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An Introduction To: OCD Clinical 
Presentation In Arab & Muslim Countries

مقدمة للشكل الإكلٌنٌكً لاضطراب الوسواس القهري 

فً الأقطار العربٌة والمسلمة



أهداف الورشة

فً نهاٌة هذه الورشة ٌفترض أن ٌصبح المتدرب:

.واعٌا بالخصوصٌة الثقافٌة لأعراض الوسواس القهري لدٌنا-

.بالسمات المعرفٌة الممٌزة لمرضى الوسواس عامةعارفا -

فً فهم ومناجزة  جزء هامٍ من تراثنا الفقهًمطلعا على -

.الوساوس القهرٌة خاصة الدٌنٌة منها

 نظرة مختلفة لأعراض الوسواس الدٌنً ولدٌه أفكارمكونا -

. عن كٌفٌة تصنٌفها، والتعامل معها معرفٌا وسلوكٌا

.  س لمرضى الوسواس القهري عامة.م.فنٌات عملما بمعظم -



 ثْٞذ اىلهاٍبد اىزٜ أعوٝذ
فٜ اىَْطقخ اىؼوثٞخ ٗفٜ رومٞب 

ٗإٝواُ أُ اىٍ٘بًٗ 
( الأؽلاس اىؼقيٞخ اىزَيطٞخ)

( الأفؼبه اىقٖوٝخ)ٗاىقٖ٘هاد 
ماد اىَؾز٘ٙ اىلْٜٝ ٕٜ 
الأمضو شٞ٘ػب ؽٞش رصو 

ٍِ أػواض % 60َّجزٖب 
ٍوظٚ اظطواة اىٍ٘٘اً 

.اىقٖوٛ

اىَؾز٘ٙ اىشبئغ لأػواض اىٍ٘٘اً اىقٖوٛ فٜ ٍغَؼبرْب



 ُٗٝغت ألا ٝغٞت ػِ أمٕبّْب أ

َّجخ مجٞوح ٍِ اىنِٝ ٝؼبُّ٘ 

ٍِ اىٍ٘بًٗ ماد اىَؾز٘ٙ 

اىلْٜٝ لا ٝؼوظُ٘ ؽبلارٌٖ 

ػيٚ الأغجبء اىْفَبِّٞٞ أصلا 

  ٘ؿالإٔو أٗ اىشٞػيٚ ٗإَّب 

ٗثبىزبىٜ فئُ اىَْت اىؾقٞقٞخ 

ىيٍ٘بًٗ ماد اىَؾز٘ٙ 

.اىلْٜٝ قل رنُ٘ أمضو ثنضٞو

اىَؾز٘ٙ اىشبئغ لأػواض اىٍ٘٘اً اىقٖوٛ فٜ ٍغَؼبرْب



عيء مجٞو ٍِ اىَوظٚ ثبىٍ٘بًٗ اىلْٝٞخ ٝيغأ ىيشٞ٘ؿ -

ٗىٌٞ -ٗاىفقٖبء أٗ ؽزٚ الإٔو ٍِ اىْبً اىؼبكِٝٞ 

...  ىَٞأىٌٖ ػِ فجوارٔ اىٍ٘٘اٍٞخ -الأغجبء اىْفَبِّٞٞ

ٗمضٞوُٗ ٝشفُ٘ ثؼل مىل ػيٚ الأقو ىفزوح ٍِ ؽٞبرٌٖ قجو 

اى٘ص٘ه ىيطجٞت اىْفَبّٜ ٌٍْٖٗ ٍِ ٝؼٞش ػَوٓ ٗلا 

مضٞو اىؾلٗس فٜ ؽبىخ ٝنٕت ىطجٞت ّفَبّٜ، ٕٗنا الأٍو 

.  ثشنو فبص اىٍ٘بًٗ اىلْٝٞخ

ٝشٞو ٕنا ث٘ظ٘ػ إىٚ غْٚ صقبفزْب ثَفبٌٕٞ ٗأٍبىٞت -

.ىيزؼبٍو ٍغ اىٍ٘بًٗ فبصخ اىلْٝٞخ ٍْٖب

اىَؾز٘ٙ اىشبئغ لأػواض اىٍ٘٘اً اىقٖوٛ فٜ ٍغَؼبرْب



سؤال للمتدربٌن

ىيٍ٘بًٗ ٗاىقٖ٘هاد فٜ  ٍب ٕ٘ اىشنو الأمضو شٞ٘ػب

ٍوظٚ اىٍ٘٘اً اىقٖوٛ فٜ ٍَبهٍزل اىؼَيٞخ؟

 ٍبما ػِ اىٍ٘بًٗ ٗاىقٖ٘هاد اىلْٝٞخ؟

ٍب َّجزٖب؟-

ٍب ٍؾز٘إب؟-

ٕو رْبقش ٍوٝعل فٖٞب أً رطيت اىَؼّ٘خ ٍِ فقٞٔ؟ -

ٍوظٚ اىٍ٘٘اً  ٕو أّذ هاض ػِ ّزبئظ ػلاط

اىلْٜٝ ىلٝل؟



 رغَغ ّزبئظ ٍؼظٌ اىلهاٍبد
ػيٚ أُ  اىؼوثٞخ اىَزبؽخ 

 أمضو أّ٘اع  ٕٜاىٍ٘بًٗ اىلْٝٞخ 
، ّبػْل شٞ٘ػب   اىقٖوٝخ اىٍ٘بًٗ

.%60فَْجزٖب فٜ ٍصو 

  ٗؽققذ الأفنبه اىَزؼيقخ ثبىزي٘س
ّفٌ اىَْجخ ريَٖٞب الأفنبه 
اىغَْٞخ، صٌ أفنبه الاّعجبغ 

  .(Okasha, et al., 2001) ٗاىلقخ

اىَؾز٘ٙ اىشبئغ لأػواض اىٍ٘٘اً اىقٖوٛ فٜ ٍغَؼبرْب



 ٙ٘اىَ٘اظٞغ اىضلاصخ اىوئَٞٞخ ىيٍ٘بًٗ ػيٚ اىََز

 (Rachman, 2004) اىلِٝ ٗاىغٌْ ٗاىؼلٗاُ: اىؼبىَٜ ٕٜ

ٗمضٞوا ٍب ٝغَغ ٍٗ٘اً ٗاؽل ثِٞ اصِْٞ أٗ أمضو ٍِ ٕنٓ )

ْٕبك ثبىطجغ ٍ٘اظٞغ أفوٙ مبىق٘ف ٍِ اىَوض، (اىَ٘اظٞغ

.  إىـ... اىق٘ف ٍِ اىَ٘د اىوغجخ فٜ اىزَبصو أٗ اىزْبظو

 ثْٞذ اىلهاٍبد ػيٚ اىشؼ٘ة اىغوثٞخ أُ ٍٗبًٗ اىزي٘س

ٗاىقنه ٕٜ الأمضو شٞ٘ػب صٌ اىؼلٗاُ صٌ اىٍ٘بًٗ اىغَلٝخ صٌ 

اىَؾز٘ٙ اىلْٜٝ ٝيٞٔ ّغل اىلْٝٞخ ٗأفٞوا اىغَْٞخ، ىنْْب 

 اىَؾز٘ٙ اىغَْٜ أٗ ٍيٝغب ٍَْٖب ٕ٘ اىشنو الأمضو شٞ٘ػب

.ىَؾز٘ٙ الأفنبه أٗ الأؽلاس اىؼقيٞخ اىزَيطٞخ فٜ ٍغزَؼبرْب

اىَؾز٘ٙ اىشبئغ لأػواض اىٍ٘٘اً اىقٖوٛ فٜ ٍغَؼبرْب



(2001ػنبشخ )ٍؾز٘ٙ اىٍ٘بًٗ فٜ ػْٞخ ٍِ اىَصوِٝٞ 

  ٍٗبًٗ كْٝٞخ Religious Obsessions :                          60. %

ٍٗبًٗ ٍزؼيقخ  ثبىزي٘سContamination Obsessions:        60. %

ٍٗبًٗ عَلٝخ Somatic Obsessions                          :49. %

ٍٗبًٗ عَْٞخ Sexual Obsessions                           :48. %

قخِّ اىزَيطٞخ :أفنبه الاّعجبغِ ٗاىلِّ Symmetry & Exactness43.%

  ٍٗبًٗ ػلٗاّٞخ Aggressive Obsessions:                     41. %

ِٝأفنبه اىؾوص ٗاىزقي Hoarding & Saving Obsessions    28.%

  ٍٗبًٗ ٍزجبْٝخ Miscellaneous Obsessions :                  37. %



غقً٘ اىزنواه اىقٖوٝخ Repeating Compulsions                  :68.%

 قٖ٘هاد اىغَٞو ٗاىزْظٞفWashing & Cleaning :63              .%

 قٖ٘هاد اىزؾققChecking Compulsions                 :  58   .%

 ٌٞقٖ٘هاد اىزورٞت ٗاىزْظOrdering & Arranging           : 47.%

 ِّقٖ٘هاد اىؼَـلCounting Compulsions              :               47.%

ٌٞقٖ٘هاد اىزقيِٝ ٗاىزْظ Hoarding & Arranging :45          .%

  أفؼبه قٖوٝخ ٍزجبْٝخ Miscellaneous Compulsions          :59     .%

(2001ػنبشخ )ٍؾز٘ٙ اىٍ٘بًٗ فٜ ػْٞخ ٍِ اىَصوِٝٞ 



 َِٗإما رأٍيْب الأفؼبه اىقٖوٝخ اىزٜ ٍزصْف ظ
% 68 ٗاىجبىغخ َّجزٖبغقً٘ اىزنواه اىقٖوٝخ 

ٕو صْفذ إػبكح اى٘ظ٘ء : فئُ ىْب أُ ّزَبءه
أٗ إػبكح اىصلاح ٍضيٖب ٍضو إػبكح غَٞو 

.  اىصؾُ٘ أٗ أهظٞخ اىؾَبً؟؟

 الأفؼبه اىقٖوٝخ اىقبصخ ثبىزطٖو ٍِ ٗمنىل
ٕو صْفذ ظَِ  اىْغبٍخ أٗ ٍِ اىغْبثخ

ٗاىجبىغخ َّجزٖب  - غقً٘ اىغَٞو ٗاىزْظٞف
غقً٘ اىزْظٞف ٗاىزطٖٞو ٍضيٖب ٍضو  -63%

ٍِ اىغواصٌٞ ف٘فب ٍِ اىؼلٗٙ؟

اىَؾز٘ٙ اىشبئغ لأػواض اىٍ٘٘اً اىقٖوٛ فٜ ٍغَؼبرْب



 إمُ رصْٞف اىٍ٘بًٗ فٜ ٕنٓ اىلهاٍخ قل ٝنُ٘ ثؼٞلا
!  ػِ اى٘اقغ ثنضٞو

 ُٗٗمىل ػيٚ الأقو لأُ روعَخ ىَفبٌٕٞ قبئَخ ٝو ثوا
Y-BOCSالأعْجٞخ Symptom Checklist  قل

اػزَلد فٜ اىلهاٍخ ٗاٍزقلٍذ فٜ فٌٖ ٗاٍزنشبف 
...  اىٍ٘بًٗ ٗرصْٞفٖب

 ٗاى٘اقغ ٝشٞو ث٘ظ٘ػ إىٚ أُ اىٍ٘بًٗ ٗالأفؼبه
اىقٖوٝخ اىزٜ ٝظٖوٕب اىَوظٚ ػْلّب رؾزبط اىزصْٞف 

....   ثشنو ٍقزيف

اىَؾز٘ٙ اىشبئغ لأػواض اىٍ٘٘اً اىقٖوٛ فٜ ٍغَؼبرْب



هغٌ ثلإخ اهرجبغ اىٍ٘بًٗ ثبىقيفٞخ : إمُ 

اىَقبٌٝٞ اىَزبؽخ ثبىؼوثٞخ اىضقبفٞخ فئُ 

، لأّٖب ٍشجؼخ ثبىضقبفخ اىغوثٞخ إىٚ ؽل مجٞو

إٍب روعَخ ىَقبٌٝٞ أعْجٞخ ثؼْٖٞب أٗ ٕٜ 

ٍصََخ  ٍِ فلاه اىزؾيٞو اىؼبٍيٜ ىجؼط 

.(2005أث٘ ْٕلٛ، ٍٗؤٍِ ) ق٘ائٌ اىٍ٘٘اً الأعْجٞخ

اىَؾز٘ٙ اىشبئغ لأػواض اىٍ٘٘اً اىقٖوٛ فٜ ٍغَؼبرْب



رلهٝت ػَيٜ

ٍِ ٝزٌ ر٘ىٝغ َّـ ثؼلك اىَزلهثِٞ ثبى٘هشخ ٍِ مو:

 ًٗٝو ثواُٗاىزوعَخ اىؼوثٞخ ىقبئَخ ٍٗب Y-BOCS Symptom 

Checklist ِغت ػِٞ شٌَ ػ (Goodman, et al., 1989)

(كقبئق 5)رأٍو قبئَخ اىٍ٘بًٗ ٗاىقٖ٘هاد  ..  -

ٛ(1992،أؽَل ٍؾَل ػجل اىقبىق )  اىَقٞبً اىؼوثٜ ىيٍ٘٘اً اىقٖو.

(كقبئق 5)ثْ٘ك اىَقٞبً اىؼوثٜ عٞلا رأٍو  -

 ًٕو رغل ٕنٓ اىَقبٌٝٞ ؽَبٍخ لأػواض اىٍ٘٘ا

اىقٖوٛ اىلْٜٝ مَب روآ فٜ ٍوظبك؟



OCD Symptom Content Versus/ 
Commonly Used Scales

محتوى أعراض اضطراب الوسواس 

أكثر المقاٌٌس استخداما/ القهري مقابل



ٚوُ إىٚ ٍب رفزقأّٖب  اىَقبٌٝٞ اىَزبؽخ ميٖب  ٝجِٞ الاغلاع ػي

ٝو  قبئَخثبٍزضْبء ػجبهرِٞ فٜ ٝقٌٞ اىٍ٘بًٗ كْٝٞخ اىَؾز٘ٙ 

,Goodman) ثواُٗ et al., 1989)  رؾذ اىَقٞبً اىفوػٜ أفنبه

:َٕب رَيطٞخ كْٝٞخ

ٕو رَعٜ ٗقزب غ٘ٝلا فٜ اىزفنٞو فٜ اىنفو ٗاىقطٞئخ؟  -1 

إزَبٍب ثبىغب ثبلأفلاقٞبد ٗثَب ٕ٘ ص٘اة ٗفطأ؟  ٕٛو رجل -2

، أٛ أفنبه رَيطٞخ كْٝٞخ أفوٙ -3صٌ ٝؼطٜ اىَقٞبً ٍَبؽخ فبهغخ ٍَج٘قخ ثـ 

.أفوٙ، ىَٞغو اىَفؾ٘ص فٖٞب ٍب ٝؼزجوٓ أفنبها رَيطٞخ كْٝٞخ

اىَؾز٘ٙ اىشبئغ لأػواض اىٍ٘٘اً اىقٖوٛ فٜ ٍغَؼبرْب



ِٝٝشٞو اى٘اقغ اىؼَيٜ إىٚ أٍو:

الأٍرررو الأٗه ٕررر٘ أُ ٍؼظرررٌ اىَوظرررٚ ٍرررِ مٗٛ -
لا رشرَو ٍٗبٍٗرٌٖ  اىٍ٘بًٗ اىلْٝٞخ فٜ صقبفزْب

اىزفنٞرررو فرررٜ اىنفرررو ٗاىقطٞئرررخ ثقرررله ٍرررب رشرررَو 
ٍؾز٘ٝرربد كْٝٞررخ أفرروٙ رزؼيررق غبىجررب ثبىؼجرربكاد، 
مَررررب رجررررِٞ ثْرررر٘ك ٍقٞرررربً أػررررواض اىٍ٘رررر٘اً 
اىقٖوٛ، ٗلا ٝصؼ أُ ّنزفٜ ثبمزشبف ٍِ رزؼيرق 

.ٍٗبٌٍٖٗ ثبىنفو فقػ

اىَؾز٘ٙ اىشبئغ لأػواض اىٍ٘٘اً اىقٖوٛ فٜ ٍغَؼبرْب



ٗالأٍو اىضبّٜ ٕ٘ أُ ٍفًٖ٘ اىص٘اة ٗاىقطرأ -

، ٗثبىزبىٜ ٍقزيف ػِ ٍفًٖ٘ اىؾلاه ٗاىؾواً

فيررٌٞ غوٝجررب أُ لا ٝغررل غرربهو فررٜ ٍٗبٍٗررٔ 

اىلْٝٞرررخ أٛ ػلاقرررخ ثرررِٞ ٍؼبّبررررٔ ٗاىفقرررورِٞ 

اىَررنم٘هرِٞ رؾررذ ػْرر٘اُ الأفنرربه اىزَرريطٞخ 

.اىلْٝٞخ فٜ قبئَخ ٝو ثواُٗ

اىَؾز٘ٙ اىشبئغ لأػواض اىٍ٘٘اً اىقٖوٛ فٜ ٍغَؼبرْب



ٗرَذ ٝو ثواُٗ قٌٞ ٍقٞبً  ٗقل

ٍقبهّزُٔ ثبىؼلٝل ٍِ اىَقبٌٝٞ 

 َُ اىَ٘ع٘كحِ ىيٍ٘٘اً اىقٖوٛ فنب

(Nakagawa, et al., 1996)) أؽَْٖب

 لكن بالرغم من ذلك التفوق على

المقاييس الأخرى إلا أن فقرات قائمة 

الوساوس والأفعال القهرية المرفقة 

ليست قادرة على اكتشاف أعراض 

.  المرضى عندنا

اىَؾز٘ٙ اىشبئغ لأػواض اىٍ٘٘اً اىقٖوٛ فٜ ٍغَؼبرْب



 ًٗأٍب إما ّظوّب إىٚ ثْ٘ك اىَقٞبً اىؼوثٜ ىيٍ٘٘ا
فئّْب ّغل  (1992،أحمد محمد عبد الخالق ) اىقٖوٛ

ػجبهرِٞ هثَب أؽٌ ثؼط اىَفؾ٘صِٞ أُ ىَٖب 
:ػلاقخ ثبلأفنبه اىزَيطٞخ كْٝٞخ اىَؾز٘ٙ َٕٗب

 ٌأشل فٜ أشٞبء مضٞوح فٜ ٕنا اىؼبىٌ" 8هق" ،

 ٌرقطو ػيٜ ثبىٚ ثؼط الأٍئيخ اىزٜ " 32ٗهق
، ٍِٗ اى٘اظؼ أُ اىؼلاقخ "َٝزؾٞو الإعبثخ ػيٖٞب

ثؼٞلح، 

اىَؾز٘ٙ اىشبئغ لأػواض اىٍ٘٘اً اىقٖوٛ فٜ ٍغَؼبرْب



 ٗأٍب فَٞب ٝزؼيق ثبلأفؼبه اىقٖوٝخ

  2فئُ اىؼجبهح هقٌ 

"  مجٞوا ٍِ اىَواد اأغَو ٝلاٛ ػلك"

 ٍٍَِٞ٘٘لا ٝفَٖٖب أؽل  ٍِ اى

ثبى٘ظ٘ء ػيٚ أّٖب ماد ػلاقخ 

.ثأفؼبىٔ اىقٖوٝخ

اىَؾز٘ٙ اىشبئغ لأػواض اىٍ٘٘اً اىقٖوٛ فٜ ٍغَؼبرْب



 اىؼوة فٜ كهاٍبرٌٖ ػيٚ ٍلٙ ٝيٝل ػيٚ ٘اىجبؽض غجق ُ

ػلكا ٍِ اىَقبٌٝٞ ٗق٘ائٌ اىٍ٘بًٗ  ػق٘ك صلاصخ

، ٗأصجزذ اىْزبئظ غبىجب أّْب ٍضيْب ٍضو اىغوة فٜ اىَزوعَخ

ٗغٞو مىل، ٗأّْب ٍضيْب ٍضو ... ٍؼله اىؾلٗس ٗالاّزشبه

اىٖٞ٘ك ٝنُ٘ اىَؾز٘ٙ اىغبىت ىٍ٘بٍْٗب ٍِ اىٍ٘بًٗ 

إىـ ...ٗفٜ ٕنا فقػ  ّقزيف ػِ اىغوة اىلْٝٞخ أٗ اىغَْٞخ

 ٍب ّياه ثؾبعخ إىٚ كهاٍخ ٝله ٕنا ث٘ظ٘ػ ػيٚ أّْب

اىقٖوٛ فٜ  ٍَزفٞعخ ىَؾز٘ٙ أػواض اىٍ٘٘اً

.ٍغزَؼبرْب

اىَؾز٘ٙ اىشبئغ لأػواض اىٍ٘٘اً اىقٖوٛ فٜ ٍغَؼبرْب
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 ّٜ فٜ ريل فبصخ اىضبّٜ  ٗظؼْٜ ّشو مزبث
اىَيَيخ ٗاٍؼخ الاّزشبه فٜ ٍ٘ظغ ٍِ 
ٝقصلٓ اىَصبثُ٘ ثلاء اىٍٍ٘٘خ، ٗمْذ 

ملا ٍِ  -لأغواض ثؾضٞخ-أٍزقلً 

1- ٛاىَقٞبً اىؼوثٜ ىيٍ٘٘اً اىقٖو - ٕ٘ٗ
-اىَقٞبً اىؼوثٜ اى٘ؽٞل اىَزبػ

اىَؾز٘ٙ اىشبئغ لأػواض اىٍ٘٘اً اىقٖوٛ فٜ ٍغَؼبرْب



2- ىيٍ٘٘اً اىقٖوٛ ثواُٗ  -ٝو ئَخروعَخ قب  

Y-BOCS Symptom Checklist ٗاىزٜ اٍزقلٍذ ،

فٜ كهاٍخ أػواض اىٍ٘٘اً اىقٖوٛ ىلٙ 

 ,(Okasha et al, 1994) ػْٞبد ٍِ اىَصوِٝٞ

(Okasha, 2001) كُٗ إعواء أٛ ّ٘ع ٍِ أّ٘اع ،

اىضجبد أٗ اىصلو ىيَقٞبً فٜ اىجٞئخ اىؼوثٞخ فٜ 

.أٛ ٍِ اىلهاٍزِٞ

اىَؾز٘ٙ اىشبئغ لأػواض اىٍ٘٘اً اىقٖوٛ فٜ ٍغَؼبرْب



 ِٞاىؾقٞقخ أّْٜ ف٘عئذ ثأُ قطبػب مجٞوا ٍِ اىَشزن
ٍِ اىٍٍ٘٘خ فٜ اى٘ظ٘ء ٗاىصلاح ٗاىغَو 

إىـ ٍِ الأفؼبه اىلْٝٞخ ٗمضٞوِٝ ....ٗالاٍزْغبء 
ب ٍِ اىَشزنِٞ ثجؼط الأفنبه اىزَيطٞخ اىلْٝٞخ  أٝع 

غبىجب ٍب ٝغٞجُ٘ ثبىْفٜ ػيٚ ٍؼظٌ .... اىَؾز٘ٙ
.أٍئيخ ريل اىَقبٌٝٞ

 ٌٕٞٝنا ٝطؼِ فٜ صلو أٗ صلاؽٞخ ريل اىَقب
!..  ىقٞبً ٍب ٝفزوض أّٖب رقَٞٔ فٜ ٍغزَؼبرْب

.ٗٝطؼِ ثبىزبىٜ فٜ اىَْت اىَبثقخ

اىَؾز٘ٙ اىشبئغ لأػواض اىٍ٘٘اً اىقٖوٛ فٜ ٍغَؼبرْب



 ٌٞٝاٍزْزغذ ٍَب ٍجق أُ ْٕبك رؾٞيا مبٍْب فٜ اىَقب

 ثشنوٍ ٗاظؼٗاىَفبٌٕٞ اىََز٘هكح ٍِ اىََبهٍخ اىغوثٞخ 

 (ٍضلا ػْل اٍزقلاً ٍقٞبً ٍزوعٌ، ٍ٘اء قِْ أٗ ىٌ ٝقِْ فٜ اىجٞئخ اىؼوثٞخ)

ٍضلا ػْل اٍزقلاً ٍقبٌٝٞ ػوثٞخ أٗ ٍفبٌٕٞ ػلاعٞخ ) ثشنو ٍَززوأٗ 

ٕنا اىزؾٞي اىنبٍِ أكٙ إىٚ  ،(الأعْجٞخٍَزَلح ٍِ اىَقبٌٝٞ 

:  اٍزْزبط ٍفبكٓ

قص٘ه الأكٗاد اىزٜ َّزقلٍٖب فٜ ثؾضْب ٍَٗبهٍبرْب   

  -فعلا ػِ رفْٞل ٗر٘صٞف-الإميْٞٞنٞخ ػِ رؾٌَ 

.أػواض اىَوظٚ فٜ ؽبىخ اىٍ٘٘اً اىقٖوٛ

اىَؾز٘ٙ اىشبئغ لأػواض اىٍ٘٘اً اىقٖوٛ فٜ ٍغَؼبرْب



 ٍِ ّٛ ّٗزٞغخ ىَب رشنو ىل
فجوحٍ إميْٞٞنٞخ ٍغ ٍوظٚ 
اىٍ٘٘اً اىقٖوٛ ٍِ 
اىؼوة ثشنو ػبً 

ٗاىَصوِٝٞ ثشنوٍ فبص، 
رجِٞ أّْب ثؾبعخ إىٚ أكاح 
قٞبً ّفَٜ صبكقخ 

اىَعَُ٘ ٗقبكهح ثبىزبىٜ 
ػيٚ امزشبف أػواض 

.ٍوظبّب

اىَؾز٘ٙ اىشبئغ لأػواض اىٍ٘٘اً اىقٖوٛ فٜ ٍغَؼبرْب



اىَقٞبً اىَْبٍت لأػواض اىٍ٘٘اً اىقٖوٛ فٜ ٍغَؼبرْب

أبو هندي، )وبانفعم قمنا بإعداد مقياس أعزاض انىسىاس انقهزي 

٘  اىَ (2005ومؤمن   بٍقٞبٍ 14فقوح ٍ٘ىػخ ػيٚ  83ُ ٍِ ن
:  تناولت، وٞبفوػ

ًٗكم وتشمم اجتزار الأفكار والأفكار انىسىاسيت ب :أٗلا  اىٍ٘ب
 صىروكذنك ان( جنسيت، عدوانيت، دينيت، طهارة ونظافت)أنىاعها 

.ىسىاسيتانندفاعاث والا

وتتضمن قياس الأفعال انقهزيت عامت،  :صبّٞب الأفؼبه اىقٖوٝخ
والأفعال انقهزيت اندينيت، وطقىس انطهارة واننظافت، وانبظء، 

.وانمزاجعت، وطقىس انهمس

  زأصٞو ػيٚ الأّشطخ اىٍٞ٘ٞخ ٗالأكاءاىصبىضب.



رلهٝت ػيٚ ٍقٞبً أػواض اىٍ٘٘اً اىقٖوٛ

ِٞٝزٌ ر٘ىٝغ َّـ ٍِ اىَقٞبً ػيٚ اىَزلهث.

5 ًكقبئق ىلاغلاع ػيٚ فقواد اىَقٞب  .

5 كقبئق ىز٘ظٞؼ غوٝقخ اىزطجٞق ٗاىزصؾٞؼ.

10 كقبئق ىيَْبقشخ ٗرلِٗٝ اٟهاء.   



وشكرا لكم..... الحمد لله 


