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 الملخص 
یر شدة  یونج لتقدإلى فحص صدق وث�ات ودقة تشخ�ص مق�اس    ةالحال�  الدراسة  تهدف    

،  في البیئة المصر�ة   Young Mania Rating Scale (YMRS)أعراض الهوس الهوس  
، مرضى اضطراب ثنائي القطب في نو�ة الهوس ونو�ة الاكتئاب والأسو�اءعلى عینة من  

منأنثى)  33ذ�ر،    34(دًا  فر   67  على   الدراسة  عینة  واشتملت أعمارهم  وتراوحت   ،)17  :
تكونت مجموعة المرضى من . و 9.04=    حراف مع�اري وان،  29.48�متوسط =  ) عامًا56

على   الدراسةاشتملت أدوات  و من الأسو�اء،    )32(، ومر�ضًا �اضطراب ثنائي القطب  )35(
الهوس  لتقدیر  یونج  لتشخ�ص و   ، للاكتئاب  هاملتون ومق�اس    مق�اس  الإكلین�ك�ة  المقابلة 

 ،DSM-4خ�صي الرا�ع  الدلیل التش  الاضطرا�ات لدى الراشدین نسخة عر��ة مستمدة من
قائمة أعراض اضطراب ثنائي ، و الب�انات الأساس�ة والمسح الشامل للأعراض�الإضافة إلى  
للدلیل   العقل�ةوفقًا  للاضطرا�ات  الخامس  والإحصائي    وأظهرت  DSM-5. التشخ�صي 

، فقد أظهر درجة مرتفعة من الصدق والث�اتقد حقق    یونج لتقدیر الهوس  مق�اس  نتائج أن ال
داخلً�اقً اتسا للمق�اسالبنود  جم�ع  ل   ا  الكل�ة  الدرجة  ارت�اط مع  معامل  ق�م  تراوحت  فقد  ؛ 

�شیر  0.767إلى    0.502  (من   بیرسون  مما  وجود  )،  إحصائً�ا   ارت�اط إلى  دال  طردي 
ال  للمق�اس  بنود لجم�ع  الكل�ة  الدرجة  أظهرمع  �ما   ،  � ألفاث�اتًا   ته ق�م  �رون�اخ   معامل 
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 ر�قة إعادة التطبیق�ما حقق ث�اتًا �ط  )، 0.751النصف�ة �ق�مة (و�طر�قة التجزئة    )0.814(
التطبیق   و�عادة  التطبیق  خلال  المق�اس  ع�ارات  على  الس�كومتر�ة  العینة  استجا�ات  بین 

من    ارت�اط  أكبر  إحصائً�ا  إعادة    0.7دال  �طر�قة  المق�اس  ث�ات  تحقق  إلى  �شیر  مما 
المق�اس    ،التطبیق  �صدق  یتعلق  أظهروف�ما  التلازمي    فقد  المحك  للمق�اس  الصدق  مع 

وهو   تشخ�ص  الخارجي  للاضطرا�ات  محكات  والإحصائي  التشخ�صي  الدلیل  في  الهوس 
 ) الخامس  الإصدار  الاDSM5العقل�ة،  معامل  الكل�ة   رت�اط)  الدرجة  بین  إحصائً�ا  دال 
 رت�اط) بلغت ق�مة الاDSM5الهوس في (لمحكات تشخ�ص  لمق�اس یونج والدرجة الكل�ة  

 ، مما �شیر إلى تحقق صدق المق�اس. )0.896(
Psychometric Efficiency of the Young 

Mania Rating Scale as a Mania Severity Measure. in Egyptian 
Culture. 

Abstract 
The present study aims to assess the reliability, validity and 

Diagnostic accuracy of- the Young Mania Rating Scale (YMRS)-. in 
Egyptian Culture. Based on a sample of bipolar disorder patients in a 
manic episode, a depressive episode, and healthy individuals, the 
sample include (67) individuals (34 males, 33 females), whose ages 
range from (17: 56) years, with an average  =29.48, and standard 
deviation=9.04. The patient group includes (35) patients with bipolar 
disorder as well as (32) healthy individuals. In addition to baseline 
data and comprehensive symptom survey and a list of symptoms of 
bipolar disorder according to the fifth edition of Diagnostic and 
Statistical Manual of Mental Disorders (DSM-5), materials and 
method are: the Young Mania Rating Scale (YMRS), Hamilton 
Depression Rating Scale (HDRS), The Clinical Interview for 
Diagnosing Disorders in Adults, an Arabic version, derived from the 
Fourth edition of Diagnostic and Statistical Manual of Mental 
Disorders   ( DSM-4).The results have showed that the Young Mania 
Scale has achieved a high degree of validity and reliability. It has 
showed internal consistency for all items with the total score of the 
scale; the Pearson correlation coefficient values have ranged from  
(0.502: 0.767), and this, in turn, indicates that there is a statistically 
significant direct correlation between all items and the total score of 
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the scale. Additionally, it has showed reliability with Cronbach's 
alpha coefficient of (0.814), as well as half-split method of (0.751). 
Moreover, it has achieved reliability by the re-test method, between 
the psychometric sample responses and the scale statements during 
the test and re-test have showed a statistically significant correlation 
greater than (0.7). As for the validity of the scale, the correlative 
validity of the scale with the external test, which is a criterion of 
diagnosing mania according to the Diagnostic and Statistical Manual 
of Mental Disorders Fifth Edition (DSM5), has presented the 
correlation coefficient as a statistical significant factor between the 
total grade in Young Scale and the total grade of the criteria of mania 
diagnosis. The correlation value has been (0.896) and this refers to the 
validity of the scale.    

 مُدخل إلى مشكلة الدراسة: 
 استقرار   عدم   من  ابرة ع  تتناوب ف�ه فترات   ً�ادینام�ك  امرضً ُ�عد اضطراب ثنائي القطب       
اضطراب  و   .الأعراض   هدوء   وفترات  المزاج�ة  الحالة یتألف  العالم�ة  الصحة  لمنظمة  وفقًا 

القطب الطب�عي  ثنائي  المزاج  من  �فترات  مفصولة  والاكتئاب  الهوس  نو�ات  وهو من   ،
،  العالم   مستوى   على   السكان  من٪    3-1  من  �قرب  ما   على  یؤثر   خطیر   مزاجي  اضطراب 
 تتصف   داخل�ة المنشأ،  أي،   الذات�ة،  والانفعال�ة  النفس�ة  الإثارة   متلازمة�أنه  "  سالهو "و�عرف  
المفعمة  للمشاعر   المبرر  وغیر   والممتد   والسائد،  المرضى،  �التعظ�م    الحیو�ة، �  والانفعالات 

 �إحساسالمرض�ة    العلاقة  من  الحالة  هذه   ترت�ط  ما  عادةً و   الغر�ز�ة؛  الدوافع  عن  فضلاً 
تقدیر  الأمن  مشاعر  تدعم  والتي  الفرد،  أهداف   متا�عة  في  والسهولة  والتفاؤل   ت الذا  تضخم 

:  الهوس  نو�ة  مراحل في   ثلاث   تحدید   الممكن  ومن  . بها  الت�اهي  یتم   ما  غالً�ا  والتي  والسلطة،
الانفعال�ة(   للحالة  والأخرى   ،)  النشاط  وفرط  النشوة (  البدا�ة  مرحلة   والاضطراب  السیولة 
التنظ�م (  الحزم   أو  للتنظ�م   وأخرى )  والضلالات  الحر�ي  النفسي   والسلوك   النفسي  سوء 
 .   www.who.int McCarty et al., 2021;  ;(Perrotta,2019()الغر�ب 

الهوس      لتقدیر  یونج  مق�اس   أعراض  لتقی�م  استخدامًا  الأكثر  لتقدیر ا  مقای�س   أحدوُ�عد 
 ,.Young et al)ال�حث�ة    أو  الإكلین�ك�ة  للأغراض  الهوس  شدة   لتقی�م   �ستخدم و   ،الهوس

Lukasiewicz et al., 2013) ;Vieta, 2011;2000 . ، 

http://www.who.int/
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 والإس�ان�ة  والتر��ة  والفرنس�ة  التایلاند�ة، منها اللغة  لغات  عدة   إلى  وقد تُرجم المق�اس       
وفحصت  والبرتغال�ة والصین�ة.  والبنغال�ة    أشارتحیث    �ة،لس�كومتر ا  هخصائص  والفارس�ة 

إلى  المترجمة   لتقی�م  للتطبیق   قابل  مقبولاً، وأنه  حقق صدقًا وث�اتًا أن المق�اس    جم�ع النسخ 
 النفسي  للق�اس  وصالحة  موثوقة  أداة ، مما یدل على أنه  النو�ة   انتكاسو   الهوس  أعراض  شدة 

 ) al.,2018; Ara, et Mohammadi,etال�حوث والأغراض الإكلین�ك�ة  في  لاستخدامها

; al.,2019; Favre, et al., 2003; Karadağ, et al.,2002; Vilela, et al., 2005
Colom, et al.,2002; Ronnachai Kongsakon & 

)et al.,2020 Bhatanaprabhabhan,2005; Lin . 
طبق المق�اس في عدد من الدراسات �أداة موثوقة لتقدیر شدة أعراض الهوس على   كما     

اضط مرضى   من  حالة عینة  وفي  الخف�ف  والهوس  الهوس  نو�ة  في  القطب  ثنائي  راب 
منها   المزاج  واستقرار  ,et al.,2007; Thompson et al., 2006; ( Glahn التعافي 

et  Pan et al.,2014 ;Farahmand-Miguélez Gruber, Hay& Gross, 2014;

et al., O’Donnell et al.,2017 ;Matsuo, et al.,2021; Lomastro  al., 2015;
)2021  ; 

مق�اس  �ُ       الهوسعد  أعراض  شدة  لتقدیر  المقای�س   یونج  أشهر  من   ة الإكلین�ك�   واحداً 
ضافة إلى �ونه �الإ،  الثقافات خصائصه الس�كومتر�ة في عدید من    تحص ا، وقد فُ استخدامً 

   في المجال. والأط�اء والمتخصصین بین ال�احثین انتشارًا عالمً�ا و  لاً قبو  حققتأداة  
في عدم توفر نسخة عر��ة منشورة من مق�اس یونج لتقدیر   الحاليالدراسة  تتضح مشكلة  و 

   .البیئة المصر�ةفي  الس�كومتر�ة هخصائصفحص  و  أعراض شدة الهوس 
 : الدراسة تساؤلات 

 ف�ما یلي:  الدراسة تساؤلات مما سبق عرضه �مكن تحدید  
 ؟الدراسةعلى عینة س لتقدیر الهو  ج یونما مؤشرات الاتساق الداخلي لمق�اس  . 1
 ؟الدراسةعلى عینة لتقدیر الهوس  ج یونمق�اس  ث�اتما مؤشرات  . 2
 ؟الدراسة على عینة لتقدیر الهوس  جیون ما مؤشرات صدق مق�اس  . 3

 :  الدراسةأهم�ة 
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شدة    لتقدیر  یونج  مق�اسفي ترجمة وفحص الخصائص الس�كومتر�ة ل  الدراسةتتمثل أهم�ة    
حیث أنه   ؛ الأكثر استخدامًا لتقی�م أعراض الهوس  لتقدیر ای�س اهو أحد مقأعراض الهوس و 

 لم تتوفر نسخة عر��ة مقننة ومنشورة من المق�اس.    -في حدود علم ال�احثین  –
 : الدراسة أهداف  

 تهدف الدراسة الحال�ة: 
الس�كومتر�ة .1 الخصائص  من  الهوس    لتقدیر  یونج  مق�اسل  التحقق  أعراض  في  شدة 

 البیئة المصر�ة. 
   . شدة أعراض الهوس لتقدیر فیر نسخة عر��ة مقننة ومنشورة لمق�اس یونج . تو 2

 : الدراسةمفاه�م 
 الهوس: 

 الهوس  نو�ة  النفس�ة  الرا�ع والخامس للاضطرا�ات  والإحصائي  التشخ�صي  الدلیل  عرف   
مرتفع   مزاج  فیها  �كون   ممیزة  فترة   �أنها طب�عي  العظمة   أو  �استمرار  غیر  بوهم  متسم 

expansive  موجودة  تكون   التي  الطاقة  أو  النشاط  في  مستمرة   الانفعال، مع ز�ادة   سر�ع  أو  
 أسبوع  لمدة   الطب�عي  غیر   المزاج  من  الفترة  هذه  تستمر  أن  على.  یوم   �ل  تقر�ً�ا  الیوم،  معظم 
 أعراض   بثلاثة   ، مصحوً�ا ) مطلوً�ا  المستشفى  في  العلاج   �ان  إذا   أقل   أو (  الأقل   على   واحد 

متسم    أو  مرتفعًا  ول�س   الانفعال  سر�ع   المزاج  �ان  و�ذا.  (ب)   لمع�ارا  من  الأقل  على  إضاف�ة
 & Goodwin)الأقل  على  (ب)  للمع�ار  أعراض   أر�عة  هناك  تكون   أن   ف�جب   بوهم العظمة،

American Psychiatric .,2020; et al Kwan Lieberman, 2010 ;
)Association, 2013   . 

من      الرغم   للهوس  ما  حد  إلى  محدد  عرض  هي  لمرتفعةا  المزاج�ة  الحالة  أن  وعلى 
ما  والهوس فغالً�ا   �شكل  مبتهج   أو   به�ج،   �أنه  الهوس  نو�ة  في  المزاج   یوصف   الخف�ف، 
 على  علیها  التعرف  �سهل  �حیث  شدیدة   المزاج�ة  الحالة  تكون   الحالات،  �عض  وفي  مفرط،

 أو   الجنس�ة  أو  الشخص�ة  للتفاعلات  وعشوائي  محدود  غیر  �حماس   تتمیز  وقد  مفرطة  أنها
(اله�اج)،  سر�عبل    ، مرتفعًا  ل�س  السائد  المزاج  �كون   ما  غالً�او   المهن�ة،   س�ما  لا  الانفعال 

لایبینلوفت    قد و   .المخدرات   یتعاطى  الفرد   �ان   إذا  أو  الفرد   رغ�ات  تُرفض  عندما عرف 
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�عت�ة   irritability  الته�ج   Leibenluft et al   2003وآخرون    "  لتجر�ة  منخفضة   �أنه 
"    �أنه  Einat   2008السلب�ة " أو �ما عرفه اینات    نفعال�ةالا   الأحداث  على  ردًا  بالغض 
،  دق�قة  منبهات  تجاه   شدیدة   أفعال  ردود  لأنه   غموضًا  أكثر  الته�ج  �كون   أن  �مكن  نسبً�ا" 
  وقد.  الرئ�س/ الأساسي  الاكتئاب   واضطراب   القطب  ثنائي   الاكتئاب  نو�ات   في   أ�ضًا  �ش�ع 

�اسم   إلیها  و�شار  وجیزة  زمن�ة  فترات   مدى   على   المزاج�ة  الحالة  في  سر�عة  تغیرات   تحدث
  ،euphoria  النشوة المصحو�ة �شعور العظمة  بین  التناوب  أي(  lability  السیولة الانفعال�ة

  irritability((Goodwinوالته�ج/ القابل�ة للاستثارة    ، dysphoria  والانزعاج وعسر المزاج
American Psychiatric .,2020; al et Kwan & Lieberman, 2010 ;

)Association, 2013   . 
الدلیل أوضح  للاضطرا�ات   والإحصائي   التشخ�صي   وقد   DSM-5النفس�ة    الخامس 

 السمات التشخ�ص�ة لنو�ة الهوس وهي: 
  تبدأ   ما  غالً�ا .  ومتداخلة  جدیدة  مشار�ع   عدة  في  الفرد   ینخرط  قد  الهوس،  نو�ة  خلال •

  تظهر  قدو .  الفرد   متناول  عن  �عیدًا   شيء  أي  یبدو  ولا  لموضوع،�ا  قلیلة  �معرفة  المشار�ع
 الیوم.  من عاد�ة  غیر  ساعات  في المتزایدة النشاط مستو�ات 

  إلى  الناقدة  غیر   �النفس  الثقة  من  بدءًا   موجودًا،   المتضخم  الذات   تقدیر   �كون   ما  عادة •
  الفرد   �شرع   د فق  معینة،  موه�ة  أو   خبرة  أي  وجود  عدم  من  الرغم  على   الملحوظة،   العظمة

تظهر  .  معقدة  مهام   في قد    علاقة   وجود   ،   المثال  سبیل   على (  العظمة  ضلالات �ما 
 ). مشهور شخص مع خاصة

  الذي  الأرق   عن   تختلف  وهي  النوم  إلى  الحاجة  انخفاض  هي  شیوعًا   السمات  أكثر  من •
  وفي نو�ة  .ذلك   على  قادر  غیر  ولكنه  النوم   إلى  �الحاجة  �شعر  أو  النوم  ف�ه  الفرد  یر�د

في    ساعات  عدة   �ست�قظ   قد  أو   ینام من الأساس،   �ان  إذا  ،   قلیلاً   الفرد  ینام   الهوس قد
  النوم   اضطراب   �كون   عندما.  �الطاقة  والامتلاء  �الراحة  و�شعر  المعتاد،  وقت أ�كر من

  انخفاض   ینذر   ما  غالً�ا.  �التعب  �شعر  لا  لكنه  ،  نوم  دون   أ�امًا  الفرد  �مضي  قد   ،   شدیدًا 
 الهوس.  نو�ة ببدء  م النو  إلى  الحاجة
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  الفرد  یتحدث  وقد .  مقاطعته  و�صعب   وعالً�ا  ومضغوطًا  سر�عًا   الكلام   �كون   أن  �مكن •
  دون   أو   تطفل�ة  �طر�قة  وغالً�ا  التواصل،  في  الآخر�ن  لرغ�ات  اعت�ار  ودون   �استمرار

  والأمور  punsوالتشبیهات    �النكات   أح�انًا   الكلام  �تصف و   .�قال   ما  �أهم�ة  مامالاهت
  و�ذا  .المفرطة  والإ�ماءات   والغناء   غیر ذات الصلة و�أسلوب مسرحي ودرامي،  المسل�ة

مته�ج  الفرد  مزاج  كان �العظمة،  �ونه  من  أكثر  عصبً�ا/    الكلام  یتسم   فقد  متسم 
  لمقاطعة  محاولات   هناك  �انت  إذا  خاصة  الغاض�ة،   أو  العدائ�ة   التعل�قات  أو  �الشكاوى 

 . الفرد
  في.  الكلام  خلال  من  عنه  التعبیر   �مكن  مما  أسرع  �معدل  الفرد   أفكار  تتسابق   ما  غالً�ا •

  للحدیث  تقر�ً�ا  المستمر  التدفق  خلال  من  یتضح  للأفكار  تطایر   یوجد  الأح�ان  من  كثیر
الأفكار  �كون   وعندما.  آخر  إلى  موضوع  من  المفاجئة  التحولات   مع  المتسارع،   تطایر 

  وفي.  للفرد   خاص  كل�ش  ومزعج   متماسك  وغیر  منظم   غیر   الكلام   �ص�ح  قد  شدیدًا،
 . بها  التحدث �صعب   �حیث  للغا�ة مزدحمة الأفكار تكون  الأح�ان �عض

  الماد�ة   غیر  الخارج�ة  المنبهات  متا�عة  على  القدرة   عدم   خلال  من  یتضح  و  التشتت •
  أو   ،   المحادثات  أو  الخلف�ة  ضوضاء  أو  المحاور،  ملا�س  ،  المثال  سبیل  على(

  إجراء  من  الهوس  من  �عانون   الذین   الأفراد  نع�م  ما  وغالً�ا)  الغرفة  في  المفروشات
من  الالتزام   أو  عقلان�ة  محادثة   المحفزات   مراق�ة  على  القدرة   عدم   خلال  �التعل�مات 

  أو   الخلف�ة  ضوضاء  أو  ،  المحاور  ملا�س   ،   المثال  سبیل   على(  الماد�ة  غیر   الخارج�ة
  الهوس   من  �عانون   الذین  الأفراد   �متنع  ما  وغالً�ا)  الغرفة  في  المفروشات  أو  ،  المحادثات

 �التعل�مات.  الالتزام أو  عقلان�ة محادثة إجراء من
  المتهور   التورط  إلى  التقدیر  وسوء  المفرط  والتفاؤل  المتسم �العظمة  المزاج  یؤدي  ما  غالً�ا •

  والاستثمارات  المتهورة   والق�ادة   الممتلكات  عن  والتخلي  السر�ع  الإنفاق  مثل  أنشطة  في
فقد   التجار�ة أمتلاك    دون   الضرور�ة   غیر  العناصر   من   العدید   الفرد  �شتري   الحمقاء 

  المعتاد   غیر   الجنسي   والط�ش.  عنها   یتنازل  الحالات،  �عض   وفي   ثمنها،   لدفع   المال
وغالً�ا  �النس�ة   العواقب   أو  جنسً�ا  المنقولة  الأمراض  مخاطر  تجاهل  یتم   ما  للفرد 
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  لها  �كون   أن  لمحتملا  من  معتادة   غیر  الأنشطة  هذه   أن  من  الرغم  على  الشخص�ة،
 . ) American Psychiatric Association, 2013(وخ�مة   عواقب

 نوع  تحدید   مثل  خاصة  حالة  الهوس  نو�ة  س�اق  في  تحدث  التي  الذهان�ة  كما أن للأعراض
  حدة   أكثر  �أعراض   عمومًا  الذهان  حیث یرت�ط  ؛ القطب  ثنائي  الاضطراب  من  معین  فرعي

الدلیل  أقل  الأمد  طو�ل  مسارًا  ور�ما  للهوس أوضح  وقد   والإحصائي   التشخ�صي  ملاءمة. 
 �سمات   مصحو�ة  هوس   بنو�ة   الفرد   إصا�ة  أن �عد   DSM-5النفس�ة    الخامس للاضطرا�ات 

 التعافي   و�كون .  ذهان�ة  سمات  على   اللاحقة  الهوس  نو�ات  تشتمل  أن  المرجح  فمن  ذهان�ة،
 ذهان�ة   �سمات  مصحو�ة   حال�ةال  النو�ة  تكون   عندما   شیوعًا  أكثر  النو�ات   بین   المكتمل  غیر
 Tohen et al  وآخرون   توهین  دراسة  أوضحت نتائج�ما    .المزاج�ة  الحالة  مع  متوافقة  غیر

 أوضحت نتائج�ما    الهوس،   تكرار  على  مؤشرًا  �ان  الذهان  لنو�ة الهوس الأولي أن  2003
 14  على مدار عامین في  أجر�تالتي    Van Riel et al  2008ر�یل وآخرون     دراسة فان

  للعلاج،  الاستجا�ة  �ضعف  تن�أت  الأولي  النو�ة  أثناء  الذهان�ة  الأعراض   أن  أورو��ة  دولة
ذ�ر    و�زمان �ما  المتوسط   Muller-Oerlinghausen et al  2002الهوس.  في  �أن 
 من  أكثر   من   القطب  ثنائي  �الاضطراب   المصابین   الأفراد  من٪  15-10  من  �قرب  ما  �عاني

مدار  الهوس  من  نو�ات  10  ;Goodwin & Lieberman, 2010)ح�اتهم    على 

.,2020)et al Kwan ; American Psychiatric Association, 2013 . 
الدلیل التشخ�صي والإحصائي للاضطرا�ات العقل�ة الإصدار   معاییر وفق    الهوس  و�شخص
 على النحو التالي :   DSM-5الخامس 

   نو�ة الهوس : أعراض Manic Episode 
ا أو ضخمً مرتفعًا أو مت   شاذة ومتواصلة  / یها المزاج �صورة غیر معهودة فترة متمیزة �كون ف . أ

معهودة   غیر  ز�ادة  و   ، الطاقة    في مستثارًا  أو  الهادف  الأقل النشاط  على  لأسبوع  تستمر 
 وتظهر معظم الیوم و �ل یوم تقر�ً�ا. 

ثر ) من ثلاثة أعراض ( أو أك، تستمر  ةأو الطاق  ز�ادة النشاط  و فترة اضطراب المزاج    أثناء . ب
التال�ة (أر�عة أعراض إذا �ان المزاج مستثارًا فقط ) و�انت هذه الأعراض تمثل   الأعراض 

 :  لمعتادعن السلوك ا ملحوظًا تغییرًا 
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 كومتر�ة لمق�اس یونج لتقدیر شدة أعراض الهوسالكفاءة الس�
 في الثقافة المصر�ة 

 .  ةالعظم� الشعور  تضخم تقدیر الذات أو .1
 ساعات فقط ) .   3قلة الحاجة إلى النوم ( مثلا الشعور �الراحة �عد نوم  .2
 غط للاستمرار فى الكلام . ثرثرة أكثر من المعتاد أو ض .3
 تطایر الأفكار أو خبرة شخص�ة بتسابق الأفكار.  .4
تحو�ل الانت�اه �سهولة إلى مثیرات خارج�ة غیر هامة أو ل�ست    الملحوظ (أيالتشتت   .5

 . ذات صلة ) 
أو جنسً�ا ) أو ه�اج    -  العمل أو المدرسة  في  -  ازد�اد النشاط الهادف ( إما اجتماع�ا .6

 هادف غیر موجه ) . حر�ي (نشاط غیر ي نفس
(   عواقب مؤلمةل عال�ة احتمال�ة  على تنطوي  الأنشطة الممتعة لتي   فيالانغماس المفرط  .7

 . سراف في عمل�ات الشراء أو ط�ش جنسي أو استثمارات تجار�ة حمقاء)  لإ مثل: ا
من �كون  المزاج  اضطراب  لال  ج.  �كفى  �ما  الأداء    في  واضحًا   اختلالاً سبب  � شدة 

�ة المعتادة أو في العلاقات مع الآخر�ن، أو أن اضطراب  الاجتماع ة  الأنشطأو    المهني
  وجود سمات ، أو    أو للآخر�ن  ذات لمنع الأذى لل المزاج هذا یتطلب دخول المستشفى  

 ذهان�ة. 
لا تعزى النو�ة لتأثیرات فسیولوج�ة لمادة ( مثل استخدام عقار، أو تناول دواء أو  د. 

 ة. معالجة أخرى) أو عن حالة طب�ة عام
 سبیل   على(  الاكتئاب  �مضادات  العلاج  أثناء  تظهر  التي  الكاملة  الهوس  نو�ة  :ملاحظة

 �امل للأعراض    �مستوى   استمرت  ولكنها)  الكهر�ائ�ة  �الصدمات   والعلاج  ،  الأدو�ة  ،  المثال
 و�التالي  ،   هوس   نو�ة  على   �اف  دلیل  هي  العلاج  لهذا   الفسیولوجي  التأثیر  تتجاوز   لفترة

 . القطب من النوع الأول  ثنائي ب �اضطرا تُشخص 
على الأقل نو�ة هوس و�تطلب  تشكل نو�ة هوس ،  إلى (ب)  )  أ (من  المعاییر      :ملاحظة
القطب  الفرد  ح�اة  في  واحدة   ثنائي  الاضطراب  لتشخ�ص  الأولمطلو�ة  النوع  محمد   (من 

 ).   American Psychiatric Association, 2013 ;2013،  شلبي وآخرون 
 قة: الدراسات السا� 
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إلى توفیر نسخة باللغة الإسبانیة من مقیاس یونج   et al.,2002   Colomهدفت دراسة      

الھوس   من  لتقدیر  عینة  على  الس�كومتر�ة،  خصائصها  من  مرضى    541والتحقق  من 
مكانًا مختلفًا للأمراض النفس�ة في إس�ان�ا   56الهوس أو الهوس الخف�ف ثنائي القطب في  

�استخدام  تقی�مها  المق�اس    112بواسطة    YMRS  وتم  وطبق  مُدر�ین،  فترات  طبی�اً  على 
بی ما  الهوس   طبق .  أشهر  6و  3و  یومًا45و  30و  14و  7و  یوم   ن تراوحت  مق�اس  أ�ضًا 

الإكلین�كالفرعي   الاخت�ار  القطب  يمن  ثنائ�ة  للاضطرا�ات   the Clinical  العالمي 

Global Impression  أظھرت المق�اسالإس�ان�ة    النسخة،  الداخلي ؤشر  م  من   الاتساق 
�ما حقق ارت�اطا دالاً إعادة الاخت�ار،  �طر�قة    )0.76(  مؤشر ث�ات �ق�مةو   )0.88�ق�مة (
 العالمي المعدل.   يالاخت�ار الإكلین�ك�مق�اس الهوس الفرعي  إحصائً�ا 

دراسة       لمق�اس   Karadağ, et al.,2002وفحصت  التر��ة  الترجمة  وث�ات  صدق 
) الهوس  (  ) YMRSتقدیر  من  مكونة  عینة  (15على  و  ذ�ر  أنثى15)    مرضى من    ) 

من قبل  YMRS نو�ة الهوس " ، تم إعطاؤهم  –المصابون "�اضطراب المزاج ثنائي القطب  
مق�اس خبرة  ذو  آخر  نفسي  طبیب  أعطى  بینما   ، خبرة  ذوي  نفسیین  Bech-  طبیبین 

Rafaelsen Mania Scale (BRMS)  .(المق بین  والاتساق  الاتفاق  من حُسب  �مین 
الا حُسبت  �ما  الموزون.  �ا�ا  تحلیل  معامل  رت�اطخلال  طر�ق  عن  بیرسون.    ارت�اطات 

ق�مةالنتائج:  أظهرت   �رون�اخ)    ان  (ألفا  الداخلي  الاتساق  لكلا )  0.79تساوي(معامل 
لتراوحت  �ما  .  مق�مینال بیرسون  ارت�اط  معامل  درجات    بنودلق�م  مجموع  مع  فردي  �شكل 

YMRS  63.3بین    بنود على ال  مق�مینالتراوح اتفاق  �ما  .  )8470.و    0.407  ( بین  ٪-
لل 95 �ا�ا  ق�م  التلازمي .  )0.849و    0.114(بینما    بنود٪ و�انت  �الصدق  یتعلق  وف�ما 

الا معاملات  الأول )  0.72(  لمق�مینل  BRMSو    YMRS  بین   رت�اطكانت  لل�احث 
 لل�احث الثاني.   ) 0.71(و

الخصائص الس�كومتر�ة للنسخة الفرنس�ة    من   03Favre, et al., 20دراسة    تحققت   و    
إلى   18على عینتین من المرضى النفسیین ال�الغین (من  لمق�اس یونج لتقدیر شدة الهوس  

في  و  عامًا)  65 النفسي   المق�مین  الطب  العینة قسم  اشتملت  جن�ف.  جامعة  مستشفى   ،
. �ان متوسط العمر إناث)  8ذ�ور و    10مر�ضًا داخلً�ا مصاً�ا �الهوس (  18الأولى على  
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 كومتر�ة لمق�اس یونج لتقدیر شدة أعراض الهوسالكفاءة الس�
 في الثقافة المصر�ة 

المع�اري    37.0 على  و ).  10.1(الانحراف  الثان�ة  العینة  (   20اشتملت  داخلً�ا   5مر�ضًا 
ث�ات    حُسب و  ).11.3(الانحراف المع�اري    40.0إناث) �ان متوسط العمر    15ذ�ور و  

بین المق�مین من خلال مقارنة درجات العناصر و�جمالي الدرجات المعینة من قبل   الاتفاق
وأظهر . 2عینة واثنان لل. الأوليللمرضى في العینة    محكمینثلاثة  اعتمد .  مختلفین  ینمحكم

الاتفاق المق�مین    ث�ات  لإدرجة  بین  �النس�ة  جدًا  العینتین جیدة  �لتا  في  الدرجات  .  جمالي 
سبیرمان ق�مة ترواحت    رت�اطالفرد�ة ، تفاوت معامل الا  YMRSعند النظر في عناصر  و 

العینة الأولى.  ف  0.96إلى    0.61من   الثان�ة و ي  العینة  ق�مًا أعلى من   بنود  9  حقق،  في 
والطاقة واضطراب وهما  ،  المت�ق�ان   بندان ال  بینما حقق .  0.63 الحر�ي  النشاط   اللغة   ز�ادة 

�ان هذا �عزى    على التوالي).   0.50و  0.54(متواضعة بین المقّ�مین  درجة ث�ات  ،  رالتفكیو 
  ، واحد  مر�ض  إلى  �بیر  حد  تقی�م   حصلإلى  القاضیین   على  قبل  من  تمامًا  مختلف 

عندما و لاضطراب التفكیر اللغوي).    4-1لز�ادة النشاط الحر�ي والطاقة ؛    2-0(الدرجات  
الا معاملات  �انت   ، المر�ض  هذا  است�عاد  من    رت�اطتم  أعلى  الط�قة  لكلا   0.69داخل 

تق   العنصر�ن.  مق�اس  مع  إحصائً�ا  دالاً  ارت�اطا  المق�اس  حقق  الهوس  �ما  )،  MAS( ی�م 

یونج   مقیاس  أن  إلى  الدراسة  أعراض وتوصلت  شدة  لق�اس  الاستخدام  وسهلة  �س�طة  أداة 
و  الهوس.    حساس الهوس.  العلاج لأعراض  یتلقون  الذین  المرضى  �ما أوصت  للتغییر في 

 .عبر الثقاف�ة�استخدامه في المستقبل لدراسات المقارنة  الدراسة
من       �ل  دراسة  هدف   & Ronnachai Kongsakon�ما 

Bhatanaprabhabhan,2005   التحقق من   إلى  التیلاند�ة  النسخة  وصدق  ث�ات  من 
) مر�ضًا في نو�ة الهوس، واظهرت النتائج 79مق�اس یونج لتقدیر الهوس على عینة من (

  ) �ق�مة  المحكمین  صدق  المق�اس  للمق�اس 0.6تحقیق  الداخلي  الاتساق  حقق  �ما   ،(
بیرسو  ارت�اط  (�معامل  ق�مة  �كل 0.87ن  للمق�اس  �رون�اخ  ألفا  �طر�ق  ث�ات  وحقق   (

)، وانتهت الدراسة 0.89(معامل �رون�اخ لألفا لإجمالي عدد العناصر  )، �ما حقق  0.70(
 بدعم استخدام المق�اس �أداة صالحة لتشخ�ص الهوس لمرضى  في البیئة التیلاند�ة. 

لنسخة البرتغال�ة من ل  كومتر�ةالخصائص الس�  Vilela, et al., 2005وفحصت دراسة    
أعمارهم    ت ، تراوحخمسة وخمسین شخصًا �الغًا  قُ�م.  Young Maniaتقدیر الهوس  مق�اس  
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 R-III-DSMالهوس�ة الحال�ة وفقًا لمعاییر    نو�ةعامًا ، مع تشخ�ص ال   60إلى    18بین  
النفسي المو   Young Mania�استخدام مق�اس تصن�ف  و  جز �الإضافة إلى مق�اس التقی�م 

وأظهرت النتائج أن المق�اس حقق أ�ام.    10إلى    7في جلستین تم عقدهما على فترات من  
مقبولة ث�ات  أظهر  ،  درجة  ال  ارت�اطمعامل  حیث  لإجمالي   )0.97(قدره    صفداخل 

�ما حقق المق�اس ق�مة الفرد�ة.    بنودلجم�ع ال )  0.80(، ومستو�ات اتفاق أعلى من  الدرجات
  ) α =  .670(أدى تحلیل الاتساق الداخلي إلى  �رون�اخ �ق�مة    ث�ات عن طر�ق معامل ألفا

و    ، �كل  المحك  �ما حقق.  عند   بندلكل  )    α  =  .720(للمق�اس  �ق�مة   ارت�اط  صدق 
لمق�اس تصن�ف    �طر�قة  )0.78( الدرجات  بین مجموع  بیرسون    Young Maniaمعامل 

 . ومق�اس التقی�م النفسي الموجز 
دراسة        السیكومتریة   الخصائص  فحص  2011et al.,  Mühlbacher  وتناولت 

وأجر�ت المقابلات من قبل ثمان�ة أط�اء نفسیین متمرسین   مر�ضًا مصاً�ا بنو�ة هوس،)  81(
المرضى في وقت   المحاور�ن، ثم صُنف جم�ع  اثنین من  أزواج عشوائ�ة من  ومدر�ین في 

cale, Bipolar the Clinical Global Impression Rating Sواحد �استخدام مق�اس  

Version  )CGIBP  ،( المحكمین ثبات  الا  Rater-Inter  حُسب  معامل   رت�اط �حساب 
الفئة وأظهر ق�مًا عال�ة  تراوحت ما بین(   ، �ل منهم عند مستوي   0.97و    0.79داخل 

)  �طر�قة  0.74لجم�ع بنود المق�اس. �ما أظهر المق�اس ث�اتًا �ق�مة ()  p <.001(  دلالة
� �رون�اخ.  معامل  ألفا  أظهر  درجات  ارت�اطما  لإجمالي  سبیرمان  و   BP-CGI  رت�ة 

G-YMRS  ارت�اط) �ق�مة  دال إحصائ�ا  ،  p <.001(    ) عند مستوي دلالة0.91ا  مما ) 
الحساس�ة للتغییر في مجموعة فرع�ة من .  D-YMRS�شیر إلى توافق جید مع   تقی�م  تم 

عند التضمین   BP-CGIو    D-YMRS  مر�ضًا من خلال مقارنة الدرجات الإجمال�ة لـ  20
  0.91r(  دالاً إحصائً�ا �ق�مةا  ارت�اطوفي مقابلة إضاف�ة �عد ثلاثة أساب�ع والتي أظهرت  

-=.(  
وتك�فه   یونج تر�ة لمق�اس  مالخصائص الس�كو   من   Ara, et al.,2019وتحققت دراسة      

النتائج إلي ) مر�ضًا، وتوصلت  51الهوس وال�الغ عددهم (  مرضى  الثقافي على عینة من  
معامل �وهین عن طر�ق    كما حُسب الاتساق الداخلي للبنود )،0.89أن ق�مة ألفا �رون�اخ (
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وتراوحت على  )0.98إلى    0.80 (من  ق�مته  كا�ا  یدل  مما  ث�ات،  دالة   مقبولة  درجة 
البناء عن طر�ق تحلیل إحصائً�ا، �ما ق�م صدق   تقی�م صحة  المحتوى �شكل منهجي وتم 

دوران اس   حیثالعوامل.   مع  الاستكشافي  العامل  تحلیل  من خلال  فقط  واحد  عامل  تخراج 
varimax  .للبناء الاتجاه  أحاد�ة  على  یدل  أنه    مما  الدراسة  أن  واستنتجت  كون ��مكن 

یونج  البیئات    مق�اس  في  لاستخدامها  النفس�ة  الناح�ة  من  وصالحة  موثوقة   إكلینك�ةأداة 
 شدة أعراض الهوس و�ذلك انتكاس النو�ة. وال�حوث و�عداد الرعا�ة الأول�ة لتقی�م 

الس�كو   Mohammadi,et al.,2018دراسة    وفحصت      لمق�اس مالخصائص  تر�ة 
) مر�ضًا 65على عینة  تكونت من (  الإیران�ةلتقدیر الهوس وتك�فه الثقافي في البیئة    یونج

و( الهوس  نو�ة  في  الأول  النوع  من  القطب  ثنائي  الأسو� 145�اضطراب  من  فرد  اء، ) 
. �ما عن بن�ة ثلاث�ة العوامل للمق�اس  واظهرت نتائج تحلیل العامل التأكیدي والاستكشافي

نقطة   نع  �ما �شفت النتائجإلى درجة ث�ات مقبولة.    0.72أشار معامل ألفا �رون�اخ ال�الغ  
وحساس�ة وخصوص�ة التوالي   0.96و    0.93و    12.5لتكون    للمق�اس  قطع  مما على   .

٪ من المستجیبین   4٪ وحدد �شكل غیر صح�ح    93�شكل صح�ح  حدد  �عني أن المق�اس  
نون  مر�ضًا ثنائي القطب �عا  56المق�اس  ، اكتشف  ى أنهم �عانون من الهوس. ومع ذلك عل

، و (إ�جابي حق�قي)  الهوس  و   6من   ، �اذب)  (إ�جابي  الهوس  �عانون من  أفراد أصحاء 
مرضى ثنائي القطب یتمتعون   9، و    فردًا سل�مًا یتمتعون �صحة جیدة (سلبي حق�قي)  139

أداة ق�مة وانتهت الدراسة �استنتاج أن المق�اس �مكن اعتماده    �صحة جیدة (سلب�ة �اذ�ة)  
في البیئة   في فحص المرضى الذین �عانون من اضطراب ثنائي القطب في مرحلة الهوس

 الإیران�ة. 
 على عینة   ) 2017ني،  صلاح حس  منى (المق�اس  ومن الدراسات العر��ة التي ط�قت       
وقد مرضى  من   منها،  المزاج  اعتدال  حالة  وفي  الهوس  نو�ة  في  القطب  ثنائي  اضطراب 

 ) �ق�مة  ث�ات  المق�اس  (62,0حقق  و�ق�مة  الاخت�ار  إعادة  �طر�قة  ألفا  65,0)  �طر�قة   (
) �طر�قة إعادة الاخت�ار وق�مة 54,0كرون�اخ على عینة من الأسو�اء، وحقق ث�ات �ق�مة (

حقق 67,0( �ما  القطب.  ثنائي  اضطراب  مرضى  من  عینة  على  �رون�اخ  ألفا  �طر�قة   (
بین  فتراوحت  الكل�ة  �الدرجة  البنود  ارت�اط  �طر�قة  المق�اس  لبنود  مقبولة  ث�ات  معاملات 
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) على عینة المرضى . �ما حقق المق�اس عن �طر�قة صدق المحك 73,0) إلى (54,0(
 ا سلبً�ا �اخت�ار ب�ك للاكتئاب.  ارت�اط

 تعقیب على الدراسات السا�قة: 
إلى   - السا�قة  الدراسات  منهدفت  لمق�اس    التحقق  الس�كومتر�ة  یونج  الخصائص 

 .  لتقدیر شدة أعراض الهوس
إعداد - أ�ضاً إلى  الدراسات  مُترجمة    وتوفیر  هدفت  ثقافً�انسخة  للاستخدام    ملائمة 

 . ض الهوس أعرا  وتقدیر لق�اس  يالإكلین�ك
  على أن مق�اس یونج لتقدیر شدة أعراض الهوس قد نتائج الدراسات السا�قة    تفقت ا -

 مستوى جید من الث�ات والصدق.   حقق  
 : الدراسة فروض  -

 ف�ما یلي:  الدراسة فروضمما سبق عرضه �مكن تحدید  
 . الدراسةعلى عینة  مقبولة مؤشرات اتساق داخلي لتقدیر الهوس  ج یونمق�اس  �حقق   . 1
 . الدراسةعلى عینة   ث�ات مقبولةمؤشرات   لتقدیر الهوس  جیونمق�اس �حقق  . 2
 . الدراسةعلى عینة  مقبولة مؤشرات صدق لتقدیر الهوس  جیونمق�اس �حقق  . 3
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 منهج و�جراءات الدراسة: 
 أولا المنهج:  

 الوصفي. المنهج   ت الدراسة الحال�ةستخدما  -
 ثان�ا إجراءات الدراسة: 

 : الدراسةعینة  .1
(شتملت  ا على  الاستطلاع�ة  فر 67العینة  (دًا )  من  المرضى  عینة  تكونت  حیث   ،35  (

، وتراوحت أعمارهم من دًا) فر 32مر�ضًا �اضطراب ثنائي القطب، و عینة الأصحاء من (
   .) الخصائص النوع�ة والكم�ة لأفراد العینة2) ،(1) عامًا، و�تضح من الجداول (56: 17(

 )  1جدول (
 الدراسةلعینة  الخصائص النوع�ة

المجموعات  
 الفرع�ة 

 العمل  مستوى التعل�م  النوع 

الأصح
 اء

المرض 
 ى

ثانو  إناث  ذ�ور 
 ي

جامع فني 
 ي

فوق  
الجامع 

 ي

لا  �عمل
 �عمل

32 35 34 33 5 16 34 12 46 21 
47.8

 % 
52.2

4 % 
50.7

 % 
49.3

 % 
7.5

 % 
23.9

 % 
50.7

 % 
17.9

 % 
68.7

 % 
31.3

 % 
        67ن= 
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 )  2جدول (
 ینة الدراسةلع  الخصائص الكم�ة

الخصائص  
الحد   ن  الكمیة 

 الأدنى 
الحد  
الانحراف   المتوسط  الأقصى 

 التفرطح  الالتواء  المعیاري
 0.17 0.88 9.04 29.48 56.11 17.00 67 العمر 

 0.41 0.69- 16.81 99.78 130.00 50.00 67 معدل الذكاء
مدة المرض/  
عدد سنوات  

المرض  
 للمرضى فقط)(

35 0.30 20.00 6.35 5.61 1.09 0.28 

عدد النوبات  
 3.87 1.70 4.02 5.26 20.00 1.00 35 (للمرضى فقط)

 : إجراءات الدراسة. 2
مقابلة     العینة  أفراد  النفس�ة والب�انات الأساس�ة طُبق على  الإكلین�ك�ة لتشخ�ص الأمراض 

(والمسح   وآخرون  شلبي  إعداد  للأعراض  تطبیق    ).2013الشامل  إلى  قائمة �الإضافة 
 العقل�ة    للاضطرا�اتالتشخ�صي والإحصائي الخامس  اب ثنائي وفقًا للدلیل  أعراض اضطر 

.DSM-5  ) وآخرون  شلبي  الضرور�ة و   ). 2013إعداد  المحكات  الأعراض  قائمة  توفر 
الأول، النوع  القطب  ثنائي  الاضطراب  الهوس�ة   لتشخ�ص  النو�ة  تشخ�ص  محكات  .  وهي 

لتقدیر أعراض الاكت إلى مق�اس هاملتون  العینة من �الإضافة  أفراد  لتمییز بین  ئاب، وذلك 
مرضى اضطراب ثنائي القطب إلى مجموعات فرع�ة وهي مرضى في نو�ة الهوس ومرضى   

 في نو�ة الاكتئاب. 
 : الدراسة أداة  .3

 :  Young Mania Rating Scale (YMRS)مق�اس یونج لتقدیر الهوس   -
 : تار�خ المق�اس 

(  ج یونأعد     یون  )1978وآخرون  لتقدیر مق�اس  لاحظ (YMRS) الهوس    شدة   ج  حیث 
الهوس مقارنة �المقای�س   تقدیر أعراض مقای�س عدد قلیل من المؤلفون في هذا التوقیت توفر 

لبناء مق�اس واسع    (YMRS)، لذلك أهتم المؤلفون بتطو�ر الاكتئابدیر أعراض المتوفرة لتق 
و  الاستخدام   رأقصالنطاق  في  صُ   وأسهل  وقد  المتاحة،  �المقای�س  مق�اس مقارنة  مم 
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(YMRS)   ما� الأعراض،  شدة  على  العلاج  تأثیر  وق�اس  الهوس  أعراض  شدة  لق�اس 
 ,.Young et al., 2000;Young et al(ُ�ستخدم لتشخ�ص الانتكاسة وعودة الأعراض  

1978(   
 المق�اس:   وصف

عملً�ا   دًا،�ع   عشر  أحد   على  المق�اسحتوي  �     محددة  ارتكاز  بنود  �عد  لكل  و�ندرج 
� الشدةوموصوفة  لكل درجة من درجات  جید  �عد  البنود    اختیرت وقد    .شكل  �كل  الخاصة 

نمط مق�اس هامیلتون   ج �ت�ع مق�اس یونو ، الأساس�ة للهوس لوصف المنشور للأعراضل  وفقًا
. وأ�عاد المق�اس العرض  لدرجة شدة   ا) حیث �عطي �ل �عد تقدیرً HAM-D(  الاكتئاب لتقی�م  

ة النشاط الحر�ي، الاهتمام الجنسي، النوم، الته�ج، الكلام،  هي: (المزاج المرتفع، ز�ادة طاق
الخارجي،   المظهر  التدمیر،  العدواني/  السلوك  التفكیر،  محتوى  والتفكیر،  اللغة  اضطراب 

 . Young et al., 1978)(Vieta, 2011;الاست�صار) 
 التطبیق : 

�  المق�اس  �طبق   حیث  الملاحظة،  القائم�أسلوب   أن  المر�ض  من  المقابلة  �إجراء  طلب 
ال  إجا�اته  یبني لتقر�ره  حالته    شخصيوفقًا    .الماض�ة  ساعة  48  الـ  خلال  الإكلین�ك�ة عن 

تطبیق   �ستغرق و   . المقابلة  أثناء  المر�ض  لسلوك  الخاصة  المحاور  ملاحظات �الإضافة إلى  
   .) Vieta, 2011 ;  Young et al., 1978( ل�كتمل دق�قة  30إلى15 حوالي المق�اس

 التصح�ح: 
النحو  تُ  على  للمر�ض،  الذاتي  التقر�ر  من  أكبر  وزنًا  للمحاور  الموضوع�ة  الملاحظات  منح 

 التالي: 
و هي ( الته�ج ، الكلام ، محتوي    8إلى    صفرالمق�اس من    ىعلأر�عة أ�عاد تتدرج   •

الأ�عاد الأر�عة ضعف التقدیر لتعو�ض    أعُطیت و  .السلوك العدواني ) /ر ، التدمیر  فكیالت 
 شدیدي المرض .  ى من المرض عن سوء التعاون 

 . 4إلى   صفرتتدرج الأ�عاد الس�عة المت�ق�ة على مق�اس من   •
ا لإ  الأدنى  الحد • ومتوسط    .درجة  60  هو  الأقصى  والحد  صفر  هو  لدرجاتجمالي 

المرض    30الدرجة الإجمال�ة   أن �حصل  �جب  �املة  نو�ة هوس  لتشخ�ص  و  درجة 
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. ) ;Vieta, 2011دراسة الإكلین�ك�ة درجة أو أكثر للتضمین �شرط لدخول ال  20على  
 )et al.,2020 Lin 
 .   (Lin et al.,2020) 19إلى  13والدرجة  المعتدلة / المتوسطة تتراوح من  •

 تفسیر الدرجات: 
الأقصى هو   والحد  للدرجات هو صفر  الأدنى  تتفاوت درجات  60الحد  نموذجي  ، و�شكل 

الخصائص   على  وتعتمد  للمق�اس،  الهوس   ة الإكلین�ك�الأساس�ة  حالة  ففي  للمرضى. 
)YMRS = 12) و في حالة الاكتئاب ، (YMRS = 3  /بینما في حالة استقرار المزاج ، (

الطب�عي   �عتبر  euthymia  (YMRS = 2)المزاج  العلاج  �عد  الأح�ان  �عض  وفي   .
درجة    12أو أقل في حالة تعافي، ولكن تُستخدم أ�ضًا    12المرضى الحاصلین على درجة  

للهوس الخف�ف ولا ین�غي اعت�ار عدم وجود هوس خف�ف هو نفسه التعافي. في كحد أدنى  
الواقع ، في العدید من الدراسات استخدمت تعر�فات أكثر تقییدًا لحالة التعافي، مثل تسجیل 

 . )(Vieta, 2011 درجات  أو أقل 7
   DSM-IV :المقابلة الإكلین�ك�ة لتشخ�ص الاضطرا�ات النفس�ة   -

المقاب  الدلیل  طُ�قت  من  المُشتقة  النفس�ة  الأمراض  لتشخ�ص  الإكلین�ك�ة  التشخ�صي  لة 
ا  العقل�ة  لرا�عوالإحصائي  الشامل ،   DSM-4للاضطرا�ات  والمسح  الأساس�ة  والب�انات 

 ). 2013(شلبي وآخر�ن للأعراض إعداد 
التشخ�صي والإحصائي الخامس للاضطرا�ات  قائمة أعراض اضطراب ثنائي وفقًا للدلیل  -

 ). 2013( وآخر�ن إعداد شلبي  DSM-5. �ة العقل 
 تشخیص شدة أعراض الاكتئاب : -

هاملتون    طُبق    إعداد  الاكتئاب  درجة  لتقی�م  هاملتون  د/    1960مق�اس  وتقنین  وترجمة 
بندًا، وتق�س البنود أعراض مختلفة للاكتئاب    )17(محمد أبو العطا.  و�تكون المق�اس من  

والش �الحزن  الشعور  مثل  والفسیولوج�ة ودرجتها،  البدن�ة  والأعراض  والأرق  �الذنب  عور 
 المصاح�ة. 
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 لمق�اس: اترجمة -4
النص    ترجمت عرض  الترجمة  صدق  من  وللتحقق  العر��ة،  اللغة  إلى  المق�اس  ال�احثة 

مما أدي   2الأصلي للمق�اس والنص المترجم على متخصصین في اللغة الإنجلیز�ة وعددهم  
 إلى تنق�ح الترجمة. 

 على المنهج الوصفي.   يالحال  الدراسة  عتمد�  :المنهج -4
 النتائج:  -

 نت�جة الفرض الأول: 
على   الفرض  داخلي  "  أنه    ینص  اتساق  مؤشرات  الهوس  لتقدیر  یونج  مق�اس  �حقق 

عینة   على  الاتساق    . "الدراسة مقبولة  أسلوب  اُستخدم  الفرض  هذا  صحة  من  ولتحقق 
 الداخلي، وتحققت النتائج �ما یلي: 

 مق�اس:  الداخلي لل الاتساق
المق�اس       للمق�اس   الأصل�ة  التحقق  دراسة   فيأظهر  للفرع�ة  الأ�عاد  بین  داخل�ا  اتساقًا 

 دالاً   (الأحادي عشر �عد) والدرجة الكل�ة للمق�اس  �حساب معامل ارت�اط سبیرمان، ارت�اط
. وفي الدراسة Younget al., 1978)(  ).850  -  .570(إحصائً�ا، �ق�مة تراوحت ما بین  

مقبول  ي  الحال داخل�ا  اتساقًا  الهوس  لتقدیر  یونج  مق�اس  معامل   تراوحتحیث  حقق  ق�م 
بیرسون  �شیر   ) **0.767:**0.502(  من    الارت�اط  دال   مما  طردي  ارت�اط  وجود  إلى 

اد  �علأااتساق جم�ع  ق�م  )5( جدول في ویتضح  .  مع الدرجة الكل�ة المق�اس �عاد لأإحصائً�ا 
   . مع الدرجة الكل�ة للمق�اس
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 ) 5(دول ج
 مع الدرجة الكل�ة للمق�اس:  الا�عادبین   رت�اط ق�م الا   

 طالارتباقیمة  العبارة  طالارتباقیمة  العبارة 
**0.584 1ع ** 760.7 7ع   
** 430.7 8ع 0.543 ** 2ع  
.6880 9ع 0.502 ** 3ع  
** .6790 10ع 0.578 ** 4ع  
**   0.665 5ع ** .4060 11ع   
** 0.707 6ع    

 رض الثاني: نت�جة الف
مقبولة على    ث�ات �حقق مق�اس یونج لتقدیر الهوس مؤشرات  "  أنه    ینص الفرض على   

مختلفة  لمق�اس بثلاث طرق لولتحقق من صحة هذا الفرض حُسب الث�ات    ." الدراسةعینة  
 على النحو التالي:   كما یتضح

 الث�ات الداخلي للمق�اس:  . أ
 دالاً   ب معامل ارت�اط سبیرمان، ارت�اط�حسا  الأصل�ة  التحقق  دراسة  أظهر المق�اس في    

  ودرجات)  0.93(  الإجمال�ة �ق�مة  الدرجة  من   �ل  في  مستقلین   طبیبین  درجات   بینإحصائً�ا  
وفي ،   Younget al., 1978)(Vieta, 2011;)0.92  -  0.66(�ق�مة      الفرد�ة  الأ�عاد
و�عادة    فا �رون�اخ،لمق�اس وهي التجزئة النصف�ة، ومعامل ألل الحالي حُسب الث�ات    الدراسة
   على النحو التالي:  ، وظهرت النتائج التطبیق 

 أولاً طر�قة التجزئة النصف�ة: 
قد بلغ معامل في الدراسة الخالي أظهر المق�اس ث�اتًا مقبولاً �طر�قة التجزئة النصف�ة، غ    

 ، وهو معامل ث�ات مقبول إحصائً�ا. 0.751الث�ات الكلي وفقًا لمعادلة جوتمان 
 : طر�قة معامل ألفا �رون�اخثانً�ا 

مقبولاً   ث�اتًا  المق�اس  حقق  �كل   بلغتحیث    ،كما  للمق�اس  �رون�اخ  ألفا  معامل  ق�مة 
نحتاج لحذف أي    0.814 لذلك لا  الث�ات؛  ارتفاع  إلى  �شیر  مما  مرتفعة،  ق�مة   �عد وهي 

 . ارتفاع ث�ات المق�اس) 3(�تضح من الجدول  و لرفع ق�مة الث�ات، 
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 ) 3(جدول 
 التجزئة النصف�ة، ومعامل ألفا �رون�اخ لمق�اس �طرقیتي  ث�ات ا 

قیمة معامل الثبات   المقیاس 
 ألفا كرونباخ 

قیمة معامل الثبات بالتجزئة  
 وفقًا لمعادلة جوتمان  النصفیة 

 0.751 0.814 یونج 
 : ثالثًا طر�قة إعادة التطبیق    

بیرسون ق�م معامل ارت�اط  أظهرت وقد حقق المق�اس ث�اتًا مقبولاً �طر�قة إعادة التطبیق، فقد   
استجا�ات العینة الس�كومتر�ة على ع�ارات المق�اس خلال التطبیق بین    ارت�اط دال إحصائً�ا

التطبیق  ترواحت    ،و�عادة  احیث  معامل  وهي   )،0.99  :    0.789(  بینما    رت�اطلاق�م 
، ادة التطبیقمما �شیر إلى تحقق ث�ات المق�اس �طر�قة إع  حیث  ،0.7علاقة قو�ة أكبر من  

   .) 4كما یتضح في جدول (
 ) 4(جدول 

 ث�ات المق�اس �طر�قة إعادة التطبیق  
 الدلالة  قیمة ر العبارة  الدلالة  قیمة ر العبارة 

 0.000 0.99 7ع 0.000 0.789 1ع
 0.000 0.967 8ع 0.000 0.810 2ع
 0.000 0.99 9ع 0.000 0.99 3ع
 0.000 0.99 10ع 0.000 0.740 4ع
 0.000 0.99 11ع 0.000 0.99 5ع
    0.000 0.785 6ع

 نت�جة الفرض الثالث: 
مقبولة على    صدق �حقق مق�اس یونج لتقدیر الهوس مؤشرات  ینص الفرض على أنه "    

التلازمي (  صدق  الولتحقق من صحة هذا الفرض حُسب الصدق �طر�قتین   . "الدراسةعینة 
 ئج على النحو التالي: ، وقد ظهرت النتا صدق المحكمین )، و المحكصدق  
 :  )المحك التلازمي ( صدق  صدق  أولاً ال

المق�اس   سبیرمان  الأصل�ة  التحقق  دراسة  فيأظهر  ارت�اط  معامل  دالاً   �حساب  ارت�اط 
للمق�اس (الأحادي عشر �عد) والدرجة الكل�ة لمق�اس التقدیر  للفرع�ة  إحصائً�ا بین الأ�عاد 
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 Younget) )0.85  -  0.32( راوحت ما بین  �ق�مة ت  the global ratingالعام للهوس  

)al., 1978  . 
) مع الدرجة الكل�ة لمق�اس التقدیر 0.88كما أظهرت الدرجة الكل�ة للمق�اس ارت�اط �ق�مة (

) و�ق�مة  للهوس،  بترسون  0.89العام  مق�اس  مع   (Petterson Scale  ) )  0.71و�ق�مة 
ب�جل   مق�اس  .  مقبولاً   فإنه)  0.71(  هحجم  انخفاض  من  الرغم  على  Beigel scaleمع 

 Younget)ارت�اط دالاً إحصائً�ا  وجم�ع الارت�اطات حققت �حساب معامل ارت�اط سبیرمان

)al., 1978.   
جــرى اخت�ــار الصــدق للمق�ــاس  مــن خــلال اخت�ــار الصــدق المــرت�ط وفــي الدراســة الحــالي أ 

أهــم مؤشــرات )، و�عــد هــذا النــوع مــن الصــدق مــن Criterion-related Validity�المحــك (
الصدق في المقای�س والاخت�ارات النفس�ة للأغراض النظر�ة والعمل�ة فــي اتخــاذ القــرارات التــي 

ــراد ( ــدق Aiken,1988,p.67تخـــــــــــــص الأفـــــــــــ ــة (الصـــــــــــ ــة طر�قـــــــــــ ــتخدمت الدراســـــــــــ ). واســـــــــــ
)، حیــث �شــیر الصــدق التلازمــي إلــى مــدى الارت�ــاط بــین Concurrent Validityالتلازمــي:

مق�ــاس یــونج للهــوس مــع المحــك الخــارجي وهــو  طُبــقالخــارجي، وقــد المق�اس الجدید والمحك 
الهوس في الدلیل التشخ�صــي والإحصــائي للاضــطرا�ات العقل�ــة، الإصــدار محكات تشخ�ص  

) فــي وقــت واحــد علــى العینــة الســ�كومتر�ة, وتــم �عــد ذلــك حســاب معامــل DSM5الخــامس (
الارت�ـــاط وجـــود ارت�ـــاط دال  الارت�ـــاط بـــین درجتـــي مق�ـــاس یـــونج والمحـــك، وقـــد أظهـــر معامـــل

ــي  ــالهوس فــ ــاص �ــ ــزء الخــ ــة للجــ ــة الكل�ــ ــونج والدرجــ ــاس یــ ــة لمق�ــ ــة الكل�ــ ــین الدرجــ ــائً�ا بــ إحصــ
)DSM5  مما �شیر إلى تحقق صدق المق�اس.،  0.896) و�لغت ق�مة الارت�اط 

 ثانً�ا صدق المحك وفقًا لتشخ�ص الطبیب:
ا مــع تشــخ� ص الطبیــب المشــرف علــى أظهــر مق�ــاس یــونج لتقــدیر أعــراض الهــوس ارت�اطــً
 العلاج، �ما اتفق مع تشخ�ص الحالة المرفق في ملف المر�ض.  

 صدق المحكمین: 
) مــن المحكمــین 5رض المق�اس على عــدد (ستخدم أ�ضًا صدق المحكمین، حیث عُ �ما اُ     

والطـــب النفســـي، وقـــد قـــدم لهـــم محكـــات تشـــخ�ص  يالمتخصصـــین فـــي علـــم الـــنفس الإكلین�ك ـــ
ــدلی ا للـــ ــً ــامس ل الهـــــوس وفقـــ ــدار الخـــ ــة، الإصـــ ــطرا�ات العقل�ـــ ــائي للاضـــ التشخ�صـــــي والإحصـــ



 

 
 
 

 
 

2408 

 هناء �ارم یوسف

 

 كومتر�ة لمق�اس یونج لتقدیر شدة أعراض الهوسالكفاءة الس�
 في الثقافة المصر�ة 

)DSM5(   ونسخة مــن المق�ــاس �اللغــة الإنجلیز�ــة والنســخة المُترجمــة، وقــد طلــب مــنهم تحدیــد
و�بــداء أ�ــة  ملائمــة المق�ــاس لمــا وضــع لق�اســه، ومــدى مناســ�ة الع�ــارة لفهــم المســتجیبین،مــدى 

حظیــت �ــل البنــود علــى نســ�ة قــد و   ة �عض البنــود،ا لذلك عُدلت ص�اغوفقً   ملاحظات یرونها،
 %، لذلك لم تُحذف أي بنود.100% إلى  80اتفاق من 

 مناقشة النتائج:  
مع نت�جة تتفق  وهي  الحالي    الدراسة) في  0.814(  تهمعامل ألفا ق�محقق المق�اس ث�اتًا �    

ألفا بها من   والتي تراوح معامل  �عض الدراسات التي استخدمت ث�ات معامل ألفا �رون�اخ
) ,Mohammadi,et al.,2018; Ara, et al.,2019; Karadağ)  80.8) إلى (  .670(

Ronnachai Kongsakon & ; et al.,2002; Vilela, et al., 2005
Bhatanaprabhabhan,2005; 

   .;Mühlbacher et al.,2011  2017مني صلاح حسني، ( 
�ط       ث�اتًا  حقق  التطبیق�ما  إعادة  أظهرت  ف  ، ر�قة  الاقد  معامل   بینما    رت�اط ق�م 

بین استجا�ات العینة الس�كومتر�ة على ع�ارات المق�اس خلال التطبیق ) 0.99 :   0.789(
مما �شیر إلى تحقق   0.7دال إحصائً�ا وهي علاقة قو�ة أكبر من    ارت�اطو�عادة التطبیق  

التي استخدمت    اسات مع �عض الدر نت�جة تتفق  ، وهي  ث�ات المق�اس �طر�قة إعادة التطبیق 
المق�اس ث�ات    حققحیث    )  2017مني صلاح حسني،  (إعادة التطبیق منها دراسة    ث�ات

) على 54,0) على عینة من الأسو�اء و(62,0�طر�قة إعادة التطبیق �ق�م ترواحت ما بین (
 ) ودراسة   القطب،  ثنائي  اضطراب  مرضى   من  التي Colom, et al.,2002عینة   (

 ). 0.76(  �طر�قة إعادة التطبیق ق�متهمؤشر ث�ات أظھرت 

یتعلق     للمق�اسالبنود  جم�ع  أظهرت  لمق�اس  ل  الداخلي  تساقلاا�وف�ما  الكل�ة  الدرجة   مع 
إلى ، مما �شیر  معامل الارت�اط بیرسون   ) �استخدام 0.767إلى    0.502ارت�اطا یتراوح من (

ال  ارت�اطوجود   لجم�ع  دال إحصائً�ا  الكل�  بنود طردي  الدرجة  للمق�اسمع  النت�جة ة  ، وتتفق 
الداخلي  لق�اس الاتساق  بیرسون  التي استخدمت معامل ارت�اط  الدراسات  نتائج  الحال�ة مع 

)،  .970) إلى (.690للبنود مع الدرجة الكل�ة حیث ترواحت ق�م معامل الارت�اط ما بین (
الدراسات    هذه  ) Ara, et al.,2019; Favre, et al., 2003; Karadağ, etومن 
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Colom, et al.,2002; Ronnachai ; al.,2002; Vilela, et al., 2005
Kongsakon & Bhatanaprabhabhan,2005; Mühlbacher et al.,2011) 

الهوس محكات تشخ�ص  مع المحك الخارجي وهو  للمق�اس  �ما أظهر الصدق التلازمي     
الخ الإصدار  العقل�ة،  للاضطرا�ات  والإحصائي  التشخ�صي  الدلیل  ( في  )  DSM5امس 

الا الكل�ة    رت�اطمعامل  والدرجة  یونج  لمق�اس  الكل�ة  الدرجة  بین  إحصائً�ا  لمحكات دال 
، مما �شیر إلى تحقق صدق  0.896  رت�اط) بلغت ق�مة الاDSM5الهوس في ( تشخ�ص  
وتتفق النت�جة الحال�ة مع نتائج الدراسات التي استخدمت الصدق التلازمي حیث    المق�اس. 

) Ara, et) ومن هذه الدراسات  .910) إلى (.720دق التلازمي ما بین (تراوحت ق�م الص 

; al.,2019; Favre, et al., 2003; Karadağ, et al.,2002; Vilela, et al., 2005
Colom, et al.,2002; Ronnachai Kongsakon & 

Bhatanaprabhabhan,2005; Mühlbacher et al.,2011) .   
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