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 الملخص

-TAS) الألكسيثيميا استبياف وتكييؼ ترجمة( أ) في لمبحث الحالي الرئيسية تمثمت الأىداؼ

خصائص ال وصؼ( ج) للبستبياف؛ البنية العاممية التحقؽ مف( ب) العربية؛ المغة إلى للؤطفاؿ (20
 (00-02) بيف أعمارىـ تتراوح مصريًا طفلًب  (022) مف عينة مكونة لدى السيكومترية للبستبياف،

إلى أف التحميؿ العاممي التوكيدي مف الدرجة الثانية قدـ دليلًب قويًا عمى صدؽ النتائج  وتوصمت. سنة
ر للؤطفاؿ، وأف المفردات المُطو ( TAS-20) للؤلكسيثيميا البناء التحتي أو الكامف لاستبياف تورنتو

 وصؼ وصعوبة المشاعر، تحديد صعوبة)( تتشبع بثلبثة عوامؿ كامنة مف الدرجة الأولى 02)
، وأف ىذه العوامؿ الكامنة الثلبثة تتشبع بعامؿ كامف واحد مف (خارجيًا الموجو والتفكير المشاعر،

 مقبوؿ؛ داخمي باتساؽ يتصؼ ستبيافالا إلى أف النتائج أشارت كذلؾالدرجة الثانية ىو الألكسيثيميا. 
( 0...2- 2.000) بيف الكمية للبستبياف والدرجة الفرعية الأبعاد بيف الارتباط معاملبت فقد تراوحت
التمييز.  بالقدرة عمى الاستبياف مفردات ، كما تتمتع(2.20) مستوى عند إحصائيًا دالة وجميعيا
 معاملبت تراوحت حيث والقمؽ؛ الألكسيثيميا بيف ميمة علبقة وجود إلى التلبزمي الصدؽ نتائج وأشارت
( 20..2-2.000) بيف لمقمؽ الكمية والدرجة (الكمية والدرجة الأبعاد) الألكسيثيميا درجات بيف الارتباط
 للؤبعاد جيدة معاملبت ثبات أسفرت النتائج عف وأخيراً، .(2.20) مستوى عند إحصائيًا دالة وجميعيا

كما تراوحت معاملبت  ،(2.0.0- 0...2) بيف كرونباخ ألفا تراوحت معاملبت والاستبياف ككؿ؛ حيث
 (.2.20) مستوى عند إحصائيًا دالة وجميعيا( 2.000- 00..2) التطبيؽ بيف إعادة الارتباط في

 الأطفاؿ. – الألكسيثيميا :المفتاحيح الكلماخ
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The main objectives of current research were, (a) translating and 

adapting the Alexithymia Questionnaire (TAS-20) for Children into Arabic; 

(b) verifying the factor structure of the adapted questionnaire; and (c) 

describing its psychometric properties, in a sample of (200) Egyptian 

children aged (10-12) years. The results have found that the second order 

confirmatory factor analysis provided strong evidence for the validity of the 

latent construction of the Toronto alexithymia questionnaire (TAS-20) 

developed for children, that vocabulary (20) was saturated with three latent 

factors of the first order (difficulty identifying feelings, difficulty describe 

feelings, and externally oriented thinking). In addition، that these three 

latent factors are saturated by one latent factor from second order that is 

alexithymia. The results also indicated that the questionnaire is 

characterized by an acceptable internal consistency; that correlations 

between subscales and total score were ranged between (0.621 - 0.881) all of 

which are statistically significant at (0.01) level; As well as the items of the 

questionnaire also had the ability to distinguish. Concurrent validity 

analyses indicated significant relationship between alexithymia and anxiety, 

the correlation coefficients of alexithymia (dimensions and total score), with 

anxiety (total score) ranged between (0.625 - 0.809) all of which are 

statistically significant at (0.01) level. Finally, the results showed good 

reliability coefficients with respect to the sub-dimensions and the 

questionnaire as a whole, which the Cronbach's Alpha coefficients ranged 

between (0.885 - 0.934), and correlation coefficients in the test–retest 

ranged between (0.812 - 0.912) all of which are statistically significant at 

(0.01) level. 

 

: Alexithymia – Children. 
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ذمح:مق  
الصعوبات في تحديد المشاعر ووصفيا ويرتبط بضعؼ في  الألكسيثيميا إلىيشير مفيوـ 

والوعي  ،(Larsen, Brand, Bermond, & Hijman, 2003, p. 533) العاطفيالتنظيـ الذاتي 
 .Luyten, Van Houdenhove, Lemma, Target, & Fonagy, 2013, p)الانفعالى 

 ييتموف ولا الجسدية، وأعراضيـ مشاعرىـ بيف يخمطوف الألكسيثيميا مف فيعانو الذيف فالأفراد. (251
 بذواتيـ، اىتماميـ مف أكثر الخارجية بالأحداث مشغولوف فيـ مشاعر، مف بداخميـ يدور بما

 والمشاركات التعاطؼ وينقصيـ عامة، بصفة الحياة وفى شخصياتيـ في المرح الجانب إلى ويفتقروف
 (Collin, Kaukinen, Mattila, & Joukamaa, 2008, p. 1330) الآخريف مع الوجدانية

عقمي، ولكنيا عبارة عف بناء ية مدرجة في أي اضطراب تشخيصليست فئة الألكسيثيميا و 
لمشخصية متعدد الأوجو ومرتبط بمختمؼ الاضطرابات الجسدية والنفسية وكذلؾ الأشخاص غير 

ويتميز ىذا البناء بأربعة خصائص  (Taylor, Bagby, & Parker, 1997, p. 28)الإكمينيكييف 
( صعوبة الوصؼ 0رئيسية ىامة ىي: أ( صعوبة تحديد وتمييز المشاعر عف الأحاسيس الجسدية، 

 ,Lane, Weihs, Herring)( التفكير الموجو خارجيًا 0( فقر الحياة الخالية، .والتعبير الانفعالي، 

Hishaw, & Smith, 2015, p. 595). 

تشخيصيا عف  تـالألكسيثيميا، فقد تنوعت طرؽ تشخيصيا، ففي البداية لتشخيص وبالنسبة 
 النفسي العلبج جمسات أثناء السيكوسوماتية الاضطرابات مرضى لبعض ةالإكمينيكي الملبحظات طريؽ

 ,Galeazzi, Ferrari, Mackinnon, & Rigatelli, 2004) المرضى ليؤلاء التقميدي التحميمي

p. 387) .   

 أساليب ظيرت لذلؾ، ونتيجة المجاؿ ىذا في السبؽ تدويف فيير تنافسًا ببف الباحثيف ثـ ظ
 بيف ما الأساليب تمؾ تنوعت وقد مظاىرىا، أىـ الألكسيثيميا وتحديد تشخيص إلى تيدؼ متعددة
 الألكسيثيميا المستثارة استجابة استبانة: مثؿ Observer-rated scales الملبحظيف تقدير مقاييس

Alexithymia Provoked Response Questionnaire، استجابة عمى يعتمد ما ومنيا 
 الكمينكية المقاييس: مثؿ( Self-Reported Questionnaires الذاتي التقرير مقاييس) المفحوص

 الألكسيثيميا وتشخيص لقياس الأوجو المتعدد الشخصية اختبار مف فرعي حيث استخدـ استبياف
(Bagby, Taylor, & Parker, 1994b)لمشخصية  وسيفنيوس شالينج ، استبياف(Kosturek, 

Robert, Gregory, Anthony, & Sousou, 1998)، للؤلكسيثيميا تورنتو وكذلؾ استبياف. 

 تطويرىا تـ ميميف آخريف مف تقارير عمى الحصوؿ طريؽ عف الألكسيثيميا تشخيص كذلؾ تـ
تسمى استبياف الألكسيثيميا المراقب، كما تـ و  (Haviland, Warren, & Riggs, 2000)بواسطة 
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 عف لمكشؼ تشخيصيا مف خلبؿ اختبار روشاخ لبقع الحبر لمحصوؿ عمى بعض المؤشرات
 وتنظيـ الانفعالات. والرمزية والإبداع الخياؿ في: العجز الألكسيثيميا مثؿ

 فيو يتـ لذيا الانفعالي الوعي مستويات استبياف مف خلبؿ وأيضًا تـ تشخيص الألكسيثيميا
 المثيرات عمى الفعؿ وتمثؿ ردود. للبنفعاؿ المثيرة المواقؼ عمى المفظية فعؿ الشخص ردود تقييـ

 ,Lane, Quinlan)الأداة  ىذه تقيسيا التي المجالات بعض الآخر عف الذات بيف والتمييز الانفعالية

Schwartz, Walker & Zeitlin, 1990). 

قاـ مجموعة مف الباحثيف بجامعة تورنتو بإعداد استبياف  ضي،الما القرف مف الثمانينيات وفي
كبديؿ لبعض المقاييس مثؿ  الدقيؽ، النفسي التحميؿ أساس عمى ( مفردة،00للؤلكسيثيميا مكونًا مف )

سيفينوس واستبياف مستشفى بيت إسرائيؿ النفسي والتي أثبت ضعؼ  –استبياف الشخصية لشالينج 
، وكاف الاستبياف يقيس خمسة (Taylor, Bagby, & Parker, 2003)خصائصيا السيكومترية 
( صعوبة التمييز بيف المشاعر والأحاسيس 0( صعوبة وصؼ المشاعر، )0أبعاد للؤلكسيثيميا ىي: )

 ( الحياة الخالية الفقيرة وصعوبة استدعاء الحمـ.0( المطابقة الاجتماعية ).( عدـ التأمؿ ).)

( عبارة وكانت الاستجابة عميو وفقًا لمقياس 00وي عمى )وكاف الاستبياف في البداية يحت
( 0( لا أوافؽ ولا أختمؼ، ).( لا أوافؽ إلى إلى حد ما، )0( لا أوافؽ بشدة، )0ليكرت الخماسي: )
( بنداً تـ إعدادىا مف 00(، يوجد )00( أوافؽ بشدة. ومف بيف ىذه البنود الػ )0أوافؽ إلى حد ما، )

ية بنود كانت مستمدة مف استبياف الشخصية لشالينج سفينوس شخصية قبؿ مؤلفيف آخريف، ثمان
(SSPS) وأربعة بنود مف الاستبياف كانت مستمدة أيضًا مف استبياف الوعي، والوعي الاستباقي ،

، وأربعة بنود أخرى كانت مف استبياف (Garner, Olmsted, & Polivy, 1993)لاضطراب الأكؿ 
 . (Cacippo & Petty, 1982)الحاجة إلى الإدراؾ 

بإجراء دراسة استطلبعية  (Taylor, Ryan, & Bagby 1985)(، قاـ 00.0وفى عاـ )
( طالبًا 000( مفردة، وذلؾ عمى عينة مكونة مف )00نسخة ) (TAS)لاستبياف تورنتو للؤلكسيثيميا 

للبستبياف تـ جامعيًا يدرسوف في قسـ عمـ النفس مف جامعتيف كنديتيف، وبعد إجراء التحميؿ العاممي 
 ( مفردة.00( مفردة مف أصؿ الاستبياف )00الإبقاء عمى )

 مف مكوف ذاتي تقرير استبياف عف الثالث، وىو عبارة ظير الإصدار (،0000وفى عاـ )
 استبياف وأصبح اليقظة، أحلبـ انخفاض قياس عامؿ ، وتـ فيو استبعادTAS-20مفردة  عشريف

(TAS-20) سيثيمياالألك أبحاث في المعيار ىو (Bagby et al., 1994a; Bagby et al., 

1994b) .المشاعر، وصؼ وصعوبة المشاعر، تحديد صعوبة: فرعية أبعاد ثلبثة مف الاستبياف وتكوف 
 .(Bagby, Taylor, Parker, & Dickens, 2006, p. 26)خارجيًا  الموجو والتفكير
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 جميع في جيدة أنيا لميالعا( (TAS-20 لاستبياف السيكومترية الخصائص وقد أثبتت
 ,.Bagby et al., 1994a; Bagby et al) لغة 02 عددىا يتجاوز التي المختمفة المغات إصدارات

1994b; Joukamaa, Taanila, Miettunen, Karvonen, Koskinen, & Veijola, 

2007). 

ا الأطفاؿ ولا يقتصر الإصابة بالألكسيثيميا عمى الراشديف والكبار فقط، بؿ يصاب بيا أيضً 
 ,Smith, Kouros, & Meuret)والمراىقيف، وىذا ما تدعمو الدراسات السابقة؛ فمثلًب توصؿ 

2014, p. 41)  إلى أف وجود الألكسيثيميا يرتبط ارتباطًا وثيقًا بتجارب الحياة السمبية في الطفولة مثؿ
 .Fonagy, Gergely, Jurist, & Target, 2002, p)الشدائد والصدمات النفسية، كما توصؿ 

إلى وجود ارتباط داؿ إحصائيًا بيف الشدائد المبكرة وصدمات الأطفاؿ والضعؼ في القدرات العاكسة  (42
إلى أف مستويات  (Luyten et al., 2013, p. 250))أي القدرة عمى التفكير العقمي(. وبالمثؿ، أشار 

 ,Joukamaa et al., 2007)ؾ أشار الألكسيثيميا ارتبطت بتاريخ مف الصدمة والإىماؿ العاطفي، كذل

p. 373) .إلى وجود علبقة موجبة بيف الألكسيثيميا وظروؼ المعيشة غير المواتية 

إلى أنو بالرغـ  (Loas, Braun, Delhaye, & Linkowski, 2017, p. 2)كذلؾ يشير 
شير إلى أف مف أف الأبحاث في الأطفاؿ والمراىقيف محدودة نسبيًا، إلا أف العديد مف الدراسات ت

الألكسيثيميا يمكف أف يكوف ليا نفس التأثير عمى الصحة في مرحمة الطفولة والمراىقة وأيضًا مرحمة 
 البموغ. 

كما ركزت بعض الدراسات التي تناولت الألكسيثيميا عمى الأطفاؿ والمراىقيف، حيث وجدت أف 
 ,Gatta, Facca) ٪.0لى إ ٪7انتشار الألكسيثيميا بيف الأطفاؿ والمراىقيف يتراوح ما بيف 

Colombo, Svanellini, Montagnese, & Schiff, 2014, p. 60).  

 لا الألكسيثيميا الذي يعاني مف الطفؿ أف إلى (Bagby et al., 1994b, p. 34) ويشير
 وىو المشاعر، مف الفسيولوجي المكوف فقط يدرؾ لأنو والسمبية؛ الإيجابية المشاعر بيف التمييز يمكنو

 مف تمكنو التي بالمسميات المعرفة لديو فميس واحد، فكلبىما والخوؼ الإثارة بيف التفريؽ ستطيعي لا
  .الاثنيف بيف التمييز

وأثناء دراسة الألكسيثيميا لدى الأطفاؿ كاف يتـ تشخيصيا مف خلبؿ مقاييس أُعدت خصيصًا 
، ولكف كاف يعيب ىذا المكوف مف عشريف مفردة (Bagby et al., 1994a)لمكبار خاصة استبياف 

الاستبياف أف كثير مف عباراتو كانت غير مفيومة بالنسبة للؤطفاؿ، كما كانت لا تتناسب مع أعمارىـ 
 & ,Rieffe, Oosterveld)وتيروجت  وأوسترفيمد، الزمنية؛ الأمر الذى دفع كؿ مف ريفي،

Terwogt, 2006)  إلى تطوير استبياف باجبي وآخريف(Bagby et al., 1994a)  نسخة العشريف
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سنوات  0مفردة وتعديؿ فقراتو لتكوف أكثر قابمية لمفيـ مف قبؿ الأطفاؿ، بحيث تناسب عمر الأطفاؿ )
 .((Gatta et al., 2014, p. 61وما فوؽ( 

وقد أُجريت العديد مف الدراسات التجريبية والتي ىدفت لاختبار الكفاءة السيكومترية لاستبياف 
، ودعمت (Rieffe et al., 2006)بواسطة ريفي وآخروف  (TAS-20) مُطورتورنتو للؤلكسيثيميا ال

 المجاؿ في واسع بانتشار الاستبياف تمؾ الدراسات بشكؿ كبير استخداـ ىذا الاستبياف؛ ومف ثـ حظي
 ,Di Trani, Tomassetti, Bonadies) الإيطالية المغة منيا لغات إلى عدة وتُرجـ النفسي

Capozzi, De Gennaro, Presaghi, & Solano, 2009)، اليندية والمغة (Mishra, 

Maudgal, Theunissen, & Rieffe, 2012)الفارسية  ، والمغة(Rieffe, Oosterveld, 

Terwogt, Novin, Nasiri, & Latifian, 2010)،  والمغة الأسبانية(Yearwood, Vliegen, 

Luyten, Chau, & Corveleyn, 2017)السيكومترية الخصائص مف لمتأكد دراسات أجُريت كما ؛ 
 العديد مف في الاستبياف توظيؼ تـ كما ؛(Loas et al., 2017)عمرية مختمفة  فئات عمى للبستبياف

 ,Zimmermann, Quartier, Bernard, Salamin, & Maggiori)الدراسات؛ فمثلًب قاـ 

 (TAS – 20)ميا المُطور بالتحقؽ مف الخصائص السيكومترية لاستبياف تورنتو للؤلكسيثي (2007
الألكسيثيميا  عبر الفئات مف خلبؿ منظور نمائي لمتعرؼ عمى تطور  (Rieffe et al., 2006)إعداد 

 00( مراىقًا تراوحت أعمارىـ ما بيف )000، وذلؾ عمى عينة مكونة مف )العمرية في مرحمة المراىقة
عامًا، والمجموعة الثانية  00أقؿ مف  (، تـ تقسيميـ إلى ثلبث مجموعات ىي: المجموعة الأولى00 –

عامًا، وأظيرت النتائج  07( عامًا، والمجموعة الثالثة أكبر مف 07 – 00تراوحت أعمارىا ما بيف )
مفردة  02تورنتو للؤلكسيثيميا  المكوف مف باستخداـ التحميؿ التوكيدي ثبات البنية الداخمية لاستبياف 

(TAS – 20) إعداد (Rieffe et al., 2006)  وذلؾ مع مؤشرات لنموذج التحميؿ التوكيدي حيث
 AGFI (2..0 .)(، وبمغت قيمة ...2) GFI(، وبمغت قيمة .2.20)  RMSEAقيمةبمغت 

بالتحقؽ مف ثبات  (Parker, Eastabrook, Keefer, & Wood, 2010)كذلؾ قاـ 
 (TAS–20)مفردة  02ف مف البنية العاممية والاتساؽ الداخمي لاستبياف تورنتو للؤلكسيثيميا المكو

( مف المراىقيف بوسط أونتاريو .70، وذلؾ عمى عينة مكونة مف )(Rieffe et al., 2006)إعداد 
( سنة .0إلى  .0( إناثاً، تراوحت أعمارىـ الزمنية ما بيف )000( ذكوراً و)0.0بكندا، منيـ )

ثلبث مجموعات:  (. تـ تقسيميـ إلى0.07(، وانحراؼ معياري )00.02بمتوسط عمر زمني )
( سنة، 00 – .0المجموعة الأولى مف المراىقيف الأصغر سنًا والذيف تتراوح أعمارىـ ما بيف )

( سنة، والمجموعة الثالثة 00 – 00والمجموعة الثانية مف المراىقة الوسطى وتتراوح أعمارىـ ما بيف )
عانة بمجموعة مقارنة تراوحت ( سنة، ذلؾ بالإضافة إلى الاست.0 – 07فقد تراوحت أعمارىـ ما بيف )

(، وباستخداـ التحميؿ التوكيدي ومعامؿ الارتباط أظيرت النتائج صدؽ البنية 00 – 00ما بيف )
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. كذلؾ حظي الاستبياف (TAS – 20)مفردة  02العاممية لاستبياف تورنتو للؤلكسيثيميا المكوف مف 
 (.2..2 - 2.72بمعاملبت ثبات ألفا كرونباخ تراوحت ما بيف )

لمتحقؽ مف الخصائص السيكومترية  (Craparo, Faraci, & Gori, 2015)كما سعى 
، (Rieffe et al., 2006)إعداد   (TAS – 20)مفردة  02لاستبياف تورنتو للؤلكسيثيميا المكوف مف 

، ا( إناثً 00.0و) ا،( ذكورً 0..0ا منيـ )( مف المراىقيف الأصغر سنً .02مف )مكونة وذلؾ عمى عينة 
 معياريوانحراؼ  ،( سنة00.00( سنة بمتوسط عمر زمنى ).0 – 00تتراوح أعمارىـ ما بيف )الذيف 
التوصؿ إلى مؤشرات جودة جيدة؛  التوكيدي العامميالنتائج باستخداـ التحميؿ  ت(، أظير 2.20قدره )

(، واستنتج 2.00) NNFI  (2.00 ،)CFI(، وبمغت قيمة 2.20) RMSEAحيث بمغت قيمة 
 (TAS – 20)مفردة  02لنتائج تدعـ صلبحية استبياف تورنتو للؤلكسيثيميا المكوف مف الباحثوف أف ا

 ا.قياس الألكسيثيميا  لدى المراىقيف الأصغر سنً ل

لاستبياف  ةالتحقؽ مف أفضؿ بنية عامميدراسة بيدؼ  (Loas et al., 2017) أجرىكما 
، وكذلؾ فحص (Rieffe et al., 2006) إعداد (TAS – 20)مفردة  02 نسخةتورنتو للؤلكسيثيميا 

أربعة مجموعات  ، وذلؾ عمى عينة مكونة مفا أـ لاما إذا كاف يجب حذؼ عامؿ التفكير الموجو خارجيً 
( مف المراىقيف الذيف يعانوف مف اضطرابات نفسية مختمفة، 020( مف الأطفاؿ الأصحاء، )2.ىي: )

 ،لمراىقيف البالغيف الممتحقيف بالجامعة( مف ا020ا، )( مف المراىقيف الأصحاء الأكبر سنً ...)
البينة العاممية لاستبياف تورنتو للؤلكسيثيميا المكوف  صدؽ التوكيدي العامميوأظيرت نتائج التحميؿ 

، كذلؾ أظيرت النتائج قدرتو عمى التمييز بيف مجموعات الدراسة (TAS – 20)مفردة  02مف 
       الأربعة.

التحقؽ مف الخصائص السيكومترية لاستبياف تورنتو ب (Yearwood et al., 2017)كما قاـ 
وتكونت عينة الدراسة  ،(Rieffe et al., 2006) إعداد (TAS – 20)مفردة  02 نسخةللؤلكسيثيميا 

( سنة. وباستخداـ التحميؿ .0 – 00أعمارىـ ما بيف ) تتراوح( مف الأطفاؿ والمراىقيف 000مف )
خاصة  ملبءمة جيدة لمبنية العاممية للبستبياف، وموثوقية مقبولةلى توصمت النتائج إ التوكيدي العاممي
 االتفكير الموجو خارجيً  ، في حيف أسفر بعدصعوبة وصؼ المشاعرو صعوبة تحديد المشاعر، بعدي 

 منخفضة. وموثوقية أدائو عف ضعؼ
 التحقؽ مف الخصائص السيكومتريةب(El Abiddine &  Loas, 2018)   وأخيراً، قاـ

، وذلؾ (TAS – 20)مفردة  02 نسخة (Rieffe et al., 2006)لاستبياف تورنتو للؤلكسيثيميا إعداد 
، تتراوح أعمارىـ ما ا( ذكورً 002و) إناثاً،( 027منيـ ) ،مف المراىقيف( 07.مف )عمى عينة مكونة 

 النتائج وتوصمت ،(0.00) معياريوانحراؼ  ،(00.02سنة، وبمتوسط عمر زمنى ) (00إلى  0)بيف 
باستخداـ التحميؿ التوكيدي إلى نفس أبعاد الاستبياف الأصمية وبمؤشرات جودة جيدة، كذلؾ تمتع 

https://www.tandfonline.com/author/el+Abiddine%2C+Fares+Zine
https://www.tandfonline.com/author/Loas%2C+Gwenol%C3%A9


المصريين"دراسة ( المُطور لدى عينة من الأطفال TAS-20الخصائص السيكومترية لصورة عربية لاستبيان تورنتو لتشخيص الألكسيثيميا ))
 (أ/ ريهام جمال فتحي السعيد عباده –. أ.د/ عبد الناصر أنيس عبد الوىاب  -أ.د/ السيد محمد عبد المجيد(                   )سيكومترية.

 جامعح تىرسعيذ –مجلح كليح الترتيح                         127                   (                    0202– يىاير) –  (33) العذد

(، وأشارت ...2 -2.70ثبات جيدة حيث تراوحت معاملبت ألفا كرونباخ ما بيف ) الاستبياف بمعاملبت
 – TAS) مفردة  02 نسخةاستبياف تورنتو للؤلكسيثيميا النتائج إلى أنو يمكف الاطمئناف إلى 

    في تقييـ الألكسيثيميا لدى الأطفاؿ والمراىقيف.   (Rieffe et al., 2006)إعداد (20

 لتشخيص الألكسيثيميا تورنتو استبيافقؿ إلييا التي نُ  الأجنبية الثقافاتتنوع يتضح مما سبؽ 
(TAS-20 )إعداد  المُطور للؤطفاؿ(Rieffe et al., 2006)، في  – حتى الآف لا توجد في حيف

 الاستبياف، وبالتالي فإف ترجمة العربية النسخة صحةدراسة عربية تحققت مف  – يفحدود عمـ الباحث
العربية، ربما يسيـ في فيـ الطريقة التي يؤثر بيا ىذا المفيوـ في النواتج المعرفية ونقمو لمثقافة 

 .لدى الأطفاؿ في البيئة العربية والانفعالية

 مشكلح الثحث:
 مختمؼ في مشتركًا عاملًب  تعتبر الألكسيثيميا أف( Collin, et al., 2008, p. 1330) يذكر
 لممعمومات والمعرفي الانفعالي التنظيـ تعيؽ أنيا إذ ية؛والعضو  والسموكية الوجدانية الاضطرابات
 فقداف مف عمييا يستدؿ حيث الناجح، التكيؼ عممية يعيؽ مما المحيطة؛ البيئة في الموجودة الوجدانية

 قد العجز وىذا الإطلبؽ، عمى مشاعر بلب وكأنو الفرد عمييا يبدو لدرجة المشاعر عف المعبر الكلبـ
 .إلييا افتقاره مف أكثر مشاعره عف التعبير عمى قادر غير الفرد أف عمى يفسر

وترتبط الألكسيثيميا بعدد كبير مف الأمراض العضوية مثؿ: الالتياب الروماتزمي، والإدماف، 
وأمراض القمب، والأوعية الدموية، وداء السكري، ومرض التياب الأمعاء، ومرض الجياز التنفسي، 

، كما ترتبط الألكسيثيميا باضطرابات (Connelly & Denney, 2007, p. 649)والألـ المزمف 
 ,Montebarocci, Surcinelli, Rossi)ومشكلبت نفسية وسموكية مختمفة منيا: القمؽ، والاكتئاب 

& Baldaro, 2011, p. 245) والفصاـ )الشيزوفرينيا(، وعدـ الرضا عف الحياة ،(Swart, 

Kortekaas, & Aleman, 2009, p. 1)واضطرابات اليمع "الذعر" ، والأر ، ؽ ومشكلبت النوـ
(Pandey, Saxena, & Dubey, 2011, p. 604) واضطراب الوسواس القيري ،(Gil, Ridout, 

Kessler, Neuffer, Schoechlin, Traue, & Nickel, 2009, p. 26) والعدواف ،(Aricak 

& Ozbay, 2016, p. 278). 
 يمثؿ ضرورة لدى الأطفاؿ البنية )الألكسيثيميا( هليذ صحيح قياس وجود ويرى الباحثوف أف

خاصة  في أدوات تقييـ الألكسيثيميا ا واضحًانقصً و يوجد وعمى الرغـ مف ذلؾ، فإنالتنموية؛  لمبحوث
وحيث إف تقييـ فعالية العلبج النفسي في الحد مف أعراض الألكسيثيميا عند الأطفاؿ،  ،لدى الأطفاؿ

وصؼ مشاعرىـ يتطمب أدوات تقييـ مناسبة تتلبءـ مع خصائصيـ وتعزيز قدراتيـ عمى تحديد و 
النفسية والعقمية والاجتماعية وتتوافؽ مع طبيعة بيئاتيـ، وأيضًا في ضوء أنو أف ثمة نقصًا واضحًا في 



المصريين"دراسة ( المُطور لدى عينة من الأطفال TAS-20الخصائص السيكومترية لصورة عربية لاستبيان تورنتو لتشخيص الألكسيثيميا ))
 (أ/ ريهام جمال فتحي السعيد عباده –. أ.د/ عبد الناصر أنيس عبد الوىاب  -أ.د/ السيد محمد عبد المجيد(                   )سيكومترية.

 جامعح تىرسعيذ –مجلح كليح الترتيح                         127                   (                    0202– يىاير) –  (33) العذد

الأدبيات العربية بصفة عامة والمصرية بصفة خاصة فيما يتعمؽ بالخصائص السيكومترية لاستبياف 
 وتطويرإعادة تعديؿ،  حتاج إلىي والذي –(Rieffe et al., 2006)ور للؤطفاؿ إعداد الألكسيثيميا المُط

لـ تحاوؿ أية دراسة  -في حدود عمـ الباحثيف –في البيئة العربية حيث إنو لاستخداـ ا يلبئـبشكؿ 
عربية فحص الخصائص السيكومترية ليذا الاستبياف لدى الأطفاؿ؛ لذا فإف الدراسة الحالية تسعى 

 لدىالمُطور ( TAS-20) لتشخيص الألكسيثيميا تورنتولاستبياف حقؽ مف الخصائص السيكومترية لمت
 . عينة مف الأطفاؿ المصرييف

 ومف ثـ تتحدد مشكمة البحث الحالي في السؤاليف التاليف:

 المُطور( TAS-20) الألكسيثيميا لتشخيص تورنتو لاستبياف العربية لمنسخة العاممي البناء ما -0
 الحالية؟ الدراسة في المصرية العينة بيانات مع مطابقة أفضؿ حقؽي الذي

المُطور لشروط ( TAS-20) الألكسيثيميا لتشخيص ما مدى تحقيؽ مفردات استبياف تورنتو -0
 المصرييف؟ الأطفاؿ مف عينة لدى القياس مف حيث الاتساؽ الداخمي والقدرة عمى التمييز

 لتشخيص الألكسيثيميا تورنتولاستبياف والثبات( ما مؤشرات الخصائص السيكومترية )الصدؽ  -.
(TAS-20)  ؟عينة مف الأطفاؿ المصرييف لدىالمُطور 

 البحث الحالي فيما يمي: : تتمثؿ أىداؼأهذاف الثحث

 العربية. إلى للؤطفاؿ المُطور( TAS-20) للؤلكسيثيميا تورنتو استبياف وتكييؼ ترجمة -0

عينة مف  لدىالمُطور ( TAS-20) للؤلكسيثيميا رنتوتو لاستبياف التحقؽ مف البنية العاممية  -0
 .الأطفاؿ المصرييف

المُطور ( TAS-20) الألكسيثيميا لتشخيص التحقؽ مف مدى تحقيؽ مفردات استبياف تورنتو -.
 المصرييف. الأطفاؿ مف عينة لدى لشروط القياس مف حيث الاتساؽ الداخمي والقدرة عمى التمييز

( TAS-20) للؤلكسيثيميا تورنتولاستبياف لصدؽ والثبات( وصؼ الخصائص السيكومترية )ا -0
 .عينة مف الأطفاؿ المصرييف لدىالمُطور 

 البحث الحالي فيما يمي: : تتمثؿ أىميةأهميح الثحث

يكتسب ىذا البحث أىميتو النظرية مف الجدوى العممية والعممية لاستبياف الألكسيثيميا للؤطفاؿ  -
العربية لتمبية حاجات العامميف في القطاعات التعميمية والصحية بشكؿ عاـ كإضافة جديدة لممكتبة 

 التي تعنى بالصحة النفسية.
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عمى حد عمـ  -تأتى أىمية ىذا البحث مف الناحية التطبيقية كونيا أوؿ دراسة عمى البيئة المصرية -
يمكف مف خلبليا توفير أداة قياس فعالة تستخدـ وتعيف عمى تقييـ وتشخيص  -الباحثيف

كسيثيميا ذات خصائص سيكومترية مناسبة يمكف أف تستخدـ مف قبؿ المتخصصيف والعامميف للؤل
في ميداف الإرشاد والعلبج النفسي مف أخصائييف نفسييف وباحثيف سواء أكاف ذلؾ في داخؿ 

 مستشفيات الصحة النفسية.

إف تمؾ الأغراض استخداـ ىذا الاستبياف يمثؿ جسراً لمربط بيف الأىداؼ العممية والبحثية؛ حيث  -
تتطمب معدلات صدؽ وثبات عالية في عممية القياس؛ مما يؤدى إلى الحصوؿ عمى بيانات وصفية 
يمكف استخداميا في دراسات تقوـ عمى التدخؿ، أو تعتمد عمى تحديد جوانب الاختلبؼ بيف 

 مجموعات مف ذوي اضطراب الألكسيثيميا.

تأثيراً كبيراً في النمو النفسي والمعرفي للؤطفاؿ، فإف  نظراً لأف اضطراب الألكسيثيميا يمكف أف يؤثر -
ىذا الاستبياف يكوف مفيدًا لتقييـ انتشار اضطراب الألكسيثيميا، كما أف استخداـ ىذا الاستبياف 
لمكشؼ عف الأطفاؿ ذوي اضطراب الألكسيثيميا يساعد في التعرؼ بشكؿ أوضح عمى طبيعة ىذا 

 ه في المستقبؿ.الاضطراب، ومف ثـ الحد مف انتشار 

عف طريؽ ىذا الاستبياف يمكف أف يكوف لو ذوي اضطراب الألكسيثيميا التقييـ المعياري للؤطفاؿ  -
أىمية ليؤلاء للؤطفاؿ فيما يتعمؽ بتحديد المستحقيف لمتحويؿ لمخدمات العلبجية، وكذلؾ رصد 

 التعديلبت التربوية المناسبة. 

 :الثحثمصطلحاخ 
 صعوبة في يتبدى والذي المشاعر، عف التعبير عمى القدرة في : قصورAlexithymia الألكسيثيميا

 الموجو والتفكير الجسمية، والأحاسيس المشاعر بيف التمييز وصعوبة ووصفيا، المشاعر عمى التعرؼ
لتشخيص  تورنتو استبيافعمى الطفؿ  ا، بالدرجة التي يحصؿ عميياإجرائيً  الألكسيثيميارؼ تعو  لمخارج.

 .البحث الحاليالمستخدـ في المُطور للؤطفاؿ ( TAS-20) الألكسيثيميا

 وتتمثؿ في الأبعاد الثلبثة التالية:

يز يوالتم هصعوبة تحديد المشاعر: ويشير إلى صعوبة في قدرة الفرد عمى تحديد مشاعر  الثعذ الأول:
 التي تكوف مصاحبة للئثارة الانفعالية. الجسديةحساسات بينيا وبيف الإ

ا لفظيً  هوصؼ مشاعر  صعوبة وصؼ المشاعر: ويشير إلى صعوبة في قدرة الفرد عمى الثعذ الثاوي:
 للآخريف. لفظيّا وغير
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 أكثر للؤحداث الخارجية التفصيلبت في الاستغراؽ بو ويقصدا: : التفكير الموجو خارجيً الثعذ الثالث
 .رجيةخا عوامؿ إلى والنتائج الأحداث وعزو لمفرد الذاتية الخبرات عمى التركيز مف

 عمىالمُطور ( TAS-20) لتشخيص الألكسيثيميا تورنتو استبيافاقتصر تقنيف  :البحث محددات
 :التالية المحددات

( 02-00) بيف أعمارىـ تتراوح مصريًا ممف طفلًب ( 022) تكونت العينة مف: بشرية محددات -
 .سنة

 المنصورة شرؽ دارةبإ الابتدائية مف المدارس عدد في الاستبياف تطبيؽ محددات مكانية: تـ -
 التعميمية، بمحافظة الدقيمية.

 الدراسي العاـ مف الثاني الدراسي الفصؿ في الاستبياف تطبيؽ محددات زمنية: تـ -
 .(ـ0200/0202)

 الأسالية الإحصائيح:
 :SPSS. 22الآتية باستخداـ برنامج  الإحصائية ستخدـ الباحثوف الأساليبا

، لمتحقؽ مف ملبءمة Confirmatory Factor Analysis (CFA)التوكيدي  التحميؿ العاممي 
 .Lisrel 8.8 ...النموذج العاممي المقترح لمبيانات الواقعية الملبحظة، باستخداـ برنامج ليزرؿ 

معامؿ ارتباط بيرسوف، لتحديد العلبقة الارتباطية بيف كؿ مفردة مف مفردات الاستبياف والدرجة  
قة الأبعاد بعضيا ببعض وبالدرجة الكمية، وكذلؾ لحساب ثبات الكمية لمبعد الذي تنتمي إليو، وعلب
 الاستبياف عف طريؽ إعادة التطبيؽ.

، لحساب ثبات الاستبياف عف طريؽ تحميؿ تبايف Chornbach –Alpha كرونباخ معامؿ ألفا 
        المفردات.

 إجراءاخ الثحث:
 للؤلكسيثيميا تبياف تورنتواس خصائص حيث يحمؿ وسيكومترية، وصفية دراسة البحث ىذا يمثؿ

(TAS-20 )ووصػؼ العامميػة، بنيتػو تقيػيـ الأطفاؿ بالبيئة المصرية؛ مف خلبؿ مف عينة المُطور لدى 
 .السيكومترية خصائصو

 عيىح الثحث: -أولاا 
( سػػنة، مػػنيـ 00-02( طفػػلًب تراوحػػت أعمػػارىـ الزمنيػػة بػػيف )022تكونػػت عينػػة البحػػث مػػف )

( إناثػًا 020،  )(7...2 قػدره معيػاري وانحػراؼ سػنة، 7..00 قػدره منػيز  عمر ( ذكوراً )بمتوسط00)
 (، تػػـ اختيػػارىـ مػػف مدرسػػة0...2سػػنة، وبػػانحراؼ معيػاري قػػدره  .00.0)بمتوسػط عمػػر زمنػػي قػػدره 
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مدرسػة التحريػر الابتدائيػة ببػداوي، مدرسػة الشػييد عمػرو الطحػاف  التجريبيػة، مجمع ببداوي الابتدائيػة
المشتركة، بإدارة شرؽ المنصورة التعميمية، ويوضح جػدوؿ  الابتدائية بدواي ومدرسةالابتدائية ببداوي، 

 ( توزيع أفراد عينة البحث حسب متغيري النوع والعمر الزمني للؤطفاؿ.   0)

 ( توزيع أفراد عينة البحث حسب متغيري النوع والصؼ الدراسي للؤطفاؿ0جدوؿ )

 النوع               
 العمر       

 المجموع إناث ذكور

 .0 0. .0 سنوات 02
 .7 7. 00 سنة 00
 00 .. 0. سنة 00

 022 020 00 المجموع

ا: أداج الثحث:
ا
 ثاوي

 (Rieffe et al., 2006) المُطػور للؤطفػاؿ إعػداد( TAS-20) لتشخيص الألكسػيثيميا تورنتو استبياف
 )تعريب/ الباحثيف(:

  الأصمية: صورتو في الاستبياف وصؼ
 قياس ، بيدؼ(Bagby et al., 1994a) باجبي وآخروف لاستبياف في الأصؿأعد ىذا ا

الفردية  الخبرات تعكس مفردة 02 مف ويتكوف الذاتي، التقرير خلبؿ مف الانفعالات، مشكلبت تنظيـ
 وصؼ صعوبة: فرعية عوامؿ ثلبثة مف الاستبياف الانفعالية. ويتكوف بالخبرات مرورىـ عند للؤشخاص
 تصنيؼ يتـ(. EOT) خارجيًا الموجو والتفكير ،(DIF) المشاعر تحديد صعوبة ،(DDF) المشاعر
وقد أسفر  .(0بشدة =  أوافؽ ،0بشدة =  أوافؽ لا )حيث مقياس ليكرت الخماسي باستخداـ المفردات

 الإكمينيكية. وغير الإكمينيكية المجموعات عبر لمتكرار وقابمة مستقرة أف الأداة الاستبياف عف

بتطويره للؤطفاؿ مع تعديؿ دقيؽ لمفقرات لتكوف أكثر قابمية  (Rieffe et al., 2006)ثـ قاـ 
، ويُجاب عميو باستخداـ مقياس ليكرت (سنوات وما فوؽ 0)لمفيـ، بحيث تناسب عمر الأطفاؿ 

 . الثلبثي

ثـ روجعت  العربية، إلى المغة الاستبياف قاـ الباحثوف بترجمة فقد البحث الحالي ولأغراض
الترجمة، وتـ إجراء  سلبمة في المغة الإنجميزية لمتأكد مف ة لغويًا مف قبؿ متخصصيفالترجم

                                              
 وىم:الاستبيانفي مراجعة ترجمة  جهدىم على أسمائهم الآتي الدكاترة للأساتذة بالشكرالباحثون  تقدمي ، 

 المنصورة. جامعة- التربية بكلية مناىج وطرق تدريس اللغة الإنجليزية أستاذبدران عبد الحميد حسن  أ.د/
 المنصورة. جامعة- التربية النفسية بكلية الصحة زيدان أستاذ محمد عصام/ د.أ
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مف الأساتذة  محكمًا (02وآرائيـ، ثـ قاـ الباحثوف بعرضو عمى ) ضوء ملبحظاتيـ التعديلبت في
 مدى عمى لموقوؼ النفسية وعمـ النفس التربوي والتربية الخاصة مجاؿ الصحة في المتخصصيف

 ومدى لممفردات، سلبمة الصياغة المغوية ومدى المصرية، في البيئة لمتطبيؽ الاستبياف ملبءمة
 .النيائية للبستبياف الصورة في المقترحة التّعديلبت بجميع الأخذ تـ وقد الدراسة، لعينة ملبءمتيا

 التالية: قاـ الباحثوف بالخطواتالمحكميف  السادةوفي ضوء توجييات 

المفردة، وقد اتفؽ السادة  لقبوؿ وذلؾ المحكميف اتفاؽ بيف كنسبة٪ 2. معيار اعتماد تـ -0
المحكموف عمى ارتباط كؿ مفردة بالبعد الذي تندرج تحتو، وكذلؾ ملبءمة المفردات لمبيئة 

السادة المحكميف، حيث لـ يشر  باتفاؽ المفردات مف أي استبعاد يتـ لـ ذلؾ ضوء المصرية؛ وفي
 أي محكـ إلى حذؼ أي مفردة.

 .حتى تتناسب مع المرحمة العمرية عديؿ الصياغة المغوية لبعض المفرداتت -0

 .السيكومترية خصائصو مف لمتحقؽ جاىزاً الاستبياف أصبح وبناءً عمى ما سبؽ

 طريقح تصحيح الاستثيان:
(؛ حيػػث تػػتـ الإجابػػة عمػػى كػػؿ مفػػردة 2، 0، 0يػػتـ تصػػحيح الاسػػتبياف وفقًػػا لطريقػػة "ليكػػرت" )

 درجتػاف، والإجابػة أحيانًػا نػادراً(، وتعطػى الإجابػة غالبًػا –أحيانًػا –ثلبثػة بػدائؿ )غالبًػا باختيار بديؿ مف 
 المفػػردة كانػػت إذا وبػػالعكس موجبػػة المفػػردة كانػػت إذا نػػادراً صػػفراً؛ وذلػػؾ وتعطػػى الإجابػػة درجػػة واحػػدة،

 .(00 ،.0 ،02 ،0 ،0) السالب ىي: المفردات ذات الاتجاهأرقاـ و  .سالبة

 :الثحثوتائج 
لاستبياف تورنتو للؤلكسيثيميا للئجابة عف السؤاؿ الأوؿ "ما البناء العاممي لمنسخة العربية 

(TAS-20 )الذي يحقؽ أفضؿ مطابقة مع بيانات العينة المصرية في الدراسة الحالية؟" المُطور 

لمتحقؽ  Confirmatory Factor Analysis التوكيدياستخدـ الباحثوف التحميؿ العاممي 
 Construct Validity البنية وصدؽ التوكيدي، العاممي التحميؿ باستخداـ البنية العاممية ؽصدمف 
 عند وذلؾ مختمفة، أبعاد عدة مف البنية تتكوف عندما وذلؾ البنائي، الصدؽ أيضًا البعض عميو يطمؽ

 في تضحي وذلؾ البنية، ىذه تكوف الأبعاد ىذه أف تؤكد مسبؽ دليؿ أو سابقة نظرية عمى الاعتماد
 ىو التوكيدي العاممي التحميؿ إجراء يكوف محددة، نظرية عمى تعتمد التي المقاييس صدؽ مف التحقؽ
 .البنية صدؽ مف لمتحقؽ الأمثؿ الإجراء

                                                                                                                                             
 .دمياط جامعة- التربية بكلية الإنجليزية اللغة تدريس وطرق مناىجد/ إيمان عبدالحفيظ عمارة مدرس 

 (1** ملحق )
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 بإعداد الاستبياف في صورتو الأجنبية واالذيف قام، (Bagby et al., 1994a)ا لأف ونظرً 
 -المشاعر وصؼ صعوبة - المشاعر تحديد صعوبة) وجود ثلبثة عوامؿ مستقمة واافترض الأصمية
 بإجراء قاموا الباحثوف مف ذلؾ يتحقؽ ولكي الألكسيثيميا، لبنية المكونة( خارجيًا الموجو التفكير
لتحديد درجة المطابقة  LISREL 8.8 برنامج باستخداـ العاممية البنية ليذه التوكيدي العاممي التحميؿ

 ، وذلؾ عمى النحو التالي:ودة المطابقةبيف النموذجيف، وحساب مؤشرات ج

تػػػـ التحقػػػؽ مػػػف الصػػػدؽ العػػػاممي أو صػػػدؽ البنػػػاء الكػػػامف )أو التحتػػػي( لاسػػػتبياف تورتنػػػو 
عػف طريػؽ اسػتخداـ أسػموب  ( مفػردة02والذي يتكوف مػف )المُطور للؤطفاؿ ( TAS-20)للؤلكسيثيميا 

الدرجة الأولى والثانيػة معًػا فػي مف  Confirmatory Factor Analysisالتحميؿ العاممي التوكيدي 
 نموذج واحد، حيث إنو: 

  فػػػي التحميػػػؿ العػػػاممي التوكيػػػدي مػػػف الدرجػػػة الأولػػػى: يػػػتـ التحقػػػؽ مػػػف صػػػدؽ المفػػػردات الخاصػػػة
لاسػػتبياف الألكسػػيثيميا، وىػػي عوامػػؿ الدرجػػة  )المتغيػػرات المشػػاىدة( بكػػؿ بُعػػد مػػف الأبعػػاد الثلبثػػة

 الأولى.

  تحديػد صػعوبة) دي مػف الدرجػة الثانيػة: تػـ افتػراض أف العوامػؿ الثلبثػةفي التحميؿ العاممي التوكيػو 
الناتجة مف الدرجػة الأولػى لاسػتبياف  (خارجيًا الموجو والتفكير المشاعر، وصؼ وصعوبة المشاعر،

، ويتـ التحقػؽ مػف (تنتظـ حوؿ عامؿ كامف واحد مف الدرجة الثانية ىو: )الألكسيثيميا الألكسيثيميا
والمكونػة  ختبار نموذج العامؿ الكامف الواحد مف الدرجة الثانيػة لػدى عينػة التقنػيفذلؾ عف طريؽ ا

 (.0( طفلًب، كما بالشكؿ رقـ )022) مف
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( النموذج العاممي البنائي مف الدرجة الثانية المختبر إحصائيًا لاستبياف تورنتو للؤلكسيثيميا 0شكؿ )

(TAS-20 )النموذج ىعم التعديؿ إجراء المُطور للؤطفاؿ بعد 

ويوضح الجدوؿ التالي قيـ مؤشرات ملبءمة البيانػات قبػؿ وبعػد تعػديؿ النمػوذج، وذلػؾ باسػتخداـ 
 :...برنامج ليزرؿ 

 ( مؤشرات مطابقة البيانات قبؿ وبعد تعديؿ نموذج التحميؿ العاممي التوكيدي 0جدوؿ )
 المُطور( TAS-20) للؤلكسيثيميا مف الدرجة الثانية لاستبياف تورنتو

 ـ
قيمة المؤشر  اسـ المؤشر

 قبؿ التعديؿ
قيمة المؤشر 
 بعد التعديؿ

 المدى المثالي لممؤشر

0 

    0الاختبار الإحصائي كا
2

 

 dدرجات الحرية   
 0مستوى دلالة كا

020..0 
007 
2.2.0 

00...7 
002 
2.700 

غير دالة  0أف تكوف قيمة كا
 إحصائيًا

 
 

      0نسبة كا 0
2
 / d 

 (0صفر( إلى )) 2.0.2 0.000
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 ـ
قيمة المؤشر  اسـ المؤشر

 قبؿ التعديؿ
قيمة المؤشر 
 بعد التعديؿ

 المدى المثالي لممؤشر

 GFIمؤشر حسف المطابقة     .

Goodness of Fit Index 
 (0)صفر( إلى ) .2.0 2.00

 AGFIمؤشر حسف المطابقة المصحح     0
Adjusted Goodness of Fit Index 

 (0)صفر( إلى ) 2.00 ...2

 RMRجذر متوسط مربعات البواقي    0
Root Mean Square Residual  

 (2.0ر( إلى ))صف 2.207 .2.20

0 
 RMSEAجذر متوسط خطأ الاقتراب    

Root Mean Square Error of 

Approximation 

2.2.. 2.22 
 (2.0)صفر( إلى )

7 
مؤشر الصدؽ الزائؼ المتوقع لمنموذج الحالي 

ECVI    
 مؤشر الصدؽ الزائؼ المتوقع لمنموذج المشبع  

0.00 
0.00 

0..0 
0.00 

ج أف تكوف قيمة المؤشر لمنموذ
الحالي أقؿ مف نظيرتيا لمنموذج 

 المشبع

 NFIمؤشر المطابقة المعياري     .
Normed Fit Index 

 (0)صفر( إلى ) .2.0 2.07

 CFIمؤشر المطابقة المُقارف     0

Comparative Fit Index 

 (0)صفر( إلى ) 0.22 2.00

 (0)صفر( إلى ) RFI 2.07 2.07مؤشر المطابقة النسبي     02

الجدوؿ السابؽ أف قيـ مؤشرات الملبئمة بعد تعديؿ النموذج تحقؽ ملبئمة جيػدة بػيف  يتضح مف
Chi-Squrae χالنموذج والبيانػات؛ وقػد كانػت قيمػة مربػع كػاى

2
دالػة إحصػائيًا ممػا يػدؿ عمػى وجػود   

بعػػض التنػػاقض بػػيف النمػػوذج المقتػػرح والبيانػػات الملبحظػػة. ويػػرى البػػاحثوف أف الدلالػػة ىنػػا قػػد يكػػوف 
(؛ بينمػا كانػت نسػبة 00.، ص.022يا التأثر بحجـ العينة الكبير نسبيًا إلى حد ما )عزت حسف، سبب

χمربع كاى 
( ممػا يشػير إلػى أف التنػاقض بػيف النمػوذج 0( وىػي أقػؿ مػف )2.700لػدرجات الحريػة ) 2

لؾ (. ويدعـ ذ00.، ص0220بما يكفي لرفض النموذج )ىشاـ جادالرب،  االمقترح والبيانات ليس كبيرً 
( ومؤشػر حسػف .2.0) GFIباقي قيـ مؤشرات المطابقػة، حيػث سػجمت قيمػة مؤشػر حسػف المطابقػة 

(، ومػف 0( مػف مؤشػرات المطابقػة المطمقػة، وجميعيػا تقتػرب مػف )2.00) AGFIالمطابقة المصػحح 
 >( وىػو 0..0) ECVIمجموعة مؤشرات المطابقة الاقتصادية سػجؿ مؤشػر الصػدؽ الزائػؼ المتوقػع 

( ومؤشػػر 2.07) RFI(، وبمػػم مؤشػػر المطابقػػة النسػػبي 0.00المشػػبع البػػالم قيمتػػو ) مػػف النمػػوذج
(، وقػػيـ ىػػذه المؤشػػرات مناسػػبة لػػدرجات القطػػع المتعػػارؼ عمييػػا لقبػػوؿ 0.2) CFIالملبئمػػة المقػػارف 

( مناسػػبة لدرجػػة 2.22) RMSEAفػػأكثر(. وكانػػت قيمػػة جػػذر متوسػػط خطػػأ الاقتػػراب  2.0النمػػوذج )
(. وبصفة عامة يمكف القػوؿ إف النمػوذج يلبئػـ البيانػات بدرجػة جيػدة، 2.27أقؿ مف القطع المقترحة )

خاصػػة أف قػػيـ واتجػػاه تقػػديرات البػػارامترات ودلالتيػػا الإحصػػائية )معػػاملبت الانحػػدار( تزيػػد الثقػػة فػػي 
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النموذج وتتفؽ وتتماشى مع التوقعات النظرية، كؿ ذلؾ يعطى مصداقية وثقة مطمئنة لملبئمة النموذج 
 لاسػتبياف تورنتػو لمبيانات.  ويوضح الجدوؿ التالي قيـ تشبعات المفردات بعوامؿ الدرجة الأولػى الثلبثػة

 لتقػػػدير المعيػػاري والخطػػأ الإحصػػائية، ودلالتيػػا (ت) بقػػيـ مقرونػػة المُطػػور( TAS-20) للؤلكسػػيثيميا
 المتعدد )معامؿ الثبات(. الارتباط ومعامؿ التشبع،

( TAS-20) للؤلكسيثيميا لاستبياف تورنتو ت بعوامؿ الدرجة الأولى الثلبثة( تشبعات المفردا.جدوؿ )
 المتعدد الارتباط المُطور مقرونة بقيـ )ت( ودلالتيا الإحصائية والخطأ المعياري لتقدير التشبع، ومعامؿ

عامؿ الدرجة 
 الأولى

 رقـ المفردة
)المتغير 
 المشاىد(

 التشبع
الخطأ المعياري 
 لتقدير التشبع

قيمة )ت( ودلالتيا 
 الإحصائية

معامؿ الارتباط 
 R²المتعدد 

صعوبة تحديد 
 المشاعر

0 2.0. 2.200 0.77** 2.07 
. 2.00 2.200 0..2** 2.07 
0 2.00 2.200 0.0.** 2.00 
7 2.07 2.20. ...0** 2.00 
0 2.00 2.200 0.00** 2.0. 
0. 2.02 2.200 0.2.** 2.00 
00 2.00 2.200 0.00** 2.00 

صعوبة وصؼ 
 المشاعر

0 2.02 2.200 00.00** 2.0. 
0 2.07 2.200 02.00** 2.0. 
00 2.07 2.200 0..0.** 2.00 
00 2.02 2.20. 00.0.** 2.00 
07 2.07 2.200 0..00** 2.0. 

التفكير الموجو 
 خارجيًا

0 2.00 2.207 7.00** 2..0 
. 2..0 2.200 7.20** 2..0 
02 2.0. 2.200 0.0.** 2..0 
00 2.00 2.200 0..0** 2.02 
00 2.00 2.272 7...** 2.00 
0. 2.0. 2.200 0.0.** 2.0. 
00 2.0. 2.272 7.00** 2.07 
02 2.07 2.200 7.00** 2.00 

 (2.20** داؿ إحصائيًا عند مستوى )
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لاسػػتبياف  الثلبثػػةيتضػػح مػػف الجػػدوؿ السػػابؽ أف كػػؿ تشػػبعات المفػػردات بعوامػػؿ الدرجػػة الأولػػى 
أو معػػاملبت الصػػدؽ دالػػة إحصػػائيًا عنػػد مسػػتوى  المُطػػور للؤطفػػاؿ ( TAS-20) للؤلكسػػيثيميا تورنتػػو

 (، مما يدؿ عمى صدؽ جميع مفردات الاستبياف؛ وذلؾ كما يمي:2.20)

 المشاعر(: تحديد العامؿ الكامف الأوؿ )صعوبة

فردات المكونة لمعامؿ الكامف الأوؿ يتضح مف الجدوؿ السابؽ أف قيـ التشبع المناظرة لمم
وبالتالي فجميع المفردات  2..2القاطعة  المشاعر( جاءت جميعيا أكبر مف الدرجة تحديد )صعوبة

تتلبءـ مع نموذج التحميؿ العاممي التوكيدي؛ مما يؤكد صدؽ بناء ىذا العامؿ، وىذا يعني أف مفردات 
المشاعر، ويلبحظ أف المتغير المشاىد  تحديد صعوبة ىذا العامؿ تعرؼ فيما بينيا متغيراً وحيدًا ىو

 معامؿ بمم المشاعر(؛ حيث تحديد ( ىو أفضؿ مؤشر صدؽ لمعامؿ الكامف )صعوبة7)المفردة( رقـ )
 نسبة أف إلى يشير وىذا( 2.00) لو الأثر حجـ بمم كما ،(2.00) الكامف بالعامؿ تشبعو أو صدقو

 العامؿ في بالتبايف تفسيرىا يمكف (7المشاىد )المفردة رقـ  يرالمتغ ىذا درجات في التبايف مف( 00٪)
 الباقية التبايف كمية أما ليذا المتغير، كبير أثر حجـ عمى يدؿ وىذا( المشاعر تحديد صعوبة) الكامف

 تُعزى أف ويمكف النموذج، بيذا تفسيرىا يمكف فلب( ٪0.) المشاىد وىي المتغير ىذا في( المفسرة غير)
 ىو المشاىد المتغير ىذا لثبات الأدنى الحد إف القوؿ يمكف كما ،(7 )رقـ القياس لممفردة أخطاء إلى
(2.00.) 

( 2.02( حيث بمم معامؿ تشبعو )0ويأتي في الترتيب الثاني المتغير المشاىد )المفردة( رقـ )
( 2.07) تشبعو معامؿ بمم حيث( 0) رقـ( المفردة) المشاىد (، ثـ يمييا المتغير2.00بحجـ أثر )

( عمى التوالي، ويأتي في الترتيب الأخير المتغير المشاىد 0، 0، 0، ثـ يميو أرقاـ )(2.00) أثر بحجـ
 (. 2.00( وبحجـ أثر )2.00( بمعامؿ تشبع ).)المفردة( رقـ )

 المشاعر(: وصؼ العامؿ الكامف الثاني )صعوبة

كونة لمعامؿ الكامف الثاني يتضح مف الجدوؿ السابؽ أف قيـ التشبع المناظرة لممفردات الم
وبالتالي فجميع المفردات  2..2القاطعة  المشاعر( جاءت جميعيا أكبر مف الدرجة وصؼ )صعوبة

تتلبءـ مع نموذج التحميؿ العاممي التوكيدي؛ مما يؤكد صدؽ بناء ىذا العامؿ، وىذا يعني أف مفردات 
المشاعر، ويلبحظ أف المتغير المشاىد  وصؼ ىذا العامؿ تعرؼ فيما بينيا متغيراً وحيدًا ىو صعوبة

 معامؿ بمم المشاعر(؛ حيث وصؼ ( ىو أفضؿ مؤشر صدؽ لمعامؿ الكامف )صعوبة0)المفردة( رقـ )
 نسبة أف إلى يشير وىذا( .2.0) لو الأثر حجـ بمم كما ،(2.02) الكامف بالعامؿ تشبعو أو صدقو

 العامؿ في بالتبايف تفسيرىا يمكف( 0 رقـ مفردةال) المشاىد المتغير ىذا درجات في التبايف مف( ٪.0)
 غير) الباقية التبايف كمية أما لو، كبير أثر حجـ عمى يدؿ وىذا( المشاعر وصؼ صعوبة) الكامف
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 أخطاء إلى تُعزى أف ويمكف النموذج، بيذا تفسيرىا يمكف فلب( ٪0.) وىي المتغير ىذا في( المفسرة
 .(.2.0) ىو المشاىد المتغير ىذا لثبات دنىالأ الحد إف القوؿ يمكف كما القياس،

( يمثلبف أفضؿ مؤشر .، 0المتغيريف المشاىديف )المفردتيف( رقمي ) الثاني الترتيب في ويأتي
 الكامف بالعامؿ تشبعيما أو صدقيما معامؿ بمم المشاعر(؛ حيث وصؼ صدؽ لمعامؿ الكامف )صعوبة

( . رقـ) لممفردة الأثر حجـ في حيف بمم ،(.2.0) (0لممفردة )رقـ  الأثر حجـ بمم وقد ،(2.07)
، ويأتي في الترتيب (2.00) أثر وبحجـ( 2.02) تشبع ( بمعامؿ0ثـ يمييما المفردة رقـ ) ،(2.00)

 (. .2.0( وبحجـ أثر )2.07( بمعامؿ تشبع )0الأخير المتغير المشاىد )المفردة( رقـ )

 خارجيًا(: الموجو العامؿ الكامف الثالث )التفكير

يتضح مف الجدوؿ السابؽ أف قيـ التشبع المناظرة لممفردات المكونة لمعامؿ الكامف الثالث 
وبالتالي فجميع المفردات  2..2القاطعة  خارجيًا( جاءت جميعيا أكبر مف الدرجة الموجو )التفكير

ف مفردات تتلبءـ مع نموذج التحميؿ العاممي التوكيدي؛ مما يؤكد صدؽ بناء ىذا العامؿ، وىذا يعني أ
خارجيًا، ويلبحظ أف المتغير المشاىد  الموجو ىذا العامؿ تعرؼ فيما بينيا متغيراً وحيدًا ىو التفكير

 معامؿ بمم خارجيًا(؛ حيث الموجو ( ىو أفضؿ مؤشر صدؽ لمعامؿ الكامف )التفكير7)المفردة( رقـ )
 نسبة أف إلى يشير وىذا( 2.07) لو الأثر حجـ بمم كما ،(.2.0) الكامف بالعامؿ تشبعو أو صدقو

 العامؿ في بالتبايف تفسيرىا يمكف( 7 رقـ المفردة) المشاىد المتغير ىذا درجات في التبايف مف( 07٪)
 غير) الباقية التبايف كمية أما لو، كبير أثر حجـ عمى يدؿ وىذا( خارجيًا الموجو التفكير) الكامف
 أخطاء إلى تُعزى أف ويمكف النموذج، بيذا يرىاتفس يمكف فلب( ٪.0) وىي المتغير ىذا في( المفسرة
 (.2.07) ىو المشاىد المتغير ىذا لثبات الأدنى الحد إف القوؿ يمكف كما القياس،

( 2.00( حيث بمم معامؿ تشبعو )0ويأتي في الترتيب الثاني المتغير المشاىد )المفردة( رقـ )
ويأتي في الترتيب الأخير المتغير  لتوالي،ا عمى( 0، .، 0 ،. ،0) أرقاـ (، ثـ يميو2.00بحجـ أثر )

 (. 0..2( وبحجـ أثر )0..2( بمعامؿ تشبع )0المشاىد )المفردة( رقـ )

المشاعر،  تحديد الثلبثة )صعوبة الأولى الدرجة عوامؿ كما يوضح الجدوؿ التالي قيـ تشبعات
 لاستبياف الثانية الدرجة فم الواحد الكامف خارجيًا( بالعامؿ الموجو المشاعر، والتفكير وصؼ وصعوبة
 المعياري والخطأ الإحصائية، ودلالتيا( ت) بقيـ مقرونة المُطور( TAS-20) للؤلكسيثيميا تورنتو
 . (الثبات معامؿ) المتعدد الارتباط ومعامؿ التشبع، لتقدير
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لاستبياف  بالعامؿ الكامف الواحد مف الدرجة الثانية ( تشبعات عوامؿ الدرجة الأولى الثلبثة0جدوؿ )
 المعياري والخطأ الإحصائية، ودلالتيا( ت) بقيـ مقرونة المُطور( TAS-20) للؤلكسيثيميا تورنتو

 المتعدد الارتباط ومعامؿ التشبع، لتقدير

 عوامؿ الدرجة الأولى ـ
التشبع عمى العامؿ 
الكامف مف الدرجة 
 الثانية )الألكسيثيميا(

الخطأ المعياري 
 لتقدير التشبع

قيمة )ت( 
ودلالتيا 
 الإحصائية

معامؿ الارتباط 
 R²المتعدد 

 2.70 **0.07 2.200 ...2 صعوبة تحديد المشاعر  .0

 0..2 **00.00 .2.27 .2.0 صعوبة وصؼ المشاعر  .0

 2.00 **0..7 2.00 2..2 التفكير الموجو خارجيًا  ..

 (2.20** داؿ إحصائيًا عند مستوى )

 يتضح مف الجدوؿ السابؽ أف:

 ؿ الدرجػة الأولػى الثلبثػة بالعامػؿ الكػامف الواحػد مػف الدرجػة الثانيػة لاسػتبياف تشبعات كؿ عوامػ
(، 2.20)أو معاملبت صدؽ العوامؿ الثلبثة( دالػة إحصػائيًا عنػد مسػتوى )  تورنتو للؤلكسيثيميا

( TAS-20) للؤلكسػيثيميا مما يدؿ عمػى صػدؽ جميػع عوامػؿ الدرجػة الأولػى لاسػتبياف تورنتػو
 المُطور. 

 المشاعر( يمثؿ أفضؿ مؤشر صدؽ لممتغيػر الكػامف  وصؼ ف كؿ مف المتغير )صعوبةويلبحظ أ
 أكثػر ، كمػا يمثػؿ(.2.0) تشػبعو أو صػدقومف الدرجة الثانية )الألكسيثيميا(؛ حيث بمم معامؿ 

  .(0..2) معامؿ ثباتو مؤشرات الألكسيثيميا ثباتاً؛ حيث بمم

لدرجػػة الثانيػػة دلػػيلًب قويًػػا عمػػى صػػدؽ البنػػاء ومػػف ىنػػا فقػػد قػػدـ التحميػػؿ العػػاممي التوكيػػدي مػػف ا
( 02المُطػػور للؤطفػػاؿ، وأف المفػػردات )( TAS-20) للؤلكسػػيثيميا التحتػػي أو الكػػامف لاسػػتبياف تورنتػػو

 المشػػاعر، وصػػؼ وصػعوبة المشػػاعر، تحديػػد صػعوبة)تتشػبع بثلبثػػة عوامػؿ كامنػػة مػػف الدرجػة الأولػػى 
ؿ الكامنة الثلبثة تتشبع بعامؿ كػامف واحػد مػف الدرجػة الثانيػة ، وأف ىذه العوام(خارجيًا الموجو والتفكير

 ىو الألكسيثيميا.

 ما مدى تحقيؽ مفردات استبياف تورنتوالثاني والذي ينص عمى: "للئجابة عف السؤاؿ 
المُطور لشروط القياس مف حيث الاتساؽ الداخمي والقدرة عمى ( TAS-20) الألكسيثيميا لتشخيص
  ؟"المصرييف الأطفاؿ مف عينة لدى التمييز
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-TAS) للؤلكسيثيميا تورنتو الاتساؽ الداخمي للبستبياف: تـ حساب الاتساؽ الداخمي لاستبياف -أولاً 

 التاليتيف: المُطور للؤطفاؿ بالطريقتيف( 20

 الاتساؽ الداخمي لمفردات الاستبياف: -أ

عد الذي تنتمي إليو، قاـ الباحثوف بحساب معامؿ ارتباط درجة كؿ مفردة بالدرجة الكمية لمب
 وجاءت النتائج كما يوضحيا الجدوؿ التالي.

( قيـ معاملبت ارتباط درجة كؿ مفردة بالدرجة الكمية لمبعد الذي تنتمي إليو في                0جدوؿ )
 (022)ف =  المُطور( TAS-20) للؤلكسيثيميا استبياف تورنتو
 ر الموجو خارجيًاالتفكي صعوبة وصؼ المشاعر صعوبة تحديد المشاعر

 معامؿ الارتباط المفردة معامؿ الارتباط المفردة معامؿ الارتباط المفردة

1.  2.700** 1.  2..00** 1.  2.000** 
2.  2.700** 2.  2.7.7** 2.  2.000** 
3.  2.700** 3.  2...0** 3.  2.072** 
4.  2.70.** 4.  2..00** 4.  2.700** 
5.  2.700** 5.  2..00** 0.  2.70.** 
6.  2..27**   0.  2.700** 
7.  2...0**   7.  2.700** 

    ..  2.720** 

 (2.20** داؿ عند مستوى )

 لمبعد الكمية والدرجة المفردات مف مفردة كؿ بيف الارتباط معامؿ أف السابؽ الجدوؿ مف يتضح
 متماسكة الاستبياف مفردات أف يعنى وىذا ؛(2.20) مستوى عند إحصائياً  داؿ تقيسو الذي الفرعي
 .أبعادىا مع داخمياً 

 الداخمي لأبعاد الاستبياف: الاتساؽ -ب

قاـ  الكمية، وبالدرجة ببعض بعضيا أبعاده وارتباط لمتحقؽ مف اتساؽ محتوى الاستبياف ككؿ
معامؿ الارتباط بيف درجة كؿ بعد والآخر والدرجة الكمية للبستبياف، ويوضح الجدوؿ بحساب  الباحثوف

 التالي نتائج معاملبت الارتباط.
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  الكمية الدرجة وبيف ببعض وبينيا بعضيا الأبعاد بيف باطالارت ( معاملبت0جدوؿ )
 (022للؤطفاؿ )ف=  المُطور( TAS-20) للؤلكسيثيميا لاستبياف تورنتو

صعوبة تحديد  البعد
 المشاعر

صعوبة وصؼ 
 المشاعر

التفكير الموجو 
 خارجيًا

الدرجة 
 الكمية

    0 صعوبة تحديد المشاعر
   0 **2.700 صعوبة وصؼ المشاعر
  0 **2.000 **2.000 التفكير الموجو خارجيًا

معاملبت الارتباط بيف درجة 
 للبستبياف البعد والدرجة الكمية

2...0** 2..70** 2.7.0** 0 

 (2.20** داؿ عند مستوى )
والدرجة الكمية  بعد والآخر كؿ يتضح مف الجدوؿ السابؽ أف قيـ معاملبت الارتباط بيف درجة

 عف (، فضلبً 2.20( وجميعيا دالة إحصائياً عند مستوى )0...2- 2.000) للبستبياف تتراوح بيف
 .للؤبعاد والاستبياف ككؿ الداخمي الاتساؽ قوة عمى يدؿ مما متوسطة إلى مرتفعة، قيميا أف

 الاستبياف: لمفردات التمييز معاملبت حساب -ثانيًا
 :بالخطوات التالية ثوفالباح قاـ الاستبياف مفردات مف مفردة لكؿ التمييز لحساب معامؿ

 .تنازليًا ترتيبًا الأطفاؿ درجات ترتيب .0
 .طفلًب  00أي  الدرجات، أعمى عمى الذيف حصموا الأطفاؿ مف٪  07 تحديد .0
 .طفلًب  00 أي الدرجات، أدنى عمى حصموا الذيف الأطفاؿ مف٪  07 تحديد ..
 :التالية المعادلة خلبؿ مف التمييز معامؿ حساب .0

 ص مج – س جم                    
 ػػػػػػػػػ=      التمييز معامؿ

 ف×  ـ مج                      
 .العميا الفئة عمييا حصمت التي الدرجات مجموع: س حيث مج

 .الدنيا الفئة عمييا حصمت التي الدرجات مجموع: ص مج     
 .(00تيف )الفئ إحدى أفراد عدد: ف          .     (0لممفردة ) المخصصة الدرجة: ـ مج     

 والجدوؿ التالي يوضح معامؿ التمييز لكؿ مفردة.
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 للؤطفاؿ المُطور( TAS-20) للؤلكسيثيميا استبياف تورنتو لمفردات التمييز ( معاملبت7جدوؿ )
 معامؿ التمييز مج ص مج س رقـ المفردة

0 02 .0 2.07 
. 0. .0 2.00 
0 0. 00 2.07 
7 0. .0 2.02 
0 00 00 2.02 
0. 020 00 2.07 
00 020 02 2.07 
0 00 07 2.07 
0 .0 00 2.0. 
00 07 07 2.00 
00 00 .2 2.07 
07 00 .2 2.00 
0 .0 .7 2.0. 
. .0 .. 2.07 
02 0. .0 2.00 
00 00 .0 2.00 
00 0. .0 2.00 
0. .. 00 2.0. 
00 0. .0 2.00 
02 0. .7 2.00 

(، 2.00-2.07بيف ) يز لممفردات تراوحت ماالتمي يتضح مف الجدوؿ السابؽ أف معاملبت
)صلبح مراد، أميف سميماف،  المقبولة التمييز معاملبت لقيـ( 2..2) الأدنى الحد مف أعمى وجميعيا
 مناسبة. تمييز قوة ذات الاستبياف مفردات أف وىو ما يشير إلى (،000، ص0220

 الصدؽ) السيكومترية ئصالخصا مؤشرات الثالث والذي ينص عمى: "ماللئجابة عف السؤاؿ 
 الأطفاؿ مف عينة لدى للؤطفاؿ المُطور( TAS-20) الألكسيثيميا لتشخيص تورنتو لاستبياف( والثبات

  المصرييف؟"

 لتشػػخيص تورنتػػو لاسػػتبياف( والثبػػات الصػػدؽ) السػػيكومترية قػػاـ البػػاحثوف بوصػػؼ الخصػػائص
 المصرييف، كما يمي: اؿالأطف مف عينة لدى للؤطفاؿ المُطور( TAS-20) الألكسيثيميا
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للؤطفاؿ مف  المُطور( TAS-20) للؤلكسيثيميا تورنتو استبياف صدؽ صدؽ الاستبياف: تـ حساب -أولاً 
  خلبؿ:

 : (الصدؽ التلبزمي)صدؽ المحؾ الخارجي 

 ,Nekouei, Doost)أشارت عدة دراسات إلى وجود علبقة بيف الألكسيثيميا والقمؽ 

Yousefy, Manshaee, & Sadeghei, 2014; Nezhad, Rad, Farrokhi, Viesy, & 

Ghahari, 2017)حصائية بيف الألكسيثيميا  . وفي ضوء ذلؾ تبيف لمباحثيف وجود دلالة نظرية وا 
والقمؽ ومف ثـ قاـ الباحثوف بحساب الصدؽ التلبزمي مف خلبؿ حساب العلبقة الارتباطية بيف درجات 

 الأطفاؿ المُطور ودرجاتيـ عمى مقياس قمؽ( TAS-20) للؤلكسيثيميا الأطفاؿ عمى استبياف تورنتو
طفلًب،  (02( وذلؾ عمى عينة مكونة مف )0200شعباف،  انفعالية إعداد )عرفات باضطرابات المتصؿ

 وجاءت النتائج كما ىو موضح بالجدوؿ التالي:

( TAS-20) للؤلكسيثيميا ( معاملبت الارتباط بيف درجات الأطفاؿ عمى استبياف تورنتو.جدوؿ )
 المُطور

 (0200 شعباف، عرفات) انفعالية إعداد باضطرابات المتصؿ الأطفاؿ قمؽ ودرجاتيـ عمى مقياس

-TAS) للؤلكسيثيميا استبياف تورنتو

 المُطور( 20

 تحديد صعوبة
 المشاعر

 وصؼ صعوبة
 المشاعر

 الموجو التفكير
 خارجيًا

 الدرجة الكمية

 **20..2 **.2.70 **2.077 **2.000 )المحؾ( الدرجة الكمية لمقياس القمؽ

 (2.20) مستوى عند داؿ** 

 يتضح مف الجدوؿ السابؽ أف جميع قيـ معاملبت الارتباط بيف درجات استبياف تورنتو
)الدرجة الكمية(،  القمؽ ، بدرجات مقياس(الكمية والدرجة الأبعاد) المُطور( TAS-20) للؤلكسيثيميا

( مما يشير 20..2 - 2.000(، وقد تراوحت قيميا بيف )2.20جاءت دالة إحصائيًا عند مستوى )
والدرجة الكمية  الألكسيثيميا إلى وجود علبقة ميمة بيف درجات الأبعاد الفرعية والدرجة الكمية لاستبياف

المُطور للؤطفاؿ بدرجة ( TAS-20) للؤلكسيثيميا القمؽ؛ وىذا يدؿ عمى تمتع استبياف تورنتو لمقياس
 محؾ الخارجي )التلبزمي(.مناسبة مف صدؽ ال

 للؤطفاؿ في المُطور( TAS-20) للؤلكسيثيميا تورنتو استبياف لصدؽ الاطمئناف يمكف سبؽ مما* 
 الذي أُعد مف أجمو. لمغرض قياسو
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المُطور للؤطفاؿ ( TAS-20) للؤلكسيثيميا تورنتو استبياف ثبات حساب ثبات الاستبياف: تـ -ثانيًا
 التاليتيف: بالطريقتيف

 :Cronbach's Alphaكرونباخ  ألفا" بطريقة الثبات (0)
 Cronbach's Alpha if المفػردة درجػة حػذؼ عنػد" ألفػا" ثبػات معامػؿ قاـ الباحثوف بحساب

Item Deleted وذلؾ عمى نفس عينة التقنػيف المكونػة مػف  إليو، تنتمي الذي لمبعد الكمية الدرجة مف
 التالي. بالجدوؿ مبينة ىي كما النتائج ( طفلًب، وجاءت022)

  المُطور( TAS-20) للؤلكسيثيميا تورنتو استبياف لأبعاد" كرونباخ ألفا" ثبات معاملبت ( قيـ0) جدوؿ

 التفكير الموجو خارجيًا صعوبة وصؼ المشاعر صعوبة تحديد المشاعر

 المفردة
معامؿ ثبات ألفا عند 

 حذؼ المفردة
 المفردة

معامؿ ثبات ألفا عند 
 حذؼ المفردة

 ردةالمف
معامؿ ثبات ألفا عند 

 حذؼ المفردة
0.  2..70 1.  2..00 1.  2..00 
0.  2..70 2.  2..77 2.  2..0. 
..  2..70 3.  2..0. 3.  2..00 
0.  2..70 4.  2..00 4.  2...0 
0.  2..7. 5.  2..00 0.  2..00 
0.  2..00   0.  2...0 
7.  2..02   7.  2..07 

    ..  2...0 

 معامؿ ثبات ألفا لمبُعد الفرعي ككؿ بدوف حذؼ أي مفردة

2...7 2.... 2..0. 

 معامؿ ثبات ألفا للبستبياف ككؿ بدوف حذؼ أي مفردة

2.0.0 

 بدوف للؤبعاد والدرجة الكمية كرونباخ ألفا ثبات معاملبتأف جميع قيـ  يتضح مف الجدوؿ السابؽ
 الثبات عمى يدؿ مما؛ مرتفعة( وىي معاملبت ثبات 2.0.0- .0..2أي مفردة تراوحت ما بيف ) حذؼ
  للؤطفاؿ. المُطور( TAS-20) للؤلكسيثيميا رنتوتو  لاستبياف الكمى
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 ( إعادة التطبيؽ:0)

عف طريؽ  المُطور للؤطفاؿ( TAS-20) للؤلكسيثيميا تـ حساب ثبات درجات استبياف تورنتو
( طفلًب، بفاصؿ زمني قدره أسبوعيف تقريبًا. 02إعادة التطبيؽ عمى عينة تقنيف فرعية مكونة مف )

 للؤبعاد صعوبة 2.000، 00..2، 00..2، 00..2رتباط بيف التطبيقيف وجاءت قيـ معاملبت الا 
خارجيًا، والدرجة الكمية عمى الترتيب،  الموجو المشاعر، التفكير وصؼ المشاعر، صعوبة تحديد

 مف الثبات.   مرتفعةتدؿ عمى درجة و  (2.20وجميعيا داؿ إحصائيًا عند مستوى )

 مما ككؿ، الاستبياف أو الفرعية للؤبعاد سواء رتفعةم الثبات معاملبت جميع أف مما سبؽ يتضح
 .المُطور للؤطفاؿ( TAS-20) لتشخيص الألكسيثيميا تورنتو استبياف ثبات يشير إلى

 مىاقشح الىتائج:
 وصعوبة المشاعر، تحديد صعوبة)العوامؿ الفرعية  صحة عمى داعمًا دليلًب  البحث ىذا يقدـ

المُطور للؤطفاؿ ( TAS-20) للؤلكسيثيميا تورنتو لاستبياف (اخارجيً  الموجو والتفكير المشاعر، وصؼ
إلى أف التحميؿ العاممي النتائج  في البيئة العربية لدى عينة مف الأطفاؿ المصرييف؛ حيث توصمت

 التوكيدي مف الدرجة الثانية قدـ دليلًب قويًا عمى صدؽ البناء التحتي أو الكامف لاستبياف تورنتو
( تتشبع بثلبثة عوامؿ كامنة مف الدرجة 02المُطور للؤطفاؿ، وأف المفردات )( TAS-20) للؤلكسيثيميا

، وأف ىذه العوامؿ (خارجيًا الموجو والتفكير المشاعر، وصؼ وصعوبة المشاعر، تحديد صعوبة)الأولى 
 الكامنة الثلبثة تتشبع بعامؿ كامف واحد مف الدرجة الثانية ىو الألكسيثيميا.

 Zimmermann et al., 2007; Parker) عديد مف الدراسات السابقةوىو ما يتفؽ مع ال

et al., 2010; Craparo et al., 2015; El Abiddine & Loas, 2018) 
فقد تراوحت  ككؿ؛ والاستبياف للؤبعاد الداخمي الاتساؽ الحالي عمى قوة البحث كما برىنت نتائج

 دالة وجميعيا( 0...2- 2.000) بيف مية للبستبيافالك والدرجة الفرعية الأبعاد بيف الارتباط معاملبت
 بيف ميمة علبقة وجود إلى التلبزمي الصدؽ نتائج وأشارت .(2.20) مستوى عند إحصائيًا

 (الكمية والدرجة الأبعاد) الألكسيثيميا درجات بيف الارتباط معاملبت تراوحت حيث والقمؽ؛ الألكسيثيميا
كما  ،(2.20) مستوى عند إحصائيًا دالة وجميعيا( 20..2-2.000) بيف لمقمؽ الكمية والدرجة

 معاملبت ثبات أسفرت النتائج عف وأخيراً،. التمييز عمى قدرة مفردات الاستبياف أسفرت النتائج عف
كما  ،(2.0.0- 0...2) بيف      كرونباخ ألفا والاستبياف ككؿ؛ حيث تراوحت معاملبت للؤبعاد جيدة

 عند إحصائيًا دالة وجميعيا( 2.000- 00..2) التطبيؽ بيف إعادة تراوحت معاملبت الارتباط في
 Parker)وتبدو ىذه النتائج متفقة مع النتائج التي توصمت إلييا الدراسات السابقة  (.2.20) مستوى

et al., 2010; El Abiddine & Loas, 2018). 

https://www.tandfonline.com/author/Loas%2C+Gwenol%C3%A9
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 يؤكد مما ،جيدة (صدؽ وثبات) بخصائص سيكومترية الاستبياف تمتعوىو ما يشير إلى 
 النتائج في نثؽ يجعمنا ما وىو العربية وخاصة المصرية، البيئة في للبستخداـ الاستبياف ىذا صلبحية

 .افالاستبي ليذا استخداميا عند المستقبمية الدراسات والبحوث في إلييا التوصؿ يمكف التي

استبياف  عمى الذاتي التقرير خلبؿ مف المفحوص عمييا يحصؿ أف يمكف التي الدرجات وتتراوح
 المرتفعة الدرجة ( درجة، وتشير02:  2ما بيف ) المُطور للؤطفاؿ( TAS-20) للؤلكسيثيميا تورنتو
 .سيثيمياالألك مستوى انخفاض إلى فتشير المنخفضة الدرجة أما الألكسيثيميا، مستوى ارتفاع إلى

     تىصياخ الثحث:
تورنتو لتشخيص عمى ضوء ما أسفر عنو البحث الحالي مف نتائج تشير إلى أف استبياف  -0

يتمتع  (Rieffe et al., 2006) وآخريف إعداد ريفيللؤطفاؿ ( المُطور TAS-20الألكسيثيميا )
بحوث المستقبمية بمعاملبت صدؽ وثبات جيدة؛ يوصى الباحثوف بضرورة استخداـ الاستبياف في ال

في مجاؿ تشخيص اضطراب الألكسيثيميا للؤطفاؿ حتى يمكف التعرؼ عمى الحالات الحرجة التي 
 تحتاج إلى تقديـ خدمات العلبج والتأىيؿ والإرشاد النفسي والتربوي.

كما يوصى الباحثوف بضرورة إجراء المزيد مف البحوث عمى عينات في أعمار مختمفة لمتحقؽ مف  -0
ىذا الاستبياف لقياس الألكسيثيميا لدى ىذه العينات لمعرفة ىؿ يتغير اضطراب  مدى ملبئمة

 الألكسيثيميا باختلبؼ المرحمة العمرية.

يوصى الباحثوف في ضوء ما يتمتع بو ىذ الاستبياف مف حساسية في تشخيص الألكسيثيميا إلى  -.
عاقة مثؿ ذوي صعوبات ضرورة استخدامو في التمييز بيف فئات متنوعة مف حيث طبيعة وشدة الإ

التعمـ، التوحدييف، المعاقيف عقمياً، وذوي النشاط الزائد، وغيرىا مف الإعاقات الأخرى في درجة 
اضطراب الألكسيثيميا حيث أثبتت الدراسات أف شدتيا تختمؼ مف فئة لأخرى، الأمر الذي يؤدى 

 لعلبجية المقدمة.إلى اختلبؼ في طريقة التدخؿ ونوع الخدمات التربوية والإرشادية وا

 

                                              
 ( الصورة النهائية لاستبيان 0ملحق )لألكسيثيمياتشخيص ال تورنتو (TAS-20 )بعد ترجمتو وتقنينو من قبل الباحثين للأطفال المُطور 
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 المراجع
الاختبارات والمقاييس في العموـ النفسية والتربوية، (. 0220صلبح أحمد مراد، وأميف عمي سميماف )
 . القاىرة: دار الكتاب الحديث.0، طخطوات إعدادىا وخصائصيا

 باضطرابات المتصؿ الأطفاؿ قمؽ لفرز السيكومترية .  الخصائص(0200) شعباف صلبح عرفات
مجمة كمية التربية المصرييف.  الأطفاؿ مف لدى عينة( SCARED) فعاليةان

 .22.-000(، 70).جامعة المنصورة، -بالمنصورة
تطبيقات . والاجتماعية والتربوية النفسية لمعموـ المتقدـ الإحصاء(. .022عزت عبد الحميد حسف )
 .المصطفى دار بنيا: القاىرة، .... ليزرؿ برنامج باستخداـ

 المراىقيف لدى الاكتئاب مقاييس لأحد القياس وتكافؤ العاممي البناء (.0220) الرب جاد تحيف ىشاـ
 عبر مقارنة دراسة -التوكيدي العاممي التحميؿ باستخداـ الثانوية المدارس مف طلبب
 .0.0-0.0(، 02)00 ،النفسية لمدراسات المصرية المجمةثقافية. 
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