امتحان السنة الثانية ارطوفونيا                                                         مقياس: علم النفس  للطفل والمراهق
اجب عن الأسئلة التالية: 
1. ما أهم معايير تشخيص اضطراب الوسواس القهري ؟ كيف يمكن للأسرة أن تساهم في تقوية الوسواس ؟
ما أهم معايير تشخيص اضطراب الوسواس القهري ؟
· وجود وساوس )أفكار متكررة وغير مرغوب فيها( و أفعال قهرية متكررة. )الهدف منها هو تخفيف القلق، لكنها تزيد المرض (
· أن تستغرق أكثر من ساعة يوميًا. المدة والتأثير مهمان جدًا في التشخيص.
· أن تسبب معاناة نفسية أو تؤثر على الدراسة والحياة اليومية. 
· ألا تكون ناتجة عن مرض آخر أو تأثير دواء
.كيف يمكن للأسرة أن تساهم في تقوية الوسواس دون قصد ؟
قد تساهم الأسرة في تقوية الوسواس عندما:
· تساعد الطفل في أداء الطقوس القهرية. 
· تقدم له الطمأنة بشكل متكرر. 
· تتجنب بعض المواقف خوفًا من غضبه أو قلقه. 
· هذا يجعل الطفل يشعر براحة مؤقتة، فيتكرر السلوك القهري ويزداد الوسواس قوة.

2 المقصود باضطراب اضطراب ما بعد الصدمة  مذا نعني بإعادة المعايشة ؟ و  فرط الاستثارة
 ما المقصود بـ اضطراب ما بعد الصدمة ؟
هو اضطراب نفسي يظهر بعد التعرّض لحدث صادم أو مخيف يتجاوز قدرة الفرد على التكيّف معه، حيث يشعر بالخطر، والعجز، والخوف الشديد ، مثل الحوادث أو العنف أو الكوارث، ويؤدي إلى أعراض تؤثر على الشخصية، والانفعالات، والذاكرة، والعلاقات مع الآخرين.عند الطفل، قد تعرقل الصدمة النمو الانفعالي والاجتماعي والمعرفي
ماذا نعني بإعادة المعايشة ؟
هي أن يعيش الشخص الحدث الصادم من جديد وكأنه يحدث الآن، من خلال:
ذكريات مزعجة , كوابيس ,صور ذهنية ,أو استرجاع مفاجئ للحدث (فلاش باك). الرسومات و اللعب عند الطفل 
ماذا نعني بفرط الاستثارة ؟
هو بقاء الجسم في حالة تأهّب وخوف دائم، وكأن الخطر ما زال موجودًا، ويظهر في:القلق ,سرعة الغضب ,صعوبة النوم,التهيّج وصعوبة التركيز.
3 ما المقصود بنظرية التعلّق و ماهو أنواع التعلق ؟ 
ا المقصود بـ نظرية التعلّق ؟
هي نظرية تفسّر العلاقة العاطفية بين الطفل ومقدّم الرعاية، وتركّز على حاجة الطفل إلى الأمان والحماية من أجل النمو النفسي والاجتماعي السليم. التعلّق، وفقًا لأينسورث وبولبي، نظام بيولوجي فطري. وظيفته توفير الحماية والأمان للرضيع، ويتفعّل في مواقف التوتر أو الانفصال. يبحث الطفل عن الأمان،
ما هي أنواع التعلّق ؟
1. التعلّق الآمن:
يشعر الطفل بالأمان، ويستطيع استكشاف العالم ثم العودة إلى الأم للطمأنينة. 
2. التعلّق التجنّبي:
يتجنب الطفل إظهار مشاعره أو طلب المساعدة بسبب ضعف استجابة الوالدين. 
3. التعلّق القلق/المتذبذب:
يكون الطفل شديد التعلّق، لكنه يغضب ويصعب تهدئته بسبب عدم ثبات استجابة الوالدين. 
4. التعلّق غير المنظم 
يظهر الطفل سلوكًا متناقضًا ومربكًا نتيجة الخوف أو الصدمات أو الرعاية غير المستقرة. 

4 ما هي الخصائص اضطرابات القلق لدى الأطفال والمراهقين وفقًا لتصنيف DSM-5؟ و ما هي خصائص النمائية للطفل والمراهق؟ مع تسليط الضوء على العواقب طويلة المدى المحتملة إذا تُركت هذه الاضطرابات دون علاج على نمو الطفل."
وفقًا لتصنيف DSM-5، تُصنف اضطرابات القلق لدى الأطفال والمراهقين ضمن فئة اضطرابات القلق (Anxiety Disorders)، وتتميز بوجود خوف أو قلق مفرط ومستمر يؤثر على الأداء اليومي، الدراسي، الاجتماعي أو الأسري.
الخصائص النمائية عند الطفل والمراهق
تختلف أعراض القلق حسب المرحلة العمرية:
عند الطفل
· التعبير عن القلق يكون غالبًا سلوكيًا: البكاء التشبث بالأهل نوبات الغضب 
· صعوبة التعبير اللفظي عن المشاعر 
· ظهور أعراض جسدية متكررة 
عند المراهق
· يصبح القلق أكثر ارتباطًا: بصورة الذات العلاقات الاجتماعية و النجاح الدراسي 
· زيادة التفكير السلبي 
· تجنب المواقف الاجتماعية 
· قد يظهر مع الاكتئاب
· اضطرابات التعلم 

· العواقب طويلة المدى إذا تُركت دون علاج
· إذا لم يتم التدخل مبكرًا فقد تؤدي إلى
· على المستوى الأكاديمي
· ضعف التحصيل الدراسي 
· الغياب المدرسي 
· التسرب المدرسي 
· على المستوى الاجتماعي
· العزلة الاجتماعية 
· صعوبة بناء العلاقات 
· ضعف المهارات الاجتماعية 
· على المستوى النفسي
· الاكتئاب 
· انخفاض تقدير الذات 
· اضطرابات نفسية مزمنة 
· ضعف الاستقلالية 
· خطر استمرار الاضطراب في الرشد
· قد يتحول إلى:
· اضطراب قلق مزمن 
· اضطراب اكتئابي 
· اضطرابات تعاطي المواد أحيانًا 
