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   :ملخص

ض النسخة امن التصنيف الدولي للأمر  ةالمستمدالشخصية  قائمةل الخصائص السيكومتريةهدفت الدراسة الحالية إلى التحقق من 

ب وطالبة من جامعة جيلالي ليابس ( طال304 =ي )نف سةرادلينة ا. تمثلت عالطلبة الجامعيينمن  عينةى لد ICD-11 (PiCD) الأخيرة

 قائمة و ،ICD-11 (PiCD)الشخصية ل  قائمة، وتمثلت أدوات الدراسة في ، كما تم الاعتماد على المنهج الوصفيسيدي بلعباس

ة تائج الدراسلكبرى للشخصية. أسفرت نمل الخمسة االلعو  ةعربيالوالقائمة  (،PID-5-BF)النسخة المختصرة  DSM-5 الشخصية ل

 قائمةبين  ط وكبيرمتوسات ذات حجم أثر رتباطكانت الا  جيد حيثك وصدق مح، جيد بثبات ICD-11 ل قائمة الشخصية تععلى تم

PiCD  قائمةو PID-5-BF  لخمسة ذج النمو المطابقة  راتمؤشارت ا أشمك .صيةالكبرى للشخ خمسةلامل او لعل القائمة العربيةو

متنوعة باعتماد عينات  PiCD قائمةل التحققتوص ي الدراسة بالمزيد من الفحص و  ،إلى مطابقة مقبولة للنموذج PiCD قائمةعوامل ل

 أساليب إحصائية مختلفة.و 

 خصائص السيكومترية.ى؛ الالكبر ؛ القائمة العربية للعوامل الخمسة PID-5-BFقائمة؛ PiCD قائمة :الكلمات المفتاحية
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Abstract:  

The current study aimed to investigate the psychometric properties of the Personality 

Inventory derived from the International Classification of Diseases latest version ICD-11 

(PiCD) among a sample of university students. The study sample consisted of (N=304) male 

and female students from Djillali Liabes University, Sidi Bel Abbes. The descriptive method 

was employed, and the study tools included the Personality Inventory for ICD-11 (PiCD), and 

the Personality Inventory for DSM-5 Brief Form (PID-5-BF), and the Arabic Big Five 

Personality Inventory. The results of the study showed that the Personality Inventory for ICD-

11 had good reliability and good criterion validity, as the correlations were of medium and 

large effect sizes between the PiCD inventory and the PID-5-BF inventory and the Arabic Big 

Five Personality Inventory. Additionally, the fit indicators of the five-factor model of the 

PiCD inventory indicated an acceptable fit for the model. The study recommends further 

examination and verification of the PiCD inventory by adopting diverse samples and different 

statistical methods. 

Keywords: PiCD Inventory; PID-5-BF Inventory; Arabic Big Five Personality Inventory; 

psychometric properties. 

        مقدمة:

ئ بةةةةي المخةةةةتص النفنةةةة ي، إن عمليةةةةة صشةةةةخيص الانةةةةطراض النفنةةةة ي وونةةةةعي نةةةةمن فيةةةةة تصةةةةنيفية معينةةةةة أول مةةةةا ي تةةةةد

نظم مثل لححالة المرنية، وقد قدمت العديد من المحاولات من أجل ونع فالتشخيص الدقيق يؤدي إلى اختيار العلاج الأ 

. ومةةن أشةةذر هةةظم الةةنظم الةةدليل التشخيئةة ي وا حصةةا ي سةةريريةالة رسةةالمخةةتص النفنةة ي أثنةةا  المما يسترشةةد ا ةةا تصةةنيفية

 American Psychological Association)ن الجمعيةةة الأمريكيةة للطةةب النفنة يللانةطرابات العقليةة الصةةادر عة

APA) والتصةنيف الةدولي للأمةراض الصةادر عةن منظمةة العةحة العالميةة(World Health Organization WHO )

وانةةةةطرابات يعتمةةةةدان علةةةةى النظةةةةات الفيةةةةوي فةةةةي تصةةةةنيف الانةةةةطرابات النفسةةةةية بصةةةةفة عامةةةةة  لين كانةةةةاليلةةةةدوكةةةةلا هةةةةاذين ا

خاصةةةةةةة فيمةةةةةةا يتعلةةةةةةق بانةةةةةةطرابات  ات الفيةةةةةةوي ة، إلا أنةةةةةةي وبفعةةةةةةل الانتقةةةةةةادات الموجذةةةةةةة إلةةةةةةى النظةةةةةةالشخصةةةةةةية بصةةةةةةفة خاصةةةةةة

، مشكلة ا شخصية و السو الض ود الفاصلة بين انطراد الحدي تحديوبة فكالصع، (Stricker et al, 2022)الشخصية

 ,Kotove et al)التصةةةاحب فيمةةةا بةةةين الانةةةطرابات...عةةةدت التسةةةا س نةةةمن مكونةةةات نفةةةس الانةةةةطراض، مشةةةكلة 

 DSM-5مةن  -قسةم النمةاذج الناشةية-الثالةث نموذجا جديدا فةي القسةم  نفسم اللعل اقترحت الجمعية الأمريكية(2017

 ، وبةةةالرمم مةةةن طرحذةةةا لذةةةظا النمةةةوذج (AMPD)بات الشخصةةةيةرانةةةطسةةةم النمةةةوذج البةةةديل لا عليةةةي اأطلقةةةت  2013عةةةات 

صةةةية فةةةي لانةةةطرابات الشخاكل الناجمةةةة عةةةن التصةةةنيف القطاةةةي إلا أا ةةةا احتفظةةةت بالتصةةةنيف التقليةةةدي واعترافذةةةا بالمشةةة

 ( حيث تةم تسةاو  2018) ICD-11بالكامل في لثا ي من الدليل، وفي المقابل تم تنقيح قسم انطرابات الشخصيةالقسم ا

 البعدي لانطرابات الشخصية.تماد التصنيف صنيف القطاي واعلتا
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يةةةةةةةةتم اعتمةةةةةةةةاد معيةةةةةةةةارين أساسةةةةةةةةيين لتشةةةةةةةةخيص انةةةةةةةةطرابات الشخصةةةةةةةةية، حيةةةةةةةةث يتمثةةةةةةةةل المعيةةةةةةةةار  AMPDفةةةةةةةةي نمةةةةةةةةوذج  

  ية ات شخصةجةود سةمفةي و  يتمثةل( B)فةي وجةود نةعف متوسةط أو كبيةر فةي ولةائف الشخصةية، والمعيةار الثةا ي(A)ول الأ 

 (APA, 2013) عدت التحكم والظهان.لسلبي، الانفصال، العدا ، ن اوجداوهي ال مضطربة

الشخصةةية دمسةةت جميةةع أنمةةاا انةةطرابات الشخصةةية فةةي نةةور واحةةد سةة ي انةةطراض "فقةةد  ICD-11أمةةا فةةي نمةةوذج  

إنةةافية صسةة ر عسةةر فيةةة هنةةاأ أيضةةا  لشةةدة ميةةر محةةددة،والةةظي يمكةةن ترميةة م علةةى أنةةي خفيةةف أو متوسةةط أو شةةديد أو ا

مسةةتوى تنطةةوي علةةى مشةةاكل ولكت ةةا لا ترتقةةي لتصةةل مكةةن اسةةتخدامذا لوصةةف سةةمات الشخصةةية التةةي التةةي يو خصةةية الش

الشخصةةةية يمكةةةن وسةةةمذا بواحةةةدة أو أك ةةةر مةةةن الانةةةطراض فةةةي الشخصةةةية، بمسةةةرد تحديةةةد انةةةطراض الشخصةةةية أو عسةةةر 

اجتماعيةةةةةةة، ل، اللاالانفصةةةةةجةةةةةدان السةةةةةلبي، اتيةةةةةة  الو السةةةةةةمات اآ ICD-11ث يسةةةةةتخدت سةةةةةمات الشخصةةةةةية البةةةةةار ة، حيةةةةة

 (60، 2021)الحمادي،  ."لوسواسية با نافة إلى النمط الحديالتحلل، ا

ة ختلالات في الولائف الظاتيتتمي  انطرابات الشخصية بالا  ICD-11أوAMPDفي كلا النموذجين سوا  

ى السمات هما علادتماعحظ نلا  كما ،(Pires et al, 2023)لانطراض والبينشخصية التي تمي  المستويات المختلفة من ا

الأك ر برو ا والتي صساهم في انطراض الشخصية الغير متكيفة من أجل تحديد ووصف خصائص شخصية الفرد 

" و"عدت اللااجتماعية"الانفصال"، "العدا / "الوجدان السلبي"، حيث تتضمن مسالات السمات الشخصية

ل "الظهان" الظي لا يظذر كمسال سمات ا في مساحديدوت ةمالنموذجين فروق مذيوجد بين إلا أني   التحكم/التحلل"،

والظي تمت إ التي من نموذج  DSM-5المقابل للالت ات في  )الوسواسية( انكاستياالأن وفي مسال ICD-11في  شخصية

AMPD الت ا ي(Pires et al , 2023) ذلك تم الاحتفاظ بسمتين ع ، وم25إلى  37، حيث تم تقليص قائمة السمات من

 (Mccabe et Widiger, 2019).الصارت كمالثابرة والالم ماوه ظا المجالهمن 

ر أدوات ولما لذظم السمات من أهمية خاصة فيما يتعلق بالتشخيص الدقيق، اتسي العديد من الباحثين نحو توفي

 ,PID-5 (Krueger et al قائمة ين نفصست دف قياس هظم السمات، وبالفعل أطلقت الجمعية الأمريكية للطب ال

بند  220والظي يحتوي على  AMPDرس ي لقياس سمات الشخصية مير المتكيفة في نموذج  قياسمر عتبتي صال (2012

ما بعد على هظم القائمة لتطوير عدة أشكال الباحثين فيحيث اعتمد  AMPDمن  المجالات الخمسة صعنر بقياس

 . PID-5-BF(Kruger et al, 2013) قائمةاصر مت ا عنومقاييس من هظم المجموعة من ال

-ICD  شخصية لال قائمة( بتطوير 2018)Widiger et Oltmannsقات  ICD-11ولقياس نموذج السمات في  

11(PiCD) ،المقترحة في  بند صغطي خمسة مسالات للسمات 60حتوي على تي توالICD-11 وقد تم التحقق من ،

ظري يتضمن خمسة مسالات ن الاقتراح النالرمم من أى لعالثقافات و  عبر مختلف داةالأ ذظم ية لالخصائص السيكومتر 

م والأنانكاستيا في حيث يدمج عدت التحكوامل أربعة عمن  عاملية مكونة للسمة إلا أن البحوث الأولية كشفت عن بنية 

إلا أني  (.Widiger et Oltmanns, 2018. Carnovale et al, 2020. Cieciuch et al, 2021)عامل ثنا ي القطب

 .قائمةلل إلى بنية خماسية العوامل(Widiger et Oltmanns, 2021)رت دراسة اأش
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يتوافق مع نموذج العوامل الخمسة  AMPDوICD-11  مات فيإلى أن نموذج الس (Balling, 2022) لخصتكما 

قدت قد و ، كبرى للشخصيةت الخمسة الالا مة من المجلعامة ، حيث اعتبرت بمثابة نماذج مير سليالكبرى للشخصية  ا

لشخصية العامة، وأن دلة  بأني يسب اعتبار انطرابات الشخصية  كمتغيرات مير سوية من ا( أ1978وأيزنك) أيزنك

أبعاد رئيسية للشخصية.  صية لا يعتبر صشخيص قطاي ولكني سلوأ يتمي  بتدفق ثلاثةمفذوت انطرابات الشخ

(Widiger et Oltmanns, 2018).        

فاتسذوا نحو التحقق في البيية العربية نماذج الحديثة لانطرابات الشخصية ال هظمبتطبيق  نيالباحث واهتم أيضا 

 ,Alattiyah et al, 2017.Bach et Fares) في عينات عربية PID-5 قائمةماد باعت AMPDمن نموذج سمات 

2020. Coelho et al, 2022. Elsayed, 2021 ) عينات للنموذج في  ةإلى مطابقة جيدظم الدراسات ه وقد أشارت

 قائمةتمد على في عينات عربية صع ICD-11  سمات نموذج  عنا لم نسد دراسات تتحقق منالدراسة، وفي حدود اطلا 

PiCD حيث وجدنا فقط دراسة Bach et Fares (2020 )ى إلطلاض جزائرية والتي ت دف  قذا على عينةالتي تم تطبي

وقد كشف التحليل العاملي عن بنية خماسية  PID-5-BF   قائمة باعتماد ICD-11و  DSM-5نموذج  تقييم صحة

، ومع ذلك يصرح المؤلفان أن  ICD-11ج امل تتطابق مع نموذوبنية رباعية العو   DSM-5العوامل تتطابق مع نموذج 

PID-5-BF ي لالتقاا سمات ي الأصل بنالظي هو فAMPD نانكاستيا ولكني يتوقع د الأ و جصريح و كل بشط لا يلتق

 (Bach et Fares, 2020.)ة للأنانكاستيا والتي قد لا تكون صشكيلا مثاليا لذظا المجالة منخفضمات معكوسس

م النماذج الحديثة حي  ظهوإدخال  الفيوي إلى المنظور البعديبانطرابات الشخصية من المنظور  لانتقالتسذيل اول

 قائمةفيما يتعلق ب ت العربيةدرتي في الدراساظ نما لوح وهظا مختلفة، بييات فيا بات ثو صدقذا  صحف لا بد من التطبيق

PiCD  يعلى أساس نموذج السمات ف ةالمبني ICD-11 ، بمثابة لقياس صعتبر الخصائص السيكومترية  لأداة احيث

هظم  فرمة حول صحةي حلقة مل فسوايؤدي بالباحث إلى الت اكد مت أ ا فعدت التإليالدليل على صدق النتائج المتوصل 

 (2023 منو،وموثوقيت ا.)خ لنتائجا

 ICD-11 المستمدة منالشخصية  قائمةالخصائص السيكومترية ل تحقق منلايتم الحالية س في الدراسة وعليي

(PiCD) ن طرح التساؤلات التالية  نطلاقا م. وذلك ايينلدى عينة من الطلبة الجامع   

  د؟يات جببث ICD-11 (PiCD) المستمدة منالشخصية  قائمةتمتع تهل  -

 بصدق محك جيد؟  ICD-11 (PiCD) المستمدة منالشخصية  قائمةتمتع تهل  -

 جيد؟ يبصدق عامل ICD-11 (PiCD) المستمدة منالشخصية  قائمةتمتع ت هل -

 أهداف الدراسة:  .1

 ت دف الدراسة إلى تحقيق جملة من النقاا وهي       

 جيد.بثبات تمتع  ICD-11 (PiCD) المستمدة منالشخصية  ت قائمةإذا كان ماف عكشال -
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 بصدق محك جيد. متعت ICD-11 (PiCD) المستمدة منالشخصية  قائمة تإذا كان امعالكشف  -

 .بصدق عاملي جيدتمتع  ICD-11 (PiCD) المستمدة منالشخصية  قائمة تإذا كان ماع الكشف -

 سة:ة الدراميأه .2

ن أجل لك م، وذفي البيية الجزائرية ICD-11 يف وذج السمةة مذمة للتحقق من نمتمثل الدراسة الحالية خطو        

 رية.مارسة السريالم في واعتمادما النموذج هظ سسيدت

ل التصنيف الفيوي على التغلب على مشاك  يعمل لانطرابات الشخصية ICD-11 السمة المقترح في نموذجن إ      

 Stickerفحسب  ر العلاج الأمثل،ياتخصية يسذل عملية التشخيص واخاد تصنيف بعدي لانطرابات الشلك باعتموذ

من أجل الممارسة  مذموهظا  لاج،وتوجيي الع وريا لاختيارت سمات الشخصية أمرا نر صعد مسالا  (2022)نوآخرو 

 اعتمادهما في صشخيص وتصنيفتص النفن ي يمكن للمخ ةراسة أدائرية، بحيث ستوفر الدالميدانية في البيية الجزا

 انطرابات الشخصية.  وعلاج

 : الدراسة ريفات الإجرائية لمفاهيمتعال .3

 لاضطرابات الشخصية:  ICD-11نموذج  3.1

تم (، حيث 2018) 11التصنيف الدولي للأمراض النسخة منظمة العحة العالمية في ذج من طرف هظا النمو  طرحتم  

فيف أو خ نيالظي يمكن ترمي م على أية و خصية في نور واحد س ي انطراض الشخصالش طراباتانع أنماا ج جميدم

فصال، السلبي، الان )الوجدان ضطربةالم ، با نافة إلى سمات الشخصيةير محددةمتوسط أو شديد أو الشدة م

 PiCD. (WHO, 2018) قائمةاعتماد لية بالحا ي الدراسةف ذاوالتي سيتم قياس ، التحلل، الوسواسية(اللااجتماعية

 :AMPDالشخصية ضطراباتالبديل لا وذج نمال 2.1 

لتشخيئ ي الدليل ا فن ي في قسم النماذج الناشية فية للطب النة الأمريكيا النموذج من طرف الجمعيهظح راتتم اق 

ة بتغيرات في وليف في هظا النموذج خصيةلشا تمي  انطراباتت (،2013) امسا حصا ي للانطرابات العقلية الخو 

 :نطيشر  دصشخيص انطراض الشخصية وجو طلب كما يت ،نيةمر وسمات شخصية  الشخصية

صية المرنية، خلسمات الش، وتقييم لA د نروريًا للمعيار، والظي يعفة الشخصيةمستوى وليتقييم لتدهور  

 B. (APA, 2013)والتي صعد نرورية للمعيار

)الوجدان السلبي،  ة المرنيةصيعلى سمات الشخج أي لنموذمن ا Bالحالية على المعيار  الدراسة في  وسيتم التركي

  . PID-5-BF قائمةباعتماد في الدراسة الحالية  اسيتم قياسذوالتي  ان(والظه عدت التحكم، ا دالعالانفصال، 
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 خمسة الكبرى للشخصية: مل الالعوانموذج  1.1

 القبول،ن ساا، بية، الا هي العصاهو يضم خمسة أبعاد و شخصية و الد موذج تمثيلا أو بيانا لبنية أبعايعد هظا الن

قائمة العربية التماد الية باعهظا النموذج في الدراسة الح عوامل(، ويتم قياس 2020ق، اللخا بد)ع التفتح وا تقان.

 (.2020الخالق )اد عبد ن إعدبرى ملعوامل الخمسة الكل

  الصدق: 4.1

ين الأدا  على ئمة بالقا بالعلاقات رجة أساسية"يتعلق صدق الاختبارات بدAnastasi & Uraina (1997 ) حسب

 ،1997/2015)علات،  ئق أخرى مستقلة ويمكن ملاحظت ا تتعلق بخصائص السلوأ مونع الاعتبار."حقا، و ارالاختب

 .والصدق العامليماد صدق المحك في الدراسة الحالية سيتم اعت PiCD قائمةلتقدير صدق و  (149

  الثبات: 5.1

الاختبار إلى فروق ات درجي فة الفروق الفرديلظي صعزى بي هو " المدى اAnastasi & Uraina (1997 ) حسب

 (113، 1997/2015)علات،  ة."ي إلى أخطا  الصدفنع الاعتبار، والمدى الظي صعزى بمو حقيقية في الخاصية 

 .لدوثبات أوميغا ماكدونا ات ألفا كرونباخبث دفي الدراسة الحالية سيتم اعتما PiCD قائمةلتقدير ثبات 

 جراءات: الإ و  طريقةال .4

 ة:لدراسة انيع 3.4

طلبة كلية العلوت الاقتصادية والمالية وعلوت التسير ومن قسم ا علات اآلي من ( 304من )ن= عينة الدراسة تونتك

والجدول ، ة القصديةوقد تم اختيارها بالطريق ،2023/2024بسامعة جيلالي ليابس سيدي بلعباس للسنة الجامعية 

  سة.رالدايمثل خصائص عينة  01 مقر 

 نة الدراسةعيص ائخصح : يوض03مجدول رق

  النسبة الميوية العدد المتغيرات

 ذكور  الجنس     

 إناث

118 

186 

38% 

62% 

 28إلى 18من  السن 

  39 إلى 29من 

220 

84 

72% 

28% 

 يةقتصادت او عل التخصص

 إعلات آلي

183 

121 

60% 

40% 
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 أدوات الدراسة:  2.4

 Oltmanns & Widigerي من إعداد ذاصير قر ت مةقائ هي :ICD-11  (PiCD)   شخصية لال قائمة 3.2.4

ولي الد صنيفست دف قياس سمات الشخصية الغير متكيفة في النموذج البعدي للشخصية المقترح في التص (2018)

مس  الات الخقيس المجبند ت 60من  قائمةتألف التمة العحة العالمية. در عن منظاصالالحادية عشر  خةنسللأمراض ال

عبارة يتم تقييمذا  12ستيا.، حيث يحتوي كل مسال على والأنانكا، التحلل اللااجتماعية، اللانفصا ي،الوجدان السلب

راسة الحالية على في الد داتمتم الاع.(Oltmanns & Widiger, 2018 )ة(.)أوافق بشد5)لا أوافق بشدة( إلى 1من 

 .(النشرد قيآخرون)ل فارس و النسخة المترجمة من قب

 - DSM-5الشخصية لة لتقييم  قائمة هي (:PID-5-BFصرة )النسخة المخت DSM-5ل ة يخصالش قائمة 2.2.4

الشخصية  سمات قيمت دًابن 25ف من تألت قائمةعبارة عن  هيللبالغين، و  - (PID-5-BF) ختصرةالم سخةالن

ل شمص ةالشخصي سماتخمسة مسالات ل قائمةقيس التا. عامً  18ن تزيد أعمارهم عن ص البالغين الظيللأشخا

يساض  ، حيث يتكون كل مسال من خمسة بنودظهانوال (تحكم)عدت ال الاندفاعية  ،لعدانفصال، االسلبي، الا  دانجو ال

عض الأحيان، صحيح إلى حد ما أو في بعض ي بما أو ف، خاطئ إلى حد ئأو مالبا خاط عت ا ببدائل ا جابة  خاطئ جدا

لى النسخة ة عليالحاالدراسة  وقد تم الاعتماد في(Krueger et al, 2013) حيح.أو مالبا ص احيان، صحيح جدالأ 

  Fares(2020.) و  Bach  لمن قب المترجمة

(، حيث 2020عبد الخالق ) د محمداد أحمعدإ من القائمة العربية للعوامل الخمسة الكبرى للشخصية: 1.2.4

وا تقان. ح القبول، التفتية، اباا، العص سشخصية  الانمسة الكبرى للخمل البند تقيس العوا 25تتكون القائمة من 

 (2020)عبد الخالق،  )لا، أحيانا، كثيرا، دائما(. على بنود القائمة بأربعة بدائل ضايس

   الإحصائية عالجةالم 3.4

معامل  اخ،رونبامل ارتباا بيرسون، معامل ألفا كمعك ةالأساليب ا حصائي نلى مسموعة مع ادمتعحيث تم الا 

 .دياملي التوكيالتحليل العو  افيتكشسلا لي العاما التحليل، أوميغا

 النتائج:  .5

 د؟بثبات جي ICD-11 (PiCD) المستمدة منالشخصية  قائمةتمتع تهل  عرض نتائج التساؤل الأول: 3.5

موضحة في  تائجلنوا PiCDجالات لم ومعامل أوميغا ونباخكر  لفاأل ثبات للإجابة على هظا التساؤل تم حساض معام

 م.اندأالجدول 
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 ICD-11 (PiCD) المستمدة منالشخصية  قائمةل ميغا، معاملات الثبات أو ت الثبات ألفامعاملا  :02قمر جدول 

 ثبات أوميغا ثبات ألفا كرونباخ المقاييس

PiCD  NA 0.85 0.86 

PiCD  DT 0.80 0.80 

PiCD  DL 0.78 0.78 

PiCD  DN 0.82 0.83 

PiCD  AK 0.80 0.81 

PiCD :صية لشخال قائمة  ICD-11 ..NA:  .الوجدان السلبيDT: الالانفص .DL: اللااجتماعية .DN: لالتحل .AK  

 /الوسواسية.الأنانكاستيا

 0.85( و اللااجتماعية) 0.78ن بي PiCDللللمقاييس الفرعية  فالأ تمعاملا تراوحت  02لجدول ا ا هو موضح فيمك

)الوجدان  0.86( واللااجتماعية) 0.78 نبي املات أوميغعاتراوحت مكما  .0.81 ط قدرمبمتوس )الوجدان السلبي(

 .بات جيدبث قائمةالوهو ما يشير إلى تمتع . 0.82السلبي( بمتوسط قدرم 

بصدق محك   ICD-11 (PiCD) المستمدة منالشخصية  قائمةتمتع تهل ل الثاني: عرض نتائج التساؤ  2.5

 جيد؟

والقائمة  PID-5-BFو  PiCD  قائمةت الا سمن بيرسون بيا ل ارتباعامض متم حسا تساؤل للإجابة على هظا ال

 نام.ول أدجدا هو موضح في الكمخصية شلالكبرى ل العربية للعوامل الخمسة

 والقائمة العربية للعوامل الخمسة PID-5-BFو  PiCD قائمة جالاتم  نباط بيرسون بيمعاملات الارت :01جدول رقم 

 PiCD NA PiCD DT PiCD DL PiCD DN PiCD AK المقاييس

PiCD NA -     

PiCD DT 0.48** -    

PiCD DL 0.29** 0.27** -   

PiCD DN 0.44** 0.28** 0.50** -  

PiCD AK 0.09 -0.06 -0.26** -0.54** - 

PID-5-BF NA 0.69** 0.31** 0.11* 0.35** -0.12* 

PID-5-BF DT 0.33** 0.63** 0.24** 0.21** -0.14* 

PID-5-BF AN 0.20** 0.27** 0.59** 0.46** -0.27** 

PID-5-BF DN 

 

0.38** 0.19** 0.39** 0.74** -0.53** 
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PID-5-BF PS 0.41** 0.40** 0.33** 0.36** -0.06 

 *0.13- **0.48 **0.35 **0.49 **0.52 العصابية

 **0.16 *0.13- **0.16- **0.61- **0.32- الان ساا

 *0.12 **0.24 **0.35 **0.46- **0.44 القبول 

 **0.60 **0.58- **0.28- **0.21- **0.27- الاتقان

 **0.21 **0.18- **0.15- 0.10- 0.07- التفتح

PID-5-BF   الشخصية ل  قائمةDSM-5 .PiCD :ة لالشخصي قائمة  ICD-11 ..NA: لسلبي. الوجدان اDT:  .الانفصال

AN : . العداDN:  .التحلل/عدت التحكمPS:  .الظهانDL: اللااجتماعية .AK.مستوى الدلالة عند  **   الأنانكاستيا/الوسواسية

   .0.05مستوى الدلالة عند *   .0.01

كانت معظمذا  PID-5-BFو PiCD قائمةييس الفرعية لرتباا بين المقاأن معاملات الا  03نلاحظ من خلال الجدول 

مع المجال الظي يقابلي  PiCDارتباا كل مسال من ملات حيث تراوحت معا ،0.01و 0.05ة لدلالتوى ادالة عند مس

ت دعب)الوسواسية( فقد ارتبطت فقط الأنانكاستيا بمسال ( أما فيما يتعلق 0.74( و)-0.53) بين  PID-5-BFمن 

 .-0.53 مر دارتباطا عكسيا بمعامل ارتباا ق  PID-5-BFفي  تحكمال

لعربية للعوامل الخمسة الكبرى للشخصية دالة عند مستوى ا والقائمة PiCDقائمةبين  ت الارتبااكما كانت معاملا 

 (.0.61( و )0.35)حيث تراوحت بين  .0.01و 0.05الدلالة 

والقائمة  PID-5-BFمسالات و  PiCDالات بين مسة الارتباطات صفوفلمساسية إجرا  تحليل المكونات الأ كما تم  

ئم على الجظر الكامن والظي يسب أن يتعدى "كايزر" القا ، واستخدت محكلخمسة الكبرى للشخصيةالعربية للعوامل ا

 .ليلنتائج هظا التح أدنام الواحد العحيح، وتم تدوير العوامل بطريقة "الفاريماكس" ويبين لنا الجدول 

و القائمة  PID-5-BF و PiCD كشافي لمجالات مقاييس : العوامل المستخرجة من التحليل العاملي الاست04 مقل ر جدو 

 الكبرى للشخصية ة للعوامل الخمسةالعربي

 العامل الرابع العامل الثالث العامل الثا ي العامل الأول  

PiCD AK 0.85    

    0.76 الضمير

PID DN -0.63    

PiCD DN -0.61    

     

    0.50 التفتح

PID NA  0.84   

PiCD NA  0.81   

   0.56  العصابية

PiCD DL   0.81  
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PID AN   0.76  

PID PS   0.53  

  0.50   القبول 

 0.82-    الان ساا

PiCD DT    0.76 

PID DT    0.76 

 2.35 2.43 2.57 2.61 الجظر الكامن

 15.72 16.22 17.17 17.46 %تباين العامل 

 66.58 %التباين الكلي 

PID-5-BF: الشخصية ل  قائمةDSM-5.NA السلبي. جدان   الوDT .الانفصال  AN : . العداDN.التحلل/عدت التحكم   PS  

   الأنانكاستيا/الوسواسية.AK. اللااجتماعية: DLالظهان. 

ة جيدة، ويمكن صسمية شترأ، وهي  سبن المالتباين م %66.58بعة عوامل استوعبت اج أر استخر  04 ل و يتضح من الجد

 مل كالتالي  العوا هظم

 .في مقابل التحللوسواسية الالعامل الأول   -

 وجدان السلبي.العامل الثا ي  ال -

 والعدا  في مقابل القبول. اللااجتماعيةالعامل الثالث   -

 ن ساا في مقابل الانفصال.العامل الرابع  الا  -

 يبصدق عامل ICD-11 (PiCD) المستمدة منالشخصية  قائمةتمتع ت هل: ل الثالثاؤ عرض نتائج التس 1.5

 جيد؟

واعتمادا ، PiCD قائمةلالخمسة عوامل  وذجنمللإجابة على هظا التساؤل تم حساض التحليل العاملي التوكيدي ل

لت التي توص( .Widiger et Oltmanns, 2018. Carnovale et al, 2020. Cieciuch et al, 2021على دراسات)

ج التحلل حيث تم دم قائمةلون من أربعة عوامل لج مكنموذأيضا افتراض تم  PiCD قائمةنية رباعية العوامل لإلى ب

  الجدول أدنام. والنتائج موضحة في قائمةين المفترنين للالأنانكاستيا في عامل ثنا ي القطب، وتم اختبار صحة النموذجو 

 PiCD  قائمةل ضينالمفتر وذجين للنمطابقة لم: مؤشرات ا05دول رقم ج

 RMSEA ECVI AIC CFI TLI ايع ك بر م ذجالنمو 

نموذج الخمسة عوامل 

PiCD 

(1700)3217.248 

P0.000 

 النموذج الحالي 0.054

11.476 

 النموذج المستقل

24.396 

 النموذج الحالي

3477.248 

  تقلج المسالنموذ

7391.883 

0.724 0.713 

عوامل نموذج الأربعة 

 PiCD ئمةاقل

(1704)3462.581 

P0.000 

 الحاليوذج النم 0.058

 12.259 

 النموذج المستقل

24.396 

  النموذج الحالي

3714.581 

 النموذج المستقل

7391.883 

0.68 0.668 
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 PiCD: الشخصية ل قائمة ICD-11 .RMSEAالاقتراض توسط مربعات خطأجظر التربياي لم  ال.  ECVI:  مؤشر الصدق

 لويس.-مؤشر تاكر: TLIطابقة المقارن. لمشر ا  مؤ CFI  مات لأيكيك.  محك المعلو AICوقع. تالمقاطاي الت

كان نمن  RMSEA مؤشر دال إحصائيا، أما للنموذجين مؤشر مربع كاي أن أعلام جدول يتضح من خلال ال

 مؤشرات  نت(. كما كا2011 ة،غز تي( )0.08( و)0.05وذلك لانحصارم في المجال ) قبول المستوى الظي يدل على تقارض م

ECVI  وAIC  وأقرض إلى النماذج المشبعة وهظا ما يدل   قلةأصغر من قيمة مؤشرات النماذج المست الحالية للنماذج

وذلك  منخفضةانت فقد ك  ينالمفترن موذجينللن TLI و CFI أما فيما يتعلق بمؤشرات. موذجينعلى مطابقة أعلى للن

  (.2011ة)غز حسب تي 0.95أن صساوي أو تفوق  طابقة و هوثالي للمبتعادها عن المدى الملا 

كانت  بعيدة عن المدى   PiCD قائمةنموذج الأربعة عوامل ل بقةأن مؤشرات مطا 05 رقمنلاحظ من خلال الجدول 

نموذج  نلاحظ تفوق   PiCD قائمةل لذج الأربعة عوامل و نموذج الخمسة عوامنة نمو بمقار  و .المثالي لجودة المطابقة

كما هو  PiCD قائمةعوامل لخمسة الات على الأبعاد لنموذج الفقر  ، وعليي تم استخراج صشبعاتللخمسة عواما

 موضح في الجداول أدنام.

 لمجالاتومعاملات التغاير بين ا PiCD قائمةوامل لت على العلمفردابعات ا: يوضح تش06مجدول رق

 NA DT DL DN AK 

1 0.67     

6 0.59     

11 0.72     

16 0.60     

21 0.57     

26 0.21     

31 0.65     

36 0.60     

41 0.67     

46 0.57     

51 0.40     

56 0.71     

3  0.61    

8  0.43    

13  0.43    

18  0.55    

23  0.42    

28  0.42    

33  0.67    

38  0.34    

43  0.57    

48  0.48    

53  0.43    

58  0.67    

4   0.38   

9   0.55   

14   0.38   

19   0.35   



التصنيف الدولي للأمراض النسخة  المستمدة من الشخصية قائمةخصائص السيكومترية لال"   ـ ـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ فارسبدين زين العا؛ الأحمرفاطمة الزهراء 

 "لدى عينة من الطلبة الجامعيين ICD-11 (PiCD)  لأخيرةا

 

    18 

 

24   0.51   

29   0.40   

34   0.54   

39   0.63   

44   0.68   

49   0.25   

54   0.39   

59   0.66   

2    0.59  

7    0.59  

12    0.49  

17    0.66  

22    0.46  

27    0.46  

32    0.57  

37    0.44  

42    0.54  

47    0.66  

52    0.48  

57    0.52  

5     0.40 

10     -0.10 

15     0.62 

20     0.35 

25     0.64 

30     0.34 

35     0.46 

40     0.58 

45     0.64 

50     0.57 

55     0.70 

60     0.68 

NA -     

DT 0.58 -    

DL 0.28 0.33 -   

DN 0.53 0.31 0.57 -  

AK -0.12 -0.09 -0.37 -0.66 - 

NA السلبي. جدان   الوDT .الانفصال  DNالتحلل   .DL :اللااجتماعية .AK.الأنانكاستيا/الوسواسية   

 ،26 رقم البنود  ما عدا، ولةنت مقبأن قيم صشبع المفردات على العوامل الخاصة ا ا كا 06نلاحظ من خلال الجدول رقم 

 التي كانت قيم صشبعذا على عواملذا المفترنة منخفضة. 10و 49

 المناقشة: .6

في  ييتفعال و مدى تيبعدة دراسات تتحقق من صح ICD-11المقترح في  لانطرابات الشخصية نموذج السمةي حظ

م النفس مريكية لعلمعية الأ المطور من قبل الج قائمةهظم الدراسات على ال بعض اعتمدت الميدانية، وقدالممارسة 

PID-5  والظي بني على أساس نموذج اتي صدار إبمختلفAMPD ، وبالرمم من إمكانية اعتمادPID-5  لقياس نموذج

ي سمتي النموذجين يختلفان ف ون ك ICD-11وذج ماص بنخ قائمةنا  إلا أني كان من الضروري ب ICD-11السمة في 
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توافق مع تي تال PiCD قائمة  Widiger et Oltmanns (2018) طور  الفعل قدوب ،)الوسواسية(الظهان والأنانكاستيا

 البعدي نموذجلبحث والدعم التسريبي للزيد من االمللقيات ب قائمةال مهظ ت، وبالتالي اعتمد ICD-11نموذج السمة في 

ئص الخصامن التحقق  مختلفة وعينات متنوعة. وكان هدف الدراسة الحاليةبلدان  برصية عالشخ تابار لانط

( 304مكونة من )ن= من الطلاض الجامعيين على عينة ICD-11 PiCD المستمدة منالشخصية  قائمةترية لالسيكوم

  طالب وطالبة.

  د؟بثبات جي ICD-11 (PiCD) المستمدة منالشخصية  قائمةتمتع تهل  ساؤل الأول:ج التائنت مناقشة 3.6

طلاقا من النتائج الموضحة في ، وانامل أوميغاعوم رونباخك ل ألفامد معااباعتم PiCDلمجالات ات ثبر التم تقدي

فقد كان متوسط الدراسات السابقة  وهظا ما اتفق مع نتائج ،جيد بثبات PiCDمسالات تمتع نلاحظ  02الجدول رقم 

 (Carnovale et al, 2020. Cieciuch et al, 2021. Garcia et al, 2022)ساتالدرا مل ألفا كرونباخ عبرمعا

تمتع وصشير هظم النتائج إلى ، 0.82 معامل الثبات بلغ متوسطو  PiCDاض أيضا ثبات أوميغا لمجالات سوقد تم ح ،0.80

لمتحصل وق في النتائج اوبالتالي يمكن الوث PiCDجالات لمالاصساق الداخلي يدل على وهظا ما  ،بثبات جيد  PiCD قائمة

 .قائمةباعتماد العلي ا 

بصدق محك ICD-11 (PiCD )تمتع قائمة الشخصية المستمدة من  لهالثاني: تساؤل النتائج مناقشة  2.6

  جيد؟ 

 معاملات ارتباا كل مسال منكانت  03 رقمدول و موضح في الجكما ه  PiCD قائمةفيما يتعلق بصدق المحك ل 

PiCD لي من يقاب لظيمع المجال اPID-5  وكبير ثر متوسط ا وذات حجم أدالة إحصائي(Cohen, 1988)  ل ديوهظا ما

  جيد.بصدق محك اتفاقي  قائمةعلى تمتع ال

 ,Widiger et Oltmanns, 2018. Gutiérrez et alتتفق نتائج الدراسة الحالية مع نتائج الدراسات السابقة) 

2021. Cieciuch et al, 2021. Garcia et al, 2022.   فضة منخ الحالية كانت لقيم في الدراسة( بالرمم من أن ا

في هظم الدراسات بين  تين قائمبين ال تراوحت معاملات الارتباااسات السابقة حيث التي وجدت في الدر  كما عن تل نوعا

 .PID-5التحلل في و  PiCD نانكاستيا فيلدراسات إلى الارتباا السلبي الدال بين الأ ، كما أشارت جل ا0.85و   0.61

و  ،0.32ا رتباالا ط معامل لبعض، فقد كان متوسا مع بعضذا PiCD ئمةقا باا بين مسالاتا يتعلق بالارتأما فيم

 Oltmanns et Widiger, 2019. Cieciuch et al, 2021. Garciaتتفق هظم النتائج مع نتائج الدراسات السابقة)

et al, 2022 ،)  ا البعضعضذالعوامل تمثل بنر منفصلة عن ب حيث أن تميي ي  بصدق قائمةع التمتما يشير إلى وهظا. 

كما  تتفق مع العوامل الخمسة الكبرى للشخصية   PiCDأن مسالات سمات  03 رقمن خلال الجدول م كما يتضح

لات المجاقت (. حيث حق2020الخمسة الكبرى للشخصية لعبد الخالق) عواملتم قياسذا باعتماد القائمة العربية لل
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 امل الخمسة الكبرى و علمع ا (Cohen, 1988)متوسط  ت دالة إحصائيا وحجم أثرعلاقا   PiCDالخاصة ض

 سةفي العوامل الخم ، الان سااPiCDع الوجدان السلبي في أي العصابية في العوامل الخمسة م اللشخصية المقابلة لذ

الاتقان في ،  PiCDالمنخفضة في  اللااجتماعيةة مع خمسي العوامل ال، القبول ف PiCDفي  المنخفض الانفصالمع 

مع  رتبطا دقف يتعلق بالتفتح في العوامل الخمسة ، أما فيماPiCDفي  ضفتحلل المنخسة مع الخمالعوامل ال

 .Widiger et Oltmanns, 2018الدراسات السابقة) . وقد اتفقت نتائج هظم الدراسة معPiCDالأنانكاستيا في 

Gutiérrez et al, 2021. Cieciuch et al, 2021. Garcia et al, 2022.) . 

من التباين المشترأ بين مسالات  %66.58اج أربعة عوامل استوعبت تخر ستكشافي تم اسلا العاملي ا التحليل باعتماد

PiCDو PID-5-BF ى عل ت بشكل كبيرخصية، صشبعت جميع المجالا الخمسة الكبرى للش والقائمة العربية للعوامل

 .بعض المجالاتل عات مشتركةهناأ صشبت ، وكان0.50الأساسية أكبر من  ملذا الكامنة حيث كانت التشبعاتعوا

 خمسة الكبرى العوامل المع  AMPD وICD-11  يهظم النتائج الفكرة السابقة حول توافق نموذج تدعم

مع العوامل الخمسة الكبرى يويا متوافقة مفاهيميا وبن PiCD ن مسالاتالدراسة الحالية أ أكدت حيث .ةللشخصي

   ية المقابلة لذا.للشخص

بصدق عاملي  ICD-11 (PiCD)تمتع قائمة الشخصية المستمدة من هل ت :ؤل الثالثتساج النتائ مناقشة 1.6

 جيد؟

 PiCD قائمةالتوكيدي إلى تفوق نموذج الخمسة عوامل لأشارت نتائج التحليل العاملي  05 انطلاقا من الجدول رقم

مل، مسة عواالخ ذجنمو ب علقةلمتك اتل منالمطابقة لذظا الأخير أقل شرات حيث كانت مؤ  على نموذج الأربعة عوامل، 

قة إلى نموذج رباعي العوامل دراسة الحالية حيث أشارت جل الدراسات السابوهظا لم يكن متوقعا في ال

ا دراسة ماعد( .Widiger et Oltmanns, 2018. Carnovale et al, 2020. Cieciuch et al, 2021)قائمةلل

(Widiger et Oltmanns, 2021 )بعة خماس ي أعلى من نموذج الأر بالنموذج الاصة لخلمطابقة ات اشرانت مؤ أين كا

تدل على  TLI و CFIرات ذج الخمسة عوامل دال إحصائيا وكانت مؤشومع ذلك كان مؤشر مربع كاي لنمو  عوامل.

 وذج.للنم منخفضةمطابقة 

 اتا للمتطلبنظر لشخصية، ا نماذجملي التوكيدي على العا طبيق التحليلالملا مة الضعيفة شا عة عند تن إ

  درا ما يلاحظ عمليا نا وهظا ،   (Gutiérrez et al, 2021)مشتركةل سيطة وعدت وجود صشبعات ارمة للبنر االص
ً
بدلا

 .  آخروبنا لمقصود ن المتغيرات بحيث صعكس كل من بنا ها امشتركة بي أ  صشبعات من ذلك، فمن الشا ع أن تكون هنا

لمستخدمة لوصف تراكيب الشخصية وصعتبر أحد الأسباض ت اكلمااللى معا ي عر افية تؤثكما أن الاختلافات الثق

ا نافة إلى فؤ في المفذوت بإذ يتضمن تحقيق التكافؤ في البنية كلا من التكا ،المذمة في التأثير على بنية المفذوت المقاس

 (2006رمدا، ب)ثقافة.في مسموعة مختلفة اللغة والالتكافؤ في طريقة قياس المفذوت 
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صنيف انطرابات الشخصية يشكل ن الاتسام خارج حدود النظات الفيوي في تأ Huprich(2018) أشاروقد 

 الت استند إلى السمات يوفر تصنيفا مبني على أساس تسريبي إلا أا ا متحديا، فبالرمم من أن التصنيف البعدي الم

   .تحتاج إلى البحث والتحقق عبر ثقافات مختلفة

طبيعة وتكوين  خاصة بالنظر إلى ،من بين العوامل المؤثرة في استسابات الأفراد عيةمابية الاجترمو عتبر المصأيضا 

-PIDالنسخة المختصرة  DSM-5 ستندة إلى المفحتر في النسخة العربية من قائمة الشخصية  الشخصية الجزائرية،

5-BF زائريةعض السمات تبدو أقل وليفية في الثقافة الجتم إيساد أن ب(.Bach et Fares, 2020) 

، فزيادة حجم العينة يؤدي إلى بحجم العينة يتأثربع كاي وأني ديد من الباحثين يشيرون إلى سلبيات مر نسد العكما 

)عامر،  تماسكة.فض النموذج بالرمم من بنا م في نو  نظرية معليي ر ئية و هو ما يترتب الحصول على دلالة إحصا

2018) 

 ستقبلية: الم ت للبحوثاقتراحا لقيودا .7

ن تكرار النتائج وتوسيعذا إلى عينات بد م قيود بحيث لاج المتوصل إلي ا إلا أني للدراسة عدة لرمم من النتائلى اع

 .في الدراسة الحاليةتكن مشمولة ريرية حيث لم أخرى بما في ذلك العينات الس

تم ظلك نقترح أن يي ولاصتقرير الظض العلى أسلو المعتمدة في الدراسة الحالية مبنية  كانت المقاييس الثلاثة -

 IPiCمثلا النسخة المعلوماتية الأخيرة  عتمد على تقرير المبلغلتي صسخ المطورة االن اعتماد في الدراسات المستقبلية

  من قبل لمطورةا PID-5-IRFخبر  سخة تقرير الم وأيضا  ،  (Widiger et Oltmanns , 2021)طورة من قبل الم

(Markon et al, 2013).   

من أجل   منية مختلفة.رات تماد ثبات ا عادة عبر فباعت PiCD موثوقيةات لفحص مزيد من الدراسات بقيال -

 عبر الزمن.معرفة مدى استقرار النتائج 

كما نوص ي باعتماد النمظجة بالمعادلات على عينات مختلفة  PiCD قائمةل يةد من التحليلات العاملالقيات بمزي -

كيدي كما أا ا التو  والتحليل العامليا نا بين التحليل العاملي الاستكشافي صعكس تو  ا الأ (ESEM)فيةتكشائية الاسالبنا

 (Marsh et al, 2010 .)مفيدة في بحوث الشخصية

ك ليكون وذل قائمةقصيرة من الإلا أني من الضروري تطوير  سخة  PiCDختبار الرمم من القصر النسبي لا ب -

ت اتشخيص أو الاستخدإمكانية اعتمادم من قبل المختص في ال يزيد من مما بيبة للمستسالنسوعملي ب سذل الاستخدات

 ج.المريض عبر العلا إطار العلاج كتتبع مستوى الانطراض لدى  في
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 اتمة: خ

 ICD-11  المستمد منالشخصية  قائمةلة من الخصائص السيكومتريحالية إلى التحقق هدفت الدراسة ال 

(PiCD)  ،قائمةق القق من صدالتحمعامل أوميغا للثبات، كما تم اد معامل ألفا و باعتم ئمةقاير ثبات الدم تقحيث ت 

بخصائص  PiCD قائمةلتحليل العاملي التوكيدي. وقد أشارت نتائج الدراسة إلى تمتع ك وااد صدق المحاعتمب

  الدراسات السابقة.وهظا ما اتفقت عليي  سيكومترية جيدة

انطرابات  لتشخيص وتصنيف عدادات السريرية في ا PiCD ائمةق ادتمإمكانية اع تائجالن محيث تحمل هظ

ما الت تحتاج إلى مزيد من اة من الواضح أن هظم الأدولكن يبدو في البيية الجزائرية، ي بعد ر من منظو الشخصية 
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