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Résumé de l'étude :  

Optimisme - pessimisme et prise en charge psychologique chez les patientes atteintes 

d'un cancer de l'utérus. 

      Entre douleur et espoir, il y a une volonté de vie et de survie qui entoure la souffrance des 

patientes atteintes d'un cancer de l'utérus. Une fois diagnostiquée, la patiente éprouve des 

sentiments de peur et d'anxiété, ce qui génère une vision pessimiste d'elle-même et de son 

entourage, ce qui la pousse à chercher un soutien extérieur dans son milieu pour soulager 

ses douleurs psychologiques et la rendre optimiste avec un espoir dans la vie. Ainsi, une 

étude de l'optimisme - pessimisme et prise en charge psychologique des patientes atteintes 

d'un cancer de l'utérus a été réalisée sur un échantillon de quatre cas recevant une 

chimiothérapie au niveau de l'établissement public hospitalier - Ibn Zohr à Guelma - et de 

l'établissement public hospitalier - Houari Boumediene Sedrata -. 

   L'étude visait à identifier le niveau d'optimisme et de pessimisme chez les patientes 

atteintes d'un cancer de l'utérus. 

Pour atteindre les objectifs de l'étude, l'approche clinique s'est appuyée sur la technique de 

l'étude de cas en utilisant un ensemble d'outils représentés dans : l'entretien clinique semi-

dirigé, le réseau d'observation, et l'échelle d'optimisme et de pessimisme par Ahmed Abdel-

Khaleq. 

   Les résultats les plus importants obtenus : 

- Les réponses des patientes atteintes d'un cancer de l'utérus varient sur l'échelle de 

l'optimisme et du pessimisme, 

Les soins psychologiques affectent l'indice d'optimisme et de pessimisme chez les patientes 

atteintes d'un cancer de l'utérus. 

Les facteurs socio-économiques affectent l'optimisme et le pessimisme chez les patientes 

atteintes d'un cancer de l'utérus. 

 

Mots-clés : optimisme et pessimisme, soutien psychologique, cancer de l'utérus 

 

 

 

 



The summary of the study:  

Optimism _ pessimism and the upkeep of patients who suffer from l'uterus cancer.  

     Between pain and hope, there is something else; the strong desire for living for this 

category of people "survivors". Once the patient undergoes the diagnosis, she experiences 

unpleasant emission of fear and worry. Based on that they build an optimistic vision in 

themselves and every aspect around them. Searching for outer support becomes their only 

redemption. To ease the psychological pain and regain hope for living again. 

    Shading the lights on all that, the study of optimism _Pessimism and the psychological 

upkeep for patients with l'uterud cancer becomes a must.  

   Four main cases were undergo a chemical therapy in Ibn Zaher Health Institution in 

Guelma. Houari Boumadyen Health institution in Sedrata. 

    In a nutshell, this study   shade the light on the level of optimism and pessimism for people 

with l'uterud cancre .Taking into consideration the effects of psychological, sociological, 

economical  up keep on this category of patients. 

  To fullfil this study, several technics were taken; clinical interviews, half 

directed observations, and Ahmed Abd El khalq levels of optimism and pessimism. 

  The results were the following: 

_ The response of patient with l'uterud cancer varried. 

_The psychological up keep affect the level of optimism and pessimism for these patients. 

_ Sociological and economical sides also has an affect the levelof optimisman dpessimismfor 

people with l'uterud cancer. 
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 :مقدمة

التي تتضمن خبرات غير مرغوب بها، وربما تكون يتعرض الإنسان في حياته للعديد من المواقف 

توثر على الفرد من الناحية إذا كانت هذه الخبرات والتجارب  لحياته، وخاصة هذه المواقف مهددة

 الجسمية والنفسية.

لحياة الإنسان، وعلى رأسها السرطان الذي يعتبر أخطرها وتعد الأمراض المزمنة أكبر مهدد 

عند النساء نجد  راوتكمن هذه الخطورة في تأثيره على الجهاز المناعي، ومن بين أنواع السرطان الأكثر انتشا

فعلى الرغم من وجود الأساليب الوقائية للحد من مخاطر الإصابة   إلا أن تلك الأساليب سرطان الرحم، 

تجدي نفعا مع معظم الحالات، إذ توجد حالات لا يجرى تشخيصها إلا في مراحل متقدمة من  يمكن أنلا 

 المرض.  

ذلك إلى الجانب النفس ي ما يؤدي إلى  تعدىفقط بل تبه لا تؤثر على الجانب الجسدي  ةفالإصاب

تراكم الإحباطات وانحطاط في المعنويات وفقدان معنى الحياة، فالسعي إلى الشفاء في مثل هذه الحالات 

راجع إلى شخصية المصابة، والدعم النفس ي والاجتماعي الذي تتلقاه من المحيطين بها، فالعوامل النفسية 

يكون ذلك بطريقة سلبية تجعل منها عرضة للاضطرابات النفسية من  تؤثر على الجسدية والعكس، إما

 ةأو بطريقة ايجابي، بدوره سلبا على صحة الفرد سالاكتئاب، كذلك التشاؤم وما ينعكو  بينها القلق

 كذلك بالتفاؤل والرضا عن الحياة.و  تجعلها تشعر بالسعادة والفرح

ن بمختلف أنواعه على العموم، وسرطان ومن هنا تبرز أهمية التكفل النفس ي بمرض ى السرطا

الرحم على الخصوص كونه يمس فئة حساسة من المجتمع) المرأة(،  وفي عضو يعتبر مهما جدا إذ يمثل 

 ةالتكفل بهذه الشريحة ليس فقط من الناحية الطبية بل تتعداها إلى الناحيرموز أنوثتها، لذا وجب  احد

حتى تعيد بناء نفسها  ةت النفسية، الاجتماعية، وكذا البيولوجيالنفسية، فهذا التكفل  يضم كافة المجالا 

يقوم بها أطراف عدة  كالأخصائي النفساني والأسرة والأصدقاء،  ةوتصبح أكثر تأقلما وتكيفا، وهذه الوظيف

 لمحيطة لإعادة إعطاء معنى لحياة.وكل البيئة ا

النفس ي لدى مرض سرطان التشاؤم والتكفل -ت هذه الدراسة لتبحث في التفاؤل ولقد جاء

، حيث يتكون الجانب النظري من ميدانياشتملت على جانبين، الأول جانب نظري، والثاني جانب و  الرحم،

 أربعة فصول وهي: 



 مقدمة

 

 

 ب

من  ا: سمي بالفصل التمهيدي، وتطرقنا من خلاله إلى مشكلة الدراسة واعتباراتهالفصل الأول 

اختيارها، وكذا أهميتها وأهدافها، بالإضافة إلى  فعوأسباب ودواحيث تساؤلات الدراسة وفرضياتها، 

 لسابقة لنختم ذلك بالتعقيب عليها.ات الإجرائية لمتغيرات الدراسة والدراسات اريفالتع

من التفاؤل والتشاؤم سمي بفصل التفاؤل والتشاؤم وتضمن تعريف كل الفصل الثاني: 

، واهم النظريات التي تناولت ال المتدخلة فيهموصفات الشخصية الحاملة لهما، وكذلك العواموأنواعهما، 

 .وأثرهما في الحياةتفسيرهم، وعلاقتهما بالصحة النفسية والجسدية 

والذي سمي بالتكفل النفس ي واشتمل على مفهومه، والأسس العامة له، كذلك  :الفصل الثالث

 ي بمرض ى السرطان. مراحله وأساليبه، وأخيرا التكفل النفس بالإضافة أنواعه وأهدافه وأهميته، 

ركزنا فيه للتعرف على السرطان بصفة عامة، و خصصناه سمي بسرطان الرحم و  :الفصل الرابع

على سرطان الرحم بصفة خاصة من خلال تناول تعريفه، وأنواعه، ثم الفرق بينه وبين سرطان المبيض، 

وأخيرا مخلفاته وسبل  بالإضافة إلى عوامل الخطورة المسببة له، وكذلك أعراضه، تشخيصه، وعلاجه،

 الوقاية منه.

 الميداني فقد تكون من فصلين هما:أما الجانب 

وكذا اسة الاستطلاعية مفهومها ومجالها، سمي بمنهجية الدراسة شمل الدر الفصل الخامس: 

 عينتها الأساسية وخصائصها، بالإضافة إلى أدواتها.منهج الدراسة ومجتمعها و و خطواتها، 

الحالات الأربعة، ومناقشتها  تحليل نتائجالفصل الذي قمنا فيه بعرض و هو و : الفصل السادس

إلى الاستنتاج العام والتوصيات، وأخيرا صعوبات الدراسة. بالإضافةعلى ضوء الفرضيات، 
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 .إشكالية الدراسة .أولا

ون أحيانا في شكل معاناة جسدية تؤثر على يواجه الإنسان في حياته العديد من الصعاب والتي تك 

 عوارض أدت إلىوما آلت إليه من أت على حياته في العقود الأخيرة نفسيته، ونظرا للمستجدات التي طر 

وتعد ه، تعرضه للإصابة بأمراض العصر وضغوطه التي توثر على كل فرد مهما كان جنسه أو سنه أو مكانت

إذ نجدها تتعرض لشتى أشكال ضغوط الحياة التي تكون على حساب  المرأة من أكثر الأشخاص تأثرا بها،

 راحتها وصحتها النفسية والجسدية. 

والعوامل التي قد تؤدي به للإصابة بالعديد من  ويتعرض جسم الإنسان إلى عديد من المؤثرات

لخطيرة في المستعصية واالسرطان، الذي يعتبر من الأمراض الأمراض، ومن أكثر هذه الأمراض انتشارا 

رواح يد وللأسف مزال هذا المرض يفتك بأنفس الوقت والذي عان منه الأفراد والمجتمعات منذ أزل بع

 . في جميع أرجاء العالم من البشر إلى يومنا هذاالعديد 

( أن عدد الإصابات الجديدة بالسرطان 0154هذا الصدد تشير منظمة الصحة العالمية سنة ) فيو

ضمن تصنيفها تم فقد وبالنسبة للجزائر ،في العالم550111حين بلغ عدد الوفيات حالة في  101111بلغ 

رابطة الجزائرية للدفاع عن حقوق الإنسان تقرير صدر عن ال وعن ،الخانة الحمراء للأمراض الخبيثة

ك مرض السرطان احتل المرتبة الثانية في نسبة الوفيات المسجلة في الجزائر وذلتشير فيه أن   0150لسنة 

مرض ى ، كما تشير التقديرات أيضا إلى أن عدد بعد أمراض القلب وتصلب الشرايين( %05بنسبة )

 النساء.  وأكثرها سرطان الثدي والرحم عند، 0151الف( سنة 981السرطان بلغ حوالي )

يعتبر السرطان بمختلف أنواعه أمر مخيف ومرعب، ولقد أصبحت كلمة)سرطان( مبعث رعب و 

بحنا نتحاش ى ذكرها عندما نضطر إلى التحدث عنه، ومن بين هذه الأنواع سرطان الرحم وألم حتى إننا أص

الذي يعتبر نادرا ما يحدث عند نساء لم يمارسن الجماع، والعكس فانه الأكثر عند النساء اللواتي يمارسن 

شكل لا يمكن غير طبيعية تنمو وتنقسم ب هذا الأخير عبارة عن خلايا سرطانيةو الجماع بكثرة أو باكرا، 

ية من الجهاز التناسلي السيطرة علية لتشكل أوراما داخل رحم المرأة الذي يعتبر احد العناصر الأساس

يعتبر الرابع الأكثر شيوعا بين  إذ وراحتها النفسية،وبالتالي فان  إصابته تؤثر على  سعادتها ، عندها

 نساء. ال

أطفال أو يكون لديها طفل  هاذ لم يكن عندفإصابة المرأة في سن الإنجاب أمر صعب جدا خاصة إ

ن قرار إزالة الرحم عند الرحم لإنقاذ حياة المرأة، كما أ واحد أو اثنان، فربما تستدعي الحاجة لاستئصال

أثناء الجراحة، لا يعد ذلك أمرا  عليهم عانين من مشاكل قد تشكل خطرايفي السن واللاتي  تالنساء الكبيرا
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ها ستفقد عضوا مهما بالرغم من عدم فائدته بعد سن اليأس، مما يجعلها تعيش سهلا، فالمرأة تحس بأن

 حياة مليئة بالخوف والقلق الدائم من المجهول والمعاناة. 

يضمن بها الجراح إنهاء  استئصال الرحم هو الطريقة الوحيدة التي أنن ييخصائلأ ويري معظم ا

يار الأصعب على المريضة لتأثيرها على شعورها بأنوثتها الخأنه يعد  من جذورها، وعدم عودتها، إلاالمشكلة 

تعتمد بالأساس على معرفة الحالة الجراحة الناجحة فمن جهة وانقطاع الدورة الشهرية من جهة أخرى، 

 (18، ص1991)النابلس ي،  .المرأةإحباطات و صراعات  النفسية للمريضة باعتبار الرحم مكان يعكس

ن السرطان )سرطان الرحم(، لا تعد مشكلة صحية عمومية فحسب بل أزمة فإصابة المرأة بهذا النوع م 

ن سماع خبر الإصابة كفيل بان يكون ة متنوعة على كافة جوانب الشخصية، لأ لها تأثيرات سيكولوجي

امل و فيها عدة ع لفدرجة الألم التي تشعر بها المريضة تتدخسبب في العديد من الاضطرابات النفسية، 

الإصابة ودرجتها وكذلك حالتها النفسية ونظرتها للحياة وعوامل أخرى كالتفاؤل والتشاؤم من بينها نوع 

 وغيرها.

سلوكه  فسية والجسدية للفرد، تؤثران علىيعد التفاؤل والتشاؤم سمتين مرتبطتين بالصحة النو 

فالتفاؤل  وعلاقاته الاجتماعية، وكيفية التغلب على المشكلات التي يوجهها من أزمات وضغوط نفسية،

واقف ينصب على يرتبط بالمشاعر الايجابية أكثر من السلبية كما أن المتفائل في إدراكه للأحداث والم

المتشائم ينظر للحياة بمنظور سلبي مما م فهو يرتبط بالمشاعر السلبية، و ؤ التشا، أما الجوانب الايجابية

 ق.يجعله عرضة للشعور بالإحباط والإقبال على الحياة بتوتر وقل

وصعوبات في التوافق  تلذا فان الارتباط المتبادل بين الجسد والنفس قد يؤدي إلى اضطرابا

بين بالأمراض المزمنة على وجه المرض ى المصاالمرض. والتي تختلف من شخص لأخر، ف والتكيف مع

 تختلف استجاباتهم للمرض، حيث نجد مريضات العموم وبمرض سرطان الرحم على وجه الخصوص،

 يحاولون مقاومته والتغلب عليهو يتحكمن في مساره ن معه رغم مرارة حقيقته، و عايشن المرض ويتيتقبل

لهذا المرض المفكك لحياة  يستسلمون من لعكس، فإننا نجد المتشائمين و ويكونوا متفائلين في الحياة وا

 كل الأسر والمجتمعات.

لسرطان، بضرورة التكفل بهذه وهذا ما دفع المختصين النفسانيين العاملين بمراكز مكافحة ا

على تجاوز آلامهم وصدماتهم، وإعادة  بعث روح من معاناتهم ومساندتهم  لتخفيفاالفئة لمحاولة 

( حول 5489التفاؤل وإيجاد معنى للحياة عندهم، وهذا أثبتته العديد من الدراسات كدراسة هوبفل )

ات لدى مريضات السرطان، والتي توصل من معرفة العلاقة بين الدعم والإسناد الاجتماعي وتقدير الذ
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ناد وانخفاض مستوى ضغط النفس ي وان اللذين كان لديهم لاسهناك علاقة ايجابية بين ا نأخلالها 

صبح تقدير الذات عالي عكس أدعم نفس ي اجتماعي أصبحن اقل قلق خلال الآلام الحادة للمرض، و 

 (24-23ص، ص 2008)شويخ، .الذين لم يحصلن على إسناد اجتماعي

لدى ضوء على التفاؤل والتشاؤم والتكفل النفس ي مما سبق ذكره سنحاول تسليط الانطلاقا و 

 مرض سرطان الرحم، ومن هذا المنطلق فان هذه الدراسة تحاول الإجابة عن التساؤلات التالية: 

 لدى مرض ى سرطان الرحم؟ والتشاؤم مستوى التفاؤل ما  (5

 والتشاؤم لدى مرض ى سرطان الرحم؟ تفاؤل هل يؤثر التكفل النفس ي على مؤشر ال (0

ان التفاؤل والتشاؤم لدى مرض ي سرط رعلى مؤش رتؤثهل العوامل الاقتصادية والاجتماعية  (3

 الرحم؟

 فرضيات الدراسة: ثانيا.

 استجابات مرض ي سرطان الرحم متباينة على مقياس التفاؤل التشاؤم  (5

 ى مرض ى سرطان الرحم. التفاؤل والتشاؤم لد مستوى يؤثر التكفل النفس ي على  (0

التفاؤل والتشاؤم لدى مرض ي  مستوى على تأثير واضح الاجتماعية والاقتصادية  للعوامل (0

 سرطان الرحم.

 ار الموضوع:اختيودوافع أسباب  ثالثا.

لذا فالعوامل الذاتية في  ، من موجبات البحث العلمي، أن يكون الباحث متصف بالروح العلمية

، كما انه موضوع خصب االبحث  يدخل في إطار اهتماماتن فهذا ،لبديهياتاختيار هذا الموضوع من ا

قد  ، فدراستنا ةالإكلينيكيمن الدراسات الأسباب الموضوعية تتمثل في كون البحث يندرج ضللبحث، أما 

 لدى مرض ي سرطان الرحم،  والتكفل النفس ي تغير الكثير من الأفكار السائدة حول التفاؤل والتشاؤم

ظل انتشار هذا المرض في الآونة الأخيرة بشكل كبير  في العالم عامة والجزائر خاصة، في محاولة خاصة في 

منا للفت الانتباه بضرورة التكفل النفس ي  بهذه الفئة ومرافقتهم في فترة حساسة من حياتهم، مع التركيز 

ولت هذا الموضوع كدافع على مستوى التفاؤل والتشاؤم لديهم، ونظرا لقلة الدراسات النفسية التي تنا

 أخير.
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 :أهداف الدراسة رابعا.

باعتبارها من الدراسات القليلة التي تناولت موضوع التفاؤل والتشاؤم  جاءت هذه الدراسة

 بهدف: والتكفل النفس ي لدى مرض ى سرطان الرحم

 .وسدراتة بمدينة قالمة الرحم مستوى التفاؤل لدى مرض ى السرطان الكشف عن (5

 ير التكفل النفس ي على مؤشر التفاؤل والتشاؤم لدى مرض ي سرطان الرحم.الكشف عن تأث (0

في مؤشر التفاؤل والتشاؤم لدي مرض ى تأثير العوامل الاقتصادية والاجتماعية الكشف عن  (0

 سرطان الرحم.

 :أهمية الدراسة امسا.خ

تمين بمجال الموضوعات التي ضلت تؤرق المه أحدتكمن أهمية هذه الدراسة في إلقاءها الضوء على 

 التفاؤل والتشاؤم والتكفل النفس ي وتتجلى في: ألا وهو  علم النفس

 الأهمية النظرية:-1

 هما التفاؤل والتشاؤم. الرحم مهمين جدا لدى مرض ى السرطان نفسيينتتناول هذه الدراسة متغيرين  -

دى مرض ى تعمل هذه الدراسة على الكشف عن تأثير التكفل النفس ي على مؤشر التفاؤل والتشاؤم ل -

 سرطان الرحم.

 على مؤشر التفاؤل والتشاؤم لدى مرض ى سرطان الرحم.معرفة العوامل التي تؤثر  -

 الأمراض المزمنة.التكفل النفس ي بتمد هذه الدراسة على معلومات للمتخصصين في مجال  -

ذا تضع هذه الدراسة طريقا مناسبا أمام الباحثين لإجراء المزيد من الدراسات المستقبلية حول ه -

 .توبوضع العديد من الاقتراحاالموضوع من خلال ما سنتوصل إليه من نتائج 
 

 الأهمية التطبيقية:-2

 نظرة حول استجاباتهم لمرضهم. تسليط الضوء على النساء المصابات بسرطان الرحم وإعطاء  -

مع  العاملين في مجال الصحة النفسية في كيفية التعامل هاتفيد الدراسة الحالية من خلال نتائج -

 الرحم. النساء المصابين بسرطان

إبراز الدور الهام للتكفل النفس ي بمرض ى سرطان الرحم، وأهمية مرافقة العلاج الطبي بالعلاج  -

 النفس ي.

 نها أن تؤثر على الحالة النفسية لمرض ى سرطان الرحم.إبراز أهم العوامل التي من شأ -
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 :الدراسة مفاهيم ومصطلحات سادسا.

سة بطريقة متفاعلة وللتدليل على دلالة كل مفهوم سوف نقوم بمقاربته جاءت مصطلحات الدرا

 .إجرائيااصطلاحيا ثم 

 

 التفاؤل: -1

، وتجاه المواقف وتجاه تجاه الآخرين ةانفعالي استجابةأو  ،ومعرفي معمم ،الياستعداد انفعهو 

لاعتقاد بأن الأمور ل أكثر المي، و نافعةوقع نتائج مستقبلية جيدة و الأحداث بطريقة ايجابية بالإضافة إلى ت

لفرح بالرضا وابالإضافة أيضا إلى أن التفاؤل هو الشعور ، ستكون مبهجة وسارة، و الطيبة ستحدث

توجهه نحو فعل و  وما ينعكس عنه من أثر إيجابي على كسب الإنسان وعلى عمله ،السعادةوالسرور و 

 .(4ص ،2015)إبراهيم، . الخير

مدى و  افي ذهنه الرحم سرطانة بنيه مريضتالتوقع الايجابي الذي  : التفاؤل هوالإجرائيالتعريف  -

ا وهو يمثل الدرجة التي تتحصل عليها في أمل في شفاء من مرضه الامه وان يكون لهآومواجهة ا مرضهها تقبل

 مقياس التفاؤل والتشاؤم لأحمد عبد الخالق. 
 

 التشاؤم: -2

الفشل ويرتبط هذا و  وأ ويتوقع الشرلأحداث يجعل الفرد ينتظر حدوث الأسلتوقع سلبي هو 

 (28، ص2011)سماتي، مرغوب فيها.  بالمتغيرات المرضية غير سوية وغير

على الاحتمالات  ااهتماماتههو أن تركز المريضة المصابة بسرطان الرحم  :الإجرائي التعريف -

قياس التفاؤل وهو يمثل الدرجة التي تتحصل عليها في م، الأسوأالسلبية وعدم تقبل مرضها وتوقع 

 والتشاؤم لأحمد عبد الخالق. 
 

 التكفل النفس ي:  -0

هو جملة من الإجراءات الوقائية أو العلاجية باستعمال الوسائل والإمكانيات العلمية التي يتم من 

 (35ص ،2016حمايدية، ) خلالها التركيز على الفرد بهدف علاجه أو مساعدته في حل مشكلة ما.
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نظرتها للعالم  اعدة لمريضة سرطان الرحم، وتغييرسالملة تقديم هو محاو التعريف إجرائي:  -

على الضغوطات والتخلص من التوترات  بالخارجي لكي تتقبل مرضها وتحاول أن تتكيف معه والتغل

والمشاعر السلبية التي تسيطر عليها، وبالنسبة لمرض ي سرطان الرحم التكفل النفس ي يمارس من طرف 

دة الأورام، وبتقنيات علاجية متعددة من بينها الاسترخاء والعلاج الجماعي الأخصائيين العاملين بوح

 الداعم.

 :سرطان الرحم -9

عبارة عن خلايا سرطانية تتكون في الأنسجة الموجودة في الرحم وهناك نوعين من سرطان الرحم 

 (45، ص 2013)العقيل،  الرحم.عنق سرطان و  هما: سرطان بطانة الرحم

لخلايا في خبيث ينتج عن التكاثر العشوائي والغير طبيعي لمجموعة من اورم  :التعريف الإجرائي -

ثم تغزو الأنسجة المحيطة، وتنتقل أحيانا إلى أماكن للرحم تدمير النسيج الأصلي الرحم، والتي تؤدي إلى 

 أخرى من الجسم.  

 :الدراسات السابقة ابعا.س

 الدراسات السابقة المتعلقة بالتفاؤل والتشاؤم: -1

 راسات العربية:الد 1-1

" العلاقة بين سيكولوجية التفاؤل والتشاؤم وبعض المتغيرات ( حول 5448)"بركات" دراسة  -

كالجنس والعمر والحالة الاجتماعية والتخصص الأكاديمي ونوع  بالطالب الجامعي، ةالمرتبط

 .ن"العمل ومكان السك

اؤم وبعض المتغيرات المرتبطة هدفت الدراسة إلى معرفة العلاقة بين سيكولوجية التفاؤل والتش

بالطالب الجامعي، كالجنس والعمر والحالة الاجتماعية والتخصص الأكاديمي ونوع العمل ومكان السكن، 

 510طالبا وطالبة ) 019مان للتفاؤل والتشاؤم، على عينة مكونة من ليغوطبق لهذا الغرض مقياس س

 ة.( من طلبة جامعة القدس المفتوحطالبة 510طالب، و

أنه توجد فروق جوهرية بين متوسطات درجات الطلبة على مقياس التفاؤل  وقد أشارت النتائج

والتشاؤم تعزى لمتغيرات التخصص ونوع العمل ومكان السكن، بينما لم تتوصل نتائج هذه الدراسة من 
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ج كما نوقشت نتائ جهة أخرى إلى وجود فروق جوهرية بخصوص متغيرات الجنس والحالة الاجتماعية،

 (12، ص2020، )داؤد .عزيز وجهة النظر المتفائلةهذه الدراسة واقترحت بعض التوصيات، أهمها ت

التفاؤل والتشاؤم لدى طلبة الثانوية العامة في المدارس الحكومية "  (5444دراسة "حمدان" ) -

 ."في محافظة جنين

ية العامة في المدارس هدفت الدراسة إلى التعرف على مستوى التفاؤل والتشاؤم لدى طلبة الثانو 

الحكومية في محافظة جنين، إضافة إلى معرفة أثر متغيرات كل من الجنس ونوع فرع الثانوية العامة 

والمستوى التعليمي للأب، والمستوى التعليمي للأم، وعمل الأب، وعمل الأم، ومكان المدرسة وعدد أفراد 

طالب وطالبة(،  100العينة )ف المنزل، وكان قوام الأسرة، والترتيب الولادي للطالب في الأسرة، وعدد غر 

 . مان للتفاؤل والتشاؤمليغ( طالبة، وقد استخدم مقياس س000( طالبا، و)004)من بينها 

لت الدراسة أن طلبة الثانوية العامة كانوا متفائلين ولكن بدرجة قليلة، حيث وصبينت نتائج 

 .( درجة98درجة من أصل ) (01.48ى )مان إلليغمتوسط الاستجابة على مقياس س

التفاؤل والتشاؤم لدى الطلبة بالنسبة لمتغيرات الجنس  بين عدم وجود فروق سيكولوجيةأيضا 

 .د أفراد الأسرة، وعدد غرف المنزل والمستوى التعليمي للأب والأم، وعمل الأب والأم، ومكان المدرسة وعد

سبة لمتغيرات فرع الثانوية العامة، جود فروق ذات دلالة إحصائية بالنكما توصلت أيضا إلى و 

(، ونوع المدرسة لصالح 50و 55ولصالح الفرع الأدبي والترتيب الوالدي في الأسرة ولصالح الترتيب الولادي )

 (32، ص1999، )حمدان .المختلطة المدارس

 :الأجنبيةالدراسات  1-2

 .ل والتشاؤم"علاقتها بعملية التفاؤ " ردة الفعل نحو الغضب و  (5441دراسة "هارت" )    -

ة للتعرف على ردة الفعل نحو الغضب وعلاقتها بعملية التفاؤل والتشاؤم، حيث تم هدفت الدراس

( سنة، تم فيها تقديم 00( من موظفي البنوك متوسط أعمارهم )90إجراء الدراسة على عينة مكونة من )

 بالغضب. المواقف التي يشعرون فيهالهم من اجل جمع البيانات المتعلقة ب تاختبارا

توصلت الدراسة إلى عدم وجود علاقة تربط بين الغضب ردة الفعل نحو المثيرات في بيئة العمل 

 (65، ص2001، اللهنصر ) .والتفاؤل والتشاؤم
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" التفاؤل والتشاؤم على الأحداث الهامة في حياة الأفراد الكبار في  (0115دراسة "جريمز" ) -

 السن والشباب"

طريقة التي يؤثر بها التفاؤل والتشاؤم على الأحداث الهامة في حياة هدفت إلى التعرف على ال

 ( شاب551تكون من )الأفراد الكبار في السن والشباب، وعلاقتها بالاكتئاب، تم إجراء الدراسة على عينة ت

 ( مسن.505)و

عينة كتئاب، ويعد سلوك تكيف لدى أشارت نتائج الدراسة إلى أن التفاؤل يؤثر سلبا على حالة الا

الله،  نصر ) الدراسة من الشباب والكبار في السن الذين يواجهون مواقف حياتية مرهقة وضاغطة.

 ( 66، ص 2001

 التكفل النفس ي:ب الدراسات السابقة المتعلقة -2

 الدراسات العربية:  2-1

)دراسة  "بالمصابين ب السيدا التكفل ومتابعة النفسية للأطفال رهانات"دراسة بعنوان  -

 تين تعيشان المرض في سرية(ميدانية لحال

بالمصابين ب السيدا )دراسة ميدانية  التكفل ومتابعة النفسية للأطفال أثرهدفت إلى معرفة 

معمق  حالتين بشكل ةتم تتبع المنهج العيادي حيث قامت الباحثة بدراس لحالتين تعيشان المرض في سرية(

امل وتفسيرها و وتحليل الع ج والتكفل بهالتي تتدخل في العلا ا العوامل وركزت على كشفدراسة طولية 

أي في المرحلة  5( سنوات يعانيان من الإصابة بمرض السيدا درجة 51-4فكانت العينة تتراوح أعمارها بين )

 لفيروس.الحاملة ل

فتوصلت إلى أن الطفل الذي لا يتكفل به يظهر عليه نكوص لمواجهة قلق الموت فهو يستخدم 

)بن والحضور القوى للسرية.  بلور الصراعات العائلية والإنكارة بالإضافة إلى تالبني الخيالية للمواجه

 ( 16، ص 2015اسماعيل، 

 

 الدلالات الخاصة للتكفل النفس ي بحالتين من الأمراض المزمنة"(0111) "دراسة محمد البتول  -

 .الدم(")السكري وضغط 
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ج أبعاد النسق المرجعي بقطاع استخراو فهم الدلالات المرتبطة بالأمراض المزمنة  هدفت إلى

لمساهمة تركيز على استراتيجيات التكفل من خلال مساعدة مرض ى السكري مع إظهار اوكذلك الالصحة 

اعتمد الباحث على المنهج العيادي في المستشفى،  مساعدة للتكفل بالمريضالفعالة لأسرة المريض ك

مية وملاحظة الممارسة اليو  يحي ومع المرض باستخدام المقابلة المعمقة مع العاملين في القطاع الص

 .شعبية إلى منازل المرض ى الذين يقيمون بإحياء للفاعلين في الصحة والانتقال

، إسماعيل)بن  بينت الدراسة ضرورة دعم الأسرة للمريض وكذلك عمال المصلحة الاستشفائية.

 (18، ص2015

 الدراسات الأجنبية:  2-2

برنامج علاجي بطريقة العلاج بالفن على نساء "(0111) "مونتي ويترسن وآخرون"دراسة  -

 ".تم تشخيصهم على أنهم مصابات بالسرطان

 مصابات بالسرطان اللواتي تم تشخيصهن على أنهننساء هدفت إلى تخفيف أثار الصدمة عند ال

بمعدل حصتين يع مدة العلاج كانت ثمانية أساب فيها المنهج التجريبي.  افي الولايات المتحدة الأمريكية، اتبعو 

 في الأسبوع. 

تمثلت نتائج الدراسة في مساعدتهن على تحسين نمط حياتهن من خلال الإقبال بشكل أفضل على 

 (29، ص 2016)حمايدية، ريع الحياتية على المدى الطويل. الحياة وعدم إغفال المشا

لناجم العلاج النفس ي للاكتئاب امعنونة بـ "  (0151) "، اكوياما وآخروناكش ي"دراسة  -

 عن مرض السرطان"

تم فيها تطبيق برنامج علاجي نفس ي لمرض السرطان،  لتحسين أو تفادي المعاناة النفسيةهدفت 

يتضمن تدخلات متنوعة باستعمال الاتصال اللفظي أو التفاعلي أو الاثنين معا، انتهج فيها الباحثون 

ومجموعة ضابطة يشتركان في نفس المنهج التجريبي بحيث وضعوا مجموعتين للبحث: مجموعة تجريبية 

 ات مع استعمال التحليل الإحصائي. الصف

–توصلت هذه الدراسة إلى انه بالمقارنة بالعلاج الطبي للاكتئاب فقد خفض العلاج النفس ي منه 

 %41، بمجال الثقة  1499 -= ي المعيار  )الانحرافذات دلالة إحصائية واضحة:  بصفة-المتعددةبأشكاله 

 (30، ص 2016)حمايدية،  الإشارة العملاء لم يكونوا يعانون من الاكتئاب مسبقا. (، مع1481 -=
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 التعقيب على الدراسات السابقة:  ثامنا.

وامل التشابه من خلال عرض الدراسات السابقة وتحليل عناصرها يمكن رصد العديد من ع

 بنائها.في  أثر لها والاختلاف بينها وبين الدراسة الحالية والتي

تفاؤل والتشاؤم والتكفل الدراسات السابقة تناولت متغيرات دراستنا الحالية والمتمثلة في ال فكل

العلاقة بين التفاؤل والتشاؤم والحالة الاجتماعية والتخصص مع متغيرات عديدة أهمها: النفس ي، 

تشاؤم وال ل الأكاديمي، ردة الفعل نحو الغضب وعلاقته بعملية التفاؤل والتشاؤم. علاقة التفاؤ 

ولمرض ى السكري وتطبيق برامج علاجية على  والمتابعة النفسية لمرض ي السيدا وكذلك التكفلبالاكتئاب، 

 مرض ي السرطان.

الذي  اديالمنهج العي اوظفو نجد أن معظم الدراسات السابقة فمن حيث المنهج والأدوات:  -

، اكوياما دراسة اكش ي) ل النفس ياعتمدنا عليه أيضا، على غرار الدراسات الأجنبية التي تناولت التكف

فقد اعتمد الأدوات ناحية (، الذين وظفوا المنهج التجريبي، أما من دراسة مونتي ويترسن وآخرونو  وآخرون

اعتمدنا في دراستنا مقياس احمد عبد  حين في بركات( مقياس سيلغمان للتفاؤل والتشاؤم،و  )حمدان

 الخالق للتفاؤل والتشاؤم. 
 

في عدد  اواختلفو ، قصديهبطريقة اشتركت دراستنا الحالية مع اختيار العينة  من حيث العينة: -

حيث معظم الدراسات كانت عينتهم كبيرة في حين دراستنا شملت عينتها اربعة نساء مصابات  العينة

شملت  ن( اللتامونتي ويترسن وآخرونو  ، اكوياما وآخروناكش يدراستي )بسرطان الرحم، واختلف أيضا 

 والثانية ضابطة. ةلى مجموعتين الأولي تجريبيعينتهما ع
 

الدراسات السابقة من حيث الأهداف عن دراستنا التي تهدف معظم اختلفت من حيث الأهداف:  -

في حين نجد التكفل النفس ي لدى مرض ي سرطان الرحم،  وأثرإلى الكشف عن مستوى التفاؤل والتشاؤم 

، اكش ي دارسة كل منواختلفت  فاؤل والتشاؤم،دراسة حمدان هدفت هي ايضا الى قياس مستوى الت

هدفتا إلى تطبيق برامج علاجية للتخفيف من اثر  ناللتا مونتي ويترسن وآخرونو  اكوياما وآخرون

 الصدمة، وتفادي المعاناة النفسية لمريضات سرطان الثدي.
 

تلفت السابقة من حيث النتائج، اخ تنلاحظ أن هناك فروق بين الدراسا من حيث النتائج: -

 المطبقة.  جالمناهو  كان الدراسة والأدواتمباختلاف الأهداف والعينة و 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 الفصل الثاني:

 التفاؤل والتشاؤم

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 الثاني: التفاؤل والتشاؤم.الفصل 

 .تمهيد

 .التشاؤمو  مفهوم التفاؤل أولا. 

 .أنواع التفاؤل التشاؤم انيا.ث

 .المتشائمةو  صفات الشخصية المتفائلة ثالثا.

 .عوامل التفاؤل والتشاؤم رابعا.

 .التشاؤمو  للتفاؤل النظريات المفسرة  خامسا.

 والتشاؤم من وجهة نظر الفلسفة. التفاؤل  سادسا.

 عا. التفاؤل من منظور إسلامي.ساب

 .الجسديةو  الصحة النفسيةو  التشاؤمو  التفاؤل ثامنا. 

 .التشاؤم في الحياةو  أثر التفاؤل تاسعا. 

 الفصل.خلاصة 
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 .تمهيد

يعتبر موضوع التفاؤل والتشاؤم من الموضوعات الهامة في علم النفس، لما لها من تأثير على حياة 

فاؤل والتشاؤم سمة راسخة في شخصية الفرد وعلى حالته النفسية وحتى الجسدية، وذلك باعتبار الت

سلبية و  أحداث سيئةو  د بمجرد تعرضه لمواقف مؤلمةفالفر الفرد، تتمحور في رؤيته الخاصة للمستقبل، 

إلى توقع سلبي وهذا ما يعيقه على مواجهة هذه الأحداث  أما إذا تشاؤمية مما يؤدي به يستدعي أفكار 

في و ،يصبح قادر على مواجهة المواقف وتخطيهافانه بتفاؤل  واجه الإنسان الأحداث أو المواقف السيئة 

النظريات  أهمو  هماأنواعو  العوامل المؤثرة فيهما،و  التشاؤمو  هذا الفصل سوف يتم التعرف على التفاؤل 

التشاؤم في و  التفاؤل أخيرا اثر و  الجسديةو  الصحة النفسيةو  التشاؤمو  التفاؤل  كذلكو  لهما، المفسرة

 .الحياة
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 :التشاؤمو  مفهوم التفاؤل  أولا.

لما لهما من تعريف كل من التفاؤل والتشاؤم  تناول تعددت مقاربات الباحثين والمختصين في 

 دلالات نفسية في حياة الفرد. 

 : مفهوم التفاؤل  -1

 التحملو  مشاعر الرضاو  عملية نفسية إرادية تولد أفكار بأنه: منظمة الصحة العالميةتعرفه 

 نفس، وهو عكس التشاؤم الذي يميز الجوانب السلبية لأحداث التي يستنزف فيها طاقة المرءالثقة بالو 

 النقص في نشاطه.و  يشعره بضعفو 

: أنه تلك النزعة التي تنظر إلى الجانب المشوق من ةللغة الإنجليزيقاموس "أكسفورد" يعرفه 

 .د أحجار زاوية النجاحما يعتبر أحالأوضاع وتوقع أفضل النتائج وهو يشكل دافعية قوية ك

ذلك الدافع البيولوجي الذي يحافظ على بقاء الإنسان وأنه بأنه "التفاؤل تايجر" "يعرف في حين 

. ى المشاكل والصعوبات التي تواجهه"مجموعة من الأفعال أو السلوكيات التي تولد للفرد القدرة للتغلب عل

 (26 ص ،2020جليطوي، )

أفضل  ة ايجابية نحو مستقبل وتوقع حياةنظرة الفرد نظر  "ه نعلى أ "بدر الأنصاري " ويعرفه

 (14، ص1991 )الأنصاري،. "وانتظار أشياء إيجابية 

نزعة تفاؤلية تشير إلى توقع عام لنتائج على أنها إيجابية أكثر من كونها "بأنه "  تايلور " هيعرفو 

 (28ص ،2011)سماتي،. "سلبية على أن تكون سمة ثابتة نسبيا

فرد حدوث أشياء ايجابية تتعلق بنظرته نحو مستقبله ف التفاؤل على انه توقع الير يمكن تع 

وقدرته على التواصل، وتحقيق أهدافه على الرغم من الإحباطات والضغوطات التي يواجهها والقدرة على 

 .السيطرة عليها
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 :التشاؤم -2

قط مما يستنزف طاقة بأنه رؤية الجوانب السلبية للأحداث ف :منظمة الصحة العالميةتعرفه 

 المرء ويشعره بالضعف والنقص في نشاطه.

يقلل نشاطه فهو و  ويضعف من دوافعه الفرد،يستنزف طاقة التشاؤم " بأنه "البخاري " ويعرفه

أسباب المؤدية لأمراض  أحدكما أنه هو  الفرد،مظهر من مظاهر انخفاض الصحة النفسية لدى 

 (28ص ،2011 )سماتي، المهني.و  اء الأكاديميوانخفاض مستوى الأد المختلفة،الجسمية 

 توقع سلبي للأحداث القادمة تجعل الفرد ينتظر حدوث الأسوأعلى أنه:  "بدر الأنصاري " يعرفه

 (16، ص1991)الأنصاري،يستبعد ما عداه. و  خيبة الأملو  الفشلو  يتوقع الشرو 

الفشل ويرتبط و  توقع الشرتوقع سلبي لأحداث يجعل الفرد ينتظر حدوث الأسوأ ويفالتشاؤم إذن 

 هذا بالمتغيرات المرضية غير سوية وغير مرغوب فيها.

وجهة نظر كل باحث والنظرية التي  أساليب وذلك حسبكل من التفاؤل والتشاؤم بعدة ويعرف 

انه موجود بالفطرة لدى الفرد نسبة  أيشخص ي  داستعدايتبناها: فمنهم من يرى التفاؤل على انه 

سلوك يتوقع حدوثه من قبل الفرد،  هناك من يراه أخرب نتات الموجودة بداخله، ومن جاللرغبات والمكبو 

 (21ص ،2011)سماتي، .كذلك بالنسبة للتشاؤم
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 :التشاؤمو  أنواع التفاؤل  انيا.ث

 التشاؤم أنواع عدة تتمثل في:و  للتفاؤل  

 .أنواع التفاؤل  -1

 الواقعي:التفاؤل غير  -1-1

حداث اد تقديراتهم أو توقعاتهم الشخصية أو الذاتية لمواجهة الأ يحدث عندما تنخفض لدى الأفر 

 السيئة.

 التفاؤل المقارن: -1-2

و  للآخرين،هو نزعة داخلية عند الفرد تجعله يتوقع حدوث الأشياء الإيجابية لنفسه أكثر من 

 (21، ص2011)سماتي،  له.يتوقع حدوث الأشياء السلبية للآخرين أكثر من حدوثها 

 :أنواع التشاؤم -2
 

 :غير الواقعيالتشاؤم  2-1

مرض غير قابل للشفاء أو ضغوطات،  خطرا في أن يصبح ضحية حادث أو يواجه الفردهو أن 

السبل التي من خلالها و  غير واقعي يلعب دور المشجع الذي يدفع بالأفراد إلى البحث عن الطرق  مفالتشاؤ 

 يحدث.ف أو بها يمكن التخلص من خطر تلك الكارثة أو ذلك الحادث الذي سو 

 التشاؤم الدفاعي: 2-2

للأحداث المستقبلية حيث يتخذون دائما موقف  ئيشير إلى نزعة لدى الأفراد إلى التوقع السي

منهاجا لسلوكهم بوجه عام. و  منهجاالشخص المدافع عن التشاؤم بشكل عام ومن يعتبرون التشاؤم 

 ( 21، ص 2011)سماتي، 
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 . صفات شخصية المتفائل والمتشائم:ثالثا

 سمات الشخصية التي تخص فردانية كل شخص فلابد من أن أحدباعتبار التفاؤل والتشاؤم 

بها كل فرد عن الأخر وهي ز من الآثار في شخصية الفرد لتصبح صفات يتمي تخلف هذين السمتين العديد

 : كالتالي

 : صفات الشخصية المتفائلة -5

تتسم الشخصية المتفائلة  حيث ئج الايجابيةنتاتوقعاته للو  بنظرة الفرد للحياة التفاؤل يرتبط      

 جابية عكس الشخصية المتشائمة :  بعدة صفات إي

 .صفات الشخصية المتفائلةيوضح (: 01)جدول ال

 خصائصها مؤشر الصفة

الاسترخاء النسبي من الناحية الجسمية والنفسية )وقفة الفرد وطريقة مشيه   لامح الجسميةالم

 عام (وجلوسه وطريقة نومه بشكل 

 الاتزان الوجداني فالفرد يظل على حال واحد لفترة طويلة   الملامح الوجدانية

عن طريق الوقوف الصائبة و  المعلومات الصحيحةو  نماط العقليةواكتساب الأ  الملامح العقلية

الى اتخاذ الموقف التقلبي  الخاطئة ويميل المتفائلو  نماط العقلية الشائعةعلى أ

 كبر حد .والى أ

 النجاحو  الإنشراحو  لى الرضاالقصص التي تشير إو  الوقائعو  ذكر الأحداث لملامح الكلاميةا

 لى الناس بصفة عامة أي لا يتوقع الشر منهم. الاطمئنان إ  الملامج الاجتماعية

 ( 28ص، 2020، راشدي، جلطيوي )بتصرف/  :المصدر

 : ةمئالمتشا الشخصيةصفات  -2

جنسه و  حسب شخصية الفرد المتشائم، وع من شخص لأخرتتنمظاهر مختلفة و  للتشاؤم صفات

صفات المتشائم ترجع الى ف،واحد تجتمع كل الصفات لدى شخص  نأنثى،وليس من الضروري أو  من ذكر

 ظروفه المحيطة به ومن هذه المظاهر :و  الجسديو  تكوينه النفس يو  حالته البيئية

 

 



 التفاؤل والتشاؤم              الفصل الثاني:   

 

 
19 

 .يوضح صفات الشخصية المتشائمة :(02)جدول ال

 خصائصها لصفةمؤشر ا

الملامح 

 الجسمية

يمثل  تفكير السلبي على صحة الجسد والذيالاستمتاع بالمرض، سيطرة ال

 سبب اعتلاله.

الملامح 

 الوجدانية

السلبية الروحية ةالغيرة والحسد فيلجأ الفرد الى الحقد والكراهية 

 والدونية النفسية . 

المتشائم كالخوف من الاماكن المغلقة او ظهور بعض المخاوف المرضية لدى   الملامح العقلية

المرتفعة، او الخوف من الحيوانات او الحشرات التي لا تضر ولا تفتك 

 بالانسان . 

 التعبير عن المشاعر السلبية اكثر من الايجابية، وتناقضات في الكلام. الملامح الكلامية

الملامج 

 الاجتماعية

 لة الاجتماعية. عدم القدرة على الوثوق بشخص معين،  العز 

 (21، ص2020، راشدي)جلطيوي، بتصرف/  :المصدر

 :التشاؤمو  العوامل المؤثرة في التفاؤل رابعا. 

قد تتحكم فيما  وبالتالي عاداته وتقاليده،له علاقة بطبيعة كل مجتمع و  والتشاؤم موضوع التفاؤل 

 وهي ،العوامل الثقافية والبيئيةلعوامل البيولوجية والاجتماعية وكذا االعديد من العوامل من بينها، 

 :تيكآلا

 العوامل البيولوجية: -1

وهذه المحددات لها دور في  تتضمن هذه العوامل المحددات الوراثية والاستعدادات الموروثة،

التفاؤل الفمي المتمثل  ىالوراثة علأثر في  ، ولقد عزز علماء الانثروبولوجيا الرأي المؤيدالتفاؤل والتشاؤم

ينشأ التفاؤل عن نشاط الشخص  ، وكثيرا مامتأخر أو فطام مبكر وما يليها من فطام، رضاعةفي غزارة ال

نفسه بالأفكار الصحيحة السارة، وينشأ التشاؤم من  يزود أنوقوته العقلية والعصبية، فقد تعود 

 العصبية ووهن الرقابة العقلية في الإنسان فيسمح لنفسه، أن يسبح في وضعف القوة، ضعف النشاط

والهموم  ن ضبط النفس والنظر إلى الناحية السارة دائما يزيل من التشاؤمأمن الأوهام إذ  جو مظلم
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ستبشاره بالنجاح مسبقا كأنه حاصل على قدرة معينة يه االمتفائل لدف د،الفر  والأحزان التي تسيطر على

وإعداد  ه بإصدار الأوامرالمخ ل فأنه يوافق على مطالبوبالتالي المستقبل إلى حاضر يرض ى به،  لإحالة

م الفرد منذ البداية فإن ؤ إذا تشا الطاقة اللازمة بدءا من إنجاز الأعمال إلى ما يصدر عنه من أحكام، أما

وتستحوذ على قدر من طاقته المخصصة للإنجاز  فكرة التشاؤم نفسها تسيطر على جزء من تفكيره

ا ما يؤكده من يتشاءم وصدق ز مهماته وهذالفتور والفشل في إنجا اللازم، فتقل تدريجيا ويصيبه

 (13، ص2020، داؤد) . هتشاؤم

 : العوامل الاجتماعية -0

هي تتمثل بالتنشئة الاجتماعية من لغة وعادات وقيم واتجاهات سائدة في المجتمع، ولها دور في و 

ي الغالب إلى ، فالمواقف الاجتماعية المفاجئة تجعل الفرد يميل فالحياة فاستجابات الفرد لمختلف مواق

 التشاؤم والعكس صحيح إلى حد بعيد.

السائدة في  توالقيم والاتجاهاثر فعال في تعليم الفرد )اللغة العادات أ اله ةالاجتماعيفالعوامل 

بدورها لها الأثر في تحديد السمة التفاؤلية أو التشاؤمية للفرد، وكذلك الموافق  ذهالمجتمع(، وه

اجهها في الفرد في حياته، كالمواقف السارة التي منها يتولد لديه معنويات عالية الاجتماعية المفاجئة التي يو 

وأملا في الحياة، فبذلك يميل إلى التفاؤل، أما المواقف الصعبة، فتولد لديه حالة من الإحباط واليأس، 

 فتجعل منه شخصا ميالا للتشاؤم.

 العوامل الثقافية والبيئية: -3

الجنسين في مجتمعاتنا  العربية،  نسمة التفاؤل والتشاؤم بالأخص بيلها الدور الكبير  في تحديد 

مل وهذا مما لاشك فيه يخلق لديهم نوعا من الأ ، مرائهم واتجاهاتهفلذكور مجال اكبر في التعبير عن آ

وخيارات أكثر من تلك التي تتمتع بها الإناث، لأنهم يمتلكون والتفاؤل نحو المستقبل فهم يتمتعون بفرص 

حتى اختيار  أوار في تحديد مصيرهم سواء من ناحية استمرار التعليم واختيار  المهنة المناسبة القر 

الزوجة، أما الإناث فما زالت التقاليد الاجتماعية تحد من ذلك عندهن لكن لا يعنى انخفاض التفاؤل 

 (18، ص2020، داؤد)ديهن لكن التفوق يظهر لدى الذكور. بدرجة كبيرة ل

 لدى كل فرد وهي كالتالي: التشاؤم و  ل امل أخرى تتحكم أيضا في التفاؤ وهناك عدة عو 
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 (29، ص2020/ )جليطوي، راشدي، بتصرف  :المصدر عوامل التفاؤل والتشاؤم. يبين: (01الشكل )        

 :التشاؤمو  النظريات المفسرة للتفاؤل  خامسا.

 :منها التشاؤمو  للتفاؤل  قدمت العديد من النظريات تفسيرات مختلفة

 نظرية التحليل النفس ي: -1

 :على مجموعة من المبادئ الأساسية تركز نظرية التحليل النفس ي

وبعبارة نظرة "دينامكية" نفس ل: فنظرة التحليل النفس ي لمبدأ الدينامكية أو الفاعلية النفسية -

الكمون في التحليل و  ،" محركة فعالة لا مجرد صور ساكنة، فإن النفس تشمل "قوى أخرى 

فالصورة العامة للنفس صورة  ،التفاعلو  س ي ليس معناه الخمود فهذه القوى دائمة الضغطالنف

وما قد يظهر من السكون إنما هو صورة سطحية تدافع دائمين لا سكون فيها إطلاق و  حركة

 خادعة.

:مستوى التدين 

ن يميل المتدينين إلى أ•

ن يكونوا أكثر تفاؤلا م

كون غير المتدينين فقد ي

نقص التدين عاملا 

.مساهما في التشاؤم 

:وسائل الإعلام 

كيل لها تأثير بالغ في تش•

وجدانية الأفراد 

أوبالتفاؤل وصبغتها

التشاؤم حسب ما 

توجهه إليهم من أفكار

ونفحات وجدانية

:  الصحة

م حيث أن تفاؤل أو تشاؤ •

الشخص يؤثر على 

حياته، فالإنسان 

من المتفائل يكون خاليا

ئاب القلق والتوتر والاكت

وهذا ما يساعده على 

اكتساب صحة سليمة 

.ذات طابع إيجابي
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فرويد و ،تحول من مجرى إلى أخرلاقة قابلة لالنفسية الدينامكية ط ةفالطاق :مبدأ التحول  -

ن اتجاه إلى مجموع الدوافع اسم "الطاقة الغريزية" ويعتبر أن هذه الطاقة تتحول ميطلق على 

، وإن كانت اس التطور في الحياة النفسية، وهذه القدرة على التحول هي أسأخر في حياة الإنسان

أيضا  الجماعات لان تحول الطاقة هوو  دفي الوقت نفسه أساس المتاعب النفسية التي تحل بالأفرا

 .هور الأعراض المرضيةأساس ظ

إذا  إلا  التشاؤم لا يقع في حياة الفردو  التفاؤل هو القاعدة العامة للحياةحسب هذه النظرية ف

يجعل نشوة العقدة النفسية  تكونت لديه عقدة نفسية، ويعتبر الفرد متفائلا إذا لم يقع في حياته حادث

 ولو حدث العكس لتحول إلى شخصية
ً
 ممكنا

ً
 متشا لديه أمرا

ً
ئمة، ومعنى ذلك أن الفرد قد يكون متفائلا

 إزاء أحد 
ً
 من هذا الموضوع ذاتهالمواقف فتقع حادثة مفاجئة له تجعله م أو تالموضوعاجدا

ً
، تشائما جدا

 شخصية  أن منشأ التفاؤل والتشاؤم من المرحلة الفمية، وذكر أن Freud كما اعتبر
ً
هناك سمات وأنماطا

والتي ترجع إلى التدليل أو الإفراط في الإشباع أو إلى  خلالها  عن عملية التثبيتمرتبطة بتلك المرحلة ناتجة 

الرضيع  في أن المرحلة الفمية الحسية قد تشكل لدى Freud مع Erikson ويتفق .والحرمان الإحباط

المصدر الذاتي لكل من الأمل  الإحساس بالثقة الأساسية أو الإحساس بعدم الثقة والذي بدوره سيظل

اسبة تستجيب الأم لجوع الطفل بالتغذية المن التفاؤل، أو اليأس والتشاؤم خلال بقية الحياة فعندماو 

حاجاته والعالم الخارجي وهذا الشعور الأولى بالثقة، أما إذا أهملت  بين ربطوالعطف يتعلم بعض ال

لانا في خطر، وقد يؤدي أن أ معنى هذاو  بالشك Erikson احتياجات ولدها فانه يتولد لديه ما اسماه الأم

فورية استجابة الأم يتحقق العكس إذا كانت بينما  بالطفل إلى عدم التكيف فيما بعد والاتصاف بالتشاؤم

على النمو خلال  هوأمل، وتمتع الأنا بهذه الايجابية وتكيفها يساعد فإن الطفل يتعلم رؤية العالم بتفاؤل 

أنه يقدم خدمة غير تفاؤل أنه منتشر إلا أنه وهمي وغير واقعي كما ذكر فرويد فيما يتعلق بال،  بقية حياته

وغزيرة ، فرد متفائلاللحضارة الإنسانية تساعد على انتشارها وقيامها واستمرارها فغزيرة الحياة تجعل ال

وإن حصل الصراع بين الغريزتين يجعل  ءش يمتشائما لأن الموت يأتي ليقض ى على كل الموت تجعله 

خاصة حين يأخذ التفاؤل طابعا مؤسسيا مرتبط  بالدين وأن ثمن التفاؤل هو نفى  و الحضارة ممكنة

 (25، ص2020، داؤد)طبيعتنا الغريزية بالتالي نفى الواقع . 
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 النظرية السلوكية: -2

لوكية هو التحليل الوظيفي للسلوك، وذلك من خلال تحديد نظرية السلإن الهدف الأساس ي ل

جملة من و  تي علاقة السبب )المثير( بالأثر )الاستجابة( بين جملة من السلوكياالحالية فو  المثيرات السابقة

، إذ أن دور امل الخارجية إذن كجزء من المحيط، تفضل السلوكية كتيار سيكولوجي العو الأحداث

 .دما كعوامل النضج الخاصة بكل فردالعوامل الداخلية يكاد يكون منع

حدة في تفاعل مستمر مع محيطه حيث أن نموه ، إن الفرد و في نظر المدرسة السلوكية

السيكولوجي يتحدد من خلال التغيرات الحادثة جراء هذا التفاعل ويقصد بذلك أن عملية النمو أو 

 تأثير التجارب التي يتعرض لها الفرد فهي المحدد إذن في تحديد سلوكه المستقبلي نالنضج تتمحور ع

 .شخصيته إجمالاو 

وكية على دور التعزيز في عملية التعلم وفي ثبات السلوك المكتسب أو زواله كما تركز المدرسة السل

راط الإجرائي الذي يعني أن السلوك هو استجابة ناتجة من مثيرات ت)انطفائه( من خلال توضيح مبدأ الاش

إما انه لا يتلقى الدعم فينطفئ ومن هنا ترى و  المحيط الخارجي القريب وهو إما أن يتم دعمه فيتعزز 

 (45، ص 2012)بن سعيد ،. رتبط بنتائج السلوك المراد تعلمهالسلوكية أن التعلم م

تنتشر من مكان إلى أخر بالتقليد  التفاؤل والتشاؤم من بعض الأعمال أو الرموز، يمكن أنوترى  

ي بعض رموز التفاؤل والتشاؤم وعلاماتهما التي نجدها ف والمحاكاة، وقد يفسر هذا الانتقال التشابه في

مختلفة ومن ناحية أخرى يمكن أن يكون لرمز التفاؤل والتشاؤم أكثر من نشأة  أزمانو  أماكن متباعدة

اكتساب التفاؤل  أثبتت تجارب الفعل المنعكس الشرطي إمكانية تكوين استجابة معينة للرموز أو فقد

ثير الصناعي أو الرمز أو الطبيعي أو الم والتشاؤم من الرموز بطريقة تجريبية متى توفر الدافع أو المنبه

شخصية الفرد يتكون  ومن بين الآراء التي قدمها أصحاب نظرية التعلم الاجتماعي أن بناء .الثواب والعقاب

تعمل هذه الأبنية بشكل تفاعلي عن طريق  من التوقعات والأهداف والطموحات وفعاليات الذات حيث

ولذلك فإن سلوك الفرد  به والاستجابة والتدعيم،مفاهيم المن التعلم بالملاحظة، والذي يتم على ضوء

وبالتالي  لبعض المواقف، وحين يفشل بعض الأفراد في النجاح في أداء بعض المهمات يرتبط بتاريخ التدعيم

 ما يغلب عليهم
ً
التشاؤم بهذا يختلف الأفراد في  تتكون لديهم توقعات سلبية تجاه الأمور والمواقف وكثيرا

  .و الفشل إزاء الأحداث المستقبليةتوقعاتهم للنجاح أ

على أداء  بمفهوم الفاعلية الذاتية والذي يعني توقع الفرد بأن لديه القدرةpandore  واهتم

النتيجة، حيث يرى أن توقع نتائج  السلوك الذي يحقق نتائج مرغوب فيها، وميز بين الفاعلية وتوقعات

معين سيترتب عليه نتائج مرغوب فيها، فتوقع النتائج  التفاؤل والتشاؤم هو الاعتقاد بأن القيام بسلوك
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ذلك من خلال تقويم الفرد لنتائج الأداء الناجح واحتمالات و  في السلوك يعتبر أحد المحددات المؤثرة

سوف يؤدي إلى  المنشود عن طريق هذا السلوك، فإذا لم يقتنع الشخص بأن السلوك إلى الهدف الوصول 

به، وبالرغم من الاختلاف بين مفهومي  ى لو كان يعتقد بأنه يقدر على القيامالهدف فإنه لن يقوم به حت

موجبة بين الفاعلية الذاتية المرتفعة والتفاؤل المرتفع كما  التفاؤل والفاعلية الذاتية فإن هناك علاقة

 (31ص ،2020،داؤد) .أشارت لذلك دراسة

 :النظرية المعرفية -3

 :والتي تتمثل في الآتي ةتقوم عليها النظرية المعرفي الأسس التيو  هناك الكثير من المبادئ

بشكل المكتمل ولا يمكن لفرد إدراك  ءالش ي: التعلم يحدث عند إدراك الموقف الكلي الشامل 3-1

 .نية إلا بدراسة الموقف بشكل شاملالتفاصيل الضم

تمام ى إقدرة الفرد علتمثل الخبرات التي يقوم الفرد ببنائها و و  مجموعة العملياتالمعرفة:  3-2

معالجتها في و  ااستدعائهإدراكها وصولا إلى و  العمليات العقلية كاملة ابتداء من جمع المعلومات

 المختلفة.المواقف 

 شعورية.المفاهيم بشكلها المجرد وبطريقة و  يقصد بالمعنى هو إدراك المعاني المعنى: 3-3

، المتفائلين كل انتقائي لدىلتفكير تكون إيجابية بشاو  التذكرو  يرى أصحاب هذه النظرية أن اللغة

أعلى من الكلمات الدالة على الإيجابية مقارنة بالكلمات السلبية سواء كانت في الكتابة أوفي الكلام  ةنسب

 السلبية.فهم يتذكرون الإيجابية قبل 

الذي  سليغمانكما ركزت هذه النظرية على إعادة هيكلة نموذج العجز المتعلم والذي قام به 

الإغراءات التي يؤديها أو يسلكها الناس اتجاه أحداث الحياة السلبية التي تشتمل على اهتم بأسلوب 

 أسباب خاصة بالذات وهو متغير معرفي للشخص يعكس الاتجاه الذي يسلكه لتفسير الأحداث السيئة،

 :ذا المفهوم الجديد أسلوب التفسير التشاؤمي وهيوأطلق على ه

 

 

 

 



 التفاؤل والتشاؤم              الفصل الثاني:   

 

 
25 

 سير التشاؤمي حسب النظرية المعرفيةأسلوب التفيوضح  (:03جدول )ال

 التفسير سلوبالأ 

 .ا بعد التعرض لأحداث خارجية سيئةيكون غالبتقدير الذات فقدان ويفسر يشير إلى الذات  التفسير الداخلي:

وهذا التوجه في التفسير  ستظل ثابتة دائما ومستديمة، شير إلى اقتناع الفرد بأن الأساليبي التفسير الثابت:

 لدى الفرد الصعوبات مزمنة في حالة حدوث الأحداث السيئة.يولد 

لذي إلى الاعتقاد بأن الحدث السيئ اوهذا التفسير يؤدي بالفرد  لأحداث،إلى تعميم أثر ا يشير التفسير الشامل:

 .يتعرض إليه حدوث مشكلات كثيرة

 (31، ص2011)سماتي،المصدر بتصرف/ 

المتشائم فهو  ا، وأمحداث السلبية على أنها عابرة وزائلةوالمتفائل وفقا لهذا التفسير يصف الأ 

 الخبرات الغير سارة بأنها ثابتة ولا تتغير.و  يصف الأحداث

أشار كل  حيث من القرن  أخذ التوجه نحو التفاؤل والتشاؤم يتغير في الستينات والسبعيناتو 

انتقائي لدى  ن ايجابية بشكلأن اللغة والذاكرة والتفكير تكو  لى( إStang)ستانغ و  (Multinملتن)من

الايجابية مقارنة بالكلمات السلبية، سواء  المتفائلين إذ يستخدم الأفراد المتفائلون نسبة أعلى من الكلمات

، 2011،)سماتي .فهم يتذكرون الأحداث الايجابية قبل السلبية أكانت في الكتابة أو الكلام أو التذكر الحر

 (31ص

 الاجتماعي:نظرية التعلم  -4

جمع هذه النظرية بين نظرية التعلم المعرفي، والتي تفترض أن التعلم يتأثر بالعوامل النفس ي، ت

وهي تقوم على ونظرية التعلم السلوكي، التي تفترض أن التعلم قائم على الاستجابات للمحفزات البيئية، 

 : ثلاث مفاهيم جوهرية

 إمكانية تعلم الأشخاص عبر رؤية الآخرين. -5

 عنصر أساس ي في علية التعلم. الحالة النفسية -0

 .   هعندما يتعلم الفرد ش يء يغير من سلوكياتليس من الضروري  -0

ن بناء شخصية الفرد يتكون من أأصحاب نظرية التعلم الاجتماعي ومن بين الآراء التي قدمها 

علم ق التية بشكل تفاعلي عن طرينحيث تعمل هذه الأب التوقعات والأهداف والطموحات وفعالية الذات
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ك فان سلوك الفرد يرتبط بتاريخ ضوء مفاهيم المنبه والاستجابة والتدعيم ولذل ىبالملاحظة والذي يتم عل

في بعض المواقف،  هممهماتفقد ينجح بعض الأفراد في أداء  ذلك  ىوبناء عل لديه، تدعيم بعض المواقف

وبالتالي تتكون لديهم خر في ذلك حين يفشل البعض الأ وبالتالي تتكون لديهم توقعات إيجابية للنجاح في 

 ما يغلب عليهم
ً
التشاؤم، فبهذا يختلف الأفراد في توقعاتهم  توقعات سلبية تجاه هذه الأمور والمواقف وكثيرا

من ثم تظهر الرابطة الواضحة بين التوقعات و  للنجاح أو الفشل إزاء أحداث الحياة المستقبلية،

 (31، ص2021شاهين، )نظرية التعلم الاجتماعي. المستقبلية والتفاؤل والتشاؤم على أساس

 للشخصية: أيزنكنظرية  -5

، ءنطواالا و  ن للشخصـية الانبساطالرئيسييتلخص نظرية أيزنك على أساس انه يوجد القطبـين 

 بطرائق متباينة باختلاف مواقفهم أو تباينها على قطبي البعد، إذ يقع 
ً
يمكن أن يوصف أفرادا كثيرين جدا

حدود الانبساطية ويقـع المتشائم ضمن حدود الانطوائية، وتعد نظريته من أهم النظريات  المتفائل ضمن

التي تناولت بعد الانبساط والانطواء، وأعطتها أهمية كبيرة، وعدتها من الإبعاد الأولية للشخصـية التي 

لقطب الأخر، تتكون من مجموعة سمات تقع سمة الانبساط على قطب منها، في حين يقـع الانطواء على ا

غيـرمتزن( ويذكر أيزنك إن النمط الانبساطي متفائل والنمط  –ويتعامد القطبان مع بعد العصابية )متـزن 

 (29-21 ص ، ص2020، داؤد)الانطوائي متشائم.

 كارفرو شاير ل التشاؤمو  نظرية التفاؤل  -6

لتوجه الإيجابي ا بمدى ان النظرية الإيجابية ترتبطكارفر على فكرة مفادها و تحتوي نظرية شاير 

لا ترتبط بالتوجه نحو تحقيق الأهداف بل بتوقع النتائج نحو تحقيق الأهداف، فالانفعالات الإيجابية 

، اما النظرة السلبية ترتبط بمدى الابتعاد عن الهداف التي ترتبط الخاصة بتحقيق الأهداف بالخبرة

 لمستقبللنظرة الفرد و  ،نتائج أعمالهمر كيف يتوقع الناس أخ بتوقع النتائج السلبية للأحداث، بمعنى

 .إذا كان الفرد متفائل أو متشائم هذا التفكير يحددو 

يفترض أن التفاؤل له تأثير كبير ودور مهم في الطريقة لكما أن نموذج التنظيم الذاتي الذي وضعه 

تكيفون مع حيث أن المتفائلون ي الضاغطة،التي يتأقلم أو يتكيف بها الأفراد مع الأحداث اليومية 

حيث تركز نظريتهم على دور التوقعات  المتشائمين.الصعوبات التي تواجههم على عكس و  المشكلات

 التفاؤل.المتفائلة وهو ما أطلق عليه بنزعة 
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السارة و  وتركز هذه النظرية على التوقعات الايجابية حيال المستقبل وتوقع حدوث النتائج الجيدة

ل لتفاؤل على كيفية التعامل مع المواقف من خلا اقياسهمحيث اهتما في  ،ن توقع الأحداث السيئةأكثر م

 (31،ص2020،)داؤد روح المتفائل. هذه النزعة أو

 :التشاؤم من وجهة نظر الفلسفةو  التفاؤل  سادسا.

أن  العلوم، إلاالتشاؤم ذلك لأن الفلسفة هي أم و  لم تكن الفلسفة بعيدة عن تناول قضية التفاؤل 

 الشقاء.السعادة تغلب على  نالشر، وأأنه يغلب على و  فلسفة يعني أن هذا العالم فيه الخيرالتفاؤل في ال

الشقاء والتعاسة على و  يغلب فيه الشر على الخير الذي يعتبر أن هذا العالمعكس معنى التشاؤم 

 :ما يسمى بعصر التنوير في أوروبا السعادة ويمكن عرض موقف فلاسفة القرن الثامن عشر أو

الممكنة و  المعروفةأن هذا العالم هو أحسن العوالم  تز( والذي رأىن: ويتزعمه )ليبوقف الأول الم -5

ورية وصول لخير أعظم ولعالم ضر و  وحتى وإن كان بهذا العالم قدرا من )الشرور( إلا أنها مفيدة

 ضل بل، وأنه من الممكن أن يبلغ الجنس البشري في مجرى الزمان كمالا أعظم والعالم أفأجمل

 .وربما يكون أفضل مما يتخيل

مؤكدا أن شكلا ومضموننا  (ليبتز: تشاؤمي ويمثله )فولتير( والذي رفض تفاؤل )الموقف الثاني -0

 إلى:العالم ملئ بالشرور ثم حدد هذه الشرور وصنفها 

 .شرور النظام الاجتماعي -

 شرور الأهداف البشرية. -

 ر الطبيعية.شرو  -

( حيث أورد حجج وأدلة ، ويمثله )هيوماتجاه شكليفيمكن أن نصنفه إلى  :الموقف الثالث -3

رة الإنسان على الوصول إلى ، ثم أورد بعد ذلك حجج المتشائمين والتي تشكك في قدالمتفائلين

من  يخلو فلا التفاؤل يخلو من تشاؤم ولا التشاؤم اليقين بما يتعلق بهذه المشكلة العويصة

التام والكامل ولا يستطيع الوصول إلى اليقين في حالة شك  ،تفاؤل وان الإنسان سيظل هكذاال

 (31ص ،2020، داؤد) .يتعلق بعوامل سعادته أو شقاءه فيما
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 :التفاؤل من منظور إسلاميسابعا. 

"فإن مع العسر  الوجدان:اعتبره من المشاعر الثابتة داخل و  ركز الدين الإسلامي على التفاؤل 

لا يريد و  : "يريد الله بكم اليسر  (  وقال تعالى0—1الآيات ) ،" )سورة الشرح(" إن مع العسر يسرا 5يسر")

 وهذا اليأس،و  المشاعر  السلبية الحزن و  سلام يحد من أفكارالإ ( ف581الآية ، ) سورة البقرةبكم العسر" 

 صلى الله عليه الرسول  أمرناولقد  سلام غرس هذه الروح في المجتمع الإ السرور فو  يولد مشاعر الايجابية

كما أمرنا الإسلام بنشر ، الأملو  ي المجتمع روح التفاؤل لتقي إخواننا بوجه طلق، حتى تنتشر فأن نم بسلو 

سلم و  عن أبي هريرة رض ي الله عنه قال : قال رسول صلى الله عليه، الألفةو  السلام بيننا حتى تسود المحبة

أو أدلكم علي ش ئ إذ فعلتموه لا تؤمنوا حتى تحابوا و ، )والذي نفس ي بيده لا تدخلوا الجنة حتى تؤمنوا

 .تحاببتم أفشوا السلام بينكم (

الترغيب فيه و  الحث عليهو  التفاؤل سمة حميدة حيث اتفقت النصوص الشرعية على تأكيدهف

جوانبها فحرص على تقوية  تنشئتها تنشئة سليمة في كافةو  م الإسلام بشخصية المسلممااهتمن خلال 

 اليأسو  ر من القنوطن الله حذلأ  ،الشدةو  ودعا إلى التفاؤل في الرخاء التفاؤل و  ، وبث روح الأملالعزائم

 (39ص ،2020،)داؤدوالتشاؤم. 

 الجسدية:و  الصحة النفسيةو  التشاؤمو  التفاؤل . ثامنا

 :الجسديةالنفسية و  الصحةو التفاؤل  -1

على  بمثابة منشط صحي وقوي للإنسان، فهو يؤثر بشكل كبير لتفاؤل والأمل في علم النفس، هماا

مستوى الصحة الجسدية التي يتمتع بها الشخص المتفائل، فنراه يتمتع بصحة جيدة، بل وحياته تكون 

 كما خالية من الأمراض خاصة الأمراض المزمنة مثل تصلب الشرايين وضغط الدم وغيرها من الأمراض،

 مناعة قوي قادر على محاربة الأمراض والفيروسات.لديه جهاز 

 الجسدية:و  نفسيةالصحة الو  التشاؤم -2

 من 
ً
يمكن التعبير عن التشاؤم بأكثر الأمثلة تكرارًا، وهو النظر للنصف الفارغ من الزجاجة بدلا

 ما يتأثر المتشائم بالأفكار السلبية بشكل مستمر ويتوقع الأسوأ في معظم الحالات 
ً
النصف المملوء، وعادة

شك قد تتأثر الصحة البدنية، وعند الإجابة عن والمواقف، مما يمكنه التأثير على الصحة النفسية، وبلا 
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أمراض القلب، كما أثبتت سؤال ما آثار التشاؤم على الصحة، فيمكن ربط التشاؤم بشكل أساس ي مع 

باضطرابات النوم، القلق، الاكتئاب، العدوانية، وارتفاع ضغط الدّم، كما يرتبط التشاؤم  ، أنالدراسات

الحياة والسلوك، وفي بعض الحالات قد يتجه المتشائم إلى صنع  يمكن أن يؤثر بشكل خاص على أنماط

ما ترتبط درجة  وغالباالتغيير وخاصة عند الحاجة إليه، وذلك بسبب شكوكه الزائدة في أغلب الأمور، 

)روايحية، طموز، .تشاؤم الفرد بالظروف الاقتصادية والسياسية في المجتمع وفي الحياة الشخصية

 (29، ص2020

 :التفاؤل والتشاؤم في الحياة ثر أ اسعا.ت

معين وبالتالي فان تلك حدث والتشاؤم استجابة صادرة من الفرد اتجاه موقف أو  ل كل من التفاؤ يعتبر 

 في حياة الفرد والآخرين ويتمثل في:  أثرالاستجابة لابد أن تترك 

 الحياة:التفاؤل في  أثر  -1

شعر بها المرء والتي توفر له الكثير من مما لا شك به أن التفاؤل من الأشياء الجيدة التي ي

 :المقومات الهامة لصناعة المستقبل الجيد ومن بين الآثار الهامة للتفاؤل على الفرد والمجتمع ما يلي

التفاؤل من الأشياء التي تساعد الشخص في التخلص من كافة العقبات التي تقف أمامه في  -

 .التي يسعى لها ومن ث صناعة مستقبل جيد تحقيق الأحلام

 .زيد من ثقة الشخص بالنفس وتجعله أكثر قوةي -

لا يسمح لأي من المشاعر السلبية أن تؤثر على نمط حياته أو الطريق الذي  المتفائلالشخص  -

 .تحقيق المزيد من النجاحات في المستقبلرسمه لنفسه من أجل 

على إخراج جيل جديد لديه القدرة الكافية على بناء مجتمع متقدم  قدر كبيريساعد بالتفاؤل   -

 .ومتطور 

الأمل والتفاؤل من الأشياء التي تدفع بالإنسان إلى العمل والاجتهاد في العمل كما أن يضيف نوع  -

 .في التعامل الطمأنينةو  من الراحة

التفاؤل من الأشياء التي تقلل من التعرض إلى الإحباط النفس ي وتدعم الشخص من أجل   -

 (319ص، اسعد) .مواصلة النجاحات التي يسعى للوصول إليها

 
 

https://www.almrsal.com/post/446688
https://www.almrsal.com/post/463975
https://www.almrsal.com/post/463975
https://www.almrsal.com/post/437461
https://www.almrsal.com/post/437461
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 :التشاؤم في الحياة أثر -2

من  تعانيالتفاصيل، وهذه الشخصية  فيالشخصية التشاؤمية كثيرة التحليل والتفكير والتركيز 

هذا النمط من التفكير يؤثر بالطبع على ، و الشعور بالتشاؤم الدائم، ما يؤثر بالضرورة على نفسيتها سلبًا

تؤثر على  شانها أن يصيبه تدريجيًا بأضرار نفسية بالغة من وبالتالياتخاذ القرارات،  فيقدرة الشخص 

 كر ما يلي:لبا ومن هذه الأضرار نذحياته س

ا من النتائج السيئة في هتزازا -
ً
 .ثقته بنفسه وقدرته على خوض التجارب الجديدة، خوف

 الإيجابيحالة الفرح، يشعر بالأس ى والحزن، لعدم قدرته على لمس الجانب  في -

 من نوبات اكتئاب وعزلة عن الآخرينالمتشائم  يعانيقد  -
ً
 .مستقبلا

 وتوتر دائم نفس يمن قلق  يعاني -

 .شجون والشعور بالحزن لدى الإنسان دون سبب محددر الييث -

 حياته فييؤثر على قراراته ويضيع الكثير من الفرص  تشاؤميينظر إلى المستقبل بشكل  -

 ،)اسعد ه.المسيطر علي السلبييشعر بالعجز المغلف بالخوف والتوتر والقلق نتيجة تفكيره  -

 (324ص
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 الفصل: خلاصة

 ن إلا من خلال التفاؤل والأمل فهي من الأشياء التي تحقق النجاحلنجاح في الحياة لا يكو ا

ة الأبدية للناس، وعلى المرء دائما أن ينظر إلى الحياة النظرة المتفائلة والإيجابية والتي تبعد كل السعادو 

في الحياة، وكما يوجد فشل في بعض التجارب في الحياة يوجد أيضا الكثير من  التشاؤمالبعد عن 

النجاحات الأخرى، وعلى كل شخص أن يزرع الأمل في نفسه وفي نفوس من حوله حتى يتمكن من تحقيق 

الاستجابات  دوالتشاؤم اح، وبالنسبة لمرض ى سرطان الرحم يعتبر التفاؤل المزيد من النجاحات في الحياة

التي تعبر عن حالتهم النفسية وتؤثر على حياتهم  باعتبار التفاؤل له دور كبير ومهم في الارتقاء  الانفعالية

بحياة الانسان وتحقيق الأهداف على عكس التشاؤم الذي يقف حجر امام كل خطة يرسمها الانسان 

 محاولا بلوغها.  

https://www.almrsal.com/post/591977
https://www.almrsal.com/post/591977
https://www.almrsal.com/post/621974
https://www.almrsal.com/post/621974


 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 الفصل الثالث:

 التكفل النفس ي

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 الفصل الثالث: التكفل النفس ي

 .تمهيد

 .مفهوم التكفل النفس ي أولا. 

 .نفس يالأسس العامة لتكفل ال ثانيا.

 .أنواع التكفل النفس يثالثا.  

 .أهداف التكفل النفس ي رابعا.

 .أهمية التكفل النفس ي خامسا.

 مراحل التكفل النفس ي.سادسا. 

 .أساليب التكفل النفس ي سابعا.

 .التكفل النفس ي بمرض ى السرطان ثامنا.

 .خلاصة الفصل



 التكفل النفس ي              الفصل الثالث:   

 

 
34 

 تمهيد.

 تقتصر على الجانـب الجسـمي لا  الآلام، وهذه حادة آلاميعاني الكثير من مرض ى سرطان الرحم من 

غيــر قــادرين علــى تجعلهــم  اتحباطــإو  مشــاعر نقــص،فهــي تتعــدى ذلــك للجانــب النفســ ي لتولــد لــديهم  فقــط

هذه الحالات وحدة لا يكفي لا بد مـن  بهم بعد الإصابة، والعلاج الطبي في ينمع المحيطالتكيف مع مرضهم و 

مرافقتــه بتكفــل نفســ ي يجعلهــم مــنهم قــادرين علــى موجهــة الصــعاب وتحمــل الآلام النفســية والجســمية التــي 

وســـيلة مواســـاة ومســـاعدة مختصـــة تقـــدم للأشـــخاص الـــذين يخلفهـــا هـــذا المـــرض، فالتكفـــل النفســـ ي يعتبـــر 

الميكانيزمـــات المكونـــة و  تختلـــف حســـب كـــل شـــخص ويتخـــذ عـــدة طـــرق  صـــابات فـــي  بنـــاءهم النفســـ ي،لإ اتعرضو 

أنواعــــه وأهدافــــه ، التكفــــل النفســــ ي والأســــس العامــــة لــــهلشخصــــيته وقابليتــــه، وفــــي هــــذا الفصــــل ســــنتناول 

 التكفل النفس ي بمرض ي سرطان. وأخيرا وأهميته، مراحله وأساليبه، 
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 :مفهوم التكفل النفس ي .أولا

 مفهوم التكفل النفس ي: -1

الدعم  فمنهم من يسميه علاج نفس ي أو مصطلح التكفل النفس ي،ثين في تناول اختلف الباح

إلى غير ذلك من و  الرعاية النفسية أو المساعدة النفسية في حين نجد آخرون تناولوه بمصطلح النفس ي

 المصطلحات. 

يعرف التكفل النفس ي على انه مجموعة الخدمات النفسية التي تقدم للفرد ليتمكن من 

جاته ويحقق تصوره لذاته، اته وقدراته الجسمية بأسلوب يشبع حايستقبله وفقا لإمكانالتخطيط لم

ميادين متعددة، أسرية، شخصية، مهنية وهو عادة يهدف إلى تحسين الحاضر والمستقبل ويتضمن 

 (35، ص 2016. )حمايدية، مستفيدا من الماض ي وخبراته

تعديلي، إذ يسعى إلى تعديل السلوك وفق "وسيلة ذات طابع نه أ على(: 1999) "كامل"ويعرفه 

، ليستخدمها في حل رد من فهم إمكانياته واستعداداتهتمكن الفلمعايير محددة، كما يعتبر عملية 

اقع والحاضر، وتحقيق ذاته، وكذا وضع خطط لحياته المستقبلية، من خلال فهمه للو و  مشكلاته،

فاية، وصولا بذلك إلى تحقيق درجة التوافق مساعدته في الحصول على قدر كبير من السعادة، والك

 ( 69ص  ،2011)بلعيمش،  ".الشخص ي والاجتماعي

مجموعة من الطرق النفسية الإجرائية، المتداخلة للعناية بالأشخاص يعتبر فالتكفل النفس ي 

 الذين يعانون من مختلف الاضطرابات سواء كانت نفسية أو جسمية بتدخل من الأخصائي النفس ي.

 

 النفس ي وبعض المفاهيم المتداخلة:التكفل  -2

التكفل النفس ي متداخل مع بعض المفاهيم والمصطلحات المرادفة له لذا أردنا التطرق  إن مصطلح

 إليها بغرض معرف الفرق بينه وبين هذه المصطلحات
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المصدر/)بن  النفس ي وبعض المصطلحات المتداخلة الفرق بين التكفل يبين(: 02لشكل )ا

 (.01ص ،0151اسماعيل،

 

 

 

ائل يشير إلى مجموعة الخدمات والوس:التأهيل

ي تهدف والأساليب والتسهيلات المتخصصة الت
سعى إلى تصحيح العجز الجسمي أو العقلي كما ت

ق إلى مساعدة الشخص على التكيف عن طري

افة إلى الإرشاد النفس ي والتوجيه المهني بالإض
.التدريب على العمل والتشغيل

هي الخدمة التي :الرعاية 

ك تقدم جهود مشتركة، يمتل
القائمين عليها  القدرة 

هلهم والمعرفة والمهارة التي تؤ 

اد لمساعدة المرض ى من الأفر 
أو المتحمسين منهم على 

وا نشاطات التي كانالمعاودة 

.عليها قبل المرض 

عملية دينامكية كلية هو:  التوافق

ر مستمرة يحاول بها الفرد عن طريق تغيي
يئته بو سلوكه تحقيق التوافق بين نفسه 

من المحيطة به بغية الوصول إلى حالة

الاستقرار النفس ي والبدني والتكيف 
. الاجتماعي 

هو القدرة على التعامل مع : التكيف

المتغيرات الداخلية والخارجية دون 
من خلال تغيير سلوكه ليحدث،اضطراب

.  محيطهعلاقة اكثر توافقا وتوازنا مع بيئته و 
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 الأسس العامة للتكفل النفس ي:  ثانيا.

على الأخصائي النفس ي )المعالج( أخذها بعين  للتكفل النفس يهناك مجموعة من الأسس العامة 

 :وهيالاعتبار أثناء تقديم الدعم للمريض أو محاولة تغير سلوكه واستجاباته 

لى هذا د مع بيئته، إذ تغلب ع: يحدث السلوك نتيجة تفاعل الفر الإنساني نسبياثبات السلوك  -1

، ويوصف بالثبات النسبي، وإمكانية التنبؤ به، خاصة إذا توفرت السلوك صفة التعلم والاكتساب

 امل السامحة بحدوثه.و الظروف والمثيرات والع

للتعديل، بالرغم من ثباته النسبي،  هو ليس جامدا، لذا وجب قبوله مرونة السلوك الإنساني: -2

 بالاعتماد على برامج تعديل السلوك الإنساني. وإمكانية تغييره 

 ،أن الفرد يلعب أدوارا اجتماعية مختلفة، فهو أب، أخ بماالإنساني: اجتماعية السلوك  -3

...الخ، يؤثر في الجماعة التي يعيش فيها، وهي بدورها تؤثر فيه، لذا على المعالج أن يأخذ بعين جزو 

هات الجماعة، والقيم السائدة في مجتمعه، عند واتجا عتبار شخصية هذا الفرد، ومعاييرالا 

 محاولته تغيير سلوك الفرد غير المرغوب. 

لتخلص وجيه، والتكفل والاستعداد لتقبل ابان تكون لديه رغبة التاستعدادات الفرد للتوجيه:  -4

 ، وإشباع حاجاته.امن المشكلات التي يعاني منه

يساعده في فهم ذاته،  أن، والمعالج يجب فالإنسان صانع لمصيره، ومستقبلهحرية الاختيار:  -5

واتخاذ  دون فرض من الغير قدراته، ليتمكن من حل مشكلاته، والتحكم فيها وضبطها،و  ه،تميولا

 القرارات بدلا عنه.

النظر على اتجاهاته سواء أكان يقرها أم لا، وعليه فهم  على المعالج تقبل المتعالج، بغضالتقبل:  -6

لبليد، أو المنحرف، أو بأية صفة، فإذا تقبله تقبلا غير مشروط ساعد مشكلاته، مع عدم وصفه با

 ذلك على خلق جو من الثقة والاحترام وهذا يعنيه على حل مشكلات المريض.   

بغية سير المتعالج، و  عالجمن المهذه الأسس العامة للتكفل النفس ي يجب أن تتأصل في سلوك كل 

بتعديل سلوك اء نتائج ايجابية، تتعلق بالأساس احها، وإعطية بشكل جيد، من اجل نجلفالعملية التك

 (20، ص2015)بن اسماعيل، المتعالج وتفكيره، كي يتوافق مع نفسه ومع بيئته.
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 :النفس يأنواع التكفل  ثالثا.

لت العلاج النفس ي لمختلف تختلف أنواع التكفل النفس ي حسب تيارات أو نظريات علم النفس التي تناو 

 ضطرابات، وهي كالتالي: الا و  الأمراض

  :النفس ي بالتحليلعلاج  -5

فيها استكشاف المواد  علاجیة متخصصة، شاملة، طویلة الأمد یتم التحلیل النفس ي عملیة

اللاشعور من أحداث وخبرات وذكریات مؤلمة، ودوافع متصارعة وانفعالات شدیدة سببت  المكبوتة في

التعبير اللفظي التلقائي  ر إلى حيز الشعور عن طریقاللاشعو  بغياهاستدراجها من  المرض النفس ي یتم

  .المریض في حلها في ضوء الواقع وزیادة استبصاره بذاته مساعدةمن اجل الحر 

أساسیة، إضافة إلى نظرة  وتعتمد المعالجة الفرویدیة في العلاج النفس ي على عدة مفاهیم

سير المعالجة  خاص لمركز اللذة، ویعتمداتجاه مراحل تطور الفرد التي یتميز كل منها بتموضع  خاصة

كشف ما في اللاشعور وعلى الكشف عن خبرات الطفولة، والتفاعل بين المعالج  على الفرویدیة

 (،المتعالج)عمیق في البناء الانفعالي للشخص التخاطب وغرضه الوصول إلى إحداث تغیير والمتعالجأساسه

تحویل ومواجهته والتفسير ومواجهة مقاومة المفحوص على عملیة التداعي الحر ال ویعتمد كل ما سبق

  .أثناء عملیة العلاج النفس ي

  :أساسیة في التحلیل النفس ي مفاهیم -5-5

  :التحلیل النفس ي نذكر منها مایلي عليها یعتمد وفنیات هناك عدة مفاهیم

التحلیل النفس ي، فمن  : یعتبر التداعي الحر الخطوة الرئیسیة في عملیةالتداعي الحر -أ

یطلب من المفحوص قول أول ما  الكشف عن الخبرات المكبوتة في اللاشعور حیث لاله یتمخ

يرورة تسلل علیق، بحیث لا یتدخل المعالج في سدون قید أو شرط أو ت یخطر في ذهنه بالتسلسل

مثل في التفریغ الانفعالي وسحب واسترجاع الأحداث تالحر ت أفكار المفحوص، فوظیفة التداعي

معالجتها ومساعدة المفحوص على مواجهتها  ن ساحة اللاشعور إلى الشعور بغرضالمكبوتة م

 ) 45- 44ص ص ،2011، اوزعيزع)، من خلال التركيز على: وفهمها والتعامل معها
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 .التداعي الحر خلال عمليةالجوانب التي يتم التركيز عليها  أهم يبين(: 03) الشكل

لتقنیة أو الفنیة كمحاولات الكف لأفكار تتعلق بالخبرات المؤلمة وعلى الرغم من صعوبة هذه ا

المریض من  العدائیة... الخ، إلا أنها تساعد إلى حد كبير على تحریر والحساسة، أوالجنس، أو السلوكات

الداخلیة، وهیمنة الأفكار اللاشعوریة، وهي وسیلة مناسبة لإزالة الشحنات الانفعالیة، وبالتالي  صراعاته

تداعیا حرا طلیقا دون قیود عندئذ  النجاح للتخلص من الاضطرابات، فالأمر هنا یتطلب هم في تحقیقتس

والمریض أن یستكشفا العوامل العمیقة، واللاشعوریة التي تكمن وراء ظهور الأعراض  یمكن للمعالج

 ) 328ص  ،2015)أدیب، . أنواعها المرضیة باختلاف

وعة من العلامات والأعراض التي تظهر لدى المفحوص : تتمثل المقاومة في مجمالمقاومة -ب

أمام ظهور المكبوتات إلى حيز الشعور وبالتالي إعاقة عمل المعالج وتبدو المقاومة  والتي تقف عائقا

كالامتناع عن الإفضاء بأیة أفكار للمعالج، الكلام بصوت غير مسموع، البطء  في مظاهر متعددة

رسال في موضوع واحد دون غيره، توجیه أسئلة غير مناسبة الاست أو التوقف أثناء التداعي،

الانصراف عن المعالج وعدم الإصغاء إلیه، اللجلجة، زلات  للموضوع لتحویل مسار التداعي،

النوم، النسیان الإنكار، التبریر، إثبات أن المعالج  اللسان، الملل وظهور علامات القلق"، المیل إلى

مواعیدها أو الاعتذار منها. المعالج التدخل  ات العلاج أو تناس يمخطئ، الحضور متأخرا إلى جلس

  .إلیه وتوجيهه ص عن موضوعه للعودة إلى التداعي الحرشجیع أو الإیحاء وسؤال المفحو بالت

في ة الفرد رغب

 إسعاد المحلل

 

أن  رغبة الفرد في

 یكونجید

 راع المسببالص

 للعصاب

بين هذه التفاعل 

 القوى 
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ظاهرة نفسیة لدى المفحوص تتمثل في نقل مشاعره وانفعالاته التي عاشها  التحویل: -ت

من وجهة نظر  التحویل ویعتبر ،لدین نحو المعالجى صلة بهم كالواأشخاص یكون عل سابقا مع

المفحوص من  فرویدالمیدان الذي ینبغي أن یحرزفیه المعالج النصر النهائي الذي یتمثل في شفاء

التحویل عن أعماق التجارب الانفعالیة للمفحوص فهو یحي الخبرات  یكشف اضطرابه حیث

ف العلاجي بالتغلب على المقاومة التي تطرأ یمكن للمعالج الاستفادة من هذا الموق السابقة أین

 العملیة وبالتالي یصبح العلاج تحلیل .المفحوص ومعرفة السبب الذي حدث من اجله الكبت على

تتسق مع علاقته بالمعالج لكنها  التحویل من اجل مساعدة المریض على فهم أن مشاعره هذه لا

للاستبصار، ولكن یجب على ، تبر مصدرا هامایع التحویل فتحلیل ترتبط بعلاقته المبكرة مع أبیه

المفحوص على  التفسيرات، هذا یساعد المعالج أن یقدم الدعم والفهم والثبات خاصة عند تقدیم

للعلاج  فهم أن هذه المشاعر مدمرة للحیاة خارج مجال العلاج أو داخله بالتالي یتقبل الفرد الجید

فة، هذا وتسمى الطریقة التي یربط بها المعالج متكی وینضج فهمه للنمو ویطور نماذج سلوكات

 ) 46-45ص ص  ،2011، اوزعيزع). للمتعالج بالتحویل المضاد نفسه

تحلیل الأحلام حسب فروید" الطریق السلطاني إلى اللاشعور"، فهو  یعتبر تفسير الأحلام: -ث

ي، ولكن هذا رقیب داخل العقل یحافظ على المادة المكبوتة خارج الوعي الشعور  یوجد یرى أنه

أقل حذرا خلال النوم، ونتیجة لذلك فإن الأفكار المكبوتة في اللاشعور  الرقیب غالبا ما یكون 

الیقظة، ورغم ذلك فإن هذه الأفكار تبزغ في  الأحلام من تفكير تكون أكثر احتمالا لأن تظهر في

 عملیة عن طریقفعلى سبیل المثال تحول الأفكار  غير المقبولة، صورة متنكرة بسبب طبیعتها

عملیة الإزاحة ) نقل الانفعال من الموضوع  عن طریق أو (ختلفةالممزج الأفكار أي ) التكثیف

 المعروفة الدالة على أفضل وجه للإزاحة الرمزیة الأصلي إلى موضوع آخر(، ومن بين الأمثلة

م یقو حيث ، الانغماس في اتصال جنس ي الجنسیة حلم شخص ما عن ركوبه لحصان أكثر من

یجب أن  شاراتتحتوي على رموز وا  كونها المعالج بتفسير ما یرد للمفحوص في الأحلام، 

 .الحقیقیة راج دلالاتها التشخیصیةلاستخ تفسر
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 العلاج المعرفي:  -2

فيها المعالج المفحوص على ملاحظة  لاج المعرفي هو مجال منظم لحل المشكلة التي یساعدالع             

یجب الإشارة إلى أن تلك الأفكار والمعتقدات  معینة تسبق القلق والاكتئاب، بحیث أفكارا سلبیة أن

اختیارها أكثر من قبولها على نحو قاطع وطبقا لذلك فإن المعالج والمتعالج  فروض یتم تعتبر بمثابة

إطلاقا عمل أي ش يء  عيأستطوینمیان طرقا لاختبار المعتقدات، مثل: " لا  یأخذان دور الفاحص

یوافقان على مهام یقوم بها المفحوص باعتبارها عمل منزلي كإكمال  " فعلى سبیل المثال قد صحیح

یقدم النجاح في إكمال هذه المهام دلیلا ملموسا یسمح و  جدید مشروع منزلي متأخر أو مقابلة جار

من ثمة المساعدة على و  تسبب القلق والاكتئاب للمفحوص بتحدي المعتقدات الخاطئة التي

الرئیسیة للعلاج المعرفي هي تغیير نماذج  هكذا نجد أن أحد الأهدافو  حدة هذه المشاكل تخفیض

یعمل هذا جزئیا و  واقعیة،و  ایجابیة انهزامیة الذات في اتجاه أكثرو  المریض المكتئب المشوهة تفكير

أنه یجب أن یتبنى افتراضات  یقدم مجادلات عن السبب فيو  بجعل المعالج یتحدى فروض المریض

تدریبا على إعادة العزو،  یمكن أن یتضمن هذاو  عن المستقبل،و  عن العالمو  أكثر ایجابیة عن نفسه

 ) 90،ص2005،علي فايد).فیه المعالج العوامل المتنوعة الذي یبين

  :في العلاج المعرفي الرئیسیة المفاهیم 2-1

یة الفرد اعدنا على فهم شخصهناك مجموعة من المفاهیم والمصطلحات المعرفیة والتي تس

  :الاضطراب لدیه وكذا طریقة التعامل معه والتي سنذكر منها مایلي نشوء وكیفیة
 

تعرف أیضا بالأفكار الآلیة وهي مصطلح أطلقه بیك  الأفكار التلقائیة )الأوتوماتیكیة(: -أ

الأفكار التي تظهر بشكل لا إرادي خلال تدفق الوعي الشخص ي، وهناك عدة مصطلحات مرادفة  على

 .العبارات الداخلیة، الذاتیة، والحدیث الذاتي: للها مث
 

: عملیات وطرق للتنظیم موجودة لدى الطفل تنظم عملیة المعرفیة تالمخططا -ب

فالمخططات تتیح للفرد أن یقررالطریقة التي یدرك بها البیئة، أي  استجابته للموقف والخبرات،

تتعدل من خلال و  تتغير المعرفیة البیئة، كما أن المخططات أنها أسالیب عامة من التفكير عن

 .الفرد وتفاعله مع البیئة احتكاك
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المعرفیة همزة الوصل بين المخططات المعرفیة  : تعتبر التحریفاتالمعرفیة التحریفات -ت

التلقائیة لدى المریض، فأي تفكير تلقائي ینعكس في تشویه معرفي واحد أو أكثر، فالفرد  والأفكار

ینة أو فهمها تحدث أخطاء في الفهم والتفسير مما یشوه صورة مشكلة مع یفكر في حل حینما

 .لدیه الانفعالیة الواقع وبالتالي تستثار الاضطرابات

  :مبادئ العلاج المعرفي 2-2

  :یقوم العلاج المعرفي على عدة مبادئ أساسیة نذكر منها ما یلي

والمفحوص  یجب أن یكون هناك تعاون بين المعالج العلاقة العلاجیة علاقة تعاونیة: -أ

السلبیة لدى هذا الأخير وفحصها والتوصل إلى  الاعتقادات وأنماط التفكير لدراسة

یستخدم المعالج مجموعة من الفنیات  وتوازنا، حیث استنتاجات بدیلة تكون أكثر فاعلیة

الخاطئة والمشوهة لدیه، فالعلاقة  والطرائق لتعلیم المفحوص تصحیح الأنماط المعرفیة

بين المعالج والمفحوص تمثل مكون هام وخطوة أساسیةفي كل علاج  اونیةالتع العلاجیة

 .فعال

یجب على المعالج تفادي أسالیب  المصداقیة مع المریض )بناء الثقة(: توطید -ب

والتسلط التي تدفع بعض المرض ى إلى التقبل الأعمى لتفسيراته واقتراحاته هذا من  الضغط

نة والرفض لدى بعض المرض ى، لذا فان الأسلوب قد تقود إلى المقار  جهة، ومن جهة أخرى 

نقل رسالة إلى المریض تتضمن أن لدیه أفكارا تضایقه  المناسب لبناء الثقة هو قیام المعالج

لذا یجب فحصها للتأكد منها، وهذا  وتحزنه وقد تكون تلك الأفكار صحیحة أو خاطئة

 .بأفكاره قةیساعده على معرفة مدى استعداد المریض لفحص الأدلة المتعل
 

تعني تقسیم المشكلة التي یعاني منها المریض إلى وحدات وعناصر  اختزال المشكلة: -ت

تناولها والتعامل معها، ویقصد باختزال المشكلة تحدید المشكلات التي یعاني منها  یسهل

العلاجیة الملائمة  المتشابهة وتجمیعها معا ثم یختار المعالج الفنیات المریض ذات الأسباب

اختزال المشكلة بتحدید الحلقة الأولى في سلسلة  ل مجموعة من المشكلات، ویمكنلك

یمكن حلها بسهولة لكن  مشكلة صغيرة عليها والتي تكون عادة والتأكید الأعراض المرضیة

 .التأخر أو الإرجاء في التعامل معها یتمخض عنه نتائج مؤلمة
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ما تعلمه من خبرات ومعارف یمكنه الاستفادة م یعني أن المریض تعلم التعلم: -ث

المشكلات التي تعترضه فیما بعد، فتعلم حل المشكلات یخفف على المعالج  وطرق جیدة لحل

مشاكله بصورة أدق وبالتالي التقلیل من الاعتماد على المعالج  یفكر في المریض ویجعل كثيرا

المریض المعالج في  لذاته، وقد یشارك هبنفسه وتقدير في حل المشاكل، وهذا ما یزید من ثقته 

المریض في صنع القرار یساعده  تعدیدة لحلها، إذ أن مشاركة تحدید مشكلته ووضع خیارا

. لحل مشاكله على تنفیذه، فمن أهداف العلاج مساعدة المریض على تعلم طرق جدیدة

 (293)عبد الستار، د س، ص 

 

 العلاج السلوكي:  -3

العلاج  م مبادئ وقوانين السلوك ونظریات التعلم في عملیةیشير العلاج السلوكي إلى أسلوب علاجي یستخد

النفس ي، ویعتبر من المحاولات الرائدة في العلاج النفس ي للاضطرابات السلوكیة بأسرع ما یمكن 

یركز العلاج السلوكي على  حیث، وتنمیة السلوك السوي لدى الفرد بضبط السلوك المرض ي وتعدیله وذلك

والسلبیة على السواء، ثم  الایجابیة لتحدید عوامله ومكوناته الأساسیة تحلیل سلوك الفرد الظاهري 

فيها لدرجة  النفس ي إلى مرحلة یضبط حصر مثيرات السلوك السلبي ومعالجتها تدریجیا حتى یصل المعالج

 (43ص ،2001، ملحم) .ایجابیا بدیلا ملحوظة السلوك ومكونا في نفس الوقت لدى المریض

  :ومن أهم المبادئ المستخدمة في العلاج السلوكي :يمبادئ العلاج السلوك 3-1
 

ویتمثل في استبدال المنبه غير الشرطي بمنبه شرطي لأغراض  الكلاسیكي: راطتالإش -أ

  .عن طریق إقران المنبهين لعدة مرات سلوكیة علاجیة
 

یتلخص في میل الفرد إلى إحداث السلوك وتكراره عند خبرته لنتائج  راط الفعال:تالإش -ب

 وغير مستحبة، بمعنى نوع النتائج التي یخلص للسلوك عند خبرته لنتائج سلبیة بیة أو تجنبهایجا

  ه.ن حدوثه أو تعمل على تقلیله وحذفم إليها السلوك قد تعززه وتزید
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ویرى أنصار العلاج السلوكي أن المرض النفس ي عبارة عن تجمعات لعادات سلوكیة خاطئة 

 وه إجراءاتو  یمكن علاجها إذا خضعت لمبادئ العلاج السلوكي وكیةوأن هذه العادات السل، مكتسبة

من خلال  على المشكلة الحالیة للسلوك المرض ي للمریض وأعراض مرضه النفس ي مركزین بذلك قوانینه

  لاج السلوكي في تعديل السلوك وهي:مراعاة إجراءات الع

 .همیتوالعمل على تن والتعدیل التأكد من رغبة الفرد في التغیير

  دقیقا تحدیدا تحدید السلوك المراد تعدیله

 .تحدید مدى خطورة هذا السلوك بالنسبة للفرد وتأثيره على توافقه

 طبیعة العلاقة بين هذا السلوك وبعض السلوكیات الأخرى  تحدید

 لتحديد إن كان طبيعيا أم مرضيا رار السلوك الذي یعاني منه الفردتحدید معدل تك

 .التزامه بالقیام بالمهام التي سوف یكلف بها أهمیةساليب التي يتم التعامل بها تحديد الأ  

  .خلال عملية العلاج الایجابي والسلبي الذي سوف یستخدم تحدید أسلوب واضح لكل من التعزیز

 إجراءات العلاج السلوكي في تعديل السلوكبين ي (:04الشكل )

یمكنه أن  كیف یحددأن  یطلب المساعدة وعلیه یجب أن یتوقع المعالج مقاومة الفرد الذيو 

إمكانیة  لضمان تفادي البسیطة بالعملیة لیست التعدیل عملیة في النتائج لأن التسرع عدمو  معها یتعامل

 (.90ص ،0115، ملحم) .التغیير خلال عملیة (م)العودة إلى السلوك القدیحدوث انتكاسة 

 النفس ي:  أهداف التكفل رابعا.

 فل النفس ي يسعى إلى فهم ميولات ورغبات الفرد من اجل مساعدته على حل مشكلاتهبما أن التك

 : من خلال ذلك إلى يهدف التوافق النفس ي والاجتماعي فانهبه إلى ل و وصلل

 مشكلاته.جمع المعلومات حول مختلف جوانب النمو وحصر  -

والعمل على اجتماعية و  نفسية تاضطراباو  الكشف عن حالات الذين يعانون من مشكلات  -

 .معالجتها

 لمستقبله.المعارف التي يحتاجها الفرد في التخطيط و  تأمين القدر الكافي من المعلومات -

 الإعلامي. و  في المجال التكنولوجيمواجهة التحديات الناجمة عن تغيرات الحياة المعاصرة خاصة - -

 الظاهر.تغيير أنماط السلوك  -

 .دالفر  داخلنفس بال غرس الثقةو  المساهمة في تقدير الذات -

إجراءات العلاج 

 السلوكي
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 .ترميمهاو  إعادة بناء شخصية الفرد -

 .وفهمه لذاته فهما صحيحا موضوعيا استبصارهو  زيادة وعي الفرد -

 .حل الصراعات الناجمة عن العجز -

 التخلص من السلوك المرض يو  وإزالة القلق تهيئة المناخ المشبع بالأمن النفس ي، -

 لسلوك السوي.إعطاء فرصة للمريض لكي يتعلم أساليب مختلفة من ا -

 .التي أدت إليه علاج أعراضه وحل المشكلاتو  إزالة أسباب المرض -

 (23ص ،2019/2020 )ملياني، .إقامة علاقات اجتماعية سوية -

 :أهمية التكفل النفس ي خامسا.

وتنمية شخصيته  ،مختلف القدرات الخفية عند الفرد تكفل له دورا أساس ي ومهم في تطويرلل 

 :تكمن أهميته في كونهو  السلوكية قدر الإمكانو  النفسية هطراباتمعالجة اضو  نموا سليما

 

 

 

 

 

 

 

 

 (15 ص ،0150/ )بوزياني،  أهمية التكفل النفس ي المصدر بتصرف يبين (:05الشكل )

 

 وأخلاقيةضرورة إنسانية 

 يسعى من خلالها المعالج إلى:

الوصول بالفرد 

التكيف  إلى

النفس ي 

 والاجتماعي.

 إعطاء

 تاستراتيجيا

فاعلية  أكثر

للتعامل مع 

المواقف 

الجديدة 

تغلب على وال

  .المشاكل

مساعد 

الفرد على 

اتخاذ 

 تالقرارا

 . الصحيح

رؤى  إعطاء

 أكثرونظرة 

شمولية 

  .للحياة

تحسن أنماط 

التفكير 

من الخاطئة 

الوعي خلال 

 اركالأفب رأكث

 ةيالسلب

 .التخلص منها

 تتحسين مهارا

رد التواصل للف

وجعله أكثر 

 مرونة. 
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 :مراحل التكفل النفس ي سا.ساد

( من لأخصائي)ا أن يمر بعدة مراحل تمكن المعالج للتكفل النفس ي لابدالناجحة  ةلضمان السيرور 

 . ويتم ذلك بدءا من الفحص وصولا للعلاج، الحل لها وإيجادالتعرف على المشكلة جيدا 

 : l examen الفحص -1

 تعريفه:  1-1

يعتبر الفحص النفس ي حجر الزاوية للتشخيص الموفق والعلاج الناجح، ويجب أن تكون عملية 

در المعلومات كالبيانات روطها، ومصاالفحص واضحة تماما لدى المعالج، من حيث أهميتها، هدفها، ش

شخصية  فيعلى تحديد خمسة متغيرات  تساعد المعالجمجموعة الخطوات الأولية ويتم ذلك وفق 

 وهي:الموضوعي للاضطراب النفس ي أو العقلي الذي يعاني منه  صتمكنه من التشخي المفحوص

 التعرف على اضطراب الشخصية في حال وجودها.  -

 رابات ضمن جدول الدلالات المرضية. تحديد هذه الاضط -

 تحديد منشأ هذه الاضطرابات.  -

 فهم أبعاد الشخصية ومدى نضجها.  -

 .للمفحوص تناسب بين الشخصية والعمر الزمنيمقارنة ال -

 .يمثل خطوات الفحص(: 06الشكل )

بعد من أبعاد  لفحص المتكامل الذي لا يقتصر علىوبهذا نقصد بالفحص النفس ي ذلك ا  

الفحص النفس ي: " يعني أن يتعلم الفاحص متى يسكت ومتى يتدخل، فخصية مهملا بقية أبعادها، الش

ومتى يشجع المريض على الكلام عن نفسه، كما يجب على الفاحص أن يتعلم كيف يكسب ثقة المريض 

 (111، ص1991)النابلس ي، . "رى الفحصم بمجكوان يتدرب على التح

وظيفيا، والوقوف على نواحي قوته و  المريض ديناميايكمن هدف الفحص في فهم شخصية و 

وضعفه، وتحديد اضطرابات الشخصية، التي تؤثر في سعادته وهنائه وتوافقه النفس ي والاجتماعي، 

 وعلاقته بالآخرين خاصة الأقرب إليه، وفهم حياته الحاضرة والماضية وعلاقتها بمشكلاته المرضية. 

 

 خطوات الفحص 
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كمل بعضها بعضا ومن إن هذه الوسائل ت الفحص:الحصول على المعلومات في  وسائل  1-2

 أهمها ما يلي: 

 :  L’entretien cliniqueالمقابلة العيادية .أ

تعتبر المقابلة العيادية الوسيلة الأولى في الفحص والتشخيص وهي علاقة اجتماعية مهنية وجها 

فين بالإضافة إلى حسن لوجه بين المعالج والعميل في جو نفس ي امن تسوده الثقة المتبادلة بين الطر 

عدة  كوهنا ،لى خبرات ومشاعر واتجاهات العميلالإصغاء تهدف إلى جمع المعلومات اللازمة والتعرف ع

 : أنواع للمقابلة

 .المقابلةأنواع  يبين (:08)الشكل 

إن المواجهة بين المعالج والمريض تفرض على المعالج الاعتماد على دراسة المظهر الخارجي ثم  

 لحوار معه كذلك محتوى أفكار المفحوص وهذا للوصول إلى عملية التشخيص.طريقة ا

 :دراسة المظهر الخارجي -

، القلق، الحيرة، فقدان القدرة على الانهياردراسة شكل الوجه، تعابيره التي يمكن أن تعكس 

فقد يكون مظهره وتصرفاته  خلالعكس من يدراسة مزاج المفحوص الذي يمكن أن ، ...تالإيماءا التعبير،

 دراسة النظرة التي قد تكون ثابتةمتشائما، ضاحكا أو هو بين الضحك والبكاء دون سبب.  أو متفائلا

 هل هو جامد أم هو في حالة ذهول .... مراقبة النشاط العام للمفحوص، حزينةمتحركة، كثيرة الحركة، 

 ن الهبوط الحيوي.مضطرب، هل يتخذ مواقف تشخيصية، هل يعاني م ، هل هوالاإراديهل يرتجف 

هي : ةالمقابلة المبدئي

لات التي تمهد للمقاب
.التالية

تتم: المقابلة الفردية

بين المعالج ومريض 
واحد فقط

المقابلة النصف 

لا هي مقيدة : موجهة
بأسئلة أولا هي حرة

عامة

المقابلة 

التشخيصية

المقابلة العلاجية 

الإكلينيكية
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 محتوى أفكار المريض: -

 استخلاصهاكتشاف محتوى أفكار المريض يسمح للمختص بالتوجيه الجيد في تشخيصه وفي  إن              

 (159، ص1998)زهران،  ...ةمرضي سأو هلاو  ،هذيانا الأفكاريكون محتوى  للنتائج، وقد

 : L’observation الملاحظة .ب

ية المنظمة للوضع الحالي للمريض في قطاع محدود من قطاعات سلوكه العمل الملاحظةيقصد بها 

وغيرها  الإحباطمواقف  ىبالإضافة إل الاجتماعيمواقف الحياة اليومية الطبيعية، ومواقف التفاعل  أثناء

 سلوكية ذات مغزى في حياة المريض ومن أنواعها نجد: عيناتمن 

 وجها لوجه مع المريض. الملاحظة -

 غير المباشرة دون اتصال مباشر مع المريض. الملاحظة -

السرية المهنية، الموضوعية، الدقة، الخبرة، الشمول لعينات متنوعة  :الملاحظةومن عوامل نجاح 

 والسلبيات ونقاط القوة والضعف وانتقاء السلوك المتكرر الثابت نسبيا. الإيجابياتالسلوك تتناول  من

 : L’étude de cas دراسة الحالة .ج

موقف العام للمريض ككل وبحث للوهي تحليل دقيق  ،وسيلة لجمع المعلومات حول المريض وهي

خبراته، وهي وسيلة لتقديم صورة شاملة للشخصية ككل بهدف تجميع المعلومات ومراجعتها لأهم شامل 

ريض المحياة  دراسة الحالة جزء من دراستها أي تاريخويعتبر ، وتركيبها وتلخيصها ودراستها وتحليلها

 نجاحها ما يلي: عوامل ومن )ماضيه وتتبع مسار حياته(

والاهتمام المخل  والاختصاربين التفصيل الممل  والاعتدالالتنظيم والدقة في تحري المعلومات  -

 بالتسجيل.

 لاتعتبر من أهم وسائل جمع المعلومات وتستوجب توفر عدة شروط أ والمقاييس: الاختبارات .د

والمقاييس مع  الاختبارات، تعدد الاستخدامتقنين والموضوعية، سهولة والثبات، ال وهو: الصدق

 .في استخدامها الاعتدال
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ختيار حسب الحالة كالا  الأساسية الأمور والمقاييس النفسية مراعاة بعض  الاختبارات إجراءيتطلب  

ة المريض دافعي إثارة إلى بالإضافةالذي يقوم بإجرائها وتفسير نتائجها  الأخصائياختبار  وحسن

 (160،162، ص ص1998)زهران،  .ومناخ نفس ي مناسب في مكان لأخذها

 : Diagnosticsالتشخيص -0

دتها رد من حيث قدراته وسماته وأعراضه المرضية ودرجة حالتشخيص يعني تقييم خصائص الف

ضاعه ختها بغية الوقوف على حقيقة المشكلة التي يعاني منها المريض، وإمبينا الأسباب المباشرة لنشأ

 . تاريخ الحالة للمريضامج علاجي مناسب لحالته، بالاعتماد على لبرن

 ، ثم تجميع المعلوماتالأسبابالمرضية واستنتاج  الأعراضفالتشخيص نقصد به فحص 

 له ويهدف إلى: المناسب العلاجفي صورة متكاملة وبالتالي تحديد نوع المرض وتقديم  والملاحظات

  ضطرابللا تحديد العوامل المسببة. 

  العضوي والوظيفي. الاضطرابالتمييز بين 

  الاضطرابعمق وشدة ودرجة تقدير. 

  للاضطرابالتنبؤ بالمسار المحتمل. 

  (21، ص1998)عيسوي، لاضطراب. واالتي تتناسب  العلاجتحديد طريقة. 

 

 : Pronosticالتنبؤ -3

 أنحين  )ما حدث وما يحدث( في الفحص يتناول ماض ي وحاضر العميل أنيمكن القول 

مع نظرة إلى مستقبله، أما بالنسبة للتنبؤ فهو يتناول المرض(  التشخيص يتناول حاضر المريض )ما هو

الذي يتحدد في ضوء بدايته ي ضوء ماضيه وحاضره ويتضمن المآل مستقبل المرض )ماذا سيحدث( ف

ن المال المتوقع أن تكو وبالتالي فهو يهدف الى تحديد  وأسبابه وأعراضه وفحصه وتشخيصه وطريقة علاجه،

 (181، ص 1998)زهران، . عليه شخصية المريض في المستقبل

 النفس ي:  العلاج -4

لعلاج المشكلات أو الاضطرابات ذات الصبغة  هو العلاج الذي تستخدم فیه الطرق النفسیة

 -فنیاو  اشخص مؤهل علمی وهو-المعالج یقوم یض وتؤثر في سلوكه، وفیهلانفعالیة والتي یعاني منها المر ا
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بالعمل على إزالة الأعراض المرضیة الموجودة أو تعدیلها، أوتعطیل أثرها مع مساعدة المریض على حل 

شخصیته ودفعها في  على تنمیة مشكلاته الخاصة والتوافق مع بیئته واستغلال إمكاناته، ومساعدته

فق النفس ي في التو على ا المریض أكثر نضجا وأكثر قدرة یصبح طریق النمو النفس ي الصحي بحیث

 ) 11ص ،2001 )محمد،. المستقبل

 : إجراءاته() النفس ي العلاجخطوات  9-5

 إن مجموع الخطوات التي یتبعها الأخصائي النفساني أو المعالج النفس ي لمساعدة المریض أو ما

 التخلصیعرف بالمفحوص للحد من مشاكله أو التخفیف منها أو التعرف على أسباب معاناته النفسیة و 

 هي:  أساسیة وتشتمل العملیة على ثلاث عملیات.ها ،من

 .الدراسة: تهیئة مكان العلاج ثم جمع البیانات عن الحالة وتحلیلها -

 .تحدید أسباب المشكلة وكیفیة تفاعل هذه الأسباب ومعرفة مدى تطورها التشخیص: ویشمل -

لتقویم على ضوء الاقتراب أسالیب العلاج المناسبة للحالة وممارستها والمتابعة وا العلاج: تحدید -

 (349ص، 2001،ملحم) .العلاجأهداف  من تحقیق

 :وهي كالتالي يتضمن العلاج النفس ي عدة عناصر :عناصر العلاج النفس ي 9-0

 

 

 

 

1-  

 .عناصر العلاج النفس ي بيني(: 01الشكل )

یقة طر  تمثل شخصیة المعالج مكانة هامة في العلاج فهي تفوق كثيراالمعالج النفس ي:  -أ

التي یتبعها في ممارسة العلاج النفس ي، وقد أشار علماء النفس إلى مجموعة من الصفات  المعالجة

  :یجب أن یتميز بها المتخصصون في العلاج النفس ي وهي التي

  .جیدة على الحكم والتقدیرالقدرة ال -

  .العمیقة إبداع جید وغزارة في المصادر العقلیة -

 عناصر العلاج النفس ي 

المعالج 

  النفس ي

البيئة 

 العلاجية 

العلاقة 

 العلاجية 

الجلسة 

 العلاجية
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  .لتعلمفضول قوي ورغبة صادقة وقویة ل -

  .ر جید وروح دعابة جیدةيحدس وتبص -

الاهتمام بالأشخاص من حیث هم أفراد والبعد عن تقدیر التدخل وجعله في المكانة  -

  .عمل المعالجالعلیا في

 التسامح والبعد عن التكبر -

  .القدرة على إقامة علاقات دافئة مع الآخرین -

  .روح الجد والاجتهاد والمثابرة -

  .العلاج التعاون واللباقة في -

  .ضبط النفس والثبات -

.  ةمیق بعلم النفس والجوانب العلاجیالأخلاقیة، واهتمام ع بالقیم شعور عمیق -

 (350ص ،2001،ملحم)
 

العلاجیة دورا هاما في نجاحها،  العملیة : یلعب المكان الذي تجري فیهالعلاجیة البیئة -ب

ونها، لذا یقترح المعالجون على خصائص هذا المكان مدى استجابة الحالة وتعا فقد یتوقف

  :فیه العلاج للمكان الذي یجرى  مواصفات معینةن و النفسی

 .یجب أن یكون حجم الغرفة مناسب -

آخرین، وهناك من یفضل أن یكون مقعد  رئیسیين إضافة إلى مقعدین تواجد مقعدین -

 .یتحرك في جمیع الاتجاهات العمیل

 .ة لأرجاء غرفة العلاجالاحتواء على، مكتب، إضاءة هادئة، تهویة شامل -

  .لون طلاء الجدران، الستائر هادئ وخال من النقوش -

وجود خزانة لحفظ المستندات والملفات، كما لا یجوز بقاء ملف المتعالج مع الأخصائي  -

 .وجود آخر أثناء

 .لا یتلقى المعالج مكالمات هاتفیة أثناء العلاج -

یحرص  لزاویة في عملیة العلاج بحیثتعتبر العلاقة العلاجیة حجر ا العلاقة العلاجیة: -ج

 النفسیين على أن تبدأ هذه العلاقة بدایة حسنة منذ المقابلة الأولى ویمكن القول أن المعالجين كل

  :تتميز بأنها العلاجیة العلاقة
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 مميزات العلاقة العلاجيةيوضح (: 04جدول )ال

 مميزتها العلاقة

لذلك یحرص المعالج منذ البدایة على  لها حدود ولیست علاقة صداقة،  علاقة مهنیة

  .طبیعة هذه العلاقة للمتعالج والأهداف المرجوة منها توضیح

علاقة احترام 

موجب متبادل 

 وغير مشروط

من الاعتدال فلا  علاقة تسودها الثقة والاهتمام المشتركين، كما یسودها نوع

  .زائد ولاهي تعامل رسمي متزمتتعمل بلطف هي 

علاقة تفاعل 

واتصال بين 

المعالج 

 والمتعالج

الاتصال اللفظي  یمكن أن یأخذ التفاعل والاتصال أشكالا عدیدة تشمل

یفهمها كل من  رمزیا له معان ضمنیة والإشارات والتلمیحات، وقد یكون 

  . المتعالج وبين المعالج والمتعالج، ولهذا يهتم المعالج بمجریات التواصل بینه

 

م خصائص الجلسات العلاجیة المساعدة على توفير جو نفس ي من أه الجلسة العلاجیة: -د

  :ما یليمن خلال  وسلیم

 

  -ه

  -و

  -ز

 خصائص الجلسة العلاجيةيبين  (:09الشكل )

 

 الهدف من العلاج النفس ي: 4-3

 بد علىلا النفس ي في مساعدة الفرد على التوافق من جديد، لذا  للعلاجتمثل الهدف النهائي 

، عقيما كان العملوإلا أبعد من التشخيص وحده،  إلىمشكلة للأن يمض ي في تناوله النفساني  الأخصائي

 (23، ص1998)العيسوي، . وأن تكون هذه الخطة موضع التنفيذ للعلاجخطة  عينبغي أن توضإذا 

تحديد أهداف 

العملية 

 العلاجية

معاملة 

العميل 

معاملة 

 حسنا

 الاستعداد

 للمساعدة

التقبل 

الغير 

 مشروط 

الثقة 

ة المتبادل  
حسن 

 الإصغاء 
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 :التكفل النفس ي أساليب .سابعا

سائل التي أبرز الو  شخصية المريض وحالته الراهنة، ينبغي تحديدللتحقيق الفهم الكامل 

 العلاجمراكز  استخدمت في التيالوسائل ي سير عمله، ومن أبرز هذه النفس ي ف الأخصائييستخدمها 

  :النفس ي، ما يلي

 : دراسة الحالة -5

وتعتبر هذه  باضطرابات نفسية،الأفراد إصابة  إلىالمؤدية  الأسبابتستخدم هذه الطريقة لفهم 

عليها، وذلك  النفساني كل المعلومات والنتائج التي يحصل صائيالأخالذي ينظم ويقيم فيه  الإطارالتقنية، 

وتكمن الصعوبة في استخدام هذه الوسيلة في  ،والفحوصات الطبية الاجتماعيعن طريق المقابلة والتاريخ 

، أو في تفسير المعالج للأسئلةسواء في تفسير العميل  المباشر واحتمال حدوث سوء الفهم الاتصالنقص 

 .المريض تالاستجابا

 المقابلة العيادية:  -2

النفسية في مجال علم النفس، فهي  والإرشادات العلاجيةتعد المقابلة العيادية محور الخدمات 

هو جمع أكبر عدد ممكن  هاالهدف منو  .الذي يحدث بين الفاحص والمفحوص الاتصالعن ذلك  عبارة

درجة من  إلىم المساعدة للوصول المعلومات الخاصة بالمفحوص، ثم تحليلها لتقديم التشخيص ث من

خاضعا  الأخصائي موقف يكون و ، الأمانةوتقوم المقابلة العيادية على مبدأ أساس ي هو  النفسية. الراحة

  :تتمثل فيما يلي لقواعد معينة

  .نصائحولا أن يكون الفاحص موضوعيا، الش يء الذي يسمح للفاحص التقبل الكلي دون انتقاء  -

  .الذاتي وأفكاره عالمهلخاصة، والسماح له بكشف فهم المريض في لغته ا -

فالمقابلة العيادية تعتبر ض، إذن للمري الأسئلةالنفس ي بعض  العلاجفي حالة  الأخصائيقد يوجه 

  .طريقة لتقويم الشخصية والتعرف على معاناة المريض أحسن
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 الرسم:  -3

 لاع ذلك، فان هناك من النفس ي يتم عن طريق الكلمات في حالة من يستطي العلاجكان  إذا

جهم عن طريق الرسم الذي يعتبر حقل مميز في النشاط التربوي لا ، حيث يتم عالأطفالذلك مثل  يستطيع

ي إمكانية أساسية من حيث القدرة على كلاكلينيم النفس النظرا لكونه يقدم للتربية ولع ،والعلاجي

  .رسمه خلالمع الطفل من  وإقامة علاقة الاتصال

بالنسبة  أساس ي فردي، كأنه يمثل عنصر إنتاجرسم في علم النفس بأنه عبارة عن ويعرف ال

هواياته وخصائصه، كما  لإبرازكذلك بالنسبة للمربي  للأطفالالعقلية أو العصبية  الأمراض للمختص في

 بديل لايمثل الرسم اليوم وسيلة هامة ومميزة في التعبير وإطار  ، إذنشخصيةو طباعه الفرد  يكشف عن

 والعلاج. له من حيث القدرة على التشخيص

 اللعب:  -4

، فهو الذهني اللعب كمثير أساس ي للنمو(claparéde&coors)  وكالباريد ساعتبر كل من قرو 

 يعرف اللعبو  ذهنية الطفل الذي يحتاج للعب كحاجته للغذاء والتنفس مع تلاؤما الأكثريشكل النشاط 

 الأطفالموجه يقوم به  بأنه نشاط موجه وغير : ضجا وضجيجاالمزعجة التي تصدر  تلك الحركة على انه

وشخصياتهم الأطفال هم في تنمية سلوك ايسلتحقيق المتعة والتسلية، ويستغله الكبار عادة  جلأ من

 للأطفالالنفس ي بالنسبة للعلاج وسيلة كستخدم يوهو  والانفعالية،بأبعادها المختلفة العقلية والجسمية 

 .عض المخاوف والتوترات النفسيةالذين يعانون من ب

  :السيكولوجية الاختبارات -1

السيكولوجي  فالاختبار، الهامةلتكفل لنفس ي لسيكولوجية من بين وسائل اا الاختباراتتعتبر 

اختبارات  إلىتنقسم  إجرائهامن حيث  والاختباراتن، لفحص سلوك الفرد في موقف معي عبارة عن أداة

  :منها ما يلي ة أو أدائية ونجدلفظي إمافردية وجماعية تكون 

 

 



 التكفل النفس ي              الفصل الثالث:   

 

 
55 

 

 

  

 

 

  

 

 سيكولوجيةال تالاختبارا أنواع يبين(: 10الشكل )

العمل  غة لدى الأخصائي النفس ي فلا يمكنالخمس، ذات أهمية بال تكفل النفس يوتبقى وسائل ال

 الاضطراباتج لا قصوى في تشخيص وع السيكولوجية ذات أهمية الاختباراتغير أن  بواحدة دون الأخرى،

فرد في جميع التشخيص، وفهم ما يعاني منه ال في عملية الأخصائيالتي تساعد  الاختباراتهذه فالنفسية، 

تسمح للفرد أن يستجيب للمثيرات الغامضة التي  يفه  .ومساعدته لتجاوز هذه الصعابمراحله العمرية 

التي  الأدوات تعد من أفضل هيلك فأعماقه وخبايا شخصيته لذ عنلكشف لواضح  تنطوي على معنى لا

يستطيع  لاو  اللاشعور  ضمون النفس ي المكبوت أو الذي يكمن فيالمللكشف عن  لسيكولوجيا إليهايلجأ 

 (124، 114ص ص  ،1990،سيد ) .العميل أن يعبر عنه مباشرة مهما بدل من جهد

 :التكفل النفس ي بمرض ى السرطان .ثامنا

ن يجب الخضوع للعلاج التكاملي لتكوين جهاز منظم متكامل  في التكفل النفس ي بمرض ى السرطا

يؤدي إلى الإدمان على الدواء مما يشجع  على عدم تحريك القوى الذاتية فق لأن إتباع العلاج الدوائي 

الشعور بقلة ، اجتماعيةو  اني من ضغوطات نفسيةلأنه يع نفس ي فمريض السرطان يحتاج إلى تكفل

 ذا كله يتطلب تكفلا علاجيا مدروسمن الم ووهن  ه هيمة الذاتية  وما يعانيوتقييد مشاعر الق، الحيلة

تكون مسايرة و  خاصة بمرض السرطان ونماذج  ةاستراتيجيفخصوصية الإصابة ومدى خطورتها تتطلب 

فعالية والصدمة النفسية الناتجة من بين هذه النماذج: للعلاج الطبي بهدف تخفيف أثار  الحالة الان

 (104ص ،2018روج،ي.)ع

 تختباراا

 الشخصية

اختبارات 

ةالوظائف الذهني  

ت السيكولوجيةاالاختبار   

من  اسيةتعكس جوانب أس

ديناميكيات تشخيصية، فالفرد 

يسقط على المثير أفكاره واتجاهاته، 

ومخاوفه، ومشاعره، وأنواع 

 .التي يعاني منها الصراعات

التي تقيس قدرات هي الاختبارات 

مثل:  والاستعداداتالطفل العقلية 

، اختبارات الذكاء، التحصيل

  .توالاستعدادا
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  :العلاج الجمعي التعبيري الداعم -1

 يتعين على كل مريض ضمن نطاق الجلسة الجماعية العلاجية أن يعبر عن متاعبه

 السرطان،المرتبطة بمرض  انفعالاتـهو 

 :(التصور الذهني )التخيل -2

، داخليلراحة للحصول على السلام الاو الايجابية،  رتكز على الاسترخاء والتخيل والرؤيـة النشـطةي

أن عن ذلك  كمثال ،مع تسطير أهداف مستقبلية كفاءة الانفعالية،الإضافة إلى تسيير الإجهاد وتطوير 

 نفسه كسمك قرش يدخل جسمه فيلتهم كل ما يصادفه في طريقه من أورام سرطانية تصور المريضي

 .ء، يقوم المريض بهذا ثلاث مرات يوميا مع الاسترخاالشفاء الذاتي هذا مـا يحفـزو 

  :EMDR العينالعلاج بواسطة الاستثارة الثنائية للعين  -0

 التخيل الموجه نحو تقوية جهاز مناعة البدن على قـومي ،اصا لعلاج مرض ى السـرطانبروتوكولا خ

تثبيتها عن طريق جولات تحريك العين على آلة تتحرك فيها نقطة  خلق صورة ذهنيـة ايجابيـة يمكـنو 

الاعتقاد بقبول هذا التخيل من جانب المريض شرطا أساسيا لفعالية هذا  عتبـريو  ،إيابـاو  الضوء ذهابـا

 .مع مباشرة تحريك العينينو  يجابيالتخيلية مع الموقف الا  العلاج حيث تنـدمج الصـورة

  :الدعم النفس ي -9

ومن خصائصه أنه يولي أهمية  ،الجزء السليم من الشخصية وينميهاهو تكفل خاص يتعامل مع 

المريض بحاجة إلى تقبل مرضه  يكون خلالها اقع الحالي للمريض ويستعمل في الحالات التيكبيرة للو 

 (.106-105 صص ، 2018عيروج، ). المرض ىوكل  علاج نفس ي يرافق أي مـرض معه، وهووالتعايش 

ومن التقنيات المستعملة من طرف الأخصائية النفسانية بالمؤسسة العمومية الاستشفائية  -

 مرض ى سرطان الرحم:  مع-اتةسدر –هواري بومدين 
 

انفعالية فمن خلاله يتعلم  تيستعمل مع الذين يعانون من اضطراباتدريبات الاسترخاء:   -1

العميل كيف يقلل الشعور السلبي وكيف يسترخى وبمارس التنفس العميق ثم إثارة الدافع لديه 

 للتعامل مع الموقف. 
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بالضبط من خلال المواقف وتشتمل البقاء في قمة  هو القدرة على إدراك المشاعر الوعي بالذات: -2

ردود الأفعال لهذه المواقف والتحديات والأشخاص، ومن جهة أخرى فان الوعي بالذات المرتفع 

 يتطلب استعداد لتحمل انعكاس المشاعر التي قد تكون سلبية. 
 

يف نحددها فمن خلال التدريب على خطوات حل المشكلة، ك التدريب على أسلوب حل المشكلة: -3

ونحدد الأهداف فتوليد البدائل التي يمكن أن تستخدم وتقديم البدائل والنتائج المرتبطة بها 

 .وأخيرا اختيار الحل المناسب وتصميم الخطة وممارستها
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 :الفصل خلاصة

عه أمر مهم وذلك عن رض ى السرطان بجميع أنوانرى أن التكفل النفس ي بم من خلال هذا الفصل              

الوحدة والعزلة طريق الحوار والاستماع والعلاجات النفسية من اجل تحسين حالة المريض، وإخراجه من 

 التي يعاني منها.
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 .تمهيد

منبع الحياة انه حيث هذا الأخير منظم دقيق لأنوثة المرأة و  ،قد جهازأعو  كل امرأة في داخلها أعظم

هذه الأمراض التي  أخطرومن ، مختلفةو  معرض لأمراض عديدة ، إلا أن هذا الجهازالجهاز التناسلي

إذ تنصح السيدات ، يتعرض إليها سرطان الرحم الذي يؤدي تطوره إلى الاستئصال الكلي لهذا العضو

 ستة أشهر. اللاتي تزيد أعمارهن عن أربعين سنة بعرض أنفسهن على الطبيب لفحص كل

إلى السرطان وأنواعه باعتباره متغير البحث ثم تطرقنا إلى دراسة وفي هذا الفصل تم التطرق أولا 

سرطان الرحم الذي يعتبر نوع من أنواع السرطانات التي تصيب النساء حيث تم التطرق في هذا الفصل 

الوقاية من هذا المرض و  لاجالعو  التشخيصو  أعراضو  العوامل الخطورةو  إلى التعريف السرطان وأنواعه

 المخلفات التي يتركها.كذلك 
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 :السرطان. لاو أ

 : مفهوم السرطان -1

كمصطلح يستخدم للاستدلال على التكاثر الخبيث الذاتي  :تعرفه منظمة الصحة العالمية

عيدة الأنسجة يؤدي إلى تشكيل الأورام التي يمكنها أن تعزو الأعضاء المجاورة او الب، والعشوائي للخلايا

 .الأكسجينو  السليمة لتزاحمها حول استخدام الأغذية

السرطان ليس مرض جديدا في الواقع، هو قديم قدم الإنسانية، وجد أثار سرطان في المومياء 

 المصرية، وبهذا أصبح السرطان واحدا من الأسباب الرئيسية للوفاة.

. وينشأ هذا النمو بسبب ية مفردةن نمو غير متحكم فيه لخلالسرطان عبارة عن مرض ينشأ ع

الذي يؤثر بشكل محدد في ADN)(1الأكسجين الريبي النووي منقوص  طفرات أي تغيرات في حمض

. في الخلية العادية، تقوم دوائر جينية قوية بتنظيم انقسام لتي تنبه النمو الخلوي غير محدودالجينات ا

خلية لا يمكنها التوقف عن  بما يؤدي إلى إطلاق ئرتتفكك هذه الدواو الخلية ووفاتها في خلية السرطان 

 .النمو

بل هو مجموعة من الأمراض تحدث خلال ، طبية فالسرطان لا يعد مرضا واحداوطبقا للمراجع ال

وبالتالي ، وتتكون معظم الخلايا السرطانية من كتلة، وتسبب نموا غير منتظم، تغير في الخلايا الجسمية

الورم هو كتلة و  ية بأنه ورم ناتج عن تحول أو تغير يصيب الخلايا البشريةيعرف مرض الأورام السرطان

 (15ص  ،2014)جيمس، . من الأنسجة الناتجة عن نمو خبيث وغير طبيعي

وتعذر وجود العلاج الذي يقض ي عليها فان نسبة انتشار  ظرا لصعوبة هذا النوع من الأمراضون

الانتشار على  نحاء العالم، حيث قدرة نسبةأي مختلف ف ت بأنواعها في تزايد مستمر ومخيفالسرطانا

أكد ر الصحة "عبد الرحمان بن بوزيد" وحسب تقرير عرضه وزي، أما في الجزائر %01المستوي العالمي بـ 

الف حالة سنويا، مشيرا إلى أن أكثر أنواع السرطان انتشارا هو 94من خلاله أن الجزائر تسجل أزيد من 

                                                           
هــي مــادة وراثيــة موجــودة فــي الإنســان والتــي   DEOXYRIBO NUCLEIC ACID (DNA)حمــض الريبــي النــووي منقــوص الأكســجين 1

ي تحمـــل خصـــائص وصـــفات تميـــزه عـــن غيـــره ،وينقســـم هـــذا الحمـــض  إلـــى عـــدة وحـــدات تســـمى بالجينـــات وتعتبـــر هـــذه الجينـــات هـــي التـــ

 تكوين جسم الإنسان الوراثية 
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)لحياني ين عند الرجال، وسرطان الثدي والرحم عند النساء. سرطان القولون والرئت

 (http//www.alaraby.co.ukعثمان،

 .أنواع الأورام السرطانية -2

وهو نمو لا يخدم وظيفة فسيولوجية كباقي ، الورم هو نمو غير طبيعي لبعض أنسجة الجسم

 ي إلى اختلال وظائف الخلاياوتؤد، بل تتكاثر خلاياه على حساب الأنسجة الطبيعية، الأنسجة الطبيعية

 .الأنسجة الطبيعية المجاورة لهاو 

 :الأورام الحميدة 2-1

ته غالبا محاط بجدار او كيس والعلاج يكون بإزالو  تكون الخلايا مشابهة لخلايا الجسم الطبيعية

 :ميدةومن أنواع الأورام الحى، جراحيا مع عدم إرجاعه مرة أخر 

 أورام حميدة للجهاز العصبي. 

  ميدة ناجمة من الخلية الوراثيةحأورام. 
 

 :الأورام الخبيثة 2-2

التي تنفرد بتوالد سريع خارج ، ثة على مجموعة السرطانات البشريةيطلق مصطلح الأورام الخبي

ن طريق ظاهرة أخرى ع أو تنتشر في أعضاء، شاذة تتعدى على الأنسجة المجاورةالسيطرة لخلايا  عن

 ضافة إلى عوامل خارجية أهمها:بسبب عوامل وراثية جينية إ، النقلية

 .العوامل المادية المسيطرة مثل الأشعة فوق البنفسجية 

  أحد ملوثات مياه الشربو  ملوثات غذائيةو  التبغ نمثل ودخاالعوامل الكيمائية المسرطنة. 

 بعض الفيروسات أو الجراثيم أو من : أنواع العدوى الناجمة العوامل البيولوجية المسرطنة مثل

 .تالطفيليا

  كما تزيد الشيخوخة من احتمال حدوث السرطان بسبب تعطل آليات التصليح الخلوي من

 (45ص ،2020-2019)جلطيوي، التقدم في العمر.
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 :العوامل المساعدة على ظهور السرطان -3
 

 العوامل النفسية: 0-5

مهيأة و  بنية شخصية الإنسان هشةمن المثيرات، فإذا كانت  إن جسم الإنسان يتعرض للكثير 

 كون لديه الاستعداد لإصابة بمرض السرطان ومن أهم العوامل النفسية:ي

عنق الرحم بسبب و  إن المرأة العزباء أكثر عرضة لإصابة بسرطان الثدي العلاقات العائلية السيئة: .أ

 الارتباط العاطفي.و  الفقدان المفاجئ للعلاقات الحميمية

يتغلغل داخل الجسم ويختبأ في مكان  لة،هو نوع من الغضب الذي يدوم فترات طوي الخوف النفس ي: .ب

، 2002 ياسين،، )عبد اللطيف الذي يكون في بعض الحالات خبيثا.و  معين في الجسم ليتحول إلى ورم

 (100ص 

خاصة مرض السرطان، و  إن الحالة النفسية لها دور كبير في ظهور الأمراض الصدمات العاطفية: .ج

 تحيث أظهرت العديد من الدراساسرطان الرحم، و  وخاصة نوعين من السرطان هما سرطان الثدي

مرتفعة جدا لدى العينات الذين تعرضن لصدمات نفسية كما حول سرطان الثدي أن نسبة ظهوره 

 ات حيث يظهر هذا المرض بسبب:هن العازب ضأن النساء الأكثر عرضة للإصابة بالمر 

 اليأس.و  الهجرو  الإحساس بالعزلة 

 تغيير جذري في مجرى الحياة 

 نقطاع عاطفي عنيفا 

 العدوانيةو  الغضب 

 بات بسرطان الرحماالتي أجريت على النساء المص تترجع العديد من الدراسا الحرمان العاطفي: .د

مشاكل في الإشباع الجنس ي وغياب العلاقات جنسية المشبعة يقود إلى و  الثدي هذا المرض لصعوباتو 

 رض عن طريق تأثيره على النشاط الهرموني.الذي بدوره يفتح الأبواب لهذا المو  نوع من الاكتئاب

 العوامل الخارجية:  3-2

تكون سرطان البروستات و  : سرطان الثديلعلمية أن بعض أنواع السرطان مثلا تأثبتت الدراسا

وراثية حيث تكون عند أفراد العائلة الاستعداد البيولوجي للإصابة بالسرطان وهناك عوامل داخلية 

 :تتساهم في ظهور السرطانا
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كونها تسهل تكاثر الخلايا ومن  ت: إن الهرمونات تلعب دور في ظهور السرطاناالعوامل الهرمونية .أ

 التي يكون سببها العامل الهرموني: تبين أهم السرطانا

 :البروستون و  البرولاكتينو  الاستروجين هرمون:أسبابه  أحدالذي يكون و  سرطان الثدي. 

 :الأستروجين.هرمون علاقته بالإفراز المفرط لو  سرطان الخصية 

ينات التغيرات الجينية التي يمكن ان تحدث في ج أن تالدارسا أثبتتلقد  :العوامل الجينية .ب

 تتمثل في:و  عشوائيةو  تحولها الى خلية سرطانية شرسةل الخلية الطبيعية قد تؤدي

 تكوين الجينات الموجودة في الخلية الطبيعية و  تغيير في نوعية 

 (101ص ،2016،2018 )عروج، .لموجودة في خلية الطبيعيةتغيير في عدد الجينات ا 
 

 :بالسرطانردود الفعل النفسية عند تلقي خبر الإصابة  -4

وتبدأ  ،الاكتئابو  يتولد لديه القلقو  إن الفرد فور تلقيه خبر الإصابة بالمرض يشعر بتهديد

فسية المصاحبة لذلك كما يظهر لديه هاجس الموت الذي يهدده لتبدأ المظاهر الن ،معاناته النفسية

 يلي: بظهور من خلال مجموعة من المراحل التي تتلخص فيما

 حيث يؤدي نبأ الإصابة الى تفجير نرجسية المريض مع عدم قدرته على تحمل  :مرحلة عدم التصديق

 الفكرة.

 :دة من أقوى أليات الدفاع النفسيةتظهر كواح المرحلة الهستيرية. 

 :لآخرحلة يبدأ المريض بتقبل المرض وتكون ردود الفعل مختلفة من فرد في هذه المر  المرحلة الواقعية 

 (104ص ،2016.2018،)عروجونوع.  من حيث الدرجة

 :ظهور بعض الاستجابات النفسية التي تظهر فور إصابته بالمرض إلى بالإضافة

o  الموت.معظم الأشخاص الذين يصابون بسرطان يتوقعون  الحياة:فقدان 

o  المعتاد.ور صحة المريض فيصبح غير قادر على ممارسة النشاط تتده الصحة:فقدان 

o :أم ..، ابن دور الأب،دور الحياتي الذي كان يؤديه الفرد: يتراجع ال فقدان الدور. 

o :العلاج. أو  على مرضه حيث يفقد الفرد السيطرة ويركز اهتمامه فقدان السيطرة 

o  الأسبابوذلك راجع للعديد من  الأمانفقدان: 
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  لخطر.ابسبب 

  المجهول.بسبب المستقبل 

 .بسبب العيش في أجواء عدم الثقة في المستقبل فهذه المشاعر تكون سبب مرض السرطان 

 (102ص ،2016)حمايدية،

 .الكشف عن مرض السرطانو  التشخيص -5

تشخيص مرض السرطان يكون من طرف الطبيب وفي العديد من الحالات يستشار الطبيب قبل 

ب توجيه الانتباه لعدد من الأعراض الجسمانية التي يمكن أن تكون مؤشر أن ينتشر المرض لذا يج

لسرطان كما أن الكشف المبكر يزيد من احتمالية نجاح مريض السرطان فيمكن الكشف عن حالات 

 الثدي، وهذا في حالة سرطان الجلد، 2الأشعة السينيةالسرطان من خلال التحاليل التكميلية مثل 

 تصنيفه. و  يسمح أيضا بتشخيص السرطان 3الاختبار المجهري ضرورية لكن  الرحم، هذه التحاليل

 :التشخيص الأولي 5-1

شكل روتيني خلال زيارة المريض التي يستطيع الطبيب فحصها ب تمن أنواع السرطانا%11هناك 

التصوير ،فعلى و  المشكوك بيها على الفحوص المخبرية تويعتمد الطبيب عند تشخيصه لسرطاناله، 

ثال هناك تقنيات الأشعة السينية وتدعى تصوير الثدي  تمكن الطبيب من الكشف عن سرطان سبيل الم

الرئتين يمكن الكشف عنها و  الأعضاء الداخلية مثل الدماغ توهناك سرطانا ، الثدي في مراحله المبكرة

اردة من من خلال تقنية التصوير المقطعي الحاسوبي  وفي هذه التقنية يحلل الحاسوب المعلومات الو 

الأشعة السينية ويوضح صورة منفصلة للعضو على الشاشة ويكشف الأطباء أيضا عن سرطان بواسطة 

وموجات الراديو لإنتاج صور  ةالتصوير بالرئتين المغناطيس ي وتستعمل هذه التقنيات حقولا مغناطيسي

 الأعضاء الداخلية.

ا سرطان الرحم وقد تم تسمية هذا على إنقاص نسبة الوفيات التي سببه4ساعد اختبار ببانيكولا

يؤخذ سائل من  الاختباروفي هذا ، مكتشفه الطبيب الأمريكي اليوناني جورج ببانيكولا باسمالاختبار 

                                                           
كميــات صــغيرة  اســتخداميــتم فيــه  لعــدة عقــود، اســتخدامهالاشــعة الســينية: هــو فحــص تصــوير شــائع يســتخدم منــذ زمــن وســتمر 2

 صور لهياكل داخل الجسم لإنشاءجذا من الإشعاع الكهرومغناطيس ي 
 .دى واسع من الامراضهو تحليل يستخدم للكشف عن م الاختبار المجهري: 3
اختبــار بــابنبكولا: هــو فحــص طبــي لعنــق الــرحم لاكتشــاف ســرطان الــرحم بعــد او قبــل حدوثــه، وعنــد اكتشــاف أي شــذوذ فــي طبيعــة  4

 الانسجة  ينم اجراء اختبارات أخرى اكثر حساسية.
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ويمكن لهذه التقنية أن تكشف عن سرطان الرحم قبل ، المهبل أو الخلايا الرحم وتفحص بواسطة المجهر

 المثانة تعمل الأطباء طرقا مشابهة للكشف عن سرطانا. ويستسنوات 51إلى  1الأعراض بفترة من ظهور 

 .الرئتين في مراحلهما المبكرةو 

 التشخيص النهائي:  5-2

لكن الأطباء يحتاجون نتائج اختبار خاص  ،كان هناك ورم تستخدم طرق مختلفة للكشف ما إذا

يا قطعة صغيرة من الورم لإجراء هذا الاختبار تنزع جراحو ، لتحديد ما إذا كان الورم خبيثا 5الخزعة"يدعى "

وتفحص هذه العينة بواسطة المجهر للبحث عن وجود خلايا سرطانية حيث يكون منظرها مخالف 

 (98ص ،2016 )حمايدية، للخلايا الطبيعية.

 

، الفحص بأشعة 2020يوليو، ،29)سحرغوشة،. السينية لأشعةصورة توضيحية : (11الشكل )

 (http//sotor/comالسينية،

 

 

 

                                                           
فيقــوم بإزالــة قطعــة مــن عينــة الخلايــا هــي نــوع مــن الاجــراءات تســاعد فــي تحديــد مــا إذا كاــن الفــرد مصــاب بســرطان،  اختبااار الخزعااة:5

 من اجل تحليلها في مختبر
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 :سرطان الرحم .ثانيا

 تعريف الرحم: -1

يقع في نهاية قناة المهبل بين ، وردي اللون ذو شكل أجاص ي داخل الحوض الرحم هو عضو عضلي

وهو مسؤول عن الحيض، هو على شكل مخروط مفلطح قمته متجهة إلى ، المستقيمو  المثانة البولية

 ارتفاع ثلاثة إلى سم( 8الى0سنتيمتر ) : ستة إلى ثمانيةكآلاتيالأسفل وفي فترات عدم الحمل تكون أبعاده 

يخرج من زاويته العلويتين قناتان )أبواب فالوب( توصلانه بالمبيض و  عرض سم( 9الى 0)سنتيمتر أربعة 

 (53ص ،2011)مادي،. وفوهة كل بوق ذات أهداب متحركة تعطي المبيض في الأعلى

 (6ص ،2014)العقيل،. المصدر: ةلرحم المرأ بيانية صورة(: 12)الشكل 

 :تعريف سرطان الرحم -2

يبدأ سرطان الرحم عندما تكتسب الخلايا السليمة تغيرا جينيا يتسبب في تحولها الى خلايا غير 

طويلا، يستغرق تطور سرطان الرحم وقتا ، . بصفة عامةأ في النمو بشكل خارج عن السيطرةتبدو  طبيعيا

 28)ألاء صلاح، .الجتهمعو  للكشف عنه فترة طويلةيستغرق ولذلك فان المصاب ، سنوات 51من  أكثر

 (http// www almotaa.Com، ماهي أسباب الرحم، 2011سبتمبر

هو عبارة عن تطور أورام خبيثة داخل أنسجة و  سرطان الرحم ينتقل عن طريق الاتصال الجنس ي

حم المهبل ومن الأعلى يتقدم حتى بطانة عنق الر و  الرحم حيث يتقدم سرطان الرحم إلى أسفل الرحم

 (01ص ،0151 بن حجاز، ليصل إلى جسم الرحم )سوالمية،
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يعد هذا السرطان من الأنواع الكثيرة عند النساء وبصفة واسعة حيث أن هذا الأخير منتشرا جدا 

وهو في ، رحمية مكونا تضخمات تسمى الأوراموهو عبارة عن تكاثر وانقسام عشوائي لخلايا ال في بلدنا،

 ،2011،)مادي .ازات مهبلية ونزيف مهبلية ونزيف خارج الدورة الشهريةمرحلة متأخرة على شكل إفر 

 (54ص

صيب النساء بعد أن هذا النوع من السرطان يحتل المرتبة الثانية بين السرطانات التي ت روباعتبا      

حيث يسجل هذا المرض ، %5141تقدر بـ  ة انتشار سرطان الرحم في الجزائرنسب سرطان الثدي، فان

 programme national de lutte).أربع نساء يومياحالة جديدة كل عام ويؤثر على حياة  5011 حوالي

contre le cancer du col de l’utérus)2001/2007 

 (https//www. mayoclinic. org). لسرطان الرحم : صور بيانية(13الشكل )

 :أنواع سرطان الرحم ثالثا.

 سرطان عنق الرحم: -1

هو عبارة عن ورم يصيب عنق الرحم يظهر عند و حيث يمكن تشخيصه مبكرا يظهر في سن مبكر 

خلايا مهبلية غير طبيعية يبدأ في غزو أنسجة عنق و  يظهر على هيئة بقع، السيدات متكررات الولادة

الرحم، هنا يكون المرض في دوره الأول وما إن يخرج من منطقة عنق الرحم إلى النسيج الخلوي أو اللمفاوي 

 .ا العلاجلنتيجة سيئة ويصعب معهتكون ا
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 (https//www. mayoclinic. Org)/ المصدر لسرطان عنق الرحمبيانية صورة (: 14الشكل)

 الرحم:جسم سرطان  -2

يختلف هذا النوع عن النوع الأول حيث أن سرطان جسم الرحم هو اقل حدوثا من سرطان عنق 

وبالتحديد بعد سن  ،سب المرأة بعد سن اليأويصي الرحم بنسبة واحد على ثلاث أو واحد على أربع،

هم أعراضه مغص ويمكن تشخيصه بعد إجراء عملية وفحص الغشاء أو  سنة(،91الأربعون )و  الخامسة

 كما أن حدوث نزيف بعد سن اليأس علامة هامة تؤكد وجود سرطان بجسم الرحم. المبطن للرحم،

 (https//www .mayoclinic. Org) /المصدر .لسرطان جسم الرحمبيانية صورة (: 15الشكل )
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 سرطان المبيض: -0

هذا النوع من السرطان يظهر عن طريق اضطرابات في الدورة الشهرية أو انقطاعها كليا أو ظهور 

أشكال، وهو من بين الأمراض و  وله عدة أصناف ألام مصاحبة لها أو عن طريق اكتشاف كتلة ملقحة،

 (55ص، 2011مادي،). توليدالو  الجد خطيرة بالنسبة لإمراض النساء

 (https//www .mayoclinic. Org) المصدر/ لسرطان المبيضبيانية صورة  :(16الشكل )

 ق بين سرطان الرحم وسرطان المبيض:الفر  رابعا.

تعرف في مراحل متقدمة على حد  سرطان الرحم وسرطان المبيض هي سرطانات مشتركة بين النساء،

دا، وفي هذا العنصر هما قد لا يتم الكشف عنه، حتى وقت متأخر جسواء لديهما سوء التشخيص وكلا 

كل من سرطان الرحم وسرطان المبيض والاختلاف بينهما، من خلال تسليط الضوء  سوف نتحدث عن

 .(56ص، 2011، )ماديعلى المظاهر السريرية والأعراض والتشخيص وأيضا مسار العلاج التي يحتاجونه. 

 

 

 



 سرطان الرحم              الفصل الرابع:   

 

 

72 

 سرطان المبيضو  فرق بين سرطان الرحمال يوضح :(05جدول )ال

 سرطان الرحم سرطان المبيض نوع السرطان

 ث يصيب الجهاز التناسلي الأنثوي،هو ورم خبي التعريف

وبالتحديد المبايض سبب إصابته غير معروف، 

ويحدث في خلايا طبيعية لديها القدرة على الانتشار أو 

 غزو أجزاء أخرى من الجسم. 

ز التناسلي الأنثوي، بالتحديد هو ورم يصيب الجها

في بطانة الرحم أو الجدران الداخلي للرحم، يحدث 

في خلايا طبيعية لديها القدرة على الانتشار لتصل 

 إلى الرئتين أو الكبد أو العظم أو المخ.

 الإحساس بامتلاء البطن  - الأعراض

 انتفاخ -

آلام البطن غير مبررة أو اضطرابات في  -

 الجهاز الهضمي

محيط البطن أو فقدان غير مبرر  ازدياد -

 للوزن. 

 التبول المفرد أكثر من المعتاد -

 نزيف أو بقع مهبلية غير طبيعية -

 إفرازات مهبلية غير طبيعية  -

 الم في منطقة الحوض  -

 مبرر فقدان وزن غير -

 تغير في عادات البول، او الم عند التبول. -

يتم تشخيصه عن طريق التاريخ الطبي المفصل  التشخيص

ريضة، الأعراض التي تعاني منها، والتحري عن للم

العوامل التي تزيد من نسبة الخطورة. كذلك القيام 

 بفحوصات المبيضين عن طريق: 

بالمنظار  ةفحص الأعضاء التناسلية الباطني -

 المهبلي والفحص الإصبعي)اليدوي(. 

 فحص الموجات فوق الصوتية عبر المهبل.  -

  فحوصات أخرى عبر التصوير الطبي. -

 الجراحة التشخيصية.  -

إذا ظهرت الأعراض التي تشير إلى الإصابة بسرطان 

الرحم، تخضع المريضة لفحص بدني وتجري 

 فحوصات للدم، بالإضافة إلى فحوصات أخرى: 

فحص الحوض لفحص الرحم والأنسجة  -

القريبة للبحث عن أي كتل أو تغيرات في 

 الشكل أو الحجم. 

خلال فحص بالموجات فوق الصوتية من  -

 المهبل لتحديد سماكة بطانة الرحم.

صور أشعة سينية للصدر وتصوير مقطعي  -

للبطن للمساعدة في تحديد مرحلة المرض 

 بدقة.

 العملية الجراحية - العلاج

) العلاج  العلاج الجهازي المتمم للعملية الجراحية -

 الكيميائي(

 العلاج بالأجسام المضادة  -

 

 الجراحة  -

 العلاج بالإشعاع  -

 الكيميائي العلاج -

 العلاج الهرموني -

 (.58، ص 0159العقيل، بتصرف/) المصدر
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 :عوامل خطر الإصابة بسرطان الرحمخامسا. 

بين و  وجود علاقة بين حدوث سرطان جسم الرحم إلىهناك دلائل تشير  يضية:الاضطرابات الأ  -1

 .البول السكري  ،ارتفاع ضغط الدم السمنة، الاضطرابات الايضية مثل:

لوحظ بأنه يعكس  دالبيئية، وقتتعلق أسباب سرطان جسم الرحم بالعوامل  بيئية:الالعوامل  -2

 بسبب: السيدات اللاتي لم ينجبن د، وعنيحدث كثيرا عند الطبقات الغنيةو سرطان عنق الرحم 

 نشاط زائد لأستر وجين -

 التهاب المهبل  -

 العلاقات الجنسية المبكرة قبل سن السابعة عشر -

 عددةالعلاقات الجنسية المت -

 الزواج قبل سن عشرين سنة -

 استهلاك التبغ  -

 (56ص ،2011)مادي، .نتيجة أكثر من عشرة اجهاضات في حياة المرأة -

 العوامل الوراثية -

 التدخين -

 ضعف الجهاز المناعي -

 العدوى عن طريق فيروس السيدا -

 الاقتصاديو  المستوى الاجتماعي -

 (31ص ،2011ز،بن حجا )سوالمية،. السوابق العائلية لسرطان عنق الرحم -
 

يتطور ويصبح في حالة  أن سرطان الرحم لا يتم اكتشافه مبكرا إلى: أعراض سرطان الرحم سادسا.

 :الأعراضين هذه خطرة ومن ب

  نزيف دموي ما بين الدورات الشهرية 

  دورة شهرية طويلة 

  استمرار النزيف بعد مرحلة انقطاع الطمث 

 روائح كريهةزيادة الإفرازات المهبلية وتكون مصحوبة ب 

  ألام أثناء الجماع 
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  زيف بعد سن اليأس 

 (31ص ،2015بن حجاز، )سوالمية، .نزيف بعد الاتصال الجنس ي 

 :تشخيص سرطان الرحم ابعا.س

هي تكون بلا ترتيب او نظام بارزة لدرجة انه يمكن و  يمكن أن تزاح من عنق الرحم الخلايا الشاذة،

 سطحة خاصة تسمى المبسط أو تمتص بأنبوبة.إزالتها بسهولة، وبكشطه خفيفة بملعقة م

ويمكن اكتشاف هذه الخلايا الشاذة بواسطة اختبار )التلوين العنقي( قبل أن تبدأ بالنمو بوقت 

 لعوامل المهاجمة، هذه المرحلة معروفة باسم السرطان في )بؤرته(.  تصحبهاطويل، وقبل أن 

ي إلى المهبل فتقشط بلطف وخفة عنق العنقي( بإدخال مبسط خشب )التلويناختبار في ويتم 

تلطخ الزلاقة بمواد كيميائية خاصة  مجهرية زلاقةالرحم، وهذه العملية تتيح حين قشط العنق توضع 

تجعل الخلايا ظاهرة مرئية تماما تحت المجهر، ثم يتم فحص هذه الخلايا، وإذا ثبت وجود السرطان في 

 زالة القسم المصاب من الرحم.بؤرته، فان التداوي اللازم يكون عبارة عن إ

 سنة(،01عملية اختبار التلوين العنقي ليست ضرورية قبل بلوغ المرأة سن الخامسة والعشرين )

سنتين هذا الاختبار بعد إجرائه مرة كل ذلك لندرة ظهور سرطان الرحم في هذه السن، على أن يكرر و 

ة جدا من المرض، وذلك لتفادي حدوث تقريبا ليتم اكتشاف أعراض السرطان الرحمي في مرحلة مبكر 

 (50، ص2011)مادي، تخريب أو أذى كبيرين خلال أطوار ومراحل نمو هذا المرض. 

 :طرق تشخيص سرطان الرحم -1

اخذ عينة من الإفرازات على مستوى العنق والمهبل، يتطلب ن اكتشاف هذا النوع من السرطان إ

قض، ويمكن القيام بالتشخيص المبكر في حالة وهذا ما جعل من اكتشافه ممارسة قادت لجعله يتنا

 تأثيرات الخطر التالية: 

 علاقة جنسية.  إثرنزيف دموي مشتبه: وهو فقدان دم غزير على  -

 نزيف دموي بعد سن اليأس: وهو الذي يثير سرطان بطانة الرحم.  -

يانا ممزوجة السوائل: وهي عبارة عن سوائل كريهة تخرج من المجاري التناسلية للمرأة، وتكون أح -

بالدم، لكن بعض الأحيان تكون بعض السرطانات صامتة، ولا يكشف عنها إلا من خلال الفحص 

 . الطبي الروتيني
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لقد ثبت انه اكتشف السرطان مبكرا في بدايته، ازداد الأمل في الشفاء منه ومما يبعث على 

دوري قيام بالكشف الطبي الالتأكيد على ضرورة الو  التفاؤل انه نتيجة لحملات التوعية الواسعة،

 (51، ص2011)مادي، المنتظم. 

 :علاج سرطان الرحم ثامنا.

 والعلاج الإشعاعي، Surgery تتمثل خيارات العلاج بالنسبة للمصابات بسرطان الرحم في الجراحة

Radiation Therapy ، والعلاج الكيميائيChemotherapy والعلاج الهرموني ،hormone Therap وربما ،

، بالأساس، على العوامل فردويتوقف العلاج المناسب ل من نوع من طرق العلاج هذه.قلى المريضة أكثر تت

 التالية: 

  .إذا ما كان الورم قد انتشر في الطبقة العضلية للرحم 

 .إذا ما كان الورم قد انتشر في الأنسجة الموجودة خارج الرحم 

  الجسم.إذا ما كان الورم قد انتشر إلى أجزاء أخرى من 

 .درجة الورم 

 (11، ص 2014)العقيل، حة العامة. العمر والص 
 

 الجراحة: -1

تعد الجراحة من أكثر طرق العلاج الشائعة للسيدات المصابات بسرطان الرحم، والطبيب هنا 

يقوم الجراح باستئصال  وعادة ما .الرحم( وأي منها مناسبة للمريضة يحدد نوعية الجراحات )استئصال

 والأنسجة القريبة على: الرحم وعنقه 

  المبيضين 

 قناتي فالوب 

  العقد اللمفية القريبة 

  جزء من المهبل 

 (20، ص2014)العقيل،  مدة التعافي بعد إجراء العملية من مريضة إلى أخرى.وتختلف 
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 العلاج بالإشعاع:  -2

وذلك عانين من سرطان الرحم بمختلف مراحله، ييعد العلاج بالإشعاع خيارا للمريضات اللاتي 

باستخدام أشعة ذات طاقة عالية للقضاء على الخلايا السرطانية، فهذه الأشعة تؤثر على الخلايا 

 الموجودة في المنطقة التي يتم علاجها وحدها. 

عض المريضات يتلقين كلا ويستخدم الأطباء نوعين من العلاج الإشعاعي لعلاج سرطان الرحم، وب

 .النوعين

 أنواع العلاج بالإشعاعيوضح (: 06ل )جدو 

 (23-22، ص 2014)العقيل، المصدر بتصرف/                             

و تشعر بالحكة بجفاف في المهبل أ لعلاج الإشعاعي، قد تشعر المريضةوبعد تلقى أي نوع من نوعي ا

أو الحرقان، وينصح الأطباء هنا بعدم ممارسة العلاقة الحميمة إلا بعد بضعة أسابيع من انتهاء العلاج 

 (23-22، ص 2014)العقيل،  بالإشعاع.

 العلاج الكيميائي: -0

يستعين العلاج الكيميائي بعقاقير للقضاء على الخلايا السرطانية، وقد يتم الاستعانة بالعلاج  

مرة أخرى بعد تكراره احتمالات  تزدادئي بعد إجراء العملية الجراحية لعلاج سرطان الرحم الذي الكيما

أو  0الإصابة بسرطان الرحم ذي الدرجة المتقدمة أو من المرحلة  تكرارالعلاج، على سبيل المثال قد تزداد 

ستطعن الخضوع ي التي لا، كما أن هذا النوع من العلاج يستخدم مع المريضات 9 ، أو المرحلة0المرحة 

 Externel Radiationالعلاج الإشعاعي الخارجي 

Therapy 

 Internel Radiation العلاج الإشعاعيالداخلي

Therap 

يصدر الإشعاع من جهاز كبير موجها لمنطقة  -

الحوض وغيرها من المناطق المصابة بالسرطان، 

وعادة ما يتم تلقي العلاج في مستشفى أو عيادة، 

بمعدل خمس مرات على مدار أسابيع، وقد 

 جية بضع دقائق وحسب. تستغرق كل جلسة علا 

 

ويطلق عليها المعالجة بالإشعاع عن قرب وفيها يتم  -

إدخال اسطوانة ضيقة عبر المهبل ويتم ملء هذه 

الاسطوانة بمادة مشعة، وعادة ما تستمر الجلسة 

العلاجية لبعض دقائق فقط ويمكن العودة إلى المنزل 

مباشرة، قد تتكرر مرتين أو أكثر على مدار عدة 

وبمجرد أن يتم إزالة المادة المشعة لا يتبقى أسابيع، 

 ش يء من النشاط الإشعاعي في الجسم.
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لعملية استئصال سرطان الرحم بالكامل، فقد يستخدم العلاج الكيميائي وحده أو بجانب العلاج 

 الإشعاعي. 

وتتوقف الآثار الجانبية بالأساس على نوعية العقاقير المستخدمة وجرعاتها، ويدمر العلاج 

 قار قد يضر بالخلايا السليمة أيضا.الكيميائي الخلايا السرطانية التي تنمو سريعا، غير ان الع

ومن بين الآثار الجانبية المحتملة الطفح الجلدي او الشعور بوخز أو تنميل في اليدين وكذا 

القدمين، كذلك تساقط الشعر في العديد من أماكن الجسم، ومعظم هذه الآثار الجانبية تختفي بمجرد 

 (25، ص2014العقيل، تهي العلاج. )أن ين

 رموني:العلاج اله -9

على مستقبلات هرمونية، لهرموني  الأورامهذه  وتحتوي بعض الأورام تحتاج إلى الهرمونات لتنمو، 

أو كليهما، وذا أثبتت الفحوصات ا أن الورم الموجود على مستوى الرحم  7أو البروجستيرون 6روجينتالاس

 على المستقبلات، هنا يكون العلاج الهرموني هو الخيار. يحتوي 

هذا النوع من العلاج عند النساء المصابات بسرطان الرحم في مراحله المتقدمة، كما لقى وقد يتم ت

أن بعض النساء المصابات بسرطان الرحم في مرحلته الأولى واللاتي يرغبن في الحمل والإنجاب يخترن 

 بدلا من الخضوع لعملية جراحية. العلاج الهرموني

قاقير شيوعا والمستخدمة في العلاج الهرموني، ومن من أكثر الع 8البروجيستيرونوتعد أقراص  

 (08، ص0159)العقيل،  بين الآثار الجانبية المحتملة زيادة الوزن.

 

 

 

                                                           
 هو هرمون انثوي يفرزه المبيض ويؤثر في تطوير وظيفة الجهاز التناسلي الانثوي. هرمون الاستروجين:6
خـلال لـه دور فـي تحفيـز زيـادة سـماكة البطانـة الـرحم تحظيـرا للحمـل ومنـع حصـول التخصـيب لبويضـة أخـرى  هرمون البروجسترون:7

 يساعد في تقليل من تقلصات عضلات الرحم. الحمل،
 تؤدي الى زيادة الوزن . احد العقاقير المستخدمة في العلاج الهرموني، أقراص البروجستيرون:8
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 :ات سرطان الرحم وسبل الوقاية منهمخلفتاسعا. 

والجسمية  ةلتناسلية فانه يخلف الكثير الآثار النفسيحد أهم الأعضاء اباعتبار سرطان الرحم يمس أ

 بعد الشفاء لذلك وجب الوقاية منه قبل الوقوع فيه: عليها حتى

 للوقاية من سرطان الرحم يجب:  الوقاية من سرطان الرحم: -1
 

بانتظام للنساء المتزوجات مرة كل ثلاث ) (Test Papفحص عنق الرحم عن طريق فحص باب  -

 سنوات. 

 قبل السرطان ماالمسؤول عن معظم التغيرات  VPHلحليمي البشري ا التلقيح ضد فيروس الورم -

 (36، ص2015بن حجار، )سوالمية،  من حالات سرطان الرحم. %01و

 

 من مخلفات لسرطان الرحم نجد: مخلفات السرطان الرحم:  -2

 .مخلفات سرطان الرحم يبين :(08جدول )ال

 المخلفات الجسمية - المخلفات النفسية

 شيوع الاضطرابات النفسية. -

 ظهور القلق وأعراض الاكتئاب. -

 ور بالعجز واليأس. الشع -

 شيوع قلق الموت.  -

 النضرة التشاؤمية للمستقبل. -

تأثير الحياة من ناحية إحساسها بالسعادة  -

 والطمأنينة وعلاقتها بالآخرين.

 فقدان الشهية. -

 اضطراب الأمعاء، والقيء، الإسهال. -

 اضطراب التغذية.  -

 اضطرابات النوم والأرق.  -

 سقوط الشعر والنحافة. -

 احة الجسمية. عدم الشعور بالر  -

 مشكلات بولية وحروق جلدية.  -

 اضطرابات العلاقات الجنسية. -

 (500-500، ص0110)شويخ، / المصدر
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 :الفصل خلاصة

نستخلص من هذا الفصل أن السرطان من أهم التحديات في عصرنا هذا، وهذا ينطبق أيضا على 

النساء المتزوجات اللواتي  سرطان الرحم الذي يشكل تهديد حقيقي للمرأة، لذا فمن الضروري على

سنة( أن يخضعن دوريا إلى فحص طبي للرحم، فالوقاية منه ممكنة إذا اتبعت النساء  01يتجاوزن، سن )

 التعليمات وحاولت تفادي قدر المستطاع بعض العوامل التي تساعد على الإصابة بسرطان الرحم

لحقيقية وراء الإصابة بالسرطان والاتجاه الأبحاث لا زالت قائمة، تهدف لمحاولة الكشف عن الأسباب او 

الوقاية تبقى أحسن طريقة لتفادي  الا ان صل الأبحاث إلى معرفة السبب الحالي نحو الجينات، وان لم تتو 

خطر  الإصابة، ومما يبعث الأمل أيضا أن كثيرا من أمراض السرطان في أي عضو كانت تعتبر غير قابلة 

 التقدم في الطرق العلاجية.    للشفاء أصبحت تعالج اليوم بفضل
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 الفصل الخامس: منهجية الدراسة.

 تمهيد 

 أولا: الدراسة الاستطلاعية

 تعريف الدراسة الاستطلاعية  -1

 مجال الدراسة الاستطلاعية  -2

 خطوات الدراسة الاستطلاعية  -3

 ثانيا: منهج الدراسة 

 ثالثا: مجتمع الدراسة 

 رابعا: عينة الدراسة الأساسية وخصائصها 

 الدراسة  خامسا: أدوات

 المقابلة العيادية النصف موجهة  -1

 شبكة الملاحظات  -2

 ممقياس التفاؤل والتشاؤ  -3

 خلاصة الفصل
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 تمهيد:

يعتبر الجانب الميداني مرحلة هامة في البحث العلمي، فهو الجانب الذي يمكن الباحث من التأكد من     

ومن هذا المنطق قمنا بالالتزام  ضيات.الجانب النظري لبحثه والإجابة على التساؤل المطروح، واختبار الفر 

بمنهجية علمية تستند عليها هذه الدراسة وسنتناول في هذا الفصل هذه المنهجية ونتطرق فيها إلى الدراسة 

الاستطلاعية، منهج البحث، بالإضافة إلى مجالات الدراسة، وكذلك عينة الدراسة، وأخيرا الأدوات التي تم 

 اسة. الاعتماد عليها في هذه الدر 
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 . الدراسة الاستطلاعيةاولا: 

 تعريف الدراسة:  -1

 إلى وتهدف بالميدان نظرا لارتباطها العلمية البحوث في هامة خطوة الاستطلاعية الدراسة تعتبر

 الدراسة وتعرف جوانب البحث، بمختلف المتعلقة المعلومات من ممكن قدر أكبر على الحصول 

 الباحث يرغب التي بالظاهرة المحيطة الظروف استطلاع تهدف التي الدراسة "تلك أنها لىع الاستطلاعية

)بوحوش، ذنيبات، العلمي".  للبحث وإخضاعها وضعها يمكن التي الفروض أهم على والتعرف بدراستها

 (131ص  ،2001

المة من اجل بزيارة ميدانية بالمؤسسة العمومية الاستشفائية ابن زهر بق الأمرقمنا في بداية 

، 0100/00/15 خبتاريوذلك  فيها،  التعرف على المؤسسة وعدد حالات المرض ي المصابين بسرطان الرحم

التي تتلقى  أخبرتنا أن عدد الحالات المصابة بسرطان الرحم النفسانية هناك،  وبالتنسيق مع الأخصائية

، وفق دراسة مستوى التفاؤل والتشاؤملنا باعتبار أننا في بداية الأمر حاو و  ،ةقليلالعلاج بالمؤسسة 

، بالاعتماد على الإصابةتصادية والحالة الاجتماعية، ومدة ، الحالة الاقمثل السنمتغيرات إحصائية 

اعتماد المنهج الإكلينيكي بدلا  ارتئينالات وبعد استشارة الأستاذ المشرف  قلة الحاوفي ظل المنهج الوصفي، 

جدنا أن متغير التفاؤل والتشاؤم غير كافي، فحاولنا النظر  من وجهة وبالتالي و  من المنهج الوصفي، 

 مع متغير التفاؤل والتشاؤم. إكلينيكية لأثر التكفل النفس ي على مرض ى سرطان الرحم

 50غاية  إلى   0100فيفري  54من  الممتدة الفترة خلال الاستطلاعية بالدراسة القيام تم وقد  

ؤسسة العمومية الاستشفائية ابن زهر بقالمة، والمؤسسة العمومية مستوى الم على وذلك 0100مارس 

 الاستشفائية هواري بومدين بسدراتة، من اجل: 

 .بحثنا موضوع تناسب التي الحالات اختيارو  التأكد من وجود متغيرات الدراسة-

 جمع المعلومات الكافية والخصائص التي تتميز بها مجموعة البحث.-

 الوقوف على بعض الصعوبات.و  اوملاءمتهسة من أجل معرفة مدى اختبار أدوات الدرا -

 ضبط رزنامة مواعيد لإجراء الدراسة الأساسية.  -
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 يلي: توصلت الدراسة الاستطلاعية إلى ما وقد

 اختيار حالات الدراسة.و  والتشاؤم(التأكد من وجود متغير الدراسة )التفاؤل  -

 ضبط فرضيات الدراسة.و  دراسةخصائص حالات الو  جمع المعلومات الأولية -

 اختيار أدوات الدراسة )مقياس التفاؤل والتشاؤم(. -

 الاتفاق على موعد تطبيق الدراسة الأساسية مع الأخصائية.  -

 مجالات الدراسة: -2

 

 : حدود الدراسة 2-1

تتحدد الدراسة الحالية" الدراسة الاكلينكية لمستوى التفاؤل والتشاؤم لدى مرض ى سرطان 

ابن زهر بقالمة، والمؤسسة الاستشفائية العمومية هواري بومدين  م بالمؤسسة العمومية الاستشفائيةالرح

 الحدود الجغرافية والزمنية الآتية:  بسدراتة.  كما تتحدد الدراسة أيضا بـ :

 المجال الجغرافي:  2-2

ستشفائية ابن زهر بقالمة، والمؤسسة الا بالمؤسسة العمومية الاستشفائية  تم إجراء الدراسة

  ري بومدين بسدراتة.العمومية هوا

 المجال الزماني للدراسة:  2-3

دايات شهر تنقسم الفترة الزمنية للبحث إلى شطرين، البحث في الجانب النظري والمحدد من ب

 الأخير من إنهاء الدراسة، كون البحث النظري يتطلب مراجعات نظرية.فيفري إلى غاية اليوم 

 .  0100مارس  01إلى غاية  0100فيفري  50دراسة كان من تطبيقي للأما الجانب ال

 المجال البشري للدراسة:  2-4

ة بالمؤسسة العمومية يقتصر البحث على عينة من مريضات سرطان الرحم بالمؤسس

 ابن زهر بقالمة، والمؤسسة الاستشفائية العمومية هواري بومدين بسدراتة.  الاستشفائية
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 خطوات الدراسة: -3

نظرا لتعاملنا مع مؤسستين واختلاف مكان تواجدهم، وتعتبر هذه ثلاث خطوات ة على تم هذه المرحل

 . المرحلة جد مهمة لضبط متغيرات دراستنا والعينة التي تم دراستها

 خطوات الدراسة الاستطلاعية(: 01جدول )

 الوصف التاريخ المكان الخطوات

المؤسسة  الثانية

العمومية 

الاستشفائية ابن 

 -قالمة–زهر 

0100/10/10 

 

الحالات المصابة بمرض سرطان الرحم هناك، تم إجرائها من أجل 

في التفاؤل  ةومن اجل التأكد من وجود متغيرات بحثنا المتمثل

والتشاؤم والتكفل النفس ي، والتعرف على أكثر أنواع سرطان الرحم 

وكذلك ضبط تاريخ مقابلة  المتواجدة هناك ونوع العلاج المقدم لهم،

 . 10/59/ 0100ت وذلك بدءا من تاريخ الحالا 

المؤسسة  الثالثة

العمومية 

الاستشفائية 

–هواري بومدين 

  -سدراتة

تم إجراء هذه الدراسة بعد التنسيق مع احد الأطباء المتواجدين  0100/10/50

بالمصلحة، والتي تأكدنا من خلالها على وجود متغيرات دراستنا، 

)تكفل طبي+ تكفل  تواجد هناكوكذلك التعرف على نوع التكفل الم

نفس ي(، وكذلك التعرف على عدد المصابين بسرطان الرحم هناك 

ونوع العلاج الطبي المقدم لهم ومواعيد تلقيهم للعلاج لتمكن من ضبط 

 . 0100/10/00تاريخ إجراء المقابلة مع الحالات والذي كان ابتدءا من 

 

 :منهج الدراسةثانيا. 

ى المنهج العيادي، لأنه المنهج الأنسب لموضوعنا. ويعرف "ويتمر" المنهج اعتمدنا في دراستنا عل 

العيادي حيث يقول انه منهج في البحث يقوم على استعمال نتائج فحص كثير من المرض ى ودراستهم 

 الواحد تلو الأخر من اجل استخلاص مبادئ عامة توحي بها ملاحظة كفاءتهم وقصورهم. 

 أنهافي هذا الإطار يرى "بوتنيه" دراسة الحالة على و دراسة حالات عيادية.كما أن دراستنا ترتكز على 

الفحص العميق لحالة الفرد وذلك انطلاقا من ملاحظة سلوك المفحوص في كل معاشه. من جهة أخرى 

هي الوعاء الذي ينظم ويقيم فيه المختص العيادي كل المعلومات والنتائج التي يتحصل عليها الفرد عن 

بوحوش، ذنيبات، )قابلة، الملاحظة وعن طريق الفحوص الطبية للاختبارات السيكولوجية. طريق الم

 .(39، ص 2001
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 :مجتمع الدراسة ثالثا.

شملت هذه الدراسة مرض ى سرطان الرحم الذين يتلقون العلاج بالمؤسسة العمومية 

 تدين سدراتة، والتي تراوحهواري بوم العمومية الاستشفائية ةالاستشفائية ابن زهر بقالمة والمؤسس

 سنة. 11سنة إلى 01أعمارهم من 
 

 . عينة الدراسة الأساسية:رابعا

حالات مصابين بسرطان الرحم،  9ن تم اختيار العينة بطريقة قصديه، حيث تتكون العينة م

 ( سنة. 19إلى  01تراوحت أعمارهم من )

 عينة الدراسة الأساسية وخصائصها(: 09الجدول )

الحالة  نالس الحالات

 الاجتماعية

مدة  مكان تلقي العلاج المهنة

 الإصابة

مدة  نوع العلاج

 العلاج

الحالة 

 م/ع

أستاذة  عزباء سنة01

 بالمتوسطة

المؤسسة العمومية 

الاستشفائية هواري 

 بومدين سدراتة

 سنوات0

 0154منذ 

 )علاجعلاج طبي 

 +كيميائي( 

 تكفل نفس ي

جلسة كل 

 يوم05

الحالة 

 ح/ن

ماكثة  ةأرمل سنة19

 بالبيت

المؤسسة العمومية 

الاستشفائية هواري 

 بومدين سدراتة

 سنتين

 0101منذ 

 )علاجعلاج طبي 

 +كيميائي( 

 تكفل نفس ي

جلسة كل 

 يوم05

الحالة 

 ع/ت

ماكثة  عزباء سنة01

 بالبيت

المؤسسة العمومية 

الاستشفائية ابن 

 زهر بقالمة

 سنوات1

 0150منذ 

 )علاجعلاج طبي 

 كيميائي

 جلسة كل

 يوم05

الحالة 

 ب/ل

 سنة01

 

ماكثة  مطلقة

 بالبيت

المؤسسة العمومية 

الاستشفائية ابن 

 زهر بقالمة

 سنتين

 0101منذ 

 )علاجعلاج طبي 

 كيميائي

جلسة كل 

 يوم05
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 خامسا. أدوات الدراسة:

 موجهة:ة النصف يالمقابلة العياد -1

ات لاستخدامها في بحث علمي أو محادثة فرد مع آخر بهدف حصوله على المعلومعلى انها تعرف  

 عملية التوجيه والتشخيص والعلاج.للاستعانة بها في 

كما تعرف على أنها تفاعل لفظي بين شخصين أو أكثر في مواقف مواجهة وهناك بيانات ومعلومات 

 (250، ص2002)عباس، حث وجه لوجه. لا يمكن الحصول عليها إلا بمقابلة الباحث للمب

هي الوسيلة التي تم الاعتماد عليها لحصول على معلومات وجمع  النصف موجه  ةولقد كانت المقابل

لأنها مكنتنا من الاطلاع على حالات البيانات الأولية حول موضوع البحث دون غيرها من الوسائل الأخرى 

قابلة وللمحافظة على سير الم الانفعالاتو  التعبير عن المشاعرو  البحث ،و الإجابة عن الأسئلة المطروحة

نحو الهدف، ولقد تم بناء دليل لها قمنا فيه بصياغة مجموعة من الأسئلة التي تمكننا من التقرب إلى 

الحالات للحصول على المعلومات المرغوب فيها، تضمنت أربعة محاور كل محور يضم مجموعة من الأسئلة 

حياة،  والمساندة والتكفل الذي لل اكيفية اكتشافه، نظرتهو  ا، مرضهةالتي كان لها علاقة بتاريخ المريض

 يقدم للمصاب بمرض سرطان الرحم. 

 شبكة الملاحظة: -2

 تعتبر شبكة الملاحظة أداة وظيفتها التقاط عناصر وعمليات وأفعال من الوضعيات. 

طرق الملاحظة المبنية، بحيث تسمح بتسجيل ظهور أو  أحدوتكون الشبكات أو لوائح التسجيل 

من  محدودالتي تفرز عدد  تالتقنية لاتصل حالا للسلوكيا )هذهمنظمة اختفاء سلوك معين بطريق 

 (2)جعفر، د س، ص .المتغيرات(
 

 التشاؤم:و  مقياس التفاؤل  -3

( تتكون من محورين فرعيين 5440عبارة عن قائمة تم بناؤها من طرف " احمد عبد الخالق" )

لا، قليلا، متوسط، كثيرا، كثيرا جدا،  بند يشمل على بدائل للإجابة 51للتفاؤل والأخر للتشاؤم يضم كل 

 .حيث تعطى صياغة ايجابية للبدائل
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                               5لا  

                       0قليلا 

 0                متوسط 

                       9كثيرا    

              1كثيرا جدا 

 

 :الخصائص السيكومترية للمقياس 3-1

صدق والثبات من الخصائص الأساسية التي تمنح للأداة القدرة على قياس ظاهرة يعتبر ال

 الدراسة فيما يلي عرض لطرق حساب صدق وثبات هذه الأداة.

 الصدق -أ

 لمحور التفاؤل  صدق الاتساق الداخلي: 

 معاملات الارتباط بين درجة العبارة والدرجة الكلية لمحور التفاؤل  يوضح(: 10الجدول )

 دلالة الإحصائية معامل الارتباط ةرقم العبار 

 دال  1.081 15

 دال 1.801 10

 دال 1.854 10

 دال 14890 19

 دال 14198 11

 دال 14001 10

 دال 14098 10

 دال 14108 18

 دال 14001 14

 دال 14050 51

 دال 14198 55

 دال 14851 50

 دال 14004 50

 دال 14815 59

 دال 14098 51
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جدول نجد معاملات الارتباط بين كل عبارة من عبارات مقياس التفاؤل والدرجة من خلال ال

المحسوبة اكبر من قيمة الجدولية ومنه تعتبر عبارات   r، حيث قيمة احصائيا الكلية للمقياس دالة

 المقياس صادقة ومتسقة داخليا لما وضعت لقياسه.

 صدق الاتساق الداخلي لمحور التشاؤم: 

 عاملات الارتباط، بين كل عبارة من عبارات المقياس، والدرجة الكلية للمقياس. الجدول التالي م

 

 معاملات الارتباط بين درجة العبارة، والدرجة الكلية لمقياس التشاؤميوضح  :(11الجدول )

 دلالة الإحصائية معامل الارتباط رقم العبارة

 دال 14840 15

 دال 14804 10

 دال 14800 10

 دال 14450 19

 دال 14800 11

 دال 14010 10

 دال 14140 10

 دال 14100 18

 دال 14145 14

 دال 14005 51

 دال 14150 55

 دال 14050 50

 دال 14844 50

 دال 14005 59

 دال 14005 51

Corrélations is significats nt at. the 0.01 level (2-tailed) 
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 : الثبات -ب

عطى نفس النتيجة لو تم إعادة توزيع المقياس أكثر من مرة، تحت ييقصد بثبات المقياس، أنه  

نفس الظروف والشروط، أي بعبارة أخرى، أن ثبات المقياس، يعني الاستقرار في نتائج المقياس، وعدم 

تغييرها بشكل كبير، فيما لو تم إعادة توزيعها على أفراد العينة، عدة مرات، خلال فترة زمنية معينة، وقد 

 حقق من ثبات مقياس الدراية، من خلال معامل ألفا كرونباح.تم الت

 قيمة معامل ألفا كرونباخ يوضح (:12جدول )ال

 تعدد العبارا معامل ألفا كرونباخ البعد

 51 14001 المحور الأول التفاؤل 

 51 14848 المحور الثاني التشاؤم
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 : الفصل خلاصة

 

الأساسية لأي بحث علمي  ةدانية، والخطوات المنهجية المتعبة، الركيز عد إجراءات الدراسة الميي

نتائج هادفة وحقائق علمية، تثبت قيمة أي بحث علمي، وقد جاء هذا الفصل إلى ضبط  إلىللوصول 

 مجال ومنهجية البحث.   

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 الفصل السادس:

عرض وتحليل ومناقشة 

 النتائج



 

 

 

 

 

 

 عرض وتحليل ومناقشةالفصل الخامس: 

 النتائج وتفسير

 الأولىعرض وتحليل نتائج الحالة أولا: 

 لثانيةوتحليل نتائج الحالة ا عرضثانيا: 

 عرض وتحليل نتائج الحالة الثالثةثالثا: 

 الرابعة عرض وتحليل نتائج الحالة رابعا:

 على ضوء الفرضيات وتفسير النتائج ناقشة: مخامسا

 الاستنتاج العامسادسا: 

 سابعا: توصيات واقتراحات
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 .الأولىعرض وتحليل نتائج الحالة  أولا.

 :وليةالبيانات الأ  -1

 /عواللقب: مالاسم  -

 سنة01السن:  -

 السكن: تبسه -

 المستوى التعليمي: خريجة مدرسة عليا. -

 المهنة: أستاذة علوم اجتماعية بالمتوسط.  -

 الحالة الاقتصادية: جيدة. -

 الحالة الاجتماعية: عزباء. -

 إناث. 0ذكور و0 -1عدد الإخوة:  -

 إخوة" 0الترتيب بين الإخوة: الصغيرة "من بين  -

 ق المرضية: لا توجد.السواب -

 السوابق المرضية العائلية: الأم مريضة بداء السكري.  -

 . 0154ابتداء من سنة  سنوات. 0للحالة:  مدة المرض -

 نوع العلاج المقدم للحالة: علاج كيمائي.- -

 مكان العلاج: المؤسسة العمومية الاستشفائية هواري بومدين سدراتة.  -

-  

 تقديم الحالة: -2

جيد كانت قيم في تبسه، مستواها الاقتصادي سنة، عزباء ت 01من العمر م/ع" تبلغ »الحالة 

بالمرض منذ  بسرطان الرحم، أصيبت أول تشخيص لها بأنها مصابة مخطوبة غير أنها فسخت خطبتها عند

 الحالة م/ع لم تعاني من أي اضطرابات أو أمراض مسبقا. سنوات، 0

ولباسها مرتب ونظيف، يظهر عليها الاهتمام الحالة من ناحية المظهر العام تبدو جد أنيقة 

ملامح هادئة وبشوشة، كانت ولديها جسمها ممتلئ ، فهي متوسطة القامة أما من ناحية الطول  بالتنسيق،

ل طلاقة وأحيانا يتخلله شحوب، كانت تجيب على الأسئلة بكجهها الابتسامة في كل المقابلات تغطى على و 

الإشارات بيديها وذلك للتعبير عن أحاسيسها ومشاعرها. كان حمل الأم و  وجهها لفظا أو عن طريق إيماءات
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مرغوب فيه، حيث أنها لم تعاني من أي مشاكل خلال فترة نموها، تظهر الحالة ذات مزاج منبسط، ولديها 

إخوتها في إطار علاقة يسودها الحب و  تواصل جيد مع المحيطين بها. الحالة م/ع تعيش مع والديها

 والاحترام.

 افقد شخصت حالتها أول مرة على أنهبداية بأنها مصابة بسرطان الرحم لم تكن تعلم في ال

أشهر من العملية أعادت مراجعة الطبيب  9وبعد إلى انه ى مستوى الرحم وقد تم استئصالها عل9تكيسات 

الأولي رض أنها قول عن إصابتها بهذا المالمختص وإجراء التحاليل لتجد أنها تعاني من سرطان الرحم حيث ت

التي أصيبت به في عائلتها مقارنة بأفراد جيلها. فبعد قيامها بكل الفحوصات اللازمة تسلمت تقرير 

يه الطبيب إصابتها بسرطان الذي يؤكد فالصدمة كبيرة عند تلقيها الخبر  التحاليل بنفسها وهنا كانت

اخ باعتبارهم تفريغات عاطفية قوية كالبكاء والصر  تحيث صاحب هذا الأخير قلق وانفعالا الرحم 

ى إنكارها وعدم تقبلها وانفعالية، ضف إلى ذلك الدهشة التي سيطرت عليها في تلك اللحظة مما يدل عل

أنها حاولت أن تدفع نفسها للعلاج لربما يساعدها ذلك على أن تصحو من هذا الكابوس  إلاللمرض، 

 0101أكتوبر  00علاج الكيميائي  للمرة الأولي في تاريخ ويكون لديها أمل في الشفاء. بدأت الحالة م/ع في ال

يوم، لتبدأ معها  رحلة المعاناة خاصة أنها تتكبد مشقة السفر من تبسة إلى سدراتة  05بمعدل جلسة كل 

ج الكيميائي الذي نتج عنه بعض لتلقي العلاج، غير أن هذا لم يكن بذلك التأثير الذي خلفه عليها العلا 

الذي سبب لها تذبذبا على  ءالش يستوى جسدها كسقوط الشعر وشحوب الوجه، على م تتغيراال

مستوى صورتها الجسدية بل وحتى صورتها أمام محيطها،  كما أن التصورات التي تحملها الحالة عن 

مرضها اقترنت بالموت وهذا ما شكل لديها نظرة تشاؤمية لمستقبلها، والخوف من الانفصال ) الموت 

العائلة( وفقدان الذات والعديد من الاضطرابات الأخرى وأهمها القلق والاكتئاب الذي والانفصال عن 

 ظهر جليا خلال المقابلات وكذا اضطرابات في النوم.

 

 

 

                                                           
هـــو خلـــل أو اضـــطراب  أو خلـــل  يتمثـــل فـــي نمـــو  نســـيج بطانـــة الـــرحم خارجـــه وقـــد يصـــل هـــذا :    Kystes utérinsالااارحم تكيساااات9

حــد أو كــلا المبيضــين، أو قنــاة فــالوب، أو المثانــة، ويطلــق علــى هــذا المــرض عــدة أســماء  منهــا ورو بطانــة الــرحم، او تكــيس النســيج إلــى ا

 بطانة الرحم ويعد تكيس الرحم  احد أشكال  مرض بطانة الرحم المهاجرة. 
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 :شبكة الملاحظات -3

 

 شبكة الملاحظات للحالة م/ع(: 13الجدول )

   

 مجريات المقابلة:  -4

الأورام في المؤسسة  ةبمصلح10بطلب منا أثناء تلقيها للعلاج الكيميائي ىالأول للمرةالتقينا بالحالة             

حظنا حزن عند بداية الحوار مع الحالة " م/ع" لا   -سدراتة-العمومية الاستشفائية  هواري بومدين 

 مختفي في عينها وراء تلك الابتسامة والوجه البشوش فبعد قول السلام بدت وكأنها تريد إخراج كل ما

التي تقوم بالتكفل في هذه المصلحة،   ةبداخلها، خاصة بعد تقديمنا لها من طرف الأخصائية النفساني

مرضها  متى بدا وكيف عانت منه، أبدت الحالة تقبلا كبيرا لإجراء المقابلة وتكلمت معنا بارتياح عن 

أصبحوا داعمين لها غير أنها كانت تحاول و  بحالتها اوالأصدقاء  تأثرو وأوضحت أن كل من حولها من أهلها 

                                                           
و فــي الجســم، غالبــا مــا يســتخدم العــلاج : هــو عــلاج دوائــي يســتخدم فيــه مــواد كيميائيــة لقتــل الخلايــا ســريعة النمــالعاالاج الكيميااائي10

دويـــة بكثيـــر مـــن ســـائر خلايـــا الجســـم، تتـــوفر العديـــد مـــن أ أكبـــرالكيميـــائي لعـــلاج الســـرطان، حيـــث تنمـــو الخلايـــا الســـرطانية وتتكـــاثر 

 العلاج الكيميائي المختلفة.

 المحاور  الجانب المراد ملاحظته نعم لا نوعا ما

ظهرالم الاهتمام بالمظهر +    

  النظافة العامة +  

 الكلام متواصل   +
 الكلام

 الكلام متقطع  + 

 حركة اليدين +  
 الحركات والإيماءات

 إيماءات الوجه   +

 الحزن    +

 التوتر +   الجانب الانفعالي

 القلق +  

تكيف بسرعة داخل  +  

 المستشفى

التكيف داخل 

 المستشفى

 لديه اتصال مع من في +  

لمستشفىا  

 تجاوب مع التكفلال +  

 داخل المستشفى
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" كرهت الحياة لحظتها، وكرهت نفس ي أيضا 11الابتعاد عنهم بحجة أنها  لا تريد الشفقة من احد،  لقولها

 ي  وأكثر ما كان يؤلمني وقتها نظرات الشفقة التي ينظرون بها لي  " .سيما عندما يتصلون الأهل للاطمئنان عن

ظل مساندة  يالحالة بدأت في تقبل وإدراك مرضها جيدا بعد ثلاثة أشهر من علاجها بالكيماوي ف             

لت لديها بهذا المرض شكغير أن إصابتها ت والجهد، الأهل والأطباء لها أثناء فترة علاجها الذي يستهلك الوق

قابلتها منذ الساعات الأولي من إعلان الخبر بالذهول والرفض الذي تمثل في ردود أفعال  صدمة حادة

عنيفة كالصراخ والبكاء وضرب الجسد وكأنها تلقي اللوم على نفسها، لازال تأثير الصدمة ظاهرا على ملامح 

شاؤم بصورة واضحة وجلية عقب وجهها ورجفة يديها وكذا نبرة صوتها مما يجعلنا نرصد أعراض الت

معرفة إصابتها به. ضف إلى ذلك الكوابيس التي كانت تعاني منها الحالة م/ع كل ليلة خلال فترة تلقيها 

 رصان خبرة معينة وصادمة في اغلب الأحيان(لليلية تعتبر محاولات من الأنا لإ )الكوابيس ا. للخبر

لقيها للعلاج الكيميائي في الحصص الأولي فأجابت: كنت ابكي ثم فاتحنا الحالة عن نفسيتها أثناء ت         

شعري كله حيث  كنت لا أحب الالتقاء بنفس ي  طوفقط خاصة أنني بعد الجلستين الأولي والثانية سق

لماذا يا الله لماذا لازلت صغيرة  لم افرح بشهادتي  12أمام المرآة كي لا أري نفس ي بهذا المظهر كنت أقول دائما

 13وأضافت أن أكثر ما قهرها هو فسخ خطوبتها وذلك بعد علم خطيبها وأهله بمرضها لقولها، دوعملي بع

ظن أنني سوف أموت فطلب أن يفسخ الخطوبة وطلب من أبي أن نرجع له كل ما احضره لي، فالتبريرات 

رتفع التي قدمها الخطيب للأب جعلتها تشعر بالذنب وكذلك الحقد اتجاهه، ما جعل  مستوى التشاؤم ي

ثم واصلت الحديث عن فترة علاجها  لديها حيث أصبحت مشاعر اللوم وتأنيب الضمير تسيطر عليها،

غير  حصة من العلاج أجريت العملية الثانية والتي تم فيها استئصال الورم بالكامل  50الأولى وقالت بعد 

 ات في الوقت الذي  كانأنني مكتوب عليا أن لا أفيق من هذا الكابوس ويذهب كل شبابي في المستشفي

 مأشهر من  العملية أحسست بأل 0أكون اعمل براحتي واستمتع كلل البنات في عمري، فبعد  يجدر بي أن

استبعد شبح السرطان من ذهني لكن بعد زيارتي للطبيب وقيامي  نكبير في منطقة الرحم كنت أحاول أ

تجددت وعليا الرجوع للعلاج الكيميائي  من  اخبرني أن الخلايا السرطانية قد 14بجميع التحاليل والأشعة

                                                           
كيــ يسقســيونيلافامي علــى مرضــ ي ولــي  " كنــت نكــره حيــاتي ونكــره روحــيالإحالااة علااى مفااردات الحالااة كمااا جاااءت فااي سااياق المقابلااة"11

 " تقتلني أكثر كيفاه يشوفوا معايا بغيضة
 علاه ياربي علاه مزلت صغيرة ملحقتشحتى  نتهنىبديبلومي وخدمتي"الإحالة على مفردات الحالة كما جاءت في سياق المقابلة 12
 وبكل جرأة جا لبابا وقالوا رجعولبيحوايجي " الإحالة على مفردات الحالة كما جاءت في سياق المقابلة " حاسبلو راح نموت  13
: فحــص الأشــعة الســينية أو أشــعة رنــتجن، وهــو يســتخدم الأشــعة الســينية لرؤيــة  Radiographieالأشااعة أو التصااوير ألشااعاعي14

الأجـــزاء غيـــر المرئيـــة أو صـــعبة التصـــوير، هـــو فحـــص تختـــرق خلالـــه أشـــعة كهرومغناطيســـية يصـــدرها جهـــاز إشـــعاعي خـــاص، أنســـجة 

 لجسم، وتصيب لوحا يكون موضوعا بالعادة حلف الجسم.   ا
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 خذني فلم اعد استطيع التحمل" الله يا  ة" لماذا  كل هذه المعانا15ورددت تجديد أحسست وقتها إني سأمو 

انعزلت عن الكل لمدة أسبوع وهنا أصبحت آلية التجنب عندها هي المنفذ الوحيد للتنفيس عن القلق 

الفريق الطبي الذي كان لاج في الحصة الأولي  إلا أن أهلها وكذلك الحالة م/ع لم تذهب للع، والتوتر

بجانبها وحاولوا إقناعها  ابالحالات هناك، كانو  التي كانت تقوم بالتكفل ةبالمؤسسة والأخصائية النفساني

بالعلاج  من خلال تقديم المساعدة النفسية والدعم النفس ي لها،  ثم أضافت أنها كانت تحاول  أن تجعل 

وأثناء محاولة تهدئتنا لها م ن ، فسها ولو خيط أمل  تخرج به من هذا العالم ) الدواء والمستشفيات(لن

" أنا عندما أري ما هو مكتوب على الباب في الخارج اعرف ما ينتظرني ضف أنني اعلم أن كل 16البكاء قالت 

ة سأجري عملية لاستئصال من يصاب بهذا المرض نهايته واضحة فبعد إنهائي لجلسات العلاج الكيميائي

في كل حالاتي أنا هنا اتعب نفس ي وفقط، وهنا بدأت مرحلة الرفض عندها وعدم  إذنالرحم بالكامل" 

عنه الجرح النرجس ي والخوف من الفقدان خاصة أن الرحم يمثل احد أهم الأعضاء  نتجالتقبل الذي 

 وأنوثتها المتمركزة في جسدها ورتها لذاتهامستوى  صالتناسلية لدى المرأة، وهذا ما سبب لها تذبذبا على 

 ، فالمكون النرجس يتشغل بال  كثير من النساء التيخاصة ان صورة الذات تعتبر من الامور الرئيسية 

"الرحم" يعد رمزا للأمومة أصبح مهددا بالبتر والاستئصال، ما ولد لديها شعور بالنقص الذي خفض 

م/ع لم  ةؤلها وبروز تظاهرات تشاؤمية لديها خاصة أن الحالمستوى تقديرها لذاتها وكذا مستوى تفا

 تعيش شعور الأمومة بعد،

نفس ي من قبل  أو أنها  لم  وفي سياق الحديث سألنا الحالة م/ع هل  حاولت الذهاب إلى أخصائي

غير أنني أتلقى  العلاج الدوائي إلى جانب العلاج النفس ي من طرف الأخصائية هناك فهي تذهب أجابت 

لك تقنية إزالة سعى إلى التخفيف من توترها وقلقها من خلال بعض التقنيات كالاسترخاء، وكذت

وهذا ما دفع الحالة 18، وكذلك العلاج الجمعي التعبيري الداعم 17(EMDRالعين ) الحساسية عن طريق

من شخص ها والظروف كيف تختلف لمعاناتهم والأشياء التي مروا ب للتفاؤل قليلا لقولها عندما استمع

لأخر  اشعر بأمل كبير يدفعني لان أتمسك بالحياة، فبالرغم من تلك الآلام إلى أننا وسط تلك الغرفة وفي 

                                                           
 " علاه المعاناة أدي كل ياربي أديني وهنيني معدتش نتحمل"الإحالة على مفردات الحالة كما جاءت في سياق المقابلة 15
يـد لـي يمـرض بـالمرض ادا "أنا غير نـدخل نقـرا واش بـرا نعـرف لـي يسـناني ز الاحالة على مفردات الحالة كما جاءت في سياق المقابلة  16

 باينه نهايتو أصلا المرة هادي ورا  لاشيميقالولي ديري العملية نحيو الرحم خلاه"
او العـلاج بواسـطة الاسـتثارة الثنائيـة للعــين،  هـو أسـلوب علاجـي تـم تطــويره   (:EMDRتقنياة إزالاة الحساساية عان طرياق  العااين )17

 الاعتداء  الجنس ي أو التعذيب أو الإهمال في مرحة الطفولة. لمعالجة حالات الصدمات  النفسية الشديدة مثل
هو شكل من أشكال العلاج النفس ي حيث يقوم معالج واحـد أو أكثـر بعـلاج مجموعـة صـغيرة مـن العلاج الجمعي التعبيري الداعم: 18

واستكشــــــاف دراســــــة  العمـــــلاء معــــــا كمجموعــــــة، ويســـــتخدم ســــــياق المجموعــــــة وديناميـــــة الجماعــــــة كآليــــــة للتغييـــــر عــــــن طريــــــق تطـــــوير

 العلاقات الشخصية داخل المجموعة.
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بيننا على  هتلك الجلسة نكون سندا لبعضنا البعض ويدا واحدة للتغلب على هذا المرض الخبيث باختلاف

 أمل  الشفاء والتخلص من هذه المعاناة.

 جهة: تحليل المقابلة النصف مو  -5

الملاحظة التي تم  ع وشبكةمن خلال المقابلة النصف موجهة التي تم إجراؤها مع الحالة م/

معنا بكل أريحية وجدنا أنها تعاني من القلق والتوتر وهذا بدا واضح في  التي تعاملتملاحظتها عليها، 

حديثنا معها حول  حديثها، غير ذلك أننا فوجئنا بروحها المرحة ووجهها البشوش ومع ذلك فان أثناء

 حالتها المرضية والقلق والخوف علىمرضها تجلى لنا ان الحالة تعاني من التفكير الدائم 

تعابير و  سلوكاتهاو  ما جعلها تلجا إلى ميكانيزمات الدفاع لتخفيف من الألم من خلال أقوالها

لديها إحباط في الفترة  فعقدة النقص جعلتها تشعر بفقدان الثقة وعدم الأمن والكفاية، ما شكل، وجهها

فالإحباط في نظر فرويد  محصلة الجهل بالعمليات النفسية  للعلاج الكيميائي.الأولى من تلقيها 

اللاشعورية، فالحالة تشكلت لديها خبرات صادمة وذلك بعد العملية الأولى التي تم فيها استئصال 

الثقة  ندخل في دوامة  جعلتها تشعر بفقدالتليها خبرة صادمة أخرى اثر إصابتها بالسرطان، لت تالتكيسا

وعدم الأمن والكفاية  وتبين هذا الأمر عند خضوعها للعلاج الكيميائي للمرة الأولي وتغير حالتها 

الفيزيولوجية >>تساقط  شعرها، وشعر حاجبيها، شحوب الوجه<<  ما يدل على أن الحالة  م/ع  تشكل 

ذلك جليا في النظرة الخارجية التي تختص بالتأثيرات  لديها ما يعرف  بتشوه صورة الجسد ويظهر

الاجتماعية  للمظهر والنظرة بما يبدو عليه الفرد، فالنظرة الخارجية تعتبر ذو أهمية بالغة بالنسبة لسن 

وبالتالي تلك التغيرات التي طرأت عليها وأدت إلى تدني  تقدير الذات لديها  نتج عن الشعور بالذنب  ، الحالة

 اشته خاصة بعد فسخ خطوبتها. الذي ع

فمعاناة الحالة بدأت من صدمة ما قاله الطبيب لها بأنه سوف يقوم باستئصال الرحم بعد تجدد 

يخلفه الخلايا السرطانية بعد عملية نزع الورم، والرجوع بها للعلاج الكيميائي من جديد فهي تعي تماما ما 

 ا شعور بعدم الارتياح والضغط فهي تتكلم أحيانا وتجهشفالحالة ينتابهمن أثار، ما جعلها تتوتر وتخاف 

 لشعورها بالعجز تماما.بالبكاء 

من حولها جعلتها تشعر بالضيق والقلق وتجسد ذلك في حزنها الشديد وكذلك ما  فردود أفعال

والمعتقدات  القيم والأفكارمن  )مجموعةتسمعه من أقاويل الناس حول مرضها فالتصورات الاجتماعية 

مارسات التي يتقاسمها أفراد من مجموعة اجتماعية وجماعات مشتركة( المتعلقة بهذا المرض والم

 بأنواعه( جعلتها تخاف من ماذا ينتظرها. )السرطان
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وبالتالي إحساسها بالنقص الجسمي غيرها كليا ، بالإضافة إلى الجرح النرجس ي الذي انعكس عليها

في المستقبل والخوف من  التفكير اللاعقلانيوهو قلق ناتج عن  وخلق لديها قلق من المستقبل كونها عزباء،

 وآثاره وهذاللحياة وكما ان الحالة مثقفة جدا على السرطان  ةالأحداث المتوقعة وتوليد النظرة السليب

 سبب الخوف والقلق لديها.       

أثناء تلقيها للعلاج دفعها إلى تلقي المعالجة النفسية من قبل المختصة النفسانية في المستشفى  ما

زاد من أملها في الشفاء والحياة وتحسن حالتها نحو الأفضل وهذا كذلك بفضل النصح  الكيميائي مما

 والإرشاد والعلاج التي تلقته من طرف الأخصائية النفسانية. 

قبل فتفاؤل الحالة في الحياة والراحة النفسية التي تتمتع بها بالرغم من المعاناة التي تعرضت لها 

إجراء العملية الأولى  ومما قاله الطبيب لها بعد الانتكاسة المرضية عندها ومخلفات العلاج الكيميائي في 

المرة الأولى والثانية من تقئ وسقوط شعر وغثيان راجع إلى المساندة التي تتلقها الحالة م/ع من قبل أهلها 

ما كده احمد عبد الخالق عند تناوله لمفهوم  وهذا بإيجابيةوأصدقائها ما جعلها تواجه الظروف الجديدة 

التفاؤل  على انه" استعداد انفعالي ومعرفي ونزعة للاعتقاد او للاستجابة انفعالية نحو الآخرين  والمواقف 

بطريقة ايجابية" فهذا التفاؤل  هو الذي حقق للحالة  نوع من الراحة النفسية حيث أصبحت تتمتع 

ل مرضها وحول ما ينتظرها بسبب الدعم النفس ي الذي تلقته  والثقة في بأفكار ومعتقدات ايجابية حو 

ار والأفك تأن السلوك يتحدد بالمعتقدا "أليس"نفسها  ومتابعة العلاج بشكل مستمر وفي هذا الصدد أكد 

لها إلى التعليمات التي يتلقاها أما من الأسرة  أو المجتمع أو المحيط، مما  جعالتي يكونها  الفرد استثناء 

تحقق توازن نفس ي كبير وتسعى إلى تكوين علاقات مع حالات مع الآخرين بصورة طبيعية جعلتها تتفاعل 

مشابهة لحالتها أثناء تلقيها للعلاج والدعم النفس ي داخل المؤسسة، فالدعم والمساندة الوجدانية من 

 لاج. عائلتها وتفاعلها مع المرض ى داخل المستشفى ساعدها في كثيرا في نجاح الع

فالمساندة الوجدانية والنفسية حسب ما وجد الباحثون لها دور كبير لدى مرض ى السرطان 

بجميع أنواعه فهي تقلل من الاكتئاب فالقلق والحزن وفقدان تقدير الذات وبعدم الكفاءة الشخصية عن 

 لمجتمع. طريق إحاطة الفرد وإعطائه قيمة وأمل في الشفاء وكذلك مكانة ودور في مهم وفعال في ا
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 التقييم من خلال مقياس التفاؤل والتشاؤم لأحمد عبد الخالق: -6

وزعة على عدة بدائل حسب مو  الحالة م/ع على مقياس التفاؤل والتشاؤم كانت متباينة إجابات

 كل محور.

 " كما هو موضح الجدول ظم استجاباتها على البديل " كثيراففي المحور الأول الذي يمثل التفاؤل كانت مع

 التالي:

 الاول:المحور  –عبد الخالق  لأحمداجابات الحالة م/ع على مقياس التفاؤل والتشاؤم : (14)الجدول 

 .-التفاؤل 

الة م/ع على المحور الأول الذي يمثل حيتضح من خلال تحليل الجدول المتمثل في إجابات ال

عليها بالإجابة على اغلب البنود  هتفاؤل والتشاؤم بعد تطبيقلالتفاؤل من مقياس احمد عبد الخالق ل

را" أن الحالة لديها مستوى مرتفع من التفاؤل  وهذا راجع الى تقديرها لذاتها وتقبلها لمرضها بالبديل " كثي

بالرغم من صغر والمعاناة التي مرت بها، وهذا راجع إلى الدعم النفس ي والمساندة التي تتلقاها من طرف 

 الترقيم
 العبارات

 البدائل

 كثيرا جدا كثيرا متوسط قليلا لا الرقم

   +   تبدو الحياة جميلة 01

   +   اشعر أن الغد سيكون يوما مشرقا 02

  +    تحسن الأحوال مسبقا أتوقع أن ت 03

  +    انظر إلى المستقبل على انه سيكون سعيدا  04

 +     انأ مقبل على الحياة بحب وتفاؤل  05

  +    يخبئ لي الزمن مفاجآت سارة  06

  +    ستكون الحياة أكثر سعادة  08

  +    لا يأس مع الحياة ولا الحياة مع اليأس  01

  +    كون قريبا أرى أن الفرج سي 09

  +    أتوقع الأفضل  10

 +     أرى الجانب المشرق المض يء من الأمور  11

  +    أفكر في الأمور البهيجة المفرحة  12

إن الآمال أو الأحلام التي لم تتحقق اليوم  13

 ستتحقق غدا 

   +  

  +    أفكر في المستقبل بكل تفاؤل  14

 +     من اليوم  أتوقع أن يكون الغد أفضل 15

 51 91 0 0 5 المجمااااااااااااااااااااااااااااااوع
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ديها مكانة عالية بينهم، الأهل والأصدقاء  وكذلك الأخصائية النفسية أين تتلقى العلاج جعلها تشعر ان ل

كذلك تتمسك بالحياة وتفاؤل بها وتضاعف أملها في الشفاء وهذا ما بدا جليا من خلال إجابتها على 

 ( " أنا مقبل على الحياة حب وتفاؤل"  11البند)

كما هو  تركزت على البديل "قليل" فان معظم الإجاباتأما المحور الثاني والذي يمثل التشاؤم 

 دول: موضح في الج

المحور  –إجابات الحالة م/ع على مقياس التفاؤل والتشاؤم لأحمد عبد الخالق (: 15الجدول )

 .-الثاني: التشاؤم

في إجابـة الحالـة م/ع علـى المحـور الثـاني:  التشـاؤم   لمن خلال  تم عرضه على الجدول السابق  المتمث             

عبـــد الخـــالق للتفـــاؤل والتشـــاؤم  والتـــي تركـــزت اغـــب إجابتهـــا فيـــه علـــى البـــديل "قليـــل" أن مـــن مقيـــاس احمـــد 

المؤلمة التي مرت بها فهـي كثيـرة البكـاء مشـاعر الـنقص  ثالحالة مستوى  ضعيف بالرغم من المعاناة والحواد

 الترقيم
 العبارات

 البدائل

 كثيرا جدا كثيرا متوسط قليلا لا الرقم

 +                                       تدلني الخبرة على أن الدنيا سوداء كالليل المظلم                                   01

    +  حظي قليل في هذه الدنيا 02

    +  اشعر أني أتعس مخلوق  03

    +  سيكون مستقبلي مظلم 04

    +  يلازمني سوء الحظ 05

    +  مكتوب علي الشقاء وسوء الطالع 06

  +    انأ بائس في هذه الحياة 08

   +   شعر إني أموت في اليوم مئة مرة كثرة الهموم تجعلني ا 01

    +  أترقب حدوث أسوء الأحداث  09

  +    يخيفني ما قد يحدث لي في المستقبل من سوء الحظ 10

    +  أتوقع أن أعيش حياة تعيسة في المستقبل 11

  +  +  لدي شعور غالب بأنني سأفارق الأحبة قريبا 12

 +     سيعقبها أحداث مؤلمة تخيفني الأحداث السارة لأنه  13

    +  يبدو لي أن المنحوس منحوس مهما حاول  14

    +  اشعر كان المصائب خلقت من اجلي 15

 11 50 0 01 1 المجموع
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 شـعور غـامضفحسـب النظريـة الفرويديـة: >>القلـق هـو  منذ إصابتها بهـذا المـرض تصاحبها  والقلقالخوف و 

ضــف إلــى ذلــك تصــوراتها حــول المــرض وان كــل مـــن يصــاب بــه مهــدد بــالموت وهــذا مــا أكدتــه مـــن غيــر سار<<و 

فالإصــــابة ولــــدت لــــديها الــــب بــــأنني ســــأفارق الأحبــــة قريبــــا "، ( " لــــدى شــــعور غ50خــــلال الإجابــــة علــــى البنــــد )

ليســت  التشــاؤم لــديها، ولكــنمشــاعر نقــص وعزلــة اجتماعيــة فــي بــدايتها، فالأفكــار الخاطئــة تقــوم بتضــخيم 

المقدمــة للحالــة مــن طــرف الأهــل والأصــدقاء وكــذلك فــي المصــلحة التــي تعــالج فيهــا  بصــورة كبيــرة فــي المســاندة 

تمكنت من ضبط مشاعرها المتعلقة التشاؤم وهذا ما بدا جليا من خلال إجابتها علـى هـذا المحـور  وتحصـلها 

 من التشاؤم.  ضعلى مستوى منخف

 تي تم اختيارها وتصنيفها من بين الأكثر تفاؤلا والأكثر تشاؤما:العبارات ال -

 العبارات الأكثر تشاؤماالعبارات الأكثر تفاؤلا                                                                                                       

   

 

 

 تدلني الخبرة على أن الحياة سوداء كالليل  المظلم  - 5                        مقبل على الحياة بحب وتفاؤل       أنا -5

 تخيفني الأحداث السارة لأنها تعقبها أحداث مؤلمة -0                             أرى الجانب المشرق من الأمور       -0

 

 تفاؤلا والعبارات الأكثر تشاؤما العبارات الأكثر :(18الشكل )

 

خلال الشكل السابق الذي يوضح العبارات الأكثر تشاؤما والأكثر  تفاؤلا يتضح لنا أن الحالة لديها من 

بدا جليا في  مستوى عالي من التفاؤل وتقبل كبير لمرضها رغم معاناتها والآلام التي مرت بها  وهذا ما

 إيمانها ى الحياة وتتوقع الأفضلالعبارات التي صنفت الأكثر تفاؤلا فالحالة تؤكد من خلالها أنها مقبلة عل

بقضاء الله وقدره جعلها تتقبل حالها ضف إلى حصص العلاج النفس ي الداعمة والتي جعلتها ترى الجانب 

أن الخبرة تدلها  عبارة م/ع  ركزت على ةاختيارها للعبارات الأكثر تشاؤما الحال ، فحتىالمشرق من الأمور 

ين ولابد تعلم أنها خبرة في مكان وزمان معأن حالة  عبارة متشائمة إلىعلى أن الحياة كالليل المظلم تبدو ال

كذلك نجدها اخترت عبارة تخيفني الأحداث السارة  لأنها يعقبها ، من الليل أن ينتهي  ويعقبه النهار المشرق 

لأمور  ناأنها لم تفقد الأمل في الحياة فهي تعلم أ الم ومن خلال يتضح لنا أن الحالة مرت بخبرة سيئة إلا

فان  يوبالتال عليها الآلام مرة أخرى  تدوبسبب مرضها تخاف  إن اشت الجيدة دائما ما تحدث لها غير أنها

الدعم النفس ي والاجتماعي  رفع من تقديرها للذاتها ونظرتها لذاتها ولمحيطها، فالنظرة التشاؤمية عندها لها 

 الرحم. علاقة فقط بخوفها من انتكاسة مرضية أخرى بعد استئصال
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 يوضح البروفيل النفس ي للحالة م/ع(: 11الشكل )

 : التحليل العام للحالة -3

الملاحظة والنتائج التي تحصلنا عليها شبكة من خلال المقابلة العيادية النصف موجهة المدعمة ب

ولديها نشاط  ل لاحظنا أن الحالة لديها مستوى مرتفع من التفاؤ من خلال مقياس التفاؤل والتشاؤم 

بالقوة للتغلب عليه بالرغم من علمها بأنه سوف يتم  ععالية في حياتها جعلتها تتقبل مرضها وتتمتوف

استئصال رمز الأنوثة لديها) الرحم( وفقدانها لشعور الأمومة الذي لم تعشه بعد وهذا بسبب الثقة التي 

والطاقم الطبي في   اكتسبتها في نفسها وفي جسدها نتيجة الدعم والمساندة التي تتلقاها من الأهل

المستشفى، مما  شكل لديها اتجاه ايجابي نحو الذات  جعلها تحافظ على تقديرها لذتها وشعورها براحة 

 نفسية وثقة بالنفس والمجتمع. 
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 .ثانيا: عرض وتحليل نتائج الحالة الثانية

 البيانات الأولية: -1

 ح/نالاسم: 

 سنة  19السن: 

 السكن: سدراتة

 رابعة متوسطعليمي: المستوى الت

 بالبيت  المهنة: ماكثة

 : جيدةةالحالة الاقتصادي

 الاجتماعية: أرملةالحالة 

 إناث، البنت والولد الأكبر متزوجان(  0و ذكور 0) 9عدد الأولاد: 

 ذكور(. 0إناث، و 1) 1الإخوة: عدد 

 ن بين البنات والثانية بعد الأخ الأكبر م الأولىالإخوة: الترتيب بين 

 سنة.90أصيبت بداء السكري في سن بق المرضية: السوا

 الأم توفيت بسرطان الثدي : ةالسوابق المرضية العائلي

 (0101فيفري 0) سنة10سن  سنتين من :مدة المرض

 نفس ي(. نفس ي )علاجطبي )علاج كيميائي( + تكفل  للحالة: علاجنوع العلاج المقدم 

 اري بومدين سدراتة.المؤسسة العمومية الاستشفائية هو مكان العلاج: 
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 تقديم الحالة: -2

رطان البروستات، تقيم بس 0151سنة، أرملة، توفي زوجها سنة  19الحالة ح/ن البالغة من العمر 

ذكور، ابنها وابنتها الأكبر  0إناث و 0أم لأربعة أولاد، ، في سكن مستقل مع أسرتها الصغيرة في سدراتة

حصلت على شهادة التعليم المتوسط غير أنها لم تنهي دراستها متزوجان، مستواها الاقتصادي جيد، ت

سنة من زوجها  54بسبب أن المنطقة التي كانوا يعيشون فيها لا يوجد فيها ثانوية، تزوجت الحالة في سن 

 الذي كان يعمل في الجيش الوطني. 

هالات السوداء، ذات بشرة سمراء وعينين بنيتين تغطيهما ال، تظهر الحالة متوسطة القامة، نحيفة

لباسها مرتب ومتناسق من حيث الألوان، لم تفارق الابتسامة وجهها، كان تجاوبها فعالا وتجيب بكل 

 بل وتبادر لمعرفة أي جديد عن مرضها.حرية وتعبر عما يخالجها من شعور صراحة و 

العائلة لم الأولي بين بنات و  كان حمل الأم مرغوب فيه فهي المولودة الثانية بعد أخيها الأكبر

تتعرض الحالة لأي سوابق مرضية أثناء فترة نموها، غير أنها صرحت عن الآلام الشديدة التي كانت تعاني 

 ، الحالة أنجبت جميع أولادها بولادة طبيعية.الطمث( في مرحلة المراهقة) منها بسبب الدورة الشهرية

وبالأخص أخوها الأكبر،  أما عن علاقتها  بها نتملك الحالة تواصلا جيدا مع كل أفراد أسرتها  والمحيطي

بزوجها المتوفى فإنها صرحت أنها كانت تعيش معه علاقة يسودها الحب والاحترام المتبادل من كلا الطرفين 

بها في شكل جيد فقد صرحت   افحتى الخلافات التي كانت تحدث بينها كانوا يمرو ، طوال سنوات زواجها

سند،  أما عن علاقتها بأهله في البداية كانت ليست جيدة لقولها حدث انه كان نعم الزوج والصديق وال

معي ما يحدث في مع كل فتاة ترك بيت أهلها وذهبت لبيت عائلة كبير  فالمعاملة معهم كانت صعبة في 

البداية لكن مع مرور الوقت اعتدت وتعلمت كيفية التواصل معهم، فالحالة لم تمكث معهم أمدا طويلا 

سنوات من الزواج استقلت في بيت مع عائلتها الصغيرة، أما عن علاقاتها بـ أبناءها فهي علاقة  1فهي بعد 

 جيدة جدا مع كل أولادها عدا ابنها الصغير الذي لازال مراهق وتوقف عن الدراسة بسبب طيشه. 

بعد أن عانت من نزيف مهبلي حاد لتبدأ  0101فيفري  0صرحت الحالة أنها اكتشفت مرضها منذ 

 لكيميائي الذي خلف عليها العديد من الأعراض كفقدان الشهية، والأرق،مع العلاج ا ةفي رحلة المعانا

 كذلك الفراغ العاطفي الذي تعيش فيه بعد وفاة الأم وفقدانها للسند )الزوج(
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 شبكة الملاحظات -3

 شبكة الملاحظات للحالة ح/ن :(16الجدول )

 

 مجريات المقابلة النصف موجهة:  -4

هواري بومدين سدراتة، أثناء تلقيها تم التعرف على الحالة ح/ن بالمؤسسة العمومية الاستشفائية 

بالتحدث إليها مع التركيز على السرية  وافقتهاها والتعرف علينا أخذنا مبعد تقديمنا ل، للعلاج الكيمائي

 التامة، تجاوبت الحالة معنا بكل لطف ولم تظهر أي اعتراض.

عند حديثنا مع الحالة علمنا أنها عاشت طفولة بريئة ملؤها الدفء والاحترام المتبادل  بين أفراد 

ت الحالة أن علاقتها كانت جيدة ها قبل عمل إخوتها،  ذكر جة التي مروها بأسرتها، رغم ظروف العوز والحا

كنت قريبة منه فهو اكبر مني بسنة فقط وكنا نتشابه لدرجة أن  19مع أخوتها وخاصة أخيها الأكبر   لقولها

أنا متزوجة، كذلك هو الحال في بيت و  أننا توأم كان دائما لي السند الذي لا يميل حتى االناس كانوا يظنو 

ير أنها صرحت عن كمية المسؤولية التي مرت بها بعد أن ترك بيت زوجها فقد كانت تعيش حياة هنيئة غ

                                                           

"كنت قريبة منو ونتشـا بهـو بـزاف حتـى النـاس لـي تحسـابنا تـوأم وكاـن ديمـا  :الإحالة على مفردات الحالة كما جاءت في سياق المقابلة

 19واقف معايا" 

 المحاور  الجانب المراد ملاحظته نعم لا نوعا ما

 الاهتمام بالمظهر +  
 المظهر

 النظافة العامة +  

 الكلام متواصل   +
 الكلام

 الكلام متقطع +  

 حركة اليدين   +
 الحركات والإيماءات

 إيماءات الوجه +  

 الحزن  +  

 التوتر   + الجانب الانفعالي

 القلق +  

 تكيف بسرعة داخل المستشفى   +

فىلمستشالتكيف داخل ا  لديه اتصال مع من في المستشفى +   

 داخل المستشفى تجاوب مع التكفلال +  
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عائلة زوجها  وفي ظل غياب زوجها لفترات طويلة بسبب عمله فالحالة طوال حياتها عانت من الضغط 

والتوتر والقلق لخوفها أن  تكون لا تربي أبناءها بطريقة صحيحة خاصة في ظل غياب الأب الشبه دائم 

ها قد استجاب  الدورين معا وأدعو الله دائما في يبارك فيهم ويكونوا صالحي والحمد للهلقولها كنت أقوم ب

فقالت كان جيد جدا معي ومع أولادي غير أن الحياة سرقته منا ، 20لي، ثم تحدثنا معها عن زوجها المتوفى

ى جانبه أشهر  وقد صرحت أنها كانت دائما إل 0وعان منه  0151فقد أصيب بسرطان البروستات، سنة 

من هذا  معاشت مع كل مراحل مرضه إلى أن توفي ليترك لها فراغ كبير جعلها  غير أنها صرحت بالرغ

الحدث الكبير إلى أنها كانت مؤمنة بالله ومساندتها أهلها وأهل زوجها ودعم أبناءها لها جعلتها تنس ي ولو 

الثدي في مراحله الأخيرة  نبسرطا يضةأن أمها مر  ت، لكن وبعدها فقط اكتشفمقليلا هذا الحدث المؤل

ما سبب لها صدمة نفسية  0150فهي لم تتمكن من العلاج لأنها فتك بها قبل ذلك، توفيت في بداية سنة 

والكبت المتواصل تجسد في اضطرابات عضوية على شكل  احادة كما أن الآلام التي لم تجد متنفس

وفقدان لأقرب شخصين لها في إحساسها  اضطراب داء السكري، كما لعب الضغوطات التي مرت بها

فقدان الأمن وفراغ على المستوى ألعلائقي خاصة    نبالاغتراب النفس ي فقد شكل عليها هذين الوقعتي

ن ا إلا أبالرغم من أنني قريبة من  أهلي جميع  21بالنسبة للام التي كانت تعتبرها الملجأ الوحيد لها لقولها

جميع هذه الأمور مهد  ة إلى التوتر الدائم الذي تعيشه بسبب طيش ابنها،بالإضافو  ، ءش يأمي كانت لي كل 

 لظهور السرطان.   

ين  حيث عانت من نزيف مهبلي  صرحت أنها أصيبت به قبل سنتها عن مرضها فأما عند حديثنا مع

لام سنة(، غير أن  الآ94في بداية الأمر ظنت انه أمر عادي لان الطمث توقف لدها في سن متأخر )حاد 

تها  لزيارة الطبيب  في البداية وصف لها أدوية  لكن دون جدوى، فقد استمرت عالمتكررة أسفل ظهرها دف

د القيام بها م ببعض التحاليل فبعها إلى زيارة طبيب أخر والذي طلب منها القياعتالأعراض بعد ذلك مما دف

وهذا ما سبب لها صدمة حقيقية نتج أعادت زيارة الطبيب، ليتم تشخيصها انها تعاني من سرطان الرحم 

عنها ردة فعل قوية تمثلت في الصراخ والبكاء والرفض المطلق، خاصة أنها تعلم أن أمها وزوجها توفيا 

نفس المرض غير ان صدمتها لم تنتهي فالطبيب طلب منها البدء في العلاج الكيميائي للسيطرة على الورم ب

الحالة عن حصص العلاج الكيميائي التي تلقتها كغيرها من حت ر والرحم بالكامل .ص ومن ثم استئصال

المرض ي بأنها سببت  لها القلق والتوتر بسبب التعب الناتج عن العلاج وإحساس بالتشاؤم  من خلال 

                                                           
 لادي بصح الدينا تدي منا غير لعزيز"كان مليح معيا ومع و " : الإحالة على مفردات الحالة كما جاءت في سياق المقابلة20

كانـت ليـا هـي كلـش صـح قريبـة مـن الاخـرين مـي الام بلاصـتها وحـدها كنـت ": الإحالة على مفردات الحالة كما جاءت في ساياق المقابلاة

 21كي تضيق بيا الدنيا نروحلها"
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كذلك اضطرابات في النوم وفقدان الشهية، ، السلبية التي ظهرت في حوارها الداخلي تتصورها للاحتمالا 

عنها من تذبذب على مستوى صورة  جعر وتغير في الصورة الجسدية وما ينتضف إلى ذلك فقدان للش

الذات إلا أنها تعودت عليها وصرحت أن فقدانها لرحمها لم يزعجها لان رؤيتها للأخريات الأصغر منها سنا  

عليها  ، فرغم المعاناة النفسية  التي فرضتها22لأنني لدي أولادي جعلها تتكيف مع الوضعية لقولها الحمد لله

الحياة والمرض بصفة خاصة إلا أنها صرحت بأنه قدرها وسوف تعيشه حتى أخر نفس من حياتها وأنها لن 

عليا بالدعم  اإذا اقتض ى الأمر، فكما هم لم يبخلو  انحو ذاتها ونحو أسرتها ومجتمعه اتتخلى على التزامه

وم من اجلهم ومن اجل نفس ي ولن النفس ي سواء من طرف  المؤسسة أو الأهل أو محيطي  فانا أيضا سأقا

 استسلم لهذا المرض الخبيث. 

 تحليل المقابلة العيادية النصف موجهة: -5

من خلال ما تم التوصل إليه من المقابلة العيادية النصف موجهة وشبكة الملاحظة التي تم 

المجال الذي إجراءها مع الحالة ح/ن، وجدنا أن الحالة غير انطوائية تحب التواصل والتحاور خاصة في 

 يخص مرضها، لكن ليس أمام عامة الناس أو مع من كان حتى تتفادى الأمور التي تسبب لها قلق والتوتر. 

تعتبر آليات الدفاع من الوسائل التي يلجا إليها الفرد في الدفاع عن نفسه وهذا ما بدا واضحا من 

للمرض، فإنكار الحالة للمرض بسبب خوفها في إنكارها  ةخلال  ملاحظتنا لكثرة استخدامها للآليات الممتثل

من الموت فهو تسبب في وفاة زوجها وأمها، فهي تعلم جيدا أعراضه والألم الذي يتسبب فيه ومن اجل 

الابتعاد عن الجرح النرجس ي فالبرعم من أن الرحم ليس له فائدة عند المرأة بعد سن اليأس إلى انه يبقى 

تخفف من حدة التوتر والقلق والإحباط من خلال التعويض ن /لحالة حااحد رموز أنوثتها، واتضح لنا أن 

فهو يساعد الفرد على الهروب من الموقف المثير للقلق والذي اتضح لنا أثناء المقابلة في البكاء المستمر 

 ك الحاجبين وأحيانا اليدين.يوكثرة تحر 

حيث أصيبت  ب عدم التقبلارت وفقدت السيطرة على نفسها وذلك بسبفبمجرد تلقيها للخبر انه 

ها وجعلها تحاول إنكار المرض هو في أثربالإحباط والقلق كونها مصدومة ومتأثرة من إصابتها وأكثر ش يء 

موت أمها وزوجها بنفس المرض، فالحالة ح/ن كباقي السيدات عندما يخبرها طبيب بالتحاليل انها تكون 

 الخوف ثم تليها أيام من الإنكار وعدم التصديق. لها ردود أفعال انفعالية تتمثل في الصدمة الرعب 

فالإنكار يعتبر آلية تكيف تمنح الوقت للتأقلم مع الأوضاع المحزنة فالحالة هنا كانت تحاول حماية نفسها 

 ما سيحدث في حياتها.  بشأنمن خلال رفض قبول الحقيقة 

                                                           
 ي"لله  لراني بولاد الحمد" الإحالة على مفردات الحالة كما جاءت في سياق المقابلة22
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ر ميكانيزمات الدفاع المتمثلة في فالإحساس بالألم يكون عادة جراء الخوف ليمتزج مع القلق فهنا حضو 

فتوقعها للحوادث المؤلمة وذكر الموت يجعلها لا تشعر التخفيف من الألم النفس ي،  دور في بالبكاء تلع

في البداية سببه صراع  رهذا الألم والانبها اخاصة عند بداية المرض. فإحساسه، بالارتياح فهي كثيرة البكاء

ة هي بمثابة فقدان لذي بواسطته تبنى الوجود وبالتالي فقدان هذه العلاقلفقدان الموضوع )الأم، الزوج( ا

إلى أنها بحاجة دائما إلى الدعم الذي يكون  افالحالة بالرغم من كل الدعم الذي تتلقاه ممن حولهللذات، 

 من طرف الأم والزوج،

التي رحلة الحداد قى الخبر وكبداية لمكانت لعدم تهيئتها لتلقتها عند التشخيص لفالصدمة التي ت

تعتبر عملا نفسيا للوصول إلى التقبل وإعادة التوازن، وهنا نجدها بدأت في أعراض قلق ما بعد الصدمة 

الأحداث ما ولد لديها قلق  وربطلزوج والأم على المجال الهوامي، من خلال إعادة التجربة التي عاشتها مع ا

كنتيجة  ن اضطرابات في المزاج شملت أعراض اكتئابية. كما نجد أن الحالة في بداية المرض عانت مالموت

بالإضافة إلى اضطرب فرضها العلاج الكيميائي عليها،  بسبب التغيرات التيللإحساس بالنقص والدونية 

في  تالشهية والنوم وخاصة الأحلام كانت تراودها في البداية والتي تعبر عن عودة المكبوت واضطرابا

هذه الأعراض كانت نتيجة الصراع النفس ي الذي تعيشه وكأعراض جانبية  الذاكرة تشمل النسيان، كل

 فرضها العلاج الكيميائي عليها. 

وفيما يتعلق بتصورات الحالة للمرض، نجدها في البداية كانت مقترنة بالعقاب الإلهي وتكفير 

 ه هدية من الله.فرصة للأجر وبأن اإلى كونهيرت تمثيلاتها الذنب ومع تقبلها للمرض وتعايشه معه تغ

فرغم للظروف القاسية التي فرضتها عليها الحياة وتجربتها مع المرض لازالت تتعايش وتتكيف مع 

المرض كنوع من المقاومة، وهذا راجع إلى عوامل أخرى من بينها نمط شخصيتها التي تتميز بالصبر، وكذلك 

ساهموا في بداية الأمر  في تخطيها للخبر  الدعم الأسري  والمرافقة الطبية والنفسية داخل المؤسسة الذين

، الصادم ثم مرحلة العلاج  عند تقبل التغيرات المفاجئة  التي  ظهرت على الحالة ح/ن في صورتها الجسدية

فالسند الأسري عزز صورة تقبل الجسم ورفع من مستوى تقديرها، بالإضافة إلى المساندة الاجتماعية  

 للاتي يعشن أو عايشن نفس التجربة. من الأصدقاء، خاصة المريضات ا

 التقييم من خلال مقياس التفاؤل والتشاؤم لأحمد عبد الخالق: -6

موزعة على عدة بدائل حسب و  على مقياس التفاؤل والتشاؤم كانت متباينةح/ن الحالة  باتإجا

 كل محور. 
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" كما هو موضح را جدا ظم استجاباتها على البديل " كثيففي المحور الأول الذي يمثل التفاؤل كانت مع

 الجدول التالي:

 الأول:المحور  –إجابات الحالة ح/ن على مقياس التفاؤل والتشاؤم لأحمد عبد الخالق  (:18)الجدول 

  -التفاؤل 

وهذا ما بدا من خلال الجدول  وكانت مرتاحة في الإجابة،، أجرينا الاختبار مع الحالة في ظروف ملائمة        

تفاؤل  حيث كانت اغلب الإجابات على السابق الذي يوضح لنا أن الحالة ح/ن لديها مستوى مرتفع من ال

البديل كثيرا جدا، وهذا راجع إلى قدرتها على التكيف مع وضعها والتعامل مع المرض، كون كل الإجابات 

التي أبدتها بينت أن لديها تقدير ذات مرتفع وهذا  راجع إلى المساندة الطبية والنفسية وكذا الاجتماعية 

بعض أعراض منها الخوف والقلق وهذا ما يتضح  من خلال إجابتها على التي تتلقاها، ومع ذلك التمسنا 

 الترقيم
 العبارات

 البدائل

 كثيرا جدا كثيرا متوسط قليلا لا الرقم

   +   تبدو الحياة جميلة 01

  +    مشرقااشعر أن الغد سيكون يوما  02

   +   أتوقع أن تتحسن الأحوال مسبقا  03

    +  انظر إلى المستقبل على انه سيكون سعيدا  04

   +   انأ مقبل على الحياة بحب وتفاؤل  05

 +     يخبئ لي الزمن مفاجآت سارة  06

 +     ستكون الحياة أكثر سعادة  08

 +     لا يأس مع الحياة ولا الحياة مع اليأس  01

  +    أرى أن الفرج سيكون قريبا  09

 +     أتوقع الأفضل  10

 +     أرى الجانب المشرق المض يء من الأمور  11

 +     أفكر في الأمور البهيجة المفرحة  12

13 
إن الآمال أو الأحلام التي لم تتحقق اليوم 

 ستتحقق غدا 

+    + 

 +     أفكر في المستقبل بكل تفاؤل  14

 +     أتوقع أن يكون الغد أفضل من اليوم  15

 91 8 50 0 5 المجمااااااااااااااااااااااااااااااوع
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اليوم ستتحقق غدا" باختيار البديل "لا" وكذلك تعاني نوعا ما من  قالتي لم تتحق م( "أن الأحلا 50البند  )

  ( "ستكون الحياة أكثر سعادة" بالبديل "قليلا".10التوتر  وهذا م أوضحته من خلال الإجابة على البند )

فالحالة رغم إصابتها ومعاناتها إلى أن شخصيتها المرحة والدعم المقدم ا ما استنتجتاه من خلال إجابتها وهذ

ا الطبيعي، وعدم التحدث عن جسمها او عقد لها هم مصدر تفاؤلها وهذا يظهر من خلال إحساسه

 بسبب اقتراب عملية الاستئصال لديها.إصابتها 

كما هو موضح  تركزت على البديل "لا" فان معظم الإجاباتالتشاؤم  أما المحور الثاني والذي يمثل

 في الجدول: 

المحور الثاني:  –إجابات الحالة ح/ن على مقياس التفاؤل والتشاؤم لأحمد عبد الخالق : (11الجدول )

 .-التشاؤم

 

 

 البدائل العبارات الترقيم

 كثيرا جدا كثيرا متوسط قليلا لا الرقم

    +  على أن الدنيا سوداء كالليل المظلمتدلني الخبرة  15

 +     حظي قليل في هذه الدنيا 10

    +  اشعر أني أتعس مخلوق  10

     + سيكون مستقبلي مظلم 19

    +  يلازمني سوء الحظ 11

   +   مكتوب علي الشقاء وسوء الطالع 10

    +  انأ بائس في هذه الحياة 10

     + عر إني أموت في اليوم مئة مرةكثرة الهموم تجعلني اش 18

    +  أترقب حدوث أسوء الأحداث 14

  +    يخيفني ما قد يحدث لي في المستقبل من سوء الحظ 51

     + أتوقع أن أعيش حياة تعيسة في المستقبل 55

     + لدي شعور غالب بأنني سأفارق الأحبة قريبا 50

 +     بها أحداث مؤلمةتخيفني الأحداث السارة لأنه سيعق 50

     + يبدو لي أن المنحوس منحوس مهما حاول  59

     + اشعر كان المصائب خلقت من اجلي 51

 51 9 0 51 0 المجموع
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الذي يمثل إجابات الحالة ح/ن على المحور الثاني المتمثل في التشاؤم  من الخلال الجدول السابق

التي تمحورت في الغالب على البديل، "لا" وبالتالي نلاحظ أن و  خالقوالتشاؤم لأحمد عبد ال ل لمقياس التفاؤ 

بعد تقبلها لصورة جسدها بعد العلاج الكيميائي، غير ذلك  ةالحالة مستوى تشاؤمها منخفض، خاص

نجد  الحالة عند الحديث عن بداية مرضها أظهرت الكثير من النقاط السلبية حول النقص الذي احدث 

( " حظي في 10لتشاؤمية للمستقبل، وهذا ما بدا جليا من خلال إجابتها على البند )في جسمها ونظرتها ا

الدنيا قليل"،  والتي عوضتها باتجاهها إلى الحياة الروحية وتفرغها للعبادة وتمسكها بدينها حتى تخفف من 

 سسة.النظرة السلبية والتشاؤمية لحياتها، كذلك بحضورها لحصص العلاج النفس ي المقدم في المؤ 

 العبارات التي تم اختيارها وتصنيفها من بين الأكثر تفاؤلا والأكثر تشاؤما:

 العبارات الأكثر تشاؤماالعبارات الأكثر تفاؤلا                                                                                                       

   

 

 حظي قليل في هذه الدنيا-1                                                                                الحياة مع اليأسلا يأس مع الحياة ولا - 1

السارة لأنها تخيفني الأحداث  -2                                                                                            الحياة أكثر سعادة ستكون - 2

 تعقبها أحداث مؤلمة

 

 تفاؤلا والعبارات الأكثر تشاؤما العبارات الأكثر :(19الشكل )

 

من خلال الشكل السابق والذي يوضح العبارات الأكثر تشاؤما والأكثر تفاؤلا يتضح لنا أن الحالة   

نحو الجسم،  ةالسلبيسواء على الجانب النفس ي أو الجانب الجسدي وكذلك النظرة  ملالأح/ن عانت من  

والذي ينجر عنها العديد من التبعات النفسية وكذلك ظهور بعض الأعراض الاكتئابية كاضطراب النوم 

وفقدان الشهية وترقبها للموت وهذا ما يبرر اختيارها للعبارة  " حظي قليل في الدنيا" من بين العبارتين 

نفس ي المقدم لها من العائلة ومن الأخصائية والطاقم الأكثر تشاؤما، بيد ذلك نجد أن الحالة بعد الدعم ال

وتنظيم جلسات نفسية علاجية لها ساعدها على تقبل حالتها وتجاوز الآلام التي حدثت لها في ، الطبي

ايجابية وهذا ما بدا على و  البداية،  وارتفاع تقديها لذاتها وتغير نظرتها للحياة حيث أصبحت نظرة تفاؤلية

ة "ستكون الحياة أكثر سعادة" وبالتالي فان الحالي تغيرت نظرتها للحياة بعد التكفل اختيارها  للعبار 

 وأصبحت متقبلة لذاتها ولمحيطها  وطغت على شخصيتها السمة التفاؤلية.



 النتائجوتفسير  ومناقشة وتحليل عرض  الفصل السادس:   

 

 

115 

 

 يوضح البروفيل النفس ي للحالة ح/ن(: 19كل )شال

 التحليل العام للحالة ح/ن:

ومقياس التشاؤم ، قابلة نصف الموجهة وشبكة الملاحظةأدوات الدراسة والمتمثلة في الم بعد تطبيق

والتفاؤل  لأحمد عبد الخالق، نلاحظ أن الحالة كانت تحاول كبت مشاعرها وعدم إظهار الآثار النفسية 

التي لحقتها  جراء حصص العلاج الكيميائي، بالإضافة إلى ظهور أعراض اكتئابية، وحاولت إنكار اثر المرض 

عندها الناتج عن الخوف والتوتر الذي سيطر عليها في  ضرتبط بمستوى التشاؤم المنخفي عليها،  وهذا ما

بداية المرض،  غير أنها صرحت بان التكفل النفس ي من طرف المؤسسة والدعم الاجتماعية الذي تتلقاه 

، وتصديها وهذا يشير إلى رغبتها في الحياة  أحفادهاوتحلم بان يكبر ، جعلها متفائلةمن الأهل والأصدقاء 

 تغلب عليه.للمرض ومحاولة ال
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 .ثالثا: عرض وتحليل نتائج الحالة الثالثة

 :الأوليةالبيانات  -5

 ت ع. :الاسم

 سنة 01:العمر

 : باتنةالسكن

 محو أمية  :المستوى الدراس ي

 ماكثة بالبيت  :المهنة

 ضعيف :الحالة الاقتصادية

 : عزباءالحالة الاجتماعية

 -ذكور  0اناث و 9-ةأخو  51: عدد الإخوة

 لا توجد :السوابق المرضية

 ضغط الدم عمريض بارتفا : الأبالعائليةالسوابق المريضة 

  0150سنوات ابتداء من سنة  1: مدة المرض للحالة

 : علاج كيميائيللحالة نوع العلاج المقدم

 .العمومية الاستشفائية أبن زهر قالمة : المؤسسةالعلاجمكان 
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 :حالةتقديم ال-2

سنة عزباء، تقيم في باتنة تحديدا بلدية ولاد سلام، لم تكمل  01ت تبلغ من العمر  الحالة ع.

مستواها الاقتصادي ضعيف عاطلة  ،الأميةالى محو الأمية متحصله على شهادة محو  تدراستها فاتجه

تي كانت تمثل لها بعد وفات أمها الو  وهي صغيرة،نات توفت أمها ب 9و ذكور  0أخوة 51لديها  عن العمل،

، كانت أطفالالأمل تزوج أبيها من امرأة أخرى ولم ينجب معها و  السعادةو  العاطفةو  الحنانو  مصدر القوة

تريد الإنجاب ولكن الزوج كان رافض  ية في تعاملها مع الحالة "ع /ت" خاصة وأنها كانتالأب جد قاس امرأة

التي  الأبمعاناتها مع زوجة و  أمهالأس ى على موت او  ن . عاشت حياة صعبة مليء بالحز تلكثرة المسؤوليا

حسب قولها لم يستطيعوا  الأطباءلكن  0150منذ  أيسنوات  1كانت جد متسلطة. ظهر لديها المرض منذ 

المفحوصة نوع من  أبدتفي البداية  إجرائنا للمقابلة النصف موجهة، أثناء تحديد مرضها بشكل واضح

اعتبر طبيبة لأن  أيضا أنا :خلال كلامها المستفز حيث صرحت بقولها  الرفض الغير مباشر منو  المقاومة

شرحنا و  ولكن بعد تدخل الأخصائية النفسية حول طبيعة المقابلة، ةأسئلتها المتواصلو  23الحياة علمتني

 لها طبيعة العمل أبدت المفحوصة ارتياحا، أحست بنوع من الثقة من خلال طريقة إجاباتها التلقائية

 حركات دالة على ارتياحها من وضعية المقابلة.و  استعمالها للإشاراتو  الصريحةو 

نظيف، أما من ناحية الطول و  من الناحية المظهر العام تبدو مرتبة لباسها بسيط الحالة "ع/ت"

راء تلك الابتسامة التي لا تفارقها و  كانت تخفي ألمها تتمتع بملامح حادة، جسمها نحيف جدا،، فهي قصيرة

طلاقة واستخدامها و  قابلات، كانت متفاعلة معنا  من خلال إجابتها على الأسئلة بكل عفويةفي كل الم

الحالة كانت في  أنبرغم من  لتعبير عن معاناتها حيث كانت تريد تفريغ ذلك الحزن،  الإشاراتو  تلإيماءا

الحمل كان ، زنهاقوية إلا ان كلامها يتخلله نوع من التنهيدات ووجها يعبر عن ح أنهاكل جلسة تظهر 

عليه، تظهر الحالة ذات  ةتزايد المسؤوليو  فقط فأب كان رافض لكثرة الأولاد الأممرغوب فيه من طرف 

عائلتها إلا المقربين منهم فهي تتهرب من نظرة الشفقة التي تراها  أفرادمزاج قلق، لديها تواصل محدود مع 

 في  أعين من حولها.

تشخيص حالتها  الأطباءن أنها مصابة بسرطان الرحم ،فلم يتم لم تكن متأكدة م الأمرفي بداية 

إخبارها بأنها مصابة بسرطان الرحم فمنهم من كان يخبرها بأن لديها التهاب، ولكن و  تشخيص دقيق

إحساسها بألم الشديد الذي كان يتزايد عن الحد الطبيعة يوما بعد يوما وخاصة  في فترة الدورة الشهرية 

ل الرحم بشكل اصستئاعمليتان وتم الحالة  أجرتقد تكون مصابة بسرطان الرحم ،جعلها تشك بأنها 

                                                           
 "انا طبيبة الحياة علمتني" :حالة على المفردات الحالة كما جاءت في سياق المقابلةالإ 23
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 كامل، في كل جلسات   كانت تتجنب التصريح بأنها مستأصلة الرحم وتتجنب حتى  إخبارنا بأنها مريضة

ليس سرطان الرحم  كانت تارة تلمح عن ألمها و  التهابتعاني من المرض حيث كانت دائما تلح بأن لديها و 

حقا حسب قولها ناتها وتارة أخرى تنفي بأنها مريضة وأن كل ما تعاني منه التهاب قد يسبب لها الموت لا اومع

،ولتأكد من مدى مصداقية كلامه حول نفيها للمرض قمنا بطرح مجموعة من الأسئلة على أحد أفراد 

كما  ، رحمها استئصالأن تم و  ليتينعم بأنها أجرت و  الحالة"ع /ت" فأكدت لنا  أنها مصابة بسرطان الرحم

الحالة "ع /ت "الخبر كان بمثابة  يساعدها . عندما تلقت أويشفق عليها  أنبتها أنها لا تحب احد يأخبرتنا قر 

بر هي ترفض بأنها مريضة فصاحب ذلك الخ الآنحتى و  كان بمثابة الصدمة لم تتقبل المرض، صاعقة لها

ر والذي يعب، رفض المرض، الحزن الاكتئاب، ، البكاء الصراخالتي تتمثل مجموعة من الانفعالات القوية 

 تعتبر تفريغات عاطفية انفعالية.  تفهذه الانفعالا ، أوجاعو  عن حالتها وما تحس به من معاناة

متواجد على مستوى مستشفى ابن زهر لتلقي العلاج فرفضها للمرض يؤثر على  الحالة "ع /ت"

مون بتكفل المطلوب للحالات حيث و جدين على مستوى المركز لا يقالمتوا الأخصائيون  أنو  خاصةو  العلاج

مون  بإجراء المقابلة الأولية معهم فور وصولهم و الأخصائيون لا يتكفلون بهم، فهم يق أنالحالة  أكدت

في انه تقديم  الأخيرالذي يتمثل هذا و  تكفل النفس ي،لحيث ان الحالات بحاجة ضرورية ل للمركز وفقط،

لان الحالة النفسية تلعب دور كبير في ظهور  مريض المصاب بالسرطان لتقليل من معاناتهالمساعدة للم

الأمراض السيكوسوماتية التي من بينها سرطان الرحم، الحالات بحاجة ماسة لم يصغي لهم ولمن يحاورهم 

 الحزن  كسر ذلك السكوت الذي يتخلله نوع منو  ويخفف عنهم ألمهم، بحاجة لتفريغ كل تلك الانفعالات

 الاستجابات المؤلمة.و  الكثير من الانفعالاتو  الألمو  الهمو 

جلسة،  05 بمعدل 0158نوفمبر  51للمرة الأولى بتاريخ  يبدأت الحالة بإجراء العلاج الكيميائ

، وبرغم يلتبدأ معها رحلة المعاناة خاصة وأنها تتحمل مشقة البعد من باتنة إلى قالمة لتلقي العلاج الكيميائ

مجموعة من التغيرات  أحدث يشغلها الشاغل، فلعلاج الكيميائو  تفكيرها أساسا البعد لم يكون من هذ

سقوط شعر الحاجب هذا من حيث المظهر الخارجي كما و  الجسدية المتمثلة في سقوط الشعر الرأس

 سبب معاناة كبيرة على مستوى الداخلي النفس ي للحالة "ع /ت"

المستقبلية نظرة سوداء تشاؤمية يخلو منها الطابع الايجابي نظرة الحالة لمستقبلها والأحداث 

 التفاؤلي.
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 :شبكة الملاحظات 3-

 شبكة الملاحظات م/ع :(19)الجدول 

 المحاور  الجانب المراد ملاحظته نعم لا نوعا ما

 المظهر الاهتمام بالمظهر   ×

 النظافة العامة ×  

 الكلام الكلام المتواصل ×  

 تقطعالكلام الم  × 

 الإيماءاتو  الحركات حركة اليدين ×  

 إيماءات الوجه ×  

 الجانب الانفعالي الحزن  ×  

 التوتر ×  

 القلق ×  

التكيف داخل  تكيف بسرعة داخل المستشفى  × 

 لديه اتصال مع من في المستشفى  ×  المستشفى

 التجاوب مع التكفل داخل المستشفى  × 

 

 بلة:مجريات المقا-9

بمصلحة الأورام السرطانية في  يالتقينا بالحالة "ع/ت" في المرة الأولى أثناء تلقيها العلاج الكيميائ

حزن و  عند بداية الحديث مع الحالة"ع /ت" لاحظنا تعاسة -قالمة–المؤسسة الاستشفائية "ابن زهر" 

م الحالة"ع /ت" كان اكبر دليل ومعاناة مختفية في ملامح وجهها البشوش ،الذي لا تفارقه الابتسامة فكلا 

كانت ، تريد إخراج ما بداخلها أنهاعلى ما تمر به من حزن، حيث كان كلامها يتخلله تنهيدات التي تدل على 

،كانت فقط تريد  احد تفرغ له  الأورامتريد من يستمع لها خاصة وأنها لا تخضع لتكفل النفس ي في مركز 

ذلك عند تقديمنا لها من طرف الأخصائية النفسية، في بداية أبدت تلك الأحاسيس المؤلمة، وتأكدنا من  

أكدت و  شرحنا لها طبيعة العمل أنالحالة نوع من الرفض واستخدام عبارات مستفزة نوعا ما ،ولكن بعد 

طلاقة عن و  حيةبكل أريالمقابلة معنا كانت تتكلم  إجراءالنفسية صحة ذلك ،وافقت  الأخصائيةلها 

أنها مريض حيث أكدت الحالة"ع /ت" أنها اكتشفت المرض عند  ترض ،كيف اكتشفمعاناتها مع الم

عرفت  ةإحساسها بألم على مستوى الرحم فقامت بتناول مسكنات الألم ولم تخفف ألمها من تلك اللحظ
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 أنها مصابة بسرطان الرحم، لان الألم الذي أحست به يفوق الم  الدورة الشهرية حيث صرحت لنا قائلة:

فألمه لا يتوقف لا   الألمالم لا يتعلق بألم بدورة الشهرية لان هذا الوجع يفوق ذلك  أنمباشرة  عرفت"

 9و ذكور  0أخوة 51زوجة الأب  لديها و  .الحالة تعيش مع عائلتها المكون من أب 24أخر " ءبش يلا و  بمسكنات

 العاطفةو  الحنان و صدر القوةبنات من أمها، توفت أمها  وهي صغيرة بعد وفات امها التي كانت تمثل لها م

تزوج أبيها من امرأة أخرى ولم ينجب معها أطفال، كانت مرآة الأب جد قاسية في تعاملها ، الأملو  السعادةو 

وغلاء   تمع الحالة "ع /ت" خاصة وأنها كانت  تريد الإنجاب ولكن الزوج كان رافض لكثرة المسؤوليا

الأس ى على موت أمها فلأب أيضا كان متشائم و  ن ليئة بالحز المعيشة ولأسباب عديدة .عاشت حياة صعبة م

التي كانت جد متسلطة. ظهر  الأب"ع /ت" ،و زادت  معاناتها  تفاقمت مع زوجة  الحالة هحسب ما صارحت

 "ع/ت" حسب أقوالها الحالةسنة،  01في عمرها  أين كانت 0150منذ  أيسنوات  1لديها المرض منذ 

 الأمراضعند ذهابي لطبيب " د مرضها بشكل واضح حيث صرحت قائلةالأطباء لم يستطيعوا تحدي

. في مراحل  25النسائية لم يتم تحديد نوع المرض الذي أعاني منه فمنهم من كان يؤكد أن لدي التهاب فقط"

عائلتها تخلى عنها  أفرادفكل فرد من  ،الأسريةالرعاية و  الأسري لم تتلقى الحالة التكفل  من المرض الأولى

" "لم "م/ت فكل واحد منشغل بحياته حيث صرحت الحالة أختو  أخالمقربين لها من  الأشخاص حتى

حتى مصاريف العلاج  عني إخوتي فكل واحد فيهم منشغل بحياته لا يسألون عني ايتخلو أتوقع يوم أن 

مة حياتي أصبحت مظل، تكون صدقة من الجيران الذين يشفقون على حالي وهذا ما يقهرني أكثر أحيانا

/ت" منعزلة لا تريد الاختلاط بأفراد عائلتها لا تذهب للمناسبات  ع. أصبحت الحالة "26"بعد وفاة أمي 

ظرة أكره نها في أعينهم حيث صرحت الحالة "م/ت" اتجنبا لنظرة الشفقة التي تر  الأفراحالعائلية ولا 

 .27" يلا أريدهم أن يتصلوا بي لمواسات ،الشفقة التي أراها في أعينهم

مصابة بسرطان الرحم، كانت تريد من يؤكد لحالة "ع /ت" كانت رافضة رفضا قاطعا فكرة أنها ا

الذي تعاني منه سببه التهاب على  الألمكانت الحالة "ع /ت" تأكد في كل مرة أن ، لها أنها ليست مريضة به

                                                           
ميتعلقش بألم الدورة لانوا اقوى من  لوجاع هذاتم تم انوا  عرفت" :حالة علة مفردات الحالة كما جاءت في سياق المقابلةالإ 24

 "تاع الدورة، لوجاع هذا ميتوقفش بدوا لوجاع
 "كي رحت لطبيب محددليش المرض قالي عندك إلتهاب" :فردات الحالة كما جاءت في سياق المقابلةحالة على مالإ 25
 حياتي خاوتي يتخلوا عليا كل واحد فيهم لاتي بحياتوا، متوقعتش" :حالة على مفردات الحالة كما جاءت في سياق المقابلةالإ 26

 "تت يوماما ضلما كي
 "يعيطولي باه نكره نشوف الشفقة في عينين الناس منحبهومش" :في سياق المقابلة حالة على المفردات الحالة كما جاءتالإ 27

 يواسيوني 



 النتائجوتفسير  ومناقشة وتحليل عرض  الفصل السادس:   

 

 

121 

برغم و  . 28رض قاتل "" الالتهاب مقائلة:مستوى الرحم   والذي قد يؤدي بها إلى الوفاة حتما حيث صرحت 

 بعمليتين على مستوى الرحم تيقنها ان وجودها في مركز الأورام السرطانية وقيامها و  من معرفتها

لرحم اكبر دليل على ذلك، ولتأكد من صحة كلامها تكلمنا مع احد أفراد عائلتها حيث  استئصالهاو 

بالمرض شكلت لها صدمة فمعرفتها 29الرحم " يستأصلقامت و  "عمتي لديها سرطان الرحم :صرحت

الحرمان و  هي صغيرة فهي عاشت الفقرو  أمهافات و  أنها عاشت صدمة من قبل عندو  نفسية، خاصة

التكفل النفس ي من طرف العائلة  حيث صرحت و  الاهتمامو  المساندةو  الأمالعاطفي فهي متعطشة لحنان 

شت حياة صعبة. تفاعلت منذ أنا لازلت صغيرة، عو  قائلة: تأزمت حالتي عند زواج أبي، فأمي توفت

 خالرفض الذي تمثل في ردود الفعل العنيفة كالصراو  الساعات الأولى من إعلان الخبر مرضها  بالذهول 

لا  الجسم انتقاما من نفسها وكأنها تلقي اللوم على نفسها،و  البكاء وضرب الجسد وإزاء الذاتو  التكسيرو 

نبرة صوتها  مما يجعلنا نرصد أعراض التشاؤم و  مح وجههازال تأثير الصدمة يظهر على وجهها من خلال ملا 

 تلقيها الخبر .  أثناءالكوابيس التي كانت تراودها و  بالإضافة إلى ذلك الأحلام بصورة واضحة،

الفشل وعدم القدرة على إنجاز المهام المنزلية هذا كله يحسسها و  أصبحت الحالة تحس بنوع من العجز 

 لمهام المنزلية فوق طاقتياأقوم بعلى نفسها حيث صرحت قائلة:" الاعتماد  ضعيفة غير قادرة على أنها

 تريد الانتقام من نفسها . أنهايدل هذا على  30"إرادتيو 

"كانت صدمة  فصرحت قائلة:جلسة علاج كيميائي  أول عن ردة فعلها أثناء تلقيها  فتحنا الحالة "ع /ت"

كنت ، المرأةلسات الأولى فقدت شعري الذي يعتبر تاج بعد الج أننيو  بنسبة لي كنت ابكي كل يوم خاصة

أكدت الحالة "ع/ت" أن أكثر ما كان يقهرها تخلي أقاربها 31النظر في المرآة كي لا أرى نفس ي." أتجنبدائما 

وتركها تعاني في صمت، كما أكدت أن حالتها تأزمت أكثر لأنها لم تتزوج ولم تحس بإحساس الأمومة حيث 

كما أن نظرتها لزواج نظرة تشاؤمية حيث  ،32إخوتي تزوجوا وأصبح لديهم أولاد إلا أنا""كل  ة:صرحت قائل

 .33كباقي النساء أسرةأبني و  أتزوج أنستطيع لا أ من يتقبلني وأنا في هذه الحالة،" صرحت قائلة:

                                                           
 ."الالتهاب قادر يقتلني" الاحالة على المفردات الحالة كما جاءت في سياق المقابلة:28
 ".عمتي مريضا بسرطان ونحات الرحم": الإحالة على مفردات الحالة كما جاءت في سياق المقابلة 29
 ."روحينخدم بسيف على " :المقابلةحالة على مفردات الحالة كما جاءت في سياق الا 30
كنـــت مصـــدومة بكيـــت خاصـــة كـــب شـــفت شـــعري يطيح،شـــعر تـــاج " :الاحالاااة علاااى مفاااردات الحالاااة كماااا جااااءت فاااي ساااياق المقابلاااة31

 ."لمرا،كنت ديما نتجنب نشوف روحي في لمراية
 ".كل خاوتيمزوزين وعندهم لولاد غير انا ": سياق المقابلة الاحالة على المفردات الحالة كما جاءت في 32
 ."شكون يقبلني وانا في هذ الحالة منقدرش نتزوج وانا في هذ الحالة" :الاحالة على مفردات الحالة كما جاءت في ساق المقابلة33
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لعوامل ا أهم أحدالتشاؤم من و  اليأسو  القلقو  بعد حديثنا مع الحالة "ع /ت" وشرحنا لها أن عامل الحزن 

 34."ي من تفكير  أغير أنيجب : "اقتنعت الحالة "ع /ت حيث صرحتو  التي تساعد على ظهور المرض

 موجهة:تحليل المقابلة النصف -5

الملاحظة التي تم شبكة و  /ت" عمن خلال المقابلة النصف موجهة التي تم إجراؤها مع الحالة "

خوف حيال و  قلقو  وجدنا أنها تعاني من توتر ةتعاملت معنا بكل أريحي لحالة "ع /ت"ا ،ملاحظتها عليها

بعفويتها ووجهها الذي لا تفرقه  ننبرة صوتها، غير ذلك أننا تفاجأو  مرضها وهذا كان وضحا في حديثها

 التفكير الدائمو  مع ذلك فإن أثناء حديثنا معها حول مرضها تجلى لنا أن الحالة تعاني من حزن ، البسمة

 .مستأصلة لرحمو  الهروب من اعتراف بأنها مريضة أيضاو  مرضهاالحيرة حول و  الخوفو  القلقو 

صدمة التي  إلى التفاؤل، بإضافةو  الحبو  الأملمعاناة الحالة "ع /ت" بدأت بعد وفات امها التي كانت رمز 

عضو الرحم الذي يمثل رمز الأنوثة  للاستئصابعمليتين  اقيامهو  ض"ع /ت" فور معرفتها بالمر  تلقتها الحالة

عنها جعلها  أسرتهاالضيق فتخلي و  في وقف الحاجةعنها للمرأة، وصدمتها أيضا أثناء تخلي أسرتها  ةببالنس

من  أعيناليأس وتجسد ذلك في حزنها الشديد، وكذلك نظرة الشفقة التي تراها في و  القلقو  تشعر بالضيق

 تمثل في الهروب من الواقعالضعف كل هذا جعلها تلجأ إلى ميكانيزم الدفاع المو  حولها جعلها تشعر بالعجز

فعقدة النقص التي تشكلت لديها بسبب الحياة الصعبة التي ، نفي حقيقة مرضها  لتخفيف من الألمو 

 إصابتها بسرطان الرحم جعلها تشعر بفقدان الثقة وعدم الأمنو  قساوة زوجة الأبو  عاشتها من وفاة الأم

لذا استخدمت النظرية طريقة إعادة  ير الفرد،الإحباط سببه تفك  ةالإحباط فحسب النظرية المعرفيو 

البنية المعرفية للفرد على نطاق واسع لتغيير المعتقدات التي تؤدي إلى الإحباط المتزايد، اكتسبت الحالة "ع 

فرويد"   التشاؤم  لا يقع في حياة  ،حسب "سيغموند متشائمكان  ا/ت" سمة التشاؤم من أبيها الذي لا طالم

كونت لديه عقدة نفسية ،ويعتبر الفرد متفائلا إذا لم يقع في حياته حادث يجعل نشوة الفرد إلا إذا ت

 شخصية متشائمة. إلىلو حدث العكس لتحول و  العقدة النفسية لديه أمرا ممكنا

فتشاؤم الحالة "ع /ت" راجع لعوامل كثير من بينها افتقارها لتكفل النفس ي من طرف المختصين 

حزنها، بحاجة ، جروحها، له معاناتهاتبوح ت" بحاجة ماسة إلى من يسمعها ،من ع/ لحالة"ا، فنالنفسانيي

في تأزم حالتها بسبب سقوط  أيضالمن يقف معها من يشجعها على العلاج الكيميائي الذي تسبب هو 

لتعيش "ع/ت" تشكلت لديها خبرات صادمة خاصة بعد  وفات أمها  لحالةاف، سقوط حاجبهاو  شعرها

لتليها صدمة أخرى، عند قيامها العملية الثانية التي تم فيها  بتها بسرطان الرحمصدمة إصابعدها 

                                                           
 "لازم نبدل تخمامي" :حالة على مفردات الحالة كما جاءت في سياق المقابلةالإ 34



 النتائجوتفسير  ومناقشة وتحليل عرض  الفصل السادس:   

 

 

123 

استئصال رحمها فهي بحاجة أيضا إلى  من يخفف ألامها من يكون سندها بعد وفاة أمها بحاجة أيضا 

 الذي تفتقده في وقت الحاجة.  الأسري لتكفل 

مع زوجة الأب التي كانت قاسية في تصرفاتها  تشاؤم الحالة "ع /ت" راجع للحياة الصعبة التي عاشتها،

لكثرة ، التي كانت ترجع لوم على الأولاد بسبب رفض زوجها إنجاب أطفال منهاو  جارحة في كلامها،

 لأسباب عديدة. و  لغلاء المعيش يو  لصعوبة الحياةو  تالمسؤوليا

 ج كباقي البنات الذين في سنهاقدرتها على الزوا مأسرة، عدعدم قدرتها على تكوين  إلىراجع  أيضاتشاؤمها 

 بها.القاسية التي تمر  الاقتصاديةبالإضافة إلى الظروف 

خاصة مرض ى السرطان بشكل و  مصادر الدعم النفس ي الذي يحتاجه الفرد أحدفالمساندة النفسية هي 

خاصة النساء المستأصلات الرحم فهي عبارة على علاج نفس ي و  مرض ى سرطان الرحم بشكل خاص،و  عام

 .التشاؤمو  التوترو  الاكتئابو  القلقو  فف من الحزن يخ

 الخالق:التشاؤم لأحمد عبد و  التقييم من خلال مقياس التفاؤل -6

 .التشاؤم كانت موزعة على عدة بدائل حسب كل محور و  س التفاؤل /ت" على مقيا ع" إجابات الحالة

 :التالي في الجدول  هو" كماقليلايل "الذي يمثل التفاؤل كانت معظم استجاباتها على البد الأول ففي المحور 

محور الاول: -عبد الخالق لأحمدالتشاؤم و  /ت على مقياس التفاؤل عالحالة  إجابات(: 20الجدول )

 -التفاؤل 

 الترقيم العبارات البدائل

 الرقم لا قليل متوسط كثيرا كثيرا جدا

 15 تبدو الحياة جميلة  ×   

 10 اأشعر أن الغد سيكون يوما مشرق     

 10 أتوقع أن تتحسن الأحوال مسبقا   ×  

 19 أنظر إلى المستقبل على أنه سيكون سعيدا × ×   

 11 تفاؤل و  أنا مقبل على الحياة بحب  ×   

 10 يخبئ لي الزمن مفاجآت سارة  ×   

 10 ستكون الحياة أكثر سعادة  ×   

 18 لا حياة مع اليأسو  لا يأس مع الحياة  ×   

 14 أرى أن الفرج سيكون قريبا   ×  



 النتائجوتفسير  ومناقشة وتحليل عرض  الفصل السادس:   

 

 

124 

 51 أتوقع الأفضل  ×   

 55 من الأمور أرى الجانب المشرق المض يء    ×  

 50 أفكر في الأمور البهجة المفرحة  ×   

 50 إن الآمال أو الأحلام التي لو تحقق اليوم ستتحقق  ×   

 59 أفكر في المستقبل بكل تفاؤل  ×    

 51 أفضل من اليومأتوقع أن تكون الغد   ×   

 المجموع 0 01 4 9 1

يتضح من خلال الجدول المتمثل في إجابات الحالة "ع /ت" على المحور الأول الذي يمثل التفاؤل 

التشاؤم ،بعد تطبيقه على الحالة "ع /ت" وجدنا أن اغلب و  لمقياس احمد عبد الخالق الذي يقيس التفاؤل 

 "نستنتج أن الحالة "ع /ت" لديها مستوى مرتفع من التشاؤم إجابتها كانت متمحورة على البديل "قليلا

استئصالها و  إنكارها أنها مريضةو  وهذا راجع لصدمات الكثيرة  التي عشتها في حياتها ورفضها تقبل مرضها

 دعم الأسري لافتقارها لالى  تكوين أسرة ،وهذا راجع أيضاو  طفال إنجابأو  عدم قدرتها على الزواجو  لرحمها

 .النفسانيين هذا جعلها تشعر انها عاجز على التغلب على مرضها الأخصائيينالنفس ي من قبل  التكفلو 

 المحور الثاني:-التشاؤم لأحمد عبد الخالقو  إجابات الحالة ع/ت على مقياس التفاؤل  :(21الجدول )

 -التشاؤم

 الترقيم العبارات البدائل

 الرقم لا قليل متوسط كثيرا كثيرا جدا

 15 المظلم لني الخبرة على أن الدنيا سوداء كالليتدل     ×

 10 حض ي قليل في هذه الدنيا     ×

 10 أشعر أني أتعس مخلوق      ×

 19 سيكون مستقبلي مظلم     ×

 11 يلازمني سوء الحظ     ×

 10 الشقاء  علىمكتوب     × 

 10 أنا يأس في هذه الحياة     ×

 18 ر أني أموت في اليوم مئة مرةكثيرة الهموم تجعلني أشع     ×

 14 أترقب حدوث أسوء الأحداث     ×

 51 يخيفني ما قد يحدث لي في المستقبل من سوء الحظ    × 

 55 أتوقع أن أعيش حياة تعيسة في المستقبل     × 

 50 لدي شعور غالب بأنني سأفارق الأحبة قريبا    × 

 50 بها أحداث مؤلمةتخيلني الأحداث السارة لأنه سيعق     ×
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 59 يبدو لي أن المنحوس منحوس مهما حاول      ×

 51 أشعر كان المصائب خلقت من أجلي     ×

 المجموع 5 0 0 50 11

 من خلال ما تم عرضه في الجدول السابق الذي يحمل إجابات الحالة "ع /ت" على المحور الثاني:

الذي تمحورت اغلب إجابتها فيه على و  التشاؤمو  فاؤل التشاؤم لمقياس احمد عبد الخالق الذي يقيس الت

النظرة التشاؤمية و  تدل أن لديها مستوى مرتفع من التشاؤم "ع/ت" الحالة ت"كثيرا جدا" إجابا البديل

التشاؤم و  القلقو  التي مرت بها ولتي خلقت لها مشاعر النقصو  الحوادث المؤلمةو  وذلك راجع إلى المعاناة

فرد عقدة نفسية. كما فسر القلق على انه شعور غامض ليحدث إلا إذا حدثت ل حسب "فرويد" التشاؤم

 وغير سار.

 تشاؤم الأكثر و  تفاؤل  الأكثر العبارات 

 تشاؤما الأكثرالعبارات                                                                    تفاؤلا                            الأكثرالعبارات 

 

 

 أتوقع ان اعيش حياة تعيسة في المستقبل-5                                                        يخبئ لي الزمن مفاجئات       -5

 مكتوب علي الشقاء -0                                           فرحة             و  مور ببهجةفكر في الأ أ-0

 

 الاكثر تفاؤلاو  ات الاكثر تشاؤماالعبار  يبين :(20الشكل )

من خلال الشكل السابق الذي يوضح العبارات الأكثر تشاؤما و الأكثر تفاؤلا يتضح لنا أن الحالة 

لديها مستوى عالي من التشاؤم وهذا  بدا جليا في العبارات التي صنفت الأكثر تشاؤما ،وهذا  "ع/ت"

ها للرحم و  عدم قدرتها على الزواج و الإنجاب الصاستئو التشاؤم راجع إلى صدمة إصابتها بسرطان الرحم 

كما أن  هذا التشاؤم قد يكون سمة  و فقدانها للمساندة الأسرية والمعاناة التي عاشتها مع زوجة الأب،

"على عبارة أتوقع أن أعيش حياة تعيسة تبدو العبارة متشائمة  اكتسبتها من أبيها ، ،ركزت الحالة "ع/ت

كذلك نجد  ة "ع/ت "أن تكون حياتها حزينة وأنها لن تستطيع أن تعيش حياة سعيدة،حيث تتوقع الحال

أنها اختارت عبارة مكتوب علي الشقاء حيث ترى الحالة ع/ت أنها سوف تعيش حياة كلها متاعب و شقاء 
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ل وهذا التفكير السلبي راجع لصدمات التي عاشتها ،حيث أن الحالة "ع/ت " لا تخضع للتكفل النفس ي داخ

 المؤسسة الاستشفائية وهذا بدوره يؤثر على الحالة النفسية للحالة "ع/ت"

 

 (: البروفيل النفس ي للحالة: ت/ع21الشكل )

 التحليل العام للحالة: -8

من خلال المقابلة العيادية النصف موجهة المدعمة بشبكة الملاحظات التي تحصلنا عليها من خلال 

الحالة "ع /ت" لديها مستوى مرتفع من التشاؤم  أننا لخالق، لاحظالتشاؤم لأحمد عبد او  مقياس التفاؤل 

 الحنان،و  التفاؤل و  الأملو  التي كانت مقربة لها والتي كانت تمثل رمز الحب أمهاولديها صدمة بسبب وفات 

 تشاؤمو  زوجة الأب التي كانت متسلطة قاسية في تعاملها معها قسوة لديها أيضا حزن الذي تسببت فيه  و

فقدان و  الحرمان عاطفيو  ون سمة اكتسبتها من أبيها الذي لا سيما صرحت انه كان جد متشائم قد يك

ته اكل ه وعدم دعمهم لها وإعانتها على العلاج،  الأولىلها في المراحل  أسرتهاالمساند الأسرية  نتيجة تخلي 

 تغلب على كل هذه الآلام تفتقد القوة علىو  التي عاشتها   في حياتها جعلتها ترفض تقبل المرض الأمور 

الضعف حيال معرفتها انه سوف يتم استئصال و  المشاكل هذا بدوره يجعلها تشعر بالعجزو  المصاعبو 

 تمثل رمز الأنوثة عند المرأة ألا وهو الرحم . وفقدان الشعور بأمومةو  احد الأعضاء الرئيسية التي تشكل

 ل الرحم.لن تعشه بسبب استئصاو  هالذي لم تعش
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 :عرض وتحليل نتائج الحالة الرابعة رابعا.

 البيانات الأولية -1

 : خ/لالاسم-

 سنة 01:العمر-

 : سوق أهراسالسكن-

 : الثالثة ثانوي المستوى الدراس ي-

 : عاطلة عن العملالمهنة-

 ضعيفة :الحالة الاقتصادية-

 : مطلقةالحالة الاجتماعية-

 ذكور( 0-بنات0) إخوة 9:عدد الإخوة-

  توجد: لاالسوابق المرضية-

 مصابة بداء السكري  الأم :العائليةالسوابق المريضة -

  0101سنوات ابتداء من سنة 0مدة المرض للحالة: -

 : علاج كيميائينوع العلاج المقدم للحالة-

 .المؤسسة العمومية الاستشفائية أبن زهر قالمة :العلاجمكان  -
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 الحالة:قديم ت -2

في سوق أهراس تحديدا ولاد يم قت أم لطفلتين، مطلقة، سنة، 01من العمر  ل" تبلغالحالة "خ/

، مستواها الاقتصادي ضعيف، كانت تعمل مراقبة في المتوسط، مستواها التعليمي الثالثة ثانوي إدريس 

الحالة "خ/ل" علاقتها مع أسرتها سيئة جدا خاصة مع أمها التي كانت اكبر  ذكور. 0و بنات 0إخوة  9لديها 

قت بعد معرفة زوجهاو  كانت متزوجة .إخوتها أيضا كانت سيئة بسبب أمهامع وعلاقتها  عدو لها،
ُ
أهله و  طل

 الرحم.بإصابتها بسرطان 

،الحالة "خ/ل" ذات شخصية قلقة وزادت  0101الحالة "خ/ل"  أصيبت بالمرض منذ عاميين أي منذ

ث اكتشفت المرض عند نسبة قلقها بعد إصابتها بفيروس كرونا الذي كان السبب في معرفتها بالمرض ،حي

قيامها بزيارة الطبيب  لمعرفة ما إذا كانت قد تعافت من  هذا الفيروس أم لا ،فعند ذهابها لطبيب لإجراء 

التحاليل لازمة لمعرفة ما إذا قد كانت قد تشافت من الفيروس ،قامت بإخبار الطبيب أنها تحس بألم على 

الحالة "خ/ل" ، زمة لتأكد من صحة تلك الأعراضللا قام الطبيب بإعطائها التحاليل اف، مستوى الرحم

فبعد قيامها بكل الفحوصات اللازمة تسلمت تقرير التحاليل  أول من مرضت بهذا المرض في عائلتها،

حيث ، بنفسها وهنا كانت الصدمة بالنسبة لها عند تلقيها الخبر الذي يثبت أنها مصابة بسرطان الرحم

 فانفعالية، ضو  تفريغات عاطفية االصراخ باعتبارهمو  قوية، كالبكاء صاحب هذا الأخير قلق ،انفعالات

رفضها تقبل أنها و  الحيرة التي سيطرت عليها في تلك اللحظة، هذا يدل على إنكارهاو  إلى ذلك الصدمة

 ا يساعدها ذلك على ان تصحوا من هذا الحلم البشعحاولت أن تدفع بنفسها للعلاج لربممريضة، إلا أنها 

فلم تتلقى الدعم المادي من أسرتها وخاصة من أمها التي كانت تقدم المساعدة المالية لأولادها  س،الكابو و 

 الذين يعملون ولديهم مصدر مال ،في حين لم تقدم للحالة "خ/ل" المساعدة المالية للعلاج .

طول أما من ناحية ال مرتب،و  لباسها نظيف "خ/ل" تبدو مرتبة، من ناحية المظهر العام للحالة

 حزينة،و  وملامحها هادئة سوداء،و  جسمها ممتلئ وتتمتع ببشرة بيضاء وعيون كبيرة فهي طويلة القامة،

أو عن ، كانت تجيب على الأسئلة بكل طلاقة لفضا الألم الذي عاشته في حياتها، اكانت تخفي بابتسامته

ي تلقتها في حياتها من اقرب طريق الإيماءات التي كانت تستخدمها بيدها وذلك لترجمت تلك الصدمات الت

الناس لها، كانت هي الطفلة الصغيرة ،حملها كان غير مرغوب فيه من طرف الأم ،كانت الأم قاسية معها 

فهي الأولى التي تخلت عنها عند إصابتها بالمرض  الأكبر لها،و  وكأنها ليست ابنتها فهيا كانت العدو الأول 

فهي حرمتها من حنانها ومن حبها وعطفها الذي تقدمه لباقي ، هافتعاملها معها كان مختلف عن باقي أولاد
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برغم من ، أولادها ،فهي كانت دائما تحرض أخوتها عليها وتمنعهم من مساعدتها مساعدة مالية أو معنوية

 "خ/ل" كانت تتلقى المسعدات من الغرباء . أن الحالة

بتها بسرطان الرحم، تواصلها لك القلق بعد إصاقلق وزاد ذو  الحالة "خ/ل" ذات مزاج مضطرب

فعلاقتها مع زوجها كانت  تتعرض للاحتقار من أقرب الناس لها،و  منعدم مع المحيطين بها فهي كانت مهمشة

الاحتقار ،كان يقوم بخيانتها بعد معرفته أنها و  الشتمو  ضربلأسوء من علاقتها مع عائلتها كانت تتعرض ل

عن إنجاب بينها وبين النساء اللواتي يستط شانها ويقوم بتمييزكما كان يقلل من ، رحملمصابة ومستأصلة ل

 الذي تهرب له من الصدمات تعتبره الملجأ كانت، فقطو  حيث كان يرى المرأة خلقت للإنجاب، الأطفال

الصعوبات التي عاشتها ولكن كان خائن كغيريه من المقربين لها . كما أن الحالة "خ/ل" حاربت بكل و  الألمو 

الحب الذي و  العيش معها حياة سعيدة يسودها الأمنو  بل لمنع الزوج من ترك شرب الخمر،السو  الطرق 

التي و  تسببت تلك المحاولات في ظهور الضغوطات النفسيةو  لم تتلقاه من أسرتها، إلا أنها فشلت في ذلك

 الرحم.بدورها أدت إلى إصابتها بسرطان 

وج تسببت في إجهاضها من خلال القيام علاقتها مع أهل الزوج سيئة، فأم الز الحالة "خ/ل"

كما ، وتسببت في خسارة طفلها، التي أدت بها إلى الإجهاض في المرة الأولى من حملها تبالعديد من السلوكيا

لطالما الزوج كان  ،رحملل استئصالهاو  بأنها مصابة بسرطان الرحمتسببت أيضا في طلاقها خلال معرفتها 

فهي  ،أخواتهو  ضرب أيضا من أم الزوجلكانت تتعرض لفهي ، حمل اسمهيريد أن تنجب له الطفل الذي ي

لا و  حتى في فترة مرضها كانت تجبرها على العمل المتواصل دون رحمة كانت تعتبر عاملة نظافة لأم الزوج،

 شفقة . 

عود فيها الجسدي، من الأب في كل مرة كان يو  الحالة "خ/ل" تعرض بناتها أيضا للعنف اللفظي

 ضربلقيامهم بدفاع عن أمهم يتعرضون ل " فعند"خ/ل فيقوم بضرب الحالة ،وهو في حالة سكرللمنزل 

الشتم، في احد المرات تلقت أحد البنات ضربة على الرأس بسبب دفاعها عن أمها، وليس هذا و  السبو 

في السن  سنة من رجال كبار 59/51العمر اللواتي يبلغن من  بناته القاصراتفقد فلأب كان يريد أن يزوج 

 .لمن أجل تزويده بالما

أن الحالة "خ/ل" من كثرة  حولها، كمادائما ترى نظرة الاستشفاء في أعين من  " كانتالحالة "خ/ل

كما أن تصورها حول المستقبل كان  ،ا الداخلية لجمع القليل من المالالفقر كانت تقوم ببيع ملابسه

 مرة.اتها من خلال إقدامها على الانتحار في كل إنهاء حي متشائما جدا حيث حاولت مرارا وتكرارا،
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يوم، لتبدأ  05بمعدل جلسة كل  ،0105جانفي  00بدأت الحالة " خ/ل" في العلاج الكيميائي بتاريخ 

غير أن هذا لم  أنها تتكبد مشقة السفر من سوق أهراس إلى قالمة لتلقي العلاج،و  معها رحلة المعاناة خاصة

رات على مستوى خلفه العلاج الكيميائي، الذي نتج عنه بعض المتغي يكالذ التأثيرو  يكن بذلك الشقاء

شحوب وجهها هذا كله أثر على حالتها النفسية فور رأيتها أنها  ،وسقوط حواجبها ،جسدها كسقوط الشعر

 .التغيير الذي طرأ على جسدهاو  فاقدة لشعر وبدون حواجب

 شبكة الملاحظات  -3

 لحالة"خ/ل"شبكة الملاحظات ا :(22الجدول )

الجانب المراد  نعم لا نوعا ما

 ملاحظته

 المحاور 

 المظهر الاهتمام بالمظهر   ×

 النظافة العامة ×  

 الكلام الكلام المتواصل ×  

 الكلام المتقطع   ×

 الإيماءاتو  الحركات حركة اليدين ×  

 إيماءات الوجه ×  

 الجانب الانفعالي الحزن  ×  

 التوتر ×  

 القلق ×  

تكيف بسرعة داخل  ×  

 المستشفى

التكيف داخل 

 المستشفى

لديه اتصال مع من  ×  

 في المستشفى 

التجارب مع التكيف  ×  

 داخل المستشفى
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 المقابلة:مجريات  -4

التقينا بالحالة "خ/ل" للمرة الأولى أثناء تلقيها للعلاج الكيمائي بمصلحة الأورام في المؤسسة 

من إجراء  أبدت تخوفبداية الحوار مع الحالة "خ/ل"،  عند-قالمة-زهر  ابنستشفائية الا العمومية 

بدأت في الحديث خاصة عند تقديمنا لها من و  المقابلة ولكن بعد شرحنا لها طبيعة المقابلة ارتاحت لنا،

فهي لا تكفل النفس ي خاصة وأنها متعطشة لمن يتكفل بها لكانت بحاجة ل الاستشفائية.طرف الأخصائية 

معاناة ودرجة كبيرة من التشاؤم بسبب ما و  حزن و  داخل المؤسسة لحضنا تعاسة، تتلقى التكفل النفس ي

عشته في حياتها من صعوبات مختفية في عينيها، حيث كان كلامها يتخلله تنهيدات وكان ظاهرا من خلال 

أنها لا يوجد أحد لكي و  ا خاصةكانت تريد من يستمع له دالة على التوتر كتحريك رجلها، تالقيام بسلوكيا

النفس ي خاصة وان عائلتها كانت رافضة و  يواسيها ويقدم لها الدعم الماليو  تفرغ له مشاعرها ليشعر بها

 تحطيم المعنوي و  شتمو  ماديا ،بالإضافة إلى القهر الذي عاشته مع زوجها من ضرب وسبو  دعمها معنويا

 . مقارنتها مع باقي النساءو  التقليل من شانهاو 

تذكرت بدأت بالبكاء حين و  بدأت الحالة "خ/ل" بالحديث عن مرضها حيث تأثرت الحالة "خ/ل"

أهل الزوج. في البداية لم تتقبل الحالة و  الزوجو  الحياة التعيسة التي عاشتها مع أمهاو  مرضها تفاصيل

ياة لان ليس لديها هي ليست متقبلة مرضها فهي تنتظر الوقت الذي  تودع فيه الح الآن"خ/ل"مرضها ولحد 

يدفعها لتقبل مرضها لتستطيع أن تشفى منه، كما أنها ليس لديها من يزودها بالمال لإجراء و  من يدعمها

التحاليل المتعلقة بمرضها ،وذلك راجع ايضا للفقر الشديد الذي تعيشه والذي بسببه توصلت إلى بيع 

اجل ألا يموتوا بناتها من الجوع فهي في الكثير  ملابسها الداخلية  لجمع المال وشراء القليل من الأكل من

 أن أفضلبلا عشاء فانا  أنامكنت   الأحيانفي الكثير من لا تأكل حيث صرحت الحالة "خ/ل" "  الأحيانمن 

"،فزوج كان سكير  كل نقوده تذهب في الشرب حيث كان يشتغل ولا يصرف 35أنا أكل أنيأكلوا بناتي على 

يبعثرها على و  الشرب الخمرو  كلها في القمار أموالهجته ولا على بناته بل تذهب لا على البيت ولا على زو 

 هن .يخونها معو  النساء اللواتي كان يصاحبهن

حيث أن إصابتها بهذا المرض شكلت  0105جانفي  00بتاريخ  العلاج الكيميائيبدأت الحالة "خ/ل" في 

 تالرفض التي تمثلت في سلوكياو  الخبر بالذهول  من إعلان الأول لديها صدمة حادة قابلتها منذ الساعات 

كأنها تقوم بإسقاط اللوم على نفسها، لم تكن تعلم و  ضرب الجسدو  البكاءو  وردود أفعال عنيفة كالصراخ

وعند قيامها بالتحاليل  مصابة بفيروس كرونافي البداية بأنها مصابة بسرطان الرحم ،ففي البداية كانت 

                                                           
 ."شاء كي يكلوا بناتي كلي كليت اناكينين يمات بزاف نرقد بلا ع": فردات الحالة كما جاءت في سياق المقابلةملى الاحالة ع35
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ت قد تشافت من هذا الفيروس ،قامت بإخبار الطبيب بأنها تشعر بألم على لتأكد ما إذا كان ةاللازم

ولتأكد من صحة الشكوك التي راودت الطبيب قام بإعطائها مجموعة من التحاليل  مستوى الرحم،

خص أنها مصابة بسرطان الرحم حيث كان هذا الخبر بمثابة صاعقة وضربة قاضية 
ُ

في دوامة  أدخلتهافش

 أصابلم أتوقع يوما أنني سوف خ/ل"  حيث صرحت الحالة" في تدمير حالتها النفسية،وتسبب هذا الخبر 

 36ته الصدمات"ابهذا المرض فأنا لا أستطيع تحمل كل ه

لازال تأثير الصدمة ظاهر على ملامح وجهها ورجفت يديها وتحريك رجليها عند الحديث وكذا نبرة 

"خ/ل" في كل ليلة فور تلقيها الخبر ،فهي لا  اني منها الحالةبالإضافة إلى تلك الكوابيس التي كانت تع صوتها،

 ،خيانةو  احتقارو  تستطيع تحمل ومواجهة كل هذه الصدمات التي كانت تتلقها في كل مرة من رفض

جسدية عديدة فعدم قدرتها و  نفسية أضرارلتكتمل معها بإصابتها بهذا المرض الخبيث الذي يخلف للفرد 

الحنان من و  الدعمو  الحب ىفهي لم تتلق الضعف البنية النفسية، إلىئب راجع على تحمل كل هذه المصا

تكون  باثبت أن الأبناء الذين تم تربيتهم بالح تفلعديد من الدراسا مصدر الثقة بالنفس، أمها فالأم

الة التفاؤل الذي تفتقر له الحو  السعادةو  الأمللديهم مستوى مرتفع من الثقة بالنفس والتي بدورها تولد 

فأمها كانت تحرض أخواتها عليها كي لا يزودوها بالمال لإجراء التحاليل المتعلقة بمرضها، فهي كانت  "خ/ل"،

الغرباء فكانوا في الكثير من الأحيان يتصدقون عليها لإجراء التحاليل  الأشخاصتتلقى الدعم المادي من 

"في بعض الأحيان اشك أنني : هي حيث صرحت إلا أولادهاكما  أن الأم كانت تنفق المال على كل  المكلفة،

كانت  أنهاكما  لديها المال، أنهاالأشخاص الغرباء يصدقون المال علي وهي تحرمني برغم من  لست أبنتها،

 .37تحرضوا إخوتي علي"

لم تقم بالعلاج ا أنهلنا  أوضحت تلقيها العلاج الكيميائي، أثناءخ/ل" على ردة فعلها  فاتحنا الحالة"

ي كانت تحس بها على مستوى الت أهله برغم من المعاناةو  على زوجها الأمررفتها بالمرض فقد أخبأت فور مع

كان البيت المظلم بالنسبة على بيتها الذي و  تحافظ على زواجها أنفقد أهملت في صحتها من اجل الرحم، 

نا كنت أتقطع من لا يحتمل فأ الألم"كان  لها بسبب ما تلقته من صدمات في ذلك المكان حيث صرحت

 .38ولكي لا ينحرموا من أبوهم" من اجل الحفاظ على بيتي، أتكلمولا  ،في كل مرة الألم

                                                           
مكنتش حاط راح نمرض ب هاني منقدرش نتحمل كل هذي ": الاحالة على مفردات الحالة كما جاءت في سياق مقابلة36

 "الضربات
وهي حرمتني  سعات نقول بلاك منيش بنتها ناس لبرنيا سصدقوا عليا" :مقابلة الاحالة على مفردات الحالة كما جاءت في سياق37

 ."خاوتي علياوعندها دراهم وتحرض 
لوجاع كان ميتحملش كنت نتقطع ملوجاعومنهدرش باه نحافظ على " :الاحالة على مفردات الحالة كما جاءت في سياق مقابلة38

 ."ي وباه منحرمش ولادي من بباهمدار 
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وذلك بعد علم زوجها عنها في هذا الوقت الصعب،  كان يقهرها هو طلاقها وتخلي أضافت الحالة أن أكثر ما

تنجب الطفل الذكر الذي  أنبلا جدوى لا تستطيع  أصبحت أنهاحيث كان يظن  زوجها وأهله أنها مريضة،

 .39ت" لم استغرب من هذا الفعل الشنيع فلكل تركني"يحمل اسمه حيث صرح أنكان يريد 

عملية الثانية حصة من العلاج أجريت ال 50بعد  أخبرتناثم واصلت الحديث عن فترة علاجها حيث 

الذي تسبب فيه أم و  قهاحيث كانت هذه العملية السبب في طلا الرحم بالكامل، والتي تم فيها استئصال

حيث كانت تحرض الزوج  الزوج التي كانت رافضة الزواج من أساسه وجاءت الفرصة على طبق من فضة،

الرحم كان السبب  استئصالو  "خ/ل" ة أخرى فإصابة الحالةعلى القيام بانفصال عليها وتزويجه من امرأ

عن الفرصة المناسبة لتخلص مني وقد "كانت تبحث دائما : المناسب من اجل التخلص منها حيث صرحت

 40.تخلصت مني"

"خ/ل" علاقتها بزوجها علاقة سيئة وهذا راجع للمعاملة التي تتلقها منه فهو مثل الملاكم  الحالة

زواجها كان عن حب ولكن بعد  أنفهي كانت ذلك العدو ،برغم من  ةالذي يضرب عدوه على حلبة المصارع

التقليل من شأنها ومدمر للحالة الجسدية و  السبو  لة النفسية بشتمالزواج أنقلب الى وحش مدمر للحا

هو في و  ضربها ضربا مبرحا عند عودته الى المنزل  أثناءبضرب، فهو تسبب من قبل في فقدانها عضو الطحال 

"خ/ل" عند لومي له بسبب سكره وإفساده لنقود كلها على القمار ضربني  الحالةحالة سكر حيث صرحت 

 .41إفقادي عضو الطحال وعند قيامي بالبكاء صرح انه عضو لا فائدة له في الجسم" حتى تسبب في

ته اكل ه ،لعب القمارو تقنع زوجها يتوقف عن شرب الخمر  "خ/ل" في كل مرة كانت تحاول الحالة

"خ/ل" منطوية على  . أصبحت الحالةسببت لها مرض السرطان الرحم المحاولات ولدت لها ضغوطات،

 من أبناءها، نظراتهم الذابحة كانت قريبة فقطو  لتتفادى كلامهم الجارح لم احد من أقاربهالتها لا تكحا

 الزوج، فالله عوضها في بناتها عن كل ذلك الظلمو  الحنان الذي لم تجده في الأمو  فهي وجدت فيهم الحب

ظرون لها نظرة فلكثير من الناس كان ين، الاحتقار التي وجدته في أقرب الناس لهاو  الحزن و  المأساةو 

فكانوا يكذبون أقوالهم  الرحمة كأنهم ينتظرون بفارغ الصبر مرضها،و  استشفاء نظرة تخلو منها الشفقة

" كانوا يقولون لي حيال المرض ،ويستهزئون بها لان حالتها الجسدية لم تتدهور بالكامل حيث صرحت قائلة 

 42ذلك".حالتك الجسدية لا تظهر  تدعين المرض، أنتلست مريضة  أنت

                                                           
 ."مستغربتش كل تخلوا عليا" :ى مفردات الحالة كما جاءت في سياق مقابلةالاحالة عل39
 ."تحوسلي على الغلطة ولقاتها كانت" :الاحالة على مفردات الحالة كما جاءت في سياق مقابلة40
ي معنــدك كيلمتــو كيــ عــاد يشــرب ضــربني نحــالي الطحــال وكيــ بكيــت قــال" :الاحالاة علااى مفااردات الحالااة كمااا جاااءت فااي سااياق مقابلااة41

 ."مديري بيه
 ."بخيرماتبانيش بلي مريضة صحتك تبان " :الاحالة على مفردات الحالة كما جاءت في سياق مقابلة42
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فهي كانت تنتظر بفارغ  "خ/ل" كانت لديها نظرة تشاؤمية لما سوف يحدث لها في المستقبل، الحالة

تكرارا على الانتحار حيث و  ته الصعاب وخير مثال على ذلك إقدامها مرارااالصبر الموت وترتاح من كل ه

 43أقاوم من اجل بناتي فقط"انا  لأجله"ليس لدي ما أعيش : صرحت

 قابلة النصف الموجهة:تحليل الم -5

"خ/ل" وشبكة الملاحظة التي طبقت  من خلال المقابلة النصف الموجهة التي تم إجراؤها مع الحالة

خوف حيال مرضها وهذا و  وجدنا أنها تعاني من حزن وقلق خ/ل" تعاملت معنا بكل أريحية" الحالة عليها،

تفارقه الابتسامة الذي تخفي  ها ووجها الذي لاغير ذلك تفاجأن بعفويت كان واضحا في حديثها ونبرة صوتها،

التفكير و  الحالة تعاني من حزن  أنوراء تلك الابتسامة معاناة، عند حديثنا معها حول مرضها تبين لنا 

الحيرة حول مرضها وحول ما سوف يحدث لها بعد طلاقها والحيرة التي تراودها و  الخوفو  الزائد والقلق

علاج وهي ليس لديها مصدر من المال الذي تستطيع من خلالها أن  تعالج حول كيفية قيامها بإكمال ال

 ابنتها . ةإلى تربي ةنفسها بالإضاف

كبر لها وسبب هورة إلى حدا ما حيث كانت العدو الابين والدتها متدو  "خ/ل"بينها الحالة علاقةكانت 

 ذي يعتبر العنصر الأساس يالحقيقي وراء إصابتها بالمرض، وذلك راجع لعدم توفر الدعم العاطفي ال

العقبات لان الأم تعتبر نبع و  الثقة بالنفس، بالإضافة إلى تجاوز المحنو  العامل الرئيس ي لرفع المعنوياتو 

ل" والتي عرفت حسب "خ/ التفاؤل وأدى فقدانه إلى توليد عقدة نقص للحالةو  مصدر الحبو  الحنان

المحددة التي ينتهي إليها الفرد بسبب الكبت المتواصل دلر" أنها مجموعة الحالات النفسية نظرية "ألفرد أ

الشعور بالذنب أو الغيرة ومشاعر خوف من العقبات أو الخجل و  لمشاعر تألفها النفوس كشعور باستعلاء

المستمر طول  ط"خ/ل" سبب في شعور المصابة بالإحبا من ردة فعل الآخرين اتجاهها. كما كانت أم الحالة

معنويا ،حيث و  حيث أقدمت على تحريض إخوتها عليها تحريضا ماديا ل أو بعد المرض.فترة حياتها سواء قب

كانت الحالة "خ/ل" في تلك الفترة بحاجة لمن يشجعها ويدفعها إلى العلاج حيث ساهم العديد من الغرباء 

ة بتقديم يد العون لتستطيع المريضة قيام بتحاليل المكلفة ،حيث كانت محرومة من حقوقها الأسري

 "خ/ل" مثل الحنان ويتجلى ذلك في عدم توفير الأسرة كافة الضروريات النفسية التي تحتاج إليها الحالة

تواجد العنصرية بينها وبين إخوتها داخل النطاق و  الاحتواء الأسري، بإضافة إلى عدم توفير جو عائليو 

ة التي كان يتحلى بها كل فرد في العائلي وذلك من خلال حرمانها من الدعم المالي وعدم توفير حياة كريم

نتيجة الأسرة. حيث ترى نظرية التعلق أن من الميلاد يبدي الطفل ميولا إلى الاقتراب من الأم وهو ليس 

وظيفة أساسية وهي حفظ النسل وهذا يدفع الأم إلى الاهتمام بصغيرها  تعلم بل هو حاجة فطرية لها

                                                           
 "عندي غير بناتي نعيش على جالهم" :الاحالة على مفردات الحالة كما جاءت في سياق مقابلة43
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السلوك الفطري أساس ي لتكوين العلاقة وهو يتطور مع نمو  هذا تلبي حاجاته،و  الحمايةو  وإعطاءه الحنان

 ففي دراسة على أمهات لأطفال صغار صرحت الأمهات أنها تهتم بالأطفال أكثر من اللزوم. الطفل،

خيانتها و  "خ/ل" إلى نوع من الإحباط من قبل زوجها الذي كان يعرضها لضرب كما تعرضت الحالة

من شأنها  ها لهذا الأخير حيث قام بالتقليلبعد استئصالو  رحمبعد معرفته أنها مصابة بسرطان ال

القمار خلق لها ضغوطات نفسية تسببت و  لإقناع ترك الخمر ةفمحاولاتها العديد ،ومقارنتها بباقي النساء

 في ظهور سرطان الرحم. ةهذه الأخير 

 :التشاؤم لأحمد عبد الخالقو  التقييم من خلال مقياس التفاؤل  -6

 موزعة على حسب كل محور  التشاؤم كانتو  "خ/ل" على مقياس التفاؤل إجابات الحالة 

كما هو موضح في م استجاباتها على البديل "قليل" ففي المحور الأول الذي يمثل التفاؤل كانت معظ

 :الآتيالجدول 

المحور -عبد الخالق لأحمدالتشاؤم و  الحالة "خ/ل" على مقياس التفاؤل  إجاباتيوضح (: 23الجدول )

 -التفاؤل  ل الأو 

 الترقيم العبارات لالبدائ

 الرقم لا قليل متوسط كثيرا كثيرا جدا

 15 تبدو الحياة الجميلة   ×   

 10 أشعر أن الغد سيكون يوما مشرقا ×    

 10 أتوقع أن تتحسن الأحوال مسبقا   ×   

 19 المستقبل على انه سيكون سعيدا إلىأنظر    ×  

 11 تفاؤل و  ياة بحبمقبل على الح أنا  ×   

 10 سارة  مفاجاةيخبئ لي الزمن   ×   

 10 ستكون الحياة سعادة  ×    

 18 لا حياة مع اليأسو  لا يأس مع الحياة   ×  

 14 أرى ان الفرج سيكون قريبا   ×   

 51 الأفضلأتوقع   ×   

 55 أرى الجانب المشرق المض ئ من الامور   ×   

 50 لبهجة المفرحةأفكر في الامور ا  ×   

 50 الاحلام التي لو تحقق اليومو  الآمالإن   × ×  

 59 أفكر في المستقبل بكل تفاؤل   ×   

 51 أتوقع أن تكون الغد أفضل من اليوم × ×   

 المجموع 0 00 4 9 1
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الذي يمثل  الأول يتضح من خلال تحليل الجدول المتمثل في إجابات الحالة "خ/ل" على المحور 

أكثر  متمحور التشاؤم بعد تطبيقه عليها فكانت إجابتها و  فاؤل من مقياس أحمد عبد الخالق لتفاؤل الت

"قليل " من هنا نستنتج أن الحالة لديها مستوى مرتفع من التشاؤم وهذا راجع للغدر الذي  على البديل

تي كانت تتعرض لها الخيانة الو  الشتمو  السبو  تعرضت له الحالة "خ/ل" من أقرب الناس لها، من الضرب

 عدو ،قدم لها كل  الكره، وبالإضافةو  ئنالأمن فكان لها أكبر خا مصدر من الزوج الذي كانت تعتبره

التحريض الذي تلقته من نبع الحنان التي كانت بدل من أن و  الرفضو  المعاملة السيئة التي تلقتها من الأم

كانت تنشر لها السم القاتل المتمثل في العديد من المادية و  المساندة المعنويةو  الحنانو  تقدم لها الحب

 الأمن.و  الأمانو  السلوكيات المجردة من الحب والعطاء

كانت تتمحور على البديل "كثيرا جدا" كما  الإجاباتالذي يقيس التشاؤم فإن معظم و  أما في المحور الثاني

 التي:هو موضح في الجدول 

المحور -التشاؤم لاحمد عبد الخالقو  على مقياس التفاؤل الحالة "خ/ل"  إجاباتيوضح  :(24الجدول )

 -الثاني التشاؤم

 الترقيم العبارات البدائل

 الرقم لا قليل متوسط كثيرا كثيرا جدا

 15 المظلم  لكالليالدنيا سوداء  أنتدلني الخبرة على      ×

 10 حض ي قليل في هذه الدنيا     ×

 10 مخلوق  أتعس إنياشعر      ×

 19 سيكون مستقبلي مظلم      ×

 11 يلازمني سوء الحظ     ×

 10 مكتوب علي الشقاء      ×

 10 أنا يأس في هذه الحياة     ×

 18 كثيرة الهموم تجعلني أشعر أني أموت في اليوم مئة مرة      ×

 14 أترقب حدوت أسوء الأحداث      ×

 51 الحظ يخفيني ما قد يحدث لي في المستقبل من سوء     ×

 55 أتوقع أن أعيش حياة تعيسة في المستقبل      ×

 50 لدي شعور غالب بأنني سأفارق الأحبة قريبا      ×

 50 تخيلني الأحداث السارة لأنه سيعقبها أحداث مؤلمة    × 

 59 يبدو لي أن المنحوس منحوس مهما حاول      ×

 51 أشعر كان المصائب خلقت من أجلي    × 

 المجموع 5 0 0 18 01
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من خلال ما تم عرضه على الجدول السابق المتمثل في إجابة الحالة "خ/ل" على المحور الثاني : 

الذي تركزت أغلب إجابتها فيه على البديل "كثيرا و  التشاؤمو  التشاؤم من مقياس أحمد عبد الخالق لتفاؤل 

التي تعرضت لها ثيرة بسبب الصدمات الكجدا " فهنا نستنتج أن الحالة لديها مستوى مرتفع من التشاؤم 

الصعوبات وفقط، الأزمات التي مرت بها و  الأزماتو  من أقرب الناس لها وكأنها خلقت لتعيش الصدمات

للانتحار في الكثير من المرات كل هذا خلق لها على  الصراخ وإقدامها و  والتي كانت تترجمها من خلال البكاء

فرويد" هي الحادث الداخلي الذي يصيب الفرد حيث تعتبر  النفسية حسب "سيغموند وصدمةقلق 

 "صدمة الولادة بمثابة أول تجربة قلق في حياة الإنسان

 العبارات الأكثر تفاؤلاو  العبارات الاكثر تشاؤما -

 

  

 الحياةحض ي قليل في - 5       أرى أن الفرج سيكون قريب                               -5

 أترقب حدوث أسوء الأحداث- 0ن الأحوال مسبقا                أتوقع أن تتحس-0

 .الأكثر تشاؤما العباراتو  تفاؤلا الأكثريوضح العبارات  :(23الشكل )

من خلال الشكل السابق الذي يوضح العبارات الأكثر تشاؤما و الأكثر تفاؤلا يتضح لنا أن الحالة 

وهذا التشاؤم  يا في العبارات التي صنفت الأكثر تشاؤما،"خ/ل"لديها مستوى عالي من التشاؤم وهذا بدا جل

راجع إلى صدمة إصابتها بسرطان الرحم و استئصالها للرحم ،وصدمة طلاقها عند معرفة زوجها و أهله 

ته المعاناة اأنها مصابة بسرطان الرحم ،وصدمة تخلي أسرتها عنها وتخلي زوجها أيضا في وقت الشدة كل ه

"خ/ل"على عبارة حض ي قليل في الحياة تبدو  حيث ركزت  الحالة نتحار لإنهاء حياتها،جعلتها تقدم على الا 

 التي عاشتها في حياتها، ضها قليل في الحياة بسبب المعاناةالعبارة متشائمة حيث ترى الحالة خ/ل أن ح

ت و ستعيش صدما كذلك نجد أنها اختارت عبارة أترقب حدوث أسوء الأحداث حيث تتوقع الحالة أنها

حيث أن  مثل الصدمات التي عاشتها من قبل، فهي تعلم أن  الأمور الجيدة لن تحدث لها في حياتها، معاناة

الحالة خ/ل  لا تخضع للتكفل النفس ي داخل المؤسسة الاستشفائية وهذا بدوره يؤثر على الحالة النفسية 

 "خ/ل". للحالة
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 البروفيل النفس ي خ/ل(: 24الشكل )

 

 عام للحالة التحليل ال-6

 النتائج التي تحصلنا عليهاو  ةلنصف موجهة المدعمة بشبكة الملاحظمن خلال المقابلة العيادية ا

 زن،مستوى مرتفع من التشاؤم ولديها ح نا أن الحالة لديهالاحظ التشاؤم،و  لال مقياس التفاؤل من خ

قدم على الانتحار لتنهي حياتها  تعاسة،
ُ
 ها للدعم والمساندة الاسريةفقدانان  ،كماتشاؤم في حياتها جعلتها ت

ه لتفريغ كل ما بداخلها من لان الحالة بحاجة لمن تتحدث معالتكفل النفس ي  جعلها تعيش صراع داخلي و 

والتي كانت تنشر لها الطاقة  بسبب الغدر الذي تلقته من أمها التي كانت تحرض بينها وبين إخوتها،ألام 

ألم الذي تلقته من الزوج الذي قدم و  الغدرو  ة من خلال ما تقوله لها.التعاسو  المأساةو  الحزن و  السلبية

إجهاضها و  في ضربها امن إهانات من أهل الزوج الذين تسببو  ،ألمو  غدرو  كل الصدمات من خيانةلها 

التفاؤل من كثرة الصدمات التي و  الأملو  إفقادها لذة الحياةو  تسببوا أيضا في طلاقهاو  ل بطفلها الأو 

 .اقدموها له
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 التحليل العام للحالات الأربعة: 

نتائج مقياس و  العيادية النصف موجه، وشبكة الملاحظات، من خلال تحليل مضمون المقابلات        

 التفاؤل والتشاؤم، للحالات الأربعة، نستنتج وجود عدة نقاط مشتركة بينهم: 

زوا كردة فعل تفاوت مستواها من حالة بر  نحيث يعتبر كل من التفاؤل والتشاؤم استجابتين انفعاليتي   

لأخرى وذلك راجع لشخصية الحالات والصدمة النفسية التي تلقوها عند سماع الخبر )تشخيص الإصابة 

بسرطان الرحم( واللذان يعتبران عملان للوصول إلى التقبل وإعادة التوازن النفس ي، وهذا ما تم التوصل 

 شاؤم لأحمد عبد الخالق.والت ل إليه من خلال تطبيق مقياس التفاؤ 

 يوضع مستوى التفاؤل والتشاؤم للحالات الأربعة :(25الجدول )

 

 

 

 

بين الحالات الأربعة، خاصة القلق والتوتر والخوف والذي  الأعراضفي تشابه  كما يظهر بان هناك

برز في أشكال متنوعة منها الخوف من المستقبل والخوف من الموت الذي برز على المجال الهوامي، كذلك 

الخوف من المرض والانتكاسة، وتشوه في صورة الجسد الذي يرجع لمخلفات العلاج الكيميائي واستئصال 

 .ما الحالة الأولي فهي تعيش قلقا عصابيا حول مصير مستقبلها كونها عزباء وترغب في تكوين أسرةالرحم، أ

ن باضطرابات في المزاج شملت أعراض اكتئابية كنتيجة للإحساس بالنقص مرت كل حالة منه

حلام التي بالإضافة إلى اضطرابات الشهية والنوم وخاصة الأ ، والدونية للتغيرات التي فرضها عليهن العلاج

 كأعراض ناتجة عن الصراع النفس ي. تشمل الذاكرة كالنسيان، تكانت تعبر عن عودة المكبوت واضطرابا

جميع الحالات تعرضن لتجربة الجرح النرجس ي كنتيجة لفقدان موضوع الحب كما يتضح أن 

ديهن الرمزي المتمثل في العضو المستأصل أو الذي سوف يستأصل على مستوى الجسد، مما احدث ل

 مستوى التشاؤم مستوى التفاؤل  الحالات

 منخفض مرتفع الحالة الأولى

 منخفض مرتفع الحالة الثانية

 مرتفع منخفض الحالة الثالثة

 مرتفع منخفض الحالة الرابعة
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تذبذبات على مستوى نظرتهن لذاتهن، وكذا نظرة الآخرين إليهن والشعور بالذنب مما دفعهن إلى تبني 

 سلوكات تجنبيه.

كما نجد الإنكار والرفض والانعزال في المرحلة الأولى من المرض من أهم الآليات الدفاعية  

 لثالثة.خاصة لدى الحالة ا ةالمشتركة بينهن إضافة إلى الإسقاط والمقاوم

الحالات تجاه المرض، نجدها في البداية مقترنة بالعقاب الإلهي وتكفير  تفيما يتعلق بالتصورا

الذنب ولكن مع تقبلهن للمرض وتعايشهن معه تغيرت تمثيلاتهم إلى كونه فرصة من اجل المقاومة والتغلب 

 على مصائب الحياة وهذا ما بدا جليا لدي الحالة الأولى والثانية.

حظنا أن التكفل النفس ي يلعب دورا هاما في التخفيف من معاناة المريضات، وتعليمهن كما لا 

كيفية السيطرة على انفعالاتهم والتعايش مع الوضع الصحي الذي يعشنه ورفع من مستوى التفاؤل 

حين لعلاج النفس ي، في لديهن خاصة لدى الحالة الأولي والثانية اللتان يتلقيان العلاج الطبي المرفق با

 الحالة الثالثة والرابعة اللتان لا يتلقيان التكفل النفس ي مستوى التشاؤم لديهما مرتفع.لاحظنا أن 

يلعبان دور مهم أيضا في رفع الحالة  الاجتماعية و ة الاقتصاديالحالة بالإضافة أننا لاحظنا أن 

يضة على تسديد تكاليف مستوى التفاؤل وهذا ما بدا واضح لدى الحالة الأولي والثانية  فقدرة المر 

الفحوصات تساعدها على مقاومة المرض والسعي للتغلب عليه بكافة الطرق، كذلك نجد الدعم الأسري 

ات المفاجئة المقدم من طرف الأبناء كفيل بان يساعد المريضة على تخطى مرحلة الصدمة وتقبل التغير 

ابعة يعانون من مستوى تشاؤم مترفع وهذا أن الحالة الثالثة والر  التي تظهر على جسدها في حين لاحظنا

راجع إلى ضعف المستوى المعيش ي للحالتين الذي يقف حاجز أمام قدرتهما على تكاليف العلاج والتنقل  

كذلك حالتهما الاجتماعية التي وضعتهما في قلق وخوف من القادم  والنظر للمستقبل بنظرة تشاؤمية 

كذلك المطلقة التي صرحت ان ، كونها عزباء وترغب في تكوين أسرة وهذا ما بدا جليا لدى الحالة الثالثة 

 حياتها توقفت بسبب الطلاق وجاء المرض لينهيها.
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 فرضيات الدراسة: وتفسير مناقشة  خامسا.

سوف يتم مناقشة النتائج وفقا ، الدراسة أدوات، وباستخدام الأربعةلات حابعد تحليل المقابلات مع ال

 متغيراتها.لفرضيات الدراسة و 

متباينة على مقياس  مرض ى سرطان الرحماستجابات أن " :علىتنص مناقشة الفرضية الأولى:  -1

 .  "التفاؤل والتشاؤم

تحققت الفرضية الأولى على أن استجابات مرض ى سرطان الرحم متباينة على مقياس التفاؤل 

والتشاؤم  ل من خلال مقياس التفاؤ  والتشاؤم وهذا ما أكدته النتائج التي تحصلت عليها  الحالات الأربعة

لأحمد عبد الخالق، حيث بينت النتائج أن الحالة الأولى والثانية لديهم مستوى مرتفع من التفاؤل 

في حين   عومستوى منخفض من التشاؤم، أما الحالة الثالثة والرابعة كان مستوى التشاؤم لديهما  مرتف

يع الحالات هو الرفض وعدم التقبل التام للمرض عند مستوى التفاؤل منخفض، وما يميز استجابات جم

أول تشخيص للإصابة به، وكانت فكرة التقبل والتعايش معه متباينة بينهم بشكل يبين فردانية كل حالة، 

 ( . 01ويظهر ذلك في اختلاف نتائجهم على المقياس كما هو مبين في الجدول رقم )

نفس ي على مؤشر التفاؤل والتشاؤم التكفل اليؤثر " :والتي تنص على: الفرضية الثانيةمناقشة  -2

 ".لدى مرض ى سرطان الرحم

مرتفع ومستوى بهما نفسيا مستوى تفاؤل لديهما  المتكفل فالحالة الأولى والثانية قد تحققت 

مستوى  يان التكفل والدعم النفس ي اللازمالتشاؤم منخفض في حين الحالة الثالثة والرابعة والتي لا تتلق

لديهما مرتفع ومستوى التفاؤل منخفض، لان دور الأخصائي في المساندة والمرافقة بعادل دور  التشاؤم

 المساندة الاجتماعية والأسرية.

التكفل والمتابعة النفسية التي كانت بعنوان مرزوقي أسيا " وتتفق دراستنا في هذا  مع دراسة "

طفل الذي لا يتكفل به يظهر لدية نكوص التي خلصت نتائجها إلى أن ال للأطفال المصابين بالسيدا،

تطبيق برنامج علاجي بطريقة العلاج بعنوان (،  2005مونتي ويترس وآخرون )لمواجهة قلق، ودراسة 

والتي توصلت إلى  مساعدتهن على تحسين على أنهم مصابات بالسرطان  مبالفن على نساء تم تشخيصه

اة وعدم إغفال المشاريع الحياتية على المدى نمط حياتهن من خلال الإقبال بشكل أفضل على الحي

العلاج النفس ي للاكتئاب  االتي موضوعه، 2010اكش ي اكوياما وآخرون  سة درا كذلك معو  ، الطويل
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، التي توصلت إلى خفض  العلاج النفس ي بأشكاله المتعددة للاكتئاب بصفة ذات الناجم عن السرطان

 دلالة إحصائية واضحة.  

العوامل الاقتصادية والاجتماعية تؤثر في مؤشر " :التي مفادها أنو  ثة:لثالمناقشة الفرضية ا -3

 ."التفاؤل والتشاؤم

والاجتماعية تؤثر على مؤشر  ةتحقق الفرضية الثالثة التي تنص على  أن العوامل الاقتصادي

نتائج التفاؤل والتشاؤم بدا  من خلال إجابات الحالات على مقياس التفاؤل والتشاؤم، حيث أكدت ال

وهذا  ضمستوى التشاؤم منخفو  المحصل عليها أن الحالة الأولي والثانية مستوى التفاؤل مرتفع لديهما 

إلى الحالة الاجتماعية  ةراجع الحالة الاقتصادية للحالتين وقدرتهما على توفير  تكاليف العلاج، بالإضاف

ولديها أولاد تتلقى منهم الدعم، في حين فالحالة ح/ن مستوى تفاؤلها مرتفع وهذا راجع إلى كونها متزوجة 

نجد أن الحالة  الثالثة مستوى تشاؤمها مرتفع وهذا راجع إلى ضعف مستواها المعيش ي وحالتها الاجتماعية 

كونها عزباء وترغب في بناء أسرة، أما الحالة الرابعة فان مستوى تفاؤلها منخفض في حين مستوى تشاؤمها 

 درة على تكاليف علاجها. مرتفع، كونها مطلقة وغير قا

 العام:الاستنتاج  ابعا.س

التشاؤم والتكفل النفس ي، لدى مرض ي سرطان الرحم،  –قمنا في هذا البحث بدراسة التفاؤل  

 –و -ابن زهر بقالمة–ناستشفائيتيوذلك من خلال دراسة ميدانية على مستوى مؤسستين عموميتين 

 .-هواري بومدين بسدراتة

 وأثرحث في معرفة مستوى التفاؤل والتشاؤم لدى مرض ى سرطان الرحم، تكمن أهمية هذا الب

التكفل النفس ي والعوامل الاقتصادية والاجتماعية في مؤشر كل منهما، ولقد اعتمدنا في ذلك على الأدوات 

المتمثلة في المقابلة النصف موجهة، وشبكة الملاحظات، ومقياس التفاؤل والتشاؤم لأحمد عبد الخالق، 

 اتخذنا لذلك عينة مكونة من أربعة حالات. ولقد 

ويمكن تلخيص النتائج المتوصل إليها فيما يلي: أن هناك تباين في استجابات الحالات على مقياس 

التفاؤل والتشاؤم من خلال النتائج المحصل عليها بعد تطبيق المقياس، وان التكفل النفس والعوامل 

التفاؤل والتشاؤم لدى مرض ى سرطان الرحمن وهذا ما توصلنا الاجتماعية والاقتصادية تؤثر على مؤشر 
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إليه أيضا من خلل تحليل المقابلات النصف موجهة وشبكة الملاحظات للحالات الأربعة، ما دعم فرضيات 

 بحثنا. 

وأخيرا يمكن القول بان نتائج البحث الحالي تؤكد مدى حاجة مرض ي سرطان الرحم للتكفل 

هذا البحث المتواضع، يفتح أفاق جديدة لبحوث أخرى يمكن أن تختبر مدى والرعاية النفسية، ولعل 

اضطراباتهم فعالية التكفل النفس ي والدعم الأسري والمادي لهذه الفئة الحساسة، للتخفيف من 

، وإعادة الاعتبار للذات والمساهمة في القيام بأدوارهن في المجتمع على أحسن وجه، وفي ظروف النفسية

 أكثر تلاؤما.

 :الاقتراحاتثامنا. 

على ضوء هذه الدراسة ونتائج الدراسات السابقة نضع اقتراحاتنا التي نتمنى أن تجد صدى في الواقع، 

 : وهي كالتالي

 وحاجياتهم النفسية والاجتماعية. فهم هذه الفئة من النساء  علابد أولا على المجتم -

لنفس ي والمتابعة النفسية قبل إجراء العملية إن معاناة المرأة المصابة بسرطان الرحم تحتاج التكفل ا -

 وبعدها لمساعدتها. 

توعية وإرشاد أقارب المرض ي بمدى خطورة الصراعات النفسية على حياتهم، مما يستلزم السند  -

 الاجتماعي المشبع بالتفاهم والعطف والمساعدة النفسية اللازمة. 

لتهابات التناسلية في الوقت المبكر لتجنب الوقوع ضرورة توعية المرأة بالمتابعة الطبية أثناء التعرض للا -

 في مرض السرطان.

 تزويد المستشفيات بالوسائل الطبية اللازمة لإجراء الفحوصات للمرض ى خاصة محدودي الدخل.  -

بالإضافة إلى تزويدهم  سانيين في المراكز الاستشفائية،ضرورة توفير عدد لأبأس به من المختصين النف -

 فسية الضرورية لمتابعة المفحوص، ومساعدته باختيار العلاج المناسب.بالاختبارات الن
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 بات البحث:صعو  تاسعا.

كل دراسة يقوم بها أي باحث، لها عراقيل وصعوبات، ومن الصعوبات التي لقيناها في بحثنا في بحثنا    

 هذا نذكر ما يلي: 

 ل مع مؤسستين. صعوبة إيجاد العينة المناسب الأمر الذي دفع بنا إلى التعام -

 رفض بعض الحالات التعامل معنا.  -

 وضوع خاصة من الناحية النفسية. نقص المراجع المتخصصة حول الم -



 خاتمة
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 خاتمة: 

من خلال ما تم عرضه والتوصل إليه حول مستوى التفاؤل والتشاؤم لدى مرض ى سرطان الرحم 

ظة على الجانب الصحي وكذا نستخلص أن أهم ما تبنى عليه حياة المصابة بسرطان الرحم هو المحاف

الجانب النفس ي وهذا من خلال عدة عوامل التي تعمل كمصدر يخفف من اثر الضغوط النفسية ومنها 

لا يمكن التغاض ي أيضا على الدعم النفس ي المتمثل في ضرورة التكفل لتقديم و  الأسري،و  الدعم الاجتماعي

قدر   مبالإضافة إلى التزام المصابين بمسؤولياتهخدمات نفسية والدعم والمساندة للمرض ى وأفراد أسرهم، 

الإمكان والاهتمام بالثقافة الصحية والنفسية وكل ما يتعلق بمرض سرطان الرحم وكيفية الوقاية منه 

حيث تعمل هذه العوامل على خفض مستوى التشاؤم لديهم ورفع مستوى التفاؤل هذا ما قد يزيد من 

 فرص الشفاء لديهم.
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 المراجع:  المصادر مةقائ

 المصادر.  -

 (. 0ـــــــــــــــــــ1القران الكريم، سورة الشرح، الآيات )

 . 581القران الكريم، سورة البقرة، الآية 

الحديث النبوي الشريف، صحيح مسلم، تحقيق: محمد فؤاد عبد الباقي، دار إحياء التراث العربي، 

، دار ابن الجوزي، الدمام، 5لسليم الهلال، ط بيروت بهجة الناظرين شرح رياض الصالحين،

 ه، تطريز رياض.  5951

 المراجع:

، دار المسيرة للنشر 5. علم النفس الإكلينيكي في التدخل العلاجي. ط0151حمد الخالدي. أديب، أ

 والتوزيع. عمان الأردن. 

 نشر العلمي، الكويت.، مجلس ال5. التفاؤل والتشاؤم المفهوم القياس والمتعلقات، ط5448الأنصاري، 

. دراسة سيكولوجية الشخصية التفاؤل والتشاؤم وعلاقته ببعض المتغيرات 5448بركات، زياد احمد. 

 .55د المرتبطة بالطالب الجامعي، مجلة التقويم والقياس النفس ي والتربوي، العد

من صعوبات  . التكفل النفس ي، والإرشاد الأبوي للطفل الذي يعاني0158بلعيمش، مريم الباتول.

)الإهمال والتسلط(، مذكرة للحصول على شهادة ماجستير في  القراءة الناتجة عن المعاملة الوالدية

 علم النفس العيادي، جامعة وهران. 

السلوكي( باضطراب التكيف -، التكفل النفس ي )المعرفي0150بن سعيد زمعلاش واري، عبد القادر ،

 ،قسم علم النفس وعلوم التربية ،ادة الماجستيرخرج لنيل شهلدى نزلاء مراهقين ابتدائيين، رسالة ت

 كلية العلوم الاجتماعية، معسكر

. بناء برنامج للتكفل النفس ي العلاجي للمتعايش مع فيروس نقس المناعة 0151بن سماعيل، رحمة.

طروحة لنيل شهادة ا دكتورا، تخصص أ-عنابة–دراسة ميدانية بمستشفى الدكتور ضربان  ةالمكتسب

 ة محمد خيضر، بسكرة المرض ي الاجتماعي، جامععلم النفس 
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، ديوان 0(. مناهج البحث العلمي وطرق إعداد البحوث، ط 0115) بوحوش، عمار. محمد، ذنيبات. 

 المطبوعات الجزائر.

واقع التكفل النفس ي المريض بالفصامي داخل المؤسسة الاستشفائية .دراسة  . 0150بوزياني،  وئام . 

بولاية بسكرة .مذكرة مكملة لنيل شهادة -قسم الأمراض العقلية–مستشفى الحكيم سعدان ميدانية ب

قسم العلوم الاجتماعية .كلية العلوم الإنسانية  -تخصص العيادي–الماستر في علم النفس 

 والاجتماعية.

.مستوى التفاؤل والتشاؤم لدى مرض ى السرطان.رسالة ماجستير في علم    0101ويبهية . ، جلطي

النفس العيادي .قسم العلوم الاجتماعية.معهد الآداب واللغات .جامعة بالحاج بوشعيب. عين 

 تموشنت.

 .5، السرطان، مؤسسة هنداوي للتعليم والثقافة، القاهرة، ط0159جيمس، نيكولاس.  

، مؤسسة طيبة للنشر، 5أخلاقياته، ط -أصوله تطبيقاته -.  العلاج النفس ي0111فايد، حسين علي.  

 قاهرة. ال

. التكفل النفس ي بالأمراض المستعصية بالوساطة العلاجية والعلاج بالفن، 0151حمايدية، علي. 

 أطروحة لنيل شهادة دكتورا، قسم علم النفس وعلوم التربية والارطفونيا، جامعة سطيف. 

ين على شهادة ، التفاؤل والتشاؤم لدى التلاميذ المتمدرسين المقبل0101روايحية، عبير، طموز، أسماء  .

البكالوريا، مذكرة لنيل شهادة الماستر، قسم علم النفس، كلية العلوم الإنسانية والاجتماعية، جامعة 

 قالمة.

، عالم الكتب، القاهرة  مصر 0. الصحة النفسية والعلاج النفس ي، ط5440زهران، حامد عبد السلام.

. 

، دار المسيرة 5النظرية والتطبيقية، ط الأسس -. الإرشاد والعلاج النفس ي0115 .محمدملحم، سامي 

 للنشر والتوزيع والطباعة، عمان. 

 . العلاج النفس ي، دار الرتب الجامعية، لبنان.  5441سيد، سليمان عبد الرحمان. 
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.التفاؤل والتشاؤم وعلاقته بالرضا عن الحياة لدى المراهق الأصم .رسالة لنيل 0158سماتي سعاد .

نفس .قسم علم النفس. كلية العلوم الإنسانية والاجتماعية جامعة محمد شهادة الماستر في علم ال

 بوضياف .المسيلة .

ولوجية ونسيجية لسرطان عنق الرحم مع دراسة ك. دراسة سي0151بن حجار، عقيلة.  سوالمية، زمان.

 .إحصائية في كل من ولايتي أم البواقي وباتنة، مذكرة لنيل شهادة الماستر، جامعة أم البواقي

. التكيف الأكاديمي وعلاقته بالتفاؤل والتشاؤم لدى طلبة الدراسات 0105.شاهين، عبير ريحان محمد

العليا في جامعة القدس المفتوحة في ضوء التحول نحو التعلم الالكتروني بسبب جائحة كورونا، رسالة 

 ماجستير في الإرشاد النفس ي والتربوي، جامعة القدس المفتوحة ،فلسطين.

، اساليب تخفيف الضغوط النفسية الناجمة عن الأورام السرطانية، 0110حمد هناء. شويخ، ا

 .5مصر، أتراك للنشر والتوزيع، ط

، دار 5(، العيادة النفسية مدارس التحليل النفس ي والممارسة النفسانية، ط0110عباس، فيصل)

 المنهل اللبناني، بيروت. 

، مجلة العلوم 5، العدد00راسة عالمية، المجلد . التفاؤل والتشاؤم د5448عبد الخالق، احمد. 

 الاجتماعية.

د س. العلاج النفس ي السلوكي المعرفي الحديث، د ط، دار الفجر للنشر  عبد الستار، إبراهيم.

 والتوزيع، القاهرة. 

، مركز ديبوني لتعليم التفكير، 5. نظرية الإرشاد والعلاج النفس ي، ط0155عبد الله يوسف.  او زعيزع،

 ردن.الأ 

، كل ماتريد أن تعرفه عن سرطان الرحم، المشروع الخيري 0159العقيل، محمد بن عبد الرحمن. 

 .5لترجمة ونشر كتب السرطان، السعودية، ط

. دراسة نفسية عيادية لحالة الإجهاد ما بعد الصدمة لدى العازبات المبتورات 0150عيروج، فضيلة. 

طروحة مقدمة لنيل شهادة دكتوراه علوم تخصص علم الثدي من جراء الإصابة بسرطان الثدي. أ

 النفس المرض ي، جامعة العربي بن مهيدي. أم البواقي. 
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. الصحة النفسية والعقلية، د ط، دار النهضة العربية للطباعة 5440العيسوي، عبد الرحمن. 

 والنشر، بيروت.

لة جديدة سنويا، الف حا11لحياني عثمان، ارتفاع نسبة الإصابة بالسرطان في الجزائر: 

 http//www.alaraby.co.uk، 0101فيفري،8

، تقدير الذات لدى المرأة المستأصلة الرحم، مذكرة تخرج لنيل شهادة الماستر، 0155مادي، صونية. 

 جامعة البويرة. 

. هبه سامي محمود . سحر عبد العظيم إبراهيم فرج .الخصائصالسيكومترية محمد إبراهيم عبد

 . كلية التربية . جامعة عين شمس .لمقياس التفاؤل 

 ميخائيل، اسعد يوسف.التفاؤل والتشاؤم، د ط، دار النهضة للطباعة والنشر، القاهرة، مصر.

. التفاؤل وعلاقته بالكفاءة الذاتية لدى النساء المصابات 0101داؤد، نسيبة بحر الدين محمد. 

رطوم، مذكرة لنيل شهادة الماجستير، قسم بسرطان الثدي بالمركز القومي للعلاج بالأشعة بولاية الخ

 علم النفس، كلية الآداب، جامعة النيلين.

 http// www almotaa. Com، ما هي أسباب الرحم 0158سبتمبر 00ألاء صلاح،

أ.جعفر )د.(، ملاحظة مقياس دراسة حالة، محاضرة مقدمة لطلبة علم النفس العيادي للسنة الثالثة 

 .لمسيلةاجامعة ليسانس، 

https//www. Mayoclinic. 

Santemghreb.le guide de la médecine et de santé au Maghreb.   programme national de 

lutte contre le cancer du col de l’utérus(2001/2007) « (millions de femmes algériennes  

appelées à effectuer un frottis.10/02/2009. El Moudjahid. Algérie. 

http//Santemghreb.com.
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 الملاحق: 

 قمقياس التفاؤل والتشاؤم لا" احمد عبد الخال (:01الملحق )

 السن: ........

 الحالة الاقتصادية..........

 الحالة الاجتماعية..........

 التعليمة: 

 اختى.

جد مجموعة من العبارات تتعلق بمشاعرك وتصرفاتك في مواقف الحياة المختلفة، ويو  ييعرض عليك   

 أمام كل عبارة اختيارات هي بالترتيب ) لا، قليلا، متوسط، كثيرا، كثيرا جدا( . 

 المرجو منك: 

بوضع علامة )+( تحت الاختيار الذي ينطبق عليك من  يتقرا كل عبارة بدقة وبكل عناية ثم تبدي رأيك أن

 خمسة بدائل بالترتيب. 

 ملاحظة: 

 عبارة دون الإجابة عليها يلا تترك -

 أكثر من علامة أمام عبارة واحدة يلا تضع -

 توجد إجابة صحيحة واخرى خاطئة  لا -

إجابتك بارة، ومما يجب التأكيد عليه أن عن حقيقة شعورك اتجاه المعنى الذي تحمله الع ي طالما تعبر      

وقتا  يعلى عبارات المقياس تحاط بسرية تامة فهي تستخدم في أغراض البحث العلمي، ويفضل ألا تضيع

 .لا في الإجابةطوي

 .يوشكرا على تعاونك   
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 المحور الأول التفاؤل: 

 

 

 

 

 

 

 

 البدائل العبارات الترقيم

 كثيرا جدا كثيرا متوسط قليلا لا الرقم

      تبدو الحياة جميلة 15

      اشعر أن الغد سيكون يوما مشرقا 10

      أتوقع أن تتحسن الأحوال مسبقا  10

      ى انه سيكون سعيدا انظر إلى المستقبل عل 19

      انأ مقبل على الحياة بحب وتفاؤل  11

      يخبئ لي الزمن مفاجآت سارة  10

      ستكون الحياة أكثر سعادة  10

      لا يأس مع الحياة ولا الحياة مع اليأس  18

      أرى أن الفرج سيكون قريبا  14

      أتوقع الأفضل  51

      لمشرق المض يء من الأمور أرى الجانب ا 55

      أفكر في الأمور البهيجة المفرحة  50

إن الآمال أو الأحلام التي لم تتحقق اليوم  50

 ستتحقق غدا 

     

      أفكر في المستقبل بكل تفاؤل  59

      أتوقع أن يكون الغد أفضل من اليوم  51
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 :المحور الثاني التشاؤم

 

 

 

 

 

 

 البدائل ات العبار  الترقيم

 كثيرا جدا  كثيرا  متوسط  قليلا لا  الرقم 

      تدلني الخبرة على أن الدنيا سوداء كالليل المظلم                                                                     15

      حظي قليل في هذه الدنيا 10

      اشعر أني أتعس مخلوق  10

      لي مظلمسيكون مستقب 19

      يلازمني سوء الحظ 11

      مكتوب علي الشقاء وسوء الطالع 10

      انأ بائس في هذه الحياة 10

كثرة الهموم تجعلني اشعر إني أموت في اليوم مئة  18

 مرة 

     

      أترقب حدوث أسوء الأحداث  14

يخيفني ما قد يحدث لي في المستقبل من سوء  51

 الحظ

     

      أتوقع أن أعيش حياة تعيسة في المستقبل 55

      لدي شعور غالب بأنني سأفارق الأحبة قريبا 50

تخيفني الأحداث السارة لأنه سيعقبها أحداث  50

 مؤلمة 

     

      يبدو لي أن المنحوس منحوس مهما حاول  59

      اشعر كان المصائب خلقت من اجلي 51
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 التصحيح:

 ى صياغة ايجابية للبدائل: تعط

 درجة5 ---لا

 درجة0---قليلا

 درجة0---متوسط

 درجة9---كثيرا

 درجة1---كثيرا جدا
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 (: دليل المقابلة 02الملحق )

 البيانات الأولية للحالة: المحور الأول: 

 الاسم  -

 السن  -

 المستوى التعليمي -

 الحالة الاجتماعية والاقتصادية  -

 عدد الإخوة  -

 بق الرضية العائليةاو سال -

 الحالة  الثاني: صحةحور الم

 ماهي مدة إصابتك بالمرض  -

 الحديث قليلا عن كيفية اكتشافك للمرض؟  بإمكانكهل  -

 كيف كانت ردة فعلك؟  -

 قبل إصابتك بالمرض وبعده لاحظتي تغيير في حياتك؟  -

 الذي فكرتي فيه؟  الش يءعندما عرفتي انكي مصابة بسرطان الرحم ما هو  -

 اذا تحس ي عند تناولك للأدويةأو تقومي بالحصص العلاجية ؟م -

 ؟ نكيف تشعري وأنت من بين المصابين بالسرطا -

 ما هو شعورك وأنت تحديثين عن مرضك؟  -
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 حور الثالث: نظرتها للحياة: الم

 سنوات؟  1كيف ترين حياة بعد  -

 هل أنت محبة للحياة؟  -

 هل تشعرين بمكانتك بين الأسرة؟  -

 ملية ما هي التغيرات التي طرأت عليك؟ وما تأثيرها في حياتك؟ بغد إجراء الع -

 ما هو إحساسك بعد العملية؟  -

 بعد مرور فترة معينة هل تغيري إحساسك؟  -

 حور الرابع: التكفل النفس يالم

 هل سبق وان زرتي أخصائي نفس ي؟  -

 هل ترى أن للأخصائي دور في التخفيف بما تشعري به؟  -

 من الأخصائي؟  هل أنت من طلبتي المساعدة -

 الأخصائي قبل كل حصة علاجية؟ ةهل تقومي بزيار  -

وهل التكفل النفس ي  معه؟كيف تقومين بتقييم دور الأخصائي بعد قيامك بالعديد من الجلسات  -

 ؟ ةساعد في رفع مستوي التفاؤل لديك وغير نظرتك للحيا
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 (: 03الملحق )
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 (: 04الملحق )
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