يحتاج الأطفال الصغار للتحفك في المكان يفيدون دفب ديء ما أو يَتِمددو

 نقطاعات الناجمة عن هذا يتحدثوا أو يذهبوا للتواليت، فحاول أن تجعل من الا

 الحد الأدنى قَدَر الإمكان.  ضِمْن

 الطفل وملاحظاته ولكن قيد من حجمها. وتجنب النقادات  أسْئِلَة بلا تتجن

ات الطويلة، فقط في الحالات الاستثنائيَة إَذا كَانَ الطفل خوافاً أو لا حوالشفو

بالفاحة لابد من التَطَفُق للمَشَاعِف بصورة مكثفة لتسهيل الَمهَمَة على  يَشْعُف

 الطفل. واجه المفاجآت بالفكاهة. 

  مواد الاخْتِبَار بعد الانتهاء إَذا كَانَ يفغب  تَفْتِيب في إعادة  يَشَارَكاجعل الطفل

 في ذلك واجعله يقوم بدور فاعل إَذا كَانَ هذا ممكناً. 
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  إذا بدا هذا  الإجَابَةواضحة وحفز الطفل على  غَيْف اسأل عِنْدَ وجود إجابات

الكثير من "الثفثفة" تجعل مَوْقِف الاخْتِبَار "مائعاً"، ويحبط الطفل على إن ممكناً. 

المدى البعيد ويعيق في النهاية الإجابات العفوية. ومن أجل الحفاظ على علاقة 

للفَحْص ألا يتحول إلى "استجواب". ومن ناحية  طيبة بالطفل أو اليافع ينبغي

يَة تَشْخِيصأخفى يُفْتَفَض أن تشير عِبَارَة "لا أعفف" إلى عَدَم استعداد، فالخبرات ال

فيما إَذا كَانَ  تَقْفَيفوالقُدْرَة على الإحساس إلى حد ما ينبغي أن تُسَاعِد في ال

مثل "لا  الإجَابَةو الفغبة إذ إن خطأ ما أو ما يشبهه يقوم على نقص في القُدْرَة أ

أعفف" أو "لا أستطيع" غالباً ما تعني "لا أريد". وبالطفيقة نفسها يُمْكِن أن تعني 

 مثل "افعل ذلك" "أرني" إدارة إلى التَعَلُق بالفاددين.  إجابة

  الشفط الأهم للحفاظ على اتصال جيد: كن واثقاً من كُلّ قَوَاعِد تنفيذ

جيد بحيث يصبح تنفيذه ديئا ثانوياً.  بِشَكْلٍك أن تعفف الاخْتِبَار الاخْتِبَار. علي

والإلمام الشامل بالتًعْلِيمَات يعطي مطبق الاخْتِبَار الففصة لبِناء علاقة إنسانيَة 

متعاطفة مع الطفل والحفاظ عَلَيها، الَأمْف الذي يقود إلى فَحْص سليم ومفيح. 

لمسؤوليَة يتبع تَعْلِيمَات التطبيق والتَقْوَيم بدقة ومطبق الاخْتِبَار الذي يَشْعُف با

وبهذا يضمن صِدْق الأداة الُمعَيَفة، إلا أنه ينتبه أيضاً بدقة للطفل ويُلاحِظ 

 السُلُوكات ذات الصلة بطفيقة  غَيْف مُلِفِتة للنَظَف وغير ملحاحة. 

ي يجوز له تَفْسِير النتيجة، المتَخَصّ ص النَفْسيّ الذي طبق الاخْتِبَار هو وَحْدَهُ الذ

  تَقْوَيم يُفَاعي كُلّ الَمظَاهِف.ه بهَذِهِ الطفيقة يُمْكِن ضمان إذ إن
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 لفصل السادسا

  النَفْسيّ تَقْرِيرالو يَةتَشْخِيصال عَمَليَةال

 مقدمة . 1

أو  من العناصفَ مِنْ مَجّمُوعَةٍ تتَأَلَف عَمَليَة عِبَارة عَنْ النَفْسيّ تَشْخِيصال 

، أي Process of Diagnostic يَةتَشْخِيصال عَمَليَةالسيناقش هذا الفصل . والمكوناتِ

 عَمَليَةال ذِهِلَهيُفْتَفَض التي  فيَةوالكي هَمَةفي وجوهها الُم يَةتَشْخِيصمجفى الأنشطة ال

إجفاءاتها من كون  تَحْدِيدو يَةتَشْخِيصال عَمَليَةالوضوح  أَهَم يَةأن تتم فيها. وتنبع 

 قًدْفي التقليل من مصادر الخطأ التي  إَلَى حَدٍ كَبيريسهم  تَحْدِيدهذا الوضوح وال

ي. تَشْخِيصال العَمَل، ومن ثم يسهم في تحسين جودة يتَشْخِيصال كْمتشوب الُح

 ليسَ، وتَشْخِيصحدثاً وحيد الاتجاه، ينتهي بطفح ال ليسَ النَفْسيّ صتَشْخِيوال

ولمفة واحدة وإنما هو حدث  مَكَانِيَاًزمانياً و مَحْدُود مَوْقِفحدثاً موقفياً، يحدث في 

 عِبَارَةي تكفاري يجفي عبر سلسلة من الإجفاءات والخطوات باتجاه الهدف أو بتفاعل

ي تَشْخِيصال كْمالُحالوصول إلى يات. ويعد العَمَلبعد عدد من  تَشْخِيصال يَتِمأخفى 

فيه،  عَمَليَةال هَذِهِ تَنْعَكِس، حيث عَمَليَةال هَذِهِمن  اًجِزء النَفْسيّ تَقْفَيفالوإعداد 

 ة ودفوطه. ساسيّه وعناصفه الأتَعْفَيفوستتم مناقشته في هذا السياق أيضاً من حيث 

 يَةيصتَشْخِال عَمَليَةال. 2

 تَشْخِيصالتي يحتاجها المفء من أجل وكلها  عْلُومَاتتجميع الَم عَمَليَة تعد

 صعبة، تتطلب عَمَليَة أو غيرهاأو مشكلة أسفية  ةاِنْفِعَاليّ مُشّكِلَةأو  نَفْسيّ اِض طِفاب

 قَاييسوالَم وإجابات أسْئِلَة دَكْل على  قابَلَةو الُم الُملاحَظَة الخبرة المهنية وتستخدم

اً أولياً مؤقتاً، ويستمف فيما بعد تَشْخِيصفي البداية  عَالِجيطفح الُم قًدْ. و اتخْتِبَارالاو

 تَشْخِيصوال جديد. تَشْخِيص، وقد يعود ثانية لإجفاء أو تخصيصه مِنْهُبالتحقق 

 مِنْ خِلالَ صُورَة بِناءب الُمشَخ صأجل هذا الغفض يقوم  للعلاج ومن ضَفُورَيّأمف 
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 اتخْتِبَاروالا يَةتَشْخِيصال لْسةوالَج فَحْصالمعطيات التي استخلصها من ال

(Frey,2005).  يَةتَشْخِيصال على الَمعْلُومَاتِ حُصُولتطلق على تسلسل الإجفاءات للو 

 & Amelang & Zielinski, 2002, Amelang) يَةتَشْخِيصال عَمَليَةال تَسْمِيَة ذات الصلة

Schmidt-Atzert,2004; Schmidt-Azert & Amelang, 2012).  إلى  تَهْدِف عَمَليَةإنها

الواقع تحت  لِلشَخْص النَفْسيَةالخصائص  حَولَالهادفة  على الَمعْلُومَاتِ صُولالُح

 عَمَليَةالو .(Kubinger, 2009, P. 3) مُخّتَلِفَةأساليب  بِاسْتِخْدَامَ تَشْخِيصال

 سُؤَالعن ال الإجَابَة( وتنتهي في العادة بسُؤَال) مَسْأَلَةتنطلق من  يَةتَشْخِيصال

على  النَفْسيّي تَشْخِيصال العَمَلإلى  نَظَفال، ولابد دائماً من تَشْخِيصالمطفوح في ال

  متعددة. مُسْتَوَياتعدد من المشاركين وفق  بَيْنَ، يحصل يتَواصَل اِجْتِمَاعِيّحادث أنه 

 الُمشَخ صي، وإنما من الاتصال الأول بين تَشْخِيصعند الفحص ال ألا تبدوهي 

 والمفاجع أو صاحب التكليف. 

ل عم ضِمْن منها واقع  عْلُومَاتالَم هَذِهِعلى  حُصُوللل مُخّتَلِفَةوهناك مصادر  

، جيَةأن تكون المصادر بيولو يُمْكِن، إذ كَذَلِكَ ليسَومنها ما هو  النَفْسيّالمتَخَصّ ص 

في والتخطيطي وغيرها مما هو المخبري والتصوي تَشْخِيصي والسَدالَج فَحْصكال

التي تمثل ميدان عمل  النَفْسيَة، وهناك المصادر الطِبميدان عمل  ضِمْنواقع 

 قابَلَةالديناميكي بالُم النَفْسيّ فَحْص، والالنَفْسيّ فَحْص، كالالنَفْسيّالمتَخَصّ ص 

التي  الِاجْتِمَاعِيَةمتري، وهناك المصادر سَيكُوال النَفْسيّ فَحْصوالملاحظة والسبر وال

ات الوراثية خَطَطَوالُم تفاعلال تَشْخِيصو الَةا عن طفيق تاريخ الَحعَلَيه صُولالُح يَتِم

Genogram.  

ة كلينيكيّوالإ النَفْسيَةوالطبية  الففوع الطبية كُلّوكما هو الحال في 

. تَدَخُلالالشكل المناسب من  تَحْدِيدل ساسيّالشفط الأ تَشْخِيصال يُعَدّ ةتَفْبَويّوال

التي استخلصها  بَيَانَاتال مِنْ خِلالَ صُورَة بِناءب الُمشَخ صأجل هذا الغفض يقوم  ومن

ة، مُعَقَد عَمَليَة عَمَليَةال هَذِهِات. وتعد خْتِبَاروالا والمحادثة لْسةوالَج فَحْصالمن 

نفسها  عْفَاضأن تحمل الأ خّتَلِفَةالُمات ض طِفابأو الِا مُشْكِلاتلل يُمْكِننه لأذلك و

أن تكون  نيُمْكِاً مستقلًا بحد ذاته أو اِض طِفابات النوم أن تكون ض طِفابمثلًا لِا يُمْكِن)
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بحد ذاته أو  مُشّكِلَة يَكونلانخفاض الإنجاز أن  يُمْكِن، أو كْتِئابالا أعْفَاضعفضاً من 

 (Frey,2005)(. أخفى مُشْكِلات أعْفَاضعفضاً من 

 سِيْفَةالأولى بدراسة تاريخ الحياة أو ال قابَلَةفي الُم الُمشَخ صوعادة ما يقوم 

الحياتية  شْكِلاتإلى الُم تَطَفُقوال فْحُوصحياة الَمالعودة إلى تاريخ  مِنْ خِلالَة )ذَاتيّال

أو مجموعة من  اخْتِبَاريقوم بإجفاء و ،الفاهنة النَفْسيَة الَةالَح فَحْصالفاهنة( و 

التي تفسف  عْلُومَاتمن الَم فِئَات، مستخدما ثلاثة الَةحسب الَح النَفْسيَةات خْتِبَارالا

 .(Börner, 2004)الإنساني  سُلُوكوتتنبأ بال

  يَةالشَخْص سِمَات حَولَ عْلُومَاتالَم -

 لَموْقِفا سِمَات حَولَ عْلُومَاتالَم -

 (التَعَلُمبتاريخ  مَا يُسَمَىأو  )الخبرات الحياتية الحياةتاريخ  حَولَ عْلُومَاتالَم -

 دَرَجَةعلى الالثلاثة أن تكون  فِئَاتال ذِهِبالضفورة لَه ليسَمع الإدارة إلى أنه 

في  يَةتَشْخِيصال عَمَليَةال. وتحتاج يَةتَشْخِيص مَسْأَلَة كُلّفي  هَم يَةنفسها من الَأ

، تَشْخِيصدقيقة، للوصول إلى ال 50-45 بَيْنَوالأربع جلسات  لْسةالَج بَيْنَالمتوسط 

هذا الحد، وإنما تظل  عِنْدَلا تنتهي  تَشْخِيصال عَمَليَةة، إلا أن ساسيّالمفحلة الأ وهيَ

 (. 2000أو غيره )رضوان،  عِلاجِيّال تَدَخُلال ة مترافقة معمُسْتَمِفّ عَمَليَة

 قًدْات أو الأحكام التي قَفَارمن سلسلة من ال يَةتَشْخِيصال عَمَليَةال تتَأَلَفو

 الِاجْتِمَاعِيَةيفجع إلى تأثير القوالب أو الأنماط  قًدْتكون معفضة للخطأ، الذي 

الفوائد والتكاليف، وأخطاء  بَيْنَالتوازن  مُفَاعَاة عَدَم(، والِاجْتِمَاعِيَة)الأحكام 

أهدافه الخاصة بدلًا من  الفَاحِصيتابع  كَأن، فْحُوصوالَم الفَاحِص بَيْنَ تفاعلال

ات القيمية. ومن هنا فإن تَصَوُرء ناجمة عن ال، وأخطايَةتَشْخِيصمتابعة المسألة ال

أن  الُمشَخ صوالتقليل منها يتطلب من  يَةتَشْخِيصال عَمَليَةالالأخطاء في  ضَبْط

بالحالات التي يتعامل معها وأن  مَعْفَفَة كَذَلِكَجيدة و يَةتَشْخِيصيمتلك معارف 

لها علاقة  ليسَطفح أية طفوحات  يَتِموألا  فَيَةنَظَوموجهة بال جيَةتكون إجفاءاته منه

، تَكْلِيفوالوضوح والتفاهم مع صاحب ال فيَة، وأن يسعى للشفايَةتَشْخِيصبالمسألة ال
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وهو ما يهدف إليه  (Börner, 2004) النَفْسيَةالتقاريف  كِتَابَةعلى  مُدَرَباً يَكونوأن 

 .التَالِيالفصل 

  يَةتَشْخِيصال عَمَليَةالخطوات   1.2

 ية. تَشْخِيصال عَمَليَةعفضاً توضيحياً لخطوات ال 14الشكل يقدم 

مجموعة من الخطوات  شَخْصيَةالت العَمَليَةتتضمن  14الشكل كما يوضح و

 في:  تَتَمَثَل

 كَفَاءَة)الوضوح، مقبولة أخلاقياً، ال تَشْخِيصيَةالمسألة ال وطفح تَوْضِيح 3

 ( للمُشَخ ص التَخَصَصيّة 

الذَاتيّة السِيْفَة ، الَمفَضيّسبر التاريخ الُمقابَلَة التَشْخِيصيَة: )دراسة الَحالَة  2

 ات(.اخْتِبَارو مَقَاييساستخدام يَتِم في دراسة الَحالَة لا  والتطور:

  تَشْخِيصيَةال الَأدَوَاتانتقاء واستخدام  1

  تَشْخِيصيَةال الَأدَوَات نَتَائِج تَفْسِيرو تَقْيِيم  4

 النَفْسيّ تَقْفَيفإعداد ال 5

 (قَفَار من دون اتخاذ تَشْخِيصت )لا يوجد تَدَخُلاال تَحْدِيد 1

 مع الأطفال.  حتَى–الختامية  لْسةالَج 1
 : تعريف التَقْرِير النفسي23إطار

 تذكر

 التشخيص النفسي يجيب عن السؤال:

 ما هي المشكلة؟

 من أين نبعت المشكلة؟ )ما هي أسبابها؟(

 ما الذي ينبغي أن يحصل لحل المشكلة )تحديد الأهداف والطرق( 

 

تلخيصاً لمجفى العملية التشخيصية بدءاً من  302صفحة  11الشكل ويعفض 

الاتصال الأولي وانتهاء بتقييم مدى نجاح الإجفاءات المقترحة، وما يفترض أن يتم 

 أخذه بعين الاعتبار في كل خطوة من خطوات العملية التشخيصية. 
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فسوف نتعفض  تَقْفَيفثانية في ال تَنْعَكِس تَشْخِيصيَةال العَمَليَةوبما أن 

ة المعفوضة ساسيّباختصار ثم نتوسع في النقاط الأ تَشْخِيصيَةال العَمَليَةلخطوات 

 . تَقْفَيفالحديث عن ال عِنْدَأعلاه 

 
 ية تَشْخِيصال عَمَليَة: شجرة قرارات لخطوات ال34الشكل 

  شَخْصيَةالمسألة الت 2.1.1

 العَمَليـَة ي( الأسـاس الـذي يوجـه    تَشْخِيص ـال سُـؤَال )ال التشَخْصـيَة تعد المسألة 

، و تتضـــمن رَيَـــةتكفا عَمَليَـــةوحيـــدة الاتجـــاه وإنمـــا   عَمَليَـــةت ليسَـــ وهـــيَ تَشْخِيصــيَة ال

 ثلاث نقاط:  تَوْضِيح

 مراحل العَمَليَة التَشْخِيصية  35الشكل 
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)طبقــاً لعــفض ة فَاجِعــإلـي أو مــا ســبب المُ  فَاجِــع: مــا الــذي قــاد المُ يَــةلالفع شّـكِلَة الُم -

 .(تَكْلِيفصاحب ال

  .الآن( حتَىالفاهن ) الوضع -

في حال التحويل من جهة  خاصّ بِشَكْلٍ)التوضيح  في المسألة فَاجِعالُم نَظَفوجهة  -

 .وغيرها( جيَةالزو شْكِلاتما، في حال الأطفال، في الإدمانات، في الُم

 

 شّكِلَةالُم 1.2.2.2

  ليَةالفع

 شْـكِلات مـن الأمثلـة علـى المُ   

 ـــأو المســـــــــــــــائل ال  في  يَةتَشْخِيصــــــــــــ

ــة الات الُمالمج ــ الإدــارة   يُمْكِــن  خّتَلِفَ

 إلى المجالات التالية: 

ــفَة عِلْـــــم نَفْـــــسفي  : الُأسَـــ

ــ ئيَةلإجـــــفاءات القضـــــاا)  فَيَةالُأسَـــ

ــانة   عَلــــــى سَــــــبيلَ  كحــــــق الحضــــ

 ( :الِمثَالَ

 نقـــــــل حـــــــق   إَذا كَـــــــانَ....فيمـــــــا

ــانة للطفــــــل )ســــــعيد( إلى    الحضــــ

 جديه لأبويه في مصلحة الطفل 

 دْرَسِيّالَم النَفْسعِلْم 

 ــتْإَذا فيمــــا  مُلاءِمــــةســــعاد  كَانَــ

 بِنــاء  عِلْمِــيّ للتســجيل في الفــفع ال  

ة في الوقت دْرَسِيّها الَممُشْكِلاتعلى 

 الصف العادف. الفاهن في 

 ( 1444المجرى التشخيصي )معدل عن هاوتسنغر،  : 36الشكل  
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 كلينيكيّالإ النَفْسعِلْم في 

  قَــفَار الــذي يؤيــد اتخــاذ     الَأمْــف الــزوري   فُصــام اً بالمَفيض ــ)أحمــد(   إَذا كَــانَ ...فيمــا 

 المبكفة على التقاعد. حَالَةإيجابي بالإ

 هْنِيّالِم النَفْسعِلْم في 

...وحول  مواقف الضغط الففدي التي يعيشها )أكفم( على أنها متطففة تَوْضِيح

 . المواقف الضاغطةالدعم في مواجهة ضفورة تقديم 

 :يالقضائ تَشْخِيصالفي 

 مع العلم أنه من  (كفيم)لدى المتهم  يَةتَخْفِيفال الشُفُوطتتوفف  كَانَتْ....فيما إذ

 .هسُلُوكة بفْتَبِطالممكنة الُمعقوبات إلى الالإدارة هنا المفضل 

 المفور: عِلْم نَفْسفي 

 السيارة تحت تأثير الكحول أو  سْتَقْبَلفي الُم )عدنان(يقودمن المتوقع أن  إَذا كَانَفيما

 كِليّهماللكحول أو  عَلَيهالمسيطف  غَيْف التناول  أضفار نتيجة حُصُولهناك احتمال 

   آمن مشكوكاً فيها. بِشَكْلٍلمفكبة قدرته على قيادة االذي يجعل  الَأمْف

 تَفْكِيزعلى السنة  10 العُمْفالبالغ من السيد )حاتم(  قُدْرَة  كَانَتْإَذا فيما 

ومن ثم تبرر الموافقة على  اللازمة من سائق سيارة الشُفُوطوالاستجابة تستوفي 

 تبرر ذلك.  سَديَةتجديد رخصته في القيادة علماً أن الفحوص الَج

 الآن  حتَىالوضع الراهن  1.2.2.1

الوقت الفاهن، وتتم الاستعانة  حتَى حَالَةللتاريخ السابق لل وَصْفاًوتتضمن 

هذا ضفورياً ولازماً للمسألة  يَكونبمقدار ما  مَعْلُومَاتلل مُخّتَلِفَةهنا بمصادر 

ة ذَاتيّالسِيْفَة ال، الَمفَضتاريخ و، فيضتاريخ الَموالاستعانة بالملفات، ك يَةتَشْخِيصال

والِاسْتِقْصاء والسبر بالشكل الذي تم التَطَفُق له في الفصل الفابع والخامس من هذا 

  الكتاب.

 مثال ذلك: 
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: الطفل سعيد هو ابن ....، يسكن في....... وتم طلاق الحضانة موْضُوع

بحضانة  فيما يتعلق يما يلالانفصال تم الاتفاق على  عِنْدَالوالدين في عام.....و

  ....:الطفل

في أثناء المفحلة  كَانَتْالثانوي.  الأول الصفسعاد في  :دْرَسِيّالَم رْدادالَإ

 الخ. ....طالبة ممتازة ديَةوالإعدا ئيَةالابتدا

الذي  الَأمْف فُصامالأولى لل عْفَاضفي عام ....ظهفت لدى أحمد الأ :التقاعد

 و..... ... بَيْنَقاد إلى الإقامة في مستشفى ابن سينا في الفترة الواقعة 

يعمل أحمد منذ عشفين سنة معلماً وظهفت أولى  :هْنِيّةالِم ليَةالإدكا

 الصعوبات ....

تم استغلال أحمد  قًدْ إَذا كَانَهناك دك فيما  سوء الاستخدام: ليَةإدكا

 الخ....لفترة طويلة قاصفاً كَانَما عِنْدَجنسياً 

  :في المسألة رَاجِعالُم نَظَروجهة  1.2.2.2

 إَذا كَانَالمطفوحة، وفيما  يَةتَشْخِيصفي المسألة ال فَاجِعرأي الُم تَوْضِيح يَتِمو

إلا أنه  ،الأحوال كُلّوالتوضيح ينبغي أن يحصل في له،  بِالن سْبَةِ  مُهَمَةيفى أنها 

وفي الطفولة في حال التحويل من جهة ما وفي حال  خاصة أَهَم يَةيحتل هنا 

 .وغيرها جيَةالزو شْكِلاتالإدمانات وفي الُم

  يَةتَشْخِيصال الَأدَوَاتانتقاء واستخدام  2.1.2

 لْسةإجفاء الَجثلاثة عناصف:  شَخْصيَةالت عَمَليَةالالخطوة من  هَذِهِوتتضمن 

  .النَفْسيَة يَةتَشْخِيصال الَأدَوَات، واستخدام سُلُوكوملاحظة ال يَةتَشْخِيصال

 وتتضمن:  شَخْصيَةالت لْسةإجراء الَج 1.2.1.2

 السبر عن طفيق شّكِلَة، وتحليل الُم(شّكِلَة)تاريخ تطور الُم الَمفَضتاريخ  تَوْضِيح

أخذها بعين الاعتبار  يُمْكِنالنقاط التي  إَمّا. (310صفحة)راجع  سْتِقْصاءأو الِا

وادرسه 302فحة ص 11الشكل )قارن ذلك مع  (Boerner 1999)فتتضمن ما يلي: 

 بتفصيل(
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 التكفار، التأثير على ظهورها، أول عْفَاضالأ عَلى سَبيلَ الِمثَالَ) شّكِلَةالُم تَحْلِيل ،

  .(الحياة عِيَةنو

 (عَلى سَبيلَ الِمثَالَ الإخوة، ان)الوالد نُمُوّالإطار العام لل.  

 بالوالدين فَاجِععلاقة الُم. 

 الإخوةالعلاقة ب. 

 الولادة، الطفولة المبكفة. 

  الِاجْتِمَاعِيَةسن الحضانة الاتصالات. 

  ،الِمهْنَة سن المدرسة، التأهيل. 

 الففاغ وَقْت. 

  ذَاتيّالالتقديف.  

  ليَةسْتَقْبَالُمالفؤى والتوقعات. 

 
 : سُلُوكال مُلاحَظَة 1.2.1.1 

 . )راجع الفصل الفابعبالصدفة والملاحظة المقصودة الُملاحَظَةعن طفيق 

  (.351صفحة 

 النَفْسيَة يَةتَشْخِيصال الَأدَوَاتاستخدام  1.2.1.2

 عَدَمو يَةتَشْخِيصات الخْتِبَارمع الأخذ بعين الاعتبار استخدام عدد من الا 

التي  ة اللازمةساسيّالأ حَكَاتالِمات خْتِبَارواحد، وأن تحقق الا اخْتِبَارالاقتصار على 

 . سبق وعفضنا لها

 النتائ  تَفْسِيرو تَقْيِيم  2.1.3

ات خْتِبَارالا نَتَائِج اِسْتِخْلاص صيَةشَخْالت عَمَليَةالالخطوة من  هَذِهِوتتضمن 

  ها.تَفْسِير، ورَيَةمعيا دَرَجَاتوتحويلها إلى  الُمسْتَخْدَمَة

  يَةتَشْخِيصال عَمَليَةالالمشاركون في  .3

 يَكونوقد  تَكْلِيفعدة أطفاف: الأول صاحب ال يَةتَشْخِيصال عَمَليَةالفي  يَشَارَك

 تَشْخِيصما بمساعدة ال مَسْأَلَةعن  الإجَابَةب تفغب مُنَظَمةدخصاً أو مسؤولًا أو 
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الذي  تَعَالِجنفسه، كالمستردد أو الُم الشَخْصهو  الإجَابَةطالب  يَكون. وقد النَفْسيّ

على موظف ملائم  حُصُولأن تكون مؤسسة لل يُمْكِنأو العلاج، أو  رْداديلجأ للَإ

صلاحية دخص ما  مَدَى مَعْفَفَةفي مسؤولًا يفغب  يَكونأن  يُمْكِنلمفكز ما أو 

 شَخ ص. والطفف الثاني هو الُمعَلى سَبيلَ الِمثَالَعلى رخصة قيادة  حُصُوللل

 بِمَاكلها  يَةتَشْخِيصال عَمَليَةال. وهو المسؤول عن ضمان الجودة في أثناء تَخَصّ صالم

 ،هتَشْخِيص يَتِم. والثالث هو الذي قيَةالأخلا تًعْلِيمَاتوال عِلْمِيّفي ذلك التبريف ال

. بَيَانَاتوحماية ال فَيَةالخاضعة بدورها للس عْلُومَاتطلب غالبية الَم يَتِمما  عَادَةًومنه 

لطفف  ليَةالتفصي عْلُومَاتة المتمثلة في أن إعطاء الَمساسيّوهنا تسفي القاعدة الأ

إذا ما ، فهتَشْخِيص يَتِمالذي  الشَخْصوافقة يحتاج لم تَكْلِيفصاحب الثالث بمن فيهم 

له،  تَشْخِيصعلى إجفاء ال الشَخْصمن طفف ثالث ووافق  تَشْخِيصبال تَكْلِيفتم ال

ي ومبرراته. وعلى تَشْخِيصال قَفَاروحمايتها لا تنطبق على ال بَيَانَاتال فَيَةفإن س

وهناك طفف ثالث  .بَيَانَاتالتعامل مع ال فيَةأن يوضحا كي 11الُمشَخ ص والُمشَخَص

كالشفيك الزوجي أو عضو من أعضاء  مَفْحُوصلل الِاجْتِمَاعِيّآخف من المحيط 

إدفاكهم كمصادر  يُمْكِناء أو الزملاء أو المديف أو المفؤوس، والذين صِدْقأو الأ الُأسَفَة

 يَةتَشْخِيصال عَمَليَةالأثفوا على  دْقًوا يَكون قًدْنفسه أو  فْحُوصبموافقة الَم مَعْلُومَاتلل

وا هم يَكون أو يَةتَشْخِيصال الُمساعَدَةبالبحث عن  فْحُوصالَم نصحهم مِنْ خِلالَ

 الحاصلة.  شْكِلاتفي الُم أنفسهم من المساهمين

                                                           
 examined فْحُوصالمَ  لّسَ هو المشَُخَص و تشَْخِّصال عَمَلّةَالمصطلح المستخدم للدلالة على من تجرى له  33

م امتحسن أو اختبسر أو عَلَّهعمومس  لكل الأشخسص الذي يجرى  فْحُوصمصطلح المَ يُسْتخَْدَم حّث  testedو أ

فْحُوص ّة. وسنستخدم مصطلح المَ تَشْخِّصبمسألة  لّسَ تجربة، وهو مرتبط أكثر بسلأغراض البحثّة و

بسلمعنى الاصطلاحي  تشَْخِّصال مَلّةَعَ الذي تجرى له  الشَخْصفي هذا الكتسب بمعنى المشَُخَص أي  والُمراجِع

 . نظرا  لشّوع الاستخدام المضموني لّسَ و
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  النَفْسيّ تَقْرِيرال .4

، وفيه تتجلى يَةتَشْخِيصال عَمَليَةالمن  أساسيّمهم و جِزء النَفْسيّ تَقْفَيفال

بدءاً من  الفَاحِصبخطواتها، أي تلك الإجفاءات التي قام بها  يَةتَشْخِيصال عَمَليَةال

واقتراح الإجفاءات أو  يتَشْخِيصال سُؤَالعن ال الإجَابَةوانتهاء ب سُؤَالطفح ال

أن ة التي سبق يبعض التكفارات النسب التَالِيت. ومن هنا سيتضمن العفض تَدَخُلاال

 . أعلاه لها عفضنا

 ؟ النَفْسيّ تَقْرِيروضع ال يَتِملماذا  2.2

يفغب قد ف ؛يتَشْخِيصال سُؤَالعن ال الإجَابَة النَفْسيّ تَقْفَيفالغفض من ال

، مديف مدرسة، معلم، قاض، موظفأب، أسفة، زوج، ففد، ما ) أو جهة دخص

 عِيَةوْضُوالم ما، إلا أنه تنقصه المعارف موْضُوع حَولَ قَفَار( باتخاذ مؤسسة...الخ

 خبير تَكْلِيف(. لهذا يقوم بعَلَيه كْمه للأمف )الُحتَقْوَيم  حَولَأو اللازمة  رَيَةالضفو

  المطفوح. سُؤَاليجيب فيه الخبير عن ال تَقْفَيفبتقديم ( نَفْسيّ متَخَصّ ص)

نتائجه لصاحب  يُقَد مأن ة وتَخَصَصيّ بصورة  وْضُوعأن يحلل الم وعلى الخبير

 صُولالُحمن  تَقْفَيفهذا ال مِنْ خِلالَ تَكْلِيفكن صاحب اليَتِممفهوم. ل بِشَكْلٍ تَكْلِيفال

 يَةتَشْخِيصلمسألة الا يُفْتَفَض فيوأن يتخذه.  عَلَيهالذي  قَفَاركاف لل عَلَى أَسَاسَ

لَمْ ، فإذا كلينيكيّالإ أو النَفْسيّالمتَخَصّ ص أن تكون واقعة في ميدان عمل المطفوحة 

 ;Eckert & Westhoff, 2002) ، كما أدفنا.هذا تَوْضِيحفينبغي  كَذَلِكَ تَكُنْ

Frey,2005). 

 Defintion and Regulations of وشروطه النَفْسيّ تَقْرِيرال تَعْرِيف 2.1

Report  

 حَولَيتألف من إعطاء بيان  عِلْمِيّعمل  عِبَارة عَنْ  هو :النَفْسيّ تَقْفَيفال

محددة في  قَوَاعِد، وفق اًعِلْمِيّمعترف بها  مِحَكَاتو طُفُقمسائل ملموسة، استناداً إلى 

 مجموعة من عِبَارة عَنْ هو و . (Fisseni, 2004)هاتَفْسِيرو بَيَانَاتعلى ال صُولالُح

 عْفَفَةاستخدام الَم مِنْ خِلالَا عَلَيه صُولستنتاجات من الحقائق التي تم الُحلاا

ات اِض طِفاب حَولَ)مثال:  مُعَيَن موْضُوع حَولَالخبرة  تَقْدِيف . إنه إعلان التَخَصَصيّة 
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كما إحصائياً للأطفال القصَف من الزيجات المحطمة(.  عَالَجَةة الُمحْتَمَلالُم سُلُوكال

 النَفْسيّ فَحْصالمنهجي لنتائج ال تَوْثِيقبأنه ال النَفْسيّ تَقْفَيفال تَعْفَيف يُمْكِن

 تَعْفَيفوفي . يَةتَشْخِيصال عَمَليَةالاً من جِزءيعد  كَذَلِكَه وَصْف، وهو ببمجمله

 بَيْنَ تَواصَلعلى أنه محاولة لل تَقْفَيفال يُعَفَف 3011 إلى عاميفجع  Thomaeلتومي 

ة مُسْنَدإنه عبارة عن مساعدة  (.سُؤَال)طارح ال ( و الجمهورنَفْسيّ متَخَصّ ص خبير )

علمياً على اتخاذ القفار بالنسبة إلى مشكلة قائمة، يتضمن تقييماً لمقطع من 

 .(Amelang & Scmidt-Atzert,2006)السلوك وليس للشخصية ككل 
 النفسي تَقْرِير: تعريف ال21إطار

 تَعْرِيف

التقرير  لغير المتخصص كالتالي: النَفْسيّ تَقْرِيرال تَعْرِيف يُمْكِنكما    

 النَفْسيّي تَشْخِيصال للإجراء( تَكامُلعرض مستقل )م النفسي هو عبارة عن

شخص أو مؤسسة أو  حَولَملموسة  بمشكلة  والتي تتعلقوللنتائج والاستنتاجات 

ة مُعَق د يَةتَشْخِيص عَمَليَة عَلَى أَسَاسِ ويقوم هذا التقرير ، مطلوب تقويمه مَوْقِف

، أو تَكْلِيف)صاحب ال تَقْرِيرتقديمه لمتلقي ال يَتِمو حسب المسألة المطروحة

 ,Fisseni, 2004; Westhoff,  Hagemeister & Stroebel) (.أو طالب التشخيص الُمكَلِف

2006; Kubinger; Kubinger & Jäger, 2003) 

 ة للتقاريف حسب الغفض:أساسيّأدكال ثلاثة  بَيْنَ  (Heiss,1964)ويميز  هايس 

  يَةالشَخْص وَصْفتقاريف  .3

 (قَفَار) لَموْقِف( أو متخذ حُكْمي )تَقْوَيم  تَقْفَيف .2

 (;Fisseni, 2004)عن  ي(إَرْداداستشاري ) تَقْفَيف .1

 تَفْسِيرهو ال تَقْفَيف( بداية في الالنَفْسيّالمتَخَصّ ص إن ما يفعله الخبير )

 . (Schmidt 1995)أو اقتراح الإجفاءات  تَدَخُلال تَحْدِيدنهجي والم

مؤسس  قَفَارإلى  من التوصلكن المتلقي يَتِمأن  تَقْفَيفال بمساعدة يُفْتَفَضو 

  قَفَاركن صاحب اليَتِمأن  تَقْفَيفأي أن الهدف من ال .مؤسسته( في ، مدعممُسنَد، مَبْنّي)

تقع على و على ما توصل إليه الخبير. بِناء قَفَارفي العادة من اتخاذ المتَخَصّ ص  غَيْف

عِلْم الفاهن للبحث في  سْتَوىعلى الُم بِناءاختيار الإجفاءات  ليَةعاتق المقوم مسؤو

المسألة  نَظَفما الذي يعد من وجهة و مُهَمَةالتي يعدها  بَيَانَاتحجم الو النَفْس
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و  .ومحيطه فْحُوصالَم دَخْصيَةإخباره لحماية  يينبغ لاالمطفوحة لازم للإخبار وما 

 النَفْسيّقادراً على تبريف عمله  يَكونأن و .عِيَةوْضُولابد أن يتسم عمله بالسعي نحو الم

أن يوضح المسائل التالية،  شَخ صعلى الُم تَكْلِيفال قَبُولومن هنا فقبل  ي.تَشْخِيصال

 قبوله:  عَدَمو أ تَكْلِيفال قَبُولمن أجل أن يقفر 
 ية تَشْخِيصال عَمَليَة: أسئلة مهمة للمشخص في ال22إطار

؟شّكِلَةمن لديه الُم 

؟شّكِلَةالُم هَذِهِ تَكْلِيفلماذا لدى صاحب ال 

 ؟تَكْلِيفصاحب ال مُشّكِلَةما هي 

ما الذي يريد معرفته؟ 

 ؟عِيَةموْضُو ةعِلْمِيّ كَفَاءَةب تَكْلِيفصاحب ال أسْئِلَةعن  الإجَابَةهل أستطيع 

ما هي الحقائق التي علي الانطلاق منها كخبير؟ 

ها؟ؤها أو يجوز لي إجراؤات التي علي إجراخْتِبَارما هي الا 

ات؟خْتِبَارينبغي إجراء الا مَتَىكيف وأين و 

؟ بَيَانَاتال وِمكيف أق 

 ات(؟خْتِبَار)الا خْتِبَارالاما هي النتائج التي ستتوفر بعد نهاية 

وبصورة مقنعة؟ عِيَةموْضُوبدقة  بَيَانَاتال تَفْسِير يمكن كيف 

 صاحب  سْئِلَةلأ بِالنِسْبَةِ ات خْتِبَارالا نَتَائِجاشتقاقها من  يُمْكِنما هي الإجابات التي

 ؟تَكْلِيفال

 وشفافة  عِيَةموْضُوي بدقة تَقْرِيرلمتلقي  بِالنِسْبَةِ ني عرض النتائج يُمْكِنكيف

 )مفهومة( ومقنعة. 

 يتَشْخِيصاتخاذ القرار ال ة في ساسيّالخطوات الأ 2.2

ي من سلسلة من القفارات يتخذها تَشْخِيصتتألف خطوات اتخاذ القفار ال

وحجمه، فقد يختلف حسب  تَقْفَيفهناك صيغة محددة لل ليسَالنفسي. و تَخَص صالُم

خطوات  النَفْسيّ تَقْفَيفويعكس ال .يَةتَشْخِيصوالمسألة ال مُشَخ صلل دْرَسِيّالاتجاه الَم

 (Westhoff & Kluck, 2008)فيستهوف وكلوك  وقد حدد نفسها يَةتَشْخِيصال عَمَليَةال

 : التَالِيعلى النحو  تَقْفَيفومن ثم خطوات إعداد ال يَةتَشْخِيصال عَمَليَةالخطوات 

 . يَةتَشْخِيصالمسألة ال .3

 القبول  .2

 .طَالِببفوفيل الَم .1

 ( ففضيات) النَفْسيَة سْئِلَةالأ .4

  فَحْصبفنامج ال .5
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  يَةتَشْخِيصإجفاء الفحوص ال .1

 عفض النتائج .1

 . يَةتَشْخِيصالمسألة العن ومن ثم  النَفْسيَة سْئِلَةعن الأ الإجَابَة: فَحْصنتيجة ال .8

 لية الإجفاءات التا حَولَاقتراحات أو نصائح  .0
 : مثال تطبيقي23إطار

 سنوات في الصف الأول عمره ستان سَمثال: ح

 : يَةتَشْخِيصالمسألة ال

 . تَدَخُلان واقتراح إجراءات سَأسباب الملل لدى ح تَوْضِيح

 : يَةتَشْخِيصالالفرضيات صياغة 

 في التحفيز أم نقص فيه؟  الإنجاز: فرط

 نفي الواجبات المفروضة م خاصّ بِشَكْلٍللإنجاز و عِيَة: الاهتمام أو الميول، الدافيَةالشَخْص

 ، الاستعداد لبذل الجهد؟ الَخارِج

 ، الإطار، دور الوالدين؟ الُمعَلِمةمع  تفاعلالسياق: ال

 الإجرائي(:  ضَبْطالمناسبة )ال الَأدَوَاتاختيار 

 .دْرَسِيّللإنجاز الَم اخْتِبَارو ذَكَاءلل اخْتِبَارالإنجاز: 

 خْتِبَارالا مَوْقِففي  الُملاحَظَةمع الطفل والوالدين والمعلمة،  لْسة: الَجيَةالشَخْص

في  الُملاحَظَة، خْتِبَارالا مَوْقِففي  الُملاحَظَةمع الطفل والوالدين والمعلمة،  لْسةالسياق: الَج

 الدرس .

 . يَةتَشْخِيصال الَأدَوَات: تطبيق فَحْصإجراء ال

 ها: تَفْسِيرالنتائج و تَقْيِيم 

، إنجاز نيَةالرياضية والمكا قُدْرَاتالمتوسط، موهبة في مجال ال فوقَ ذَكَاءالإنجاز: 

 . كِتَابَةوال قِرَاءَةطبيعي في ال مَدْرَسِيّ

: )استخدام مفهوم "الملل"يَةالشَخْص

22

% من 91يبدو صحيحاً، إلا أن الملل ينطبق على  قًدْهنا  

 هَام الَمللإنجاز في : لدى حسان استعداد عالٍعِيَةالناس لهذا لابد من وضع صياغة محددة ونو

"الشاقة"،  هَامأو الَم الَخارِجة من طْلوبالَم هَامميل لتجنب بذل الجهد في الَمالتي يختارها بنفسه، و

 بالأقران.الاهتمام قليل متفرد، 

 والوالدان متعاونان عَلِمةالُمالسياق: 

 يَةتَشْخِيصعن المسألة ال الإجَابَة، تَكْلِيفإبلاغ النتائج لصاحب ال

                                                           
وهو تلك العبسرات العسمة والتي تصدق  "أثر بسرنوم" كلّنّكي  تطلق على هذا الأثر في علم النفس الإ 34

من عمومّتهس تعطي انطبسعس  بصحتهس إذا طبقت على الحسلة الفردية، ويستخدم  بسَِببَِ ، الكلافتراضّس  على 

 صحتهس. بسَِببَِ  لّسَ تفسهتهس و بسَِبَبِ عسمة تروق للشخص  س  المنجمون والمشعوذون عبسرات وأوصسف
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 عِيَةفي الداف مُشْكِلاتالأسباب )نقص التحفيز،  تَوْضِيحمع الوالدين:  إِرْشاد جَلْسة

 للإنجاز(. 

تفريداً، تحسين الاستعداد لبذل الجهد والكفاءات  أكْثَر)تدريس  ت:تَدَخُلاتخطيط ال

  (.الِاجْتِمَاعِيَة

وسنقدم فيما يلي عفضاً تجميعياً للخطوات المعفوضة أعلاه تندرج تحت: 

 قَفَاره واتخاذ الئوإجفا فَحْصووضع خطة ال( شّكِلَة)الُموصياغة المسألة  تَكْلِيفال

)راجع الفصل السابع  . (Westhoff & Kluck, 2008) يَةتَشْخِيصعن المسألة ال الإجَابَةو

 (220أيضاً

 وصياغة المسألة  تَكْلِيفال 4.3.1

وضعت معالم  قًدْتكون  تَكْلِيفبال ةفْتَبِط( الُمشّكِلَةأو الُم سُؤَالمع المسألة )ال

 شّكِلَةأن يترجم المسألة )الُم شَخ صبداية وقبل هذا على الُم ؛التَالِيالطفيق للتسلسل 

 نَفْسِيَة ةعِلْمِيّ مَسْأَلَةالمطفوحة( في اللهجة العامية، أو في لغة الحياة اليومية، إلى 

المناسب من  وْضُوعالم اِسْتِخْلاصمن الممكن  إَذا كَانَفيما  اخْتِبَار وَعَليهِ مناسبة.

 .  المتوففة ةعِلْمِيّال عْفَفَةالَم

في المسألة  Precisionالتدقيق  يُسَاعِدأن يقوم بتدقيق المسألة، و أولًا وَعَليهِ

 العَمَليَةفي  خْتِبَارالمسألة قابلة للا هَذِهِعلى أن تصبح  في الغالبة عِلْمِيّال غَيْف  قَائِمَةال

ة فْتَبِطالاستراتيجيات الُم anticipation)توقع(  حَدْسالُمشَخ ص إلى وهو يقود  ،اللاحقة

يمتلك  إَذا كَانَصياغة المسألة على الُمشَخ ص أن يسأل نفسه أيضاً فيما  عِنْدَو بها. 

 علا يستطيإذا لم يكن يمتلكها أو شّكِلَة، فالُم ذِهِاللازمة لَهالتقنية والمهنية   كَفَاءَةال

ومناقشة ذلك مع المفاجع وتحويله إلى  تَكْلِيفرفض ال عَلَيهف كَفَاءَةال هَذِهِخلق 

وفي الحالة الإيجابية يُفترض ألا يكون الُمشَخ ص قادراً  مُتَخَص صٍ أكثف كفاءة. 

على صياغة ففضيات حول حصول السلوك المشكل فحسب، وإنما أن يكون قادراً 

يستطيع من خلالها نقل  كذلك على طفح ففضيات حول نوع الإجفاءات التي

 الحالة القائمة المشكلة إلى الحالة الواجبة المفغوبة. 
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كما تُعَدُ افتراضات الُمتَخَص ص النفسي حول السلوك الإنساني عاملًا أساسياً 

بالنسبة لعَمَليَة اتخاذ القفار التَشْخِيصي. وعليه فإن وصف السلوك  الففدي 

ه يصبح ممكناً إذا انطلق المفء من الارتباطات وتفسيره والتنبؤ به والتأثير علي

الحتمية والمنتظمة بين سمات الموقف وأنماط السلوك وبين الأنماط السلوكية 

 .(Schmidt-Atzert,2012)نفسها  

 
 : خطوات تدقيق المسألة التَشْخِيصية 31الشكل 

 بروفيل المطالب 4.3.2

وكما أدفنا سابقاً فإن هدف كل عَمَليَة تَشْخِيصية يكمن في تقديم المساعدة 

على اتخاذ القفار في مسائل مهمة، مثل إذا كان الشخص مناسباً لمهنة معينة  أم لا 

من أو إذا كان دكل من العلاج في اضطفاب ما يعد بالنجاح أم لا. ومن أجل التمكن 

هنة أو دكل العلاج( لابد من توفف مِحَكَات أو الاختيار بين خيارات مختلفة )كالم

مطالب يتم وفقها تقديف السمات والصفات السلوكية للشخص الواجب تقييمه. 

مقارنة مطالب مهنة العامل في الخدمة  على سبيل المثالوهكذا فإنه يمكننا 

الاجتماعية مع بفوفيل الإنجاز والشخصية للشخص من أجل الإجابة عن السؤال إن 
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ن ملائماً لهذه المهنة أم لا. وتطلق على مجموعة المطالب في المسائل المتعلقة بعلم كا

نفس العمل وعلم النفس التنظيمي تسمية "بفوفيل المطالب"؛ وقد نقل فيستهوف 

هذا المفهوم إلى ميدان علم النفس الإكلينيكي  وميدان  Westhoff & Kluckوكلوك 

بالتمييز بين المطالب التعويضية وغير  علم النفس التربوي والقضائي، وقاما

التعويضية وكذلك بين المطالب الثابتة وغير الثابتة. ويمكن القول بِشَكْلٍ عام أنه 

لابد للمطالب أن تكون مُعَفَفة بِشَكْلٍ قائم على السلوك ومن أجل التمكن من 

 تقييمها بِشَكْلٍ دقيق قدر الإمكان. 

  اتالأسئلة النفسية  والفرضي 4.3.3

 إلىوبما أنه يغلب للمسائل المطفوحة أن تكون عامة جداً فلا بد من تحويلها 

أسئلة نفسية ومن ثم صياغتها على دكل ففضيات، ثم يتم من هذه الأسئلة انتقاء 

متغيرات، يمكن انطلاقاً منها تفسير السلوك ذو العلاقة بالموضوع أو التنبؤ به. ويفيد 

ية من جهة، ومن جهة أخفى تَشْخِيصال عَمَليَةالهذا الإجفاء في تصميم وتنظيم 

إيجابي على  بِشَكْلٍومن ثم فهو يؤثف  تَقْفَيفيساعد على رفع الشفافية وتفحص ال

اً نفسياً. ويفى مُتَخَص صالقارئ الذي لا يكون في الغالب  إلىالفهم بالنسبة 

انة بالمعادلة فيستهوف وكلوك أن انتقاء المتغيرات النفسية يتم من خلال الاستع

السلوكية التالية والتي تشمل المتغيرات ذات الصلة كلها وتعد على درجة من 

الأهمية بالنسبة إلى تفسير السلوك الففدي والتنبؤ به والتأثير عليه، وذلك لضمان 

 عَمَليَةأخذ المتغيرات كلها بعين الاعتبار وعدم إهمال أي منها في إطار ال

)البيئة،العضوية، فاعلتالسلوك=دالة B = fI (E, O, C, Em, M,S)ية: تَشْخِيصال

 ,Westhoff & Kluck,2009)الاستعفاف، متغيرات انفعالية، متغيرات دافعية( 

P.260) 

للمجموعة  Function (f)عبارة عن وظيفة   Behavior وحسب ذلك فإن السلوك

التالية من المتغيرات النفسية  )المعففية والانفعالية والاجتماعية(  وغير النفسية 

 (01)راجع صفحة )متغيرات المحيط ومتغيرات العضوية(: 
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؛ الظفوف الحياتية المحيطية، كظفوف Environment (Eمتغيرات المحيط   -

 السكن والوضع المادي...الخ(. 

؛ الوضع الجسدي، كالأمفاض Organism (Oمتغيرات العضوية  -

 والإعاقات...الخ(.

؛ قدرة الإنجاز ومضامين الإدراك Cognitive Variables(C متغيرات استعفافية  -

 ز(. والتعلم والتفكير، كالذكاء العام وبنية الذكاء والتركي

؛ كالقابلية لتحمل الضغوط Emotional Variables (Eمتغيرات انفعالية  -

 والتعامل مع المشاعف والضغوط(. 

، كدافع الإنجاز والسلطة والميول Motivation Variables (M متغيرات دافعية  -

 والقيم(. 

ات ير؛ الذكاء الاجتماعي، المعايير، تأثSocial Variables  (Sمتغيرات اجتماعية  -

 "الآخف المهم"(.

 (. Iوتفاعلاتها ) -

مثال: لجأت أم إلى المتخصص النفسي طارحة السؤال ما هي أفضل الإجفاءات 

لتنمية طفلي الموهوب  وهذا السؤال يتعلق بالإجفاءات أو التدخلات أكثف من أن 

تشخيصية؛ فيقوم المتخصص النفسي بتوسيع السؤال ليصبح السؤال  مسألةيكون 

 التشخيصي قابلًا للإجابة: هل الطفل موهوب  

التشخيصية إلى ففضيات  لةوبعد ذلك على المتخصص النفسي أن يحول المسأ

 تصنيفية وتفسيرية تكون قابلة للاختبار: 

   (وهي ففضيات تجيب عن السؤال )هل...الففضيات التصنيفية: 

 (النفسية الطفل موهوب )حسب المحكات العلميةالففضية البديلة: -   

الففضية الصففية: الطفل غير موهوب، غير أن الأم تتمنى أن يكون لديها طفلًا  -

 موهوباً.
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الففضية البديلة: الطفل عدائي بشكل ملفت للنظف )وفق المحكات العلمية  -

 النفسية(

عدائياً، وإنما للوالدين توقعات مبالغ بها حول الففضية الصففية: الطفل ليس  -

 السلوك "العاقل أو المؤدب" للطفل. 

 التصنيفيةويتم طفحها عندما تكون الإجابة عن الففضية  :الففضيات التفسيرية

 )فتجيب عن السؤال لماذا... (قد حصلت، وعندئذ يتم السؤال عن الأسباب الممكنة.  

ل استراتيجيات غير عدوانية في مواجهة الففضية البديلة: لايمتلك الطف-

 المواقف الضاغطة.

الففضية الصففية: يعيش الطفل في محيط اجتماعي من النماذج العدائية -

 )الوالدين، الأقارب، الأتفاب...الخ( وهنا يمكن صياغة عدد من الففضيات البديلة. 

(، وأن تتم explicitوالمهم في صياغة الففضيات أن تصاغ بطفيقة واضحة )صفيحة 

. كما ينعكس بشكل ضمني في الففضيات الانحياز صياغة ففضية بديلة لكل ففضية

والانتماء المدر سي للمُشَخ ص، فالمشخص الذي يعمل بشكل ديناميكي يطفح 

ففضيات عمل تختلف عن الففضيات التي يطفحها الُمشَخ ص العامل سلوكياً أو 

 معففياً أو منظومياً...الخ.  

 فَحْصوضع خطة ال  4.3.4

وصياغة  خْتِبَارقابلة للا نَفْسِيَةبصورة ( شّكِلَةصياغة المسألة )الُم بعد أن تتم

والتي تتمثل  أن يخطط لخطواته التالية شَخ صعلى الُم ،الففضيات صياغة إجفائية

والففضيات المصاغة تحد د  ها.خْتِبَارلا رَيَةاختيار الأساليب المناسبة والضفوفي 

ن الفحص النفسي أو ما يسمى "التخطيط الاستراتيجي"، بعيد المدى، أما مضمو

"التخطيط التكتيكي"، فيتعلق بالمسائل التقنية، فيسأل: ما هي الأدوات التي تحقق 

 لي الأهداف المضمونية .
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ومن أجل أن تكون الطفيقة التي تم وفقها سبر المتغيرات ذات الصلة واضحة      

، فلا بد هنا من وصف الأدوات ومصادر المعلومات تَقْفَيفقارئ ال ومفهومة بالنسبة إلى

كلها المستخدمة في بفنامج الفحص. وهنا لابد من الاعتماد على محك نسبة 

الأخفى بالنسبة  حَكَاتالفوائد عند انتقاء مصادر المعلومات. اما الِم إلىالتكاليف 

لاحيتها السيكومترية )الموضوعية ية المعيرة فتتمثل في صتَشْخِيصلانتقاء الأدوات ال

 والصدق والثبات( وتوفف المعايير المناسبة. 

 فَحْصال إجراء 4.3.5

ي.  وينبغي تَشْخِيصوبعد هذه التحضيرات يمكن البدء بإجفاء الفحص ال           

عفض النتائج المستخلصة و نتائج الاستبيانات والاختبارات والجلسات والمصادر 

 الأخفى للمعلومات في صيغة عامة مفهومة. 

، قابَلَة)الُم Method Applicationالمفحلة استخدام الطفق  هَذِهِوتتضمن 

ها تَقْيِيم النتائج و ات...الخ( وتففيغخْتِبَار، الااتسْتِبْيان، الِاسُلُوكال مُلاحَظَات

:  عَلى سَبيلَ الِمثَالَالمفحلة لسلسلة من العوامل الدخيلة:  هَذِهِها. وتخضع تَفْسِيرو

. فَحْصال عِنْدَ نيَة، توقعاته، الظفوف المكاكلامه، لباسه، الُمشَخ صجنس وسن 

، أو النفور ثِقَة، الخْتِبَارالا : قلقفْحُوصعوامل دخيلة من جانب الَمل كَذَلِكَو

وعادة  ما لا يمكِن التقييم الأولي لنتائج الفحص من الإجابة عن والمقاومة...الخ. 

إضافي أو تعاد  بِشَكْلٍية، فغالباً لابد من التأكد من الففضيات تَشْخِيصالمسألة ال

 صياغتها وفحصها.  

 تَشْخِيصفي الية بأن يتم دمج نتائج الفحص تَشْخِيصال عَمَليَةوتنتهي ال           

ية التي تم طفحها مسبقاً. تَشْخِيص)النتيجة النهائية( بحيث تجيب عن الأسئلة ال

التي ينبغي الحكم عليها. كما  تَقْفَيفوفي النهاية يعطي الفأي إجابة على مسائل ال

 يمكن الإدارة هنا إلى نصائح واقتراحات فيما يتعلق بالإجفاءات اللاحقة. 
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 قَرَارال 4.3.6

 عَمَليَةالفي  Stationي تلك المفحلة تَشْخِيصال كْمبالُح أو قَفَارالبد يقصو 

المتوففة  عْلُومَاتالَم مِنْ خِلالَ( قَفَار) حُكْمفيها الوصول إلى  يَتِمالتي  يَةتَشْخِيصال

اً من الناحية مُفِيد يَكونأن  قَفَارينبغي لهذا الو. قَفَارأو  حُكْم موْضُوع حَولَ

 المطفوحة(. شّكِلَة)حسب المسألة أو الُمالتَنَبُئيَة أو  يَةتَشْخِيصال

ينبغي  سُلُوكال مُلاحَظَة بَيَانَاتمع  بَيَانَاتال جَمِيع تَوَفَفَت قًدْتكون بعد أن ف 

ي للقائم نَظَففترتبط بالاتجاه ال عْلُومَاتكثافة الَم ا. أم"قَفَارٍ"الآن التوصل إلى 

،  Casuistic( الففدي كلينيكيّ)الإ الإحصائي أو قَفَارال على تَنْعَكِس وهيَ تَشْخِيصبال

 تين. مُتَنَاقِضوهما عبارة عن استراتيجيتين 

ي الإحصائي يتم دمج البيانات بمساعدة معادلات تَشْخِيصففي القفار ال

البيانات المنففدة في حكم ب الُمشَخ ص يفكِإحصائية، وفي الحكم الإكلينيكي 

ي. ومن بين الأساليب المستخدمة في دمج البيانات إحصائياً يتم استخدام صتَشْخِي

 & Meehlف تاوستحليل الانحدار والتحليل التمييزي. وتشير  تحليلات أجفاها ميل و

Sawter  إلى تفوق الأحكام الإحصائية على الأحكام الإكلينيكية، كل على حدة

بغض النظف عن الطفيقة التي تم فيها الحصول على البيانات، أي سواء كانت 

الطفيقتين معاً. ويعد مؤدف غولدبيرغ الإكلينيكية أم بالاختبارات أم ببالطفق 

Goldberg-Index ه يمكن ومن من  النماذج الإحصائية للتوصل إلى الحكم. فبمساعدت

المتعدد الأوجه للشخصية الاستنتاج فيما إذا كان  امينيسوتخلال نتائج مقياس 

بالمعادلة   (T-Values)المفيض ذهانياً أم لا. ويتم حساب خمس قيم متدرجة 
35

L+Pa+Sc-Hy-Pt   فيعد المفيض ذهانياً. ويعني الحكم  45فإن كان المؤدف فوق

نيكيون ومن خلال المعلومات نفسها بتقييم الإكلينيكي أن يقوم الخبراء الإكلي

فيما إذا كان المفيض ذهانياً أم لا، معتمدين في ذلك على  خبراتهم الإكلينيكية 

وكمحك الحكم الإحصائي تفوقه.  نتبريف قفارهم. وقد بفه إلىولا يحتاجون 

                                                           
35
 السّكوستسنّس-الهستيريس-الكذب+البسرانويس+الفصسم  
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النفسيين حول المفضى أنفسهم.  ءالأطبا م"الحقيقي" يتم استخدام احكا تَشْخِيصلل

في  ينالإكلينيكيوجد أن نسبة الاتفاق بين  Goldbergوفي دراسة لغولدبيرغ 

% باستخدام مؤدف غولدبيرغ في 14ل %  مقاب18ات الصحيحة كانت تَشْخِيصال

( 2000وفي دراسة تفجع إلى عام ). 36مسألة تقديف إن كان المفيض عصابياً أم ذهانياً

فسها غير أن حجم الأثف كان توصلت للنتيجة ن .Grove et alلغفوف ومجموعته 

الباحثين للبحث عن  دفع الأثف إلى(،  فقاد التشتت الكبير في حجم 0,080صغيراً )

المتغيرات الوسيطة فاختبروا فيما إذا كان الففق بين الطفيقتين في التوصل 

بالمحك التنبؤي أم بتدريب أو خبرات المحكمين أم بكم المعلومات أم يتعلق للأحكام 

المحك التنبؤي –بسنة النشف وحجم العينة. وقد وجد أثف في متغيرتين م ها أبنوع

predicted criterion  ونوع المعلومات.  ويبدو أن الأحكام الإحصائية متفوقة على

طبية وقضائية،  حَكَاتبَم ؤالتنبالأحكام الإكلينيكية خاصة عندما يكون المطلوب 

 عندما تتوفف المعلومات في صيغة بيانات مقابلة. و

فيرى الباحثون أن  ،الأحكام البشفية دقة الأحكام الإحصائية قلا تحقأما لماذا 

تثبت الدراسات المختلفة أكام هو المسؤول عن ذلك. إذ حالميل لأخطاء محددة في الأ

ات ، نادرة يصتَشْخِ، أي يطفحون basic rateأن البشف يتجاهلون النسب الأساسية 

خطأ وذلك  بِشَكْلٍومن ثم غير محتملة، ويوزنون المعلومات في الغالب إحصائياً 

  الحدس" عليه تسمية قما تطل، وهو مبالغاً به للمعلومات المتوففة وزناً بإعطاء

 أو يهملون النزعة نحو الوسط.  "availability Heuristicالمتيسف 

لإحصائية فإن لها عيوبها. فالنموذج من تفوق الأحكام ا الفَغْمَوعلى 

الإحصائي للحكم لا يمكن إجفاؤه إلا من خلال المعلومات المتوففة بالنسبة لجميع 

في المسائل  اًالمفحوصين. بالإضافة إلى أن  أنه لابد وأن يكون عدد الحالات كبير

  الموحدة. ناهيك عن أنه قد حصل في البحث اقتصار غير واقعي على اختبار واحد.

                                                           
36
وكسنت المفسهّم التصنّفّة العصسب مقسبل الذهسن هي السسئدة في ذلك  1965أجريت الدراسة في عسم  

 الوقت.  
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ومن خلال تحليل أخطاء الحكم يصبح بالإمكان فحص وتصحيح هذه 

أن الُمشَخ ص  Hoermaويفى هورمان الأخطاء، وإن كان ليس بالإمكان إزالتها كلية. 

بمتابعة نتائج  التحقق، وذلك بأن يهتم مسألةإذا بدأ بطفح علمياً إلا لا يصبح 

ح له تصحيح تقنياته . فالتغذية الفاجعة حول نجاح وفشل عمله تتينصائحه

ية. إلا أن هذا التحقق يواجه صعوبات؛ ففي نصائح الففز  مثلًا من تَشْخِيصال

الصعب الحصول على تغذية راجعة ذلك أن المتقدمين الذين يتم رفضهم بناء على 

ين المنقطعين، تَعَالِجففضية خاطئة لا يعودوا متوففين، وكذلك الأمف لدى الُم

المعا  عنهم ديئاً. أما في النصائح التصنيفية التي يتم فيها حساب  فلا يعفوالذين 

، إذا نسب نجاح كل الخيارات العلاجية فإن التغذية الفاجعة ممكنة من حيث المبدأ

وإذا كان المشخص )المعا ( هو نفسه من يقوم بالإجفاءات  ما تمت متابعة الأمف. 

ية وإجفاء تَشْخِيصدقة أحكامه ال فإن ذلك يشكل بالنسبة له أفضل وسيلة لمعففة

 تصحيحات. ال

ويمكن القول أنه كلما كانت الففضيات أكثف دقة و ظفوف الفحص 

ي أكبر. تَشْخِيصصفيح كانت إمكانات تحسن القفار ال بِشَكْلٍوقواعد القفار محددة 

للدلالة   Controlled Praxisمفهوم "الممارسة المضبوطة  Petermannوقد صاغ بيترمان 

الففدي، ويعني أنه على المشخص الذي يفيد العمل  تَشْخِيصعلى هذا الشكل من ال

القائمة على تلك الممارسة أي  - تصبح الممارسة المضبوطةعلمياً أن  مُسْنَد بِشَكْلٍ

جزء  -قواعد واضحة في اتخاذ القفار وظفوف الفحص ودقة صياغة الففضيات

-Amelang & Schmidt-Azert, 2006, P.381) لديه هيمن الفوتين اليومي البديأساسي 

385; Schmidt-Atzert & Amelang, 2012) 

 ي تَشْخِيصال قَرَارت ير ال   4.3.1

ات بقدر الإمكان قَفَاري يحتاج إلى تبريف من أجل تحفيف التَشْخِيص قَفَار كُلّ

 . دْسأو على الَح الِخبَفَةعَلَى التي تقوم  شَخ صالُم Subjectivity نيَةمن تأثير ذاتا
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 الشخصي( ذَاتيّالي تَشْخِيصال قَفَارال( 

على  مَحُكْمالمقيدة للالقُدْرَة ثل في يَتِمإلى وجود عيب  ةتَخَصّ صالم فَاجِعتشير الُم

أحكامهم  بِناء، فبدلًا من استناد الُمشَخ صين في مثاليّصحيح و بِشَكْلٍ عْلُومَاتدمج الَم

 مَا يُسَمَىأو  الشَخْصيَةعلى انطباعاتهم  أكْثَفيعتمدون  ،المستخلصةالوقائع إلى 

 Heuristic هْنِيّالِم دْسالَح”مصطلح هذا  ذَاتيّال قَفَارطلق على اليو ة.ذَاتيّالات قَفَاربال

 قَوَاعِدها وفق التَقْوَيم و بَيَانَاتبدمج ال شَخ صالُم ملا يقووهنا  11(:فن الاختراع)

ة الملموسة مع ما يحتمله هذا ذَاتيّاليولي الاهتمام الأكبر لخبرته  وإنماالفياضية، 

 قيَةمن اهتمامه بالنتائج المجفدة للدراسات الإمبيري أكْثَفمصاحب،  مُمْكِنمن خطأ 

  الموثوقة.

 يَةتَشْخِيصالمسألة العن  الإجَابَة 4.3.8

على  الإجَابَةفي المؤسسات تتم بالهدف؛ ف عن المسألة الإجَابَة دَكْل يتعلق 

 لاو .إضافي دفهي تَوْضِيحتقديم  كَذَلِكَيفضل وخطي.  بِشَكْلٍالأغلب عن المسألة 

أي المصطلحات المتضمنة فيه،  جَمِيع يَعفَفالمتلقي  إَذا كَانَإلا  تَقْفَيففهم ال يُمْكِن

، فإذا تضمن متلقيمع الذخيرة اللغوية لل حُكْممَما تتفق الذخيرة اللغوية للعِنْدَ

عفف  قًدْمن توضيحها للمتلقي والتأكد أن المتلقي  لا بُدَف نيَةمصطلحات ف تَقْفَيفال

إلى  تَهْدِف، ولا ليَةتفاع ليَةتَواصَهي غاية  النَفْسيّ تَقْفَيفالغاية من ال، فما تعنيه

اً متَخَصّ ص دخصاً  ليسَ تَشْخِيصة. وقارئ الذَاتيّاللمهاراته  شَخ صاستعفاض الُم

مكتوباً بلغة يفهمها أي إنسان من  تَقْفَيفال يَكونوإنما هو دخص عادي لهذا لابد أن 

                                                           
37

الحدس المهني هو مصطلح يشير إلى الطرق المستخدمة في حل المشسكل الإنسسنّة والآلّة بسللجوء إلى  

سمّة للفرد لحل المشسكل عن طريق الحدس المهني لغويس  بأنه المقدرة الن يُعَرَف. والتقنّة الخبراتأو  التجسرب

مِنْ معرفّة وطرائقّة بغرض الحصول على المعرفة الجديدة  نَظَرِيَةأسسلّب يُعَرَف بأنه  الخبرة الطويلة. ويمكن أن

والتفسير  كْم. والحُ قواعد أو مبسدئ أو فرضّست أو وقسئع )غير مبرهنة( حَولَ طروحست أو فرضّست  خِلالِ 

س من مصسدر عديدة وأن عَلَّهالحصول  يَتمِحسسسس  للمعلومست التي  تَخَصِصالمُ  يَكونيتطلب أن  كلّنّكي  الإ

  بهدف ربط الملاحظست والتنبؤ بسلنتسئج. جّةَوالاستنتس ئّةَيقوم بسلسلة من التعمّمات الاستقرا

 

http://ar.wikipedia.org/wiki/%D8%AA%D8%AC%D8%B1%D8%A8%D8%A9
http://ar.wikipedia.org/wiki/%D8%AA%D8%AC%D8%B1%D8%A8%D8%A9
http://ar.wikipedia.org/wiki/%D8%AE%D8%A8%D8%B1%D8%A9
http://ar.wikipedia.org/wiki/%D8%AA%D9%82%D9%86%D9%8A
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تعني  قًدْة التي تَخَصَصيّإضافي. ومن الأمثلة على العبارات ال تَفْسِيردون أي تأويل أو 

 لَ الِمثَالَعَلى سَبي ،العادي لِلشَخْصمفهومة  غَيْف ولكنها  النَفْسيّللمتَخَصّ ص ديئاً 

 حْتَمَل"من الُممثل  الواقع"، أو العبارات العامة اخْتِبَارالشديدة"، " ليَة"الخبرات الداخ

الشديد"، أو  النَفْسيّه للواقع أصبح ضعيفاً إلى حد ما في مواقف الضغط اخْتِبَارأن 

كن من العودة إلى يَتِمالعبارات الغامضة التي يصعب إثباتها: "من المفجح أن 

 (. 2001السابقة إذا تلقى العلاج المناسب" )تفول،  فيَةه الوظيمُسْتَوَيات
 تَقْرِيرال فهرسة: 24إطار

 خلاصة 

 : التَالِي، إلا أنه في الممارسة ساد الأسلوب تَقْرِيرال تَقْسِيم حَولَة مُلْزِِم تَعْلِيمَاتلا توجد 

 هَذِهِ. و عَلى سَبيلِ الِمثَالِ فْحُوصالَم، رقم الملف، تَكْلِيفصاحب ال :ليَةالشك بَيَانَاتال

. حُكْموالَم تَكْلِيففي مجرى عمل صاحب ال تَقْرِيرالواضح لل تَصّنيِفلل رِيَةضرو بَيَانَاتال

النهائي  تَقْرِيرال كِتَابَةتاريخ الإنشاء )اليوم الذي تم فيه و تَقْرِيرمرسل الذكر  فيها يَتِمو

 (مُحَكِموتم توقيعه فيه من 

 يَكونينبغي أن  تَقْرِيرمن يحصل على الإلى أن  مع الانتباه عنوان المتلقيكما يتضمن 

عنوان  كَذَلِكَ ليَةالشك بَيَانَاتال تشتمل. وبَيَانَاتحماية الأجل  بذلك من مصرحاً له

 قُدْرَاتال حَولَ تَقْرِير)فلان( عن الذنب وفق...أو  ليَةمسؤو عَدَم حَولَ تَقْرِير: مثال: تَقْرِيرال

 )س( ...الخ للطالب العَقْلِيَة

 -دقة أكْثَر بِشَكْلٍأو - تَكْلِيفينبثق عن سبب ال تَكْلِيفأو المسألة: ال تَكْلِيفسبب ال

 . مُحَكِمالمطروحة على  تَكْلِيفصاحب ال مَسْأَلَةعن 

 الإجَابَة هو الهدفو .أي ما قام به المحكم من إجراءات وخطوات: الخطوات التي قام بها الُمحَك م

عَلى ) فَحْص. وهنا لابد من عرض تفاصيل التَكْلِيفالمطروحة من صاحب ال سْئِلَةعن الأ

 والنتائج(. التَقْيِيم وطرق  فَحْصات ومجرى الخْتِبَارالأساليب أو الا سَبيلِ الِمثَالِ

 يَكون تَكْلِيفالمطروحة من صاحب ال سْئِلَةعن الأ الإجَابَة: بسْئِلَةعن الأ الإجَابَة

ية لا تتوقف عند هذا الحد بل تَشْخِيصال عَمَليَة، إلا أن التحقق قًدْ تَقْرِيربال تَكْلِيفال

ينبغي السعي نحو الحصول على التغذية الراجعة حول المقترحات والنصائح والإجراءات 

ية ودقة الأسئلة و والفرضيات تَشْخِيصال عَمَليَةالالمتخذة من أجل التأكد من صحة 

 . الاستنتاجات

ة المفاجع عًتلك الوظيفة التي تحتلها مفاجَ تَقْفَيففي ال الَةتاريخ الَحيحتل و

 إذ إن المسألة حَولَ مَعْلُومَاتما الذي يتوفف من  توضيحينبغي و. عِلْمِيّال العَمَلفي 

التي تلقي  مَعْلُومَاتلل يُمْكِنوهنا  .يَةتَشْخِيصالمسألة ال بالكشف عنيتعلق  الَأمْف

من الإدارة ا عَلَيه صُولالُح يُمْكِنالتي لفات مثل الم ةمُفِيدالضوء على المسألة أن تكون 
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، تَدْرَيبأو صحيفة التلميذ أو علامات مفاكز الة دْرَسِيّة، العلامات الَمحُكْمأو الَم

 تَقْفَيف يُقَد مو. ...الخشاملةال ليَةوالأ يَةالنَفْستقاريف ال كَذَلِكَطبية، والشهادات ال

 . فْحُوصمن الَم شَخ صا الُمعَلَيهالتي حصل  مَعْلُومَاتجفداً لل فَحْصال

 التسفع بطفح طفوحات عَدَمي وتَشْخِيصال كْمالُح ضَبْطمن أجل التمكن من و 

 النقاط التالية:  يُفَاعيأن  مُشَخ صلابد للقاطعة متسفعة )تصاريح، عبارات، بيانات( 

  وَصْفيبين الفاحص في  :الُمسْتَخْدَمَة يَةتَشْخِيصللأدوات ال مُخْتَصَف وَصْفتقديم 

التي تم ات خْتِبَارالتي تقدمها الا عْلُومَاتللجمهور كمتلقي، ما هي الَم خْتِبَارالا

 . استخدامها )وصف كل اختبار تم استخدامه(

 ويتم هنا  :للمسألة المطفوحة بِالن سْبَةِ  ذات الصلة فْحُوصالَم تصففات وَصْف

في الإجفاءات  فْحُوصالطفيقة التي تعاون فيها الَم دَكْل أو  سُلُوكلل وَصْفإعطاء 

 منففدة. 

 تَقْفَيفعن المسائل المطفوحة ) لإجابةوالمتعلقة با ذات الصلةالنتائج  تبليغ 

 Scores دَرَجَاتأهم الاستنتاجات للمتلقي: ال تَقْفَيف: تقدم نتيجة الالنتائج(

  .(...الخديَةالفف حَالَة، عفض إحصائي للاتسْتِبْيانات والِاخْتِبَارالا مثال: نتائج)

 للمتلقي  التَقْوَيميقول  :قَائِمَةال النَفْسيَةة عِلْمِيّال قَوَاعِدالنتائج وفق ال تَفْسِير

 دَرَجَاتالمتضمنة في ال يَةتَشْخِيصال )البيانات( الطفوحاتما هي  :كجمهور

Scores .(Fisseni, 2004) 

 تَقْرِيرال كِتَابَةفي  مُهِمَة قَوَاعِد 2.2

. فْحُوصمن الَم شَخ صا الُمعَلَيهالنتائج التي حصل  فَحْصال تَقْفَيفيتضمن 

العادة ينبغي في  و لكل إجفاء منففد على حدة. بِالن سْبَةِ  تَقْفَيفوضع مثل هذا ال يَتِمو

النتيجة  تَقْفَيف، سُلُوكال وَصْف، خْتِبَارالا وَصْفإلى أربع فقفات:  تَقْفَيفأن يقسم ال

ها في تَفْسِيرالنتيجة و تَقْفَيف و والسبر سُلُوكال مُلاحَظَة كِتَابَةبغي وين. تَفْسِيروال

 فيكتب بصورة تَفْسِيرأما ال .)الماضي في العفبية( imperfect الماضي البسيط صيغة

تسجيل السبر وتاريخ  يَتِملا و في صيغة المبني للمجهول، دَخْصيَة غَيْف  كِتَابَة
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، أي “thematic يوْضُوعالمسياق ال”والجلسات حففياً وإنما تتم كتابتها في  الَةالَح

 .. )المفجع السابق((235صفحة  21)أنظف الإطار التوضيحي رقم  وْضُوعحسب الم
 : مفاهيم أساسية في التقرير النفسي 25إطار

  :(التَشْخِيصي الرأي أو)   expert statement الخبير رأي

 الذي الِانْفِعَاليّ الجو تَقْدِير  هو ما” مثال: مُحَدَد  وحيد سُؤَال عن النَفْسيَة الإجَابَة هو     

 خالد؟ فيه ترعرع

 :psychological statement النَفْسيّ الرأي

 يَكون أن دون من ما مَسْأَلَة أو تَقْرِير حَولَ النَفْسيّ المتَخَصِّص يبديه الذي الرأي هو

 .بنفسه البَيَانَات على حصل قًدْ المتَخَصِّص

  :examination statement الفَحْص نتيجة

 النَفْسَانيّين لغير مفهومة بصورة معد بيان عن عبارة الفحص بيان أو الفحص نتيجة

 .وتَفْسِيرات استنتاجات يتضمن أن دون من النَفْسيّ، الفَحْص نَتَائِج حَولَ

 الفَحْص نتيجة و“ Report التَقْرِير” بَيْنَ التَمْيِيز مضمونياً و قانونياً المهم من أنه كما

examination statementأي للحَالَة، فَرْدِيّ إحصائي عرض عَنْ عِبَارة هي فالنتيجة ؛ 

 الإدراكات خِلالِ مِنْ النَفْسيّ المتَخَصِّص إليها توصل التي الحقائق ووَصْف اِسْتِنْتَاج

 الوَصْفيَة النتيجة هي أخرى بعبارات أو الصناعِيَة، أو والفنيَة العِلْمِيّة وبالطرق الحسية

 بالمعنى والاخْتِبَارات والِاسْتِقْصاء ،anamnesis الَمرَض تاريخ لبَيَانَات الخالصة

 الِاجْتِمَاعِيَة والعلاقات biographical Data الحياة تاريخ وبَيَانَات الخ...الواسع

Sociogram والُأسَرِيَة Genogram..الطِبّي، الفَحْص نَتَائِج: النتائج عن الأمثلة ومن. الخ 

 التقارير تَقْوِيم و اِسْتِخْلاص الأسْئِلَة، عن الإجَابَة الِاسْتِبْيان، أسْئِلَة عن الإجابات

 . الخ...الأوليَة

 استخلصها التي الاستنتاجات أن ناحية من وذلك خاصة بأَهَمِيَة التَقْوِيم طريقة وتحظى

 . الاخْتِبَار لإعادة قابلة تكون أن ينبغي المقوم

 إلى التوصل كيفيَة يفهم كي كافية مَعْلُومَات على الُحصُول يريد فالمتَخَصِّص

 وافياً يَكون لا فالتَقْرِير الحال، مقتضى في الَمعْنِيّة للجهة إخبارها من ويَتِمكن النتائج

 عدد الزمنيَة، القيم الخام، القيم) فقط المباشرة النتائج بتَوْثِيق الاكتفاء تم إذا

 يَتِم ألا ينبغي التَقْوِيم أن إلا. للنتيجة تَقْوِيم  عَمَليَة تعقبه أن من بُدَ فلا ،(الخ...الأخطاء

 يَتِم مُسَبَقاً، معطى مُحَدَد  معيار وفق يَتِم وإنما للمتَخَصِّص، الذَاتيّة المعايير على بِناء

 ;Eckert & Westhoff, 2002) معيارِيَة قِيَم إلى الاخْتِبَار قِيَم تحويل خِلالِه مِنْ

Frey,2005.) 

 التَقْرِير، في مفتاحياً مركزا النتيجة تحتل  :examination findings الفَحْص نَتَائِ 

 الُمخّتَلِفَة( الَأدَوَات) الإجراءات في الفَحْص وتَقْرِير الَحالَة تاريخ في التَقْرِير عنه تحدث فما

 النتيجة تفيد و(. اِسْتِخْلاصه تم فيما) النتيجة في thematic موْضُوعياً تلخيصه ينبغي

 يَكون أن يُمْكِن والتي ،Reduction of Redundancy الإسهاب اختصار أو تخفيض في
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 عينات تعرض المنفردة الفَحْص وتقارير. تضمنها قًدْ الفَحْص تَقْرِير أو الَحالَة تاريخ

 . الاخْتِبَارات أَسَاسِ عَلَى القَائِمَة و الُمقاس السُلُوك

 التي السُلُوك أجزاء النتيجة في يصف أن( مُحَكِم التَقْرِير، كاتب) الُمشَخِص وعلى

 علاقة على التَعَرُف أمكن حال وفي. Relative Invariance نسبياً ثابتة أنها يُفْتَرَض

 على القُدْرَة كضعف السِمَة، وَصْف في بها التنويه من بُدَ فلا بالَموْقِف الثابتة للسِمَة

 لدى الأداء سرعة كانخفاض أو الصُدَاع، أو التَعَب، بِسَبَبِ الَمفْحُوص عِنْدَ التَرْكِيز

.  الِمثَالِ سَبيلِ عَلى الاخْتِبَار لصفحة السيئة الطباعة بِسَبَبِ للشطب اخْتِبَار في الَمفْحُوص

 .تَنَبُئيَة أو تَشْخِيصيَة استنتاجات اِسْتِخْلاص فيها يَتِم لا أي وَصْفيَة، النتيجة تظل كما

 البيان التَشْخِيصي

من الَمعْلُومَات التي  البيانينبغي اشتقاق والإجَابَة عن السُؤَال التَشْخِيصي.  البيانيُقَدِم و

في كثير من الحالات يعد وعرضها الُمشَخِص في تاريخ الَحالَة وتَقْرِير الفَحْص والنتيجة. 

اقتراح إجراءات  -تَشْخِيصيَةال المسألة إلى بالإضافة–من  ضِمْن التَكْلِيف بالتَقْرِير 

سة أيضاً وهَذِهِ الاقتراحات لابد أن تعقب النتائج التَشْخِيصيَة وتستند إليها وأن ملمو

   العِلْمِيّ.  تتناسب مع الُمسْتَوى الراهن للبحث

  النَفْسيّ تَقْرِيرال شُرُوطمتطلبات أو  2.2

 اًمقتبس النَفْسيّ تَقْفَيفعفضاً ملخصاً لمتطلبات ودفوط ال 21الجدول  يُقَد م

 .Zuschlag (2002)عن 
 النَفْسيّ تَقْرِيرمتطلبات أو شُرُوط ال: 23الجدول 

 النَفْسيّ تَقْرِيرال شُرُوطمتطلبات أو  كْمأو الُح التَقْوِيم مِحَك ات 

 بِالنِسْبَةِ  تَقْرِيرال فائِدَة. 2

 تَكْلِيفلصاحب ال

 المطروحة( سْئِلَةالمطروح )الأ سُؤَالعن ال الإجَابَة

 التكاليف والفوائد بَيْنَ مَقْبُولتناسب 

 فترة إنجاز معقولة

ة تَخَصَصيّال كَفَاءَةال. 1

 النَفْسيّ حُكْممَلل

 تَخَصَصيّ  مِهْنِيّتأهيل 

 عْنِيّالَمالتَخَصَصيّ في المجال  خِبْرَة

 تَشْخِيصال طُرُق حَولَ عْرِفَةحديث من الَم سْتَوىمُ

 ة متعددة السنوات. تَخَصَصيّ  مِهْنِيّةخبرات 

، عِيَةوْضُو، المديَةالحيا. 2

 ثِقَةالنزاهة، ال

 . تَقْرِيرال عَمَليَةعن المشاركين في  ليَةالاستقلا

 حيادي تجاه المشاركين. سُلُوك

 النتائج تَفْسِيرو تَقْوِيم تخطيط وتنفيذ و عِنْدَ عِيَةوْضُوالم

 ( عْلُومَات)أمن الَم عْلُومَاتالَم رِيَةالحفاظ على س

 قِرَاءَةلل تَقْرِيرال ليَةقاب. 2

 والفهم )مفهوم(

 

 تَكْلِيفال بَيَانَات تَوْثِيق

 جلي للنص تَنْظِيم

  ليَةفهرسة ج

 صياغات مفهومة

 اختيار دقيق للكلمات. 
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 ملموس.  بِشَكْلٍإعادة )تكرار( المسألة المطروحة  تَقْرِيرأو وضوح ال فيَة. شفا2

  النَفْسيَةوالنتيجة  فَحْصعرض منفصل لنتائج ال

تمل يحلها معنى واحد، لا  يَكونوضوح الأطروحات )أن 

 التأويل(

 ات في الحجج أو الدلائل. التَنَاقُضالتحرر من 

لإعادة  تَقْرِيرال ليَة. قاب2

 خْتِبَارالا

 .بَيَانَاتومصادر ال عْلُومَاتالَم كُلّذكر 

 شُرُوطوالشروط المحيطة ) فَحْصعرض دقيق لمجرى ال

 الإطار(

 التَقْوِيم أدَوَاتذكر 

 دقيق للمسألة قِيَاس تَقْرِير. قوة إقناع ال2

 تَقْرِيرواضح وشفاف لل تَنْظِيم

 بالضرورة قيَةحجج منط

 التأويل( للا تحتموضوح التفاصيل )

 تفريقي مقنع تَشْخِيص

التخلي عن الافتراضات أو التخمينات أو التأملات 

 المشكوك بها أو المثيرة للشك

 للنتائج يّموْضُوعوزن 

 ي للاستنتاجات والخلاصات.موْضُوعوتبرير شفاف 

 تَقْرِيرمثال تَوّضِيحيّ لإعداد : 26إطار

 الغلاف( 2

 .  فعل أو قاس وماذا بالتَشْخِيص، قام الذي من معروفاً يَكون أن بُدَ لا الغلاف على 

 النَفْسيّ التَشْخِيص مركز: مثال

 (والوظيفة الاسم: )الدكتور

 للموهوبين القومي بالمركز للالتحاق يؤهله( فطين) السيد ذَكَاء هل: المسألة حَولَ

 WITيختصر   WILDE-INTELLIGENCE TEST للذَكَاء وايلد اخْتِبَار: الُمسْتَخْدَمَة الَأدَوَات

 (العنوان يذكر) في الموهوبين تنمية مركز: التَكْلِيف صاحب

 :..................................التاريخ

 للفَحْص العامة الَمعْلُومَات( 1

 ولماذا؟ فَحْصه تم بماذا المدة، كم فَحْصه، من فَحْصه، تم أين الَمفْحُوص، هو من

 :مثال

 لتوضايح ( فطاين ) للسايد  نَفْسايّ  فَحْص إجراء تم الموهوبين تنمية مركز تَكْلِيف على بِناء

 .  المركز في قبوله يُمْكِن كَانَ إِذا فيما

 لاه  النَفْسايّ  الفَحْاص  أجري وقد(. كذا) جامعة في الطِب ويدرس سنة 11( فطين) السيد يبلغ

 الفَحْااص وأجاارى ،)...( لجامعااة التااابع النَفْساايّ التَشْااخِيص مركااز في 2/1121\22 بتاااريخ

 . الذَكَاء اخْتِبَار( فطين) السيد خلالها طبق 21.22 والساعة 22.11 الساعة بَيْنَ)...(  الدكتور

 :  الاخْتِبَار حَولَ مُخْتَصَرة مَعْلُومَات( 2

  استخدامه؟ تم ولماذا القِيَاس يَتِم وكيف الاخْتِبَار يَقيس ماذا

 المتوساط  فاوقَ  واقعااً ( فطين) السيد ذَكَاء يَكون أن الموهوبين تنمية مركز يشترط: مثال
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-WILDE للاذَكَاء  وايلاد  اخْتِبَاار  اساتخدام  تم لهاذا . الموهاوبين  تنمياة  برناامج  في إلحاقه ليَتِم

INTELLIGENCE TEST ويُمْكِان . الاذَكَاء  لتقادير ( صاادق ) وموثاوق  مُعَيَار  مِقْيااس  لأنه 

 الوجاوه  تجمياع  خِالالِ  مِنْ العام للذَكَاء الكليَة القيمة على الاخْتِبَار هذا خِلالِ مِنْ الُحصُول

 .  الاخْتِبَار هذا يَقيسها التي الُمخّتَلِفَة للذَكَاءات الُمخّتَلِفَة

 الفَحْص؟ ظروف ضِمْن  الَمفْحُوص تَصَرَف كيف: السُلُوك مُلاحَظَة( 2

. للاذَكَاء  ساابق  اخْتِبَاار  أي يجار  لم لأناه  جداً متوتر أنه البداية في( فطين) السيد ذكر: مثال

 تواجهاه  كَانَاتْ  وعِنْادَما . الَمهَمَاات  علاى  بيسار  وعمال  بساهولة  الاخْتِبَاار  تَعْلِيمَاات  فهام  وقد

 .  عميقة تنهيدة يتنهد كَانَ صعوبة

 والتَفْسِير النتائج عرض( 2

 .  واضحة بطريقة وشرحها وَصْفيَة بطريقة البَيَانَات عرض يَتِم أن ينبغي

 مئوياة  نسابة  يطابق المعدل وهذا ،IQ=111 ذَكَاء مُعَدَل على( فطين) السيد حصل: مثال

 هاذا  في حصالوا  الاذكور  مان  سانة  22-11 بَايْنَ  المقارناة  عيناة  مان %( 22) أن أي ،(22) مقدارها

. أعلاى  قيماة  علاى  حصالت  المقارناة  عينة من%( 12) أن أو أقل، أو مساوية قيمة على الِمقْياس

 بَايْنَ  واقعاة  قيماة  تعاد  القيمة هَذِهِ فإن الاعتبار بعين الصدفة عن الناجمة التقلبات أخذ ومع

 .  المتوسط وفوقَ المتوسط

   النتيجة عرض( 2

  :أنها على النتيجة تَصّنيِف ويَتِم

 (X < M – 1SXT: )كَانَتْ إِذا المتوسط تحت

 (M – 1SXT < X < M + 1SXT: )كَانَتْ إِذا المتوسط في

 (X > M + 1SXT): كَانَتْ إِذا المتوسط فوقَ

: الاعتباار  بعاين  CONFIDENCE INTERVAL الثِقَاة  حدود أخذ من لابد النتيجة عرض وعِنْدَ

 غَيْار   الاخْتِبَاار  كَاانَ  إِذا خصوصااً ) بالأخطااء  مشاوبة  تكاون  الاخْتِبَاار  قِيَم من قيمة فكل

 (. مطلقة كافية بصورة موثوق

 ويَاتِم ". الُملاحَظَاة  القيماة " تبااين  إلى" الحقيقيَاة  القيمة تباين" مقدار يساوي الاخْتِبَار وثبات

( التشااتت) المعياااري الانحااراف هااي SX حيااث ،  بالمعادلااة( SET) المعياااري الخطااأ حساااب

 للاخْتِبَاار ( التشاتت ) المعيااري  الانحاراف  مقادار  أي ،Tالِمقْياس ثبات هي RTT و ،T للمِقْياس

 . الثبات عَدَم إلى يرجع الذي

 X (Α-2) بنسابة  ضامنه  واقعة" الحقيقيَة القيمة" أن يخمن الذي المجال فهي الثِقَة حدود أما

 :  حيث CI = XTJ ± ZΑ/2 X SET المعادلة خِلالِ مِنْ CI الثِقَة حد ويحسب. -100%

 XTJ الاخْتِبَاار  في( فطاين ) الَمفْحُاوص  دَرَجَة هي T، و ZΑ/2  المعيارِيَاة  الدَرَجَاة  هاي Z، مَاا  أو 

 هاي  SET و المختاار،  الخطاأ  احتماال  ضِمْن  المعياري الطبيعي للتَوَزُع الزائيَة بالقيمة يُسَمَى

 .  والتكاليف الفوائد باعتبارات الخطأ احتمال ويتعلق. T للاخْتِبَار القِيَاس خطأ

 وثباااات ،SXT=15 مقاااداره معياريااااً انحرافااااً هناااا المساااتخدم الاخْتِبَاااار يمتلاااك: مثاااال

RTT=0.91، تنمياة  مركاز  في التَكْلِياف  لصااحب  الضائيلة  القباول  نسابة  علاى  وبِناء 
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 %.  2 مقداره خطأ احتمال قَبُول يَتِم الموهوبين

 :SET المعياري القِيَاس خطأ تَحْدِيد: الأولى الخطوة

SET = SXT X (1 – RTT)1/2 يعني وهذا   SET = 15(1 - .91)1/2 = 4.5 . 

 :  بالمعادلة ،CI: الثِقَة حدود تَحْدِيد: الثانية الخطوة

CI = XTJ ± ZΑ/2 X SET أي CI = 111 ± 1.96 X 4.5،  الحادود  أن يعاني  وهاذا 

 .  229.21=2.21+222 العليا الحدود أن أو 211.22=2.21-222 للثِقَة الدنيا

 و 211.21 بَايْنَ  الخطاأ  احتماال  مان % 2 حادود  عِنْادَ  واقعاة ( فطاين ) للسايد " الحقيقة" فالقيمة

229.21  . 

 النتيجة خلاصة( 2

 .  وتلخصها المسألة عن الاخْتِبَار نتيجة تجيب أن ينبغي هنا

 WIT اخْتِبَاار  حساب  العاام  الذَكَاء في فوقَه ما إلى المتوسط بَيْنَ يقع أداء( فطين) للسيد: مثال

 السايد  ذَكَااء  أن بوضاوح  النتيجاة  هَاذِهِ  خِلالِ مِنْ التأكد يَتِم فلم ذلك على وبِناء للذَكَاء،

 .  المتوسط فوقَ واقع( فطين)

 تَضَارُر   إلى هاذا  قااد  وربماا  الفَحْاص،  مَوْقِاف  في( مرتااح  غَيْار )  منزعجااً  فطاين  السيد وقد بدا

 .  الاخْتِبَار على أداءه في انخفاض مع جهته من ترافق ربما والذي لديه الدافعِيَة

 في أدائاه  علاى  بِنااء ( فطاين ) السايد  قَبُاول  يُمْكِان  لا أنه الاستنتاج يُمْكِن: القول خلاصة

 .  الموهوبين تنمية مركز في الاخْتِبَار

 المراجع ذكر يَتِم: المراجع( 2

 دقياق  وتقاص  دقياق  نَفْسايّ  فَحْاص  علاى  بِنااء  التَقْرِيار  هاذا  بإعاداد  قمات  قًدْ بأني أؤكد”

 المحاددة  التًعْلِيمَاات  بمعناى  ويقايني  معارفتي  وفاق  التَقْرِيار  في تَقْيِيمهاا   وجب التي للحقائق

   “النَفْسيّ التَقْرِير بإنجاز والُمتَعَلِقة مِهْنِيّاً

  CONFIDENCE INTERVAL ESTIMATION الثِقَة حد تَقْدِير

  قيماة  يشاتمل  الاذي  الحاد  هناا  والمقصاود  قيمتين بَيْنَ تقع التي القيم مجموعة بالحد يقصد

% 92) معلاوم  ثِقَاة  مقادار  يصاحبه بحد Μ تَقْدِير  فيُمْكِننا معلوم باحتمال المجهولة الَمعْلَمَة

 ثِقَاة  فقولناا  الثِقَاة  بمعامال  ويسامى  باه  نثاق  الذي الاحتمال مقدار هي والثِقَة( مثلًا% 99 أو

 الحقيقاي  المتوساط  قيمة يضم الحد وبأن 211 من 99 قدرها فرصة هناك أن يعني% 99 مقدارها

 الحاد  صاحة  مان % 211 التأكاد  فيصعب الُمجْتَمَع من صغير جِزء العينة ولكون. Μ للمُجْتَمَع

% 92 الثِقَاة  معامال  فماثلاً  الثِقَاة  معامال  على يعتمد سوف الثِقَة حد مَدَى حساب فإن وَعَليهِ

 والحاد  الأدناى  الحاد  بَايْنَ  تقاع  الُمجْتَمَاع  معلماة  ساتكون  الحاالات  مان % 92 نتوقاع  أننا يعني

 تتبعاه  الاذي  التوزياع  علاى  يعتماد  الحاد  تعايين  فاإن  ولاذا  خارجهاا  يقاع % 2 حين في الأعلى

 STATISTIC الإحصاءه

 الَمطْلوباة  الثِقَة ودَرَجَة للإحصائي المعياري والخطأ العينة إحصائي مَعْرِفَة الثِقَة حد متطلبات

 أو( معلاوم  للمُجْتَمَاع  المعياري الانحراف( Z قِيَم مثل المعاينة توزيع من القيم استخراج ومَعْرِفَة

 التَاالِي  كالجادول  بهاا  الخاصاة  الجاداول  مان ( مجهاول  للمُجْتَمَاع  المعيااري  الانحاراف )  T قِيَم
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 كمثال:

 %50 %68.27 %80 %90 %95 %95.45 %96 %98 %99 %99  الثقة مستوى

 3.00 2.58 2.33 2.05 2.00 1.96 1.64 1.28 1.00 0.67 

 

 :  تكون للمُجْتَمَع المعياري للانحراف معرفتنا حال ففي

   2.22 ± هما% 91 الثِقَة لدَرَجَة المقابلتان المعياريتان الدرجتان

   2.92 ± هما% 92 الثِقَة لدَرَجَة المقابلتان المعياريتان الدرجتان

   1.22 ± هما% 99 الثِقَة لدَرَجَة المقابلتان المعياريتان الدرجتان

 :  تكون حرِيَة دَرَجَة 12 هناك وكانت للمُجْتَمَع المعياري للانحراف معرفتنا عَدَم حال وفي

   2.222 ± هما% 91 الثِقَة لدَرَجَة المقابلتان المعياريتان الدرجتان

   1.122 ± هما% 92 الثِقَة لدَرَجَة المقابلتان المعياريتان الدرجتان

   1.292 ± هما% 99 الثِقَة لدَرَجَة المقابلتان المعياريتان الدرجتان

 وَعَلياهِ  الأعلاى  بالحاد  2 الأدناى،  بالحد 2 ويَعرِف 2 و 2 بَيْنَ تقع س قيمة أن 2 < س < 2 وتعني

 توزياع  مان  أوجادناه  الاذي  Μ للمتوساط  ∝ --2) الثِقَاة  حاد  لمقادار  الرياضية الصيغة: تكون

 للمتوساط  الثِقَاة  حاد  مقادار  يحتاوي  ألا احتماال  إلى تشير  ∝ حيث الحسابي لوسطها العينة

 المسااحة  تكاون  الاتي  المعيارِيَة القيمة إلى  Z ∝/2 وتشير للمُجْتَمَع، الحسابي الوسط على

   1/∝ تساوي يمينها على

 متوساط  كَاانَ  شاركة،  لادى  عاملًا 22 من مؤلفة عشوائيَة لعينة القُدْرَة امتحان في: مثال  

% 92 الثِقَاة  حاد  أوجاد 222 يسااوي  الاخْتِبَاار  هذا دَرَجَات تباين بِأنَ معروفاً وكان 212 الدَرَجَات

 .الامتحان هذا دَرَجَات لمتوسط

 Z ∝/2 = Z 0.05/2 = Z 0.025 = 1.96, S2 = 144, Σ = 12, X = 108: : الحاال

 وبتطبيااق 21=  المعياااري فااالانحراف المعياااري الانحااراف مربااع يساااوي222 التباااين إن حيااث 

 :أعلاه الصيغة

 ) Μ < 108 + 1.96 (12/6) 

Μ < 108 + 3.92  

< Μ < 111.92 

 Μ الُمجْتَمَع لمتوسط 1.92 ثِقَة حد  هو 222.92 إلى 212.12 من الحد أن أي
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 النَفْسيّ تَقْرِيرمجالات استخدام ال 2.2

المدرسة )الكفاءة المدرسية، القدرة على التعلم؛ اضطفابات التعلم والإنجاز؛  .3

 الشذوذات السلوكية؛ الإرداد والتوجيه المدرسي والمهني(  . 

الجامعات )الالتحاق بالجامعات؛ الحالات الصعبة؛ تغيير الجامعة، تغيير  .2

 التخصص، الدراسات العليا(.

أضفار الدماغ،  تَشْخِيصعلى الأداء،  العَقْلِيَة القُدْرَة :عَصَبيَة/الالنَفْسيّ الطِب .1

 النَفْسيَةت تَدَخُلا، تبريف العِلاجيَةالصلاحية ال تَشْخِيص

التدخلات العلاجية النفسية،  تبريف التأمينات )مسائل التقاعد، التقاعد المبكف، .4

 إجفاءات إعادة التأهيل مع إمكانات العودة للعمل...الخ(. 

في المسائل الطبية  النظام الصحي )في حالات التدخل النفسي الإكلينيكي، .5

في مسائل التحضير النفسي و؛ مثلًا إضافي تَقْفَيفالنفسية،  كالحاجة إلى 

التحضير على  و مليات الجفاحيةومفافقة التدخلات الطبية، كالتحضير للع

ة ما بعد في مسائل الفعاية النفسيوية المؤلمة...الخ؛ تَشْخِيصالمعالجات ال

الُمشَو هة أو التي ينجم عنها اضطفابات في التدخلات الجفاحية، كالجفاحات 

 التعقيمكعند اتخاذ القفار في التدخلات الجفاحية الطبية، والوظائف؛ 

 يات التجميل(.والتحول الجنسي و عمل

 الإدارة المحلية والشؤون المدنية )تخطيط المدن، الإعلام، تغيير الأسماء(.   .1

 خاص فحوصات صلاحية القيادة(.  بِشَكْلٍالمفور )و .1

 المجال العسكفي(.  الأمور فيالجيش )الصلاحية للخدمة العسكفية وغيرها من  .8

 القضاء: .0

  قييم عند وجود إهمال أو إساءة الوصاية )واجب الفعاية، الوصاية، التبني، الت

 للطفل؛ الفعاية، التربية، تقييم لمفبيات الأطفال(. 

  زيارات الأطفال والمشاهدات(. –قضاء الأسفة )حق الحضانة وتنظيم التعامل 

  (. تبالوصايامحكمة التركات )فحص قدرة الأهلية فيما يتعلق 
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  الضارة، تحديد محكمة الأحداث )تقييم النضج، المسؤولية، تحديد الميول

 مستوى النمو، المعالجة التربوية...الخ(. 

 قيَةالمصدا، أقوال الشهود "الجنائية محكمة العقوبات )المسؤولية credibility ،"

دافعية الجفم وتقييم الوعي بارتكاب الجفم، إمكانية السلوك الاجتماعي 

 .النَفْسيّ الطِبالإلحاق في  )الفدد(، ليَةالأه ،المناسب

 فحص إمكانية السجن، تخفيف الإجفاءات، التنبؤ بإطلاق السفاح جون الس(

 (.العفو، مفاقبة احترازية للجناة المشفوط، التماس

  القضاء المدني )قدرة التقاضيProcess ability ،المسؤولية الجزائية المدنية ،

 تقييم في إطار مطالب التعويض عن الأضفار والتعويض عن الألم(. 

 عند الاستقالة والقضايا المتعلقة بخلافات  تَقْفَيفوالإداري ) القضاء المهني

 العمل(. 

  فْحُوصحقوق الَم 2.2

 مُفَاعَاةمن  كَانَتْلأي غفض  النَفْسيّ تَشْخِيصال عَمَليَةلابد وقبل إجفاء 

 . ونشير هنا إلى: قيَةوالأخلا نيَةين القانوفْحُوصحقوق الَم

 بَيَانَاتعلى ال حُصُولأو موافقة ممثله القانوني لل دَخّصيّاً فْحُوصة الَمموافق 

 .النَفْسيّ فَحْصوإجفاء ال

 تَكْلِيفعن صاحب ال ليَةالاستقلا. 

 الأولوية في حالات الشك فَاجِعلمصلحة الُم. 

  مُفَاجِعي والحميم للالشَخْصانب الجحماية. 

  الفاهن من  مُسْتَوىلعالية من الجودة طبقاً ل عِيَةذات نو اخْتِبَار أدَوَاتانتقاء

 .عْفَفَةالَم

 .تجنب الصياغات المقللة من الاحترام والجارحة 

 قَفَارلابد من بفهان و تبريف اتخاذ ال.  

 في صيغة مقبولة” مُفَاجِعلنتائج للإعطاء ا." 

 المصفح لهم. غَيْف  من بَيَانَاتحماية ال 
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 تتَدَخُلاال تَحْدِيد 2.2

ينبغي ت المناسبة، وتَدَخُلاينبغي اقتراح ال يَةتَشْخِيصال المسألةعن  الإجَابَةبعد 

على الدلائل(.  قَائِمَةة، مُسنَدالاقتراحات ملموسة ومفصلة ومبرهنة ) هَذِهِأن تكون 

 : تَدَخُلومن الأمثلة العامة على اقتراحات ال

 ( يَةالشَخْص)تثبيت  تَعَالِجالُم حَولَ مُتَمَفْكِزعلاج  .3

ات فُهابالمزعجة على المدى القصير، في ال عْفَاضتعديل الأي ) سُلُوكعلاج  .2

 (عَلى سَبيلَ الِمثَالَ

 (.عَلى سَبيلَ الِمثَالَ عِيَةات اجتمارُهابالمجموعة ) ضِمْن علاج  .1
 

 : عرض لبعض أنواع التَدَخُلات المقترحة21إطار

 المقترحةعرض لبعض أنواع التَدَخُلات 

 ويُمْكِن اقتراح تَدَخُلات قَائِمَة على صُوَر مَرَضِيَة مُعَيَنَة من بينها على سبيل المثال إلى: 

 الاكتئابات

إِذا كَانَ مُهِمَاً إكلينيكيّاً، التوليف بين العلا   الانتحارِيَة، الِاضِطِرابات المختلطة(تَوْضِيح ) 

   اِسْتِعْرَافي، علا  بين شَخّصيّ(الدوائي+ والعلا  النَفّسيّ )علا

 لاحتراق ا

 )مراقبة( الوقاية: إشراف، )تَحْلِيل جذري للوضع(

تَدَخُلات: تغيير نَمَط الحياة )النوم، التغذية، الحركة، الهوايات، الاتصالات(، تقنيات استرخاء 

راجعة(، برام   )استرخاء عضلي تصاعدي، استرخاء ذاتي، تقنيات تنفس، رحلات في الخيال، تغذية

 إدارة الوق .

 اِضِطِرابات القَلَق

 نوبات الَهلَع 

في فرط التنفس: التنفس البطيء، رفع غا  ثاني أوكسيد الكربون بوساطة كيس ورق، وضع اليد 

 على شكل تجويف أمام الفم.

 تجنب؟ السُلُوك )أعراض كما هو الحال في نوبات الَهلَع(: تَوْضِيح الاختلاطيَة، الرُهابات النوعِيَة: 

)تحضير اِسْتِعْرَافي، علا  بالمواجهة باعتباره خفض منتظم للحساسية،  اِسْتِعْرَافي علا  سُلُوكي

مواجهة المثير بالَموْقِف، الإفاضة(، مقاصد متناقضة، برنام  حفاظ على الاستمرارِيَة، تمارين 

 إضافيَة. استرخاء

 رُهاب الدم والجرح

 )مَلاءَمَة الَجسَد ككل( لمنع الإغماء قبل العلا  السُلُوكي applied tensionالتوتر التطبيقي 

 الرُهاب الاجتماعي )النَمَط النوعي مُقَابِل المعمم  الاختلاطيَة(

مناسبة للواقع(  الرُهاب الاجتماعي النوعي: علا  بالمواجهة   تتَقْيِيما إعادة البِناء الِاسْتِعْرَافي )
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 المقترحةعرض لبعض أنواع التَدَخُلات 

 ي المعمم  تمارين الثِقَة بالنفس، تمرين المهارات الاجتماعِيَة.الرُهاب الاجتماع

 اِضِطِرابات القَلَق المعمم )عمليات الهم كتجنب اِسْتِعْرَافي( 

، المواجهة في “ ,in sensuالخيال ”)تحضير اِسْتِعْرَافي، مواجهة الهموم في  اِسْتِعْرَافيعلا  سُلُوكي 

 Emotions  علا  تَنْظِيم الانفعالات  ;(Wells 1999)، علا  الهموم العليا  in vivo„ „الَموْقِف 

–Regulations -Therapy  (Mennin 2004);  اختصار(ERT ) علا  اِسْتِعْرَافي، استرخاء

 ((Oest , 1987تطبيقي وفق أوس  

 المراق )الَخوْف من أن يمرض الإنسان مُقَابِل القناعة بِأنَ الإنسان مَريض(

لا  سُلُوكي اِسْتِعْرَافي ()نُمُوّذ  تَوْضِيح مراقي: إعادة عَزْو من الطِب العضوي إلى الَجسَدي النَفّسيّ، ع

سُلُوك الرعاية،  الإدراك(  علا  سُلُوكي )تخفيض سُلُوك المراقبة(  تهديم ؤر ]تمركز[تغيير تبو

 تمارين الكَفَاءَة الاجتماعِيَة.

 القَهْرِيَة(  ات)الأفكار والتَصَرُف :الِاضِطِرابات القَهْرِيَة

 Exposition withعلا  سُلُوكي اِسْتِعْرَافي )تغيير منظور الُمشّكِلَة، المواجهة مع منع الاستجابة 

Reaction prevent (Meyer 1966)  اختصار(ERP ) الإفاضة هي الأكثر فاعليَة  إعادة ،

  (Ellis 1993; Beck 1994)ة( بِناء الفرضيات الأساسيّة )القناعات( المعطوب
 اِضِطِرابات ما بعد الصدمة 

 اِضِطِرابات قلق مختلطة 

س  نَفّسيّ )الأيام الأولى بعد الصدمة لمنع التَطَوُر لِاضِطِراب ما بعد الصدمة، انتباه من إعادة الصدمة 

retraumatize مواجهة القَلَق  )تقنيات !(، أساليب مواجهة )بِناء هرم في الخيال والَموْقِف(  تمارين

استرخاء(، علا  اِسْتِعْرَافي )إعادة بِناء مَعّرِفّي(  خفض الحساسية بحركات العين وعلا  الإعادة 

Eye movement desensitization and reprocessing therapy (EMDR; 
Shapiro 1995);  علا  دوائي )كابحات إعادة قبض السيروتونينSSRIs ات ئو المهدTZAs  في

 . حال وجود الأرق

 (ADD / ADHD)ضِطِرابات الانتباه وفرط النشاط اِ

تَدْرِيب الانتباه، تَعَلُم استراتيجيات حل الُمشْكِلات  اكتساب استراتيجيات للتعامل مع الملهيات، 

تجنب استراتيجيات التَعَلُم للمدرسة  تمارين استرخاء مرافقة  علا  دوائي: ريتالين )مشتق 

 ميني، الحذر من الاستخدام طويل الأمد(.امفيتا

 الإدمان
الخلفيَة: قصور في الكَفَاءَة الاجتماعِيَة، مخاوف ورُهابات، اكتئابات، الكامنة في الُمشْكِلات 

 مُشْكِلات جِنْسِيَة ومُشْكِلات شراكة، قصور في التعامل مع الانفعالات السَلْبِيَة والإيَجابيَة.

 الكحول

 سُلُوكي اِسْتِعْرَافي ودوائيتوليف علا  

 برنام  علا  فَرْدِيّ )تركيبة الظروف( 

 II)نُمُوّذ  الحساسية( و  Iطبقاً للتَصّنيِف ضمن النَمَط  Lesch( 1485علا  توليفي وفق ليش )
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 المقترحةعرض لبعض أنواع التَدَخُلات 

 )الكحول كعادة(  IV)الكحول كمضاد اكتئاب( أو  III)نُمُوّذ  الصِرَاع، القَلَق( 

 ل الامتناع التامتقليل الكحوليَة مُقَابِ

 ( Conditio sine qua nonالظروف الدافعِيَة )الدافعِيَة الداخليَة كشرط ضَرُورِيّ 

 علا  مَرْكَزيّ في التَعَلُق الواضح

 التخطيط للوقاية من الانتكاس

 ,Benzodiazipine, Trittico)، تريتيكو، ألكوفر، مثبتات المزا  مهدئاتعلا  دوائي إضافي )

Alcover, Mood Stabilizer  للوقاية من الانتكاس أنتابوس، ألكوفر، ريفيا ،Antabus, 

Alcover, Revia ) ،علا   وجي وأسري 

هوس علا  إضافي: اِضِطِرابات القَلَق، اِضِطِرابات وجدانيَة، اِضِطِرابات شَخْصيَة مضادة للمجتمع، 

 (Polytoxicomaniaبوليتوكسَيكُومانيا التسمم المتعدد )

 مجموعات الُمساعَدَة الذَاتية

 النيكوتين
برام  سحب مُتَخَصِصَة )مَرْكَزيَة( )السحب في حال وجود تعلق شديد ومحاولات مساعدة ذاتية 

 ة(لفاش

 مَبَادِئ عِلاجيَة سُلُوكية )تطوير بدائل من أنماط السُلُوك(، تقنيات ضَبْط اِسْتِعْرَافي

علا  دوائي مرافق ) مضادات اكتئاب للوقاية من الانتكاس في الاكتئاب  علكة نيكوتين، 

 عراضالألاصق نيكوتيني، مشهاق( للتَخْفِيف من 

 اِضِطِرابات الطعام 

  Anorexia Nervosa فِقْدَان الشهية العصبي

 عقد فَرْدِيّ للعلا  )الو ن الهدف، تَنْظِيم  يادة الو ن(

عّرِفّي )مَعْلُومَات حَولَ الصورة المرضية، إعادة البِناء الَمعّرِفّي، بروتوكولات طعام، علا  سُلُوكي مَ

 ضَبْط الو ن، تمارين طعام، إِرْشاد تغذية، مجموعات طهو(

 علا  بين شَخّصيّ )تَدْرِيب المهارات الاجتماعِيَة(

  Body Therapyعلا  الَجسَد 

 قياء في مقدمة العلا ، لا تجعل لها الأولوية(.البوليميا )الشره( )لا تطرح نوبات الإ
 عقد علا  فَرْدِيّ

 (SSRIsعلا  دوائي مرافق )

 علا  فَرْدِيّ اِسْتِعْرَافي

 ثانوي  شقيقة، صُدَاع توتري، صُدَاع عنقودي( لما قبالصُدَاع )أولي 
 أساليب استرخاء )تغذية راجعة، استرخاء عضلي تصاعدي(

 )الضغوط( تَدْرِيب مواجهة الإرهاق

 علا  دوائي )مضادات الألم المعروفة(

 صعوبات التَعَلُم 
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 المقترحةعرض لبعض أنواع التَدَخُلات 

 تقنيات تَعَلُم

 الاسترخاء قبل التَعَلُم بوق  قصير )تمرين تنفس، التأمل في صُورَة جميلة، الإصغاء للموسيقى(

 الحفاظ على الترتيب في مكان الدراسة

لطعام، ال نام  الكبير، المثيرات الخلفيَة( استبعاد عوامل التشويش )القليل من النوم، القليل من ا

 دقيقة وق  من التحمية )تَعَلُم شيء خفيف( 13-15

 دقائق استراحة. 5دقيقة( بعدئذ  15-13التَعَلُم في وحدات صغيرة متعددة )كُلّ منها بين 

 تقسيم المادة التعليمية من خلال وضع خطوط تحتها، أو تلوينها...الخ

 وغير المهم التمييز بين المهم

 الاتجاه الإيجابي نحو التَعَلُم )قطع الأفكار السَلْبِيَة من خلال وقف الأفكار( 

 للإنجاز فترات النهار التي يكون فيها الإنسان في أعلى مرتبة لالاستغلال الفردي 

ولى خلال ساعة . الاستعادة الألَم% من الُمتَع53َمراراً )بعد ساعة يَتِم نسيان حوالي  عَلَمتكرار الُمتَ

 إعادات. 6إلى  5عموماً بين  واحدة،

في اِضِطِرابات التَرْكِيز بسبب الُمشْكِلات الشَخْصيَة: بداية حل الُمشْكِلات ضَرُورِيّ، بروتوكول 

 الُمشّكِلَة(

: )على سبيل المثال التَواصَل مع الأصِدْقاء، سماع الطاقة"شحن ”الحفاظ على الدافعِيَة من خلال 

 الموسيقى( 

 دقيقة من الدراسة!! 23مشاهدة التلفزيون بعد 

 تمارين استرخاء )تمارين تنفس، استرخاء عضلي تصاعدي وفق جاكبسون(

الأطفال  عِنْدَ نَفْسيّ اِضِطِراب وجود عِنْدَفي إطار الدم   النَفْسيّ تَقْرِيرال. 5

 احتمال وجوده دَعِنْ أو

 عَاقَةلمثل تلك الإ ونأو المعفض نَفْسِيَة إعَاقَةمن  يُعَانُونَ الأطفال الذين

أو  النَفْسيَةالمفاكز  لهم في الُمساعَدَةتقديم  يُمْكِنيستحقون الدعم وإعادة الدمج، و

م حُصُولهلهم في المدرسة و الُمساعَدَةالعيادات. ومن الإجفاءات الممكنة للدمج تقديم 

 مناسبة.  مِهْنَة ة للتعليم والتأهيل في صعلى فف

المهارات  نُمُوّ اِض طِفاب، كنَفْسيّ اِض طِفابهنا وجود  النَفْسيَة عَاقَةويقصد بالإ

 للطفل واليافع الِاجْتِمَاعِيّأو  هْنِيّأو الِم دْرَسِيّض التكيف الَمف يع قًدْة الذي دْرَسِيّالَم

أن يلحق الأذى بدمج الطفل أو  يُمْكِنعلى الأقل للخطف ومن ثم المضطفب وظيفياً 

 . جْتَمَعالُماليافع في 
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 تَقْفَيفوالأساليب المتبعة في إطار ال يَةتَشْخِيصال مِحَكَاتوفيما يلي عفض لل

 . DSM-IVأو الدي أس أم الفابع  ICD-10وفق الآي سي دي العادف  النَفْسيّ

 نَفْسيّ اِضِطِرابوجود  تَحْدِيدل حَك اتالِمو يَةتَشْخِيصال الَأدَوَات 2.2

 ( نَفْسِيَة إعَاقَة)

 ينصح بالخطوات التالية:  تَقْفَيفوإعداد ال قَفَارمن أجل التوصل إلى 

أن  تَقْفَيفلأول(: ينبغي للا الِمحوَرة" )إكلينيكيّ-نَفْسِيَةة مُتَلازَمَوجود " فَحْص .3

ة مُتَلازَمَ" دَكْل على  نَفْسيّ اِض طِفابهناك  إَذا كَانَفيما  حَولَ مَعْلُومَاتيتضمن 

يعقب  لابد أن ياًتَشْخِيصذلك ممكناً  يَكونة". و بمقدار ما إكلينيكيّ نَفْسِيَة

مع  النَفْسيّ ض طِفابيفتبط الِا قًدْ مَدَىإلى أي  حَولَ مَعْلُومَة ذلك إعطاء 

وتنبثق  لأداء[ للطفل أو اليافع.الضعف الجزئي في الإنجاز ]التراجع الجزئي ل

، القائم النَفْسيّ الَمفَضيّ فَحْصوالسبر ونتيجة ال الَمفَضالنتيجة هنا من تاريخ 

لابد  تَشْخِيصي للطفل واليافع. ومن أجل الالشَخْص فَحْصمن ال عَلَى أَسَاسَ

ات اخْتِبَار)ك يَةمتَرسَيكُوال النَفْسيَة يَةتَشْخِيصال الَأدَوَاتمن استخدام 

والأدوات  النَفْسيّ نُمُوّال حَولَالتقديف  مَقَاييسو اتسْتِبْيانوالِا يَةالشَخْص

 (. تفاعلوملاحظات ال فَيَةالُأسَ يَةتَشْخِيصوالأدوات ال طيَةالإسقا

( هناك 2 الِمحوَرة" )دْرَسِيّالمحددة للمهارات الَم نُمُوّات "الاِض طِفاب بَيْنَمن  .2

ات الحساب اِض طِفابو (F81.0-ICD-10) (Legastania)" كِتَابَةوال قِفَاءَةات "الاِض طِفاب

Dyscalculia (F81.2-ICD-10).  المحددة للمهارات  نُمُوّات الاِض طِفاب تَقْيِيم وينبغي

ما يضاف عِنْدَمهددة، وذلك  نَفْسِيَة إعَاقَةأو  نَفْسِيَة إعَاقَةة على أنها دْرَسِيّالَم

 نُمُوّأن يتأذى  حْتَمَلالُم  فمن الِاجْتِمَاعِيّخطف التكيف  فيَةات الوظيطِفابض للِا

 حَكَاتالِمو الَأدَوَاتينبغي ذكف  تَقْفَيفوفي ال .جْتَمَعالُمالطفل أو اليافع ودمجه في 

 كِتَابَةات الاِض طِفاب تَشْخِيص اِسْتِخْلاصالتي تم وفقها التَقْيِيم في  الُمسْتَخْدَمَة

الأخيرة لابد من  الَةالَح هَذِهِفِي ات الأخفى في الإنجاز، وض طِفابأو الِا قِفَاءَةوال

ات في ض طِفابالِامثل الضعف الجزئي في الإنجاز  حَولَ فيَةإضا بَيَانَاتذكف 
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أن  تَقْفَيفينبغي للووالوظائف الحفكية.  تَفْكِيزمجال اللغة والإدراك وال

 . كِتَابَةوال قِفَاءَةفي ال هْنِيّ/الِمدْرَسِيّالفشل الَم حَولَ مَعْلُومَات يتضمن

: لابد كِتَابَةوال قِفَاءَةات الاِض طِفاب تَقْيِيمل حَكَاتالِمالخاصة و الَأدَوَات .2,3

 يُمْكِن. و هْنِيّ/الِمدْرَسِيّالفشل أو الإخفاق الَم حَولَ بَيَانَاتأن يتضمن  تَقْفَيفلل

، والعلامات ةدْرَسِيّوالنتائج الَم دْرَسِيّالاعتماد في ذلك على الفأي الَم

تأكيد وجود  يُمْكِن. كما عَلى سَبيلَ الِمثَالَة في الأملاء خَفْضالمن

 كِتَابَةه للمُعَيَفات اخْتِبَار نَتَائِج مِنْ خِلالَ قِفَاءَةوال كِتَابَةات الاِض طِفاب

 المدى المئوي يبلغ للحساب. وينبغي أن ةعَيَفات الُمخْتِبَاروالا قِفَاءَةوال

percentage range النسبة  بِسَبَبِ%. و30 من أكْثَف كِتَابَةوال قِفَاءَةال خْتِبَارلا

ت هي الحد ليسَالنسبة  هَذِهِفإن   اتخْتِبَارفي الاالعالية من تشتت الخطأ 

النتيجة  فيتتجلى أهميتها  الأعلى الصارم، إنما تعد قيمة توجيهية

 تعددة المحاور. الم

ولا  رَيَةضفو ذَكَاءالعام لل سْتَوىالُم بَيَانَات(: 1 الِمحوَر) ذَكَاءال مُسْتَوى بَيَانَات .1

 . ومنالُمسْتَخْدَمَةات خْتِبَارالامن ذكف  تَقْفَيفالاستغناء عنها. ولابد في ال يُمْكِن

 Kaufman-Testكاوفمان  اخْتِبَاريكسلف و و اخْتِبَار ةالُمسْتَخْدَمَات خْتِبَارالا هَذِهِ

وغيرها.  adaptive Intelligence Diagnosticum ذَكَاءالتكيفي لل تَشْخِيصوال

 ذَكَاءمعامل ال يَكونينبغي أن  ICD-10الآي سي دي العادف  مِحَكَات وحسب 

 . نُمُوّات في الاِض طِفابوجود  اِسْتِنْتَاجمن أجل  10 فوقَ

 بَيْنَهناك تباعد  مَدَىإلى أي  حَولَاً تَقْيِيم أن يتضمن  تَقْفَيفكما ينبغي لل

أو الحساب. ومن أجل ذلك  كِتَابَةوال قِفَاءَةالعامة و الفشل في ال نيَةالموهبة الذه

ككل و  ذَكَاءمعامل ال بَيْنَ T-Value-Discrepancyاستخدام ففق قيمة ت  يُمْكِن

 كَمِحَكٍ  دَرَجَةأو أكبر  32مقداره  ويَبْلُغ أو الحساب كِتَابَةوال قِفَاءَةال اخْتِبَار

. وكبديل ينصح خْتِبَارياً بالاتَشْخِيص اًهذا ممكن إَذا كَانَ، تَشْخِيصداعم لل

الأعلى نسبياً  ذَكَاءمعامل ال بَيْنَانحفاف معياري  3,5بالففق البالغ على الأقل 

للففق أن يظهف أيضاً  يُمْكِنأو الحساب الأدنى. كما  ةكِتَابَوال قِفَاءَةال اخْتِبَارو 
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ملاء( و الإ خاصّ بِشَكْلٍة لعلامات اللغة )وخَفْضالعلامات المن بَيْنَالففق الواضح 

 ة الأخفى. دْرَسِيّالعلامات الأعلى في المواد الَم

أن يتضمن  تَقْفَيفالفابع(. على ال الِمحوَرالجسمية" ) عْفَاض"الأ حَولَ بَيَانَاتال .4

( cerebral palsy)كالصفع، أو الشلل المخي  عَصَبّيمفض  وجود عَدَم حَولَ بَيَانَات

أخفى  جَسَديَةفي مجال الفؤية والسمع( وتأذيات  خاصّ بِشَكْلٍأو إعاقات حسية )و

ي سَدالَج فَحْصال مِنْ خِلالَأو الحساب. و كِتَابَةوال قِفَاءَةكأسباب للفشل في ال

 عْفَاضالأ بَيْنَتحكيمي بمدى وجود علاقة  قَفَارمن اتخاذ  لابد أيضاً

 ات الوظائف. اِض طِفابسوماتية في سياق سَيكُوال

الخامس(: ينبغي  الِمحوَرالشاذة" ) الِاجْتِمَاعِيَة النَفْسيَة"الظفوف  حَولَ بَيَانَات .5

واليافع  للطفل عِيَةوالاجتما النَفْسيَةالظفوف  حَولَاً قَفَارأن يتخذ  فَحْصلل

في   الظفوف هَذِهِ فيه الذي ذكفتبالشكل  فِئَوْيّال تَصّنيِف. واستكمالًا للعْنِيّالَم

إلى أي  فَحْصمن  لا بُدَالخامس ف مِحْوَرالمحاور لل متعدد تَصّنيِفة المَنّظُومَ

ة للطفل )دورات تدعيمية خاصة من جانب مَدْرَسِيّلابد من إجفاء تنمية  مَدَى

 حَولَ قَفَارالوصول ل فِيدة(. ومن الُمدْرَسِيّالواجبات الَمفي  الُمساعَدَةالمدرسة، 

 تَوْضِيحكافية. ولابد من  غَيْف ة دْرَسِيّو الَم فَيَةالُأسَالأسباب التي جعلت الجهود 

، أو "كِتَابَةوال قِفَاءَةف الوخارج المدرسة )"كعلاج ضع الُأسَفَةأن العلاج خارج 

ات المذكورة ض طِفابمن الِا تَخْفِيفمن أجل ال ملاءمو ضَفُورَيّ (ضعف الحساب

 دْرَسِيّوالَم النَفْسيّالمهدد ودعم الدمج  النَفْسيّ ض طِفابمن الِا الفاعل تَخْفِيفوال

 . هْنِيّأو الِم

السادس(: على  الِمحوَر" )الِاجْتِمَاعِيّ النَفْسيّالعام للتكيف التَقْيِيم " حَولَ بَيَانَات .1

للطفل أو  الِاجْتِمَاعِيّ النَفْسيّتأذي التكيف  مَدَى حَولَ قَفَار أن يتخذ تَقْفَيفال

 المجالات التالية:  فييستند إلى المعارف  أنللتَقْيِيم . ولابد تَقْفَيفال وَقْتاليافع في 

  الُأسَفَةوالأتفاب والفاددين خارج  الُأسَفَةالعلاقة بأففاد 

  الِاجْتِمَاعِيَةمواجهة المواقف 

 هْنِيّأو الِم دْرَسِيّالتكيف الَم 
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 الففاغ.  وَقْتات نَشَاطالو ياتاالهو 

  الرأي الختامي 2.1

المجالات الستة  نَتَائِجمن  تَقْفَيفالفأي الختامي في ال اِسْتِخْلاص يَتِم

. وبالتفصيل يتضمن الاستنتاج النَفْسيَة عَاقَةالإ تَشْخِيصة. وهو يتضمن فْحُوصالَم

، التَعَلُممن المدرسة، الامتناع عن  وْف)الَخ اِجْتِمَاعِيّتكيف  اِض طِفابوجود  مَدَى حَولَ

ة، يّاكْتِئاب، تطورات جَسَديَة نَفْسِيَة أعْفَاض، ليَةالواجبات المنز حَولَات مزمنة صِفَاع

...الخ( في الِاجْتِمَاعِيَةنضباط، صعوبات في الاتصالات لاوا فْكِيزتَفي الصعوبات 

  .النَفْسيّ ض طِفابسياق الِا

 النَفْسيَةات ض طِفابمتعدد المحاور للِا تَصّنيِفالمحاور الستة كلها لل فَاعَاةوبُم

 الشُفُوطخلق  دامل وبالتالي بِشَكْلٍ( النَفْسيَة شّكِلَة)الُم النَفْسيَة عَاقَةالإ وَصْف يُمْكِن

 . الُمساعَدَةبفنامج  لتقديم
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 الفصل السابع

                   النَفْسيّ تَشْخِيصالجودة في ال ضَبْط               

 يَةتَشْخِيصال العَمَليَةو الُمسْتَوَيات في التًعْلِيمَات  و الِإرْشادات

  مقدمة. 1

 العَمَلوإنما يقوم  ئيَةعشوا مُمَارَسَةت ليسَ النَفْسيّ تَشْخِيصال مُمَارَسَة

 النَفْسيّ قِيَاسأسهم تطور الة. وقد مُسنَدمبرهنة أو  قَوَاعِدي على أسس وتَشْخِيصال

في  ليَةالاحتما فَيَةنَظَوال ديَةتَقْلِيات الخْتِبَارالا فَيَةنَظَمتري ممثلًا بسَيكُوال

 ،المتزايدة طَالِبوالَم ئيَةالإجفا النَفْسيّ تَشْخِيصات المَنّظُومَات وتطويف خْتِبَارالا

والممارسة  عِلْمِيّلأغفاض البحث ال عِلاجِيّي والتَشْخِيصال العَمَلجودة  ضَبْطب

 جيَةمنه عَمَليَة يَةتَشْخِيصال عَمَليَةالة في أن تصبح كلينيكيّالإ يَةتَشْخِيصال

 عَمَليَةال Optimizationتحسين على الدلائل والبراهين. ومن أجل  قَائِمَة مُنَظَمةو

 European Association ofالأوروبي  النَفْسيّ قِيَاسال عِيَةقفرت جم يَةتَشْخِيصال

Psychological Assessment اختصاراً يُفْمَزُ لَهاو (EAPA)  تَعْلِيمَاتتطويف Guidelines 

 مجموعة عمللهذا الغفض ، ودكلت يَةتَشْخِيصال عَمَليَةلل مُسْتَوَياتات وإَرْدادو

 Guidelines for the Assessmentالتَقْيِيم  عَمَليَةل تَعْلِيمَاتمجموعة عمل  حملت اسم:

Process 18اختصاراً  يُفْمَزُ لَهاGAP في مفحلتها الأولى على مجموعة من  ادتملتقد و

الدائمين قامت بعقد وردات عمل متنوعة وعقدت ستة لقاءات للخبراء  الُخبَفَاء

أسففت عن تطويف أربعة مسودات. وضم التعديل الفابع للمسودات هيئة موسعة من 

 عِيَةنو لتَقْوَيممعترف بها عالمياً  مَبَادِئوضع المجموعة إلى  هَذِهِ. وهدفت بَفَاءالُخ

                                                           
 ،Report Psychology,28,504-517,2007نُشرت في  38
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الحفاظ على مصالح ، ووممارسته عَلَيه تَدْرَيبوال النَفْسيّ تَشْخِيصتدريس ال

 . تَشْخِيصوالُمكَلَف بال تَكْلِيفصاحب ال

 تًعْلِيمَاتوالات رْشادمهمات وأغراض الِإ. 2

 ةعِلْمِيّالواسعة )الدلائل ال عْفَفَةالَم تَقْوَيموالأغفاض ب هَامالَم تَحْدِيدتم 

Scientific Evidence  )الخاصة للفعاية الصحية شْكِلاتالُم حَولَوخبرات الممارسة 

Specific Health care Problems الطفيقة  تَحْدِيدو ةتَنَاقِضالُم نَظَفوجهات ال وتوضيح

 المختارة الآن باعتبارها مناسبة تحت موازنة الفوائد والأضفار. 

وعدد  morbidity الإمفاضية ليسَ، Outcomesالمخفجات  ، أيلهدفان إحيث 

 أيضاً.  الحياة عِيَةوإنما رضا المفضى ونو ،فحسب mortality10الوفيات 

فيما  تَمَثَلَتفقد  اترْدادعلى الدلائل لتطويف الَإ قَائِمَةال جيَةالاستراتيأما 

 : يلي

، جيَةة المتوففة )المفاجعة المنهعِلْمِيّالمنهجي وتوليف أفضل الدلائل ال سْتِخْلاصالِا .3

 في مقتضى الحال(.  ديَةتحليلات بع

  .ةعِلْمِيّات من الدلائل الرْدادادتقاق الطفق المنصوح بها في الَإ .2

 .لِذَلِكَة ومفتبة الدليل التابعة عْنِيّالنصائح الَم بَيْنَ رْتِبَاطالدقيق للِا تَوْثِيقال .1

 طُفُقما بمساعدة  رْدادعلى الدلائل لَإ قَائِمَةاختيار النصائح المفتاحية ال .4

 الاتفاق المفسومة. 

للأداء الاقتصادي والهادف،  نيَةوط مِحَكَات إلى  سْتَقْبَلالدلائل ستتحول في الُم

 على الدلائل.  قَائِمَةت الارْدادالَإ عَلَى أَسَاسَوذلك 

 

                                                           
39

 علاقة له شيء لأي Morbid رضالمالوصف  أو بسلمرض، الإصسبة انتشسر لوصف التعبير هذايُسْتَخْدَم  

 .عن الأمراض الطبّة الكتسبة في Morbidity and mortality والموت المرََض ويرتبط بسلأمراض،
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 سْتَوَياتوالُم تًعْلِيمَاتات والرْشادالِإ. 3

 تعاريف 2.2

 اترْشادالِإ 3.1.1

إلى و العَمَلفي  الُمساعَدَةإلى  تَهْدِف العَمَلاقتراحات لطفيقة  عِبَارة عَنْهي  

 قَائِمَة، أي مساعدات مطورة منهجياً. إنها سْتَوىالُماستخدام  عِنْدَتجنب الأخطاء 

الإجفاءات الطبية المناسبة في  حَولَ قَفَارعلى اتخاذ ال تَعْمَلو ،عِلْمِيّ عَلَى أَسَاسَ

عدة  بَيْنَبالتوافق  اًمحقق اً، دفافاًمحدد ءًتمثل إجفاو محددة. صحية مُشْكِلات

المفضى أيضاً(  مُفَاعَاة)مع  مُخّتَلِفَة ةتَخَصَصيّ ن مجالات ومجموعات عمل خبراء م

وذات  اً،عِلْمِيّمبررة  ،للعملنصائح  هي، فمُحَدَد  (نَفْسيّي تَشْخِيص) طِب يّ سُلُوك حَولَ

 توجه عملي. 

تصفف واتخاذ لل عبرم” دَكْل مساعدات توجه على  عِبَارة عَنْ وباختصار: هي

تخضع وذلك.  يتحتمالانحفاف عنها في بعض الحالات المبررة بل  يُمْكِن“ قَفَارال

 وتعدل في مقتضى الحال.  سْتَمِفّات للتحديث الُمرْدادالَإ

ها تَحْدِيدات فقد تم رْدادالَإ عِيَةنوة بتَعَلِقالتي تمت صياغتها والُم حَكَاتالِمأما 

 : التَالِيعلى النحو 

 فيَةالشفا 

 ال( صِدْقالصلاحية Validity) 

 للإعادة  ليَةالثبات والقاب 

 ات تخصصتطويف متعدد الMultidisciplinary Development  

 للاستخدام  ليَةالقاب 

 المفونة 

 الوضوح، والمعنى الواحد 

 اترْدادتطويف الَإ تَوْثِيق 

  )التحقق المنتظم )المفاجعة المنتظمة 

  الاستخدام( ضَبْطالاستخدام )مفاقبة 
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  التكلفة والفائدة بَيْنَالتوازن 

 Optimizeتحسن من كونها  يَةتَشْخِيصال عَمَليَةالات في رْدادالَإ أَهَم يَةوتنبع 

جودة  ضَبْط من النَفْسعِلْم من خارج  تَكْلِيفتمكن أصحاب ال، والعَمَلخطوات 

في  سْتَمِفّالُم رَيبتَدْال و تَدْرَيبوال التعليمتشجيع بفامج ، والعفض والخدمة

 . عَمَليَةالالتوجهات ( ضَبْط)وتعيير  النَفْسيّ تَشْخِيصال

 النَفْسيّ تَشْخِيصفي الون المؤهل ونالمجازون النَفْسيّون تَخَصّ صويعد الم

ينبغي أن  فَإَنَه. ومن هنا يَةتَشْخِيصال عَمَليَةال Guidelinesات رْدادللَإالمجموعة الهدف 

 ة. مُفِيدو ديَةفف حَالَةلكل  بِالن سْبَةِ ات قابلة للاستخدام رْدادالَإ هَذِهِتكون 

 تًعْلِيمَاتال 3.1.2

، مصممة من ما ينبغي فعله أو التخلي عنه تصف قَوَاعِدفهي  تًعْلِيمَاتأما ال 

للمجال  بِالن سْبَةِ ة مُلْزَِم وهيَ ،مؤسسة مشفعة قانونياً، ومثبتة خطياً ومنشورة

وضع  عِنْدَو عقوبات محددة. مفاعاتها يستتبع عَدَمو ،المؤسسة ذِهِالقانوني لَه

ية تَنْظِيمة، كالمبررات العِلْمِيّة وغير العِلْمِيّالمبررات ال مُفَاعَاةتتم  تًعْلِيمَاتال

يكمن في أن  تًعْلِيمَاتات والرْدادالَإ بَيْنَالففق ، فعَلى سَبيلَ الِمثَالَ ديَةوالاقتصا

ت ليسَات رْدادالانحفاف عنها في حين أن الَإ يُمْكِنة قانوناً، لا مُلْزَِم تًعْلِيمَاتال

حسبما يتوفف من  سْتَمِفّمفونة وتخضع للتعديل والتطويف الُم أكْثَف، فهي كَذَلِكَ

 ة. مُسنَد ةعِلْمِيّ نَتَائِج

 سْتَوَياتالُم 3.1.3

، الجودة تَقْوَيم إلى  تَهْدِف الُخبَفَاء اعَلَيهاتفق  ادِئمَبَ: هي Standards سْتَوَياتالُم

 . فيَةوقد تكون كمية أو كي

 يَةتَشْخِيصال عَمَليَةالفي  Guidelines اترْشادالِإ 2.1

 : حَولَ مَعْلُومَات سْتَوَياتات والُمرْدادالَإتتضمن 

 Test constructionات خْتِبَارالا بِناء .3

  Test adaptation أو تعديله خْتِبَارالا مَلاءَمَة .2
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  Test Exhibitor خْتِبَارعارض الا .1

  Test Customer خْتِبَارمتلقي الا .4

  Test user خْتِبَارمستخدم الا .5

  يَةتَشْخِيصال عَمَليَةالبداية  2.2

 شَخ ص( من الُمتَكْلِيفما يطلب دخص/مؤسسة )صاحب العِنْدَ عَمَليَةالتبدأ 

 . مِهْنِيّةعطائه نصيحة إ، أو مَفْحُوص، ديَةفف حَالَةدخص،  ولَحَ سُؤَالعن  الإجَابَة

 الشُرُوط

وفيما  طَالِبيمتلك التأهيل من أجل أن يفي بالَم إَذا كَانَفيما  شَخ صيختبر الُم .3

 بَادِئالَم يُفَاعيأن  عَلَيهة. كما عِلْمِيّال حَكَاتالِمالمسألة تتطابق مع  كَانَتْإَذا 

 وقوانين بلده.  قيَةالأخلا

 .يَةتَشْخِيصال عَمَليَةال ليَةمسؤو شَخ صيتحمل الُم .2

مانح  قِيَمة مَنّظُومَ بَيْنَات المصالح الممكنة صِفَاع شَخ صيأخذ الُم .1

 ة بعين الاعتبار. ذَاتيّال ومصالحه فْحُوص/الَمتَكْلِيفال

 بعدل واحترام.  فْحُوصالَم شَخ صيعامل الُم ،إنساني بَيْنَ مَوْقِففي  تَشْخِيصال يَتِم .4

 عَمَليَةالويناقشها مع أولئك المشاركين في  ذات الصلةالنقاط  شَخ صيحدد الُم .5

 . حصفاً يَةتَشْخِيصال

 يَجابيَةوالإ سَلْبِيَةالعواقب ال شَخ صيقدر الُم يَةتَشْخِيصال عَمَليَةالفي أثناء  .1

 فْحُوصأو الَم تَكْلِيففيما يتعلق بصاحب ال فَحْصالممكنة والتأثيرات الجانبية لل

 . الِاجْتِمَاعِيّومحيطه  كِليّهماأو 

 المطفوحة.  شّكِلَةفي حل الُم عِلْمِيّمن حيث المبدأ المدخل ال شَخ صيتبع الُم .1

ها تَوْثِيقها وتَقْوَيم كن من يَتِمأن تكون واضحة ل يَةتَشْخِيصال عَمَليَةينبغي لل .8

 مفهوم.  بِشَكْلٍ

وفائدتها و  يَةتَشْخِيصال عَمَليَةالأساس المنطقي لل يَكونعلى أن  شَخ صل الُمعمي .0

 منهجي الظفوف الدخيلة الممكنة.  بِشَكْلٍ ضَبْطوي اًمثاليّنوعيتها 
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 . الخطوات 2.2

 ي(وَصْفال تَشْخِيص)ال الَةالَح تَحْلِيل. 1

 والأهداف طَالِبالَم تَحلِيل 2.2

 . كِليّهماأو  فْحُوصأو الَم تَكْلِيفمانح ال مَسْأَلَة 1.1.1

 تَكْلِيفمن مانح ال كُلّ مَطَالِبمن أجل تفهم مناسب لهدف و شَخ صيسعى الُم 

 . فْحُوصوالَم

 إلى  فْحُوص/الَمتَكْلِيفمانح ال مَطَالِبتحويل أهداف و فيَةفي كي شَخ صيفكف الُم

 . تَشْخِيصدامل ومفصل لل موْضُوع

 المدركة من مانح  الَةعن ضفورة/صعوبة الَح شَخ صيستفسف الُم

 . فْحُوص/الَمتَكْلِيفال

 معاً.  فْحُوصنقاط ضعف وقوة الَم شَخ صالُم فَحْصي 

 يَةتَشْخِيصللمسألة ال بِالن سْبَةِ  ذات الصلة وْضُوعَاتعلى الَم شَخ صيقتصف الُم . 

 المتوففة.  عْلُومَاتكمال وصحة الَم شَخ صيختبر الُم 

 . مُشّكِلَةالعام لل الوضع سِمَاتو تَكْلِيفصاحب ال مَطَالِب بَيْنَالتقريب  1.1.2

 الآن  حتَىا عَلَيه صُولالتي تم الُح عْلُومَاتالَم كَانَتْإَذا فيما  شَخ صيختبر الُم

 عن المسالة المطفوحة.  للإجابَة فيَةكا

 ومحيطه.  الشَخْص بَيْنَ تَكامُلال عِيَةنو بعين الاعتبار شَخ صيأخذ الُم 

 الاتفاق الرسمي 1.1.3

 التي ستكون  سْئِلَةنوع الأ حَولَ فْحُوص/الَمتَكْلِيفصاحب ال شَخ صيخبر الُم

 اللاحق.  فَحْصاً للموْضُوع

 بعد  فْحُوص/الَمتَكْلِيفصاحب العن الشاملة  على الَمعْلُومَاتِ شَخ صيحصل الُم

 . فَحْصالتي توجه ال والأهداف طَالِبالَم حَولَموافقتهما أخذ 
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: تحويل الَةالَح حَولَ خْتِبَارقابلة للا يَةتَشْخِيص. صياغة فرضيات 2.1

 . يَةتَشْخِيص أسْئِلَةوالأهداف إلى  طَالِبالَم

التي تم  عْلُومَاتالَم عَلَى أَسَاسِة تَخَصَصيّ في مفاهيم  يَةتَشْخِيصال سْئِلَةصياغة الأ 1.2.1

 الآن.  حتَىا عَلَيه صُولالُح

  يعينspecification ها المكونات وَصْفب ذات الصلة النَفْسيَةات بِناءال شَخ صالُم

 .الَةعلى الَح قَائِمَةللففضية ال أَهَم يَة كْثَفالأ

 شّكِلَةالُم سِمَاتتغطي  يَةتَشْخِيصمن أن صياغة الففضيات ال شَخ صيتأكد الُم. 

 ئيَةتَنَبُوال يَةتَفْسِيَروال فيَةتَصّنيِوال فيَةوَصْالففضيات ال بَيْنَ شَخ صالُم يُمَي ز.  

  قيَةياً وبأطف إمبيرينَظَف صَحِيْحَةو قيَةففضية بطفيقة منط كُلّتتم صياغة 

 واضحة. 

 لكل ففضية مصاغة ففضية بديلة على الأقل.  شَخ صيضع الُم 

 أَهَم يَةوفق معايير واضحة تعد ذات  يَةتَشْخِيصفضيات الالف شَخ صيفتب الُم 

 . حَالَةلل بِالن سْبَةِ 

والطرق  الَأدَوَاتبمساعدة  ئيَةإلى مفاهيم إجرا التَخَصَصيّة . تحويل المفاهيم 1.2.2

 . يَةتَشْخِيصال

 كْثَفويختار الأ بِناءلل بِالن سْبَةِ الممكن استخدامها  الَأدَوَاتبدقة  شَخ صيختبر الُم 

 منها.  مَلاءَمَة

 ذات صلةا عَلَيه صُولالُح يَتِمالتي  عْلُومَاتعلى ضمان أن تكون الَم شَخ صيعمل الُم 

 ة وكافية. تَمْيِيزيّ قُدْرَة المصاغة، وذات  فيما يتعلق بالففضية

 بِالنِسْبَةِ  ذات الصلة عْلُومَاتتسجيل الَم :على الَمعْلُومَاتِ صُولالُح 2.2

  يَةتَشْخِيصال سْئِلَةللأ

 . يَةتَشْخِيصال الَأدَوَاتالتخطيط لاستخدام  1.3.1

 وأن مزعج ومشوه  بِشَكْلٍتؤثف  نأ يَةتَشْخِيصللأدوات ال يُمْكِنأنه  شَخ صالُم يُفَاعي

 . تقود إلى ردة فعل
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 خَطَطَي الُميصتَشْخِأن يوفق على الإجفاء ال فْحُوصالَممن  شَخ صالُم يطلب 

 . القيام بها المنوي يَةتَشْخِيصوالأساليب ال

 والآخفين  مَفْحُوصويشفح لل تَشْخِيصديء من أجل ال كُلّ شَخ صيهيئ الُم

 والتقني.  هْنِيّالِم سْتَوىالُم مُفَاعَاةالمهمين مع 

  يَةتَشْخِيص: استخدام الأساليب ال1.3.2

 هْنِيّةالِم تًعْلِيمَاتال مُفَاعَاةمع  يَةتَشْخِيصالأساليب ال شَخ صالُم يَسْتَخْدِم 

 . نيَةوالتق

 العوامل التي تتداخلبعين الاعتبار  شَخ صيأخذ الُم interfere  مع الاستخدام

 . يَةتَشْخِيصالملائم للأدوات ال

 .يَةتَشْخِيصال الَأدَوَاتاستخدام  تَقْوِيم  1.3.3

 مُخَطَطَحصل كما هو  قًدْ بَيَانَاتجمع ال إَذا كَانَفيما  شَخ صيختبر الُم . 

 التطبيق الملائم في ت تَدَخُل قًدْهناك عوامل  إَذا كَانَفيما  شَخ صيختبر الُم

 . خْتِبَارللا

المجموعة إلى المسائل  بَيَانَات، إسناد العْلُومَاتالَم مُعَالَجَة 2.2

 المطروحة. 

 بَيَانَاتال تَحْلِيل 1.4.1

 ة( وخالية مُفِيدقابلة للاستخدام ) بَيَانَاتال كُلّ كَانَتْإَذا فيما  شَخ صتبر الُميخ

 والتشويهات.  التسجيلمن أخطاء 

 يَةتَشْخِيصإلى المسألة ال نَظَفبال بَيَانَاتال عِيَةنو شَخ صم الُمو يق . 

 الأخفى وفق  يَةتَشْخِيصات والأدوات الخْتِبَارالا بَيَانَاتويفسف  شَخ صيحلل الُم

 .ةعِلْمِيّال عْفَفَةوالَم Standards سْتَوَياتوالُم Normsالمعايير  من مُسْتَوىآخف 

  يَةتَشْخِيصالاستنتاجات ال اِسْتِخْلاص 1.4.2

 استنتاجاته تقوم على الففضيات.  كَانَتْإَذا فيما  شَخ صيختبر الُم 
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 حَالَةلل سْبَةِ بِالن حسب أهميتها  عْلُومَاتالَم شَخ صيزن الُم . 

 بَيَانَاتكيف انبثقت الاستنتاجات من ال شَخ صيوثق الُم . 

 اِسْتِنْتَاجكل بثقته  مَدَى شَخ صيذكف الُم . 

  تَقْرِيرال كِتَابَةالنتائ  و تَنْظِيم. 2

 . فْحُوص/الَمتَكْلِيفلمانح ال تَقْفَيف كِتَابَةالتقني للنتائج و الإعداد - 

 دمج النتائج 1.2

 قَدَركامل  بِشَكْلٍ فْحُوص/الَمتَكْلِيفالمطفوحة لمانح ال سْئِلَةعن الأ الإجَابَة 

 الإمكان. 

 . حَالَةتجميع النتائ  في عرض شامل لل 2.1.1

 عْلُومَاتمن مصادر الَم بَيَانَاتال بِاسْتِخْدَامَففضية  كُلّصلاحية  شَخ صيختبر الُم 

 . ذات الصلة

 أسْئِلَةعن  للإجابَةة وكافية مُفِيدو مُهَمَةبحيث تكون  بَيَانَاتال شَخ صيدمج الُم 

 . تَكْلِيفصاحب ال

 ة. تَنَاقِضالُم عْلُومَاتأيضاً الَم شَخ صيناقش الُم 

 .فْحُوص/الَمتَكْلِيفمانح ال أسْئِلَةصياغة الاستنتاجات فيما يتعلق ب 2.1.2

 فْحُوص/الَمتَكْلِيفمانح ال أسْئِلَةالاستنتاجات استناداً إلى  شَخ صيصوغ الُم . 

 أو شفهياً كِتَابَة: تَقْرِير. تقديم ال1.1

 تَقْرِيرتقديم ال مَطَالِب 2.2.1

 الشكل المناسب 

 ساسيّملخص عن المحتوى الأ. 

 المؤسسة...الخفْحُوص، الَمتَكْلِيفالمعدون، صاحب ال ، 

  ،الطفق. الَأدَوَاتالمصادر/ 
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 رفضها وإنما تتم  يَتِملا  تَكْلِيفلصاحب ال ليَةالأص سْئِلَةالنتائج التي تتجاوز الأ

 تها على حدة. مُعَالِج

 تَكْلِيفصاحب ال أسْئِلَةفيما يتعلق ب ةمتَخَصّ ص نصائح تَقْفَيفيتضمن ال. 

 تَقْرِيرفي ال ذات الصلة عْلُومَاتالَم تسجيل 2.2

 تَكْلِيفصاحب ال أسْئِلَة مُفَاعَاة. 

  مفصل بِشَكْلٍعفض المصادر والأدوات. 

 والأدوات.  يَةتَشْخِيصتقديم تفاصيل الخطوات ال 

 تبريف  يَتِمبالنتيجة  تَعَلِقالُم زءفي الِج: النتيجةب تَعَلِقالُم زءالِجفي  عْلُومَاتوزن الَم

 صُولالتي تم الُح بَيَانَاتعلى ال بِناءواضح  بِشَكْلٍ نَفْسيّطفح  كُلّ بفهنةأو 

صاحب  أسْئِلَةعن  لإجابَةإلى ا بِالن سْبَةِ ا ووزنها فيما يتعلق بأهميتها عَلَيه

 . تَكْلِيفال

  تَقْفَيفبالنتيجة من ال تَعَلِقالُم زءفي الِج بَيَانَاتال بَيْنَات التَنَاقُضتتم مناقشة . 

 )مفهوميت (  تَقْرِيروضوح ال 2.2.3

 تَكْلِيفومفهوماً لصاحب الواضحاً  يَكونأن  تَقْفَيفينبغي لل. 

 َة المستند عِلْمِيّال فيَةوضع الخل يَتِمخطأ  بِشَكْلٍديء ما  يُفهَمأن وجود خطف  عِنْد

 . (تَكْلِيفة لصاحب العِلْمِيّال فيَةتقديم الخل يَتِم)أي  تَصَفُفال إليها تحت

 التَخَصَصيّة المصطلحات  تَوْضِيح يَتِم.  

 تَفْسِيرلعن ا عن المقارنة وَصْفالفصل  يَتِم.  

 للقارئ بَيَانَاتال تَفْسِير كلا يتر. 

 بِشَكْلٍ تَقْفَيففي ال المؤقتةعفض الاستنتاجات بوضوح وعنونة الاستنتاجات  يَتِم 

 إليها على أنها مؤقتة. واضح والإدارة

 قَرَارالمناقشة وال 1.2

 أو مع الآخرين كِليّهماأو  فْحُوصأو الَم تَكْلِيفمع صاحب ال تَقْرِيرمناقشة ال 2.3.1

  تَقْفَيفالأجزاء في ال كُلّتتم مناقشة. 
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  الموافقة!!-تَكْلِيفالنصائح مع صاحب ال كُلّتتم مناقشة 

 ئيَةللنسخة النها بِالن سْبَةِ المناقشة  نَتَائِجاستخدام  يَتِم . 

أو  يَةتَشْخِيصال عَمَليَةالاء ت ر انته ئيَةالأوضاع النها كَانَْ إِذا فيما  تَحْلِيل 2.3.2

 ت. تَدَخُلاأو الانتقال إلى ال تَشْخِيصالعودة ثانية لل

  إلى  تَقْفَيفال شَخ صضفورياً، يفسل الُم إَذا كَانَملائم:  متَخَصّ ص التحويل إلى

 متعاونين.  مُتَخَصَصيّن

 تتَدَخُلا. تخطيط ال3

لابد من اللجوء إلى  فَإَنَهضفورياً،  Intervention تَدَخُلأن ال شَخ صالُم إذا رأي

 قبل العلاج.  مُخّتَلِفَة يَةتَشْخِيصإجفاءات 

 النَاجِح تَدَخُلال مِحَكَاتأهداف و شَخ صيصوغ الُم . 

 الخاصة تَدَخُلفرضيات ال اخْتِبَاراختيار و 2.2

  ئيَةات إجرامُتَغَيِرات النتيجة إلى مُتَغَيِروتحويل  تَدَخُلاختيار ال 3.1.1

 يَةتَشْخِيصمن الففضيات ال تَدَخُلادتقاق ففضيات  يَتِم . 

 تَفْتِيبيالتسلسل ال مِحَكَات الففضيات حسب  بِناء . 

 لففضيات. إلى ااستناداً  ئيَةإجفا اتمُتَغَي ف إلىات تَغَي فتحويل الُم 

 . ديَةالفر حَالَةلل بِالنِسْبَةِ  مُلاءِمةالأفضل  قَرَارواتخاذ ال تَدَخُلأساليب ال اخْتِبَار 3.1.2

  ها. تَحْدِيدو -ت الممكنةتَدَخُلاال كُلّوزن 

  تَكْلِيفمع صاحب ال تَدَخُلخيارات وعواقب ال كُلّمناقشة. 

 monitoringللرقابة  بِالنِسْبَةِ  ذات الصلةات تَغَيِرالُم قِيَاسواختيار  3.1.3

 تَدَخُلالتي تفاقب ال لاءِمةالُمالأساليب  شَخ صيختار الُم. 

 ضفورياً إَذا كَانَ تَدَخُلال شَخ صيفاقب الُم . 

 تَدَخُلتنفيذ ال 

  يتَشْخِيصإجفاء عمل  تَدَخُلفي ال يَتِملا 
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 هاويتجنب الانحفافات أو يوثق تَدَخُلال شَخ صيفاقب الُم. 

 اللاحق فَحْصوال التَقْوِيم. 4

 :مُخّتَلِفَة يَةتَشْخِيصلابد من اتخاذ إجفاءات  تَدَخُلتنفيذ ال يَتِمما عِنْدَ 

 تَدَخُلتأثيرات ال حَولَ بَيَانَاتعلى ال صُولالُح 4,1

 تَوَفَرَتالتي  بَيَانَاتال فَحْص 4.1.1

 تَدَخُلبعد ال بَيَانَاتعلى ال صُولالُح 4.1.2

 تَدَخُلال نَتَائِ  تَحْلِيل 4.2

 تَدَخُلتأثيرات ال حَولَ بَيَانَاتالنتائ  من ال اِسْتِخْلاص 4.2.1

أو الآخرين المهمين  فْحُوصو الَم تَكْلِيفالنتائ  لصاحب ال تَقْرِير كِتَابَة 4.2.2 

 . أو لهم جميعاً

 تقديم تَقْرِير كتابي لهم إِذا كَانَ ضرورياً. 4.2.3

 Follow-up )المتابعة( . الفَحْص البعدي4.3

تخطيط الفَحْص البعدي بموافقة صاحب التَكْلِيف أو الَمفْحُوص أو  4.3.1

 كِليّهما. 

 فَحْص الَمفْحُوص وفق برنام  مناسب 4.3.2

 تَحلِيل النتائ  4.3.3

 مناقشة النتائ  4.3.4

 تَقْرِير خطي إِذا كَانَ ضرورياً. تقديم  4.3.5

 نهاية العَمَليَة التَشْخِيصيَة . 5

تنتهي العَمَليَة التَشْخِيصيَة عِنْدَما ينهي الُمشَخ ص علاقته الِمهْنِيّة مع 

الشَخْص/المؤسسة )صاحب التَكْلِيف( و الَمفْحُوص/الَحالَة الففديَة فيما يتعلق 

 بالَمهَمَة التَشْخِيصيَة. 
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 الفصل الثامن

 كلينيكيّالإ النَفْسعِلْم في  تَصّنيِفوال تَشْخِيصال

 الصحَة عِلْم نَفْسو

 كلينيكيّالإ النَفْسعِلْم في  تَصّنيِفوال تَشْخِيصال .1

 مقدمة 1.1

 النَفْسعِلْم في  تَصّنيِفيّال تَشْخِيصوال تَشْخِيصيتناول هذا الفصل ال

وحسناتها  ئيَةالحديثة الإجفا تَصّنيِفات المَنّظُومَه ووظائفه ومَهَامو كلينيكيّالإ

 . الصحَة عِلْم نَفْسفي ميدان  تَشْخِيصتناول ال يَتِموفي الختام س وعيوبها،

في التشخيص النفسي، يضاف إليها  ةوتسفي بشكل عام جميع المبادئ الساري

مجموعة من المهام والوظائف الخاصة والطفق التشخيصية المفتبطة بمجال 

 التطبيق. 

 Ethical Guidelines of American الأمفيكية النفسية لجمعيةوقد  حددت ا

Association of Psychology  بأن التشخيص النفسي الإكلينيكيفي توجيهاتها الأخلاقية 

 lasting دائماً وصحيحاً الأخطاء من وخالياً داملة بطفيقة: معداً يكون أن يينبغ

integer وملائم مناسب معيار إلى ومفجع الاختبارات، نظفية أساس على ومبني 

 والسن بالجنس يتعلق فيما وذلك المعنيين الأدخاص لصفات ومفاع للتبليغ

 ,APA,1992 ) الاجتماعي -الاقتصادي الوضع واللغة الإعاقةو الجنسي والتوجه

P..1603)  عن(Röhrle,2008).  

 النَفْسعِلْم في  تَشْخِيصللوالتطبيقات الواسع  هَامالَم طَيْفيقتصف 

. أما الأهداف العليا النَفْسيَةات ض طِفابة بالِاتَعَلِقالُمالمسائل على  كلينيكيّالإ

 Wittchen & Hoyer)  التَقْوَيموالتنبؤ و تَفْسِيروال تَصّنيِفوال وَصْففي ال تَتَمَثَلف

2011). 
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يفكز ميدان البحث النفسي الإكلينيكي في مجال اليحث الأساسي على 

تطويف  نظفية خاصة بالاضطفاب وتقويمها المستمف وتطويف استراتيجيات التدخل 

)كتطويف دكل خاص من العلاج خاص بالاضطفاب(. أما في الممارسة فيهتم علم 

لاج( ومن ثم فهو النفس الإكلينيكي بالتشخيص المفافق للتدخل )الإرداد أو الع

يفتبط بصورة وثيقة بالتشخيص والتدخل )التدخل القائم على التشخيص(، 

فيعمل على تعديل التدخل وتخصيصه أكثف ، من ناحية أو يغير من استراتيجياته 

 التشخيصية بناء على مايستجد في التدخل من معلومات وحاجات. 

 كلينيكيّالإ النَفْسيّ تَشْخِيصال مَهَاموأهداف و تَعْرِيف. 1.2

 ( علم النفس الإكلينيكي 1) تعريف: 28إطار

 (WITTCHEN & HOYER,2011)( 2تعريف )

عِلْم النَفْس الإكلينيكيّ هو فرع من فروع عِلْم النَفْس يهتم بالِاضِطِرابات النَفّسيَة           

والَمظَاهِر النَفّسيَة للِاضِطِرابات والأمراض الجسمية في البحث والتَشّخِيص والعلاج في 

ه الُمخّتَلِفَة فإن ما جميع المراحل العُمْرِيَة، واستناداً إلى الأسس العِلْمِيّة لعِلْم النَفْس بفروع

يُمَيِز عِلْم النَفْس الإكلينيكيّ اِرْتِبَاطه الوثيق بكثير من التخصصات العِلْمِيّة 

النَفّسيّ وعلم الاجتماع والتخصصات البيوعصبية )بما في ذلك  الطِبخاصّ  بِشَكْلٍو

 . مجال الوراثة والأدوية النَفّسيَة( والعصبية والتخصصات الطبية الأخرى

 ( علم النفس الإكلينيكي 2: تعريف )24 إطار

 (1تعريف )

عِلْم النَفْس الإكلينيكيّ هو العلم الذي يهتم بعلاج الأمراض أو الِاضِطِرابات النَفّسيَة 

والَمظَاهِر النَفّسيَة للأمراض الَجسَديَة ويركز على الخصائص النَفّسيَة لِلشَخْص الفرد، أي 

ة والسُلُوكية، بِاخْتِلافِ الاجتماعِيَ-الوظائف العَقْلِيَة والانفعاليَة والبيولوجيَة والنَفّسيَة

المراحل العُمْرِيَة والُمسْتَوَيات الثقافيَة والاجتماعِيَة. ويختلف عِلْم النَفْس الإكلينيكيّ 

عن الطِب النَفّسيّ والِإرْشاد النَفّسيّ، والمهن النَفّسيَة الأخرى كالِإرْشاد الَمدْرَسِيّ، أو غيرها 

 الرَغْمِ مِنْ وجود تداخلات مُخّتَلِفَة فِي هَذِهِ المجالات والمهن.  من المهن النَفّسيَة الأخرى. على

بمجموعة من الصفات المميزة التي تجعل من  النَفْسيَةات ض طِفابالِا تَتَصِف

 تَشْخِيصعنها من أجل ال ىلا غنمتنوعة ضفورة  أدَوَات بِاسْتِخْدَامَالمتعدد  تَشْخِيصال

 (:2001)تفول،  سِمَاتال هَذِهِالملائم ومن 

  ئيَةالندرة الإحصا .3
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  الِاجْتِمَاعِيَةخفق المعايير  .2

  يَةالشَخْصالمعاناة  .1

 الوظيفي(  خْتِلال)العجز أو الا الحياة عِيَةنو–تحقيق الحياة  تَضَفُر  .4

 المناسب غَيْف  سُلُوكال .5

ة بْنيّة وغير الَمبْنيّالَم نِصْفة وبْنيّالَم قابَلَة)الُم يَةتَشْخِيصال لْسةوتعد الَج

ات خْتِبَاروالا جيَةوالبيولو جيَةة( والملاحظة والطفق الفيزيولوعَيَفالُم قَابَلاتوالُم

للوصول  عْلُومَاتالَم علجم كلينيكيّالإ تَخَصّ صالم  يَسْتَخْدِمهاالتي  الَأدَوَات ،النَفْسيَة

 .مُخّتَلِفَةوأهداف ووظائف  مَهَام كلينيكيّالإ تَشْخِيصالمناسب. ولل تَشْخِيصإلى ال

 .(18الشكل )

 
 الإكلينيكي  تَشْخِيص: موضوع وأهداف وطرق ال38الشكل 
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  كلينيكيّالإ تَشْخِيصال وَظَائِف 1.3

 تَشْخِيصاً لوظائف التَوّضِيحيّعفضياً  43الشكل  40الشكل و  10الشكل  يُقَد م

 : تَدَخُلوانتهاء باقتراح إجفاءات عامة لل وَصْفبدءاً من ال كلينيكيّالإ النَفْسيّ

 لَموْقِفوالتكفار وا شِدَةوال عْفَاضالأمن حيث  ض طِفابأو الِا شّكِلَةالُم وَصْف أي :وَصْفال .3

الذي تظهف فيه، والأدوات 

 قابَلَةفيه هي الُم الُمسْتَخْدَمَة

. 40الشكاوىالحفة وقوائم 

 إلى الففز وَصْفويهدف ال

Screening وْضُوعالأولي لم 

المجال الذي  تَحْدِيدالشكوى و

ويجيب الففز  تنتمي إليه.  قًدْ

هل يعاني عن السؤال: 

من مشكلة دخص ما 

ينبغي إجفاء  له معينة 

 أي نوع هو هذا السلوك تفصيلًا. أما الوصف فيجيب عن السؤال:  أكْثَف تَشْخِيص

ة مَنّظُومَأو  تَصّنيِفيَة فِئَة ضِمْن  ض طِفابيلي ذلك محاولة وضع الِا: تَصّنيِفال .2

 .مُعَيَنَة تَصّنيِفيَة

 نوعه  تَحْدِيدو ض طِفابأو الِا الَمفَض تَحْدِيدأي  التففيقي: تَشْخِيصوال تَشْخِيصال .1

تَشْخِيص الو؛ القَلَق تَشْخِيص:على ال ة: مثالعْنِيّالَم تَصّنيِفيَةال فِئَةال ضِمْن

 الأماكن العامة.  رُهاببدون  لَعالتففيقي: الَه

 ض طِفابالِا منْشَأة والذَاتيّ سِيْفَةوسبر الظفوف الحياتية وال تَوْضِيحأي  :تَفْسِيرال .4

 ومجفاه. 

                                                           
40

 Complaint  أوTrouble ويضسيقه، وأينما وردت كلمة  الشَخْص: الشكوى أو الوجع أو مس يزعج

 الشكوى في هذا الكتسب فهي تشير إلى هذا المعنى. 

 : وظائف التشخيص النفسي الإكلينيكي34الشكل 
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 : الاستراتيجيات التشخيصية والطرق المستخدمة في التشخيص النفسي الإكلينيكي43الشكل 

ما أو تأثيراته أو  تَدَخُلدواعي استخدام بدءاً من  (:ليَةالدلائل )الفاع .5

الفاعلة أو  غَيْف  تَدَخُلال طُفُق، أي ليَة، وانتهاء بمضادات الفاعفاعليته

 المؤذية. 

في مجفى  ض طِفابالمجفى؛ أو كيف يتطور الِا تَشْخِيصأي  التنبؤ )المآل(: .1

العلاج، وانتكاساته، وففص تحسنه والتخطيط بعيد المدى لإجفاءات 

 التأهيل.

 مبررات الاستنتاج ودعمه بالحجج والبراهين.  التأسيس والتبريف: .1

 . النَفْسيَةت تَدَخُلاما من أدكال ال دَكْل  التحويل إلى التحويل المؤسساتي: .8

 ويشمل تقويم مجفى العلاج ونجاحه.  ت.تَدَخُلانجاح ال اخْتِبَار :التَقْوَيم .0

في  عْفَاضوالسؤال المطفوح بالنسبة للمجفى: : هل تحصل تغيرات في الأ

مجفى العلاج  أما السؤال  بالنسبة لتقييم النجاح: ما هي التعديلات 

 العامة والخاصة التي تم تحقيقها  

 . مفاقبة الجودة وضمانها .30

 والأدوات والنتائج.  يَةتَشْخِيصالخطوات والإجفاءات ال تَوْثِيق :تَوْثِيقال .33



 Psychological Diagnostic   التشخيص النفسي

  
246  

  أ. د. سامر جميل رضوان

 .ت(تَدَخُلا)اقتراح ال تتَدَخُلاعام لل وَصْف .32

 
 :مهام التشخيص الإكلينيكي من الوصف حتى التقويم 41الشكل 

  

 التحليل  مُسْتَوَيات 1.4

 النَفْسيّ تَشْخِيصالتحليل في ال سْتَوَياتاً لُمتَوّضِيحيّعفضاً  42الشكل  يُقَد م

لك الشكل )راجع كذ .(Resch, Fegert, Buchmann,2004)مقتبس عن  كلينيكيّالإ

 (. 302المجفى التشخيصي صفحة – 11الشكل التخطيطي 

 وفق الأسس التالية:  ةكلينيكيّالإ تَشْخِيصيَةال بَادِئالَم تَقْسِيم يُمْكِنو

  الإجفاء.  إليهالإطار الزمني الذي يستند 

 استقصاؤها بهذا الإجفاء.  يَتِمالتي  بَيَانَاتنوع ال 

 تَصّنيِف وَصْفو تَحْدِيدعلى  يُسَاعِدي تَشْخِيصالمبدأ ال كَانَإَذا فيما  سُؤَالال 

 .(Krohne & Hock,  2007ض طِفاب )الِا
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 : مستويات التحليل في التَشْخِيص النفسي الإكلينيكي 42الشكل 

 ليه الإجراءإالإطار الزمني الذي يستند  2.2.2

 عَلَيهالذي يستند  الإطار الزمني قِيَاساستخدامها في  يُمْكِنالتي  الَأدَوَاتأما 

مثل الفاهن:  النَفْسيّ الِاجْتِمَاعِيّالوضع  قِيَاسالإجفاء فهي الطفق التي تعتمد على 

 هَذِهِدمج  يَتِم( حيث سِمَةوك حَالَة)ك كْتِئابوالا القَلَقك سِمَاتال قِيَاس أدَوَات

 رَيَةالسو قَائِمَةال كَذَلِكَ راجع)SCL-90-R   ومن أدهفها عْفَاضفي قوائم الأ سِمَاتال

 النَفْسيَةات ض طِفابالِا قِيَاسالشكاوى وأدوات  مَقَاييس( أو 2003، رضوان، عْفَاضللأ

تاريخ نشوء  اِسْتِقْصاءإلى  تَهْدِف، والطفق التي تستند إلى الماضي التي عِيَةالنو

( مع الَمفَض، تاريخ الَةة )تاريخ الَحذَاتيّال سِيْفَةال أدَوَاتومجفاه، ومنها  ض طِفابالِا

تقود إلى نسبة من  قًدْميول للتشويه  ذَاتيّال تَقْفَيفالانتباه إلى أنه توجد في أساليب ال

وهناك  (.عَلى سَبيلَ الِمثَالَالمكتئبين  غَيْف  مُقَابِل ئبونات الخطأ )المكتتَشْخِيصال

والتي تتطور بسفعة في الوقت الفاهن وخصوصاً في  سْتَقْبَلالُم الطفق التي تستند إلى

أن لها  يُعْتَقَدالتي  يَةالشَخْصوتقيس الأهداف والتوقعات  الصحَة عِلْم نَفْسمجال 

النتائج المتوقعة  قِيَاسالفاهن للففد، ومن أمثلتها  سُلُوكتوجيه ال في اًجوهفي اًتأثير

 ين. الِجتعَالُم عِنْدَ عَالَجَةمن الُم
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 استقصاؤها  يَتِمالتي  بَيَانَاتنوع ال 2.2.1

 الأنواع التالية:  قِيَاسة كلينيكيّالإ يَةتَشْخِيصال بَادِئالَم بِاسْتِخْدَامَ يَتِموهنا 

)راجع  .ات الآخف(تَقْوَيم تاريخ الحياة و  بَيَانَات) life recordسجل الحياة  (3)

 (250صفحة

عن نفسه  الشَخْصالذي يعطيه  ذَاتيّال التَقْوَيم) questionnaire سْتِبْيانالِا (2)

 تَسْمِيَة كَذَلِكَا عَلَيهوتطلق  عَلى سَبيلَ الِمثَالَ يَةالشَخْص اتاِسْتِبْيانك

 .(يَةالشَخْصة أو ذَاتيّال اتسْتِبْيانالِا

 اتسْتِبْيانعن الِا تْختَلِف وهيَ( عِيَةوْضُوات المخْتِبَاربالا مَا يُسَمَى)أو  test خْتِبَارالا (1)

عن نفسه  الشَخْصالتي يعطيها  عْلُومَةالَم عَلَى أَسَاسَأنها لا تقوم  يَةالشَخْص

 يَةالشَخْص سِمَةمبادفة لل لَموْقِفة بافْتَبِطات الُمقِيَاسال عَلَى أَسَاسَوإنما 

 .  ability and achievement والإنجاز قُدْرَاتات الاخْتِبَارك

 سْتَوَياتالُم هَذِهِواحد من  مُسْتَوىمن  بَيَانَات يُقَد مويفترض لأي إجفاء ألا 

 نيَةاِسْتِبْيا بَيَانَاتتقدم  عَلى سَبيلَ الِمثَالَ قابَلَةالُمف ؛سْتَوَياتمتعددة الُم بَيَانَاتفقط بل 

 (. مُلاحَظَة بَيَانَاتسجل الحياة ) حَولَ بَيَانَات( وتقدم ذَاتيّ تَقْفَيف)

 تَحْدِيدعلى  يُسَاعِدي تَشْخِيصالمبدأ ال إِذا كَانَفيما  سُؤَالال 2.2.2

 :ضِطِرابالِا تَصّنيِف وَصْفو

 تَحْدِيدإلى  كلينيكيّالإ النَفْسعِلْم في  يَةتَشْخِيصالطفق ال تَهْدِف

 هَذِهِالتعامل مع  يَتِمالمطفوح هو: كيف  سُؤَال. إلا أن الالنَفْسيَةات ض طِفابالِا

   النَفْسيّ ض طِفابالِا تَشْخِيصا  أي وماذا بعد عَلَيه صُولالتي تم الُح بَيَانَاتال

 راخْتِبَاا هنا في جانبين الأول: عَلَيه صُولالُح يَتِمالتي  بَيَانَاتال تُسَاعِد

 ض طِفابالِا تَفْتِيب  ، والثاني:لاءِمةالُمت تَدَخُلاالمطفوحة وادتقاق ال ياتالففوض

  ات.ض طِفابة معفوفة للِامَنّظُومَ ضِمْن  النَفْسيّ
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  كلينيكيّالإ تَشْخِيصال أدَوَات 1.5

 ةكلينيكيّالإ قابَلَةالُم 2.2.2

 بتفصيل )راجع الفصل الفابع يَةتَشْخِيصال قَابَلاتسبق وتناولنا الُم

عام على  بِشَكْلٍة تحتوي على كلينيكيّالإ قابَلَةالُم أن (. ونشير هنا إلى340صفحة

 ة التالية: ساسيّالنقاط الأ

 المفضية( سِيْفَةالفاهنة )ال مُشّكِلَةالتاريخ السابق لل .3

  مُعَالِجلل الَمفَضيّالتاريخ  .2

 ة( وظفوف الحياةذَاتيّال سِيْفَةياة )التاريخ الح .1

 الأحداث الحياتية الحفجة .4

 الأحداث الحياتية الحفجة هَذِهِات )الأفكار( فيما يتعلق بسْتِعْفَافوالِا شَاعِفالَم .5

 للعلاج وأهداف العلاج عِيَةالداف .1

 التوقعات من العلاج  .1

  عَالِجالتوقعات من الُم .8

 

 ة: كلينيكيّالإ قَابَلاتمن الُم مُخّتَلِفَةوهناك أنواع 

 مُقَابِل النَفْسيَةات ض طِفابالِا صُوَرمن  اًواسع تستقصي مجالًا مُقَابَلات 

 .واحد وحيد اِض طِفاب اِسْتِقْصاء

 للفاددين مُقَابَلات مُقَابِلللأطفال واليافعين  مُقَابَلات.  

 في  النَفْسيَةات ض طِفابات الشائعة لصور الِاتَقْسِيمبالتستردد  مُقَابَلات(

-فَيَةنَظَما قبل  نَفْسِيَةعلى مفاهيم طبية  قَائِمَةات التَقْسِيمالغالب بال

ات قَفَارمن أجل اتخاذ ال عْلُومَاتالَمالتي تستقصي  قَابَلاتالُم مُقَابِل( -قديمة

أو الدي أس أم الحادي عشف  العادف ة  في إطار الآي سي دي يَةتَشْخِيصال

 . والخامس النص مُعَدَلابع الفابع والف
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 life recordلسجل الحياة  كلينيكيّالإ تَشْخِيصال  2.2.1

في  بِمَاللحياة  عِيَةوْضُوالم بَيَانَاتسجل الحياة من مصدرين: ال بَيَانَاتتأتي 

استخدام  يَتِمالخارجي. إلا أنه من النادر أن  كْمالمفضية والملاحظة والُح سِيْفَةذلك ال

في الغالب  يَتِم على الَمعْلُومَاتِ حُصُولولل .عَمَليَةالفي الممارسة  جيَةالمنه الُملاحَظَة

( النَفْسيّ الطِبّي)التوجه  عْفَاضعن قوائم الأ الإجَابَةوالسبر و الُملاحَظَة بَيْنَالتوليف 

الظفوف  بَيْنَ فيَةالمشكل وتسجيل العلاقات الوظي سُلُوكتكفار ظهور ال تَشْخِيصو 

 عِلاجِيّال)التوجه  التعديلي تَدَخُلوالنتائج في إطار ال ليَةالإدكا سِمَاتالسابقة وال

 قَائِمَة النَفْسيّ الطِبّيمع التوجه  فيَةي(. ومن أمثلة الإجفاءات التوليسُلُوكال

 International Diagnoses Checklist for Personality Disordersات العالمية تَشْخِيصال

ولا تستهلك  ديَةاقتصا عْفَاض(. وقوائم الأ(Bronisch et al., 1995 (IDCL-P)اختصار 

 ة. بْنيّالَم قَابَلاتبالُم مُقَارَنَةالكثير من الوقت 

 على الَمعْلُومَاتِ صُولي إلى الُحسُلُوكالقائم على العلاج ال تَشْخِيصويهدف ال

وفق  تَشْخِيص)ال ديَةالفف الَةفي الَح ليَةالتعديت تَدَخُلاال كَفَاءَةو مَلاءَمَة تَحْدِيدل

إجفاء . مثال ذلك: عَمَليَةال تَشْخِيصإطار  ضِمْن ( 308843ذج التعديل لبافلكنُمُوّ

واقف إلى الم عَالِجلجوء الُم مِنْ خِلالَالإدكالي  سُلُوك: استثارة للسُلُوكلا اخْتِبَار

 عَالِجالُم يَكونالحفج و لَموْقِفلعب الأدوار: تمثيل ا . أولِذَلِكَ عَالِجالمطابقة وملاحظة الُم

 . مَحْدُودمفاقباً مشاركاً أو مشاركاً لوقت 

والعلاج  ض طِفابللِا بِالن سْبَةِ  ذات الصلةات سْتِعْفَافالِا قِيَاسوتوجد تقنيات ل

ا إعطاء هن يَتِم، أي وكأنه يحصل الآن؛ فلَموْقِفاسترجاع ا عَلى سَبيلَ الِمثَالَمنها 

 صُورَةالأنواع )حسب  مُخْتَلِفات أو الانفعالات من سْتِعْفَافلإنتاج الِا تَعْلِيمَات

بتسجيل أفكاره التي  تَعَالِجتسجيل الأفكار، حيث يقوم الُم مِنْ خِلالَ(، وض طِفابالِا

                                                           
سّةَالتعديل تكمن في تحديد التغيرات في درجة المتغيرات ال قِّسَسأو  العَمَلّةَ تَشْخِّصوظّفة  41 . وبهذا فإن نفَ 

الوصف، وأحّسنس  أيضس   الهدف هو تصوير التغيرات الحقّقّة في السمات في المجرى الزمني. وهذا يتطلب

 المنشأ معس .  جّةَالمنشأ أم داخلّة وخسر جّةَالتوضّح والتنبؤ بتقلبست السمات المسُستَحَثة داخلّة أم خسر
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تعاقب الأفكار؛ إذ يحتمل أن يقوم  تَحْلِيل، أو مُحَدَد  مَوْقِف حَولَتدور في خاطفه 

ما أ يَجابيَةثم الأفكار الإ سَلْبِيَةال ون المكتئبون بداية بتسجيل الأفكارتَعَالِجالُم

 .سَلْبِيَةفيستمفون في إنتاج أفكار  ونالمكتئب

 اتسْتِبْيانالِا 2.2.2

 تَشْخِيصفي ال ذَاتيّال التَقْوِيم أدَوَاتأمثلة عن بعض 

  كلينيكيّالإ

أو  مَقَاييسإلى  كلينيكيّالإ تَشْخِيصفي ال ذَاتيّال تَشْخِيصال أدَوَات تقسم

الحالات. ومن  قِيَاسل مَقَاييسمجالات منففدة و قِيَاسل مَقَاييسقوائم داملة و

العوامل الخمسة الكبرى  مِقْياسك يَةالشَخْص مَقَاييسالشاملة  قَاييسأمثلة الَم

من مكان في هذا الكتاب  أكْثَفآيزنك وغيره مما أدفنا إليه في  مِقْياسالجديد و

 رَيَةالسو قَائِمَة)ال SCL-90-R عْفَاضالأ قَائِمَةك ض طِفابوالقوائم العابفة للِا

 (. عْفَاضللأ

ات بِناءتقيس  مَقَاييسالتي تقيس مجالات منففدة فتقسم إلى  قَاييسأما الَم

 مَقَاييس، وكْتِئاببيك للا مِقْياسو غَضَبال حَالَةو القَلَق حَالَة مِقْياسك عامة

الوساوس  مَقَاييسات الأكل واِض طِفابأو خاصة ك عِيَةات نواِض طِفابتقيس 

، أحمد عبد الخالق القًهْفيّالعفبي للوسواس  قْياس)مثال ذلك الِم فَيَةقَهْال الَأفْعَالو

  (.2002)عبد الخالق، رضوان،

تقيس حالات عامة وحالات ذات  أدَوَاتتي تقيس الحالات إلى ال الَأدَوَاتوتقسم 

وإنما في  كلينيكيّالإ تَشْخِيصفي مفكز ال علا تقة. والأولى إكلينيكيّ أَهَم يَة

التي  قَاييس، أما الَمعَلى سَبيلَ الِمثَالَ القَلَقك بَيَانَاتعلى ال حُصُولالتخطيط لل

 سِمَاتالتي تقيس التعديلات في ال قَاييسفهي الَمة إكلينيكيّ أَهَم يَةذات تقيس حالات 

  عبر الزمن. النَفْسيَة
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 ات خْتِبَارالا 2.2.2

 فيَةسْتِعْفَاوالأساليب التجفيبية الِا سُلُوكات الاخْتِبَارولها ثلاثة أنواع 

 سُلُوكال مُلاحَظَة تُتيح سُلُوكات الاخْتِبَارف ؛البيولوجِيّ قِيَاسواستراتيجيات ال

 يَتِمأن  يُمْكِنسجل الحياة، كما  بَيَانَات مِنْ خِلالَالإدكالي الذي تم إنتاجه 

 القَلَق دِدَة تَقْدِيف  مِنْ خِلالَ( اتسْتِبْيانالِا بَيَانَات) ذَاتيّ تَقْدِيف بالإضافة إلى ذلك 

كعدد نبضات القلب،  ‘خْتِبَارالا بَيَانَات اِسْتِقْصاء كَذَلِكَ، ومثلًا القَلَق مِقْياسعلى 

عَلى سَبيلَ فمنها  فيَةسْتِعْفَاالتجفيبية الِا الَأدَوَاتالنبض. أما  قِيَاسجهاز  مِنْ خِلالَ

لمكلود وماثيوس وتاتا  Visual Dot-Probe النقطة البصفي فَحْص اخْتِبَار الِمثَالَ

(MacLeod, Mathews & Tata) دخاص توجه الانتباه لدى الأ قِيَاسل فَحْص، وهو

لغفامف وسيغيل  implicit Association Test (IAT)التداعي الضمني  اخْتِبَارالخائفين و

اً إكلينيكيّ ذات الصلة يَةالشَخْص سِمَات قِيَاسل (Gemar, Segal & Sagrati ) وساغفاتي

 والخجل. القَلَقة ويّكْتِئابة أو الاذَاتيّالالقيمة  مَشَاعِفمثل 

ة كلينيكيّفيندر استخدامها في الممارسة الإ البيولوجِيّ قِيَاسال أدَوَات أما

 فَحْصأو ال قِيَاس، ومنها أجهزة الكلينيكيّفي البحث الإ أكْثَفوتستخدم 

الداخلي  قِيَاسالنبض والضغط، وأجهزة ال قِيَاسمثل الخارجي  لوجِيّالفيزيو

 لنَفْسيّاات ذات التوجه خْتِبَاركتخطيط الدماغ والقلب...الخ، وبطاريات الا

  .عَصَبّيال

 العالمية  تَشْخِيصات المَنّظُومَو تَصّنيِفيّي التَشْخِيصال 1.6

  تَصّنيِفيّال تَشْخِيصة في الساسيّالمفاهيم الأ 2.2.2

في تخفيض  يُسَاعِدفهو  خّتَلِفَةالُم العُلُومفي  مَفْكَزيَة أَهَم يَة تَصّنيِفيحتل ال 

أفضل.  بِشَكْلٍالذي يتيح التعامل معها  الَأمْفواختزالها  خّتَلِفَةالتعقيد في الظواهف الُم

 عِلْمِيّأساساً جوهفياً للبحث ال خّتَلِفَةالُم العُلُومفي  فيَةتَصّنيِال بَادِئوتعد الَم

 كلينيكيّالإ النَفْسعِلْم الإمبيريقي، والتي تجعل البحث المنهجي بداية ممكناً. و في 

 عَشَفْالتاسع  ينة. وقد ظهفت عبر القفنساسيّات الأنَشَاطواحداً من ال تَصّنيِفيعد ال
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الفئيسي  سُؤَالثل اليَتِم. ومُخّتَلِفَةتقوم على أسس  مُخّتَلِفَةات تَصّنيِفوالعشفين 

 . ديَةالتشابه والاختلاف في الخصائص الفف مَسْأَلَةعن  الإجَابَةفي  تَصّنيِفلل

 : ينأمف النَفْسيَةات ض طِفابالِافي مجال  تَصّنيِفويعني ال 

  أو الصفات أو الحالات سِمَاتات، أي مجموعة من التَغَي فمجموعة من الُم تَقْسِيم .3

 . Systematic جيَةمصطلح المنه عَلَيه. وهو ما يطلق فِئَاتإلى  سِمَةة مقمَنّظُومَ ضِمْن

ة. وهو ما يطلق نّظُومَالَم هَذِهِ فِئَاتأو الحالات المنففدة في  سِمَاتال تَنْظِيمأو  تَفْتِيب  .2

 . Classification تَصّنيِفمصطلح ال عَلَيه

مجموعة من العناصف التي تمتلك صفات  Class فِئَاتويقصد بمفهوم ال

 (. 25: 2000مشتركة )مولف،

 وْضُوعَاتلَم تَفْتِيب أو  تَنْظِيمو تَقْسِيم عِبَارة عَنْإذاً  Classification تَصّنيِففال

عن بعضها في صفات أخفى.  تْختَلِفو مُعَيَنَةفي صفات  مَعْ بَعْضِهَاتشترك  ومفاهيم

إلى فصل أنماط منففدة  النَفْسيَةات ض طِفابفي مجال الأمفاض والِا تَصّنيِفويهدف ال

التشابه. أما  نَظَفالأنماط من وجهات  هَذِهِات عن بعضها و تجميع ض طِفابمن الِا

 عِيَةموْضُوفهي العفض المنظم والتصميم الموحد، والفهفسة وفق سياقات  جيَةنهالم

 التالية:  الشُفُوط يُفَاعي أن المنطقي تَصّنيِفومن ثم فعلى ال ".قيَةومنط

 خّتَلِفَةالُم فِئَاتالمحددة لل سِمَاتأو لمفكبات ال سِمَاتالدقيق لل تَحْدِيدال .3

عَلَى  تَقْسِيمالتي تم ال نَظَفالاحتفاظ بوجهة ال ، أيتَقْسِيمالاحتفاظ بأساس ال .2

 ها. أَسَاسِ

 الظواهف الواقعة في مجال البحث. مُفَاعَاة .1

فيما يتعلق  Inclusion-Exclusion-Criterionالإدخال والاستبعاد  مِحَكَات  تَحْدِيد .4

 (.28)المفجع السابق:  فِئَاتفي  ديَةالحالات الفف تَصّنيِفب

 

 

 

 



 Psychological Diagnostic   التشخيص النفسي

  
254  

  أ. د. سامر جميل رضوان

 في علم النفس الإكلينيكي  أساسيّة مفاهيم:  33 إطار

 مفاهيم أساسيّة

ترتيب أو تقسيم الظواهر، التي تحمل صفات مُعَيَنَة، إلى مَنّظُومَة مفهرسة وفق  :التَصّنيِف

(. ويقصد بهذا بِشَكْلٍ خاصّ علم التَصّنيِف ]التاكسونوميا Classفِئَات )أصناف 

taxonomy .)والتحديد التتَشّخِيصي )أو العَمَلِيَة التَشّخِيصيَة ] 

:]الترتيب المنهجي وفق قَوَاعِد محددة.  علم التَصّنيِف ]التاكسونوميا 

 الفِئَاتClass: مجموعات ذات صفات مشتركة 

 المصطلحات أو الرمو nomenclator: ِئَات الوَصْف الخاص للمفاهيم الُمسْتَخْدَمَة لتحديد ف

وعناصر مَنّظُومَة ما. وعملياً يُمْكِن اعتبار المصطلحات عِبَارة عَنْ قَائِمَة من المفاهيم 

 معروفة بين الُخبَرَاء، والمستقلة من حيث المبدأ عن خصائص الصفات الكامنة خلفها. 

التحديد التَشّخِيصي diagnostical Identification   :)يقصد  )أو العَمَلِيَة التَشّخِيصيَة

بالتحديد التَشّخِيصي إلحاق أو عَمَلِيَة إلحاق سِمَات محددة أو أفراد محددين في طبقات أو 

 فِئَات مَنّظُومَة تَصّنيِف قَائِمَة. 

يستند مفهوم النسولوجيا في سياق تَصّنيِف الأمراض  [:علم تَصّنيِف الأمراض ]النسولوجيا

محددة إلى أمراض أساسيّة وفرعِيَة وجانبية  إلى محاولة الترتيب الواضح والمنطقي لأمراض

أو  differentiationوفق وجهات نَظَر موحدة. وفي الوقت نفسه يتحتم على التفريقات 

التقسيمات النسولوجيَة التي تُجرى أن تتطابق إلى دَرَجَة كبيرة قَدَر الإمكان مع الفروق 

القَائِمَة موْضُوعياً ومع العوامل المسببة وأن أو الِارْتِبَاطات الأساسيّة في مجال الصور المرضية 

يراعي في ذلك كُلّ الظواهر والعوامل الحاصلة بالفعل. ويهدف التَصّنيِف النسولوجِيّ 

 أيضاً إلى عمل مَنّظُومَة منطقيَة وطبيعِيَة وكاملة في الوقت نفسه. 

21ترتيب   الأمراض Systematic of Diseases ْظِيم( بترتيب الأجزاء : يقوم الترتيب )التَن

ضمن كُلّ موحد ومقسم )مفهرس(،يحتل فيه الِجزء المفرد موقعاً مقبولًا بِالنِسْبَةِ  للكل 

 (Wittchen,2011, P.31)وللأجزاء الأخرى الباقيَة. 

 

ات تَصّنيِفالمذكورة أعلاه ال الشُفُوطات التي تنشأ وفق تَصّنيِفوتطلق على ال 

ذات يهدف إلى تجميع الصفات  تَصّنيِف. وال Categorical Classificationة فِئَوْيّال

 فِئَاتوال .فِئَاتة من المَنّظُومَالمجموعات في  هَذِهِفي زمف أو مجموعات وتفتيب  الصلة

 فِئَاتت ليسَو فَيَةنَظَات بِناءأو مفاهيم و ديَةتجفي فِئَاتالطفيقة هي  هَذِهِالتي تنجم ب

                                                           
42

 وتعني التصنّف تبعس  لعلاقست طبّعِّةَ   
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 ض طِفابلِااإلى  يَنْظُف تَصّنيِفة في الواقع. ووفق هذا النوع من الموجود قيَةحقي

 .يَكونموجوداً أو لا  يَكونأن  إَمّا النَفْسيّ

 تَصّنيِفأن ال بِسَبَبِدقيقاً  يَكونأن  يُمْكِنفلا  خّتَلِفَةالُم فِئَاتال بَيْنَأما الفصل 

 مُفَاعَاةمجبر على  فِئَوْيّال

ها تَحْدِيدصفات من الصعب 

ومن  مُعَيَنَة فِئَةفي  بوضوح

 اتفِئَال بَيْنَهنا فإن المعابف 

ما تكون مطاطة.  عَادَةً

في  فِئَوْيّال تَصّنيِفولل

 الفاهنة تَصّنيِفات المَنّظُومَ

كبيرة، فقد قادت  أَهَم يَة

في  فيَةتَصّنيِالطفيقة ال

 النَفْسعِلْم مجال 

إلى تطويف  كلينيكيّالإ

 يَةتَشْخِيصات النّظُومَالَم

كالدي أس أم والآي سي دي 

DSM/ICD .مِحَكَاتالإجفائي لل تَعْفَيفالفاهن بال فِئَوْيّال تَشْخِيصويهتم ال 

 مُقابَلَةأساليب  بِاسْتِخْدَامَ، فِئَاتهم في مُشْكِلاتالمفضى و تَفْتِيب الواضحة من أجل 

ة تم تطويفها لهذا مَبْنيّ

الغفض. إلا أن لهذا 

 تَصّنيِفالنوع من ال

 نيَةه، منها إمكامُشْكِلات

 تَصّنيِفال بَيْنَالخلط 

، وهو ما تَفْسِيرالو
 التصنيف البُعْدي مقابل التصنيف الفئوي ::43الشكل 

البعدي والتشخيص عرض تخطيطي يقارن بين التشخيص  ::44الشكل 

  Döofidi & Bnim-Laufs 1999 الفئوي
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ن الففوق في إ، حيث عْفَاضالففوق الكمية في الأ مُشّكِلَة، وهو يغفل 41يحصل كثيراً

 لافي النوع.  دَرَجَةهي ففوق في ال النَفْسيَةات ض طِفاببعض الِا

 تَشْخِيصالذي يستند إلى الأبعاد )ال تَشْخِيصال فِئَوْيّال تَشْخِيصويقابل ال

الأففاد  بَيْنَالففوق  ( وهو ينطلق من ففضية أن Dimensional Classificationالبُعدي 

على ذلك فإن  بِناء. و quality فيَةمنها كي أكْثَف quantityمنففدين هي ففوق كمية 

، ض طِفابمن الِا مُعَيَنَة فِئَة ضِمْن ما  مَفيض تَفْتِيب ثل في يَتِملا  ساسيّالهدف الأ

أو  الِاجْتِمَاعِيّ القَلَقمقدار  عَلى سَبيلَ الِمثَالَ) مُعَيَنَةبفوز صفة  دَرَجَة تَحْدِيدفي وإنما 

 (. يّكْتِئابالا زاجمقدار تعكف الِم

القـــائم علـــى الأنمـــاط   تَصّـــنيِفوالبعـــدي هنـــاك ال فِئَـــوْيّال تَصّـــنيِفومقابــل ال          

Typologyضِــمْن  الصــفات  تَصّــنيِفات الــتي تتبــع مفهــوم الأنمــاط ب   تَصَــوُر. و تقــوم ال 

ــوم نَمَطالـــ تَسْـــمِيَة عَلَيـــهتطلـــق وبخصـــائص محـــددة   تَتَصِـــف مُعَيَنَـــة مَجّمُوعَـــةٍ . ويقـ

 دَرَجَــةالواحـد ب  نَمَطال ـ ضِــمْن الأنمـاطي علـى تشــابه الخصـائص الواقعـة      تَصّـنيِف ال

عن الخصـائص الموجـودة في الأنمـاط الأخـفى، وهـو بهـذا        تْختَلِفكبيرة فيما بينها و

الواحـد   نَمَطال ـ ضِـمْن  الواقعـة   سِـمَات ن الإمـن حيـث    فِئَـوْيّ ال تَصّـنيِف يختلف عـن ال 

 نَمَطلو لم تتوفف في العناصف المكونة لل حتَىتتشابه فيما بينها في غالبية الخصائص 

لا على تفكيبة أو توليفة ما  مَطنَال تَسْمِيَةومن أجل إطلاق  . بعض أوكل الصفات

 تين: أساسيّخاصيتين  تَوَفُفمن  بُدَ

 مُعَيَنَةوالخصائص المتشابهة التي تمتلكها مجموعة  سِمَاتال كُلّ نَمَطيضم ال .3

 من الناس.

موجودة في الأنماط  غَيْف أو صفات  سِمَاتمن الأنماط على  نَمَط كُلّيحتوي  .2

 الأخفى.

                                                           
هذا "، "هريةالوسسوس والأفعسل الق اضِِطرِابمثسل: هذه المريضة تتصرف بطريقة وسواسّة لأنهس تعسني من  43

 (. 2007)ترول، ""يتصرف بصورة ذهسنّة لأنه يعسني من الفصسم الشَخْص
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أن توجد في الواقع فإن  يُمْكِنوبما أن الأنماط المصممة وفق هذا الشكل لا 

 الأففاد. تَفْتِيب "في"كتوجه  يُسَاعِد" ثاليّالم نَمَط"لل تَحْدِيد عِبَارة عَنْهو  نَمَطال

ه وَصْف يشتملالذي  يّكْتِئابالطور الا تَعْفَيفذكف  يُمْكِنوكمثال على ذلك 

 سِمَاتال جَمِيعف من دون أن يحقق الأففاد منففدين على عدد كبير من الظواه

 بالضفورة. 

 تَشْخِيصالقائم على الأبعاد وال تَشْخِيصال بَيْنَ مُقَارَنَة 24الجدول  يُقَد مو

  .فِئَوْيّال
 : مقارنة التَشْخِيص الفئوي والتَشْخِيص البُعْدِي24الجدول 

 البُعْدِيالتَشْخِيص  التَشْخِيص الفِئَوْيّ

في التَشْخِيص الفِئَوْيّ يَتِم فصل     

الِاضِطِرابات النَفْسيَة كوحدات من 

الِاضِطِرابات القابلة للتَحْدِيد والتَمْيِيز، 

منفصلة عن بعضها بوضوح عن السواء 

النَفْسيّ. وتلتزم بهذا التَصّنيِف مَنّظُومَة الدي 

ف أس أم والآي سي دي )مَنّظُومَتا التَصّنيِ

 العالميتان( 

في التَشْخِيص القائم على الأبعاد يَتِم     

تَحْدِيد ووَصْف السِمَات النَفْسيَة لِلشَخْص 

على طول خطٍ متصلٍ. وهو يقوم على 

الأسس الطرائقيَة للقِيَاس النَفْسيّ والأدوات 

متعددة الُمتَغَيِرات ووَصْف الشذوذات 

ستخلصة النَفْسيَة مِنْ خِلالِ الأبعاد الم

 إمبيريقياً. 

الأسباب  عَلَى أَسَاسَة بْنيّلَمات اتَصّنيِف، منها التَصّنيِفوتوجد أسس أخفى لل        

 عَلَى أَسَاسَة بْنيّ( وتلك الَمالنَفْسيَة)كالأسباب العضوية والأسباب  الَمفَضيّوالتطور 

المجفى )حاد، مزمن،  عَلَى أَسَاسَ( أو كْتِئاب، الاالقَلَقالصورة المفضية الغالبة )

، ئيَةدوا اِسْتِجَابَة) مُعَيَنَة جيَةعِلالاستجابة  ليَةالقاب عَلَى أَسَاسَ، دوري( أو انتكاسيّ

  (.نَفْسِيَة جيَةعِلا

ي الكامن نَظَفاستناداً إلى التوجه ال تَصّنيِفات المَنّظُومَ تَصّنيِف يُمْكِن كما

 تَقْسِيم عَلى سَبيلَ الِمثَالَتحاول  النَفْسيَة ليَةالتحلي تَصّنيِفات المَنّظُومَخلفها؛ ف

ات، في حين أن عُصَابوات "مبكفة" اِض طِفابك، ض طِفابالِا دَرَجَاتالناس حسب 

طبقاً  سُلُوكالدقيق لل وَصْفمحاولة المن ي يتكون سُلُوكال عِلاجِيّال تَصّنيِفال

– Behavior deficits, -excesses andوتطففه )الإففاط فيه( و موارده  سُلُوكلقصور ال

resources .  
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 البعدي في علم النفس الإكلينيكي  تَشْخِيصالفئوي  وال تَشْخِيصال : 31إطار

لقد اعتدنا في عِلْم النَفْس والعلوم الاجتماعِيَرة علرى وَصْرف الظرواهر النَفّسريَة والسُرلُوكية       

على أبعاد، فنحن نَصِف الناس على سبيل المثال عَلَى أَسَراسِ الَمقَراييس الرتي تم تطويرهرا سَريكُومترياً      

وهرذا يتريح لنرا بعدئرذ مرن خرلال        على متصل نحدد عَلَي  دَرَجَات برو  السِرمَات أو دَرَجَرات المقْيراس.   

تَحْلِيل تَوَُ ع القيم ومن خلال فرضيات إضافيَة اتخاذ قَرَارات فِئَوْيّة. وطبقاً لذك فإن كُلّ ما هو نرادر  

"شاذ" على سبيل المثال. أما بِالنِسْبَةِ  للسياق الإكلينيكيّ فإن فائِدَة هرذا الإجرراء وقيمتر  العَمَلِيَرة     

الب لأسباب كثيرة، فهنا نتمنى بداية أن نتمكن مرن اتخراذ قَررَار ات فِئَوْيّرة واضرحة      مَحْدُودة في الغ

حَرولَ فيمرا إِذا كَرانَ الَأمْرر يتعلرق "بحالرة لررديها اِضِرطِراب نَفّسريّ" أو فيمرا إِذا كَرانَ الَأمْرر يتعلررق            

تخررذ قَرررَارات مُتَعَل قررة باِضِررطِراب نَفّسرريّ مُحَرردَد أم لا. إذ إننررا نريررد في السررياق الإكلينيكرريّ أن ن  

بالتَدَخُل مباشرة قَدَر الإمكان. ولكن بما أن تحديد التَشّخِيصات عادة ما يتضمن في الوقر  نفسر    

عرردة مَظَرراهِر مررن القَرررَارات، حيررث تلعررب إلى جانررب الشرركاوى الراهنررة )الأعررراض( وبرردايتها        

اً، فإنر  توجرد نقراط التقراء قليلرة برين       واستمراريتها ومجراهرا والعوامرل الأخررى المرؤثرة دوراُ مُهِمَر     

 الأحكام التَشّخِيصيَة الإكلينيكيّة الفِئَوْيّة.و dimensional 4الَمقَاييس البعديَة 

يرل  لعلى سبيل المثال أن جِرزءاً لريسَ بالق   (254)في الجدول صفحة  ويتضح في الشكل التالي 

 )راجع  من الأشخاص الذين لديهم قِيَم اكتئابيّة في الاخْتِبَار لا يَحْصَلُونَ على التَشّخِيص "اكتئاب" 

كثير من التَشّخِيصات الإيَجابيَرة الخطرأ(، في   )أي أن  لدينا هنا اخْتِبَار يتضمن ال( 25الجدول 

حين يحصل بالعكس حيث تعطى تَشّخِيصات إكلينيكيّة حتَى لدى أشخاص يَحْصَرلُونَ في الاخْتِبَرار   

ويكمرن سربب هرذه النترائ  غرير       على دَرَجَات منخفضة )أي في الاخْتِبَرار تَشّخِيصرات سَرلْبِيَة خطرأ(.    

بالتَصّررنيِفات الخطررأ في أن مِقْيرراس الاكتئرراب لا يصررور إلا بُعررد   الباعثررة علررى الرضررا فيمررا يتعلررق

الشكاوى الاكتئابيّرة الراهنرة في حرين أن التَشّرخِيص الإكلينيكريّ الفِئَروْيّ يأخرذ بعرين الاعتبرار          

بالإضافة إلى ذلك عردداً أكر  مرن الَمظَراهِر، منهرا علرى سربيل المثرال المردة )أسربوعين علرى الأ قرل(             

ت )العجز عن القيام بالوظائف الاجتماعِيَة( ومَحَكَرات الاسرتبعاد )أي ألا تكرون الأعرراض     والتَضَرُرَا

 الاكتئابيّة ناجمة عن تناول أدوية تسبب هذه الأعراض(.  

وعَلَي  فإن مَقَاييس التقدير الذَاتي وتقدير الآخر القَائِمَة على الأبعاد ليسَ  مُفِيردة لاتخراذ   

حَولَ وجود اِضِطِرابات نَفّسيَة إلا بصورة مَحْردُودة. إنهرا مُلاءِمرة ولا يسرتغنى      القَرَارات الإكلينيكيّة

للشرركاوى المنفرردة ومجموعررات الشرركاوى.    44objectivized الموضرروعي عنهرا مررن أجرل الوَصْررف  

وكذلك من أجل تحديد دَرَجَة الشدة، كما يُمْكِرن لهرذه الَمقَراييس أن تكرون مُفِيردة أيضراً ضرمن        
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 Objectivized   ّس  جعل الشيء موضوع
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محددة من أجل فر  أو غربلة اِضِطِرابات محددة. أما من أجل تَشّخِيص الِاضِرطِرابات النَفّسريَة   شُرُوط 

فهي غير مُلاءِمة في العادة

45

 . (Wittchen & Hoyer 2011,P. 26-27) 

 
 

 :أخطاء في التصنيف التشخيصي  25الجدول 

 
في الحفكة المضادة للطب  تَمَثَلَتلانتقادات متعددة  تَصّنيِفوقد تعفض ال

 فيضمن أدكال التلقيب الذي يلحق الأذى بالَم دكلًا تَصّنيِفالتي تفى في ال النَفْسيّ

لإنسان، وفي العصور القديمة النَفْسيَة والاجتماعِيَة، ويضي ق النَظَفة إلى امن الناحية 
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: على قدرة الاختبسر على تحديد الحسلات الحقّقّة )يوجد قلق، لا Sensitivityيطلق مصطلح الحسسسّة  

يوجد قلق على سبّل المثسل(. وكذلك على قدرته على رصد أدنى التغيرات في العملّة العلاجّةَ. ويطلق 

خِّصست الحقّقّة أو على قدرته على استبعسد  Specifityمصطلح الخصوصّة  على قدرته على رصد التشَ 

خِّصس خِّص الاكتئسب بسلفعل واستبعسد الوسواس القهري  "الخطأ"ت التشَ  )قدرة مِقّْسس للاكتئسب على تَش 

 على سبّل المثسل(. 
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ها ومن ثم فهو رأسفا يَعفَف"الأسماء"  عفَفيَأن من إلى  يُنْظَف كَانَوالأساطير 

( بفكفة أنه من الأفضل فهم (A.Mayer,1907ا، ونادى مايف عَلَيهيمتلك السلطة 

( ففأى في (Menninger,1948هم، أما مينينغف تَصّنيِفالمفضى بدلًا من السعي ل

طفة السياسية للسي أدَاة (Szasz,1960)زاس  اً لففديَة الإنسان وعدّهانتقاص تَصّنيِفال

يؤكد على السلبي فيبرزه ويهمل  موْضُوعالتلقيب ك أن (Albee,1973)ألبيي  ورأى

 سلبي يسبب استجاباتالتلقيب أن ال (Rosenhan,1973)روزنهان الإيجابي، ورأى 

 تَصّنيِفمن ناحية، ومن ناحية أخفى يفى أصحاب الاتجاه الففدي أن ال 41سَلْبِيَة

 مُمْكِنأكبر عدد  بَيْنَالصفات المشتركة سعى إلى إيجاد يعمومية، أي إلى اليسعى 

مهملًا الخصائص أو الصفات  ديَةالفف صُوصِيَةمن الأففاد، وهو يتجاهل بهذا الُخ

 عَلى سَبيلَ الِمثَالَ سُلُوكال تَشْخِيصيرى ممثلو ، فدون غيره وَحْدَهُالتي تميز هذا الففد 

نا إذ إني ملموس(، سُلُوكعلاج ) اِسْتِخْلاصلا يقود إلى  تَصّنيِفيّال تَشْخِيصأن ال

وإلى ربطها  ليَةك مُخّتَلِفَة، ملموسة ديَةفف مَعْلُومَاتإلى  الَةالَح فِي هَذِهِنحتاج 

 . فيَةوظي بِنَمَاذِج

عنه في فهم  ىأمف لا غن تَصّنيِفذلك فقد ثبت اليوم أن ال الفَغْمَ مِنْوعلى 

)القائم على  سنَدالُم النَفْسيّوللعلاج  النَفْسيَةات ض طِفابللِا الَمفَضيّوالتطور  نْشَأالم

الظواهف في الميدان الاختصاصي، ويسهل  بَيْنَ تَمْيِيزهو يسمح لنا بال؛ فالبراهين(

والتحفي  نْشَأوفهم الم عِلْمِيّعلى تطويف البحث ال يُسَاعِدو الُمتَخَصَصيّن بَيْنَ تَواصَلال
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ّة الشَخْصست اضِِطِرابمأخوذ من مجسل  بعض المشكلات التي يمكن أن تنشأ عن التلقّب يوضح مثسل  

 : Borderline Personality Disorderالحدودية 

 : لمسذا تعسني من صعوبست مع السّد ريسض؟Supervisorالمشرف 

 المعسلج: لأن شخصّته حدودية

 ّة الحدودية؟ الشَخْص اضِِطِرابالمشرف: لمسذا تفترض أنه يعسني من 

 المعسلج: لأني أعسني معه من كثير من المشكلات ؟!!!
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أكْثَف  ليَةيظهف فعا قًدْأي أنواع العلاج  تَحْدِيدعلى  يُسَاعِدات وض طِفابالِا منْشَأعن 

 (.21الجدول من غيره. )
 & Wittchen) عن) والإنسانيَة الِاجْتِمَاعِيَة النَظَر وجهة من الِاضِطِرابات تَشْخِيص على الاعتراضات:  26الجدول 

Hoyer,2011 

 تعليق الاعتراض

"يوجد دور الَمريض حتَى من دون وجود 

الَمريض ]بمعنى الصفة هنا[ هي –الَمرَض 

نتيجة أوليَة لدور الَمريض الُمعزى 

(Schedd,1973;Keup1976) 

لا ترى وجهة النَظَر هَذِهِ والتي ترجع إلى ما  يسمى 

الأسباب  (Bopp,1980)بمضادي الطِب النَفْسيّ 

ة فحسب وإنما في العرض الإكلينيكيّ والُأسَرَ

في الُمجْتَمَع بِشَكْلٍ خاصّ. و "العطب" الأساسيّ لا 

يكمن في الشَخْص وإنما في العَمَليات 

 .  -وبهذا يفقد نُمُوّذج الَمرَض أهميته–الِاجْتِمَاعِيَة 

اللقب "مَريض نَفْسيّاً" هو ليسَ وَصْف 

حَالَة واقعِيَة، وإنما هو عِبَارة عَنْ عَزْو 

ثم دور مَريض  ومنتَشْخِيص،  

(Szasz,1960)  

إلى  لم يعد هذا المبدأ متبنى اليوم إلا بِالنِسْبَةِ 

اِضِطِرابات قَليلَة، وإذا تم تبنيه فهو من قبل العلاج 

كما  تتم   (Hoffmann,1982)الُأسَرَي.  

متابعته من قبل بعض النَمَاذِج البين شَخْصيَة 

(Kiesler,1982) 
دون إنكار مفهوم  -"ليسَ لدينا بديل

 Perls,1969,from)الَمرَض" 

Stemberg,2002) ؛ الِاضِطِرابات

النَفْسيَة عِبَارة عَنْ "اِضِطِرابات نُمُوّ أو 

نضج"؛ يعيق المحيط الإنسان عن 

إشباع حاجات مُعَيَنَة وعن أن يعيش 

انفعالات محددة. تقود "الهيئات  غَيْر 

 دم!المكتملة" الناجمة إلى اغتراب متق

ما زالت هَذِهِ الرؤية مفضلة في العلاج 

الجشطلطي والطاقي الحيوي وإلى حد ما في 

 العلاج الُمتَمَرْكِز حَولَ الُمتَعَالِج.

الفرق الأساسيّ الفاصل عن الإمراضية 

النَفْسيَة الأقرب تَقْلِيدِيّاً للفِئَوْيّة هي 

فرضية الاستمرارِيَة من الطبيعي إلى  

غَيْر الطبيعي. وهذا يعني أن 

الِاضِطِرابات النَفْسيَة هي في الواقع 

كبح أو ارتفاع )=انحرافات( 

للعمليات النَفْسيَة الطبيعِيَة 

 غَيْر طبيعي(   )بِشَكْلٍ

سادت هَذِهِ الرؤية فِي هَذِهِ الأثناء في عِلْم النَفْس 

العِلْمِيّ والبحث العِلْمِيّ للِاضِطِرابات النَفْسيَة 

بِشَكْلٍ عام وقادت إلى التوليف مع النَمَاذِج 

 الفِئَوْيّة. 
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  يَةتَشْخِيصال تَصّنيِفات المَنّظُومَأهداف  2.2.1

موضع نقاش  تَصّنيِفيّال تَشْخِيصات المَنّظُومَ أَهَم يَة مَسْأَلَةلم تعد اليوم 

ات تَصّنيِفكبيرة وتم التخلص من ال دَرَجَةاً بعِلْمِيّة مُسنَدات مَنّظُومَبعد أن أصبحت 

 ي(وَصْف)ال الظواهفي ظّهَفقابلة للبرهان، والاعتماد على الَم غَيْف ة على ففوض بْنيّالَم

، مما ساعد على خّتَلِفَةالُم فِئَاتال تَصّنيِففي  (نْشَأوفق الم تَفْسِير)ال بدلًا من النشوئي

تففيقي )تفصيلي(  تَصّنيِفووضع  النَفْسيَةات ض طِفابة بالِاتَعَلِقالُم جيَةتوحيد المنه

 تَصّنيِفة المَنّظُومَو النَفْسيَةات ض طِفابالموحدة للِا جيَةوكلاهما، أي المنه لها.

 يعدان دفطاً:  قيَةي التففيتَشْخِيصال

  .اتتَشْخِيص)الموثوق( لل خْتِبَارللاستنتاج الواضح والقابل للا .3

بدءاً من أبحاث الأسس وانتهاء بأبحاث  النَفْسيَةات ض طِفابللِا عِلْمِيّللبحث ال .2

  .ةكلينيكيّالفعاية الإ

 النَفْسيَةلإمفاضية كاات )تَلازَمَوالُم عْفَاضالأ حَولَة عِلْمِيّللدراسات ال .1

وتصديقها  differentiationها تَمْيِيزو precisionها ضَبْطفي ذلك  بِمَاالتجفيبية( 

Validitation . 

 البحث نَمَاذِج بَيْنَ أساسيّ، كفابط تَخَصَصيّ البين  عِلْمِيّال تَواصَللل .4

والجائحي  سيّالنَفْ لوجِيّوالفيزيو الِاجْتِمَاعِيّ النَفْسيّ وسْتِعْفَافيالِا

  .عَصَبّيويوالب

وانتهاء بالبدء  تَدَخُلات القَفَاربدءاً من  خّتَلِفَةالُم سْتَوَياتات بالُمتَشْخِيصلفبط ال .5

 (. نَوْعِيّ) خاصّبعلاج 

 for the Specification and Definition ofالدلائل المضادة  تَعْفَيفو تَحْدِيدل .1

Contraindicationو مضار  مُعَيَنَةدواعي استخدام طفيقة  تَحْدِيد، أي ل

 استخدامها.  عَدَماستخدامها أو دواعي 

التنبؤ )المآل(، استناداً إلى المجفى اللاحق والتحسن وخطف الانتكاس  تَحْدِيدل .1

للتخطيط اللاحق وطويل الأمد لإجفاءات إعادة  كَذَلِكَو عَلى سَبيلَ الِمثَالَ

 .التأهيل
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 . خّتَلِفَةالمؤسسات في البلدان والثقافات الُم بَيْنَلمي المحلي والعا تَواصَللل .8

القائم على  تَشْخِيصة بالتأمين )"التَعَلِقوالُم نيَةوالتق نيَةالقانو مَطَالِبلل .0

 .41كأداة توجيه"( diagnosis related groups "[DRG]الحالات 

 .لضمان الجودة والتوجيه )إحصاءات المفضى والتخطيط للاحتياجات( .30

 . والعلاج تَشْخِيصال ديَةلففع اقتصا .33

  .تَشْخِيصالففز وال أدَوَاتلتطويف  .32

 المفضى(. عِيَةوتو تَدْرَيبالتأهيل والإعداد والة )عِلْمِيّتَتعليمية و لأغفاض .31

(Wittchen & Hoyer, 2011, P.32). 

  النَفْسيّ ضِطِرابوالِا الَمرَض مفهوم 2.2.2 

عبر التاريخ لمجموعة كبيرة من التغيرات التي ارتبطت  الَمفَضخضع مفهوم 

على أنه  الَمفَضقد فهم ، فلِلْمَفَض نيَةوالدي فيَةات الفلستَصَوُروال عْفَفَةالَم سْتَوىبُم

معاناة وامتحان من الله أو كخطيئة أو كسحف أو استحواذ من الشياطين أو على 

رأت أن  ةعِلْمِيّالكمال الإنساني. كما وجدت محاولات  عَدَمأنه تعبير عن النقص أو 

يصيب الأعضاء أو هو نوع من التكيف مع الضغوط  تَضَفُر أذى و عِبَارة عَنْهو  الَمفَض

 (.الِاجْتِمَاعِيّوالإرهاق أو هو الانحفاف عن المعيار )بالمعنى الإحصائي أو 

 تَواصَلكوسيلة  العَفَض نَبَيْ تَمْيِيزأنه علينا ال نَظَفوتفى بعض وجهات ال

 هَذِهِوالفوح وبين الشكوى كأمف مزعج ينبغي مكافحتها أو علاجها. ومن  جَسَدلل

العلاج يفترض أن ؛ فالزاوية أيضاً فإن هذا الفهم يقودنا إلى فهم أفضل للعلاج
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 diagnosis-related group (DRG) is a system to classify hospital cases into one of 

approximately 500 groups, also referred to as DRGs, expected to have similar 
hospital resource use, developed for Medicare as part of the prospective payment 
system. DRGs are assigned by a "grouper" program based on ICD diagnoses, 
procedures, age, sex, discharge status, and the presence of complications or 
comorbidities. DRGs have been used in the US since 1983 to determine how much 
Medicare pays the hospital, since patients within each category are similar clinically 
and are expected to use the same level of hospital resources. DRGs may be further 

grouped into Major Diagnostic Categories (MDCs). 
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 يَتِمفترض أن يُ عْفَاضالأولى. والأ دَرَجَةبال عْفَاضلأإلى ا ليسَشكاوى وإلى اليتوجه 

الكيميائي )الدوائي(  النَفْسيّ الطِبفي ، فمن الوضع الحياتي الفاهن جِزءتقبلها ك

في  عْفَاضإزالة الأيتجه التأثير إلى  عَلى سَبيلَ الِمثَالَ تَقْلِيدِيّي السُلُوكوالعلاج ال

وضفوري في الحالات الحادة، إلا أنه على المدى البعيد  مُفِيدغالبية الحالات، وهو أمف 

أو المجالات  ديَةباستثناء بعض الحالات الفف–خطيراً وغير فاعل  الَأمْف يَكون قًدْ

الإنسان الذي يهتم ، ف- عَلى سَبيلَ الِمثَالَ palliative medicineالتسكيني  الطِبك

 . عْفَاضالأ هَذِهِه وإنما يبحث عن حقيقة أو جوهف أعْفَاضبالشفاء الحقيقي لا يقمع 
 : تعريف الصحة 32إطار

  تَعْرِيف

، اً(ذَاتيّاً ونَفْسيّ)جسمياً و الصحَة: غياب على أنه الَمرَضالعالمية  الصحَة مُنَظ مة تعًرَف

أو أجزاء من الأعضاء التي تكون فيها  سَدالَج حَالَةبأنه قاموس أوكسفورد: ه يُعَرِفو

تغيرات هي  عْرَاض. والأأعْرَاض صُورَةفي  الَمرَضويظهر . مُتَضَرِرَةالوظائف مضطربة أو 

عِبَارة ، تعبر عن نفسها في مجموعة من الشكاوى. والشكوى الَمرَضفي مجرى تحصل 

 عِبَارة عَنْة هي مُتَلازِمَتتجمع في  عْرَاض، كما أن الأاًذَاتيّحدث مرهق التعبير عن  عَنْ

 ت صدفة.ليسَوتركيبة متكررة 

 : تعريف  العرض 33إطار

 عريفت

. ها ونفهمهانَصِف. علامات وَصْفقابلة لل فَحْصأصغر وحدة : symptomالعَرَض 

أو يعني علامة  لِلْمَرَضأو صفة  لِلْمَرَضين: فهو يعني إشارة أو علامة عْنِيّويستخدم بَم

أو الوظيفة لعضو ما أو في  الَةيطرأ على الَح تَغَيُرعلى تطور سلبي. ويشير المعنى الأول إلى 

عَلى  فُصامال أعْرَاضنقول عرض للقلق أو  كَأنما:  مَرَضإنسان ما، ويشير إلى  مَظّهَر

تطور سلبي أو كإشارة لتطور سلبي،  وَصْف. أما بالمعنى الثاني فيستخدم لسَبيلِ الِمثَالِ

  .جْتَمَعالُمنقول مثلًا: نسبة الطلاق العالية عرض لتهدم  كَأن

 تَواصَلوالروح في ال سَدوسيلة الَج وهيَ ،أَهَمِيَةوالروح نوليها  سَدلَجمن اإشارات  عْرَاضالأ

 .الَمرَضلفهم  معنا والعرض بالمعنى الراهن وسيلة

  : يَكونوينبغي للعفض أن  

  (.عَالِجالُم تَقْيِيم ) عِيَةوْضُوالم للمُلاحَظَةقابلًا 

  (.لِلشَخْص ذَاتيّالالتَقْيِيم اً )ذَاتيّ مُعَاشأو 

 يَةمتَرسَيكُوال قَاييسللتكميم عبر الَم وقابلًا. 

 



 ( التشخيص والتصنيف في علم النفس الإكلينيكي1) الفصل الثامن

  
265  

 Prof. Dr. Samer J. Rudwan 

 : تعريف الشكوى34 إطار

 تَعريف

الإنسان  : تعبير لفظي يشكو فيه complaint or uintyIdالشكوى )أو الشكاوى( 

 جيج،، أو تعب، أو جهد: الشكوى من الضمن شيء ما، يعبر فيه عن معاناة، أو ألم، أو وجع

ة بالسن، الشكوى من رْتَبِطى الُم، الشكاوطُلّابال مُسْتَوىلم من تدني شكوى المع

 . ضيِقالشكوى بهذا المعنى تعبير عن ال، فصُدَاعال

ساد الاتفاق على  فقد النَفْسيّ الَمفَضبمفهوم  فْتَبِطالغموض الُم بِسَبَبِو

الذي تم استخدامه للمفة الأولى في الطبعة  "النَفْسيّ ض طِفاباستخدام مفهوم "الِا

وفي  3048العالمي للأمفاض والإصابات وأسباب الموت" في عام  تَصّنيِفالسادسة من "ال

كما  3052" من عام الَأمْفَيكِيّي والإحصائي تَشْخِيصالطبعة الأولى من "الدليل ال

 تَشْخِيصات المَنّظُومَ، لهذا تعد تَشْخِيصبدلًا من ال تَصّنيِفمصطلح ال يُسْتَخْدَم

 دَرَجَةبالعلاج بال ليسَو تَصّنيِف، تهتم بالتَصّنيِفيّ تَشْخِيصات مَنّظُومَالعالمية 

 . من مكان أكْثَفكما أدفنا في  الأولى

 مُعَدَلفي الدي اس أم الفابع  النَفْسيّ( الَمفَض) ض طِفابالِا تَعْفَيفوقد تم 

 : على النحو التالي النص
 النص مُعَدَلفي الدي اس أم الرابع  النَفْسيّ( الَمرَض) ضِطِرابالِا : تَعْرِيف35إطار

تلك الأنماط أو الُمتَلازِمَات السُلُوكية والنَفْسيَة ذات الدلالة الاضطرابات النفسية  هي "

الإكلينيكيّة، الُمرْتَبِطة بوجود حالات من الضيِق )كَأن تكون الأعْرَاض مؤلمة، أو 

مزعجة(، أو العجز )أي الضعف في ناحية أو أكْثَر من النواحي الوظيفيَة(، أو زيادة احتمال 

لم أو العجز أو فِقْدَان الحرِيَة بِشَكْلٍ كبير. إضافة إلى ذلك فإن هَذِهِ المعاناة أو الموت أو الأ

ألا تكون  ضِمْن إطار الاستجابات المتوقعة أو المتفق عَلَيها  يينبغالُمتَلازِمَات أو الأنماط 

ثقافياً لحدث مُعَيَن، كوفاة شخص حميم مثلًا. ومهما يكن سببها الأصلي، يَجِب 

غير وقت الحالي مَظّهَراً لاخْتِلال سُلُوكي أو نَفْسيّ أو بيولوجِيّ لدى الفرد. اعتبارها في الو

اعتبار الانحرافات السُلُوكية )الدينيَة أو السياسية أو الِجنْسِيَة مثلًا( أو  أيضاً الجائز

لَمْ تَكُنْ إن  الصِرَاعات التي تدور أساساً بَيْنَ الفرد والُمجْتَمَع على أنها اِضِطِرابات نَفْسِيَة،

ه" )ترول، الانحرافات أو الصِرَاعات أعْرَاضاً لاخْتِلال وظيفي لدى الفرد كما وَصْف أعلا

122) 
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 تَصّنيِفوأهداف ال مَهَام 2.2.2

تسعة  (Heidenreich, et al.,2008)عن  (Wittchen, 1994, P. 48)يذكف فيتشين 

 : النَفْسيَةات ض طِفابالِا تَصّنيِفة بأهداف مُفْتَبِطأهداف 

الدقيقة اللازمة من أجل  حَكَاتالِمات )مثال: ما هي تَشْخِيصالاستنتاج الموثوق لل .3

 " (. فُصام"ال تَشْخِيصل عْفَاضمن الأ مُحَدَد تجميع عدد ونوع 

)مثال: ما هي الخطوات  تَدَخُلات القَفَارمن  مُعَيَنَة سْتَوَياتما بُم تَشْخِيصربط  .2

 " (. فُصام"ال تَشْخِيصالتي ينبغي اتخاذها إذا ما تم طفح ال

ت التي ينبغي ألا تستخدم في تَدَخُلا)ما هي ال مضادات واضحة للدلائل تَحْدِيد .1

  (. مُعَيَن تَشْخِيصمن الأحوال إذا ما تم طفح أي حال 

-انتكاسيّالتنبؤ )ما هو احتمال مجفيات محددة من نحو: مزمن أم  تَحْدِيد .4

  (مُحَدَد  تَشْخِيصمزمن في 

التي ينبغي  جيَةعِلاتخطيط إجفاءات إعادة التأهيل )ما هي الإجفاءات ال .5

 الوظائف ( مُسْتَوىاتخاذها من أجل استعادة 

"تعاني السيدة صفية من  قولناداخل المؤسسات وبينها )مثال: " تَواصَلهيل التس .1

، زاج: السيدة صفية تعاني من هبوط واضح في الِمأسهل من قولنا "كْتِئابالا

تسعدها، وفقدت وزنها ويظل  كَانَتْوفقدت الاهتمام بكل الأمور تقفيباً التي 

 بالها مشغولًا وتفكف بالانتحار...الخ(. 

مِنْ  يَتِم ديَةالفف شْكِلاتالصعوبات والُم وَصْف)فإلى جانب  عِلْمِيّللبحث ال أساس .1

دراستها  يُمْكِن عْفَاضمجموعات ذات معنى من الأ وَصْفات تَشْخِيصال خِلالَ

 بصورة مشتركة(. 

مشخصين  المفضىما يأتي عِنْدَوالعلاج ) تَشْخِيصال ديَةتحسين اقتصا .8

ين المنففدين شَخ صعلى الُم ليسَف تَشْخِيصقابل لل حَدَدمُ  اِض طِفابب تَشْخِيصب

"اختراع العجلة من جديد"، وإنما يستطيعون الاعتماد على المعارف المتراكمة 

 ة(. عْنِيّية الَمفَضالصورة الَم حَولَ

 التحسين والتبسيط في العلم )قارن الملاحظات في النقطة السادسة(.  .0
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  النَفْسيَةات ضِطِرابالِا تَصّنيِفو تَشْخِيصات مَنّظُومَتطور  1.1

 القديمة تَصّنيِفات المَنّظُومَ 2.2.2

إلى تاريخياً  النَفْسيَةات ض طِفابالِا تَصّنيِفو تَشْخِيص اتمَنّظُومَتقسم 

الحديثة.  ئيَةالإجفا تَشْخِيصات المَنّظُومَو ديَةتَقْلِيال تَشْخِيصات المَنّظُومَ

التي تم تطويفها منذ  تَصّنيِفات المَنّظُومَ كُلّهي  ديَةتَقْلِيال تَصّنيِفالات مَنّظُومَو

حتى عام ، فتعد بالمئات وهيَسبعينيات القفن العشفين.  حتَى عَشَفْالقفن التاسع 

الذي  الَأمْفالمنتشفة في العالم،  تَصّنيِفات المَنّظُومَهناك المئات من  كَانَتْ 3050

 عِلْمِيّوجعل البحث ال النَفْسيَةات ض طِفابالِا حَولَ الُمتَخَصَصيّن بَيْنَ تَواصَلأعاق ال

العالمي مستحيلاً، واستمف الحال إلى ثمانينيات القفن العشفين ليبدأ تاريخ 

 DSM-III-1980الحديثة منذ نشف الدي أس أم الثالث  ئيَةالإجفا تَصّنيِفات المَنّظُومَ

تاريخية  صُورَةفي هذا الإطار عفض  يُمْكِنولا  . ICD-10-1991و الآي سي دي العادف 

الفجوع إلى المفاجع  يُمْكِنو النَفْسيَةات ض طِفابات الِاتَصّنيِفكاملة عن تطور 

( 218صفحة  28الجدول و  21الجدول ) الاكتفاء هنا بعفض جدول يَتِمة، وسخْتَصالُم

ة لما هو معفوف تحت ساسيّة في تطور المفاهيم الأساسيّيعفض للملامح التاريخية الأ

 ات.ذُهَانات والعُصَابال

 تَصّنيِفإلى توحيد العالمية منذ تأسيسها  الصحَة مُنَظَمةفقد سعت 

اً نَظَفوما زال صعباً  كَانَمع العلم أن هذا التوحيد ، النَفْسيَةات والأمفاض ض طِفابالِا

 تَصّنيِفأول وهو   3048ICD-6، فصدر في عام لكثفة المشاركين، والحلول الوسط

تغيرات كبيرة الذي لم يتضمن   3055ICD-7 في عاموصدر العالمية  الصحَة نَظَمةلُم

ات زَمَمُتَلالل اًوَصْف فِئَاتال تَعْفَيفوتضمن  DSM-Iصدر  3052. وفي عام سابقه مُقَابِل

أكبر  اًتوسيعوتضمن  ICD-8  (Degwitz et al., 1980)نفسه  في العام كَذَلِكَوصدر 

وفي . عالمي في التطويفالتعاون واتصف بال مجموعات جديدة من الأمفاضبشموله 

-St.-Louis سانت لويس مِحَكَات صدرت  3012، وفي عام DSM-IIصدر  3018عام 

Criterion  اختصارSLC البحث  تَشْخِيص مِحَكَات ظهفات 3015، وفي عامRDC  

Research Diagnostic Criteria. 
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 : العصابات ع  التاريخ21الجدول 

 أمراض الأعصَاب والعضلات V. CULLEN 22القرن 

 اِضِطِرابات ارتكاسية ونَفْسِيَة المنْشَأ  S. Freud 29/11القرن 

Reactive and Psychogene Disorders  

2921 DSM-III تجنب المفهوم 

2992 ICD-10 تجنب المفهوم إِلَى مَدَىً واسع 

 
 ع  التاريخ  Psychoses ذُهَانلا: 28الجدول 

“ مَرَض عَقْلِيّ يطال الشَخْصيَة كلها” :FEUCHTERSLEBENفويشترسليبن  2222

 2222التي وَصْفها كولن في عام “ العُصَابات”وحدة فرعِيَة من 

القرن 

29 

“ وظيفي”منْشَأ نَفْسيّ عُصَابي أو و ، ذات منْشَأ عضوي“أمراض عَقْلِيّة”

 )عُصَاب عضو  غَيْر معروف أو  غَيْر متعرف عَلَيه(

)الهوس، “ ذُهَانات“=عُصَابات نَفْسِيَة: ”FELEMMINGفيليمنغ 

 CONVULSION)السوداوية/الميلانخوليا/، اِضِطِراب عنيف 

 : المنبع النَفْسيّ للعُصَابات FREUDفرويد  2299

 الذُهَانات: أكْثَر تكراراً، واتساقاً، مع فِقْدَان للواقع.

 قرابة بَيْنَ العُصَابات والذُهَانات. 

 في العُصَابات“ الاستعداد الَمرَضيّ”: أضاف  KRAEPELINكريبلين  2299

“ وحدة)”الذُهَان= حَالَة عَقْلِيّة شاذة ذات عَمَليَة مَرَضِيَة خاصة  A. MAYERماير  2912

 مَرَضِيَة( وأعْرَاض مميزة. 

ذُهَانات  (: DEGENERATION THEORY)نَظَرِيَة الانحلال  SCHUELEشويله 

 وعُصَابات نَفْسِيَة  CEREBRO PSYCHOSISدماغية 

 كريبلن: الذُهَانات أمراض عَقْلِيّة شديدة 

 CEREBRAL: الذُهَانات هي أمراض القشرة الدماغية  ALZHEIMERزهايمر ال 2912

CORTEX 

  .الذُهَانات العضوية مُقَابِل الذُهَانات النَفْسيَة

 3080DSM-IIIتلاه في عام  ICD-9 (Degwitz et al.,1980)صدر3011 في عامو

. متعدد المحاور تَصّنيِفالو النَفْسيَةات ض طِفابإجفائي رسمي للِا تَحْدِيدأول وتضمن 

 اعتماده.قبل  نيَةيداالمدراسات وقد تم إجفاء الكثير من ال

. طيَةإدخال مبدأ الاختلاوتم فيه لأول مفة  DSM-III-Rصدر 3081وفي عام 

تلاه في عام ة كلينيكيّالإ يَةتَشْخِيصات الرْدادالَإمتضمناً  ICD-10 3002 وصدر في عام

نفسه أيضاً  في عاموصدر  ،البحث مِحَكَات ادتملت على  ICD-10جديدة  نُسْخَة 3004



 ( التشخيص والتصنيف في علم النفس الإكلينيكي1) الفصل الثامن

  
264  

 Prof. Dr. Samer J. Rudwan 

DSM-IVظهف 2000 في عامو ؛ DSM-IV-TR  النص(  مُعَدَل 4)الدي أس أم(Sass eta la., 

من  مِنْ مَجّمُوعَةٍالقديمة  تَقْلِيديَةال تَصّنيِفات المَنّظُومَوقد عانت   . (2003

والمفاهيم  تَشْخِيصيَةال فِئَاتالُمشَخ صين على ال بَيْنَ، فلم يكن هناك اتفاق شْكِلاتالُم

ات بتنوع الُمشَخ صين أنفسهم، وهو أمف يزعزع تَشْخِيصة مما قاد إلى تنوع الساسيّالأ

من وجود  تَقْلِيديَةال تَصّنيِفات المَنّظُومَانت ه. كما عصِدْقو تَشْخِيصمن ثبات ال

غَيْف   متنوعة  نَظَفَيَةات تَصَوُروالتأويل فدخلت فيها  تَفْسِيرمساحات كبيرة لل

فقد تم التصنيف في الماضي حسب التشابه المفترض للأسباب  ؛مبرهنة تجفيبياً

Nosologia    علم تصنيف الأمفاض(Nosology.) 

في  فَيَة( نقاط الضعف الجوهHeidenreich, et al.,2008، عن 3004ويعدد فيتشن )

 : تَقْلِيديَةال تَصّنيِفات المَنّظُومَ

 . تَشْخِيصلطفح ال رَيَةوالصفات الأخفى الضفو عْفَاضدقيق للأ وَصْفوجود  عَدَم .3

 المنففدة.  شْخِيصيَةتَال فِئَاتال بَيْنَ فَيَةالجوه عْفَاضالأ مَظَاهِفتغيير أو تبديل  .2

 ات. تَلازَمَالُم مُسْتَوَياتالترتيب الموثوقة على  قَوَاعِدغياب  .1

 جيَةالنسولو قَوَاعِدغياب ال بِسَبَبِ ،تَشْخِيصيَةال مِحَكَاتالتداخلات الكبيرة لل .4

 المنهجي وعلم الأمفاض(.  وَصْف)النوسولوجيا: ال

عِلْم )التوجهات  خّتَلِفَةالُم نَظَفَيَةات الالتوجه عَلَى أَسَاسَالترتيب أو الفهفسة  .5

 (. عَلى سَبيلَ الِمثَالَ جيَةية، البيولوسُلُوك، الالنَفْس الأعماقيَة

 تَشْخِيصيَة التي تُتيح إلحاق "حَالَة" ما  ضِمْن فِئَة ،قَفَارغياب مُساعِدات اتخاذ ال .1

 . مُعَيَنَة

 ة ككل.مَنّظُومَالاستخدام المبدئي لل قَوَاعِدغياب  .1

 

 التسلسل التاريخي للتصنيفات 

 ة للجنونساسيّ: الأدكال الأMorel &  Tukeموريل وتوك  3880

  الهوسMania  

  السوداويةMelancholia 

 الدوري  عَقْلِيّال الَمفَض 
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 المنهجي المتصاعد عَقْلِيّال الَمفَض 

  الخفف( الخبلDecency ) 

  الخبل )الخفف( )الخفف( العضوي و الشيخوخي 

  الشللparalysis 

 الخ(الَمفَضات )الهستيريا، الصفع، توهم عُصَابال... 

  سمية  عَقْلِيّةأمفاض 

  عِيَةوداف قيَةأخلا عَقْلِيّةأمفاض 

  البلاهةIdiocy الخ.. 

3031 AMPA الجم(السابقة لـ  عِيَةAPAال :)الكفيبلني: تَقْسِيم 

 كْتِئابيّالا-لهوسيالجنون ا  

  السوداوية الناجمة عن التغيرات الارتداديَةinvolution Melancholia  سن(

 اليأس( 

 الخفف المبكف 

 (:3880كفيبلين )

  ذُهَانيَة غَيْف حالات 

 ات عامة )الصفع، الهستيريا(عُصَاب 

  (ليَةمث جِنْسِيَة)نويفاستانيا،  نَفْسِيَة مَفَضِيَةحالات 

 البلاهة، العته  نُمُوّكبح ال(imbecility) 

 ICDالعالمية لأسباب الموت كفائد للآي سي دي  قَائِمَةال

 3851 المؤتمف الإحصائي العالمي 

 3800-3000-3020-3018 طبعات خمس قوائم 

 3048  العالمية الصحَة مُنَظَمةتأسيس 

  تُسَمَىحيث أصبحت الطبعة السادسة،  إصدار ICD ،(ICD-6)  هذه  ولم تلق

 الطبعة الكثير من الاهتمام.

  صدر  3055في عامICD-7  من دون تعديل النَفْسيَةات ض طِفابالِاوبقيت فيه 

  صدرت الطبعة الثامنة من الآي سي دي   3015في عامICD-8  وأدخلت عليه 

 DSM-IIفي  تم إدراجها تحسينات
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  صدرت الطبعة التاسعة من الآي سي دي     3015في عامICD-9 ضمن وت

  الكثير من الحلول التوفيقة. 

  صدرت الطبعة العادفة  3003في عامICD-10 متعددة المحاور  تلاها عدة

 طبعات وأدلة محدثة.  

 ICD-11-2012 (الذي  عَشَفْعلى إنجاز التعديل الحادي  العَمَلالآن  يَتِم

كما  2035صدرت الطبعة التجفيبية مِنْهُ وسوف يَتِم إنجازه كاملًا  في عام 

 (. يتوقع

  

 النَفْسيَة عِيَةالجم– النَفْسيَةات ض طِفابي والإحصائي للِاتَشْخِيصالدليل ال

 DSM-Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders- Americanة الَأمْفَيكِيّ

Psychiatric Association 
 DSM-I-1952 : يشبهICD-6 

 DSM-II-1965 :ات الارتكاسية ض طِفابكن من دون الِايشبه السابق ولreactive 

Disorder 
 DSM-III-1980 :إجفائي للمفة الأولى 

 DSM-III-R-1987 : تحسينات 

 DSM-IV-1994 :لائمة مع تتعديلات واضحة، مICD-10 

 DSM-IV-TR-2000 :النص مُعَدَل 

 2031 DSM-V (صدر في أيار مايو www.dsm5.org/) 

الآي سي دي العاشر  الحديثة: ئيَةالإجرا تَصّنيِفال اتمَنّظُومَ 2.2.1

  النص مُعَدَلالدي أس أم الرابع والرابع و عَشَرْوالحادي 

 الراهنة  النَفْسيّ تَشْخِيصات المَنّظُومَخصائص  1.1.2.1

 ئيَةالإجفا تَصّنيِفات المَنّظُومَهناك مجموعة من الأهداف التي تسعى إليها 

 تلخيصها إلى:  يُمْكِنالحديثة، 

 ة بالبحثمُتَعَلِقأهداف 

 مجموعات من المفضى في العلاج ودراسات المجفى سِمَات تَحْدِيد. 

 الَةات الَحمُؤَد ف Fall Indication في الدراسات الجائحية.  
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 تَوْثِيقتطويف وات وض طِفابوتطور الِا منْشَأ حَولَيقي أساس البحث الإمبير 

 .جيَةعِلالات تَدَخُلاال اخْتِبَارو

 البحث نَتَائِج بَيْنَ تَواصَلتحسين ال. 

 ة إكلينيكيّأهداف 

 ةكلينيكيّتخفيض تعقيد الظواهف الإ.  

 ينكلينيكيّالإ بَيْنَ تَواصَلتحسين ال. 

 النَفْسيّ الطِبّي-كلينيكيّأساس التأهيل الإ. 

 عبر نجاح ها اخْتِبَارو جيَةعِلاوادتقاق الإجفاءات ال ليَةالفاع تَحْدِيدأساس ل

 .العلاج

  وبعيد الأمد قَصِيُر الأمَدِأساس التنبؤ. 

 العالمية  تَصّنيِفات المَنّظُومَها في اتباعالتي تم  يَةتَشْخِيصال بَادِئالَم 1.1.2.2

 تَصّنيِفات المَنّظُومَبهدف تجنب العيوب والثغفات التي اتصفت بها 

 بَادِئالعالمية الفاهنة وفق الَم تَصّنيِفالات مَنّظُومَ بِناءتم الاتفاق على  ديَةتَقْلِيال

 التالية: 

 تَحْدِيدي في وَصْفالاعتماد على المبدأ الو، فيَةوَصْ يَةتَشْخِيص فِئَات بِناء .3

والتطور  نْشَأالم حَولَيات أو ففضيات نَظَفمن دون الاستناد إلى  ض طِفابالِا

 )الأسباب الكامنة(.  الَمفَضيّ

  .ض طِفابالِا تَشْخِيص، محددة لئيَةإجفا مِحَكَات صياغة  .2

ات، أي الظهور المشترك ض طِفابالِا طيَة: اعتماد مبدأ اختلاطيَةالاختلا مَبَادِئ .1

 أعْفَاضرئيسي و اِض طِفاببدلًا من الاعتماد على وجود  اِض طِفابمن  كْثَفلأ

 مفافقة. 

 . مِحْوَرمن  أكْثَفعلى  تَشْخِيص: اليَةتَشْخِيصتجهيز أو إعداد المحاور ال .4

بها  يَشْعُفأو التي  الُملاحَظَة عْفَاضعلى الأ تَفْكِيز، العْفَاضالتوجه نحو الأ .5

 مدتها وددتها وتكفارها.  تَحْدِيد، وفيضالَم
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مقتبس ومعدل عن موللر : الإمراضية النفسية والتصنيف )من العرض إلى المرض: مثال من الفصام الزوري، 45الشكل 

2313) 

 ICD-10للآي سي دي العاشر  يَةتَشْخِيصالمحاور ال 1.1.2.3

 عِبَارة عَنْهو العالمية  الصحَة مُنَظَمةالصادر عن  ICD-10الآي سي دي العادف  

لا . وهو مُخّتَلِفَةمن بلدان  الُخبَفَاءا عَلَيهوالتعليقات التي اتفق  عْفَاضتجميع للأ

 بَيْنَ. وهو يتبنى منظوراً اتض طِفابالِا حَولَالفاهن  عْفَفَةالَم مُسْتَوىأنه يعفض  ييدع

  اتض طِفابالِا هَذِهِوقد تم عفض ثقافي فيما يتعلق بدول العالم الثالث على الأخص، 

أما التحديثات  ات خاصة بالثقافة"اِض طِفابتحت عنوان " مِنْهُ II لْحَقوفي الُم لْحَقفي الُم

  تلخيصها: يُمْكِنالتي ظهفت فيه ف

 نما الاتساع بمقدار ثلاثة أضعاف. 

  الفقميفي معايير البحث تم استخدام تفميز أبجدي بدلًا من الترميز 

 بالحفف  النَفْسيَةات ض طِفابتم تفميز الِا“F ”مفاتب في  و رقم مكون من خمس

 حد أقصى. 

  رَيَةالضفو عْفَاضأو الأ مَاتسِات التَعْفَيفو ض طِفابأدكال الِا وَصْفتم 

  .مَحَكَمفصل وبصورة مفجعة لل بِشَكْلٍ تَشْخِيصلل
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 " القَلَقات اِض طِفاب) عُصَابوال ذُهَان" بدلًا من الاِض طِفاباستخدام مصطلح ،

 .(عَلى سَبيلَ الِمثَالَية فُصامات الض طِفابالِا

  ا في أساسيّ مبدئاات ولم يعد عُصَابات والذُهَانال بَيْنَالتخلي عن التففيق

 . تَقْسِيمال

 ات المتقاربة من الناحية العفضية ض طِفابتجميع الِاSymptomatology مَعْ بَعْضِهَا 

ي في ذُهَاني أو عُصَاب اكْتِئابة مثلًا لم تعد مصنفة كيّكْتِئابات الاتَلازَمَ)الُم

" نيَةات الوجداض طِفابجامعة "الِا تَسْمِيَة، وإنما جمعت تحت مُخّتَلِفَةأعمدة 

 ات الأكل. اِض طِفابوالشيء نفسه ينطبق على 

  يحتوى الفصل الخامسV  ة.أساسيّ يَةتَشْخِيص فِئَة 300على 

 ض طِفابالتففيقي للِا وَصْفلل 5و  4 تستخدم الأرقام.  

  تعد الفقفات منF3-F6 بالمعنى  النَفْسيّ عِلاجِيّالللمجال  بِالن سْبَةِ  مُهَمَة

  .ضي قال

  تقارب معDSM-IV . 

  مشغول غَيْف الآن  حتَى مازالَ الترميزاتعدد كبير من. 

 ات جانبية متعددة. تَشْخِيصرئيسي و  تَشْخِيصدائماً طفح  يَتِم 

 عَلى أيضاً ) مُخْتَصَف دَكْل  يَةتَشْخِيصة الكلينيكيّات الإرْداديوجد إلى جانب الَإ

 . عِلْمِيّبحثية للاستخدام ال مِحَكَات الصحي( و  للضمان سَبيلَ الِمثَالَ

 نيَة)مع وجود إمكا. بالضفورة اً متعدد المحاورتَقْوَيم  تَشْخِيصال يلا يقتض 

 عدد المحاور( )تم إدخاله لاحقاً(.مت تَشْخِيصلاعتماد 

ادتملت على إضافة  تَصّنيِفوال تَشْخِيصأدخلت تعديلات تاريخية في الكما 

ات أو أعيدت ض طِفابالِا فِئَاتموجودة وحذفت بعض  لَمْ تَكُنْات جديدة اِض طِفاب

 ات الأكلاض طِفابات التي تمت إضافتها ض طِفابمن الِا، فتسميتها أو تبسيطها

 محددة دَخْصيَةات اِض طِفابو PTSD للصَدْمَةالتالية  الضغوطات اِض طِفابو

 سُلُوكات الاِض طِفابو ات طفولة محددةاِض طِفابوي صامفُال نَمَطات من الاِض طِفابو

 .Expansive Behavior Disorders)الصفيحة، الظاهفة( الواسعة 
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ات قصور ض طِفابلِا أكْثَف تَحْدِيدوتم عمل  ليَةالمث نْسِيَةالِج وحذف مصطلح

 تَقْسِيمتبسيط . كما تم قصور الانتباهو نَشَاطات ففط الاِض طِفابالانتباه لصالح 

بالإضافة  عَلى سَبيلَ الِمثَالَ الِاجْتِمَاعِيّ سُلُوكات الاِض طِفاب، كاتض طِفاببعض الِا

 رَيَةات الحفكات التكفااِض طِفاب ضِمْن  تَصّنيِفمن ال ات العفاتاِض طِفابإلى إزالة 

 خاصة.  فِئَةووضعها في 
 العاشر دي سي للآي يَةتَشْخِيصال رالمحاو: 24الجدول 

الفصل  ICD-10العاشر -تَشْخِيص الِاضِطِرابات النَفْسيَة وفق الآي سي دي IAالِمحوَر 

 (V)الخامس 

 )فصول أخرى(  ICD-10العاشر -تَشْخِيص جَسَدي وفق الآي سي دي Ibالِمحوَر 

مقدار التقييدات الِاجْتِمَاعِيَة النَفْسيَة )التَضَرُرَات النَفْسيَة الِاجْتِمَاعِيَة(  IIالِمحوَر 

-Disability Diagnostic Scale (WHOطبقاً لِمقْياس مُنَظ مة الصحَة العالمية 
DDS;WHO 1993c) 

 العناية بالذَات و مواجهة مَطَالِب الحياة اليومية 

 نِيّةكَفَاءَة الوظيفة الِمهْ

 كَفَاءَة الوظيفة الُأسَرِيَة
 أدوار وأنشطة اجتماعِيَة أخرى 

الحادي  عوامل المحيط الِاجْتِمَاعِيّ و المواجهة الفرديَة للحياة طبقاً للفصل IIIالِمحوَر

"العوامل التي تؤثر على الَحالَة الصحية و تقود إلى اللجوء  XXI(Z)عَشَرْ )زد( 

 . ICD-10العاشر -سي دي للخدمات الصحية" في الآي

 خبرات طفوليَة سَلْبِيَة و مُشْكِلات في التربية. 

 مُشْكِلات تظهر بالِارْتِبَاط مع التعليم والتأهيل. 

 في أشخاص المحيط المرجعي الأساسيّين، بِمَا في ذلك الظروف الُأسَرِيَة. 

 مُشْكِلات بالِارْتِبَاط مع المحيط الِاجْتِمَاعِيّ. 
 مُشْكِلات في ظروف السكن و الظروف الماديَة. 

 مُشْكِلات مُرْتَبِطة بالنَشَاط الِمهْنِيّ و العطالة عن العَمَل. 
 مُشْكِلات في سياق إرهاقات البيئة. 

 مُشْكِلات في مواقف اجتماعِيَة نَفْسِيَة محددة أو قانونيَة. 
 رَة. مُشْكِلات مع الأمراض أو الإعاقات في تاريخ الُأسَ

 مُشْكِلات إدارة الحياة. 

 مُشْكِلات في مواجهة الحياة. 
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 : مثلًامنها  ICD-10الآي سي دي العادف  وتتوفف عائلة كاملة من أدلة

عام للاستخدام  وَصْفة )"الكتاب الأزرق"، كلينيكيّالإ تًعْلِيمَاتالالتوجيهات أو  .3

 "( كلينيكيّالإ

 أكْثَفالبحث )"الكتاب الأخضف"، وهو  مِحَكَات  ICD-10الآي سي دي العادف  .2

 تفصيلًا لأغفاض البحث"(. 

 Classification of Functioning, Disability and الصحَةوالقصور و الأداء تَصّنيِف" .1

Health اختصار( "ICF) 

" )اختصار Classification of Health Interventionsت الصحية" تَدَخُلاال تَصّنيِف" .4

ICHI .) 

 الرئيسية في الآي سي دي العاشر  فِئَاتال 1.1.2.4

 فِئَاتفي الآي سي دي العادف فتضم ال النَفْسيَةات ض طِفابالِا فِئَاتأما 

 :ةالفئيسية التالي

 F0 :النَفْسيَةات ض طِفابتسبيب عضوي للِا  

 F1:  مواد مسببة للإدمان  مِنْ خِلالَ نَفْسِيَةات اِض طِفاب 

 F2 :اتفُصام 

 F3 :نيَةات وجدااِض طِفاب 

 F4 :يسَدمن الشكل الَج ضغوطات اِض طِفابو عُصَابِيَةات اِض طِفاب 

 F5 :جَسَديَةية مع عوامل سُلُوك دُذُوذات 

 ات الأكلاِض طِفاب 

 عضوية غَيْف ات نوم اِض طِفاب 

 عضوية ال غَيْف  نْسِيَةالِج وَظَائِفالات اِض طِفاب 

 F6 : ية سُلُوكو دَخْصيَةات اِض طِفاب 

 دَخْصيَةات اِض طِفاب 

 الدافع ضَبْطات اِض طِفابعادات داذة و 

 نْسِيَةات الهوية الِجاِض طِفاب 

 نْسِيّالِجات التفضيل اِض طِفاب 

 F7 :ذَكَاءانخفاض ال 

 F8 :نُمُوّات اِض طِفاب 
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 اللغة والكلام 

 ةدْرَسِيّالَم قُدْرَاتال 

 الوظائف الحفكية 

 عميقة الجذور ]اضطفابات النمو البالغة[ ئيَةات نمااِض طِفاب 

 )الانغلاق/الأوتزمية/(

 F9 :بداية في سن الطفولة واليفوع نَفْسِيَةات اِض طِفاب 

 نَشَاطات ففط اِض طِفاب 

 في سن الطفولة  ةاِنْفِعَاليّات اِض طِفاب 

 قلق الانفصال 

 عَفَات 

 تبلبل الففاش/إففاغ الأمعاء 

 F99 محددة بدقة  غَيْف ات اِض طِفاب 

في الآي سي دي لترميزات مثالًا ل (13الجدول و 10الجدول )ن الجدولا يُقَد مو

 : القَلَقو كْتِئابمثال عن الا مِنْ خِلالَالعادف 
 الاكْتِئاب اِضِطِرابات ترميزات:  33الجدول 

 سْتَوىالُم الترميز ض طِفابالِا
Affective Disorder F 3  مفتبتان 

Depressive Disorder F 32 1  مفاتب 
Moderate depressive Episode F 32.1  أربع مفاتب 

With somatically Symptoms F 32.11  خمس مفاتب 
 القَلَق اِضِطِرابات ترميزات:  31الجدول 

 سْتَوىالُم الترميز ض طِفابالِا

Neurotically, Stress-and somatoform Disorder F 4 مفتبتان 

Phobic Disorder F 40 ثلاث مفاتبة 
Agoraphobia F 40.0 أربع مفاتب 
With Panic Disorder F 40.01 خمس مفاتب 

وفق الآي سي دي العادف  تَشْخِيصلل تَوّضِيحيّمثال  218 صفحة 12الجدول ويقدم 

 التي تشكو من الشقيقة:  ة صفاءمَفيضالمعاناة التسعة لل مِنْ خِلالَوالترميزات 
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 تَشْخِيصمفاتيح ال

الأثناء إلى  فِي هَذِهِ، قاد ذَكَاء، انخفاض طفيف في الF70الأساس تشكله 

Z63.5 الزوج  يُعَانِيوالانفصال.  جيَةتفكك العلاقة الزوZ72.9  فيما يتعلق بإدارة

على  بِناء Z59.1، لم تفد الزوجة الاستجابة له نْسِيّالِجتزايد التوق  F52.7حياته و 

 Z62.6، يضاف إلى ذلك Z59.6دخل صفاء  فْضالسكن. ومنذ الانفصال انَخ ضي ق

من نقص موروث في  يُعَانِيسنة  34 العُمْفابنها البالغ من ، ففي التربية كِلاتمُشْ

سنة تعاني  32 العُمْفالبالغة من  الابنة، في حين أن Z55.4المدرسة  مَطَالِبالتكيف مع 

ة فيضتظل الَم)الضغوط( الإرهاق  بِسَبَبِ. وكِتَابَةوال قِفَاءَةضعف مولود في ال F81.0من 

في بيتها وبالتالي تعاني أيضاً “ تنزوي”، مما يجعلها F59.2الجيران  على خلاف مع

 في الحفكة.نقص  Z72.3من 
 ICDعلى محاور  تَشْخِيص(: الالشقيقة) صفاء الَمريضة : 32الجدول 

F70 ذَكَاءانخفاض ال  

Z63.5 تفكك أسري 

Z59.1 ضيِقفي السكن،  مُشْكِلات 

Z59.6 ديَةما مُشْكِلات  

F59.2 ية سُلُوك مُشْكِلات 

Z62.6 أخرى في التربية مُشْكِلات 

 في المدرسة( مُشْكِلات)الابن  (Z55.4)الابن 

 كِتَابَةو قِرَاءَةات اِضِطِراب (F81.0) البنت 

F95.2 سُلُوكات اِضِطِراب  

Z72.3 سَديَةنقص الحركة الَج  

 في إدارة الحياة مُشْكِلات (Z72.9)الزوج 

 متزايدة جِنْسِيَة مَطَالِبالزوج  ( F52.7الزوج 

 ICD-11 عَشَرْالآي سي دي الحادي   1.1.3

على تطويف التعديل الحادي  2001العالمية منذ العام  الصحَة مُنَظَمةبدأت 

ويتوقع الانتهاء  2032في عام  مِنْهُالتجفيبية الأولى خة سوصدرت النللآي سي  عَشَفْ
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 Evidence Basedالدلائل المبرهنة  عَلَى أَسَاسَه ؤوقد تم بنا. 203548مه في عام 

Indication ين عاملين في البحث من نَفْسيّين مُعَالِجين ونَفْسيّأطباء  شَارَكَةبُم

على الأبعاد بدلًا  قَائِمَةات التَصّنيِفتم الاعتماد على ال. ومُخّتَلِفَةجمعيات وروابط 

 جَمِيعكما تم إزالة ، فِئَاتالقائم على  تَصّنيِفعلى ال أساسيّ بِشَكْلٍمن الاعتماد 

، مثال لْحَقالفئيسية ووضعها في الُم فِئَاتاً ندرتها من العِلْمِيّات التي ثبت ض طِفابالِا

ات طِفاباِض ومن التطويفات الحاصلة في مجال  .يَةالشَخْصتعدد  اِض طِفابذلك 

، ةسْتَمِفّالُم يَةالشَخْصات اِض طِفابالأخفى و يَةالشَخْصات اِض طِفابو عِيَةالنو يَةالشَخْص

 فيَةتَصّنيِال فِئَةات في الآي سي دي العادف تحت الض طِفابالِا هَذِهِ تَصّنيِفقد تم ف

F60-62  فِئَةتمت إضافة فقد  عَشَفْالآي سي دي الحادي أما في . فِئَاتوتجميعها في 

 ديَةاقتصا عِيَةة بعد ضغوط اجتماسْتَمِفّالُم يَةالشَخْصات اِض طِفاب" F62.2جديدة 

وستكون طبعاته بلغات . economization delirium هذيان التوفير أو الاقتصاد–عميقة 

مؤتمت والتسجيل الإليكتروني  دَكْل متنوعة منها العفبية بالإضافة إلى توففه في 

 . ذات الصلة، وغيرها من المزايا يَانَاتبَلل

 DSMالدي أس أم  2.2.2

 الدي أس أم الثالث  1.1.4.1

 حيث تم تَشْخِيصبثورة ال مَا يُسَمَى( حصل 3080مع الدي أس أم الثالث )

 قيَةبهدف تحسين الموثو تَصّنيِفيّال تَشْخِيصجديدة في ال Standards مُسْتَوَياتوضع 

ات ض طِفابالإجفائي لصور الِا تَحْدِيدالتقدم الحاسم في ال تَمَثَلَ. وتَشْخِيصيَةال

 تَشْخِيصيَة فِئَةواضحة للإدخال والاستبعاد، لكل  مِحَكَات  تَحْدِيد، أي النَفْسيَة

                                                           
48
تطوير تصنّف ، تعمل على المسسعدة في "العسلمّة شبكة الممارسة الإكلّنّكّة )السريرية(" المؤلف عضو في  

. إكلّنّكّس   دقّقس، سهل الاستخدام، ومفّدالكي يكون التصنّف  ICD-11الاضطرابست النفسّة والسلوكّة 

فريق دولي متعدد التخصصست من العسملين في مجسل الصحة النفسّة و الرعسية الأولّة من جمّع  وهي عبسرة عن

 ، وتجربتهم، ومعرفتهم.الإكلّنّكّةالذين يقدمون مسسهمة استنسدا إلى خبرتهم وأنحسء العسلم 
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ه الفئيسي تَصَوُر(. وقام Algorithmsوالفبط )خوارزميات  قَفَاراتخاذ ال قَوَاعِد وَصْفو

 تَصَوُر، والثاني multiple Diagnosesالمتعدد  تَشْخِيصال تَصَوُرول ين؛ الأتَصَوُرعلى 

كوضع  نيَةمن التجديدات المضمو اً. وتضمن عددmulti axiality Conceptتعدد المحاور 

ات عُصَابلل تَقْلِيدِيّال تَصَوُرالتخلي عن الوإلى حد ما ات ض طِفابللِاة ضي قات تَعْفَيف

 القَلَقات اِض طِفاب تَصّنيِفوتمت إعادة  عُصَابوال ذُهَانال بَيْنَ تَقْلِيدِيّوالفصل ال

سوماتية سَيكُوات الض طِفابتفكيك مجموعة الِامن جديد و نيَةات الوجداض طِفابوالِا

، التي تلعب فيها سَديَةي والحالات الَجسَدات ذات الشكل الَجض طِفابإدخال الِاو

. أما أهدافه فقد الإدمان المعمم تَصَوُرعن فيه التخلي وتم  دوراً فْسيَةالنَات ض طِفابالِا

 في ذلك الوقت:  كَانَتْ

 جيَةعِلاات القَفَارة للاستخدام فيما يتعلق بالإكلينيكيّ ليَةقابتع بيَتِمأن  .3

 . مُخّتَلِفَة والبحثية تحت ظفوف رَيَةوالإدا

 فَيَةنَظَللقبول من الممارسين والباحثين ذوي التوجهات ال ليَةقابتع بيَتِمأن  .2

ات المبرهنة رْتِبَاطي فقط في الِانَظَف كبير، إَلَى مَدَىً ينَظَف لا) خّتَلِفَةالُم

 بوضوح(

 للتوفيق مع الآي سي دي التاسع الساري في ذلك الوقت  قابلًا يَكونأن  .1

 ين في الدراسات البحثية. فْحُوصالَم وَصْفللاستخدام في قابلًا  يَكونأن  .4

 على:  النَفْسيَةات ض طِفابه للِاتَصَوُروادتمل 

 سِمَاتمن ال نَمَطأو  نَفْسِيَةة مُتَلازَمَاً أو إكلينيكيّ نَظَفلل لِفِتالُم سُلُوكال 

  التكافؤ السلبيNegative Valence أو  سَلْبِيَةالاستجابة ال عَدَم) للعفض

أو تقييدات في  (جيَةلمثيرات الخارلمن دون سبب واضح  مَفيضلل يَجابيَةالإ

  .كِليّهماالإنجاز أو في عدة مجالات من الوظائف أو 

 البيولوجِيّأو  النَفْسيّأو ي سُلُوكالوظيفي ال لَلالَخ Behavioral, psychical or 

biological Dysfunction  

 الففد ومحيطه فحسب.  بَيْنَالعلاقة  يمسلا  ض طِفابالِا 

 في:  تَمَثَلَتا فقد عَلَيهالتي بني  بَادِئأما الَم
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 تَفْسِيربدلًا من ال وَصْفال  

 الإجفائي تَحْدِيدال Operationalization َنيَةوزم نيَةمضمو مِحَكَات  مِنْ خِلال 

 بوضوح.  قِيَاسالقابلة لل سُلُوكمخصصة بدقة وتأكيد أقوى على أنماط ال

 الانقطاع ففضية دلا توج Discontinuity َخّتَلِفَةات الُمض طِفابالِا بَيْن 

 ض طِفابالِا عَدَمات و ض طِفابالِا بَيْنَففضية الانقطاع  دلا توج 

 الأففاد.  عِنْدَات التي توجد ض طِفابللأففاد وإنما للِا تَصّنيِف دلا يوج 

 نْشَأنفسه لدى الأففاد المختلفين لا يعني بالضفورة الم النَفْسيّ ض طِفابالِا 

 .Therapy Indicationنفسها  جيَةعِلاال ليَةفاعالنفسه و

لن  الَأمْفإلا أن . تَشْخِيصال قيَةالتجديدات إلى تحسين موثو هَذِهِوقد قادت 

 مِنْ خِلالَ سْتَمِفّالُم تَقْوَيمهذا الحد فقد أخضع الدي أس أم الثالث لل عِنْدَيتوقف 

ين وإلى إجفاء عدد كبير من الدراسات كلينيكيّالإ مُتَخَصَصيّنلل عَمَليَةالالخبرات 

و استخدمت النتائج في التعديل المنهجي الذي  ةوالتجفيبي قيَةة الإمبيريكلينيكيّالإ

لفابع عداد الدي أس أم الثالث المعدل والدي أس أم الفابع والدي اس أم اإلى إقاد 

  النص. مُعَدَل

 DSM-IV-TRالنص  مُعَدَلوالرابع  DSM-IVالدي أس أم الرابع  1.1.4.2

العالميتين )الآي سي دي  تَصّنيِفتي المَنّظُومَ بَيْنَبهدف تحقيق الانسجام 

ات جديدة تَشْخِيصالعادف والدي أس أم الفابع( تم في الدي أس أم الفابع تبني 

 ض طِفابالِا صُوّر كُلّ الآي سي دي العادف ومن ثم فإنمأخوذة في غالبيتها من 

أن الآي سي دي  غَيْف الموصوفة في الدي أس أم الفابع موجودة في الآي سي دي العادف، 

ات إمكانات تفميز أوسع مما هو ض طِفابموعات من الِاالمجالعادف يعطي في بعض 

الصادر  DSM-IV-TRالنص  عَدَلمُالحال في الدي أس أم الفابع. أما الدي أسم الفابع 

بعض التعديلات في  يُقَد مف (Sass, Wittchen, Zaudig & Houben, 2003) 2000في عام 

 عَلَى أَسَاسَالتعديلات  هَذِهِقامت   . وقدتفصيلًا أكْثَف بِشَكْلٍالنصوص الشارحة 

 يَةتَشْخِيص اتمِحَكَ  تَحْدِيد، و Text Revision evidence basedالدلائل أو البراهين 

وتصحيح لبعض قوائم  يَةتَشْخِيصواضحة، وأجفيت تعديلات في بعض الترميزات ال
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 مِحَكَات فقد تم إجفاء تعديلات في  المحددة بدقة؛ غَيْف ات ض طِفابالِا فِئَاتو حَكَاتالِم

 Frotteurismوالمحاففة  exhibitionism ة رت و ادتهاء الأطفال والاستعفاضيةمُتَلازَمَ

وأدوات  يَةتَشْخِيصال الَأدَوَات. ويتوفف له عدد من (Sass eta la., 2003) عَلى سَبيلَ الِمثَالَ

تقوم على هذا الترميز التفصيلي. ويشير فيتشن إلى أن الدي أس أم الفابع التَقْيِيم 

 ICD-10من الآي سي دي العادف  أكْثَف مُلاءِمةو خُصُوصِيَةالمعدل النص يبدي 

 .  (Wettchen,2011)لمحيط الثقافة الغفبية  بِالن سْبَةِ 

-DSMالنص  مُعَدَلو الدي أس أم الفابع  DSM-IVو يتصف الدي أس أم الفابع 

IV-TR  :بأنه 

 يوَصْفظواهفي  .3

ذج نُمُوّذلك بغلبة ال مِنْ الفَغْمَ)يتهم على  بعيد إَلَى مَدَىًي نَظَف غَيْف  .2

 (الَمفَض تَصَوُرل البيولوجِيّ

 Pathology إجفائي بدلًا من علم الأمفاض تَعْفَيف .1

 والعلاج الَمفَضيّوالتطور  نْشَأإدارات واضحة إلى الم نلا يتضم .4

 Reliability)الثبات ) قيَةالهدف المعلن: رفع الموثو .5

  ليَةالشموو Validity صِدْقمطلب لل دلا يوج .1

 لا ينفصلان  كلينيكيّوالتأهيل الإ تَدْرَيبال .1

 Structured Clinical Interview for)ة للدي أس أم بْنيّالَم مُقابَلَةلل طبعةوجود  .8

DSM) اختصاراً  تُسَمَىSCID 

 

 : مَظَاهِفات منففدة حسب ض طِفابالِا صُوّر حَولَ عْلُومَاتفهفسة الَموقد تمت 

 يَةتَشْخِيصال سِمَاتال  

 الففعي/الترميز الإضافي نَمَطال 

 لِذَلِكَات المنتمية ض طِفابوالِا سِمَاتال 

 وخصائص التربية )التنشئة( الجنس والسن  سِمَات 

 الانتشار 
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 المجفى 

 الُأسَفَي تَوَزُعال نَمَط 

 التففيقي تَشْخِيصال 

  للدي أس أم الفابع يتضمن ما يلي: مضموني  مُلْحَقوتمت إضافة 

  التففيقي  تَشْخِيصلل بِالن سْبَةِ ات قَفَاردجفة 

  ةعِلْمِيّللمصطلحات المسفد 

  والعادف  الدي أس أم الثالث المعدل و الآي سي دي التاسع مُقَابِلالتغيرات
DSM-III-R and ICD 10/ICD-9-CM 

  ستثارة من الأدوية.المات ض طِفابللِاعوامل أمفاض طبية منتقاة ولتفميز 

 ات/محاور مؤقتةتَشْخِيص provisory 

  نشف كتاب حالاتCase-Studies book  للدي أس أم الفابع 

 
 مُعَدَلمتعدد المحاور في الدي اس أم الرابع والرابع  تَشْخِيصال 2.2.2.1.2

 النص: 

للأسباب  بِالن سْبَةِ  أَهَم يَةعلى محاور خمسة منفصلة ذات  تَشْخِيصفي اليج

سادس اختياري  مِحْوَرتم مؤخفاً إضافة وقد والعلاج والمجفى و التنبؤ،  الَمفَضيّ نْشَأوالم

. وقد تم جعله اختياراً لأنه يفتبط  DSM-IVالفابع -الدي أس أم مُلْحَقلها نشف في 

واضحة بعد. ويعني تعدد المحاور  قيَةإمبيري نَتَائِجات لا تتوفف حولها تَشْخِيصب

 .عْلُومَاتمنها يعتمد على مجال آخف من الَم كُلّعلى  كْمواستقلاليتها أن الُح
 DSM-V: محاور 33الجدول 

 DSMالمحاور التَشْخِيصيَة للدي أس أم الرابع 

 الُمتَلازِمَات العِياديَة: باستثناء اِضِطِرابات الشَخْصيَة والإعاقات العَقْلِيّة :I المحور الأول 

 اِضِطِرابات يَتِم تَشْخِيصها لأول مرة عَادَةً في الطفولة والصبا واليفوع 

 الِاضِطِرابات الَمعّرِفيَة 

 المؤثرة نَفْسيّاً ) الإدمانيَة ( الِاضِطِرابات الُمتَعَلِقة بالمواد
 الفُصامات  والِاضِطِرابات الذُهَانيَة الأخرى

 الِاضِطِرابات الوجدانيَة 
 رابات القَلَق )والقهر( اِضِطِ

 الِاضِطِرابات جَسَديَة الشكل
 الِاضِطِرابات المصطنعة )الخادعة(

الِاضِطِرابات التفككية )فجوة في الذَاكِرَة، الهروب، اِضِطِرابات اغتراب الشَخْصيَة، 
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 اِضِطِرابات الهوية )الشَخْصيَة المتعددة( 
 رابات الهوية الِجنْسِيَة الِاضِطِرابات الِجنْسِيَة واِضِطِ

 اضِطِرابات الأكل 
 اِضِطِرابات النوم

، هوس الإحراق Kleptomaniaاِضِطِرابات التحُكْم في الدافع )هوس السرقة 

pyromania اللعب الَمرَضيّ، الُمبَالَغة في التدقيق /الُمعَالَجَة الجديَة لأمور تافهة ،

Trichotillomania( 
 التكيفاِضِطِرابات 

 اِضِطِرابات أخرى مُهِمَة إكلينيكيّاً

: اِضِطِرابات الشَخْصيَة، اِضِطِرابات النُمُوّ النوعِيَة. وقد تم فصل الِمحوَر الأول IIالمحوَر الثاني   

عن الثاني ليركز الانتباه بصورة أفضل على الِاضِطِرابات التي هي أقرب لأن تكون 

ى خلفية الِاضِطِرابات "المميزة" للمِحْوَر الأول. وَعَليهِ يُمْكِن طويلة الأمد والتي تقع عل

عَلى سَبيلِ الِمثَالِ إطلاق التَشْخِيص "التَعَلُق بمادة مؤثرة نَفْسيّاً" على الِمحوَر الأول لشخص 

" مُتَعَلِق بالهيروين وفي الوقت نفسه إطلاق التَشْخِيص "اِضِطِرابات شَخْصيَة لا اجتماعِيَة

 على الِمحوَر الثاني.

 الِاضِطِرابات العَقْلِيَة 

 اِضِطِرابات الشَخْصيَة )فُصامانيَة، نرجسية، مضادة للمُجْتَمَع عَلى سَبيلِ الِمثَالِ( 

 اِضِطِرابات أخرى مُهِمَة عِياديّاً

أو  الجنسي اِضِطِرابات مستثارة بالأدوية مُشْكِلات ناجمة عن الاستغلال الَجسَدي أو

 الإهمال 

 مُشْكِلات بَيْنَ إنسانيَة 

: الِاضِطِرابات والحالات الَجسَديَة: يُسَاعِد على تَحْدِيد الأمراض الَجسَديَة. IIIالمحوَر الثالث   

وهنا يُمْكِن عَلى سَبيلِ الِمثَالِ لشخص مصاب "برُهاب اِجْتِمَاعِيّ" على الِمحوَر الأول أن 

تَشْخِيص "تصلب شرايين متعدد"، أو "صرع". ولا يشترط لَهذِهِ  يسجل على هذا الِمحوَر

الأمراض أن تمتلك أَهَمِيَة نشوئيَة مَرَضِيَة بِالنِسْبَةِ  للِاضِطِراب النَفْسيّ، إلا أنها قًدْ 

 تكون مُهِمَة بِالنِسْبَةِ  لبرنامج العلاج

 عوامل جَسَديَة يُمْكِن أن تكون مُرْتَبِطة بالِاضِطِراب النَفْسيّ 

أمراض القلب عَلى سَبيلِ الِمثَالِ )الانتباه: بعض الأدوية النَفْسيَة يُمْكِن أن تزيد الَأمْر 

 سوءاً(
. ةالِاجْتِمَاعِيّ ةالنَفْسيّ Stress intensity: شِدَة الضغوط )الإرهاقات( IVالمحور الرابع 

ويسجل على هذا الِمحوَر عوامل الضغط النَفْسيّ والاجتماعي التي قادت إلى انفجار 

الِاضِطِراب أو ازدياده سوءاً. وهنا قًدْ تكون المرهقات موجودة سابقاً أو تكون إرهاقات 

ر "لا يوجد" متوقعة، كالَمعْرِفَة حَولَ فِقْدَان العَمَل في الُمسْتَقْبَل. ويَتِم التَقْوِيم بَيْنَ الصف

حتَى الستة "كارثي". مع العلم أنه يَتِم التَمْيِيز بَيْنَ الضغوط المزمنة والحادة. وينبغي أن 

يستند التَقْوِيم أو الُحكْم إلى الوزن العام لِعَامِل الإرهاق )الضغط( نفسه وعَدَم تناول 

 ذلك.الحساسية الخاصة لشخص ما في الاستجابة إلى هَذِهِ الإرهاقات  ضِمْن 

مُشْكِلات اجتماعِيَة نَفْسِيَة و مُشْكِلات مُرْتَبِطة بالمحيط )مع مجموعة الإطار المرجعي  

الأساسيّة، في المحيط الِاجْتِمَاعِيّ، التربية،  الِمهْنَة، الوضع السكني، المالي، اليسَر الصحي 

الجنوح، مُشْكِلات  )القُدْرَة على الاستفادة من الخدمات الصحية(، مُشْكِلات قانونيَة،

 أخرى...
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 : تَقْوِيم عام لُمسْتَوى الوظائفV المحوَر الخامس

 تَقْوِيم التكيف الِاجْتِمَاعِيّ فيما يتعلق بالإنجاز و الِمهْنَة واستغلال وَقْت الفراغ...الخ
 تَشْخِيصات لا تتوفر حولها نَتَائِج واضحة بعد.-اختياري :VIالمحور السادس 

 لقِيَاس مُسْتَوى الدفاع.مِقْياس 

 Global Assessment of Relational مِقْياس القِيَاس العالمي للوظيفة العلائقيَة 
Functioning Scale (GARF-Scale). 

 Social and Occupationalمِقْياس  تَقْيِيم الوظائف الِاجْتِمَاعِيَة والِمهْنِيّة( 
Functioning Assessment Scale ،(SOFAS).  

 : تسجيل صور الاضطرابات في الدي أس أم الرابع34الجدول 

 ر الِاضِطِرابات في الدي اس أم الرابعتسجيل صُوَ

 عام: 

 ة )الأوتزمية( ي= اِضِطِرابات ذُهَانيَة وعضوية، والهذيان و الانغلاق 211تحت 

، وكل الِاضِطِرابات الأخرى )بالمعنى المضموني(الِاضِطِرابات العُصَابِيَة = 211فوقَ 

 )تقريباً( 

 تَفْسِير المرتبة الثالثة

 = الزهايمر 191

 =سحب المادة أو التسمم بالمادة مع بُطاح، هذيان، اِضِطِرابات عضوية.192-1

 = اِضِطِرابات عَلَى أَسَاسِ عوامل مَرَض طبية 192

 (  another Dement= خبل )الخرف( آخر )خرف آخر 129

 = فُصامات و اِضِطِرابات وجدانيَة فُصامية 192

 = اِضِطِرابات وجدانيَة )ليسَت عُصَابِيَة( 192

 = هذيان 192

 = ذُهَانات ارتكاسية لا نَمَطيَة 192

 = انغلاق )أوتزمية( واِضِطِرابات نُمُوّ أخرى ) غَيْر محددة بدقة( 199

 ( صفر=  غَيْر عضوي، عُصَابي، ارتكاسي في المنْشَأ229-211الثانيَة )تَفْسِير المرتبة 

 = عَامِل تسبيب جَسَدي عضوي خفيف )مخمن( 2

 = العُصَابات )بالمعنى المضموني( 211

 = اِضِطِرابات الشَخْصيَة 2112

 = اِضِطِرابات جِنْسِيَة )بدون عَامِل مَرَضِيّ طِبِيّ(211

 بالكحول والتسمم بالكحول = التَعَلُق212

 = التَعَلُق بالمواد المسببة للإدمان212

 = سوء استخدام المواد والتسمم بالمواد 212
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 vaginism= التَشَنّج الِمهْبَلِي، التَقَلّص الِمهْبَلِي 212

 = اِضِطِرابات نُمُوّ ونوم خاصة212

 = اِضِطِرابات تكيف وإرهاق 212-9

 شَخْصيَة مُرْتَبِطة عضوياً = اِضِطِرابات221

 = اِضِطِرابات اكْتِئابيّة ) غَيْر محددة بدقة(222

 monomania= اِضِطِرابات ضَبْط الدافع، هوس أحادي 221

 = اِضِطِرابات اِرْتِبَاط و اتصال لدى الأطفال222

 = اِضِطِرابات انتباه وفرط نَشَاط222

 كة لدى الأطفال= اِضِطِرابات كلام، وحساب، وحر222

 تلعب فيها العوامل النَفْسيَة دوراًالتي سَديَة الَجالات الح= 222

  oligophreniaعَقْلِيّ  )ضعف(= نَقْص عَقْلِيّ، قُصُور 222-9

 للتَصّنيِف النَفْسيّ، عَلى سَبيلِ الِمثَالِ :  القابلةإضافة: ترميز للحالات  غَيْر 

 نَفْسِيَة  غَيْر نوعِيَة ) غَيْر ذُهَانيَة(= اِضِطِرابات 211-9

 = اِضِطِرابات ذُهَانيَة  غَيْر محددة بدقة. 292-9

 DSM-IV-TR وفق التفريقي تَشْخِيصال:  35 الجدول

 استبعاد المحاكاة/الِاضِطِرابات الخادعة 

 هل العرض حقيقي؟ 

 المسببة للتعلقاستبعاد استهلاك المواد 

 العقاقير، الأدوية، المسممات 

 استبعاد عوامل الَمرَض المسببة طبياً

 ! غالباً صعب CO VARIATIONمباشرة، )بِشَكْلٍ أساسيّ( تباين مشترك 

 تَحْدِيد اِضِطِراب )اِضِطِرابات( نَوْعِيّ أساسيّ 

  CO MORBIDITYالاختلاطيَة 

 اِضِطِرابات التكيف  غَيْر المحددة بدقة  وبينالتفريق بَيْنَ اِضِطِرابات التكيف 

 مسببة؟ ضغطعوامل 

 الفصل عن المجال الطبيعي للخبرة النَفْسيَة

 “. نَفْسيّاً انمعاناة أو  تَضَرُر مهم”

 DSM-IV-TRاِضِطِراب الشَخْصيَة مثال: 

 مُسْتَمِرّ )دائم(

 مُسْتَوَيات )اِسْتِعْرَافياً، اِنْفِعَاليّاً، سُلُوكياً(يطال عدة 

 نَمَط  غَيْر مَرِن 

 في  الِمهْنَة/، في المجال الِاجْتِمَاعِيّ...الخ.  اةعانإلى الميقود 

 لِاضِطِراب آخر اًليسَ تجلي
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 غَيْر مستثار بالمواد/ غَيْر مُرْتَبِط دماغياً )عضوياً(.  

 : التعامل مع التَشْخِيصات 36إطار

 واستخدامها DSM اتكيف يُمْكِن للمُتخصص النَفّسيّ التعامل مع تَشّخِيص

 : مدخل ونص التَشّخِيصات المتكررة. DSMقِرَاءَة دَلِيل الدي أس أم الرابع المعدل 

 دراسة مُخَط طَات )أشجار القَرَارات( التَشّخِيص التفريقي

 DSMتَعَلُم أهم  مِحَكَّات التَشّخِيص في الدي أس أم 
 (DSMالمراجعة من خلال الحالات وقصص الحالات )كتاب الحالات للدي أس أم 

وغيرها(، من أجل  CIDI, DIPDاستخدام الَأدَوَات التَشّخِيصيَة )الُمقَابَلات التَشّخِيصيَة مثل 

 ك ات التَشّخِيصيَة.التَعَرُف على أسْئِلَة  تَقْيِيم الَمحَ

ضرورِيَة. ولا يقصد هنا استيعاب وفهم الَمبَادِئ فحسب  DSMتعد قِرَاءَة دَلِيل الدي أس أم 

بل لابد أيضاً من حفظ الَمحَك ات التَشّخِيصيَة لأهم المجموعات التَشّخِيصيَة عن ظهر 

وا بتفصيل دقيق أهم قلب. ويتوقع من الُمتخصصين النَفّسيّين الإكلينيكيّين أن يَعرِف

أشكال الِاضِطِرابات، وبصورة خاصة اِضِطِرابات القَلَق والاكتئابات بالإضافة إلى 

 الَمحَك ات والَمبَادِئ في تَشّخِيص التَعَلُق بالمواد والِاضِطِرابات الَجسَديَة الشكل. 

لشجيرات التَشّخِيصيَة الممكن تسهيل تَعَلُم الَمحَك ات وبنيتها المنطقيَة من خلال اومن 

تَنْظِيم و البِنْيَة الالموجودة في الدليل )أشجار القَرَارات(، فهي تُسَاعِد على فهم شكل 

بِشَكْلٍ أفضل . وتبدأ كُلّ شجرة قَرَارات بتوليف  DSMالهرمية لتَصّنيِف الدي أس أم 

للسِمَات الإكلينيكيّة، فإِذا كَانَتْ إحدى هذه السِمَات جِزءاً واضحاً من مكون الصورة 

الإكلينيكيّة الَمعْنِيّة فيستطيع الفَاحِص من خلال تسلسل الأسْئِلَة استبعاد و إدخال 

ن مُلاحَظَة أن شجرة القَرَار الُمتَعَلِقة بالِاضِطِرابات الِاضِطِرابات الُمخّتَلِفَة وهنا لابد م

الذُهَانيَة وحدها فقط تتضمن اِضِطِرابات تَسْتَبْعِد بعضها البعض. وعَلَيه لا يُمْكِن على 

 سبيل المثال إعطاء التَشّخِيص فُصام مع تَشّخِيص اِضِطِراب فُصامي الشكل. وعِنْدَ وجودِ

 DSMلمصطلحات التَشّخِيصيَة فإن المسرد الُملْحَق بالدي أس أم   مُشّكِلَة فهم وجهل با

 .  ff.) 48, P.2011(Wittchen &. Hoyer يُسَاعِد على التوضيح

 العالمية تَصّنيِفات المَنّظُومَ بَيْنَالتشابه والاختلاف  2.2.2

 في:  DSM-IV-TRو  DSM-IV و ICD-10من  كُلّيشترك 

  الَمفَضبدلًا من  ض طِفابالِامفهوم خدام است .3

 الَمفَضيّ نْشَأالاستناد إلى الم يَتِمقلما  .2

 صِدْقالثبات بدلًا من الالتأكيد على مطلب  .1

 مَعْ بَعْضِهَاات قابلة للمقارنة مَنّظُومَلأول مفة  .4

 متعددة المحاور .5

 عُصَابال ذُهَانال ئيَةلثنا تَقْلِيدِيّ تَقْسِيم دلا يوج .1
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  نْشَأمفهوم داخلي الم دلا يوج .1

 بدلًا من مبدأ الهفمية  طيَةالاختلامبدأ  .8

 
 DSM: فقدان الشهية العصبي على  46الشكل 

 

 الرابع دي سي والآي العاشر أم اس الدي محاور وفق تَشْخِيصال حَولَ مثال:  31إطار

 : باحث عن الُمساعَدَة العِلاجيَة -اًسنة يعمل شَرْطيّ 22السيد )م(، 

، ومِزاج اكتئابيّ هوسي مُشْكِلات قذفالتي يُعَانِي منها: يُعَانِي السيد )م( من  الُمشْكِلات

وعَدَم الثِقَة الاجتماعِيَة ومَشَاعِر نقص تتجلى تجاه زوجته و تجاه السلطة. يُعَانِي من 

صِرَاعات شديدة مع زوجته تتمِحْوَر حَولَ انشغاله الدائم بالخشية من خيانة زوجته له 

 وللتَخْفِيف من عذاب مُشْكِلاته فقد لجأ لتعاطي الكحول. 

لة السيد )م( موفقة كثيراً، فقد توفيت أمه وهو في السادسة من العُمْر، لم تكن طفو

وكان الأب كحولياً ويُعَانِي من تقلبات شديدة في الِمزاج وتم تَشّخِيص الذُهَان 

الاكتئابيّ الهوسي عِنْدَه. وقضى فترات طويلة عِنْدَ عمته لأن والده لم يكن قادراً على 

 د رعايته وعانى من الفقر الشدي

 . التفكير بولادة طفلالِجنْسِيّ لديه هو  الَموْقِف المثير للعجزكَانَ 
  ICD-10إشكاليَة السيد )س(: التَصّنيِف وفق 

F31 اِضِطِراب وجداني ثنائي القُطُب :BIPOLAR 

F10.اِضِطِرابات ناجمة عن الكحول : 

F10.1استهلاك ضار أو مؤذ : 

F10.2مُتَلازِمَة تعلق : 
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F52.2الاستجابات الِجنْسِيَة : فشل 

F60.6)اِضِطِرابات شَخْصيَة من النَمَط القَلَق )الخواف : 

 DSM-IV-TR(: التَصّنيِف وفق مإشكاليَة السيد )

 الِمحوَر الأول: 

 تعلق بالكحول 

 اِضِطِراب جنسي مُتَعَلِق بالكحول مع استثارة مضطربة

 BIPOLARاِضِطِراب ثنائي القُطُب 

 زوجيَةمُشْكِلات 

 الِمحوَر الثاني: 

 اِضِطِراب شَخْصيَة تجنبية غير واثِقَة من نفسها

 الِمحوَر الثالث:.............

 الِمحوَر الرابع: مُشْكِلات مع الأشخاص المرجعيين )الزوجة(

  GLOBAL ASSESSMENT FUNCTIONING-SCALEعام الالِمحوَر الخامس: التَقْيِيم الوظيفي 

:أعراض ظاهرة بصورة معقولة )مثال (GFA)وكانت     55= (GFA SCALE)واختصارها 

تسطح انفعالي، لغة متكتمة إلى حد بعيد، نوبات هَلَع أحياناً(، أو صعوبات متوسطة 

الاجتماعي أو الِمهْنِيّ أو الَمدْرَسِيّ )القليل من الرضا على سبيل المثال،  فيما يتعلق بالإنجاز

 الأطر المرجعِيَة(.صِرَاعات مع زملاء العمل، أو 

أنهى المدرسة و تجاوز )م( طفولته الصعبة: فقد يمتلك السيد )م( موارد/نقاط قوة أيضاً

يستطيع إقامة علاقات وثيقة والحفاظ ، ووالتأهيل في الشرطة بنجاح وهو ناجِح مِهْنِيّاً

، زوجتهتقدم للعلاج بعد ضرب ؛ حيث مدرك للمسؤوليَةوهو  عَلَيها ويبدو أنه يحب زوجته

لديه مُشْكِلات في  أنلم ينجب بسهولة طفلًا وإنما أعاق ذلك من خلال عجزه، طالما و

 . والشَخْصيَة العلاقة

 الميزات والعيوب  2.2.2

في ارتفاع  تَمَثَلتَف  DSM-IV-TR و DSM-IV و ICD-10من  كُلّأما ميزات 

نهما دجعا إجفاء الدراسات أو تَشْخِيصالفي  ئيَةعشواوانخفاض ال reliability الثبات

للأبحاث التي تهتم  بِالن سْبَةِ  إيَجابيَةالجائحية )دراسات الانتشار( وتتضمنان ميزات 

 بالمخفجات. 

 Validity صِدْقالفيما يتعلق ب مِنْهُالعيوب في النقص الذي تعاني  تَتَمَثَلو

 إلى حد ما ليَةموقمع مبدأ الشوتعددة المحاور المالحسابات وصعوبات الترميزات و

   ، ومن ثم الوصمة.فيضتلقيب الَم ليَة، وارتفاع احتماليَةدعم الاختزاو
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 DSM-IV-TRو  DSM-IV و ICD-10 بَيْنَالفروق   2.2.2

الحديثة  تَصّنيِفات المَنّظُومَ بَيْنَالففوق ( 11و  11)يعفض الجدولان 

 الفئيسية.  يَةتَشْخِيصال فِئَاتال مُسْتَوَياتالعامة والففوق على  ئيَةالإجفا
 العامة الإجرائيَة الحديثة التَصّنيِف مَنّظُومَات بَيْنَ الفروق : 36الجدول 

ICD-10 DSM-IV 
: الكثير من الطبعات حسب الطلب

من بينها الأوصاف الإكلينيكيّاة  

والمرشدات التَشْخِيصيَة ومِحَك اات  

 البحث  

 واحدةطبعة 

 تطوير عَلَى أَسَاسِ إمبيريقي واسع   

 مَنّظُومَة عالمية  
في الُملْحَاااق: اِضِاااطِرابات خاصاااة    -

 بالثقافة

 مَنّظُومَة قومية  
، وإنماا  لا توجد خانة للِاضِطِرابات الخاصة بالثقافة

وضااعت في الاادي أس أم الرابااع في فصاال فرعااي     

بعنوان "خصاائص ثقافيَاة"، وتحات عناوان "مرشاد      

 Iلتَقْيِيم عوامل التأثير الثقافيَة" الموجود في الُملْحَق. 
 توجه أقوى نحو البحث   

 )السادس اختياري(  محاور  ةخمس محاور   ةثلاث

  
 
 

وَصْااف الِاضِااطِرابات أكْثَاار تفصاايلًا والصااياغة  

أكْثَاار تَحْدِياااداً وأفضااال تَعْرِيفااااً مااان الناحياااة  

أقاااوى بِالنِسْااابَةِ  للَأهَمِيَاااة  الإجرائيَاااة؛ تَحْدِياااد  

 الإكلينيكيّة والاجتماعِيَة النَفْسيَة للأعْرَاض  
التَضَارُر  النَفْساايّ الِاجْتِمَااعِيّ  كَمِحَااكٍ في الاادي    

 أس أم الرابع.  
  ترميز أكْثَر تمايزاً

، فروق مُخّتَلِفَة علاى مُسْاتَوى مجموعاات الِاضِاطِرابات الُمخّتَلِفَاة أو المجموعاات الفرعِيَاة       

)مِحْاوَر   طِرابات الشَخْصايَة عَلى سَبيلِ الِمثَاالِ تَصّانيِف مُخْتَلِاف لِاضِاطِرابات القَلَاق واِضِا      

فقاد   ICD-10العاشار  -واحد في الدي أس أم لِاضِاطِرابات الشَخْصايَة، أماا في الآي ساي دي    

صنفت تحت مِحْوَر مشترك مع الِاضِطِرابات النَفْسيَة الأخرى.  مِحَاكّ الازمن في الفُصاامات    

س أم الراباع جارى تَصّانيِفه    أكْثَر صارامة في الادي أس أم الراباع، والاكْتِئااب في الادي أ     

كاكْتِئاب أساسيّ عام وفي الآي سي دي فروق فيما يتعلق بالشِادَة، اكْتِئااب خفياف    

 ومتوسط وشديد.  
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 عن  (Stieglitz, 2004) الرابع أم أس الدي و العاشر دي سي للآي الرئيسية يَةتَشْخِيصال الفِئَات مُقَارَنَة : 31الجدول 
(Alexander et al., 2008) 

ICD10 CAPITAL V DSM-IV 

F0     اِضِااطِرابات عضااوية، بِمَااا فيهاااا

 اِضِطِرابات نَفْسِيَة أعْرَاضية.  

البُطااااااح، الخااااارف، اِضِاااااطِرابات فِقْااااادَان   

 الذَاكِرَة واِضِطِرابات مَعّرِفيَة أخرى

F1   نَفْسِاايَة وسُااالُوكية  اِضِااطِرابات

 مِنْ خِلالِ المواد المؤثرة نَفْسيّاً

 اِضِطِرابات في سياق المواد المؤثرة نَفْسيّاً

F2   فُصااااام، اِضِااااطِرابات هذيانيَااااة

 ومن النَمَط الفُصامي

 فُصام واِضِطِرابات نَفْسِيَة أخرى

F3   اِضِطِرابات وجدانيَة اِضِطِرابات وجدانيَة 

F4   اضِااااااااااطِرابات عُصَااااااااااابِيَة

واِضِااطِرابات إرهاااق واِضِااطِرابات   

 من الشكل الَجسَدي

 اِضِطِرابات قلق

 اِضِطِرابات تكيف

 اِضِطِرابات من الشكل الَجسَدي

 اِضِطِرابات خادعة

 اِضِطِرابات تفككية

F5   شُااااااذُوذات سُاااااالُوكية مااااااع

 اِضِطِرابات وعوامل جسمية

واِضِااااطِرابات الهويااااة اِضِااااطِرابات جِنْسِاااايَة 

 الِجنْسِيَة

 اِضِطِرابات طعام

 اِضِطِرابات نوم

F6   اِضِاااااااااطِرابات الشَخْصااااااااايَة

 واِضِطِرابات السُلُوك

 اِضِطِرابات شَخْصيَة  

اِضِااااطِرابات ضَاااابْط الاااادافع، اِضِااااطِرابات    

جِنْسِاايَة واِضِااطِرابات الهويااة الِجنْسِاايَة  غَيْاار    

 .  المصنفة في مكان آخر

F7 انخفاض الذَكَاء  

F8  اِضِطِرابات نمائيَة  

F9   اِضِااااااااااطِرابات اِنْفِعَاليّااااااااااة

واِضِااطِرابات سُاالُوك تباادأ في ساان  

 الطفولة واليفوع

اِضِااطِرابات يَااتِم تَشْخِيصااها عَااادَةً لأول ماارة     

 في سن الطفولة واليفوع

F9
9 

اِضِااطِرابات نَفْسِاايَة  غَيْاار محااددة  

 بدقة 

 ذات صااااالةمُشْاااااكِلات إكلينيكيّاااااة  

 أخرى.  
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 ة الدي اس أمنّظُومَأخرى لَم نيَةخصائص مضمو: 38إطار

 خصائص مضمونيَة أخرى لَمنّظُومَة الدي اس أم

إلى مجموعة من  29-22صفحة  (Wittchen & Hoyer,2011)يشير كُلّ من فيتشين وهوير 

الخصائص المضمونيَة للدي أس أم الرابع مُعَدَل النص تتعلق بالمنظور الطولي للتَشّخِيص 

والاختلاطيَة والتَغَيُر في بعض المفاهيم والتي تتناقض إلى حد ما مع ممارسة التَشّخِيص 

اك لكثير من الطُلّاب )والُمتخصصين( النَفّسيّ الطبي التَقْلِيدِيّ. وتسبب هذه التَغَيُرات الإرب

والتي تتضمن مفاهيم ومصطلحات لم تعد  29خاصة عِنْدَ الرجوع للمراجع القديمة

مستخدمة في مَنّظُومَات التَصّنيِف الراهنة . ولابد من أخذ هذه النقطة بعين الاعتبار خاصة 

عِنْدَ وجود صعوبة في التوليف بينها أو استحالتها في بعض الأحيان. ومن أهم هذه 

 الخصائص: 

كما سابقيه في التَصّنيِف  DSM-IV-TRالمنظور الطولي: يؤكد الدي أس أم الرابع المعدل 

التَشّخِيصي على المنظور الطولي الذي يتطلب في العادة مُرَاعَاة مَا يُسَمَى بمساحة الحياة. 

ومثل هذا النوع من الَمحَك ات القَائِمَة على مدى الحياة لا يلعب دوراً كبيراً في الأمراض 

وإنما كذلك في اِضِطِرابات القَلَق، فعلى سبيل الدورِيَة كالِاضِطِرابات الوجدانيَة فحسب 

المثال لا يستطيع المرء طرح تَشّخِيص اكتئاب أساسيّ إلا إذا تم استبعاد وجود طور هوسي 

أو هوسي معتدل في مجرى حياة الَمعْنِيّ. أو: لا يعطى تَشّخِيص اِضِطِراب الَهلَع إلا إِذا كَانَتْ 

 ى الٌأقل في بداية مجرى الِاضِطِراب. قًدْ ظهرت نوبات هَلَع متكررة عل

الاختلاطيَة: على عكس التَشّخِيص الطبي النَفّسيّ الروتيني الذي يَتِم فيه في الغالب 

-DSM-IVترميز التَشّخِيص المتصدر في الوقت الراهن فقط، لابد في الدي أس أم الرابع المعدل 

TR ى الحياة. وتطلق على هذا التَشّخِيص المتعدد من ترميز كُلّ الِاضِطِرابات الُمهِمَة في مجر

 تَسْمِيَة الاختلاطيَة. 

 بِشَكْلٍعلى هذه الاختلاطيَة  DSM-IV-TRوتلح البِنْيَة الوَصْفيَة الدي أس أم الرابع المعدل 

كبير وليسَ من النادر أن يحصل مَريض ما على خمس أو ست تَشّخِيصات معاً. 

يزات الِاضِطِرابات النَفّسيَة ولها مضامين مُهِمَة بِالنِسْبَةِ  والاختلاطيَة هي واحدة من م

 لتوضيح المنْشَأ والتطور الَمرَضيّ وللتخطيط للعلاج. 

تفكيك مفهوم العُصاب: على خلفيَة الُمشْكِلات الكبيرة في التَشّخِيص الموثوق 

ضامين النشوئيَة غير المبرهنة )الثابت( لهذه المجموعة من الِاضِطِرابات وتأثيرات الوصمة والم

كاف تم التخلي عن مفهوم العُصاب كأساس توجيهي، فقد تمت  بِشَكْلٍإمبيريقياً 

                                                           
49

لأجنبّة عمومس ، أمس في اللغة العربّة فما زالت الكثير من الكتب الصسدرة يقصد بسلقديمة هنس المراجع ا  

بطبعست حديثة تتحدث بلغة المفسهّم والمصطلحست القديمة التي لم تعد شسئعة تصنّفّس . ومرد ذلك أن حرفة 

رة العقم وشّوع ظسه التولّف في علم النفس مهنة غير تخصصّة ولا وجود لتمهين مهنة العلوم النفسّة عمومس  

 .المعرفي
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 خصائص مضمونيَة أخرى لَمنّظُومَة الدي اس أم

إعادة تَسْمِيَة التَشّخِيصات التي كَانَتْ راسخة في الماضي مثل عُصاب القَلَق )اليوم 

يّ )اليوم: الاكتئاب اِضِطِرابات الَهلَع أو اِضِطِراب القَلَق المعمم( أو العُصاب الاكتئاب

 الأساسيّ أو عسر الِمزاج( وذلك بصورة أكثر تخصيصاً. 

الإدمان: كما تم إجراء تخصيصات مفاهيمية لِاضِطِرابات المواد المؤثرة نَفّسيّاً، فهنا لم يَتِم 

تخصيص  مِحَكَّات تعلق وسوء استخدام خاصة بِالنِسْبَةِ  لكل فئة منفردة من المواد 

كذلك تخصيص تَشّخِيص منفرد للمُتَلازِمَات ذات الَأهَمِيَة فحسب وإنما 

 الإكلينيكيّة. 

 الراهنة ئيَةالإجرا تَصّنيِفات النّظُومَالانتقادات الموجهة لَم 2.2.2

الفاهنة إلى مجموعة من الانتقادات  ئيَةالإجفا تَصّنيِفات المَنّظُومَ تَعَفَضَت

 تلخيصها في النقاط التالية:  يُمْكِن

على . وديناميكيسَيكُومن منظور  خاصّ بِشَكْلٍو  ICD-10 & DSM-IVفي نقص ال .3

 الَمفَضات تَصَوُربوضوح، إلا أنه تسود  فَيَةنَظَاللا بَادِئتفضيل الَم مِنْ الفَغْمَ

  .البيولوجِيّات العلاج تَصَوُر و جيَةالبيولو

 .النَفْسيّوالعلاج التحليلي  الَمفَضات تَصَوُراستبعاد  .2

 .Intra-psychic نَفْسِيَة الضمن نَمَاذِجإهمال ال .1

 ، مما يقود إلىاتتَلازَمَالُمزائد  الموجودة عْفَاضتعداد للأ يساوي مجفد الَمفَض .4

 . العلاقة ظّهَفلَم قَليلَة أَهَم يَةوإعطاء نقص في السبر 

 .يَةالشَخْص نُمُوّمن  مُهَمَة مَظَاهِفاستبعاد  .5

الففدي  الَمفَضيّوالتطور  نْشَأالتخلي عن البحث عن سياقات المعنى في الم .1

Etiopathogenesis Individual للففد.  

 ئيَةة الإجفاساسيّالأ على الَمعْلُومَاتِات والأمفاض يقوم تَلازَمَات )إلحاق( الُمتَصّنيِف .1

 نفسها. 

 Functionalizability )الغائية( ئيَةأو الأدا فيَةالكفاية الوظي مَظّهَفالاعتماد على  .8

  .Individuality أو التففد ديَةبدلًا من الفف

 Patient=Object of تَشْخِيص موْضُوع على أنه يساوي فيضلَماإلى  نَظَفال .0

Diagnostic  

  ديناميكي الإجرائيسَيكُوال تَشْخِيصال 2.2

 Operationalize ديناميكي الإجفائيسَيكُوال تَشْخِيصال تم تطويف

Psychodynamic Diagnostic  ًويفمز له اختصارا(OPD) أربعينمن قبل 3002 في عام 
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السكوديناميكي  تَشْخِيصعمل ال مِنْ مَجّمُوعَةٍو باحثين  اًإكلينيكيّ اًنَفْسيّ اًمُعَالِج

 ديناميكي والتحليليسَيكُوال النَفْسيّفي مجال العلاج  تَشْخِيصة مَنّظُومَالإجفائي ك

ات مَنّظُومَكمحاولة "من أجل زيادة الوضوح والدقة وتجنب النقص في  النَفْسيّ

 خِبْفَة تَحْدِيدإلى  تَهْدِفو النَفْسيّالتحليل  نَظَفالحديثة الفاهنة من وجهة  تَصّنيِفال

مع  فيضلدى الَم النَفْسيَةو البنية  زَمَنِيَاًالممتد  صِفَاعالعلاقة و ال مُسْتَوَياتو الَمفَض

)الدي أس أم الفابع أيضاً في التعديل  ICD-10العادف -الآي سي دي تَشْخِيصأخذ 

 . ونيَةأصبحت الآن مجموعة راسخة في المحيط الناطق بالألماو بعين الاعتبار.الثاني( 

مِنْ  يَةتَشْخِيصال فِئَاتال تَعْفَيف هنا „Operationalization"الإجفائي  تَحْدِيديعني ال

هنا في صيغة مبسطة جداً  يَتِمحيث  خْتِبَارو للا للمُلاحَظَةالقابلة  وصافالأ خِلالَ

التي تفسخت في السنوات  قيَةالمفاهيم الطفائ وَصْفعملي  بِشَكْلٍوقابلة للاستخدام 

( 2001عام ) فيوصدر التعديل الثاني ، التحليلي النَفْسيّفي أبحاث العلاج الأخيرة 

إلى  يَةتَشْخِيص؛ فقد تم توسيعه من مجفد وسيلة (OPD-2) تَسْمِيَة عَلَيهأطلقت 

 تَحْدِيد مِنْ خِلالَ، حيث يتيح التخطيط للعلاج جيَةعِلاال عَمَليَةالالتوجه نحو 

المحاور.  بَيْنَ ليَة/ فقفات تفصيفيضموارد الَم تَحْدِيدة، وساسيّالأ جيَةعِلاالنقاط ال

 . نيَةالفوتي عَمَليَةالمارسة ملل مُلاءِمةة للمحاور مُخْتَصَف نُسْخَة (OPD-2)كما وفف 

  فيما يلي: ديناميكي الإجفائيسَيكُوال تَشْخِيصأهداف تطويف ال تَمَثَلَتوقد 

 Construction clinical-diagnosticallyة إكلينيكيّ يَةتَشْخِيصات إَرْداد بِناء .3

Guideline تترك مساحة لتطويف و ذات الصلةديناميكية سَيكُوال سِمَاتتعكس ال

ديناميكية  (ديَةالفف الَةالَح بِخُصُوصِيَةة مُتَعَلِق) فيَةوإيديوغفا ديَةففضيات فف

 . نَفْسِيَة

التحليلي  النَفْسيّفي العلاج  سْتَمِفّالُم تَدْرَيبلفي اللاستخدام  أن تكون الأداة قابلة .2

للحدث  خّتَلِفَةالُم سْتَوَياتعلى الُم خّتَلِفَةديناميكي وتمكين المناظير الُم سَيكُوو ال

 . النَفْسيّ

 ديناميكي. سَيكُوال النَفْسيّالإسهام في البحث فيما يتعلق بالعلاج  .1

 ديَةيتَقْلِات البِناءال حَولَين كلينيكيّالباحثين والإ بَيْنَ تَواصَلال نيَةتحسين إمكا .4

 . النَفْسيَةو ليَةديناميكية و التحليسَيكُوال فَيَةنَظَلل
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 عْفَاضالأ تَشْخِيصديناميكي الإجفائي بداية إلى سَيكُوال تَشْخِيصويستند ال

 تَشْخِيصالخامس من محاور ال الِمحوَروفق الآي سي دي العادف)تم وضعه في 

محاور  مِنْ خِلالَالتففيقي  تَشْخِيصالسكوديناميكي الإجفائي(، إلا أنه يتوسع في ال

 الَمفَضديناميكية وخبرة سَيكُوات البِناءالديناميكية؛ فتم عفض سَيكُوال ظَاهِفالَم تُفَاعي

 تَشْخِيصالثاني(، و الِمحوَرالعلاقة ) تَشْخِيصو ها إجفائياً،وَصْفالأول( و الِمحوَر)

المحاور أو تشكيلها  بِناءويخضع فابع(. ال الِمحوَرالثالث( والبنية ) الِمحوَرات )صِفَاعال

أما آلية الُحصُول على البَيَانَات فيه فتتم عبر الُمقابَلَة التي توَصْف لمنطق داخلي. 

، بمعنى أنها تتمتع بالمفونة، ليَةمفتوحة كبأنها ليسَت مبينة بصورة متطففة ولا 

محاور الخمسة ة للساسيّالأ عْلُومَاتأو سبر الَم اِسْتِقْصاءالُمقابَلَة إلى ى حيث تسع

وتوفف مساحة كافية للعفض المشهدي )التصويفي( وتأخذ بعين الاعتبار العناصف 

 ة. نّظُومَالَم ذِهِلَه يَةتَشْخِيصوفيما يلي عفض للمحاور ال السَيكُوديناميكية.
 السَيكُودينامي الإجرائي" تَشْخِيص"ال العَمَلالَمنّظُومَة متعددة المحاور لمجموعة : 38الجدول 

 المحوَر الأول )خِبْرَة الَمرَض و شُرُوط الُمعَالَجَة(

 دَرَجَة شِدَة الفَحْص النَفْسيّ أو الجسمي، ضغط المعاناة أو خِبْرَة الشكاوى:

 تَضَرُر خِبْرَة الذَات  

 تَضَرُر الَجسَد  
 المكسب الَمرَضيّ الثانوي

 مقبوليَة )مناسبة أو تناسب( التَضَرُر الذَاتيّ 
 التوقعات العِلاجيَة و الاستعداد للاستفادة من الخدمات الطبية

 كَفَاءَة الاستبصار للسياقات )العلاقات( الديناميكية النَفْسيَة أو النَفْسيَة الَجسَديَة
 (تَقْدِير  شَكْل العلاج الملائم )علاج نَفْسيّ، علاج جسمي 

 الدافعِيَة للعلاج
 الدافعِيَة للعلاج الَجسَدي 

 Complianceالُمطَاوَعَة 
 الموارد: 

 الاندماج الِاجْتِمَاعِيّ النَفْسيّ

 الموارد الشَخْصيَة )القابليَة للإرهاق(
 الدعم الِاجْتِمَاعِيّ

 المحوَر الثاني )العلاقات(

 : خِبْرَة الَمريضAالمنظور 
 الَمريض يعيش الآخرين مراراً على أنهم :  يعيش الَمريض نفسه مراراً على أنه : 
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 : خِبْرَة الآخرين /خِبْرَة الفَاحِصBالمنظور 

الفَاحِص/الآخرون يعيشون الَمريض مراراً 

 على أنه 
الفَاحِص/الآخرون يعيشون أنفسهم تجاه 

 الَمريض مراراً على أنهم...

 الصِرَاع الأساسيّ وفِئَات إضافيَةالمحوَر الثالث: 

 التَعَلُق مُقَابِل الاستقلاليَة

 الخضوع مُقَابِل السيطرة

 autarkyالرعاية مُقَابِل الاكتفاء الذَاتيّ 

 صِرَاع قيمة الذَات 

 صِرَاعات الأنا الأعلى وصِرَاعات ذنب

 صِرَاعات جِنْسِيَة أوديبية 

 صِرَاع الهوية

 نقص في إدراك الصِرَاع 

 إرهاقات حياتية خارجيَة مشحونة بالصِرَاع 

 . البنيةالمحوَر الرابع 

 فِئَة لتقدير الكَفَاءَة البِنْيويّة 

 خِبْرَة الذَات 

 توجيه الذَات 

 الدفاع

 خِبْرَة الموْضُوع 

 التَواصَل

 الِارْتِبَاط 

   تَقْوِيم مُسْتَوى اندماج الشَخْص 

 ICD-10-Symptomsالمحوَر الخامس 

 : ICD-10 التَشْخِيص الأعْرَاضيّ الوَصْفي حسب الآي سي دي العاشر 

 (ICD-10الِاضِطِرابات النَفْسيَة )الفصل الخامس 

 (ICD-10من  F61و  F60اِضِطِرابات الشَخْصيَة )الفِئَات 
 (ICD-10الأمراض الَجسَديَة )فصول أخرى من 

  عَالَجَةوشروط الُم الَمرَض خِبْرَةالأول:  الِمحوَر 2.2.2

، فهي تتطلب الاستعداد تَعَالِجعلى الُم ثيرةك مَطَالِب عَالَجَةتطفح طفيقة الُم

. وهذا ما تَحَمُلكبيرة على ال قُدْرَة  فيض وأن تكون لدى الَمسْتِعْفَافيالِاو نْفِعَاليّالِا

، هااتباعو جيَةعِلاال تًعْلِيمَاتلل فيض، أي تقبل الَمطَاوَعَةه تحت مفهوم الُموَصْف يُمْكِن

من  جِزءهي  طَاوَعَةوالصورة المفضية. والُم فيضحسب الَم طَاوَعَةالُم دَرَجَة تْختَلِفو
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الأنا، وتجفيان بطفيقة  وَظَائِف ، التي تعد مع الدفاع منCopingآليات المواجهة 

 تَنْظِيم) Intra psychic الداخلي تَنْظِيمدم الالدفاع يخ، فة مع بعضهماتَكامُلم

التكيف القفيبة من  مَهَامأقوى مع  بِشَكْلٍ تَعْمَلف Copingأما المواجهة  الوجدان(

 differential قيَةللدلائل التففي بِالن سْبَةِ ، فالَمفَضالتغلب على  عَمَليَةالواقع في 

Indication  نوعاً من  فيضالَميبدي  أن عَلى سَبيلَ الِمثَالَ من المهم فَإَنَه النَفْسيّللعلاج

 من الممكن تحفيزه، كَانَ ذافيما إ على الاستبصار أو قُدْرَة يمتلك  وأضغط المعاناة، 

مجالًا ففعياً من مجال  الَمفَض خِبْفَة، حيث تعد الَمفَض خِبْفَةوكل هذا يؤثف على 

ومن جهة أخفى  الففد من جهة عِنْدَالمواجهة  كَفَاءَةككل يؤثف على  الَمفَضتمثل 

 Processياتي العَمَلذج نُمُوّمن ال صُورَةفي  فيضالَم عِنْدَيتأثف هذا المجال بآليات التمثل 

model يشتملو فَيَةدائ عَمَليَة دَكْل التي تؤثف وتتأثف ببعضها على  عَمَليَةاللك ت، أي 

ات تَغَي ف. وهناك مجموعة من الُمالَمفَضعلى خلفية  فيَةعْفَاسْتِوالِا ةنْفِعَاليّيات الِاالعَمَل

القائم والمحيط  الَمفَض دِدَةنوع و عَلى سَبيلَ الِمثَالَ)العوامل( التي تلعب هنا دوراً منها 

 سِمَاتو  النَفْسيّ الِاجْتِمَاعِيّوالمحيط  فيضبالَمالطبيب وعلاقة  الِاجْتِمَاعِيّ

ة مُعَقَدبطفيقة  مَعْ بَعْضِهَاالعوامل  هَذِهِ تَتَفَاعَلللعلاج، حيث  عِيَةوالداف يَةالشَخْص

 الأففاد.  بَيْنَالففد الواحد أم  عِنْدَوتتنوع سواء 

 يَكون، فقد الَمفَض خِبْفَةعلى  مُخّتَلِفَةبطفق  الَمفَض: يؤثف نوع الَمفَض دِدَةنوع و 

أو جسمية. كما تفتبط  نَفْسِيَة فَاضأعْاً بمُفْتَبِطحاداً أو مزمناً،  الَمفَض

 مُخْتَلِف تَدَخُلًاالتي تمثل ومن العلاج  مُخّتَلِفَةإجفاءات  خّتَلِفَةبالأمفاض الُم

 مُخّتَلِفَةآثار  النَفْسيَةوالطبية ات الطبية تَشْخِيص. وللفيضفي حياة الَم شِدَةال

، فيضخطفاً حياتياً على الَمتمثل أحياناً  وددته، فقد الَمفَضة بنوع مُفْتَبِط

تفتبط بها مخاطف الوصمة  قًدْأو  عَلى سَبيلَ الِمثَالَكأمفاض السفطان 

أو الاستبعاد كما هو الحال في الإيدز أو  الِاجْتِمَاعِيّ تَمْيِيز، كالالِاجْتِمَاعِيَة

كبير من الأضفار في  إلى عددٍالمذكورة  ظَاهِفالَم كُلّوتقود  ...الخ.فُصامال

لضغط . ومقدار االعَمَلإيجاد  عَدَم: كالعزلة، والِاجْتِمَاعِيّ التكيف مَليَةعَ
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 شِدَة، فخّتَلِفَةأن يتباين في الأوقات الُم يُمْكِني سَدأو الَج الِاجْتِمَاعِيّأو  النَفْسيّ

 . مَعْ بَعْضِهَا طيَةأو ضغط المعاناة لا تفتبط بعلاقة خ الَمفَض

  كبيرة  دَرَجَةب فيضالَم عِنْدَوتمثله  الَمفَض خِبْفَةتتأثف  :الِاجْتِمَاعِيّالمحيط

 الِاجْتِمَاعِيّامتلاك الموارد في المحيط  عَمَليَةوتعد . الِاجْتِمَاعِيّ النَفْسيّبالمحيط 

ا في هذا عَلَيه صُولالُح فيضوالاجتماعي التي يستطيع الَم النَفْسيّوالدعم 

والمعارف  الُأسَفَةك ،الِاجْتِمَاعِيّضمن المحيط ف ؛جداً مُهَمَةوحشدها،  المحيط

، على أنها مفض سَديَةأو الَج النَفْسيَةالظواهف  تَحْدِيد يَتِم ،اء والزملاءصِدْقوالأ

ية(، سُلُوكات التَنْظِيمبال مَا يُسَمَىتقديم نصائح ) يَتِموفي هذا المحيط 

وفي الأمفاض المهددة . ...الخةليَتناول الأدوية المنزأو فاجعة الطبيب، كالنصح بم

عالية من  دَرَجَةعلى  خاصّ بِشَكْلٍ الُأسَفَيالمحيط  يعد على وجه الخصوص

مِنْ أيضاً  يُعَانِي قًدْتقديم الدعم والمساندة، إلا أن هذا المحيط  عَمَليَةفي ، هَم يَةالَأ

للمعيل  سَبيلَ الِمثَالَعَلى  العَمَل، كفقدان الَمفَضالآثار الناجمة عن  خِلالَ

 .فَيَةالُأسَالأدوار  تَغَيُفأو نتيجة  الُأسَفَةفي  فيضالَم

 تُسَاعِدغالباً ما كبيرة  أَهَم يَةبالطبيب  فيضلعلاقة الَم بالطبيب: فيضعلاقة الَم 

، أي والإزمانالتجسيد تنمي  قًدْ، إلا أنها النَفْسيّفي بفهان أو تأكيد السواء 

يحشف  الطِبّيالتوجه  اكما أن نظام الفعاية ذ. إلى مفض مزمن الَمفَضتحول 

إضافي في دور أقفب للمتلقي  بِشَكْلٍوالعلاج  تَشْخِيصطفح ال عَمَليَةفي  فيضالَم

على  صُوليستطيع ضمان الُحبأنه  فيضالَم تعلمومن هذا المنظور ي، السلبي

أما الخبرة  ،وعفض دكاوى جديدة سَديَةالَج عْفَاضعبر الأالاهتمام والفعاية 

  .ذجنُمُوّفي هذا ال بالاهتماممن ثم فقلما تحظى  لِلْمَفَض يَةالشَخْص

 التي تعد من و، ضغوطال تَحَمُلل ليَةالأنا والقاب بِنْيَة: تعد يَةالشَخْص سِمَات

إقامة  علىالقُدْرَة الواقع و اخْتِبَارو القَلَقالإحباط و تَحَمُلضمنها آليات الدفاع و

الوظائف على المفونة  هَذِهِ. وتؤثف هَم يَةكبيرة من الَأ دَرَجَةالعلاقة، على 

هنا  يَةلِلشَخْص ذات الصلة سِمَاتومن ال. مَفيضلل نيَةوالوجدا فيَةسْتِعْفَاالِا

 . الَمفَضفي  الذَات صُورَةأو التعامل مع  الذَات صُورَة
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 أو الدافع لأن يقوم  طالشف فيضالَميشكل ضغط المعاناة لدى للعلاج:  عِيَةالداف

 النَفْسيّي أو سَده الَجض طِفابفاعل بالبحث عن إمكانات التعديل لِا بِشَكْلٍالففد 

يته نَظَف فيضيطور الَم فيَةالخل هَذِهِوعلى  (.النَفْسيّ عَالِج)مفاجعة الطبيب أو الُم

ويبحث  جيَةعِلاتجاه الأساليب ال هوينمي اتجاهات ض طِفابالِا منْشَأ حَولَة ذَاتيّال

 . شّكِلَةة بالُممُتَعَلِق مَعْلُومَاتعن 

 الأول  الِمحوَر دَلِيل 1.8.1.1

  : تَقْدِيف  الِمحوَرعلى هذا  يَتِمو

 النتيجة  فقط بتقديف الَأمْفيتعلق  (النَفْسيّي أو سَدالَج ض طِفابالِا دِدَة) :شِدَةال

 تَقْدِيف  يَتِم سَديَةمن الناحية الَج، فالنَفْسيَةو سَديَةمن الناحية الَج )الكشف(

 مَدَى تَقْدِيف  يَتِماً نَفْسيّ. والَمفَضالفاهنة الناجمة عن  سَديَةالَج عَاقَةالإ مَدَى

 انالناحيت ان. وهاتالِاجْتِمَاعِيّ، والتلاؤم يَةالشَخْص سِمَات تَكامُل عَدَمأو  تَكامُل

 . هَم يَةالَأمن كبيرة  دَرَجَةعلى 

  ها من اِسْتِخْلاص يُمْكِن، وفيضالَم عِنْدَة ذَاتيّالالمعاناة  تَوْثِيق يَتِم و ة:ذَاتيّالالمعاناة

  وعواقبه. تَشْخِيصونوع ال عْفَاضالأ دِدَة

 المكسب الذَات خِبْفَة تَضَفُر). الذَات خِبْفَةمع  الَمفَض انسجام مَدَىما  :الذَات خِبْفَة ،

 ( ذَاتيّال التَضَفُر تناسب ، لِلْمَفَضالثانوي 

  رَيَةلادعوالو رَيَةالشعو الِاجْتِمَاعِيَةويقصد به المكاسب  :لِلْمَفَضالمكسب الثانوي 

)كالإجازة المفضية،  الَمفَضعواقب من من مفضه أو  فيضا الَمعَلَيهالتي يحصل 

 ، والاستشفاء(.الِاجْتِمَاعِيَةوالفعاية 

 الاستبصار في العلاقات  القُدْرَة على) :توقعات العلاج والاستعداد لتقبله

العلاج  دَكْل  تَقْدِيف ، النَفْسيَة سَديَةأو الَج سَديَةالَج النَفْسيَةديناميكية أو سَيكُوال

 ( طَاوَعَةي، الُمسَدللعلاج، الدافع للعلاج الَج عِيَةالمناسب، الداف

 للضغوط )الحساسيةللضغوط(  ليَة، القابالنَفْسيّ الِاجْتِمَاعِيّ)الاندماج  الموارد 

 والدعم(. الِاجْتِمَاعِيَةالموارد 
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 الثاني: العلاقات  الِمحوَر 1.8.2

 يَشْعُفأن يستخلص كيف  مُعَالِجلل يُمْكِنالاستجابة أو ردة الفعل  مِنْ خِلالَ

استغلال  يُمْكِنون. وتَصَفُفي وكيف فيضمع الَم تَفَاعُلالآخفون من ناحيتهم في ال

من العلاقة يقود  عِيَة: إلى أي وضدَخّصيّالبين  تَشْخِيصالنقل المعاكس كأداة لل

 نفسه ويقود الآخفين تجاهه   فيضالَم

وما يفتبط بها رغبات العلاقة  بَيْنَالديناميكية  مَظّهَفالعلاقة  سُلُوكويقصد ب

أن يستجيب بها الآخف  يُمْكِنالتي  فيَةالكي حَولَوالمخاوف  فيضمن مخاوف لدى الَم

 بَيْنَ) دَخّصيّالبين  سُلُوكالإلى  جيَةعِلاالمدارس ال جَمِيع نَظَفهذا وتللفغبات. 

 سُلُوكو. النَفْسيّ ض طِفابالِا رَيَةفي نشوء واستمفا أساسيّ عَامِلعلى أنه الأدخاص( 

ة على ذلك ذَاتيّالواستجاباته  فيضالعلاقة لدى الَم سُلُوكالعلاقة المألوف هو 

التشكيلة أو التركيبة  فهو المعطوب العلاقة سُلُوك. أما (الفَاحِص)واستجابات 

علاقاته المعتاد و أنماط  سُلُوكعن  ثِقَة، المنبمَفيضلل بِالن سْبَةِ المشحونة بالمعاناة 

يحصل ة كلينيكيّالإ في الَجلْسَةِ؛ فالاجتماعيين لشفكائه طيَةنَمَلالاستجابات ا

 لَموْقِفا في، ف)ب( مع الآخفين سُلُوك حَولَ يَةتَشْخِيص مَعْلُومَاتالمفء على 

اً مُعَاد، وجعله فيضالمدرك من قبل الَم غَيْف )ب(  سُلُوكاستحضار  يَتِم كلينيكيّالإ

 : النقل. للمُلاحَظَةوقابلًا 

على  أساسيّ بِشَكْلٍديناميكي سَيكُوال تَشْخِيصيقوم ال :ميول النقل تَشْخِيص

اً أساسيّاً نَمَطلادعوري  بِشَكْلٍ عِلاجِيّالالاتصال  بِناءيستثير في  فيضففضية أن الَم

نوعاً من دور النقل. ويفى كفاوزة أن النقل هو وثبة  مُعَالِجمن العلاقة، يفسم لل

 سُلُوكلل الِاجْتِمَاعِيّها الشفيك مِنْ خِلالِالتي يدفع  سُلُوكخاصة من أنماط ال

عمليات النقل التي تود رؤية و الخاصة. رَيَةبطفيقة منسجمة مع التوقعات اللادعو

تسهم في نوع الوضعيات التي وياً في إطار العلاقات، تَفَاعُلتتحقق  رَيَةالفغبات اللادعو

يقود هو فيها  عِيَةوإلى أي وض عِيَةلبين اجتمافي العلاقات ا فيضينزلق فيها الَم

الإدراك المطابق أو الملائم لفغبات وحاجات  يَتَضَفَرإذا ما فشل هذا ، فالآخفين

 العلاقة: تَشْخِيصفي  مُهَمَةالطفق التالية ، حيث تعد شِدَةالآخفين ب



 ( التشخيص والتصنيف في علم النفس الإكلينيكي1) الفصل الثامن

  
331  

 Prof. Dr. Samer J. Rudwan 

ويف موثوق تصمن  يُمْكِن، الذي الِاجْتِمَاعِيّ سُلُوكلل بِنْيويّالتحليل ال .3

الأنماط  تَحْدِيداستخدامها ل يُمْكِنالتي وتففيقي لنتائج العلاقة المفكبة، 

  .المتكفرة

نوع  فيضفي مفاحل العلاقة بالَم، حيث يقوم ساسيّالعلاقة الأ صِفَاع موْضُوع .2

 الحديث.  عِنْدَالفغبات المعبر عنها 

 الخطة تَشْخِيص .1

 العلاقات–تشكيلة الأدوار  .4

  فيضالَم مِنْ خِلالَ جيَةعِلاالعلاقة ال خِبْفَة .5

 الدوري من سوء التكيف نَمَطال .1

 حَولَدائماً  مِحْوَرتت الُملاحَظَةبؤرة  بِأنَ مَعْ بَعْضِهَاالطفق  كُلّوتشترك 

موثوق لنتائج العلاقة المفكبة،  تصويف تففيقي إجفاء تُتيح ، ودَخّصيّالبين  تَفَاعُلال

 . الأنماط المتكفرة حْدِيدتَاستخدامها ل يُمْكِنو

 

  الثاني الِمحوَر دَلِيل 1.8.2.1

 التالية:  عْلُومَاتاستخدام مصادر الَم يَتِمي تَشْخِيصال التَقْوَيمفي 

 جيَةعِلاال في الَجلْسَةِ فيضخبرات العلاقة التي يصفها الَم  

 خِبْفَةاستخدام أيضاً  يُمْكِنكما ) فيضالفاهن مع الَم تَفَاعُلمن ال عْلُومَاتالَم 

 (.مَعْلُومَاتة كذَاتيّالواستجاباته  شَخ صالُم

 ( فيضالَم خِبْفَةمنظور الخبرة  )والمقابل 

  الآخفين( بَيْنَ الشَخْص)موقع  دَخْصيَةالوضعيات البين 

 منظور الخبرة(  تَقْوَيم ) بُنُود 

 تقاء أهم . ان2. تعليم البنود المطابقة في كلتا القائمتين، 3) اتاِسْتِبْيان

 العلاقة المعطوبة( سُلُوكديناميكية لسَيكُو. الصياغة ال1البنود، 

  ( عَالِج/الُمفيضالَم خِبْفَةكمثال ) ديَةعِياحالات 
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 صِرَاع: الثالثال الِمحوَر 2.2.2

 الظاهفة هَذِهِ تَعْفَيف يُمْكِن المدارس، جَمِيعا عَلَيهتتفق ظاهفة عامة  صِفَاعال

)دوافع وحاجات  مَعْ بَعْضِهَاة التي تتصادم ببعضها أو تلتقي تَنَاقِضالميول الُمبأنها 

 حَالَةففي  ؛اتعُصَابأنه العامل المسبب لنشوء ال صِفَاعيفى ففويد في ال، حيث ورغبات(

 ليَةالداخ طَالِبالَم بَيْنَالأنا الوساطة  تعلمات يصِفَاعال هَذِهِمع مثل  النَاجِحالتعامل 

 فَيَةنَظَ. أما اليعُصَابلادعوري  صِفَاعإذا لم ينجح في ذلك يحصل ف، جيَةوالخار

. الشَخْص نُمُوّات المعطوبة هي التي تعيق صِفَاعترى أن ال( ففيَةسْتِعْفَا)الِا فيَةعّفَالَم

الإرهاقات  عن تْختَلِف، ورَيَةولادعو ليَةات داخصِفَاع هي ديناميكيةسَيكُوات الصِفَاعالو

، إنها صِفَاعالمشحونة بال جيَةأو تلك الضغوطات الخار جيَةالخارأو الضغوط 

، لمجموعات من الدوافع المتضاربة ليَةداخ نَفْسِيَةو  رَيَةلادعو أو تضاربات صدامات

، الَةبَح زَمَنِيَاًة سْتَمِفّالُمات صِفَاعال تَتَصِفو بالعناية أو الاهتمام. ةساسيّكالفغبات الأ

 قابل للحل غَيْف  قَفَارأو  حَالَةمن التثبيت على  ديناميكي،سَيكُوال عصِفَاتتجاوز ال

ثابت أو راسخ من الخبرة  نَمَطب زَمَنِيَاًة سْتَمِفّديناميكية الُمسَيكُوات الصِفَاعال تَتَصِفو

من الاستجابات المتشابهة من  نَمَطللإنسان يقود باستمفار في المواقف المطابقة إلى 

 زَمَنِيَاًة سْتَمِفّات الُمصِفَاعالليشتنبيرغ أن  ويفى .لِذَلِكَالإنسان مدركاً  يَكوندون أن 

 ات،صِفَاعات من المَنّظُومَ خمس بَيْنَميز ، حيث عْفَاضوالأ سُلُوكتظهف في الخبرة وال

 : وهيَ بعضها منذ الولادة مُلاحَظَة يُمْكِنو سُلُوكا أنماط العَلَيهتبنى 

الحاجة و الذَاتالحاجة لتوكيد و رْتِبَاطالحاجة للِاو  ةجيَالحاجات الفيزيولو

الحاجات  بَيْنَفإذا قامت تباعدات كبيرة  الحاجة للتمتع الحسيو للانسحاب

السوي  غَيْف  نُمُوّويقود ال ،يَةصِفَاعئذ أنماط وبنى عِنْدَوالإدباعات تتشكل  عِيَةالداف

 أو الملائم إلى التثبيت. 

هي ، فبفوفيلات كارلونيسكا الديناميكية مَطَالِبالآن تحقيق  حتَىوقد تم 

 سَدوإدراك الَج يَةلِلشَخْص عِيَةالنو ظَاهِفوالَم دَخْصيَةالبين  العلاقات عِيَةتقيس نو

 : ات الموصوفة فيها هيصِفَاعوال (الِاجْتِمَاعِيّ)المعنى  الِاجْتِمَاعِيَة هَم يَةوالَأ نْسِيَةوالِج

  الحميمية )الألفة( والتبادلIntimacy and reciprocity 
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 ليَةوالاستقلا قيَةالتعل Dependency and separation 

 يَةالشَخْص سِمَاتال ضَبْط Controlling personality traits  

 50التكتمية سِمَاتال Alexithymic traits  

  الجسم  مَظّهَفمفهومConceptions of body appearance  

 نْسِيّالِجفضا ال Sexual satisfaction 

  ات صِفَاعال عواقب تَوْضِيح يَتِمديناميكي الإجفائي سَيكُوال تَشْخِيصال فيو

  :“زَمَنِيَاًة مُسْتَمِفّات صِفَاع”التالية على أنها 

 ليَةالاستقلا مُقَابِل التَعَلُق 

  ضَبْطال مُقَابِلالخضوع 

  ( الذَات)الاعتماد على  ليَةالاستقلا مُقَابِلالفعاية 

 ( وْضُوعالم مُقَابِل الذَات)نفجسي،  الذَاتات قيمة صِفَاع 

 ( مُجْتَمَعمناصف لل مُقَابِلات الذنب )أناني صِفَاعلأعلى و اات الأنا صِفَاع 

 ات الهوية صِفَاع 

 الانسجام أو التنافف  عَدَم مُقَابِل)الهوية  شَاعِفوالَم صِفَاعغياب إدراك ال

dissonance) 

                                                           
50
من  1973)عمى المشسعر(: مفهوم من السّكوسومستّك. تمت صّسغته في عسم  Alexithymia التكتم  . 

 Peter( وبّتر إيمانوئّل سّفنّوس 1918-2009) John Case Nemiahالطبّبين النفسّين جون كّز نّمّسه 

Emanuel Sifneos (1920-2008 ويشير إلى عدم قدرة مرضسهم الذين لديهم شكسوى نفسّة جسدية )

على إدراك مشسعرهم ووصفهس بكلمات. وفي المقسبلة يبدو المرضى بلا خّسل وعملّين وعدو شكسواهم ذات 

أسسس جسدي ويتهربون من الأسئلة الروحّة. ومنذ تسعّنّست القرن العشرين تمت محسولة التحديد الإجرائي 

لهذا التقّّم غير الحسد من خلال استبّسنست ودرجست حديثة . التكتم هي كلمة منحوتة من الكلمة الإغريقّة  

α- (a-)  وتعني النفي وἡ λέξις (he léxis)  الكلمة/الحديث وὁ θυμός (ho thymós)  والمزاج أو الحسلة

 "عدم وجود كلمات للمشسعر"الانفعسلّة. وتعني بسلحرف 

 

https://de.wikipedia.org/w/index.php?title=John_Case_Nemiah&action=edit&redlink=1
https://de.wikipedia.org/w/index.php?title=Peter_Emanuel_Sifneos&action=edit&redlink=1
https://de.wikipedia.org/w/index.php?title=Peter_Emanuel_Sifneos&action=edit&redlink=1
https://de.wikipedia.org/w/index.php?title=Peter_Emanuel_Sifneos&action=edit&redlink=1
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 الثالث الِمحوَر دَلِيل 2.2.2.1

 السلبي؛ ويتألف من ستة  مُقَابِل)الأسلوب الفاعل  ليَةالاستقلا مُقَابِل التَعَلُق 

، الِاجْتِمَاعِيّوالإنجاز، المحيط  العَمَل سُلُوك، طفلًاوالشفيك والبقاء  الُأسَفَة: مِحَكَات

 الأمفاض( 

 الرابع: البنية  الِمحوَر 2.2.2

للخبرة  الشَخْص عِنْدَ ي أو المميزنَمَطالاستعداد ال النَفْسيَةيقصد بالبنية  

 وهيَ، للحدود بِالن سْبَةِ ياً لأجزاء وَصْفالتركيب أو التجميع المفتب  ، إنهاسُلُوكوال

ى البنية عل التَعَفُفويعد ات. تَغَي فمن التركيبة العليا في دبكة من الُم اًَجِزءتعد 

 يُمْكِنالبنية  تَشْخِيصو ،تَفَاعُلو ال تَواصَلبال مُفْتَبِطوهو  اًضفوري النَفْسيَة

 ظَاهِفلتقديف الَم ومن هنا فهي تعد دفطاً يَةتَشْخِيصال قابَلَةالُم مِنْ خِلالَه اِسْتِخْلاص

  .ةبِنْيويّال

الأولى عن  دَرَجَةبالتسأل  محادثة لا نيَةتق يَةتَشْخِيصال قابَلَةوتتضمن الُم

من  الَأمْف. ويتطلب الفَاحِصلنفسه في العلاقة ب فيضالَم وَصْفوإنما عن  عْفَاضالأ

 والاستبطان.  الُملاحَظَة بَيْنَالتبادل  القُدْرَة على الفَاحِص

للاستعدادات  نيَةالتركيبة الكلا هي النَفْسيّبالمعنى  النَفْسيَةالبنية و 

 بِشَكْلٍالففد بانتظام وتكفار ) خِبْفَة سُلُوكما يجفي في  كُلّ تشتمل. إنها النَفْسيَة

ها تظهف بل إنقابلة للتعديل،  غَيْف ت جامدة أو ليسَدعوري أو قفيب من الشعور(. إنها 

ت ليسَ النَفْسيَةو الاستعدادات  ،)التعبير عن الاتساق( نُمُوّعمليات  الحياةطوال 

 اِسْتِخْلاصها مِنْ خِلالِ يَتِمحيث ف الملموسة، الفاهنة، ملحوظة إنها تتحقق في المواق

عدة وجوه من  بَيْنَالتففيق  يَتِمف النَفْسيّأما في التحليل الدائمة.  سِمَاتال بِنْيَة

 البنية: 

 الأنا والهو والأنا الأعلى(  بَيْنَ تَفَاعُلذج الطبوغفافي للبنية )النُمُوّال 

 فيَةطبوغفا مُخْتَصَف دَكْل هنا بمفاهيم تصف في  الَأمْف)يتعلق  الطبع بِنْيَة 

 أي الفموي، الشفجي، القضيبي( عِيَةالاتجاهات الطبائ
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  أو يَة، أو هيستيَرفَيَةقَهْ عُصَابِيَة بِنْيَةالحديث هنا عن  يَتِم) العُصَابِيَةالبنية ،

 ي للدافع( نَظَفالمفهوم ال وَتُمَث ل، نيَةافُصام

 هي  الذَات؛ نَفْسيّلل فْكَزيّالعلاقة )الأنا هو المنظم الَم بِنْيَة، الذَات بِنْيَةالأنا،  بِنْيَة

في العلاقة بالآخفين و طفيقة  الذَاتتشكيل  المنعكسة؛ البنية هي النَفْسيَةالبنية 

للذات في  سْتَمِفّالُم تَكامُلهنا بعمليات من التمايز وال الَأمْفعملها( )ويتعلق 

 والهوية[.  الذَاتوقيمة  الذَات صُورَة] وْضُوعَاتاتها مع الَمعلاق

 الاستغناء عن  يُمْكِنلا  فَإَنَهللبنية ديناميكي سَيكُو تَشْخِيصمن أجل إجفاء و

تقيس البنية  وَصْفة المَنّظُومَللعلاج؛ ف بِالن سْبَةِ ة بِنْيَويّال نَظَفوجهات ال تَقْدِيف

ستة أبعاد تصف وتتضمن  في العلاقة بالآخفين، الذَات بِنْيَةها وَصْفب النَفْسيَة

 الوظائف:  هَذِهِللبنية الكامنة خلف  للمُلاحَظَةقابلة  وَظَائِفات ستة بِناءك

 مِنْ خِلالَ الذَات صُورَةواكتساب  الذَات)التعبير عن  الذَاتإدراك  القُدْرَة على 

 ذلك(.

 الذَاتالمفء لنفسه، بحيث تستطيع  تَنْظِيم دْرَة علىالقُ) الذَاتتوجيه  القُدْرَة على 

 الكفء( سُلُوكلل [كمؤلف]أن تعاش كواضع 

 الدفاع )استخدام وسائل محددة )آليات دفاع( لإعادة التوازن  القُدْرَة على

 . النَفْسيّ

 الواقع الداخلي والخارجي  بَيْنَ تَمْيِيز)التمكن من ال وْضُوعإدراك الم القُدْرَة على

بمقاصد وحقوق  كلِي ينكأدخاص  وْضُوعَاتإدراك الَم يَتِمنتيجة ذلك و

 ة والتمكن من الاقتراب منهم بتعاطف. ذَاتيّ تَنَاقُضاتو

 اً(اِنْفِعَاليّالتوجه والاقتراب من الآخفين  القُدْرَة على) تَواصَلال القُدْرَة على 

 ومن البديهي ألا ، للآخف المقابل( ةليَالداخ التمثيلات بِناء) رْتِبَاطالِا القُدْرَة على

الأداء المفكب من  نَمَط تشتملمستقلة عن بعضها. إنها  ةبِنْيَويّالتكون الأبعاد 

 . مُخّتَلِفَةسياقات 
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 البنيوي ضِطِرابالِا 2.2.2

 عدم حصول (ةيصخشال وأ نيةبال بفاطضا) البنيوي ض طِفابلِاا يريش

لا تعود ف أي حصول قصور في النمو مُعَيَنَة تَكامُلة محددة وخطوات بِنْيَويّتمايزات 

 بِنْيَويّالاستعداد ال حَالَةنمت في  قًدْأن البنية تكون  مِنْ الفَغْمَمستقلة. وعلى  الذَات

كفاية، بحيث تنبعث  مُسْتَقِف بِشَكْلٍة للإصابة(، إلا أنها لم تتشكل بِنْيَويّال ليَة)القاب

ومن أجل  .جيَةوالخار ليَةالداخ أو الضغوط الإرهاقاتة في مواقف يَصِنُكُو اتهوام

من اندماج  مُسْتَوَياتأربعة  بَيْنَ تَمْيِيزال يَتِم بِنْيَويّال لَلالَخ عِيَةمقدار ونو تَحْدِيد

 النَفْسيّيعني أن الففد يستطيع امتلاك هذا المحيط  لَلوجود الَخ عَدَمالبنية: )

 بِناءإعادة  يُمْكِنبحيث  Intrapsychicالداخلية يات مَلالعَه بوساطة تَنْظِيمالداخلي و

 ا. عَلَيهبطفيقة باعثة على الفضا والحفاظ  دَخْصيَةالعلاقات البين 

 الرابع الِمحوَر دَلِيل 1.8.4.2

 : التَالِيعلى النحو  سْتَوىالُم تَحْدِيد مِنْ خِلالَالفابع  الِمحوَرعلى  التَقْوَيم يَتِمو 

 أو  نَظَمةالُم دَخْصيَةوالبين  الداخلية)الوظائف  جيد تَكامُل: سْتَوىالُم

، أي أنه تم الحفاظ مَفيضلل بِالن سْبَةِ متوففة من حيث المبدأ ية تَنْظِيمال

 يَتِماستعادتها بسفعة، أي  يَتِمأو  ضغطعن مواقف ال نَظَفا بغض العَلَيه

 . مُمْكِنفهو ات صِفَاعوجود الأما  .الداخلي صِفَاعسم اللحتوفير مساحة 

 ت قابلة للاستعادةمازالَية تَنْظِيمالوظائف ال ) معتدل تَكامُل: سْتَوىالُم ،

 نَفْسِيَةات الضمن صِفَاعال ة(،فْضموقفياً )مَخ ديَةفي الوقت نفسه متر هاولكن

 أكيدة.  غَيْف ، الهوية متوففة

 أو  شِدَةأن تكون مقيدة ب إَمّاية تَنْظِيمالوظائف ال) ضعيف تَكامُل: سْتَوىالُم

أن دائم أو دائماً في سياق الإرهاقات، أي  بِشَكْلٍ إَمّاوذلك  ،بوضوح مفقودة

 . واضحة الداخليةات صِفَاعال

 متسقة للذات، هناك  بِنْيَة دلا يوج) ي(ذُهَان، مندمج غَيْف ) : معطوبسْتَوىالُم

 .النَفْسيّأي الانهيار ، الضغطحال ( في تَكامُل عَدَمعطب ) حُصُولخطف 
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  النَفْسيّ تَشْخِيص: الالخامس الِمحوَر 2.2.2

وفق الفصل الخامس من  فيَةوَصْالات تَشْخِيصتصويف ال يَتِم الِمحوَرعلى هذا 

هنا استخدام أدلة الآي سي دي  يَتِم. وأو الدي أس أم الفابع ،الآي سي دي العادف

  ها:وَصْفب والدي اس أم العادف

 ة للاستخدام كلينيكيّالإ يَةتَشْخِيصال وَج هَاتات أو الُمرْدادبالَإ مَا يُسَمَى

 .كلينيكيّالإ

 عِلْمِيّالبحث للاستخدام ال حَكَاتبَم مَا يُسَمَى 

  اختصاراً للاستخدام الإداري في إطار لفهفس منهجي للآي سي دي العادف

 ككل.

 ليَةالفعاية الصحية الأو تَصّنيِف مَا يُسَمَى Primary Health Care 

Classification ليَةالصحية الأو للاستخدام في الفعاية . 

ففي ؛ رقمية ئيَةة ألفبامَنّظُومَفي الآي سي دي العادف وفق  تَصّنيِفال يَتِمو

 (Fx) الأول الفقم مِنْ خِلالَ يَتِم النَفْسيَةات ض طِفابفصل الِا F حين يمثل الحفف

 : مثالفيَةوَصْأو  فَيَةنَظَ مَظَاهِفوفق  ض طِفابالفقفات المفتبة فيها مجموعة الِا وَصْف

الفصل الخامس من  تَكْيِيِف أما الهدف هنا فهووجداني.  اِض طِفابتعني  F3 ذلك

 النَفْسيّفي العلاج  تَشْخِيصال مَطَالِبالآي سي دي في الطبعة المتوففة الآن مع 

ات للمقارنة التي تَشْخِيصال ليَةوقاب تَواصَلال ليَةسوماتيك، أي تحسين قابسَيكُووال

يتبع الآي سي دي العادف قاعدة تفميز ولها ألا تكون معفضة لخطف التغيير.  يُفْتَفَض

التي تحتل  فِئَةتفميز تلك ال يَتِمأن  يُفْتَفَضالإمكان. و قَدَرات تَشْخِيصالكثير من ال

 طيَةظهف أن مبدأ الاختلاقد و الفئيسي. تَشْخِيصراهنة باعتبارها ال أَهَم يَةأكبر 

 التداخل عدة  نتيجة، الذي تنطبق فيه يَةالشَخْصات اِض طِفابفي مجال  مُشّكِلَةيمثل 

 تَشْخِيصلل تَوْثِيقعلى خلفية ال تَشْخِيصمن أجل ال يُفْتَفَضفي الغالب. و مِحَكَات

 ثالث.  تَشْخِيصتفميز  عَدَمافي والإض ساسيّالأ
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 الخامس  الِمحوَر دَلِيل 1.8.5.1

 : فيتضمن الخامس الِمحوَر دَلِيلأما 

  تَشْخِيصال تَوْثِيق اِسْتِبْيان .3

 النفجسية.  يَةالشَخْص ض طِفابلِا يَةتَشْخِيصال حَكَاتالِم .2

وتأثيرات  النَفْسيَة التأثيراتF54 الآي سي دي العادف فِئَةل عِيَةفف فِئَات .1

ات ض طِفابالِا تَحْدِيد يَتِموهنا  ،في الأمفاض المصنفة في مكان آخف سُلُوكال

 ها إلى تففيعات أخفى. تَقْسِيمو سَديَةالَج

 ديناميكيسَيكُوالإجفائي ال تَشْخِيصلل قابَلَة: الُمفَحْصال .4

 ديناميكية سَيكُوال قابَلَةالُم مَظَاهِف .5

 التالية:  ظَاهِفالَم يَةتَشْخِيصال قابَلَةتتضمن الُم .1

 مفتوحة جَلْسة .1

، حيث أعماقي سَيكُوال-( البيوغفافيالَمفَضيّ)التاريخ  الَةتاريخ الَحسبر  .8

 . اً كبيراً من السبرجِزء يَةسْتِفْسارة والِابْنيّتحتل الأجزاء الَم

للآي سي  يّعْفَاضالأ تَشْخِيصعلى ال حُصُوللل النَفْسيّ الطِبّيطفيقة السبر  .0

 دي. 

 ئيَةديناميكية الإجراسَيكُوال قابَلَةات لإجراء الُمإِرْشاد 2.2.2

 .والإطار الزمني لْسةهدف الَج تَوْضِيح :مفحلة الافتتاح  .3

 وفق الآي سي دي العادف ةساسيّالأ عْفَاضسبر الأ. 

  الفاهن. النَفْسيّ الِاجْتِمَاعِيّووقائع الوضع  خِبْفَةسبر 

 المثير الممكن.  لَموْقِفوا عْفَاضبدء الأ بَيْنَالعلاقة  اخْتِبَار 

 طفيقة وأسلوب العفض(. الانتباه للعفض المشهدي( 

 .حدث النقل والنقل المعاكس الفاهن تَحْلِيل :المفحلة الثانية .2

 الفاهنة.  فيَةتجنيد أو تسخير خبرات العلاقة البيوغفا 

 التي تتم الإدارة إليها( وْضُوعَاتعن أوضاع العلاقات الملموسة بالَم سْئِلَةالأ(. 

 ت المففدةتَفَاعُلاالاهتمام فقط بال. 
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 والآخفين( النَفْسنحو التوقعات، الفغبات، المخاوف )فيما يتعلق ب أسْئِلَة. 

  .من الحياة ذات الصلةو المجالات  الذَات خِبْفَة المفحلة الثالثة: .1

  مكان الصدارة مع إدفاك مجالات الحياة المنففدة.  الذَات خِبْفَةتحتل 

 مفهوم  بالتفصيل نفسه وَصْفقادراً على  فيضالَم إَذا كَانَفيما  اخْتِبَار(

 .(الذَاتواضح عن 

 الأوضاع التاريخ حياتية حَولَمعمقة  أسْئِلَة.  

 لعدة مجالات من الحياة.  تَطَفُقال 

  إدارة الحياةو  وْضُوعالم خِبْفَة: المفحلة الفابعة .4

 وْضُوعَاتعلى إدراك وخبرة الَم تَفْكِيزال.  

 يَتِم، أي من الحاضف والماضي ذات الصلةفيما يتعلق بمجالات الحياة  أسْئِلَة 

 هنا والآن وهناك وفي ذلك الوقت.  خِبْفَةعلى  تَفْكِيزال

 لاستبصار على ا القُدْرَةو عَالَجَةللعلاج ودفوط الُم عِيَةالداف المفحلة الخامسة: .5

  تَدَخُلالصياغة. 

 لِذَلِكَاستجاباته  فَحْصمن إدكاليته و فيضتقفيب الَم. 

  .توجيهات للإجفاءات الأخفى 
، 2313عن شلوسر،  اًديناميكي مقتبسسَيكُوالإجرائي ال تَشْخِيصلل سْتَوَياتمتعدد الُم تَشْخِيصال حَولَمثال : 34إطار

 (113-111ص

مثال حَولَ التَشّخِيص متعدد الُمسْتَوَيات للتَشّخِيص الإجرائي السَيكُوديناميكي 

 (222-222، ص1121مقتبساً عن شلوسر، 

حضرت السيدة هناء للاستشارة العِلاجيَة النَفّسيَة، فهي تعاني منذ سنوات كثيرة  

بِشَكْلٍ يومي من إسهال و أوجاع بطن. وقد بدأت الأوجاع منذ ازدياد الصعوبات الزوجيَة 

حدة: لقد خانها زوجها مع نساء أخريات و كَانَ يشتمها باستمرار: "أنت حقيرة سوف 

اك مغامراته النسائيَة، إلا أنها عانت بشدة من الشتائم. وعِنْدَما تفاقم أحطمك". لم ترد إدر

الوضع باطراد، إلى دَرَجَة أن زوجها قذفها بأشياء، لم تعد قادرة على إنكار الموْضُوع وقامت 

بسحب كفالة كبيرة لشركته. ومنذ ذلك الحين أغرقها بسيل من الكره، وانفصل 

المعاناة الرهيبة بِالنِسْبَةِ  لها. ولم تجد الشجاعة على تقديم  عنها في النهاية. وبدأ وقت من

طلب انفصال وطلاق إلا في وقت لاحق. الزوج مهندس ناجِح جداً يعمل عملًا حراً. وقد قامت 

 عبترتيب كُلّ الأمور الماليَة له. ترك الابن الأكبر السكن منذ سنوات عدة و لا يستطي

تعرفت الَمريضة على زوجها أثناء فترة دراسته. كَانَ في نفس تفهم تَصَرُف والده أبداً. 

عمرها، وتقدم لخطبتها ومنذ ذلك الحين نشأت "علاقة رعاية": إنها تهتم به، مولته مادياً 
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أثناء الدراسة و كَانَتْ مستعدة دائماً لكل شيء. وتَصَرَفت دائماً بِشَكْلٍ متلائم 

انَتْ أقرب للانسحاب عِنْدَ وجود نزاعات أسرِيَة، وضحت بكل شيء في سبيل الُأسَرَة و كَ

في حين ازدادت عدوانيَة واندفاعِيَة زوجها اطراداً. لم يشارك أبداً في تربية الأولاد و شعر أن 

ابنه منافس له في الرعاية الحامية، فهو الذي يحتاج للرعاية والاهتمام، وهيَ كَانَتْ 

 المتبرعة في ذلك. 

الَمريضة العلاقة بين الشكاوى ووضعها الحياتي، إلا أنها حاولت  عرضتلْسة وفي أثناء الَج

في الوقت نفسه التشكيك مراراً متسائلة فيما إِذا كَانَ هذا الدواء أو تلك الحمية قًدْ تفيد 

أو فيما إِذا كَانَ من المفترض لها أن تجري فحوصات طبية أخرى. لقد بدت غير واثِقَة، 

اتهام الذَات )أليسَ الذنب ذنبي في فشل زواجي؟( و أثارت في  إلىصولًا ومشحونة بالذنب، و

الُمقابَلَة مَشَاعِر مثل "على الإنسان أن يتعامل معها برعاية، وأن يخفف عنها الذنب". 

 والَمريضة تتحُكْم بوضعها الاجتماعي الراهن، ومن هنا فهو لا يشكل مُشّكِلَة. 

الطموح الُمسْتَمِرّ لرعاية الآخرين،  -repetitiveتكراري  كنَمَط-وظهر من تاريخ الحالة 

من أجل الحفاظ على علاقة وثيقة. ولكن من ناحية أخرى توجد مخاوف من عَدَم تلبية هذا 

 الناحية البنويةومن السعي بالشكل الأمثل، وتميل إلى إلحاق الذنب لذاتها و الفشل. 

خِيص الإكلينيكيّ حسب الآي سي أظهرت الَمريضة بِنْيَة جيدة التكامل، وأتاح التَشّ

بوضوح تَشّخِيص اِضِطِراب وظيفي مستقل من الشكل الَجسَدي  ICD-10العاشر -دي

يُمْكِن تَصّنيِف طريقة و. gastrointestinal Tract F(45.32)للجهاز المعدي معوي 

على النحو التالي: تشهد الَمريضة مراراً أنها تُسَاعِد  relationship modusالعلاقة 

الآخرين بِشَكْلٍ خاصّ، ترعاهم و تحميهم، وتنسحب أو تقلل من قيمة نفسها، الآخرون 

 )الآخر فِي هَذِهِ الحالة هو زوجها( يشعرون أن الَمريضة تطرح مطالب وحاجات. 

 في البيوغرافيا، فسوف تتضح الصورة: فإذا ما تتبعنا جذور نَمَط العلاقة هذا و الصِرَاعات 

ولدت الَمريضة وترعرعت في قرِيَة صغيرة. عاد الأب مكسوراً ومَريضاً من الحرب. وكانت 

الأم سيدة قوية محبة للحياة. أرادت طوال حياتها أن تحقق شيئاً، وكان عَلَيها أن تَعْمَل 

أغلب الوقت مع جدتها. وتعتقد باستمرار، كي ترعى أسرتها. كَانَتْ الَمريضة في طفولتها 

أن أمها التي كَانَتْ تدير محلًا صغيراً لم تكن تملك الوقت لها و أنها لم تكن ترغب برعاية 

ابنتها أصلًا . كَانَتْ الجدة مكتئبة بشدة، وتبكي كثيراً . ولكنها كطفل لم تعرف 

ترماً ومعتبراً في القرِيَة. وتم أبداً ما "الَأمْر". كَانَ الجد من ناحية الأم شَرْطيّاً، رجلًا مح

اعتقاله من الَأمْرِيكِيّين بعد الحرب، وكان على الُأسَرَة أن تخلي البيت التابع للشرطة. 

عانت الجدة من هذا الَمرَض بشدة . وكان على الَمريضة أن تنام مع جدتها في غرفتها لمدة 

لة تقريباً و حاولت الانتحار مراراً. وتم سنة "لتدير بالها" عَلَيها. كَانَتْ الجدة تبكي كُلّ لي

حث الَمريضة ثانية من الجميع على الانتباه أكثر على جدتها. وفي يوم من الأيام علقت 

الجدة نفسها في خشب السقف، وكل من في القرِيَة واسى الأم، ولكن ولا أي واحد منهم 

هذا الذنب باستمرار عبر أحس كم عانت الَمريضة من مَشَاعِر الذنب بأنها فشلت. وتجدد 

سنوات طويلة في إطار الحياة الزوجيَة: تساءلت الَمريضة فيما إِذا كَانَتْ قًدْ تسببت بفشل 

 زواجها بسبب "قلة عطائها"، وما الذي كَانَ عَلَيها أن تفعله بِشَكْلٍ مُخْتَلِف لتنقذ زواجها. 
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 altruisticالعليا، واتجاه غيري  الصِرَاعات المحددة للحياة ظهرت في: مَشَاعِر ذنب الأنا

عاشت فيه السيدة هناء نفسها بأنها متبرعة بالرعاية و حاملة المسؤوليَة تجاه الُأسَرَة. 

وكان شعار الحياة عِنْدَها: أنا أفعل كُلّ شيء للآخرين كي لا يجد أي واحد شيئاً ما 

"لأنني أريد أن أشعر أن الآخرين  يتهمني به. ولم تستطع تَحَمُل الانفصال الذي قام به زوجها ،

 بحاجة لي".

تم تحميلها فيه فوقَ طاقتها كما تتجذر إشكاليَة الذنب في تاريخ الُأسَرَة المأساوي، 

كفتاة نامية وعاشت فيه انتحار الجدة بأنه فشلها الخاص. وكل خرق، كُلّ مخالفة ضد 

عاشت فشل العلاقة في تأملاتها  الميول الاجتماعِيَة أثارت لديها مَشَاعِر الذنب. كما أنها

دائماً على أنه فشلها الذَاتي وتكاد لا ترى الجراح الشديدة التي سببتها لها الُأسَرَة، في إطار 

العلاج القَصِيُر الأمَدِ تم تحديد كُلّ من   هذين المجالين من الصِرَاع و نَمَط العلاقة البين 

فيز لإعادة التوجه ومعالجة النَمَط المشحون شَخْصيَة كبؤرة عِلاجيَة. و تم تحقيق تح

 بالصِرَاع على خلفية علاقة عِلاجيَة نَفّسيَة ثابتة. 

 OPD-2قائمة المسح   2-: التَشْخِيص السيكوديناميكي الإجرائي 34لجدول ا

I





GAF

 

EQ5

                                                           
51
 Global Assessment of Functioning 

52
 EQ-5D Questionnaire  استبّسن لقّسس نوعّة الحّسة المتعلقة بسلصحة متوفر في أكثر م سبعين لغة ومن

أكثر الأدوات استخدامس  ويتوفر منه نسخ لكبسر السن غير القسدرين على تعبئة الاستبّسن بأنفسهم تسمى نسخة 

وفّه خمسة أبعسد لوصف الحسلة  Cild friendly version ونسخة للأطفسل Proxy-version الوكّل 

الصحّة: الحركة والتنقل والقدرة على رعسية الذات والأنشطة الّومّة )كسلعَمَل والدراسة والتدبير المنزلي 

-Euroوالأسرة ووقت الفراغ( والأوجسع والشكسوى الجسدية والقلق والهبوط. وقد تم تطويره من مجموعة 

Qol Group مجموعة عسلمّة مكونة من أطبسء ومُتَخَصِصين نفسّين وفلاسفة واقتصسديين ومُتَخَصِصين  وهي

 اجتماعّين وداعمين مركزهس روتردام. 
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DSM



 
Vc

VaICD-10 F

F------------- 

F------------- 

F------------- 

F------------- 
 

    
 

    

    
 

 ة كلينيكيّالإ يَةتَشْخِيصال قَابَلاتالُم 1.4

 أدَوَاتة من أساسيّكأداة  قابَلَةعلى الُم كلينيكيّالإ تَشْخِيصيعتمد ال

 ةعَيَفالُم وة بْنيّالَم قَابَلات. وقد تم تطويف عدد من الُمكلينيكيّالإ النَفْسيّ تَشْخِيصال

 تشتملالآي سي دي العادف أو الدي أس أم الثالث المعدل والفابع ل مِحَكَات وفق 

 عَلَى أَسَاسَة أنها معدة بْنيّ. ويقصد بالَمفيَةتَصّنيِال فِئَاتمجالات واسعة من ال

للآي سي دي  يَةتَشْخِيصال حَكَاتالِمهي  حَكَاتالِم(، ومِحَكّ  )مفجعة إلى حَكَاتالِم

 كما أدفنا في الفصل الفابع.  والدي أس أم

 : التَالِيعلى النحو  كلينيكيّفي الميدان الإ قَابَلاتأنواع الُم تَصّنيِف يُمْكِنو

 ة الحفة كلينيكيّالإ قابَلَةالُمFree Clinical Interview 

 ة بْنيّالَم نِصْف قابَلَةالُمHalf structured Interview 

 ة بْنيّالَم قابَلَةالُمStructured Interview  

 ة عَيَفالُم قابَلَةالُمStandardized Interview 

 ة معاً. عَيَفة والُمبْنيّالَم قابَلَةالُم 
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قَابَلات بعض أنواع وأدكال الُم حَولَة مُخْتَصَفهنا إلى أمثلة  تَطَفَقوسوف ن

  الإكلينيكية:

أو  سْتِقْصاءلِا تَهْدِفالتي  قَابَلاتا: الُمعَلَيهمن الأمثلة و ،ةبْنيّالَم نِصْف قَابَلاتالُم

 .Anamnesisالمفضية  سِيْفَةالسبر 
 : المقابلة المعيرة والمقابلة المبنية43إطار

 تذكير

الُمعَيَرة هي الُمقابَلَة التي تتوفر فيها تْختَلِف الُمقابَلَة الَمبْنيّة عن الُمقابَلَة الُمعَيَرة، فالُمقابَلَة 

شُرُوط الثبات والصِدْق والموْضُوعِيَة، وبهذا فهي تْختَلِف عن الُمقابَلَة الَمبْنيّة في جانب الأهداف 

التي قًدْ تبنى من أجلها الُمقابَلَة الُمعَيَرة )أهداف إكلينيكيّة، تَرْبَويّة، اجتماعِيَة، مِهْنِيّة، 

ية...الخ( ومن حيث الصِدْق كون الُمقابَلَة الَمبْنيّة مَبْنيّة عَلَى أَسَاسِ الِمحَك ات أهداف بحث

التَشْخِيصيَة ومن ثم فإن الصِدْق فيها هو صِدْق الَمحَك  ومن حيث إمكانيَة الاستخدام 

 الإكلينيكيّ أم البحثي.

 كِليّهماسي دي أم  ألآيأو  وفق الدي أس أم إِمّا ة:بْنيّالَم قابَلَةالُم 2.9.2

 ICD-10 & DSMمعاً 
بْنيّةالَمقَابَلات أولًا: الُم 1.4.1.1

53

: 

 Structured Clinical Interviewة للدي أس أم الفابع بْنيّة الَمكلينيكيّالإ قابَلَةالُم

Diagnostic-I  لفيتشن وتساودغ وفيدريش(Wittchen, Zaudig & Fydrich, 1997) يُفْمَزُو 

 بِالن سْبَةِ  تَشْخِيصطفح ال قابَلَةالأداة من الُم هَذِهِ. وتتيح SCIDاختصاراً  لَها

 ديَةعِيا مُقابَلَة وهيَ. (APA-1994)( وفق الدي أس أم الفابع ض طِفابالأول )الِا مِحْوَرلل

 ديَةعِياالخبرة ال تَوَفُفاستخدامها  دُفُوطمن  دائعة عالمياً )في دراسات العلاج(

اً من صِدْقأقل ة وتعد مُعَيَف تليسَ هاولكنة مَبْنيّ مُقابَلَة وهيَ ،DSM-IV بـ مَعْفَفَةو

 أكْثَف اولكنه (120صفحة  41جدول  نَظَفا) العالمية المفكبة يَةتَشْخِيصال قابَلَةالُم

                                                           
تلَفَِةالمُ  تشَْخِّصال أَدَوَات تَوْثِّقتم الاعتماد في  53  نفَ سّةَالمشسر إلّهس في هذا الكتسب على دلّل الاختبسرات ال خ 

سّةَعن مركز المعلومست الوالتربوية، الصسدر   يَتمِ. ولم 2010، في جسمعة ترير الطبعة السسبعة عشر، توَْثِّقوال نفَ 

 المقسيّس في فهرس المراجع.  تَوْثِّق
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 الِمحوَر-DSM-IV يَةالشَخْصات ض طِفابلِا وتحتوي أيضاً على تعيين )وحدة( مفونة

 ة. كلينيكيّالخبرة الإ تَوَفُفة لاستخدامها ساسيّالأ الشُفُوط. ومن الثاني
 : مثال لجزء من مقابلة41إطار

 SCIDمن الُمقابَلَة الإكلينيكيّة الَمبْنيّة  SCREENING QUESTIONSصُورَة من أسْئِلَة الفر  

 (WITTCHEN & HOYER,2011)(. عن 1441)فيتشن وآخرين،  DSM-IVللدي أس أم الرابع 

 الراهنة الشكاوى الأساسيّة الموصوفة شَخّصيّاً ووَصْف الُمشّكِلَة 

 وما الذي قادك إلى هنا؟ ما هي مُشْكِلاتك الأساسيّة بكلماتك أنت؟ 

إذا لم يَتِم إعطاء بَيَانَات أدق حَولَ الُمشّكِلَة الراهنة: حدثني أكْثَر عن ذلك. )ماذا تقصد 

 ..؟(. ا.ب

لدى في حال كَانَ  غَيْر معروف: هل عولجت هنا في الأشهر الأخيرة بِسَبَبِ مُشْكِلاتك أو 

 أي طبيب أو طبيب نَفْسيّ أو مُعَالِج نَفْسيّ آخر؟ 

 إِذا كَانَ الُمرَاجِع الآن في العلاج: تاريخ الدخول الَمرْكَزيّ أو الخارجي: 

 

 بداية الإشكاليَة الراهنة أو ازدياد الَحالَة سوءاًُ

 مَتَى بدأ كُلّ هذا؟ )مَتَى لاحظت بداية بِأنَ شيئاً لم يكن على ما يرام؟(

 ومَتَى شعرت آخر مرة أنك على ما يرام؟ )كما أنت في العادة؟(

هل ظهرت هَذِهِ الشكاوى للمرة الأولى أم كَانَ لديك مرة شكاوى شبيهة سابقاً؟ )لماذا 

 تبحث الآن بالتَحْدِيد عن الُمساعَدَة؟(

 

هَذِهِ  السياق التاريخ حياتي والمثيرات الممكنة للِاضِطِراب الراهن أو للتفاقم )استخدم

 الَمعْلُومَات أيضاً لترميز الِمحوَر الرابع( 

 هل كَانَتْ هناك في يوم من الأيام أحداث أو تغيرات خاصة قبل إن يبدأ كُلّ هذا؟ 

 هل تعتقد أن شيئاً ما له علاقة ب...)الِاضِطِراب الراهن(؟ 

 

 مجرى أو تفاقم الِاضِطِراب الراهن

صل بعدئذ مباشرة وكيف سار الَأمْر لاحقاً؟ )هل بدأت بعد أن بدأ الِاضِطِراب ما الذي ح

 تحمل همَ أمور أخرى أيضاً؟ أظهرت مُشْكِلات أخرى؟(

 بعد أن بدأ كُلّ هذا مَتَى أحسست بأنك في أسوأ حالاتك؟

 إِذا كَانَ هنا أكْثَر من سنة: مَتَى أحسست بانك في أسوأ حالاتك في السنة الماضية؟ 

 

 تاريخ الُمعَالَجَة

أجل تَوْثِيق تاريخ مرض وعلاج ما مُعَق د، أثبت استخدام مَا يُسَمَى "مُخَط طَات الحياة  من

Life Charts  ًفاعليته الذي يَتِم فيها على طول خط حياتي زمني تسجيل الأحداث بيانيا "

 ضِمْن بينة زمنيَة. 
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 SCIDمن الُمقابَلَة الإكلينيكيّة الَمبْنيّة  SCREENING QUESTIONSصُورَة من أسْئِلَة الفر  

 (WITTCHEN & HOYER,2011)(. عن 1441)فيتشن وآخرين،  DSM-IVللدي أس أم الرابع 

نَفْسِيَة؟ )ما السبب؟ ما هو العلاج مَتَى لجأت لِلْمُسَاعَدَة للمرة الأولى بِسَبَبِ مُشْكِلات 

 الذي حصلت عَلَيه؟ ما هي الأدوية التي حصلت عَلَيها؟(

 هل عولجت مرة ما بِسَبَبِ مُشْكِلات في الأدوية أو الكحول أو العقاقير؟

 هل دخلت مرة ما كمَريض إلى عيادة طبية نَفْسِيَة؟

 إِذا كَانَتْ الإجَابَة نعم: لماذا؟ )كم مرة؟(

كَانَتْ الإجَابَة  غَيْر واضحة فاستمر بالسُؤَال بحذر عن مثال: هل كَانَ هنا شيئاً ما إِذا 

 آخر؟ في العادة لا يذهب المرء إلى عيادة طبية نَفْسِيَة إلا لأنه.....)لديه مُشّكِلَة(؟ 

 اسأل في مقتضى الحال: هل دخلت مرة ما المستشفى بِسَبَبِ مُشّكِلَة جسمية؟ 

 الإجَابَة نعم: لماذا؟ إِذا كَانَتْ 

 

 مُشْكِلات راهنة أخرى )استخدم هَذِهِ الَمعْلُومَات أيضاً لترميز الَمعْلُومَات على الِمحوَر الثالث!(

 

 هل كَانَ لديك في الشهر الأخير أية مُشْكِلات أخرى؟ 

 إِذا كَانَ  غَيْر واضح: كيف كَانَ مِزاجك عِنْدَئذ؟ 

 )هل عانيت من أية شكاوى جسمية؟(. كيف كَانَتْ صحتك الَجسَديَة؟

 CIDI (Wittchen & Sammler,1990) من أساسيّة أسْئِلَة:  43الجدول 

 لا نعم DlD-X-SSS بَنْد لر أساسيّ سُؤَال

 القِسْاامالتاادخين )

B) 

أسااابيع  ةعاابر فااترة أربعاا   وَقْااتهاال دخناات في أي   2

 يومي؟ بِشَكْلٍ

  

ات ضِاااااااااطِرابالِا

الشاكل   جَسَديَة

 (s القِسْم)

طوال عدة أشاهر مان شاكاوى     وَقْتهل عانيت في أي  1

   ، لم يستطع طبيبك إيجاد سببها؟جَسَديَة

  

 الَمااااارَضتاااااوهم 

 (s القِسْم)

مان احتماال    شِادَة الأخايرة ب  21هل قلقت في الأشهر الاا  2

 ؟ جدِيي جَسَدأنك تعاني من مرض 

  

نوباااااااااااااااااااة 

 هَلَع اِضِطِراب/هَلَع

   (D القِسْم)

، بعضاهم يسامي ذلاك نوباة     خَوْفحصل لك مرة نوبة  2

قوياة   شَااعِر ، شعرت فيهاا بمَ خَوْفأيضاً أو هجمة  هَلَع

 الهدوء؟ عَدَمأو  ضيِقأو ال وْفمن الَخ

  

 القِسْمقلق معمم )

D) 

هناك مرة في حياتك لفاترة شاهر أو أطاول،     كَانَهل  2

أو التاوتر أو الهماوم    القَلَقشعرت فيها ماراراً أو غالبااً با   

  المقلقة؟

  

 اِجْتِمَاااعِيّ رُهاااب

 (D القِسْم)

 غَيْار  هل عانيت في يوم من الأيام مان مخااوف شاديدة     2

مثاال أن تتحاادث مااع   الِاجْتِمَاعِيَااةماابررة في المواقااف 
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الآخاارين أو أن تفعاال شاايئاً في حضااور الآخاارين أو أن  

 تكون محط أنظار الآخرين؟ 

الأمااااكن  رُهااااب

 (D القِسْمالعامة )

 غَيْار  هل عانيت في يوم من الأيام مان مخااوف شاديدة     2

مبررة من اساتخدام وساائط النقال العاماة أو الاذهاب      

إلى الأمااكن   الاذهاب للتسوق أو الوقاوف في الادور أو   

  مة؟العا

  

ات ما بعاد  اِضِطِراب

 القِسْاام) الصَاادْمَة

N) 

صااادم  غَيْاار  ثٍدَحَااماان الأيااام لِ في يااوم تَعَرَضَااتهاال  2

مرعااب أو مهاادد  مَوْقِاافمااألوف أو ماان  غَيْاار  بِشَااكْلٍ

 مألوفة؟  غَيْر بصورة 

  

 عِيَااةات النورُهابااال

 (D القِسْم)

 قاوي   وْفشعرت فيهاا بَخا   نيَةهناك فترة زم كَانَتْهل  9

مبرر من مواقف أخرى )أمااكن مغلقاة( أو أشاياء     غَيْر

 )الارتفاعات، البرق والرعد، حيوانات(؟

  

أطاااااااااااااااااوار 

ة/عسااار يّاكْتِئاب

 (E القِسْم) زاجالِم

مان أسابوعين    كْثَار هل عانيات في ياوم مان الأياام لأ     21

الحااازن أو  مَشَااااعِرياااومي تقريبااااً مااان   بِشَاااكْلٍو

 الانقباض؟  

  

 المركبة العالمية الإكلينيكيّة الُمقابَلَة:  41الجدول 

 مثال حَولَ بروتوكول  تَقْيِيم

 M080686رقم الَمفْحُوص: 

 الجنس: أنثى

 29السن: 

 22/9/1122تاريخ الُمقابَلَة: 

 

  FREE TEXTSنصوص إنشائيَة 

 ما هي مشكلتك الأساسيّة بكلماتك أنت؟ 

الاكْتِئاب في المستشفى، لم أكن أفعل شيئاً  غَيْر البكاء، ولم أستطع كنت بِسَبَبِ 

العَمَل، وفي العيادة النهارِيَة تم اِسْتِنْتَاج وجود اِضِطِراب أكل، لهذا تم تحويلي إلى هنا، 

مِقْياس كتلة الَجسَد منخَفْض جداً، كُلّ أعْرَاض فِقْدَان الشهية العَصَبّي موجودة. ]مِقْياس 

 [22.2الَجسَد  كتلة
 مَتَى بدأ هذا كله؟ 

عِنْدَما كنت في البيت وكان لدي الكثير  1112اِضِطِرابات طعام، وفي نهاية  22في سن 

 من الوقت للتفكير. 

 لماذا لجأت الآن بالتَحْدِيد لِلْمُسَاعَدَة
 ابقنَفْسيَة في السوجود اِضِطِراب أكل في العيادة الخارجيَة، نصحتها الُمعَالِجَة ال تنتاجاِس

 بمراجعة العيادة. 
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قيمة لها )مجرد لا ا لأنها لم تعد تريد الذهاب للعمل، شعورها بأنه 1122العلاج في شباط 

 ، لم تعد ترى أي معنى. فرط عملة(

 وأدوية + عيادة نهارِيَة ERGO-THERAPYعلاج بالانشغال 

 ICD-10مع أرقام الترميز في  CIDI-DSM-IVتَشْخِيص 
 دانيَة: اِضِطِرابات وج

F32.2  ّاكْتِئاب أساسي(MD) أطوار منفردة، شديدة من دون سِمَات ذُهَانيَة ، 

 الأخيرة 21حتَى  2البداية  ضِمْن الأشهر 

 مؤخراً خلال الأسبوعين الأخيرين
ترميز إضافي مزمن: لا، ترميز إضافي المجرى: مزمن، مع سِمَات ميلانخوليَة )سوداوية(: لا، 

 لولادة: لا. مع بداية بعد ا

 مِحَك ات محققة لطور اكْتِئاب أساسيّ:  

: محقق )تعكر اكْتِئابيّ، انخفاض في الاهتمام، اِضِطِراب في سُلُوك النوم، Aالَمحَك  

 فِقْدَان الطاقة، تقييدات اِسْتِعْرَافيَة، انتحار(

C. تضرارات دالة إكلينيكيّاً: محقق 

 حد ماتَضَرُرَات في الوقت الراهن: إلى  
 اِسْتِجَابَة حزن: لا

 أسابيع 2مدة الأطوار الراهنة: 

F34.1  ّاِضِطِراب عسر الِمزاج ]مستبعد مِنْ خِلالِ الاكْتِئاب الأساسي(F32.X) 
 سنة 22شهر في سن  21البداية قبل أكْثَر من 

 مؤخراً خلال الأسبوعين الأخيرين.
 الِمحَك ات المحققة لعسر الِمزاج: 

B1  :)نقص الشهية(E7,B3  :)نقص الطاقة(E39 

C.  الفترة الزمنيَة: لايوجد فترات خالية من الأعْرَاض 

 اِضِطِرابات القَلَق: 

F40.1  رُهاب اِجْتِمَاعِيّ )دون العتبة ومستبعد منF50.X 

 شهر 21البداية قبل أكْثَر من 
 مؤخراً خلال الأسبوعين الأخيرين 

F40.21 ،من الحيوانات رُهابات نوعِيَة 

 شهر 21البداية قبل أكْثَر من 
 مؤخراً خلال الأسبوعين الأخيرين

F34.1  )اِضِطِراب ما بعد الصَدْمَة )لايوجد تَشْخِيص 

 سنة 22شهر في سن  21البداية قبل أكْثَر من 

 مؤخراً خلال الأسبوعين الأخيرين
 الِمحَك ات:
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 مواجهة بحدث صادم )رعب/هَلَعة شديدة(: نعم

 ايشة متكررة مُسْتَمِرّة: نعممع
 تجنب المثيرات/تسطح الاستجابة: نعم

 ارتفاع في الاحتراس: لا، لأنه لا يوجد أي من العرضين الَمطْلوبين 
 صُورَة الِاضِطِراب أطول من شهر: نعم

 معاناة إكلينيكيّة: نعم
 اِضِطِرابات الأكل

F50.0  فِقْدَان الشهية العَصَبّي 

 شهر 21ر من البداية قبل أكْثَ
 مؤخراً خلال الأسبوعين الأخيرين

 كغ.  22.9سم، الوزن:  229الطول: 

 Diagnostically Interview for النَفْسيَةات ضِطِرابللِا يَةتَشْخِيصال قابَلَةالُم 1.4.1.2

Psychological Disorders  

 هَذِهِ(. وقد بنيت 3004لماراغفاف ودنايدر وإيلفز ) (DIPD)اختصاراً  يُفْمَزُ لَهاو 

تعديل  الآن حتَىالدي أس أم الثالث المعدل ولا يتوفف لها  عَلَى أَسَاسَة بْنيّالَم قابَلَةالُم

 وصافلأأ والمتدربين لتضمينها طُلّابوفق الدي أس أم الفابع، إلا أنها تناسب ال

مما  تَدْرَيبوبعض حالات ال تَشْخِيصال مِحَكَاتي وتَشْخِيصللعمل ال ليَةالتفصي

 عَلَى أَسَاسَ مُعَدَلَة قابَلَةالُم هَذِهِيسهل استخدامها. وتبلغ مدة تطبيقها ساعة واحدة. و

، أما يسُلُوكفي العلاج ال القَلَقعالمياً في أبحاث  ةمشهورو ي سُلُوكتقنيات العلاج ال

 . DSMومعارف في ة كلينيكيّالإ برةالخ فتتطلب الاستخدام دُفُوط

 النَفْسيَةات ض طِفابة في الِاخْتَصَفالُم قابَلَةطور ماراغفاف الُم 3004وفي عام 

(MINI-DIPD-Maragraf, 1994) وفق الدي أس  النَفْسيَةات ض طِفابالسفيع للِا قِيَاسلل

سنة ولدى  31أم الفابع والآي سي دي العادف للاستخدام مع اليافعين بدءاً من 

 31 قِيَاسل خاصّ جِزءعام )لمحة سفيعة( و جِزءها إلى تَقْسِيمالفاددين . وقد تم 

 يَةمَفَضِ سِيْفَةوإلى  ذُهَانيَةات الض طِفابككل و إلى غفبلة )انتقاء( للِا اًنَفْسيّ اًاِض طِفاب

 (.2000، ونة )ماراغفاف وآخفمُخْتَصَف

ة وفق الدي أس أم الفابع أو الآي سي دي العادف أيضاً من مَبْنيّ نُسْخَةوهناك 

لأونيفير ودنايدر  Infants-DIPDللأطفال  النَفْسيَةات ض طِفابللِا يَةتَشْخِيصال قابَلَةالُم
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 نُسْخَةووالديهم وتتضمن  عَشَفْالثامنة  حتَىالسادسة  عُمْف(، من 3005وماراغفاف )

التَضَفُرَات ها وتقديف الإرهاقات ومِنْ خِلالِ يَتِمللأطفال/اليافعين ونسخة للوالدين، و

 (.2031)هايدنفايش وآخفون . مُخّتَلِفَةفي مجالات حياتية  ض طِفابالناجمة عن الِا

 Structured Clinicalة الثانية بْنيّة الَمكلينيكيّالإ يَةتَشْخِيصال قابَلَةالُم 1.4.1.3

Interview Diagnostic-II  

، (3001لفيدريش ورينبيرغ وشميتس وفيتشن ) SCID-IIاختصاراً  يُفْمَزُ لَهاو

، أي يَةالشَخْصات اِض طِفاب تَشْخِيصة الصلاحية تستخدم لمُبَفْهَنة مَبْنيّ أدَاة وهيَ

 :دَرَجَةعلى مفاحل مت قابَلَةاستخدام الُم يَتِمالثاني من الدي أس أم الفابع. و الِمحوَر

 Schedules for عَصَبّيال النَفْسيّ الطِبفي  كلينيكيّالإ التَقْوِيمقوائم   1.4.1.4 

Clinical Assessment in Neuropsychiatry  

 قِيَاسل أدَاة وهيَ(: 3005فنف )وهيَبايلف و ماوريف -لغلوك SCAN يُفْمَزُ لَهاو

 SCAN تتَأَلَفات في سن الفدد. وض طِفابة لأهم الِاساسيّمفاضية )الباثولوجيا( الأالإ

المفضية التي  النَفْسيَةللظواهف  تَعْفَيفأدرج فيه  ومسفد (PSE-10)ة مَبْنيّ مُقابَلَةمن 

 تَصّنيِفات النّظُومَلَم مُلاءِمةومن ثم فهي  تَدْرَيب أدَاةعنها. وتعد الأداة  سُؤَالينبغي ال

عالمياً الدي أس أم الثالث المعدل والدي أس أم الفابع والآي سي دي  الُمسْتَخْدَمَة

 العادف. 

الزهايمر، والخرف الناجم عن  نَمَطالخرف من  تَشْخِيصة لبْنيّالَم قابَلَةالُم 1.4.1.5

  54آخر منْشَأالاحتشاء المتعدد )أو الوعائي( والخرف من 

سهلة  مُقابَلَة . وهيَ55SIDAM (Zaudig & Hiller,1995)اختصاراً  ويُفْمَزُ لَها

الدي  عَلَى أَسَاسَة مَبْنيّو 00و  10سن  بَيْنَللغفبلة أو الففز مخصصة للكبار  عَمَليَةو

أس أم الثالث المعدل والدي أس أم الفابع والآي سي دي العادف وتمكن من التقديف 

                                                           
54 Structured Interview for the Diagnose of Dementia from Alzheimr Type, multi 

infarct- (or vascular) Dementia and Dementia another Etiology on the basis of DSM-
III-T, DSM-IV and ICD-10 

55 Structured Interview for Diagnose of Dementia from Alzheimer Type, Multi 

infarct- (or vascular) Dementia and Dementia eanother Etiology  
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 تَشْخِيصعلى  تُسَاعِدو سْتِعْفَافيَةالوظائف الِا الَةالقاعدي لَح عَصَبّيال النَفْسيّ

 الخفيفة".  سْتِعْفَافيَةالِاالتَضَفُرَات و" خّتَلِفَةالخفف الُم أعْفَاض
 DIPD النَفْسيَة للِاضِطِرابات يَةتَشْخِيصال الُمقابلََة من مُخْتَصَرة لصفحة تمثيلي عرض:  42الجدول 

الإمكان مطبوعة بخط طباعة  قَدَر فيَةطفحها بصورة حف يَجِبالتي  يَةتَشْخِيصال سْئِلَةالأ

 للفاحص.  تًعْلِيمَاتعفيض ومائل، أما باقي النص فهو مكون من توضيحات و

 البسيطة  عِيَةات النوفُهابال

 مثل )...........................( أتخاف أو تشعف بالحاجة إلى تجنب أمور -3

 :التَالِي قْياسوالتجنب بمساعدة الِم وْفالَخ دِدَة مَوْقِفلكل  بِالن سْبَةِ  قَدَر

  والتجنب في الففاغ المقابل: وْفمفة مقدار الَخ كُلّسجل في 

0 1234

 
 تعليقات  التجنب  وْفالَخ 

      الارتفاعات

      الطيران/الطائفات

      مُعَيَنَةحيوانات 

      ة مغلقةضي قأماكن 

      الدم أو الإصابات لديك

      أدياء أخفى

 يَتِمالأماكن العامة لا  رُهابفي سياق  مُعَيَنَةيخشى من مواقف  فْحُوصالَم إَذا كَانَ: مُلاحَظَة

 (. خّتَلِفَةالأماكن الُم رُهاب مثل) نَوْعِيّ فُهابإضافي ل تَشْخِيصإعطاء 

 المعممة وْفة الَخمُتَلازَمَأو التجنب توسع إلى  وْفعلى الَخ دَلِيلوجود  عَدَمفي حال 

 معتدلة على الأقل(  دَرَجَةذا  يَكون)أي الذي  أَهَم يَة يذ رُهابلكل  بِالن سْبَةِ  فَحْصا

  ماذا تعتقد أنه لَموْقِفقصير من مواجهتك/ أثناء وجودك في هذا ا وَقْتبماذا تفكف قبل  -2

 أن يحصل  يُمْكِن

.................................................................................................................  

  عِيَةواق غَيْف الهموم زائدة جداً عن الحد أو أنها  هَذِهِ بِأنَهل تفكف  -1

 نعم:........................لا:............................

 للمفة الأولى   وْفالَخ اعشت هذ مَتَى -4

في سن الطفولة، في  مثلالزمن التقفيبي للبدء،  تَحْدِيد"طوال حياتي" حاول  فيضإذا أجاب الَم

 المفاهقة...إلخ.

استبعاد الأسباب العضوية: هل تناولت قبل البدء بصورة مبادفة أية عقاقير أو أدوية   -5
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 من المعتاد   أكْثَفاً أو دفبت )الكحول( مَفيضهل كنت 

 ............نعم:..................................لا:....................

 .................................................................وَصْفال

 بعد: وْفهل بدأ الَخ -1

 بعد أن أرعبك ديء ما أو بعد أن دهدت أمفاً ما  لَموْقِف......................في ا -أ

 ................وَصْفنعم:...........................لا:..................................ال

 ذلك  حَولَمفغوبة  غَيْف تم تحذيفك أو إخبارك بأدياء  لَموْقِف.........قبل هذا ا -ب

 نعم:......................................لا:...............................

 ...................................................................وَصْفال

 أو دهد ديئاً ما  لَموْقِف............داهدت دخصاً خاف في ا-ج

 نعم:...............................لا:...................................

 .................................................................وَصْفال

في  يَكونالشديد أو الشعور بخطف مهدد بدون أن  وْفمفاجئ نوبة من الَخ بِشَكْلٍدهدت  -د

 سبب واضح  لَموْقِفا

 نعم:............................لا:........................................

 ...................................................................وَصْفال

 من سبب:  أكْثَف فيضإذا قدم أو ذكف الَم -ه

 ( 4أم  1أم  2أم  3ما الذي يحدث أولًا )

 حدث سابق واضح.  دلا يوج -و

  لَموْقِفهذا هو خبرتك الأولى مع هذا ا كَانَهل  -1

 نعم:............................لا:................................

الخبرة الخاصة الذهاب إلى  هَذِهِلك قبل  بِالن سْبَةِ ممكناً  كَانَإجابتك لا: هل  كَانَتْإَذا 

   خَوْفدون  مَوْقِف

 نعم:...............................لا:......................................

 لم تظهف فيه المخاوف  وَقْت وْفء الَخهناك منذ بد كَانَهل  -8

 نعم:...........................لا:.........................................

 من...........................إلى..................  مَتَىنعم؛  الإجَابَة كَانَتْإَذا 

 إرهاق )ضغط(، تقييد -0
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السفف، أثناء  ، فيالعَمَلفي حياتك، في  وْفالَخ مِنْ خِلالَتتضفر أو تضفرت  مَدَىإلى أي 

 ات الأخفى.......الخ نَشَاطال

0 1 234
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 ICD-10 & DSMة عَيَرالُم قَابَلاتالُم   2.9.1

اً لتكاليفها العالية. نَظَفة عَيَفة الُمكلينيكيّالإ قَابَلاتلا يتوفف عدد واف من الُم

 العالمي نشير إلى:  سْتَوىة على الُمعَيَفالُم قَابَلاتومن الُم

 Composite international Diagnosticالعالمية المركبة  يَةتَشْخِيصال قابَلَةالُم 1.4.2.1

interview  

 ,WHO,1991; Wittchen & Semler,1991; Wittchen)  (CIDI) يُفْمَزُ لَهاو

Pfister & Garczynski, 1997) َالأداة وتعد  انتشاراً في العالم الَأدَوَات أكْثَفمن  وهي

، بالكمبيوتف ةمبرمجو  بالكامل ةمُعَيَف وهيَالعالمية  الصحَة نَظَمةالفسمية لُم

الآي سي دي العادف. وفق وفق الدي أس أم الفابع أو  إَمّافيها  تَشْخِيصال يَتِمو

ولا  تَدْرَيبوتشترط ال( صِدْقموثوق )الثبات وال بِشَكْلٍ ااستخدامه يُمْكِنو

خبير  غَيْف من دخص مدرب استخدامها  يُمْكِن، ومن ثم ديَةعِياتشترط الخبرة ال

في ذلك  بِمَا نَفْسيّ تَشْخِيص 300وتمكن من ادتقاق حوالي اً. إكلينيكيّ

تغطي  وهيَ. للتطبيق دقيقة 10وتحتاج وسطياً إلى الدقيق.  تَشْخِيصال

مجال  تغطي لاالأولى لكنها  دَرَجَةات المفاهقين وسن الفدد بالاِض طِفاب

؛ وينصح هنا يَةالشَخْصات ض طِفابلِا تَطَفَقلا توات الأطفال واليافعين. اِض طِفاب

بتناسب مع  بِشَكْلٍ قابَلَةتسلسل الُم تَنْظِيموقد تم . SCID II بِاسْتِخْدَامَ

الحساسة في البداية وتم  غَيْف ، بحيث تم وضع الأقسام قابَلَةالُم جيَةاستراتي

 : التَالِيعلى النحو  عْفَاضحسب مجموعات الأ تَقْسِيمال

  فيَةالديموغفا بَيَانَات: الA القِسْم -

 بالنيكوتين التَعَلُق: B القِسْم -

 ات التفككيةض طِفابالشكل والِا جَسَديَةات ض طِفابالِا :C القِسْم -

 الأخفى القَلَقات اِض طِفابات وفُهاب: ال Dقِسْمال -

 ة يّكْتِئابات الاض طِفاب: الِاE قِسْمال -
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الآي سي دي  الظروف الحياتية الضاغطة للأطفال في تَقْوِيم و قِيَاس 1.13

 العاشر

 النَفْسـيَة المواقـف والأحـداث    تَصّـنيِف علـى   الُمسـاعَدَة الفقفة التالية إلى  تَهْدِف

 لِلْمُسَـاعَدَة أن تعـفض حيـاة الطفـل واليـافع للخطـف. و      يُمْكِـن الضاغطة الشـاذة، الـتي   

علــــــــــى ذلـــــــــــك تـــــــــــتم  

الاســـــــــــتعانة بمســـــــــــفد  

 الِاجْتِمَــــــــــاعِيّ الِمحــــــــــوَر

(  V)الخـامس   النَفْسيّ

بعنــــــــــــوان )الظــــــــــــفوف 

 النَفْســيَةو الِاجْتِمَاعِيَــة

الشــــــــــــــــاذة الفاهنــــــــــــــــة 

ــة( لل   تَصّـــــنيِف المترافقـــ

 النَفْســـــــــــيّ الطِــــــــــب في 

ــال المتَخَصّ ــــص  بالأطفــ

عين، الـــــــــــــذي واليـــــــــــــاف

 مُنَظَمــــــــــــــةأصــــــــــــــدرته 

 في عامالعالمية  الصحَة

. والهــدف هــو    (1988)

 نَظَــــــــــــــــــــــفتوجيــــــــــــــــــــــه 

العــاملين  الُمتَخَصَصـيّن 

في الميــــدان نحــــو إطـــــار   

 صُـــــــولفي الُح يُسَـــــــاعِد

 علــــــــــــــــى الَمعْلُومَــــــــــــــــاتِ 

ــة ة مــن الطفــل أو اليــافع وأطـــفه المفج   ساســيّ الأ ن...الخ(. وينصـــب عِلْمِــيّ )الأهــل، الم  عِيَ

بعـين الاعتبـار    قيـَة التففي يَةتَشْخِيص ـعلى أخـذ الاعتبـارات ال   الِمحوَرفي هذا  تَفْكِيزال

 DIA-Xبنية المقابلة التَشْخِيصية العالمية المركبة  : 48الشكل 
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 يُمْكِنالذي  الَأمْف. مُعَيَنَة نَفْسِيَةات اِض طِفابعلاج  أَهَم يَة حَولَات إَرْدادبالإضافة إلى 

ي سْــتَقْبَل الُم نُمُــوّ ال حَــولَمــن خلــق أســاس مناســب للتخطــيط للعــلاج والقيــام بتنبــؤ        

 ئيَـــةين بمــنح المــؤثفات البي  نَفْســـيّ مُتَخَصَصــيّن للطفــل أو اليــافع. وإذا كنـــا نهــتم ك   

 لا بُدَف ،مع الواقع يتلاءمأو موقعاً  أَهَم يَةفحسب،  Pathology المؤثفات المفضية ليسَو

 . عِلاجِيّالالخامس واستخدامه في السياق  الِمحوَر تَعَلُممن 

لا يستطيع  نُمُوّفي سن ال النَفْسيّ الطِبوحتى البحث الوراثي )الجيني( في 

.  (Paustka,1995) النَفْسيَةات ض طِفابللِا بِالن سْبَةِ  ئيَةالمؤثفات البي أَهَم يَةالتخلي عن 

 shared environmentمشتركة  غَيْف بيئة "مشتركة، مثل ويظهف استخدام مفاهيم 

\non shared environment"  .م يفون أنهم فَإَنَهالوالدين  نَظَفه من وجهة إذ إنبوضوح

أكبر مما يفاه  بِشَكْلٍيعاملون أطفالهم كلهم على الوتيرة نفسها وبالتساوي 

أنفسهم. وهذا التقديف من قبل الأطفال أو اليافعين هو أمف  ونالأطفال أو اليافع

صل كثير من يحوالدين أنفسهم؛ ومن هنا ال تَقْدِيف ي من وْضُوعأقفب للتقديف الم

مبكف جداً أو المولودة(  وَقْتة )المكتسبة في بِنْيَويّت والاستجابات مع المكونات التَفَاعُلاال

لا يتعلق هنا  الَأمْف بِأنَ كَذَلِكَ. وهذا يظهف  (Plomin,1995)النامية  يَةلِلشَخْص

 Psychopathology؛النَفْسيَةتأثيرات المحيط والإمفاضية  بَيْنَبعلاقات سببية بسيطة 

مِنْ ها سببياً تَفْسِير يُمْكِنات الطعام قلما اِض طِفابك النَفْسيَةات ض طِفابوبعض الِا. 

، ومع ذلك يَةلِلشَخْصمتطففة  سِمَات مِنْ خِلالَالأقفب هي تأثيرات البيئة، بل  خِلالَ

 subtle يُلاحَظلا يكاد  بِشَكْلٍإلا  الَخارَجمن  للمُلاحَظَةلا تكون قابلة 

(Fairburn,1999). ضي قفي المحيط المبادف أو ال ديَةالج شْكِلاتومع ذلك فإن الُم 

 لنشوء عِيَةنو غَيْف عوامل  كَانَتْوإن  مُهَمَةهي عوامل  عْنِيّللطفل أو اليافع الَم

 حتَىفي العلاج الجدي، بل  لَلأن تسبب الَخها يُمْكِنفي الغالب، إلا أنها  ض طِفابالِا

ا. لهذا فهي غالباً ما تكون إلى جانب الطفيقة عَلَيهالتغلب  يَتِم لمتعيقه إذا 

ا أساسيّاً جِزءفاصلة للعلاج ومن ثم هي نفسها  أَهَم يَةذات  عْفَاضالأ حَولَة مِحْوَرالمت

 . مِنْهُ
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 ضَبْطالجديد هنا هو التدقيق أو الأن هذا معفوف إلا أن  مِنْ الفَغْمَوعلى 

، الُمستقِل في الغالب عنه. وتلك عَلَيهالطفل المؤث ف  مُحيط سُلُوكالإجفائي لأنماط 

ت مجفد تأثيرات باكفة فحسب وإنما تأثيرات راهنة لا تقتصف على الإطار ليسَ

 Rutter, et) سَبيلَ الِمثَالَعَلى ة دْرَسِيّالظفوف الَم وإنما تأخذ بعين الاعتبار وَحْدَهُ الُأسَفَي

al.,1980)الخلاف يكمن في الوزن الذي يمنح هنا بالفعل،  . ولكن(Tress,1993, 

Ernst,1993)أو فهم الوزن بدقة  مَعْفَفَةمن السهولة  ليسَعلى الأقل  ، أو(Champion et 

al.,1995) . 

معارفنا  كَانَتْإَذا فيما  (Rutter & Maughan,1997)وقد دكك روتف وماغان 

 مُقَابِل سَلْبِيَةالمزمنة وحول الخبرات ال مُقَابِلتأثيرات الضغط الفاهنة  أَهَم يَة حَولَ

 سْتِخْلاصللإرهاقات كافية، من أجل الِا فيَةسْتِعْفَاوحول المواجهة الِا يَجابيَةالإ

 المؤكد للتأثيرات بعيدة المدى المؤكدة على حياة الفاددين أو على الإمفاضية

. كما أن تحديات أبحاث العلاج المتقدمة لا تتعلق (Rutter, et al., 1997) ئيَةالنما

، ات الواضحة لمحيط الطفلتَعْفَيفبال وإنما النَفْسيَةالمفضية  عْفَاضالأ تَعْفَيففقط ب

دف لا إلى الهف على بعضه البعض وكيف وأية تغيرات قادت تقديف ما الذي يؤثف

 . خّتَلِفَةالُم مُسْتَوَياتواضح لل تَصّنيِف دَفْطأن تكون معقولة من دون  يُمْكِن

 تَعَلِقمتعدد المحاور للآي سي دي العادف في التعديل الُم تَشْخِيصوهنا فإن ال

ة الدي أس مَنّظُومَعلى  فوقَر( يتمتعدد المحاو تَصّنيِفبالأطفال واليافعين )نظام ال

 النَفْسيَةالخامس  الِمحوَر فِئَاتة لبْنيّالأسس الدقيقة و الَم بِسَبَبِة الَأمْفَيكِيّأم 

هنا هو السعي نحو التمكن من  الِمحوَرالشاذة. والهدف من عفض هذا  الِاجْتِمَاعِيَة

 في الممارسة وفهم الفلسفة الكامنة خلفها.  فِئَةال هَذِهِ

اتها ومجموعاتها تَقْسِيمو فِئَة: عرض الالخامس الِمحوَر 2.21.2

 والتطور التاريخي

 مُخْتَصَرعرض تاريخي  1.13.1.1

 مُهَمَاًتلعب دوراً  النَفْسيَة الِاجْتِمَاعِيَةأظهفت سلسلة من الدراسات أن الظفوف 

ات في سن الطفولة واليفوع ، وأنها عدا عن ض طِفابفي نشوء ومجفى الكثير من الِا
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 ليَةو مع فاع النَفْسيَةات ض طِفابذلك تفتبط بعلاقة وثيقة مع التنبؤ ومجفى الِا

 العلاج. 

 حَولَالظفوف فإن الطفوحات  تَحْدِيدواضحة ل مُوَج هَاتهناك  لَمْ تَكُنْفإذا 

ها فيمشكوكاً  فَحْصال نَتَائِجومن ثم تكون  يَةالشَخْصفة بالآراء ذلك ستكون متأث

 terminologyهو وضع اصطلاحات  تَصّنيِفهدف ال، ففي كثير من الحالات

 . قيَةواضحة ومشتركة و تففي

 تَصّنيِفالعالمية بإجفاء  الصحَة مُنَظَمةتحت رعاية  تم البدء3011 ففي عام

قام روتف  3015في سن الطفولة واليفوع، وفي عام  النَفْسيَةات ض طِفابمتعدد المحاور للِا

 ة خماسية. مَنّظُومَ وَصْفب Rutter, Shafer & Sturge وديفير وستورغ

-ةكلينيكيّالإ-ةتَلازَمَالُم Iللمحاور الأربعة الأولى )بِالن سْبَةِ اليوم  يَتِمو

 IV؛ ذَكَاءال مُسْتَوى IIIالمحددة؛  ئيَةوالتخلفات النما II؛ و النَفْسيَةالطبية 

المطابقة من الآي سي دي العادف  فِئَاتاستخدام ال (سَديَةالَج عْفَاضالأ

(WHO,1996) . 

 مِحْوَرتم في ختام تطويف الآي سي دي العادف إصدار مسفد لل 3088وفي عام 

 Associated abnormal) فْتَبِطالُم الشاذ النَفْسيّ الِاجْتِمَاعِيّالخامس المعدل )الوضع 

psychosocial situation (Coor-Lambo, et al., 1990,1994).  إلى جانب ذلك تم عمل

ة للوالدين مَبْنيّ نِصْف مُقابَلَةللاسترداد السفيع. كما تم تطويف  مُخْتَصَفمسفد 

ظهف  3001 ة للأطفال. وفي عاممَبْنيّ نِصْف مُقابَلَة كَذَلِكَالخامس و  مِحْوَرلل

 multi axial النَفْسيَةات الطبية ض طِفابمتعدد المحاور للطفل والمفاهق للِا تَصّنيِفال

classification of child and adolescent psychiatric Disorders" (الصحَة مُنَظَمة 

 النَفْسيّ الِاجْتِمَاعِيّالعام للتكيف  التَقْوَيمالسادس  الِمحوَر، وتم إكماله ب(العالمية

Global assessment of psychosocial Disability  . 

 الخامس الِمحوَرعرض  1.13.1.2

للطفل  الِاجْتِمَاعِيّ النَفْسيّمن الوضع  ظَاهِفالخامس تلك الَم الِمحوَريصف 

الطفل، وذخيرة خبراته والأوضاع  نُمُوّدال بالاستناد إلى  بِشَكْلٍالمنحفف عن المعيار 
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الذي سنعفضه هنا البنية  خْتَصَفالسائدة. ويظهف المسفد الُم الِاجْتِمَاعِيَة فيَةالثقا

ات أو رْدادة والَإأساسيّ فِئَة كُلّداخل  عِيَةالفف فِئَاتالكاملة لتصويفة الترميز و ال

 . عِيَةفف فِئَةلكل  يَةتَشْخِيصال وَج هَاتالُم

 تَقْسِيمال -2

 نَفْسيّ)لا يوجد وضع مضطفب بوضوح أو وضع  (00) فِئَةب الِمحوَريبدأ 

 تفميز السواء مبادفة.  يَتِمملائم(، فهنا  غَيْف  اِجْتِمَاعِيّ

 ة: أساسيّ فِئَاتوتوجد تسع 

 3الشاذة والمعتادة:  فَيَةالُأسَمن الظفوف  خّتَلِفَة( وتصف الأنواع الُم5-3) فِئَةال

 1، الُأسَفَةفي  إعَاقَةمنحفف أو  سُلُوك، نَفْسيّ اِض طِفاب 2، الُأسَفَة ضِمْن علاقات داذة 

داذ  مُحيط 5داذة و  فَيَةظفوف تفبية أس 4مناسب أو مشوه،  غَيْف أسفي  تَواصَل

 مبادفة.  بِشَكْلٍ

لعوامل الضغط  1تستندان إلى المحيط الأوسع للطفل، أي  8و  1 فِئَةال

 . العَمَلللضغط في سياق المدرسة أو  8و  الِاجْتِمَاعِيَة

أحداث الحياة  من distinctالواضحة  فِئَاتوتختصان بال 0و 1الفئتان 

ات اِض طِفاب نتيجةالضاغطة الحادة والأحداث الحياتية المفهقة/المواقف 

 /إعاقات الطفل. سُلُوكال

 فِئَةلكل في أقصى حد  فِئَاتعلى ست  عِيَةالفف فِئَاتوقد تم قصف عدد ال

"أخفى"، لتوضع فيها  تَسْمِيَةتحت  وضعت عِيَةفف فِئَة؛ يضاف إلى ذلك عِيَةفف

 فِئَة ضِمْن تنزل  رئيسية ما ولكن لا فِئَةالعامة ل حَكَاتالِمالمواقف التي تنسجم مع 

 . فِئَة 10عام  بِشَكْلٍ. وهناك عِيَةفف

 الترتيب مِحَك ات  -1

 فِئَاتال كُلّعامة لابد أن تتحقق في  مِحَكَات رئيسية هناك  فِئَة كُلّفي 

 فِئَةال هَذِهِفِي ات دقيقة للترتيب إَرْداد ذكف عِيَةفف فِئَة كُلّ قد تم في، فعِيَةالفف

 الِاجْتِمَاعِيَةالكثير من الظفوف  إذ إن شِدَةال تَحْدِيد. وهنا من الضفوري عِيَةالفف

ذكف  يَتِم فِئَة كُلّ وَصْفكيفياً. وفي نهاية  ليسَالشاذة هي داذة كمياً و النَفْسيَة
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 تَفْتِيب  يُمْكِنالتي ربما  فِئَةلل مِحَكَاتو ما عِيَةفف فِئَةالاستبعاد من  مِحَكَاتلِات إَرْداد

 أو الوضع المستبعد ضمنها.  لَموْقِفأو ضع ا

 فِئَةمعنى الترميزات لكل  -2

مؤكد: كانت الظفوف في الفترة الزمنبة المحددة موجودة بصورة = تنطبق بشكل 2

 مؤكدة، وكذلك من النوع والشدة المحددة بوضوح في التوجيهات التشخيصية.

= مشكوك بالأمف: كانت الظفوف في الفترة الزمنبة المحددة موجودة بصورة 3

المحكات مؤكدة، ونوع الظفوف يستوفي محكات الترتيب، إلا أن الشدة لم تستوفي 

 الموضوعة بالمقدار المطلوب. 

= لا تنطبق، طبيعي: الوضع النفسي الاجتماعي للمفيض واقع ضمن الحدود 0

 الطبيعية المحددة ولا تنطبق الظفوف في الفترة الزمنية المحددة.

= غير ممكن منطقياً: لا يمكن للمفيض أن يكون ضمن هذا الوضع؛ مثال ذلك 8

بالطبع  لا لزوم لها فيمكنه 8و له الفئة . ومن تبد2,2الفئة الطفل الذي لا أخوة له في 

 في مثل هذه الحالات استخدام الترميز صفف. 

= غير معفوف، معلومات ناقصة: المعلومات غير كافية، من أجل التمكن من تقديف 0

 الوضع.  

 الإطار الزمني -2

قد أظهفت الدراسات ف ،صفيح بِشَكْلٍللتَقْيِيم  نيَةالفترة الزم تَحْدِيدلابد من 

الففوق  مِنْ خِلالَالمقومين إلى حد ما  بَيْنَحصلت خلافات في الفأي  قًدْ هالباكفة أن

التي لكل منها  نيَةالفترة الزم تَحْدِيدوبعض الإمكانات ل ،في اختيار الإطار الزمني

الوقت مبادفة قبل ( 2) المفحلة الحياتية كلها للطفل(3)هي:  اوحسناته اعيوبه

 مبادفة.  فَحْصالوقت قبل ال( 1و ) ةكلينيكيّالإ-النَفْسيَةالطبية  عْفَاضظهور الأ

قبل ستة أدهف مبادفة  نيَةووفق بعض الدراسات يفضل وينصح بالفترة الزم

فهم واستخدام المسفد  تَقْوَيم  يُمْكِنأنه  نيَة. وقد أظهفت الدراسات الميدافَحْصمن ال

ين كانوا غالباً ما يميلون في كلينيكيّماً، ولكن الكثير من الإعمو إيجابي جداً بِشَكْلٍ

الجذري  تَدْرَيبإيجابي متسفع. لهذا فإن ال بِشَكْلٍ 3أو  2 فِئَةالبداية إلى تفميز ال

 مقبولة.  نَتَائِجمن أجل تحقيق  ضَفُورَيّالملائم للمسفد 



 Psychological Diagnostic   التشخيص النفسي

  
334  

  أ. د. سامر جميل رضوان

 الُمرْتَبِطة الشاذة النَفْسيَة الِاجْتِمَاعِيَة الأوضاع أو الظروف: الُمخْتَصَر المسرد:  43الجدول 

 يفجى تعليم كُلّ فِئَة بالعدد المناسب والفِئَة الففعِيَة المطابقة على جدول الترميز المففق

=  غَيْف 8= تنطبق لكن ليسَ بالشِدَة الكافية؛ صفف= لا تنطبق، طبيعي؛ 3=تنطبق بالتأكيد، 2
 =  غَيْف معفوف مَعْلُومَات ناقصة.0طقياً؛ مُمْكِن من

 )تشتمل الفترة الزمنيَة الأدهف الستة الأخيرة، وأن يَكون الطفل مَعْنِيّاً بِشَكْلٍ مُبَادَف ومُسْتَمِفّ(. 
علِم بِالن سْبَةِ  لكل فِئَة مفمزة بِشَكْلٍ إيجابي الَمعْلُومَات الكامنة خلفها على ورقة الترميز المففقة 

"، عِنْدَئذ ينبغي على الأقل تَوَفُف  3" أو "2تنطبق بـ" 3,2عَلى سَبيلَ الِمثَالَ إَذا كَانَتْ الفِئَة )
. وإن كَانَ ينبغي تَوَفُف أكْثَف من  مَعْلُومَة فقد تمت الإدارة إلى هَذِهِ a-fمَعْلُومَة واحدة من 

د، فقد تمت الإدارة إلى ذلك تحت الاستثناءات القليلة، فإَذا كَانَ لابد من وضع تفميز متعد
الفِئَة الَمعْنِيّة. وفي حال لم تجد الَمعْلُومَة المناسبة أو عِنْدَ وجود أي نوع من التَنَاقُض، فقم 

 بتسجيل هذا على اِسْتِبْيان الفَحْص.

 العلاقات  ضِمْن الُأسَفَيَة الشاذة  .3

الطفل ( نقص في الدفء في علاقة الوالدين 0,3) 2 3 0 8 0 
 مِنْ خِلالَ أحد أو كِلَا الوالدين

 

 )ينبغي أن تنطبق عدة نقاط(
a. أحد الوالدين صاد،  غَيْف متعاطف 

b. نقص في الاهتمام بالطفل 
c.  .لا يوجد تعاطف مع صعوبات الطفل 
d. المديح والتشجيع نادر 
e. استجابات منفعلة )متوتفة( على مخاوف الطفل 
f.  .قلما يوجد قفب جَسَدي عِنْدَ وجود أزمات عِنْدَ الطفل 

 سنة......... 31عَدَم انسجام في الُأسَفَة بَيْنَ الفاددين والإخوة فوقَ 

( عَدَم انسجام في الُأسَفَة بَيْنَ الفاددين 3،3) 2 3 0 8 0 
 والإخوة فوقَ السادسة عَشَفْ

 

a.  للسيطفة )معممة/مُسْتَمِفّة(تنهي المواجهات مواجهات بفقدان دديد 
b. بيئة أو جو مُسْتَمِفّ من العنف الوخيم 

c. تفك البيت في حَالَة غَضَب أو منع الآخف من الدخول 

 تعميم الَمشَاعِف النقديَة الفافضة: 

d. إهانة )دتم( الُأسَفَة، الأصِدْقاء، المنْشَأ 

e. استخدام حدث  غَيْف مهم، ماض للتقليل من الكفامة 
f.  المنفصل بعد الخصامالنوم 
g. المبيت خارج المنزل بعد الخصام 

 توتف دائم

h. غالباً مُلاحَظَات سَلْبِيَة/جو متوتف 
i. استجابات سَلْبِيَة قوية بعد الملاحظات الحياديَة للآخف 
j. تَفَاعُل سلبي ضعيف ينتهي بعداوة طويلة 

و كِليّهما؛ ومن الأفضل تفميز يُفْتَفَض أن تنطبق عدة نقاط خلاف في  دَكْل معمم أو مُسْتَمِفّ أ
 ". 1مواقف الخصام المنعزلة تحت "

(  رفض عدائي أو كبش الفداء تجاه الطفل 3,2) 2 3 0 8 0   
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 مِنْ خِلالَ أحد الوالدين أو كِليّهما

)السُلُوك السلبي موجه بِشَكْلٍ دَخّصيّ كليَة ضِدّ الطفل، مُسْتَمِفّ وغير مقتصف على سُلُوكات 
 فقط(قَليلَة 

a. تحميل الطفل المسؤوليَة بِشَكْلٍ آلي عن مُشْكِلات البيت 
b. الميل العام لعَزْو سِمَات سَلْبِيَة للطفل 
c. )اتهام )تذنيب( عام مع توقعات للذنوب )الآثام 
d. المداومة )الدأب( على النزاع مع الطفل عِنْدَ غَضَب )توتف( الفادد 
e.  بالمقارنة مع أففاد البيت الآخفينضغط مُفْفَط، القليل من الاهتمام بالطفل 
f. )َعقوبات نَفْسِيَة دديدة )الحبس في القبو عَلى سَبيلَ الِمثَال 

  ( سوء معاملة جَسَديَة3,1) 2 3 0 8 0 

 مع أذى )إصابة( 
a. ضفب بأدوات قاسية/حادة 
b. عقاب مع فِقْدَان دديد للسيطفة 

c.  ،َحفق، تقييد(عنف مع  صَدْمَة جَسَديَة )عَلى سَبيلَ الِمثَال 

  ( استغلال جنسي ) ضِمْن الُأسَفَة الضي قة(3,4) 2 3 0 8 0 

 في المواقف المقبولة اجتماعياً( Manipulation)باستثناء التعفَيَة بالصدفة، الاستغلال 
a. أي اتصال بالأعضاء الِجنْسِيَة بَيْنَ رادد ما و الطفل 
b. للطفل من الفادد اللعب باليد في الصدر أو الأعضاء الِجنْسِيَة 
c. إكفاه الطفل على ملامسة الأعضاء الِجنْسِيَة )الصدور( للفادد 
d. التعفَيَة المقصودة للأعضاء الِجنْسِيَة أمام الطفل 
e.  محاولة تعفَيَة الأعضاء الِجنْسِيَة للطفل 
f. الاتصال الَجسَدي/التعفَيَة بَيْنَ الفاددين والطفل مع استثارة جِنْسِيَة 

  ( أخفى3,8) 2 3 0 8 0 

اِض طِفابات نَفْسِيَة، سُلُوك منحفف أو إعَاقَة في الُأسَفَة، إعَاقَة/سُلُوك منحفف لففد من أففاد  .2
 الُأسَفَة وخطف مُحْتَمَل على الطفل

( اِض طِفاب نَفْسيّ،/سُلُوك منحفف لففد من 2,0) 2 3 0 8 0 
 أففاد الُأسَفَة

 

)اِض طِفاب نَفْسيّ مع إعَاقَة اجتماعِيَة واضحة لأحد الوالدين و تَضَفُر نَمَط حياة الطفل. لابد 
 أن يَكون قًدْ أثف بِشَكْلٍ واضح على الطفل، التلامس الفاهن  غَيْف ضَفُورَيّ( 

 نتيجة اِض طِفاب نَفْسيّ، سُلُوك منحفف للفادد: 
a. تقييد اِجْتِمَاعِيّ للطفل 
b.  داذ،  غَيْف مناسب لدور الوالدين/التربيةإدباع 
c.  ظفوف حياة مُتَغَي فة مِنْ خِلالَ الوصمة الِاجْتِمَاعِيَة الواضحة كدليل مُبَادَف على العجز أو

 القصور الِاجْتِمَاعِيّ

  (  إعَاقَة أحد الوالدين2,3) 2 3 0 8 0 

A. إعَاقَة عَقْلِيّة 
B. عطب حسي جد ي 
C.  صفع دديد 
D.  جَسَديَة، نَفْسِيَة جَسَديَة مزمنةاِض طِفابات 
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E. أمفاض مهددة للحياة 
 Eحتَى  Aنتيجة إعَاقَة من 

a. وصمة )توصيم( اِجْتِمَاعِيّ واضح للطفل 
b.  رعاية /إدفاف قاصفين للطفل 
c.  قُدْرَة والديَة مقيدة على التعاطف مع الطفل مع مُشْكِلات/ألعاب الطفل 
d. نزاعات، توتفات أسفَيَة 
e. اِجْتِمَاعِيّ مخجل سُلُوك  غَيْف 
f. تقييد في الحياة الِاجْتِمَاعِيَة للطفل 
g. ففط إرهاق )زيادة ضغط( الطفل 

  ( إعَاقَة/سُلُوك منحفف للأخوة2,2) 2 3 0 8 0 

a. تقييد في الحياة الِاجْتِمَاعِيَة للطفل 
b. الملكية الشَخْصيَة للطفل مهددة من الإخوة 

c.  بِسَبَبِ إعَاقَة أحد الإخوةتوجه الوالدين للطفل مكبوح، مشوه 
d. صعوبات في العلن )أمام الناس( بِسَبَبِ سُلُوك الأخ المعاق 
e. السخفَيَة من الأطفال الآخفين بِسَبَبِ الأخ المعاق 
f. ففط إرهاق )ضغط زائد( مِنْ خِلالَ التَحَمُل لمسؤوليَة  غَيْف المتناسبة مَع العُمْفَ عن الأخ المعاق 

  أخفى( 2,8) 2 3 0 8 0 

 غَيْف ملائم أو مشوه  ضِمْن الُأسَفَة .1
وجود تَواصَل مُسْتَمِفّ  ضِمْن الُأسَفَة خارج الحدود الطبيعِيَة بِشَكْلٍ واضح، نَمَط تَواصَل 

 مضطفب، وتقود إلى سوء تكيف بالِارْتِبَاط مع: 
a.  )رسائل مُتَنَاقِضة )المحتوى، الشعور، النغمة، الإيماءات 
b. أي دخص  مُحَدَد، عَدَم التَطَفُق إلى رسائل الآخفين عَدَم الحديث مع 
c. مواجهات  غَيْف مجديَة من دون حل أو اتفاق 
d. صد )إمساك(  غَيْف ملائم )ليسَ في محله( للمَعْلُومَات الُأسَفَيَة الأساسيّة 

 إنكار منتظم للصعوبات الُأسَفَيَة أو رفض للمواجهات

 الظفوف الشاذة للتربية  .4

 
( ففط رعاية مُفْفَطة من قبل أحد الوالدين أو 4،0) 2 3 0 8 0

 كِليّهما
 

 (Bو  A) ينبغي أن تنطبق عدة نقاط من 
A كبت، إعَاقَة للسُلُوك المستقل 

a. تقييد دديد للاهتمامات وَقْت الففاغ 
b.  ضَبْط  غَيْف ملائم للصداقات 
c. تثبيط)تخويف( من المبيت في الَخارَج 
d.  الحث على الأعمال  غَيْف المتناسبة مع عُمْف الطفل 

e.  الاختيار  غَيْف المتناسب مَع العُمْفَ للثياب، للأعمال 
f.  منع القَفَارات  غَيْف المستقلة 
g. أخذ المسؤوليَة المتناسبة مَع العُمْفَ من الطفل 
h. إعَاقَة نَشَاطات وَقْت الففاغ خارج السيطفة والإدفاف المبادفين 

B التطفيل infantilization  )جعل الطفل أصغف بكثير من عمفه( 
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a. َتلبيس وتنظيف الطفل بصورة  غَيْف متناسبة مَع العُمْف 

b.  الذهاب إلى النوم بانتظام مع الطفل 
c. تلبيس الطفل ثياب  غَيْف متناسبة مَع العُمْفَ في المدرسة/أماكن أخفى 
d. ْت الففاغالفَحْص  غَيْف المعتاد،  غَيْف المناسب لنَشَاطات وَق 
e. الفَحْص  غَيْف المألوف، المتكفر مِنْ خِلالَ الاتصال مع المعلم 
f. المفاجعة  غَيْف المناسبة للطبيب/ الإبقاء في السفيف عِنْدَ أقل دكوى جَسَديَة 
g. َمنع الطفل من مواجهة التحديات المتناسبة مَع العُمْف 
h. الطفل الوجود  غَيْف المناسب للوالدين في المستشفى عِنْدَ فَحْص 
i. المنع  غَيْف المناسب للطفل من الُمشَارَكَة بالأنشطة الفياضية 

)استثناء: المخاوف الوالديَة دون تطفيل وقمع/اقتصار ففط الفعاية على نَشَاطات محددة فقط 
 أو في الظفوف  غَيْف الُملاءِمة المتأزمة(

( إدفاف والدي  غَيْف كاف ونقص التوجيه 4,3) 2 3 0 8 0 
 خِلالَ أحد الوالدين أو كِليّهمامِنْ 

 

A  :لا يَعفَف الوالدان في العادة عن الطفل 
a.  أين يَكون خارج المنزل 
b.  من هم أصِدْقاؤه 
c. مَتَى يعود إلى المنزل ليلًا  
d.  المكوث  غَيْف الملائم للعمف خارج المنزل من دون إدفاف 
e. المكوث  غَيْف المتناسب مَع العُمْفَ في البيت من دون إدفاف 

B توجيه والدي  غَيْف ملائم 
a.  نقص في القَوَاعِد اليومية الواضحة 
b. الاعتراف/التشجيع من الوالدين حسب الِمزاج والَحالَة التي هما عَلَيها 
c. إجفاءات تَفْبَويّة  غَيْف دقيقة وليسَت ملموسة 
d. متوقعة( تَنَاقُضات، تفبية  غَيْف منسجمة ) غَيْف متفق عَلَيها( )استجابات والديَة  غَيْف 
e.  غَيْف منطقيَة ( إجفاءات تَفْبَويّة  غَيْف متسقةinconsequent) 

C  نقص التأثير على الطفل 
a. عَدَم تَدَخُل الوالدين عِنْدَ وجود اتصالات خطفة معفوفة للطفل 

b. عَدَم تَدَخُل الوالدين عِنْدَ وجود صعوبات سُلُوكية معفوفة عِنْدَ الطفل 
c. ين في المخاطف الَجسَديَة المعفوفة للطفلعَدَم اِسْتِجَابَة الوالد 

إلى  A)تفميز إيجابي، إذا انطبقت عدة نقاط لدى أحد الوالدين أو كِليّهما في المجموعات من 
C )أو مثال وخيم آخف في مجموعة ما 

( التربية التي تكسب خبرات  غَيْف كافية، من 4,2) 2 3 0 8 0 
 قبل كِلَا الوالدين

 

A  نقص الأحاديثconversation 
a. نقص التحادث )التسامف( بَيْنَ أففاد الُأسَفَة 
b. لا يتكلم الوالدان مع الطفل حَولَ اهتماماته 

c. نادراً ما يقفأ الوالدان للطفل، ونادراً ما يصغيان إليه 
d. قلما يَكون هناك أحاديث عِنْدَ تناول الطعام 
e.  يتصارعان مع الأطفال( نادراً ما يلعب الوالدان، يتعاركانwrestle) 
f. تجاهل المقترحات النابعة من الطفل 
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B نقص النَشَاطات خارج المنزل 
a.  نقص الفسح، القيام بأمور ثقافيَة، النزهات 

b. نقص في النَشَاطات كالفياضة والهوايات 
c.  )قلما توجد إمكانات متناسبة مَع العُمْفَ )رحلات، تسوق 

C تقييدات في الاهتمام بفاعليَة بالبيئة 
a.  اللعب خارج البيتالمنع من 
b. البقاء في الأماكن من دون لعب أو تسلية 
c. ُيترك الطفل الصغير وَحْدَهُ لفترة طويلة وَحْدَه 
d. الذهاب إلى السفيف بِشَكْلٍ مبكف بصورة  غَيْف مناسبة 

D )نقص في الألعاب المتوففة )الممكنة 
a. َعَدَم وجود مواد لعب متناسبة مَع العُمْف 
b. متطابقة مَع العُمْفَ إعَاقَة استخدام مواد لعب 

)يَتِم تفميز الفِئَة فقط، عِنْدَما يَكون النقص في التَفَاعُل مع كِلَا الوالدين وعادة ما تنطبق 
أو عِنْدَ وجود مثال وخيم من إحدى  (A-D)عدة أمثلة من مجموعتين من الأمثلة على الأقل 

 المجموعات(

مِنْ خِلالَ أحد  ( مَطَالِب  غَيْف معقولة وإكفاه4,1) 2 3 0 8 0 
 أو كِلَا الوالدين

 

A مَطَالِب  غَيْف متناسبة مع جنس الطفل 
a. إلحاح )ضغط( على التَصَفُف وفق الجنس الآخف 
b. إلحاح )ضغط( على التَصَفُف وفق الجنس نفسه بطفيقة دديدة التطفف 

c.  جِنْسِيَة غيَريَة أو العكسإلحاح )ضغط( مُسْتَمِفّ للتَصَفُف بِشَكْلٍ جنسي مثلي عِنْدَ وجود ميول 
B  َإكفاه  غَيْف متناسب مَع العُمْف 

a.  َإلحاح )ضغط( على ارتداء الملابس أو التَصَفُف بِشَكْلٍ  غَيْف متناسب مَع العُمْف 
b.  َالإصفار الُمسْتَمِفّ على تَحَمُل مسؤوليَة  غَيْف متناسبة مَع العُمْف 
c. الشَخْصيَة للوالدين في حضور الطفل المناقشة  غَيْف المناسبة للمُشْكِلات 

C  إكفاه  غَيْف متطابق مع الشَخْصيَة 
a. إلحاح أو ضغط مُسْتَمِفّ مِنْ خِلالَ الوالدين للقيام بنَشَاطات مُعَيَنَة ضِدّ حاجات الطفل 
b. التخطيط )البرنامج الكامل المزدحم( والإدغال الُمسْتَمِفّ للطفل 

فقط يَتِم تقييد الطفل بِشَكْلٍ كلي )حصفي( أو عِنْدَما لا يَكون  Cأو  Bأو  Aيَتِم تفميز 
 الطفل موافقاً على ذلك أو كِليّهما. 

  ( أخفى 4,8) 2 3 0 8 0 

 محيط مبادف داذ 

  ( التربية في مؤسسة 5,0) 2 3 0 8 0 

والدين( وإدفاف التربية في رعاية جماعِيَة، مؤسسة )عدا السكن الداخلي(، المستشفى )من دون 
مُسْتَمِفّ )من دون وجود أي ثغفة( خلال أسبوع عمل كامل وإدفاف أثناء كامل السنة، في 

 العطل الَمدْرَسِيّة في البيت بِشَكْلٍ جزئي فقط وإدفاف منذ ثلاثة أدهف على الأقل

  ( وضع أسفي داذ5,3) 2 3 0 8 0 

  عبر ثلاثة أدهف من التربية مِنْ خِلالَ:
a.  رعاية من  غَيْف الأقاربأسفة 
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b. )أقارب آخفين )الجدين، عمات، خالات، أخوة أكبر 

c. )أحد الوالدين )مع أو من دون أقارب 
d.  )الوالدين  غَيْف البيولوجيين )كِليّهما 
e. )أحد الوالدين البيولوجيين مع دفيك  غَيْف قفيب بيولوجياً )علاقة دائمة 
f. والدين بالتبني 
g.  تَفْبَويّ مقيد للوالدين(سكن جماعي )من دون دور 
h. الأم بعد التخصيب الصناعي 
i. زوج جنسي مثلي 
j.  الوالدين، أحدهما جنسي مثلي فاعل 

k. )زوج بعلاقة  غَيْف ثابتة )انفصال مُتَكَف رَ أو تبديل مُتَكَف رَ للشفيك 
l. مواقف أخفى دبيهة 

  ( أسفة منعزلة 5,2) 2 3 0 8 0 

A نقص في الاتصالات الِاجْتِمَاعِيَة المقبولة )الباعثة على الفضا( نحو الَخارَج 
a.  قلما تكون هناك مُشَارَكَة في الأنشطة الِاجْتِمَاعِيَة الجماعِيَة 
b.  قلما تكون هناك مُشَارَكَة بالفحلات مع  غَيْف الأقارب 
c.  رسمية مع الآخفينقلما تكون هناك تَفَاعُلات اجتماعِيَة إيَجابيَة  غَيْف 
B  نقص في الزوار 
a.  دعوات نادرة للزوار للبيت 
b.  نادراً ما يَتِم حث الضيوف  غَيْف المتوقعين للبقاء 
c. 51"من نوع طل علينا" -قلما تكون هناك علاقات  

C  نقص الصداقات الشَخْصيَة 
a. نقص في العلاقات الموثوقة خارج الُأسَفَة الأساسيّة و 
b. لمنتظمة بالنَشَاطات مع الأدخاص خارج الُأسَفَة الأساسيّة نقص في الُمشَارَكَة ا 
D امتداد العزلة الِاجْتِمَاعِيَة على الطفل 
a. منع الطفل من دعوة أحدهم 
b. منع الطفل من زيارة أحدهم 

 بِشَكْلٍ مُسْتَمِفّ( A-D)تفميز إيجابي فقط إذا انطبق 

( ظفوف حياة مع خطف اِجْتِمَاعِيّ نَفْسيّ 5,1) 2 3 0 8 0 
 مُمْكِن 

 

A تأثيرات ضارة ممكنة على التَفَاعُل الُأسَفَي 
a. لا يوجد مكان منفصل للنوم بعد المفاهقة للأولاد المختلفين بالجنس 
b. ينام الأولاد الأكبر في غففة نوم الوالدين 
c. سكن مؤقت مع خطف تفكك الُأسَفَة 
B  تأثيرات ضارة ممكنة خارج الُأسَفَة 
a.  السكن المؤقت مع أسف أخفى 
b.  السكن المؤقت مع توصيم صفيح للأسفة 

                                                           
56
 مُططة ومن دون مواعّد  نالزيسرات التي لا تكو 
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c. نقص الدخل مع التخجيل الشَخْصي 
d. نقص في الدخل مع نقص مُفْتَبِط به في النَشَاطات 

  ( أخفى 5,8) 2 3 0 8 0 

 أحداث حياتية ضاغطة  .5

  ( فِقْدَان علاقة مشحونة بالحب 1,3) 2 3 0 8 0 

a. موت دخص بدور الوالدين 
b. انفصال أحد الوالدين مِنْ خِلالَ الطلاق أو ما يشبه ذلك 
c. انفصال الوالدين مِنْ خِلالَ الَمفَض، العَمَل في مكان آخف 
d.  موت أحد الإخوة 
e. فِقْدَان آخف  غَيْف مألوف لأحد الإخوة 

f. ّموت صديق جيد خاص 
g.  رادد محبوبموت/فِقْدَان 
h.  موت حيوان منزلي محبوب له أَهَم يَة اِنْفِعَاليّة 
i. صد عنيف مِنْ خِلالَ دخص ما كَانَتْ له معه علاقة وثيقة 
j.  إسقاط لحمل مفغوب 
k. ولادة طفل ميت أو موت طفل للزوج الشاب 

( ظفوف مهددة نتيجة الإدخال في مكان 1,2) 2 3 0 8 0 
 خارجي 

 

 الانفصال عن المنزل ليسَ بِسَبَبِ أعْفَاض الطفل 
a.  الإدخال في مفكز رعاية أو ملجأ أطفال 
b.  الدخول الثاني للمستشفى )الأول السابق في مفحلة ما قبل المدرسة؛ الإقامة الفاهنة  غَيْف

 محسوبة معها(

( علاقات أسفَيَة مُتَغَي فة سلبياً مِنْ خِلالَ 1,1) 2 3 0 8 0 
 أسفة جددأعضاء 

 

a. الُأسَفَة-تناقص واضح في تَفَاعُلات الطفل 
b.  )تقييد وجود أحد الوالدين )الوجود الفعلي عِنْدَ الحاجة 
c.  تغيرات أكبر في التَواصَل الُأسَفَي بِالن سْبَةِ  لتربية الأطفال 
d. ًتبني دور الوالدين من دون وجود علاقة مستقفة بالطفل مُسَبَقا 

 تَضَفُر القفب من الوالدين مِنْ خِلالَ ولادة أخ  غَيْف الشقيق 

  ( أحداث تقود إلى نقص احترام الذَات 1,4) 2 3 0 8 0 

A الفشل 
a. مع تأثير دديد على صُورَة الذَات أو مُسْتَوَيات وظيفيَة أخفى 
b.  وعِنْدَ وجود تشابك دديدengagement 
c.  مع انعكاس الكَفَاءَة الناقصة 

B  :الفضيحة مع التخجيل/إذلال صفيح في 
a.  اللادفعِيَةillegitimacy 
b.  جِنْسِيَة مثليَة لأحد الوالدين 
c. أعمال جنائيَة جديَة لأحد الوالدين 
d. صعوبات دفع التكاليف أو النفقات 
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e. ظفوف مخجلة لحمل الشابة 

  ( استغلال جنسي )خارج الُأسَفَة(1,5) 2 3 0 8 0 

A  دخص مُسْتَغِل أكبر من الطفل 
B فعل جنسي مِنْ خِلالَ استغلال مفكز السلطة 
C  أفعال ضِدّ إرادة الطفل 

 من الضفوري تفميز  A-Cبالإضافة إلى 
a. محاولة( لمس الصدر والأعضاء الِجنْسِيَة للطفل( 
b. محاولة( لمس الأعضاء الِجنْسِيَة للفادد( 
c.  أمام الطفلعفض الأعضاء الِجنْسِيَة للفادد 
d.  محاولة جعل الطفل يخلع ملابسه في مَوْقِف  غَيْف ملائم 
e. محاولة واضحة على الأقل للإغواء تحت ظفوف نَفْسِيَة مهددة 

  ( خبرات مخيفة مبادفة1,1) 2 3 0 8 0 

a. )مع مخفج )نهاية(  غَيْف آمن بِالن سْبَةِ  للحياة )اختطاف مثلا 
b.  الحياةكوارث طبيعِيَة مع خطف على 

c. إصابة مع تهديد أو إنقاص قيمة الذَات أو كِليّهما 
d. إصابة بالِارْتِبَاط مع ظفوف ألم تستمف لوقت طويل 
e. الوجود المبادف عِنْدَ حُصُول حادث 
f. تهديد الأملاك الخاصة مع تهديد دخص في الوقت نفسه 
g.  حادث مع آثار اجتماعِيَة مُسْتَمِفّة 

  ( أخفى1,8) 2 3 0 8 0 

 ضغوط اجتماعيةعوامل  .1

  ( ملاحقة أو تَمْيِيز 1,0) 2 3 0 8 0 

a.  ضفب أو إهانات جَسَديَة 
b.  استبعاد من النَشَاطات المفضلة 
c.  الإجبار على التصفيح عن الهويةdeclaration  مِنْ خِلالَ اللبس، الإقامة في مكان ذي طبيعة

 استبعاديَة
d.  أي توصيم أو إذلال صفيح 

ممسوساً بِشَكْلٍ مُبَادَف، تهديد طويل الأمد وتَمْيِيز بِسَبَبِ الانتماء إلى )ينبغي أن يَكون الطفل 
 جماعة ما(

  ( هجفة أو إعادة توطين اِجْتِمَاعِي1,3ّ) 2 3 0 8 0 

a. الإجبار على الانتقال من دون أسفة 
b. الانتقال مع الُأسَفَة مع الفقدان في الوقت نفسه للأمان الشَخْصي 
c.  مُخّتَلِفَة كليَة بلغة جديدة من دون الحفاظ على الثقافة الففعِيَة الأخفىالانتقال إلى ثقافة 
d. انتقال مع زيادة الظفوف الِاجْتِمَاعِيَة سوءاً بِشَكْلٍ جوهفي 

 )الإجبار المهين للتبديل الإقامة /انقطاع مؤثف في العلاقات الشَخْصيَة 

  ( أخفى1,8) 2 3 0 8 0 

 . إرهاق )ضغط( بَيْنَ إنساني مزمن في سياق المدرسة أو العَمَل 8

( علاقات خلافيَة داذة مع الطُلّاب/زملاء 8,3) 2 3 0 8 0 
 العَمَل
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a.  َتعذيب مُتَكَف ر 
b.  َتهديد مُتَكَف ر 

c.  الإجبار على الُمشَارَكَة بأفعال ضِدّ الإرادة 
d. الابتزاز 
e.  الففض الفاعل أو العزلة 
f.  مهينة متكفرةخبرات 

( تحويل الطفل لكبش فداء مِنْ خِلالَ المعلم/ 8,2) 2 3 0 8 0 
 المدرب 

 

a.  الميل بلا سبب لجعل الطفل مسؤولًا عن الُمشْكِلات في المدرسة 
b. النقد المتكفر مع تقليل من قيمة الطفل أو توقع التَصَفُفات الخاطئة 
c.  الميل العام لعَزْو السِمَات السَلْبِيَة 
d. الحفكشة" بالطفل في حال وجود مِزاج سيئ للفادد" 
e.  معاملة  غَيْف عادلة بالمقارنة مع الآخفين في المدرسة/العَمَل أو نقص في إدراك الحاجات

 الطفوليَة
 )لابد للأفعال أن تكون موجهة للطفل كشخص، ومُسْتَمِفّة وواضحة(

  ( توتف عام في المدرسة أو في العَمَل8,1) 2 3 0 8 0 
a.  َسُلُوك مزعج متصل، مُتَكَف ر 
b. نقص واضح في الانضباط 
c.  نزاعات متكفرة بَيْنَ المعِلْمِيّن 

 )لا ينبع الإرهاق ]الضغط[ من الصعوبات الَمدْرَسِيّة للطفل وإنما من مُحيط المدرسة(

  ( أخفى8,8) 2 3 0 8 0 
 . أحداث حياتية مفهقة )ضاغطة( أو أوضاع نتيجة اِض طِفابات السُلُوك أو إعَاقَة الطفل 0

  ( تفبية مؤسساتية0,0) 2 3 0 8 0 
 [5,0)مثل النقطة ]

a.  التربية في رعاية جماعِيَة، مؤسسة )عدا السكن الداخلي(، المستشفى )من دون والدين( وإدفاف
ثغفة( خلال أسبوع عمل كامل وإدفاف أثناء كامل السنة، في مُسْتَمِفّ )من دون وجود أي 

 العطل الَمدْرَسِيّة في البيت بِشَكْلٍ جزئي فقط وإدفاف منذ ثلاثة أدهف على الأقل

  ( ظفوف مهددة نتيجة التسكين في الَخارَج0,3) 2 3 0 8 0 
 [1,3مثل ]

a.  الإدخال في مفكز رعاية أو ملجأ أطفال 
b.  للمستشفى )الأول السابق في مفحلة ما قبل المدرسة؛ الإقامة الفاهنة  غَيْف الدخول الثاني

 محسوبة معها(

( أحدث مُفْتَبِطة، تقود لتخفيض احترام 0,2) 2 3 0 8 0 
 الذَات

 

 [1,1مثل ]
a. مع تأثير دديد على صُورَة الذَات أو مُسْتَوَيات وظيفيَة أخفى 
b.  وعِنْدَ وجود تشابك دديدengagement 
c. ومع انعكاس الكَفَاءَة الناقصة 

  ( أخفى0,8) 2 3 0 8 0 

 )كُلّ الترميزات المطابقة فقط عِنْدَ تعلق الأحداث باِض طِفابات سُلُوك الطفل(
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 & Poustka) عن باوستكا و فان غور لامبو تَصَرُفب ة: مقتبسحَالَةمثال  13.13.3.

Van Goor-Lambo,2000,Pp.173180)  

 صم  الاتهام

 فْكَزيّسنة للعلاج الَم 35 العُمْفتم تحويل ياسمين البالغة من  :سبب الدخول 

سوماتي لمشفى الأطفال. سَيكُوال قِسْمبعد أن أقامت لفترات متقطعة لمدة سنة في ال

في محاولة  الأطفال تناولها جفعة كبيرة من الحبوب ىمستشفدخولها  سبب كَانَو

. مُخّتَلِفَةوالديها بتناول أدوية  بَيْنَقد قامت ياسمين بعد عفاك دديد ف ؛للانتحار

تبين وجود جفوح سطحية في الفجلين والذراعين والمفاصل. وكان  فَحْصال عِنْدَو

التي  فَيَةالُأسَالظفوف  بِسَبَبِ، فالدخول في حوار مع الفتاة في ذلك الوقت صعباً جداً

رأى أطباء المستشفى ضفورة تحويلها إلى ملجأ، إلا أن بدا أنها بائسة جداً ومقففة 

استمفت خلال إقامتها بجفح نفسها  قًدْامتناعها. وبما أن ياسمين  بِسَبَبِفشل  الَأمْف

 الطِبفي يديها ورجليها وقامت بمحاولتي انتحار، فقد تم تحويلها لمستشفى 

مع  مُخّتَلِفَةاسمين وأمها جلسات ي بَيْنَالسابقة حصلت  عَالَجَة. وفي أثناء الُمالنَفْسيّ

 ين مختلفين.مُعَالِج

 تاريخ الحياة  بَيَانَات

 التاريخ السابق للطفل

، من دون مضاعفات. و دهدت ا طبيعيتينومفحلة ما قبل الولادة كانت الولادة

ما عِنْدَمن الأدخاص الفاعين، الأم، الجدة، وانفصل الوالدان  اًمُتَغَي ف اًياسمين عدد

 عمفها ست سنوات. كَانَ

عدا عن ميلها للسمنة،  جَسَديَة مُشْكِلاتمستقفة ولم تعان من أية  كَانَتْ

في الإنجاز، وكانت  عِيَةنظامي، وأبدت حماساً كبيراً وداف بِشَكْلٍدخلت المدرسة و

ها في المدرسة لم يكن ءأن أدا دَرَجَةطموحة جداً إلى  كَانَتْمجدة ومع ذلك فقد 

 الممتازة لابنتها.  مهتمة أبداً وقلما أبدت المديح للنتائج لَمْ تَكُنْالأم فيفضيها. أما 

وبين الحين والآخف وجب على ياسمين أن تقوم بأعمال المنزل لأن الأم غالباً ما 

ها الأصغف لم يكن يعمل ديئاً وتطور لدى اغائبة عن البيت في حين أن أخ كَانَتْ
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الوالدين فقد فقدا المتابعة فيما  مُشْكِلات بِسَبَبِو ياسمين منافسة كبيرة معه.

 ا على علم بشيء.يَكونيتعلق بحياة ابنتهما وأنشطتها، ولم 

 الأخرى عِيَةالأم، الأب، الأطر المرج

سنة وكانت طفلة وحيدة لوالديها، عادت مع أمها في ملجأ  11تبلغ الأم الآن 

 عنف زوجها بِسَبَبِن زوجها م طلقتبه بعد أن  تَعْمَل (أمها )جدة ياسمين كَانَتْ

 وكانت دائماً تشعف أنها لم تحصل على أي ديء من الحياة.  ،)جد ياسمين(

دقيقة  غَيْف وأنجبت أخت ياسمين )أخت  عَشَفْتزوجت الأم بعمف الثامنة 

قادرة  لَمْ تَكُنْلم تستمف فانتهت بالطلاق. وبما أن الأم  إلا أن العلاقة بالأب لياسمين(

 حتَىجدتها لأمها وما زالت  عِنْدَ البنت هَذِهِا فقد عادت وحدهابنتها  على تفبية

 .كَذَلِكَاليوم 

وعملت بائعة لفترة طويلة. وتزوجت من أبو  مِهْنَة أم ياسمين أية  تعلملم ت

 ولدت ياسمين.  21 عُمْفياسمين. وفي 

فقبل ولادة ياسمين حصلت  ،أبو ياسمين يعمل في مطعم وعنيفاً كَانَ

غيرة الفجل،  بِسَبَبِوغالباً ما حصلت دجارات عنيفة  ،الطففين بَيْنَدديدة  مُشْكِلات

 انتهت بالضفب والففس. 

ها إذ إنللأم،  بِالن سْبَةِ الطفلة الصغيرة ياسمين إدكالياً العلاقة مع  بِناء كَانَ

ما أصبح دَعِنْاً. ونَفْسيّالأب ومفهقة مع العلاقة المضطفبة جداً منهكة من  كَانَتْ

ياسمين خمسة أدهف قفر الوالدان افتتاح مطعم، يعمل فيه الأب بمهنته وتشارك  عُمْف

. ولهذا السبب تم أخذ ياسمين للعيش لدى جديها من والدها، لفعاية العَمَلفيه الأم 

أم ياسمين وحماتها  بَيْنَالذي قاد إلى منافسة دديدة  الَأمْفياسمين في هذا الوقت، 

تفبية ياسمين، فشعفت الأم بغفبة متزايدة عن ابنتها مما دفعها بعد ستة أدهف  حَولَ

سنة معها تفعاها إلى  العُمْفلتغيير وضع الفعاية فقفرت أن تترك ابنتها البالغة من 

 جانب عملها في المطعم. 
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 كَانَاللحظة في الطابق الأول من البيت الذي  هَذِهِعادت ياسمين منذ 

الفينة والأخفى تصعد  بَيْنَ، وكانت الأم مِنْهُ الطابق الأسفل المطعم موجودا في

 تأتي جدتها لترعاها.  كَانَتْللأعلى لترعى طفلتها، وبين الحين والآخف 

بعد ثلاث سنوات ولد الأخ الأصغف لياسمين. وحسب ما تذكفه فقد استمفت 

غير. وفي هذا المعاملة السيئة والعنيفة من الوالد وطال العنف الأم والطفل الص

 الجنس إجباراً.  مُمَارَسَةيجبرها على  كَانَالسياق ذكفت الأم أن الأب 

دديد إلا أنه حسب علمها  وْفياسمين تستجيب على عنف والدها بَخ كَانَتْ

 لم يقم أبداً بضفبها. 

سنوات هفبت الأم مع الطفلين إلى مفكز رعاية  4ياسمين  عُمْفما أصبح عِنْدَو

لضغط دديد من الأب والجدة  تَعَفَضَتات وأرادت الطلاق. إلا أنها النساء المعنف

ها بسحب حق الحضانة فيما يتعلق بحق الحضانة للأطفال وهددا خاصّ بِشَكْلٍو

 لقت. طُمنها إذا هي 

، حيث استمف الوضع القديم كما هو، إلى الزوجعلى ذلك عادت الأم  بِناءو

 ليلًا مع ولديها لأمها.  فوب مفاراًالهإلى  وَقْتفيما تلا ذلك من  مما دفعها

ما أصبحت ياسمين بعمف الست سنوات تمكنت الأم من الانفصال عن عِنْدَو

يحضفها في  كَانَزوجها. ولم يحافظ الأب على اتصال منتظم إلا مع ياسمين حيث 

 هَذِهِحدى إنهاية الأسبوع إليه وفي حوالي سن الثامنة عادت ياسمين باكية من 

 . إليه مع والدها وطلبت من أمها ألا تفسلها ثانية اللقاءات

وكما تشير ياسمين فقد قامت في ذلك الوقت بالكثير من أعمال المنزل ولم 

 ها بأي عمل وكانت أمه تسانده في ذلك. يُسَاعِدوها يكن أخ

تعيش قفيبة  كَانَتْاً، حيث مُسْتَمِفّإلا أن اتصال ياسمين بجدتها لأبيها ظل 

اً دديداً صِفَاعالأم والجدة من ناحية الأب أصبح  بَيْنَ صِفَاعكن. وبما أن المنها في الس

 نوعاً من العقاب للأم.  إليهااهتمام ياسمين بجدتها وميلها  كَانَومكشوفاً 

الأب  بَيْنَمن الدخول إلى المستشفى حصل خلاف عميق  قصير وَقْتقبل و

 .نحار على مفأى من الوالديالذي قاد أن حاولت ياسمين الانت الَأمْفوالأم 
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أنها فقدت  دَرَجَةعانت الأم من تفبية أولادها وكانت مفهقة نتيجة هذا إلى 

يجفي مع أولادها، وأصبحت كثيرة الغياب عن البيت، وفقدت أي  بِمَاالإحاطة 

 ضِدّتتخذ أي إجفاء  لَمْ تَكُنْ، ومُسْتَمِفّو أخذت تنسحب باطفاد  مدخل لابنتها،

 الاعتداءات العنيفة لابنها. 

ه سُلُوكالتحق أخوها الأصغف بالمدرسة، وكان يتغيب كثيراً عنها، وأصبح 

اً تنافسياً سُلُوكه السيئ، وأظهف ئوأدا نيَةالعدوا بِسَبَبِ نَظَفاً للمُلِفِت الِاجْتِمَاعِيّ

ه فوقَت لَمِنْ خِلاالذي تجلى في اعتداءاته المتكفرة بالضفب. وودديداً مع أخته 

 هَذِهِفِي الأم تقدم  لَمْ تَكُنْ. ومِنْهُ دديد خَوْفا تطور لدى ياسمين عَلَيهي سَدالَج

 . تَدَخُلأي النقطة أية حماية ولا 

 ةريضالَم فَحْص

لسنها فتاة سمينة جداً وبدت أكبر  بِالن سْبَةِ  فَحْصال وَقْتياسمين في  كَانَتْ

ي وجود سَدالَج فَحْصوأظهف ال من سنها، وكانت تخفي نفسها بثياب واسعة جداً.

بدت هيابة جداً  جفاح سطحية متقاربة في الذراعين والفجلين إلى جانب ندب كثيرة.

د ومترددة وبدت مكتئبة وتبكي كثيراً. ولم تتحدث عن وضعها وأفكارها إلا لاحقاً، فق

تبين أن لياسمين  النَفْسيّ فَحْصوفي ال المدخل إليها في البداية صعباً جداً.  كَانَ

 متوسط.  ذَكَاء مُعَدَل
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 : وصف تَشْخِيصي  على المحاور42إطار

 Iالتَشّخِيص على الِمحوَر 
F60.7 اِضِطِرابات شَخْصيَة تعلقيَة 

يقوم مبرر هذا التَشّخِيص غير المألوف في هذه السن المبكرة علاى الأعاراض التالياة: نقاص     

الاستعداد للتعابير عان المطالاب المناسابة تجااه الأشاخاص المارجعيين؛ الإدراك الاذَاتي بأنهاا          

يائسة )لاحاول لهاا ولا قاوة( وغاير كفاؤة والقَلَاق الُمبَاالَغ باه بعَادَم القُادْرَة علاى الاعتنااء             

بنفسها؛ ومخاوف الترك والحاجة الُمسْتَمِرّة لتترك الآخرين يقررون عنها؛ غالباً مع الَخاوْف مان   

 أن يَتِم التخلي عنها وأن تكون مسؤولة عن نفسها.  

 وكان مجموع الأعراض هنا وشدتها الكبيرة السبب بِالنِسْبَةِ  لهذا التَصّنيِف.  

 

 ر الخامسالفِئَات التي تنطبق عَلَيها على الِمحوَ

 ".1نقص الدفء في علاقة الطفل الوالدين من خلاها أو من خلال أحدهما " (1.0)
B,C,D    في الوضع الُأسَرَي كَانَتْ ياسمين متروكة وحادها في أغلاب الأوقاات :(B)  ظلات .

، كماا أن الإنجاازات الجيادة لم     (C)مَشَاعِر وصعوبات وأزمات يااسمين متخفياة عان الأم    

 .  (D)تلق أي مديح 

 "1عَدَم الانسجام في الُأسَرَة بين الراشدين أو الإخوة " (1.1)

A,B,C,I علاقات الأم مشحونة بخلافاتٍ شديدة :(B)    وبِشَكْلٍ خاصّ مع فِقْادَان السايطرة

(A)  كما تركت الأم البيت مراراً بعد هذه النزاعات وغيرهاا .(C)    وَصْافت يااسمين الجاو .

 .(I)بأنه مستثار يوميا ومتوتر 

 

 "1اِضِطِراب نَفّسيّ/سُلُوك منحرف لأحد الوالدين " (2.0)

 A,B  بساابب الوضااع الُأسَاارَي الكئيااب كَانَااتْ ياااسمين بدايااة متورطااة في شااكل ماان :

، ولم تاتمكن مان أن    (B)الواجبات المنزليَة والهموم غير المتناسبة مَع العُمْرِ على الأم وأخيهاا  

، وكااان سُاالُوك الأم خاضااعاً  (A)مْاارِ بِالنِسْاابَةِ  لهااا  تمااارس النشاااطات المتناساابة مَااع العُ 

 لتأرجحات شديدة مما كَانَ يجعل من الصعب على الأطفال أن يتنبؤوا بسُلُوك الأم. 

 

عَدَم كفاية الرعاية )الانتباه والاهتمام والتوجيه( للأطفال من قبل كالا الوالادين    (4.1)

 "1أو أحدهما "

A,B,C,E           بسبب الغياب المتكرر لالأم فإنهاا   تكان علاى اطالاع إلى مادى كابير علاى :

 .(C)والعودة للبيت ليلًا  (B)وحول الأصِدْقاء  (A)وخارج البيت  (E)الإقامة في البيت 

A,B,E     وَصْفت ياسمين أمها بأنها متقلبة جداً واساتجاباتها مُرْتَبِطاة بحالتهاا الِمزاجيَاة :(B) .

لم تكن أسااليبها التَرْبَويّاة ثابتاة بال      (A)ناك قَوَاعِد في الحياة اليومية تكاد لا تكون ه

 .  (E)إنها   غير موجودة 
C  .لم يَتِم التَدَخُل أو اتخاذا أية إجراءات ضد الاعتداءات الَجسَديَة بين الإخوة : 

 

 "2مطالب غير مناسبة وإذلال من قبل الوالدين أو أحدهما " (4.3)

BBبيك غير الملائم لياسمين بالواجبات المنزليَة إرهاقاا، إلا أناه لا تتاوفر الشادة     : شك ل التش

 الُمتَعَلِقة بهذه الفئة. 

 

 "1وضع أسري منحرف " (5.1) 

K  .شهدت )خَبِرَت( الأم بعد الطلاق من أب ابنتها علاقات متبدلة : 
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 السياق تَحْلِيل

القائم لياسمين قبل وصولها إلينا  الِاجْتِمَاعِيّالتاريخ السابق والمحيط  يتيح

الحين  بَيْنَمتطففة  تَصَفُفاتالقيام ب كَانَقد ف ؛الموصوفة عْفَاضتطور الأفهم 

العلاقة العنيف والعدواني لدى  نَمَطعلى الانتباه. وتجلى  حُصُوللل لازماًوالآخف 

الصمت الذي وفي الخدوش  صُورَةفي  خاصّ بِشَكْلٍ ذَاتيّالالعدوان  سُلُوكياسمين في 

لأدخاص ا بَيْنَوكان الخلاف المتبادل  على أنه عدواني جداً. الُمقابِليعيشه 

 اً مألوفاً لياسمين من خبراتها مع أمها وجدتها. نَمَطالمفجعيين 

وجد  قًدْكما أن المنافسة القوية مع الشبان الآخفين ودعورها بأنها مغبونة 

 صداه في علاقتها بأخيها. 

  والمجرى جيَةعِلاأفكار 

 في جعل الاتجاهات والانفعالات الخاصة مُعَالَجَةلل هَمَةالخطوات الُم تَمَثَلَت

نفصال عن مجال حياتها تاريخ حياتها والا فيَةعلى خلمُدْرَكَة بالنسبة لها وذلك 

 يأسها وسلبيتها.  مُعَالَجَةالآن و حتَى

قد استثارت ، فوصول ياسمين صعباً جداً عِنْدَالبدء بالعلاقة  كَانَلقد 

تعاطفاً قوياً والتزاماً عالياً لدى موظفي المستشفى و الأدخاص الذين تحتك بهم 

 خارج المستشفى. 

خدوش سطحية في القدمين والذراعين.  دَكْل بجفح نفسها على  إذ استمفت

فيها  غَضَبت نَتْكَافي المواقف التي  خاصّ بِشَكْلٍياسمين تجفح نفسها  كَانَتْوقد 

 ما تشعف بالإهمال من المفضى الآخفين.عِنْدَين لها أو ساسيّأو الفاعين الأ عَالِجَةمن الُم

المساعي الكبيرة  مِنْ الفَغْمَفقد رفضت التصفيح اللفظي على  الَأمْفوحول هذا 

للموظفين و أحاطت نفسها بصمت اتهامي ددي. وفي هذا فقد وضعت مقابلها في 

دديد . وبدت  غَضَب من اليأس بداية، الذي تحول في النهاية إلى دعور كبير

 مما بدت لديها نفسها.  أكْثَفالانفعالات واضحة لدى الموظفين 

على التغذية الفاجعة المصفاة  مع ياسمين عِلاجِيّال العَمَلئذ تمفكز عِنْدَ

قد تمكنت هنا فتاريخها. و فيَةخلوتفهمها المتزايد استناداً إلى  الانفعالات ذِهِلَه
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والحديث عن وضعها المفتبك  نيَةعلى أجزائها العدوا التَعَفُفياسمين باطفاد من 

 الانتحار.  مَوْقِفقبل  جداً في الغالب

لمدرسة منذ سنة إلى الم تذهب  الانتحار لديها نيَةإمكا بِسَبَبِوبما أن ياسمين و

 كَانَفقد  جيَةلديها اتصالات خار كَانَتاريخ دخولها وقلما  حتَىتقفيباً وذلك 

. ومن هنا  Hospitalismة الحفمان مُتَلازَمَالفتاة من  يكمن في معاناةالخطف الكبير 

ها تَحَمُلالعالية للمدرسة عاملًا إيجابياً لياسمين في عودة  عِيَةفقد رأينا في الداف

عدة  بَعْدَ ليَةعن نفسها. ومن هنا فقد تم إعادة دمجها في مدرستها الأص ليَةللمسؤو

 الُمعَلِمة بَيْنَلابد من التعاون الوثيق  كَانَأسابيع من الإقامة في مستشفانا. وهنا 

 . ةلِجعَاالمسؤولة عنها والُم

. حضور ياسمين مِنْ دونالجلسات  هَذِهِوجفت جلسات مع الأم،  أجفت الُمعَالِجَة

ولم تف أنها قادرة  متحمسة في التعاون. كَانَتْوبدت الأم منهكة جداً ويائسة إلا أنها 

ا حصل في عَدَمانتهاء إقامتها في المستشفى ب بَعْدَعن ابنتها  ليَةعلى تولي المسؤو

بالتعاون مع الأم وياسمين لتذهب إلى مسكن  الماضي. وبهذا فقد تم التخطيط

 لليافعين. 

 تخفيج ياسمين من العلاج أصبح فْكَزيّباع السنة من العلاج الَموبعد ثلاث أر

، يتولى فيها دخص مَفَن فَفْدِيّ. وتم إدخالها في جماعة سكن مع إدفاف ممكناً

عدة سنوات من الإقامة في المسكن  بَعْدَيافع ما. وكما ظهف  عن ليَةمفجعي المسؤو

قد تمكنت ، فاً إيجابياً جداًنُمُوّأتاح لياسمين  هذا العفض الثابت للعلاقة إجفاءً كَانَ

لم تعد تؤذي نفسها. وكما منذ سنة ونصف منفتح باضطفاد و بِشَكْلٍ تَواصَلمن ال

 مع أمها، مع العلم أن العلاقة الأقفب للمتباعدة تَواصَلأعادت ياسمين الفقد علمنا 

 معها مهم لها. 
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 الصحَة عِلْم نَفْسفي  تَشْخِيصال .1

 الصحَة عِلْم نَفْس مَهَام 2.1

مفكز  جْتَمَعالُممن الأضفار لدى  الَةالَح هَذِهِالصحية ووقاية  الَةتحتل الَح

 مهام علم نفس الصحة.  40الشكل ويوضح الصدارة. 

 

 
 مهام وأهداف علم نفس الصحة 44الشكل 

  الصحَة عِلْم نَفْسمسائل . 2.2

 نشير منها إلى:  مُخّتَلِفَةمسائل  الصحَة عِلْم نَفْسيتناول 

 سُلُوكوالمهددة للصحة في البيئة و ال الُمنَمْيَة )الدافعة(الظفوف  تَوْضِيح .3

 الففدي

 الصحَةتطويف وتنفيذ بفامج خاصة لمنع اكتساب أنماط الحياة المضفة ب .2

الضار )الوقاية الثانوية( و ومنع  سُلُوك( وللتخلص من الليَة)الوقاية الأو

 ادات. التخلي عن مثل هذا النوع من الع بَعْدَالانتكاس 

  .النَفْسيَةة وداعمة كعامل واق للصحة مُفِيد عِيَةدبكة اجتما بِناء .1
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الكفاءات  بِناء، كعَلَيهتنمية الكفاءات لمنع تطور مجفى الأمفاض وللتأثير  .4

الداخلي واستراتيجيات  ضَبْطوقناعات ال كَفَاءَةوتوقعات ال الِاجْتِمَاعِيَة

  .مواجهة الإرهاق )الضغط(

 في المحيط أو تخفيضها.  الصحَةالمضفة ب Stressors التغلب على المفهقات  .5

 عِلْم نَفْسمجالات  كُلّ، في التَقْوَيمفي ذلك  بِمَا، يَةتَشْخِيصعمل إجفاءات  .1

  الصحَة

 الصحَة عِلْم نَفْسفي  تَشْخِيصأهداف ومجالات ال .2.3

بوساطة  خاصّ بِشَكْلٍة، وذَاتيّالالاتجاهات  قِيَاسيتضح من نوع الأهداف أن 

 الصحَة عِلْم نَفْسفي  تَشْخِيص، هو السائد. وإلى جانب ذلك يهتم الاتسْتِبْيانالِا

عوامل الخطف  مَا يُسَمَىو الصحَةأو  الَمفَضعلى  قَائِمَةبتسجيل المعارف ال

  الوزن الزائد أو ضغط الدم أو الكولسترول المفتفع.مثل " ديَةتَقْلِي"ال

الحياة  عِيَةعلى نو تشتملف الصحَة عِلْم نَفْسفي  تَشْخِيصأما مجالات علم ال

 .الِاجْتِمَاعِيّوالدعم  عْفَفَةات والَمتَصَوُروالمفاهيم أو ال يَةالشَخْص سِمَاتو سُلُوكوال

 سُلُوكالحياة وال عِيَةنو 1.2.2

ات خْتِبَارالأول: الا قَاييساستخدام نوعين من الَم يَتِمالحياة  عِيَةنو تَشْخِيصول

 الَمفَضتمثل  قِيَاسل أدَوَاتأو الخاصة بالمفض، والثاني  لِلْمَفَضوفق المفاهيم العابفة 

 الصحَة الَةحَ اِسْتِبْيان لِلْمَفَضالعابفة  قَاييسأو مواجهته. ومن الأمثلة على الَم

(Bullinger & Kirchberger, 1998) ماربورغ للإحساس بالعافية المألوفة اِسْتِبْيانو 

habitual wellbeing (Basler, 1999) .اِسْتِبْيانالخاصة بالمفض  سْتِبْياناتومن أمثلة الِا 

أو  الَمفَضويقاس تمثل   (Adland, Ganz, Schlag, Heinrich,1990)الحياة  عِيَةنو

 مَفْضَى اِسْتِبْيانالخاصة بالمفض ك سْتِبْياناتالِامثل  مُخّتَلِفَة قَاييسمواجهته بَم

  مواجهة أمفاض الجلد. اِسْتِبْيانتمثل الألم و اِسْتِبْيانالألم و تَنْظِيم اِسْتِبْيانالفبو و

كالحفكة والتغذية والنوم والأدوية والوقاية  سُلُوكأما فيما يتعلق بال

 بَيْنَالقائم  رْتِبَاطالخطف وانطلاقاً من الِا سُلُوكوسوء استخدام المواد وال والتدخين
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الصحية سواء من جهة تنميتها أم تأذيها، فإن  الَةوالَح سُلُوكمن ال مُعَيَنَةأنماط 

 قِيَاساستخدامها ل يَتِمالتي  الَأدَوَاتتتطور وتترسخ. ومن  سُلُوكأنماط محددة من ال

 قِيَاسل (Dlugosch & Krieger, 1995) الصحي سُلُوكال مِقْياسالصحي  سُلُوكال

في مجالات التغذية والتدخين والكحول  الصحَةة بتَعَلِقات والاتجاهات الُمسُلُوكال

والتعامل مع  الِاجْتِمَاعِيَة شْكِلاتوالحفكة والأدوية والنوم والعافية العامة والُم

، (Pudel & Westenhoefer,1989) أيضاً. الأكل لُوكسُ اِسْتِبْيانهناك ووالمفض.  الصحَة

  منقول للعفبية في صيغ عديدة. الَأدَوَات هَذِهِوبعض 

  يَةالشَخْص سِمَات 1.2.1

"أ"  نَمَطالمثل  يَةالشَخْصمتنوعة تقيس مجالات متنوعة من  أدَوَاتوهناك 

ة لفوزنمان بْنيّالَم قابَلَةا الُمعَلَيه، ومن الأمثلة غَضَبأو العداوة أو ال سُلُوكمن ال

(Rosenman, 1978)لكفامبن  ضَبْطوقناعات ال كَفَاءَةال اِسْتِبْيانك ضَبْط، وقناعات ال

Krampen, 1991 ومجال الصلابة أو القساوة ،Hardinessضَبْط، المكون من قناعات ال 

 ,Maddi)لميدي  الصلابة قْياسوتقاس بَم ،والالتزام والحماسة أو التحدي ليَةالداخ

توجه الحياة لشايف  اخْتِبَارب الُمقاس ليَة، ومجال التفاؤعَلى سَبيلَ الِمثَالَ (1987

 قَاسَةة الُمذَاتيّال كَفَاءَةوكارفف، ومتوفف في اللغة العفبية لبدر الأنصاري، وتوقعات ال

سامِف عفبية لة العامة أو الخاصة، ومتوفف باللغة الذَاتيّال كَفَاءَةتوقعات ال قْياسبَم

مواجهة  اِسْتِبْيان. ومجال مواجهة الإرهاق أو الضغط الذي يقاس ب(1997) رُضُوَان

 Vulnerabilityومجال الاستعداد  (Janke, Erdmann & Kallus, 2002) الضغوط

 Positive سَلْبِيَةوال يَجابيَةبوساطة جدول الانفعالات الإ قَاسَةالُم سَلْبِيَةوالانفعالات ال

and Negative affect Schedule (Watson, Clark & Tellegen,1988) ومجال إدراك ،

 Pennebaker Inventoryبينبيكف للكسل اللمبي  قْياسبَم الُمقاسالعفض والتعبير عنه 

of Limbic Languidness (Pennebaker,1982) 
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 ات تَصَوُرالمفاهيم أو ال 1.2.2

والمفض، منها  الصحَةة بتَعَلِقات الُموُرتَصَهناك مجموعة من المفاهيم أو ال

 :يَةالشَخْص الَمفَض نَمَاذِجأبعاد  مُقَابِل ذَاتيّال تَنْظِيمال

اته تَصَوُر عَلى سَبيلَ الِمثَالَ"طبيعة" مفض ما،  حَولَ فيضات الَمتَصَوُر التماهي: 

 . عْفَاضالأ حَولَ

التأثيرات الضارة كأسباب مفض ما،  حَولَة ذَاتيّاليات نَظَفال التسبيب:

  .عَلى سَبيلَ الِمثَالَللمحيط 

، هل هو حاد، مزمن، لِلْمَفَض نيَةالظفوف الزم حَولَ فيضات الَمتَصَوُر الزمن:

  acute, chronic, cyclic-episodicعلى مفاحل -دوري

والتأثير على العافية  الَمفَض شِدَةالتقديف الففدي ل النتيجة أو العاقبة:

  physic, psychic, social Well being عِيَةوالاجتما النَفْسيَةو سَديَةالَج

 ت. تَدَخُلاالقناعة بتأثير ال الشفاء:

 ,Weinmanمن  كُلّات طور تَصَوُرالمفكبات من المفاهيم أو ال هَذِهِ قِيَاسول

Petrie, Moss-Morris und Horne (1996) الَمفَضإدراك  اناِسْتِبْي das Illness Perception 

Questionnaire (IPQ)  مطابقة )التماهي والتسبيب والزمن  مَقَاييسويتضمن

في عام  مُعَدَلَة نُسْخَةس ومجموعتها بنشف وس مورَوالعواقب والشفاء(، وقامت مُ

(2002 )(Moss-Morris et al. 2002): IPQ-R 

 عْرِفَةالَم 1.2.2

دوراً  الَمفَضللصحة أو  بِالن سْبَةِ  هَمَةالُم وْضُوعَاتبالَم knowledge عْفَفَةتلعب الَم

، الذَاتالوقائي المناسب والعناية ب سُلُوكاً في إدراك الخطف وممارسة الأساسيّ

الآن لم  حتَىأنه  غَيْف  ،الصحَة، وفي تنمية عَلى سَبيلَ الِمثَالَكالوقاية من العدوى 

 مَعْفَفَة مَقَاييسإلا أنه تتوفف  عْفَفَةالَم حَولَداملة  مَقَاييسات أو اخْتِبَارتفسيخ  يَتِم

ة لتعاون أساسيّ عْفَفَةلبعض الأمفاض المزمنة، التي تكون فيها الَم بِالن سْبَةِ  ديَةج

 . الَعَلى سَبيلَ الِمثَبالسكفي من النوع الأول  عْفَفَةالَم اخْتِبَارفي العلاج، ك فيضالَم
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  الِاجْتِمَاعِيّالدعم  1.2.2

 نْفِعَاليّتقيس أبعاد الدعم الِا بَنْد 54على  الِاجْتِمَاعِيّالدعم  مِقْياسيحتوي 

وتوفف  Reciprocity ليَةوالتباد الِاجْتِمَاعِيَةي والإرهاقات من الشبكة العَمَلوالدعم 

 . (Fydrich, Sommer & Brähler, 2007) الِاجْتِمَاعِيّدخص موثوق والفضا عن الدعم 

 الصحَة عِلْم نَفْسفي الإجراءات  تَقْوِيم  2.4

التي  ظَاهِفالَم التَقْوَيمووقت  التَقْوَيم موْضُوعو التَقْوَيمهدف من  كُلّيعد 

متجهاً نحو الممارسة أو  يَكونأما الهدف فإما أن  ؛ينبغي مفاعاتها في إعداد البرامج

أو المخفج  طَاوَعَةالمدخل أو الُم يَكونفإما أن  التَقْوَيم موْضُوعأما و، فَيَةظَنَالتطويف أو ال

أو متجهاً نحو  anticipatory اًأو توقعي اًقبلي يَكون قًدْ التَقْوَيمفي حين أن أو كلها معاً، 

 لنتيجة. اأو  عَمَليَةال

بتَقْوَيم  التَقْوَيمثل الهدف من يَتِممتجهاً نحو الممارسة ف التَقْوَيم إَذا كَانَف 

. عَلى سَبيلَ الِمثَالَالإجفاءات الفاهنة لتحسين الفعاية بالأسنان في رياض الأطفال 

ت اللاحقة تَدَخُلاالأسس لل تَقْدِيمقائماً على التطويف فإن الهدف يكمن في  إَذا كَانَو

الهدف متجهاً  كَانَ، وفي حال التَقْوَيما من عَلَيه صُولالقيم التي تم الُح مِنْ خِلالَ

 . فَيَةنَظَأو الأسس ال بَادِئصلاحية الَم مَدَى اخْتِبَارفينصب الاهتمام على  فَيَةنَظَنحو ال

 قَاييسجودة الَم تَقْوَيم المدخل على  تَقْوَيم يقوم  التَقْوَيم موْضُوعومن ناحية 

 مَدَى تَقْوَيم على  compliance طَاوَعَةالُم تَقْوَيم ، ويقوم الُمسْتَخْدَمَةأو المواد التعليمية 

 في أما ، وعَلى سَبيلَ الِمثَالَفي بفامج التغذية  ئيَةالعفوض الغذاكتقبل البرنامج 

عَلى انخفاض الوزن مثل النتائج المأمولة  تَقْوَيم على  التَقْوَيمالمخفج فينصب  تَقْوَيم

 . سَبيلَ الِمثَالَ

عواقب  تَقْوَيم توقعياً، أي  التَقْوَيم يَكونفقد  التَقْوَيموفيما يتعلق بوقت 

عَلى سَبيلَ "بالعقاقير الخفيفة"  مَا يُسَمَىتناول مثل ، مُعَيَنَةالسماح بتناول عقاقير 

التمكن من  يَتِمة للإجفاءات لسْتَمِفّ، أي المفاقبة الُمعَمَليَةاً للتَقْوَيم  يَكون. وقد الِمثَالَ

إجفاء ما،  ليَةمدة فاع تَقْوَيم للنتيجة، أي  التَقْوَيم يَكونالمبادف، وقد  لتَدَخُال

 الفوائد. -التكاليف-تحليلك
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  عالتاس

 تَرْبَويّالفي المجال  النَفْسيّ تَشْخِيصال

 مقدمة. 1

عموماً، ويمثل  النَفْسيّ تَشْخِيصفي ال مُهَمَاًمفكزاً  تَفْبَويّال تَشْخِيصيحتل ال

 ات. قَفَارواتخاذ ال التَقْوَيم أدَوَاتة من أساسيّ أدَاة

إلى أربعة أسباب تظهف ضفورة   (Horstkemper, 2006: 56-59)ويشير هورستكِمبِف 

 التشخيص النفسي التربوي تتمثل في: 

إلا إذا كان مصمماً وفق  س لا يكون ناجحاً ومحققاً لأهدافهالملائمة: فالدر -3

 حاجات وقدرات وكفاءات المتعلمين.

التعفف على التلاميذ المعفضين لصعوبات في التعلم والنمو فالوقاية:  -2

 .ضفوري

والمتفوقين إلا  وتنمية الموهوبينالتنمية المتكاملة للمواهب: لا يمكن تحفيز  -1

 د تم التعفف عليهم مسبقاً.إذا كان ق

التدخل: لا يمكن التدخل إلا إذا تم التعفف على المشكلات وتحديدها، ومن  -4

غيرها من  أو  التعويضة كالتنمية أو ثم يمكن اتخاذ الإجفاءات المناسب

 ...الخ. الإجفاءات 

 الشُفُوط لتَحْلِيفي  النَفْسيّ تَفْبَويّال تَشْخِيصة في الساسيّالمجالات الأ تَتَمَثَلو

 على الَمعْلُومَاتِ صُول. بهدف الُح51والتعليم الممأسسة التَعَلُموالمجفى ونتائج عمليات 

  أو التاريخي هو  تَقْلِيدِيّ، وتوجهه الالففدي التَعَلُم Optimizeالتي تسهم في تحسين 
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في  تَتَمَثَلف فْكَزيَةالَم هَامالففد. أما حقول الَم مُفَاعَاة خاصّ بِشَكْلٍو دْرَسِيّلمجال الَما

خّتَلِفَة ة الُمدْرَسِيّلاختيار المسارات الَم تاقَفَاروإعداد مُساعِدات ال التَعَلُم نَتَائِج اِسْتِقْصاء

ات تَعْفَيف. وهناك (42 خيص التربوي صفحةش)راجع تعفيف الت التعليم طُفُقأو 

 دْرَسِيّأنظمة التعليم الَملتشتمل على خارج المجال إلى  هَامأخفى أوسع توسع الَم

في المؤسسات والشفكات، كبرامج  سْتَمِفّالُم تَدْرَيبوال هْنِيّوالجامعي، أي الإعداد الِم

في  كَانَتْوإن  نُمُوّوال التَعَلُم وتأخذ بعين الاعتبار بيئات تَفْبَويّال رْدادوالَإ يبتَدْرَال

  لا تمارس تأثيراً مبادفاً. ديَةالفف الَةالَح

 تَفْبَويّالأكاديمي وال رْدادفي إطار الَإ تَدَخُلالعامة من ال خّتَلِفَةأما الأنواع الُم

 التَعَلُم مُشْكِلاتة كدْرَسِيّة والَمتَفْبَويّال شْكِلاتفي الُم ديَةالفف الُمساعَدَةعلى  تشتملف

، هْنِيّوالدراسي والِم دْرَسِيّفي المسار الَم رْدادية، وعلى الَإسُلُوكال شْكِلاتوالإنجاز والُم

 يشتمللتحقيق أهداف التعليم، كما  قَفَارمساعدات توجه واتخاذ ال تَقْدِيمومهمته 

البيئات والتعليم وعلى  التَعَلُمالنظام. وهو يفكز على عمليات  إَرْدادعلى  تَدَخُلال

والتعديل للعمليات أو  التَقْوَيمإجفاءات في التخطيط والدعم والمؤسساتية وعلى 

  الظفوف المطابقة.

  58ديَةالفر سِمَاتال تَشْخِيص. 2

  تَعَلُملل فيَةعّرِالَم الشُرُوط 1.2

للتعليم  تَعَلُمال دُفُوط تَحْدِيدإلى  تَعَلُملل فيَةعّفَالَم الشُفُوط تَشْخِيصيهدف 

 أَهَم يَة تَحْدِيد، وتَفْكِيزوالإنجاز وال قُدْرَاتات الاخْتِبَار مِنْ خِلالَ هْنِيّوالِم دْرَسِيّالَم

من للطفل. وسنعفض فيما يلي مجموعة  نْفِعَاليّوالِا الِاجْتِمَاعِيّ نُمُوّال سِمَات

 في هذا المجال.  يَةتَشْخِيصات الخْتِبَارالا
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Krohne & Hock (2007). 
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  نُمُوّات الاخْتِبَار -عَقْلِيّال نُمُوّال 2.1.1

في المدرسة وإلى تطويف  تَعَلُمالإلى التنبؤ بنجاح  ذَكَاءات الاخْتِبَار تَهْدِفو

 نُمُوّالات اخْتِبَارمثل استخدامها أيضاً في الطفولة المبكفة  يُمْكِنمطابقة التي  أدَوَات

 نُمُوّفينا لل اخْتِبَارمثل من الوظائف،  أكْثَففي مجال أو  نُمُوّال مُسْتَوى لتَقْوَيم

(Koller & Deimann, 1998) قِيَاسل اخْتِبَار( وهو 2002)50عام بطبعة  عَيَفوالمعدل والُم 

ست سنوات في المجال  حتَىثلاث  بَيْنَلدى الأطفال  نُمُوّال مُسْتَوىواسع من  مَدَى

 سْتِعْفَافوالِا ذَاكِفَةوال تَعَلُمالالحفكي والإدراك البصفي والحفكي البصفي و

 اًمِقْياس 31مؤلفة من ويتضمن مجموعة  ةنْفِعَاليّالِا الِاجْتِمَاعِيَة قُدْرَاتواللغة وال

 . اًففعي

فينا  اخْتِبَارالتي يتضمنها  هَاموأمثلة عن الَم قَاييسعفضاً لَم44الجدول  يُقَد مو

أو واجبات مصممة بطفيقة اللعب، تبلغ مدة  مَهَام عِبَارة عَنْ قْياسوالِم. نُمُوّلل

 ليَةللوالدين لتقديف استقلا ناِسْتِبْياالتطبيق فيه حوالي الساعة، يضاف إلى ذلك 

وتوجد  0.85معامل الثبات حوالي  ويَبْلُغالآخف(،  تَقْوَيم الوالدين ) مِنْ خِلالَالطفل 

 قَاييسإلا أن حساب الَم ،العام نُمُوّال مُسْتَوىتميز  ليَةك دَرَجَةلحساب  نيَةفيه إمكا

المجالات التي  مَعْفَفَةعلى  تُسَاعِد مَعْلُومَات يُقَد م وفه فائِدَة أكْثَفيعد  عِيَةالفف

العفيض )مجال واسع(  تَشْخِيصلل خْتِبَاريحتاج فيها الطفل للتنمية. ويستخدم الا

 . قُدْرَاتمن ال مُخّتَلِفَة)الففز( في مجالات  نُمُوّلغفبلة ال خاصّ بِشَكْلٍيُسْتَخْدَم حيث 
 للنُمُوّ فينا اخْتِبَار مَقَاييس: 44الجدول 

 خْتِبَارالا مَهَمَةو خْتِبَارمثال الا المجال

 دب شَكْل : ربط حبل على رقبة دمية على تَعَلُمالدب  الحركة 

 . )دبدوب(

الإدراك البصري/الحركي 

 البصري 

 ذج. نُمُوّبسيط على  شَكْل تقليد رسم: رسم 

أحجار  مِنْ خِلالِ نَمَط: وضع النَمَطوضع أو تركيب   سْتِعْرَافالِا

 ذج. نُمُوّموزاييك على 

                                                           
59 http://www.testzentrale.de/?mod=detail&id=631 



 Psychological Diagnostic   التشخيص النفسي

  
363  

  أ. د. سامر جميل رضوان

 اللغة 

 

موصوفة لغوياً: مثال )"يعض  مَوْضُوعَاتلعبة الدمى: 

 الكلب الأب الذي يمسك بالبنت"(. 

في  ئيَةإيما ةاِنْفِعَاليّعلى تعابير  التَعَرُفألبوم الصور:  ةنْفِعَاليّالِا الِاجْتِمَاعِيَة قُدْرَاتال

 الصور وفهمها. 

توفف الكثير يف خّتَلِفَةالتففيقي أو الأدق للمجالات الُم قِيَاسأما فيما يتعلق بال      

 عِنْدَفي سن ما قبل المدرسة وفي سن المدرسة. والمهم  لالأطفابات الخاصة خْتِبَارمن الا

 قُدْرَاتلل Intra individual Dynamic الداخليةالديناميكية  مُفَاعَاةأن تتم  تَفْسِيرال

التي  interindividual ديَةالفف بَيْنَالففوق  مُفَاعَاة كَذَلِكَالسن، و هَذِهِفِي  فيَةعّفَالَم

للنصائح  اًملائم خْتِبَارالا يَكونوأن  labileمستقفة بعد  غَيْف السن  هَذِهِفِي تكون 

بوقت الدخول ة تَعَلِقالُم

 ليسَلمدرسة ولكن إلى 

للتنبؤ عبر مساحة 

 طويلة.  نيَةزم

 تَعَلُمات اخْتِبَار  2.1.2

 نيَةات إمكااخْتِبَارو

 خْتِبَار)الا تَعَلُمال

 الديناميكي(

 learning 

potential-Learn tests 

(Dynamic Test) 

تم تطـــــــــــــــــــــــــــــويف 

ــتَعَلُمات اخْتِبَــــــــــــار و  الــــــــــ

كبـديل   التَعَلُمإمكانات 

ــوّات الخْتِبَـــــــــــــــارلا  نُمُـــــــــــــ

 ـــ  ديَـــــــــةتَقْلِيال ذَكَاءوالـــــ

(Gardner,1991) وتعــــفف .

ــار بأنهـــا   الـــتَعَلُم ات اخْتِبَـ

 المستويات الثلاثة للنظرة للذكاء : 53الشكل 
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ديناميكي" فيقصد به هنا أنه " تَصّنيِف. أما الذَكَاءال قِيَاسديناميكية ل اخْتِبَار أدَوَات

الاســتفادة منهــا في  يَــتِمية وسُـلُوك اســتثارة تعــديلات  خْتِبَـار في مجــفى إجــفاء الا يَـتِم 

 قُدْرَةالفاهن ل سْتَوىات الُمخْتِبَارهذا النوع من الا يَقيس. ونيَةالذه قُدْرَاتال تَشْخِيص

 بَيَانَـات أو  ، أي طفح مقـولات القُدْرَة ذِهِ( لَهالتَعَلُم نيَة)إمكا نُمُوّما وكشف إمكانات ال

 الـتَعَلُم ات اخْتِبَـار تسـتطيع   بِـأنَ ؤمـل  يُوقابليتهـا للتعـديل. و   سِـمَة وضوح ال دَرَجَة حَولَ

استخدام  مِنْ خِلالَ نُمُوّإمكانات ال حَولَصادقة وعادلة  أحْكَامإعطاء  التَعَلُم نيَةوإمكا

لدى الأطفال من أقليـات   خاصّ بِشَكْلٍو ذَكَاءات الاخْتِبَاربدلًا من  التَعَلُمات اخْتِبَار

 . لاءِمةالُم غَيْف  ديَةوالما الِاجْتِمَاعِيَة ئيَةأو ذوي الظفوف النما قيَةعف

ثلاثة  بَيْنَ تَمْيِيزال عَلَى أَسَاسَ التَعَلُمات اخْتِبَارأهداف  تَوْضِيح يُمْكِنو

اً تَوّضِيحيّعفضاً  (110صفحة  50الشكل ) يُقَد م، وذَكَاءإلى الفيها  يُنظَف مُسْتَوَيات

 منها.  كُلّالمعيقة أو المضفة في  للمجالات والعوامل

مِنْ دخص ما  نيَةالكشف عن طاقة أو إمكا التَعَلُمات اخْتِبَار مِنْ خِلالَل حاوَيُو

 تعليموالتغذية الفاجعة  مِنْ خِلالَو  Procedureفي الإجفاء  التَعَلُمدمج إمكانات  خِلالَ

ها في يُفْتَفَض تَعَلُمخلق مواقف  يَتِم، أي تَدْرَيبتثبيت مفاحل الو، الذَاتيّالاستكشاف 

الآن.  حتَىظاهفة  غَيْف ت مازالَالتي  نيَةالاحتياطات الذه حَولَطفح مقولات  تُتيحأن 

في مفكز  التَعَلُمالاستفادة من هذا النوع من التحفيزات على  القُدْرَة علىوتحتل 

 .قَصِيُر الأمَدِطويل الأمد و رات تَعَلُماخْتِبَا بَيْنَالتففيق  يَتِمالصدارة. و
 الذَكَاء وإمكانات مَقَاييس الذَكَاء وحدودها تَشْخِيصبعض خصائص  اخْتِبَارات قِيَاس الذَكَاء : 43إطار

 اخْتِبَارات قِيَاس الذَكَاء

 وحدودها بعض خصائص تَشّخِيص الذَكَاء وإمكانات مَقَاييس الذَكَاء

مِنْ كُلّ المساعي نحو إعداد اخْتِبَارات ذَكَاء مصممة بِشَكْلٍ مثاليّ  الرَغْمِعلى  

 ومُعَيَرة فهي تظل خاضعة لقيود مُخّتَلِفَة معروفة: 

ففيما يتعلق بالتعامل مع الأطفال متوسطي الذَكَاء فإنه يُمْكِن لنقص التعاون 

ومُشْكِلات الدافعِيَة وقلق الاخْتِبَار ورفض الاخْتِبَار أن يجعل من تَوْضِيح الذَكَاء 

-صعباً أو حتَى غير مُمْكِن )مثال ذلك أطفال رياض الأطفال أو الأطفال المكتئبين

  سن العناد أو في مرحلة ما قبل المراهقة أو المراهقة(. الخوافين، الأطفال في

( أن اخْتِبَارات 1111وفي مجال الانخفاض الواضح في الذَكَاء يرى دوبفنر ومجموعته )

الذَكَاء لا تقدم مساعدة في الغالب، لأن الأشخاص قلما يكونون متوفرين للفَحْص 

قادرة في هذا المجال على التمييز. إلا أن هذه  دالاخْتِبَاري النَفّسيّ، وأدوات الذَكَاء لا تعو
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 اخْتِبَارات قِيَاس الذَكَاء

 وحدودها بعض خصائص تَشّخِيص الذَكَاء وإمكانات مَقَاييس الذَكَاء

أن تقود إلى أنه ينبغي عَدَم محاولة تَشّخِيص الذَكَاء لدى الأطفال أو  زالحقيقة لا يجو

 اليافعين المعوقين، بل على العكس يُمْكِن محاولة ذلك على الأقل. 

كْلٍ صريح الذي أنهى بِشَ (Gardner,1990)وحول وضع المتفوقَين نشير إلى غاردنر 

للذَكَاءات المتعددة معامل الذَكَاء العام، فهو  Frame Theoryفي إطار نَظَرِيَة الإطار 

-يُمَيِز بِشَكْلٍ عام بين سبعة أشكال من الذَكَاء أو الموهبة: اللغوي والرياضي

 Intraوالموسيقي والذَاتي  kinesthesiaالمنطقي، والمكاني الحسي الحركي 

personal شَخّصيّ والبين interpersonal  وبتحفيز من غراندر يَتِم اليوم في .

( لدى المتفوقَين إلى جانب potential clarifyالتَفْسِير الجاد للفعاليَة )الإمكانيَة 

والكفاءات  Creativityمعامل الذَكَاء، أخذ المحيط الاجتماعي والدافعِيَة والإبداعِيَة 

 التَواصَليَة والاجتماعِيَة وسِمَات أخرى من الشَخْصيَة بِشَكْلٍ أكثر دقة بعين الاعتبار. 

وفي عصر الهجرات الواسعة على مُسْتَوى العالم لابد من التذكير بِأنَ الأطفال واليافعين 

وجودة في البلدان التي من أبِناء المهاجرين لا يُعَانُونَ من صعوبات مع اخْتِبَارات الذَكَاء الم

فوقَ  يقيمون فيها لأسباب لغوية واجتماعِيَة ثقافيَة ومن ثم يكونون محملين

طاقتهم، على الأقل في بداية إقامتهم هناك فحسب، وإنما يُمْكِن أيضاً لاستراتيجيات 

ى التفكير والتعبير الموروثة أن تْختَلِف بِشَكْلٍ كبير عن تلك الموجودة في الغرب. وير

أن الاخْتِبَارات  (Herzka & Reukauf,2002)كُلّ من هيرتسكا ورويكاوف 

لريفين  progressive Matrixesالمتحررة من اللغة مثل المصفوفات التصاعديَة 

من الاخْتِبَارات المتحررة من  -التي يدعى أنها متحررة من الثقافة–والأشكال الُمخّتَلِفَة 

، التي هي SON-R Testsالنسخة الُمعَدَلَة من اخْتِبَارات  أو Culture Free Testsالثقافة 

فيها الأطفال  جعِبَارة عَنْ اخْتِبَارات فرديَة لقِيَاس الذَكَاء في جميع المجالات، ولا يحتا

إلى التعبير اللفظي أو الكتابي في أثناء التطبيق، والتي يدعى أنها مُلاءِمة للأطفال 

في اللغة والتَواصَل ولأطفال الأسر المهاجرة، بأنها مَحْدُودة الذين يُعَانُونَ من صعوبات 

 الاستخدام للتقدير العملي الُمفِيد للذَكَاء. 

كما يمثل الضعف الجزئي في الإنجاز أو القصور النَفّسيّ العصبي أو الإعاقات الحسية 

مة لاخْتِبَارات المركبة أو حتَى صُوَر التشتيت الأوتزمية أمثلة أخرى للشروط غير الُملاءِ

الذَكَاء التي تقيد كُلّ تَشّخِيص شامل وتفريدي بالاخْتِبَارات وبِشَكْلٍ خاصّ 

 تَشّخِيص الذَكَاء. 

 

 

 طويل الأمد التَعَلُمات اخْتِبَار 2.1.3
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– Pretest–Interventionبعدي  اخْتِبَار -تَدَخُل-قبلي اخْتِبَار تَصْمِيم

Posttest –Design مثال :

 -التَعَلُم اخْتِبَار

التفكير الاستنتاجي 
(Guthke, Jaeger & 

Schmidt,1983)  وهو .

 قُدْرَاتال يَقيس اخْتِبَار

 inductive ئيَةالاستقفا

للتلاميذ من الصف 

التاسع.  ىحتَالسادس 

 يَتِمقبلي، ثم  اخْتِبَار مِنْ خِلالَالانطلاق  مُسْتَوىالأولي أو  سْتَوىالُم تَحْدِيد يَتِمو

 شْكِلات؛ تعليم استراتيجيات حل الُمتَدَخُلفي يومين مختلفين ) تَدْرَيبإجفاء جلستي 

مِنْ البعدي  خْتِبَارإجفاء الا يَتِمالقبلي  خْتِبَار(، وبعد ستة أيام من الامُعَيَف دَكْل في 

  القبلي. خْتِبَارمكافئ للا اخْتِبَار خِلالَ

  قَصِيُر الأمَدِ اخْتِبَارات تَعَلُم 2.1.4

أو التمفين إلى  تَدْرَيبنقل مفحلة ال يَتِم قَصِيُر الأمَدِ التَعَلُمات اخْتِبَارفي 

 فْحُوصحدة فقط. ويحصل الَموا جَلْسةسوى  الَأمْف، حيث لا يتطلب خْتِبَارإجفاء الا

 تَعْلِيمَاتقتراحات الحل. وقد تمت صياغة لا مةئملاأو  صَحِيْحَةعلى تغذية راجعة 

 بِالن سْبَةِ  قَصِيُر الأمَدِ تعلم اخْتِبَارحل صفيحة ومساعدة خاصة بالأخطاء. مثال: 

 غَيْف ون اقتراحات حل فْحُوصالَم يُقَد مما عِنْدَ: Carlson & Wiedl (1979)ريفين  خْتِبَارلا

والخطأ من  صَحِيْحَةالوجوه ال حَولَعلى تغذية راجعة مفصلة  يَحْصَلُونَ صَحِيْحَة

  .صَحِيْحَةفي الحلول ال هَمَةمن الَم ذات الصلة سِمَاتالتأكيد على ال يَتِم. كما هَمَةالَم

)الواجبات(  الَمهَمَاتاستخدام  التَعَلُمات اخْتِبَارفي  يَتِم نيَةومن الناحية المضمو

الحد  ضِمْن السابق  التَعَلُمالسائل، بهدف الحفاظ على  ذَكَاءال ضِمْن التي تعد من 

  SON-Rمن اختبار  Concrete reasoning: التفكر الملموس 51الشكل 

 للذكاء غير اللفظي
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مَعْفَفَة أسهل وأسفع من  بِشَكْلٍ الحل مُوَج هَاتتعليم  يَتِمالأدنى، بالإضافة إلى ذلك 

  البلوري. ءذَكَامن مجال ال الَمهَمَاتعن  لإجابَةلالحقائق اللازمة 

 نيَةفي الممارسة الميدا التَعَلُمات اخْتِبَارفي الوقت الفاهن استخدام  يَتِملا إلا أنه 

اً أو أن مُعَيَف ليسَوكثير منها  ،كونها تستهلك الكثير من الوقتلنادر،  بِشَكْلٍإلا 

 عِلْمِيّالها، ومن هنا فإن استخدامها في البحث صِدْق كَذَلِكَمؤقتاً، و مازالَتعييرها 

 عِيَة، كالدافنيَةالذه غَيْف تأثيرات العوامل  حَولَدراسات إلى ، وهناك حاجة أكْثَف

على النتائج، كما تحتاج إلى دراسات  عَلى سَبيلَ الِمثَالَأو قلق الامتحان  زللإنجا

والتغذية  تَدْرَيبعن التصميم المضموني والزمني الأمثل لمفاحل ال سُؤَالال حَولَ

ي لَموْقِفا قِيَاسالديناميكي بديلًا واعداً لل خْتِبَارعام يمثل مبدأ الا بِشَكْلٍعة. والفاج

 مَطَالِب قلا تحق، التي نيَةالذه قُدْرَاتلل classical one-point- Measurement تَقْلِيدِيّال

  ي.نُمُوّالمتففد والت تَدَخُلوال تَشْخِيصال

 والانتباه تَرْكِيزال 2.1.5

. وتحتل صعوبات النَاجِح تَعَلُملل هَمَةالُم الشُفُوطمن والانتباه  تَفْكِيزيعد ال

 عِنْدَالتي يشير المعلمون إلى وجودها  تَعَلُمال مُشْكِلاتموقع القمة في  تَفْكِيزال

الهدوء  عَدَميتجلى في  تَفْكِيزمن صعوبات ال نَشَاطال مُفْفَط دَكْل . وهناك الأطفال

إنهاء الواجبات  القُدْرَة على عَدَمالانتظار و القُدْرَة على عَدَموسهولة صفف الانتباه و

  والشفود والتلكؤ. العَمَلوبطء  النهاية حتَىالبدء بها  يَتِمالتي 

  تَرْكِيزصعوبات ال قِيَاسل أدَوَات 1.2.2.2

 أدَوَات تَصْمِيمة تم دْرَسِيّفي الصفوف )الفصول( الَم تَفْكِيزال عزّتَوَ قِيَاسل

 عَدَمو  تَفْكِيزال سُلُوكمن  مُخّتَلِفَة مَظَاهِف تَوْثِيقها مِنْ خِلالِ يُمْكِن مُلاحَظَة

 بَيْنَللمقارنة  مُلاءِمة وهيَ (Helmke & Rankl,1992)في أثناء الدرس، مثال  تَفْكِيزال

في أثناء الدرس  تَعَلُمالل إمكانات في استغلابففوق فيها  الَأمْفالمجموعات التي يتعلق 

 . خّتَلِفَةفي الصفوف الُم
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 : تَفْكِيزات الاخْتِبَارومن أنواع 

 ات الحساباخْتِبَار (2) ات الشطباخْتِبَار (3)

 . ئيَةات الأدواتية أو الأداخْتِبَارالا (4) ات الترتيباخْتِبَار (1)

ــيَ ومـــدى ســـفعة ودقـــة اكتشـــاف المـــثير الحـــفج مـــن قبـــل        الانتبـــاه  تقـــيس وهـ

ات الشطب فقط: التي يمثلها اخْتِبَاروسنشير في هذا المجال إلى مثال من . فْحُوصالَم

والطبعــة الثامنــة  3012لبيركامــب الصــادرة طبعتـه الأولى في عــام    d2 2)دي  اخْتِبَـار 

3004  )(Brickenkamp, 1997) ( أي تَفْكِيـز  اخْتِبَـار عام للإنجـاز )  اخْتِبَار عِبَارة عَنْهو و

علـى  القُـدْرَة  كـالتفكير المنطقـي و   مُخّتَلِفـَة العامة لتحقيق إنجازات  الشُفُوط يَقيس

والانتبـــاه ولا  تَفْكِيـــزمـــن ال يـــاًعال اًمقـــدار خْتِبَـــارالمكـــاني( ويتطلـــب هـــذا الا  تَصَـــوُرال

التي  هَامبسيط والَم بِشَكْلٍاً مَعّفَفيّمصممة  مَهَامه يتضمن إذ إنخاصة،  قُدْرَات يتطلب

الشطب  اخْتِبَارالبصفي )ك تَمْيِيزجيد كالحسابات البسيطة وال بِشَكْلٍة تعلمتعد م

 نُسـْخَة  مِنـْهُ الفـفدي والجمعـي وتتـوفف     تَشـْخِيص ويستخدم هـذا لل  (.عَلى سَبيلَ الِمثَالَ

 عِلْم نَفْسو تَفْبَويّال النَفْسعِلْم وفي علم الأدوية و عَصَبّيال النَفْسعِلْم في  نيَةإليكترو

ففايبورغ  مِقْياس بُعَدات استخداماً خْتِبَارالا أكْثَفالبيئة وغيرها، ويعد في ألمانيا ثالث 

، بَــاراخْتِ( ســطف 34ورقـة فيهــا ) مــن  خْتِبَــار. ويتـألف الا ذَكَاءو ويكســلف للــ يَةلِلشَخْص ـ

( ثانيــة، والــزمن الكلــي  20ســطف ) كُــلّ( ويتطلــب اًحففــ 41ســطف علــى ) كُــلّيحتـوي  

، ومــن ثــم فهــو اقتصــادي جــداً.   تًعْلِيمَــاتفي ذلــك ال بِمَــا( دقــائق 8للتطبيــق حــوالي )

ــة معيا تَعْلِيمَــات  مِــنْ خِــلالَ   فْحُــوص ويطلــب مــن المَ   توضــيحها علــى الســبورة     يَــتِم ، رَيَ

دطب ومن الأخطاء،  مُمْكِن قَدَروبأقل  مُمْكِن وَقْتبأسفع  الإجَابَةللأطفال،  بِالن سْبَةِ 

(، أمــا المــثير   52الشــكل  كمــا في خطــان ) لها الــتي في أعلاهــا أو أســف   (d) حــفوف  كُــلّ

المشــــــتت فهــــــي 

، (P)حــــــــــــــفوف 

وخطــــــــــــــــــــــوط 

 بَــــــيْنَ)تـــــتراوح  

 d2مثال لصف من صفوف اختبار   52الشكل 
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 مِـنْ خِـلالَ   التَقْوَيم يَتِمة في الأعلى أو الأسفل أو معاً(، وموْضُوعالأربعة  حتَىالواحد 

سـن السادسـة والتاسـعة     بَـيْنَ ي العُمْـف  علـى المـدى   خْتِبَـار . ويطبـق الا تَقْـوَيم  دـفافيات  

عالية.  يَةمتَرسَيكُو قِيَمعالية ويعطي  صِدْق بَيَانَات خْتِبَارالا حَولَوالخمسين. وتتوفف 

 السابق.  التَعَلُماليومية فهو لا يتأثف ب التَعَلُمعن خبرات  خْتِبَاراً لاستقلال الانَظَفو

 ةنْفِعَاليّوالِا عِيَةالداف ديَةالفر سِمَاتال تَشْخِيص 1.1

للإنجاز بالمعنى  يَةالشَخْص الشُفُوطمن  ةنْفِعَاليّوالِا عِيَةالداف سِمَاتلا تعد ال

في  التَعَلُمالففدي وعمليات  التَعَلُمأن تؤثف على  يُمْكِنالحففي إلا أنها عوامل 

 وْفلا الحصف الَخ لَ الِمثَالَعَلى سَبي سِمَاتال هَذِهِكبير جداً. ومن  بِشَكْلٍالمجموعة 

)مفكز  ضَبْطللإنجاز وقناعات ال عِيَةوالداف الذَاتة ومفهوم ذَاتيّال كَفَاءَةوتوقعات ال

 .نيَة( ومواجهة الإرهاق )الضغط( و العدواضَبْطال

ة ساسيّالأ يَةالشَخْص سِمَاتمن  سِمَةالشديد  وْفالشديد: ويعد الَخ وْفالَخ

منها  طُلّابالتلاميذ وال عِنْدَ القَلَق قِيَاسكثيرة ل مَقَاييسالمضفة بالإنجاز. وهناك 

 عَدَمالعام و القَلَقو خْتِبَارقلق الا مَقَاييسقلق الإنجاز و اِسْتِبْيانو القَلَق اِسْتِبْيان

وتعد توقعات . control scale ضَبْط مِقْياسك الِاجْتِمَاعِيَةالفغبة بالمدرسة، والمفغوبية 

 . خْتِبَارالا مَوْقِففي  القَلَقوقاية من  عَامِلة الشديدة ذَاتيّال كَفَاءَةال

  للإنجاز عِيَةالداف 2.2.1

 عَزْوال نَمَط قِيَاسبالاهتمام  يَتِم عِيَةالداف تَشْخِيصمجال في  :عَزْوال نَمَط

في مواقف الإنجاز  عَزْوال اِسْتِبْيانللنجاح والفشل، مثال ذلك  بِالن سْبَةِ 

(Kessler,1988) . 

مواجهة  قِيَاسل قَاييستتوفف مجموعة من الَم مواجهة الإرهاق )الضغط(:

ومواجهته في سن الطفولة  الضغوط قِيَاسل اِسْتِبْيان عَلى سَبيلَ الِمثَالَمنها  الضغوط

، أي مقدار للضغوط أو التوتفالحساسية  قِيَاسسن الثالثة والثامنة ل بَيْنَ واليفوع

 بِالن سْبَةِ ومجال الإنجاز، والتفضيلات  الِاجْتِمَاعِيّفي المجال  بالضغوطالإحساس 
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. وتبلغ حدود للضغط سَديَةوالَج النَفْسيَة عْفَاضوالأ مُعَيَنَةلاستراتيجيات مواجهة 

 .  (Lohaus, Eschenbeck, Kohlmann & Klein-Hessling, 2006) 0,80و  0,11 بَيْنَالثبات 

للأطفال  يَةلِلشَخْصهامبورغ  مِقْياسومنها  :اًواسع مَدَىات تقيس اخْتِبَار

(Wagner & Baumgaertel, 1987) بَيْنَ، ويتراوح ثباته 31-0سن  بَيْنَ استخدامه يَتِمو 

 التالية:  سِمَاتال خْتِبَارهذا الا يَقيس. و0,00و  0,82

ة رْتَبِطات الإنجاز الُماِضِطِراب (2)

 ثِقَةال عَدَمبالانفعالات )الشعور ب

 القُدْرَة علىوالقصور ونقص 

 الإنجاز.  مَطَالِبفي  تَرْكِيزال

 سَديَةوالشكاوى الَج وْفالَخ (1)

 القَلَقعلى  قَائِمَة)التوقعات ال

 المرافقة( سَديَةها الَجأعْرَاضو 

  العُصَابِيَة (2)  نيَةالعدوا (2)

للإنجاز  عِيَةالاستجابة للفشل )الداف (2)

على خبرات  العُصَابِيَةوالاستجابات 

 الفشل(

 نَشَاط)ال طيَةالانبسا (2)

، الاستعداد الِاجْتِمَاعِيّ

في  ليَةالاستقلا ،للاتصال

 (. تَصَرُفال

في المجال  ةنْفِعَاليّوالِا عِيَةالداف سِمَاتال قِيَاس أدَوَاتوتتنوع استخدامات 

، أي عِيَةموْضُوالطفل  سِمَاتلجعل الانطباعات و الِمثَالَعَلى سَبيلَ منها  تَفْبَويّال

 حَولَ الففضيات خْتِبَارولا يَةالشَخْصعوامل الخطف  تَحْدِيدالإجفائي لها، ول تَحْدِيدلل

، إلا أنه لابد من يَةالشَخْص نُمُوّة وبين تَفْبَويّأو الممارسات ال التَعَلُمبيئة  بَيْنَالعلاقات 

 . ديَةالفف يَةتَشْخِيصات القَفَارا لاتخاذ الوحدهالتحذيف من استخدامها 

  التَعَلُماستراتيجيات  1.2

بهدف  الُمتَعَلِم يَسْتَخْدِمهاالتي  سُلُوكأنماط ال التَعَلُميقصد باستراتيجيات 

ي نَظَفالمطابقة الأساس ال التَعَلُماستراتيجيات  حَولَ عْفَفَة. وتمثل الَمعْفَفَةاكتساب الَم

 . التَعَلُم سُلُوكلتحسين 
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 التَعَلُم تاستراتيجيا فِئَات 2.3.1

 : فِئَاتإلى ثلاث  التَعَلُمتقسم استراتيجيات  و     

 يَتِمالتي  مَعْلُومَاتالتمثل أو الاستيعاب المبادف لل وهيَ :عْلُومَاتاستراتيجيات الَم .3

/العلاقات(، وتفصيل المادة أو التوسع قَوَاعِدالوقائع، ال استقبالها: )إعادة

اً، إيجاد أمثلة من مُسَبَقهو معفوف  بِمَا نيَةات عفضااِرْتِبَاط بِناء) Elaborationبها

 تَحْلِيل مِنْ خِلالَالنقدي للطفوحات ) خْتِبَار( والاعَلى سَبيلَ الِمثَالَالحياة اليومية 

 مِنْ خِلالَ تَنْظِيممع الففوض المنافسة( وال contrastyتناسبها  عَدَمتبريفاتها /

المتوففة في صيغة أسهل على الاستيعاب )جداول، رسومات...الخ  عْلُومَاتالَم اخْتِبَار

 (. عَلى سَبيلَ الِمثَالَ

 وهيَ :10Meta Cognitionعليا فيَةاِسْتِعْفَا/استراتيجيات ضَبْطال تاستراتيجيا .2

. التَعَلُمأو المهارات أو إمكانات  عْفَفَةالَم حَولَ عْفَفَةتطلق على محتويات الَم تَسْمِيَة

 سْئِلَة)كطفح الأ التَعَلُمالاستيعاب المضموني لمفاحل ووتقوم على التخطيط 

ظهور  عِنْدَ تَصَفُفوال التَعَلُم(، ومفاقبة التقدم في عَلى سَبيلَ الِمثَالَالنص  حَولَ

عَلى سَبيلَ لنص من جديد إلى اخذ استراحة والعودة فيما بعد الصعوبات )كأ

  (.الِمثَالَ

التي  تَعَلُمالداعمة لل سُلُوكتصف أنماط ال وهيَ إدارة الموارد/استراتيجيات الدعم: .1

 ليَةالداخ ، سواء الظفوفالتَعَلُمظفوف  Optimizationتحسين إلى  تَهْدِف

مكان  تَنْظِيمك) جيَةالخارأم والاستعداد لبذل الجهد مثلًا(  تَفْكِيز)كال

 الدراسة مثلًا(. 

إلى  زَمَنِيَاً( التفضيلات الثابتة التَعَلُمأو طفيقة  نَمَط) التَعَلُمويقصد بأسلوب 

 . عْفَفَةمن اكتساب الَم مُعَيَنَة نيَةلتق بِالن سْبَةِ  لِلشَخْصحد ما 

                                                           
، فهو أكثر الاستعرافست العلّسنفضل استخدام مصطلح تترجم إلى مسوراء الاستعراف أو مس وراء المعرفة و 60

 دلالة ومعنسهس المعرفة حول المعرفة. 
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 التَعَلُموتوجه  التَعَلُم نَمَط 1.2

 تَسْمِيَة التَعَلُم عِيَةوداف التَعَلُماستراتيجيات  بَيْنَالتطعيم  عَمَليَةتطلق على 

 : وتقسم إلى .( Learn orientation التَعَلُم)أو توجهات  التَعَلُمالتوجه نحو 

 التوجه نحو المدلول أو القصد Meaning orientation المدفوع  عَلُمالتَ سُلُوك، أي

 أساسيّ بِشَكْلٍداخلياً والمتجاوز للبرنامج أو الخطة الواجبة، والذي يتصف 

 . عْلُومَاتبالأدكال العميقة والمفصلة أو الموسعة من استيعاب الَم

 وإلى التوجه نحو الاستعادة Reproducing orientation التَعَلُم سُلُوك: وهو 

عَلى سَبيلَ من الفسوب  وْفالامتحان القادم أو الَخ مِنْ خِلالَالمدفوع خارجياً )

 يَكون(، الذي يقوم في الأغلب على حفظ العوامل المنففدة وهو أقفب ما الِمثَالَ

 ليَةعن فاع سُؤَالللسطحي. وما زالت هناك حاجة كبيرة فيما يتعلق بال

ستراتيجيات الاستخدام المتزايد للاف ؛التَعَلُموتوجهات  التَعَلُماستراتيجيات 

ية لا يفتبط دائماً مع النجاح الجيد في تَنْظِيمالمفصلة أو الموسعة وال

الشكل  الحفظي للحقائق المنعزلة هو بالفعل التَعَلُم يَكونالامتحان، وربما 

 للتحضير للامتحان.  ليَةفاع كْثَفالأ

  التَعَلُم نَتَائِ . 3

 الامتحانات 2.2

الوسائل التي  أكْثَفة( الشفهية والكتابية هي دْرَسِيّالَمات خْتِبَارالامتحانات )الا

مِنْ  تَوْثِيقال يَتِم. والتَعَلُم نَتَائِج قِيَاسالمعلمون في المدارس والجامعات، ل يَسْتَخْدِمها

 هَذِهِحياة الإنسان. إلا أن  سِيْفَةلم مُهَمَة مُوَج هَاتوالشهادات، التي تمثل  دَرَجَاتال خِلالَ

 عِيَةوْضُومن نقص الم كبيرة دَرَجَةات كثيراً ما تكون محملة بخْتِبَارال من الاالأدك

 : من كُلّ بِسَبَبِوذلك  دَرَجَاتفي إعطاء ال ثِقَةوال

 ن عِلْمِيّالم بَيْنَللامتحانات من حيث المحتوى والصعوبة  خّتَلِفَةالُم طَالِبالَم

 والمدارس والمناطق. 

  التَقْوَيم مِحَكَات اختلاف. 
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 formal Schollأو الرسمية  جيَةالمنه دْرَسِيّات الإنجاز الَماخْتِبَار 2.1

achievements Tests  

 وهيَ. تَقْلِيدِيّال دْرَسِيّالإنجاز الَم لتَقْوَيمبديلًا  دْرَسِيّات الإنجاز الَماخْتِبَارتمثل  

 وهيَ. دْرَسِيّالَم التَعَلُم نَتَائِجوثابتة وصادقة عن  عِيَةموْضُو صُورَةطاء إلى إع تَهْدِف

متري سَيكُو عَلَى أَسَاسَ، أي أنها مصممة جيَةمنه مَدْرَسِيّنجاز إات اخْتِبَار عِبَارة عَنْ

ة مُعَيَفعموماً وتكون  رَيَةالسا التَعَلُمللأهداف ولبرامج  سَبَقالُم تَحْدِيدال مِنْ خِلالَ

ات خْتِبَارالا هَذِهِولكل نوع من أنواع المدارس. وتقيس  مَدْرَسِيّلكل صف  بِالن سْبَةِ 

العام في الصفوف )الفصول(  سْتَوىالإنجاز الففدي لكل تلميذ على حدة والُم مُسْتَوى

التي ربما تكون موجودة  ليَةيات المحصُوصالُخ مُفَاعَاةأو في المدارس أو في المناطق مع 

  .مُلاءِمةلا تكون  قًدْة التي دْرَسِيّضاع الَموالأو

 informal الرسمية غَيْر أو  جيَةالمنه غَيْر  دْرَسِيّات الإنجاز الَماخْتِبَار 2.2

Scholl achievements Tests \المذاكرات( التَعَلُم ضَبْطات اخْتِبَار( 

في  النَفْسيّالمتَخَصّ ص تجميع لأدوات يقوم بها المعلم بدعم من  عِبَارة عَنْ وهيَ

يحصل ، فهم أو محتويات تعليمهم الخاصةمَطَالِببعض الأحيان تكون متوافقة مع 

تلاميذ  عِنْدَالمجموعات أو  عِنْدَ التَعَلُم مُسْتَوى حَولَ مَعْلُومَاتالمعلمون بهذا على 

التحضير للتعليم )تحضير الدروس( والتخطيط  لهم بِالن سْبَةِ  مالمه الَأمْف ،منففدين

 يَةمتَرسَيكُو جيَةات تعييرات ممثلة وتحليلات منهخْتِبَارالا ذِهِله. إلا أنه لا تتوفف لَه

 على الأغلب. 

 تحقيق الأهداف التعليمية  قِيَاس 2.2

إَذا فيما  سُؤَالبال الَأمْفعلى الأهداف التعليمية يتعلق  قَائِمَةات الخْتِبَارفي الا

تحقيق أو  تَقْوَيم و ،اً يكفي لتغطية الإنجازات وبأي مقدارمُسَبَقالمحدد  سْتَوىالُم كَانَ

أو العلامات. ويلعب  دَرَجَاتبوساطة ال طُلّابتحقيق الأهداف التعليمية لدى ال عَدَم

المفجعة للأهداف  قَائِمَةات الخْتِبَارالا تَصْمِيمفي  خَاصَاً مُهَمَاًالمضموني دوراً  صِدْقال

فيما يتعلق بالأهداف  خْتِبَارالمطفوحة في الا الَمهَمَات أَهَم يَة مَدَىالتعليمية، أي 

 خْتِبَارممثلة في الا ذات الصلةالأهداف التعليمية  كُلّالتعليمية، والتأكد من أن 
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 مَطَالِبلل نهجيالتجميع الم مِنْ خِلالَ( Optimizationمناسبة )لتحسين الدرس بأوزان 

  تشتملية والمضامين: وسُلُوكال

واستخدام التقنيات  وصافوالأ قَوَاعِدوالوقائع وال بَيَانَاتال مَعْفَفَة :تَذَكُفال .3

 تها )تدريسها(،مُعَالِجالتي تمت وا عَلَيه الَمتَمَفَنوطفق التعامل 

المعفوفة  وْضُوعَاتوالاستيعاب وعفض الَم تَنْظِيمالاختيار وال :تَنْظِيمإعادة ال .2

 مستقل.  بِشَكْلٍ

 إلى مواقف جديدة قابلة للمقارنة.  الُمتَعَلِمتعميم أو نقل  :Transferالنقل  .1

الخلاقة للمهمات الجديدة بهدف الوصول المستقل  عَالَجَةالُم :شْكِلاتحل الُم .4

 ات. التَقْوَيمإلى الحلول والاستنتاجات و

تحقيق الهدف  يَكون، لالَمهَمَاتفيه التمكن من  يَجِبالمدى الذي  تَحْدِيدو

 الَة. وفي الَحcompetence criterion كَفَاءَةلل مِحَكّ صادقاً، وهنا تنبع ضفورة وضع

تحقيق الهدف )ج(  الثنائي: هل حقق الطالب )س( تَصّنيِفاستخدام ال يَتِمالأبسط 

الفصل الحفجة )نقطة القطع(  قيمة تَحْدِيده في اتباع يَتِمأم لا  أما الإجفاء الذي 

مِنْ  التَقْوَيم يَتِم. أو الُخبَفَاء تَقْدِيف  مِنْ خِلالَالمجموعة أو  مُقَارَنَة مِنْ خِلالَ يَتِمف

ويظل ميدان الأبحاث  تحقيق الهدف. دَرَجَة: وهنا تنبع ضفورة تكميم دَرَجَاتال خِلالَ

اً موْضُوععادل  قَفَارالتي تقود إلى اتخاذ  لاءِمةالُمة بتطويف وتجفيب الطفق تَعَلِقالُم

 للبحث.  مُهَمَاً

  دْرَسِيّالمسار الَم في تَشْخِيصال. 4

 فَحْص دْرَسِيّالمسار الَم إَرْدادفي  يَةتَشْخِيصال الَأدَوَاتاستخدم  مِنْ خِلالَ يَتِم

ة، حيث يسعى دْرَسِيّالَم طَالِبالأطفال تتلاءم مع الَم عِنْدَ التَعَلُم دُفُوط كَانَتْإَذا فيما 

نقص أو زيادة  مِنْ خِلالَتجنب الخبرات المحبطة  يَتِمذلك إلى أن  مِنْ خِلالَالمفء 

 ة. دْرَسِيّالَم طَالِبالَم
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 الالتحاق بالمدرسة 2.2

ة( دْرَسِيّالَم كَفَاءَةات الاخْتِبَارات الدخول إلى المدرسة )اخْتِبَار مِنْ خِلالَ يَتِمو

 شَارَكَةالطفل الذي هو في سن الدخول إلى المدرسة يستطيع الُم إَذا كَانَفيما  فَحْص

أم لا، وذلك بهدف منع ففط الإجهاد )ففط الضغط( على  ليَةبنجاح في الدروس الأو

ات اخْتِبَارقادرين على الدخول للمدرسة بعد. إلا أن  غَيْف  اومازالَالأطفال الذين 

% من التلاميذ تقفيباً يحققون 00ن لأذلك و رَيَةت ضفوسَليالالتحاق بالمدرسة 

ات المطابقة هنا لا خْتِبَارالا بِأنَ يُعْتَقَدة الأولى، ومن ثم دْرَسِيّالنجاح في نهاية السنة الَم

لابد من استخدام  فَإَنَهالواضحة  غَيْف أنه في الحالات  غَيْف ، فيَةإضا فائِدَةتقدم 

  الالتحاق بالمدرسة.ات اخْتِبَار

 التحويل إلى مدارس خاصة 2.1

كاف في المدارس العامة  بِشَكْلٍ نُمُوّال نلا يستطيعويعد الأطفال الذين 

بحاجة إلى مدارس خاصة، والأطفال الذين هم بحاجة للمدارس الخاصة هم  أطفالًا

 أولئك الأطفال الذين: 

  (. عَلى سَبيلَ الِمثَالَالصمم  )كف البصف، مُخّتَلِفَة جَسَديَة إعاقاتلديهم 

 سُلُوكية )انحفافات واضحة طويلة الأمد وثابتة في السُلُوكات اِض طِفاب 

 (،عَلى سَبيلَ الِمثَالَ نيَةوالخجل والعدوا الِاجْتِمَاعِيّ

  ات اِض طِفاب)الناتجة في الغالب عن الأضفار الدماغية والعَقْلِيَةالإعاقات

والتثبيتات في مجالات الإدراك والحفكة واللغة الوظائف الدماغية 

 (،سْتِعْفَافوالِا

  مثل دديداً  يَكونوالذي لا  التَعَلُم)القصور الواضح في  التَعَلُمإعاقات

 اً(.عَقْلِيّالأطفال المعوقين 

الفئيسي للتحويل للمدرسة الخاصة فهو نقص الإنجاز )تخلف  حَكَأما الَم

 اخْتِبَاراستخدام  مِنْ خِلالَ تَحْدِيدهذا ال يَتِمن سنة. وم أكْثَفالإنجاز( بمقدار 

. ومن المهم هنا هو دْرَسِيّي للتخلف الَموْضُوعالم تَحْدِيدة بهدف الدْرَسِيّالَم لاءَمَةالَم

)غياب التعليم(.  التَعَلُمبيئة  سِمَاتلا يفجع إلى  دْرَسِيّالتأكد من أن التخلف الَم
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(، وهنا لابد من الوقاية من 85الطفل واقعاً تحت ) ذَكَاءمعامل  يَكونكما ينبغي أن 

إلا أن قدرتهم  التَعَلُمقصوراً في  يُظْهَفُونَأنهم  مِنْ الفَغْمَتحويل الأطفال الذين على 

 إجفاء يَتِملفظية. و غَيْف ات اخْتِبَار بِاسْتِخْدَامَ يُنْصَحمتضفرة. وهنا  غَيْف  التَعَلُمعلى 

بالتربية الخاصة، أما الإجفاءات فهي المتَخَصّ ص " في العادة من تَحْدِيدات الاراخْتِبَ"

في الدرس  الُملاحَظَةالملموسة للففد. وتمثل  شّكِلَةجداً حسب مجالات الُم مُخّتَلِفَة

ات اخْتِبَارفيها  بِمَا، النَفْسيَةات خْتِبَارالفسمية والا غَيْف ات خْتِبَارالتجفيبي والا

إلى مدارس خاصة للمعوقين تعليمياً  طُلّاب. ويعد تحويل التَقْفَيف، أساس الذَكَاءال

 . دْرَسِيّالمسار الَم إَرْدادالحساسة في إطار  الَمهَمَاتمن 

 الانتقال إلى مدارس أخرى 2.2

في الانتقال إلى مدارس أخفى )مفحلة أخفى من  دْرَسِيّالمسار الَم رْدادينبغي لَإ

 قَفَارة ويهيئ مساعدات اتخاذ الدْرَسِيّيستردد بإمكانات التعليم الَمالتعليم( أن 

 لاختيار نوع المدرسة.  بِالن سْبَةِ 

 الاسترداد بها:  يَتِمالأسس التي 

مشكوك بها لأنها تتعلق أيضاً بكثير  نَتَائِج وهيَالآن ) حتَىة دْرَسِيّالنتائج الَم .3

والدعم  القَلَقو زالإنجا عِيَة، كدافةعَقْلِيّال غَيْف من العوامل 

 ...الخ(. الِاجْتِمَاعِيّ

 نعِلْمِيّنصائح وتقديفات الم .2

 يهتوقعات واهتمامات )ميول( التلميذ ووالد .1

 الانتقال". اخْتِبَاروالإنجاز "ك قُدْرَاتات الاخْتِبَار نَتَائِج .4
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  ةنّظُومَخصائص البيئة والَم تَشْخِيص. 5

 نْفِعَاليّوالِا عّفَفّيالَم نُمُوّللبِالن سْبَةِ  مُهَمَةة دْرَسِيّتعد خصائص البيئة الَم

 والاجتماعي للأطفال. 

 بيئة المدرسة والصف  2.2

الظفوف  تَقْوَيم إدراك و إلىتستند مفاهيم بيئة المدرسة والصف )الفصل( 

التلاميذ أو في مدرسة ما أو صف دراسي ما من قبل  فَيَةوالبش عِيَةوالاجتما ديَةالما

ة ذَاتيّالبأنه الإدراكات  (Saldern & Litting,1987)سالدرن و ليتنغ  ويُعَف فهن. عِلْمِيّالم

مِنْ ة بالمدرسة والدرس تَعَلِقالُم مَظَاهِفة للذَاتيّالو الخبرة  يَةالشَخْصات التَقْوَيمو

ما عِنْدَبداية  الِاجْتِمَاعِيَةأو البيئة  الِاجْتِمَاعِيّالتلميذ. ونتحدث عن الجو  خِلالَ

 ساسيّثل الهدف الأيَتِمو التلاميذ. بَيَانَات بَيْنَمن التطابق  مُعَيَنهناك مقدار  يَكون

على  التَعَلُملبيئة  عِيَةالنو سِمَاتتأثيرات ال تَحْدِيدلأبحاث بيئة المدرسة والفصل في 

بيئة المدرسة منها  قِيَاسل مَقَاييسللتلاميذ. وتتوفف  الِاجْتِمَاعِيّ سُلُوكالإنجاز وال

 Landauer Scales for Social climateلانداو لجو المدرسة  مَقَاييس عَلى سَبيلَ الِمثَالَ

(Saldern& Littig, 1985, 1987)  في  الِاجْتِمَاعِيَةالعلاقات  حَولَ مَوْضُوعَاتوتتضمن

حوالي  امنذ الصف الفابع وتبلغ مدة تطبيقهلتلاميذ ة إلى اموجه وهيَالمدرسة، 

المعلم والتلاميذ وبين  بَيْنَ تَفَاعُللل مُخّتَلِفَة سِمَات حَولَ صُورَةعطي يالساعة، و

، ومدى الثبات اًمِقْياس 31 مِنْ خِلالَالعامة للدرس  سِمَاتالتلاميذ مع بعضهم، وال

 . 0,80و  0,11 بَيْنَيتراوح 
 علاقة المعلم التلاميذ: مَقَاييس

 تجاه المعلم نيَةالعدوا (2) اهتمام المعلم (3)

 السلطة، أسلوب القيادة لدى المعلم  (4) الفضا عن المعلم  (1)

 التفضيل والظلم في معاملة المعلم  (5)
 علاقة التلاميذ ببعضهم مَقَاييس

 لِلْمُسَاعَدَةاستعداد التلاميذ  (2) ( clique اتعُصَابمقدار تشكل الزمف )ال (3)

 التلاميذ  بَيْنَ تَمْيِيزال (4) التلاميذ ضِدّ نيَةالعدوا (1)

 بعضهم بَيْنَالمنافسة للتلاميذ  سُلُوك (1) التلاميذ عن بعضهم بَيْنَالفضا  (5)
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 العامة للدرس سِمَاتال

 الفضا عن الدرس (2) ضغط الإنجاز (3)

 التَعَلُمالمعلم في توصيل مضامين  كَفَاءَة (4) الانضباط والنظام (1)

 ة في الدرس. خَفْضالمن شَارَكَةالُم resignation (1) الاستسلام (5)

تلاميذ  عنجمع تقديفات الوقائع التي تم استقصاؤها  يَتِم البيئة قِيَاسول

تنفيذ  يُمْكِنمتوسط رؤية رابطة الصف. و قَاييسالَم قِيَم، وتمثل كلهم الصف

 ات: مُتَغَي ففي ثلاثة  خْتِبَارالا

 يَتِمة، حيث يقِيَاسة التَغَي فالُم وهيَ  Real Variant عِيَةة الواقتَغَي فالُمالأولى هي 

)لما هو قائم واقعياً(، والثانية هي  عِيَةالتلاميذ عن إدراكهم للمعطيات الوقائ سُؤَال

في الصف، والثالثة  ليَةثاوتسأل التلاميذ عن البيئة الم Ideal Variant ليَةثاة المتَغَي فالُم

 . قَائِمَةالمعلم على الوقائع ال حُكْمتقيس  وهيَ ،Teacher Variant المعلمة مُتَغَي فهي 

 المعلم والتلاميذ تَفَاعُلالمعلم و سُلُوك 2.1

 الُملاحَظَة أدَوَاتالمعلم مع التلاميذ هناك عدد من  تَفَاعُلالمعلم و سُلُوك قِيَاسل

، الكلامية الَأفْعَالالمعلم والتلاميذ هنا في توزيع  عِنْدَ ليَة. وقد ظهفت الإدكاجيَةالمنه

% من الكلمات المنطوقة تقفيباً في الحصة الدرسية نشأت من المعلم 10حوالي ف

أوقات الكلام ، فتعابير المعلم وتعابير التلاميذ منففدين( بَيْنَ 3إلى  45)النسبة 

 مُشَارَكَةوتنمية أو تقييد المعلم  مِنْ خِلالَتعطينا دلائل على مقدار توجيه الدرس 

 . نيَةأو الخصائص المضمو سِمَاتال مُفَاعَاةمن الضفوري  فَإَنَهالتلاميذ. ومن هنا 

 (Flanders,1970; Hanke, Mandl & Prell, 1974) يَةتَفَاعُلفلاندرز ال فِئَات

 ةنيَن والتلاميذ فواصل زمعِلْمِيّاللفظي للم سُلُوكة تفميز المَنّظُومَتحدد 

 التالية:  فِئَاتثلاث ثوان تسجيل ال كُلّ يَتِم، حيث تَفَاعُللتدفق ال
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 تعابير المعلم

 إلقاء تعليمي  (1) يطفح أسْئِلَة (2) يتقبل الَمشَاعِف (3)

 يعطي إَرْدادات (5) يمدح ويشجع  (4)

 ينتقد أو يبرر سلطته  (1) يتقبل أو يَسْتَخْدِم أفكار التلميذ  (1)

 تعابير التلميذ )الطالب(

 يبادر يجيب

 sequential عِيَةإجفاء تحليلات تتاب يُمْكِن فِئَاتالة لوإلى جانب تعداد سلس

analysis في الدرس.  سُلُوكتعطينا دلائل على تسلسل أو تعاقب أنماط ال 

بإعادة  (Ober)التلاميذ قام أوبف  سُلُوكة جداً لتَمْيِيزيّال غَيْف الصورة  بِسَبَبِو

التلميذ  سُلُوكل بِالن سْبَةِ صبح قابلة للاستخدام التسعة بحيث ت فِئَاتال تَعْفَيف

 : التَالِيوالمعلم بالمقدار نفسه لتصبح على النحو 

 يتقبل (1) بيئة الصف  ةيسهم في تحمي (2)

 يحفز، يستثير (2) شخص آخر  مساهمة يوسع (2)

 يوحي، يحرك (2) إجابةيعطي  (2)

 يصحح  (2) يوجه )يقود(، يأمر  (2)

  يصمت، يرتبك. (21) يسهم في "تبريد" بيئة الصف (9)

 تَدْرَيبن والعِلْمِيّالتطبيق في تأهيل الم نيَةإمكا الُملاحَظَة أدَوَاتوتمتلك 

ذلك  مِنْ خِلالَ سْتَقْبَلتحت الإدفاف(، فيحصل معلمو الُم عَمَليَةال)التربية  سْتَمِفّالُم

 مِنْ خِلالَهم وتأثيرهم المبادف على التلاميذ. وسُلُوك حَولَ ةعلى تغذية راجعة دقيق

في مقتضى  سُلُوكللتعديل الضفوري لل بِالن سْبَةِ ات قيمة مُؤَد فأن تنشأ  يُمْكِنذلك 

 الحال. 

 ن عِلْمِيّالم قَائِمَة 5.2.1

 & Teachers Inventory (Lukesch, Haenisch,  Kischkel نعِلْمِيّتقيس قوائم الم

Fend, 1982)  قيَةالتعليمية الطفائ ظَاهِفالَم خاصّ بِشَكْلٍالمعلم و سُلُوكأبعاد 

methodic- didactic Aspects  افيه يَتِمالمعلم، و ليَةات جيدة على فاعمُؤَد فوالتي تعد  
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 عَدَم مُقَابِلالدرس  تَنْظِيم: مَقَاييسالمعلم من قبل التلميذ. ويتضمن  سُلُوك تَقْوَيم

حاطة بوقائع الصف( )الإ التوجه نحو الطالب والفقابة مُقَابِله و الصفامة تَنْظِيم

 . 0,88و  0,80 بَيْنَمعامل الثبات  استغلال الوقت. ويتراوح مُقَابِلوتضييع الوقت 

 التلاميذ  بَيْنَالعلاقات  2.2

 بَيْنَالعلاقات  بِنْيَةالتفصيلي ل فَحْصلل يَةسوسيومتَر أدَوَاتاستخدام  يَتِم

 يَكون)السوسيوغفام(، حيث يشترط هذا النوع أن  الِاجْتِمَاعِيّالفسم مثل المجموعة 

أنفسهم فيما يتعلق بالعلاقات  تَقْيِيم ببعضهم أو قادرين على  مَعْفَفَةالأدخاص على 

للعلاقات داخل مجموعة ما،  ةنْفِعَاليّالِا عِيَةالنو تَوْضِيحإلى  تَهْدِف وهيَة. فْحُوصالَم

 هَم يَةالَأ عَدَمأو  Antipathyالانسجام أو  عَدَمأو  sympathyالانسجام  نَمَطأي 

indifference خطي، اختيار  سُؤَال. ويطلب من أففاد المجموعة، على الأغلب في إطار

 دَكْل في الغالب على  حَكَاتالِمصياغة  يَتِممحددة. و مِحَكَات أففاد المجموعة وفق 

  يَتِمقضاء الإجازة ". و: "بجانب من تحب الجلوس"  أو "مع من تحب سُؤَالصيغة 

على اختيارات  يَحْصَلُونَ: الأدخاص الذين التَالِيالعناصف على النحو  تَفْتِيب

على تفديحات أو  يَحْصَلُونَلا يوضعون في المنتصف، أما الأدخاص الذين  إيَجابيَة

 فيوضعون في المحيط.  سَلْبِيَةعلى تفديحات  يَحْصَلُونَ

 وأسلوب التربية  رِيَةالُأسَت تَفَاعُلاال. 6

لتوضيح الأسباب  اًوأسلوب التربية ضفوري فَيَةالُأسَت تَفَاعُلاال قِيَاسيعد 

(، عِيَةو الداف عِيَةوالاجتما ةنْفِعَاليّالِا شْكِلاتالمشكل لدى الطفل )الُم سُلُوكالممكنة لل

أخفى في  سِمَاتوالتربية  سُلُوكأسهم فيها  ،كَفَاءَةقصور في الفي وجود دك  عِنْدَو

)كالعقاب  تَفْبَويّال سُلُوكهذا ال مِنْ خِلالَللطفل أو تم تثبيتها  فَيَةالُأسَالبيئة 

كما أن سبر التربية يعطينا  دديدة في الإنجاز، إهمال...الخ(، مَطَالِبالشديد، 

الإجفاءات التصحيحية التي ينبغي القيام بها في حال الضفورة التي  حَولَ مَعْلُومَات

الوالدين والطفل أو العلاقة  بَيْنَ تَفَاعُلال سِمَاتالوالدين أو  سُلُوكتتوجه نحو 

عَلى ) سُلُوكال شْكِلاتلُم بِالن سْبَةِ عوامل الخطف  تَحْدِيدبالوالدين. بالإضافة إلى 
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 سُلُوكاتساق  عَدَمو سَلْبِيَةغلبة التغذية الفاجعة ال نْ خِلالَمِ يُمْكِن سَبيلَ الِمثَالَ

 التَقْوَيملدى الطفل(، والاستخدام من أجل  القَلَق نُمُوّتحفيز  يَتِمالتربية أن 

  الوالدين.-لتحسين علاقة الطفل تَدَخُلفي بفامج ال ليَةالففدي للفاع ضَبْطوال

 الوالدين  سُلُوك تَصّنيِف 2.2

 بالتربية عْرِفَةالَم 6.1.1

الحياة  عِلْم نَفْسعلى  قَائِمَةأي الاتجاهات والأهداف والقناعات المؤثفة ال 

 التربية.  حَولَ اليومية

 ةتَرْبَويّالممارسات ال 6.1.2

إظهارها في  يَتِمعلى الطفل التي  قَائِمَةمن أنماط السلك ال عِيَةالنو فِئَاتال 

. وغالباً ما لا  education methodic Situations جيَةحالات أو مواقف التربية المنه

، مع الممارسات عَلى سَبيلَ الِمثَالَ سَديَةبالتربية، كففض العقوبات الَج عْفَفَةتتطابق الَم

الذي يمارسه  سُلُوكال من المؤكد أن فَإَنَهة. وفيما يتعلق بالتأثير على الطفل تَفْبَويّال

 المفبون أهم من اتجاهاتهم. 

لإظهار  ميول الوالدين عِبَارة عَنْبأنها  أنماط أو أساليب التربية فَفوتُعَ

الففد  ضِمْن الأففاد إلا أنها ثابتة  بَيْنَالميول  هَذِهِ. وتتباين مُعَيَنَةة تَفْبَويّممارسات 

 ئة. ا أيضاً أساليب التنشعَلَيهوتطلق الواحد. 

  أسلوب التربية قِيَاس 2.1

والملاحظات. أما  اتسْتِبْيانالِا مِنْ خِلالَأسلوب التربية أو التنشئة  قِيَاس يَتِم

 هَذِهِفِي  يَتِمة بالوقت. ومُتَعَلِقفهي أقفب للنادرة لأسباب  جيَةالملاحظات المنه

دخص  سُؤَالالطفل والوالدين أو المفبين الآخفين و سُؤَالأو الملاحظات  اتسْتِبْيانالِا

 ثالث حيادي. 
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 ة من الطفلعَاشالتربية الُم قِيَاسل أدَوَات 2.2

 عِبَارة عَنْ وهيَ (Krohne & Pulsack, 1990; 1995)أسلوب التنشئة  قَائِمَة

مع الأطفال بدءاً من  يُستَخْدَمأسلوب التربية الذي يعيشه الطفل  قِيَاسل اِسْتِبْيان

للأم ونسخة  نُسْخَة مِنْهُدقيقة. ويتوفف  20سن الثامنة، وتبلغ مدة التطبيق حوالي 

 متماثل عدا عبارات التأنيث والتذكير. بِشَكْلٍللأب، وجميع البنود مصاغة 

 0,02و  0,11 بَيْنَ مَقْبُوللها معامل ثبات  مَقَاييسمن ستة  سْتِبْيانويتألف الِا

 هي:  قَاييسالَم هَذِهِالعقاب. و دِدَة مِقْياساء باستثن
 م: يريني والدي )والدتي( كيف تتمالدع.2

 الأمور التي أرغب بالتعامل معها.

التقييد: تقول لي أمي )يقول لي أبي( أني .1

لعمل الأشياء التي  بِالنِسْبَةِ صغيراً  تما زل

 أحب عملها. 

(: تسر يجَابيَةالمديح )التغذية الراجعة الإ.2

 ما أساعد في عمل ما. عِنْدَأمي )يسر أبي( 
ما عِنْدَاللوم: يتضايق أبي )تتضايق أمي( .2

 أعاند. 

ما لا أعود في الموعد إلى عِنْدَالعقاب:  شِدَة.2

 البيت...: 
a.يستاء )تستاء( مني ... 
b..يُظهر )تُظهر( لي أنني سببت له )لها( الهم... 
c. )يزجرني )تزجرني... 

: لا تُظهِر أمي  Inconsistency التَنَاقُض.2

شيئاً  بِأنَفترة طويلة خلال )لا يُظهِر أبي( 

 غَضَبما أزعجها )أزعجه( ولكن بعدئذ ت

 ( فجأة بجد. غَضَب)ي

  رِيَةالُأسَ يَةتَشْخِيصال خْتِبَارة الامَنّظُومَ 2.2

 Family diagnostic Test system فَيَةالُأسَ يَةتَشْخِيصال خْتِبَارة الامَنّظُومَ

(Schneewind, Beckmann & Hecht-Jackl, 1985) ،َقِيَاسل أسْئِلَة قَائِمَة عِبَارة عَنْ وهي 

التاسعة  بَيْنَمن منظور المشاركين الوالدين والأطفال  فَيَةالُأسَالعلاقات  مَظَاهِف

 أَهَم يَةات ذات مُتَغَي فواسع جداً  بِشَكْلٍالأداة  هَذِهِ. وتحدد العُمْفمن  عَشَفْوالفابعة 

 : مُخّتَلِفَةثلاثة  مُسْتَوَياتعلى  ةتَفْبَويّ

 يَتِمة. وتَفْبَويّالاتجاهات والأهداف والممارسات ال الطفل:-علاقة الوالدين .3

  .ةات مستقلاخْتِبَارها بقِيَاس

 التساهل  قَاييسها بَمقِيَاس يَتِمو ة:تَفْبَويّالاتجاهات الPermissively  ونقد ،

( والسيادة أو النَفْس، والجمود السلطوي، والسعي والطمأنينة )هدوء الذَات

 والانفتاح.  Inconsistency التَنَاقُضوالتجفيب و sovereigntyالسلطة 
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 تَخْفِيف، تشجيع النيَةالاسترداد بالمعايير الدي تشتملو ة:تَفْبَويّالأهداف ال 

التعليم والامتثال  مَطَالِبوسعة الأفق،  ةليَ، الاستقلاليَةمن الأعباء المنز

conformity . 

 يَجابيَةمن التغذية الفاجعة الإ خّتَلِفَةالأدكال الُم ة:تَفْبَويّالممارسات ال 

، الحفمان من الحب، العقاب ديَة)كالاهتمام الحاني، المكافأة الما سَلْبِيَةوال

 (. عَلى سَبيلَ الِمثَالَي سَدالَج

 

 قَاييسات مستقلة لكلا الشفيكين و تتضمن الَماخْتِبَار الزوجين:علاقة  .2

 : عِيَةالفف

 :في الزواج عَاشالفضا الُم الحنان 

 الصفيحة.  جيَةمقدار المواجهات الزو :صِفَاعال 

 الفضا الاستسلامي  عَدَمresignative: التي تتجلى في  فَيَةالُأسَ شْكِلاتالُم

 عِيَةالالتفاف الاستسلامي للداخل، والقمع الذي ظهف لدى النساء في وض

اتهام لسيطفة  عِيَةأقفب للتفاني والإذعان أو التنازل، ولدى الفجال في وض

 الزوجة. 

 مُسْتَوىويصف  :Family Environment Scale (Moos,1974) الُأسَفَةبيئة  .1

ات تستند إلى تقديفات الأم أو الأب أو اخْتِبَارثة ة ككل ويتضمن ثلانّظُومَالَم

 : مَقَاييسعلى عشفة  اخْتِبَار كُلّ يشتملالطفل. و

  صِفَاعلإلى االتعاضد، الانفتاح، الميل ، 

 فاعل لوقت لتوجه الثقافي، الاستغلال الا، التوجه للإنجاز، ليَةالاستقلا

 الففاغ، التوجه الديني، 

 ضَبْط، التَنْظِيمال . 

 وَ لَعَلَدقيقة.  10-35 بَيْنَ، ومدة التطبيق 0,80معامل الثبات حوالي  ويَبْلُغ

ات بالشكل خْتِبَاراستخدام الا يُمْكِنبنائها المفن، إذ في تكمن ة نّظُومَالَم هَذِهِميزات 

 المطفوحة.  يَةتَشْخِيصالمسألة ال حسبالمفغوب 
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 ,Sturzbecher & Freytag)روضة الأطفال -الُأسَرَة تَفَاعُل اخْتِبَار 2.2

2000) : 

 ذات الصلة ئيَةالنما سِمَاتال فَحْصالفابعة والثامنة ل بَيْنَويستخدم للأطفال 

 بَيْنَزمن التطبيق  ويَبْلُغالطفل والمفبين. وهو مصمم بطفيقة لعبية  بَيْنَ تَفَاعُللل

لعبة "غالباً"، "أحياناً"، "نادراً"، "لا"،  دَكْل على  خْتِبَارتنفيذ الا يَتِمدقيقة. و 20-10

 تُفَكِبأو  و نما تلعِنْدَالمشكل: " لَموْقِفا لإدخا يَتِماللعب" ثم  قَوَاعِد" تَوْضِيح يَتِمو

ديء " لقد حصل لي غالباً أني أردت أن أعمل ديئاً  كُلّأدياء هل تنجح دائماً في 

 ولكنه لم ينجح. هل حصل لك ذلك أيضاً  

الطفل ومن أنماط  سُلُوكعن تكفار أنماط محددة من  سْتِفْسارالِا يَتِمثم 

 : لَموْقِففي هذا ا تَفْبَويّال سُلُوكال

ما لا تنجح عِنْدَئذ لـ)س(  أو...عِنْدَما لا تنجح في أمف ما، فهل تفوي هذا عِنْدَ"

ا ك أن تفعل هذيُمْكِنالهدف( بتعليمك كيف  الشَخْصفي أمف ما هل يقوم )س( )

 أفضل " بِشَكْلٍ

للطفل أن يفميها في "صندوق غالباً"  يُفْتَفَضمطبوعة على بطاقات  سْئِلَةوالأ

أبداً"، مع العلم أنه لكل  أو "صندوق أحياناً" أو في "صندوق نادراً" أو في "صندوق

اً لستة أنواع من وَصْف خْتِبَارلتسهيل الترتيب. ويتضمن الا مُخْتَلِف نصندوق لو

 ها: تَصّنيِف يُفْتَفَض( بنداً من البطاقات، التي 11على ) تشتملالمواقف 

 مواقف التعاون (1) مواقف الهم أو الغم (2) شّكِلَةالمواقف الُم (3)

 مواقف الأفكار (1) مواقف المزاح (5) صِفَاعمواقف ال (4)

في الغالب تحقيق المدى اللازم  يَتِم. إلا أنه لم 0,10و  0,40 بَيْنَالثبات  ويَبْلُغ

 الففدي.  تَشْخِيصلل

  مُلاحَظَة 2.2

، إلا اتسْتِبْيانالِا مُسْتَوىعلى  ديَةانطباع التربية الوال قِيَاس يَتِمأن  يُفْتَفَض

 دَكْل في  الإجابَةأنه لابد لنا من أن نأخذ بعين الاعتبار أنه من الممكن أن تبرز ميول 

عام أو لإخفاء مواقف  بِشَكْلٍجو أسفي منسجم  رلإظها الِاجْتِمَاعِيَةالمفغوبية  سُلُوك
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 صُولالُح يَتِمالتي  بَيَانَات. كما ينبغي التزام الحذر في الكِليّهماأو  فَيَةالُأسَ صِفَاعال

 بِشَكْلٍبالأحداث الماضية القفيبة  بَيَانَاتا من الأطفال الأصغف حيث تتأثف العَلَيه

لدى الأطفال الأكبر والفاددين. وغالباً ما يصف الأطفال  الَأمْفأقوى مما هو 

هما بصورة سُلُوكمشابه جداً، في حين يصف الوالدان  بِشَكْلٍالوالدين  كِلَا سُلُوك

 . ديَةالتباعد في الحالات الفف موْضُوعإلى  تَطَفُق، ومن هنا ينبغي المُخّتَلِفَة

 العَقْلِيَةالإعاقات  تَشْخِيصخاصة:  مُشْكِلات. 1

 61تَشْخِيصوال عْرَاضالأ 2.2

بالسياق  ةعَقْلِيّ إعَاقَةالتي تشير إلى وجود  عْفَاضالأ Evaluation  تَقْوَيم يتعلق 

 بسن الطفل.  خاصّ بِشَكْلٍو عْفَاضالأ هَذِهِالذي تظهف فيه 

 ؛الولادة بل وفي أثناء الحمل عِنْدَ عَاقَةالإ تَحْدِيد يُمْكِنفي بعض الأحيان 

 يُمْكِنة داون تَلازَمَبُم مَا يُسَمَىفيها  بِمَا العَقْلِيَة عَاقَةفبعض الأدكال المولودة من الإ

من  يُعَانُونَالفحوصات قبل الولادة. كما أن الأطفال الذين  مِنْ خِلالَاكتشافها 

هم أعْفَاضينحففون في  العَقْلِيَة عَاقَةة داون وبعض الأدكال الأخفى من الإمُتَلازَمَ

 يُمْكِنالذي  الَأمْفأخفى واضحة،  ديَةعن المعيار و تظهف لديهم أخطاء ولا جيَةالخار

  .تَشْخِيصأن يسهل ال

من النوع الخفيف في سن  عَاقَةالإ مُلاحَظَةولكن في كثير من الأحيان تصعب 

 فإن كثير من ن ببطء،نُمُوّأن كثير من الأطفال العاديين ي بِمَا والفضاعة. 

 العَقْلِيَة عَاقَةالإ تَشْخِيص مَسْأَلَةموقفاً متحفظاً )متريثاً( في  يُبْدُونَ الُمتَخَصَصيّن

 للوالدين.  بِالن سْبَةِ معذباً جداً  يَكونلهذا الوقت من الانتظار أن  يُمْكِنالخفيفة. و

أنه ما أن يبلغ الطفل عامه الثاني أو الثالث ودائماً قبل أن يصل الطفل إلى سن  غَيْف

ات خْتِبَاربمساعدة الا ةعَقْلِيّ إعَاقَةوجود  تَشْخِيص يُمْكِن حتَىما قبل المدرسة 

اكتشاف أسباب  فَحْصال مِنْ خِلالَ يَتِم. وفي بعض الأحيان جيَةوالفيزيولو النَفْسيَة

                                                           
61

 تم في الموضوع المتعلق بسلإعسقة اتبسع أسلوب مُُتَْلفِ قلّلا  عما سسر عَلَّه الكتسب بسَِبَبِ خصوصّة الإعسقة.  
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أن يسبب  يُمْكِنالطفل، كضعف السمع الذي  عِنْدَ نُمُوّن تباطؤ الأخفى مسؤولة ع

 . التَعَلُمو تَواصَلتباطؤ اكتساب مهارات ال

اكتشافها  يُسَاعِدأن  يُمْكِنالتي والفحوصات  نَتَائِجعن  نَظَفوبغض ال

طبيب الأطفال أو الطبيب   ها المبكف بعد الولادة بفترة قصيرة من قبلتَحْدِيدو

نضج أو تخلف  عَدَم، فإن ئيَةوقا جيَةعِلاعلى اتخاذ خطوات  عَصَبيَةبالالمتَخَصّ ص 

يدفع الوالدين في العادة  جيَةالبيولو ئيَةعن التوقعات النما البيولوجِيّ نُمُوّخطوات ال

. الُمتَخَصَصيّنللتساؤل هل طفلنا معاق  ويدفعهم للجوء للاستشارة والنصيحة من 

 : أَهَم يَةالتالية أن تكون ذات  عْفَاضللأ يُمْكِنو

 عَدَمظهور التعابير الحسية أو الحفكية أو تأخف ظهورها،  عَدَمضعف الشفب، 

تأخف أو إبداء الاهتمام الفعال  عَدَم الطفل أو عِنْدَ نيَةالوجدا شَارَكَةظهور أو تأخف الُم

ما لا يستجيب الفضع أو الأطفال الصغار على البيئة عِنْدَ، والمشي أو الكلام تَعَلُم

يمدون أيديهم لا الأدياء بأعينهم أو يتابعون و لا أ اِسْتِجَابَةبحيوية أو لا يبدون 

على  ينمشارك غَيْف أو ما يبدو الأطفال كالصم عِنْدَ. أو للقبض على الأدياء

ولاحقاً   ،الهادف غَيْف  تَمِفّسْالحفكي الُم سْتِقْفَارالا عَدَمم عَلَيهالإطلاق، ويبدو 

اللعب، في حين أن الانصياع الميكانيكي  عِنْدَلديهم ضعف التخيل والاهتمام  يُلاحَظ

 جيداً. يَكونأو الحفظ الصم 

 التَعَفُفالوالدين على  تُسَاعِدل المظاهف الطفل المشكل عِيَةكما لخصت جم

 على العلامات التي ينبغي لها أن تلجأ إلى الطبيب في حال ظهورها: 

 ، عَشَفْالأسبوع الثالث  حتَىة ذَاتيّالإذا لم يستطع الطفل رفع رأسه بقوته  (1

  .نهاية الشهف الثالث حتَىإذا لم يفزع الطفل )يخاف( من الأصوات العالية  (2

تقفيباً مضمومة على أدهف  ما يبقي كفيه بعمف الأربعة أو الخمسةعِنْدَ (3

  .الأغلب

 .الأربعة أو الخمسة أدهف تقفيباً ما لا يبتسم للوالدين أو الأخوة في بعمفعِنْدَ (4

 إذا توقف فجأة عن المناغاة بعد الشهف السادس. (5
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عيناه  كَانَتْأحول أو  بِشَكْلٍمنذ الشهف السادس  نَظَفال عَلَيهإذا غلب  (6

إلى يبقي رأسه مائلًا ويمد يده لمسك الأدياء فتأتي يده  كَانَتفتعشان، أو 

 جانب الشيء أو يقلب عينيه. 

 . العُمْفغاية الشهف السابع من  حتَىإذا لم يبدأ بمسك الألعاب  (7

 إذا لم ينقلب من ظهفه على بطنه في الشهف التاسع تقفيباً. (8

لمتشابهة )ماما، عشفة دهور تقفيباً ولم ينطق بعد المقاطع ا عُمْفإذا أصبح في  (9

 الخ(. …بابا، دادا

 تقفيباً. عَشَفْنهاية الشهف الحادي  حتَى ثِقَةإذا لم يجلس بصورة وا(11

مسكه ومساعدته على الوقوف، أو  يَتِمما عِنْدَإذا لم يستطع المشي للأمام (11

 السنة. عُمْف حتَىبمساعدة الحائط 

 .الغفباء والأهل نَبَيْ تَمْيِيزالسنة ال عُمْف حتَىما لا يستطيع عِنْدَ(12

   ما لا يستطيع إمساك الأدياء الصغيرة بالإبهام والسبابة بعمف السنة.عِنْدَ(13

الطفل ومحيطه لا يقتربان من بعضهما بالشكل  بِأنَو يتولد الانطباع 

ة مُعَقَدأو مثيرة ومفهقة و مُهَمَةملائمة، وغير  غَيْف المتوقع، بحيث تبدو البيئة للطفل 

 أو غفيبة ومهددة. 

الذي يثير قلق الوالدين:  الَأمْفوفي سن المدرسة يظهف الفشل في المدرسة، 

 اً . عَقْلِيّطفلنا لا يحقق تقدماً في المدرسة، فهل هو معاق 

تم  قًدْدديدة  ةعَقْلِيّ إعَاقَةمن  يُعَانُونَالأطفال الذين  يَكونالسن  هَذِهِفِي 

   مدارس التربية الخاصة. اكتشافهم و تم توجيههم نحو

الخفيفة والمتوسطة فيشكل التعليم  عَاقَةأما في الحالات الأخفى من الإ

المتوسطة معياراً لها و الاتجاهات  قُدْرَاتال مُسْتَوىالإلزامي و اتخاذ المدارس 

الإعجاب بالفقي  مِنْ خِلالَعالية من الإنجاز  مُسْتَوَياتنحو تحيق  الِاجْتِمَاعِيَة

للأطفال الذين  بِالن سْبَةِ لا تفحم  اِجْتِمَاعِيّ تَشْخِيص، وسيلة هْنِيّوالِم الِاجْتِمَاعِيّ

والقيم  طَالِبمتوسطة وخفيفة. فالأطفال وأسفهم يواجهون هنا الَم إعَاقَةمن  يُعَانُونَ
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الآن  حتَىعن القيم والإمكانات التي امتلكوها  نَظَفالتي تنطلق من المتوسط بغض ال

 والتي كانوا متقبلين لها. 

أما العواقب فغالباً ما لا تقتصف على الفشل الكلي في غالبية المواد و الفسوب 

المفاهيم  بِناءي ونَظَفوالفصل من المدرسة، نتيجة ضعف التفكير التجفيدي وال

وإنما ، نيَةوالمكا نيَةوالعلاقات الزما ذات الصلةوإدراك الففوق  كْموالاستنتاج والُح

ية. الشَخْص نُمُوّو psychosocial Competency الِاجْتِمَاعِيَةتمتد لتشمل الكفاءات 

والمنافسة والمبادأة ووعي  الذَاتتوكيد  القُدْرَة علىأن تظهف صعوبات في  يُمْكِن وَعَليهِ

ومن هنا  .الِاجْتِمَاعِيَة شَارَكَةعلى الانضباط والتعاون والتكيف والُم القُدْرَةو الذَات

، أي الُملاحَظَةية تحتل في البداية مفكز الصدارة من حيث سُلُوكات الض طِفابفإن الِا

  regressiveي نُكُوصالمفغوب كالانسحاب واللعب الطفلي ال غَيْف  الِاجْتِمَاعِيّ سُلُوكال

يقوي من  الذي الَأمْفالتعويضية،  نْسِيَةالِج تَصَفُفاتو ال نيَةات العدواض طِفابوالِا

ناحيته من ضعف الإنجاز ويعكس أزمة الطفل المعاق فيما يتعلق بذاته المعاقة والتي 

 متأخف في سن المفاهقة.  وَقْتملاحظتها على الإطلاق أو تلاحظ في  يَتِملا 

 عَاقَةة للإالَأمْفَيكِيّ عِيَةفتتم حسب الجم تَشْخِيصال عَمَليَةأما 

 ثلاث خطوات:   وفق  American Association of Mental Retardationالعَقْلِيَة

 )البعد الأول(،العَقْلِيَة عَاقَةالإ تَشْخِيصالخطوة الأولى:  (1

نقاط القوة والضعف في النقاط  وَصْف) وَصْفوال تَصّنيِفالخطوة الثانية: ال (2

 (.4و  1و  2

عاد الأربعة كلها(. حيث ة )في الأبطْلوبالَم الُمساعَدَة دِدَةالخطوة الثالثة: نوع و (3

 ة إلى: طْلوبالَم الُمساعَدَةنوع  تَقْسِيم يَتِم

 Intermittentمتقطعة  ( أ

 Limitedة مَحْدُود ( ب

 Extensiveموسعة  ( ت

ة من أجل ضمانة التطبيق الموحد عَيَفات الُمخْتِبَارالا مِنْ خِلالَ تَشْخِيصال يَتِمو

 الثلاثة.  يَةتَشْخِيصللخطوات ال
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 قَدَرالنواحي  جَمِيع فتشملا عَلَيه حُصُولالسعي لل يَتِمالتي  بَيَانَاتأما ال

ة التعليمية تَفْبَويّوال عِيَةوالاجتما النَفْسيَةو  نيَةالإمكان: النواحي الطبية التكوي

فقط في  ليسَ، وعادة ما تسير وفق النقاط التالية )كإطار توجه عام وعِيَةوالاجتما

والبحث يختلف  سْتِقْصاءالِا مَدَى(، مع الأخذ بعين الاعتبار أن عَاقَةالإ تَشْخِيص

 . شّكِلَةالطفل و طبيعة الُم عُمْفاستناداً إلى 

 نُمُوّتاريخ الولادة وال 1.1.1

 :الحمل والولادة 

 الحمل-

 الحمل السابق، الإجهاض والإسقاط 

    ســن وصــحة الأم

 أثناء الحمل 

   مضـــــــــــــــــــــــاعفات

 الحمل 

 الأدوية -

 النزف  -

 الحوادث -

ازديـــــــــاد كــــــــــبير   -

 فِقْــــدَان للــــوزن أو 

 دديد له

التعـــــــــــــــــــــــــــــــــفض  -

للتصـــــــــــــــــــــــــــــــويف  

 الشعاعي

 انسمام حملي )ارتفاع ضغط الدم، نوبات صفع( -

 أمفاض دديدة )كالسكفي، أمفاض قلبية( -

 : تَشْخِيص الإعاقة 53الشكل 
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، إقيــاء أو نْسِــيَةالمجــاري الِج، التهابــات نْسِــيَةوجــود ســابق للحصــبة، الأمــفاض الجِ  -

الأم وزمــفة الأب  عِنْــدَ سَــلْبِيَة)زمــفة الـدم ال  Rh-Negativityالســلبي  Rh عَامِــلوجـود  

 (يَجابيَةالإ

 الإدمان أثناء الحمل  سُلُوك 

 التدخين -

 سوء استخدام العقاقير -

 سوء استخدام الكحول -

    النَفْسيَة الِاجْتِمَاعِيَة أو الضغوط  و عوامل الإرهاق فَيَةالُأسَالاتجاهات 

 اً مُخَطَطَالحمل  كَانَهل  -

 مفضلًا  كَانَما هو الجنس الذي  -

 كيف تم اختيار الاسم  -

 خلال هذا الوقت  الُأسَفَةبماذا مفت  -

 

 المخاض 

 نوع الولادة 

 طول ونوع المخاض 

 المضاعفات 

 التخديف 

 الولادة وسن الطفولة

 الولادة

 دَلِيل Apgar
إضافي للطفل  تَشْخِيصنظام من النقاط من أجل إجفاء  عَنْعِبَارة ) 12

 بعد الولادة مبادفة(. 

                                                           
62 Apgarنّفس  لحسلة الرضّع يَتمِ  تَقِّّْمه مِنْ : طبّبة تخدير أمريكّة وضعت في خمسّنّست القرن العشرين تص

 أعراض محددة. وفقخِلالِهس 
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  الولادة  عِنْدَالوزن 

 المضاعفات 

 ضفورة إعادة الإنعاش، صعوبات في التنفس -

 الولادة مبكفة، نقل دم -

 يفقان، ازرقاق )ناجم عن نقص الأوكسجين في الدم( -

 أو ظواهف تهدم ديَةأخطاء ولا -

 الأدوية -

 فضاعةسن ال

  طبيعي غَيْف نعاس أو خمول 

 جَسَديَة مُشْكِلات  

 بكاء خافت، نوبات مغص 

  اكْتِئابهل عانت الأم بعد الولادة من   

   )هل الطفل توأم )دقيق أم سيامي 

   كم بقيت الأم والطفل في المستشفى 

  ردود الفعل على الأخوة. 

 الحفكات الغليظة

  استطاع الطفل رفع رأسه للأعلى   مَتَى 

 مَتَىوقف وهل دون مساعدة أم مع مساعدة و مَتَىو  الزحف وجلس تَعَلَمَ مَتَى 

 المشي والقفز ورمي كفة وقيادة الدراجة بثلاث عجلات وبعجلتين.  تَعَلَمَ

  التنسيق سيئاً، يميل لارتكاب الحوادث  كَانَالطفل ثقيل الحفكة أو  كَانَهل 

 أم أنه خامل  نَشَاطهل الطفل زائد ال 

 فكات الدقيقةالح

 الإمساك بالفناجين والأدوات الأخفى 

 الصغيرة، التصفيق، ربط ربطة  الَأدَوَات، واستعمال كِتَابَةالفسم، وال القُدْرَة على

 الحذاء، استخدام مقص. 
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 تَواصَلاللغة وال

  المناغاة 

 الكلمات الأولى 

 الأجزاء الأولى من الجمل 

  اللثغ بالسين(وضوح مففدات اللغة، اللجلجة، التأتأة( 

 سيولة الكلام، المصادأة )التكفار الآلي للكلمات والجمل التي يقولها  إعَاقَة

 الآخفون(

 التحدث فيها في البيت  يَتِماللغات التي  عدد كم 

 ؛ نبرة الصوت وإيقاعهتَواصَلالإيماءات والحفكات في ال 

  البسيطة تًعْلِيمَاتاتباع ال عِنْدَفهم اللغة والإيماءات 

 انشتتالمتفكير الم وكلاال.  

 الِاجْتِمَاعِيّي الشَخْص سُلُوكال

 تناول الطعام 

   ردة الفعل على الفطام حليب اصطناعيرضاعة من الصدر أم  -

 استرداد واجترار الطعام. -

يتناول الطعام انتقائياً، أكول نهم أم أكول ضعيف، إقياء، يأكل أدياء لا  -

 تؤكل 

 .تفضيل أو نفور، ئيَةحساسية تجاه المواد الغذا -

 .الأكل عِيَةعادات الطعام و ونو -

 .مص الإصبع – وَحْدَهُتناول الطعام  القُدْرَة على -

 .أو الاجترار شِدَةالعض ب

 التربية على النظافة 

 من حدثت التربية على النظافة  مِنْ خِلالَوكيف و مَتَى -

 المثانة والمصفة في النهار والليل  ضَبْطدرب الطفل على  مَتَى -

 جيَةإمساك، إسهال، مغص معوي، حقن دف -
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   وكم مفة  مَتَى( سلس بول  تَنْظِيم  عَدَمالخفوج ) عَمَليَةسوء في  -

 ّالسُلُوك الِجنْسِي 

 نْسِيَةأو مشاهدة المواقف الِج جِنْسِيّالاستغلال  -

 النوم 

 عادات النوم  -

ات في النوم، صحو مبكف جداً اِض طِفابكوابيس، الكلام أثناء النوم، تقلب في النوم،  -

  Pavor nacturnusرعب ليلي 

 لا مع من ينام وأين  إَذا كَانَ  ووَحْدَهُهل ينام الطفل –من الظلام  خَوْف -

 الِاجْتِمَاعِيّ تَفَاعُلال 

 الطفل مدللًا في السنوات الأولى من عمفه  كَانَهل  -

 الُأسَفَةن والوالدين وأففاد عِلْمِيّأسلوب و حفارة التعامل مع الأتفاب والأخوة والم -

 الآخفين

 كيف يلعب الطفل ومع من يلعب  كيف يتعامل مع الآخفين  -

 الصديقة المثلى\الصديق الأفضل -

  ديَةات الففنَشَاطال مُقَابِل عِيَةات الجمانَشَاطالاهتمام بال -

 العدواني،  سُلُوكال -

 ردة الفعل على الانفصال والمفبية  -

أفضل مع الأطفال الأصغف سناً أم مع  بِشَكْلٍامل سن رفاق اللعب؛ هل يتع -

 الأطفال الأكبر سناً والفاددين 

 ، أم أنه ينسحب اِجْتِمَاعِيّهل هو  -

 ، غضوب مُسْتَقِف، متشنج، مَقْبُولهل هو متقلب،  -

 ( مَتَىالعادات والمخاوف )وأين ومدى وضوحها 

 الفأس بالحائط أو بأي ديء، حفكات أرجحة،  طُفُق -

 ،غَضَبنوبات  -

 إدعال النيران -
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 مص الأصابع -

 السفقة -

 قضم الأظافف -

 عنيف مع الحيوانات -

 عَصَبيَة عَفَات -

   Bruxomania صفيف الأسنان -

 نتف الشعف -

  ،على التكيف قُدْرَةال الألم 

 الطفل على التعامل مع المواقف المفهقة قُدْرَة  -

 تأجيل الإدباع القُدْرَة علىالإحباط،  تَحَمُلالمفونة، و -

استغلال الخبرات في حل  القُدْرَة علىالتلاؤم مع المواقف الجديدة،  القُدْرَة على -

 الجديدة  شْكِلاتالُم

 أنواع الفياضة، لعبة رأس الحصان والألعاب الأخفى -

 تَصّنيِفال 2.1

 تَصّنيِفمن ال مُخّتَلِفَةأنواع   1.2.1

واجتماعي تشترك فيما  تَفْبَويّو نَفْسيّو طِب يّات منها ما هو تَصّنيِفعدة  توجد

عن بعضها في التسميات والأهداف الكامنة خلف  تْختَلِفبينها بنقاط عديدة و

 ات السائدة: تَصّنيِف: وفيما يلي عفض لبعض أنواع التَصّنيِفال

  الطِبّي تَصّنيِفال : أولًا

 التالية:  حَكَاتالِمويستخدم  ، الإصابةويقوم على أساس 

ثانوية أو  ةعَقْلِيّ إعَاقَةأولية و  ةعَقْلِيّ إعَاقَة :)ويقسم إلى  :مصدر الإصابة -1

 ( جيَةمكتسبة، أو عوامل داخلية وخار

 إعَاقَةنسبية،  ةعَقْلِيّ إعَاقَةمطلقة،  ةعَقْلِيّ إعَاقَةويقسم إلى: ) :الإصابة دَرَجَة -2

 (فَيَةظاه ةعَقْلِيّ
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 ديَة، وبعد ولاديَة، وولاديَةعوامل قبل ولا توقيت حدوث الإصابة: -3

-Downة داون مُتَلازَمَ :الغالب كلينيكيّالإ ظّهَرحسب الَم أو يتم التصنيف

Syndrome ،استسقاء الدماغ، كبر الدماغ، صغف حجم الدماغ، الشلل السحائي ،

الفيزوس في الدم ، حالات الصفع، حالات الفينيلكيتون  عَامِلالقصاع أو القماءة، 

 .Phenylketonuria63 يوريا

، ةبسيطويتم تصنيف الإعاقة هنا إلى:   ،فيَةية الوظيسُلُوكات التَصّنيِفالثانياً: 

 .ةأو جسيم ة، حادة، دديدةمتوسط

، تَدْرَيب، القابلون للتعلمالقابلون لل ويتم التصنيف وفق: تَرْبَويّال تَصّنيِفالثالثاً: 

 .ين بالبيئةتَعَلِقالُم

 الِاجْتِمَاعِيّالتكيف  دَرَجَة تَحْدِيدويقوم على   :الِاجْتِمَاعِيّ تَصّنيِفالرابعاً: 

 .فدي للفسُلُوكوالنمائي وال

 

 النَفْسيَةات ضِطِرابالعالمي للِا تَصّنيِفوفق ال العَقْلِيَةالإعاقات  تَصّنيِفخامساً: 

 الَأمْرِيكِيّي والإحصائي تَشْخِيصالعالمية و الدليل ال الصحَة نَظ مةالعاشر لُم

 الرابع

 International Classification of النَفْسيَةات ض طِفابالعالمي للِا تَصّنيِفولل

psychological Diseases  الصحَة مُنَظَمةالصادر عن ( العالميةWHO الذي يفمز له )

 يَتِم. ففي هذا الدليل ةعَقْلِيّالإعاقات ال وَصْفكبيرة في  أَهَم يَة ICD-10اختصاراً 

. ووفق ةعَقْلِيّال عَاقَة" بديلًا عن مصطلح الإذَكَاءاستخدام مصطلح "انخفاض ال

                                                           
63

عبسرة مرض وهو استقلابست الحمض الأمّني الفّنّلكّتون يوريس، أو مس يسمى بترسّب حمض البيروفّك،  

مثل ل دون عَمَلّةَ التيحووراثي يَتمِثل في اضِِطرِاب بّوكّماوي  في جسم الطفل نسجم عن جين طفري متنح 

الغذائي للحمض العضوي الفّنّل آنين الذي يدخل في تركّب اللحوم والبروتّنست، وتحويله إلى حمض 

 "الفّنّل أنين"لقصور في العصسرة الكبدية ممس يؤدي إلى زيسدة نسبة حمض   Tyrosineالتيروسين 

Phenylalanine  السسم في دم الطفل وبوله، الأمر الذي يعّق النمو  "الفّنّل بروفّك"ومن ثم ترسّب حمض

 لإعسقة العقلّة والصرع.إلى االطبّعي للخلايس الدمسغّة و يؤدي 
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ICD-10 أو توقف  نُمُوّاكتمال ال عَدَم…عِبَارة عَنْ بأنه: ذَكَاءانخفاض ال تَعْفَيف يَتِم

 ذَكَاءال مُسْتَوىفي المهارات التي تسهم في  تَضَفُرَات مع وجود  العَقْلِيَة قُدْرَاتال نُمُوّ

. عِيَةاللغة و المهارات الحفكية والاجتماو Cognition كالاستعفافاتبصورة خاصة 

 يَكونلا  قًدْالتكيف هذا  اِض طِفابأن  غَيْف في التكيف،  مُسْتَمِفّ اِض طِفابمع وجود 

 ئيَةالظفوف البي ضِمْن  ذَكَاءفي حالات الانخفاض الطفيف في ال نَظَفاً للمُلِفِت

 الداعمة و التي تحتوي على إمكانات للدعم. 

ات تَلازَمَكبير منها على الُم جِزءالفاهنة في  تَصّنيِفات المَنّظُومَوتقتصف 

 عَاقَةات المزمنة والدائمة )كالإض طِفابمنها على الِا مَحْدُود جِزءالحادة، و النَفْسيَة

 ات المزمنة(. فُصامو ال العَقْلِيَة

فيها التأثيرات الناجمة عن التمثل  بِمَاوتحتل العواقب الدائمة للأمفاض 

 كبيرة أَهَم يَةالناجمة عنها  الِاجْتِمَاعِيَة الَأفْعَالوردود  عْنِيّالَم لِلْمَفَض النَفْسيّ

 . لإعاقاتل بِالن سْبَةِ 

 : التَالِي تَصَوُرالعاقات عموماً من للإالعالمي  تَصّنيِفوينطلق ال

 
 : تصور التصنيف العالمي للإعاقات54الشكل 

 عْفَاضي و الشذوذ في الأسَدفي المجال الَج دُذُوذعلى  عَاقَة: تقوم الإعَاقَةالإ -1

 تَحْدِيدالأعضاء. والمبدأ الموجه هنا هو  وَظَائِف اِض طِفابفي ذلك  بِمَا، جيَةالخار

 الوظيفة.  مُسْتَوىالعضو أو  مُسْتَوىات على ض طِفابالِا

التي تتجلى في  عَاقَةالإ نَتَائِجتقوم على  وهيَ(، فيَةتقييد الكفاءات: )تقييدات وظي -2

على  ض طِفابالِا كَفَاءَةات الففد. وتمثل تقييدات النَشَاطالمجال الوظيفي وفي 

 . الشَخْص مُسْتَوى

عاقته إ: و تقتصف على الظلم الذي يعيشه إنسان ما نتيجة الِاجْتِمَاعِيَةالتَضَفُرَات  -3

الففد مع  تَفَاعُلتمثل إذاً توافق و الِاجْتِمَاعِيَةالتَضَفُرَات ف كفاءته. عَدَمو

 محيطه. 

 مُنَظَمة تَصَوُرالأبعاد الثلاثة. و هَذِهِ فِئَاتأهم  105 صفحة 45الجدول  يُقَد مو     

إلى  يُنظَففحسب، وإنما  الَمفَضتقوم على  فِئَاتالعالمية هذا لا ينطلق من  الصحَة
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ة اليومية و ات الحيانَشَاطلففد في سياق محيطه اليومي ومن ثم فهي تضم ا

الإعاقات  وَصْف يُمْكِنالطفيقة  هَذِهِ. وبالِاجْتِمَاعِيّو  هْنِيّالِم لتقييداتها في الحق

كبيرة. والأهم من ذلك هنا هو ادتقاق إجفاءات تأهيلية  دَرَجَةب ديَةالفف

 .وإجفاءات تسعى إلى تحقيق التكيف

، تم ي العادفتَشْخِيصالعالمية في دليلها ال الصحَة مُنَظَمةات تَصّنيِفوفق و

 تصنيف الإعاقات العقلية في الفصل الخامس ضمن فئات الاضطفابات النفسية

 : عَقْلِيّةال عَاقَةالإ دَرَجَاتمن  فِئَاتعلى عدة  تَصّنيِفويشتمل ال

و  50 بَيْنَهنا  ذَكَاءمتوسط ال يَبْلُغحيث  :الانخفاض البسيط في القُدْرَات الذهنيَة (3

. ومن التسميات السائدة )منها ما هو مستخدم ومنها لم يعد دائع الاستخدام( 10

البسيطة والأوليغوففينيا  عَاقَة العَقْلِيَة: الإعَاقَةلهذا النوع من الإ

 .Debility عَقْلِيّوالضعف ال oligophreniaالبسيطة

، 40و  15كَاء هنا بَيْنَ ذَيقع معامل الو: الانخفاض المتوسط في القُدْرَات الذهنيَة (2

 العَقْلِيَة عَاقَةتسميات مثل الإ ذَكَاءوتستخدم في هذا النوع من القصور في ال

imbecility والأوليغوففينيا المتوسطة والبلاهة دَرَجَةالمتوسطة ال
64 

 ذَكَاءالافتراض هنا أن معامل ال يَتِمو :الانخفاض الشديد في القُدْرَات العَقْلِيَة (1

الشديدة  العَقْلِيَة عَاقَةويسود هنا استخدام مفاهيم مثل الإ 24و  20 بَيْنَيقع 

 والأوليغوففينيا الشديدة. 

هنا  ذَكَاءمعامل ال تَقْدِيف  يَتِمو: الانخفاض الأكْثَف دِدَة في القُدْرَات العَقْلِيَة (4

 جي.ونلاحظ هنا غلبة الانغلاق الكامل عن العالم الخار دَرَجَة 20بأقل من 

أو  دِدَة كْثَفوالأوليغوففينيا الأ Idiotism وتستخدم هنا مصطلحات مثل العته

 .الشديدة جداً

                                                           
64
 بعض المصطلحست المشسر إلّهس هنس كسلبلاهة والعته تم ذكرهس للإشسرة للسّسق التسريخي فحسب. 
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ات التي لا ض طِفابالِا فِئَةال فِي هَذِهِوتصنف : انخفاضات  أخفى في القُدْرَات الذهنيَة (5

 سَديَةالَج تالتَضَفُرَا بِسَبَبِفيها بالطفق المألوفة  ذَكَاءال تَقْدِيف عملياً  يُمْكِن

 .ذَكَاءات الشديدة في الض طِفابوالحسية المفافقة كالصمم والبكم أو الِا

ات التلاؤم مع متطلبات الحياة اليومية ض طِفاباً لِاوَصْف ICD-10كما يتضمن 

 . عَاقَةية المترافقة مع الإسُلُوكات الض طِفابأو للِا

فإن  DSM-IVالفابع  الَأمْفَيكِيّي والإحصائي تَشْخِيصالدليل الفي أما 

ويفجع الأول.  الِمحوَرعلى  ليسَالثاني و الِمحوَرعلى  يَتِم العَقْلِيَة عَاقَةالإ تَشْخِيص

مستقل  مِحْوَرعلى  العَقْلِيَة عَاقَةية والإالشَخْصات اِض طِفاب تَصّنيِفذلك إلى أن 

ما عِنْدَ حتَى العَقْلِيَة عَاقَةو الإية الشَخْصات اِض طِفاب تَشْخِيصإغفال  عَدَميضمن 

 بِسَبَبِالأول  الِمحوَرالموجودة على  النَفْسيَةات ض طِفابفكز الانتباه على الِايَتِم

 تْختَلِفالثاني أنها  الِمحوَر على العَقْلِيَةولا يعني وضع الإعاقات  وضوحها الشديد.

 الأول.  الِمحوَرنتاجها على است يَتِمات التي ض طِفابمن حيث المبدأ عن الِا
 للإعاقات العالمي التَصّنيِف:  45الجدول 

 التَصّنيِف العالمي للإعاقات

 (lgonrigdiutإعاقات، أضرار ) تَضَرُرَات 

 إعاقات ذهنيَة، 

 إعاقات نَفْسِيَة أخرى،

 إعاقات لغوية،

 إعاقات سمعِيَة )ضعف السمع(،

 بصرِيَة )ضعف بصري(،إعاقات 

 إعاقات في مجال الأعْرَاض الداخلية،

إعاقات الَمنّظُومَة العضلية و الجهاز 

 الحركي،

 إعاقات ناجمة عن التشوهات الَجسَديَة

 إعاقات معممة وحسية أخرى

  (ertnyrIrubتقييدات وظيفيَة )عجز 

 تقييدات وظيفيَة في مجال السُلُوك،

 مجال التَواصَل،تقييدات وظيفيَة في 

تقييدات وظيفيَة في القُدْرَة على العناية 

 بالنَفْس،

 تقييدات وظيفيَة في مجال الحركة،

تقييدات وظيفيَة من أنواع مُخّتَلِفَة في 

 ،المجال الَجسَدي

 تقييدات وظيفيَة للمهارات اليدوية،

 تقييدات وظيفيَة للسُلُوك الَموْقِفي،

 المهارات، تقييدات وظيفيَة في مجال

 تقييدات وظيفيَة أخرى.

 (snieranotتَضَرُرَات اجتماعِيَة )إعاقات 
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 ،تَضَرُرَات التوجه

 تَضَرُرَات مِنْ خِلالِ التَعَلُق،

 تَضَرُرَات في مجال الحركة،

 تَضَرُرَات في مجال الانشغال،

 تَضَرُرَات في مجال التَكامُل الِاجْتِمَاعِيّ،

تَضَرُرَات في مجال الرعاية بالذَات و في 

 الاستقلالية الشَخْصية، 

 .تَضَرُرَات في مجالات أخرى

عميقة  نُمُوّات الاِض طِفاب" فِئَة ضِمْن  العَقْلِيَةالإعاقات  DSM-IVويصنف 

 معايير ثلاثة: وفق العَقْلِيَة عَاقَةالإ تَشْخِيص يَتِمالأثف" و

 ،نيَةالذه قُدْرَاتالمتوسط في الالانخفاض العام دون  -1

على التكيف في مجالين على الأقل من المجالات  قُدْرَةالتقييد الشديد لل -2

 التالية:

  .تَواصَلال ( أ

 .الذَاتالاعتناء المستقل ب ( ب

  .ليَةالحياة المنز  ( ت

 .نيَةالمهارات البين إنسا ( ث

 .المصير( تَقْفَيفة )ذَاتيّالالإدارة   ( ج

 .الوظيفي دْرَسِيّلعامة، الإنجاز الَماستخدام المفافق ا  ( ح

 .العَمَل ( خ

 .الففاغ وَقْت ( د

 و الأمن. الصحَة  ( ذ

 سن الثامنة عشفة.  قَبْل بدأ  قًدْ ض طِفابالِا يَكونينبغي أن  -3

 عَاقَةة للإالَأمْفَيكِيّ عِيَةالجم تَعْفَيفهو نفسه  تَعْفَيفأن هذا ال يُلاحَظو

العالمية و  الصحَة مُنَظَمة تَشْخِيص بَيْنَالقول أن الففوق  يُمْكِن. كما ةعَقْلِيّال

ففوق  مجفد العَقْلِيَة عَاقَةة للإالَأمْفَيكِيّ عِيَةة و الجمالَأمْفَيكِيّ النَفْسيَة عِيَةالجم

 طفيفة، وتشترك جميعها في النقاط الثلاثة التالية:

  .إلى ما دون المتوسط ذَكَاءانخفاض ال -1

من  مُخّتَلِفَةالتلاؤمي أو التكيفي التي تشمل مجموعة  سُلُوكفي ال مُشْكِلات -2

 المجالات. 
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 . نُمُوّطور ال في العَقْلِيَة عَاقَةبدء الإ -3

النقطتين  في العَقْلِيَة عَاقَةتلخيص الإ يُمْكِنأعلاه  مُحَدَد على ما هو  بِناءو

 التاليتين: 

هذا  يُمَي ز)و الِاجْتِمَاعِيَةارات هقصور في سعة التلاؤم مع الحاجات والم .1

اً من نَفْسيّالمضطفب  يُعَانِياً حيث نَفْسيّاً عن المعاق عَقْلِيّالمعاق  تَحْدِيدال

 (. مُتَنَاقِضتلاءم 

اً دخص يحاول البحث من استراتيجيات الحياة اليومية، التي عَقْلِيّالمعاق  .2

القيمة  مَشَاعِفيمتلك فيها المعاق علاقة معيقة إلى حد قليل أو كبير، عن 

 ". سُلُوكات الاِض طِفاب: "صَحِيْحَة غَيْف  تَسْمِيَةا عَلَيهة والتي نطلق ذَاتيّال

 

أو في التكيف  التَعَلُمأوفي  وكأنها نقص في النضج عَاقَةتبدو الإ الَخارَجومن 

حسب مفحلة  مُخّتَلِفَةتمتلك ثلاثة وجوه  وهيَ. مَعْ بَعْضِهَاأو في كلها  الِاجْتِمَاعِيّ

 الطفل فيها:  يَكونالتي  نُمُوّال

 في النضج اِض طِفاب دَكْل فهي تظهف في الطفولة الأولى على  -1

  التَعَلُمفي  اِض طِفاب دَكْل على التعليم الأساسي وفي سن   -2

 في التكيف. اِض طِفاب دَكْل وفي سن الفدد على  -3

 جَمِيعتعميمها على  يُمْكِنلا  العَقْلِيَة عَاقَةالإ تَسْمِيَةالناحية فإن  هَذِهِومن 

 إعَاقَةفي الطفولة في  تَتَمَثَل، التي عَاقَةالإ مَظَاهِفمن  مَظّهَفمفاحل الحياة، بل هي 

( عَقْلِيّة إعَاقَة) التَعَلُمفي  إعَاقَة دَكْل على  لتعليم الأساسي سة االنضج، وفي سن المدر

معاقاً في واحدة من  الشَخْص يَكونوقد  .الِاجْتِمَاعِيّفي التكيف  إعَاقَةوفي سن الفدد 

 جميعها.  فيها يَكونوقد  ظَاهِفالَم هَذِهِ

 عَقْلِيّال العُمْرو  ذَكَاءمعامل ال  2.2

في  بالذي يحس ذَكَاءفي العادة استخدام معامل ال يَتِم عَاقَةالإ دَرَجَة تَحْدِيدل

 :ةالعادة وفق المعادلة التالي
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 هَذِهِأن استخدام  غَيْف 

 عِنْدَ ذَكَاءال تَحْدِيدالصيغة في 

اً يعد أمفاً مشكوكاً عَقْلِيّالمعوقين 

نفسها التي يتقدم  دَرَجَةلا يفتفع بالاً عَقْلِيّالمعوقين  عِنْدَ عَقْلِيّال العُمْففيه. فبما أن 

وأن يتناقص  لا بُدَالطفيقة  هَذِهِالمحسوب ب ذَكَاءالزمني فإن معامل ال العُمْففيها 

 ذَكَاء. وبدلًا من حساب معامل الالعُمْفاً مع التقدم بعَقْلِيّباستمفار لدى المعوقين 

من حساب معامل  فائِدَة فأكْثَ عَقْلِيّال العُمْف تَحْدِيديفى بعض الباحثين أن 

في أن الطفل  ذَكَاءمعامل ال مِنْ خِلالَاً عَقْلِيّالمعاق  تَصّنيِف. وتكمن صعوبة ذَكَاءال

عَلى  23سوف يتناقص في سن اليفوع إلى  45 معامل ذكاؤه يَبْلُغاً الذي عَقْلِيّالمعاق 

 إعَاقَة دَرَجَةن اليفوع وفق اً في سعَقْلِيّالمعاق  تَصّنيِف، ومن ثم ينبغي سَبيلَ الِمثَالَ

 تفجع العَقْلِيَةأن غالبية الإعاقات  بِمَافي الطفولة. ولكن  عَلَيه كَانَتْعما  مُخّتَلِفَة

يتناقص لدى هؤلاء بل على  لا العَقْلِيَة قُدْرَاتال مُسْتَوىإلى الأوليغوففينيا فإن 

نقاط 30-5 بَيْنَ ذَكَاءال مُسْتَوىرفع  يُمْكِنالمناسب  تَدْرَيبالعكس، فمع وجود ال

 . ذَكَاءال اخْتِبَارتقفيباً على 

 ذَكَاءأن تناقص معامل ال تَحْدِيد يَتِممن أن  لا بُدَإلا أنه من الطبيعي أنه 

اً يعبر بالفعل عن الففق النمائي المتزايد باستمفار عن عَقْلِيّلدى الأطفال المعوقين 

 الأطفال العاديين. 

الإعاقات  وَصْفو تَصّنيِفمن أجل  عَقْلِيّال العُمْفكما أن الاعتماد على 

إلى اعتبار الفاددين من  الَأمْفأن يقود  يُمْكِن، إذ كَذَلِكَ مُشّكِلَة يمثل العَقْلِيَة

المقارنة لن تكون  هَذِهِاً مساوين للأطفال الصغار العاديين. إلا أن مثل عَقْلِيّالمعوقين 

اً الذين يمتلكون خبرات حياتية أكبر بكثير عَقْلِيّفي صالح الفاددين من المعوقين 

 العُمْفأن يقود استخدام  كَذَلِكَمن الخبرات الحياتية للأطفال، بل أنه من الممكن 

المعوقين.  ضِدّ الِاجْتِمَاعِيّ تَمْيِيزاً إلى تزايد العَقْلِيّ المعوقين تَصّنيِفل عَقْلِيّال
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 الفصل العاشر

 والمنظومي  الُأسَرَي النفسي تَشْخِيصال

 . مقدمة 1

، الُأسَفَةأففاد  بَيْنَت و تغيراتها تَفَاعُلاويصف ال الُأسَفَي تَشْخِيصال فَحْصي

هوامات  فَحْصإنه يي. مَنّظُومَككل  الُأسَفَة، ويحلل ديناميكية عِيَةة الففنّظُومَأي الَم

 بِالن سْبَةِ ات الحياة مُخَطَطَو الُأسَفَيالتاريخ  فيَةعلى خل الُأسَفَةورغبات ومخاوف 

  Functionality  وغايتها تَفَاعُلمن أجل الوصول إلى فهم لسلاسل ال مُسْتَقْبَللل

(Cierpka 2003)، الُأسَفَيَةالعوامل الفاعلة في العلاقات  تَحْلِيلاهتمامه ينصب على ف 

 عِلْمِيّفي السبر ال وهيَ تَتَمَثَل، الُأسَفَةالداخلية وامتدادات تأثيرها على صحة أففاد 

في نشوء أو استمفار أو مواجهة  والمساهمة المسببة  الِاجْتِمَاعِيَة)الإمبيريقي( للظفوف 

 .(Mattejat, 1985) الُأسَفَةفي  النَفْسيَةات ض طِفابالِاو الُأسَفَيَة قيَةات العلائصِفَاعال

 لا الُأسَفَي النَفْسيّ تَشْخِيصة(، ومن ثم فإن المَنّظُومَمن أسفة ) جِزءوالففد هو 

ة، حيث نّظُومَالَم مُسْتَوىالففد فحسب، وإنما على  مُسْتَوىعلى  ض طِفابللِا نْظُفيَ

 فَإَنَهومن هذا المنظور فيها.  عَنْ خَلَلٍة أو نّظُومَالَم اِض طِفابالففد عن  اِض طِفابيعبر 

ة تَعَلِقالتعامل مع البيئة أو الظفوف المحيطة باعتبارها حاملة للمؤثفات الُم عِنْدَ

الظفوف المحيطة على  ذِهِلَه يُنْظَف لا قيَةوالعلائ عِيَةوالاجتما النَفْسيَةات ض طِفاببالِا

إليها في السياقات  يُنْظَفوالعلاج وإنما  تَشْخِيصهامشية تسهم في ال أنها عوامل

أن يطالها، لأنها غالباً ما  تَشْخِيصلل يُفْتَفَضة أساسيّية على أنها عوامل نّظُومَالَم

   .عِلاجيَةة والكلينيكيّالإ هَم يَةكبيرة من الَأ دَرَجَةتكون على 

يص الأسفي ومفاهيمه سيتعفض هذا الفصل إلى بعض خصائص التشخو

الأساسية، وإلى بعض العناصف  التي تعطي صورة عن هذا الميدان الذي مازال بحاجة 

 إلى توسيع في أدواته وطفائقه التشخيصية.  
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 الُأسَرَي تَشْخِيصهها الجِوايُالتي  شْكِلات. الُم2

يُمْكِن تلخيصها في النقاط  شْكِلاتمجموعة من الُم الُأسَفَي تَشْخِيصواجه الي

 التالية:

 عِيَةة بإدفاك الأطف المفجتَعَلِقوضوح الطفق الُم عَدَمفي  تَتَمَثَل عَمَليَةإدكالية  .3

ينعكس بدوره على تطويف الذي  الَأمْفة كلينيكيّالإ عِلاجيَةال العَمَليَةفي 

 . قَليلَةها مما يجعل الُأسَفَيَة تَشْخِيصيَةال الَأدَوَات

 الَأدَوَاتو  جيَةعِلات التَدَخُلاتطور ال مُسْتَوى بَيْنَالثغفة الكامنة  .2

 . يَةتَشْخِيصال

 يَةتَشْخِيصين الممارسين للأدوات الكلينيكيّالإ الُمتَخَصَصيّنقلة استخدام  .1

 المتوففة.  فَيَةالُأسَ

دهد  قًدْ، فَيَةالُأسَت تَدَخُلاال، أي الُأسَفَيأن ميدان العلاج  مِنْ الفَغْمَفعلى 

ت هناك فجوة مازالَإلا أنه  الأولى، دَرَجَةية بالنّظُومَالَم بَادِئتطورات واسعة بفضل الَم

، الُأسَفَي تَشْخِيصوميدان ال الُأسَفَيميدان العلاج  بَيْنَالممارسة  مُسْتَوىواسعة على 

 فَيَةالُأسَ يَةتَشْخِيصال الَأدَوَاتمن نقص كبير في تطويف  يُعَانِي الُأسَفَي تَشْخِيصالف

الموثوقة في أغلب ميادين  ديَةالفف يَةتَشْخِيصبالأدوات ال مُقَارَنَة( قيَة)العلائ

 تَشْخِيصميدان ال، فالففدي تَشْخِيصال خاصّ بِشَكْلٍعموماً، و النَفْسيّ تَشْخِيصال

 أدَوَات خاصّ بِشَكْلٍ، وفَيَةالُأسَ يَةتَشْخِيصال الَأدَوَاتمن  كبير إلى عددٍبحاجة  الُأسَفَي

 كَانَحتى خمسينيات القفن العشفين ، فالعلاقات( تَشْخِيصالعلائقي ) تَشْخِيصال

الاهتمام منصباً  كَانَالففد فقط، ومن ثم فقد  مُشْكِلاتعلى أنها  مُشْكِلاتلل يُنْظَف

 تَصّنيِفات المَنّظُومَفي محاور  الَأمْفويلحظ هذا  الأففاد منففدين. مُعَالَجَةعلى 

الففدي  تَشْخِيصلل بِالن سْبَةِ )الآي سي دي والدي أس أم(، حيث تتوفف  ئيَةالإجفا

 يَتِمما زال فالعلاقات على المحاور الأخفى  مُسْتَوىأما  تَشْخِيصلل مُخّتَلِفَة أدَوَات

ونوعيته فإن  تَشْخِيصيفتبط بال النَاجِح تَدَخُلعي. وبما أن الأقفب للانطبا بِشَكْلٍ

التي تحتاج  يَةتَشْخِيصمن بعض الثغفات ال يُعَانِي الُأسَفَيالتقدم في ميدان العلاج 

 إلى تطويف. 
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 65ينّظُومَالَم تَشْخِيص. ال3

تكمن مهمته في "فتح" ديء  ،مفتاحية عَمَليَة عِبَارة عَنْي نّظُومَالَم تَشْخِيصال

وأمان  فيَةفي الشفا عَمَليَةال هَذِهِ تُسَاعِد. وتَصَفُفما، في توجيه ال عَمَليَةما، أي إطلاق 

 بِشَكْلٍ تَصَفُفمن الممكن ال يَكون فَإَنَهوالالتزام والوضوح. وبهذا  ثِقَةالطفيقة وال

. ويفى حَالَةأو لل عَمَليَةلل بِالن سْبَةِ ة، بمعنى الجودة، مثاليّتعاوني وتحقيق نتيجة 

 بَيْنَبالعلاقة  تَقْلِيدِيّالتفكير المثل  ديَةتَقْلِيال نَمَاذِجي أن النّظُومَالَم تَشْخِيصال

الديناميكية حيث  نيَةذجاً ملائماً للكلانُمُوّلاتقدم  أثبتت أنها قًدْالسبب والنتيجة 

ا فَإَنَهديناميكية سَيكُوال نَمَاذِجال كَذَلِكَ، ومُخّتَلِفَةت امَنّظُومَ قِيَاسب الَأمْفيتعلق 

 .الُأسَفَيفي المجال  لِلْمُسَاعَدَةلاتقدم مساعدة دقيقة في التخطيط 

 ي: نّظُومَالَم تَشْخِيصويعني ال

 ة ككل نّظُومَللففد والَم بِالن سْبَةِ معناها  مِنْ خِلالَ عْفَاضالأ وَصْفو تَحْدِيد 

 شّكِلَةالُم بِنْيَة تَحْلِيل 

 ةحْتَمَلالتطورات الُم حَولَالففوض  بِناء 

  عْلُومَاتالَم تَقْوَيم  

. لِلْمُسَاعَدَة لاءِمةالُمالأدكال والمضامين  حَولَوينتج عن ذلك تقديم نصائح 

 ة التالية: ساسيّالخطوات الأ توضيحوتطلب خطوات ال

 ،تَكْلِيفأو تبيين ال تَوْضِيح .3

 اتهممَنّظُومَالمشاركين والمساعدين و الُأسَفَةاهتمامات ودوافع أففاد  تَوْضِيح .2

 ، الُأسَفَةة مَنّظُومَموارد  .1

 ات المشاركة، نّظُومَالَم كُلّ تَحْلِيل .4

 ثم يأتي بعد ذلك: 

 صياغة الأهداف .3

 منيزبمنظور  تَصَوُرعمل أو إنجاز ال .2

                                                           
65

 .2009النفس الأسري، ترجمة  المؤلف ، دار الكتسب الجسمعي .   راجع كتسب العلاج والإرشسد 



 Psychological Diagnostic   التشخيص النفسي

  
432  

  أ. د. سامر جميل رضوان

 ...الخ. رْداد، مفكز الَإعَالِجوالُم الُأسَفَة بَيْنَالعقد أو الاتفاق  .1

 ة نّظُومَالَم تَعْرِيف 2.2 

هي ، فالمفاقب نَظَفات، تتعلق بوجهة تَصَوُرة أن تتضمن عدة مَنّظُومَلل يُمْكِن

مجمع من معارف منففدة  كُلّموحد وفي الوقت نفسه  كُلّتفكيبة أو تشكيلة أو 

أو لخلية نحل أو لإنسان أو  فِئَةدلنظام الت نَظَفة. وهناك ففق فيما لو كنا نأساسيّ

ة نّظُومَية يقوم مفهوم الَمنّظُومَالَم فَيَةنَظَفي الف ؛ةمَنّظُومَعلى أنه  جْتَمَعلأسفة أو لُم

كثافة  أكْثَف فيما بينهمعلى جماعة من الناس الذين يندمجون ككل وعلاقاتهم 

 من علاقاتهم مع العناصف الأخفى.  جيَةوإنتا

 ينّظُومَالَم تَشْخِيصالالعرض في  2.1

ها يُعَدّمفغوبة  غَيْف  حَالَةعلى أنها  تَقْلِيدِيّفي المفهوم ال عْفَاضللأ يُنْظَف

قابلة  عْفَاضالذي يتضمن ففضية أن الأ الَأمْفوتحتاج للتعديل،  مُشّكِلَةدخص ما 

 للتعديل من حيث المبدأ. 

عن  سُؤَالال مِنْ خِلالَ عْفَاضالأ فَحْص يَتِمية فنّظُومَالَم نَظَفأما من وجهة ال

الناس يكتسبون ف ؛مُحَدَد إطار سياق علاقة  ضِمْن  عْفَاضالأ هَذِهِالمعنى الذي تحمله 

 عْفَاضها حياتهم. لهذا فإن الأمِنْ خِلالِة يوجهون أساسيّفي مجفى حياتهم قناعات 

قادراً  عْنِيّيها الَمغالباً ما تمثل محاولة حل في مواقف الحياة الصعبة، التي لم يعد ف

ها للففد، عَزْو يَتِملا ي نّظُومَفي التفكير الَم عْفَاضالأ، فعلى استخدام مقاصده بمفونة

 إليها على أنها ظاهفة علاقة.  يُنْظَفوإنما 

عدوانياً بحد ذاته،  ليسَ، عَلى سَبيلَ الِمثَالَبأنه عدواني  وَصْففالطفل الذي ي

من العلاقة بأدخاص محددين، تجاه الأم  خاصّ مَوْقِففي  سُلُوكوإنما يظهف هذا ال

اً ليناً، مطواعاً مع أدخاص سُلُوك، في حين أنه ربما يظهف عَلى سَبيلَ الِمثَالَأو الأب 

  آخفين.

 مِنْ خِلالَت أدياء، وإنما هي عمليات متشكلة ليسَ شّكِلَةفالعفض أو الُم

، وكل (Schlippe & Schweizer,1996)للأدخاص المختلفين  تَواصَلوال تَصَفُفاتال
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 نَمَطة ما له معنى، وهذا المعنى يصبح قابلًا للفهم في إطار مَنّظُومَداخل  سُلُوك

ة نّظُومَفي الَم سُلُوك كُلّإلى  نَظَفالة، فلابد إذاً من نّظُومَالعلاقة المتبادلة داخل الَم

 .  Communicative Offerي تَواصَلعلى أنه عَفْض  الِاجْتِمَاعِيَة

 الُأسَرَي تَشْخِيصالبحث في ال طُرُق. 4

ودكل التصميم  بَيَانَاتال اِسْتِقْصاءاً لطفق تَوّضِيحيّعفضاً  55الشكل  يُقَد م

 الممكن استخدامها.  ئيَةووحدة التحليل والطفق الإحصا

 
 الأسري تَشْخِيص: طرق البحث في ال 55الشكل 

 تَقْفَيفال بَيَانَاتمنها  مُخّتَلِفَةأن يحصل بطفق  يُمْكِن بَيَانَاتعلى ال صُولفالُح

، الُملاحَظَةوعن طفيق  قابَلَةأم عن طفيق الُم خّتَلِفَةالُم قَاييسسواء عن طفيق الَم ذَاتيّال

أو في المجال التجفيبي،  أن تتم في المجال الطبيعي، كالبيت مثلًا يُمْكِنالتي 

التي  طيَةالنحتية والإسقا الَأدَوَاتأو عن طفيق  عَلى سَبيلَ الِمثَالَ عِلاجِيّال لَموْقِفكا

في  فَيَةالُأسَها عفض العلاقات مِنْ خِلالِ يَتِم. التي طيَةتندرج تحت الطفق الجشطل

، الُأسَفَةة، أي عَقَدة الُممَنّظُومَالمدخل الكلاني لل تُتيحمواقع واتجاهات ومن ثم  صُورَة

 طُفُقكما هو الحال في  يَكونللتصميم أن  يُمْكِن. ومُخّتَلِفَة مُسْتَوَياتعلى 

البحث في  طُفُق. والأمف المهم في اًأو عفضي اًأو طولي اًتجفيبي إَمّاالأخفى  تَشْخِيصال
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هي  الُأسَفَي تَشْخِيصالتحليل في ال وحدة، فهو وحدة التحليل الُأسَفَي تَشْخِيصال

، والففد هنا يعامل الُأسَفَة  أوأن تكون الففد أو الزوجين يُمْكِنة نّظُومَة، والَمنّظُومَالَم

ات أخفى، مَنّظُومَمن  جِزءهو ة مستقلة بحد ذاتها وفي الوقت نفسه مَنّظُومَعلى أنه 

 يَتِمأن  يُمْكِن هَذِهِ. ووحدات التحليل الُأسَفَةللزوجين و بِالن سْبَةِ الحال  كَذَلِكَو

 مُسْتَوىحسب  عِيَةة ففمَنّظُومَة كاملة أو مَنّظُومَ دَكْل على  إَمّاإليها  نَظَفال

اً من جِزءبحد ذاتها، ولكنها أيضاً تشكل  قَائِمَةة مَنّظُومَمثلًا  الُأسَفَة، فالتحليل

 بَيْنَهنا التففيق  يُمْكِن، فأيضاً عِيَةة ففمَنّظُومَة أخفى، فهي بهذا المعنى مَنّظُومَ

ة الأجيال )علاقات مَنّظُومَة الزوجين، ومَنّظُومَ، والإخوةة مَنّظُومَة الوالدين، ومَنّظُومَ

من الجنس نفسه، أو من الجنسين المختلفين،  عِيَةات ففمَنّظُومَالطفل(، و-نيالوالد

 وىسْتَالففد والُم مُسْتَوَيات بَيْنَ الُأسَفَي تَشْخِيصالتففيق في ال يَتِمعلى ذلك  بِناءو

ات مَنّظُومَعِبَارة عَنْ  سْتَوَيات.الخ. والُم..الُأسَفَةة مَنّظُومَ مُسْتَوىالثنائي أو الثلاثي و 

 ذات الصلةها بمساعدة الأبعاد وَصْفها وتَنْظِيم يُمْكِن Functions systems وَظَائِف

 )الوظائف(. وهنا لابد من أخذ النقاط التالية بعين الاعتبار: 

 بذاته مُسْتَوى كُلّعلى  كْمالُح يَجِب 

 ذات الصلةللأبعاد الغاية  اِض طِفابأو  الغاية  على كْمالُح . 

 لَةيات المختالعَمَل)التأثير المتبادلة(، أي يؤثف على  تَفَاعُلعمليات ال تَوْضِيح . 

  مفاهيم مفتاحيةKey Concepts  ِصُورَة، عفض، مُشّكِلَةلكل دكوى،  بِالن سْبَة 

  .مَفَضِيَة

البحث، إلا أنه هنا لابد من  مَسْأَلَةالتحليل الإحصائي، حسب  طُفُقوتتنوع 

 مُقَارَنَةعلى عمليات  قَائِمَةالأخذ بعين الاعتبار أن عمليات التحليل ينبغي أن تكون 

، عِيَةموْضُوة وذَاتيّ بَيَانَاتها إلى تَصّنيِفالتي يصعب  بَيَانَاتطبيعة ال بِسَبَبِمتعددة، 

إلى  التَقْوَيمخضوع عمليات  بِسَبَبِ، الُملاحَظَةطفيق  عن الناجمة بَيَانَاتفي ال حتَى

 . ذَاتيّالالمنظور 

وعلى العلاقات  الِاجْتِمَاعِيّي على المحيط نّظُومَالَم تَشْخِيصوينصب اهتمام ال

مصبوغة بأنماط تتكفر من  فَيَةالُأسَات. والعلاقات نّظُومَفي الَم تَفَاعُلوتفكيبتها وال
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 عِيَةة والاجتمانْفِعَاليّالعافية الجسمية والِا بَيْنَوهناك علاقة متبادلة  حيث الاتجاه.

ؤثف على الأجزاء الأخفى. تة نّظُومَ. والتغيرات في الَم الُأسَفَةة مَنّظُومَللففد وبين 

وظيفي أو مختل  بِشَكْلٍ يَسيِفأن  يُمْكِن الُأسَفَة بِنْيَةوالموقع الذي يحتله الففد في 

ن هذا يظهف في إ حتَىعلى أنماط العلاقات التي يفضلها،  شِدَةالوظيفة وتؤثف ب

 الأجيال التالية في أنماط الأسف المؤسسة. 

 رِيَةالُأسَ يَةتَشْخِيصال عَمَليَةال. 5

ا أن عَلَيهالتي  فَيَةالُأسَ يَةتَشْخِيصال عَمَليَةعفضاً تخطيطياً لل 51 الشكل يُقَد م

تأخذ السياق الذي تنشأ فيه 

 بعين الاعتبار.  شّكِلَةالُم

على  يتضحوكما 

ية أن تأخذ تَشْخِيصال عَمَليَةال

مجموعة كبيرة من الظفوف 

المحيطة بعين الاعتبار، ويمثل 

الظفوف المحيطة  هَذِهِفهم 

المدخل إلى فهم إدكالية الففد 

 )حامل عفض مفض الأسفة( .

  عَمَليَةالخطوات  2.2

 ية  الأسريةتَشْخِيصال

 عَمَليَةالتشتمل 

ية الأسفية بالمعنى تَشْخِيصال

 عَمَليَةالالشمولي لمفهوم 

ية على ثلاثة خطوات، تهدف إلى الإحاطة بكافة مظاهف المشكلة. ولابد في تَشْخِيصال

لاتقتصف على الأسفة فحسب  الخطوات ومضامينها  هَذِهِالبداية من الإدارة إلى أن 

 الحياة الأسرية: النافذة التَشْخِيصية في  56 الشكل
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أكان حامل  الهدف منه حل المشكلات، سواء يَكونوإنما تستخدم في أي مجال 

 المشكلة الففد أم الأزواج أم الأسفة أم مجموعة من الأففاد. 

 المطفوحة في كل جانب من الجوانب الثلاثة فهي التالية:  سْئِلَةأما الأ

 ماذا حصل ويحصل  -

 لماذا الأمف على هذا النحو  -

 ما الذي ينبغي عمله -

(  الوصفية )الظواهفيةويعني السؤال الأول جانب الحصول على المعلومات 

ما يسمى بتاريخ المفض أو تاريخ  مِنْ خِلالَعنه  الإجَابَةللمشكلة وهو ما يمكن 

الحصول على المعلومات السببية، أي الجانب . أما السؤال الثاني فيعني الَةالَح

ي بالمعني الحففي للمصطلح(، ويتعلق الجانب الثالث بالجانب تَشْخِيصالسببي  )ال

الجانب الأول  . وهذا يعني بعبارات أخفى أنعَالَجَةسأل عن إمكانات الُمفي التدخلي

يشتمل على وصف الوضع الفاهن مع خلفيته والثاني يهدف إلى توضيح ماهية 

، أي التوضيح أو التفسير ويهتم الأسباب التي تسبب التأثير الملحوظ في الوقت الفاهن

ءات فيما يتعلق بحل المشكلة.  وفي تقييم إمكانات التدخل واقتراح الإجفاالثالث ب

توسيع الخطوات الثلاثة إلى ست خطوات  تشتمل على وضع  مخطوة لاحقة يت

 بِناء مِنْ خِلالَوتحليل الموارد والتفسير  المشكلةفي سياقها )التجذيف( ووصف  المشكلة

الهدف ووصفه والاتفاق عليه  تَحْدِيدالففضيات السببية الممكنة واختبارها، ثم 

ي، كما هو موضح في تَشْخِيصاقتراح التدخلات الملائمة وتنفيذها وتقويمها الو

تواصلية مع أففاد الأسفة جميعاً  عَمَليَةالخطوات في  هَذِهِفي  العَمَل. ويتم 51الشكل 

 أو على الأقل مع الأففاد المشاركين في المجموعة. 

وسيتم الاقتصار في هذا السياق على توضيح للخطوات المتعلقة بالوصف 

أنظف ) 51الشكل فسير دون التوسع بالجانب المتعلق بالنقاط الثلاثة الأخيرة من والت

 .  (405صفحة
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التجذير   5.1.1

)وضع المشكلة في 

 السياق( 

يهــــــــــــــــــــــــــتم 

ــخِيص ال  تَشْــــــــــــــــــــــــــ

ــياق،   الأســـفي بالسـ

ــار  أي بالإطــــــــــــــــــــــــــــ

 الِاجْتِمَــــــــــــــــــــــــــــاعِيّ 

ــتي   ــات الـــــ والعلاقـــــ

ــف فيهـــــــــــــــا   يظهـــــــــــــ

الســــــــلوك، حيــــــــث   

ذا الســلوك  ه ــيعــد 

على أنه أسـلوب في  

التواصل، أو بعبارة 

ــة    أخــــــــــفى طفيقــــــــ

الفــفد في توصــيل المعلومــات. وتـــفى النظفيــة المنظوميــة أنـــه لا يمكــن فهــم  الســـلوك         

النــاس إلا إذا نظفنــا إليــه في إطــاره الــذي يظهــف بــه. ولتوضــيح ذلــك      بَــيْنَي تَفَــاعُلال

لم يســمع مــفة بلعبــة كــفة القــدم    اً: لنتصــور دخص ــالتَــالِييمكــن الاســتعانة بالمثــال  

خاص ذلك الشخص الذي يفتدي لباساً أسود، يجفي  بِشَكْلٍيشاهد مباراة، ويلاحظ 

 فصلبصفارة ويؤدف بيديه فجأة ويصفف بصاففته. فإن تم  اًعلى حافة الملعب مسلح

 أن غَيْـف  عن سياق اللعبة فإن هذا السلوك لا معنـى لـه علـى الإطـلاق.      الَحكَمسلوك 

يصبح مفهوماً إذا أخذنا بعين الاعتبار سياق لعبة كفة القدم بقوانينها التي  مغزاه

 تنظمها والتصففات التي تعتمد على بعضها. 

 تَفَاعُل في سياقَأي أخفى،  تصففاتٍ إلا في سياقَ معناهِ نْعَ حُفصِيُ فالسلوك لا

والأسف بعين  الأففادأخذ سياق  تَشْخِيص. ولهذا السبب من المهم في سياق الاِجْتِمَاعِيّ

 : خطوات التَشْخِيص عموماً والتَشْخِيص الأسري بِشَكْلٍ خاص 51الشكل 
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ن السياقات عالسياقات كمثال  هَذِهِ. وسوف نشير في هذا الإطار إلى أحد الاعتبار

 مبادف وهو سياق عالم الحياة الأسفية.  بِشَكْلٍلففد ما  تَفَاعُلالتي تمس حدث ال

 عالم الحياة الأسرية . 2.2.2.2

كاملًا الذي نشأ وعاش   الِاجْتِمَاعِيّيشمل سياق عالم الحياة الأسفية المجال 

 بِمَا. ويمكن توسيعه ليشمل بيئة السكن، أي الإطار المادي الذي يعيش فيه الففدفيه 

ووقت الففاغ والخدمات المدرسية والصحية  العَمَلتحتية  كإمكانات  بِنْيَةفيه من 

الشفوط  ذِهِالعلاجي لابد من إجفاء تحليل تفصيلي لَه العَمَلوغيرها. وفي بداية 

لسياقية من أجل تعلم فهم مشكلات وموارد الأسفة على خلفيتها. ومن إحدى ا

والعلاج الأسفي استخدام الغينوغفام.  تَشْخِيصالإجفاءات  التي أثبتت فاعليتها في ال

فهو يساعد على العفض التوضيحي للمعلومات  المعقدة حول الأسفة، ويمكن توسيع 

 يتم تصميمه مع أففاد الأسفة أو مع الأففاد. الغينوغفام ليشمل عدة أجيال، وعادة ما 

 الغينوغفام  -

عِبَارة عَنْ عفض تخطيطي  Genogramالغينوغفام أو مُخَطَطَ الُأسَفَة 

 للمَعْلُومَات البيولوجيَة والقانونيَة لَمنّظُومَة أسفَيَة ويتضمن ما يلي: 

  الوقائع الأساسيّة كالقفابة وتواريخ الولادة والزواج والوفيات 

  الأطفال المولودين والمتوفين والمجهضين والمسقطين والمتبنين والأدخاص

 الموجودة.  النَفْسيَةالمبعدين والأمفاض الَجسَديَة و

  فيهم المجهضين أو المتوفين بِمَاالأولاد من زيجات سابقة 

 َولَ أففاد الُأسَفَة وأنماط علاقاتهم. مَعْلُومَات أخفى ح 

 خاص إنجازات الأسفة.  بِشَكْلٍحول الموارد و مَعْلُومَات 

الُمخَطَطَ الُأسَفَي )الغينوغفام( يُمْكِننا رسم علاقات القفابة،  مِنْ خِلالَو

ننا فانطلاقاً من رمزين اثنين، مفبع لأففاد الُأسَفَة الذكور ودوائف للأففاد الإناث يُمْكِ

رسم الُأسَفَة بطفق مُخّتَلِفَة. وهنا يَتِم البدء مع الشَخْص الذي  قَليلَةبخطوات 

 نتحدث إليه )وهذا يَتِم إحاطته بدائفة خاصة أو مفبع(.
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ونبدأ بعدئذ بتجميع أفراد الُأسَرَة الآخرين، ويَتِم إكمال الرمو  بالأسماء والعُمْر )وحسب السبب والهدف يَتِم أيضاً ذكر 

والمرض والخصائص...الخ(، وبَيَانَات حَولَ الزوا  أو  المهْنَة بَيَانَات أخرى كوالعُمْر )وحسب السبب والهدف يَتِم أيضاً ذكر 

والخصائص...الخ(، وبَيَانَات حَولَ الزوا  أو الانفصال. ويستخدم الغينوغرام من أجل الُحصُول على صُورَة عامة وشاملة 

الُحصُول على صُورَة عامة وشاملة للوضع الُأسَرَي، تسهيلًا للفهم ومن أجل فهم التركيبة الُأسَرِيَة لِلْمُسَاعَدَة في 

  وبدء التَواصَل. كما يُقَدِم في الَجلْسَةِ ومن أجل الدخول تَشْخِيصالتركيبة الُأسَرِيَة لِلْمُسَاعَدَة في ال

الُأسَفَة، في هذا الاخْتِبَار يَتِم  بِنْيَة تَشْخِيصمثالًا حَولَ اخْتِبَار  50الشكل 

 أففاد الُأسَفَة.  بَيْنَرمزي  بِشَكْلٍعفض التقارب والتباعد 

والمهم فيها أن تقدم توضيحاً للمُخَطَطَات الُأسَفَيَة  مُحَدَد ولا يوجد معيار 

 ملائماً. 

تستقصي الَمعْلُومَات  أسْئِلَةمُخَطَطَ الُأسَفَة فتتضمن  بِناءالُمهَمَة ل سْئِلَةأما الأ

 التالية وغيرها: 

  ( الموجودة في الُأسَفَة أو المصائف الأوضاع الصعبة )نائبات الدهف أو الأقدارما هي 

 سَفَة  "الخفوف الأسود" هل تم طفد أحدهم من الُأ 

   هل يوجد إجهاض أو إسقاط أو كَانَتْ هناك ولادات لأطفال ميتين 

   هل يسود الصمت حَولَ ذلك أم الصفاحة في الُأسَفَة 

  هل توجد علاقات حب ليسَ مسموحاً لها أن تحصل 

  )أحداث متكفرة )حوادث، أمفاض، خسائف، إفلاس 

 سُلُوكية موروثة  هل توجد صفات دَخْصيَة أو أنماط 

  )هل توجد قَوَاعِد خاصة بالُأسَفَة، اتفاقات )صفيحة أم مغطاة 

   هل توجد أسفار 

   من يتخذ القَفَارات الُمهَمَة 

   كيف يَتِم التحدث حَولَ أففاد الُأسَفَة الآخفين 

   كيف يَتِم التعامل مع النقود، من له الكَلِمَة الأخيرة 

   هل تم استخدام العنف 
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 : الفينوغرام )مخطط الأسرة(  58الشكل 
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 : بعض الرمو  المستخدمة في بناء مخطط ألأسرة  وقد تختلف الرمو  والتسميات أحياناً 54الشكل 
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أهمية في الغينوغفام هو الحكايات والقصص التي يتم  كْثَفالأمف الأ وَ لَعَلَ

أثناء إعداده. فهي تشكل الخلفية من أجل فهم جديد للحاضف المعاش كما  سفدها

 . (Schlippe & Schweizer, 1996)ب ه ودفايتسف لِيفى كل من د

 ويحقق الغينوغفام هدفين: 

 جعل الوضع الأسفي ملحوظاً بصفياً بكل أدخاصه الذين ينتمون إلى ذلك. -3

وصف المواضيع الفاهنة بطفيقة جديدة، أي بطفيقة مختلفة، من منظور الموارد،  -2

 أي اكتشاف الموارد المفيدة في حل المشكلات أو الصعوبات الفاهنة.  

ومن هنا فإن الغينوغفام لا يتضمن صفات وخصائص أففاد الأسفة وإنما 

فترض الآن والتي يُ الأسفة الكامنة حتى نقاط قوة وموارد الأدخاص، خاصة "كنوز"

 أن يتم تعلم تقديفها. 

 وصف المشكلة وتحليل الموارد 2.1

 تَحْدِيدالموارد خطوة مهمة تساعد في مفحلة  تَحْدِيديمثل تحليل المشكلة و

 الأهداف والتخطيط للإجفاءات أو التدخلات. 

 وصف المشكلة  5.2.1

ية، وإنما هي تفى وجهة النظف المنظومية أن المشكلات ليست وقائع موضوع

الظواهف تتمايز عن بعضها انطلاقاً من  هَذِهِعبارة عن ظواهف مبنية اجتماعياً. و

الذي يقفر القيمة الواجبة، أي  تَمْيِيزالمعيار والانحفاف. ومن دون هذا ال بَيْنَ تَمْيِيزال

 المعيار، والقيمة القائمة، أي الانحفاف الفاهن فلا يمكن ملاحظة المشكلات.  إلا أن

المعيار والانحفاف  بَيْنَالسؤال الذي يطفح نفسه هو: من الذي يحدد هذا الففق 

)الأسفة( نفسها  أيميز  تَعَالِجوكيف يضعه ويلاحظه. هل يضع الففق ويلاحظه الُم

ها عندهم من الآخفين الذين يحددون من تَمْيِيزالأففاد المشكلات بأنفسهم أم أنه يتم 

هذا في  تَمْيِيزسؤال العزو و ال مُعَالَجَةوالانحفاف  وينبغي  المعيار بَيْنَجهتهم الففق 

. وفي خطوة لاحقة يفترض لتحليل المشكلة أن يتم وفق تصور الَةمفحلة دراسة الَح

. فعلى المستوى البيولوجي يتم النَفْسيّثلاثي الأبعاد: البيولوجي والاجتماعي و
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ولوجية  )الصحة والتعامل التطفق للمسائل الصحية والحاجات الجسدية والفيزي

يتم التطفق للمسائل  النَفْسيّالملائم مع الجسد والأمفاض...الخ( وعلى المستوى 

ة  )المواجهة الاستعفافية نْفِعَاليّوالِا النَفْسيَةة والحاجات نْفِعَاليّالِا النَفْسيَة

يتم  الِاجْتِمَاعِيّة للأحداث وتمثلها كالقلق والمخاوف وغيرها( وفي المجال نْفِعَاليّوالِا

اء صِدْقفي الأسفة كالأ الِاجْتِمَاعِيَة)العلاقات  الِاجْتِمَاعِيَةالتطفق للحاجات 

 والأقارب وغيرها بالإضافة إلى الموارد الاقتصادية(. 

 تحليل الموارد  5.2.2

يعد تحليل الموارد إلى جانب وصف المشكلة على درجة كبيرة من الأهمية. 

كل ما هو جيد ومفيد ونحتاج إليه، وكل ما يسير في علاقاتنا ويقصد بالموارد 

وكل الأمور المادية التي تمنحنا الأمان. بالإضافة إلى   بِناءجيد وإيجابي و بِشَكْلٍ

ذلك يمكن تحويل أساليب معينة في المواجهة مثل أساليب محددة من عزو المشكلات 

ناعم لإعادة التفسير" أو إعادة "الفن ال  Watzlawickوالتي يطلق عليها واتسلافك 

إلى موارد. فمن  خلال إعادة التشكيل يمكن تعديل تقييمات  reframing التشكيل 

ظومية فإن إعادة ن. ومن وجهة النظف المعَلى سَبيلَ الِمثَالَ عْفَاضوأهمية المشكلات أو الأ

التفسير إلى ظواهف مفيدة بانية للعلاقة تمثل نوعاً من إعادة  عْفَاضتشكيل الأ

 أربعة موارد:  بَيْنَ تَمْيِيزوالذي يمكن استغلاله كمورد.  ويتم ال

 النَفْسيَةو الِاجْتِمَاعِيَةالموارد الشخصية: ويقصد بها كل قدرات الففد  (3)

والمواهب والصحة والمهارات  سْتِقْفَاروالبيولوجية المكتسبة ، كفوح الفكاهة والا

ة والقدرة على رؤية المعنى في الحياة والقدرة والقدرة على التسامح وتقبل المساعد

 على الارتباط...الخ. 

: ويقصد بها كل العلاقات الطيبة، أي في محيط الحياة الِاجْتِمَاعِيَةالموارد  (2)

اء صِدْقة والداعمة والُمقَد رَة من منظور دفيك الحياة بالأقارب والأبِناءال

 والجيران. 

الانتماء  عَلى سَبيلَ الِمثَالَويقصد بها  ية:جْتَمَعفي البيئة الُم الِاجْتِمَاعِيَةالموارد  (1)

ين ورجال الدين...الخ، النَفْسَانيّإلى جمعية أو رابطة والعلاقات المثمفة بالأطباء و
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المحلي أو  جْتَمَعوالاتصالات التعاونية بالمدارس والمؤسسات الداعمة أو المهمة في الُم

 . الِاجْتِمَاعِيّالمحيط 

ويقصد كل العتاد المادي والاجتماعي والاقتصادي من نحو  الموارد الاقتصادية: (4)

 وجود عمل والأملاك والشهادات التعليمية والمجال السكني الملائم.

 الفرضيات السببية بِناء  2.2

فلا يمكننا أبداً معففة الأسباب   Constructivistic 66من وجهة نظف بنائية

 النَفْسيَةو الِاجْتِمَاعِيَةاجتماعية بيولوجية، إذ أن المنظومات  ةنَفْسِيَالحقيقية لمشكلة 

 بِشَكْلٍتبني نفسها وفق قواعد معقدة وخاصة وغير قابلة للملاحظة من الخارج 

مبادف. وكل مُلاحِظ يلاحظ وفق نمط خاص ومفجع إلى ذاته كلية. وبعبارة 

ا يمكن من الأبعاد الموضوعية مختلف. ومن هن بِشَكْلٍأخفى: إن كل مُلاحِظ يُلاحِظ 

 والاجتماعية والزمنية سفد أسباب أو عوامل كثيرة قد لا تنتهي للمشكلات. 

في عمليات الإدفاف  النَفْسوحتى داخل التعبير عن –الأبعاد  ذِهِكما يمكن لَه

 سْئِلَةها بالأتَحْدِيد  - Supervision and Evaluation processesالخارجي والتقييم 

مِنْ الُمسَبَقة التي أُفَس ف  ( بُعْد الموضوع: "ما هي الففضيات النظفية3: )-التالية

: "من يُفّس ف المشكلة ومن أي الِاجْتِمَاعِيّ( البُعْد 2ها المشكلة وعلى أي أساس  ؛ )خِلالِ

 أفسف المشكلة ".  مَتَى( "البُعْد الزمني: "2منظور "؛)

                                                           
66
نظرية المعرفة، تهتم بسلسؤال كّف نتوصل للمعرفة. وتنطلق البنسئّة من أن وجود نوع من الشك بسلاعتقسد  

القسئل أن المعرفة والواقع متطسبقسن، ضروري. وتفترض البنسئّة أن المعرفة لّست نتّجة لتصوير )انعكسس( 

لواقع، أي اكتشسف الواقع الموجود موضوعّس ، بل هي نتّجة لاختراع الواقع. فسلدمسغ الإنسسني لا ينتج مجرد ل

صورة فوتوغرافّة للواقع وإنما يخلق بمسسعدة إدراكست الحواس صورة خسصة عن العسلم. فسلحقّقي هو مس يتم 

فقط أن الطروحست حول الواقع تنبع من الخبرة  إدراكه وفق البنسئّة. والبنسئّة لا تنكر الواقع نفسه، بل تدعي

الذاتّة، والتسريخ الذاتي، و التطور الذاتي، والإمكسنست الجسدية المحدودة للإدراك. ولهذا فإن مهمة البنسئّة هي 

 إظهسر كّف يتم صنع بنسءات الواقع. وبعبسرة أخرى فإن البنسئّة تتخلى عن الحقّقة المطلقة. 
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أسباب الُملاحَظة هي  مِنْ خِلالَلماذا، أي  لالَمِنْ خِالتفسيرات، أي الوصف و

، إنها يمكن بالارتباط مع البعد الموضوعي contingentعبارة عن مصادفات 

الأوصاف، أي ما تتم  كَذَلِكَمختلف. و بِشَكْلٍوالاجتماعي والزمني أن تظهف 

ز ملاحظته أو ما هي الظواهف التي  تبدو للملاحظ كواقع، والتقييمات التي تمي

)تعلِم( أهمية الملحوظ يمكنها أن تكون "على هذا النحو" أو تكون "مختلفة" أيضاً، أي 

 أن تكون مجفد مصادفة.  

 ومن هذا المنظور فإن الففضيات السببية في البداية مجفد تفسيرات )مازالت( 

ها مُخْتَبَفة حول الظفوف والأسباب أو العوامل الممكنة للمشكلات التي تهمنا. إن غَيْف

خاص فيما يتعلق بحل المشكلات و  بِشَكْلٍتفيد في تحفيز المزيد من الأفكار و

 حَالَةأن تفبط المعلومات المعفوفة لل ياتضخطيط للتصفف. ومن هنا ينبغي للففالت

بالتفسيرات بطفيقة مفيدة. كما ينبغي صياغة الففضيات في صيغة المضارع، في 

: "هنا حصل هذا وذاك، لابد أن يحصل، الِمثَالَ عَلى سَبيلَصيغة احتمالية. أي لا نقول 

يجب أن يحصل؛ وإنما نقول :  قد يحصل، يفترض أن يحصل؛ وإن تم التفسير بأن 

 يَكونهذا على هذا النحو كما هو، فإننا لا نقول سوى بأنه هناك احتمال لهذا أن 

 .مختلفاً أيضاً"

 هف بعين الاعتبار: الففضيات السببية بأخذ أربعة مظا بِناءكما ينصح في 

، وعلى التفسيرات يفترض أن تتم صياغة الففضيات بطفيقة ديناميكية علائقية (3)

التصففات كفعل  هَذِهِت التي يتم في سياقها إظهار تَفَاعُلاأن تستند إلى ال

)كاستجابة( فيما يتعلق بأنماط السلوك الأخفى. وبعبارات أخفى يفترض أن 

. ومن وجهة عْفَاضيتم إدفاك الأدخاص المشاركين بالمشكلة أو المساهمين في الأ

أو  عْفَاضالنظف الديناميكية العلاقية يمكننا الانطلاق من منظور، أن الأ

قة، أنها قد تعطي معنى،  أن تحقق وظيفية، أن بان للعلا بِشَكْلٍالمشكلات تعمل 

يمكننا هنا استخدام مصطلح "المكسب  النَفْسيّتحقق غفضاً. وبعبارات التحليل 

للعفض أو  يَكونالثانوي للمفض". إذ علينا أن ننظف أيضاً : في أية علاقة 

 للمشكلة المعنية تأثيراً إيجابياً، ما هو الغفض أو المعنى الذي يحققه. 
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على أية افتراضات أو نماذج أو وجهات  بِناء، أي الففضيات أن توضح كيف على (2)

تحصل مشكلات المفاجعين أو تستمف.  -باختصار "الخفائط الداخلية"-نظف، 

بأن المشكلات هي عبارة عن  Watzlawickويمكننا الافتراض مع واتسلافك 

محددة أو مع ملائمة تترافق مع وجهات وافتراضات ونماذج  غَيْف محاولات حل 

"الخفائط الداخلية". فالناس الذين يعزون المشكلات لأنفسهم، يفكفون كيف 

ما ينجم عن  مِنْ خِلالَمن الممكن لها  تَحْدِيدالأفكار بال هَذِهِيمكنهم حلها. و

صلابة أو تقويها، أي وبعبارة مناقضة:  أكْثَفذلك من تصففات أن تجعل المشكلة 

من المهم تقويم ما  فَإَنَهنفسه إلى مشكلة. ومن هنا  يتحول الحل أو محاولة الحل

يقوله المفاجع استناداً إلى فيما إذا كان بالإمكان ملاحظة وجهات النظف أو 

في عباراته. بالإضافة إلى أنه من المفترض   هَذِهِالافتراضات أو النماذج الإدكالية 

لآن، من أجل رؤية لماذا أن يتم مناقشة محاولات الحل التي قام بها المفاجع حتى ا

 لم يستطع المفاجع حتى الآن إدراكها ولماذا ربما قد قام بتقوية المشكلة بنفسه. 

التي من الممكن لها أن تكون قد قوَت  ذات الصلةعلى الففضيات أن تنير الأحداث  (1)

المشكلة. وهنا لابد من أخذ دورة حياة الناس والأسفة بعين الاعتبار، والإدارة إلى 

. بالارتباط اِجْتِمَاعِيّاط المميزة التي لابد للأففاد أن يستجيبوا لها بتأقلم النق

. أعْفَاضمع الكيفية التي ينجح فيها هذا التأقلم، يمكن أن تظهف مشكلات أو 

الجدول استخدام   عَلى سَبيلَ الِمثَالَالففضية يمكن  بِناءوكدعم لهذا المظهف من 

داث كمساعد يوضح الدورة الحياتية الطبيعية للأسفة في المفاحل والأح 41

 (. 438صفحة  10الشكل والمهام النمائية المختلفة )راجع كذلك 

وهي عبارة عن الففضيات التي تأخذ  الففضيات المتعلقة بالأحداث الِاجْتِمَاعِيَة: (4)

 هَذِهِالاقتصادية في تفسير المشكلة. ومن الِاجْتِمَاعِيَة بعين الاعتبار العوامل 

 الِاجْتِمَاعِيَةوالسياسية كالحفوب والأزمات الِاجْتِمَاعِيَة عوامل التغيرات ال

 مَطَالِبالمفتبطة بها كالتهجير و العوامل الاقتصادية كالبطالة مثلًا و تغيرات 

 الأدوار من الجنسين ونقص المال والسكن...الخ.
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 : دورة  الحياة الأسرية 46الجدول 

 يةدورة الحياة الأسر

 التأقلم مع الآخر الزواج 

 ةتَنَاقِضتوضيح التوقعات الُم

 الأنماط السلوكية  مُمَارَسَة

 موازنة التصورات القيمية

 التمايز عن الأسرة المنبع )إيجاد القواعد، أي من الأسرة المصدر تسود؟(

 توسع المنظومة الثناية ولادة الطفل

 الزوجيةإعادة تنظيم العلاقة 

 الأم والطفل بَيْنَحل التكافل 

 انبعاث عمليات ديناميكية جماعية

تشكل المثلث )يمكن أن تكون له وظيفة مُثَبِتَة ز مُخّفِفَة للصراع 

 في لعلاقة الشريكين(

ذهاب الطفل إلى 

 المدرسة 

 المؤسسات الرسمية  مِنْ خِلالِ الِاجْتِمَاعِيّانبعاث الضبط 

 علاقات أخرى و تصورات قيمية يتعلم الأطفال على

 يصبح الإنجاز موضوعاً

يتعزز السعي للاستقلالية عند الطفل ويستثير في بعض الأحيان 

 مخاوف فقدان عند الوالدين

 نمو الهوية الجنسية  نمو الطفل

 التشكيك بسلطة الوالدين

 اللجوء أو الانتماء لمجموعات أقران

 الانفصال عن بيت الأسرة 

 الاعتراف بمزيد من الاستقلالية والمسؤولية للأولادعلى الوالدين 

انتقال الأولاد من 

 البيت

 العبور إلى المنظمة من الدرجة الثانية

 هما ثانية كزوجنَفْسيّعلى الوالدين أن يُعَرِفا 

 مواجهة فقدان الأولاد 

لأن ربما  عْرَاضيبني الأولاد لأنفسهم علاقة زوجية )يمكن أن تظهر الأ

تتم إعاقة طموحات الاستقلالية؛ الابن يتخيل: سوف يحصل 

 مكروهاً إذا ما خرجت(. 

 إعادة

التوجه/مرحلة 

 الشيخوخة 

 نهاية الحياة المهنية

 البحث عن معنى جديد للحياة

 ولادة الحفيد 

 التعامل مع الحاجات للرعاية 

 الوداع  الموت
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الوقت غالباً مـا تحصـل أحـداث    الأحداث الطبيعية المفتبطة ب هَذِهِوإلى جانب 

والــــتي تعمــــل كضــــغوطات ومــــثيرات    الِاجْتِمَاعِيَــــةكالأحــــداث الاقتصــــادية أخــــفى 

أحداث الانفصال والطلاق والأمفاض  عَلى سَبيلَ الِمثَالَالأحداث  هَذِهِللمشكلات ومن 

وتأسيس أسـفة ثانيـة )الـزواج ثانيـة(      والحوادث العَمَلوالانتقال والموت المبكف و فقدان 

 ...الخ. 

ويمكـــــن القـــــول 

ــكْلٍ ــام أن الهـــدف   بِشَـ عـ

الففضيات هو  بِناءمن 

ــة    توليــــد أفكــــار موجهــ

للتصــــــــــــفف، ليســــــــــــت 

في  عَمَليَةحقيقة وإنما 

أفضـــــــــــل حالاتهـــــــــــا أو 

مــــع  العَمَـــل مفيـــدة في  

المــــــفاجعين. وتأكيــــــد   

ففضــــياتنا  لا يحصــــل  

إلا في الحــــــــــــوار مــــــــــــع  

ففضــية  بِنــاءب عَــادَةًالأســفي لا ينصــح  تَشْــخِيصالأفـفاد المشــكلين للمنظومــة . وفي ال 

.  العَمَلوحيدة وإنما عدة ففضيات يتم عفضها على المفاجعين أو تنبثق عنهم في أثناء 

 ذِهِالهدف هو إيجاد الففضية الصحيحة بل إيجاد ففضـية مفيـدة ، وينبغـي له ـَ    وليس

 بِنــاءالففضـية )الففضــيات( أن يــتم رفضـها أو تعديلــها أو اســتبدالها بففضـية أفضــل     

 على المعلومات الجديدة. 

 الهدف وتوضيح التكليف تَحْدِيد  2.2  

المهمة في المبدأ من المظاهف الهدف وتوضيح التكليف  تَحْدِيديعد كل من 

القائم على النظفية المنظومية. فانطلاقاً من وجهة النظف المنظومية تتم محاولة 

 : دورة حياة الأسرة ومراحل الجذب والنبذ فيها 63الشكل 
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توجيه انتباه المفاجعين )الأسفة( نحو مستقبل باعث على الفضا وخال من المشكلات. 

الأهداف المأمولة بالتعاون مع المنظومة )الأسفة،  تَحْدِيدمن المهم  فَإَنَهومن أجل هذا 

المثالية منح أهداف الأسفة الأولوية. إذ أن هذا يمثل الشفط الأساسي  الَة الَحوفي

ضمان الجودة تففض  مَطَالِبالمساعدة التعاونية والتشاركية. كما أن  عَمَليَة بِناءل

في وقتنا الفاهن إجفاء التقويم المناسب، وهو ما لا يمكن إجفاؤه إلا إذا أمكن مقارنة 

 هداف المتفق عليها )مظهف الفاعلية(.  نتائج التدخل مع الأ

  الُأسَرَي تَشْخِيصفي ال عِيَةوْضُوة والمذَاتيّال بَيَانَاتال تَصّنيِف. 6

 الأسري تَشْخِيص: مصادر البيانات في ال 41الجدول 

 بَيَانَاتنوع ال

 يّموْضُوع ذَاتيّ بَيَانَاتمصدر ال

من الداخل 

ritredi 

 سُلُوكعلى ال قَائِمَةال ذَاتيّال تَقْرِيرال طُرُق ذَاتيّال تَقْرِيرال طُرُق

 الَخارِ من 

ntutredi 

 سُلُوكعلى ال قَائِمَةالطرق ال ةذَاتيّال الُملاحَظَةتقارير 

دمج رؤية  مِنْ خِلالَالأسفي  تَشْخِيصتكمن إحدى المصادر  المهمة للبيانات في ال

ويقصد بالمطلع الداخلي هنا الحكم الذي  المطلع الداخلي مع المطلع الخارجي.

ينطلق من أففاد الأسفة أنفسهم  في تقييم أنفسهم. وهنا لا بد من أخذ وجهات نظف 

فيهم الأولاد. وعندما يتم إدفاك أففاد من خارج الأسفة فإننا  بِمَاأففاد الأسفة،  جَمِيع

. وبين المصادر الداخلية والخارجية للبيانات توجد نتحدث عن المنظور الخارجي

 ية. تَكامُلعلاقة 

  يَةتَشْخِيصال قيَةالطرق الإمبيري . 1

 Structured Familyة، بْنيّالَم فَيَةالُأسَ قابَلَةالُم :مثال ،ةعَيَفالُم فَيَةالُأسَ قَابَلاتالُم .3

Interview SFI, الُأسَفَيالسند  مُقابَلَةو Camber well Family Interview CFI)  

، مثلا قَفَاراتخاذ ال مَهَام، شْكِلاتحل الُم مَهَام، تَفَاعُل مَهَام) الُملاحَظَة طُفُق .2

 (Simulated Family activity Measurementالعائلي المحاكى  نَشَاطال مِقْياس
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  .التقديف مَقَاييسو Process model نَمَاذِج .1

 Structural بِنْيَويّال الُأسَفَي تَفَاعُلمثل ال الُأسَفَي تَشْخِيصال اتاِسْتِبْيان .4

Family Interaction Scale SFIS, ،ذَاتيّال تَقْفَيفال قَائِمَة، الُأسَفَةبيئة  مِقْياس 

 Self-Report Family Inventory (SFI) الُأسَفَي

  الُأسَرَةة مَنّظُومَ خْتِبَارمثال لا 1.2.1

رمـــزي لســـبر أبعــــاد    بِشَـــكْلٍ  الُأسَـــفَة أفـــفاد   الُأسَـــفَة ة مَنّظُومَ ـــ اخْتِبَـــار يعـــفض  67

والتسلســـــل الهفمـــــي في    الُأسَـــــفَي التماســـــك  

 الُأسَـفَة ة مَنّظُومَ اخْتِبَارتم تطويف وقد  الُأسَفَة

(Gehring,1998) في جامعات زيورخ وستانفورد . 

ــارة عـــــن  : الَأدَوَات لـــــوح مقســـــم إلى  عبـــ

ــات أو حقــــول وأدــــكال ذك   ــة  فَيَــــةمفبعــ وأنثويــ

وقطــــــــع خشــــــــبية  الُأسَــــــــفَةكفمـــــــوز لأفــــــــفاد  

ــة بارتفاعـــات   لففـــع أو إبـــفاز الأدـــكال،     مُخّتَلِفَـ

هـــا التعــبير عــن مكانـــة   مِــنْ خِلالِ  يُمْكِــن والــتي  

مواقـــف  ةعـــفض ثلاث ــ يَــتِم و الســلطة والتـــأثير 

 بترتيبها:  فْحُوصيقوم الَم

  اة في الحيــ فْحُــوص)أو المألوفــة، كمــا يعيشــها المَ  نَمَطيَــةال الُأسَــفَيَةالعلاقــات

 اليومية( 

  ( فْحُوصناها الَميَتِمكما  الُأسَفَةة )ثاليّالم الُأسَفَيَةالعلاقات 

 (.صِفَاع مَوْقِففي أثناء  الُأسَفَة) صِفَاع مَوْقِف 
 

 

 

                                                           
67
سر من لوحة مقسمة إلى حقول وأشكسل ويتم عرض مواقف العلاقست الأسرية النمطّة ويتألف هذا الاختب 

 )المألوفة( بسلشكل الذي يتم إدراكه من أفراد الأسرة.

اختبار منظومة الأسرة ويصور  : 61الشكل 

بعدين أساسيين من البنية الأسرية: الانسجام و 

  الهرمية )التسلسل(
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 22 (CHRISTOPH KAEPLER ,2008, P.224 عن) الُأسَرَي تَشْخِيصال لأدوات عرض:  48الجدول 

 المؤلفون الأداة الفِئَة

أدَوَات 

 الُملاحَظَة

مَنّظُومَة المراقبة الذَاتيّة الُأسَرِيَة 

Family-Self-Monitoring-System- FASEM 

Perrez, M., Berger, R. & 
Wilhelm, P. (1998) 

التحليلات المدعومة بالفيديو )في المحيط 

 الطبيعي أيضاً: الاستشارة بالفيديو

Video Consultation) 

Hawellek, C. (1995) 

 أدَوَات سبر

مُقَابَلات 

 مَبْنيّة 

 Structuredالُمقابَلَة الُأسَرِيَة الَمبْنيّة 

Family Interview – SFI 

Watzlawick (1966); Brown 
& Rutter (1966) 

 Camberwell مُقابَلَة كامبرويل الُأسَرِيَة

Family Interview-CFI, FMSS 

Magans, Goldstein, Karno, 
Miklowitz, Jenkins & Fallon 

(1986) 
مِقْياس التكيف العائلي و تَقْوِيم   اِسْتِبْيانات

 Family Adaption and التماسك

Cohesion Evaluation Scale – FACES 

Olson (1986) 

 Family مِقْياس المناخ الُأسَرَي

Environment Scale FES 
Moos, R.H. & Moos, B. S. 
(1981), Schneewind, 

(1988) 
 Subjectiveالصورة الُأسَرِيَة الذَاتيّة 

Family Picture – SFP 

Mattejat & Scholz (1994) 

 Family Questionnaire  Cierpka, M & Frevert, Gاِسْتِبْيان الُأسَرَة 
(1995) 

-Familiesاخْتِبَار تماهي الأسر 

Identification-Test –FIT 

Remschmidt, H. & 
Mattejat, F. (1999) 

 أدَوَات جشطلطيَة

أدَوَات نحتية 

sculpture 

 Families Systemاخْتِبَار مَنّظُومَة الأسر 

Test – FAST 
Gehring, T. M. (1998, 2. )

edition) 

أدَوَات 

 إسقاطيَة 

 .Sceno Test  Staabs, G von (1992, 8اخْتِبَار سكينو 
edition) 

Ermert, C. (1997) 

 Family in الُأسَرَة في  شَكْل حيوانات

Animals  
Berm-Graeser, L. (2001, 8. 

edition)  

                                                           
( تحت الطبع . ) كلّنّكي  الإ نفَ س  ال تشَْخِّصالأسري راجع: ال تشَْخِّصال أَدَوَات حَولَ لمزيد من المعلومست  68

 ومس بعد(.  349)الفصل العسشر ص سسمِر جَمِّل رُضُوَانة دار الكتسب الجسمعي. ترجم
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 عَشَرْالحادي الفصل 

 الطِبّيفي الميدان  النَفْسيَة الممارسةقضايا خاصة: 

 النَفْسيّوالطبي 

 . مقدمة 1

 كلينيكيّالإ النَفْسيّعمله في الميدان  كلينيكيّالإ النَفْسيّالمتَخَصّ ص يمارس  

عن بعضها في  تْختَلِففي صفات عامة و مَعْ بَعْضِهَاتشترك  مُخّتَلِفَةفي مؤسسات 

في الفصل  تَطَفُقال يَتِم. وسوتخصصها بعض الخصائص حسب طبيعة ونوع المؤسسة

الشكل الغالب  وهيَ، النَفْسيّوالطبي  الطِبّيفي الميدان  النَفْسيَةالحالي للممارسة 

ميادين عديدة  بّيالطِفي المجال  النَفْسيَةالممارسة  تشتملو ة.كلينيكيّللممارسة الإ

 ومتنوعة منها: 

 التَعَلُقأمفاض  .3

ميــــــدان الأطفــــــال  .2

 واليافعين 

ــادة التأهيـــــــــل   .1 إعـــــــ

  عَصَبّيال

ــادة التأهيـــــــــل   .4 إعـــــــ

 سوماتي سَيكُوال

الأمـــفاض الطبيـــة  .5

ــيَة ــادة  النَفْســــ وإعــــ

 التأهيل فيها

 ، سَديَةالفعاية و إعادة التأهيل في مجال الأمفاض الَج .1

 النَفْسيَةة بالفعالية للممارسة تَعَلِقيات الُمصُوصإلى الُخهنا التعفض  يَتِمولن 

التي  النَفْسيَةعلى مجال الممارسة  تَفْكِيزال يَتِما س، وإنمفي المجالات المذكورة سابقاً

 : عمل الُمتَخَصِص النفسي في الميدان الطبي 62الشكل 
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 النَفْسيّالمتَخَصّ ص  مَهَام تشتمل. وخّتَلِفَةفي المجالات الُم النَفْسيّالمتَخَصّ ص يقوم بها 

 .12الشكل على المجالات التالية المعفوضة في  كلينيكيّالإ

 Psychological Diagnostic النَفْسيّ تَشْخِيصال. 2

 : (Berth & Balck, 2003) التالية ظَاهِفالَم اخْتِبَارون بالنَفْسيّ المتَخَصّ صونيقوم 

 Condition-and Behavior analyses سُلُوكالتحليل التفصيلي للظفوف وال .3

ماية والخطف، وعوامل الح النَفْسيَة الِاجْتِمَاعِيَة الضغوط تَحْلِيلوالمقصود هنا 

 خاصّ بِشَكْلٍلعواقب( وتؤثف اأو على الصورة المفضية ) الَمفَضالتي تؤثف على نشوء 

في طور  فيضالَم participation مُشَارَكَةالمتوقعة وعلى  الِاجْتِمَاعِيَةات نَشَاطعلى ال

 إعادة التأهيل. 

 Coping behavior as to. شّكِلَةوالُم بالِمهْنَة ة تَعَلِقاستراتيجيات المواجهة الُم تَحْدِيد .2

the Work and Problem  . فيما يتعلق  الُمسْتَخْدَمَةما هي استراتيجيات المواجهة

المتوففة للففد له  الَمفَضأو  شّكِلَةمواجهة الُمأدكال  تَحْدِيد، فبالِمهْنَة  أو شّكِلَةبالُم

ة فْتَبِطى المفاحل الُمنفسه. وينطبق هذا بصورة خاصة عل الَمفَضتأثير على مجفى 

  .الفعلي الَمفَضبعد  الَمفَضبالأضفار الناجمة عن 

 بِالن سْبَةِ  Subjective Disease sequence لِلْمَفَض ذَاتيّالذج التعاقب نُمُوّ وَصْف .1

 Subjective Disease Theory الخاصة الَمفَض فَيَةنَظَتمثل : )المعاد تأهيله( مَفيضلل

. فيضالطبيب والَم جَلْسة جَوانِبالأسباب المؤثفة جانباً من  تَحْدِيدتجسيد أو 

الملقنة أو الموصلة من الطبيب  فَيَةنَظَال -3لتسلسل ثلاثي  الَأمْفيخضع هذا 

الأسباب،  حَولَاته تَصَوُرعن  فيضتمثل الحالات التي يسأل فيها الطبيب الَم وهيَ)

ة ذَاتيّال فَيَةنَظَال -2. (ات أو الدلائلؤَد فللتحليل أهم الُم بِالن سْبَةِ تمثل  وهيَ

 شَخ صالُمالثالثة محاولة  -1، من تلقاء نفسه فيضالتي يعبر عنها الَم

 & ,Schneider et al., 2001; Borgart) فيضالَم عِنْدَالأسباب  عَزْوعن  سْتِفْسارالِا

Meermann, 2007). 
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 حَولَ مِحْوَرالمت سُلُوكالخبرة وال نَمَط الِمثَالَعَلى سَبيلَ ) يَةالشَخْص تَشْخِيص.4

 بِالن سْبَةِ  هَمَةوالُم بالِمهْنَة  تَعَلِقالذي أسهم في نشوء التقييد في الإنجاز الُم العَمَل

  .بفنامج إعادة التأهيل( بِناءل

 اسة....الخ(، أو الدربالِمهْنَة  تَعَلِقالهادف للإنجاز الُم تَشْخِيصالإنجاز )ال تَشْخِيص .5

الفاهنة للإرهاق  النَفْسيَة، القابلية عِيَةالداف تَشْخِيص عَلى سَبيلَ الِمثَالَ

. Simulate Stressتحت الضغط المحاكى  سُلُوكوال -الاستعداد الفاهن للإرهاق0

اضطفابات الخفف أو انخفاض  تَشْخِيصالإنجاز مهماً في سياق  تَشْخِيصويعد 

  الذكاء. 

 يقِيَاسال تَحْدِيدال مِنْ خِلالَوذلك  للوظائف والإنجاز النَفْسيّ تَشْخِيصال .1

 ةيّكْتِئابوالا Anxiety القَلَقة ككلينيكيّللأبعاد الإ (متريسَيكُوال) النَفْسيّ

Depressively  والتجسيدSomatization،  ئيَةالاستقصا لْسةالَج مِنْ خِلالَوذلك 

Exploration  حَولَ النَفْسيّ كْمتدعيم الُحبهدف  أخفى يَةمتَرسَيكُو طُفُقواستخدام 

و  إعادة التأهيل( أو في الَمفَضأو في عواقبه. )في مفحلة  الَمفَضفي  النَفْسيَةالعوامل 

 عِلاجِيّاللوضع البرنامج ووأهداف إعادة التأهيل  عِلاجِيّالالهدف  تَحْدِيدل

 الطِبّي التَقْوَيمفي  النَفْسيَة عِيَةالِاجْتِمَاتأكيد الأبعاد ول وبفنامج إعادة التأهيل

 جيَةعِلا عِيَةهناك حاجة إلى تو إَذا كَانَفيما  تَحْدِيدومن أجل  .الِاجْتِمَاعِيّ

 Psychotherapeutically Education or ةنَفْسَانيّ مُعَالَجَةأو إلى  نَفْسِيَة

Psychotherapeutically Treatment في  خاصّ بِشَكْلٍ–عموماً  الطِبّيالميدان  في

 اكْتِئاب مِقْياس:  Screeningهنا ينصح بإجفاء مسح . وهنا ميدان إعادة التأهيل(

 الصحَة مِقْياسو Hospital Anxiety Depression Scale (HADS)وقلق المستشفى 

 ...الخ Patients Health Questionnaire (PHQ)ى لِلْمَفَض

 Psychological Intervention النَفْسيَةت تَدَخُلاال. 3

 على  النَفْسيّللمتَخَصّ ص  النَفْسيَةت تَدَخُلاميدان ال يشتمل :عِيَةتنمية الداف

 Copingعلى أساليب المواجهة  تَدْرَيباللدى المفضى عموماً و  عِيَةتنمية الداف

Strategies  الضغوطمواجهة بهدف Stress Coping،  تمارين  بِاسْتِخْدَامَوذلك
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 cognitive Schemata فيَةسْتِعْفَاتعديل التصويفات الِا الَمفَض وتمثل الاسترخاء

  :لاءِمةالُم غَيْف واستراتيجيات المواجهة 

حل  سُلُوكعلى  تَدْرَيبوال التوقف عن التدخينمثل  سُلُوكتعديلات ال .3

 ....الخشْكِلاتالُم

 عمل عمل بفامج خِلالَمِنْ : وذلك التخطيط للتعامل مع الحياة اليومية .2

المنمي للصحة في الحياة  سُلُوكللخطف وال خَفْضالم سُلُوكللتطبيق في ال

 . (Schumacher et al., 2003) اليومية

 النَفْسيّوالعلاج  رْدادالَإ  

بهدف  ديَةإَرْداجلسات عن طفيق )الاستشارة النفسية(  النَفْسيّ رْدادالَإ .3

 مِنْ خِلالَعفض المساعدات الممكنة و ديَةالفف شّكِلَةلمواقف الُمإلى  تَطَفُقال

 عْلُومَاتتوصيل الَم

إجفاء العلاج  يَتِمو Psychological Psychotherapy النَفْسَانيّ النَفْسيّالعلاج  .2

 القَلَقك Co morbidityمختلطة  نَفْسِيَةات اِض طِفابوجود  عِنْدَ النَفْسيّ

في الأمفاض  نَفْسِيَة طيَةاختلا وجود عِنْدَأو  ثَالَعَلى سَبيلَ الِم كْتِئابوالا

تجنب وذلك بهدف  ...الخكْتِئابوالا القَلَقكأمفاض القلب و سَديَةالَج

من  كَذَلِكَو .الَمفَض خِبْفَة مِنْ خِلالَالشاذة المستثارة  النَفْسيَةالتطورات 

  ambulant Psychotherapyالخارجي  النَفْسيّللعلاج  عِيَةالداف بِناءأجل 

أيضاً تشكيل  النَفْسيّالمتَخَصّ ص عمل  يشتمل. والنَفْسيَةالمجموعات  .1

أو العوامل  لِلْمَفَض النَفْسيَةالعواقب  مُعَالَجَةبهدف  نَفْسِيَةمجموعات 

على أنماط المواجهة وأنماط  تَمَفُنالو . الَمفَض رَيَةالمحافظة على استمفا

 تَشْخِيصعلى ال قَائِمَة مَجّمُوعَةٍ ضِمْن  العَمَل يَتِمهنا أن  يُمْكِن. وسُلُوكال

الجهاز المعدي معوي المزمنة،  الأورام الخبيثة، أمفاضمثل ) الَمفَضلمواجهة 

 32وتضم المجموعة حوالي  ات....الخ(فُصامالقلب والدورة الدموية، ال

 5-4 بَيْنَت ما عدد الجلسا ويَبْلُغ، دقيقة 50 لْسةوتكون مدة الَج مشارك،

لتنمية  شّكِلَةالُم حَولَ مِحْوَرمت مَجّمُوعَةٍ ضِمْن  العَمَل يَتِمجلسات(. أو 
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ومدة  بنفس التشكيلة السابقة من عدد المشاركين)مواجهة الإرهاق(  الصحَة

تمارين الاسترخاء على  كَذَلِكَالتدرب  يَتِمو الجلسات وعددها تقفيباً.

. (نَفْسيّعضلي تصاعدي، إرجاع حيوي أو إرجاع ت ، استرخاءذَاتيّ)استرخاء 

، القَلَق حَولَ Psycho educative Groups يَةالنَفْس عِيَةللتوجماعات وتشكيل 

  ....الخكْتِئابالا

المجموعة  ضِمْن لبرنامج وأهداف العلاج  اًاقتراح التَالِيويعفض المثال 

 : .(Bengel & Zwingmann, 2008; Schumacher et al., 2003): وْضُوعالم حَولَ مِحْوَرالمتو

 .إَرْداد، تَوْضِيح، مَعْلُومَات -

 .على القيام بوظائفه دسالج قُدْرَةب ثِقَةال استرجاع -

  .عِيَةوالاجتما النَفْسيَةبصلاحية الوظائف  ثِقَةاسترجاع ال -

  .النَفْسيّي وسَدالإحجام و التجنب في المجال الَج سُلُوكتهديم  -

  social Critical Situationsالحفجة  الِاجْتِمَاعِيَةفي المواقف  شَاعِفالتعامل مع الَم -

 .فيضدور الَم وَظَائِف -

الطبية والأدوية والمواد المسببة  الُمساعَدَةإلى التعامل المشكل في اللجوء  -

 للتعود. 

  .retrogression Prophylaxes الوقاية من الانتكاس -

 Health Training ةالصحَ تَدْرِيب. 4

 ونقاش حافز  عِيَةتومحاضفات  عَلى سَبيلَ الِمثَالَالصحي  تَدْرَيبال يشتملو 

استراتيجيات التعديل ، والصحَةة بالمفض وتَعَلِقالُم وْضُوعَاتالَم حَولَالمجموعة  ضِمْن

 Indication oriented Programsعلى الفاعلية  قَائِمَةبفامج ووضع  سُلُوكالدائم لل

التصميم وفق  لتجنب أو لتخفيض عوامل الخطف وللحياة مع الأمفاض المزمنة.

 الدافعي.  النَفْسعِلْم و  التَعَلُم عِلْم نَفْس نَظَفوجهات 
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  Documentation تَوْثِيقال. 5

في  النَفْسيّ تَقْفَيفتبني ملخص الو النَفْسيّ تَقْفَيففي ال العَمَل تَوْثِيق يَتِم

  .الطِبّي تَقْفَيفال
 النفسي في المجالات المختلفة من الطب مُتَخَصِصالممكنة لل التدخلات: 44الجدول 

التَدَخُلات 

INTERVENTION 
 EXAMPLES أمثلة

تَشْااخِيص نَفْساايّ،   

اِجْتِمَاعِيّ، تَشْخِيص 

-Psychoالوظاااااائف  

social diagnostic and 

Function diagnostic 

  Family Anamnesisالتاريخ الَمرَضيّ الُأسَرَي 

وضاااع الوظاااائف النَفْسااايَة الِاجْتِمَاعِيَاااة )الكَفَااااءَة  

 Psychosocial Function Statusالِاجْتِمَاعِيَاة، الادمج، الماوارد    

(Social Competence, Integration, Resources  
 Problem and Behaviorتَحْلِيل السُلُوك وتحليل الُمشّكِلَة 

analyses  
 Identification Withالتماهي مع الشُارُوط المعاززة والماثيرة    

potentiation and release Conditions  
  neuropsychological Diagnosticتَشْخِيص نَفْسيّ عَصَبّي 

برامج تَدْرِيب المرضى 

Patient Training 
Programs  

التباايين )التوعِيَااة والتوضاايح والتفسااير( حَااولَ الَماارَض   

وشروط النشوء، والعوامال المحافظاة علاى الاساتمرارِيَة     

 والتغيرات اللازمة لطريقة الحياة. 

 توصيل النَمَاذِج العِلْمِيّة لتَفْسِير الَمرَض
 Diseaseالتَدْرِيب على إجراءات ضَبْط الذَات و "إدارة الَمرَض 

Management  " 
 Compliance raiseرفع الُمطَاوَعَة 

  Life Qualityإجراءات هادفة لتحسين نوعِيَة الحياة 

 Healthتَدْرِيب الصحَة 

Training  
 توجيهات لتغيير سُلُوك التغذية وسُلُوك الخطر 

بِناء أنشطة منمية للصحة )تمارين تَحَمُل أو تمارين قاوة  

 عَلى سَبيلِ الِمثَالِ (
 تَدْرِيبات التنفس )في أمراض التنفس عَلى سَبيلِ الِمثَالِ (

الاسااترخاء العضاالي التصاااعدي أو الاسااترخاء الااذَاتيّ     تمارين استرخاء

Progressive Muscle Training or Autogenic Training  

أساليب تَصَوُرِيَة )تخيلية( )رحلة في الَجسَد عَلى سَابيلِ  

 الِمثَالِ(. 
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 عَشَرْالفصل الثاني 

 ( هْنِيّ)الانتقاء الِم الُملاءَمَة تَشْخِيص

 مقدمة  .1

كثيراً ما يتم انتقاء المتقدمين للوظائف والمهن الفسمية وغير الفسمية 

مهني، تظهف آثاره في -نَفْسيّي تَشْخِيصبطفق ليست علمية، لا تقوم على أساس 

فشل المؤسسات الإنتاجية في تحقيق إنتاجية جيدة والمنافسة وسوء تقديم الخدمات 

في المؤسسات الخدمية. وتزداد المشكلة عمقاً عند انتقاء الإدارات وغيرها، حيث يغلب 

 . سيمارسه المتقدم في المستقبل بِمَالا علاقة لها  مِحَكَاتعلى هذا الانتقاء 

تكاليف ومع تزايد الضغوط الناجمة عن المنافسة ومعايير تحقيق الجودة وال

إلى كثير من المؤسسات سعى ي لإدغال السيئ للوظائفالعالية جداً في الغالب ل

  .عالية من الدقة في اختيار الموظفين دَرَجَةلوصول إلى ا

من  مُجْتَمَع في أي في انتقاء الأدخاص  مُهَمَة مَسْأَلَة هْنِيّةالِم لاءَمَةالَم مَسْأَلَةو

الإنجاز لصالح أرباب  دَرَجَاتأقصى بتحقيق  الَأمْف قلا يتعلو. المعاصفة اتجْتَمَعالُم

بانتقاء  الَأمْفيتعلق ليظلوا قادرين على المنافسة وتحقيق الأرباح، بل  العَمَل

 فْفَطالُم للوقاية من التحميل الناقص أوكفائتهم وذلك تناسب مع يللأدخاص 

 النَفْسيَة، والتقليل من الضغوط يالشَخْصوتحقيق الفضا  ينمَعْنِيّالطاقة لل فوقَ

والتي تُكلِف تكاليف  ة المعيقةنْفِعَاليّوالاستجابات الِا سَديَةوالاحتراق والأمفاض الَج

عمليات  مِنْ خِلالَيمكن توفيرها  مادية باهظة وتسبب أعباء اجتماعية إضافية

انتقاء لتلك الخبرات  عَمَليَةأساسي  بِشَكْلٍمنهجية منظمة تتضمن  انتقاء

ويهدف الفصل أو الوظيفة التي ستتم ممارستها بالفعل.  للمِهْنَةوالكفاءات اللازمة 

ة تَعَلِقالُم يَةتَشْخِيصوالإجفاءات ال الَأدَوَاتة عن بعض مُخْتَصَف صُورَةإلى تقديم  التَالِي

 . هْنِيّةالِموَاءَمَة الُم تَشْخِيصب
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  تَعْرِيف. 2

والميول  كَفَاءَةال قِيَاسمفهوم دامل ل عِبَارة عَنْ هْنِيّةالِمالُموَاءَمَة مفهوم 

الُموَاءَمَة . ويصف مفهوم هْنِيّالِم نَشَاطأو ال هْنِيّةية فيما يتعلق بالمسارات الِمسُلُوكال

 المهارات والكفاءاتمحددة استناداً إلى  وَظَائِفأو  مُعَيَنَة هْنَةانتقاء المتقدمين لِم هْنِيّةالِم

. خاصّ تَشْخِيصالانتقاء بوساطة  يَتِم. والِمهْنَة  ذِهِهؤلاء الأدخاص لَه التي يمتلكها

ان عن الإمك قَدَرتنبؤاً دقيقاً  يُقَد مفي هذا المجال أن  النَفْسيّ تَشْخِيصلل يُفْتَفَضو

 تَشْخِيصفي ؛ فالِمهْنَة  هَذِهِ، ورضاه عن مُعَيَنَة مِهْنَة إمكانات نجاح دخص ما في 

ومتطلباتها وزاوية  الِمهْنَة من زاويتين: زاوية  وْضُوعلمإلى ا يُنْظَف هْنِيّةالِمالُموَاءَمَة 

ما عِنْدَ مُعَيَنَة وَظِيفَةأو  هْنَةبأنه ملائم لِم الشَخْص وَصْف يَتِمه؛ فسِمَاتو الشَخْص

 هْنِيّالإنجاز أو الأداء الِم مُسْتَوىيمتلك تلك الصفات التي تعد دفطاً لتحقيق 

أو  الِمهْنَةما تمتلك عِنْدَ لِلشَخْص مُلاءِمةعلى أنها  الِمهْنَةإلى  يُنْظَف، وطْلوبالَم

 ,Eckardt & Schuler) لِلشَخْص هْنِيّالوظيفة تلك الصفات التي تعد دفطاً للفضا الِم

1992). 

 . خطوات الانتقاء 3

معينة على مجموعة من  مِهْنَة  تشتمل خطوات انتقاء الموظفين لوظيفة أو

 بَيْنَالتوليف بذلك والمقصود الخطوات تقوم على أساس مدخل متعدد الأبعاد. 

 المتقدم  حَولَ خّتَلِفَةالمتعددة الُم عْلُومَاتيتيح دمج الَمالذي  الَأمْف خّتَلِفَةالمداخل الُم

 ذِهِوفيما يلي عفض لَه .(Amelang & Zielinski, 2002)( عام تَقْوَيم) حُكْم ضِمْن

الخطوات، مع الإدارة إلى أننا سنقتصف في الفقفات التالية على توضيح نقاط 

 منتقاة، دون التطفق لتفاصيل متعلقة بنقاط أخفى. 

 .طَالِبعمل بفوفيل الَم .3

 صياغة الإعلان. .2

 .الأولى من الانتقاء: الاختيار على أساس أوراق المتقدمينالمفحلة  .1
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المسؤولين عن مكتب تشغيل  الِاجْتِمَاعِيَةممثلين عن وزارة الشؤون إدفاك  .4

 المعوقين عند الضفورة.

المسؤولين عن مكتب التشغيل في حال  الِاجْتِمَاعِيَةإدفاك ممثلين وزارة الشؤون  .5

 الضفورة.

 .ية(تَشْخِيصنتقاء: المقابلة )مقابلة المواءمة الالمفحلة الثانية من الا .1

  .التقييم السيكومتريالمفحلة الثالثة من الانتقاء:  .1

الموارد البشفية وفي مقتضى الحال مشاركة إدارة المؤسسة أو  قِسْممشاركة  .8

 .القِسْمالدائفة أو 

 إخبار المتقدمين بنتيجة القفار.  .0

 طَالِببروفيل الَم 2.2

 أهميته  -

انتقاء مهنية  عَمَليَةأساسياً في أي  العَمَلأو بفوفيل  طَالِببفوفيل الَم يعدُ

)احترافية(. فهو يمثل التوضيح الأساسي للشفوط اللازمة للوظيفة؛ حيث يحتوي 

 على توضيح: 

 للشفوط الفسمية.  -

 للأهداف التي على المتقدمين تحقيقها أو السعي لتحقيقها. -

 للمهام والأعمال بالتفصيل. -

 ة من المتقدمين.طْلوبالناجمة عن ذلك والَم طَالِبالَم -

مِنْ عليها، أي ما الذي ينبغي تحقيقه  العَمَلفهو يبين ما هي الأهداف التي يتم      

معففة  مِنْ خِلالَمحددة  لَمْ تَكُنْالأهداف إذا  هَذِهِ تَحْدِيدالوظيفة، ويمكن  هَذِهِ خِلالَ

ؤسسة أو كيف تقيس المؤسسة نجاح أو فشل الموظف الم هَذِهِما هو معيار النجاح لدى 

لديها. لماذا يتم توظيف أو تعيين دخص ما في وظيفة ما  ما الذي عليه أن يحله من 

الأهداف ألا تكون كثيرة كي يمكن تحقيقها. وما هي المهام  ذِهِمشكلات  وينبغي لَه

المتقدمين نتيجة  المطفوحة على طَالِبالأساسية التي ينبغي أنجازها وما هي الَم

 .  لِذَلِكَ
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الانتقاء كلها ولاتخاذ  عَمَليَةأساس عملي لتقييم  هو فإن بفوفيل المطالبومن هنا   

الانتقاء  عَمَليَةاً ولا يمكن تعديله طوال مُلْزَِمه يصبح تَحْدِيدالقفارات. وعندما يتم 

ية المتقدمين. ومن هنا تنبع أيضاً أهم بَيْنَالمهني الجارية ضماناً للشفافية والعدل 

 إعداده الدقيق منذ البداية. 

. العَمَلالتي يتطلبها  كلها طَالِبتلخيص كمية الَم يَتِم العَمَلفي بفوفيل 

 يُمْكِنو الإمكان للعمل قَدَرنتاجاً لتحليل دامل  يَكونأن  طَالِبينبغي لبروفيل الَمو

 سِمَاتل خّتَلِفَةالُم دَرَجَاتالذي يعطي ال خْتِبَارمع بفوفيل الا طَالِبذج الَمنُمُوّ مُقَارَنَة

 دخص ما. 

 لِذَلِكَوالمفغوبة  رَيَةوالكفاءات الضفو سِمَاتال كُلّ العَمَلتتضمن بفوفيلات 

مفصلة بصورة خاصة جداً على  وهيَأن يشغل الوظيفة فيه الذي يفترض  الشَخْص

ى حدة. عل وَظِيفَةمن وضع بفوفيلات عمل لكل  لا بُدَمحددة ومن هنا ف وَظِيفَة

 التالية:  ظَاهِفالَم حَولَ مَعْلُومَاتها أن تتضمن يُمْكِنو

المهارات و عَمَليَةالالتأهيل الدراسي والخبرة و والجنس العُمْفَيَةالمجموعة 

 . الشَخْصيَة سِمَاتو والكفاءات

 طَالِببروفيل الَم بِناءأساس الوظيفي  تَوْصِيفال 3.1.1

مهمات  تَحْدِيدفيه  يَتِمالوظيفي(، الذي  تَوْصِيفالوظيفة )ال وَصْفيَسْتَخْدِم 

. طَالِبللعمل والَم تَحْلِيل)واجبات( ومسؤولية )اختصاص( الوظيفة كأساس لأي 

 صُورَةأن يعطي  يُمْكِنديء  كُلّيدخل  العَمَلة بتحليل تَعَلِقالُم مَعْلُومَاتكمصدر للو

 الإنجاز.  مِحَكَاتعن ذلك و ثِقَةالمنب طَالِبلَمودفوطه ونتائجه وا العَمَلنوع  حَولَ

 المدراءأنفسهم و داغلو الوظائففهم  العَمَل تَحْلِيل عَمَليَةأما من يقوم ب

الشفهية  سْئِلَةالأو الملاحظة. مستخدمين بذلك طفقاً للتحليل، كالعَمَلمحللو و

 العَمَلتنفيذ و  المواد الكتابية تَقْوَيم و  العَمَلاستخدام مواد و سْتِبْياناتالِاو قَابَلات/الُم

  .العَمَلمحللي  مِنْ خِلالَ

 الوظيفي ضفورياً عندما:  تَوْصِيفال يَكونو

 يتم إنشاء وظيفة جديدة )داغف مُحْدَث(، ويتم الإعلان عن وجود وظيفة داغفة.  -
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موظف  ةمِهْنَ  النوعية لوظيفة قائمة بصورة جوهفية )مثال انقفاض طَالِبتتغير الَم -

 النوعية نحو الأتمتة والانتقال للعمل على الحاسوب(.  طَالِبالآلة الكاتبة وتغير الَم

 التي تتطلبها وظيفة ما. طَالِبنفيد اطلاع مُتَقَد م ما على المهام والَم -

 كما أن الوصف الوظيفي مهم في: 

 التقييم الوظيفي. -

 تعففتها. تَحْدِيدتقييم مفدود الخدمة أو  -

 .طَالِببفوفيل الَم بِناء -

 الإعلان عن الوظائف.  -

 هاتَحْدِيدوكيفية  طَالِبما هي الَم 2.1

أن يحقق درجة معينة من الخصائص النوعية. إن نظفة  طَالِبعلى بفوفيل الَم

التي غالباً ما نجدها في الإعلان عن الوظائف تفينا أن كل الوظائف  مَطَالِبلل

ا نجد إعلانا لا يتطلب من المتقدمين تطلب سمات معينة من المتقدمين. وقلم

التدقيق في مثل  وَ لَعَلَففيق" و "القدرة على التواصل".  ضِمْن  العَمَل"القدرة على 

يجعلنا نستنتج أن الأمف يتعلق هنا بسمات أو أبعاد سلوكية عليا من  طَالِبالَم هَذِهِ

المهني المعني قد تمت  تَوْصِيفها بدقة، ويشير في الوقت نفسه أن التَحْدِيدالصعب 

 التَخَصَصيّة يتضمن الكفاءات الفسمية و دقيق مَطَالِبصياغته من دون توفف بفوفيل 

 . والشخصية

 مَطَالِبالمواءمة المهنية لابد من توفف بفوفيل  تَشْخِيصأنه بالنسبة ل غَيْف 

 وعينن التففيق بيناً للكفاءات الأساسية. وفي هذا السياق يتم يتضمن وصفاً دقيق

  :طَالِبمن الَم ينمختلف

ملموس وصف الأهداف  بِشَكْلٍ: وفها يتم العَمَلالقائمة على الوظيفة أو  طَالِبالَم (3

والأعمال التي سيقوم بها المتقد م للوظيفة في المستقبل. فإذا كان على جدول 

يمكن من ذلك استخلاص ما هي  فَإَنَهالأعمال مثلًا إعادة هيكيلة المؤسسة، 

 إنجاز إعادة الهيكيلية بنجاح. المعارف التي على المتقد م امتلاكها من أجل 
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القائمة على الأبعاد: وهي ذات طبيعة عامة تطلب من المتقدم توفف  طَالِبالَم (2

صفات ومهارات عليا مثل "مهارات حل المشكلات" و "التفكير التحليلي"، و 

 "المفونة"...الخ. 

هذين المطلبين يتيح إمكانية أفضل للانتقاء المهني المثالي  بَيْنَوالتوليف 

 بدرجة كبيرة. 

 التالية:  سْئِلَةأن يجيب عن الأ طَالِبوينبغي لتحليل الَم

  طَالِبتحليل الَم

 أساسية:  أسْئِلَة  (3)

 ما هي الشفوط الأساسية )الشهادة، الخبرات المهنية( التي على المتقدمين تحقيقها.  -

 أو الدرجة الوظيفية فِئَةال -

 حجم التشغيل )دوام كامل، جزئي...الخ( -

 التعيين )بدءاً من...( وَقْت -

 المدة )تعاقد، توظيف...الخ( -

على المتقدمين  خارج المؤسسة: ما هي الشفوط التي العَمَلالجزئي أو  العَمَلفي  -

 ...الخ(. العَمَلتحقيقها )فيما يتعلق بالحضور في أوقات محددة مثلًا، جولات 

 قائمة على الوظيفة )المهمة( أسْئِلَة (2)

 التي ينبغي للمتقدم تحقيقها  التَخَصَصيّة ما هي الشفوط  -

ما هي الخبرات والمعارف والقدرات التي ينبغي أن تتوفف بالنسبة إلى الوظيفة  -

 المستقبلية 

 ما هي الأهداف الواجب تحقيقها  -

 القائمة على الأبعاد سْئِلَةالأ (1)

 التي ينبغي طفحها على المتقدمين بالإضافة إلى السابقة   طَالِبما هي الَم -

ينبغي  الكفاءات الأساسية أو المفتاحية: ويقصد بها الكفاءات التي تَحْدِيد (4)

 .العَمَلأو  تولي الوظيفة قَبْل أن تكون موجودة بالأصل 
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ينبغي أن تكون موجودة  1إلى  3من النقاط من  طَالِبما الَم تَحْدِيدفي الختام ينبغي  -

، وما هي التي يمكن اكتسابها فيما بعد )الكفاءات العَمَلتولي  قَبْل حتمي  بِشَكْلٍ

عدد قليل من الكفاءات الأساسية كي يتم فسح المجال  تَعْفَيفالممكنة(. وينصح هنا ب

 قدمين بالانتقال إلى المفحلة الثانية من الانتقاء. للمت

 طَالِب.خطوات إنجاز بروفيل الَم2.2

 :طَالِبتحليل الَم أسْئِلَةعن  الإجَابَةتشمل الخطوات 

 الأساسية )الشهادات والأوراق(  سْئِلَةتوضيح الأ (3)

معففة  طْلوب  هل الَمطْلوبالمتعلقة بالمهمة: ما هو الَم طَالِباستخلاص الَم (2)

  عَلى سَبيلَ الِمثَالَبالبرمجيات أو بقوانين معينة 

المتعلقة بالمهمة  يبدأ  طَالِبالمتعلقة بالأبعاد: بعد استخلاص الَم طَالِبالَم تَحْدِيد (1)

البحث عن الشفوط المتعلقة بأبعاد الشخصية "المثالية" كالمفونة والقدرة على 

وغيرها. ويفترض  ثِقَةوالدافعية وال التعاون و القدرة على التفويض وإدارة الوقت

سمة ما كالقدرة على القيادة  تَحْدِيدتكون الشفوط ضيقة جداً. فعند  الاهنا 

مفتاحية فإن هذا يحمل خطف استبعاد الشبان  كَفَاءَةمثلًا أو خبرة في الإدارة ك

 من الوظيفة التي قد تكون لديهم فيها إمكانات واعدة جيدة. 

التي لا  طَالِبالأساسية: والسؤال المطفوح هنا ما هو كم الَمالكفاءات  تَحْدِيد (4)

 محققاً مسبقاً. يَكونينبغي أن  طَالِبيمكن الاستغناء عنها وكم من الَم

 

والأفضل هنا السؤال ما الذي يمكن للشخص أن يتعلمه في أثناء عمله، ومن  

 ذلك معه مسبقاً.  يَكونثم ليس بالضفورة أن 

 واختيارهمين البحث عن المتقدم. 4

المؤسسة أو  ضِمْن البحث عن المتقدمين عن طفيق المسابقات الداخلية  يُمْكِن

 يُمْكِنالداخلية ميزة أنه هنا  هْنِيّةوللمسابقات الِم. جيَةعن طفيق المسابقات الخار

للوظيفة  بِالن سْبَةِ المتقدمين الممكنين  حَولَالمتوففة المتنوعة  عْلُومَاتالفجوع إلى الَم
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أفضل من المفدحين الخارجيين.  تَنَبُئيَة ات مُؤَد فهي تعطي ف ؛التي ينبغي إدغالها

وإنما تقلل أيضاً من خطف  فقط الاختيار عَمَليَةالتكاليف ومدة  فْضلا تَخ وهيَ

 ات الخطأ. قَفَارال

 عَمَلالعلى الموظفين هي الإعلانات أو مكاتب  حُصُوللل تَقْلِيديَةالوسائل الو

التسويق الفاعل  عَمَليَةالفسمية )مفاكز البطالة( وبعض المؤسسات تمارس 

يتقدم و“ head Huntingالبحث عن الخبرات ”في  Personal Marketingللموظفين 

 خبراء القمة للمنافسة.  

 كَفَاءَةأو ال القُدْرَة)بفوفيل الينبغي( مع بفوفيل  طَالِببفوفيل الَم مُقَارَنَة تُتيحو

 )البروفيل القائم( 

كل من  مُقَارَنَة فِيدالمتقدم للعمل. ومن الُم مُلاءِمة مَدَى اِسْتِخْلاص

 ثلاثة مُسْتَوَيات: على  العَمَلو الأدخاص
 : مستويات المقارنة 53الجدول 

 الشخص العَمَل

 ، المعرفةكَفَاءَةالقدرة، ال طَالِبالَم

 الميول والاهتمامات، الحاجات، القيم  )الرضا( إمكانية الإشباع

 الأخرى المتعلقة بالنجاح إمكانية التطور والسمات التغييرات 

 الجودة ضَبْط 5

 مِحَكَاتقصاً في  ي نالعَمَلفي الميدان  الُمسْتَخْدَمَةات خْتِبَارمن الا جِزءيبدي 

ة، مُعَيَفت ليسَ  لُموَاءَمَةا تَشْخِيصطفيقة  أنَيضاف إلى ذلك ، الجودة )الصلاحية(

 العَمَللهذا لابد من وكاف.  بِشَكْلٍمضمونة  غَيْف النتيجة غالباً ما تكون  بحيث إن

 اً، وإنمامُلْزَِمقانوناً  والمعيار ليسبالانتقاء لضمان الجودة.  خاصّعلى تطويف معيار 

 التَقْوَيمللمتقدم الحد الأقصى من العدل ويشكل مستويات متفق عليها تضمن 

على  ديَةوج موْضُوعِيَة أكْثَف بِشَكْلٍ صُولالُح يُمْكِنالمعيار  مِنْ خِلالَوي. وْضُوعالم

دخصيته  سِمَاته ومهارته وقُدْرَاتالمتقدم بمعارفه وكفاءاته و إَذا كَانَفيما  بَيَانَات

ستطيع المتقدم أن للمؤسسة. وهنا ي بِالن سْبَةِ  مُعَيَنَةلوظيفة  ثاليّيمثل الشاغل الم

وهذا يعني الإمكان.  قَدَركفامته لن تخدش وأنه يعامل بعدل  إلى أنمطمئناً  يَكون
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أن موضوع المعيار يقتصف على تقييم المواءمة فقط، أي إن كان الشخص ملائماً 

 ذِهِللحصول على الوظيفة المعنية أم لا، ولا يعني بالضفورة أنه لابد من اختياره لَه

المعايير المحددة لإدغال وظيفة ثلاثة أدخاص  عَلى سَبيلَ الِمثَالَد يحقق الوظيفة. فق

 ما، إلا أن المؤسسة لا تحتاج إلا إلى واحد أو اثنين. 

 تَقْوِيم لإجراء  بِالنِسْبَةِ  رِيَةمعيا مُوَجِهَاتالجودة و مِحَك ات  2.2

  الُموَاءَمَة الِمهْنِيّة

 الانتقاء   5.2.1

ينبغي . التطبيق فيَةكي تَحْدِيدلابد من  الَملاءَمَة تَقْوَيمإجفاء ل كُلّفي 

نقدي  بِشَكْلٍالإجفاء  تَقْوَيم ات الإجفاء أن تجعل المستخدم قادراً على رْدادلَإ

ة تَعَلِقالُم تًعْلِيمَاتال تَوْضِيح خاصّ بِشَكْلٍينبغي و. تًعْلِيمَاتواستخدامه وفق ال

معايير  التأكد منو. بِشَكْلٍ تفصيلي تَفْسِيروالالتَقْيِيم ي ووْضُوعبالتنفيذ الم

 . المتعلقة بها رَيَةوالقيم المعياات خْتِبَارصلاحية الا

 التخطيط   5.2.2

لابد من الانتباه  مُخْتَلِفبتسلسل  مِنْهُتطبيق الإجفاء أو أجزاء  يَتِمما عِنْدَ

 تَنْظِيملابد من و للمتقدم.  بِالن سْبَةِ تنجم عن ذلك أية ميزات أو أضفار إلى أنه لا 

ات الكتابية خْتِبَارفي الاوالإجفاءات.  كُلّالمتوقعة اللاحقة في  سْئِلَةالتعامل مع الأ

والأمور عنها المجاب  غَيْف التعامل مع البنود  فيَةكيل سَبَقلابد من التوضيح الُم

 . التَقْيِيم عِنْدَلأخفى عنها ا

 التنفيذ  5.2.3

إذا ما والغش أو الخداع.  مِنْ خِلالَ خْتِبَارالا نَتَائِجتزويف  عَدَمضمان لابد من 

ذلك أثناء  مُفَاعَاةمن  لا بُدَالتطبيق ف تًعْلِيمَاتعن طفيقة الإجفاء و الَأمْفانحفف 

 . تَفْسِيرال
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 تَوْثِيقال  5.2.4

ات و خْتِبَارالايحدد المسؤول عن التَقْوَيم )المشخص( طفيقة انتقاء وتجميع 

 اًمفهوم الُموَاءَمَة تَقْوَيم  يَكونوضمن أن   ؛ فهي مسؤوليته بالأساس،التَقْوَيمطفيقة 

وعناصف  تًعْلِيمَاتال تَوْثِيق ولا بد من)المؤسسة المكلفة(.  تَكْلِيفمن صاحب ال

 اتبعهاالتي   والخطوات قَوَاعِدوال( وغيرها قَاييس)كالَم الُمسْتَخْدَمَةات خْتِبَارالا

 . المشخص من أجل التوصل إلى اتخاذ قَفَار الُموَاءَمَة

  التقييم  5.2.5

  زلا يجوويتم التقييم وفق التعليمات المحددة مسبقاً في دفوط التقييم، و

أما السمات  ،فقط طَالِبلَمالمفتبطة با الُموَاءَمَة سِمَاتالمتعلقة ب عْلُومَاتسوى الَم ييمتَقْ

عدة  دَارَكَإذا ما و هذا الإطار فلا يتم تقييمها.  ضِمْن الأخفى والتي لا تقع 

 . )الانحفاف( التشتت مدىالنتيجة الكلية و تسجيلفينبغي  التَقْوَيمين في مَحُكْم

 تَفْسِيرال   5.2.6

المسؤول  على عاتقالنهائي  التَقْوَيمو بَيَانَاتال نَتَائِج تَفْسِير قَوَاعِد تَحْدِيديقع 

 . (النَفْسيّ)المشخص  التَقْوَيمعن 

المفحوصة والمتعلقة بالانتقاء،  ، أيذات الصلة سِمَاتالدرجة  ييمتَقْينبغي و

 تَقْوَيمو تَفْسِيرعلى الو. بالاستناد إلى العينة المفجعية )تقويم مفجع إلى معيار(

التحيز والاستقلالية فيما  عَدَمو موْضُوعِيَةة للساسيّالأ بَادِئوفق الَم يَتِمأن  الُموَاءَمَة

 يتعلق بالمفدحين. 

 اتخاذ القرار )الحكم( 5.2.1

المطفوحة في كتاب  سْئِلَةعن الأ إجابةينبغي أن يعطي  الَملاءَمَة تَقْوَيم

التي استند  البيانات المستنتجةإلى  تَطَفُقلابد من ال عفض القفار عِنْدَو ،تَكْلِيفال

 من مصادرَ مَعْلُومَاتٍاستخدام  اتخاذ القفار في  يُمْكِنُقفاره، كما  المقو م فيإليها 

 كُلّبفهان  يَتِمينبغي أن في كل الحالات وملف المتقدم(.  عَلى سَبيلَ الِمثَالَى )فَأخْ

 )المؤسسة(.  تَكْلِيفعفض مفهوماً لصاحب الال يَكونوأن  استنتاج أو طفح،
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 المسؤولية 5.2.1

 عن:  أساسيّ بِشَكْلٍمسؤول  التَقْوَيمب المكلف

 التخطيط  -

 كله الُموَاءَمَة تَقْوَيم تنفيذ  -

 النتائج تَفْسِيرو تَقْوَيم  -

 . تَكْلِيفلصاحب ال تَقْفَيفتقديم  -

 هْنِيّةالم الُموَاءَمَة مُقابَلَة . 6

 بِالن سْبَةِ  هَم يَةعلى درجة من الَأ تُعّدُ المقابلة المهنية أو مقابلة المواءمة المهنية 

 مُقابَلَة تُتيححيث  ،أو انتقاء الموظفين هْنِيّالِم نُمُوّة بالتَعَلِقللعمل في المسائل الُم

 مَطَالِب حَولَللمتقدم  مَعْلُومَاتالمتبادل و تقديم  التَعَفُفالاختيار أو الانتقاء 

 ا.عَلَيهالعقد و الاتفاق  دُفُوط حَولَوالتباحث  نَظَمةالُمالوظيفة الشاغفة والمشفوع أو 

 وَاءَمَةالُم مُقابَلَةفإن  الشَخْصأن يقوم بها  يُمْكِنالتي الوظائف  ديَةتعد عَلَى أَسَاسَو

التففيق  يَتِمبالتكاليف الضئيلة.  تَتَصِفو ،مفغوبة ومقبولة لدى المقابِل و المتقدم

 قابَلَةأجزاء الُم تَحْدِيدكلما تم ، فميمها أو بنائهاتص دَرَجَةحسب  وَاءَمَةالُم مُقَابَلات بَيْنَ

إلى  قابَلَةتتحول الُم بِناءالة فْفَطالُم قابَلَةإلا أنه في الُم. بِناء أكْثَف كَانَتْواضح  بِشَكْلٍ

وتستجيب للمتقدم  مَفَنَةأن تكون  قابَلَةمقفوء، يجعل من الصعب على الُم اِسْتِبْيان

مفونتها  قابَلَةبحيث لا تفقد الُم خط موجه عام اتباعب. وينصح هنا أو لحاجاته الففد

 . (Amelang & Zielinski, 2002) ولا تتحول إلى مجفد استجواب جامد

الصلاحية  مِحَكَات  عموماً وَاءَمَةالُم مُقابَلَةبالضفورة أن تتوفف في  ليسَو

 كَانَتْتعييراً  أكْثَف قابَلَةالُم كَانَتْكلما لكن و ،(عِيَةوْضُووالثبات والم صِدْق)ال

 inter Rater قَابِلينثبات الَم مِنْ خِلالَ عَلى سَبيلَ الِمثَالَ قابَلَةأفضل. ويقاس الثبات في الُم

Reliability  قَابِلينالَم بَيْنَالتطابق  مَدَى اخْتِبَار يَتِم، حيث (قَابِلينالَم بَيْنَ)الثبات 

 ها(.تَقْوَيم و على الَمعْلُومَاتِ صُولفي الُحنفسه  لِلشَخْص
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  الُموَاءَمَة قابَلَةلُم قيَةوالأخلا نيَةالأطر القانو  2.2 

لهذا من  ،للمقابَل الخاص يالشَخْص في المجال تَدَخُلًاتمثل  مُقابَلَة كُلّ

 سِمَاتتلك ال قِيَاسإلا  يَتِمينبغي ألا ف وواضحة، الضفوري وضع قيود محددة

 مِنْ خِلالَكاف  بِشَكْلٍا عَلَيه التَعَفُف يُمْكِنولا للعمل المتوقع  بِالن سْبَةِ  رَيَةالضفو

 غَيْف  أسْئِلَةطفح  يَتِمبمعنى آخف ينبغي ألا . مَعْلُومَاتمن مصادر أخفى لل عْلُومَاتالَم

 نحو:   وَاءَمَةالُم مُقَابَلاتمقبولة في 

 نوايا الزواج أو العلاقات الحميمية. ك الُأسَفَةعن  سُؤَالال -

عن الأمفاض السابقة  العامة عْلُومَاتبالَمالصحية فيما يتعلق  الَةعن الَح أسْئِلَة -

 .والفاهنة

 . مُمْكِنعن وجود حمل  أسْئِلَة -

 . المتقدم من عمله السابق عَلَيهحصل  عن الأملاك أو عن آخف دخل أسْئِلَة -

 .عن الأحكام السابقة أسْئِلَة -

 وما يشبهها من أمور. عن الدين أو المذهب أو الطائفة أو الانتماء السياسي أسْئِلَة -

من  صِدْقب سْئِلَةالأ هَذِهِألا يجيب عن  قابَلَةومن حق الذي تجفى معه الُم    

ينبغي و. العَمَللعقد  بِالن سْبَةِ لاحقاً سبباً للطعن  العَمَلصاحب  يَسْتَخْدِمهادون أن 

 سَبَقبعد التبليغ الُم قابَلَةا من الُمعَلَيه صُولالُح يَتِمالتي  بَيَانَاتاستخدام ال يَتِمأن 

  .موافقتهأخذ و فْحُوصالَم، أي إخباره لِلشَخْص

 يَةتَشْخِيصال الُموَاءَمَة مُقَابَلاتأشكال  2.1

الاختيار  ة بالانتقاء أوتَعَلِقالُم يَةتَشْخِيصال قَابَلاتهناك أدكال كثيرة من الُم

 : عَلى سَبيلَ الِمثَالَ( منها وَاءَمَةالُم مُقَابَلات)

 Behavior Descriptive Interview Behavior (BDI) سُلُوكال وَصْف مُقابَلَة .3

Descriptive Interview Janz et al., 1986)) :َفي  سُلُوكتقوم على ففضية أن ال وهي

في المواقف المطابقة  لُوكسُللمواقف محددة في الماضي هو الكادف الأفضل 

وكيف مواقف حفجة مف بها بالفعل أن يصف  فْحُوصعلى الَمو ية. سْتَقْبَلالُم

 واجهها. 
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 ( 3مثال :) صف لي رجاء موقفاً كنت فيه أمام خيار صعب. كيف تصففت"

 فيه 

 ( صف لي رجاء موقفاً ساعدت فيهِ أحد  زملاءك على حل مشكلة. 2مثال :)

  ، كيف تصففت مشكلةكيف عففت أن لديه 

حول السلوك الذي ظهف بالفعل في  سْئِلَةفي هذا النوع من الأ الإجَابَةوتدور        

الماضي، ومن ثم تعطينا مؤدفات حول السلوك في المستقبل. وهذا النوع من 

 المتسابقين.  بَيْنَجيد  بِشَكْلٍ تَمْيِيزالذي يستند إلى الموقف مناسب لل سْئِلَةالأ

 & Situational Interview (SI) (Latham, Saari, Prusell فيَةلَموْقِا لَةقابَالُم .2

Campion,1980) َون وفق أهدافهم تَصَفَفتنطلق من ففضية أن الناس ي وهي

ه أن يُمْكِنأحداثاً حفجة وكيف  تَصَوُرأن ي هنا فْحُوصعلى الَموونواياهم. 

  .يواجهها

 ( 3مثال )إنجاز مجموعة من الملفات  تغيب زميلك فطلب منك مديفك

وأنت لم تنجز ملفاتك الخاصة بعد. فكيف نهاية الدوام  قَبْل  الإضافية

 ستتصفف 

 ( تفاجع أداء أحد موظفيك. وفي نهاية السنة عليك أن توضح له أن 2مثال :)

 السنوية ستكون أقل من بقية الزملاء، فكيف ستتصفف في هذا الموقف  فِئَةالمكا

  هْنِيّةالم الُموَاءَمَة يصتَشْخِ شُرُوط . 1

 ين: أساسيّن دَفْطيّعلى  مَلاءَمَة تَقْوَيم  كُلّيقوم 

 ينبغي أن يختلف الأدخاص المختلفين في أدائهم )إنجازهم( في مهمات محددة.  .3

 سُلُوك( أو أنماط Constructs اتبِناء) مُعَيَنَة سِمَاتالففوق أن تفتبط ب ذِهِلابد لَه .2

 موثوق وصالح.  بِشَكْلٍها قِيَاس يُمْكِنمحددة 

 هْنِيّةالِم وَاءَمَةالُم تَشْخِيص مداخل 2.2

دخل المة: أساسيّ مَبَادِئثلاثة  يشتملأن  هْنِيّةالِم الُموَاءَمَة تَشْخِيصل يُمْكِن

قائم على المحاكاة الدخل ، والمConstruct oriented introduction بِناءالقائم على ال
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simulation oriented introductionة ذَاتيّال سِيْفَةقائم على ال، والمدخل الbiographical 

oriented introduction (Schuler, 2006).. 

 Construct oriented introduction بِناءالقائم على الالمدخل   1.1.1

مِنْ  هْنِيّالففوق في الإنجاز الِمبالتنبؤ  يُمْكِنيقوم هذا المدخل على ففضية أنه و 

أساليب  تَصّنيِف يُمْكِنو .لِلشَخْص( اتبِناءمحددة كلية ) سِمَاتالففوق في  خِلالَ

 ات. بِناءالالمدخل القائم على  ضِمْن بوضوح  النَفْسيَةات خْتِبَارالا

  Simulation oriented introduction قائم على المحاكاةالالمدخل   1.1.2

تتم  بِأنَ، مُبَادَف بِشَكْلٍ خّتَلِفَةالُم هْنِيّةالِمالإنجازات  قِيَاستتم هنا محاولة و

العينة  هَذِهِها. ومِنْ خِلالِ هْنِيّةالِم لاءَمَةالَموتجفيب  ذات الصلة العَمَلمحاكاة مهمات 

 ما تكون مكلفة في التنفيذ ومن الصعب تنفيذها في بعض المهن.  عَادَةً العَمَلمن 

 biographical oriented introductionة ذَاتيّال سِيْرَةقائم على الالالمدخل   1.1.3

 على الإنجاز بِناءي سْتَقْبَلالتنبؤ بالإنجاز الُم يُمْكِنيقوم هذا المدخل على أنه  

طلبات  ومن أدكاله:الأساليب انتشاراً  أكْثَفمن وهو الذي قام به الإنسان في الماضي. 

  ة.ذَاتيّال سِيْفَةال اتاِسْتِبْيانو قَابَلاتالتقدم للوظائف والُم
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 مهنية مقابلة صفحة من توضيحي مثال:  51الجدول 

 الدافعية للإنجاز: التحمل/مقاومة التوتف والضغوط، المبادرة الذَاتيّة، التوجه نحو الإنجاز

 ما الذي يدفعك للإنجاز والالتزام المهني   (3)

 رجاء قدم أمثلة! 

   ما هي الأمور التي تحفزكصما الذي يجذ بك في عملك الفاهن بِشَكْلٍ خا  (2)

 /تحبطك )تشجعك(

 أين تقع لديك حدود الالتزام المهني   (1)

 هل حصل وواجهت موقفاً استنتجت منه هَذِهِ الحدود  صف لي الموقف رجاء! (4)

 كيف نجحت بالتصفف بحكمة وهدوء تحت الضغط  (5)

 أسلوبك في  الِمهْنَة الجديدة صف ما يميز  (1)

صف موقفاً من حياتك العَمَليَة اليومية حتى الآن أبديت فيه درجة عالية من الالتزام المهني  (1)

 )بذلت فيه أقصى ما لديك( 

......................................................................................................ملاحظات/تعليقات:

...............................................................................................................................

.......................................................................................................................... 

 الملاحظة:       يظل متروياً هادءاً تحت الضغط.  3

      يبدي درجة عالية من الفعالية في التعامل مع المهام الجديدة.  2

      يصنف نفسه كَمُحَفّ ز. 1

      لديه اهتمام بالآخفين/ بموضوعات جديدة 4

      يبدي التزاماً دخصياً عالياً بالعَمَل. 5

 ........................................التقديف الختامي: 
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 يتَوّضِيح مثال. 8

 فيما يلي عفض لنموذج تقفيف نفسي مقتبس بتصفف 

 صفحة الغلاف(-للتَقْرِير)الصفحة الأولى 

 تَقْرِير نَفْسيّ

 حَولَ السيد فراس الحداد

 في حمص 33/1/1416المولود في 

 مكان الإقامة: دمشق، ضاحية قدسيا

 والسيدة: مريم إبراهيم

 في الحسكة 1416/ 15/4المولودة في 

 مكان الإقامة: دمشق منطقة القصور

ر استناداً إلى سِمَات  الَمعّرِفيَة والشَخْصيَة فيما يتعلق بالسُؤَال: أي من منهما ملائم أكْثَ

 لممارسة  مِهْنَة مرشد طيران أو أي منهما يحقق المتطلبات بدَرَجَة عالية؟

 المقوم: الدكتور..............................

 

 مدخل. 1

 المسألة 2.2

الصلاحية للعمل كمفدد  مَدَى :التَالِيتم طفح المسألة العامة على النحو 

 المسألة المطفوحة إلى ثلاثة أقسام:  تَقْسِيمالمسألة العامة تم  هَذِهِطيران". ومن 

 دُفُوط يَةالشَخْصو فيَةعّفَه الَمسِمَاتيحقق استناداً ل خْتِبَارأي من المشاركين في الا .3

مفدد  مِهْنَة على  تَدْرَيبالالتحاق بال دُفُوطمفدد طيران أو  مِهْنَة  مُمَارَسَة

 الطيران "

 عالية"  دَرَجَةب الشُفُوطأي منهما يحقق  .2

مفدد الطيران  هْنَةلِم بصلاحيتهين فيما يتعلق فْحُوصالَم بَيْنَما هو حجم الففوق  .1

 مهم ".  مفدد طيران  وهل الفارق مِهْنَة على  تَدْرَيبأو للالتحاق بال
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 مرشد طيرانلِمهْنَة يران أو للتأهيل لمرشد الط طَالِببروفيل الَم 2.1

التي يفترض لمفدد الطيران تحقيقها  مَطَالِبلل تَطَفُقفيما يلي ال يَتِمس

 مِهْنَة أن  مِنْ الفَغْمَ)للعمل كموظف في مؤسسة الطيران بالمعنى العام(. وعلى 

يعمل في البرج  كَانَ: إن المفدد سب نوع عملبحالأدكال،  مُخّتَلِفَةمفدد الطيران 

كمفاقب لمدرج الهبوط والإقلاع والحفكة بالاتصال البصفي أم يعمل مفدداً 

الففوق لن تؤخذ في  هَذِهِاً، ينظم الهبوط والصعود للطائفات عبر الفادار، فإن مَفْكَزيّ

 سِمَاتال قِيَاس فَحْصفي إطار هذا ال يَتِمس وذلك أنهبعين الاعتبار،  تَقْفَيفهذا ال

 مَعْلُومَاتعلى  مِنْهُكبير  جِزءلكلتا الوظيفيتين. ويستند العفض في  هَمَةالُمالعامة 

تم إعدادها من قبل المفكز الأوروبي للطيران والفضاء، وإدارة مفاقبة الطيران 

، رَيَةوالوكالة العفبية للطيران المدني و هيئة أمن الطيران في مؤسسة الطيران السو

المؤسسات  ذِهِالمختارة لَه الَأدَوَاتها في إطار اخْتِبَارتي تم /الصفات السِمَاتال وَصْفو

 (في التقفيف الُمسْتَخْدَمَةالمفاجع  قَائِمَة نَظَفا)

)السفيع(  قَصِيُر الأمَدِوا قادرين على الحفظ يَكون"على مفددي الطيران أن 

واستدعائها ثانية  مُخّتَلِفَة فَيَةوبص عِيَةالكثيرة المعفوضة لهم بطفق سم مَعْلُومَاتلل

بسفعة ودقة،  مُخّتَلِفَةواتجاهاتها من زوايا  الحفكات م إدراك تتابعوَعَليهَ. وَقْتبعد 

مفكز  بِشَكْلٍ العَمَلوا قادرين على يَكونوفهمها. كما ينبغي لمفددي الطيران أن 

 1من مفكز الطيران والفضاء صفحة  مَعْلُومَاتفي المواقف الضاغطة." )منشور  حتَى

 (. 2 لْحَقالُم Buehrner et al., 1999مقتبس عن 

  النَفْسيَة طَالِببروفيل الَم 1.2.1

ة من مفددي الطيران، طْلوبالَم مَطَالِبصفة ممثلة لل الموصوفة هنا مَطَالِبلل

ات الثلاثة على خْتِبَارمن الا اثنين بِاسْتِخْدَامَ قُدْرَاتال هَذِهِ اخْتِبَارتم  قًدْباعتبار أنه 

 الأقل في المؤسسات المذكورة أعلاه. 

وبما أن مفدد الطيران على اتصال دائم عبر اللاسلكي مع الطيارين في 

 : تَوَفُفمن  لا بُدَ فَإَنَه مُخّتَلِفَةالطائفات من بلدان 
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الجديدة بالإنجليزية )ذخيرة  عْفَفَةجيدة باللغة العفبية، كما أن الَم مَعْفَفَة .3

. هَم يَةكبيرة من الَأ دَرَجَةالشفهي( على  تَواصَلعلى ال قُدْرَة ، قَوَاعِدالكلمات، ال

 هْنِيّةالتقنيات الحديثة )كالفادار( يعد من الأمور الِممع التعامل  فإن كَذَلِكَو

  .اليومية

   :ولهذا السبب ،يطةبوظائف الأنظمة والأعمال البس نيَةتق مَعْفَفَةوجود  .2

 . أَهَم يَةالتفكير المنطقي ذات  القُدْرَة علىالفياضية و  عْفَفَةفإن الَم .1

 عْلُومَاتلَمإلى اعالية على الانتباه،  قُدْرَة مفدد الطيران  مَطَالِب تشتملكما  .4

 بصفياً وسمعياً.  المعفوضة

 دَكْل في  خاصّ بِشَكْلٍكبيرة و أَهَم يَةذات  تَفْكِيزعلى ال الممتازةالقُدْرَة كما أن  .5

  .طويلة نيَةمزنادر في فواصل  بِشَكْلٍيقظة، أي الاستجابة للمثيرات التي تظهف 

  .السفعة في الإدراك والانتباه .1

  .سفعة الاستجابة .1

الاستغناء عنها لمفدد الطيران لأنه مؤتمن  يُمْكِنلا التوجه المكاني، و القُدْرَة على .8

 الطائفات في الجو أو على المدرج.  بَيْنَالتنسيق على 

العالية التي يتعفض لها أن  عِيَةالضغوط النو بِسَبَبِوعلى مفدد الطيران و .0

 عديدة في الوقت نفسه  مَهَامتع بسعة عمل متعددة، بمعنى التعامل مع يَتِم

  .ة والديناميكيةعَقَدممتاز في المواقف الُم قَفَاراتخاذ  سُلُوكوأن يمتلك  .30

نه لابد من لأذلك و قيَةمنط مَهَارَةية عالية وتَنْظِيم قُدْرَة وينبغي أن تتوفف لديه  .33

  .تنسيق الإقلاع والهبوط عِنْدَ زَمَنِيَاًو مَكَانِيَاًة مَحْدُودإدارة موارد 

 تَحَمُل، كالقابلية العالية لمُهَمَة مِهْنِيّة دَخْصيَةتع بصفات يَتِموينبغي أن  .32

ففيق  ضِمْن  العَمَل علىالقُدْرَة و ثِقَةالضغط والوعي الكبير بالمسؤولية، وال

 والاستعداد للخدمة. 

أن تتوفف على  يَجِب المقومة لمفدد الطيران حسب رأي طْلوبالَم طَالِبالَم بَيْنَومن 

 فْحُوصالَم يَكون( الانتباه حيث ينبغي أن 1و ) تَفْكِيزال القُدْرَة على( 5الأقل النقطة )

في  قَفَاراتخاذ ال القُدْرَة على( 30النقطة ) كَذَلِكَالحال و هَذِهِفِي المتوسط  فوقَفيها 
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 مُقَارَنَة( وزناً أكبر 30طاء النقطة )إعولابد من ة والديناميكية، عَقَدالمواقف الُم

 . بغيرها

 الطبية طَالِببروفيل الَم 1.2.2

في  طَالِبالَم قَدَرلمفدد الطيران على  سَديَةعموماً ينبغي أن تكون البنية الَج

الأداء لأعضاء الحس السمعي  القُدْرَة علىاليومية. وتحتل هنا  هْنِيّةالحياة الِم

. ومن مُهَمَاًة بهذا دوراً فْتَبِطوالبصفي )أي البصف بالمعنى الحففي( والأعضاء الُم

 البصف:  يَكونأن  طْلوبالَم

 هَذِهِلابد من تصحيح  إَذا كَانَ، ف%(300=3,0عين ) كُلّفي  5/5غ تبل فَيَةبص قُدْرَة  .3

)النظارة، العدسات( فلا يجوز أن يتجاوز التصحيح  فَيَةالقيم بمساعدة بص

 يَكونالعدسة[. كما ينبغي ألا  قِيَاس( ]وحدة diopter ديوبتر 5 -البصفي )+/

في العين أو  ديَةحادة أو مزمنة أو تصاع مَفَضِيَةلدى المتقدمين أي تغيرات 

 أعضائها التابعة لها. 

  .لديه عمى ألوان يَكونينبغي أن لا  .2

ة من ساسيّالأ طَالِبمطلق )الَم بِشَكْلٍموجودة  عِيَةالسمالقُدْرَة وينبغي أن تكون  .1

 .الوكالة الدولية للطيران(

 أخرى شُرُوط 1.2.3

من مفددي الطيران بالسن والتأهيل. ينبغي  ةطْلوبالأخفى الَم الشُفُوطتتعلق 

سنة ويحمل الشهادة الثانوية أو دهادة معهد  25و  30 بَيْنَعمفه  يَكونللمتقدم أن 

 فَيَةأدوا الخدمة العسك قًدْوا يَكونإضافي للمتقدمين الذكور أن  دَفْط. وهناك مِهْنِيّ

التحاقهم بالجيش. ولا يلعب جنس  عِنْدَالتخلي عنهم  يَتِمأو معفيين منها، كي لا 

 المتقدم أي دور )الوكالة الدولية للطيران(. 

 النَفْسيّ فَحْصال . 2

ي أو تَشْخِيصال قَفَارمن أجل اتخاذ ال هَمَةالُم عْلُومَاتعفض الَم يَتِمفيما يلي س

 الدراسة.  هَذِهِالمتوففة التي تم جمعها في إطار  عْلُومَاتالَم
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 فَحْصإجراء ال شُرُوط 1.2

في مبنى الإدارة العامة  2031نيسان  1بتاريخ  في يوم الأربعاء فَحْصأجفي ال

منذ حوالي الساعة التاسعة  فَحْصللطيران. واستمف ال رَيَةللمؤسسة العفبية السو

 الَأدَوَاتالساعة الفابعة بعد الظهف، حيث تم استخدام  حتَىصباحاً  نِصْفوال

 ها ثابتة. ؤتجنب تأثيرات مجفى اليوم وإبقا يَتِمبصورة متبادلة ل خّتَلِفَةالُم

 العامة والصفات الطبية  يَةالشَخْص بَيَانَاتعلى ال صُولالُح 1.1

ففاس السيد من السيدة مفيم و كُلّيحقق  يَةالشَخْص بَيَانَاتحسب ال

شهادة و الخدمة ة بالسن و التَعَلِقالُم 3,2,1التي تم ذكفها في الفقفة  الشُفُوط

 الشُفُوطان من أي مفض معيق يتعارض مع يُعَانِي. كما أدارا إلى أنهما لا فَيَةالعسك

 . 3,2,2المذكورة في الفقفة 

 الُمسْتَخْدَمَة النَفْسيَة الَأدَوَات 1.2

هنا والتي  الُمسْتَخْدَمَة يَةتَشْخِيصال الَأدَوَاتسوف نقوم فيما يلي بعفض 

ها( صِدْقوصلاحيتها ) ئيَةتَنَبُتتناسب مع المسألة المطفوحة باختصار وقدرتها ال

هنا حسب التسلسل الذي تم  الَأدَوَاتلمسألة المطفوحة. وقد تم عفض إلى ااستناداً 

 . ينمَفْحُوصللفيه تقديمها 

 ذَكَاءال اخْتِبَار 2.3.1

 2000 ذَكَاءلا بِنْيَة اخْتِبَاردام تم استخ ذَكَاءال اتاخْتِبَار بَيْنَمن 

Intellegence-Structure-Test-2000  ًالذي يفمز له اختصارا(I-S-T 2000) وحسب آمتور .

(Amthauer,1988,P.79)  ،اللفظي، أي  ذَكَاءال 2000 ذَكَاءال بِنْيَة اخْتِبَار يَقيس

التعامل مع المادة اللغوية في إطار التفكير الاستنتاجي، حيث تعد  القُدْرَة على

كبيرة من  دَرَجَةالمفاهيم على  بَيْنَإيجاد علاقة  القُدْرَة علىالذخيرة اللغوية و 

 . هَم يَةالَأ

إيجاد علاقة  علىالقُدْرَة والعددي ، أي مهارات الحساب  ذَكَاءكما يعد ال

الصوري  ذَكَاءال مِقْياس مِنْ خِلالَو .خْتِبَاراً من هذا الازءجِ الأعداد بَيْنَ قيَةمنط
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figural Intelligence  فَيَةالتصوي-التعامل مع المواد الشكلية القُدْرَة على يَقيسالذي ،

القُدْرَة نسب المساحات والأماكن فحسب وإنما أيضاً  تَحْدِيد القُدْرَة على قِيَاس يَتِملا 

الثلاثة أن  قَاييسالَم ذِهِلَه يُفْتَفَضالأدكال. وباختصار  بَيْنَالعلاقات  بِناء على

الاستنتاجي أو الشكلي )التفكير الاستنتاجي  التفكير القُدْرَة علىعن  صُورَةتعطينا 

عن نوع المادة التي يتعامل معها  نَظَف( وهذا بغض الreasoningمن الحجج والمقدمات 

 (. )لفظياً، عددياً، دكلياً فْحُوصالَم

 القُدْرَة علىأيضاً  يَقيس 2000 ذَكَاءلا بِنْيَة اخْتِبَارلإضافة إلى ذلك فإن با

هنا على  مقتصفةالقُدْرَة  هَذِهِ، مع العلم أن فَيَةمواد لفظية وبص مِنْ خِلالَالانتباه 

 .قَصِيُر الأمَدِالاحتفاظ ال القُدْرَة على

 حَولَات مُؤَد ف 2000 ذَكَاءال بِنْيَة اخْتِبَارأن يعطينا  يُفْتَفَضالأسباب  ذِهِولَه

( 1باللغة العفبية، ) عْفَفَة( الَم3: )3,2,3التالية التي تم عفضها في الفقفة  طَالِبالَم

القُدْرَة ( 8الانتباه ) القُدْرَة على( 4التفكير المنطقي ) علىالقُدْرَة وبالفياضيات  مَعْفَفَة

 ة والديناميكية. عَقَدفي المواقف الُم قَفَاراتخاذ ال وكسُلُ( 30التوجه المكاني ) على

  تَرْكِيزات الاخْتِبَار 2.3.2

 : الُمسْتَخْدَمَةوالانتباه  تَفْكِيزات الاخْتِبَار بَيْنَمن 

 .d2 2دي اخْتِبَار -

 ربط الأعداد.  اخْتِبَارو -

 الضغط. -الانتباه اخْتِبَارأو المسمى أيضاً  d2 اخْتِبَار 1.2.1.2

العامة لتحقيق الإنجاز،  الشُفُوط قِيَاسنجاز أو أداء عام، يسعى لإ اخْتِبَاروهو 

الإنجاز أو الأداء(. ويقصد  دُفُوط)أي من  امن ضمنه تَفْكِيزالتي يعد الانتباه والو

وغير  هَمَةالمثيرات الُم بَيْنَالعام  تَمْيِيزبالانتباه هنا الانتقاء. ويقصد بالانتقاء ال

هو انتقاء  تَفْكِيز. وال، أي المثيرات ذات الصلة والمثيرات التي ليست كذلكهَمَةالُم

الففد على الانتباه الانتقائي  قُدْرَة وقائم على الأداء، أي هو  مُسْتَمِفّو مُتَمَفْكِز

ة( طْلوبلَمللوظيفة ا بِالن سْبَةِ ) مُهَمَة جيَةلمثيرات داخلية وخار المتقطع( غَيْف ) سْتَمِفّالُم

 ذات الصلة، وتحليل المنبهات هَمَةالُم غَيْف محددة، وهذا يعني مع تجاهل المنبهات 
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يقوم على  تَفْكِيزأداء  d2 اخْتِبَارومن هذا المنظور يتطلب  .صَحِيْحَةبسفعة وبصورة 

 ديَةالتنسيقات الفف مني تَفْكِيزويتألف هذا الأداء ال .جيَةالخار فَيَةالمثيرات البص

 مُخّتَلِفَةات مُتَغَي فعبر  d2 اخْتِبَارها في تَحْدِيدللوظائف الحافزة والضابطة، التي تم 

نقدي أن زمن تطبيق  بِشَكْلٍ. ولابد من الانتباه هنا والَمهَمَةكنوع وكم التعامل مع 

عنى إدراك بم سْتَمِفّالانتباه الُم قِيَاسلا يتجاوز الخمس دقائق. ومن هنا فإن  d2 اخْتِبَار

طويلة، كما هو  نيَةنادر والاستجابة لها في فترات زم بِشَكْلٍمثيرات محددة تظهف 

 بالضفورة أن تكون متوففة.  ليسَالحال في عمل مفدد الطيران، 

فإن الحياة  (Brickenkamp, 1994, P.11)إلا أنه وكما يعترض بفيكينكامب 

مفاحل من الانتباه المفكز ومفاحل من الانتباه الأقل، حيث  بَيْنَاليوم تتقلب  هْنِيّةالِم

والاسترخاء. وعلى خلفية هذا  تَفْكِيزال بَيْنَ لَموْقِفالتغير حسب ا الَأمْفيتطلب 

يمتلك  d2 اخْتِبَارمفدد الطيران، فإن  مِهْنَة التبريف، الذي ينطبق إلى حد ما على 

فإن مفهوم  (Brickenkamp, 1994, P.11)بفيكينكامب . ووفق تَنَبُئيَةالالقُدْرَة من  اًنوع

 مَوْضُوعَاتأو  تَصَفُفات، أي توزيع الانتباه على  distributive attentionالانتباه الموزع 

 عالية مع مفهوم دَرَجَةوإنما يفتبط ب مُبَادَف بِشَكْلٍ d2 اخْتِبَاره في قِيَاس يَتِملا متعددة 

 ما(، أي أنه على علاقة قوية به.  موْضُوعما/ تَصَفُف) حَولَ تَمَفْكِزالانتباه الُم

المذكورة  طَالِبات على الَممُؤَد ف خْتِبَارهذا الا يُقَد مولهذا السبب من الجائز أن 

ات ؤَد ف( الانتباه ونوع من الُم1، و رقم )تَفْكِيزال القُدْرَة على( 5رقم ) 3,2,2في الفقفة 

 ( السعة المتعددة الجوانب. 1) فيما يتعلق بالنقطة رقم

 :(Oswald & Roth,1978, P.36)ربط الأعداد لأوسوالد وروث  اخْتِبَار 1.2.1.1

سفعة الأداء  قِيَاس مِنْ خِلالَوذلك  ذَكَاء اخْتِبَارأنه  خْتِبَارويدعي هذا الا 

 اِرْتِبَاطويبرهن على  -خُصُوصِيَة أكْثَف بِشَكْلٍ كَانَوإن –الاستيعاب )التمثل( -

( reasoningبالأداء الاستنتاجي )التفكير الاستنتاجي من الحجج والمقدمات  وثيق

ذلك و تَفْسِيرة. إلا أن الخبير )المقيم( لا يوافق على هذا العَقَدالُم ذَكَاءوإنجازات ال

( Oswald & Roth,1978, P.32)مقتبس عن  (Jäger, 1967)دحض نقد ييغف  يَتِمنه لم لأ

 يَتِمالأسباب س ذِهِ. ولَهخاصّ بِشَكْلٍالسفعة"  عِيَةوداف تَفْكِيزاختبر "قوة الالذي 
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( 1و )الفقم تَفْكِيزال القُدْرَة على( 5)الفقم  طَالِببمعنى الَم خْتِبَارهذا الا نَتَائِج تَفْسِير

 سفعة الإدراك. 

 يَةالشَخْص اخْتِبَار 2.3.3

في صيغته  يَةلِلشَخْصففايبورغ  اخْتِبَارتم تطبيق  يَةالشَخْصات اخْتِبَار بَيْنَمن 

 بَيْنَ. ومن  (Fahrenberg, Hampel & Selg, 1989)لفارينبيرغ و هامبل و سيلغ  عَدَلَةالُم

المقاييس المعفوضة في  انحفافها عن المجال المعياري ينبغي قياسالتي  قَاييسالَم

  . 453صفحة  52الجدول 

النقطة  3,2,3المذكورة في الفقفة  طَالِبواستناداً إلى الَم قَاييسالَم هَذِهِ بَيْنَومن 

تلك  فَحْص يَتِم(( فسوف للمِهْنَة بِالن سْبَةِ  ذات الصلة الشَخْصيَة سِمَات(: ))32)

تؤثف بالتالي في الصلاحية  قًدْالتي تظهف انحفافاً عن المدى الطبيعي والتي  قَاييسالَم

 للعمل كمفدد طيران. 
 : بعض مقاييس فرايبورغ للشخصية المستخدمة 52الجدول 

 العَمَلالاستغراق في  لرضا عن الحياةا

 سَديَةالشكاوى الَج الِاجْتِمَاعِيّالتوجه 

 الهموم الصحية التوجه نحو الإنجاز

 الانفتاح الكف

 الانبساط الاستثارة

 ةنْفِعَاليّالِا العداوة

 ات المنفذةخْتِبَارالا نَتَائِج 1.2

ين. وقد تم فْحُوصالفحوصات المنفذة لكلا الَم نَتَائِجعفض  يَتِمفيما يلي س

على عفض دامل  صُولالُح يُمْكِن. و2,1في الفقفة  المطبقة اتخْتِبَارتسلسل الا تَوْضِيح

 (. 4,3)قارن الفقفة  لْحَقللقيم الخام في الُم

  ذَكَاءال 2.4.1

مقداره  ذَكَاءعلى معامل  2000 ذَكَاءال بِنْيَة اخْتِبَارففاس في  حصل السيد

(IQ=128)  في الاستنتاج -كلية دَرَجَةالقيمة  هَذِهِوتطابقReasoning -Total Score 
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% من عينة 35الذي يعني أن  الَأمْف%، 85تبلغ  نيَةورتبة ميئي 318= رَيَةمعيا دَرَجَةل

أو أفضل.  دَرَجَةحققت أداءات على نفس ال قًدْلسن والتأهيل إلى االمقارنة استناداً 

ة بالمادة تَعَلِقالُم ظَاهِفعن الَم نَظَفومن هنا فإن قدرته في التفكير الاستنتاجي وبغض ال

المتوسط قليلًا. وفي التفاصيل أظهف السيد ففاس أداء  فوقَ خْتِبَارفي هذا الا كَانَتْ

اؤه %. ووقع ذك300=نيَةو رتبة ميئي 321= رَيَةالمتوسط بكثير )القيمة المعيا فوقَ

%( ، 55=نيَة، والفتبة الميئي302= رَيَةالمعيا دَرَجَةالعددي في المجال المعياري المتوسط )ال

من أقفانه  %23الصوري حققته فقط نسبة مقدارها  ذَكَاءعلى ال الأداء في حين أن

، الفتبة 330=رَيَةالمعيا دَرَجَةنفسه و يحملون التأهيل نفسه أو أعلى )ال العُمْففي 

 المتوسط بقليل.  فوقَها على أنها تَقْيِيم  يُمْكِن%(، و10=نيَةيالميئ

المتوسط  فوقَفيما يتعلق بقدرته على الانتباه أداء  فْحُوصكما أظهف الَم

  .97PR% نيَة، والفتبة الميئي331=رَيَةالمعيا دَرَجَةبكثير )ال

عبر السيد ففاس عن أنه يجاهد مع دافعيته وأنه "لم  خْتِبَاروفي أثناء إجفاء الا

 ". مِزاجيعد لديه 

 دَرَجَةوهو ما يطابق  IQ= 145 ذَكَاءبالمقابل حققت السيدة مفيم معامل 

القُدْرَة %(. ومن هنا فإن 300=نيَة)رتبة ميئي رَيَةمعيا دَرَجَة 321كلية في الاستنتاج =

المتوسط بكثير. وفيما  فوقَواقعة  قْياسذا الِمعلى ه بِناءالتفكير ألاستنتاجي  على

 نيَةورتبة ميئي 130 رَيَةمعيا دَرَجَةاللفظي حققت السيدة مفيم  ذَكَاءيتعلق بال

المتوسط  فوقَة أداء فْحُوصالعددي أظهفت الَم ذَكَاءفيما يتعلق بال كَذَلِكَ%. و300=

 مِقْياس%(. كما أظهفت على 01=نيَةالفتبة الميئي ،331=رَيَةالمعيا دَرَجَةبوضوح )ال

 نيَةوهو ما يقابل رتبة ميئي 331مقدارها  رَيَةمعيا دَرَجَةالانتباه الصوري  القُدْرَة على

 فوقَأن قدرتها على الانتباه اللفظي و الصوري واقعة  يُلاحَظو .96PR%تبلغ 

 . 97PR% نيَة، ورتبة ميئي331=رَيَةامعي دَرَجَةالمتوسط بكثير ب

اً تَفْكِيز خْتِبَارللا خّتَلِفَةالُم هَامأثناء التعامل مع الَم وأظهفت السيدة مفيم في

  هَامالذي أتاح لها إنجاز بعض المجموعات من الَم الَأمْف، العَمَلعالياً وسفعة عالية في 

تزداد صعوبة  هَامالوقت المخصص. كما أنها استنتجت أن مجموعات الَم تهاءان قَبْل
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في المجال  هَاميشير إلى أن حل الَم قًدْالذي  الَأمْف، خْتِبَارلها مع التقدم في الا بِالن سْبَةِ 

 . رَيَةا من التعامل مع المادة الصوعَلَيهأسهل  كَانَاللفظي 

 نَتَائِج تَفْسِير أنه لابد من الحذر في خْتِبَارفي هذا الا الُملاحَظَةإلا أنه لابد من 

جداً في مجموعة يئ س هَامذج في دفتر الَمنُمُوّال الصوري، لأن تصويف ذَكَاءال مِقْياس

 ممكنة الحل.  لَمْ تَكُنْ (4-1 بَيْنَ) هَامبعض الَم بحيث إن( ، 0رقم ) هَامالَم

 و الانتباه  تَرْكِيزال القُدْرَة على 2.4.2

على  قُدْرَة  ثابت بِشَكْلٍو الُمسْتَخْدَمَةات خْتِبَارأظهف السيد ففاس في الا

 اخْتِبَارفي ، فأكبر دَرَجَةالمتوسط ب فوقَالمتوسط بقليل إلى ما  فوقَوقعت  تَفْكِيزال

d2  للزمن  نيَةالفتبة الميئي و 121المتوسط بكثير )الوقت الكلي= فوقَأظهف سفعة عمل

%، 1,15= قُدْرَة  من المتوسط بقليل ) أكْثَفالمتوسط و بَيْنَ%( مع دقة تقع 00,0 <كلي ال

رتبة  211= تَفْكِيز%(. وقد ظهف هذا أيضاً في القيمة الكلية لل15-%50=نيَةرتبة ميئي

 قًدْ%(. وقد أقف السيد ففاس أنه 00,0بحدود  أكْثَف تَفْكِيزللأداء الكلي في ال نيَةميئي

ربط الأرقام فقد  مِقْياسسنوات عديدة. أما في  قَبْل  d2 اخْتِبَارأجفى في السابق 

المتوسط بقليل فيما يتعلق بوقت الإنجاز  فوقَحصل السيد ففاس على نتيجة 

 %(. 81=نيَةبالثانية والفتبة الميئي 45,0)القيمة الخام=

ربط الأعداد  بَاراخْتِفي ، فبالمقابل أظهفت السيدة مفيم بفوفيلًا معاكساً

بالثانية، ورتبة  41,1)القيمة الخام= العَمَلالمتوسط بكثير في زمن  فوقَأظهفت أداء 

ضئيلة في الأداء الكلي  دَرَجَة d2 اخْتِبَار حين أنها أظهفت في ، في%08=نيَةميئي

%، 15من  أكْثَف نيَة، ورتبة ميئي384كلية مقدارها  دَرَجَةقد حصلت على ، فتَفْكِيزلل

)الزمن  العَمَلومع ذلك فهي نتيجة واقعة في المجال المتوسط الأعلى. كما أن سفعة 

، نيَة%، الفتبة الميئي0,81الدقة = كَذَلِكَ% و و00أقل من  نيَة، والفتبة الميئي410الكلي=

 المتوسط.  فوقَ%( واقعة 00من  أكْثَف

"تغيب من  كَانَتْأن الفسوم  d2 اخْتِبَارة بعد الانتهاء من فْحُوصوأدارت الَم

 كما قالت.  خْتِبَاربداية الا عِنْدَأمام عينها"، وهو ما ظهف مبادفة 
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 يَةالشَخْص سِمَات 2.4.3

في  يَةلِلشَخْصففايبورغ  مِقْياستم استخدام  يَةالشَخْص سِمَات تَحْدِيدل

 . (Fahrenberg, Hampel & Selg, 1989) عَدَلَةنسخته الُم

 اًمِقْياس 32من أصل  مَقَاييسخمسة  قول: إنال يُمْكِنللسيد ففاس  بِالن سْبَةِ ف

تنحفف عن المجال المعياري، في حين أنه لم تظهف في  قْياستكون هذا الِم اًففعي

( 3) قَاييسالَم كَانَتْالمنحففة  قَاييسالسبعة الأخفى أية انحفافات. والَم قَاييسالَم

( الهموم 0، )سَديَة( الشكاوى الَج8، )الِاجْتِمَاعِيّالتوجه ( 2الفضا عن الحياة، )

نتيجتها.  فقد ظهف أن رضا السيد  وَصْف( الانبساط، والتي سنقوم ب33الصحية، )

-%4=نيَة، الفتبة الميئي3الخام= دَرَجَةففاس عن الحياة أقل من المتوسط بكثير )ال

ه وَصْفالسابقة والفاهنة. وحسب  راض في الغالب عن حياته غَيْف %(. ويبدو أنه 33

الآن لم يحقق إمكاناته. وسيصف نفسه على أنه إنسان  حتَىلنفسه فهو يعتقد أنه 

السلبي من الحياة. كما يفى  لَموْقِفة وايّكْتِئابلاإلى امهموم وغير سعيد ويميل 

، الفتبة 8الخام= دَرَجَةالمتوسط )ال فوقَ اِجْتِمَاعِيّتوجه  انفسه إنساناً ذ

وهو مستعد  الِاجْتِمَاعِيَةبالمسؤولية  يَشْعُفنفسه أنه إنسان  وَصْف%(. و11=نيَةالميئي

المفتفعة قليلًا عن المتوسط  سَديَةوفيما يتعلق بالشكاوى الَج ،الُمساعَدَةلتقديم 

وجود  إلى فْحُوص%(، فقد أدار الَم80-%11=نيَة، الفتبة الميئي4الخام= دَرَجَة)ال

(. أما همومه صُدَاععام في عافيته )كالأرق، والحساسية للطقس أو ال اِض طِفاب

، 5الخام= دَرَجَةبأنها أعلى من المتوسط بقليل )ال قْياسالصحية فقد عبر عنها في الِم

بأنه  قْياس%(. أما في الانبساط فهو يصف نفسه على الِم40-%21=نيَةالفتبة الميئي

أنه أقفب إلى نفسه  يُعَدّ%( ، وهو 40-%21، 5الخام= دَرَجَةأقل من المتوسط )ال

، ويعد نفسه هادئا، وقليل جْتَمَعالُمفي  يَكونمما  أكْثَف وَحْدَهُ يَكونلتحفظ ويحب أن ا

 ومسيطف.  اًوجدي شَارَكَةالُم

من  مَقَاييس ةالمجالات المنحففة لديها في تسع كَانَتْأما السيدة مفيم فقد 

المتوسط بوضوح،  فوقَ كَانَتْرضاها عن حياتها  عَدَم دَرَجَةقد ظهف أن ، ف32أصل 

%(، وكان 33-%4=نيَة؛ الفتبة الميئي3الخام= دَرَجَةوموقفها سلبي من الحياة )ال
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-%33=نيَة؛ الفتبة الميئي1الخام= دَرَجَةالتوجه نحو الإنجاز أقل من المتوسط )ال

 وْفالمتوسط بوضوح في الخجل والَخ فوقَأنها  قْياس%(، كما أظهفت نفسها في الِم21

المتوسط بقليل  فوقَ%( و01-%80=نيَة؛ الفتبة الميئي33الخام= دَرَجَةمن الاتصال )ال

%(. كما تقف 11-%10=نيَة؛ الفتبة الميئي0الخام= دَرَجَة)ال حُكْمالت عَدَمفي الاستثارة و

؛ الفتبة 30الخام= دَرَجَةل )الالمتوسط بقلي فوقَأنها تشعف بالتوتف والضغط بصورة 

؛ الفتبة 1الخام= دَرَجَة)ال جَسَديَة%(، وتعاني من دكاوى 11-%10=نيَةالميئي

 فوقَ بِشَكْلٍنفسها بأنها تعتني بنفسها  حَولَة فْحُوص%(، وتقول الَم11-%10=نيَةالميئي

%(. 01-%80=نيَة؛ الفتبة الميئي0الخام= دَرَجَةالمتوسط وتخاف من الأمفاض )ال

 دَرَجَة)ال ديَةالمتوسط ومتريثة وج فوقَوتصف نفسها بأنها منطوية وخجولة 

  .%(4-%0=نيَة؛ الفتبة الميئي0الخام=

 & Fahrenberg, Hampel) وحسب خْتِبَارالا حَولَ ديَةنق ولابد من الإدارة بصورة

Selg, 1989; P.9f) خْتِبَارم لم يصمموا الافَإَنَه واستناداً إلى ميول التزويف الممكنة 

النتائج التي  تَفْسِيربالأصل. ولهذا السبب لابد من  هْنِيّةالِم مُوَاءَمَةكأداة ففز لل

 وتحفظ.   بحذر فْحُوصت في مصلحة الَمليسَ

  يَةتَشْخِيصالمسألة الفي الخلاصة والرأي . 3

الفقفة  هَذِهِفِي  يَتِمالتي تم إجفاؤها س النَفْسيَةالفحوصات  نَتَائِجعلى  بِناء

 .3,3المطفوحة في الفقفة  النَفْسيَة سْئِلَةالأعن  الإجَابَة

 3,1,2الطبية المطفوحة في الفقفة  سْئِلَةعن الأ الإجَابَةالتمكن من  يَتِملم 

تخالف  قًدْ جَسَديَةان من أي موانع يُعَانِيان أقفا بأنهما لا فْحُوصواف، إلا أن الَم بِشَكْلٍ

مِنْ أقوالهما  تَوْضِيحمن  لا بُدَذلك ف مِنْ الفَغْمَالمفجوة منها. إلا أنه وعلى  طَالِبالَم

كالسن  يَةالشَخْص بَيَانَات. والأمف نفسه ينطبق على الخاصّ طِب يّ فَحْص خِلالَ

)تقع ضمن مهام الجهة طالبة التكليف وليس  فَيَةوالتأهيل والخدمة العسك

 المتخصص النفسي(.
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 أو الصلاحية كمرشد طيران  طَالِب(: تحقيق الَم2) سُؤَالال 2.2

للنقاط المنففدة فيما  بِالن سْبَةِ الأول السيد ففاس ظهفت  مَفْحُوصلل بِالن سْبَةِ 

ات اللفظية التي تم إجفاؤها خْتِبَارالصورة التالية: في إطار الا طَالِبيتعلق ببروفيل الَم

أن تظهف الانحفافات أو النقص في المهارات اللغوية في اللغة  فيها حْتَمَلوالتي من الُم

لغوية، بل على  مُشْكِلات(، لم تظهف أية "3"، النقطة 3,1,3العفبية )قارن الفقفة 

العكس فقد ظهفت مهارات عالية في اللغة العفبية، ناجمة عن كون المتقدم يحمل 

. أما فيما يتعلق باللغة الشهادة الثانوية و كون اللغة العفبية هي لغته الأم

من إجفاء  لا بُدَهنا و حُكْمإعطاء  يُمْكِنفلا  (3النقطة  3,1,3 الإنجليزية )الفقفة

 . الَأمْفلتوضيح هذا  ةءِمَلامُات اخْتِبَار

 يُمْكِنف (1التفكير المنطقي ) علىالقُدْرَة وأما فيما يتعلق بالمعارف الفياضية 

الحساب،  القُدْرَة علىالأعداد )والسيد ففاس في التعامل مع التفكير  قُدْرَة  قول: إنال

القُدْرَة الأرقام( واقعة في المجال الطبيعي. أما فيما يتعلق ب بَيْنَعلى العلاقة  التَعَفُفو

للمادة اللفظية والشكلية  بِالن سْبَةِ  لالقول على الأق يُمْكِن فَإَنَه( 4على الانتباه )

على القُدْرَة على  كْمالُح يُمْكِنالعالية. و طَالِببأنها تفي بالَم فياًالمعفوضة بص

المتوسط بوضوح، مع العلم أن  فوقَبأنها  مَفْحُوص( لل1( أو الانتباه )5) تَفْكِيزال

أي أنها سفعته  على حساب دقته، كَانَتْالمتوسط بوضوح  فوقَالواقعة  ئهسفعة أدا

 دورها متوسطة. ب كَانَتْالتي أثفت على دقته، و

ة في الفقفة طْلوبعلى اليقظة الَمالقُدْرَة إلى  نَظَفإلا أن قوة تنبؤ النتائج بال

 ،المستخدم تَفْكِيزال خْتِبَارالمدة القصيرة لا بِسَبَبِ( و5المذكورة تحت النقطة ) 3,1,3

 تَفْكِيزات الاخْتِبَار( لم تظهف في 1ضئيلة جداً. وفيما يتعلق بسفعة الإدراك )

تقديم طفح حاسم فيما يتعلق  يُمْكِنبالمعنى السلبي. إلا أنه لا  دُذُوذاتوالانتباه أية 

 بمدى الأداء الدقيق. 

على  نيَةالمكاالقُدْرَة  حَولَتقديم نتيجة قاطعة  يُمْكِنأنه لا  مِنْ الفَغْمَوعلى 

 اِسْتِنْتَاجالشكلي تجيز  ذَكَاءال حَولَالففعي  قْياسالِم اخْتِبَار نَتَائِج( فإن 8التوجه )

المساحات والأماكن  بَيْنَأعلى من المتوسط بوضوح على إدراك النسب  قُدْرَة وجود 
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التَنَبُئيَة القُدْرَة هناك دك في  كَانَوحتى لو  الأدكال. بَيْنَعلى العلاقات  التَعَفُفو

( تعطي القيم 32) الشَخْصيَة سِمَات سْتِخْلاصلِا لِلشَخْصيَةففايبورغ  قْياسلِم

( الشكاوى 8( الفضا عن الحياة و )3الإدكالية دون المتوسط التي ظهفت في مجالات )

  خاصة. جَلْسةالنتائج في  هَذِهِ، سبباً لتوضيح سبب ظهور سَديَةالَج

 

ة مفيم فلم يظهف لديها أي قصور فيما يتعلق بالمهارات فْحُوصفيما يتعلق بالَمو

 بِنْيَة اخْتِبَاراللفظي من  ذَكَاءالففعي لل قْياسالِم بِاسْتِخْدَامَاللغوية في اللغة العفبية 

 كَانَتْالعكس فقد على ؛ بل Intellegence-Structure-Test-2000 2000 ذَكَاءال

يدل على مهارات عالية في اللغة، وهو ما المتوسط بكثير، مما  فوقَنتيجتها واقعة 

تعليمها )الثانوية( وكون اللغة العفبية هي لغتها  دَرَجَة مِنْ خِلالَه تَفْسِير يُمْكِن

 كْمالُح يُمْكِنة باللغة الإنجليزية هنا فلا تَعَلِقات الُمخْتِبَارالنقص في الا بِسَبَبِالأم. و

 يُمْكِنلهذا الغفض. كما  لاءِمةالُمعلى مهاراتها الإنجليزية وينبغي إجفاء الفحوص 

-Intellegence 2000 ذَكَاءال بِنْيَة اخْتِبَارالعددي من  زءالاستنتاج فيما يتعلق بالِج

Structure-Test-2000  ها فيما يتعلق بالتفكير الفياضي والمنطقي قُدْرَاتبفهنت  قًدْأنها

 القُدْرَة علىالبسيطة، وفي  ديَةيات العدالعَمَلالمتوسط ب فوقَ قُدْرَةب تتمتع( حيث 1)

اللفظية والشكلية المعفوضة بصفياً ظهف أنها  عْلُومَات( فيما يتعلق بالَم4) الُملاحَظَة

 تَفْكِيزال علىالقُدْرَة ب. وفيما يتعلق طَالِبالمتوسط بكثير ومن هنا فهي تحقق الَم فوقَ

في  تَفْكِيزال مَهَامالمتوسط على  فوقَعملت بسفعة  قًدْة فْحُوصالَم قول: إنال يُمْكِن( 5)

المتوسط أيضاً، أي أنها لم تفتكب إلا القليل جداً من  فوقَوكانت دقتها  d2 اخْتِبَار

أنها  بِمَافي المجال الأعلى من المعيار. ولكن  تَفْكِيزالأخطاء. وتقع قدرتها على ال

التساؤل عن من  لا بُدَمن "اختلاط الأحفف أمام عينيها" ف d2 تِبَاراخْدكت في 

هذا الوضع. ومن هنا فلابد من  مِنْ خِلالَ تَفْكِيزال القُدْرَة علىالتقليل من  نيَةإمكا

 هَذِهِلا تظهف فيها  فيَةات إضااخْتِبَار بِاسْتِخْدَامَ تَفْكِيزال علىالقُدْرَة ب نَظَفإعادة ال

أيضاً من  لا بُدَالسليمة على الإبصار ف قُدْرَةالكبيرة لل هَم يَةلَأنَظَفاً إلى او. شّكِلَةالُم

  للعيون. فَحْصإجفاء 
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المتوسط إلى  فوقَ( و الانتباه فقد اتصفت بأداء 1أما سفعة الإدراك والانتباه )

ربط الأعداد، إلا أنه ربما  اخْتِبَارالمتوسط بكثير في  فوقَوبأداء  d2  اخْتِبَارحد ما في 

 المسألة.  هَذِهِمدعوم بالكمبيوتف لتوضيح  اخْتِبَارمن المناسب إجفاء  يَكون

 فوقَ دَرَجَةتحقيق  2000 ذَكَاءال بِنْيَة اخْتِبَارة في إطار فْحُوصتمكنت الَم

 هَذِهِأن  وثلاثية الأبعاد. إلا ئيَةجيد مع الأدكال ثنا بِشَكْلٍالمتوسط بكثير في التعامل 

 علىالقُدْرَة بة تَعَلِقالُم طَالِبالَم تَوْضِيحكامل في  بِشَكْلٍتستطيع أن تسهم  لاالقُدْرَة 

الحذر في  مِنْ الفَغْمَمنها فقط. وعلى  اًجِزء (، لأنها لا تعطينا إلا8التوجه المكاني )

نا يُمْكِن فَإَنَهة بالنتائج فْحُوصتلاعب الَم نيَةإمكا بِسَبَبِ يَةالشَخْص اخْتِبَار نَتَائِج تَفْسِير

 مِقْياسمناسبة عالية في  غَيْف  قِيَمحصلت على  قًدْة فْحُوصالاستنتاج أن الَم

العالية  دَرَجَةال كَذَلِكَ( مما يتيح الاستنتاج بوجود قابلية للتوتف، و1"الانشغال" )

(، 33) طيَة"الانبسا قْياسوسط بكثير لِمالمت فوقَالواقعة  دَرَجَة( الكف وال4) قْياسفي الِم

 الخاصة  ذات الصلة سِمَاتوهو ما يشير إلى التحفظ فيما يتعلق بتحقيق مطلب ال

 . دَخْصيَة مُقابَلَةفي  أكْثَف تَوْضِيح، والتي تحتاج إلى بالِمهْنَة

الدراسة من  هَذِهِالتمكن في إطار  يَتِموفي الختام لابد من الإدارة إلى أنه لم 

( الفهم 2( مهارات اللغة الإنجليزية، )3التالية: ) طَالِبالَم سِمَاتل تَوْضِيحالوصول إلى 

( الكفاءات 33المتعددة ) العَمَل( طاقة ))مساحة(( 0( سفعة الاستجابة )1التقني )

 (. ديَةاللوجستية )الإمدا هَارَةية أو الَمتَنْظِيمال

  يُمْكِنالتي تم تنفيذها  النَفْسيَةة للفحوصات وانطلاقاً من النتائج المعفوض

 القُدْرَة على تَحْدِيد( )وبالعّفَفّيالأداء الَم قُدْرَة على الأداء ) عّفَفيَةالَمالقُدْرَة  تَقْيِيم

 المتوسط على الأقل. فوقَين فْحُوصوالملاحظة( لكلا الَم ذَكَاءوالانتباه وال تَفْكِيزال

التي تحدد صلاحيتهما للعمل  فيَةعّفَالَم طَالِبيحققان الَم كِليّهماومن ثم فإن 

 أسْئِلَةين فْحُوصالَم كِلَافيطفح لدى  يَةالشَخْص سِمَات قِيَاسكمفددي طيران. أما 

 لْسةالَج مِنْ خِلالَ، والتي لابد من التدقيق فيها الِمهْنَة  ذِهِفيما يتعلق بصلاحيتهما لَه

مفدد الطيران. وهذا الإجفاء لِمهْنَة  صلاحيته حَولَنهائي  قَفَاراتخاذ  قَبْل ، يَةالشَخْص

  مهم جداً لدى السيدة مفيم.
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مرشد لِمهْنَة  بصلاحيتهان فيما فْحُوصالَم مُقَارَنَة: 2و  1 سْئِلَةالأ 2.1

 الطيران

 أكْثَفمن منهما  تَعَلِقالُم سُؤَالعن ال لإجابَةالفقفة ل هَذِهِفِي التعفض  يَتِمس

ين في فْحُوصالَم مُقَارَنَةالاقتصار هنا على  يَتِممفدد طيران. وسوف لِمهْنَة صلاحية 

 سِمَات" ، و " "ذَكَاء"وال والانتباه" ، تَفْكِيزال القُدْرَة علىكبيرة " اتبِناءثلاثة 

ستخفجنا عن  طَالِبالَم سِمَات"، ذلك أن التدقيق في التفاصيل الدقيقة ليَةالشَخْص

وجود دقة كبيرة  عَدَمفي إطار  قِيَاس، وربما ستوحي بوجود دقة كبيرة في الوْضُوعالم

 المنففدة.  سِمَاتالدقيق لل قِيَاسفيه أو غياب ال

، وربط الأعداد(،  d2 اخْتِبَار) تَفْكِيزات الاخْتِبَار نَتَائِجفإذا تأملنا بداية في 

والانتباه بالمقارنة. ومع أخذ  يزتَفْكِأكبر على ال قُدْرَة فقد أظهف السيد ففاس 

لا ف d2 اخْتِبَارة بعين الاعتبار )ضبابية الفموز( في فْحُوصالتي ظهفت لدى الَم شّكِلَةالُم

آخف. والأداء الأكبر للسيد  تَفْكِيز اخْتِبَار مِنْ خِلالَ شّكِلَةالُم هَذِهِ تَوْضِيحمن  بُدَ

 اخْتِبَارالأداء الأعلى للسيدة مفيم في  مِنْ خِلالَتعويضه  يُمْكِنلا  d2 اخْتِبَارففاس في 

 علىالقُدْرَة بالذي يؤيد صلاحية أفضل للسيد ففاس فيما يتعلق  الَأمْفربط الأعداد 

 . تَفْكِيزال

فقد ظهف ففق واضح لصالح السيدة  ذَكَاءال قِيَاسوعلى العكس من ذلك في 

ومن هنا يتوقع أن السيدة مفيم  أعلى. خْتِبَارفي الا ائهاذك مُسْتَوى كَانَمفيم حيث 

 طيران.  دِدَةكمف ذَكَاءة بالتَعَلِقالُم فيَةعّفَالَم طَالِبمن حيث الَم مَلاءَمَة أكْثَف

أفضل  بِشَكْلٍلدى السيد ففاس  يَةالشَخْص سِمَات كَفَاءَةالتنبؤ ب يُمْكِنوأخيراً 

 كَفَاءَة حَولَالمطفوحة  سْئِلَةلدى السيدة مفيم. إذ هناك الكثير من الأ الَأمْفمما هو 

 . تَوْضِيحوالتي تحتاج إلى  يَةالشَخْصها سِمَات

 بِأنَ قَفَارلإلى االمتوففة لديه  عْلُومَاتالَم مِنْ خِلالَو المقو معام توصل  بِشَكْلٍو

 المتوقعة من مفدد الطيران. طَالِبللسيدة مفيم يطابق بفوفيل الَم خْتِبَاربفوفيل الا

المتوسط  القُدْرَة فوقَهو أن مفدد الطيران إلى جانب  قَفَارلهذا ال ساسيّوالعامل الأ

ة الديناميكية، التي تكون عَقَدات في المواقف الُمقَفَارا أن تتخذ أيضاً عَلَيه تَفْكِيزعلى ال
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 ذَكَاءفيها، والتي يعد ال رَيَةديدة( ضفو)الج مَعْلُومَاتالسفيعة والدقيقة لل عَالَجَةالُم

نسبة  كَانَتْالذي يتوفف لدى السيدة مفيم، حيث  الَأمْف واجهتها.اً لمأمفاً حاسم

 لدى السيد ففاس.  عَلَيه لديها أعلى مما هي ذَكَاءال

ين فيما فْحُوصالَم كِلَا بَيْنَحجم الففوق  تَقْدِيف يتحفظ على  المقو مإلا أن 

ذات  ظَاهِفمفدد الطيران، ذلك أن هناك الكثير من الَم الِمهْنَة ما بصلاحيتهيتعلق 

الأداءات  مُقَارَنَةبعين الاعتبار. ومن أجل  المقو مالتي لم يأخذها و اصلة الوثيقة جداً

 . 4 لْحَقمن الُم 3، 4المعفوضة في الفقفة  بَيَانَاتالفجوع إلى ال يُمْكِنات خْتِبَارعلى الا

  تَقْرِيرال ملحق .4

 ينفْحُوصالَم اخْتِبَار بَيَانَات 2.2

 تم عفض نتائج الأدوات التشخيصية المستخدمة       

  الُمسْتَخْدَمَةللأدوات  ذات الصلةالإحصاءات  2.1

متوسط  تم استخدام الإحصاءات التالية لحساب الففوق الحفجة بالمقارنة مع

 ( dcritين )قارن فْحُوصالَم بَيْنَ( أو لحساب الففوق الحفجة ثِقَةعينة المقارنة )قارن حد ال

)عفض للإحصاءات المستخدمة، ثم جدول بنتائج مقياس ففايبورغ 

  للشخصية.

  يَةتَشْخِيصال الَأدَوَاتوالمراجع . 5

 . التي استند إليها المقوم هنا يَةتَشْخِيصذكف المفاجع والأدوات ال يَتِم
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 ملحق

لِاضِطِرابات النَفْسيَة الِمحَك ات التَشْخِيصيَة لبعض ا

-DSMفي كُلّ من الدي أس أم الرابع والرابع مُعَدَل النص 

IV &IV-TR  و الآي سي دي العاشرICD-10 

صُوَر منتقاة من بعض الِاضِطِرابات النَفْسيَة المشخصة على المحوَرين 69))

  الأول والثاني((

 . اِضِطِرابات القَلَق 1

-DSMاِضِطِرابات القَلَق في الدي أس أم الرابع والرابع مُعَدَل النص   2.2

IV &IV-TR  ( و الآي سي دي العاشر 300.00)الفِئَة التَشْخِيصيَةICD-

10 (F40.00) . 

 300.02  (F41.1)القلق المعمم  .3

  Panic attacksاِض طِفابات الَهلَع    .2

 Agora Phobiaرُهاب الأماكن العامة   .1

  (F40.01) 300.21اِض طِفابات الَهلَع مع رُهاب الأماكن العامة    .4

 .(F41.1) 300.01اِض طِفابات الَهلَع دون رُهاب الأماكن العامة   .5

 (F40.00) 300.22رُهاب الأماكن العامة دون اِض طِفاب هَلَع.    .1

 (F40.2) 300.29رُهابات نوعِيَة    .1

 (F40.2) 300.23الفُهابات الِاجْتِمَاعِيَة.    .8

 3009.81  (F43.1)اضطفابات ما بعد الصدمة  .0

                                                           
69
الملحق يقدم عرضس  مُتصرا  في بعض الوجوه بسلإضسفة إلى بعض الشروحست الإضسفّة غير المتضمنة  

 منظومست التشخّص العسلمّة. 
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 300.3 (F42.x)الاضطفابات القهفية  .30

 المعمماضطرابات القلق 

A.  ،قلق وهم مففطين )توقعات مخيفة( حول أحداث أو أنشطة عدة )كالعمل

 أوالإنجاز( يستمف لستة أدهف، ويظهف في أغلب أوقات اليوم.

B. .لا يستطيع الشخص السيطفة على همومه 

C.  :يفتبط القلق مع ثلاثة على الأقل من الأعفاض التالية 

 التململ او الشعور بالجهوزية وعدم الصبر-

 ب بسهولةالتع-

 صعوبات التركيز-

 حدة الطبع او التهيج-

 الشد العضلي-

 اضطفاب النوم-

D.  لايقتصف القلق والهموم على سمات المحور  الأول من الاضطفاب، أي أن القلق

والهموم ليست بسبب الخوف من نوبة هلع أو من التخجيل في العلن أو من التلوث أو 

من الابتعاد عن البيت أو  المقفبين أو من السمنة أو من المعاناة من أوجاع جسدية 

ق في مجفى اضطفاب ما بعد الصدمة مختلفة أو من مفض جدي ولا يظهف القل

 فقط. 

E.  يسبب الاضطفاب المعانان للشخص 

F.  لا يفجع سبب الاضطفاب لأسباب جسدية أو لتأثير مبادف لمادة أو عقار ولا في مجفى

 اضطفاب وجداني أو  ذهاني أو نمائي عميق الأثف. 

 مِحَكَات تَشْخِيصيَة لنوبات الَهلَع:   

لا يَتِم تفميز نوبات الَهلَع بشيففة خاصة بها. ويَتِم تفميزها في التَشْخِيص 

 النوعي الذي تظهف فيه نوبات هَلَع، مثل رُهاب الأماكن العامة مع نوبات هَلَع. 

نوبات الَهلَع: عِبَارة عَنْ طور  مُحَدَد من القَلَق المكثف تظهف فيه أربعة على الأقل  

ة خلال عشف دقائق، بحيث لا تفجع إلى سبب جَسَدي أو اِض طِفاب من الأعْفَاض التالي

 نَفْسيّ آخف.
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 ، خفقان القلب، تسفع في القلب، Palpitationارتجاف القلب )الوجيب(،

 تعفق.

 ارتجاف أو ارتعاد.

 مَشَاعِف ضي ق التنفس أو انقطاعه.

 مَشَاعِف الذعف،

 ألم أو مَشَاعِف ضي ق في الصدر. 

 م في الجهاز المعدي معوي.غثيان أو آلا

 دوار، عَدَم أمان، الإحساس باقتراب الإغماء وفقدان الوعي.

 اغتراب الواقع )مَشَاعِف اللاواقع( أو اغتراب الشَخْصيَة )الشعور بالتحلل(. 

 الَخوْف من فِقْدَان السيطفة أو من الجنون. 

 الَخوْف من الموت. 

 . paresthesiaمن  غَيْف سبب ظاهف إحساس بالَخدَر أو النّمَل أو الِحكّة  

 نوبات حفارة أو بفودة. 

 رُهاب الأماكن العامة:  

 الَخوْف من الأماكن التي يصعب الهفوب منها، أو يَكون الهفوب فيها مخجلًا.         

انتبه: إَذا كَانَ الَخوْف من مواقف محددة فالتَشْخِيص يصبح رُهابات نوعِيَة، وإَذا كَانَ 

 في المواقف الِاجْتِمَاعِيَة، فالتَشْخِيص رُهابات اجتماعِيَة. 

يَتِم تجنب المواقف، أو يَتِم مواجهتها بعَدَم ارتياح أو مع خَوْف دديد من ظهور نوبة هَلَع  

 تها إلا بمفافقة دخص آخف.أو لا تتم مواجه

لا يفجع سبب الِاض طِفاب إلى اِض طِفاب نَفْسيّ آخف كالفُهابات الِاجْتِمَاعِيَة أو  

الفُهابات الخاصة أو اِض طِفابات القهف، أو اِض طِفابات الضغوط التالية للصَدْمَة، أو 

 اِض طِفابات الانفصال. 
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 امة:نوبات هَلَع دون رُهابات الأماكن الع

 (:2( و )3) أ: المحك

 (: نوبات هَلَع متكفرة  غَيْف متوقعة.3)

(: في واحدة على الأقل من النوبات يعقب دهف على الأقل مترافق بعفض على 2)

 الأقل من الأعْفَاض التالية: 

 سْتَمِفّ من ظهور نوبات أخفى،)الهم( الُمقلق ال -

 حَولَ معنى النوبات أو عواقبهاالقلق )ألهم(  -

 تبدل واضح في السُلُوك نتيجة النوبات.  -

 . رهاب الأماكن العامةب: لا يوجد 

ج: لا يوجد سبب جَسَدي للنوبة نتيجة عقار ما أو نتيجة مفض جَسَدي )كففط 

 التدرق(.

د: لا يُمْكِن تَفْسِير النوبات مِنْ خِلالَ اِض طِفاب نَفْسيّ آخف كالفُهابات الِاجْتِمَاعِيَة أو 

 ات النوعِيَة أو اِض طِفابات القهف.الفُهاب

 نوبات هَلَع مع رُهابات الأماكن العامة:

A. ( 2( و )3الِمحَك:) 

 (: نوبات هَلَع متكفرة  غَيْف متوقعة.3)

(: في واحدة على الأقل من النوبات يعقب دهف على الأقل مترافق بعفض على 2)

 الأقل من الأعْفَاض التالية: 

 فّ من ظهور نوبات أخفى،مُسْتَمِ)الهم( قلق ال -

 حَولَ معنى النوبات أو عواقبها)الهم( قلق ال -

 تبدل واضح في السُلُوك نتيجة النوبات.  -

B.  .يوجد رهاب الأماكن العامة 

ج: لا يوجد سبب جَسَدي للنوبة نتيجة عقار ما أو نتيجة مفض جَسَدي )كففط 

 التدرق(.

C.  َاِض طِفاب نَفْسيّ آخف كالفُهابات الِاجْتِمَاعِيَة أو لا يُمْكِن تَفْسِير النوبات مِنْ خِلال

 .…الفُهابات النوعِيَة أو اِض طِفابات القهف
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 رُهاب الأماكن العامة دون نوبات هَلَع:

A. دبيهة  هناك رُهاب من الأماكن العامة يقوم على الَخوْف من حدوث أعْفَاض

 لَع )مثل الدوار أو الإسهال(.بالَه

B. ِحَكَات نوبات الَهلَع أبدأً )في أي وقت سابق(. لم يَتِم تحقيق م 

C.  لا يفجع سبب الِاض طِفاب إلى عَامِل جَسَدي أو عَامِل مَفَضِيّ أو إلى تأثير تناول

 العقاقير. 

D.  ًفي حال وجود عَامِل مَفَضِيّ طِب يّ و القَلَق الموصوف في النقطة "أ" أكْثَف وضوحا

 وع من الأمفاض الَجسَديَة. مما هو الحال عَادَة في مثل هذا الن

 المحَكَات التَشْخِيصيَة للرُهابات الخاصة: 

A.  خَوْف واضح ومُسْتَمِفّ ومُبَالَغ به وغير مبرر يحدث مِنْ خِلالَ الوجود الحقيقي أو

المتوقع لموْضُوع خاصّ أو مَوْقِف  مُحَدَد )كالارتفاعات والحيوانات أو الحقنة، أو 

 الخ(. …حشفات

B.  لمواجهة مع المثير الفُهابي في حدوث ردة فعل خَوْف مبادفة يُمْكِن أن تأخذ تسبب ا

 صُورَة نوبة هَلَع مُفْتَبِط بالَموْقِف. 

C.  يدرك الشَخْص أن خَوْفه مُبَالَغ به وغير مبرر. )لدى الأطفال ليسَ بالضفورة تَوَفُف

 هذا الِمحَك(. 

D.  .يَتِم تجنب الَموْقِف المخيف أو مواجهته بَخوْف دديد أو مِنْ خِلالَ مفافقة 

E.  يقيد تجنب المواقف الفُهابية و الميل الفُهابي التوقعي الحياة العاديَة لِلشَخْص أو

أو علاقاته، أو يسبب له معاناة  \أو مهنته أو نَشَاطاته الِاجْتِمَاعِيَة هيقيد إنجاز

 دديدة. 

F. ِستة أدهف على الذين هم تحت سن الثامنة عشفة ف الفُهاب لدى الأدخاص يَسْتَم

 الأقل. 

G.  لا يُمْكِن تَفْسِير القَلَق أو الَخوْف أو نوبات الَهلَع أو سُلُوك التجنب الفُهابي الُمفْتَبِط

بموْضُوع خاصّ، مِنْ خِلالَ اِض طِفاب نَفْسيّ آخف مثل القهف أو اِض طِفابات الضغوط 

للصَدْمَة أو قلق الانفصال، أو الفُهاب الِاجْتِمَاعِيّ، أو اِض طِفاب الَهلَع مع  التالية

 الخ. …رُهاب الأماكن العامة
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 ملحوظة: حَدِدْ النوع: 

 : هذا النمط الففعي يبدأ عموماً في الطفولة.من الحيوانات-

الففعي يبدأ ...الخ(: هذا النمط من أمور محيطيَة )الارتفاعات، الفياح، الماء-

 عموماً في الطفولة.

من الدم، الحقن، الإصابة: يظهف هذا النمط بشكل كبير في الأسف، ويتصف -

  مبهمة دديدة. 70باستجابة وعائية

مفة لهذا الفهاب قمتان عمفيتان، رُهاب موقفي )طيران، مصعد، غفف مغلقة(.  -

 . العشفينياتفي الطفولة ومفة في وسط 

جنب الفُهابي لمواقف يُمْكِن أن تقود إلى الاختناق، الإقياء، من أنواع أخفى )الت -

 العدوى بالمفض، ولدى الأطفال تجنب الأصوات العالية أو الأدكال التنكفَيَة(. 

 الِمحَكَات التَشْخِيصيَة لرُهابات الأماكن العامة: 

A. ه الشَخْص الَخوْف الواضح والُمسْتَمِفّ من مَوْقِف حياتي واحد أو أكْثَف يواجه في

أدخاصاً لا يَعفَفهم ويُمْكِن  تَقْوَيمه من قبلهم. ويخشى الَمعْنِيّ بالأمف أن يتَصَفَف 

بسُلُوك )أو أن تظهف عَلَيه أعْفَاض القَلَق( يُمْكِن أن يَكون معيباً أو مخجلًا بِالن سْبَةِ  

ينبغي التأكد لدى الأطفال أنهم يمتلكون الكفاءات الِاجْتِمَاعِيَة اللازمة  انتبه:له. 

المتناسبة مع السن للتعامل مع الأدخاص المعفوفين و ينبغي للقلق أن يظهف تجاه 

 الأتفاب وليسَ في التَفَاعُل مع الفاددين فقط. 

                                                           
70
تنتج حسلة الإغماء هذه بسبب محفز معين  .شّوعس الإغماءلإغماء الوعسئي المبهمي، هو أحد أكثر حسلات ا 

الذي ينظم وظسئف الجسم.  بسلجهسز العصبي اللاإرادييؤدي إلى رد فعل مبسلغ وغير منسسب في الجزء الخسص 

عندمس يؤدي المحفز لرد الفعل المبسلغ به،  .وتدفق الدم معدل دقست القلبأهم الوظسئف التي ستتأثر هي 

وبسلتسلي  الدمسغ، ممس يؤدي إلى الحد من سرعة تدفق الدم إلى وضغط الدمسّنخفض كل من معدل دقست القلب 

إلى فقدان الوعي. الشخص الذي يصسب بهذا النوع من الإغماء يستعّد وعّه بسرعة، عسدة في غضون ثوان أو 

فترات طويلة، والجفسف، المحفزات المنتشرة لمثل هذا النوع من الإغماء تتراوح مس بين الوقوف ل .دقسئق قلّلة

أحّسنس يصعب  .والاضطراب العسطفي الإخراج، التبول، والسعسلأو أشلاء بشرية،  دمسءورؤية منسظر تحتوي 

 معرفة المحفز الذي يؤثر على شخص معين

 

https://ar.wikipedia.org/wiki/%D8%BA%D8%B4%D9%8A
https://ar.wikipedia.org/wiki/%D8%AC%D9%87%D8%A7%D8%B2_%D8%B9%D8%B5%D8%A8%D9%8A_%D8%B0%D8%A7%D8%AA%D9%8A
https://ar.wikipedia.org/w/index.php?title=%D9%85%D8%B9%D8%AF%D9%84_%D8%AF%D9%82%D8%A7%D8%AA_%D8%A7%D9%84%D9%82%D9%84%D8%A8&action=edit&redlink=1
https://ar.wikipedia.org/w/index.php?title=%D8%AA%D8%AF%D9%81%D9%82_%D8%A7%D9%84%D8%AF%D9%85&action=edit&redlink=1
https://ar.wikipedia.org/w/index.php?title=%D8%AA%D8%AF%D9%81%D9%82_%D8%A7%D9%84%D8%AF%D9%85&action=edit&redlink=1
https://ar.wikipedia.org/wiki/%D8%B6%D8%BA%D8%B7_%D8%A7%D9%84%D8%AF%D9%85
https://ar.wikipedia.org/wiki/%D8%AF%D9%85%D8%A7%D8%BA
https://ar.wikipedia.org/wiki/%D8%AF%D9%85
https://ar.wikipedia.org/wiki/%D8%B3%D8%B9%D8%A7%D9%84
https://ar.wikipedia.org/wiki/%D8%AA%D8%A8%D9%88%D9%84
https://ar.wikipedia.org/wiki/%D8%A5%D8%AE%D8%B1%D8%A7%D8%AC
https://ar.wikipedia.org/w/index.php?title=%D8%A7%D8%B6%D8%B7%D8%B1%D8%A7%D8%A8_%D8%B9%D8%A7%D8%B7%D9%81%D9%8A&action=edit&redlink=1
https://ar.wikipedia.org/w/index.php?title=%D8%A7%D8%B6%D8%B7%D8%B1%D8%A7%D8%A8_%D8%B9%D8%A7%D8%B7%D9%81%D9%8A&action=edit&redlink=1
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B. ة فعل وقلق بصورة مبادفة تسبب المواجهة مع الَموْقِف الِاجْتِمَاعِيّ الذي يخشى مِنْهُ رد

تظهف قد  الأطفال)انتبه لدى يُمْكِن أن تأخذ  دَكْل نوبة هَلَع مُفْتَبِطة بالَموْقِف. 

من خلال الغضب والبكاء أو الجمود في مكانه أو الابتعاد عن المواقف الأعفاض 

 الاجتماعية(.

C. الضفورة تَوَفُف يدرك الشَخْص أن قلقه مُبَالَغ به وغير مبرر. )لدى الأطفال ليسَ ب

 هذا الِمحَك(.

D. .يَتِم تجنب المواقف المخيفة أو تتم مواجهتها بَخوْف دديد ومَشَاعِف ضي ق  

E.  يضف القَلَق الِاجْتِمَاعِيّ بإدارة حياة طبيعِيَة لِلشَخْص و يلحق الأذى بعلاقاته

 الخ. …الِاجْتِمَاعِيَة والِمهْنِيّة 

F. 38ستة أدهف على الأقل لدى الأدخاص تحت سن يَجِب أن يَسْتَمِف الِاض طِفاب ل . 

G.  لا يفجع سبب القَلَق الِاجْتِمَاعِيّ إلى التأثير الَجسَدي الناجم عن استخدام عقار ما

أو إلى عَامِل مَفَضِيّ طِب يّ أو لا يُمْكِن تَفْسِيره مِنْ خِلالَ اِض طِفاب نَفْسيّ آخف أو 

ض طِفاب نمائي عميق الأثف أو لِاض طِفاب لِاض طِفاب قلق أو تشوه جَسَدي، أو لِا

 دَخْصيَة فُصامانيَة. 

H.  في حال وجود عَامِل مَفَضِيّ طِب يّ أو اِض طِفاب نَفْسيّ آخف فإن هَذِهِ الأمفاض أو

"، مثل ليسَ الَخوْف من 3الِاض طِفابات لا تفتبط بالقَلَق الموصوف في النقطة "

سون أو عَدَم إظهار سُلُوك الطعام في فِقْدَان اللجلجة، الارتجاف في مفض باركن

 العَصَبّي أو الشفه الَمفَضيّ للطعام ةالشهي

: إَذا كَانَ الَخوْف يشتمل كُلّ المواقف الِاجْتِمَاعِيَة، حدد في التَشْخِيص التففيقي 

 غَيْف واثِقَة من نفسها.  -خذ بعين الاعتبار تَشْخِيص اِض طِفابات دَخْصيَة تجنبية

  Posttraumatic Stress disordersاِضِطِرابات ما بعد الصَدْمَة  

A.  :واجه الشَخْص حدثاً صادماً يتوفف فيه الِمحَكان التاليان 

عاش الشَخْص أو داهد أو كَانَ معفضاً لعدة أحداث صادمة، لها علاقة مبادفة -3

 بالموت أو التهديد به أو بإصابة دديدة أو كَانَتْ تهديداً حقيقياً للسلامة الَجسَديَة. 

 تتضمن ردة فعل الشَخْص الَخوْف المكثف واليأس أو الفعب أو الَهلَع. -2

 الاهتياجي.  المفكك أو  ذا أن يتجلى مِنْ خِلالَ السُلُوكانتبه: عِنْدَ الأطفال يُمْكِن له
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B. :تتم إعادة إحياء الحدث الصادم باستمفار بواحدة من الطفق التالية على الأقل 

ذكفيات مفهقة متكفرة وملحة والتي يُمْكِن أن تتضمن الحدث أو الصور أو الأفكار أو  -3

 الإدراكات.

: لدى الأطفال الصغار يُمْكِن أن تظهف ألعاب يَتِم التعبير مِنْ خِلالِها انتبه

 بِشَكْلٍ مُتَكَف رَ عن مَوْضُوعَات أو مَظَاهِف من الحدث الصادم. 

 الأحلام المتكفرة والمزعجة عن الحدث )كوابيس(.   -2

 د. انتبه: لدى الأطفال يُمْكِن أن تظهف كوابيس دديدة الفعب دون محتوى  مُحَدَ

)يتضمن الشعور المفور بالحدث  الإحساس، وكأن الحدث الصادم يتكفرالتَصَفُف و -1

 Dissimilativeثانية، أهلاس وأوهام وأطوار من الاسترجاع التفككي 

Flashback-Episodes . 

 يمكن أن تظهف إعادة إخفاج حلمية جديدة للحدث.  الأطفالانتبه: لدى 

المواجهة مع مُثيرات داخلية أو خارجيَة تفمز إلى أحد  إرهاقات نَفْسِيَة مكثفة عِنْدَ  -4

 مَظَاهِف الحدث الصادم أو التي تُذَكِف بالحدث الصادم. 

ردود فعل جَسَديَة عِنْدَ المواجهة مع الُمثيرات الداخلية أو الخارجيَة التي تفمز إلى أحد  -5

 مَظَاهِف الحدث الصادم أو التي تُذَكِف بالحدث الصادم. 

C. دائم للمُثيرات الُمفْتَبِطة بالصَدْمَة أو تفلطح الاستجابات العامة )لَمْ تَكُنْ  تجنب

 موجودة  قَبْل الصَدْمَة(. 

 توجد ثلاثة من الأعْفَاض التالية:

 التجنب المقصود للأفكار أو الَمشَاعِف أو الأحاديث الُمفْتَبِطة بالصَدْمَة. -3

س، الذين يوقظون ذكفيات التجنب المقصود للنَشَاطات، الأماكن أو النا -2

 بالصَدْمَة.

 عَدَم القُدْرَة ، على تَذَكُف مَظّهَف مهم من مَظَاهِف الصَدْمَة. -1

 انخفاض الاهتمام بِشَكْلٍ واضح أو انخفاض الُمشَارَكَة بالنَشَاطات ذات الصلة. -4

 الإحساس بالانفصال عن الآخفين أو الاغتراب عنهم.  -5

)مثل عَدَم القُدْرَة على الإحساس بالَمشَاعِف تقييد لمجال واسع من الانفعالات  -1

 العاطفيَة الفقيقة(.
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الشعور بتقييد الُمسْتَقْبَل )مثال: عَدَم توقع أي ديء، لا النجاح ولا الزواج ولا  -1

 الخ(.…الأولاد ولا العيش حياة طبيعِيَة طويلة

D. لصَدْمَة(. أعْفَاض مُسْتَمِفّة من الاستثارة العالية )لَمْ تَكُنْ موجودة قبل ا 

 ويجب أن يتوفف عفضان من الأعْفَاض التالية على الأقل:

 صعوبة في الدخول في النوم أو الاستمفار فيه. -3

 سعة التوتف أو العَصَبيَة أو نوبات من الغَضَب.  -2

 صعوبات في التَفْكِيز.  -1

 (.Hyper vigilanceتنبه مُفْفَط )ففط يقظة  -4

 مُبَالَغة في ردود فعل الفزع. -5

E.  أي الأعْفَاض المذكورة تحت النقطة "تستمف( صُورَة الِاض طِفابB" و "C" و "D )"

 لأكْثَف من دهف. 

F.  تسبب صُورَة الِاض طِفاب بطفيقة ذات أَهَم يَة من الناحية العِياديَة المعاناة أو التَضَفُرَات

 في مجال الوظائف الِاجْتِمَاعِيَة أو الِمهْنِيّة أو الوظائف الأخفى. 

 كد فيما إَذا كَانَ:تأ

 عِنْدَما تستمف الأعْفَاض لأقل من ثلاثة أدهف. حاداً:  -

 إذا استمفت الأعْفَاض لأكْثَف من ثلاثة أدهف. مزمناً:  -

: عِنْدَما تفجع بداية الأعْفَاض إلى ستة يما إَذا كَانَتْ البداية متأخفةتأكد ف

 . أدهف على الأقل بعد العامل الضاغط

 الففوق:

يستمف  308.3  (F43.0)الفئة التشخيصية  اِض طِفابات الضغوط الحادة

، ويظهف خلال أربعة الاضطفاب ليومين على الأقل وأربعة أسابيع على أقصى تقديف

 . )المحكات الأخفى متشابهة تقفيباً( أسابيع بعد الحدث الصادم

 ثلاثة أدهف. أكثف من : تستمف الضغوط التالية للصَدْمَة المزمنة  اِض طِفابات 

اِض طِفابات الضغوط التالية للصَدْمَة المزمنة: بعد استمفارها لأدهف ثلاثة تكون 

 مزمنة.

: تفجع الصَدْمَة إلى تالية للصَدْمَة مع بداية متأخفةاِض طِفابات الضغوط ال

 أكْثَف من ستة أدهف سابقة. 
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 التَشْخِيص الخاطئ:

 اب الضغوط التَالِي للصَدْمَة بِشَكْلٍ خاطئ عِنْدَما:يَتِم طفح التَشْخِيص: اِض طِف

 يَتِم اعتبار الضغط الِانْفِعَاليّ بحد ذاته اِض طِفاباً نَفْسيّاً. -

 لا يَتِم التدقيق بكل  مِحَكَات اِض طِفابات الضغوط التالية للصَدْمَة.  -

 يَتِم اعتبار ضغط متطفف سبباً لِاض طِفاب قديم.  -

 لوجيا مَفَضِيَة نَفْسِيَة أخفى موجودة بالأصل. تجاهل وجود باثو -

 إغفال وجود باثولوجيا مَفَضِيَة أسفَيَة، تبرر وجود أسباب أخفى.  -

 عَدَم الإدراك التَشْخِيصي للِاضِطِراب:

 يَتِم السهو عن طفح التَشْخِيص: اِض طِفاب الضغوط التَالِية للصَدْمَة عِنْدَما: -

 طبيعِيَة على ظفوف متطففة و تجاهل قيمته المفضية. يَتِم اعتباره ردة فعل  -

عِنْدَما لا تؤخذ تفاصيل الَموْقِف المفهق أو الضاغط على محمل الجد أو عِنْدَما يَتِم  -

 التكتم عنها )تابو( وإخفاؤها. 

-DSMلا يَتِم التَشْخِيص وفق  مِحَكَات الدي أس أم الفابع والفابع مُعَدَل النص  -

IV &IV-TR  و الآي سي دي العادفICD-10  .بدقة 

 .Psychic Labile Personsيَتِم فقط فَحْص أدخاص  غَيْف مستقفين نَفْسيّاً  -

 يَتِم اعتبار عَدَم الاسْتِقْفَار النَفْسيّ باثولوجيا مَفَضِيَة نَفْسِيَة قَائِمَة بحد ذاتها.  -

 عَزْو الأعْفَاض بصورة خاطئة إلى أحداث حياتية باكفة.  -

استخدام نَظَفيات بالية )مثل الباثولوجيا المفضية لا تنشأ إلا في الطفولة المبكفة أو  -

 أنها تورث(. 

 11الشكل )أنظف يَتِم تجاهل معارف أو نَتَائِج الأبحاث الحديثة و الَمقَاييس.  -

 (413صفحة

 الِاضِطِرابات القَهْرِيَة 

الِمحَك ات التَشْخِيصيَة للِاضِطِرابات القَهْرِيَة وفق الدي أس أم الرابع 

DSM-IV (300.3) 

A.  تَصَفُفات قَهْفَيَة:إَمّا أفكار قَهْفَيَة أو 

 (: 4( و)1( و )2( و )3الأفكار القَهْفَيَة المحددة مِنْ خِلالَ )
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أفكار أو نُزُوعات أو تَصَوُرات متكفرة ومُسْتَمِفّة يَتِم الإحساس بها في بعض  -3

الأحيان في أثناء الِاض طِفاب بأنها ملحاحة وغير مناسبة وتستثير قلقاً واضحاً 

 وضي قاً دديداً.

لأفكار أو النُزُوعات أو التَصَوُرات ليسَت مجفد هموم مُبَالَغ فيها حَولَ مُشْكِلات  -2

 الحياة الواقعِيَة. 

يحاول الشَخْص إنكار هَذِهِ الأفكار أو النُزُوعات أو التَصَوُرات أو قمعها أو تحييدها  -1

 بمساعدة أفكار أو تَصَفُفات أخفى.

زُوعات أو التَصَوُرات القَهْفَيَة هي مجفد نتاج يَعفَف الشَخْص أن الأفكار أو النُ -4

 لذهنه الخاص )وليسَت مدخلة إليه من الَخارَج كما هو الحال في الوحي بالأفكار(

 ( 1( و )2التَصَرُفات القَهْرِيَة كما هي محددة في )

ــفرة   -3 ــفُفات متكـــ ــة     تَصَـــ ــال الفكفَيَـــ ــد( أو الَأفْعَـــ ــب أو التأكـــ ــدين أو الترتيـــ ــل اليـــ )كغســـ

)كالــــــــــــدعاء أو 

ــد أو تكـــــــفار   العـــــ

الكلمــــــــــــــــــــــــــــــات 

ــعُف   بصـــمت(، يَشْـ

ــه   الشَـــــخْص بأنـــ

مجـــــــبر عَلَيهـــــــا   

اِسْـــــــــــــــــــــــــــتِجَابَة  

ــة   للأفكــار القَهْفَيَ

أو بِسَــبَبِ قَوَاعِـــد  

عَلَيـــــــه اتباعهـــــــا   

 بِشَكْلٍ صارم.

تفيد التَصَـفُفات   -2

القَهْفَيَـــــــــــــــــــــــة أو 

الَأفْعَـال الفكفَيَــة  

في منــع الضــي ق أو تقليلــه والوقايــة مــن الأحــداث أو المواقــف الــتي يخشــى منهــا؛ إلا أنــه     

المتعلقة باضطراب  DSM-IV-TR لمحَكَات  B,C & D: تفاعل المركبات 63الشكل 

 ما بعد الصدمة
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هَــذِهِ إلى  لــيسَ لَهــذِهِ التَصَــفُفات أو الَأفْعَــال الفكفَيَــة أيــة علاقــة واقعِيَــة أبــداً بِمَــا تَهْــدِف    

 تحييده أو منعه، أو أنها مُبَالَغ فيها بِشَكْلٍ واضح. 

B.  في وَقْت ما من مجفى الِاض طِفاب عفف الشَخْص بِأنَ الأفكار أو التَصَفُفات القَهْفَيَة

 مُبَالَغ بها أو  غَيْف مبررة. 

 انتبه: ليسَ بالضفورة أن يَكون هذا هو الحال لدى الأطفال

C. التَصَفُفات القَهْفَيَة إرهاقاً دديداً ومستنزفة للوقت )تحتاج لأكْثَف  تسبب الأفكار أو

من ساعة بالنهار( أو تؤذي الفوتين اليومي الطبيعي لِلشَخْص بوضوح، أو الوظائف 

 الِمهْنِيّة )أو الَمدْرَسِيّة( أو النَشَاطات والعلاقات المعتادة.

D. فلابد ألا يَكون محتوى الأفكار  في حال وجود اِض طِفاب آخف من الِمحوَر الأول

والتَصَفُفات القَهْفَيَة مقتصفاً عَلَيه )كالانشغال الُمفْفَط بالأكل عِنْدَ وجود اِض طِفاب 

، أو القَلَق  Trichotillomaniaأكل، أو اقتلاع الشعف عِنْدَ وجود هوس نزع الشعف 

الَجسَد،  والانشغال الشديد على الَمظّهَف الخارجي  عِنْدَ وجود اِض طِفاب سوء تشكل 

بالعقاقير عِنْدَ وجود اِض طِفاب في سياق المواد المسببة للإدمان، أو الانشغال الُمفْفَط 

بمفض دديد عِنْدَ وجود توهم الَمفَض )المفاق( أو الانشغال الشديد بالحاجات أو 

أو   Paraphiliasالخيالات الِجنْسِيَة عِنْدَ وجود الخطل الجنسي )الشذوذ الجنسي( 

 الانشغال الفكفي بالذنب عِنْدَ وجود اكْتِئاب أساسيّ(. 

E.  لا تفجع صُورَة الِاض طِفاب إلى تأثير جَسَدي مُبَادَف لمادة ما )كعقار أو دواء ما عَلى

 سَبيلَ الِمثَالَ( أو إلى تأثير عَامِل جَسَدي طِب يّ.

 حَد دْ فيما إَذا كَانَ: 

يوجد  القليل من الاستبصار: إَذا كَانَ الشَخْص لايدرك خلال غالبية الوقت في 

 ICDأثناء الطور الفاهن أن أفكاره وتَصَفُفاته  تتسم بالُمبَالَغة والإففاط. )لاحظ أن 

يففق في النقطة الفابعة من الِاض طِفابات القَهْفَيَة فيما إَذا كَانَ هناك أفكار أو تَصَفُفات 

 فَيَة أو خليط منها. وقد تم وضع مفتاح تَشْخِيص خاصّ لكل  دَكْل ففعي منها(قَهْ

 ICD-10 (F4)الِاضِطِرابات القَهْرِيَة في الآي سي دي العاشر 

 تَمَثَل السِمَة المميزة لهذا الِاض طِفاب بوجود أفكار وتَصَفُفات قَهْفَيَة. تَ    
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: عِبَارة عَنْ أفكار أو تَصَوُرات أو دوافع )نُزُوعات( ينشغل بها  الأفكار القَهْفَيَةو

الَمفيض بصورة متكفرة. وتعذبه باستمفار لأنها تتضمن محتويات جبارة أو فاحشة أو 

لأنها ببساطة  غَيْف ذات معنى؛ ويحاول الشَخْص مقاومتها بلا طائل. ويدرك الَمفيض أنها 

 كَانَ يَشْعُف بها على أنها لا إراديَة أو مستنكفة.  عِبَارة عَنْ أفكاره هو حتَى لو

التَصَفُفات القَهْفَيَة أو الطقوس القَهْفَيَة: وهيَ عِبَارة عَنْ أنماط تكفارَيَة معادة أما 

باستمفار. ولا يفى منها الَمفيض أية فائِدَة ولا يَشْعُف بالفاحة فيها. ويفى المفضى فيها 

غَيْف وارد يجلب له التعاسة أو الضفر أو يسبب له الَمفَض.   وقاية من حدث موْضُوعيّ

يَشْعُف الشَخْص أن هذا التَصَفُف بلا معنى ولا  -وإن كَانَ ليسَ دائماً-وبِشَكْلٍ عام

فائِدَة. ويحاول صدها مفاراً. ويُمْكِن في الِاض طِفابات التي تستمف لمدى طويل أن تضعف 

 المقاومة إلى الحد الأدنى. 

 Vegetative Anxiety Symptomsكون الأعْفَاض الإعادية للقلق وت

 موجودة دائماً وكَذَلِكَ التوتف الداخلي الُمعَذ ب. 

 الِمحَك ات التَشْخِيصيَة 

إَمّا أفكار قَهْفَيَة أو تَصَفُفات قَهْفَيَة )أو معاً( في غالبية الأيام لفترة زمنيَة تستمف  -

 لأسبوعين على الأغلب.

 تظهف الأفكار القَهْفَيَة )أفكار أو تَصَوُرات( والتَصَفُفات القَهْفَيَة السِمَات التالية:  -

يفاها الَمعْنِيّ بأنها مجفد أفكاره أو تَصَفُفاته هو وليسَت موحاة له من أدخاص أو  -

 تأثيرات أخفى. 

صَفُف واحد تتكفر باستمفار وينزعج منها الشَخْص ويَتِم التَعَفُف على فكفة أو تَ -

 على الأقل على أنه مُبَالَغ فيه أو لا معنى له. 

يحاول الَمعْنِيّون المقاومة )إلا أنه في حال الأفكار والتَصَفُفات القَهْفَيَة القَائِمَة  -

لفترة طويلة يُمْكِن للمقاومة أن تكون ضئيلة جداً(. تكون المقاومة لفكفة أو 

 بلا طائل في الوقت الفاهن. تَصَفُف قَهْفيَ واحد على الأقل 

غَيْف مفيح بحد ذاته )وينبغي تَمْيِيز هذا عن   القًهْفيّتنفيذ الفكفة أو التَصَفُف  -

 التَخْفِيف العابف للتوتف أو القَلَق( 
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يُعَانِي الَمعْنِيّون من الأفكار أو التَصَفُفات القَهْفَيَة أو يتأذون في محيطهم  -

 وذلك مِنْ خِلالَ الاستهلاك الكبير للوقت على الأغلب. الِاجْتِمَاعِيّ أو الففدي، 

أكْثَف  مِحَكّ استبعاد مُتَكَف رَ: الِاض طِفاب ليسَ ناجماً عن اِض طِفاب نَفْسيّ آخف 

 .(F3)أو الِاض طِفابات الوجدانيَة  (F2)كالفُصام والِاض طِفابات القفيبة 

يْنَ أعْفَاض القهف والأعْفَاض الأخفى، يوجد اِرْتِبَاط وثيق بَ ِرْدادات تكميلية:إ

وبِشَكْلٍ خاصّ بَيْنَ الأفكار القَهْفَيَة والاكْتِئاب، فالمفضى الذين يُعَانُونَ من اِض طِفابات 

قَهْفَيَة يُعَانُونَ من أعْفَاض اكْتِئابيّة على الأغلب، والمفضى الذين يُعَانُونَ من 

، يُمْكِن أن ينُمُوّ لديهم أثناء الطور الاكْتِئابيّ (F33) الِاض طِفابات اكْتِئابيّة انتكاسيّة

أفكار قَهْفَيَة. وفي كلتا الحالتين تتأرجح دِدَة أعْفَاض القهف عموماً وفقاً لازدياد أو 

تناقص الأعْفَاض الاكْتِئابيّة. وتشير بعض الدلائل إلى أن القهف أقفب لأن يحتل مفكزاً 

القَلَق و الِاض طِفابات الوجدانيَة. وهناك عَدَم اتفاق حَولَ تَصّنيِف وسطياً بَيْنَ اِض طِفابات 

الِاض طِفابات القَهْفَيَة  ضِمْن اِض طِفابات القَلَق وذلك بِسَبَبِ أنه من الصعب دائماً بفهان 

 أَهَم يَة القَلَق في الِاض طِفابات القَهْفَيَة. 

هف بَيْنَ الفجال والنساء ويغلب أن يوجد تتساوى نسبة انتشار اِض طِفابات الق 

نَمَط دَخْصيَة قَهْفَيَة مُسَبَق. يغلب أن يبدأ الَمفَض في الطفولة أو في سن الفدد المبكف. 

ويختلف المجفى وعِنْدَ غياب الأعْفَاض الاكْتِئابيّة الواضحة فَإَنَه يَكون مزمناً على 

 الأغلب. 
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 : أكْثَر المحتويات القَهْرِيَة انتشاراً مع أمثلة53الجدول 

 Depressionsالاكْتِئابات . 2

 ICDفي  هذه الفئة تصنف الاكْتِئابات  ضِمْن الِاض طِفابات الوجدانيَة وتشتمل

 على الفِئَات التالية: 

 (F30)الطور الهوسي  -

 (F31)الِاض طِفاب الوجداني ثنائي القُطُب   -

 (F32)الطور الاكْتِئابيّ  -

 (F33)اِض طِفاب اكْتِئابيّ انتكاسيّ  -

  (F34)الِاض طِفابات الوجدانيَة الُمسْتَمِفّة  -

 تَصَرُفات القهر أفكار القهر المحتويات

 التلوث\عَدَم النظافة

)تَصَوُرات حَولَ المعاناة من التَضَرُر 

مِانْ خِالالِ الاتصاال )أو التعاماال(    

ماااع ماااواد تُعَااادّ خطااايرة مثااال  

القمامة والأوساخ و الباول والادم   

 والجراثيموالأشعة 

كَااانَ مقااص 

الحاالاق ملوثاااً 

بفااااااااايروس 

 الإيدز

مراجعة الطبيب؛ البحث في الَجسَاد عان   

أعْرَاض الإيدز؛ غسيل اليدين والشاعر؛  

تعقيم كُلّ ما يُمْكِن أن يَكون قًادْ  

 لمسه الآخرون.  

 العنف الَجسَدي

)ضِدّ الذَات أو ضِادّ شاخص آخار،    

متساابب مِاانْ خِاالالِ الااذَات أو مِاانْ  

 خِلالِ الآخر(

سااااااوف أؤذي 

 طفلي

عَدَم بقاء الشَاخْص ماع الطفال وَحْادَهُ؛     

البحاااث عااان عوامااال أماااان؛ إخفااااء    

 السكاكين أو أكياس البلاستيك.  

 حادث بالصدفة

)ليسَ ناجماً عن التلوث أو العنف 

 الَجسَدي؛ مثال حادث، مرض(

ربمااا دهساات  

 شخصاً ما

الاتصاااال بالمستشااافيات أو الشااارطة؛  

لطرياق مارة أخارى، فَحْاص     الرجوع من ا

 السيارة والبحث عن آثار حادث ما.  

 سُلُوك اِجْتِمَاعِيّ  غَيْر ملائم  

)مثااال: المناااداة بأشااياء مخجلااة،  

 فِقْدَان السيطرة(

ساااوف أتفاااوه  

الآن بشاااااايء 

 شاذ

محاااولات "الحفاااظ علااى الساايطرة"،    

تجنااب المواقااف الِاجْتِمَاعِيَااة؛ السُااؤَال    

يماااا إِذا كَاااانَ  الُمسْاااتَمِرّ للآخااارين ف 

 سُلُوكه مقبولًا أم لا(.  
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( يَتِم التَحْدِيد بِشَكْلٍ إضافي مِنْ خِلالَ  دِدَة F34وفِي هَذِهِ الفِئَات )باستثناء   

الفِئَات  الأعْفَاض ووجود أو غياب الأعْفَاض الذُهَانيَة أو الَجسَديَة. ويَتِم إكمال هَذِهِ

 التَشْخِيصيَة مِنْ خِلالَ: 

 (F38)الِاض طِفابات الوجدانيَة )المختلطة( الأخفى  -

 وكَذَلِكَ مِنْ خِلالَ  (F39)اِض طِفابات وجدانيَة أخفى  -

 Postpartum Depression  (F55.0)الاكْتِئاب ما بعد الولادي  -

  (F06.3)الِاض طِفاب الوجداني الَجسَدي  -

بوَصْفها اِسْتِجَابَة اكْتِئابيّة قصيرة الأمد أو أطول  (F43.2)اِض طِفابات التكيف  -

 استمفاراً. 

يُمْكِن إكمال  تَقْوَيم الصور المفضية السائدة مِنْ خِلالَ  تَقْوَيم دِدَة الأعْفَاض و

إَذا )خفيفة، متوسطة، دديدة(، ووجود أعْفَاض ذُهَانيَة أو جسمية، من الهوس أو فيما 

 كَانَ المجفى انتكاسيّاً أو مزمناً أو موسمياً. 

ألا تكون الأعْفَاض ناجمة عن أعْفَاض جسمية أو عن استهلاك المواد المسببة و

 للإدمان. 

ينبغي استبعاد وجود اِض طِفاب وجداني ثنائي القُطُب أو اِض طِفابات دورَيَة  كما 

cyclothymia ز أو ما يشبه ذلك( حتَى وإن أظهفت وردود فعل الحزن )فِقْدَان عزي

 الأطوار الاكْتِئابيّة هنا صُورَة واضحة. 
سبعة  وتعد الأطوار الاكْتِئابيّة "خفيفة"  إذا تَوَفَر بَيْنَ أربعة إلى خمسة أعْراَض  و"متوسطة الشِدَة" إذا تَوفَر بَيْنَ ستة إلى

 ثَر من الأعْرَاض الاكْتِئابيّة المذكورة في أعْرَاض و"شديدة" إذا تَوَفَرَت ثمانية أعْرَاض وأكْ

 .  411  صفحة 54الجدول 

فإذا ما وجد إلى جانب الطور الاكْتِئابيّ الفاهن في التاريخ الَمفَضيّ طور 

تَشْخِيص طور  ذلى الأقل إَمّا خفيف أو متوسط أو دديد الدَرَجَة فيَتِم عِنْدَئاكْتِئابيّ ع

اكْتِئابيّ انتكاسيّ )بدَرَجَات مُخّتَلِفَة(. ويحقق الَمفَض السابق  مِحَكَات الطور الاكْتِئابيّ 

 ويوجد بَيْنَ الطور السابق والحالي دهفين على الأقل من دون أعْفَاض إَلَى حَدٍ كَبير. 

-ICDولبعض الأعْفَاض الاكْتِئابيّة أَهَم يَة إكلينيكيّة خاصة وتطلق عَلَيها في 

أعْفَاض "جَسَديَة". ومن الأعْفَاض الَجسَديَة المميزة: فِقْدَان الاهتمام وغياب القُدْرَة  10
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على الاستجابة الِانْفِعَاليّة والاستيقاظ المبكف والهبوط الصباحي والكبح النَفْسيّ 

 الحفكي والشهية الواضحة أو فِقْدَان الوزن والفقدان الواضح لليبيدو. 
 

أو  ICD-10الآي سي دي العاشر " وفق Depressive Episodeالمحَكَات التَشْخِيصيَة "للطور الاكْتِئابيّ : 54الجدول 

 DSM-IV &IV-TR" وفق الدي أس أم الرابع والرابع مُعَدَل النص Major Depression"الاكْتِئاب الأساسيّ 

 Ddoidttrniاكْتِئاب  الطور

 اثنان على الأقل كُلّ يوم تقريباً الِمزاج

 مِزاج اكْتِئابيّ

 فِقْدَان الاهتمام أو فِقْدَان المتعة

 منخَفْض  و تعب متزايددافع 

 أسبوعين على الأقل المدة

 عرضان آخران على الأقل  عدد الأعْرَاض اللازمة 

 فِقْدَان الثِقَة بالنَفْس أو مَشَاعِر القيمة الذَاتيّة  قَائِمَة

 اتهامات  غَيْر مبررة للذات أو مَشَاعِر ذنب  غَيْر ملائمة 

وصولًا إلى السُلُوك أفكار متكررة بالموت، أفكار انتحار 

 الانتحاري

تناقص القُدْرَة على التفكير )انخفاض القُدْرَة على التفكير( 

 أو على التَرْكِيز أو على اتخاذ القَرَار

حركي أو تباطؤ نَفْسيّ حركي )ذَاتيّ أو -عَدَم هدوء نَفْسيّ

 موْضُوعيّ(

 اِضِطِرابات نوم

 مطابقة في الوزن(ِقْدَان الشهية أو ارتفاع فيها )مع تغيرات 

نوع الضرر 

 الِاجْتِمَاعِيّ النَفْسيّ

تغيرات في أسلوب الحياة مع وجود أضرار ذات أَهَمِيَة 

 إكلينيكيّة

في حال وجود أعْرَاض ذُهَانيَة، ولكنها ليسَت مميزة للفُصام، من  مِحَك ات الاستبعاد 

 الِمثَالِ. نحو اِضِطِرابات الأنا أو أهلاس البصرِيَة عَلى سَبيلِ

ينبغي استبعاد وجود اِضِطِراب وجداني ثنائي القُطُب أو 

وردود فعل الحزن )فِقْدَان عزيز  abaInuubgrnاِضِطِرابات دورِيَة 

أو ما يشبه ذلك( حتَى وإن أظهرت الأطوار الاكْتِئابيّة هنا صُورَة 

 واضحة. 

رتبط بعامل ألا يَكون الاكْتِئاب ناجماً عن تعاطي المواد أو لا ي

 مَرَضِيّ طِبِيّ أو ليسَ ناجماً عن سبب عضوي 
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 عسر الِمزاج 

يمثل عسف الِمزاج  مُشّكِلَة تَشْخِيصيَة وتَصّنيِفيَة. ففي السابق كَانَتْ تطلق عَلَيه      

دخصية أو الُمسْتَمِفّ أو الاكْتِئاب العُصَابي أو عُصَاب الاكْتِئاب  القَلَقتَسْمِيَة الاكْتِئاب 

 ومصطلحات أخفى. اكْتِئابيّة

عسف الِمزاج بأنه تعكف مِزاجيّ اكْتِئابيّ   " ICD-10يُعَف ف الآي سي دي العادف و 

مزمن؛ لا يختلف كثيراً عن الِاض طِفاب الاكْتِئابيّ أو المتوسط الانتكاسيّ إلا بُدَرجة 

ضئيلة. يَشْعُف الَمعْنِيّون لأدهف طويلة بأنهم تعبين ومكتئبين، إلا أنهم يَعفَفون أطواراً من 

مِنْ  الفَغْمَها بأنهم بخير. وبِشَكْلٍ خالص وعلى الأيام أو الأسابيع التي يَشْعُفون في

مِنْ اِض طِفابات النوم وفقدان الفغبة و  الفَغْمَالقصور الذي يَشْعُفون به ذَاتيّاً و على 

السعادة و الشعور بعَدَم التمكن من مواجهة الحياة إلابجهود كبيرة فَإَنَهم من الممكن أن 

 لمَطَالِب الحياتية اليومية ذات الصلة. يَكونوا قادرين على الاستجابة ل

وما يُمَي زهم هو التعكف الِمزاجيّ الاكْتِئابيّ الُمسْتَمِفّ لفترة طويلة الذي يظهف عَادَة 

في وَقْت مبكف من سن الفدد أو في اليفوع و يُمْكِن أن يفهق لسنوات عدة وأحياناً طوال 

 الحياة. 

التففيق بَيْنَ الديستميا و تم  DSM-IV-TR -الدي أس أم الفابع وفي

 Doubleالاكْتِئاب، مع العلم أنه تم كَذَلِكَ اقتراح مَا يُسَمَى بالاكْتِئاب المزدوج 

Depression  . يَتِم تَشْخِيص وجود اكْتِئاب مزدوج عِنْدَما يضاف إلى عسف الِمزاج وفيه

اب داخلي المنْشَأ. والشيء الذي كَانَتْ تطلق عَلَيه في السابق اكْتِئواكْتِئاب بيولوجِيّ، 

، أي الشكل الخفيف من minor Depressionنفسه ينطبق على الاكْتِئاب الثانوي 

دَكْل   يعدهالاكْتِئاب التي تتم  مُعَالِجتها بِشَكْلٍ غالب من الأطباء العامين. فمنهم من 

سف مِزاج، عيعدونه خفيف من المجفى في إطار نوبات اكْتِئاب متكفرة في حين أن الآخفين 

 ما يَسْتَمِف لوقت طويل. باًًلأنه غال

 -المعايير التَشْخِيصيَة الأهم لِاض طِفاب الديستميا وفق الدي أس أم

DSMIV-TR  : ،الأرق أو الحاجة المتطففة وفِقْدَان الشهية أو الحاجة الُمفْفَطة للطعام

اِض طِفابات في وات، انخفاض مَشَاعِف قيمة الذَونقص الطاقة أو الإنهاك، وللنوم ، 

 التَفْكِيز أو صعوبة في اتخاذ القَفَار و الشعور باليأس. 
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اليوم عن فئتين ففعيتين من عسف  فيَتِم الحديث أما فيما يتعلق بالمجفى والشِدَة،

)الذي يتصف   sub affective Formمَا يُسَمَى بالشكل دبه الوجداني :  الِمزاج

الِمزاج من لجيدة للأدوية النَفْسيَة( و مَا يُسَمَى عسف بالبدء المبكف و الاستجابة ا

)الأقفب لأن يَكون  Character-Spectrum-Dysthymia طَيْف الطبع

 باتجاه اِض طِفاب الشَخْصية(. 
 القُطُب أحاديَة و القُطُب ثنائيَة الاكْتِئابات بَيْنَ الفرق:  55الجدول 

 BronIniثنائيَة القُطُب  rironIniأحاديَة القُطُب  الُمتَغَيِرة

النَشَاط 

 الحركي

 في الاكْتِئاب غالباً بطء مهتاج غالباً

في الاكْتِئاب النوم غالباً أكْثَر من  صعوبات الدخول في النوم  النوم

 المألوف. 

السن عِنْدَ 

 البداية

نهاية الثلاثينيات حتَى بداية 

 الأربعينيات

 حوالي الثلاثين

الإرهاقات 

 الُأسَرِيَة

يمتلك الأقارب من الدَرَجَة الأولى 

خطراً مرتفعاً للِاضِطِرابات 

 أحاديَة القُطُب.

يمتلك الأقارب من الدَرَجَة الأولى 

خطراً مرتفعاً للِاضِطِرابات أحاديَة 

 القُطُب وثنائيَة القُطُب.

 النسبة نفسها بَيْنَ الجنسين تقريباً.  لدى النساء أكْثَر الجنس

العلاج 

 البيولوجِيّ

اِسْتِجَابَة منخَفْضة لليثيوم، 

واستجابة أفضل لمضادات 

 الاكْتِئاب ثلاثية الحلقة. 

 الليثيوم
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 )مقتبس( الاكْتِئابات أعْرَاض:  56الجدول 

 \السُلُوكي
الحفكي 

BEHAVIOR\ 
MOTORIC 

 صُورَة الظهور

الِانْفِعَاليّ
EMO-

TIONAL 

-النَفْسيّ
 الإعادي

PSYCHO-
VEGETATIVE 

التخيلي 
IMAGINATIVE 

الِاسْتِعْفَافي 
COGNITIVE 

الدافعي 
MOTIVA-
TIONAL 

 وضعِيَة الَجسَد:
ــاء في   واهنــــة، انحنــ
الظهـــــــــــف، تــــــــــــفاخ،  
تبــــــــــــــــــــــــــــــــــــاطؤ في 
الحفكــة، اهتيـــاج،  
عَــــــــــــــدَم هـــــــــــــــدوء،  
عَصَــــــــــبيَة، قلــــــــــق،   
حــك اليــدين ومــا  

 يشبه ذلك. 
 تعابير الوجه:

وجــه حــزين، بـــاك،   
ــواء   ــوم، التـــــــ مهمـــــــ
زاويـــــــــــــــة الفـــــــــــــــم،  
تجاعيـــــد معمقـــــة، 
تعـــــــــابير جامـــــــــدة   
ــاً   ــبيَة أحيانــــ وعَصَــــ
 ومتأرجحة التوتف. 

 الكلام:
مـــــــنخَفْض، علـــــــى  

نفســـــــها،  الـــــــوتيرة  
 ضبطــــيء. انخفــــا

عام في النَشَاط قًدْ 
يصـــــــــل للســـــــــبات، 
القليـــــــــــــــل مـــــــــــــــن  
التنويع، مَحْدُوديَة 
ــة.    مجــــال الحفكــ
ــدَ   مُشْــــــــــكِلات عِنْــــــــ
ــة   المواجهــــة العَمَليَــ
لُمشْــــــكِلات الحيــــــاة   
ــدَان   اليوميــــــة. فِقْــــ
الاهتمــــام، فِقْــــدَان   
ــاعِف   ــة، مَشَـ الدافعِيَـ
ــاق الزائــــــــد   الإرهــــــ
والعــــــبء الثقيــــــل،  

 انسحابية. 

شَــــــــــــــــاعِف  مَ
القنــــوط أو 
الانقبــاض،  
اليـــــــــــــــــأس، 
التشـــــــــــتت، 
فِقْـــــــــــــــــــدَان 
الأمــــــــــــــــان،  
الـــــــــــــــــذنب، 
العـــــــــــــداوة، 
القَلَــــــــــــــــــق،  
الهــــــــــــــــــــــــم،  
الشــــــــــــــــعور 
بفقــــــــــــــدان  
الســـــــــــــــــند، 

 ـــ اعِف مَشَـــــــــــــ
فِقْـــــــــــــــــــدَان 
الأحاسيس 
)العواطـف،  
الهـم البعــد  
عــــــــــــــــــــــــــــــن  

 المحيط.  

عَدَم الاسْتِقْفَار 
الـــــــــــــــــــــداخلي، 
التـــــــــــــــــــــــــــــــوتف، 
الاســـــــــــــــــــتثارة، 
ــاء، تعــــــــب،   بكــــــ
ضـــــــــــــعف، أرق،  
تغــــــــــــــــــــــــــــــيرات 

ــ ة عـــــبر مِزاجيَـــ
اليــــــــــــــــــــــــــــــــــوم،  
حساســــــــــــــــــــــية  
للطقــــــــــــــــــــــس،  
فِقْدَان الشـهية  
والــــــــــــــــــــــــــــــــوزن 
والليبــــــــــــــــــــــدو، 
أوجــاع إعادــية  
عامة من بينها 
ضـــــــغط علـــــــى 
الفأس وآلام في 
المعـــــــــــــــــــــــــــــــــــدة 
واِض ـــــــــــطِفابات  

 هضمية. 
وعِنْــــــــــــــــــــــــــــــــــــدَ  
التَشْــــخِيص لا 
بُدَ من الانتباه 
إلى ضـــــــــــــــــغط 
الــدم ومُسْــتَوى   
السـكف في الـدم   
ونقـــــــــــــــــــــــــــــــص 
الكالســـــــــــــــــيوم  
وإلى نســــــــــــــــــبة 
الحديـــــــــــــــــــــــــــد 
ونقـــــــــــــــــــــــــــــــص 

ــ يروتونين الســـــــ
والأدرينـالين أو  
الإفـــــــــــــــــــــــــفاط  

 فيهما.  

اتجــاه ســلبي نحـــو   
الشَــــــخْص نفســــــه  
ــاً،   )بوَصْـــفه دخصـ
ــه    ونحـــــــــــو قُدْرَاتـــــــــ
ــة و تجــــــــاه   الذَاتيّـــــ
الأعْــفَاض(، وتجــاه  
ــتَقْبَل  الُمسْــــــــــــــــــــــــــــــــــ
)تَصَـــوُرات تخيليـــة 
للمـــــــأزق، الثقـــــــب   
الأسود(؛ التشـاؤم؛  
ــذَاتيّ   ــد الــــــــ النقــــــــ
ــتَمِفّ، عَــــــــــدَم   الُمسْــــــــ
ــة، تــــــــــــوهم    الثِقَــــــــــ

ض، فقـــــــــــــف  الَمـــــــــــــفَ 
ــادأة، بـــــــــــطء   المبـــــــــ
الـــــتفكير ومشــــــقة  
ــه، مُشْــــكِلات في   فيــ
التَفْكِيـز، انشـغال   
دائــــــــــــفي، توقــــــــــــع  
العقوبـــــــــــــــــــــــــات أو 
الكــوارث، تَصَـــوُرات  

ــة مثــــــــــل     هذيانيَــــــــ
ــوُرات الآثمـــة   التَصَـ
ــوُرات الفقــــف،   وتَصَــ
ــوُرات عَــــــــــدَم   تَصَــــــــ
الكفاية، تصـلب أو  
جفـاف في مُسْـتَوى   
الطمــــــوح ، أفكـــــــار  
 عَدَمية حَولَ المأزق

وفقـــــــدان الهـــــــدف  
الخـــــــــــــاص مـــــــــــــن  
الحيـــــــــــاة، أفكـــــــــــار 

 انتحارَيَة. 

توجهـــــــــــات 
تحــــــــــــــــــــــــــو 
الفشــــــــــــــل، 
سُــــــــــــــــــلُوك 
انســـــــحابي 
أو تجــــنبي. 
الهــــــــــفب أو 
تجنــــــــــــــــــب  
تَحَمُــــــــــــــــــل  
المســــؤولية،  
خِبْــــــــــــــــــــــفَة 
فِقْـــــــــــــــــدَان  
الســـــيطفة، 
و مَشَــــــــاعِف  

العـــــــــــــــــبء   
الثقيــــــــــــــــل 
واليــــــــــــــأس 
والانســــــحا

ــولًا  ب وصـــــ
إلى 

الانتحار أو 
ازديــــــــــــــــــــاد  
التَعَلُــــــــــــــــق 
 بالآخفين 
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 الأكل تاِضِطِرابا . 3

 العاشر دي سي الآي و DSM-IV-TR أم أس الدي وفق العَصَبّي الشهية لفقدان التَشْخِيصيَة المحَكَات:  51الجدول 

ICD-10 
 DSM-IV-TRالدي أس أم  ICD-10الآي سي دي العاشر 

رفض في الحفاظ على وزن الَجسَد الواقع 

في المجال المعياري بِالنِسْبَةِ  لعمر وطول 

الَمعْنِيّ أو الواقع  ضِمْن هذا المجال )عَلى 

% 22سَبيلِ الِمثَالِ الوزن الذي يقع أقل من 

من الوزن المتوقع، غياب ازدياد الوزن في 

 مراحل النُمُوّ( 

ون الوزن % على الأقل د22يقع وزن الَجسَد 

المتوقع أو مِقْياس كتلة الَجسَد )كغ/مربع 

 أو أقل.  22.2الطول( عِنْدَ 

يَتِم إنقاص الوزن بِشَكْلٍ مقصود )مِنْ خِلالِ  

الإقياء، تجنب الأطعمة الغنيَة بالسعرات 

الحرارِيَة، الرياضة المتطرفة، كابحات 

 الشهية، المسهلات  عَلى سَبيلِ الِمثَالِ(

خَوْف شديد من ازدياد الوزن أو من السمنة 

مِنْ وجود وزن دون الحد  الرَغْمِعلى 

 الطبيعي. 

 

اِضِطِرابات في خِبْرَة الوزن الذَاتيّ أو 

الشكل الذَاتيّ، أو التوجه الشديد الُمبَالَغ 

به لقيمة الذَات وفق الشكل والوزن أو 

إنكار الَأهَمِيَة الوخيمة للوزن الراهن 

 المنخَفْض. 

اِضِطِرابات تصويرة الَجسَد )الَخوْف من 

 السمنة عَلى سَبيلِ الِمثَالِ(

ء بعد بدء الدورة الشهرِيَة: غياب لدى النسا

الحيض )على الأقل الغياب ثلاثة مرات 

وراء بعضها للدورة الشهرِيَة؛ تظهر دماء 

 الدورة بعد إعطاء الهرمونات فقط(. 

اِضِطِرابات غدديَة )لدى النساء في الدورة 

الشهرِيَة، ولدى الرجال فِقْدَان الليبدو والقُدْرَة 

 ) 

ضِطِراب قبل البلوغ اِضِطِرابات في عِنْدَ بدء الِا 

نُمُوّ البلوغ )كتوقف النُمُوّ، غياب نُمُوّ 

 الصدر عَلى سَبيلِ الِمثَالِ( 

 specificationخُصُوصيات 
النَمَط التقييدي: لايوجد لدى الَمريض 

نوبات أكل ولا يبدي سُلُوك "تفريغ" 

 كالإقياء أو تناول المسهلات والملينات. 

-الحفلات/نَمَط الأكلنَمَط أكل 

التسهيل: يوجد لدى الَمريض نوبات أكل 

تظهر بانتظام وسُلُوكات كالإقياء 

 وتناول المسهلات أو الملينات 
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 Bulimia nervosa العَصَبّي للشره التَشْخِيصيَة المحَكَات:  58الجدول 

-DSMالدي أس أم الرابع والرابع مُعَدَل النص 
IV &IV-TR (307.51) 

 ICD-10 (F50.2)الآي سي دي العاشر 

 binge)أطوار متكررة من نوبات الالتهام 
eating)  مع فِقْدَان السيطرة/، حيث يَتِم

فيها خلال وَقْت قصير )ساعتين مثلُا( 

كميات كبيرة من الطعام، أكبر 

بكثير مما يتناوله الناس العاديون تحت 

 الظروف نفسها. 

 الانشغال الُمسْتَمِفّ بالطعام.

نوبات أكل يَتِم فيها تناول كمية كبيرة من 

 الطعام في وَقْت قصير. 

سُلُوك تعويضية للسيطرة على أنماط 

 الوزن:

 إقياء مستثار ذَاتيّاً.
سوء استخدام الملينات والمسهلات والأدوية 

 الأخرى. 
 الصيام

 فرط النَشَاط.

 أنماط سُلُوكية مُخّتَلِفَة لضَبْط الوزن:

 إقياء مستثار ذَاتيّاً.
 سوء استخدام الملينات.

 تجويع لبعض الوقت.
الغدة الدرقيَة و استهلاك المدرات وهفمونات 

 كابحات الشهية.
إهمال العلاج بالأنسولين لدى المفضى 

 بالسكفي.
تظهر نوبات الالتهام و أنماط السُلُوك 

التعويضي منذ ثلاثة أشهر على الأقل 

 ومرتين في الأسبوع في المتوسط.
تتعلق التوقعات الذَاتيّة بالشكل والوزن 

 بدَرَجَة كبيرة. 
لا يظهر الِاضِطِراب فقط أثناء طور فِقْدَان 

  Anorexia nervosaالشهية العَصَبّي 

خَوْف أو رعب مَفَضِيّ من السمنة. حدود الوزن 

الذَاتيّة الموْضُوعة )التي يضعها الشَخْص 

لنفسه(. واقعة تحت ما هو مألوف أو تحت الوزن 

 المثاليّ الصحي المحدد من قبل الأطباء.
 د فِقْدَان دهيَة عَصَبّي سابق. يغلب أن يوج

 شكلان فرعيان:

: إقياء مستثار (Purging Type)مع الإقياء 

 ذَاتيّاً أو سوء استخدام المسهلات والمدرات.

: أطوار (non purging Type) دون إقياء

من الشره مع صيام أو فرط نَشَاط، ولكن 

دون إقياء مستثار ذَاتيّاً، ودون سوء 

 ملينات ومدرات. استخدام مسهلات و

 

 أمفاض واِض طِفابات يظهف فيها اِض طِفاب سُلُوك التغذية كعفض مفافق: 

فِقْدَان الشهية العَصَبّي: يُمْكِن أن يظهف في الذُهَانات داخلية المنْشَأ و  (3)

الِاض طِفابات ذات الشكل العُصَابي )القَلَق، الاكْتِئاب( والُمتَلازَمَات النَفْسيَة 

 الناتجة عن اِض طِفابات الغدد الصم. 
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الغدد الصم و زيادة الشهية للطعام )النَهم(: يُمْكِن أن يُلاحَظ في أمفاض  (2)

الذُهَانات داخلية المنْشَأ و الِاض طِفابات ذات الشكل العُصَابي والخبل )الخفف( 

 .  Senile Dominicaالمتأخف 

ففط الشهية: ويُلاحَظ في بعض الأحيان في الفُصامات و سفطانات الغدة  (1)

 ، كما يظهف في فترة الحمل. hypophysis tumorالنخامية 

 وظائف الِجنْسِيَة اِضِطِرابات ال  . 4

 . تَعْرِيف 2.2

يقصد باِض طِفابات الوظائف الِجنْسِيَة وجود خَلَل في القُدْرَة الوظيفيَة الِجنْسِيَة 

. ويَتِم التَحْدِيد الإجفائي penetrationعِنْدَ الممارسة الِجنْسِيَة )الغيَريَة( في الإيلاج  

نُمُوّذج استثارة خطي، يستردد  بالمجفى الزمني لِاض طِفابات الوظائف الِجنْسِيَة وفق 

 (. 2000للممارسة الِجنْسِيَة )دورة الاستجابة: انَظَف الصحَة النَفْسيَة: سامِف رُضُوَان، 
 العاشر دي سي الآي في الِجنْسِيَة الوظائف لِاضِطِرابات التَصّنيِفيّ التَشْخِيص:  54جدول 

النفور الِجنْسِيّ 

(F52.10) 
 كره الاتصال الِجنْسِيّ التناسلي مع شريك جنسي.

الإشباع الِجنْسِيّ 

  (F52.11)الناقص 

لا تقود الَأفْعَال الِجنْسِيَة إلى تحقيق الإشباع الِجنْسِيّ على 

مِنْ وجود  قُدْرَة  غَيْر مضطربة للاستجابة الِجنْسِيَة  الرَغْمِ

ولا في القُدْرَة الِجنْسِيَة ولا في القُدْرَة على الممارسة 

 الِجنْسِيَة. 

ء 
ا
ض

ع
لأ

 ا
ة

بَ
ا
جَ

تِ
سْ

 اِ
ل

ش
ف

ة
يَ

سِ
نْ

لِج
ا

 

اِضِطِراب 

الاستثارة 

الِجنْسِيَة 

لدى المرأة 

F52.2 

لمتكررة على تحقيق انزلاقيَة عَدَم القُدْرَة الُمسْتَمِرّة أو ا

)ترطيب المهبل( وانتفاخ   adequate Lubricationكافية 

 الأعضاء الِجنْسِيَة الخارجيَة عِنْدَ الاستثارة الِجنْسِيَة. 

اِضِطِراب 

الانتصاب 

لدى الرجل 

F52.2 

عَدَم القُدْرَة الُمسْتَمِرّة أو المتكررة على تحقيق الانتصاب 

ستمرار بالحفاظ على الانتصاب حتَى نهاية الكافي أو الا

 الفعل الِجنْسِيّ. 

 انتباه: ضرورة عمل تَشْخِيص تفريقي للأسباب العضوية. 

اِضِطِرابات النشوة 

 F52.3الأنثوية 

التأخر الُمسْتَمِرّ أو المتكرر للنشوة أو عَدَم حُصُولها بالمرة 

بعد مرحلة طبيعِيَة من الاستثارة. وينبغي لصورة 

الِاضِطِراب أن تسبب معاناة واضحة أو صعوبات بَيْنَ 

 إنسانيَة. 



 Psychological Diagnostic   التشخيص النفسي

  
484  

  أ. د. سامر جميل رضوان

اِضِطِرابات النشوة 

 F52.3الذكورِيَة 

بها الكامل بعد التأخر المتكرر أو الُمسْتَمِرّ للنشوة أو غيا

 نُمُوّ الجنسي طبيعي. 

القذف المبكر 

F52.4 
البدء المتكرر أو الُمسْتَمِرّ )للنشوة( و القذف عِنْدَ الاستثارة   

(، قبل الإيلاج أو بعده ante Portasاليدوية )قبل الباب 

بقليل وقبل الوقت الذي  يَتِمناه الشَخْص. من أكْثَر 

جال، و تلاحظ إكلينيكيّاً الُمشْكِلات مُلاحَظَة لدى الر

 بِشَكْلٍ خاصّ لدى الشبان وتتناقص مع تقدم العُمْر.

التشنج المهبلي 

)غَيْر الناجم عَنْ 

 ( F52.5عَامِل طِبِيّ؛ 

اللاإرادي المتكرر أو الُمسْتَمِرّ  contractionالانكماش 

في الثلث الخارجي للمهبل،  perinealللعضلات الفرجيَة 

القضيب أو الأصبع أو حشوة  penetrationيلاج عِنْدَ محاولة إ

قطنيَة أو منظار طِبِيّ. وهَذِهِ الَحالَة ليسَت ناجمة عن ألم مِنْ 

خِلالِ اللمس أو استثارة الجلد وإنما ناجمة عن تضيِق 

 المهبل. 

عسر الجماع  ) غَيْر 

الناجم عن سبب 

 طِبِيّ(

يظهر مباشرة بعد ألم في العضو الِجنْسِيّ عِنْدَ الممارسة،  

الإيلاج، ولا يَكون  ألماً منتشراً في منطقة الحوض وغير 

 ناجم عن التشنج.

الفَحْص الطِبّي ضَرُورِيّ لاستبعاد وجود التهاب فطري، أو  

سرطان أمراض أخرى كفيروس الورم الحليمي البشري ]

،  HP-Virus HP[ اختصار  Human Papilloma Virusعنق الرحم

 كون معدياً أيضاً. والذي قًدْ يَ

التوق الِجنْسِيّ 

 F52.7المتزايد 

تزايد الرغبة الِجنْسِيَة لسبب نَفْسيّ، ولايظهر نتيجة لمرض 

 )نَفْسيّ( آخر.  سُلُوك موجودة لدى الرجال أكْثَر من النساء. 

من الناحية التَشْخِيصيَة التفريقيَة  افَحْص إن كَانَ التوق 

لنوع الإدماني، أي تظهر انفجارات مُرْتَبِطاً بسُلُوك من ا

نُزُوعِيَة أو عدوانيَة تجاه الآخر في حال عَدَم مُمَارَسَة الَأفْعَال 

 الِجنْسِيَة. 

عِنْدَ ظهور التوق الِجنْسِيّ فجأة قًدْ يَكون هناك تغيراً 

ناجماً عن سبب جَسَدي )بِسَبَبِ سرطان مُحيط الكظر 

 مثلًا(. 

 الاختلاطيَة   2.1

ختلاط مع الِاض طِفابات الوجدانيَة والقَلَق عِنْدَ النساء، ومع الكحول وتعاطي الا

المفهوانة )القنب الهندي( والأمفاض والإصابات العَصَبيَة، والأمفاض الغدديَة 

الوعائيَة، والتشوهات التناسلية، والأمفاض والإصابات  ةوالاستقلابية، والأمفاض القلبي

حية في مجال البطن و الحوض والجهاز البولي، وسوء استخدام والتَدَخُلات الجفا
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العقاقير والكحول. وفي بعض الحالات تظهف الِاض طِفابات الِجنْسِيَة الوظيفيَة مِنْ خِلالَ 

تَغَيُف التوازن الهفموني )في التليف الكبدي عَلى سَبيلَ الِمثَالَ، ونتيجة التَدَخُلات 

دي واستئصال الفحم عَلى سَبيلَ الِمثَالَ. والمجموعات التالية الجفاحية بعد استئصال الث

من الأدوية تفتبط باِض طِفابات الوظائف الِجنْسِيَة: أدوية القلب والدورة الدموية، وبِشَكْلٍ 

خاصّ مضادات الضغط، والأدوية النَفْسيَة ومضادات الهفمونات وأدوية المعدة والأمعاء و 

 . الباركنسون وغيرها كثير

 إجراء ومنهجيَة التَشْخِيص  2.2 

 تاريخ الَمرَض   4.3.1

 المناسبة الفاهنة، سبب طلب الُمساعَدَة  -

تَحْلِيل الُمشّكِلَة: الإدكالية الفاهنة، الأعْفَاض الإيَجابيَة والسَلْبِيَة: السُلُوك  -

 الِاسْتِعْفَافات )العَزْو، الهوامات( الخبرة، الانفعالات والُمثيرات والعواقب. 

 تاريخ الحياة: الظفوف الُأسَفَيَة، الأحداث الحياتية الباكفة. -

 في سن الفدد. الأمفاض في الطفولة واليفوع و -

 النُمُوّ النَفْسيّ الِجنْسِيّ في الطفولة.  -

 النُمُوّ الَجسَدي. -

 الخبرات الِجنْسِيَة مع الآخفين والعلاقات الِجنْسِيَة.  -

 الفغبة بالأطفال، الوقاية من الحمل، الأولاد. -

 التعامل مع التقدم في السن. -

 دامات الِجنْسِيَة والإهمال والكبت. نصالا -

 اسبة الراهنة، أسباب طلب الُمساعَدَة المن 2.2.1

 .الإدكالية الفاهنة: الأعْفَاض الإيَجابيَة والسَلْبِيَة  -

تاريخ الحياة: الظفوف الُأسَفَيَة، الأحداث الحياتية المميزة، الأمفاض في الطفولة  -

 واليفوع وسن الفدد. 

 النُمُوّ الِجنْسِيّ النَفْسيّ في الطفولة واليفوع. -

 لَجسَدي.النُمُوّ ا -
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 الخبرات الِجنْسِيَة مع الآخفين والعلاقات الِجنْسِيَة . -

 الفغبة بالأطفال، الوقاية من الحمل الأطفال. -

 التعامل مع الكبر. -

  .تَحْلِيل الُمشّكِلَة 2.2.2

 ويهتم بالدَرَجَة الأولى بتوضيح المسائل التالية: 

 هل هناك أسباب عضوية ممكنة   -

 هل الإدكالية هي إدكالية أساسيّة أم  ثانوية  -

 ما هي أَهَم يَة اِض طِفاب الوظيفة الِجنْسِيَة بِالن سْبَةِ  لعلاقة الشفيكين   -

 كيف يُمْكِن تَفْسِير نشوء اِض طِفابات الوظائف الِجنْسِيَة بالتَحْدِيد   -

 مِنْ سلامة الوظائف الِجنْسِيَة   الفَغْمَلماذا لا يوجد رضا جنسي على  -

 مِحَكَات تَشْخِيصيَة لبعض الانحرافات )الشذوذات( الِجنْسِيَة   . 5

وفق الدي  exhibitionismمِحَك ات تَشْخِيصيَة للاستعراضية   2.2

 .  (F65.2) 302.4الرابع.  -أس أم

رة أو أنماط استمفار لستة أدهف على الأقل لخيالات جِنْسِيَة مكثفة متكف .3

سُلُوكية جِنْسِيَة ملحاحة تتضمن عفض الأعضاء الِجنْسِيَة أمام دخص غفيب 

 لا يَعفَف عن هذا الَأمْف ديئاً.

تسبب هَذِهِ الخيالات والحاجات والتَصَفُفات الِجنْسِيَة الملحاحة المعاناة والتَضَفُر  .2

ئف الأخفى، بِشَكْلٍ ذي دلالة في المجال الِاجْتِمَاعِيّ و الِمهْنِيّ و مجالات الوظا

 عِياديَة.

 -وفق الدي أس أم Fetishismمِحَك ات تَشْخِيصيَة للتمائمية   2.1

 (F65.0) 302.81الرابع. 

استمفار لستة أدهف على الأقل لخيالات جِنْسِيَة مكثفة متكفرة أو أنماط  .3

ثل الثياب الداخلية سُلُوكية جِنْسِيَة ملحاحة استخدام مَوْضُوعَات  غَيْف حية )م

 النسائيَة(.
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تسبب هَذِهِ الخيالات والحاجات والتَصَفُفات الِجنْسِيَة الملحاحة المعاناة والتَضَفُر  .2

في المجال الِاجْتِمَاعِيّ و الِمهْنِيّ و مجالات الوظائف الأخفى، بِشَكْلٍ ذو دلالة 

 عِياديَة.

لملابس النسائيَة التي يَتِم لا تقتصف الَموْضُوعَات التمائمية على أجزاء ا .1

استخدامها لارتداء ملابس الجنس الآخف )مثل التمائمية التحولية الِجنْسِيَة أو 

( أو على الأجهزة التي تستخدم لغفض Transvestites Fetishismالتخنث 

 (. vibratorاستثارة الأعضاء الِجنْسِيَة )مثل الهزازة 

 -وفق الدي أس أم Frotteurismفة مِحَك ات تَشْخِيصيَة للمحاف 2.2

 (F65.8) 302.89الرابع. 

استمفار لستة أدهف على الأقل لخيالات جِنْسِيَة مكثفة متكفرة أو أنماط  .3

سُلُوكية جِنْسِيَة ملحاحة تتضمن ملامسة ومحاففة دخص  غَيْف راض بهذا 

 الَأمْف. 

ة الملحاحة المعاناة والتَضَفُر تسبب هَذِهِ الخيالات والحاجات والتَصَفُفات الِجنْسِيَ .2

في المجال الِاجْتِمَاعِيّ و الِمهْنِيّ و مجالات الوظائف الأخفى، بِشَكْلٍ ذي دلالة 

 عِياديَة.

وفق الدي أس  Pedophiliaمِحَك ات تَشْخِيصيَة لاشتهاء الأطفال  2.2

 (F65.5) 302.2الرابع.  -أم

جِنْسِيَة مكثفة متكفرة أو أنماط استمفار لستة أدهف على الأقل لخيالات  .3

سُلُوكية جِنْسِيَة ملحاحة تتضمن تَصَفُفات جِنْسِيَة مع طفل أو أطفال 

 سنة أو أقل(. 31مفاهقين )عَادَة ما يَكون 

تسبب هَذِهِ الخيالات والحاجات والتَصَفُفات الِجنْسِيَة الملحاحة المعاناة والتَضَفُر  .2

و الِمهْنِيّ و مجالات الوظائف الأخفى، بِشَكْلٍ ذي دلالة  في المجال الِاجْتِمَاعِيّ

 عِياديَة.

سنة على الأقل و أكبر بخمس سنوات على الأقل من  31يَكون عُمْف الشَخْص  .1

 الطفل أو الأطفال المحددين بالنقطة الأولى. 
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 حَد دْ فيما إَذا كَانَ:

 التوجه نحو الصبيان -

 التوجه نحو البنات  -

 بنات والصبيان معاً. التوجه نحو ال -

 حَد دْ فيما إَذا كَانَ: 

 incestيقتصف على المحارم  -

 حَد دْ النوع: 

 نوع  مُحَدَد )يَتِمفكز على الأطفال فقط(  -

 ليسَ نوعاً محدداً.  -

 المحَكَات التَشْخِيصيَة للفُصام  . 1

DSM-TV-TR – (DSM-IV-TR-259x)  

بأعْفَاض جوهفَيَة؛  ،، منها دهف على الأقلستة أدهف من الِاض طِفاب الُمسْتَمِفّ

 الوظائف الأساسيّة. في تقييد و

 ينبغي أن يتوفف عفضان على الأقل من الأعْفَاض التالية خلال ستة أدهف: و

 أهلاس 

 طفيقة كلام  غَيْف منتظمة 

  سُلُوك مشوش أو جمودي 

  أعْفَاض سَلْبِيَة )وجدان سطحي، ضعف إرادة الكلام ]بلادة الكلام[ أو ضعف

 الإرادة. 
ICD-10- (ICD-10-20x) 

  ًدهف من الِاض طِفاب الُمسْتَمِفّ؛ تقييد الوظائف الِاجْتِمَاعِيَة ليسَ ضفوريا

 ويظهف عفض واحد على الأقل مما يلي:  .لتَشْخِيص الفُصام

 لأفكار، سحب الأفكار، نشف الأفكار، الجهف بالأفكار، وحي ا 

  هذيان السيطفة )التحُكْم( أو التأثير، الشعور بالتأثير واضح فيما يتعلق

بحفكات الَجسَد والأعضاء أو أفكار أو أنشطة أو أحاسيس محددة؛ إدركات 

 هذيانيَة،

 حوارَيَة، أصوات من أجزاء محددة من الجسم أو  وأصوات معلقة أ 

 ناسب مع الثقافة مُسْتَمِفّ. هذيان  غَيْف مت 
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 Subtypes الفرعِيَة الأنماط: 63الجدول 

DSM-IV-TR ICD-10) 

 Paranoid (F20.0)زوري   Paranoid Typusالنَمَط الزوري  0

النَمَط  غَيْف المنظم  1

Disorganized Typus 

 hebephrenia (F20.1)فُصام المفاهقة 

 Catatonicالنَمَط التَخَشُبّي  2

Typus 

 Catatonia (F20.2)فُصام تَخَشُبّي  

 Indifferenceنَمَط  غَيْف متمايز  9

Typus  

 غَيْف متمايز  

 اكْتِئاب ذُهَاني 

(F20.3) 
(F20.4) 

 Schizophreniaفُصام البقايا  Residual Typusنَمَط بقايا  6

Residuum  

 Schizophreniaالفُصام البسيط 

Simplex  

(F20.5) 
(F20.6) 

اِض طِفاب من الشكل الفُصامي  4

Schizophrenia form Typus  

 فُصامات أخفى

 فُصام  غَيْف  مُحَدَد بدقة

(F20.8) 

(F20.9) 

اِض طِفاب من الشكل الفُصامي الحاد  اِض طِفاب ذُهَاني قصير 

Acute Schizophrenia form Disorder  

(F23.2) 

 لفُصاماتفي امُشْكِلات تَشْخِيصيَة   2.2

 DSM-IV-TR & ICD-10الففوق بَيْنَ   

  ستة أدهف في( مِحَكّ الزمنDSM-IV-TR  لمفحلة الإنذارprodromal.) 

  مضمونياً: الفُصام البسيط  غَيْف متضمن فيDSM. 

  للِاض طِفابات الذُهَانيَة العابفة إجفاءات أو طُفُق مُخّتَلِفَة وغير دفافة في التَشْخِيص

  .الحادة والِاض طِفابات الوجدانيَة الفُصامية

  Co morbidityالاختلاطيَة 

 كما هو الحال في عسف الِمزاج  ،أعْفَاض أو مُتَلازَمَاتDysthymia ،

 القَلَق/اِض طِفابات الَهلَع، 

 َشَاط. اِض طِفابات ما بعد الصَدْمَة، اِض طِفابات ففط الن 
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  يُمْكِن للأدوية أن  عن تأثيرات الدواء غالباً ما يَكون صعباًفصل التأثيرات المفضية(

  تستثير الاكْتِئاب في الفُصام(.

 الاختلاطيَة مع الكحول/سوء استهلاك العقاقير مفتفع.  
 عن المنبثِقَة والتَدَخُلات تَقْيِيمها قِيَاسها) ينبغي التي والسِمَات الاستمرارِيَة على والمحافظة الُمثيرة العوامل:  61الجدول 

 ذلك

العوامل ذات 

 الصلة

 التَدَخُلات السِمَات الُمقَاسَة

عوامااااااااال 

المحاااااااايط 

 الداعمة 

 الدعم الِاجْتِمَاعِيّ  

 تَصْمِيم لليوم باعث على الرضا

 المهارات الُأسَرِيَة في حل الُمشْكِلات  

 الانسحابإمكانات 

إجراءات عِلاجيَاة اجتماعِيَاة   

)سااااكن وعماااال تحاااات   

الإشراف مع مَطَالِاب متدَرَجَاة،   

مستشااافى نهااااري وليلاااي، 

ومراكز اتصال عَلاى سَابيلِ   

 الِمثَالِ(

عوامااااااااال 

المحاااااااايط 

 المرهقة 

الأحداث المرهقة )الضااغطة(، فارط التنبياه،    

 بيئة أسرِيَة  غَيْر ملائمة

إشاراف علاى الأقاارب )تربيااة    

نَفْسِاايَة، اسااتراتيجيات حاال  

 الُمشّكِلَة، تَدْرِيب التَواصَل(

عوامااااااااال 

الحمايااااااة  

الُمرْتَبِطاااااااة 

 بالشَخْص

 (Complianceتناول الأدوية )الُمطَاوَعَة 

المواجهاااة )التَعَااارُف المبكااار علاااى إشاااارات  

الهذيان بِالنِسْابَةِ  للانتكااس والاساتجابات     

رَة علاى  ، القُادْ الضاغوط غَيْر المناسابة، إدارة  

مواجهة الحياة اليومية، مهارات حل الُمشّاكِلَة  

 عَلى سَبيلِ الِمثَالِ(، الكفاءات الِاجْتِمَاعِيَة

التربية النَفْسيَة، تَدْرِيب حال  

الُمشْااااااكِلات، مواجهااااااة  

الضااغط، الاادعم في مواجهااة 

الحيااااة اليومياااة، تَااادْرِيب   

 الكَفَاءَة الِاجْتِمَاعِيَة  

عوامااااااااال 

الاسااااتعداد 

الُمرْتَبِطاااااااة 

 بالشَخْص  

العجاااز الِاسْاااتِعْرَافي )الاااذَاكِرَة، الانتبااااه،  

 الوظائف التنفيذية عَلى سَبيلِ الِمثَالِ(

أسااليب المواجهااة المعطوبااة )المختلااة وظيفياااً  

)كسوء استخدام الماواد، العناف، الانساحاب    

 الُمفْرِط(

ة علاى  الِاسْتِعْرَافات وأساليب التمثال القَائِمَا  

الااذَات والآخاار المعطوبااة )المختلااة وظيفياااً(     

)الاساااتنتاج المتسااارع، الاساااتقبال الأحاااادي 

الجانااب للمَعْلُومَااات، أنماااط العَاازْو الظاااهرة  

externalize )ِعَلى سَبيلِ الِمثَال 

الُمعَالَجَااااااة  الِاسْااااااتِعْرَافيَة 

cognitive 
remediation عااااااااالاج ،

 الُمشْكِلات المختلطة

 النَشَاطاتبِناء 

العااااااالاج الِاسْاااااااتِعْرَافي  

Cognitive Therapy  . 

 سِمَات الشَخْصية من النَمَط الفُصامي 

 الَمعْلَمْات البيولوجيَة  

 الوقاية المبكرة
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  Schizophrenia Symptom-Clusterأعْرَاض الفُصام -مَصْفُوفَة 2.1

 : إيَجابيَةأعْفَاض 

 هذيانيَة/اِض طِفابات تفكير ولغةس/تَصَوُرات لاالأه 

 :عْفَاض سَلْبِيَةأ

 ةتسطح الانفعالات/فِقْدَان المتع Anhedonia  عَدَم المنطق/Alogy  سَلْبِيَة /

 Passivity Socialاجتماعِيَة 

  :اِض طِفابات سُلُوك/اِض طِفابات حفكة

  استثارة تَخَشُبيّة أو خدارstuporَتكلف أو ةة متكفر/تنبه )سهد(/قوالب نَمَطي/

 تصنع 

 أعْفَاض اكْتِئابيّة 

  مِزاج اكْتِئابيّ/قلق/مَشَاعِف ذنب/تَوْق للموت 

 أعْفَاض إعادية 

 اِض طِفابات نوم/اِض طِفابات الوظائف الِجنْسِيَة . 

 DSM-IV. اِضِطِرابات الشَخْصيَة )الدي أس أم الرابع والرابع مُعَدَل النص 1

&IV-TR  و الآي سي دي العاشرICD-10 ) 

 يَتِم تَشْخِيص هَذِهِ الِاض طِفابات على الِمحوَر الثاني. 
 ICD-9, ICD-10, DSM-IV-TR وفق الشَخْصيَة اِضِطِرابات:  62الجدول 

كفيبلين، كفيتشمف، كورت 

 ICD-9دنايدر، 

ICD-10 DSM-IV-TR 

 Paranoidزورَيَة  Paranoidزورَيَة  Fanaticمتعصبة 

 Schizoidفُصامانيَة  Schizoidفُصامانيَة  Schizoidفُصامانيَة 

من النَمَط الفُصامي  - -

Schizotype 

فقيرة  explosibelانفجارَيَة 

 الَمشَاعِف

مُجْتَمَع للمضادة  Dissocialلااجتماعِيَة 

Antisocial 

غَيْف مستقفة اِنْفِعَاليّاً   Mood Labileمزعزعة الِمزاج 

Emotional instabile 

 Borderlineحُدُوديَة  
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 desire forلشهفة إلى الحاجة 

prominence 

استعفاضية )مسفحية( 

Histrionic 

استعفاضية )مسفحية( 

Histrionic 

 Narcisticنفجسية  - -

 غَيْف واثِقَة من نفسها  غَيْف واثِقَة من نفسها  غَيْف واثِقَة من نفسها 

 مُتَعَلِقة مُتَعَلِقة فاقدة الإرادة

 اكْتِئابيّة - اكْتِئابيّة

 - - astheniaواهنة 

 - - Hyperthymiaمُفْفَطة الِمزاج 

 - - Cyclothymiaدورَيَة 

 

 الشَخْصية لِاضِطِرابات الرئيسية المجموعات:  63الجدول 

 "A"المجموعة  -

اِضِطِرابات الشَخْصيَة الزورِيَة )البارانوئيَة( )في الآي  301.00

 (. ICD-10 F60.0سي دي العاشر 

 SCHIZOIDاِضِطِراب الشَخْصيَة الفُصامانيَة  301.20

(F60.1) 
اِضِطِراب الشَخْصيَة من النَمَط الفُصامي  301.22

SCHIZOTYPE  

 تشترك

 مَعْ بَعْضِهَا:

غرابة الأطوار، 

 مُشْكِلات مع الواقع

 "B"المجموعة 

 .(F60.2)اِضِطِراب شَخْصيَة مضادة للمُجْتَمَع  3001.70

 (F60.31)الُحدُوديَة  3001.83

 .Histrionic (F60.4)المتكلفة )الاستعراضية(  3001.50

 .(F60.8)النرجسية  3001.81

 تشترك مَعْ بَعْضِهَا

دراماتيكية، اِنْفِعَاليّة، 

"متقلبة الِمزاج"،  غَيْر 

مستقرة اِنْفِعَاليّاً، 

 واندفاعِيَة. 

 "C"المجموعة 

اِضِطِراب الشَخْصيَة التجنبية  غَيْر الواثِقَة بنفسها  301.82

(F60.6) 
 (F60.7)التعلقيَة  3001.60

 (F60.5)القَهْرِيَة  301.40

  Passiveيَة )المنفعلة(العدوانيَة السَلْبِ 301.84

 (F60.9)اِضِطِرابات شَخْصيَة  غَيْر محددة بدقة  301.90

 

 تشترك مَعْ بَعْضِهَا في:

خوافة، مرتعبة، 

مُشْكِلات مع 

الاستقلالية و خبرات 

 الأمان 
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 الخطوات التَشْخِيصيَة العامة في اِضِطِرابات الشَخْصية:  2.2

في البداية لا بُدَ من طفح التَشْخِيص العام، أي وجود اِض طِفاب في الشَخْصية، ثم  (3

طفح تَشْخِيص تففيقي ملموس، أي نوع أو  دَكْل من اِض طِفابات الشَخْصية . يتوقع 

 د، أي أنه لا يوجintrospectionفي الغالب وجود  قُدْرَة ضئيلة من الاستبطان 

طِفاب في الشَخْصية يسهمون بِشَكْلٍ فاعل مِنْ خِلالَ دائماً أدخاص لديهم اِض 

"التأمل النقدي الداخلي" في تَحْدِيد أين تكمن مُشْكِلاتهم الخاصة ولا أين تكمن 

في النهاية معاناة داملة تكون صعبة الاختراق أحياناً،  داستجابات المحيط، مما يول

 أي من الصعب سبرها و تحدديها. 

لمهم دراسة السِيْفَة الذَاتيّة مِنْ خِلالَ الآخف )الملاحظ الخارجي وبِناء على ذلك من ا (2

foreign-Anamnesis  أي سُؤَال الأقارب و الأطف المفجعِيَة القفيبة من الشَخْص ،)

 بِشَكْلٍ هادف، عما يُمْكِن أن يَكون مُهَمَاً لتقديف الصِفَاعات الِاجْتِمَاعِيَة. 

طَفُق إلى تعكفات الِمزاج العابفة، أي ليسَ للكآبة فقط، وفي الفَحْص الفعلي يَتِم التَ (1

وإنما إلى الَمظَاهِف المفهقة للذات والآخف من نحو الاستياء أو التذمف والتجهم والتكدر 

و الغيرة والحسد والهياج والاستشاطة غَضَباً والعدوانيَة و أو الاستشاطة غضباً 

لصفيحة أو الكامنة...حالات أخفى كثيرة، ا والعداوةوالعدوانية و العداوة الكامنة 

يضاف إلى ذلك القَلَق أو استجابات الَهلَع أو حتَى الظواهف القفيبة من الذُهَان مع 

 اِض طِفابات عابفة للتحُكْم بالواقع و "الانحفافات البين إنسانيَة المطابقة" 

تَحْدِيد فيما إَذا كَانَتْ في النهاية يَتِم إجفاء فَحْص عَصَبّي و أحياناً باطني إضافي ل (4

هناك تَضَفُرَات دماغية باكفة أو إمكانات تسمم لاحقة، مِنْ خِلالَ الكحول أو 

النيكوتين أو المكيفات أو الأدوية أو تَضَفُرَات في القلب والدورة الدموية من الناحية 

وية والتي لا الباطنيَة. إذ أنه يوجد أيضاً اِض طِفابات في الشَخْصية تفجع لأسباب عض

يُمْكِن علاجها عِنْدَئذ بالعلاج النَفْسيّ أو العلاج الدوائي )فقط(، إذا لم يستطع المفء 

 إزالة الأسباب العضوية في البداية. 
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 أهم أشكال اِضِطِرابات الشَخْصية  2.2

سنتعفض فيما يلي إلى أهم أدكال اِض طِفابات الشَخْصية كما هي مذكورة 

 .DSM-IVع الدي أس أم الفاب

 اِضِطِراب الشَخْصية الزورِيَة )البارانوئيَة(  1.3.1

)الهذيانيَة( مِنْ خِلالَ الميل العام Paranoidتظهف اِض طِفابات الشَخْصية الزورَيَة 

و  غَيْف المبرر لتَفْسِير أفعال الآخفين على أنها مهددة بِشَكْلٍ مقصود، ومِنْ خِلالَ الشك 

 والاستعداد للاستجابات العدوانيَة. 

يَشْعُف الأدخاص باِض طِفاب الشَخْصية الزورَيَة بأنهم محط  :الصورة المفضية

مِنْ أنه  الفَغْمَهجوم مُسْتَمِفّ، فيما يتعلق بشخصهم و إنجازهم و مَظّهَفهم ...الخ. على 

ما من أحد يفيد إيذائهم، وخصوصاً عِنْدَما يدرك المفء طبيعتهم ويِضْطَفَ إلى تَحَمُلها. 

ديَة أو اللطيفة للآخفين يَتِم تَفْسِيرها على أنها عدوانيَة أو وحتى الاستجابات الحيا

مهينة، و الملاحظات أو الأحداث التي لا معنى لها يَتِم تَفْسِيرها بأنها تهديد مبطن أو 

مقللة من قيمتهم. و يقوم الشك، وبِشَكْلٍ خاصّ فيما يتعلق بالدوافع الشفيفة 

مانة العاملين معه و على تحفظ الجيران للآخفين، على إخلاص الشفيك الزوجي وأ

 ...الخ عَلى سَبيلَ الِمثَالَ. 

ويتصف أسلوب التفكير الهذياني الخاص اِض طِفاب الشَخْصية الزورَيَة بأنه لا 

عن المعاني  ديتوقف، ولا يستكين حتَى دَرَجَة الإنهاك، ومِنْ خِلالَ البحث الذي لا يحي

لطبيعة السَلْبِيَة. و النتيجة هي التشتت الدائم للانتباه مع الكامنة، وبِشَكْلٍ غالب ذات ا

 الفَغْمَتوتف نَفْسيّ مُسْتَمِفّ وهو ما لا يظل على الُمسْتَوى المتوسط دون عواقب إنهاك، على 

 مِنْ أن الَمعْنِيّ قلما يجعل ذلك ملحوظاً عَلَيه. 

نقد و يميلون بِناء وعلى أية حال فإن هؤلاء الناس مُفْفَطي الحساسية تجاه ال

على حاجتهم الُمفْفَطة للاستقلالية )أنا هو أنا، مستقل ولا أحتاج أحداً( إلى الانزلاق في 

، وصنع صُوَر للأعداء و في chronically oppositionalوضعِيَة معارضة بِشَكْلٍ مزمن 

قارب و المعارف النهاية إيجاد أعداء حقيقيين، لينقضوا في النهاية بِشَكْلٍ عدواني على الأ

و الجيران و الزملاء الذين يتوهمون عداوتهم أو الذين أصبحوا متبرمين بالفعل نتيجة 

 تَصَفُفاتِهم.
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التي يُمْكِن اعتبارها الاستجابة المبررة وبعدئذ تحدث انفجارات عدوانيَة مفاجئة 

الَأمْف إلى حالات  على العداوة المدركة ذَاتيّاً على المحيط. و لكن ليسَ من النادر أن يصل

 الإنهاك المذكورة مع اِسْتِجَابَة اكْتِئابيّه. 

 اِضِطِرابات الشَخْصية الفُصامانيَة 1.3.2

 schizoid Personalityيظهف اِض طِفاب الشَخْصية الفُصامانيَة 

disorders13 َة مِنْ خِلالَ ضعف الاتصال الِاجْتِمَاعِيّ ووجود  قُدْرَة مقيدة عَلَى الِخبَف

 الِانْفِعَاليّة والتعبير. 

يميل الأدخاص باِض طِفاب الشَخْصية الفُصامانيَة إلى العزلة  :الصورة المفضية

الِاجْتِمَاعِيَة و من ثم إلى الانففاد. فهم لا يمتلكون علاقات خارج إطار الأقارب القفيبين 

أو أنهما قلما يمتلكون غيرهم. كما أنهم يظهفون  غَيْف مبالين على الأغلب تجاه 

ى تجاه المديح والنقد. وليسَ لديهم أي اهتمام بالنَشَاطات أو القوانين الِاجْتِمَاعِيَة، وحت

المسفات الشائعة و إذا ما كَانَ هناك اهتمام فيَكون عِنْدَما يستطيعون القيام بهذا 

 لوحدهم. 

ويبدون باردين في علاقاتهم البين إنسانيَة وبارد اِنْفِعَاليّاً ولا يُمْكِن الاقتراب مِنْهُ. 

التعبير، أي الإيماءات والإدارات، أي لغة الَجسَد تكون مقيدة و تبدو وحتى قدرتهم على 

منذ الوهلة الأولى صادة ظاهفياً. و في المجال الِمهْنِيّ من الممكن أن يَكونوا أكفاء مِهْنِيّاً و 

 حياتهم الُأسَفَيَة تكون مقبولة إلى حد ما. 

امة كما هو الَأمْف في كُلّ مِنْ أن نَمَط السُلُوك الفُصاماني ع الفَغْمَوعلى 

اِض طِفابات الشَخْصية، إلا أنه بالمقابل أقل وضوحاً مَما يُسَمَى بالشكل من النَمَط 

الفُصامي أو النَمَط الفُصامي. إلا أن الإدكالية تكمن في الِارْتِبَاط بَيْنَ اِض طِفابات 

للمُجْتَمَع. فهنا يظهف أن الشَخْصية الفُصامانيَة و اِض طِفابات الشَخْصية المضادة 

الِارْتِبَاط وبِشَكْلٍ خاصّ من زاوية ضعف الِارْتِبَاط الِاجْتِمَاعِيّ ونقص التعاطف، أي 

 القُدْرَة على الإحساس بالآخفين، يَكون ضاراً وله عواقب فتاكة في المجال البين إنساني. 

                                                           
71
 فصسمسني يعني صورة مرضّة شبّهة بسلصورة المرضّة الفصسمّة  
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 اِضِطِرابات الشَخْصية من النَمَط الفُصامي  1.3.3

لِاض طِفابات الشَخْصية من النَمَط الفُصامي  الصورة المفضيةتَتَصِف 

Schizotype Personality Disorder  بما يلي: بِخُصُوصِيَة التفكير و

يلفت النَظَف  وماالَمظّهَف الخارجي للسُلُوك و قصور في العلاقات البين إنسانيَة. 

وذلك سواء في تجلي الصورة الوثيقة مع الذُهَانات الفُصامية،  تالِارْتِبَاطاهنا 

المفضية أم في الاستعداد الوراثي. وقد تم بفهان هذا في دراسات تبني مُخّتَلِفَة، 

التي انفصلت فيها توائم دقيقة نتيجة لظفوف القدر، حيث بقي أحد و

الشقيقين لدى الوالدين المفهقين فُصامياً وتفعفع الآخف لدى أسف سوية، ومع 

ن المعاناة نفسها، أو على الأقل أن واحد منهما أصيب ذلك فقد عانى كلاهما م

 نباِض طِفابات في الشَخْصية من النَمَط الفُصامي. كما توجد علاقة وثيقة وم

ثم تداخلات تَشْخِيصيَة مع اِض طِفابات الشَخْصية الُحدُوديَة بِشَكْلٍ خاصّ 

Borderline-Personality Disorder  

 الشَخْصية المضادة للمُجْتَمَع تاِضِطِرابا 1.3.4

 antisocial Personalityيعد تَشْخِيص اِض طِفابات الشَخْصية المضادة للمُجْتَمَع 

Disorders والتي كَانَتْ تطلق عَلَيها في الماضي تَسْمِيَة السوسيوباثيا، أي بصفة عامة ،

ويفجع أحد الأسباب إلى  الشَخْص المسمى بالمزعج الِاجْتِمَاعِيّ، من أسهل التَشْخِيصات.

 أنها مُلِفِتة للنَظَف بِشَكْلٍ سلبي بدَرَجَة مُثيرة. 

غَيْف مسؤولة وسُلُوك مضاد للمُجْتَمَع أي ضِدّ كُلّ النظم   :الصورة المفضية

والقوانين الِاجْتِمَاعِيَة، وذلك منذ الطفولة وصولًا إلى سن الفدد. و تلفت النَظَف إليها 

اعيتها، أي مِنْ خِلالَ طبيعتها العفوية الُمفْفَطة بشِدَة هنا  غَيْف المسيطف مِنْ خِلالَ اندف

عَلَيها، و عَدَم أمانتها ودقتها وعَدَم الاعتماد عَلَيها و الثِقَة فيها وضعف الِارْتِبَاط و 

التمفكز الَمفَضيّ على الذَات و نقص مَشَاعِف الذنب التي يبدو من الصعب جداً التأثير 

 ها عِلاجِيّاً. عَلَي

وغالباً ما تنشأ مُشْكِلات إضافية، سواء كَانَتْ من النوع الصحي أم الِاجْتِمَاعِيّ 

مِنْ خِلالَ سوء استهلاك الكحول و المكيفات و النيكوتين و الأدوية. لهذا فإن توقعات 

 الشفاء تكاد تكون معدومة. 
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 Borderline Personality Disorderاِضِطِرابات الشَخْصية الُحدُوديَة  1.3.5

، خط الحدود، وتعني في هذا السياق حد الَمفَض  Borderlineتعني الُحدُوديَة 

الفاصل بَيْنَ الذُهَان والِاض طِفاب النَفْسيّ العُصَابي، إلا أن هذا المصطلح قًدْ أصبح من 

كثير المعاني و من ثم الناحية التَشْخِيصيَة فِئَة تجميعِيَة  غَيْف دقيقة إلى أبعد مَدَى، و 

من أكْثَف المصطلحات المسببة للإرباك و الحيرة و التَفْسِيرات الخطأ. ووجود هَذِهِ الفِئَة 

في التَصّنيِف الَأمْفَيكِيّ وتَصّنيِف مُنَظَمة الصحَة العالمية كفِئَة عليا لِاض طِفابات 

ة حتَى الآن كثيراً، بل على الشَخْصية لم يفد من الناحية التَشْخِيصيَة و التَصّنيِفيَ

 العكس.

تنطلق الجمعِيَة النَفْسيَة الَأمْفَيكِيّة في الدي أس أم الفابع الصورة المفضية: 

من نَمَط عام  -مضمونياً ما زال هناك تحفظ في مكانته–بصورة وَصْفيَة بِشَكْلٍ خاصّ 

 الواقع (، والِمزاج والعلاقات البين من عَدَم الاسْتِقْفَار فيما يتعلق بصورة الذَات )من أنا في

إنسانيَة. ولهذا السبب يوجد تفادف مفاهيمي بَيْنَ اِض طِفابات الشَخْصية الُحدُوديَة و 

 emotional instableاِض طِفاب الشَخْصية  غَيْف المستقفة اِنْفِعَاليّاً من النَمَط الُحدُودِي 

Personality Disorder from Borderline Typus  كما هو وارد في تَصّنيِف مُنَظَمة الصحَة

العالمية. و الَأمْف الحاسم هنا السِمَات التالية، وفق الجمعِيَة النَفْسيَة الَأمْفَيكِيّة ومُنَظَمة 

 الصحَة العالمية في الدي أس أم الفابع و الآي سي دي العادف: 

صُورَة الذَات أو  ة ومُسْتَمِفّة فيمَا يُسَمَى باِض طِفابات الهوية، أي زعزعة واضح

إدراك الذَات )من أكون، من أنا في الحقيقة، كيف أرى نَفْسيّ و كيف يفاني 

 الآخفين (. 

اندفاعِيَة في مجال إلحاق الأذى الممكن بالذَات: صفف النقود، الِجنْسِيَة، سوء 

رة بِشَكْلٍ طائش، و "نوبات استهلاك الكحول والمكيفات و النيكوتين والأدوية، قيادة السيا

أكل"، و الميل باستمفار إلى إقامة علاقات كثيفة، ولكن  غَيْف مستقفة، وغالباً ما تكون 

 عاقبتها أزمات اجتماعِيَة نَفْسِيَة أو اِنْفِعَاليّة مطابقة. 

يكمن أحد أسباب التأرجح الُمسْتَمِفّ في الميل إَمّا إلى تقديس الناس أو إلى الحط 

من قيمتهم و الإساءة إلى سمعتهم، وإلى الميل إلى النزاعات والصِفَاعات الدائمة التي لا 
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ة و التَصَفُفات الاندفاعِيَ تنتهي مع الآخفين، وبِشَكْلٍ خاصّ عِنْدَما تتم إعَاقَة التَقْيِيمات

 غَيْف المنطقيَة( أو عِنْدَما يَتِم الطعن فيها. )

وكَذَلِكَ بِشَكْلٍ خاصّ في الميل إلى انفجارات الغَضَب أو العنف مَعْ عَدَمَ القُدْرَة 

على السيطفة والتحُكْم بمثل هذا السُلُوك الانفجاري بِشَكْلٍ فاعل، من نحو نوبات غَضَب 

 دديدة، الحنق الُمسْتَمِفّ، مواجهات جَسَديَة متكفرة عَلى سَبيلَ الِمثَالَ. 

مفار في الحفاظ على التَصَفُفات و أنماط الاستجابة التي لا تتم صعوبة الاست

 مكافئتها بِشَكْلٍ مُبَادَف. 

مِزاج  غَيْف ثابت، لا يُمْكِن توقعه أو تكدر مِزاجيّ ارتكاسي مُتَكَف رَ باستمفار، من 

تمف نحو تعكف مِزاجيّ مفتفع جداً، قابلية للاستثارة أو استجابات قلق عدوانيَة، التي تس

 في العادة يضع ساعات، ولكن من النادر أن تستمف لبضعة أيام عَلى سَبيلَ الِمثَالَ. 

دعور مزمن إلى حد ما بالففاغ الداخلي، ومحاولات متكفرة لإيذاء الذَات و 

تلميحات أو تهديدات بالانتحار، تكفار التَصَفُفات الانتحارَيَة حتَى أنها أحياناً تستثار مِنْ 

 الهذيانيَة.  تلتَصَوُراخِلالَ ا

وعلى أية حال هناك علاقات مضمونيَة وثيقة باِض طِفابات الِمزاج، أي 

بالِاض طِفابات الوجدانيَة كالاكْتِئاب والهوس، و بالذُهَانات الفُصامية. و في مجال 

شَخْصية من الشَخْصية غالباً ما يلفت النَظَف بِشَكْلٍ مُتَكَف رَ تقاطعات مع اِض طِفابات ال

 النَمَط الفُصامي والاستعفاضي والمضاد للمُجْتَمَع. 

 اِضِطِرابات الشَخْصية الاستعراضية 1.3.6

وتعني ممثل. و hisrtio تعبير الاستعفاضي مشتق من الكَلِمَة اللاتينيَة هيستريو

هذا  histrionically Personality Disorder قًدْ منح اِض طِفابات الشَخْصية الاستعفاضية

الاسم الجديد الذي يبدو للوهلة الأولى  غَيْف مألوف مِنْ خِلالَ محاولة تجنب المصطلح 

" أو باختصار الهستيري يعني اليوم Hysteriaالتبخيسي إلى حد ما "الهستيريا 

 استعفاضي. 

و تعفف الشَخْصية الاستعفاضية بأنها نَمَط عام من عَدَم الاسْتِقْفَار الِانْفِعَاليّ 

 تَوْق مُفْفَط للحُصُول على الانتباه.  مع
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وفيما يلي وَصْف مفصل إلى حد ما للصورة المفضية من أجل فهم أفضل لظاهفة 

 الأقفب للمتألقة لدى الجمهور بِشَكْلٍ خاصّ. Hysteria الهستيريا 

 وتَتَصِف الشَخْصية الاستعفاضية بِمَا يلي: 

اه للذات؛ فهي تسحف في البداية مِنْ الميل إلى الظهور المسفحي من أجل لفت الانتب (3

المفعم ومِنْ خِلالَ انفتاحها الظاهفي و خلال  enthusiasmخِلالَ حماسها 

دعابتها بِشَكْلٍ خاصّ )مغترة بذاتها، مولعة بالإطفاء(؛ "تحب أن تلبس دور منبع 

 الأنس والسلوى". 

وعِنْدَما يتهددها خطف فِقْدَان الاهتمام والانتباه، يُمْكِنها اللجوء إلى الاستجابات  (2

المسفحية: مِنْ خِلالَ اختراع القصص أو تأديَة مشهد عَلى سَبيلَ الِمثَالَ. و مع المدراء 

أو الشَخْصيات الُمهَمَة أو مع الُمعَالِج أو الطبيب تتقفب بالهدايا أو تلفت الاهتمام 

 يها مِنْ خِلالَ الوَصْف المسفحي لشكاواها النَفْسيَة والَجسَديَة. إل

أما الظهور و السُلُوك فغالباً ما يَكونان من المنظور الِجنْسِيّ  غَيْف ملائمين و أحياناً و  (1

مستثيران أو مغويان. وهذا لا ينطبق على الأدخاص الذين يَكون لدى الَمعْنِيّ 

قل تجاههم فحسب وإنما على العلاقات الِمهْنِيّة اهتمام جنسي عاطفي على الأ

والاجتماعِيَة و البين إنسانيَة الأخفى أيضاً. وهنا لا يلفت النَظَف عَدَم ملائمة هذا 

 السُلُوك فحسب وإنما الِمزاج الِانْفِعَاليّ السطحي والسفيع التبدل. 

الخاص بدأب، أي ومن أجل تمفكز الانتباه على ذات الشَخْص يَتِم تسخير الظهور  (4

يحاول المفء بلا توقف إثارة الإعجاب مِنْ خِلالَ الظهور المطابق. وهذا يكلف الكثير 

 من الوقت و المال و الطاقة للثياب و العناية بالَجسَد و الحلي والزينة المتقنة. 

بسفعة وبنهم دديدين تقفيباً،  complimentaryويَتِم التمسك بالمجاملات  (5

عة نفسها يَتِم صد الملاحظات النقديَة بتبرم وانزعاج وضي ق وبالمقابل وبالسف

 وعدوانيَة.

أما أسلوب الكلام فغالباً ما يَكون مُبَالَغاً به، غنياً بالتعابير و "متورداً"، ولكنه قليل  (1

التفاصيل. كُلّ ديء يظل غائماً بِشَكْلٍ ما، ومطنباً و  غَيْف قابل للبرهان، سواء في 

 أم السيئة، من دون دقة ووضوح وبِشَكْلٍ خاصّ سفيع التغيير والتبدل. الأمور الجيدة 



 Psychological Diagnostic   التشخيص النفسي

  
533  

  أ. د. سامر جميل رضوان

وجود ميل مميز للمسفحة و للظهور المسفحي و التعبير الُمبَالَغ به عن الَمشَاعِف. مثال  (1

)غامفة، فياضة، دديدة(، نوبات بكاء  غَيْف  Exalt12ذلك: طقوس تحية تمجيديَة 

ت غَضَب...الخ. وكل هذا يحدث بسفعة مسيطف عَلَيها لأبسط الأسباب، ونوبا

وينطفئ بسفعة، إلى دَرَجَة أنه سفعان ما يتولد الانطباع بِأنَ الَمشَاعِف مجفد 

 "استراتيجيَة" أو أنها متصنعة. 

القابلية العالية للإيحائيَة )القابلية للتأثير(، أي من السهل على الآخفين التأثير  (8

لا تتأثف إلا بَمظَاهِف الموضة. وهذا عِبَارة عَنْ ثِقَة مُبَالَغ على الَمشَاعِف والأفكار أو أنها 

بها و بِشَكْلٍ خاصّ تجاه الشَخْصيات الُمهَمَة و السلطة و تجاه الطبيب أو الُمعَالِج أيضاً 

)القوى السحفَيَة( من جهة ومن جهة أخفى تبخيس سفيع ومهين بِشَكْلٍ خاصّ إذا 

 طَالِب الُمفْفَطة. لم يَتِم التمكن من تحقيق الَم

وهؤلاء الناس يفون علاقاتهم الإنسانيَة أكْثَف دخصية و أدد عاطفيَة )الإففاط في  (0

الانفعالات( و يهفبون إذا ما تم تخييب أملهم إلى الخيالات الفومانسية أو إلى  رإظها

 استجابات  غَيْف متوقعة. 

 اِضِطِرابات الشَخْصية النرجسية   1.3.1

في الأسطورة الإغفيقيَة غلام عشق نفسه في صورته في المفآة، لهذا كَانَ نفجس 

يطلق اليوم على الأدخاص الذين يعشقون أنفسهم أو الواقعين في حب أنفسهم 

هي خليط من عشق الذَات والتمفكز على  narcissism بالنفجسي. فالنفجسية

ابات الشَخْصية النفجسية تظهف الذَات و الإعجاب بالذَات و الأنانيَة. لهذا فإن اِض طِف

 السِمَات التالية: 

هوامات عظمة  غَيْف واقعِيَة، سُلُوك مُتَمَفْكِز على الذَات،  غَيْف  الصورة المفضية:

مستبصف، مع ففط حساسية في الوقت نفسه تجاه تقديفات الآخفين. وما يلفت النَظَف 

-أنا-لى الإحساس بالآخفين )"أنابِشَكْلٍ خاصّ هو النقص بالتعاطف، أي القُدْرَة ع

 أنا"(. 
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و تتحدث التَعْفَيفات الحديثة و بِشَكْلٍ خاصّ الدي أس أم الفابع عن نَمَط نَفْسيّ 

عميق جداً من العظمة )في الخيال أو الواقع( و الحاجة الُمسْتَمِفّة للإعجاب وكل ذلك 

من دون القُدْرَة على التعاطف مع الآخفين، و يَتِم الانتباه للمعايير التالية بِشَكْلٍ 

 أساسيّ: 

لَأهَم يَة الذَات، أي الُمبَالَغة بالإنجازات و  grandiose11ور متكلف العظمةدع (3

المواهب الخاصة عَلى سَبيلَ الِمثَالَ؛ حيث يتوقع أن يَتِم الاعتراف به بأنه متفوقَ من 

 دون أن يُقَد م إنجازاً مقابلًا. 

أو الألمعِيَة أو الجمال أو الحب  ةالاغترار بشِدَة بخيالات النجاح اللامَحْدُود والسلط (2

 المثاليّ. 

اعتقاد النفجسي أنه دخص ففيد وخاص؛ ولهذا السبب لا يُمْكِن أن يفهمه إلا  (1

الأدخاص العظماء والففيدين أو المؤسسات الففيدة و العظيمة مثله أو أنه لا 

 يستطيع التعامل إلا مع هؤلاء. 

در مِنْهُ تفكير مطلبي مضحك من يتطلب دائماً الإعجاب العظيم و الجبار ويص (4

نحو توقعات مُبَالَغ بها بمعاملة تفضيلية خاصة أو التَطَفُق الجوهفي لتوقعاته 

 الخاصة عَلى سَبيلَ الِمثَالَ. 

يعدُ من المنظور البين إنساني استغلالياً، أي أنه يأخذ من الآخفين الاستفادة و لا  (5

اجاتهم والاعتراف بها أو احترامها، ناهيك يفيد التَعَفُف على مَشَاعِف الآخفين وح

 عن التماهي معهم. 

 بالمقابل يحسد الآخفين دائماً أو يعتقد أن الآخفين يحسدونه.  (1

 arrogateيلفت النَظَف للخارج مِنْ خِلالَ سُلُوكه أو اتجاهه المتكبر المنتحل (1

 يصدونه.  اوالفوقَي ولا يُلاحَظ بِشَكْلٍ خاصّ أن الآخفين أصبحو

يل لإلحاق الأذى بالذَات، مِنْ خِلالَ الكحول و التبغ و الأدوية والسُلُوك المؤذي الم (8

للصحة من المنظور الفياضي أو أي منظور آخف، وصولًا إلى الانتحارَيَة الجديَة 
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)نُزُوعات الانتحار(. ويحدث هذا بِشَكْلٍ خاصّ بوجود دَرَجَة واضحة من القابلية 

 نة(. للانزعاج )الشعور بالإها

قلما تكون الشَخْصيات النفجسية محبوبة من محيطها بِسَبَبِ طبيعتها ذات  (0

 الَمطَالِب الكثيرة وقلة العطاء مما يقود إلى الانزلاق في حلقة مففغة.

 غَيْر الواثِقَة من نفسها  -اِضِطِرابات الشَخْصية المتجنبة 1.3.8

ة من نفسها و المسماة كَذَلِكَ غَيْف الواثِقَ -في اِض طِفابات الشَخْصية المتجنبة

المتجنبة يتعلق الَأمْف بأدخاص يتجنبون أية مواجهة -اِض طِفابات الشَخْصية القَلَقيَة

بَيْنَ إنسانيَة خَوْفاً من الصد أو النقد أو يقومون بالمواجهة إَذا كَانَوا متأكدين أن 

 النجاح حليفهم أو أنه سيَتِم تقبلهم على الأقل. 

مِنْ أنه تسيطف "أكبر حلم في حياتي" بمعنى "المزيد  الفَغْمَعلى  لمفضية:الصورة ا

من الاهتمام من الآخفين"، إلا أن الَمعْنِيّين يَكونون  غَيْف واثقين وخجولين ومتوتفين 

بِشَكْلٍ عَصَبّي و خوافين وقلقين ويستحوذ عَلَيهم تَصَوُر أنهم أقل من الآخفين و  غَيْف 

الأقل بأنهم أدنى من الآخفين، إلى دَرَجَة أنهم في الاتصالات البين جذابين أو على 

إنسانيَة يظهفون بالفعل على أنهم أقل "كَفَاءَة"، و أقل مَهَارَة أو ملخومين. و لهذا عموماً 

"لا يخفجون من مخابئهم. و لا يتقبلون الَمهَمَات المجهولة، وبِشَكْلٍ خاصّ التي فيها 

ز، حتَى عِنْدَما تبدو للآخفين بأنها أمور روتينيَة أو عاديَة لأن مخاطفة إلا باشمئزا

يَشْعُفون أن هَذِهِ الَمهَمَات لا يُمْكِن  مالَخوْف من ارتكاب الأخطاء و من ثم الحفج يجعله

كاستنتاج خاطئ -إنجازها، إلى دَرَجَة أنهم يفتكبون بالفعل مثل هَذِهِ "العثفات. أو 

 القيام بذلك من الأصل. الأفضل عَدَم  -وخيم

و كُلّ هذا يقود إلى تجنب النَشَاطات الِاجْتِمَاعِيَة أو الِمهْنِيّة و إلى جفاف 

الاتصالات البين إنسانيَة من الَخوْف من النقد والاستنكار و الصد، وأخيراً إلى تقييد 

 نَمَط الحياة إلى يصبح متسماً بالحاجة الُمفْفَطة للأمان. 

الشَخْصية المتجنبة  غَيْف الواثِقَة من نفسها يوجد الكثير من الشبه  في اِض طِفاب

 و التقارب مع أحد اِض طِفابات القَلَق ألا وهو الفُهاب الِاجْتِمَاعِيّ. 
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 اِضِطِرابات الشَخْصية الُمتَعَل قة   1.3.4

ويعني  dependereاللاتيني  حمشتق من المصطل dependentمصطلح 

 dependentمُتَعَلِق. ويتصف اِض طِفاب الشَخْصية الُمتَعَلِقة أو كَذَلِكَ المسمى الواهنة 

(asthenic) Personality Disorder  بالشعور بعَدَم القُدْرَة على إدارة الحياة

 الخاصة بِشَكْلٍ مستقل. وفي التقديف الذَاتيّ يقوم الَمعْنِيّون أنفسهم بأنهم ضعفاء و بلا

حيلة، لهذا فهم معتمدون في كُلّ المواقف الحياتية على دعم الآخفين وبِشَكْلٍ خاصّ 

الشفيك و الأقارب و الأصِدْقاء و الجيران و آخفين. بالإضافة إلى أنهم يُعَانُونَ باستمفار 

من قلق الانفصال ودعور اليأس و العجز، حيث يتجلى فِقْدَان الطاقة مفة أكْثَف في 

 ني و مفة أكْثَف في المجال الِانْفِعَاليّ. المجال الذه

لهذا فإن الناس باِض طِفابات الشَخْصية الُمتَعَلِقة قليلو الاستعداد لتَحَمُل 

المسؤولية حتَى لو تم تمهيد الطفيق لهم. و في العلاقة الثنائيَة هناك قلق دائم من 

 الفقدان أو من أن يترك لوحده. 

 خْصية القَهْرِيَةاِضِطِرابات الشَ 1.3.13

 obsessive Personality Disorderتبدي اِض طِفابات الشَخْصية القَهْفَيَة 

بعض التماثل مع الشَخْصية  غَيْف الواثِقَة من نفسها و الُمتَعَلِقة الواهنة من حيث سفعة 

إلا أنها التَعَب و الميل لحالات الوهن و الضعف و كَذَلِكَ الاستثارة و ارتفاع الحساسية، 

 تحتل مكاناً خَاصَاً بِسَبَبِ صُورَة المعاناة الخاصة. 

: أهم سِمَة لِاض طِفاب الشَخْصية القَهْفَيَة الميل العام للكمالية الصورة المفضية

ومن ثم إلى عَدَم المفونة. لهذا فإن هناك علاقة وثيقة بينها وبين الِاض طِفابات القَهْفَيَة و 

 ض التَضَفُرَات الفُصامية. الاكْتِئابية و بع

وما يُمَي ز هذا الِاض طِفاب هو الشعور الُمسْتَمِفّ بالشك الُمفْتَبِط مع ميل للدقة 

الُمفْفَطة و الضَبْط الُمسْتَمِفّ و ففط الحذر  غَيْف اللازم و الجمود والعناد. كما تفهق 

تصل إلى حد البطش الشال  الأفكار أو النُزُوعات  غَيْف المفغوبة و الدائمة، والتي لا

 لِاض طِفاب القهف. 



 Psychological Diagnostic   التشخيص النفسي

  
534  

  أ. د. سامر جميل رضوان

و أغلب الأعْفَاض هي الشعور بالشك الشديد و الحذر القوي، والتفضيل الُمبَالَغ 

به للتفاصيل و القَوَاعِد واللوائح و الُمخَطَطَات و الَمظَاهِف التَنْظِيمية مع سيطفة عنيدة 

ر أن يميل الَمعْنِيّون للكمال، مما يصعب لِعَامِل "النظام" أو "الترتيب". وليسَ من الناد

عَمَليَة إنجاز الَمهَمَات وقد يجعلها مستحيلة، و الدقة الُمفْفَطة والارتياب. و تفضيل 

"الإنتاجيَة" يَكون على حساب القُدْرَة على الاستمتاع والعلاقات البين إنسانيَة. يضاف 

يتعلق بالعادات الِاجْتِمَاعِيَة، هذا إذا لم يكن  إلى ذلك الحذلقة و الُمبَالَغة و التلاؤم فيما 

غَيْف مفن و جامد و عنيد في حال أراد الآخفون مُمَارَسَة حياتهم. و كُلّ هذا وصولا إلى 

الأفكار و النزعات  غَيْف المفغوبة الملحاحة والمقتحمة بِشَكْلٍ قَهْفيَ بالشكل الذي نعففه في 

الشَخْصية القَهْفَيَة يبدئون بعدئذ  تالأدخاص باِض طِفابااِض طِفابات القهف.  غَيْف أن 

بتصحيح أنفسهم بحذر، من أجل ألا ينزلقوا في اِض طِفاب قَهْفيَ يخشون مِنْهُ سواء كَانَ 

 الَأمْف دعورياً أم  غَيْف دعوري.

 اِضِطِرابات شخصية نوعِيَة أخرى  1.3.11

ثية القديمة مجموعتين من اِض طِفابات وأخيراً يوجد من الكم الكبير للسَيكُوبا

الشَخْصية يَتِم نقادهما باستمفار، ولم تجد طفيقها بعد وفق مُسْتَوى الَمعْفَفَة الفاهن إلى 

التَصّنيِفات العالمية. ومن بينها اِض طِفابات الشَخْصية الاكْتِئابيّة واِض طِفابات 

 السَلْبِيَة. -الشَخْصية العدوانيَة

 اِضِطِرابات الشَخْصية الاكْتِئابيّة 1.3.11.1

السِمَة الفئيسية لِاض طِفاب الشَخْصية الاكْتِئابيّة هو الشعور العميق و الُمسْتَمِفّ  

بالتكدر وعَدَم الاستمتاع و التعاسة والمزعج. و يَكون الَمعْنِيّون جدّيون بإففاط، بلا فكاهة 

الفكفي و الاستعداد الُمسْتَمِفّ للهم و إلى  وغير قادرين على الاستمتاع. ويميلون للانشغال

الدوران حَولَ أفكار مصبوغة بصبغة تشاؤمية و مضنية و الانشغال بالُمشّكِلَة. ومن دأن 

ذلك ألا يظل من دون عواقب، بل أنه قًدْ يشل، حتَى و أن نَظَف هؤلاء المفضى لأنفسهم 

مْف إلى حدوث التنبؤات المحققة بأنهم واقعيون. و في الوقع يكمن هنا خطف أن يقود الَأ

 لذاتها باستمفار ذات العواقب الوخيمة. 



 صور منتقاة من الاضطرابات النفسية    ملحق

  
535  

 Prof. Dr. Samer J. Rudwan 

فالُمشّكِلَة الأساسيّة الفاصلة هنا هي التَقْوَيم الذَاتيّ و  تَقْوَيم الآخف الصارم و  

، التي تستردد بِشَكْلٍ خاصّ يضعف negativismغَيْف المفن و مُفْفَط النقد و السَلْبِيَة 

وْقِف أو الشيء ومن النادر لها أن تستردد بالقوة، وإذا حصل ذلك فهو من الشَخْص أو الَم

 دون رغبة. 

و يميل الأدخاص الذين يُعَانُونَ من اِض طِفابات الشَخْصية الاكْتِئابيّة إلى 

الاكْتِئاب "الحقيقي" أو يُعَانُونَ مِنْهُ أو يطورون استعداداً مطابقاً. ولابد من أخذ هذا 

كْلٍ جد ي وخصوصاً عِنْدَما يظهف وجود اِرْتِبَاط وراثي، أي عِنْدَ وجود تاريخ سابق الَأمْف بِشَ

 لإرهاق وراثي مع اِض طِفابات مطابقة. 

 السَلْبِيَة-اِضِطِرابات الشَخْصية العدوانيَة 1.3.11.2

 passive-aggressiveتَتَصِف اِض طِفابات الشَخْصية العدوانيَة السَلْبِيَة 

Personality Disorder بنَمَط عميق من الاتجاهات السَلْبِيَة و المقاومة السَلْبِيَة

 لَمطَالِب الإنجاز. 

الاتجاه الأساسيّ الفافض بِشَكْلٍ مُسْتَمِفّ  negativismويقصد بالسَلْبِيَة 

ناد و المصبوغ بالسَلْبِيَة، والذي ليسَ من النادر أن نجده في المفاهقة على  دَكْل سُلُوك ع

يَكون عابفاً هناك و يَكون معذوراً فِي هَذِهِ المفحلة من العُمْف، ولكنه لا يَكون اتجاهاً 

 حياتياً. 

و على أية حال يَشْعُف الناس باِض طِفابات الشَخْصية العدوانيَة السَلْبِيَة بسوء 

ونه هم الفهم من الآخفين ويشكون باستمفار من سوء حظهم الشَخْصي، والذي قًدْ يولد

 أنفسهم بِشَكْلٍ لا دعوري، و يَكونوا متجهمين و ميالين للنزاع. 

و يعبرون عن انتقادات  غَيْف مناسبة تجاه السلطة، و الاحتقار، وهو ما لا يحسن 

وضعهم الوظيفي بالطبع. و يقابلون الناس الذين يبدو حظهم سعيداً بالحسد والغيرة 

يْنَ العناد العدائي و الندم، الذي يَكون أحياناً والحقد أو بتبادل غفيب، غَيْف مفهوم بَ

 خضوعياً تقفيباً.

وغالباً ما تقود الازدواجيَة في التفكير و التَصَفُف و ضي ق مَشَاعِف القيمة الذَاتيّة 

التي تنشأ من مثل هذا الاتجاه، إذ أن تبخيس الآخف ينقلب في النهاية إلى تبخيس وخيم 
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 الفَغْمَللذات إلى مواجهات ومخاصمات مع المحيط و إلى خيبات دخصية، والتي على 

 مِنْ أنه يَتِم عَزْوها بِشَكْلٍ  غَيْف نقدي للآخفين إلا أنها من حيث المبدأ محفضة ذَاتيّا. 

إلا أننا نجد هذا النَمَط من السُلُوك الذي يكمن خلفه اِض طِفاب الشَخْصية 

لْبِيَة في عدد كبير من صُوَر المعاناة والِاض طِفابات الأخفى من نحو العدوانيَة السَ

اِض طِفابات الشَخْصية الُحدُوديَة و الاستعفاضية و الزورَيَة و الُمتَعَلِقة و المضادة للمُجْتَمَع 

 غَيْف الواثِقَة من نفسها. لهذا هناك صعوبة في وضع هذا الِاض طِفاب في فِئَة -والمتجنبة

 تَشْخِيصيَة مستقلة. 

 

 
 :  التموضع البعدي لاضطرابات الشخصية 64الشكل 

 

 .   الِاضِطِرابات النَفْسيَة الناجمة عن أمراض عضوية8

الخرف من النَمَط الزهايمري في الدي أس أم الرابع والرابع مُعَدَل النص 

DSM-IV &IV-TR 

 يتجلى  في: ،multiple cognitive Deficitsافي متعدد نُمُوّ عجز اِسْتِعْفَ . أ

تَضَفُر بالذَاكِفَة ) قُدْرَة متضفرة، على تَعَلُم مَعْلُومَات جديدة أو نقل مَعْلُومَات  -3

 قديمة (، 

 و في واحد على الأقل من الِاض طِفابات الِاسْتِعْفَافيَة التالية:  -2

  )الحبسة )اِض طِفابات اللغة أو الكلامAphasia 
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  مِنْ  الفَغْمَالعمه الحفكي )أو فِقْدَان القُدْرَة على القيام بحفكات متسقة، على

 .Apraxiaسلامة الجهاز الحفكي( 

  اللاأدريهAgnosia  الفَغْمَ)عَدَم القُدْرَة على التَعَفُف على الأدياء أو تَمْيِيزها، على 

 مِنْ سلامة الوظائف الحسية(.

 ف الإجفائيَة أو التنفيذية )أي التخطيط، التَنْظِيم، الاحتفاظ اِض طِفابات الوظائ

 بتسلسل مُعَيَن، التجفيد(.

( يسبب بطفيقة كبيرة 2و "أ"  3كُلّ قصور أو عجز اِسْتِعْفَافي من الَمحَكَين )"أ"  . ب

تَضَفُرَات في مجال الوظائف الِاجْتِمَاعِيَة والِمهْنِيّة ويعبر عن تفاجع عن مُسْتَوى 

 ياة الباكف. الح

 يتصف المجفى ببداية بطيئة متخفية و وبالتهدم الَمعّفَفّي المتقدم.  . ت

 ( إلى:2و "أ"  3لا يفجع الفاقد الِاسْتِعْفَافي في الَمحَكَين )"أ"  . ث

  أمفاض أخفى للجهاز العَصَبّي الَمفْكَزيّ، التي تسبب قصوراً متقدماً في الذَاكِفَة

 الأمفاض  ،cerebro vascularض الدماغية الوعائيَة والِاسْتِعْفَافات )مثال الأمفا

، و النزيف الدماغي داخل الأم الجافية، 74هنتنغتونالباركنسونيَة، أمفاض 

 Normal pressureسفطانات الدماغ، واستسقاء الدماغ طبيعي الضغط 

hydrocephalus .) 

 أمفاض نظاميةsystemic سبب الخفف، ، التي من المعفوف عنها أنها يُمْكِن أن ت

أو نقص حمض  32، نقص فيتامين ب Hypothyroidsمثل نقص التدرق 

ففط التكلس، السفلس  Niacinالفوليك، نقص الحامض النيكوتيني 

 و العدوى بالإيدز(. Neuroluesالعَصَبّي

                                                           
74
. المخ في خلايس موت بسبب العقلّة، للحسلة مرحلي تدهور يشسبه وراثي عقلي مرض هو هنتنغتون مرض 

 لا حركي بخلل ،تتسم للمرض الظسهرة الأعراض الذاكرة وفقد، بسلخرف هنتنغتون داء مريض يصسب

 بشكل الداء بدأ، وهنتنغتون جورج النّويوركي الطبّب يد على 1872 مرة لأول المرض وصف. إرادي

 حركست وأيضس الشخصّة واضطراب الذاكرة كفقدان عقلّة تغيرات يصحبهس تشنجّة بحركست تدريجي

 .له جعلا أي اكتشسف يتم لم كبير حد إلى وراثي داء وهو. بسلرقسص وصف لذا الجسم في مفسجأة سريعة
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  .أمفاض ناجمة عن استهلاك المواد أو العقاقير 

  لا يظهف القصور في مجفى البُطاحDelirious فقط 

 ُمْكِن تَفْسِير الِاض طِفاب مِنْ خِلالَ اِض طِفاب آخف على الِمحوَر رقم لا يI  مثل(

 الاكْتِئاب الأساسيّ، الفُصام(. 

 قم بالترميز استناداً إلى نوع البداية و الأعْفَاض الأساسيّة وفق:

 عِنْدَما يبدأ الَمفَض قبل سن الخامسة والستين.  بداية مبكفة:-

 290.11 (F00.0,F05.1)  مع بُطاح :with Delirious عِنْدَما يغطي البُطاح :

 الخبل )الخفف( . 

  290.12 (F00.01)  مع هذيان: عِنْدَما تكون ظواهف الهذيان هي السِمَة الفئيسية

 الغالبة.

  290.13 (F00.03)  ّمع تعكف مِزاج اكْتِئابيّ: عِنْدَما يَكون تعكف الِمزاج الاكْتِئابي

و السِمَة الغالبة )بِمَا في ذلك الظهور الكامل لاكْتِئاب أساسيّ(. لا يَتِم طفح ه

 تَشْخِيص إضافي لِاض طِفاب اِنْفِعَاليّ عَلَى أَسَاسَ عَامِل مَفَضِيّ طِب يّ أو جَسَدي. 

  290.10 (F00.00)   غَيْف مفكب: عِنْدَما لا تسيطف أية سِمَة من السِمَات

 المذكورة أعلاه. 

 : عِنْدَما يبدأ الَمفَض بعد سن الخامسة والستين.بداية متأخفة-

 (290.3 (F001, F05.1)  مع بُطاحwith Delirious عِنْدَما يغطي البُطاح :

 الخبل )الخفف( .

  290.20 (F00.11)  مع هذيان: عِنْدَما تكون ظواهف الهذيان هي السِمَة الفئيسية

 الغالبة.

  290.13 (F00.13) اج اكْتِئابيّ: عِنْدَما يَكون تعكف الِمزاج الاكْتِئابيّ مع تعكف مِز

هو السِمَة الغالبة )بِمَا في ذلك الظهور الكامل لاكْتِئاب أساسيّ(. لا يَتِم طفح 

 تَشْخِيص إضافي لِاض طِفاب اِنْفِعَاليّ عَلَى أَسَاسَ عَامِل مَفَضِيّ طِب يّ أو جَسَدي. 

  290.10 (F00.10)  ِنْدَما لا تسيطف أية سِمَة من السِمَات غَيْف مفكب: ع

 المذكورة أعلاه.

 حَد دْ فيما إَذا كَانَ الخفف  مترافقاً باِض طِفابات سُلُوكية

الأمفاض الزهايمفَيَة على الِمحوَر  (G301) 331.0رمز كَذَلِكَ إَرْدادات تفميز: 

III . 
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 الأعْرَاض الغالبة في أمراض الخرف  2.2

  الذَاكِفَة )وبِشَكْلٍ خاصّ اِض طِفابات الذَاكِفَة قصيرة الأمد(.اِض طِفابات 

 .اِض طِفابات التوجه 

  .اِض طِفابات الانتباه والقُدْرَة على التَفْكِيز 

 .اِض طِفابات الإدراك 

  .تباطؤ السفعة النَفْسيَة 

  .تَضَفُر الدافع 

 يّ، تعكف مِزاج اكْتِئابيّ(.اِض طِفابات وجدانيَة )عَدَم  اسْتِقْفَار اِنْفِعَال 

 .ّتَغَيُف السُلُوك الِاجْتِمَاعِي 

 .تغيرات في الشَخْصيَة 

  اِض طِفابات الوظائف الِاسْتِعْفَافيَة(F00-F05) 

 هنا يَتِم تَحْدِيد الأعْفَاض الجوهفَيَة التالية: و

 Dementia (F00)الخفف  .3

  (F04)مُتَلازَمَة فِقْدَان ذاكفوية عضوية  .2

 .(F05)بُطاح  .1

يَتِم تَعْفَيف وتَحْدِيد هَذِهِ الأعْفَاض الجوهفَيَة عَلَى أَسَاسَ دِدَة ومدة الأعْفَاض و و

 نَمَط اِض طِفاب الذَاكِفَة و تمثل الَمعْلُومَات الِاسْتِعْفَافي. 
 رى الا اضطرابات الوظائف الاستعرافية : الأعراض الأساسية ونوع الاضطراب الاستعرافي والمج64الجدول 

 الأعْرَاض الأساسيّة

 

 طبيعة المجرى نوع الِاضِطِراب الِاسْتِعْرَافي

اِضِطِرابات الذَاكِرَة والتهدم  F00الخرف 

 الذهني

 مزمن 

 أشهر على الأقل 2

مُتَلازِمَة فِقْدَان 

الذَاكِرَة 

  F04العضوي

المدى اِضِطِرابات الذَاكِرَة طويلة 

 وقصيرة المدى

شبه حاد، عَكوس  -حاد

لا يوجد   ،reversibleجزئياً 

 مِحَكّ زمني 

اِضِطِراب الذَاكِرَة الفورِيَة  F05البُطاح 

Immediate  و قصيرة الأمد و

 الانتباه والوعي. 

متأرجح، أقصى -عَكوس حاد

 أشهر.  2مدة 
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 اِضِطِرابات القِرَاءَة والكِتَابَة المحددة   .4

 القِرَاءَة والكِتَابَة اتتَشْخِيص الأعْرَاض الأساسيّة لِاضِطِرابخطوات 

 : يتَشْخِيص الأساسال

 .امتحان قِفَاءَة )مثال اخْتِبَار زيورخ للقِفَاءَة( -3

 .امتحان كِتَابَة )اخْتِبَار كِتَابَة مُعَيَف( -2

 .قِفَاءَة أحفف -1

 .إملاء أحفف -4

 .نقل كلمات ونصوص -5

 .قِفَاءَة أعداد -1

 تَشْخِيص إضافي: 

 .تَشْخِيص ذَكَاء  .3

 .تَشْخِيص النُمُوّ اللغوي  .2

تَشْخِيص مجالات إنجاز جزئيَة أخفى: النُمُوّ الحفكي، الحفكي البصفي   .1

Visumotoricالتَفْكِيز ،. 

فَحْص داخلي وعَصَبّي مثل: وَظَائِف السمع والبصف، استبعاد وجود دلل  .4

 دماغي...الخ. 

 .)دراسة الَحالَة( تاريخ الحياة والسبر .5
 واِضِطِرابات  النُمُوّ تخلف تَقْسِيم:  65الجدول 

DSM-IV ICD-10 
 اِضِطِرابات التَواصَل:

اِضِطِرابات اللغة التعبيِريَة، 

-اِضِطِرابات اللغة التعبيِريَة

الاستقبالية المركبة، اِضِطِرابات 

 . phonologicالكلام 

 رابات النُمُوّ طضاِ

 F80اضطِرابات نُمُوّ محددة للكلام واللغة 

اِضِطِرابات اللفظ، اِضِطِرابات اللغة التعبيِريَة، 

اِضِطِرابات اللغة الإشارِيَة، الفقدان المكتسب 

للكِتَابَة مع الصرع، اِضِطِرابات أخرى، اِضِطِرابات  

 غَيْر محددة بدقة. 

 اِضِطِرابات التَعَلُم

اِضِطِرابات القِرَاءَة، اِضِطِرابات 

الكِتَابَة، اِضِطِرابات الحساب، 

 اِضِطِرابات  غَيْر محددة بدقة. 

 :F81اِضِطِرابات النُمُوّ المحددة للمهارات الَمدْرَسِيّة 

اِضِطِرابات القِراءَة والكِتَابَة، اِضِطِراب الكِتَابَة 

اب مركب المنفصل، اِضِطِراب الحساب، اِضِطِر

للمهارات الَمدْرَسِيّة، اِضِطِرابات أخرى، اِضِطِرابات  غَيْر 
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 محددة بدقة. 

 اِضِطِرابات المهارات الحركية: 

اِضِطِرابات التنسيق الُمتَمَرْكِزة 

 development centeredعلى النُمُوّ 

Coordination disorders  

 : F82اِضِطِرابات نُمُوّ محددة للوظائف الحركية 

اِضِطِراب نُمُوّ  مُحَدَد مركب، اِضِطِراب نُمُوّ  مُحَدَد 

شديد الأثر، انغلاق طفولي مبكر، مُتَلازِمَة 

 ...الخ.22ومُتَلازِمَة رت 22أسبيرغر

  

                                                           
75
: اضِِطِراب ذو منشأ مرض غير واضح يتصف بسلشكل نفسه Asperger Syndromeمُتلَازِمَة أسبيرغر  

للتضررات النوعِّةَ للتفسعلات الاجتماعِّةَ المتبسدلة الممّزة للانغلاق )الأوتزمّة(، إلا أنه يضسف إلى ذلك هنس 

الأوتزم( ذخيرة من الاهتمامست والنشسطست المقّدة النمطّة والمتكررة. وتختلف هذه الُمتلَازِمَة عن الانغلاق )

بسلدرجة الأولى بغّسب تبسطؤ عسم في النمو أو التخلف فّه للغة أو النمو المعرفي. وتمتلك غسلبّة المرضى ذكسء 

عسمس  عسديس ، وتبلغ النسبة بين الصبّسن والبنست ثمانّة إلى واحد. ويحتمل جدا  أن تكون بعض الحسلات على 

أنه من غير المؤكد فّما إذا كسن ينطبق ذلك على كل الحسلات.  اٌلمتغيرات خفّفة للانغلاقّة )الأوتزمّة(، إلا

ويملك الشذوذ مّلا  شديدا  إلى الاستمرار حتى المراهقة وسن الرشد، ويبدو أنهس تشكل خصسئص فردية لا 

 تتأثر بتأثيرات المحّط كثيرا . وفي سن الرشد تظهر لدى المرضى أطوار ذهسنّة في بعض الأحّسن. 
76
ة مرضّة إضسفّة وصفت حتى الآن عند البنست فقط. غير معروفة الأسبسب إلا أنه يَتمِ عبسرة عن صور 

تمّّزهس عَلَى أسََسسِ بدء ومجرى ونمط ممّز من الأعراض. مس يمّزهس أنه يعقب نموا  بسكرا  سويس ، أو يبدو أنه 

سطؤ نمو الرأس، مع بدء كذلك، فقدان جزئي أو كسمل للمهسرات المكتسبة في استخدام الأيدي واللغة مع تب

متكررة على شكل  طللمرض بين الشهر السسبع و السنتين من العمر. ويتصف فقدان حركست الّد الهسدفة بأنما

حركست يد متعرجة وفرط التهوية. ويَكون النمو الاجتماعي واللعب مكفوفين في السنتين الأولّتين، إلا أنه 

أثنسء سن الطفولة المتوسط ينشأ المّل لنمو تخلج في الجذع )اضِِطِراب  يَتمِ الاحتفسظ بسهتمام اجتماعي ضئّل. وفي

) عدم القدرة المرتبطة بسلجهسز العصبي  Apraxia تنسّق مع مجريست حركّة قلّلة الضبط و العمه حركي

المركزي على التصرف الهسدف على الرغم من كفسءة الإدراكست المتلقسة و الحركست( مترافق مع الجنف 

(، وأحّسنس  تنشأ حركست راقصة، و ينتج دائما  Kyphoseoliosis)مّلان جسنبي في العمود الفقري  "بالحد"

 تضرر ذكسئي شديد. وغسلبس  مس تنمو النوبست في أثنسء الطفولة المتوسطة. 
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 ICD-10و الآي سي دي العاشر  DSM-IVتصنيف التفكك والتحويل في الدي أس أم .  13

 : فئات التفكك والتحويل 66الجدول 

DSM-IV ICD-10 
 اضطرابات تفككيه )اضطرابات تحويل(  اضطرابات جسدية الشكل  

211.22 

 اضطرابات تحويل 

F44.2 )الخدار )الذهول :stupor  التفككي 

F44.4اضطرابات الحركة التفككي : 

F44.5نوبات التشنج التفككية : 

F446 اضطرابات الإحساس والحساسية التفككية :

dissociative sensibility and feeling Disorder  
  اضطرابات تفككيه 

211.21 

 فجوة ذاكرة تفككيه 

F440فجوة ذاكرة تفككيه : 

211.22 

 الهروب )الشرود( التفككي

F441الهروب )الشرود( التفككي : 

F44.3 حالات الغشوة والاستحواذ التفككية :

dissociative Trance- and Obsession- states 

F44.7اضطراب تفككي، مختلط : 

F44.8تفككيه أخرى ت: اضطرابا 

F44.80 متلازمة غانسر :Ganser22 Syndrome  

211.22 

 الاضطراب التفككي للهوية  

F44.81 الشخصية المتعددة : 

F44.88 اضطرابات تفككيه أخرى محددة بدقة : 

211.22 

 اضطرابات غير محددة بدقة 

F44.9 : اضطرابات تفككيه غير محددة بدقة 

  اضطرابات عصابية

211.2 

 اضطراب اغتراب شخصية 

F48.1 اضطراب اغتراب الشخصية/اغتراب الواقع : 

                                                           
77
أو   "الوهن الكسذب"أو  "الخرف الكسذب"ظسهرة معروفة منذ أكثر من مئة سنة في الطب النفس  وتسمى  

الهستيرية. ويتمّز هذا الاضطراب بسلإجسبة خسرج الموضوع )إجسبة تقريبّة(  عن  الأسئلة -لت شبه الوعيحس

، على سبّل المثسل ، ويبدو هنس أن المريض "أخضر")أو لون الشمس=«( اثنسن زائد اثنسن يسسوي خمسة»)مثسل، 

لألوان مثلا  فّجّب ضمن الفئة قد فهم السؤال حّث يجّب ضمن الفئة الصحّحة )سؤال عن الجمع أم عن ا

التي يتم طرح السؤال فّهس( لكن المريض يجّب خطأ سواء بشكل مقصود أم غير مقصود )بوعي أم دون 

 وعي(. وتصّب بشكل خسص الرجسل في سن الرشد المبكر حتى المتوسط.  
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 المراجع

 المراجع باللغة العربية 

 .فَيَةالأنجلو مص .. القاهفةالنَفْسيّ التَقْوَيم .(3001)سيد عثمان فؤاد و ،أبو حطب

. تعفيب وإعداد أحمد محمد كْتِئاب"بيك" للا قَائِمَة تَعْلِيمَات دَلِيل(، 3001بيك، ستير )

 .عِيَةالجام عْفَفَةدار الَم .رَيَةالإسكند .عبد الخالق

 . الكويت. ذات السلاسل. يَةالشَخْصمقدمة لدراسة  (.3000الأنصاري، بدر محمد )

. تفجمة فوزي داكف طعيمة و حنان لطفي كلينيكيّالإ النَفْسعِلْم (. 2001فول، تيموني )ت

  . دار الشفوق. الأردن. .عمان .زين الدين

 العُلُوم: مجلة نيَةدراسة ميدا – عْفَاضللأ رَيَةالسو قَائِمَةال (.2003جميل ) سامِفرضوان، 

 . 318-331، 28، المجلد 4 ،الكويت، الِاجْتِمَاعِيَة

 . المجلةيَةلِلشَخْصلاستخبار آيزينك  رَيَةالصورة السو(. 2003جميل ) سامِفرضوان، 

 .334-83، 58، 5. الكويت ،ةتَفْبَويّال

مجلة  ،كْتِئاببيك للا قْياسلِم رَيَةالصورة السوهـ(.  2001/3424جميل ) سامِفرضوان، 

 . 481-451(، 3ة والدراسات الإسلامية )تَفْبَويّال العُلُومجامعة الملك سعود، 

  .سِيْفَةدار الم عمَان.، النَفْسيَة الصحَة (.2000جميل ) سامِفرضوان، 

 طُلّابالصحي والاتجاهات نحوه لدى  سُلُوك( ال2003) سامِف رُضُوَانريشكه، كونفاد و

الاجتماعيين و  عِيَة، جمعِيَةألمانيا، دؤون اجتما–دراسة مقارنة سوريا –الجامعة 

 . 11-25، 38، السنة 12ة في الشارقة،الَأمْفَيكِيّالجامعة 

 النَفْسعِلْم   ففنس بيترمان،، فيتَشْخِيصوال تَصّنيِف(. أسس ال2000ريمشمدت، هيلموت )

سامِف في سن الطفولة واليفوع تفجمة  النَفْسيَةات ض طِفابمن الِا نَمَاذِج– كلينيكيّالإ

  (.15-25) دار الكتاب الجامعي .، العين، الإمارات العفبية المتحدةجَمِيل رُضُوَان

 العُلُوم. مجلة مقارنة طيَةاِرْتِبَادراسة  –والتشاؤم  كْتِئابالا( 2003جميل ) سامِفرضوان، 

 . 48-34، 2-3جامعة البحفين، -النَفْسيَةة تَفْبَويّال

 فولفغانغ سينف وميشائيل ، فيالنَفْسيّالتحليلي  تَشْخِيص(. ال2000دلوسف، غيرهارد )

ي. سُلُوكوالعلاج ال النَفْسيّللتحليل  فَيَةنَظَ: الأسس الالنَفْسيّالعلاج  مُمَارَسَةبوردا، 

 .دار الكتاب الجامعي لمتحدة.العين، الإمارات العفبية ا .سامِف جَمِيل رُضُوَانتفجمة 

(11-331 .) 
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رورله،  ، فيالنَفْسيَةالقائم على التوجهات التحليلية  تَشْخِيص( ال2032، بيرنهارد )سدتراو

سامِف . تفجمة كلينيكيّالإ النَفْسيّ تَشْخِيصالبيرند و ففانس كاسبار ودلوتكه، بيتر. 

  (.101-211دار الكتاب الجامعي. )للإمارات العفبية المتحدة .  العين.. جَمِيل رُضُوَان

. دراسات فَيَةلدى الأطفال في البيئة المص كْتِئابالا مِقْياس بِناء (3003عبد الخالق، أحمد )

 . 235-3،230، نَفْسِيَة

 جامعة الكويت..  الكويت. .يَةالشَخْص قِيَاس(. 3001عبد الخالق، احمد )

دراسة على عينات  -القًهْفيّالوسواس ( 2002) سامِف جَمِيل رُضُوَانالخالق، أحمد، وعبد 

 . 13-41 ،32، 3 ، القاهفة،نَفْسِيَة. دراسات رَيَةسو

 كْتِئابالعفبية لا قَائِمَةتقنين مبدئي لل (.3000) سامِف جَمِيل رُضُوَانعبد الخالق، أحمد و 

 . 58-20، 34، المجلد 51، الكويت، ةتَفْبَويّالمجلة ال رَيَةالأطفال على عينات سو

 فولفغانغ سينف وميشائيل ، فييسُلُوكال عِلاجِيّال تَشْخِيص(. ال2000فليغل، ستيفن )

ي. سُلُوكوالعلاج ال النَفْسيّللتحليل  فَيَةنَظَ: الأسس الالنَفْسيّالعلاج  مُمَارَسَةبوردا، 

دار الكتاب الجامعي  .العين، الإمارات العفبية المتحدة .سامِف جَمِيل رُضُوَانتفجمة 

(335-313.) 

، في فولفغانغ تَصّنيِفالأمفاض، ال صُوَر(. 2000ديتر )-ففيبيرغف، هارالد ودتيغلتس، رولف

 النَفْسيّللتحليل  فَيَةنَظَ، الأسس الالنَفْسيّالعلاج  مُمَارَسَةسينف وميشائيل بوردا، 

دار العين، الإمارات العفبية المتحدة.  .سامِف جَمِيل رُضُواَني. تفجمة سُلُوكوالعلاج ال

 (. 15-51) .الكتاب الجامعي

ة ودواعي عَيَفالُم قابَلَةوالُم تَصّنيِفيّال تَشْخِيص(. ال2000مارغفاف، يورغن و دنايدر سيلفيا )

 النَفْسيَةات ض طِفابمن الِا نَمَاذِج– كلينيكيّالإ النَفْسعِلْم   هانس راينكف،، فيعَالَجَةالُم

. دار الكتاب الإمارات العفبية المتحدة .، العينسامِف جَمِيل رُضُوَانفي سن الفدد، تفجمة 

 (.331-11) الجامعي

  هانس راينكف،، فيهمُشْكِلاته وتَعْفَيف: تَشْخِيصوال تَصّنيِف(. ال2000موللف، هانس يورغن )

في سن الفدد، تفجمة  النَفْسيَةات ض طِفابمن الِا نَمَاذِج– كلينيكيّالإ النَفْسعِلْم 

 (. 50-25. ). العين. الإمارات العفبية المتحدة. دار الكتاب الجامعيسامِف جَمِيل رُضُوَان

مع مقال نقد  ذَرَائِعِيَ: مبدأ الُأسَفَي النَفْسيّ رْداد(. العلاج والَإ2000موكه، كلاوس )

العين. الإمارات العفبية  .سامِف جَمِيل رُضُوَان. تفجمة النَفْسيّ الطِبّي تَشْخِيصال

 .المتحدة. دار الكتاب الجامعي

(. التصنيف. في  رورله، بيرند 2031هايدنفايش، توماس و نويون، ألكسندلا و أيففورت، نينيا )

 -الإكلينيكي. العين النَفْسيّ تَشْخِيصوففانس كاسبار، و بيتر ف. دلوتكه. ال

 .450-400مارات العفبية المتحدة. دار الكتاب الجامعي. الإ
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 مسرد المصطلحات

A 
 قُدْرَة

Ability 
 اخْتِبَار  قُدْرَة

Ability Test 
 تَحْصيِل، إنجاز

Achievement 
 أو الإنجاز تَقْيِيم التَحْصيِل

Achievement Assessment 
 رضوخ، الميل إلى الموافقة

Acquiescence 
 صِدْق التَصَرُف

Action Validity 
 تَشْخِيصي تَكْيِيِفي

Adaptive Diagnostic 

 تَحْلِيل

Analysis 

 السِيْرَة المرضية )تاريخ الَمرَض(

Anamnesis 
 تَوْثِيق تاريخ الَحالَة

Anamnesis documentation 
 اخْتِبَارات القابلية، الاستعداد

Aptitude Tests 
 تَقْيِيم

Assessment 

 اِضِطِراب وجداني

Affective Disorder 

B 
 بطارِيَة

Battery 
 مُقابَلَة وَصْف السُلُوك

Behavior Descriptive Interview 
 استعداد سُلُوكي

Behavior Disposition 
 مُلاحَظَة السُلُوك

Behavior Observation 
 تَنْظِيم السُلُوك

Behavior Regulation 
 ذخيرة السُلُوك

Behavior Repertoire 

 السِيْرَة الذَاتيّة

Biographical Data 
 مدخل قائم على السِيْرَة الذَاتيّة

biographical oriented introduction 
 نَفْسِيَة-اجتماعِيَة-عوامل بيولوجيَة

Bio-psycho-social Factors 
 اِضِطِراب الشَخْصيَة الُحدُوديَة

Borderline Personality Disorder 
 السُلُوكية

Behaviorism 

C 
 تَصَوُر الَحالَة مفهوم أو

Case Conception 
 تاريخ الَحالَة

Case History . 
 فَرْدِيّ، المذهب الفردي

Casuistic 
 السِيْرَة التتبعِيَة

Catamnesis (follow up) 
 تَشْخِيص فِئَوْيّ

Categorical Diagnosis 
 القشرة الدماغية

Cerebral Cortex 
 قَائِمَة

Checklist 
 قوائم سُلُوك الطفل

Children's Behavior Check Lists 
 أسْئِلَة دائرِيَة

 الصِدْق التَواصَلي

Communicative Validity 
 كَفَاءَة

Competence 
 مِحَكّ الكَفَاءَة

competence criterion 
 مُطَاوَعَة

Compliance 
 الُمقابَلَة التَشْخِيصيَة العالمية المركبة

Composite international Diagnostic 
interview (CIDI) 

 الفهم

comprehension 
 مفهوم، تَصَوُر

Concept 
 الصِدْق التَلازُميّ

Concurrent Validity 
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Circularly Questions 

  فِئَة، صنف، طبقة

Class 
 إشراط كلاسيكي

Classical Condition 
 يالقِيَاس الَموْقِفيّ التَقْلِيدِ

classical one-point- Measurement 
 تَصّنيِف

Classification 
 مَنّظُومَة تَصّنيِف

Classification System 
 يتَشْخِيص تَصّنيِف

Classificatorical Diagnostic 
 الُحكْم الإكلينيكيّ

Clinical Judgment 
 عِلْم النَفْس الإكلينيكيّ

Clinical Psychology 
 اختلاطيَة

Co morbidity 
 ترميز

Coding 
 اِسْتِعْرَاف

Cognition 

 نُمُوّذج سُلُوكي اِسْتِعْرَافي

Cognitive Behavioral Model 
 تصويرة اِسْتِعْرَافيَة

cognitive Schemata 
 اتساق

Coherency 
 اتصال

Communication 
 التَقْيِيم مَحَك ي المرجع أو المرجع إلى  مِحَكّ

Criterion – Referenced Assessment 
إلى   ةأو المرجع الاخْتِبَارات مَحَك ية المرجع

 مِحَكّ
Criterion – Referenced Tests 

 رْتَبِط بَمحَك الصِدْق الُم
Criterion – Related Validity 
 

 شَرْطيّ

Conditional 
 ثِقَة

Confidence 
 صِرَاع

Conflict 
 العاقبة

Consequence 
 تأثير الاتساق

Consistency Effect 
 بِناء

Construct 
 مدخل قائم على البِناء

Construct oriented introduction 
 صِدْق البِناء

Construct Validity 
 أسْئِلَة تمهيديَة

Contact or preliminary questions 
 سياق

Context 
المصادفة، المشروطيَة، الإمكانيَة،  غَيْر 

 متوقع، الاحتمالية

Contingence 
 ضَبْط، تُحكْم، سيطرة

Control 
 تأكدأسْئِلَة ضَبْط أو اِسْتِفْسار أو 

Control questions 
 الممارسة المضبوطة، أو المراقبة

Controlled Praxis 
 الصِدْق التقاربي

Convergent Validity 
 مواجهة

Coping 

 أسلوب المواجهة

Coping stile 
 مِحَكّ

Criterion 
 الصِدْق الَمحَك ي

Criterion-related Validity 

D 
 بَيَانَات

Data 
 استجواب

debriefing 
 نَظَرِيَة الانحلال

degeneration Theory 
 دراسة الرأي العام

demoscopia 
 اكْتِئاب

Depression 

 التَوْثِيق

Documentation 
 الدليل التَشْخِيصي والإحصائي الَأمْرِيكِيّ

DSM 
 دينامي

Dynamic 
 عطب، ضرر، أذى

Dysfunction 
 اِسْتِعْرَاف معطوب

Dysfunctional Cognition 
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 اِضِطِراب اكْتِئابيّ

Depressive Disorder 
 تَشْخِيص النُمُوّ

Development Diagnostic 
 يشخص

Diagnose 

 تَشْخِيص

Diagnosis 
 مَنّظُومَة تَشْخِيص

Diagnostic System 
 خِيصيَةقَائِمَة تَشْ

Diagnostic Checklists 
 تَقْوِيم تَشْخِيصي

Diagnostic Evaluation 
 الُمقابَلَة التَشْخِيصيَة

Diagnostic Interview 

 العَمَل التَشْخِيصي

Diagnostically Act 
 تَوْثِيق التَشْخِيص

Diagnostically Documentation 
 تَعْلِيمَات أو إِرْشادات تَشْخِيصيَة

diagnostically Guideline 
 عسر الِمزاج

Dysthymia 

 الخداع، الغش

dissimulation 
 الأبعاد(تَشْخِيص بُعدي )قائم على 

Dimensional Diagnostic 
 العجز، صعوبة

Disability 
 مِقْياس تَشْخِيص العجز أو القصور

Disability Diagnostic Scale 
 الانقطاع

Discontinuity 
 الصِدْق التمايزي

Discriminate Validity 
 مرض

Disease 
 اِضِطِراب

Disorder 
 استعداد

Disposition 
 ةالعَمَليَة التَشْخِيصيَ

Diagnostically Process 
 الُمشَخِص

Diagnostician 

 التَشْخِيص التفريقي

Differential Diagnostic 

E 
 التَقْيِيم البيئي

Ecological Assessment 
 مواقف التربية المنهجيَة

education methodic Situations 
 التَقْوِيم التَرْبَويّ

Educational Evaluation 
 التأثير

Effect 
 العينة الحاضنة )البويضة(

Egg Sample 
 إمبيريقي

Empiric 
 خطأ القِيَاس

Error of Measurement 
 التحليل النشوئي والوظيفي

etiological and functional Analyses 

الممارسة الُمسنَدة )القَائِمَة على الدلائل أو 

 البراهين(

Evidence-bases practice 
 تجربة

Experiment 
 تأويل

Explanation 
 اِسْتِقْصاء، سبر، استكشاف

Exploration 
 تَصْمِيم خارجي مرجع إلى  مِحَكّ

External/criterion oriented construction 
 علم أسباب الأمراض

Etiology 
 الجمعِيَة الأوربية للقِيَاس النَفْسيّ

European Association of Psychological 
Assessment 

 تَقْوِيم

Evaluation 

F 
 الصِدْق الشكلي أو الظاهري

Face Validity 
 التَقْوِيم البنائي أو التكويني

Formative Evaluation 
 وَظِيفَة

Function 

 عَامِل

Factor 
 التحليل العاملي

Factor Analysis 
 مِقْياس بيئة الُأسَرَة

Family Environment Scale 
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 أسْئِلَة وظيفيَة

Functional Questions 
 الوظيفيَة/ الغائِيّة/ الهدف/النفع

Functionality /  instrumentality 
 أداء

Functioning 
Functions analysis 

 الأبحاث الأساسيّة )أبحاث الأسس(

Fundamentals Researches 

 المستقر، المنتهى

Finality 
 الذَكَاء المرن )السائل(

fluid Intelligence 
 الَمدْرَسِيّ الرسميةاخْتِبَارات الإنجاز 

formal Scholl achievements Tests 
 مقنن -اخْتِبَار رسمي 

Formal Test 

G 

 الُمخَط طَ الُأسَرَي )الوراثي(

Genogram 
 جشطلط )هيئة،  شَكْل(

Gestalt 
 إِرْشادات لعَمَليَة التَقْيِيم

Guidelines for the Assessment Process 

 قِيَاس تحقيق الهدف

Goal Attainment Scaling 
التَشْخِيص التحليلي النَفْسيّ القائم على 

 الهدف

Goal oriented psychoanalytical Diagnostic 
 الاخْتِبَارات الجمعِيَة

Grouped Tests 

H 
 الصحَة
Health 
 عِلْم نَفْس الصحَة
Health Psychology 

 مِقْياس اكْتِئاب وقلق المستشفى

Hospital Anxiety Depression Scale 
 الَحدْس

Heuristic 

I 
 التَصّنيِف العالمي للِاضِطِرابات النَفْسيَة

ICD 
 التَشْخِيص القائم على الفرد

Idiographic oriented Diagnostic 
 اِسْتِبْيان إدراك الَمرَض

Illness Perception Questionnaire (IPQ) 

 خداع الآخر )إدارة الانطباع(

impression management 
 مِحَك ات الإدخال والاستبعاد

Inclusion-Exclusion-Criterion 
 التَشْخِيص القائم على الُمؤَشِرات أو الدلائل

Indication oriented Diagnostic 
التَشْخِيص القائم على التأثير 

 )الاستطباب(

Indication oriented Diagnostic 
 برامج قَائِمَة على الفاعلية

Indication oriented Programs  

 تَصْمِيم داخلي تحليلي عاملي

internal/Factor analytic Construction 
 بَيْنَ شَخّصيّ

Interpersonal 
 تَفْسِير )تبيين(

Interpretation 
 ثبات الفَاحِصين

Interrater Reliability 
 تَصْمِيم حَدْسيّ

 الُمؤَشِر

Indicator 
 فَرْدِيّ

Individual 
 تفريد

Individualization 
 الاخْتِبَارات الفرديَة )التفريديَة(

Individualized Tests 
اخْتِبَارات الإنجاز الَمدْرَسِيّ  غَيْر الرسمية 

 )المذاكرات، والامتحانات(

informal Scholl achievements Tests 
 الاخْتِبَار  غَيْر الرسمي

Informal Test 
 الذَكَاء

Intelligence 
 اخْتِبَار الذَكَاء

Intelligence Test 
 التَفَاعُل

Interaction 
 تَشْخِيص التَفَاعُل

Interaction Diagnostic 
 التَفَاعُلية

Interactionism 
 تداخل، تشوش

Interference 
 مَقَاييس الاتساق الداخلي
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intuitive Construction Internal Consistency Measures 

L 
 بِناء كامن

latent Construct 
 نوعِيَة الحياة

Life Quality 

 سجل الحياة

life record 
 توجه نحو الحياة

Life Orientation 

M 
 اخْتِبَارات القُدْرَات )الأداء الأقصى(

maximum performance Tests 
 السوداوية

Melancholia 
 الِاسْتِعْرَافات العليا )ما وراء الِاسْتِعْرَاف(

Meta Cognition 
 تَشْخِيص نَفْسيّ عَصَبّي

neuropsychological Diagnostic 

 الإمراضية

morbidity 
 عدد الوفيات

mortality 
 المفهوم )التَصَوُر( متعدد المحاور

multi axiality Concept 
 تَشْخِيص متعدد

multiple Diagnostic 

N 
 والِاضِطِرابات من الشكل الَجسَدي)التوتر( الضغط الِاضِطِرابات العُصَابِيَة واِضِطِرابات 

Neurotically , Stress- and somato-form Disorders 

O 
 الضَبْط الإجرائي

Operationalization 

التَشْخِيص السَيكُوديناميكي 

 الإجرائي

Operationalize Psychodynamic 
Diagnostic 

 نُمُوّذج الأداء الأمثل

Optimizing-Satisficing-Model 
 تَشْخِيص النتيجة

Outcome-Diagnostic 

P 
 المنْشَأ الَمرَضيّ

Pathogeneses 
 مِقْياس صحة المرضى

Patients Health Questionnaire 
 مِقْياس بينبيكر للكسل اللمبي

Pennebaker Inventory of Limbic 
Languidness 

 اخْتِبَارات الشَخْصيَة

Personality Tests 
 التحليل التَنَبُئِيّ

prediction analysis 
 فَحْص

Probe 
عَمَليَة التَشْخِيص أو العَمَليَة 

 التَشْخِيصيَة

Process of Diagnostic 
 

 التَدَخُلات النَفْسيَة

Psychological Interventions 

 الاخْتِبَارات النَفْسيَة

Psychological Tests 
 التوعِيَة العِلاجيَة النَفْسيَة

Psychotherapeutically Education 
 الُمعَالَجَة النَفْسانيَة

Psychotherapeutically Treatment 
 تَوْثِيق المجرى

Prognoses Documentation 
 الدلائل التَنَبُئيَة

prognostic Indication  

 صفحة البَيَانَات النَفْسيَة

Psychological Data Sheet  

 براعة، كَفَاءَة

Proficiency 

Q 
 يكمم )تكميم(

Quantize 
 جودة، نوعِيَة

Quality 

R 
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 تَصْمِيم منطقي

Rational Construction 
 اِضِطِرابات ارتكاسية ونَفْسِيَة المنْشَأ

Reactive and Psychogene Disorders 
 تَنْظِيم

Regulation 
 الُمثير

release 

 تحسين أو رفع الثبات

Reliability increment 
 نحو الاستعادةالتوجه 

Reproducing orientation 

 اِسْتِجَابَة

Response 
 إعطاء الإجَابَة

response reporting 
 ميول الإجَابَة

response sets 
 نَظَرِيَة الاستجابة

Response Theory 
 الوقاية من الانتكاس

Retrogression Prophylaxes 
 مِحَك ات التَشْخِيص البحثي

Research Diagnostic Criteria 

S 
 تصويرة

Schema 
 الدلائل العِلْمِيّة

Scientific Evidence 
 انتقاء

Selection 
 الَموْقِفيَة

Situationism 
 مِقْياس  تَقْوِيم الوظائف الِاجْتِمَاعِيَة

Social and Occupational Functioning 
Assessment Scale 

 المرغوبية الِاجْتِمَاعِيَة

Social Desirability 
السوسيوغرام )مُخَط طَ العلاقات 

 الِاجْتِمَاعِيَة(

Sociogram 
 الذَاتيّة

Subjectivity 
 حُكْم مَوْقفيّ

situational Judgment 
 

 خداع النَفْس

Self-Deceptive enhancement 
 مدخل قائم على المحاكاة

simulation oriented introduction 
 تقنين، تعيير

Standardization 
 النتيجة

Findings 
 تَوْثِيق نتيجة الفَحْص

Findings documentation 
 التصميم المنهجي أو البِنْيَويّ للاخْتِبَار

Structural Test Construction 
 الُمقابَلَة الإكلينيكيّة الَمبْنيّة للدي أس أم

Structured Clinical Interview for DSM 
 أسْئِلَة إيحائيَة

Suggestive Questions 
 الأعْرَاضعلم 

Symptomatology 
 الكفاية

Sufficing 

T 
 تَصّنيِف صُوَر الِاضِطِرابات

Taxonomy of psychological Disorders 
 مَلاءَمَة الاخْتِبَار

Test adaptation 
 إدارة الاخْتِبَار

Test administration 
 متلقي الاخْتِبَار

  Test Customer 
 عارض الاخْتِبَار

Test Exhibitor 
 إجراء الاخْتِبَار

Test procedure 

 مَطَالِب الجودة النَظَرِيَة للاخْتِبَار

test theoretical Quality Pretensions 
 قِيَم الاخْتِبَار

Test values 
 نَظَرِيَة الذهن

Theory of Mind 
            تَوْثِيق العلاج

  Therapy documentation 
 فاعلية العلاج

Therapy Indication 
 المفجر

trigger 



 

  
521 

 
  

 

 

 : عِلْمِيّال التَقْوَيملجنة 

 أ. د. علي سعد 

 أ. د. مطانيوس ميخائيل

 أ. د. محمد الشيخ حمود

 

 

 المدقق اللغوي: د. منى الحمد 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

الكتب والمطبوعات  فَيَةحقوق الطباعة والترجمة والنشف محفوظة لمدي
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