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	访谈者指南
	给来访者的指导语用斜体字表示

	以下问题旨在从来访者的角度阐明呈现临床问题的关键方面。 这包括问题的含义，潜在的帮助来源以及对服务的期望。。
	指导语：
我想了解将您的家人/朋友带到这里的问题，以便我可以更有效地帮助您和他/她。 我想知道你的经验和想法。 我会询问一些有关当下情形与你家人或朋友如何处理的问题。 答案不分正确和错误。

	与病人的关系

	明确来访者与病人或病人家庭的关系。
	1.你会如何描述与【来访者或其家庭】的关系？
不清楚的话请进一步询问：
你多久见【来访者】一次？

	问题的文化定义

	引出线人对核心问题和关键关注点的看法。。
专注于告密者理解个人问题的方式。
使用在问题1中引出的术语、表达方式或简短描述，在随后的问题中识别问题(例如，“她与儿子的冲突”)。

询问来访者如何向社交关系中的其他成员描述这一问题。

关注来访者在问题中最重要的方面。
	2.什么问题使你的家人或朋友今天来到这？
如果来访者提供的细节很少或只提到症状或医学诊断，请追问：
人们经常以自己的方式理解问题，这可能与医生描述问题的方式相似或不同。你会如何描述【来访者】的问题？

3. 有时人们会以不同的方式向家人、朋友或社区中的其他人描述问题。你会如何向他们描述【来访者】的问题？

4.问题中最困扰【来访者】的是哪一点？

	对于问题原因、背景和支持的文化解读

	原因
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研究者、临床医生诊断病人时可未经APA同意使用本量表，其版权归属美国精神病学会(APA)所有。
	本题目揭示出对于提供信息者来说问题发生情境的意义，这可能与临床护理有关。
需要注意的是，提供信息者可能根据自己所考虑问题的层面，给出多种原因。



关注来访者社交关系中其他成员的观点。这些观点可能多种多样，且与被调查者不同。
	5. 为什么你认为这个问题会发生在【来访者】身上？你认为他/她【问题】的原因是什么?
如有需要，继续询问：
一些人可能会将问题的原因解释为生活中发生的不幸、与他人的矛盾、身体上的疾病、精神上的原因或其他原因。

6.【来访者】的其他亲人、朋友或社区中的其他人认为是什么导致了【问题】的发生？

	压力源与支持

	引出来访者生活情境中的信息，关注资源、社会支持和心理复原力。可以探询其它类型的支持（例如，来自同事、参与宗教或灵性事务）

关注来访者生活环境中富有压力的方面。同时可以探究人际关系、工作或学业、歧视等问题。
	7.是否存在一些支持让来访者的【问题】有所改善？例如来自于家人、朋友或者其他人的支持？


8.是否存在一些压力源使他/她的【问题】恶化，例如经济问题或家庭问题？

	文化认同的作用

	



要求信息提供者考虑来访者文化认同中最为显著的元素。根据需要，可运用该信息调整10、11题。

引出来访者的文化认同中让问题缓解或恶化的部分。
若需要，可进一步探询（例如，由于移民状态、人种/种族、或性取向而遭到歧视，进而导致临床症状恶化）

若需要，可进一步探询（例如：移民相关问题；代际矛盾或因性别角色引发的冲突）
	有时，人们背景或身份中的一些方面会让他们的【问题】有所好转或恶化。我所说的背景或身份，指的是，比如你所属的社区、你使用的语言、你或你家庭来自哪里、你的种族或民族背景、你的性别或性取向、以及你的宗教或信仰。

9.对你而言，【来访者】的背景或身份信息中最为重要的方面是什么？

10.【来访者】的背景或身份信息中是否存在对其【问题】产生影响的方面？


11.【来访者】的背景或身份信息中是否有对他（她）造成其他担忧或困难的方面？

	影响自我应对与以往寻求帮助的文化因素

	自我应对

	阐明来访者对该问题的自我应对。
	12. 有时，人们会用各种方式处理跟【此类问题】类似的情形。为了应对【此类问题】，【来访者】自己做了哪些事情？

	以往寻求帮助的情况


文化形成问卷-提供信息者版本
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	"引出多种帮助资源（如，医疗护理、心理健康治疗、互助小组、基于工作的咨询、民间医疗、宗教或灵性咨询、其他形式的另类疗愈）
若需要，可进一步探询（如：他（她）还使用了哪些别的帮助来源？）
弄清楚来访者的经历，留意以往的帮助。"
	13. 人们经常寻求不同来源的帮助，包括各种各样的医生、帮助者或医治者。他（她）过去曾经为【此类问题】寻求过哪种类型的治疗、帮助、建议或疗法？
如果没有描述接受到帮助的有效性，请追问：
哪一种帮助或治疗最有效？哪一种最无益？
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	障碍

	阐明社会障碍在寻求帮助、获得照料中的作用，以及过往治疗中遭遇的问题。

如果需要的话请追问（例如，“是什么在其中起阻碍作用？”）。
	14. 是否一些事情阻碍了【来访者】得到所需的帮助？

如果需要的话请追问：
例如，金钱、对工作或家庭的承诺、污名或歧视、缺乏能理解他/她的语言与背景的服务人员？

	影响当下寻求帮助的文化因素

	偏好

	从信息提供者的角度，了解来访者当前感知到的需要，以及对广义上的帮助的期待。

如果信息提供者只列举了一种帮助资源，请探询（如，“目前还有哪些帮助可能对【来访者】有用？）
关注来访者的社交网络对于寻求帮助的看法。
	现在我们来谈谈【来访者】需要的帮助。
15.你认为目前对他（她）的【问题】最有用的帮助是哪种？



16.【来访者】的家人、朋友或其他人是否建议了其他目前可能对来访者有效的帮助？

	咨询关系



	引出对于诊所和咨访关系可能的担心，包括感知到的种族歧视、语言障碍、以及可能破坏善意、沟通以及关心传达的文化差异。

如果需要的话请追问（如，“以何种方式？”）
探讨在之前的谈话中提及到的对照料的障碍或对诊所和咨访关系的担心。
	有时医生和患者会因为来自不同的背景或抱有不同的期待而误解彼此。

17.你是否对此有过担忧？以及为了向【来访者】提供所需的帮助，我们能否做些什么？



