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هدفت الدراسة الحالية إلى التعرف عمى خصائص المعاناة النفسية لدى أمهات الأطفال المصابين    

 بالداء السكري.

واعتمدنا في بحثنا عمى المنهج العيادي القائم عمى تقنية دراسة الحالة. حيث بمغت مجموعة بحثنا    

( سنة. كما قمنا باستخدام الأدوات البحث التالية: المقابمة 04-04حالتين والتي تراوحت اعمارهن بين )

 ختبار ااسسقاطي الروراا..الإالعيادية النصف موجهة، 

ظهر المعاناة النفسية  لدى أمهات أطفال مرضى السكري من خلال متتالدراسة أن  توقعنا في فرضية   

 وقد تحققت عمى كل الحااست. هاااة النفسية.ال

 الكممات المفتاحية: داء السكري. المعاناة النفسية. الأمومة.

 

 

 

 

 

 



 إهداء
بدأت عممي بجد كبير، وتجاوزت صعوبات كثيرة... ىا أنا اليوم الحمد لله، أطوي سير الميالي و تعب 

 الأيام و خلاصة مشواري .

 أىدي ثمرة جيدي :

إلى الينبوع الذي لا يمل العطاء، و من حاكت سعادتي بخيوط منسوجة من قمبيا و سيرت الميالي من 
 "" أمي العزيزة "".أجمي و شجعتني طيمة المشوار الدراسي، إلى رمز الصبر و الشجاعة ... 

و المغفرة   إلى روح وجودي و عزيمتي رغم غيابو ... الذي لا أنفك عن التفكير فيو و الدعاء لو بالرحمة
البعيد عن العين و الساكن في القمب، رحل عنا و ترك مكانو رىيبا لم و لن يملأ مكانو  أبي الغالي"""

 أحد.

"" الحموة أطال الله ""جدتيو  مرينة""أختي "" أحمد"" و "" ""هلال""إلى أعز و أغمى ما في الوجود: أخي 
 في عمرىا .

"" أغيلاس"" عمي الإحترام و العز و الحنان، عشيق قمبي  إلى الذي عممني أحمى مشاعر الحب و أفاض
 " سالمة"إلى صديقتي و رفيقة دربي طوال مشوار التعميم العالي و التي ساندتني في ىذا البحث 

 من دون أن أنسى كل من أحبيم من قريب أو بعيد و كل من رفع معنوياتي و كل من أحنى قمبي ليم ولم 

 يذكرىم قممي . 

 

 

 ونية(مليسة )ص

 

 



 

 الإهداء

الذي  رسم  أبي الحبيبة و إلى أميأىدي ثمرة عممي و جيدي إلى أحمى و أغمى ما أممك في ىذا الوجود 
نعم الوالدين فميحفظيم الله  لي دربا مميئا بالعمم و المعرفة و الذي بفضمو وصمت مبتغاي لمنجاح و المثابرة

 لي وليوفقني إلى رد الجميل ليما.

لى   أطال الله لنا في عمرىما و حفظيما لنا جدتيو  جديوا 

 براهيم، صارة،، محمد، ريان،  وسام،حياة أخواتي الأعزاء الغاليين عمى قمبي إلى أروع باقة أنتمي إلييا 
 الذين أتمنى ليم كل التوفيق و النجاح . ،مروىالكتوكة الصغيرة 

 أىدي ىذه العمل المتواضع إلى كل أقاربي أعمامي و عماتي، أخوالي و خالاتي كما

 ديهية ربيحة، حياة ، ديهية،، طاوسو إلى كل صديقاتي المواتي ساعدتني في مشواري الدراسي، 

لى زميمتي و صديقتي التي تشاركت معيا ىذا العمل " " وكل عائمتيامليسةوا   

 

 

   سالمة                                                                                             
    

 

 

 

 

 



 كلمة شكر
 الحمد لله و الصلاة و السلام عمى رسول الله صمى الله عيمه و سمم

 الشكر الأول و الأخير لله سبحانه و تعالى الذي أعاننا و وهبنا القدرة عمى إنجاز هذا العمل المتواضع.

 حداد نسيمة"و الشكر و التقدير لأستاذتنا المشرفة " 

توجيهاتها التي لم تبخل عمينا بها وصبرها وحرصها عمى متابعتنا فيها، لتفضمها بالإشراف عمى مذكرتنا و 
 كما أتوجه بالشكر لكل أساتذة قسم عمم النفس العيادي عمى مجهوداتهم القيمة.

 المواتي أتاحتا لنا" دهبيةو كريمة دون أن ننسى أمهات الأطفال المصابين بداء السكري " 

 تبار معهن .الفرصة لإجراء المقابمة و تطبيق الإخ

 إلى أسرتنا الكريمة و كل من مد لنا يد العون لإنجاز هذا البحث العممي.

 

 حاوشين و إيمون
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 مقدمة: 

يظير لنا من خلال الواقع المعاش أن الأطفال يعتبرون أحد الفئات العمرية التي مسيا مرض السكري، 

إمكانية إصابة الأطفال بمرض السكري  0202سنة   (andrew coohabria)فقد كشف أندرو كولابريا 

سنوات ، أو  20-20في السن المبكر جدا ، و حتى في مرحمة الرضاعة لكنيا عادة ما تحدث في سن 

 سنوات .  42-40بين 

-20أن إصابة الأطفال بيذا المرض خلال الفترة العمرية الممتدة بين ) أندرو كولابريا" "بينت لنا الدراسة

( سنوات، الأمر الذي أدى بنا 20-2أكثر إصابة مقارنة بالأطفال الذين تتراوح سنتيم بين ) ( سنوات40

إلى التفكير في دراسة فئة الأطفال المصابين بداء السكري، من جية أخرى  تزايد الإصابة بداء السكري 

أن منظمة الصحة ( إلى 0222لدى الأطفال في الآونة الأخيرة ، حيث أشار موقع  أخبار الأمم المتحدة )

سنويا  %3العالمية توصمت إلى أن معدل إصابة الأطفال بمرض السكري من النوع الأول يرتفع بمعدل 

سنويا لدى الأطفال قبيل سن المدرسة . تستخمص من خلال ىذه  %5لدى الأطفال و المراىقين ، وبمعدل

ة مع أطفال الأكبر سنا أو البيانات أن معدل إصابة الأطفال في سن قبل التمدرس أكبر بالمقارن

 المراىقين.

حالة إصابة  042.222، أنّ  0202من خلال الإحصائيات الأمريكية لسنة  cividografia.ptأفاد موقع

عاما ، بما في ذلك  02بالسكري تم تشخيصيا بين الأطفال و المراىقين الذين تقل أعمارىم عن 

أشارت ىذه الإحصائيات إلى أن النسبة المرتفعة حالة من النوع الأول من مرض السكري . و  420.222

من الإصابات بالسكري من النمط الأول لدى ىذه الفئة ىم الأطفال و المراىقين . كما بين الدكتور يوسف 

لدولة الإمارات بوجود  0240سعيد من خلال تصريح لو في "أخبار صحيفة الرؤية" عن إحصائيات لسنة 

)سممى طفل.  00222من النوع الأول من بينيم أكثر شخص مصاب بداء السكري  430222
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إستنتجنا من ىنا أن نسبة تعرض الأطفال إلى الإصابة بالسكري ذات قيمة معتبرة تفوق (، 0202عالم،

 من إجمالي الإصابات من النمط الأول. 42%

 c amil carقام السجل المركزي لولاية وىران بإحصاء الأطفال المصابين بالسكري في عيادة الأطفال 

cabral   خلال الفترة  45طفل دون سن  422.222لكل  40. و بين أن معدل حدوثو إرتفع من

طفل دون  422.222لكل  00.فيما إرتفع من  45طفل أقل  422.222لكل  04( إلى4993-0220)

 45طفل تحت عمر  422.222لكل  400طفل. إلى  422.222، لكل 0220عاما  في عام  45سن 

 %00مميون نسمة ، 4.5، من إجمالي يقدر عدد سكانيا نحو  0240ديسمبر  34عتبارا من سنة . و إ

 Salemi, O ,2017,p01)سنة.) 45منيم دون سن 

من خلال ىذه الإحصائيات الوطنية، يظير لنا أن إصابة الأطفال بالداء السكري يتضاعف سنويا بنسبة 

 سنة . 45لأطفال أقل من ( عند ا0240-4993كبيرة أثناء الفترة الممتدة من )

إستنادا للإحصائيات العالمية، العربية و الوطنية وجدنا أنيا تشترك كميا في إرتفاع مستمر لمعدل إصابة 

. و تصبح بذلك ىذه الإحصائيات (0202)و  (0220)الأطفال بمرض السكري في الفترة الممتدة بين  

 ن الأطفال.مؤشرا مبرزا إستعجالية التكفل بيذه الفئة العمرية م

يترتب عن إصابة الطفل بمرض مزمن و خطير كالسكري ، الإلتزام بمتطمباتو  و ىي الحرص الدائم عمى 

إبقاء مستوى السكري في الدم بصورة طبيعية ، إضافة إلى إتباع نظام غذائي خاص و إلى تمقيو لحقن 

ير لا يمكن أن يمتزم بالعلاج و عميو فإن الطفل في ىذا السن الصغ(، 0222)ميوني كهينة،الأنسولين . 

لوحده و إنما يتطمب الرعاية و العناية من طرف الأىل و الأسرة ، حيث تعتبر الأم  ىي الركيزة الأساسية 

في ذلك،  فيصعب عمى الأم تمقييا خبر إصابة طفميا بمرض السكر و الذي يمثل ليا صدمة نفسية و 

م تعقيد التكفل بإبنيا المصاب ، مما يجعميا تشعر يشكل ليا صعوبة في تقبل الأمر ، بالنظر إلى حج
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بالخجل ، الأسى ، الإحباط ،الرفض، مما يدخميا في حزن عميق و حداد عمى عدم ميلاد طفل ذو صحة 

جيدة . لذلك تمثل معرفة الأطوار النفسية للأم جزءا ىاما في التربية الحديثة، و ىذا ما عمل باىتمام 

صا ابنيا ن و في المقابل يتمكن المحمل النفسي أن يتقرب مباشرة من بصورة غير مباشرة بالأم خصو 

فحسب بعض (،  303،ص 0222)هيمين د،الحياة النفسية للأم و يعتبر الطفل كعنصر لتجربتيا 

الدراسات تأكد أن العلاقة أم طفل في السنوات الأولى من عمره ىي التي تحدد مسار نمو الطفل ، فقد 

كوسوماتية إذ كانت التوظيف النفسي للأم الذي يتميز باليشاشة النفسية التي يصاب الطفل بأمراض سي

تؤدي إلى سيرورة تجسيد الأمراض، و عميو ركزنا جل إىتماماتنا عمى المعاناة النفسية لدى ىذه الفئة من 

متمثمة الأميات و كيفية تمظيرىا من خلال إختبار الرورشاخ ، و منو فإن بحثنا ىذا ينقسم إلى الفصول ال

 في  ما يمي:

الإطار العام لإشكالية البحث أين قمنا بصياغة الإشكالية، الفرضية، أىمية وأىداف  الفصل الأول:

البحث، وأخيرا تحديد المفاىيم. ثم قسمنا بحثنا إلى الجانب النظري والجانب التطبيقي، حيث يشمل الجانب 

 النظري عمى ثلاث  فصول: 

حول الداء السكري، لقد قمنا بتحديد تعريفات خاصة بو، وكيفية تشخيصو مع ذكر الأسباب  الفصل الثاني

نعكاسات المرض المزمن عمى حياة  الطفل وأسرتو، وا  قد تؤدي إلى الإصابة بو، كما تناولنا طرق العلاج، 

 وأخيرا والوقاية منو.  

تحديد مفيوم المعاناة ثم المعاناة النفسية،  مصطمح ،ال ىذا يشمل المعاناة النفسية عمى نشأة الفصل الثالث

إضافة إلى التوجيات النظرية المفسرة ليا، خصائص ومظاىر المعاناة النفسية ثم أساليب التخفيف منيا 

 وفي الأخير المعاناة النفسية عند الأم.    
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نواعيا ، الأسس حتوي عمى الأمومة، و أشرنا فيو إلى تعريف الأم ثم تعريف الأمومة وأي الفصل الرابع

البيولوجية لسموك الامومة ، إضافة دور الأم في حياة الطفل ، والمسار النفسي للأمومة، ثم تطرقنا إلى 

العناصر الأساسية لمتفاعل بين الأم والطفل، والحرمان من الأمومة وأثره عمى الصحة النفسية، وفي 

 مى فصمين: حتوي عيالأخير رعاية الأمومة.  أما الجانب التطبيقي فيو 

الذي يشمل الإجراءات المنيجية لمبحث، والذي يحتوي عمى الدراسة الإستطلاعية، منيج  الفصل الخامس

، كيفية جمع المعطيات، في الأخير كيفية تحميل في البحث البحث، مجموعة البحث، أدوات المستعمل

 المعطيات.

 والخاتمة .ج العامنتائج، إضافة إلى الإستنتااليشمل عرض وتحميل  الفصل السادس

 

 

 

 

 
 



 

 

 

 الفصل الاول

البحث شكاليةلإالاطار العام   
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 الإشكالية:-1

يعد مفيوم المعاناة النفسية من بين المفاىيم المعقدة التي لم يتناول بشكل واسع نظرا لصعوبة ضبطو،    

لى إفتقاره لمدراسات و الأبحاث العممية رغم أنو مفيوم جد متداول عند العوام والمختصين الأمر الذي  وا 

 استدعى التطرق إلى تناولاتو المختمفة بين الباحثين.

المعاناة تعني الفرد الذي يتحمل أو يتمقى ألما جسميا أو معنويا، و ىو "  تعرف المنظمة العالمية لمصحة5

حالة من عدم الراحة النفسية و الانزعاج، بمعنى شعور بعدم التكيف مع المحيط الخارجي، شعور بالغرابة 

 (012.ص5102اكتوف،ن.)."أمام الأشخاص و الأشياء و اللبمبالاة المؤلمة

الخارجي، مما يخمق لو  عالموتبين من خلبل ىذا التعريف ان معاناة الفرد ترتبط بعدم تكيفو مع محيطو و 

 نوع الألم النفسي. 

أن Dictionnaire international de la psychanalyseيوضح القاموس الدولي لمتحميل النفسي 

المعاناة النفسية "ىي نتيجة لشعور بالغربة والتناقض الذي لا يمكن التغمب عميو؛ الموقف الدفاعي، فيو 

. يتم تقديم المعاناة النفسية عمى أنيا معاناة )سمبية، اغتراب( ويتم إنتاجيا  القمق"من ييدف إلى التقميل 

تجاه موضوع ما. يشير إلى البعد  بواسطة الذات)دفاع ضد القمق( ردا عمى صراع نفسي)كره، الحب(

. لتصبح المعاناة النفسية (Cloés,2007,p111)النفسي والتي ينطوي عمميات التفكير)الخمق، الارصان(.

حسب القاموس الدولي لمتحميل النفسي دفاعا ضد القمق، ويكون الاغتراب و التناقض سبب في ظيور ىذه 

إلى أن المعاناة مرتبطة بالصراع العصابي، ففي  andeBrtr( 0441المعاناة. و في نفس السياق تشير)

واقع الأمر المعاناة دليل عمى وجود صراع نفسي مقيد لمفرد، من جيتيا فالمعاناة ترتبط بالبعد الرمزي من 

عطاء معنى من خلبل الكشف بالإستعانة بوسيط ثالث  خلبل الدال فيي تمثل موضوع الارصان وا 

 (Cloés,2007,p114)تحفيف من المعاناة.)كالتحويل مثلب( مما يسمح بال
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صراعات النفسية  التي تقيد الفرد، كما  الونمتمس  أن "برتراند "فسرت المعاناة النفسية  من خلبل وجود 

تدل عمى موضوع الارصان، و ىذه التعاريف ترجع المعاناة لمصراعات النفسية و صعوبة إرصانيا من 

مزمن،      المرض الالطفل المصاب ب بأمرتبط ىذا المفيوم نمكن أن طرف الجياز النفسي للؤفراد، و بذلك ي

فالأم تعاني من صراعات داخمية لكن تفرغيا عمى شكل ردود أفعال عمى طفميا كالخوف من الانفصال 

وتتمكن من تسمية ىذا الخوف "بميل الإستمرار"، ومنو نجد أنيا تسمط كل عاطفتيا وحبيا لابنيا لضمان 

 الجسدي كما تحاول أن تحميو من كل المنبيات الخارجية التي يمكن أن تعود عميو بالضرر.العقمي و  هنمو 

لأم تصدر ىذه الأفعال بشكل لاشعوري، لذلك من الميم فيم  تأثير اللبشعور عمى الأمومة ابطبيعة الحال 

إنما ، المحيطة والجو ي( أن ىذه النفسية لا تحدد فقط بالعوامل الثقاف453،ص5113وتؤكد )ىمين دوتش، 

أيضا بالصراعات الغير المحمولة لماضي الأم وتمك الصراعات التي تبحث عن حل ليا وعن إتماميا في 

الأمومة، إن أمكن أو لم يتم التمكن من الخروج من صراعاتيا بصورة مرضية، ىذا منوط بطبيعتيا وبحد 

غير متجاوزة و التي تؤثر عمى نفسية ذاتيا، نستنتج من ىنا أن الأم قد تعاني من صراعات لا شعورية  ال

 الأمومة مما يؤدي بيا إسقاط إشكاليتيا الشخصية عند التعامل مع طفميا.

إن العلبقة بين الأم و الطفل لا تنتيي بالولادة، لكنيا تكون بداية العلبقة من نوع آخر يؤثر الكل فييا 

الأم النفسية بالصحة العامة  لمطفل  بالبعض، ولذلك حاول العديد من الباحثين دراسة مدى تأثير صحة

عن وجود علبقة طردية بين الصحة الجسدية لمطفل والصحة  (JAMA2004)حيث أشارت مجمة" جاما"

النفسية للؤم أي أنو كمما عانت الأم من مشاكل نفسية أكثر كمما زادت طمفيا عرضة للئصابة بمشاكل 

( 5113لسياق صرحت دراسة رحمان )(. و في نفس ا453.ص5112جسمية )العجوزي،إ. حسين،ج.

صابتو بأمراض في العائلبت ذات الدخل المنخفض وتم  عن تأثير إكتئاب الأم عمى سوء تغذية الطفل وا 

طفل  011من الأميات في المرحمة  الأخيرة لمحمل وتم التطبيق عمى  114إستخدام عينة مسحية تضم 
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ىذه الدراسة بأن إكتئاب الأم في مرحمة الحمل أو طفل لأم غير مكتئبة وأسفرت نتائج  011لأم مكتئبة و

بعد الولادة تودي إلى أن يكون الأطفال عرضة للئصابة بالإسيال ومشاكل الجياز التنفسي وكمما كان 

التدخل سريعا مع الأم كمما كان التأثير أكثر إيجابيا عمى الطفل.)العجوزي،إ. 

ة النفسية السيئة كالاكتئاب عند الأم في فترة (. نستخمص من ىذه الدراسة الحال005.ص5112حسين،ج.

 الحمل أو الولادة لو تأثير كبير عمى صحة الطفل.

بحثنا عن المعاناة النفسية لدى أميات الأطفال المرضى جسديا إلى وجود إتجاىين بحثيين5  في وصمنات

م تكمن في التوظيف الإتجاه الأول أشرنا إليو في ما سبق و يركز عمى أن مسألة المعاناة النفسية للؤ

النفسي ليذه الأميات و اليشاشة النفسية لين، أما التوجو الثاني فيرى أنّ ظيور المعاناة النفسية لدى الأم 

التي   (Gewell P.D.et Al,2013)تكون بعد مرض ابنيا، و من الدراسات التي بينت ذلك دراسة

و المعاناة النفسية لدى القائمين عمى أشارت إلى وجود علبقة بين رعاية الطفل المصاب بالسرطان 

عمى (Emst J.C et Al,2013)رعايتو. وأقل مظاىر ىذه المعاناة ىو الصعوبات المالية، وأكدت دراسة 

مخاوف كل من الأطفال ووالدييم المصابين بالسرطان من الناحية النفسية و الإجتماعية والتي قد تودي 

بأنيا حالات إكتئاب منذ التشخيص وكان  %01بأنيا حالات قمق و %43إلى الإكتئاب إذ تم تحديد 

من المرضى بحاجة للئرشاد النفسي الإجتماعي، واستجابة ىذه المشكمة الخاصة بالأسرة أتت  ىذه  33%

الدراسة التجريبية لفحص مدى كفاءة برنامج إرشادي جمعي صمم لمتقميل من الاكتئاب لدى عينة من 

بين بالسرطان وتحديدا فقد نشأت فكرة البحث الحالي لندرة البحوث العربية التي أميات الأطفال المصا

أجريت في مجال تصميم وفحص فاعمية المجموعات الإرشادية والعلبجية، وبرامج الإرشاد النفسي 

الجمعي الموجية للآباء والأميات الذين يتولون رعاية أطفاليم المصابين بأمراض مزمنة ومحفوفة بخطر 

 (.524البقاء عمى قيد الحياة كالسرطان.   )البغدادي مي ، ب.ت،عدم 
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بحثنا في سياق النوع الأول من البحوث حيث أننا سنحاول تناول ضع إعتمادا عمى ما سبق يمكن أن ن

المعاناة النفسية لأم الطفل المصاب بداء السكري من خلبل إختبار الرورشاخ، أي أننا سنركز عمى نوعية 

 لين، ومنو نطرح التساؤل التالي5السير النفسي 

 كيف تتمظير المعاناة النفسية عند أميات أطفال مرضى السكري من خلبل اختبار الرورشاخ؟.  

 5فرضية البحث -2

 الإنتاج الإسقاطي.من خلبل  يشاشة بالتتمظير المعاناة النفسية  لدى أميات أطفال مرضى السكري 

 هدف البحث: -3

يكمن ىدفنا في معرفة كيفية تمظير خصائص المعاناة النفسية لدى أميات الأطفال المصابين بالداء  

 السكري من خلبل تطبيق إختبار الرورشاخ .

 أهمية البحث: - 4

بحثنا ىذا ييمنا نحن كطمبة باحثين ،  و كذلك الأخصائيين النفسانيين ، إضافة إلى الأميات بصفة عامة 

، و كل الفئات التي تعتني بيذه الأم  من أجل  كالأسرة، كذلك الأفراد المحيطين بيا انفسي تعانيو التي 

 فيميا و التخفيف عنيا .

 تحديد المفاهيم إجرائيا:  -5

 الأمومة: 5-1

ىي تمك العلبقة بين الأم و طفميا، و يشمل كل ما تعطي لو من دفئ عاطفي و رعاية إصطلاحا :  

 (62، ص2006)نايف القيسي،  تعبر جميعيا من الألزم ما يحتاجو الطفل.  شخصية و تنبيو لحواسو،
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بادلة بين الأم و طفميا التي تتضمن كل أشكال الرعاية التي تؤمنيا لو. كما تىي تمك العلبقة المإجرائيا: 

قمصات، أنيا تمك العلبقة البيولوجية و النفسية بين المرأة و من تنجبيم من الأبناء، و تظير من خلبل الت

 الحمل ن الولادة و الحياة العلبئقية لممرأة التي تظير من خلبل دليل المقابمة.

ىو مرض مزمن يحدث عندما يعجز البنكرياس عن إنتاج الأنسولين بكمية مرض السكري : - 5-2

 (73، ص2018)ميموني كهينة،   كافية.

 .سنوات 01إلى  2صيب الأطفال من يىو مرض السكري الذي  إجرائيا: 

 المعاناة النفسية: 5-3

و التي  « sufferentia »أتى من الكممة اللبتينية   « souffrance »أصول مصطمح المعاناة لغة: 

 تعني الخضوع أو الإذعان ، الإنغماس ، التحمل ،فأن يكون الشخص في معاناة .

 (73،ص 2018)ميموني كهينة،     

حسب " فرويد" ىي حالة فقدان الحب ، فتظير المعاناة مع الحداد بإستجابات شائعة لدى اصطلاحا : 

معظم الأفراد خاصة أمام حالات الإختبارات المتعمقة بالموضوع الذاتي النرجسي أو في حالات الحفاظ 

عمى موضوع  الحب و تمثيمو العقمي تتم عممية التوحد و الإمتصاص ليصبح موضوع الحب جزء من 

 ( 38) كركوش ف و أكتوف ، ب. ت ،صلذات . ا

ىي اليشاشة النفسية لأم الطفل المصاب بالداء السكري، و يتم إستخلبصيا من خلبل  ج( إجرائيا:  

 إختبار الرورشاخ، والتي تتمظير من خلبل إنخفاض أو إرتفاع في معايير السير النفسي العادي لمراشد.

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 الجانب النظري
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 :الفصل الثاني

 لدى الطفل داء السكري

 

 :تمهيد

نقكـ في ىذا الفصؿ بتسميط الضكء عمى الداء السكرم، الذم يعد مف بيف الأمراض السيككسكماتية  

 نحف سنركز في ىذا الفصؿ مرض السكرم عند الأطفاؿ  المزمنة ك التي تصيب جميع الفئات العمرية ،

 :كؿ المعطيات المتعمقة بو ك منيا ك فيما يمي سكؼ نعرض

 تعاريف الداء السكري . -1

 التعريف المغوي. 1-1

" كىذه الكممة  passer à travers( مشتقة مف فعؿ يكناني يعني "الإنتقاؿ عبر" "diabétإف كممة )

                                                                           (37،ص2002)فاطمة مساني،بيا    تمر ي الت مية تقكـ بتصفية المكادتعني أف الكة الأخير 

 التعريف الإصطلاحي لمداء السكري . 1-2

بسبب قصكر  ( عمى أنو مف أمراض الغدد الصماء المزمنة ك إضطراب إستقلابي2016) simonيعرفو 

غدة البنكرياس المسؤكلة عف إفراز ىرمكف الأنسكليف، أك إفرازه بكميات غير كافية أك لا يعطي الأنسكليف 

حيث لا  مفعكلو مما يؤدم إلى إرتفاع نسبة السكر في الدـ ، أك نتيجة لمقاكمة خلايا الجسـ للأنسكليف،

 (349،ص2021)تركي فاضمي،يدخؿ السكر فييا.   
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 .(oms) الخاص بالمنظمة العالمية لمصحة التعريف 1-3

عمى أف "الداء السكرم" ىك حالة مزمنة ناتجة عف إرتفاع مستكل  (oms)عرفت المنظـ العالمية لمصحة 

السكر في الدـ ، ك قد ينتج ذلؾ عف مجمكعة مف العكامؿ البيئية ك الكراثية ، ك يعد الأنسكليف بالمنظـ 

 ، ك قد يرجع إرتفاع مستكل السكر في الدـ إلى قمة كجكد الأنسكليف . الرئيسي لتركيز الكمكككز في الدـ

يعني أف في حالة إفراز مزمف لسكر في الدـ يمكف  ،(743،ص2021)عبد القادر مقصود و أخرون،  

يؤدم مرض ناتج عف خمؿ في كظيفة الأنسكليف ك يمكف أف  أف ينتج مف عدة عكامؿ بيئية ك كراثية ، فيك

 .نسبة السكر في الدـ لإرتفاع

 مرض السكري عند الأطفال: 1-4

. 125لػ 100ىك إرتفاع مستكل السكر في دـ مف    مميجراـ/ ديسيميتر أثناء الصكـ

( (Racha Tarif,2019  كما أنو حالة مرضية يتكقؼ فييا جسـ الطفؿ عف إنتاج ىركف ميـ ،

 (Mayo Clinic))الأنسكليف(. يحتاجيا الطفؿ لمبقاء عمى قيد الحياة.

 ي:أنواع الداء السكر  -2

النكع الأكؿ السكرم الخاضع لأنسكليف ، ينقسـ الداء السكرم إلى ثلاث أنكاع رئيسية ك تتمثؿ في ما يمي :

عمى النكع الأكؿ  النكع الثاني الغير الخاضع الأنسكليف ك النكع الثالث السكرم الحمؿ . كنحف ىنا سنركز

 الذم يصاب بو الأطفاؿ لأف الأنكاع الأخرل خاص بالراشد.

 . (type 01)النوع الأول: السكري الخاضع للأنسولين  2-1

كىك الذم يككف فيو البنكرياس غير قادر عمى إنتاج الأنسكليف كما يعرؼ النكع الأكؿ مف السكرم  

كليف أك سكرم الأطفاؿ ، ك قد يتطكر ىذا المرض في بتسميات أخرل ، منيا السكرم المعتمد عمى الأنس
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أم عمر لكنو أكثر شيكعا لدل الأطفاؿ ، ك المراىقيف ك البالغيف في بداية مرحمة الشباب ، ك في الحقيقة 

لا يعرؼ السبب الدقيؽ للإصابة بيذا النكع مف السكرم، كلكف في معظـ الحالات يياجـ الجياز المناعي 

ميمة ك يدمرىا كبالتالي تتأثر قدرتيا عمى إنتاج الأنسكليف ، ك مف الجدير الذكر أف خلايا البنكرياس الس

 (04،صب ت ) ثابت عبد المنعم إبراهيم،ذلؾ يحدث عمى مدار فترة مف الزمف 

نقصد بالنكع الأكؿ المرتبط بالأنسكليف أنو يتميز بغياب كمي أك شبو كمي لإفراز ىرمكف الأنسكليف مف  

حيث يمس الأطفاؿ كالمراىقيف حيث يستدعي العلاج بالأنسكليف بصفة  (b)طرؼ خلايا البنكرياس بيتا 

 مستمرة طكاؿ الحياة .

 (.type 02النوع الثاني :السكري الغير الخاضع للأنسولين ) 2-2

بالمائة مف جميع حالات 90النكع الثاني مف المرض السكرم ىك الأكثر شيكعا ك يمثؿ ما يقارب مف 

السكرم في العالـ. ك فيو تككف الخلايا في البداية أقؿ إستجابة للأنسكليف ، مما يتسبب في إرتفاع السكر 

يككف اليرمكف غير فعاؿ عندما يحيف  في الدـ ، ك ىي حالة تسمى "مقاكمة الأنسكليف" فأثناء ىذه الحالة

، ك يمر الكقت يصبح إنتاج الأنسكليف غير طبيعي بسبب عدـ الأنسكليفالكقت، ك يتسبب في زيادة إنتاج 

 قدرة خلايا بيتا في البنكرياس عمى مكاكبة الطمب .

يعتبر الداء السكرم مف النكع الأكثر شيكعا عند كبار السف ،كلكنو يظير متزايد عند الأطفاؿ ك الشباب  

  .البدني ك النظاـ الغذائي السيئ بسبب زيادة السمنة ك قمة النشاط

( rhys williams et all, 2009 ,p14)  

 مرات  10رم الكيؿ فيك ينتشر يصيب ىذا النكع فئة المتقدميف في السف ك الذم يمكف أف نسميو بسك

 دـ نتيجة نقص فعالية البنكرياس .أكثر مف النكع الأكؿ ، فيك إرتفاع مزمف لنسبة السكر في ال
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 آليات حدوث الداء السكري . -3

يسبب حدكث عجز في قدرة إستيلاؾ الخمية لمادة الغمكككز )مادة سكرية( يتدخؿ الجياز الخاص بتنظيـ  

ليخمص الخمية مف الغمكككز الفائض   (système de glycoregulation) نسبة السكر أك ما يسمى

ك ذلؾ بأف يسمح بمركر الكمية الزائدة مف السكر إلى الدـ ، فترتفع نسبة  الذم عجزت عف إمتصاصو

غ/ؿ كما أف ىذه النسبة المرتفعة مف السكر في  01السكر في الدـ ك تفكؽ النسبة الطبيعية التي تقدر ب 

مات الراالدـ ، تتجاكز قدرة الكمى عمى التحكـ م تنظيميا )أثناء عممية تصفية الدـ( ك ليذا تتسرب بعض 

الذم يفسر كثرة التبكؿ عند المصابيف بالسكرم ، ك الإحساس  الشيءالسكر لتخرج مع البكؿ ، ك ىك 

 بالعطش الشديد أك الشرب المتكاصؿ لتعكيض الماء المفقكد .

عناصر الميبيدات،  " فإنيا تظير لإستعماؿglucoseك نظرا لنقص إستعماؿ العضكية لعنصر الغمكككز "

الطاقة  " مصدرglucides" ك تحكيميا إلى غميسيدات "les lipides et les protidesكالبركتيدات "

،بدلا مف الغمكككز مع العمـ بأف الطاقة التي تتحصؿ عمييا العضكية مف كراء إستعماليا لمغمكككز أكبر 

 مف تمؾ التي تتحصؿ عمييا عف طريؽ الميبيدات ك البركتيدات ، ك ىك ما يفسر حالة النحافة ك الضعؼ

 (16-15، ص1997)إزروق فا / ز، الجسمي الذم يتميز بو المصاب بالسكرم . 

 أسباب حدوث الداء السكري . -4

 بة الداء السكرم عدة أسباب أك عكامؿ لكلا مف أنكاعو فنذكر فيما يمي : الإص

 الأسباب المرتبطة بالنوع الأول ) الخاضع للأنسولين ( . 4-1

 لمجسم . نقص في كفاءة الجهاز المناعي 4-1-1

يعكد السبب الرئيسي في حدكث النكع الأكؿ مف السكر إلى نقص كفاءة الجياز المناعي لمجسـ ك التي  

( تياجـ بركتينات الأنسكليف ك خلايا لانجرىانس ك تسبب antibodiesيصاحبيا ظيكر أجساـ مضادة )

قيقي عف كيفية بدأ التأثير عمى تمؼ خلايا بيتا في البنكرياس التي تفرز الأنسكليف . كلا يعرؼ السبب الح



16 
 

الجياز المناعي لمجسـ ، كلكف الدراسات تشير إلى أف الإستعداد الكراثي ، ك الإصابة ببعض الفيركسات 

 (28،ص 2008)محمد بن سعد الحميد، قد تككف السبب في حدكث نقص كفاءة الجياز المناعي لمجسـ

" يقضي antibodiesالمضادة لدل الشخص "يرجع نقص كفاءة الجياز المناعي إلى ظيكر الأجساـ  

 عمى بركتينات الأنسكليف ك إلى الخلايا التي تفرزىا .

 الوراثة . 4-1-2

مد عمى الأنسكليف فإف ىناؾ زيادة في تفإذا كاف أحد الكالديف أك كلاىما مصابا بمرض السكرم الغير المع

ككف إصابتو الإصابة عند أبنائيـ أك أجياليـ القادمة ، فعندما يصؿ الإبف إلى منتصؼ عمره ت إحتمالية

إصابة الإبف ترتفع بالمائة ، بينما إذ كاف كلا الكالديف مصابيف فإف إحتمالية  10تقارب بالمرض 

 (87-86،ص 2020)نوال حمريط ، بالمائة عندما يتقدـ بو العمر. 30قد تصؿ إلى بالمائةك 20إلى

تؤدم إصابة أحد الكالديف بالمرض السكرم إلى إحتمالية إصابة أبنائيـ ك أجياليـ القادمة ك ىذا الإحتماؿ 

 لا مف الكالديف مع تقدـ سف إبنيـ .يا أصيب كميككف متزايد كم

 الإصابة بالعدوى . 4-1-3

يعرؼ منذ بعض الكقت أف النكع الأكؿ مف السكرم الذم يصاب بو الأطفاؿ ك الشباب يأتي عمى  

 نزلات البرد . كالأرجح في فترات معينة مف السنة ، حيث يكثر السعاؿ 

" mumps et coxsackieكيعرؼ أف بعض الفيركسات مثؿ فيركس"النكاؼ" كالفيركس "كككساكي" " 

ضرر بالبنكرياس ك التسبب بالسكرم ، لكف مف النادر جدا أف يتمكف الأطباء القدرة عمى إلحاؽ اللدييـ 

مف ربط بدأ إصابة الأشخاص بالسكرم بعدكل محددة . ك قد يككف التفسير الممكف لذلؾ ىك أف العدكل 

 ( 10،ص2010) رودي بيموس ،. قد تككف نشأة سابقة ، لكف ظيرت فقط بعد سنكات طكيمة 

عدكل مف بيف العكامؿ المسببة بالمرض السكرم ك التي تؤثر بشكؿ سمبي عمى يعني أف الإصابة بال 

 البنكرياس .



17 
 

 الأسباب المرتبطة بالنوع الثاني )الغير الخاضع للأنسولين( .  4-2

 السمنة . 4-2-1

أثبتت الإحصائيات العلاقة الطردية الكثيقة بيف البدانة ك المرض السكرم ، فقد كجد اف البدناء المصابكف 

بالمائة مف المرض السكرم النكع الثاني ىـ بدناء ، ك يرجع السبب في مخاطر  80بالسكرم ، ك أف 

ؿ فعاؿ ، ك يمكف فؾ ىذا الإصابة  بالسكرم فييـ إلى عدـ إستجابة الخلايا لمفعكؿ الأنسكليف بشك

 (29، ص 2015)منير لطفي ،  إنقاص الكزف إلى حدكده الطبيعية كتراجع معدؿ الخطكرة عند الإرتباط

يعني أف السمنة ليا دكر ك علاقة فعالة في إرتفاع مخاطر الإصابة بالسكرم ك ذلؾ راجع إلى عدـ 

 .جابة خلايا الأنسكليف بشكؿ فعاؿ إست

 الصدمات النفسية . 4-2-2

باعثا للإصابة بالداء السكرم ، ىذا إف كجد  تأثيرالاشؾ أف للإنفعالات النفسية في بعض الحالات 

داد الفعمي لو حيث أف بدكف ىذا الإستعداد لا يمكف لمعكامؿ النفسية كالقمؽ ك الخكؼ ك غيرىا أف الإستع

لا لأصبح ىذا الداء منتشر بيف الجميع .  تسبب الإصابة بالسكرم كا 

فضلا عف أف أكثر المصابيف بيذا الداء يزعمكف أف المرض عندىـ ظير عقب تعرضيـ ليزة نفسية، لكف 

الإصابة كانت كاممة عندىـ مف قبؿ تعرضيـ لميزة النفسية ، ك أف اليزة زادت للأعراض في الكاقع أف 

 (71، ص  2009حربوش سمية ، تفاقما فقط  )

نفيـ مف خلاؿ تطرقنا إلى أىـ العكامؿ ك الأسباب المساعدة في ظيكر الداء السكرم نجد الصدمة النفسية 

إستعداده الكراثي ك زيادة إحتماليتو كمما تقدـ في السف التي يعتبرىا الفرد ىي سبب إصابتو إضافة إلى 

 خاصة عند النساء .

 أعراض الداء السكري . -5

 يصاحب الداء السكرم أعراض متنكعة يمكف تصنيفيا إلى أعراض جسمية كنفسية فتتمثؿ فيما يمي :
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 الأعراض الجسمية . 5-1

لتر يكميا  1.5يذكر أف كمية البكؿ في الشخص الطبيعي تبمغ حكالي  ( :polyphagieكثرة التبول ) -

 (47،ص2015)منير لطفي،  .الترات يكمي 04سكرم لتصؿ حكالي بينما تزيد الكمية في مرض ال

يؤدم إلى إستيلاؾ كمية كبيرة مف الماء ك المشركبات خاصة المثمجة  ( :polydipsieكثرة العطش ) -

 قكدة في البكؿ.ك ذلؾ تعكيضا لمكمية لمف

حيث يعتبر مف الاعراض المبكرة لمداء السكرم، فكثرة طرح السكر في  فقدان و نقص في الوزن : -

البكؿ يجعؿ الجسـ المصاب مضطر لإستيلاؾ المكاد الدىنية ك الشحكـ المخزنة في جسمو لذلؾ يبدأ 

 كزنو في الإنخفاض .

 تقرحات القدـ ك نقص القابمية لتخثر الدـ .، ك الرضكض عند حدكثيا تأخر في إلتئام الجروح -

يمكف أف تظير إضطرابات بصرية مؤقتة في بداية المرض، أك عند مشاكل و ضعف في الرؤية:  -

 بداية علاجو بسبب التغيرات المفاجئة للأكساط البصرية .

سباب يرجع الإحساس بالتعب ك الكىف في المريض السكرم لثلاث أالإحساس بالتعب و الإرهاق : -

 رئيسية:

  حصكؿ عمى كفاية مف الجمكككز مما يفقدىا مصدر الطاقة الرئيسية.العدـ 

  كذلؾ عبر البكؿ ، فقداف الجسـ لكميات مف الأملاح ،مثؿ الصكديكـ ك البكتاسيكـ ك المغنيزيكـ

 الذم يزيد إدراره في مرض السكرم.

 منير  ةذلؾ لمحصكؿ عمى مصدر بديؿ لمطاق لجكء الجسـ لتكسير البركتينات ك(

 (47،ص2015لطفي،
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 إزدياد الشيية لتناكؿ الطعاـ ك خاصة الحمكيات ك السكريات. (:polyphagiaزيادة الشهية ) -

  : قد تككف الغيبكبة السكرية الكيتكنيةالدخول في غيبوبة(diabetic  ketoacidosis) ىي أكؿ

مؤشرات لكجكد الداء السكرم خاصة في صغار السف المصابيف بالنكع الأكؿ مف السكرم .ك تحدث 

نتاج مركبات ، يطمؽ عمييا المركبات الكيتكنية . ك  الغيبكبة السكرية بسبب تكسر الخلايا الدىنية كا 

( ketoacidosis)كنيا تجعؿ الدـ شديد الحمكضة ت بإعداد الخلايا ببعض الطاقة كلتقكـ الكيتكنا

 مف اعراضيا الأكلية :

 . كثرة العطش 

 . التبكؿ 

 . فقداف الكزف 

  . الغثياف ك التقيئ 

  ( 47،ص2008)محمد بن سعد،الحميد،الإجياد ك الالـ في البطف 

 :الاعراض النفسية و الإنفعالية 5-2

كالخكؼ المستمر مف تفاقـ المرض ، ك سرعة  يصاب مريض الداء السكرم بالعديد مف الإضطرابات 

 جيدا ك مكافحتيا بالإيحاء بتقكيةالإثارة ك اليأس مف الحياة ، مف كاجب الطبيب ك أىؿ المريض الإنتباه 

 ية اللازمةمعنكياتو ، كعدـ تعرضو قدر الإمكاف للإثارة النفسية ك مساعدتو عمى تطبيؽ الحم

 (16،ص1973أمين رويحة،) 

 :إضافة إلى  

 . مشاعر الإكتئاب الحاد 
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 .سرعة التييج ك التكتر 

 .سكء التكافؽ النفسي 

 . إنخفاض في الميارات الإجتماعية 

 . صعكبة التعمـ ك القراءة مع التركيز ك التذكر 

 لمقمؽ ك الخجؿ مع الإضطراب النفسي ك عدـ الرغبة في العمؿ .

أكثر ملاحظة مف قبؿ الشخص  بمعنى أف المريض بالداء السكرم يحمؿ أعراض عديدة أىميا ك 

المصاب ، حيث تتمثؿ في أعراض جسدية ك نفسية إنفعالية كالتعب ك كثرة التبكؿ ك العطش ، إضافة 

إلى فقداف الكزف ...زيادة إلى الإضطرابات النفسية كالخجؿ ك الخكؼ مف تأزـ المرض ، سرعة التييج 

 عـ ك الرفع مف معنكياتو .ك التكتر ، فعمى الطبيب ك عائمة المريض أف يقكما بالد

 مضاعفات الداء لسكري .-6

يعتبر الداء السكرم بالمرض الخبيث حيث لا يشعر بو المريض إلا عند ظيكر الأعراض ك 

 المضاعفات المختمفة التي تمس الصحة النفسية ك الجسمية .

ك مكتئبيف ،  يعيش مرضى السكرم عادة قمقيف عبكسيف سريعي الإستثارةالمضاعفات النفسية:  6-1

لإضطرابات النفسية )القمؽ،الغضب، العزلة( خاصة لما كابذلؾ تصاحبيـ مضاعفات ذات أثر نفسي 

يضاؼ ليـ أسمكب العلاج ك الحرماف الشبو الدائـ لبعض الأنكاع مف الأغذية كالحمكيات ،مما يشكؿ 

عمى نفسيتيـ بتصرفاتيـ  ليـ أعباء ك تطبع سمككيـ بالضيؽ ك فقداف الإتزاف .فبعد ذلؾ نجدىـ يؤثركف

 تجاه المرض ، ك عدـ تكيفيـ مع البيئة الإجتماعية التي يعيشكف فييا. 
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 لداء السكري:المضاعفات الجسمية  6-2

 طيرة لمداء السكرم نجد :خمف أىـ المضاعفات ك التعقيدات ال

 ، إلتياب الشبكة مثلاك التي تتراكح بيف ضعؼ الرؤية إلى فقدانيا تماما بسبب  التعقيدات البصرية. 

 تسبب الإلتيابات صعكبات في الحركة قد تكدم إضافة إلى للإصابة  الإضطرابات العصبية ،

الكعائية إلى ظيكر تقرحات الساؽ ك القدـ التي قد تؤدم غالبا إلى عممية بتر العضك بسبب 

 صعكبات إلتئاـ ىذه الاخيرة أيضا الإنتانات التي قد تتطكر ك تؤدم إلى المكت .

 إختلالات في كظيفة الكميتيف قد تصؿ إلى حد القصكر الكمكم ، ك بالتالي  إضطرابات كموية ،

 الإعتماد عمى إخضاع المريض لعممية التصفية الإصطناعية .

 تصيب القمب ك الأكعية غالبا ما تسبب الأمراض التاجية ، قد تؤدم إلى  إضطرابات قمبية وعائية ،

 .ماغية فتسبب الإعاقة لدل المريض أك مكتو أزمة قمبية أك حكادث كعائية د

 (81،ص2009)لخضر عمران،  

نستنتج أف مف بيف مضاعفات الداء السكرم اليامة ك المعقدة نجد ضعؼ البصر ، العجز الكمكم ، 

 الإضطرابات العصبية ك الكعائية .

 ،كيككف مكجكدا لدل ثمث الأطفاؿ المصابيف بالسكرم مف النكع الأكؿ  الحماض الكيتوني السكري

عند تشخيص المرض. يعد الحماض الكيتكني السكرم مف الحالات الشائعة أيضا بيف الأطفاؿ مف 

مف الأطفاؿ المصابيف بالسكرم مف النكع الأكؿ في  %10-1النكع الأكؿ. كىك يحدث لدل حكالي 

ـ أخذ الطفؿ لجرعات الأنسكليف أك بسبب مشاكؿ في إيصاؿ كؿ عاـ، كعادة ما ينجـ عف عد

الأنسكليف. كقد يحدث الحماض الكيتكني السكرم أيضا إذا لـ يحصؿ الطفؿ عمى كميات كافية مف 

الأنسكليف في أثناء مرضو) في أثناء المرض، يحتاج الأطفاؿ لممزيد مف الأنسكليف(.كفي غياب 
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تخداـ الغمكككز المكجكد في الدـ. كفي ىذه الحالة، تمجأ الخلايا الأنسكليف، لا يمكف لخلايا الجسـ اس

إلى استخداـ المخزكف الإحتياطي مف الدىكف لمحصكؿ عمى الطاقة، حيث تقكـ بتفكيؾ الدىكف 

ف كجكد ىذه الأخيرة  كتحكيميا إلى غمكككز، كينجـ عف ىذه العممية فضلات تسمى الكيتكنات. كا 

ب الغثياف، التقيؤ، الإرىاؽ، الألـ البطني. كما تؤدم إلى جعؿ يجعؿ الدـ حمضيا جدا، مما يسب

رائحة نفس الطفؿ مشابية لرائحة مزيؿ طلاء الأظافر. كيصبح التنفس عميقا كسريعا مع محاكلة 

الأطفاؿ بالصداع، كيصبحكف في حالة مف التشكيش يصاب الجسـ تصحيح حمكضة الدـ. قد 

 لأعراض عف تراكـ السكائؿ في الدماغ ) كذمة دماغية الذىني أك قمة التنبيو. قد تنجـ ىذه ا

(cerebral edema .قد يتفاقـ الحماض الكيتكني السكرم كيتطكر إلى سبات كمف ثـ المكت . 

(Andrew  Calaria,2018)  

 . خصائص شخصية المصاب بالداء السكري:7

منيـ لتحديد ملامح شخصية  اختبارات نفسية عمى مرض السكرم في محاكلةقاـ عدد مف العمماء بإجراء 

الإنساف المعرض لإصابة بيذا المرض، كقد كضع عدد مف الباحثيف في جامعة "ككلكمبيا" بعض الملامح 

 ( ك التي ترل أف المريض السكرم يتميز بالملامح النفسية الآتية:RIMADمنيـ الباحثة "دامير" )

 تاريخ طكيؿ مف التعب كالاجياد الجسدم النفسي. - 

 ناة مف الحرماف لفترات طكيمة.معا - 

 الاستسلاـ لميأس ك لكؿ شيء بسرعة.  - 

 أحاسيس شديدة بالكآبة. - 

 القدرة الكبيرة عمى النقد ك الشككل ك إثارة الخلافات. - 
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 الشعكر بعدـ الاستقرار. - 

 مشاعر كىمية مف التعاسة ك الظمـ. - 

 علاقة غير جيدة مع الآخريف بالأخص الأىؿ. - 

 ئية جنسية كاجتماعية منخفضة بسبب الحياة الجنسية السمبية.عدا - 

 اليركب مف تحمؿ المسؤكلية. - 

 (129 ص،1998الداهري ص، العبيدي ن،س. )ضعؼ الثقة بالنف - 

 . تشخيص داء السكري:8

يمجأ الاطباء إلى تقنية مفادىا الأطفاؿ ىي نفسيا مع الراشد،  ديمثؿ  معايير تشخيص داء السكرم عن 

رفع نسبة السكر في الدـ عف طريؽ جرعة زائدة مف السكر عبر التناكؿ الفمكم لفحص مدل تحمؿ السكر 

مف عدمو بيدؼ إثبات التشخيص أك نفيو عبر ميكانيزـ مسؤكؿ يتمثؿ في تحرير الأندريناليف الذم يقكـ 

نسكليف في ينشط الكميكككجيف ك يعيؽ نشاط الأاجكف الذم بعممية تنشيط إفراز الانسكليف مما ينشط الكميك

 (2009،ص76)لخضر عمران،النسيج المقصكد، كؿ ذلؾ يؤدم إلى تحرير الكمكككز. 

 2015يمكف تشخيص داء السكرم بناء عمى أحدث تكصيات الجمعية الأمريكية لمسكرم في سنة 

 كالتالي:

 دة إدرار البكؿ، العطش، كفقداف الكزف غير ظيكر الأعراض التقميدية لممرض، ك التي تشمؿ زيا

، بعرؼ  معركؼ السبب مع ارتفاع مستكل تركيز جمكككز البلازما العشكائي)في ام كقت خلاؿ اليكـ

 مؿ مكؿ/لتر( .  11.1ديسيمتر)100ميميجراـ/ 200النظر عف كقت تناكؿ الكجبة(إلى أك أعمى مف 
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  مؿ مكؿ/  7ميميغراـ /ديسيمتر) 126أك  الجمكككز البلازما في حالة الصياـ يساكم أك أكثر مف

 لتر(. 

  مؿ مكؿ/ لتر(  11.1ميميغراـ/ ديسيمتر)200أك نسبة الجمكككز في البلازما تساكم أك أعمى مف

مذابة  جراما مف الجمكككز اللامائي 75بعد ساعتيف مف تناكؿ كجبة الجمكككز التي تحتكم عمى 

 في الماء. 

  أك إذا بمغ معدؿ السكر التراكمي في الدـ )لا يشترط الصياـ عند الفحص( أكثر مف أك

 (33 ص،2015)منير لطفي،.  %6.5يساكم

لكشؼ نسبة السكر في الدـ يقكـ الأطباء بالتشخيص لمعرفة تكاجده أك انعدامو عبر الميكانيزـ المسؤكؿ، 

رم، إذ لا يمكف تحديد نكعو ك خطكرتو إذا لـ يفحص حيث يككف تشخيص المرض السكرم مخب

 مخبريا.

بعد ظيكر الأعراض الجسمية كالعطش ك التبكؿ...فالخطكة الأكلى ىي قياس نسبة السكر في الدـ، 

غ/ؿ ك 2تصرح اف الشخص أك الفرد إذا لديو نسبة 2015كذلؾ حسب الجمعية الأمريكية لمسكرم سنة 

( فيك مصاب بالداء السكرم.ما فكؽ مف نسبة السكر في الدـ   في حالة عدـ الإفطار )الصكـ

 . علاج داء السكري:9

يستدعي علاج داء السكرم في حالة يعجز البنكرياس عمى القياـ بكظائفو كالتي تتمثؿ في انتاج 

الأنسكليف، عدـ تكازف السكر في الدـ. حيث يمكف معالجتو عف طريؽ تنظيـ غذاء ، أقراص الدكاء، أخذ 

الانسكليف، نشير ىنا أف العلاج الذم يستعمؿ مف قبؿ الأطفاؿ ىك أخذ جرعات الأنسكليف جرعات 

إضافة إلى تنظيـ الغذاء ، في ىذا العنصر سنطرؽ إلى كؿ أنكاع علاج داء السكرم كالتي نفصميا في 

 ما يمي:
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 تنظيم غذاء مريض السكر: 1. 9

يف بالنكع  الثاني مف السكر يمكنيـ مف مرضى المصاب % 50تشير الإحصائيات أف ما يقارب مف 

ضبط مستكل السكر م الدـ عف طريؽ تنظيـ الغداء فقط ، كفي الحقيقة لا يكجد مرض مف الأمراض 

يعتمد في علاجو عمى تنظيـ الغذاء مثؿ: مرض السكر، كفي نفس الكقت فإنو لا يمكف ضبط مستكل 

 ( 90، 2008 .)محمد بن سعد الحميد،السكر في الدـ بدكف تنظيـ الغذاء

يتطمب غذاء مريض السكرم أف يحتكم عمى نسبة مقننة مف العناصر الغذائية المختمفة مف نشكيات، ك 

سكريات، دىكف ، بركتينات، إضافة إلى احتكاه عمى الفيتامينات، الأملاح المعدنية، الحبكب، 

لحيكانية المشبعة ك الخضركات، الأطعمة الغنية بالألياؼ. كما يستحسف عدـ احتكائو عمى الدىكف ا

 استبداليا بالزيكت النباتية، مع التخفيؼ مف السكريات سريعة اليضـ مثؿ سكر الطعاـ ك الحلاكة. كيجب 

.  أك يتـ تقسيـ الكجبات الغذائية إلى كجباب صغيرة لا تقؿ عف  ثلاث كجباب في اليكـ

 (2008)محمد بن سعد الحميد،   

تقميؿ مف نسبة الككليستركؿ الإلى ضبط مستكل السكر في الدـ، ك  ئي ييدؼنستنتج أف ىذا التنظيـ الغذا

 الكزف الزائد. مفك الدىنيات بالجسـ إضافة إلى التخمص 

 العلاج بالأدوية: 2. 9

أنكاع أساسية مف الأقراص العلاجية لممصابيف بالنكع الثاني مف السكرم  6العلاج بأقراص الدكاء تكجد 

 كىي:

وهي تعمل على تحفيس و تحريض البىكرياش على إفراز (afoulynofluS)مجمكعة السمفكنايميكريا -أ

 الإوسىليه ومه أمثلها: دياميكرون.
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( أك منظمات السكر بعد الطعاـ، كىي مف محرضات إفراز الإنسكليف غير sonyniuGالجمينايد) -ب

.السمفكنيؿ يكريا، كتأثيرىا قصير المفعكؿ، تؤخذ قبؿ الطعاـ مباشرة. كمف أمثمتيا:   نكفكنكرـ

(؛ وتعمل على إوقاص تصىيع الكبذ للجلىكىز بشكل رئيسي، كما esdnnfSyniمجمكعة البايجكانيد) -ج

 وسىليه ومه أمثلتها: الميتفىرميه.للأتحسه مه استجابة الخلايا وحساسيتها 

ؿ مجمكعة مثبطات الفاجمكزيداز، كتعمؿ عمى تثبيط أنزيـ مكجكد في الخلايا المعكية، كالذم يحك  -د

السكريات المركبة إلى جمكككز، كبالتالي يقمؿ امتصاص الكربكىيدرات، كمف ثـ يقؿ ارتفاع السكر بعد 

 الطعاـ كمف أمثمتيا: أكاربكز.

(؛ كىي تحسف مف حساسية الخلايا للأنسكليف كمف senSiloninyuinlyuGمجمكعة تي زدم دم) -ق

 أمثمتيا: أكتكس.

ع تكسير ىرمكف يفرزه الجياز اليضمي استجابة لتناكؿ (؛ كىي تمنsontpnyGمجكعة جميبتيف) -ك

الطعاـ ) انكريتيف(؛ مما يحفز البنكرياس عمى إفراز الأنسكليف كيقمؿ مف افراز الجمككاجكف كمف أمثمتيا: 

                                                                         ( 2015.)منير لطفي،جالفاس

يؤخذ كؿ منيا عمى أف ة لمسكر، كيمكف ظافلحىذه الأدكية تحت اسـ الأدكية الفمكية ا ك تندرج جميع

حدة أك كمركب. كيجد أغمب مرضى النكع الثاني مف السكرم أف ىذه الأدكية، بالإضافة إلى إتباع 

طريقة أكؿ صحية تجعؿ مرضيـ تحت السيطرة، عمى الرغـ مف الأمر قد يستغرؽ بعض الكقت لمعرفة 

المرضى تدريجيا استجابة أم مركب الأدكية أك أم جرعة تناسبيـ أكثر. لكف مع مركر الكقت قد يخسر 

 أجساميـ للأدكية فتزيد مستكيات الجمكككز بالدـ إلى درجة تحتاج إلى حقف مف الأنسكليف.

 (43ص، 2010)رودي بيموس،
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مف ىنا أف ىذ الأدكية تتناكؿ فردية أك مركبة قصد تخفيض مستكل السكر في الدـ، إضافة نستخمص 

تطمب الكقت اللازـ حتى يتمكنكا مف معرفة أم إلى مكاظبة المرضى لنظاـ غذائي صحي ، كما ي

الأكدية التي تتلاءـ معيـ. لكف يمكف مع التقدـ في العمر قد تفقد ىذه الأدكية مفعكليا مما يستمزـ إلى 

 حقف الأنسكليف.

 نسولين: العلاج بالأ  3. 9

فقط مف  ينبغي عمى كؿ مصاب بالنكع الأكؿ مف السكرم أخذ جرعات الأنسكليف عبر حقف، لكف قمة

المصابيف بالنكع الثاني يحتاجكف ليذا النكع مف العلاج. إذ أف أخذ الأنسكليف عف طريؽ الحقف ىي 

الطريقة الفعالة ك الكحيدة لإدخاؿ الأنسكليف في مجرل الدـ لأف أخذه عف طريؽ الفـ سيجرم ىضـ جزء 

 مستكل الجمكككز في الدـ.منو كيصبح أقؿ فعالية ك لا يتمكف مف إتياـ ميمتو كالتي ىي التحكـ في 

يتـ تصنيع الأنسكليف عمى أنكاع متعددة ك مختمفة كيككف الاختلاؼ عمى الأساس في سرعة فعاليتيا 

كبذلؾ ينقسـ إلى أنكاع قصيرة أك متكسط أك طكيؿ المفعكؿ، كيككف الأنسكليف قصير المفعكؿ عادة 

مضافة تبطئ  صافيا لا لكف لو، في حيف أف النكعيف الآخريف يككف نكعيما عكرا لاحتكائيما عمى مكاد

 (49ص، 2010)رودي بيموس امتصاص الأنسكليف 

المريض السكرم بالأنسكليف في حالة عجز الجسـ عف إنتاجو، كذلؾ عف طريؽ الحقف لتسييؿ  يعالج

عمميا في الجسـ ك عدـ فقدانيا. كما تختمؼ أنكاعيا حسب سرعة فعاليتيا حيث يككف النكع الأكؿ 

 القصير المفعكؿ شفاؼ المكف ك النكعيف الأخريف عكريف المكف لاحتكائيما عمى أدكية أخرل.
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 انعكاسات المرض المزمن عمى حياة الطفل و الأسرة: .10

 المرض المزمن عمى حياة الطفل و الأسرة: 1. 10

يتعرض المصابكف بأمراض مزمنة إلى أشكاؿ مختمفة  مف الصعكبات ك الضغكطات التي تغير مجرل 

بؿ  حياتيـ ك تقيد نشاطاتيـ الاعتيادية، كلا تقتصر ىذه الصعكبات عمى الشخص المريض فحسب،

تتعاداىا إلى مستكيات أخرل، حيث أنيا قد تمس مف حكلو كذلؾ لما تميز بو الأمراض المزمنة مف طكؿ 

متابعة الطبية المستمرة، كاحتماؿ الأمدىا التي قد تستمر مع المصاب طكؿ حياتو. كضركرة العلاج ك 

طفلا بؿ إنيا  الحدكث المفاجئ لأعراض مرضية طارئة. كلا تختمؼ ىذه الضغكطات إذ كاف المريض

تزداد صعكبة، فالطفؿ لا يعرؼ ما يجرم مف حكلو في كثير مف الأحياف، فيك يطمح لمعيش كطفؿ سميـ 

حب المداكمة عمى زيارة الطبيب، كلا ي كض، يذىب إلى المدرسة كما أنو لامثؿ باقي أصدقائو، يمعب، ير 

 يتحمؿ البقاء طكيلا في مكاف كاحد ...إلخ

مطفؿ فإف المرض المزمف قد يحدث لو نكع مف الشعكر بالعزلة، الكحدة، فعمى المستكل الشخصي ل

الانفعاؿ، سرعة الغضب، التعمؽ الزائد بالأـ، لأنو يرفض أف ييزأ بو الآخركف ك بالذات الأطفاؿ مف 

 .-ىذا إذا كاف يعرؼ حقيقة مرضو -جيمو، فإنو يحاكؿ إخفاء مرضو عنيـ

 (10 ص،2018)نايت عبد السلام كريمة،    

يمر أغمب الأىالي بمراحؿ نفسية متدرجة مف المعاناة، بعد تشخيص المرض كسماع الأخبار غير 

ي خبر كفاة الطفؿ. كيعتبر ىا الاىؿ مصيبة أك كارثة حمت بيـ ك قالمرغكب فييا ك التي تككف بمثابة تم

بالطفؿ، كيشعر الأىؿ بالذىكؿ، كيحدث ىذا للأىؿ بالذات إذا كاف التاريخ المرضي لمطفؿ غير كاؼ 

لإشعارىـ بخطكرة كضعو، بعد ذلؾ يأتي الإنكار، كىك خط الدفاع الثاني ضد المشاعر المؤلمة، كىك 

تنفع في جعؿ ىذا الخبر غير المحتمؿ قابلا للاحتماؿ بشكؿ تدريجي، كينيمؾ الأىؿ  استراتيجية مؤقتة قد
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في معالجة طفميـ في حيف يقؿ الإنكار كتتزايد لدييـ مشاعر الغضب، كقد يجربكف طبيبا آخر 

كىكذا...بلا فائدة، فتسيطر عمييـ مشاعر الاكتئاب التي يرافقيا ارتباؾ في كضع الأسرة كالتي قد تؤدم 

ى كقكع مشاكؿ كمع الكقت، يتعذر تجنب المرض كباستمرار ظيكر أعراض بكضح، ك بمعرفة كضع إل

 (10/11 ص،2018)نايت عبد السلام كريمة،  الطفؿ كظركفو، يتـ تقبؿ الحقيقة.

يحمؿ المرض المزمف كثير مف المترتبات التي تعكس مف مجرل حياة المصاب خاصة الاطفاؿ لأنيـ لا 

ة مرضيـ بشكؿ كاضح كعميو إف ىؤلاء الاطفاؿ قد يمركا بانعكاسات نفسية، مف يستطيعكف فيـ حقيق

 مشاعر سمبية كالخكؼ، الغضب، إضافة إلى التعمؽ الزائد بالأـ.

ينتج عف تمقي الأكلياء تشخيص مرض أطفاليـ بمعايشة مرحمة نفسية مؤلمة تدريجيا كالتي تتمثؿ في 

كيككف مفيدا لجعؿ الأخبار الغير المتكقعة تصبح محتممة تفاجئ ،ثـ يميو الإنكار كىك  تكتيؾ مؤقت 

 تدريجيا، كتقبؿ الحقيقة.

 عائمة الطفل السكري: 2. 10

منع الأطفاؿ مف المعب ك حرؽ طاقتيـ مف الأشياء الغير الممكنة، لأف في مرحمة الطفكلة يعبر الطفؿ 

 تمركز شيئا فشيئا عمى نفسو.عف بعض مشاعره بالحزف ك الفرح كالمعب... حيث يحاكؿ مف خلاليا بال

مما يجعؿ مسألة الحفاظ عمى التكازف المطمكب بيف أكميـ كجرعات الأنسكليف صعبا، كيمكف الحؿ غالبا 

في إعطائيـ بيف حقنتيف أك ثلاث حقنات يكميا تحكم كؿ منيا عمى الأنسكليف قصير المفعكؿ مع بعض 

 (98ص ،2010رودي بيموس،)  مف الأنسكليف متكسط المفعكؿ.

كيتكقع أف تبقى قمقا مف أف يعاني طفمؾ مف نكبة ىيبكغلاسيميا كىك بعيد عف ناظريؾ، لكف مع نمكه 

كاعتياد كما عمى التعامؿ مع الحالة، ستجد ربما مف الأىؿ أف تسمح لو مف المزيد مف الاستقلالية . 
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الجرعات كتشكؿ  كيمكف للأطفاؿ أف يتعممكا طرؽ حقف أنفسيـ في أم عمر كاف لكف يكف عميو فحص

 أقلاـ الحقف كسيمة كحلا ليذه المشكمة بسبب ملائمتيا كسيكلة تحديد جرعة الأنسكليف فيو.

 (98 ص،2010)رودي بيموس،

 يككف ىذا الأمر صعبا  كما يمكف محبطا لعائمة المصاب، خاصة لما ينخفض مستكل السكر في الدـ

(eimiciygypyHكىـ لـ ينتبيكا )  ،لذلؾ. لكف مع مركر الكقت كالتكرار سيعتاد الأكلياء عمى ذلؾ

فينخفض القمؽ عندىـ كما يمكف للأطفاؿ أف يتعممكا تقنية حقف أنفسيـ بكاسطة أقلاـ الأنسكليف كالإلتزاـ 

 بالجرعة اللازمة. فتككف نتيجة ذلؾ ككؿ  لكؿ مف العائمة  كالطفؿ سكيا.

 . الوقاية:11

تحدثنا عف الكقاية مف المرض السكرم فنقصد بذلؾ التقميص مف نسبتو ك تجنب حدكثو، فالكقاية  إذا

 تككف كالتالي:

  يجب المحافظة عمى زيارة الطبيب المعالج باستمرار لمتأكد مف التحكـ بمستكل السكر في الدـ

 بشكؿ جيد، ك المكاظبة عمى أخد الادكية اللازمة بانتظاـ.

 لأكؿ ك ممارسة القميؿ مف الرياضة بانتظاـ فالرياضة تساعد عمى التدفؽ لمدـ مراعات الانتباه ل

 إلى شراييف الساقيف ك القدميف، مما يقمؿ مف حدكث مضاعفات مرض السكر في القدميف.

 (180ص،2008)محمد بن سعد الحميد،  

بغية الكشؼ عف  القياـ بالكشؼ الطبي المستمر ك المنتظـ لكؿ فرد خاصة المؤىميف للإصابة بالسكرم

الحالات المبكرة، كمتابعة علاجيا تبعا لتطكر المرض قبؿ تفاقمو، مع مراجعة النظاـ الغذائي ك استغلاؿ 

 أكقات الفراغ في ممارسة الرياضة لمعناية بالجسد عامة ك القدميف خاصة.
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 ك أنجبا، بيف بالسكرم فيما بينيـ، فإف حدث ذلؾ فلا ينجبا إذ صادفا امنع أك تفادم زكاج المص

، أثناء، بعد الحمؿ)الكلادة( ككما تمزـ تتبع الأـ كابنيا بعد عناية الفائقة بالأـ كجنينيا قبؿعمييـ ال

 الكلادة.

  عف الكزف المثالي ليـ خاصة بعد سف الأربعيف. 10تجنب زيادة الكزف، إذ يجب أف يقؿ عف % 

 تجنب الإجياد الفكرم ك الجسمي. تفادم الإرىاؽ العصبي ك التقميص مف فترة العمؿ مع 

 .العناية بالنظافة ك الاعتناء بالجركح تفديا للالتيابات التعفنية كمضاعفاتيا مع تغطيتيا 

يمكف أف يخفؼ الإقلاع عف التدخيف أك عدـ البدء بو، مف فرص الإصابة بمضاعفات المرض، لكف 

 .(105 ص، 2010) رودي بيموس،بالتزامف مع الضبط السكرم بشكؿ جيد. 

نستنتج أف الداء السكرم لا يمنع مف التمتع بالحياة إلا بإتباع خطكات ك طرؽ الكقاية منو، فعمى المريض 

تحسيف المعرفة بحياتو كذلؾ بالحصكؿ عمى المعمكمات المتنكعة كالمفيدة عف مرضو، كذلؾ ببرامج 

الجمكككز في الدـ بانتظاـ لتفادم تحسيسية عمى الداء السكرم، بالإضافة إلى الحرص عمى إجراء تحاليؿ 

 المضاعفات، مع مراجعة الطبيب باستمرار كغيرىا مف الطرؽ التي تساعده ليعيش حياة عادية.

 ."الكقاية خير مف العلاج"

 خلاصة الفصل:

نستنتج مف خلاؿ ىذا الفصؿ المسمى" بالداء السكرم"، أف المريض بحاجة ألأل عناية دائمة لأنو غير 

قابؿ لمشفاء، يحتاج إلى التدريب عمى كيفية العلاج ك الالتزاـ تنظيـ عادات الأكؿ لتحقيؽ التكازف لمنشاط 

يجيات محكمة لتعايش مع ىذا الجسمي. لذا نجده يحتاج إلى الكعي الطبي ك الغذائي مع استعماؿ استرات

 المرض، كمنو عميو أف يييء نفسيتو لقبكؿ حقيقتو كأف يشعر بالمرض، التكيؼ كالتكافؽ معو. 
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 المعاناة النفسية: الفصل الثالث

 تمهيد:

ي حيث أنو من المفاىيم الذي متعتبر المعاناة النفسية من بين أىم المفاىيم التي اىتم بيا البحث العم

طرق إلى  تحديد نشأة مصطمح مفيوم تيصعب تحديدىا نظرا لتشابيو مع مفيوم الألم وفي ىذا الفصل سن

 ثم خلاصة الفصل. منيا المعاناة، التوجيات النظرية المفسرة ليا، خصائصيا، مظاىرىا، أساليب التخفيف 

 نشأة مصطمح المعاناة:  1 

 الألم. 1-1

فإن فرويد عرف أيضا ظاىرة عمى وجود تفاعلات معقدة .و  الطب يعرف الألم كخبرة شخصية و ذاتية 

في كتابو الألم إرتباط بحدود التوظيف البيولوجي كواحد من النماذج الطبيعية لحقائق نفس مرضية و فشل 

في التنظيم. أما من حيث مصطمحات الطاقة فالألم ىو إقتحام كميات كبيرة من الطاقة لمجياز 

صف الفرويدي لا يشير إلى أي ليا خاصية عدم التموقع الو  ةن جية المعانا. م( Marble,2011النفسي)

" و من جية أخرى فالمعاناة ليا خاصية زمنية لأنيا تشير إلى الميل و التفريغ .                             ةموقع لمصدر "المعانا

(Tapia et Bertrand ,2017)  فيما يتعمق بالجانب الزمني فيو الخاصية الأساسية لكل ما ىو صدمي

 أحد تأثيرات الصدمة ىي تجاوز الزمن . Tapia et Bertrandلذلك تقترح كل من: 

 

 

 

 



33 
 

 :ةمن الألم إلى المعانا 1-2

إذا رجعنا إلى التفسيرات الأصمية في التحميل النفسي فمن الواضح أن فرويد إىتم بالألم في وقت مبكر 

متبوع بتركيز إستثمارات  جدا ،و قد أقترح أنو عمى مستوى نموذج إصابة جسدية ، الألم ىو نتيجة إختراق

 الشخص حول مكان الألم .

أما فيما يتعمق بالألم النفسي فقد ميزه "بالإحباط" الذي يمثل زيادة في التوترات داخل نظام سميم ، فالألم 

يمثل خرق حقيقي و قطعة في حدود الأنا لذا فإن ىذا الشخص يحاول التعويض من خلال صرف الطاقة 

 ( (Chabert ,2014حتى وصول الألم حتى وصول الألم إلى إفراغيا  تعادل تمك التي إخترقت

نستنتج أن الطب يعتبر الألم كخبرة نفسية فردية و فرويد ربطو بحدود التوظيف البيولوجي ، إما من حيث 

ليس ليا تموقع لكن ليا  ةاقة الجياز النفسي . أما المعانامصطمحات الطاقة فيو إستيلاك كبير لط

من جية أخرى توحي لمتفريغ و الميل . ففرويد فسر الألم في التحميل النفسي بتفصيمو إلى خاصية زمنية 

 الجسدي أين يتركز الشخص حول مكان الألم ، إضافة إلى الألم النفسي المميز بالإحباط و زيادة التوتر.

 مفهوم المعاناة : -2

ىي التجربة الشخصية يشعر بيا من يعاني بعدم السعادة ، و يرجع مردىا إما إلى مسبب مادي ة المعانا 

كالألم الجسمي أو قد تكون مسبب نفسي ، كالمشاكل الحياتية المختمفة ، عدم تمبية الحاجات الشخصية، 

 لمرض  و الموت. الحرية، افقدان أحد الأفراد المقربين ، الإنفصال عن المجموعات الإجتماعية، الحد من 

نفيم من خلال مفيوم المعاناة أنيا ألم ظاىري أو معنوي يشعر بيا الفرد ذو تجربة مؤلمة يختمف و يتنوع 

 . نفسية ةسببيا مما يحوليا من ألم إلى ضغوط و معانا
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( أنيا وجع ألم و عذاب وكممة يعاني معناه كابد و (Kamal al Kabirإعتبرىا" قاموس "الكمال الكبير"

  (M.reda ,Youcef.1996. p42) قاسي و كممة عان معناه تحمل و إحتمل .

بصفة عامة بانيا حالة إستسلام و صبر و تحمل.                           اة( المعان( Le petit robertأما القاموس

(Rey a et Debove. 1992p84)   ويعرفيا " إيمانويل جيمو" عمى أنيا ألم ظاىري أو معنوي غالبا ما

نفسية. و ىذا يعني أننا أقل ملاحظة لمعلامات  لضغوطنلاحظو في العيادة النفسية كإشارة ظاىرية 

ومثل  النفسية الناتجة عن تجربة مؤلمة ، مع العمم أن الألم ىو القاعدة الأساسية لمتكوين النفسي القاعدي.

التوضيح يقودنا إلى الحث المعمق لكلا المفيومين ) الألم و المعاناة( و ربما الألم ىو الذي يتحول ىذا 

 (115،ص2115)نسيمة أكتوف،إلى المعاناة  

المعاناة ىي التجربة الشخصية التي يشعر بيا الشخص الذي يحس بعدم السعادة و يرجع مردىا غمى 

مسبب بما مثل الألم الجسمي أو قد يكون مسبب نفسي المشاكل الحياتية المختمفة و عدم تمبية الحاجات 

 (343ص.2121.. )عمي زروقي خ ،مكي مالنفسية 

بالفرد الذي يتحمل أو يتمقى ألما جسميا، أو معنوي و حالة من عدم  تعرفيا "المنظمة العالمية لمصحة" : "

الراحة و الإنزعاج ، بمعنى شعور بعدم التكيف مع المحيط الخارجي ، شعور بالغرابة أمام الأشخاص و 

 (343ص.2121.)عمي زروقي خ ،مكي مالاشياء و اللامبالات المؤلمة"  

الألم يشير الإرتباط بالوصف الذاتي لمفرد بغض النظر عن ما و  ةنتج من ىذه التعريفات أن المعانانست 

و  يلاحظو و ما تم تقريره في التشخيص النفسي ، كما لو صمة بالجسد لأن يعبر عنو بمفردات الجسم .

 بالجانب النفسي وبالتالي تسيل تعريف المعاناة النفسية . ةتوضح مدى ترابط مفيوم المعانا
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 المعاناة النفسية: مفهوم -3

 بعد تناولنا لمفيوم المعاناة بصفة عامة سنطرق إلى ضبط مفيوم المعاناة النفسية:

" والتي تعني egrrsfsufuf" أتى من كممة اللاتينية "ecgrrffuosإن أصل مصطمح المعاناة " لغة: 3-1

ضا أن يكون في ، يعني أيالخضوع أو الإذعان، الانغماس، التحمل، فأن يكون الشخص في معاناة

ر خصم المعاناة ىو الشخص الذي ينتظفالشخص الموجود في  .الانتظار

 (Clément.2003.p14.)التسوية

حسب النيال يعرفيا: "إن المعاناة النفسية ىي الإستجابة المميزة لفقدان شيء أو شخص  اصطلاحا: 3-2

 معقدة تتضمن استجابات فسيولوجية ووجدانية وأخرى معرفة. عزيز، فضلا عن كونيا حالة إنفعالية

 ( 111، ص2115)نسيمة أكتوف،   

ربط النيال المعاناة النفسية بالفقدان شيء ما أو أحد مقربين والذي يتميز بمجموعة استجابات انفعالية، 

 فسيولوجية، وجدانية ومعرفية.

النفسية ىي نتيجة الاغتراب و التناقض الذي لا يوضح القاموس الدولي لمتحميل النفسي، أن المعاناة 

دفاعي، وىي موجو لمتخفيف من القمق أي معاناة من )العجز والاغتراب(  موقفيمكن التغمب عميو، فيي 

وىي تصدر عن الشخص )كدفاع ضد القمق( كاستجابة لمصراع النفسي)الحب و الكراىية( نحو موضوع 

 (Cloȅs.2007.p111)نطوي ضمنو  عممية التفكيرما، وىي تشير إلى البعد النفسي الذي ت

نستنتج منو أن المعاناة النفسية من خلال القاموس الدولي لمتحميل النفسي ىي كردة فعل دفاعية من أجل 

 التخفيف من القمق و يكون الاغتراب والتناقض سبب في ظيور ىذه المعاناة.
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( المعاناة النفسية في مقالو الشيير "الحداد و الميلانخوليا". وافترض أنو في حالة 1667ذكر فرويد )

فقدان الحب فإن المعاناة النفسية و الحداد يكونان من الاستجابات الشائعة لدى معظم الأفراد خاصة في 

الحب، وتمثيمو العقمي تتم  حالات المتعمقة بالموضوع الذاتي النرجسي، وفي محاولة لمحفاظ عمى موجوع

                                                        عممية التوحد و الامتصاص، ويصبح موضوع الحب جزاء من الذات

 (211 ص،2111 أ، )عطية المزيني

استخمصنا مما سبق أن فرويد يرى المعاناة النفسية مرتبطة بفقدان الحب وىي استجابة لدى الأفراد 

 المتعمقة بالموضوع النرجسي.

إلى أن المعاناة مرتبطة بالصراع العصابي، ففي واقع الأمر المعاناة دليل عمى  dsffffuB( 1666تشير)

وجود صراع نفسي مقيد لمفرد، من جيتيا فالمعاناة ترتبط بالعبد الرمزي من خلال الدال فيي تمثل 

عانة بوسيط ثالث )كالتحويل مثلا( مما يسمح موضوع الارصان و إعطاء معنى من خلال الكشف بالإست

 (Cloés,2007,p114)بالتحفيف من المعاناة 

 التوجهات النظرية المفسرة لممعاناة النفسية:   -4

 المقاربة التحميمية الكلاسيكية لممعاناة: 4-1

سي لمعلاج فقد كتب عندما أنشأ "فرويد" القواعد النظرية التحميمية فقد إعتبر المعاناة عمى أنيا المحرك لرئي

" لقد حان الوقت لدراسة القوى التي تثير الحركة في العلاج ، و المحرك الرئيسي  1612حول ذلك سنة 

ليذا الأخير ىو معاناة المريض ، و التي تنبعث منو رغبتو في الشفاء " بالإضافة إلى ذلك قد وفرت 

بشكل خاص من خلال الأعراض التي يتم فييا العيادة لفرويد العديد من الفرص لإثبات آراء النظرية . و 
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فيميا عمى النحو الذي يعبر عن معاناة الفرد، مثمما في الييستيريا، وىو التعبير عن المعاناة النفسية من 

 ( cloes,2007,p132)خلال الجسم . 

فرويد أن أول ألم يشعر بو المولود الجديد ىو  خلال الأعمال الأولى لفرويد في التحميل النفسي فقد إعتبر

ذلك العجز الذي يشعر بو الرضيع عند إنفصالو عن أمو ، ىذه التجربة تجعل الطفل يرى نفسو في غياب 

 جذري للؤخر .

فيما بعد إقترح فرويد التميز بين الألم و القمق حيث أن الألم ىو رد فعل حقيقي لفقدان الموضوع بينما 

فعل عمى الخطر الذي ينطوي عمى فقدان وكإضافة ىو رد فعل عمى خطر فقدان الموضوع القمق ىو رد 

 (Feming,2006,p196في حد ذاتو . )

ينبينا التحميل النفسي إلى ضرورة عدم تجاىل الميراث الأسري اللاشعوري الذي يحممو أي فرد . إن 

ناة النفسية أو المرض العقمي. و يمكن المعاناة التي تنتقل من جيل إلى آخر دون أن تعمق من حدة المعا

تصور كيف يحمل الفرد المعاناة النفسية من شخص ما أو أن ينقل الفرد معاناتو النفسية للآخر بطريقة 

لاشعورية في حركة عبر الأجيال . بالتالي فإن حمل المعاناة النفسية من الآخر يمكن أن تكون راجعة إلى 

فقد أشار فرويد مسألة التناقل النفسي من خلال الإرث النفسي ثم أتت  من التناقل النفسي . تاريخيا شيء

أن الاشياء المسكوت عنيا في حياة الطفل يمكن أن  F.Doltrأعمال المحممين النفسانيين للؤطفال مثل

تجعل الأشياء التى تظير عنده كعرض لمعاناة غير مباح بيا و ليذا فإن الإصغاء بتمحور حول ما وراء 

( و Mathlin-Vanierىذا ما يسمح بفيم أمثل بالتساؤلات الخاصة بالطفل و حياتو النفسية )العرض و 

D.W  العرض و الذي يطور إضطرابات نفسية مكان أحد الوالدين مشيرا إلى –حالات الطفل  2007سنة

أن العرض عند الطفل ىو عبارة عن تمثيل نفسي معقد لتنظيم معقد نشأ في حياتو ليحفظ بالقمة 

 (Cloes,2007,p154). وجدانيةال
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 المقاربة التحميمية الجماعية: 4-2

تجربة  تجربة شديدة أو مكثفة من الإحباط متأصمة في الحياة ذاتيا .فيي ةالمعانا René Kaesيعتبر 

متداخمة ما بين النقص و الإفراط بين الغياب و الوجود و ما بين الفقدان و الوفرة. و ىي مساىمة في 

، و ىي أيضا المجوء  شيءبناء حياتنا النفسية ،مجزئة ، تتسم بالصراعات و غير مشبعة بداية قبل كل 

بو المعاناة المرضية لا تحدث لى الآخر و البحث عن العناية من خلال الرابط قبل أي علاج نفسي فحسإ

لتنظيم و التدمير العميق لموظائف النفسية كالتفكير، التخيل، ا سوءفقط من خلال تأثيراتيا التي تخص 

الميارات الحركية، الإدراك ...فالمعاناة المرضية ىي عائق دائم لمحب، العمل، المعب، و ىي تقترن دائما 

 خالق لمحياة مع الذات و مع الأخرين  بعدم إمكانية إنشاء رابط حب مشبع بمعنى

 (Kaes ,et Al,1996,p19 ) 

تطورت فكرة التناقل ما بين الأجيال معبرة العلاقة اللاشعورية ما بين الأفراد و تأثيرىا عمى الحياة النفسية  

ل بأن التي تنتقل من جيل إلى آخر منتجة تأثيرات يمكن التعرف عمييا إكمينيكيا لدى الأحفاد ، يمكن القو 

،  (des non dits)التناقل يمثل داخل العائمة يمكن أن يحدث تناقل الأسرار، ما لا يمكن الإفصاح عنو 

 (Calicis,2006) ب تأثيرات عمى نفسية الاحفاد .مخاوف أو صدمات و التي تسب

يز بين المعاناة النفسية ييتحدث روني عن وجود معاناة تتعمق بالرابط و ىي ليست مرضية و يجب التم

التي تكمن في تكوين أو حفظ أو حل أي رابط الأشكال المرضية ليذه المعاناة ، فكل إلتزام بيذا الرابط 

 التمثيلاتبسبب الإستثمار و  الأمل ،التناقضات ...و ذلك ةناة .فنحن نعاني من خيبايحمل ثوابت المع

ضي يصف و يفسر إختلالات محددة ووجود معاناة لا التي يبنييا كل شخص في الرابط .إن الرابط المر 

تربط فقط بالخصائص  الفردية للؤشخاص المشكمين لمربط لوحدىا بل ترتبط أيضا بظروف الرابط لدى 

 ( Kaes,2008.)ىؤلاء الأشخاص 
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 خصائص المعاناة النفسية: -5

 تتنوع وتختمف خصائص المعاناة النفسية التي يمكن ذكرىا كما يمي:

 مناسبات في الانقطاع من فترة بعد مفاجئ بشكل الحزن يظير حيث : والاكتئاب الحزن *نوبات     

 تتسم حين لمقمق مثيرة النوبات ىذه وتصبح المناسب الحزن عميو نطمق أن يمكن ما وىو يختفي ثم معينة

 57 ذكر بينما% 30) ىذا قرر ( الداخمية الذكريات ذلك سبب يكون وقد متقاربة فترات في وتتوالى بالحدة

 .آخر تخرج أو الابن زواج مثل الأفراح مناسبات في يعود الحزن أن %

 ىذا ويتمثل الخارجي، المؤثر غياب بعد الراىنة بحالتو الاحتفاظ إلى الشيء ميل أي: الذاتي *القصور 

 البيت شؤون إدارة في تأثيره استمرار وكذلك ، صوتو وسماع الفقيد بوجود الشعور في الأفراد استمرار في

 الفقيد. زوجيا لرغبة تمبية طبيباً  الابن يصبح أن الأم إصرار مثل

 من الأعزاء رحموا عمن يتجدد الحزن فإن عزيزاً  الشخص يفقد عندما حيث  :رجعي بأثر الحزن *    

 (213ص2111،أ )عطية المزيني جميعاً  الراحمين أولئك عمى الحزن فيتجدد السابقين

 فعندما أربعة ، مراحل عمى بظيورىا وىي أخرى خاصية الخصائص ىذه إلى عبد الله الخاطر ويضيف

 بمراحل يمر الإنسان ىذا فإن اجتماعية، مكانة مالًا أم أم إنساناً  كان سواء عميو، عزيزاً  شيئاً  الإنسان يفقد

 وىي : الفقد لذلك الفعل رد في معينة

 ما لا أصدق أنا :ويقول .حصل بالذي يصدق فلا "التصديق وعدم الإنكار مرحمة" وىي :الأولى المرحمة-

 .المصيبة نفسو عمى ييون لكي وتأكدوا، ... اذىبوا يحصل، ذلك أن أظن ولا تقولون،

 عندما يموت الناس بعض في ذلك لاحظت قد ولعمك بالحزن، يحس فلا "الشعور تبمد" :الثانية المرحمة -

 .أسبوعين عادة تتعدى لا المرحمة وىذه .يحزن ولا شيء يحدث لم وكأنو فيشعر قريب لو
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 أو أو الجنس الطعام من شيء أي في الرغبة وعدم الصدر، وضيق البكاء مرحمة وىي :الثالثة المرحمة-

 .قميل قبل ذكرناىا كما خفيف بشكل الاكتئاب أعراض باقي مع غيره،

 وىذه الدنيا، الحياة في والاستمرار لمواقع، والتسميم الأمر قبول مرحمة وىي :الرابعة المرحمة-

 أو سنتين، سنة منذ عميو عزيزاً  فقد وقد إنسان جاء فإذا .أشير ستة عن جميعاً  مدتيا تزيد لا المراحل

 ىذا فيكون يترك وظيفتو وينعزل، أنو درجة إلى جداً  شديدة الحالة وتكون ويضطرب يبكي تذكره وكمما

 (55،ص1333الله،.   )الخاطر عبد اكتئاباً 

 مظاهر المعاناة النفسية:-6   

 يمكن أن تظير المعاناة النفسية من خلال عدة أشكال والتي تتمثل في:

والتي تشمل العديد من الأمور أىميا: الشعور بالوحدة، النوبات، البكائية، الشعور * المظاهر الوجدانية: 

 بالحسرة، فقدان الأمل، الغضب.

المتمثمة في: فقدان الإىتمام بالعالم الخارجي، إجترار الذكريات، التفكير الشديد في * المظاهر المعرفية: 

 الموت.

التي تتمثل في العديد من الأمور أىميا : ضعف الشيية ،إضطراب النوم ، *المظاهر الفزيولوجية : 

 الخمول الحركي.

اد، عدم مشاىدة التمفاز، عدم والتي تتمثل في العديد من الامور أىميا: لبس السو *الطقوس الحدادية: 

 (281، ص2111)أسامة عطية،التطيب. 
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مظاىر وجدانية كالشعور بالحسرة،  4المعاناة النفسية تنقسم إلى  أن نستخمص من خلال ىذه المظاىر 

التفكير نجد فييا  المظاىر المعرفية  أمايولوجية كضعف الشيية . ز فقدان الأمل. إضافة إلى مظاىر في

 موت، فقدان الإىتمام في الأخير الطقوس الحدادية.الشديد في ال

 أساليب التخفيف من المعاناة النفسية: -7

 :يقدميا من ىوية أو طبيعتيا أو مقدارىا عمى يتوقف لا الأسموب ىذا تأثير المساندة الإجتماعية 

 تناسب ىل لا؟ أم كافية ىي ىل :المساندة تمك من تعاني التي الأسرة إدراك طبيعة عمى يتوقف ما بقدر

 .فييا فعالية أكثر مساندون وىناك مياميا ليا المعاناة من مرحمة كل أن الانتباه من بد ولا لا؟ أم التوقعات

 المرحمة في. فعاليتيا تزداد الأولى الدرجة من المقربين فمساندة شديداً  الأسى يكون :الأولى المرحمة ففي

 تكون وبالتالي الاجتماعي العالم في مكاناً  لو يكون أن راغباً  الفرد ويصبح الأسى ينخفض :اللاحقة

 أىمية . أكثر والآخرين الأصدقاء مساندة

 الثقافية التي  التقاليد وكذلك المعاناة من فيالتخف سرعة عمى يساعد الأسري التماسك فإن لذا

 .الاجتماعية المساندة عمى تحث

 أو ممارسة أو القراءة بالأولاد الاىتمام أو العمل في الانيماك مثل متنوعة أنشطة في الانهماك 

 .اليوايات

 حيث فتح .وغيرىا التمفاز فتح وعدم السوداء الملابس خمع مثل  :الحدادية المظاهر من التخمص 

 خلال الفرد تعرض احتمال عن فضلاً  الذكريات واجترار بالأحزان ليخمو فرصة لمشخص يدع لا التمفاز

 التخفيف . عمى تساعد إيجابية لخبرات المشاىدة

 المواعظ والتذكير وسماع المساجد وارتياد القرآن وقراءة العبادات أداء حيث  :الدينية الممارسات 

 الأحزان . من التخفيف في الإيجابي دوره لو ذلك كل بالله
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 أن من الدراسات بينت حيث الغربية الثقافة في خاصة محبذ الأسموب ىذاالمشاعر:  عن الإفصاح

              مشاعره            عن يفصح لا ممن أسرع النفسية المعاناة من يتخفف مشاعره عن يفصح

 .(282-281ص،2111المزيني،أ ) عطية 

 المعاناة النفسية عند الأم.-8

و فضول الكثير من الباحثين و المختصين في عمم النفس ، لكن لحد  لقي مفيوم المعاناة النفسية إىتمام

الآن مازال التراث النظري و الدراسات العممية التي قد تساعد عمى تسميط الضوء عمى ىذا المفيوم 

 الناقص حول ما يجري في نفسية الأم ،حتى يتم تحديده و ضبطو من الناحية النفسية .

أن كل النساء المواتي تستطيع التوفيق بين أدوارىن كأميات و كعاملات  كما أوضح "سامر جميل"

يتعرضن لمكثير من الإرىاق ، إلا أن بعضين معرضات في أدوارىن المزدوجة لمقمق و الإكتئاب الشديد 

لأنين يرغبن أن يكن كاملات في شيء و ىذا ما يزيد من حدة التعب، رغم أن ىناك إمكانات أفضل 

الذي بإستطاعتو أن تخفف عنيا العبء، إلا ان ىذا يحتاج إلى نوعية مختمفة من الوعي  بمشاركة الزوج

  (2011.)محمد حسن غانم،الإجتماعي و النفسي الذي مازال غير متوفر في مجتمعاتنا العربية 

تتميز الأم بالقمق و الخوف عامة عمى كل نواحي حياتيا خاصة تجاه أبنائيا، مما يجعميا تشعر 

و أن ىناك مصيبة وشيكة الوقوع أو التيديد غير معموم المصدر مع الشعور بالتوتر و الشدة و  بالخشية

 الخوف غالبا ما يطمق الخوف بالمستقبل المجيول لدى الأم .

و عدم التأكد من  " القمق بأنو إحساس مزعج في العقل ينشأ من الخوفoxfordيعرف معجم "اكسفورد 

 المستقبل .

المدروسة و المختمفة عن القمق، لاحظت الباحثة "أكتوف" أن الأميات المترددات عمى خلال التعاريف 

الفحص النفسي و المواتي تم التعامل معين ، أغمبين تظير عميين أعراض قمق حالة من خلال حالة 
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أم الكدر و الضيق النفسي و العصبية و التخوفات المستقبمية و ىي حالة متفاوتة  لممعاناة النفسية من 

 (111، ص2115. )نسيمة أكتوف،لأخرى 

أشار "محمد حسن غانم" إلى أن الأم السوية تكون أرض صالحة لإنجاب أبناء أصحاء و الأم القمقة و 

المتوترة و المكتئبة فتؤدي إلى إنجاب أطفال مييئين لسوء الصحة الجسمية و النفسية . منذ ان تحمل ثم 

ة إذا كان صغيرىا مريض عكس الأب لأن غريزة الأمومة تطغى تمد و ىي قمقة عمى طفميا و تظل مكتئب

بتوقف زوجيا عن العمل أو عند  تتأثردائما ، ثم تتواصل حالة القمق عند الأم و ىي تتابع إبنيا دراسيا و 

 (2111)محمد حسن غانم،مرضو و ما إذ كان طفل معاق فالأمر سيزيد تأزما. 

ن المعاناة النفسية للؤم ما ىي إلا عممية تكييس و تراكم لكل تمخيصا لما تطرقنا إليو نستطيع القول أ

أعراض ) القمق، الإكتئاب، الحزن الألم الصدمة...( لتجمع و تعرض كحالة من معاناة نفسية و يكون 

و المتكون خاصة من عدم إستقرار الحياة الزوجية و إضطراب  السبب الأول سوء العلاقة مع المحيط

 كذلك طبيعة المعامل مع الأىل و المقربين .  العلاقة مع الأبناء و
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 خلاصة الفصل:

لقد تطرقنا في ىذا الفصل إلى متغير البحث الحالي و المتمثل في المعاناة النفسية، أين حاولنا تفسير 

 وفي منيا. توجياتو النظرية المختمفة مع خصائصيا ومظاىرىا، خاصة الوصول إلى أساليب التخفيف

 الفصل الموالي سنتطرق إلى تناول مفيوم الأمومة من مختمف النواحي.
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 الأمومة: الفصل الرابع
 تمهيد

سنتناول في ىذا الفصل مفيوم الأمومة و كل المتغيرات التي تمعب دورا في جودتيا أو عرقمتيا. حيث 

الأسس البيولوجية لسموكيا، دورىا في حياة الطفل و مسارىا النفسي، العناصر  قدمنا تعريفا ليا، أنواعيا،

إستظيار أثر الحرمان من الأمومة عمى الصحة النفسية، و أخيرا الأساسية لمتفاعل بين الأم و الطفل مع 

 رعاية الأمومة.

ىي الوالدة التي أنجبت الطفل و تمثل بالمرأة التي تودي دورا ميما معو، حيث  تعريف الأم : -1

 تربطيا علاقة الأمومة بطفميا الذي يكون من نسميا البيولوجي .

الأمومة ىي علاقة بيولوجية بين إمرأة و من تنجبيم و ترعاىم من الأبناء و تعريف الأمومة:  -2

البنات . و ىذا ىو التعريف للأمومة الكاممة التي تحمل و تمد و ترضع )علاقة بيولوجية( و تحب و 

أخرى من الأمومة الأقل إكتمالا كأن تمد المرأة  تتعمق و ترعى )علاقة نفسية( . و ىذا لا ينفي أنواعا

م تمده فتصبح أمومة لفلا و لا تربيو فتصبح في ىذه الحالة أمومة بيولوجية فقط ، أو تربي المرأة طفلا ط

 (36،ص2007،عبد الفتاح، م )المهدي  نفسية فقط .

ويعرفيا معجم عمم النفس التربوي و عمم النفس الأمومة في ثلاث نواحي من العلاقة بين الأم و طفميا  

ي و رعاية شخصية و تنبيو لحواسو ،فتعتبر جميعيا من ألزم ما يحتاجيا الطفل ،فيي تعطي لو دفئ عاطف

لنمو شخصيتو و كذا النمو الصحي خاصة في ميده و السنين الأولى من طفولتو . و يشمل الدفء 
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الإعجاب بو و تشجيعو و بث  إظيارالعاطفي و الحنان بالقول و العمل و إحتضان الطفل ، تقبمو و 

نفسو ، و أن تبذل الأم كل ما بوسعيا لإشعاره بأنو محبوب و مقبول و مطموب منيا و من في  الطمأنينة

العاطفي عامل أساسي يتغمغل في كل النواحي الأخرى مما يتضمنو معنى  الدفءسواىا . و ىذا 

 الأمومة.

و ىي التي تمد الطفل ببداية صمبة لعممية الحياة طالما أنيا تشبع فيو حاجتو الأساسية و تضع بيانات  

النمو و الترقي و تعطييا الإحساس بالأمان ، و تساعده عمى أن يكون عن نفسو صورة إيجابية و تعده 

 (90،ص2006)نايف القيسي،   لأن يعايش الواقع بنفسو .

مومة تمثل في ذلك التبادل الأولي بين الأم و طفميا حيث تكون ىي المسؤولة نستخمص مما سبق أن الأ

تجاه إبنيا ، تشتركيما علاقة بيولوجية و نفسية تبدأ من لحظة تكون الطفل و تمتد إلى جميع مراحل 

ي التطور الفزيولوجي اللاحقة من الحمل إلى الولادة ... كما تقدم لو كل ما يمزم لنموه و تجعمو يعيش ف

 طمأنينة .

 أنواع الأمومة . -3

 مما سبق يتضح أننا أمام أنواع ثلاث من الأمومة 8 

و أرضعت و رعت الطفل  و ىي الأم التي حممت و ولدتالأمومة الكاممة) بيولوجية و نفسية( :  3-1

)فتاوى معاصر  حتى كبر ، و ىي أقوى أنواع الأمومة فيي كما يصفيا الدكتور يوسف القرضاوي

و المعايشة لمحمل أو الجنين تسعة أشير كاممة يتغير فييا كيان المرأة البدني كمو  ة8 " المعانا( 1767

تغيرا يقمب نظام حياتيا رأسا عمى عقب ، و يحرميا لذة الطعام و الشراب و الراحة و اليدوء . إنيا الوحم 

تأوه و الطمق عند الولادة . و و الغثيان و الوىن طوال مدة الحمل ... و ىي التوتر و القمق والوجع و ال

 ىو الضعف و التعب و اليبوط بعد الولادة .
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إن ىذه الصحبة الطويمة المؤلمة المحببة لمجنين بالجسم و النفس و الأعصاب و المشاعر ىي التي تولد  

الأمومة و تفجر نبعيا السخي الفياض بالحنو و العطف و الحب . ىذا ىو جوىر الأمومة 8 بذل و 

 . "صبر و إحتمال و مكابدة و معاناة عطاء و 

و ىي التي حممت و ولدت فقط ثم تركت إبنيا لأي سبب من الأسباب و ىي الأمومة البيولوجية :  3-2

البنت( ، لأن الأبناء لا يشيدون  )أوقط . لكنيا ليست كذلك لدى الإبن أمومة قوية و عميقة لدى الأم ف

"ووصينا الإنسان بوالديو حممتو أمو وىنا عمى وىن ناء. قال تعالى 8 الأمومة البيولوجية التي لميدركيا الأب

 (    .811 . ) لقمان و فصالو في عامين"

وىي الأم التي لم تحمل و لم تمد و لكنيا تبنت الطفل بعد فراقو من أمو الأمومة النفسية :  3-3

يعييا الطفل أكثر مما يعي البيولوجية فرعتو و أحاطتو بالحب و الحنان حتى كبر . و ىذه الأمومة 

 .  الأمومة البيولوجية لأنو أدركيا ووعاىا و إستمتع بيا 

 و الأمومة النفسية سواء كانت جزءا من الأمومة الكاممة أو مستقمة بذاتيا تقسم إلى قسمين 8

8 و تشمل الحب و الحنان و العطف و الود و الرعاية و الحماية و الملاحظة و  الأمومة الراعية-أ

 لمداعبة و التدليل . ا

 أحيانا . ةالأمر و النيي و السيطرة و القسو 8 و تشمل النقد و التوجيو و التعديل و الأمومة الناقدة -ب

و في الأحوال الطبيعية يكون ىناك توازن بين قسمي الأمومة فترى الأم تعطي الرعاية و الحنان و في 

 نفس الوقت تنتقد و توجو و تعاقب أحيانا .

أما في الأحوال المرضية فنجد أن ىذا التوازن مفقود فيميل ناحية الرعاية الزائدة و التدليل أو يميل ناحية 

 النقد المستمر و القسوة و السيطرة .
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 الأسس البيولوجية لسموك الأمومة .-4

تضع التغيرات في الإفرازات اليرمونية الموافقة لمحمل و الولادة ، المرأة في حالة جاىزة لتقديم العناية 

اللازمة لممولود الجديد ،و بذلك تكون البداية الأولى التنشيط سموك الأمومة . و بالتالي يمكن إعتبار 

 العوامل اليرمونية و العصبية مؤثرة في السموك الأمومي .

لدراسة مقارنة يبن زمرتين من إناث الشمبانزي ، حيث تختمفان في مدة  (1970) دافنبووجرز و ر  و قام

(  شير بعد الولادة ، 16تعايشيما مع الأم ، إذ بقيت الزمرة الأولى مع الأم مدة تزيد عن ثمانية عشر)

ىتين الزمرتين وجد أن  بينما كانت ىذه الفترة أقل عند الزمرة الثانية ، و عند مقارنة سموك الأمومة عند

الأنثى التي بقيت مدة أطول مع أميا أثناء طفولتيا تقوم بإظيار سموك الأمومة تجاه صغيرىا بشكل 

أفضل مما تفعمو إناث الزمرة الثانية ، و ىذا يظير أن سموك الأمومة مع الطفل يؤىمو مستقبلا لأن يسمك 

 ىذا السموك الأمومي .

بيولوجي و تستدعي تركيز الإىتمام عمى  تستند عمى بعد)بولي( رية إستنادا لما سبق وجدنا أن نظ

الطبيعة التبادلية في سموك الأم و الطفل ، فبالرغم من أن التبادل المشترك يستند إلى قاعدة داخمية عند 

 الأم ، فالخصائص السيكولوجية الإستثنائية لمطفل عند الولادة تدفع إلى الإعتقاد بأن الإتصال و التفاعل

 الإجتماعي بين الأم و الطفل موجيان ليمعبان دورا خاصا في التطور النفسي البشري 

 .(63-53، ص1992)فايز القنطار،  

ذكر في الأسس البيولوجية للأمومة، أن الإتصال الإضافي بين الأم و طفميا بعد الولادة يمكن أن تؤثر  

سي لمطفل ، مما يعني أن العلاقة بين الأم و تأثيرا إيجابيا في سموك الأمومة، و في تطور النمو النف
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الطفل تتجاوز تمبية الحاجات البيولوجية  لتسييل التكيف النفسي المستقبمي لمفرد و للأم خاصة في  تربية 

 الأبناء.

 دور الأم في حياة الطفل . -5

قصى ليس بإمكان الحديث عن المرأة في صحتيا و مرضيا دون الإشارة إلى الأمومة ، فيي من أ

 خصائصيا و وظائفيا التي منحيا لله إياىا ، لتعمر بيا الحياة و تربية إبنيا الصغير حتى يكبر .

يقول8 " الضروري لتحقيق الصحة العقمية ىو ضرورة ممارسة الطفل أو  (Bowlbyبولبي )فنجد الباحث 

الحديث الصغير لنوع من العلاقة الدافئة المشحونة بالحب و الحنان و العطف مع الأم أو من يحل محل 

تمك الأم بصفة دائمة و أن العلاقة بين الأم و الطفل في السنوات الأولى من حياة الطفل ىي التي تؤثر 

 العقمي و الخمقي ".وه نمعمى 

الأولى من حياتو مع أمو فإن ذلك يودي إلى عدم قدرتو عمى إقامة  لفالطفل إذ لم يكن مشبعا في المراح

  (René,Z,1986,p40) علاقات حب مع الناس المتواجدين من حولو

لطفل يحتاج إلى فيقول أن ا (Spitz)سيبتز و بالتالي العلاقة الأولى تحدد المستقبل العلائقي لمطفل ، أما

لمس الأم في وجييا و يدييا ليستقبل من خلاليا العالم الخارجي ، و أن للأم دور بيولوجي ، حيث في 

السنوات الأولى تعتبر الأم أول موضوع وجداني يصادفو الطفل منذ ولادتو ، حيث يشبع لو حاجيتو 

ية كالحب ، الحنان و البيولوجية المختمفة كالرضاعة و الغذاء كذلك إشباع حاجتو العاطف

 (Catron,1995,p 83).الرعاية
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 لو  ة أو الإجتماعية ، فيي التي تقدمنستنتج أن للأم دور فعال في حياة إبنيا سواء من الناحية النفسي  

الحنان و الرعاية اللازمة في مختمف مراحل عمره ، و ىو الشيء الذي يحتاجو ليصبح فردا سويا و 

 تضمن الحياة الطبيعية و العادية مستقلا معتمدا عمى نفسو ، مما يساعده عمى تحقيق التوازن العائمي و ي

 المسار النفسي للأمومة . -6

 الحمل : 6-1 

يعرف القاموس الطبي الحمل أنو 8 " نمو في الرحم ناتج عن تمقيح نطفة لبويضة، تصبح رشيما ، يحاط  

و يغذي من طرف الأم عن طريق المشيمة و بعد ثلاثة أشير يأخذ الرشيم إسم الجنين ىذا ما يعطيو 

مل يأخذ إسم يوما و في نياية الح 072إلى  042صيغة إنسانية و يمتد عمر الجنين في بطن أمو من 

 ( 72، ص2012) لصقع ح ، الطفل " .

بين لنا القاموس الطبي أن لا جود لمحمل إلا عند لقاء النطفة بالبويضة ، حيث يحدث ىذا الفعل  

"الحمل" عند الأم خلال تسعة أشير و يأخذ إسم الجنين بعد ثلاثة أشير، فيمد لو صيغة إنسانية و يأخذ 

 ياية الحمل . و يكون ذلك في الشير التاسع .إسم الطفل بعد الولادة أي في ن

يمعب الجانب اليرموني دورا ميما في بداية الحمل ، و لكن لمجانب النفسي دورا لا يستيان بو في 

الإضطرابات الخاصة بالمراحل الأولى من الحمل و التي قد تعبر عن تناقض المرأة تجاه حمميا حيث 

عي بحالتيا لأن الطفل لا يظير و التغيرات الجسدية لم تبدأ ، و تجد المرأة في بداية حمميا صعوبة  لمو 

ىذه الحالة تكون معاشة من طرف الأم كفكرة أنيا حامل ، و أحيانا ترغب بشكل لا شعوري أن تظير 

أعراض الحمل عمييا بشكل أكثر وضوحا حتى تتأكد من حالتيا . و إضطرابات الحمل التي تظير في 
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كإستجابة لذلك ، و لأنيا مثمنة لممرأة من الجانب الإجتماعي و تمثل في ما يمي 8 الثلاثي الأول قد تكون 

 .(76، ص 2012) لصقع ح ،) القيء، الغثيان، الرغبة الشديدة في النوم ( 

نرى أن الحمل يؤثر عمى جانبين ميمين في بدايتو، حيث نجد أولو الجانب اليرموني و ثانيو الجانب  

عي بحالتيا لأن أعراض و التخمي عنو لأن المرأة في بداية حمميا تجد صعوبة في الالنفسي الذي لا يمكننا 

الحمل لا تظير عمييا في الأشير الأولى ، بل يكون ليا فقط فكرة بأنيا حامل ، مما يجعميا ترغب يشكل 

ل لا شعوري في ظيور أعراض الحمل لمتأكد من ذلك . رغم الإضطرابات المختمفة التي تظير عمييا خلا

 الأشير الأولى  الثلاثة .

 التناقض العاطفي . 2 -1

إن الإضطربات الجسدية قد تجسد تناقض المرأة لمقبول أو الرفض ليذا الحمل، و ذلك حسب كل امرأة و 

حيث أن مدرسة التحميل النفسي تعتبر أن الغثيان بمثابة دليل عمى القرف  حالتيا الأسرية و الإجتماعية

من الحمل، و أحيانا يكون التناقض تجاه الوليد و ىو يتمثل في وجود إحساسين متعارضين 8 حب و كره، 

رغبة و حزن، واحد واعي و آخر غير واعي و غير مقبول. فالتقيؤ ىو دليل عمى الرغبة في التخمص من 

 ذلك الرضا عن ملاحظة أن الطفل مازال حيا في أحشائيا . ثم بعد

أما )وينيكوت( فيو يشير أن الأم التي عانت أثناء الحمل والولادة قد تصدم لمظير طفميا الخارجي مقارنة 

بما كانت تتخيمو و كذلك لعدم قدرتيا نسبيا عمى ممارسة مياميا الأمومية ،" فقد تغضب لصراخ الرضيع 

  (Dayan. j, 1999, p 07) يجعميا أحيانا تحمم بالتخمص منو"لاتو و ىذا ما قد زز من فضقو تت
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 الإنطواء. 6-3

تعبر المرأة و ىي في حالة الحمل عن نقص في إستثمارىا لمعالم الخارجي )الأسري و الميني( وذلك 

و ىي تترقب حركاتو  لصالح الطفل المستقبمي حيث يستولي ىذا الأخير عمى جزء كبير من إىتماماتيا

التي التي تدل عمى وجوده . فيذا الإستثمار المفرط لمطفل المستقبمي يساعد الأم عمى الإجتياز الصحي 

طفل ، فمعاش الحمل غني بالأحاسيس الجسدية و العاطفية . -لمرحمة الحمل و يميد لمعلاقة أم

ل عن طفميا يبقى غير محدد حسب فالإستثمار النفسي الأمومي لموليد فوري في حين أن تعبير الحام

Byldowski  بيمودوفسكي " صمت الإستثمار الحي و السعادة التي تغني عن أي تعبير، فالطفل وحده

 يكفي و ىو محفوظ في السر ".

، تحدث عن الإىتمامات الأمومية الأولوية و يسمى ذلك " بالمرض  (Winnicott,1961) أما وينكوت

المرأة و إمكاناتيا في إلتقاط رسائل الرضيع و التفكر في مكانو حيث تقدم لو الطبيعي" و يتمثل في قدرات 

ب " قاعدة  (Winnicott)"أنا مساعد"  يمكنو من التواجد و تعطيو القدرة و تعطيو القدرة أو ما يسميو 

                       la base de securité  "(Deleau.M, Banais.W, 2003 p48 )الأمان 

  La transparance psychiqueالشفافية النفسية .  4 – 6

لقد تم توظيف ىذا التعبير لمحديث عن تزامن حالتين سابقتين و ىما الحساسية المفرطة و الإنطواء لدى 

المرأة الحامل ، مما يؤدي إلى بروز ذكريات محفوظة داخل اللاواعي و التي تحمل إلى الوعي الصراعات 

عمى ىذه الظاىرة مصطمح الشفافية النفسية و  1775القبعة في الظل . حيث أطمقت بيمودوسكي  الطفولية

ية التي كالتي تتزامن مع نفوذية كبيرة بين أجزاء من اللاوعي تصعد إلى الوعي، و ىذه الظاىرة الإكميني

 من خلال 8تميز حالات الإصابات العقمية كالذىان تظير لدى المرأة الحامل كحالة عادية و ذلك 

 صمة من طمب المساعدة من طرف شخص مرجعي .احالة متو -أ
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 إنخفاض ممحوظ في الدفاع و المقاومة المعتادة .-ب

الحاجة في مرحمة الحمل إلى إذن لترصد الصوت الذاتي ، و صدى نرجسيتيا أين يكون الحامل في -ج

 (Deleau.m, Danais.w 2003 p43)حاجة إلى التكمم مع ذاتيا أثناء الحمل . 

 الإهتمامات المقمقة. 6-5

إن القمق ىو حالة راىنة في مرحمة الحمل، يظير في بداية تشخيص الحمل، و يتناقص في الشير الرابع 

الأول يظير  لثلاثيو السابع و التاسع ثم يتصاعد حتى مرحمة الولادة وىو يتعمق بمجريات الولادة . ففي 

في مرحمة تقبل الحمل من طرف المرأة التي تشك في واقع الحمل و القمق إنتظار تأكيد نتائج الفحص ثم 

 مكانتياذلك لغياب الأدلة البصرية، و ىذا الشك يؤدي إلى القمق، كما أن المرأة تتخوف من تغيير في 

 الإجتماعية كما تخاف كذلك من الإجياض. 

حيطيا مما يجعميا تحس بالراحة، و أما في الثلاثي الثاني فإن الحمل في ىذه المرحمة أكيد لدى المرأة و م

 .شوىات و تساؤلات حول صحتو و جنسولكن إىتماماتيا سوف تنصب حول حالة الجنين، كالخوف من ت

حيث  الأم لدىأما في الشير السابع من الحمل أي عند إقتراب الولادة فإن ذلك يستدعى تخوفات جديدة 

التكفل بالرضيع و تخشى عمى صحتيا و  عن قدرتيا عن تتساءلأنيا تخاف من الألم و الولادة كما أنيا 

 صحة طفميا أثناء مرحمة الولادة .

فالحمل لو شقين، الأول جسدي تكون نياية ولادة طفل، أما الشق الثاني فيو نفسي و ىو الذي يوصل 

يف إلى مكانة الأم و خلال ىذا المسار النفسي عمى المرأة الحامل أن تجيز قدراتيا لموصول إلى تك

 و بناء يشكل مرحمة أزمة منضجة في حياة المرأة . عاطفي جديد يدمج الطفل في تغيير مكثف -نفسي

 (79، ص2012) لصقع ح، 
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 النكوص . 6-6

أن المرأة بعد الولادة  Winnicott  1742الطفولية حيث يشير وينيكوت  المشاعرو ذلك من خلال إحياء 

تظير حالة قريبة من الذىان مشابية لممرحمة الفصامية، و ىذه الحالة التي تميز المرحمة الأخيرة من 

الحمل و تييأ الأم لمعناية الأمومية و ىذه الحالة النكوصية اللاواعية تمكن الأم أن تضع نفسيا مكان 

ىذا الممر صعب مرتبط بالقمق و الإنييار. و تشير دوتش  رضيعيا، و أن تكون لو ما كانت أميا ليا، و

Deutch 1765  أن المرأة تعتبر الطفل في نفس الوقت كجزء منيا وكموضع خارجي و الذي تكرر معو

         (79، ص2012لصقع ح، )كل علاقاتيا الموضوعية الإيجابية و السمبية التي كانت ليا مع أميا  

  التعشيش النفسي للأم: -

من خلال دخول ىذا الكائن البشري المتواجد في جسم المرأة  يتعمق التعشيش النفسي بتغيرات الحمل، 

حيث يرتبط بالنفس الأمومية لأنيا لا تيتم ينفسيا فقط بل بو كذلك لأنيا ستصبح أما و ىو إبنيا ، إذ 

أة و تربط بإعادة توجد تصورات عن الأمومة أثناء مرحمة الحمل و بعض ىذه التصورات تتعمق بالمر 

إحياء المعاش النفسي لتاريخيا و علاقتيا مع أميا و أقاربيا . و ىذه التصورات تساعد في بناء صورة 

عقمية لممرأة عن الأم ، كما تظير تصورات أخرى تتعمق بالطفل الذي سيولد ، مما يمكن من بناء علاقة 

 Espase ذا الطفل و ىذا ما أطمق عميو 8معو قبل ولادتو و يييأ لعلاقة و محيط أمومي للإىتمام بي

maternel de differentiation et identification» de l’être humain conçue »  و ىو ،

 تعبير عن الحيز الأمومي لمتفريق و التقمص الخاص بالكائن الإنساني المحمول 

 (80، ص 2012)لصقع ح، 
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 الطفل .العناصر الأساسية لمتفاعل بين الأم و  -7

يكون التفاعل بين الأم و طفميا عمى عناصر أساسية لتتم عممية الإتصال، فيناك مؤثرات تصدر من الأم 

 من خلاليا يستجيب الطفل و يتكيف سموكيم ، و نذكر من بينيا 8

دوره في مراحل محددة،  ذو الطفل نجد أن كل طرف منيا يأخ أثناء التفاعل بين الأمالتفاعل الصوتي: *

يعتبر الترابط بين الكلام و القناة السمعية الصوتية عمى درجة من الأىمية في التفاعل الإجتماعي  بحيث

و زملائو التي بينت أن التبادل الصوتي بين الطفل )ستيرون( بين البشر، و في ىذا السياق نجد دراسة 

ن الأم تأخذ غالبا يأخذ كل منيما دوره تاركا الفرصة للأخر، و أ ثو الأم يحدث يتناسق محدد بحي

المبادرة في ىذا التبادل خاصة عندما يقوم الطفل بإتخاذ المبادرة في متابعة النشاط الصوتي عندما تطول 

 (118-117، ص1992، ف )القنطاربرىنة توقف الأم عن ىذا النشاط .

العكس عندما يوجو الطفل بصره نحو أمو يدفعيا إلى تركيز بصرىا نحوه و كذلك *التفاعل البصري: 

صحيح، فتوجيو الأم بصرىا نحو طفميا يدفع الطفل لإظيار نفس السموك و مبادلة الأم النشاط البصري، 

و بالتالي التزامن بين بصر الأم و إشارة أصبعيا إلى شيء محدد و ىو في غاية الأىمية لتطور التفاعل 

ر مما ينظر الطفل إلييا، و قد بينت بين الأم و الطفل، و في المراحل الأولى من نموه تنظر الأم إليو أكث

التي تنطوي عمى ملاحظة الأم و الطفل أثناء تناولو  1765عام  )القنطار(الدراسة التي قام بيا المؤلف 

وجبة العشاء بان الأم تتجو بصرىا نحو الصغير إحدى و ستين مرة خلال ثلاثين دقيقة، بينما بفعل 

بالمائة من مدة الملاحظة، بينما ينظر الطفل إلى  11لمطفل  مرة، و تستمر الأم بالنظر 13الصغير ذلك 

بالمائة من مدة  13.3بالمائة من ىذه المدة، و يصل التبادل البصري بين الإثنين إلى  5.2الأم 

 (121-118، ص1992، ف )القنطار دقيقة . 12الملاحظة التي تستمر 
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و من ثقافة لأخرى، فالأم في المجتمعات الصناعية الغربية  يخمف من مجتمع لآخر*التفاعل الممسي: 

لا تسيل ىذا النوع من الإتصال بل تعمل عمى قمعو و عمى عكس ما يلاحظ ، ففي المجتمعات العربية 

 تكون جاىزة في كل وقت لمتبادل الممسي مع الطفل .

تفاعل بين الأم و الطفل ، و من إىتم العديد من الباحثين حديثا بتأثير الرائحة في ال التفاعل الشمي:*

، أين أجرى ىذا الباحث تجاربو في إحدى " 1888سنة  ) بموشال(تمك التي قام بيا  بين الدراسات نجد

القطع القماشية بمحاذات الوجو أثناء تعريض الطفل  يتعمقدور الولادة " بمدينة بيزانسون بفرنسا، حيث قام 

لحركي لمرأس و الأطراف العميا كمؤشر عمى تمييز الطفل لرائحة لمؤثرات مختمفة، و لقد إعتبر النشاط ا

دما يكون في حالة توتر أو بكاء، و تمييز الطفل نالأم ، ويرى أن رائحة الأم تمعب دورا ميدئا لمطفل ع

لرائحة الأم في مرحمة مبكرة يترك الطريق مفتوحا أمام الإفتراض القائل بأن "الإتصال الشمي لو دور ىام 

 عمق بين الأم و الطفل ".في الت

تشكل ىذه الحركات عنصرا ىاما في الإتصال، إذ تمكن لمصغير الإتصال و الحركات الجسدية : * 

التفاعل مع محيطو، و كذلك لممسافة الفاصمة بين شخص و آخر، حيث تؤثر في عممية التفاعل 

التفاعل، إذ تتأثر بذلك القدرة عمى الإجتماعي و لعل درجة اليقظة و الإنتباه أكثر العوامل أىمية في ىذا 

تمقي الإشارات و الرموز و تحميميا و إصدار الإشارات و الإستجابات المناسبة فتواف النظر و التعبير 

لوجيي ووضع الجذع، الحركات البدنية المختمفة، يعبر عن درجة الإنتباه و قابمية العضوية عمى تمقي 

 (124-122، ص 1992، ف )القنطار الإشارات الصادرة عن الأخر

يرى )دروين( أن بقاء الأنواع الإجتماعية العميا يعتمد إلى حد كبير عمى قابميتيا   التعبير الوجهي:*

للإتصال من جية و من جية عل قدرة أغضائيا المختمفة التي تمكنيا من المجابية أو اليرب. و من 
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لغضب، الفرح، الحزن، الرفض عند الولادة...و جية أخرى إن التعابير الوجيية كقاعدة لإنفعالات المذة، ا

 تظير بشكل كمي خلال الأشير الأولى .

 الحسية و الإدركية لمطفل تتزامن مراحل تطور سموك الإبتسامة مع تقدم موازي في القدرات* الإبتسامة: 

لمؤثرات متنوعة، و  حيث يسمح نمو ىذه القدرات بإظيار الإبتسامة في شروط مختمفة كإستجابات

الإبتسامة تظير عمى شكل منعكس فطري بسيط ثم يأخذ أبعاد إجتماعية إذ يصبح وسيمة سموكية ىامة 

في الإتصال بين الأم و الطفل و العالم الخارجي ، ثم يندمج في أشكال متعددة من التعابير الوجيية 

 لنمو الطفل .بشكل منسق و منسجم ثم يأخذ بالتعقيد خلال المراحل المختمفة 

يمد لسانو  يوما 03البالغ من العمر  أنو قد لاحظ صدفة طفمو 1945 سنةر )زازو( أشاالتقميد: * 

كإستجابة عمى مد المسان من قبل زازو نفسو ، تكرر ذلك عدة مرات متتابعة و لقد كرر الباحث نفس 

 يوما و حصل عمى نفس النتائج السابقة .  15التجربة عندما بمغ الطفل 

تتعمق بالسموك المتبادل بين الأم و طفميا في النصف الثاني من عمره ،  1989سنة  )القنطار(ما دراسة أ

 (124، ص 1992، ف )القنطارقفد أشارت إلى أن الأم تمعب دورا رئيسيا  في سموك التقميد 

نرى أن ىذه العناصر المختمفة متداخمة فيما بينيا، و ىي من الأساسيات في التفاعلات و التبادلات  

الأولية بين الأم و طفميا، حيث كمما كانت وفرتيا كثيرة بين ىذا الثنائي كمما إزدادت قوة العلاقة و النمو 

ىا، يحدث خمل في أمن التعمق السميم لمطفل، كذلك العكس إذ كان ىناك نقص في العناصر السابقة ذكر 

و إستقراره عبر الوقت، كما أن الأمومة تتطمب من الأم إمتلاك القدرة عمى التبادل مع طفميا حتى تمكن 

 إبنيا في تطوير عمميات وآليات التبادل .
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 لحرمان من الأمومة و أثره عمى الصحة النفسية .ا -8

رمان منيا شديد القسوة عمى المرأة العقيم فيي تشعر أنيا لما كانت الأمومة غريزة بمثل ىذه القوة كان الح

من أىم خصائصيا كإمرأة، و ميما حاولت أن تعوض ىذا النقص فإنيا في النياية تشعر بفراغ ىائل و 

تشعر أن لا شيء يمكن أن يممئ ىذا الفراغ بداخميا. و ذلك تظير أعراض الإضطراب النفسية أو 

مخرجا. و المخرج يمكن أن يكون بتبني طفل تمنحو حسب الأمومة  النفسجسمية بكثرة حتى تجد ليا

(maternel love أو التسامي بغريزة الأمومة من خلال رعاية الأيتام أو العمل في دور حضانة )

 (39، ص2007، عبد الفتاح م )المهدي الأطفال أو رعاية أطفال العائمة أو غيرىا 

نستنتج من خلال ما سبق أن المرأة العقيمة لا تتذوق طعم الأمومة، و ذالك يشكل ليا ضعف و قسوة في 

نفسييا و جسميا فيشكل ليا نقص لا يعوض، مما يجعميا تبحث عن التبني أو العمل في أدوار تواجد 

 الأطفال أو رعايتيم لمتخفيف عن ذلك الحرمان .

 رعاية الامومة . -9

ة الأمومة عممية مستمرة لا تبدأ منذ بدأ الحمل فقط بل تبدأ منذ طفولة الأم لتقوية صحتيا لا شك أن رعاي

 و زيادة سلامتيا لتصبح ناجحة في المستقل. 

 الرعاية قبل الحمل. 9-1

قبل الحمل، أي بل الزواج و يا حبذ لو إبتدأ في طفولة  لرعاية الأمومة يجب عمى البرنامج الكامل أن يبدأ

 ر خدمات لرعاية الأمومة يمكن إجماليا في الأتي8الأم توفي
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 قيف البنات صحيا أثناء الرعاية في المدارس فيتعممن الصحةثيقصد بيا تالتربية الصحية:  - أ

في الأنثى ووظائف أعضائو و أخطار الأمراض الاسرية، و أىمية  يالشخصية و تكوين الجياز التناسم

 رعاية الحامل، و أسس رعاية صحة الطفل.

ينعمى الزواج إلى رعاية طبية و رعاية  يحتاج الشاب و الشابة المتقدمالكشف قبل الزواج :  - ب

إجتماعية لتكوين أسرة سوية و سميمة فيما بعد حتى لا تحدث مشاكل بين الزوجين فيما بعد قد تؤدي إلى 

 الإنفصال نتيجة الإختلاف في الناحية الوراثية الجسمية الإجتماعية .

 م أثناء الحمل.رعاية الأ 9-2

و العالمية أن مستوى الرعاية الجيدة أثناء فترة الحمل يؤثر إيجابيا عمى نقص  لقد اثبتت الدراسات المحمية

عدد الوفيات في الامومة، و تقميل نسبة الأطفال المبتسرين. فأثناء زيارة الحامل لمركز رعاية الأمومة و 

ية، كالسن، مكان السكن، وظيفة الزوج و التواريخ بعض البيانات الإجتماع تؤخذالطفولة لأول مرة 

المسبوقة كالحمل السابق و الحالي .إضافة إلى الفحوصات الطبية التي تشمل كيفية المشي، القمب، 

الصدر...و الفحص الطبي الموضعي لمبطن و الحوض لمعرفة وضعية الجنين، قياس ضغط الدم و وزن 

 السكر مع فحص أسنان الحامل و علاجيا.  الحامل، تحميل البول لإكتشاف الزلال و

 (64،ص2006،ن )عصام 

 رعاية الأم بعد الولادة . 9-3

 رعاية الأم بعد الولادة تشمل عدة جوانب و منيا8

فإذا وضعت الأم في المنزل عمى أميا أو إمرأة أقرب ليا أن تزورىا يوميا أو في الرعاية الصحية للأم: -أ

ادس... لمكشف عمى صحتيا و وليدىا، فعند ظيور أعراض كالنزيف أو إرتفاع اليوم الثاني، الرابع، و الس

 درجة الحرارة يبمغ الطبيب فورا .



60 
 

توجيييا بعناية خاصة لتشجيع الرضاعة الطبيعية لما ليا ن أثار صحية للأم و الطفل  تغذية الطفل:-ب

 معا. 

 كتوجيو عناية خاصة لسرة الطفل و عينيو.  الرعاية الصحية لمطفل:-ج

و تعميميم فن  وذلك لتوعية الأميات عن الصحة الشخصية لين و الغذاء السميم،التثقيف الصحي: -د

رعاية الطفل خاصة في موضوعات العناية بالطفل حديث الولادة من حيث8 طرق التغذية و التنشئة، 

 أىمية التطعيم حسب الجدول المعروف و خطورة تعرض الطفل لمذباب و الحشرات .

ي بين للأم يكون أثناء الأسبوع الثاني من الولادة أما الكشف الثان فالكشف الأولالكشف الطبي: -ه

الأسبوع الرابع و السادس بعد الولادة. و فيو يكون فحص البطن ،الكشف عمى الثديين، الوزن، ضغط 

الدم، إضافة إلى إجراء تحاليل معينة ... كما يكمن ىذا الكشف في توعية الأم و مساعدتيا عمى إختيار 

 ية لتنظيم الأسرة. وسيمة مناسبة ليا لمتباعد بين الحمل السابق و الحمل الذي يميو و التوع

 (67، ص2006،ن )عصام      

نستطيع القول من ىذا أن رعاية الأمومة ضمن الأولويات ليا، لضمان صحتيا النفسجسمية و الأجيال 

القادمة. فذلك يجب أن يكون منذ طفولتيا إلى رشدىا، قبل و أثناء الحمل إلى بعد الولادة. فعنايتيا و 

 إلى أسرتيا و محيطيا.  إضافةالمنفعة ليا و طفميا، تحسيسيا و تثقيفيا يعود ليا ب

 خلاصة الفصل

في ىذا الفصل قمنا بإعطاء تفاصيل عن الأمومة حيث تعرفنا عمى معناىا و أنواعيا مع الأسس 

البيولوجية لمسموك الأمومي،  كذلك دور الأم في حياة الطفل. ثم تطرقنا إلى المسار النفسي للأمومة و 
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إضافة إلى العناصر الأساسية لمتفاعل بين الأم و الطفل، الحرمان من الأمومة و أثره التعشيش النفسي، 

 عمى الصحة النفسية و أخيرا رعاية الأمومة.

فالأمومة تعتبر بالعلاقة الدينامية التي تربط الأم بطفميا بكل الأشكال، بإعتبارىا الوسيط بينو و بين العالم 

و بالأشياء المحيطة بو. ومن خلال تطوره بعد مرور الزمن يصبح الخارجي، و منيا يأخذ الطفل إحساس

قادر عمى إدراك تفاصيل بيئتو ثم التكيف. إن لم يكن ىناك إىمال من طرف الأم، لأن من الممكن أن 

 يكون ىناك خمل و إضطرابات عند الطفل مستقبلا مما يسبب مشاكل للأسرة بأكمميا .

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 يتطبيقالجانب ال
 الفصل الخامس

 الإجراءات المنهجية للدراسة
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    :تمييد 

. بعد البحث المتمثل في  الداء السكري و المعاناة النفسية و الأمومة الجانب النظري متغيراتفي تناولنا 

عتبر مرحمة أساسية في البحث العممي، ففيو سيتم عرض يذلك سنتطرق إلى الجانب التطبيقي الذي 

، منيج البحث، مجموعة البحث، مع الإجراءات المنيجية لمبحث، التي تتمثل في الدراسة الإستطلاعية

 إضافة إلى كيفية جمع المعطيات و أخيرا كيفية تحميميا .البحث، الأدوات 

 الدراسة الإستطلاعية. -1

الدراسة الإستطلاعية أساسا ىي إستطلاع أو كشف أو إماطة المثام عن الظروف المحيطة بالظاىرة   

مكن إخضاعيا لمبحث العممي الدقيق أو يتمكن موضوع الدراسة و التعرف عمى أىم الفروض التي ي

الباحث من صياغة المشكمة صياغة دقيقة تمييدا لبحثيا بحثا متعمقا في مرحمة تالية. و في الغالب فإن 

 (117، ص2004)محمد حسن غانم، الدراسات الإستطلاعية تخمو من الفروض. 

الحمقات الغامضة في تسمسل التفكير  ويرى إتجاه أخر أن الدراسة الإستطلاعية تيدف إلى الكشف عن 

الإنسانية بوجو عام يساعد في الربط و التحميل و التفكير العممي الذي يضيف إلى المعرفة الإنسانية 

ركائز جديدة، وىذا النوع من البحوث ىو الأكثر تعقيدا و مشقة لمباحث لما يتطمب من قدرات ذاتية 

 (117، ص2004)محمد حسن غانم، فاءات و الإتقانوميارات إستدلالية عمى درجة عالية من الك

وىي المرحمة اليامة في البحث العممي، نظرا لإرتباطيا  ستكشافيةتعتبر الدراسة الإستطلاعية بالدراسة الإ 

ن عن الذاتية و الشعور، المباشر بالميدان، فييا يضفي صفة الموضوعية في البحث و الإبتعاد قدر الإمكا

لتعرف كذلك عمى الظروف والإمكانيات المتوفرة في الميدان و مدى صلاحية الأدوات اكما تسمح 

 المنيجية المستعممة قصد الربط بمتغيرات البحث. 
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فتيدف ىذه الدراسة لمتأكد من قابمية إنجاز البحث العممي و إكتشاف ميدانو من خلال إمكانية تواجد و  

إضافة إلى بناء علاقات مع عمال المؤسسة أو الجمعية تحديد عينة البحث، و التعرف عمى خصائصيا، 

كتساب خبرة التطبيق .  خاصة من المختصين النفسانيين، المذين تفيدنا بالمعمومات التي تخص الحالات وا 

 إستطلاع ميدان البحث.1-1

إستطلاع ميدان البحث و ىي أول خطوة في أي بحث عممي، كانت وجيتنا إلى قمنا في بداية بحثنا ب

معية المصابين بالمرض السكري لولاية تيزي وزو" بعد أن وجدنا عنوان مقرىا في صفحتيم لمتواصل "ج

. تم إستقبالنا من طرف الأمين العام  2022أفريل  30"  كان ذلك يوم السبت facebookالإجتماعي "

إعطاءه رسالة توجييية ا أنفسنا، ثم تحدثنا عن موضوع بحثنا فتقبل الأمر و منو طمب منا نلمجمعية، فقدم

التي يجب إمضاءىا من طرف رئيس قسم عمم النفس الإكمينيكي،  المتمثمة برخصة البحث الميداني، و 

في الأسبوع الموالي قدمنا لو الرخصة المطموبة التي تم إمضاءىا من إدارة قسم عمم النفس إضافة إلى 

عراقيل لمتمكن من إجراء دراستنا، التي تيدف المعمومات الشخصية ، فبيما تم قبولا بدون أي صعوبات أو 

 لمعرفة خصائص المعاناة النفسية لدى أم الطفل المصاب بالداء السكري.

(، حيث  تعمل عمى تمبية حاجيات المرضى بوضع برنامج عمل معني 1985تأسست ىذه الجمعية عام )

قسم الطب )عممي( و قسم  ليم و تنوع الإجراءات التي تشمميا، كما ينقسم برنامجيا إلى قسمين :

إضافة  « la sensibilisation »إجتماعي. فييما يقومون بأنشطة متنوعة لرفع الوعي بالمرض السكري 

إلى التثقيف الصحي، و الرحلات الترفييية و الرياضة... فشعارىا: السكري بين تحديات الحاضر و آفاق 

   « le diabét, entre les défit du présent et les perspectives de l’avenir »المستقبل.

        

 



65 
 

 إيجاد مجموعة البحث: 1-2

خلال إستطلاعنا عدة مرات لميدان بحثنا، قمنا بإختيار مجموعة من أميات الأطفال المصابين بالداء 

السكري، والمواتي قبمن المشاركة في بحثنا و لم ترفضا أو تبخلاننا عمى جمع المعمومات الخاصة 

 مع إجراء مقابمة معين و تطبيق إختبار الرورشاخ.بموضوعنا 

 بناء دليل المقابمة: 1-3

ىو عبارة عن مجموعة من الأسئمة يقوم الباحث بكتابتيا و التي تعينو عمى حصر مقابمتو  دليل المقابمة

ا. مع الأخذ بعين الإعتبار أثناء كتابة الأسئمة، لمتسمسل المنطقي في تدرجيا و ترابطيا و عدم تداخمي

إضافة إلى الأسئمة يقوم الباحث بالإشارة إلى أىداف المقابمة )أىداف البحث(. كما يستعين بعدة نماذج 

ختيار نوع السؤال يرتبط اليدف منو.   (b-sociology )من الأسئمة ) مغمقة، مفتوحة، وشبو مفتوحة( وا 

تشمل الأسئمة التي يوجييا الباحث لممبحوث أو الفاحص  نفيم أن دليل المقابمة عبارة عن إستمارة

لممفحوص، بغرض الحصول عمى المعمومات المحددة كالإسم، السن، الجنس... إضافة إلى المعمومات 

 حوث مجال لمتعبير بأسموبو الخاص.الشبو المحددة التي تترك لممب

ل الحالة المرادة دراستيا، ويستعمل ييدف دليل المقابمة لجمع قدر ممكن من المعمومات و البيانات حو 

يتضمن محاور مختمفة ،  قابمةمقمنا ببناء دليل اللمتعرف عمى إنفعالاتيا، إتجاىاتيا و ميوليا، و قد 

حالاتنا. حيث تتلائم محاوره مع أىداف بحثنا، إستعننا المعمومات حول نستعين بو لنجمع قدر ممكن من 

( محور حيث لكل محور ىدفو من حيث 12يحتوي عمى ) بيا لمتعرف أكثر عن حياة الأم و الذي

مجموعة التعميمات الأساسية و الجزئية. فمن خلال ىذا الدليل المبني سوف نتعرف عمى الأم من مختمف 

جوانب حياتيا كالمعمومات الخاصة بيا، الحياة الطفمية، الحياة المدرسية، البموغ و المراىقة، الحياة 
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في حياتيا، المعمومات حول الحمل، المعمومات حول المعاناة  ةث الياما، الأحدالزوجية، الحياة العممية

 النفسية، اليوايات، الحياة الحممية و أخيرا المحور الأخير و المتمثل في الإنتظارات المستقبمية. 

 دليل المقابمة مع أم الطفل المصاب بالداء السكري.

 المحور الأول: المعايير الشخصية.

 الإسم:

 السن:

 الجنس:

 المينة:

 الحالة المدنية:

 المستوى التعميمي:

الحياة الطفمية و العلائقية.المحور الثاني:   

يساعدنا ىذا المحور عمى التوصل إلى المعمومات المتعمقة بمرحمة الطفولة و الحياة العلائقية التي عاشتيا 

 المبحوثات.

. ىدريمي عمى صغرك التعميمة العامة:  

( أنواع من المعطيات و ي العلاقة مع الأم، الأب، 05يمة الأساسية في الحصول عمى)تساعدنا التعم

 الإخوة، الأخوات و المحيط الخارجي.
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 في حالة عدم تطرق المبحوثة لممعطيات السابقة نقوم بالحث عمى التعبير عنيا بتعميمة جزئية و ىي: 

لاقتك مع باباك؟عىدريمي عمى   

 ىدريمي عمى علاقتك مع يماك؟

 ىدريمي عمى علاقتك مع خاوتك؟

 ىدريمي عمى علاقتك مع خياتك؟

 ىدريمي عمى علاقتك مع محيطك الخارجي؟

 الحياة المدرسية.  المحور الثالث:

ييدف ىذا المحور إلى التوصل لمعاش المبحوثات في مرحمة الدراسة، كيفية استثمار المدرسة، ونوع 

 العلاقات خارج اطار العائمي.

: ىدريمي عمى لمسيد و عمى قراتيك؟مةالتعميمة العا  

، بيدف كشف عن نظرتيا التعميمات الجزئية اذا لم يتم الحصول عمى المعطيات اللازمة سنتطرق عمى

 الى المدرسة و التمدرس، تحديد نوع العلاقات داخل المحيط المدرسي:

 ىدريمي عمى معممين تاعك؟

 ىدريمي عمى معمم تاعك؟

 ىدريمي عمى زملائك؟

 ىدريمي عمى زميلاتك؟
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 احكمي عمى الصعوبات المي واجياتك في قرايتك؟

 ىدريمي عمى الحوايج المي خلاتك تنجحي؟

 ىدريمي عمى الحوايج المي خلاتك متنجحيش؟

: البموغ و المراىقة.المحور الرابع  

ى ييدف ىذا المحور إلى الحصول عمى المعمومات حول مرحمة المراىقة لدى المبحوثات، وكذلك مد

تقبميَن تجاوز مرحمة الطفولة و النمو الجسدي و التطورات التي طرأت عميين في فترة البموغ ،وكيفية 

لى بداية مسؤوليات جديدة.  الانتقال من مرحمة الطفولة، وا 

: ىدريمي مراىقة تاعك وعمى بموغ تاعك؟التعميمة العامة  

، بيدف التعرفعمى نوع التعميمات الجزئية اذا لم يتم الحصول عمى المعطيات اللازمة يتم الانتقال إلى

 العلاقة بين المبحوثات و أوليائين في تمك الفترة ، عمى نوع العلاقة خارج الإطار العائمي.

 ىدريميكيفاش حسيت كي جاتك العادة الشيرية؟

 ىدريمي واش تبدل فيك كي جاتك العادة الشيرية؟

 ىدريمي علاقتك مع اسرة تاعك في  فترة المراىقة؟

 ىدريمي علاقتك معناس في فترة المراىقة؟

: الحياة الزوجية.المحور الخامس  

 ييدف ىذا المحور عمى حصول عمى معطيات من المعاش و الحياة الزوجية لممبحوثات.
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ىدريمي عمى زواجك.التعميمة العامة:   

تحدد نوع  ، بيدفالتعميمات الجزئية اذا لم يتم الحصول عمى المعطيات اللازمة يتم التطرق إلى 

 العلاقات الزوجية:

 ىدريمي كيفاش عرفتي راجمك؟

 ىدريمي عمى علاقتك مع زوجك ىذاك الوقت؟

 ىدريمي عمى علاقتك مع اىممك قبل وبعد الزواج؟

 ىدريمي عمى علاقتك مع مالين زوجك؟

: الحياة العممية:المحور السادس  

عمل، ونظرتيا لمعمل ييدف ىذا المحور إلى التعرف عمى معاش المبحوثات في مجال ال  

: ىدريمي عمى الخدمة تاعك.التعميمة العامة  

،بيدف التعرف عمى نوع التعميمات الجزيئةاذا لم يتم الحصول عمى المعطيات اللازمة يتم التطرق إلى 

 العلاقات التي تقيميا مع الاشخاص خارج الاطار العائمي:

 ىدريمي عمى صعوباتك باش تحصمتي عمى الخدمة؟

مى علاقتك مع زملائك في العمل؟ىدريمي ع  

 ىدريمي عمى علاقتك مع زميلاتك؟

 راكي راضية عمى خدمتك؟
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: الاحداث اليامة في الحياة.المحور السابع  

ييدف ىذا المحور الى التعرف عمى الاحداث اليامة في الحياة التي وقعت لممبحوثات سواء كانت سارة 

 أو مؤلمة.

عمى حاجة ميمة سراتمك في حياتك؟ : ىدريميالتعميمة العامة   

بيدف التعرف عمى ما التعميمات الجزئية، اذا لم يتم الحصول عمى المعطيات اللازمة يتم التطرق إلى 

 يفرحيا و ما يحزنيا في الحياة.

 ىدريمي عمى الحاجات المي خلاتك تفرحي في حياتك؟

 ىدريمي عمى الحاجات المي وجعاتك في  حياتك؟

المعمومات حول الحمل و الولادة. المحور الثامن:  

 اليدف من ىذا المحور ىو التوصل إلى معاش الام لمحمل و الولادة.

: ىدريمي عمى الحمل تاعك؟ و عمى الولادة؟التعميمة العامة  

، بيدف تحديد مستوى التعميمات الجزئيةإذا لم يتم الحصول عمى المعطيات اللازمة يتم التطرق إلى 

نوع الولادة.النضج و الأنوثة و   

 ىدريمي عمى الولادة كانت سيمة ولا صعيبة؟

 ىدريمي عمى اليوم لي زاد فيو؟

 كيفاه كنتوا تتصوروه؟
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 كنت حابين تجيبوا طفل؟

معمومات حول المعاناة النفسية. المحور التاسع:  

 ييدف ىذا المحور إلى التعرف عمى خصائص المعاناة النفسية للأم بسبب مرض إابنيا.

ىدريمي عمى مرض وليدك؟لعامة :التعميمة ا  

كيفية تمت معايشة  التعميمات الجزئية،إذا لم  يتم الحصول عمى المعطيات اللازمة يتم التطرق إلى 

 مرض ابنيا.

 ىدريمي عن حالتك كي سمعت وليدك مريض؟

 ىدريمي عمى ردة فعمك كيفاش كانت؟

 ىدرلي عمى علاقتك مع وليدك؟

وتو، خياتو و مع العايمة؟ىدريمي عمى علاقتك مع باباه، خا  

 دخل المستشفى وقعد بزاف ؟

 : اليوايات.المحور العاشر

 ييدف ىذا المحور إلى التعرف عمى الاىتمامات الشخصية الممبحوثات وىواياتين.

واش ىي الحاجات المي تحبي تدرييم ؟ التعميمة العامة:  

الحياة الحممية. المحور الحادي عشر:  

 التعرف عمى طبيعة أحلام الوالدين سابقا و نوعيتيا.اليدف من ىذا المحور ىو 
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: ىدريمي عمى منام شفيتي عميو وكيفاه فسرتيو؟التعميمة العامة  

: الحياة المستقبمية.المحور الثاني عشر  

طفولتيا لممستقبل و كيف سارة ىذه النظرة في مرحمة اليدف من ىذا المحور ىو التعرف عمى نظرة الام 

ميا.الآن وعن مستقبل طف  

ري، كفاه كنت حابة تعيشي؟ ودرك كفاه ي: ىدريمي كي كنت صغيرة واش كنت حابة تدالتعميمة العامة

 تشوفي الحياة قدام ، وعن مستقبل وليدك.

 التمرن عمى إختبار الرورشاخ: 1-4

  :أولاد، مستواىا الدراسي  3سنة ، لدييا  44العمر  "س" سيدة متزوجة وتبمغ منتقديم الحالة

ماكثة في البيت، تعيش مع زوجيا وأولادىا، مستوىا المعيشي متوسط، لدييا طفمة ثانوي، 

 بالسكري. ةمصاب

حيث  رحنا ليا اليدف المرجو من البحث. بعد أن ش، قبمت الحالة المشاركة في البحث بدون أي مانع

إصابة إبنتيا حالتيا نوعا ما قمقة و متأثرة لما تذكرت الوضع الذي مرت بو أثناء تمقييا لخبر بدت 

 بالسكري.
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 عرض بروتوكول الرورشاخ 

 ( يوضح بروتوكول حالة التمرن01الجدول رقم )

زمن  الاجابات التحقيق التنقيط
 الكمون

رقم 
 الموحة 

 
D F-A  

 
DF+ A 
D/D F-A 

 
 
D/D Kan A 

 
 D(4)حيوان 

 
 D(1&22)سرطان البحر

 D(4)طير ليل
 Dd(22),D(1)فمو ،وذنيو

 
،  .D(2)عدكمب قا

 D(7)وذنيو

˄ 
شغل حيوان تقول خفاش 1- 

 ماشي خفاش
 سرطان البحر -2
ماشي طير ليل؟ ىذو وذنيو  -3

 ىي فمو)ىل صحيح أو خطا(
 صعيبة ىذي الرسومات

كمب صغير قاعد زعما ىذو -4
 رجميو وذنيو فمو 

                      "45'2   

"11  I 

 
Ddbl/G K H 
Ban 
D FC Odj 
Dbl F- Arch 

 
عندىم لحيا G  عجوزين
   Ddbl(30). بيضا
 D(2) شابو

 Dbl(5) قبة المسجد

˄ 
 عندىم لحيا بيضا عجوزين -5

 قاعدين
 شابو -6
 قبة المسجد -7

                        "45  

"7  II 

 
GF-A 
D K H Ban 
D FC Obj 
D F- A 
G F-Ad 

 
 

 
 Gكمب 

 D(1) شخصين يشدو حاجة
 D(3)كرباطة في الوسط

 D(2)سنجاب
 Gحيواننصف 

˄˅ 
 كمب  ˅-8
 شخصين يشدو حاجة˄ -9

 كرباطة في وسط -10
 شغل سنجاب -11
 نصف حيوان˅ -12

                       "22 '1 

"25  III 
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G F- Obj 

 
 Gربو الكترونيك

˄ 
 شغل ربو الكترونيك  -13

                          "28 

"25   IV 

 
D/ G F+ A 
Ban 
G F-A 
D F+ Ad  

 

 
 Gفراشة 
 D(3)رجمييا 
 Gجراد

 D(10) راس تمساح 

 

˄ 

 شغل فراشة لكن ماشي -14
 رجمين شبيو شويا ىافراشة عند

 جراد -15
 تسماح ولا لا؟ راس يبان -16

                       "29 '1 

 
"7  

 
 V 

Choc 
Rufus 

 
 

 
 شغل ارنب مشرح

G F- A 

˄˅˄ 
 لم أفيميا لم اجد ليا حل 
                          "18 

"58  VI 

Choc 
Rufus 

 

 ˄˅ 
 لا استطيع

                          "50       

"19   VII 

 
D F-A 

 
 D(1) زوج سبوعة 

 ىنا يبان شويا ˄
 زوج سبوعة     -17

"45                         

"10  VIII 

Choc 
Rufus 

 

 
 

˄˅ 
 لم ارى شيء

                          "19 

"34  IX 

Choc 
Rufus 

 

 ˄˅ 
 لا استطيع  

"34                                                                 

"50 X 
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 عرض نتائج تحميل الرورشاخ:

 ( يمثل المخطط النفسي لحالة التمرن.02الجدول رقم )

 الخلاصة أنماط الإدراك المحددات المحتويات

A =9 

Ad=2 

H =2 

Obj=3 

Arch=1   

F+=3 

F- =9 

F+- =0 

Somme de F =12 

 

K=2  

Kan=1 

Somme de K=2 

 

 

FC=2 

Somme de C =2  

 

Somme de E=0 

 

 

G=4 

D/G=1 

Ddbl/G=1 

G%=35 

 

D=8 

D/D=2 

D%=59 

 

Dbl=1 

Dbl%= 7 

 

R =17 

 

R.compl. =1 

 

Refus =4 

 

'11T.total= 

Tp/R =1’13  

 

Types.d’appr =G. 

D/G.D.D/D.Dbl. 

 

TRI =2K/ 1C  

 

∑K/∑C 

 أو الصيغة المكملة

FC =1K/ 0E 

 

∑K/∑E 

 

RC% =7 

Ban =3 

F%=71  
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F% élarg = 100 

F
+
% =25 

 

F
+
% élarg  =41 

A%=65  

H% =13 
 II. VIII الموحات المفضمة:                                              I    .IIIالموحات المنبوذة:   

  III.VI.VII.IX.Xالصدمات:                         التعاليق:                                         

 التتابع: مرن                                           II.III.VIIIالتناظر: في الموحات 

 قوليا كمب  في(I.III) المواظبة: ظيرت في الموحات

 التحميل الكمي لمبروتوكول الرورشاخ:

 الإنتاجية : -

دقائق مما يعبر عن  11(  في مدة بمغت (R=17تمكنت المبحوثة من تقديم مجموعة من الاجابات  

 35و 25في المجتمع الغربي  المحصورة بين  05إنتاجية  منخفضة، بالمقارنة مع بمعايير جامعة باريس

إجابة، ىذا يدل عمى أن اجابات المبحوثة "س" أقل من المعيار، والتي تفسر الكف عمى المستوى 

إجابة عند الراشد)سي  22ايير المجتمع الجزائري الممثل في الانتاجي. أما إذا قارنا عدد إجابتيا مع المع

( نجد أن إجاباتيا أصغر من المعيار وىذا ما يؤكد الكف، أو قد  يعكس التعب 2004موسي وبن خميفة، 

 (Nina de traubenberg, 1997,p30) أو الاكتئاب أو الانسداد 

يير في الدراسة الفرنسية و الجزائرية راجع يبين كل من سي موسي و بن خميفة أن الاختلاف بين المعا  

 إلى قمة التعبير عن المشاعر الوجدان.
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دقائق وىو زمن قصير  11بالرجوع إلى الزمن المستغرق في تقديم الإجابات نجد أن زمن البرتوكول بمغ   

بة الواحد دقيقة( وبالتالي نجد زمن الإجا 30إلى  20التي يتراوح بين ) 05مقارنة بمعايير جامعة باريس

 ثانية، نلاحظ أن الذي تستغرقو  في تقديم الإجابة مرتفع ما يدل عمى الكف.  73

 يظير في البروتوكول وجود إجابة إضافية واحدة مرتبطة محتوى حيواني بشكل سمبي مما يؤكد الكف.   

الموحات لوحات مرفوضة و تتمثل في الموحة السادسة حيث لاحظنا إقلاب   4تم تسجيل في البرتوكول 

مما يدل عمى صدمة، والمحتوى الكامن ليذه الموحة  يتمثل في الرمزية الجنسية، الثنائية الجنسية تظير 

 من خلال البعد القضيبي و الصورة الجنسية الأنثوية.

 رفض الموحة السابعة التي تحمل ىذه الموحة صدى أمومي وتظير العلاقة بالصورة الامومية.

 سعة التي ىي لوحة ذات مرجعية أمومية مبكرة.أما عن رفض الموحة التا

كذلمك رفض لوحة العاشرة فيي الموحة الانفصال و الفردانية، وتعد الموحة السادسة والتاسعة من بين 

 الموحات أكثر رفضا لدى الراشدين في المجتمع الجزائري

(Si Moussi ,A.Benkhelifa,M et  col,2004,P344)  

 السياقات الفكرية: -

ي البروتوكول نوعين من أنماط المتمثمة في الإجابات الشاممة و الإجابات الجزيئة، حيث الإجابات يحتو 

  %30إلى  21وبالمقارنة مع المجتمع الغربي التي تنحصر بين  (G=35%)الشاممة بنسبة

(Richelle.J ,2009,P53) ومنو نستنتج أن نسبةG  مرتفعة ىذا ما يظير عدم التكيف مع الواقع

  Si Moussi ,A.Benkhelifa,M et) جي، أما إذا قارنيا مع نتائج الدراسة الجزائريةالخار 
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col,2004,P345) يدل عمى ميكانيزم دفاعي يتمثل في الكبت، يعمل عمى  %36نجد أنيا تقدر ب

   (Chabert.C,2012)مقاومة ظيور الواقع الداخمي.  

 61نة معايير المجتمع الغربي المتمثمة بنسبة وىي غير متواز    (%¨D= 59)يحتوي البرتوكول عمى نسبة

حيث تفسر عمى تجنب المبحوث تقصي تفاصيل وتحميل الواقع  ، (Richelle.J ,2009,P53) 68إلى

،يدل عمى عدم القدرة التمسك بالواقع من خلال الاعتماد عمى الواقع الخارجي، حيث لا يسمح بظيور 

إذا إذا قارنيا مع  Rausch de traubenberg.N ,1990) .(اليوامات و العواطف و الصراعات

  (Si Moussi ,A.Benkhelifa,M et  col,2004,P345) %53المعايير الجزائرية التي تقدر ب 

  .نجدىا غير متوازنة

وىي  (Dbl%= 7)ظير في البروتوكول إجابات الجزئية ذات الفراغات البيضاء حيث قدرت نسبتيا  

والتي ارتبطت بمحدد  ( II )وظيرت في الموحة  (Dbl%=3)ة بالمعيار الغربي نسبة مرتفعة بالمقارن

شكمي سمبي والتي تدل عمى عدم الثقة بالنفس ، ونقص وعدم الاكتمال ويمكن أن يشير إلى آليات 

  (Chabert.C,2012,P111)الرىاب

 المحددات :

تفعة  بالمقارنة مع المجتمع وىي نسبة مر  (F= 71%)يشمل البرتوكول عمى نسبة الاجابات الشكمية 

مما يدل عمى صلابة آليات الدفاعية  (Richelle.J ,2009,P53) 70و 60الغربي التي تكون ما بين 

التي تمكن وراءىا والتي تتكون أساسا من إستخدام الواقع الخارجي ، الإدراكي الموضوعي لتجنب التعبير 

 (Chabert.C,2012,P124) الذي تغذيو الضغوط الغريزية والخيالية.

نلاحظ وجود استجابات حركية ما يدل قدرة ارصان الصراعات، كما يدل عمى قدرة التقمصات الانسانية.  

 (II.III)والتي ظيرت في الموحتين 
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 المحتويات:

يشمل البرتوكول عمى اربع أنواع من المحتويات المتمثمة في محتوى حيواني، محتوى إنساني، عمران،  

 الاشياء.

المعايير المجتمع  وىي مرتفعة عند مقارنتيا (A=65%)  تعتبر المحتوى الحيواني الذي يغمب بنسبة   

( مما يدل ارتفاعو مع موقف دفاعي لموضوع يسعى إلى إخفاء اىتماماتو 55-35الغربي ،التي تقدر بين)

 (Rausch de traubenberg.N ,1990,p169) العميقة .

نجد نسبتو مرتفعة ، تفسر كدفاع لتجنب  (A= 43)نتائج الدراسة الجزائرية عند مقارنة نتائج المبحوثة مع

  (Chabert.C,2012) العلاقة.

إذا قارنيا مع معايير المجتمع  (H= 13%)تقدر نسبة محتوى الانساني ب

 . (H= 12-15)في السير العادي  ، فإنيا تعتبر  (Richelle.J ,2009,P53)الغربي

 ويفسر أن المبحوثة لدييا  (H= 16)عن المقارنة مع الدراسة الجزائرية فإنيا تمثل  أما 

 عدم القدرة عمى تقمص الصورة الإنسانية، وجود الكف في العلاقات الاجتماعية.    

 الدينامية النزوية أو الصراعية:

 ر المجتمع الغربي تعتبر منخفضة بالمقارنة مع معايي (RC=7%)يتم تسجيل نسبة الاجابات المونية 

RC= 30-40% (Richelle.J ,2009,P53) ما يدل تثبيط عاطفي أو انسحاب أو خنق معين ،

 .(Rausch de traubenberg.N ,1997). التعبير
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،يوحي إلى قمة الحساسية اتجاه العالم TRI=2K/1Cجاء نمط الصدى الداخمي من نوع المنطوي المزدوج 

 الخارجي والانطواء عمى النفس.

 لعوامل الإضافية:ا

بمغت عدد الصدمات في البرتوكول خمسة والتي ظيرت الموحات الثالثة، السادسة، السابعة، التاسعة 

 .والعاشرة

ظيرت في البرتوكول ثلاث إجابات مبتذلة في الموحات الثانية، الثالثة والخامسة تعد قيمة إذا تمت مقارنتيا  

 الاشتراك في الإدراك المشترك و الامتثال الجماعي.ما بين صعوبات (Ban=5-7)معايير الدولية 

تتمثل الخيارات السمبية في الموحة الأولى تضع الفرد أمام الإختبار مما يمكن أن تجعمو يعيد معايشة  

خبرة المقاء الأول مع موضوع غريب، ىذه الموحة توحي بالعلاقات المبكرة مع الموضوع الأول، كما أن 

نساني يقدم ليا معنى مزدوج، النرجسي)صورة الجسد وتصور الذات( وموضوعي استنادىا إلى الجسم الإ

 )العلاقة بالصورة الأمومية(.

إضافة إلى الموحة الثالثة وىي لوحة ذات رمزية قضيبية تظير فييا صورة القوة القضيبية المرتبطة  

اتجاه صورة القوة وتقمص بالذكورة، صورة ىوامية لأم قضيبية تظير لنا الوضعيات التي يتخذىا الفرد 

 دينامياتيا تظير من خلال تصورات سمبية أو إيجابية.

ظيرت الخيارات الايجابية في الموحة الثانية التي تعود إلى مشكمة الخصاء )قمق الخصاء( ، الفراغ  

يدرك كحفرة أو جرح، في بعض الأحيان يحدث لو استثمار مضاد بإضفاء القيمة لمنقطة  (Dbl)الأبيض

طى التي تؤول برمز قضيبي، المرجعية النسوية عادة ما تتكرر )حيض، حمل، ولادة، ىوامات الوس
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جنسية( كما أن ىذه الموحة تستحضر سيناريوىات توجد فييا الاستثمارات الغريزية بقوة وىذا سواء بجانبيا 

 الغريزي و العدواني.

 خارجي.كذلك   الثامنة تظير العلاقة التي يقيميا الفرد مع المحيط ال

 خلاصة الرورشاخ:

 يظير من خلال التحميل الشامل لبروتوكول الرورشاخ" س" يتميز بما يمي:

إجابة ىذا ما يؤكد الكف، من حيث نوعية  17( في عدد إجابات  11انخفاض إنتاجيتيا المتمثل في )'

بالواقع من  الإجابات نجد طغيان الاستجابات الجزئية عمى الاستجابات يدل عمى عدم القدرة التمسك

 خلال الاعتماد عمى الواقع الخارجي، حيث لا يسمح بظيور اليوامات و العواطف و الصراعات،

كما جاءت المحددات الشكمية مرتفعة ما يفسر صلابة آليات الدفاعية التي تمكن وراءىا والتي تتكون  

 أساسا من إستخدام الواقع الخارجي ومعظميا سالبة ما يدل عمى نوعية رديئة.

تثبيط عاطفي  يوجد في البروتكول طغيان المحددات الحركية الانسانية عمى المحددات الحسية مما يعني

 يوحي إلى قمة الحساسية اتجاه العالم الخارجي والانطواء عمى النفس.أو انسحاب أو خنق معين التعبير، و 

لاقة. إضافة إلى قمة إجابات أما إجابات المحتوى الحيواني نجد نسبتيا مرتفعة، تفسر كدفاع لتجنب الع

 الانسانية عدم القدرة عمى تقمص الصورة الإنسانية، وجود الكف في العلاقات الاجتماعية. 

 مما يظير أن الانتاج الإسقاطي لدى المفحوصة يتميز باليشاشة.
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سيتم عرض نتائج المقابمة من خلال تحميل ما جاء في عرض وتحميل نتائج المقابمة العيادية:  

 كل محور، مع إعطاء الدلالة النفسية لممحتوى.

حيث تبين لنا أنيا  ييدف المحور الأول إلى التعرف عمى الحياة الطفمية و العلائقية لممبحوثة،  

عاشت في عائمة ممتدة مع أعمام وزوجاتيم، أما علاقتيا مع أميا كانت عادية، وبخصوص علاقتيا مع 

بسبب انشغالو في عمل ولم يكن أماميم لكي يرو  معو  عوباتوالدىا كان صعب الطباع كما وجدت الص

كانت و إخوانيا كانت في الماضي عادية، ومع أختيا كانت عادية ، مع منو الحنان، كما أن علاقتيا 

تجمعيم الاخوة فيما بينيم جميعا، أما علاقتيا مع المحيط الخارجي كانت جيدة لم تكن ىناك مشاكل إلا 

نيا بقوليا " كانت عادية ليس عندي مشاكل مع آخرين عندنا بعض المشاكل مع مع بيت عميا وعبرت ع

 بيت عمي أما مع آخرين عندي علاقات عادية ليس عندي مشاكل لا أدخل في شجارات".

نمتمس من خلال ىذا المحور أن المفحوصة مرت بطفولة قاسية وصعبة، كما يظير لنا صعوبات 

خو   تيا كانت جيدة لكن عبرت عنيا بسطحية. علائقية مع الأب اما عن أميا وا 

ييدف المحور الثاني إلى التعرف عمى الحياة المدرسية لممبحوثة، حيث كانت متوسطة في دراستيا   

في حسب قوليا " قرأنا متوسطين لم نكن متفوقين كنا متوسطين ترين أن الدراسة في الماضي كانت 

أىمنا ندرس ونقوم بالأعمال فمم نكن مرتاحين من أجل صعبة ليس مثل الآن ومدرسة بعيدة ولم يتركونا 

ترك وقت لدراسة، فيما يخص علاقاتيا مع معممييا كانت عادية لم يكن ىناك مشاكل يوجد معممين 

صعب الطباع وأيضا سيل الطباع، أما المعممات فكانت عادية لم تكن ىناك مشاكل، وبخصوص 

صريح ليا "عادية ليس عندي مشاكل معا ىم أحتك بيم علاقتيا مع زملاء وزميلات كانت عادية حسب ت

أما الصعوبات التي واجيتيا في الدراسة أنيا  .وعندي  صديقتين مقربتين أخالط ولا أحب أن  أغزل نفسي"

لم تمقى الدعم ماديا ولا معنويا لمفيم أكثر وأيضا ليس لدييا الوقت الكافي لمدراسة وذلك بسبب الأعمال 

 سبب أىميا.أضافة أنيا لم تنجح  في دراستيا بد المدرسة، التي  تقوم بيا بع
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، لم تتمقى الدعم و التشجيع و في دراستيا تبينا لنا من خلال ىذا المحور أن الحالة كانت متوسطة

، أما فيما يخص علاقاتيا مع العممين والزملاء كانت  ياالمساندة من طرف أسرتيا من أجل التفوق في

 جيدة يسودىا التفاىم.

سنة تتذكر أنيا  (18و 17)تناولنا في المحور الرابع عن البموغ و المراىقة، صرحت الحالة في عمر   

في المدرسة لم تكن تخرج من المدرسة إلى البيت كانت فترة صعبة ليس مثل الآن تسطيع تخرج و تعمل 

أما عن العادة  أمضتو في البيت، كما أن في الماضي بنت لم يكن ليا رأي كل شيء راجع إلى الأىل،

لك اليوم أن الحياة انتيت بنسبة لي لأن ذ الشيرة وكيف أحست لأول مرة حيث عبرت بقوليا " أحسست

ني بمغت سن الرشد أي اصبحت إمرأة وفي نفس الوقت أحست بالخجل وأني أصبحت  مرضت كثيرا، وا 

راءة إلى التمكن من تحمل ثقيمة "، فيما يخص الأمور التي تغيرت فييا فقد أوضحت أنيا إنتقال من الب

مسؤولية نفسك و مسؤولية الآخرين، أما علاقتيا مع أسرتيا لم تكن ليا الحرية لمخروج و لا تسطيع أن 

 تعمل ما تريد، أما مع  الجيران ليسا عندىا مشاكل وحتى بنات عميا كانت جيدة.

في التعبير عن رأييا، ة م تكن ليا الحريلإلتمسنا من خلال المفحوصة أنيا عاشت مراىقة صعبة و 

أحيطت بالحماية الزائدة والتي تعرف" ىي حماية مبالغ فييا لا تعطي لمطفل مساحة لمتصرف  إضافة أنيا

أو التعرف عمى البيئة التي يعيش فييا، وتتضمن تدخلا دائما في حياتو وقرارتو، وخاصة ما يكون من 

من دون قصد تملأ نفس الطفل بأن ىناك الأم التي تشعر بأن طفميا سيتعرض للأذى في كل لخطة، و 

مئات من الأشياء غير المرئية في المجتمع تشكل خطرا عميو، ومن ثم يشعر الطفل بالخوف، ويرى أن 

المكان الوحيد الذي يمكن أن يشعر فيو بالأمان والاطمئنان ىو بجوار أمو، لدرجة أن يخاف الوالدان 

 (. وكان بموغيا صعب.2022أية مبادرات")بن سممان، عميو؛ حتى يحولانو إلى كائن ساكن ليس لديو

 ،ر كل شيءييدف المحور الخامس إلى التعرف عمى الحياة الزوجية، أوضحت الحالة أن زواجيا غيَ   

تمقاه في بيت زوجك، زواج صعب فقد أتت من بيت أىميا وتحمل س ليس ما تمقاه في بيت أبيكحيث 
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واج في الواقع ليس مثل ما نشاىده في الأفلام و المسمسلات ثم إن الز  ،معيا نية صافية لكن وجد المكر

العقمية مختمفة تماما إذا اتبعتيم ستتخمى عن شخصيتك إذا لم تتبعيم ستحدث كثير من المشاكل، فيما 

يخص كيفية التعرف عمى زوجيا عبرت في قوليا " تعرف عميو في الطريق لم أكن أنوي الخروج معو 

تي لخطتك وقال ىل تقبمين وقمت لو إذا كنت تنوى الخطوبة بيتي أمامك لم حتى أتى ىو قال لي سآ

زوجيا في بأتعرف عميو من قبل حتى بعد الخطوبة رغم ذلك لم تعرف عميو جيدا "، أضافة أن علاقتيا 

ذلك الوقت كانت جيدة متفاىمين متعاونين في كل شيء عندما يقرروا أن يفعل شيء يتشاورون عميو، أما 

لاقتيا مع أىميا قبل الزواج كانت عادية أما بعد الزواج كانت ىناك بعض المشاكل يتدخمون بخصوص ع

ليس لي  فيما لا يعنييم وذلك حسب قوليا " عائمتي محافظة يجب أن أبقى محافظة فقبل الزواج كنت

يعنييم" ، يقولن لي لماذا أخرج يتدخمون فيما لا  كانت لي الحرية في ذلكأخرج وبعد الزواج  الحرية أن

وبخصوص علاقتيا مع أىل زوجيا في البداية كانت جيدة ثم تغيرت حيث ميما فعمت من أجميم تبقى 

 غريبة في نظرىم.

نمتمس من تعبير الحالة وجدت صعوبات التأقمم في بيت زوجيا وأصيبت بخيبة أمل حيث لم يجد 

يسودىا التفاىم، أما علاقتيا مع أىميا الزواج المثالي الذي كانت تتمناه، وكانت علاقتيا مع زوجيا جيدة 

 فمم تقبل تسمطيم عمييا، و بخصوص أىل زوجيا وجدت صعوبات.  

 تناولنا في المحور السابع عن الاحداث اليامة في الحياة، صرحت الحالة الأحداث الميمة و السعيدة  

 يو مرض ابنتيا.فالحدث الحزين  أما زوجيا و انجابيا أولادىا، ىي

يكون حمميا صعب  ييدف المحور الثامن التعرف عمى المعمومات حول الحمل، أوضحت الحالة  

حيث صرحت " لا أحسو حمل إنما أحسو حساب " ليا أعرض تقيئ ولا تأكل جيدا من بداية الحمل حتى 

مخاطر تشعر بالفرح في نفس الوقت تحس بالقمق إذ كانت ستجاوز وفي فترة حمميا الولادة فييا معاناة ، 

 ، كماالحمل ىي وجنينيا أم لا ، من الصعوبات التي واجيتيا أثناء حمميا لاتصل الطعام إلى الجنين
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أتعبيا كثيرا   بابنتيا لدييا مشكمة الاجياضات ، أضافة بالمقارنة مع حمميا أبناءىا الآخرين وحمميا الأخير

يحس بالتعب و الاغماء لأنيا لم حيث ينخفض مستوى السكر لدييا وأيضا يتخفض ضغط الدم كما أنيا 

 تكن تأكل جيدا كما أنيا ولدت قبل أوانيا.

تبين من خلال الأعراض التي عاشتيا أثناء حمميا أدى إلى ىشاشة تقمصات، وىذا ما تؤكده الباحثة 

دوتش في قوليا:" رفض المرأة تقمص أميا من أىم العوامل المعرقمة لوضعية الانجاب والسير العادي 

 .(Deutsh,H.1987.P66) لمحمل"

تناول المحور التاسع معاش الولادة، حيث صرحت فييا الحالة عن الفترة ما قبل الولادة تحس بالألم 

 ستنسىالمولد بصحة جيدة تشعر بالسعاد لأنو يعتبر نعمة من خلالو  ترىوبعد الولادة تحس بالارتياح و 

 ، واليموم و الصعوبات و الآلام التي مرت بيا، وعند ولادتيا لابنتيا شعرت بالسعادة الكبيرة لأنيا بنت

مع الصعوبات التي واجتيا أثناء حمميا لقد ولدت بصحة جيدة وكانت ضعيفة قميمة، وأما عن تصوراتيا 

نما كانت تدعو أن تكون جميمة وذكية وكانت ذلك كما  لابنتيا قبل الولادة صرحت أنيا لم تكن تصورىا وا 

 تمنتيا جميمة.

 سعيدة وكانت صعوبات، أية لمتواجييا و سيلا كانت الولادة معاش أن المحور ىذا خلال من تبين

 .بابنتيا

ييدف المحور العاشر إلى التعرف عن المعاناة النفسية، حيث صرحت الحالة مثل مرض ابنتيا صدمة 

جاءىا المرض فجأة في عمر  ثم عادة شرب الماءابنتيا كان كل شيء طبيعي ولدي  حيث ،كبيرة

سنوات، أما في خصوص كيف تم اكتشاف مرض ابنتيا كانت في بيت جدىا مرضت بالتياب الحنجرة 4

وأخدت دواء "سميستان" ثم أظير ليا أعراض وىي بعد شرب الماء تذىب مباشرة إلى الحمام ىذا ما أثار 

ليم أن ابنتيم مصابة بداء السكري وكان بشكل فجائي، وكشفت  قمقيم حيث أخدوىا إلى الطبيب فكشف

رفضت الأمر لكن بعد ذلك تقبمت المرض وحمد الله بالصدمة و المفحوصة عن حالتيا بعد سمعيا الخبر 
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وشكرتو شعرت بالشفقة عمييا لأنيا مازالت صغيرة، لكن الأمر الذي صدميا أكثر ىو دخول ابنتيا إلى 

نيا في خطر استسممت ولجأت إلى الله ، وردت فعميا كانت إيمان بالقضاء والقدر، المستشفى  وأخبروىا أ

تحمم بيا قبل أن تولد، أما عن علاقتيا مع ابنتيا فيي جيدة مع بعض الخلافات  ياكما صرحت أن

 أيام.7البسيطة مع الحياة اليومية، وبقيت في المستشفى 

 من تعبير الحالة مثل مرض ابنتيا بمثابة صدمة نفسية ولم تتقبل الأمر بسيولة . إلتمسنا

 محور اليويات حيث بينت الحالة لدييا ىواية الخياط و القراءة .

يا في رف عمى طبيعة أحلام ونوعيتيا، سردت المفحوصة عن حممييدف المحور الحادي عشر التع

ذىبت إلى أبي ف في حممي الثاني حممت أن عندي عقد، فترة حمميا الثاني حسب قوليا " عندما كنت

وقمت لو اشترى لي عقد ثم اشترى لي عقدين ثم قالت قمت لك اشترى لي واحد وقال لي ستحتاجينيم 

وأىدى لي سمسمة من الفضة السوداء الجميمة ثم استعرتيا لأختي لكي تمبسيا فكسرتيا  واسترجعتيا منيا 

فسرت ىذا الحمم عمى أنو لدييا تردتيا بشكل نيائي". ثم اس ،أعادت كسرتياثم  اعطيتيا ليا مرة ثانية و 

 طفل وستنجب طفمين آخرين وبنت وىذه البنت سيصيبيا شيء لكن لم تعرف ما ىو.

تناولنا في المحور الثاني عشر عن الحياة المستقبمية، أوضحت الحالة أنيا في الماضي كانت تتمنى   

عيش حياة فييا تممك كل ما تريد تسودىا التفاىم مع زوجيا وأبنائيا وبيت أن تدرس وتصبح معممة، وأن ت

جميل، أما عن تطمعاتيا إلى المستقبل تتمنى أن تيسر أمورىم إلى الأفضل، وبخصوص مستقبل ابنتيا 

 تتمنى أن تدرس وأن تكون مثقفة وذكية وأن تمتقي بزوج صالح.

تقبل وتتمنى عيش حياة سعيدة وىادئة يسودىا الحب بينت لنا الحالة ليا نظرة متفائمة إلى المس  

 والتفاىم. كما أنيا تتطمع إلى مستقبل أفضل لابنيا.
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 خلاصة المقابمة العيادية لمحالة:

، لدى الحالة صعوبات في علاقاتيا الأولية والتي تطير من استنتجنا من خلال دليل المقابمة العيادية

خلال تحفظاتيا الكلامية حول مواضيعيا، وكانت طفولتيا صعبة وقاسية، كما يظير أنيا لم تعبر بشكل 

موسع عن علاقتيا بزوجيا، ونشير إلى معاش الحمل لمحالة تميز بالصعوبة ، حيث ظير عمى شكل 

 خة والتعب ما يدل عمى ىشاشة الوضعيات الأنثوية وىشاشة التقمصات. أعراض تتمثل في التقيؤ، الدو 

الموافقة عمى المشاركة في البحث: 1-5  

تعتبر إستمارة الموافقة عمى المشاركة في البحث بمثابة الآداة التي تجسد أخلاق الباحثين أ( تعريفيا: 

و ما يترتب عمى مشاركتيم فيو.  ميدانيا، و ىي وثيقة تعطي فكرة عامة عمى طبيعة البحث لممبحوثين،

 فالباحثين يقومون بيذه العممية حفاظا عمى سلامة أنفسيم و سلامة المبحوثين. 

معرفة المبحوثين أىمية و أىداف مشاركتيم في البحث، من خلال العنوان و فكرة عامة  ب( ىدفيا:

فقة و التوقيع عمى عمى المضمون، و التعرف عمى عدد الحصص اللازمة و ذلك لمحصول عمى الموا

 المشاركة .

 ج( نموذج إستمارة الموافقة عمى المشاركة في البحث:

 .إستمارة الموافقة على المشاركة في البحث

 مترتبات داء سكري الأطفال على الأمهات .   

 موضوع البحث : -1

النفسٌة لأم الطفل المصاب بالداء السكري.  خصائص المعاناة  

: أسماء الباحثات -2  
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 ثانٌة ماستر فً علم النفس العٌادي الطالبة سنة             حاوشين سالمة -

 ثانٌة ماستر فً علم النفس العٌادي .الطالبة سنة إيمون مليسة                -

أستاذة محاضرة فً علم النفس العٌادي بجامعة مولود معمري حداد نسيمة الدكتورة  تحث إشراف:

 تٌزي وزو .

إطار البحث . -3  

قسم علم النفس جامعة مولود معمري تٌزي وزو لكلٌة العلوم الإجتماعٌة و الإنسانٌة ، بصدد إنجاز 

 . مذكرة تكملة لنٌل شهادة ماستر علم النفس العٌادي

مكان إجراء البحث . -4  

لولاٌة تٌزي وزو . يمرض السكرالتم فً جمعٌة المصابٌن بٌ  

 

الموافقة المقدمة لكم تهدف إعطائكم فكرة عامة عن طبٌعة البحث و ما ٌترتب عن مشاركتكم ،  إن إستمارة

لا تترددوا أبدا فً طلب التفاصٌل و المعلومات ، خذوا الوقت الكافً لقراءة ما ٌلً بتعمق و فهم كل 

 المعلومات .

 

 أهداف البحث . -5

صاب بالداء السكري ، و ٌتطلب النفسٌة لدى أم الطفل الم عاناةٌهدف هذا البحث إلى فهم و كشف الم

حصص لإنجازه مع المبحوثات . ثلاثة  

نعرف أنفسنا و نوضح هدف البحث ، بمعنى ما هو المطلوب من المبحوثات اللواتً * الحصة الأولى :

 لموافقة ٌوافقن على المشاركة فً هذا البحث . و نشٌر أن تتم الموافقة على الإمضاء فً إستمارة ا

ة تطبٌق أداة من أدوات التً ٌستعملها المختص النفسانً فً عمله و هً المقابل* الحصة الثانية : 

علومات .العٌادٌة التً تهدف إلى جمع الم  
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دوات التً ٌستعملها المختص النفسانً فً عمله و هً إختبار  تطبٌق آداة من الأ* الحصة الثالثة : 

،و هذا الهدف لفهم أحسن للمبحوثات . الرورشاخ  

ٌتمٌز هذا البحث بالسرٌة ، ٌمكن لهذا البحث بعد ذلك أن ٌكون موضوع منشورات شفهٌة لكن مع  

. إحترام تام لسرٌة المشاركٌن  

 

 

بمشاركتكم فً البحث كما ٌدل على   إن إمضاءكم ٌؤكد على فهمكم بوضوح لكل المعلومات السابقة المتعلقة     

 فقتكم على المشاركة.موا

                    

*التارٌخ                  * إسم المشاركة             * الإمضاء                     

 

* إسم الباحثة                *الإمضاء             *التارٌخ                   

 

 

 

 منيج البحث .  -2

منيج البحث لطبيعة موضوع الدراسة، فالمنيج ىو الطريقة المتبعة من طرف الباحث  يعود إختيار

 لموصول لنتيجتو المرادة، فمكل منيج خصائصو و مميزاتو.

( بالفرنسية و نعني بو الطريقة أو الأسموب méthodeيعتبر لفظ المنيج في المغة العربية ترجمة لكممة )

الباحث إلى نتائجو أي أن لمج وسيمة توصل إلى غاية معينة و ىو أو الكيفية التي يصل بيا العالم أو 

 (78-75،ص 1995)عبد الرحمان العيسوي،  البرنامج الذي يحدد لو السبيل لموصول إلى الحقيقة.   
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عرفو بأنو "منيج ييدف لمعرفة توظيف الفرد ،وييدف إلى بنية مفيومة لمحوادث النفسية بيرون.ر" فنجد " 

  (Perron.R, 1979 ; p 38)د مصدر ليا" التي يبقى الفر 

نظرا لطبيعة الموضوع الذي نحن في صدد دراستو، إعتمدنا عمى المنيج العيادي الذي وجدناه يخدم  

 موضوعنا و يسمح لنا بالدراسة المعمقة لحالاتنا مع فيم معاناتيا و سيروراتيا النفسية.

اول لمسيرة في منظورىا الخاص، و كذلك التعرف عرف المنيج العيادي بأنو " تن دانيال لاقاش"فحسب "

عمى مواقف و تصرفات الفرد إتجاه وضعيات معينة محاولا بذلك إعطاء معنى التصرف عمى بنيتيا و 

  (Reuchlin,1992,P113) الكشف عمى التصرفات التي تحركيا تكوينيا و

المنيج العيادي، ىو العمل عمى مساعدة الفرد في حل  بين لنا ما سبق أن اليدف أو الغاية من إستخدام

 مشاكمو و صراعاتو الداخمية.

عرفو "بالمنيج الذي يعمل عمى جمع البيانات العقمية التي توضح بأنو عبد الباسط حسن" كما نجد أيضا "

راحل وحدة، و ىو يقوم عمى أساس التعمق في دراسة مرحمة معينة من تاريخ الوحدة أو دراسة جميع الم

التي مر بيا، و ذلك قصد الوصول إلى تعميمات متعمقة بالوحدة المدروسة و غيرىا من الوحدات 

 (329، ص1963) عبد الباسط حسن، المشاىدة. 

ج من خلال ىذه التعاريف أن المنيج العيادي ىو الدراسة المعمقة لحالة الفرد و الذي ييدف إلى فيم نستن

فيم حالاتنا من مختمف الجوانب و مدى تأثير مرض أولادىن بالسكري،  حالتو. بحيث يمكننا في بحثنا من

 حيث يكون ذلك إعتمادا عمى "دليل المقابمة" و "إختبار الرورشاخ". 
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 مجموعة البحث. -3

أميات الأطفال المصابين بالداء السكري، حيث إخترنا مجموعة إعتمدنا في بحثنا ىذا عمى مجموعة من 

 متكونة من حالتين .

 البحث. معايير مجموعة 3-1

 أختيرت عينة ىذا البحث إعتمادا عمى الشروط التالية: 

 *أن تكون الأم لدييا بنت أو ولد مصاب الداء السكري.

 *أن يكون المصاب في مرحمة الطفولة، ليس في المراىقة أو الرشد.

 *أن تقبل الأم المشاركة في البحث .

 خصائص مجموعة البحث. 3-2

 في الجدول الموالي: سنقوم بعرضيا

 ( خصائص مجموعة البحث.03الجدول رقم )

المستوى  سن الحالة إسم الحالة رقم الحالة

 التعميمي

المستوى 

 الإقتصادي

سن الطفل  المينة

 المصاب

 سنوات 09 ماكثة بيت متوسط  الثانية ثانوي سنة        42    ك    01  

 سنوات 07 موظفة متوسط  جامعي سنة 40 د     02  
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أميات الأطفال المصابين  منتكون من حالتين تيبين لنا ىذا الجدول خصائص مجموعة بحثنا، التي 

الحالة و منيا نجدىا  بالداء السكري، حيث أخذنا عمى أساس تمك المجموعة المعايير المتمثمة في: إسم

( سنة، و نجد ىناك فارق في المستوى التعميمي بين ىذه الأميات، حيث 42إلى  40يتراوح أعمارىم بين )

الحالة الأولى ليا المستوى الثانوي و الثانية ذو مستوى جامعي، و فيما يخص المينة نجد الحالة الأولى 

لتي ليا منصب عمل )موظفة( .كما أن سن أطفالين ماكثة في البيت )بدون عمل( عكس الحالة الثانية ا

 ( سنوات . و منو نستنتج إخلاف في خصائص مجموعة البحث .10إلى  07المصابين يتراوح بين )

 أدوات البحث: -4

لقد إعتمدنا في بحثنا عمى المقابمة العيادية النصف الموجية التي تعد من إحدى الوسائل اليامة في جمع 

مح لممفحوص لتعبير عن مشاعره و إعتقاداتو و الأحداث الماضية في حياتو و المعمومات، حيث تس

تطمعاتو المستقبمة، كما إعتمدنا أيضا عمى إختبار الرورشاخ الذي ييدف لمدراسة و التشخيص، ففيو يسقط 

 المفحوص أحاسيسو و كل ما يشعر بو عمى مادة الإختبار.

 : المقابمة العيادية 4-1

أىمية في البحث العممي بإعتبارىا تقنية أساسية فيو، خاصة في مجال تخصص عمم  لممقابمة العيادية

 النفس، تستخدم لمحصول عمى البيانات الصعبة في البحث الإكمينيكي. 

تأتي المقابمة العيادية من ضمن الأساسيات في التشخيص و العلاج تكون عمى شكل حوار بين الفاحص 

حيث تعمل عمى جمع المعمومات بالملاحظة و المقاييس مع و المفحوص لحل مشاكل ىذا الأخير 

 الإختبارات النفسية.
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أنيا محادثة موجية يقوم بيا فرد مع آخر أو مجموعة أفراد، بيدف حصولو  أنجمش أنجمش"كما عرفيا " 

بيا في عمميات التوجيو و  عمى أنواع من المعمومات لإتستخداميا في البحث العممي و الإستعانة

 (82، ص2007)ميري أميرة، التشخيص و العلاج.

أنيا: "علاقة دينامية و تبادل لفظي بين شخصين أو أكثر الشخص الأول ىو  مصطفى فيميو يعرفيا 

 (39، ص1984) محمد عطوف ياسين، الأخصائي أما الثاني فيو الذي يتوقع المساعدة" 

حوار بين شخصين )الفاحص و المفحوص( لغرض الحصول عمى مختمف  نقول أن المقابمة العيادية

البيانات و المعمومات التي تساعده عمى فيم حالتو من خلال نتائج الإختبارات النفسية التي يطبقيا عميو 

و منو السعي لتقديم المساعدة لو. فمصطمح " المقابمة" يدل عمى الحديث أو التفاعل و التبادل بين 

 ثر وجيا لوجو، في زمان و مكان محدد مبني عمى موعد مسبق و نتيجة معروفة .شخصين أو أك

حرية التعبير عن مشاعره و أحاسيسو و أفكاره و كل فالمقابمة العيادية النصف الموجية تعطي لممفحوص 

 ما يتعمق بحياتو، بشرط عدم الخروج عن إطار الأسئمة المطروحة.

دية النصف الموجية في بحثنا، قد إستعننا بدليل المقابمة الذي يعتبر و عندما إعتمدنا عمى المقابمة العيا

بمجموعة من الأسئمة المنظمة التي تمكننا من التعرف عمى عدة الجوانب المتعمقة بمجموعة البحث و ذلك 

 لتحميل و تفسير النتائج المتحصمة عمييا أثناء عممية تطبيق إختبار الرورشاخ.

ر مختمف و تحمل مجموعة من أسئمة مفتوحة، و تتلائم محاوره مع أىداف يتضمن دليل مقابمتنا محاو 

بحثنا، كالبيانات الشخصية، الحياة الطفمية، الحياة المدرسية، البموغ و المراىقة، الحياة الزوجية، الحياة 

يات، العممية، الأحدث اليام في حياتيا، المعمومات حول الحمل، المعمومات حول المعاناة النفسية، اليوا

 الحياة الحممية و أخيرا المحور الأخير و المتمثل في الإنتظارات المستقبمية. 
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  (63)حيث تم تقديميا في عنصر بناء دليل المقابمة في الدراسة الإستطلاعية صفحة 

 إختبار الرورشاخ: 4-2

 تعريف إختبار الرورشاخ: 4-2-1

إسقاطي ييدف لدراسة الشخصية و تشخيصيا عمى أساس عممية الإسقاط التي تتخمص  الرورشاخ إختبار

ىيرمان في أن يسقط المفحوص مخاوفو و أحاسيسو عمى مادة الإختبار. وقد أنشأ السيكاتري السويسري 

، و ىو عبارة بقعة حبر تسمح بدراسة الحياة العاطفية 1920سنة  ((Hrerman rorschach رورشاخ

و الخيالية. يتكون من عشر لوحات ذات أشكال مختمفة. الموحة الأولى سوداء، الموحتان الثانية و الثالثة 

تضمان المونين الأسود و الأحمر. الموحات الرابعة، الخامسة، السادسة و السابعة سوداء، أما الموحات 

ة، و العاشرة فيي ممونة. تحتوي الموحات عمى فراغات بيضاء متفاوتة في العدد و الثامنة، التاسع

 المساحة.

يسمح رائز الرورشاخ بدراسة الخيال و إقامة تشخيص نفسي لمشخصية عند الطفل و المراىق و الراشد  

ة حول بحيث يستشير تصورات لدى الشخص التي تعود لمفترة الأكثر نكوصا، فيو يعطينا تصورا دينامي

 (44، ص2002،، زقار)سي موسيالفئة ما قبل الأوديبية من ناحية اليوية و النرجسية .

أن: " إدراك المفحوص لمبقع تعكس دينامية شخصية و ذلك فييا يتعمق بالسيرورة فيصل عباس يرى  

من قمق و المعرفية و كيفية معالجتو لممشاكل التي يواجييا و قدراتو الإبداعية و دينامية الإنفعالات 

إنقباض و إتجاىيتو نحو ذاتو و نحو الأخرين و قوة الأنا في مواجية الواقع و أنواع الصراعات المعاشة و 

 ما يمجأ إليو المفحوص من ميكانيزمات دفاعية لمتعامل مع ىذا الصراع، و لقد إستخدم ىذا الإختبار في 
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، 1990)فيصل عباس،  "و عقمية التحميل النسقي و في دراسة الأفراد المصابين بأمراض نفسية

 (106ص

لكل ما يرفض  إختبار الرورشاخ ضمن الإختبارات الإسقاطية التي تسيل التفريغ في مادة الإختباريدخل 

الفرد أن يكون و كل ما يحس بو أنو سيئ أو من نقاط ضعفو، و أنيا تجعل الفرد ينتج بروتوكول إجابة 

 (80، ص2012) جيلالي سميمان،  حيث أن بنية ىذا البروتوكول طابق بنية شخصية.

فات النفسية يتضح أن إختبار الرورشاخ ىو ذلك الإنتاج الإسقاطي الداخمي الي يعممنا بجميع التوظي

العاطفية و النضج الفكري الذي يبين طبيعة الصراعات النفسية المرتبطة بمرحمة الطفولة، و ىذا نتيجة 

 التركبية اللاشعورية عند المفحوص.

 مادة الإختبار: 4-2-2

من الحبر مطبوعة عمى بطاقات من ورق مقوى، فبعضيا ممونة و  إختبار الروشاخ عبارة عن عشرة بقع

 داء و أبيض و ىي عمى النحو التالي:بعضيا سو 

ليست ممونة وىي عبارة عن درجات مختمفة من المون الأسود و  VII, VI, V, IV,I) البطاقات ) -

  الرمادي.

 مطبوعة بالمون الأحمر و الأسود. III, II) البطاقات)-

 مطبوعة بألوان متعددة.  (IX, X, VIII )البطاقات-
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 الرورشاخ: تطبيق إختبار  4-2-3

 بيق الإختبار:شروط تط ( أ

 شروط تطبيق الرورشاخ كما يمي:"  ن، روش وترونباغ"تحدد 

 *يجب توفير جو ىادئ لممفحوص.

 *أن يكون الفاحص يقضا.

 إلا لمضرورة.التدخل  عدم*الملاحظة و 

 *يجب معرفة سبب الفحص.

 ب( كيفية تطبيق الإختبار:

 عمى عدة مراحل و التي تشمل فيما يمي: إختبار الرورشاخ يعتمد تطبيق

لممفحوص الواحدة تموى الأخرى إلى أن  و تتمثل في تقديم لوحات الإختبار .التطبيق الأولى: مرحمة*ال

تنتيي كل الموحات و يقوم الفاحص بتدوين كل إجابات المفحوص و ملاحة كل سموك صادر عن ىذا 

 (44،ص2002) سي موسي، زقار، الأخير مع زمن الرجع الخاص بكل لوحة و المدة المستغرقة فييا

موحات ، ينتقل الفاحص إلى مرحمة التحقيق بعد إنتياء من تقديم كل ال*المرحمة الثانية: التحقيق. 

"l’enquête،و ذلك لتحديد موقع الإستجابات  " يقوم فييا بإعادة تقديم الموحات ، الواحدة تموى الأخرى

 (114ص ،2011) زىية خردوش، التي تعتبر كمحرك ليا  
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عندما ينعدم أو ينقص  فيي إختيار الحدود التي ينتقل إلييا الفاحص*المرحمة الثالثة: إختيار الحدود. 

نمط معين من الإجابات في البروتوكول كقمة الإجابات الشائعة أو إنعدام التصورات البشرية أو إنعدام 

 نمط معين من الطرق التناول أو حتى غياب الإستجابات المونية في الموحات الثلاثة الأخيرة .

 (44، ص2002سي موسي ع، زقار ر،) 

 ىي المرحمة الأخيرة لمتطبيق، نقوم بطمب إختيار تفضيمي لموحات، نطمب الإختيارات. *المرحمة الرابعة: 

من المرأة إختيار لوحتين من بين العشرة و التي تفضميا أو تعجبانيا أكثر أو المتان تحبيما أكثر، و 

 (117، ص 2011)زىية خردوش، لوحتين أخرتين لا تعجبانيا أو أقل جمالا أو المتان تنفر منيا 

 ج( تعميمة إختبار الرورشاخ 

تقدم التعميمة في ىذا الإختبار تبعا لكل مرحمة من مراحل التطبيق المذكرة سابقا، فيي عمى إختلاف 

 أنواعيا تنبو المفحوص لآداء بما يراه المفحوص في لوحات الإختبار دون توجيو لممفحوص أو إيحاء لو.

 (46، ص2002)سي موسي ع، زقار ر،   

المسمات التطبيق العفوي و كانت التعميمة كالتالي: " سوف أريك عشر *التعميمة في المرحمة الأولى: 

 لوحات، و تقول لي كل ما تجعمك تفكر فيو ما يمكن تتخيمو إنطلاقا من ىذه الموحات ؟ "

« je vais  vous  montrer  dix planches et tu me dit tout ce que tu pense en 

imaginons ses planches ?         

 (17، ص2022) بن عبد الرحمان، أمال، 
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أو البحث عن المحددات و الحدود  يمكن لمفاحص محاولة تحديد كيفية وصول المفحوص إلى إستجاباتو

من خلال طرح تساؤلات مثل : " إجابتك شيقة و أريد أن أعرف كيف توصمت إلييا أو ما الذي أوحى بيا 

لك ؟ " كما يمكن لو في حالة إنخفاض عدد الإستجابات أن يطرح مثيرا مثل " مازالت الفرصة قائمة 

لمفحوص لإستجابات كمية و مختصرة في مرحمة آداء لتقديم مزيدا من الإستجابات " . و يمكن تقديم ا

 أبمغني بو " البقع أشياء كثيرة إذا لاحظت شيء البحث أن يقول مثلا : " ىناك من يرى في ىذه

 (15، ص2003) برونو ك، ىيمين د،  

حقيق، بعد الإنتياء من التطبيق ىنا نقدم الموحات مرة ثانية في مرحمة الت التعميمة في المرحمة الثانية:*

ونطرح التعميمة التالية : "و دورك رايح نعاود نرجعمك ىذه التصاور و تحاول تقول وين شفت واش قتمي 

مقبل ، و علا واش إعتمدت باش أعطيتني ىدوك الإجابات و إذا جاوك أفكار أخرى تقدر تزيد تقوليم  

 لي ؟ " .

« maintenant, nous allons vous remonter les planches, et vous essayez de me 

dire ou vous-avez  vu ces planches et ce que vous avez évoqué précédemment, 

et sur quoi vous avez base pour donner vos réponses, éventuellement d’autres 

idées vous viennent en tête vous pourrez m’en faire part ? »  

 (17، ص2022أمال،  الرحمان )بن عبد                                                           

للإختيارات تكون كما يمي " درك ختار زوج تصاور لي يعجبوك أكثر و  التعميمة في المرحمة الثالثة:

 زوج تصاور ماعجبوك كامل، او قولي علاه .

« maintenant, vous allez choisir parmi ces image les deux meilleurs et seux 

mauvais planche » 

 (18، ص2022، أمال  )بن عبد الرحمان                                                            
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الحدود، عندما نلاحظ الإىمال في أجزاء ميمة من الموحة أو عندما  لتحقيقالتعميمة في المرحمة الثالثة: 

يعطي إجابات غير واضحة في الموحات المعرفة، صورة بشرية مثلا في الموحة. فنقول لو:"ىنا ما بنتمكش 

 (17، ص2022) بن عبد الرحمان أمال، يشبو لإنسان، واش تقدر توف فييا؟ " 

 .طريقة تحميل إختبار الرورشاخ 4-2-4

في التطبيق  عمييا المتعارف بالخطواتورشاخ الر  اختبارتحميل  في شرعنا ورشاخالر  بروتوكولات بعد جمع

 البروتوكولات بالشكل ىذه تفريغب  نقوم مفحوص، كلالحاصل  التسجيل عمى الحصول العيادي: بعد

 الخاصة المميزات من إنطلاقا المادة فيم نستطيع حتى المعمقة بالقراءة الأولية ، ونقومالدقيقو  الصحيح

 عكس أو الموحات تصور في تناسق لاستمرارية،ا عدم أو الاستمرارية المنطق، أسموببالبروتوكول ) 

و الشامل نحاول الدراسة المفصمة   إلخ ( إنطلاقا من الإنطباع الأولذلك، الطبيعة المرضية، الإيحاءات...

 (18، ص2022)بن عبد الرحمان أمال، التنقيط .داية بلبروتوكول إختبار الرورشاخ كي نقوم ب

  (la cotation)تنقيط إجابات الرورشاخ  4-2-5

التنقيط ىو وضع الرموز بطريقة أوتوماتيكية، إذ يجب الأخد بعين الإعتبار الجانب الديماميكي للإجابات  

 " لسيسيل بيزمان" و التركيز عن المواقف النفسية و تعتمد في ذلك عمى دليل تنقيط إختبار الرورشاخ

beizman,c .1966)    ( " :الذي يركز في تحميل البروتوكول عمى ثلاتة مميزات. بداية بتحديد الموقع

 Ddأم صغيرة  D أي كيفية تناول بقع الموحة ىل كان كمي، شامل بسيط أم مركب أو كان تجزئة كبيرة

، حركية  Fلمحددات . " إذا كانت شكمية، ثانيا بتوضيح ا  Ddlوأدخل الفراغ الأبيض في الإجابة أم لا

K لونية ،C التظميل ،E و أخيرا تحديد المحتوى إذ كانت إجابة إنسانية ، حيوانية، نباتية أو تجريدية و ،

كل الإجابات مع تحديد الإجابات المبتذلة و التي تكشف عن نمط دفاعي معين أو إستجاية صدمية 

  (Chabert,c 1998, p 66)كالرفض و الإنكار...إلخ . 
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 أ(السيكوغرام .

بعد الإنتياء من تنقيط الإجابات نقوم بإحصائيا من خلال طرق حساب النسب الإحصائية ليذه المعطيات 

، ثم الوقت Rو نجد عدد الإجابات  (N,Rausch de Trabenberg, 2000)الموضحة في كتاب 

الكمون قبل إعطاء الإجابة في  ، و زمنT/Rep، الزمن المستغرق لكل إجابة  TTالكمي لمبروتوكول

و  %G، بالنسبة لطرق التناول نحسب النسبة المؤوية للإجابات الشاممة:  T Lat Moyالموحات العشرة

 منيا . %Dالجزئية: 

أما المحددات نحسب عدد المحددات الشكمية الإيجابية و السمبية و الحركية ) الإنسانية، الحيوانية حركة 

عن طريق المعادلة الموضحة في الكتاب  %+fو %F تيا المؤوية الموضوع(، ثم نحسب نسب

(C,Beizman,1966,p13) . 

، حتى نتمكن من المقارنة بينيما في K/E :F COMPLو الثانوية k/C: TRIتحدد الصيغة الأولية: 

ية التحميل الكيفي. أما المحتويات نجمع كل ىذه المحتويات و نحسب النسبة المئوية لممحتويات الإنسان

H%الحيوانية ،A% و عدد الإجابات المبتذلة ،Ban ثم نحسب النسبة المئوية لعدد الإجابات في ،

        RC% (N,Rausch.de Traubenberg, 2000,p 224-228)الموحات المونية الثلاث 

                

 .التحميل الكمي لمعطيات البروتوكول ب(

من تنقيط البروتوكول كل فرد من أفراد مجموعة البحث و حساب النسبة المؤوية لطرق  بعد الإنتياء 

التناول والمحددات و المحتويات مستعينين في ذلك بمعادلات خاصة، شرعنا في مقارنتيا بالنسبة لممعايير 
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إقترابيا أو العادية الخاصة بالراشد التي في مؤلف " ن. روش دو تراونبورغ و آ سنغلاد ". لمعرفة مدى 

 إبتعادىا عن ىذه المعايير، الذي يساعدنا عمى التحميل الكيفي في ما بعد .

 التحميل الكيفي لمعطيات البروتوكول.  ج(

يقوم المصحح بجمع عدد من الإجابات المتعمقة بكل معيار ثم يعد  بعد الإنتياء من تقييم الإستجابات   

ات مختصرة في صيغة خاصة لممفحوص التي نجد منيا مختمف النسب المئوية و ينشأ مجموعة العلاق

نمط الإدراك نمط الرجع الداخمي، النسبة المئوية للإجابات الحيوانية، كل ىذه التقييمات العددية و التي 

تضاف إلييا مجموعة من معايير دالة عمى غير رقمية ) الصدمة، الرفض، المثابرة الملاحظات الوصفية( 

 C.Biezman, 1982,p74)لو يقوم الفحص بتكوين المخطط النفسي.)و تكتب عمى جدول من خلا

 كيفية جمع المعطيات: -5

 كيفية جمع معطيات دليل المقابمة: 5-1

مع حالاتنا  قابمة العياديةمأنجزنا دليل المقابمة الذي يحتوي عمى إثنى عشرة محور، حيث أجرينا دليل ال

داخل مكتب المدير لجمعية الداء السكري، و كانت في أجواء يسودىا اليدوء و الراحة حيث طرحنا 

كل حرية و إرادة دون أي خجل بالأسئمة المختمفة التي يحتوييا كل محور، و المفحوصات كانتا تتحدثان 

 أو إرتباك .

 إختبار الرورشاخ: تطبيقكيفية  5-2

ختبار الرورشاخ و تشغيل "الكرونوميتر" في الياتف النقال لحساب الزمن المستغرق قمنا بتييئة لوحات إ

خلال مدة الإختبار، بعد ذلك طرحنا التعميمة لعرض الموحة الأولى بالمغة المتداولة في منطقتنا 
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وحات، سأريك عشرة ل)الأمازيغية( و التي تفيميا كلا من الحالتين )العربية(،  كانت التعميمة كالتالي: " 

 و أنت تقولين لي ما تفكرين فيو، و ماذا ترين أو تتخيمين إنطلاقا من ىذه الموحات".

والتعميمة تكون فقط  قبل تقديم الموحات و لم نعيدىا بعد ذلك، بعد إنياء الإختبار تأتي مرحمة التحقيق و 

شياء التي رأيتييا سنعيد عرض لصور و تقولين أين رأيت الأعرض الموحات مجددا، و كانت التعميمة:" 

 . و ذكرتييا مسبقا، و ىل لديك أجوبة أخرى لم تذكرييا؟"

بعد إنتيائنا من مرحمة التحقيق قمنا بنشر الموحات عمى المكتب و طمبنا من كل حالة أن تختار لوحتين 

إختاري  أعجبتيا و لوحتين لم تعجبيا، و في كل مرة تم تقديم تبرير لإجابتيم، و التعميمة كانت كالتالي:"

 " .وفي كل إختيار قولي سبب إختيارك ليالوحتين من ىذه الموحات نالت إعجابك و لوحتين لم تعجبك 

 كيفية تحميل المعطيات: -6

 كيفية تحميل معطيات دليل المقابمة العيادية: 6-1

قديم الحالة مع أثناء تحميمنا لممقابمة العيادية النصف الموجية عمى المحاور الاثني عشر المبنية، بدأنا بت

المعمومات الخاصة بيا، ثم إنتقمنا لتحميل المحاور بالترتيب واحد تموى الآخر، بعد ذلك إستخمصنا إستنتاج 

 عام لكل حالة. 

 كيفية تحميل معطيات إختبار الرورشاخ: 6-2

عمى مجموعة من الخطوات، حيث بدأنا بقراءة أولية لبروتوكول كل  عند تحميل إختبار الرورشاخ إعتمدنا

 حالة عمى كتاب التنقيط ل " سيسيل بيزمان" المسمى ب :
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« Livre de cotation des formes dans le rorchach »  التي إتبعت مرحمتين أساسيتين في

الإجابة في الموحة، ثم تنقط الإجابة تحميل البروتوكول لوحة بموحة، و تتشمل المرحمة الأولى لتحديد موقع 

حسب موضعيا في الموحة، أما في المرحمة الثانية فييا يتم التحميل الكمي لمبروتوكول، حيث إستخمصنا 

        عنا من خلالو الوصول لمنتائج التي سنعرضيا لاحقا في الفصل الموالي. طالسيكوغرام الذي إست

و مقال سي موسي و  النفسي العادي لمرورشاخ  في كتاب" رشال"قمنا بالرجوع إلى جدول معايير السير 

 بن خميفة، وتظير المعاناة النفسية من خلال اليشاشة  وذلك عند إرتفاع أو إنخفاض عن تممك  المعايير.

 خلاصة الفصل

سة مثل ىذا الفصل الإجراءات المنيجية لدراسة بحثنا، التي تفرض عمينا إتباعيا فمن خلاليا قمنا بالدرا

الإستطلاعية لميدان البحث، مع ذكر المنيج المتبع و أىم الأدوات المستعممة و كيفية تطبيقيا مع جمع و  

 تحميل نتائجيا. فمنيا نصل لمفصل الموالي و المتمثل في فصل عرض و تحميل نتائج الحالات.
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 الفصل السادس: عرض و تحميل نتائج الحالات

 تمهيد: 

سيتم عرض حالتين، حيث نبدأ بتعريف خصائص الحالة، بعد ذلك نقدم نتائج المقابمة العيادية وتحميل 

 اختبار الرورشاخ وفي الأخير نصل إلى خلاصة لمحالة.

 . عرض الحالات:1

 عرض الحالة الأولى:  1.1

سنة، لدييا ثلاثة أبناء بنتان وولد، مستواىا الدراسي  24متزوجة وتبمغ من العمر "ك" إمرأة: تقديم الحالة

 سنوات. 9ثانوي، ماكثة بالبيت. ابنيا المصاب بمرض السكري يبمغ من العمر 

الحالة المشاركة بلا تردد بعد أن شرحنا ليا اليدف المرجو من البحث، كما أنيا تجاوبت بكل أريحية  قَبمت

 مع المحاور المقدمة إلييا. و بالإضافة أنيا تتحدث بتمقائية لا تظير أي مشاعر القمق أو الخوف.

 عرض بروتوكول الرورشاخ: 2.1

 (بروتوكول الرورشاخ04الجدول رقم)

 زمن رقم الموحة

 الكمون 

 التنقيط التحقيق الإجابات

I "4 ˄ 
ىذا وحش كي تحممي حاجة  -1

 تخوف بزاف )بوبريك(

                           "11 

 

 Gوحش 

 

G FClob A  
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II "1 ˄ 
 زوج دباب شادين بعضاىم -4

                          "11 

 

 Gدباب 

 رجميو بدم 

DC Sang 

 

G Kan A 

III "4 ˅ 
 وحش -3

 Bassinحوض  ˄ -2

 كميتن. -5

"42                  

 

 Gوحش 

 D(1)حوض 

 D(3)كميتن 

 

G F Clob A 

D F+ Anat 

D F+ Anat 

IV "3 ˄ 
 ىيكل عضمي-1

                           "24 

 

 Gىيكل عضمي

 

G F- Anat 

 

V "3 ˄ 
 ىذا فراشة  -7

 خفاش8 -

                          "18 

 

 فراشة أو

 Gخفاش  

 

 

G F+ A Ban 

G F+A Ban 

VI "11 ˄ 
 حيوان  -9

 ىامميك راسو 
 فمو 

 عينيو    
                           "20 

 
 Gحيوان 
 D(3)راسوا 
 Dd(7)فموا 

 Dd(26)عينيو 

 
 D/G F- A  
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VII "3 

 

˄ 
 كي تشوف من بعيد-10

 في لمنام شخصين من بعيد

رؤية شخص من بعيد بين 

 سحب

                           "27 

 

 Gشخصين 

 

GF+-

H/Scène  

VIII "4 ˄ 
 زوج سبوعة -11

                           "16 

 

 D(1)سبوعة 

 

D F-A 

IX "1 ˄ 
ديمان ىذاك لي تشوف  -14

 فمنام خيال بألوان جميمة

                          "26 

 

G 

 

GF+-pys 

 

X "3 ˄ 
شخص لي تحمم  كيفكيف -13

بو يخوف ىذا مرة بألوان 

 مخوفش

                          "27 

 

G 

 

G CF H 
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 :النفسي المخطط

 .الأولى لمحالة النفسي المخطط(: 05) رقم الجدول

 المحتويات المحددات أنماط الإدراك الخلاصة

R =13 

R.compl. =1 

Refus =1 

T.total= '2  

Tp/R =1.31 

Types.d’appr =G. 

D/G.D 

TRI =0K/1C 

∑K/∑C 

 أو الصيغة المكممة 

FC =1K/0E 

∑K/∑E 

RC% =23 

Ban =02 

F% =19 

F% élarg =100 

G=09 

D/G=1 

G%=77 

D=3 

D%=23 

 

F+=2 

F-=3 

F+- =2 

Somme de F=9 

Kan=1 

Somme de K=1 

CF=1 

Somme de C =1 

Somme de E=0 

FClob=2 

 

 

 

A =7 

H =2 

Scène =1 

Pays =1 

Anat =3 
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 1الصدمات:                              التعاليق:                                      

 التتابع: مرن                                               VIII.IIIملاحظات التناظر:   

  الحمم. (X.VII.I)في قوليا وحش، اضافة في  (III.I)المواظبة: ظيرت في الموحات

 التحميل الكمي لمبروتوكول الرورشاخ:

 الإنتاجية : -

دقائق مما يعبر عن  2غت (  في مدة بم(R=13تمكنت المبحوثة من تقديم مجموعة من الاجابات  

ربي  في المجتمع الغ 15بالمقارنة مع بمعايير جامعة باريسمنخفضة مما يظير اليشاشة  إنتاجية

"م" أقل من المعيار، والتي تفسر  إجابة، ىذا يدل عمى أن اجابات المبحوثة (35-45 )المحصورة بين

 44الكف عمى المستوى الانتاجي. أما إذا قارنا عدد إجابتيا مع المعايير المجتمع الجزائري الممثل في 

( نجد أن إجاباتيا أصغر من المعيار وىذا ما يؤكد 4112إجابة عند الراشد)سي موسي وبن خميفة، 

 الكف.

لاختلاف بين المعايير في الدراسة الفرنسية و الجزائرية راجع يبين كل من سي موسي و بن خميفة أن ا  

 إلى قمة التعبير عن المشاعر الوجدان.

F+% =55 

F+% élarg  =58 

A% =54 

H% =15 
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دقائق وىو زمن قصير  2بالرجوع إلى الزمن المستغرق في تقديم الإجابات نجد أن زمن البرتوكول بمغ   

التالي نجد زمن الإجابة دقيقة( وب 31إلى  41التي يتراوح بين ) 15جدا مقارنة بمعايير جامعة باريس

 ثانية، نلاحظ أن الذي تستغرقو  في تقديم الإجابة منخفض مما يدل عمى الكف.  31الواحد

 يظير في البروتوكول وجود إجابة إضافية واحدة مرتبطة بمحتوى دم مما يؤكد الكف.

 السياقات الفكرية: -

ممة و الإجابات الجزيئة، حيث النمط يحتوي البروتوكول نوعين من أنماط المتمثمة في الإجابات الشا

إلى  41وبالمقارنة مع المجتمع الغربي التي تنحصر بين  (G=77)الغالب ىي الإجابات الشاممة بنسبة

31 (Richelle.J ,2009,P53) %  ومنو نستنتج أن نسبةG ما يظير عدم التكيف مع الواقع فعة ممرت

( نجد أنيا تقدر 4112ائرية)سي موسي وبن خميفة،الخارجي، أما إذا قارنيا مع نتائج الدراسة الجز 

يدل عمى ميكانيزم دفاعي يتمثل في الكبت، يعمل عمى مقاومة ظيور الواقع الداخمي.   %31ب

(Chabert.C,2012)    .وىذا يدل عمى الكف و اليشاشة 

 11بة وىي غير متوازنة معايير المجتمع الغربي المتمثمة بنس(D= 23%)يشمل البرتوكول عمى نسبة

)سي   %53، إذا قارنيا مع المعايير الجزائرية التي تقدر ب  (Richelle.J ,2009,P53) 12إلى

بعيدة عن المعيار العادي حيث تفسر عمى تجنب  D (نستنتج أن نسبة 4112موسي وبن خميفة، 

د عمى المبحوث تقصي تفاصيل وتحميل الواقع ،يدل عمى عدم القدرة التمسك بالواقع من خلال الاعتما

 الواقع الخارجي، حيث لا يسمح بظيور اليوامات و العواطف و الصراعات.

 (Rausch de traubenberg.N ,1997) 

 ىذا يدل عمى الكف و اليشاشة.
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 المحددات:

وىي متوازنة مع المعايير المجتمع الغربي   (F= 69%)يتميز البرتوكول بنسبة الإجابات الشكمية

(Richelle.J ,2009,P53) مما يدل التكيف مع الواقع ، مرونة الآليات  (60-70)التي تكون ما بين

 (Rausch de traubenberg.N ,1997)الدفاعية.

يتكون البروتوكول من محدد حركي حيواني أما المحدد الحركي الإنساني معدوم وىذا يعني عنده صعوبات 

و بالتصور الحيواني لكي يعبر عن علائقية تصور الإنساني صراعي لذلك يزيح التصور الانساني يعوض

 الجانب اليوامي أو نزوي...

 .يميز البروتوكول وجود محددات المونية يعني وجود العاطفة، أيضا قدر عمى تفريغ توترات  

 المحتويات:

يشمل البرتوكول عمى خمس أنواع من المحتويات المتمثمة في محتوى حيواني، محتوى إنساني، محتوى 

 يعي، مشيد.تشريحي، محتوى طب

المعايير  مما يدل عمى التوازن عند مقارنتيا (A= 54%) تعتبر المحتوى الحيواني الذي يغمب بنسبة

( يعني قدرة عمى الامتثال والمشاركة في التفكير الجماعي، كما 55-35المجتمع الغربي، التي تقدر بين)

 يدل تكيف إجماعي.

نجد نسبتو مرتفعة، تفسر كدفاع لتجنب  (A= 43)لجزائريةعند مقارنة نتائج المبحوثة مع نتائج الدراسة ا

 ما يدل عمى اليشاشة. (Chabert.C,2012) العلاقة.

إذا قارنيا مع معايير المجتمع  (H= 15%)تقدر نسبة محتوى الانساني ب

 .(H= 12-15)في السير العادي  ، فإنيا تعتبر  (Richelle.J ,2009,P53)الغربي

ويفسر أن المبحوثة لدييا القدرة عمى تقمص  (H= 16)عن المقارنة مع الدراسة الجزائرية فإنيا تمثل  أما

 (Chabert.C,2012) الصورة الإنسانية. 
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 ما يرمز إلى القمق.  (III.IV)في البرتوكول  (Anat)نلاحظ ظيور المحتوى التشريحي  

 الدينامية النزوية أو الصراعية:

 تعتبر منخفضة بالمقارنة مع معايير المجتمع الغربي  (RC= 23%)جابات المونيةيتم تسجيل نسبة الا 

RC= 30-40%(Richelle.J ,2009,P53) ما يدل تثبيط عاطفي أو انسحاب أو خنق معين التعبير ،

.(Rausch de traubenberg.N ,1997,p122). 

 (TRI= 0K/1C)جاء نمط الصدى الداخمي من نوع الانبساط الصافي

 امل الاضافية:العو 

 تحتوى البرتوكول إجابتين مبتذلة في الموحة الخامسة تعد قميمة إذا تمت مقارنتيا معايير الدولية

 (Ban= 5-7).ما يبين صعوبات الاشتراك في الإدراك المشترك والامتثال الجماعي 

، إضافة إلى الموحة  الاختيارات الايجابية متمثمة في الموحة التاسعة وىي لوحة ذات مرجعية أمومية مبكرة

 العاشرة وىي الموحة الانفصال و الفردانية.

الاختيارات السمبية تتمثل في الموحة الخامسة وىي لوحة اليوية وتصور الذات وتمثل إختبار الواقع 

الأساسي في الإقتراب من العالم الخارجي. كذلك الموحة السابعة التي تحمل صدى أمومي وتظير العلاقة 

 مومية.بالصورة الأ

 خلاصة الرورشاخ:

 يظير من خلال التحميل الشامل لبروتوكول الرورشاخ" ك" يتميز بما يمي:

إجابة ىذا ما يؤكد الكف، نجد طغيان  13( في عدد إجابات  2انخفاض إنتاجيتيا المتمثل في )'

 .الاستجابات الشاممة عمى الجزئية ما يظير عدم التكيف مع الواقع الخارجي

كما استجابات الجزئية جاءت منخفضة ما يدل عمى عدم القدرة التمسك بالواقع من خلال الاعتماد عمى 

 الواقع الخارجي، حيث لا يسمح بظيور اليوامات و العواطف و الصراعات.
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إضافة إلى عدم تسجيل في البروتوكول استجابة حركية انسانية ما يدل عمى عدم قدرة عمى ارصان 

 الصراعات. جاءت إجابات الحيوانية مرتفعة ما تفسر كدفاع لتجنب العلاقات.

يتم تسجيل نسبة الاجابات المونية منخفضة ما يدل تثبيط عاطفي أو انسحاب أو خنق معين التعبير. مما 

 الانتاج الإسقاطي لدى المفحوصة يتميز باليشاشة. يظير أن 

 عرض وتحميل نتائج المقابمة العيادية:

 سيتم عرض نتائج المقابمة من خلال تحميل ما جاء في كل محور، مع إعطاء الدلالة النفسية لممحتوى.

ا أنيا عاشت ييدف المحور الأول إلى التعرف عمى الحياة الطفمية و العلائقية لممبحوثة،  حيث أظير لن

حياة صعبة، نشأة في عائمة متفككة لأن والداىا انفصلا كل واحد يعيش لوحده لكن بدون طلاق ، ىذا ما 

أدى بيا أن تكون أحيانا عند أبييا وأحيانا عند أميا، لكن في معظم الأوقات عند والدىا لأن الظروف 

أميا قالت " عادية ليست علاقة قوية جدا، الإقتصادية للأم لا يسمح ليا التكفل بيم. أما عن علاقتيا مع 

الشخص الذي عاش مع والديو معا يكون أقرب إلييما بالمقارنة مع الذي يعتمد عمى نفسو". والتمسنا من 

ىنا أن العلاقة التي تربطيا مع أميا ليست متماسكة جدا والسبب يعود إلى نقص الاىتمام و الرعاية، 

في قوليا "أبي لا أستطيع القول قريبة جدا منو لأن أمي غير  بخصوص علاقتيا مع أبييا لم تحددىا

أقول انا ليسنا قريبين منو إنو أب فقط يوفر ما نأكل  نعيش و نكبر فقط"، وفي علاقتيا  موجودة لكي لا

غير أنيم متفاىمين. بالرجوع إلى  ثمع أخييا  متوسطة الأن يوجد بعض الخلافات بينيم بسبب الور 

الأن كل واحدة لدييا عائمة . أما بنسبة علاقتيا مع المحيط الخارجي تعيش عادية يا علاقتيا مع أخوات

  يستخدمون معيا الحيل. بصعوبة فيي تحب الناس بسيولة تممك نية صافة اتجاىيم فوجد أنيم

نشير ىنا أن الحالة قد تكون عانت من الحرمان عاطفي بسبب إنفصال والدييا والذي يعرف في معجم    

لنفس و الطب النفسي عمى أنو نقص الدفء والمودة والاىتمام، وخاصة من جانب الأم أو من يقوم عمم ا
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مقاميا في أثناء سنوات الطفولة الأولى. وىي حالة تحدث عموما عند الإنفصال عن الأم، وفي حالة 

 (.121.ص 4144تجاىل الطفل أو إساءة  معاممتو أو في إيداع الطفل في مؤسسة.)صابرين، ف .

لا  ىمييدف المحور الثاني إلى التعرف عمى الحياة المدرسية لممبحوثة، صرحت في الماضي أولياء

كنا بعد عودتنا من المدرسة كان يجب أن نقوم في قوليا "عمييم من أجل التفوق في الدراسة،  نيضغطو 

تكن تمميذة مشاغبة، ، كانت علاقتيا مع المعممين جيد لأنيا لم "بالأعمال المنزلية لم نكن ندرس جيدا

 فوقةلم تكن متأضافت  الحالة حتى الأن لقد ماتت،  تذكر الحالة لدييا معممة في الابتدائي كانت تحترميا

دعم و ذلك المردود الذي تقدر عميو ، اما بخصوص علاقاتيا كانت جيدة مع الفي الدراسة لأن لم يتوفر 

ية علاقتيما حتي الآن كانت جيدة وقوية، من بين البنات في المدرسة كما  لدييا صديقة في الصغر وبق

الصعوبات التي واجيتيا  ىي الظروف التي كانت تعيشيا عدم وجود الام ،حيث كانت حالة مع أختيا 

جعميا لا تركز عمى درستيا،  لتيتقومان بوظيفة الأم بعد عودتيا من المدرسة كالطبخ وغيرىا من الأمور ا

لثانوي بالصدفة، أما الأمور التي جعمتيا لم تتمكن من النجاح ىي بعدما تمكنت من الوصول إلى مستوى ا

تخمت أختيا عن الدراسة )حيث أن فرق السن بينيما قصير( في قوليا" كنا نذىب معا إلى المدرسة وبعد 

 وحدي أبدا كنا ندرس معا"أدرس أن تخمت أختي عن الدراسة أنا أيضا تركت المدرسة، لم 

حالة لم تتمقى الدعم و التشجيع و المساندة من طرف أسرتيا من أجل التفوق في إلتمسنا ىنا أن ال 

المدرسة ، كما الوضعية التي عاشتيا أثرت عمى تحصيميا الدراسي، أما عن العلاقات الإجتماعية فيي 

ا جيدة مع المعممين و الزملاء. وأشير ىنا أننا أكممنا الحديث مع الحالة وتطرفنا إلى محاور أخرى معي

 بدون حاجز في مواصمة المقابمة.

تناولنا في المحور الرابع عن البموغ و المراىقة، أوضحت المبحوثة مضت فترة مراىقة كأنيا البارحة، أما 

عن العادة الشيرية كان أمر سري في الماضي وكان عيب، أحست أنيا أصبحت إمرأة وعندىا دائما شيء 

قتيا مع عائمتيا كانت عادية لم يتغير شيء، وعلاقتيا مع يجب مراقبتو، وتحاف أن تتسخ، أما عن علا
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ط الناس كثيرا لأني لاالناس كانت جيدة لم تكون خجولة وفي تعبيرىا " علاقتي مع الناس جيد جيدا ، أخ

 أتحدث لست شخص منغمقة أتحدث عندي علاقات مع الناس "

ييا والنمو الجسدي في فترة المراىقة،  بحوثة تقبمت التطورات التي طرأت عممأظير لنا ىذا المحور أن ال

 أما عن علاقاتيا في تمك الفترة لم يحدث ليا تغيير حيث كانت إجتماعية.

ييدف المحور الخامس إلى التعرف عمى الحياة الزوجية، صرحت أنيا تزوجت عن طريق الحب حيث 

فين عائمة الزوج رفضوىا تعارفوا لفترة طويمة ثم تزوحوا، في البداية مروا بصعوبات عائمية بين طري

وعائمتيا رفضوا زوجيا، ثم انتصروا بالزواج  ولكن أصبحوا يتشاجرون فيما بينيم،  لقد تعرفت عميو في 

 أماالمدرسة مرحمة الثانوية في الشارع وكانت علاقتيا مع زوجيا في ذلك الوقت رائعة مثل الجميع مثالية، 

أميا رفضت زواجيا كميا ولا تتكممان معا  في قوليا "أمي  علاقتيا مع أىميا قبل الزواج كانت جيدة أما

رفضت الزواج منو ولا نتكمم أنا وىي رفضتو نيائيا"، كما أن علاقتيا مع عائمة زوجيا لا يوجد مشاكل 

 بينيم .

التمسنا من تعبير الحالة كانت مرتاحة في زواجيا لأنيا تزوجت عن حب  رغم أن العائمتين رفضوه إلا 

وا من الزواج، لكن في السنوات الاخيرة أصبحا في خلافات شبو دائما يمكن أن نفسر ىذا بسبب أنيم تمكن

 الضغوطات النفسية نتيجة مرض ابنيما. 

تناول المحور السابع الاحداث اليامة في الحياة أين صرحت الحالة حدثين ميمين في حياتيا ، الحدث 

ذي جعميا تحزن ىو مرض ابنيا. استخمصنا أن  السعيد عندما حصل زوجيا عمى عمل، أما الحدث ال

بحصول زوجيا عمى العمل شعرت باستقرار نفسي وامان، إن مرض ابنيا جعميا في حزن شديد كما أنو 

 غيّر نظام حياتيا.

 واصمنا الحديث مع المبحوثة بشكل عادي أين تطرقنا إلى المحاور أخرى دون حاجز في مواصمة المقابمة.
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 2ن إلى التعرف عمى المعمومات حول الحمل، حيث أفادت الحالة كان طبيعي، بقيت ييدف المحور الثام

سنوات بدون أطفال عندما قررت الانجاب حممت بكل سيولة. كما صرحت عن فترة الحمل في قوليا" 

أعيش مثل جميع نساء الحوامل بشكل عادي "، إضافة إلى أنيا لم تتمقى صعوبات أثناء تمك المرحمة 

 ش ىي وزوجيا لوحدىما.وكانت تعي

 استخمصنا من ىذا المحور أن فترة الحمل مرت بشكل طبيعي، ولم يكن صعوبات أو مشاكل صحية.

تناول المحور التاسع معاش الولادة، أوضحت الحالة أن ولادتيا كانت سيمة و طبيعية، و أضافة أن اليوم 

أبيض البشرة  ليس عنده شعر كثيف فقط الذي ولد فيو أحست بفرحة كبيرة وكان طفل جميل بصحة جيدة 

من الجية الامامية، وجيو بشوش في عمره شير وىو يعرف أن يمعب بيده، كما صرحت أن ابنيا كان 

يشبو والدىا الذي مات منذ سنتين وبو تمكنت من نسيان أبييا حيث ملء الفراغ الذي تركو والدىا، كما 

 أنيا صرحت كانت راغبة الحمل.

 ل الحالة معاش الولادة كانت سيلا لم تواجييا صعوبات، وكانت سعيدة بالمولد.  التمسنا من خلا

ييدف المحور التاسع إلى التعرف عمى  المعاناة النفسية ، صرحت الحالة أنيا إنصدمت من معرفتيا     

ت بمرض ابنيا وكانت دائما تقول لنفسيا في حمم ستستيقظ و تمقى حياة أخرى ، أما عن ردة فعميا كان

بالصراخ  والصدمة حيث لم يكن أحد في عائمتيا لديو مرض السكري، وتحكي أنيا ذات مرة مرضت 

راحت تقيس نسبة السكري في دميا حيث استعممت الإبرة واحست بألم الشديد في يدىا في نفس الوقت 

و الأكل كل قمبيا يؤلميا عمى ابنيا كيف لو تحمل ذلك الألم وىو في سن صغرة ، كما أضافة لما تعطي ل

تجمس أمامو لأن الأكل الذي يتناولو لا تسطيع ىي أكل .أما علاقتيا مع ابنيا كانت  متعمقة بو منذ أن 

كان صغير وبعد مرضو زاد تعمقيا واىتماميا بو، بخصوص علاقتيا مع زوجيا بعد مرض ابنيا صرحت 

يا كثيرا وتفكيرىا دائما معو انيما في خلاف شبو دائم ولم تعد نتام في مكانيا لأنيا يخاف عمى ابن
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وأصبحوا يعيشون بصعوبة، وأضافت أن علاقتيا مع بناتيا أولى لابأس بيا أما الصغير فيي جيدة لأنيا 

 يوم.   14ذكية وواعية بحالة اخييا أكثر. كما صرحت الحالة أن طفميا ظل في المستشفى لمدة 

 تعني المعاناة"  لمصحة: العالمية المنظمة خلالمن  تعرفالتي ، ليا معاناة نفسيةة ان لحالا لنا تظير

 بمعن الانزعاج، و الراحة النفسية عدم من حالة وىو  معنويا، أو جسميا ألما يتمقى و أ يتحمل الذي الفرد

 اللامبالاة و الأشياء و الأشخاص أمام بالغرابة شعور الخارجي، مع المحيط التكيف بعدم شعورال

( وكذلك تشير إلى وجود انفصال عاطفي بين زوجيا والذي يعرف" 115.ص4115اكتوف،ن.)."المؤلمة

الجنس، أو خفوتيا إلى متقدمة، مع ما يضاف من تراكم  -ىو تمك الحالة من انطفاء علاقة العاطفة

التناقضات في التوقعات. يبدو الرباط الزوجي وكأنو قد استنزف عمى صعيد العاطفة والشراكة في تحقيق 

لأىداف عمى حد سواء، ومع ىذا الاستنزاف يتزايد التباين وتتقمص منطقة التقاطع بين دائرتي الرباط ا

الزوجي، وتتباعد ىاتان الدائرتين مما ينشأ عنو عالمان مختمفان، حيث يبدأ كل من الزوجين التحرك في 

 ( 43.ص4115فمك خاص بو، عمى مختمف الصعد والاىتمامات". )الصطوف،ل.

 ا الحالة عن اليوايات المفضمة ىي الخياطة. بينت لن

ييدف المحور الحادي عشر التعرف عمى طبيعة أحلام ونوعيتيا، وقد صرحت الحالة عن حمم متكرر 

 وىو أنيا تحمم أن ابنيا قد ضاع وفسرت ىذا الحمم بمرضو.

 ة. نستنتج من خلال ىذا الحمم يعيش في قمق وخوف ما يفسر المعاناة النفسية لدي الحال

تناولنا في المحور الثاني عشر عن الحياة المستقبمية، أوضحت الحالة عندما كانت صغيرة تحمم أن 

تصبح طبيبة وأن تعيش حياة جميمة، وأضافت أنيا تتمنى مع تطور العمم أن يجدو دواء يشفى ابنيا أو أن 

محتاجين ، أما عن مستقبل تسافر إلى الخارج في أسرع وقت أو أن الدولة الجزائرية تتكفل بالأطفال ال

طفميا أن يتفوق في دراستو ويصبح ذو قيمة  قبل أن يمرض كانت تتمنى يصبح طبيب لكن الآن يجب 

 ذلك.
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 بين لنا أن المفحوصة متفائمة عمى مستقبل طفميا حيث تمنت لو النجاح في حياتو. 

 خلاصة المقابمة العيادية:

ن المفحوصة ليا صعوبات في علاقاتيا الأولية، ويعود ذلك يظير لنا من خلال دليل المقابمة العيادية ا

إلى انفصال والدييا، ونشير أنيا عانت من حرمان عاطفي جراء ذلك، كما نلاحظ ان الحالة لم تتوسع في 

حديثيا عن علاقاتيا بزوجيا ربما لكون حديثيا عن العلاقات يظير دائما بشكل سطحي. أما معاش 

تواجييا صعوبات، كما أن ظير صعوبات في تقبل مرض ابنيا والذي فسرناه حمميا والولادة عادية لم 

 مظير من مظاىر المعاناة النفسية. 

 . عرض الحالة الثانية:4

، مستواىا التعميمي جامعي، لدييا  21: السيدة "د" إمرأة متزوجة موظفة وتبمغ من العمر تقديم الحالة

 طفمة مصاب بمرض السكري.

المرجو من البحث، كما أنيا تجاوبت معنا بكل  اليدف في البحث بعد أن شرحنا ليا وافقت عمى المشاركة

 سيولة، كانت قمقة قميلا.

 عرض بروتوكول الرورشاخ:

 (: بروتوكول الرورشاخ.06الجدول رقم)

زمن  رقم الموحة

 الكمون 

 التنقيط التحقيق التطبيق

I "2 ˄ 
 ارى شكل فراشة -1

"37                            

 

   G فراشة

 

GF+A Ban 
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II "12 

 

 

 

 

 

 

 واعرف  ماىي )ضحك(˅

 ىي صورة  -4

 خريطة  -3

 تشبيو أشعة راديوا -2

"35           

 

 Gصورة

 Gخريطة 

 G  أشعة راديوا

Choc 

GF- obj 

GF- Géo 

G F- Anat 

III "7 ˄ 
 ارى كأنو رسم شخصين -5

 

 فراشة  -1

 31"              عظم    -7

 

 

شخصين ماسكين 

 D(1)بعضيم

 D(3) فراشة

 D(3) عظم

 

D K H/dessin 

 

DF+A Ban 

DF+ Anat 

IV "4 ˄ 
يشبو لي من قبل اشعة راديوا  -2

 ˄˅ولا لا؟ 

"32                            

 

 G اشعة راديوا 

 

GF+ Anat 

V "1 ˄ 
 نشوف خفاش -9

"11                           

 

 Gخفاش

 

GF+ A Ban 
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VI "15 ˄ 
 مانيش عارفة واش نشوف 

 لا استطيع

"42 

 

 

 

 

 

Rufus 

 

 

 

VII "1 

 

 

 تتشابو كميا ىذي فموا˄

 أشعة راديوا  بلاك  -11

 تشبو فراشة لي من قبل ولا؟ -11

 بانتمي شغل سحاب -14

"21                                                                       

 

 

 Gأشعة راديوا  

  G فراشة

 G سحاب

 

 

GF-Anat 

GF-A 

G E Frag 

VIII 

 

 

 

 

 

 ىذي ألوان ˄ 4"

 رسم حيوانين يدوران -13

 

 رسم معبر -12

"21                           

 

 

 

 

رسم حيوانين 

 D(1) يدوران

 Gرسم معبر

 

DKan 

A/dissen 

G FC dissent 
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IX "1 ˄ 
ىذا مثل أشعة الراديو نفس  -15

 شيء راديو تاع الصدر

 الجياز التنفسي

                          "31 

 

أشعة الراديو صدر 

الجياز 

 D(11)التنفسي

 

DF- Anat 

 

X "3 ˄ 
 مرئ -11

 عنكبوت -17

 الرحم -12

"19 '1 

 

 D(11)مرئ

 D(1)عنكبوت

 &D(2)الرحم

D(10) 

 

DF- Anat 

DF+A Ban 

DF- Anat 

 

 المخطط النفسي:

 المخطط النفسي لمحالة الثانية. (:17الجدول رقم)

 الخلاصة أنماط الإدراك المحددات المحتويات

A =1 

H =1 

Frag = 1 

Géo =1 

Anat =7 

Obj =1 

F+=6 

F-=2 

F+- =0 

Somme de F=14 

Kan=1 

K=1 

G=11 

G%=55 

D=2 

D%=22 

 

R =  12  

R.compl. =1 

Refus =1 

T.total=        "27'1  

Tp/R = 1.33  

Types.d’appr =G 
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 Dessin=3 Somme de K=2 

FC=1 

Somme de C =1 

E= 1 

 

D 

TRI =1K/0.5C  

∑K/∑C 

 أو الصيغة المكممة 

FC =1K/1.5E  

∑K/∑E 

RC% =33.33  

Ban =4  

F% =78 

F% élarg =94  

F+% =43  

F+% élarg  =53  

A% =33  

H% =5 

 

 IV.II.VIالصدمات:                                   VII.VIالموحات المنبوذة:

 صمبالتتابع:                                    VIII.Xالموحات المفضمة:

 ترددىا تتشابو وتبدي علامة الضحك تعاليق:

 (VII.II.I)في قوليا أشعة الراديو. إضافة الإجابة فراشة في  (IX.VII.II)ظيرت في الموحات المواظبة:
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 :التحميل الكمي لمبرتوكول الرورشاخ

 الإنتاجية:  -

دقائق ويعبر ىذا عن إنتاجية  1في مدة بمغت  (R=18)تمكنت الحالة من تقديم مجموعة من الاجابات

إجابة، ىذا يدل 35و 45في المجتمع الغربي المحصورة بين  15منخفضة، بالمقارنة معايير جامعة باريس

 "ذ" أقل من المعيار، والتي تفسر بالكف عمى المستوى الانتاجي. عمى أن اجابات المبحوثة

إجابة عند الراشد )سي موسي،  44أما إذا قارنا عدد إجاباتيا مع المعايير المجتمع الجزائري الممثل في 

 ( نجد أن إجاباتيا أصغر من المعيار وىذا ما يؤكد الكف.4112وبن خميفة،

ف الموجود بين المعايير في الدراسة الفرنسية و الجزائرية راجع أوضح سي موسي وبن خميفة أن الاختلا

 إلى قمة التعبير عن المشاعر الوجدان في مجتمعنا.

دقائق وىو قصير جدا مقارنة  1بالرجوع إلى الزمن المستغرق في تقديم الإجابات في البرتوكول نجد بمغ 

 33، والتالي نجد زمن الإجابة الواحدةدقيقة  31إلى 41التي تتراوح  بين  15بمعايير  جامعة باريس

 ثانية، نلاحظ أن الذي تستغرقو في تقديم الإجابة منخفض مما يدل عمى الكف.

تم تسجيل رفض الموحة السادسة والمحتوى الكامن ليذه الموحة يتمثل في الرمزية الجنسية، الثنائية الجنسية 

ة. تعد الموحة السادسة من بين الموحات أكثر تظير من خلال البعد القضيبي و الصورة الجنسية الأنثوي

 (Si Moussi ,A.Benkhelifa,M et  col,2004,P344) رفضا لدى الراشدين في مجتمع الجزائري.

 السياقات الفكرية: - 

يظير في البرتوكول عمي نوعين من أنماط المتمثمة في الإجابات الشاممة والجزئية، حيث تقدر نسبة 

 % 31إلى41إذا قارناىا مع معايير المجتمع الغربي التي تنحصر بين  (G= 55)الإجابات الشامل

(Richelle.J ,2009,P53)  ومنو نستنتج أن نسبةG  مرتفعة ىذا ما يظير عدم التكيف مع الواقع

 ( نجد أنيا  مرتفعة 4112الخارجي، أما إذا قارنيا مع نتائج الدراسة الجزائرية)سي موسي وبن خميفة،
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يدل عمى ميكانيزم دفاعي يتمثل في الكبت، يعمل عمى مقاومة ظيور الواقع الداخمي.    %31حيث تقدرب

(Chabert.C,2012) .وىذا يدل عمى الكف و اليشاشة. 

 11وىي غير متوازنة معايير المجتمع الغربي المتمثمة بنسبة   (D= 44%)يحتوي البرتوكول عمى نسبة

)سي   %53مع المعايير الجزائرية التي تقدر ب  ، إذا قارنيا (Richelle.J ,2009,P53) 12إلى

بعيدة عن المعيار العادي حيث تفسر عمى تجنب  D (نستنتج أن نسبة 4112موسي وبن خميفة، 

المبحوث تقصي تفاصيل وتحميل الواقع ،يدل عمى عدم القدرة التمسك بالواقع من خلال الاعتماد عمى 

 ت و العواطف و الصراعات.الواقع الخارجي، حيث لا يسمح بظيور اليواما

(Rausch de traubenberg.N ,1997)    

 ىذا يدل عمى الكف و اليشاشة.

 المحددات:

وىي نسبة مرتفعة  بالمقارنة مع المجتمع  (F=78%)يشمل البرتوكول عمى نسبة الاجابات الشكمية 

مما يدل عمى صلابة آليات الدفاعية  (Richelle.J ,2009,P53) 71و 11الغربي التي تكون ما بين 

التي تمكن وراءىا والتي تتكون أساسا من استخدام الواقع الخارجي ، الإدراكي الموضوعي لتجنب التعبير 

 ما يدل عمى اليشاشة.(Chabert.C,2012,P124) الذي تغذيو الضغوط الغريزية والخيالية.

اعات، كما يدل عمى قدرة التقمصات الانسانية. نلاحظ وجود استجابات حركية ما يدل قدرة ارصان الصر 

 نضيف وجود محددات المونية يعني وجود العاطفة .

 المحتويات:

وبالمقارنة المعايير المجتمع الغربي التي تقدر  (A= 33%)يشمل البرتوكول عمى المحتوى الحيواني 

تتة، خيال شخصي مما يدل عمى اىتمامات متنوعة ومتش (Richelle.J ,2009,P53)، 55إلى35بين

 (Rausch de traubenberg.N ,1997,p169)مفرط وربما مبدع ، لكن ربما يكون مصاب بالتوحد 
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نجد أنيا منخفضة مما يدل عمى   (A= 43%)وعند مقارنة نتائج المبحوث مع نتائج الدراسة الجزائرية

 عدم تكيف الاجتماعي. ما يدل  عمى اليشاشة.

 ما يرمز إلى القمق . (II,III,IV,VII,IX,X)في الموحات  (Anat)نلاحظ أن استجابات التشريحية مرتفعة 

 بالمقارنة مع معايير المجتمع الغربي   (H= 5%)يحتوي البرتوكول عمى نسبة المحتوى الانساني بقدر ب

H= 12-15%(Richelle.J ,2009,P53)  .تعتبر منخفضة ، 

ويفسر أن المبحوثة لدييا عدم القدرة عمى  (H= 16)لدراسة الجزائرية فإنيا تمثل أما عن المقارنة مع ا

 تقمص الصورة الإنسانية، وجود الكف في العلاقات الاجتماعية.  

 الدينامية النزوية أو الصراعية:

غربي معايير المجتمع البتعتبر متوازنة إذا تمت المقارنة   (RC= 33%)يتم تسجيل نسبة الاجابات المونية

RC= 30-40%(Richelle.J ,2009,P53)   مع إستجابات لونية شبو منعدمة يشير إلى تفاعل معين

 مع المون ولكن عدم القدرة عمى دمجو في العممية الترابطية.

 (Rausch de traubenberg.N ,1997,p122)  

،يوحي إلى قمة الحساسية اتجاه  .  (TRI=1K/0.5)جاء نمط الصدى الداخمي من نوع المنطوي المزدوج 

 العالم الخارجي والانطواء عمى النفس.

 العوامل الإضافية:

 بمغت عدد الصدمات في البرتوكول ثلاث صدمات و التي ظيرت في الموحات الثانية، الرابعة، السادسة.

اشرة تعد قميمة يحتوى البروتوكول عمى أربع إجابات مبتذلة في الموحات الأولى، الثالثة، الخامسة و الع

ما يبين صعوبات الاشتراك في الإدراك المشترك و الامتثال  (Ban=5-7)بالمقارنة مع المعايير الدولية

 الجماعي.

 ظيرت الخيارات الايجابية في الموحة الثامنة التي تظير العلاقة التي يقيميا الفرد مع المحيط الخارجي.
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 فردانية.إضافة إلى العاشرة فيي الموحة الانفصال و ال

أما الخيارات السمبية ظيرت في الموحة السادسة الموحة يتمثل في الرمزية الجنسية، الثنائية الجنسية تظير 

 من خلال البعد القضيبي و الصورة الجنسية الأنثوية.

 كذلك الموحة السابعة التي تحمل صدى أمومي وتظير العلاقة بالصورة الأمومية.

 خلاصة الرورشاخ:

 ل التحميل الشامل لبروتوكول الرورشاخ" ذ" يتميز بما يمي:يظير من خلا

إجابة ىذا ما يؤكد الكف، نجد طغيان  12( في عدد إجابات  1انخفاض إنتاجيتيا المتمثل في )'

الاستجابات الشاممة عمى الجزئية ما يظير عدم التكيف مع الواقع الخارجي، حيث ارتبطت الاجابات 

 ي سالب ما يدل عمى نوعية رديئة.الشاممة في معظميا بمحدد شكم

كما يظير أيضا صلابة آليات الدفاعية التي تمكن وراءىا والتي تتكون أساسا من استخدام الواقع 

 الخارجي.

يوجد في البروتكول طغيان المحددات الحركية الانسانية عمى المحددات الحسية مما يعني تثبيط عاطفي 

 إلى قمة الحساسية اتجاه العالم الخارجي والانطواء عمى النفس. أو انسحاب أو خنق معين التعبير، ويوحي

أما إجابات المحتوى الحيواني جاءت منخفضة ما يدل عمى عدم التكيف الاجتماعي، بالإضافة إلى قمة 

 اجابات انسانية ما يدل عدم القدرة عمى تقمص الصورة الإنسانية، وجود الكف في العلاقات الاجتماعية.  

 مما يظير أن الانتاج الإسقاطي لدى المفحوصة يتميز باليشاشة. 

سيتم عرض نتائج المقابمة من خلال تحميل ما جاء في كل عرض وتحميل نتائج المقابمة العيادية: 

 محور، مع إعطاء الدلالة النفسية لممحتوى.

حيث أظير لنا أنيا عاشت  ييدف المحور الأول إلى التعرف عمى الحياة الطفمية و العلائقية لممبحوثة، 

في الظروف صعبة بسب الفقر رغم ذلك فإن الحالة تتمنى أن ترجع لأن ليا ذكريات جميمة في تمك الأيام 
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عاشتيا بشكل جيد، أما علاقتيا مع أميا كانت جيدة بقوليا " أمي أحبيا ىذا  ىي كل شيء" ، إضافة إلى 

ولم يكن ذلك سيلا بسبب أوضاع  الاقتصادية ، وكان أبييا كانت جيدة فيو كافح من تربيتيم وتعميميم 

يساعدىن كثيرا ىي وأخواتيا في دراستين، أما علاقتيا مع إخوانيا كانت جيدة لكن ليس مثل أخواتيا 

كانت أقرب، في ما يخص العلاقات مع المحيط الخارجي لم يكن تحب مخالطة  الناس كثيرا وتحب أن 

 تكون لوحدىا.

مرت بظروف قاسية وصعبة بسبب نقص في الأحوال الاقتصادية، ورغم ذلك لم تؤثر التمسنا أن الحالة 

عمى الحياة العلائقية حيث كان يسودىا انسجام بين أفراد الاسرة وىذا ما يدل أن المفحوصة تميل إلى 

 مثالية الطفولة، أما مع العالم الخارجي كانت تحب العزلة و الوحدة.  

لمدرسية لممبحوثة، صرحت الحالة كانت خجولة لكن مجتيدة، علاقتيا مع تناولنا في المحور الثاني ا

معممين لم تكن قوية ولا يعرفوىا جيدا لأنيا لم تكن تشارك في القسم ىادئة رغم أنيا كانت تمميذة مجتيدة 

بسبب خجميا، لم يكن ليا أصدقاء في الطفولة حتى أن وصمت إلى الثانوية اكتسبت  صديقة ، 

ي واجتيا ىي الجانب المادي، الأمور التي جعمتيا تركز عمى النجاح ىو نقص من الجانب الصعوبات الت

 المادي، من الجانب الدراسي ىي الناجحة حيث حصمت عمى شيادتين لكن لم تتكمن من العمل بيما.

مما يعني أن الحالة كانت ناجحة في مشوارىا الدراسي رغم أنيا كانت تتصف بالخجل، كما أنيا قميمة 

 أصدقاء وىذا يدل عمى حب الغزلة. 

تذكر الحالة كانت في الثانوية، كما  12و 17تناولنا في المحور الرابع عن البموغ و المراىقة، في عمر  

أنيا صرحت لم تتقبل فكرة العادة الشيرية و الحيض حيث كانت أميا قد شرحت ليا من قبل لكن ترفض 

ني أمي من قبل أتشاجر معيا لم اردىم  عندما جاءتني ذلك وعمى حسب قوليا " لم أتقبل حيث أخبرت

العادة الشيرية لم أخبر أمي رغم أنيا أخبرتني من قبل  خجمت ولم أرد أن أخبرىا ما واصتني بو حصل "  

فيما يخص الأمور التي تغيرت فييا فقد أصبحت أكثر نضجا  لم تكن تمعب مثل السابق وتقبمت انني فتاة 
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أما علاقتيا مع أسرتيا في تمك الفترة فقد صرحت أنيا لم تتذكر علاقتيم كيف وأقوم بعض الأعمال، 

كانت لأن والدتيا كانا دائما مشغولين كما أنيم  لا يتحدثون بكثير، لم تكن تحب إقامة علاقات من 

 المحيط الخارجي.

بالموضوع، كما أن  التمسنا أن فترة البموغ لم تتقبل التغيرات التي حصمت ليا رغم أنيا كانت عمى دراية

الجانب العلائقي داخل الاسرة صرحت أنيا لا تتذكر ما يدل عمى الكف ، أما خارج الاسرة لا حب 

 الانخراط ما يدل ليا صفات الشخصية الانطوائية.

ييدف المحور الخامس إلى التعرف عمى الحياة الزوجية، أين صرحت الحالة تزوجت بعد أن انيت 

حيث رأت نفسيا قادرة عمى الزواج لأنيا لم ترد الزواج حتى  49عمل في عمر دراستيا وكانت تبحث عن 

تحصل عمى عمل، فالتقت بزوجيا في مكان العمل أين وضعت سيرتيا الذاتية ،كان ميتما بييا تواصل 

معيا حول الوظيفة ثم شيء فشيء طمبيا لزواج وافقت عميو ، علاقتيا مع زوجيا كانت جيدة في ذلك 

لآن ىي جيدة لكن مع مرور الوقت تغيرت قميلا في قوليا " كانت جيدة في تمك الفترة حتى الوقت حتي ا

الآن توجد بعض الحلافات عندما تتقدم وأيضا بأطفال أو بدون أطفال ليس نفس الشيء تغيرت العلاقة 

الزواج كانت  بيننا كثيرا لكن في تمك الفترة جيدة نتفاىم يشاورني وأشاوره" ، أما علاقتيا مع أىميا قبل

عادية أما بعد الزواج تزداد العلاقة بينيم وبعد الفراق تكتشف قيمتيم وعندما تتقدم في العمر تكتشف قمتيم 

أكثر فأكثر، صرحت الحالة عن علاقتيا مع أىل زوجيا بأنيا في البداية  كانت جيدة قبل توفى حماتيا 

سأل عنيا وعند مرض ابنتيا لم يسألوا  عنيا كانت تحبيا لم يكن ىناك مشاكل وبعد أن توفيت لا أحد ي

 حيث مرت بأيام صعبة وكانت تتوقع أن يواسوىا لكن لم تمقاىم  بجانبيا الأمر الذي جعميا تنسحب.

التمسنا من تعبير الحالة أنيا كانت مرتاحة في بداية زواجيا وعلاقتيا بزوجيا يسودىا الحب و التفاىم، 

ات بين الزوجين والتي تعد الخلافات الزوجية فاكية الحياة ومع مرور الوقت ظيرت بعض الخلاف
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الزوجية، وأمرا طبيعيا يحدث في مختمف العلاقات الاجتماعية، ففي ىذه الحياة لا يوجد شخص 

 كما كانت علاقتيا مع أىل زوجيا جيدة ثم تغيرت بعد موت حماتيا.  (omradet-crowd.com)كامل.

الحياة العممية حيث صرحت الحالة بقوليا" الحمد لله يوجد فقط التدرج في تناولنا في المحور السادس عن 

المستوى ليس لدي صعوبات"، كما أضافت أنيا واجيت الكثير من الصعوبات حتى تمكنت من الحصول 

عمى منصب عمل ما أدى بيا إلى تنزيل من مستواىا إلى المشاركة في مسابقات بمستوى البكالوريا 

ل بو الآن ىو نتيجة نجاحيا تممك المسابقة، في تمك الفترة كانت تبحث عن أي عمل والمنصب الذي تعم

من أجل مساعدة نفسيا، أما عن العلاقات التي تربطيا مع الزملاء و الزميلات ىي علاقة عادية ليست 

ىا قوية جدا ، في بداية كان لدييا حواجز في المعاممة مع الزملاء لكن الآن تجاوزت ذلك، أما عم رضا

 بعمميا صرحت أنيا ليست راضية عن عمميا الحالي لأنيا تريد أن تجد عمل حسب تخصصيا الجامعي.

التمسنا من تعبير الحالة كانت غير راضة عن عمميا لم توظف حسب تخصصيا الجامعي وما يحزنيا 

كانت  ىو التنزيل من مستواىا الدراسي من أجل الحصول عمى وظيفة أما عن علاقاتيا في العمل فقد

 جيدة.

ييدف المحور السابع إلى التعرف عمى الأحداث اليامة في حياة المبحوثة ، أين أفادت عنيا بقوليا 

تحصميا عمى شيادة البكالوريا ثم تخرجيا ثم تزوجيا، فقدت أخوىا، أما الاحداث السعيدة  كانت عندما 

فقدىا لأخييا ومرض ابنتيا  أنجبت أطفاليا و حصوليا عمى منصب عمل، أما الاحداث الحزينة كانت

الذي كان أصعب بينيم حيث غيَر كل شيء في  حياتيا وكذلك علاقاتيا مع الناس نمط حياتيا، مع 

 زوجيا.

ييدف المحور الثامن إلى التعرف عمى معاش الحمل، حيث صرحت كان حمميا صعب جدا الأمر الذي 

 ن الأطباء قالوا ليا أن حمميا لن يستمر.جعميا تمزم الفراش لعدة أيام وأخذىا البروجسترون، كما أ
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تبين من خلال الأعراض التي عاشتيا أثناء حمميا أدى إلى ىشاشة تقمصات، وىذا ما تؤكده الباحثة 

في قوليا:" رفض المرأة تقمص أميا من أىم العوامل المعرقمة لوضعية الانجاب والسير العادي  "دوتش"

 (Deutsh,H.1987.P66) لمحمل"

ي المحور التاسع عن معاش الولادة حيث صرحت الحالة لم تكن صعبة عندما أحست بالألم تناولنا ف

توجيت إلى المستشفى لكن رفضوا استقباليا ثم ذىبت إلى عيادة خاصة وىناك أعطوا ليا إبرة تساعد عمى 

الطفل  المخاط  وبعد ذلك ولَدت، شعرت بالسعادة عندما رأت ابنتيا ثم أرضعتيا ، لم تكن تشبو كثيرا

 الخيالي، وكانت راغبة في الحمل .

تبين من خلال ىذا المحور أن معاش الولادة كانت سيلا ولم تواجييا أية صعوبات، وكانت سعيدة 

 بابنتيا.

ييدف المحور التاسع إلى التعرف عمى المعاناة النفسية، وصفت الحالة مرض ابنتيا مثل السحاب   

كانت تنتظر أحد يقول ليا أنو مرض  ليس مزمن سيشفى حيث أخدت الاسود الذي يسقط عمييا، لم تتقبمو 

وقت حتى تمكنت من تقبل ذلك، أما عن ردة فعميا كانت البكاء و لا تتكمم تبكي فقط لم تتحمل عندما 

قدموا ليا الانسولين الامر الذي جعميم احضروا ليا مختص نفساني، أما علاقتيا مع ابنتيا صرحت لم 

عيا في تربيتيا لكن الآن تمكنت من معرفة التعامل معيا حيث كانت من قبل مدلمة تعرف كيف تتعامل م

أشير بعد  1وتخاف عمييا ىذا ما جعميا تعاند، علاقة "د" مع أسرتيا صرحت أىممت ابنتيا الصغيرة ذات 

 ذلك مرضت ىي أيضا) بالربو (، كذلك طفميا أصبح عنيف مع أقرانو ، كانت تخاف عمى" مايميس" كثيرا

ولا تستطيع مفارقتيا. فكرت في التخمي عن عمميا لكن تجاوز ذلك، ولم تتمكن من الدخول إلى المطبخ  

 وتخمت عن كل شيء، فترة التي مكثف في المستشفى كان أسبوع.

إلتمسنا من تعبير الحالة مثل مرض ابنتيا بمثابة صدمة نفسية ولم تتقبل الأمر بسيولة كما أنو أثر ذلك 

ىماليا لولدييا الآخرين، ما يفسر عمى حياتيا ب شكل خاص وفي كيفية تعامميا مع ابنتيا المريضة، وا 
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 يتمقى أو يتحمل الذي الفرد تعني لمعاناةا" ةلمصح العالمية المنظمة تعرف من خلالالمعاناة النفسية والتي 

  مع المحيط التكيف بعدم شعورى بمعن الانزعاج، و الراحة النفسية منعدم حالة وىو معنويا، أو ألما جسميا

                                                                  "المؤلمة. اللامبالاة و والأشياء الأشخاص أمام بالغرابة شعور الخارجي،

 (115.ص4115اكتوف،ن.)

 مشاىدة التمفاز ومتابعة بعض الوثائق والمسمسلات. بينت لنا الحالة عن اليوايات المفضمة لدييا وىي

تناولنا في المحور الحادي عشر عن الحياة الحممية حسب سرد الحالة لمحمم كانت ىي وزوجيا و ابنتيا 

داخل سيارة حيث وقعت تمك السيارة داخل البحر صرخوا ولم ينقذىم أحد ثم عمقوا في الوسط لم يغرقوا ولم 

 تفسيره حسب الحالة بالوضعية التي تعيشيا مع ابنتيا.يتمكنوا  الخروج، تم 

 إلتمسنا من خلال الحمم فقد بين أن الحالة تعيش في خوف وقمق  عن الوضعية الصحية لطفمتيا.

تم  تناول في المحور الثاني عشر عن حياة المستقبمية، صرحت الحالة في الماضي كانت تتمنى أن 

تصبح طبيبة، وأن تستقر ماديا وتوفر لأولدىا ما لم تممكيا ىي ،أما عن تطمعاتيا إلى المستقبل فقد 

نقصيا شيء أوضحت لا تراه فيي تعيش الحاضر فقط و تحس أنيا لا تعيش حياة جميمة رغم أنيا لا ي

كما أنيا لا تسطيع الفرح  فرحا كاملا والسبب ىو مرض  ابنتيا، وتتمنى أن يكون مستقبميا جميل لأنيا 

 ذكية ولدييا شخصية قوية.   

نمتمس أن المفحوصة ليا نظرة متفائمة إلى مستقبل ابنتيا، أما عن تطمعاتيا إلى مستقبميا كانت غير 

 واضحة فيي تعيش الحاضر فقط.

 المقابمة العيادية:خلاصة 

استنتجنا من خلال دليل المقابمة العيادية، لدى الحالة صعوبات في علاقاتيا الأولية والتي تطير من 

خلال تحفظاتيا الكلامية حول مواضيعيا، في اشارتيا إلى أنيا عاشت طفولة جيدة، نلاحظ ان الحالة لم 

عن العلاقات يظير دائما بشكل سطحي.  تتوسع في حديثيا عن علاقاتيا بزوجيا ربما لكون حديثيا
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كما أن  وتميز معاش الحمل لدى المفحوصة بالصعوبة، مما يدل عمى ىشاشة التقمصات الأنثوية لدييا.

 ظير لدى الحالة صعوبات في تقبل مرض ابنتيا والذي فسرناه مظير من مظاىر المعاناة النفسية.

 خلاصة الحالة:

ل إختبار الرورشاخ أنيا سياقات دفاعية تتميز بالكف، إضافة إلى زمن تظير الإنتاجية الإسقاطية من خلا

التطبيق قصير جدا، كذلك إلى تميزه باليشاشة. كما يظير لدى الحالة ىشاشة في التقمصات في كرحمة 

الحمل، مما يبين أن فرضية بحثنا قد تحققت وىذا من نتائج الرورشاخ ونتائج المقابمة العيادية المتمثمة 

 النفسية".تمظير المعاناة النفسية  لدى أميات أطفال مرضى السكري من خلال ىشاشة في: "

 الاستنتاج العام: - 2

بالنسبة لكل حالة،  قمنا في ىذا الفصل بعرض النتائج بتقديم الحالات حالة بحالة، بحيث حممنا الرورشاخ

وكذلك المقابمة، وسنقوم في ىذا الفصل الاستنتاج العام بتقديم النتائج المتعمقة بكل الحالات المدروسة 

 وسيتم عرضيا في الجدول الموالي:

 (: يمثل نتائج حالات بالنسبة لمرورشاخ00جدول رقم)

 R G% D% Dd% Dbl% A% H% K F% RC% TRI Refus الزمن حالات

 2k/1c 4 %7 %71 2 %13 %65 %7 / %59 %35 17 '11 حالةس 

 0k/1c 0 %23 %69 0 %15 %54 / / %23 %77 13 '2 حالة م

   /1k %33 %78 1 %5 %33 / / %44 %55 18 '1 حالة د

0.5c 

1 

  1k/1c %21 %73 1 %11 %51 %2 / %42 %56 16 '7 متوسط
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% إجابات،  11الإجابات، بمغ متوسط الإجابات نستنتج من خلال الجدول ىناك تباين لمحالات في عدد 

إجابة عند  31و45والتي تقدر بين  5وتعتبر منخفضة بمقارنة بالمعيار المحدد من طرف جامعة باريس 

الراشد، وبالمقارنة مع المعايير المتواصل إلييا في دراسة سي موسي وابن خميفة في دراسة ليما عن 

جابة فيي منخفضة مما يدل بالكف عند الحالات نظرا لقمة عدد إ 44المجتمع  الجزائري التي تقدر ب

 الإجابات المقدمة في الاختبار.

دقائق، وىو زمن منخفض جدا إذا تمت المقارنة بالمعايير  7كما يظير متوسط الزمن لدى الحالات بمغ 

ة الإجابات دقيقة، مما يظير قم 31إلى  41والتي حددت بين  5المجتمع الغربي من طرف جامعة باريس 

 مقارنة بالوقت المستغرق لدى الحالات.

التي تنحصر  5مرتفعة بالمقارنة مع معايير جامعة باريس (G=56%)نجد نسبة متوسط إجابات الشاممة

ما يدل عمى ميكانيزم دفاعي يتمثل في الكبت، يعمل عمى مقاومة ظيور الواقع % 31إلى41بين 

 الداخمي.

مقارنة بالمعايير المحددة  (D=42)لجزئية ىي نسبة منخفضة نضيف أن نسبة متوسط الإجابات ا

حيث تفسر عمى تجنب المبحوث تقصي  12إلى 11بالمجتمع الغربي جامعة باريس المتمثمة بنسبة 

تفاصيل وتحميل الواقع ،يدل عمى عدم القدرة التمسك بالواقع من خلال الاعتماد عمى الواقع الخارجي، 

 و العواطف و الصراعات وكذا يدل عمى الكبت واليشاشة. حيث لا يسمح بظيور اليوامات

وىي  (Dbl%= 7)ظيور لدى حالة التمرن )س(لإجابة الجزئية ذات الفراغات البيضاء حيث قدرت نسبتيا

والتي ارتبطت بمحدد  ( II )وظيرت في الموحة  (Dbl%=3)نسبة مرتفعة بالمقارنة بالمعيار الغربي 

الثقة بالنفس ، ونقص وعدم الاكتمال ويمكن أن يشير إلى آليات الرىاب  شكمي سمبي والتي تدل عمى عدم

 لدى الحالة.
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بالمقارنة مع المعايير المحددة           (H=11%)نسجل ظيور الإجابات الإنسانية منخفضة بمتوسط 

(H= 12-15 ما يدل عمى عدم القدرة عمى تقمص الصورة الإنسانية، وجود الكف في العلاقات )

 اعية.الاجتم

بالمقارنة مع المعايير  =A%51نلاحظ أن نسبة متوسط الإجابات الحيوانية جاءت في السير العادي 

( يعني قدرة عمى الامتثال والمشاركة في التفكير الجماعي، كما 55-35، التي تقدر بين)5جامعة باريس

 يدل تكيف إجماعي.

لات: حالة التمرن، حالة الثانية مما يدل عمى كما نجد لدى في بروتوكول إجابات حركية إنسانية لدى الحا

 قدرة المفحوصات عمى استثمار العالم الإنساني، وعن الحركات النزوية مما يدل عمى إرصان الصرعات.

نلاحظ ظيور حركة الحيوانية لدى كل الحالات مما يشير إلى اندفاعات الفرد، إسقاط الصراع عمى 

 المحتوى الحيواني.

يل دليل المقابمة، فإن الإجابات كانت قصيرة وغير عميقة، الإضافة إلى صعوبات أما فيما بخص تحم 

التقمصية والذي يظير من خلال صعوبة الحمل وظيور الأعراض الإضطرابية لدى الحالتين : حالة 

 التمرن ، الحالة الثانية.

يم، الناتجة عن بدى عمى الحالة الأولى والثانية رفض أطفالين وذلك من خلال حمايتين المفرطة ل

 شعورىن بالذنب.

 من خلال النتائج المتحصل عمييا بعد تحميل اختبار الرورشاخ ودليل المقابمة توصمنا إلى ما يمي:

ىشاشة السياقات الدفاعية المستعممة من طرف كل المفحوصات، الظاىرة السياقات السالبة من نوع  -  

 الكف وتجنب الصراع كذا أساليب التحكم والرقابة.
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رفض المفحوصات لأطفاليم المصابين بداء السكري الظاىر في أساليب معاممتين ليم، والتي تتميز  -  

 إما بالذنب والنفور منيم أو الشعور بالذنب المعبر عنو بالحماية المفرطة ليؤلاء الأطفال.

المعاناة النفسية  لدى أميات  تتمظيرنستنج مما سبق أن الفرضية البحث والتي تنص عمى مايمي:" 

 أطفال مرضى السكري من خلال ىشاشة النفسية".
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 الخاتمة:
 

تمظير المعاناة النفسية لدى أميات الأطفال المصابين بالداء السكري استيدفت الدراسة الحالة معرفة    

لديين ضيق ختبار الرورشاخ. والذي يشكل مرض طفل ألم وحيرة لأميات، كما يولد من خلال تطبيق إ

واعتمدنا في بحثنا عمى المنيج العيادي القائم عمى تقنية دراسة الحالة. حيث بمغت مجموعة  نفسي حاد.

( سنة. كما قمنا باستخدام الأدوات البحث التالية: 04-04بحثنا حالتين والتي تراوحت اعمارىن بين )

 المقابمة العيادية النصف موجية، إختبار الاسقاطي الرورشاخ.

كيف يتمظير المعاناة النفسية عند أميات أطفال مرضى السكري من نا بموضع التساؤل القائم عمى: قم 

تمتظير المعاناة  قمنا وضع الفرضية وىي كالتالي:خلال اختبار الرورشاخ؟ للإجابة عمى ىذا التساؤل 

ىذه الفرضية ومنيا توصمنا أن  النفسية  لدى أميات أطفال مرضى السكري من خلال ىشاشة النفسية.

  تحققت والتي تظير من خلال:

ىشاشة السياقات الدفاعية المستعممة من طرف كل المفحوصات، الظاىرة السياقات السالبة من نوع  -

 الكف وتجنب الصراع كذا أساليب التحكم والرقابة.

الإضافة إلى صعوبات التقمصات والذي يظير من خلال صعوبة الحمل وظيور الأعراض  -

 .الإضطرابية

 بناء عمى النتائج المستمدة من ىذه الدراسة يمكننا  تقديم مجموعة من إقتراحات :

لقد تناولنا مفيوم المعاناة النفسية إنطلاقا من الميدان وعمى أساسو تم زيادة تحديد مفيومو .لذلك نقترح  - 

الباحثين المقبمين من ضبط ىذا  أن نثرى ىذه محاولة ببحوث تؤكد أو تنفي ما توصمنا إليو وىذا ما يساعد

 و التخمص من الغموض الذي وجدناه نحن أثناء القيام ببحثنا .
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من أجل التعمق و الفيم أكثر عن  TATكما نقترح البحوث القادمة باستخدام إختبار التفيم الموضوع    -

 التقمصات  الأنثوية لدى ىذه الفئة من الأميات.
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 الملاحق
 



 

 الملحق الأول 

.الموافقة على المشاركة في البحث  استمارة  

 مترتبات الداء السكري عند الاطفال على الأمهات .

موضوع البحث : -1  

 خصائص المعانات النفسية لأم الطفل المصاب بالداء السكري. 

أسماء الباحثين : -2  

حاوشين سالمة            طالبة سنة ثانية ماستر في علم النفس العيادي . -   

إيمون مليسة               طالبة سنة ثانية ماستر في علم النفس العيادي . -  

نسيمة أستاذة محاضرة في علم النفس العيادي  الدكتورة حداد تحث إشراف:

 بجامعة مولود معمري تيزي وزو .

إطار البحث . -3  

قسم علم النفس جامعة مولود معمري تيزي وزو لكلية العلوم الإجتماعية و 

 الإنسانية ، بصدد إنجاز مذكرة تكملة لنيل شهادة ماستر علم النفس العيادي .

مكان إجراء البحث . -4  

 تم في جمعية المصابين بمرض السكر لولاية تيزي وزو .

الموافقة المقدمة لكم تهدف إعطائكم فكرة عامة  استمارةإن 
عن طبيعة البحث و ما يترتب عن مشاركتكم ، لا تترددوا أبدا 
في طلب التفاصيل و المعلومات ، خذوا الوقت الكافي لقراءة 

.ما يلي بتعمق و فهم كل المعلومات   

 



أهداف البحث . -5  

لدى أم الطفل المصاب بالداء هذا البحث إلى فهم و كشف المعانات النفسية يهدف 

( حصص لإنجازه مع المبحوثات .03السكري ، و يتطلب )  

نعرف أنفسنا و نوضح هدف البحث ، بمعنى ما هو المطلوب :  الحصة الأولى* 

افقن على المشاركة في هذا البحث . و نشير أن تتم من المبحوثات اللواتي يو

 الموافقة على الإمضاء في إستمارة الموافقة .

تطبيق أداة من أدوات التي يستعملها المختص النفساني في  : الحصة الثانية* 

 عمله و هي المقابلة العيادية التي تهدف إلى جمع النعلومات .

تطبيق آداة من الأ دوات التي يستعملها المختص النفساني في  * الحصة الثالثة :

بحوثات .،و هذا الهدف لفهم أحسن للمعمله و هي إختبار الرورشاخ   

يتميز هذا البحث بالسرية ، يمكن لهذا البحث بعد ذلك أن يكون موضوع  

 منشورات شفهية لكن مع إحترام تام لسرية المشاركين .

 ات السابقة المتعلقة بمشاركتكم فيإن إمضاءكم يؤكد على فهمكم بوضوح لكل المعلوم 
موافقتكم على المشاركة .البحث كما يدل على   

 
 * إسم المشاركة             * الإمضاء             *التاريخ             
......................*           ............*              ...............* 

 
*الإمضاء             *التاريخ               * إسم الباحثة   

    ............*               ..............*      ......................*  
  

 

 

 

 

 



 الثاني                                                                                    الملحق 

 المعايير الشخصيةالمحور الاول: 

 الاسم :

 السن:

 الجنس: 

 المهنة:

 الحالة المدنية:

 المستوى التعليمي:

 و العلائقية . الطفليةة الحيا المحور الثاني:

 : اهدريلي على صغرك.التعليمة الاساسية

 وهي:بتعليمات جزئية المعطيات السابقة نقوم الحث على التعبير عنها  في حالة عدم تطرق المبحوثات

 هدريلي على علاقتك مع يماك. -

 هدرلي على علاقتك مع باباك -

 هدريلي على علاقتك مع خوتك. -

 هدرلي على علاقتك مع خياتك. -

  الخارجي.هدريلي على علاقتك مع المحيط  -

 الحياة المدرسية. المحور الثالث:

 لي على لمسيد و على قراتيك؟ي: هدر التعليمة العامة

 :التعليمات الجزئية اذا لم يتم الحصول على المعطيات اللازمة سنتطرق على



 هدريلي على معلمين تاعك؟ -

 تاعك؟ ماتهدريلي على معل -

 هدريلي على زملائك؟ -

 هدريلي على زميلاتك؟ -

 احكلي على الصعوبات اللي واجهاتك في قرايتك؟ -

 هدريلي على الحوايج اللي خلاتك تنجحي؟ -

 خلاتك متنجحيش؟هدريلي على الحوايج اللي  -

 : البلوغ و المراهقةالمحور الرابع

 سنة للفوق تشفي كيفاه كنت في هذاك الوقت. 18 17كي كبرت وصلت : التعليمة العامة

 :التعليمات الجزئيةنتقال إلى المعطيات اللازمة يتم الااذا لم يتم الحصول على 

 هدريلي كيفاش حسيت كي جاتك العادة الشهرية؟ -

 هدريلي واش تبدل فيك كي جاتك العادة الشهرية؟ -

 هدريلي علاقتك مع اسرة تاعك في  فترة المراهقة؟ -

 في فترة المراهقة؟ ناس هدريلي علاقتك مع -

 الزوجية.: الحياة المحور الخامس

 هدريلي على زواجك.التعليمة العامة: 

   :التعليمات الجزئيةاذا لم يتم الحصول على المعطيات اللازمة يتم التطرق إلى 

 هدريلي على كيفاش عرفتي راجلك؟ -

 هدريلي على علاقتك مع زوجك هذاك الوقت؟ -



 قبل وبعد الزواج؟ اهلكعلاقتك مع هدريلي على  -

 على علاقتك مع مالين زوجك؟ هدريلي -

 : الحياة العملية:المحور السادس

 : هدريلي على الخدمة تاعك.التعليمة العامة

 :التعليمات الجزيئةاذا لم يتم الحصول على المعطيات اللازمة يتم التطرق إلى 

 هدريلي على صعوباتك باش تحصلتي على الخدمة؟ -

 هدريلي على علاقتك مع زملائك في العمل؟ -

 هدريلي على علاقتك مع زميلاتك؟ -

 راكي راضية على خدمتك؟ -

 الاحداث الهامة في الحياة. :المحور السابع

  هدريلي على حاجة مهمة سراتلك في حياتك؟: التعليمة العامة 

 :التعليمات الجزئيةاذا لم يتم الحصول على المعطيات اللازمة يتم التطرق إلى 

 على الحاجات اللي خلاتك تفرحي في حياتك؟ هدريلي -

 هدريلي على الحاجات اللي وجعاتك في  حياتك؟ -

 المعلومات حول الحمل.المحور الثامن: 

 هدريلي على الحمل تاعك؟  :التعليمة العامة  

  :التعليمات الجزئيةإذا لم يتم الحصول على المعطيات اللازمة يتم التطرق إلى 

 على فترة الحمل ديالك. هدريلي -

 



 لقتي صعوبة في الحمل ديالك. -

 المحور الثامن: معاش الولادة

 :التعليمات الجزئيةإذا لم  يتم الحصول على المعطيات اللازمة يتم التطرق إلى 

 : اهدريلي على الولادة.التعليمة الاساسية

 ؟وكيفاش حسيتي هدريلي على اليوم لي زاد فيه -

 تتصوروه؟كيفاه كنتوا  -

 كنت حابين تجيبوا طفل؟ -

 معلومات حول المعاناة النفسية المحور التاسع:

 هدريلي على مرض وليدك؟ التعليمة العامة :

 : التعليمات الجزئيةإذا لم  يتم الحصول على المعطيات اللازمة يتم التطرق إلى 

 هدريلي عن حالتك كي سمعت وليدك مريض؟ -

 كيفاش كانت؟هدريلي على ردة فعلك  -

 هدرلي على علاقتك مع وليدك؟ -

 ، خاوتو، خواتاتو، مع العايلة؟هدريلي على علاقتك مع باباه -

 دخل المستشفى وقعد بزاف فيه؟ -

 : الهوايات.المحور العاشر

 واش هي الحاجات اللي تحبي تدريهم ؟ التعليمة العامة:

 .الحياة الحلمية المحور الحادي عشر:

 ؟: هدريلي على منام شفيتي عليه وكيفاه فسرتيهالتعليمة العامة



 : الحياة المستقبلية.المحور الثاني عشر

: هدريلي كي كنت صغيرة واش كنت حابة تدري، كفاه كنت حابة تعيشي؟ ودرك كفاه التعليمة العامة
  تشوفي الحياة قدام ، وعن مستقبل وليدك.
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