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Ca proces de evaluare psihologica a persoanei, psihodiagnosticul se bazeaza pe
un sumum de informatii utile despre subiect pe care le recolteaza prin diverse
tehnici in cadrul fiecarei metode.Informatiile pe baza carora are loc evaluarea
psihodiagnostica sunt obtinute in principal prin tehnici de abordare directa a
subiectului in care contactul examinator-subiect este nemijlocit, cum sunt:
observatia, convorbirea, metoda biografica, metoda testelor, analiza produselor
activitatii. Exista 1nsa si tehnici indirecte care constau in analiza unor documente
referitoare la subiect: documente de angajare, acte de studii, distinctii, premii,
curriculum vitae, relatari ale anturajului.Toate informatiile provenind din diverse
surse privitoare la un subiect sunt cuprinse in dosarul de psihodignoza, care,de

obicei , este structurat pe capitole sau sectiuni.

I. Anamneza
Anamneza constd in a sta de vorba cu bolnavul despre boala sa si contextul

ei.Se face in conditii de confort si liniste, Se saluta, se prezinta scopul discutiei, hu

se intrerupe brusc discutia, se cer date suplimentare cu tact.
Metode in anamneza:

[Interviul pacientului:

- anamneza pasiva (se lasa pacientul sa vorbesca)

- anamneza activa (i-se pun intrebari tintite)

[1Se pot folosi bilete de iesire din spital sau alte acte medicale.

Se verifica exactitatea datelor.Subiectul relateaza despre evenimentele mai
importante din biografia sa care sunt intr-o relatiec cauzala cu evenimentele

prezente care fac obiectul psihodiagnozei.

IntrucAt anamneza reprezintd perceptia si in general triirile subiectului in
legatura cu evenimentele biografiei sale,prin aceasta metoda accedem la

motivatiile,aspiratiile,la conceptiile si atitudinile acestuia.



Este secventa a biografiei psihologice a unui subiect in vederea stabilirii originii
si conditiilor dezvoltarii unor particularitati individuale cum sunt trasaturile de

caracter,sentimente,capacitati, vocatie, etc.

Prin anamenza psihologul sondeaza longitudinal evenimentele petrecute in
trecutul unui subiect,sondeaza dezvoltarea sa psihologica precum si cadrul in care
aceasta a avut loc pentru a dezvalui cauzele care au determinat starea actuala a
subiectului investigat.Prin aceasta este posibil de realizat o psihodiagnoza
ctiologica.Psihanaliza considera ca amintirile traumatice ale primei copilarii
reprezinta nucleul tendintelor fundamentale ale personalitatii adulte : " Copilul este
parintele adultului".Totusi evenimentele primei copildrii ne sunt mai degraba
transmise de catre ceilalti.Datele anamnezei sunt interesante nu numai prin faptele

evocate dar si prin cele omise.

Anamneza evolueaza de la un plan general in care sunt retinute date generale
privind evenimentele de viatda catre un plan mai particular unde atentia
psihologului se focalizeaza pe evenimentele mai strans legate cauzal cu simptomul
sau elementul de conduita care a determinat pdihodiagnosticul. Anamneza poate lua
forme variate in functie de varsta,sexul,statutul civil,normalitatea sau tipul de
deficit al celui aflat sub diagnoza psihica.Anamneza,daca este standardizata devine

interviu anamnestic.

1. Interviul

Interviul —anamnestic combina  caracteristicile anamnezei cu ale
interviului.Interviul este indeosebi utilizat in selectia profesionala.Desi foarte
utilizat de specialisti $i mai ales de nespecialisti,interviul a beneficiat de o redusa
atentie din partea cercetatorilor cu privire la calitatile sale metrologice.Se considera
ca,durata interviului nu trebuie sa fie mai mare de zece minute,desi aceasta depinde
de importanta postului pentru care face obiectul selectiei,de numarul candidatilor si

de ponderea interviului in economia programului de selectie.



Forma interviului este conversationala.Fiind o relatie interpersonald,sunt de
asteptat interferente reciproce intre evaluator si evaluat care pot modifica datele
interviului.Se propune 1inlaturarea acestui dezavantaj prin structurarea
interviului.Prin aceasta se renunta la avantajul principal al interviului,de a fi si de a
genera prin aceasta,cai inedite de informare. Structura interviului se refera la

gradul sau de formalizare si la comportamentul standardizat al examinatorului.

I11. Tehnicile biografice

Ele constau in colectarea de informatii privind biografia unui subiect de la alte
persoane care cunosc bine subiectul.Biografia deficientilor furnizeaza informatii
pretioase cu caracter etiologic privind deficitul respectiv,modul in care subiectul a
profitat de programul recuperatoriu sau eficacitatea mecanismelor compensatorii
angajate.Deosebit de relevante sunt autobiografiile atat prin faptele relevate dar si
prin atitudinea prezenta a subiectului fata de ele.O forma standardizata de colectare
a datelor autobiografice este “curriculum vitae”, foarte intrebuintat si pe piata
romaneasca a muncii de dupa 1989.Lipsesc studiile de validare a acestui
instrument de inregistrare a datelor biografice semnificative pentru reusita
profesionala,desi unii autori,mai preocupati de problemele de structura,deceleaza
asa- zisele reguli de aur ale unui curriculum vitae,reguli care,odata respectate,ar

spori sansele candidatilor de a-i convinge pe manageri.

IVV. Convorbirea

- Prin metoda socratica de convorbire interlocutorul se dezvialuie (nivel de

cunoastere,atitudini, motive,interese, etc.)
- Cadrul convorbirii este mai larg decat al anamnezei.

- Sondeaza: opiniile,conceptia despre lume, atitudinile, calitatea expresiei

verbale,mecanismele intelectuale,nivelul si calitatea informatiilor.



Tipurile de convorbiri pot fi clasificate astfel:
a)dupa metoda utilizata.

-convorbirea libera - permite obtinerea unei mari diversitati de informatie,dar greu
de sistematizat si cuantificat.Are avantajul ca permite analizarea unor planuri
subiective complexe. Este o modaliate mai elastica,dar mai putin riguroasa care

permite exprimarea spontana a subiectului.

-convorbirea clinicai se bazeaza pe realizarea prealabila a unei scheme a
raspunsurilor posibile. Aceasta schema este rezultatul unor studii psihologice

aprofundate cu privire la fenomenul psihic investigat.

-convorbirea semidirijatd este focalizatd pe obiective precise,dar pe care
psihologul nu le urmareste intr-o ordine severa. Obiectivele urmarite poarta numele
sociabilitatii. Pot fi urmarite unul sau mai multe criterii in mod independent sau

interferandu-le.

-convorbirea dinamica . Specifica metodei psihanalitice. Subiectului i se prezinta
o tema, este abordat un incident despre care subiectul vorbeste liber , fara
intrerupere . Prin mecanismele proiectiei sunt relevate conflicte , obsesii,

prejudeciti. In timpul monologului se produc deblocari ale complexelor latente.

-convorbirea reflexie . Subiectul este incitat sa verbalizeze tot ceea ce gandeste , in
timp ce efectueaza o activitate sau in timpul rezolvarii unei probleme . Metoda a
fost dezvoltata de introspectionisti . Pot fi evidentiate strategiile gandirii |,

complexitatea mecanismelor asociative , structura acestora.

-convorbirea dirijatd sau structurata . Este un fel de chestionar oral . Subiectilor le

sunt adresate aceleasi Intrebari si in aceeasi ordine.

b)dupa numarul de participanfi :
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-convorbire individuala.
-convorbire de grup,cu cele doud tipuri (de grup dirijata, libera ,de gup.
c)dupa obiectivele urmarite:

-convorbirea cu scop diagnostic (investigarea inteligentei , personalitatii |,

sociabilitatii , atitudinilor , valorilor , opiniilor , cunostintelor).

- convorbirea cu scop psihoterapeutic.

- convorbirea cu scop de consilire (OSP, probleme personale, etc).

- convorbirea cu ocazia comunicarii rezultatelor examenului psihologic.

V. Observatia
Reprezintd o metoda de baza , 0 modalitate de studiu , care sta la baza oricarui

tip de experiment . Este cea mai veche metoda de cercetare din psihologie |,
utilizata atat in studiile de tip cantitativ, cat si in cele de tip calitativ . Observatia cu
scop psihodiagnostic constd in analiza metodica §i intentionald a
comportamentului. Este un proces de colectare , de inregistrare selectiva de
informatii . Sunt inregistrate date care au valoare simptomatica pentru anumite
caracteristici psihice ce constituie obiective urmarite de observatie . Observatia
trebuie sa se conformeze cerintei de criteriu , adica faptele inregistrate sa aiba
valoare diagnostica pentru procesele psihice investigate in cadrul sedintei de
psihodiagnoza . Astfel , daca dorim sa diagnosticdim conduita inteligentd a
subiectului ne vom focaliza in mod selectiv atentia observativa pe modalitatea de

abordare a sarcinii : Ce observam ? :
a) simptomatica stabila (trasaturile bioconstitutionale).

b) simptomatica labila (multitudinea comportamentelor,conduitelor,flexibile si

mobile verbale, motorii,mnezice,intelectuale,emotionale,etc).



Forme ale observatiei clasificate dupa:

a) orientarea observatorului: autoobservatie,observatie propriu-zisa.

b) prezenta-absenta intentiei. intamplatoare,sistematica.

C) prezenta-absenta observatorului: directa,indirecta,cu observator uitat.
d) gradul de implicare a observatorului: pasiva,activa.

e) criteriul timp: continua,discontinua.

f) obiectiv: integrald,selectiva.

g) observator participant

Calitatea observatiei depinde de :

- particularitatile observatorului (Capaciate. de concentrare,tipologie)

- conditiile observarii: scop precis,plan riguros,efectuarea unui numar optim de
observatii.

- repere de control-concepte psihologice operationale.

Caracteristici:
1)are un caracter flexibil;

2)gradul de structurare poate varia de la un grad mare de structurare péana la o

situatie libera de orice tentd de urmarire sistematica;

3)observatia se poate focaliza pe aspecte si dimensiuni specifice, inguste sau poate

avea un caracter general.
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