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 د. أمين صبري نور الدين
  جامعة عين شمس كمية التربية مساعدأستاذ 

 جامعة الجوفكمية التربية أستاذ مصارك 

 مها فؤاد أبو حطبد. 
 جامعة حموان التربيةكمية أستاذ مساعد 

 
 : الممخص

الكذف عؽ البشية العاممية لسقياس الاكتئاب )د( لمرغار  ىدفت الدراسة الحالية إلى    
( والتعرف عمى خرائرو الديكؾمترية السختمفة. تؼ تظبيق السقياس عمى 8811)غريب، 

( 88.18سشة( بستؾسط عسري مقداره )81 -4( تمسيذا وتمسيذة تراوحت أعسارىؼ مؽ )6844)
لى مجسؾعتيؽ عسريتيؽ )أطفال مؽ (. تؼ تقديؼ العيشة إ2.42سشة، وانحراف معياري قدره )

(، كسا تؼ تقديؼ كل 8282، ن=(سشة 81-82مراىقؾن )، 2892، ن= (سشة 4-82
مجسؾعة عسرية إلى مجسؾعتيؽ فرعيتيؽ بالتداوي أحدىسا لمتحميل العاممي الاستكذافي 
والأخرى لمتحميل العاممي التؾكيدي بشاء عمى ما تؾصمت إليو نتائج التحميل الاستكذافي. 

سفرت نتائج الدراسة عؽ أن السقياس يدتشد إلى ستة عؾامل لسرحمة الظفؾلة وخسدة عؾامل أ
للأطفال ( 8.11لسرحمة السراىقة. كسا كذفت الشتائج أيزا عؽ معاملات ثبات بمغت )

معاملات و ( والسراىقيؽ. قدمت الدراسة الستؾسظات والانحرافات السعيارية 8.18و)
ذت الدراسة الشتائج في ضؾء الدراسات الدابقة واختتست ببعض ناقثؼ السختمفة.  اتالارتباط

 التزسيشات ذات الرمة. 
التحميل  -التحميل العاممي الاستكذافي –مقياس الاكتئاب للأطفال  الكمسات السفتاحية:

 .الثبات -ديالعاممي التؾكي
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مقياس اكتئاب الأطفال: البنية العاممية والخصائص 
 السيكومترية

 

 ي نور الديند. أمين صبر
 أستاذ مساعد كمية التربية جامعة عين شمس 

 أستاذ مصارك كمية التربية جامعة الجوف

 مها فؤاد أبو حطبد.   
 أستاذ مساعد كمية التربية جامعة حموان

 
 الإطار النظري:و المقدمة

يعد تقييؼ الجانب الانفعالي للأطفال والسراىقيؽ مكؾن ميؼ في مشغؾمةة التقيةيؼ الذةامل 
ؼ. فالجانب الانفعالي يمعب دورا حاسسا في تذكيل حياة الظفل السدتقبمية. والشسؾ الانفعةالي لي

ليةةؼ يةةرتبط بسغةةاىر الشسةةؾ الأخةةرى، ومةةؽ ثةةؼ فةةلي اضةةظراب أو مذةةكمة حةةادة فةةي ىةةذا الجانةةب 
لحياتةةو الشفدةةية والعقميةةة. ومةةؽ الاضةةظرابات الانفعاليةةة و يسثةةل تيديةةدا خظيةةرا لذخرةةية الظفةةل 

أن يرةةاب بيةةا الأطفةةال والسراىقةةؾن اضةةظراب القمةةق، واضةةظراب قمةةق الانفرةةال، التةةي يسكةةؽ 
والسخةةاوف الذةةاذة، غيةةر أنةةو مةةؽ أىةةؼ اضةةظرابات الأطفةةال وأكثرىةةا ضةةيؾعا ىةةؾ عيةةؾر أعةةرا  

ويعتبةر ،   Childhood and Adolescence Depression اكتئةاب الظفؾلةة والسراىقةة
قةةةدر انتذةةةاره بشدةةةبة يا وانتذةةةارا فةةةي العةةةالؼ، فالاكتئةةةاب مةةةؽ أكثةةةر الاضةةةظرابات الشفدةةةية تفذةةةي

 .Birmaher et al) (سةةشة 89)لمسةةراىقيؽ دون سةةؽ  (%1.2)للأطفةةال، و (2.9%)
1996). 

ولكةؽ مةؽ ، Mood Disorders تحت فئة الاضظرابات الؾجدانيةةالاكتئاب يشدرج و 
فةي أدبيةات  لةؼ يكةؽ ىشةاك اىتسةام باكتئةاب الأطفةال 8898قبةل سةشة حتةى اللافت للانتباه أنةو 

 Major Depressionعمؼ الشفس، فكان مةؽ الذةائو وقتئةذ أن اضةظراب الاكتئةاب الرئيدةي 
Disorder  يقترةةر فقةةط عمةةى الراضةةديؽ، حيةةض أن الأعةةرا  الاكتئابيةةة لا يسكةةؽ ملاحغتيةةا

ولكةةؽ تبةةيؽ أن ىةةذا . (Cytryn 2003)برةةؾرة مباضةةرة لةةدى السةةراىقيؽ فزةةلا عةةؽ الأطفةةال 
 ,Cytryn 2003) عمةةةى حةةةد سةةةؾاء الأطفةةةال والسةةةراىقيؽ لةةةدىن الآمشتذةةةر الاضةةةظراب 

Kessler et al., 1994; Lewinsohn, Hops, Roberts, Seeley, & Andrews, 
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( إلى أن ىشاك إضارات عديدة لاكتئاب الأطفال 2882عبد الخالق )أحسد  أكد. وقد  (1993 

 .ن كانت لؼ يشتبو إلييا إلا مؤخراوالسراىقيؽ لو جذوره وإ
لظفؾلةةةةةة فةةةةةي كةةةةةل مةةةةةؽ السجةةةةةاليؽ الشفدةةةةةي ابةةةةةدأ حاليةةةةةا الاىتسةةةةةام باكتئةةةةةاب ثةةةةةؼ  مةةةةةؽو 

؛ فةةةان الاكتئةةةاب 2828وقةةةد قةةةدرت مشغسةةةة الرةةةحة العالسيةةةة أنةةةو بحمةةةؾل سةةةشة والإكميشيكةةةي. 
 Worth Health)سةيكؾن ثةاني إعاقةة تدةبب السةر  فةي العةالؼ لجسيةو الأعسةار ولمجشدةيؽ 

Organization [WHO] 2001)  انتذةةار الاكتئةةاب قةةد زادت برةةؾرة مؤكةةدة أن معةةدلات
 كبيرة بغض الشغر عؽ الشؾع أو العرق أو العسر. 

إن رصةةةةد تمةةةةػ الأعةةةةرا  الاكتئابيةةةةة تدةةةةسن لمبةةةةاحثيؽ والسسارسةةةةيؽ مةةةةؽ السعةةةةالجيؽ 
والأخرائييؽ الشفدييؽ بتذخيص الجانب السزاجي للأطفال والسراىقيؽ وتحديةد الةذيؽ ىةؼ عمةى 

ولتقيةةةةيؼ أعةةةةرا  الاكتئةةةةاب عشةةةةد الأطفةةةةال  تةةةةدخل لةةةةدييؼ.وضةةةةػ الاكتئةةةةاب وتقيةةةةيؼ اسةةةةتجابات ال
القةؾائؼ ، وىةذه   Self-rated inventories قةؾائؼ التقةارير الذاتيةةعةادة تدةتخدم والسةراىقيؽ 

مةؽ  لال الؾالةديؽ أو السعمسةيؽ. وكثيةرتعظي معمؾمات قيسة مؽ الرعب التؾصل إلييةا مةؽ خة
إدراكةات الأطفةةال الذخرةةية تعتبةةر ض حيةالأطفةال يفرةةحؾن عةؽ مذةةاعر لا يعةي بيةةا الآبةةاء. 

 & ,Saylor, Finch, Baskin, Furey)مرتفعةة يةة ؤ ىةي فةي حةد ذاتيةا ذات قيسةة تشب
Kelly, 1984a)  (814: 2882عبد الخالق )أحسد. 

 ;Birleson, 1980)كبيةةر مةةؽ مقةةاييس التقريةةر الةةذاتي للاكتئةةاب عةةدد وىشةةاك
Carlson & Cantwell, 1980; Lang & Tisher, 1978; Lefkowitz & Tesiny, 
1980; Ling, Oftedal, & Weinberg, 1970; McKnew & Cytryn, 1979; 

Poznanski, Cook, & Carroll, 1979)  ، اسةتبيان اكتئةةاب الأطفةال إلا أنThe 
Children’s Depression Inventory (Kovacs 1985)  الةةذي وضةةعتوKovacs 

واسةعة لقيةاس أو تقيةةيؼ اكتئةاب الظفؾلةة والسراىقةةة. يعتبةر أحةد أىةؼ الأدوات السدةةتخدمة برةؾرة 
% مةةةةةةؽ مقةةةةةةاييس الاكتئةةةةةةاب 19ويقةةةةةةدر اسةةةةةةتخدامو فةةةةةةي دراسةةةةةةات اكتئةةةةةةاب الأطفةةةةةةال بشدةةةةةةبة 

 ,Fristad, Emery, & Beck, 1997; Politano, Nelson, Evans)كميةةا
Sorenson, & Zeman, 1986; Rivera, Bernal, & Rosselló, 2005; 

Schechter, & Bentley, 2017) .  لغةة  22وقد تست ترجستو إلةى أكثةر مةؽ(Huang 
& Dong 2014) ، 21)وىةةؾ اسةةتبيان تقريةةر ذاتةةي يجيةةب فيةةو الفةةرد بشفدةةو، ويتةةللف مةةؽ 
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تةةةةةةةدور حةةةةةةةؾل الأعةةةةةةةرا  الاكتئابيةةةةةةةة لمظفؾلةةةةةةةة، ويعةةةةةةةد امتةةةةةةةداد سةةةةةةةفمي لسقيةةةةةةةاس بةةةةةةةػ  (عبةةةةةةةارة
 . (Beck, 1967)للاكتئاب

 لأطفةةال خرةةائص سةةيكؾمترية جيةةدة،اب اسقيةةاس اكتئةةالدراسةةات أن لمعغةةؼ اتفقةةت و 
وطريقةةةة إعةةةادة  ،معامةةةل ألفةةةا كرونبةةةاختةةةؼ حدةةةاب الثبةةةات عةةةؽ طريةةةق  ؛ففيسةةةا يتعمةةةق بالثبةةةات

تراوحت الدرجةة الكميةة لمثبةات عةؽ لقد . ، والاتداق الداخميلمقياس خظل السعياري الو  ،الاختبار
 Kovacsإلييةا  الخسدةة التةي تؾصةمت والأبعاد (8.18)إلى  (8.18)لفا مؽ أطريق معامل 

 ؛أمةةا فيسةةا يتعمةةق بالثبةةات عةةؽ طريةةق إعةةادة الاختبةةار ( .8.41( إلةةى )8.98مةةؽ ) (1992)
ؼ الثبةةةةات السرضةةةةى الشفدةةةةييؽ أن قةةةةي  راسةةةةات التةةةةي أجريةةةةت عمةةةةى العةةةةادييؽ و فةةةةلعيرت نتةةةةائج الد

 Tsai & Wu، غير أن نتائج (8.19( بؾسيط مقداره )8.11( إلى )8.94تراوحت ما بيؽ )
(، وعيشةةةة 8.11أن ثبةةةات الاتدةةةاق الةةةداخمي لعيشةةةة الأطفةةةال كانةةةت قيستةةةو )ت أعيةةةر  (2013)

 Craighead, Smucker, Craighead, & Ilardi) (8.19السةراىقيؽ كانةت قيستةو )
1998; Finch, Saylor, Edwards, & Mclntosh, 1987; Kaslow, Rehm, & 
Siegel, 1984; Meyer, Dyck, & Petrinack, 1989; Nelson & Politano, 
1990; Saylor, Finch, Spirito, & Bennett, 1984b; Tsai & Wu 2013; 

Weiss and Weisz 1988; Weiss et al. 1991; Wierzbicki, 1987) . أمةا 
( لمةذكؾر السةراىقيؽ، 2.8و) ،( لمةذكؾر الأطفةال2.1الخظل السعياري لمقياس فقد كانةت قيستةو )

وبرةةؾرة عامةةة كةةان الخظةةل السعيةةاري  ،قةةات الإنةةاث( لمسراى2.6و) ،( للأطفةةال الإنةةاث2.1و)
وىةذه السؤضةرات كميةا تةدل  . & Stein(Sitarenios(2004 ,( 2.1)بقيسةة لمسقيةاس ككةل 

الدراسةةات  عذةةراتأمةةا فيسةةا يتعمةةق بسؤضةةرات الرةةدق؛ فقةةد أجريةةت  عمةةى ثبةةات جيةةد لمسقيةةاس.
والشتيجةةة  ،ختمفةةةعمةةى مقيةةاس اكتئةةاب الأطفةةال والتةةي تحققةةت مةةؽ صةةدقو مةةؽ خةةلال أسةةاليب م

 ;Donnelly & Wilson,1994) قؾيةةةمسيةةزات تفدةةيرية وتشبؤيةةة  مسقيةةاسأن لالعامةةة 
Mattison, Handford, Kales, Goodman & Melaughlin, 1990; Twenge 

and Nolen-Hoeksema 2002) .  
 إلا أن؛ ات حؾل جؾدة الخرائص الديكؾمتريةوبالرغؼ أن ىشاك اتفاقا لشتائج الدراس

، أو فةي طبيعةة سؾاء في عدد العؾامل مسقياسالعاممية لفي البشية فيسا بيشيا اختمفت راسات الد
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ويبةيؽ الجةدول العؾامل مؽ حيض تدةسيتيا، أو مةؽ حيةض انتقةال عبةارات مةؽ عامةل إلةى  خةر.  

لمدراسةةات التةةي أجةةرت التحمةةيلات العامميةةة لسقيةةاس اكتئةةاب الأطفةةال  امةةؾجز  ا( التةةالي عرضةة8)
 :والبيانات الأخرى ذات الرمة مل السدتخمرةمو عدد العؾا

 ( 8جدول )
 عدد العؾامل السدتخمرة في دراسات التحميل العاممي لسقياس اكتئاب الأطفال

 حجؼ العيشة:  الدراسة )الدشة(
 % السفردات

السرحمة 
 العسرية

العسر أو 
 الرف الدراسي

 محػ تحديد عدد العؾامل
أسمؾب 

استخلاص 
 العؾامل

أسمؾب 
تدوير 

 لعؾاملا

عدد 
العؾامل 

 السدتخمرة

Aluja and 
Blanch (2002) 

411 
 الرف الثامؽ السراىقة 29: 8

 8≤ قيسة الجذر الكامؽ
 اختبار الشقاط السشحدرة

 إمكانية التفدير

السكؾنات 
 6 الستعامد الأساسية

Carey et al. 
(1987) 

284 
8 :88 

الظفؾلة 
 سشة 81-8مؽ  والسراىقة

 8≤قيسة الجذر الكامؽ 
 اختبار الشقاط السشحدرة

 إمكانية التفدير
 8.68تذبو العبارات < 

السكؾنات 
 2 الستعامد الأساسية

Chan (1997) 428 
الرفؾف مؽ  السراىقة 22: 8

1-82 
 2قيسة كا

 إمكانية التفدير
الأرجحية 

 9 الستعامد القرؾى 

Cole et al. 
(2000) 

8881 
8 :66 

 الرف الدادس الظفؾلة

 8≤ قيسة الجذر الكامؽ
 اختبار الشقاط السشحدرة

 إمكانية التفدير
 أسمؾب التحميل السؾازي 

 معاملات الاتفاق

السحاور 
 الأساسية

 2 السائل
 

Craighead et al. 
(1998) 

8111 
8 :44 

 سشة 82-1 الظفؾلة
 اختبار الشقاط السشحدرة

 8.28تذبو العبارة < 
الأرجحية 

 السائل القرؾى 
9 

826 
 4 سشة 81-82 السراىقة 26: 8

Donnelly & 
Wilson (1994) 

111 
 السكؾنات 8≤قيسة الجذر الكامؽ  89-88 السراىقة 22: 8

 4 الستعامد الأساسية

Drucker and 
Greco-Vigorito 

(2002) 

282 
8 :1.9 

 مؽ التبايؽ الكمي 2.9=<  سشة 82-6مؽ  الظفؾلة
 عبارات أو أكثر 2تزسيؽ 

السكؾنات 
 الأساسية

 9 السائل

García et al. 
(2008) 

2611 
 سشة 82-1مؽ  الظفؾلة 82: 8

الأرجحية  بشاء عمى الدراسات الدابقة
 القرؾى 

 السائل
9 

2228 
 84-82مؽ  السراىقة 12: 8

 9 سشة

Helsel and 
Matson (1984) 

284 
8 :1 

 الظفؾلة
 8.28تذبو العبارة <  سشة 89-88 والسراىقة

 إمكانية التفدير
السكؾنات 
 6 لستعامدا الأساسية
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 حجؼ العيشة:  الدراسة )الدشة(
 % السفردات

السرحمة 
 العسرية

العسر أو 
 محػ تحديد عدد العؾامل الرف الدراسي

أسمؾب 
استخلاص 

 العؾامل

أسمؾب 
تدوير 

 لعؾاملا

عدد 
العؾامل 

 السدتخمرة

Kovacs (1992) 8244 
8 :61 

الظفؾلة 
 سشة 84-1 والسراىقة

 اختبار الشقاط السشحدرة
 السقارنة بالدراسات الدابقة

 إمكانية التفدير

الأرجحية 
 9 سائلال القرؾى 

Logan et al. 
(2013) 

8862 
8 :868 

الظفؾلة 
 والسراىقة

 8≤قيسة الجذر الكامؽ  1-81
 إمكانية التفدير

الأرجحية 
 القرؾى 

سائل ال
 ستعامدالو 

9 

Politano et al. 
(1986) 

898 
8 :4 

الظفؾلة 
 سؾد والسراىقة

4-81 
 8≤قيسة الجذر الكامؽ 

 8.98تذبو العبارة < 
 اختبار الشقاط السشحدرة

السكؾنات 
 الستعامد الأساسية

9 

282 
8 :82 

الظفؾلة 
 والسراىقة

 بيض
4 

Saylor et al. 
(1984b) 

 

881 
 82 -1مؽ  ؾلةالظف 1: 8

السكؾنات  8≤قيسة الجذر الكامؽ  سشة
 الستعامد الأساسية

1 

1 

Tsai & Wu 
(2013) 

422 
8 :22 

 82-8 الظفؾلة
السحاور  أسمؾب التحميل السؾازي 

 سائلال الأساسية
2 

166 
8 :21 

 2 89-82 السراىقة

Weiss and 
Weisz (1988) 

888 
 الظفؾلة 6: 8

 سشة 1-88
 

 لتحميل السؾازي أسمؾب ا
السربعات 

الرغرى غير 
 السؾزونة

 السائل
2 

828 
 2 سشة 84-82 السراىقة 9: 8

Weiss et al. 
(1991) 

989 
8 :88 

 سشة 82-1مؽ  الظفؾلة
 أسمؾب التحميل السؾازي 

 استبعاد العؾامل الزعيفة
الأرجحية 

 السائل القرؾى 

9 
 

141 
 9 سشة 84-82 السراىقة 21: 8

 (8886)غريب 

682 
8 :89 

أطفال 
 88متؾسط  مرريؾن 

 سشة
 8≤قيسة الجذر الكامؽ 

 8.28تذبو العبارة < 
السكؾنات 
 الستعامد الأساسية

4 

212 
8 :86 

أطفال 
 إماراتيؾن 

1 
 

ي مرحمة الظفؾلة استخمرت بعض الدراسات ثلاثة ف أنو ( الدابق8الجدول )يبيؽ 
التي تؾصمت   Cole, Hoffman, Tram, & Maxwell (2000)عؾامل كسا في دراسة 

والتررف الخاطئ أو الدمؾك  Social Self-Esteemإلى فعالية الذات الاجتساعية 
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الحزن  -والذعؾر بعدم الدعادة  Oppositional—Misbehaviorالسعار   

Dysphoria—Sadness  ، وتؾصمت دراسةTsai & Wu (2013)  أيزا إلى ثلاثة
،  School and Social Problemsجتساعية والسدرسية السذكلات الاىي أيزا عؾامل 

-Negative Self، والتقدير الدمبي لمذات  Negative Affectوالسذاعر الدالبة 
esteem  . وكذلػ دراسةWeiss and Weisz (1988)  ،تؾصمت إلى ثلاثة عؾامل

 ولكشيسا لؼ يدسيا تمػ العؾامل.
 Craighead etا في دراسة بيشسا تؾصمت دراسات أخرى إلى خسدة عؾامل كس

al. (1998)   العؾامل الخارجية للاكتئابوىيExternalizing   والذعؾر بعدم ،
، والسذكلات Self-Deprecation ، وانتقاص الذات   Dysphoriaالدعادة

.  Social Problems، والسذكلات الاجتساعية   School Problemsالسدرسية
تؾصمت إلى خسدة عؾامل أيزا ىي   Drucker and Greco-Vigorito (2002)ودراسة

،  Acting Out والعريان،   Negative Self-conceptمفيؾم الذات الدالب 
، واليلس  Mood، والسزاج  Somatic Symptoms الجدسيةوالأعرا  

Hopelessness . كسا تؾصمت دراسةGarcía, Aluja, & Barrio (2008)   أيزا إلى
والعؾامل ، والسذكلات الاجتساعية،  Anhedoniaدم الاستستاعالذعؾر بع خسدة عؾامل ىي

 . Somatic Concerns، والانذغالات العزؾية ، والسذاعر الدالبةالخارجية للاكتئاب
تؾصمت أيزا إلى خسدة عؾامل ىي الانذغالات  Weiss et al. (1991)وكذلػ 

 لخارجية للاكتئابوالعؾامل ا العزؾية ، والسذكلات الدمؾكية وصؾرة الذات الدالبة
Problem & Negative Self-Image والسذكلات السدرسية، وعدم الحب ،Unloved  ،

  والسذاعر الدالبة.
تخظيء الذات ( إلى ستة عؾامل لمعيشة السررية ىي 8886كسا تؾصل غريب )      

دم ونؾبات البكاء، والإجياد والحزن، والدمؾك السعار ، وانخفا  الذيية ونقص الشؾم، وع
وسبعة عؾامل لمعيشة الاستستاع والأفكار الانتحارية، والتردد والذعؾر بعدم محبة الآخريؽ، 

ىي تدىؾر الأداء السدرسي وتدىؾر العلاقات البيشذخرية، والتذاؤم وانخفا   الإمارتية
الذيية ونقص في الشؾم، ونؾبات البكاء وتخظيء الذات، ومذاعر الحزن والإجياد، والدمؾك 

والذعؾر العام بعدم الاستستاع والأفكار الانتحارية، والتردد والذعؾر بعدم السحبة  السعار ،
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استخمرت مؽ السقياس ثسانية عؾامل  Saylor et al. (1984b) دراسة و . مؽ الآخريؽ
 ولكشيا لؼ تدسييا.

إلةى  Weiss and Weisz (1988)أمةا بالشدةبة لسرحمةة السراىقةة؛ فقةد تؾصةمت دراسةة      
 Tsai & Wuوتؾصةمت أيزةا دراسةة  ،سى أيزا كسةا فةي مرحمةة الظفؾلةةد  لؼ ت   املثلاثة عؾ 
إلةةةةى ثلاثةةةةة عؾامةةةةل ىةةةةي السذةةةةاعر الدةةةةالبة، والتقةةةةدير الدةةةةمبي لمةةةةذات، والسذةةةةكلات  (2013)

الاجتساعية، وىي نفس العؾامل التي تؾصمت إلييا الدراسة لسرحمة الظفؾلة وإن اختمف ترتيب 
 العؾامل. 

إلةى أربعةة عؾامةل ىةي الاندةحاب  Aluja and Blanch (2002)راسة بيشسا خمرت د     
-Anhedoniaالةةةؾىؽ  –، والذةةةعؾر بعةةةدم الاسةةةتستاع Social withdrawalالاجتسةةةاعي 
Asthenia  ، وعةةةدم الكفةةةاءة/ سةةةؾء التؾافةةةقIncompetence/Maladjustment والتقةةةدير ،

 Chan 1997; García et)وبعض الدراسات وجدت لمسقياس خسدة عؾامل .الدمبي لمذات
al. 2008;Weiss et al. 1991) ، فدراسةةChan (1997)  :وجةدت العؾامةل التاليةة

 Self-Image، واضةةةظراب صةةةؾرة الةةةذات  Mood Disturbanceاضةةةظراب السةةةزاج 
Disturbance  والاضةظراب الدةمؾكي ،Behavioral Disturbance الفةةرح ، واضةظراب 

Hedonic Disturbanceالةةذات ، اضةةظراب فعاليةةةSelf-Efficacy Disturbance ، 
وجةدت العؾامةل التاليةة السذةكلات الاجتساعيةة )أو  García et al. (2008)بيشسةا دراسةة 

السذةةةةكلات  –الاسةةةةتستاع(، والسذةةةةاعر الدةةةةالبة، والعؾامةةةةل الخارجيةةةةة للاكتئةةةةابالذةةةةعؾر بعةةةةدم 
 .Weiss et alالسدرسةةية، والتقةةدير الدةةمبي لمةةذات، والانذةةغالات العزةةؾية. كسةةا وجةةد 

ذةةغالات العزةةؾية، نأيزةةا خسدةةة عؾامةةل لمسةةراىقيؽ وىةةي السذةةاعر الدةةالبة مةةو الا (1991)
العزلة الاجتساعية، والسذكلات السدرسةية، وصةؾرة الةذات الدةالبة،  –والذعؾر بعدم الاستستاع 

 .  والعؾامل الخارجية للاكتئاب
 Craighead et al. 1998; Donnelly) وتؾصمت دراسات أخرى إلى ستة عؾامل        

& Wilson 1994;) .  فدراسةCraighead et al. (1998)  الاضظراب ذا السشذل وجدت
ص الةةةذات، والذةةةعؾر بعةةةدم ، والسذةةةكلات الاجتساعيةةةة، والسذةةةكلات السدرسةةةية، وانتقةةةاالخةةةارجي
 & Donnelly. أمةا دراسةة  Biological Dysregulationوالاخةتلال الحيةؾي الدةعادة، 
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 Wilson (1994) السةزاج السكتئةب  فتؾصةمت إلةى العؾامةل التاليةة depressed mood ،

، ونقةص الؾجةدان  negative self-conceptوالدةمؾك الانةدفاعي، والسفيةؾم الدةمبي لمةذات 
،  somatic symptoms، والأعةرا  الجدةسية  lack of positive affectالإيجةابي 

 .  guiltوالذنب 
، فتؾصمت معا ل العاممي عمى مرحمتي الظفؾلة والسراىقةوبعض الدراسات أجرت التحمي       
إلةى ثلاثةة  Carey, Faulstich, Gresham, Ruggiero, & Enyart (1987) دراسةة

، والدةةةةةمؾك السعةةةةةار    depressive Affectعؾامةةةةةل ىةةةةةي السذةةةةةاعر الاكتئابيةةةةةة 
Oppositional Behavior   والتؾافةةق الذخرةةي ،Personal Adjustment بيشسةةا .

ىةي الدةمؾك الؾجةداني  أربعةة عؾامةل Helsel and Matson (1984)خمرةت دراسةة است
Affective Behavior  الذات/الترةةةةؾر ، وصةةةةؾرة Image/Ideation  والعلاقةةةةات ،

كسةا ،   Guilt/Irritability، والةذنب/ حةدة الظبةو Interpersonal Relationsالذخرةية
 ىي السزاج الدمبي خسدة عؾامل في السقياس الذي وضعتو إلى Kovacs (1992) تؾصمت

Negative mood  ، ومذةةكلات العلاقةةات الذخرةةيةinterpersonal difficulties  ،
والتقةةةةةدير الدةةةةةمبي لمةةةةةذات ، والذةةةةةعؾر بعةةةةةدم الاسةةةةةتستاع ،  Ineffectiveness وعةةةةةدم الكفةةةةةاءة

, 2004)Stein(Sitarenios &  .  وتؾصةمت كةذلػ دراسةةLogan et al. (2013)  إلةى
ىةي السةزاج الدةمبي، وعةدم الكفةاءة، و أيزةا  Kovacs (1992)ؾصةمت إليةو دراسةة نفةس مةا ت

سةةتستاع ، والتقةةدير ، والذةةعؾر بعةةدم الاInterpersonal problems والسذةةكلات الذخرةةية
 الدمبي لمذات.

ىي فتؾصمت إلى خسدة عؾامل لعيشة الدؾد  Politano et al. (1986) أما دراسة      
،  Poor School Performance، وسؾء الأداء السدرسي  Destitutionالذعؾر بالفقدان 

، وصؾرة الذات الدالبة  Oppositional Or Acting-Out Behaviorوالدمؾك السذاغب 
Negative Self-Image  وتشاقص مدتؾى الاستستاع ، Decreased Level Of 

Enjoyment  العزلة الاجتساعية ىي ، وستة عؾامل لعيشة البيضSocial Isolation  ،
،  Lowered School Performance، والأداء السدرسي السشخفض  Sadnessوالحزن 

، والأفكار  Lethargy، والخسؾل  Negative Self-Image وصؾرة الذات الدالبة
استخمرت عؾامل مؽ الدرجة دراسات أخرى ىشاك و  .  Suicidal Ideationالانتحارية 
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التي  Craighead et al. (1998)؛ مثل دراسة   Second-Order Structureالثانية  
العؾامل ذات السشذل الداخمي والعؾامل ذات السشذل استخمرت عامميؽ مؽ الدرجة الثانية ىسا 

لكل مؽ الأطفال والسراىقيؽ، بيشسا  Internalizing and Externalizingالخارجي 
 García et al., 2008; Kovacs 1992; Tsai & Wu) استخمرت دراسات أخرى 

2013; Weiss et al., 1991)   .عامل واحد مؽ الدرجة الثانية 
طبيعة وفي تمػ الدراسات تؾصمت إلييا  إن اختلاف الدراسات في عدد العؾامل التي     

السرحمة العسرية التي طبق عمييا  الأسباب مشيامؽ تمػ العؾامل يرجو إلى مجسؾعة 
 استخلاص وأسمؾبتحديد عدد العؾامل، تؼ اعتساده لالذي سحػ الو ، ، وحجؼ العيشةالسقياس
أوجو قرؾر مشيجية عانت مشيا عدد مؽ الدراسات ، بالإضافة إلى تدويرىاأسمؾب ، و العؾامل

إلى حد كبير  رأث  قد إن متؾسط أعسار العيشات أو السرحمة العسرية  قزايا أخرى مرتبظة.و 
 ;Birmaher et al. 1996) الدراسات فمقد أضارتعمى نتائج البشية العاممية لمسقياس. 

Kim-Cohen, Caspi, Moffitt, Harrington, Milne, & Poulton 2003)  إلى أن
أعرا  الاكتئاب لدى الأطفال تتداخل مو عدد مؽ الاضظرابات والتي تختمف عؽ 
الاضظرابات التي تتداخل مو الاكتئاب لدى السراىقة. فالأفراد في مرحمة الظفؾلة والسراىقة 
السبكرة يتداخل الاكتئاب لدييؼ مو قمق الانفرال. بيشسا في السراىقة الستلخرة يتداخل 

 الاكتئاب مو اضظرابات أخرى مثل اضظرابات الأكل ومذكلات تعاطي السخدرات .
كسا أكدت العديد مؽ الذؾاىد والأدلة عمى أن الأعرا  الدمؾكية الأكثر ضيؾعا لدى       

، بيشسا الأعرا  الأكثر انتذارا لدى السراىقيؽ تتسثل في attachmentالأطفال ىؾ التعمق 
 ,Avenevoli, Stolar, Li)الأعرا  الذىانية ومحاولات الانتحار وعجز الأداءات التكيفية

Dierker, & Ries Merikangas 2001; Cohen, Cohen, Kasen, & Velez 
1993; Kim-Cohen et al. 2003; Kolvin, et al. 1991) .  بقا لمشغرية الشسائية طو

فان الأطفال والسراىقيؽ يؾاجيؾن أزمات نفدية ؛  (Shaffer and Kipp 2009)لاريكدؾن 
وبالتالي فلسباب الاكتئاب تختمف بالشدبة للأطفال عؽ السراىقيؽ  ،مختمفة في مراحل حياتيؼ

 والتي قد تؤدي إلى بشى مختمفة ومتبايشة للاكتئاب. 



 

 

 

)   288) 

5102 ،ديسنبر5ج، 25لدمة الإرشاد النفسي، العدد   

  مها فؤاد أبو حطبد.  & أمين صبرى نور الديند. 
لكيد عمى ضرورة الفرل بيؽ مرحمتي الظفؾلة والسراىقة فيسا يتعمق الت وبالرغؼ مؽ ذلػ       

 Carey et al. 1987; Helsel and)فحرت بعض الدراسات بالبشية العاممية؛ فقد
Matson 1984;  Kovacs 1992; Logan et al. 2013; Politano et al. 

ىقة معا، مسا أدى إلى البشية العاممية لمسقياس مؽ خلال دمج مرحمتي الظفؾلة والسرا  (1986
 نتائج غير دقيقة بدبب تجاىل التلثيرات الشسائية. 

عمييا التحميلات العاممية؛ فانو وفقا  توفيسا يتعمق بلحجام العيشات التي أجري      
، 88:  8؛ يجب أن يتشاسب عدد الأفراد مو عدد السفردات، بحيض يكؾن بشدبة مؽ لأدبياتل

 & ,Comrey and Lee 1992; Hair, Black, Babin)أي عذرة أفراد لكل مفردة 
Anderson 2010) مفردة؛ فسؽ السشاسب ألا يقل عدد أفراد  21. وبسا أن السقياس يتزسؽ

فردا. وذلػ لمحرؾل عمى تقديرات  218العيشة عشد إجراء التحميل العاممي لمسقياس عؽ 
حيض استخدمت عانت بعض الدراسات مؽ قرؾر في حجؼ العيشة فقد ثابتة. ومو ذلػ 

-Drucker and Greco)دقيقة أحجام عيشات صغيرا ندبيا مسا أدى إلى تقديرات غير 
Vigorito 2002; Helsel and Matson 1984; Politano et al. 1986; Saylor 

et al. 1984b; Weiss and Weisz 1988).  
 ميلاتإن معغؼ الدراسات التي فحرت البشاء العاممي لمسقياس قد استخدمت التح

 Carey et al. 1987; Chan)( ودراسات 8886غريب )العاممية الاستكذافية مثل دراسة 
1997; Cole et al. 2000; Drucker and Greco-Vigorito 2002; Helsel 
and Matson 1984; Politano et al. 1986; Saylor et al. 1984b; Weiss 

and Weisz 1988) كلا مؽ التحميل العاممي  . وىشاك دراسات قميمة استخدمت
 .Aluja and Blanch 2002; Craighead et al) الاستكذافي والتؾكيدي معا مثل

1998; García et al. 2008; Kovacs 1992; Logan et al. 2013; Tsai & 
Wu, 2013; Weiss et al. 1991)  

الاستكذافي وتجدر الإضارة إلى أنو عشدما يتؼ إجراء كلا مؽ التحميل العاممي       
والتؾكيدي معا لمسقياس؛ فانو مؽ السشاسب تقديؼ عيشة الدراسة إلى عيشتيؽ مدتقمتيؽ عؽ 
بعزيسا البعض، الأولى ت دتخدم لمتحميل العاممي الاستكذافي لاستكذاف الشساذج الستاحة 
 لمبشية العاممية لمسقياس، والأخرى تخزو لمتحميل العاممي التؾكيدي لمتحقق مؽ صدق البشية
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العاممية لمسقياس بشاء عمى ما عير مؽ نتائج في التحميل العاممي الاستكذافي، فميس مؽ 
السفزل أن يتؼ إجراء التحميل العاممي التؾكيدي بشفس عيشة التحميل العاممي الاستكذافي 

(Tsai & Wu, 2013) وفي الؾاقو ىشاك دراستان فقط .(García et al. 2008; Tsai 
& Wu, 2013) استخدمت عيشتيؽ مدتقمتيؽ لإجراء التحميل العاممي الاستكذافي  ىي التي

 والتؾكيدي وذلػ لكل مؽ العيشتيؽ الظفؾلة والسراىقة كلٌ عمى حدة. 
 .سقياسالعؾامل لتحديد عدد محكات مختمفة ؛ فيشاك ومؽ ناحية تحديد عدد العؾامل      

 السشحدرةالشقاط  اختبارو  ،8ر مؽ الأكب eigenvalues الجذر الكامؽ قاعدة قيسةمؽ ذلػ 
test scree،  وإمكانية التفديرinterpretability  وأسمؾب التحميل السؾازيparallel 

analysis.  يفرط أحيانا في تقدير عدد العؾامل  8إلا أن محػ الجذر الكامؽ الأكبر مؽ
 & ,Velicer, Eaton) برؾرة ممحؾعة، وفي بعض الحالات يخف ض تقدير عدد العؾامل

Fava 2000; Zwick and Velicer 1986) .  بيشسا أسمؾب اختبار الشقاط السشحدرة
test scree  يبدو أنو غير مؾضؾعي. وقد أكدت الشتائج أن أسمؾب التحميل السؾازي ىؾ

 & ,O'Connor 2000; Hayton, Allen) أفزل الخيارات لتحديد عدد العؾامل
Scarpello, 2004; Patil, Singh, Mishra, & Donavan 2008) وقد استخدمت .

 Cole et al. 2000; Tsai & Wu, 2013; Weiss and Weisz) دراسات قميمة
1988; Weiss et al. 1991) ىذا الأسمؾب لمكذف عؽ البشية العاممية لمسقياس.  

ىشاك أسمؾبان رئيديان: ؛  extracting factors وفيسا يتعمق باستخلاص العؾامل
وأسمؾب تحميل السكؾنات   The maximum likelihoodؾى أسمؾب الأرجحية القر

وىذان الأسمؾبان استخدما برؾرة متكررة .  principal component analysisالأساسية 
فقد تؼ استخدام أسمؾب الأرجحية القرؾى في فحص البشاء العاممي لسقياس اكتئاب الأطفال. 

 ;Chan 1997; Craighead et al. 1998; García et al. 2008)كسا في دراسات 
Kovacs 1992; Logan et al. 2013; Weiss et al. 1991)  كسا استخدم أسمؾب .

 .Aluja and Blanch 2002; Carey et al)تحميل السكؾنات الأساسية كسا في دراسات 
1987; Drucker and Greco-Vigorito 2002; Helsel and Matson 1984; 

Politano et al. 1986; Saylor et al. 1984b) ( بيشسا كلا مؽ 8886وغريب .)
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استخدمتا أسمؾب تحميل السحاور Tsai & Wu (2013) و  Cole et al. (2000)دراستي  

الذي يعسل عمى استخلاص العؾامل مؽ مرفؾفة  principal-axis factoringالأساسية 
لأرجحية القرؾى الارتباط الأصمية وذلػ عشدما تكؾن البيانات غير عادية؛ بخلاف أسمؾب ا

 & ,Fabrigar, Wegener, MacCallum)الذي يدتخدم لمبيانات ذات التؾزيو الاعتدالي 
Strahan, 1999)  غير أن ىذا يتؾقف عمى فحص مدى اعتدالية البيانات، أما دراسة ،

Weiss and Weisz (1988)  فقد استخدمت أسمؾب السربعات الرغرى غير السؾزونة
Unweighted Least-Squares Method.  ،ىشاك أسمؾبان لتدوير العؾامل في وبالسثل

تدوير  وأحيانا يدسى  Oblique rotationتدوير السائلالالأول أسمؾب  :التحميلات العاممية
عشدما يفتر  أن العؾامل مرتبظة مو ، ويدتخدم غالبا   Promax rotationبروماكس 

تدوير يدسى  أو  Orthogonal rotationب التدوير الستعامد والثاني أسمؾ بعزيا البعض. 
، ويمجل إليو الباحثؾن عشدما يرون أن العؾامل مدتقمة عؽ بعزيا Varimax فاريساكس 

 البعض. 
 .Cole et al) مثل دراسات أسمؾب تدوير السائللقد استخدمت معغؼ الدراسات 

2000; Craighead et al. 1998; Drucker and Greco-Vigorito 2002; 
García et al. 2008; Kovacs 1992; Tsai & Wu 2013; Weiss and Weisz 

1988; Weiss et al. 1991),  .مثل  ولكؽ البعض استخدم أساليب التدوير الستعامد
 ;Aluja and Blanch 2002; Carey et al. 1987; Chan 1997) دراسات

Donnelly & Wilson 1994; Helsel and Matson 1984; Politano et al. 
1986; Saylor et al. 1984b)  ( 8886وغريب) . 

 مصكمة الدراسة الحالية:
شا ليس فقط في عدد العؾامل التي تؾصمت إلييا يتزن مسا تقدم أن ىشاك اختلافا بي   

إن ؛ ولكؽ في مدسيات العؾامةل ذاتيةا. التي تراوحت مؽ عامميؽ إلى ثسانية عؾاملو  الدراسات
يةةةةاس ىةةةةؾ أمةةةةر حاسةةةةؼ وبةةةةالص الأىسيةةةةة لأنةةةةو يةةةةرتبط برةةةةدق الكذةةةةف عةةةةؽ البشيةةةةة العامميةةةةة لمسق

وفقةا للأسةس إن التعرف عمى الرةدق البشةائي لمسقيةاس والتحقةق مةؽ البشيةة العامميةة الدرجات. 
الرحيحة الستزسشة حجؼ عيشة مشاسب، والفرل بيؽ بيؽ مرحمتي الظفؾلة والسراىقةة، وإجةراء 

ميةؼ لمغايةة لأنةو يةؤثر عيشتةيؽ مدةتقمتيؽ  كل مؽ التحميل العاممي الاستكذافي والتؾكيةدي عمةى
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عمى تفدير الدرجات. حيض يفتر  مؽ السقياس أحادي البعةد الحرةؾل عمةى الدرجةة الكميةة؛ 
بيشسا يترتب عمى الحرةؾل عمةى أبعةاد متعةددة فرعيةة اخةتلاف فةي أسةمؾب الترةحين ومةؽ ثةؼ 

 السعايير. 
لغربيةة، وبالتحديةد فةي ومؽ جانب  خر؛ فان معغؼ الدراسةات قةد أجريةت فةي البيئةة ا

البيئةةةةةة الأمريكيةةةةةة. وبةةةةةالرغؼ أن أعةةةةةرا  الاكتئةةةةةاب قةةةةةد تكةةةةةؾن سةةةةةسة عالسيةةةةةة عبةةةةةر الثقافةةةةةات 
(Weissman et al. 1996) ؛ إلا نتائج عدد مؽ الدراسات (Politano et al. 1986; 

Steele, Little, Ilardi, Forehand, Brody, & Hunter, 2006; Wu et al. 
ار الثقةةافي والعرقةةي تةلثيرا عمةةى بشيةةة السقيةةاس قةد تمقةةي بغلاليةةا عميةةو؛ أكةدت أن لططةة (2012

تدةاؤلا حةؾل مةا إذا  Lee, Kleinman, & Kleinman (2007) ومؽ ثؼ فقد طرحت دراسة
كةةان الشسةةؾذج الخساسةةي الةةذي يدةةتشد إليةةو السقيةةاس والسذةةتق مةةؽ البيئةةة الغربيةةة مشاسةةبا أيزةةا 

اسةةات عبةةر الثقافةةات السختمفةةة قةةد يبةةرر أيزةةا لمدراسةةة لمبيئةةة الذةةرقية. إن اخةةتلاف نتةةائج الدر 
 الحالية.

لتعرف عمى البشاء العةاممي لسقيةاس امحاولة ومؽ ثؼ انظمقت مذكمة الدراسة الحالية 
بشةاء عمةى ذلةػ، و .  اكتئاب الأطفال، والكذف عةؽ جؾانةب أخةرى مةؽ خرائرةو الدةيكؾمترية

ة لسقيةةةاس اكتئةةةاب الأطفةةةال عمةةةى عيشةةةة البشيةةةة العامميةةة طبيعةةةةالدراسةةةة الحاليةةةة حةةةؾل  تتدةةةاءل
 ؟خرائرو الديكؾمترية السختمفة يمررية في مرحمتي الظفؾلة والسراىقة وما ى

، اكتئاب الأطفالالتحقق مؽ البشية العاممية لسقياس  ىؾالدراسة الحالية إن ىدف 
ووضو معايير جديدة بشاء  ،حداب الخرائص الديكؾمترية السراحبةكسا تيدف أيزا إلى 

 ، وذلػ عمى عيشة مؽ الأطفال والسراىقيؽ في البيئة السررية.ى العؾامل السدتخرجةعم
 نهج الدراسة والإجراءات:م
 :الدراسة عيشة   

، وبعةةةةد اسةةةةتبعاد البيانةةةةات غيةةةةةر فةةةةردا (6218) مةةةةةؽ الأوليةةةةةعيشةةةةة الدراسةةةةة  تللفةةةةت
سةشؾات  4)رىؼ مةؽ وتمسيذة، تراوحت أعسا اتمسيذ (6844)عيشة مبمص الحجؼ الشيائي ل ؛السكتسمة

حيةض . (2.42)، وانحةراف معيةاري قةدره سةشة (88.18)بستؾسط عسري مقداره  (سشة 81إلى 
، بيشسةةا (8.18)( سةةشة بةةانحراف معيةةاري مقةةداره 8.98بمةةص الستؾسةةط العسةةري لسرحمةةة الظفؾلةةة )
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وقد تؼ  ،(8.82( سشة بانحراف معياري قدره )82.81كان الستؾسط العسري لسرحمة السراىقة ) 

دةةةةجيل عةةةةدد مةةةةؽ الستغيةةةةرات الديسؾغرافيةةةةة الستعمقةةةةة بالتمسيةةةةذ مثةةةةل عسةةةةره، ونؾعةةةةو، والرةةةةف ت
الدراسةةةي، والسرحمةةةة التعميسيةةةة التةةةي يشتسةةةي إلييةةةا، ونسةةةط التعمةةةيؼ سةةةؾاء حكةةةؾمي أو أزىةةةري أو 

عيشة الدراسةة وفقةا ( إحراءات 2ويعر  جدول )خاص، والسدتؾى الاجتساعي الاقترادي. 
  .لمستغيرات السختمفة

 (2دول )ج
 لمستغيرات السختمفةإحراءات عيشة الدراسة وفقا  

 الشدبة العدد الستغير
   الشوع 

 %98.4 2888 ذكؾر 
 %68.6 2894 إناث 
   نسط التعميم
 %98.8 2681 حكؾمي 
 %1.1 249 أزىري  
 %28.2 8286 خاص 

   السرحمة التعميسية
 %12.8 2824 ابتدائي 
  %21.8 8828 إعدادي 

 الشدبة العدد تغيرالس
   السرحمة العسرية

-4) طفؾلةةةةةةةةةةةةةةةة 
82) 

2892 18.8% 

-82)مراىقةةةةةةةة  
81) 

8282 28.8% 

السدتتتتتتتتتتوي ا  تستتتتتتتتتاع  
 ا قترادي

  

 %1.4 298 مشخفض 
 %21.8 8422 دون الستؾسط 
 %21.4 8481 متؾسط 
 %82.1 922 فؾق الستؾسط 
 %8.8 64 مرتفو 

   6844 السجسوع الكم 
  الأدوات:

(، 8811، مقياس الاكتئةاب )د( لمرةغار )غريةبىي الأداة الرئيدة لمدراسة الحالية 
 Maria كانت قد أعدت في الأصلالذي  استبيان اكتئاب الأطفالالشدخة السررية مؽ وىؾ 

Kovacs   (Kovacs 1985)  تحةةت اسةةؼ(CDI) The Children’s Depression 
Inventory  برةةؾرة واسةةعة لقيةةاس وتقيةةيؼ اكتئةةاب الظفؾلةةة ىةةؾ أحةةد أىةةؼ الأدوات السدةةتخدمة و

وقةد تةؼ نذةر الإصةدار . .(Fristad et al. 1997; Rivera et al. 2005)والسراىقةة 
 Children’s Depression Inventory 2  (CDI 2)الثةةاني للاسةةتبيان تحةةت اسةةؼ

(Kovacs 2011)  :والثانيةةة ندةةخة السخترةةرة ،الشدةةخة الكاممةةة الأولةةىولةةو ثةةلاث صةةؾر، 
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، يقةةؾم الظفةةل فيةةو بالإجابةةة عميةةو ىةةؾ عبةةارة عةةؽ اسةةتبيان تقريةةر ذاتةةيو  .ندةةخة الؾالةةديؽ ةالثالثةةو 
ويرةحن السقيةاس  ،تقيس أعرا  الاكتئةاب للأطفةال والسةراىقيؽعبارة  21، ويتللف مؽ بشفدو

 (. 2درجة لكل مفردة )مؽ صفر إلى عؽ طريق حداب 
أنثةةةةى تراوحةةةةت  (416)وذكةةةةرا  (982)عمةةةةى عيشةةةةة تللفةةةةت مةةةةؽ السقيةةةةاس وقةةةةد ق ةةةةشؽ 

السةةزاج  وىةةؾ يعظةةي درجةةة كميةةة وخسةةس درجةةات فرعيةةة ىةةي:. (سةةشة 84إلةةى  1)أعسةةارىؼ مةةؽ 
 Interpersonal difficultiesومذةكلات العلاقةات الذخرةية  negative moodالدةمبي 

-negative selfوافتقةاد الدةرور والتقةدير الدةمبي لمةذات  ineffectivenessوعةدم الكفةاءة 
esteem  قةد تةؼ اضةتقاق ىةةذه العؾامةل مةؽ تحمةيلات عامميةةة استكذةافية أجريةت عمةى عيشةةة . و

وبرةفة عامةة أعيةر اسةتبيان .  & Stein(Sitarenios(2004 , مةؽ الأطفةال والسةراىقيؽ
 Craighead et al. 1998; Weiss and)اكتئةاب الأطفةال خرةائص سةيكؾمترية جيةدة 
Weisz 1988; Weiss et al. 1991) (8.16)دةاق الةداخمي لمسقيةاس الات، حيةض كةان ،

. كسةةا تةةؼ حدةةاب الاتدةةاق الةةداخمي لعيشةةة  (8.19)وعةةؽ طريةةق إعةةادة الاختبةةار كانةةت قيستةةو 
 ,Tsai & Wu) (8.19)، أما عيشة السراىقيؽ فقد كانت قيستو (8.11) ت قيستوالأطفال فكان

الأطفةةةال  غيةةةر أن الشتةةةائج اختمفةةةت فيسةةةا يتعمةةةق بالرةةةدق العةةةاممي للاسةةةتبيان عمةةةى ، (2013
 .Aluja and Blanch 2002; Cole et al. 2000; Craighead et al)والبةالغيؽ 

1998; Tsai & Wu 2013) (8886، )غريب. 
 :ات السدتخدمةالإ راء

ىدفت الدراسة الحالية إلى الكذف عؽ البشية العاممية لسقياس اكتئاب الأطفال عؽ 
، والتعرف عمى الخرائص الديكؾمترية طريق التحميلات العاممية الاستكذافية والتؾكيدية

عمى عيشة تسثل  تؼ تظبيق مقياس اكتئاب الظفؾلةلمسقياس. ومؽ أجل تحقيق تمػ الأىداف؛ 
مدارس ضامميؽ الرفؾف  1عمى السجتسو الأصمي داخل مديشة القاىرة، حيض تؼ التظبيق 

يلات العاممية خزعت البيانات الشاتجة لمتحمو  .التدعة لسرحمتي الابتدائية والإعدادية
 عمى الشحؾ التالي: الاستكذافية والتؾكيدية
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مؽ سؽ  جسؾعتيؽ مشفرمتيؽ أحدىسا للأطفالتؼ في البداية تقديؼ عيشة الدراسة إلى م   -8 

( 8282)ن=  سشة 81إلى  82مؽ سؽ  والأخرى لمسراىقيؽ( 2892)ن=  سشة 82إلى  4
 ة. عيشة الدراسالسؾضو الخاص ببالخرائص السذكؾرة عاليو في 

دة وفقا لسا أكدتو العديد مؽ الذؾاىد والأدلة عمى ح   تؼ التعامل مو كل مؽ السجسؾعتيؽو  -2
والتي قد تؤدي مرحمة السراىقة عؽ لسرحمة الظفؾلة عمى أن أسباب الاكتئاب تختمف بالشدبة 

 .(Shaffer and Kipp 2009) لاكتئاب اختلاف وتبايؽ البشاء العاممي لسقياس اإلى 
 ,Avenevoliإليو  تالأطفال والسراىقيؽ بشاء عمى ما أضار تي مجسؾع وقد تؼ تحديد

Knight, Kessler, & Merikangas, (2008)  عبد الخالق أحسد ، وكذلػ ما أكد عميو
ومرحمة السراىقة  ،سشة 82 ≥معغؼ الدراسات حددت مرحمة الظفؾلة ( إلى أن 64: 2882)

  سشة. 81إلى  82مؽ 
لمتحميل  إلى مجسؾعتيؽ فرعيتيؽ أحدىسا الأطفال والسراىقيؽ عيشتي:تؼ تقديؼ كل مؽ    -2

 Tsaiأوصى بو بشاء عمى ما لمتحميل العاممي التؾكيدي وذلػ  ى خر العاممي الاستكذافي والأ
and Wu (2013)  عشدما يتؼ إجراء كلا مؽ التحميل العاممي الاستكذافي مؽ أنو الأفزل

لمتحميل قمتيؽ عؽ بعزيسا البعض، الأولى والتؾكيدي معا لمسقياس؛ استخدام عيشتيؽ مدت
ما استشادا إلى  لمسقياسالبشاء العاممي ، والأخرى لمتحقق مؽ صدق العاممي الاستكذافي

 García et) تادراسوعمى غرار ما اتبعتو ائج التحميل العاممي الاستكذافي. أسفرت عشو نت
al. 2008; Tsai & Wu, 2013)  جراء التحميل العاممي عيشتيؽ مدتقمتيؽ لإمؽ استخدام

 الاستكذافي والتؾكيدي وذلػ لكل مؽ العيشتيؽ الظفؾلة والسراىقة كلٌ عمى حدة.
، 8611= 8)نالفرعيتيؽ لكل مؽ مرحمتي الظفؾلة  مؽ السجسؾعتيؽتقديؼ كل كان قد و   -6
مؽ تجانس  وتؼ التلكد ،بظريقة عذؾائية( 484= 2، ن 481= 8)نوالسراىقة ( 8614= 2ن

فيسا يتعمق الفرعيتيؽ مؽ خلال اختبار دلالة الفرق بيؽ السجسؾعتيؽ  الفرعيتيؽ السجسؾعتيؽ
الفرق بيؽ متؾسظي أعسار السجسؾعتيؽ كان قد ف .الدرجة الكمية ليساكل مؽ العسر و ب

 (2898)، عشد درجات حرية= (8.28)ت= الفرعيتيؽ للأطفال غير دال حيض كانت قيسة 
الكمية لمسجسؾعتيؽ الفرعيتيؽ للأطفال  تؾسظي الدرجاتكسا كان الفرق بيؽ م. غير دالةوىي 

مسا يؤكد  (2898) =عشد درجات حرية ،(8.61)غير دال أيزا حيض كانت قيسة ت = 
كان الفرق مجسؾعة السراىقيؽ كذلػ و  عمى تجانس السجسؾعتيؽ الفرعيتيؽ لسرحمة الظفؾلة.
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عشد ، (8.28)قيسة ت = غير دال حيض كانت السجسؾعتيؽ الفرعيتيؽ متؾسظي أعسار بيؽ 
الكمية لمسجسؾعتيؽ  كان الفرق بيؽ متؾسظي الدرجات. كسا (8288) = درجات حرية

، (8288) = درجات حرية دعش، (8.68) = غير دال أيزا حيض كانت قيسة تالفرعيتيؽ 
  مسا يؤكد عمى تجانس السجسؾعتيؽ الفرعيتيؽ لسرحمة السراىقة.

  التحميلات الإحرائية السدتخدمة:
التؾكيدية لتحقيق ىدف الدراسة و تؼ في ىذه الدراسة استخدام التحميلات العاممية الاستكذافية 

الكذف عؽ البشية العاممية لسقياس اكتئاب الظفؾلة، بالإضافة إلى استخدام العديد مؽ مؽ 
؛ فسؽ السشاسب تتظمب اختيارات محددةالتحميلات العاممية ونغرا لأن  الإحراءات الؾصفية.

  تمػ السحددات.عر  
  ة:يا ستكذاف ةالعاممي تالتحميلا)أ( 

 IBM SPSS Statistics أجري التحميل العاممي الاستكذافي باستخدام برنامج 
Version 20 (Jöreskog & So rbom, 2011)  واستخدم أسمؾب السكؾنات ،

أنيا لاستخلاص العؾامل. ونغرا لأن العؾامل يفتر    principal componentsالأساسية
في  oblique (Promax) Rotationمرتبظة مو بعزيا؛ فقد استخدم التدوير السائل 

التحميل الاستكذافي. كسا تؼ اعتبار العامل دالا إذا كان قيسة محػ الجذر الكامؽ 
eigenvalues  ( فلكثر، طبقا لسحػ 8.28، وتذبعت العبارة عميو بقيسة )8.8أكثر مؽ

كحد أدنى لقبؾل العامل. وإذا تذبعت العبارة عمى   Guilford Normalizationجيمفؾرد 
(. وفقا ليذه 149: 2886أكثر مؽ عامل فيتؼ اعتساد القيسة الأعمى )محمد الذافعي، 

 السحددات تؼ إجراء التحميل العاممي الاستكذافي وذلػ لكل مؽ عيشتي الأطفال والسراىقيؽ.
  ة:التوكيدي ةالعاممي تالتحميلا)ب(  

أسفرت عميو نتائج التحميل العاممي الاستكذافي باعتباره الشسؾذج  بشاء عمى ما
السفتر ، تؼ اختبار العؾامل التي أسفر عشيا التحميل، وما اندرج تحتيا مؽ متغيرات محددة 

 ,LISREL Version 8.80 (Jöreskog & Sörbom )العبارات( باستخدام برنامج 
ء عمى ما اقترحتو نتائج البرنامج دون . وأجريت عدة تحديشات عمى الشسؾذج بشا (2006

تحريػ لمستغيرات )أي تحسيل العبارات( إلى عؾامل أخرى وذلػ لكل مؽ عيشتي الأطفال 
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والسراىقيؽ. واعٌتبر الشسؾذج مظابقا إذا حقق عددا مؽ مؤضرات حدؽ السظابقة ومؽ أىؼ تمػ  

دم دلالتيا يعشي أنو ليس التي تذير قيستيا الأقل إلى مظابقة أفزل، وع 2السؤضرات قيسة كا
ىشاك فرق دال بيؽ الشسؾذج السفتر  وبيانات العيشة. ثؼ أن ىشاك مؤضرات أخرى مثل: 

حيض يكؾن مشاسبا عشدما تكؾن  Goodness of Fit Index (GFI)مؤضر ح دؽ السظابقة 
، وتذير القيسة السداوية لمؾاحد الرحين إلى مظابقة تامة، ومؤضر ح دؽ 8.88قيستو < 

ويكؾن مشاسبا عشدما   Adjusted Goodness of Fit Index (AGFI)ظابقة السعدل الس
 ، وتذير القيسة السداوية لمؾاحد الرحين إلى مظابقة تامة.8.18تكؾن قيستو < 

 Rootومؽ السؤضرات الأخرى التي تؼ اعتبارىا جذر متؾسط مربعات البؾاقي
Mean Square Residual (RMR) 8.88ما تكؾن قيستو > الذي يكؾن مشاسبا عشد 

حيض قيستو السداوية لمرفر تذير إلى مظابقة أفزل، ومؤضر الجذر التربيعي لستؾسط خظل 
وتشحرر  Root Mean Square Error of Approximation (RMSEA)الاقتراب

( وكمسا اقتربت القيسة مؽ الرفر تذير إلى مظابقة 8.8قيسة ىذا السؤضر بيؽ )صفر( و)
( فتذير إلى أخظاء في الاقتراب مؽ مجتسو العيشة. 8.8ادت القيسة عؽ )جيدة، أما إذا ز 

( أو تقل عشو. ومؤضر السظابقة 8.81والشسؾذج يكؾن مظابقا عشدما تداوي قيسة السؤضر )
ويحقق الشسؾذج مظابقة جيدة عشدما  Comparative Fit Index (CFI)السقارن 

 Standardized Root Meanسعياري ، والجذر التربيعي لستؾسط البؾاقي ال8.88يكؾن<
Square Residual (Standard RMR)  والشسؾذج يكؾن مظابقا عشدما يداوي قيسة

 Cole, 1987; Hu)(، 248: 2881( أو تقل عشو )عزت عبد الحسيد، 8.81السؤضر )
and Bentler 1998; Kline 2011; McDonald and Ho 2002;) بالإضافة إلى .

قد أجريت بعض الإحراءات الؾصفية مثل الستؾسظات، والانحرافات التحميلات الدابقة؛ ف
 السعيارية، والالتؾاء، والتفرطن، ومعاملات الارتباط.

 :نتائج الدراسة
  :طففا  والسراقيي الأعيشت  بيانات ة لالوصفي أو : الإحراءات
الأطفةةال مدرجةةة الكميةةة لسقيةةاس اكتئةةاب لنتةةائج الدراسةةة الحاليةةة عةةؽ متؾسةةط  أعيةةرت
(، بيشسةا كةان متؾسةط درجةات 1.81( بانحراف معيةاري قةدره )82.86)مقداره لسرحمة الظفؾلة 

(. كسا كانت جسيو 1.86(، بانحراف معياري قدره )84.89)مقداره الاكتئاب لسرحمة السراىقة 
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قيؼ الالتةؾاء والةتفمظن لكةل عبةارة مةؽ عبةارات السقيةاس، بالإضةافة إلةى الدرجةة الكميةة لكةل مةؽ 
 & ,Curran, West (p. 28 ,1996)وفقةا لسةا اقترحةو ظفؾلةة والسراىقةة معتدلةة مرحمةة ال
Finch ( 1( والتفةرطن لغايةة )2؛ أن قيسة الالتؾاء السعتدل يكةؾن لغايةة ،) باسةتثشاء السفةردتيؽ
  .مرحمة السراىقةفي  (1 ، 9رقسي )
  :لعيشت  الأطففا  والسراقيي  التحميلات العامميةثانيا: 

 لعيشة الأطففا :عامم  ا ستكذاف  التحميل ال -1
أن عبةةةارات مقيةةةاس الاكتئةةةاب بالشدةةةبة كذةةةفت نتةةةائج التحميةةةل العةةةاممي الاستكذةةةافي 

 وعامةل  خةر غيةر دال ،قابمةة لمتفدةير عؾامةل سةتةعمى  استشدت (8611)ن=  لعيشة الأطفال
يؽ مةؽ التبةا (%62.86)ىةي  ة، وكانةت ندةبة التبةايؽ السفدةر عميةو عبارتةان فقةط تحيض تذبع

 :عمى الشحؾ التاليوذلػ  ،الكمي
مزةةةسؾن العبةةةارات التةةةي تسثةةةل وىةةةي  ،متغيةةةرات ةخسدةةة يةةةوعم تتذةةةبع العامتتتل الأو 

، (28)رقةؼ  وعدم الاستستاع في السدرسة (،89لمعسل السدرسي رقؼ ) يةانخفا  الدافعنريا 
 السذةةةةكلات الاجتساعيةةةةة رقةةةةةؼ، و (24رقةةةةؼ ) العرةةةةيانو ، (22)رقةةةةؼ وتةةةةدىؾر الأداء السدرسةةةةي 

%( مةةةؽ 89.11( وكةةةان مدةةةئؾلا عةةةؽ )6.24وقةةةد بمةةةص الجةةةذر الكةةةامؽ ليةةةذا العامةةةل ) .(21)
  .السذكلات السدرسيةويسكؽ تفدير ىذا العامل عمى أنو عامل  .التبايؽ الارتباطي

مزسؾن التي تسثل  وىي العبارات ،أربعة متغيراتت عميو تذبع العامل الثان 
، وانخفا  (6)رقؼ  بعدم الاستستاعلعام ا، والذعؾر (2)رقؼ  الإحداس بالفذلنريا 

(. وقد بمص الجذر الكامؽ 86)رقؼ ، والترؾر الدالب لمجدؼ (82)رقؼ  الاىتسام الاجتساعي
تفدير ىذا ويسكؽ %( مؽ التبايؽ الارتباطي. 4.88( وكان مدئؾلا عؽ )8.42ليذا العامل )

 .السذاعر ا كتئابيةعامل عمى أنو  العامل
التي تسثل  ىي العباراتو  ،أربعة متغيرات أيزات عميو تذبعالعامل الثالث 

(، 1(، وتخظيء الذات رقؼ )9(، والتررف الخاطيء رقؼ )2التذاؤم رقؼ )مزسؾن نريا 
(، وكان مدئؾلا عؽ 8.28. وقد بمص الجذر الكامؽ ليذا العامل )(88البكاء رقؼ )نؾبات و 
 .اضطراب السزاجل عمى أنو ( مؽ التبايؽ الارتباطي. ويسكؽ تفدير ىذا العام6.12%)
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مزسؾن تذبعت عميو أربعة متغيرات أيزا، وىي العبارات التي تسثل العامل الرابع  

(، 88(، والانذغالات العزؾية والجدسية رقؼ )81(، والإجياد رقؼ )8الحزن رقؼ )نريا 
عؽ (، وكان مدئؾلا 8.28(. وقد بمص الجذر الكامؽ ليذا العامل )28والذعؾر بالؾحدة رقؼ )

السذاعر الدالبة مع  %( مؽ التبايؽ الارتباطي. ويسكؽ تفدير ىذا العامل عمى أنو6.61)
 .عزوية انذغا ت

مزسؾن ، وىي العبارات التي تسثل متغيرات ثلاثةتذبعت عميو العامل الخامس 
. (81رقؼ )انخفا  الذيية لمظعام (، و 84رقؼ )اضظراب الشؾم (، و 82رقؼ )التردد نريا 

%( مؽ التبايؽ 6.29(، وكان مدئؾلا عؽ )8.89جذر الكامؽ ليذا العامل )وقد بمص ال
 .الحيوي  ا ختلا الارتباطي. ويسكؽ تفدير ىذا العامل عمى أنو 

مزسؾن تذبعت عميو خسدة متغيرات، وىي العبارات التي تسثل العامل الدادس 
(، والعزلة 88انخفا  القدرة عمى تحسل الإحباط رقؼ )و (، 1كراىية الذات رقؼ )نريا 

(، والذعؾر بعدم 26(، والانتقاص مؽ الذات رقؼ )22الاجتساعية/انعدام الأصدقاء رقؼ )
(، وكان مدئؾلا 8.84(. وقد بمص الجذر الكامؽ ليذا العامل )29السحبة مؽ الآخريؽ رقؼ )

ضطراب ا عامل%( مؽ التبايؽ الارتباطي. ويسكؽ تفدير ىذا العامل عمى أنو 2.82عؽ )
 .ذاتصورة ال

ن فقط، وىي العبارة التي ان اثشاتذبو عميو متغير  والأخير فقدأما العامل الدابع 
(. وقد بمص الجذر 8قؼ )ر الأفكار ا نتحارية (، و4رقؼ ) اليمق التذاؤم  مزسؾن نريا تسثل

ىذا %( مؽ التبايؽ الارتباطي. و 2.18(، وكان مدئؾلا عؽ )8.89الكامؽ ليذا العامل )
وىاتان العبارتان يسكؽ أن تحتدب  .عميو عبارتيؽ فقط تفديره لتذبوالعامل لا يسكؽ 

 دون تحسيميسا عمى عامل محدد. العامةالسقياس درجة درجاتيسا عمى 
( قيؼ تذبو كل عبارة عمى الأبعاد الدتة مو ندبة الذيؾع وقيؼ 2ويغير الجدول )

 طفال.الجذر الكامؽ وندبة التبايؽ الارتباطي لكل عامل وذلػ لعيشة الأ
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 (2جدول )
 قيؼ تذبو العبارات وندب الذيؾع لعبارات السقياس والجذر الكامؽ وندبة التبايؽ لمعؾامل الدبعة لعيشة الأطفال  
 رقم 
 العبارة

 العامل
 مزسون العبارة

ندبة  6 5 4 3 2 1
 الذيوع

انخفا  الدافعية لمعسل  89
 السدرسي

8.66  8.62  8.26  8.68 

 8.68  8.26  8.24  8.61 السدرسة عدم الاستستاع في 28
 8.64      8.49 تدىؾر الأداء السدرسي 22
 8.68      8.48 عدم الظاعة  24
 8.28     8.22 8.91 السذاكل الاجتساعية  21
 8.66     8.94  الإحداس بالفذل 2
 8.69     8.98  الذعؾر العام بعدم الاستستاع 6

 8.62   8.22  8.48  انخفا  الاىتسام الاجتساعي 82
 8.62     8.48 8.28 ترؾر سالب لمجدؼ 86
 8.68    8.96   التذاؤم 2
 8.68 8.29   8.46   التررف الخاطئ 9
 8.66    84.8   تخظيء الذات 1

 8.62 8.24   8.68   نؾبات البكاء 88
 8.28   8.48    الحزن  8

 8.69   8.91    الإجياد 81
 8.62   8.92    جدسيةانذغالات عزؾية و  88
 8.69   8.42    الذعؾر بالؾحدة 28
 8.29  8.62     التردد 82
 8.61  8.49     اضظراب الشؾم 84
 8.91  8.12     انخفا  الذيية لمظعام 81
 8.62 8.62   8.68 8.68  كراىية الذات 1

انخفا  القدرة عمى تحسل  88
 الإحباط 

     8.48 8.61 

جتساعية/انعدام العزلة الا 22
 الأصدقاء

8.29 8.61  8.29  8.68 8.92 
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 رقم  

 العبارة
 العامل

ندبة  6 5 4 3 2 1 مزسون العبارة
 الذيوع

 8.68 8.61 8.28    8.64 الانتقاص مؽ الذات 26
الذعؾر بعدم السحبة مؽ  29

 الآخريؽ
8.62  8.22  8.26 8.62 8.29 

 88.49 8.84 8.89 8.28 8.28 8.42 6.24 الجذر الكام 
 62.89 2.82 6.29 6.61 6.12 4.88 89.11 ندبة التباي  ا رتباطف 

 = ىي القيسة الأعمى وعمى أساس ذلػ تحس ل العبارة عمى العامل القيسة السغممة
 :لعيشة الأطففا  التوكيديالتحميل العامم   -2

تؼ إجراء تحميل  ؛للأطفال الدابقةالتحميل العاممي الاستكذافي بشاء عمى نتائج 
عيشة الوذلػ عمى  ،الدابقةالشتائج في عيرت التي الدالة عاممي تؾكيدي عمى العؾامل الدتة 

أن التحميل العاممي التؾكيدي أعيرت نتائج وقد . (8614)ن= الأطفال خرى مؽ الأالفرعية 
قيسة  كانتحيض  ،لمبياناتملائسة تساما نسؾذج العؾامل الدتة للأطفال قد حغي بسظابقة 

قيؼ مؤضرات  كسا أن باقيغير دالة،  كانتو  (289)عشد درجات حرية  (221.19) =2كا
مسا يذير إلى أنو لا تؾجد فروق دالة بيؽ البيانات  ،تقو في السدى السثاليدؽ السظابقة ح  

أي أن عبارات  ،جيدة لمبيانات أن الشسؾذج يحغى بسظابقةالسقدمة والشسؾذج السفتر ، و 
مؤضرات ( قيؼ 6ويعر  جدول ) ،عمى ستة عؾامل للأطفالبالفعل اختبار الاكتئاب تدتشد 

 .عمى عيشة الأطفالالسظابقة  حدؽ
 (6)جدول 

 مؤضرات حدؽ السظابقة عمى عيشة الأطفال 

 GFI AGFI CFI RMR الدلالة د.ح. 2كا السؤضر
Standard 

RMR 
RMSEA 

 8.881 8.818 8.881 8٫82 289 221.1 القيسة
8.8882

8 
8.8888 8.88148 

 عيشةة الأطفةال( مخظط السدار العةاممي لمشسةؾذج الدداسةي عمةى 8ويؾضن الذكل )
الذي يغير أن الارتباطات بيؽ العؾامل السفترضة لمشسؾذج كانت دالة عشةد مدةتؾى دلالةة أقةل 

( ممخص نتةائج 9. كسا يعر  جدول )(،2.91( حيض كانت قيؼ "ت" أعمى مؽ )8٫88مؽ )
، حيةض يبةيؽ معةاملات صةدق )قةيؼ التذةبو( كةل عمى عيشةة الأطفةالالتحميل العاممي التؾكيدي 
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حيةةةض كانةةةت قيسةةةة "ت" أكبةةةر مةةةؽ العامةةةل السشدرجةةةة تحتةةةو وقةةةيؼ "ت" ودلالاتيةةةا، مةةةى عبةةةارة ع
( ، كسةةا كانةةت قةةيؼ معةةاملات الثبةةات، والخظةةل السعيةةاري لمتذةةبو جيةةدة، وذلةةػ باسةةتثشاء 2٫91)

( لةؼ تتزةسشا 8، 4( التي كانت غيةر دالةة. تجةدر الإضةارة أن العبةارتيؽ رقسةي)22العبارة رقؼ )
تؾكيةةةدي لعيشةةةة الأطفةةةال نغةةةرا لأنيسةةةا لةةةؼ يتذةةةبعا فةةةي التحميةةةل العةةةاممي فةةةي التحميةةةل العةةةاممي ال

الاستكذافي عمى عامل ذي ثلاثة متغيةرات عمةى الأقةل، ومةؽ ثةؼ فقةد تةؼ حةذفيسا مةؽ التحميةل 
 العاممي التؾكيدي.
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 (: مخظط السدار العاممي عمى عيشة الأطفال8الذكل )

 

 (9جدول )
 عمى عيشة الأطفال ممخص نتائج التحميل العاممي التؾكيدي 

رقؼ 
قيسة  العامل العبارة

 التذبو
الخظل السعياري 

 لتقدير التذبو
قيسة ت 
 ودلالتيا

معامل 
 الثبات

89 

سية
سدر

ت ال
كلا

سذ
ال

 

8٫22 8٫884 2٫88* 8٫82 
28 8٫81 8٫821 9٫81* 8٫86 
22 8٫24 8٫828 84٫89* 8٫22 
24 8٫21 8٫821 8٫19* 8٫84 
21 8٫22 8٫822 89٫89* 8٫26 
2 

بية
كتئا

 الا
عر

سذا
ال

 

8٫22 8٫884 82٫84* 8٫81 
6 8٫24 8٫822 88٫88* 8٫86 

82 8٫26 8٫881 82٫86* 8٫84 
86 8٫22 8٫828 89٫64* 8٫29 
2 

زاج
 الس

راب
ضظ

ا
 

8٫28 8٫822 82٫46* 8٫28 
9 8٫28 8٫828 86٫21* 8٫28 
1 8٫28 8٫826 82٫62* 8٫88 

88 8٫28 8٫822 8٫28* 8٫22 

 

مو 
بة 

دال
ر ال

ذاع
الس

ؾية
ز

 ع
لات

ذغا
ان

 

8٫28 8٫888 88٫92* 8٫88 
81 8٫28 8٫822 82٫88* 8٫81 
88 8٫22 8٫822 86٫98* 8٫28 
28 8٫68 8٫822 81٫29* 8٫28 
82 

ؾي 
لحي

ل ا
تلا

لاخ
ا

 

8٫22 8٫826 8٫48* 8٫81 
84 8٫29 8٫866 1٫88* 8٫28 
81 8٫22 8٫829 1٫82* 8٫82 
1 

 الذ
ؾرة

ص
ب 

ظرا
ض

ا
 ات

8٫28 8٫869 1٫98* 8٫26 
88 8٫22 8٫848 2٫46* 8٫84 
22 8٫81 8٫819 8٫69 8٫82 
26 8٫28 8٫828 86٫48* 8٫81 
29 8٫28 8٫888 89٫28* 8٫28 

 8.84أو أقل إذا كانت أكبر مؽ  8.89*= قيسة "ت" دالة عشد 

 لعيشة السراقيي :التحميل العامم  ا ستكذاف   -3
ل العةةةاممي الاستكذةةةافي أن عبةةةارات مقيةةةاس الاكتئةةةاب بالشدةةةبة أعيةةةرت نتةةةائج التحميةةة

وثلاثةة عؾامةل أخةرى  ،قابمةة لمتفدةيرتذةبعت عمةى خسدةة عؾامةل ( 481السراىقيؽ )ن= لعيشة 
ة ىةي ندةبة التبةايؽ السفدةر وكانةت  ،عمةى ثلاثةة عبةارات فةلكثرأي مةشيؼ  غير دالة لعدم ارتكةاز

 ؾ التالي:، وذلػ عمى الشحمؽ التبايؽ الكمي (61.64%)
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مزةةةسؾن ، وىةةةي العبةةةارات التةةةي تسثةةةل ثسانيةةةة متغيةةةراتتذةةةبعت عميةةةو  الأو العامتتتل 
(، 88رقةةةةؼ ) نؾبةةةةات البكةةةةاء(، و 8رقةةةةؼ )والأفكةةةةار الانتحاريةةةةة (، 1رقةةةةؼ )كراىيةةةةة الةةةةذات نرةةةةيا 

(، والعزلةةةةةةةة 28) رقةةةةةةةؼ، والذةةةةةةةعؾر بالؾحةةةةةةةدة (88رقةةةةةةةؼ )والانذةةةةةةةغالات العزةةةةةةةؾية والجدةةةةةةةسية 
(، والذةةةعؾر بعةةةدم 26رقةةةؼ )الانتقةةةاص مةةةؽ الةةةذات (، و 22رقةةةؼ )اء الاجتساعية/انعةةةدام الأصةةةدق

(، وكةةان مدةةئؾلا 6.19. وقةةد بمةةص الجةةذر الكةةامؽ ليةةذا العامةةل )(29رقةةؼ )السحبةةة مةةؽ الآخةةريؽ 
السذتاعر عامتل %( مؽ التبايؽ الارتباطي. ويسكؽ تفدير ىذا العامل عمةى أنةو 81.81عؽ )

 . Depressive Affect ا كتئابية
مزةةةسؾن متغيةةرات، وىةةةي العبةةارات التةةةي تسثةةل أربعةةةة تذةةةبعت عميةةو ن  الثتتتاالعامتتل 

(، 81رقةةةةؼ )الإجيةةةةاد (، و 82رقةةةةؼ )انخفةةةةا  الاىتسةةةةام الاجتسةةةةاعي (، و 8رقةةةةؼ )الحةةةةزن نرةةةيا 
(، وكةان مدةئؾلا 8.28(. وقد بمةص الجةذر الكةامؽ ليةذا العامةل )21رقؼ )السذاكل الاجتساعية و 

الذتتعور بعتتد   تفدةةير ىةةذا العامةةل عمةةى أنةةو%( مةةؽ التبةةايؽ الارتبةةاطي. ويسكةةؽ 9.89عةةؽ )
 . Anhedonia الدرور افتيادا ستستاع أو 

متغيرات أيزا، وىي العبارات التي تسثل أربعة تذبعت عميو الثالث العامل 
الذعؾر العام بعدم الاستستاع (، و 2رقؼ )والإحداس بالفذل (، 2رقؼ )التذاؤم مزسؾن نريا 

(، 8.21(. وقد بمص الجذر الكامؽ ليذا العامل )86رقؼ )الترؾر الدالب لمجدؼ (، و 6رقؼ )
%( مؽ التبايؽ الارتباطي. ويسكؽ تفدير ىذا العامل عمى أنو 6.19وكان مدئؾلا عؽ )

 Self-Deprecation انتياص الذاتعامل 
مزسؾن ، وىي العبارات التي تسثل ثلاثة متغيراتتذبعت عميو الرابع العامل 

(. وقد 1رقؼ )تخظيء الذات (، و 4رقؼ )القمق التذاؤمي (، و 9رقؼ )التررف الخاطئ نريا 
%( مؽ التبايؽ الارتباطي. 6.62(، وكان مدئؾلا عؽ )8.28بمص الجذر الكامؽ ليذا العامل )

 .Misbehavior التررف الخاطفئويسكؽ تفدير ىذا العامل عمى أنو 
العبارات متغيرات أيزا، وىي ثلاثة تذبعت عميو  الأخيرالدا  الخامس العامل 

(، 81رقؼ )وانخفا  الذيية لمظعام (، 84رقؼ )اضظراب الشؾم مزسؾن نريا التي تسثل 
(، وكان 8.88(. وقد بمص الجذر الكامؽ ليذا العامل )22رقؼ )وتدىؾر الأداء السدرسي 
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 عامل%( مؽ التبايؽ الارتباطي. ويسكؽ تفدير ىذا العامل عمى أنو 6.68مدئؾلا عؽ ) 

 . Biological Dysregulationحيوي ال ا ختلا 
غير قابمة لمتفدير أخرى بالإضافة لمعؾامل الخسدة الدابقة؛ ىشاك ثلاثة عؾامل 

  أقل مؽ ثلاث عبارات عمييا وىي:تذبو ل
مزسؾن التي تسثل  تان، وىي العبار ن فقطان اثشامتغير عميو  تذبوالدادس العامل 

. وقد بمص الجذر (24وعدم الظاعة رقؼ )(، 28رقؼ )عدم الاستستاع في السدرسة نريسا 
يسك    و %( مؽ التبايؽ الارتباطي. 6.84(، وكان مدئؾلا عؽ )8.82الكامؽ ليذا العامل )
 .عميوفقط  تذبو عبارتيؽل تفدير قذا العامل
التي تسثل  ة، وىي العبار ن فقط أيزاااثش ناعميو متغير  تذبوالدابع العامل 
وقد بمص (. 89رقؼ )وانخفا  الدافعية لمعسل السدرسي  (،82رقؼ )التردد مزسؾن نريسا 

  و %( مؽ التبايؽ الارتباطي. 2.12(، وكان مدئؾلا عؽ )8.82الجذر الكامؽ ليذا العامل )
 عميو.فقط تذبو عبارتيؽ ل يسك  تفدير قذا العامل
تذبو عميو متغير واحد فقط، وىي العبارة التي تسثل انخفا  القدرة العامل الثام  

(، وكان مدئؾلا 8.82(. وقد بمص الجذر الكامؽ ليذا العامل )88ى تحسل الإحباط رقؼ )عم
فقط لتذبو عبارة واحدة  و  يسك  تفدير قذا العامل%( مؽ التبايؽ الارتباطي. 2.11عؽ )
 عميو.

دون  العامةالسقياس درجة وىذه العبارات الخسدة يسكؽ أن تحتدب درجاتيا عمى 
( قيؼ تذبو كل عبارة عمى الأبعاد الخسدة مو 4ويغير الجدول ) د.تحسيميا عمى عامل محد

 ندبة الذيؾع وقيؼ الجذر الكامؽ وندبة التبايؽ الارتباطي لكل عامل وذلػ لعيشة السراىقيؽ. 



 

 

 

 

)   281) 

5102 ،ديسنبر5ج، 25لدمة الإرشاد النفسي، العدد   

   مقياس اكتئاب الأطفال: البنية العاممية والخصائص السيكومترية

 (4جدول )
 سراىقيؽقيؼ تذبو العبارات وندب الذيؾع لعبارات السقياس والجذر الكامؽ وندبة التبايؽ لمعؾامل الثسانية لعيشة ال 

 رقم
 العبارة

 العامل
 5 4 3 2 1 مزسون العبارة

ندبة 
 الذيوع

 8.62 8.28  8.68  8.94 كراىية الذات 1
 8.64  8.28   8.48 الأفكار الانتحارية 8

 8.98 8.29   8.68 8.42 نؾبات البكاء 88
 8.68    8.26 8.92 انذغالات عزؾية وجدسية 88
 8.61    8.28 8.49 الذعؾر بالؾحدة 28
العزلة الاجتساعية/انعدام  22

 الأصدقاء
8.68  8.68   8.69 

 8.64 8.28    8.62 الانتقاص مؽ الذات 26
الذعؾر بعدم السحبة مؽ  29

 الآخريؽ
8.42   8.21  8.98 

 8.94    8.48 8.66 الحزن  8
 8.26   8.28 8.61  انخفا  الاىتسام الاجتساعي 82
 8.98    8.42  الإجياد 81
 8.24  8.21  8.28 8.28 السذاكل الاجتساعية  21
 8.21  8.29 8.24  8.24 التذاؤم 2
 8.66   8.92 8.62  الإحداس بالفذل 2
 8.64   8.96 8.61  الذعؾر العام بعدم الاستستاع 6

 8.61   8.46   ترؾر سالب لمجدؼ 86
 8.91  8.18    التررف الخاطئ 9
 8.61  8.62  8.24  القمق التذاؤمي 4
 8.98  8.98    تخظيء الذات 1

 8.64 8.96   8.66  اضظراب الشؾم 84
 8.98 8.49     انخفا  الذيية لمظعام 81
 8.62 8.98  8.62  8.28 تدىؾر الأداء السدرسي 22

 82.88 8.88 8.28 8.21 8.28 6.19 الجذر الكام 
 61.64 6.68 6.62 6.19 9.89 81.81 ندبة التباي  ا رتباطف 

 = ىي القيسة الأعمى وعمى أساس ذلػ تحس ل العبارة عمى العامل القيسة السغممة
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 التحميل العامم  التوكيدي لعيشة السراقيي : -4 

تؼ إجراء تحميل  ؛بشاء عمى الشتائج الدابقة لمتحميل العاممي الاستكذافي لمسراىقيؽ
وذلػ عمى ، لشتائج الدابقةالذي عير في االخسدة ختبار نسؾذج العؾامل لاعاممي تؾكيدي 

شتائج عؽ مظابقة جيدة بيؽ الوقد أسفرت  .(484)ن= خرى مؽ السراىقيؽالأالفرعية عيشة ال
 (282.11)=  2حيض كانت قيسة كا السفتر ذي العؾامل الخسدة بيانات العيشة والشسؾذج 

واقعة  قيساوىي غير دالة، وبيشت باقي مؤضرات حدؽ السظابقة  (814)درجات حرية = عشد 
في السدى السثالي ليا مسا يدل عمى أنو لا يؾجد فرق دال بيؽ البيانات السقدمة والشسؾذج 
السفتر ، وأن عبارات اختبار الاكتئاب ترتكز بالفعل عمى خسدة عؾامل لعيشة السراىقيؽ، 

 .( قيؼ مؤضرات حدؽ السظابقة عمى عيشة السراىقيؽ1ويغير جدول )
 
 (1)جدول 

 السراىقيؽابقة عمى عيشة مؤضرات حدؽ السظ 

 GFI AGFI CFI RMR الدلالة د.ح. 2كا السؤضر
Standard 

RMR 
RMSEA 

 8.8848 8.8282 8.8824 8.882 8.891 8.818 8٫81 814 282.1 القيسة
 

 ( مخظط السدار العاممي لمشسؾذج الخساسي عمى عيشة السراىقيؽ2ويؾضن الذكل )
امل السفترضة لمشسؾذج كانت دالة عشةد مدةتؾى دلالةة والذي يذير إلى أن الارتباطات بيؽ العؾ 

ممخةةةص ( 1يبةةةيؽ جةةةدول ). كسةةةا (2.91مةةةؽ ) أعمةةةى" ت" قةةةيؼ كانةةةت حيةةةض( 8٫88أقةةةل مةةةؽ )
حيةض كانةت قيسةة "ت" أكبةةر  للاكتئةاب عمةى عيشةة السةةراىقيؽ.نتةائج التحميةل العةاممي التؾكيةةدي 

لمتذةةةبو مشاسةةةبة، وذلةةةػ  ( ، كسةةةا كانةةةت قةةةيؼ معةةةاملات الثبةةةات، والخظةةةل السعيةةةاري 2٫91مةةةؽ )
، 88( التي كانةت غيةر دالةة. تجةدر الإضةارة إلةى أن العبةارات أرقةام )29باستثشاء العبارة رقؼ )

( لؼ تتزسؽ في التحميل العاممي التؾكيدي لعيشة السةراىقيؽ نغةرا لأنيةا لةؼ 24، 28، 89، 82
قةل، ومةؽ ثةؼ فقةد تتذبو في التحميل العاممي الاستكذافي عمةى عامةل بثلاثةة متغيةرات عمةى الأ

 تؼ حذفيؼ مؽ التحميل العاممي التؾكيدي. 
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 (: مخظط السدار العاممي عمى عيشة السراىقيؽ2الذكل )

 (1جدول )
 عمى عيشة السراىقيؽممخص نتائج التحميل العاممي التؾكيدي  

رقؼ 
 العامل العبارة

قيسة 
التذ
 بو

الخظل 
السعياري 
لتقدير 
 التذبو

قيسة ت 
 ودلالتيا

مل معا
 الثبات

1 
بية

كتئا
 الا

عر
سذا

ال
 

8٫24 8٫821 1٫82* 8٫28 
8 8٫28 8٫821 88٫16* 8٫22 

88 8٫62 8٫826 82٫64* 8٫28 
88 8٫29 8٫828 1٫62* 8٫86 
28 8٫88 8٫861 2٫82* 8٫21 
22 8٫26 8٫828 1٫82* 8٫89 
26 8٫28 8٫868 6٫14* 8٫26 
29 8٫62 8٫212 8.61 8٫29 
8 

تقاد
اف

 
الد

 رور

8٫22 8٫829 82٫14* 8٫28 
82 8٫21 8٫821 88٫99* 8٫28 
81 8٫21 8٫828 8٫22* 8٫84 
21 8٫24 8٫821 8٫88* 8٫84 
2 

ات
 الذ

ص
نتقا

ا
 

8٫28 8٫828 88٫19* 8٫29 
2 8٫21 8٫824 88٫22* 8٫22 
6 8٫21 8٫828 8٫88* 8٫81 

86 8٫28 8٫828 4٫49* 8٫881 
9 

ف 
رر

الت
طئ

لخا
ا

 

8٫28 8٫828 1٫21* 8٫86 
4 8٫81 8٫821 6٫92* 8٫84 
1 8٫22 8٫868 1٫82* 8٫26 

84 

لال 
لاخت

ا
ي  ؾ

لحي
ا

 

8٫21 8٫822 1٫26* 8٫84 
81 8٫82 8٫821 2٫28* 8٫82 
22 8٫28 8٫824 1٫21* 8٫81 

أو أقل إذا كانت أكبر مؽ  8.89*= تكؾن قيسة "ت" دالة عشد 
8.91 
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 :ثالثا معاملات ا رتباط 

الدر تة الكميتة لعيشتة بتي  الأبعاد السدتخمرة و كل م  ت ا رتباط بي  العبارات و معاملا -1
  الأطففا :

، (8.16)إلةةةى  (8.98) مةةةؽب عةةةد السشدرجةةةة تحتةةةو كةةةل عبةةةارة بال اتارتباطةةة تراوحةةةت
وكةان ارتباطيةا بالدرجةة . فقةط (8.28)ة ارتبظةت بقيسة ( حيةض88رقةؼ )وذلػ باسةتثشاء العبةارة 

أي بقيسةة مشاسةبة عمةى  اتتذةبعالمتةان لةؼ أمةا العبارتةان  .(8.82)وىةي  اطارتبةقيسة الكمية أقل 
الأفكةةار " و"القمةةق التذةةاؤميوالتةةي يحسةةل مزةةسؾنيسا " (8، 4)رقسةةا مةةؽ الأبعةةاد الدةةابقة وىةةي 

مسةةا يؤكةةد ، (8.29)إلةةى  (صةةفر)"؛ فقةةد ارتبظةةا بالأبعةةاد الأخةةرى ارتباطةةا تةةراوح مةةؽ الانتحاريةةة
حةةةدىسا بالدرجةةةة الكميةةةةة أكسةةةا كةةةان ارتبةةةاط  .ئج التحميةةةل العةةةاممياتدةةةاق ىةةةذه الشتةةةائج مةةةو نتةةةا

وفيسةةةا يتعمةةةق بارتبةةةاط العبةةةارات بالدرجةةةة الكميةةةة  .(8.21)مشخفزةةةا أيزةةةا حيةةةض كانةةةت قيستةةةو 
الدةابقة  (88)باستثشاء العبارة رقؼ  (8.68)إلى  (8.21)بقيؼ متفاوتة مؽ تراوح لمسقياس؛ فقد 

وبرةةفة عامةةة كةةان ارتبةةاط العبةةارات بلبعادىةةا  .( فقةةط8.82)فقةةد كةةان ارتباطيةةا بسقةةدار أيزةةا 
( والتةي يحسةل مزةسؾنيا 88السشتسية إلييا جيةدا ومشاسةبا لعيشةة الأطفةال باسةتثشاء العبةارة رقةؼ )

القمةةةةةق " ( التةةةةةي يحسةةةةةل مزةةةةةسؾنيا4" والعبةةةةةارة رقةةةةةؼ )انخفةةةةةا  القةةةةةدرة عمةةةةةى تحسةةةةةل الإحبةةةةةاط"
 ."التذاؤمي

إلى  (8.89) مؽبقيؼ تراوحت عض أبعاد السقياس بعزيا مو بارتبظت كسا 
 . (8.41)إلى  (8.92)، بيشسا ارتبظت الأبعاد مو الدرجة الكمية بقيؼ تراوحت بيؽ (8.68)
الدر تة الكميتة لعيشتة بتي  معاملات ا رتباط بي  العبارات وكل م  الأبعاد السدتخمرة و  -2

 السراقيي :
 إلةةى (8.61)سيةةة إلييةةا مةةؽ تراوحةةت معةةاملات الارتبةةاط بةةيؽ العبةةارات والأبعةةاد السشت

العؾامةةةل الخسدةةةة لسرحمةةةة  وذلةةةػ باسةةةتثشاء العبةةةارات التةةةي لةةةؼ تشةةةدرج تحةةةت أي مةةةؽ (.8.18)
فقةةد ارتبظةت بالأبعةةاد السدتخمرةةة ( 88، 89، 82، 24، 28السراىقةة، وىةةي العبةارات أرقةةام )

( 88ت ارتباطةةا ىةةي العبةةارة رقةةؼ )وكةةان أقةةل العبةةارا. (8.26)إلةةى  (صةةفر)بقةةيؼ تفاوتةةت مةةؽ 
وفيسةا يتعمةةق بارتبةاط العبةةارات  ".انخفةا  القةةدرة عمةى تحسةل الإحبةةاطالتةي يحسةل مزةةسؾنيا "و 

بيشسةا ارتبظةت العبةارات الخسدةة  .(8.91( إلةى )8.24بالدرجة الكمية فقةد كةان متفاوتةا، مةؽ )
، 28التةةي لةةؼ تشةةدرج تحةةت أي مةةؽ العؾامةةل الخسدةةة لسرحمةةة السراىقةةة، وىةةي العبةةارات أرقةةام )
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أقةةةل  ت(. وكانةةة8.24( إلةةةى )8.88( بالدرجةةةة الكميةةةة بقةةةيؼ تراوحةةةت مةةةؽ )88، 89 ،82، 24
 ( الدابقة.88العبارات ارتباطا بالدرجة الكمية أيزا العبارة رقؼ )

( وىةةةؾ بةةةيؽ 8.82) مةةةؽمةةةو بعزةةيا مةةةو بعةةةض بقةةةيؼ تراوحةةت الأبعةةةاد ارتبظةةةت كسةةا 
 السذةاعر الاكتئابيةةدي ( وىؾ بةيؽ ب عة8.94، إلى )الحيؾي  الاختلالو  التررف الخاطئب عدي 

( وىةؾ مةو ب عةد 8.98بيشسا ارتبظةت الأبعةاد بالدرجةة الكميةة بقةيؼ تفاوتةت بةيؽ ) ،وافتقاد الدرور
 . السذاعر الاكتئابيةعد ( وىؾ مو ب  8.19إلى )التررف الخاطئ 

 الدر ة الكمية:الأبعاد و ات معاملات ثبرابعا:  
لكل مؽ عد ولمدرجة الكمية لكل ب  ت ثباالتؼ حداب قيؼ  ؛بشاء عمى ما تقدم مؽ نتائج

عيشة مدرجة الكمية للألفا كرونباخ تغير الشتائج أن معامل ثبات و  .عيشتي الأطفال والسراىقيؽ
 (8٫29)وتراوحت قيؼ معاملات الثبات للأبعاد مؽ ،  (8.11)( قد بمص 2892الأطفال )ن= 

( 8282ة السراىقيؽ )ن= عيشالدرجة الكمية لمعامل ثبات بيشسا بمغت قيسة . (8٫98) إلى
  .(8٫18)إلى  (8٫26) وتراوحت قيؼ معاملات الثبات للأبعاد مؽ ،(8.18)

 : الشتائجوتفدير مشاقذة 
، (82.86)لسرحمة الظفؾلة الاكتئاب متؾسط درجات في عيشة الدراسة الحالية كان 

ؾسط لسرحمة ويعتبر ىذا الست. (84.89)متؾسط درجات الاكتئاب لسرحمة السراىقة بيشسا كان 
سرحمة الظفؾلة والذي بمص في عيشتو السررية ل (8886الظفؾلة أقل مسا تؾصل إليو غريب )

والتي كان متؾسظيا عمى الأطفال ، بيشسا كان أعمى مؽ عيشتو الإمارتية (89.11)
(82.89.)  

الستؾسط التي تؾصمت إليو الدراسة الحالية سؾاء لسرحمة الظفؾلة أو كسا أن 
والذي تراوح الدراسات التي تست في السجتسو الأمريكي أعمى مسا تؾصمت إلييا السراىقة ىؾ 

كان متؾسط درجات الاكتئاب حيض وكذلػ في البيئة الإيظالية  (،8.98( إلى )1.96مؽ )
(. وفي ألسانيا كان متؾسط 88.82(، بيشسا لدى الإناث كان )88.69عشد الأطفال الذكؾر )

كان فقد (. أما في أستراليا 8.28( ولدى الإناث )88.98درجات الاكتئاب لدى الذكؾر )
أيزا أعمى كان كسا  ، (Spence & Milne 1987)( 82.12) متؾسط درجات الاكتئاب
 (. 88.91والذي كان بسقدار ) Logan et al. (2013)مسا تؾصمت إليو دراسة 
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كان  ضحيإن ارتفاع متؾسط درجات الاكتئاب في الدراسة الحالية مثير للانتباه،  

متؾسط كان (، بيشسا 89.22الاكتئاب في مرحمة الظفؾلة بالشدبة لمذكؾر )متؾسط درجات 
. أما في مرحمة (8.88)( وىؾ فرق دال عشد مدتؾى دلالة أقل 86.28درجات الإناث )

(، ومتؾسط درجات الاكتئاب لطناث 86.11السراىقة كانت متؾسط درجات الاكتئاب لمذكؾر )
كؾن تفاما أن .  (8.888)لفرق بيشيسا دال عشد مدتؾى دلالة أقل مؽ ( وكان ا81.84كان )

الدراسات التي أجريت فييا  الساضيةمعدلات انتذار الاكتئاب قد ارتفعت عؽ الدشؾات 
، أو أن أعرا  الاكتئاب لدى مرحمتي (Spence & Milne 1987،8886)غريب  الدابقة

في البيئات الغربية  اتيال أعمى مؽ نغير بالفع يالظفؾلة والسراىقة في البيئة السررية ى
الأخرى. إن ىذه الشتائج تدفو إلى مزيد مؽ البحؾث حؾل العؾامل التي أسيست في انتذار 

 الاختلاف الثقافي في مقدار الاكتئاب مؽ بيئة إلى أخرى. وأالاكتئاب 
 يختمف بشيتو مؽ مرحمة الظفؾلةاكتئاب الأطفال مقياس أن تؤكد الشتائج الدابقة 

مختمفة في مرحمة الظفؾلة كذفت عشيا الدراسة التي عؾامل ال فقد كانتمرحمة السراىقة،  عؽ
لمشغرية الشسائية  تحقيقاوذلػ ، إلى حد كبير عؽ العؾامل التي عيرت لسرحمة السراىقة

(Shaffer and Kipp 2009)  التي أضارت إلى أن أسباب الاكتئاب تختمف بالشدبة
التي قد تؤدي إلى بشى مختمفة ومتبايشة للاكتئاب. وكان ىذا تلكيدا للأطفال عؽ السراىقيؽ و 

 ,Craighead et al. 1998; García et al. 2008; Tsai and Wu)لدراسات 
2013; Weiss and Weisz 1988; Weiss et al. 1991)  التي ميزت بيؽ مرحمتي

 Carey et al. 1987; Kovacs)، وخلافا لدراسات في التحميل العاممي الظفؾلة والسراىقة
 نتائج غير دقيقة. مسا أدى إلى البشية العاممية  التي خمظت بيؽ السرحمتيؽ (1992

إن العؾامل التي تؾصمت إلييا الدراسة الحالية ىي ستة عؾامل لسرحمة الظفؾلة 
( الذي 8886وتتفق ىذه الشتيجة مو ما تؾصل إليو غريب )لسرحمة السراىقة.  عؾامل وخسدة

فا لمعيشة الإمارتية. كسا تتفق ىذه الشتيجة ا إلى ستة عؾامل لمعيشة السررية خلاتؾصل أيز
التي  (Chan 1997; García et al. 2008; Weiss et al. 1991)أيزا مو دراسة 

مؽ مؽ عبارات محتؾى العؾامل تؾصمت إلى خسدة عؾامل لسرحمة السراىقة، وإن اختمف 
  Meta-Analysisابعدي تحميلا Huang & Dong (2014)دراسة لأخرى. لقد أجرى 

( مذاركا، وأعيرت الشتائج أن مقياس اكتئاب الأطفال 81888( دراسة متزسشة )26عمى )
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الشاطقيؽ يتزسؽ أربعة عؾامل لغير بيشسا لمشاطقيؽ بالإنجميزية،  يتزسؽ بالفعل خسدة عؾامل
 . ، مسا يؤكد عمى البعد الثقافي لعؾامل الاكتئاببيا

ما سبق أن تؾصمت إليو الدراسات الدابقة أن البشية الدراسة الحالية  نتائج تكذفف
 ,Chentsova-Dutton) العاممية لسقياس اكتئاب الأطفال تختمف وفقا لططار الثقافي

Ryder, & Tsai 2014; Kleinman 2004; Politano et al. 1986; Steele, et 
al. 2006; Lee, et al. 2007; Wu et al. 2012). تمػ الشتائج الستفاوتة حؾل  إن

يذير إلى ضرورة فيؼ أعرا  اكتئاب عدد العؾامل التي يدتشد إلييا مقياس اكتئاب الأطفال 
الشساذج الغربية دون ضرورة السظابقة مو الأطفال وفقا للأطر الثقافية السشتسية إلييا وعدم 

 ططار الثقافي الذي عيرت فيو أعرا  الاكتئاب. وعي ل
تائج الدراسة الحالية فيسا يتعمق بالبشية العاممية لسقياس اكتئاب ن أعيرتلقد 

الأطفال عؽ ستة عؾامل لسرحمة الظفؾلة، وعامل  خر غير دال. بيشسا كان ىشاك خسدة 
ىي للأطفال عؾامل أخرى غير قابمة لمتفدير. والعؾامل الدتة وثلاثة  ،عؾامل لسرحمة السراىقة

كتئابية، واضظراب السزاج، والسذاعر الدالبة مو السذكلات السدرسية، والسذاعر الا
بيشسا العؾامل الخسدة انذغالات عزؾية، والاختلال الحيؾي، واضظراب صؾرة الذات. 

لسرحمة السراىقة ىي السذاعر الاكتئابية، وافتقاد الدرور، وانتقاص الذات، والتررف 
لا مؽ مرحمتي الظفؾلة ومؽ ثؼ فيشاك عاملان مذتركان في كالخاطئ، والاختلال الحيؾي. 

 والسراىقة وىسا السذاعر الاكتئابية والاختلال الحيؾي.
كان العامل الأول الذي عير  School problemsعامل السذكلات السدرسية ف

عامل في الدراسة الحالية مو العديد مؽ دراسات ىذا الوتتفق عبارات في مرحمة الظفؾلة، 
لعيشة السراىقيؽ في  García et al. (2008)دراسة  البشية العاممية لسقياس الاكتئاب مشيا

لكل مؽ عيشتي الأطفال والسراىقيؽ في  Weiss et al. (1991)معغؼ العبارات، ودراسة 
لكل مؽ عيشتي الأطفال والسراىقيؽ  Craighead et al. (1998)معغؼ العبارات، ودراسة 

  في بعض العبارات.
اد اكتئاب الأطفال، وىؾ مؽ أضير العؾامل ويعتبر ىذا العامل محؾرا رئيدا في أبع

أحد أىؼ أعرا  الاكتئاب في الظفؾلة  السدرسيةوالسذكلات  .عيؾرا في الدراسات الدابقة



 

 

 

)   229) 

5102 ،ديسنبر5ج، 25لدمة الإرشاد النفسي، العدد   

  مها فؤاد أبو حطبد.  & أمين صبرى نور الديند. 
والسراىقة والتي تتسثل في الفذل الدراسي وانخفا  التحريل وعدم القدرة عمى الاستسرار في  

والسذكلات . (Hammen, Rudolph, Weisz, Rao, & Burge, 1999)السدرسة
تدبق عيؾر أعرا  الاكتئاب لدى بعض الأطفال، وإن كانت الجؾانب ما الدراسية غالبا 

السعرفية لأعرا  الاكتئاب تجعل مؽ الرعب السحافغة عمى مدتؾى طبيعي لأدائيؼ 
فالأطفال والسراىقؾن ذوي أعرا  الاكتئاب غالبا ما يذعرون بسذكلات الدراسي أو السيشي. 

اماتيؼ الذخرية نحؾ الدراسة، بالإضافة إلى صعؾبة في التركيز والانتباه تتعمق بشقص اىتس
أثشاء الدرس وأداء الؾاجبات السشزلية، وانخفا  الظاقة والدافعية والتي تعد مظمؾبة لمتحريل 

. وأحيانا يربن بعزيؼ عاجزا  (Waslick, Kandel, & Kakouros, 2002)الاكاديسي 
قيق التحريل الدراسي أو الشجاح، وقد يستد ليذسل التدرب مو في تحأم يفقد نوإلى درجة أ

التام مؽ السدرسة مسا يجعل الأعرا  الاكتئابية واحدة مؽ أكثر التذخيرات الشفدية 
 . (King & Bernstein 2001)الذائعة لمستدربيؽ مؽ الدراسة 

فقد عير كلول عامل في  Depressive Affectعامل السذاعر الاكتئابية أما 
في مرحمة . وتتفق عبارات ىذا العامل ة السراىقة والعامل الثاني في مرحمة الظفؾلةمرحم

سؾاء لعيشة الأطفال أو لعيشة  Carey et al. (1987)مو ما تؾصمت إليو دراسة الظفؾلة 
، كسا عيرت عبارات ىذا العامل (2رقؼ ) السراىقيؽ في جسيو عبارات الب عد باستثشاء العبارة

لعيشة الأطفال تحت ب عد افتقاد الدرور باستثشاء العبارة  Weiss et al. (1991)أيزا عشد 
لعيشة السراىقيؽ أيزا تحت ب عد  García et al. (2008)وكذلػ مو دراسة ، (86)رقؼ 

 Weiss and. كسا تتفق عبارات العامل أيزا مو العامل الأول عشد أيزا افتقاد الدرور
Weisz (1988) مو  ل يتذابو في نرف عباراتو في مرحمة السراىقةلمسراىقيؽ. وىذا العام

وفيسا  ( في عاممو الأول والذي أسساه تخظيء الذات والبكاء.8886ما تؾصل إليو غريب )
العامل الثالض في مرحمة  فقد كان Mood Disturbanceعامل اضظراب السزاج ب يتعمق

طفال مو عدد مؽ الدراسات؛ كلحد أبعاد اكتئاب الأالعامل ىذا وقد اتفقت عبارات . الظفؾلة
حيض اتفقت تساما مو نرف عبارات ما تؾصل إليو غريب وإن اختمفت العبارات نؾعا ما، 

( في عاممو الأول لمعيشة السررية والذي أسساه تخظيء الذات والبكاء، كسا يتفق مو 8886)
في العبارتيؽ  Drucker and Greco-Vigorito (2002) و Kovacs (1992)دراستي 

وتؾصمت الدراسة  .(88) رقؼ في العبارة Chan (1997)دراسة مو ، وكذلػ (88، 1سي )رق
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 Negative Affect with Somatic عزؾية انذغالاتالسذاعر الدالبة مو عامل إلى 
Concerns قد عيرت عبارات ىذا العامل أيزا مو و  .كعامل رابو في مرحمة الظفؾلة

لعامل ونفس العبارات لكل مؽ عيشة الأطفال بشفس اسؼ ا Weiss et al. (1991)دراسة 
لكل مؽ الأطفال  García et al. (2008)والسراىقيؽ، كسا عير أيزا في دراسة 

والسراىقيؽ، مو اختلاف بعض العبارات مشقدسيؽ إلى عامميؽ مدتقميؽ السذاعر الدالبة، 
فقد  Drucker and Greco-Vigorito (2002)والانذغالات العزؾية. أما في دراسة 

يتفق ىذا العامل تساما مو ما تؾصل إليو غريب و عزؾية فقط. النذغالات الاعير كعامل 
  والإجياد.عامل الحزن  ( في العامل الثاني لمعيشة السررية الذي أسساه8886)

فقد كان  Biological Dysregulationالاختلال الحيؾي وفيسا يتعمق بعامل 
ؾ في ذات الؾقت العامل الخامس والأخير لسرحمة العامل الخامس في مرحمة الظفؾلة، وى

لعيشة  Craighead et al. (1998)ولؼ يغير ىذا العامل إلا في دراسة السراىقة. 
كسا تتفق عبارات ىذا  .بالشدبة لسرحمة السراىقة السراىقيؽ بشفس أرقام عبارات الدراسة الحالية

(؛ إلا 8886عيشة السررية عشد غريب )العامل بالشدبة لسرحمة السراىقة مو العامل الرابو لم
 .Craighead et alأنو أسساه انخفا  الذيية ونقص الشؾم. كسا يتذابو أيزا مو دراسة 

( كانت دائسا في محؾر السذكلات السدرسية كسا 22لمسراىقيؽ غير أن العبارة رقؼ ) (1998)
 فقد كانة الظفؾلة والأخير لسرحمالعامل الدادس أما . García et al. (2008)في دراسة 

. وتتفق عبارات ىذا العامل  Self-Image Disturbanceعامل اضظراب صؾرة الذات 
( في نرف عدد عباراتو لعاممو الأول والذي أسساه 8886مو ما تؾصل إليو غريب )

الشرف الآخر مؽ عباراتو مذتركا مو عامل اضظراب كان تخظيء الذات والبكاء؛ حيض 
في معغؼ عبارات  Chan (1997)العامل مو ما أعيرتو دراسة  يتفق ىذاالسزاج. كسا 

  لمسراىقيؽ. Weiss et al. (1991)البعد، وكذلػ دراسة 
فقد  Anhedoniaالدرور  افتقادالذعؾر بعدم الاستستاع أو وبالشدبة إلى عامل 

 يذترك ىذا العامل مو ما تؾصمت إليو دراسة كان العامل الثاني لسرحمة السراىقة، و 
García et al. (2008)إن افتقاد الدرور أو  لعيشة الأطفال.ولكؽ عبارات مشو  في ثلاث

عدم القدرة عمى أن يسر الفرد بخبرة الؾجدان الإيجابي يعد عرضا مسيزا لاضظراب الاكتئاب 
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الأساسي. إن الذعؾر بالانفعال الإيجابي ميؼ في تحديؽ السزاج وإصلاحو وزيادة الدافعية  

الفعال ومؾاجية الزغؾط، ويعد فقد الدرور خاصية أساسية للاكتئاب والتي  والذيية والدمؾك
 .(868: 2882عبد الخالق، أحسد تسيز بيا عؽ اضظراب القمق )

-Selfعامةةةةل انتقةةةةاص الةةةةذات فةةةةي مرحمةةةةة السراىقةةةةة وىةةةةؾ العامةةةةل الثالةةةةض يتذةةةةابو و 
Deprecation مةةو مةةا تؾصةةل إليةةو Craighead et al. (1998) ؽ فةةي لعيشةةة السةةراىقي

 نافةي عؾامةل متفرقةة، فالعبارتةأيزةا معغؼ عبارات السحؾر، كسا عيرت عبةارات ىةةذا العامةل 
فةةةي  Negative self-esteemعيرتةةا فةةي عامةةل فعاليةةة الةةذات الدةةالبة  (86،  2) رقسةةا

عيةرت فةي عامةل  (86، 6، 2) أرقةام . والعبةارات Aluja and Blanch (2002)دراسةة 
، كسةةا  Carey et al. (1987)فةةي دراسةةة  Depressive Affectالتةةلثيرات الاكتئابيةةة 

 Weissكسةا فةي دراسةة  Unlovedفي عامةل عةدم السحبةة  (86، 2رقسا ) عيرت العبارتان
et al. (1991)  فقةد عيرتةا كسفيةةؾم الةذات الدةالب  (6، 2)، أمةا العبارتةانNegative 
Self-concept   فةةي دراسةةةDrucker and Greco- Vigorito (2002) مةةؽ . و

بعزةيا مةو ىذا العامةل تحديةدا والعؾامةل الأخةرى بيؽ  وتداخلا اكبير  اىشاك تذابيالسلاحظ أن 
 بعض.

الذي كان العامل الرابو في مرحمة  Misbehaviorعامل التررف الخاطئ أما 
 Carey et al. (1987)مو ما تؾصمت إليو دراسات عديدة مثل دراسة السراىقة فقد اتفق 
دراسة ، و  Cole et al. (2000)ال أو لعيشة السراىقيؽ، وكذلػ دراسة سؾاء لعيشة الأطف

Craighead et al. (1998)  لعيشة الأطفال وفي دراسةWeiss et al. (1991)  لعيشتي
 Externalizingولكؽ تحت مدسى مذابو وىؾ عامل السذاكل الخارجية ،الأطفال والسراىقيؽ

problems  في عامل عدم الدرور  عيرت (4رقؼ ) . غير أن العبارةDysphoria   في
 .Craighead et al. (1998)و Cole et al. (2000)كلا مؽ دراستي 

في نتائج التحميل العاممي الاستكذافي لمدراسة الحالية  وكانت ندبة التبايؽ السفدر
 Druckerدراسة وىي أعمى مسا تؾصمت إليو %( مؽ التبايؽ الكمي للأطفال 62.86ىي )

and Greco-Vigorito (2002) (62.1)%،  دراسة وWeiss and Weisz (1988) 
%( لمظفؾلة 24التي كانت بقيسة ) Carey et al. (1987)وكذلػ دراسة %(، 21.1)

وأقل مسا تؾصمت %(، 28لمظفؾلة ) Craighead et al. (1998)والسراىقة معا، ودراسة 



 

 

 

 

)   221) 

5102 ،ديسنبر5ج، 25لدمة الإرشاد النفسي، العدد   

   مقياس اكتئاب الأطفال: البنية العاممية والخصائص السيكومترية

بيشسا حققت دراسة  ،%(91.6حيض كانت القيسة ) Saylor et al. (1984b)إليو دراسة 
 .الإمارتية%( لمعيشة 64.6)لمعيشة السررية و%( 68.2) (8886)غريب 

%(، وىي 61.64بقيسة ) ةمرحمة السراىقة فقد كانت ندبة التبايؽ السفدر في أما 
 والتي كانت بقيسة Donnelly & Wilson (1994)دراسة أعمى مسا تؾصمت إليو 

 %(.29)والتي كانت بقيسة  Aluja and Blanch (2002)دراسة كذلػ و  ،%(62)
لكل مؽ مرحمتي الظفؾلة والسراىقة مشاسبة ة وبرؾرة عامة تعتبر قيسة ندبة التبايؽ السفدر 

تحميلا والتي أجرت  Huang & Dong (2014) تساما في ضؾء ما أسفرت عشو دراسة
ليذه  تبيؽ أن متؾسط ندبة التبايؽ السفدر( دراسة 26عمى )  Meta-Analysisبعديا 

وقد أكدت نتائج التحميل العاممي التؾكيدي الشسؾذج %(. 62.81الدراسات كان بقيسة )
الدداسي لعيشة الأطفال، والشسؾذج الخساسي لسرحمة السراىقة حيض وقعت مؤضرات حدؽ 

 السظابقة داخل السدى السثالي لسظابقة البيانات لمشسؾذج السفتر .
في مرحمة الظفؾلة لأبعاد والدرجة الكمية؛ فعاملات الارتباط بيؽ اوفيسا يتعمق بس

وارتبظةةت الأبعةةاد (، 8.68( إلةةى )8.89تراوحةةت معةةاملات الارتبةةاط بةةيؽ أبعةةاد السقيةةاس مةةؽ )
أمةةةا فةةةي مرحمةةةة السراىقةةةة فقةةةد  (.8.41( إلةةةى )8.92مةةةو الدرجةةةة الكميةةةة بقةةةيؼ تراوحةةةت بةةةيؽ )

بيشسةةةا ارتبظةةةت  (.8.94)( إلةةةى 8.82مةةةؽ )بةةةيؽ أبعةةةاد السقيةةةاس  معةةةاملات الارتبةةةاطتراوحةةةت 
وبرةةةةةةفة عامةةةةةةة تبةةةةةةدو  (.8.19( إلةةةةةةى )8.98الأبعةةةةةاد بالدرجةةةةةةة الكميةةةةةةة بقةةةةةةيؼ تفاوتةةةةةةت بةةةةةةيؽ )

الارتباطةةةةات بةةةةيؽ العبةةةةارات والأبعةةةةاد السشتسيةةةةة إلييةةةةا، أو بيشيةةةةا وبةةةةيؽ الدرجةةةةة الكميةةةةة، وكةةةةذلػ 
التةةي الارتباطةةات بةةيؽ الأبعةةاد بعزةةيا مةةو بعةةض، أو مةةو الدرجةةة الكميةةة مؤيةةدة تسامةةا لمشتةةائج 

تؾصمت إلييا التحميلات العاممية في الدراسة الحالية، حيض ارتبظت كل عبارة بالبعةد السشتسيةة 
 إليو بقيسة أعمى مؽ ارتباطيا بالأبعاد الأخرى. 

فةةي ىةةذا الدةةياق. ففةةي كسةةا اتدةةقت تمةةػ الشتةةائج أيزةةا مةةو نتةةائج الدراسةةات الدةةابقة 
إلةى  8.28ات بةيؽ العؾامةل )مةؽ تراوحةت الارتباطة Donnelly & Wilson (1994)دراسةة 
 .Logan et alوفةي دراسةة (. 8.11إلةى  8.48(، وبيؽ العامةل والدرجةة الكميةة )مةؽ8.98

 Politano etوفةي دراسةة ، (8.44إلةى  8.98مةؽ )تةراوح الارتبةاط بةيؽ العؾامةل  (2013)
al. (1986)   إلةى  8.91مةؽ )تةراوح الارتبةاط بةيؽ العامةل والدرجةة الكميةة عشةد عيشةة الزنةؾج
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 الارتباطةةات بةةيؽ العؾامةةلوىةةذه  (.8.91إلةةى  8.66مةةؽ )( ولةةدى عيشةةة البةةيض تةةراوح 8.48 

يسكةؽ كسةا أنةو فةي التحميةل الاستكذةافي.  oblique Rotationاسةتخدام التةدوير السائةل تؤيةد 
لمسسارسةةيؽ الاطسئشةةان عمةةى تقدةةيسات العؾامةةل مةةؽ خةةلال تظبيةةق السقيةةاس عمةةى الأطفةةال وفقةةا 

 دة. لمسعايير السحد
قيسة معامل ثبات ألفا كرونباخ لمدرجة الكمية  عؽالدراسة الحالية كذلػ لقد أسفرت 

(، وتراوحت قيؼ معاملات الثبات للأبعاد مؽ 8.11( بمص )2892لعيشة الأطفال )ن= 
( 8282(. بيشسا كانت قيسة ثبات الدرجة الكمية لعيشة السراىقيؽ )ن= 8٫98( إلى )8٫29)

(. وىي قيؼ 8٫18( إلى )8٫26وحت قيؼ معاملات الثبات للأبعاد مؽ )(، وترا8.18مقدارىا )
 1إلى  2مشاسبة خاصة فيسا يتعمق بالأبعاد في ضؾء عدد عبارات كل بعد الذي تراوح مؽ )

وكذلػ فان قيؼ معاملات الثبات التي تؾصمت إلييا الدراسة الحالية مشاسبة في  عبارات(.
( 8.18( إلى )8.48عشدما يتراوح الثبات مؽ ) مؽ أنو DeVellis (1991)ضؾء ما أكده 

( يكؾن ثباتا جيدا، 8.18( إلى )8.18رضيا، بيشسا عشدما يتراوح الثبات مؽ )يكؾن ثباتا مٌ 
وتتدق ىذه القيؼ أيزا مو ما  ( يكؾن ثباتا مستازا.8.89( إلى )8.18وعشدما يتراوح مؽ )

مة الظفؾلة تؾصمت دراسة تؾصمت إليو بعض الدراسات مؽ معاملات الثبات، ففي مرح
Drucker and Greco-Vigorito (2002) ( وكذلػ 8.18إلى معامل ثبات بقيسة ،)

(. أما 8.18تؾصمت إلى معامل ثبات بقيسة ) Weiss and Weisz (1988)دراسة 
قيسة معامل ثبات  Donnelly & Wilson (1994)مرحمة السراىقة فقد حققت دراسة 

(. بيشسا حققت 8.12كان معامل ثباتيا ) Aluja and Blanch (2002)(، ودراسة 8.18)
(، 8.14لسرحمتي الظفؾلة والسراىقة معا إلى معامل ثبات قدره ) Kovacs (1992)دراسة 

 & Huang(. وفي دراسة 8.11) Logan et al. (2013)بيشسا كانت قيستو في دراسة 
Dong (2014)  التي أجرت تحميلا بعدياMeta-Analysis  ( تبيؽ أن  26عمى )دراسة

(. ومؽ ثؼ تعتبر القيؼ التي تؾصمت إلييا الدراسة 8.19متؾسط قيؼ معاملات الثبات كانت )
 الحالية مشاسبة تساما ومظسئشة لمتظبيق والسسارسة.

 :الخلاصة
في عيشتو السررية خرائص يتبيؽ مسا تقدم أن لسقياس اكتئاب الأطفال 

عيشتي الأطفال والسراىقيؽ كان مشاسبا ومتدقا  فستؾسط الدرجات لكل مؽ سيكؾمترية جيدة،
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ىذه الشتائج الدابقة في غالب مؽ وإن كان أعمى  ذات الرمة؛ دراساتالسبق مؽ  مو ما
أن أيزا  تؤكد الشتائج الدابقةو . الإكميشيكيةيذا الارتفاع دلالاتو ربسا يكؾن لو الدراسات، 

قياس استشد عمى ستة عؾامل في فالس ومحدد. واضن عاممي بشاءلسقياس اكتئاب الأطفال 
إن ىذه العؾامل وإن كانت متفقة مو عدد  عؾامل لسرحمة السراىقة.مرحمة الظفؾلة، وخسدة 

التبايؽ الثقافي  مسا يؤكد مؽ الدراسات الدابقة؛ إلا أنيا اختمفت في محتؾاىا مؽ عبارات
 رؾرة واضحة بيؽ مرحمتيب تسايزةكانت موىذه البشية لعؾامل الاكتئاب بيؽ البيئات السختمفة. 

عشد الدراسة والتذخيص وتحديد السراىقة بسا يؤكد ضرورة الفرل بيؽ السرحمتيؽ و الظفؾلة 
الدلالات. أعيرت الدراسة كذلػ أن معاملات الارتباطات بيؽ عبارات السقياس والعؾامل 

قيؼ مرتفعة السشتدبة إلييا، أو بيؽ العؾامل بعزيا مو بعض وبيشيؼ وبيؽ الدرجة الكمية ذات 
الارتباط معاملات بعض بالرغؼ أن ، وجيدة ومذابية لسا تؾصمت إلييا الدراسات الدابقة

عمى الشحؾ الذي عبارات عدم مشاسبة بعض الكذفت عؽ التحميلات العاممية بسراحبة نتائج 
فحريا صياغتيا أو إعادة تحتاج ىذه العبارات إلى إعادة نغر في تست مشاقذتو  نفا حيض 

. أسفرت نتائج الدراسة أيزا عؽ معاملات ثبات مرتفعة ومؾافقة لسا تؾصمت إلييا رى مرة أخ
  .الدراسات الدابقة مسا يدعؾ إلى الاطسئشان عمى تظبيق السقياس

القيؾد التي لؼ تتسكؽ مؽ ربسا تعاني ىذه الدراسة مؽ بعض  تمػ الشتائج؛ومو 
دراسة الحالية الشساذج السظروحة لمبشية عمى سبيل السثال لؼ تختبر الفتداركيا برؾرة وافية. 

دراسات لاحقة ربسا تقدم  .العاممية في الدراسات الدابقة في إطار التحميل العاممي التؾكيدي
اختبار ىذه البشى معمؾمات إضافية حؾل البشاء العاممي لسقياس اكتئاب الأطفال مؽ مشظمق 

تختبر الفروق بيؽ أن إلى أيزا الدراسة الحالية  ىتدعلؼ . تمػ الدراسات السقترحة في
رغؼ مؽ تلكيد عدد مؽ الدراسات حؾل الفروق بيؽ الب. فلمسقياسالجشديؽ في البشاء العاممي 

في الاكتئاب خاصة في مرحمة السراىقة وبالرغؼ أن ىشاك فروق دالة بالفعل  والإناثالذكؾر 
بالتفريل وتختبر مدى  درجاتيؼ الكمية؛ إلا أنو ربسا دراسات أخرى تتشاول ىذا يف بيشيسا

كسا أن الدراسة الحالية تبايؽ البشية العاممية بيؽ الجشديؽ لكل مؽ الأطفال والسراىقيؽ. 
اقتررت تظبيق مقياس اكتئاب الأطفال عمى محافغة القاىرة فقط، ربسا إذا امتد التظبيق 

ثر إلى محافغات أخرى خاصة في الؾجو القبمي والسحافغات الحدودية تعظي نتائج أك
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بالرغؼ أن الدراسة الحالية فرمت بيؽ مرحمتي الظفؾلة والسراىقة في مرداقية وضسؾلا. و  

فحص الدشؾات الفرعية  وأالسعايير والبشاء العاممي إلا أنيا مو ذلػ لؼ تتظرق إلى دراسة 
السلمؾل  رية. مؽالخرائص الديكؾمتبالسعايير التفريمية و لكل مرحمة بالتفريل فيسا يتعمق 

 ىذه التي ضابت الدراسة الحالية. أوجو القرؾر ك ار تديتؼ ات لاحقة أخرى أن في دراس
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Abstract: 

      The Children's Depression Inventory (CDI) has been 

commonly used to measure childhood depression across the 

world. The primary aim of the present study was to examine the 

factor structure of CDI utilizing both exploratory factor analysis 

(EFA) and confirmatory factor analysis (CFA) for children and 

adolescents in Egypt, secondary aims were to explore 

psychometric properties of the inventory. The final sample 

included (4166) students aged from (6-17). In this study, the 

CDI was applied to (2953) children aged (6–12) and (1213) 

adolescents aged (13–17). The samples were randomly split into 

two subsamples. Sample 1 (1477 children; 607 adolescents) was 

applied to principal components analysis with oblique rotation. 

Additionally, the eigenvalues were used to determine the 

appropriate number of factors for extraction. In CFA, sample 2 

(1476 children; 606 adolescents) was applied to evaluate the fit 

indices for the established models which were derived from 

EFA as well as the previous studies. Results showed that the six-

factor solution demonstrated good fit indices for children sample 

and the five-factor solution for adolescents sample. This study 

provides further evidence that the CDI is a psychometrically 

sound instrument that can be used for clinical and research 

purposes in Egypt. 

Key words: Children's Depression Inventory- depression- factor 

analysis–psychometrics –reliability 

 


