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Management of Somatoform Disorders 
  

  كاثي كوفمان

  

  طينم سؤال استشاري 
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١١٤  مقدمة في الطب النفسي التواصلي  :الجسدي النفسيالطب 
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١١٥  الجسدية الشكلالتدبير العلاجي للاضطرابات 
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١١٦  مقدمة في الطب النفسي التواصلي  :الجسدي النفسيالطب 
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١١٧  الجسدية الشكلالتدبير العلاجي للاضطرابات 

  اتخاذ القرار الإكلينيكي والعلاج
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