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إلي    شكر الجزيلتوجه بالن، كما  هافي حسن ظن  كونن نمن االله عزّ وجل أ  اراجي. العون  

الأخصائية النفسانية "اوشاعو نسيمة"  التي لم تبخل بتقديمها لنا يد العون  وكذا الدكتور  
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  الإهداء:
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  أطال االله في عمرها و حفظها 
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  كاتیا



  ملخص الدراسة:

و  ، على المخدرات المدمنة المرأةالسمات الاكلینیكیة لدى  هو التعرف على دراسةالهدف    

وح و التي تترا المخدرات مدمنات علىنساء  70من تتكون قمنا بتطبیق دراستنا على عینةقد 

اعتمدنا من  بالبلیدة، فانون" "فرانتز الجامعي ستشفىسنة بالم 46سنة الى  18اعمارهن من 

ق اكثر على السیر النفسي خلالها على المنهج العیادي المعتمد على دراسة الحالة للتعم

استعملنا المقابلة العیادیة النصف الموجهة التي تحتوي على خمس محاور للحالات. 

المتعدد  للشخصیة مینیسوتاوضعناها، كذلك طبقنا مقیاس مستهدفة حسب الفرضیات التي 

  . MMPI 2 وجهالا

 المرأة : فعلیه ،دراستنا قد تحققتل الفرضیة العامةاستنتجنا ان بعد جمع و تحلیل النتائج 

بین كل  هناك سمة بارزة و مشتركةخاصة، ف إكلینیكیةالمدمنة على المخدرات تتمیز بسمات 

لى المدمنة ع المرأة. اما عن الفرضیات الجزئیة المتمثلة في ان الحالات و هي سمة الفصام

سمة الانحراف السیكوباتي تم التحقق منها لدي جمیع درات تتمیز بسمة الاكتئاب، و المخ

لم تظهر كسمة الانطواء الاجتماعي سمة  ما یؤكد صحة فرضیتنا الجزئیة اما عینة البحث

تحصلت على درجة عالیة.  التي  الخامسةو الحالة  الاولى الحالةلدى كل الحالات ما عدى 

أن المراة المدمنة علي المخدرات تمتاز بسمة الفصام ،  الدراسة هذهفنستنتج من خلال نتائج 

الانحراف السكوباتي و الاكتئاب . والنتائج التي توصلنا الیها محصورة في اطار عینة بحثنا 

  أن نعممها. فهذه العینة تحتاج لمتابعة نفسیة ومساندة نفسیة .ولا یمكن 

   

 



Résumé : 

 L’objet de ce travail c’est d’essayer grâce a une étude de cas 

approfondie, sur 7 femmes toxicomanes âgée entre 18 et 46 ans, qui 

sont hospitalisé au centre de désintoxication « Frantz Fanon » à 

Blida, ainsi d’examiner le profil de personnalité de ces femmes et 

plus particulièrement de mettre en évidence ce qui caractérise leur 

personnalité et cela en adoptant certaines outils de travail à savoir 

l’entretien clinique-semi directive qui contient des axes selon nos 

hypothèses , ainsi que le test multiphasique de personnalité 

Minnesota MMPI 2. 

   Après collecte et analyse des données, il s’avère que les sujets 

de notre échantillon présentent un profil de personnalité bien 

particulier, d’ailleurs vu le score élevé qui a était enregistré dans les 

échelles de : la schizophrénie, la dépression, et la psychopathie, ce 

qui va dans le sense de nos hypothèses. Quant à l’introversion 

sociale  des scores élevés ont était notée pour le 1er et le 5ème cas 

ou des scores élevé ont était enregistré. 

   En somme, les résultats de cette études nous ont permis de 

dresser un profil psychologique des femmes toxicomanes qui 

nécessitent une prise en charge psychologique, Mais ces résultats ne 

sont pas exhaustifs et ce limitent à notre échantillon.       
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  مقدمة :

هناك العدید من عوامل الخطر التي تعیق المجتمعات ونذكر منها المخدرات التي تعتبر    

آفة القرن ، فیزداد انتشارها في العالم خاصة في السنوات الأخیرة ، وهذه الآفة بدأت في 

المخدرات  علىجزائر ، فنجد التعاطي والإدمان الانتشار لدى الجنس الأخر خاصة في ال

عند المرأة الجزائریة في تزاید مستمر ، ولا یمكن حصر أسباب التعاطي والإدمان إلى 

عوامل اجتماعیة ، أو اقتصادیة أو ثقافیة ، فهذا مرتبط بعامل مهم وهو الجانب النفسي 

للإنسان والسمات بالأخص ، فیمتاز بعض الأفراد بسمات خاصة التي تهیئهم للإدمان 

، وأیضا یمكن أن تظهر لدى الفرد سمات خاصة بعد التعاطي والإدمان ، على المخدرات 

ففي هذه الدراسة سنقوم بالبحث عن السمات الإكلینیكیة التي تتمیز بها المرأة المدمنة على 

على هذه الفئة ، كون المرأة العمود الفقري للأسرة  ولدیها  الضوءالمخدرات ، حاولنا تسلیط 

ا ، والإحصائیات الأخیرة لنسبة الإدمان في الجزائر تزداد خاصة أهمیة كبیرة في مجتمعن

  لدى هذه الفئة .

وتحتوي هذه الدراسة على جانبین ، الجانب النظري والجانب التطبیقي ، ممهدین     

البحث ، وفرضیاته ، وإبراز  إشكالیةبالإطار العام للإشكالیة ، حیث قمنا من خلاله بطرح 

لبحث ، وتحدید المفاهیم الأساسیة له ، ویتضمن الجانب النظري أسباب وأهداف وأهمیة ا

 ه تم التطرق الي متغیر السمات من خلال الأولین ، حیث تناولنا في الفصل على فصل
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السمات ، تقسیم السمات ، معاییر تحدید السمات ، النظریات  أنواع، تعریف السمات 

في اختبار الشخصیة المتعدد  إلیهافسرة للسمات ، الاضطرابات الشخصیة المتطرق مال

تطرقنا إلى موضوع الإدمان على المخدرات وذلك من خلال  ثانيوفي الفصل ال.  الأوجه

لمحة تاریخیة حول المخدرات ، تعریف المخدرات ، تصنیف المخدرات ، مفهوم  تقدیم

یات علي المخدرات ، بعض النظر  للإدمانوالعوامل المؤثرة  الإدمان، مراحل  الإدمان

، سمات المدمن  علي المخدرات للإدمان، الاضطرابات النفسیة الملازمة  للإدمانالمفسرة 

 أمّا فیما یخص الجانب التطبیقي فیتكون من :  و في الأخیر الوقایة والعلاج . والتشخیص

والمنهج فیما فیها الدراسة الاستطلاعیة الذي یخص الجانب المنهجي للبحث  ثالثالفصل ال

وطریقة  موعة البحث والتقنیات المستعملة البحث ، وتقدیم مج إجراءالمتبع ، مكان وزمان 

  البحث . إجراء

عة للوصول بالحالات الس  نتائج ومنقاشة یتضمن عرض وتحلیل لرابعأمّا الفصل ا      

المراجع  وقائمة بالخاتمة إلى خلاصة الحالات والتحقق من الفرضیات ، وفي الأخیر انتهینا

  والملاحق.
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  :  الإشكالیة

مع تطور المجتمعات و التطور التكنولوجي , ظهرت  آفات اجتماعیة خطیرة و التي 

هذه الآفات , و من اخطر مشاكل عویصة للأفراد و للمجتمعاتأثرت علیها سلبیا و خلقت 

 , و تعتبر الأخطر حیث فة تعاطي و الإدمان على المخدراتأكثرها انتشارا حول العالم : آو 

مادیة و بشریة , و تسبب في خسائر قتصادي و الدولي و الذاتي للفردمسار النمو الاتعیق 

لفئات العمریة من , كما مست هذه الآفة كل اأخلاقيعي و ثقافي و هائلة و فساد اجتما

ذكور  ،ا الوباء هي فئة الشباب, لكن المستهدف الأول لهذأطفال و شباب وحتى كبار السن

 أن في دراسته حول البحوث الجنائیة و الاجتماعیة  "یوسف مصطفى", حیث یرى و إناث

,  17 إلى 15المخدرات غالبا ما یبدأ في سن مبكرة من تعاطي   الأكثرالعمر  أيسنة 

  الرعایة الجسمیة و النفسیة بدلا من تدمیره . إلىالفرد هنا  یحتاج إذحساسیة و خطورة , 

تمس فئة الشباب بنسبة  على المخدرات الإدمانتعاطي و ال آفة أنذكرنا سابقا  قد كما

 و هذا ما أكدته  خیرة انتشرت هذه الآفة لدي النساء بنسبة ملحوظةفي الآونة الأ كبیرة 

لمخدر القانابیس  المرأةنسبة تعاطي  أنبینت  )Quebec (في كندا أجریتالدراسة التي 

 المرأةنسبة تعاطي  أن, و هذا یعني 69.8% كانت النتیجةالرجال  ونسبة  72.6%بنسبة 

                                       )( Michaud ,2012 .الرجال  على بنسبة متفاوتة أكثرلهذا المخدر 

سنة  العالمیة لمكافحة المخدرات في دولة الكویت الإدارةو في الدول العربیة قامت    

انتشار مشكلة المخدرات في المجتمع الكویتي حیث بلغت عینة بدراسة حول  2012
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ایناث و هذا عدد كبیر و هائل خاصة   46%منهم ذكور و  %65فرد حیث  2113الدراسة

   ,)2013(الهندي  .لكونه بلد عربي مسلم

هذه الظاهرة وانتشارها لدى النساء في الجزائر حیث كشفت الشرطة ولا یمكن لنا إنكار     

تعاظم تجارة المخدرات و تعاطیها لدى النساء في  أن 2009القضائیة الجزائریة  سنة 

عمیدة الشرطة القضائیة  : "خیرة مسعودان"تقریر السیدة فأوضحالجزائر في تزاید مستمر , 

 52تناول المخدرات من بینهم ي بیع و شخص متورط ف 2851على انه تم القبض على 

 76 إلىاعتقلن بسبب الحبوب المهلوسة  اللواتيارتفاع عدد النساء  إلى أشارت, و  امرأة

وكل هذه الإحصائیات تبین لنا مدا تزاید هذه ،   )2010(نیاش,شخص.  568ضمن  امرأة

 للإدمانالعوامل المؤدیة  الآفة ومدي خطورتها ، ولا یمكن إنكار أن هنالك العدید من

الاجتماعیة  الاقتصادیة، البیولوجیة،  الأسبابوتعاطي الفرد للمخدرات التي تتمحور في 

حیث أكدت العدید  یكولوجیةالنفسیة والس الأسباب، ولا ننسي عنصر مهم جدا وهي والثقافیة

تظهر  أنمكن من الدراسات أن العامل النفسي والاضطرابات النفسیة ، والسمات الشخصیة ی

فالتساؤل حول الارتباط الموجود بین الشخصیة  ,علي المخدرات للإدمان كأسبابلنا 

هنالك محددات سیكوباثولوجیة قویة  أنقوله د المخدرة یبقي معقد ، فما یمكن واستعمال الموا

ن في شخصیة الفرد اضطراب كام إليیرجع  فالإدمانومهددة عند اغلب المتعاطین ، 

ومساعدة لظهور الاضطرابات الكامنة علي شكل  مهیأةعوامل  إلاما هي  خرىوالعوامل الأ

  .سلوك شاذ 
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, اتضح من خلالها أن المدمنین على  1994" ماركو " و "مایرز" سنة  دراساتف    

عدم ، انون من القلقالمخدرات لدیهم استجابات عدوانیة لمواقف الإثارة و الضغط كما أنهم یع

و قد كشفت دراسة تاریخ حیاتهم أنهم یتسمون  ,و الاضطرابات الأخرى التهیج ,الاستقرار 

قات اجتماعیة ایجابیة, مع ظهور الاكتئاب و بالسلوك الجنائي و الفشل في تكوین علا

  ,)  2003،(عفاف  ضعف الإرادة.ضطراب الإدراك و ا

على أن البناء النفسي للمتعاطیین عموما من الرجال و النساء  Melman و یوضح لنا    

هو في الأصل یرجع إلى التكوین النفسي المرضي لهم , و أن التماسك الزائف و الإحساس 

بالعظمة الذي یظهره المتعاطي و الذي یتبدى في حالة المرح و النشوة تجعله یشعر بأنه 

                                             ,)1971 ،فرج( بالقانون الرمزي .تبط بعید عن رصد الآخر أي الأنا الأعلى , المر 

الشخصیة خصوصا الاضطراب نتیجة اضطراب مزمن في  الإدمانیكون  أنویمكن   

بعضهم العقاقیر من اجل التخلص من  یتعاطىب الحالات،و ي الذي لوحظ في اغلالسیكوبات

  ) 2003( عفاف ، . بینهم وبین العالم الذي یرفضونه ین حاجزلتكو  أوالقلق و الاكتئاب 

ذلك  أكدفي شخصیة المدمن علي المخدرات وقد  أساسيي هو عرض فالسلوك السیكوبات   

و دراسة  (Knight)و "نایت"  ( Gen smith) "جن سمیث"مثل دراسة  وأبحاثنتائج 

تشیع بینهم الانحرافات  حیث أكدوا جمیعا أن مدمني المخدرات (Easton )  "ایستون"

   )2003،  عفاف(  .یةاتیة وعادة ما یكون ذوي شخصیة سیكوبالسیكوبات
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أن مواصفات المحللون النفسانیین للأفراد ذوي السلوك  Forsh  "1989" دراسةكما بینت   

المواصفات الخاصة لنظریات و مناهج جمع البیانات الأخرى حیث اتفقوا مع  الادماني تتفق

یة ,عدم على أنها شخصیة اندفاعیة سیكوبات على وصف الشخصیة ذات السلوك الادماني

لك یصعب علیهم تأجیل إشباع قدرتها على تحمل الانفعالات أو مشاعر ضعیفة  و كذ

فعدم قدرة الفرد  ،  ,)2003الدیدي ,عبد الفاتح ( على رعایة الذات.عجزهم و  رغباتهم

القیام بالفعل ( الاعتداء ، السرقة ، الكذب  إليتؤدي به  أنرغباته یمكن  إشباع تأجیل

  ....الخ ) 

على أن غالبیة الذین یتم تشخیصهم بوصفهم لدیهم اضطرابات  Kuhut 1971 وأكد   

 "هورتوكالیس"الشخصیة البینیة یعانون في الغالب من اضطرابات نرجسیة خطیرة حیث ربط 

البینیة و بین تعاطي المخدرات  اضطراب الشخصیة النرجسیة و الشخصیة 1980في سنة 

موضوع ما كان یمنح لتمثیل عقلي المكسرات باعتبارها هذه العقاقیر تحل محل شخص أو و 

  ,)2001(عبد الفتاح ,ات الوظیفة التي یؤدیها العقار. الذ

 أنكما  للإدمانمسبقا  تهیأیة الشخصیة السیكوبات أنفي دراسته  2000  ( Pierre)وأما  

المدمنین ذوي الشخصیة المضادة للمجتمع یبدؤون تعاطیهم للمخدرات في فترة الشباب , 

تظهر لدیهم مشاكل عدة  أنینتكسون سریعا بعد الانقطاع عن التعاطي, و من الممكن  أیضا

  )  Pierre,2000مسیرتهم الادمانیة تكون طویلة.(و 
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إذ نجد أن المتعاطي و المدمن على المخدرات لدیهم سمات خاصة تمیزهم بها , و لها    

             .الانتحار أثار كبیرة على الفرد و المتعاطي للمخدرات إلى الإجرام أو إلى

  ,)1984(ناصر ثابت ,

 بها المدمن على یتمیزیة میزة أن سمة السیكوباث لنا هذه الدراسات تظهرخلال فمن   

التي  الشاذة و اتهمسلوكحیث تؤثر على , بالظهور في فترة الشباب  تبدأ و التي المخدرات 

، ولا صحتهم النفسیة ، وعلاقاتهم الاجتماعیة  ادة للمجتمع ، وبالتالي  تؤثر علىتكون مض

العدید  فهناك ,المخدرات التي یتمیز بها المدمن علىهي  هذه السمة فقط  أنیمكن اعتبار 

المخدرات عن الفرد  دمن علىالفرد الم بها میزسمات یتوجود  ؤكد علىمن الدراسات التي ت

 )Bergeret( " باراجوري "دراسة  رزة بنسبة عالیة لدیهم ، ففي سمات الاكتئاب با السوي و

  ) Bergeret.1990( شخصیة ذات طبیعة اكتئابیة. إلين معظم المدمنین ینتمو  أنتؤكد 

 الولایات المتحدة الأمریكیة في  أجریتالتي  )Overholser)1997 و في دراسة     

  و الاكتئاب و محاولة الانتحار. الیأسیزید من مشاعر  الإدمان أنالنتائج عن  أفسرت

تؤدي بهم  أنسمة الاكتئاب لدي المدمن یمكن  أنفما نستنتجه من المعلومات السابقة    

      أكده اهر لدیهم أعراض عدیدة من الاكتئاب وهذا ممحاولات انتحاریة خطیرة ، وتظ إلي

انتشار لدى  أكثریكون  الإدمانالتعود و  أن حیث حدد  في دراسته "1986عادل صادق "

      الشخص المدمن معرض لنوبات حادة من هبوط المعنویات  إذالشخصیة الاكتئابیة , 

المنشطة بشكل  أوالمواد المخدرة  بإحدى, و قد یقاومها  أیامقوي بالاكتئاب لعدة الإحساس الو 
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مستمر, فالاكتئاب یعتبر سمة ممیزة لمدمن المخدرات , و قد یكون الاكتئاب  أومتقطع 

كما قد یكون ناتجا عن استمراره للتعاطي , حیث تنتاب  للإدمانملازم للفرد قبل تعرضه 

من  تأكیدهو القلق مع وجود عجز في مواجهة المواقف , ما تم  الیأسالمدمن نوبات من 

 , و دراسات كل من "فاروق عبد السلام", "سعد المغربي": دراسات قام بها كل من الباحثین 

دمن حیث وصفوا شخصیة م (Marry Nyswander) ماري نیسواندرو  (Vogel)فوجل 

  )2003،(عفاف  ضعف الإرادة .مخدرات بالانهباطیة و الاكتئاب و ال

هذه السمة  فمن خلال الدراسات السابقة حول السمات الاكتئابیة لدي المدمین نستنتج أن   

تكون سبب من أسباب  أنمدي تعاطیهم للمواد المخدرة ، فیمكن  ظاهرة لدیهم وتؤثر على

اللجوء إلي المخدرات للشعور بالتحسن من المشاعر الاكتئابیة ، كما یمكن أن تظهر كعرض 

علي السیكوباتیة  المخدرات تنحصر سمات المدننین على أنیمكن لا الإدمان , أعراضمن 

ة وسمات عدید ب فقط فهنالك العدید من الدراسات التي تؤكد علي وجود اضطراباتوالاكتئا

" أن السمات الاكتئابیة والانسحابیة یورمصطفي ز "دراسة  فقد أكدت  یتمیز بها المدمن .

تتحول إلي اضطرابات  أنویمكن  والانطوائیة تتسم بها شخصیة المدمن بدرجات متفاوتة

  .  (زیور ).  نفسیة حادة 

سمة الانطواء الاجتماعي ظاهرة لدي متعاطي المخدرات ولكن  أنوهذا یدل علي     

  لا . الأخرنجدها لدي فرد بارزة وواضحة ولدي البعض  أنبدرجات مختلفة حیث یمكن 
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هي التي تدفع الفرد للتعاطي  الذهانیةوالسمات  كما یمكن اعتبار بعض الاضطرابات   

 " عادل صادق "فحسب  هذا الموضوع ، المخدرات وهناك العدید من الدراسات التي اهتمت ب

فالشخصیة الفصامیة تدفع الفرد إلي التعاطي المخدرات, وهذا كون صاحب هذه الشخصیة 

یتسم بالخجل و الانطوائیة , و یفضل العزلة و یهرب من الناس كما انه لا یقوى على 

التعبیر عن رأیه , فیشعر بالاضطراب الشدید حیث یضطر للتعامل مع الغیر في ظروف 

أن إحدى المواد المخدرة تزیل خجله و تلغي توتره , و تطلق  اضطراریة , فیكشف هذا الفرد

  لسانه , كما تهدئ من فزع قلبه , فیستطیع التعامل مع الناس بسهولة و دون خجل. 

أن القسم الأكبر من المدمنین یتصفون بسمة  Gerard and korntskyو تشیر دراسة    

 Suzanneالمراهقة، كما تشیر  هم و كیوناتهم في مرحلةالفصام و بإشكالیات في هویات

Michand  على أن أكثریة متعاطین القانابیس و الاكستازیا و كذلك الامفیتامینات هم أكثر

 ) Michand 2012(  قابلیة لتطویر الفصام على الغیر المتعاطیین.

سمة الفصام من المیزات التي یتمیز بها المدمن , فالسؤال یبقى  أنو هذا یدل على    

 ب, و حسللإدماننتیجة  وأ الإدمان إلىكون الفصام  یؤدي بالفرد  إشكالیةمطروح حول 

Kety et Mathys )1989(  تشوش  انوي و الهیجانالذهان البار  إلىیؤدي التسمم المزمن

ذهانیة  أعراض إظهار إلىیؤدي  الإدمان أنالظلالات الاضطهادیة . فهذا یعني الوعي و 

  كما ظهر في الدراسة السابقة.
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انیة ذه أعراض إلىالتسمم بالباربیتورات یؤدي  أن   Grinspon)1988( أیضاو یرى   

في  أنالبارانویة و الهذیان حیث تبین  الأفكارالمشاجرة,  تتمثل في العدوانیة المیل إلى

بان تعاطي المهلوسات یؤدي إلى بعض DSM4 الكتیب التشخیصي الإحصائي الرابع 

  )2014صادقي ، ( .الأعراض الذهانیة , و البارانویا و الانسحاب الاجتماعي 

   .ج ان هنالك العدید من السمات لدي المدمنین علي المخدرات تستنمما ذكرناه سابقا ن

هي الأم التي تربي أجیال صاعدة لتكوین ن المرأة هي أساس كل مجتمع سوي و كو  و

المدمنة علي  المرأة هذا  معرفة السمات التي تتمیز بها في بحثنا  حاولناالمجتمعات 

هل تمتاز المراة المدمنة علي المخدرات بسمات " تساؤلنا یتمحور حول ف اذل ، المخدرات

  اكلینیكیة خاصة ؟

  ؟ يالانحراف السیكوبات بسمة المخدرات  ىالمدمنة عل المرأةتمتاز  هل ·

     ؟ الاكتئاب  المخدرات بسمة  ىتمتاز المرأة المدمنة عل هل  ·

 الانطواء الاجتماعي ؟  المخدرات بسمة  ىتمتاز المرأة المدمنة عل هل  ·

  ) فرضیة الدراسة :1 ·

  .خاصةإكلینیكیة  سمات بالمخدرات  ىتمتاز المرأة المدمنة عل

  ) الفرضیات الجزئیة :2

   المخدرات بسمة الانحراف السیكوباتي .  ىتمتاز المرأة المدمنة عل - 

   المخدرات بسمة الاكتئاب.  ىتمتاز المرأة المدمنة عل -
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  الانطواء الاجتماعي . المخدرات بسمة  ىتمتاز المرأة المدمنة عل - 

  اختیار الموضوع : ) أسباب3

  السنوات الأخیرة .تفشي ظاهرة الإدمان لدي فئة المرأة خاصة في  -

 راسة الحالة النفسیة للمدمنات علىعدم الاهتمام بكثرة لهذه الفئة من النساء, ومحاولة د -

  المخدرات.

  أهمیة مكانة المرأة في المجتمع الجزائري و دورها في تنمیة الأجیال الصاعدة . -

  الأضرار المادیة و المعنویة الناجمة عن الإدمان للمخدرات . -

  من الدراسة : الهدف) 4

  المدمنة علي المخدرات . المرأةالتي تمتاز بها  الإكلینیكیةالبحث عن السمات 

  الدراسة : ) أهمیة5

المخدرات من التابوهات خاصة في مجتمعنا الجزائري و  ىعل المرأة إدمانیعتبر تعاطي و 

 الأجیالالمستقبلیة التي تربي  الأم المرأةتعتبر من الموضوعات الخطیرة و هذا لكون 

الاضطرابات النفسیة التي  ىیساعدنا في فتح المجال للتعرف علالمستقبلیة فهذا الموضوع س

التي تمتاز بها  الإكلینیكیةالمخدرات والتعمق في السمات  ىالمدمنة عل المرأةتعاني بها 

  وهكذا بدراستنا هذه نفتح المجال للتحدث عن الموضوع والاستفادة منه .
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  :  الإجرائیةتحدید المفاهیم ) 6

 على المخدرات إجرائیا:  الإدمانتعریف .  1

مهلوسة               أومنشطة  أوهو حالة من التعود و التبعیة النفسیة و الجسمیة لمادة مخدرة   

( الكوكایین ، الاكستازیا ..الخ )  و التي تؤثر على الجهاز العصبي للفرد و تؤثر على   

ث له اضطراب وظیفي نفسي لم یتناول تلك المادة یحد إنكیانه النفسي و الجسدي ، و 

  یعیق الفرد في التفاعل السوي. وجسدي ، 

  :. تعریف المرأة المدمنة علي المخدرات 3

المتواجدة في المستشفي  الجامعي     هي المرأة المتعاطیة نوع أو أكثر من المخدرات  

و یؤدي بها إلي التعود الجسمي  "فرانتز فانون " بالبلیدة ، والمخدر الذي أدمنت علیه 

  النفسي  وعدم القدرة عن التوقف.

  : الإكلینیكیةتعریف السمة . 4

وهي وحدات تكون الشخصیة  الأخرالسمة هي مجموعة من الصفات التي تمیز فرد عن 

جمیع  ىعل الإجابةالنتیجة الكلیة التي یتحصل علیها المستجیب من خلال  وفي بحثنا هي

    . MMPI2  الأوجه متعددالالشخصیة  فقرات مقیاس

 

  



 

 

  الجانب النظري



 

 الفصل الأول 

 السمات الإكلینیكیة 



 الفصل الأول السمات الإكلینیكیة:

  تمهید

  ) تعریف السمات 1 

  ) أنواع السمات 2

  )تقسیم السمات 3

  ) معاییر تحدید السمات 4

  ) خصائص السمات 5

  ) النظریات المفسرة للسمات 6

  المتطرق إلیها في اختبار الشخصیة المتعدد الأوجه . ) السمات الإكلینیكیة7

  خلاصة
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  تمهید : 

تتكون شخصیة الفرد بتفاعل عدة عوامل مهمة  وتعتبر السمات عنصر مهم الذي یمیز    

وتساعد في معرفة والتنبؤ في سلوك معین اثر التعامل مع موقف معین   الأخرشخص عن 

كان الفرد لدیه استعدادات للقیام بفعل معین ، وتعتبر السمات میزة تمیز كل فرد عن  إذا أو

التي  هي السمات ، فتعتبرنجد لدي الفرد نفس السمات بنفس الدرجة أن، فلا یمكن  الأخر

  .لوكها ونمط س هااستجابات تطبع الشخصیة وتحدد

  : یف السمة ر تع) 1

والاستجابات التي یربط  الأفعالمجموعة من ردود  أنهاالسمة علي  1966 "كاتل"یرى *  

  ).1997الربیعي , ( . بینها بنوع من الوحدة 

صفة أو میزة ثابتة في الفرد تستطیع أن تقدم تفسیرا  أنهایري Robert 1978 وحسب  *  

في تعلیل الاتساقات الملاحظة في السلوك بمعني أن السمة هي تكوین نظري مفترض 

   ,Robert 1978)(وتكوین داخلي یستخدم لتفسیر ثبات واتساق السلوك بین الأفراد.  

وربما تكون احدي الصفات  الآخرینتعتبر السمة هي التي تمیز الفرد نسبیا عن * 

 )1981,مطاوع(  رد.احدي العادات الخاصة بالف أوصفة انفعالیة  أوالجسمانیة 

بناء نفسي عصبي لدیه القدرة علي جعل المثیرات  أنهاالبورت" السمة علي "عرف * 

متساویة في  أشكالوتوجیه  إصدارالمحددة متساویة من الناحیة الوظیفیة كما یعمل علي 

      (Ruibi, 1996).و التغیري ألتكیفيالسلوك 

مكتسبة تتشكل في مجموعها شخصیة الفرد  أوعدة صفات فطریة  أوالسمة هي الصفة * 

وتدور هذه الصفات من خلال سلوك الفرد و استجاباته عند  الأفرادوتمیزه عن غیره من 
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ذات الموقف مما یجعلنا نمیز  في لآخرمن فرد  تعرضه لمواقف اجتماعیة معینة هذا یختلف

  )2000جبل ,(بین الأفراد. 

قد تكون السمة استعدادا فطریا  لآخرو تتباین من فرد  لآخرخاصیة تختلف من شخص * 

سمات ل, وقد تكون مكتسبة كاالمزاجیةسمات لقد تكون مكتسبة كا المزاجیةسمات لكا

                                          ),2001( المیلیجي , . الاجتماعیة وكذلك الاتجاهات و المیول

 :  Robertالسمة حسب قاموس * 

هي الصفة الجسمیة أو العقلیة أو الانفعالیة أو الاجتماعیة الفطریة أو المكتسبة التي   

یتمیز بها الشخص وهي استعداد ثابت نسبیا لنوع معین من السلوك والسمات أما إن تتوقف 

علي عوامل وراثیة مثل حالة الجهاز العصبي  وجهاز الغدد وعملیة التمثیل الغذائي ولا 

طریق الارتباط وتدریب وإما أن تكون السمات المكتسبة المتعلمة عن  تحتاج إلي تعلیم

التدعیم والتوحید والتقلید وغیره والسمات وحدات أساسیة في تنظیم الشرطي والتعمیم و 

الشخصیة لا نستطیع رؤیتها ولكن تستنتج وجودها من خلال السلوك ومن النادر أن یشك 

في بناء الشخصیة فالكلام العام و الإدراك أي فرد في وجود السمات كوحدات جوهریة 

  )2004نیل, ( .ائع یحمل في طیاته ذلك ضمنیاالش

  :  نلخص فیما سبق ما یلي أنمن خلال التعاریف التالیة یمكن * 

  لیة ، الانفعالیة ، و الاجتماعیة.السمات مجموعة من الصفات الجسمیة ، العق نأ -

  .مكتسبة (متعلمة)  أوالسمات التي یتمیز بها الفرد فطریة وراثیة  -

في تنظیم الشخصیة وهي خصائص متكاملة للشخصیة لا  أساسیةالسمات وحدات  -

  نستطیع رؤیتها ولكن نستنتج وجودها من خلال سلوك الفرد .

 . الأخر، وكل فرد له سمات تمیزه عن  السمات تختلف من شخص لأخر -
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  السمات : أنواع) 2

  وتتنوع حسب الشخصیة ومنها :  لأخرتختلف السمات من فرد 

  : السمات الجسمیة) 2-1

الوزن، حجم الجسم، وشكل  ،كأطولهي سمات متعلقة بالشكل العام الخارجي للجسم    

  )1997،(القذافي كل سمة جسمیة تؤثر علي شخصیة الفرد .الوجه، والمهارات الحركیة، و 

  : العقلیةالسمات ) 2-2

  التعلم والتذكر وسلامة الحكم وما لذي الفرد من ذكاء ومهارات وقدرات خاصة  القدرة على   

  ).2001الشاذلي ، ( و ما لدیه من آراءه و معتقدات و ثقافة عامة و خاصة.

  :  السمات الاجتماعیة) 2-3

 أثناءوهي كل السمات التي یكتسبها الفرد من خلال التنشئة الاجتماعیة والتي تظهر كلیا    

  تفاعله وعلاقاته الاجتماعیة .

  :  السمات الانفعالیة) 2-4

 مزاجیا، الشكل و المثابرة وغیرها وقد یتسم الفرد بالإیقاعالسمات المزاجیة قد تختص    

   )2000(جبل ، وغیر ذلك .  الجرأة أوالتهیج  أوالمرح  أوبالبطء 

 .. الخ  الإحباطویمكن ذكر بعض السمات الانفعالیة : القلق ، الاكتئاب ، الغضب ،    
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  : تقسیم السمات) 3 

  : "جولدن البورت"تقسیم  3-1

  السمات المشتركة :* 

السمة المشتركة فئة تصنف فیها أشكال البلوك المتكافئة وظیفیا لدى المجموع العام من     

إسمیة مصطنعة ، فإن السمة المشتركة تعكس إلى حد  باعتبارهاالناس وبالرغم من تأثرها 

الحقیقیة والتي یمكن مقارنتها بكثیر من الشخصیات ونتیجة الطبیعة  الاستعداداتما 

مع بیئاتهم ولكن  ثقافة المشتركة فإنها تنمي أسالیب متشابهة من توافقهمالبشریة العامة وال

  بدرجات مختلفة .

  السمات الخاصة :*

هي تلك التي تخص فرد بحیث لا یمكن أن نصف أخر بالطریقة ذاتها وهي إما قدرات    

  ) 2004,(عبد الخالقأو سمات دینامیة 

   السمات الأصلیة ( الأساسیة ) :*

تبلغ قدرا من السیادة لا تستطیع سوى نشاطات قلیلة تخضع لتأثیرها إما بشكل هي التي    

مباشر أو غیر مباشر ، ولا یمكن لمثل تلك السمة أن تظل مختفیة طویلا فالفرد یعرف بها 

 حتي یصبح مشهورا .

  السمات المركزیة : *

ثیرا ما تظهر ویكون هي أكثرها شیوعا ، وهي تمثل المیول التي تمیز الفرد تماما والتي ك   

 سمات . 10 – 5سهلا تماما وعددها لا یتجاوز  استنتاجها
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   السمات الثانویة :*

 الاستجاباتفهي أقل حدوثها وأقل أهمیة في وصف الشخصیة ، وأكثر تركزا من حیث    

 التي تؤدي إلیها وأیضا من حیث المنبهات التي تناسبها .

   السمات التعبیریة :*

  هي سمات معینة تؤثر على شكل السلوك ولكنها لا تكون واقعیة لدى أغلب الأفراد     

 ( كما هو الحال بالنسبة للمیول والقیم والغایات البعیدة ومن أمثلتها السیطرة أو المثابرة ) .

   السمات الإتجاهیة :*

                 .هي السمات ذات تأثیر محدود في مجال معین من مجالات الحیاة   

  )1997سمیع ،(عبد ال

  لسمات كما یلي :ل" ریموند كاتل " تقسیم 3-2

v : من حیث الشمولیة  

  : السمات المصدریة*

هي التكوینات الحقیقیة الكامنة خلف السمات السطحیة وهي التي تساعد على تحدید     

السلوك الإنساني وتفسیره ، والسمات المصدریة ( الأساسیة ) ثابتة وذات أهمیة بالغة وهي 

المادة الكبرى الأساسیة التي یقوم عالم النفس بدراستها ، ویمكن أن تقسم إلى سمات 

البیئة ، الأولى داخلیة وذات مصدر وراثي ، والثانیة تصدر عن  تكوینیة وسمات تشكلها

 البیئة وتتشكل بالأحداث التي یعیشها الفرد .
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  السمات السطحیة :*

هي التي یمكن ملاحظتها مباشرة وتظهر في العلاقات بین الأفراد ، كما یتضح من     

، وهي قریبة من مكان  للاستخبارات الاستجاباتطریقة الشخص في إنجاز عمل ما وفي 

الظروف البیئیة ومثالها المرح  السطح في الشخصیة وتعد أكثر قابلیة للتعدیل تحق ضغط

  الحیویة ، المیل للتشاجر .

" تجمعات الظواهر أو الأحداث السلوكیة التي یمكن ملاحظتها  إن السمات السطحیة هي   

ي أقل أهمیة من وجهة نظر وهي أقل ثباتا كما أنها مجرد سمات وصفیة ، ومن ثم فه

  . ) 2004،(عبد الخالق  .كاتل

  من حیث الدمومیة :*

  في إعتبار أن هناك سمات عامة ( مشتركة ) وسمات فریدة . "البورت"مع  "كاتل"یتفق    

  : ) السمات العامة ( المشتركة*

في خبرات هي التي یتسم بها الأفراد جمیعا أو على الأقل جمیع الأفراد الذین یشتركون    

  إجتماعیة معینة وثقافیة واحدة .

  السمات الفریدة: *

 وهي التي لا تتوافر إلا لدى فرد معین ولا یمكن أن توجد لدى أي شخص آخر في هذه    

 الصورة بالضبط .
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v : من حیث النوعیة  

  : السمات المعرفیة*

التي یصل بها الفرد إلى الهدف مثل الذكاء ، والقدرات ، والثقافة  بالفاعلیةوتتعلق    

  والمعارف العامة والمهنیة ، وفكرة الفرد عن نفسه ، ووجهة نظره وإدراكه للناس وللواقع .

   السمات الوجدانیة: *

تتصل بإصدار الأفعال السلوكیة وهي التي تختص بالإتجاهات العقلیة أو بالدافعیة   

  تتعلق بتهیئة الفرد للسعي نحو بعض الأهداف .والمیول أي 

  : المزاجیةالسمات  *

تختص بالإیقاع والمثابرة وغیرها وهي ما تعرف بالسمات السلوكیة ، وتتعلق بجوانب    

  الإنفعالیة . تكوینیة للإستجابة كالسرعة أو الطاقة أو الإستجابة

  . ) 1997،(عبد السمیع 

  / تقسیم جولدن البرت 1

  :  معاییر تحدید السمات) 4

  عدد البورت ثمانیة معاییر لتحدید السمة وهي كالتالي : 

  تعقیدا ) . أكثرمستوي  عادات على أنهامن وجود اسمي ( بمعني  أكثرالسمة  أن -

  تنضمان وتتسقان معا لتكوین سمة )  أكثر أوعمومیة من العادة ( عادتان  أكثرالسمة  أن -

  . إحصائیا أویتحدد عملیا  أنوجود السمة یمكن  إن -

  السمات لیست مستقلة بعضها عن بعض بل هي مرتبطة . أن -
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  السمات لیست مستقلة بعضها عن بعض بل هي مرتبطة . أن -

  السمة  إليسیكولوجیا قد لا یكون لها الدلالة الخلفیة  إلیهارنا إذا نظالسمة شخصیة  أن - 

  عي المتعارف علیه لهذا السمة ) لا تتفق والمفهوم الاجتما أو(فهي قد تتفق 

    عدم وجود هذه السمة ر متسقة مع سمة ما لیست دلیلا علىغیو العادات  الأفعال إن - 

          لدي الفرد علي نحو ما نجد في سمتي النظافة  أحیانا( فقد تظهر سمات متناقضة 

  .الإهمالو 

  تقوم بدور واقعي في كل سلوك . أنها أي دینامكیةالسمة  إن-

في ضوء توزیعها بالنسبة  أوفي ضوء الشخصیة التي تحتویها  إلیهاالسمة ما قد ینظر  إن -

مشتركة بین الناس .  أوعامة  أوالسمات قد تكون فریدة  أن أيللمجموع العام من الناس 

  )2012(صالحي ، 

  )خصائص السمات :5

   .عصبي داخل الفرد ذاته فسیولوجيالسمة عبارة عن نظام  -

 أووجودها  نستدل علي أننستطیع فقط  وإنماالمیول مباشرة  أولا یمكن ملاحظة السمة  -

  غیابها .

  السمات لها قابلیة في التغییر وذلك في تغییر سلوك الفرد وتعدیله في ظل ظروف معینة  -

 أوقدر عال  ىحصل فرد عل فإذاالبعض  ببغضهاهنالك العدید من السمات مترابطة  -

  . أخريیحصل علي نفس القدرة في سمة  أنمنخفض في سمة عندئذ یمكن التوقع 
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یحدث تغییر في الشخصیة ككل ، ومع  حنيالسمات تتغیر وتتبدل في سیاق عملیة النمو  -

 الأطفالاستقرارا وثباتا لدي المراهقین مما هي علیه لدي  أكثرذلك هنالك سمات معینة تكون 

  مثل السلوك الاجتماعي .

استجابة  –المثیر  مبدأعدم كفایة  على "البورت" أكدتعدل السمات بالتعلم حیث  أنیمكن  -

 أخريهنالك عوامل  وإنماالمشاركة للكائن الحي في عملیة التعلم فحسب  مبدأعلي  والتأثیر

  مثل الذكاء والحالة المزاجیة والانفعالیة وبنیة الجسم ووظائفه .

                 دینامكیة .  أنها هذا كونها لدیها دافعیة وتدرك علىسمات قوة دافعیة و لل -

  )2012صالحي ، (

  :  ) النظریات المفسرة للسمات6

  :  كاتل للسمات"نظریة ) 1- 6 

نظریة السمات وبحث فیها السمات هي وحدات بناء الشخصیة وقد  اهتم ب أن "كاتل"یري    

، ابتكر طریقة یمكن نتقائها ولتحقیق هذا الهدف طبیعة السمات وصولا لاث اهتم بتحدید حی

 درجات كبیرة من التنوع  نطوي علىالعوامل الوراثیة والبیئیة ت تأثیرمن خلالها تحدید حجم 

البیئة ، والثلث  إليثلثي المؤثرات ترجع  أنفعلي المستوي الكلي للشخصیة بینت التقدیرات 

  .( Hundleby , Pawlik , cattell )الوراثة  إليالباقي فقط یرجع 

تفسیر ارتقاء السمة عبر الزمن  "كاتل"، حاول الاهتمام بتحدید السمات إلي  بالإضافة   

جد السمات الشخصیة نفسها عبر مختلف او تحد ت أي : إليبأسئلة من قبیللذلك اهتم 

بینت معظم نتائج البحوث الدرجات علي السمات ثابتة عبر الزمن ؟ ؟ وهل تظل  الأعمار

نجدها  أنیمكن  الأساسیةنفس العوامل المستخرجة للسمات  أنفي هذا الصدد  أجریتالتي 

  ( Coan, 1966 ). و المراهقین و الراشدین  الأطفاللدي 
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جانب  إليفي اهتمامه للمظاهر الدینامیة للشخصیة  "لكاتل"الإسهام الثاني ویتمثل    

وذلك من خلال طرحه لمفهوم السیولة ، والذي یعبر عن مظاهر  أیضاالمظاهر البنائیة 

الشخص  إليبوضوح  "كاتل" مقابل مظاهر الثبات ، ومن ثم لم ینظرالتغیر في الشخصیة 

الشخص  أن كاتل""وأكدثابت یسلك بالطریقة نفسها في كل المواقف ،  استاتیكيككیان 

 إليلدافعیة والموقفیة , لذلك اضطر عتمدا علي العدید من العوامل اوقت م أيیتصرف في 

 تتنبأالتحلیل العاملي لیستخرج منها تصنیف للدوافع وحاول ابتكار معادلة  أسالیباستخدام 

  ).2010, .(ابرفین بالسلوك تعتمد علي ارتباط متغیرات السمة بالمتغیرات الموقفیة

  :  "لایزنك"نظریة السمات ) 6-2

طب وهي : العصابیة ثلاثة وثنائیة الق أبعاد إلينظریة في عوامل الشخصیة  "ایزنك"قدم    

من ابرز  "اینزك"، ویعد مقابل الاتزان، الانبساط مقابل الانطواء، و الذهانیة مقابل العصابیة

في نظریة السمات والعوامل ، حیث قدم وصفا منظما للشخصیة ، وتكون  ساهموامن 

  مات الشخصیة .تقوم علیه الس أساساالعادات 

 "ایزنك"مكاناً مركزیاً في نظریة  (Types) والطراز(Traits) لقد احتلت مفاهیم السمة   

 أوالسمة عبارة عن اتساق ملحوظ في عادات الفرد  أن إلىمشیراً في هذا الصدد  للـسلوك

عمومیة وشمولاً وتضم السمة  أكثرأما الطراز فهي نوع من التنظیم  المتكررة ، أفعاله

والاستعدادات التي تنظم في شكل  الأفعالوالشخصیة تتكون من  مكونـاً ، أوبوصـفها جـزءاً 

مستویات العمومیة والشمولیة ، كما تحتل  أعلىالطراز  هرمـي تبعـاً لعمومیتهـا ویحتـل

المستویین تقع  واقلها عمومیة ، فیما بین المستویات نوعیة أكثرالاستجابات النوعیة 

للسمات فأنه لم  "ایزنك"لتام لتعریف ا الاستجابات المعتادة والسمات ، وبالرغم من الوضـوح

فكان الجانب الأكبر من  ضئیلاً بها ، اهتماما إلایظهر في عرضه للبحوث الذي قام بها 

و الاختبارات اهتمامه موجهاً إلى الأبعاد الرئیسة أو طراز الشخـصیة ومـع ذلـك فـأن الفقرات أ
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العملي یجب التحلیل  التي تؤلف المصفوفات الارتباطیة والتي یستخرج منها أبعـاده باستخدام

وان السمة لدى أیزنك لها مكانة بارزة في نظرته إلى السلوك حیـث تعتبر ممثلة للسمات  أن

التحلیل  التجمع الملحوظ في النزعات الفردیة للعقل، واستخدام أیزنك منهج یعرفهـا بأنهـا

الشخصیات السویة والمضطربة وكان ذلك من خلال تحلیل الإجابات  العاملي لدراسة بنیة

بلداً في العالم ، واستنتج إمكانیة وصف الشخصیة  65وزعها في  التـي وردت علـى اسـتبانه

الانبساطیة، العصابیة  –طوائیة ، الانالذهانیة :هي  أساسیة وأبعاد على أسـاس ثـلاث عوامـل

 الأساسیةعوامل أخرى اقل انتشاراً من العوامل  إلىأثناء بحوثه  ، وقد توصل أیزنك كذلك في

  المواقف الخاصة منها : ینطوي علیها سلوكنا فـي بعـض

  ( محمد عباس ).المرونة ) –التصلب التعقید) و( –( البساطة والرادیكالیة ) –( المحافظة  

  : العوامل الخمسة الكبري للسمات) 6-3

قام علماء نفس الشخصیة بعدد كبیر من الدراسات ومن خلالها تكررت خمسة سمات في    

إلي تجمیع ، ویهدف النموذج  الكبرىاسم العوامل الخمسة  "كولدبرج"علیها  أطلقالشخصیة 

حذفنا منها تبقي  أو إلیها أضفناوهذه الفئات مهما  أساسیةالسمات المتناثرة في فئات  شتى

حال في وصف الشخصیة  بأیةدها كعوامل لا یمكن الاستغناء عنها محافظة علي وجو 

البحث عن تصنیف علمي محكم لسمات  إليیهدف النموذج  الإنسانیة، وبعبارة أخرى

اعتبر نموذج صدق هذا النموذج دراسات من دول عدیدة في العالم ، و  أیدتالشخصیة وقد 

صنیفات التي فسرت سمات الشخصیة النماذج والت أهمللشخصیة من  العوامل الخمس الكبرى

العلماء و الباحثین في میدان الشخصیة  إلیهاتوصل  وآخرلها القدرة علي التمییز بین فرد 

( العصابیة ، الانبساطیة ، الطیبة ،  :من خلال تكرارها في الدراسات وهذه السمات هي

  التفتح ، الضمیر الحي .)
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 للشخصیة والسمات الممثلة لها : الخمس الكبرى إلي العواملوفي الجدول التالي سنتطرق    

  یمثل العوامل الخمسة الكبرى للشخصیة . 1الجدول رقم                 

  السمات الممثلة لها .   العوامل الكبرى

،  الاندفاعالقلق ، الغضب ، العدائیة ، الاكتئاب ، الشعور بالذنب ،   العصابیة 

  الضغوط والقابلیة للانجراح .

  . الإثارة، الاجتماعیة ، توكید الذات ، النشاط ، البحث عن  الدفء  الانبساط

  ، القیم . الأفكارالخیال ، الجمال ، المشاعر ، التفتح للخبرة                     

  ، التواضع .الثقة ، الاستقامة   الطیبة

  و الرؤیة . زم بالواجبات ، ضبط الذات ، التأنيالكفاءة ، ملت  الضمیر الحي 

               

 ( محمد عباس محمد).
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  :  الأوجهفي اختبار الشخصیة المتعدد  إلیهاالمتطرق  ) السمات الإكلینیكیة7

 الأوجهالتعرف بالاضطرابات التي اهتم بها مقیاس متعدد  إليسنتطرق في هذا العنصر 

  :  وهي

اف السیكوباتي ، البرانویا ، الفصام ،  ر توهم المرض ، الاكتئاب ، الهستیریا ، الانح

  السیكوباتیا ،  الهوس ، الانطواء الاجتماعي . 

  ) توهم المرض : 7-1

الذین یعانون من توهم المرض یعنون من الخوف الشدید من المرض ویحولون دائما  الأفراد

ن لا یعانون م أنهم الأطباءفحوصات طبیة خاصة بوظائف الجسم وحین یؤكد لهم  إجراء

  ،)2001(فاید ، . لآخریضلون قلقین وینتقلون من طبیب  فإنهمخطیرة  أمراض

غلب اضطراب توهم المرض حد ذاته بتوهم المرض اكتئاب وقد ییلاحظ عند المصابین    

   )2005(زهران ، ویصبح هو نفسه عصابا ومرضا قائما بذاته 

  توهم المرض :  أعراض) 7-1-1

تعب جسمي مزمن ، الثورة و التهیج وعدم الاستقرار وكذلك العجز عن تركیز الانتباه في    

المزاج وتوعك المزاج الكآبة عمل محدد كما نجد لدي المصابین بتوهم المرض حدة  أي

  ) 1992وي ، العیس(.  لآخرمن حین  المزاجوتغیر 

  :  ) الاكتئاب7-2

 إذوانخفاض في الجهد والطاقة  بالكآبة الأوليمرضیة نسبیا ، تتمیز بالدرجة الاكتئاب حالة 

یعتبر الحصر و فقدان الامل من اهم خصائص الشخص المكتئب حیث یجد نفسه غیر 
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قادر علي مواجهة اي صعوبة ولا یكلف نفسه القیام بعمل ما كما انه یتالم من ضعف قدراته 

ز و الذاكرة في تدهور مستمر وینتج عن كل ما سبق حیث یظن ان قدراته الفكریة والتركی

  (Sillamy , 1989) شعور بالدونیة الذي قد یزید من حدة الاكتئاب لدیه .

  اعراض الاكتئاب :) 7-2-1

 الحزین اغلب الیوم تقریبا كل یوم . المزاج -

في اغلب الیوم  الأنشطةوفي  شيءفي الاهتمام والسعادة في كل  ملحوظ انخفاض -

 تقریبا كل یوم .

 أونقص  أخري، ومن ناحیة  رجیمنقص ملحوظ في الوزن دون عمل  أوزیادة  -

 .دة حادة في الشهیة تقریبا كل یومزیا

 .فقدانه تماما أواضطراب النوم مفرط  -

 .هیج النفسي الحركي تقریبا كل یومالهبوط والت -

 .التعب ونقص الطاقة تقریبا كل یوم أو الإرهاق -

 .غیر ملائم بالذنب تقریبا كل یوم أوالشعور المفرط  أوشاعر عدم القیمة م -

 التركیز. أوضعف القدرة علي التفكیر  -

محاولة الانتحار  أوتصور الانتحار دون خطة محددة  أوعن الموت  الأفكارتجدد 

  (Guelfi , 1994) .علي الانتحار للإقدامخطة  أو

  ) الهستریا  :7-3

اسم         أیضاعلیه  أطلقهو مرض نفسي یسمي خالیا بالاضطراب التحولي وقد 

" الهستریا التحولیة "، تتحول في هذا الاضطراب الانفعالات المزمنة والصراعات 

 الأعراضجسمانیة ، دون وجود مرض عضوي وتظهر  أعراض إليالداخلیة 

خلل في الإحساس  شكل  صابیة علىالاضطرابات الع الجسمانیة بصورة تماثل
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المریض ، ویكون الغرض وراء الحیلة الدفاعیة هو  إرادةو یحدث ذلك دون  الحركة و 

 (Breuea,2002).من موقف مؤلم  أومن القلق  أوالهروب من الصراع النفسي 

  : الهستریا أعراض) 7-3-1

  أعرض الهیستیریا حسب الدلیل التشخیصي الإحصائي الرابع المراجع.     

  الفرد بالضیق في المرافق التي یكون فیها لیس مركز الانتباه.شعور -

  التفاعل مع الآخرین غالباً ممیز بالغوایة الجنسیة غیر معتادة علیها أو سلوكاً مثیراً.-

  تعبیراً انفعالي غبر ثابت وسطحیة العواطف المتغیّرة بسرعة.-

  استخدام یومیاً ممیزاته الجسمیة للفت الانتباه.-

  درامي وتمثیل مسرحي مع المبالغة في التعبیر العاطفي.عرض -

القابلیة الشدیدة للإیحاء وسهولة تأثیر الآخرین علیها ، أو من الظروف یعتبر أن العلاقة -

  (Guelfi ,2004)  .هي أكثر خصوصیة على ما هي في الواقع 

 الوظائف الحسیة . أو الإرادیةیؤثر علي الحركة  أكثر أوعجز واحد -

 الانحراف السیكوبوباتي : )4- 7

في الشخصیة یتألف من مجموعة من السمات الشخصیة  اضطرابیعرف على أنه      

  الشاذة ، والمظاهر الإجتماعیة المضطربة .

  :) سمات الشخصیة السیكوباتیة 4-1- 7

: وهذا یظهر في السلوكات التي تنطبق مع الأخلاق السائدة في المجتمع  فقدان الضمیر* 

ویظهر لدى الفرد السیكوباتي عدم الشعور بالذنب الذي هو عنصر هام في تكوین الضمیر 
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إذ یشعر الشخص السوي بالذنب إذا خالف القواعد الأخلاقیة التي تحكم السلوك ، وبالتالي 

(جلال  .وهذه الحالة غیر موجودة لدى السیكوباتيیشعر بالتعاسة وتأنیب الضمیر ، 

1986(  

حیث یتسم الفرد السیكوباتي بفجاجة الإنفعال وهي  التمركز حول الذات وعدم النضج :* 

سمة إنفعالیة طفلیة تتفق مع سلوك الطفل وفق مبدأ اللذة هذا یعني أن لا یهمه سوي نفسه 

  ) .1967( المغربيوإشباع رغباته مباشرة 

وجود خطة طویلة الأمد للمستقبل : یعیش السیكوباتي عادة في الحاضر ، فهو  عدم* 

عاجز عن التطلع إلى المستقبل أو التخطیط له والحیاة بالنسبة له عبارة عن سلسلة من 

  الأفعال الإندفاعیة لا تخدم خطة للمستقبل .

و علاقات یعجز على إقامة روابط عاطفیة أ العجز عن الحب والإرتباط العاطفي :* 

لأحد بدخول عالمه  یسمحمركزة حول نفسه فلن  متبادلة مع الأفراد فما دامت إهتماماته

 عنده على مدى استغلالهم  لتحقیق أهدافه وإشباع الآخرینوتتوقف أهمیة 

  )1986جلال(.حاجاته

سلوكه یفصح عن أنه لم یستفد من التعلم أو  * یمتاز بضعف شدید في الاستبصار:

أو بالنسبة لغیره من الناس فهو عاجز عن إدراك الواقع وما  السابقة سواء بالنسبة لهالتجربة 

لا الإشباع السریع لحاجاته للبیئة الإجتماعیة من حدود وقواعد وقیود لأنه لا یعرف إ

قواعد الضبط المخالف المضاد للقانون،  السیئومن ثم تاریخه ملئ بالسلوك  فحسب. 

    ) 1967(المغربي .الإجتماعي

ما یجدر الإشارة إلیه أنه یدخل في عداد السیكوباتیین عتاة المجرمین ومدمنون الخمر 

والمخدرات والمنحرفین والمتشردون ، والمتعصبون دینیا ، والعاهرات ، والمرض   ، ویجب 

أن نشیر إلى أن نفسیة السیكوباتیین من المجرمین ضئیلة ویعني هذا ألا نحكم على كل 

 .)1986(جلال لمجرمین بأنهم سیكوباتیینا
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  البارانویا :  ) 7-5

حیث یؤمن  الأوهاممرض نفسى مزمن یصیب الصحة النفسیة ومبنى على  البارانویا تعد   

یشعر  إماالواقع تجعله  فيوجود لها  لا أفكارالمریض المصاب بمرض البارانویا بمجموعة 

المریض  أن أوالضرر به  وإلحاق إیذائهوان الجمیع یحاولون  الآخرینبأنه مضطهد من 

یفعل المستحیلات وهذا ما یعرف باسم  أنیملك قدرات خارقة ویستطیع  بأنه أفكاریكون لدیه 

على  سیئ تأثیرالبارانویا وجمیعهم له  أنواعجنون العظمة ولكن جنون العظمة مجرد نوع من 

 . ةالصحة العقلی وأحیاناالصحة النفسیة 

  :  أعراض البارانویا) 7-5-1

 إصابتهفسیة وعلى تصرفات المریض تدل على نتظهر على الصحة ال أعراضیوجد عدة 

 : الأعراضهذه  أهمبالبارانویا من 

 . ئیسشيء الخوف من حدث  -

 . دوافعهم فيوالارتیاب  الآخریننوایا  فيالشك  -

 . شيءوتحمیلهم مسؤولیة كل  للآخرینضحیة  بأنه الإحساس -

 . الآخرینتجاه  عدوانيوالتصرف بشكل  الأمورتضخیم  -

 . اى علاقات اجتماعیة إقامةوعدم القدرة على  الآخرین فيانعدام الثقة  -

  . شخص خارق قادر على تحقیق المستحیل بأنهتعظیم القدرات والشعور  -

(Key et autres, 2003) 
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  : الفصام 1 -7-6

 الأعراضالاضطرابات النفسیة التي تتمیز بمجموعة من  أنواعالفصام نوع من  یعتبر   

هذا  أیضااضطراب و تدهور الشخصیة و السلوك و یسمى  إلىالنفسیة و العقلیة التي تؤدي 

  )  Liorco ,2004(المرض بالخرف المبكر. 

 6من  أكثرو یستطیع الطبیب النفسي تشخیص المرض عند استمرار الأعراض لمدة    

مثل الأمراض الأخرى و  ي.أشهر علي أن تستمر هذه الأعراض طوال فترة الاضطراب العقل

فأن الفصام له علامات وأعراض، والأعراض لیست متطابقة من فرد لآخر ، البعض یعاني 

من نوبة مرضیة واحدة خلال حیاته والبعض الآخر یعاني من نوبات متكررة ، ولكن یكون 

عیا وهناك آخرون یعانون من أعراض شدیدة للمرض تظل طوال ما بین النوبات طبی

حیاتهم.ومرض الفصام یحوى تغییر في الشخصیة ، ویعلق أفراد الأسرة والأصدقاء بأن 

المصاب " لیس نفس الشخص السابق " ولأنهم یعانون من صعوبات في الإحساس والتمییز 

ن في الانسحاب والعزلة عندما بین ما هو واقعي وغیر واقعي فأن هؤلاء المصابون یبدءو 

    ).2006,حمودة (   تبدأ هذه الأعراض في الظهور.

 الفصام : أعراض 7-6-2

  التغیر الفجائي في طبیعة الشخصیة . -

  التدهور في العلاقات الاجتماعیة . -

  الإفراط في الحركة أو عدم الحركة أو التقلب بین الحالتین . -

  التعامل مع المشاكل البسیطة .عدم القدرة على التركیز أو -

  التدین الشدید أو الانشغال بالسحر والأشیاء الوهمیة-

  عداء غیر متوقع-
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  عدم المبالاة حتى في المواقف الهامة-

  الانحدار في الاهتمامات العلمیة والریاضیة-

  الانشغال في حوادث السیارات-

  إساءة استخدام العقاقیر والكحولیات-

  الممتلكات القیمةالنسیان وفقدان -

  الانفعال الحاد تجاه النقد من الأسرة والأقارب-

  نقص واضح وسریع في الوزن-

  الكتابة الكثیرة بدون معنى واضح-

  عدم القدرة على البكاء أو البكاء الكثیر المستمر-

  الحساسیة غیر الطبیعیة للمؤثرات "الأصوات والألوان والإضاءة "-

  .ر المناسبالضحك غی, التصرفات الشاذة -

  اتخاذ أوضاع غریبة-

  تعلیقات غیر منطقیة-

  .القفازبرفض لمس أشخاص أو أشیاء أو حمایة الید -

  .جرح النفس أو التهدید بإیذاء الذات-

  .العناد وعدم المرونة, البحلقة والنظر بدون رمش أو الرمش المستمر-

  تدهور في النظافة الشخصیة.-

  الاكتئاب .-

  القدرة على النوم أو التقلب بین النقیضین . النوم المفرط أو عدم-

  )2009أبو حجلة، (   الانسحاب الاجتماعي والعزلة .-

  ) السیكاثینیا :7-7
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السیكاثینا اصطلاح أطلقه "جانیه" على عدة اضطرابات ذات طبیعة قهریة، ومعناه حرفیاً 

  نقص الطاقة النفسیة للإبقاء على التكامل العادي. 

  الأعراض المرضیة التالیة:وتشمل السكاثینیا 

  *المخاوف. 

 *لوساوس المتسلطة.

  .ریةھالأفعال الق*  

  : الهوس )7-8

یصنف الهوس على أنه اضطراب عقلي (ذهني) یتمیز بالنشاط الزائد والمرح والغرابة ، 

ینتهي من شيء أو عمل حتى یبدأ في الأخر ، وقد یبدأ  لیكادویكون الفرد ملیئاً  بالحیویة ، 

في عمل قبل أن ینتهي من الأول وقد یصل نشاطه إلى درجة العدوان والتحطیم ، وتمیز 

أفكاره بأنها غیر منتظمة فهو ینتقل من فكرة إلى فكرة بسرعة دون داع وتتمیز لغته بالإغراق 

الأعراض الثانویة مثل القلق والشك  من التفاصیل التي لیس لها أهمیة وقد تظهر بعض

  )2004(سفیان ،  . واضطراب الوعي وقد تظهر في الحالات الشدیدة الضلالات والهلاوس

 :أعراض الهوس) 7-8-1

المرح الشدید، والسعادة الوهمیة المفرطة، والنشوة الزائدة، والتفاؤل المفرط، والتحمس   .1

 .الزائد

التفكیر، والسلاطة الفكریة وتشتیت الانتباه، وعدم هروب وطیران الأفكار، وسطحیة   .2

 .القدرة على التركیز، وتوهم الغنى والقوة والأهمیة والغرور الزائد

 .النشاط الحركي الزائد، وعدم الاستقرار، وزیادة التوتر، وعدم المثابرة على العمل  .3
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برج الزائد والتزین النشاط الاجتماعي والانطلاق الزائد، والإسراف والكرم المفرط ، والت  .4

المفرط، ولامبالاة بالمعاییر الاجتماعیة وعدم مراعاة مشاعر الآخرین، ونقص النقد 

 .الذاتي

 .سرعة الاستثارة والتهور والسلوك التخریبي أحیانا  .5

 .الإرهاق والإنهاك ونقص الوزن .6

 )الشراهة والإدمان (في بعض الحالات  .7

 .اعات النوم الكلي في الهوساضطراب النوم بصفة عامة حیث ینخفض عدد س  .8

سرعة ضربات القلب وفرط العرق، والإنهاك واحمرار الوجه، واهتزاز الأطراف، واضطرابات  

  (Colman 1956 ) .الإخراج، واضطراب الحیض

 : ) الانطواء الاجتماعي7-9

المیل لتجنب التفاعل الإجتماعي ، والإخفاق في المشاركة في المواقف الإجتماعیة بشكل 

 )Millant et al .1881مناسب والافتقار إلى أسالیب التواصل الإجتماعي (

 :"موهیرتر"تعریف  -

أنّه حالة من الضغوط العاطفیة التي تنمي لدى الفرد مشاعر الاغتراب وعدم الفهم ،    

والرفض من قبل الآخرین ، ونقص المشاركة الاجتماعیة في الأنشطة الملائمة والمرغوب 

نشطة التي تقدم الإحساس بالتكافل الاجتماعي وفرض الألفة. فیها وخاصة الأ

(Meuhirterb, 1990)  

  الانطواء الاجتماعي : أعراض) 7-9-1

  ویظهر هذا الاضطراب لدى الفرد عند ظهور أعراض عدیدة ویمكن أن نذكر.

  ، وعدم التأكد للذّات ، والشعور بالوحدة بین الآخرین. الآخرینالشعور بالانفصال عن  -

  الشعور بالخجل. -

  مشاعر الإغتراب وعدم الفهم والرفض. -
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  )1988(قشقوش ، التقبّل والودّ والحب  إلىمشاعر الافتقار  -

  تجنب الدخول في علاقات اجتماعیة. -  

  لا یطور علاقات. -

  لیس لدیه ثقة بكفاءاته الإجتماعیة. -

الامتناع عن المبادرة في الحدیث أو الاهتمام بالبنیة ، یقتنع بالمشاهدة دون المشاركة.  -

  )1992 و الحدیدي،  (الخطیب

  التعامل بطریقة بعیدة عن الودّ والمحبة. -

  )1980،(هربرت  .قضاء معظم الوقت منفرد -

  خلاصة الفصل :  

 وسمات الفرد التي تمیزه عن غیره  التعرف على إليهذا الفصل تطرقنا  لمن خلا

 كیةیالإكلینجوانب هذا الموضوع، ومن خلال ما تطرقنا له استخلصنا السمات  إليالتطرق 

عدم ظهور الاضطرابات النفسیة  أوظهور  إليوالتي تتمیز بها كل شخصیة ، والتي تؤدي 

، وهذا  كلینیكیةالإالنظریات المختلفة التي تفسر السمات  إلىلدي شخص معین ، وتطرقنا 

  .المخدرات  ما سمح لنا بالتعرف على السمات التي تمیز المدمنین على
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  تمهید:

لعصر الحدیث نظرا لما تخلفه من ا أفاتمن  آفةعلى المخدرات  الإدمانتعتبر ظاهرة    

 الآونةخاصة في ,على الصحة الجسمیة و النفسیة للفرد المدمن و كذا على المجتمع  أضرار

 إقلیمیة, و قد نالت هذه الظاهرة لفت انتباه علماء و باحثین و هیئات عالمیة و  الأخیرة

حل للحد من انتشارها و السیطرة  إلىلدراستها و البحث و التعمق بها لمحاولة الوصول 

  .علیها

 الإدمانحول  تاریخیةلمحة , سنتعرف على هذه الظاهرة في هذا الفصل الذي سیضم :   

,  المخدراتعلى  المخدرات  أنواعالمخدرات , تعریف , المخدرات في المجتمع الجزائري 

 إضافةالمخدرات ,  للإدمانبعض النظریات المفسرة  إلىو ,  الإدمانمراحل تعریف الإدمان ,

السمات الشخصیة التي یتمیز بها المدمن ابات النفسیة الملازمة للإدمان, و الاضطر  إلى

 .التعرف لمختلف العلاجات الخاصة للمدمنین على المخدرات على المخدرات , وأخیرا

  : حول المخدرات تاریخیةلمحة ) 1

حیث تعتبر معرفة لا یعتبر مصطلح المخدرات حكرا على المجتمعات الحدیثة فقط  

الإنسان بالمخدرات معرفة قدیمة بقدم المجتمعات الإنسانیة , حیث اعتادت الشعوب القدیمة 

من الحضارات كالصین و  الخشخاش و القنب , و شاع استخدامها في العدیداستخدام بذور 

, مصر و الهند... و ذلك لعلاج الأمراض و تسكین الیونان و  الرمان و العراق و الفرس 
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الآلام أو لجلب الفرح و السعادة أو بربطه بالطقوس الدینیة و المعتقدات خاصة التي تقوم 

  )1991(الحادقة,  و الأرواح . على التفكیر السحري

التاریخ , فمنذ العصور القدیمة قام  أعماق إلىاستخدام  المواد المخدرة یعود ذ كان إ     

اجتماعیة , فقد ورد في تراث  أوطبیة  أوترفیهیة  لأغراضبزراعة  نباتات مخدرة  الناس 

, حیث  زمنبالمواد المخدرة منذ  الإنسانكثیرة تدل على معرفة  أثارالحضارات القدیمة 

البردي  أوراقكتابات على  أوعلى شكل نقوش على جدران المعابد  الآثاروجدت تلك 

. فالهندوس على سبیل المثال كانوا الأجیالمرویة تناقلتها  كأساطیر أوالمصریة القدیمة 

 الإلهبنبات القنب من المحیط , ثم استخرج منه باقي  یأتيشیفا هو الذي  الإله أنیعتقدون 

  و یقصدون به الحشیش . الإلهيبالرحیق ما وصفوه 

إما قبائل صورا لنبات الخشخاش على جدران المقابر و المعابد  الإغریقكما نقش      

 الناس  نزلت من السماء لتخفف الألم امرأة :تقول بان أسطورة الاندیز فقد انتشرت بینهم

  شجرة الكوكا. إلى الإلهیةتجلب لهم نوما لذیذا , و تحولت بفضل القوة 

بدأت بالاستخدام الطبي المعاصرة لاستخدام المخدرات خاصة في المغرب  بدایاتو لكن     

كتب كتابا یبین  الأطباءاحد  أنكعلاج بل  الأفیونیصفون مركبات  الأطباءكان  للمخدرات ,

حینئذ  الأطباء. و كان جهل  أطفالهنتستخدم المخدرات لعلاج أین متى و  للأمهاتفیه 

هذه المواد , جعلهم یستخدمونها على نطاق واسع  إدمانتنتج عن  أنبالمخاطر التي یمكن 

دخلت في  أن إلىو قد اتسع نطاق استخدام المخدرات  لاج العدید من الأمراض و الآلام ,لع
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لعلاج  الأمریكیة الأهلیة. و قد استخدمت في الحرب  كل علاج حتى لمهدئات الأطفال

ة و في سن". الجندي مرضعلى المورفین ب: " الإدمان آنذاكحتى سمي  بةالإصاحالات 

 اقل خطورة  أنهامادة مخدرة جدیدة على اعتبار  ألمانیافي  " بایر "شركة أنتجت 1898

من المورفین, الذي  الإدمانفي  خطورة أكثر أنهاالتي تبین  الهیرویینكانت هذه المادة 

خدرات كانت الم الإدمانو عموم الناس مخاطر  الأطباء أدركجاءت بدیلا عنه , و عندما 

  )2013(المهندي, .سع جدا قد انتشرت بشكل وا

اكتشفت مخدرات جدیدة استخلصت صناعیا مثل المورفین , و هو  18/19و في القرنین    

 الإحساسو عدم  الألملمنع  الأفیون استخلص مباشرة من قش الخشخاشمكونات  أقوى

  )2003(المنعم, .بالخمول و التغیرات في المزاج 

   : في الجزائر تاریخیةلمحة  - )1-1

ما قبل الاحتلال الفرنسي  إلىمعرفة الجزائریین تعود  أن إلىتشیر بعض الدراسات     

معتمدة على روایة للرحالة "هایزیش فون مالستان " التي تحمل عنوان " مدخنوا الحشیش في 

الدولة  أرجاءمدینة الجزائر " و ما یدعم هذا الطرح هو انتشار زراعة الحشیش في كافة 

یعرف بالابسنث كان یستعمل كعرق , و بعد قدوم الاستعمار الفرنسي ادخل ما  أینالعثمانیة 

الحشیش لم یكن ممنوع من  إنلم یمزج بالماء كما  إذاالذي یحدث سكرا شدیدا خاصة 

بعض  إلاالناحیة القانونیة في تلك الفترة حیث كان الجزائریون یتعاطونه في المقاهي 

تعتبر  إذالاحتلال الفرنسي  أثناءقبل و  الدراسات تنفي استخدام الجزائریین للمخدرات
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على وجهة الدقة و التحدید و  الجزائري للمخدرات الإنسانالمهتمة بتاریخ معرفة  الأبحاث

  . )2010.و العرفي (العدواني . كان یستعملها و سبب ذلك منعدمةالتي  الأنواع

تعد من بین الدول التي تعاني  أصبحتالجزائر بعد الاستقلال  أنمن المؤكد هو  أن إلا    

 الأخیرةبظلاله على المجتمع الجزائري خاصة في السنوات  ألقتالمخدرات التي من ظاهرة 

 إنذار أولبالمائة من مجموع السكان , و قد سجل  70مستهدفة طاقاته الشبابیة التي تمثل 

 أدى, مما  أجانبشخص اغلبهم  25 توقیفطن من القنب و  3بعد حجز  1975سنة 

تنصیب الدیوان  الظاهرة على غراراللازمة للحد من  الإجراءاتاتخاذ  إلىالمعنیة  بالسلطات

للرئیس ثم الحق  الأمرالذي كان تبعا في بدایة  2002الوطني لمكافحة المخدرات سنة 

المتعلق بالوقایة من المخدرات 04/18إصدار القانون كما و تم  2006بوزارة العدل سنة 

المؤثرات العقلیة و قمع الاستعمال و الاتجار الغیر المشروع بها و الذي ینص في مادته و 

هاتین  بإحدى أوبغرامة مالیة  أوسنتین  إلىعلى انه یعاقب بالحبس من شهرین  12

مؤثرات  أوالاستهلاك الشخصي مخدرات  لأجلیحوز  أوالعقوبتین كل شخص یستهلك 

  )1998افي,القذ(  "عقلیة بصفة غیر مشروعة.

العالم  إثبات و هذا في جمیع أنحاء إلىعلى المخدرات بحاجة  الإدمانلم تعد ظاهرة      

مدمنین على المخدرات هذا ما اقر به  أفرادهابالمائة من  15منها الجزائر التي تتمیز بكون 

 أوضحتبالبلیدة كذلك  فرانتز فانون"المخدرات" المركز الصحي العلاجي لمكافحة

الكمیة المحجوزة سنویا للفترة الممتدة بین سنة  أن الأمنیةالوطنیة للجهات  الإحصائیات
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العدل  لوزارةالقضائیة  الإحصائیات إلى إضافة طن12.373هي  2006سنةو  1992

القاضي  أمام ة بالمخدرات في ازدیاد مستمر حیث أٌهلالجرائم المرتبط أنالتي بینت  1998

مدیر  أضاف, و  1996سنة  4150 إلىلیصل العدد  1989شخص متعاطي سنة  3267

 إلى سنة 1999 سنةخلال  أنالدیوان الوطني لمكافحة المخدرات "عبد المالك سباح" 

تمس الفئة العمریة المتراوحة بین  مدمن20000 بلغ عدد المدمنین على المخدرات  2006

محیطه البیئي كوحدة ش في هذا السن الفرد الذي یعی أن من المعروفسنة و  45و  20

من خبرات اجتماعیة متكاملة تتفاعل فیما بینها , ز قد یعاني من عدة ضغوطات تتضنفسیة و 

                                         . تؤثر في سلوك الفردتوترات  أنهاالتي تعرف على ضاغطة مؤلمة مهدمة له ,و 

  )2006صقر.(  

  : تعریف المخدرات )2

تعتبر المخدرات مادة من المواد الكیمیائیة التي تؤثر على القدرات العقلیة للفرد , و    

,  الألم بتسكینغیاب الوعي , المصحوب  أوالنوم  أوالمخدر هي مادة تسبب النعاس 

 ر" التي تعني یخدناركوسیس" الإغریقیة" المشتقة من نیكوتینفالمخدرات هي ترجمة لكلمة "

  جعله مخدرا.  أو

منشطة  أومصنعة كیمیائیة , مهدئة  أوالمخدر على انه مادة طبیعیة  فاید حسینیعرف    

ذلك الجسمیة  ك عند تعاطیها تؤثر على وظائف الفرد المزاجیة و المعرفیة,و  مهلوسة, أو
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  تعاطیها على الفرد خاصة و على المجتمع . أضرارو  أثارتنعكس  إذالعصبیة, 

  )2001(فاید,

قام العالم "فوجت" بتعریف المخدرات بأنها : " كل مادة و التي من ف التعریف العلمي أما   

خلال طبیعتها الكیمیائیة تعمل على تغییر بناء و وظائف الكائن الحي الذي أدخلت إلى 

جسمه هذه المواد و تشمل التغیرات على وجه الخصوص و بشكل ملحوظ على حالة 

  )علي یوسف(  عن الناحیة النفسیة و السلوكیة .علاوة  الإدراكوالوعي و الحواس 

و على حسب هذا التعریف یمكننا القول على أن المخدرات تصنف إلى أنواع منها   

أنواع  أوتصنیف الطبیعیة منها المصنعة الكیمیائیة , لذلك سنتطرق في ما یلي إلى 

  :المخدرات

  :تصنیف المخدرات - )3

تستعمل كما هي  ,فهناك مخدرات طبیعیة لا تحول منشأهاتصنف المخدرات على حسب    

مواد  یضاف إلیها )نصف مصنعة أومصنعة  (أيهناك مخدرات طبیعیة تم إعادة تصنیعها و 

  كیمیائیة , و سنعرضها فیما یلي :

  المخدرات الطبیعیة : )3-1

 هي مجموعة من العقاقیر و یحصل علیها الإنسان من الطبیعة دون إدخال أي تعدیل   

  هي نباتات تحوي المادة المخدرة , و من أهم تلك النباتات : أيصناعي 
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و كان استخدامه في علاج المغص عند  : یستخرج من ثمرة نبات الخشخاش  الأفیون*

 (WHO,1973)    . الاطفال

د كانوا یصنعون من الیافه حبال فق : یحصل علیه من نبات القنب الهندي الحشیش*

 . یوصفه الاطباء لعلاج داء ما و لاغراض اخرىاقمشة متینة و ذلك و 

: یحصل علیه من نبات القنب الهندي حیث یجفف النبات على حالته و تباع  البانجو*

 كاملة . أجزائه

و هي شجرة طویلة ذو اوراق  تمضغ أوراقه و تمص خلال عدة ساعات شجرة : القات* 

    ),WHO,1973(   بیضاویة .

 : نبات تمضغ أوراقه و تمص مثل القات . الكوكا*

 : تستعمل أوراقه بعدة طرق إما بالتدخین أو المضغ . التبغ*

  المخدرات النصف مصنعة : )3-2

  هي مجموعة من المخدرات استخلصت من النباتات الطبیعیة و عولجت كیمیائیا و منها:   

 : یستخرج من الأفیون و تأثیره اقوي بعشرة أضعاف . المورفین*

 : یستخرج من الأفیون و تأثیره أقوى منه بثلاثین ضعفا تقریبا . الهیروین*

 : یستخرج من الأفیون . الكودادین*

: یستخرج من أوراق أشجار الكوكا و مفعوله أقوى من مفعول الأوراق ب  الكوكایین*

 خمسین مرة .
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هو العنصر الفعال الأساسي في القنب و یستخرج من عصیره  بینول : التترا هیدروكانا*

  (WHO ,1973)   الریتاجي بشكل رئیسي .

  : مصنعةالمخدرات ال) 3-3

تنتج من تفاعلات كیمیائیة معقدة بین المركبات الكیمیائیة المختلفة في معامل شركات    

على النشاط العقلي للمتعاطي الأدویة أو معامل مراكز البحوث و تصنف تبعا لتأثیرها 

  :إلىالنفسي  التأثیرذات  أدویةهي  أي حالته النفسیةو 

  ) : مهدئات( مثبطات *

بعض المرضى  أنتستعمل في بعض الحالات المرضیة , لتهدئة و تخفیض التوتر غیر    

انتشارا  الأكثربعد توقف الطبیب عن وصفها لهم و من بین المهدئات  حتىیدمنون علیها 

علیه الفرد یحدث لدیه تغییر  أدمن إذا, الذي  الفالیومالمتعاطین و المدمنین نجد  أوساطفي 

لسانه و ذلك توقف عن تناوله , حیث یحس بالقلق و الخوف و یرتجف جسمه و یتلعثم  إذا

نظرا للمشاكل التي یتعرض الفرد  نورفالنجد مضادات الكآبة و التي انتشرت عقاقیر مثل 

ا . كما و هناك المنومات العقاقیر التي تسهل النوم و الهدوء و النعاس فأصبح مدمن علیه

و هي عبارة عن عقاقیر منومة استعملها في المجال الطبي  الباربیتوراتنجد من أهمها : 

 محدود و الإدمان علیها یؤدي إلى تقلیص مدى الذاكرة و أحیانا الموت المفاجئ.
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 أو المنبهات :منشطات *

هذا النوع من المنبهات یحدث للجهاز العصبي نوعا من النشاط و الحیویة الامفیتامینات : *

في الجسم كله في بدایة استعمالها مما یعطي الشخص مزیدا من الثقة و لكن مع كثرة 

ك بجانب تدمیر الخلایا العصبیة العصب السمبتاوي ینتج عن ذلو زیادة التنبیه ,الاستخدام 

ویة التي تستخدم كمنشطات جنسیة الأدفي تركیب بعض  المنشطاتهذه قد تستخدم مثل و 

" و هو من الأدویة التي یمكن ستركنینالتي یدخل فیها أیضا داء منشط و منبه أخر هو "و 

أن تؤثر على خلایا المخ و تسبب تشنجات إذا زادت جرعاته في الجسم و یضاف علیها 

و هو مركب خطیر و له مضاعفات  "المیرستسن"زیت جوزة الطیب الذي یحتوي على مادة 

الطبیب المختص و  إرشاداتاستخدامه و تم استعماله بغیر  أسيء إذا أیضاجانبیة خطیرة 

اضطرابات  حدوثالذي قد یؤدي مع كثرة الاستعمال الى فقدان القدرة الجنسیة تماما مع 

  حادة في الجهاز العصبي .

و یصنع من  "الكیمیائي هو الاسم الشائع للمركب او" الایس "یكستازيالا"  الاكستازي:*

  "Methylene dioxy methamphétamine Meda"عبارة عن مركب, و هو الافدین 

في معامل غیر  یعملونمنتصف السبعینات بواسطة بعض الكیمیائیین الذین  قد تم تصنیعهو 

مرة في تحضیر المواد المختلفة و المخدرات في كوریا و  لأول استعمالهقانونیة , و تم 

كالیفورنیا  إلىالسبعینات حتى وصل  أواخرالفلبین و جزر هاواي في  إلىالیابان ثم انتقل 

الثلج و  كریستالاتیشبه  لأنه,  1989في عام  الایستحت اسم  الأمریكیةبالولایات المتحدة 
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, و عصبي و  بدني و نفسي تأثیرلمركزي و له ینبه الجهاز العصبي ا "الایسالاكستازي 

كستازي یفضلونه لأنه یزید من حیویة و نشاط الجسم بشكل عام و من نسبة مدمنو الا

احتراق الغذاء بالجسم مع شعور المدمن بالسعادة و الیقظة و الحضور و ذلك في بدایة 

,والتركیب الكیمیائي بوجود طاقة داخلیة زائدة في الجسم  الإحساستناوله مع زیادة 

بالإضافة إلى  المفعول هو منبه له نفسو   )MDMA :mythylene dioxyلللاكستازي هو (

بعض التأثیرات و الهلاوس التي تمیزه عن الایس لذا یستخدم كمنبه و في نفس الوقت 

" حیث أن تركیبته الكیمیائیة "الایسكعقار للهلوسة و هو من المركبات المصنعة المشتقة من 

هو یصنع على شكل أقراص أو بودرة أو كبسولات و قد اتسع انتشاره   "میثامفیتامین"یشابه 

و استخدامه بدرجة كبیرة و یختلف تأثیره حسب جودة التصنیع و هناك بعض حالات 

الوفیات التي حدثت أثناء تصنیع الاكستازي نتیجة تكوین مواد سامة مثل "بارامیثامفیتامین" 

  القاتلة .

  )2001.رجب(  

و الوعي  الإدراكعنیف على النشاط العقلي و  تأثیرالمواد المهلوسة لها  :  مهلوسات *

 : إلىلهذا سمیت بالمهلوسات یحدث عن تعاطیها التخیلات و المهلوسات , یمكن تصنیفها 

 Amanita )(هذه النباتات نجد " فطر الاماینتاسكاریا" أهم :قاقیر مهلوسة طبیعیةع*

Muscaris) ,"فطر بسیلوسیبین" Psilocybine)("صبار بیوت" ,( Cactus Depeyate) 

  .(Harmale)   ""الحرمل,
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* : هو من أشهر )و LSD25(أهم هذه العقاقیر نجد عقار عقاقیر مهلوسة مصنعة 

العقاقیر المحدثة للهلوسة یستخرج من الفطر الذي ینمو على الحبوب عامة , في بدایة 

في جسمه و تشنج العضلات , یمتص بسرعة من خلال جدران  تعاطیه یحس المدمن بتنمیل

القناة الهضمیة مما یسرع انتشاره في أنسجة الجسم , تأثیرها على الفرد في الإدراك منها 

  تغیرات بصریة سمعیة و بعضها تغیرات المزاج و إدراك الزمن.

  : الإدمانمفهوم  ) 4

في ثقافة المجتمعات بالمخدرات نظرا لانتشار الظاهرة و لكن من  الإدمانارتبط مفهوم    

متنوعة منه  أشكالتوجد  المخدرات فقط ذلك لأنه إدمانفي  الإدمانالخطأ حصر مصطلح 

 أنواعو الكثیر من  التسوق,, العنف , التلفاز الأكلترنیت, الان إدمانالجنس ,  إدمانمثل : 

  .)2008.میثم (  . الإدمان

لا نعني العادة السیئة التي یخالف من خلالها الفرد معاییر المجتمع و  الإدمان أنكما    

یشعر الفرد المدمن بوجود حاجة  أنیرتبط مفهومه بفكرة فقدان السیطرة و المقصود بها  إنما

السرقة ...الخ ینتج  أو ممارسة جنسیة أورغبة قهریة لفعل ما , قد یكون تناول مخدر  أو

المدمن و من ثم عدم التحكم في اغلب  أفكارعنه في النهایة خلل في مشاعر و سلوك و 

التعود و بین سوء استعمال , فسوء  أو الإدمانشؤون حیاته و تدهورها, و یجب التفریق بین 

ادامت الطمأنینة و م أوبیة للحصول على النوم أسباب طالمواد دون  استعمالالاستعمال هو 

  الجرعة لا تزید فلا خطر منها .
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   على المخدرات :  الإدمان )5

ت لتناول المواد هي مجموعة من السلوكا الإدمان على المخدرات  Parquetحسب     

   (Parquet .1997) المؤثرة نفسیا و سلوكیا , استعمال قهري و خطیر مهدم و تبعي.

على المخدرات , یعني الاعتماد على  دمانالإ أنف عبد الرحمن العیسوي ر یع أیضاو   

بحیث یصبح الشخص بحاجة متزایدة لجرعات اقوي و اكبر,و یشعر الفرد بعدم الراحة  تأثیره

  )2000(العیسوي, .النفسیة و الجسدیة في حالة غیاب العقار

  یفسر كالتالي : الفسیولوجي وانه التعود النفسي و  إلىذلك ك الإدمان رو یشی*

یتعود شخص ما على عقار معین بحیث تتعود خلایا جسده على ذلك العقار و لو  أنهو   

ظهور تغیرات نفسیة و جسدیة مما یضطر متعاطي هذا  إلىذلك  أدىسحبت منه فجأة 

  )2008,میثم(. تحطیم حیاته  إلىذلك  أدى لو البحث عنه بكل وسیلة إلىالعقار 

جسمیة تنتج عن  الأحیانحالة نفسیة و في بعض  "المخدرات  إدمانیعتبر  و كما    

التفاعل بین الفرد و المخدر و تتمیز باستجابات سلوكیة و غیر سلوكیة تحتوي دائما على 

النفسیة و في  تأثیراتهفتري لكي یجد  أواستمراري  أساسشعور قسري لتناول المخدر على 

  )2006(صقر . لیتجنب منغصات عدم وجوده " الأحیانبعض 

  الإدمان:. مراحل )6

كما قد اشرنا سابقا في مفهوم الإدمان و على التعاطي المفرط أو التعود , هنا سنتطرق    

  هي: ولى ثلاثة مراحل إلي تحدید مراحل إدمان الفرد و تنقسم إ
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 الاستطلاعللتجریب و حب  أوالتعاطي الاستكشافي  :مرحلة ما قبل الإدمان )6-1

  المناسبات فقط كالأعیاد و حفلات .التعاطي بالمناسبة أي في و 

و تتصف هذه المرحلة بالإسراف في  مرحلة الإنذار بالإدمان (مرحلة التعاطي): )6-2

التعاطي  تر في حالة نقصها وتعاطي المخدرات و شعور المتعاطي بعدم الارتیاح و التو 

و تعد هذه الفئة  أو المتواصل, و هذه الفئة تواظب على التعاطي بانتظام بلا مناسبةالمنتظم 

  الأخیرة الأقرب إلى التعود النفسي و الإدمان.

و تتمیز هذه المرحلة بتبعیة الفرد النفسیة أو الجسدیة أو كلیهما معا  مرحلة الإدمان : )6-3

  للمادة المخدرة , وبظهور مشكلات توافق و تكیف واضحة على المدمن .

  :(أسباب الإدمان على المخدرات)لإدمان على المخدرات/ ل المؤثرة لعوامال) 7

أن الكیان النفسي للفر خاص , یلعب دور هام في احتمال أن یكون الفرد مدمنا على    

لا , إلى جانب تأثیر المحیط علیه , مما یجعل من أسباب الإدمان على  المخدرات أو

على المخدرات  الإدمانالمخدرات تتعدد , فمن الباحثین من یرى بان الفرد یقع في دائرة 

الخلقیة الاجتماعیة السیئة  أنعندما یكون مضطربا نفسیا في حین یرى علماء الاجتماع 

 الإدمانالبیولوجیین فیعكسون سبب  أماعلى المخدرات ,  الإدمانالمشوهة هي السبب في 

 :  إلىعوامل وراثیة و فیزیولوجیة عند الفرد لذا یمكن تقسیم هذه العوامل  إلىعلى المخدرات 
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  عوامل متعلقة بالفرد المدمن :  )1- 7 

الصفات فانه في بعض  الآخرینیتشابه الفرد مع  إنكل فرد وحدة قائمة بذاته و  إن   

یختلف عنهم في كثیر منها هذا ما یجعل سلوك الإدمان على المخدرات سلوك خاص 

   :ببعض الأفراد فقط و السبب راجع إلى عدة عوامل 

  : عوامل وراثیة *

مدخنة أو  فیرى بعض الباحثین أن هؤلاء المدخنین على المخدرات ینحدرون من عائلات 

  )1993(كرموش, أباء مدخنین . 

 الأطفالمجموعة من  على "Robert dupoint( 1989" ( روبیرت دیبونت" أكدحیث    

معدلات  أنغیر مدخنین لوحظ  أولیاءمدخنین و تم تبنیهم من طرف  أولیائهمالذین كان 

كان  الأطفالخمس مرات من الفئة الثانیة و التي هي مجموعة  إلى أربعتزید  الإدمان

  )2001(فاید,. مدخنین أولیاءغیر مدخنین و تبنوهم  أولیائهم

  شخصیة المدمن و بنیته النفسیة :عوامل متعلقة ب *

سمات متعلقة بشخصیة المدمن , فبعد الدراسات صنف  إلى الإدمان أسباب یمكن ان نرجع 

 تأخیركل رغباته من دون  إشباعفهو الشخص الذي یصر على  أنانيمدخن  إلىالمدخنین 

مدخن بواقع الحیاة , الأنانیةالمخدرات للتعویض و ذلك عند اصطدام شخصیته  إلىیلجأ 

حقق من شعوره بالألم و إلى المخدرات لی على نفسه یلجأ اتكاليناقص النضج فهو شخص 

الفشل كذلك نجده غیر ناضج جنسیا فهو شخص ضعیف جنسیا أو وجود میل للشذوذ 

الجنسي لأسباب جنسیة معقدة تعود إلى الطفولة الأولى فیلجأ إلى المخدرات لتخدیر شعوره 
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بالمشكلة الجنسیة . و أخیرا نجد مدخن دائم التوتر فهو الذي یلجأ إلى استخدام المخدرات 

  )1993(عرموش, .لخفض التوتر

  عوامل متعلقة بالبیئة : *

بما أن الشخصیة فطرة و اكتساب فان ما یكتسبه الفرد هو من تأثیر البیئة المحیطة به    

تأثیرات التي تكون داخل فعال في كافة نواحي الحیاة , بدء من  هذا ما جعل للبیئة دور

  یعیش فیه الفرد و من بین هذه العوامل : انتهاء بعادات و تقالید المجتمع الذيالأسرة و 

  العوامل الأسریة : )7-2

 یؤثر إن سوء الترابط داخل النسق الأسري سوء للعلاقات بین الزوجین أو غیاب احدهما   

سلبا على العلاقة داخل الأسرة الذي یظهر على شكل تفكك مما یسبب إهمال الآباء 

لأولادهم و تركهم دون توجیه أو مساعدة هذا قد یؤدي إلى لجوء الأبناء للمخدرات لنسیان 

  أحاسیسهم المزعجة اتجاه واقعهم .

ینتمون إلى من الشباب المدخنین كانوا  %97أن  1960في دراسة عام  "ماكود"ویؤكد    

 أنواع "ماكود"الهجر و بهذا الصدد و ضع  أواسر مفككة أو منهارة نهائیا بسبب الطلاق 

  أبنائهم مدمنون .یكون  أنالتي یمكن  الأسرمن 

 .الأمو  الأبنفور بین  أومسؤولیاتها الكاملة مع وجود خصام  الأمالتي لا تعمل فیها  الأسرة*

 المسؤولیة الكاملة . الأبالتي لا تحمل فیها  الأسرة*

   , و تهربها من المسؤولیة. الأم, مع انحراف  الآخرینالتي تتصارع مع  الأسرة*

   ) ,1993(كرموش,
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و عدم الاستقرار  الأسريالتفكك  أنالقول  إلى "1998"و یقول عبد المقصود محمد    

  أفرادها یلعب دور كبیر في دفع الأبناء إلى الإدمان. الاضطرابات التي تصیب حیاة و 

  ) 2001, (فاید   

و معاونوه فقد قاموا بدراسة حول الشباب الذین یستعملون المخدر  " Needle نیدل" أـما   

  .  بوجود ضعف التماسك العائلي و عدم القدرة على التكیف مع الوضعیات الجدیدة

  ,)2001رول,(شی

    عوامل مرتبطة بقیم المجتمع :  )7-3

على  الإدمانتؤثر أنماط الحیاة , و قیم المجتمع و الارتباط الدقیق بالدین إلى احتمالات    

المجتمعات بشكل عام , لذا بمكن أن یتعلق الإدمان بحضارة و مجتمع المدمن  المخدرات في

كلما انتشر عقار في مجتمع , كلما كان استعماله مقبولا في ذلك  "جلینیك"إذ یقول الباحث 

  ,)1993(عرموش, المجتمع و كلما كانت شخصیة المدمن طبیعیة .

  العوامل المرتبطة بجماعة الرفاق : )7-4

 أن 1987المتحدة  للأممعلى فقد صدر تقریر  الإدماندورا كبیرا في  الأصدقاءیلعب    

فمستخدمو العقاقیر مثل غیرهم من الناس الإدمان على  المسئولةعامل من العوامل  الأفراد

بمشاركتهم في عاداتهم  الآخرینو ذلك لكي یقنعوا  أقرانهمیبحثون عن استحسان سلوكهم مع 

  ,)2001,.  (فایدكطریقة للبحث عن المكانة بینهم 
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من الجماعة یجب  الشخص كي یكون مقبولا أن "1981عبد الرحمان العیسوي "ویرى    

لا یفقد بتعاطي المخدرات ثم یدمن علیها لكي  فیبدأیسایرهم في عاداتهم و اتجاهاتهم  أن

  )2001,فاید( الاتصال مع جماعته.

   العوامل الاقتصادیة : )7-5

ینت دراسات أقیمت الفرد على المخدرات فب لإدمانالعوامل الاقتصادیة دور تحفیزي  إن   

العمال اقل ثقافة و الذین یملكون فائضا من المال یبحثون على  أن 1981في بریطانیا 

مغربیة لاستهلاكها  الضمور بدعایات إنتاجفي فرنسا تقوم شركات  أماین بشكل عام, و الهیر 

ل الشباب الذین لا یحصلون على فرص للدراسة و العم أن, بینما في المجتمع الغربي فنجد 

  ,)1993. (عرموش,العیش القاسیة و الفقرالمخدرات هروبا من ظروف  إلىیلجئون 

  : بعض النظریات المفسرة للإدمان للمخدرات ) 8

للمواد المخدرة  الإدمانتفسیر  إلىهناك الكثیر و العدید من النظریات التي سعت   

  بعض تفسیرات للنظریات التالیة : إلىسنتعرض 

  النفسي:نظریة التحلیل )  8-1

على أساسین، یتمثل الأساس  سیكولوجیة الإدمان حسب نظریة التحلیل النفـسي تقوم   

إلى إثبات الذّات والحاجة  الأول في صراعات نفسیة تعود إلى: الحاجة إلى الأمن، والحاجـة

تلك الصراعات؛ فإنّه الفرد في حل إلى الإشباع الجنسي النرجسي. وعلیه، ففي حالة فشل 

  للمخدر.  إلى التعاطي. ویتمثل الأساس الثاني في الآثـار الكیمیائیـةیلجا 
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وتفسر نظریة التحلیل النفسي ظاهرة الإدمان في ضوء الاضطرابات التي یتعرض لها الفرد   

طفولته المبكرة، التي لا تتجاوز السنوات الثلاث أو الأربع الأولى، كما تفسرها أیضا  في

وهذا یعود حسب  ي مرحلة الطفولة المبكّرة بین المدمن ووالدیهالعلاقات الحبیة ف باضطراب

الحب  ، التي تتضمن ثنائیة العاطفـة، أيالنظریة التحلیلیة إلي فقدان حب الموضوع 

 والكراهیة للوالد في الوقت ذاته، هذه العلاقة المزدوجة تسقط وتنقل على المخدر، عنـدها

 سابقا یمثل الخطر والحب معا، وتـرىكان  ذيیصبح المخدر رمزا لموضوع الحب الأصلي ال

المدمن یلجأ إلى التعاطي من أجل طلب التوازن بینه وبین الواقع الذي یكـاد  هذه النظریة أن

   .یتعثر فیه  أن

الاعتماد القهري , و في ضوء  أوللمواد المخدرة  الإدمانتفسر هذه النظریة  كماو    

الاضطرابات التي تحدث في مرحلة الطفولة المبكرة : و تشمل هذه الاضطرابات عملیات 

ن المرحلة الفمیة و حتى العضویة في المرحلة الفمیة , و عملیة النمو الجنسي م الإشباع

, و تظهر مخاوف مثل الخوف من عدم  الأناالتي یختل فیها نضج القضیبیة, و 

 الإثمالخوف من الخصاء , و من الاستمناء الطفلي و ما یصاحب ذلك من مشاعر ,شباعالإ

فضلا عن اضطراب علاقات الحب بین المدمنین و والدیه و ظهور ثنائیة العواطف و تحول 

  )1964المغربي (  .العام موضوع إلى الأصليموضوع الحب 

   : نظریة السمات )8-2

 سمات شخصیة وخصائص معینة تُفـرض علـى الأفـرادهناك  ترى نظریة السمات بأن   

   ),Rasmussen,2000(. الإدمانوتحفزهم نحو 
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 قد جرت محاولات عدیدة من أجل تحدید سمات شخصیة المدمن وفقا لأنمـاط الشخـصیة    

وتتضمن هذه المیزات: حالة بعضا من سمات الشخصیة المدمنة، "بلین"ومیزاتها، فقد حدد 

الإحساس بضعة النفس  المتدنیة الدرجة؛ حب الاختلاط بالآخرین؛ ومشاعر الوضاعة الكآبة

 (Robinson,1982) .رمو والفزع والاعتمادیة على الغیوالمختلطة باتجاهات الس وهوانهـا

طفـلا بـدءا مـن مرحلـة  1,64تقریر حدیث یصف دراسة كندیة قامت بمتابعة  وهناك    

 ـیم سـماتهم الشخـصیـة وقیاسهــاالتمهیدیة، واستمرت لمـدة عشر سنوات؛ لتقیوالمرحلة  الروضـة

 المكثـف بعضهم بدأ بالتدخین فالكحول ثم بالمخـدرات الأخـرى، فالبحـث فذكرت الدراسة أن

 .عن كل شيء جدید وتجنّب الأذى المتـدني كانـت لهـا دلالاتهـا الإحـصائیة فـي الدراسـة

 )(Ramussen,2000  

  Gerard andكورنتـسكي " جیـرارد ووتشیر النتائج التـي توصـل إلیهـا الباحثـان    

" Kornetskyمن خلال دراستهما للمراهقین المدمنین على الهیـروین، إلـى أن ، 

 هؤلاء الشباب قد تعرضوا إلى سوء تكیف سیكولوجي حاد جدا. ووصفا المجتمع الدراسي بأنّـه

 "ىاللاجـدو  بالعبثیـة وعر مملـوءة "من الإحباط المصحوبة بمشا مجتمع مصاب بحالات حادة

 صریحة، وتبـین علنيالأو  مبدئيال الفصاموبالفشل والانتكاس، ویعاني القسم الأكبر منهم من 

                          .غالبیتهم یتصفون بإشكالیات في هویتهم وكینـونتهم أن

(Grath&Scarpitti,1980)   
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    :التعلّم ةنظری )8-3

حاولت نظریات التعلّم ذات الصلة بالأنماط المتنوعة، أن تفسر أسباب لجوء بعض الناس    

تناول الخمور؛ ما هو إلاّ انعكـاس  الإدمان على الخمور، فیرى بعض المنظرین أن إلى

 وقلقهـمو أسلوب للتقلیل من اضطراباتهم أStimulus)،( لأنواع معینة من المثیرات اشتراطي

النّاس یقبلون على المواقف ن ومخاوفهم. ووفقا لمبدأ اللذة تؤمن مثل هذه النظریات بأ

واللذیذة، ویتمردون على الشيء المحزن والمؤلم أو المواقف التـي تثیـر التـوتر  المفرحـة

ارتبـاط العملیة التعلیمیة لأي  والـضغط،فالفرضیة الأساسیة لنظریة التعزیز التعلیمیة، هي أن

  .بالتأكید وجود نوع من المكافـآت واستجابة؛ إنّما تتطلب بـین مثیـر

   : نظریة الأنساق  )8-4

 تحاول نظریة الأنساق أیضا تفسیر الإدمان، وتضع في اعتبارها مجموعة مـن الأنظمـة   

 المتبادلـةالسائدة وبیئات هذه الأنظمة، فالمؤسسات وعملیات التواصل والتفاعـل والاعتمادیـة 

والمشتركة وتكامل الأجزاء والعناصر، هي التي تتمیز بها هذه النظریة. ووفقا لما یذكره 

ظمة الحیة كافة هي أنظمة الأن ، فإنم Bertalanffy" 1967يبرتالاف" الباحث

خلات والمخرجات المستمرة ذات العلاقة بالطاقة االمنفتح على المد ویحافظ النظـاممنفتحة،

المنفتح أكثر تنوعا وتعقیدا وتنظیما. أما النظام المنغلق؛ فهو  ویصبح هـذا النظـاموبیئتها، 

" والفوضى المتزایدة. وتنظر نظریة النظم إلى ماللانظا "نظام منعزل عن بیئته، ویتوجه نحو

سیكولوجیة أو  ككیاناتمن النّظر إلیهم على أنّهم  الناس على أنّهم كائنات اجتماعیـة بـدلا
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حیوي للغایة، فإزالة آثار المخدر لمدمن متشرد  والتفاعل ما بین الفرد والبیئة أمـربیولوجیة،

   .في الشارع مرة أخرى ستكون معاملة سیئة إذا كان هذا المدمن سـیرمى

 إسـاءة وإذا ما تم تطبیق نظریة النظم على الأسرة المدمنة، فسیكون من الواضح أن  

ممارسة أي سلوكیات إدمانیة، إنما یستهدف تحقیق غرض ینصب في استخدام العقاقیر أو 

ستؤدي دورا في بدایة الإدمان، وفي تطوره، وفي  -الأسرة-الأسري، ومن ثم فإنّها النظام

  .معالجته

  النظریة البیولوجیة : )8-5

طي الضخم كانت النظریات البیولوجیة من أولى النظریات التي حاولت تفسیر التعا   

كیمیائیة أو فسیولوجیة . و شكلت الدراسات الإنسانیة -كانیزمات بیوالمنتظم انطلاقا من میو 

محور الأعمال المصممة لاختبار النظریات الجینیة ذات صلة بالإدمان في بنیة البشر ,لأنه 

إذا كان للجینات تأثیرها في الإدمان , فان أولئك الذین لدیهم جزء من المادة الوراثیة الخاصة 

  .   بهم التي توارثوها عن المتعاطین و یعانون من نفس الحالة التي كانوا علیها آباؤهم 

)Robinson, 1986(      

 للإدمانقد تثیر الرهبة  يقد قامت التقنیات البیولوجیة الجزئیة بعزل و تحدید الجینات التف   

هي المؤشرات  اللمفاویة"الغدة " المؤكسدة و "  أمینالمنو "  إنزیماتتكون  أنمن الممكن  إذ

, و تؤدي الكحول و العقاقیر المخدرة  الإدمانالبیوكیماویة للنزعات و المیول الموجهة نحو 

مجرد رؤیته  إنمزمنة تصیبه , ذلك  أمراض إلىتغیرات في طبیعة الدماغ و تركیبته و  إلى

عقار لسوء استخدام الیثیر الدوائر الكهربائیة في الدماغ و التي تتغیر نتیجة  أنشمه یمكن أو 
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استنتجت بان  "بیل", ففي دراسة قام بها مجموعة من الطلبة لكلیة الطب في جامعة المخدر

 أمرالفئران التي تعزز اللهفة لتعاطي الكوكایین , فهذا  أدمغة" یثیر  "دلتا فوس ببروتبن 

: عادة  أمثلتهامجموعة من العادات من  على الكوكایین. و هناك الإدمانیساعد على تفسیر 

التي تتفاعل و بصورة سلبیة مع  الأمورالجنسي , و تجاهل هذه  الإدمانالتسوق المرضي , 

یعاني المتعاطین و المدمنون من  إذو العقلاني  السلیمالقرارات و الاختیار  اتخاذالقدرة على 

لذیذة للدماغ   تهتأثیراعقار فتكون  أو آخرالشره و القلق الدائم , و یمكن التخفیف منه بشراب 

و عادة ما  الألمالفرد یشعر بالسعادة و یخفف القلق لدیه , فتزید من اللذة و تخفف  أن يأ

 ".طبیعیون فقط بأنهملكي یشعروا یستعملونه"  بأنهمیقول مدمنو الهیروین 

(Rasmussen,2000)         

  : على المخدرات  النفسیة الملازمة للإدمان الاضطرابات)9

التي تختلف في شدتها، ولكنها تشترك في  الاضطراباتیتضمن هذا المجال مجموعة من    

   :فیمـا یلــي الاضطراباتعقار واحد أو عدة عقاقیر، وتتمثل تلك  استخداممرجعهــا إلى سوء 

    :الاكتئابیة الاضطرابات )9-1

العقاقیر  استخدامیشیر التراث النفسي في مجال الإدمان إلى وجود علاقة قویة بین سوء    

شكوى عامة لدى هؤلاء المرضى، فیعتنق المحللون النفسیون  الاكتئاب، حیث یعـد والاكتئاب

وهذا یعني أن Hipomania ) (بأن المرح هو ضـرب من الهوسSimmel) ( قول سیمل

  .والتخلص منه  الاكتئابنیزم دفاعـي للتغلب على مرح الإدمان إنما هو میكا
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وقد دعمت الدراسات الأمبریقیة ما أقره التراث النظري من وجود علاقة قویة بین تعاطي    

وجود إلى  1992/1994الدكتور حسین فاید في دراستین له ، فقد توصل والاكتئابالعقاقیر 

ـــة بین   الكحولیات الحشیش،  من الهیروین، كل استخداموسوء  الاكتئابعلاقــة جوهریــ

   .والأمفیتامین  الباربیتیورات

  القلق: اضطرابات  )2- 9

یعاني متعاطوا العقاقیر المخدرة من أعراض القلق، وقد ترجع هذه الأعراض إلى حالة     

القلق قد یصبحوا معتمدین على العقاقیر  باضطرابات، فالمرضى الانسحابالتسـمم أو حالـة 

   . المنومة كالباربیتیورات، ویضع هؤلاء المرضى قضایا تشخیصیة معقدة بالنسبة للقلـــق

الذعر والخوف من الأماكن المتسعــة  اضطراباتإلى أن BOLO ,1991 ) ( بولوویشیر    

شائع لدى مدمني الكحول، وهذا یؤدي بدوره إلى مشاعر طویلة من القلق والتوتر، مما یؤدي 

أن Miller,1991) ( میلرالكحول كعلاج ذاتـي لهـذا القلق، كما أوضح  مالاستعإلى 

بالإضافة ,  التهـیج والأرق، الاكتئابالكحولي الحاد یشمل بطریقة نموذجیة القلق،  الانسحاب

إلى ما سبق یؤدي التسمم بكل من الكوكایین، الأمفیتامین والماریجوانا إلى أعراض قلق 

وذعر، وتتمثل هذه الأعراض في خفقان القلب والتوتر الشدیـد، العرق وشدة الحرارة مع تمدد 

  .حدقة العین
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عن  الانقطاعإلى أن DSM IV,1994) (التشخیصي الإحصائي الرابع وقد أشار الكتیب  

الهیاجي  الانفعال، كالاكتئابتعاطي الأمفیتامین أو تقلیل الكمیة المتعاطاة یتبع بمزاج قلق 

 .مع وجود أرق شدید وهیاج نفس حركي

  اضطراب الوسواس القهري :  )3- 9 

إن المرضى باضطراب الوسواس القهري قد تكون لدیهم مشكلات ترتبط بإدمان العقاقیر     

المسكنة التنویمیة و المثبطة للجهاز العصبي المركزي , فأعراض الوسواس القهري شائعة 

 1988جرنسبون و باكالار لدى متعاطي الباربیتورات خاصة في حالة التسمم , حیث یشیر 

إلى أن تسمم الباربیتورات یؤدي إلى صعوبة في التفكیر, ضعف الذاكرة مع اضطراب الحكم 

  على الأمور , مما یؤدي إلى فشل المتعاطي في تحمل مسؤولیة الوظیفة الاجتماعیة .

كما نجد أعراض الوسواس القهري سائدة لدى مدمني الكحول , علاوة على ذلك یعاني    

ن أعراض الوسواس القهري. حیث یؤدي تعاطي الجرعات العالیة متعاطي الامفیتامینات م

من الامفیتامینات الى نمط ذهاني یتمثل في الاضطراب النفسي و السلوك غیر منتظم و 

التكرار الإجباري لأفعال دون معنى , و قد توصلت الدراسات الامبریقیة إلى وجود أعراض 

  لباربیتورات و الامفیتامینات  .الوسواس القهري لدى متعاطي كل من  الكحول و ا

  الاضطرابات الذهانیة :  )9-4

الخاصـة بتعـاطي المـواد  الانسحابهذه الأعراض الذهانیة إلى حالة التسمم أو قد ترجع    

المخدرة، فتعاطي جرعات عالیة من المنشطات كالأمفیتامین یؤدي إلى نمط ذهاني یتمثـل 
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في  اضطراباتالنفسـي والسلوك غیر المنتظم، والهلوسات السمعیة مع وجود  الاضطرابفـي 

 إلىKety et Mathys , 1998 )(كیتـي وماتیس التفكیر، كما یؤدي التسمم المزمن حسـب

  .،الهذیان والهیـاج، تشـوش الـوعي والضـلالات الاضطهادیة الذهان البارانوي

ؤدي إلى أعراض ذهانیة شدیدة، فإدمان الكحول المثبطات فی استخدامأما بالنسبة لسوء    

یؤدي إلـى مضـاعفات عقلیة أهمها تدهور الشخصیة، الإتیان بسلوك شاذ مضاد للمجتمع، 

مع ظهور الذهان إما في حالـة حـادة مثـل حالـة كورساكوف أو الهذاءات البارانویة 

  .1998ة أحمد عكاشوهذا حسب  الإضطهادیة

ن أGrinspon et Bakalar ,1988 مـن جرانسـبون وباكـالارعلاوة على ذلك یـرى كـل   

 ي العدوانیة والمیل إلى المشاجرةالتسـمم بالباربیتورات یؤدي إلى أعراض ذهانیة تتمثل ف

ن اب  DSM , IVالرابعكما یقرر الكتیب التشخیصي الإحصائي  .والأفكار البارانویة والهذیان

  .الاجتماعيالإنسحاب  المهلوسات یؤدي إلى بعـض الأعراض الذهانیة البارانویة وتعاطي 

یؤدي إلى  L.S.Dر  أن تعاطي المهلوسات خاصة عقا "1998احمد عكاشة "و یؤكد    

أعراض هوسیة أو اكتئابیة أو فصامیة , أو مزیجا من الأعراض الثلاثة , إضافة إلى ذلك 

  و المرض العقلي . توجد علاقة بین المهلوسات عامة

معاییر تشخیص   DSM IVكما أوضح الكتیب التشخیصي الإحصائي الرابع    

نه یضم هلوسات الاضطراب الذهاني الناتج من الاعتماد على المادة المؤثرة نفسیا و بین ا

  )2001.فاید( وهذاءات بارزة .
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ن إدمان الخمور و المخدرات یؤدي إلى أوهام مرضیة , حیث لوحظ من نتائج كما ا   

الدراسات أن مدمني المخدرات و الكحول من كلا الجنسین هم أكثر عرضة للأوهام المرضیة 

للتصنیف الحدیث للأمراض النفسیة, و هذه  الممیزة للبار انویا أو الاضطراب الضلالي وفقا 

جسمیة و الجنسیة, أوهام العظمة الاضطهاد , الأوهام الضیةالمر : أوهام الغیرة الأوهام هي

  )2003(عطیة , . المرضي

أسفرت   و التي أجریت في ولایة أوهایو الأمریكیة "آخرین اوفرهولزر و "وفي دراسة   

. ومحاولة الانتحار والاكتئابیزید من مشاعر الیأس  الإدمانالنتائج عن أن 

(Overholser et All , 1997)   

ازدیاد :  التالي على النحو بروفیل سمات شخصیة المدمن و دینامیتهو یمكن تلخیص    

فردیة بین درجتي الذكاء اللفظي في درجات القلق مع نقص في تقدیر الذات ووجود فروق 

الخلفیة  إلى بالإضافةلدى الفصامیین  الأداءمدمن في فئة ال العملي مما یدخل المریضو 

بالتناقض و التوحد بالأم و مشاعر متناقضة تجاه الأب , و انحرافات التي تتسم  الأسریة

جنسیة و عجز عن تحمل الإحباط و ترك الأمور تسیر مصادفة مع إحساس بعدم الانتماء 

لا لمخدر معین أو حتى لأشخاص یتوحد معهم و یكونوا نماذج طیبة مع عجز عن اتخاذ 

مخدر إلى آخر دون أن یستقر , إضافة القرار و البحث خلف سراب و هذا سر تنقله من 

ن كانت طرق غیر إلى عدوان شدید موجه ضد الذات و لجوء إلى تغییر الذات حتى و إ

بدلا من التوجه إلى تغییر ما یحیط بطریقة مشروعة و الواقع أن الصفات مشروعة و مدمرة ,

كة من العلاقات السابقة نجدها عامة تمیز المدمنین إلا أننا یجب توضیح أن كل هذه الشب
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لمتعدد مع مع طبیعة الشخصیة القلقة و الغیر المستقرة نجدها بأوضح صورها عن الإدمان ا

عجز واضح عن اتخاذ القرار و تدني تقدیر الذات و عجز عن التواصل افتقار إلى الانتماء و 

  )2006(غانم, .مع الآخر

  أثار المخدرات على الفرد: ) 9-5

یؤدي تناول المخدرات إلى ظهور العدید من الأعراض و الأمراض الجسمیة و النفسیة، و  

  قد تؤدي للموت. و من بین هذه الأعراض ما یلي:

 النضج. ى الغدد، خاصة الغدد المسؤولة عنالتأثیر عل ·

 تسبب العقم و الإصابة بسرطان المثانة، و المعدة و الفم و المرئ أو التهاب الرئتین. ·

 الكبد و خلایا المخ، الإصابة بالالتهاب السمائي و الخلایا المخیة .تلف  ·

أمراض العظام و التهاب عضلیة تكلسیة و إلى الأمراض الجلدیة، و ضعف النظر آو       

فقدانه، سقوط الشعر و رعشة الأطراف، الهزال و الضعف الجسمي و ضعف مقاومة الأمراض ، 

  ).2001(رجب،تفتت الأسنان ،...الخ 

و من الناحیة النفسیة: تظهر على المتعاطي أعراض الاضطراب في الإدراك الحسي و یتمثل في 

تحریف الإدراك البصري ، اضطراب في الشعور بالزمان و المسافات  المكان ، و تؤدي إلى 

 )1999( الجابري ،اضطرابات الشخصیة. 
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  :سمات شخصیة المدمن 10)

فهناك شخصیة ضد اجتماعیة ونسمیها الشخصیة السیكوباتیة وتعني أن  أنواعالمدمنون    

هذا الشخص لا یتحمل المسؤولیة ولا یتعلم من التجربة ولدیه میول منذ الطفولة ضد 

 )1993(عكاشة، اجتماعیة (نصب واحتیال وكذب وهروب من المدرسة). 

التأثیر علیه  انه ضعیف الشخصیة وسهل أي الأنا ضعیفيبعض المدمنین  أنكما   

            .لأصدقائهوعزیمته فاترة وذلك هو الذي یقع فریسة للمخدرات عن طریق التبعیة 

 )2000العامري،  (

 إنماغیرهم  أوالذین یفشلون في حیاتهم كالمدمنین  أن A.adler كما یرى الفرید ادلر   

وان الشخص المدمن هو شخص لدیه  الآخرینیفشلون لافتقارهم الشعور بالود والمحبة نحو 

 )2005( السلطان، الاقتصادیة. أوعلاقاته الاجتماعیة  فيلدیه نقص  أونقص عضوي ما 

المتعاطین لدیهم انخفاض شدید في تقدیرهم  أن Hoffman هوفمان أیضاكما یرى    

 .الإدمانلذواتهم بدون العقار ویعانون من الاكتئاب الناتج عن 

 :منها ) من خلال دراسته إلى مجموعة من الافتراضات1977لسلام (وقد توصل عبد ا   

 الأفیونوان مدمني  الأفیونشیوعا بین مدمني  أكثران الشعور بعدم الطمأنینة الانفعالیة    

الانحراف السیكوباتي یشیع بین مدمني  أعراضینتمون إلى مستویات ذكاء منخفضة وان 

 .العصابیة والأعراضالذهانیة  الأعراضمن انتشار  أكثر الأفیون

 :وقد توصل الباحث إلى مجموعة من النتائج وهي
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ینتمون إلى الطبقات الدنیا من  أنهمالمدمنون ینتمون إلى مستویات دنیا من الذكاء كما  ·

 المجتمع

ینظر المتعاطي إلى المستقبل نظرة سلبیة مضطربة نتیجة التراكم في المشكلات  ·

 . الإدمانیعیشها والناتجة بشكل أساسي عن مداومة  الاجتماعیة والنفسیة التي

 . تتمثل صراعاته بشكل أساسي بالامتلاك والنجاح وتحقیق المتعة ·

 . مصادر القلق التي یعیشها أكثریعد الفقر بالنسبة للمتعاطي وفقدان القدرة الجنسیة من  ·

بدرجة كبیرة بین المتعاطین وهم یزاولون المهن الیدویة وأغلبهم من  الأمیةتنتشر  ·

 )2005السلطان، (الدخل المحدود.  أصحاب

نظریة السمات انه هنالك سمات شخصیة وخصائص معینة تفرض علي الأفراد وتحفزهم  ترى

 )Rasmussen , 2000(نحو الإدمان . 

  :الإدمانتشخیص ) 11 

  على المواد المؤثرة نفسیا على النحو التالي: الإدمانیتضح تشخیص 

  قوة قهریة و رغبة ملحة لتعاطي المادة المخدرة او العقار المتعاطي.-

  تزاید الجرعة للحصول على التأثیر المطلوب.-

  الاعتماد القهري النفسي و الجسمي للعقار.-

  العقار. جانبیة شدیدة عند التوقف عن تعاطي أعراضالانسحاب و هي  أعراضظهور -
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كلیهما  أواضطراب معرفي : مثل التشوش و البلبلة، اضطراب التوجه الزماني او المكاني -

  اختلال الانتباه و التفكیر، الخمول.

الحركي، الارتعاش النوبات  م المضغوم ، عدم الاتزان، التشنجاضطراب عصبي: مثل الكلا-

  الصراعیة.

  الدم. وجودة مادة التعاطي من خلال تحلیل البول و-

كلیهما لدى الفرد المدمن كالتورط في المشكلات  أوالمهنیة  أواضطراب الحیاة الاجتماعیة -

  ).2003( سري، القانونیة.

  : الوقایة و العلاج.)12

  الوقایة : 1- 12

المرضیة  الأولویاتتثقیل  إنو علاجه یمثلان تحدیا للصحة العامة ,  الإدمانالوقایة من    

انتظام الشخصیة في تصرفات ادمانیة  أمامالمخدرات و صعوبة التدخل المركز  تأثیرتحت 

الجماعیة و الفردیة تبدو ذلك صعبة  الأولیةالوقایة  أن إلامعینة تبرر بالتدخلات المبكرة 

  التحقیق.

تهدف للتدخل في الوقت  الأولىعلى المخدرات  و الوقایة منه تمر بمرحلتین  فالإدمان   

 الإعلاماتصال مع المواد المخدرة , فمجال هذه المرحلة یشمل على  أيالذي لم یكن للفرد 

 المبادئیكون قائما على  أنوثیقي الصلة بالموضوع و لا یجب  للأفرادالتربیة یكون موجه و 

الثانیة فهي تهدف الوقایة في مرحلتها  أماالتهدید .  أوالتي ترتكز على التخویف  الأخلاقیة

الذین لدیهم صلة بالمدخنین  للأفرادالوقایة من خطر وضعیة و هي توجه بالخصوص  إلى
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دخلوا في  لأنهم الأشخاصكانت لهم تجارب و هنا یدخل العلاج و التكفل الطبي بهؤلاء  أو

  الحقیقي . الإدمانمرحلة 

  العلاج :  )2- 12

تحریر الفرد من الاعتماد على العقار و  إلىالعلاج الطبي : یهدف هذا النوع من العلاج 

, عدد المرات و الكمیة المستعملة تهدئة المدمن , و التقلیل من  الإدمانذلك حسب درجة 

الاعتماد الجسمي للمخدرات و هذا النوع من العلاج یستوجب علاج المدمن بعیدا عن الوسط 

دم الحصول على المواد لضمان ع استشفائیةالعلاج في مصحة  إجراءالذي یعیش فیهو 

, بحیث تكون هذه المهدئات  إشرافهالمخدرة فیقوم الطبیب بتقدیم المنومات و المهدئات تحت 

كما تستخدم   Chlorpromazines "الكوربامازین"فمثلا  للإدمانلیس لها مفعول خاص 

في حالة ظهور  Haldolفي حالة القلق و "ألدول"  Tercianیستعمل "تیرسیون"  الفیتامینات 

  ,)2001(الزغبي,الهیجان .  

  الفردي:العلاج النفسي  )1- 2- 12

على تكوین علاقة علاجیة  الأمرخلال العلاج النفسي الفردي یركز المعالج في بدایة     

مع المریض مبنیة على الثقة و الصدق و الاحترام الایجابي الغیر المشترط , فیركز المعالج 

في بدایة خطته العلاجیة على تقدیم للمدمن مختصر لطبیعة المشكل و وجهة نظره تجاه 

 إغلاق أكثر ةأسئل إلىذات نهایة مفتوحة و الانتقال  أسئلةرغبته في العلاج و ذلك بتقدیم 

معینة من المقابلة قد یكون من المفید تقدیم تفسیرات  أوقاتكلما كان ذلك مناسبا و في 

لتوضیح مشاعر المدمن و یساعده على استبصار خبراته فحینما یجتمع المدمن و المعالج 
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المعاناة و  إزالةمناسبة للعلاج من اجل  أهدافمختلفة قد تكون  أفكار أنیظهران  فإنهما

  عن المریض لیكون المدمن متسقا مع واقعه . لامالآ

  العلاج النفسي الجماعي : )2- 2- 12

شخصیة و المساندة المشتركة بین المرضى -النوع من العلاج ینمي العلاقات البین هذا   

و توقعاتهم  دافعتیهممما یعزز  لأنفسهمالذین ما یكونون منعزلین انفعالیا و یزداد احترامهم 

 أمورهمقادرین على تدبیر  آخرینللعلاج الناجح و یحدث ذلك من خلال مقابلتهم لمدمنین 

 .اقتصادا الأكثرالعلاج النفسي الجماعي هو  أن إلى بالإضافةالمخدر  إلىبدون اللجوء 

  ),2004ملحم,(

  العلاج السلوكي :  )3- 2- 12

 بالإحساسالعلاج السلوكي هو العلاج المنفرد حیث یربط تناول مادة المخدر  أسالیب أهم   

مقیئة  أخرىو الشعور بالاشمئزاز و النفور بدلا من اللذة و یستخدم مع تناول العقاقیر  بالألم

ر منه المدمن القيء فیرتبط تناول المخدرات بالشعور السيء بالقيء فیفتسبب الغثیان و 

  و الإدمان بها .یمتنع عن تعاطیها و 

  العلاج المعرفي السلوكي :  )4- 2- 12

هي مساعدة المدمن نفسه بنفسه للشفاء من الإدمان على المخدر و ینعكس علیه من    

خلال ما یتلقاه من تغذیة رجعیة و ذلك في إعادة الثقة بالنفس ,القدرة على السیطرة على 

ته الكامنة و یسعى إلى تفجیرها الذات فالعلاج المعرفي السلوكي یكشف للمریض على قدرا
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        )2001الزغبي,(  .دیل السلوك الادماني و السیطرة على نزواتهتنمیتها من اجل تبو 

  خلاصة الفصل : 

على المخدرات موضوع العصر و من المواضیع المهمة التي  الإدمانیعتبر موضوع    

الضجة في الآونة الأخیرة حیث مس كل الفئات العمریة للفرد و اثر على مسار حیاته  أثارت

فیه  إذ كثرالاجتماعیة و الجسمیة و خاصة النفسیة, و ذلك اثر كبیر على مستوى المجتمع 

الإدمان، ما أدى أو ما یسبب الجرائم المشینة و التجارة بالممنوعات و حتى تشتت العائلات 

حیث د ، فهناك العدید من الباحثین الذین فسروا الإدمان و المخدرات ، وخلق مجتمع فاس

الفرد المدمن یمر على مراحل حتى  .لمخدراتالإدمان لیس فقط محدد على ا أشكال تعدد

عدة فسرت ما الإدمان،  كما قد  تلك المرحلة الحرجة ، و هناك نظریات إلىوصوله 

زم الفرد المدمن ما یمیزه عن الآخرین ، و كذا الفصل الاضطرابات التي تلاحددناها في هذا 

  العلاجات التي تتوفر للمدمن على المؤثرات النفسیة.
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  تمهید :

المفاهیم النظریة التي لها علاقة  لأهمو  الفرضیاتو تحدید  الإشكالیة إلىبعد ما تطرقنا    

المدمنة على المخدرات , سنتطرق  المرأةلدى  الإكلینیكیةو هو السمات  ألا البحثبموضوع 

مثل في الدراسة , و التي تتالمنهجیة المتبعة في البحث إلى الإجراءاتفي هذا الجانب 

 إجراء, مكان و زمان المنهج المتبع ,   العینة مجموعة من خلالها قمنا بتحدید الاستطلاعیة

 .وكیفیة إجراءات البحث  المستخدمة الأدواتالبحث , و 

 :  الدراسةیر بفرضیات التذك-1

 لمخدرات بسمات إكلینیكیةالمرأة المدمنة على ا تتمیزكالتالي : العامة  فرضیةالكانت    

   .خاصة

  الفرضیات الجزئیة: أما

  المخدرات بسمة الاكتئاب . المدمنة على المرأة تتمیز*

  بسمة الانحراف السیكوباتي . المخدرات المدمنة على المرأة تتمیز*

  المخدرات بسمة الانطواء الاجتماعي . المدمنة على المرأة تتمیز*

  الاستطلاعیة : الدراسة-2

تعتبر الدراسة الاستطلاعیة الخطوة الأولى و الأساسیة في البحث العلمي , نظرا    

لارتباطها القوي بالمیدان , فهي دراسة استكشافیة تسمح للباحث بالحصول على معلومات 

كما تسمح له بالتعرف على الظروف و الإمكانیات المتوفرة في  أولیة حول موضوع بحثه ,

  ) العیسوي المیدان و مدى صحة الأدوات المستعملة قصد ضبط متغیرات البحث . (

بعد اختیارنا لموضوع السمات الإكلینیكیة لشخصیة المرأة المدمنة على المخدرات , قمنا 

فرنان العقلیة  الأمراض و مستشفى في مراكز علاج الإدمان اللازمة عینةالبالبحث عن 

في الجزائر  درید حسین للأمراض العقلیة ستشفىم ذلك توجهنا إلىو ك تیزي ووزو الحنفي

, تم توجیهنا إلى المستشفى الجامعي  " فرانتز فانون" بالبلیدة تتوفر العینة  لكن لم العاصمة
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بدایة   الأوليبدأنا دراستنا للحالة ,  التي نحتاجها في بحثنا  مجموعة العینةو قد وجدنا 

مرات وهذا بسبب المدة القصیرة التي  4قابلنا الحالة  ,29/12/2015إلى  2015/12/08

الموجهة وتطبیق مقیاس المقابلة العیادیة النصف  ى، اعتمدنا عللنا لمقابلة الحالة توفرت

الحالة  إجابةوذلك لاختبار مدي صلاحیة المقیاس ، ودرجة قابلیة  الأوجهالشخصیة المتعدد 

  المدروسة في الدراسة الاستطلاعیة: و فیما یلي سنعرض الحالة، الأسئلة على

  عرض وتحلیل نتائج المقابلة: 2-1

سنة مستواها الدراسي السنة الأولي ثانوي ، والدیها متوفیان في  18إیمان في عمرها    

سنوات ، وهذا بعد وفات والدیها في  6حادث التجأت للعیش مع خالتها منذ أن كان عمرها 

لم یكن  إذسن مبكر بسبب حادث مرور ، لدیها أخ واحد یكبرها سنا یعیش في بیت والدیه ، 

ن ولكبیت للأخر من أخوالها وأعمامها كانت تنتقل من  بقدرته الرعایة بها ففي السنوات هذه

برفقة ابنة خالتها  07/12/2015دخلت إلى المستشفى یوم  كان بیت خالتها أكثر قرابة لها.

او  ة منبعد حاوزوني مكانش وین نروح " فاقولي فالدار بلي كنت نتكیف الزطل, و قالت 

إنما  ها الرغبة في العلاج یة لم تكن لدو ما لاحظناه هنا أن الحال جابتني بنت خالتي لهنا"

عن السوابق المرضیة  لم یتوفر لدیها مكان تلجأ له , أما كانت مضطرة للدخول للمركز لأنه

صرحت بأنها لم تصب بأي مرض و لكن أخبرتنا أنها قامت بمحاولتین للانتحار الأولى في 

  . 16سنة و الثانیة في سن  13سن 

 ماعندبعد المحاولة الأولى للانتحار و  و هذا 13بدأت الحالة تعاطي المخدرات في سن     

سألناها عن ما الذي دفعها للانتحار و لتعاطیها للمخدرات, صرحت على أنها قامت بمحاولة 

الانتحار بعد محاولة زوج خالتها  باغتصابها في احد لیالي من شهر رمضان و لم تخبر 

احد من أفراد عائلتها خوفا منهم أن لا یصدقوها. حیث نستنتج انه من الممكن أن یكون 

ئلتها كونها تعیش عندهم و إذا أخبرتهم فلن یكن لدیها مكان تلجأ له. سبب عدم إخبار عا

نقدر ننسا هذاك النهار , حسبتو كیما بابا    jamais:"  قالتأهرعت بالبكاء و لما هدئت 
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"هو السبة كي : قالت لاحظنا ملامح الغضب و الكره عند حدیثها عنه , و هو غدرني"

لمحاولته لاغتصابها بل حاول لمرة  الأولىلم تكن هذه المرة  أنهاالحالة  أخبرتنا هاكا" ولیت

صرحت لنا الحالة بان ما فعله زوج خالتها لها هو سبب  16ثانیة لما كانت في سن 

استخدامها للمخدرات كان میكانیزم دفاعي لنسیان  أنتعاطیها للمخدرات, و یمكن القول هنا 

 قالتند سؤالنا عن ما المواد التي تتعاطاها كل الذي عاشته و ما فعله بها زوج خالتها . ع

          كانت تستخدم مخدر أنهاو هذا یعني  :" كنت نشرب الصاروخ و نتكیف الزطلة مع البیرا "

)          ) و الزطلة و هي الاكستازیا" الصاروخ" و هو نوع من المخدرات الذي یسمي 

مرة  للأولعن شعورها  سألناهات , عندما الكحولیا أنواعمن  ) و البیرا نوعالكیف المعالج (

كن بعدها فیه شعرت بالضیق و لمرة تناولت  أولتناولت فیه المخدرات صرحت على انه 

كانت تحكمني على   des fois:"على مخدر الصاروخ , و قالت  أدمنتكعادة ثم  أصبحت

     . الدار"ع همومي و ننسى مشاكل تع ننسا قا  sans arrêtنضحك   des foisالبكا او 

الحالة لم تكن تعیش في جو عائلي ملائم حیث اعتبرت نفسها كخادمة لخالتها تربي    

وتقوم بالواجبات المنزلیة . والمخدرات سمحت لها بنسیان كل ما كانت تعیشه من  أولادها

عییت   bien sur"مشاكل یومیة .عند سؤالنا لها عن رغبتها في التوقف عن التعاطي قالت

في ملامح وجهها الابتهاج و هذه الرغبة في  "  بداهذي راني حابة نبذل حیاتي مالمعشة

  التوقف عن التعاطي .

" والاه معلابالي كل مرة كیفاش نكون لتها النفیسة قالت اعند سؤلنا عن كیفیة وصفها لح   

des fois   نكون ماشي ملیحة بلا سبة ونحوس نتكیف باه نوليbien   ".  هذا یمكن

 أعراضهل یمكن القول علي انه عرض من  أوعدم تعاطیها للمخدر ،  إليیعود  أن

نومها كان مضطربا خاصة في اللیل فلیس لدیها القدرة في النوم  أنلنا  أكدتالاكتئاب ولقد 

لا   أینلا تمر من فترات  أنهاوصرحت علي  "معلابالیش ":فقالت  عن السبب سألناها، 

 عائلتها  أفرادها كانت دائما تعتني خاصة بمن من حولها  من ي حولفبمن  أوتهتم بنفسها 

عن  إما ولت الانتحار لمرتین ولم تنجح .اح أنهالنا  أكدتالانتحاریة  الأفكارعن  أما
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جدد في حیاتها  أشخاصعلاقاتها الاجتماعیة ، وصفت نفسها اجتماعیة تحب التعرف علي 

تكون بین جماعات من  أنتحب  أنها" وهذا یعني  نحب نكون بین جماعة" قالت، حیث 

 أماصعوبة في التحدث مع الناس ولو لا تعرفهم ،  أيلیس لدیها  أنهاالناس وصرحت علي 

 الأخرمن الجنس  كانوا أصدقائهامعظم  أنفعلاقاتهم بها جیدة وصرحت علي  أصدقائهاعن 

عن  إما،  أصدقائهاق وهذا یفسر كیفیة التحصل علي المخدرات بسهولة وهذا عن طری

" سكتت لفترة وملامح الحزن في وجهها  " كل مرة كیفاش:  قالت عائلتها بأهلهاعلاقتها 

العلاقة مع عائلتها لم تكن جیدة  أنوهذا یدل علي  ".لوكان كاینة یما ماشي هاكذاوقات " 

التي كانت تعیش  الجو العائلي خالة یحاول اغتصابها حتىغائب عن البیت وزوج  أخوها

  من علاقتها بعائلتها . أحسنعلاقتها مع الغرباء  أن إیمان، صرحت  فیه غیر سوي

 إلابلا ،  أجابتقد تكون مزعجة لمن في حولها  سلوكیاتكانت لدیها  إذاوعند سؤالنا عن 

احد  أيكانت لدیها هذه العادة في تعاطي المخدرات ولكن لا یعلم احد من عائلتها ولا  أنها

كان لدیها علاقات جنسیة  إذاوعن  ن حولها ، فكانت تتعاطاها بعیدا عن مكان عیشها ،م

وعن  تعاطیها للمخدرات ،  علاقة ، رغم بأي أبداعذراء لم تقم  بأنهاغیر شرعیة صرحت 

تجعلها سعیدة وتنسي  الأحیانفي بعض  أنها صرحت علىشعورها خلال تناولها للمخدرات 

 أما، الداخلیة  إیمانمدي معاناة  تبكي ، وهذا یدل على الأخرمل مشاكلها وفي البعض كا

:" من كل شيء ، قالت  أهمالقیم لدیها  أن تجاه القیم الاجتماعیة ، صرحت علىا رأیهاعن 

" لم ننتظر  نخلي صلاتي في حیاتي  jamaisحزب  60نخاف ربي سبحانو وحفضت  أنا

رغم تعاطیها للمخدرات فالقیم الاجتماعیة كانت  إنها فصرحت على الإجابةهذه  إیمانمن 

كانت  أنها قبل قبل دخولها للمستشفي صرحت علىعن نظرتها للمست أماكبیرة.  أهمیةلدیها 

" دخلت لهنایا باش نداوي حبیت ولم تكن نظرتها للمستقبل ایجابیة وقالت  للآمالفاقدة 

وبدت هذه الرغبة الشدیدة في العلاج  حیاتي " نداوي ونخدم ونروح من دار خالتي نبني

والابتسامة  الأملتتحدث عن المشاریع التي ترید القیام بها ، وبدت ملامح  وبدأتوالتحسن 
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بیت تعیش  وإیجارعمل  رغبتها في مواصلة دراستها وإیجاد على في وجهها ، صرحت لنا

   عائلتها .فیه للابتعاد عن 

   :  " إیمانلحالة " الأوجهعرض وتحلیل نتائج اختبار المتعدد 2-2

الحالة تمكننا من  أعطتهاالتي  الإجاباتز النتائج المتحصلة علیها من خلال بعد عملیة فر 

، وقمنا  الإجابةورقة  الموجودة على الایجابیاتصیاغتها في جدول وذلك بعد عرض 

التي وضعت علیها  الإجاباتبالتصحیح بفضل الورقة الشفافة ، حیث قمنا بحساب عدد 

 3لسمات معینة ، و  إكلینیكیةمقاییس  10، وبهذا تمكننا من الحصول علي  xعلامة 

  : مقاییس للصدق التي نعرضها في الجدول التالي

  ة " إیمان "یبین نتائج اختبار متعدد الأوجه لحال 2الجدول          

 L  F  K  HS  ?  السلم

+5K  

D  HY  PD 

+4K  

MF  PA  PT 

+K  

SC 

+K  

MA 

+2K  

SI  

  L  F  K    1  2  3  4  5  6  7  8  9  0  ?  الرمز

  27  32  48  39  29  29  29  26  23  23  5  16  06  05  الرتبة

  t   51  79  30  68  53  57  64  62  116  68  77  87  48رتبة 

            

س اختبار الشخصیة التي تمثل نتائج مقایی إیمانو فیما یلي نعرض صفحة البروفیل للحالة 

 المتعدد الأوجه
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  إیمانللحالة  1الظاهرة في الجدول  1صفحة بروفیل رقم 

ختبار لتقییم النتائج التي تحصلت علیها الحالة في مقیاس صدق وثبات الا إليسنتعرض  *

  لا . أمكان صادقا  إذایل البروف

  الصدق : فیما یخص مقاییس -أ

  ظهر لنا أن الحالة تحصلت على :من خلال العلامات المتحصل علیها ت

 تتجاوبالحالة  و ذلك یفسر حسب دلیل المقیاس على أن  L  =(t=51)  الكذب  مقیاس- 

واثقة من نفسها و هذا ما لاحظناه خلال تقدیم الاختبار  أنها اس بسهولة وعلىیمع المق

  .فكانت متساهلة معنا وكانت طریقة تطبیق الاختبار معها سهل 

 مشككةنتائج المقیاس  أن على و حسب دلیل المقیاس یفسر )F ) =79=tالخطأ  مقیاس- 

عشوائیا " إجابات المفحوصة كانت" بنعم أواضطرابات عصابیة  وجود إليوهذا ربما یعود 

ركیز التام والجید وربما یعود ة كانت في حالة لا تسمح لها بالتوحسب ما لاحظناه فان الحال

التي  والعائلیةالمشاكل التي كانت تعیشها في تلك الفترة ، والي الضغوطات الخارجیة  إلي

  .كانت تعایشها 
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و هذه الدرجة تدل على أن الحالة كانت تستعمل  ) = (K t=30 التصحیح مقیاس-

بسهولة وهذا ما ظهر لنا خلال تطبیقنا مناسبة، وتطلب المساعدة  غیر میكانزمات دفاعیة

  . حیث كانت تطلب منا المساعدة للعلاج خلال تطبیق الاختبار، للاختبار

  الحالة صادقة . أنفمن خلال هذه النتائج المتحصل علیها نستنتج 

  فیما یخص المقاییس الإكلینیكیة : -ب

  فیما یلي سوف نهتم بعرض نتائج المقاییس التي كانت مرتفعة لدى الحالة و هي : 

دلیل ویفسره ال  =t)116(جة على در  إیمانتحصلت الحالة :  (PA)بارانویا/ مقیاس ال1

هذه  تأثیرتقوم الحالة بالفعل تحت  أنیمكن  أنها وجود معتقدات خاطئة وعلى على

المعتقدات الخاطئة، لاحظنا خلال المقابلة النصف الموجهة كانت الحالة تتحدث عن محاولة 

 . معتقدات خاطئة عبارة زوج خالتها اغتصابها إذ یمكن أن تكون

 وجود لدى الدلیل إلى هر ویفس (t=87) تحصلت على درجة :  (MA)/ مقیاس الهوس2

في بعض  أنهاحیث صرحت علي  إیمانحادة وهذا ما تتمیز به  مزاجیةالحالة تقلبات 

بتعاطي سبب ، وتتعامل تحت الضغوط  أيتبكي من دون  وفجأةتكون سعیدة  الأحیان

" كینزعف نحوس نزطل هذا ما قالت وهذا ما صرحته خلال تطبیق الاختبار حیث المخدرات 

تكون  أنتحت الضغط بدون  بأفعاللا تتحكم في غضبها وتقوم  أنهاوصرحت علي  كان "

  . واعیة

لة تتمیز اوحسب الدلیل فان الح  (t=74)درجة  : تحصلت على (SC) / مقیاس الفصام3

 ه، وهذا یمكن تفسیر لدیها اضطراب في الهویة وأیضا، لوكات غیر عادیةغریبة وسبمعتقدات 

لا  أنها إليتجد صعوبة في تحدید هویتها وربما یعود ذلك  فإیمانلة المراهقة كونها في مرح

  قید الحیاة منذ صغر سنها. علىولم یكن والدیها  مناسبتعیش في جو عائلي 

النتائج  جزئیة لبحثنا , فتحصلت الحالة علىفیما یخص المقاییس المتعلقة بالفرضیات ال ب/ 

  التالیة :
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  " D*مقیاس الاكتئاب : "  

 مقیاس الاكتئاب والتي تقابل المدىفي   (T=53)درجة  تحصلت المفحوصة على    

تمتاز بنوع أنها شخصیة مرتاحة  ) وحسب دلیل الاختبار و یوضح على55-41المتوسط (

ابلة النصف ، وهذا ما لاحظناه خلال تطبیق الاختبار وخلال المقواختراعیهمن الهدوء 

 أنها صرحت على وأیضاالیدویة  بالأشغالتحب القیام  أنها الموجهة فصرحت لنا على

  .دوءبه والأشیاء الأحداثتتعامل مع 

  :    "PD" *مقیاس الانحراف السكوباتي

وحسب دلیل  ) 65-56والتي تقابل الدرجة (  (T=64)درجة تحصلت الحالة على   

بالخیال  تمتازالحالة تحب المغامرة  أن في المستوي المتوسط ویفسر ذلك علىفهي  الاختبار

خلال تطبیق الاختبار وخلال القیام  إیمان، واجتماعیة وهذا ما ظهر لدي الإبداعو  الواسع

ى تحب الرسم والشعر وتحب المغامرة وحت أنها المقابلة النصف الموجهة فصرحت علىب

  جدد في حیاتها .  أشخاص ىالتعرف عل

  *مقیاس الانطواء الاجتماعي : 

)  وحسب دلیل الاختبار 55-45والتي تقابل ( (T=48)درجة  تحصلت الحالة على   

وهذا ما لاحظناه عند وصولنا للمستشفي  ،فهي شخصیة تمتاز بالنشاط الأوجهالمتعدد 

یة في التعامل مع التنظیف ،وهي ذات طاقة وحیویة ، لدیها ود بأعمالوجدناها تنظف وتقوم 

 افي المستشفي عند التحدث مع الطاقم الطبي فصرحو  للمقیاس حتىالآخرین خلال تطبیقنا 

خلال المقابلة  إیمانوصرحت ودیة  مل مع كل الطاقم باحترام واجتماعیة وتتعا أنهالنا 

القیام دد ولیس لدیها صعوبة في ج أشخاص تعرف علىتحب ال أنهاالنصف الموجهة 

 بعلاقات اجتماعیة .

 لتحلیل البروفیل :  الإكلینیكیة* استخراج المؤشرات 

  *حساب المؤشر الذي یفرق بین الذهان والعصاب : 



	الفصل الثالث                                                                       الإجراءات المنھجیة 
 

85 
 

( L +PA + SC )- ( HY + PT )                                           

= ( 51 + 116 + 77 ) – ( 57 + 68 )                                       

= 244 – 125 = 119                                                           

 فإذا الأوجه دلیل اختبار الشخصیة المتعدد  وحسب  45الحالة تفوق  أنسجلنا في المؤشر 

یجة اقل فإننا أمام حالة عصابیة كانت النت وإذاحالة ذهانیة  أمام فإننا 45تعدت النتیجة 

  الحالة ذهانیة . أنمما یدل علي  119نتیجة  مع الحالة سجلنا 

 *حساب نسبة الاستیعاب : 

IR = ( 3+ 4 + 6 + 9 ) / ( 1 + 2 + 7 + 0 )                        

   الإكلینیكیة الأساسیةالمقاییس  إليفي هذه العملیة تشیر  الأرقام

IR = ( 57 + 64+ 116 + 87 ) / ( 68 + 53+ 68 +48 )         

IR = 324 / 237                                                      

IR = 1.36                                                           

لا  هذه الحالةوحسب دلیل الاختبار ف 1وهذا اكبر من  1.36الحالة علي نتیجة تحصلت 

 إیمانرابات في السلوك وهذا ما ظهر لدي اضط درك بدنامیكیتها الداخلیة ویمكن ان تطورت

  عن طریق تعاطیها للمخدرات . 

  : *حساب المتوسط 

ME = HS +D+ HY+ PD + PA + PT + SC + MA / 8        

  . التكیف  والقدرة على النفسي مؤشر جید لقیاس درجات المعاناة و الكرب المتوسط حساب 

ME = 68 + 53+ 57+ 64+ 116+ 68+ 77+ 87/ 8            

ME= 590/8                                                         

ME = 73.75                                                            
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 أنیعني وهذا  75التي تعتبر اصغر من و  73.75وجدنا القیمة من خلال حساب المتوسط 

  .الحالة لدیها تكیف جید 

  خلاصة الحالة :*

من خلال ما سبق والنتائج المتحصل علیها خلال المقابلة العیادیة النصف الموجهة 

تظهر لا  إیمان أن نستنتج الإكلینیكیةؤشرات الأوجه وبعد حساب المونتائج مقیاس متعدد 

ولكن سمة البارانویا  ،، الانطواء الاجتماعي الانحراف السیكوباتي الاكتئاب و لدیها سمات

تاج تح تظهر شخصیة ذهانیة إیمانفحالة  كانت سمة بارزة تابعة بسمة الهوس والفصام ،

  . إلي متابعة نفسیة طویلة المدى
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     : دراسةمنهج ال- 3

دراستنا، المنهج العیادي في  اعتمدنامنهجا معینا و قد یتطلب كل بحث علمي میداني    

لدى المرأة المدمنة علي المخدرات ، الذي  الإكلینیكیةلسمات حالة ل الذي یهدف إلى دراسة

كلّ و  ل حالة یهتم الفاحص بفرد معینیسمح بالملاحظة العمیقة و المستمرة للحالة . إذ في ك

رد و الهدف من ذلك الملاحظات التي یقوم بها، و الأفكار التي یكوّنّها تكون حول هذا الف

  هو الوصول إلى معرفة السیر النفسي لهذا الفرد .

على أنّه أحد المناهج المهمة والأساسیة في مجال  "عبد المعطيم  حسن"لقد عرفه       

الدراسات النفسیة، و یقوم على دراسة الحالة باعتبارها الطریقة العلمیة للفهم الشامل للحالات 

الفردیة و الحصول على أكبر قدر ممكن من المعلومات عن المفحوص، وتطبیق الاختبارات 

  .هاالتفسیر والتحلیل العمیق لمن خلال  ممّا یسمح برسم صورة عیادیة للحالة ،النفسیة

  .) 2003عبد المعطي،  ( 

على انه تناول السیرة الذاتیة في منظورها الخاص، و كذلك التعرف  "لاقاش"و یعرفه      

على مواقف و تصورات الفرد اتجاه وضعیات معینة محاولا بذلك إعطاء معنى للحالة 

والتعرف على بنیتها و تكوینها، كما یكشف على الصراعات التي تحركها و محاولة الفرد 

  Chiland , 2006) (.الدائمة لحلها

أنّ هذا المنهج یسمح بالتعرف على ردود فعل الفرد خلال وضعیات معینة بغرض أي     

المنهج العیادي بدراسة  كما یسمح لنا  الكشف علیها و تصنیفه النفسي و خصوصیته

شخصیة الفرد، مكوناتها و صراعاتها و كذا مراحل النمو النفسي بالاعتماد على دراسة 

   الحالة.

   : عینة الدراسة -4

وم الباحث حیث یق المهمة و الأساسیة لإجرائها هي من الخطوات اختیار عینة الدراسةإن    

  الظاهرة التي یختارها. أو, و ذلك حسب الموضوع عادة بتحدید العینة 
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  : معاییر اختیار عینة الدراسة 4-1

حسب الشروط اللازمة و المعاییر المستوجب ذلك بطریقة  تم اختیارنا لعینة الدراسة   

ان و  تكون العینة من  جنس أنثى أن أساسوهذا على  الدراسة موضوعبتعلق التي تو   قصدیه

هذا حسب سنة فما فوق و 16تتراوح أعمارهن  ,المخدرات أي نوع منمدمنة على تكون 

  .سنة  16 لح للذي یقل عمره عنلا یص لأنه 2 الأوجهمقیاس الشخصیة المتعدد 

  : خصائص عینة الدراسة 4-2

 وخصائص كل حالة : في الجدول الآتي إلي عینة الدراسة سنعرض   

المستوى  نوع المخدر المدمنة علیه 

 الاقتصادي

الحالة 

 المدنیة

 الاسم السن المستوى التعلیمي

 مریم سنة    20 ثانیة ثانوي عزباء  جید       الاكستازیا  

 شریهان سنة 20 ابتدائيثالثة  متزوجة ضعیف    س القنابیف، الكوكایین،  الكی،الاكستازي

 وسام سنة 24 سادسة ابتدائي عزباء  ضعیف     كوكایین ال

 ابتسام سنة 18 ثانیة ثانوي عزباء   متوسط   ، الكیف . لاكستازيا

 نجاة سنة 46 بدون مستوي مطلقة  جید       ، الكیف المعالج الفالیوم

  فاطمة الزهراء  سنة 36  ثانويالثالثة   عزباء  جید      الكیف المعالج  و الكحول

  صافیة  سنة27  التاسعة متوسط  عزباء  متوسط    الفالیوم 

   ): یمثل أهم خصائص عینة الدراسة2م (جدول رق                       

     من خلال هذا الجدول تبین لنا خصائص عینتنا المتمثلة في : -    

  .سنة ) 46 إليسنة  18ما بین (  أعمارهنتتراوح  ,حالات 8بحثنا من  : تتكون عینةالسن

  مطلقة . 1متزوجة ,  1عزباء ,  6الحالة المدنیة : 

والحالة السادسة بدون مستوي ، الحالة  يلیس لدیهن مستوي دراسي عالالمستوي الدراسي : 

  السابعة مستواها جید.

الثانیة و الحالة : لیس لدیهم مستوى اقتصادي جید ما عدا الحالة المستوي الاقتصادي 

  ، الحالة السابعة مستواها جید . السادسة
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نواع من المخدرات منها : عینة بحثنا مدمنات على عدة انوع المخدرات المدمنة علیها : 

  ، الكحول ....الخكوكایین,ال الاكستازیا, الكیف المعالج , الفالیوم, القنابیس

 : مكان وزمان اجراء الدراسة -5

أشهر  4 دامت مدة, ون" بالبلیدةفي المستشفى الجامعي" فرانتز فان الدراسةأجرینا هذه    

  27/ 2016/03إلى  2015/12/08 حیث بدأنا یوم

  : أدوات الدراسة -6

  البسیطة . الملاحظة *

  المقابلة العیادیة نصف موجهة .*

  . 2ختبار الشخصیة المتعدد الأوجه ا*

  المقابلة العیادیة : 6-1

 أو, المقابلة العیادیة هي تبادل الحوار بین شخصین  "1999شهراوي بینوني و "حسب   

 أخصائیینحول موضوع مختار و مقدم ." المقالة العیادیة یستخدم من طرف  أشخاصعدة 

فهم الوظیفة النفسیة و السلوكیة لموضوع حول على معاشه مركزا على  , لهدف عیادیین

  )  Bénony & chahraoui ;1999 (علاقاته".

هناك من جهة المفحوص الذي یقوم     المقابلة العیادیة تؤدي إلي تناسق في الحوار   

المساعدة, رأي, نصائح), من جهة أخرى الأخصائي النفساني(الفاحص) هو الذي (  بالطلب

و كذا خبرة الفاحص  المفحوص.یتحكم في المقابلة و في فهم و كیفیة التعامل في إسقاطات 

مختلف الوضعیات: في  و في إجابات المفحوص و سیر المقابلة تأثیرفي  أهمیةلها 

  )  chiland , 2006 (.الانطواء و السكوت أو العكس 
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  :المقابلة النصف الموجهة  1- 1- 6  

رنا المقابلة لة اختاحدراسة  و هو المنهج العیادي و ألا حسب المنهج الذي اخترناه،

ت الكافیة جو من الثقة مع عینتنا وجمع المعلوماالتي تمكننا من خلق النصف الموجهة كأداة 

  . أخرىالحالة بكل حریة والاحتفاظ بصمم الموضوع من جهة  وإجابة التي ستساعدنا.

فالمقابلة العیادیة النصف الموجهة لیست بمقابلة حرة ولا مقیدة بل تقع بین الاثنین حیث    

المفحوص والتدخل لغرض توجیهه فیما یخدم المقابلة وهذا  ليإیقوم الفاحص بالاستماع 

  یاح وطلاقة وتشجیعه في الكلام.النوع من المقابلة یسمح للمفحوص بالتعبیر بكل ارت

  ) 1994بركات ، ( 

حسب موضوع  النصف الوجهة الذي بنیناه المقابلةفي دلیل  الأسئلةوقد حددنا بعض    

  ویتكون من المحاور التالیة : الدراسة

  . : البیانات الشخصیة الأولالمحور 

المتمثلة في  الحالة حول و یهدف هذا المحور علي جمع المعلومات سائلة 10یتكون من    

 وي الاقتصادي ، الحالة العائلیة الاسم ، السن، الجنس ، المهنة ، المستوي التعلیمي ، المست

ف دخلت إلي المستشفي ، مع من كیو السوابق المرضیة ، الإخوةعدد أن وجد ، الأبناءعدد 

  .علي التعرف علي الحالة  أكثرفكل هذه المعلومات تساعدنا ،  ومتى

  .الحالة للمخدرات  إدمانالمحور الثاني : معلومات حول 

الحالة للمخدرات السن الذي  إدمانجمع المعلومات حول  إليهدف أسئلة ت 5یتكون من    

 أدتالتي  والأسبابو كیفیة التعاطي  المخدرات التي تستخدمها  وأنواعفیها للتعاطي  بدأت

  . للإدمان إلیها

  . الاكتئابالمحور الثالث : 

المدمنة  المرأةالتي تعیشها   منه التعرف عن الحالة النفسیة هدفال أسئلة 5یتكون من     

  الاكتئاب . أعراضما كانت تعاني من بعض  إذاعلي المخدرات وجمع المعلومات حول 
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  : المحور الخامس : الانحراف السیكوباتي

المدمنة  المرأةالهدف منه التعرف علي بعض السلوكات التي تمتاز بها  أسئلة 6یتكون من 

  .علي المخدرات ومدي قیامها بالسلوكات المضادة للمجتمع

  بع : الانطواء الاجتماعي المحور الرا

المدمنة علي  المرأةاسئلة الهدف منه التعرف علي نوعیة العلاقات لدي 5یتكون من 

  .المخدرات 

  المستقبل  إلىالمحور السادس : النظرة 

 المستقبلیة للفاحصةطموحات ال إلي التعرف علىو یهدف هذا المحور  أسئلة 6یتكون من 

 ما هي نظرتها  ومدي رغبتها في العلاج .و 

  : الأوجه متعدد الشخصیة اختبار 2- 6

واحد من استبیانات التقریر الذاتي والذي تمثل الصورة  الأوجهاختبار الشخصیة متعدد 

 أعدهاالتي  "personnel data sheet"المبكرة منه في صحیفة البیانات الشخصیة 

للفرز السریع لمن لا یصلحون بعصبیتهم للخدمة  الأولي"وودورث" في الحرب العالمیة 

العصابیة الشائعة ویطلب من  الأعراضتدور حول  الأسئلةالعسكریة ویتكون من عدد من 

  لا . أمكان تنطبق علیه  إذایقرر ما  أنالمفحوص 

 إعداد" Mackinely" و " شارلي ماكنلي  Hathawayو حاول كل من " ستراك هاثواي 

مما حقق تصورا كبیرا وهاما في قیاس الشخصیة  الأوجهللشخصیة المتعدد اختبار مینیسوتا 

  منطقي  أساسوقطع شوطا بعیدا في التخلص مع عیوب الاختبارات القدیمة التي كانت علي 

  ) 2000,كامل ( لویس

  : مكونات المقیاس* 

شكل عبارات تقریریة ویجیب علیها  على أو بند) عبارة 567یتكون المقیاس من (

بعبارة ( لا اعرف ) في الطبعة  أو(خ)  بالرمزالمفحوص ب (صحیح ) بالرمز (ص) وخطا 

لا ) فقط ولهذا التغییر  أمبعبارات ( نعم  أصبحت إذاثم غیرت بالطبعة العربیة  الأمریكیة
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 أما,  الأجنبیةوالنتائج   عیوبه هو صعوبة المقارنة بین النتائج العربیة أهمعیوب ومزایا فمن 

"لا  الإجابةالاستجابة بالتخلص فنزید من خلاله عبارة  أسلوب أماممزایاه فانه یغلق الباب 

من البدائل الثلاثیة في هذا المجال و  أفضله عام فان صیغة البدائل الثنائیة فبوجاعرف" 

  مقاییس الاختبار هي:و فما فوق  16یتم تطبیقه بصورة فردیة و جماعیة على الراشدین من 

  :مقاییس الصدق و الثبات *

منطقي  أساسفقرة اختیرت على  15: و یشمل على  L الكذب و یرمز له بالحرمقیاس 

و تشمل على  الأمینةن قصد الاستجابة الصریحة و عالذین یتجنبون  الأشخاصلتمیز 

لا  -الصدق دائما  أقول: ( لا في الواقع مثل إتباعهاممارسات مرغوبة ثقافیا و لكن یندر 

 أن إلاالحقیقیة غالبا تكون (نعم)  الإجابة )،آخرین أشخاصفي وجود  إلاام عالط آداباتبع 

یظهر نفسه في صورة  أنالشخص الذي یرید  إنو المقبولة اجتماعیا تكون (لا)،  الإجابة

  مقبولة یحصل على درجة مرتفعة في المقیاس.

 الأفكارو  الإحساساتو تتناول فقرات المقیاس  :Fو یرمز له بالحرف  الخطأمقیاس *

  اللاعقلانیةو عدد من الاعتقادات  ،الخبرات الغریبة و مشاعر العزلة و الاغتراب، المختلطة

معینة من المرض النفسي و خاصة الحالات  أنواعتزداد الدرجة على هذا المقیاس نتیجة 

كان  إذاعما  Fعلى المقیاس  ةدرجال عالشبیهة بالفصام و حالات الاكتئاب و یكشف ارتفا

یظهر نفسه في صورة لا سویة , فیحصل على  أنلا شعوریا"  أوالمفحوص اختار "شعوریا 

  .وفیلالبر في المقیاس مما یقلل من صدق  عالیةدرجة 

بند و هو  30: یتكون هذا المقیاس من  (ك) Kمقیاس التصحیح و یرمز له بالحرف *

لا و بهذا فهو یدل  أم إجابتهاتجاه المفحوص نحو الاختیار : هل من متعاون في  إلىیشیر 

(ك)  أساسالمرتفعة على  الدرجة أن إلاعلى المقیاسین (ف,ك)  الأولىو یرتبط بالدرجة 

  و التي تتضمن تحریف مقصود نحوى الطرف السوي. الدافعیةتدل على استجابة المفحوص 
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) L/F/Kالمقاییس الثلاثة الخاصین بالصدق و هم (لى عتستخدم الدرجات الخام   

  .البر وفیلنقطة معینة فانه یشك في  أوللبروتوكول حیث انه تجاوزت درجة الدرجات قیمة 

  )2015( سلیمانى ، 

  : الإكلینیكیةالمقاییس  -ب

بارة تكشف ن مدى  32یتكون من  :(ه,س)HSمقیاس توهم المرض و یرمز له بالحرف *

الاهتمام الزائد بالوظائف البدنیة و القلق على الصحة بدون سبب عضوي واضح, و یرتبط 

 إذاتم علاج الاكتئاب ,  إذالى توهم المرض عارتفاع الدرجة بالاكتئاب,و قد تنخفض الدرجة 

, قد یتصف یة مقیاس الهستیریا فیمكن تشخیص الهستیریا التحول فيارتفعت الدرجة 

النرجسیة  أو الأنانیة إلىلى درجة معیاریة في المدى المرتفع الأشخاص الذین حصلوا ع

النظرة التشاؤمیة للحیاة و الانسحاب و العدائیة الكامنة لكونه لا یعبر عن شكواه بالقدرة و 

 الأشخاصاللفظیة و یستخدم بدنه للشكوى من اجل الحصول على المكاسب, و مثل هؤلاء 

 للطمأنینةد كبیرة جود شكوى بدنیة و یحتاجون إلى جهبحجة و  الأطباءعلى زیارة  نیوضبو 

   صورة من صور العلاج النفسي. أيالنفسي بشكل متحفظ لكونهم یقامون  بالعلاجالتدخل و 

الشخص قد یعاني من مشكلات بدنیة  أنالمتوسط فتكشف عن  أما الدرجات في المدى -

  .فعلیة 

 أوخلو المفحوص من الشكاوي البدنیة  المدى المنخفض فقد تشیر إلىأما الدرجات في  -

في الوظائف التي تتطلب  الأفرادلوجود شكاوي بدنیة خاصة لدي اختیار  إنكارهتكشف عن 

  بدنیة عالیة . كفاءة

عبارة تقیس  57یتكون المقیاس من  (د):  Dمقیاس الاكتئاب و یرمز له بالحرف  *

قباض و الحزن و التعاسة و التشاؤم نحو مستقبل حالته و التفكیر أعراض الاكتئاب مثل الان

علیه مع مشاعر عدائیة تجاه نفسه و اتهام الذات و الشعور بالذنب  الإقدامفي الانتحار أو 

و التأخر النفسي الحركي و التعب و رفض الحدیث مع الشكاوي البدنیة و الأحلام المزعجة 

 :إكلینیكیاو یغلب أن یكون الاكتئاب قد سبق تشخیصه و عدم الاستقرار و اضطراب النوم 
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معاناة الفرد من بعض أعراض  إلىكانت الدرجات تقع في المدى المتوسط فتشیر  إذا -

 یتعایش معها. أنالاكتئاب الموقفي العابر و الذي یستطیع 

أن الشخص یقظ و نشط و منفتح  إلىأما الدرجات في المدى المنخفض فتشیر  -

 اجتماعیا.

عبارة للكشف عن  60یتكون من  ):ي(ه  HYمقیاس الهستریا و یرمز له بالحرف *

المؤشرات التشخیصیة للهستیریا و الذین یتعاملون مع الضغوط و الهموم بأعراض و شكاوى 

تحت ظروف ضاغطة و تزول الأعراض  إلابدنیة، و قد لا یعاني الشخص من أي أعراض 

الاستبصار  إلىبا ما یفقد أصحاب الدرجة المرتفعة الضغط، و غال أومع زوال حالة الكرب 

بحقیقة أعراضهم مع التمركز حول الذات و النرجسیة و طلب  التعاطف الزائد من الأخریین 

لم یستجیب الآخرین لحاجاتهم فانه یصبح عدائیا، و لكنه ینكر هذه  إذابطریقة ملتویة و 

علاقاته  أن إلاو التودد و  الحماس المشاعر و لا یصرح بها، كما انه یتصفون باللباقة 

الشخصیة سطحیة و یهتم فقط بالذین یمنحونه ما یرید من حب و اهتمام أكثر مما یبادلهم 

أما صاره بأسباب سلوكه بهذه الطریقة،العطاء، و قد یسلك بطریقة استعراضیة مع نقص استب

طحیة و الانبساط الاستعراض و الس إلىالدرجات في المدى المتوسط فهم أشخاص یمیلون 

 و یتمركزون قلیلا حول ذواتهم و یحبون التفاؤل و سماع الأخبار الجیدة.

عبارة  50یحتوي على  (ب د): PDمقیاس الانحراف  السیكوباتي و یرمز له بالحرف *

صعوبة اتساق قیم  إلىتقیس اضطراب الشخصیة المضادة للمجتمع، فالدرجة المرتفعة تشیر 

و  الكذب و الغش  الإجراميالفرد مع القیم و المعاییر الاجتماعیة و قد یقدم على السلوك 

طة و اضطراب علاقاته بالأسرة السرقة و الانحراف الجنسي و الإدمان مع  رفضه للسلو 

ه الآخرین و في الغالب ما یكون التحصیل الدراسي منخفضا و یغیر الأعمال مع عدم توافقو 

الزواجي، كما انه یتصف بالاندفاعیة و لا یستطیع أن یؤجل إشباع حاجاته و لا یخطط 

الانبساطیة المتطرفة حرفة، كما یتصف أحیانا بالخداع و لسلوكه و لا یقدر عواقب أفعاله المن
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الداء و الغیظ و الاستیاء مع السخریة و التهكم و الدخول في صدام مع و و العدوانیة 

 شعر في أوقات كثیرة بالسأم و الفراغ مع میوله التخریبیة للممتلكات العام.القانون كما ی

فتشیر إلى شخص یبدو منشغلا بالقضایا الاجتماعیة البسیطة  :الدرجة المتوسطةأما  -

ویحاول أن یتغلب على مشكلات أسریة و قد یكون في مواجهة صراع راهن قد تزول 

 أسبابه و یعود للمستوى الطبیعي.

بعض الشكاوي من السلطة و الملل فتشیر إلى شخص لدیه  :جة المنخفضةالدر أما  -

 الاستیاء.و 

فان الشخص غالبا ما یمیل إلى التصلب و التقلیدیة  الحد الأدنى :الدرجة المنخفضةأما  -

 و یستطیع أن یتحمل الإحباط و الملل و قد لا یكون مهتما بالنشاط الجنسي الغیري.

عبارة ذات  50یحتوي على  (م ف): MFالأنوثة و یرمز له بالحرف  مقیاس الذكورة و*

التفصیلات الجمالیة و الدینیة  مضامین مختلفة تشمل الاهتمامات المهنیة و الهوایات و

 الفعالة مقابل السلبیة و الحساسیة الشخصیة.و 

لدى الذكور و الإناث إلى الانشغال بمشكلات جنسیة مثلیة  :الدرجات المرتفعة تشیر -

 كامنة أو صریحة.

قصور الاهتمامات الجنسیة  إلى :لدى الذكور 50 إلى 60الدرجة فوق المتوسط  تشیر -

الذكریة لدى الذكور مع وجود اهتمامات جمالیة و فنیة و یمكنه أن یشارك في الأعمال 

 دة عما یقوم به الذكور العادیین.المنزلیة و رعایة الأطفال بدرجة زائ

إلى رفض للدور الأنثوي و لدیها  :لدى الإناث 50إلى  60الدرجة فوق المتوسط  تشیر -

 اهتمامات ریاضیة و الفروسیة و الصید.

وجود اهتمامات ذكریة مؤكدة و یؤدون أدوارهم  إلى :الدرجات في المدى المتوسط أما -

القوة و ممارسة الریاضة  إلىلأعمال التي تحتاج اختیار ا إلىالذكریة بكفاءة و یمیلون 

 الذكریة الأخرى. الأنشطةو 
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أقل من المتوسط فیكون لدیه اهتمامات ذكریة عادیة أو تقلیدیة  :الدرجات المنخفضة أما -

و یغلب علیه اختیار الأعمار و الدراسة الذكریة مثل التعلیم الفني و الهندسة و الزراعة 

 و ما إلى ذلك.

 وجود اهتمامات أنثویة أقل من المعتادة. إلىتشیر  :لدرجات المنخفضة من الإناثأما ا -

عبارة تتناول الحساسیة في  40یحتوي  (ب أ): PAو یركز له بالحرف  البرانویامقیاس *

العلاقات الشخصیة المتبادلة و الحرفیة الذاتیة  بالأخلاقیات و التشكك مع عبارات تكشف 

 .البارانویابصورة واضحة عن الاعتراف بالهواجس و العملیات الفكریة 

وجود مظاهر ذهانیة من قبیل اضطراب التفكیر و الهواجس  إلى الدرجة المرتفعةتشیر  -

یة و الشعور بالاستیاء و الغضب یة و الشعور بالعظمة مع الهلاوس المرجعالاضطهاد

الحقد و التذمر، و تشابه هذه المظاهر مع حالات الفصام البارانویا و الهذاء الاضطهاد و 

 و العظمة.

إلى وجود اتجاهات بارانویة مع شدة الحساسیة تجاه  وجهات  الدرجة فوق المتوسطتشیر  -

عدائي ا هو فیه من مشاكل شخصیة، شكاك و الآخرین على منظر الآخرین مع لوم 

 حاقد و ساخط و حرفي في أخلاقیاته و یبالغ في العدوانیة.و 

شخص لدیه قدر من الحساسیة و بعض  إلىفتشیر  الدرجة في المدى المتوسطأما  -

 الشكوك مثل معظم الناس.

نقص الحساسیة و الوعي بدوافع الآخرین مع  إلىفتشیر  الدرجة في المدى المنخفضأما  -

 كان من الدارسین فربما یكون مستواه الدراسي منخفض. إذاوجود اهتمامات ضیقة، و 

عبارة تغطي معظم  78یحتوي على  (س ك): S Cمقیاس الفصام و یرمز له بالحرف *

 مضامین الفصام.

ظاهر الخلط و الارتباك مع احتمالیة وجود حالة ذهانیة مع م إلى الدرجة المرتفعةتشیر  -

سبق تشخیص  إذاظهور الهلاوس و الهواجس و نقص القدرة على الحكم، في حال 
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وقوع  إلىفي حالة لم یتم تشخیص الذهان فان الدرجة المرتفعة تشیر  إماالذهان. 

الشخص في حالة من الذعر الشدید و غالبا ما یحصل نزلاء المستشفیات النفسیة على 

خارج التشخیص السیكاتري  الدرجة المرتفعة هذا المقیاس، كما تشیر درجة عالیة على

(الطب نفسي) إلى أن الشخص یعیش حیاته بالنمط الفصامي و كأنه لیس بجزء من 

العالم الاجتماعي حیث یشعر بالعزلة و الاغتراب و الغموض و الخجل و التحفظ في 

ه العدوانیة و غضبه و یستجیب علاقاته بالآخرین مع عدم قدرته على التعبیر عن مشاعر 

 للضغوط بالانسحاب أو الهروب إلى أحلام الیقظة.

شخص یفكر بطریقة مختلفة عن الآخرین  إلىفتشیر  المتوسط الدرجة في المدى فوقأما  -

 إلىیمیل لعملیات شبه الفصامیة الحقیقیة و و قد تعكس ابتكاریه مع حذره الشدید أو ا

 أحلام الیقظة. إلىتجنب الواقع  بالهروب 

عبارة تتناول الحساسیة  40یحتوي  (ب ث): PTمقیاس السیكوباتیة و یرمز له بالحرف *

في العلاقات الشخصیة المتبادلة و الحرفیة الذاتیة بالأخلاقیات و التشكك مع عبارات تكشف  

 بصورة واضحة عن الاعتراف بالهواجس و العملیات الفكریة البارانویة.

وجود مظاهر ذهانیة من قبیل اضطراب التفكیر و الهواجس  إلى رتفعةالدرجة المتشیر  -

و الشعور بالاستیاء و الغضب الاضطهادیة و الشعور بالعظمة مع الهلاوس المرجعیة 

صام البارانوي و هذاء الاضطهاد الحقد و التذمر و تتشابه هذه المظاهر مع حالات الفو 

 العظمة.و 

وجود اتجاهات بارانویة مع شدة الحساسیة تجاه وجهات  إلى الدرجة فوق المتوسطتشیر  -

و عدائي نظر الآخرین مع لوم الآخرین على ما هو فیه من مشاكل شخصیة، شكاك 

 حاقد و ساخط و حرفي في أخلاقیاته و یبالغ في العدواني.و 

شخص لدیه قدر من الحساسیة و بعض  إلىفتشیر  الدرجة في المدى المتوسطأما  -

 ظم الناس.الشكوك مثل مع



	الفصل الثالث                                                                       الإجراءات المنھجیة 
 

98 
 

فتشیر إلى نقص الحساسیة و الوعي بدوافع الآخرین مع  الدرجة في المدى المنخفضأما  -

 وجود اهتمامات ضیقة، و إذا كان من الدارسین فربما یكون مستواه الدراسي منخفض.

:أ(م  MAمقیاس الهوس و یرمز له بالحرف * عبارة تتناول  46و یحتوي على  ) 

و لكن غیر  متشتتةلات الهوسیة و التي  تتصف بحالة مزاجیة المستویات الخفیفة من الحا

مستقرة مع زیادة الحركة و طیران الأفكار و الثرثرة مع الشعور بالعظمة و التمركز حول 

 الذات و قابلیة للهیاج.

معاناة الشخص من حالة هوسیة ربما تكون مصحوبة بهلاوس  إلى الدرجة المرتفعةتشیر  -

و انعدام الأخلاق و السطحیة في العلاقات الاجتماعیة  النرجسیةو هواجس العظمة مع 

بیة حادة إذا ئاحالة اكت قد یعبر عن أخرىو التقلب المزاجي و الاندفاعیة و في أطوار 

 الاكتئاب. –كان مصابا بالجنون أو ذهان الهوس 

حالة هوسیة خفیف و یتصف بالنشاط  إلىفتشیر  في المدى فوق المتوسط الدرجة أما -

الزائد و الكذب و اللاواقعیة و الثرثرة مع كثرة الاهتمامات و الأعمال التي لا تكتمل مع 

 إمكانیاته غیر محدودة. أنتشتت طاقته و یشعر بالعظمة و الأهمیة و یرى 

شخص انبساطي لدیه طاقة زائدة لا یقبل  إلىفتشیر  أما الدرجات في المدى المتوسط -

یعبر بصورة ظاهرة عن عدم رضاه  و لدیه القدرة على القیود من الخارج، و قد یثور و 

التواصل الاجتماعي و محبوب من الآخرین و لكن علاقاته لا تتصف بالعمق و لكنه 

 یستطیع التوافق بصورة سویة.

شخص یمكن الاعتماد علیه و الثقة فیه  تشیر إلى الدرجة في المدى دون المتوسط أما -

محدود  لأنهیتصف بالنضج و لكنه لا یقبل  بصورة زائدة على الأنشطة الاجتماعیة 

 الطاقة و قد یعاني من التعب و الإجهاد و المشاعر الاكتئابیة الموقفیة.

 عبارة تتناول تقییم بعد 69یحتوي على  (س ي): SIمقیاس الانطواء و یرمز له بالحرف *

 الانبساط. –الانطواء 
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أن الشخص یعاني من الانطواء الاجتماعي و لا یرتاح  :إلىتشیر الدرجة المرتفعة  -

للمواقف الاجتماعیة و یشعر بالعزلة و الخجل و التحفظ و الجبن و التجنب و یفضل 

 بالنفس و یعاني من الضبط الزائد الوحدة على أن یكون مع الآخرین و تنقصه الثقة 

 تنقصه القدرة على اتخاذ القرار.

 أنالشخص یفضل الوحدة على  أن إلىفتشیر  :الدرجة في المدى فوق المتوسطأما  -

یكون مع جماعة صغیرة من الأصدقاء و لا یرحب  أنیكون مع الآخرین و قد یفضل 

 بالزحام.

ء دي یحتفظ بتوازنه بین الانطواشخص عا إلىفتشیر  :الدرجة في المدى المتوسط أما -

 )2015( سلیمانى ،  الانبساط في اتجاهاته و سلوكه.و 

   MMPI-2استراتیجیات تحلیل و تفسیر اختبار ال  -6-2-1

فبعد التطبیق یجب أو لا تحویل  )567(من عدد كبیر من البنود  MMPI-2یتكون ال   

و منه  )T(المعطیات الخامة المتحصل علیها عند تصحیح الاختبار إلى درجات معیاریة 

  یمكن بدء التحلیل أو التفسیر.

الأولى تعطي  MMPI-2توجد ثلاث استراتجیات مختلفة لتحلیل معطیات بروتوكول ال  

أهمیة فقط للمقاییس و الثانیة تهتم بمضمون البنود، أما الثالثة فهي تركز على  البروفیل أو 

  الملمح الذي  تشكله المقاییس فیما بینها.

  قیاس بعد مقیاس:طریقة تحلیل م-6-2-2

لأول مرة فالأمر  MMPI-2هي أول طریقة یلجأ إلیها المختص لما یكون أمام بروتوكول    

یتعلق بالاهتمام بكل المقاییس الواحد بعد الآخر و التركیز على المقاییس التي نتائجها ذات 

 بیداغوجیة ل لهذه الطریقة أهمیةأهمیة و مقارنتها مع المعنى أو التحلیل الذي یعطیه الدلی

  لكن تعاني من بعض النقائص و الضعف.
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أن هذه الطریقة مرتبطة بمشروع أولي الذي كان هدفه  Butcher) 1990یذكر بوتشر (   

جعل الاستبیان أداة للتشخیص موثوق فیها، و لذا استعمل أسماء خاصة لكل المقیاس 

یعني أن ) D-2(خاصة الإكلینیكیة و منه فان الدرجة المرتفعة على مقیاس الاكتئاب 

الاستنتاج و خاصة المقاییس المفحوص یعاني  من الاكتئاب، لا بد الحذر من هذا النوع من 

بدلا من  )8(الإكلینیكیة  و من الأفضل استعمال الأرقام بدلا من أسماء مثلا المقیاس 

  الفصام.

  ) مجموعة من  Harris and lingoes) 1968و قد أدرج  كل من هارس و لنجرس 

  المقاییس الثانویة التي تساهم في فهم ارتفاع النقاط في المقاییس.

لیل البروتوكول مقیاس بعد مقیاس أن نتساءل عن التعبئة التي من خلالها یستدعي تح  

بین عتبة  MMPI-2نقرر لأن الدرجة تعتبر مرتفعة حیث  ینحصر البروفیل الناتج عن 

انطلاقا من بحوث بینت  65و اختیرت عتبة  50و عتبة سفلى تقدر ب   65علیا تقدر ب 

  المجموعة المرضیة و المجموعة السویة العامة. أن هذه العتبة هي أقصى درجة للتمییز بین

  الملخص الشكلي:-6-3

هنالك  طریقة اقتصادیة لتحلیل البروتوكول مقیاس بعد مقیاس و هي المقاییس حسب ما    

 Nichols )1999هو منتظر أن نقیسه، تعود المحاولات المعروفة إلى نكولس و جرین(

and Green   2ل-MMPI  

  اعتمادا على البروفیل الملمح:طریقة التفسیر -6-4

تعتمد هذه الطریقة على البروفیل العام الذي تشكله نتائج المقاییس الإكلینیكیة، نلتمس    

الاهتمام الكبیر بهذه الطریقة من خلال المراجع الكثیرة حیث أن مصداقیة تفسیر البروتوكول 

) الأحیان مدهشة ) هي في بعض codes typesمن خلال  اعتماد الرموز النموذجیة 

إكلینیكیا، سوف نتطرق فیما یلي الطریقة الخطیة ثم إلى بروفیل مقیاس الصدق و في 

  الأخیر توضح طریقة البروفیل النموذجیة و طریقة استعمال الرموز النموذجیة.
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  الطریقة الخطیة:-6-5

مقاییس طریقة البروفیل و هي في  دمج عد و هي الطریقة التي تقع بین طریقة المحتوى    

هذه الطریقة حیث  Goldbergفي نفس الوقت لإعطاء مجموعة من المؤشرات، استعمل

  مؤشرات التي تمكن من التفریق بین: 03اقترح 

 الأشخاص العادیون مقابل الأشخاص المنحرفون. -

 .المضطربون عقلیا مقابل المضطربون اجتماعیا -

 .مقابل الذهانیون لعصابیونا -

  الذي یفرق بین الذهان و العصاب بالاعتماد على العملیة التالیة:مثلا تتحصل على المؤشر 

(L+PA+SC)-(HY+PT) فهذا یدل على وجود  45كانت النتیجة أكبر أو تساوي  فإذا

ذهان و نتیجة  أقل تدل على عصاب لكن واجهت مصداقیة هذا المؤشر انتقادات فلابد  

  یؤخذ بحذر و دمجه مع عوامل أخرى.

باستمرار نسبة الاستیعاب على انه أسلوب من الشخصیة، تحقق هذه النسبة نستعمل أیضا   

حیث أن الأرقام  في هذه العملیة تشیر ، IR=(3+4+6+9)/(1+2+7+0)بالعملیة التالیة:

  إلى المقاییس الأساسیة الإكلینیكیة.

كلما كان الشخص یستعین بمصادر خارجیة هؤلاء  01كلما كانت النتیجة أكبر من   

اتهم، یمیلون إلى إسقاط صراعاتهم و یطورون كیاص في العادة أقل  إدراك بدینامیالأشخ

كلما كان الشخص داخلي فهؤلاء  01اضطرابات في السلوك.و كلما كانت  النتیجة أقل من 

الأشخاص هو أكثر عرضة لتطویر اضطرابات داخلیة مثل (الاكتئاب و القلق) لكنهم أكثر 

  سي.قابلیة لقبول إتباع علاج نف

الكرب مؤشر جید لقیاس درجة المعاناة و  أخیرا فالارتفاع المتوسط للمقاییس الإكلینیكیة هوو  

  النفسي حسب العملیة التالیة:

ME=HS+D+PD+PA+PT+SC+MA/8       
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فانه لما تكون النتیجة في هذا المؤشر أكبر أو  Knudsen and gohs) 2005حسب (

  )2015(سلیماني،   .ذهانیة حادة /شخصیةفهذا یدل على أننا أمام حالة 75تساوي 

  الدراسة :  إجراءكیفیة  -7

مدینة البلیدة في مستشفي " فرانتز فانون " في مصلحة مكافحة ب الدراسة بإجراءقمنا    

بحثنا التي كانت مجموعة من النساء المتواجدات في المصلحة لتلقي  عینة على ،الإدمان

المستشفي كون نسبة النساء اللواتي یدخلن  ،العینة الكافیة لإیجادصعوبات  وجدناف، العلاج

  موجهةحصتین من المقابلة النصف المرات،  4 كل حالة مقابلةقمنا ب ،قل من نسبة الرجالا

فكانت  .تأخذها الحالاتالتي كانت  الأدویة تأثیر إليیعود  والسبب، وقت طویل تأخذ

من التحدث  نیتمكن ، فلمللمستشفي دخولهنالأیام الأولى من خاصة في تشعرن بالإرهاق 

 باللغة بعض الكلمات اللغة المستعملة مع كل الحالات العربیة "الدارجة" و كانت، كثیرا

  الفرنسیة.   

الاختبار  لطو  إليحصتین وهذا یعود ل ت مقسمالاالحا علىطبقناه فعن الاختبار  أما   

عند و تسمح لنا بتطبیقه في حصة واحدة الحالة النفسیة للحالات لا كذلك و س اییالمق تعددو 

الغیر المفهومة و الغیر  الأسئلةفسرنا لبعض الحالات بعض  تطبیق الاختبارنا بیامق

 علیهن أملیناإذ  لدیهن ضعیف مستوي التعلیميلحالتین "نجاة " و "وسام " فمثل االواضحة 

حالة كل في جمع المعلومات الكافیة حول  كما وجدنا بعض الصعوبات .و فسرنهاالأسئلة 

  عن الحالة . أكثرالعائلة للتعرف مثل  أخريدر فلم یكن لدینا مصا
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v :عرض و تحلیل و مناقشة النتائج  

   " " مریم : الأولى  تقدیم الحالة 1- 

تعیش مع ، مستواها الدراسي السنة الثانیة ثانويسنة  20 الحالة مریم شابة في عمرها    

عزباء  .و حالة اقتصادیة جیدةوالدیها على قید الحیاة و لدیهم مسكن خاص  أنعمتها رغم 

دخلت إلى المستشفى یوم اناث و هي في المرتبة الخامسة.2ذكور،3, أخوات 5لدیها 

، لیس لها سوابق مرضیة حسب بصحبة ابنة عمها للاستشفاء  أتتفقد  22/12/2016

أن ملامح وجهها بدت ما لاحظناه عن الحالة ، و ولت الانتحار لعدة مرات  اح أنها إلا أقوالها

على مصرع ندبات ، ولاحظنا  تكن تتجاوب معنا و كانت هیئتها غیر نظیفةحزینة و لم 

  .یدیهابارتعاش و ، تمیل للاصفرار، لون بشرتها یدیها 

  : العیادیة النصف الموجهة عرض و تحلیل نتائج المقابلة 1-2

المصاب  مرض والدها ب تعلمو ذلك بعدما  13نبدأت الحالة تعاطي المخدرات في س    

الدنیا ولات , " یوم الي عرفت بمرض بابا لعزیز حسیت بقلبي حاب یخرج : بالسرطان 

یما جامي حباتني دیما تعایر زید  la drogueمسودة,ما لقیت حتى واحد نسند علیه غیر 

الهلاك خفت بزاف یروح و یخلیني وحدي ,على هاذیك شربت  كي مرض باب بهاداك فیا و

الحالة فكان سبب  أقوالفحسب  " باش ننسا بلي راني وحدي la drogueكل انواع 

و هذا یدل على مدى تعلقها تعاطیها للمخدرات هو مرض والدها الذي كان عبئا لم تتحمله ،

ذلك فملامح الحزن ظاهرة على لاحظنا  والدها وحبها له وعدم تقبلها لمرضه، إلى حد أنناب
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على حسب " الزطلة " مرة الكیف المعالج لأولتناولت  وجهها و كانت على وشك البكاء. 

صرحت مریم أن علاقتها  .یهتعاط وم لم تتوقف عنومن ذلك الی أقوالها شعرت بالسعادة

لسمینة و المنحرفة" تعایرها "با لا تحبها و دائما ما توبخها و بوالدتها لم تكن جیدة فكانت

الأم هي التي تكون  هذا یدل على أن مریم كانت متعلقة بوالدها أكثر من والدتها، رغم أنف

الوجه الأول للتعلق و هي سند و مصدر الشعور بالأمان لطفلها، و لكن الحالة مریم لم تجد 

و سندها و ذلك لدى والدتها و بدل ذلك تعلقت بوالدها الذي كان حسب ما صرحته لنا انه ه

 نسیانوالدها و رمز الحمایة و الآمان لها. ما أدى بالحالة إلى تعاطي المخدرات خوفا لفقدان 

  عدم اهتمام و حب والدتها لها.

جیدة غیر تكون في حالة  أنها أخبرتنا, عن شعورها عند توقفها من التعاطيالحالة  سألنا   

   حالتها النفسیة قالت عن سألناها، وعندما فجسمها كله یرتعش ، وترتبك كثیرا وتقلق كثیر 

, حالتي رانیش ملی:" ما  , انا واش درت لربي باش یعاقبني هاكا  حة عییت من الدنیا 

على  الإدمان أعراضالحالة تظهر لدى . "حابة نموت و نتهنى منها  ةمر مدالنفسیة 

 أخبرتهحسب ما شحوب الوجه، الشعور بالتعب الضغف و الخمول...الخ،  التي المخدرات

هي دائمة الحزن  إذفي وضع نفسي سیئ و تحتاج لمساعدة نفسیة  الحالة أنلنا نستنتج 

 بأحد و لا تتصل  للأیاممرت علیها فترات لا تهتم بنفسها و لا تخرج من المنزل  الكرب إذو 

قد حاولت  أنهابه و كذلك صرحت لنا على  اخبرننا, هذا حسب ما  الآخرینتعزل نفسها عن 

، یمكن أن ترجع كل هذه الأعراض لدى الحالة إلى وجود اكتئاب أو أعراض ثانویة لانتحار ا

و لم  رجل,بعد ما اعتدى علیها  كان نتحارللاعن سبب محاولتها  أماللاضطراب آخر. 
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هاذاك " ، و لاحظنا نوع من الانزعاج عند تحدثها للموضوع حیث قالت :تخبرنا بالتفاصیل

الحالة  فسألنا  الموضوع. غب المتابعة في. و لم تر "دفع لخلاص علیاالرخیص الي تعدي 

لا تعترف  لأنها ،تزعج من ترید أنهاعلى  أخبرتنا ،الآخرینبسلوكات تزعج  تتصفما  إذا

تى واحد ما ح أنا, فقالت:" ته علیهایفرض احد سلط أنحد مهما كان و لا تتحمل ا بأي

كانت تعتدي علي زملائها في المدرسة للحصول  أنهاوصرحت علي   "یفرض علیا حاجة

عن القیم الاجتماعیة فصرحت الحالة قائلة :  أمالشراء المخدرات ،  الأموالعلي 

، وهذا یدل علي عدم مبالات الحالة بالقیم  ندیر واش نحب " ا"ماعلابالیش بالقیم ان

الحالة تظهر نوع من العدوانیة عن طریق الانتقام و  أنیمكننا القول على  إذ الاجتماعیة ،

 ات الشخصیة السیكوباتیة حسب اختبارلدیها القدرة على القیام بالفعل العدائي و هذه من سم

 التي سلوكاتال مننجد الاعتداء على زملائها في المدرسة  كما ،الشخصیة المتعدد الأوجه

تمتاز بسمة  أنهابالقیم الاجتماعیة یدل على لامبالاتها كذا تمتاز بها و هي في سن مبكر و 

تیة تمتاز بسلوكات الشخصیة السیكوبا على أنمضادة للمجتمع، و العدید من الدراسات تؤكد 

 امرأة" أقوالهاعلاقتها السلبیة مع والدتها التي كانت حسب مضادة للمجتمع. و یمكن تفسیر 

جتماعیة ، فهنا نلاحظ تناقض بین قیمها عكسها التي كانت لا تبالي بالقیم الا "كثیرامتحفظة 

والدتها كانت تعیش مع عمتها و كانت  أنصرحت لنا الحالة على  حیثو بین  قیم والدتها، 

نفسر العلاقة الغیر السویة بین الحالة مریم بوالدتها ، كون  أنوهنا یمكننا  .تعاملها بقسوة

الجو العائلي الملائم الذي لم تجد والدتها عاشت تحت رعایة عمتها التي عاملتها بقسوة و 

إسقاط مشاعر القسوة و عدم الاهتمام اتجاه  قد یفسر ما یحتاجه الفرد لتكوین نفسي سلیم،
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" غیر باب لنتفاهم  بعائلتها قالت: عن علاقاتها أما  .ابنتها التي كانت تعیش مع عمتها

صرحت الحالة  الخارجي،مع المحیط  أما"  مانتفاهمش معاها بزاف معاه اخرین شویا ، یما

وهذا  نحب نقعد واحدي بزاف ""تماعیة كثیرة حیث قالت : جلا تقوم بعلاقات ا أنهاعلي 

ء الانطوا أعراضمن  إما عن عائلتها و عمن حولها إذ یعتبرالحالة تنعزل  أنیعني 

. الانتحارأو حادة  أخرىاضطرابات  یسبب قدو  حالتها النفسیة الذي سیؤثر علىالاجتماعي، 

ودال على رغبتها في العلاج وتغییر طریقة  عن نظرتها للمستقبل فكانت ایجابیة وأما

 أنها كما و قد صرحت على "راني حابة نبدل حیاتي مازالني صغیرة "قالت: حیث عیشها،

  . لدتهااو علاقتها مع  إصلاحستحاول 

  :  "  مریمعرض وتحلیل نتائج اختبار المتعدد الأوجه لحالة " 1-3

 ها في جدول تمكننا من صیاغتالاختبار النتائج المتحصلة علیها من  فرزبعد عملیة     

قمنا بالتصحیح بفضل الورقة الشفافة ، حیث قمنا بحساب عدد الإجابات التي بعد أن و 

مقاییس إكلینیكیة لسمات  10، وبهذا تمكننا من الحصول علي  xوضعت علیها علامة 

  نعرضها في الجدول التالي : مقاییس للصدق التي 3معینة ، و 
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  "مریمیبین نتائج اختبار متعدد الأوجه لحالة "  3الجدول             

 L  F  K  HS  ?  السلم

+5K  

D  HY  PD 

+4K  

MF  PA  PT 

+K  

SC 

+K  

MA 

+2K  

SI  

  L  F  K    1  2  3  4  5  6  7  8  9  0  ?  الرمز

  56  31  63  44  22  25  35  39  36  31  8  22  4  10  الرتبة

  t   42  95  36  86  81  89  78  72  92  77  95  84  81رتبة 

  t    2  1  3  4  6  3  8  0  2  9  1  5  7ترتیب 

         

  یعرض نتائج اختبار الشخصیة المتعدد الأوجه للحالة "مریم" 2صفحة بروفیل رقم             
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* سنتعرض إلي النتائج التي تحصلت علیها الحالة في مقیاس صدق وثبات الاختبار    

  البروفیل إذا كان صادقا أم لا .لتقییم 

  فیما یخص مقاییس الصدق : *

  ظهر لنا أن الحالة تحصلت على :من خلال العلامات المتحصل علیها ت

لدیها  الحالة ذلك یفسر حسب دلیل المقیاس على أن و  L  =(t=42) الكذب مقیاس- 

وكانت مرتاحة خلال تطبیق المقیاس  ، ومستواها  ، أجوبتهانظرة جیدة لنفسها وواثقة في 

   . والتجاوب الأسئلةالدراسي ساعدها في فهم 

أن نتائج المقیاس مشككة  على و حسب دلیل المقیاس یفسر )t=95= (الخطأ :  Fمقیاس- 

  . تكون لدي الحالة اضطرابات ذهانیة أنویمكن  وهذا ربما یعود إلي وجود اضطرابات معینة

 غیرفي دفاعیة  ما نوعاو هذه الدرجة تدل على أن الحالة كانت  )K)=t=36مقیاس -

كثیرا وهذا ما لاحظناه خلال المقابلة العیادیة النصف الموجهة حیث  الآخرینمناسبة، وتنتقد 

  .لا تحبها  أنها الحالة التي هي فیها وعلى إليفي وصولها  والدتها تلوم

  نستنتج أن الحالة صادقة .فمن خلال هذه النتائج المتحصل علیها 

  الإكلینیكیة:فیما یخص المقاییس  *

  هي:فیما یلي سوف نهتم بعرض نتائج المقاییس التي كانت مرتفعة لدى الحالة و  

ن وحسب دلیل المقیاس فا (t=95): تحصلت مریم علي درجة  « SC »مقیاس الفصام  - 

ها ینطواء ، ولدلازلة واالحالة لدیها نوع من الع أن الدرجة مرتفعة جدا وهذا یدل على
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 في توتر في علاقاتها مع الآخرین و التواصل مع الآخرین مما تسبب تصال صعوبات في الا

بكل الطرق وهذا ما صرحت به خلال تطبیق الاختبار حیث و تفضل العزلة و عمن حولها 

نجد لدیهم  أن، وحسب الدلیل فهذا النوع من الحالات یمكن "" نحب نكون وحديقالت 

  اضطراب ذهاني .

حسب دلیل المقیاس   (t=92)تحصلت الحالة علي درجة « PA » : مقیاس البرانویا  - 

نربط هذه المعتقدات الخاطئة لدي مریم علي  أنویمكن  فان الحالة لدیها معتقدات خاطئة

مع  أخري، فلم نتمكن من القیام بمقابلات تحتقرها أنها لها واعتقادها على لدتهااو عدم حب 

   .من اعتقاداتها هذهالتأكد  الحالة و ئلتها لجمع المعلومات الكافیة علىعا

وحسب الدلیل فتعتبر   (t=89)درجة  : تحصلت الحالة على « HY » مقیاس الهستیریا -

قامت بعلاقات فتكون للمصلحة  وإذا، كون الحالة غیر ناضجة إليدرجة عالیة وهذا یعود 

الحالة شكاوي  م تظهر لدىل ما تتمیز به مریم ولكن ، وهذاالتسلط من، ولدیها نوع فقط

   .بدنیة

جزئیة لبحثنا, فتحصلت الحالة على النتائج فیما یخص المقاییس المتعلقة بالفرضیات ال *

  :التالیة

و حسب    (t=77)جةعلى در   تحصلت الحالة: « PD »الانحراف السیكوباتي مقیاس  - 

بانحرافات اجتماعیة وعدم الاتساق مع القیم والعادات وهذا ما  الحالة تمتازفدلیل المقیاس 

المقابلة العیادیة ظهر لدي مریم فهي لا تهتم بالقیم الاجتماعیة وهذا ما صرحت به في 

 إجرامیةبسلوكات  بالإقدامولدیها القدرة  النصف الموجهة، تمتاز بالعدوانیة والاندفاعیة،
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ر وهذا سیؤثر تتعاطى المخدرات منذ سن مبكجانب كل هذه السلوكات فمریم  إلي، كالاعتداء

  .علي شخصیتها

تعتبر درجة  الدلیل وحسب  (t=81)  تحصلت على درجة : « D »مقیاس الاكتئاب  - 

في  هروع من الانطواء حول نفسها وهذا ما ظالحالة لدیها ن أن عالیة، وهذا یدل على

انتحاریة وهذا ما  أفكارتكون للحالة  أنوحسب المقیاس یمكن إذ بدت حزینة،  ،المقابلة

     .محاولات انتحاریة عدیدة ولم تنجحقامت ب أنها صرحت به على

في مقیاس   (T=81)درجة  على حالةتحصلت ال :" SI: " مقیاس الانطواء الاجتماعي - 

مریم تمتاز بسمة  أن الدرجة عالیة جدا وهذا یدل الانطواء الاجتماعي وحسب الدلیل فان

 لانعزاللا ترتاح للمواقف الاجتماعیة وتفضل ا أنها وصرحت لنا ،جتماعيلانطواء االا

 " ومن هنا یمكن القول  " ما نحبش نكون مع جماعة نقعد وحدي خیر: لوحدها حیث قالت

 والدتها وبالأخصمریم تعاني من بعض المشاكل في علاقاتها خاصة مع عائلتها  أن

  .وإخوتها

 لتحلیل البروفیل :  الإكلینیكیة* استخراج المؤشرات 

  *حساب المؤشر الذي یفرق بین الذهان والعصاب : 

( L +PA + SC )- ( HY + PT )                                           

= ( 47 + 92 + 84 ) – ( 89 + 78 )                                       

= 223 – 167 = 56                                                           
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 فإذا الأوجهوحسب دلیل اختبار الشخصیة المتعدد   45الحالة تفوق  أنسجلنا في المؤشر 

. حالة عصابیة أمام فإنناكانت النتیجة اقل  ذاإ وحالة ذهانیة  أمام فأننا 45تعدت النتیجة 

  .الحالة ذهانیة أن مما یدل على 56سجلنا  مع الحالة نتیجة 

  *حساب نسبة الاستیعاب :

IR = ( 3+ 4 + 6 + 9 ) / ( 1 + 2 + 7 + 0 )                        

   الإكلینیكیة الأساسیةالمقاییس  إليفي هذه العملیة تشیر  الأرقام

IR = ( 89 + 77+ 92 + 84 ) / ( 86 + 81+ 78 +81 )         

IR = 342 / 326                                                      

IR = 1.04                                                           

وحسب دلیل الاختبار فهذه الشخصیة لا  1وهذا اكبر من  1.04تحصلت الحالة علي نتیجة 

   ات في السلوك.تدرك بدینامیكیتها الداخلیة ویطورون اضطراب

  : *حساب المتوسط

 ME = HS +D+ HY+ PD + PA + PT + SC + MA / 8  

  . و عدم التكیف حساب المتوسط  مؤشر جید لقیاس درجات المعانات و الكرب النفسي

ME =86 + 81+ 89+ 77+ 92+ 78+ 95+ 84/ 8           

ME= 682/8                                                         

ME = 85.25                                                            
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وهذا یعني أن  75من  والتي تعتبر اكبر 85.25خلال حساب المتوسط وجدنا القیمة  من

وهذا ما تبین لدیها فهي تجد صعوبة في التكیف حتي  ني من صعوبات في التكیفالحالة تعا

  مع عائلتها . 

  خلاصة الحالة :

نستخلص مما سبق و حسب النتائج المتحصل علیها خلال المقابلة العیادیة النصف   

أن الحالة  ، علىلإكلینیكیةالموجهة ونتائج مقیاس متعدد الأوجه وبعد حساب المؤشرات ا

الشخصیة  احبة بسمةمص انویة والهستریةوالبار  یةالفصامالشخصیة مریم تتسم بسمات 

الشخصیة  ، والاكتئاب وتتغلب السماتسمة الانطواء الاجتماعي و  ةكوباتییالس المنحرفة

، إذ تحققت الفرضیة العامة التي مفادها مساعدة نفسیة إليلذلك تحتاج الحالة  الذهانیة على

 الشخصیة حیث تمتاز الحالة مریم بسمة ،المرأة المدمنة بسمات شخصیة معینةتمتاز 

المنحرفة  شخصیة تحققت الفرضیات الجزئیة حیث ظهرت سمةالبارانویة و یة الفصام

 .اجتماعیالشخصیة المنطویة ا و  یةالاكتئاب  السیكوباتیة
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   "شریـــــهان": الثانیة  تقدیـــــم الحالـــة - 2 

ــــهان" عمرها  ــة في الس 20"شریـــ مستـــواها  نـــة الخامســـــة ابتــــدائيسنـــة، توقفــت عـــن الدراســ

ــقا عنــــدما كانــــت في عمـــرها  ـــوات، تعیــــش مـــــع  9الاقتصادي ضعیـــــف، والدیـــها تطلــ سن

ـــلة عمـــرهاوالدتـــها حالیا و أخــــویها الصـــغار، متــــ  سنـــة، و زوجـــها معتــــقل زوجـــة و لدیـــها طف

ـــــة، أدخــــلت  ـــس لها ســـوابق مرضی  إذالمستشــــفى بتوجیــــه من العــــدالـــة  إلىفي السجـــــن، لیـ

ــدرات برفقـــة زوجــــها.   تــــم توقیـــفها و هي مخــــدرة و حاملــــة للمخـ

  :عــــرض وتحـــلیل نتائــــج المقابلـــة  2-1

ــدرات في ســـن  أول مرة  ق والــــدیها، وطلما ت، بـــعد 10بدأت هـــذه الحالـــة بتعاطي المخــ

 كانت تعیش في الجبل وحسب تصریحها  ،من البیت لتعاطیــــها المخدرات كانـــت هاربــــة

ـــالبرفقة  سنوات دون علم عائلتها  6لمدة  أسلحـــــةبحوزتهم و  لمخدراتمروجي ا جماعــــة رجـ

سن المراهقة لم تكن تعیش في جو عائلي هي في الحالة و  أنو یمكننا القول على  .بمكانها

 ملائم فلم تجد رعایة نفسیة و حمایة و حب والدیها لتكوین شخصیة سویة و تكوین هویتها 

ـــؤالنا لـــها عن ما الذي أدى بـــها  الجبــــل  إلى جوءالهــــروب من المنزل و الل إلىو عنــــد سـ

ــت لنا رب من الدار صغیــــرة في العمـــــر حسابي كي نهــــ " كنــــت :برفقـــة رجـــــال غـــرباء قالــ

ـــوض ،، صــــح لقیـــت روحيلهــــنانلـــقى  ناكــــلوا ،la drogueصباح نشــــرب البیـــــرا و  ننـ

ملیـــــح و نرقــــد ما عنــــدي هم حتى حاجـــــة و السبـــة ملي هربـــت من الدار كانــــت راجــــل 

قاع و یـــما ما هي هدرت معــــاه و لا  میما، لي یضربــــني على هاذیــــك لي هربـــت منهــــ

 أقوالهاحسب ، و الهروب إلىبها  أدىالذي تلقته من طرف زوج والدتها  العنف إذ حماتني"
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م تكن كذلك فكانت تتعاطي في الحقیقة ل إنهاجیدة رغم الحیاة التي كانت تعیشها مع الغرباء 

 ماوبعـــــد .و هذا لیس بالسلوك الذي یجب على الطفل تعلمه شرب الخمورتلمخدرات و ا

ـــناها عــــن شعــــورها أثــــناء تعاطی ــدرات سألـ ــنیا واحد أخــــرى، س روحي فدنح" قالـــت ــــها المخــ

مبعــــد حسیـــت روحي نطیـــــر، وخـــلطت بــــزاف   maisمدوخــــــة كنــــت  au débutصــــح

تناولت الحالة أنواع عدیدة من المخدرات منها  ،زطلـــــة " l’extaصـــوالح بزاف شــــراب 

حیث صارت مدمنة على تناولها , و كذلك الخمور ...الخ الاكستازیا و الكیف المعالج

ـــناها عــــن ــف عن تعاطي المخــــدرات، فأخبــــرتنا الحالــــة على أ سألـ نــــها شعــــورها عندمــا تتوقـ

و تصـــــرخ و تكســـــر كـــل شيء من حــــولها و لا تــــدرك تغضب و  عنیــــفتتحول الى شخص 

 ه لمن حولها، تفقد شهیتها و لا تنام و حتى تحس بان قلبها سینفجرأو تقــــول ما تقــــــوم بـــه

،قلبي یولي یخبط "نخبط راسي للحیط وندیر كلش ، نسب نشتم مانفیقشحیث قالت : ،

ـــن" غیر یخبطو ما نرقدش حتي نشرب  ندبات  إذ لاحظنا ،وكــــذلك تجرح نفســــها بالسكیـــ

ـــة عندمــــا تكــــون  على یدیــــها، وكــــذلك تصیــــبها نوبــــة ارتـــعاش، فیمكــــــن القــــول أن الحالـ

ــد سیطـــرتها لنفســــها و  سلـــوكاتـــها و تعرض تحــــت سیطــــرة الرغبــــة لتعاطیـــها المخــــدرات تفقــ

ولــــما سألناها عــــن حالتـــها النفسیــــة لاحظــــنا أن ، مــــن حولـــها للخطــــر و خاصــــة نفســــها

ـــت بحالــــة  ــــح ولا تكلمــــنا كثیــــرا ولكــــن أخبرتـــــنا على أنــــها لیسـ ـــهان لا تبدي أي ملامـ شریــــ

ــدها وعلى أن نــــومها جیــــد وأحیانا تهتـــــم بنفســـها وأحیانا لا.جیـــــدة و  ــب أن تبـــقى لوحـــ   تحـ

تعاطیــــها للمخــــدرات  عند تكــــون جیدة فقــــط الآخرینوعـن علاقـــاتها مـــــع الأهــــل وحتى 

ـــب ما  الآخرینولما تكــــون تحـــت سیطــــرة الرغبــــة تكــــون غیــــر جیدة وعنیــــفة مع  وهــــذا حسـ
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مع قاع الغــــاشي  coolنكــــون كیــــما یقـــولوا  la drogue" كي نكــــون شاربـــة قالـــته 

وهذا یدل علي مدي   ي واحــــد ما نحب نهدر معاه"حت en manqueكي نكــــون بصــــح

ــة  ما عن هااسألن .الحالة تأثیر و سیطرة المخدرات على اذ قامــــت بأشـــیاء خطیــــرة ممـــنوعــ

ــــة  ــــت  بعتــــها،  la drogue" درت بــــزاف صــــوالح ماشي ملاح، شربــــت قالـــت الحال درب

ــلوا س، أو زیــــــد كي یلحــــق واحــــد یدیــــرلي حاجــــة ماشي هاذیــــكواحــــد بالمــــوـ   نقتــ

normal  یمــــوت بیـــن یدي و ،sans pitié "  ، الحالة تمتاز بسلوكات  أننستنتج

 القتل والضرب ، وكل هذه السلوكات أفكارحیث لدیها مضطربة تتسم بالعنف و العدوانیة 

  لسویة، إذ هي من ابرز السلوكات المنحرفة و السیكوباتیة.لیست من القیم الاجتماعیة ا

ها تعالج وهذا لتغییر حیات أنترید  أنها تها عن المستقبل فصرحت الحالة علىعن نظر  أما  

شفیت ستبحث عن عمل لكي تربي  إذا أنها على أیضا، وصرحت من اجل ابنتها الصغیرة

فلــــما  عن الخطر و المخدرات. ولدیها نظرة مستقبلیة ایجابیة عیدا ابنتها في الحلال ب

ــت تها عــــن رغبتــــها في أن سألـــنا هـــنا مبـــلا  " رانيتعالـــــج من ادمــــانها للمخــــدرات قالــ

 كي وصـــلت لهـــنا راني حبـــة نشـــفا و نعالــــج من هــــذه المشكـــلة على  maisمزیـــتي 

خافـــت وسجن،  زوجــــها ها معتم توقیـــف أن بعدما تصریحاتها في استنتجتاهما  جـــال بنتي "

  ابنتــــها.تفقد أن تسجــــن و 
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  :  " عرض وتحلیل نتائج اختبار المتعدد الأوجه لحالة "شرهان 2-2

ز النتائج المتحصلة علیها من خلال الإجابات التي أعطتها الحالة تمكننا من فر بعد عملیة 

   التالي : جدولالصیاغتها في 

  یبیــــن نتائــــج اختـــبار متعــــدد الأوجــــه للحالــــة "شریـــــــهان" 4جدول رقــــم     

 P  L  F  K  Hs  السلم

+5K  

D  HY  Pd 

+4K  

MF  Pa  Pt 

+K  

Sc 

+K  

Ma 

+2K  

SI  

  P  L  F  K  1  2  3  4  5  6  7  8  9  0  الرمز

  36  28  68  47  20  22  42  38  37  28  09  19  1  4  الرتبة

  T   34  87  38  80  83  87  96  80  85  83  101  76  58رتبته 

 T   3 1 2 7 5 3 2 8 4 6 1 9 0 ترتیب

 للحالة شریهانیعــــرض نتائـــج اختبار الشخصیـــة المتعدد الأوجــــه  3رقــــم  بروفیل صفحة       

  



	الفصل الرابع                                                          عرض و تحلیل ومناقشة النتائج
 

119 
 

 

* سنتعرض إلي النتائج التي تحصلت علیها الحالة في مقیاس صدق وثبات الاختبار لتقییم 

  البروفیل إذا كان صادقا أم لا .

  فیما یخص مقاییس الصدق : *

  لنا أن الحالة تحصلت على :ظهر من خلال العلامات المتحصل علیها ت

لة تحاول اوحسب الدلیل فالح  (t=34)درجة  :  تحصلت الحالة على  Lمقیاس الكذب - 

نفسها في حالة مرض وهذا لم یظهر لنا في المقابلة النصف  إظهارالتجنب وتحاول 

كانت نوعا ما في وضعیة  أنهافما لاحضناه  ةككونها مرتب إليالموجهة، وربما یعود ذلك 

  المختص النفسي . حذر مع

وحسب الدلیل فان المقیاس  (t = 87)درجة  : تحصلت الحالة على  F الخطأمقیاس  - 

وهذا نفسها في صورة لا سویة  إظهارصادق ولكن مشكوك نوعا ما ، وهذا لمحاولة الحالة 

  . "شرهان" لدى الحالة النفسیة الاضطراباتلوجود بعض 

 أن وهذه النتیجة تدل على (t= 38)درجة  : تحصلت الحالة على  kمقیاس التصحیح  - 

تطبیق الاختبار  ، وهذا ما تبین لنا خلالعدة ولدیها نظرة سلبیة نحو ذاتهاالحالة تطلب المسا

  . تحتاج للمساعدة  أنها فهي صرحت لنا على

الحالة صادقة وتحتاج  أنفمن خلال النتائج المتحصل علیها في مقیاس الصدق نستنتج 

  " .Fلمساعدة نفسیة حیث تظهر درجة عالیة في مقیاس "
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  فیما یخص المقاییس الإكلینیكیة : *

  فیما یلي سوف نهتم بعرض نتائج المقاییس التي كانت مرتفعة لدى الحالة و هي :*

في مقیاس الفصام لدى الحالة حیث تحصلت  اسجلنا ارتفاع: « SC »مقیاس الفصام   - 

 ایس جزءتعیش حیاتها بالنمط الفصامي وكأنــــه ل ةیدل على أن الحال ) t=101(على درجة 

ـــان تشعــــر بالاغتراب حیث لم تعــــش هیشعــــــر بالعزلـــة  فشر تمن العالم الاجتماعي حیث 

في مكان بعید عن العالـــم السوي، حول أشخاص غرباء، وهذا ما  إنماطفولتها في عائلتها و 

ـــول في أحــــواقع الانسحاب من ال إلىأدى بها    . لام الیقظــــة و تعاطي المخدراتو الدخـ

في  t=96تحصـــلت الحالـــة على درجـــة  :« Pd »مقیاس الانحـــراف السیـــــكوباتي - 

ــة مقیاس الانحراف السیكوباتي،  ــل الاختبار فان 76التي تتعدى درجـ ــب دلیـ ، وهـــذا حسـ

  لشخصیــــة المضادة للمجتمــــعالدرجـــة عالیــــة، و هــــذا یدل على أن الحالـــة تمـــتاز بسمـــات ا

حیث  هذا ما تبین لنا من خلال المقابلـــة النصــــف موجهــــة و خلال تطبیــــق الاختبار

في  أقوالها علي أنها یمكن أن تقتل أي شخص وهذه من سمات الشخصیة  صرحت لنا

، فالحالـــة مدمنــــة على المخدرات و بدأت تتعاطها في ســـن مبكـــر و كانت السیكوباتیة

قیـــم  اتساقفكـــل هذا دلیـــل على  ـنتتعامـــل مع فرقــــة مجرمیــــن، و دخـــلت للسجــــن مرتیــــ

ــف الحالـــة بالاندفاعیـــة و العدوانیـــة، فحـــسب تالحالـــة مع قیـــم المعاییــــر الاجتماعیــــة، و ت صــ

طریقتها للكلام و سلوكـــها تظهــــر سمــــة الانحراف السیكـــوباتي بارزة و بوضــــوح، و ظهـــــور 
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ــــة حیـــث صرحــ ــر  إجراميـت على أنــــها قامــــت بفعـــل العــــدوانیة لدى الحال و هـــذا ما یظهــ

  خلال المقابلـــة العیادیـــــة.

في مقیاس الهستریا  (t=87)درجة  تحصلت شرهان على :« HY »مقیاس الهستیریا  - 

 لأنهاالهستیریة ، أعراض والأزماتالشدة  أوقاتتطور في  أنوحسب الدلیل فان الحالة یمكن 

تظهر  أنهیستریة ولكن یمكن  أعراضلم تظهر لنا خلال  المقابلة العیادیة النصف الموجهة 

  لدیها في بعض المواقف .

النتائج  جزئیة لبحثنا , فتحصلت الحالة علىفیما یخص المقاییس المتعلقة بالفرضیات ال *

  التالیة :

  t=83تحصلت شریـــهان في مقـــیاس الاكتئاب على درجــــة  :« D »مقاییـــــس الاكتــــئاب  - 

لى أن الحالة حســـب دلیل الاختبار، یدل عف 76أكبـــر من و حیث تعتبـــر درجـــة عالیـــة 

 و هذا ما یتبیــــن لنا من خلال تطبیـــق الاختبار یةانتحار  فكارأالتعاســــة،  تعاني من الحزن 

رة عدة مرات، عـــن طریـــق شرب كمـــیات كبیـــ ــها قامـــت بمحاولــــة انتحارفصرحت لنا على أنـ

لموت، و حسب الدلیـــل یمكــــن أن یظهــــر الاكتئاب ا ، و التي تسببمن الأدویــــة المهلوســــة

كثیــــرة  ندباتو ما لاحظناه لدى الحالــــة أن لدیـــها  ،على شكـــل مشاعـــــر عدائیـــة تجاه نفسها

ــدرت هكــــذا لروحـــي" و هـــذا یـــدل  في یدیـــها و عندمــــا سألناها عما جـــرى لها قالـــت " أنا لـ

ــب و هذه على نــــوع من لــــوم الذات والشعـ   الاكتـــئاب. بعض اعرضـــور بالذنـ

ـــــة على درجة  :« SI » مقیاس الانطواء الاجتماعي -  في مقیاس  t=58تحصلت الحالــ

 إلىفیشیر هذا  وحسب دلیل الاختبار المتوسط  المديوالتي لا تتعدى  لاجتماعيالانطواء ا
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الحالة تحتفظ بتوازنها في العلاقات الاجتماعیة وهذا ما ظهر عند الحالة فلم یكن لدیها  أن

ــــوبة في  الآخرینصعــــــوبة في التعامل مع  علاقات اجتماعیــــــة حیث  إقامةولیس لها صعـــــ

مشاكـــل أو صعـــوبة، نلاحظ أن  ء عنها لمدة طویلة من دون أي عاشت مع أشخاص غربا

  الحالــــة تحصلت على أدنى درجـــة في الاختبار في مقیاس الانطواء الاجتماعي.

 لتحلیــــل البروفیـــــل:استخــــراج المؤشرات الإكلینیكیة *

 :حساب المؤشــــر الذي یفــــرق بین الذهـــان والعصاب*

(L+Pa+Sc)-(Hy+PT)                                                      

= (34+85+101)-(87+83)  

 = 220 – 17                  

 = 50                          

الواردة في الدلیــــل اختبار الشخصیــــة المتعدد  45سجلـــنا في هذا المؤشــــر أن الحالــــة تفوق 

  .مما یدل على أننا أمام حالة ذهانیة 50الأوجــــه، حیث سجلنا 

 : الاستیعابنسبة *

IR= (3+4+6+9)(1+2+7+0)  

IR=(87+96+85+76)/(80+83+83+58) 

IR= 1.13  
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فهنا الشخصیـــة تطور اضطرابات في  1وهذا أكبــــر من  1.13الحالـــة على نتیـــجة تحصلـــت 

ـــة طورت اضطراتالسلوك و  بات في السلوك التي تظهر في سقـــط مشاعــــرها الداخلیــــة والحال

  ات مضادة للمجتمــــع.سلوك

ــــــط*  حساب المتوـســـ

ME= Hs+D+HY+Pd+ PA+Pt+Sc+MA/8 

ME= 80+83+87+96+85+83+101+76                                       

ME= 691/8 

ME= 86.37        

لى عو هذا ما یدل  75ا أكبـــــر من و هذ 86.37من خلال حساب المتوســــط وجدنا القیمــــة 

  .الحالة لدیها صعوبات في التكیف  أن

  خلاصــــة الحالــــة*

العیادیـــة النصف الموجهـــة  النتائج المتحصل علیــــها خلال المقابلــــةمن خلال ما سبق و 

تحقق الفرضیة العامة التي  نتائج مقیاس المتعدد الأوجه و بعـــد حساب المؤشرات نستنتجو 

الحالة شریهان  إذالمدمنة على المخدرات تمتاز بسمات شخصیة ما،  المرأة أنكان مفادها 

، السیكوباتي الانحرافوكذلك  تمتاز بسمة الفصام و الأوجهحسب اختبار الشخصیة المتعدد 

  .لم تكن بارزة حسب الاختبار  الانطواء الاجتماعيسمة  أما
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   :"وسام"  الثالثة  تقدیم الحالة 3-

 بعمر لما كانت والسادسة ابتدائي،   سنة  مستواها الدراسي 24وسام شابة  في عمرها    

, تسكن مع جدتها  ولكن سنوات 3عزباء و لكن لدیها ولد عمره والدیها,  اسنوات انتحار  3

 س لها وظیفة عمل.  دخلتعند رجال لا تعرفهم ,لی أوتعیش في الشوارع  الأحیانمعظم 

، حیث وجدوها تم نقلها للمصلحة من طرف الشرطة فقد 01/01/2016المستشفى یوم 

لیس لها سوابق مرضیة حسب ، لحة وقد كانت تحت تأثیر المخدراتمسبرفقة عصابة 

هندامها لم یكن محتشما و كانت  أن أثناء مقابلتها ، ولكن ما لاحظناه عن الحالةأقوالها

ي ذراعها، لون بشرتها مصفرة، ازرقاق في ولاحظنا اوشاما عدیدة فتحدثنا و هي تدخن ،

  المخدرات. إلى تعاطیهاوربما یعود  ،الشفتین

  عرض و تحلیل نتائج المقابلة : 3-1

طردها جدها من البیت  و ذلك بعدما سنوات 10بدأت الحالة تعاطي المخدرات في سن    

 "la drogue"من نهار حاوزني جدي مالدار من هاذیك لخطرة بدیت نشرب حیث قالت : 

فیقدم على أشیاء قد تحطم نفسیته و  یكون مشتت دون حمایة مأوىالفرد الذي لم یعد لدیه  إذ

كما و قد شعرت  الكیف المعالج" الزطلة " مرة لأولتناولت كیانه. حسب تصریحاتها 
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قول اللم تتوقف من تعاطي المخدرات ، فمن هنا یمكن  بالسعادة عند تناوله ومن ذلك الیوم

روجین المخدرات یه جماعة رفاء مالذي وجدت ف إلا الشارع لم تجد مأوى ماالحالة عند أن

عن المواد التي  أما، سلوكات منحرفةاطیها المخدرات و تع إلي أدىمتعاطین لها ما 

الكیف ، الشراب ، الصاروخ لیكستا،" شربت كلش ، الزطلة :  و هي مبتسمة تتعاطاها قالت

ا الحالة لدیه أننستنتج عدیدة من المخدرات  أنواعهذه " رأكثالكوكایین والغبرة هي لي نحب 

وحسب المصادر الخارجیة فهو نوع باهض الثمن وعندما  مخدر مفضل الذي هو الكوكایین

أنها تقوم بأي شيء للحصول علیها حتى أنها  ألناها عن مصدر المخدرات صرحت علىس

عندما  و لكي یقدم لها الرجال المخدرات تقوم بعلاقات غیر شرعیة للحصول عن الأموال أ

ل أنها لن تشفي وهذه لیست أو  الرغبة في الشفاء صرحت على نت لهاسألناها عن ما إذا كا

 المستشفي ستعود إلي التعاطي  أنها لما ستخرج من مرة تدخل فیها إلي المصلحة وعلى

ها جعلت تعاطي المخدرات  جزء لا یتجزأ من حیاتإذ یمكننا القول أنها  ،التي اعتادتها حیاتها

ها یمكن أن تقتل أي شخص یغضبها فقالت أن ،عن شعورها عند توقفها للتعاطيسألناها 

صرحت أنها ترتعش، ترتبك كما  ،الدم دون الندم ببرودة يالإجرامبالفعل  تقوم أنفیمكن 

 إذت لنا ، حیث صرحكون لدیها ألام شدیدة في رأسها، وتأعضائهافي  ، تشعر بالتنمل كثیرا

 التها النفسیة صرحت علىؤالنا عن حوعند س .فلا تكون بحال جیدة تتعاطي الكوكایین لم

تنام  إذ أخبرتنا أنها لا" ، بصح راني حابة نروح منا عییت   bienراني أنها جیدة قالت :" 

، فسألناها عن ما إذا تعتني بذاتها فصرحت لنا في الملاهي كثیرا حیث تسهر مع أصدقائها 

انا شابة  parceque"انا شابة ویحبوني الرجال بأنها تعتني كثیرا بنفسها حیث قالت : 
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للمخدرات ومن  تعاطیهانتیجة  ذلك لون بشرتها تمیل للازرقاق لكن ما لاحظناه ان "بزاف 

وأما عن أسنانها  ة و تفتتشاحبالوجهها بشرتها  على الجانبیة التي تظهر الآثاربین 

  ولات .ا، فلم تقم بأي محمحاولاتها للانتحار

  إذأنها یمكن أن تقوم بأي شيء للحصول علي المخدرات  وأما عن سلوكها فأجابت على 

ر ك نتي نقد، نخدعباش ندي منك الي یعجبنينت صغیرة ، نكذب نسرق ملي كقالت: " 

قوم بكل سلوك لتظهر نفسها یعني أنها ت ما " وضحكت, و تسكتي. نسرقك وماتفقیش

المخدرات صرحت بأنها یمكن أن تسرقنا ، وملامح الفرح والسعادة في  علىللحصول خطیرة 

تستمتع عند قیامها لكل هذه  ن الحالة وجهها كأنه أمر عاد و تفتخر به، ما هو ملاحظ

" إیه حیاتي مع قالت :  ، اذكانت لدیها علاقات غیر شرعیة ، وصرحت انها لسلوكاتا

الحالة تقوم ف"   la cocaïneهم نشري بیهم الرجال نبات معاهم لیلة برك یعطولي الدرا

حیث صرحت و هي  لمخدراتو حصول  ل السعیا للحصول على الم بأعمال الدعارة

ما "  :" ماعلابالیش مكاش القیم في هذي لبلادئلةعن رأیها بالقیم الاجتماعیة قاضاحكة 

اندهاشنا و تساؤلنا،  أثارو الاوشام التي رسمتها على جسمها ولكن ما یظهر في سلوكاتها 

الحالة تؤدي الصلاة ،فهنا تناقض بین تصرفاتها المنحرفة عن القیم الاجتماعیة و  أنهو 

 لإقامةفهي تسعى  ،مصلحةأنها علاقات  بالآخرین صرحت على عن علاقاتها وأما. الدینیة

 بهملتقي لا ت أنهاأما عن علاقاتها بعائلتها صرحت  .فقط الأموال ل علىو علاقات للحص

بفضل بوجوده، ، فمعرفتنا لم تتحدث عن ابنها "وسام" أن ما لاحظناه، ا جدتها أحیانفقط مع 

یدة عن مستقبلها حیث ، فلم تكن لدیها نظرة واسعة وجها. أما نظرتها للمستقبلالملف الطبي ل
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نخرج من هنا نولي نحوس  ":أنها ستعود إلي حیاتها الیومیة حیث قالت  صرحت لنا على

حیث دخلت ب ،ابلةأول المق في وهذا ما تبین لنا "la grogueكیفاش نتحصل علي على 

نظرة ایجابیة  أي الحالة فلم نستنتج لدى، حیث الشرطة هي التي نقلتها للمصلحة رغما عنها

  لعلاج . في اللمستقبل ولا رغبة 

  :  عرض وتحلیل نتائج اختبار المتعدد الأوجه لحالة "وسام "   3-2

 قمنا بصیاغتها في جدول، لال الإجاباتز النتائج المتحصلة علیها من خفر  بعد عملیة

  : التالي

  وسام"یبین نتائج اختبار متعدد الأوجه لحالة "  5الجدول          

 L  F  K  HS  ?  السلم

+5K  

D  HY  PD 

+4K  

MF  PA  PT 

+K  

SC 

+K  

MA 

+2K  

SI  

  L  F  K    1  2  3  4  5  6  7  8  9  0  ?  الرمز

  26  26  48  35  17  23  45  30  29  28  7  12  3  2  الرتبة

  t   51  87  36  87  66  67  103  77  75  60  77  68  47رتبة 

  t    2  1  3  2  3  7  1  4  6  9  5  8  0ترتیبرتبة
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 للحالة "وسام" الأوجه  رض نتائج اختبار الشخصیة المتعددیع 4صفحة بروفیل رقم   

 

الحالة في مقیاس صدق وثبات الاختبار لتقییم * سنتعرض إلي النتائج التي تحصلت علیها  

  البروفیل إذا كان صادقا أم لا .

  فیما یخص مقاییس الصدق : *

  ظهر لنا أن الحالة تحصلت على :من خلال العلامات المتحصل علیها ت

 تجاوبالحالة ت ذلك یفسر حسب دلیل المقیاس على أن و  L  =(t=51) الكذب مقیاس- 

ارتیاحها خلال التطبیق وما لاحظناه رغم مستواها الدراسي  إليمع المقیاس وهذا یعود 

، ولكن لا لب المساعدة لتفسیر أي سؤال غامضالضعیف فلم تكن لدیها صعوبة في ط

، فرغم تها حسب المقابلة النصف الموجهةلم تخبر لنا كل الحقیقة علي حیا أنهاننسي 
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ب الملف لم تكن صادقة لان حس نهاأتحصلها علي هذه النتیجة في مقیاس الكذب ، لا ننفي 

  .به ناو لم تخبر  الطبي الخص بها لدیها ابن

أن نتائج المقیاس مشككة  على و حسب دلیل المقیاس یفسر )t=87= (الخطأ :  Fمقیاس- 

بنعم عشوائیا ، وربما هذا یعود  إجابات أو إليوهذا ربما یعود إلي وجود اضطرابات معینة ، 

المنحرفة التي كانت  الأفكارالتي تمتاز بها وسام خاصة  اللاعقلانیةالاعتقادات  أسباب إلي

  تتحدث علیها بافتخار خلال المقابلة . 

 غیرنوعا في دفاعیة و هذه الدرجة تدل على أن الحالة كانت  )K)=t=36مقیاس -

 أولدیها نظرة سلبیة لنفسها  أنها على أوشكوك  معینة  إليمناسبة، وهذا ربما یعود ذلك 

  . الأسئلةلغیرها حسب دلیل المقیاس . فخلال التطبیق تبین لنا نوع من تفادي بعض 

  . الاختبار صالح المتحصل علیها نستنتج أن فمن خلال هذه النتائج 

  :الثلاث الأولى المرتفعةالمقاییس الإكلینیكیة  *

  هي :فیما یلي سوف نهتم بعرض نتائج المقاییس التي كانت مرتفعة لدى الحالة و  

و حسب   )  (t=103على درجة  : تحصلت الحالة pdمقیاس الانحراف السیكوباتي  - 

والذي  وع العدوانیة الاجتماعیة المفرطةالحالة تمتاز بعدم المسؤولیة ولدیها ن ،دلیل المقیاس

تقوم بسلوكات لا  أنها ة النصف الموجهة حیث صرحت لنا علىتبین لنا خلال المقابل

، فهي القیام بعلاقات جنسیة غیر شرعیة ، وحتىالسرقة، الكذب، الاعتداءجتماعیة مثل ا

غیر مستقرة اجتماعیا و لا نفسیا فهذه السمات تظهر لدي الحالة بشدة ، وهذه الدرجة العالیة 
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  كل هذه السمات تظهر بشدة في شخصیتهاعدم نضج الحالة. و  تفسر تصرفاتها تدل على

 خلال المقابلة وخلال تطبیق المقیاس . ىطریقة كلامها وسلوكاتها حت وفي

لة افان الح الدلیل وحسب  (t=87)  تحصلت على درجة : HSمقیاس توهم المرض   - 

المقابلة النصف الموجهة حیث ، وهذا ما تبین لنا خلال والنرجسیة الأنانیةتمتاز بنوع من 

الحالة لدیها نوع من النرجسیة المفرطة  أن، وهذا یمكنه التفسیر "انا شابة بزاف" قالت:

 بأيتقوم  أنها ، والحالة صرحت علىالمكاسب اوي الجسدیة للحصول علىوتستخدم الشك

 . خاصة الكوكایینما تریده وهي المخدرات  للحصول على شيء

النتائج  جزئیة لبحثنا , فتحصلت الحالة علىفیما یخص المقاییس المتعلقة بالفرضیات ال *

  :التالیة

وحسب الدلیل فان الحالة تتمیز    (t=81)درجة  : تحصلت علىمقیاس الاكتئاب -

 إذا نتساءل، ولكن لم یظهر ذلك خلال المقابلة النصف الموجهة فهنا اكتئابیة حادة بأعراض

وجود اضطراب معین  إليكانت الدرجة العالیة المتحصلة علیها في مقیاس الاكتئاب یعود 

  نتیجة  لأثار تعاطیها للمخدرات . أنها أو

لمقاییس المتعلقة في حسب النتائج التي تحصلت علیها الحالة فنلاحظ ارتفاع في ا*

  إلا مقیاس الانطواء الاجتماعي التي كانت النتائج كالتالي : فرضیات الدراسة

في   (T=47)درجة  تحصلت المفحوصة على :" SI: " مقیاس الانطواء الاجتماعي -  

مقیاس الانطواء الاجتماعي وحسب الدلیل فان الحالة تمتاز بالنشاط والقیام بعلاقات صداقة 

ولیس لها صعوبة للقیام بعلاقات ولو  الآخرینجیدة ، وحسب وسام كانت علاقاتها جیدة مع 
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غرباء في حیاتها ، وهذا یسمح لها  أشخاص فقط فلم یكن لها مانع للتعرف على تدوم لسعات

  .المخدرات  ل للحصول علىمجاال

 لتحلیل البروفیل :  الإكلینیكیة* استخراج المؤشرات 

  *حساب المؤشر الذي یفرق بین الذهان والعصاب : 

( L +PA + SC )- ( HY + PT )                                           

= ( 43 + 75 + 77 ) – ( 67 + 60 )                                       

= 195 – 127 = 68                                                           

 فإذا الأوجهوحسب دلیل اختبار الشخصیة المتعدد  45الحالة تفوق  أنسجلنا في المؤشر 

حالة عصابیة .  أمام فإنناكانت النتیجة اقل  وإذا حالة ذهانیة أمام فإننا 45تعدت النتیجة 

  الحالة ذهانیة  . أن مما یدل على 68سجلنا  مع الحالة نتیجة 

  *حساب نسبة الاستیعاب :

IR = ( 3+ 4 + 6 + 9 ) / ( 1 + 2 + 7 + 0 )                        

   الإكلینیكیة الأساسیةالمقاییس  إليفي هذه العملیة تشیر  الأرقام

IR = ( 67 + 103+ 75 + 68 ) / ( 80 + 66+ 60 +47 )         

IR = 313 / 253                                                      

IR = 1.23                                                           
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لا فهذه الشخصیة  وحسب دلیل الاختبار 1وهذا اكبر من  1.23تحصلت الحالة علي نتیجة 

عن  وساماضطرابات في السلوك وهذا ما ظهر لدي  طورتتدرك بدینامیكیتها الداخلیة و 

  .  ها للمخدرات وقیامها بسلوكات غیر اجتماعیة و حتى منحرفةطریق تعاطی

  *حساب المتوسط : 

ME = HS +D+ HY+ PD + PA + PT + SC + MA / 8        

  حساب المتوسط  مؤشر جید لقیاس درجات المعانات و الكرب النفسي .

ME = 80 + 66+ 67+ 103+ 75+ 60+ 77+ 68/ 8            

ME= 596/8                                                         

ME = 74.50                                                            

وهذا یعني أن  75والتي تعتبر اقل من  74.50حساب المتوسط وجدنا القیمة  من خلال

  . نیة لكن لدیها القدرة علي التكیفالحالة رغم انها لدیها سمات ذها

  *خلاصة الحالة :

النصف  نستخلص مما سبق و حسب النتائج المتحصل علیها خلال المقابلة العیادیة  

الموجهة ونتائج مقیاس متعدد الأوجه وبعد حساب المؤشرات الإكلینیكیة نستنتج أن الحالة 

ي بدرجة عالیة جدا، أما في مقیاس توهم هر لدیها سمات الانحراف السیكوباتوسام تظ

في نتائج المقیاس أنها تحصلت  المرض فلقد تحصلت الحالة على درجة عالیة، وما لاحظناه

لاحظناه في  مالیة في مقیاس الاكتئاب و الذي ینعكس على ما استنتجناه و درجة عا على

روفیل  الشخصیة الحدیة ذات سمات المقابلة العیادیة النصف الموجهة، فحالة وسام یظهر ب
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المدمنة على  : المرأةفرضیة العامة التي مفادهاالتحققت  إذ هانیة وتحتاج لمتابعة نفسیة .ذ

التي تتسم بالانحراف  "وسام"خصیة معینة ما ینطبق على الحالة المخدرات تمتاز بسمات ش

، أما عن الانطواء الاجتماعي فالحالة لیست و الاكتئاب السیكوباتي و توهم المرض

 بشخصیة منطویة أو منعزلة عن الآخرین بل العكس.
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  : " ابتسام"  الرابعة  تقدیم الحالة - 4

, تعیش مع والدتها و تدرس السنة الثانیة ثانوي سنة, 18ابتسام تبلغ من العمر لحالةا   

, مستواها لدیها أختان متزوجتان وهي الأصغر من بینهم والدها متوفى,أخوها الأكبر، 

  الاقتصادي متوسط, لیس لدیها أي سوابق مرضیة.

  عرض و تحلیل مضمون المقابلة : 4-1

أن الحالة ابتسام كانت جد مرتبكة حیث تهز بجسدها  لاحظنا في أول المقابلة مع الحالة    

واضحة على وجهها, سألنا المفحوصة و القلق و تحرك یدیها باستمرار و بدت ملامح الحزن 

إذ أنها بدأت التعاطي في سن مبكر متى كانت أول مرة لتعاطیها المخدرات , فأخبرتنا على 

:" حكایتي مع   بدات من بكري كنت صغیرة تقال حیث سنة برفقة أصدقائها 11كان عمرها 

و المشاكل و تولي ینسي لهموم la drogue و جایحة , قالولي صحابي و صحاباتي بلي

عن  سألناهاو لما  مع البیرا" زادولي لیكستا ني واحد كیف اعطاو  فرحانة بالدنیا و تحلالك 

و الخوف كنت نرتاعش  حسیت بالدوخاau début:" لنا قالتتجربة لها  أولشعورها في 

mais juste après  منبعد ما حسیت بوالو الدنیا حلات ما عقلت على والو المهم

لكن المخدرات لیس للتجربة و  هاتناولالحالة  الذي أدى إذ نسیت المشاكل و الهم الي بیا."

لنسیان مشاكلها و على هذا الأساس قمنا بسؤالها عن السبب و ما هو المشكل الذي أرادت 

نسیانه أخبرتنا على أن بعد وفاة والدها أحست بالوحدة و العزلة و الإهمال إذ والدتها لا تهتم 

وة , و هذا حسب ما أخبرته لنا لا تحبها و حتى لا تشعر بان لها أم, وكذا تعاملها بقسبها و 
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, یماقالتالحالة, إذ  حتي  :" الي داني لهاذ السم هو دارنا الي ما عطاوني حتي قیمة 

بیا حتي هو راح خلاني   غیر بابا االله یرحموا لیتهلى منا هاذا ما علابالها بیا لا خواتاتيلیو 

ما لقیتش   c’est pour caملي كنت صغیر كي نزعف یما تخرجني من الدار نبات برا 

le milieux  وین نكون ملیحة, لقیت لصحاب و لحباب و la  drogue . یتهلاو بیا "      

م عدلملأ الفراغ العاطفي و المخدرات سعیا  لتعاطيیمكننا القول على أن الحالة التجأت حیث 

الذي كان سندها الوحید و منبع الآمان و الحب، و حسب موت والدها اهتمام عائلتها بها و 

و عند الحالة  ،هو نتیجة لفقدان الموضوعأن تعاطي الفرد للمخدرات نظریة التحلیلیة ال

وكذا فقدانها لموضوع وهو  الحب و الاهتمام ها منت هو تعویض لحرماندراتعاطیها للمخ

علاقتها مع  أخبرتنا أن والدها وفهي جد متمسكة بلاحظنا أثناء المقابلة ما  .فقدانها لوالدها

لان والدها لما كان على قید  لا تطیقها و كذا تغار منهاانهاوالدتها غیر جیدة إذ أخبرتنا 

ر او تنه الأیاممعظم  مكتئبةعلى أنها  لناها عن حالتها النفسیة فأجابت. فسأالحیاة یهتم بها

ملاهي ولكن أحیانا تخرج مع أصدقائها لل فه الأسباب و تكون منعزلة لنفسها،بالبكاء لأت

,إضافة على أنها حاولت  المخدرات حسب تصریحاتهاللرقص و تعاطي الكحولیات و 

عراض الأمن  فهذه كذا تناول جرعات زائدة ن یدیها واییالانتحار لعدة مرات بقطع شر 

  .اضحةو الكتئابیة الا

حیث و كما قد هم ي لیست على علاقة جیدة معهأما فیما یخص علاقتها مع عائلتها ف    

ا على أن أخبرتنا سابقا فهم لا یهتمون بها و والدتها لا تحبها و تغار منها , لكن أخبرتن
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تكون بصحبتهم ب الأصدقاء فلدیها أصدقاء كثر و ن, أما إلي جاعلاقتها مع خالتها حسنة

  معظم الأوقات و لیس لدیها أي اعتراض لبناء صداقات جدیدة و التحدث مع الغرباء.

زعج الآخرین و إن كانت لها عن سلوكها إذا ما كانت تتمیز بتصرفات تأردنا التعرف أكثر 

تكذبي , سرقت  تسرقي و  le milieux:" كي تكوني فهذا مشاكل مع السلطة فقالت

,الذهب كي  la drogueالدراهم كي كنت بحاجتهم نشري  سقرت صحابات فلمسید 

 siتعجبني  حاجة حبیتها تكون لیا فنسرقها, لحوایج تاني , انا حاجة كي تعجبني ندیها و

non  بالدبزة, خطرة وحدة حكماتنيla police  ضربت وحدة طفلة قتلتا بالضرب , كي

و بهذا یمكننا القول أن الحالة تعاني من العدوان و حب  الكیف ." حوسوني لقاو معایا

, فسألناها عن شعورها أثناء قیامها بكل تلك السلوكیات فأجابتنا بأنها  التملك و السرقة

القوة , من هنا یمكننا القول بأنها محبة للتملك وتصل إلى رغباتها بمختلف تشعرها بالانتماء و 

  .و هذه من ابرز سمة الانحراف وك جناحي (السرقة)الوسائل حتى إن كانت بسل

توقف عن تناول الو  العلاج في عن الأفاق المستقبلیة سألناها عن ما إذا ترغبأما     

"قبل ما ندخل لهنا جامي خممت نداوي روحي كنت نشوف حیاتي ب  فأخبرتنا:المخدرات 

la drogue  صح درك راني حابة نتعالج بیا, بیا لوكان یخطیني نولي نتفكر قاع الي صرا

نخرج هاذ السیم في دمي, كرهت حیاتي تدمرت بسبت هاذ السم فقدت العذریة دیالي, كي 

خرجاتني یما من الدار رحت عند واحد صاحبي نبات عندو عطاني حبة و البیرا من ثم ما 

عقلت على والو غیر الصباح لقیت روحي مدمرة , بصح خلاص حابة نتبدل نغیر حیاتي 
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بالي صعیبة جامي درت عفسة ملیحة او راني واحدة ما نسوا والو رخیسة ما عندي علا

إذ الحالة جد راغبة في العلاج و تخطي إدمانها و كذلك ما الفت انتباهنا هو كلامها  قیمة."

 قالتعن نفسها إذ لدیها عدم تقدیر الذات و احتقار الذات و فكرة سلبیة عن نفسها حیث 

كاش واحد یعاونني, دیجا انا جامي عاونت كاش واحد   je ne mérite pas :"علابالي

و راني ندفع الثمن , نستاهل بصح حابة نتبدل, نعاود ندیر حاجة صالحة  le malدرت 

. " من هنا نستنتج أن الحالة راغبة في العلاج إذ هي من قامت في الدنیا قبل ما نموت 

  بطلب المساعدة .

  :"ابتسام" ج اختبار الشخصیة المتعدد الأوجه للحالة عرض وتحلیل نتائ 4-2

الحالة تمكننا من  أعطتهاالتي  الإجاباتز النتائج المتحصلة علیها من خلال بعد عملیة فر 

  صیاغتها في الجدول التالي :

  یبین نتائج اختبار متعدد الأوجه لحالة " ابتسام" 6جدول رقم                

L   F      K           HS    ?    السلم

       +5K

   D    HY  PD 

+4K  

MF  Pa  Pt  

+K   

Sc  

+k   

Ma 

+2k  

Si  

  L   F   K   1  2  3  4  5  6  7  8  9  0   ?  الرمز

  30  31  68  45  21  27  39  37  45  32  10  15  03  5  الرتبة

  T   43  76  40  89  100  84  88  67  89  79  101  89  51الرتبة

  ترتیب

 tرتبة

  2 1 3 3 2 7 6 9 4 8 1               

       

5 0 
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  "ابتسام"الأوجه للحالة المتعدد یعرض نتائج اختبار الشخصیة  5صفحة بروفیل رقم 

  

عرض النتائج التي تحصلت علیها الحالة في مقیاس صدق وثبات الاختبار لتقییم * سن   

  البروفیل إذا كان صادقا أم لا .

  فیما یخص مقیاس الصدق : *

  الحالة تحصلت على :من خلال العلامات المتحصل علیها یظهر لنا أن 

و ذلك یفسر حسب دلیل المقیاس على أن الحالة حاولت التظاهر   L  =(t=43)مقیاس - 

  بالاضطراب و أنها تحاول أن تتظاهر على أنها منحرفة و تتفاقم في مرضها.

  و حسب دلیل المقیاس یفسر أن الحالة تحاول التظاهر بالمرض. )F ) =76=tمقیاس- 
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و هذه الدرجة تدل على أن الحالة كانت تستعمل میكانزمات  ) = (K t=40مقیاس -

مناسبة, و ما لاحظناه من خلال المقابلة العیادیة النصف موجهة, فالحالة كانت  غیر دفاعیة

في حالة ارتباك واضح , عدم ثقتها بنفسها, و حسب النتائج المتحصلة علیها في المقیاس 

  .الحالة صادقة  أنللصدق فیدل على 

  فیما یخص المقاییس الإكلینیكیة : *

  : فیما یلي سوف نهتم بعرض نتائج المقاییس التي كانت مرتفعة لدى الحالة و هي *

و حسب الدلیل یمكن أن   =t)107(: تحصلت الحالة ابتسام على درجة مقیاس الفصام - 

  وجود بعض الأفكار الغیر المنتظمة ، وهذا ما لاحظناه خلال تطبیق المقیاس . یفسر ب

ختبار یعود و حسب دلیل الا t=(100)تحصلت الحالة على درجة  :(D)مقیاس الاكتئاب - 

صرحت لنا  ما ظهر لنا خلال المقابلة العیادیة النصف موجهة , إذ قدذلك إلى لوم الذات و 

وجهها, و بكائها الزائد و نقد إلى ملامح الحزن الظاهرة على  إضافة أنها لا تشعر بالقیمة

 الاكتئاب حالةأعراض تبین لنا ه , فكل هذانتحارها لعدة مرات ولةها سلبا و الأهم محاذات

في ورقة في نتائج الاختبار و  و هذا ما التي تعانیها ابتسام و اتسامها بشخصیة اكتئابیة

  البروفیل .

و یمكن تفسیره حسب الدلیل إلى  =89Tتحصلت على درجة  : (Pa) مقیاس البارانویا - 

  وجود اضطرابات في الأفكار و المعتقدات الخاطئة.
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 جزئیة لبحثنا , فتحصلت الحالة علىأما فیما یخص المقاییس المتعلقة بالفرضیات ال *

  : التالیة النتائج

فحسب دلیل  t=88: تحصلت الحالة على درجة (Pd)مقیاس الانحراف السیكوباتي - 

الاختبار فان الحالة تتمیز بسلوكیات غیر اجتماعیة و سلوكیات منحرفة ,و هذا ما تبین لنا 

خلال المقابلة كونها تحب التملك والسیطرة فهي قد صرحت لنا على أنها تسرق كل ما 

(الضرب) للحصول على  و على أنها قامت بالاعتداءها أو ترید امتلاكه فتحصل علیه یعجب

  . رغباتها

و في دلیل  =51tتحصلت الحالة على درجة  ):Siمقیاس الانطواء الاجتماعي ( - 

ها اتلا یتناسق لتصریح تعاني من الانطواء الاجتماعي ما الاختبار یدل على أن الحالة لا

تفادیا أي  ،لمدة العزلةصرحت لنا على أنها تحب التفرد لوحدها و  ، حیثخلال المقابلة

ها فقدان الثقة بالنفس مما جعلنا نتساءل عن سبب عدم ظهور مع الآخرین و لدیتواصل 

نتائج المتحصلة في مقیاس ، و هذا ما یجعلنا نلتفت إلي سمة الانطواء في بروفیل الحالة

  الصدق حیث تم التفسیر أن الحالة تحاول التظاهر بالمرض و تضخم في اضطرابات .

  استخراج المؤشرات الإكلینیكیة لتحلیل البروفیل :

  *حساب المؤشر الذي یفرق بین الذهان والعصاب :

(L+Pa+SC) – (HY+PT) 

=43+89+101 – 84+79 

=233-163   =70 



	الفصل الرابع                                                          عرض و تحلیل ومناقشة النتائج
 

141 
 

دلیل الاختبار المتعدد الأوجه  الواردة في 45المؤشر أن الحالة تفوق القیمة  سجلنا في هذا  

  حالة ذهانیة . أمام أننامما یدل  70حیث سجلنا قیمة 

  :  حساب نسبة الاستیعاب* 

IR=( 3+4+6+9) / (1+2+7+0) 

IR=( 84+88+89+89) /( 89+60+79+51) 

IR= (350 / 279) 

IR= 1.25   

و هذا ما یظهر لنا على أن الحالة  1و هذا اكبر من  1.25تحصلت الحالة على نتیجة    

  . تعاني من صراعات داخلیة و لا تعرف بدینامیكیاتها الداخلیة و ظهور اضطرابات سلوكیة

 : المتوسط حساب* 

Me= HS+D+HY+Pd+Pa+Pt+Sc+Ma /8 

Me=89+60+84+88+89+79+101+89 /8 

Me=679/8 

Me= 84.87 

ما یدل إذا  75 و هذه الأخیر تفوق القیمة 84.87 من خلال حساب المتوسط وجدنا القیمة 

  .  لدیها صعوبات في التكیف  على أن
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  *خلاصة الحالة :

من خلال ما سبق والنتائج المتحصل علیها خلال المقابلة العیادیة النصف الموجهة ونتائج 

فریضیتنا العامة تتحقق  أنوبعد حساب المؤشرات الإكلینیكیة نستنتج  الأوجهمقیاس متعدد 

لفصام ، البارانویا ، الاكتئاب والتي تتمثل في ا الإكلینیكیةتتسم ببعض السمات الحالة  إذ

فالحالة تحتاج یة والتي تندرج من بین سمات الحالات الذهانوسمة الانحراف السیكوباتي ، 

أما عن الفرضیات الجزئیة تحققت كل من الاكتئاب كسمة في شخصیة  لمتابعة نفسیة .

ما یعاكس تصریحاتها أثناء الاجتماعي الانطواء  سمةالحالة و الانحراف السیكوباتي ما عدا 

  . و الانطواء ب الانعزالالمقابلة حیث تح
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   نجاة" ": الخامسة  تقدیم الحالة )5

بلغا من ، مطلقة و لدیها ابنتین تسنة لیس لدیها مستوى دراسي 46الحالة في عمرها     

ل خاص و حالتها لدیها عم، , تسكن لوحدها في مسكن عاديسنة 22و  20العمر 

بطلب من طبیبها و ما  20/12/2015دخلت إلى المستشفى یوم  الاقتصادیة عادیة.

وى الهندام أو في  سیاق لاحظناه أثناء المقابلة  أنها لم تكن على حال جیدة إما على مست

عن السوابق المرضیة صرحت بأنها لیس لدیها أي مشكل صحي ما عدا  كلامها, أما

  اضطراب في النوم.

  : عرض و تحلیل نتائج المقابلة) 5-1

و ذلك بعد زواجها الأول الذي كان یكبرها  12بدأت الحالة تعاطي المخدرات في سن     

:"بابا االله یرحمو   قالت لنا. هامخدرات حیث كان یجبرها على تناول تاجرو الذي كان سنا 

, زوجني و   صغیرة حبست قرایتي علابیها زوجني ." أناكان شخص صعیب او قاسي 

"لوكان ماشي بابا یمكن  فقالت:لاحظنا ملامح الحزن و التشاؤم عند حدیثها عن ماضیها 

المواد التي تناولتها فأخبرتنا بأنها تناولت  سألناها عن" یشة فور و ما نولیش هاكاراني عا

لكن بعد ذلك التجأت إلى الإدمان  ،سنة لكن بعد طلاقها من زوجها تعالجت 15الزطلة لمدة 

و تصبح أكثر عدائیة عادة  من الارتعاش تصیبها نوباتلیوم و إن لم تتناوله و لفاعلى ا

ا و إدمانها رغبة منه قول هنا أن تناولها للمخدرات لم تكنتكسر أشیاء من حولها, و یمكن ال

, عندما سألناها عن للفالیوم كان نتیجة علاجها لإدمانها على الزطلة أي الكیف المعالج

لضیق أول مرة تناولت فیه شعرت با أن ،اولت فیه المخدرات صرحتشعورها للأول مرة تن
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نكون لكن بعدها أصبحت كعادة و إن لم تتناولها یصیبها الجنون و الهلع , و قالت :"و 

غیر بعدو علیا   en manqueملیحة كي نشرب دوایا ما تعقلینیش بصح كي نكون 

نولي ما نعقل على حتى واحد تحكمني نوبة نضرب روحي نضرب الي یجي قدامي نسب 

أي من أعراض  لمخدرا یمكن أن یكون أثار جانبیة للتوقف عن التعاطي لهذو  نكسر."

فهي دائمة ست على حال جیدة قالت لنا على أنها لی ،حالتها النفسیةعن سألناها الفطام. 

 إذ الحزنالكآبة و و تشعر ب كما ،تحس بأشیاء غریبة  و, ون سبب محددالقلق و الخوف د

  .أفكار انتحاریة كثیرا ما تراودها

فأخبرتنا على أنها لا تحب التخالط مع  من حولها،سألنا الحالة عن سلوكیاتها مع     

:" ل عنهما و أما مع الغرباء فقالت بنتیها لكن في بعض الأحیان لا تسأالآخرین فقط مع ا

حالة تتمیز بالعزلة و الإذ  الي یقیسني بالهدرة نندمو."  justeما نهدر مع حتى واحد 

تتكلم بالسوء  كانت حیثكما قد أخبرتنا على أنها قد تعدت بالضرب على جارتها  العدوانیة 

اضطرابات سلوكیة حادة قد تضر  إلىعن بناتها فهذه التصرفات العدوانیة قد تؤدي عنها و 

أي قیم  :"لما سألناها عن قیم المجتمع ,ضحكت قائلة ذاته و عمن حوله،  بالفرد بحد

لا تحب أنها  على أخبرتناكما قد  ."ما كاین والو موجودة في هذا المجتمع لا یوجد قیم

، إلا یهمو لا احد  و غیر اجتماعیة مع الآخرینطوائیة منعزلة الحالة انف،التخالط مع الآخرین

  بناتها ووالدتها.

یوم ج أخبرتنا على أن مستقبلها انتهى عن النظرة المستقبلیة و عن ما إذا ترید العلا وسؤالنا 

زواجها من ذلك الرجل و إن حیاتها انهارت و لا یوجد مستقبل بعد, أما عن العلاج فقالت 
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ه و الخروج من هنا سیكون أفضل أرید فقط أن ارتاح و أن أنسى كل ما عشته و ما أعیش

المستقبل و لا ترید بقد فقدت كل اهتمامها بالحیاة و ف سلبیة التفكیر نتج أن الحالة. إذ نستلي

:" راني حاسة روحي فالحبس ,  إذ قالت نةكأنها مسجو و شعرها یلمستشفى افمتذمرة، العلاج 

یحسوك بلي ماراكش بن ادم ما یعاملوناش ملیح ما رانیش   les infermièreزید 

 ." c’est toutمهبولة راني مریضة 

  :  عرض وتحلیل نتائج اختبار المتعدد الأوجه لحالة "نجاة "  5-2

ز النتائج المتحصلة علیها من خلال الإجابات التي أعطتها الحالة تمكننا بعد عملیة فر      

  : الجدول التاليیاغتها في من ص

  " نجاةیبین نتائج اختبار متعدد الأوجه لحالة "  7الجدول 

 L  F  K  HS  ?  السلم

+5K  

D  HY  PD 

+4K  

MF  PA  PT 

+K  

SC 

+K  

MA 

+2K  

SI  

  L  F  K    1  2  3  4  5  6  7  8  9  0  ?  الرمز

  57  31  61  46  22  26  39  30  36  31  8  19  5  3  الرتبة

  T   51  87  36  87  81  68  88  70  92  81  93  84  82رتبة 

  ترتیب

 tرتبة 

  2  1  3  4  7  0  3  9  2  8  1  5  6  
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  نجاةللحالة  الأوجه یعرض نتائج اختبار الشخصیة المتعدد 6صفحة بروفیل رقم    

 

  

* سنتعرض إلي النتائج التي تحصلت علیها الحالة في مقیاس صدق وثبات الاختبار لتقییم 

  البروفیل إذا كان صادقا أم لا .

  فیما یخص مقاییس الصدق : *

  ظهر لنا أن الحالة تحصلت على :من خلال العلامات المتحصل علیها ت

الحالة تتجاوب مع  و ذلك یفسر حسب دلیل المقیاس على أن  L  =(t=51)مقیاس - 

المقیاس بسهولة و مرتاحة و هذا ما لاحظناه خلال تقدیم الاختبار كانت الحالة متساهلة 
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, لكن في  رغم مستواها الدراسي الضعیف معنا وكانت طریقة تطبیق الاختبار معها یسر

  .ملاءو الإبعض البنود قمنا بالشرح 

علي أن نتائج المقیاس مشككة وهذا  یفسر ،و حسب دلیل المقیاس )F ) =87=tمقیاس- 

التي یمكن أن إجابات المفحوصة  إلى أو ،یعود إلي وجود اضطرابات عصابیةیمكن أن 

تكن  عشوائیة " بنعم" وحسب ما لاحظناه فان الحالة كانت متساهلة معنا لكنها لم تكون

التي كانت تعیشها في  الضغوطات أوإلي المشاكل  هاتركیز مركزة وربما یعود  سبب عدم 

ظهر من خلال لم تالمساعدة  أفكارها مشوشة. و مطالبتها أو یمكن أن تكون تلك الفترة

  المقابلة العیادیة النصف موجهة إذ لم تكن ترید العلاج.

 غیر و هذه الدرجة تدل على أن الحالة تستعمل میكانزمات دفاعیة )K)=t=36مقیاس -

وهذا كذا الآخرین ئة و حسب دلیل المقیاس الحالة تنتقد نفسها و ترى ذاتها بصورة سیمناسبة، 

  .ما ظهر لنا تماما خلال المقابلة العیادیة النصف موجهة فنظرتها لذاتها و للآخرین سلبیة

  علیها نستنتج أن الحالة صادقة . فمن خلال هذه النتائج المتحصل

  فیما یخص المقاییس الإكلینیكیة : *

  و هي :نجاة التي كانت مرتفعة لدى الحالة  الثلاث نتائج المقاییس في الأول سنقوم بعرض 

رجة جد مرتفعة  وهي د )  (t=93جةعلى در  تحصلت الحالة نجاة: Sc) فصام مقیاس ال - 

وجود أفكار غیر منتظمة و انطواء اجتماعي, ظهرت فقط بعض من  ویفسره الدلیل على
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الأعراض الفصامیة حسب المقابلة العیادیة النصف الموجهة , إذ الحالة نجاة لا تحب 

 الاختلاط و التحدث و إقامة علاقات مع الآخرین ما یعني أنها انطوائیة و غیر اجتماعیة .

فحسب الدلیل یتمیز باضطرابات (t=93) تحصلت على درجة :(Pa)مقیاس البارانویا  - 

التفكیر, معتقدات خاطئة. فالحالة و حسب المقابلة العیادیة النصف الموجهة یمكن القول 

على أنها تحكم على الأشیاء بسلبیة و كذلك عدوانیة اتجاه نفسها و الغیر و لا تتفق مع 

 الحالة لدى .مجتمع...":" واش من قیم في هذا الالقیم الاجتماعیة و هذا حسب ما قالته 

إمكانیة أن تقدم بفعل تحت تأثیر الهلاوس وهذا یمكن أن یكون لدى الحالة إذ أخبرتنا سابقا 

  أنها تشعر بأشیاء غریبة,  وحكمها على الرجال كلهم یشبهون زوجها السابق .

وحسب الدلیل فان  (t=88)درجة  تحصلت على : ) ( Pd السیكوباتي الانحرافمقیاس  -

تصرفات  الحالة تتمیز بمعتقدات غریبة ,غیر مستقرة و غیر ناضجة و لا تتحمل المسؤولیة,

 السلوكاتبعض ب المقابلة فان الحالة تتمیز, و بحسب دلیل مضادة للمجتمع وعدوانیة

لا تتواصل مع الآخرین و أحیانا ما تكون عدوانیة  حیث صرحت أنهاالمضادة للمجتمع 

         .جتماعیةلااو لا تعطي أهمیة للقیم  تجاههم

 لمتعلقة بالفرضیات الجزئیة لدراستنا، فتحصلت الحالة علىفیما یخص المقاییس ا *

  النتائج التالیة :

في مقیاس الاكتئاب   (T=81)درجة  تحصلت المفحوصة على" Dمقیاس الاكتئاب : " -  

أنها  دلیل الاختبار و یوضح على) وحسب 76-والتي تقابل المدى الأعلى جدا (وأكثر

الذات عدم حیاتها, فكرة سیئة عن  یر اجتماعیة, المشاكل مستحوذة علىشخصیة انطوائیة غ
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التفكیر بالانتحار فقدان الأمل من الحیاة, وهذا مل تبین لنا أثناء المقابلة  الثقة بنفسها،

ها علاقات اجتماعیة ما دیلیس ل ،لحالة لا تتحدث مع الآخرینفاالعیادیة النصف الموجهة 

و لا وجود للمستقبل   لنا أن حیاتها ضائعة صرحتعدا والدتها و بناتها, فاقدة الأمل حیث 

  .عدة مراتل أخبرتنا على أنها قامت بمحاولة الانتحار و كما

والتي تقابل  (T=82) درجة تحصلت الحالة على :  (Si)*مقیاس الانطواء الاجتماعي 

وحسب دلیل الاختبار المتعدد الأوجه فهي تمتاز بالانطوائیة و العزلة  )76-(فأكثر

وهذا ما ینطبق على الحالة إذ حسب المقابلة  ماالاجتماعیة والتفكیر الكثیر على موضوع 

لوحدها  العزلةالعیادیة النصف الموجهة فالحالة جد انطوائیة و منعزلة عن الآخرین إذ تحب 

 لفترات طویلة .

 :  للحالة نجاة لمؤشرات الإكلینیكیة لتحلیل البروفیل* استخراج ا

  *حساب المؤشر الذي یفرق بین الذهان والعصاب : 

( L +PA + SC )- ( HY + PT )                                           

= ( 51 + 92 + 93 ) – ( 68 + 81 )                                       

= 236 – 149   

= 90                                                           

ختبار الشخصیة المتعدد الأوجه وحسب دلیل ا  45سجلنا في المؤشر إن الحالة تفوق    

فإننا أمام حالة ذهانیة وإذا كانت النتیجة اقل فإننا أمام حالة عصابیة   45فإذا تعدت النتیجة 

  أن الحالة ذهانیة. ما یدل علىم 90سجلنا مع الحالة نتیجة 
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  *حساب نسبة الاستیعاب : 

IR = ( 3+ 4 + 6 + 9 ) / ( 1 + 2 + 7 + 0 )          

  الأرقام في هذه العملیة تشیر إلي المقاییس الأساسیة الإكلینیكیة 

IR = ( 68 + 88+ 92 + 84 ) / ( 87 + 81+ 81 +82 )         

IR = 332 / 331                                                      

IR = 1.003                                                           

وحسب دلیل الاختبار فهذه الشخصیة  1وهذا اكبر من  1.003نتیجة  تحصلت الحالة على

بات في السلوك وهذا ما ظهر لدي نجاة نامیكیتها الداخلیة ویطورون اضطرایلا تدرك بد

  لتعاطیها للمخدرات . 

   حساب المتوسط :*

ME = HS +D+ HY+ PD + PA + PT + SC + MA / 8        

  حساب المتوسط  مؤشر جید لقیاس درجات المعانات و الكرب النفسي .

ME = 87 + 81+ 68+ 88+ 92+ 81+ 93+ 84/ 8            

ME= 674/8                                                         

ME = 84.25                                                            

وهذا یعني أن  75والتي تعتبر اكبر من  84.25من خلال حساب المتوسط وجدنا القیمة 

  نجاة لدیها صعوبات في التكیف. 

  خلاصة الحالة :*
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المتحصل علیها خلال المقابلة العیادیة النصف الموجهة ونتائج مقیاس متعدد النتائج من 

نیكیة نستنتج ان الحالة نجاة تحصلت على درجة عالیة الأوجه وبعد حساب المؤشرات الإكلی

أعراض  بعضب في مقیاس الفصام و البارانویا و ظهرت سمة الانحراف السیكوباتي مصحوبة

عي، اذ الحالة تظهر شخصیة ذهانیة یمكن ان تطور اضطراب الاكتئاب و الانطواء الاجتما

 فرضیة بحثنا و على كل هذا فنستنتج  تحقق. ذهاني حاد، فهي تحتاج الى مساعدة نفسیة

و لدى الحالة  ،المدمنة على المخدرات تتمیز بسمة شخصیة معینة المرأة أن التي مفادها :

، أما عن الفرضیات  ة الانحراف السیكوباتيلفصام و بسمة البارانویا وكذلك بسماتتسم بسمة 

  الاكتئاب و الانحراف السیكوباتي  قت لدى الحالة إذ تتسم بكل من سمةالجزئیة فكلها تحق

  الاجتماعي.الانطواء و 

  

  

  

  

  

  

  

  



	الفصل الرابع                                                          عرض و تحلیل ومناقشة النتائج
 

152 
 

   "فاطمة الزهراء":  السادسة تقدیم الحالة -6

،عازبة, تعیش مع عائلتها , لدیها  سنة مستواها الدراسي الثالثة ثانوي 36الحالة في عمرها   

, دخلت إلى المستشفى  إخوة,تعمل في مكتب لشركة خاصة, حالتها الاقتصادیة جیدة 3

, و عن السوابق المرضیة صرحت لنا بأنها قد  25/01/2016برغبتها و بطلب منها یوم 

  دخلت في غیبوبة لمدة شهرین و كذا قد كانت فقدت بصرها .

  :العیادیة النصف الموجهةعرض و تحلیل نتائج المقابلة  6-1

و ذلك بعد أن كانت في علاقة  سنة 12بدأت الحالة تعاطي المخدرات في سن مبكر     

مع شاب و فشل تلك العلاقة التجأت إلى تعاطي المخدرات و أول مخدر تعاطته كان حسب 

ن ثم سألناها عن هذه العلاقة التي ما قالته الاكستازي و الكوكایین مع تناول الكحولیات فم

بعد  ت تحبه بشدة لكنه یعاملها بقسوة جمعتها مع ذلك الشاب فأخبرتنا بأنه هو السبب إذ كان

, فهنا یمكننا الاستنتاج أن الحالة التجأت إلى لها حاولت الحالة الانتحار مرتینتخلیه 

اب و كذلك حسب ما أخبرته المخدرات لنسیان معاشها و علاقتها التي لم تفلح مع ذلك الش

للانتقام منه, و لما سألناها عن شعورها عندما لا تتناول المخدرات فأخبرتنا على أنها تتحول 

ما نعقل على والو  sauvage:" نولي وحش إلى شخص أخر و كأنها وحش إذ قالت

, وعن حالتها اب بنوبة من الارتعاش و الخوفو كذا على أنها تصننحیك من الدنیا." 

 إلىالنفسیة فصرحت على أنها لیست جیدة و لا تشعر بالراحة النفسیة متوترة دائما تحتاج 

, و أیضا صرحت على أن شهیتها للطعام غیر جیدة و لا تنام و كذا تكون مساعدة نفسیة
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سنة حاولت الحالة  16, و في عمر بنفسها و بالآخرین و تعزل نفسها هناك فترات لا تهتم

هما تحار بسبب خیانة خطیبها لها, و هنا نستنتج أن الحالة مرت على علاقتین تم فیالان

, و سألناها عن سلوكیاتها إذا كانت قد تزعج من في حولها خیانتها و محاولة لقتل نفسها

, و قالت على أنها تؤذي نفسها صرحت لنا على أنها لا تحب أن تزعج الآخرین و لا احد

فقدت عذریتها في سن أنها تقیم علاقات غیر شرعیة مع صدیقها و قد إلا أنها أخبرتنا على 

عملیات إجهاض  إلا أنها هذه المرة الأخیرة  4, و أنها قد أقدمت من قبل الىسنة 16مبكرة 

 mes deux jumelle:" الحاجة الي ندمت علیها هي الي قتلتأجهضت توأمها و قالت 

, و هذا یدل الندم و لوم الذات هي باكیةو  ."خفت من ربي كیفاش نقابلو ندمت بزاف 

إخبارنا على أنها أصبحت مجرمة بقتل توأمها. أما عن علاقتها بالآخرین فقالت الحالة على و 

أنها لا تحب التعرف على الآخرین و علاقتها مع والدیها جیدة إلا أن والدها لا یعلم بإدمانها 

د أخبرتنا على أنهم لا یحبونها جیدة فقلكن والدتها على علم, و مع إخوتها العلاقة لیست 

, أما علاقتها بزملاء العمل نهم على علم بإدمانها و بكل شيءیحتقرونها و لا یكلمونها لأو 

  فالرجال كلهم یغازلونها و یریدون شيء منها أما عن النساء فكلهن یغارون منها .

رت في الهاویة و لا فأما عن نظرتها للمستقبل, صرحت لنا الحالة على أن حیاتها صا   

:" راني حابة نسیي و نداوي روحي بصح عارفة بلي حیاتي راحت یمكن تصلیحها إذ قالت

ا إذا , و عن مي العلاج و في تغییر مجرى حیاتهاو هذا یدل على رغبة الحالة ف طارت."

  أن تتعالج.فقط  , صرحت لنا أنها لا تعرف و تتمنى ترید القیام به بعد الخروج
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  :  حلیل نتائج اختبار المتعدد الأوجه لحالة "فاطمة الزهراء " عرض وت6-2

ز النتائج المتحصلة علیها من خلال الإجابات التي أعطتها الحالة تمكننا بعد عملیة فر    

  : من صیاغتها في الجدول التالي

  فاطمة الزهراءیبین نتائج اختبار متعدد الأوجه لحالة "  8الجدول        

 L  F  K  HS  ?  السلم

+5K  

D  HY  PD 

+4K  

MF  PA  PT 

+K  

SC 

+K  

MA 

+2K  

SI  

  L  F  K    1  2  3  4  5  6  7  8  9  0  ?  الرمز

  69  45  79  56  22  21  46  40  47  35  29  29  11  34  الرتبة

  t   77  115  81  81  104  92  106  82  92  99  115  120  96رتبة 

ترتیب 

 tرتبة 

  3  1  2  0  4  7  3  9  8  5  2  1  6  
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 فاطمة الزهراءالأوجه للحالة رض نتائج اختبار الشخصیة المتعدد یع 7صفحة بروفیل رقم 

 

 

* سنتعرض إلي النتائج التي تحصلت علیها الحالة في مقیاس صدق وثبات الاختبار لتقییم 

  البروفیل إذا كان صادقا أم لا .

  فیما یخص مقاییس الصدق : *

  لنا أن الحالة تحصلت على :ظهر من خلال العلامات المتحصل علیها ت

تحصلت الحالة على درجة عالیة في المقیاس و حسب الدلیل   L=(t=77)مقیاس - 

فمصداقیة إجابات الحالة غیر صادقة و ربما یعود ذلك إلى أن الحالة تحاول أن تظهر 
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نفسها في صورة مقبولة أو أنها تجیب على الأسئلة عشوائیا , و ما یمكن قوله عن الحالة 

  أنها لم یكن لدیها الرغبة للإجابة عن أسئلة الاختبار .هو 

فالدرجة عالیة جدا, إذا فأجوبة الحالة غیر  و حسب دلیل المقیاس )F =)115=tمقیاس- 

صادقة و هذا یعود إلى إهمال الحالة لإجاباتها و عدم تركیزها على الأسئلة , إذ كانت 

  لاختبار.تجیب بعشوائیة , و هذا ما لاحظناه أثناء تطبیق ا

على أن بروفیل الحالة غیر صادق وهذا یعود إلى  و هذه الدرجة تدل )K)=t=81مقیاس -

على أن الحالة كانت تستعمل میكانیزمات  <F L>مقارنة بمقیاس  <K>عدم تطابق الدرج

  ظهر لنا خلال تطبیقنا للاختبار . لم مناسبة، وتطلب المساعدة بسهولة وهذا غیر دفاعیة

و من النتائج المتحصل علیها في مقیاس الصدق و الثبات نستنتج أن الحالة لم تكن *   

ها للإجابات و عدم تعاونها صادقة في إجاباتها على الأسئلة , و هذا یعود إلى عدم تركیز 

  . الإكلینیكیة, فلا یمكن الأخذ بعین الاعتبار النتائج المتحصل علیها في المقاییس معنا 
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   صافیة"  ": السابعة الحالةتقدیم  7- 

,مستواها الدراسي التاسعة إكمالي, تسكن مع والدتها  سنة 27صافیة شابة عازبة، عمرها    

و أخوها و أختها الصغرى, والدها متوفى جراء حادث سیارة حیث كانت بصحبته هي وأختها 

الصغرى , حالیا لا تعمل لكن قبل دخولها إلى المصلحة كانت تعمل في مصنع مستواها 

بطلب من طبیبها و والدتها  03/01/2016الاقتصادي متوسط, دخلت إلى المصلحة یوم 

,إما عن السوابق المرضیة فصرحت لنا أنها لا تعاني من أي مرض إلا أنها تعاني من فوبیا 

بدت لنا صافیة شاحبة الوجه و ضعیفة البدن و غیر نشطة  و ،الموت وهذا حسب ما قالته

  وحزینة.

  عرض و تحلیل نتائج المقابلة : 7-1

و ذلك بعد الحادث الذي أدى لموت  سنة 21ت في سن بدأت الحالة تعاطي المخدرا   

 منذ ذلك الحادث لم تغمض عینیها خوفا من الموت إذ قالت: أنهاوالدها و كذا أخبرتنا على 

و مات بابا ما جاني نوم نخاف الظلمة نقعد غیر  accidentمن ذاك الیوم لي درنا " 

إذ لجأت إلى تعاطي  الفالیوم."ستا مع الموت جات تدني, شرب لك نبكي و نتخایل

, لم تحدثنا  أقوالهاالمخدرات لكي تنسى و لو لبرهة من الزمن ذلك الیوم التعیس حسب 

الحالة كثیرا حیث لاحظنا صعوبة في التعبیر و في فهم تساؤلاتنا, و هذا یعود إلى الآثار 

تعاطیها للمخدرات الجانبیة للدواء الذي كانت تتناوله في المستشفى, أما عن شعورها عند 

." أما عن حالتها النفسیة ملیحة كي نشربهم نكون مرتاحة نرقد كي العباد "نكونقالت:
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فلاحظنا على أنها لم تتوقف عن القول بأنها لیست بحال جیدة راني نموت , زیادة على أنها 

 إذا تعاني من اضطراب في النوم إذ لا تنام أبدا حسب أقوالها و كذلك حسب ملفها الطبي إلا

تعاطت الاكستازیا و الفالیوم , أم عن سلوكیاتها فأخبرتنا على أنها تسلك سلوكیات غریبة ولم 

." , و كذلك صرحت لنا على ندیر كنت  :" ماعلایالیش واشتعطي لنا تفاصیل، فقط قالت 

أن والدتها دائما ما تعاتبها على أشیاء صغیرة, فكما قد لاحظنا سابقا فقد كانت الحالة في 

حالة سیئة أثناء المقابلة لم تكن تتجاوب معنا كثیرا أجوبتها مقتصرة و تجاوبنا بصوت 

ماشي ملیحة خاصة هاذو منخفض, و عند سؤالنا عن علاقاتها مع العائلة قالت :" 

." أما عن الأصدقاء فأخبرتنا على أنها لا تخالط الناس و لیس لها أصدقاء , ما الیامات

منطویة أو قد یكون لسبب أخر. و عن  ة عن الآخرین ویعني على أنها شخص منعزل

نظرتها للمستقبل و رغبتها في العلاج أخبرتنا على أنها ترید العلاج و تغییر حیاتها و لدیها 

راني حابة نداوي روحي و نغیر حیاتي نولي كي قبل ما  تفاؤل نحو المستقبل, حیث قالت:"

ما نقدر نرقد الا بدواء و الا ماكانش الدواء  عییت من حیاتي هاكا l’accidentتصرا 

  ." نقعد خایفة من الموت تجي تدیني
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  :  عرض وتحلیل نتائج اختبار المتعدد الأوجه لحالة "صافیة " -7-2

    قمنا بصیاغتها في الجدول التالي : الحالةد جمع النتائج التي تحصلت علیها بع

  صافیة"یبین نتائج اختبار متعدد الأوجه لحالة "  9 رقم الجدول        

 L  F  K  HS  ?  السلم

+5K  

D  HY  PD 

+4K  

MF  PA  PT 

+K  

SC 

+K  

MA 

+2K  

SI  

  L  F  K    1  2  3  4  5  6  7  8  9  0  ?  الرمز

  45  32  71  66  23  22  52  37  43  41  26  24  14  9  الرتبة

  رتبة 

T 

  90  101  74  109  96  84  120  80  96  118  105  87  69  

 ترتیب

 tرتبة 

  2  1  3  3  5  8  1  9  6  2  4  7  0  

  یعرض نتائج اختبار الشخصیة المتعدد الأوجه للحالة صافیة 8صفحة بروفیل رقم          
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* سنتعرض إلي النتائج التي تحصلت علیها الحالة في مقیاس صدق وثبات الاختبار لتقییم 

  البروفیل إذا كان صادقا أم لا .

  فیما یخص مقاییس الصدق : *

  ظهر لنا أن الحالة تحصلت على :من خلال العلامات المتحصل علیها ت

حسب الدلیل فهي درجة عالیة جدا و المقیاس غیر صادق و هذا  L  =(t=90)مقیاس - 

لة مستمرة ایعود إلى أن الحالة كانت لدیها نوع من المقاومة اتجاه الاختبار و كانت الح

جیدة و عند تطبیقنا للاختبار كانت تأخذ وقت بالقول على أنها متعبة , و لیست في حالة 

  في فهم الأسئلة و كانت تجیب بعشوائیة حتى و إن لم تفهم السؤال.

الاختبار فان مصداقیته غیر صالحة و یمكن أن و حسب دلیل  )F ) =101=tمقیاس- 

یعود ذلك إلى أن الحالة كانت تجیب بعشوائیة و لم تكن مركزة خلال التطبیق , وهذا ما 

  حظناه إذ لم تحاول تفسیر الأسئلة .لا

عالیة جدا , و هذا یدل على أن الحالة كانت تجیب و هذه الدرجة  )K)=t=74مقیاس -

و هذا ربما یعود  <F K>على الأسئلة بطریقة عشوائیة و الذي لا یتوافق علیها في مقیاس 

  إلى عدم شعورها بالراحة أو لوجود اضطرابات نفسیة حادة.

و من النتائج المتحصل علیها في مقیاس الصدق للاختبار المتعدد الأوجه المطبق على    

الحالة صافیة نستنتج أن مصداقیة الاختبار غیر صالح و لا یمكننا اخذ النتائج بعین 

 الاعتبار, و ذلك للحصول على نتائج صحیحة في بحثنا. 
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  :مناقشة نتائج الحالات  - 8

ار الشخصیة المتعدد بصف الموجهة ، وكذلك نتائج اختنلعیادیة المن خلال المقابلات ا   

النساء المدمنات على المخدرات المتواجدة  بتطبیقها علىالتي تحصلنا علیها MMP2 هالأوج

 حالة، نستخلص أن كل بمصلحة إعادة تأهیل المدمنین بالبلیدة " انتز فانونر ف " مستشفىفي 

  ة.ذهانیة حاد ظهور اضطرابات یؤدي  إلىأن  ما یمكن،  خاصةتتمیز بسمات ذهانیة 

 :وسنوضح كل النتائج في الجدول التالي
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اعلى درجة 

المتحصلة  في 

 MMPI2مقیاس 

الدرجة المتحصلة 

علیها في مقیاس 

 الانطواء الاجتماعي

الدرجة المتحصلة 

علیها في مقیاس 

 الاكتئاب

 فيالدرجة المتحصلة 

  مقیاس

 الانحراف السیكوباتي

 مقیاس

 الصدق

  المقاییس      

       الحالات

  

Sc = t 95 

Pa = t 89 

SI = t 81 D = t 81 Pd = t 77 مریم 1الحالة   صالح 

Sc = t 101 

Pd = t 96 

SI = t 58 D = t 83 Pd =t 96 2الحالة  صالح 

 شریهان

Pd = t 103 

Hs = t 87 

SI = t 47  D = t 81 Pd =t 103 وسام 3الحالة  صالح 

Sc = t 107 

Hs = t 100 

SI = t 51 D = t 100 Pd = t 88 4الحالة  صالح 

 ابتسام

Sc = t 93 

Pa = t 93 

SI = t 82 D = t 81 Pd = t 88 نجاة 5الحالة  صالح 

 6الحالة  غیر صالح    

 فاطمة الزهراء

 7الحالة  غیر صالح    

 صافیة
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  الحالات في مقیاس المتعدد الأوجه . كل : یمثل نتائج 10الجدول رقم 

المرأة المدمنة علي  تنا العامة والتي مفادها : " تمتازوما إستنتجناه یشیر إلي مصداقیة فرضی   

لاحظ درجة عالیة في سمة ن المتحصلة " . فمن  خلال نتائجخاصة المخدرات بسمات إكلینیكیة 

 بسمة الفصام التي كانت بارزة لدیهن ، وهذا یعني أن المرأة المدمنة على المخدرات تتسم الفصام 

أن القسم الأكبر من المدمنین تؤكد التي  korntsky   &Gerardوهذا ما تطابق مع دراسة 

وهذا یمكن تفسیره وكینوناتهم في مرحلة المراهقة  یتصفون بسمة الفصام ، وبإشكالیات في هویتهم

تعاطي المخدرات في سن مبكر ، وهذا ما أدى بهن إلى إیجاد صعوبة ب حیث بدأن لحالاتلدى ا

التي كانت مشتركة بین  في إیجاد هویتهن خاصة في مرحلة المراهقة ، إضافة إلى سمة الفصام

فحسب  "عالیة في سمة البارانویا الظاهرة لدى الحالتین "الأولى والرابعةلات، وجدنا درجة االح

والهذیان والهیجان  ى المخدرات إلى الذهان البارانويیؤدى الإدمان عل kety& Matthys دراسة 

ویمكن تفسیر هذه النتیجة على إیجاد نوع مزدوج بین إضطرابین وهو الفصام  وتشوش الوعي

  البرانوي، وهذا یعود إلى ارتفاع درجة مقیاس الفصام والبارانویا .

الجزئیة   فرضیةالبارزة لدي كل الحالات ، وهذا ما تطابق مع  نجد سمة الإنحراف السیكوباتي    

السیكوباتي ، وظهرت هذه السمة بحثنا أن " المرأة المدمنة علي المخدرات تمتاز بسمة الانحراف ل

 Gen(، وهذا ما أكدته دراسات جن سمیث السلوكات والأفكار المنحرفة للحالات من خلال

Smith( ( Knight )  ودراسة(Easton) دوا جمیعا أن مدمني المخدرات یشیع بینهم حیث أك

  الإنحراف وعادة ما یكونوا ذوي شخصیة سیكوباتیة .
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خدرات بسمة الجزئیة الثانیة التي مفادها " تمتاز المرأة المدمنة علي الم  أما عن الفرضیة    

على درجات عالیة في مقیاس  حیث تحصلا، الاكتئاب " فهي محققة و مشتركة بین الحلات

، وهذا ما أكدته دراسات سعد المغربي ، فاروق ، عبد السلام ، رشاد كفافي ، ودراسات الإكتئاب

، حیث وصفوا  (Dihell)ودیهل(Mary Nysurande) )وماري نیسواندرvogel(كل من فوجل 

ا ما أدي بهن إلي شخصیة المدمن على المخدرات بالإنهباطیة و الإكتئابیة وضعف الإرادة ، وهذ

وهذا ما تبین لنا لدي الحالات حیث ظهرت علي الأقل محولة محاولة الانتحار لعدة مرات  .

انتحار واحدة ، ولدي الحالة الرابعة قامت بعدة محاولات انتحار فهذا یؤكد علي أن الاكتئاب 

  یمكن أن یؤدي إلي إیذاء النفس والانتحار .

مخدرات بسمة الانطواء ثالثة " تمتاز المرأة المدمنة علي الفیما یخص الفرضیة الجزئیة ال   

و فلم تكن سمة الانطواء الاجتماعي ظاهرة لدى الحالات ماعدا الحالة الأولى الاجتماعي" 

" تفسر  حسین فاید"معین كالفصام فحسب دراسة  اضطراب، وهذا یمكن أن یكون نتیجة الخامسة

وهذا ة وتفضل العزلة وتهرب من الناس والإنطوائیعلى أن الشخصیة الفصامیة تتسم بالخجل 

وهدا ما تبین لدي الحالتین فسمة الفصام كانت بارزة لدیهن ، یؤثر على علاقاتها الإجتماعیة .

  كما یمكن ان تكون كسمة تتمیز بها والتي تؤثر علي العلاقات الاجتماعیة للحالات 

الاعتبار النتائج التي تحصلنا علیها كونها نأخذ بعین  عن الحالة السادسة والسابعة فلم أما   

غیر صادقة فحسب دلیل المقیاس النتائج التي تحصلت علیها الحالات في مقیاس الصدق و 

  الكذب كانت غیر صالحة .  
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كل الحالات لدیهن سمات مشتركة و التي تتمثل في سمة الانحراف السیكوباتي  أنفنستنتج     

، إذ تمتاز كل منهن بسلوكات مضادة للمجتمع، كالسرقة و العدوانیة و التي تلحق وسمة الاكتئاب

. وسمة الاكتئاب  الضرر بذاتهن و بالآخرین، بحیث هذه السلوكات قد تؤدي إلى القیام بالفعل

 إليتحار ، فهذه الفئة تحتاج نالتي تمتاز بها یمكن أن تؤدي إلي مشاكل نفسیة معقدة وحتي الا

لتعدیل  أیضاالمشاكل النفسیة والصحیة وتحتاج  اندة نفسیة واجتماعیة لتجاوزرعایة و مس

  السلوك.  

  



  : خاتمة

هدفت هذه الدراسة إلى التعرف على السمات الاكلینیكیة لدى المرأة المدمنة على المخدرات  

حالات من نساء  07اذ اخذنا عینة الدراسة بالمستشفى الجامعي" فرانتز فانون" بالبلیدة ل

  مدمنات على  المخدرات.

المعتمد على دراسة الحالة، اما ادوات الدراسة  اعتمدنا في هذه الدراسة على المنهج العیادي 

استخدمنا المقابلة العیادیة النصف الموجهة و مقیاس الشخصیة المتعدد الأوجه، توصلنا الى 

نتیجة الدراسة الى ان الحالات یتمیزن بسمات اكلینیكیة عدیدة، اذ ظهرت سمة الانحراف 

كل الحالات، ما یدل على صحة  السیكوباتي و سمة الاكتئاب و كذلك سمة الفصام لدى

  فرضیاتنا الجزئیة.

لكن هذه النتائج تبقى محصورة على عینة الدراسة هذه، و في ضوء هذه النتائج المتحصلة   

علیها نستنتج أن الحالات تظهر اضطرابات وظیفیة نفسیة و سلوكیة، تحتاج الى رعایة 

  نفسیة و مساندة اجتماعیة.
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 الملاحق



  1ملحـــق رقم 

  دلیــــل المقابلـــة

  / البـــیانات الشخصیــــة1

ـــم -  الاسـ

 الســــن -

 المستــــوى الدراسي -

 الحالة العائلیــــــة -

 عــــدد الأبـــناء (ان وجــــد) -

 عـــدد الأخــــوة  -

 المهنـــــة -

 المستــــوى الاقتـــصادي -

ــفى -  متـــى دخـــلت الى المستشـ

ــق الشرطــة :دخلتهكیـــف  - ــق توجیــــه طبي     رغبـــة شخصیـــة      عـــن طریـ  عن طریـ

  / الادمـــان على المخدرات2

 ؟ في أي ســـن بدأت في تـــعاطي المخــــدرات. وما هي الأسباب التي دفعتك لذلك -

 ؟ما هــــو شعــــورك عند تناول أول مخدر  -

 ؟نهاما هــــي المـــواد التي تتعاطی -

 ؟ما هـــو شعــــورك عندما تتوقفیـــن عن تعاطي المخدرات -

  
 



  / الاكتـــئاب3

ـــــة -  ؟كیـــف یمكـــنك وصـــف حالتك النفسیـ

  ؟هـــل تشعـــرین بالحـــزن في معظـــم الأوقـــات -

ــــن نومــــك ومزاجك -  ؟كیــــف تصنفی

 ؟بفتــــرات من عـــدم الاهـــتمام بنفســـك، وبـــما حولك هـــل تمریـــن -

ـــة -  ؟هــــل تراودك أفكـــــار انتحاریـ

  ي/ الانـــحراف السیــــكوباث4

ــد تكـــون مزعــــج مـــن حولك سلوكیاتهـــل لدیك  -  ؟قـ

 ؟ما هي الأشـــیاء الممــــنوعة التي قمـــتي بـــها -

ـــناء قیامـــك بما هـــو ممنــــــوعكیـــــف شعـــرت  -  ؟أث

ـــة، وهـــل تستمتعیــــن بذلــــك - ـــك علاقات جنسیــــة غیـــر شرعیـ  ؟هــــل لدیـ

 ؟مـــا هــــو رأیـــك بالاتــــجاهات والقیـــم الاجتماعیــــة -

  / الانطـــواء الاجتـــماعي5

 بالآخرین؟كیـــف تصنفیــــن علاقاتك  -

ــوحدكهــــل ت -  ؟حبیــــن البـــقاء لــ

 ؟كیــــف هي علاقاتــــك مـــع عائلتــــك -

 ؟كیــــف هي علاقاتك مــــع أصدقائك -

 



  المستقبل إلى/ النظـــرة 6

 الآن؟ما هي نظـــرتك للمستـــقبل قبـــل دخـــولك المستشـــفى، وهـــل تغیـــرت  -

ـــة في الشفاء والخــــــروج  -   ؟من هناهـــل لدیك الرغب

ـــك في العـــلاج -   ؟هـــل لدیك الإرادة الكافیــــة لتحقیـــق رغبتـ

ـــد خروجـــك وتحسنــــك، وهــــل لك طمــــوحات - ــدین القیام بـــه بعـ   ؟ماذا تریــ

 


