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 شكر وعرفان

 

  



الحمد لله الواحد الاحد، له الحمد حتى يرض ى وله الحمد إذا رض ى 

وله الحمد بعد الرض ى نشكره جل وعلى ان أمدنا بالعون لأنهاء هذا 

 العمل 

أتقدم بجزيل الشكر والامتنان الى الأستاذة الفاضلة المشرفة كما 

"دشاش نادية" التي انارت هذا البحث بأفكارها الصائبة وتوجيهاتها 

القيمة التي كانت لنا عونا وسندا في اعداد هذه المذكرة فلكي منا 

 أخلص التقدير والعرفان والاحترام، ووفقك الله لما يحب ويرض ى.

الكرام أعضاء لجنة المناقشة ونشكرهم على  لا ننس ى الأساتذة

 حضورهم.

كما نتقدم بأجمل عبارات الشكر والتقدير الى جميع الأساتذة 

الافاضل الذين تلقينا منهم العلم والمعرفة والتوجيه طيلة مرحلة 

 الدراسة.

 

 

 

 

 

 



 الاهداء
 بسم الله الرحمان الرحيم

الكريم، وعلى أله وصحبه الميامين،  وصلى الله على صاحب الشفاعة سيدنا محمد النبي

 ومن تبعهم بإحسان الي يوم الدين 

 اهدي هذا العمل المتواضع الى اعز ما لدي:

مي أسعادتي بخيوط منسوجة من قلبها " الى الينبوع الذي لا يمل العطاء الى من حاكت

 العزيزة"

دفعي في طريق النجاح جل أة والهناء الذي لم يبخل بش يء من الى من سعى لأنعم بالراح

بي الغالي"أرتقي سلم الحياة بحكمة وصبر "أن أالذي علمني   

بدا، الى من أرى التفاؤل بأعينهم والسعادة في ضحكتهم اخوتي: أالى سندي في الحياة دائما و 

 " مروان وزوجته منال، أسماء، ايمان، محمد الصالح"

ي، عمتي، عمي "الى من زينوا حياتي بضياء البدر وشموع الفرح:" جدت  

نارت دربي بنصائحها، وكانت بحرا صافيا يجري بفيض الحب والبسمة: "خالتي أالى التي 

 نورة"

 الى كتاكيت العائلة: " ميس، ميرة، محمد رشاد"

عز الناس وأقربهم الى قلبي صديقتي التي هي بمثابة اخت لي: "رنا "أالى   

النجاح والابداع الى من تكاتفنا يدا بيد الى من سرنا سويا ونحن نشق الطريق معا نحو 

 ونحن نقطف زهرة تعلمنا صديقتي ورفيقتي: "ايمان"

 الى كل من نسيه قلمي وحفظه قلبي

كرام.سإ  
 



 هداءالا 
لك الحمد ربي على عظيم فضلك وكثير عطاءك، والصلاة والسلام على أشرف المرسلين 

الله عليه وسلمسيد البشرية وخاتم الأنبياء والمرسلين محمد صلى   

عز ما لدي:أهدي هذا العمل المتواضع الى أ  

مي أووفرت لي شروط الراحة التامة "  الى سر النجاح والفلاح التي حملتني وهنا على وهن

 العزيزة" حفظها الله

عطى فأجزل العطاء الى من احمل اسمه بكل فخرأالى من مهدى لي طريق العلم و   

بي العزيز"أ"   

م ثانية لي:" عمتي"أعتبرها بمثابة أالى من   

 الى كل خالاتي العزيزات 

، محمد وزوجته غنية، وزوجته نوال الى كل من كان ومزال سندي في الحياة اخوتي: "كمال

 مسعود، نهاد، عايدة"

الى الكتاكيت الصغار:" ربيحة، محمد ضياء الدين، زكريا، وسيم، رماس، عبد المؤمن، 

قوى، رندة رحمها الله"نورهان، رحمة، الاء الت  

 الى صديقتي وأقرب الناس الى قلبي:" انتصار"

الى من سرنا سويا ونحن نشق الطريق معا نحو النجاح والابداع، الى من تكتفنا يد بيد 

 ونحن نقطف زهرة تعلمنا الى صديقتي ورفيقة دربي " اكرام"

  الى كل من حفظه قلبي ونسيه قلمي

 ايمان.م
 

 



 ملخص الدراسة:

 

هدفت الدراسة الحالية الى معرفة العلاقة بين الصحة النفسية والقلق لدى مرض ى القصور الكلوي بالمؤسسة 

الاستشفائية ابن زهر قالمة، كما هدفت الى معرفة مستوى القلق ومستوى الصحة النفسية لدى مرض ى القصور 

ليهم أدوات الدراسة ت بطريقة قصدية طبقت عبع حالا أر المنهج العيادي وقد تم اختيار  الكلوي، اعتمدت الدراسة على

لقلق لتايلور وقد تم التوصل سيدني كراون وكريسب و مقياس اـلعيادية، ومقياس الصحة النفسية لالمقابلة ا المتمثلة في

مستوى من  تحقق النسبي لكلوجود علاقة طردية بين الصحة النفسية والقلق لدى مرض ى القصور الكلوي وال الى

 النفسية منخفض لدى القصور الكلوي، ومستوى القلق لدى مرض القصور الكلوي مرتفع.الصحة 

 

 الكلمات المفتاحية:

 .القصور الكلوي النفسية، القلق، الصحة 

 

 

Summary: 

The current study aimed to know the relationship between mental health and anxiety among patients with 

renal failure in the hospital institution “ Ibn Zohr Guelma”, and also aimed to know the level of anxiety and 

the level of mental health among patients with renal failure, the study relied on the clinical approach and 

four cases were chosen in an intentional manner and the tools of the study were applied to them 

Represented in the clinical interview, the mental health scale of Sydney Crown and Crisp and the Taylor 

Anxiety Scale. It was found that there is a direct relationship between mental health and anxiety in patients 

with renal insufficiency and the relative verification of both the level of mental health is low in renal 

insufficiency, and the level of anxiety in renal insufficiency disease is high. 

 

key words: 

Mental health, anxiety, kidney failure. 
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 مقدمة
 



 مقدمة

 -أ  -

 مقدمة

، ونتج عن هذه التغيرات اليوم يشهد حوصلة من التغيرات على جميع المستويات لا يخفى على أحد بأن العالم

نجد مرض اض بأنواعها ومن بينها مر يرة تمثلت في انتشار الأوبئة والأ حداهما إيجابي والأخر سلبي وهذه الأخأنتيجتين 

اض التي تؤثر على من الامر ة في العالم، حيث أصبح هذا الأخير القصور الكلوي الذي يعتبر من أكثر التحديات الصحي

ية الصحة الجسدن أالتوافق في حياته اليومية بحكم  يقتحقيات لأل بحث عن حياة الفرد، لان المصاب به يحتاج الى ال

ض بشكل خاص. ن الصحة النفسية مهمة في حياة الناس عامة وعند المصابين بهذا المر أوالنفسية غاية كل انسان، كما 

 ولهذا فهي ضرورة لا بدى من تحقيقها لأنها تعتبر حالة من الراحة الجسمية والنفسية والاجتماعية.

القصور الكلوي يعيش وضعية نفسية غير مستقرة، قد تؤدي به الى حياة مليئة بالتوترات بفالمصاب 

المرض وعملية التصفية المستمرة التي هيا والاضطرابات النفسية بما فيها القلق نتيجة عدة عوامل متعلقة بطبيعة 

 بدورها الأخيرة تؤثر على الصحة النفسية للمريض.

ومن هنا جاءت فكرة الدراسة التي حاولنا من خلالها التعرف على مستوى الصحة النفسية وعلاقتها بالقلق 

 الى جانبين: قسيمها هداف الدراسة قمنا بتأولتحقيق لدى مرض ى القصور الكلوي 

 والذي يحتوي على أربعة فصول. نب النظري:الجا

الذي هو بعنوان الإطار العام للدراسة ويتضمن كل من إشكالية الدراسة، الفرضيات، أهمية الدراسة، الفصل الأول: 

 الأهداف التي تقوم عليها الدراسة الدراسات السابقة.

الصحة النفسية، مظاهر الصحة النفسية، الذي هو بعنوان الصحة النفسية ويتضمن ما يلي مفهوم الفصل الثاني: 

خصائص الشخصية المتمتعة بالصحة النفسية، مناهج الصحة النفسية، معايير الصحة النفسية وأخيرا مستويات 

 الصحة النفسية.

الذي هو بعنوان القلق ويتضمن ما يلي مفهوم القلق، انواعه، اعراضه، أسبابه، النظريات المفسرة الفصل الثالث: 

 خيص القلق وأخيرا علاج القلق.له، تش

 وعنوانه القصور الكلوي ويحتوي هذا الفصل على شقين هما كالتالي:  الفصل الرابع:

الجهاز الكلوي ويحتوي هذا الشق على تعريف الكلية والتشريح الفيزيولوجي لها، وظائفها، وأخيرا اعراض إصابة أولا:  

 الجهاز الكلوي.

هذا الشق على تعريف القصور الكلوي أسبابه، اعراضه، انواعه، وتشخيصه وأخيرا القصور الكلوي ويحتوي ثانيا: 

 علاجه.

 للدراسة الذي يتم فيه الاعتماد على فصلين: يدانيالجانب المما بالنسبة للجانب الثاني وهو أ 

لدراسة، ميدان الذي هو بعنوان الإطار المنهجي لدراسة ويحتوي على الدراسة الاستطلاعية، منهج الفصل الخامس: ا

 الدراسة، تقنيات الدراسة، مجموعة الدراسة وخصائها وأخيرا حدود الدراسة.

بعنوان عرض وتحليل ومناقشة النتائج ويحتوي على عرض وتحليل نتائج الحالة الأولى والثانية الفصل السادس: 

والثالثة والرابعة ومناقشة الفرضيات على ضوء الفرضيات ونقدم استنتاج عام للدراسة وتوصيات ومقترحات ثم قائمة 

المراجع المعتمدة وأخيرا الملاحق. 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 الجانب النظري 
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4 

 الإشكالية:-1

ـــل  ــ ــ ــ ـــــنفس، العقــ ــ ــ ـــم، الــ ــ ــ ــ ــــس الجســ ــ ــ ـــي تمـــ ــ ــ ــ ــــة التــ ــ ــ ــ ـــن العافيـ ــ ــ ــ ـــل مــ ــ ــ ــ ــــى كــ ــ ــ ــ ـــان الـ ــ ــ ــ ـــــد الانســ ــ ــ ـــحة عنــ ــ ــ ــ ــــوم الصــ ــ ــ ــ ـــــدى مفهـ ــ ــ يتعــ

ــــب وعلاقــــــة الفــــــرد مــــــع بيستــــــه وحتــــــى تكــــــون صــــــحة ســــــليمة وجــــــب أن  ــــس الجوانــ ـــي تمــ ــ ــــاكل التـ ـــــراض والمشــ ـــن الامـ ــ ــــو مـ تخلــ

المـــــــذكورة ســـــــابقا والموازنـــــــة بينهـــــــا ليصـــــــل بهـــــــا الـــــــى مـــــــا يســـــــمى بالصـــــــحة المثاليـــــــة أو الجيـــــــدة ويتعـــــــدى ذلـــــــك الـــــــى الصـــــــحة 

ــــي  ــ ـــل فـ ــ ـــي تتمثــ ــ ـــرة فهــ ــ ـــا الأخيــ ــ ـــــه، أمــ ـــــائه وحواســ ـــلامة أعضــ ــ ـــان وســ ــ ـــم الانســ ــ ــــس جســ ــ ــــى تمـ ـــــذه الأولـــ ـــــية، هــ ـــــمية والنفســ الجســ

 .نذكر منها الخوف، الغضب، الفرحالعواطف والمشاعر والتي 

ـــا  ــ ــ ـــــة بأنهــ ــ ـــحة العالميــ ــ ــ ــــة الصــ ــ ـــــب منظومـــ ــ ـــية حســ ــ ــ ـــحة النفســ ــ ــ ـــــرف الصــ ــ ــــدنيا »وتعــ ــ ــ ـــلامة بـ ــ ــ ـــــال الســ ــ ـــن اكتمــ ــ ــ ـــــة مــ ــ حالــ

 (30)دويد، دس، صوعقليا ونفسيا لمجرد انعدام المرض". 

ــاـلتوتر  ــ ــ ـــية كــ ــ ــ ـــغوط النفســ ــ ــ ــــبعض الضــ ــ ــ ــــة لـ ــ ــ ـــــا عرضـ ــ ـــــى دائمــ ــ ــــتقرة وتبقــ ــ ــ ـــر مسـ ــ ــ ـــــا غيــ ــ ـــــرد بكونهــ ــ ـــــد الفــ ــ ـــز عنــ ــ ــ ـــي تتميــ ــ ــ فهــ

ـــــدمات  ــ ــ هـــــــــــذه الضـــــــــــغوطات كــــــــــاـلقلق مـــــــــــثلا، بـــــــــــدورها قـــــــــــد تكـــــــــــون ناتجـــــــــــة عـــــــــــن جملـــــــــــة مـــــــــــن الأمـــــــــــراض والمشـــــــــــاكل والصــ

الصـــــــــــحية مـــــــــــن بينهـــــــــــا مـــــــــــرض القصـــــــــــور الكلـــــــــــوي الـــــــــــذي يـــــــــــؤثر علـــــــــــى الوضـــــــــــع الجســـــــــــمي و خاصـــــــــــة النفســـــــــــ ي للفـــــــــــرد و لا 

يقتصـــــــر علـــــــى فئـــــــة معينـــــــة بـــــــل يمـــــــس جميـــــــع شـــــــرائح المجتمـــــــع مـــــــن أطفـــــــال، مـــــــراهقين، بـــــــالغين وكهـــــــول ولا يقتصـــــــر 8ن

ـــ ــ ــ ــــى جـ ــ نس دون الاخــــــــر، فالقصــــــــور الكلــــــــوي أو مــــــــا يعــــــــرف بالفشــــــــل الكلــــــــوي يتمثــــــــل فــــــــي توقــــــــف عمــــــــل الكليتــــــــين ممــــــــا علــ

 يجعل المريض به أسيرا لألة الغسيل الكلوي طوال حياته ان لم يتسنى له الحصول على عملية زرع الكلى.

ــــي رغـــــــــــم الانتشـــــــــــار الواســـــــــــع لهـــــــــــذا المـــــــــــرض، وفـــــــــــي ظـــــــــــل غيـــــــــــاب أرقـــــــــــام رســـــــــــمية الا أنـــــــــــه تشـــــــــــير الاحصـــــــــــ ــ ــ ــ ائيات فـ

ـــجيل ــ ــ ــ ــ ــــى ت ـ ــ ــ ــ ـــــر  الــ ــ ــ ــ ـــــاك ( 4500) الجزائـ ــ ــ ــ ـــــنة، فهنـ ــ ــ ــ ـــل سـ ــ ــ ــ ــ ـــــدة كـ ــ ــ ــ ـــــة جديـ ــ ــ ــ ـــن أحالـ ــ ــ ــ ــ ـــر مـ ــ ــ ــ ــ ور مــــــــــــريض مصــــــــــــاب بالقصــــــــــــ( 500)كثـ

ـــــاو ( 1300)الكلـــــــــــــوي المـــــــــــــزمن تقـــــــــــــوم منهـــــــــــــا  ــ ــ ــ ـــــفية، وتتفــ ــ ــ ــ ــــة بالتصــ ــ ــ ــ ـــــالم ب  حالـــ ــ ــ ــ ــــي العــ ــ ــ ــ ـــــابة فـــ ــ ــ ــ ـــبة الإصــ ــ ــ ــ ــ ــــة ( 250)ت نســ ــ ــ ــ ــ حالـ

ابة فــــــــي بعــــــــض الــــــــدول الأوربيــــــــة جديـــــــدة لكــــــــل مليــــــــون مــــــــن الســــــــكان فــــــــي العــــــــالم الواحــــــــد، بينمـــــــا تــــــــنخفض نســــــــبة الإصــــــــ

ــــى  ــ ـــــاك حالــــــــة جديــــــــدة لكــــــــل مليــــــــون مــــــــن الســــــــكان فــــــــي الســــــــنة وفقــــــــا لإحصــــــــائيات منظمــــــــة الصــــــــحة العالميــــــــة (60)الــ ــ ، هنـ

ـــــن ــ ـــل عـ ــ ـــــالا يقـــ ــ ــــو مليــــــــون لــــــــخص فــــــــي العــــــــال (500) مـ ــ ــــى ونحــ ــ ــــي الكلــ ــ ــــكلات فــ ــ ــــــن مشــ ـــــاني مــ ــ ـــل  (60-50) م يعـ ــ ــ ــــي كـ ــ ـــخص فــ ــ لـــ

ـــاجمليـــــــون فـــــــي العـــــــالم، يشـــــــكون مـــــــن الفشـــــــل الكلـــــــوي النهـــــــا ي الـــــــذي ي ــ ـــــب حتــ ـــ  نســ ــ ــــيل. وتبلــ ــ ــــة الغسـ ــ ـــى عمليـ ــ ــــة 10ة الــ ــ بالمئـ

 (03، ص2012ادم،على مستوى العالم. )

وكثيـــــــرا مــــــــا نجـــــــد مرضــــــــ ى القصـــــــور يعــــــــانون بدرجــــــــة كبيـــــــرة مــــــــن الضـــــــغوط النفســــــــية مـــــــثلهم مثــــــــل أي مــــــــريض 

كســــــــرعة الانفعــــــــال والعصــــــــبية الزائــــــــدة والقلــــــــق خاصــــــــة المرضــــــــ ى الــــــــذين يخضــــــــعون لعمليــــــــة التصــــــــفية فعامــــــــل القلــــــــق 

ــــيطر ع ـــــذا يســ ـــــرف هـ ـــــام. "ويعـ ـــكل عـ ــ ـــــرد بشـ ــــاة الفـ ــــى حيــ ــــؤثرة علــ ـــل المــ ــ ـــم العوامـ ــ ـــن أهـ ــ ـــر مـ ــ ـــــذي يعتبـ ـــح والـ ــ ـــكل واضـ ــ ــــيهم بشـ لــ

الأخيــــــــر بأنــــــــه حالــــــــة تــــــــؤثر تــــــــأثير شــــــــامل ومســــــــتمر نتيجــــــــة لتهديــــــــد خطــــــــر فعلــــــــي أو رمــــــــزي، قــــــــد تحــــــــد  ويصــــــــاحبها خــــــــوف 

 (.484، ص1997)حامد، غامض وأعراض نفسية وجسمية". 

ـــــب ــ ــ ــ ــــام بجوانـ ــ ــ ــ ـــن الاهتمــ ــ ــ ــ ــ ـــــد مـ ــ ــ ــ ـــا لابـ ــ ــ ــ ــ ـــــن هنـ ــ ــ ــ ـــا  ومـ ــ ــ ــ ــ ــــتوياتها ومعالجتهـ ــ ــ ــ ـــــة مســ ــ ــ ــ ـــــريض ومعرفـ ــ ــ ــ ـــية للمـ ــ ــ ــ ــ ـــــحة النفسـ ــ ــ ــ الصـ

ومعرفــــــة العلاقــــــة التــــــي تــــــربر بينهــــــا وبــــــين القلــــــق لــــــدى مرضــــــ ى القصــــــور الكلــــــوي. وبنــــــاء علــــــى مــــــا ســــــبق جــــــاءت دراســــــتنا 

شـــــــفى ابـــــــن زهـــــــر الحاليـــــــة لتتنـــــــاول موضـــــــوع الصـــــــحة النفســـــــية وعلاقتهـــــــا بـــــــالقلق لـــــــدى مرضـــــــ ى القصـــــــور الكلـــــــوي بمست

 :على التساؤل التالي للإجابة بولاية قالمة
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هــــــل توجــــــد علاقــــــة بــــــين مســــــتوى الصــــــحة النفســــــية ومســــــتوى القلــــــق لــــــدى مــــــرض القصــــــور الكلــــــوي بمستشــــــف  

 ابن زهر ولاية قالمة؟

 ومن هذا التساؤل يمكن طرح جملة من الأسئلة الفرعية وهي كالتالي:

 ؟بمستشفى ابن زهر ولاية قالمة ما مستوى الصحة النفسية لدى مرض ى القصور الكلوي  -

 ؟بمستشفى ابن زهر ولاية قالمة ما مستوى القلق لدى مرض ى القصور الكلوي  -

 الفرضيات: -2

 الفرضية العامة:

 توجد علاقة بين مستوى الصحة النفسية ومستوى القلق لدى مرض ى القصور الكلوي بمستشفى ابن زهر ولاية قالمة.-

 الفرضيات الفرعية

 منخفض.بمستشفى ابن زهر ولاية قالمة مستوى الصحة النفسية لدى مرض القصور الكلوي -

 مرتفع.بمستشفى ابن زهر ولاية قالمة مستوى القلق لدى مرض ى القصور الكلوي  -

 أهمية الدراسة: -3

 تكمن أهمية دراستنا فيما يلي:

 قالمة.أصيل ولم يسبق تداوله على مستوى محير جامعة موضوع في كونه  -

 تسلير الضوء على فئة مرض ى القصور الكلوي.  -

 كونه تم تناول متغيرين هامين هما الصحة النفسة والقلق لدى هؤلاء الفئة من المرض ى. -

 الاهتمام بالجوانب النفسية لدى مرض ى القصور الكلوي. -

 التكفل بفئة مرض القصور الكلوي ومحاولة تخفيف معاناتهم النفسية. -

 اهداف الدراسة: -4

ــــة - ــ ــ ــ ــ  بــــــــــــــراز العلاقــــــــــــــة بــــــــــــــين مســــــــــــــتوى الصــــــــــــــحة النفســــــــــــــية ومســــــــــــــتوى القلــــــــــــــق لــــــــــــــدى مرضــــــــــــــ ى القصــــــــــــــور الكلــــــــــــــوي امحاولــ

 .بمستشفى ابن زهر ولاية قالمة

 .بمستشفى ابن زهر ولاية قالمة محاولة معرفة مستوى الصحة النفسية لدى مرض ى القصور الكلوي -

 .بمستشفى ابن زهر ولاية قالمة القصور الكلوي ى مستوى القلق لدى مرض معرفة محاولة  -
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 مفاهيم الدراسة:  -5

 الصحة النفسية: -5-1

ــــى أ ــ ـــا علـ ــ ـــــية اجرائيــ ـــحة النفســ ــ ـــــرف الصــ نهـــــــا حالـــــــة نفســـــــية يكـــــــون فيهـــــــا مـــــــريض القصـــــــور الكلـــــــوي فـــــــي حالــــــــة تعــ

مــــــــــن الاكتمــــــــــال الجســــــــــمي والنفســــــــــ ي والاجتمــــــــــاقي، ويعبــــــــــر فيهــــــــــا عــــــــــن الدرجــــــــــة التــــــــــي يتحصــــــــــل عليهــــــــــا مرضــــــــــ ى القصــــــــــور 

 بند. 48( والمكون من 1996ون وكريسب سنة )عند تطبيق مقياس الصحة النفسية لسيدني كراالكلوي 

  القلق: -5-2

ـــق يعــــــــــرف القلــــــــــق اجرائيــــــــــا علــــــــــى انــــــــــه الدرجــــــــــة التــــــــــي يتحصــــــــــل عليهــــــــــا مرضــــــــــ ى القصــــــــــور الكلــــــــــوي عنــــــــــد ت ــ ــ ــ طبيـ

 بند. 50( والمكون من 1959اختبار القلق لتايلور )

 القصور الكلوي: -5-3

انــــــــه فشــــــــل وقصــــــــور الكليــــــــة فــــــــي أداء مهامهــــــــا وتشــــــــمل هــــــــذه الدراســــــــة مرضــــــــ ى القصــــــــور  يعــــــــرف اجرائيــــــــا علــــــــى

 ابن زهر. -قالمة  -الكلوي بنوعيه )المزمن والحاد( ل أربعة حالات يتواجدون بالمؤسسة الاستشفائية 

 الدراسات السابقة: -6

لكلـــــــــوي توجـــــــــد العديـــــــــد مـــــــــن الدراســـــــــات التـــــــــي تطرقـــــــــت الـــــــــى موضـــــــــوع الصـــــــــحة النفســـــــــية والقلـــــــــق والقصـــــــــور ا

  وتناولته من جميع الجوانب وتنوعت بين العربية منها والاجنبية وسيتم تناولها وفق ثلا  محاور:

 المحور الأول/ متعلق بالصحة النفسية:

 دراسات عربية:-

ــــي )أدراســـــــــة زكريــــــــــا  ــ ــ ـــــالح مكــ ــ ـــــد صــ ــ ( هــــــــــدفت الدراســـــــــة الــــــــــى التعــــــــــرف علـــــــــى العلاقــــــــــة بــــــــــين 2013-2012دم محمـــ

ـــــا(  50الصـــــــــــحة النفســـــــــــية والفشـــــــــــل الكلـــــــــــوي المـــــــــــزمن وبعـــــــــــض التغيـــــــــــرات حيـــــــــــث بلـــــــــــ   جـــــــــــم عينـــــــــــة الدراســـــــــــة ) ــ ــ مريضــ

ـــــادهمصـــــــــاب بالفشـــــــــل الكلـــــــــوي المـــــــــزمن تحـــــــــت الغســـــــــيل الـــــــــدموي بمركـــــــــز مستشـــــــــفى  ــ ــــة و  جيــ ــ ــ ــــي ألجراحـ ــ ــ ــــى فـ ــ ــ ـــــراض الكلـ ــ مــ

ـــــلأب)ن الفتـــــــــــــرة الزمنيـــــــــــــة مـــــــــــــ ــ ــ ــ ـــــمبر  – ريــ ــ ــ ــ ــــة 2012ديســ ــ ــ ــ ــ ـــى البيئـ ــ ــ ــ ــ ـــ ن علــ ــ ــ ــ ــ ـــية المقــ ــ ــ ــ ــ ـــحة النفســ ــ ــ ــ ــ ـــــاس الصــ ــ ــ ــ ــــيهم مقيــ ــ ــ ــ ـــــق علـــ ــ ــ ــ ( طبــ

ـــــزم  ــ ــ ــ ــــامج الحــ ــ ــ ــ ــ ــــطة برنـ ــ ــ ــ ــ ـــــات بواسـ ــ ــ ــ ـــل البيانــ ــ ــ ــ ــ ـــم تحليــ ــ ــ ــ ــ ـــــات وتــ ــ ــ ــ ــــع المعلومــ ــ ــ ــ ــ ـــــتبيان لجمـ ــ ــ ــ ــــودانية واســ ــ ــ ــ ــ ــــومالسـ ــ ــ ــ ــ ـــــائية للعلـ ــ ــ ــ  الإحصــ

 الاجتماعية.

ن مســــــــــــتوى الصــــــــــــحة النفســــــــــــية لــــــــــــدى مرضــــــــــــ ى الفشــــــــــــل الكلــــــــــــوي المــــــــــــزمن مرتفـــــــــــــع أتوصــــــــــــلت الدراســــــــــــة الــــــــــــى 

ـــبة  ــ بالمئـــــــة  وتوجـــــــد فـــــــرو  ذات دلالـــــــة إحصـــــــائية فـــــــي مســـــــتوى الصـــــــحة النفســـــــية تبعـــــــا للنـــــــوع لصـــــــالح الـــــــذكور  54بنســ

وتبعـــــــــــا للمســـــــــــتوى التعليمـــــــــــي لصـــــــــــالح الجـــــــــــامعي وتبعـــــــــــا للحالـــــــــــة الزواجيـــــــــــة لصـــــــــــالح المتـــــــــــزوج وتبعـــــــــــا لتكـــــــــــاليف العـــــــــــلاج 

ــــتو  ــ ــ ــ ـــــالح المســ ــ ــ ى الوســــــــــــر وتبعـــــــــــا للإصــــــــــــابة بــــــــــــبعض الامـــــــــــراض العضــــــــــــوية المزمنــــــــــــة الأخـــــــــــرى لصــــــــــــالح غيــــــــــــر المصــــــــــــاب  لصــ

وتوجــــــــــــد علاقــــــــــــة ذات دلالــــــــــــة إحصــــــــــــائية بــــــــــــين مســــــــــــتوى الصــــــــــــحة النفســــــــــــية ومســــــــــــتوى الــــــــــــدخل الشــــــــــــهري  ولا توجــــــــــــد 

فــــــــــرو  ذات دلالــــــــــة إحصــــــــــائية فــــــــــي مســــــــــتوى الصــــــــــحة النفســــــــــية لــــــــــدى مرضــــــــــ ى الفشــــــــــل الكلــــــــــوي المــــــــــزمن تبعــــــــــا للعمــــــــــر 

ــــك ـــا للســـ ــ ن وتبعــــــا للمهنـــــــة وتبعــــــا لمـــــــدة المــــــرض ومـــــــدة العـــــــلاج . خلصــــــت الدراســـــــة الــــــى أهميـــــــة الصــــــحة النفســـــــية فـــــــي وتبعـ

حيــــــــــاة مرضـــــــــــ ى الفشــــــــــل الكلـــــــــــوي واهميـــــــــــة الارشــــــــــاد والعـــــــــــلاج النفســـــــــــ ي فــــــــــي خلـــــــــــق التكيـــــــــــف والتوافــــــــــق ورفـــــــــــع مســـــــــــتوى 
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ـــية و  ــ ــ ــ ـــحة النفســـ ــ ــ ــ ـــق صــــــــــــت الدراســــــــــــة بضــــــــــــرورة الــــــــــــى الرعايــــــــــــة والاهتمــــــــــــام لمرضــــــــــــ ى الفشــــــــــــل الكلــــــــــــوي حتــــــــــــى يتحأو الصـــ ــ ــ ــ قـــ

 (.2013)مكى،مضمون العملية العلاجية. 

ـــــد أدراســـــــــــة مجنـــــــــــوب  ــ ــ ـــــد محمــ ــ ــ ـــــر )أحمــ ــ ــ ـــــد قمــ ــ ــ ( هـــــــــــدفت هـــــــــــذه الدراســـــــــــة الـــــــــــى معرفـــــــــــة العلاقـــــــــــة بـــــــــــين 2015حمــ

ـــــص    ــ ــ ــ ــاـديمي   التخصـ ــ ــ ــ ــ ــــوع الاكـ ــ ــ ــ ـــرات ) النــ ــ ــ ــ ــ ــــض المتغيـ ــ ــ ــ ـــــأثير بعــ ــ ــ ــ ــــى تـ ــ ــ ــ ـــافة الــ ــ ــ ــ ــ ـــــداني بالإضـ ــ ــ ــ ــــذكاء الوجـ ــ ــ ــ ـــية والــ ــ ــ ــ ــ ـــحة النفسـ ــ ــ ــ ــ الصـ

المــــــــنهج المســــــــتخدم فــــــــي هــــــــذه الدراســــــــة هــــــــو المــــــــنهج الوصــــــــفي   المســــــــتوى الدراىــــــــ ي ( لــــــــدى طلبــــــــة كليــــــــة مــــــــروي التقنيــــــــة 

( تــــــــــم اختيــــــــــار عينــــــــــة الدراســــــــــة  2015/ 2014( طالــــــــــب وطالبــــــــــة للعــــــــــام الدراىــــــــــ ي) 100تكونــــــــــت عينــــــــــة الدراســــــــــة مــــــــــن )

ــــذكاء  ــ ــ ــ ــ ـــــاس الــ ــ ــ ــ ـــية ومقيـــ ــ ــ ــ ــ ـــحة النفســـ ــ ــ ــ ــ ـــــاس الصـــ ــ ــ ــ ــ ـــث مقيـ ــ ــ ــ ــ ـــــتخدم الباحـــ ــ ــ ــ ــــة   اســـ ــ ــ ــ ــ ــــوائية الطبقيــ ــ ــ ــ ــ ــــة العشــ ــ ــ ــ ــ ـــق العينــ ــ ــ ــ ــ ـــن طريـــ ــ ــ ــ ــ عـــ

الصــــــــحة النفســــــــية والــــــــذكاء الانفعــــــــالي جــــــــاء بدرجــــــــة مرتفعــــــــة وكانــــــــت هنــــــــاك  الوجــــــــداني   وددت الدراســــــــة ان مســــــــتوى 

علاقـــــــــة ذات دلالـــــــــة إحصـــــــــائية بـــــــــين الصـــــــــحة النفســـــــــية   والـــــــــذكاء الوجـــــــــداني كـــــــــذلك لا توجـــــــــد فـــــــــرو  ذات دلالـــــــــة فـــــــــي 

الــــــــــــذكاء الوجــــــــــــداني تعــــــــــــزى لمتغيــــــــــــرات ) الجــــــــــــنس والتخصــــــــــــص ( بينمــــــــــــا ظهــــــــــــرت هــــــــــــذه الفــــــــــــرو  فــــــــــــي متغيــــــــــــر المســـــــــــــتوى 

 (2015الح  المستوى الدراى ي الثاني)مجنوب،الدراى ي وكانت لص

 دراسة اجنبية:

بعنــــــــــــــوان الشــــــــــــــعور بالــــــــــــــذنب وعلاقتــــــــــــــه بالصــــــــــــــحة النفســــــــــــــية والعلاقــــــــــــــات ( 1997)دراســــــــــــــة كــــــــــــــوليس وبيبــــــــــــــي  

ــــى  ــ ــ ــ ــ ــــدفت ال ــ ــ ــ ـــــث هــ ــ ــ ــ ـــدين، حيـ ــ ــ ــ ــ ــــة والتـ ــ ــ ــ ـــــات الاجتماعيــ ــ ــ ــ ــــى العلاقـ ــ ــ ــ ـــــرف علــ ــ ــ ــ ـــى التعـ ــ ــ ــ ــ ــــدفت الـ ــ ــ ــ ـــــث هــ ــ ــ ــ ـــدين، حيـ ــ ــ ــ ــ ــــة والتـ ــ ــ ــ الاجتماعيــ

ـــــح التعــــــــرف علــــــــى العلاقـــــــــة بــــــــين الشــــــــعور بالـــــــــذنب ــ ــــة والصــ ــ ـــن جهــ ــ ــ ــــب ( 1001)ة النفســــــــية تكونــــــــت الدراســـــــــة مــــــــن مـ ــ طالـــ

ــــود  ــ ــ ــ ــــى وجــ ــ ــ ــ ــــلت الــ ــ ــ ــ ـــــاب وتوصــ ــ ــ ــ ــــك للاكتئـ ــ ــ ــ ــــة بيــ ــ ــ ــ ـــذنب، وقائمــ ــ ــ ــ ــ ـــــر الـ ــ ــ ــ ـــــاس مؤشـ ــ ــ ــ ـــــتخدمت مقيـ ــ ــ ــ ــــة والأدوات اسـ ــ ــ ــ ـــة جامعيــ ــ ــ ــ ــ وطالبـ

، 2019رملــــــــي، ارتفـــــــاع فـــــــي مســـــــتوى الشـــــــعور بالـــــــذنب لـــــــدى عينــــــــة مـــــــن الطلبـــــــة مقارنـــــــة بالمتوســـــــر الفرضـــــــ ي بالمقيـــــــاس. )

 (11-10ص ص 

 / دراسات تناولت القلق: حور الثانيالم

 دراسات عربية:

 (: القلق النفس ي لدى مرض ى المصابين بالقصور الكلوي. 2014دراسة الصديقي وبن عمر )

هــــــــــدفت الدراســــــــــة الــــــــــى توضــــــــــيح المعانــــــــــاة التــــــــــي يعانيهــــــــــا المصــــــــــابين بالقصــــــــــور الكلــــــــــوي مــــــــــن القلــــــــــق النفســــــــــ ي، 

لــــــــوي يعــــــــزى لمتغيــــــــر )الســــــــن، الجــــــــنس( حيــــــــث فــــــــي درجــــــــة القلــــــــق النفســــــــ ي لــــــــدى مرضــــــــ ى القصــــــــور الك ومعرفــــــــة الفــــــــرو 

ـــا قـــــــــــ ــ ــ ــ ــــة قوامهـــ ــ ــ ــ ـــار عينـ ــ ــ ــ ـــــث باختيــ ــ ــ ـــدية ( 60)ام الباحــ ــ ــ ــ ـــــة القصــ ــ ــ ـــــر بالطريقــ ــ ــ ــــي الجزائـــ ــ ــ ــ ـــــر فـ ــ ــ ــــي الجزائــ ــ ــ ــ ـــا فـ ــ ــ ــ ـــــنهجمريضــ ــ ــ ـــع المـــ ــ ــ ــ  واتبــ

 الوصفي، وطبق مقياس تايلور الصريح لقياس القلق وكانت اهم النتائج:

 ي.يوجد مستوى مرتفع من القلق النفس ي لدى مرض المصابين بالقصور الكلو -

توجـــــــــــد فـــــــــــرو  ذات دلالـــــــــــة إحصـــــــــــائية فـــــــــــي درجـــــــــــة القلـــــــــــق النفســـــــــــ ي حســـــــــــب متغيـــــــــــر الجـــــــــــنس )ذكـــــــــــور/ انـــــــــــا ( وهـــــــــــذا  -

 لصالح الذكور.

ـــــن. )لا توجـــــــــــد فـــــــــــرو  ذات دلالـــــــــــة إحصـــــــــــائية فـــــــــــي درجـــــــــــة القلـــــــــــق النفســـــــــــ ي حســـــــــــب متغيـــــــــــر  - ــ ــ ــــعبان،الســ ــ ــ ــ ـــن شـ ــ ــ ــ ، 2017بــ

 (13ص
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ـــــابين عنــــــــــــــوان الدراســــــــــــــة القلــــــــــــــق النفســــــــــــــ ي  2014-2013دراســــــــــــــة الصــــــــــــــديقي صــــــــــــــباح واخــــــــــــــرون  ــ ــ ــ ــ ـــ ى المصـ ــ ــ ــ ــ ــ ـــــدى المرضـ ــ ــ ــ ــ لـ

بالقصــــــــــور الكلــــــــــوي. هــــــــــدفت الدراســــــــــة الــــــــــى توضــــــــــيح المعانــــــــــاة التــــــــــي يعانيهــــــــــا المصــــــــــابين بالقصــــــــــور الكلــــــــــوي مــــــــــن القلــــــــــق 

النفســـــــ ي حيـــــــث انطلقـــــــت الدراســـــــة مـــــــن عـــــــدة تســـــــاؤلات بدايـــــــة بالتســـــــاؤل العـــــــام الـــــــذي كــــــاـن يـــــــدور حـــــــول: هـــــــل يعــــــــاني 

 المرض ى المصابين بالقصور الكلوي من القلق النفس ي؟

 ا تفرعت عنه مجموعة من التساؤلات الفرعية كانت كالاتي:وبعه

 مستوى القلق النفس ي لدى مرض ى القصور الكلوي؟ ما هو  -

هــــــــــل توجــــــــــد فــــــــــرو  ذات دلالــــــــــة إحصــــــــــائية فــــــــــي درجــــــــــة القلــــــــــق النفســــــــــ ي لــــــــــدى المرضــــــــــ ى المصــــــــــابين بالقصــــــــــور  -

 الكلوي حسب متغير السن؟

هــــــــــل توجــــــــــد فــــــــــرو  ذات دلالــــــــــة إحصــــــــــائية فــــــــــي درجــــــــــة القلــــــــــق النفســــــــــ ي لــــــــــدى المرضــــــــــ ى المصــــــــــابين بالقصــــــــــور  -

 الكلوي حسب متغير الجنس؟ 

ـــن  ــ ـــــدقها مــ ــــحتها وصــ ــ ـــــن صـ ـــــد مــ ـــم التأكــ ــ ـــي تــ ــ ـــــيات التــ ـــــن الفرضــ ـــــد مــ ـــياغة العديــ ــ ـــم صــ ــ ـــــابقة تــ ـــــاؤلات الســ ـــن التســ ــ ومــ

ـــا خـــــــــلال اســـــــــتخدام مقيـــــــــاس القلـــــــــق الصـــــــــريح لتـــــــــايلور، اعتمـــــــــادا علـــــــــى المـــــــــنهج الوصـــــــــفي  ــ ــ ــــة قوامهــ ــ ــ ـــى عينـ ــ ــ ـــــرد  60علــ ــ فــ

ـــ ــ ــ ـــرت بالطريقـ ــ ـــــث اختيـــ ــ القصــــــــدية، تــــــــم الاعتمــــــــاد علــــــــى المقيــــــــاس لكشــــــــف درجــــــــات القلــــــــق عنــــــــد المرضــــــــ ى بالنســــــــبة  ةحيـ

 يلي:وقد أظهرت النتائج ما    spss v19لمتغير الجنس والسن وبعد التحليل الاحصا ي 

 الكلوي.المصابين القصور  ىيوجد مستو ى مرتفع من القلق لدى مرض  -

ـــــد  - ــ ـــــا (فــــــــــرو  ذات دلالــــــــــة احصــــــــــا ي مــــــــــن درجــــــــــة القلــــــــــق النفســــــــــ ي حســــــــــب متغيــــــــــر الجــــــــــنس )ذكــــــــــور /توجـــ ــ ــ ، انـ

 الذكور.وهذا لصالح 

 .(2014)خميس، فرو  ذات دلالة إحصائية في درجة القلق النفس ي حسب متغير السن.  دتوج لا  -

 دراسة اجنبية:

 (mollahadi m and etal 2010دراسة )

 والاكتئاب بين مرض ى الغسيل الكلوي وحالات زرع الكلى:عنوان الدراسة مقارنة بين القلق 

هــــــــــدفت الدراســــــــــة الــــــــــى مقارنــــــــــة القلــــــــــق والتــــــــــوتر والاكتئــــــــــاب بــــــــــين مرضــــــــــ ى الغســــــــــيل الكلــــــــــوي وحــــــــــالات زراعــــــــــة 

( descriptive- comparativeالكلـــــــــى واعتمـــــــــدت منهجيــــــــــة الدراســـــــــة فــــــــــي طريقـــــــــة بح هـــــــــا علــــــــــى المقارنـــــــــة الوصــــــــــفية )

ـــم  ــ ــ ــ ــــث تـ ــ ــ ـــين: أحيــ ــ ــ ــ ــــذ عينتـ ــ ــ حالــــــــــة زراعــــــــــة الكليــــــــــة مــــــــــن مشــــــــــفى ( 146)مريضــــــــــا غســــــــــيل كلــــــــــوي والثانيــــــــــة  (147) الأولــــــــــىخــ

 تم تطبيق مقياس القلق والاكتئاب والتوتر النفس ي ( و 2009)عيادات الخاصة في طهران عام وواحدة من ال

 حيث كانت اهم النتائج كالاتي:

بالمئــــــــــة يعــــــــــانون  60.5بالمئــــــــــة مــــــــــن المرضــــــــــ ى يعــــــــــانون مــــــــــن القلــــــــــق و 63.9بالنســــــــــبة لمرضــــــــــ ى الغســــــــــيل الكلــــــــــوي: 

ـــــاب و ـــن الاكتئـــ ــ  48.6مــــــــا بالنســــــــبة لحــــــــالات زراعــــــــة الكليــــــــة كـــــــاـن هنــــــــاك أالمئــــــــة يعــــــــانون مــــــــن التــــــــوتر النفســــــــ ي، ب 51.17مـــ

بالمئــــــــة يعــــــــانون مــــــــن التــــــــوتر النفســــــــ ي ومحصــــــــلة  38.4بالمئــــــــة يعــــــــانون مــــــــن الاكتئــــــــاب،  39بالمئــــــــة يعــــــــانون مــــــــن القلــــــــق و

لتــــــــــــوتر مرتفـــــــــــع لـــــــــــدى مرضــــــــــــ ى القصـــــــــــور الكلـــــــــــوي ومرضــــــــــــ ى الدراســـــــــــة تقـــــــــــول ان معـــــــــــدل انتشــــــــــــار القلـــــــــــق والاكتئـــــــــــاب وا
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-20، ص ص 2017خـــــــــرون ،أو  بوغـــــــــازي،نـــــــــه عـــــــــجل ارتفاعـــــــــا أكبـــــــــر لـــــــــدى مرضـــــــــ ى الغســـــــــيل الكلـــــــــوي. )أزراعـــــــــة الكلـــــــــى، كمـــــــــا 

21) 

 

 المحور الثالث / دراسات تناولت القصور الكلوي:

 دراسات عربية:

ـــــدي ( 2015-2014)راســـــــــــــــة مشـــــــــــــــرو  عبـــــــــــــــد القـــــــــــــــادر د ــ ــ ــ ــ ـــلوك التوكيــ ــ ــ ــ ــ ــ ــــوان الســ ــ ــ ــ ــ ــ ـــتراتيجيات بعنـ ــ ــ ــ ــ ــ ـــــه باســ ــ ــ ــ ــ وعلاقتــ

 المزمن.القصور الكلوي  ىالمواجهة لدى مرض 

هــــــــدفت هــــــــذه الدراســــــــة الــــــــى البحــــــــث فــــــــي الســـــــــلوك التوكيــــــــدي وعلاقتــــــــه باســــــــتراتيجيات المواجهــــــــة لــــــــدى فئـــــــــة 

المرضــــــــــ ى بالقصــــــــــور الكلــــــــــوي المــــــــــزمن وذلــــــــــك بالبحــــــــــث فــــــــــي طبيعــــــــــة العلاقــــــــــة بــــــــــين الســــــــــلوك التوكيــــــــــدي واســــــــــتراتيجيات 

ـــــنس المواجهــــــــــــة وكــــــــــــذا معرفــــــــــــة الفــــــــــــرو  بــــــــــــين المرضــــــــــــ ى فــــــــــــي اســــــــــــتعمال هــــــــــــذه المهــــــــــــارات والاســــــــــــتراتيجيات حســــــــــــب  ــ ــ ــ الجـ

والســــــــــــــن، المســــــــــــــتوى التعليمــــــــــــــي وحســــــــــــــب الحالــــــــــــــة المدنيــــــــــــــة. وتــــــــــــــم الاعتمــــــــــــــاد علــــــــــــــى المــــــــــــــنهج الوصــــــــــــــفي التحليلــــــــــــــي وتــــــــــــــم 

اســـــــــــتخدام مقيـــــــــــاس المهـــــــــــارات التوكيديـــــــــــة للباحـــــــــــث طريـــــــــــق شـــــــــــو ي واســـــــــــتبيان اســـــــــــتراتيجيات المواجهـــــــــــة لفـــــــــــو لكمـــــــــــان 

ـــن  .ولازاروس ــ ــ ـــــث مــ ــ ـــــة البحــ ــ ـــــت عينــ ــ كلـــــــــوي المـــــــــزمن الخاضـــــــــعين فـــــــــردا مصـــــــــابا بالقصـــــــــور الكلـــــــــوي بالقصـــــــــور ال( 83)تكونــ

لعمليــــــــة التصـــــــــفية الاصـــــــــطناعية. توصـــــــــلت الدراســـــــــة الـــــــــى مجموعـــــــــة مـــــــــن النتـــــــــائج تـــــــــتلخص فـــــــــي انـــــــــه لـــــــــم تظهـــــــــر هنـــــــــاك 

علاقــــــــات واضــــــــحة دالــــــــة بــــــــين الســــــــلوك التوكيــــــــدي واســـــــــتراتيجيات المواجهــــــــة، بينمــــــــا وجــــــــدنا هنــــــــاك فــــــــرو  دالــــــــة بـــــــــين 

ـــا للم ــ ـــــة تبعــ ــــى المواجهــ ــ ــــة او الـ ــ ــــى التوكيديـ ــ ـــــل الـ ــــي الميــ ــ ـــــ ى فـ تغيـــــــرات الشخصـــــــية مـــــــا أكـــــــد حـــــــاجتهم الـــــــى التـــــــدريب علـــــــى المرضــ

اســــــــتعمال المهــــــــارات التوكيديــــــــة وكــــــــذا تعلــــــــم اســــــــتراتيجيات المواجهــــــــة النا حــــــــة للتقليــــــــل مــــــــن الضــــــــغوط التــــــــي تواجــــــــه 

 هذه الفئة من المرض ى.

خلصــــــــــــت الدراســــــــــــة الــــــــــــى جملــــــــــــة مــــــــــــن التوصــــــــــــيات منهــــــــــــا ضــــــــــــرورة العمــــــــــــل بشــــــــــــكل جمــــــــــــاقي منســــــــــــق )طبيــــــــــــب 

ـــــا ي ــــام، اخصــ ــ ــــب عـ ـــــاح  مخـــــــتص، طبيـــ ـــل إنجــ ــ ـــن اجــ ــ ــــة( مــ ـــي التغذيـــ ــ ــــتص فــ ـــين، مخـــ ــ ـــــاقي، ممرضــ ـــــا ي اجتمــ ـــــاني، اخصــ نفســ

البــــــــــــرامج الارشـــــــــــــادية مـــــــــــــع المرضــــــــــــ ى المـــــــــــــزمنين وبخاصـــــــــــــة مرضــــــــــــ ى القصـــــــــــــور الكلـــــــــــــوي المــــــــــــزمن وجعلهـــــــــــــا عصـــــــــــــرا مكمـــــــــــــلا 

 للعلاجات الطبية أيضا وأيضا ضرورة ادماج المريض منذ البداية في الخطة الارشادية ومشاركته فيها.

تدربيــــــــــــــــه لفائــــــــــــــــدة المرضـــــــــــــــ ى لتعلــــــــــــــــيمهم المهــــــــــــــــارات الاجتماعيـــــــــــــــة والاســــــــــــــــتراتيجيات النا حــــــــــــــــة يم دورات ظـــــــــــــــتن

ــــوترات  ــ ـــــدة التـــ ــ ـــــن حـ ــ ــــف مـ ــ ـــــدف التخفيــ ــ ـــــية بهــ ــ ـــغوط النفسـ ــ ــ ــــة الضـ ــ ـــم لمواجهــ ــ ــ ـــــد ذواتهـ ــ ـــن توكيــ ــ ــ ــــوا مـ ــ ـــى يتمكنــ ــ ــ ـــــة حتـ ــ والمتكيفـ

 (2015مشرو  ،الانفعالية والضغوطات النفسية والتغلب عليها. )

ــــة دراســـــــــة    ــ ــ ـــــان عتيمـ ــ ـــهام وعثمــ ــ ــ ـــــبع ســ ــ بعنـــــــــوان التفـــــــــاؤل والوحـــــــــدة النفســـــــــية لـــــــــدى مرضـــــــــ ى            ( 2015-2014)ســ

 القصور الكلوي المزمن:

 يعاني مرض القصور الكلوي المزمن من التشاؤم.-

 يعاني مرض ى القصور الكلوي المزمن من الوحدة النفسية.

نة( ســــــــــــ 35-25واعتمــــــــــــدت البحثتــــــــــــان فــــــــــــي هــــــــــــذه الدراســــــــــــة علــــــــــــى أربــــــــــــع حــــــــــــلات تتــــــــــــزاوج أعمــــــــــــارهم مــــــــــــا بــــــــــــين )

بمصـــــــلحة تصـــــــفية الـــــــدم ســـــــور الغـــــــزلان بولايـــــــة البـــــــويرة كمـــــــا اعتمـــــــدتا علـــــــى الـــــــنهج العيـــــــادي وقامتـــــــا بتطبيـــــــق مقيـــــــاس 
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التفــــــــــاؤل والتشــــــــــاؤم ومقيــــــــــاس الوحــــــــــدة النفســــــــــية إضــــــــــافة الــــــــــى المقابلــــــــــة العياديــــــــــة النصــــــــــف موجهــــــــــة كــــــــــأدوات لجمــــــــــع 

قصـــــــور الكلـــــــوي مـــــــن التشـــــــاؤم؟ هــــــــل البيانـــــــات فـــــــي الدراســـــــة وكــــــاـن التســـــــاؤل الرئيســـــــ ي للدراســـــــة: هـــــــل يعـــــــاني مرضـــــــ ى ال

 يعاني مرض ى القصور الكلوي من الوحدة النفسية؟ وقد أظهرت نتائج الدراسة أن:

ان الفرضـــــــــية التـــــــــي مؤداهـــــــــا: يعـــــــــاني مرضـــــــــ ى القصـــــــــور الكلـــــــــوي المـــــــــزمن مـــــــــن التشـــــــــاؤم قـــــــــد تحققـــــــــت جزئيـــــــــا أي لـــــــــدى -

 بعض الحالات فقر.

ـــا  وأن الفرضــــــــية التــــــــي مؤداهـــــــــا: يعــــــــاني مرضـــــــــ ى القصــــــــور الكلـــــــــوي - ــ ــ ــــذلك جزئيــ ــ ـــــت كــ ــ ـــــد تحققــ ــ ـــية قـ ــ ــ ـــــدة النفســ ــ ـــن الوحـ ــ ــ مـ

 (2015)سبع واخرون، أي لدى بعض الحالات فقر. 

 دراسة اجنبية:

بعنـــــــــوان "اضـــــــــطرابات القلـــــــــق والعدوانيـــــــــة لـــــــــدى الأطفـــــــــال المرضـــــــــ ى بالفشـــــــــل الكلـــــــــوي  2013دراســـــــــة ســـــــــاداك 

ـــل المــــــــــــزمن والمقيــــــــــــدين بعمليــــــــــــة الغســــــــــــيل الكلــــــــــــوي المنــــــــــــتظم "هــــــــــــدفت الدراســــــــــــة الــــــــــــى تقيــــــــــــيم المشــــــــــــاك ــ ــ ــ ــ ـــــية مثـ ــ ــ ــ ل النفسـ

اضـــــــــــطرابات القلـــــــــــق والعدوانيـــــــــــة لـــــــــــدى الأطفـــــــــــال المرضـــــــــــ ى بالفشـــــــــــل الكلـــــــــــوي المـــــــــــزمن والخاضـــــــــــعين لعمليـــــــــــة الغســـــــــــيل 

الكلـــــــــــوي المنـــــــــــتظم بالمقارنـــــــــــة مـــــــــــع الأطفـــــــــــال الـــــــــــذين يعـــــــــــانون مـــــــــــن ضـــــــــــعف الانتبـــــــــــاه والحركـــــــــــة الزائـــــــــــدة، حيـــــــــــث كانـــــــــــت 

ـــــن 12طفلامـــــــــريض بالفشـــــــــل الكلـــــــــوي المـــــــــزمن )20الدراســـــــــة مقارنـــــــــة وتـــــــــم احـــــــــذ  ــ ـــراوح  12الـــــــــذكور،  مــ ــ ــ ـــــا  ( وتتــ ــ ـــن الانــ ــ ــ مــ

ـــنة، و 10.52ســــــــنة (الوســــــــر الحســــــــابي لأعمــــــــارهم بــــــــين هــــــــو ) 15-5أعمــــــــارهم بــــــــين ) ــ ــ ـــعف  20( سـ ــ ــ ـــــن ضـ ــ ـــــاني مـ ــ ـــلا يعـ ــ ــ طفـ

ـــــر )15-5الانتبـــــــــــــــاه وزيـــــــــــــــادة الحركـــــــــــــــة تتـــــــــــــــراوح أعمـــــــــــــــارهم بـــــــــــــــين ) ــ ــ ــ ــ ــــابي للعمــ ــ ــ ــ ــ ــــر حســـ ــ ــ ــ ــ ــ ـــنة ومتوسـ ــ ــ ــ ــ ــ ـــم 8.070(ســ ــ ــ ــ ــ ــ ـــنة، تــ ــ ــ ــ ــ ــ (ســ

مستشــــــــــفى الزهــــــــــراء وجامعــــــــــة الازهــــــــــر بالقــــــــــاهرة، اختيــــــــــارهم مــــــــــن قســــــــــمي الامــــــــــراض النفســــــــــية و قســــــــــم الغســــــــــيل مــــــــــن 

ـــن الأ( 20 )كمـــــــــــا وتضـــــــــــمنت الدراســـــــــــة ــ ــ ــ ـــلا مــ ــ ــ ــ ــــس اطفــ ــ ــ ـــن نفـــ ــ ــ ــ ـــحاء مــ ــ ــ ــ ــــت صــ ــ ــ ــــابطة، وكانـــ ــ ــ ـــــة ضـــ ــ ــ ـــــر كعينــ ــ ــ ـــــنس والعمــ ــ ــ م هـــــــــــألجــ

قارنــــــــــة مــــــــــع الأطفــــــــــال الاصــــــــــحاء، علــــــــــى لــــــــــدى مرضــــــــــ ى الفشــــــــــل الكلــــــــــوي المــــــــــزمن بالمأالنتــــــــــائج : ان درجــــــــــة القلــــــــــق كانــــــــــت 

ــــث  ــ ــ ـــــد هم أحيـ ــ ــــة لـــ ــ ــ ـــق والعدوانيـ ــ ــ ـــــبة القلــ ــ ــاـن أبالمئـــــــــة، ومحصـــــــــلة الدراســـــــــة تقــــــــــول 100ن نســ ــ ــ ـــق كـــ ــ ــ ـــار القلــ ــ ــ ـــــدل انتشــ ــ ن معــ

واضــــــــــحا لــــــــــدى مرضــــــــــ ى الفشــــــــــل الكلــــــــــوي المــــــــــزمن المقيــــــــــدين بعمليــــــــــة الغســــــــــيل الكلــــــــــوي، وان هنــــــــــاك علاقــــــــــة ارتباطيــــــــــة 

 (15-14، ص ص 2016بن شعبان، موجبة بين العدوانية ودرجة القلق ومدة الغسيل الكلوي .)

 

 مناقشة الدراسات السابقة:-

اســــــــــــــتنتجنا مــــــــــــــن الدراســــــــــــــات الســــــــــــــابقة المتعلقــــــــــــــة بمســــــــــــــتوى الصــــــــــــــحة النفســــــــــــــية وعلاقتهــــــــــــــا بــــــــــــــالقلق لــــــــــــــدي مرضــــــــــــــ ى  

 :ما يليالقصور الكلوي حيث هدفت معظم الدراسات الي 

 من حيث الهدف:

 معرفة العلاقة بين الصحة النفسية والقلق لدى مرض ى القصور الكلوي -

 ر الكلوي.لدى مرض ى القصو محاولة التعرف على مستوى الصحة  -

 محاولة معرفة مستوى القلق لدى مرض ى القصور الكلوي. -
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 من حيث الأدوات:

مــــــــــا تــــــــــم اســـــــــــتنتاجه مــــــــــن الدراســــــــــات الســـــــــــابقة هــــــــــو اخـــــــــــتلاف الأدوات المســــــــــتخدمة فــــــــــي الدراســـــــــــة )مقيــــــــــاس الصـــــــــــحة -

 النفسية ومقياس القلق(

 اختلاف العينات المستخدمة )مرض ى القصور الكلوي/طلبة جامعيين/أطفال.(  -

 :من حيث المنهج

 من حيث المنهج كل الدراسات اعتمدت على المنهج الوصفي.-

 من حيث النتائج:-

 هي:هم النتائج المتحصل عليها من الدراسات السابقة أ-

 الكلوي.لدى مرض ى القصور ارتفاع في مستوي الصحة النفسية -

وى القلق لدى مرض ى القصور الكلوي ارتفاع في مست-
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   تمهيد:

ـــن  ــ ــ ــ ـــــية مــ ــ ــ ـــحة النفســ ــ ــ ــ ـــــد الصــ ــ ــ ـــن  أبـــــــــــرز تعــ ــ ــ ــ ــــذلك مــ ــ ــ ــ ـــــنفس، وكـ ــ ــ ـــم الــ ــ ــ ــ ــــي علــ ــ ــ ــ ـــية فـ ــ ــ ــ ـــــيع الأساســ ــ ــ ـــــادين  أبـــــــــــرز المواضــ ــ ــ ميــ

ـــم  ــ ـــى فهــ ــ ـــــاعدتهم علــ ــــي مســ ـــا فـــ ــ ـــن أهميتهــ ــ ــــث تكمــ ـــــراد حيـــ ـــــدى الافــ ـــرة لــ ــ ـــــة كبيــ ـــل أهميــ ــ ـــــي تمثــ ـــــالي، فهــ ـــــر الحــ ــــي العصــ ــــث فـــ البحـــ

 الاخرين.ومع  أنفسهمل تحقيق التوافق مع أجياتهم والتغلب على مشكلاتهم من ح

ـــــية،وفــــــــي هــــــــذا الفصــــــــل ســــــــيتم التطــــــــر  الــــــــى مفهــــــــوم دقيــــــــق عــــــــن الصــــــــحة  ــ ـــاهر  النفسـ ــ ــــذلك مظـــ ــ ـــــاوكــ ــ ـــم  هـ ــ ــ واهـ

ـــية  ــ ــ ـــحة النفســـ ــ ــ ـــاهج الصـــ ــ ــ ــ ــــى منـ ــ ــ ـــا الــ ــ ــ ــــذلك تطرقنـــ ــ ــ ـــية، وكــ ــ ــ ــ ـــحة النفسـ ــ ــ ـــــة بالصـــ ــ ـــــية المتمتعـــ ــ ـــــائص الشخصـــ ــ  وأخيــــــــــرا الــــــــــىخصـــ

 المعايير.
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 :مفهوم الصحة النفسية-1

ـــــد  ــ ــ ــ ـــر لقــ ــ ــ ــ ــ ــ ـــف الكثي ــ ــ ــ ــ ـــــتلاف  مــــــــــــــن البـــــــــــــاحثون  اختلــ ــ ــ ــ ـــق لاخـــ ــ ــ ــ ــ ــــك وفــ ــ ــ ــ ــ ـــية وذلـ ــ ــ ــ ــ ـــحة النفســـ ــ ــ ــ ــ ــــوم للصــ ــ ــ ــ ــ ـــــد مفهـ ــ ــ ــ ــــي تحديـــ ــ ــ ــ ــ فـ

ـــــا ــ ــ ــ ـــــذا مـ ــ ــ ــ ــــة وهـ ــ ــ ــ ــــــذاهبهم الفكريــ ــ ــ ــــة ومــ ــ ــ ــ ــــاتهم العلميــ ــ ــ ــ ـــل  تخصصــ ــ ــ ــ ــ ـــحة أجعـ ــ ــ ــ ــ ــــوم الصـ ــ ــ ــ ــــد لمفهــ ــ ــ ــ ـــف واحــ ــ ــ ــ ــ ــــى تعريـ ــ ــ ــ ـــاع علــ ــ ــ ــ ــ ن الاجمـ

 النفسية امر صعب. 

ـــا  ــ ــ ــــش )أوعرفهـ ــ ـــــاأ(: ب1958نجلــ ــ ـــف حالــــــــة مــــــــن القــــــــدرة علــــــــى التحمــــــــل التــــــــي تجعــــــــل الفــــــــرد قــــــــادرا علــــــــى ال نهـ ــ ــ تكيـ

 .حراز تحقيق الذات، فهي حالة إيجابية وليست مجرد غياب للمرض النفس يأحياة و الجيد والاستمتاع بال

ـــلو  ــ ــ ـــا ســ ــ ــ ـــــا مــ ــ ـــــد عرفهــ ــ ــــة أ(: 1964) ولقــ ــ ــ ــــك ال زعـ ــ ــ ـــا تلـ ــ ــ ــــر، ولكنهــ ــ ــ ـــــتلاؤم فقـ ــ ــــة الــ ــ ــ ـــــت حالـ ــ ـــــية ليســ ــ ـــحة النفســ ــ ــ ن الصــ

ـــــا ع ـــي تحثنـــ ــ ـــاد ، أي التــ ــ ـــــيم والمبــ ـــن القـــ ــ ــــث عـــ ــ ــــى البحـ ــ ن يكــــــــون للفــــــــرد قـــــــدر مــــــــن الاســــــــتقلال الـــــــذاتي الــــــــذي يحقــــــــق لــــــــه ألــ

 (28، ص2005المطيري،. )ذاتهالتوافق مع 

ـــا  ــ ــ ــ ــ ـــــا عرفهـــ ــ ــ ــ ـــــدمان )كمــ ــ ــ ــ ـــــأقلمنهــــــــــــــا قــــــــــــــدرة الفــــــــــــــرد علــــــــــــــى أ: ب(1997فريـــ ــ ــ ــ ـــل  التـــ ــ ــ ــ ــ ــــة والتفاعـــ ــ ــ ــ ــ ـــرات اليوميــ ــ ــ ــ ــ ــــع المتغيـــ ــ ــ ــ ــ مــ

ــــي أتمــــــــــاقي، مــــــــــن دون الخــــــــــوض فــــــــــي ســــــــــلوكيات الاج ــ ــ ـــية هــ ــ ــ ــ ـــحة النفسـ ــ ــ ــ ــــة، والصـ ــ ــ ـــر ملائمــ ــ ــ ــ ـــــاعر غيـ ــ ــ ـــــرد  ر كثــــــــــأو مشـ ــ ــ ـــــن مجـ ــ ــ مـ

ـــن غيــــــــــــــاب الاضــــــــــــــ ــ ــ ــ ــ ــ ــــة، ويمكـ ــ ــ ــ ــ ـــية والعقليــ ــ ــ ــ ــ ــ ــــأثر ن أطرابات النفسـ ــ ــ ــ ــ ـــــرد  تتــ ــ ــ ــ ــ ـــــة )الفـ ــ ــ ــ ــ ـــل الداخليـ ــ ــ ــ ــ ــ ــــه(بالعوامـ ــ ــ ــ ــ ـــل أ ذاتــ ــ ــ ــ ــ ــ و بالعوامـ

 ( 139دس، ص واخرون، منصوري) .عضوي الخارجية )خارجة عن إدارة الفرد مثل خلل بيولوجي او مرض 

ـــــران ) ـــــد الزهـــ ـــــا حامـــ ـــــيا هــــــــا حالــــــــة دائمــــــــة نســــــــبيا يكــــــــون فيهــــــــا الفــــــــرد (: بأن1998ويعرفهـــ ــ ـــــيا ولخصـ ـــا نفســـ ــ متوافقـــ

ـــع الأ وانفعاليــــــــــا واجتماعيــــــــــ ــ ــ ــ ــــه ومـ ــ ــ ـــع نفســ ــ ــ ــ ــــعادة مـ ــ ــ ــــعر بالســ ــ ــ خــــــــــرين ويكــــــــــون قــــــــــادرا علــــــــــى تحقيــــــــــق ذاتــــــــــه واســــــــــتغلال ا ويشــ

قدراتـــــــــه وامكانيتـــــــــه لأققـــــــــ ى حـــــــــد ممكـــــــــن ويكـــــــــون قـــــــــادرا علـــــــــى مواجهـــــــــة مطالـــــــــب الحيـــــــــاة وتكـــــــــون لخصـــــــــيته متكاملـــــــــة 

 (19-18ص ص رملي، )سوية ويكون سلوكه عاديا بحيث يعيش بسلامة وسلام. 

ــــة ا ــ ــ ـــــت "منظمــ ــ ــ ـــــد عرفـ ــ ــ ـــية بولقـ ــ ــ ــ ـــحة النفسـ ــ ــ ــ ـــــة " الصـ ــ ــ ـــحة العالميـ ــ ــ ــ ــــطرابات ألصـ ــ ــ ـــــاب الاضــ ــ ــ ـــــرد غيـ ــ ــ ـــــت مجـ ــ ــ ـــا ليسـ ــ ــ ــ نهـ

النفســــــــــية، بــــــــــل هــــــــــي حالــــــــــة مــــــــــن العافيــــــــــة يســــــــــتطيع فيهــــــــــا كــــــــــل فــــــــــرد إدراك إمكاناتــــــــــه الخاصــــــــــة والتكيــــــــــف مــــــــــع حــــــــــالات 

 ( 2007لصحة العالمي، )موقع منظمة االتوتر العادية والعمل بشكل منتج ومفيد والاسهام في مجتمعه المحلي. 

ـــتنتج  ــ ــ ــ ـــــات نســ ــ ــ ـــــذه التعريفــ ــ ــ ـــل هــ ــ ــ ــ ـــن كــ ــ ــ ــ ن مفهـــــــــــوم الصـــــــــــحة النفســـــــــــية يبقـــــــــــى نســـــــــــبي بالدرجـــــــــــة الأولـــــــــــى فهـــــــــــو أومــ

 يختلف باختلاف المجتمعات والثقافات ويختلف داخل المجتمع الواحد.

 :مظاهر الصحة النفسية-2

ــــه  ــ ــع تفاعلاتـ ــ ــ ـــى جميـ ــ ــــح علــ ــ ـــكل واضـ ــ ـــــنعكس بشــ ــــك يــ ــ ـــان ذلـ ــ ــــليمة، فــ ــ ـــية السـ ــ ـــحة النفســ ــ ـــــرد بالصــ ــــي الفــ ــ ـــــد تحلـ عنــ

دلالات  أبــــــــــرز واســــــــــتجاباته للمثيــــــــــرات المختلفــــــــــة، وطريقــــــــــة تعاملــــــــــه مــــــــــع الظــــــــــروف والحــــــــــواد  غيــــــــــر مرغــــــــــوب بهــــــــــا ومــــــــــن 

 ما يلي:ة النفسية حومظاهر الص

 الإيجابية: -

ـــا  ــ ــ ـــــادة مــ ــ ـــية عــ ــ ــ ـــحة النفســ ــ ــ ــــع بالصــ ــ ــ ـــذي يتمتـ ــ ــ ـــــرد الــ ــ ـــف الفــ ــ ــ ـــي مختلــ ــ ــ ــــاء فــ ــ ــ ـــــه البنـ ــ ـــــد الموجــ ــ ـــــذل الجهــ ــ ـــن بــ ــ ــ ـــــتمكن مــ ــ يــ

ــــات، ــ ــ ـــا  الاتجاهــ ــ ــ ــ ــــه لا أكمــ ــ ــ ــــاجزا  نــ ــ ــ ـــف عــ ــ ــ ــ ـــــام أيقــ ــ ــ ــــات،مــ ــ ــ ــــعر  العقبــ ــ ــ ـــم أولا يشـــ ــ ــ ــ ــــو دائــ ــ ــ ـــــل هـــ ــ ــ ــــة بـ ــ ــ ــــة الحيلـــ ــ ــ ـــــال جز وقلــ ــ ــ ـــا بــ ــ ــ ــ مامهـ

 الكفاح والسعي في الحياة.
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 التفاؤل: -

ـــر  التفــــــــاؤل،يتصــــــــف الشــــــــخص الــــــــذي يتمتــــــــع بالصــــــــحة النفســــــــية بالتفــــــــاؤل المعتــــــــدل دون اســــــــراف فــــــــي  ــ ــ ويعتبـ

ـــية  ــ ــ ـــحة النفســ ــ ــ ـــــاض الصــ ــ ـــاهر انخفــ ــ ــ ـــــن مظــ ــ ـــــرا مــ ــ ـــه مظهــ ــ ــ ــــت نفســ ــ ــــي الوقـــ ــ ــ ـــــاؤم فـ ــ ـــــرد.التشــ ــ ـــــه للفــ ــ ـــــرد  لأنــ ــ ــــة الفــ ــ ــ ـــــت زف طاقـ ــ يســ

 النفسية.مظاهر الصحة  أحدالمعتدل  التفاؤل لذا كان  دوافعه.ويقلل نشاطه ويضعف 

 امكانياته:تقبل الفرد الواقعي لحدود  -

ـــــذي يتم ــ ــ ـــــرد الـ ــ ــ ن هنــــــــــاك فــــــــــرو  فرديــــــــــة بــــــــــين النــــــــــاس ورؤيتــــــــــه الواقعيــــــــــة أتــــــــــع بالصــــــــــحة النفســــــــــية يــــــــــدرك الفـ

ـــــرين.لنفســـــــــه بالمقارنـــــــــة مـــــــــع  ــ ــــة لمـــــــــا تصـــــــــور الفـــــــــرد الخـــــــــاط  لنفســـــــــه وعـــــــــدم تقبلـــــــــه أ الاخــ ــ ــ ــــوعية المتعلقـ ــ ــ ـــــائق الموضـ ــ لحقــ

 الناس.و على التعامل النا ح مع أعلى التوافق النفس ي  يساعدهبشخصه لا 

 واقعية:اتخاذ اهداف  -

ـــعى  ــ ــ ــ ــــه يســ ــ ــ ــ ـــــدافا لنفسـ ــ ــ ــــع أهــ ــ ــ ــ ـــية يضـ ــ ــ ــ ـــحة النفســ ــ ــ ــ ــــع بالصــ ــ ــ ــ ـــذي يتمتـ ــ ــ ــ ـــــرد الــ ــ ــ ـــــا،الفــ ــ ــ ن تكـــــــــــون أهدافـــــــــــه أو  لتحقيقهــ

ـــن  ــ ـــــة يمكـــ ــــى ن يحققأواقعيـــ ــ ــــتطاع علــ ــ ـــــافي مســ ــ ـــــد إضـ ــ ـــــذل جهـ ــ ـــع بـ ــ ــ ـــــا مـ ــ ـــــرد ن تكــــــــون الأهــــــــداف تحقــــــــق النفــــــــع والخيــــــــأهـ ــ ر للفـ

 ولمجتمعه الذي يعيش فيه 

  ناجحة:القدر على إقامة علاقات اجتماعية  -

ـــــندا  ــ ــ ـــــات ســ ــ ــ ـــر العلاقــ ــ ــ ــ ـــية، أي وجـــــــــــدانيا ومقومـــــــــــا أساســـــــــــتعتبـ ــ ــ ــ ـــحة النفســ ــ ــ ــ ـــــات الصــ ــ ــ ـــــن مقومــ ــ ــ ـــــاح أيا مــ ــ ــ أو ن النجــ

ـــــل ــ ــ ـــن  الفشـ ــ ــ ــ ـــــد مـ ــ ــ ــــو واحـ ــ ــ ـــــداقة هــ ــ ــ ــــة والصـ ــ ــ ـــــرة والزمالــ ــ ــ ـــــال الاسـ ــ ــ ـــي مجـ ــ ــ ــ ـــــبعة فـ ــ ــ ـــــة مشـ ــ ــ ــــات اجتماعيـ ــ ــ ـــــة علاقــ ــ ــ ــــي إقامـ ــ ــ ــــاير فــ ــ ــ المعــ

 النفسية.التي تحكم بها على مدى ما يتمتع به الفرد من الصحة  الهامة

 المجتمع:قدر من الاستقبال عن هذا احترام الفرد لثقافة المجتمع مع تحقيق  -

ـــــرد  ــ ـــية للفـــ ــ ــ ـــحة النفســـ ــ ــ ـــاهر الصـــ ــ ــ ـــــن مظـــ ــ ـــــرف أمــ ــ ـــع العـــ ــ ــ ـــــ ى مـــ ــ ـــع ويتمشـــ ــ ــ ـــــه المجتمـــ ــ ـــــبا يتقبلـــ ــ ـــلوكا مناســـ ــ ــ ــــلك ســ ــ ــ ن يســ

 والقيم والمعايير السائدة في المجتمع والا يصدر عنه سلوك شاذ لا يرض ى عنه المجتمع.

ن يكــــــــون لنفســــــــه أادرا معــــــــه قــــــــفــــــــالفرد الــــــــذي يتمتــــــــع بالصــــــــحة النفســــــــية قــــــــادرا علــــــــى العطــــــــاء، الفكــــــــري لمجت

ــــي رايـــــــــا مســـــــــتقبلا بالنســـــــــبة لمختلـــــــــف القضـــــــــايا الهامـــــــــة والمســـــــــائل الأساســـــــــية التـــــــــي تعـــــــــرض عليـــــــــه مـــــــــع عـــــــــدم المغـــــــــالا  ــ ــ ة فـ

ـــــاقي،  ــ ـــــا  الاجتمــ ــ ـــق والنفــ ــ ــ ــــت أموافقـــــــــة الجماعـــــــــة الـــــــــذي يعـــــــــيش فيهـــــــــا بـــــــــو الحصـــــــــول علـــــــــى أالتملــ ــ ــ ــــي أي الوقـ ــ ـــن، وفـــ ــ ــ ي ثمــ

ــــب  ــــه يجـــ ن يكـــــــون لـــــــدى الفـــــــرد قـــــــدر التســـــــامح بالنســـــــبة للفـــــــرو  الثقافيـــــــة القائمـــــــة بـــــــين الافـــــــراد الـــــــذين ينتمـــــــون أنفســـ

 المختلفة.للطبقات الاجتماعية 

 وحاجاته:اشباع الفرد لدوافعه -

ــــيولوجية أ ــ ــ ــ ـــــية )الفســ ــ ــ ــ ــــه الأساسـ ــ ــ ــ ـــــرد لحاجتــ ــ ــ ــ ـــــباع الفـ ــ ــ ــ ـــية(ن اشـ ــ ــ ــ ــ ـــــات  والنفسـ ــ ــ ــ ــــك الحاجـ ــ ــ ــ ـــــه لتلــ ــ ــ ــ ـــة مواجهتـ ــ ــ ــ ــ وطريقـ

 منها:والانسان في كل عمر تحركه دوافع وحاجات أساسية  ،النفسيةيحدد مدى تمتعه بالصحة 

 والحرارة.الحاجات الفسيولوجية مثل الحاجة الى الطعام والماء والتنفس  -

  والمكانة.الحاجات النفسية والاجتماعية مثل الحاجة الى الامن والانتماء والتقدير  -
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ـــــذه ال - ــ ــ ـــــن هـ ــ ــ ـــــرد مـ ــ ــ ـــان الفـ ــ ــ ـــــباعها أات جــــــــــاحوحرمـــ ــ ــ ــــي اشـ ــ ــ ــــة فــ ــ ــ ــــه و المبالغــ ــ ــ ـــــ ي لــ ــ ــــو النفســـ ــ ــ ـــى النمــ ــ ــ ــ ـــــر علـ ــ ــ ــــى أثـ ــ ــ ــــؤثر علــ ــ ــ ـــــالي يــ ــ ــ وبالتـ

 النفسية.الصحة 

 القدرة على ضبط الذات: - 

ــــتطيع  ن الفــــــــرد الــــــــذي يتمتــــــــعأ ــ ـــــذي يســ ــــو الـــ ــ ـــــية هــ ـــحة النفســـ ــ ــــى ن يــــــــتحكم فــــــــي رغباتــــــــه ويكــــــــون قــــــــادر أبالصـــ ــ ا علــ

ـــر ن يتنــــــــازل علــــــــى عــــــــن لــــــــذة قريبــــــــة عاجلــــــــة فــــــــي ســــــــبيل دوافــــــــع أارجــــــــاء اشــــــــباع بعــــــــض الحاجــــــــات و  ــ ـــا الان ل أكثـــ ــ ــــه دوامـــ ــ ديــ

 (31- 29 ص، س، صد  التل، قطيشات،)ذاته. القدرة على ضبر 

 السوية:  -

وهــــــــــــــي التمتــــــــــــــع بالســــــــــــــلوك العــــــــــــــادي والمعيــــــــــــــاري، أي المقبــــــــــــــول والمــــــــــــــألوف والغالــــــــــــــب علــــــــــــــى حيــــــــــــــاة النــــــــــــــاس فــــــــــــــي 

 المجتمع.

 التوافق: -

ـــــاقي،  ــ ــ ــ ـــق الاجتمــ ــ ــ ــ ــ ـــــالي، والتوافــ ــ ــ ــ ـــــزان الانفعــ ــ ــ ــ ـــــنفس والاتــ ــ ــ ــ ـــن الــ ــ ــ ــ ــ ـــا عــ ــ ــ ــ ــ ـــــ ي، والرضــ ــ ــ ــ ـــق الشخقــ ــ ــ ــ ــ ــــك التوافــ ــ ــ ــ ـــل ذلـــ ــ ــ ــ ــ ودلائــ

 والاسري، والمدرى ي، والمهني.والروحي، 

 الكفاءة :-

ــــود  ــ ــ ــــد لجهـ ــ ـــر تبديـــ ــ ــ ـــــن غيــ ــ ـــــا مــ ــ ــــي وقتهــ ــ ــ ــــة فـ ــ ـــتخدام الطاقـــ ــ ــ ـــــمن اســ ــ ـــــرد،وتضــ ــ مـــــــــن الـــــــــواقعي بدرجـــــــــة تمكنـــــــــه مـــــــــن  الفــ

 الأهداف.تخطي العقبات وبلوغ 

  الملائمة: -

 والمشاعر والتصرفات في المواقف المختلفة. الأفكار وتعني ملائمة             

  :المرونة

ـــــكوتتضــــــــمن القــــــــدرة علــــــــى التوافــــــــق والتعــــــــديل لمواجهــــــــة الصــــــــراع والإحبــــــــاط،             ـــن  وذلـــ ــ ـــــدلا مـــ ــ ــــكلات بـ ــ ـــل المشــ ــ لحـــ

 (29 -28ص ص  ،2000)سري، والتجريب. تجميدها على النظم القديمة، والرغبة في التعلم وفي التغير 

 التناسب: -

ـــ ــ ــــة فــ ـــــدم المبالغـــ ـــي عــ ــ ـــــدال ويعنــ ــــاة، فالاعتــ ــــب الحيـــ ـــع جوانـــ ــ و التوســـــــير مـــــــن الأمـــــــور الهامـــــــة فـــــــي المجـــــــالات أي جميــ

 الإنسانية والمبالغة تعطل هذه الخاصية وتفرغها من معناها.

 التوجه الصحيح: -

ـــف   ــ ــ ـــبة للمواقــ ــ ــ ـــــتجابة المناســ ــ ــــوب أأي الاســ ــ ـــــادف والمطلـــ ــ ـــلوك الهــ ــ ــ ـــاز و الســ ــ ــ ــــة  لإنجــ ــ ــ ـــن طبيعـ ــ ــ ــــة فمــ ــ ـــــام المطلوبـــ ــ المهــ

الانســـــــــــان الســـــــــــوي ان يفكـــــــــــر قبـــــــــــل ان يتصـــــــــــرف وان يـــــــــــزن الأمـــــــــــور قبـــــــــــل ان يفعلهـــــــــــا حتـــــــــــى تكـــــــــــون النتـــــــــــائج مدروســـــــــــة 

ــــذلك،ومعروفـــــــــــة وســـــــــــليمة والا يكـــــــــــون متهـــــــــــورا او انـــــــــــدفاعيا بـــــــــــدون تخطـــــــــــير  ــ ــ ـــار  لـــ ــ ــ ــ ـــاج أفكــ ــ ــ ــ ــــو نتــ ــ ــ ــــادف هـــ ــ ــ ـــلوك الهـــ ــ ــ ــ فالســ

 (28ص ، 1997،أبو هين) وسريع. مبنية بشكل مسبق يصل بالتالي للهدف الصحيح بشكل منطقي

ــــتنج  ــ ــ ـــــذا نسـ ــ ـــل هــ ــ ــ ـــن كــ ــ ــ ـــــذه اأومــ ــ ـــل هــ ــ ــ ــــى ن كــ ــ ــ ــــدل علـ ــ ــ ـــــرات تـ ــ ـــاهي الا مؤشــ ــ ــ ـــاهر مــ ــ ــ ـــــرد ألمظــ ــ ـــــحةن الفــ ــ ــــع بالصــ ــ ــ ـــية  يتمتـ ــ ــ النفســ

 الجيدة.
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ـــــي ــ ــ ـــحة النفسـ ــ ــ ــ ـــز بالصـ ــ ــ ــ ـــــية المتميـ ــ ــ ـــــا الشخصـ ــ ــ ـــز دائمـ ــ ــ ــ ــــي تتميـ ــ ــ ـــا يلــ ــ ــ ــ ـــائص وفيمـ ــ ــ ــ ـــن الخصـ ــ ــ ــ ـــــة مـ ــ ــ ـــــذه أة بمجموعـ ــ ــ ـــم هـ ــ ــ ــ هـ

 التي تم وضعها من قبل ما سلو ومتلمان.الخصائص 

ـــلو  ــ ــ ــ ــ ـــا سـ ــ ــ ــ ــ ــــع مـ ــ ــ ــ ـــان وضــ ــ ــ ــ ــ قائمــــــــــــة بالمحكمــــــــــــات التــــــــــــي تصــــــــــــف الشــــــــــــخص الســــــــــــوي الصــــــــــــحيح وهــــــــــــي ( 1951)ومتلمـ

ـــــالواقع، أ، درجــــــــــة معقولــــــــــة مــــــــــن تقــــــــــويم الــــــــــذات، شـــــــــعور كـــــــــاـفي بــــــــــالأمن ــ ـــل بـــ ــ ــ ـــال فاعـــ ــ ــ ـــــاة، اتصـــ ــ ــــي الحيـــ ــ ــ ــــة فــ ــ ــ ـــــداف واقعيــ ــ هـــ

قائيـــــــة مناســـــــبة، انفعاليـــــــة معقولـــــــة القـــــــدرة علـــــــى تكامـــــــل وثبـــــــات فـــــــي الشخصـــــــية، القـــــــدرة علـــــــى الـــــــتعلم مـــــــن الخبـــــــرة، تل

اشــــــباع حاجــــــات الجماعــــــة مــــــع درجــــــة مــــــا مــــــن التحــــــرر مــــــن الجماعــــــة )أي الفرديــــــة(، رغبــــــات جســــــدية غيــــــر مبــــــال  فيهــــــا 

 مع القدرة على اشباعها في صورة مقبولة.

  التالي:ويمكن تناول خصائص الشخصية المتمتعة بالصحة النفسية بالتفصيل على النحو 

 :الفرد في مواجهة احباطات الحياة اليوميةكفاءة 

تختلــــــــــف قــــــــــدرة النــــــــــاس علــــــــــى المشــــــــــا  والصــــــــــعوبات العاديــــــــــة التــــــــــي تــــــــــواجههم فــــــــــي الحيــــــــــاة، ونجــــــــــد مــــــــــن بــــــــــين 

ــــديدا  ـــا شــ ـــز ج انزعاجـــ ـــن ي ـــ ــــى أتغيــــــر غيــــــر متوقــــــع فــــــي مجــــــرى الأمــــــور  لأيالنــــــاس مـــ ــــوله علــ ــــدم حصــ ــــد، ويصــــــلو لعــ  مــــــا يريــ

ـــى الب ــ ــ ــ ــ ـــهم الـ ــ ــ ــ ــ ـــال ببعضـ ــ ــ ــ ــ ــــة نيــــــــــــالحـ ــ ــ ــ ـــــة التامــ ــ ــ ــ ـــاملة الفكريـ ــ ــ ــ ــ ـــار الشـ ــ ــ ــ ــ ـــهم  والانهيـ ــ ــ ــ ــ ـــــد تعرضـ ــ ــ ــ ــــاتعنـ ــ ــ ــ ـــــيطة. للإحباطــ ــ ــ ــ ــــى  البسـ ــ ــ ــ وعلــ

ـــــةالعكــــــــس مــــــــن ذلــــــــك تعــــــــرف عــــــــن بعــــــــض النــــــــاس صــــــــلابة قويــــــــة إزاء متاعــــــــب الحيــــــــاة  ــ ـــــدامها اليوميـ ــ ودرجــــــــة عاليــــــــة  واحـ

 التخبر.و أيطغى عليها الانفعال  من التحمل والصمود ومواجهة عقلانية لمواقف الإحباط لا 

  ولإمكانياته :تقبل الفرد الواقعي لحدوده - 

ـــــال الشـــــــخص الـــــــواقعي مقـــــــدار لقدراتـــــــه وللعـــــــالم مـــــــن حولـــــــه، وهـــــــو يقـــــــيم قدراتـــــــه بطريقـــــــة واقعيـــــــة  ــــي  ولا يبــ ــ فــ

 (39-38ص ص  ،2016هواري،)تصوره. 

ـــتنتج أو  ــ ـــر نســ ــ ـــــذه أخيــ ــــع هــ ـــمن جميـــ ــ ـــائص تــ ــ ـــل  الخصــ ــ ـــن قبــ ــ ـــعها مــ ــ ـــلو وضــ ــ ـــا ســ ــ ـــــن مــ ــــان مــ ـــز أ ومتلمـــ ــ ـــل التميــ ــ ـــين  جــ ــ بــ

 .والشخصية المرضيةالشخصية المتميزة بصحة نفسية سليمة 
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ــــى  ــــوم علـــ ـــية تقــ ــ ـــحة النفســ ــ ـــان الصـ ــ ـــــذا فــ ــــليم ولهـ ـــــنهج ســ ـــــاع مــ ـــــن اتبـ ـــــد مــ ــــليمة لا بـ ـــية ســ ــ ـــحة نفســ ــ ـــــرد بصـ ـــع الفــ ــ ـــــى يتمتـ حتـ

 ثلاثة مناهج أساسية هم: 

 المنهج الوقائي: -4-1

ــــى  ــ ـــنهج علـــ ــ ــ ـــــذا المــ ــ ـــــز هــ ــ ــــى يركــ ــ ـــم الـــ ــ ــ ــــولا بهــ ــ ــــوياء وصـــ ــ ـــــراد الاســـ ــ ـــية ققـــــــــ ى درجـــــــــة ممكنـــــــــة مـــــــــن الصـــــــــحة أالافــ ــ ــ النفســ

والتكيـــــــــــــف، انـــــــــــــه يـــــــــــــدرس مـــــــــــــثلا: قـــــــــــــدرات الافـــــــــــــراد وامكانـــــــــــــاتهم وتطورهـــــــــــــا، وتوجيههـــــــــــــا لتحقيـــــــــــــق الفاعليـــــــــــــة والكفايـــــــــــــة 

ــــة والاجتما ــ ــ ــ ــ ــ ــ ـــــات التربويــ ــ ــ ــ ــ ــ ــــعادة. ان المؤسســـ ــ ــ ــ ــ ــ ــ ــــعادة. والســ ــ ــ ــ ــ ــ ــ ــــة والســ ــ ــ ــ ــ ــ ــ ـــق الفعاليــ ــ ــ ــ ــ ــ ــ ـــــة لتحقيـــ ــ ــ ــ ــ ــ ــــة أعيـــ ــ ــ ــ ــ ــ ــ ـــــات التربويــ ــ ــ ــ ــ ــ ن للمؤسســـ

ـــــاقتهم أجتماعيــــــــة دورا هامــــــــا فــــــــي حســــــــن رعايــــــــة والا  ــ ـــــة طـ ــ ـــــتم تنميـ ــ ـــى يـ ــ ــ ــــوية حتـ ــ ــــة ســ ــ ـــــئة اجتماعيــ ــ ــــئتهم تنشـ ــ ـــا، وتنشــ ــ ــ طفالهـ

 (34 33ص ص، 2016، )هواري وقدراتهم واستثماراتهم، وتحقيقها.  
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 المنهج العلاجي:-4-2

ويرتكـــــــز علـــــــى تقـــــــديم العـــــــلاج لغيـــــــر القـــــــادرين ويتركـــــــز علـــــــى تقـــــــديم العـــــــلاج علـــــــى تقـــــــديم العـــــــلاج لغيـــــــر القـــــــادرين 

 المجال:الصحة النفسية ويلاحظ وجود اتجاهين في هذا على العمل بالحد الأدنى من 

ـــــيا  الطبـــــــــــ :الاتجـــــــــــاه  -4-2-1 ــ ــ ـــــريض نفســ ــ ــ ـــــاطى المــ ــ ــ ـــــث يتعــ ــ ــ ـــــي بحيــ ــ ــ ـــلاج الطبــ ــ ــ ــ ـــخيص العــ ــ ــ ــ ـــــائل التشــ ــ ــ ــــى وســ ــ ــ ــ ـــــد علـ ــ ــ ويعتمــ

ـــق  ــ ـــــل تحقيـــ ــ ـــن اجـ ــ ـــــة مـــ ــــة الطبيـــ ــ ـــــفاء،الادويــ ومــــــــن مميــــــــزات هــــــــذا العــــــــلاج انــــــــه ســــــــريع المفعــــــــول علــــــــى اســــــــتثارة الجهــــــــاز  الشـــ

 العصبي او توازنه مما يؤدي الى السيطرة على السلوك العام بشكل تام خلال فترة وجيزة 

ــــى  النفســـــــــــــ  :الاتجـــــــــــــاه -4-2-2 ــ ــ ــ ــ ــــؤدي الـ ــ ــ ــ ــ ـــي تـ ــ ــ ــ ــ ـــية التــ ــ ــ ــ ــ ـــــباب النفســ ــ ــ ــ ـــع الأســ ــ ــ ــ ــ ـــــل مــ ــ ــ ــ ـــى التعامــ ــ ــ ــ ــ ــــاه علــ ــ ــ ــ ــ ـــــذا الاتجـ ــ ــ ــ ـــــد هــ ــ ــ ــ ويعتمــ

ــــطرابات  ـــــية،الاضــ ـــ النفسـ ــ ــــك عــ ـــــتم ذلــ ـــلاج فيــ ــ ـــــاليب العــ ـــتخدام أسـ ــ ـــق اســ ــ ـــ ي،ن طريـ ــ ـــا  النفسـ ــ ـــلاج  مــــــا يكـــــــون وغالبــ ــ ـــــذا العــ هـ

ــــاتفرديــــــــا عــــــــن طريــــــــق جلســــــــات علاجيــــــــة تســــــــتغر  بعــــــــض الوقــــــــت كمــــــــا تســــــــتخدم  ــ ــــوع  جلســ ــ ـــا لنــ ــ ــ ـــــاقي تبعـ ــ ـــلاج الجمـ ــ العـــ

 الاضطرابات

 البنائي:المنهج -4-3

ـــــية،وهــــــــــو لمــــــــــن يتمتعـــــــــــون بالصــــــــــحة  ــ ــ ـــــراد نهج الـــــــــــى الرفــــــــــع مــــــــــن مســـــــــــتوى شــــــــــعور الأ و هـــــــــــدف هــــــــــذا المــــــــــ النفسـ ــ ــ فــ

بالصـــــــــــحة النفســـــــــــية وزيـــــــــــادة فـــــــــــاعليتهم ممـــــــــــا يـــــــــــؤدي الـــــــــــى تحقيـــــــــــق الـــــــــــذات والشـــــــــــعور بالســـــــــــعادة والمتعـــــــــــة فـــــــــــي الحيـــــــــــاة 

 ( 54 53، ص ص 2018)العبودي ، والشعور بالرضا عن النفس وعن الاخرين. 

ــــة  أنمـــــــــن هـــــــــذا الأخيـــــــــر نســـــــــتنتج بـــــــــ ــ ــ ـــي المحافظـ ــ ــ ـــا فــ ــ ــ ـــتخدم كلهــ ــ ــ ــــة وتســ ــ ــ ــــة ومترابطـ ــ ــ ــــة متداخلـ ــ ــ ـــاهج الثلاثـ ــ ــ ـــــذه المنــ ــ هــ

ـــ ــ ــــى الصــ ــ ـــر علـ ــ ــــه وغيــ ــ ـــــي نفسـ ـــى يقــ ــ ـــــرد حتــ ــــلكه الفــ ــ ـــــذي يسـ ـــق الــ ــ ــــو الطريــ ــ ـــالمنهج هـ ــ ـــية فــ ــ ـــــالات حة النفســ ــــي حــ ــ ــــوع فـ ــ ـــن الوقـ ــ ه مــ

ــــطراب،  ــ ـــــنهج البأالاضـــ ــ ـــبة للمــ ــ ــ ـــــراف، وبالنســ ــ ـــن الانحــ ــ ــ ـــــرد مــ ــ ـــلاج الفــ ــ ــ ـــع لعــ ــ ــ ـــــا يتبــ ــ ـــم مــ ــ ــ ــــي هــ ــ ـــــنهج العلاجـــ ــ ـــا المــ ــ ــ ـــا نـــــــــمــ ــ ــ ــــو مــ ــ ا ي فهـــ

 يحتذيه الفرد ليزيد شعوره بالسعادة.

 :معايير الصحة النفسية-5

ـــــنتتحــــــــد معــــــــايير الصــــــــحة النفســــــــية بــــــــنمر مــــــــا يــــــــدور فــــــــي واقــــــــع الافــــــــراد  ــ ــــواجههم مـ ــ ـــحة  ويــ ــ ــ ـــغوطات، فالصـ ــ ضـــ

 .وواقعهالنفسية نمر اجتماقي يرتبر بوجود الانسان 

 ما يلي:ومن معايير الصحة النفسية 

و أاليـــــــه فـــــــي الحكـــــــم علـــــــى الســـــــلوك الســـــــوي وفيـــــــه يتخـــــــذ الفـــــــرد مـــــــن ذاتـــــــه اطـــــــارا مرجعيـــــــا يرجـــــــع  المعيـــــــار الـــــــذا ي:-5-1

 غير السوي.

ــــوية ب المعيـــــــار المثـــــــا ي:-5-2 ــ ـــية السـ ــ ـــــد الشخصــ ـــــذي يعيــ ــــة أالــ ــ ـــا مثاليـ ــ ـــا و أنهــ ــ ـــــرب منهــ ـــا يقــ ــ ـــــراف أو مــ ــــي انحــ ــ ــــوية هـ ــ ن اللاسـ

 الكمال.ابتعاد الفرد عن  أو فان الحكم عليها هو مدى اقتراب عن المثل العليا، لهذا 

ويعتمــــــــد فيــــــــه علــــــــى تحديــــــــد الســــــــوي مــــــــن غيــــــــر ســــــــوي أي مــــــــدى الالتــــــــزام بالمعــــــــايير والقــــــــيم  المعيــــــــار الاجتمــــــــا ي:-5-3

 الاجتماعية والثقافية والدنية.
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ـــــز  يحصــــــــل فيــــــــه توزيــــــــع الســــــــوي واللاســــــــوي مــــــــن خــــــــلال الانحــــــــراف عــــــــن المتوســــــــر المعيــــــــار الاحصــــــــائي:-5-4 ــ اذ تتركـ

 فراد في منتصف هذا التوزيع.معظم التشابهات بين الأ 

ـــــ ي يحــــــــــ  :المعيــــــــــار الطبــــــــــ-5-5 ــ ـــــب النفســـ ــ ــــي الطـــ ــ ــ ـــــرين فــ ــ ــــض المنظـــ ــ ــ ـــــراعاتأدد بعــ ــ ــــى صـــ ــ ــ ــــود الــ ــ ــ ــــوية تعــ ــ ــ ـــية لا  ن اللاســ ــ ــ نفســـ

 (12)الزبيدي، دس، صن السوية هي الخلو من الاضطرابات. أشعورية و 

ـــتنتج  ــ ــ ـــرا نسـ ــ ــ ن كــــــــل هــــــــذه المعــــــــاير قــــــــد تعتبــــــــر أحــــــــد التصــــــــنيفات التــــــــي بــــــــرزت نتيجــــــــة لتعــــــــدد النظريــــــــات النفســــــــية أواخيـ

 حديد السواء وللأسواء.لتحديد الصحة النفسية وبذلك ت

  :مستويات الصحة النفسية -6

خــــــــر خــــــــر ومــــــــن وقــــــــت الــــــــى أألــــــــة غيــــــــر ثابتــــــــة، تتغيــــــــر مــــــــن فــــــــرد الــــــــى بمــــــــا أن الصــــــــحة النفســــــــية حا

خــــــــــر، فــــــــــان ذلــــــــــك يعنــــــــــي أن الصــــــــــحة النفســــــــــية تتــــــــــوزع علــــــــــى ألــــــــــدى نفــــــــــس الفــــــــــرد ومــــــــــن مجتمــــــــــع الــــــــــى 

 درجات ومستويات مختلفة للحصول على التوازن وهذه المستويات هي:

ــــحاب الأ  المســــــــــــتوى الرا ي العــــــــــــادي :-6-1 ــ ــ ــ ـــم أصــ ــ ــ ــ ــ نــــــــــــا القويــــــــــــة والســــــــــــلوك الســــــــــــوي والتكيــــــــــــف الجيــــــــــــد يفهمــــــــــــون هـ

 ق ى الطريق الإيجابي في البعد والمنحنى الاعتدالي(.أقون على بالمئة تقريبا )يقع 2،5ذواتهم، تبل  نسبتهم 

ـــم  المســــــــــتوى فــــــــــو  المتوســــــــــط:-6-2 ــ ــ ــ ــــبتهم قــــــــــل مــــــــــن المســــــــــتوى الســــــــــابق وســــــــــلوكهم جيــــــــــد وطبيعــــــــــي أهـ ــ ــ  13،5ونســ

 بالمئة.

ــــة  المســــــــتوى العــــــــادي  الطبيعـــــــــي والمتوســــــــط :-6-3 ــ ـــــية المرتفعـــ ــ ـــــحة النفسـ ــ ـــين الصـ ــ ــ ــــر بــ ــ ــــع المتوســ ــ ــــي موقــ ــ ـــم فـــ ــ ــ وهـ

 بالمئة. 68والمنخفضة لد هم جوانب ضعف، يترك أحدهم مكانه للأخر، وتبل  نسبتهم في المجتمع حوالي 

مـــــــن مســـــــتوى صـــــــحتهم النفســـــــية وأكثـــــــر هنـــــــا المســـــــتوى أدنـــــــي مـــــــن الســـــــابقين  :المســـــــتوى أقـــــــل مـــــــن المتوســـــــط-6-4

مــــــــــــيلا للاضــــــــــــطرابات وســــــــــــوء التكيــــــــــــف فاشــــــــــــلون فــــــــــــي فهـــــــــــــم ذواتهــــــــــــم وتحقيقهــــــــــــا، يقــــــــــــع فــــــــــــي هــــــــــــذا المســــــــــــتوى الاشـــــــــــــكال 

 بالمئة. 13،5الانحرافية النفسية والاضطرابات السلوكية غير الحادة نسبة هؤلاء 

ـــــدهم درجــــــــــــــــتهم فــــــــــــــــي ا المــــــــــــــــنخف :ى المســــــــــــــــتو -6-5 ــ ــ ــ ــ ـــــدا، وعنـــ ــ ــ ــ ــ ــ ــــة جـ ــ ــ ــ ــ ــ ـــية قليلــ ــ ــ ــ ــ ــ ــ ـــحة النفسـ ــ ــ ــ ــ ــ لــــــــــــــــى درجــــــــــــــــة مــــــــــــــــن عألصـــ

الاضــــــــــطرابات والشــــــــــذوذ النفســــــــــ ي فهــــــــــم، فهــــــــــم يمثلــــــــــون خطــــــــــر علــــــــــى أنفســــــــــهم وعلــــــــــى الاخــــــــــرين ويتطلبــــــــــون العزلــــــــــة فــــــــــي 

 (28، ص2001،عبد الله. )بالمئة 2،5مؤسسات خاصة تبل  نسبهم 

ن المســـــــــــتوى الرا ـــــــــــي فـــــــــــو  المتوســـــــــــر هـــــــــــي مـــــــــــن المســـــــــــتويات التـــــــــــي يكـــــــــــون فيهـــــــــــا الفـــــــــــرد متمتـــــــــــع أ

بصـــــــحة نفســـــــية جيـــــــدة وســـــــليمة ممـــــــا تســـــــمح للفـــــــرد بتحقيـــــــق الان ـــــــجام والتوافـــــــق مـــــــع نفســـــــه والبيئـــــــة 

مــــــا المســــــتوى العــــــادي تكــــــون حالــــــة الفــــــرد تتموقــــــع بــــــين الصــــــحة والاضــــــطرابات فــــــي حــــــين أالمحيطــــــة بــــــه، 

مـــــــا ألـــــــذواتهم وأكثـــــــر مـــــــيلا للاضـــــــطرابات، قـــــــل فهـــــــم أفـــــــراد ســـــــر يكـــــــون فيـــــــه الأ قـــــــل مـــــــن المتو المســـــــتوى الأ

 المستوى المنخفض يكون فيه الفرد يفتقر للصحة النفسية. 
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 خلاصة الفصل

ـــــه، ــ ـــبق عرضـ ــ ــ ـــا سـ ــ ــ ن للصـــــــــحة النفســــــــية أهميــــــــة كبــــــــرى فــــــــي حيـــــــــاة أيمكــــــــن القـــــــــول فــــــــي نهايــــــــة هــــــــذا الفصــــــــل  ممـ

ـــــام  ــ ــ ــ ــــليم والتـ ــ ــ ــ ـــق الســ ــ ــ ــ ــ ــــى التوافـ ــ ــ ــ ـــــاعده علــ ــ ــ ــ ـــي تسـ ــ ــ ــ ــ ـــان فهـ ــ ــ ــ ــ ـــــاقي الانسـ ــ ــ ــ ـــــ ي والاجتمـ ــ ــ ــ ـــعيد الشخقـ ــ ــ ــ ــ ــــى الصـ ــ ــ ــ ـــــه علــ ــ ــ ــ ـــــذي يحققـ ــ ــ ــ الـ

 والرضا عن الحياة وما حققه فيها من اهداف والقدرة على مواجهة متطلباتها.
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 تمهيد:

ـــــانية،  ـــية الانســـ ــ ـــي الشخصــ ــ ــــؤثرة فــ ــ ـــــية المـ ـــــل الرئيســـ ـــن العوامــ ــ ـــــق مــ ـــر القلــ ــ فموضـــــــوع القلـــــــق كــــــاـن ولازال مــــــــن يعتبــ

ــــة  ــ ــ ـــن أهميـ ــ ــ ـــــه مــ ــ ـــا لــ ــ ــ ـــية لمــ ــ ــ ــــوم النفســ ــ ــــي العلـــ ــ ــ ـــاحثين فـ ــ ــ ـــــادات البــ ــ ــــى اجتهــ ــ ـــــا علـــ ــ ـــها دائمــ ــ ــ ـــــرض نفســ ــ ـــي تفــ ــ ــ ــــوعات التــ ــ ــ ـــم الموضـ ــ ــ أهــ

وعمـــــــــــق وارتبـــــــــــاط بأغلـــــــــــب المشـــــــــــكلات النفســـــــــــية، فهـــــــــــو يعـــــــــــد مـــــــــــن الانفعـــــــــــالات الأساســـــــــــية وجـــــــــــزء طبيعـــــــــــي فـــــــــــي أليـــــــــــات 

ــــؤث ــ ــ ــ ــــطرابات المــ ــ ــ ــ ـــــداهم الاضـ ــ ــ ـــل احــ ــ ــ ــ ــــو يمثـــ ــ ــ ــ ــــاني، فهـ ــ ــ ــ ـــلوك الانسـ ــ ــ ــ ــــوف الســ ــ ــ ــ ــــه ســ ــ ــ ــ ـــــتقبله، وعليـ ــ ــ ـــــرد ومســ ــ ــ ـــحة الفـــ ــ ــ ــ ــــى صــ ــ ــ ــ رة علـ

 نتطر  في فصلنا هذا الى كل ما يتعلق بالقلق، أعراضه، أسبابه، ونظرياته.
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 :مفهوم القلق-1

ـــق ، ورد فــــــــي م جــــــــم الوســــــــير: قلــــــــق ــ ــ ـــــال، وقلـ ــ ــــى حـ ــ ــــتقر علــ ــ ـــم يســ ــ ــ ـــق لـ ــ ــــد، وقلـــ ــ ـــان واحــ ــ ــــي مكـــ ــ ــــتقر فــ ــ ـــم يســ ــ ـــــا: لـــ ــ قلقـ

 اضطرب وانز ج فهو قلق.

 تعريف القلق من وجهة علم النفس، فهو يتخذ عدة تعريفات، سوف نوجزها في التالي:أما 

هــــــــــو حالـــــــــة نفســــــــــية غيـــــــــر ســــــــــارة مـــــــــن التــــــــــوتر العصـــــــــبي تشــــــــــير الـــــــــى أن المصــــــــــاب بـــــــــه يتوقــــــــــع خطـــــــــر فــــــــــي  ف الأول:يـــــــــالتعر 

 اللاوقي.

هــــــــــو شــــــــــعور عــــــــــام غيــــــــــر ســــــــــار بــــــــــالتوقع، والخــــــــــوف، التحفــــــــــز، والتــــــــــوتر، المصــــــــــحوب عــــــــــادة بــــــــــبعض  التعريــــــــــف الثــــــــــاني:

 الاحساسات الجسمية والذي يأتي في نوبات متكررة من نفس الانسان.

 هو علاقة ظاهرة لصراع مستمر في أعما  اللاشعور. التعريف الثالث:

 (36، ص 2019)صفوت، التكيف. هو صراع ناجم عن فقدان التوازن، وعن الفشل في  التعريف الرابع:

 القلق من وجهة فرويد:

ـــان  :يعرفـــــــه فرويـــــــد             ــ ــــك الانســ ـــــذي يمتلـــ ــــديد الــ ـــــامض الشـــ ــــوف الغــ ــ ـــــن الخـ ـــــة مــ ـــــه حالــ ـــــهبأنــ ـــبب لــ ــ ـــن  ويســ ــ ـــرا مــ ــ كثيــ

 (26، ص1993، . )فرويدويبدو متشائمايتوقع الشر دائما  والشخص القلقالكدر والضيق والألم 

ــــه  ــ ــ ـــــدويعرفـ ــ ـــــد عبــ ــ ـــلام ) حامــ ــ ــ ــــؤثر 1997،484الســ ــ ــ ــــة تـ ــ ــ ــــو حالـ ــ ــ ـــــق هـ ــ ـــــأثيرا( القلــ ــ ــــامل  تــ ــ ــ ـــــةشـ ــ ـــــتمر نتيجــ ــ ـــــد  ومســ ــ لتهديــ

 وجسمية.قد تحد  ويصحبها خوف غامض أعراض نفسية  رمزي، فعلي أو خطر 

ــــه  ــ ــ ــ ـــــق بأنــ ــ ــ ــ ــــي القلـ ــ ــ ــ ــــه الهيتــ ــ ــ ــ ـــا يعرفــ ــ ــ ــ ــ ـــــنكمـ ــ ــ ــ ـــــة مـ ــ ــ ــ ــــامل  حالـ ــ ــ ــ ــــوتر الشــ ــ ــ ــ ـــــذيالتــ ــ ــ ــ ـــــدوا الـ ــ ــ ــ ـــــراعات الـ ــ ــ ــ ـــلال صـ ــ ــ ــ ــ ـــأ خـ ــ ــ ــ ــ فع ينشـ

 (128، ص2021، )عثمانومحاولات الفرد للتكيف 

ــــب  ــ ــ ــ ــ ــــة للطلـ ــ ــ ــ ــ ــــة الأمريكيـ ــ ــ ــ ــ ـــف الجمعيـ ــ ــ ــ ــ ــــب تعريــ ــ ــ ــ ــ ـــق حسـ ــ ــ ــ ــ ــــو والقلــ ــ ــ ــ ــ ـــــ ي هـ ــ ــ ــ ــــوتر " النفســ ــ ــ ــ ــ ــــة التـ ــ ــ ــ ــ ــــدمحالـ ــ ــ ــ ــ ــــوف وعـ ــ ــ ــ ــ  والتخـ

 (20، ص 2009محمد، ) ".للإدراكوغير قابل  مجهول المصدر توقع خطر  تنجم من الارتياح التي

ــــه  ــ ـــا يعرفــ ــ ــ ـــير : رون بــــــــكأ ـــــــــكمـ ــ ـــع تنشـــ ــ ــ ـــــر مـ ــ ـــــال يظهـ ــ ـــــه انفعـ ــ ـــــذيبأنـ ــ ــــوف الـ ــ ـــرا الخــ ــ ــ ـــرا معبـ ــ ـــر تفكيـــ ــ ــ ـــــر  يعتبـ ــ ـــــن تقريـ ــ عـ

 (128، ص2009عبد اللطيف، ) محتمللخطر 

ــــي  ــ ـــظوفـ ــ ـــر نلاحــ ــ ـــم  الأخيــ ــ ـــق الا أنهــ ــ ـــيرهم للقلــ ــ ـــــريفهم وتفســ ــــي تعــ ــ ـــاحثين فـ ــ ــــوع البــ ــ ـــــتلاف وتنـ ـــن اخــ ــ ــــالرغم مــ ــ ــــوابـ ــ  اتفقـ

ــــطرابات  ــ ــــة الاضـ ــ ـــة بدايـ ــ ــــو نقطــ ــ ـــــق هـ ــــى أن القلــ ــ ـــــالقلقعلـ ـــية فــ ــ ـــــراض النفســ ــــه  والأمــ ــ ـــــأثير لـ ـــحة  تــ ــ ــــى صــ ــ ـــح علـ ــ ــــة واضــ ــ وانتاجيـ

 الفرد.

 :أنواع القلق-2

 :ما يليللقلق أنواع نذكر منها  

 قلق عادي أو موضو ي:-2-1

ـــا  إدراكوهــــــــو عبـــــــــارة عــــــــن خبـــــــــرة انفعاليــــــــة تنـــــــــتج عــــــــن  ــ ــ ـــــيش فيهـ ــ ـــي يعــ ــ ــ ـــــة التـ ــ ـــــر فالبيئــ ــ ـــدر خطـ ــ ــ ـــاكمصــ ــ ــ ـــــرد هنــ ــ  الفــ

وجــــــــــود موضــــــــــوقي لمصــــــــــدر الخطــــــــــر الــــــــــذي  هــــــــــدد الفــــــــــرد فــــــــــي البيئــــــــــة ويتميــــــــــز بمســــــــــتوى معتــــــــــدل مــــــــــن انفعــــــــــال الخــــــــــوف 

 مشاكله.يستعين به الفرد على التفاعل الصحيح مع 
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 مرض   أو عصابي: قلق -2-2

هـــــــذا القلـــــــق لا يـــــــدرك فيـــــــه المصـــــــاب مصـــــــدر علتـــــــه وكـــــــل هـــــــذا أن يشـــــــعر بحالـــــــة مـــــــن الخـــــــوف الغـــــــامض العـــــــام 

ـــر  ــ ـــــأالغيـ ــــدد ومنشـ ـــق  محــ ــ ـــــذا القلـ ــــودهـ ـــــد إدراك الفــــــرد بــــــأن غالــــــى مصــــــدر خــــــارجي، وهــــــو قلــــــق يســــــتثار عنــــــد  لا يعــ ـــــزه قـ رائـ

 تجد له منفذ الى الخارج.

 القلق الأخلا ي: -2-3

ـــــدين ينشــــــــأ بصــــــــورة أساســــــــي ــ ــــوف الوالـ ــ ـــن خــ ــ ــــدد  وعقابهمــــــــا وتكــــــــون ة مـــ ــ ـــر ويحــ ــ ــ ـــدر الخطيـ ــ ــ ــــو المصـ ــ ــــى هــ ــ ـــا الأعلــ ــ ــ الأنـ

 (23، ص2013، )هندلاحباط. االأنا كما انه يتعلق بمشاعر الاحساس بالذنب نتيجة 

 أعراض القلق:-3

 ما يلي:منها  ومتنوعة نذكر للقلق أعراض كثيرة 

 الأعراض الجسمية:-3-1

ــــمى   ــ ــــة ويســ ــ ـــى الرقبــ ــ ـــــرأس وأعلـــ ــ ــــؤخرة الـ ــ ــــي مــ ــ ــــب فــ ــ ــــي الأغلــ ــ ـــــز فــ ــ ـــــداع ويتركـ ـــــق بالصـــ ــ ـــــمية للقلـ ـــــراض الجســـ ــ ـــــدأ الأعـ تبـــ

ـــن  التــــــــوازن وتظهـــــــــر بصــــــــداع المتـــــــــوتر وقـــــــــد يترافـــــــــق مــــــــع شـــــــــعور بالـــــــــدوار وعـــــــــدم  ــ ــ ـــــبة مــ ــ ــــالقلق نســ ــ ـــــاب بـــ ــ ـــــرد المصـ ــ ـــــدى الفــ ــ لــ

 الأسباب، وتتعدد الأعراض الجسمية على الشكل التالي: والسريعة لأتفهالحساسية المرتفعة 

 البلع.جفاف في الفم والبلعوم مع صعوبة في  -

 ضيق في الصدر مع صعوبة في التنفس وسرعة الشهيق والزفير. -

 الوجه.رتفاع ضغر الدم مما يؤدي بدوره الى الصداع ولحوب في ا -

 البول.ي تزايد عدد مرات التبول مع زيادة افراز السكر ف -

 النسيان. وفترات منفي التركيز  العصبي وصعوبةاضطراب في عمل الجهاز  -

 الأعراض النفسية:-3-2

 تتمثل الأعراض النفسية فيما يلي:

 حدو  مكروه. الداخلية وترقبلشعور بالخوف وعدم الراحة ا -

 تشتت الانتباه وعدم القدرة على التركيز. -

 أو التهيج العصبي. والتوتر الأر  وعدم القدرة على النوم  -

 (98، ص2016، هناء) الاكتئاب.مشاعر  المز جة وسيطرةالاحلام والكوابيس  بالاختنا الشعور  -

 أخرى.خر ومن طبيعة الى أمن لخص الى  مختلفة وعديدة تختلفومنه نستنتج بأن للقلق اعراض 

 أسباب القلق: -4

 :عديدة أهمهايرجع القلق الى أسباب 

 حاد  أليم. الوالدين في أحدتعرض الفرد لفقدان لخص عزيز عليه مثل فقدان  -

 فقدان المال أو الثروة.-

  وعدم وجود مورد أخر للرز . فقدان الوظيفة-
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 مثل الزلازل والبراكين والأعاصير. الطبيعةللكوار   التي تتعرضوجود الفرد في الأماكن -

 الأهل والممتلكات. الشديدة وفقدانتعرض الشخص لمصائب وازمات شديدة مثل: الحروب، والحرائق -

 شفاؤه. لا يمكناصابة الفرد بمرض عضوي -

 والواقع الذي يعيش فيه وصعوبة التوافق بينها. للفرد ونزعاتهالصراعات الداخلية -

 المعتقدات والأفكار الخاطئة لدى الفرد.-

 (24، ص2014 علاء،) .العصبية العضوية أو عرضا من أعراض بعض الأمراض وقد يكون القلق -

 ومن هنا نجد أن كل هذه الأسباب تلعب دورا هاما في ظهور القلق ونشأته.

 النظريات المفسرة للقلق: -5

 .ما يليالقلق نذكر منها  وفسرت موضوعتوجد العديد من النظريات النفسية التي تناولت 

  : مدرسة التحليل النفس   لفرويد التحليل النفس  نظرية -5-1

ـــــق، تقــــــــرر مدرســـــــــة التحليـــــــــل النفســـــــــ ي أن )الانــــــــا( ــ ــــي تقلــ ــ ــــي التـــ ــ ـــــذات( هـــ ــ ـــــزة  )الــ ــ ـــن الأجهــ ــ ــ ـــــد مــ ــ ـــاز الوحيــ ــ ــ ــــي الجهــ ــ وهــ

 التحليل النفس ي بين نوعين من القلق: به. ويميز النفسية الثلا  التي تشعر 

 واقعي.يكون المصدر خارجيا، وموجودا لفعل، وهو قلق  حيث  :القلق الموضو ي السوي  -1 -5-1

 وهو داخلي المصدر لا يمكن تجنبه او تجنب مصدره، فأسبابه لاشعورية. القلق العصابي: -5-1-2

ويــــــــري )فرويــــــــد(ان حالــــــــة الخطــــــــر التــــــــي تســــــــبب القلــــــــق هــــــــي شــــــــعور الفــــــــرد بالتنبيــــــــه الزائــــــــد، واعتقــــــــاده بعــــــــدم 

ـــــتجابة  علــــــــىقدرتــــــــه  ــ ـــــة زهالمناســــــــبة، و جــــــــالاسـ ــ ـــــن مجابهــ ــ ــــدنيا  عـ ــ ـــــزا بــ ــ ـــــر  جـ ــ ـــــذا الخطـ ــ ـــــر  إذاهـ ــ ــاـن الخطـ ــ ــ ــــوعيا، او كـ ــ  موضـــ

ـــــزا  ــ ـــل اغريزيـــــــــا، وضـــــــــرب مـــــــــثلا علــــــــى ذلـــــــــ جـ ــ ــ ــــه ك بالطفــ ــ ـــــذي تتركــ ــ ـــــباع  علـــــــــىمـــــــــه فانـــــــــه يخـــــــــاف مــــــــن عـــــــــدم مقدرتـــــــــه ألــ ــ اشــ

 .بإشباعهاكانت امه تقوم  حاجاته التي

ــــولادة أعتبـــــــــــــر )فرويـــــــــــــد( أو  ــ ــ ــ ــ ـــــاد  الـ ــ ــ ــ ـــتخلاصن حـــ ــ ــ ــ ــ ــــي اســ ــ ــ ــ ــ ــــلياروح مــــــــــــــن روح نموذجـــــــــــــا  وهــ ــ ــ ــ ــ ـــــق، أصــ ــ ــ ــ ـــــث للقلــ ــ ــ ــ  حيـــ

 تتوالى خبرات القلق بعد ذلك. بدنية شديدة الألم، ثم لإحساسات ومشاعر يتعرض الانسان فيها 

ـــــاأ ــ ــ  وخروجـــــــــــه مـــــــــــن)اوترانك(فقـــــــــــد ربـــــــــــر بـــــــــــين القلـــــــــــق وبـــــــــــين صـــــــــــدمة المـــــــــــيلاد فانفصـــــــــــال الطفـــــــــــل عـــــــــــن الام  مــ

ـــمرحمهـــــــــــا هـــــــــــو اول صـــــــــــدمة يعيشـــــــــــها...انه قلـــــــــــق  ــ ــ ــ ـــــال ثــ ــ ــ ـــــد ذ الانفصــ ــ ــ ــــأتي بعــ ــ ــ ــ ـــق او يـ ــ ــ ــ ــــك قلــ ــ ــ ــ ـــملـ ــ ــ ــ ـــــام ثــ ــ ــ ـــــدمة الفطــ ــ ــ ـــــق صــ ــ ــ  قلــ

 الانفصال عن الام بذهاب الي الحضانة او المدرسة. 

ـــــقن الانســـــــان يعـــــــيش حياتـــــــه متأر حـــــــا بـــــــين قلـــــــق أويـــــــري )رانـــــــك(  ـــــاة وقلــ ــــو  الحيــ ــ ــــوت. وهـ ــ ـــان أيـــــــري  المـ ــ ن الانســ

ــــابي نـــــــاء تأر حـــــــه بـــــــين قلـــــــق الحيـــــــاة وقلـــــــق المـــــــوت أثفشـــــــل فـــــــي تحقيـــــــق التـــــــوازن  إذا ــ ـــق العصـ ــ ـــــرة القلــ ــــدخل دائــ ــــه يـــ  أو فانـــ

 المرض ي. 

ـــــد  ــ ــ ــ ــ ـــــر )وقـ ــ ــ ــ ــ ـــــد أذكـ ــ ــ ــ ــ ـــــنة )ألفريــ ــ ــ ــ ــ ـــــر سـ ــ ــ ــ ــ ـــــأنه 1937-1870دلـ ــ ــ ــ ــ ـــق شـ ــ ــ ــ ــ ــ ـــــة( أن القلــ ــ ــ ــ ــ ـــأن بقيــ ــ ــ ــ ــ ــ ـــــة شـ ــ ــ ــ ــ ــــطرابات العقليــ ــ ــ ــ ــ  الاضــ

ـــنجم ــ ــ ـــية يـ ــ ــ ــــة  والنفسـ ــ ـــــن محاولــ ــ ـــــنقصمــــــــن الشــــــــعور بالدونيــــــــة  الفــــــــرد التحــــــــرر عـ ــ شــــــــعور  علــــــــى ومحاولــــــــة الحصــــــــول (، )الـ

 من اجل التفو  وتجنب الشعور بالنقص هو المسؤول عن القلق.  التفو ، فالنضال
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ـــــد ) ــ ــ ـــــدهميـــــــــــة دور العلاأ ( علـــــــــــى1952-1885هـــــــــــورني( ســـــــــــنة )كــــــــــاـرين وتؤكــ ــ ــ ـــق، فعنــ ــ ــ ــ ــــأة القلــ ــ ــ ــ ــــي نشـ ــ ــ ــ ـــــانية فـ ــ ــ ـــــات الانســ ــ ــ ما قــ

ـــــقتكــــــــــون العلاقــــــــــات الانســــــــــانية للطفــــــــــل غيــــــــــر ملائمــــــــــة ينشــــــــــأ  ــ ــ ــــه قلـ ــ ــ ـــــدي )أساى ي( لديــ ــ ــ ـــــفه "قاعـ ــ ــ ــــه  علــــــــــىهــــــــــورني" تصـ ــ ــ أنــ

 شعور بالعزلة وال جز في عالم عدا ي

ـــــنصـــــــــورة  يكـــــــــون لنفســـــــــهوتـــــــــري أن الشـــــــــخص العصـــــــــابي  ــ ــــة عــ ــ ــ ــــيلة مثاليـ ــ ــ ــــه كوسـ ــ ــ ـــــنللهـــــــــروب  ذاتـ ــ ــــكلاته  مــ ــ ــ مشـ

ـــع الأ  ــ ـــــرين.مـــ ـــــدوان ك خـــ ــــعر بالعـــ ــ ـــــذي يشــ ــ ـــل الـ ــ ـــا أن الطفـــ ــ ــــوة أمـــ ــ ــــوتر أو القســ ــ ـــير أو التــ ــ ــــة تحـــ ــ ـــــاعر الكراهيــ ــ ـــــدو مشـ ــ ــــه، يفقـ ــ  بــ

ــــه  علـــــــىقدرتـــــــه  ــ ـــــرين. أن يتوجـ ـــــهأللأخــ ـــــدان  نــ ـــن فقــ ــ ــــب ومــ ــ ـــن الحـ ــ ـــــاف مــ ــــعر يخــ ــ ــــب، فيشـ ــ ــــك ذ ىبـــــــالقلق وكمثـــــــال علـــــــ الحـ ــ لـ

ــــنواته  نأ تقــــــــــول "هـــــــــــورني" ــ ــ ــــي ســـ ــ ــ ـــف فــ ــ ــ ــ ــــب والعطــ ــ ــ ــــعر بالحـــ ــ ــ ـــــذي لا يشــ ــ ــ ـــل الــ ــ ــ ــ ـــــرضالأ الطفـ ــ ــ ــــي ويتعــ ــ ــ ــ ــــنوات  ول ــ ــ ـــــذه الســـ ــ ــ ــــي هــ ــ ــ فــ

ــــة و  ــ ــ ــ ـــــفة خاصـ ــ ــ ـــــدين بصــ ــ ــ ــــة للوالــ ــ ــ ــ ـــــداء و الكراهيـ ــ ــ ـــــر العــ ــ ــ ـــان يظهــ ــ ــ ــ ـــــدوان والحرمــ ــ ــ ــــوترات والعــ ــ ــ ــ ـــــرينللتـ ــ ــ ـــفة  للأخــ ــ ــ ــ ـــــة. بصــ ــ ــ خاصــ
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ـــار يـــــــــري علمــــــــــاء الـــــــــنفس الــــــــــذين يعملــــــــــون ضـــــــــمن  ــ ــ ـــــات  إطـــ ــ ــــى  الــــــــــتعلم ينظــــــــــروننظريــ ــ ــ ـــق علـ ــ ــ ـــي القلـــ ــ ــ ــ ـــــدأ أال ــ ــــه يبـــ ــ ــ نــ

ــــامبواســـــــــــطة حـــــــــــد  خـــــــــــارجي ولـــــــــــيس صـــــــــــراعات داخليـــــــــــة  ــ ــ ــ ـــق العـ ــ ــ ــ ـــر  والقلــ ــ ــ ــ ـــــه غيــ ــ ــ ــــعر بانــ ــ ــ ــ ـــــدما يشـ ــ ــ ـــد  عنــ ــ ــ ــ  قـــــــــــادر علـــــــــــىيحــ

ــــع ــ ـــــق مـ ــــى احـــــــدا  الحيـــــــاة اليوميـــــــة وانـــــــه مـــــــدرك ب التوافــ ــ ـــه علـ ــ ـــــر اليــ ــــاب ينظــ ــ ــــة، فالرهـ ــ ـــا أالنتيجـ ــ ـــم تعلمهــ ــ ـــــتجابة تــ ــــه اســ ــ نـ

ـــن أ ــ ــ ــ ـــــة مـــ ــ ــ ــــى عضــ ــ ــ ــ ـــــرض الــ ــ ــ ـــــد ان تعــ ــ ــ ـــلاب بعـــ ــ ــ ــ ـــاف الكـــ ــ ــ ــ ـــخص يخــ ــ ــ ــ ـــــرة )كشـــ ــ ــ ــــة مباشــ ــ ــ ــ ـــا بطريقــ ــ ــ ــ ـــــدها( امــ ــ ــ واو بصــــــــــــورة غيــــــــــــر  أحــ

ـــــد  ـــــرة عنــ ـــــتجابةمباشــ ــــة اســ ــ ـــــرين.الأ  ملاحظـ ــــدد  محايـــــــدة مـــــــعهنـــــــاك تجـــــــارب مختبريـــــــة تؤكـــــــد اقتـــــــران مـــــــادة  خــ ــ ــــف مهـ ــ موقـ

ـــن  ــ ــ ــ ـــــا مـ ــ ــ ـــبب خوفـ ــ ــ ــ ـــ يءتسـ ــ ــ ــ ـــــدة  الشـ ــ ــ ـــــاك عـ ــ ــ ــــانز"، وهنـ ــ ــ ـــــبي "هــ ــ ــ ــــة الصـ ــ ــ ــــي حالــ ــ ــ ـــا فــ ــ ــ ــ ــــــد كمـ ــ ـــــاكلاتالمحايــ ــ ــ ـــير  مشـ ــ ــ ــ ـــــذا التفسـ ــ ــ ــــع هـ ــ ــ مــ

ـــــاوف ــ ـــــاب فالمخـ ــ ـــ للرهـ ــ ــ ـــن ايـ ــ ــ ـــــدلا مـ ــ ـــياء بـ ــ ــ ـــن الأشـ ــ ــ ـــين مـ ــ ــ ــــوع معـ ــ ـــــددة لنــ ــ ـــي محـ ــ ــ ـــــيطة هـ ــ ــــت البسـ ــ ــــودة وقــ ــ ـــــادة موجــ ــ ـــــاد  ة مـ ــ الحـ

ـــلام  مــــــثلا  ــ ـــن الظـ ــ ــــوف مـ ـــ يءالخــ ــ ـــن ا شـ ــ ــــوف مـ ـــــن الخــ ـــــا ع لكـ ـــن شـ ــ ـــــرغم مـ ــــى الـ ــــود علــ ـــر موجــ ــ ــــس غيـ ـــا أنلملابــ ــ ــــعهمـ ــــان مــ  مرتبطــ

ـــــل،أ ــ ــ ــ ـــــدا  الليـ ــ ــ ـــــرات والأ  اذن حـــ ــ ــ ـــن الحشـــ ــ ــ ــ ــ ـــــثلا مـ ــ ــ ـــــاف مـــ ــ ــ ــ ـــــاذا نخـ ــ ــ ــــر لمـــ ــ ــ ــ ـــــن القطــ ــ ــ ــ ـــــاف مـ ــ ــ ـــــاقي ولا نخـــ ــ ــ ــ ـــلان؟أفـ ــ ــ ــ ــ ـــــاذا  و الحمـ ــ ــ ــ ولمـ

 (32، ص2013، حسين)بالأذى؟ هما مرتبطان نأعلى الرغم من  نادر  ش يءالخوف من البناد  والسكاكين 
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مــــــــن وجهــــــــة النظــــــــر المعرفيــــــــة تعتقــــــــد أن العامــــــــل الأساىــــــــ ي فــــــــي نشــــــــوء القلــــــــق واســــــــتمراره وتفاقمــــــــه يتبــــــــع مــــــــن 

ــــة  ــ ــ ـــــثعمليــ ــ ـــر حيـــ ــ ــ ـــار  التفكيـــ ــ ــ ـــــك رون»أشـــ ــ ــــاتأن  ( الــــــــــى1985)بيـــ ــ ــ تلعــــــــــب دورا حماســــــــــيا فــــــــــي القلــــــــــق حيــــــــــث أن  الاستعراضــ

ـــار  ــ ــ ـــــددأفكـ ــ ـــــرد تحـ ــ ـــع  ردود أفعالــــــــه وفــــــــي ضــــــــوء محتــــــــوى التفكيــــــــر، الفـ ــ ــ ـــلبيا مـ ــ ــ ــــديثا سـ ــ ـــق حــ ــ ــ ـــمن القلـ ــ ــ ـــيقايتضـ ــ ــ ـــــذات وضـ ــ  الـ

ــــيطرا، ــ ــ الكفــــــــــاءة الذاتيــــــــــة وتؤكــــــــــد النظريــــــــــات الاستعراضــــــــــية علــــــــــى أن الفــــــــــرد يكــــــــــون قلقــــــــــا نتيجــــــــــة  وانخفاضــــــــــا فــــــــــي مســ

ـــــد  لإدراك ــ ـــــر أتهديـ ــ ــــاس الم مــــــــا وتــــــــرى و خطـ ــ ــــة أن أســ ــ ــــة المعرفيــ ــ ــــي النظريــ ــ ـــن فــ ــ ــ ـــــق يكمـ ــ ــــطرابات القلـ ــ ـــي اضــ ــ ــ ـــكلة فـ ــ ــ لوب ســــــــأشـ

ـــير  ــ ــ ــــي تفسـ ــ ـــــرد فــ ــ ــــع. وأنالفـ ــ ـــن  الواقــ ــ ــ ــــه وعـ ــ ــــن بيستــ ــ ـــــالم وعــ ــ ـــن العـ ــ ــــه وعـــ ــ ـــن نفســ ــ ـــــرد عـــ ــ ـــــدى الفـ ــ ـــي لـ ــ ــ ـــــات التـ ــ ــــــتقبل المعلومـ المســ

ـــــتم ـــن  يـــ ــ ـــتيعابها عـــ ــ ـــــات أاســـ ــ ـــن العمليـ ــ ــــات مـــ ــ ـــلا  فئــ ــ ــــود ثـــ ــ ــــة وجــ ــ ـــية المعرفيــ ــ ــــو  النفســـ ــ ـــرض البحــ ــ ـــــر وتفتـــ ــ ـــــادر للخطـ ـــــا مصـــ نهـــ

 المعرفية المرتبطة بالقلق فالفرد الذي يعاني من القلق:

 نحو المعلومات المرتبطة بالتهديد. تقا يانيتجه شكل  -

 يظهر سهولة في الذكريات المرتبطة بهذه المعلومات المهددة. -
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 (47، ص2005 ،ناهد)له. معاني مهددة  بإعطائهايبدى تجهرا في تفسير المعلومات الغامضة  -

 الجيشتالتية: النظرية -5-4

 هي:ينظر الجيشتالتيون الى القلق من خلال ثلاثة مضامين 

 الفيسيولوجي والمضمون المعرفي. السيكولوجي المضمون المضمون 

ـــــث الســـــــــيكولوجي:المضــــــــمون   -5-4-1 ــ ـــــدام  حيــ ــ ـــين اقــ ــ ــ ـــــراع بــ ــ ـــــة صــ ــ ـــــه ثمـ ــ ـــرض أنــ ــ ــ ــــة  الفــــــــرد علـــــــــىيفتــ ــ ـــــال بالبيئـــ ــ الاتصــ

 اجتماعية واعية واشتراطية. لأسبابعن اتمام وانجاز هذا الاتصال  حاجاته وبين ا جامه لإشباع

ـــــرف الفيســــــــيولوجي:المضــــــــمون  -5-4-2 ــ باســــــــم معــــــــادلات القلــــــــق ويكــــــــون ظــــــــاهرا فــــــــي ضــــــــيق التــــــــنفس ونقــــــــص  ويعـ

 الأك جين.

ـــــث المعرفــــــــي:المضــــــــمون  -5-4-3 ــ ن ترقــــــــب العواقــــــــب الوخيمــــــــة لأفعالنــــــــا هــــــــو الــــــــذي يشــــــــكل المضــــــــمون المعرفــــــــي أ حيـ

ـــــنلقلقنـــــــــــا أي أن القلـــــــــــق لا يـــــــــــدور حـــــــــــول مـــــــــــا فعلـــــــــــه الفـــــــــــرد حـــــــــــول العقـــــــــــاب المنتظـــــــــــر فـــــــــــي  ــ ــ ــــــتقبل ومــ ــ ــ ــــي المسـ ــ ــ ــ ــــة يعـ ــ ــ ــ ش ثمـ

ــــــتقبل ولا  ـــــر والمســ ــ ـــين الحاضـ ــ ــ ـــل بـ ــ ــ ــــوة تفصـ ــ ــــي فجــ ــ ـــق فــ ــ ــ ـــي القلـ ــ ــ ـــخص فـ ــ ــــلل الشـــ ــ ـــكل تتســ ــ ــ ــــه بشـ ــ ــــي حياتــ ــ ـــــدا  فــ ــ ــــليم اذ  الأحـ ــ ســ

ـــرك الأ  ـــين يتـــ ـــق الفــــــرد حـــ ويقفــــــز الــــــى المســــــتقبل المتصــــــور الــــــذي لــــــم يولــــــد بعــــــد ومــــــزال فــــــي رحــــــم  والحقيقــــــة الجاريــــــةن يقلـــ

 (209 ، ص1980)القطان، الغيب. 

ـــا  ــ ـــــتنتج ممــ ـــــبقنســ ــــو  ســ ـــــدا وهـــ ــــوعا واحــ ــ ـــت موضـ ــ ــــات تناولــ ـــــذه النظريـــ ـــــل هــ ــــه أن جــ ـــــثتحليلـــ ـــــق بحيــ ـــــرت  القلــ فســ

 يلي:كما كل مدرسة نضرتها 

ـــروابالنســـــــــبة للمدرســـــــــة التحليليـــــــــة والســـــــــلوكية  ــ ــ ـــ ي، اعتبــ ــ ــ ـــــن الماضــ ــ ـــــأ مــ ــ ـــــق ينشــ ــ ــــوا أن القلــ ــ ــ فـــــــــي مصـــــــــدره  واختلفـ

ـــــق ــ ــ ــــة  ،فلقلـ ــ ــ ـــــبة لتحليليــ ــ ــ ــــالقلق بالنسـ ــ ــ مــــــــــا الســــــــــلوكية فتــــــــــرى أن مصــــــــــدر أ نــــــــــاتج عــــــــــن اســــــــــتجابة لخطــــــــــر غيــــــــــر معــــــــــروف،فــ

 .معروف ومحددالقلق ناتج عن استجابة لخطر 

 طريق التعلم. الخارجية عنلك تقر السلوكية أن القلق هو سلوك مكتسب من البيئة كذ

 ما بالنسبة للمعرفية فهي ترجع القلق على انه راجع الى طريقة التفكير الخاط  للفرد.أ

ــــة كمــــــا تــــــرى الجيشـــــــتالتية أن القلــــــق نـــــــاتج  ــــو نتيجـــ ـــــتقبل هــ ـــن المســ ــ ـــــق مـ ــــه والقلـ ـــــرد وبيستـــ ـــين الفـ ــ ـــــراع بــ ـــن الصـ ــ عـ

 لأخطاء نرتكبها في الحاضر ثم نعيش قلق المستقل.

 القلق: شخيص  -6

ـــن    ــ ــ ــ ــ ـــــتمد مـ ــ ــ ــ ــــدين مسـ ــ ــ ــ ـــية للراشــ ــ ــ ــ ــ ـــــراض النفسـ ــ ــ ــ ــــب الأمـ ــ ــ ــ ـــق حســ ــ ــ ــ ــ ـــــخيص القلـ ــ ــ ــ ــــة DSM-4وDSM-5تشـ ــ ــ ــ ـــــرة نقديــ ــ ــ ــ نظـ

 :ما يلينذكر منها 

ـــين  - ــ ـــــابه بـــ ـــــاك تشـــ ـــن  DSM-5و DSM-4هنـــ ــ ــــي أولكـــ ــ ــــود فــ ــ ــــبعض البنــ ــ ـــــاب لــ ـــــذا الكتـــ ــــؤلفي هـــ ــ ــــافة مــ ــ ــــه  DSM-4ضــ ــ ـــاف لــ ــ أضـــ

ــــة  ــ ـــر واقعيـــ ــ ــ ـــــد أكثــ ــ ــــطراببعــ ــ ــــاقا بالاضـــ ــ ــ ـــــل والتصـ ــ ــــذلك يفضــ ــ ـــخيص االبـــــــــاحثون اســـــــــتخدام مح ولـــ ــ ــ ــاـت تشــ ــ ــ ـــي  DSM-4كــ ــ ــ التــ

 سبق عرضها الباحثون.

 DSM-4وهي غير موجودة في  DSM-5اضافة حقيقية ومهمة في  الانفصال: هو اضطراب قلق  -

 .DSM-4وهي غير موجودة في DSM-5اضافة حقيقة ومهمة في  هو الانتقا ي: الصمت  -
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ــــوقي أو  - ــ ــ ــ ـــــاب النـــ ــ ــ ــ ــــطرابالرهـ ــ ــ ــ ـــــدد: اضـــ ــ ــ ــ ــــي  المحــ ــ ــ ــ ـــــابه فــ ــ ــ ــ ــــي  DSM-5وDSM-4يتشــ ــ ــ ــ ــــة فـــ ــ ــ ــ ــــوحا ودقـــ ــ ــ ــ ـــر وضـــ ــ ــ ــ ــ ــــو أكثــ ــ ــ ــ و DSM-5وهـــ

 .DSM-5لذلك يفضل استخدام 

ـــــق - ــ ــ ــ ــــطراب القلـــ ــ ــ ــ ــ ــــي  اضــ ــ ــ ــ ــ ـــــابه فــ ــ ــ ــ ـــــاقي يتشـــ ــ ــ ــ ــــه  DSM-5وDSM-4الاجتمـــ ــ ــ ــ ــ ـــر ولكنــ ــ ــ ــ ــ ــــي  أكثـــ ــ ــ ــ ــ ــــة فــ ــ ــ ــ ــ ــــوحا ودقــ ــ ــ ــ ــ ــــذلك DSM-5وضــ ــ ــ ــ ــ ولــ

 خدام الأخير.يفضل است

ـــين  - ــ ــ ــ ــ ـــــابه بــ ــ ــ ــ ــــوقي: ويتشــ ــ ــ ــ ـــع النـــ ــ ــ ــ ــ ــــطراب الهلــ ــ ــ ــ ــــه  DSM-5وDSM-4اضـــ ــ ــ ــ ــ ــــوحاولكنـ ــ ــ ــ ـــر وضـــ ــ ــ ــ ــ ــــي  أكثــ ــ ــ ــ ــــة فـــ ــ ــ ــ ـــ يDSM-5ودقـــ ــ ــ ــ ــ  ، ويوصــ

ـــتخدام  ــ ـــــاباســـ ــ ـــر علمـ ــ ــــي  الأخيـــ ــ ـــــدة فــ ــ ـــــافة جديـ ــ ـــاك اضـ ــ ـــأن هنـــ ــ وهــــــــي اضــــــــطراب الهلــــــــع ممكــــــــن أن يكــــــــون اضــــــــطراب DSM-5بـــ

ــــطرابات  ــ ـــأي اضـ ــ ـــــرتبر بــ ـــر مــ ــ ـــــتقل غيــ ــــي  أخـــــــرى وهـــــــذامســ ــ ـــا فـ ــ ــــر نقابلهــ ــ ـــع فقـ ــ ـــــالات هلــ ـــــاك حــ ـــــل فهنــ ـــــالاتأفضــ ــــض الحــ ــ  بعـ

 في هذا الاضطراب.DSM-5استخدام  ودقيقة، ويفضلاضافة واضحة  المرضية، وهي

ـــاكرهــــــــــاب الأمــــــــــاكن  - ــ ــ ــ ــعة: هنـ ــ ــ ــ ــــي  المتســ ــ ــ ــــة فــ ــ ــ ــــة ومهمــ ــ ــ ـــــيل دقيقــ ــ ــ ـــــن DSM-5تفاصـ ــ ــ ـــر مـ ــ ــ ــ ـــل بكثيـ ــ ــ ــ ــــو أفضـ ــ ــ ـــل DSM-4وهــ ــ ــ ــ ويفضـ

 فيما يتعلق برهاب الأماكن المتسعة. DSM-5استخدام 

ـــــاب الر  - ــ ـــاكهـ ــ ــ ـــــاقي: هنــ ــ ــــة  الاجتمــ ــ ــــة ومهمـــ ــ ـــــيل دقيقــ ــ ـــتخدام DSM-5 فـــــــــيتفاصــ ــ ــ ـــل اســ ــ ــ ــــذلك يفضــ ــ ـــل ولـــ ــ ــ ــــو أفضـ ــ  DSM-5وهـــ

 يتعلق بالرهاب الاجتماقي.فيما 

اضـــــــــطراب القلـــــــــق النـــــــــاجم عـــــــــن مـــــــــواد مخـــــــــدرة أو طبيـــــــــة واضـــــــــطراب القلـــــــــق الناشـــــــــ   عـــــــــن حالـــــــــة طبيـــــــــة واضـــــــــطراب  -

 استخدامها. ويفضل DSM-5اضافات دقيقة ومهمة في  الأخر جميعهاالقلق النوقي 

ــــواس  - ــ ــ ــ ـــن  القهــــــــــــري : متطــــــــــــابقالوســ ــ ــ ــ ــ ـــل مـ ــ ــ ــ ــ ــــي كـ ــ ــ ــ ـــــد أي  DSM-5وDSM-4فــ ــ ــ ــ ــاـت افــــــــــــرو  بينهمــــــــــــا فــــــــــــي محولا يوجـ ــ ــ ــ ــ كـ

 التشخيص.

ــــطرابات - ــ ــ ـــغوطاضــ ــ ــ ــ ـــــد ضـ ــ ــ ـــا بعـ ــ ــ ــ ـــاك مـ ــ ــ ــ ـــــدمة : هنـ ــ ــ ــــي مح الصـ ــ ــ ـــــابه فــ ــ ــ ــاـت اتشـ ــ ــ ــ ـــــنكـ ــ ــ ـــخيص ولكـ ــ ــ ــ ــاـت امح التشـ ــ ــ ــ ـــر DSM-5كـ ــ ــ ــ أكثـ

 تفصيلا ودقة.

ــــطراب  - ــ ــ ـــاك الضــــــــــغراضــ ــ ــ ـــاد : هنـــ ــ ــ ــ ــــي افــــــــــرو  كبيــــــــــرة بــــــــــين مح الحـ ــ ــ ـــخيص فــ ــ ــ ــاـت التشـــ ــ ــ ــ ـــــاك  DSM-5و DSM-4كـ ــ ــ فهنـ

 في هذا الاضطراب. DSM-5استخدام  والوضوح ويفضلوتنقسم بالدقة  DSM-5تفاصيل اكثر في 

ــــطراب  - ــ ـــــق :اضــ ـــــابه مح التوافـــ ــ ـــــنايتشـ ـــل مـــ ــ ــــي كـــ ــ ـــخيص فــ ــ ــاـت التشـــ ــ ـــر  DSM-5وDSM-4كـــ ــ ـــــافات أكثـــ ـــاك اضـــ ــ ـــن هنـــ ــ ولكـــ

 يفضل استخدام الأخير. DSM-5دقة في 

اضــــــطرابات أخــــــرى نوعيــــــة للصــــــدمة والاضــــــطرابات ذات الصــــــلة واضــــــطرابات صــــــدمة وضــــــغوط غيــــــر نوعيــــــة  -

 ( 9، ص2019، أحمد) استخدامها.ويفضل  DSM-5وهي فئات اضافية في 

 علاج القلق: -7

ـــق  ــ ـــر القلــ ــ ــــوت  شــــــعور غيـــــــر يعتبـ ـــن المـــ ــ ــــوف مــ ـــــل الخــ ـــــة، مثــ ـــــدا  متوقعـ ـــن أحــ ــ ــــوتر مـ ـــــالخوف والتـــ ـــــحوب بـ ـــار مصــ ــ سـ

ـــف  ــ ــ ـــــرض لموقـ ــ ـــا أو التعـ ــ ــ ـــــذامـ ــ ــــؤثر  وهـ ــ ـــا يــ ــ ــ ــــى  مـ ــ ــلب علــ ــ ــ ـــــحته الفــــــــرد فــــــــي حياتــــــــه اليوميــــــــة وبــــــــالأحرى بالســ ــ ـــى صـ ــ ــ ـــية علـ ــ ــ النفسـ

ـــــد ــ ــــوع  وللحــ ــ ــ ــــب نـ ــ ــ ــــك حسـ ــ ــ ـــــر وذلـ ــ ــــى أخــ ــ ـــــرد الـــ ــ ـــن فــ ــ ــ ــــف مــ ــ ــ ـــلاج يختلـ ــ ــ ــــه فلعــ ــ ــ ـــــب معالجتـ ــ ــــه يجــ ــ ــ ـــــب عليـ ــ ـــق والتغلــ ــ ــ ـــــذا القلــ ــ ـــــن هــ ــ مــ

 وشدة القلق والمواقف الناجمة عنه.

 :ما يليولعلاج القلق أسس هامة نذكر منها 

 



 لقلق ا                                                                      : الثالثالفصل 
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 د به الجلسات النفسية والتشجيع والايحاء والتوجيه.ويقص العلاج النفس  : -7-1

 المريض عن المجالات التي تسبب له الصراع النفس ي. بأبعاد وذلك والاجتما ي: البيئ العلاج ب -7-2

ـــــك الكيميـــــــــائي:العـــــــــلاج  -7-3 ــ ـــــاء وذلــ ــ ـــأ  بإعطــ ــ ــ ـــــق يلجــ ــ ـــــتداد القلــ ــ ـــــال اشــ ــ ــــي حــ ــ ــــديات وفـــ ــ ــ ـــــات والمهـ ــ ــــض المنومــ ــ ـــــريض بعـــ ــ المــ

 المعالج الي وصف عقاقير خاصة تقلل من التوتر العصبي.

ـــــه الســــــــــــــلوكي:العـــــــــــــلاج  -7-4 ــ ــ ــ ـــق  ويوجــ ــ ــ ــ ــ ـــــة ذات القلـــ ــ ــ ــ ـــلاج للفئــ ــ ــ ــ ــ ـــــذا العـــ ــ ــ ــ ـــــرتبرهـــ ــ ــ ــ ـــــاس  المــ ــ ــ ــ ـــن النـــ ــ ــ ــ ــ ـــــ ي مـــ ــ ــ ــ ـــــالخوف المرضــ ــ ــ ــ بـــ

 والحيوانات والأماكن العامة والضيقة.

ـــــــف الـــــــــدوائي:العـــــــــلاج -7-5 لـــــــــخاص الـــــــــذين يعـــــــــانون مـــــــــن نوبـــــــــات الهلـــــــــع بدرجـــــــــة كبيـــــــــرة يلجـــــــــأ المعـــــــــالج الـــــــــى للأ يوصــ

 اعطاء المريض عقاقير تحاول التحكم في الشكل مثل:

 منومات. ومشتقاتها وهي babiturate عقاقير -

 مثل الدوريدين. synthic  -العقاقير المنومة المصنعة-

 .tranquilon مهدئات

لكــــــن قـــــــد تكــــــون المشـــــــكلة نوبــــــات الهلـــــــع ســــــوف تعـــــــود بمجـــــــرد وقــــــف الـــــــدواء ولــــــذا فقـــــــد يقــــــرر المعـــــــالج اعطـــــــاء 

ــــك  ــ ــ ــــي تلـ ــ ــ ـــــراف فـ ــ ـــــدم الاســ ــ ـــار عــ ــ ــ ـــين الاعتبــ ــ ــ ـــــذ بعــ ــ ـــع الأخــ ــ ــ ـــــة مــ ــ ـــف الجرعــ ــ ــ ـــــر أو تخفيــ ــ ـــــبدواء أخــ ــ ــــة ويجــ ــ ــ ــــدف  الأدويـ ــ ــ ـــــا بهـ ــ تناولهــ

 (23، ص2016، عيشوني) ادمان.الى  لا توديمعين حتى 

ـــن  ــ ــ ــ ـــــة مــ ــ ــ ـــــدة ومختلفــ ــ ــ ــــواع عديــ ــ ــ ــ ـــق أنـ ــ ــ ــ ـــــبق أن للقلــ ــ ــ ـــا ســ ــ ــ ــ ـــــتنتج ممــ ــ ــ ـــــلنســ ــ ــ ـــــات ولكــ ــ ــ عـــــــــــلاج لـــــــــــه دوره وميزتـــــــــــه  العلاجــ

ـــــراد  ــ ــــى أفــ ــ ــ ـــــا علــ ــ ــــتطيع أن نطبقهـــ ــ ــ ـــــات نســ ــ ـــاك علاجـــ ــ ــ ـــــه فهنـــ ــ ــــة بـــ ــ ــ ـــن الخاصـ ــ ــ ـــــذا ولا يمكـــ ــ ـــــرين وهـــ ــ ـــــراد أخـــ ــ ــــى أفـــ ــ ــ ـــــا علــ ــ أن نطبقهـــ

 راجع الى نوع وشدة القلق.
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 خلاصة الفصل:

ـــل  ــ ــ ــ ـــلال كــ ــ ــ ــ ـــن خــ ــ ــ ــ ـــــدمناهمــ ــ ــ ـــا قــ ــ ــ ــ ــــعة  مــ ــ ــ ــ ــــة والواسـ ــ ــ ــ ــــيع المهمـ ــ ــ ــ ـــن المواضـ ــ ــ ــ ـــــق مــ ــ ــ ـــــأن القلــ ــ ــ ـــتنتج بــ ــ ــ ــ ـــل نســ ــ ــ ــ ـــــذا الفصــ ــ ــ ــــي هــ ــ ــ ــ فـ

ـــــراد، ــــى الأفــ ــلب علـــ ــ ــــؤثر بالســـ ـــــذي يـــ ـــرة والــ ــ ـــــهأن الـــــــبعض الأخـــــــر مـــــــن النـــــــاس يـــــــرون  الا  والخطيــ ــــيطا  بأنــ ـــــرا بســـ ــــؤثر عنصــ  لا يـــ

ـــين  علـــــــيهم ورغـــــــم ــ ـــــدل بــ ـــار الجــ ــ ـــــذي أثــ ـــــيع الــ ـــن المواضــ ــ ـــــه مــ ـــه فانــ ــ ــــه وعلاجــ ـــــة تشخيصـــ ــــه وطريقــ ــــي تعريفـــ ـــر فـــ ــ ـــــتلاف الكبيــ الاخــ

 حثين.البا
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 :تمهيد

نهــــــــــــا تقــــــــــــوم بوظــــــــــــائف أ تعتبــــــــــــر الكليــــــــــــة مــــــــــــن الأعضــــــــــــاء الأساســــــــــــية فــــــــــــي جســــــــــــم الانســــــــــــان، حيــــــــــــث        

كليـــــــة فـــــــي حـــــــد ذاتهـــــــا يـــــــؤدي ضـــــــرورية لاســـــــتمرار الحيـــــــاة وأي خلـــــــل يصـــــــيب هـــــــذه الوظـــــــائف أو يصـــــــيب ال

ــــــى ظهــــــور  القصــــــور  مــــــراض كلويــــــة متعــــــددة ومتفاوتــــــة فــــــي درجــــــة خطورتهــــــا، ومــــــن بــــــين هــــــذه الأمــــــراضأال

مــــــــــراض المزمنــــــــــة والشــــــــــاقة التــــــــــي تهــــــــــدد حيــــــــــاة المــــــــــريض وترهقــــــــــه نفســــــــــيا مــــــــــن الأ  الكلــــــــــوي الــــــــــذي يعتبــــــــــر 

 واجتماعيا وجسميا، وفي غالب الأحيان تؤدي الى الموت في حالة عدم اكتشاف المرض مبكرا.

وفــــــــــي هــــــــــذا الفصــــــــــل ســــــــــنتطر  الــــــــــى شــــــــــقين أولا الجهــــــــــاز الكلــــــــــوي ويتضــــــــــمن هــــــــــذا الشــــــــــق تعريــــــــــف        

، وظــــــــائف الكلــــــــى، اعــــــــراض إصــــــــابة الجهــــــــاز الكلــــــــوي. امــــــــا الشــــــــق الكليــــــــة التشــــــــريح الفيزيولــــــــوجي للكليــــــــة

ر الكلــــــوي، أســــــباب القصـــــــور الثــــــاني فيتحــــــد  عــــــن القصــــــور الكلــــــوي وتضــــــمن مـــــــا يلــــــي تعريــــــف القصــــــو 

 عراض القصور الكلوي أنواع القصور الكلوي وأخيرا علاج القصور الكلوي.أالكلوي، 
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  أولا: الجهاز الكلوي.

 الكلية: عريف -1

توجـــــــد الكليتـــــــان علـــــــى يمـــــــين ويســـــــار العمـــــــود الفقـــــــري لونهـــــــا ابـــــــيض مصـــــــفر الحافـــــــة الخارجيـــــــة للكليـــــــة طولهـــــــا 

 غرام.( 160( و )150)سم اما وزنها فيتراوح بين  10نحو 

 وهي تتركب من ثلا  أجزاء:

_ غشـــــــاء ليفـــــــي خـــــــارجي رقيــــــــق ومتـــــــين وملتصـــــــق تمـــــــام الالتصــــــــا  بالكليـــــــة ويتغطـــــــى عـــــــادة بالــــــــدهن يطلـــــــق عليـــــــه اســــــــم 

 المحفظة 

 _ القشرة هي منطقة حبيبية تلي محفظة من الداخل 

_ النخـــــــــاع يلــــــــــي منطقــــــــــة القشــــــــــرة ومنطقــــــــــة النخــــــــــاع أكثــــــــــر احمــــــــــرارا وأكثــــــــــر صــــــــــلابة مــــــــــن القشــــــــــرة يتكــــــــــون مــــــــــن انابيــــــــــب 

 ( 388، ص1962)عبد العزيز،  ل وهي انابيب ميكروسكوبية كثيرة العدد.صغير تقوم بجمع البو 

ـــــرام (150)زن كليـــــــــــة الانســــــــــــان البـــــــــــال  حـــــــــــوالي تـــــــــــ ــ ــ ـــا  غـــ ــ ــ ــ ـــراوح طولهـــ ــ ــ ــ ــــة  11ويتــ ــ ــ ــ ــــة ليفيــ ــ ــ ــ ـــــة محفظـ ــ ــ ـــــير بالكليـــ ــ ــ ــــنتمتر، تحــ ــ ــ ــ سـ

ويتـــــــــــألف داخلهـــــــــــا مـــــــــــن قشـــــــــــرة ولـــــــــــب للقشـــــــــــرة لـــــــــــون اصـــــــــــفر/بني وهـــــــــــي تشـــــــــــكل الجـــــــــــزء الخـــــــــــارجي مـــــــــــن الكليـــــــــــة تحـــــــــــت 

ـــــة. المحفظـــــــــــــة ويتكـــــــــــــون اللـــــــــــــ ــ ــ ــ ـــل الكليــ ــ ــ ــ ــ ــــى داخــ ــ ــ ــ ــ ـــــات الـ ــ ــ ــ ـــــا بالحلميــ ــ ــ ــ ـــــه قممهــ ــ ــ ــ ـــكل تتجــ ــ ــ ــ ــ ــــة الشــ ــ ــ ــ ــ ــــات هرميـ ــ ــ ــ ــ ـــــن طيـ ــ ــ ــ ـــــر مــ ــ ــ ــ ب الأحمــ

 (168، ص2005)زاهر،

 التشريح الفيزيولوجي للكلية: -2

تحـــــــــــاط الكليـــــــــــة بغشـــــــــــاء ليفـــــــــــي يســـــــــــمى الحافظـــــــــــة لحمايتهـــــــــــا مـــــــــــن الصـــــــــــدمات والعـــــــــــدوى وتتكـــــــــــون مـــــــــــن ثـــــــــــلا  

 طبقات وهي:

 الكبيبات الكلويةالقشرة: هي الطبقة الخارجية للكلى وتتركز فيها 

ـــكل  18-8النخــــــــاع: وتقــــــــع طبقــــــــة النخــــــــاع خلــــــــف طبقــــــــة القشــــــــرة وهــــــــو منطقــــــــة تحتــــــــوي علــــــــى حــــــــوالي  ــ ـــــذ شـــ ــ ـــــا تتخـ ــ قطاعـ

 الاهرامات التي تتكون من العديد من البنيات الكلوي 

حــــــــــوض الكلــــــــــى: هــــــــــو المنطقــــــــــة الوســــــــــطى فــــــــــي الكلــــــــــى والتــــــــــي تتصــــــــــل بوعــــــــــا ي دمــــــــــويين همــــــــــا الشــــــــــريان الكلــــــــــوي والوريــــــــــد 

 الكلوي إضافة الا انه يخرج منها الحالب 

ــــو  وبدراســــــــة التركيــــــــب ــ ـــــا يحتــ ــ ـــلا منهمـ ــ ـــــد كـــ ــ ـــين نجـ ــ ـــــدقيق للكليتـــ ــ ـــجة اني نحــــــــو مليــــــــون وحــــــــدة كلويــــــــة تربطهــــــــا الـ ــ  ـــ

ـــــامة  ــ ــ ـــبكةضــ ــ ــ ــ ـــــذ ها مشــ ــ ــ ـــــرايين  وتغــ ــ ــ ـــن الشــ ــ ــ ــ ـــعيرات مــ ــ ــ ــ ـــــةوالشــ ــ ــ ـــــة الدمويــ ــ ــ ـــا  وتتكـــــــــــون كـــــــــــل والاوعيــ ــ ــ ــ ـــــزئيين همــ ــ ــ ـــن جــ ــ ــ ــ ــــدة مــ ــ ــ وحـــ

  (.24، ص 2017)الكاملة،  والأنبوبة. وتصغيرا للكلية ونبيبات جمعاكبيبات 
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  . 63، ص 2015العربي,   مقطع طو ي لكلية الانسان :01لشكل ا

 وظائف الكلى: -3 

 الكلى بتغير الوظيفة المطلوبة منها.الحفاظ على التركيب الدقيق للسائل خارج الخلايا، ويتغير تركيب  -

 ريثروبويتين وهو الهرمون المنشر لتكاثر كريات الدم الحمر في نخاع العظام.أتصنيع هرمون  -

 تصنيع الخطوة النهائية اللازمة لتحويل فيتامين د الى الصورة الفعالة.  -

، ص ص 1994)صــبور، اعد علــى رفــع ضــغر الــدم. تكـون مــادة الــرنين فــي جــدران الشـرين الــوارد الملاصــق للكبيبــة، وهــو يسـ -

35-37) 

 تكوين مواد جديدة مثل الامونيا والفوسفات غير العضوية. -

 (153، ص 2015)الناجي والصفدي، ابطال مفعول بعض العناصر في الدم، وذلك عن طريق الامتصاص الاختباري.  -

 لوكوز وكلوريد الصوديوم والماء. إعادة المواد التي يحتاجها الجسم والتي ترلح من الدم كالج -

تخليص الجسم من الماء والاملاح الزائـدة مـن المـواد الضـارة كالمخلفـات الازوثيـة الناجمـة عـن التمثيـل الغـذا ي الناجمـة  -

السـامة الغريبـة عــن الجسـم التـي تصــل الـدم، كـاـلزرني   وطـرح المــوادعـن التمثيـل الغــذا ي مثـل البولينـا وحمــض البوليـك 

 مثلا.
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لبلازما الدم بطرح الزائد من المواد بعد فصله من الدم، على سبيل المثال أي زيـادة للجلوكـوز  الكيما يتنظيم التركيب  -

 (43 ص ،2002،مكي)في الدم عن النسبة العادية للجسم يتم طرحها في البول الى ان تعود النسبة لطبيعتها. 

 اعراض إصابة الجهاز الكلوي: -4

تطر  عبد الكريم سويداء في كتابه المرشـد الشـامل لمرضـ ى القصـور الكلـوي لمجموعـة اعـراض نـذكر         

 : ما يليمنها 

 ارتفاع ضغر الدم  -

 انتفاخ حول الوجه والقدمين. -

 تغير اللون ال اللون الأحمر. -

 وجود البروتين في البول.  -

 كثرة رغوة بكثرة في البول. -

 ثناء النوم والتعب.أكثرة التبول  -

 قلة البول وفقدان الشهية للطعام والغثيان. -

 (31، ص2010)السويداء،الاستفراغ، لحوب الوجه ونقص في الوزن.  -

 .ثانيا: القصور الكلوي 

 : عريف القصور الكلوي  -1

ـــا يعـــــرفالقصـــــور الكلـــــوي أو  ـــل  مــ أن الكليتـــــين لـــــم تعـــــدا قـــــادرتين علـــــى القيـــــام بكـــــل أو بعـــــض  الكلـــــوي يعنـــــيبالفشــ

ـــا  ـــيمخلفــــات الطعــــام والشــــراب ومخلفــــات البنــــاء  فتبقــــىالســــابقة وظائفهمـ ـــم جاعلــــة والهــــدم فـ ـــتخلص الجسـ ـــن  عمليــــة الـ مـ

 (.20ص ،2014،)أبو أصبعصعبة. السوائل والأملاح عملية 

 :أسباب القصور الكلوي  2

 :ما يليللقصور الكلوي أسباب عديدة ومتعددة نذكر منها 

 الآن هو السبب الرئيس ي للقصور الكلوي. السكري ويعتبر داء  -

 الثاني لحدو  الفشل الكلوي. هو السبب الدم ويعتبر ارتفاع ضغر  -

 التهاب الكبيبات الكلوية.  -

 الأمراض الوراثية مثل التكيسات الكلوية. -

 المزمنة. البكتيريةالتهاب المسالك  -

الأدويــة  كــذلك الافــراط فــي تناولهــا مــن غيــر الاستشــارة الطبيــة.بعــض الأدويــة كالمســكنات وبعــض المضــادات الحيويــة عنــد  -

 (.25، ص2010السويداء،)بالكلى سامة ومضرة  ما تكون الشعبية التي تحوي مواد غير معروفة عادة 

قــدرتها علــى العمــل والتصــفية كمــا فــي  الكليتــين وعــدمممــا ســبق ذكــره نســتنتج أن كــل هــذه الأســباب تــودي حتمــا الــى فشــل 

 السابق.
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 :أعراض القصور الكلوي -3

 يلي: تتمثل أعراض القصور الكلوي فيما

 ر الدم._ ارتفاع ضغ

 بسبب تراكم المواد السامة في الجسم. التقيؤ _ فقدان الشهية ورغبة في 

_ زيـــادة فـــي الســـوائل فـــي الجســـم وتـــورم الســـاقين وقـــد تصـــل الرئـــة فيشـــعر المـــريض بضـــيق فـــي التـــنفس وألـــم شـــديد بالصـــدر 

 للتغير في كمية البول التي تفرز وكمية الصوديوم.نتيجة 

 _قصور في نمو الجسم ويكون واضحا عند الأطفال.

 وانقطاع الطمث عند النساء مع تسمم الحمل. _ضعف جنس ي لدى الرجال،

 _ الشعور بالحكة في الجلد لزيادة نسبة الفسفور في الدم.

ـــعف  ممــــا الفســــفور _انخفــــاض مســــتوى الكالســـــيوم نتيجــــة لزيــــادة نســـــبة  ـــعف العظـــــام فيشــــعر المــــريض بالضــ ـــى ضـ يـــــودي الـ

 والاجهاد.

 _ خروج رائحة كر هة من الفم تشبه رائحة البول نتيجة لارتفاع نسبة اليوريا.

 الشديد._ فقر الدم 

 _ ظهور معدلات عالية من البروتين في البول عن طريق فحص البول.

 صابون._ تورم في الساقين ووجود رغوة في البول تشبه رغوة ال

 (.9، ص2010البهكلي،)البول. _ ظهور دم في 

 :أنواع القصور الكلوي  -4

 كلوي مزمن وقصور كلوي حاد. الكلوي قصور يوجد نوعان من القصور 

اذ ترتفــــع البولــــة الــــى الكليتــــين وتــــنقص كميــــة البــــول  ويعــــرف بالفقــــدان المفــــاجل لوظــــائف الكلــــى، الفشــــل الكلــــوي الحــــاد: -

ويحـد  حـالات عصـبية  خصائص هذا المرض شـعور المـريض بـألم شـديد عنـد التبـول واحتقـان البـول،ومن  المفرزة يوميا،

وتحـــد  رعشـــات وقبضـــات لارتبـــاك، الغيبوبـــة ا الاضـــطراب، الســـبات، الحـــاد مثـــلنفســـية نتيجـــة الســـم البـــولي  واضـــطرابات

والجــروح. كمــا يــزداد تعــرض المــريض للعــدوى اضــافة الــى التهابــات الجهــاز التنفســ ي والجهــاز البــولي  عضــلية تنتهــي بالتشــنج،

 (.65، ص2009، باشا)

يعـرف الفشـل الكلـوي المـزمن بأنـه زيـادة مسـتمرة ومضـطردة فـي فقـدان وظـائف نفرونـات،)الكلى   الفشل الكلـوي المـزمن: -

فظ التوازن بالدم(،والفشل الكلوي المزمن هو تدمير مستمر لا رجعة فيـه والتي تؤدي الى فقد الكلى لوظيفتها في ترشيح وح

لنفرونـــات الكليتــــين وعمليــــة حـــدو  المــــرض متطــــورة ومســــتمرة حتـــى يــــتم تــــدمير معظــــم نفرونـــات الكلــــى وتســــتبدل بأن ــــجة 

لـى أو قـد ينـتج وقد يحد  الفشل الكلوي المزمن ببرء عند المرض ى المصابين بأمراض عامة أو أمراض تحوصـل الك متلفة،

نتيجــــــة الاصــــــابة بتنكــــــر أنابيــــــب الكلــــــى الحــــــاد أو التهــــــاب خلايــــــا الكلــــــى أو التهــــــاب نفرونــــــات الكلــــــى أو نتيجــــــة ارتفــــــاع مركبــــــات 

والفشل الكلوي المزمن غالبا ما يحد  بـبرء تفقـد فيـه الكلـى علـى مـدي شـهور أو  نيتروجينات الدم نتيجة أمراض أخرى،

 (.57،ص2010،.)أبو فايدلأمراض المزمنة ويصبح لا رجعة فيه لأسباب غير واضحةسنوات وغالبا ما يحد  مصاحبا ل
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  شخيص مرض القصور الكلوي  5

 الفحوصات المخبرية. السريريةيتم تشخيص مرض القصور الكلوي من خلال الفحوصات 

 : وتتمثل في:الإكلينيكية_الفحوصات 

 .والبلعوم والفم_البحث عن وجود بعض الأعراض كشحوب الجلد ونزيف في الأغشية المخاطية كالأنف 

 مراقبة ضغر الدم. والرئتين لأجل_فحص القلب 

 كان التهاب الكلية ناتج عن التهاب عام. إذا_فحص شامل لبحث مدى اصابة أحشاء أخرى لمعرفة ما 

 :ما يليب بعض المواد المتواجدة في الجسم ونذكر من بينها وتتمثل في فحص نس البيولوجية:_الفحوصات 

غ/ل والتـــــي قـــــد ترتفـــــع بصـــــورة كبيـــــرة مـــــع غـــــذاء غنـــــي بـــــالبروتين مـــــع أن الكلـــــى مازالـــــت محتفظـــــة 1_نســـــبة البوليـــــان تتجـــــاوز 

 وظائفها. بالمائة منبخمسين 

 ملـل فـي الدقيقـة،100المـادة بمقـدار  حيـث أن الكليـة السـليمة تصـفي الجسـم مـن هـذه _فحص نسبة الكرياتين في البلازما،

واصــابة الكليــة تفقــدها قــدرتها علــى تصــفية هــذه المــادة التــي  ملــل، 100لكــل ملــ   1المــادة فــي الــدم هــي لهــذهوالنســبة العاديــة 

 ملل في الدقيقة.25قد تصل الى 

 _فحص البول وفيه يبحث عن نسبة البروتين.

 _زيادة الماء ونقص البوتاسيوم.

 (.87، ص2012،رز ي)(. توازن الفسفور والكالسيوم)بالزيادة_اضطرابات في 

 علاج القصور الكلوي -6

لعلاجـه نـذكر منهــا  الرئيســةبـالرغم مـن عـدم وجــود شـفاء كامـل لمــرض القصـور الكلـوي الا أنـه توجــد بعـض الطـر  

 :ما يلي

: والـــذي يوظــــف غشــــاء طبيعيــــا داخــــل الجســــم يســــمى الغشــــاء الغســـيل البريتــــوني أو التقنيــــة عــــن طريــــق الغشــــاء البريتــــوني -

ســوائل الــدياليزة داخــل التجويــف البريتــوني مــن خــلال أنبوبــة صــغيرة بلاســتيكية مرنــة  كـاـلمتر، تنســابالبريتــوني حيــث يعمــل 

ســـم مـــن هـــذه الأنبوبـــة والتـــي تســـمى "بالقســـطرة 15تثبـــت بشـــكل دائـــم فـــي الـــبطن عـــن طريـــق عمليـــة بســـيطة، ويبقـــى حـــوالي 

البطن لتوفير طريقة للتواصل مع أكياس السوائل المستعملة في الديالزة، ويمكن اخفاء القسطرة تحـت  خارج»لبروتونية ا

 الملابس.

تســتغر   أســبوعيا بحيــثمــرات  3الغســيل الــدموي أو التقنيــة عــن طريــق الــدم: والــذي بواســطته يقــوم المــريض بالغســيل  -

توصـل  باليـد ثـموصـلة شـريانية موجـودة  ابـرتين فـيعمليـة الغسـيل الـدموي يـتم وضـع  وخـلال ( سـاعات4-3) مـنكل جلسة 

فلتـر للتقنيـة ثـم يعـاد الـى الجسـم  وادخالـه الـيالابـرتين  بإحـدىعـحب الـدم  الجهـاز يـتمالابرة بالأنبوب الذي يحمل الدم الى 

 عن طريق الابرة الأخرى.

الحــوض كليــة المتبــرع بهـا فــي مكــان عميــق تحــت الجلــد قريبــا مــن عظــام زراعـة الكلــى: وهــي عمليــة جراحيــة يــتم فيهــا وضــع ال -

ما قد يحد  من مضـاعفات فـي بعـض  المناسب أو سنوات ان لم يجد المريض المتبرع  انتظار مرحلة معقدة قد تتطلب  وهي

  (.48، ص2013،خميس)سنوات. قد لا تستمر في كثير من الأحيان أكثر من خمس  العملية والتيالأحيان بسبب اجراءات 
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  خلاصة الفصل

ـــم ن مـــــــــــــرض القصـــــــــــــور الكلــــــــــــــوي مـــــــــــــن الأ ا ــ ــ ــ ــ ـــيب جســـ ــ ــ ــ ــ ـــي تصــ ــ ــ ــ ــ ـــــراض التــ ــ ــ ــ ـــــان،مـــ ــ ــ ــ ـــان  الانســ ــ ــ ــ ــ ـــبح الكليتـــ ــ ــ ــ ــ ــــث تصــ ــ ــ ــ ــ حيــ

ـــ ــ ـــــالات الســ ـــــن الفضــ ــــان مــ ـــم الانســـ ــ ـــل جســ ــ ـــــدم داخــ ـــــفية الــ ــــي تصــ ــــة فـــ ـــــا المتمثلـــ ـــــن أداء وظيفتهــ ــــاجزات عــ ـــــذا عـــ ـــز هــ ــ امة، يتميــ

ـــــا ي الأ  ـــن بــ ــ ـــــرض عــ ـــارج المــ ــ ـــــفية خــ ـــي التصــ ــ ـــل فــ ــ ـــي تتمثــ ــ ــــه التــ ــ ـــــة علاجـ ـــــراض بطبيعــ ـــممــ ــ ـــل الأ  الجســ ــ ـــــا يجعــ ـــــابين ممــ ـــــراد المصــ فــ

مــــــــرتبطين بمواعــــــــد التصــــــــفية الثابتــــــــة والتــــــــي قــــــــد يــــــــدوم مــــــــدى الحيــــــــاة ان لــــــــم يتســــــــنى للفــــــــرد المصــــــــاب الحصــــــــول علــــــــى 

 ر.أخكلى، ومن هنا نختلف من فرد الى  زرع
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 :تمهيد

ـــــد  ــ ن تطرقنـــــــــا فـــــــــي الســـــــــابق الـــــــــى الجانـــــــــب النظـــــــــري للدراســـــــــة والـــــــــذي يعتبـــــــــر كأســـــــــاس قاعـــــــــدي لهـــــــــا ومنبـــــــــع أبعــ

دراســــــــتنا هــــــــذه حيــــــــث أساىــــــــ ي للمعرفــــــــة، جــــــــاء الــــــــدور الــــــــى الجانــــــــب التطبيقــــــــي والــــــــذي يكملــــــــه ويعتبــــــــر أكثــــــــر أهميــــــــة فــــــــي 

تناولنــــــــــــا فـــــــــــــي هـــــــــــــذا الفصـــــــــــــل كـــــــــــــل مـــــــــــــن الدراســـــــــــــة الاســـــــــــــتطلاعية، المـــــــــــــنهج المســـــــــــــتخدم، ميـــــــــــــدان الدراســـــــــــــة، مجموعـــــــــــــة 

 الدراسة وخصائصها، تقنيات جمع البيانات وحدود الدراسة.
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 الدراسة الاستطلاعية:-1

تعــــــــد الــــــــدراس الاســــــــتطلاعية مــــــــن المراحــــــــل الأولــــــــى لكـــــــــل دراســــــــة علميــــــــة، محــــــــددة بإشــــــــكاليه معينــــــــة تســـــــــاعد 

فـــــــي الكشـــــــف عـــــــن التغيـــــــرات التـــــــي يمكـــــــن أن تكـــــــون لهـــــــا علاقـــــــة بأحـــــــد المتغيـــــــرات المتعلقـــــــة بالبحـــــــث بالإضـــــــافة الـــــــى أنهـــــــا 

 (64، ص2001)المليجي، تسهل للباحث عملية التأكد من صحة توافق المنهج المختار للدراسة. 

ـــل  2022فيفــــــــري )قمنــــــــا بالدراســــــــة الاســــــــتطلاعية مــــــــن  ــ ــ ـــى أبريـ ــ ــ ـــــك2022الـ ــ لتعــــــــرف علــــــــى الظــــــــروف التــــــــي يــــــــتم فيهــــــــا  ( وذلـ

 اجراء الدراسة 

 يلي:  وتمثلت اهداف الدراسة الاستطلاعية فيما

 الى التعرف على الظروف التي تجرى فيها الدراسة من حيث المكان والفترة الزمنية.  -

ـــــدود  - ــ ــ ـــــد الحـ ــ ــ ــــي تحديـ ــ ــ ـــل فــ ــ ــ ــ ـــــذي يتمثـ ــ ــ ــــه، والـ ــ ــ ــــة عنــ ــ ــ ـــــات الأوليــ ــ ــ ــــع المعلومـ ــ ــ ــــث وجمــ ــ ــ ــــع البحــ ــ ــ ـــى مجتمــ ــ ــ ــ ـــــرف علـ ــ ــ ـــــرية والتعـ ــ ــ البشـ

 مرض ى القصور الكلوي بالمؤسسة الاستشفائية ابن زهر بولاية قالمة.

 التأكد من وجود حالات مناسبة للدراسة  -

 ر الكلوي(.التأكد من ضرورة وجود متغيرات الدراسة )وجود الصحة النفسية والقلق لدى مرض ى القصو  -

 التأكد من ان تكون الأدوات المستعملة مناسبة للدراسة. -

 بعد القيام بالدراسة الاستطلاعية توصلنا لمجموعة النتائج التالية:

 وجمع المعلومات الأولية عنهم.( انا  02ذكور  02): (حالات 04)نة من توفر حالات الدراسة المكو  -

 وهي الصحة النفسية والقلق لدى مرض ى القصور الكلوي.تم التأكد من وجود متغيرات الدراسة  -

ـــــنةتـــــــــــم اختيـــــــــــار أدوات الدراســـــــــــة والمتمثلـــــــــــة فـــــــــــي مقيـــــــــــاس الصـــــــــــحة النفســـــــــــية ليســـــــــــدني كـــــــــــراون  - ــ ــ ــــب ســ ــ ــ  (1996)وكريســـ

 .(1959)ياس القلق لجانيت تايلور سنة ومق

 منهج الدراسة:-2

ـــــز تختلــــــــف منــــــــاهج وطــــــــر  البحــــــــث بــــــــاختلاف المواضــــــــيع المدروســــــــة ذلــــــــك لان طبيعــــــــة  ــ ـــــي يركـ ــ ــــي التـ ــ ــــوع هــ ــ الموضــ

ـــ ــ ــــــر، ا الباحـــــــث فـــــــي اتبـــــــاع مـــــــنهج دون عليهــ ويعـــــــرف المـــــــنهج حســـــــب مـــــــروان عبـــــــد المجيـــــــد إبـــــــراهيم: هـــــــو مجموعـــــــة مـــــــن أخـ

ــــتطيع  ــ ــ ــ ـــي يسـ ــ ــ ــ ـــياء التــ ــ ــ ــ ـــع الأشــ ــ ــ ــ ــــة بجميــ ــ ــ ــ ــــة حقـ ــ ــ ــ ــــى معرفـ ــ ــ ـــل الـــ ــ ــ ــ ـــل يصــ ــ ــ ــ ـــل العقــ ــ ــ ــ ـــي تجعــ ــ ــ ــ ـــــاليب التــ ــ ــ ـــــراءات والأســ ــ ــ ـــــد والإجــ ــ ــ القواعــ

 (60، ص 2000، المجيد)عبد . الوصول اليها بدون ان يبذل مجهودات غير نافعة

كتقنيـــــــــــة مـــــــــــن تقنيـــــــــــات المـــــــــــنهج العيــــــــــــادي اعتمـــــــــــدنا علـــــــــــى أســـــــــــلوب دراســــــــــــة حالـــــــــــة، حيـــــــــــث تعتبـــــــــــر أداة تتــــــــــــيح 

ـــم  ــ ــــكلاته وفهــ ــ ـــل ومشـ ــ ـــن العميــ ــ ـــــات عــ ـــــات والبيانــ ـــــن المعلومــ ـــدر مــ ــ ـــر قــ ــ ـــع أكبــ ــ ـــــة لجمــ ــــي الفرصــ ــ ـــــ ي الإكلينيكـ ـــــا ي النفســ للأخصــ

ـــــتمك ــ ــ ــــذلك يـ ــ ــ ــــي، وبــ ــ ــ ـــــ ي او العقلــ ــ ــ ــــالمرض النفسـ ــ ــ ـــــابة بــ ــ ــ ــــة للإصـ ــ ــ ـــــباب المؤديــ ــ ــ ـــم الأسـ ــ ــ ــ ـــــدار حكـ ــ ــ ـــن اصـ ــ ــ ــ ـــ ي مـ ــ ــ ــ ـــــا ي النفسـ ــ ــ ن الاخصـ

 .(30، ص2016)فكري،  حول الحالة وأسباب الإصابة.
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 ميدان الدراسة -3

 :التعريف بالمؤسسة -3-1

ــــت المؤ  ــ ـــــةتأسسـ ــــام ) سســ ــ ـــــفائية عـ ــــة الاستشــ ــ ـــــ ي  م(1848العموميـ ـــــتعمار الفرنســ ـــــرف الاســ ـــــن طـــ ـــــن"  وســـــــميت بــــــــمــ زهــــــــر  ابــ

ــــي  ــ ـــاهر وهــ ــ ــ ــــب المـ ــ ـــــذا الطبيــ ــ ـــــدا لهـ ــ ـــــابع " تخليـ ــ  إداري و مجالهــــــــا خــــــــدماتي و ذلــــــــك حســــــــب المرســــــــوم التنفيــــــــذي رقــــــــمذات طـ

 1ويطلـــــــــــق عليـــــــــــه المستشـــــــــــفى المركـــــــــــزي و يقـــــــــــع وســـــــــــر مدينـــــــــــة قالمـــــــــــة بشـــــــــــارع  ،(19/05/2007 )المـــــــــــؤرخ فـــــــــــي (07/104)

ــــوفمبر ــ ــ ــ ــ ــــاحة ،(1954 )نـ ــ ــ ــ ــ ــــى مسـ ــ ــ ــ ــ ــــفى علـ ــ ــ ــ ــ ــــع المستشـ ــ ــ ــ ــ ـــــالي مـــــــــــــديرها " عبـــــــــــــداوي فـــــــــــــؤاد  (،  2م 5809.57 )يتربـ ــ ــ ــ ـــــداد عمــ ــ ــ ــ " بتعــ

 و تظم المؤسسة  ثمانية مصالح هي: موظف( 469)يقدر بـ 

 .مصلحة الأمراض الصدرية 

 .مصلحة الأمراض المعدية 

 .مصلحة الطب الفيزيا ي 

 .مصلحة تصفية الدم 

 .مصلحة الطب الشرقي 

 .مصلحة طب العمل 

 .مصلحة الأمراض العقلية 

 .مصلحة الأشعة المركزية 

 مجموعة الدراسة وخصائصها: -4

ـــار لقــــــــــــد تــــــــــــم فــــــــــــي دراســــــــــــتنا  ــ ــ ــ ــ ـــــالات04) اختيـ ــ ــ ــ  بطريقــــــــــــة قصــــــــــــدية والمتمثلــــــــــــة فــــــــــــي مرضــــــــــــ ى القصــــــــــــور الكلــــــــــــوي  ( حـ

ـــــفائية  ــ ــــة الاستشــ ــ ـــــابعين للمؤسســـ ــ بـــــــــن زهـــــــــر قالمـــــــــة، وذلـــــــــك لأنهــــــــا تحقـــــــــق أغـــــــــراض الدراســـــــــة فـــــــــي معرفـــــــــة مـــــــــدى تـــــــــأثير االتـ

 مستوى الصحة النفسية وعلاقتها بالقلق لدى مرض ى القصور الكلوي حسب متغير الجنس والعمر.

 سة حسب مجموعة معايير تتمثل في:وقد تم اختيار حالات الدرا

أن يكــــــــــون مفــــــــــردات العينـــــــــــة الاســــــــــتطلاعية المرضـــــــــــ ى المصــــــــــابين بالقصــــــــــور الكلـــــــــــوي )قصــــــــــور كلـــــــــــوي مــــــــــزمن، قصـــــــــــور  -

 كلوي حاد(.

 أن يكون هناك علاقة بين مستوى الصحة النفسية ومستوى القلق لدى مرض ى القصور الكلوي. -

 هم خصائص مجموعة البحث:أوالجدول التالي يوضح 
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 يمثل خصائص مجموعة الدراسة. : 01  جدول         

 الحالات

 الخصائص

 (4حالة) (3حالة) (2حالة) (1حالة)

 محمد زهية عادل نور  الاسم

 ذكر أنثى ذكر أنثى الجنس

 سنة48 سنة54 سنة35 سنة35 السن

 ثلاثة ثانوي  لسانس ادب عربي أولى ثانوي  تاسعة أساى ي المستوى الدراى ي

 متزوج متزوجة أعزب عزباء الاجتماقي الحالة

 سنة11 سنوات3 نسة14 سنة14 الإصابةفترة 

 

 (04)الكلــــــــــــــوي، التـــــــــــــي شـــــــــــــملت مرضــــــــــــــ ى القصـــــــــــــور  يمثـــــــــــــل الجـــــــــــــدول أعــــــــــــــلاه خصـــــــــــــائص مجموعـــــــــــــة الدراســــــــــــــة

ـــــالات ــ ــ ــ ــ ـــن  حـ ــ ــ ــ ــ ــ ـــــامـ ــ ــ ــ ــ ـــــت02ذكــــــــــــــور،02) بينهـ ــ ــ ــ ــ ـــــا ( تراوحـ ــ ــ ــ ــ ـــــنة35أعمــــــــــــــارهم مــــــــــــــن ) انــ ــ ــ ــ ــ ســــــــــــــنة(، يختلفــــــــــــــون فــــــــــــــي الحالـــــــــــــــة 54-ســ

 الاجتماعية والمستوى الدراى ي وفترة الإصابة.

 تقنيات جمع البيانات: -5

ــــة تــــــــــم الاعتمـــــــــــاد فــــــــــي دراســـــــــــتنا علـــــــــــى الأدوات التاليــــــــــة والتـــــــــــي تتمثــــــــــل فـــــــــــي  ــ ــ ــــة المقابلـــ ــ ــ ـــحة العياديــ ــ ــ ــ ـــــاس الصــ ــ ــ ومقيــ

 النفسية ومقياس القلق.

 العيادية:  عريف المقابلة -5-1

ـــن أ          ــ ــ ــ ـــــة مـ ــ ــ ــــة العياديـ ــ ــ ـــر المقابلــ ــ ــ ــ ــــوصتعتبـ ــ ــ ـــــن المفحــ ــ ــ ـــــالتقرب مـ ــ ــ ـــا بـ ــ ــ ــ ـــمح لنـ ــ ــ ــ ـــا تسـ ــ ــ ــ ــــات، لأنهـ ــ ــ ــــع المعلومــ ــ ــ ــــائل جمــ ــ ــ ـــم وســ ــ ــ ــ  هـ

 ني منها ومحاولة حلها.  ا، لفهم الصعوبات التي يعوالقيام بتبادل لفظي

 :حيث قمنا بإنشاء دليل المقابلة الذي يتضمن ما يلي

يــــــــــــتم فيــــــــــــه الحصــــــــــــول علــــــــــــى المعلومــــــــــــات العامــــــــــــة للمــــــــــــريض مــــــــــــن اســــــــــــم جــــــــــــنس الحالــــــــــــة  البيانــــــــــــات الشخصــــــــــــية:-

 الاجتماعية .... الخ

 يتضمن أسئلة تخص نوع ومدة المرض. التاريخ المرض   للحالة:-

ـــــراد  :الحالــــــــة الاجتماعيــــــــة- ــ ـــــا ي افــ ــ ـــــدقاء وبـ ــ ــــة، الأصـ ــ ـــع العائلـــ ــ ــ ـــــريض مـ ــ ــــات المـ ــ ــــف علاقـــ ــ ــــص مختلــ ــ ـــــئلة تخــ ــ ـــــمن أسـ ــ تتضــ

 المجتمع.

 تتضمن أسئلة تخص الجانب الاقتصادي والظروف المادية التي يعيشها المريض. الوضع الاقتصادي:-

 تتضمن أسئلة تخص حالة المفحوص والظروف المحيطة به. الحالة النفسية:-

 مقياس الصحة النفسية:-5-2
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تـــــــم بنـــــــاء هـــــــذا المقيـــــــاس نتيجـــــــة الحاجـــــــة الماســـــــة، والملحـــــــة للعثـــــــور علـــــــى تقنيـــــــة ذات كفـــــــاءة عاليـــــــة، لدراســـــــة 

ـــــرض ــ النفســــــــ ي والعصــــــــابي، حيــــــــث ظهــــــــرت هــــــــذه الحاجــــــــة مــــــــن خــــــــلال البحــــــــث العيــــــــادي والممارســــــــة العياديــــــــة، ومــــــــن  المـ

ــــامخـــــــــــلال البحـــــــــــو  وقـــــــــــد اســـــــــــتخلص الباحثـــــــــــان ســـــــــــيدني كـــــــــــراون وكريســـــــــــب فـــــــــــي  ــ ــ ــ ــلة1996) عـ ــ ــ ــ ــ ـــاييس  ( سلسـ ــ ــ ــ ـــن المقــ ــ ــ ــ مــ

ـــــابية  ــــطرابات العصــ ــ ــــى الاضـ ــ ـــت علـ ــ ـــــريع والثابــ ـــــرف الســ ـــى التعــ ــ ــ ــــدف ال ــ ــــي تهـ ــ ـــــة التـ ـــرة الإكلينيكيــ ــ ــــى الخبــ ــ ـــتنادا الـ ــ ــــة اســ ــ الفرعيـ

 الانفعالية.

ـــمن ) 48يتكـــــــــون المقيـــــــــاس مـــــــــن  ــ ــ ــــؤال ويتضــ ــ ــ ـــــئلة 8( مقـــــــــايس فرعيـــــــــة، ويتكـــــــــون كـــــــــل مقيـــــــــاس فرقـــــــــي مـــــــــن )6سـ ــ ( أســ

 وهي كالتالي:

 (1،7،13،19،25،31،37،43الأرقام )مقياس القلق: وهي الأسئلة التي تحمل  -

 (2،8،14،20،26،32،38،44مقياس الفوبيا: وهي الأسئلة التي تحمل الأرقام ) -

 (3،9،15،21،27،33،39،45مقياس الوسواس: ويشمل الأسئلة التي تحمل الأرقام ) -

 (4،10،16،22،28،34،40،46مقياس القلق الجسمي: ويشمل الأسئلة التي تحمل الأرقام ) -

 (5،11،17،23،29،35،41،47لاكتئاب: وهي الأسئلة التي تحمل الأرقام )مقياس ا -

 (6،12،18،24،30،36،42،48مقياس الهستيريا: وهي الأسئلة التي تحمل الأرقام ) -

ــــة ث مـــــــــــــــع الألـــــــــــــــخاص الـــــــــــــــذين يعـــــــــــــــانون مـــــــــــــــن الأ يســـــــــــــــتعمل المقيـــــــــــــــاس كـــــــــــــــأداة للبحـــــــــــــــ ــ ــ ــ ــ ــ ـــــراض البدنيـ ــ ــ ــ ــ ــــطرابات  أو عــ ــ ــ ــ ــ ــ اضـ

ـــية والأ  ــ ــ ــــدف الشخصــ ــ ــ ـــــابية والهـ ــ ـــــيكو عصــ ــ ـــــراض الســ ــ ـــــيكو مــ ــ ـــــراض الســ ــ ـــخيص الامــ ــ ــ ـــــة لتشــ ــ ــــديرات كميــ ــ ــ ــــوفير تقـ ــ ــ ــــو تـ ــ ــ ـــــه هـ ــ منــ

 (65-64، ص ص 1994. )شويعل، عصبية

 الخصائص السيكو مترية للمقياس: -5-2-1

اســـــــــتثار المقيـــــــــاس عـــــــــددا كبيـــــــــرا مـــــــــن الدراســـــــــات التـــــــــي أجريـــــــــت علـــــــــى عينـــــــــة وصـــــــــل عـــــــــددها تســـــــــعة الاف مـــــــــن 

ـــار  ــ ــــة واختبـــ ــ ـــن جهــ ــ ـــــة مـــ ـــــيكو متريـــ ــــه الســ ــ ـــار خصائصــ ــ ـــين، لاختبـــ ــ ـــــال والممرضـــ ـــن العمـــ ــ ـــــ ى مــ ـــر مرضـــ ــ ـــــ ى والغيـــ ـــخاص المرضـــ ــ الألــ

ــــث  ــ ــ ــ ـــــراض البحــ ــ ــ ــ ـــلاحيته لأغـ ــ ــ ــ ــ ــــه وصـ ــ ــ ــ ـــــرا( 1971 )والممارســــــــــــة، منهــــــــــــا دراســــــــــــات كريســــــــــــب وبريســــــــــــت فــــــــــــي 1971فائدتــ ــ ــ ــ ون وكـ

 .1983ودراسة الدرمان وجماعته في  1978في  وهاويل وكراون  1970وجماعته في 

ــــى أ ــ ــ ـــا الـ ــ ــ ـــــت جميعــ ــ ـــــابية وخلصــ ــ ـــية العصــ ــ ــ ــــطرابات النفســ ــ ــ ــــدير الاضـ ــ ــ ـــــالحة لتقـ ــ ـــــة صــ ــ ـــــا أداة ثابتــ ــ ـــــاس عمومــ ــ ن المقيــ

فــــــــــي البحــــــــــث الأكـــــــــاـديمي، وفــــــــــي الدراســــــــــة العاديــــــــــة يمكـــــــــــن الاســــــــــتفادة مــــــــــن المقيــــــــــاس بطــــــــــريقتين ســــــــــواء فــــــــــي البحـــــــــــث او 

 سة العيادية وهما:الممار 

 التعامل مع المقياس ككل بجميع مقاييسه الفرعية للوصول الى بروفيل كامل للصحة النفسية.-

التعامـــــــــل مـــــــــع كـــــــــل مقيـــــــــاس فرقـــــــــي علـــــــــى انفـــــــــراد للوصـــــــــول الـــــــــى التشـــــــــخيص المحـــــــــدد لكـــــــــل مـــــــــن الاضـــــــــطرابات الســـــــــتة -

 (65، ص1994)شويعل،  ( التي يتكون منها المقياس.06)
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ــــة  ــ ــ ــــه بطريقــ ــ ــ ـــــا بتطبيقـ ــ ـــــد قمنـــ ــ ـــــذ فقــ ــ ـــــا هــ ــ ــي بحثنـــ ــ ــ ــ ـــا فـ ــ ــ ـــــة، امــ ــ ــــة او جماعيـــ ــ ــ ــــة فرديـ ــ ــ ـــــاس بطريقـ ــ ـــق المقيـــ ــ ــ ـــن تطبيــ ــ ــ يمكــ

ـــــردات  ــ ـــــئلة والمفــ ــ ـــــرح الأســ ــ ـــــراءة وشــ ــ ـــــاس وقــ ــ ــــود المقيــ ــ ــ ـــــرح بنـ ــ ـــا بشــ ــ ــ ـــــدي وقمنــ ــ ــــى حــ ــ ــ ـــــة علـ ــ ـــل حالــ ــ ــ ــــة كــ ــ ـــا بمقابلـــ ــ ــ ـــــة، اذ قمنــ ــ فرديــ

 حين يستعي الامر ذلك.

 :طريقة التصحيح-5-2-3

ـــدرج ح ــ ـــلم متــ ــ ــــى ســ ـــــحيح علـــ ـــــد التصــ ( 0،1يـــــــث يتكـــــــون مـــــــن نقطتـــــــين فـــــــي بعـــــــض الأســـــــئلة وهـــــــي تمتـــــــد مـــــــن )يعتمــ

ــــى و 1( الــــــــي عـــــــــدم وجــــــــود العـــــــــرض، وتشــــــــير الدرجـــــــــة )0حيــــــــث تشــــــــير الدرجـــــــــة ) ــ ــ جـــــــــود العــــــــرض، ويتكـــــــــون مــــــــن أســـــــــئلة ( ال

ــــى 1( الــــــــــى عــــــــــدم وجــــــــــود العــــــــــرض، والدرجــــــــــة )0حيــــــــــث تشــــــــــير الدرجــــــــــة )( 0،2أخــــــــــرى فــــــــــي ثلاثــــــــــة نقــــــــــاط تمتــــــــــد مــــــــــن ) ــ ــ ( الــ

  ( تشير الى وجوده دائما.2والدرجة ) وجود العرض في بعض الأحيان،

 وهي تحمل الأرقام التالية:  27( عددها 0،1فالأسئلة التي يتم تنقيطها بين )

(1،3،5،6،9،10،12،17،18،19،21،22،26،27،31،33،34،36،37،38،40،42،47،48) 

 التالية:وهي تحمل الأرقام  21( فعددها 0،2اما بالنسبة للأسئلة التي يتم تنقيطها بين )

(2،4،7،8،11،13،14،15،16،20،25،28،29،30،35،39،41،43،44،45،46) 

ـــــراد أيـــــــــــتم جمــــــــــــع الـــــــــــدرجات التــــــــــــي يتحصــــــــــــل عليهـــــــــــا المفحــــــــــــوص فــــــــــــ ــ ــ ــــى انفـــ ــ ــ ــ ــــي علـ ــ ــ ــ ــــاس الفرقــ ــ ــ ــ ـــل المقيــ ــ ــ ــ ــــى ي كــ ــ ــ ــ و علــ

المقيـــــــاس بجمـــــــع درجـــــــات مقاييســـــــه الفرعيـــــــة، وكلمـــــــا ارتفعـــــــت الدرجـــــــة الكليـــــــة فـــــــي المقيـــــــاس كــــــاـن ذلـــــــك مؤشـــــــر لوجـــــــود 

 الصحة النفسية. الاضطرابات في

ـــا والعكــــــــس صــــــــحيح، حيــــــــث يشــــــــير انخفــــــــاض الدرجــــــــ ــ ــ ــــطرابات، كمـ ــ ـــن الاضــ ــ ــ ــــو مـ ــ ــــى الخلــ ــ ن ارتفــــــــاع الدرجــــــــة ة الــ

ـــــدم  ــــى عــ ـــها الـــ ــ ـــير انخفاضــ ــ ـــين يشـ ــ ــــي حــ ـــــاس، فـــ ـــــذا المقيــ ـــال هـ ــ ـــي مجــ ــ ــــطرابات فــ ــــود الاضــ ــــى وجـــ ـــير الـــ ــ ــــي يشــ ـــــاس فرقــ ـــل مقيــ ــ ــــي كــ فــ

 (65، ص1994. )شويعل،وجود الاضطراب

 :تفسير نتائج المقياس وتحليلها-5-2-4

ـــية  34،5فـــــــــي الدراســــــــــة الميدانيـــــــــة مــــــــــع المقيــــــــــاس ككـــــــــل تأخــــــــــذ درجـــــــــة  ــ ــ ـــحة النفســـ ــ ــ ـــير للصـــ ــ ــ ـــل وســ ــ ــ ـــــة تمثـــ ــ كقيمـــ

علـــــــــى ان الصـــــــــحة النفســـــــــية عاديـــــــــة، فـــــــــي حـــــــــين تـــــــــدل الـــــــــدرجات الأكبـــــــــر مـــــــــن  34،5حيـــــــــث تـــــــــدل الـــــــــدرجات الأقـــــــــل مـــــــــن 

 (64، ص1994)شويعل،على وجود اضطراب في الصحة النفسية.  34،5

 مقياس تايلور للقلق: -5-3

   عريف المقياس: -5-3-1

مـــــــــــن اعـــــــــــداد جانيـــــــــــت تـــــــــــايلور هـــــــــــو مقيـــــــــــاس مشـــــــــــتق مـــــــــــن اختبـــــــــــار مينيســـــــــــوتا للشخصـــــــــــية متعـــــــــــددة الأوجـــــــــــه، 

 1959عبارة تقيس القلق الصريح، وصمم هذا المقياس سنة  50ويتكون المقياس من 

 

 

 

 طريقة التطبيق: -5-3-2
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 سنوات فأكثر. 10يطبق المقياس على الألخاص البالغين من  -

 (3،13،17،2،22،29،32،38،48،50عبارات عكسية تصحح بشكل مختلف وهي ) 10عبارة هناك 50بين من  -

 كل عبارة امامها بديلين )نعم، لا( يتم اختيار من بينها الإجابة المناسبة. -

 طريقة التصحيح: -5-3-3

 )نعم( تأخذ درجة واحدة، )لا( تأخذ صفر

 )لا(تأخذ درجة واحدةوالعبارات العكسية )نعم( تأخذ صفر، 

 درجات وتصنف وفقا للجدول التالي:يتم جمع ال

 ف القلق:يوضح درجات تصني : 2ل  الجدو 

 مستوى القلق درجة القلق 

 قلق منخفض جدا  16-صفر

 قلق منخفض)طبيعي(  19-  17

 قلق متوسر 24 – 20

 قلق فو  المتوسر 29 – 25

 قلق مرتفع فما فو   30

 

 المقياس: صد  وثبات -5-3-4

 الصد : -5-3-4-1

يعــــــــــد الصــــــــــد  مــــــــــن المفــــــــــاهيم الأساســــــــــية فــــــــــي القيــــــــــاس النفســــــــــ ي ويعــــــــــرف ســــــــــعد عبــــــــــد الرحمــــــــــان" ان يكــــــــــون 

 .الاختبار قادر على قياس ما وضع لقيامه، بمعنى ان يكون الاختبار صلة وثيقة بالقدرة التي يقيسها"

 الثبات: -5-3-4-2

ــــو أ ــ ــ ـــــان" وهــ ــ ــ ـــــد الرحمـ ــ ــ ــــه عبـ ــ ــ ـــا ويعرفــ ــ ــ ــ ــــائج تقريبـ ــ ــ ــــس النتــ ــ ــ ـــار نفــ ــ ــ ــ ـــــي الاختبـ ــ ــ ــــس  إذان يعطـ ــ ــ ــــى نفــ ــ ــ ـــــه علــ ــ ــ ـــــد تطبيقـ ــ ــ اعيـ

 المجموعة.

ــــي كمــــــــــا يعرفـــــــــــه أبــــــــــو هاشـــــــــــم حســــــــــن" عـــــــــــن تــــــــــوفر مقـــــــــــاييس دقيقــــــــــة وثابتـــــــــــة، هــــــــــو الأمـــــــــــور الضــــــــــرورية  ــ ــ ـــــدا فـــ ــ ــ جــ

مجــــــــــــالات العمــــــــــــل التربــــــــــــوي المختلفــــــــــــة، لان المقيــــــــــــاس الغيــــــــــــر ثابــــــــــــت لا يعطــــــــــــي صــــــــــــورة صــــــــــــادقة عــــــــــــن الوضــــــــــــع الــــــــــــراهن 

 يتسم بصد  تنبؤي مناسب.موضوع الاهتمام ولا 

 أو الاختبــــــــار بمعنــــــــى ان هــــــــذه الـــــــــدرجات والثبــــــــات يخــــــــص بمــــــــدى الوثــــــــو  بالــــــــدرجات التــــــــي تحصـــــــــل عليهــــــــا مــــــــن تطبيــــــــق 

ــــاء  ــ ــ ــ ــ ــــى أخطـ ــ ــ ــ ــ ــــود الـ ــ ــ ــ ــ ـــي تعـ ــ ــ ــ ــ ـــل التــ ــ ــ ــ ــ ــــأثر بالعوامــ ــ ــ ــ ــ ــــب الا تتـ ــ ــ ــ ــ ــــائج يجـ ــ ــ ــ ــ ـــار النتـ ــ ــ ــ ــ ــــة الاختبــ ــ ــ ــ ــ ـــي دقـ ــ ــ ــ ــ ــــو يعنــ ــ ــ ــ ــ ــــدفة، فهـ ــ ــ ــ ــ ــــاقه.  أو الصـ ــ ــ ــ ــ اتسـ

 (2014، 36-34ص  ،صالصديقي وأخرون)

 

 حدود الدراسة: -6
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أجريـــــــــــت هـــــــــــذه الدراســـــــــــة بالمؤسســـــــــــة الاستشـــــــــــفائية ابـــــــــــن زهـــــــــــر بولايـــــــــــة قالمـــــــــــة، مصـــــــــــلحة  الحـــــــــــدود المكانيـــــــــــة: -6-1

 تصفية الكلى.

 .2022الى غاية ماي  2022تم اجراء هذه الدراسة من مارس  الحدود الزمانية: -6-2

ــــي  الحـــــــــــدود البشـــــــــــرية: -6-3 ــ ــ ــ ـــــرية فـ ــ ــ ـــــدود البشــ ــ ــ ـــــت الحــ ــ ــ ـــــالات ) 04تمثلــ ــ ــ ــــا (  02ذكـــــــــــور،  02حــ ــ ــ ــ تراوحـــــــــــت أعمـــــــــــارهم انـ

 (54-35من )
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تطـــــــــــر  هـــــــــــذا الفصـــــــــــل للإجـــــــــــراءات المنهجيـــــــــــة المتبعـــــــــــة فـــــــــــي الدراســـــــــــة منهـــــــــــا الدراســـــــــــة الاســـــــــــتطلاعية والنهائيـــــــــــة 

التـــــــــي تمـــــــــت بالمؤسســـــــــة الاستشـــــــــفائية ابـــــــــن زهـــــــــر بولايـــــــــة قالمـــــــــة واعتمـــــــــدنا علـــــــــى المـــــــــنهج العيـــــــــادي القـــــــــائم علـــــــــى دراســـــــــة 

راســـــــــة وقـــــــــد تـــــــــم اختيـــــــــار الحالـــــــــة التـــــــــي تهـــــــــتم بجمـــــــــع أكبـــــــــر عـــــــــدد ممكـــــــــن مـــــــــن المعلومـــــــــات والبيانـــــــــات حـــــــــول حـــــــــالات الد

ـــتخدمة  4مجموعـــــــــة الدراســـــــــة بطريقـــــــــة قصـــــــــدية والتـــــــــي بلـــــــــ  عـــــــــددها  ــ ــ ـــــرض الأدوات المســ ــ ـــم عــ ــ ــ ـــــالات. وتــ ــ فـــــــــي الدراســـــــــة حــ

ــــة  ــ ــ ــــي المقابلـــ ــ ــ ــــت فــ ــ ــ ـــي تمثلـــ ــ ــ ــ ومقيــــــــــاس القلـــــــــــق لتـــــــــــايلور  1996ومقيـــــــــــاس الصــــــــــحة النفســـــــــــية لكــــــــــراون وكريســـــــــــب ســـــــــــنة والتـ

 . وأخيرا حدود الدراسة.1959سنة 
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 ض وتحليل ومناقشة نتائج الدراسة : عر السادسالفصل 

 تمهيد

 عرض وتحليل نتائج الحالة الأو ى -1

 عرض وتحليل نتائج الحالة الثانية -2

 الحالة الثالثةعرض وتحليل نتائج  -3

 عرض وتحليل نتائج الحالة الرابعة -4

 مناقشة النتائج على ضوء الفرضيات -5

 استنتاج عام

 توصيات ومقترحات
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 تمهيد: 

ــــلنا فــــــــــي هــــــــــذا الفصــــــــــل ســــــــــوف نتطــــــــــر  الــــــــــى عــــــــــرض حــــــــــالات الدراســــــــــة بالتفصــــــــــيل وتحليــــــــــل  ــ ــ ـــي توصــ ــ ــ ــ ـــائج التـ ــ ــ ــ النتـ

 والدراسات السابقة لنصل أخيرا الى استنتاج عام.، ثم مناقشتها على ضوء الفرضيات اليها
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 عرض وتحليل نتائج الحالة الأو ى: -1

 تقديم الحالة الأو ى:-1-1

 الاسم: عادل

 الجنس: ذكر

 المستو الاقتصادي: متوسر

 المستوى التعليمي: سنة أولى متوسر

 الحالة الاجتماعية: أعزب

 كلوي نوع المرض: فشل 

 سنوات 9مدة المرض: 

 5عدد الاخوة: 

 الرتبة في الاسرة: الأكبر

 الامراض المزمنة: لا يوجد

 :العيادية ملخص المقابلة -1-2

ــــي  ــ ــ ــ ــ ـــــدنا فـ ــ ــ ــ ــــة اعتمــ ــ ــ ــ ــ ــــة العياديـ ــ ــ ــ ــ ــــة المقابلـ ــ ــ ــ ــ ـــع الحالـ ــ ــ ــ ــ ـــــادل( مــ ــ ــ ــ ــــت حيـــــــــــــ)عــ ــ ــ ــ ــ فـــــــــــــي ظـــــــــــــروف حســـــــــــــنة بالمؤسســـــــــــــة ث أجريـ

ـــــد الاستشـــــــــــفائية ابـــــــــــن زهـــــــــــر، لـــــــــــم نجـــــــــــد أي صـــــــــــعوبة فـــــــــــي التحـــــــــــد  معـــــــــــه ولكـــــــــــن اجابا ــ ــ ــــت جــ ــ ــ ــ ـــــاؤلاتي كانـ ــ ــ ــــى تســ ــ ــ ــ ـــــه علـ ــ ــ تــ

 محدودة.

ـــذي يب ــ ــ ــ ـــــادل( الـ ــ ــ ـــــة )عــ ــ ــ ـــــريحات الحالـ ــ ــ ــــب تصــ ــ ــ ـــــر حســ ــ ــ ـــن العمــ ــ ــ ــ ــــ  مـ ــ ــ ـــــة 35لـــ ــ ــ ـــــاكن ببلديـ ــ ــ ـــنة الســ ــ ــ ــ ـــــيش  سـ ــ ــ ــــومهرة يعــ ــ ــ بـــ

ـــن أ ــ ـــــة مـــ ــ ـــــرة متكونـ ــ ــــر أسـ ــ ـــل الأ أب و وســ ــ ــــوة يعمـــ ــ ــــة اخــ ــ ـــلاح والأ م وخمســ ــ ــ م ربــــــــة بيــــــــت ترتيبــــــــه هــــــــو الأكبــــــــر بــــــــين اخوتــــــــه ب فـ

ظـــــــــروف اقتصـــــــــادية متوســـــــــطة، كــــــــاـن الحالـــــــــة مســـــــــتواه الدراىـــــــــ ي ســـــــــنة أولـــــــــى متوســـــــــر غيـــــــــر متـــــــــزوج  يعـــــــــيش فـــــــــي ظـــــــــل 

ـــلا  ــ ـــل فـــ ــ ــاـن يعمـــ ــ ــــث كـــ ــ ــــومي حيــ ــ ــــه اليــ ــ ـــــن عملــ ـــــه مـــ ــــب قوتـــ ــ ـــــابته يكتســ ـــــل اصـــ ــــه الأ قبــ ــ ـــم أح لكنــ ــ ـــــل بحكـــ ـــن العمـــ ــ ـــل عـــ ــ ن ن عاطـــ

ــــب  ــــه الســــــابق يتطلــ ــــوةعملــ ـــ جهــــــد وقــ ــــى ذلــــــك هــــــذا مـــ ـــر قــــــادر علــ ــــو غيـــ ــــة، أوهــ ــــى مســــــاعدة ماليــ ــــة الــ ــــه بحاجــ ـــا ا جعلــ ـــا فيمـــ مـــ

ـــــاخ، يخـــــــــص المـــــــــرض فقـــــــــد اكتشـــــــــف الحالـــــــــة مرضـــــــــه بعـــــــــد ظهـــــــــور بعـــــــــ ــ ـــل الانتفــ ــ ــ ـــــه مثــ ــ ـــــراض عليــ ــ ـــــد ض الاعــ ــ ـــل وبعــ ــ ــ الفشــ

ـــين  ــ ــ ـــــات تبـ ـــــراء الفحوصـــ ــــة نــــــــه يعــــــــاني مــــــــن فشــــــــل كلــــــــوي ممــــــــا اســــــــتوجب عليــــــــه الخضــــــــوع لعمليــــــــة التصــــــــفية الدمأاجـــ ــ ويــ

 ( .2014نوفمبر  5ول عملية تصفية له يوم )ثلاثة مرات في الأسبوع كانت أ

 :العيادية تحليل المقابلة -1-3

ـــح  ــ ــــة ات ـ ـــلال المقابلــ ــ ـــن خـ ـــا مـــ ـــى أالحالــــــة )عــــــادل( لــــــه ر ن ألنـــ ــ ـــا حتـ ـــــة معنـــ ـــــراء المقابلـ ــــي اجـ ــــة فــ ـــــنغبــ ـــف عـ ــ ــــه توقـ  نــ

ـــــدودة تنــــــاول وجبــــــة غــــــداءه مــــــن اجلنــــــا الا أ ــــت محـ ـــــه كانــ ـــا اجاباتـ ــ ـــا نــ ــ ـــــا مـ ــــت نوعـ ـــــل، كانــ ـــر ال جـ ــ ــــو كثيـ ــــى الفهـــ ـــــدايات الأولـــ بـ

ـــنة  ــ ــــه ســـ ــ ــــوم حيــــــــث قـــــــام بــــــــأول عمليــــــــة  2014لمرضـ ــ ـــــفية يـ ــــوفمبر  5تصـــ ــ ــــو 2014نــ ــ ـــ ، فهــ ــ ـــل المـــ ــ ـــم يتقبــ ــ ــــتطيع لـــ ــ ـــم يســ ــ رض ولـــ

ـــف  ــ ــــة وأالتكيــ ــ ـــه خاصـ ــ ـــــدم نـــــــه لـــــــم يكــــــــن علـــــــى درايـــــــة بخطـــــــورة المـــــــرض فهـــــــو معــ ـــن عنـــ ــ ـــــ يء ولكــ ـــــه شــ ـــــرف عليــ ـــن يعــ ــ ـــم يكــ ــ لـــ

ســــــير لالـــــــة التصــــــفية فلـــــــم يتقبــــــل وكانـــــــت ردة فعلــــــه ســـــــلبية تجــــــاه المـــــــرض وظهـــــــر أدرك حقيقــــــة مرضـــــــه وأنــــــه سيصـــــــبح أ
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في هـــــــذا مـــــــن خـــــــلال قولـــــــه  ) فلـــــــول مكنـــــــتش نعـــــــرف لمـــــــرض هـــــــذا مكـــــــنش علبـــــــالي بلـــــــي نبقـــــــى طـــــــول ن ـــــــي لســـــــبيطار ونصـــــــ

ســــــــنين ومــــــــولفتش خــــــــلاه حيــــــــاتي حبســــــــت ظروفــــــــي الماديــــــــة  9وكـــــــيـ عرفــــــــت مقــــــــدرتش نتقبــــــــل المــــــــرض هــــــــذا خــــــــلاه عنــــــــدي 

ــــه وأ مـــــــــش ــ ـــى عملـــ ــ ــ ـــــر علــ ــ ـــــد أثــ ــ ـــــرض قــ ــ ــــة ان المــ ــ ــ ـــــر الحالـ ــ ـــــة( ذكــ ــ ـــم مليحــ ــ ــ ــــه لــ ــ ــ ــــة وعائلتـ ــ ــ ــــاكل الماديـ ــ ــ ـــن المشـ ــ ــ ـــر مــ ــ ــ ــــه الكثيــ ــ ــ ــــه واجـ ــ ــ نـ

ـــغوطات تســــــــتطيع التكفــــــــل بجميــــــــع مصــــــــاريف علاجــــــــه هــــــــذا مــــــــا ــ ــ ـــق و الضـ ــ ــ ـــــن القلـ ــ ـــر مـ ــ ــ ــــه الكثيـ ــ ـــــد لــ ــ ــــة  ولـ ــ ــــت خدمـــ ــ ) حبســ

 مكفي روحي ذركا ملقيت بيها وين حتى بابا بزاف عليه(. الحمد للهكنت فلاح بصح 

ـــــدة  ــ ــــدقاء جيـ ــ ــــة والأصــ ــ ـــع العائلــ ــ ــ ـــــه مـ ــ ــــث أن علاقتـ ــ ـــــدة حيــ ــ ـــي جيـ ــ ــ ــــة فهـ ــ ــــه الاجتماعيــ ــ ـــا حياتــ ــ ــ ولكــــــــنهم لايقــــــــدمون أمـ

ــــض ــ ــ ــــي بعـ ــ ــ ـــية وفـ ــ ــ ـــــاعه المرضــ ــ ــــى أوضــ ــ ــ ـــــب علـ ــ ـــــافي لتغلــ ــ ـــ ي الكــ ــ ــ ــــدعم النفســ ــ ــ ــــه الـ ــ ــ فقون الأحيـــــــــان يشـــــــــعر بـــــــــأن اصـــــــــدقاءه يشـــــــــ لـ

ـــــفقو  ــ ـــهم يشـ ــ ــــعات نحســـ ــ ـــح ســ ــ ـــــحابي بصـــ ــــة ولا صـــ ــ ـــع العائلــ ــ ـــي مـــ ــ ــ ــــى علاقتـ ــ ــــأثرش علــ ــ ـــــرض مــ ـــــه )المـــ ــــي قولـــ ــ ـــــذا فــ ـــــاء هـــ ــ ــــه وجـ ــ عليــ

ـــــر  ـــــادل( تظهــ ـــة ) عــ ــ ـــين ان الحالــ ــ ــــة تبــ ــ ــــلال الملاحظـ ــ ـــن خـ ــ ـــــي(. و مــ ـــ ي يقلقنــ ــ ـــــذا شــ ـــــتيش هــ ـــــا منشــ ـــــريض وانــ ــــدت مــ ــ ــيـ عـ ــ ـــا كــ ــ عليــ

ـــر عليــــــه ملامـــــــح الحـــــــزن لكنـــــــه يبتســـــــم مـــــــن حــــــين الـــــــى اخـــــــر لكـــــــن خلـــــــف تلـــــــك الابتســــــامة الكث ــ مـــــــن الألـــــــم والحـــــــزن، فهـــــــو  يــ

غيـــــــر  متقبــــــــل لحالتــــــــه وهــــــــذا راجــــــــع الــــــــى اصــــــــابته المبكــــــــرة بـــــــالمرض التــــــــي اثــــــــرت عليــــــــه كثيــــــــرا خاصــــــــة وانــــــــه اعــــــــزب وتبــــــــين 

ـــــادل (  ــــة )عـ ـــــدو ان الحالــ ـــا يبـ ــ ـــر(، كمـ ــ ـــــد كبيـ ـــا واحـ ــ ـــزوج كيمـ ــ ـــش متـ ــ ـــغير و مـ ــ ـــــد صـ ـــا واحـ ــ ــــش كيمـ ـــــه ) مــ ـــلال قولـ ــ ـــن خـ ــ ـــــذا مـ هـ

الأخرين )نحــــــــس بغيــــــــري خاصــــــــة وانهــــــــم يعــــــــانيو كيمــــــــا نعــــــــاني يتحلــــــــى بــــــــبعض الصــــــــفات الايجابيــــــــة كالتــــــــأني و الشــــــــعور بــــــــ

انــــــــا والعبـــــــــد لازم يصــــــــبر وفـــــــــرات (، وهــــــــو مهـــــــــتم بصـــــــــحته بالإضــــــــافة الـــــــــى انضــــــــباطه لمواعيـــــــــد العــــــــلاج و التصـــــــــفية ) ايـــــــــه 

ـــبر  ــ ــ ــــف محــ ــ ــ ــــه لموقـ ــ ــ ـــــد تعرضـ ــ ــــه عنــ ــ ــ ــــة انـ ــ ــ ـــا الحالـ ــ ــ ــــب(  كمــ ــ ــ ــــي طبيـ ــ ــ ـــع وش يقلـ ــ ــ ـــار ونتبــ ــ ــ ــــى نهــ ــ ــ ـــف حتـ ــ ــ ـــفي منخلــ ــ ــ ــــي نصــ ــ ــ ـــا نجـ ــ ــ ديمــ

ا اذا كـــــاـن موقــــــف الاخــــــرين مخــــــالف لــــــي رأيــــــه  ) لحاجــــــة لــــــي نــــــديرها نكــــــون راضــــــ ي عليهــــــا يواجــــــه  ويــــــدافع عــــــن رأيــــــه مهمــــــ

 حتى واذا كانت ردة ناس مخالف لراي(.

لكــــــن فــــــي نهايـــــــة المقابلــــــة ذكـــــــر الحالــــــة بأنـــــــه مــــــؤمن بقضــــــاء الله وقـــــــدره وانــــــه يجـــــــب ان يتقبــــــل حياتـــــــه كمــــــا هـــــــي 

 )لازم نتقبل هذا وش كتبلي ربي الحمد لله على كل حال(
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مــــــــن خــــــــلال تطبيــــــــق مقيــــــــاس الصــــــــحة النفســــــــية لســــــــيدني كــــــــراون و كريســــــــب تحصــــــــل )عــــــــادل( علــــــــى الدرجــــــــة 

ـــن  34،5علـــــــى المقيـــــــاس الكلـــــــي وهـــــــي اكثـــــــر مـــــــن النســـــــبة التـــــــي تحـــــــدد درجـــــــة الاضـــــــطراب ( 38) ــ ـــــاني مــ ــــة تعــ ــــالي فالحالـــ ــ وبالتـ

ـــــدم مســــــــتوى صــــــــحة نفســــــــية مــــــــنخفض جــــــــدا وهـــــــــذا راجــــــــع الــــــــى وجــــــــود قلــــــــق  ــ ــــة عــ ــ ـــــرض ونتيجــ ــ ـــــة المـ ــ ــــديد نتيجـ ــ ــــوتر شــ ــ وتـــ

 استقرار حياة المريض.
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وهــــــــي درجــــــــة تنتمــــــــي  33مــــــــن خــــــــلال تطبيــــــــق مقيــــــــاس القلــــــــق لتــــــــايلور تحصــــــــل الحالــــــــة )عــــــــادل( علــــــــى الدرجــــــــة 

ـــال ــ ـــمن المجـــ ــ ـــن  ضــ ــ ية يعـــــــاني مــــــــن قلــــــــق مرتفـــــــع وهــــــــذا راجــــــــع الـــــــى الحالــــــــة النفســــــــفمـــــــا فــــــــو  وهــــــــذا يـــــــدل علــــــــى انــــــــه  30مـــ

ـــــرة  ــ ــ ــــابة المبكــ ــ ــ ــ ــــتقرة فالإصـ ــ ــ ــ ـــر مسـ ــ ــ ــ ــــى الغيــ ــ ــ ــ ـــافة الـ ــ ــ ــ ـــــب إضــ ــ ــ ـــع الجوانــ ــ ــ ــ ــــن جميــ ــ ــ ــ ـــــه مـ ــ ــ ـــل حياتــ ــ ــ ــ ـــــائق عرقــ ــ ــ ــــه عــ ــ ــ ــ ـــكلت لـ ــ ــ ــ ــــالمرض شــ ــ ــ ــ بـ

ـــزوج  ــ ـــر متــ ــ ـــل وغيـ ــ ـــــك عمـ ــــو لا يملـ ـــغوطات فهــ ــ ـــق والضـ ــ ـــــن القلـ ـــر مـ ــ ــــه الكثيـ ـــــد لــ ـــــذي ولـ ــــادي الـ ـــع الاقتصــ ــ ـــن الوضـ ــ ــــوف مـ التخــ

  هذا ما جعله يشعر بالنقص والاختلاف عن جميع أصدقائه.
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ــــة  ــ ــــات )المقابلــ ــ ـــع البيانــ ــ ــ ـــــطة أدوات جمـ ــ ـــا بواسـ ــ ــ ـــــل عليهـ ــ ـــــائج المتحصـ ــ ـــلال النتـ ــ ــ ـــن خـ ــ ــ ـــــةمـ ــ ـــــاس  العياديـ ــ ـــق مقيـ ــ ــ وتطبيـ

ـــــر  ـــن العمــ ــ ــــ  مــ ــ ـــذي يبلـ ــ ــــادل(  الــ ــ ـــــة )عـ ـــين ان الحالــ ــ ـــق ( تبــ ــ ــــاس القلــ ــ ـــية ومقيـ ــ ـــحة النفســ ــ ســـــــنة المصـــــــاب بالقصـــــــور  35الصــ

ســــــــنوات تعــــــــرض لصــــــــدمة وعــــــــدم تقبــــــــل للمــــــــرض فهــــــــو  لا يتمتــــــــع بصــــــــحة نفســــــــية جيــــــــدة والمقــــــــدرة ب  9الكلــــــــوي لمــــــــدة 

ــــة ( وهــــــــي درجــــــــة منخفضــــــــة تــــــــدل علــــــــى وجــــــــود الاضــــــــطراب  ونســــــــبة القلــــــــق عنــــــــ 38)   ــ ( 33حيــــــــث قــــــــدرت ب )ده مرتفعــ

ــــه وأن اأوهــــــذا راجـــــــع لكـــــــون  ــــى حياتـــ ـــــت علــ ــــالمرض انعكســ ـــــابته بـــ ــــه صـ ـــــل لذاتـــ ـــر متقبــ ــ ــــو غيــ ـــــية فهــ ــــه النفســ ــــى حالتـــ ـــــرت علــ ثــ

ـــــدا و عم ــــة جــ ــ ـــلاج غاليـ ــ ــــاليف العــ ــ ــــر وتكـ ــ ـــــادي متوسـ ــــتواه الاقتصــ ــ ـــــة فمسـ ـــين بلــ ــ ـــــزاد الطــ ــــو مــ ــ ـــــل هـ ـــن العمــ ــ ــــه عــ ــ ــــة وتوقفـ ــ ليـ

ـــالتصــــــفية التــــــي تــــــتم بشــــــكل دوري أ ــ ــــه الجسـ ــــى حالتــ ـــــرت علــ ــــة ثـ ـــن العائلــ ــ ـــــافي مـ ــــدعم الكـ ــــه الــ ـــــدم تلقيــ ــــى عـ ـــافة الــ ــ مية، إضـ

 لكن رغم كل الصعوبات فهو مؤمن بقضاء الله وقدر .
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ـــــد ــ ــــث أبـ ــ ـــهل حيــ ــ ــــة ســـ ــ ـــع الحالــ ــ ــ ـــــال مـ ــ ــاـن الاتصـ ــ ـــــد  ت رغبتهــــــــا واســــــــتجابتها للمقابلــــــــة معنــــــــاكـــ ــ ـــكل جيـ ــ ــــت بشـــ ــ وتجاوبــ

ـــــاؤلاتنا ــ ــ ـــع تسـ ــ ــ ــ ــــى جميـ ــ ــ ـــــت علــ ــ ــ ـــــئلة وأجابـ ــ ــ ـــع الأسـ ــ ــ ــ ـــــر . الحالــــــــــة )زهيــــــــــة( مـ ــ ــ ـــن العمـ ــ ــ ــ ــــ  مـ ــ ــ ســــــــــنة لهــــــــــا مســــــــــتوى جــــــــــامعي،  54تبلــ

ــــة ام ل  ــ ــ ــ انـــــــــــــا  تســــــــــــكن بمدينــــــــــــة قالمـــــــــــــة، تعــــــــــــيش الحالــــــــــــة جـــــــــــــو أســــــــــــرى يســــــــــــوده الاحتـــــــــــــرام  2ذكــــــــــــور،  2أولاد  4متزوجــ

ـــــنةوالتفــــــــاهم فــــــــي ظــــــــروف اقتصــــــــ ــ ــــة  ادية حسـ ــ ــــة، للحالـــ ــ ــــى الحالــ ــ ــــلبا علــ ــ ــــأثر ســ ــ ـــي تــ ــ ــ ـــــرة التـ ــ ـــل الاسـ ــ ــ ــــاكل داخـ ــ ـــــد مشــ ــ ولا توجـ

ــــي  ــ ـــــرض فـ ــــن مــ ـــــاني مـــ ــــت تعــ ـــــث كانـــ ـــية حيــ ــ ــــوابق مرضــ الغـــــــدد اللمفاويـــــــة ولازالـــــــت تعـــــــاني مـــــــن مـــــــرض الضـــــــغر الـــــــدموي. ســـ

تــــــــــم اكتشــــــــــافها لمــــــــــرض الفشــــــــــل الكلــــــــــوي بعــــــــــد مــــــــــدة عــــــــــامين مــــــــــن الزيــــــــــارات المتكــــــــــررة للأطبــــــــــاء واجرائهــــــــــا للعديــــــــــد مــــــــــن 

ـــف الفحوصـــــــــات فـــــــــي البـــــــــدايات الأولـــــــــى كانـــــــــت الحالـــــــــة تتنـــــــــاول الـــــــــدواء فقـــــــــر قبـــــــــل خضـــــــــوعها فـــــــــي ثلاثـــــــــة ســـــــــنوات  ــ ــ ونصــ

 (2019فيفري  7ول حصة لها للتصفية يوم )ت أالأخيرة للتصفية التي كان
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 :العيادية تحليل المقابلة -2-3

ــــلال الم  ــ ــ ـــن خــ ــ ــ ــ ـــا أقابلــــــــــة مــــــــــع الحالــــــــــة )زهيــــــــــة(، وجــــــــــدنا مـ ــ ــ ــ ـــــت اجابتهـ ــ ــ ـــــث كانـ ــ ــ ـــــة حيـ ــ ــ ـــــراء المقابلـ ــ ــ ـــــتعدة لإجـ ــ ــ ـــــا مسـ ــ ــ نهـ

ــــد  مع ــ ـــــادقة و تتحـ ن الحالـــــــة رغـــــــم نـــــــا بشـــــــكل مطـــــــول وتبتســـــــم بشـــــــكل دائـــــــم، أمـــــــا مـــــــن خـــــــلال الملاحظـــــــة فلاحظنـــــــا أصــ

ــــة ومخطــــــــورة  ــ ـــا بشوشــ ــ ـــا اطلاقـــ ــ ــ ـــاهر عليهـ ــ ـــر ظـــ ــ ـــــك غيـــ ـــان الا أن ذلـــ ــ ـــــمية للإنســـ ــ ــــة الجسـ ــ ــــى الحالــ ــ ـــــأثيره علــ ـــــرض وتـــ ـــا المـــ ــ ــ ظهرهـ

ـــن الخــــــــارجي حســــــــن ويبـــــــــدو عليهــــــــا أنهــــــــا كثيـــــــــرة الاهتمــــــــام بنفســـــــــها، أ ــ ــ ـــــاني مــ ــ ـــي تعـ ــ ــ ــــة فهــ ــ ـــ ي للحالــ ــ ــ ـــعيد الصـ ــ ــ ــــى الصــ ــ ـــــا علــ ــ مـ

ــــة  ـــا مواظبــ ــ ـــلاه( الانهـ ــ ـــل خـ ــ ــــب ونفشـ ــــفي نتعــ ـــار نصــ ــ ـــفية ) نهـ ــ ــــة تصـ ـــل حصــ ــ ـــــد كـ ـــــدي بعـ ــــب جسـ ـــل و تعــ ــ ــــة فشـ ــــى و حريصــ علــ

ـــا  ــ ــ ــــفية ( كمـ ــ ــــات التصــ ــ ـــرم جلســ ــ ــــت و احتـــ ــ ــــي الوقــ ــ ـــــدواء فــ ـــــرب الـــ ــ ـــب ) نشـ ــ ـــائح الطبيـــ ــ ـــــفية ونصـــ ــ ــــص التصـ ــ ـــــة حصــ ــــى متابعـــ ــ علــ

تحــــــدثت الحالــــــة علــــــى علاقتهـــــــا بــــــالأخرين حيــــــث ذكـــــــرت بأنهــــــا تتلقــــــى الـــــــدعم مــــــن طــــــرف افـــــــراد اســــــرتها وخاصــــــة زوجهـــــــا 

ـــي خلـــــق علاقــــــات  ــاـئز تزيــــــد فـــ ـــي ركـــ ـــا أوهــ ــــف عليهـــ ـــا خفــ ـــة موجبــــــة هــــــذا مــ ـــع الاخــــــرين ثــــــاتفاعليـــ ــــذلك علاقتهــــــا مـــ ر المـــــرض، وكــ

ـــحيحة(.  لازالــــــــت مســــــــتمرة ) المــــــــرض لــــــــم يخلــــــــف أي انتكاســــــــات علــــــــى علاقتــــــــي مــــــــع ــ ـــا صـــ ــ ـــــة كيمـــ ـــــا مريضـــ ــــاس كيمـــ ــ ـــا أالنــ ــ ــ مـ

ــــالزمش  ــ ــ ــــان مــ ــ ــ ـــــد لله الانسـ ــ ـــــا )الحمــ ــ ـــلال قولهــ ــ ــ ـــن خــ ــ ــ ـــــذا مــ ــ ـــــر هــ ــ ـــا وظهــ ــ ــ ـــبر والرضــ ــ ــ ـــمت بالصــ ــ ــ ــــة اتســ ــ ــ ـــــق فالحالـ ــ ـــبة للقلــ ــ ــ بالنســ

ــــدقي يقلـــــــق يصـــــــبر علـــــــى حاجـــــــة ربـــــــي وكــــــيـ نحـــــــص بالضـــــــغر نلجـــــــ ـــــلي ونـــ ـــــي نصــ ـــــا لربــ ـــا ل ديمــ ــ ـــــية( كمــ ــــة النفســ ــــس بالراحـــ نحـــ

ــــظ أ ن الحالــــــة قــــــادرة علــــــى الــــــتحكم فــــــي انفعالاتهــــــا بشــــــكل جيــــــد وهــــــذا مــــــن خــــــلال وهــــــذا مــــــن خــــــلال ملاحظتــــــي لهــــــا نلاحــ

ـــان  ــ ــ ـــمت والكتمـــ ــ ــ ــــو الصـــ ــ ــ ــــابي وهـ ــ ــ ـــلوك إيجــ ــ ــ ــــه بســـ ــ ــ ــــتقر تواجهـ ــ ــ ــــف مســ ــ ــ ـــها لموقــ ــ ــ ـــــد تعرضــ ــ ــــليم. وعنـــ ــ ــ ـــكل ســ ــ ــ ـــد  بشــ ــ ــ ـــــي تتحـــ ــ فهــ

ـــــا. الحالــــــــة صــــــــامدة وقــــــــادرة علــــــــى مواجهــــــــة مشــــــــ)كتومــــــــة الــــــــى اققــــــــ ى درجــــــــة( ولازالــــــــت  ــ ـــــرض لهـ ــ ـــــي تتعـ ــ ــــة التـ ــ كلاتها اليوميــ

ـــن أ ــ ـــــرض لكــ ــــة للمــ ــ ـــر متقبلـ ــ ـــــت غيــ ـــهل وكانــ ــ ـــــ يء الســ ـــــن بالشــ ـــم يكــ ــ ــــة لــ ــ ـــي البدايـ ــ ــــة فــ ـــــ ي للحالـــ ـــــب المرضــ ـــــص الجانــ ـــا يخــ ــ ـــا فيمــ ــ مــ

 الدعم المقدم لها من طرف العائلة خفف عليها صعوبة المرض.

ـــــرة تفاأتبـــــــــــــين أيضـــــــــــــا مـــــــــــــن خـــــــــــــلال قـــــــــــــول الحالـــــــــــــة بـــــــــــــ ــ ــ ــ ـــا نظــ ــ ــ ــ ــ ـــــاة ن لهــ ــ ــ ــ ـــــتعدة للحيــ ــ ــ ــ ــــــتقبل ومســ ــ ــ ــ ـــــاه المسـ ــ ــ ــ ــــة تجــ ــ ــ ــ ــ ؤليـ

ــــوف  ــ ــ ــ ـــــاء الله ونشــ ــ ــ ــ ـــــراس ولادي انشـ ــ ــ ـــــر عـــ ــ ــ ــ ـــــيش ونحضـ ــ ــ ــــة نعـــ ــ ــ ــ ـــــزال حابــ ــ ــ ــــوح )مـــ ــ ــ ــ ـــرة الطمــ ــ ــ ــ ـــي كثيـــ ــ ــ ــ ــ ـــــيش وهـ ــ ــ ــــي العـــ ــ ــ ــ ـــــتمرار فــ ــ ــ والاســـ

 ولادهم(.

 تفسير نتائج مقياس الصحة النفسية:  -2-4

ـــــحة ـــــاس الصــ ـــق مقيــ ــ ـــلال تطبيــ ــ ـــن خــ ــ ـــــدة أعلـــــــى الحالـــــــة )زهيـــــــة( ات ـــــــح  مــ ـــية جيــ ــ ـــحة نفســ ــ ـــع بصــ ــ ـــــا تتمتــ ــــث نهــ حيـــ

ـــبة ( 29تحصــــــــلت الحالـــــــــة علــــــــى درجـــــــــة ) ــ ــ ــــي نسـ ــ ــــي وهـــ ــ ـــــاس الكلــ ــ ــــى المقيــ ــ قـــــــــل مــــــــن النســـــــــبة التــــــــي تحـــــــــدد درجــــــــة وجـــــــــود أعلــ

ــــطراب  ــ وهـــــــــذا راجـــــــــع الـــــــــى القـــــــــيم الصـــــــــحيحة التـــــــــي تتبنهـــــــــا الحالـــــــــة والمســـــــــتمدة مـــــــــن ايمانهـــــــــا القـــــــــوي بقضـــــــــاء  34،5الاضـــ

 الة النفسية للحالة جيدة. الله وقدره إضافة الى الدعم المقدم لها من طرف افراد اسرتها الذي جعل الح
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ـــلال  ــ ـــن خـــ ــ وهــــــــي درجــــــــة تنتمــــــــي  19تطبيــــــــق مقيــــــــاس القلــــــــق لتــــــــايلور للحالــــــــة )زهيــــــــة( تحصــــــــلت علــــــــى الدرجــــــــة مـــ

ـــن ضـــــــــمن المجـــــــــ ــ ــ ــــى  17ال مــ ــ ــ ــــى ان  19الـ ــ ــ ــــدل علـ ــ ــــي تـــ ــ ــــه وهـــ ــ ــ ـــــد عليـ ــ ـــــا أكــ ــ ـــــذا مــ ــ ــــي( وهــ ــ ـــــنخفض )طبيعـــ ــ ـــــة مــ ــ ـــــد الحالــ ــ ـــق عنــ ــ ــ القلــ

ـــ ــ ـــــتنتاجه مــ ـــم اســ ــ ـــا تــ ــ ـــق ومــ ــ ــــاس القلــ ــــة مقيـــ ـــــذا الملاحظـــ ــــة وكــ ـــلال المقابلـــ ــ ــــائلي أثن خــ ــ ــــدعم العـ ـــة فالـــ ــ ـــع الحالــ ــ ــــد  مــ ـــــاء التحـــ نــ

 لهو دور في تخفيف درجات القلق على الحالة وكذلك تقبلها لحالتها الصحية وايمانها بالقضاء الله وقدره. 
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ــــة  مــــــــــــن خــــــــــــلال النتــــــــــــائج المتحصــــــــــــل عليهــــــــــــا بواســــــــــــطة أدوات جمــــــــــــع ــ ــ ــ ــــة العياديــ ــ ــ ــ ــــات )المقابلــ ــ ــ ــ ــــة و البيانــ ــ ــ ــ والملاحظــ

ـــنة  54تطبيــــــــــق مقيــــــــــاس الصــــــــــحة النفســــــــــية و مقيــــــــــاس القلــــــــــق( تبــــــــــين ان الحالــــــــــة )زهيــــــــــة( التــــــــــي تبلــــــــــ  مــــــــــن العمــــــــــر  ــ ــ ــ سـ

بصـــــــــــــحة نفســــــــــــية جيـــــــــــــدة والمقـــــــــــــدرة ب  مصــــــــــــابة بالقصـــــــــــــور الكلــــــــــــوي لمـــــــــــــدة ثلاثـــــــــــــة ســــــــــــنوات ونصـــــــــــــف، الحالــــــــــــة تتمتـــــــــــــع

راب و نســــــــبة القلــــــــق عنــــــــدها منخفضــــــــة حيــــــــث قــــــــدرت ب ) وهــــــــي درجــــــــة مرتفعــــــــة تــــــــدل علــــــــى عــــــــدم وجــــــــود الاضــــــــط(29)

( وهـــــــذا راجــــــــع الـــــــى تقبلهــــــــا للمـــــــرض وتفاؤلهــــــــا بقضـــــــاء الله وقــــــــدره إضـــــــافة الــــــــى قـــــــوة لخصــــــــيتها التـــــــي تســــــــتمدها مــــــــن 19

ــــة  ــ ــ ــ ـــا بعمليــ ــ ــ ــ ـــــد قيامهــ ــ ــ ـــية عنــ ــ ــ ــ ـــــدمة نفســـ ــ ــ ــــى أي صــ ــ ــ ــ ـــــرض الـ ــ ــ ـــم تتعــ ــ ــ ــ ــــة لـــ ــ ــ ــ ـــــة، فالحالـ ــ ــ ـــن العائلــ ــ ــ ــ ـــــا مــ ــ ــ ــــدم لهـــ ــ ــ ــ ــــدعم المقـ ــ ــ ــ ـــلال الـ ــ ــ ــ خــ

 نفسيا لمواجهة المرض. ومتهيئةالتصفية فقد كانت مستعدة 
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سنة عزباء تعيش مع والد ها واخوتها بولاية قالمة ببلدية )الدهوارة(، دخلهم  35الحالة نور تبل  من العمر 

الاقتصادي ضعيف مستواها التعليمي الثالثة متوسر توجد بعض الصراعات داخل الأسرة بحيث لم تجد المساندة 

 مضطربة نوعا ما وهذا ما أثر على حالتها النفسية.من عائلتها الا من طرف الأم علاقتها مع العائلة 

ي البداية على اجراء الحالة نور كانت قلقة بعض الش يء بحيث كان الاتصال معها جد صعب ولم توافق ف

 ا، ولم تبدي رغبتها فلإجابة على الأسئلة المطروحة.نالمقابلة مع

أيام 5لسبيطار نداوي على قراجمي وقعدت اكتشفت نور مرضها بعد دخولها المستشفى حسب قولها )دخلت 

 4فيه وكي درت لزاناليز اكتشفت بلي عندي مرض الكلى(، وهذا ما أدي بها الي الخضوع لعملية التصفية والتي تكون 

 مرات في الأسبوع.

 

 

 



 تحليل ومناقشة نتائج الدراسةعرض و                                                   الفصل السادس: 

 
57 

 :العيادية تحليل المقابلة -3-3

احية الظروف الاقتصادية بحيث من ن قليلا وخاصةتعيش الحالة )نور( مع والد ها واخوتها في جو مضطرب 

بنسبة لعلاقتها مع أفراد أسرتها فهي غير من جمة معهم ولم تلقى الاهتمام والمساندة  قولها. أماكان دخلهم قليل حسب 

عن علاقتها بالأصدقاء والأقارب  بهمو(، أماالا من طرف الأم حسب قولها )غير يما لوفقت معايا لوخرين كل واحد لاتي 

 قالت )عندي صحاباتي ساعة ساعة يجيو عندي يطلو عليا(. بها، حيث بأس لا في عادية 

أثر  ساعات وهذا ما4مرات في الأسبوع وذالك بسبب وزنها الزائد ولمدة  4نور تخضع لعملية التصفية الدموية 

 عليها حسب قولها )ليمات لخرا هذي وليت نغلب بزاف وعدت منقدرش نتحمل أكثر(.

 لك،بشوش وت حك عندما يستدقى الأمر ذمن خلال المقابلة والملاحظة الضمنية تبين أن الحالة نور ذو وجه 

قولها )فلول مكنتش متقبلا  لمرضها حسبفرغم كل الظروف والصعوبات التي تمر بها الا أنها راضية عن ذاتها ومتقبلا 

بصحتها وهي مداومة على البرنامج العلاجي المقدم لها  حالة نور تعتنيفال مي مع الوقت والفت والحمد لله(.للمرض 

 فحسب قولها )ديما نجي فلوقت تاقي المحدد(.

 تفسير نتائج مقياس الصحة النفسية: -3-4

بعد تطبيق مقياس الصحة النفسية لسيدني كراون و كريبسب، نجد أن الحالة )نور( قد تحصلت على الدرجة 

وهذا ما يدل على أن الحالة )نور( غير سليمة ولد ها  34.5درجة وجود الاضطراب ، وهي أكثر من النسبة التي تحدد 37

 اضطراب نفس ي، وهذا راجع الي المشاكل والظروف وعدم تلاقيها المساندة والدعم من طرف الأسرة.

 تفسير نتائج مقياس القلق: -3-5

، وهي درجة مرتفعة جدا 32لدرجة بعد تطبيق مقياس القلق لتايلور على الحالة )نور(والتي قد تحصلت على ا

بالسبة لدرجة التي حددها المقياس، وهذا يعني أن نور لد ها قلق مرتفع جدا، كل هذا راجع الي الأوضاع والصراعات 

 التي تعيشها نور مع أفراد عائلتها وعدم تقبلها لمرضها وخاصة عملية التصفية وهذا ما أثر على حالتها النفسية.

 م للحالة:التحليل العا -3-6

وتطبيق مقياى ي الصحة العيادية المقابلة سطة أدوات جمع البيانات ) من خلال النتائج المتحصل عليها بوا

( وهي تتعدى 37لة )نور( تعاني من مستوى صحة نفسية مرتفع حيث تحصلت على درجة )النفسية والقلق نجد أن الحا

قدر  تطبيق عليها مقياس القلق تبين أن لد ها قلق مرتفع جدا، وكذلك بعد التي تحدد وجود الاضطراب  34.5الدرجة 

، فكل هذا راجع الي الصراعات والظروف الصعبة التي تعيشها مع أفراد عائلتها وعدم تلقي المساعدة درجة (32بدرجة )

عليها كثيرا وخاصة  والمساندة من طرف عائلتها، اضافة الي مدة التصفية الطويلة التي تستغرقها يوميا تقريبا، هذا ما أثر 

 على حالتها النفسية مما جعلها غير قادرة على التكيف مع الأوضاع التي تعيشها.
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 عرض نتائج وتحليل الحالة الرابعة -4  

 تقديم الحالة:  -4-1

 محمد الاسم:

 الجنس: ذكر

 سنة 48العمر:

 المستوى التعليمي: ثالثة ثانوي 

 المستوى الاقتصادي: متوسر 

 الاجتماعية: متزوجالحالة 

 نوع المرض: الفشل الكلوي 

 سنة11مدة المرض:

 :العيادية ملخص المقابلة -4-2

سنة، متزوج ولديه ثلاثة أولاد يعيش في م زله مع الزوجة والأولاد يقطن بولاية  48الحالة)م( يبل  من العمر 

لثة ثانوي، يعيش في جو عائلي مستقر جوان دخله الاقتصادي متوسر ولا بأس به مستواه الدراى ي الثا 19قالمة حي 

 ولا توجد لديه أي صراعات أو خلافات مع أفراد أسرته.

الحالة)م( ذو وجه بشوش بحيث كان الاتصال معه جد سهل ووافق على اجراء المقابلة معنا كما أبدى رغبته 

 انتفاخالحالة )م( مرضة من حلال الأعراض التي كانت تظهر عليه من  المطروحة اكتشففي الاجابة على الأسئلة 

 هذا ما أدى به الي اجراء الفحوصات الطبية واكتشاف المرض، عدم قدرته على التحكم في البول، ،ؤالتقي الرجلين،

k2 مرات في الأسبوع. 3حيث خضع الي عملية التصفية والتي تجرى 

 تحليل المقابلة العيادية: -4-3

سوده الان جام والتفاهم مع زوجته وأولاده الثلاثة في ظروف اقتصادية لا بأس ي يش )م( مع عائلته في جو يع

مع صحابي ولافامي مليحة نحسهم شوية  قوله )علاقتيلك من خلال قة جيدة مع الأقارب والأصدقاء وذتربطه علا بها،

 يتعاطفو معايا كي عدت مريض ونصفي(.

عملية التصفية لم  ساعات، 4الى  3مرات في الأسبوع وكل حصة تستغر  من 3 )م( يخضع لتصفية الدموية

 أثرتش عليا بزاف كنت علابالي بروحي بلي راح نولي نصفي( التصفية ماقوله )تؤثر على حياة محمد حسب 

ه من خلال المقابلة والملاحظة الضمنية تبين أن الحالة)م(ذو وجه بشوش ويبتسم فرغم الصعوبات التي تواجه

فحسيب قوله )الحمد لله كل حاجة تجي من عند ربي  أنه راض ي عن حياته، والوقت الذي يستغرقه في التصفية الا 

  سبحانو مليحة(.

كي نعود جاي نصفي نوجد حوايجي قال )الحالة)م( يعتني بصحته ومداوم على البرنامج العلاجي المقدم له كما 

 ه لعملية التصفية.)م( متقبل لمرضة ولخضوع فليل( فالحالةكامل 
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 الصحة النفسية:مقياس تفسير نتائج  -4-4

وهي أقل من النسبة 29بعد تطبيق مقياس الصحة النفسية على الحالة)م(نجد أنه قد تحصل على الدرجة 

راجع الى ثقته  وهذا وهذا يعني أن الحالة )م( سليم وليس لديه اضطرابات نفسية، التي تحدد درجة وجود الاضطراب،

 الدعم والمساندة التي يتلقاها من طر  عائلته وأصدقائه. وكذلكبنفسه وتقبله للمرض 

 تفسير نتائج مقياس القلق: -4-5

وهي درجة متوسطة بالسبة لدرجة  20 ةالدرجتحصل على  (، والذيبعد تطبيق مقياس القلق على الحالة )م

يعني أن الحالة)م(لديه قلق متوسر وعادي وهذا راجع الي ثقته بنفسه وايمانه بالقدر  المقياس والذيالتي حددها 

 وكل الظروف التي تواجهه. وتقبله لمرض،

 التحليل العام للحالة: -4-6

وتطبيق مقياى ي الصحة العيادية  )المقابلةواسطة أدوات جمع البيانات من خلال النتائج المتحصل عليها ب

التي  34.5( من مقياس الصحة النفسية وهي اقل من الدرجة 29تحصل على درجة )أن الحالة)م( النفسية والقلق نجد

لك بعد تطبيق عليه مقياس القلق كذ ،تحدد وجود الاضطراب وهذا يعني ان الصحة النفسية عنده عادية وهذا

ي يعيشها وسر أسرته كل هذا راجع الي الأوضاع الت ،(20حيث قدر بدرجة ) توصلنا الي أن قلقه متوسر وعادي

 فة الي ثقته بنفسه وتقبله لمرضهوعلاقاته الجيدة سواء مع الأصدقاء أو الأقارب والمساندة والدعم اضا

 النتائج على ضوء الفرضيات:مناقشة -5

تعتبر مناقشة الفرضيات خطوة هامة ومرحلة أساسية تكمليه في كل بحث علمي، وذلك بعد استخدام الأدوات 

زمة من مقابلات ومقاييس، ومن خلال دراستنا لموضوع الصحة النفسية وعلاقتها بالقلق لدى مرض ى والوسائل اللا 

 ضوء تلك النتيجة التي توصلنا لها. القصور الكلوي، كان لا بدى لنا من عرض نتيجة الفرضية ومناقشتها على 

 على ضوء الفرضية العامة:-5-1

بين مستوى الصحة النفسية ومستوى القلق لدى تي مفادها " توجد علاقة ا بالنسبة للفرضية العامة الأم

ن مستوى مرض ى القصور الكلوي بمستشفى ابن زهر ولاية قالمة". فعندما يكون مستوى الصحة النفسية منخفض يكو 

رجة د 38ن الحالة الأولى )عادل( تحصل على مستوى صحة نفسية منخفض والذي قدر ب أالقلق مرتفع وهذا بدليل 

درجة وكذللك بالنسبة للحالة الثالثة )نور( حيث تحصلت على مستوى منخفض  33ارتفع مستوى القلق لديه وقدر ب 

درجة. اما الحالة الثانية  32درجة حيث ارتفع كذلك مستوى القلق لد ها وقدر ب  37من الصحة النفسية وقدر ب 

قل من الدرجة التي تحدد وجود الاضطراب أعلى نسبة لد هم عادي حيث تحصلوا والرابعة فمستوى الصحة النفسية 

مستوى  في 29ن الحالة )زهية( تحصلت على درجة أة القلق تكون منخفضة وهذا بدليل ( وبالتالي فان درج34،5)

نه قلق منخفض )طبيعي( والحالة أفي مستوى القلق ويدل عل  19درجة ه مستوى عادي و أنالصحة النفسية ويدل على 

سبة لمستوى القلق بالن 20نه عادي ودرجة أتوى الصحة النفسية وهذا يدل على في مس 29على درجة  )محمد( تحصل

وهذا ما أكد عليه الجزء النظري حيث أن الألخاص الذين لد هم مستوى صحة ،  ه قلق متوسرأنوهذا يدل على 

، والاتزان والتكيف النفس يتوافق عندهم قدرة على العطاء والو نفسية جيد ومنخفض متمتعين بشخصية جيدة 
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قل عرضة للاضطرابات النفسية وتكون نسب القلق التوافق الاجتماقي ، والروحي، والاسري، والمهني يكنون أالانفعالي ، و 

( للصحة النفسية "بأنها حالة من القدرة على التحمل التي 1985)عندهم منخفضة وهذا مادل عليه تعريف انجلش

كيف والاستمتاع بالحياة واحراز تحقيق الذات، فهي حالة إيجابية وليست مجرد غياب تجعل الفرد قادرا على الت

للمرض" على عكس الألخاص الذين لايتمتعون بصحة نفسية جيدة فيكنون عرضة الى ارتفاع درجات القلق عندهم 

م الخارجي سواء الدع وهذا راجع الى عدم القدرة على التحمل والتكيف ومواجهة الاحباطات اليومية إضافة الى ندرة

فعندما ينخفض مستوى الصحة النفسية يرتفع كليا تحققت  ةن الفرضيا. وبالتالي فالاصدقاء من طرف العائلة أو 

 مستوى القلق وعندما يرتفع مستوى الصحة النفسية ينخفض مستوى القلق.  

 على ضوء الفرضية الأو ى: -5-2

مستوى الصحة  ضيتنا الأولى والتي مفادها"لتأكد من صحة فر لو ، الأربع  من خلال نتائج دراستنا للحالات

 2النفسية لدى مرض القصور الكلوي بمستشفى ابن زهر ولاية قالمة منخفض "حيث ات ح لنا ان الحالات الأربع  )

رجال(  المتواجدين بالمؤسسة الاستشفائية ابن زهر ولاية قالمة لهم مستوى صحة نفسية منخفض بالنسبة  2نساء، و

وهما   37لى درجة والحالة )نور( تحصلت ع 38الة )عادل( تحصل على درجة ن الحألة الأولى والثالثة، وهذا بدليل للحا

بالنقص ويظهر هذا من خلال الاعراض التالية الحزن، السلبية، الشعور وجود الاضطراب  كبر من الدرجة التي تحددأ

نفسية وهذا مايتطابق عدم تقبل المرض بالإضافة الى وجود الكثير من الاضطرابات كالأكل، النوم وتدهور في الحالة ال

يعتبر من الامراض المزمنة والخطيرة التي لها تأثيرات مرض القصور الكلوي  كون أن مع ما تم تداوله  في الترا  النظري 

خاصة على الحالة النفسية للمرض ى وعائلاتهم فالمرض يمثل حالة طويلة الأمد من الصراع بين المصاب والمرض وتكاليفه 

صفرت النتائج عن مستوى صحة نفسية أالحالة الثانية والحالة الرابعة بينما مهددة للحياة،  وما يحمله من دلالات

ن الحالتين متقبلين أعند الحالة )محمد( ما يدل على  29عند الحالة )زهية( و كذلك درجة  29عادي الذي قدر بدرجة 

التي توصلت الى أن مستوى الصحة ( 2013واتفقت هذه النتيجة مع نتائج دراسة زكريا ادم محد صالح )للمرض 

تين والذي والحالة النفسية الجيدة للحالوهذا راجع للدعم العائلي الكلوي المزمن مرتفع النفسية لدى مرض ى الفشل 

يلعب دور أساى ي في تحسن الحالة النفسية، والرض ى بقضاء الله وقدره فالوازع الديني الذي يتمتع به الفرد يجعله 

 ومنه فان الفرضية الأولى تحققت بشكل نسبي.، راض ي ومتقبل لمرضه

 على ضوء الفرضية الثانية:-5-3

ما الفرضية الثانية والتي مفادها "مستوى القلق لدى مرض القصور الكلوي بمستشفى ابن زهر ولاية قالمة أ

مرتفع جدا وتمثل في مرتفع ". فقد اختلفت دراجات القلق بين الحالات الأربعة فالحالة الأولى والثالثة لد هم قلق 

حيث اتفقت نتائج هذه الدراسة مع ، درجة 32والحالة )نور(  33عنده  الدرجات التالية الحالة )عادل( درجة القلق

( حيث أسفرت نتائج هذه الدراسة على وجود مستوى مرتفع من القلق لدى المرض ى 2014)دراسة الصديقي وآخرون 

وبينما الحالة 19ثانية)زهية( فلد ها قلق منخفض )طبيعي( وقدر بدرجة ما الحالة الأالمصابين بالقصور الكلوي 

وهذا ما لاحظناه في الترا  النظري أن الألخاص المتقبلين  20وقدر بدرجة الرابعة)محمد( فيعاني من قلق متوسر 



 تحليل ومناقشة نتائج الدراسةعرض و                                                   الفصل السادس: 

 
61 

ة الثانية فان الفرضيالي الت، وبمن الاخرين هم أقل قلقا واكثر تكيف نفسيالمرضهم والمتدينين والذي يتلقون دعم نفس ي 

 تحققت كذلك بشكل نسبي.

 استنتاج عام:

تواجدين بالمؤسسة الاستشفائية ابن زهر المالمتوصل اليها لحالات الدراسة الأربعة نتائج لمن خلال عرضنا ل

الاعتماد على أدوات الدراسة المتمثلة في المقابلة العيادية ومقياس الصحة بعن طريق اتباع المنهج العيادي و بولاية قالمة و 

مستوى الصحة النفسية وعلاقته بالقلق لدى  للتعرف علىالنفسية لسيدني كراون وكريسب ومقياس القلق لتايلور، 

 اسفرت النتائج على أن:مرض ى القصور الكلوي 

 .محققة نسبيا منخفضستشفى ابن زهر ولاية قالمة بممستوى الصحة النفسية لدى مرض القصور الكلوي -

   نسبيا.محققة مرتفع بمستشفى ابن زهر ولاية قالمة القصور الكلوي مستوى القلق لدى مرض ى -

 .ور الكلوي متحققة كليابين مستوى الصحة النفسية ومستوى القلق لدى مرض ى القصعلاقة ارتباطية هناك  -
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 التوصيات:

التالية من أجل التكفل بفئة المرض ى المصابين  بها يمكن الإشارة إلى التوصيات بناءا على نتائج الدراسة التي قمنا -

 بالقصور الكلوي:

 التركيز على عملية التوعية والوقاية من مخاطر الإصابة بالفشل الكلوي. -1

 المرض مبكرا وبالتالي سهولة معالجته. ىالاهتمام بالرعاية الصحية الأولية وتفعيلها من أجل التعرف عل -2

 رفع مستوى الوقي الص ي النفس ي في المجتمع ونشر المفاهيم المتعلقة بالصحة النفسية وأمراض الكلى. -3

 التدخل المبكر لمساعدة المصابين على تقبل مرضهم مما يساهم في تحقيق الصحة النفسية الجيدة. -4

 تكفل بمريض القصور الكلوي.توعية الأسرة بدورها الكبير في ال -5

 التعاون بين العاملين في الحقل الطبي والباحثين وأصحاب القرار، للاستفادة من نتائج الدراسات  -6

 السابقة أو لإجراء المزيد من الدراسات والبحو  في أمراض الكلى لوضع الخطر المستقبلية.
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 :خاتمة

مرض القصور الكلوي من الامراض المزمنة والمتعارف عليها والذي يعبر عن خلل في وضيفة الكلية وفي إفرازاتها، 

و أتنجم عنه سواء عن المدى القريب  نألإضافة الى المضاعفات التي يمكن حيث ينتشر بين فئات واسعة من الناس، با

البعيد، فتأثيرات هذا المرض ليست فقر على المستوى الجسمي الص ي بل أيضا على الجانب النفس ي فهو يحمل دلالات 

ه من عملية الاستصفاء الدموي بشكل دوري، فهذا يؤثر مهددة للحياة نفسها وما تفرضه من قيود على المصاب ب

جل السعي الى تحقيق التكيف مع المرض والتوافق مع التغيرات أالمصاب ف رى المصاب في كفاح من  وينعكس على نفسية

وتوصلت نتائج دراستنا التي جاءت لمعرفة العلاقة بين مستوى الصحة النفسية بغية تحقيق الصحة النفسية له. 

حيث كلما ينخفض  ترديةحيث كانت علاقة بمستشفى ابن زهر ولاية قالمة ومستوى القلق لدى مرض ى القصور الكلوي 

ض القصور ن مستوى الصحة النفسية لدى مر أمستوى القلق والعكس، وكذلك تبين مستوى الصحة النفسية يرتفع 

كذلك كان مرتفع نسبيا وهذا ما مستوى القلق عندهم فهو أن زهر ولاية قالمة منخفض نسبيا، الكلوي بمستشفى اب

، وكذا تطبيق مقياس الصحة النفسية لسيدني كراون دراسة حالةى الذي يقوم عل يبالاعتماد على المنهج العياد

اصة بالألخاص المعنين وفي الزمان والمكان المحددين ولا يمكن وكريسب ومقياس القلق لتايلور، وتبقى هذه النتائج خ

 .تعميم النتائج على جميع مرض ى القصور الكلوي 

وعليه فان موضوع الصحة النفسية والقلق موضوع غاية في الأهمية خاصة عند هذه الفئة من المصابين، 

 .  العلاج الطبي بتدخل وتكفل نفسويجب التأكيد على ضرورة أهمية ارفا

   ن تفتح هذه الدراسة المجال لتناول دراسات أخرى مكملة ومعمقة حول هذا الموضوع.أنأمل وفي الأخير 
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 قائمة المصادر والمراجع

  ، دون طبعة، دون دار نشر.الكلى بين القصور والفشل امراض ،(2014)أبو أصبع نجيب وازع 

فاعلية برنامج ارشادي مقترح لتخفيف حدة الاكتئاب لدى مرض ى الفشل الكلوي ، (2010يوسف )أبو فايد ريم محمود 

  .رسالة ماجيستر في علم النفس الجامعة الإسلامية غزة

 .دار الحكمة القاهرة مصر ،1ط ،الصحة النفسية مباد  ،(1997)أبو هين 

 أجهزة الجسم المختلفة مكتبة انجلو المصرية   

 .، دون طبعة، دون درا نشرعلوان الزبيدي دراسات في الصحة النفسيةسنة،  كامل، دون الأستاذ 

 .درا النشر كنوز المعرفة ، دون طبعة،قضايا الصحة النفسية ،دون سنة ،نازك عبد الحليم والدكتورة امل يوسف 

   .وهج الحياة للنشر والتوزيع، 1ط، لشامل لمرض القصور الكلوي الرياضا المرشد ،(2010السويداء عبد الكريم )

القلق النفس ي لدى المرض ى المصابين بالقصور الكلوي دراسة ميدانية  ،(2014)وهيبة  وبن عمر الصديقي صباح 

 .ن عميرات تقرت محمد بوضياف ورقلةبمستشفى سليما

 القلق النفس ي لدى المرض ى المصابين بالقصور الكلوي مذكرة لنيل شهادة اللسانس ،(2014خرون )أح و الصديقي صبا

 جامعة قاصدي مرياح ورقلة.

 .التوافق النفس ي لدى المرض ى المصابين بالقصور الكلوي المزمن مذكرة ماستر غير منشورة ،(2015) العربي سلوى 

 .دار الجنادرية للنشر والتوزيع ،1ط ،النفسيةالامراض  ،(2016مجيد )حمد أالهواري 

مستشفى الملك فيصل ومركز الأبحا  قسم الخدمات ، 1، طالكلوي وخيارات العلاج الفشل ،(2010الهيكلي رؤيا )

 .التثقيف الص ي المملكة العربية السعودية

 .زوري العلمية للنشر والتوزيععمان دار اليا ،1ط الأعضاء،وظائف  علم ،(2015جي رمزي وعصام حميدي الصفدي )النا

  .دار النهضة العربية للطباعة والنشر بيروت ،1ط ،البحث في علم النفس مناهج ،(2001المليجي حلمي )

تسيير مرض القصور الكلوي المزمن وأثره على العلاقات الاجتماعية للمصابين رسالة ماجيستر في  ،(2009باشا نوال )

 .علم الاجتماع الجزائر

قلق المستقبل لدي عينة من مرض ى ال جز الكلوي مذكرة لنيل شهادة الماستر في علم ، (2017)بن شعبان العباثي 

 .النفس

الصحة النفسية وعلاقتها بالأداء الوظيفي لدى عمال المحطة الجهوية للإذاعة ، (2014بن شي  نصيرة بالزين صفية )

   .رباح ورقلةجامعة قاصدي م والتلفزيون دراسة ميدانية بورقلة

 عند مرض ى القصور الكلوي مذكرة لنيل شهادة الليسانس في علم النفس الاكتئاب، (2017مروة )بوغازي امينة مخلدي 

 قالمة. 1945ماي  8العيادي جامعة 

 .دار الغرب وهران، دون طبعة، دراسات في علم النفس ،(2003جمال يحياوي )

  ، دون دار توزيع.1، طوالعلاج النفس يعلم النفس المرض ي ، (2013حسين فالح حسن )

 ، دونة طبعة، دون دار توزيع.تشخيص الامراض النفسية لراشدين نضرة نقدية، (2015محمد احمد سلبي )

 .كتئاب عند المراهقين جامعة دمشقالقلق وعلاقته بالا، (2011)دانيا الشبؤون 
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 ي لدي مرض ى القصور الكلوي المزمن رسالة ماجيستر الفعالية الذاتية وعلاقتها بالانضباط الص ،(2012رز ي رشيد )

  .في علم النفس العيادي جامعة الحاج لخضر باتنة

الثقافي للنشر والتوزيع دار الكتاب ، 1ط ،الصحة النفسية والمرض النفس ي العقلي، (2018ميد العبودي )رشيد ح

 .والدعاية

وي المزمن مذكرة لنيل شهادة الماستر في علم النفس الصحة النفسية لدي مرض ى القصور الكل، (2019)رميلي جهاد 

 .العيادي

 .رة مركز الكتاب للنشرالقاه، 1ط والوظيفي،مباد  علم التشريح الوصفي ، (2015زاهر عبد الرحمان عبد الحميد )

الصحة النفسية لدي مرض ى الفشل الكلوي دراسة ميدانية بمركز مستشفى  ،(2012)زكريا ادم محمد صالح مكي 

جيادة لجراحة وامراض الكلى ولاية الجزيرة السودان بحث تكملي مقدم لنيل درجة الماجستير العلوم في علم النفس 

 .الصحة

الخصائص السيكو اجتماعية للأمهات العازبات للواتي يحتفظن بأولادهن مذكرة لنيل شهادة ، (1994)سامية شويعل 

 .علم النفس العيادي جامعة الجزائرالماجيستر في 

التفاؤل والتشاؤم والوحدة النفسية لدى مرض ى القصور الكلوي المزمن مذكرة لنيل ، (2015)سبع سهام عثمان غنيمة 

 .شهادة الماستر جامعة اكلي محند او الحاج البويرة

 .دار جرير للنشر والتوزيع الإسكندرية مصر ،1ط ،مقومات الصحة النفسية، (2000سرسر )

  .بجامعة ام القرى  محاضرةالنفسية عزت ال شرف أستاذة الصحة سمية بنت 

 ، دون دار نشر.1ط، تركيب ووظائف الانسان، (1992)عبد العزيز محمود ومحمود عبد الرحمان 

 والتوزيع.عالم الكتب لنشر ، دون طبعة، النفسية وتنمية الانسان الصحة، (2014)يم علا عبد البا ي إبراه

 .رشد ناشرونمكتبة ال، 1ط ،حالة في علم النفس الرياض دراسة، (2016)فكري لطيف متولي 

ت مجلة العلوم الصحة النفسية والذكاء الوجداني وعلاقتها ببعض المتغيرا، (2016)مجنوب احمد محد احمد قمر 

 .النفسية والتربوية

لق والاكتئاب لدي المصابين فعالية البرنامج علاجي معرفي سلوكي لتخفيف من حدة الق ،(2013د سليم خميس )محم

 .توراه علم النفس العيادي قسنطينةالمزمنة رسالة تخرج لنيل شهادة الدك نلدي المصابين بالأمراض

 .دار الشرو  بيروت، 1ط، بابها وطر  الوقاية منها وعلاجهاالكلى أس امراض، (1994محمد صاد  صبور )

 .دار الفكر عمان الأردن ، دون طبعة،الصحة النفسيةمدخل الى ، دون سنة، حمد عبد القاسم عبد اللهم

 .مؤسسة الورا ، 1ط، العلمي لأعداد الرسائل الجامعية أسس البحث، (2000)مروان عبد المديد إبراهيم 

السلوك التوكيدي وعلاقته باستراتيجيات المواجهة لدى مرض ى القصور الكلوي المزمن  (2015مشرو  عبد القادر )

 .ة الماستر في علم النفس العياديمذكرة لنيل شهاد

 مكتبة الفلاح للنشر والتوزيع، 1ط، النفسية مفهومها اضطراباتها الصحة، (2005معصومة سهيل المطري )

  .   www.apps.who.int (2007موقع الصحة العالمي )
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مجلة العلوم الإنسانية والاجتماعية مقابلة في البحث الاجتماقي جامعة  ،(2012جوان ) 8نبيل حميدشة العدد 

 .دة الجزائرسكيك

الصحة النفسية وعلاقاتها بقلق المستقبل لدى الطلبة المقبلين على التخرج دراسة ( 2017)خرون أنبيل منصور و 

 .ميدانية على مستوى معهد علوم وتقنيات النشاطات البدنية مجلة المنظومة الرياضية البويرة

دار النهضة العربية لطباعة والنشر  1ط، مرض نفس ي أسباب اعراض علاج أو اضطراب ، (2016هناء إبراهيم صندقلي )

 .والتوزيع

دار الجامعة ، دون طبعة، الام والطفلاضطراب قلق الانفصال ، (2013راهيم عبد الرسول عبد الواحد )هند إب

 .الجديدة

  .لإنتاجأطلس لنشر وا، دون طبعة، تدع القلق يسيطر على حياتك لا ، (2019وفيق صفوت مختار )
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 01الملحق رقم :

 صباح الخير -

 صباح النور -

 كيف اكتشفت المرض لأول مرة؟-

 مرضت براجمي ودخلت لسب طار قعدت مدة وكي درت لزاناليز اكتشفت المرض تاع الكلى --

 بها؟ماهي الإجراءات التي قمتي -

 بقيت في المستشفى لمدة طويلة.-

 ماهي الأعراض التي بدأت تظهر عليك؟

 تنفخو رجليا وراى ي فيه السطر قاوي وتجنيني الدوخة.-

 كيف كانت ردت فعلك عندما اكتشفني المرض لأول مرة؟-

 فلول متقبلة تش المرض ومباعد رضيت بواش كنبلي ربي. -

 القصور الكلوي؟ هل تعاني من أمراض أخرى مصاحبة لمرض  -

 لا معنديش الحمد لله. -

 هل تعتني بصحتك؟ -

 نعم عادي كيما الناس أكل. -

 ماهو تقيمك لأنشطة حياتك اليومية؟-

 ساعات نقدر نخدم ساعات لا منقدرش. -

 كيف هي مواظبتك على البرنامج العلاجي؟ -

 ة ديما نحضر فلوقت المناسب.عادي -

 أهدافك في الحياة؟ماهي انعكاسات المرض على  -

 معندي حتى هدف في حياتي،بكري كان عندي هدف في حياتي يصح فلوقت الحاضر معنديش. -

 ماهو شعورك عندما تري مرض ى يعانون من نفس المرض التي تعاني منه أنت؟ -

 عاديا نور مال نحس بلي مش إنا وحدي لمريضة. -

 كيف هي علاقتك مع الوالدين والإخوة؟ -

 الأم تاقي مليحة لكن مع خاوتي شوية مضطربة.علاقتي مع  -

 كيف هي علاقتك مع الأقارب والمحير الخارجي؟ -

 مليحة لباس نحسهم يتعاطفو معايا شوية. -

 هل لديك أصدقاء؟ كيف هيا علاقتك معهم؟ -

 مليحة.نعم عندي صحاباتي، الحمد لله علاقتي معاهم  -

 هل أنت راضية عن ذاتك؟-
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 إيه الحمد لله. -

 كيف تكون حالتك قبل التصفية؟ -

 عادي نجي مدار نجيب معايا حوايجي كامل ونجي فلوقت المحدد. -

 بعد الانتهاء من التصفية كيف تشعر؟ -

 كل مرة كيفاه على حسب لاطونسيو ساعة تطلع وساعة تهبر. -

 02الملحق رقم: 

 كراون وكر يسب. ل: سيدنيمقياس الصحة النفسية 

طويلا في  لا تفكر إليك بعض الأسئلة البسيطة التي تتعلق بحقيقة شعورك يرجع وضع علامة )في(على الإجابة التي تطبق عليك، 

 الاجابة.

 غالبا ما أشعر بالإزعاج دون سبب: نعم) (لا ) (-1

 حيانا ) ( لا مطلقا ) ()( أشبه: كثيراأشعر بخوف لا مبرر له عندما أكون في مكان مغلق مثل الحزن أو حانوت أو ما  -2

 هل تقول على نفسك أنك حريص أكثر مما ينبغي: نعم )( لا )(-3

 هل تعاني من الدوار )الدوخة( أو تشعر بضيق في التنفس: كثيرا ) ( أحيانا ) ( لا مطلقا ) (-4

 هل تفكر بنفس السرعة التي اعتدت أن تفكر بها سابقا: نعم ) ( لا ) ( -5

 هل تتأثر بآراء الآخرين بسهولة: نعم ) ( لا ) ( -6

 هل شعرت مرة بأنه على وشك أن يغمي عليك: غالبا )  ( أحيانا ) ( لامطلقا )  (  -7

 هل يصيبك الخوف من احتمال أن تصيب بمرض لاعلاج له: غالبا ) ( أحيانا ) ( لا مطلقا ) (  -8

 ( لا ) ( هل تعتقد بأن النظافة من الأيمان: نعم )  -9

 هل تعاني من سوء الهضم والاستفراغ: نعم ) ( لا ) ( -10

 هل تشعر بأن الحياة ممتعة جدا: غالبا ) ( أحيانا ) ( لا مطلقا) ( -11

 هل تتذكر بأنك تمتعت يوما بتمييل دور من الأدوار في فترة من حياتك: نعم ) ( لا ) ( -12

 ( أحيانا ) ( لا مطلقا ) (هل تحس بالضيق و عدم الارتياح: غالبا )  -13

هل تشعر بالأمان و الاطمئنان عندما تكون داخل البيت أو البناية على عكس مات شعر به وأنت في الحديقة أو في الشارع: غالبا  -14

 ) ( أحيانا ) ( لا مطلقا ) (

 هل تراود عقلك أفكار عخيفة أو غير منطقية: غالبا ) ( أحيانا ) ( لا مطلقا ) (  -15

 ) ( أحيانا ) ( لا غالبا ) (  أطرافك: غالباخزات أو تشنجات في جسمك أو هل تشعر بأن هناك و  -16

 ) ( لا ) ( السابقة: نعمهل تنس ى كثيرا من سلوكيات  -17

 ) ( لا ) ( كبيرة: نعمهل أنت عادة إنسان عاطفي بدرجة  -18

 ) ( لا ) (  الأحيان: نعمهل تشعر بالفراغ الشديد في بعض  -19

 هل تشعر بالضيق عندما تتنقل في الحافلة أو القطار أو حتى عندما لا تكون وسر النقل المز ج: غالبا ) ( أحيانا ) ( لا مطلقا ) ( -20
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 ) ( لا  ) ( عملك: نعمهل تكون في قمة السعادة عندما تزاول  -21

 هل شعرت مؤخرا بفقدان الشهية: نعم ) ( لا ) ( -22

 ي الصباح: نعم ) ( لا ) (هل تستيقظ مبكرا ف -23

 هل ي جبك أن تكون محر أنظار: نعم ) ( لا ) ( -24

 هل تقول عن نفسك بأنك إنسان كثير القلق: دائما ) ( نوعا ما ) ( لا مطلقا ) (  -25

 هل تكره الخروج لوحدك: نعم ) ( لا ) ( -26

 هل أنت من النوع الذي يتوخى الكمال في الأشياء: نعم ) ( لا ) ( -27

 ) ( أحيانا ) ( لا مطلقا ) ( سبب: غالباهل تشعر بتعب أو العلياء دون -28

 ) ( أحيانا ) ( لا مطلقا) (  الاكتئاب: غالباهل تمر بك فترات طويلة من  -29

 ) ( أحيانا ) ( لا مطلقا ) ( الشخصية: غالباهل تجد نفسك تنتهز الفرصة لتحقق أغراضك  -30

 ) ( لا ) ( المغلقة: نعمهل تشعر بالانقباض عندما تكون في الأماكن  -31

 هل تقلق دون سبب عندما يتأخر قريب لك في العودة إلي البيت: نعم ) ( لا ) ( -32

 هل تحقق من الأشياء التي تنجزها بدرجة مبالغة فيها: نعم ) ( لا ) (ا -33

 ) ( لا ) ( لحظة: نعمالهل تستطيع أن تذهب إلي الفراش في هذه  -34

 ) ( أحيانا ) ( لا مطلقا ) ( صعوبة: غالباهل تبذل جهدا استثنائيا في مواجهة أزمة أو  -35

 هل تنفق كثيرا على ملابسك: نعم ) ( لا ) ( -36

 ) ( لا ) ( الانهيار: نعمهل راودك شعورا يوما بأنك على وشك  -37

 ) ( هل تخاف من الأماكن العالية: نعم ) ( لا  -38

 هل يضايقك اختلاف حياتك عن سيرك المألوف: غالبا ) ( أحيانا ) ( لا مطلقا ) (  -39

 هل تعاني كثيرا من تصبب العر  أو خفقان القلب: نعم ) ( لا ) ( -40

 هل تجد نفسك بحاجة إلي البكاء: غالبا ) ( أحيانا ) ( لا مطلقا ) ( -41

 المواقف الدرامية التي تحمل انفعالات كثيرة: نعم ) ( لا ) ( تستهويكمل  -42

 هل تراودك كوابيس مز جة تجعلك تشعر بضيق عندما تستيقظ: أحيانا ) ( غالبا ) ( لا مطلقا ) ( -43

 مطلقا ) ( ) ( أحيانا )' ( لا  الناس: دائماهل تشعر بالفزع عندما تكون بين حشد من  -44

 سبب حول أشياء لا تستحق القلق: كثيرا ) ( أحيانا ) ( لا مطلقا ) ( هل تجد نفسك قلق دون  -45

 هي) ( ازدادت ) ( أصبحت أقل ) ( الجنسية: كماهل حد  تغيير في اهتماماتك  -46

 هل فقدت قابليتك على التعاطف مع الآخرين: نعم ) ( لا ) ( -47

 ) ( لا ) (  تتظاهر: نعمهل تجد نفسك أحيانا تدقي أو  -48
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 03:الملحق رقم 

 مقياس تايلور للقلق الصريح 

 )في( أمام الإجابة التي تنطبق عليك )نعم/ لا( 
ْ
 ضع علامة

  لا  نعم العبارة م

  لا  نعم نومي مضطرب ومتقطع 1

  لا  نعم مرت بي أوقات لم استطع خلالها النوم بسبب القلق  2

  لا  نعم مخاوفي قليلة جدا بالمقارنة بأصدقا ي 3

  لا  نعم اعتقد انني اكثر عصبية من معظم الناس 4

  لا  نعم تنتابني أحلام مز جة ) او كوابيس كل عدة ليالي( 5

  لا  نعم متاعب أحيان في معدتي لدي 6

  لا  نعم غالبا ما الاحظ انا يديا ترتجفان عندما أحاول القيام بعمل ما 7

  لا  نعم اعاني أحيان من نوبات اسهال 8

  لا  نعم تثير قلقي أمور العمل والعمال  9

  لا  نعم تصيبني نوبات من الغثان )غمام النفس( 10

  لا  نعم كثيرا ما أخش ى ان يحمر وجهي خجلا 11

  لا  نعم اشعر بجوع في كل الأوقات تقريبا 12

  لا  نعم اثق في نفس ي كثيرا 13

  لا  نعم اتعب بسرعة 14

  لا  نعم عصبيايجعلني الانتظار  15

  لا  نعم اشعر بالإثارة لدرجة انا النوم يتعذر عليا 16

  لا  نعم عادة ما أكون هاد  17

تمر بي فترات منعدم الاستقرار لدرجة انني لا استطيع الجلوس طويلا  18

 في مقعدي

  لا  نعم

  لا  نعم لا اشعر بالسعادة معظم الوقت 19

  لا  نعم من السهل ان اركز ذهني في عمل ما  20

  لا  نعم اشعر بالقلق على ش يء ما او لخص ما طوال الوقت تقريبا 21

  لا  نعم لأتهيب للازمات والشدائد 22

  لا  نعم اود ان اصبح سعيدا كما يبدوا الاخرين 23

  لا  نعم كثيرا ما اجد نفس ي قلق على ش يء ما 24
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  لا  نعم اشعر أحيانا و بشكل مؤكد انه لا فايدة لي  25

  لا  نعم اشعر أحيانا انني اتمز   26

  لا  نعم اعر  بسهولة حتى في الأيام الباردة  27

  لا  نعم الحياة صعبة بالنسبة لي في اغلب الأوقات 28

  لا  نعم لا يقلقني  ما احتما ان اقابله من سوء حظ 29

  لا  نعم بدرجة غير عاديةانني حساس  30

  لا  نعم لاحظت ان قلبي يخفق بسرعة واحيانا تتهيج نفس ي 31

  لا  نعم انا لا ابكي بسهولة 32

  لا  نعم يستطعون إيذا ي خشيت أشياء او الخاص اعرف انهم لا  33

  لا  نعم قابلية لتأثر بالأحدا  تأثرا شديدا لدي 34

  لا  نعم اصيب بالصداع كثيرا ما 35

  لا  نعم لابدان اعترف بانني شعرت بلقلق على أشياء لا قيمة لها 36

  لا  نعم لا استطيع ان اركز تفكيري في ش يء واحد 37

  لا  نعم لا ارتبك بسهولة 38

  لا  نعم اعتقد أحيانا انني لا اصلح بالمرة 39

  لا  نعم انا لخص متوتر جدا 40

  لا  نعم العر  يتساقر مني بصورة تضايقني جداارتبك أحيانا بدرجة تجعل  41

  لا  نعم يحمر وجهي خجلا بدرجة اكبر عندما اتحد  للأخرين 42

  لا  نعم اسنانا اكثر حساسية من غالبية ال 43

مرت بي أوقات شعرت خلالها بتراكم الصعاب بحيث لا استطيع  44

 التغلب عنها

  لا  نعم

  لا  نعم أكون متوترا للغاية اثناء القيام بعمل ما  45

  لا  نعم يداي وقدماي باردتان في العادة 46

  لا  نعم أحيانا احلم بأشياء افضل الاحتفاظ بها لنفس ي 47

  لا  نعم لا تنقصني الثقة بالنفس 48

  لا  نعم أصاب أحيانا بالمساك 49

  لا  نعم لا يحمر وجهي ابدا من ال جل 50
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 الجداول:

 الدراسة. عينة  يمثل خصائص 01جدول    

 الحالات

 الخصائص
  4حالة   3حالة   2حالة   1حالة 

 محمد زهية عادل نور  الاسم

 ذكر أنثى ذكر أنثى الجنس

 سنة48 سنة54 سنة35 سنة35 السن

 ثلاثة ثانوي  لسانس ادب عربي أولى ثانوي  تاسعة أساى ي المستوى الدراى ي

 متزوج متزوجة أعزب عزباء الاجتماقيالحالة 

 سنة11 سنوات3 نسة14 سنة14 فترة الاصابة

 

 يوضح درجات تصنيف القلق: 2الجدول رقم                              

 مستوى القلق الدرجة

 قلق منخفض جدا 16 –صفر 

 قلق منخفض)طبيعي( 19-  17

 قلق متوسر 24 – 20

 قلق فو  المتوسر 29 – 25

 قلق مرتفع فما فو   30
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