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-2انبهٍذة –خايؼت نىٍَظً ػهً             

و الاختًاػٍت تكهٍت انؼهىو الإَظاٍَ  

 قظى انؼهىو الاختًاػٍت

 

 يطبىػت بٍذاغىخٍت نًدًىػت يحاضزاث

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 يٓذٚخ شاػذاد: د. ٚؼٛ

 

                                                                    0202-0202 انضُخ انجبيؼٛخ                       

 

 

 انفحص انؼٍادي

انثاٍَت ياطتز يىخهت نطهبت انظُت   

 ػهى انُفض انؼٍادي 
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 تؼزٌف انفحص انؼٍادي -1

 تقٍُاث انفحص انؼٍادي -2

 انًلاحظت تؼزٌفها وأَىاػها -3

 ت :ــــانًقابه-4

 انًقابهت انؼٍادٌت يٍ أخم انبحث انؼهًً -4-1

 انًقابهت انؼٍادٌت يٍ أخم انتىظٍف -4-2

 انًقابهت انؼٍادٌت يٍ أخم انتىخٍه -4-3

 انًقابهت انؼٍادٌت يٍ أخم انتشخٍص وانؼلاج )انتشخٍص وانؼلاج( .-4-4

الإَظاًَ  فٍت ,انتىخهأَىاع انًقابلاث حظب انتىخهاث انُظزٌت )انظهىكٍت ,انًؼز-5

 ( . ,انُظقً 

 انصؼىباث انتً تىاخه طٍز انًقابهت انؼٍادٌت .-6

 .(Bilan psychologique)انحىصهت انُفظٍت -7

 

 

 

 

 

 اص ــــــــــح انًقٍـــــــبزَاي                    
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  المحاضرة الأولى

 

 تعريؼ الفحص -1

لاحظ إنمػػػػػا لو علبقػػػػػػػػػة مع ركز ،الفحص لغويا عندما نقوؿ فحص تتنافى مع الفعؿ شاىد-
 النظر 

أمعف في الشيء .الشيء يأخذ أىمية دقيقة ،حمؿ الشيء،بمعنى دقؽ النظػػػػػػػر في الشيء
نما ذىبنا إليو واستعممنا كؿ الإمكانيػػػػػػػات التي ،بالنسبػػػػػػػة لنا  ىذا الشيء لـ نمتؽ بو صدفة وا 
معرفتػػو ,فعندمػػػػػا نقػػػػػػوؿ فحص الشيء معنػػػػػػػػػػػاه حوؿ النظر إليو بكؿ دراستو و  لدينػػػػػػػا لفيمػػػو

 زواياه وبكػؿ الإمكانيات الموجودة لديو .

 أنواع الفحص العيادي -2

 لدينا نوعيف مف الفحص : الفحص العادي والفحص العممي .-

,وكمنا نقػػوـ  الحياة اليومية كميا تعتمد عمى الفحص العاديالفحص العادي : -2-1
 بالفحص ,لما نمتػػػػؽ 

بزميؿ (الجانب الخارجي ىؿ ىو سعيد أـ حزيف ) ,عند الأكؿ (نفحص ما نأكػػمو ) ,فحػػػػػص 
 الأشيػػػاء 

 حتى الحيوانات نجد عندىا ىذا النوع مف الفحص .

 ينقسـ ىذا النوع مف الفحص بدوره إلى نوعاف :-
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وـ بو لغرض التكيؼ مع الحياة والحفاظ عمييا نق الفحص العادي للأمور الداخمية :-1
 وبالتالي تحمؿ كػؿ 

المسؤولية لمعمؿ الذي نقوـ بو في كؿ مرة .بعض الأشخاص لدييـ دقة كبيرة لذلؾ 
 يستطيعوف التكيؼ مع

 العالـ الخارجي وغيرىـ تحدث ليـ مشاكؿ في التكيؼ .

 خارجي .كؿ مايتعمؽ بالعالـ ال الفحص العادي للأمور الخارجية :-2

 

 

 

 

 

 يقوـ بو الفيسيولوجيوف والنفسانيوف .الفحص العممي :-2-2

النفساني يرتبط فحصو بالظواىر النفسية ولكف الفحص الذي يستعممو العالـ يختمؼ عف -
 طرؽ الفحص 

 الأخرى ,ولكي يكوف فحص عممي يجب أف يخضع لمجموعة مف القواعد والشروط .

 

 

 

 ه ــــــٌتى فحص انؼانى انذاخهً وانخارخً وهذا نكً َقىل وَحذد وَىخ       

 وكهــــــه نتحقٍـــــق انتكٍــــــف                          
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 أىداؼ الفحص العيادي -3

جمع المعمومات بطريقة منظمة في مدة معينة باستعمػػػاؿ اختبارات ملبئمػػػػػػػة (حسب -1-
 السف مثلب ) 

 ويجب أف تتناسب وىدؼ الفحص .(الفحص العاـ نستنتج منو التشخيص ) .

ىدؼ الفحص ىو التشخيص وذلؾ بعد جمع المعمومات وتنظيميا وتحميميا وبذلؾ نكوف -2
 فكػػػػػػرة عف 

 الشخص .

 نقوـ بالتنبؤ بالحالة الموجودة أمامنا .-3

 أخذ القرار .-4

 المساعدة وذلؾ بتقديـ العلبج المناسب.-5

 

 الغػػػػػرض من الفحص -4

 الكشؼ عن الموارد الداخميػػػػػة والخارجيػػػػػة .-1

 مواطػػػػػػػن القوة والضعؼ .-2

 نقاط الحساسيػػػػة .-3

 خطوط التقيقر .-4

 الإيجابيػػػة والسمبيػػة . أنواع التفاعلات-5
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انفذض انؼٛبد٘ )الإكهُٛٛكٙ ( ٔانفذض انُفضٙ ٕٚجذ فشق فٙ رذذٚذ انًظطهذـــــبد -

. 

انفذض انؼٛبد٘ ْٕ أشًم يٍ انفذض انُفضٙ ٔانز٘ َمظذ ثّ انمٛبس انُفضــٙ -

 )الاخزجبساد ٔانشٔائز ,...( .

 يخزهف انًٛبدٍٚ ٔيُٓب :ػًم الأخظبئٙ انُفضبَٙ أطجخ يطهٕة ثشكم كجٛش فٙ -

انظذخ ,انًذسصخ ,دٔس انشجبة ٔانشٚبضخ ,انًؤصضبد انؼمبثٛخ ٔغٛشْب ,ْٕٔ ٚؼًم 

 ػهـٗ 

 انزكفم .

 ٚمذو الأخظبئٙ انُفضبَٙ خذيبد يُٓب : -

 انًضبػذح انُفضٛخ :اصزشبساد ,رٕجّٛ .-1

 انؼلاط انُفضٙ : ٔرنك ثبصزخذاو رمُٛبد ٔػلاجبد فؼبنخ أصجزذ َجبػزٓب ٔرذسة ػهٛـٓب -2

 فٕٓ لا ًٚكُّ رطجٛك أ٘ رمُٛخ دٌٔ أٌ ٚكٌٕ يزذكًب فٛٓب ,فٕٓ ٚجت ػهٛـــــــّ أٌ ٚهــزـزو 

 . APAثأخلالٛبد انًُٓخ دضت 

 ػًم الأخظبئٙ انُفضبَٙ :-

 انزمٕٚى  ,كهٓب ػًهٛبد يزكبيهخ –انزمٛٛى – انفذض انُفضٙ–انفذض انؼٛبد٘ –انزشخٛض -

 ٔيزذاخهخ ٔنهزذكــــــــى فٙ ْزِ انخطٕاد لاثذ يٍ رٕفش انششٔط انزبنٛخ :

 اصزؼًبل أكضش الأدٔاد نزذمٛك انفشضٛبد انزشخٛظٛخ .–انزشٚش –انذزس -

انفذض ْٕ ػًم ػًٛك ٔلاثذ أٌ ٚكٌٕ فٙ فزشح لظٛشح دزـــــٗ لاٚخهك َٕػب يٍ -

 انًهم 

 كزا انُفٕس .ٔ

 انزذكى فٙ الأدٔاد ٔيُّ انزذكى فٙ انًمبثهخ انؼٛبدٚخ .-
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 انصؼىباث انتً ٌىاخهها الأخصائً انُفظاًَ :-

 خبطخ فًٛب ٚزؼهك ثبلأدٔاد انزٙ ٚضزخذيٓب :-

 رطشح إشكبنٛخ الاخزجبساد )رمُُٛٓب ,ركٛٛفٓب ػهٗ انجٛئخ انجزائشٚخ (.-

 انز٘ ٚؼًم ثّ )رمُٛبد ٔػلاجبد ( لاثذ يٍ انزذكـــــى فٛٓب . الإطبس انُظش٘-

 اخزجـــــبساد رزطهت ركٕٚـــــــٍ ٔرذسٚت )الاخزجبسا الإصمبطٛخ يضم انشٔسشبر ,اخزجبساد -

 انزكبء...( .

 يؼهىياث ػايت نهبحث :-

 يٍ انؼلاخاث انتً تؼتًذ ػهى انًىارد َدذ :-

 نـــكارل روخزس .انؼلاج انًتًزكش حىل انؼًٍم -

 ٌىخذ فزع يٍ فزوع ػهى انُفض ٌظًى بؼهى َفض انًىارد .-

 انتقبم والانتشاو .-

 .( le livre de cotation)اختبار انزورشاخ -

 كٍف ٌكىٌ انتشخٍص ؟
 انتؼًق    

 انحذر    

يىاطٍ      

انضؼف 

 اطتؼًال أكثز الأدواث وضغ  فزضٍاث تشخٍصٍت 

انفزضٍاث  نهتحقق يٍ

 انتشخٍصٍت
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 ي ػػػػػالمبادئ التي يقوم عمييا الفحص النفس -1

 ./ التقيد بتعريؼ دقيؽ لمفحص النفسي و لممنيج العيػػػػػادي 1 -

 البحث و العيػػػػػػادة ./ التكيؼ مع وضعيتي 2 -

/ التعامؿ مع كؿ الييئات التي يمكف أف تساىـ في فيـ أفضؿ و تقديـ نتائج الفحص 3 -

 النفسي

 ( مدرسػػػة  ,مؤسسة عقابية ، مستشفى ، ىيئة تنفيذية ) . 

 /  عندما تقوم بالفحص النفسي لابد من الأخذ بعين الاعتبػػػػػػار : 4 -

يختمؼ الفحص العيادي لمطفؿ عنو مع المراىقيػػف و  (المرحمة العمرية لممفحوص  -1 -

 مع الراشديػػػػػػػف و كذا مع المسػػػػػف ) .

  الفوارؽ الجنسية -2 -

 الفوارؽ في الأجياؿ -3 -

 انًحاضزة انثاٍَــــــــت              
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اختيار التقنيات اللبزمة لمفحص و التي تتلبءـ مع الأىداؼ الفحص العيادي شرط  -4  -

 .تقنيا و نظريػػػػػػػػػػػا أف تتحكـ فييػػػػػػا 

 

 / تعريؼ الفحص النفسػػػػػي :2

 عمى أنػػػػو : 3) ص jean Guillaumin ) "1977"  حسب ما يعرؼ -

 " الفحص النفسي ىو ملاحظة قصيرة و مكثفة " 

 يحمؿ ىذا التعريؼ شرطيف عاميػػػػػػف : 

فيو إذف يقصي الملبحظة الطويمة المدى لأنيا " لا تساىـ في  استغلبؿ تركيز و  -

 مػػػػػػػػفانتباه كلب 

 الطرفيف في ىذا التفاعؿ " الملبحِظ و الملبحَظ . 

يقتضي استعماؿ الفحص النفسي شروطا أخرى تتجمى في صناعة  العيادية التي  -

تطبع كؿ مراحمو في وضعياتو المختمفة لذا يتطمب منا تعريفا واضحا لممنيج العيادي  

 واضحا لممنيػػػػػػج العيػػػػػػادي

وتوظيفو في الفحص النفسي لذا يتطمب منا تعريفا واضحا لممنيج العيادي و توظيفو في 

                               الفحػػػػػػص النفسي كي يتميز بفردانية كؿ فرد في الفحػػػػػػػص " .                     
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 عناصر الدرس : -
 

 مفيوـ المنيج العيادي  -1

 الدعائـ الأساسية التي يتركز عمييا عمـ النفس العيادي  -2

 مجالات تدخؿ الأخصائي النفساني  -3

 تحديد المفاىيػػػػػػػػـ : -4

 لعيادي .الفحص ا –الفحص النفسي      

 مفيوم المنيج العيػػػػػػػػادي : -1

" ىو منيج معرفي لمسير النفسي ،ييدؼ إلى رسـ بناء واضح لأحداث نفسية صادرة مف 
 شخص معيف " 

و يقوؿ روجي بيروف حوؿ المنيج العيادي بأنو : " المنيج الذي يتناوؿ موضوع دراسة 
 النفس بصفػػػة 

 معمقة حالة بحالػػػػػػة " .

 الدعائم التي يتركز عمييا عمم النفػػػػػػس :-2

 دعائـ أساسيػػػػػة ىػػػػػػػي :  3مـ النفس العيادي عمى يركز ع 

 الوظائؼ الإكمينيكية. يعتبر التشخيص  و العلبج في ىرـ  -

 ــــــــت نثانًحاضزة انثا             
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عمـ النفس الإكمينيكي ىو ذلؾ العمـ الذي يدمج بيف العموـ و النظريات و لمعرفة  -

الإكمينيكية بيدؼ فيـ طبيعة القمؽ و الضغوطات و الاضطرابات النفسية أو خمؿ 

الوظيفي الناتج عنيا ، و محاولة التخفيؼ مف حدتيا و التغمب عمييا مما يحقؽ لو التقدـ 

عمى المستوى الشخصي ، و عػػػػػػػػػلبوة عمى ذلؾ فإنو يتركػػػػػػػز بصورة أساسية عمى التقييـ 

 النفسي و العلبج النفسي في الممارسة العممية .

 مجالات تدخل الأخصائي النفسانػػػػػػػي : -3

 يقوـ الأخصائيوف النفسانيوف بأدوار ميمة في مجالات عديدة مف بينيػػػػػػا : 

 البحث العممػػػػػػػػي ، التدريس في الجامعات ، تقديـ الاستشارات النفسيػػػػػػة . -

) و وضع برامج و جمسات  Expertiseالمشاركة في تقرير شيادات الطب الشرعي (  -

دارتيا ، فيو ييتـ بصفة عامة بالصحة النفسية ، و يختص العػػػػػػػػػلبج النفسي تطويرىا و إ

 بتطبيؽ المعرفػػػػػػػػة و الممارسة النفسية في مساعدة كؿ مصاب باضطراب ما .

 

 يعمؿ الأخصائي النفساني في عدة مجالات : 

 مجالات تخص البحث  -1

 مجالات تخص الممارسة  -2

  : الفرؽ بين الممارسة و البحث 

 ية ( مف الأخصائي أو مف المفحوص ) الوضعية : تختمؼ الوضع -1
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الممارسة العياديػػػة : لمعرفة التوظيؼ النفسي أو السير النفسي في الممارسة العيادية  -

نتعمػػػػػػؽ في الحالة باستخداـ عدة تقنيات منيا المقابمة و المقاييس ، بينما في البحث لما 

واحدة ثـ تطبيؽ المقاييس لأف الباحث  نريد أف نعرؼ السيػػػػػػػػر النفسي تقوـ بإجراء مقابمة

يريد معرفة أمر معيف ,لكػػػػػػف في الاستشارة الأمر يختمؼ, نفس الخطوات : جمع 

المعمومات و المعطيات باستخداـ أدوات و تقنيات ، يضع فرضيات تشخيصية و التحقؽ 

 منيا بمراحؿ .

 / التشخيص و تقييم الحالة : 3

، بينما لا  التدخؿوف التشخيص و تقييـ الحالة مف أجؿ في الممارسة أو الاستشارة يك -

يكوف مف أجػػػؿ التدخػػػػػػؿ فػػػػػػػػػػي البحث إلا في حالة واحدة إذا كاف الغرض مف البحث 

 العممي التقييـ العلبجػػػػػي

 ( فعالية علبج ) أي في حالة تطبيؽ برنامج علبجي لأف ىذا ىو الغرض مف البحػػػػػػث  

 المفاىيػػػػػػػػم :/ تحديد 4

الفحص النفسي : نقصد بو القياس ( الاختبارات و الروائز ) ، الفحػػػػػػػػػص العيادي  -1
 نقصػػػػػد بو 

 الملبحظة و المقابمة .

 " :  Daniel lagacheالفحص كما يقوؿ " دانياؿ لاغػػػػػػاش "  -
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محة " ذلؾ ىو " الفحص بوسائؿ مسمحة أو الفحص المسمح " أو " الفحص بدوف أدوات مس

الفرؽ بيػػػػف الفحص العيادي  و الفحص النفسي حسب توجو مؤيدي " الذاتية العيادية " ( 

العمؿ بدوف أدوات القيػػاس و الاعتماد فقط عمى العمؿ الإكمينيكي ( الملبحطة و المقابمة ) 

 و ىذا ىو الفحص المسمح ) .

النفسانييف و الممارسيف و العياديف التوجو الحديث الذي يتفؽ فيو الكثير مف الأخصائييف  -

أف الاعتمػػاد عمى الحس الإكمينيكي ( الذاتية العيادية ) لوحده لا يجدي نفعا للئلمػػػػػػاـ 

بالخصائص النفسية ، يجب إضافة التقنيات شرط التحكـ فييا لأف التقنيات ميمػػػػػػػػػة جدا 

ف خلبؿ مروره بالدراسة المعمقة في .فإف عمػػػػػػػػـ النفس الإكمينيكي يستمد خصوصيتو م

إطػػػػػػػػػػػار الأدوات و الحركات النفسية الداخمية لمشخص في كميتو و في وضعياتو المختمفة 

و المتعددة مع نفساني عيادي في وضعية مختمفة ( العلبقة اللبتناظرية) داخؿ إطار 

 علبجي  مادي و معنوي مضبوط بدقة تحكمو قوانيف أخلبقيات مينية و عقػػد

-  

 تعريؼ  الفحص النفسي السيكومتري : -2

" ىو الفحص باستخداـ الأدوات و المقاييس النفسية ، فيػػػػو في العػػػػػادة أي القياس بيدؼ 

إلى قياس السمات النفسية الكامنة ( غير القابمة لمملبحظة بشكؿ مباشر مثؿ الذاكرة ، 

القناعات ( ضبط داخمي و خارجي ) ، أنماط الخصػػػػػػػػائص المعرفية  الانفعالات ، 

 العزو و الكفاءة الذاتية .
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" حوصمة " بعد عمؿ الفحص النفسي سواء المسمح أو غير المسمح و الخػػػػروج التشخيص : 

 بتقييػـ الذي ىو حقيقة الفحص " .

مف الفعؿ قوـ بمعنى غير مف التغيير ، المساعدة عمى إحداثو ، أي أستعمؿ  التقييػػػم :

 يير الواقع الذي يعيشو المفحوص .أدوات و أقوـ ببناء خطة علبجية لتغ

 القيػػػػػػػػػاس : -

يمجأ الأخصائي العيادي إلى الاختبارات أي يمجأ إلى الوسائؿ المسمحة ( الاختبػػػػػػػػارات و  -

 المقاييس 

روائز ) مثػػػػػػػػػؿ إختبارات الشخصية ، إختبارات الأدائية لقياس  سمة معينة مثؿ الذكاء ، و ال

 فلب يمكف 

الحكـ عمى الشخص بأنو ذكي مف المقابمة فقط و عميو لابد مف المجوء إلى الإختبارات و 
 المقاييس النفسية 
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 الرابعةالمحاضرة 

 -Observation-الملاحظة 
تعتبر الملبحظة مف الوسائؿ التي يستخدميا الباحث لجمع البيانات، والمعمومات عف  

موضوع بحثو، ومف خصائص المجتمع الممثؿ لو. مما يتطمب عمى الباحث الاتصاؿ 
المباشرة بو. وىي تسمح أيضا بالحصوؿ عمى بيانات ومعمومات قد يكوف الباحث لـ يفكر 

صية مع أفراد مجتمع البحث تحت ظروؼ سموكية مألوفة فييا حيف يقوـ بإجراء مقابلبت شخ
 تعريؼ الملبحظة.

يعرفيا جؿ الباحثيف بأنيا الوسيمة التي يستخدميا الإنساف العادي في اكتساب خبراتو 
ومعموماتو، حيث نجمع خيراتنا مف خلبؿ ما نشاىده أو نسمع عنو، ولكف الباحث حيف 

لبحظاتو أساسا لمعرفة واعية أو فيـ دقيؽ لظاىرة يلبحظ فإنو يتبع منيجا معينا، يجعؿ مف م
 معينة. وىي:

 توجيو الحواس لمشاىدة ومراقبة سموؾ معيف وتسجيؿ جوانب ذلمؾ السموؾ أو خصائصو .  -
توجيو الحواس والانتباه إلى ظاىرة معينة أو مجموعة مف الظواىر رغبة في الكشؼ عف  -

رفة جديدة عف تمؾ الظاىرة أو صفاتيا أو خصائصيا بيدؼ الوصوؿ إلى كسب مع
 الظواىر.

وىي عبارة عف تفاعؿ وتبادؿ المعمومات بيف شخصيف أو أكثر، أحدىما الباحث، والآخر 
المستجيب أو المبحوث، لجمع معمومات محددة حوؿ موضوع معيف، ويلبحظ الباحث أثناء 

 .ىا ردود فعؿ المبحوث
ف أبعاد ظاىرة ما يرى ضرورة بحثيا بغية وتعني كذلؾ إدراؾ الباحث وتتبعو لبعد أو أكثر م

الوصوؿ إلى نتائج معينة... وغالبا ما تكوف ىي الخطوة الأولى التي يبدأ بيا الباحث ابحثو، 
ومف ثـ يستمر الباحث في متابعة تطورات الظاىرة أو القضية أو المشكمة موضوع البحث. 

مشكمة ما تثير انتباه واىتماـ  لذا قد تكوف الملبحظة عفوية وتمقائية بظاىرة أو قضية أو
 البسيط مف قبؿ الباحث ثـ تتطور لتتحوؿ إلى ملبحظة عممية منظمة.
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فالملبحظة علبقة مع الدراسة الاستطلبعية مف خلبؿ التواجد في مكاف الموضوع،  
 الاستماع، المشاركة، وفي كؿ الأحواؿ فيي تفرض مدة في الميداف مكاف موضوع الدراسة".

" أف الملبحظة عمى العيش، أو عمى الأقؿ كوف الباحث قريبا مف Combessieحيث يری '
ميداف الموضوع وملبحظتو مف قرب، وأيضا العرش النظر والانتباه لمتعميقات والتأويلبت او 

 كؿ الأشكاؿ الأخرى لممعالجة الاجتماعية.
قتراب ترابات لمملبحظة ، والملبحظة الأكثر تواجدا ىي التي تخضع الاقوىناؾ عدة ا

الجسدي الأكثر استمرارا ولممساحة الأكثر اختلبفا لمسموكات، التفاعلبت... وحتى إذا كانت 
مدة حالات الملبحظة متغيرة جدا ، فتفضؿ ىنا أكبر تمثيؿ لمتفاعلبت التي تميزىا . وميما 
كانت طبيعة الميداف، سواء كاف جديدا، غير معروؼ جيدا، أو لـ يدرس مف قبؿ، أو تمت 

فإف الأوقات الأولى لمتحقيؽ نيدؼ للبستطلبع والكشؼ مما يتطمب حالة تفكير  ...ودراست
 خاصة وحذر منيجي.

وتساعد ىذه التقنية في تحديد الموضوع في الدراسة الإستطلبعية، وقد تطيؽ بالطريقة 
ف تـ اعتمادىا بطريقة بسيطة فلب يستمزـ ذلؾ اعتماد  العميقة مما يستمزـ شبكة ملبحظة وا 

لشبكة الملبحظة كونيا كانت تقنية مساعدة في حصر الموضوع، ولـ يتـ اعتماده  مخطط
 كأداة رئيسية.

ومف ىنا تتيح ىذه التقنية المجاؿ لمباحث الملبحظة الأجواء الطبيعية غير المتصنعة 
المجتمع البحث ، حيث أف المبحوثيف لا يعرفوف أف سموكيـ وعلبقاتيـ وتفاعميـ وظروؼ 

اسة والملبحظة والفحص، لذا يكوف تصرفيـ طبيعيا، وتبتعد علبقاتيـ عف عمميـ تحت الدر 
التصنع والتكمؼ فيي بذلؾ تمكف مف جمع أكبر قدر مف المعمومات حوؿ موضوع الدراسة، 
مف خلبؿ ملبحظة الظروؼ والأشخاص المحيطيف بو، ويتـ بعد ذلؾ حصر وتنسيؽ نطاؽ 

 يمة فقط.الملبحظات لتقتصر عمى المواقؼ والعوامؿ الم
كما يتـ اتخاذ الاحتياطات التي تطبؽ في تفاصيؿ الحالات التي يتـ إجراء المقابمة معيا، مف 

 خلبؿ التمعف في المعاني والسموكات 

يأتي مف اليونانية "أُب"  extériorité  يؤكد ىذا المصطمح لغويا عمى فكرة "مف الخارج"    
ob   "يعني أماـ، تجاه و "سرفار  servare .الملاحظة ىي يعني شاىد، حمى، حافظ عمى
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أساس معرفة العالم، معرفة الآخرين والنشاط العممي. تفترض الإنتباه المركز نحو شيء و 
. تعتمد عمى الفرؽ المتواصؿ بيف الملبحظ و القدرة عمى تمييز الفروؽ بين الظواىر

 الملبحظ، وىذا ما يُشكؾ فيو جزئيا التيار الإكمينيكي.

المشاىدة التي يُبدييا الباحث عمى الطبيعة لجوانب سموكية أبسط صورىا  ىي في •  
 معينة في موقؼ من المواقؼ اليومية.

. وتبدأ المشاىدة باىتمام )بتمعن( لمظواىر بُغية وصفيا ودراستيا وشرحياىي  •  
       الملبحظة ب:                                                                     

البصر، النظر،                                                                         -
الإدراؾ الحسي لفرد في موقؼ،                                                                       -
 (التجريد).   تركيز لمنشاط النفسي عمى شيء خاص يُميز فيُعزؿ عف باقي الأشياء  -

خاصة في  بالسموكيات اللالفظية لممفحوصينىي مف أىـ أدوات جمع البيانات المُتعمقة  •  
 المواقؼ التي يتعذر فييا استخداـ وسائؿ أخرى.

ىي سياؽ يتضمف الانتباه الإرادي والذكاء حيث يكوف متوجيا نحو ىدؼ نيائي أو  •  
     مُخطط ومدار نحو موضوع ما.

حث العممي تُعتبر الملاحظة منيجا عمميا اليدؼ منو نقل مجموعة من الظواىر في الب •  
الطبيعية التي تسمح لنا فيما بعد تحديد فرضيات البحث والتحقؽ منيا عن طريؽ التجربة 

expérimentation ،.ىي المرحمة الأساسية لمتجربة 

 

 

 مميزات الملاحظة /2       
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ملاحظة مواقؼ قد تكوف الملبحظة بسيطة ( أثناء المقابمة والاختبارات مثؿ  •    
... وىذه ىي التي تيـ إيماءاتو، أفعالو، انفعالاتو، حركاتو، تغيير نبرات صوتو المفحوص،

 المختص الاكمينيكي).

 caméra, vidéo, glace sans tainأو تكوف مزودة بوسائؿ مثؿ التسجيؿ:  •    

permettant à l’observateur de voir sans être vu 

 tempsالملبحظة محدودة في الزمف حسب "أخذ العينات"  وتكوف •     

d’échantillonnage :5  ساعات أو تخضع لزمف أطوؿ في مركز خاص  3دقائؽ مثلب كؿ
 .centre d’observationلمملبحظة 

دا لمكلبـ أو السكوت أو التي تعطي معنى مباشر أو غير مباشر، ولمطرؽ الأكثر اعتيا
 التحفظ.

 
 تصنيؼ الملاحظة 

يمكف تصنيؼ الملبحظة إلى أنواع مختمفة حسب الأساس الذي يمكف أف يعتمد في 
 التصنيؼ، وقد تقسـ الملبحظات عمى النحو التالي:

 حسب مشاركة الباحث:-1

 الملبحظة المباشرة والملبحظة غير المباشرة .  -
 الملبحظة المشاركة والملبحظة غير مشاركة  -

 حسب اليدؼ:  -2

 الملبحظة المحددة والملبحظة غير المحددة،  -
 الملبحظة المقصودة والملبحظة غير المقصودة. -

 حسب عدد من يلاحظيم الباحث:  -3

 الملبحظة الفردية والملبحظة الجماعية -
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 من حيث درجة الضبط  -4

الدراسات الاستكشافية حيث يلبحظ الباحث ظاىرة : تستخدـ في الملاحظة البسيطة -
أو حالة دوف أف يكوف لديو مخطط مسبؽ لنوعية المعمومات أو الأىداؼ أو السموؾ الذي 
سيخضعو لمملبحظة... وتتضمف صور مف المشاىدة والاستماع وىي ملبحظة لمظواىر 

 الباحث... والأحداث التي تحدث تمقائيا وفي ظروفيا الطبيعية دوف تأثير مف قبؿ
ويحدد فييا الباحث الحوادث والمشاىدات والسموكيات التي يريد  الملاحظة المنظمة: -

أف يجمع عنيا المعمومات، وبالتالي تكوف المعمومات أكثر دقة وتحديدا عنيا في الملبحظة 
البسيطة وتستخدـ ىذه الملبحظة في الدراسات الوصفية بكؿ أنواعيا ...، وىي النوع المنظـ 

ضبوط والتي تتضمف وتتيع مخططا مسبقا وتخضع لدرجة عالية مف الضباط العممي والم
 وتحدد فييا ظروؼ الملبحظة بالنسبة لمزماف والمكاف.

 من حيث دور الباحث:  -5

 الملاحظة غير مشاركة:  -

 :تعريفيا

أيضا تسمية الملبحظة البسيطة وفييا  -بدوف مشاركة-يطمؽ عمى الملبحظة غير المشاركة 
الباحث (الملبحظ غير المشارؾ) بمراقبة الجماعة عف كثب دوف أف يشترؾ في اي  يقوـ

انشاط تقوـ بو ىذه الجماعة موضوع الملبحظة، فيي لا تتضمف أكثر مف النظر والاستماع 
ومتابعة موقؼ اجتماعي معيف دوف مشاركة فعمية فيو. إذ يقوـ الباحث بأخذ مكاف ويراقب 

السموؾ دوف أف يشارؾ أفراد عينة الدراسة بالأدوار التي يقوموف  منو الأحداث أو الظاىرة أو
بيا، وقد يستخدـ الكاميرا وخاصة الفيديو في ىذا النوع مف الملبحظات شريطة عدـ عمـ 

 المبحوثيف.

 :خصائصيا
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ليست مشاىدة عابرة تعتمد عمى القدرة البصرية وحدىا بحيث يمكف أف تختمط مع  -
نما تر  تكز عمى أساس توجيو القوي البصرية مع القوى العقمية غيرىا مف الأحداث وا 

 في وقت واحد لاستيعابيا بدقة.
أنيا تتميز بدرجة عالية مف الدقة لأنيا محصمة مقدمات مستندة عمى وقائع ثابتة  -

 بحيث تقبؿ المراجعة إذا لزـ الأمر. 

 إجراءاتيا:

 تتطمب الملبحظة بالمشاركة تحديد: 

 إليو مف طرؼ الباحث.اليدؼ المراد الوصوؿ  -أ

 الوحدات التي ستخضع لمملبحظة.  -ب

 الوقت اللبزـ لاستخداـ الملبحظة. -ج

 كما أنيا تتطمب أيضا: 

استقباؿ المعمومات التي تقع في نطاؽ ملبحظتو، إذ أنو في ىذه المرحمة تظير قدرتو  -د
 عمى استيعاب ما ىو مطموب منيا والتعرؼ بيا وفقا لمقتضيات البحث. 

 ياىا تقنية الملاحظة وعيوبيا:مزا

تعتبر الملبحظة مف أىـ تقنيات البحث والأكثر استخداما في العديد مف العموـ وخاصة منيا 
العموـ الاجتماعية، فيي كتقنية تساعد الباحث عمى الحصوؿ عمى المعطيات الكيفية اللبزمة 

دة مزايا بالموازاة مع لتحديد موضوع بحثو، ويعتبر ىذا دليؿ واضح عمى أف ليذه التقنية ع
  العيوب التي تعترييا والتي تحاوؿ تمخيصيما فيما يمي:

 مزاياىا:

 أفضؿ طريقة مباشرة لدراسة عدة أنواع مف الظواىر.  -
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 لا تتطمب جيدا كبيرا يبذؿ مف قبؿ المجموعة التي تجري ملبحظتيا .  -
 تمكف الباحث مف جمع بيانات تحت ظروؼ سموكية مألوفة.  -
 .يرا عمى الاستنتاجاتلا تعتمد كث -

 عيوبيا:

قد يعمد المبحوثيف إعطاء انطباعا جيدا، عند إدراكيـ أف الباحث يقوـ بمراقبة سموكيـ  -
. 

مف الصعب توقع حدوث حادثة عفوية بشكؿ مسبؽ يكوف المباحث حاضرا في ذلؾ  -
 الوقت، وفي كثير مف الأحياف قد تكوف فترة الانتظار مرىفة وستغرؽ وقتا طويلب. 

قد تعيؽ في بعض الحالات عوامؿ غير متطورة عممية القياـ بالملبحظة كالتقمبات  -
 في الطقس أو وقوع أحداث أخرى بديمة. 

 الملاحظة بالمشاركة 

 :تعريفيا

ىي أداة مف أدوات جمع المعطيات، حيث يقوـ الباحث ىنا بالملبحظة المباشرة إضافة إلى 
يـ وسموكيـ، وقد يستمزـ ىذا النوع الا يكشؼ الباحث مشاركتو الفعمية في حياة الأفراد وأفعال

عف نفسو فيظؿ سموؾ الجماعة تمقائيا، وبمرور الوقت يألفو أفراد المجتمع ويكوف وجوده أمرا 
 طبيعيا.

إذ يقوـ فييا الباحث بمشاركة واعية منظمة حينما تسمح لو الظروؼ في نشاطات الحياة 
ؼ الحصوؿ عمى بيانات تتعمؽ بالسموؾ الاجتماعية وفي اىتمامات الجماعات بيد

الاجتماعي، وذلؾ عف طريؽ اتصاؿ مباشر يجريو الباحث مف خلبؿ مواقؼ اجتماعية 
محددة، ويكوف لمباحث فييا دور إيجابي وفعاؿ، بمعنى أنو يقوـ بنفس الدور، ويشارؾ أفراد 

  الدراسة في نفس سموكياتيـ وممارساتيـ المراد دراستيا.

 تصنيؼ الملاحظة/ 3        
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 :  الملاحظة الإكمينيكية ■            

دور الملبحظ، الإطار  بالرغـ مف أف الملبحظة تثير مقاومات كثيرة: كحدود الإدراؾ،    
لياتيا، غير أنيا تبقى أساس آالمرجعي النظري، تغيير الحالات مف ضمف الملبحظة و 

 الدراسة الإكمينيكية ولا يُمكف أف الدقة تضيع (أو تفقد) العفوية أي ملبحظة الفرد في طبيعتو. 
 le face à face cliniqueوجيا لوجو وملبحظة الفاحص لممفحوص أو الحالة المرضية     

وسائؿ تسمح  ىي معرفة الفرد مف خلبؿ سيرتو، معرفة قدراتو ونقائصو والكشؼ عف
بالوصوؿ إلى تفتح شخصيتو. ولقد تتُاح الفرصة لمفاحص النفساني، عند قيامو بالمقابمة 

الوضعية العلائقية الواقعية ىنا و الآن والاختبارات، لملبحظة سموؾ المفحوص في ىذه 
situation relationnelle réaliste ici et maintenant  التي يبنييا الفحص النفساني. وقد

جاوز الملبحظة إطار المقابمة لتتناوؿ، عمى سبيؿ المثاؿ، سموؾ الطفؿ في حالة المعب أو تت
 .تصرفات الجانح في مؤسسة للؤحداث

وتخص ىذه الملبحظة جوانب عدة مف شخصية المفحوص منيا المظير الجسماني،     
ظة الإكمينيكية الملببس، أسموب الكلبـ والاستجابات الحركية والانفعالية. ولكي تكوف الملبح

( شخصيتو و  لا تتأثر بذاتية الفاحصأي أنيا  بالموضوعيةعممية ودقيقة، يجب أف تتصؼ 
 حالتو النفسية).

في ىذا الصدد أف" الملبحظ يشاىد بكؿ  Claude Bernard (1865) كمود برناريقوؿ  -1    
بساطة الظاىرة التي توجد تحت بصره... ىمُو الوحيد ىو الحذر مف أخطاء الملبحظة التي 

يلاحظ بدون أفكار قد تجعؿ الظاىرة غير محددة وغير واضحة.... وليذا يجب عميو أف 
 ..." مسبقة

أف تعمـ المشاىدة    J-L. Pedinielli L. Fernandez بيدينيمي وفرنندازيرى كؿ مف و  -2     
الإكمينيكي. ويعتبراف الملبحظة و دراسة الحالة والإنصات ىي الميمة الأولى في عمـ النفس 

كالمنيجيف الأساسييف في الدراسة الإكمينيكية. غالبا ما يتداخلبف ولكنيما ليسا متطابقاف: 
الملبحظة منيج لمجمع موجية إلى جوانب منيج لمجمع ولمعرض الواسع،  دراسة الحالة

 خاصة. 
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ىي منيج ميـ جدا في معرفة تكويف تعقيد فرد يُواجو حوادث ناتجة للؤلـ. ولكف يتساءؿ      
 الإكمينيكيوف عف ماىيتيا وماذا ننتظر منيا وما ىي أىميتيا وحدودىا. 

ر حوؿ موضوع عمـ أف المشكؿ الرئيسي يدو  Pedinielli, 2012  بيدينيالييظير حسب      
النفس وعمـ النفس المرضي وعمـ النفس الإكمينيكي: تخضع معالجة الملبحظة ودراسة حالة 

في المنيج الإكمينيكي لمتناقض حيث أف الملبحظة تيدؼ لاعتبار الأشياء (المفحوصيف) مف 
منيج الخارج بينما تيدؼ الحالة إلى "الداخؿ" إلى ما ىو باطني "ذاتي". إلا أف الإشارة لم

 الإكمينيكي تؤكد أف مبدئيا تساىـ ىتيف التقنيتيف، بشكؿ كبير، في إعادة ما ىو "فردي" 
singulier    .عند الآخر 

 

 

التي تُستعمؿ في  observation systématiqueالملاحظة المنظمة العممية  ■         
ملبحظة  البحث العممي ىي مشاىدة الباحث لجوانب سموكية تبعا لخطة موضوعية. فيي

مقصودة تسير وفؽ أىداؼ واضحة يقوـ بيا شخص مدرب يلبحظ مستخدما لكثير مف 
و  .الوسائؿ التي تعينو في التسجيؿ؛ ينظـ فييا ما يلبحظو عف طريؽ ضبط المتغيرات

 grille شبكة الملاحظةيستطيع نظاـ ما يلبحظو مف خلبؿ شبكة تنُظـ كؿ الملبحظات أي 

d’observation ى أساس نموذج نظري وعمى أساس ملبحظة السموكيات. ىي مبنية عم 

إف ىدؼ شبكة الملبحظة ىو مساعدة المعمـ مثلب عمى تسجيؿ مكتسبات وسموكيات    
الطفؿ. ىي مصممة بطريقة تسمح بالمحافظة، في نفس الورقة، عمى الملبحظات المُقاـ بيا 

حسب قدرات الطفؿ: تكوف  في أوقات مختمفة. ويجب أف تكوف المعايير المستعممة مُختارة
 بالغة اليدؼ (يصؿ الباحث إلييا بيسر) وواقعية (ممموسة). 

يلبحظ المعمـ الطفؿ ويسجؿ عمى الشبكة تطور كؿ ما تعممو. وتوفر ىذه الشبكة أيضا    
المرونة: نستطيع مثلب استيداؼ معيار ما حسب مياديف النمو (ميداف الاعتماد عمى النفس 

المعرفي، الحسي الحركي أو الاجتماعي العاطفي). مزودة برموز، تسمح أو المغة، الميداف 
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ىوامش (أو بنود) الشبكة بتسجيؿ بسرعة كؿ الملبحظات. مثلب: يعممو بسيولة(++)، يعممو 
 ).  --)، لـ يعممو(-بمساعدة(+

 

حيث  observation participante ou OPالملاحظة حسب مُشاركة الباحث  ■        
دخاؿ تغيرات تستدعي استجابات معينة مثؿ: ملبحظة يقوـ بضبط  المواقؼ وبالتحكـ فييا وا 

التفاعؿ الاجتماعي بيف مجموعة مف الأفراد أثناء أدائيـ لمُيمة ما؛ ويشاركيـ الباحث في 
ىذه الميمة لكف دوف عمميـ. فيستطيع القائـ بالملبحظة تسجيؿ العديد مف مظاىر السموؾ 

مثاؿ ليذا النوع .  interactionnelوالتفاعمي réactionnel لحركي وا émotionnelالانفعالي 
مف الملبحظة: استُخدمت الملبحظة في كثير مف الظواىر كطريقة تنشئة الأطفاؿ في 

 حضارة معينة وأثر ذلؾ في سموكيـ : 

فكرة الحتمية البيولوجية مُبينة أف أطفاؿ جُزُر  M. Meadلقد رفضت الباحثة مرقرت ميد     
 îles Samoa (en Polynésie)     ((dans l’Océanسامُوا، ((ببولينيزيا) في جانوب المحيط اليادي 

Pacifique sud  ، لا يعرفوف أزمة المراىقة؛ فأكدت بذلؾ أف ما كاف يُعتبر كظاىرة طبيعية
في  J. Piagetالثقافي. بينما ما يبينو جوف بياجي بيولوجية يعود في الحقيقة إلى الإطار 

دراستو لمنمو العقمي مف خلبؿ ملبحظتو لبناتو أف الطفؿ ينمو حسب مراحؿ عمرية متتابعة 
 خاضعة لمعايير سيكومترية بغض النظر عف وسط حياتو.      

 participation observante ou POالآف عف مصطمح المُشاركة الملبحظة أي  نتكمـو     

  لمتقميؿ مف الذاتية و الحيادية الصارمة عند ملبحظة السموؾ البشري.

ىي ملبحظة الفرد  observation sans participationالملاحظة بدون مشاركة  ■     
. مثلب المعمـ يلبحظ سموؾ الأطفاؿ أثناء المعب في فناء المدرسة. و يقوـ أثناء نشاط عادي

 منزؿ المفحوص لملبحظة الأنماط السموكية لأفراد العائمة. الأخصائي الاكمينيكي بزيارة
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ىي مشاىدة  observation sauvage الملاحظة العابرة أو الصدفية أو العفوية  ■      
بعض الجوانب السموكية بصورة غير مقصودة وبدوف تحديد مسبؽ ولا يستخدـ فييا التسجيؿ 

 وليس ليا قيمة عممية.ميما كاف وبالتالي تكوف نتائجيا غير دقيقة 

  عيوب الملاحظة /4    

تأثير الملبحظة بذاتية الملبحظ (اسقاط الرغبات و الدوافع) يعني اعطاء ما يُقاؿ أو +    
نما حسب  يُفعؿ مف طرؼ المفحوص معاني شخصية: لا يدرؾ الملبحظ الواقع كما ىو وا 

 تصوراتو، اعتقاداتو وتفسيراتو ىو.

لأفكار السابقة لمملبحظ: مثؿ اعتقاد الأمريكي بأف الزنجي عدواني؛ + تأثير الملبحظة با   
 أف المسمـ إرىابي.... 7002اعتقاد، بعد أحداث 

قصور الملبحظة عف تغطية الجوانب السموكية الظاىرة، مثؿ المشكلبت الأسرية، قد لا  +  
 يُكشؼ عف حقيقة مشاعر الفرد الداخمية.

نب ىذا الضعؼ يُنصح ضرورة القياـ بالملبحظة في + ضعؼ عامؿ الثبات والصدؽ: لتج  
خلبؿ شيور حيث يخضع المفحوصوف  observation en milieu ouvert"الوسط المفتوح" 

(المنحرفوف) لمملبحظة مف طرؼ فرقة مكونة مف مربييف، أطباء، نفسانييف ومساعديف 
اجتماعييف: فيخضع ىؤلاء المفحوصوف لدراسة تمؾ الجماعة المختصة المنظمة أثناء 

 نشاطات مدرسية، مينية، متعمقة بالمعب وىـ يواصموف إعادة التربية. 

 لأحداث وقد تتأثر الملبحظة بالحدود الجغرافية.لا تتكرر ا +  

 عند إجراء الملبحظة قد يميؿ الأشخاص إلى تغيير سموكياتيـ. +  

 مزايا الملاحظة  /5       
ىي الوسيمة الفريدة لمحصوؿ عمى حقائؽ يتعذر فييا استخداـ أدوات أخرى كما ىو الحاؿ + 

 في دراسة الأطفاؿ.
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لملبحظة السموؾ في المواقؼ الطبيعية بدلا مف القياس في  إنيا تتُيح لمباحث الفرصة+ 
 المواقؼ المصطنعة كما ىو الحاؿ في المخبر.

تقضي عمى مقاومة بعض الأفراد في التحدث عف أنفسيـ، فلب تتأثر برغبة المبحوث أو + 
 عدميا كما ىو الحاؿ في المقابمة.

ش عوضا أف تصؿ ليذا مف خلبؿ تسمح الملبحظة الاىتماـ( أو التماس) بالواقع المُعا+ 
 التصورات التي ينشأونيا (أو يبنونيا) الأفراد حوؿ ذلؾ المعاش. 

    

 خلاصة: 

ما نلبحظو ىو أف عيوب الملبحظة تغمبت عمى مزاياىا. غير أننا لا نستطيع الاستغناء    
لممقابمة أيضا لمحالة. سنرى فيما يمي أف  عمى استعماؿ ىذه التقنية عند القياـ بتشخيصنا

عيوب بالرغـ مف أىميتيا التشخيصية العظيمة. ليذه الأسباب ننصح باستعماؿ كؿ التقنيات 
 لموصوؿ إلى نتيجة تشخيصية أكثر دقة وموضوعية.
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 الخامسالمحاضرة 
 

 العيادية المقابمة
 

يتوقؼ نوع المقابمة التي يتـ ؟ عمى استخداميا كمتخصص نفسيما ىو نوع المقابمة التي 
 .استخداميا في المجاؿ الإكمينيكي أو غيره عمى عدة عوامؿ منيا 

الوقت ؟ ودرجة تعميـ. المراجع و خصائصو الشخصية و ىؿ ىو تشخيصي أـ بحثي  :اليدؼ من المقابمة
لكؿ نوع مف المقابلبت مزايا وعيوب تتعمؽ بالثبات وحجـ المعمومات التي يتـ  كما أف المتوفر لممقابمة.

مساحة التفسير المتاحة لمفاحص فالمقابلبت التي تتمتع بثبات الفاحصيف أفضؿ مف المقابلبت سبرىا و 
ف مكتقمؿ مف مساحة المعمومات التي ي المقابلبت المبنية و المعيرة.  و تتمتع بمثؿ ىذا الثباتلا التي 

أما المقابلبت المعيرة فتقمؿ مف مساحة  ،في المعمومات فلب تسمح بكثير مف التنوع  ،الحصوؿ عمييا
 تفسير البيانات .

ضرورة الانتباه إلى الاعتبارات السيكومترية المتمثمة في  ومف الجدير بالذكر الإشارة ىنا إلى
شكؿ لقاء بيف طرفيف واف ىذا المقاء  فبما أنا المقابمة تتـ عمى، موضوعية و ثبات و صدؽ المقابلبت 

فلب يمكف استبعاد التأثير الذي يمارسو كؿ طرؼ عمى  ،يتصؼ بالتفاعؿ عمى مستويات متعددة كما اشرنا
 ومف ثـ فأف الموضوعية قد لا تتحقؽ بشكؿ كامؿ في الجمسة التشخيصية القائمة عمى المقابمة . ،الأخر

مؽ بثلبثة جوانب: الفاحص والمفحوص والأداة. ويمكف ىنا أما فيما يتعمؽ بالثبات فاف الأمر يتع
   بعدة طرؽ:  Reliability incrementرفع الثبات 

  : من الناحية الشكمية يسري
  . المعير أكثر موثوقية مف غير المعير 
   أكثر مف سؤاؿ حوؿ نفس الموضوع أكثر موثوقية مف المعمومات التي يتـ الحصوؿ عمييا مف خلبؿ

  .سؤاؿ وحيد
   الاستقصاء (الاستفسار) المضاعؼ مف نفس الفاحص يعطي نتيجة أكثر ثقة مف

 الاستفسار نفسو مف باحثيف مختمفيف.
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 تصنيؼ المقابلات 
 :ىناؾ تصنيفات متعددة لممقابلبت نذكر مف بينيا ثلبثة تصنيفات 

 :تصنيؼ المقابمة حسب نوعية التفاعل بين السائل والمسؤول  : أولا
   :المراجع إلىعية التفاعؿ الحاصؿ بيف المشخص و يمكف تصنيؼ المقابمة حسب نو 

راجع الحديث ث يستطيع المُ يالانفتاح بحويسود فييا جو مف الدؼء و  : ة(فالمقابمة المينة )الخفي -)1
  .المكاشفةقيود داخميو تعيقو عف الانطلبؽ و صراحة عف خبراتو دوف خوؼ أو بحرية و 

ة أو الاستقلبلية يتصرؼ السائؿ فييا بتحفظ مع ضماف جو مف الحريَ  : اديةالمقابمة الحي   -(2
 لممفحوص.

اجع مصارحة المر ـ في ىذا النوع مف المقابلبت استثارة انفتاح و تتو  : اسيةالق المقابمة الصمبة أو -(3
 . (الزعزعة) والاستفزازمف خلبؿِ التشكيؾ 

  :تعييرىاتيا او وي  تصنيؼ المقابمة حسب درجة بني   : ثانيا
قابمة  شكاؿ أو أنواعأيوجد في ىذا الجانب عدة شكؿ الغالب في تصنيؼ الُمقابلبت و وىو ال ْْ ُـ لم

مقابؿ يرة مع  الُ  ،  والمقابمةالمبنيةبنية مقابؿ الجمسة نصؼ المبنية وغير ة المالجمسَ  حسب الغرض منيا:
 يرة .مع  غير الُ و  يرةمع  الُ المقابمة نصؼ 

 المقابمة المبنية مقابل المقابمة غير المبنية : -1
تيدؼ أسئمتيا إلى التأكد مف  ةات خارجي  ك  انيا معدة وفؽ محَ   Structured يقصد بالُمق ابمة المبنية

ات التشخيصية لاضطراب الوسواس القيري عمى سبيؿ ك  كالمحَ  ( ات ك  حَ مدى تحقيؽ المراجع ليذه المِ 
فئات و  وفي المقابمة المبنية يكوف المضموف و تسمسؿ الأسئمة .) الدي أس أـ أو الأي سي ديالمثاؿ في 

. ولا يوجد تنوع فردي لا لدى السائؿ ولا لدى المجيب. و ىذا دقيؽ  ا بشكؿ  فئات التقويـ محددً و  الإجابة
ة . وتتصؼ المقابمة المبنية بمجموعة مف الصفات يمكف تمخيصيا الشخصي   تتبيانااس الشكؿ يشبو كثيراً 

التقويـ حيث يمكف مقارنة المعمومات مف مقابلبت متعددة مع بعضيا ة في الاستخداـ و بأنيا اقتصادي  
ؽ ) كما يمكف الثبات و الصدْ مى معايير الصلبحية (الموضوعية و بسيولة . ومف السيؿ الحصوؿ فييا ع

 أما ،ة للئجاباتفتخفيض أخطاء نصوص الأسئمة  أو الأخطاء الراجعة إلى التقييمات المختمضبط و 

 حميمية . تتتناوؿ موضوعياتركز ىنا عمى الموضوعات الحيادية و لا 
يغمب عمى إذ العلبجي لممشخص بدرجات مختمفة  -تتأثر ىذه  الأشكاؿ كميا بالاتجاه التشخيصي و   

تحديد العوامؿ اللبشعورية في حيف ، و الشخص التحميمي النفسي عمى سبيؿ المثاؿ أسموب الإصغاء الصامت 
بينما يغمب عمى المعالج  ،عدـ وضع قيودمشاعر و عكس ال ركز حوؿ المتعالج أسموبميغمب عمى الشخص المت

 السموكي الاستعرافي في أسموب الاستفسار الدقيؽ عف موقؼ الاضطراب و التطرؽ الممموس لمعلبج 
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 يّ اتِ العيوب  فيمكف تمخيصيا في انو مف الصعب في المقابلبت المبنية تصوير المحيط الحياتي الذَ 
  .لممفحوص بشكؿ كاؼ

ويـ نوع التقْ و  وكذلؾ إمكانات الإجابةا، تكوف محتويات وتسمسؿ الأسئمة مفتوحً  :وفي المقابمة غير المبنية
. لمحوار مع الوضع الفردي لممسؤوؿ ةة الفردي  مَ ءَ تمكف ميزات المقابلبت غير المبنية تكمف في الملب. و 

ؽ إلى جوانب قد تبرز في و التطر   ،مستواه المعرفيو حيث يمكف تكييؼ الأسئمة حسب حالة المفحوص 
 .أثناء المقابمة
لاف المرء  ،خطر فقداف معمومات ميمةو  فتكمف في غياب المقابمة لممقارنة مع حوارات أخرى أما عيوبيا:
 .ةسَ مْ إلييا في مجرى الجَ  ؽْ ر  نسي التطَ 
ير الصلبحية ( ي أف تتوفر فييا معايأ ،ةرَ ي  عَ المقابمة المبنية عموما ليس بالضرورة أف تكوف مُ و 
تحقؽ المقابلبت ، و كانت أفضؿ المقابمة المبنية أكثر تعييراً كمما كانت والموضوعية ) و    الثباتالصدؽ و 

مف مشخص  المبنية الثبات حيث تتحدد درجتو مف خلبؿ ثبات الأحكاـ المختمفة التي يتوصؿ إلييا أكثر
فيو يتـ اختيار (الثبات بيف المقابميف). و   inter Rater Reliabilityتسمية ثبات المقابميف وتطمؽ عميو 
الصدؽ فيو غير  اتقويميا. أمنفسو في الحصوؿ عمى المعمومات و  بيف المقابميف لمشخص مدى التطابؽ

ات ليس بالضرورة ليا اف ىذه المحك  ات التشخيصية المتفؽ عمييا و فيي تحقؽ المحك   ،محقؽ في الغالب
  .(أي أف تكوف ممثمة لممجاؿ السموكي المراد قياسو الفعؿ ) صادقةتكوف 

 

 جدول: مقارنة بين خصائص المقابلات المبنية المختمفة
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 ضئيلة ةمتوسط كبيرة جدا مساحة حرية الشخص 

 ضئيلة كبيرة كبيرة جدا مساحة انفتاح المراجع 

 قائمة كاملة من الأسئلة دليل يتضمن الأسئلة الأساسية والثانوية غير موجود دليل المقابمة 

    

 مغلقة مفتوحة مفتوحة نوع الأسئمة 

 داخل ضمن المقابلة قد يكون جزءاً من المقابلة ليس جزءاَ من المقابلة التقييم 

 جامدة جدًا معتدلة المرونة مرنة جدا المرونة / الجمود 

 تصنيف عبارات وصفية أو بيانات كمية وصفية ( ) عبارات نوعية النتيجة 
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 : الُمعَّيرةمقابل المقابمة غير  الُمعَّيرةالمقابمة  -2
الصدؽ  أي ،المقابمة المعيرة ىي المقابمة التي تتوفر بالنسبة ليا المعايير السيكومترية لمقياس

 .يوجد عدد كبير مف المقابلبت المعيرة ،  و الموضوعيةو                          الثبات و 
 التصنيفية (الإكمينيكية) . ة و يَ نِ يْ المقابلبت المِ مقابلبت الفرز و  :حسب الأىداؼ

 فمنيا ما يتغطى مجالاً  المجاؿ السموكي الذي تستقصي عنو: تختمؼ المقابلبت المعيرة في سعةو      
 .منيا ما يتغطى عدة مجالات سموكية و                   سموكيا محدداً 

التصنيؼ ضمف فئة  إلى ماإ ف المقابلبت المعيرة التي تيدؼوفي الميداف الإكمينيكي يوجد عدد م
كبير مف المظاىر التشخيصية مف تمؾ التي تغطييا أمحددة أو إلى التشخيص الموسع فتغطي عندئذ عدد 

 ،العلبقة عند المفحوصوالصراعات و ما يشتمؿ كذلؾ الموارد                  منيا مقابلبت المبنية و ال
 .مقابلبت غير معيرة و             كذلؾ بيف مقابلبت معيرة بالكامؿ  ويمكف التمييز ىنا

 الُمعَّيرةوغير  الُمعَّيرةجدول: مقارنة بين خصائص المقابلات 

 الاستجابة / الإجابة 

 غير المعيرة المعيرة

ا
فز(

مح
 )ال

ثير
الم

ال 
سؤ

ل
 

 

 المعيرة
 جلسة )حوار( معير 

 معير  : السؤال

 معيرة  : الإجابة

 حوار نصف معيرجلسة 
 السؤال معير 

 الإجابة غير معيرة 

ير غ  
 المعيرة

 جلسة )حوار( نصف معيرة 
 غير معير : السؤال

 الإجابة : معيرة  

 جلسة )حوار( غير معيرة 
 السؤال غير معير 

 الإجابة غير معيرة 

 

 
 ) التوجيية(.المقابمة الأسرية 

أىـ مصدر مف مصادر المعمومات في قابمة التشخيصية في المسائؿ الأسرية متعد ال     
ذلؾ لاف المقابمة ميـ و  نوع المقابمة في السياؽ الأسري تياراخ ومف ىنا فإف. المسائؿ الأسرية القانونية

ومف ناحية أخرى ليا وظيفة اجتماعية حيث يحصؿ  ،تيدؼ إلى الحصوؿ عمى المعمومات مف ناحية
ومف ناحية ثالثة فإنيا تيدؼ إلى بناء  ،لمشخص) مف خلبليا عمى انطباع شخصي عف الأسرةالمقوـ (ا

فالمقابمة التشخيصية غالبا ما تكوف ىي الاحتكاؾ الأوؿ لممعنييف مع  ،علبقة ثقة صريحة قدر الإمكاف
ييف و لممعنيقدـ معرفتالمقابمة عمى توضيح وجيات النظر و  وىو يساعد في إطار ،المتخصص النفسي

نتظر المقابمة الأسرية عمى أنيا إجراء نو لا يُ إالطلبؽ مثلب . ومف ىذه الزاوية فحوؿ عواقب الانفصاؿ و 
 جزء.عمى المعمومات فحسب بؿ ىي  وؿْ لمحصُ 
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  ة أكثر ثقة مف البيانات المنفردةالمعمومات العام. 
  : من الناحية المضمونة

  .أي انو يتـ ذكر الأحداث وتاريخيا عمى سبيؿ المثاؿ  يتـ التقرير عف الوقائع بشكؿ أفضؿ مف الآراء
  .بشكؿ أفضؿ مف التعبير عف الرأي الشخصي

  يتـ الإخبار عف الحاضر بشكؿ أكثر موثوقية مف الماضي.  
  التي لا علبقة لو تكوف أكثر موثوقية مف الموضوعات الحيادية وؿ شخصياً ؤ الأحداث التي تمس المس ،

 بيا.
  اشعر بدرجة  : (مثاؿ .ي الوصفية أكثر موثوقية مف التكرارات الرقمية في المقابمةالبيانات النوعية أ

 ).  %40كبيرة مف الضيؽ أكثر موثوقية مف اشعر بالضيؽ بمقدار 
  ويتأثر الصدؽ بمتغيرين من الصدؽ :  
أو تطابؽ  ،أي تطابؽ المحتوى مع الموضوع : Communicative Validity الصدؽ التواصمي -)1

 .ة مع الموضوع الذي يتـ الاستفسار عنومحتوى الأسئمة المطروح
 أي العلبقة بيف البيانات المفظية التي يتـ ذكرىا و السموؾ.  Action Validity صدؽ التصرؼ -)2
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 المحاضرة السادسة

 

 أشكال المقابمة العيادية:

عندما يرغب الباحثوف في تصنيؼ  ىناؾ عدة أشكاؿ ومعايير يمكف أف تؤخذ في الحسباف
المقابلبت، تبني معيار عف آخر يقود عمى تغير أنواع المقابمة وبالتالي ىو أساسي ىو أف 

 تعرؼ وجو الدقة معيار التصنيؼ.

: العديد مف الأخصائييف النفسانييف يرفضوف النمط الموجب أو المقيد مف المقابمة الحرة
لا يتقبد بنموذج أو خطة مييأة مقدسا، ويفضموف ترؾ  المقابمة، وينتيجوف أسموب طميؽ وحر

الحرية لممفحوة في التحدث عما يشاء كيفما يشاء وقتما يشاء، حيث يتجنب الأخصائي طرح 
الأسئمة بصفة مباشرة بؿ يشجع المفحوص عمى التكمـ عف ذاتو والتعبير عنيا بحرية وبالتالي 

ثر مرونة، فلب نجد مقابمتيف متماثمتيف، ولذلؾ فإف المقابمة غير المقننة أو الموجية تكوف أك
 فإف درجة الصدؽ والثبات ليذه المقابمة تكوناف ضعيفتاف.

تتميز المقابمة الحرة بكونيا تسمع بالحصوؿ عمى البيانات المطموبة بأقؿ توجيو ممكف وبأكبر 
عره وأفكاره قدر مف التمقائية والحرية والمرونة لأنيا تسمح لمفرد بأف يعبر عف آرائو ومشا

واتجاىاتو، كما أنيا تستثير قدر أقؿ مف مقاومة المفحوص، علبوة عمى أنيا نسيؿ الكشؼ 
 عف الخصائص الفردية، والفيـ الأكمؿ والأعمؽ لدينا مف الشخصية المفحوص.

يتطمب ىذا النوع مف المقابلبت مستوى عالي مف التكويف والميارة والوقت وبفضؿ استخداميا 
ستطلبعية والاستكشافية والتي لا يكوف بحوزتيا عنيا معمومات ثرية في البحوث الا

 ومتشبعة.
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: تتميز بمستوى مف التقيد يفرضو العيادي أو الباحث عمى نفسو أثناء المقابمة الموجية
إجراء المقابمة وذلؾ مف خلبؿ التقيد بعدد محدد مف الأسئمة التي سوؼ يطرحيا عمى الميؿ 

مف الأسئمة  مسبقا يبوبيا  3بة عنيا، ىكذا فإف الباحث يعد ويييئ ويقوـ ىذا الأخير بالإجا
تحت محاور ولا يخرج أثناء المقابمة مع العميؿ، كما ما في الأمر أنو يطرح ىذه الأسئمة 
التي يقدـ عمييا الباحث في مثؿ ىذه المقابلبت تكوف مرتبطة ارتباطا وطيدا بالموضوع الذي 

منو بتعبير آخر فإف الأسئمة المطروحة تكوف نابعة يرغب الباحث في بحثو، واليدؼ 
لممتغيرات المدروسة في فرضيات البحث إجرائيا، محاور دليؿ المقابمة والأسئمة التي تنطوي 
تحت كؿ محور يجب أف تعكس المرحمة المدروس لا غير، مثلب فإف المقابمة التي تيدؼ 

ف  2تختمؼ ع  1لأخرى إلى تشخيص الييستيريا وذلؾ لأف الأعراض التي تميز ا مف وا 
كانت بعض السموكات المرضية يمكف أف تتواجد في كلب الجدوليف العيادييف وبالتالي إذا 
كانت المقابمة تيدؼ إلى تشخيص الفصاـ فإف الأمثمة المطروحة يجب أف ترتبط بأعراض 
وأسباب وأنواع الفصاـ مثؿ ىؿ ترى أشياء غير موجودة عمى أرض الواقع؟ ىؿ تسمع 

 صوات لا وجود ليا؟أ

المقابمة نصؼ موجية: في ىذا النمط مف مقابمة العيادية بإتخاذ موقؼ وسيط بيف الشكميف 
مف المحاور أو الرؤوس  3السابقيف، حيث يتقدـ الفاحص عمى مقابمة المفحوص وفي ذىنو 

ثة مواضيع بدؿ الأمثمة التي نجدىا في الشكؿ الموجو كأف يفكر في أف يطرؽ المحاور الثلب
 الأسرة، المرض الحالي، سنوات التعمـ، العمؿ، مكاف إقامة 

تيدؼ إلى الفحص الطبي والنفسي لممفحوص، ومف خلبليا يمكف المقابمة التشخيصية: 
وضعو في فئة مف فئات التشخيص المعروفة اذىاف، عصاب...). تركز ىذه المقابمة عمى 

 .تحديد الأعراض ومتى ظيرت، وكيؼ تطورت
لمقابمة التعرض إلى التاريخ السابؽ وكيؼ ظيرت الأعراض، وكيؼ تطورت تتضمف ىذه ا

والماؿ؛ فحص عمميات التفكير؛ فحص مدركات المفحوص؛ فحص الوجداف والحالة 
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الانفعالية؛ فحص الانتباه والوعي، وذلؾ مف حيث المنطؽ والواقعية والغموض وكذلؾ فحص 
 السموؾ والمظير الخارجي.
مومات السابقة مف عدة مصادر منيا: الملبحظة، الاختبارات يحصؿ الفاحص عمى المع

 ).212-211، ص. 1998والمقاييس... (حسف مصطفى عبد المعطي، 
: تيدؼ إلى إحداث تغيير إيجابي في سموؾ المفحوص وذلؾ باستخداـ المقابمة العلاجية

الاضطراب، قد  التقنيات العلبجية المختمفة التي تتماشى مع الإطار النظري لممعالج وطبيعة
تكوف ذات ىدؼ توجييي لإعداد الحالة لتقبؿ العلبج النفسي أو الطبي، ليذا يتجو محتوى 
الحديث إلى تعديؿ الاتجاىات الخاطئة لدى المريض اتجاه المعالجيف ورفع الدافعية لتقبؿ 

 العلبج.
العلبجية  أما مقابلبت الجمسات العلبجية فيرتكز ىدفيا الأساسي في تنفيذ الاستراتيجيات

التي رسميا المعالج بناءا عمى تشخيصو لمحالة سواء كانت مبنية عمى أسس وقائية، أو 
نمائية، أو علبجية بحيث يسعى المعالج إلى تغيير وتعديؿ سموؾ المريض لصالحو 

، 1998(المريض) ليذا فإنيا تستغرؽ وقتا طويلب (حسف مصطفى عبد المعطي ،
مسات إلى عدة مستويات: الجمسات الأولى لتييئة ). غالبا ما تقسـ الج214-213ص.

العميؿ ورفع الدافعية لدية، ثـ جمسات العلبج الحقيقي، ثـ جمسات لحذؼ التحريضات 
المؤلمة التي تركيا مسار العلبج، ثـ إعلبـ المريض بالظروؼ التي قد تعمؿ عمى إحداث 

 الانتكاس للببتعاد عنيا.
البحثية ليس ليا ىدؼ تشخيصي ولا علبجي، ىدفيا مرتبط : المقابمة المقابمة البحثية

 ,Chiland, 2002بمخطط العمؿ الذي يرسمو الباحث، وىي تتميز بطابع الجدية والعمؽ (
P118(.والصرامة. فيي تيدؼ لإثبات فرضية أو نفييا ، 

يتـ تحديد النمط الملبئـ لممقابمة تبعا لمعياريف ىما: مرحمة البحث، وطبيعة البيانات 
المطموبة. غالبا ما تستعمؿ المقابمة الحرة في الدراسات الاستطلبعية لإظيار كؿ الأسئمة 
المتعمقة بالدراسة، غير أنو عندما تكوف المتغيرات محددة بدقة فإننا نستعمؿ المقابمة الجورية 

ف كانت المقابمة الحرة ىي التي تعتبر بحؽ المقابمة ذات للئ جابة عمى أسئمة محددة جدا. وا 
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). فالمقابمة الحرة يستعمميا الجاىؿ Chiland, 2002, P,  122-121البعد البحثي ( 
 الذي يريد أف يتعمـ، أما المقيدة فيستعمميا العالـ الذي يريد أف يعمـ أو يبرىف.

 مقابمة العياديةالسياقات النفسية في ال
ىو جممة المشاعر الطبية، أو السيئة التي تنتقؿ مف المفحوص إلى الفاحص.  التحويل :

ومف خلبليا يكرر المفحوص علبقة موضوعية سابقة تجاه شخص في الحاضر بصورة لا 
شعورية. فالعلبقة التي تربط بالفاحص المفحوص تثير عند ىذا الأخير بعض السموكات 

 يات الدفاعية التي كاف يستعمميا في علبقاتو السابقة. والمواقؼ والآل

 الأىداؼ الرئيسة لممقابمة :

 المقابمة التشخيصية : وىي التي تتـ بيدؼ الفحص والتقدير .  -أ

المقابمة العلبجية : التحكـ في سموؾ الطرؼ الأخير أي تقديـ التوجييات العلبجية  -ب
 ومتابعتيا خلبؿ الجمسات 

بحثية : كمقابمة ذوي المريض لمحصوؿ عمى بيانات أعمؽ عف المريض المقابمة ال -ت
 لتوجيو العمؿ التشخيص والعلبجي مستقبلب

بالإضافة لذلؾ يقسـ بعض الباحثيف المقابمة التي تجري في المجاؿ الإكمينيكي إلى عدة 
 أنواع عمى النحو التالي : 

 أو جوىرية الشكوی.  أ. مقابمة القبوؿ بالعيادة أو المستشفى لتحديد الخطورة

ب. مقابمة البحث الاجتماعي : جمع معمومات شخصية منذ ميلبد المريض وحتى وقت 
 المقابمة

 ت. مقابمة الفحص النفسي والعقمي : وذلؾ لمحصوؿ إلى التشخيص المبدئي لمحالة 

 ث. المقابمة المميدة و التالية للبختبارات النفسية.
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 ي.ج. المقابمة المميدة لمعلبج النفس

يمكف أف تستخدـ المقابمة في أي مرحمة مف مراحؿ العمؿ الإكمينيكي ( التشخيص أو  -6
 العلبج او البحث).

يتبايف مستوى المقابمة مف حيث التقنيف فيي يمكف أف تكوف حرة، أو نصؼ مقننة أو  -7
 كاممة التقنيف.

 كمة.تطبؽ المقابمة مع عدد كبير مف الأفراد و لا تقتصر عمى صاحب المش -8

 شروط المقابمة الناجحة:

أ. الظروؼ الفيزيقية: لابد مف توفر كافة العناصر في البينة الفيزيقية مثؿ درجة الحرارة , 
 الإضاءة , التيوية , وانخفاض الضوضاء وتوفر المقاعد المريحة

 ب. التسجيؿ: وذلؾ باختيار الوسيمة المناسبة دوف تشتيت المريض.

 ت. السرية: وىي شرط أساسي لا يحتاج لتأكيد ميما كاف عمر المفحوص. 

ث. ميارة الأخصائي: لابد مف أف يكوف الأخصائي ذو كفاءة مف حيث معموماتو ومياراتو 
 التخصصية والثقافية ( ثقافتو العامة ).

 أسس ومبادئ المقابمة :

 لأخصائي والمريض . وضع الأساسي السميـ لممقابمة وىو الإقداـ المتبادؿ بيف ا -1
 بدء المقابمة بأسموب سميـ بتوضيح الغرض منيا . -2
 ترتيب الأسئمة  -3
 الانتقاؿ بسرعة مناسبة أثناء المقابمة مف موضوع إلى أخر  -4
 سرع ما يمكف . أتسجيؿ المقابمة ب -5
 معالجة فترات الصمت بمباقة   -6
 معالجة الكشؼ عما وراء الإجابات الصحية  -7
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 توجيو الأسئمة بطريقة صريحة , مواجية انفعالات المريض .  -8
جادة فف الإصغاء .  -9  إبداء الاىتماـ الكافي بمصمحة المريض وا 

 الالتزاـ بالمواثيؽ الأخلبقية التي تحدد طريقة التعامؿ مع المرضى . -10

 :  محتويات المقابمة

وبالرغـ مف ذلؾ فمف  تختمؼ محتويات المقابمة مف مجاؿ إلى مجاؿ ومف حالة إلى أخرى ,
 الممكف الوصوؿ إلى بعض العناصر التي تـ القاسـ المشترؾ مف جميع الحالات، وىي :

 صياغة مشكمة المريض مف واقع تعبيره عنيا .  -1
 موقفو تجاه المشكمة.   -2
 عاداتو السموكية   -3
 المدرسة ومشاعره تجاىيا وعلبقاتو بالمدرسة .   -4
 تقبمية . اىتماماتو وطموحاتو الحاضرة والمس  -5
 الخياؿ والأحلبـ.  -6
 الأعراض الانفعالية والوجدانية   -7
 الأعراض المرضية الجسمية   -8
 الأعراض النفسية كالمخاوؼ القمؽ والتوتر.   -9

 مصادر الصراع. -10
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 السابعالمحاضرة 

 

  مقابمة المواءمة المينية

بالنسبة لمعمؿ في  تعد المقابمة المينية أو مقابمة المواءمة المينية عمى درجة مف الأىمية
المسائؿ المتعمقة بالنمو الميني أو انتقاء الموظفيف، حيث تتيح مقابمة الاختيار أو الانتقاء 
التعرؼ المتبادؿ و تقديـ معمومات لممتقدـ حوؿ مطالب الوظيفة الشاغرة والمشروع أو 

التي  المنظمة والتباحث حوؿ شروط العقد والاتفاؽ عمييا . وعمى أساس تعددة الوظائؼ
يمكف أف يقوـ بيا الشخص فإف مقابمة المواءمة مرغوبة ومقبولة لدى المقابؿ و المتقدـ، 
وتتصؼ بالتكاليؼ الضئيمة. يتـ التفريؽ بيف مقابلبت المواءمة حسب درجة تصميميا أو 
بنائيا، فكمما تـ تحديد أجزاء المقابمة بشكؿ واضح كانت أكثر بناء. إلا أنو في المقابمة 

البناء تتحوؿ المقابمة إلى استبياف مقروء، يجعؿ مف الصعب عمى المقابمة أف تكوف  المفرطة
مرئة وتستجيب لممتقدـ الفرد أو لحاجاتو. وينصح ىنا باتباع خط موجو عاـ بحيث لا تفقد 

&  Amelang , 2002المقابمة مرونتيا ولا تتحوؿ إلى مجرد استجواب جامد (
Zielinski.(  

وليس بالضرورة أف تتوفر في مقابمة المواءمة عموما محكات الصلبحية الصدؽ والثبات 
والموضوعية)، ولكف كمما كانت المقابمة أكثر تعييرا كانت أفضؿ. ويقاس الثبات في المقابمة 

(الثبات بيف  inter Rater Reliabilityعمى سبيؿ المثاؿ مف خلبؿ ثبات المقابميف 
اختبار مدى التطابؽ بيف المقابميف لمشخص نفسو في الحصوؿ عمى  المقابميف)، حيث يتـ
 المعمومات وتقويميا).

 الأطر القانونية والأخلاقية لمقابمة المواءمة

كؿ مقابمة تمثؿ تدخلب في المجاؿ الشخصي الخاص لممقابؿ، ليذا مف الضروري وضع  
رورية بالنسبة لمعمؿ قيود محددة وواضحة، فينبغي ألا يتـ إلا قياس تمؾ السيمات الض



39 
 

المتوقع ولا يمكف التعرؼ عمييا بشكؿ كاؼ مف خلبؿ المعمومات مف مصادر أخرى 
 لممعمومات. 

 

 بمعنى آخر ينبغي ألا يتـ طرح أسئمة غير مقبولة في مقابلبت المواءمة نحو: 

 السؤاؿ عف الأسرة كنوايا الزواج أو العلبقات الحميمية.  -

 والراىنة.  فيما يتعمؽ بالمعمومات العامة عف الأمراض السابقةأسيمة عف الحالة الصحية  -

 أسئمة عف وجود حمؿ ممكف.  -

 أسئمة عف الأملبؾ أو عف آخر دخؿ حصؿ عميو المتقدـ مف عممو السابؽ.  -

 أسيمة عف الأحكاـ السابقة.  -

 أمور .أسئمة عف الديف أو المذىب أو الطائفة أو الانتماء السياسي وما يشبييا مف  -

ومف حؽ الذي تجرى معو المقابمة ألا يجيب عف ىي الأسمة بصدؽ مف دوف أف يستخدميا 
صاحب العمؿ لاحقا سببا لمطعف بالنسبة لعقد العمؿ. وينبغي أف يتـ استخداـ البيانات التي 
يتـ الحصوؿ عمييا مف المقابمة بعد التبميغ المسبؽ لمشخص، أي إخباره المفحوص وأخذ 

 موافقتو. 

 شكال مقابلات المواءمة التشخيصيةأ

ىناؾ أشكاؿ كثيرة مف المقابلبت التشخيصية المتعمقة بالانتقاء أو الاختيار مقابلبت 
 المواءمة) منيا عمى سبيؿ المثاؿ 

 Behnvior Descriptive Interview Behavior (BDI. مقابمة وصؼ السموؾ (1
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)1986 .,Descriptive Interview Jaiz et alي تقوـ عمى فرضية أف السموؾ ) : وى
في مواقؼ محددة في الماضي ىو الكاشؼ الأفضؿ لمسموؾ في المواقؼ المطابقة 

 واجييا. المستقبمية. وعمى المفحوص أف يصؼ مواقؼ حرجة مر بيا بالفعؿ وكيؼ

 فيو؟  ): "صؼ لي رجاء موقفا كنت فيو أماـ خيار صعب. كيؼ تصرفت1مثاؿ ( -
قفا ساعدت فيو أحد زملبءؾ عمى حؿ مشكمة. كيؼ صؼ لي رجاء مو ): 2( مثاؿ -

 عرفت أف لديو مشكمة ؟، كيؼ تصرفت؟

الماضي، ومف في وتدور الإجابة في ىذا النوع مف الأسئمة حوؿ السموؾ الذي ظير بالفعؿ 
ثـ تعطينا مؤشرات حوؿ السموؾ في المستقبؿ. وىذا النوع مف الأسئمة الذي يستند إلى 

 الموقؼ مناسب لمتمييز بشكؿ جيد بيف المتسابقيف. 

&  athan, Saari, Prusell Situational Interview (SI)المقابمة الموقفة   
1980,Campion وفؽ أىدافيـ ونواياىـ. )وىي تنطمؽ مف فرضية أف الناس يتصرفوف

  وعمى المفحوص ىنا أف يتصور أحداثا حرجة وكيؼ يمكنو أف يواجييا.

تغيب زميمؾ فطمب منؾ مديرلؾ إنجاز مجموعة مف الممفات الإضافية قبؿ نياية ) 1مثاؿ (
 الدواـ وأنت لـ تنجز ممفاتؾ الخاصة بعد.. فكيؼ ستتصرؼ؟ 

اية السنة عميؾ أف توضح لو أف المكانية تراجع أداء أحد موظفيؾ. وفي ني): 2مثاؿ (
 السنوية ستكوف أقؿ مف بقية الزملبء، فكيؼ ستتصرؼ في ىذا الموقؼ؟

 شروط تشخيص الحوامة المينية . 7

 يقوـ كؿ تقويـ ملبءمة عمى شرطيف أساسييف: 

 ينبغي أف يختمؼ الأشخاص المختمفيف في أدائيـ (إنجازىـ) في ميمات محددة.  .1
) أو أنماط سموؾ Constructsأف ترتبط بسيمات معينة (بناءات  لابد لو الفروؽ .2

 محددة يمكف قياسيا بشكؿ موثوؽ وصالح.
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 مداخل تشخيص المواءمة المينية 

يميف لتشخيص المواءمة المينية أف يشتمؿ ثلبثة مبادئ أساسية: المدخؿ القائـ عمى البناء 
Construct oriented introductionعمى المحاكاة  ، والمدخؿ القائـsimulation 

oriented introduction  والمدخؿ القائـ عمى السيرة الذاتيةbiographical 

. (Schuler, 2006). oriented introduction 

ويقوـ ىذا المدخؿ عمى  Construct oriented introductionالمدخؿ القائـ عمى البناء 
ميني ميف خلبؿ الفروؽ في سيمات محددة فرضية أنو يمكف التنبؤ بالفروؽ في الإنجاز ال

كمية (بناءات) لمشخص. ويمكف تصنيؼ أساليب الاختبارات النفسية بوضوح ضمف المدخؿ 
 القائـ عمى البناءات. 

 Simulation oriented introductionالمدخل القائم عمى المحاكاة 

وتتـ ىنا محاولة قياس الإنجازات المينية المختمفة بشكؿ مباشر، بأف تتـ محاكاة ميمات 
العمؿ ذات الصمة وتجريب الملبمة المينية مف خلبليا. وىذه العينة مف العمؿ عادة ما تكوف 

 مكمفة في التنفيذ ومف الصعب تنفيذىا في بعض الميف. 

 biographical oriented introductionالمدخل القائم عمى السيرة الذاتية  

يقوـ ىذا المدخؿ عمى أنو يمكف التنبؤ بالإنجاز المستقبمي بناء عمى الإنجاز الذي قاـ بو 
الإنساف في الماضي. وىو مف أكثر الأساليب انتشارا ومف أشكالو: طمبات التقدـ لموظائؼ 

ستبيانات السيرة الذاتية.  والمقابلبت وا 
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 الثامنالمحاضرة 

 ذو توجو معرفي سموكي المقابمة

 مراحل العلاج المعرفي السموكي 

 يتـ العلبج عبر مراحؿ:

 DSM5التشخيص العبادي: بالاستعانة ب  

: تحديد سموكيات المشكؿ وتحديد العلبقة 'analyse fonctionnelleالتحميل الوظيفي 
بيف السموؾ والانفعاؿ والأفكار، يتعمؽ التحميؿ الوظيفي بملبحظة سموؾ سواء يمكف قياسو 
مباشرة أو بشكؿ غير مباشر. ييدؼ الى تحديد الظروؼ التي تفجر وتبقي عمى سموؾ 

الأساسية التي  المشكؿ، وىو لا يتوقؼ عمى المظاىر السطحية بؿ يبحث ويحدد المشكلبت
يؤدي حميا الى تغيير السموؾ. يقوـ المعالج بدراسة البعد التزامني لاكتساب الاضطراب، 

الداخمية التي تصاحب و/أو تسبؽ  monologuesوالافكار والصور الذىنية والأحاديث 
 سموؾ المشكؿ وفي الأخير يحدد السموكيات الحركية والمفظية بشكؿ جيد. 

 BASIC IDEAالوظيفي يمكف الاستعانة بيا، منيا:  تتوفر شبكات التحميؿ
SECCASORC ومف ثـ يقوـ المعالج بتوجيو الطريقة العلبجية انطلبقا مف فرضيات .

 مشتركة بيف العميؿ وبينو، حوؿ العوامؿ المفجرة للبضطراب والتي تبقي عمى وجوده.

أف يغيره ، تحديد أىداؼ  تحميؿ الدافعية: بعد التحميؿ الوظيفي، يتـ تحديد ما يريد العميؿ
 العلبج مع المعالج.

وضع علبقة علبجية تعاونية: العقد العلبجي الذي يجب أف يكوف جيد لأجؿ السير الجيد 
 لمعلبج.
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قبؿ تطبيؽ العلبج المعرفي السموكي، ينبغي أف يضطمع العميؿ عمى كؿ المبادئ مف خلبؿ 
موؾ البشري: فكرة، انفعاؿ، سموؾ. عف التربية النفسية لمتدريب عمى الربط بيف مكونات الس

طريؽ عرض أمثمة مف حياتو بتوجيو مف المعالج ليتسنى لو الوعي بسموؾ المشكؿ 
وباستجاباتو والارتباط الموجود بينيا بالتالي تحديد المعتقدات المشوىة الموجية لسموكو ومف 

 تـ اعادة صياغتيا مف خلبؿ العلبج.

السموكي، ينبغي أف يكوف مف وضع باحثيف معروفيف، واف  تطبيؽ البرنامج العلبجي المعرفي
يكوف معترؼ بيا دوليا، يحدد عدد الحصص والتقنيات العلبجية وتقنيات القياس المستعممة 

 لتحديد تأثيره في تغيير السموؾ.

 

 

 تحديد اليدؼ العلاجي

جرة يتفؽ المعالج مع العميؿ عمى وضع فرضيات مشتركة حوؿ الاضطراب والعوامؿ المف
بينيما. تتعمؽ  contratsوتمؾ التي تبقي عميو، ثـ يتـ وضع العقد العلبجي أو العقود 

بأىداؼ العلبج المشكلبت المستيدفة والمحددة في عبارات ممموسة وعممية كما تتعمؽ 
بوسائؿ العلبج، فالمشاركة مع المعالج الشراكة التعاوف العممي) يساعده عمى التحرر مف 

 رة التي يعاني منيا.السموكيات المتكر 

  التشخيص في العلاج المعرفي السموكي

 lesالسموكية et cognitives therapiesتعتبر العلبجات المعرفية
TCC)comportementales أكثر التناولات استعمالا في علبج الاضطرابات النفسية (

وىي منبثقة مف عمـ النفس التجريبي، وتستعمؿ استراتيجيات ترتكز عمى قوانيف عمـ النفس 
الاشراط الكلبسيكي، الاشراط العممي، التعمـ الاجتماعي، تحميؿ المعمومة) تعتمد عمى 

 قوـ المقابمة عمى نفس قواعد المقابمة العيادية. تبادلات لفظية ( الحوار السقراطي) بالتالي، ت
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 مراحل التشخيص في العلاج المعرفي السموكي 

ندرجيا في مراحؿ محددة، يتـ مف خلبليا جمع المعمومات حوؿ العميؿ والمشكؿ الذي يسبب 
 لو توتر، تتمثؿ في: 

 المقابمة الأولى 

 التشخيص العيادي 

 التحميؿ الوظيفي 

 ص الإعلبف عف التشخي

 المقابمة التحفيزية

 . التشخيص أو التحميل الوظيفي 2

يتـ التشخيص الوظيفي بواسطة التحميؿ الوظيفي السموكي المعرفي يتناوؿ الأحداث المختمفة 
ويسمح لممعالج المعرفي السموكي، بواسطة النظريات المعرفية السموكية، القياـ بتشخيص 

 ديناميکي.

 تيدؼ ىذه الطريقة الى تحديد:  

المثيرات المنبيات) الحالية والسابقة (تاريخ الحالة التي تبرز مف خلبليا سموكيات • 
  fonctionsواستجابات عبارة عف وظائؼ 

 اذا حددنا المثير، يمكف توقع الاستجابات والعكس، • 

بيف السموؾ ومجموعة  de cause a effetينبغي التوصؿ إلى تحديد علبقة سبب نتيجة • 
 محددة، مف الأحداث ال
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يتـ اجراء تحميؿ وظيفي عمى مشكلبت ممموسة يقوـ العميؿ بترتيبيا، ليتـ اجراء تحميؿ • 
 وظيفي لكؿ منيا. 

سموكيات كحد أقصى، بالتالي فالتحميؿ الوظيفي لا يتعمؽ  10يتوقؼ المعالج عند • 
بتشخيص وظيفي لمعميؿ في شمولياتو ولكف تحميؿ وظيفي لمسموكيات التي تشكؿ مشكمة 

 سموكيات مشكمة في أغمب الحالات،  3الديو، ولكف اجرائيا يتـ التعامؿ مع 

 ليذا نقوؿ التحميؿ الوظيفي السموؾ المشكؿ.• 

وعميو يشرع المعالج في مرحمة العلبج باوؿ سموؾ مشكؿ كيدؼ لمعلبج قد يظير بعد •  
 مقابمة العميؿ أنو يعاني عمى سبيؿ المثاؿ مف

 لجميور صعوبة تقديـ عرض أماـ ا• 

 صعوبة توكيد الذات• 

 صعوبة القياـ بالأعماؿ اليومية • 

يساعد التحميؿ الوظيفي عمى صياغة الفرضيات المتعمقة كؿ العمميات المعرفية والانفعالية 
 الكامنة وراء سموؾ المشكؿ وتحديد توقعات العميؿ والمعالج مف العلبج.

ة وفقا لمفرضيات التي وضعيا قد تكوف بالتالي قد يحتاج المعالج الى تقنيات قياس مكمم 
عبارة عف قياس التغيرات وشدة وتكرار سموؾ المشكؿ مف قبؿ المفحوص عف طريؽ تسجيؿ 

 الأفكار والانفعالات السابقة والتابعة خلبؿ أياـ الأسبوع.

توجد شبكات التحميؿ الوظيفي ينبغي عمى المختص العيادي المبتدى الاستعانة بيا لمتدريب 
 عمى اجرائو :  والتعود

  Kanfer et Saslowالتحميؿ الوظيفي ؿ  -
 Stimulus-Organisme- Réponse- Consequencesالتحميؿ الوظيفي  -

SORC  
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 Basic ideaالتحميؿ الوظيفي   -

Behavior- Affect- Sensations phy- Imagery-Cognitions – 
Interpersonnel Drugs- Expectations- Attente 

  SECCA: التحميؿ الوظيفي 

Stimulus-Emotion- Cognitions- Comportement-Anticipation 

  BASIC IDEAنموذج التحميل الوظيفي 

)، ويشير كؿ حرؼ إلى ميزة معينة 1985(Cottraux) واستكممو Lazarus )1976طوره  
فيما )، نقدميا Verra)2014و Mirabel-Saronخاصة بسموؾ المشكؿ، كما أشار إليو

 يمي

Behavior:B  أو السموؾ، نجمع مف خلبلو المعمومات التاريخية حوؿ السموؾ المشكؿ
 والمفجرة لو.

 Affect :A  أو الإنفعاؿ المصاحب لسموؾ المشكؿ 

Sensations physiques :Sأو الأحاسيس الجسدية المرتبطة بو 

I  :Imagery أو القدرة عمى إستحضار تصورات عقمية. 

 cognitions :C أو الأفكار الأوتوماتيكية المرتبطة بالإنفعالات 

I :Interpersonal أو القدرة عمى إقامة علبقات إجتماعية 

 Drugs :D  إستعماؿ أدوية مخدرة ، 

  :Cottrauxوأضاؼ 

E :Expectationsأو توقعات المفحوص مف التدخؿ 
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 Attente :A  أوEvaluationما ينتظره المعالج مف التدخؿ ، 

ىذه المقابمة الوظيفية إلى جمع معمومات حوؿ ما يفعمو ولا يفعمو المفحوص والظروؼ تيدؼ 
التي تجعؿ السموؾ شديد أكثر أو يختفي، وما جاء بو الفحص أي البحث عمى معمومات 
دقيقة، وتحديدىا في عبارات سموكية معرفية، وحتى إذا لـ نتبنى نموذجا معينا، مف 

، الضروري إدراج معمومات حوؿ سم وؾ المشكؿ مف نوع (أيف، متی، کيؼ، كـ مرة في اليوـ
مع مف، ما يسبؽ ىذا السموؾ، وما يخففو، وما يزيد مف حدتو، وما يساىـ في اختفائو، وما 

 علبقة ىذا السموؾ بالمحيط).

  . الإعلان عن التشخيص العيادي والسموكي لمعميل3

ة وليس لغة سموكية معرفية ومف مف الأحسف أف يتخذ المعالج في ىذه المرحمة لغة عيادي
 الأحسف تجنب الإشارة إلى أسباب الأمراض:

  يكتفي المعالج بوصؼ السموؾ المزعج بالنسبة لمعميؿ 
 تحديد المثيرات التي تعززه. 
  .ويعرض الأسباب الآنية التي تجعؿ المشكؿ يستمر 

 

 

 

 

 

 

 



48 
 

 المحاضرة التاسع

 

  المقابمة التحفيزية

 entretien) المقابمة المركزة عمى الدافعية  Miller et Rollnick, 2002, p. 25طور (
motivationnel  وىي عبارة عف أسموب علبجي مركز حوؿ المريض وىو موجو ييدؼ إلى

رفع مستوى الدافعية الداخمية التغير عف طريؽ الكشؼ وحؿ التناقض، يشير الباحثاف إلى 
ت شكؿ مف أشكاؿ العلبج ولا تقنية ولكنيا أسموب علبجي للئشارة إلى أف ىذه المقابمة ليس
إلى تعزيز الدافعية  تيدؼ Carl Rogersطريقة تعاوف مع المريض مستوحاة مف تناوؿ 

الداخمية وتغيير السموؾ غير المتكيؼ عف طريؽ التركيز عمى العميؿ وىي ترتكز عمى 
 خمسة أبعاد: 

ور متعاطؼ يساعد العميؿ ظيار التعاطؼ: محاولة فيـ معاش العميؿ بدوف مواعظ، حض• 
 عمى التفتح والكشؼ عف الذات،

تبياف الاختلبفات: الحديث عف النتائج ومساعدتو عمى الوعي بمشاعره المتناقضة • 
والاختلبفات المدركة والمعبر عنيا مف قبؿ العميؿ بيف الوضعية الحالية والوضعية المرغوبة 

 .قد تفتح المجاؿ لحصر ايجابي يؤدي إلى التغير

 .تجنب تقديـ الحجج لاعتبارىا غير منتجة وتعزز المقاومة والإنكار•  

التعامؿ مع المقاومة، إذا كاف العميؿ يقاوـ بشدة الاقتراحات أو التفسيرات، ينبغي تفادي •  
 .التأكيد قد تتغير الآراء مع مرور الوقت

لات الإتقاف والتأثير تشجيع الشعور بالميارة الشخصية، والإشارة إلى الجيود والنجاح ومجا•  
 الجيد للؤفكار والأعماؿ التي قاـ بيا العميؿ.

  وأتباعو Prochaskaمراحل التغير ل 
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 Centre) نقلب عف D(1994 )أ Clementeو  Narcrossو  Prochaskaحدد
Dollard 2014 ,Cormierميكانيزمات التغير انطلبقا مف عدة تناولات علبجية (. 

ويتـ التغير عبر مراحؿ حددىا الباحثوف ويمكف لممعالج اتخاذ الإجراءات المناسبة لمساعدة  
 المريض عمى التغير وتقبؿ العلبج وفقا لممرحمة التي يتواجد فييا وىي كمايمي:

  Précontemplationأ. مرحمة ما قبل التفكير  

  بناء علبقة ثقة 
  (المشكؿ) التعرؼ عمى إدراؾ الفرد لنفسو ولسموكو 
  مساعدة الفرد لمتساؤؿ والشؾ حوؿ إدراكو الخالي مف المشكؿ 
  محاولة تحديد بورتري لمفرد خارج سموؾ المشكؿ 
  تجنب المواجية التي تعزز المقاومة والرفض. 

  contemplationمرحمة التفكير  .ب

 تنمية وعي العميؿ

 جاه التغيير وتحديد الخوؼ مف الفشؿبعث التفاؤؿ لديو ت. 
   الحصوؿ عمى أكبر قدر مف المعمومات حوؿ مظيري التعاطي (الايجابيات

 والسمبيات)
 مساعدة العميؿ عمى تجاوز ىذا التعارض 

  Preparationمرحمة التحضير  ج.

 تحمؿ الدافعية 
  تزويده بفرص النجاح والتغيير 

  Actionد. مرحمة العمل

 ديدة تعزيز سموكيات ج 
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  مساندة الدافعية تجاه نتائج التغيير الصعبة: الوحدة، فقداف الأصدقاء، استجابات 
 سمبية لممحيط، فقداف المتعة...... 

 .تسييؿ الطريقة وليس اختبار الدافعية 

  Maintenanceه . مرحمة تثبيت النتائج 

  تدعيـ التغيرات وتعزيز عادات جديدة في الحياة 
  الوقاية مف الرجوع إلى الوراء 
 استعماؿ الانتكاسة كطريقة تعمـ 
  .إعادة تأطير الأحداث المفجرة خلبؿ مرحمة الانتكاسة 

 المقابلبت التحفيزية تنظـ بعيدا عف الموعظة بإتباع الخطوات المذكورة
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 انؼبششحانًذبضشح 

 انًمبثهخ رٔ رٕجّ رذهٛهٙ

 التحميمية النفسيػػػة:الأساليب التشخيصية 

بداية فػػػػػي الخمسينيات مف القرف العشريف تـ في الطػػػػػب النفسي في الولايػػػػات المتحدة   

الأمريكيػػػػػة بتأثير مف التحميؿ النفسي القياـ بتطوير طرائقي لتصورات حوؿ المقابمة الأولى 

 " Sulivan (1953)" لسوليفافػػػةالمقابمة الطبيػػة النفسيػػػػذات توجو ديناميكػي نفسي: "

 Grill , Newman &Redlich " لغيؿ ونيوماف وريدليػػش "المقابمة الديناميكيػػػػػػػةو

حاسمػػػػػة ومثمرة بالنسبة لمتطوراللبحؽ المذاف صمما في إطار أبحاثيما حوؿ   (1954)

 Interactional Interviewالتقنيات العلبجية النفسية في الطب "تصويرة مقابمة تفاعمية 

Schema(1970&1967) . وقدـ آرغلبندر Arglander  تعميمات محددة لإجراء الفحص

ما يشبو ذلؾ  Duehrssen (1981& 1972)الأوؿ التحميمي النفسي، كما نشر دورسف 

 1977تحت تسمية "دراسة الحالة البيوغرافية مف منظور عمـ نفس أعماقي". في الأعواـ 

مف أجؿ تأسيس " المقابمة المبنية" kernberg" كيرنبيرغ طور 1984و 1981و

بيف تشخيص العصابات وتشخيص  Borderline-Diagnosticالتشخيص الحدودي 

   Method of centralالذىانات، ومف خلبؿ "طريقة موضوع صراع العلبقة المركزي 

Relationships conflict theme لموبورسكيLuborsky(1984)   ا الطرؽ ظيرت أخير
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لممقابلبت التحميمية النفسية ويشكؿ "التشخيص الدينامي النفسي  formalizeالرسمية 

محاولة أوسع لمتشخيص  Opertionalize Psychodynamic Diagnosticالإجرائي 

السيكودينامي الذي تـ تطويره مف قبؿ مجموعة العمؿ التي تطمؽ عمى نفسيا تسمية مجموعة 

" operationalize Psychodynamic Diagnostic الإجرائي"التشخيص السيكودينامي 

 ).1(جػػػػػػػػػػدوؿ 

  Interview concepts(: تصورات المقابلات 1جدول )

 
 (Sulivan,1953)المقابمػػػػػػػػػة الطبيػػػػػػػػػة النفسيػػػػػػػػػػػػػػػة 

 
 التعريػػػػػػػػؼ

 
تسترشد بالتنوع الكبير للؤمراض الطبية تقنيػػػػػػػػػػػػػة مقابمة مبينة بدرجة كبيرة، 

 النفسية.

 
 اليػػػػػػػػػػػدؼ

 
 Interpersonal Process Characterطبيعة عمميػػػػػػػة بيف شخصيػػة 

 لمجمسػػػػة.

دور الطبيب النفسي كملبحظ مشارؾ، ملبحظة توقعػػػػػػػػات المريض مف  

عنػػػػػػد الطبيب  reciprocityالجمسػػػػػػػة، إدراؾ الانفعالات التبادليػػػػػػة 

 والمريػػػػػػض.
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 التقنيػػػػػػػػػػة

 formal(البػػػػػػػػػػػػػػداية الرسمية  Warming-Upبعد طػػػػػػور مف التحميػػػػػػػػة 

inception يتػػػػـ التركيز عمى الكيفية التي يعيش فييا المريض ذاتيا (

ؾ بالربػػػط وفؽ )، وذل  Reconnaissanceظروؼ حياتو (استطلبع

استقصاء تفصيمي بيف الشكاوي والمخاوؼ مع ظػػػػػػػػػروؼ الحياة والعالـ 

يخبر الفاحص  final statementالداخمػػػػػي لممريض وفي بياف ختامػػػي 

 المريض بتصوراتو وأىدافو.

 
 Dynamical Interview (Gill,1954)المقابمة الديناميكية

 
 التعريػػػػؼ

 
 الاجتماعي النفسي المنفصؿ عف المعالجة الفعميػػػػػػة.الوضع 

 
 اليػػػػػػػدؼ

، العلبقػػػػػػة بيف المعالج involvedالفاحص بوصفو مشارؾ مشتػػػػػػرؾ  

والمريض كموضوع مركزي. استخداـ العناصر العلبجية، دعػػػـ المريض 

 عمى طريؽ العػػػػػػػػػلبج.

 العلبقػػػػػػػػػػة، المريض يقود المقابمة.بناء  التقنيػػػػػػػػػة
 

  Diagnostically Interview (M.E.Balint,1962)المقابمة التشخيصية 
 

 التعريػػػػػػؼ 
 

الفصؿ الدقيؽ عف الاستقصاء الطبي النفسي، يحتؿ مظير العلبقػػػػػػػة بيف 
 الفاحص والمريض مركز الصدارة كمية.
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 اليػػػػػػػػػدؼ

 
 العلبقة مف خلبؿ فحص التأثير المتبادؿ بيف الطبيب والمريػػػض.تشخيص 

 
 التقنيػػػػػػػػػػة

 
 توضيح أىداؼ الجمسة الأولى، بناء والمحافظة عمى العلبقة مثمػػػػػػػػػرة.

             Psychosomatically Anamneses دراسة الحالة السيكوسوماتيػػػة
(Morgen&Engel, 1977, Adler&Hemmler ,1989)  

توسيع دراسة الحالة السيكودينامية إلى الأمراض النفسية الجسمية، مراعاة  التعريػػػػػؼ 

البيولوجي والتشخيػػػص متعدد المستويات  –النفسي  –النموذج الاجتماعي 

 السيكوسومػػػػػػاتية الناجمة عف ذلؾ.

البيولوجية  -النفسيػػػػػػػػػػة–تحديد فردي قدر الإمكاف للؤسباب الاجتماعية  اليػػػػػػػػػػدؼ
 لممرض والعواقب مع مراعاة المظاىر السيكوديناميػػػػػػة.

يحتؿ مركز الصدارة المعاناة الذاتية النفسية والجسمية لممريض مع بنػػػػاء  التقنيػػػػػػػػة
علبقة مساعدة تتحوؿ الجمسة إلى البيوغرافيا الشخصية، والنمو والوضػػع 

 الاجتماعي.
 (Argelander,1967,1970)المقابمة التحميمية النفسية                        

الجمسة الأولى بوصفيا "موقؼ تحميمي نفسػػػػػي" مع مطمب تشخيصي  التعريػػػػػػػؼ
 وعلبجي.

الصراعات النفسية الداخمية في "موقؼ جمسة غير  directionإخراج  اليػػػػػػػػػػدؼ
 مألػػػوؼ"

الاستفادة مف المعمومات الموضوعية والذاتية وبشكؿ خاص التمثيميػػػػػػة  التقنيػػػػػػػػػػة
scenic 

 (Duehrssen, 1972,1981)دراسة الحالة البيوغرافية 
biographicalanamneses 
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 المقابمة السيكودينامية بوظيفة تشخيصية غالبة. التعريػػػػػؼ
الاجتماعية النفسية والنفسية النمػػػػػػػػػػائية الميمة مف حياة تحديد العوامؿ  اليػػػػػػػدؼ

 المريض الباكرة والراىنة.
يعتبر المعالج كمػػػػػػػػػػػػلبحظ عمى الأغمب، إلا أنّو لا يستغؿ المعمومات  التقنيػػػػػػػة

 أيضا. subjectiveالموضوعية فحسب بؿ الشخصية 
 (Kernberg, 1981) المقابمة المبنيػػػػػػػػػػػػػػػػػػة

المقصود بنيويا مقابمة تتمحور حوؿ البنية الشخصية لممفحوص، تسعػػػػػػػػى  التعريؼ 

 إلى دمج 

 التشخيص التحميمي النفسي والطبي النفسي.

تحديد الأنماط الرئيسية لتنظيـ الشخصية (نمط عصابي ونمط حدودي  اليدؼ 

 ونمط ذىانػػػي)

مبنية عمى طوؿ خط مقابمة موجو (مرشد مقابمة) مع تبادؿ مقابمة غيػػػػػر  التقنية 

مطابؽ بيف الاستقصاء والحرية، التركيز عمى الأعراض والصراعات 

 والصعوبات، عرض في ىنا والآف في التفاعؿ مع المقابػػػػػػػػػػؿ.

 (Iuborsky,1984)صػػػػػػػػػػػػراع العلاقة المركزي 

كطريقة مستقمة عف الموقؼ  formalizeتشخيص سيكودينامي رسمي  التعريؼ

 العلبجي.

مكوف مف رغبتو واستجابة الموضوع  Subjectتحديد نمط تفاعؿ شخص  اليدؼ 

 واستجابة الشخص المنبثقة عف ذلؾ.
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مقابمة معيرة فييا ذكر أطوار العلبقة الميمة شخصيا عبر التفاعلبت  التقنية 

 الفردية أو مف خلبؿ فئات.المعاشة بالفعؿ وتقويميا عمى طوؿ الحالة 

المقابمة التشخيصية في لإطار التشخيص السيكودينامي الإجرائي العمل "التشخيص     

 Operationalize (OPD,1996) الإجرائي"     السيكودينامي          

Psychodynamic Diagnostic 

مقابمة تحديد مقابمة سيكودينامية غير مبنية يحاوؿ المرء مف خلبؿ دليؿ  التعريؼ

 المحور الميـ عياديا "التشخيص السيكودينامي الإجػػػػػػػػرائي".

تحديد خبرة المرض ومستويات العلبقة والصراع الممتد زمنيا والبنية النفسية  اليدؼ 

 .  ICD -10العاشر  –مراعاة تشخيص الآي سي دي 

النقؿ والنقؿ استغلبؿ المعمومات الموضوعية والشخصية مع مراعاة  التقنية

 المعاكس وينبغي تحديد "البيانات القاسيػػػػػػػػػػػػػة " اللبزمة.

 

 

 

 

 

 ت:ـــــــــأطانٍب تشخٍصٍت يهًت يظتخذي

ٗــــــــــانًمبثهخ انزشخٛظٛخ الأٔن. 

ًبق.ـــــدساصخ انجٕٛغشافٛخ يٍ ٔجٓبد َظش ػهى َفش الأػ 

خ.ــــــــانذساصخ انضٛكٕصٕيبرٛخ نهذبن 



57 
 

 

 Psychoanalytical First Interviewلتحميل نفسية الأولى: ا مقابمة

تقنية تحميمية   Balintبالنت عمى الأساس النظري لمقابمة  Arglanderآرغلاندروضع 

نفسية خاصة ووصفيا بتفصيؿ في كتابة الجدير بالقراءة "المقابمة في العلبج النفسي في عاـ 

دقيقة عمى أنيا "موقؼ  60وقد اعتبر الجمسة الأولى مع المريض في إطار يبمغ  1970

تحميمي نفسي "بمظاىر علبجية وتشخيصية في نفسو فإلى جانب ضرورة توضيح تشخيصي 

مر حوؿ إنجاز اقتراح ممموس والتحفيز والتحضير لمعلبج وىنا تتـ مراعاة الواقع يدور الأ

 الذاتي الداخمي ، أما أىداؼ ىذه المقابمة فيػػػػػػػي :

 *تقصي ارتباط معنى الأعراض بالصراعات الكامنة خمؼ ذلؾ.

 *إيجاد إجابات عف السؤاؿ: في أي بنية مف بنى الشخصية تجذر الحدث  المرضي.

 رؼ عمى القدرات (الكفاءات) التي يمتمكيا المريض.*التع

 *استنتاج ماىية السمات البنيوية التي يعتقد أنيا ستقود إلى المقاومة في العلبج.

المقابمة الشخصية الأولى بأنيا "موقؼ جمسة غير "  يحصؿ   Arglanderآرغلاندرويرى 

ؿ المرض اللبشعورية مف خلبؿ استخداـ المشاىد المباشرة والموقؼ التفاعمي ورسائ

 المعروضة فييا.
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يكمف جوىر الأمراض النفسية في العمميات النفسية الداخمية اللبشعورية، لكف استخلبصيا 

 .Arglander ,1970) (مف المشاىد الراىنة مع شريؾ الجمسة

وتأتي الإجابات عف الأسئمة التشخيصية مف ثلبثة مصادر مختمفة، ليا الوزف نفسو مف 

 الأىمية.

وىي بيانات حوؿ الأعراض وأنماط  :objective informationلمعمومات الموضوعية *ا

السموؾ والخصائص الشخصية والوقائع الطبية والبيوغرافية والاجتماعية. ويقوـ المشخص 

بناءا عمى ذلؾ ببناء فرضيات عمى أرضية خمفيتو النظرية وخبراتو العيادية واستنتاجاتو 

 logicalالحقيقة النسبي  لممعمومات فيي  الدلائؿ المنطقية المنطقية. أما محؾ محتوى 

evidence.والتوافؽ مع الفرضيات المنبثقة مف النظرية والخبرة 

وىي الأىمية الذاتية (الشخصية) التي  :subjective information*المعمومات الذاتية 

يعطييا المريض لشكواه ووضعو الحياتي وتوقعاتو مف العلبج ومف أجؿ التمكف مف الحصوؿ 

عمى ىذه المعمومات فإف التعاوف مع المريض ضروري، وىذا بدوره يشترط وجود جو مف 

ػػػػػػة المعمومات فيي الثقة والأماف والاىتماـ الطيب، أما المحؾ بالنسبة لدقة لمدى موثوقيػ

 . situlative evidenceالدلائؿ الموقفية

ويدور الأمر ىنا  :)scenically informationالاستعراضية   (*المعمومات المشيدية 

حوؿ العرض التصويري لموقؼ الجمسة ، أي مراقبة التفاعؿ بيف المريض و المعالج مع كؿ 



59 
 

وتمثؿ  التعبيرية و الانفعالية و الجسمية .–العناصر و المجريات المفظية ، و الإيمائية 

أداة ذي تماوج متساو "في حقؿ العلبقة   interviewerالخبرة الذاتية لمجري المقابمة 

اللبشعوري .أما المحؾ بالنسبة لموثوقية ىذه المعمومات فيو الدلائؿ الذاتية لممشخص 

subjective evidence. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 ****نصائػػػػػػػػح لمتشخيػػػػػػػػػص :

"ٚزذذس :خ يٍ خلال يضبل ــــانًشٓذٚ انًؼهٕيبد Arglanderآرغلاَذرٕٚضخ 

ثبلإدجبط   Interviewerدلٛمخ دٕل ثٛبَبرّ انشخظٛخ . ٚشؼش انًمبثم  50يشٚض طٕال 

، ٚشؼش ثأَّ نى ٚفٓى شٛئب ٔٚذش فجأح ثذبجخ كجٛشح نهزذخٍٛ . فٛمذو صٛجبسح نهًشٚض ٔ 

ٚذخُبٌ كلاًْب . ٚظًذ انًشٚض نفزشح ٔ ثذأ ثشكم ػفٕ٘ ثبنذذٚش ػٍ ركشٖ ػهٗ 

ػلالخ ثبنزذخٍٛ.ٔكبٌ يؼُٗ يمٕنزّ ٚزضًٍ : انذبجخ نهزذخٍٛ فٙ يٕلف يب رزُبصت يغ 

، ثبلإضبفخ انٗ أَّ ًٚضم اَزٓبكب . فٙ ْزِ انهذظخ رى ثُبء ارظبل ػذو اطًئُبَّ انذاخهٙ 

ٚخبف يٍ  لأَّاَفؼبنٙ . ٚضزطٛغ انًشٚض أٌ ٚفٓى انفبدض ثبَّ ػهّٛ أٌ ٚمذو ثٛبَبد 

انذبجبد ، انزٙ رفضخ ػذو اطًئُبَّ انشخظٙ ؛ ٔيٍ خلال رنك فمذ ادجظ  إشجبع

رذمٛك ػهٗ اشجبػّ انخبص انًذهم ثشذح ، ثذٛش انٗ دسجخ ٔجت ػهّٛ انؼًم ػهٗ 

)انزذخٍٛ( . ٚشؼش انًشٚض ثبنزفٕق ٔ ٚؼجش ػُّ أٚضب 

"......(Arglander,1967,P,430). 
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حوؿ  بالينػػػتبنصائح  آرغلانػػػػػػػدرمف أجؿ بناء "موقؼ الجمسة غير المألوؼ " ىذا يسترشد 

 التشخيص وىو يميػػػػػػػػػز :

"نحف نحترـ تعقد الجبية ، :  Technique of Frontsتقنية المقدمة )الجبية(  -1-

نترؾ لممريض النشاط ، لا نمح عميو بشيء ونستجيب لرغباتو و مطالبو و حاجاتو بمقدار ما 

يسمح لنا الواقع بذلؾ ".وىذا ينطبؽ عمى سبيؿ المثاؿ عمى تحديد موعد المقابمة و اختيار 

 والمظاىر الأخرى . Interviewerالمقابؿ 

منيجي إعػػداد الشروط الموقفية لممقابمة ، فيما يتعمؽ  يتـ بشكؿ تحضير المقابمة :--2

بأسئمة السعة الزمنية  تصميـ الاطار ( عدـ الازعاج ، الجو المحيط ) ، مف أجؿ بناء 

 الحميمية ومف ثـ الانفتاح عند المريػػػض .

"للبتجاه الذي يتجمى في نمط الإجابة :   Interviewer’s attitude اتجاه المقابل-3

ة مف السموؾ والاىتماـ ، تأثير حاسـ ......الجانب المعاكس ليذا السموؾ الداعـ ىو اليادئ

الإحباط ، الذي يميب الموقؼ الدفاعي و الصمت المتأمؿ و العفوية المضبوطة (أو المراقبة 

 ) و أخيرا في الخيبة مف غياب النصائح المباشرة .

مقابمة تحميمية نفسية نموذجية  Arglanderآرغلبندروتمثؿ المقابمة التحميمية النفسية وفؽ 

مثالية ، حيث لا يمكف اليوـ تطبيقيا بيذا الشكؿ إلا في العيادات التحميمية النفسية . ولـ 

أي منيجية لمتفصيؿ الخطي وبناء الفرضية ، بحيث تظؿ الكيفية التي يمكف  آرغلاندريضع 
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فرضية ديناميكية نفسية ، وىي  فييا أف تقود الانطباعات و البيانات المكتسبة مف ىذا الى

الفرضية اللبزمة لمعلبج القائـ خمفيا . وعمينا ألا نقمؿ مف خطر الإدراؾ و الاستطباب " 

.فيذه المقابمة تشترط  scenically"، المنبثؽ مف التوكيد المشيدي  subjectiveالشخصي 

وجود الكثير جدا مف الخبرة و المقدرة ، كي لا تحدث "ىوامات خصبة و تأملبت 

speculation  "مبالغ فييا(Arglander,1970). 

تتمثؿ فيما إذا كاف مثؿ ىذا الشكؿ  آرغلبندرومف إحدى أىـ النقاط الانتقاد الجوىرية لمبدأ 

ا الى طرح تفريقي للبستطباب (الفاعمية ) .ىؿ مف مف إدارة المقابمة يمكف أف يقود عموم

الممكف الإجابة عف السؤاؿ فيما اذا كاف بالإمكاف اجراء تحميؿ طويؿ الأمد اـ قصير الأمد 

اـ في مجموعة؟ فبمجرد انبثاؽ ضرورة الإجابة عنمسائؿ بحثية، فلببدذ عندئذ مف جميع 

 معموماف تشخصية اكثر وتوثيقيا.
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 عشر ةيالحادالمحاضرة 

 المقابمة ذو توجو سيكوسوماتي

I. السيكوسوماتي: البحث L’INVESTIGATION PSYCHOSOMATIQUE  

 اليومية حياتوو  المريض بماضي المتعمقة وغرافيةالبي المعطيات صلبحية كانت ميما

 في وضعت إذا إلا معنى ليا تكوف لا فإنيا الجسمية اضطراباتو أيضاو  العديدة واستثماراتو

 الذي السيكوسوماتي البحث تؤسس التي ىي والمريض المعالج بيف فالعلبقة العلبئقي، مجاليا

 ىي: أساسية مراحؿ ثلبثة في يتـ أف P.MARY حسب ينبغي

 فييا وتبرز ائيةتمق بصورة تتطور بأف و العلبقة بظيور يسمح أف يجب الأول: المحور

 موقفوو  النفسية لمصيرورات المعدؿ المثير دور يمعب ىنا البحثو  لممريض، التكيفية الأجيزة

 موجو. غير بكونوو  المفظي بالحياد يتميز

 بتاريخ متعمقة معطيات عف يبحث و نشاطا أكثر موقفا الباحث يتبنى ىنا الثاني: المحور

 الحالة

 لممريض الحممي بالنشاط متعمقة منتظمة أسئمة مف المحور ىذا يتشكؿ الثالث: المحور

 الفكري. تكوينو و طفولتو ذكرياتو 

 المريض تحضير إلى يمر الثلبثة المحاور بيذه المتعمقة الأىداؼ إلى المعالج يصؿ عندماو 

 أولا ئقيالعلب جيازه بتحميؿ العقمي، العمؿ تقدير ىو المحاور ليطو الأخير اليدؼ و للبنقطاع،

 ثانيا. الشخصي تاريخو تمر

II. الذكريات  
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 تاريخ فيـ يمكف لا جية فمف النفسييف العلبجو  الفحص في ىامة مكانة الذكريات تحتؿ

 لمنشاط جديد سنف إعطاء إلى استرجاعياو  إيجادىا يؤدي أخرى جية فوم بدونيا الشخص

 بإجراءاتو يصفى كلبمو فاف المقابمة وضعية في يكوف عندما الشخص لكفو  لممريض، اليوامي

 الدفاعية.

 في متضمنة لفرويد بالنسبة تعتبر التي الذاكرة عف الحديث يعنى الذكريات عف الحديثو 

 ذكريات بؿ طفولتو عف ذكريات لديا ليس إذ بناءات عف عبارة الوقت نفس في ىي و اللبوعي

 بطفولتنا. متعمقة

 أساسيف يوميفمف الاعتبار بعيف أخذن أف عمينا مصداقية الماضي إلى الرجوع يكتسي ولكي

  L’APRES-COUP أي البعدي الأثرو   LE SOUVENIR ECRAN  ةالسائر  الذكرى ىما:

 LE SOUVENIR ECRAN:(1) ةالسائر  الذاكرة -1

 الناحية مف المعنى مف خموىاو  المتميز بوضوحيا الوقت نفس في الذكرى ىذه تتميز

 السائرة والذكرى واعية، لا مت ىوو  ىامة طفمية تجارب اكتشاؼ إلى تحميميا يؤدي و الظاىرية،

 الدفاع.و  المكبرتو العناصر ىبن تسوية عف عبارة العرض مثؿ ىي

 التي التحميمية علبجاتال أولى منذ فرويد انتباه الطفولة بأحداث الخاصة الذاكرة سندت لقد

 ليست ذكريات تبقى بينما ؿتزو  اليامة الأحداث أف لاحظ لقد أيضا، الذاتي تحميمو منذو  بيا قاـ

 واضحة الظاىرية الناحية مف بدوت الذكريات ىذه فبعض الظاىرية، الناحية مف مدلولات لدييا

 ىشا منذ الشخص، يجعؿ مما أىميتو قمةو  محتواىا براءة مع الأنظار تجنب بصوره طاغيةو 

 لبقاءىا.

                                                           
1
 -Laplanche(J)et pontatis(J B) ; vocabulaire de la psychanleque ; paris ; p.v.f.1973. 
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 فرويد بدعوىا واعية لا ىوامات أو مكبوتة جنسية تجارب وراءىا تخفي التي الذكريات ىذه

 عف تنـ تسوية تكوينات عف عبارة لأنيا المساف زلاتو  العرض تشبو وىي السائرة، كرياتبالذ

 الأحلبـ. في يحدث كما تماما النقؿ و التكثيؼ طريؽ

 ،بطفولتنا تتعمؽ ذكريات ىناؾ بؿ طفولتنا مف آتية ذكريات ىناؾ ليست بأنو فرويد يرى و
 لمحياة أساسية حقائؽ عمى تحتوي أنيا باعتبار الأىمية بالغة لفرويد ةبالنسب السائدة الذكرىو 

 بتحميميا. غموضيا يزيؿ أف المعالج عمى يبقى و المنسية الطفمية

(2) البعدي: الأثر -7
L’APRES-COUP 

 تتخذ إذا النفسييف، السبيبية و الزمانية مفيوـ مع علبقتو في المصطمح ىذا فرويد يستعمؿ

 تجارب مف انطلبقا جديدا معنى و نفسية فعالية لاحقا الذاكرية الآثار و اتالانطباعو  التجارب

 النمو. مف أخرى درجة إلى المرور مف و جديدة

 لـ و الشخص عاشو ما عمى انتقائي بشكؿ التسجيؿ إعادة أو التنظيـ إعادة عممية تنصبو 

 النوع، ىذا مف لمعاش مثالا يعد الصدمي الحدث و دلالة، ذي سياؽ في كاممة بصورة يدمج

 أف لمشخص تتيح التي و العضوي النضج بفضؿ أو وضعيات أو أحداث وقوع بفضؿ يتـ ىوو 

 في شخص تعرض إذا مثلب السابقة تجاربو في يرصنيا أف و الدلالات مف جديد نمط الى يرقى

 لو وقع لذا لكف و جنسيا، معنى وقتيا لو يكوف لا راشد إنساف قبؿ مف جنسيف إغراء إلى طفولتو

 في لكنوو  الثاني بالحدث يربطو جنسي فعاؿبان حينئذ يشعر فانو مراىقتو في مشابو حدث

 الأوؿ. الحدث مف نابع الحقيقة

 دائما تقوؿ أكاذيب " أنيا: بقولو تعبير أحسف الذكريات جوىر عف Alain de mijola يعتبر

فو  حتى الإشباع دائما تطمب لاواعية رغبات تتضمف حقيقة ىي و ، )3(الحقيقة"  أوضاع غاب ا 

                                                           
2
 -Laplanche(J)et pontatis (J B) ; vocabulaire de la psychanleque ; paris ; p.v.f.1973. 

3
 - Alain de mijola, le souvenir ; un mensonge qui dit toujours la vérité ; in renne française de 

psychanalyse ; paris, p.v.f ; juillet .aout 1979. 
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 الطفولي النسياف عف الستار نرفع أف الميـ مف ليس أنو يرى ىو و يوفره كاف الذي الموضوع

 تبنى التي الذكريات تحوييا التي الحقائؽ مختمؼ و الكذب جوانب معرفة ىو ذلؾ مف الأىـ بؿ

 يفرزىا.و  يغذييا الذي التحويؿ عمى تفيدةمس ببطيء

III. الخارجي: الواقع و النفسي الواقع 

 الأقؿ عمى أو الإغراء نظرية عف التخمي مع بالتوازي فرويد لدى النفسي الواقع فكرة برزت "

 العصاب، توليد في القمبية الصدمات تمعبو الذي الدور عف أيضا بالتخميو  أىميتيا مف الحد مع

 واقعا إليو بالنسبة تمتمؾ التي لميوامات بالغة أىمية يعطي فرويد أصبح الاغاء نظرية فبعد

 ")4(العصاب نشأة في دورا يمعب الذي ىو نفسيا

 بيا يقوـ التي الحذيرات فاف فمثلب الخارجي الواقع مف أقوى فرويد ؿ بالنسبة النفسي الواقع و

 اذ بوجودىا مقتنع الطفؿ لكف و خارجية امور ىي بالاحضاء كالتيديد الأبناء اتجاه الوالديف

 بؿ فاترة ليست حواسنا بيا تقوـ التي الادراكات  أف فرويد ىير  كما النفسي، واقعو في تتأصؿ

 يميز أمر الواقع إنكار أف يقوؿ فرويد كاف البداية في و الداخمية استثماراتنا بواسطة موجية

 يستعمؿ أيضا العصابي الشخص أف بعد فيما اكتشؼ عممو خلبؿ مف لكف و الذىاني الشخص

 اذف؟ النفسي الواقع يعني فماذا أقؿ، بدرجة لكف و الإنكار

 الذي الواقع حوؿ تعريفا يقدـ لـ النفسي التحميؿ أف ROGER PERRON يقوؿ الأمر ىذا حوؿ

 بدورىا تعرؼ لـ دقيقا عمما تعتبر التي الفيزياء حتى أف يرى الوقت نفس في و معو، يتعامؿ

 كؿ ىو النفسي الواقع أف ROGER PERRON يضيؼ الصدد نفس في معو، تتعامؿ الذي الواقع

 دلالة لديو يكوف لا الذي الخارجي الواقع بعيف أخذيف كسمطة) ليس الأنا الأنا( عف خارج ىو ما

 الفكر. بواسطة إلا

                                                           
4
 -Laplanche(J)et pontatis(J B) ; vocabulaire de la psychanleque ; paris ;  p.v.f.1973. 
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 يجب الخارجي والواقع الداخمي بالواقع يتعمؽ ما معرفة محاولة أف CLANDE LE QUEN يرىو 

 مف طلبقاانو  الداخؿ، مف انطلبقا خارجي ىو افيم يفكر الإنساف لأف النسبية حدود في تبقى أف

 بالشخص مرتبطا النفسي الحدث في ما عنصرا كاف إذا عما نبحثو  نذىب أف ميما ليس ذلؾ

 معيف. خارجي الموضوع أو

1
 -Laplanche(J)et pontatis(J B) ; vocabulaire de la psychanleque ; paris ;  p.v.f.1973. 
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 الثاني العاشر المحاضرة

 يالمقابمة ذو توجو نسق

 . تعريؼ النسؽ الأسري

يعرفو المعجـ الإكمينيكي الخاص بالعلبجات الأسرية النفسية عمى أنو مجموعة مف الأفراد    
يكونوف نسؽ، يتكوف مف أفراد محددي الأدوار والأفعاؿ والتي يتمثموف بيا، ويكونوف في حالة 

 تطور عمى شكؿ معموماتي عف طريؽ الإتصاؿ.

) ىو مجموعة مف العناصر المتداخمة تحكميا قواعدىا 2003يعرفو عباس محمود مكي (   
الداخمية، ويحصؿ ذلؾ بالتجربة والخطأ، والتصحيح للؤوضاع الشاذة عمى أساس التبادلات 

 .الداخمية المغوية وغير المغوية 

 . مفيوم المقابمة الأسرية 02

ثؿ وظيفة المعالج في ضماف التدفؽ الحر مقابمة بحضور مختمؼ أفراد الأسرة حيث تتم
لممعمومات مف خلبؿ محادثة حية ( أىمية السرد) وتسييؿ التعبير عف وحيات نظر كؿ 
منيما. ويجب عمى المعالج أف يحافظ عمى خطاب مفتوح ويستخدـ أسئمة دائرية وغير خطية 

 (  Fernandez,P.06   ( مف حيث السببية). والغرض ىو إنشاء التحالؼ العلبجي ( 

 . المقابمة النسقية03

 المقابمة الأولى:    

 المقابمة الأولى ميمة لأنيا تسمح ب:

 تقديـ وتعريؼ المعالجيف بأنفسيـ، للؤسرة التي سوؼ تخضع لمعلبج. -1
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 عرض سياؽ العلبج ومكانو وتأكد مف موافقة الجميع عميو. -2

 والمعالجيف.تحديد الإلتزاـ والأىداؼ المتبادلة بيف الأسرة  -3

(Florence le cann. Isablle. Page 07)       

كما ينبغي عمى المعالج في ىذه المقابمة الأولى أف ييتـ بأدؽ التفاصيؿ التي يمكف     
ملبحظتيا عمى العائمة، وذلؾ مف أوؿ لحظة يبدأ فييا التبادؿ ( التبادلات الأولية تتـ عبر 

ة، طريقة توزيع الأفراد حوؿ المعالج). وىذا مما قد الياتؼ لأخذ موعد، طريقة دخوؿ العائم
يعطيو عناصر ذات دلالة حوؿ طبيعة التبادلات بيف الأفراد في النسؽ العلبجي.                      

 (.22.، ص2021)بن موفؽ ، 

 ( Exploration de la demande )تحميل الطمب:  - أ

تعد مرحمة دراسة الطمب ميمة جدا في البحث الأسري النسقي، حيث يقوـ الباحث النسقي   
بدراسة الطمب، أي ىؿ أف الفرد المعني بالإضطراب ىو في حاجة إلى علبج أسري أو أف 

) د. بوثمجة الأمر يتعمؽ ببنية فردية مرضية، لا تستمزـ علبج كؿ النسؽ الأسري.     
 (.17، ص2017مختار، 

)، أف العناصر المكونة لأي طمب لممساعدة Robert Neuburger  )1984ووضح    
والتي مف خلبليا يتـ توجيو الفرد الذي يعاني مف إضطراب إلى علبج أسري نسقي، وتتمثؿ 

 ىذه العناصر فيمايمي:

بمعنى شخص مف أفراد أسرتو ىو مف يطمب المساعدة مف أجؿ المفحوص الإدعاء:  -1
 المعني.

 بمعنى الشعور بالألـ، سواء كانت ىذه المعاناة جسدية أو نفسية أو أخلبقية.عاناة: الم -2
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وىو المفحوص المعني الذي تأتي العائمة لأجمو لطمب الإستشارة لأنيـ يروف العرض:  -3
 أنو يخؿ بالتوازف داخؿ الأسرة.

إننا ، عندما يحمؿ نفس الشخص الأعراض والمعاناة والإدعاء، فNeuburgerوحسب    
 أماـ طمب لممساعدة الفردية.

ولكف عندما يرتدي العديد مف أفراد الأسرة ىذه العناصر الثلبثة فيذا يعد طمبا لمعلبج    
  (Maestre, 2011,P.22)   الأسري.

 الإطار الزماني والمكاني لممقابمة النسقية: - ب

يتـ إجراء المقابمة النسقية في مكتب مفصوؿ إلى مساحتيف بمرآة ذات اتجاىيف، مساحة 
واحدة لمعائمة والمعالج ( أو معالجاف) ومساحة آخرى لفريؽ الإشراؼ، ويتكوف أيضا مف 
المعالجيف. ويتـ تصوير الجمسات بموافقة المشاركيف، كما يمكف لفريؽ الإشراؼ الإتصاؿ 

مف خلبؿ الإتصاؿ الداخمي والمقابلبت الأولى ميمة لأنيا تسمح بالمعالج في أي وقت 
 Thérapies Familiales )بتحديد الإلتزاـ والأىداؼ المتبادلة بيف الأسرة والمعالج. 

Systémiques. Page03)  

كما يحتوي ىذا المكتب عمى مجموعة مف الكراسي، تعد ىذه الكراسي حسب عدد الأفراد    
ف لـ يحضر أحد الأفراد يبقى كرسيو فارغا، ولا يسحب الذيف وافقوا عمى ا لحضور مسبقا، وا 

 ".Le travail de L’absentوىذا مايسمى بالعمؿ مع الغائب. " 

توضع الكراسي عمى شكؿ حمقة، ويضع المتدخؿ النسقي كرسيو في وسط ىذه الحمقة    
الجموس كؿ حسب عمى أف يكوف قريبا مف أفراد الأسرة، ويطمب منيـ )حذوة الحصان(، 

 رغبتو.
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  مخطط يوضح توزيع أفراد الأسرة أثناء المقابمة الأسرية.                  

 بعد حضور أفراد الأسرة يقوـ الباحث ليفتح الباب بنفسو ثـ يحي الجميع. -

يقدـ الباحث نفسو، ويطمب مف كؿ فرد أف يقدـ نفسو ( في ىذه المرحمة يظير غالبا الفرد  -
 ". Le porte paroleالذي يحمؿ الكممة في الأسرة ) " 

* غالبا ما يطمب الإذف بالتسجيؿ، مع التوضيح بأف ىذا التسجيؿ يستعمؿ لأغراض    
علبجية أو بحثية فقط، وأنو سيتـ محوه بمجرد أخذ المعمومات اللبزمة ( يتفؽ أغمب 
الممارسيف النسقييف بأف التسجيؿ ضروري جدا سواء لمباحث أو للؤسرة، لمباحث مف أجؿ 

كؿ ماىو إيجابي أو سمبي، وللؤسرة لأنو في خضـ  مراجعة تدخلبتو والوقوؼ عمى
 المعمومات الكثيرة التي قد تضيع معطيات لا يمكف ملبحظتيا دوف إعادة سماعيا).

) كما يسمييا " مينوشيف "، وىذه L’affiliationالبداية في ربط علبقات مع الأسرة ( -
 ف الأمر يتعمؽ بعمؿ متواصؿ.السيرورة تبدأ مف المقابمة الأولى حتى نياية المقابلبت، أي أ

والذي يعد أداة لا يمكف الإستغناء عنيا، وليس مف الضروري تكممتو  الجينوغرام،تكممة  -
في حصة واحدة، خاصة إذا كانت العائمة موسعة وىناؾ أعضاء أكثر سواء في الجيؿ الثاني 

، الآباء والإخوة، ثـ أو الثالث ( ويبنى الجينوغراـ عمى ثلبثة أجياؿ، أفراد الأسرة الحاضريف
 الأجداد).

 الأسرة

      

 المتدخل النسقي                                 
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استقصاء العرض أو فحص العرض، لكف في المقابمة النسقية يكوف بداية بالفرد الحامؿ  -
لمعرض، ثـ محاولة فيـ وجية نظر كؿ فرد مف الأسرة لمعرض، وماىي الحموؿ التي تـ 

 القياـ بيا مف قبؿ، حسب كؿ فرد.

ئمة الدائرية، حتى يتسنى لكؿ فرد رؤية زوايا تسيير المعمومة، وىنا يكوف عف طريؽ الأس -
نما المعمومة أسموس" لـ يكف يراىا مف قبؿ، والمعمومة حسب "  ليست كؿ معمومة، وا 

 الميمة.

محاولة بناء فرضيات عمؿ مف خلبؿ المعمومات والملبحظات التي يدونيا الباحث  -
اء فرضيات ثـ نقوـ النسقي، وليس بالضروري التشبث بفرضية بعينيا، حيث نستطيع بن

ف لـ تكف عممية يمكف صياغة فرضيات جديدة ثـ العمؿ عمييا.  بفحصيا، وا 

التركيز في الملبحظة، خاصة في فترات أزمة أثناء المقابمة وىذا عند كؿ فرد، سواء ما  -
 يشاىده المتدخؿ أو ما يحسو.

مف الجدير بالذكر أف ىذه المراحؿ ىي متداخمة، ماعدا المرحمة الأولى ( دراسة الطمب)،    
والعمؿ يقع ضمف ىذه المراحؿ فالحصص التي تمي لا تكوف بعيدة عف بعضيا في أغمب 
الأحياف، فالمطموب ىو بناء وتسيير المعمومات، وفتح مجاؿ لمنقاش وملبحظة النسؽ 

ناء فرضيات، بإختصار ىناؾ جانباف ينبغي الإعتناء بيما في الأسري في كؿ لحظة، ثـ ب
 المقابمة النسقية وىما:

 وىو يخص إطار العمؿ وكيفية توجيو الأسئمة وبناء الفرضيات. جانب تقني: -أ   

 وىنا ينبغي لمباحث أف يمكف النظر في إنعكاسات مشاعره جانب الأحاسيس:  -ب  

 "Les Résonances  قصتو الشخصية، وبالتالي بناء فرضيات بعيدة " حتى لا يقع في 
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                                ى قصتو الفردية عمى مستوى أسرتو.عف واقع الأسرة التي يحاوؿ التكفؿ بيا، وىي أقرب إل
 (.21-20 -19 .، ص2017)بوثمجة ، 

 أدوات التحميل في المقابمة: -ج   

 ( Le Génogramme* المخطط الأسري )

عبارة عمى نوع مف الرسـ أو التخطيط الذي ييدؼ لإعطاء مخطط عف الأسرة في ىو 
مختمؼ المستويات ومختمؼ الأجياؿ، غالبا مايضـ أسماء الأشخاص، تواريخ الميلبد، تاريخ 
الزواج، الطلبؽ، وكذلؾ الأسماء وفي بعض الأحياف الميف والمستوى التعميمي، كما يمكف 

ىامة في التاريخ الأسري، فيو يعتبر أداة ىامة لمحصوؿ أف يحتوي المخطط عمى أحداث 
عمى نظرة شاممة عف ىيكمة الأسرة، يبدأ المعالج بوضعو منذ المقابلبت الأولى، ويتـ إثرائو 
ضافة مختمؼ العناصر عميو أثناء الحصص، ومف أىـ الرموز المستعممة في المخطط  وا 

 الأسري مايمي:

 المفحوص المعني ذكر          الذكور                         

     المفحوص المعني إناث                           الإناث         

 

 الوفاة ذكر                                             الوفاة أنثى      

 

 الطلاؽ                      الزواج                                          

                                                     //          

 

+ + 
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 (.24 -23.، ص2021)بن موفؽ ، داخؿ الشكؿ تشير إلى تاريخ الميلبد. الأرقام: 

 " مرحمة تحديد المشكمة "المقابمة الثانية:    

العلبجي الفعمي، فعندما تنتيي المرحمة الأولى وفي ىذه المرحمة يبدأ العمؿ الإرشادي أو 
التي كانت تتسـ بالطابع الإجتماعي وتيدؼ إلى إقامة الألفة بيف المرشد والأسرة يبدأ المرشد 
ومنذ المقابمة الثانية مراحؿ العمؿ الفعمية مبتدءا بتحديد المشكمة. ويرى الكثير مف الباحثيف 

الأسرة ىي إستعراض ودراسة وتحميؿ تاريخيا، والممارسيف أف خير مدخؿ لتحديد مشكمة 
 فتاريخ الأسرة إذف ىو المدخؿ المناسب لمعرفة مشكمتيا.

وأوؿ ما سيواجيو المرشد في أولى جمسات العمؿ محاولات الأسرة لحصر المشكمة في 
العضو الذي حددوه كمريض، وأنو إذا ما عولج ىذا العضو فإف كؿ أمور الأسرة ستكوف 

 عمى مايراـ.

" أف المرشد يجب أف يكوف قد أخذ فكرة لا بأس بيا عف بناء القوة في الأسرة ىيمييرى " ف
وعف مواطف التأثير فييا خلبؿ مراحؿ الإتصالات الأولية ومرحمة الإلتحاؽ أف يتوجو بالسؤاؿ 
الأوؿ نحو عضو الأسرة الأقؿ إنغماسا أو إرتباطا بالمشكمة حتى نبعد قميلب عف جو 

أف العضو ذا النفوذ في الأسرة والذي لديو أكبر قدر مف القوة  "ىيميالمشكمة. كما يرى " 
والتأثير، والذي يستطيع أف يأتي بالأسرة إلى الإرشاد الأسري ينبغي أف يعامؿ بأكبر قدر مف 
الإىتماـ والإحتراـ. ويقوؿ: إنو مف غير الحكمة أف تبدأ الحديث مع العضو الذي حدد 

 كمريض كما تتوقع الأسرة.

أف عمى المرشد في المراحؿ المبكرة في الإرشاد إبتداء مف المقابمة جينيا ساتر" فر  وترى "
الثانية أف يعطي الفرصة لكؿ عضوة في الأسرة ليعبر عف وجية نظره فيما يتعمؽ بالمشكمة 

"الألم في التي أتت بالأسرة إلى الإرشاد أو العلبج النفسي، أو حسب تعبيرىا لمتحدث عف 
ىذه الأحاديث وتحميميا والمناقشات التي يمكف أف تدور حوليا يستطيع ومف خلبؿ الأسرة". 
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تصالاتيا مع بعضيا البعض،  المرشد أف يقيـ الأنماط التي تستخدميا الأسرة في تواصميا وا 
وأنماط تحالفاتيا الداخمية، والأدوار التي يقوـ بيا أفراد الأسرة بالفعؿ بصرؼ النظر عف 

ما يحدث عما ىو متوقع أو سائد كما يحتاج المرشد أف يعرؼ  الأدوار النمطية، فقد يختمؼ
كؿ ما يمكف معرفتو عف النسؽ الأسري والمكانة التي منحيا إياه ىذا النسؽ مع بداية عممية 
الإرشاد، أو بمعنى آخر علبقة النسؽ الفرعي الذي يتكوف مف المرشد بالنسؽ الفرعي الذي 

 لجديد الذي سعى المرشد لتكوينو منو ومف الأسرة.يتكوف مف الأسرة في ظؿ النسؽ الفوقي ا

إف المرشد يحتاج إلى أف ينظر إلى النسؽ الأسري في ضوء خواصو وصفاتو ( المرونة، 
الإنفتاح، الإنغلبؽ، ميكانيزمات التغذية المرتدة والضبط والمعمومات...إلخ). وأف يصؿ إلى 

ىو نمط مندمج أو أنو غير منتظـ  فكرة دقيقة عف النمط الأسري الحالي الذي أمامو، وىؿ
وذلؾ ليحدد نوع الإتزاف الذي يحظى بو ىذا النسؽ، وىؿ ىناؾ فرد في الأسرة يعتمد عميو 
ىذا التوازف؟ أي كمنظـ وحافظ لمتوازف مثؿ ذلؾ العضو الذي حددتو الأسرة كمريض؟ (عف 

بيذا الدور؟ أـ أف ىذا طريؽ قيامو بدور كبش الفداء مثلب)، أـ أف ىناؾ فردا في الأسرة يقوـ 
الدور لـ يجد بعد مف يقوـ بو، ولذا لجأت الأسرة إلى المرشد النفسي ليقوـ المرشد نفسو بيذه 

 الميمة، ويساعدىـ في إيجاد مف يرشح لمقياـ بيذا الدور؟ 

يماءاتيـ  وينبغي أف ينتبو المرشد ليس إلى مايقولو أفراد الأسرة فقط، ولكف إلى إشاراتيـ وا 
ت وجوىيـ وحركاتيـ الجسمية وأوضاع جموسيـ وغيرىا مف علبمات المغة غير وتعبيرا

المفظية. فيذه العلبمات تقوؿ الكثير مما يمكف أف يفيد المرشد في فيـ الأسرة لتفاعلبتيا، 
 بالإستعانة ببعض الأسئمة منيا:" يحدد المشكمة " بحيث يحاوؿ أف 

 * كيؼ يرى كؿ فرد مف أفراد الأسرة المشكمة؟

لماذا تعتبر الأسرة السموؾ الأعراضي أو العرض مشكمة؟ وىؿ ىناؾ أحد مف أفراد الأسرة  *
 لا يعتبر ىذا العرض مشكمة؟
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 * مف أكثر أفراد الأسرة إنزعاجا مف المشكمة؟

* كـ عدد مرات حدوث العرض؟ ومتى يحدث؟ وأيف يحدث؟ ومف الذي يستجيب لو أولا؟ 
 ث العرض مباشرة؟ وما الذي يحدث بعده؟وبأي طريقة؟ وما الذي يحدث قبؿ حدو 

 * متى بدأ العرض؟ ولماذا أتت الأسرة في ىذا الوقت إلى الإرشاد أو العلبج؟

 * ما جوانب المشكمة التي لا يراىا أفراد الأسرة ويراىا المرشد؟

* مف ىو العضو في الأسرة الذي يحدد المشكمة ليـ؟ ومف الذي يتحدث عف المشكمة في 
 شادية؟الجمسات الإر 

ذا لـ يكونوا متفقيف فماذا يحدث؟  * ما مدى إتفاؽ أفراد الأسرة عمى تحديد المشكمة؟ وا 

 * ىؿ طمب أفراد الأسرة المساعدة مف قبؿ؟ وممف؟ وكيؼ كانت استجاباتيـ لذلؾ؟

 * ىؿ تـ طمب المساعدة مف أفراد الأسرة الممتدة؟ أو الأقارب؟ أو الأصدقاء؟

 الحموؿ؟ وماىي؟ وما موقؼ الأسرة مف كؿ منيا؟* ىؿ عرضت عمى الأسرة بعض 

 * مف مف أفراد الأسرة الذي يأخذ زماـ المبادرة في المواقؼ الجديدة في الأسرة؟

  (.338، 337، 336، 334، ص2008) د/ علاء الدين كفافي،        

 

 

 

 

 



76 
 

 

 

 الثالث عشرالمحاضرة 

 المقابمة ذو توجو انساني 

 الموجيةالمقابمة العيادية غير 
) 1987-1902وضع ىذه الطريقة في الإرشاد والعلبج النفسي العالـ النفسي كارؿ روجرز (

صاحب نظرية الذات. ولقد شقت الذات طريقيا عبر التاريخ ووصمت إلى أحدث وأشمؿ 
صياغة ليا في نظرية الذات التي تتضمف طريقة مف أحدث طرؽ العلبج النفسي وىي 

 .ؿ العميؿ أو طريقة العلبج غير الموجوطريقة العلبج المتمركز حو 

مف السمات البارزة الأخرى لمعلبج الذي يركز عمى الفرد أو العميؿ استخداـ مصطمح 
"العميؿ" بدلًا مف "المريض". يرى المعالجوف الذيف يمارسوف ىذا النوع مف النيج العميؿ 

 ).McLeod ،2015والمعالج كفريؽ مف شركاء متساويف وليس خبيرًا ومريضًا (

 اثناف مف العناصر الأساسية ترتكز عمييا ىذا النوع مف المقابلبت العيادية ىي:

يسمح المعالجوف لمعملبء بقيادة المناقشة ولا يحاولوف توجيو  إنو غير توجييي: -
 العميؿ في اتجاه معيف.

: يُظير المعالجوف قبولًا ودعمًا كامميف يؤكد الاحترام الإيجابي غير المشروط -
 لعملبئيـ دوف إصدار أحكاـ.

 
 كارؿ روجػػػػػػػرز:
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يعتبر كارؿ روجرز عمى نطاؽ واسع أحد أكثر عمماء النفس تأثيراً في القرف العشريف. لقد 
 كاف مفكرًا إنسانيًا وكاف يعتقد أف الناس صالحوف في الأساس.

لأسرة كبيرة في مدينة الينوي في أمريكا وكاف الابف الأوسط  1902ولد كارؿ روجرز عاـ 
متماسكة, عندما بمغ الثانية عشرة مف عمره ذىب ليعمؿ في مزرعة حيث أىتـ بالزراعة 

ثـ حصؿ  1942العممية وبناء عمى ذلؾ درس الفيزياء والبيولوجيا في جامعة وسكنسف عاـ 
بعد ذلؾ عمى درجة الدكتوراه مف جامعة كولومبيا في عمـ النفس التربوي والإكمينيكي عاـ 

لقد عمؿ كمعالج مقيـ في معيد تربية الأطفاؿ في روجستر ومف ىنا بدأت أفكاره و  1931
لى أىمية  عف العلبج النفسي بالتبمور واكتشؼ منذ ذلؾ الحيف أىمية الإصغاء لممسترشد وا 
المشاعر عنده والمتمثمة في كمماتو التي يقوليا. ولقد أصدر أوؿ كتاب بعنواف "المعالجة 

وجامعة  1945لأطفاؿ" وكذلؾ عمؿ روجرز في جامعة شيكاغو عاـ الإكمينيكية لمشكلبت ا
عمؿ كعضو في معيد العموـ السموكية وبعد ذلؾ  1964وفي عاـ  1957وسكنسف عاـ 

سعيد حسني العزة وجودت عزت عبد ( أصبح عضو في الجمعية الأمريكية لمعموـ النفسية .
 ( 109، ص 1999اليادي ، 

الناس ميلًب فعميًا أو رغبة في تحقيؽ إمكاناتيـ وأف يصبحوا اقترح روجرز أيضًا أف لدى 
بدأ روجرز في البداية في استدعاء أسموبو العلبجي غير  أفضؿ الناس عمى الإطلبؽ.

التوجييي. بينما كاف ىدفو أف يكوف غير توجييي قدر الإمكاف ، أدرؾ في النياية أف 
ضًا أف العملبء غالبًا ما يتطمعوف إلى المعالجيف يوجيوف العملبء حتى بطرؽ خفية. ووجد أي
 معالجييـ لمحصوؿ عمى نوع مف التوجيو أو التوجيو.

كاف روجرز متعمدًا في استخدامو لمصطمح العميؿ بدلًا مف المريض. كاف يعتقد أف 
 مصطمح المريض يعني أف الفرد كاف مريضًا ويسعى لمعلبج مف معالج.
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أكد روجرز عمى أىمية الفرد في طمب المساعدة ، باستخداـ مصطمح العميؿ بدلًا مف ذلؾ ، 
والتحكـ في مصيره ، والتغمب عمى الصعوبات التي يواجييا. يمعب ىذا التوجيو الذاتي دورًا 

  )(Chilland C.(2002),p237حيويًا في العلبج الذي يركز عمى العميؿ.

قة العلبجية يمكف أف مثؿ الكثير مف المحمؿ النفسي سيغموند فرويد ، اعتقد روجرز أف العلب
تؤدي إلى رؤى وتغييرات دائمة في العملبء. بينما ركز فرويد عمى تقديـ تفسيرات لما كاف 

يعتقد أنو صراعات اللبوعي التي أدت إلى مشاكؿ العميؿ ، اعتقد روجرز أف المعالج يجب 
 أف يظؿ غير موجو.

أحكامًا عمى مشاعر العميؿ ، وىذا يعني أف المعالج لا ينبغي أف يوجو العميؿ ، وألا يصدر 
وألا يقدـ اقتراحات أو حمولًا. بدلًا مف ذلؾ ، يجب أف يكوف العميؿ شريكًا متساويًا في 

 العممية العلبجية.

 

 :عناصر المقابمة العيادية المتمركزة حوؿ العميؿ
 :العميؿ -1

معرضا لمضاعفات ىو الفرد الذي تتمركز حولو عممية العلبج والإرشاد. ويكوف العميؿ قمقا، 
نفسية تصؿ إلى الاكتئاب. ويدرؾ العميؿ الحاجة لمعلبج ويأتي لممعالج طمبا لذلؾ ويكوف ذا 
بصيرة نامية أو قابمة لمنمو، ويكوف لديو عناصر قوة وقدرة عمى تقرير مصيره بنفسو وتحديد 

الج. فمسفة حياتو، وعمى استعداد لتحمؿ مسئولية العلبج وتوجيو نفسو تحت إشراؼ المع
 ( 262، ص2011مفتاح محمد عبد العزيز، (
 :المعالج -2

يشترط أف يكوف المعالج نفسو متوافقا نفسيا ، ويكوف لدى المعالج شفافية وحساسية ، ييتـ 
بإخلبص بحالة العميؿ، ويقبمو ويشجعو ويفيـ وجيات نظره. والمعالج الناجح مستمع جيد 
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متفائؿ وبشوش دائما، لا يتخذ موقؼ الواعظ أو وموجو بارع لممناقشة وبائع ناجح لمصداقة، 
الناصح أو المقوـ لمسموؾ، لديو اتجاه نفسي أخلبقي في فيـ وتفسير وتعديؿ السموؾ، واسع 
الخبرة في عمـ النفس وفي كافة مجالات الحياة. والمعالج عميو أف يستمع ويتقبؿ ويعكس 

مفتاح محمد عبد العزيز، دؽ. (مشاعر العميؿ ثانية إليو ليقوـ العميؿ بفحصيا بصورة أ
 (261نفس المرجع، ص

 :عقد العلبج -3
يحاوؿ المعالج والعميؿ تحديد ما يشبو عقد العلبج أو اتفاقا غير مكتوب، وفي جو حيادي 
سمح، يحدداف الموقؼ العلبجي وأبعاده ومسؤولية كؿ منيما ، ويفيـ العميؿ أىمية التقارير 

ؾ الفرد ىي مف وجية نظره ىو ومف داخؿ إطار الذاتية، وأف أحسف نقطة لفيـ سمو 
 .المرجعي

 :الاضطراب النفسي -4
إف الاضطراب النفسي ينتج عندما يفشؿ الفرد في استيعاب، وتنظيـ الخبرات الحسية العقمية 

التي يمر بيا، إضافة إلى الفشؿ في تنمية المفيوـ الواقعي لمذات، ووضع الخطط التي 
ة برأي روجرز، ىي لتغيير السموؾ ىي تنمية مفيوـ ذات واقعي تتلبءـ معو؛ لذا أفضؿ طريق

موجب، حيث بينت الدراسات إف مفيوـ الذات يكوف مشوىا بعيدا عف الواقع لدى المرضى 
 .عقمياً 

إف مف أىـ أسباب الاضطراب النفسي ىو الإحباط حيث انو يعوؽ مفيوـ الذات، وييدد 
ماـ خبرة جديدة لديو ولا تتوافؽ مع الخبرات إشباع الحاجات الأساسية لمفرد. كما إف انض
 ) 85)، ص2001جمعة سيد يوسؼ ( (.السابقة لديو تجعمو في حالة اضطراب نفسي

 
 :العلبقة العلبجية -5

إف العلبقة التي يكونيا المعالج مع العميؿ ليست علبقة عقمية، فالمعالج لا يستطيع أف 
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العميؿ لممعالج نفسو ووصؼ التصرفات التي يساعد العميؿ بمعموماتو كما أف شرح شخصية 
ينبغي عميو القياـ بيا لا يدوـ أثرىا طويلب، وأف المعالج في ىذه العلبقة العلبجية يكوف لديو 
أو ينبغي أف يكوف لديو ىذه الخصائص في أفضؿ درجة ليا وليذا نوضحيا عمى اعتبار 

د.حسن منسي، قة العلبجية. (أنيا غاية منشودة تمثؿ المستوى الأمثؿ المطموب في العلب
 (199، ص2004

التقبؿ: يجب أف يكوف المعالج متقبلب لمعميؿ كشخص حيث أف العميؿ يأتي إلى العلبج  -
ومعو صراعاتو وتناقضاتو وحسناتو ومساوئو، والتقبؿ مف جانب المعالج يزيد عف التقبؿ 

 .ةالايجابي أنو احتراـ واعتبار إيجابي لمعميؿ كشخص لو أىمية وقيم
التطابؽ: أي أف يتصؼ المعالج بأف يكوف كلب متحدا متكاملب ومتسقا فلب يوجد تناقض   -

 .بيف ما يكونو المعالج وبيف ما يقولو ويكوف واقعيا وصادقا
التفيـ: يعني أف المعالج يمارس تفيما دقيقا ومشاركا لعالـ العميؿ كما يرى الداخؿ، ومثؿ  -

يستكشؼ وبحرية وعمؽ ومف ثـ ينمي تفيما أفضؿ عف ىذا التفيـ يساعد العميؿ عمى أف 
 .ذاتو
توصيؿ ىذه الخصائص لمعميؿ: لف يفيد المعالج شيئا أف يكوف متقبلب ومتطابقا ومتفيما  -

إذا لـ يكف العميؿ مدركا ومعايش لممعالج عمى أنو يتسـ بيذه الخصائص، التقبؿ والتطابؽ 
ر ىذه الخصائص لدى ىذا الأخير فأنو سيعبر والتفيـ لمعميؿ بواسطة المعالج وعندما تتواف

عنيا بطريقة وتمقائية وبأساليب متنوعة سواء كانت ىذه الأساليب لفظية أو غير لفظية عمى 
جمعة سيد يوسؼ، مرجع  (.أف يكوف ذلؾ بطريقة صادقة وتمقائية وخالية مف أي تصنع

 )114سابؽ، ص

 دور الأخصائي العيادي و صفاتو:

، يحتاج المعالج الذي يعتمد التقنية  المركزة عمى العميؿ إلى ثلبث  وفقًا لكارؿ روجرز
 صفات رئيسية:
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 صدؽ: -1
يحتاج المعالج إلى مشاركة مشاعره بصدؽ. مف خلبؿ نمذجة ىذا السموؾ ، يمكف لممعالج 

 أف يساعد في تعميـ العميؿ أيضًا تطوير ىذه الميارة الميمة.

 التقبؿ غير المشروط: -2
ج العميؿ عمى أساس ىويتو وأف يعرض الدعـ والرعاية بغض النظر يجب أف يقبؿ المعال

عما يواجيو العميؿ أو يواجيو. يعتقد روجرز أف الناس غالبًا ما يعانوف مف مشاكؿ لأنيـ 
اعتادوا عمى تمقي الدعـ المشروط فقط ؛ القبوؿ الذي يتـ تقديمو فقط إذا كاف الشخص 

 يتوافؽ مع توقعات معينة.

ناخ مف الاحتراـ الإيجابي غير المشروط ، يشعر العميؿ بالقدرة عمى فمف خلبؿ خمؽ م
 التعبير عف مشاعره الحقيقية دوف خوؼ مف الرفض.

أوضح روجرز: "الاحتراـ الإيجابي غير المشروط يعني أنو عندما يواجو المعالج موقفًا 
لبجية أو التغيير أكثر إيجابيًا وقبولًا تجاه أيًا كاف العميؿ في تمؾ المحظة ، تكوف الحركة الع

احتمالية. وىو ينطوي عمى رغبة المعالج في أف يكوف العميؿ ىو أي شعور يسير في تمؾ 
الارتباؾ ، والاستياء ، والخوؼ ، والغضب ، والشجاعة ، والحب ، أو الكبرياء  -المحظة 

 ... يكافئ المعالج العميؿ بالكامؿ وليس بطريقة مشروطة.  

 التفاىـ التعاطفي: -3
ب أف يكوف المعالج عاكسًا ، ويعمؿ كمرآة لمشاعر وأفكار العميؿ. اليدؼ مف ذلؾ ىو يج

 السماح لمعميؿ باكتساب فيـ أوضح لأفكاره الداخمية وتصوراتو وعواطفو.

مف خلبؿ إظيار ىذه الخصائص الثلبث ، يمكف لممعالجيف مساعدة العملبء عمى       
وتغيير سموكيـ عبر التوجيو الذاتي. في ىذا النوع مف النمو نفسياً ، وزيادة وعييـ بأنفسيـ ، 

البيئة ، يشعر العميؿ بالأماف والتحرر مف الأحكاـ. يعتقد روجرز أف ىذا النوع مف الأجواء 
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 )Kendra يسمح لمعملبء بتطوير رؤية أكثر صحة لمعالـ ونظرة أقؿ تشوييًا لأنفسيـ.
 )  2020 , Centered Therapy-Client on;Cherry 

 :دور المعالج
 يتمخص بما يمي:

 .يكوف المعالج بجانب حيادي مع العميؿ لا يتدخؿ في اختياراتو أو فيما يفكر -
 .يسمع المعالج لمعميؿ بكؿ اىتماـ ويتدخؿ في الوقت المناسب -
 .يتحسس الذات لديو ليحدد المشكمةخلبؿ استماع المعالج لمعميؿ  -

 :دور العميل
في البداية لا يأتي العميؿ إلى المعالج بمحض إرادتو، مع وجود عدـ رغبة في التعبير عف -

 .الذات
يرى العميؿ المشكلبت عمى أنيا تمثؿ شيئا خارجا عنو ولا يوافؽ عمى أي مسؤولية  -

 .أو ممموكة مف جانب العميؿ شخصية يمكف إظيار المشاعر ولكنيا لا تكوف محمودة
يبدأ العميؿ العلبج عندما يكوف لديو اعتراؼ بالمتناقضات في الخبرة ويكوف تميز  -

 .المشاعر أقؿ شمولا
 .يتكوف الإحساس بالمسؤولية الذاتية لدى العميؿ في حدوث المشكمة -

يشة تامة ومف ثـ ينطمؽ تعبير العميؿ حوؿ مشاعره الراىنة ويكوف العميؿ قريبا مف معا
لمشاعره، وتتكوف لدى العميؿ بعض ردود الفعؿ الفسيولوجية ذات طبيعة تفككية واسترخائية 

  .مثؿ الدموع والتنفس العميؽ والاسترخاء العضمي
يبدو العميؿ مستمرا في قوتو الدافعية وقد تحدث خارج جمسة العلبج ثـ يعبر العميؿ عنيا -

ويستخدميا كمراجع لمعرفة مف يكوف وماذا يريد وما في الجمسة أنو يعايش مشاعره الجديدة. 
 ,Benony, H., Chahraoui) .ىي اتجاىاتو الشخصية ويحدث تقبؿ لممشاعر المتغيرة

https://www.verywellmind.com/kendra-cherry-2794702
https://www.verywellmind.com/kendra-cherry-2794702
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2006.p225( 
 

 شروط المقابمة العيادية غير الموجية و مبادؤىا:

 شروط المقابمة العيادية غير الموجية: -1
يكتسبيا الأخصائي في الميداف ويتبناىا، وعمى : ىو مجموعة المعارؼ التي الإطار النظري

إثرىا يقوـ بتفسير وفيـ الظواىر النفسية التي يدرسيا. وعمى الرغـ مف أف المقابمة العيادية 
تظير متفتحة عمى كؿ المعمومات التي يمكف لممفحوص أف يدلي بيا، إلا أف الكثير مف 

متأثرة إلى حد كبير بتوجيو النظري. المعمومات التي يريد العيادي أف يستفسر حوليا تكوف 
و  أي النظرية التي ترشد فيمو وتساعده عمى فيـ الحقائؽ المرتبطة بالظواىر السموكية

 .النفسية تكوف في ىذه الحالة توجو إنساني
 

: الفحص النفسي محدد بمدة زمنية معروفة لدى المفحوص الإطار الزماني
ف عمى شكؿ مواعيد. ومدة الموعد معروفة عند والفاحص(باستثناء المقابمة الأولية) تكو 

كلبىما(باستثناء المقابلبت التي يتـ فييا تطبيؽ الاختبارات النفسية)، ذلؾ أف نوعية وطبيعة 
الاختبار والطريقة والوقت الذي يستغرقو المفحوص ىي العناصر التي تممي عمى الأخصائي 

 زمف المقابمة.

ي مكاف محدد، وىو مكتب الأخصائي الذي يجب أف : يتـ الفحص النفسي فالإطار المكاني
يجمس المعالج العميؿ عمى كرسي مريح ويجمساف يتسـ باليدوء، و الإنارة، والسرية المينية. 

بشكؿ متقابؿ ولا يجمس المعالج عمى مكتبو وتكوف بينيما مسافة تسمى بالمسافة الاجتماعية 
مثؿ في تقديـ المساعدة لو , ويطمئنو , ويعرؼ المعالج العميؿ عمى نفسو وعمى عممو المت

  .بأف لا يبوح بأسراره الأمر الذي يخمؽ جوا مف الثقة و الألفة بينيما
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المختص النفساني لا رجؿ ديف ولا رجؿ أخلبؽ، يجب أف يتخمص مف إصدار  الحياد:
كاـ الأحكاـ تجاه الآخريف. ويجب بالتالي القياـ بمقابمة حيادية خالية قدر الإمكاف مف الأح

القيمية والأخلبقية. فالعيادي يصمت لكي يترؾ الآخر يتحدث، ويتكمـ لكي يسيؿ الحديث 
. ما نقصده بالحياد ليس فقط عدـ ترؾ ما نشعر بو .(Chiland, 2002, p.23)للآخر

نما أف نكوف عمى وعي بو، وألا نكوف ضحايا ردود أفعاؿ غير مراقبة.  يظير، وا 

 لمنجاح في العلبج الذي يركز عمى العميؿ:حدد روجرز ستة شروط مطموبة 

 . العميؿ والمستشار عمى اتصاؿ نفسي (علبقة).1

 . العميؿ منزعج عاطفيًا ، في حالة مف التناقض.2

 . المستشار حقيقي ومدرؾ لمشاعرىـ الخاصة.3

 . لدى المستشار احتراـ إيجابي غير مشروط لمعميؿ.4

طاره المرجعي الداخمي ويتطمع إلى توصيؿ ىذه . يتمتع المستشار بفيـ تعاطفي لمعميؿ و 5 ا 
 التجربة مع العميؿ.

. يدرؾ العميؿ أف المستشار لديو احتراـ إيجابي غير مشروط ليـ وفيـ لمصعوبات التي 6
 يواجيونيا (العلبج الذي يركز عمى الشخص ، بدوف تاريخ).

 ر الإيجابي.عندما يتـ استيفاء ىذه الشروط الستة ، ىناؾ إمكانية كبيرة لمتغيي

طريقة التي يعمؿ بيا العلبج المتمحور حوؿ العميؿ ىي امتداد طبيعي ليذه الشروط: يناقش 
المعالج والعميؿ مشاكؿ العميؿ الحالية والقضايا ، ويمارس المعالج الاستماع الفعاؿ 

 McLeodويتعاطؼ مع العميؿ ، ويقرر العميؿ بنفسو ما ىو الخطأ وماذا يمكف لتصحيحو (
 ،2015.( 
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 مبادئ المقابمة العيادية غير الموجية: -2
الاستماع الفعاؿ دوف الصمت السمبي، أي سكوف الأذف، ونشاط وعمؿ  الإصغاء النشيط:

الفكر. والانتباه لما يقاؿ وما لا يقاؿ. الصمت ىو أدنى درجات التقبؿ. فالأذف كما يقوؿ سي 
 موسي ىي بمثابة الرحـ الحاوي والحامي"القرار المتيف".  

فلب تكوف إلا مرتبطة بالشخص  يعني مراقبة التدخلبت والاستبصار بالدوافع، مراقبة الذات:
المناسب في المكاف والوقت المناسبيف. كما يقاؿ: لمفاحص أذناف. أذف تسمع لذاتو، وأذف 

 تسمع للآخر(المفحوص).
ويعني أف يحاوؿ الأخصائي فيـ مشكمة العميؿ باعتباره إنساف يعاني،  الدؼء الإنساني:

 ).428-425ص.، 1987ومد يد العوف لو قد الإمكاف. (محمود ياسيف،
  

يصغي المعالج لمعميؿ ويطمب منو التحدث في المشكمة التي جاء مف أجميا بكؿ  الإصغاء :
صراحة ويركز انتباىو لجميع رسائمو المفظية أو غير المفظية ويلبحظ عدـ الانسجاـ بينيما 
ولا يقاطع حديثو ويستجيب لو بيز رأسو أو بغيرىا مف الوسائؿ لمدلالة عمى فيمو ويجب أف 

ناء المقابمة لأف ذلؾ يعطي العميؿ شعورا بعدـ الأىمية ويلبحظ لا ينشغؿ بأية عمؿ أث
  .المعالج تعابير الوجو عند العميؿ لأف الوجو ىو مرآة الجسد

تعتبر الحدود أمرًا حيويًا لأي علبقة ، لكنيا ميمة بشكؿ خاص  ضع حدودًا واضحة:
لمعلبقات العلبجية. يحتاج كؿ مف المعالج والعميؿ إلى حدود صحية لتجنب أف تصبح 

العلبقة غير مناسبة أو غير فعالة ، مثؿ استبعاد موضوعات معينة لممناقشة.ىناؾ أيضًا 
عمى سبيؿ المثاؿ ، كـ ستستمر الجمسة.  المزيد مف الحدود العممية التي يجب تعيينيا ،

(Benony, H., Chahraoui, 2006. P187) 
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كما ذكرنا سابقًا ، تأسس ىذا العلبج عمى فكرة أف العملبء يعرفوف : العميل أعمم -تذكر  
أنفسيـ ، وأنيـ أفضؿ مصادر المعرفة والبصيرة حوؿ مشاكميـ والحموؿ المحتممة. لا تقود 

 ىو خطأ ، وبدلًا مف ذلؾ دعو يخبرؾ بما ىو الخطأ. العميؿ أو تخبره بما
يعطي المعالج لمعميؿ الفرصة لتفريغ بالوف التوتر عنده , والتحدث في مشكمتو  التنفيس : 

 .بكؿ صراحة الأمر الذي يساعد عمى تخفيؼ قمقو وتوتره ويساعده عمى الاسترخاء
أسموب يعكس فيو المعالج مشاعر العميؿ وبمغتو الخاصة ليحصؿ عمى  عكس المشاعر :

  .اتفاؽ منو بأنو قد فيـ مشاعره وأفكاره كما يريدىا فعلب
يسأؿ المعالج العميؿ أسئمة لا تقتصر أجوبتيا عمى نعـ أو لا , ولكف تحتوي عمى  السؤال:

 .وصؼ لممشكمة التي يعاني منيا العميؿ
يفيـ المعالج الأفكار التي يتحدث فييا العميؿ يطمب منو أف إذا لـ  طمب التوضيح : 

  .يوضحيا بأمثمة
يواجو المعالج الأفكار والمشاعر والانفعالات غير النافعة واليدامة  المواجية الحريصة : 

عند العميؿ ولا تأخذ المواجية شكؿ ىجوـ عمى العميؿ أو تشتمؿ عمى إصدار أحكاـ قيمة 
اء تغذية راجعة لو بيدؼ مساعدتو عمى عدـ تذويب أفكار ضده , بؿ ىي عممية إعط

ومشاعر غير مناسبة في شخصيتو أو في مفيومو عف نفسو الأمر الذي يقوده إلى سوء 
  .التكيؼ

وىو إحدى الميارات التي يجب أف تتوفر في كؿ مف المعالج والعميؿ عمى حد  الصمت : 
أنفاسو وترتيب أفكاره وتنظيميا للئجابة سواء , فصمت المعالج يعطي العميؿ فرصة لالتقاط 

عمى أسئمتو بشكؿ أفضؿ أما صمت العميؿ فيعني إعطاء فرصة لممعالج لمتفكير في حموؿ 
 .وبدائؿ لمشكمة العميؿ

: وىو أسموب يستخدمو المعالج لتمخيص أفكار ومشاعر العميؿ بشكؿ  تمخيص المشاعر 
 .باف المقابمة قد أصبحت ضحمة مكثؼ ومترابط ويقوـ المرشد بيذا العمؿ إذا أحس

أو بدائؿ وعمى العكس يتيح لو اختيار البدائؿ و  لا يفرض المعالج عمى العميل أية حمول- 
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القرارات التي تناسبو كما أنو لا يوحي لو بأية إجابات أو أف يكمؿ حديثو بعبارات مف عنده 
  .أو يقدـ تفسيرات مف خبرتو الخاصة

ي العلبج وفي إحداث تغيير وأف العبء الأكبر يقع عميو في ىو حجر الزاوية ف العميل- 
  )(Chilland C.(2002),p237عممية العلبج وليس عمى المعالج

 
 أىداؼ المقابمة العيادية حسب كارؿ روجرز

"في سنواتي المينية المبكرة ، كنت أطرح السؤاؿ التالي: كيؼ يمكنني علبج ىذا الشخص أو 
سأصيغ السؤاؿ بيذه الطريقة: كيؼ يمكنني تقديـ علبقة قد يستخدميا علبجو أو تغييره؟ الآف 

 كارؿ روجرز -ىذا الشخص لنموه الشخصي؟ " 

مثؿ العديد مف أشكاؿ العلبج الحالية (مثؿ العلبج السردي أو العلبج السموكي المعرفي ، 
تمادًا عمى سبيؿ المثاؿ) ، تعتمد أىداؼ العلبج الذي يركز عمى العميؿ عمى العميؿ. اع

عمى مف تسأؿ ، ومف ىو المعالج ، ومف ىو العميؿ ، مف المحتمؿ أف تحصؿ عمى 
 ولا أحد منيـ مخطئ! -مجموعة مف الإجابات المختمفة 

ومع ذلؾ ، ىناؾ عدد قميؿ مف الأىداؼ الشاممة التي تركز عمييا العلبجات الإنسانية بشكؿ 
 عاـ.

 ىذه الأىداؼ العامة ىي:

أي احتواء العميؿ والسماح لو بالتعبير لأف يقوؿ ما يجوؿ  و:تيدئة المريض وطمأنت
ظيار الاىتماـ  بخاطره. ثـ الصدؽ معو في إعطائو الحقائؽ والمعمومات حوؿ مشكمتو، وا 

 والاستعداد لعدـ ادخار أي جيد في سبيؿ مد يد العوف. 

 تسييؿ نمو الشخصية وتطورىا  •

 تياالقضاء عمى مشاعر الضيؽ أو التخفيؼ مف حد• 
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 زيادة احتراـ الذات والانفتاح عمى التجربة• 

 تعزيز فيـ العميؿ لنفسو أو نفسيا• 

كما ىي ، تغطي ىذه الأىداؼ نطاقًا واسعًا لمغاية مف الأىداؼ الفرعية أو الأىداؼ ، ولكف 
مف الشائع أيضًا أف يتوصؿ العميؿ إلى أىدافو الخاصة لمعلبج. يفترض العلبج الذي يركز 

أف المعالج لا يمكنو تحديد أىداؼ فعالة لمعميؿ ، بسبب افتقاره إلى المعرفة  عمى العميؿ
 بالعميؿ. فقط العميؿ لديو معرفة كافية عف نفسو لوضع أىداؼ فعالة ومرغوبة لمعلبج.

 تشمؿ الفوائد الأخرى الشائعة ما يمي:

 اتفاؽ أكبر بيف فكرة العميؿ والذات الفعمية• 

 فيـ ووعي أفضؿ• 

 الدفاعية وانعداـ الأمف والذنبانخفاض • 

 ثقة أكبر في النفس• 

 علبقات صحية• 

 تحسيف في التعبير عف الذات• 

 )(Benony, H., Chahraoui,2006. P206تحسيف الصحة العقمية بشكؿ عاـ • 

  :العقبات التي تعيؽ المقابمة غير الموجية
 
يساعده عمى فيـ مشاعر  نقص الإصغاء والانتباه: إف ىذا النقص في جانب المعالج لف *

  .وأفكار العميؿ والذي سيشعر بعدـ القيمة والممؿ
نقص التعاطؼ: يصر بعض المعالجيف عمى فيـ مشاكؿ العميؿ كما يريدونيا ىـ وليس  *
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مف زاوية ما يريد فيميا العملبء, أي بعدـ الرجوع إلى مجاليـ الظاىري كما يدركو ىؤلاء 
 بانتقاد العملبء ويقيمونيـ عمى أساس ناجحيف أو فاشميف العملبء. وعلبوة عمى ذلؾ يقوموف

. 
النقص في التقدير الإيجابي: يتمثؿ ىذا النقص في المعالج عندما لا يتقبؿ العميؿ ويقوـ  *

بعنونتو عمى أساس أنو جيد وسيء ولا يستطيع تحمؿ وجود جوانب غير مريحة في ذات 
  . cher R. (2003),p97(Samaالعميؿ الأمر الذي يعيؽ عممية العلبج

عدـ قناعة االعميؿ بجدوى العلبج: قد يشعر المعالج بأف العميؿ لف يستفيد مف عممية  *
العلبج وعمى العكس مف ذلؾ تماما أيضا قد يشعر العميؿ بأنو لف يستفيد منيا. إف عدـ ثقة 

دي قطعا الجانبيف بالعممية العلبجية و بإحداث تغيرات في سموكات العملبء , فإف ذلؾ سيؤ 
  إلى فشؿ عممية العلبج.

عدـ تقديـ الذات: مف الأفضؿ عمى المعالج أف يكشؼ ذاتو لمعميؿ ليساعد فيبناء علبقة  *
 .بينيما

 عدـ منح الاحتراـ: مف الأىمية بشعور العميؿ بالاحتراـ الايجابي غير المشروط . *

  :نقػػد المقابمة العيادية غير الموجية
 
  :مزايا الطريقة -أ
ركزت ىذه الطريقة عمى مفيوـ الذات الناتج عف الخبرة وىذا التركيز يعتبر إيجابيا لتغيير - 

  .الأفراد
وضعت النظرية شروطا ىامة يجب أف تتوفر في المعالج لخمؽ جو مف الثقة بينو وبيف - 

  .العميؿ
إف النظرية أدت إلى تكيؼ حسف وتحسيف قدرة العميؿ عمى مواجية مشكلبت الخبرة - 

 .والحياة اليومية
 .زادت التقدير الايجابي لمعميؿ- 
 .ممكف استعماؿ النظرية في جميع أنواع الاضطرابات النفسية- 



90 
 

إف المعالجة الروجرزية بسيطة وليس معقدة، مما أدى إلى نمو المشاعر عند المعالج - 
 .والعميؿ

سموؾ العميؿ مف ركزت النظرية عمى ضرورة فيـ الإطار المرجعي لدى الفرد(أي فيـ  - 
وجية نظره ىو نفسو وطريقة نظرتو للؤشياء وطريقة إدراكو لمعالـ مف حولو وطريقة اتخاذه 
 لقراراتو، لأف ىناؾ عالما مختمفا لكؿ فرد، وىو عالـ خاص لمفرد أو إطار مرجعي شخصي

(Samacher R. (2003),p233) 
  .تقدـ النظرية تغذية راجعة لمعملبء-
 
  :قةعيوب ىذه الطري -ب
 
يرى "سيندر" أف تطبيؽ ىذه النظرية بطيء وأحيانا غير مجدي مع كبيري العمر، - 

 ومنخفضي الذكاء، ومضطربي الكلبـ.
  .إف النظرية ليست فعالة مع الأشخاص الذيف لا يتحمموف المسؤولية- 
  .لا تنفع النظرية في علبج الأطفاؿ لأنيـ غير قادريف عمى الاستبصار- 
 .أف ىذا الاتجاه يؤدي إلى النمطيةيرى "ثورف" - 
 .وكاف انتقاد "دولارد" و"ميمر" أنيما اعتبراىا "نظرية تعمـ" لأنيا تتحدث عف النضج النفسي-
ذا -  إف النظرية تؤكد بشدة عمى شروط العلبج وىي الإحالة والاعتبار الايجابي والتعاطؼ وا 

 (201مرجع سابؽ،  د.حسن منسي، تغيب احدىما فاف التغير لمشخصية لف يحدث.(
  .لا تستخدـ ىذه النظرية اختبارات كوسيمة لجمع المعمومات - 
أعطت النظرية لمفرد فقط الحؽ في تقرير مصيره وتحقيؽ أىدافو , ولكنيا أغفمت بأنو  - 

  .ليس لمفرد أف يحقؽ سموكو الخاطئ
  .ييمؿ روجرز الجوانب اللبشعورية في حياة الفرد - 
 مد عمى خصائص ذاتية مثؿ الاستقرار النفسي وشعوره بالأمفنجاح المعالج يعت - 
 .  .Samacher R)يمكف لمعميؿ أف يخدع المعالج, بعدـ الكشؼ عف مشاعره الحقيقية- 

(2003),p97) 
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 الرابع العاشرالمحاضرة 

 التقرير السيكولوجي

 مقدمة 

وتحديد مشاكؿ  يجرى التقييـ النفسي في الغالب للؤغراض السريرية والعلبجية وتشخيص
الفرد لمتخطيط لرعايتو وعلبجو تنتيي عممية التقييـ النفسي السريري بإبلبغ نتائجيا مف خلبؿ 
تقرير، لذلؾ يجب أف يكوف ىذا التقرير صادقًا وموضوعيًا وشفافًا، لأنو ينطوي عمى معالجة 
ر عممية صارمة وسنوضح ذلؾ مف خلبؿ ما سنعرضو فيو ىذا العمؿ حوؿ تعريؼ التقري

 وأىـ وظائفو بالإضافة إلى أسموب كتابتو وعرض نموذجا لذلؾ.

 

 مدخل حول التقرير النفسي: -1

بعد أف يتوافر الأخصائي النفسي الإكمينيكي معمومات عف مريضو فيمكنو جمعيا مف 
خلبؿ ملبحظاتو لسموكو وتساؤلاتو و الاختبارات النفسية والسجلبت، إذ يبقى عمى الأخصائي 

 المعمومات في صورة مفيدة لمفريؽ العلبجي أو الأسرة أو المؤسسات الأخرى.أف يعرض ىذه 

و تسمى الطريقة التي يعرض بيا الأخصائي ىذه المعمومات باسـ التقرير النفسي عف 
الحالة وىي عممية ليست سيمة لأنيا تتضمف اختبارات وقرارات مف جانب الأخصائي ولو 

ا أو تمؾ التّي سيتجاىميا، وليذا يجب أف يبدأ المسؤولية عف المعمومات التّي سيعرضي
الأخصائي قبؿ كتابة التقرير بأف ينظـ المعمومات  قبؿ أف يصوغ خلبصة أحكامو عف 

 (.109، ص2017)نياد عبد الوىاب، الحالة 
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فكتابة التقرير ىو تتويج لعممية التقييـ، لكف الأىـ مف ىذا ىو كتابة تقرير فعاؿ ومف أجؿ 
خير يحتاج عمماء النّفس الإكمينيكي إلى تطوير مجموعة متنوعة مف الوصوؿ ليذا الأ

الميارات، بما في ذلؾ القدرة عمى التواصؿ مع الأطفاؿ والمراىقيف والراشديف، إدارة 
الاختبارات النفسية والتعميمية المعيارية بطريقة موحدة وىـ بحاجة إلى تكويف قاعدة معرفية 

والمينية وخصوصية المراحؿ العممية وعمى دراية بعمـ النّفس سميمة في الممارسات الأخلبقية 
دارة المقابلبت العيادية    (.Judith Wiener,2012,p120)المرضي وا 

يجب أف يكوف التقرير النفسي الذّي يكتبو المختص عف الحالة دقيقا موضوعيا، يقدـ صور 
طمحات المعقدة وغير ديناميكيا كاممة عنيا، وعمى الباحث أف يتجنب قدر الإمكاف المص

مفيومة، ويبتعد عف التعميمات السريعة التّي لا تقوـ عمى أساس متيف، وأف يكوف قادرا 
تفسير حياة الفرد الخاصة وأف يدرؾ مشاعره و إنفعالاتة بحيث يستطيع أف يقيـ الفرد 

قبؿ التطرؽ إلى التقرير (، 34، ص2016)فكري لطيؼ،والموقؼ معا بصورة موضوعية 
 : لماذا يكون التقرير النفسي مطموبا؟ سوؼ نطرح تساؤؿ ميـ وىوالنفسي 

 طمب التقرير النفسي: -2

للئجابة عمى ىذا السؤاؿ يجب أف نحدد أىمية الإجابة في التقرير النفسي، إذ تمثؿ نقطة 
عميقة في عممية المساعدة، تصبح ىذه الإحالة حدثا محوريا في حياة الشخص الذّي يظير 

رتبطيف بالشخص، وىذه الإحالة تكوف عادة عند ظيور مشكمة خاصة الأعراض وكذلؾ الم
في سموؾ شخص ما، وىذا السموؾ و الأعراض التجريبية تتطمب اىتماـ بحقيقة أفّ شيئا 
مضطربا حدث وأظير الصراع أو اضطراب، والمشكمة السموكية التّي يظيرىا الفرد ىي عادة 

ئي النفسي لتوضيح و تحديد السبب الميـ النقطة التّي  عندما قد يتـ استدعاء الأخصا
 لممشكمة.
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كالأطفاؿ الذّيف يظيروف مشكلبت خارجا في المدرسة، والمراىقوف الذّيف يظيروف سموكا 
انتحاريا أو اكتئابيا أو مشكلبت جنسية في الزواج، والذّي يعاني مف حالة ذعر أو قمؽ، أو 

أمثمة لطرؽ ظيور المشكلبت في السموؾ  كبير السّف الذّي يصبح تدريجيا أكثر انسحابا، ىذه
ىذه الأعراض أو مشكلبت السموؾ يجب  أف تفيـ في نطاؽ سياؽ شخصية الفرد، وىذا ىو 
جوىر الميمة للؤخصائي النفسي الذّي  يحصؿ عمى إحالة الاختبار والتقرير النفسي ىو 

 (.29، ص2019)مػحمود أحمد، مساعدة تنظيمية في فيـ ىذه المشكلبت 

 التقرير النفسي تعريؼ -3

يعد التقرير النفسي الإكمينيكي ىو خلبصة كؿ ما سبؽ مف أبحاث ودراسات لشخصية 
المريض والعميؿ، وىذا التقرير يتـ صياغتو و كتابتو وفقا لطبيعة الشخص الذّي يوجو 

)محمود  إليو التقرير و مدى قدرتو عمى فيـ مصطمحاتو، وكذلؾ باختلبؼ الغرض منو
 (.18، ص2019أحمد، 

فالتقرير النفسي ىو المنتج النيائي لعممية التقييـ، عمى ىذا النحو فيو يجمع بيف عدد 
كبير مف العوامموتشمؿ ىذه تفسير سؤاؿ الإحالة  واختيار الاختبار، وتصور الحالة، 
والتوجو النظري، والعمميات المتضمنة في المقابمة، وتفسير درجات الاختبار، ودمج 

فة، وتحديد الأولويات ما ىو أىـ تضمينو واختيار أفضؿ مصادر المعمومات المختم
 ).G.Marnat,2006,p73)الوسائؿ لتقديـ معمومات 
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 وظيفة التقرير النفسي  -4

 تخدـ التقارير النفسية عدة وظائؼ:

 

 

 

 

 

 

 

(Judith Wiener,2012,p121). 

 أشكال التقرير النّفسي:   -5

يختمؼ التقرير و محتوياتو باختلبؼ الجية أو الشخص الذّي سوؼ يوجو إليو ومدى 
قدرتو عمى فيـ ما يشتممو ىذا التقرير، لذلؾ ينبغي أف يراعي الأخصائي عند كتابة التقرير 

مف التقارير  النيائي الجية التّي سوؼ تطّمع عميو و يمكف التّمييز بيف ثلبثة أشكاؿ
 الإكمينيكية:

ىو الذّي يعتمد عمى نظرية معينة في التشخيص التقارير التّي ترتكز عمى النظرية:  5-1
(مثؿ نظرية التحميؿ النّفسي) وعمى الرّغـ مف أفّ ىذا النوع مف التقارير قد يكوف مفيدا إذا 

يمة وغير كاف موجيا لشخص مختص (محمؿ نفسي مثلب) فإنّيا عادة ما تكوف بغير ق

 الوظيفة الأولى:

تتمثل في زيادة فهم العملاء و 
أولياء أمورىم )في حالة الأطفال( 
ومعرفة نقاط القوة لديهم ومهارتهم 
على التكيف، تحديد الصعوبات 
المعرفية والأكاديمية والإنفعالية، 
والعوامل البيئية التّي تعيق تعزيز 
التعلم والتكيف الإجتماعي و 

 .الانفعالي

 الوظيفة الثانية:

تتمثلللللللل في تقلللللللد  تو للللللليات  ابللللللللة 
للتطبيللللللللق ملللللللل  أجللللللللل الت للللللللهيلات 

لاحتياجلللات والتلللد لات المصلللممة 
 العميل.

 الوظيفة الثالثة:

تقد  التشخيصلات بطلرم مفهوملة 
و ذكلللللللر نتلللللللابق المقلللللللايي  المطبقلللللللة 

 بصفة علمية.
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ذا وجيو لعامة الناس و تضع التقرير في قوالب جامدة تفيـ فقط مف أصحاب  مفيومة وا 
 التّخصص.

فيي أكثر التقارير شيوعا إذ أنّيا تعرض التقارير التّي ترتكز عمى نتائج الاختبارات:  5-2
ئي نتائج الاختبارات التّي طبقت و تركز عمى معناىا و تفسيرىا و عادة ما يدعـ الأخصا

 آراءه و توصياتو بتقديـ نماذج مف استجابات المريض عمى الإختبار.

: فيو بلب شؾ أكثرىا فائدة لأنّو يجيب بشكؿ مباشر التقارير التي ترتكز نحو المشكمة 5-3
 عمى مشكمة المريض.

ملبحظة: في الواقع أنّو لا يوجد قالب جامد أو عناصر محدّدة يسير الأخصائي وفقا ليا 
لمتقرير الإكمينيكي، فالخبرة والممارسة المينية يجعلبف لكؿ أخصائي أسموبو  عند كتابتو

 (.110-109، ص 2017)نياد عبد الوىاب، الخاص في كتابة ىذه التقارير 

 أىم النقاط التّي يجب أن يتضمنيا التقرير النفسي: -6

 المعمومات التشخيصية: 6-1

أف المعمومات الضرورية التّي توضع في ) أنّو لا يجب التقميؿ مف ش1981يرى فانريكاف (
 مقدمة التقرير وليذا يجب أف تتضمف ىذه الفكرة معمومات عف:

 .تاريخ كتابة التقرير 
 .إسـ المريض 
 .سف وتاريخ ميلبد المريض 
 .الحالة الإجتماعية 
 .الوضع الميني/ المستوى التعميمي 
  (.209، ص2008)عبد الستار وآخرون، مكاف الفحص النّفسي 
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 الأشياء التّي يطمب مصدر الإحالة الإجابة عنيا: 6-2

يكتب التقرير عادة بيدؼ الإجابة عمى المشكلبت الإكمينيكية يطمب الآخروف مف 
الأخصائي الإجابة عنيا، سواء كاف ىؤلاء أعضاء في الفريؽ العلبجي، أو قاضي المحكمة، 

الأولى مف التقرير السؤاؿ  أو مدير المدرسة، أو ىيئة تعميمية، ليذا يجب أف تتضمف الفقرة
 الرئيسي أو المشكمة التّي يريد مصدر الإحالة الإجابة عنيا

 وفيما يمي نماذج لكيفية صياغة ىذه الفقرة: 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 .مصادرىا لديونفعالية و الفكرية و لطبيب النف ي لتحديد الصعوبات الاأحيل المريض م   بل ا

 الم اهمة في مشكلات المريض.يهدف التقرير لتقدير المصادر الربي ية 

 يهدف التقرير لتحديد أنجح الأساليب العلاجية التّي تصلح مع ىذا المريض و في الو ت الحالي.

 .أحيل المريض لتطبيق بطارية م  الإ تبارات العقلية  بهدف البحث العلمي
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 المرضي:البيانات الإكمينيكي  الخاصة بشكوى المريض و تاريخو  6-3

يتضمف ىذا الجزء بيانات تفصيمية عف شكوى المريض الحالية مف حيث بدايتيا ومدتيا 
والظروؼ المصاحبة ليا، الإضافة إلى المعمومات الخاصة بتاريخو المرضي وكيؼ إستجابة 

 المريض لمعلبجات السابقة.

 النقاط التالية:وبختصار يتضمن ىذا الجزء أىم  
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 الشكوى الحالية كما يذكرىا المريض

 كيف ومتى بدأت الشكوى

 ما ىي الظروف المصاحبة لظهور الشكوى

 ما الذيي ترتب ع  شكوى المريض

ثابت" -يتنا ص -م ار الشكوى م  المرض الحالي "يتزايد  

ج دي( -إذا  ضع المريض للعلاج سابقا و كيف كان )نف ي  
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 التاريخ الأسري 4-

يتضمف ىذا الجانب بعض البيانات الخاصة بحياة المريض وظروفو الأسرية وعلبقتو 
 بأفراد أسرتو قبؿ المرض وحاليا، وتفيد ىذه المعمومات في العديد مف النواحي.

 المتمثمة في: 

 

 

 

 

 

 

 

 البيانات التفصيمية عف المريض.

 المتمثمة في: 
 

 

 

 

 

 م  يعيش مع المريض

 علا ة المريض بالوالدي  وأشقابو  بل و بعد المرض

المرضية لكل فرد في العابلةذكر ال وابق   

 تحديد دور المريض دا ل الأسرة

مرحلة 
 التمدرس

النمو 
 الجن ي

التاريخ 
 المهني

الزواج 
 والأسرة

مرحلة ما 
  بل الميلاد

مرحلة 
 الطفولة

المرضشخصية المريض  بل وبعد   
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 (.115-114، ص2017)نياد عبد الوىاب،

 الملاحظات السموكية: 6-6

يوضع في ىذا الجزء كؿ الظواىر والملبحظات خاصة بسموؾ المريض كما استطاع 
الأخصائي النفسي أفّ يراقبيا خلبؿ المقابلبت الشخصية وتطبيؽ الاختبارات ومف الميـ أفّ 

 يسجميا الأخصائي في التقرير.

 المتمثمة في: 

 

 

 

لا يجب عمى المفحوص حشو ىذا الجانب بؿ يجب أف يكوف فطف في أف يعرؼ ملاحظة: 
الطبيعي لأفّ ىذه الجوانب غير المتوقعة حدوثيا ىي التّي تكوف كيؼ يحدد السموؾ غير 

 .شديدة الدلالة في فيـ نتائج الاختبارات

 الاختبارات المطبقة:  6-7

في ىذا الجانب يمكف وضع قائمة بالاختبارات التّي طبقت عمى المريض أو غيرىا مف 
ت، وىناؾ خطر يجب وسائؿ جمع المعمومات كالمقابمة الشخصية أو الرجوع إلى السجلب

التحذير منو عند الاعتماد عمى الاختبارات كمحؾ رئيسي لمحكـ عمى اضطرابات المريض 
)عبد الستار وآخرون، وتشخيصو الفارؽ وىناؾ خطر في استخداـ أداة في غير موضعيا 

 (.212، ص 2008

 لللللللللللدرة الملللللللللللريض عللللللللللللى 
 التركيز ونمط تفكيره

ميزاجو ومدى تقلباتو 
 الانفعالية وضبط الذات

ثباتو الحركي أو عك  
 ذلك

كلام المفحوص و مدى 
 مفهوميتو
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ر إذ أفّ  ىناؾ جدؿ كبير حوؿ ما إذا كاف سيتـ تضميف درجات الاختبار في التقاري
النفسية أـ لا ، لاحظ أولئؾ الذيف يؤيدوف تضميف بيانات الاختبار أنو مف المفيد لعمماء 
النفس الآخريف الذيف يقرؤوف التقرير الوصوؿ إلى ىذه الدرجات. قد يكوف لعمماء النفس 
طرؽ مختمفة لتفسير درجات الاختبار والسماح لممينييف الآخريف بالوصوؿ إلى درجات 

يتيح لكؿ منيـ الفرصة لفيـ العميؿ بشكؿ أفضؿ مف حيث تفسيره لمنتائج. الاختبار ، مما 
ستشير الدرجات الفعمية إلى المعمومات الداعمة وغير الداعمة المتعمقة بالاستنتاجات الواردة 

 . ( G.Marnat,2006,p76في التقرير (

 الخلاصة والتوصيات: 6-8

لنقاط الرئيسية مف التقرير وبجؿ في ىذا الجزء الأخير مف التقرير يمخص الأخصائي ا
توصياتو، وفي ىذا الجزء تكفي عبارات قميمة و مكثفة تعكس بسرعة المعمومات الضرورية و 
الجوانب الأساسية في الحاؿ، أمّا التشخيص فيمكف أف يكوف في شكؿ التشخيصات الطبية 

ذّي توصؿ إليو مع الشائعة ومستندا إلى التصنيفات العالمية، التأكد مف تطابؽ التشخيص ال
محكات تشخيص الاضطرابات النفسية، ويجب أف تكوف التوصيات متخصصة وتساعد في 

 (.116، ص2017)نياد عبد الوىاب،إرشاد الآخريف عمى التعامؿ الجيد مع الحالة 

 أىداؼ كتابة التقرير النفسي: -7

جية) الذّي أحاؿ إف أوؿ أىداؼ القرير النفسي تتمثؿ في الإجابة عف أسئمة المصدر (ال -
لنا المريض أو العميؿ أو الحالة ، وقد يكوف المصدر ىو المريض نفسو، وقد يكوف الطبيب 

 التحويؿ. النفسي، أو أي جية أخرى مف مصدر

أمّا اليدؼ الثاني فيو يتمثؿ في إمداد متمقي التقرير بمعمومات عممية دقيقة تساعده  -
معو عمى النحو الأمثؿ، ووضع الخطط العلبجية وكيفية التعامؿ  وتعينو عمى فيـ الحالة،

 بناءا عمى ىذه المعمومات.
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ويتمثؿ اليدؼ الثالث مف كتابة التقرير النفسي في أنّو يوفر لنا سجلب مكتوبا و الذّي يعد  -
في حد ذاتو مجموعة مف الوثائؽ النفسية والتوصيات و الأحكاـ العيادية وطرؽ متابعة 

 الحالة.

 :مة لكتابة التقرير النفسيالأوصاؼ العا  -8

يجب أف يتضمف التقرير النفسي كؿ المعمومات المتصمة بالمريض فقط مع استبعاد   -1
 المعمومات التّي ليس ليا قيمة أو أىمية قد تتسبب في إحداث الضرر لممريض.

 تجنب التعميمات أو الإكميشيات المفرطة. -2

س الحدة والشدّة والتكرار والمعدؿ مف أفضؿ استخداـ المؤشرات السموكية (مقايي -3
والمستوى التّي تبيف حدة المشكمة التّي يعاني منيا المريض وما ينجـ عف ىذه المعاناة مف 

)محمود سوء توافؽ في الحياة الإجتماعية و المينية) لترفع معدلات ثبات معمومات التقرير.
 (.18، ص2019أحمد، 
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 انًزاخغ

 

).تشخيص 2016محمد احمد شمبي ومحمد إبراىيـ الدسوقي و زيدي السيد إبراىيـ .(
 .المكتبة الانجمو المصريةDSM4&DSM5الامراض النفسية لمراشد مستمدة مف 

).تشخيص 2016محمد احمد شمبي ومحمد إبراىيـ الدسوقي و زيدي السيد إبراىيـ .( 
 .المكتبة الانجمو المصريةDSM4&DSM5الامراض النفسية للؤطفاؿ مستمدة مف 

 ، كمية التربية.).التشخيص النفسي.منشورات جامعة دمشؽ2014سامر جميؿ رضواف. (

 wolfgangممارسة العلبج النفسي الأسس النظرية لمتحميؿ النفسي والعلبج السموكي تاليؼ 
Senf`&michael Broda  ترجمة سامر جميؿ رضواف.دار الكتاب الجامعي .الطبعة

 ).2003الاولي (

) الأسس العامة والتوجييات النظرية . 1التشخيص النفسي الاكمينيكي(
B ,Rochler ;F ,Caspar ;P,F,Schlottke  ترجمة سامر جميؿ رضواف.دار الكتاب

 ). 2016الجامعي .الطبعة الاولي (

) الأسس العامة والتوجييات النظرية . 2التشخيص النفسي الاكمينيكي(
B ,Rochler ;F ,Caspar ;P,F,Schlottke  ترجمة سامر جميؿ رضواف.دار الكتاب

 ). 2016الجامعي .الطبعة الاولي (

) الأسس العامة والتوجييات النظرية . 3التشخيص النفسي الاكمينيكي(
B ,Rochler ;F ,Caspar ;P,F,Schlottke  ترجمة سامر جميؿ رضواف.دار الكتاب

 )2016الجامعي .الطبعة الاولي (

 ،الاتجاىات النظرية في الارشاد و العلبج النفسي )2013يوسؼ أبو زعيزع .( عبد الله 
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 الأولىالطبعة .الأردف عماف .زمزـ ناشروف و موزعوف .ي تمدخؿ سموكي معرفي ظاىرا

 دار المسيرة عماف  ..المقابمة في الارشاد النفسي )2015احمد عبد المطيؼ ابو اسعد .( 

اخلبقياتو الطبعة الأولى   -تطبيقاتو–فسي اصولو العلبج الن). 2001حسيف فايد .( 
القضايا الأخلبقية و القانونية في  )4 (النشر مؤسسة طيبة لمنشر و التوزيع القاىرة الفصؿدار 

 العلبج النفسي .

)، دراسة الحالة في عمـ النّفس، الطبعة الأولى، مكتبة الرشد 2016فكري لطيؼ متولي، ( 
 ناشروف، السعودية.

)، عمـ النفس الإكمينيكي في ميداف الطب 2008الستار إبراىيـ. عبد الله عسكر، (عبد 
 النفسي، الطبعة الرابعة، مكتبة الأنجمو مصرية، مصر.

)، عمـ النفس الإكمينيكي بيف النّظرية والتطبيؽ، أطفالنا 2017نياد عبد الوىاب محمود، (
 لمنشر و التوزيع، الجزائر.

)، التشخيص الإكمينيكي دليؿ الاختبار النفسي 2019(محمود أحمد محمود خطاب، 
 التشخيصي، المكتبة الأنجمو مصرية، مصر.

، العلبج النسقي، مطبوعة جامعية لمسنة الثالثة عمـ النفس العيادي، 2017بوثمجة مختار،  
  02جامعة محمد لميف دباغيف _ سطيؼ 

ردنية الياشمية _عماف_، دار ، عمـ النفس الأسري، المممكة الأ2008علبء الديف كفافي، 
 الفكر، الطبعة الأولى.

) . النظريات الحديثة في تفسير الأمراض النفسية . القاىرة : 2001جمعة سيد يوسؼ (
 دار غريب 
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، دار الكندي، 1، طالتوجيو والارشاد النفسي ونظرياتوايماف منسي،  و د.حسف منسي
2004 
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