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 و عرف ان شكر

  
حيم  حمان الرَّ  بِسم الله الرَّ

 يتم كل عمل صالح  لله الذي بنعمتوأولا و قبل كل شيء الحمد  

 تما  ىذا العمللإ نعمتو علينا ووفقناالذي أتم   الحمد لله  

 إلا بفضلو    و لا خُتِم سعيٌ   خُطَّ دربٌ ما  و  

 التي أشرفت علينا و  " زايدي باية  "  الكريمة إلى الأستاذة  الشكر الجزيلنتقد  ب

 نصائحيا القيمةطيلة ىذا المشوار و التي لم تبخل علينا بتوجيياتيا و   رافقتنا

 و أيضا شكر موصول إلى كل العاملين في مصلحة الأطف ال بالمؤسسة الإستشف ائية

 إنجاز  في    الذين ق اموا بقبولنا و مساعدتنا  "حنفي فرنانللأمراض العق لية " 

 ىذا العمل

 الذين رافقونا    "أساتذة قسم علم النفس العيادي"إلى  كما نتقد  بالشكر و العرف ان  

  و تعليمنا طيلة ىذه السنوات تكوينناو عملوا على  

 ىذا البحث    نجاحكل من كان لو يد العون في    و

 " لله على حسن التما  و الختا و الحمد  "

 شكرا لكم جميعاً  



   

 الإىداء
 

 بحث تخرجيأىدي  بكل ما أوتيت من مشاعر و حب  

 " إلى من غمرتني بحنانيا و أنارت ق لبي بفيض دعائيا "

 شقى من أجل ان يفتح لي درب الحياة "" و إلى من  

 أطال الله في عمرىما ." ن  والداي الكريمي" إلى

  "خالاتي"  و أخص بالذكركل أفراد عائلتي   و" أخي الوحيدضلعي الثابت "إلى    

 ياسمين "" صديقتي  إلى رفيقة السنين و الروح  

 إلى أجمل صداقة و أحلى صديقة

 "صديقتي ليندة "

 " ليلي صديقتي"ق لب  أحن  و  إلى صاحبة أجمل  

 و كل من يحبني   يصديق اتإلى كل  

 نجاح ىذا العملساعدني في  من  ىداء إلى كل  إ

 بحث التخرج .التي شاركتني  " صبرينة  " خاصة  

 

 سارة

 



   

 الإىداء
 

 أىدي ثمرة جيدي المتواضع

 والنشأة على شغف  إلى من وىبني الحياة والأمل

 والمعرفة، ومن علموني أن أرتقي سُلّم الحياة بحكمة وصبر؛  طلاعلإا

 وف اءً ليما والدي العزيز، ووالدتي العزيزة و  برا وإحسانً ا

 إلى من وىبني الله نعمة وجودىم في حياتي إلى العقد المتين

 من كانوا عونا لي في رحلة بحثي: اخي وزوجتو واختي الحبيبة وقرة عيننا امير ابن اخي.

كاتفتني ونحن نشق الطريق معا نحو النجاح في مسيرتنا العلمية إلى رفيقة دربي  إلى من  

 وصديقتي كنزة وصديقتي ورفيقتو مذكرتي سارة والى صديقتي نجاة،

 وأخيراً إلى كل من ساعدني، وكان لو دور من قريب أو بعيد في إتما  ىذه الدراسة،

 والآخرة.  سائلة المولى أن يجزي الجميع خير الجزاء في الدنيا

 ثم إلى كل طالب واستاذ علم سعى بعلمو، ليفيد بكل ما أعطاه الله

 .من علم ومعرفة

 

 صبرينة
 



 

 : ملخص الدراسة

 

لدى أمهات تؤثٌرها على الإكتباب هدفت هذه الدراسة إلى التعرؾ على المرونة النفسٌة و     

  ة.المتؽٌرٌن لدى عٌنة الدراسل من و معرفة مستوى ك إضطراب طٌؾ التوحد ذويالأطفال 

أقٌمت هذه الدراسة على خمس حالات من أمهات الأطفال المصابٌن بإضطراب طٌؾ    

دلٌل المقابلة نظرا لملببمته لأؼراض الدراسة ، و إعتمدنا على  بإستعمال المنهج العٌادي التوحد

، و أظهرت نتابج الدراسة  (لئكتباببٌك ل مقٌاس)و ( مقٌاس المرونة النفسٌة )النصؾ موجهة و 

بالرؼم من كل الوضعٌات المعاشة أن الحالات الخمس ٌتمتعن بمستوى مرتفع من المرونة النفسٌة 

كما ٌعانون من الإكتباب بمستوٌات متفاوتة حٌث نجد ثلبث حالات ٌعانٌن من إكتباب ،مع أبنابهن 

 .و خفٌؾ أدنى و حالتٌن ٌعانٌن من مستوى إكتباب  متوسط

 

 الكلمات المفتاحٌة :

 . التوحد طٌؾ  -الإكتباب  -لنفسٌة المرونة ا

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 Résumé de la recherche : 

L’objectif de cette étude était de déterminier la résilience psychique et son 

impact sur la dépression chez les mamans des enfants attient du trouble de 

spectre de l’autisme , et connaitre le niveau  des  deux facteurs chez 

l’échantillon soumi à l’ étude . 

   L’ étude était effectuée sur cinq cas de mamans des enfants atteints de 

spectre de l’autisme en utilisant la méthode clinique vue qu’elle convient à 

l'étude , et on adopté la confrentation partiellement semi-dirigé,( l'échelle 

la résilience psychique) ainsi (l'échelle de dépression de Beck), les 

résultats ont montré que les cinq cas de mamans font preuve d’un très bon  

niveau de la résilience psychique malgré les situations difficiles dont elles 

souffrent avec  leurs enfants , et concernant la dépression son niveau est 

hétérogéne de sorte que qu’on a détecté trois casde dépression moyenne et 

deux cas autres moins et légér . 

 

Mots clée : 

La  résilience psychique - la dépression - trouble de spectre de l’autisme . 
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 :مقدمة 

ٌعٌش الطفل فً هذه الحٌاة مراحل مختلفة من النمو ، و أثناء هذه المراحل ٌكون معرضا      

، للئصابة بمختلؾ الإضطرابات ، و من بٌن هذه الإضطرابات الشابعة إضطراب طٌؾ التوحد 

لى مظاهر نمو من أكثر الإضطرابات التطورٌة صعوبة و تعقٌدا نظرا لتؤثٌره الكبٌرعٌعتبرالذي 

لا ٌتوقؾ هذا التؤثٌر على الطفل فقط بل ٌمتد إلى الأم التً تواجه بسبب حالة الطفل المختلفة ، و

 برعاٌته ،ول الأنها المتكفل لأ علٌهالطفل  إعتمادٌة إبنها وضعٌات و مسإلٌات جدٌدة لشدة

شٌاء على عدة أعلى عاتقها فهً تضطر للتنازل  الملقاةبٌن المسإولٌات دابمة  حٌرةوٌجعلها فً 

ضطرابات وإسري مما خلؾ لها صراعات وضؽوطات الأجل تحصٌل نوع من التوافق أمن 

 .ختلبؾ درجاتهاإعلى  نفسٌة

ضطراب طٌؾ التوحد المصابٌن بإكما أظهرت الدراسات و الأبحاث أن أمهات الأطفال     

الذٌن العادٌٌن أوأمهات الأطفال ٌعشن فً مستوى من الإكتباب أكثر بكثٌر من أمهات الأطفال 

إضطرابات أخرى . و هذه المشاعر التً تنتاب أم الطفل التوحدي هً التً تحدد  ٌعانون من

 المرونة النفسٌة لدٌها . مستوى

تعود على الفرد بنتابج جٌدة و إٌجابٌة رؼم مختلؾ أن المرونة النفسٌة ظاهرة نفسٌة و نذكر      

عرفته من خلبل هذا ما سنحاول موحٌاته . العوامل الضاؼطة التً ٌمكن أن ٌمر بها الفرد خلبل

إضطراب  ذويلدى أمهات الأطفال  الإكتبابعلى و تؤثٌرها  المرونة النفسٌة دراستنا هذه عن

 طٌؾ التوحد .

 منها الجانب النظري و الجانب التطبٌقًفصول  بحثنا إلى ستةبتقسٌم من أجل ذلك قمنا و    

الإشكالٌة ، فرضٌات  تم طرح من خلبلهو لئشكالٌةالعام لممهدٌن لموضوع الدراسة بالإطار

 حدٌدع ، إضافة إلى  أهداؾ الدراسة و صولا إلى تإختٌار الموضوو أهمٌة الدراسة ، أسباب 

 . اإجرابٌالمفاهٌم 
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و لمحة تارٌخٌة عن المرونة النفسٌة  المرونة النفسٌة ممهدٌن له بتمهٌد ٌلٌهبعدها تطرقنا لفصل     

،  النظرٌات المفسرة لها و المرونة النفسٌة  أنواع ثم، لها علبقة مع المرونة النفسٌة مصطلحات

مٌزة  أخٌراوبها العوامل المرتبطة ها ، كذلك مقوماتطرق بناء المرونة النفسٌة و كما تطرقنا إلى 

 ثم الخلبصة  . النفسٌةالأفراد ذوي المرونة 

ا إلى أهم تارٌخٌة عن الإكتباب ، ثم تطرقنفصل الإكتباب أٌن بدأنا بتمهٌد ثم لمحة  ٌؤتًبعدها    

النظرٌات المفسرة للئكتباب ثم الإكتباب  إضافة إلى تشخٌص،الإكتباب أسباب وأنواع وأعراض 

 الخلبصة .ختاما بالعلبج و 

تارٌخٌة عن إضطراب طٌؾ  لمحةنا بتمهٌد ثم بدأحٌث إضطراب طٌؾ التوحد ٌلٌه بعدها فصل    

إضطراب تشخٌص إضافة إلى ،التوحد  التوحد ، كما قمنا بوضع أسباب و أنواع و أعراض طٌؾ

و أخٌرا لإضطراب طٌؾ التوحد  النظرٌات المفسرة ثم سمات الطفل التوحدي ، وطٌؾ التوحد 

و إستجابة الأم لإصابة إبنها بإضطراب طٌؾ ضطراب طٌؾ التوحد لإ البرامج التدعٌمٌة حناوض

 ثم الخلبصة.التوحد 

 الجانب التطبٌقً فهو ٌضم فصلٌن . أما فٌما ٌخص 

الإستطلبعٌة ، تحدٌد منهج  الدراسةالذي ٌشمل ة المٌدانٌة ،ة للدراسالإجراءات المنهجٌفصل     

 . إلى كٌفٌة إجراء العمل المٌدانً مجموعة الدراسة و الأدوات المستعملة وصولاالدراسة ، تقدٌم 

الحالات الخمسة  وصولا إلى تفسٌر و و الذي ٌتضمن عرض و تحلٌل نتابج  آخر فصلو    

التحقق من الفرضٌات على ضوء و على ضوء الدراسات السابقة مناقشة النتابج المتحصل علٌها 

 هذه النتابج.

 قابمة المراجع و الملبحق .التوصٌات و الإقتراحات ، نتهٌنا بخلبصة الدراسة و و ا    
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 إشككالٌة الدراسة :طرح  -1

التوحد من الإضطرابات النمابٌة التً تحظى بإهتمام العدٌد من الباحثٌن  طٌؾ ضطرابٌعد إ     

الطفل ، بل ٌشمل  نمو على جانب واحد فقط من جوانبو المختصٌن ، إذ أن تؤثٌره لا ٌقتصر 

لا ٌتوقؾ هذا التؤثٌر والمعرفً ، الإجتماعً ، اللؽوي و الإنفعالً ،  الجانب جوانب مختلفة منها

 (46ص. 2221)فتال. . أسر هإلاء الأطفال خاصة الأمهاتهذا الحد بل ٌمتد لٌشمل أٌضا  عند

طٌؾ التوحد بحسب رأي الباحثٌن و ملبحظتهم ٌعانٌن و إضطراب إن أمهات الأطفال ذوي      

 مشاعر الإحباط و خٌبة الأمل بشكل كبٌر منذ لحظة اكتشاؾ اضطراب أطفالهن ، حٌث تنتابهن 

 من إضافة إلى ما سٌقع على عاتقهن مع الخوؾ و الأسى إلى جانب الشعور بالذنب و الإرتباك ،

السلبٌة و المشاعرفكل تلك  قع و تقبله ،االتعاٌش مع الوو محاولة أطفالهن مسإولٌة فً رعاٌة 

الضؽوطات النفسٌة و الجسدٌة المستمرة تإثر على حالتها النفسٌة و ٌجعلها فً تدهورمما ٌدخلها 

 (376.375 ص.2223.،حفظ الله )بوقطاف.فً حالة اكتباب 

الطفل خلبل التً تصٌب اب طٌؾ التوحد من أصعب مشكلبت النموطرٌعتبر اضكما      

إذ تعرفه الجمعٌة الوطنٌة الأمرٌكٌة للؤطفال التوحدٌٌن بؤنه: ،  السنوات الأولى من عمره

إضطراب أو متلبزمة تعرؾ سلوكٌا ، و تشمل الإضطراب فً المجالات التالٌة : النمو ، 

س ،و التعلق القدرات المعرفٌة ، التعلق و الإنتماء للناالكلبم ،الإستجابة الحسٌة للمثٌرات،اللؽة و 

 (943.ص2221. )بن قطاف ،بعٌطاوي .بالأحداث والمواضٌع

ٌإثر  د و تؤثٌره على الأم ، فهذا الإضطرابحول التوح" 2226مارسولً  " و فً دراسة     

ردة فعل الأم نتٌجة السلوكات الإعتمادٌة الكبٌرة للئبن إذ نجد الطفل حسب هذه الدراسة لا  على

تفاعل بٌنه و بٌنها ، فهذا الوضع ٌجعل الأم لا تحقق ما كانت تنتظره لل للؤم و الؽٌاب الكلًٌنظر

 (124.ص2229)المكانٌن .من الأمومة و ٌجعلها فً حالة إضطراب و إختلبل فً التوازن .

بإهتمام ظر إلٌها النهذه المشكلة أو حتى ات ؼٌر قادرٌن على مواجهة فالآباء و خاصة الأمه     

 القلق ، التوتر ،الضؽط ، فإضطرابأكثر ، هذا ما ٌجعل الأمهات ٌشعرن بالكآبة النفسٌة ، 

 التوحد ٌإثر على نوعٌة السلوك الذي ٌظهر على الأم و على الأسرة بؤكملها و هذا ما ٌإدي إلى

 (2217. قدٌري،ونٌس) تدهور صحة الأم النفسٌة .
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مع تضمن قدرة الأفراد على إدراك قدراتهم و التعامل  ()فٌزٌولوجٌةكما نجد عدة عوامل     

التمتع بالمرونة النفسٌة ، فالمرونة النفسٌة  هامن بٌن ضؽوط الحٌاة المختلفة و التعامل السلٌم معها

سمة أساسٌة من سمات الشخصٌة التً تمكن الفرد من التكٌؾ الجٌد و هً تتمثل فً قدرة الفرد 

، الوصول إلٌها ٌصعب ، فهً لٌست قوة خارقة ٌدة استجابة ملببمة الجد على الإستجابة للمإثرات

موجودة بالناس العادٌٌن و ٌمكن إكتسابها و تنمٌتها فهً عملٌة فردٌة مستمرة  المرونة النفسٌةإنما 

  (8.7.ص 2222.قنون)غواش،.خلبلها لمعرفة ذاته و قدراته المتمٌزة  ، ٌسعى الفرد من

و  على أنها القدرة على التكٌؾ مع الأحداث الصادمة ، المحن" 2222نٌومان " حٌث ٌعرفها     

إٌجابٌا المواقؾ الضاؼطة المتواصلة و هً عملٌة مستمرة ٌظهر من خلبلها الفرد سلوكا تكٌفٌا 

 (47ص. 2223.)بن عٌسى،عزوز.فً مواجهة المحن و الصدمات و مصادر الضؽط النفسً 

تشٌر المرونة النفسٌة إلى قدرة الفرد على القٌام بوظابفه بالرؼم من و من جهة أخرى      

التحدٌات و الظروؾ الصعبة المحٌطة به ، فالمرونة النفسٌة تساعد على مواجهة الشدابد و 

مع الصدمات و الضؽوط النفسٌة التً ٌواجهها الأفراد ،مثل : ضؽوط العمل ، و مشكلبت العلبقة 

المشكلبت المالٌة ، و المشكلبت الصحٌة الخطٌرة ، و هذا ٌتطلب  رٌةالآخرٌن ، المشكلبت الأس

 الحافظ. )عبد. من الفرد القدرة على التكٌؾ الفعال الذي ٌشمل كلب من الأفكار و الأفعال 

 (226.ص2221

 المرونة عن الفرد ٌتحدث أن ٌمكن لا أنه (2214) الطالع عبدالرإوف و علوان نعمات وترى    

 من الفرد نصٌب ٌتحدد حٌث الضاؼطة، الحٌاة أحداث أو للؤزمات التعرض عن ابعٌد النفسٌة

 وتإثر بها، وٌتؤثر الضاؼطة حداثالأ تلك ٌواجه أو ٌتؽلب أن ٌستطٌع ما بقدر النفسٌة المرونة

 (158.ص2224)أحمد محمود عٌسى. .فٌه

التً ساعدتهم فً  و آخرون على الأفراد ذوي المرونة العالٌة" فرٌد رٌكسون" فً دراسة و    

بناء المصادر النفسٌة الضرورٌة للتكٌؾ مع المواقؾ المختلفة بنجاح و حافظت على توازنهم و 

 صحتهم النفسٌة بٌنما الأفراد ذوي المرونة النفسٌة المنخفضة لدٌهم عدم القدرة على تجاوز هذه

 (12.9.ص2222. قنون ،)غوداشالأحداث و تإدي إلى أزمات نفسٌة فً حٌاتهم .
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إلى معرفة مستوى الضؽوط و مستوى المرونة لدى "  Ilias et al 2218 "كما هدفت دراسة    

، حٌث تعرض هذه الدراسة آباء و أمهات الأطفال ذوي اضطراب التوحد فً جنوب شرق آسٌا 

العوامل المرتبطة بالإجهاد و الضؽوط لدى آباء و أمهات الأطفال ذوي اضطراب التوحد،و أٌضا 

المرتبطة بالمرونة ، حٌث توصلت هذه الدراسة إلى أن العوامل الربٌسٌة المرتبطة العوامل 

بالضؽوط لدى الآباء و الأمهات هً ضعؾ الدعم الإجتماعً من الآخرٌن ، شدة أعراض التوحد 

عوامل المرونة  ، الصعوبات المادٌة ، القلق و مخاوؾ المستقبل ، و تشٌر نتابج الدراسة إلى أن

التحكم ، الضبط الذاتً ، الشعور بالقوة الذاتٌة و الدعم الذاتً بمثابة عوامل مواجهة  المتمثلة فً

الوالدٌن كلما  لتقلبات الظروؾ و الضؽوط التً ٌمر بها الوالدٌن ، و كلما زادت المرونة لدى

 (142.ص2222و آخرون.الحدٌبً )مواجهة الضؽوط و الصعوبات . ااستطاعو

طبٌعة العلبقة بٌن هدفت إلى فحص بدراسة  et al ,   Rouette( 2214 )  و قام كل من    

المرونة النفسٌة و الشعور بالأزمة عند أمهات الأطفال المصابٌن بإعاقة عقلٌة ، و تكونت العٌنة 

( من أمهات الأطفال المعاقٌن عقلٌا ، و أظهرت النتابج وجود علبقة إرتباطٌة سالبة 154من )

ة نفسٌة هم أكثر قدرة على بٌن المرونة النفسٌة و الشعور بالأزمة ، حٌث أن الأسر الأكثر مرون

تفادي الشعور بالأزمة ، بالمقارنة مع الأسر التً لدٌها مرونة منخفضة و التً تعانً من الشعور 

للضؽوط النفسٌة بالأزمة و عدم القدرة على التعامل مع المحن ، و أكثر عرضة 

   (91.ص.2222)عاشكور.

 التً هدفت إلى التعرؾ على عوامل"  2212" رٌبٌن نج ،و رٌبكا أنج ، و مون هو ودراسة     

 المرونة النفسٌة و ما تشمله من مكونات مثل )التفكٌر الإٌجابً ، الصمود ، الصلببة ( و علبقتها

بمواجهة الضؽوط و الأمراض النفسٌة المتمثلة فً القلق ، الإكتباب ، الؽضب ، العدوان و ذلك 

الإٌجابً له تؤثٌر دال لدراسة إلى أن التفكٌرج انتاب( مراهقا  ، و توصلت 119على عٌنة متكونة )

النتابج إلى أن التفكٌر  إحصابٌا على القلق و الضؽوط و الؽضب و العدوانٌة ، كما توصلت

محمد ) .و الإكتباب الإٌجابً ساعد عٌنة البحث على مواجهة الضؽوط و مواجهة حالات القلق

 (113.ص2221خضر .
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التوحد بالإكتباب إلى ما ٌوضحه  طٌؾ إصابة أمهات أطفال ذوي اضطراب و ترجع     

 أن الإكتباب ٌبدأ منخفض المستوى و مع مرور الوقت ٌزداد فً الإرتفاع إذا" 2215اسماعٌل "

منه. لم ٌتم تداركه و عرض الحالة على أخصابً نفسً للتخلص من هذا الإكتباب أو التخفٌؾ 

 (295.ص2221الثبٌتً . عٌسى ، عثمان)

اضطراب وجود طفل ذو كما أن الإكتباب من أكثر الإضطرابات التً تتعرض لها الأم بسبب     

و خٌبة الأمل  (طٌؾ التوحد فً الأسرة و ٌظهر ذلك فً الحزن و الإنسحاب الإجتماعً )العزلة

من ذوي الإحتٌاجات و عدم تحقٌق الرؼبة فً وجود طفل بالفشل و الخسارة أو الإحساس 

 (2222)حاٌلى.الخاصة.

أن الإكتباب النفسً للمرأة مرتفع مقارنة بالرجال حٌث تقدر نسبة و منه أثبتت الدراسات      

ٌدل ذلك على أن مقابل كل حالة إكتباب فً  % 1.2الإصابة بالإكتباب بٌن المرأة و الرجل 

 (34.ص2221الشكربٌنً.)ٌوجد حالتان فً النساء . الرجال

ٌشكلون ضؽطا و قلقا  الدراسات إلى أن أطفال اضطراب طٌؾ التوحدو قد أشارت العدٌد من     

الدراسات ارت و أن هإلاء الأمهات أكثر عرضة للئكتباب الشخصً ، كذلك أش على أمهاتهم،

 التوحدطٌؾ أن أمهات الأطفال المصابٌن بإضطراب "  2221"أولسن ووانج  مثل دراسة  

فاٌنكً ٌعانٌن من مستوٌات عالٌة من الإكتباب مقارنة بؤمهات الأطفال العادٌٌن .و ٌذكر " 

فتقول أنها تعانً من  خبرتها مع الإكتبابقول إحدى الأمهات لطفل توحدي تشرح فٌه " 2222

الحزن و أنها تتعرض لسوء فهم من طرؾ المحٌطٌن بها فً العدٌد من المواقؾ ، وأنها تعانً 

لة لأنها لا تعرؾ كٌؾ ٌمكن أن ٌفهمها الآخرون ، و أنها تشعربالإكتباب لأنها تحس أن من العز

 .هناك خطؤ و لكن لا تعرؾ ماهو و أنها تشعر أنها خسرت الكثٌر مقابل ما كسبته فً حٌاتها

  (342.ص2224)الرزٌقات .

 المترتبة على وجودالتً هدفت إلى البحث عن المشكلبت " 1991"نورا و فً دراسة أجرتها     

و  طفل توحدي فً الأسرة من حٌث مشاكل التكٌؾ و الإكتباب ، بٌنت النتابج أن آباء و أمهات

من  أخوة الأطفال المصابٌن بالتوحد لدٌهم درجة إكتباب و مشكلبت التكٌؾ الإجتماعً مع ؼٌرهم
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ر أعلى من التوتر الأسر ، كما أشارت أن وجود إناث مصابات بالتوحد فً الأسر ٌشكل نسبة توت

 (96ص .2218) الرشكٌد.الذي ٌسببه وجود الذكور .

لمعرفة مستوى القلق و الإكتباب و الضؽط "و التً هدفت 2212الشكامً  ها"أجرادراسة  و    

 أم مصنفة حسب 95النفسً لدى أمهات أطفال اضطراب طٌؾ التوحد ، و قد شملت العٌنة 

التعلٌمً ، المستوى الإقتصادي ، عدد الأطفال (، كما تم متؽٌرات دٌمؽرافٌة )العمل ، المستوى 

 مقارنة النتابج بؤمهات الأطفال العادٌٌن ، أظهرت نتابج الدراسة إرتفاع مستوى القلق و الإكتباب

فً  و الضؽط النفسً لدى أمهات أطفال طٌؾ التوحد و عدم وجود فروق ذات دلالة إحصابٌة

محمود  .)نفسً حسب المتؽٌرات الدٌمؽرافٌة للدراسة مستوى القلق و الإكتباب و الضؽط ال

 (264.ص2219خضر.

 التً هدفت إلى التعرؾ على نسبة انتشار الإكتباب" 2217شكاندرافانشكً وآخرون و دراسة "    

من أمهات أم  100بٌن أمهات الأطفال ذوي الإضطرابات النمابٌة ، و تكونت عٌنة الدراسة من 

الإضطرابات ، و أشارت نتابج الدراسة إلى إنتشار الإكتباب بٌن أمهات أطفال ذوي  الأطفال

الدٌمؽرافٌة  ، كما أشارت نتابج  الدراسة إلى وجود تؤثٌر لبعض المتؽٌرات %79النمابٌة بنسبة 

 (18.صعبد اللا الصافً)على إنتشار الإكتباب لدى عٌنة الدراسة .

 

 كالتالً : جاءت تساإلات الدراسةو من هنا   

  ضطراب طٌؾ التوحد كلما إرتفع اب لدى أمهات الأطفال ذوي إٌنخفض مستوى الإكتبهل

 ؟ مستوى المرونة النفسٌة

 :  فرضٌات الدراسة -2

 إضطراب طٌؾ التوحد كلما إرتفع كتباب لدى أمهات الأطفال ذوي ٌنخفض مستوى الإ

 .مستوى المرونة النفسٌة 
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 : إختٌار الموضوع و أهمٌة أسباب -3

  و هو فً انتشار متزاٌد. الشابعة من الإضطرابات كون إضطراب طٌؾ التوحد 

 

  ًإعتبار المرونة النفسٌة عامل أساسً فً مواجهة الشدابد و بالتالً الرؼبة ف 

 . الإكتباب معرفة تؤثٌرها على     

 .تسلٌط الضوء على الحالة النفسٌة لأمهات أطفال اضطراب طٌؾ التوحد 

 

  ًتساعد  ةإٌجاد استراتٌجٌات إٌجابٌالخروج بنتابج علمٌة ٌمكن الإستفادة منها ف 

 . مع مختلؾ الوضعٌاتعلى التكٌؾ إضطراب طٌؾ التوحد ذوي طفال الأأمهات  

 

 : أهداف الدراسة -4 

لدى  كتبابالإ والمرونة النفسٌة بٌن  العلبقةمعرفة إن الهدؾ الأساسً من هذه الدراسة هو    

 .إضطراب طٌؾ التوحد ذوي طفال الأأمهات 

 كما تهدؾ إلى :  

  إضطراب طٌؾ التوحد . ذوي طفالالأالمرونة النفسٌة لدى أمهات معرفة مستوى 

 

 إضطراب طٌؾ التوحد ذوي طفالالأالإكتباب لدى أمهات  معرفة مستوى. 

 

  إضطراب طٌؾ ذوي طفال الألدى أمهات دراسة العلبقة بٌن المرونة النفسٌة و الإكتباب 

 التوحد.    

 :الاساسٌة  تحدٌد المفاهٌم -5

 المرونة النفسٌة : 1 -6

قال إبن فارس "مرن" المٌم و الراء و النون أصل صحٌح ٌدل على لٌن الشًء وجاء فً لغة : 

و المرانة اللٌن . ، لسان العرب مرن ، ٌمرن ،مرانة و مرونة و هو لٌن فً الصلببة 

 (16.ص2222)علٌاوي.
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 المرونة بؤنها عملٌة التوافق و" 2222"الجمعٌة الأمرٌكٌة لعلم النفس  تعرؾ:  اصطلاحا

مثل  الإٌجابٌة للشدابد و الصدمات و النكبات أو الضؽوط النفسٌة التً ٌواجهها الأفراد المواجهة

ؽوط المشكلبت الأسرٌة و مشكلبت العلبقات مع الاخرٌن و المشكلبت الصحٌة الخطٌرة و ض

 (26.ص2217)أبو القمصان.العمل و المشكلبت المالٌة .

اجهة الضؽوطات التً تتعرض قدرة أمهات أطفال إضطراب طٌؾ التوحد على موهً  جرائٌا :إ

من  الحالة المتحصل علٌهادرجة إبنها و التعامل مع المواقؾ الصعبة بنجاح ،و توافق  ببلها بس

 مقٌاس المرونة النفسٌة . خلبل المقابلة النصؾ موجهة و

 

 الإكتئاب : 6-2

"كبب" و "كآبة" بمعنى تؽٌرت نفسه وتدهورت من شدة الحزن الإكتباب مشتق من كلمة لغة : 

كبب و كبٌب ، و أكؤب شخصا أي أحزنه و الإكتباب مرادؾ للئنقباض ، و ٌقال إذا إنقبض  فهو

 (32ص  .2216.حمانً.)إحجادن الحٌاة فاعتزل ه ب تالشخص على نفسه ٌعنً ضاق

الإكتباب بؤنه حالة اضطراب انفعالً تتمٌز بتدنً مزاج الفرد ،  "1978 بٌك "عرؾاصطلاحا : 

و ظهور تؽٌرات نفسٌة مثل : الإحساس بالوحدة و الإنطواء و الأرق ، و تؽٌرات جسمٌة كتؽٌر 

 وزن الجسم و الخمول )بطء الإستجابة(.

" ٌعرؾ الإكتباب أنه حالة من الحزن الشدٌد المستمر الناتج 1989 الطٌب الظاهر عبد محمدأما "

 (85.ص2218.الرشكٌد ).عن الظروؾ الألٌمة 

و  عبارة عن الصعوبات و المشكلبت التً تواجه أمهات أطفال إضطراب طٌؾ التوحد:  إجرائٌا

من درجة الحالة المتحصل علٌها  توافق،و  الحالة النفسٌة التً تمر بها الأم نتٌجة إصابة إبنها

 مقٌاس بٌك للئكتباب. خلبل المقابلة النصؾ موجهة و
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 طٌف التوحد : 6-3

و التً تعنً النفس أو الذات  AUTOمصطلح مشتق من الكلمة الٌونانٌة  AUTISMالتوحد :  لغة

 (Bloche et al .1999.p109)و تعنً الإنؽلبق . ISMو 

بؤنه إضطراب نمابً ٌظهر قبل التوحد " ( 2213)ٌة العالم منظمة الصحة "تعرؾ إصطلاحا : 

ثلبث سنوات و ٌبدو على شكل عجز فً استخدام اللؽة و فً اللعب و فً التفاعل والتواصل  سن

 (18.ص2228جاسب شكبٌب..)الإجتماعً

على أنه عجز ٌعٌق تطوٌر المهارات الإجتماعٌة و التواصل اللفظً  "  2227 "علٌوات و ٌعرفه

 و ؼٌر اللفظً و اللعب التخٌلً و الإبداعً و هو نتٌجة اضطراب عصبً ٌإثر على الطرٌقة

التً ٌتم من خلبلها جمع المعلومات و معالجتها بواسطة الدماغ مسببة مشكلبت فً المهارات 

لى الإرتباط و خلق علبقات مع الأفراد و عدم القدرة على ع الإجتماعٌة تتمثل فً عدم القدرة

 (27ص.2227)علٌوات.ت الفراغ .وقاللعب واستخدام 

هو طبٌعة نمابٌة تظهر خلبل السنوات الأولى من عمر الطفل تتسم بقصور فً إجرائٌا : 

و الإنطواء  الإجتماعٌة  و عدم القدرة على التكٌؾ مع المحٌط و الإنعزالٌة و المٌل إلى التفاعلبت

و ٌخضع إثرها المصاب   (Pédopsychiatre)  ، مشخصة من طرؾمحدودٌة استخدام اللؽة 

 المختصة النفسٌة . ومن طرؾ الأخصابٌة الأرطفونٌة  لمتابعة
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 :  تمهٌد

، و التً  ٌتمٌز الواقع الحٌاتً بكثرة التحولات و التطورات التً تشكل ضؽوطا على الإنسان   

 قد تتسبب فً إحداث تؽٌرات فً مختلؾ المجالات .

و تتمثل المرونة النفسٌة فً قدرة الأفراد على الإستمرارٌة و التكٌؾ و مواجهة الأحداث     

بطرٌقة مفعمة بالإٌجابٌة متحدٌا أصعب الظروؾ ، فالأفراد المرنون لا ٌتركون مجالا للؤحداث 

ن تهزمهم وتسحق مقومات صمودهم النفسً ،وسوؾ نتطرق فً السلبٌة و الضؽوطات الحٌاتٌة أ

هذا الفصل إلى تفاصٌل أكثر عن هذا المصطلح نتناول فٌه : لمحة تارٌخٌة عن المرونة النفسٌة ، 

مصطلحات لهاعلبقة مع المرونة النفسٌة ، كذلك النظرٌات المفسرة للمرونة ، أنواع و طرق بناء 

نة النفسٌة و العوامل المرتبطة بالمرونة النفسٌة ، وصولا إلى المرونة النفسٌة ، مقومات المرو

 مٌزة الأفراد ذوي المرونة النفسٌة .

 : لمحة تارٌخٌة عن المرونة النفسٌة -1

عام مضت و قد كان الإهتمام بالمفهوم  50تعود جذور مفهوم المرونة النفسٌة إلى ما ٌقارب      

العلماء و الباحثٌن و كان التركٌز على فهم الآلٌات و على نطاق ضٌق و من قبل عدد محدد من 

الأسالٌب و الظروؾ المساهمة فً عملٌات الوقاٌة  و التنمٌة النفسٌة و كان التركٌز الأكبر على 

الأشخاص الذٌن أظهروا قدرا كبٌرا من المرونة و التؽلب على الظروؾ الإقتصادٌة و 

. 2216)الربخً .. وا لها أو ٌتعرضوا لها بإستمرارالإجتماعٌة و البٌبٌة القاسٌة و التً تعرض

 (16ص

،  " Successfulو تم وصؾ مصطلح المرونة النفسٌة بعدة تسمٌات منها " التكٌؾ الناجح      

adaptation"  ًالأداء الإٌجابpositive Functioning  الكفاءة "، "  competence "، 

بالرؼم من حالة التعرض للمخاطر  و الضؽوط المزمنة ،أو بعد التعرض للصدمات أو بعد 

 التعرض للصدمات بفترة طوٌلة .

برز مفهوم المرونة أثناء إجراء الباحثون لبحوث و دراسات تضمنت عوامل الخطر و     

المعرفٌة و النفسٌة و البٌبٌة و البٌولوجٌة التً تعوق النمو الطبٌعً أو العوامل التً تكون مرتبطة 
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و قد وجد الباحثون أنه حتى فً ظل أسوأ الظروؾ هناك  ،شكل أكبر بنتابج الحٌاة السلبٌة ب

. المرونةقابٌة تحمً استجابة الفرد للضؽوط  و نتج عنها ما ٌسمى التكٌؾ الإٌجابً أوعوامل و

 (238. ص 2217.أبو زٌد )

أول من قام بدراسة المرونة النفسٌة من خلبل البحث "  1973Garmezy" ٌعد جارمٌزي

الذي أجراه  و اصطلح علٌه  "الوبابٌات" و تعرض فً دراسته إلى الأفراد الذٌن ٌتعرضون 

للمرض و خصابصهم و مٌز بٌنهم و بٌن الأفراد الذٌن لا ٌتعرضون لنفس المرض و بحث فً 

عوامل الوقاٌة التً تساعد فً تعرٌؾ  الأسباب و الكٌفٌة و ذلك للكشؾ عن عوامل الخطورة و

 (31. ص2223)زدام. .المرونة النفسٌة 

واحدة من أول العلماء الذٌن استخدموا مصطلح " Emmy ferner 1982و تعد إٌمً فٌرنر"   

المرونة النفسٌة فً العقد السابع من القرن العشرٌن  ،حٌث درست مجموعات من الأطفال من 

ٌعانً بعض آبابهم من مرض نفسً ، و أظهرت النتابج أن ثلثً أسر فقٌرة مدمنة كحول أو 

الأطفال لدٌهم سلوكٌات عدوانٌة كما تعرضوا للفشل لاحقا ، و أن ربع هإلاء الأطفال لم ٌظهروا 

سلوكا عدوانٌا و نجحوا فً حٌاتهم المهنٌة فٌما بعد ،لذا ٌطلق علٌهم أطفال ذوي المرونة النفسٌة 

 (32. ص2219)جاسم محمد ..ن سمات تجعلهم مختلفون عن أقرانهم ،فهإلاء الأطفال ٌمتلكو

، مقالا ٌتناول المرونة "   1992A .Masten" و توالت الأبحاث فً هذا المجال حٌث نشر    

)عطالله ، الزغبً .لدى الأطفال الذٌن تعرضوا للضؽوطات و الصدمات ، و علبقتها بنومهم 

 (31. ص2222.

أول من بحث فً القدرة على النمو و "  Boris cyrulnik"  سٌرولنٌكبورٌس و ٌعتبر    

التطور بشكل إٌجابً فً البٌبات التً تعرضت للضؽوطات و التً قد تإثر على الفرد بطرٌقة 

سلبٌة ، و قد تإدي به إلى تكٌؾ مرضً . حٌث إنه بحث  فً كٌفٌة خروج الأطفال من المحن و 

 .الظروؾ القاسٌة بطرٌقة إٌجابٌة 

هذا المفهوم من خلبل ملبحظة الأفراد و " Boris cyrulnikµ"بورٌس سٌرولنٌك و قد طور    

الناجٌن من معسكرات الإعتقال بما فً ذلك أطفال دور الأٌتام الرومانٌة و أطفالالشوارع 
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ً البولٌفٌٌن .بالنسبة له ، فإن المرونة النفسٌة تحدد القدرة على النمو و التطور و التقدم حتى ف

 (77.ص 2221) الزغبً،عطا الله..البٌبات التً تعرضت للتدمٌر

و هكذا أصبحت المرونة النفسٌة من أهم المواضٌع المهمة و الموضوعات المركزٌة فً علم     

النفس الإٌجابً ذلك الفرع الحدٌث من فروع علم النفس و الذي أعلن  تؤسٌسه عندما دعا ربٌس 

إلى أهمٌة الإنتقال من "  1998Seligman" مارتن سلٌجمانالرابطة الأمرٌكٌة لعلم النفس 

 (34. ص2223)بن حدٌد. . نموذج العجز إلى نموذج القوة وهو ما ٌعرؾ بعلم النفس الإٌجابً

 :مصطلحات لها علاقة مع المرونة النفسٌة -2

 مرونة الأنا : 2-1

تشكل مرونة الأنا فً مجملها القدرة التً ٌستخدمها الفرد المستوى النفسً و الإجتماعً و     

الإنفعالً و الأكادٌمً من أجل التوافق مع الأحداث أو المعوقات ؼٌر المواتٌة و التً تعرقل 

 مسٌرة نموه الشخصً فً الإتجاه الطبٌعً ، و هذه القدرة تتوقؾ على إدراك و تقبل الذات و تقبل

 (1746. ص2222)الهنداوي ..الآخرٌن المحٌطٌن به 

أن هناك مجموعة من العوامل المكونة لمرونة  " Mc Millan ، et -al 1992"ٌد و ٌف   

 الأنا فً الشخصٌة تتمثل فً ما ٌمتلك الإنسان من القدرات و منها قدرة الفرد على :

  الذي ٌسعى جاهدا إلٌه .الإحتفاظ بسعادته من خلبل إحساسه بؤنه سوؾ ٌحقق الهدؾ 

  قدرة الفرد على العمل المنتج  و السعً الحثٌث على التنمٌة النفسٌة و الإجتماعٌة 

 و العقلٌة و الإنفعالٌة .

  المحافظة على أمنه النفسً و تقبل ذاته و معرفتها و إدراكه الحقٌقً لها وللآخرٌن

 المحٌطٌن به .

  الشخصٌة ، و قدرته على المحافظة على علبقات المحافظة على الكفاٌة التواصلٌة البٌبٌة

 (92. ص2222)علوي . واقعٌة مع الآخرٌن فً بٌبته. 
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قوة الأنا : 2-2  

 القدرة على التكٌؾ مع شروط الواقع والإحتفاظ بؤوضاع انفعالٌة متزنة والتوافق مع المطالب    

 التعبٌر عنها فً مواقؾ الؽضبً الإجتماعٌة و الإتزان والقدرة على التحكم فً الإنفعالات وف

 وعند الخوؾ والخلو من الصراعات المرضٌة ، وتحقٌق الصحة النفسٌة .  وفً مواقؾ الرضا،

 (11.ص 2212) شكقورة. 

 

 التوافق الإٌجابً : 2-3

 ٌعٌش فٌه ، وهذا ما ٌإدي به إلى وهو قدرة الفرد على التوافق مع نفسه ومع المجتمع الذي    

ٌة من التؤزم والإضطرابات ، ٌعنً هذا أن ٌرضى الفرد عن نفسه و ٌتقبل ذاته التمتع بحٌاة خال

 (16. ص.1995) فهمً. كما ٌتقبل الآخرٌن .

 

 القدرة على التكٌف :   2-4

هً تلك العملٌة الدٌنامٌكٌة المستمرة التً ٌهدؾ بها الشخص إلى أن ٌؽٌر سلوكه، لٌحدث    

. و تعرؾ أٌضا بؤنها القدرة على تكوٌن العلبقة المرضٌة بٌن علبقة أكثر توافقا بٌنه وبٌن البٌبة 

 (33. ص1995) فهمً.المرء وبٌبته . 

 

 الإتزان الإنفعالً :  2-5

أن الفرد المتزن انفعالٌا ٌستجٌب للمواقؾ و المشاكل التً تواجهه "  2226"رٌان ٌرى   

المؽالاة فً الإستجابة للمواقؾ بؤسلوب ٌتصؾ بالمرونة و عدم التطرؾ و المبالؽة و الإندفاع أو 

الإنفعالٌة المختلفة ، فهو شخص ٌشعر بالتفاإل والبشاشة  و الإستقرار النفسً و التحرر إلى حد 

 (42.ص2226)محمد رٌان .كبٌر من الشعور بالإثم و القلق و الوحدة النفسٌة . 

 

 الصلابة النفسٌة :  2-6

بؤنها: إعتقاد عام لدى الفرد بفاعلٌته وقدرته على استخدام كل  Kobasa & Pimesتعرفه     

المصادر النفسٌة والإجتماعٌة والبٌبٌة المتاحة كً ٌدرك وٌفسر وٌواجه بفاعلٌته أحداث الحٌاة 
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الضاؼطة الشاقة إدراكا ؼٌر محرؾ أو مشوه وٌفسرها بواقعٌة وموضوعٌة ومنطقٌة وٌتعاٌش 

 (28.ص 2213.) الصفديمعها على نحو إٌجابً .

 

 المناعة النفسٌة: 2-7

 مفهوم فرضً ، وٌقصد بها قدرة الشخص على مواجهة الأزمات والكروب وتحمل     

 ،ومشاعر ؼضب وسخط وعداوة وإنتقامالصعوبات والمصابب، ومقاومة ما ٌنتج عنها من أفكار 

وأفكار و مشاعر بؤس وعجز، انهزامٌة وتشاإم . ومما سبق ٌتضح أن المناعة النفسٌة  هً بمثابة 

مقاومة الفرد  لكافة المواقؾ والأحداث الحٌاتٌة  التً ٌتعرض لها و قدرته على تحمل مصاعبها 

وتصدٌه لها بفاعلٌة و بمرونة عالٌة، حٌث تساعده على التكٌؾ والتعاٌش مع ظروؾ الحٌاة 

 (17. ص 2216)عبد الكرٌم .لقابمة . ا

 

 :أنواع المرونة النفسٌة -3

إن المرونة النفسٌة تسمح للفرد بؤن ٌرى الجوانب والحدود المتعلقة بالمشكلبت ومن ثم فإنها     

دابما ما تسمح للفرد  بتؽٌٌر المشكلة نفسها حٌث ٌكون الفرد قادرا على أن ٌعٌد تحدٌد المشكلة، 

 ةإحدى المكونات المهمة فً العملٌفالمرونة هً نوع من القابلٌة للتكٌؾ إذن المرونة هً 

 المعرفٌة.

 نوعان لأشكال المرونة النفسٌة وهما: (2228)سعد الله وقد حدد    

 

 المرونة التكٌفٌة: 3-1

تعتبر المرونة بؤنها التؽٌٌر فً الحلول الممكنة للمشكلبت التً تصادؾ الشخص فً بٌبته التً     

اتجاهات مختلفة ومستمرة، ٌحتك بها، إذ ٌتطلب هذا النوع القدرة على تؽٌٌر زاوٌة التفكٌر فً 

وهذا التؽٌٌر ٌتطلب قدرا كافٌا من المرونة التكٌفٌة شبٌهة بالأنماط السلوكٌة التً تمارس فً 

الحٌاة الٌومٌة التً من خلبلها ظهرت الإبتكارات، ذلك لأن القدرة على التحلٌل والتركٌب تتطلب 

 بالضرورة القدرة على المرونة التكٌفٌة.
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 لقائٌة:المرونة الت  3-2

المرونة التلقابٌة تعنً إنتاج عدد من الأفكار المرتبطة بموقؾ ؼٌر محدد بدقة وذلك ٌعنً أن    

الفرد الذي ٌتمٌز بالمرونة التلقابٌة هو الذي ٌنؽمس فً معطٌات الموقؾ بكل إمكانٌاته العقلٌة 

 والإنفعالٌة والحركٌة لٌنتج حلولا متنوعة لموقؾ معٌن أو مجموعة مواقؾ.

ٌعتبر الفرق بٌن المرونة التكٌفٌة والمرونة التلقابٌة فً تحدٌد الموقؾ تحدٌدا دقٌقا بالنسبة     

للمرونة التكٌفٌة، بمعنى أن الفرد ٌوجه تفكٌره نحو موقؾ موحد، أما الفرد الذي ٌتمٌز بالمرونة 

إن كان التلقابٌة فلب ٌتقٌد بموقؾ محدد وإنما ٌترك تفكٌره ٌجول فً عناصر الموقؾ حتى و

الموقؾ على شًء من التحدٌد أو فً تلك العلبقات التً تربط مجموعة المواقؾ عندما تتعدد هذه 

 (39.ص2223)بن حدٌد .المواقؾ التً ٌتصدى لها الفرد .

 

 وجود ثلبث أنواع للمرونة النفسٌة و هً : 2226كمال إبراهٌم مرسً و ٌرى    

 هذا النوع من المرونة النفسٌة موجود عند الفرد و ٌنمو معه :مرونة نفسٌة طبٌعٌة  -

 وٌكتسبه من التفاعل بٌن الوراثة والبٌبة.     

 هذا النوع من المرونة النفسٌة ٌكتسبها الفرد من  مرونة نفسٌة مكتسبة طبٌعٌة:  -

 والخبرات السابقة لدٌه فً مواجهة الصعوبات والأحداث الضاؼطة. التعلم    

 وهذا النوع من المرونة ٌكتسبها الفرد من خلبل نفسٌة مكتسبة صناعٌة:مرونة  -

ه  درٌبه على السٌطرة على انفعالاتللعدٌد من المواقؾ الضاؼطة والمثٌرة للقلق بعد ت تعرٌضه

   ومشاعره واستبدال الإنفعالات والمشاعر السلبٌة بإنفعالات ومشاعر إٌجابٌة عند تعرضه 

  ؼطة.للصعوبات والمواقؾ الضا

 فً حٌن ٌصنفها آخرون حسب درجة أو شدة تقبل البٌبة الجدٌدة إلى:   

 وفٌها ٌتكٌؾ الفرد مع بٌبته الجدٌدة دون أن ٌؽٌر من طبٌعته المرونة القوٌة: -

 وشخصٌته الأصلٌة.

وفٌها ٌتقبل الفرد قٌم البٌبة الجدٌدة ومثلها مما ٌإدي بالفرد إلى إنكار  المرونة الضعٌفة : -

لأصلٌة، وٌنتج عن ذلك عدم توافق الفرد إذا ما عاد إلى بٌبته القدٌمة، وهذه شخصٌته ا

 (39.ص1995)فهمً.  المرونة لا تحقق التكٌؾ بل تإدي إلى اختلبله .
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إن المرونة مهارة وتفكٌر وقدرة وإبتكار ، ولكل فرد قدرة عقلٌة وتفكٌر إٌجابً فً إدراك    

بطرق متفاوتة ومتنوعة ، وهذا ٌعود إلى شخصٌة الفرد أموره الحٌاتٌة وكٌفٌة التعامل معها 

وتقبله للوضع الذي ٌعٌش فٌه، والمرونة التكٌفٌة هً أن ٌتكٌؾ الفرد مع الظروؾ بؤقل خسارة 

 وأقل جهد وأوسع إدراك.

 : النظرٌات المفسرة للمرونة النفسٌة -4

 نظرٌة التحلٌل النفسً : 4-1

 و الأنا( ،IDٌرى سٌجموند فروٌد أن القوى الثلبثة فً الشخصٌة و التً تتمثل فً الهو)     

(Ego، )  ( و الأنا الأعلىSuper Ego و أن الصراع بٌنهما ٌحدد قدرة الفرد على مواجهة . )

 الشدابد و الصعوبات  الحٌاتٌة، أن الأنا القوٌة تحدث التوازن والتوافق بٌن الهو و الأنا الأعلى

كونها تعتمد على الواقع فً عملها بشكل موضوعً تماشٌا مع الجوانب الإجتماعٌة التً ٌعٌش 

بها الإنسان و العمل على مواجهة الصراعات والتؽلب علٌها ، ركز فروٌد أن المرونة النفسٌة 

طرة تتحدد بالأنا و نجاح الأنا فً الواجبات التً تقوم بها .و تتحدد فً مستوى تعدٌل الفرد من سٌ

منظم فً أوقات و و  الأنا بتؽٌٌر المواقؾ ، وهكذا ٌمكن أن ٌكون الفرد مرن الأنا ذا عزٌمة عالٌة

 (7.6ص. 2215.) عٌاش تلقابً جدا فً مواقؾ أخرى.  

 

 نظرٌة ارٌكسون:  4-2

فً النمو النفسً الإجتماعً امتداد لما قدمه فروٌد فً  A. Eriksonتعد نظرٌة ارٌكسون      

إلا أن ارٌكسون ركز على نمو الأنا و فاعلٌتها مإكدا على أهمٌة الجوانب الإجتماعٌة و  ،نظرٌته

و ٌقسم ارٌكسون دورة حٌاة الإنسان إلى ثمانً مراحل  ،البٌولوجٌة والنفسٌة كعوامل محددة للنمو

اجتماعٌة و تسعى الأنا جاهدة لحل هذه الازمة و  -متتابعة تظهر كل منها بظهور أزمة نفس 

 ب فاعلٌات جدٌدة تزٌدها قوة و تجعلها قادرة على مواجهة مصاعب الحٌاة.كس

طرفً  وتتضح المرونة من خلبل طبٌعة الحل الإٌجابً أو السلبً للؤزمة و اللذان ٌمثلبن    

النقٌض، وعلى هذا فإن ارٌكسون ٌحدد مإشرات المرونة والتً تعنً فاعلٌة الأنا السوٌة فً كل 

 الإنتاجٌة و الحكمة ( .، الألفة، لٌة ، المبادرة ، الإنجاز، تشكٌل الهوٌةالإستقلب ،من )الثقة

 (34. 33 . ص2217) أبو القمصان .
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إلى مراحل ارٌكسون التطورٌة وهً ) الثقة  (Grotbreg"جروتبرغ" )و قد أشار     

والإستقلبل، والمبادرة والمثابرة والهوٌة ، الألفة والإنتاجٌة والتكامل( ،وأظهر أن الحل الإٌجابً 

 (P5.Grotbreg.2003 )ٌمثل إكتساب وفهم كل مرحلة من المراحل بمرونة. 

 

 المنظور الإنسانً:  4-3

الخبرة الذاتٌة للفرد ، ومشكلبته الأساسٌة كالقلق وفاعلٌته ٌركز هذا المنظور على أهمٌة     

وحرٌته فً اتخاذ قراراته لحل مشكلبته ، وٌركز بصفة عامة على كشؾ السبل التً تإدي بالفرد 

 ( 22. ص  2228)غباري وآخرون ..  إلى التكٌؾ وتحقٌق أقصى فاعلٌة لذاته

المتمثلة بالرؼبة  حدة هً النزعة للتحقٌق،أن السلوك مدفوع بقوة وا Rogersروجرز إذ ٌرى     

دالة على  روجرزن الشخصٌة السلٌمة المرنة بنظر ، كما أعلى النفس وتطوٌرها  فً المحافظة

الإنسجام بٌن الذات والخبرات ، فالأشخاص الأصحاء نفسٌاً قادرون على إدراك أنفسهم وبٌبتهم كما 

لأن أٌة واحدة من هذه الخبرات لا تشكل تهدٌدا هً فً الواقع وهم منفتحون بحرٌة لكل التجارب 

للذات لدٌهم، وأنهم أحرار لٌحققوا ذواتهم فى السٌر قدما لٌكونوا أشخاصا متكاملٌن فً أداء 

مبدعا حتى فً شًء صؽٌر  مهامهم، لٌس بالضرورة أن ٌؽٌروا وجه العالم بل ٌكفً أن ٌكون

والبحث عن خبرات جدٌدة نحو الإحساس  الحٌاة ٌشعر بالتلقابٌة و بمرونة كبٌرة فً التكٌؾ مع

 (54. ص2212)الزهٌري ..  بالرضا وتحقٌق الأهداؾ التً ٌسعى إلٌها

المرونة فً أنها المحافظة على الكفاءة فً سٌاق  (Coats worth" كوتس وورث " )وحدد     

تحقٌق الذات  التحدٌات الكبٌرة من أجل التكٌؾ أو التطور، فٌشٌر إلى المرونة فً ضوء مصطلح

على أنها النتٌجة الملبحظة ما بٌن الأفراد لٌكونوا مرنٌن والتً تعكس خصابص الأشخاص 

 المحققٌن لذواتهم فً:

 

 لدٌهم إدراك للواقع. -

 ٌظهرون قبولا لأنفسهم والآخرٌن والوضع المحٌط بشكل عام. -

 ٌتصؾ سلوكهم بالبساطة والتلقابٌة. -

 فسهم.ٌركزون على المشكلة خارج أن -
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 لدٌهم إستقلبل نسبً عن البٌبة.-

 ٌطورون علبقات قوٌة مع أفراد قلٌلٌن محققٌن لذواتهم. -

 لدٌهم تمٌٌز أخلبقً بٌن الوسابل والؽاٌات. -

 ( Mcconnell .1974 .p 632)لدٌه روح دعابة ؼٌر عدابٌة.  -

 

 المنظور الوجودي :  4-4

وجودا بٌولوجٌا وإجتماعٌا وساٌكولوجٌا ، مهمته ٌتناول المنظور الوجودي الإنسان بوصفه    

الأساسٌة البحث عن المعنى وتؤكٌد هذا المعنى ،وترجع بداٌات ظهوره إلى الظروؾ التً مرت 

بها البشرٌة جمعاء والمجتمعات الأوربٌة على وجه التحدٌد التً تضمنت حربٌن عالمٌتٌن 

المشارٌع الإنسانٌة واهتزاز القٌم والمعتقدات  مدمرتٌن وتطور مدهش فً التكنولوجٌا وإهمال

فإن القوة الدافعة الربٌسة لسلوك الإنسان  Frankalلفرانكل   الدٌنٌة والأسرٌة والتقلٌدٌة ، وطبقا

هً " الرؼبة فً المعنى " أي أن ٌجد السبب أو شٌبا من المنطق لمشكلبت وجوده وتعقٌدات 

 (168. ص  2225)صالح . حٌاته.  

 ة الإنسان المرن تكمن فً البحث عن المعنى واكتشافه وهذه المهمة تتحقق من خلبل :فمهم    

من خلبل ما ٌمنحه الفرد للعالم من منجزات إبداعٌة ذات فابدة وقٌمة فً   القٌم الإبداعٌة : -

 مختلؾ المجالات.

 سلبٌةمن خلبل مواجهة الفرد لمؤزقه الوجودي وتؤقلمه مع الظروؾ ال القٌم الموقفٌة : -

 والخبرات الصعبة المإثرة التً لا ٌمكن تفادٌها مثل:الأمراض المزمنة والكوارث الطبٌعٌة.

من خلبل ما ٌحصل علٌه الفرد من خبرات إٌجابٌة فً مجال تذوق الجمال قٌم الخبرة :  -

 ( 43. ص  2228) الجمٌل .والعلبقات الإنسانٌة . 

  

 الإتجاه السلوكً : 4-5

الذي أراد أن ٌجعل علم النفس علما  جون واطسونٌرجع الفضل فً بلورة هذا السلوك إلى     

وتقوم مثل العلوم الطبٌعٌة لذلك رفض أن تكون فكرة اللبشعور موضوع دراسة علم النفس ،

الشخصٌة فً حالة سوابها أو إنحرافها على مجموعة من العادات التً سبق أن تعلمها الفرد 
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مكتسبة و متعلمة تحت شروط التعزٌز .وٌعتبر السلوكٌون أن الأشراط  بالشخصٌة ، كلها

والصراع بٌن المثٌرات من أهم مصادر مرونة السلوك أو نتٌجة لما ٌحدث من سوء التكٌؾ تجاه 

. ص 2217)أبو القمصان.المواقؾ الجدٌدة ولعل ذلك هو عدم قدرة الفرد على ترك الإستجابات .

35) 

 

 نظرٌة التعلم الاجتماعً لروتر :   4-6

الدمج  (1996الزٌات)المشار إلٌها فً ( Julian B. Rutter) جولٌان روترتحاول نظرٌة     

بٌن إتجاهات متنوعة فً علم النفس ومن تلك النظرٌات : نظرٌة )المثٌر والإستجابة( والنظرٌات 

ل الأفراد مع البٌبة التً ٌعٌشون فٌها المعرفٌة أٌضا ، فنظرٌة روتر ترتكز على أساسٌات كتفاع

بناء على الخبرة الخاصة بالماضً والتوقع لما هو آت فً المستقبل بناءا على الحاجات الفردٌة 

الشخصٌة ، ولا ٌتم فصل البٌبة عن الفرد ، فالسلوك ٌعتمد علٌهما معا ، وٌؤتً التطور والنمو فً 

.)الهاشكمً. ره ٌسهم بالتنبإ من خلبل سلوكٌاته شخصٌة الفرد من تفاعله داخل بٌبته والذي بدو

 (62.ص2226

طور روتر مفهوم ٌسمى الضبط  وهو شعور ذاتً  فردي ٌشعر الفرد من خلبله بالتحكم    

بالأحداث الجارٌة  والمواقؾ المإثرة على حٌاته، وٌنقسم الأفراد تبعا لذلك الضبط إلى قسمٌن 

 هما:

فٌمتلك الأفراد الشعور بالمسإولٌة لما ٌحدث معهم، ولدٌهم   فئة مركز الضبط الداخلً : -

القدرة والإمكانات الداخلٌة الكامنة على تؽٌٌر الأحداث حٌث ٌرى روتر المرونة النفسٌة 

 قوة داخلٌة تساعد الفرد على المواجهة والتحمل.

بإنعدام : إذ تكون مشاعر الأفراد لهذه الفبة متسمة بالاحساس فئة مركز الضبط الخارجً -

بها مثل: الحظ السٌطرة على الأحداث التً تمر معهم، بسبب قوى خارجٌة تكون متحكمة

والصدفة والقدر والمحٌط الإجتماعً والعوامل البٌبٌة ،فتعد كل تلك القوى لٌست بالسهل 

 التنبإ عنها.

ط وبحسب هذه النظرٌة فإن أصحاب الضبط الخارجً هم ذو مرونة أقل قٌاسا إلى أصحاب الضب

 (23.22.ص2221) نزٌه.الداخلً الذٌن ٌمرون بظروؾ وتحدٌات فً الحٌاة. 
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 :طرق بناء المرونه النفسٌة -5

إن المرونة النفسٌة مهارة وقدرة وٌختلؾ الأفراد فٌما بٌنهم ، فلكل فرد قدراته العقلٌة لسماته     

حٌاته، وٌختلؾ الأفراد الشخصٌة وتقبله وتفكٌره الإٌجابً وقدرته على الإبتكار فً حل مشاكل 

فً استجاباتهم للصدمات أو لأحداث الحٌاة الضاؼطة فإن الطرٌقة التً تتناسب مع شخص معٌن 

 قد لا تتناسب مع شخص آخر وٌستخدم الأفراد استراتٌجٌات تؤقلم أو مواجهة أوتوافق متنوعة.

 و وضح أبو حلبوة وجود طرق لبناء المرونة النفسٌة وهً:

 

 ط مكثفة مع الآخرٌن:إقامة رواب 5-1

فالعلبقات الإجتماعٌة الإٌجابٌة مع أعضاء الأسرة ، الأصدقاء وؼٌرهم من أهم متطلبات بناء    

المرونة النفسٌة ، وتقبل المساعدة والدعم من الأشخاص الذٌن نحبهم والإستماع إلٌهم ٌقوي 

 المرونة النفسٌة لدٌنا.

مإسسات المجتمع المدنً، المإسسات الدٌنٌة  أو وٌرى بعض الناس أن المشاكرة الفعالة فً    

وٌمكن أن  ؼٌر ذلك من الجماعات الخٌرٌة أو التطوعٌة مصدرا من مصادر المساندة الإجتماعٌة،

تساعد فً إعادة وبث الأمل فً نفوس من ٌتعرضون لشدابد أو عثرات. كما أن مساعدة الآخرٌن 

النفسٌة فً التكوٌن النفسً لمن ٌقدم هذه  وقت إحتٌاجهم إلى المساعدة مصدرا مدعما للراحة

 المساعدة مما ٌدفعه إلى المزٌد منها.

 

 تجنب رإٌة الأزمات على أنها مشككلات لا سبٌل للتخلص منها أو التغلب علٌها : 5-2

لا تستطٌع أن تؽٌر من الحقٌقة التً مفادها أن الأحداث الضاؼطة جزءا من واقع حٌاة    

تؽٌٌر الطرٌق التً تدرك وتفسر وتستجٌب بها لهذه الأحداث، وحاول أن الإنسان، لكن بإمكانك 

تتجاوز الظرؾ الحاضروتطلع إلى المستقبل واعتقد عن ٌقٌن أن المستقبل أفضل من الحاضر ، 

وحاول أن تتلمس كل ما ٌمكن أن ٌخفؾ أو ٌلطؾ من مشاعر الكدر أو الحزن الناتجة عن 

 المصاعب أو العثرات التً تواجهها .
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 تقبل التغٌر واعتبره جزءا متضمنا بنٌوٌا فً الحٌاة : 5-3

ربما لا ٌتمكن الإنسان من تحقٌق أو إنجاز أهدافا معٌنة فً الحٌاة نتٌجة المواقؾ أو الظروؾ    

أوالأحداث العصٌبة الضاؼطة التً ٌتعرض لها الإنسان ، واعلم أن تقبل الظروؾ التً لا ٌمكن 

 ٌز على الظروؾ الأخرى القابلة للتؽٌٌر والسٌطرة.تؽٌٌرها ٌساعدك فً الترك

 

 إندفع بالتحرك تجاه أهدافك: 5-4

ضع أهدافا واقعٌة قابلة للتحقٌق ومبٌنة على قراءة دقٌقة لإمكانٌاتك وقدراتك وللواقع المحٌط    

بك ، وانتظم فً أداء شٌبا، حتى وإن بدى إنجازا صؽٌرا  ٌقربك بالتدرٌج من تحقٌق أهدافك ، 

وبدلاً من التركٌز على مهام ٌتعذر تحقٌقها  اسبل نفسك : " ما الشا الذي أعرؾ أنه بإمكانً 

 تحقٌقه أو إنجازه الٌوم وٌقربنً من التحرك فً الاتجاه الذي أرٌده ؟ " .

 

 : إتخذ قرارات حاسمة أو قاطعة 5-5

حاسمة تدفعك   عامل المواقؾ العصٌبة بؤقصى ما تملك من طاقة أو قدرة واتخذ قرارات    

بإتجاه المواجهة والتصدي الفعال والتوافق النشط الإٌجابً ، بدلاً من الإلتصاق بالمشكلبت  

 والضؽوط واجترار آلامها.

 

 تلمس كل الفرص التً تدفعك باتجاه استكشكاف ذاتك : 5-6

تطورت أو  عادة ما ٌتعلم البشر الكثٌر عن أنفسهم  ربما ٌكتشفون أن جوانب نفسٌة ما لدٌهم قد   

نمت نتٌجة مجاهدتهم وتصدٌهم أو تؤقلمهم الإٌجابً مع خبرات الفقد أو الخسارة أو الأحداث 

الضاؼطة . إذ ٌفٌد الكثٌر من البشر الذٌن خبروا أو واجهوا مصاعب أو عثرات أو نكبات فً 

بٌة مع حٌاتهم أن تجاوزهم الإٌجابً لما واجهوه مكنهم من إقامة علبقات أو روابط ثرٌة وإٌجا

الآخرٌن و الإحساس بقوة وفعالٌة الذات ، بل إن مجرد الإحساس بالقابلٌة أو الإمكانٌة للتعرض 

والإلتجاء إلى الإٌمان والإحتماء بالدٌن  لمثل هذه الشدابد ٌزٌد من الإحساس بقٌمة وجدارة الذات

 وتقوٌة الإحساس بقٌمة الحٌاة.
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 تبنً رإٌة أو نظرة إٌجابٌة لذاتك : 5-7

إعتقد ٌقٌنا بقدرتك على حل المشكلبت وثق فً ذاتك تضع نفسك بتلقابٌة على بداٌة طرٌق    

 المرونة النفسٌة.

 

 ضع الأمور أو الأشكٌاء فً سٌاقها وحجمها الطبٌعً : 5-8

عندما تواجه أحداثا ضاؼطة مإلمة حاول أن تقٌم الموقؾ الضاؼط فً سٌاقه الواسع وانظر     

 ٌمكن أن ٌحتوي مثل هذا الموقؾ  وتجنب تماما التفكٌر التضخٌمً . إلى المدى البعٌد الذي

 

 تفقد الأمل وكن مستبشكرا ومتلمسا للخٌر فٌما هو قادم : 5-9

فالنظرة التفاإلٌة تمكنك من توقع أن الأشٌاء الإٌجابٌة الجٌدة ستحدث لك فً حٌاتك فحاول أن    

 ق مما تخاؾ منه.تتخٌل بصرٌا ما الذي ترٌده ، بدلا من الحذر والقل

 إعتنً بنفسك: 5-12 

إهتم وقدر حاجاتك ومشاعرك واندمج فً الأنشطة والخبرات التً تستمتع بها وتزٌد من    

راحتك أو إسترخابك ، و مارس بإنتظام الألعاب الرٌاضٌة الممتعة لك ، واعلم أن إهتمامك بنفسك 

 (32.ص2213أبو حلاوة.)ٌساعدك فً التماسك والإستعداد لأي حدث ضاؼط و طارئ .  

 

 كما تذكر الزهٌري ثمان طرق لبناء المرونة النفسٌة وهً :  

هذا ٌتطلب مستوى عالً من الثقة بالذات والإٌمان بالذات التً تمكن الفرد من  الكفاءة الذاتٌة:-

مقابلة أي تحد ، فالكفاءة الذاتٌة تتضمن أن ٌفهم الشخص عندما ٌكون العالم مصدر تحد فإن 

 الشخص الذي لدٌه قدرة ٌستطٌع النجاح رؼم التحدٌات.

 

ون به ولدٌهم فكرة واضحة فٌما ٌرٌدون الأشخاص المرنٌن ٌعرفون ما ٌعتقد الرإٌة الشكخصٌة: -

إنجازه أو إبداعه فً حٌاتهم ، مع الرإٌة الشخصٌة فرؼم ؼموضها  ٌستخدمها الأشخاص على 

 أنها موجهه لتحدٌات الحٌاة  وتهٌا أملب فً الحٌاة.
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كون الشخص مرنا ومتكٌفا تمكنه من الإستجابة بمرونة للتحدٌات المجهولة  المرونة و التكٌف : -

ن خلبل البحث عن طرق للتؽلب على الأحداث ، وتجعله قادرا على التكٌؾ مع الواقع الجدٌد ، م

 فإن هذا ٌقلل من تؤثٌر الصلببة فً مواجهة التحدي البٌبً.

 

إن إبتداع طرٌقة منظمة للمهمات التً تحتاج إلى إكمال تضٌؾ للفرد قدرة للحفاظ على التنظٌم: -

 وجود الفوضوي أو الأحداث الخارجٌة الخارجة عن السٌطرة.السٌطرة الشخصٌة فً مواجهة ال

 

البعد الربٌسً للمرونة هو قدرةالفرد على الفهم والتعاطؾ مع الآخرٌن، التفاعل البٌنشكخصً : -

و الناس المرنون ٌظهرون كفاءات فً الذكاء الإنفعالً و المستوى العالً للوعً الذاتً 

 لإدارة أنفسهم بفعالٌة وعلبقاتهم مع الآخرٌن. والإجتماعً ،والقدرة على إستخدام ذلك

 

إٌجاد الأسباب والحلول  تتضمن القدرة على حل المشاكل، إذ تمكن الأفراد منحل المشككلة : -

لمقابلة الأحداث التً تكون على تماس فً الحٌاة الٌومٌة، فإن هإلاء ٌدربون أنفسهم لٌتمتعوا بحل 

 موجودة فً حٌاتهم.المشاكل والتمتع بمواجهة التحدٌات ال

 

الشخصٌة والمهنٌة ، فالأشخاص  هذا البعد ٌتضمن صفة العلبقات فإنالإرتباطات الإجتماعٌة : -

المرنون لدٌهم علبقات قوٌة مع أصدقاء منتقٌن حسب مواصفاتهم كتقاسم الأفكار والمشاكل 

 والحلول والإحباطات والأمال وهكذا.

 

فً التؽٌر بفعالٌة والمواجهة مع الأحداث ؼٌر الملببمة،  الأشخاص المرنون ٌنشؽلونالفعالٌة : -

فالأشخاص المرنون ٌجزمون بذكر مشاركتهم للمواقؾ المتؽٌرة وٌحافظون على سٌطرتهم 

 (21.22. ص2216)العزري .الشخصٌة من خلبل توكٌدهم للمحافظة على الكفاءة الذاتٌة .
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 :مقومات المرونة النفسٌة  -6

وهً تنمٌة قدرات الفرد العقلٌة والجسمٌة والإجتماعٌة، بحٌث تصل إلى تنمٌة الكفاٌة:  6-1

 درجة المهارة والكفاٌة وتساعد الفرد على التوافق مع متطلبات الحٌاة المختلفة.

 

وهو نمو قدرة الفرد على ضبط إنفعالاته وعواطفه بحٌث  القدرة على التعامل مع العواطف: 6-2

بمرونة، وٌعً عواطفه لضبطها فً المواقؾ التً تتطلب ذلك وٌفسح له المجال ٌتعامل معها 

 بالتعبٌر حٌثما ٌتطلب الأمر.

 

بمعنى أن ٌعتمد الفرد على نفسه فً إصدار قرارات تتعلق تنمٌة الإستقلالٌة الذاتٌة:  6-3

ن ٌخصه، بمستقبله وحٌاته، وفً نفس الوقت ٌستمع إلى نصابح الآخرٌن وخاصة الوالدٌن وكل م

  وٌحاول أن ٌستخلص منها ما ٌتماشى مع ذاته.

 

وهو نمو قدرة الفرد على فهم نفسه وذاته وإمكانٌاته والعمل على تنمٌتها،  تبلور الذات: 6-4

وٌضع ذاته ضمن إطار معٌن بحٌث ٌتلببم مع الواقع، والشعور الواضح لشخصٌته وتؤثٌرها على 

 كل من ٌحٌط به .

 

بحٌث  وهً نمو قدرة الفرد على إقامة العلبقات الشخصٌة والإجتماعٌة نضج العلاقات : 6-5

تصبح متحررة من الإندفاعات، وزٌادة القدرة على التفاعل والإستجابة بطرٌقة لها علبقة 

 بإستجابة الآخرٌن وتكون مرنة.

 

وهذا ٌتطلب تشكٌل الخطط وتسلسل الأولوٌات التً تتكامل مع ثلبثة  تنمٌة الأهداف: 6-6 

عناصر ربٌسٌة وهً: الرؼبات الإستجمامٌة والإقتناع بالمهنة وأهداؾ الحٌاة التً تشمل الإهتمام 

 بالزواج والعابلة.
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حٌث ترتبط تنمٌة التكامل بتكوٌن  تنمٌة التكامل بٌن الفرد والمجتمع وبٌن الفرد ونفسه: 6-7

الذات وتنمٌة الهدؾ، فمجموعة المعتقدات الشخصٌة والقٌم المتكاملة داخلٌا توجه سلوك الفرد ، 

والتً ؼالبا ما تكون مستمدة من البٌبة والمجتمع الثقافً، فهً تإثر وتتؤثر بنوعٌة مفاهٌم 

 ( 73.72.ص.2228)حسان .الشخص ورؼباته المسٌطرة والخطط الوظٌفٌة وشكل الحٌاة . 

 

 :العوامل المرتبطة بالمرونة النفسٌة-7

 تسهم مجموعة متفاعلة من العوامل فً تكوٌن المرونة النفسٌة العامة، وتظهر نتابج العدٌد من    

الدراسات أن العامل الربٌسً فً تكوٌن أو تنمٌة المرونة النفسٌة هً العلبقات الإجتماعٌة السوٌة 

والمساندة تقتضً تنمٌة وتعزٌز المرونة، وهناك  كالمساندة داخل الأسرة وخارجها ، والتشجٌع

بعض العوامل المرتبطة بالمرونة النفسٌة وتتمثل فً القدرة على وضع خطط واقعٌة كإتخاذ 

الخطوات والإجراءات اللآزمة لتطبٌقها وتنفٌذها والنظرة الإٌجابٌة إلى الذات والثقة فً القدرات 

ٌجابً وحل المشكلبت و القدرة على تروٌض والإمكانات الشخصٌة و مهارات التواصل الإ

 (52. ص2215.)أبو ندى. وإدارة الإنفعالات القوٌة والإندفاعات

أن الإسهامات التجرٌبٌة فً مجال البحث أظهرت أن من العوامل  (2227) الخطٌبوقد أوضح   

 المكونة للمرونة النفسٌة فً الشخصٌة تتمثل فٌما ٌمتلك الإنسان من القدرات:

 الإنسان على الإحتفاظ بسعادته خلبل إحساسه أنه سٌحقق الهدؾ الذي ٌسعى إلٌه. قدرة -

قدرة الإنسان على العمل المنتج والسعً الحثٌث للسٌطرة على بنٌته النفسٌة و الإجتماعٌة و  -

 العقلٌة و الأكادٌمٌة و الخلقٌة ، و قدرته على المحافظة على أمنه النفسً

 دراكه الحقٌقً لها و للآخرٌن المحٌطٌن به .و تقبل ذاته و معرفتها و إ

 القدرة على المحافظة على الكفاٌة التواصلٌة البٌنشخصٌة. -

 قدرة المحافظة على علبقات واقعٌة مع الآخرٌن فً بٌبته. -

 (13.ص2227.)الخطٌب .القدرة على الإحتفاظ بكٌنونته الشخصٌة و ثقافته و روحانٌته  -
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( إلى أن أهم العوامل المساعدة لتنمٌة المرونة النفسٌة على النحو 2215) أبو ندىوٌخلص     

 التالً:

القدرة على تروٌض الإنفعالات القوٌة والإندفاعات من خلبل التحكم فً النفس أثناء حدوث  -

 الضؽوط النفسٌة.

 القدرة على تكوٌن علبقات واقعٌة والتواصل الإٌجابً مع الآخرٌن. -

 خطط واقعٌة وإتخاذ القرارات وتنفٌذ الإجراءات اللآزمة لحل المشكلبت.القدرة على وضع  -

 النظرة الإٌجابٌة للذات والثقة فً القدرات من خلبل إدراكه الحقٌقً لها وللؤحداث من حوله. -

 (52.ص2215)أبو ندى.القدرة على الإحتفاظ بالقٌم الروحانٌة والخلقٌة . -

 

 مصادرو هً: وتؤتً المرونة النفسٌة من ثلبث    

الدعم الخارجً الذي ٌحافظ على إستمرارٌة المرونة والقوة  الداخلٌة الذاتٌة التً تتكون مع     

مرور الوقت والتً تساعد الفرد على مواجهة المحن وإمتلبك مهارات حل المشكل والشدابد. 

 (141.ص  2222)مدور.

 

 طة بالمرونة النفسٌة:مجموعة من العوامل المرتب (2227حلاوة ) أبوكما حدد     

 القدرة على وضع خطط سلٌمة وإتخاذ الخطوات والإجراءات اللآزمة لتطبٌقها أو تنفٌذها. -

 النظرة الإٌجابٌة إلى الذات والثقة فً الإمكانٌات والقدرات والخبرات الشخصٌة. -

 مهارات التواصل والتفاعل مع الآخرٌن وحل المشكلبت. -

 (14. 13.ص2217)الهاشكمٌة.الإنفعالات والإندفاعات .القدرة على إدارة  -

مجموعة من العوامل التً ترتبط بالمرونة النفسٌة ومن هذه العوامل ( 2224)و ذكر ٌونجار  

 نجد:

  : وتشٌر هذه العوامل إلى القدرة على التقلٌل من الأخطاء الناتجةعوامل تعوٌضٌة 

ا بٌبٌة مثل الإٌمان والموقؾ الإٌجابً تجاه عن التعرض لخطر معٌن، وهً جوانب إما فردٌة وإم

 الحٌاة.
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  : وتقوم هذه العوامل بعملٌة دمج وتفاعل مع عوامل الحماٌة أوالعوامل الوقائٌة 

الخطر للتقلٌل من نتابجه السلبٌة، وتكون بمثابة درع ضد الأخطار التً من خلبلها ٌتمكن الفرد من 

 مواجهة هذا الخطر.

  : المصاعب والتحدٌات هذه العوامل قدرة الفرد فً التعامل مع وتبٌن عوامل التحدي 

بؤشكالها المختلفة من مرض أو خسارة كبٌرة أو إختلبل فً الأسرة، والتً بدورها تساعد فً 

 (17ص.2218)ربابعة .التقلٌل من آثار الإجهاد الناتجة عن هذه المصاعب مستقبلب .

 

 :مٌزة الأفراد ذوي المرونة النفسٌة -8

السمات الشخصٌة الممٌزة للؤشخاص ذوي المرونة النفسٌة  (2223الخطٌب وآخرون )ٌذكر     

 وهً:

و هً قدرة الشخص على قراءة و ترجمة المواقؾ و الأشخاص وتشمل القدرة  الإستبصار: 1

على التواصل البٌنشخصً ، علبوة على ذلك معرفة كٌفٌة تكٌؾ سلوك الفرد لٌكون متناسبا مع 

 المختلفة مما ٌجعله ٌفهم نفسه و ٌفهم الآخرٌن.المواقؾ 

 

وٌشمل بعد الإستقلبل عمل توازن بٌن الشخص والأفراد و الآخرٌن والمحٌطٌن الإستقلال :  2

به، كما ٌشمل كٌفٌة تكٌفٌه مع نفسه بحٌث ٌعرؾ ماله وما علٌه ، و أن الشخص المستقل هو الذي 

ا ٌكون علٌه من كونه متساهلب و بسٌطا فً حالة ٌقول بوضوح )لا( عندما ٌكن مناسبا أكثر مم

 مواجهة الحدث.

 

و ٌشمل الإبداع إجراء خٌارات وبدابل للتكٌؾ مع تحدٌات الحٌاة ، بل وأكثر من ذلك الإبداع :  3

الإندماج فً كل الأشكال السلوكٌة السلبٌة )تحدي المصاعب و المخاطر( و أن الأفراد من ذوى 

 .القرار فً مواجهتها أن ٌتخٌلوا تتالً الأحداث لدٌهم حٌث ٌمكنهم إتخاذالمرونة العالٌة ٌمكنهم 

 

وتعتبر روح الدعابة الجانب المضً من الحٌاة لدى الشخص المرن حٌث تمثل  روح الدعابة : 4

القدرة على إدخال السرور على النفس و إٌجاد المرح اللآزم للبٌبة المحٌطة به، و هذا ما ٌعتبر 
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ٌزة للؤفراد والمربٌن الذٌن ٌجٌدون فن التعامل فً الحٌاة لمواجهة مواقفا خاصٌة أو سمة مم

      (32. ص2219محمد.جاسم )مختلفة 

 

و تتضمن قدرة الفرد على البدء فً التحدي للؤحداث و مواجهتها و ذلك بعدد دراسة  المبادءة: 5

سرٌعة صحٌحة تمثل القدرة الفرد على الحدس، أي الإحساس بإدراك النتابج الإٌجابٌة الصحٌحة 

 و السرٌعة .

 

خلبل من  و تشمل القدرة على تكوٌن العلبقات الإٌجابٌة الصحٌحة و القوٌةتكوٌن العلاقات :  6

والإجتماعً و العقلً البٌنشخصً مع من ٌحٌطون به  كما تشمل  قدرته على التعامل النفسً 

 قدرته على التواصل مع ذاته .

 

وتشمل البناء الخلقً الصحٌح للشخص المرن، والتً تتضمن قدرته القٌم الموجهة )الأخلاق(:  7

اد مجتمعه ومع خالقه لٌكون شخصا على تكوٌن مفاهٌم أخلبقٌة وتطبٌقها من خلبل تعامله مع أفر

 (12.11.ص 2218)خلف صالح.متمتعا بإدراكات روحانٌة وخلقٌة فً حٌاته العامة والخاصة .

خصابص الأفراد ذوي المستوي المرتفع من المرونة النفسٌة فٌما  Rutterفٌري كما حدد      

 ٌلً :

 الإندماج فً مساندة الآخرٌن بذلا وتلقٌا. - 1

 أو الإرتباط الآمن مع الآخرٌن .التعلق  - 2

 الأهداؾ الشخصٌة أو الجماعٌة. -3

 فعالٌة الذات. -4

 روح الدعابة. -5

 المستوى المرتفع من تقدٌر الذات. -6

 التوجه نحو الأفعال.-7

 القدرة على إدراك التؤثٌر القوي للضؽوط .-8

 وط ومواجهتها.القدرة على الإستفادة من النجاحات السابقة فً التعامل مع الضؽ-9
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(Rutter .1985. P598) 

 

 إن من صفات ذوي المرونة الآتً: (2228)شكرٌت  ٌقول  و    

 نظرة الفرد لنفسه:  -1

وهً تتمثل فً ثلبث نقاط وهً :فهم الذات وتقبل الذات وتطوٌر الذات، وفهم الذات أن ٌعرؾ    

أن ٌتقبل الفرد ذاته بإٌجابٌاتها  نقاط القوة والضعؾ لدٌه، أما البعد الثانً وهو تقبل الذات أي

وسلبٌاتها وألا ٌرفضها أو ٌكرهها،  و البعد الثالث فٌعنً ألا ٌقنع الفرد بتقبل ذاته كما هً بل 

 علٌه أن ٌحاول تحسٌنها وتطوٌرها.

 

 الواقعٌة: -2

تى وتعنً التعامل مع حقابق الواقع وهو أن لا ٌضع لنفسه أهدافا صعبة التحقٌق بالنسبة له ح    

 لا ٌشعر بالفشل، بل ٌعمل على تحقٌق ما ٌمكن تحقٌقه.

 

  شكعور الفرد بالأمن: -3

المشكلة ٌشعر الفرد بالأمن والطمؤنٌنة بصفة عامة وٌسلك السلوك الذي ٌعمل مباشرة على حل  

 أو ٌعمل على إزالة مصادر التهدٌد وٌحسم الأمر بإتخاذ القرار المناسب فً حدود إمكاناته.

 

 عن صفاتهم أٌضا: شكرٌتوٌضٌؾ      

 المواجهة الصحٌحة للأزمات:  -1

عندما ٌتعرض الفرد لمشكلة فإنه ٌفكر فٌها وٌحدد عناصرها وٌضع الحلول التً ٌتصورأنها     

 صرٌحة.  كفٌلة بحلها، وهو فً هذا ٌتجه مباشرة إلى قلب المشكلة وٌواجهها مواجهة

 

 الإفادة من الخبرة:  -2

 سبالفرد من سلوكه دابما بناءا على الخبرات التً تمر به، فهو ٌؽٌر وٌعدل من سلوكه ح ٌعدل

 .ما تعلمه من المواقؾ السابقة خاصة المواقؾ ذات العلبقة والصلة بالموقؾ الذي ٌقؾ فٌه

 (11.12. ص 2216)العزري.
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ونة نفسٌة و أربع سمات أساسٌة للؤفراد الذٌن ٌتمتعون بمر( 2225وٌكس) كما ٌستخلص      

 هً:

تكون من خلبل القدرة على تحدٌد الهدؾ والمعنى ومبادئ متدرجة ضمن  الرإٌة الشكخصٌة: -

 سلم قٌمً.

تتضمن القدرة على الإستجابة السرٌعة فً مواجهة الأخطار والبحث القدرة على حل المشككلة:  -

 عن المعلومات الدقٌقة والقٌام بمؽامرة جادة.

تعنً مدى تمٌز الفرد عن الآخرٌن والقدرة على تكوٌن علبقات إجتماعٌة  الدعم الإجتماعً: -

 بناءة والإٌثار على الذات.

تكون من خلبل قدرة الفرد على التمٌٌز بٌن الإنفعالات وإعادة البنٌة المعرفٌة  آلٌات دفاع الأنا: -

 (151. ص2222)مدور.والتوقع الإٌجابً للؤحداث. 

 

 أن الأفراد المرنون: (2212) مٌسون سمٌرةو تری     

لا ٌتؤثرون بالمشتتات الموجودة فً المواقؾ لكونهم أكثر قدرة على تركٌز الإنتباه على عناصر  -

 الموقؾ.

ٌتسمون بالصحة النفسٌة والتوافق والسٌطرة على تصرفاتهم والثقة بالنفس وذو شخصٌة  -

 متحررة.

التطرؾ أثناء حكمهم على الأمور وإتخاذ  ٌتمٌزون بالمرونة فً أمور حٌاتهم والإبتعاد عن -

 القرار إضافة لمساٌرتهم للآخرٌن فً المواقؾ حسب قناعاتهم التً تتطلب النهج الدٌمقراطً.

ٌتمٌزون بالذكاء والقدرات العقلٌة المتطورة والناضجة وهم أقدر على التكٌؾ مع التؽٌرات  -

 الإجتماعٌة.

تقبلون تصحٌح الآخرٌن لأرابهم خصوصا إذا كانوا أكثر الأفراد المرنون ٌعترفون بؤخطابهم وٌ -

 (426 .425. ص 2212)مٌسون. خبرة منهم، إضافة لشكرهم لهم .
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  الخلاصة :

 

وفً الأخٌر نستنتج أن المرونة النفسٌة هً مقدرة الشخص على مواجهة العقبات والضؽوط       

 لفرد وقدرته على التكٌؾ والتفاعلالنفسٌة بسهولة وٌسردون إضطرابات ، وهً إستعداد ا

الإٌجابً مع ظروؾ الحٌاة المتؽٌرة والضاؼطة التً تنعكس على إستجاباته الحٌاتٌة وعلبقاته 

الإجتماعً ، كما تتؤثر بعوامل ومحددات داخلٌة وخارجٌة، فهً تعزز قدرات الفرد وتقوي روحه 

 وتجعل منه شخصٌة متزنة تتمتع بالمرونة نفسٌة.

 

 



 

 

 

 

 

 

 تمييد 

 كتئاب  لإلمحة تاريخية عن ا -1

 كتئاب  لإسباب اأ -2

 كتئاب  لإا  نواعأ -3

 كتئاب  لإا  عراضأ -4

 كتئابلإتشخيص ا  -5

 كتئاب  لإالنظريات المفسرة ل -6

 كتئابلإعلاج ا -7

 الخلاصة  
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 : تمهٌد

 كثر شٌوعا فً الوقت الراهن ، حٌثٌعتبر الإكتباب من أبرز الإضطرابات الوجدانٌة الأ     

 راضه فً شدتها بٌن  الحزن وتتراوح أعهناك من ٌطلق علٌه مصطلح "مرض العصر" ، و 

الضٌق و الشعور بالٌؤس التام من الحٌاة ،و هذا قد ٌكون راجع لكثرة الأزمات و المشاكل الٌومٌة 

فكل إنسان ٌتعرض فً حٌاته الٌومٌة لمجموعة من التؽٌرات المزاجٌة و الذبذبات الإنفعالٌة ، و 

ساعات أو أٌام قلٌلة ثم تتلبشى،  لكن إذا استمرت لكن هذه التؽٌرات لا تدوم عادة أكثر من بضع 

 لمدة طوٌلة فان ذلك ٌشٌر عادة إلى إصابة الشخص بالإكتباب.

وفً هذا الفصل سنتطرق لمزٌد من التفاصٌل بداٌة بلمحة تارٌخٌة عن الإكتباب ، أسباب     

كتباب وصولا الإكتباب ، كذلك أعراض و أنواع الإكتباب ، التشخٌص و النظرٌات المفسرة للئ

 إلى علبج الإكتباب .  

 :لمحة تارٌخٌة عن الاكتئاب -1

الإكتباب النفسً مرض قدٌم قدم الإنسانٌة ، و لقد سجل لنا التارٌخ وصفا لمرض الإكتباب     

عام، و هذا أول  1500على أوراق البردي التً تركها القدماء المصرٌٌن قبل المٌلبد بحوالً 

ٌما ترك لٌصل إلٌنا من أوراق البردي التً تم العثور علٌها و ترجمة تارٌخ مكتوب ٌتم رصده ف

محتواها ، و مما ورد فً هذا التارٌخ أن هذا المرض كان موجودا بصورة تشبه تماما ما نراه 

الآن ، و أن هذه الحالات كان ٌتم تشخٌصها و علبجها أٌضا ببعض الطرق فً مصر القدٌمة ،  

 وجود الإكتباب فً الحضارات الأخرى .كما وردت بعض الدلابل على 

و هناك ما ٌدل على أن الأقدمٌن عرفوا الإكتباب و اختبروه كما عرفناه ، فقد ورد فً     

جمهورٌة أفلبطون الذي قدم بعض التفاصٌل عن حقوق المرضى النفسٌٌن و كٌفٌة علبجهم و 

العناٌة بهم ،و قد كان أبقراط الذي أطلق علٌه أبو الطب من الأوابل الذٌن وصفوا حالة الإكتباب 

نقٌضه " مرض الهوس " وصفا لا ٌختلؾ عن الوصؾ الحالً أٌن ربط أبقراط بٌن  النفسً و

 نالروماالجسد و الروح أي بٌن الجسم و العقل و أكد وجود تؤثٌر متبادل بٌنهما . و قام الأطباء 

 بوصؾ بعض الأمراض من بٌنها الإكتباب و تم تصنٌفه إلى نوع خارجً  و نوع داخلً مثل
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 (25.23. ص  2221)الشكربٌنً .ٌثة فً الطب النفسً . بعض التصنٌفات الحد

الإكتباب على أنه إنحراؾ عن  " إن سٌنا "و فً التراث العربً الإسلبمً عرؾ لنا      

المجرى الطبٌعً إلى الحالة الشاذة ، ملًء بالخوؾ و رداءة المزاج و إذا صاحبه ضجر سمً 

و  ابن سٌناهوسا ، و من الأسباب القوٌة فً تولٌد الإكتباب إفراط الؽم أو الخوؾ و هذا فً رأي 

ء و ٌكثر فً الصٌؾ و الخرٌؾ ، ٌتعرض له الرجال و النساء وٌكثر لدى الشٌوخ ،  ٌقل فً الشتا

مجموعة من أعراض الإكتباب كالصنؾ الرديء الخوؾ بلب سبب ،  ابن سٌنا  و لقد أوضح لنا 

 2221.جاد الرب)سرعة الؽضب ، سوء الظن ، الفراغ و الوحشٌة ، تخٌل أشٌاء ؼٌر موجودة.  

  (29ص.

إلى وجود جملة من المعاناة  فً عام ثمانون بعد المٌلبد (  ARITTOS)أرٌتوس كما بٌن      

النفسٌة عند الإنسان منها : القلق ،الحزن ،الأرق ، الشعور بالذنب والفزع والرؼبة فً الموت، 

بعد المٌلبد فوضع نظرٌة الأخلبط (  222إلى 132)من  ( JALINOUS)جالٌنوس فجاء بعد ذلك 

)زقعار. ودوٌا أي مكتببا. الأربعة ومنها المرارة السوداء والتً إن زادت كان مزاج الشخص س

 (8. ص2213

   The Anatomy of Melancholy   كتابه تحلٌل الملنخولٌا  (1631)بٌرتون كما نشر     

وفٌه تحدث بإسهاب عن هذا الموضوع، وكان الكُتاب القدامى والأطباء ٌعاملون الملنخولٌا 

بوصفه مفهوما قرٌبا من الجنون أحٌانا، والإكتباب أحٌانا أخرى. وما ٌلفت الأنظار فٌما كتبه 

بٌرتون عن هذا الموضوع منذ أكثر من ثلبثة قرون  أنه وصؾ كثٌرا من أعراض هذا المرض  

فه كتب الطب النفسً المعاصرة بل إنه وضع أسبابا نرى فٌها كثٌرا من الإرهاصات كما تص

 (116. ص2216) نوفل. العلمٌة المعاصرة فً دراسة هذا الموضوع . 

ومع بداٌة القرن الماضً توصل علماء الأمراض العقلٌة إلى وضع النظرٌات التً تحاول      

الطبٌب النفسً الألمانً أول من قام  (1856) كربلنتفسٌر الإكتباب و وصؾ أعراضه وكان 

بتصنٌؾ علمً للؤمراض النفسٌة مثل: الإكتباب والهوس والفصام ،ثم جاء عالم النفس الشهٌر 

بنظرٌته التً أحدثت ثورة كبٌرة فً مفهوم الإضطرابات  (1936-1856)سٌغموند فروٌد 

 ( 37.ص 2212)معربس. . النفسٌة



الإكخئبة                                                                                           انفصم انثبنث:   
 

38 
 

  أسباب الإكتئاب -2

رؼم الأبحاث التً إستهدفت معرفة أسباب الإكتباب  إلا أن هذه الأسباب لا تزال محاطة     

بالؽموض ، ومع ذلك فإن جوانب بعض العوامل المسببة المتعددة مقبولة على نطاق واسع فً 

 الوسط الطبً و العلمً الٌوم ، فإن من أهم هذه الأسباب نجد :

  

    :الأسباب الوراثٌة 

دور هام  فً تسبب مرض الإكتباب ، فكلما كانت الإصابة فً الأسرة محصورة  فً للوراثة  

الأصول )القرابة( تزاٌد احتمال حدوث الإكتباب فً أحد أعضاء الأسرة ذاتها و فً نسلها ، و 

أن الجٌن الصبؽً الوحٌد المسٌطر بنفوذٌة متناقصة له علبقة بذهان   " Slaterسلاتر ٌرى " 

الإكتباب الهوسً  من ناحٌة ، و هناك من ٌرى أن إنتقال مرض الإكتباب ٌتم وراثٌا بواسطة 

 المتعددة من ناحٌة أخرى . الجٌنات 

 

بٌن تإكد نتابج بعض الدراسات شٌوع الإضطرابات الوجدانٌة عموما والإكتباب خصوصا    

التوابم المتشابهة و الأقارب . و قد كشفت  نتابج الدراسات التً أجرتها منظمة الصحة العالمٌة 

% من الحالات الداخلٌة 28.3عن وجود اضطراب وجدانً لدى أقارباء مرضى الإكتباب فً 

% من أفراد العٌنة 48% من الحالات الخارجٌة المنشؤ ، أي لدى  19.7المنشؤ ، ولدى 

 (71. ص 2219)بلخٌر. . الإجمالٌة

 

 الأسباب النفسٌة : 2 -2

  و التً نذكر منها :    

التوتر الإنفعالً والظروؾ المحزنة والخبرات الألٌمة والكوارث القاسٌة مثل : وفاة شخص  -

 عزٌز أو الطلبق أو سجن شخص بريء، أو هزٌمة... والإنهزام أمام هذه الشدابد .

 

الحرمان و فقد الحب والسعادة العاطفٌة و فقد حبٌب أو فراقه و فقد وظٌفة أو فقد ثروة أو  - 

 مكانة إجتماعٌة.
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طبٌعة الشخصٌة حٌث لوحظ لدى فً مرض الإكتباب عند التقصً عن حالتهم قبل المرض أن  -

المرح و  شخصٌتهم كانت تتصؾ بؤنها من النوع الإجتماعً الذي ٌؽلب علٌه تقلب المزاج من 

التفاإل والنشاط وحب الحٌاة ، إلى المزاج العكسً من الكسل والتشاإم والحزن، كما ٌقال أن 

هإلاء ٌتمٌزون بطٌبة القلب وروح الدعابة ، ؼٌر أنهم لا ٌتحملون التعرض للمشاكلبت ، و ٌنظر 

 دابما . الواحد منهم إلى ذاته نظرة دونٌة و لا ٌتوقع خٌرا بل ٌتوقع الهزٌمة 

 

الخبرات الألٌمة التً تحدث فً فترة الطفولة المبكرة ، حٌث تولد قدرا من الحساسٌة النفسٌة  -

التً تمهد لظهور الإضطراب فٌما بعد ، فالسنوات الأولى من عمر الطفل لها أهمٌة كبٌرة فً 

ٌر بنابه النفسً وتنعكس علٌه فً المستقبل، حٌث أن حرمان الأم ومعاملة الوالدٌن لهما دور كب

 فً ظهور الإكتباب بالإضافة إلى الظروؾ التً ٌصادفها الفرد فً حٌاته. 

 

الإحباط الذي ٌعانً منه  أي إنسان نتٌجة إدراكه وجود عابق ما ٌحول دون تحقٌقه لرؼباته  -

 (62.  59. ص2217)بن دهنون. ومصالحه . 

 

  الأسباب البٌئٌة : 2-3

للئكتباب  و العوامل المفجرة له ، حٌث ٌبدو أن الصدمات ركز على تحدٌد العوامل المإهلة  ت    

المبكرة تإهل للئكتباب فً سن الرشد، كما بٌنت الدراسات أن سوابق فقدان أحد الوالدٌن نتٌجة 

وفاة أو فراق عند المكتببٌن خاصة منهم الذهانٌن موجودة  بنسبة عالٌة، خصوصا إذا تمت 

بٌن أن الحوادث المإلمة التً ٌتعرض لها الفرد تمثل العوامل مقارنتهم بؤفراد ؼٌر مكتببٌن ، كما ت

 المفجرة لظهور نوبة اكتباب .

)زهانً. إن هذه الحوادث الحٌاتٌة تإثر فً ظهور أول نوبة أكثر مما تإثر فً الإنتكاسات . 

 (79. ص 2216

 

 سباب الجسمٌة والفٌزٌولوجٌة :الأ 2-4

 قرحة المعدة، السرطان، أمراض الؽدد، السكري،الأمراض المزمنة مثل: الكبد، الكلى،  -

 أمراض الدم، وضعؾ جهاز المناعة والوهن الجسمً و الضعؾ العام .
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 فقدان بعض الحواس مثل السمع أو البصر . -

 ضعؾ الوظابؾ الحٌوٌة الكٌمٌابٌة للجسم  اضطراب فً التفاعلبت الكٌمٌابٌة الحٌوٌة للفرد ، أو -

 وعدم توازن الموصلبت العصبٌة.

 الآثار الجانبٌة لإستعمال بعض الأدوٌة الكٌمٌابٌة لمدة طوٌلة . -

العوامل الوراثٌة : حٌث تكثر حالات الإكتباب فً أسر مرضى الإكتباب وذلك نتٌجة نقص فً  -

والإنفعالات بعض المواد فً الناقلبت العصبٌة فً المراكزالدماؼٌة المسإولة  عن المزاج 

والتركٌز. و ٌعتقد علماء الفسٌولوجٌا أن الدماغ البشري ٌعٌش فً حالة إختمار كٌمٌابً دابمة، و 

قد أٌدت البحوث والدراسات هذا الإعتقاد و لكن ٌزال الؽموض  ٌحٌط بمكونات ؼالبٌة المواد 

ة التً تعمل بها المساهمة فً هذا الإختمار الكٌمٌابً، و ؼٌر معلوم على وجه التحدٌد الطرٌق

 الناقلبت العصبٌة  التً تم اكتشافها .

تعاطً المخدرات بؤنواعهاو بصفة خاصة تلك التً ٌزعمون أنها تدعو للشعور بالبهجة، أو ما  -

 (82.ص2229)إبراهٌم . "حبوب الفرفشكة "ٌطلق علٌه 

 

  : أنواع الإكتئاب -3

الجدٌر بالذكر أننا لا نجد نوعا واحدا من أنواع الإكتباب بل تعدد الأبحاث فً المٌدان الطبً      

والسٌكوسوماتً هو أحسن دلٌل أن هناك أنواع مختلفة من الإكتباب، حٌث أننا لا نجد نفس النوع 

 عند كل المصابٌن ، و نذكر البعض من أنواعها  فٌما ٌلً:

    الإكتئاب العصابً :  3-1

ٌسمى الإكتباب العصابً اكتبابا استجابٌا لأنه عادة ما ٌكون نتٌجة لبعض الأزمات الخارجٌة      

كفقدان قرٌب أو صدٌق، أو نتٌجة لفشل فً أداء عمل أو مهنة أو علبقة إجتماعٌة وثٌقة ، وٌعانً 

ه المرٌض من الكراهٌة المكبوتة بسبب الرفض الإنفعالً الذي ٌكون قد تعرض له فً طفولت

وبلوؼه، وهذه الكراهٌة المكبوتة تتجه إلى المرٌض ذاته لأنه لا ٌستطٌع أن ٌعبر عنها تعبٌرا 

خارجٌا ملببما، وعندما توجه الكراهٌة داخلٌا إلى ذاته فإنه ٌشعر بعدم الأهمٌة والكفاءة وقد تصل 

 (18.17ص  .2228.)النجمةالكراهٌة الموجهة داخلٌا إلى درجة تحطٌم الذات بالإنتحار. 
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  االإكتئاب الذهانً : 3-2

هو شكل متطرؾ من أشكال الإكتباب لا ٌعود إلى حادثة معٌنة مباشرة أو لمثٌر معروؾ،      

وإنما ٌرتبط بحالة نفسٌة داخلٌة لاشعورٌة، والمصاب هنا لا ٌدرك السبب الحقٌقً لحزنه 

وٌسهل  والتحلٌل المنطقً لدٌهولمشاعر التعاسة التً تؽمره ، الأمر الذي ٌضعؾ قدرة المقاومة 

استسلبمه للؤوهام والهذاءات التً ٌتركز معظمه على تهوٌل مشاعر الخٌبة وتوهم المرض وإتهام 

 الذات بالآثام والخطاٌا والدعوة إلى القصاص الذاتً .

أن الإكتباب الذهانً عبارة عن مرض عقلً ٌمتاز بؤنه أكثرشدة و  (1992عٌسوي )و ٌرى    

هو نوع من الإكتباب ٌمٌل فٌه المرٌض إلى الشعور بالرؼبة فً الموتكما ٌعانً من خطورة ، و 

ت لا ٌمٌل للضحك ، و ٌضخم المشكلبالأرق و لوم الذات ، و ٌعجز عن تكوٌن الإرتباطات و 

نشاطه ، كما ٌعانً من  التً تجابهه ، و ٌحط دابما من قدر نفسه و ٌمٌل إلى البطء و التراخً فً

 ( 321.322.ص2217.) العٌاصرة ، المالكً .الأوهام المختلفة 

 

 الإكتئاب الحاد "السواد" :  3-3

وهو أشد صور الإكتباب و كلمة "السواد " تطلق على الإكتباب الكبٌر الذي ٌسبب فقدان     

مبكر وبطء الحركة، وكذلك الشهٌة وعدم القدرة على الإستمتاع بالنشاطات الٌومٌة والإستٌقاظ ال

 الشعور بالذنب بدون مبرر . 

وٌشعر المرٌض بموجة من الحزن والإنقباض والرؼبة فً البكاء، وتعترٌه فترات ٌفقد فٌها    

ذاكرته وٌصعب علٌه إدراك ما حوله، كما تبدو علٌه البلبدة الذهنٌة وٌشكو المرٌض من كثٌر من 

 (35.ص2216)الهور .الأمراض الجسمٌة التً لا وجود لها .

 

 الإكتئاب الذهولً :  3-4

ٌمثل أقصى درجات الحدة من المرض فإذا ترك المرٌض وشؤنه فإنه ٌظل راقــدا دون حركة       

 وٌعزؾ عن الأكل والشرب فٌما ٌشبه حالة التخشب لدى مرٌض الفصام الكتانونً .

 (134.ص 2221)الشكاذلً .
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 الإكتئاب التفاعلً :  3-5

ٌعتبر هذا الإكتباب الأقل خطورة ، إلا أننا نصادفه بكثرة فً كل المجتمعات  وخاصة فً     

السنوات الأخٌرة مع التطور التكنولوجً والأزمات الإقتصادٌة وظروؾ أخرى تكون مسببة فً 

 الضؽوط النفسٌة.

أن نوع الإكتباب الإستجابً ٌحدث خاصة عند المرضى الذٌن  (1994)لوشكمٌة فٌشٌر    

ٌتمٌزون بالقلق و الإنفعال والحساسٌة المفرطة والإنطواء ، وهم فً حاجة ماسة للحنان والعطؾ 

 والتشجٌع.

و الجدٌر بالذكر أن هذا النوع نجده بكثرة عند النساء خاصة عندما تتعرض لمشاكل أو   

الإكتباب  ا ما ٌكون السبب فً هذا النوع منأما بالنسبة للرجال فؽالبمشاكسات عاطفٌة وعابلٌة ، 

 (25ص.2229 . باشكا .)بشكٌرهو المشاكل والصعوبات المهنٌة وحتى المشاكل الزوجٌة والطلبق 

 

 الإكتئاب البسٌط :   3-6

 ٌظهر المصاب فٌه عزوفا عن الحٌاة وٌبدو فً شكل شعور بالإجهاد وهبوط فً العزٌمة،    

والشعور بعدم لذة الحٌاة ، وقد ٌنجح أصدقاء المرٌض فً إنتشاله من كربه وقد لا ٌنجحون 

. 2217. .)بن دهنونوٌعتبر البعض هذا النوع من الإكتباب نوعا من الشعور بالإجهاد والملل

 (64.ص

 

 : أعراض الإكتئاب -4

 الأعراض النفسٌة و الإنفعالٌة : 4-1

 وتبدو أعراض الاكتباب على الناحٌة النفسٌة والانفعالٌة كما ٌلى:     

 هبوط الروح المعنوٌة معظم الوقت. -

 شعور بعدم الفابدة من أي شًء. -

 إحساس بعدم الرضا، وافتقاد الثقة بالنفس ولوم الذات. -

 الشعور بالذنب والإنشؽال بؤفكار سلبٌة من أخطرها التفكٌر فً الموت. -
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 تشاإم والٌؤس من المستقبل، والشعور بالعجز والخواء.ال -

 صعوبة التركٌز، وافتقاد الصبر. -

ٌجب أن ٌكون جمٌع حالات الإكتباب، لكن الحزن، وهو من الأعراض الإنفعالٌة المشتركة فً  -

معلوما  أنه لٌس كل حالة حزن تعتبر اكتباباً ، ولا ٌجوز إطلبق "مكتبب "على كل شخص لا 

علٌه الحزن والهم،  كما لا ٌنبؽى كلما تضاٌق شخص أو شعر بحزن قال عندي إكتباب لأن حظنا 

الإكتباب حتى وإن كان فً أبسط درجاته له أعراض متزاملة ٌلبحظها الآخرون وتستمر فترة لا 

 (36.35.ص2229.)إبراهٌم أسبوعٌن فً بداٌة المرض .

 

 الأعراض الجسمٌة:   4-2

) الإرادٌة وؼٌر الإرادٌة(  من قبل بعض الباحثٌن دلٌلب على وجود خلل  تعد المظاهر الجسدٌة   

ربٌسً فً الجهاز السمبثاوي والباراسمبثاوي أو خلل فً نوى تحت المهاد وهً المسإولة عن 

 الحالة الإكتبابٌة وهذه الأعراض هً :

 فقدان الشهٌة و نقص الوزن . -

 اضطراب النوم. -

 الرجال والبرود الجنسً و اضطراب العادة الشهرٌة عند النساء. فقدان الرؼبة الجنسٌة عند -

 التعب الشدٌد. -

 زٌادة فً إفراز التعرق. -

 الهذٌان و  الهلبوس. -

 صداع  و آلام فً العضلبت . -

 قلة النشاط و الحركة . -

 عدم القدرة على التركٌز .

 (41. 42. ص  2215)الصطوف . ضعؾ عام .  -
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 المعرفٌة :الأعراض  3 -4

 نقص القدرةعلى التفكٌر بوضوح . - 

 صعوبة الإدراك . -

 توقع الكوارث . -

 التردد و التفكك .-

 السرحان و الشرود .-

 أحكام تلقابٌة سلبٌة اتجاه الذات و الآخرٌن .-

 (  16.15.ص2212)العبوٌنً .أفكار إنتحارٌة و سوداوٌة . -

 الأعراض السلوكٌة : 4-4

 فقدان الطاقة. -

 الشعور بالإجهاد لأقل مجهود . -

 التثاقل فً أداء الأعمال . -

 نقص التفاعل والتواصل مع الآخرٌن . -

 التململ والضجر وعدم الإستقرار. -

 نقص الإنتاجٌة فً العمل. -

 انخفاض الصوت أثناء الكلبم. -

 تقطع الكلمات وخروجها من الفم بصعوبة. -

 ارتسام علبمات الٌؤس فوق الشفتٌن. -

 قضم الأظافر. -

 التدخٌن القهري. -

 أفعال مدمرة للذات أو محاولة الإنتحار.  -

 نقص المٌول والإهتمامات. -

 اللآمبالاة بالبٌبة و بالنفس . -
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 إهمال النظافة الشخصٌة . -

 (22. ص 2228) النجمة . عدم الإهتمام بؤمور حٌاته الٌومٌة.  -

 

 الأعراض الإجتماعٌة : 4-5

 وتتمثل فً:     

 الإنسحاب الإجتماعً .- 

 العلبقات السلبٌة بالمحٌط الإجتماعً.- 

 نقص الإستجابة فً المواقؾ الإجتماعٌة. - 

 صعوبة بدء علبقات جدٌدة . - 

 الجمود والإفتقار إلى المهارات الإجتماعٌة الضرورٌة للنجاح. - 

 السلوكات الؽرٌبة تجاه الآخرٌن . - 

 تصلب الرأي. - 

 فتور فً الإهتمام بالأناقة و المظهر الخارجً )لباس، تصرٌحة الشعر وؼٌرها(. - 

 (53. ص2216)بودحوش. 

 

شخصٌة  إذن فؤعراض الإكتباب لا تقتصر فقط على جانب واحد و إنما تظهر فً كل جوانب     

الجانب جلٌا فً  المكتبب ، فبالإضافة إلى التظاهرات السٌكوسوماتٌة تظهر أعراض الإكتباب

 (63.ص 2219)بلخٌر .النفسً للمرٌض ناهٌك عن الجانب المعرفً و السلوكً و الإجتماعً .

 

 : تشكخٌص الإكتئاب -5

 :(DSM-IV (تشخٌص إضطراب الإكتباب حسب الدلٌل التشخٌصً و الإحصابً   

  Disruptive Mood Dysregulation Disorder:  اضطراب المزاج المتقلب المشكوش -1
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A-  ،انفجارات متكررة شدٌدة من الؽضب تتجلى لفظٌا )مثلب الإحتدام اللفظً( و/أو سلوكٌا )مثلب

المدة  الإعتداء الجسدي على الأشخاص أو الممتلكات( وهً بشكل صارخ لا تقارن بالشدة أو

 للوضع أو للئستفزاز.

B- .نوبات الؽضب لا تتفق مع المستوى التطوري 

C- توسط، ثلبث مرات أو أكثر فً الأسبوع.تحدث نوبات الؽضب، فً الم 

D-  ٌكون المزاج بٌن نوبات الؽضب منفعلب أو ؼاضبا بإستمرار لمعظم الٌوم، كل ٌوم تقرٌبا

 وٌمكن ملبحظتها من قبل الآخرٌن )مثلب، الآباء، والمعلمٌن، والأقران(.

E-  تواجدت المعاٌٌرA-D  رد لثلبثة أشهر شهرا أو أكثر. طوال ذلك الوقت، لم ٌخل الف12لمدة

 .A-Dمتتالٌة أو أكثرمن أعراض المعاٌٌر 

F-  معاٌٌرA  وD  موجودة فً ما لا ٌقل عن اثنٌن من ثلبثة مواضع )أي فً البٌت، فً المدرسة

 مع الأقران( وشدٌدة فً واحدة على الأقل منها.

G- عاما. 18سنوات أو بعد سن  6لا ٌنبؽً أن ٌوضع التشخٌص للمرة الأولى قبل سن 

H - بواسطة التارٌخ أو المراقبة، فالعمر عند بداٌة معاٌٌرA-E .ٌكون قبل سن العشرة أعوام 

I-  ،لم تحصل فترة متمٌزة استمرت أكثر من ٌوم واحد والتً استوفٌت خلبلها معاٌٌر الأعراض

 لنوبة هوس أوتحت هوس بإستثناء المدة.

 :ارتفاع المزاج الموافق للتطور، كما ٌحدث فً سٌاق حدث إٌجابً للؽاٌة أو فً  ملاحظة

 سٌاق ترقبه، فٌنبؽً ألا ٌعتبر عرضا من أعراض الهوس أو تحت الهوس.

J -  لا تحدث السلوكٌات حصرا أثناء نوبة من اضطراب اكتبابً جسٌم، ولا تفسر بشكل أفضل

التوحد، واضطراب الكرب ما بعد من خلبل اضطراب عقلً آخر )مثل اضطراب طٌؾ 

 الصدمة، واضطراب القلق الإنفصالً، الإضطراب الإكتبابً المستمر )سوء المزاج((.

 : هذا التشخٌص لا ٌمكن أن ٌتواجد مع اضطراب التحدي المعارض  ملاحظة

الإنفجاري المتقطع، أو الإضطراب الثنابً القطب، على الرؼم من أنه ٌمكن  ،الإضطراب

مع اضطرابات أخرى، بما فً ذلك الإضطراب الإكتبابً الجسٌم ،اضطراب أن ٌتواجد 

 فرط الحركة ،اضطراب المسلك، واضطرابات استعمال المواد./ نقص الإنتباه
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الذٌن ٌستوفون كلب من معاٌٌر اضطراب المزاج المتقلب المشوش واضطراب التحدي  الأفراد 

 المعارض فٌنبؽً وضع تشخٌص اضطراب المزاج المتقلب المشوش فقط.

إذا كان الفرد قد اختبر فً أي وقت مضى نوبة هوس أو تحت هوس، فتشخٌص اضطراب  

 المزاج المتقلب المشوش ٌجب ألا ٌوضع.

K-  عراض إلى التؤثٌرات الفٌزٌولوجٌة لمادة أو لحالة طبٌة أو عصبٌة أخرى.لا تعزى الأ 

 

 Major Depressive Disordersالإكتئابً الجسٌم : الإضطراب  -2

A- سبوعٌن، والتً تمثل تؽٌرا عن الأداء لأتواجد خمسة )أو أكثر( من الأعراض التالٌة لنفس ا

( فقد 2( مزاج منخفض أو )1ٌكون إما ) الوظٌفً السابق ،على الأقل أحد الأعراض ٌجب أن

 الإهتمام أو المتعة.

 :لا تضمن الأعراض التً تعزى بصورة جلٌة لحالة طبٌة أخرى. ملاحظة 

ٌُعبر عنه إما ذاتٌا )مثل الشعور بالحزن أو 1) ( مزاج منخفض معظم الٌوم ، كل ٌوم تقرٌبا، و

 دو دامعا(.بالفراغ أو الٌؤس( أو ٌلبحظ من قبل الآخرٌن )مثل أن ٌب

 

 :ٌمكن أن ٌكون عند الأطفال أو المراهقٌن مزاج مستثار. ملاحظة 

( انخفاض واضح فً الإهتمام أو الإستمتاع فً كل الأنشطة أو معظمها وذلك معظم الٌوم فً 2) 

 كل ٌوم تقرٌبا، )وٌستدل على ذلك بالتعبٌر الشخصً أو بملبحظة الآخرٌن(.

الطعام ،أو كسب وزن )مثل ،التؽٌر فً الوزن لأكثر من  ( فقد وزن بارز بؽٌاب الحمٌة عن3)

 % فً الشهر( أو انخفاض الشهٌة أو زٌادتها كل ٌوم تقرٌبا.5

 ضع فً الحسبان، الإخفاق فً كسب الوزن المتوقع عند الأطفال.ملاحظة : 

 ( أرق أو فرط نوم كل ٌوم تقرٌبا.4)

قبل الآخرٌن، ولٌس مجرد أحاسٌس  ( هٌاج نفسً حركً أو خمول كل ٌوم تقرٌبا )ملبحظ من5)

 شخصٌة بالتململ أو البطء .

 ( تعب أو فقد الطاقة كل ٌوم تقرٌبا.6)



الإكخئبة                                                                                           انفصم انثبنث:   
 

48 
 

( أحاسٌس بإنعدام القٌمة أو شعور مفرط أو ؼٌر مناسب بالذنب )والذي قد ٌكون توهمٌا( كل 7)

 تقرٌبا، ولٌس مجرد لوم الذات أو شعور بالذنب لكونه مرٌضا. ٌوم

على التفكٌر أو التركٌز ، أو عدم الحسم كل ٌوم تقرٌبا )إما بالتعبٌر  ( انخفاض القدرة8)

 أو بملبحظة الآخرٌن(. الشخصً

( أفكار متكررة عن الموت )ولٌس الخوؾ من الموت فقط(، أو تفكٌر انتحاري متكرر دون 9)

 خطة محددة، أو محاولة انتحار أو خطة محددة للئنتحار.

B-  فً الأداء الإجتماعً أو المهنً أو مجالات الأداء الهامة تسبب الأعراض انخفاضا واضحا

 الأخرى.

C- لا تعزى الأعراض لتؤثٌرات فٌزٌولوجٌة لمادة )مثل  سوء استخدام عقار ، تناول دواء( أو

 عن حالة طبٌة أخرى.

 تشكل نوبة اكتبابٌة جسٌمة. A-Cالمعاٌٌر  

 : الاستجابة لخسارة كبٌرة) فقد عزٌز، الإنهٌار المالً الخسابر الناجمة عن  ملاحظة

الكوارث الطبٌعٌة ، مرض طبً خطٌر أو إعاقة( قد تتضمن مشاعر الحزن الشدٌد، 

واجترار الخسارة، وأرق، وفقدان الشهٌة، وفقدان الوزن حٌث تتواجد هذه الأعراض فً 

على الرؼم من أن مثل هذه الأعراض قد تكون ، والتً قد تشبه نوبة اكتباب. Aالمعٌار 

مفهومة أو تعتبر مناسبة للخسارة، فإن وجود نوبة اكتباب بالإضافة إلى الإستجابة 

الطبٌعٌة للخسارة الكبٌرة ٌجب أن ٌإخذ بعٌن الإعتبار. هذا القرار ٌتطلب حتماً الخبرة 

 ٌة للتعبٌر عن الكرب فً سٌاق السرٌرٌة للمحاكمة المبنٌة على تارٌخ الفرد والمعاٌٌر الثقاف

 الخسارة .

 

   حدد إذا ما كان :

 مع انزعاج قلقً -

 مع مظاهر مختلطة -

 مع دوران سرٌع -

 مع مظاهر سوداوٌة -
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 مع مظاهر لانموذجٌة -

 مع مظاهر ذهانٌة منسجمة مع المزاج -

 مع مظاهر ذهانٌة ؼٌر منسجمة مع المزاج -

 مع كاتاتونٌا  -

 مع بدء حول الولادة -

 مع النمط الفصلً )للنوب المتكرر فقط(  -

 

 Persistent Depressive Disorder (اضطراب اكتئابً مستمر )سوء المزاج -3

(Dysthymia)  

ٌعتبر هذا الإضطراب دمجا للئضطراب الإكتنابً الجسٌم المزمن حسب الدلٌل الرابع واضطراب 

 سوء المزاج.

A- ة سنتٌن على الأقل، كما ٌستدل علٌه إما بالوصؾ مزاج منخفض معظم الٌوم، أكثر الأٌام، لمد

 الذاتً أوبملبحظة الآخرٌن لذلك.

 :ٌمكن أن ٌكون المزاج عند الأطفال والمراهقٌن مستثاراً، وٌجب أن تكون المدة  ملاحظة

 سنة على الأقل.

B- :وجود اثنٌن) أو أكثر( مما ٌلً أثناء انخفاض المزاج 

 .ضعؾ شهٌة أو زٌادة فً الأكل  -(1)

 أرق أو فرط نوم.  -(2)

 انخفاض الطاقة أو تعب.  -(3)

 انخفاض الشعور بقٌمة الذات.  -(4)

 ضعؾ التركٌز أو صعوبة فً اتخاذ القرارات.  -(5)

 مشاعر انعدام الأمل) اللب جدوى(.  -(٦)

C-  لم ٌخل الشخص أثناء فترة سنتً الإضطراب )سنة واحدة بالنسبة للؤطفال والمراهقٌن( بدأ

 لمدة تزٌد عن شهرٌن متواصلٌن. Bو  Aالأعراض المدرجة فً المعٌارٌن من 

D- .معاٌٌر نوبة اكتبابٌة جسٌمة قد تتواجد بإستمرار خلبل العامٌن 
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E-  لم توجد أبدا نوبة هوسٌة أو نوبة تحت هوسٌة، كما لم تتحقق أبدا معاٌٌر اضطراب المزاج

 الدوري.

F- مستمر للفصام الوجدانً، الفصام أو الإضطراب لا ٌفسر الإضطراب بشكل أفضل بوجود

التوهمً، أو ؼٌرها من اضطرابات طٌؾ الفصام المحددة وؼٌر المحددة والإضطرابات الذهانٌة 

 الأخرى.

G-  لا تنجم الأعراض عن تؤثٌرات فٌزٌولوجٌة مباشرة لمادة )مثل سوء استخدام عقار، تناول

 رق(.دواء( أو عن حالة طبٌة أخرى )مثل قصور الد

H-  تسبب الأعراض انخفاضا واضحا فً الأداء الإجتماعً أو المهنً أو مجالات الأداء الهامة

 الأخرى.

 :لأن معاٌٌر نوبة الإكتباب الجسٌم تضم أربعة أعراض ؼاببة من قابمة الأعراض  ملاحظة

للئضطراب الإكتبابً المستمر، فعدد محدود جدا من الأفراد سٌكون لدٌهم أعراض 

استمرت لفترة أكثر من سنتٌن ولكنهم لن ٌستوفوا المعاٌٌر للئضطراب الإكتبابً  اكتبابٌة

المستمر. إذا اكتملت المعاٌٌر للئضطراب الإكتبابً الجسٌم فً نقطة معٌنة خلبل النوبة 

الحالٌة، فٌجب أن ٌوضع تشخٌص الإضطراب الإكتبابً الجسٌم وإلا فتشخٌص 

ى أو الإضطرابات الإكتنابٌة ؼٌر المحددة فٌجب الإضطرابات الإكتبابٌة المحددة الأخر

 أخذه بالحسبان.

 حدد إذا كان:

 مع انزعاج قلقً -

 مع مظاهر مختلطة -

 مع مظاهر سوداوٌة -

 مع مظاهر لانموذجٌة -

 مع مظاهر ذهانٌة منسجمة مع المزاج -

 مع مظاهر ذهانٌة ؼٌر منسجمة مع المزاج -

 مع بدء حول الولادة -

 حدد إذا كان:   



الإكخئبة                                                                                           انفصم انثبنث:   
 

51 
 

 ةفً هدأة جزبٌ -

 فً هدأة كاملة -

 سنة. 21إذا كان البدء قبل عمر  بدء مبكر:

 سنة أو أكثر. 21إذا كان البدء فً عمر  بدء متؤخر :

 

 حدد ) لأجل آخر سنتٌن من اضطراب سوء المزاج(: 

مع متلبزمة سوء المزاج الخالصة: المعاٌٌر الكاملة لنوبة الإكتباب الجسٌم لم تستوؾ  -

 الأقل. خلبل السنتٌن السابقتٌن على

مع نوبة اكتباب جسٌم مستمرة: المعاٌٌر الكاملة لنوبة الإكتباب الجسٌم استوفٌت خلبل  -

 السنتٌن السابقتٌن على الأقل.

مع نوبة اكتبابٌة جسٌمة متقطعة، مع نوبة حالٌة : استوفٌت المعاٌٌر الكاملة لنوبة حالٌة،   -

السنتٌن الماضٌتٌن، حٌث  ولكن وجدت فترات تستمر لثمانٌة أسابٌع على الأقل ، خلبل

 تواجدت أعراض دون عتبة المعاٌٌر الكاملة للنوبة الإكتبابٌة الجسٌمة.

مع نوبة اكتبابٌة جسٌمة متقطعة، دون نوبة حالٌة: لا توجد المعاٌٌر الكاملة لنوبة حالٌة من  -

ٌن نوبة الإكتباب الجسٌم، ولكن وجدت نوبة أو أكثر من نوبة الإكتباب الجسٌم خلبل السنت

 الماضٌتٌن.

 حدد الشكدة الحالٌة:    

 خفٌؾ -    

 متوسط -    

 شدٌد -    

 

   Premenstrual dysphoric disorder: اضطراب سوء المزاج ما قبل الطمث -4

A-  فً معظم دورات الطمث، ٌجب أن تتواجد خمسة أعراض على الأقل فً الأسبوع الأخٌر

بضعة أٌام بعد ظهور الطمث، وتصبح أقل ما ٌمكن أو قد قبل بداٌة الطمث، وتبدأ بالتحسن خلبل 

 تؽٌب فً الأسبوع التالً للطمث.
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B- :واحد )أو أكثر( من الأعراض التالٌة ٌجب أن ٌكون موجودا 

عدم استقرار انفعالً واضح على سبٌل المثال) تقلبات المزاج ، الشعور المفاجا بالحزن  -1

 والبكاء، أو زٌادة الحساسٌة للرفض(.

 تململ أو ؼضب ملحوظ أو زٌادة الخلبفات الشخصٌة. - 2

 مزاج مكتبب ملحوظ ، الشعور بالٌؤس، أو الأفكار عن الإنتقاص من الذات. - 3

 أو مشاعر بكونها مقٌدة أو على الحافة. / قلق وتوتر ملحوظ ، و -4

C-  سبق، لتصل إلى واحد )أو أكثر( من الأعراض التالٌة ٌجب أن تتواجد حالٌا بالإضافة إلى ما

 أعلبه. Bمجموعة خمسة أعراض عندما تجمع مع الأعراض من المعٌار 

 ـ تدنً الإهتمام بالأنشطة المعتادة )على سبٌل المثال العمل، المدرسة، الأصدقاء، الهواٌات(. 1

 ـ صعوبة شخصٌة فً التركٌز. 2

 ـ الخمول، وسهولة التعب أو افتقاد ملحوظ للطاقة. 3

 فً الشهٌة، إفراط أو شهوة تناول نوع محدد من الطعام.ـ  تؽٌر ملبحظ 4

 ـ  فرط النوم أو الأرق. 5

 ـ  شعور بالإرتباك أو بالخروج عن نطاق السٌطرة. 6

ـ الأعراض الجسدٌة مثل توتر أو تورم الثدي، وآلام المفاصل أو العضلبت، والإحساس  7

 بالإنتفاخ ، أو زٌادة الوزن.

 :الأعراض فً معاٌٌر  ملاحظةA-C  ٌجب أن تكون قد استوفٌت لمعظم دورات الطمث

 التً حصلت فً العام السابق.

D-  تترافق الأعراض مع انخفاض سرٌري واضح أو تتداخل مع العمل أو المدرسة والنشاطات

الإجتماعٌة الإعتٌادٌة، أو العلبقات مع الآخرٌن )مثلب،  تجنب النشاطات الإجتماعٌة ، تدنً 

 الإنتاجٌة والفعالٌة فً العمل، المدرسة أو فً المنزل(.

E -  ،الإضطراب لٌس مجرد تفاقم أعراض اضطراب آخر مثل الإضطراب الإكتبابً الجسٌم

اضطراب الهلع، الإضطراب الإكتبابً المستمر، أو اضطراب فً الشخصٌة )على الرؼم من أنه 

 قد ٌحدث بشكل مشترك مع من هذه الإضطرابات(.
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F- لمعٌار اA  ٌجب أن ٌتم تؤكٌده بالتقٌٌمات الٌومٌة خلبل اثنتٌن على الأقل من الدورات الطمثٌة

 ٌمكن وضع هذا التشخٌص مإقتا قبل هذا التؤكٌد(. ملاحظة:ذات الأعراض )

G- أو /الأعراض لا تُعزى إلى التؤثٌرات الفٌزٌولوجٌة لمادة )إساءة استعمال مادة أو الدواء، و

 و حالة طبٌة أخرى )مثلب، فرط نشاط الدرق(.علبجات أخرى( أ

 

 Substance/Medication-Inducedدواء /الإضطراب الإكتئابً المحدث بمادة -5

Depressive Disorder 

A- اضطراب بارز و مستمر فً المزاج والذي ٌهٌمن على الصورة السرٌرٌة وٌتمٌز بمزاج

 ا كل الأنشطة.منخفض أوانخفاض الإهتمام أو المتعة فً كل أو تقرٌب

B- ( و 1هناك أدلة من التارٌخ، والفحص الجسدي، أو النتابج المخبرٌة على وجود كلب من )

(2:) 

خلبل أو حالا عقب الإنسجام بمادة أو السحب من مادة أو  Aـ تطورت الأعراض فً المعٌار 1

 التعرض لعقار ما. بعد

 Aالدواء المتهمة قادرة على إعطاء الأعراض فً المعٌار ./المادة  -2

C-دواء مثل  /لا ٌفسر الإضطراب بشكل أفضل من خلبل اضطراب اكتبابً ؼٌر ناتج عن مادة

 هذه الأدلة على وجود الإضطراب الإكتبابً المستقل ٌمكن أن تتضمن ما ٌلً:

لفترة مهمة من الزمن )مثال،  الدواء، تستمر الأعراض /الأعراض تسبق بدء استخدام المادة-

حوالً الشهر( بعد انتهاء السحب الحاد أو الإنسمام الشدٌد، أو أن هناك دلٌلب آخر ٌقترح وجود 

دواء )مثال قصة نوبات معاودة ؼٌر ذات صلة  /اضطراب اكتبابً مستقل لٌس محدثا بمادة

 بالمواد(.

D-.لا ٌحدث الإضطراب حصرا خلبل مسار حالة هذٌان 

E- ب الإضطراب تدنٌا أو إحباطا ملحوظٌن فً مجالات الآداء الإجتماعٌة والمهنٌة أو ٌسب

 مجالات الأداء المهمة الأخرى.
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 :ٌجب وضع هذا التشخٌص عوضا عن تشخٌص الإنسمام بمادة أو السحب من  ملاحظة

على الصورة السرٌرٌة، وعندما تكون  Aمادة، فقط عندما تهٌمن الأعراض فً المعٌار 

 ة بمكان بحٌث تستجلب الإهتمام السرٌري.من الشد

 

 Depressive Disorder Due to Anotherاضطراب اكتئابً بسبب حالة طبٌة أخرى  -6

Medical Condition 

A-  اضطراب بارز ومستمر فً المزاج والذي ٌهٌمن على الصورة السرٌرٌة، وٌتمٌز بمزاج

 تقرٌبا كل الأنشطة.منخفض أوانخفاض الإهتمام أو المتعة فً كل أو 

B-  هناك أدلة من التارٌخ ،والفحص الجسدي أو من النتابج المخبرٌة أن الإضطراب هو نتٌجة

 فٌزٌولوجٌة  مرضٌة مباشرة لحالة طبٌة أخرى.

C- لا ٌفسر الإضطراب بشكل أفضل من خلبل اضطراب عقلً آخر) اضطراب التؤقلم مع

 ٌة خطٌرة(.أعراض اكتنابٌة،حٌث عامل الشدة هو حالة طب

D- .لا ٌحدث الإضطراب حصرا أثناء سٌر هذٌان 

E-  ٌسبب الإضطراب تدنٌا أو إحباطا ملحوظٌن فً مجالات الآداء الإجتماعٌة والمهنٌة أو

 المهمة الأخرى. مجالات الآداء

 حدد ما إذا كان : 

 لم ٌتم الوفاء بالمعاٌٌر الكاملة لنوبة اكتباب جسٌمة. مع مظاهر الإكتئاب :

( لنوبة Cٌتم استٌفاء كامل المعاٌٌر باستثناء المعٌار ) :نوبة شكبٌهة بنوبة اكتئاب جسٌمةمع 

 اكتباب جسٌمة.

 أعراض الهوس أو تحت الهوس موجودة أٌضاً ولكن لا تسود فً الصورة مع مظاهر مختلطة:

 (American psychiatric association.2013/2015)السرٌرٌة.
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 : للإكتئابالنظرٌات المفسرة  -6

 نظرٌة التحلٌل النفسً :  6-1

وترى هذه النظرٌة بؤن الإكتباب هو عبارة عن ؼضب لا شعوري ٌنشؤ عند الإنسان نتٌجة     

لعملٌة فقدان قد تكون حقٌقٌة أو رمزٌة، وقد ٌساعد هذا فً فهم هذه النظرٌة وما تقوم علٌه من 

الشخص بٌن دوافعه ورؼباته من ناحٌة وبٌن  اعتبار الإكتباب هو نتٌجة لعملٌة صراع داخلٌة لدى

 جوانبه الوجدانٌة من ناحٌة أخرى، وهو ما ٌنتج بالضرورة الشعور بالذنب وربما الؽضب أحٌانا.

وٌقول علماء النفس بؤنه ٌنشؤ نتٌجة عدم مقدرة الفرد على تلبٌة احتٌاجات الحب والرؼبات     

والكره نحو موضوع الحب وبالتالً فهم ٌرون أن الجنسٌة المبكرة مما ٌإدي به لشعوره بالؽضب 

 الإكتباب ما هو إلا ؼضب بسبب احباطات متتالٌة نتٌجة عدم المقدرة على إشباع حاجة الحب

 والجنس لدٌهم. 

فإن الإكتباب ٌنشؤ نتٌجة للصراع بٌن الرؼبات للؤنا ومعاٌٌر الأنا  (1999)و حسب محمد    

مرحلة طفولٌة سابقة ، وبالتالً فالمكتبب ٌحمل شعورا متناقضا العلٌا، وأحٌانا ٌفسر بؤنه نكوص ل

إلى جانب إحباطاته، فتتولد لدٌه مشاعر متناقضة مثل الحب والكره، والأمل والٌؤس. 

 (28.27.ص 2218)درعاوي.

 

 النظرٌة المعرفٌة: 6-2

، الذي ٌقسم المفهوم الخاطا  Beckبٌك ٌرى أصحاب النظرٌة المعرفٌة وعلى رأسهم     

، والمتضمن معرفة (Cognitive Triad) للشخص المكتبب إلى ما ٌسمى بالثالوث المعرفً 

المرٌض أو منظوره لعالمه، ومعرفته لذاته ومعرفته لمستقبله، وأن للشخص المكتبب مجموعة 

ومطالب الذات من الخصابص الإدراكٌة والتً تتمثل فً انخفاض احترام الذات، ولوم الذات 

 والرؼبات العدابٌة للذات .

كما أن النظرٌة المعرفٌة ترى أن الإكتباب ٌنشؤ نتٌجة الإضطراب فً التفكٌر ونتٌجة لنمط     

 تفكٌر ؼٌر منطقً، وأؼفلت أهمٌة ودور العوامل البٌبٌة والأحداث الضاؼطة .

وترى الباحثة وفقا لتفسٌر النظرٌات المختلفة للئكتباب والأمراض النفسٌة بؤن كل منهم تبنى    

منظور ومنحى تفسٌر وعلبج ٌتفق ورإٌتهم النظرٌة للمفهوم والأسباب التى تقؾ وراء حدوث 
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الإضطراب، ومن ثم ٌمكن القول أنه لاتوجد نظرٌة صحٌحة وأخرى خاطبة فً تفسٌر الإكتباب 

اض النفسٌة ، بل أنه تكامل بٌن النظرٌات فً تفسٌر وتوضٌح أفضل وأعمق ٌترتب علٌة والأمر

    (454.453ص .2222الجابر مرتضى.)علبج فعال للئكتباب والأمراض النفسٌة الأخرى . 

 

  النظرٌة السلوكٌة :  6-3

فً تفسٌر الإكتباب ٌشهد الوقت الحاضر إسهاما كبٌرا للسلوكٌٌن حٌث كانت تعتمد هذه     

 النظرٌة فً تفسٌر الإكتباب على نموذجٌن أساسٌٌن:

ٌذهب النموذج الأول إلى أن الإكتباب ٌنشؤ عن مستوٌات منخفضة للئثابة، أو مستوٌات     

فسر الإكتباب على أنه أنماط سلوكٌة متعلمة، وتظل مرتفعة للعقاب أو كلٌهما أما النموذج الثانً فٌ

 هذه الأنماط قابمة لأنها تإدي إلى إثابة للفرد مثل التعاطؾ والدعم من الآخرٌن.

الإثابة ؼٌر الكافٌة والعقاب الزابد ، تفترض بعض النظرٌات السلوكٌة أن تلقً الفرد لمستوٌات    

عقاب أو لكلب هذٌن المستوٌٌن سوؾ ٌإدي إلً منخفضة من الإثابة أو لمستوٌات مرتفعة من ال

الإكتباب، وٌوجد اتجاه آخر فً المدرسة السلوكٌة ٌرون أن نقص المهارات الإجتماعٌة ٌضع 

الشخص على طرٌق الإكتباب، وحسب وجهه نظرهم هذه فإن الأشخاص المكتببٌن قد ٌكونون 

الجٌدة والمراكز والوظابؾ أشخاصا ؼٌرصادقٌن اجتماعٌا، وأنه عادة ما تنقصهم الصداقات 

. 2212) العبوٌنً. المرموقة و فقدان مثل هذه الأمور قد ٌترك آثارا إكتبابٌة على حٌاة الشخص. 

 (18.17ص

 

 الإتجاه البٌولوجً: 6-4

ٌتعلق التفسٌر الكٌمٌابً الأمٌنً لإضطرابات المزاج بإختصار شدٌد بالبحوت التً بٌنت أنه قد    

ٌنتج عن خلل فً العناصر الكٌمابٌة فً المخ وخاصة توزٌع العناصر الأمٌنٌة والأمٌنات ببساطة 

هً عبارة عن عناصر كٌمٌابٌة ٌتكاتؾ وجودها فً الجهازالعصبً الطرفً الذي ٌثبث علماء 

ظابؾ الأعضاء أنه مسإول عن تنظٌم الإنفعالات ووظٌفة الأمٌنات هً أقرب إلى وظٌفة ساعً و

البرٌد، أي أنها عبارة عن موصلبت عصبٌة  وظٌفتها توصٌل الرسابل القادمة والعابدة من 

 الأعصاب المختلفة، وتشمل أنواعا منها: الدوبامٌن  والسٌروتنٌن والنوربٌنٌفرٌن  و لٌتكولامٌن،
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تمً هذه الناقلبت العصبٌة إلى مجموعة الأمٌنات الأحادٌة فإذ قلت تظهر الحالات المزاجٌة وتن

 الإكتبابٌة وٌمكن إذا ما زاد نشاطها تظهر حالات الهوس والمرح.

ولقد اكتشفت دراسة حدٌثة تقول على تحلٌل الدراسات السابقة أن قشرة الشق الجانبً الأمامً    

للمخٌخ، تقدم أفضل دلٌل على خلل نشاط المخ أثناء الإضطراب والصدؼً والفصٌص المركزي 

الإكتبابً الأساسً وفً هذه المناطق من المخ ٌقل النشاط فً وقت الراحة، كما ٌظهر علٌها عدم 

النشاط أثناء تؤثٌر العواطؾ السلبٌة وزٌادة النشاط و ٌعد العلبج بإستخدام مثبطات استرجاع 

ذه التؽٌرات فً المناطق الجبهٌة الباطنٌة الوسطى والجسم السٌروتونٌن، وقد تحدث عكس ه

 (72. 71.ص2216)بودحوش .. المخطط وبعض مناطق أخرى تحت قشرة المخ

 

 النظرٌة الوراثٌة:  6-5

الذي ٌرى أن الأفراد المكتببٌن  (Ingramانغرام )فمن بٌن أنصار التفسٌر الوراثى نجد      

ٌرثون استعداد لعملٌات بٌولوجٌة مضطربة ، وتشٌر دراسة التوابم والتبنً إلى التركٌب الوراثً 

الذي ٌبدو أنه ٌلعب دورا أساسٌا فً نمو الإضطراب الإكتبابً، فرؼم صعوبة تحدٌد العلبقة بٌن 

اب الإكتباب ثنابً القطبٌة قد كان أكثر الإكتباب والعامل الوراثً إلا أن البحث فً مجال اضطر

 (76.ص2221) فاٌد. نجاحا بسبب وضوح معاٌٌر تشخٌصه .

 

 : علاج الإكتئاب -7

ٌختلؾ العلبج المقترح للئكتباب سواء كان من وجهة النظر الطبٌة أو النفسٌة و ذلك بإختلبؾ     

 نجد:التً تناولته بالدراسة، ومن بٌن أهم هذه العلبجات  المدارس 

 العلاج التحلٌلً: 7-1

تبحث النظرٌة فً المراحل المبكرة لتكوٌن شخصٌة الفرد وٌعد الإكتباب استعادة لتجربة      

 .متعلقة باللبوعً حٌث ٌركز العلبج على الإدراك الواعً 

وٌهتم هذا النوع من العلبج بمناقشة الصراعات التً ٌعانً منها المرٌض والإحباطات الكبرى    

تعرض لها، كما ٌساعد ذلك العلبج فً تفرٌػ الشحنة الإنفعالٌة العدوانٌة المتجهة ضد الذات التً 
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وتقلٌل الشعور بالذنب لدى الفرد ومساعدته على الإرتباط بالواقع الخارجً وعند العزلة وتعجٌل 

 (172. ص2221)فاٌد.أفكاره تجاه نفسه واتجاه الآخرٌن. 

هذا النوع من العلبج ٌكون بمعدل حصة أو حصتٌن فً الأسبوع، وؼالبا تكون المدة النهابٌة    

للعلبج ؼٌر محددة، كما ٌمكن أن ٌكون مصاحب للعلبج الدوابً أو لوحده وذلك حسب درجة 

الإكتباب وحدته، لكن رؼم فعالٌة العلبجات التحلٌلٌة إلا أنها لا تتناسب مع كل الحالات بل ٌجب 

وفر بعض الشروط فً المفحوص لكً تناسبه، وٌتم التؤكد من هذه الشروط خلبل المقابلبت ت

 الأولى، من بٌن هذه الشروط :

 أن ٌكون المفحوص مستعد للتطرق إلى حالات الفشل السابقة التً تعرض لها. -

 علٌه أن ٌرؼب فً التؽٌر والمساهمة بصفة فعالة فً العلبج. -

فه النفسً صلب لدرجة ٌتحمل فٌها إعادة النظر فً مسابل تخصه كما ٌجب أن ٌكون توظٌ -

  .122.ص2218)غربً باحث.شخصٌا والهزات العاطفٌة التً ٌمكن أن تحدث أثناء العلبج. 

123) 

 

 العلاج المعرفً : 7-2

وتسهب النظرٌة المعرفٌة فً شرح اختلبلات التفكٌر لكل من الأمراض المختلفة ، وفٌما ٌتعلق    

باب ترى أنه ٌنجم عن فهم مخطوء للنفس وللبٌبة المحٌطة وللمستقبل  حدده الطبٌب النفسً بالإكت

المنظم الربٌسً لهذه المدرسة بمثلث الإكتباب ، وبالمحصلة ٌمكن ( Aron Beck)آرون بٌك 

 القول أن المكتبب من وجهة النظر المعرفٌة ٌنظردوما إلى النصؾ الفارغ من الكؤس .

وتستهدؾ العملٌة العلبجٌة المعرفٌة إلى استجلبء الأفكار الإكتبابٌة ومناقشة صلبحٌتها    

لتؽٌٌر نمط تفكٌر الفرد وصحتها ، ومن ثم طرح البدابل المنطقٌة لهذه التصورات وصولا 

وعلى الأؼلب فعلى المرٌض أن ٌحتفظ بمفكرة ٌسجل بها أفكاره ومشاعره فً المواقؾ ، المكتبب 

فة، بما ٌمكنه من التجرد منها نسبٌا والوقوؾ تجاهها موقفا محاٌدا تمهٌدا لمناقشتها المختل

 وتؽٌٌرها.
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وٌكون دور المعالج هنا مساعدة المرٌض على الوقوؾ موقفا نقدٌا من أفكاره ، وتطوٌر منطق    

لى تفكٌره من المطلق إلى النسبً ، ومن العمومٌات إلى الأفكار المحددة ، ومن الأحادٌة إ

 الإختٌار بٌن عدة بدابل وإخضاعها لمحك الواقع والتجربة العملٌة.

    

محصلة العلبج المعرفً اٌجابٌة ونتابجه جٌدة وتحدٌدا لجهة الإستقرارو التحسن ومنع الإنتكاس،  

وٌعطً العلبج أفضل النتابج عندما ٌترافق مع استعمال الدواء الملببم وبعض التقنٌات السلوكٌة، 

المرٌض المرشح للئستفادة من العلبج المعرفً ، ٌجب أن ٌكون على قدر من المعرفة إلا أن 

 والإدراك لأعراضه النفسٌة ومستعدا لفهم الإكتباب على أنه عملٌة معرفٌة وعلى التعامل معه.

 (118.117.ص2228)سرحان و آخرون .

 

 العلاج  السلوكً : 7-3

على النقٌض من مدرسة التحلٌل النفسً ، لا تعترؾ ولا تعنى المدرسة السلوكٌة إلا بتقٌٌم     

السلوك البادي للعٌان ، وتراه محصلة لعملٌة تعلم مستمر تتم عبر احتكاك الشخص بالبٌبة ، وفٌما  

لعل ٌتعلق بالإكتتاب تراه هذه المدرسة كمحصلة لتجارب الفشل المورثة للقنوط والإحباط ، و

 التقاعس المتعلمعلى الكلبب ، ونظرٌة  (Seligmanسلٌجمان )أوضح مثال على ذلك تجربة 

(Learned Helplessness)  . المشتقاة منها 

ترى هذه المدرسة أن عكس عملٌة التعلم بإستعمال الأفعال المعززة لنفسها إٌجابٌا ،  وعلبجٌا    

 بالتالً إلى تحسن الإكتباب.سٌإدي بالنهاٌة إلى تعدٌل السلوك الإكتبابً و

وٌبد وأن هذه المدرسة قد حققت نجاحها الأهم فً مجال أمراض القلق ، وتحدٌدا فً حالات    

الفزع والمخاوؾ المرضٌة ، وفٌما ٌتعلق بالإكتباب فإن النتابج تكون أفضل حٌنما ٌترافق 

  (177. 116.ص2228آخرون.)سرحان و استعمال التقنٌات السلوكٌة فً سٌاق العلبج المعرفً 

 

 العلاج البٌئً : 7-4

و نعنً به اٌجاد بٌبة ملببمة ٌتعامل معها المرٌض بعٌدا عن الضؽوط والمواقؾ التى تسببت    

له فً المرض وٌتم ذلك بإنتقال المرٌض إلى وسط علبجً أو فً مكان للئستشفاء ، ومن وسابل 
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ً العمل، وتؤهٌله حتى ٌندمج فى بعض هذا العلبج التروٌح عن المرٌض ، وشؽل فراؼه ف

 (239. ص2221)الشكربٌنً .العلبقات التً تمهد إلى عودته للحٌاة مرة أخرى .

 

 العلاج الدوائً : 7-5

كان العلبج الدوابى للئكتباب ٌقتصر على معالجة بعض أعراضه الجسمٌة مثل الأرق فٌعطى    

للمرٌض بعض المنومات والمهدبات ،وكما تعطى المسكنات لتخفٌؾ حدة القلق ،والمنبهات 

والمنشطات لزٌادة الدافع، أما فقد الشهٌة ونقص الوزن فٌعطى أدوٌة فتح الشهٌة ، وبالنسبة 

جهاد والشعور بالتعب والإرهاق فكان ٌنصح المرٌض بتعاطً الفٌتامٌنات والحدٌد لأعراض الإ

 وؼٌرها من العقاقٌرالطبٌة التً تتعامل مع هذه الأعراض.

ثم ظهرت بعد ذلك أدوٌة مضادة للئكتباب وزاد استخدامها، ولكن كان لها آثار جانبٌة سلبٌة    

هدأ حتى ظهرت مجموعة أدوٌة مضادة للئكتباب كثٌرة، ومنذ الثمانٌنات والأبحاث الطبٌة لم ت

لكنها متطورة من حٌث التركٌب الكٌمٌابً لها لتكون أقل ضررا من حٌث الآثار الجانبٌة لها 

وأسرع فً فاعلٌتها . وقد انتشر الآن استخدام تلك الأدوٌة لأنها تإثر مباشرة فً كٌمٌابٌة المخ 

زاجٌة للمرٌض بصفة عامة لكنها لا تعالج جذور فتخفؾ من الإكتباب الظاهر وتحسن الحالة الم

الإكتباب ولا تتعامل مع الأسباب النفسٌة له، وإن كانت الأدوٌة المضادة للئكتباب المتطورة 

تساعد المرٌض على الإنتظام فى عمله والقٌام بؤنشطته الٌومٌة، لكنها قد لا تنجح فً كل الحالات 

خاص ٌصابون بؤعراض جانبٌة ؼٌر مرؼوبة أو مع كل شخص مصاب بالإكتباب فبعض الأش

فٌتوقفون عن تعاطً الدواء بسرعة والمفروض أن مفعول هذه الأدوٌة لا ٌظهر إلا بعد الإنتظام 

 على تناولها بالقدر المقرر لمدة لا تقل عن أسبوعٌن إلى أربعة أسابٌع متتالٌة وؼٌر متقطعة.

 (122.119.ص2229)إبراهٌم .

 

 ٌة الربٌسٌة المستخدمة لعلبج الإكتباب فً ما ٌلً:وٌمكن تلخٌص الأدو    

 ( ومن أمثلتها : أمٌترٌبتٌلٌن وإمتربتلٌن.Tetrecyclicت )الأدوٌة ثلبثٌة الحلقا-

 ( ومنها:  لمابروتٌلٌن.Tetrecyclicالأدوٌة رباعٌة الحلقات )-
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فٌنٌلزٌن ( من أمثلتها : Monoamine oxidase inhibitorsمثبطات أحادي الأمٌن )-

 إٌزوكاربوكسازٌد.

مجموعة منشطات مادة السٌروتونٌن ومن أمثلتها: فلوكستٌن، سٌرترالٌن فلوفاكسمٌن، -

 (245، ص2221) الشكربٌنً.  وسٌتالوبرام.

 

 العلاج بالصدمات الكهربائً : 7-6

لا ٌسترٌح الكثٌر من الناس إلى مصطلح العلبج بالصدمة الكهربابٌة،  حٌث ٌحٌط بهذا النوع     

م عا روما من العلبج الكثٌر من المخاوؾ والؽموض وقد بدأ إستخدام العلبج الكهربابً فً

وتم تطوٌره فٌما بعد لٌكون من وسابل العلبج الربٌسٌة للؤمراض النفسٌة خاصة حالات  (1938)

الإكتباب النفسً التً لا تستجٌب لوسابل العلبج الأخرى ولا ٌزال هذا النوع من العلبج ٌستخدم 

على نطاق واسع حتى الآن ،وتقوم نظرٌة العلبج الكهربابً على مرور تٌار کهربابی محدود 

خلبل قضبٌن ٌوضعان على جانبً الرأس فٌحدث نتٌجة لذلك نوبة تشنج ٌتبعها تحسن الشدة من 

فً الحالة النفسٌة للمرٌض ولا ٌستؽرق مرور التٌار سوى ثوان معدودة ، وٌتم ذلك حالٌا تحت 

التخدٌر الكلً ومع إستخدام أدوٌة باسطة للعضلبت. أما كٌؾ تإدي هذه الطرٌقة فً العلبج إلى 

النفسٌة للمرٌض فإن ذلك ٌخضع لتفسٌرات متعددة منها تنظٌم إٌقاع الجهاز العصبً تحسن الحالة 

. 2221)الشكربٌنً .عن طرٌق التٌار الكهربابً والتؽٌٌرات الكٌمٌابٌة التً تصاحب ذلك. 

 (251ص

 

 العلاج بالإسترخاء: 7-8

لتؽلب على أعراض هو أحد النماذج الذاتٌة لعلبج الإكتباب وذلك بهدؾ تهدبة المشاعر و ا      

الاكتباب مثل: الإضطرابات البدنٌة و اضطرابات النوم و العجز عن تنظٌم الذات والتؽلب على 

 مشاعر القلق والمخاوؾ التً تصاحب حالات الإكتباب فً كثٌر من الأحوال .

و الإسترخاء ٌمنح الشخص مهارة و خبرة ،و لعل أول الأهداؾ الربٌسٌة للئسترخاء التطمٌن    

 تدرٌجً على التعامل مع المواقؾ التً ارتبطت فً الماضً بإثارة الإكتباب بنفس المنطق، وال

ٌستخدم الإسترخاء بوصفه طرٌقة للمساعدة على إكتساب الهدوء و إزالة المواقؾ السابقة التً 

لوب تكون مصدرا للئثارة الإنفعالٌة و القلق والإنزواء و الإكتباب ،و بالتالً ٌساعد الإكتباب كؤس
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فً كثٌر من الأحٌان للتؽٌٌر من الإعتقادات الفكرٌة الخاطبة التً قد تكون أحٌانا من الأسباب فً 

 (75.ص 2218)قدوري .إثارة الإضطرابات الإنفعالٌة و الإكتباب. 
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 الخلاصة:

 

مما سبق ٌمكن القول أن الإكتباب حالة مزاجٌة تظهر على الفرد انطلبقا من أحداث الحٌاة     

 المختلفة  سواء الأسباب أو العوامل المإدٌة له وٌختلؾ من فرد إلى آخر.

كما أن تؤثٌر الإكتباب لا ٌعنً مجرد إضطراب المزاج إنما ٌإدي إلى العدٌد من المتاعب    

النفسً، خاصة عند المرأة عندما تكون فً صدد مواجهة ضؽوطات  العضوٌة ذات المنشؤ

وتؽٌرات أو إلتزامات فوق المعتاد، هذا ما ٌإثر حتما سلبا على معاشها النفسً وسلوكها 

 وشخصٌتها.
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 تمهٌد:

ٌعتبر إضطراب طٌؾ التوحد من أكثر الإضطرابات النمابٌة  صعوبة و تعقٌدا و هذا عابد      

لتؤثٌره الكبٌر على مظاهر النمو المختلفة و المتمثلة فً: التواصل البصري، السلوك التكٌفً، 

لى المستوى الإرتقابً ، اللؽوي و الإجتماعً، و فً عملٌات الإنتباه و الإدراك، فعموما ٌإثر ع

جوانب الحٌاة المختلفة ، بحٌث ٌمتد هذا التؤثٌر إلى الأشخاص الأقرباء كالوالدٌن خاصة و 

المجتمع عامة، و ٌظهر ذلك  من خلبل السعً المكثؾ و المتواصل لتوفٌر العناٌة و الإمكانٌات 

التً ٌحتاج إلٌها الطفل أو ستكون هذه الشرٌحة من الأطفال عرضة للعزلة عن الأنشطة 

ماعٌة و التربوٌة، و تعتبر هذه التحدٌات من أكبر ما ٌواجهه الأولٌاء فً تنشؤة أطفالهم الإجت

 المصابٌن بإضطراب طٌؾ التوحد.

و سنتعرؾ فً هذا الفصل على تفاصٌل أكثر عن هذا الإضطراب بدءا من لمحة تارٌخٌة      

عن إضطراب طٌؾ التوحد ، مشٌرٌن إلى أسبابه و أنواعه و أعراضه و تشخٌص إضطراب 

طٌؾ التوحد،  و التطرق إلى بعض النظرٌات المفسرة له ، إضافة إلى علبج إضطراب طٌؾ 

 طرق إلى سمات الطفل التوحدي كآخر عنصر.  التوحد ، و فً الأخٌر سنت

 : لمحة تارٌخٌة عن إضطراب طٌف التوحد  -1

والتً تعنً النفس ، ولا ٌعد التوحد "Autos تعود جذور كلمة التوحد إلى الٌونانٌة "     

اضطرابا حدٌثا فقد أظهر عدد من الأشخاص بعض الصفات والخصابص لإضطراب طٌؾ 

 .التوحد منذ آلاؾ السنٌن 

كلمة مترجمة عن الٌونانٌة وتعنً العزلة أو الإنعزال ، وفً  "  Autism" كما أن التوحد    

اللؽة العربٌة سمٌت بالذووٌة )مصطلح ؼٌر شابع ( ، والتوحد لا ٌعنً الإنطوابٌة أو حالة تعبر 

عن العزلة فقط وإنما عدم القدرة على التعامل مع الآخرٌن مع ملبحظة أن سلوكات الأفراد و تلك 

 ن حالاتهم متباٌنة من فرد لآخر.الحالة لا ٌتشابهون بل إ

مصطلح التوحد لوصؾ العجز فً التواصل الإجتماعً والتركٌز  (1911بلولٌر) وقد إستخدم    

الفردي على الإهتمامات الشخصٌة للؤشخاص الذٌن ٌعانون من الفصام ، إلا أن لٌوكانر كان أول 

بشكل واضح نفس  من استخدم هذا المصطلح لوصؾ مجموعة من الأطفال الذٌن أظهروا

 (22.ص2215)سهٌل .السلوكات والخصابص. .
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وٌعتبر لٌوكانر أول من أشار إلى إعاقة التوحد كإضطراب ٌحدث فً الطفولة،  وقد كان ذلك     

حدث ذلك حٌث كان كانر ٌقوم بفحص مجموعات من الأطفال المتخلفٌن عقلٌا  م ، 1943عام  

كٌة ، ولفت انتباهه وجود أنماط سلوكٌة ؼٌر عادٌة لأحد بجامعة هارفرد بالولاٌات المتحدة الأمرٌ

عشر طفلب كانوا مصنفٌن على أنهم متخلفٌن عقلٌا ، فقد كان سلوكهم ٌتمٌز بما أطلق علٌه بعد 

ذلك مصطلح التوحد الطفولً المبكر، حٌث لاحظ إستؽراقهم المستمر فً إنؽلبق كامل على الذات 

تحكمه الذات أو حاجات النفس وتبعدهم عن الواقعٌة ، بل وعن  ، والتفكٌر المتمٌز بالإجترار الذي

كل ما حولهم من ظواهر أو أحداث أو أفراد حتى لو كانوا أبوٌه أو إخوته فهم دابمو الإنطواء 

والعزلة ، لا ٌتجاوبون مع أي مثٌر بٌبً فً المحٌط الذي ٌعٌشون فٌه كما لو كانت حواسهم 

المثٌرات الخارجٌة إلى داخلهم التً أصبحت فً حالة الخمس قد توقفت عن توصٌل أي من 

إنؽلبق تام ، وبحٌث ٌصبح هناك إستحالة لتكوٌن علبقة مع أي ممن حولهم كما ٌفعل ؼٌرهم من 

 (12.ص2222)سلٌمان .الأطفال حتى المتخلفٌن عقلٌا منهم. 

نٌة عن أربعة دراسة علمٌة باللؽة الألما" هانس اسبرجر "  قدم الطبٌب   م1944وفً عام    

أطفال لدٌهم سلوكٌات تتمثل بالإنعزالٌة وضعؾ العواطؾ وكذلك التواصل الإجتماعً ، كما 

، وٌمكن تحدٌد إختلبؾ " التوحد الطفولً " أطلق على هذه المجموعة من الأطفال مصطلح 

 أطفال كانر عن أطفال اسبرجر بالجوانب الأساسٌة التالٌه :

 ء متوسطة أي )فً المستوى الطبٌعً( ، بٌنما كانت القلة أطفال اسبرجر تتمتع بدرجه ذكا

 كذلك لدى أطفال كانر.

  أطفال اسبرجر قادرٌن على الكلبم بٌنما كان البعض من أطفال كانر قادرٌن على الكلبم

 والبعض الآخر لا ٌتكلمون .

 .أحمد المهارات الحركٌة لدى أطفال اسبرجر أسوء بكثٌر مما هً علٌه لدى أطفال كانر(

 (31.32.ص2213غانم .

 

لم تصل هذه الدراسة آنذاك إلى أمرٌكا بسبب الحرب العالمٌة الثانٌة إضافة إلى كونها نشرت      

عندما قامت طبٌبة الأمراض النفسٌة البرٌطانٌة  (1981)باللؽة الألمانٌة ، ولم تعرؾ إلا سنة 

"Lorna Wing "   بإحٌاء أعمال اسبرجر ونشر تقارٌر عنها فً جرٌدة علمٌة باللؽة الإنجلٌزٌة
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حالة )أطفال وراشدٌن( والتً تمٌزت بصعوبات فً  34،  إضافة إلى الدراسة التً أجرتها على 

أول من استعمل إسم متلبزمة   Wingإنشاء علبقات إجتماعٌة دون وجود تؤخر لؽوي . وكانت 

قامت الأخصابٌة النفسانٌة والباحثة البرٌطانٌة  (1991)ا . وفً سنة اسبرجر على اسم مكتشفه

Uta Frith   .( 46.45.ص2222)الحسنً.بترجمة أعمال اسبرجر اللؽة الإنجلٌزٌة 

استخدمت تسمٌات كثٌرة كما سنشٌر إلى ذلك فً محاولات تعرٌؾ هذا  (1943)ومنذ عام     

  الحصر: الإضطراب ، ومن التسمٌات على سبٌل المثال لا

 فصام الطفولة المبكرة.  -1

 اجترارٌة الطفولة المبكرة.  -2

 ذهان الطفولة.  -3

 النمو ؼٌر السوي) الشاذ ( .  -4

 (59. ص2217)خلدومً .نمو) أنا ( ؼٌر سوي.  -5

وفً الستٌنٌات كان تشخٌص هذه الفبة على أنها نوع من الفصام الطفولً وذلك وفقا لما ورد     

فً الطبعة الثانٌة من القاموس الإحصابً لتشخٌص الأمراض العقلٌة الثانً ،  ولم ٌتم الإعتراؾ 

صابً حٌنما نشرت الطبعة الثالثة المعدلة من القاموس الإح (1988بخطؤ هذا التصنٌؾ إلا عام )

 لتشخٌص الأمراض العقلٌة.

تمت الإشارة على أنه اضطراب سلوكً ومع  (1987ثم فً الطبعة المعدلة من ذات الدلٌل)     

أن هناك سلوكات معٌنة تدل على ذلك الإضطراب حٌث تظهر الأعراض على شكل تلك 

ٌا وأصبح ٌنظر السلوكٌات وٌمكن الإستدلال علٌه من خلبل هذه السلوكٌات ، فإن ذلك لم ٌعد كاف

على أنه إضطراب  (1994إلى هذا الإضطراب منذ ظهور الطبعة الرابعة من ذات الدلٌل عام )

 (28.ص2228)البطانٌة ، عبد الله.نمابً. 

تم إعتبار اضطراب التوحد فً الدلٌل الإحصابً الخامس  (2213)وفً ربٌع عام     

ب طٌؾ التوحد ، والذي ٌضم إضافة بؤنه أحد أشكال اضطرا  (DSM-V) للئضطرابات العقلٌة 

وتم محدد ،للتوحد اضطراب اسبرجر واضطراب الطفولة التفككً واضطراب نمابً شامل ؼٌر 

 (32.ص2213.)أحمد غانم .إعتبار اضطراب التوحد على أنه اضطراب فً النمو العصبً
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 : أسباب التوحد -2

 هناك عدة أساب تقؾ وراء الإصابة بإضطراب التوحد نذكر منها:   

 أسباب عضوٌة : 2-1

أثبتت الدراسات أن أطفال التوحد ٌعانون من قصور أو خلل عضوي عصبً أو حٌوي ومنها      

 ما ٌحدث أثناء فترة الحمل وبالتالً تإثر على الجنٌن منها:

 إصابة الأم بالحصبة الألمانٌة. -

 التمثٌل الؽدابً.قصور  -

 حالات التصلب الؽذابً. -

 خلبل الأشهر الثلبث الأولى. xتعرض الأم لأشعة  -

 تعاطً الأم المضادات الحٌوٌة القوٌة فً الأشهر الثلبثة الأولى. -

 إصابة الأم بالأمراض الزهرٌة. -

 التهاب السحاٌا. -

 اضطراب الؽدد الصماء. -

 التهاب السحاٌا. -

 الصماء.اضطراب الؽدد  -

 (254.ص2215)فاروق مصطفى .حدوث رشح شامل فً الرحم  -

 

 كٌمٌائٌة حٌوٌة : أسباب2-2

إن الكٌمٌاء الحٌوٌة تلعب دورا مهما فً عمل الجسم البشري حٌث ٌتكون المخ و الأعصاب     

من مجموعة من الخلبٌا المتخصصة التً تستطٌع أن تنقل الإشارات العصبٌة إلى الدماغ و 

من خلبل ما ٌسمى بالموصلبت العصبٌة ، وهً مواد كٌمٌابٌة بتركٌزات مختلفة من بالعكس 

 وقت لآخر حسب عملها فً الحالة الطبٌعة نذكر البعض منها :

اكتشؾ العلماء وجود نسبة من بعض المواد فً المناطق التً تتحكم فً العواطؾ والإنفعالات  -

 . مثل السٌروتٌنٌن و الدوبامٌن و النورابنٌقرٌن
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% و لكن العلبقة 100وجود  نسبة السٌروتٌن ترتفع فً بعض أطفال التوحد بنسبة تصل إلى  -

 بٌنهما ؼٌر واضحة.

ٌزٌد تواجد الدوبامٌن فً المناطق التً تتحكم فً الحركة الجسمٌة و قد وجد أن استخدام العلبج  -

 حركات متكررة .لتخفٌض نسبتها ٌإدي إلى تحسن الحركة لدى الأطفال الذٌن لدٌهم 

 وجود النورابنٌفرٌن تتركز فً المناطق التً تتحكم فً التنفس و الذاكرة و الإنتباه و تلعب -

 (2211)شكلٌحً.دورا مجهولا فً حصول التوحد.

 

 أسباب عصبٌة و بٌولوجٌة :  2-3

فالأعراض التوحدٌة ترتبط بظروؾ ذات اضطرابات عصبٌة كالحصبة الألمانٌة الفطرٌة و      

، و ٌظهر الأطفال  "Rett"و التصلب الدرنً و اضطراب رٌت  "  PKU"الفنٌلكٌتونٌور 

التوحدٌٌن أدلة كثٌرة عن تعقٌدات فً المرحلة قبل الولادة عند المقارنة مع مجموعات من 

، ووجد أن الأطفال التوحدٌٌن لدٌهم شذوذ جسمً فطري مقارنة بؤشقابهم  و الأطفال العادٌٌن

المجموعات الضابطة من الأطفال العادٌٌن، مما ٌوضح بؤن تعقٌدات الحمل خلبل الشهور الثلبثة 

% من الناس لدٌهم التوحدٌة و قد كان  32إلى  4الأولى تعتبر ذات دلالة هامة ، و هناك نسبة 

% ٌظهرون إستطالة فً البطٌن  25إلى  20كبرى فً وقت ما ، وحوالً لدٌهم نوبات صرع 

كما ٌظهره الرسم المقطعً بالكمبٌوتر، كما ٌظهر أن هناك عددا من الأشكال المختلفة ؼٌر 

% من 23الى  10،حٌث تتواجد ما بٌن  EEGالطبٌعٌة التً ٌظهرها رسم موجات الدماغ 

م توجد نتابج نوعٌة معٌنة من رسوم المخ الكهربابٌة الأطفال التوحدٌٌن و على الرؼم من أنه ل

لإضطراب التوحد، فإنه ٌوجد بعض الدلابل عن عٌب فً الجاذبٌة المخٌة، وحدٌثا فإن الكشؾ 

) قشكرة قد كشؾ عن افتراض مظاهر شاذة فً فصوص المخ و لحابه  IRMبالرنٌن المؽناطٌسً 

دى بعض المرضى التوحدٌٌن، و هذه و بصفة خاصة الصور المجهرٌة ؼٌر السوٌة ل المخ(،

الأشكال ؼٌر السوٌة ٌمكن أن تعكس خلٌة ؼٌر سوٌة خلبل الشهور الستة الأولى ، و فً دراسة 

تشرٌحٌة وجد أن هناك تناقصا فً عدد خلبٌا باركانجر، وفً دراسة أخرى و جدت زٌادة فً 

 (112.111.ص2216 داوي. .)عزازالعملٌات الحٌوٌة البٌولوجٌة لدى الأطفال التوحدٌٌن
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 : أسباب مناعٌة 2-4

 إشارة بعض الأدلة إلى أن بعض العوامل المناعٌة ؼٌر ملببمة بٌن الأم والجنٌن. -

 تؤثر الكرٌات اللمفاوٌة لبعض الأطفال التوحدٌٌن و هم أجنة بالأجسام المضادة لدى الأمهات. -

 احتمال تلؾ الأنسجة الأنسجنة أثناء مرحلة الحمل.  -

 

 سباب جٌنٌة :أ 2-5

من أشقاء الأطفال المصابٌن بالتوحد كانوا مصابٌن أٌضا  % 4أشارت عدة دراسات أن ما بٌن  -

 مرة أكبر مما ٌحدث فً المجتمع العام . 50بإضطراب التوحد و هً نسبة تصل إلى 

% بٌن 36وجد أن معدل حدوث هذا الإضطراب فً دراسات التوابم أن هناك نسبة تصل إلى  -

 بٌن زوجً التوابم الثنابٌة . %0لتوابم العادٌة مقابل زوجً ا

أشارت التقارٌر الإكلٌنٌكٌة و الدراسات بؤن الأعضاء فً الأسرة المصابٌن بالتوحد لدٌهم  -

مشاكل لؽوٌة أو معرفٌة و لكنها أقل شدة من الشخص المصاب بالتوحد فً أسرة لٌس بٌنها 

 ( 34.33. ص2213)جحٌش. مصاب به. 

 

 أسباب ما قبل الولادة وأثنائها : 6 -2

أشارت الدراسات والبحوث فً هذا الجانب أن الإضطرابات التكوٌنٌة وصعوبات الولادة قد     

 تكون إحدى الأسباب التً تإدي إلى حالات التوحد.

 فإن العوامل التً تساهم فً الإصابة بالتوحد هً:" محمد البطانٌة وآخرون " وحسب    

 : بات الفٌروسٌةالإلتها -أ

 وهو إلتهاب ٌصٌب الجنٌن داخل رحم الأم. الحصبة الألمانٌة: -

 وهو إلتهاب ٌصٌب الجنٌن داخل رحم الأم. تضخم الخلاٌا الفٌروسٌة: -

وهو إلتهاب دماؼً فٌروسً ٌتلؾ مناطق الدماغ المسإولة عن  لإلتهاب الدماغً الفٌروسً:ا -

 الذاكرة.

 تتمثل فً: اضطرابات عملٌات الأٌض: -ب
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وهو خلل فً الأنزٌمات ٌإدي إلى إعاقات فً النمو مصحوبة حالات شكذوذ أٌض البٌورٌن:  -

 بمظاهرسلوكٌة توحدٌة.

وهو خلل فً قدرة الجسم على إمتصاص العناصر النشوٌة  حالات شكذوذ أٌض الكربوهٌدرات: -

 الموجودة فً الطعام.

ٌة تفترض أن التوحد نتٌجة وجود الحامض : فً هذه النظرنظرٌة الحامض الأمٌنً بٌتاٌد  -

الأمٌنً بٌتاٌد المنشؤ )من الؽذاء( الذي ٌإثر على النقل العصبً داخل الجهاز العصبً المركزي، 

وهذا التؤثٌر قد ٌكون بشكل مباشر أو من خلبل التؤثٌر على تلك الموجودة والفاعلة فً الجهاز 

لة مضطربة لكن فً هذه النظرٌة نقاط ضعؾ، العصبً، مما ٌإدي إلى أن تكون العملٌات الداخ

فهذه المواد لا تحلل بالكامل فً الكثٌر من الأشخاص ومع ذلك لم ٌصب بالتوحد لذلك تؤتً نظرٌة 

أخرى تقول بؤن الطفل التوحدي لدٌه مشاكل فً الجهازالعصبً تسمح بمرور تلك المواد إلى المخ 

 (245ص.2223)أحمد ٌحٌى .وحد.والمإثرة على الدماغ ما ٌإدي لحدوث أعراض الت

 

 التطعٌم:2-7

ٌلقى تطعٌم النساء قرب حدوث الحمل بفٌروسات حٌة معارضة من مركز ومكافحة ومنع     

ومصنعً الأمصال لخطورته على الأجنة ، ومع ذلك فهذه الممارسة الخطٌرة  ٌصاحبها حدوث 

بعض المشكلبت الصحٌة للؤم أثناء الولادة ، وتزٌد من إنتشار الإصابة بالتوحد المبكر لدى 

 الأطفال.

تظهر بعض الدراسات وجود علبقة بٌن جرعات التطعٌم التً تعطى للطفل وظهور علبمات و    

أن هناك علبقة بٌن  Doja And Roberts (2006  (الإصابة بالتوحد ، فقد أكدت دراسة

جرعات التطعٌم فً الطفولة وظهور علبمات وأعراض التوحد، مما أدى إلى حدوث جدل بٌن 

تطعٌم له دور فً تطوٌر التوحد ، وأشار البعض بوجود علبقة بٌن الآباء وزاد القلق من أن ال

)بن حمو التطعٌم بجرعات الحصبة والنكاؾ والحصبة الألمانٌة وظهور علبمات طٌؾ التوحد . 

 ( 62.61.ص2221.
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 أسباب وراثٌة: 2-8

أن  (Siegel.1996) ٌشٌر الباحثون إلى مساهمة الوراثة فً الإصابة بطٌؾ التوحد فقد ذكر     

من حالات طٌؾ التوحد والإضطرابات النمابٌة الشاملة،  (%52إلى 32) الوراثة تلعب دورا فً 

إلا أن الإستعداد الوراثً لٌس مطلقا وٌصعب تحدٌد كٌفٌة انتقال الجٌنات وما هو الموروث 

 ً :جٌن مختلؾ ومن الشواهد على الأسباب الوراثٌة ما ٌل 20تحدٌدا، حٌث ٌتفاعل أكثر من 

معاناة نسبة لا بؤس بها من أقارب أطفال طٌؾ التوحد من الإعاقات النمابٌة المختلفة  -

 وإضطرابات الكلبم وصعوبات التعلم.

 زٌادة إحتمالٌة إصابة أشقاء طفل طٌؾ التوحد بنفس الإضطراب وإضطرابات مشابهة. -

 زٌادة إحتمالٌة الإصابة بطٌؾ التوحدعند التوحد المطابق.  -

د لدٌها مشاكل متعلقة بالكلبم أظهرت دراسات أخرى أن العابلبت التً فٌها طٌؾ توحد توجو    

 أخرى. ة ورٌتط أومشكلبت

 

والعوامل الوراثٌة تتمثل بوجود خصابص طٌؾ التوحد وٌعتمد العرض بشكل أساسً على    

الوراثة والبٌبة، إنها فً دراسة التوابم المتطابقة والؽٌر المتطابقة ومن الممكن التمٌٌز بٌن تؤثٌر 

الواقع مسؤلة قٌاس توافق بٌن الأزواج من التوابم التً هو معدل إصابة التوأم الثانً إذا تم 

ابة أحد الإخوة أٌضا بنسبة تشخٌص الأول بطٌؾ التوحد،و إذا كان الطفل مصابا فإن إحتمال إص

 (121.122.ص2222.)قدام%.10حوالً

 

 :دأنواع إضطراب طٌف التوح -3   

 ٌضم الدلٌل التشخصً الإحصابً الرابع الفبات التالٌة : متلبزمة رٌت، اضطراب الطفولة      

،اضطرابات النمو الشاملة ؼٌر  (Trouble-Désintégratif de l'enfance)الإنحلبلً 

، لكن مع  ( Trouble Envahissant du Développement non spécifiés)المحددة 

 ظهور الطبعة الخامسة ظهر تصنٌؾ آخر، حٌث ٌنص على استخدام فبة تشخٌصٌة واحدة 

 ( 82.79. ص2218)قطران ، درقٌنً . .(TSA)فقط لتحدٌد التوحد وهً اضطرابات طٌؾ التوحد 
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 :التوحدي  الإضطراب3-1

 التواصل الأطفال ذوي الإضطراب التوحدي لدٌهم درجة متوسطة إلى شدٌدة من اضطراب   

والإتصال الإجتماعً بالإضافة إلى المشاكل السلوكٌة ، والكثٌر منهم لدٌهم درجة من درجات 

 التخلؾ الفكري.

 مقٌاس التشكخٌص:

وبند من كلب ( 1( ، وٌكون على الأقل بندٌن من )3.2.1أ . على الأقل ستة بنود من المجموعات)

 (.3.2من )

 الإجتماعً ) على الأقل بندٌن(.ضعؾ نوعً وكٌفً فً التفاعل  -1

 الضعؾ الشدٌد فً إستخدام الكثٌر من سلوكٌات التواصل ؼٌر اللفظٌة كالتفاعل النظري ،  -

 تعبٌرات الوجه، وضع الجسم ، الإٌماء والإشارة .

 عدم القدرة على بناء الصداقات مع أقرانه . -

 لى طلب لعبة ما ، أو إحضارها أوقلة الإهتمام ومحاولة المشاركة فً اللعب )عدم القدرة ع -

 الإشارة علٌها(.

 نقص القدرة على تبادل الأحاسٌس والإنفعالات مع المجتمع حوله. -

 الضعؾ الكٌفً والنوعً فً التواصل ) بند واحد على الأقل (. -2

 تؤخر أو نقص المقدرات اللؽوٌة )مع عدم تعوٌضها بإستخدام طرق التواصل الأخرى -

 .كالإشارة مثلب(

 فً حال المقدرة على الكلبم ، عدم القدرة على البدء فً الحدٌث مع الآخرٌن واستمراره. -

 الحدٌث بطرٌقة نمطٌة مع تكرار الكلبم ، وقد ٌكون للطفل لؽته الخاصة به. -

 نقص القدرة على تنوع اللعب أو التظاهر بالقٌام به، وكذلك نقص القدرة على محاكاة وتقلٌد -

 هم ، أو القٌام بؤلعاب من هم فً سنه .الآخرٌن فً لعب

 اهتمامات ونشاطات نمطٌة مكررة ) بند واحد على الأقل(. -3

 الإنهماك الكامل مع لعبة معٌنة ، واللعب بها بطرٌقة نمطٌة مكررة ، وفً نطاق ضٌق -

 محدود ، وبدرجة ؼٌر طبٌعٌة من حٌث التركٌز والشدة .

 مقاومة تؽٌٌر الرتابة. -
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 رار الحركات الجسمٌة ) رفرفة الٌدٌن والأصابع ، حركة الجسم المتكررة (نمطٌة وتك -

 الإصرار على الإنهماك الكامل مع جزء صؽٌر من اللعبة. -

 ب. تؤخر أو نقص التفاعل ؼٌر الطبٌعً ، )وٌبدأ تحت سن الثالثة( على الأقل بند من هذه

 المجموعة.

 التفاعل الإجتماعً. -

 الإجتماعً.اللؽة كوسٌلة للتواصل  -

 ( 32.31.ص2228شكبٌب .جاسب )اللعب المنطقً والتخٌلً.  -

 

 متلازمة أسبرجر : 3-2

 هو أحد اضطرابات التطور، عادة ما ٌظهر فً وقت متؤخر عند التوحدٌٌن أو على الأقل ٌتم    

 اكتشافه متؤخرا ، وٌتمٌز بالتالً:

 نقص المهارات الإجتماعٌة . -

 الإجتماعً .صعوبة فً التعامل  -

 ضعؾ التركٌز والتحكم . -

 محدودٌة الإهتمامات . -

 وجود ذكاء طبٌعً . -

الكثٌر من أطفال التوحد لدٌهم نقص فً القدرات الفكرٌة ، ولكن مستوى الذكاء فً هذا النوع     

من الأطفال ٌكون عادٌا أو فوق العادي ، لذلك فإن البعض ٌطلقون على هذا النوع "مسمى التوحد 

 الً القدرات ". ع

 لؽة جٌدة فً التخاطب والقواعد . -

 فً هذا النوع لا ٌكون هناك تؤخر فً المهارات اللؽوٌة ولكن قد ٌكون هناك صعوبة فً فهم   

 الأمور الدقٌقة فً المحادثة والتً تحتاج إلى تركٌز وفهم دقٌق ، كالدعابة والسخرٌة.

 (29.28.ص2227)شكاكر مجٌد.
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 مقٌاس التشكخٌص:

 ضعؾ نوعً وكٌفً فً التفاعل الإجتماعً ) بندٌن على الأقل(. أ.

حركة  ضعؾ شدٌد فً استخدام السلوكٌات ؼٌر اللفظٌة ) التواصل النظري ، تعبٌرات الوجه، -

 الجسم ، الإٌماء والإشارة (.

 عدم القدرة على بناء الصداقات مع أقرانه فً نفس المستوى العمري. -

 المشاركة فً اللعب ) عدم القدرة على طلب لعبة ما أو إحضارها أوقلة الإهتمام ومحاولة  -

 الإشارة علٌها( .

 نقص القدرة على تبادل الأحاسٌس والإنفعالات مع المجتمع حوله . -

  .الأقل ( ب. سلوكٌات نمطٌة متكررة فً نطاق ضٌق من الإهتمامات والنشاطات ) بند واحد على

 حدة أو أكثر من الإهتمامات النمطٌة ؼٌر الطبٌعٌة فً حدتهاالقٌام بالإنهماك الكامل فً وا -

 أو تركٌزها.

 الحرص على الرتابة ورفض تؽٌٌر الطقوس. -

 تكرار الحركات الجسمٌة بطرٌقة ممٌزة ) رفرفة الأصابع أو الٌدٌن ، التواء الذراعٌن أو -

 الجسم ، حركة معقدة للجسم ( .

 لعبة .الإنهماك الكامل والمستمر مع جزء من -

الإجتماعٌة  ت . الإضطرابات تإدي إلى ضعؾ محسوس طبٌا فً مهام وظٌفٌة مهمة كالعلبقات

 أو العمل.

 ث . عدم وجود نقص عام ملبحظ طبٌا فً القدرات اللؽوٌة ) كلمة واحدة فً عمر السنتٌن،

 التواصل اللؽوي فً عمر الثلبث سنوات ( .

النفس،  ت الإدراكٌة والمعرفٌة ، قدرات مساعدةج. عدم وجود نقص عام ملبحظ طبٌا فً القدرا

بمن هم  السلوك التكٌفً ) ما عدا التفاعل الإجتماعً (، الفضول حول البٌبة المحٌطة به مقارنة

 فً عمره.
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التطور  ح. مجموعة الإضطرابات ؼٌر مشخصة كإنفصام الشخصٌة أو أحد أسباب إضطرابات

  (34.33.ص 2228شكبٌب.جاسب )العامة الأخرى. 

 

 إضطراب رٌت : 3-3
 

 -06هذه الحالة تحدث للبنات فقط ، وفً هذه الحالة ٌكون هناك تطور طبٌعً حتى      

 شهرا، ثم ٌلبحظ الوالدٌن تؽٌرا فً سلوكٌات طفلتهم مع تراجع التطور أو فقدان بعض 18

 القدرات المكتسبة خصوصا مهارات الحركة الكبرى مثل:  الحركة و المشً، وٌتبع ذلك

 نقص ملبحظ فً القدرات مثل: الكلبم و التفكٌرو استخدام الٌدٌن كما أن الطفلة تقوم

 بتكرار حركات وإشارات بدون معنى وهذه تعتبر مفتاح التشخٌص، وتتكون من رفرفة الٌدٌن

 أو حركات خاصة. 

 مقٌاس التشكخٌص:

 حمل وولادة طبٌعٌة . -  

 شهر الأولى من الحٌاة.تطور ونمو حركً نفسً طبٌعً خلبل الخمسة أ -  

 محٌط الرأس طبٌعً عند الولادة. -  

  فٌما بعد :

 شهرا. 24-05تباطإ نمو محٌط الرأس فً العمر بٌن  - 

شهرا مع حدوث حركات نمطٌة  30-05فقدان القدرات المكتسبة لحركة الٌدٌن فً العمر بٌن  - 

 متكررة مثل رفرفة الٌدٌن.

تسب فً مدة سابقة )عادة التفاعل الإجتماعً ٌتكون بعد هذا فقدان الترابط الإجتماعً المك - 

 العمر(.

شهرا مع حدوث حركات نمطٌة  30-05فقدان القدرات المكتسبة لحركة الٌدٌن فً العمر بٌن  -

 متكررة مثل رفرفة الٌدٌن.

 فقدان الترابط الاجتماعً المكتسب فً مدة سابقة )عادة التفاعل الاجتماعً ٌتكون بعد هذا -
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 لعمر(.ا

 ظهور مشٌة ؼٌر متزنة، أو ظهور حركات جسمٌة ؼٌر طبٌعٌة . -

النقص الشدٌد فً تطور اللؽة الإستقلبلٌة و التعبٌرٌة ، مع وجود التخلؾ النفسً و الحركً. -

 ( 22.21.ص2218)كرمٌش .

 

 إضطراب الإنتكاس الطفولً :  3-4

 حالة نادرة .  -

 طور ونمو طبٌعٌان فً السنتٌن الأولٌٌن منٌمكن تشخٌصها إذا ظهرت الأعراض بعد ت -

 العمر.

 تبدأ الأعراض قبل سن العاشرة من العمر حٌث ٌلبحظ تراجع الكثٌر من الوظابؾ  -

 ) كالقدرة على الحركة، التحكم فً التبول والتبرز، المهارات اللؽوٌة والإجتماعٌة ( .

 مقٌاس التشكخٌص:

 ونمو طبٌعٌان فً السنتٌن الأولٌٌن من العمر مع وجود نمو طبٌعً ٌتوافق مع عمر أ. تطور

 الطفل.

 التواصل اللفظً وؼٌر اللفظً . -

 العلبقات الإجتماعٌة . -

 اللعب . -

 سلوكٌات التكٌؾ . -

 ب. فقد المهارات المكتسبة التالٌة قبل سن العاشرة من العمر ) على الأقل بندٌن مما ٌلً (.

 اللؽة الإستقبالٌة والتعبٌرٌة . -

 المهارات الإجتماعٌة أو سلوكٌات التكٌؾ . -

 التحكم فً البول أو البراز . -

 اللعب . -
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 المهارات الحركٌة. -

 ت. عمل ؼٌر طبٌعً ) بندٌن على الأقل مما ٌلً ( .

 . ضعؾ نوعً وكٌفً فً التفاعل الإجتماعً .1

 ضعؾ السلوكٌات ؼٌر اللفظٌة. -

 القدرة على بناء الصداقات مع أقرانه .عدم  -

 ضعؾ التواصل الإنفعالً والإجتماعً. -

 . ضعؾ نوعً وكٌفً فً التواصل الإجتماعً. 2

 تؤخر أو نقص اللؽة الكلبمٌة. -

 عدم القدرة على ابتداء الحدٌث وإستمرارٌته . -

 نمطٌة وتكرار الحدٌث . -

 نقص القدرة على تنوع اللعب. -

 ة مكررة فً نطاق ضٌق من الإهتمامات والنشاطات ، بما فٌها نمطٌةسلوكٌات نمطٌ -

 الحركات الجسمٌة المتكررة.

 ث. مجموعة الإضطرابات ؼٌر مشخصة كإنفصام الشخصٌة ، أو أحد أسباب اضطرابات

 (122. 121.ص2223)الصبً.التطور العامة الأخرى.  

 

 الإضطرابات النمائٌة الشكاملة غٌر المحددة : 3-5 

 لكً ٌشخص الطفل فً هذه المجموعة :  

 لا تنطبق علٌها المقاٌٌس الطبٌة لتشخٌص أي من الأنواع السابقة. -

 لٌس فٌها درجة الإضطرابات الموضوعة لأي من الأنواع السابقة. -

 ، فإن هذه المجموعة ( DSM.IV)  حسب ما نشرته الجمعٌة الأمرٌكٌة للطب النفسً  
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أو  ندما ٌكون هناك اضطراب شدٌد فً تطور التفاعل الإجتماعًتستخدم فً حالات معٌنة ع

وأن   مهارات التواصل اللؽوي وؼٌر اللؽوي، أوسلوكٌات واهتمامات ونشاطات نمطٌة متكررة،

 (19.ص2215)فاضل ..لا تكون المقاٌٌس تنطبق على اضطرابات معٌنة فً التطور

رٌت  تم إزالة إضطراب  (2213)بعد ظهور الدلٌل التشخٌصً و الإحصابً الخامس فً سنة *

 من قابمة طٌؾ التوحد ، بحٌث أصبح ٌشتمل على أربعة إضطرابات فقط.

 

 :أعراض إضطراب طٌف التوحد  -4

إن أعراض إضطراب طٌؾ التوحد مختلفة فً شدتها و عددها من طقل آخر، حٌث تمس    

 الجانب اللؽوي، الإنفعالً ،السلوكً ،العلبقات الإجتماعٌة و التواصل و ؼٌرها .

 وسوؾ نتطرق إلى مجموعة من الأعراض و المتمثلة فً :   

 : ضعف التفاعل الإجتماعً   4-1

ٌتمثل فً عدم القدرة على تطوٌر علبقات مع الأشخاص وؼٌاب التفاعل مع الآخرٌن أو     

 : الإهتمام بهم ، فالطفل ٌظهر كؤنه ٌتجنب أو ٌرفض التواصل وذلك من خلبل

 . ؼٌاب الإتصال البصري )النظر المنحرؾ(  -

 .ؼٌاب الإستجابة بالإبتسامة والإٌماء -

 خاص )لا ٌمٌز الأشخاص المهمٌن فً حٌاته مثل والدٌه وإخوته(.ؼٌاب الإرتباط النوعً بالأش -

 ؼٌاب وضعٌة الإقبال.  -

 . لا ٌشارك الآخر فً نشاطاته واهتماماته وعدم القدرة على تطوٌر صدقات مع الأقران -

 (59.ص2226)النجار .لا ٌبحث عن العطؾ والحنان ولا ٌحب أن ٌتقرب إلٌه أحد . -

 قصور التواصل : 4-2

إن معظم الأطفال التوحدٌٌن تعوزهم النٌة التواصلٌة، أي نٌة التواصل أو حتى الرؼبة فً     

% من 50التواصل وذلك فً سبٌل تحقٌق أؼراض إجتماعٌة معٌنة، وٌعتقد البعض أن  إقامة

هإلاء الأطفال لا ٌستخدمون اللؽة على الإطلبق، أما الأطفال الذٌن ٌكون بوسعهم التحدث نظرا 
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هم بعض الكلمات، فٌبدون أوجه شذوذ فً نؽمة الصوت ومعدل التحدث وطبقة الصوت لتعلم

أوجهارته  ومحتوى اللؽة الشفوٌة التً ٌتحدثونها، وقد ٌبدو كلبمهم آلٌا أو ٌقومون بالتردٌد 

للكلبم أو التقلٌد الببؽاوي لما ٌسمعون أو ٌقلبون الضمابر. وٌعتبر إستخدام اللؽة كؤداة  المرضً

ل الإجتماعً أمرا صعبا بصفة خاصة بالنسبة لمعظم الأطفال التوحدٌٌن، وإلى جانب ذلك للتفاع

فإننا نجد أنهم إذا ما اكتسبوا بعض المفردات اللؽوٌة فإنهم قد ٌجدون صعوبة فً استخدام مثل هذه 

د المفردات فً التفاعلبت الإجتماعٌة المختلفة نظرا لأنهم لا ٌدركون ردود أفعال أولبك الأفرا

 (22.ص2216)محمد حسن . .الذٌن ٌستمعون إلٌهم

 القصور الحسً : 4-3

ٌبدو الطفل التوحدي كما لو أن حواسه قد أصبحت عاجزة عن نقل أي مثٌر خارجً إلى      

جهازه العصبً فإذا مر شخص قرٌب منه وضحك مثلب او سعل أو نادى علٌه فإنه ٌتجاهل كل 

ذلك وكؤنه قد أصٌب بالصم أو كؾ البصر ، وما إن تزداد معرفتنا بالطفل فإننا ندرك بشكل 

على الإستجابه للمثٌرات الخارجٌة، وهذا قد ٌفسر الفشل فً اكتسابه اللؽة واضح عدم قدرته 

وكافة وسابل الإتصال الأخرى، وكذلك ٌإدي إلى قصور فً عملٌات الإدراك الحسً وؼٌرها 

من العملٌات العقلٌة الأخرى كالتخٌل والتذكر ومعالجة المشكلبت والإستٌعاب وؼٌرها ،وهو ما 

الحسً بصفة أدق وٌكون ٌعانً من صعوبات كثٌرة ونجاح أقل فً ٌعكس الضعؾ فً الإدراك 

.  2218. عٌسى إنصورة(.مستوى إنجازه لعمل الأشٌاء و صعوبات فً التعلم و مشكلبت سلوكٌة 

 (67ص

 محدودٌة الأنشكطة والاهتمامات النمطٌة والتكرار:  4-4

لون بعدد قلٌل من الأنشطة إلى أن الأطفال التوحدٌون ٌنشؽ (  Scott Jack) سكت جاكأشار     

والإهتمامات ، وٌتسم سلوكهم بالنمطٌة والتقلب بالإضافة إلى رفض التؽٌٌر فً البٌبة المحٌطة،  

فقد ٌنزعج الطفل كثٌرا إذا حدث تؽٌٌر فً روتٌن حٌاته والذي ٌتضمن البٌبة المادٌة أو الأحدات 

 التً إعتاد علٌها . الٌومٌة

وقد ٌبدي بعض الأطفال ذوي اضطراب التوحد رؼبة قوٌة فً الإلتصاق ببعض الأشٌاء    

التافهة مثل : لعبة مكسورة  أو بطارٌة قدٌمة أو قطعة قماش أو خٌط... إلخ  وذلك بطرٌقة سلبٌة 



طُف انخىحذ                                                                                     : انفصم انشابع  
 

81 
 

وعدٌمة الفابدة ، وقد ٌستؽرق بعضهم فً تكرار فعل معٌن بصورة لا تنتهً مثل إدارة شرٌط 

رات طوٌلة أو الإمساك بقطعة قماش أو خشب لفترات طوٌلة  أو التحدٌق فً شٌا ٌدور فارغ لفت

 (426.ص2218) أحمد .بصورة مستمرة. 

 ضعف القدرات العقلٌة و المعرفٌة : 4-5

هناك الكثٌر من الجدل حول القدرات المعرفٌة وأوجه العجز لدى الأفراد المصابٌن بالتوحد،     

دٌن ٌعانون من التؤخر الوظٌفً إلا أنه ٌبدو أن بعض الأفراد المتوحدٌن ورؼم أن الأطفال المتوح

ٌملكون ما ٌسمى بالنضج المبكر أو المهارات الجزبٌة أي قد ٌكون الطفل المتوحد موهوبا، 

وتشمل المهارات الجزبٌة القدرة على حساب عدد الأشٌاء بسرعة وكذلك القدرات الفنٌة كالرسم 

 .والموسٌقى 

اوت القدرات المعرفٌة عند الأطفال المصابٌن بالتوحد حٌث ٌمكن أن ٌكون الأطفال كما تتف   

على مستوى عالً فً شًء معٌن بٌنما ٌكونون متؤخرٌن فً أدابهم لشًء آخر وٌرتبط هذا 

الإختلبؾ أحٌانا بعدم قدرة هإلاء الأطفال على فهم المفاهٌم الأساسٌة.  كما أن هناك بعض 

بؤن بعض الأطفال المصابٌن بالتوحد ٌعانون من صعوبات معرفٌة  الدراسات التً أشارت

والبعض قد ٌعانً من إعاقة ذهنٌة تتراوح ما بٌن الخفٌؾ والشدٌد ، كما قد ٌعانون من نقص 

الإنتباه المشترك و التؤخر اللؽوي بحٌث أن هذه الصعوبات ذات علبقة بالصعوبات  الإجتماعٌة 

 ( 39.42.ص2212)سلٌمان ..

 إستخلبص أهم أعراض التوحد فٌما ٌلً وٌمكن: 

 .ٌكرر كلبم الآخرٌن -1

 .لا ٌهتم بمن حوله -2 

 .لا ٌحب أن ٌلمسه أحد-3

 .ٌقاوم التؽٌٌر فً الروتٌن -4

 .لا ٌنظر فً عٌن من ٌكلمه -5
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 .نوبات ؼضب شدٌدة دون سبب  -6

 .لا ٌلعب مع الأطفال  -7

 .لا ٌخاؾ من الخطر -8

 .التقلٌدٌة فً التعلٌمٌقاوم الطرق  -9

 .ٌتصرؾ وكؤنه لا ٌسمع -10

 .لدٌه إما نشاط زابد ملحوظ أو خملول مبالػ فٌه -11

 .ضحك هستٌري فً أوقات ؼٌر مناسبة  -12

 .ٌستمتع بلؾ الأشٌاء أو الدوران حولها -13

 (399.ص 2217)السعٌد .تعلق ؼٌر طبٌعً بالأشٌاء.  -14

 : تشكخٌص إضطراب طٌف التوحد -5

 (:DSM-IV (تشخٌص إضطراب طٌؾ التوحد حسب الدلٌل التشخٌصً و الإحصابً   

A-  عجز ثابت فً التواصل والتفاعل الإجتماعً فً سٌاقات متعددة، فً الفترة الراهنة أو كما

 ثبت عن طرٌق التارٌخ وذلك من خلبل ما ٌلً ، )الأمثلة توضٌحٌة، ولٌست شاملة( :

المثل، ٌتراوح، على سبٌل المثال، من الأسلوب الإجتماعً عجز عن التعامل العاطفً ب  -1

 الؽرٌب، مع فشل الأخذ والرد فً المحادثة، إلى تدن فً المشاركة بالإهتمامات، والعواطؾ، أو

 .الإنفعالات، ٌمتد إلى عدم البدء أو الرد على التفاعلبت الإجتماعٌة

ً التفاعل الإجتماعً، ٌتراوح من العجز فً سلوكٌات التواصل ؼٌر اللفظٌة المستخدمة ف  -2

ضعؾ تكامل التواصل اللفظً وؼٌر اللفظً ، إلى الشذوذ فً التواصل البصري ولؽة الجسد أو 

 .العجز فً فهم واستخدام الإٌماءات ، إلى إنعدام تام للتعابٌر الوجهٌة والتواصل ؼٌر اللفظً
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ح مثلب من صعوبات تعدٌل العجز فً تطوٌر العلبقات والمحافظة علٌها وفهمها، ٌتراو -3

السلوك لتلببم السٌاقات الإجتماعٌة المختلفة، إلى صعوبات فً مشاركة اللعب التخٌلً أو فً 

 صداقات إلى إنعدام الإهتمام بالأقران. تكوٌن

 :تحدٌد الشكدة الحالٌة

تستند الشدة على ضعؾ التواصل الإجتماعً وأنماط السلوك المحددة، المتكررة )انظر للقابمة   

 الثانٌة(.

B-  ًأنماط متكررة محددة من السلوك، والإهتمامات، أو الأنشطة وذلك بحصول اثنٌن مما ٌل

   :(ست شاملةعلى الأقل  فً الفترة الراهنة أو كما ثبت عن طرٌق التارٌخ، )الأمثلة توضٌحٌة، ولٌ

 نمطٌة متكررة للحركة أو استخدام الأشٌاء، أو الكلبم )مثلب ، أنماط حركٌة بسٌطة، صؾ -1

 الألعاب أو تقلٌب الأشٌاء، والصدى اللفظً وخصوصٌة العبارات(.

الإصرار على التشابه، والإلتزام ؼٌر المرن بالروتٌن، أو أنماط طقسٌة للسلوك اللفظً أو  -2

، الضٌق الشدٌد عند التؽٌرات الصؽٌرة، والصعوبات عند التؽٌٌر، وأنماط ؼٌراللفظً )مثلبً 

 التفكٌرالجامدة وطقوس التحٌة، والحاجة إلى سلوك نفس الطرٌق أو تناول نفس الطعام كل ٌوم(. 

 إهتمامات محددة بشدة وشاذة فً الشدة أو التركٌز )مثلب، التعلق الشدٌد أو الإنشؽال بالأشٌاء -3

 دة ، اهتمامات محصورة بشدة مفرطة ،المواظبة(. ؼٌر المعتا

فرط أو تدنً التفاعل مع الوارد الحسً أو إهتمام ؼٌرعادي فً الجوانب الحسٌة من البٌبة  -4

درجة الحرارة، والإستجابة السلبٌة لأصوات أو لأنسجة  \)مثلب ، عدم الإكتراث الواضح للؤلم 

 الإنبهار البصري بالأضواء أو الحركة(.الإفراط فً شم ولمس الأشٌاء،  محددة،

 :تحدٌد الشكدة الحالٌة

تستند الشدة على ضعؾ التواصل الإجتماعً وأنماط السلوك المحددة، المتكررة )انظر للقابمة   

 الثانٌة(.
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C-  تظهر الأعراض فً فترة مبكرة من النمو )ولكن قد لا ٌتوضح العجز حتى تتجاوز متطلبات

 التواصل الإجتماعً القدرات المحدودة أو قد تحجب بالإستراتٌجٌات المتعلمة لاحقا فً الحٌاة(. 

D-  ًتسبب الأعراض تدنٌا سرٌرٌا هاما فً مجالات الأداء الإجتماعً والمهنً الحالً، أو ف

 .ها من المناحً المهمةؼٌر

E-  لا تفسر هذه الإضطرابات بشكل أفضل بالإعاقة الذهنٌة )اضطراب النمو الذهنً ( أو تؤخر

النمو الشامل. إن الإعاقة الذهنٌة واضطراب طٌؾ التوحد ٌحدثان معا فً كثٌر من الأحٌان، 

بؽً أن ٌكون ولوضع التشخٌص المرضً المشترك للئعاقة الذهنٌة واضطراب طٌؾ التوحد، ٌن

 .التواصل الإجتماعً دون المتوقع للمستوى التطوري العام

 : الأفراد الذٌن لدٌهم تشخٌصات ثابتة حسب الدلٌل الرابع لإضطراب التوحد،  ملاحظة

واضطراب اسبرجر، أو اضطراب النمو الشامل ؼٌر المحدد فً مكان آخر، ٌنبؽً منحهم 

لدٌهم عجز واضح فً التواصل تشخٌص اضطراب طٌؾ التوحد. الأفراد الذٌن 

الاجتماعً، ولكن أعراضهم لا تلبً المعاٌٌر لإضطراب طٌؾ التوحد، ٌنبؽً تقٌٌمهم 

 لإضطراب التواصل الإجتماعً )العملً(.

 حدد ما إذا كان :

 مع أو دون ضعؾ فكري مرافق   

 مع أو دون ضعؾ لؽوي مرافق  

 ٌنً مترافق مع حالة طبٌة أو وراثٌة معروفة أو عامل ب 

 ) استعمل رمزا إضافٌا لتحدٌد الحالة طبٌة أو الوراثٌة المرافقة(

 مترافق مع اضطراب آخر فً النمو العصبً، أو العقلً، أو السلوكً

إضطرابات النمو  /رموزا إضافٌة لتحدٌد الإضطراب /إستعمل رمزا  ملاحظة للترمٌز: 

 العصبٌة، العقلٌة أو السلوكٌة المرافقة(
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 )ٌرجى الرجوع إلى معاٌٌر كاتاتونٌا المرافقة لإضطراب عقلً آخر(مع كاتاتونٌا 

 )ملبحظة للترمٌز : استعمل رمزا إضافٌا 

 )كاتاتوٌا مرافقة لإضطراب طٌؾ التوحد لتحدٌد تواجد الكاتاتونٌا المرافقة ( 

 (American psychiatric association.2013/2015) 

 : سمات الطفل التوحدي -6

محمد السعٌد أبو ٌختص الأطفال التوحدٌٌن بجملة من السمات والخصابص لخصها الدكتور     

 فٌما ٌلى:حلاوة 

 .أن الأطفال التوحدٌٌن لا ٌحبون أن ٌحتضنهم أحدا -

 

 .أنهم فً بعض الأحٌان ٌبدون أهم لا ٌسمعون -

 

 .أن الأطفال التوحدٌٌن لا ٌهتمون ؼالبا بمن حولهم  -

 

 .قد لا ٌظهرون تؤلمهم إذا أصٌبوا أنهم  -

 

  .أنهم ٌرتبطون بالأشٌاء ارتباطا ؼٌر طبٌعً -

 

 أن الأطفال التوحدٌٌن لا ٌحبوا اللعب بالكرة، فً حٌن ٌمكن أن تجد لدٌهم مهارة        -

 .فً ترتٌب المكعبات أو ؼٌرها من المهارات عالٌة      

 .ٌة فً التعلمأن الأطفال التوحدٌٌن ٌقاومون الأسالٌب التقلٌد -

 

 .أنهم ٌحبون العزلة عن الؽرباء و المعارؾ -

 

 .أنهم قد ٌنضمون إلى الآخرٌن تحت الإلحاح فقط -
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 أن بعض الأطفال التوحدٌٌن قد ٌملكون قدرات معٌنة كالرسم، والسباحة و العزؾ   -

 .الموسٌقٌة على الآلات      

 .أن بعضهم قد ٌكتسب بعض الكلمات لكنهم سرعان ما ٌنسوها -

 

 . أنهم لا ٌحبون التحدٌد، بل ٌحبون أن تبقى الأشٌاء فً مكانها  -

 

 .أنهم لا ٌنظرون فً عٌون الآخرٌن أثناء التحدث  -

 

 .أن الأطفال التوحدٌٌن ٌستخدمون الأشٌاء دون إدراكهم لوظابفها -

 

 .أنهم ٌفكرون وٌتكلمون بإستمرار عن شًء واحد فقط -

 

 قهون دون ما سبب .أن الأطفال التوحدٌٌن قد ٌضحكون أو ٌقه -

 

 .أنهم ٌظهرون تفاعلب من جانب واحد -

 

 .أنهم لا ٌدركون الأخطار بشكل عام -

 

 (52. ص2213)أبو حلاوة.أنهم ٌرددون الكلبم دون فهم لمعناه فً ما ٌسمى المصاداة . -

 

 

 

 

 



طُف انخىحذ                                                                                     : انفصم انشابع  
 

87 
 

 :النظرٌات المفسرة لإضطراب التوحد  -7

 :النظرٌة النفسٌة  7-1

إن أصحاب هذه النظرٌة ٌرون أن سبب اضطراب طٌؾ التوحد هو الإصابة بمرض الفصام    

الذي ٌصٌب الأطفال فً مرحلة الطفولة، ومع زٌادة العمر ٌتطور هذا المرض لكً تظهر 

أعراضه كاملة فً مرحلة المراهقة وقد افترض أن التوحد ٌنشؤ بسبب وجود الأطفال التوحدٌٌن 

اعل والتواصل والجمود مما ٌإثر على نمو الطفل النفسً والإجتماعً فً بٌبة تعتقد التف

 واهتماماته .

أول من وصؾ آباء هإلاء الأطفال بؤنهم شدٌدو الإهتمام بالتفاصٌل، ( 1943كانر )وٌعد لٌو    

وٌتسمون بالإنطوابٌة والبرود الإنفعالً، ولا ٌظهرون الود لأولادهم إلى جانب أنهم متفوقون 

عقلٌا، لذا ٌرى أصحاب وجهة النظر هذه أن اضطراب طٌؾ التوحد ناتج عن إحساس الطفل 

للخصابص الأبوٌة  كانر ه بالعاطفة، وقد تعرض وصؾ بالفضل من قبل والدٌه وعدم إحساس

للئنتقاد من بعض الباحثٌن ولكن بعضهم اعترؾ بؤنه ٌمثل التفسٌر النفسً بعد سنوات من وصؾ 

كانر لسبب التوحد، و الذي أدى إلى إرباك بسبب كلب السببٌن الفطري أو عند الولادة و كرد فعل 

 (43.44ص .2222. )الزبٌدي. للبرود و الأنانٌة الوالدٌة 

 : النظرٌة السلوكٌة  7-2

تإمن النظرٌات السلوكٌة بؤن المعرفة المتعمقة الدقٌقة الصادقة تنبع من خلبل التجربة و   

التطبٌق فالفهم الدقٌق العلمً للسلوك الإنسانً لا ٌتم حقٌقة إلا من خلبل دراسته فً بٌبة تجرٌبٌة 

لعوامل البٌبٌة المحٌطة به ، و لا استجابة بدون مثٌر، محكمة الضبط، حٌث ٌتم فٌه ربط السلوك با

و هو مبدأ ومسلمة أساسٌة فً المدارس السلوكٌة ، فالتعلم عندهم ٌحدث نتٌجة لحدوث إرتباط بٌن 

المثٌر والإستجابة بحٌث إذا ظهر هذا المثٌر مرة أخرى فإن الإستجابة التً ارتبطت به سوؾ 

 .الأخرى تظهر هً
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حد وفق المدرسة السلوكٌة ٌبنى على نقطتٌن ربٌسٌتٌن: الأولى هً تحدٌد إن تفسٌر التو   

 السلوكٌات التً ٌظهرها هإلاء الأطفال تحدٌدا دقٌقا، أما الثانٌة فهً معرفة العلبقة الوظٌفٌة لهذه

 .السلوكٌات بالبٌبة المحٌطة

قد ٌظهرون  على أن أطفال التوحد (2000) و شكرٌبمان (1997) كونو فً ذلك اتفق كل من   

سلوكٌات بكثرة كبٌرة تسمى زٌادات )إفراطات( سلوكٌة، وأحٌانا أخرى ٌظهرون سلوكٌات 

محددة بشكل نادر الحدوث تسمى نواقص )عٌوب( سلوكٌة، وبالتالً فإن التفسٌر السلوكً للتوحد 

فً  ٌدلنا إلى أن التوحد ما هو إلا تكوٌن مركب من نواقص و زٌادات سلوكٌة، و تتمثل النواقص

 .العٌوب الإجتماعٌة و اللؽوٌة و عٌوب الإنتباه

أما الزٌادات فتتمثل فً السلوكٌات النمطٌة )إثارة الذات(، وتفسٌر هذه السلوكٌات لا ٌتم إلا فً    

ضوء تحدٌد المثٌرات التً تسبقها والوقوؾ على طبٌعتها الوظٌفٌة ، وهذا لا ٌتم إلا من خلبل 

)المقدمات، السلوكٌات ،  ABC ؾ بالتوافق ثلبثً الأطراؾالنظر للتوحد من خلبل ما ٌعر

النتابج(، فالمقدمات أو السوابق هً تلك الأحداث البٌبٌة المحٌطة التً تسبق السلوك التوحدي ، 

والنتابج هً مردود هذه السلوكٌات على ذات الطفل، ومن هنا فالتوحد من وجهة نظر السلوكٌٌن 

كٌات المحددة بمثٌرات معٌنة ٌستلزم للحد منها ما ٌعرؾ بضبط ما هو إلا ارتباط لعدد من السلو

 (94.ص2212)أبو الفتوح عمر .السلوك. 

 :النظرٌة المعرفٌة 7-3

تشٌر هذه النظرٌة إلى وجود عجز أو قصور معرفً والذي ٌفسر بعض أو كل المظاهر     

رٌة تتضمن  القصور فً الإكلٌنٌكٌة والأعراض التً تتمٌز بها هذه الحالة )التوحد( وهذه النظ

أن الأطفال التوحدٌٌن لدٌهم صعوبات فً  (1972)كونر النواحً المعرفٌة والإجتماعٌة. وقد وجد 

 عملٌة استخدام الرموز والقدرة على التفكٌر وٌرجع ذلك إلى التؤخر فً النمو اللؽوي.

الفهم الإجتماعً، مما أورد أن هناك دلٌلب ٌبٌن وجود نقص أو خلل فً  (1995) سٌجماند أما      

      ٌبٌن أن هنالك معاناة ٌعانً منها الأطفال ذلك إلى التؤخر فً النمو اللؽوي. أما سٌجماند

Sigmand (1995)  أورد إن هناك دلٌلب ٌبٌن وجود نقص أو خلل فً الفهم الاجتماعً، مما ٌبٌن
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لوكٌة الشخصٌة مثلب نجدهم لا أن هنالك معاناة ٌعانً منها الأطفال التوحدٌٌن فً استجاباتهم الس

 ٌشاركون فً الأنشطة أوالأفعال التً تتطلب انتباه مشترك.

أن تعبٌرات الوجه المصاحبة للئنفعالات لدى الأطفال التوحدٌٌن  (1993) هوبسنوأوضح     

  تختلؾ من الأطفال العادٌٌن، ولذلك فإنهم لٌس لدٌهم استجابات ملببمة فً الإنفعالات.

أن هإلاء الأطفال ٌعانون من قصور فً الوظابؾ  (1992سً سالم )و  السرطاوي وذكر    

والعملٌات العقلٌة الضرورٌة للعمل الأكادٌمً خاصة العملٌات العقلٌة العلٌا كالذاكرة، الإنتباه، 

أنهم عادة ما ٌعانون من تؤخر  (1992عبد الرحٌم )التفكٌر ، الإدراك، التجرٌد التعمٌم. وٌصنؾ 

،  إلا أن بعضهم ٌكون قادرا على فهم كلبم الآخرٌن والتعبٌر عن أنفسهم اللؽة والكلبمفً نمو 

 (118.117.ص2216) عزاز ..بطرٌقة مقبولة نسبٌا 

 نظرٌة العقل : 7-4

لوحظ أن الأفراد الذٌن ٌعانون من التوحد ٌجدون صعوٌة فً إدراك الحالة العقلٌة للآخرٌن     

أن الخاصٌة الأساسٌة فً التوحد هً عدم القدرة على استنتاج الحالة  كوهٌن بارونوٌقترح 

العقلٌة للشخص الآخر، وفً حالة المعاناة من التوحد الشدٌد قد لا ٌمتلك الأطفال ذوي التوحد 

مفهوم العقل إطلبقاً، ولقد أطلق على هذا العجز" نقص نظرٌة العقل " أو " عمى العقل "، ومن 

رٌة العقل تتطلب نظاما تمثٌلٌا، وهذا ٌساعد على إعداد رسم بٌانً أو خرٌطة الجدٌر بالذكر أن نظ

 للحالة العاطفٌة للآخرٌن بطرٌقة مختلفة عن طرٌقة التقاط مشاعرهم مباشرة.         

ونظرٌة العقل تعرؾ على أنها القدرة على استنتاج الحالات الذهنٌة للؤشخاص والمتعلقة    

اهم ،وكذلك القدرة على استخدام هذه المعلومات لتفسٌر ما ٌقولون وفهم بؤفكارهم ورؼباتهم ونواٌ

 .سلوكهم والتنبإ بما سٌفعلونه لاحقا

وتفترض هذه النظرٌة أن بعض صفات التوحد وخصوصا الإجتماعٌة والتواصلٌة ناجمة من    

ٌر بالنواٌا تؤخر فً تطوٌر نظرٌة العقل لدى الذٌن ٌعانون من التوحد بقدر لا ٌسمح لهم بالتفك

والرؼبات والمشاعر وفهم وتفسٌر سلوك الأخرٌن والتنبإبه ،حٌث تفسر أن العجز الإجتماعً 
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ناتج عن عدم مقدرة الذٌن ٌعانون من التوحد على فهم الحالات العقلٌة للآخرٌن وقراءة 

 (94.ص2215)سهٌل..أفكارهم

 : النظرٌة الجٌنٌة 7-5

لقد أثبتت بعض الدراسات أن هناك ارتباطا بٌن التوحد وشذوذ الكروموزومات، وأوضحت     

 X الدراسات أن هناك إتصالات إرتباطٌة وراثٌة مع التوحد فقط . وهذا الكروموزوم ٌسمى هذه

Fragile  شكل وراثً حدٌث مسبب للتوحد والتخلؾ العقلً. كما أن له أثرا أساسٌا فً حدوث

كٌة مثل النشاط الزابد والسلوك العدوانً، وٌظهر عند الفرد الذي لدٌه الكروموزم سلو مشكلبت

 لؽوي شدٌد وتؤخر فً النمو الحركً ومهارات حسٌة فقٌرة.  الهش و تؤخر

% من 10.7الذكور أكثر من البنات، وٌإثر فً حوالً  وهذا الكروموزوم ٌكون شابعا بٌن  

 (74.ص2218.درقٌنً.)قطران  .الحالات التوحدٌة

  نظرٌة الإضطراب الأٌضً : 7-6

خارجً المنشؤ )من (Peptide) بٌبتاٌدتفترض هذه النظرٌة أن ٌكون التوحد نتٌجة وجود    

الؽذاء ( ٌإثر على النقل العصبً داخل الجهاز العصبً المركزي وهذا التؤثٌر قد ٌكون بشكل 

الموجودة والفاعلة فً الجهاز العصبً مما قد  مباشر أو من خلبل التؤثٌر على تلك البٌبتاٌدات

تتكون عند حدوث  (Peptides) البٌبتاٌداتٌإدي أن تكون العملٌات داخله مضطربة ،و هذه 

التحلل ؼٌر الكامل لبعض الأؼذٌة المحتوٌة على الجلبتٌن مثل : القمح ، الشعٌر ، الشوفان، 

 والكازٌن الموجود فً الحلٌب ومنتجات الألبان .

 نظرٌة اللقاحات: 7-7

اللقاحات إحدى النظرٌات التً وجدت قبولا كبٌرا فً بداٌة الأمر و هً نظرٌة علبقة    

 (MMP) اضطراب التوحد باللقاحات التً تعطى للؤطفال وبخاصة اللقاح الثلبثً الفٌروسً

مع بلوغ  والسبب الربٌسً فً هذا الربط مع هذا اللقاح بالذات هو توقٌت إعطاء اللقاح الذي ٌكون

العام الأول من العمر وهو ٌوافق بداٌة التقدم فً القدرات الكلبمٌة )ٌفقد بعض أطفال التوحد 

 (83.ص2211)الكٌكً .شهرا(. 20و 18قدراتهم الكلبمٌة بٌن 
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 : ضطراب طٌف التوحدلإ البرامج التدعٌمٌة -8

إن العدٌد من الدراسات أشارت إلى أن التوحد لٌس اضطراب ذو شفاء و علبج تام ما دام     

سببه الربٌسً ؼٌر معروؾ، و رؼم ذلك فتوجد العدٌد من البرامج العلبجٌة التً تحاول مساندة 

الطفل و أسرته للوصول إلى أحسن وضع ممكن للطفل و التقلٌل من أعراضه، و كذلك التعدٌل 

ه و علبج مشكلبت اللؽة و الإتصال، و ٌكون العلبج أٌضا بالموسٌقى والفن و الأدوٌة و من سلوك

 العقاقٌر. 

ٌش حٌاة عادٌة و ذلك من التً قد تساعد الطفل التوحدي على ع برامجو سنعرض مختلؾ ال    

 نفسً ، سلوكً ، دوابً ، ؼذابً .... برنامجخلبل 

 : النفسًالتدعٌمً  البرنامج 8-1

رشكاد موسى و (2221)عبد الرحمان سلٌمان و  (1999)عبد الرحمان بخٌت ٌتفق كل من     

على أن الهدؾ الأساسً للعلبج بالتحلٌل النفسً هو إقامة علبقة قوٌة بعٌدة عن الوالدٌن  (2222)

نموذج ٌمثل الأم المتساهلة المحبة ، وهذا ما لم تقدر القٌام به أم الطفل المصاب  وذلك مع

استطاعتها إعطاء الطفل الحب والحنان والدؾء اللآزم له و هذه العلبقة تحتاج  بالتوحد، وعدم

 تتطور عملٌة العلبج .  إلى عدة سنوات حتى

 : النفسً بإستخدام التحلٌل النفسً ٌشتمل على مرحلتٌن تدعٌموال   

 : الإشباع وتجنب  ٌقوم المعالج بتزوٌد الطفل بؤكبر قدر ممكن من التدعٌم وتقدٌم الأولى

 .الإحباط مع التفهم والثبات الإنفعالً من قبل المعالج

 

 : ٌركز المعالج النفسً على تطوٌر المهارات الإجتماعٌة كما تتضمن هذه المرحلة  الثانٌة

التدرٌب على تؤجٌل وإرخاء الإشباع والإرضاء ، ومما ٌذكر أن معظم برامج المعالجٌن 

ٌن كانت تؤخذ شكل جلسات للطفل المضطرب الذي ٌجب أن التحلٌلٌن مع الأطفال التوحدٌ

 (59ص.2219.مٌدون)ٌقٌم فً المستشفى و تقدٌم بٌبة بناءة وصحٌة من الناحٌة العقلٌة. 
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 :السلوكً التدعٌمً  برنامجال 8-2

 هو تنمٌة السلوكٌات الإٌجابٌة المرؼوب فٌها برامجؾ الأساسً من هذا النوع من الإن الهد    

وإلؽاء أو خفض السلوكٌات ؼٌر اللببقة وؼٌر المتكٌفة، والإرتقاء بالوظابؾ المختلفة الضعٌفة أو 

إلى أن معظم  (1992) لوٌس ملٌكةؼٌر الموجودة مثل: اللؽة ومهارات العناٌة بالذات، وٌشٌر 

التعلم  البشر سوٌة كانت أم لا ماهً إلا سلوك متعلم وبالتالً ٌمكن تعدٌلها بإستخدام أسس أفعال

وتوفٌر الظروؾ الملببمة للتؽٌٌر، فالسلوك اللبسوي هو الفشل فً تعلم مهارات التعامل مع البٌبة 

 .أو تعلم السلوك ؼٌر المناسب

كلما كان تعدٌل السلوك مبكرا وكان السلوك قلٌل الشدة والتكرار ، كان تعدٌله أسهل ،و ٌجب    

أن نبدأ بتعدٌل السلوك الأشد خطورة والمتكرر أٌضا أن نحدد الهدؾ من تعدٌل السلوك بوضوح و

، ثم نتبع هذا بالسلوك الأقل شدة فً الخطورة والتكرار ... وهكذا. والجدٌر بالذكر أنه ٌجب علٌنا 

)الحسنً معاٌٌر لقٌاس مدى نجاح تعدٌل السلوك لننتقل بعد هذا السلوك إلى آخر.  وضع

 ( 82.81.ص.2222.

ستخدمت مدخل تعدٌل السلوك مع الأطفال التوحدٌٌن من خلبل ومن أشهر الدراسات التً ا   

التً هدفت إلى التؤكد من فعالٌة برنامج سلوكً للحد من  (2222عادل عبدالله )البرامج دراسة 

السلوك العدوانً لدى الطفل التوحدي ، وحٌت أوضحت نتابجها فاعلٌة البرنامج السلوكً فً 

التجرٌبٌة التً تعرضت  ذلك بالنسبة للمجموعةحدوث إنخفاض فً السلوك العدوانً ، و

  .للبرنامج

التً هدفت إلى التعرؾ على فاعلٌة أسالٌب التعدٌل السلوكً فً  (1998جمال محمد )ودراسة    

خدمة الفرد فً تعدٌل سلوك الطفل التوحدي ، إذ أوضحت النتابج فعالٌة أسالٌب تعدٌل السلوك 

 (2228)بٌومً..من خلبل زٌادة التواصل  وقلة حدة النشاط الزابد

 بالعقاقٌر الطبٌة : متابعةال 8-3

تبار أنه لا ٌوجد من تلك العقاقٌر ما فٌه شفاء ناجح لحالات التوحد ، ٌجب أن نضع فً الإع   

ولكن هذه العقاقٌر تخفؾ من حدة بعض الأعراض أو تساند أو تسهل عملٌة التعلٌم أو تقلل من 
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النشاط الزابد أو تخفض من حدة السلوك العدوانً أو تهدئ من ثورات الؽضب أو من السلوكات 

 : اقٌر هًالنمطٌة وأهم أنواع العق

: هذا الدواء ٌمنع نوبات الصرع عن  Lamotrigine  لاموترٌجٌن، Lamictal اللامٌكتال  -1

طرٌق منع النشاط الكهربابً الزابد فً المخ و ٌفعل ذلك عن طرٌق منع الصودٌوم من دخول 

 .العصبٌة عندما تبدأ فى إطلبق إشارات كهربابٌة سرٌعة و متكررة الخلبٌا

)دٌفالٌروكس الصودٌوم ( :علبوة على معالجة النوبات و صداع   Depakoteالدٌباكوت -2

 .من فوابده تخفٌؾ السلوكات المتفجرة و العدوانٌة لدى مرضى التوحد  الشقٌقة

 Lithium ، Eskalith, Nadohal, Naltroxon, Trexan و من تلك العقاقٌر أٌضا   

و الذي ٌستخدم كمهدئ للخلبٌا Tofamilذات و والتً تخفؾ من حدة السلوك العدوانً أو إٌذاء ال

 .المستقبلة للمثٌرات فً المخ

: ٌوصؾ لعلبج إضطرابات ثنابٌة القطب وتظهر بعض الدراسات  tegretol التغرٌنول -3

 (52.ص2221)الهواري ..الأعراض السلوكٌة لدى الأطفال التوحدٌن  تحسنا فً

مساعد فً علبج التوحد ، حٌث أن المؽنٌسٌوم معدن مساعد  B06 وهناك أدلة على أن فٌتامٌن   

فً تكوٌن الناقلبت العصبٌة المضطربة لدى الأطفال التوحدٌٌن عادة ، كما أنه مساعد فً بناء 

)الرزٌقات العظام وحماٌة الخلبٌا العصبٌة و العضلبت ،و تقوي دور الأنزٌمات فً الجسم. 

 (321.ص2224.

ة لا تشفً التوحد، ولكنها تقلل من بعض أعراضه أو السلوكٌات ؼٌر وخلبصة القول أن الأدوٌ  

 المرؼوب فٌها، وتساعد فً إعداد الطفل وتجهٌزه للتدخل العلبجً السلوكً والتعلٌمً.

 : تدعٌمٌة بٌئٌة  برامج 8-4

تقدٌم برامج للطفل تعتمد على الجانب الإجتماعً عن طرٌق لبٌبً فً االبرنامج ٌتضمن     

 (94.ص2222)سلٌمان .التشجٌع و التدرٌب على إقامة العلبقات الشخصٌة المتبادلة . 
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البٌبً هو علبج طبً نفسً ٌقوم على أساس تعدٌل أو تناول حٌاة المرٌض أو بٌبته  برنامجو ال  

الذي ٌنظر إلى المستشفى بإعتبارها مجتمعا علبجٌا ، المباشرة ، كما ٌشٌر المصطلح إلى المفهوم 

و هذا الشكل من العلبج هو محاولة لتنظٌم الوسط الإجتماعً الذي ٌعٌش فٌه المرٌض أو الذي 

ٌتعامل فٌه على النحو الذي ٌساعد فً الوصول إلى الشفاء ، و ٌعتبر المصطلح مكافبا لمصطلح 

)خطاب ٌستخدم العلبج البٌبً فً علبج التوحد .  علبج الوسط أو العلبج المحٌطً و بالتالً

 (91.ص2229.

البٌبً أثبت فعالٌته و أهمٌته فً المساهمة فً علبج إضطراب التوحد  برنامجو علٌه فإن ال  

أو  كؽٌره من العلبجات الكثٌرة الأخرى التً ساهمت فً محاولة علبج التوحد كالعلبج بالحمٌة

 النظام الؽذابً.

 :بالفٌتامٌنات  متابعةال 8-5

من أكثر الباحثٌن الذٌن ٌولون العلبج  Bernard Rimland بٌرناد رٌملاند ٌعتبر     

والمؽنٌزٌوم أهمٌة خاصة،  لما كان له من تؤثٌر إٌجابً على بعض سلوكٌات  بالفٌتامٌنات

إلى أن  (1998رٌملوند )وأعراض التوحد لدى بعض الأطفال، حٌث تشٌر بعض الدراسات 

التوحدٌٌن تتطلب جرعات أكبر من بعض العناصر الؽذابٌة والتً لا توفرها الوجبات أجسام 

% من هإلاء التوحدٌٌن حصل 50 - 30الؽذابٌة العادٌة. فقد أشارت التقارٌر إلى أن حوالً 

لدٌهم تحسن فً بعض الجوانب السلوكٌة مثل : التواصل البصري، عادات النوم، الإنتباه، 

الجرعات  (B6) لمات  بعد أن تم إعطابهم جرعات إضافٌة من فٌتامٌنالتحدث، استخدام الك

 ملؽرام . 500 - 350تتراوح ما بٌن 

، المؽنرٌوم( عندما أعطٌت للؤطفال التوحدٌٌن مع بعض، (B6 قد نجحت هذه الفٌتامٌنات   

 ( من الذٌن ٌعانون من التوحد وقد %50 - 45بالإضافة إلى مواد معدنٌة أخرى فً معالجة )

 (92.ص2222)أدافر.أثبتت دراسات علمٌة فاعلٌة هذه الطرٌقة فً العلبج .
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 الرسم :ب برامج تدعٌمٌة 8-6

ٌنطلق من فكرة أساسٌة مفادها أن الرسم ٌشبه إلى حد بعٌد اللعب التخٌلً أو الإبداعً الذي     

ٌفتقر إلٌه الطفل التوحدي وٌعد ملمحا ممٌزا لمرضى التوحد ومن ثم فالمإكد أننا نستطٌع توظٌؾ 

التآزر الرسم لفابدة أطفال التوحد ،وبالفعل فقد لجؤت الدراسات إلى الرسم والتلوٌن لتحسٌن 

الحركً النفسً للؤطفال التوحدٌٌن، وزٌادة المشاركة والسلوك التعاونً لدٌهم وتنمٌة الخٌال 

والكثٌر من القدرات الذهنٌة، وزٌادة كفاءة التواصل بشقٌه اللفظً وؼٌر اللفظً، ومساعدة الطفل 

الفرصة  التوحدي على التعبٌر عن مشاعره وأفكاره، هذا بالإضافة إلى أن نشاط الرسم ٌتٌح

للطفل التوحدي على اكتشاؾ وتناول الكثٌر من الخامات والأشٌاء والتعرؾ علٌها وٌنمى شعوره 

 بالقٌمة و الإنجاز وأسالٌب التعبٌر المربٌة لدٌه، وكذلك قدرته على العمل الجماعً .

م هذا وهناك أسالٌب جدٌدة للرسم نشؤت فً السنوات الأخٌرة لمساعدة التوحدٌٌن، وهً الرس   

بالكمبٌوتر وتتعدد مثل تلك البرامج  وهً تلقى إهتماما وإستحسانا من معظم الأطفال التوحدٌٌن 

 ( 128.ص2211)العسكر.وٌؤتً معظمها بنتابج إٌجابٌة ملموسة . 

 باللعب: برامج تدعٌمٌة 8-7

ٌعد اللعب من أهم وسابل تنمٌة التواصل لدي الطفل التوحدي، وذلك من حٌث أن اللعب من      

أهم الأنشطة التلقابٌة الٌومٌة فً حٌاة الطفل نظرا لما له من بساطة وتلقابٌة تنمً كل خبرات 

حٌط الطفل وقدراته و إنفعالاته ومهاراته المتنامٌة، فاللعب رحلة إكتشاؾ تدرٌجٌة للعالم الم

بالطفل ٌعٌشه بواقعه وبخٌاله وٌندمج مع عناصره وأدواته وٌستجٌب لرموزه ومعانٌه، فإدراك 

العالم المحٌط والتمكن منه والتواصل فٌه كفٌل بؤن ٌجعل اللعب نشاطا ٌشبع الحاجة الطبٌعٌة 

تتحقق  للؤطفال هذه الحاجة تولد معهم، حٌث أن اللعب لا ٌتطلـب ســوى الرؼبة الطبٌعٌة فٌه حتى

كل أهمٌته ووظابفه، فالطفل فً مواقؾ اللعب ٌقوم بعملٌات مثل: الإنتباه والتذكر والإستدعاء 

لخبرات إجتماعٌة وإنفعالٌة وٌلعب أدورا وٌمثل أحداثا، كل ذلك قالب إجتماعً وإنفعالً 

 وتواصلً .

ة التواصل إلى التعرؾ على تؤثٌر أنشطة اللعب فً تنمٌ (2222تشكوي )حٌث هدفت دراسة     

لدى الأطفال التوحدٌٌن، وذلك عن طرٌق طفل عادي ٌشارك الطفل التوحدي فً مجموعة من 
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الألعاب، وأشارت أهم النتابج إلى التؤثٌر الإٌجابً على تنمٌة التواصل لدى الأطفال التوحدٌٌن، 

حٌث أظهر هإلاء الأطفال بعد التطبٌق زٌادة التواصل مع شرٌك اللعب وتحسٌن مستوى 

 (182. ص2214)بدٌر ..تواصل البصري لدٌهمال

 :بالموسٌقى  برامج تدعٌمٌة 8-8

درست التؤثٌرات العملٌة والعلبجٌة للموسٌقى على أطفال التوحد، فوجد أن للموسٌقى تؤثٌرا     

كبٌرا على إنخفاض النشاط الزابد عند الأطفال وانخفاض مستوى القلق وأنها أفضل بكثٌر من 

وسهلب استخدام الكلبم ، إذ أنها تساعد الطفل على تذكره للؤؼانً كما أن هذا البرنامج ٌعد بسٌطا 

 (146.ص2212.مجٌد)شكاكر .علٌه ولٌس له أٌة تؤثٌرات جانبٌةفً تدرٌب الطفل 

 : بالتكامل الحسً برامج تدعٌمٌة 8-9

وهو مؤخوذ من علم آخر هو العلبج المهنً، وٌقوم على أساس أن الجهاز العصبً ٌقوم بربط     

وتكامل جمٌع الأحاسٌس الصادرة من الجسم وبالتالً فإن أي خلل فً ربط أو تجانس هذه 

الأحاسٌس مثل : حواس الشم ، السمع، البصر، اللمس، التوازن، التذوق قد ٌإدي إلى أعراض 

وم العلبج على تحلٌل هذه الأحاسٌس ومن ثم العمل على توازنها، ولكن فً الحقٌقة توحدٌة. وٌق

لٌس كل الأطفال التوحدٌٌن ٌظهرون أعراضا تدل على خلل فً التوازن الحسً كما أنه لٌس 

هناك علبقة واضحة ومثبتة بٌن نظرٌة التكامل الحسً و مشكلبت اللؽة عند الأطفال التوحدٌٌن ، 

 ذلك أثناء وضع برنامج العلبج الخاص بكل طفل . حٌث ٌجب مراعاة

إن هذا البرنامج ٌتضمن التنفس العمٌق للطفل، المساج ، اللمس برفق،  التً تعٌن الطفل على    

 الإستجابات التكٌفٌة فضلب عن تدرٌب دماغ الطفل لتكامل المدخلبت لمختلؾ الأحاسٌس. 

علمٌة من التدرٌب السمعً والتواصل المٌسر ورؼم أن العلبج بالتكامل الحسً ٌعتبر أكثر    

مجٌد.   )شكاكرحٌث ٌمكن بالتؤكٌد الإستفادة من بعض الطرق المستخدمة فٌه. 

 (134.133.ص2227
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 :إستجابة الأم لإصابة إبنها بإضطراب طٌف التوحد -9

ممكنة حول تطور إستجابة الأم منذ معرفتها بؤن طفلها ٌعانً من هناك عدة ردود أفعال   

مشكلبت إلى الوقت التً تعتاد فٌه على الفكرة و تتقبلها ، و تختلؾ هذه الردود عند المعرفة 

 بإصابة الطفل من أم إلى أخرى إلا أن ؼالبٌتهن ٌمرون بنفس المراحل و هً كالتالً :

 مرحلة الصدمة : -1

 ؼٌر عادي .و هً أول ردة فعل نفسً ٌحدث لها ، حٌث أن الأم لا تستطٌع التصدٌق أن طفلها   

  :الإنكار -2

 جؤتل دفاعٌة وسٌلة مإلم، أو مرؼوب ؼٌر هو ما كل ٌنكر للئنسان الطبٌعٌة ستجاباتلإا من  

 .الصدمة عن الناتج القلق من للتخفٌؾ الأم إلٌها

  :والحزن الحداد -3

 ستلبزمه مزمنة إعاقة من ٌعانًأنه سوا ، نهابٌ الأمل فقدان بعد الأم تعٌشها  حداد فترة وهً   

 .حٌاته طوال

  :والخوف الخجل -4

 إصابة تجاه منهن المقربٌن الآخرٌن تجاهاتلإ الأمهات توقعات نتٌجة والخوؾ الخجل ٌحدث  

 .أبنابهن 

  :بالذنب والشكعور الغضب -5

 الشعور) الذات حون موجها الؽضب ٌكون ما وؼالبا والإحباط الأمل لخٌبة طبٌعٌة محصلة  

 . (كالطبٌب) خارجٌة لمصادر موجه وأ(  بالذنب

  :ئدةزاال الحماٌة أو الرفض -6

 عتمادٌةلإا تولد المفرطة والحماٌة الآخرٌن، ساءةإ و للئهمال تعرضه للطفل فضةاالر قؾالموا  

 .بالذات العناٌة أو المسإولٌة تحمل على القدرة وعدم
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  :والتقبل التكٌف -7

 لكن ابنها بإصابةتراؾ علإوا الواقع الأمر تقبل من رامف الأم تجد لا السابقة المعانات كل وبعد   

 ستفادةلإا من الطفل ٌحرم الخدمات فً التؤخر نلأ بسرعة المرحلة لهاته الأم تصل أن المهم من

 (29.28. ص2219طاوسً . ) .التؤهٌلٌة و الطبٌة الرعاٌة من
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 الخلاصة :

من خلبل ما سبق ذكره ٌمكن الإستنتاج أن التوحد لازال لحد الآن لم ٌعرؾ السبب الحقٌقً     

لحدوثه ، و الدلٌل على ذلك هو تعدد النظرٌات المفسرة له و الآراء حوله إلا أن الأبحاث  المإدي

لازالت قابمة إلى ٌومنا هذا ، بحٌث ٌإثر على مختلؾ جوانب الشخصٌة سواء الإجتماعً ، 

المعرفً ، اللؽوي و الإنفعالً ، هذا ما ٌجعلهم بحاجة إلى تكفل ٌشمل مختلؾ هذه الجوانب ، كما 

تطرقنا إلى كافة الأسالٌب العلبجٌة التً تساعد فً تحسٌن السلوكات و تطوٌر المهارات لدى 

 الطفل المصاب بإضطراب بطٌؾ التوحد. 



 

 

 

 
  

 

 تمهٌد 

 1 الدراسة الإستطلاعية    -

منيج الدراسة   -2  

مجموعة الدراسة   -3  

 أدوات الدراسة    -4

 كيفية إجراء العمل الميداني   -5

 خلاصةال
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 تمهٌد :

بٌن  ٌتم الإعتماد فً البحوث النفسٌة خاصة و العلوم الإنسانٌة و الإجتماعٌة عامة على الجمع   

أجل دراسة و تفسٌر الظواهر المراد دراستها ، و هما الجانب النظري و  جانبٌن مهمٌن من

 أو المٌدانً .الجانب التطبٌقً 

فبعد التطرق إلى الفصل النظري بمختلؾ المعلومات التً تخص موضوع الدراسة من إشكالٌة    

الدراسة و ما ٌتعلق بها من متؽٌرات ، فً هذا الفصل المنهجً سوؾ نتطرق إلى الدراسة 

 التعرؾ على مجموعة الدراسةو الإستطلبعٌة التً قمنا بها ، كذلك معرفة المنهج المعتمد علٌه ، 

 .ى معرفة أدوات و حدود الدراسة صولا إلو

 : الدراسة الإستطلاعٌة -1

 تعتبر الدراسة الإستطلبعٌة من أهم المراحل فً البحث العلمً و أول خطوة ٌلجؤ إلٌها     

الباحث لما لها من أهداؾ تمكن الباحث من التؤكد من صحة توافق المنهج المختار للدراسة مع 

متؽٌراتها ، و معرفة إذا كانت وسابل البحث قابلة للتطبٌق مٌدانٌا ، بالإضافة إلى أنها تسمح 

للباحث للتعرؾ على مكان إجراء البحث و قابلٌة إنجازه ، و معرفة الظروؾ المحٌطة و 

انٌات التً سٌتم إجراء البحث فٌها و التؤكد من توفر مجموعة الدراسة و جمع أكبر قدر من الإمك

 (38.ص2222.)كٌحل المعلومات حولها . 

مجموعة الدراسة و هً أمهات الأطفال المصابٌن بإضطراب طٌؾ التوحد  و للحصول على   

بتٌزي "فرنان حنفً" قلٌة قمنا بالتوجه إلى المإسسة الإستشفابٌة المتخصصة فً الأمراض الع

 و تم إستقبالنا من طرؾ المنسق من أجل  Pédopsychiatrieوزو تحدٌدا إلى مصلحة 

 الحصول على الموافقة فً طلب إجراء دراستنا المٌدانٌة ، وتمت الموافقة على طلبنا ثم قابلنا

 الأطفال . المختص النفسً للئتفاق على المواعٌد من أجل إجراء المقابلة مع أمهات هإلاء
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 تقدٌم مكان إجراء الدراسة : 1-1

 " على عدة أجنحة و مصالح حٌث نجد : فرنان حنفًٌحتوي مستشفى " 

 : مصلحة الإدارة و التوجٌه و الإرشاد و التً بدورها تحتوي على 

 . مصلحة الإستشفاء 

 . مصلحة الإستقبال ة الإستعجالات 

 . مخبر التحالٌل 

 .عٌادة طبٌب الأسنان 

 مختصة بالطب العقلً للؤطفال . مصلحة 

 . مصلحة مكافحة الإدمان 

 

  : ًكما ٌوجد وحدات إستشفابٌة موزعة على أربعة أجنحة و ه 

 .الجناح الأول خاص بالنساء 

 . الأجنحة الثلبث الأخرى خاصة بالرجال 

 و فً كل جناح ٌوجد أخصابً نفسً ، طبٌب عام ، أطباء عقلٌٌن ، و ممرضٌن .

 . إضافة إلى مكتب المراقبة العامة ، موقؾ السٌارات ، مطعم ، مخرن ، مدرج 

 

 تجرٌب أدوات الدراسة : 1-2

إن الهدؾ الأساسً من الدراسة الإستطلبعٌة ٌكمن فً ضبط متؽٌرات الدراسة ، لذلك قمنا     

تم توجٌهنا إلى   24.04.2024 ٌوم ذلك و"   حنفً فرنان "بالتنقل إلى المإسسة الإستشفابٌة 

مصلحة طب الأطفال من أجل التعرؾ على عٌنة من أمهات الأطفال المصابٌن بالتوحد ، حٌث 

قمنا بتجرٌب الأدوات المستعملة فً الدراسة الحالٌة على حالتٌن فً مقابلة عٌادٌة فً ظروؾ 

ؽرفة المتخصصة عادٌة مع الأخذ بعٌن الإعتبار الوقت الذي خصص لنا ، و تم ذلك فً ال

لإستقبال الأمهات حٌث كان الطفل فً حصة مع المختصة النفسٌة، ثم قمنا بتطبٌق دلٌل المقابلة 

على الحالات حٌث لم تجد الأمهات صعوبة كبٌرة فً فهم البنود كما قمنا بمراعاة اللؽة لتسهٌل 

ن أجل بنود واضحة التواصل و فهم الكلبم ، ومع ذلك قمنا بإجراء تعدٌل على دلٌل المقابلة م

 أكثر و التوصل إلى معلومات أدق ، بعدها  قمنا بتطبٌق كل من مقٌاس المرونة النفسٌة  

    L 'échelle de hardiess \Résilience(HER)de Brienet et Al 2008   
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للئكتباب ، بحٌث كانت بنود المقٌاس مفهومة و نحن قمنا بإلقاء التعلٌمة و beck و مقٌاس  

 تمفهومة ،إضافة أن الحالات تجاوبا كانت الحالات تسؤل عن معنى البند أوكلمة ؼٌر نادرا م

 معنا بكل تفهم و أرٌحٌة .

 : منهج الدراسة -2

ٌعرؾ المنهج بؤنه "الطرٌق المإدي إلى الكشؾ عن الحقٌقة فً العلوم بواسطة طابفة من     

عملٌاته حتى ٌصل إلى نتٌجة القواعد العامة التً تهٌمن على سٌر العقل ، و تحدد 

 (84.ص.2217.عبد الرحمان حللً)معلمومة".

وفً بحثنا الحالً تم الإعتماد على المنهج العٌادي أو الإكلٌنٌكً القابم على دراسة مفصلة حول    

الشخصٌة حٌث ٌسمح لنا بالملبحظة الدقٌقة للحالات و هو الأنسب فً دراستنا هذه ، حٌث عرفه 

" Perron  ب معقول 10معرفة التنظٌم النفسً قصد بناء تركً إلى  " على أنه منهج  ٌهدؾ

 Perron R.1979.p) .38 ) للؤحداث النفسٌة  حٌث ٌكون الفرد مصدرا لها ".

و هو  " بؤنه "المنهج الذي ٌعتمد على جمع البٌانات المتعلقة بؤي وحدة  الباسط عبدوعرفه "   

ة مرحلة معٌنة من تارٌخ الوحدة أو دراسة جمٌع المراحل التً ٌقوم أساسا على التعمق فً دراس

 (329.ص1963)عبد الباسط . مرت بها من أجل الوصول إلى تعمقات " .

و ٌقوم هذا المنهج على دراسة الحالة بإعتبارها الطرٌقة الأنسب للحصول على أكبر قدر ممكن    

على مدى  منهجً لفرد واحد فً فترة منتظمةتقٌٌم من المعلومات عن الحالة فتعرؾ على أنها : 

منذ الطفولة ، و  زمنً معٌن ، و تتضمن دراسة الحالة كتابة مذكرة ٌومٌة عن الفرد " الحالة "

تسجٌل كل ما ٌمكن تسجٌله من ملبحظات عن مظاهر نموه المختلفة عبرعدة سنوات أوعدة 

 (175ص.. محمد قناويعبد المعطً ، ) مراحل
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 :مجموعة الدراسة -3

و ٌكون  ٌكن إختٌارنا لمجموعة الدراسة بطرٌقة عشوابٌة و إنما تم ذلك بطرٌقة قصدٌةلم    

الإختٌار فً هذا النوع من من العٌنات على أساس حر من قبل الباحث و حسب طبٌعة بحثه 

 دراسة أو أهداؾ الدراسة المطلوبة.بحٌث ٌحقق هذا الإختٌار هدؾ ال

التوحد  حالات من أمهات الأطفال المصابٌن بإضطراب طٌؾ 5البحث فً  مجموعة تمثلت و 

 . Pédopsychiatrie " حنفً فرنانٌخضعون للرعاٌة فً المإسسة الإستشفابٌة "

 

  الدراسة : خصائص مجموعة1 -3

 

 : الدراسة  مجموعةتم الإجمال فً الجدول الآتً خصابص   

 

 الدراسةمجموعة خصابص  : ( 21جدول رقم )

 

الدراسة على خمس حالات من أمهات الأطفال ذوي إضطراب طٌؾ احتوت مجموعة لقد   

 سنة و مستواهم التعلٌمً من المتوسط إلى الجامعً  41سنة و  38التوحد ، تتراوح أعمارهم بٌن 

 منهم عاملبت و ماكثات بالبٌت .

 

 الخصابص  
 
 الحالات 

المستوى  السن
 التعلٌمً

 الحالة 
 الإجتماعٌة 

عمر  المهنة 
 الطفل

سن 
 تشخٌص

 الإضطراب

 سنتٌن سنوات 8 ربة بٌت متزوجة  جامعً سنة 40 الحالة الأولى

 10 ربة بٌت متزوجة  متوسط سنة 39 الحالة الثانٌة 
 سنوات 

 سنوات  3

 سنة  سنوات 5 محامٌة متزوجة جامعً سنة 38 الحالة الثالثة 

 10 ربة بٌت  مطلقة ثانوي سنة  41 الحالة الرابعة 
 سنوات

 سنة 

 سنتٌن سنوات 6 خٌاطة متزوجة متوسط سنة 39 الحالة الخامسة 
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 : أدوات الدراسة -4

دٌة نصؾ موجهة و مقٌاس لقد إعتمدنا فً هذه الدراسة على ثلبث تقنٌات و هً المقابلة العٌا   

 المرونة النفسٌة و مقٌاس الإكتباب.

 المقابلة العٌادٌة النصف موجهة : 4-1

إعتمدنا على المقابلة النصؾ موجهة كونها تلببم دراستنا كما أنها تقنٌة من التقنٌات المباشرة     

 بطرٌقة نصؾ موجهة .التً تسمح لنا بجمع المعلومات و المعطٌات مٌدانٌا 

" على أنها سلسلة من الأسبلة التً ٌؤمل منها الباحث ( 2224) غانم حسنٌعرفها " و   

الحصول على إجابة للمفحوص، و من المفهوم طبعا أن هذا الأسلوب لا ٌتخذ شكل تحقٌق و إنما 

الموضوعات الضرورٌة للدراسة خلبل محادثة تكفل قدرا كبٌرا من حرٌة التصرؾ ،  تدخل فٌه

 (171ص .) ٌقترح أي إجابات مباشرة أو ؼٌر مباشرة ألاو ٌحرص الباحث 

و كل محور ٌتضمن مجموعة من الأسبلة  و أربعة محاور لٌل مقابلة مكون منما قمنا ببناء دك   

 كالتالً : هً

أولٌة حول  أسبلة تهدؾ إلى جمع معلومات 28ى عل ٌشملالبٌانات الشكخصٌة ::  الأول محورال

مهنة الزوج ، المهنة ، المستوى التعلٌمً ،  الحالة المدنٌة ، البٌانات الشخصٌة تتمثل فً : السن ، 

 الأولاد و المستوى المعٌشً .عدد رتبة الطفل المصاب ، 

أسبلة تهدؾ  29هذا المحور من  ٌتكونمرحلة إكتشكاف الإضطراب و بٌاناته :المحور الثانً : 

المتابعة التً ٌخضع لها و مرحلة إكتشافه كذلك طراب ضالإت عامة عن معرفة معلوما إلى

 الطفل.

مدى تكٌؾ الأم مع تتمحور حول أسبلة  26ٌتكون من  المرونة النفسٌة :الثالث : محورال

 ومواجهة الأزمات .الضاؼطة المواقؾ 

معرفة مدى التوصل إلى هذا الأخٌر  ٌتناولو  أسبلة 28ٌشمل على : الرابع:  الإكتئابمحورال

 و كٌؾ هً نظرتها المستقبلٌة لحالة إبنها. شعور الأم بالإكتباب
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 مقٌاس المرونة النفسٌة : 4-2

 المقٌاس: تقدٌم  4-2

(L’échèlle de hardiess \ Résilience (HER) de Brien et al 2008)  

الذي و  Brien et al 2008المعد من طرؾ "  (HER)تم الإستعانة بمقٌاس المرونة النفسٌة    

" طاوس و  " سلٌمة حمودة "طرؾ الباحثتٌن  على البٌبة الجزابرٌة من هفٌٌوتك ته ترجمتم 

من قسم علم النفس ، كلٌة العلوم الإنسانٌة و الإجتماعٌة ،جامعة قاصدي ،   2216وازي "

 .مرباح _ورقلة 

( بند موزعة على ثلبث أبعاد للمرونة النفسٌة هً : بعد الفعالٌة الذاتٌة 23ٌشمل المقٌاس على )  

 ( بنود  كما هً موضحة فً الجدول التالً : 6( بنود ، بعد التفاإل )5( بند ، بعد التطوٌر )12)

 

 أبعاد مقٌاس المرونة النفسٌة و بنوده .:  (2) الجدول رقم

 رقم البنود الأبعاد

 .23 -21- 20- 12-8 بعد التطوٌر

 .22 - 18-15- 14- 11-10 -9- 5-7 -4-3 -1 بعد الفعالٌة الذاتٌة

 19- 17- 16-13 -6-2 بعد التفاإل 

  

كثٌرا ، أحٌانا ، نادرا ، أبدا ( ، و ٌقابل البدابل الخمسة  بدابل )دابما ، 5و ٌلً كل بند     

ٌعكس ترتٌب الأوزان  9و  7ما عدا البندٌن  (1.2.3.4.5الأوزان الآتٌة على نفس الترتٌب )

 (292.ص2218)وزاي طاوس.( . 5.4.3.2.1فٌهما )

 الخصائص السٌكومٌترٌة للمقٌاس : . 1.2.4

 " سلٌمة حمودة "الباحثتٌن قامت النفسٌة للتؤكد من الخصابص السٌكومترٌة لمقٌاس المرونة    

 L’impact de autorite parentale sur فً دراسة حول  2216" طاوس وازي "و 

résilience des jeunes algeriens   ،جذع مشتركطالب  119عٌنة قوامها  على بتطبٌقه 

 كالتالً : النتابج فكانت علوم إجتماعٌة 
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 حٌث كانت النتابجالإتساق الداخلً تم حساب الصدق بالإعتماد على صدق :  الصدق 

، و   r = 0.83سجلت قٌمة معامل الإرتباط بٌن المقٌاس ككل و بعد التفاإل كالتالً : 

، فً حٌن سجلت   r = 0. 92قٌمة معامل إرتباط المقٌاس و بعد الكفاءة الذاتٌة  سجلت

 .  r = 0.86امل الإرتباط بٌن المقٌاس ككل و بعد التطوٌر قٌمة مع

 

 معاملبت ألفا تم الإعتماد على ألفا كرونباخ لحساب ثبات المقٌاس حٌث سجلت : لثبات ا

لبعد التفاإل ، قٌمة  0.792للمقٌاس ككل ، قٌمة  0.889كرونباخ القٌم التالٌة : قٌمة 

لبعد التطوٌر ، و علٌه فإن المقٌاس ٌتمتع  0.639قٌمة  لبعد الكفاءة الذاتٌة ، 0.808

 .بمعاملبت مرتفعة من الثبات 

 . تصحٌح المقٌاس : 2.2.4

للبدٌل )أحٌانا ( و  3للبدٌل )كثٌرا( ، و درجة  4للبدٌل )دابما ( و الدرجة  5تعطى درجة   

تعطى درجات  9و  7البندٌن للبدٌل ) أبدا ( ، ما عدا  1و الدرجة للبدٌل )نادرا(  2الدرجة 

 لأن عبارات البنود فٌهما سلبٌة ، و تجمع الدرجات التً 5إلى  1البدابل بشكل عكسً أي من 

درجة  115تتحصل علٌها الحالة من خلبل إجابتها على البنود ، فؤعلى درجة متحصل علٌها هً 

متوسط الفرضً كلما ال، كلما ارتفع  69، المتوسط الحسابً الفرضً هو  23و أدنى درجة هً 

الفرضً كلما كان  كان مإشرا على ارتفاع مستوى المرونة النفسٌة ، و كلما إنخفض المتوسط

  (49ص.2222)مٌاح ، منصوري..مإشرا على انخفاض مستوى المرونة النفسٌة 

 (BDI-II)مقٌاس بٌك للإكتئاب :  4-3

 المقٌاس : . تقدٌم1.3.4

الإكتباب هً أداة مستعملة كثٌرا فً الأبحاث لقٌاس شدة التظاهرات قابمة بٌك الثانٌة لقٌاس    

الإحصابً الرابع  الإكتبابٌة و التً جاءت متماشٌة مع الأعراض التً جاء بها الدلٌل التشخٌصً

 (. DSM IV)للئضطرابات  
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ٌس شدة و هً الأكثر استعمالا لتقٌٌم الأعراض الإكتبابٌة لدى المراهقٌن و الراشدٌن .... و تق   

 (191.ص2219. )بلخٌر.الأعراض المعرفٌة ، الوجدانٌة ، الجسدٌة للئكتباب 

طرؾ و لقد تم وضعه من و تعد قابمة بٌك الثانٌة لقٌاس الإكتباب أحدث صورة لقوابم بٌك ،    

و قام بترجمة هذا المقٌاس إلى اللؽة العربٌة و نشره  ،1996و آخرون سنة ( (Beckرون بٌك  آ

" بشكٌر معمارٌة و كٌؾ على البٌبة الجزابرٌة من طرؾ "  إبراهٌم الستار عبد "الدكتور

"(2212)  . 

أربعة من ، و تتكون كل مجموعة  مجموعة 21 من( BDI-II)ٌتكون مقٌاس بٌك للئكتباب    

ما عدا  3إلى  0من  ةمنقط عبارة  عبارات تندرج لتعكس مدى شدة الأعراض الإكتبابٌة و كل

( المتعلق 18و كذلك البند ) ( المتعلق بالتعدٌلبت فً عادات النوم16البند السادس عشر )

( 0.1a.1b.2a.2b.3a.3b) احتمالات للئجابة  07بتعدٌلبت فً الشهٌة اللذان ٌحتوٌان على 

 (92ص.2222)عوداش ، قنون .و هذا بهدؾ تقٌٌم الإرتفاع و الإنخفاض فً هذه السلوكات .

 المقٌاس : . تطبٌق2.3.4

ٌتم التطبٌق إما بالطرٌقة الفردٌة أوالجماعٌة ، و تحتوي كراسة الأسبلة على تعلٌمات تفصٌلٌة     

توضح طرٌقة الإجابة ، و تسجل الإجابات على كراسة الأسبلة ذاتها ، فإذا طبق فردي ٌكفً أن 

التؤكد  ثم البدء فً الإجابة و ذلك بعد نطلب من المفحوص  قراءة التعلٌمات الواردة فً الكراسة

 .من فهمه 

 توزع كراسة الأسبلة على كل مفحوص و ٌطلب منه كتابة إسمه أما إذا طبق جماعٌا فٌمكن أن   

من المفحوصٌن قراءة التعلٌمة بؤنفسهم ،عمره ، المستوى التعلٌمً و تارٌخ الإجابة و ٌطلب 

 ٌزٌل أي ؼموض و إلتباس . مرتفع حٌث بصوت بطرٌقة صامتة فً حٌن ٌقرأها الفاحص 

 نجد أن الأفراد الذٌن ٌعانون من دقابق ، و 10إلى  05أما وقت التطبٌق فٌمكن أن ٌتراوح من    

 )تغزة نوال ..إكتباب شدٌد أو اضطرابات وسواسٌة ٌمكن لهم أن ٌستؽرقوا وقتا أطول 

 (89ص.2214
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 التنقٌط :

ٌتم الحصول علٌها بجمع أرقام البنود الواحد و العشرون ( (BDI-IIالنهابٌة لمقٌاس النقطة    

 ٌجب نقاط ، و إذا قدم فرد عدة إجابات لبند واحد03إلى ثلبثة  0( بند منقط من صفر 21)

 ( نقطة .63إختٌار الرقم الأعلى ، كما أن النقطة المعٌارٌة العالٌة تتمثل فً )

 تفسٌر العلبمات المتحصل علٌها كما ٌلً : ٌتمو 

 : تفسٌر علبمات مقٌاس بٌك للئكتباب  ( 3)رقم الجدول

 المستوى العلبمات الكلٌة

 إكتباب أدنى  11إلى  0من 

 إكتباب خفٌؾ  19إلى  12من 

 إكتباب متوسط 27إلى  20من 

 إكتباب شدٌد 63إلى  28من 

 

 (94.ص2222)عوداش ، قنون.

 الخصائص السٌكومترٌة للمقٌاس : 2.4.4

 الثبات :  -أ

( 28) ،( طالب وطالبة 63ثبات على عٌنة متكونة من )حساب الب (1998) معمرٌة بشكٌرقام     

و اللؽة  ( من الإناث من السنوات الأربعة لمعهدي العلوم الإجتماعٌة و الآداب35من الذكور و )

( ٌوم ، فوصل معامل 18العربٌة فً جامعة باتنة بفاصل زمنً بٌن التطبٌقٌن تراوح بٌن )

عند  و هو دال ( 0.832باط بٌن التطبٌقٌن بطرٌقة بٌرسون من الدرجات الخام إلى )الإرت

 ( .0.01مستوى الدلالة )

 الصدق :  -ب

، الأولى عن طرٌق الصدق التلبزمً بشٌر معمرٌة بحساب معامل الصدق بطرٌقتٌن  قام    

 للئكتباب و مقٌاسفحسب معامل الإرتباط بطرٌقة بٌرسون من الدرجات الخام بٌن مقٌاس بٌك 

 التقدٌر الذاتً للئكتباب " لزونج " و هو من تعرٌب و إعداد " رشاد عبد العزٌز موسى "

فً  طالب و طالبة من معهدي العلوم الإجتماعٌة و الإقتصاد (43) من متكونة عٌنة على (1988)
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مستوى ( و هو دال عند 0.825جامعة باتنة ، فوصل معامل الإرتباط بٌن المقٌاسٌن إلى )

( ، و الطرٌقة الثانٌة عن طرٌق الإتساق الداخلً و هً إحدى طرق حساب صدق التكوٌن 0.01)

عبارة و  ، حٌث تم حساب معامل الإرتباط بطرٌقة بٌرسون من الدرجات الخام بٌن درجة كل

طالبة  (48( طالب و )34( طالبا و طالبة ،)82الدرجة الكلٌة للمقٌاس على عٌنة متكونة من )

 التالٌة الجداول تبٌن و ،من معاهد العلوم الإجتماعٌة و الري و الإقتصاد و اللؽات و العلوم الدقٌقة 

 (  93.92..ص2214)تغزة نوال.. الإحصابٌة دلالتها مستوى و عبارة كل بٌن  الإرتباط معاملبت

 : كٌفٌة إجراء العمل المٌدانً -5

 ، و قبل القٌام بالمقابلبت العٌادٌة شرحنا 2024هذه خلبل شهر ماي قمنا بإجراء دراستنا     

 الهدؾ من إجراء المقابلة العٌادٌة مع التؤكٌد على إستعمال المعلومات فً إطار إنجاز البحث

العلمً ، بحٌث تمكنا من الحصول على خمس حالات من أمهات الأطفال ذوي إضطراب طٌؾ 

حصة  ابلة الحالات الخمسة على حدا و بمعدلإذ تم مق ،التوحد و كانوا متعاونٌن معنا و متفهمٌن

و حاولنا جمع أكبر عدد من المعلومات عن لكل حالة دامت تقرٌبا ساعة و نصؾ لكل حصة 

، مع تمرٌر مقٌاس المرونة النفسٌة و مقٌاس الإكتباب و ذلك فً القاعة المخصصة الحالة 

ٌوم بحٌث نتعامل مع الحالة  15للعمل المٌدانً حوالً  لإستقبال الأمهات ، إستؽرق إجراءنا

 .حضور الأمهات  الواحدة فً الٌوم و إحترام مواعٌد
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 : خلاصة

 

بعدما تعرفنا فً هذا الفصل عن المنهج المعتمد علٌه فً هذا البحث و المتمثل فً المنهج    

الأدوات العٌادي و كذا قمنا بدراستنا الإستطلبعٌة و كٌفٌة اختٌار مجموعة الدراسة و مختلؾ 

و  المستعملة ، سوؾ نتطرق فً الفصل الموالً إلى عرض النتابج المتحصل علٌها ثم تحلٌلها

 مناقشتها .

 

 



 

 

 

 

 

 

 تمييد

 عرض و تحليل الحالات   -1

 عرض و تحليل الحالة الأولى 1-1

 عرض و تحليل الحالة الثانية   1-2

 عرض و تحليل الحالة الثالثة   1-3

 عرض و تحليل الحالة الرابعة   1-4 

 الخامسة  عرض و تحليل الحالة   1-5

 على ضوء الدراسات السابقة  تحليل و مناقشة النتائج    -2

  خلاصةال
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 تمهٌد :

سنقوم من خلبل هذا الفصل المتبعة ، بعد ما تطرقنا فً الفصل السابق إلى الإجراءات المنهجٌة 

قشة نتابج الحالات الخمسة من خلبل المقابلة النصؾ موجهة و مقٌاس بعرض و تحلٌل و منا

 النفسٌة و مقٌاس الإكتباب .المرونة 

 عرض و تحلٌل النتائج :  -1

 عرض و تحلٌل نتائج الحالة الأولى :  1-1

 تقدٌم الحالة :  -1-1-1

و مستواها  ،سنة ، ذات مستوى إقتصادي متوسط  40الحالة هً السٌدة أمٌنة تبلػ من العمر    

زوجها ٌعمل صباغ ، ، و هً ربة بٌت علم النفس عمل و تنظٌم فً لٌسانس ، التعلٌمً جامعً 

 سنوات . 08بإضطراب طٌؾ الوحد ٌبلػ من العمر  أم لطفلٌن و الطفل الأول هو آدم مصاب،

 عرض و تحلٌل مضمون المقابلة : -1-1-2

 .كانت الحالة عادٌة و متعاونة جدا أثناء المقابلة بعدما شرحنا لها الهدؾ من إجراء المقابلة  

عند سإالنا الحالة عن ظروؾ الحمل و الولادة بمحور إكتشاؾ الإضطراب و بٌاناته و بداٌة      

" كان كلشكً نورمال كٌما كامل عادٌة  ككل النساء بقولها  أكدت لنا أن سٌرورة الحمل كانت

فً عمر السنتٌن لا ٌحاول التكلم مثل أقرانه و لا ٌستجٌب عند  طفلهاالأم بدأت تلبحظ  النسا " ،

" بدٌت نروماركً ولٌدي ماشكً نورمال كً نعٌطلو و لا ٌعرؾ الخطر على حد قولها  مناداته

، حٌنها توجهت الأم إلى طبٌب الأطفال الذي بدوره وجهها إلى مٌشكوفش فٌا و داٌمن ساكت " 

ما نقدروش نشكخصوه دوك حتى ثلث سنٌن " " و التً قالت لها على حد قولها  أخصابٌة نفسٌة

،  حتى ٌبلػ الثلبث سنوات النفسٌة لم تستطع تشخٌصه بحكم أنه صؽٌر بمعنى أن الأخصابٌة

أٌن شخص هناك من طرؾ " فرنان حنفً"  إلى المإسسة الإستشفابٌةالحالة بعدها توجهت 

فً  2219بعدها مرحلة العلبج سنة  و بدأت،  الأخصابً النفسً أنه مصاب بإضطراب التوحد

فً مصلحة    " فرنان حنفً " المإسسة الإستشفابٌة المتخصصة فً الأمراض العقلٌة

pédopsychiatre . حصة كل شهر 
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ولٌدي ٌتحرك بزاف و أنا داٌمن معاه و و عند سإالها عن مرافقته الدابمة إلى المركز أجابت "   

بمعنى أنها ترافق إبنها دابما إلى المركزلأنه كثٌر  ٌن ما ٌروح و أنا لً نجٌبو داٌمن لهنا "

السوابق العابلٌة لمرض التوحد أجابت أنه لا ٌوجد و عند سإالها عن ، الحركة فهً تخاؾ علٌه 

سإالنا عن المهام التً تقوم بها ، كما أضافة عند هذا الإضطراب  ٌعانً من فً العابلة أي شخص

فً كل حاجة وطول  نعاونو و نتهلا فٌه ٌحتاج بزاف "على حد قولها  من أجل رعاٌة إبنها 

تعتنً به عناٌة بمعنى أن الأم الوقت و أنا معاه نسًٌ نعاونو و نعلمو ٌدٌر الأمور الٌومٌة "  

، أما عن علبقتها بإبنها فهً علبقة  و تدرٌبه على العادات الٌومٌة ته الدابمةخاصة نظرا لإحتٌاجا

" باباه ما تقبلش مرض ولٌدو و جٌدة لكن علبقته بؤبوه ؼٌر مستقرة نوعا ما على حد قولها 

لأنه لم ٌتقبل  علبقة عادٌة بمعنى أن علبقة الإبن بؤبوه مٌحكٌش معاه بزاف و بعٌد علٌه "

 أما أخوه الأصؽر فهو ٌحبه و ٌشاركه اللعب. ،وضعٌة إبنه

المواقؾ الصعبة محور المرونة النفسٌة و عند سإال الحالة عن تصرفها فً أما فٌما ٌخص     

و أضافة عن علبقاتها قبل و بعد ، أجابت أنها فً كثٌر من الأحٌان لا تعرؾ كٌؾ تتصرؾ 

أنا لً ، "عادي ماتبدلتش ٌه سابقا حٌث قالت للم تتؽٌر كثٌرا عم كما كانت عفهً  إصابة إبنها 

بمعنى أن أؼلب وقتها مع إبنها هذا ما جعلها لا تهتم بالعلبقات مع أغلب الوقت مع ولٌدي " 

" نواجه ، نواجه و عند سإالها عن الصعوبات التً تواجهها مع إصابة إبنها أجابت ، الآخرٌن 

 بمعنى أن الأم  تواجه بزاف صعوبات نبقى نعس فٌه و نورٌلو و لازم نهتم بٌه و بخوه"

على لا تعتبره عبؤ علٌها   مع حالة إبنها لأنه ٌحتاج إلى رعاٌة خاصة ، و أضافة أنها صعوبات

أما عند سإالها ، "  هذا ولٌدي و جامً نخلٌه و نفرح كً نشكوفو ٌستجٌب للعلاج " حد قولها 

تخطط عن الأفكار التً تنتابها أجابت أنها متفابلة دابما فً تحسن حالة إبنها ، كما أضافة أنها 

 " بٌان سور ندٌر حساب لكلش " .لأمور حٌاتها هذا ما ٌجعلها قوٌة أكثر على حد قولها 

" عائلتً أمً و لمحور الإكتباب و عند سإالها عن سندها فً رعاٌة إبنها أجابت  أما بالنسبة    

و ،  بمعنى أن عابلتها تساندها و تدعمها فً رعاٌة آدم فهم ٌحبونه كثٌرا " ، ٌحبوه خوٌا بالأكثر 

كثٌرا خاصة أنه لم ٌتقبل حالة إبنه  لا ٌساعدهاأضافة عن مساعدة زوجها لها فً مرض إبنها أنه 

كً جبتو لهنا قالً كٌفاه تدٌه لواد  خاصة" ما تقبلش باباه و محبش ٌتقبل على حد قولها 

عندما علمت أن إبنها مشخص بإضطراب طٌؾ التوحد  فؤجابت  إحساسهاأما عن  ، "عٌسً 
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بمعنى  جاتنً صدمة " ،ندٌر و بدٌت نسقسً الطبٌب  كٌفاش تصدمت و مفهمتش منٌن جاه"

، كما أضافة عند سإالها عن فهً لم تعرؾ كٌؾ تتصرؾ معه أنها تفاجؤة لما علمت بإصابة إبنها 

من التعب و قلة  كما تواجه الحالة نوعا  ،التعامل معه نظرتها للتوحد أنه صعب جدا و ٌصعب 

 . وٌن منقدرش نرقد " " عادي مرات بركعلى حد قولها  النوم أحٌانا

فؤجابت  آمالك نحو مسقبل إبنك كانت متفابلة و تتوقع الأفضل لآدم و من خلبل سإالنا لها عن     

" نتمنى ٌولً حاجة كبٌرة فالدنٌا هاذي و ٌوري للناس بلً المتوحدٌن ماشكً مرضى عقلٌٌن " 

بمعنى أن الحالة متفابلة بمستقبل إبنها كما أنها  نخاف الناس ٌآذوه فً المستقبل "و أضافة  " و 

 .متخوفة من أذٌة الناس إلٌه 

ا لها مقٌاس المرونة النفسٌة و مقٌاس بعد الإنتهاء من تطبٌق دلٌل المقابلة على الحالة قدمن   

 الإكتباب و كانت النتابج المتحصل علٌها كالتالً :

 عرض و تحلٌل نتائج مقٌاس المرونة النفسٌة :  -1-1-3

حٌث لم تطبٌق مقٌاس المرونة النفسٌة على الحالة أمٌنة إجراء المقابلة النصؾ موجهة و بعد    

علٌها على تستؽرق الحالة  وقتا طوٌلب للئجابة على المقٌاس ، قمنا بحساب النتابج المتحصل 

مرتفع من المرونة تتمتع بمستوى  أن الحالةتبٌن ، درجة  115من  89المقٌاس و هً درجة 

 هذا ما ٌوضحه الجدول الموالً :و   النفسٌة ،

 المرونة النفسٌةنتابج أبعاد مقٌاس : ( 4)الجدول رقم 

 الدرجات  أبعاد المقٌاس 

 21 بعد التطور و النمو

 48 بعد الفعالٌة الذاتٌة 

 20 بعد التفاإل 

 89 المجموع 

 

 نلبحظ أن الحالة تحصلت على، من خلبل الجدول الموضح أعلبه و النتابج المتحصل علٌها    

درجة ، ثم ٌلٌها بعد التطور و النمو ب  48جة أعلى فً بعد الفعالٌة الذاتٌة قدرت ب در
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، حٌث نجد أن الحالة تتلقى الدعم من عابلتها  درجة 20درجة و أخٌرا بعد التفاإل ب 21

 . بالإضافة إلى تفاإلها فً حالة إبنها هذا ما ساعدها فً التكٌؾ مع وضعٌة إبنها

 عرض و تحلٌل نتائج مقٌاس الإكتئاب :  1-1-4

المقابلة النصؾ موجهة و تطبٌق مقٌاس الإكتباب على الحالة أمٌنة حٌث لم بعد إجراء      

لى تستؽرق الحالة  وقتا طوٌلب للئجابة على المقٌاس ، قمنا بحساب النتابج المتحصل علٌها ع

، حٌث  أدنى من إكتباب ، تبٌن أن الحالة  تعانً  63كلٌة الدرجة ال من 10جة المقٌاس و هً در

الهٌجان و الإثارة ( ،  ( فً كل من )2( ، و الدرجة )فً بند )البكاء   (3) تحصلت على الدرجة

مشاعر ، بالحٌاة الحزن ، فقدان الإستمتاع ( فً كل من البنود التالٌة )1و تحصلت على الدرجة )

البنود ( فً كل من 0( ، و الدرجة )، الإرهاق و الجهدالإثم ، القابلٌة للؽضب و الإنزعاج 

 .المتبقٌة 

علٌها  الذي ٌإثر على الحالة نظرا للحزن الباديأدنى كتباب و حسب هذه النتابج تإكد وجود إ   

على النحو التً تعودت علٌه  و نقص إستمتاعها بجوانب الحٌاةو شعورها بضٌق من الحٌاة 

 ما ٌتجلى لنا من خلبل نتابج بنود المقٌاس . بسبب حالة إبنها و هذا

 : خلاصة الحالة الأول 1-1-5

 المتحصل علٌها من كلب المقٌاسٌن و التً تمثلت فً حصولهانتابج الد بتحلٌلنا للحالة و بع     

و  مرتفع ،نفسٌة درجة  على مقٌاس المرونة النفسٌة و التً تشٌر إلى مستوى مرونة  89على 

عد فً ب 21فً بعد الفعالٌة الذاتٌة ، و  48حٌث تحصلت على درجة هذا ما ٌعكس على إجابتها 

، فهً تسعى دابما لتجاوز و حل المشاكل و المحافظة فً بعد التفاإل  20التطور و النمو ، و 

، فمعظم إجاباتها على عبارات  كما أنها تتلقى الدعم من عابلتها  زعلى مرونتها رؼم الحواج

ألتزم فً حل المشكل ، أتحكم مثال : مقٌاس المرونة النفسٌة كانت ب )دابما (، )كثٌرا( و )أحٌانا( 

 إنعدام الإجابات فً البدابل الأخرى . فً سٌر الأمور و تطوٌر معارؾ جدٌدة ، مع 

عند الحالة  اب هذا ما ٌوضح وجود إكتباب أدنىعلى مقٌاس الإكتب10كما تحصلنا على درجة     

و تؤنٌب الضمٌر ، ة بالحٌاو هذا ما تبٌن من خلبل إجابتها على بند الحزن و فقدان الإستمتاع 
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فً  التمتع زٌادة مسإلٌاتها هذا ما أفقدها عر بالذنب أحٌانا فً حالة إبنها خاصة معفالحالة تش

 الحزن الواضحة علٌها خلبل إجراء المقابلة .، إضافة إلى أعراض  جوانب عدة من الحٌاة 

 عرض و تحلٌل نتائج الحالة الثانٌة : -1-2-1

 تقدٌم الحالة :  -1-2-2

و  سنة  ، ذات مستوى إقتصادي متوسط ، 39ة هً السٌدة كرٌمة تبلػ من العمر الحال    

إثنان  جها ٌعمل بناء ،أم لأربعة أطفال ،مستواها التعلٌمً أولى متوسط ، و هً ربة بٌت ، زو

 10و الطفل الثانً رٌان مصاب بإضطراب طٌؾ الوحد ٌبلػ من العمر  ،بنات و إثنان ذكور

 سنوات .

 عرض و تحلٌل مضمون المقابلة : -1-2-3

 كانت الحالة خجولة نوعا ما أثناء المقابلة ، كما كانت متفهمة و متعاونة معنا فً تزوٌدنا    

 بالمعلومات و الإجابة على تساإلاتنا .

و عند سإالنا السٌدة كرٌمة عن سٌرورة ظروؾ بداٌة بمحور إكتشاؾ الإضطراب و بٌاناته     

صعبة قلٌلب نظرا لبعض المشاكل العضوٌة التً مرت بها أثناء فترة أنها كانت  الحمل أجابت

إكتشفت الأم " جانً الحمل صعٌب بولٌدي هاذا و مرضت شكوٌة  " ، الحمل على حد قولها  

" ٌلعب سنوات حٌث أجابت عند سإالها عن الأعراض التً ظهرت علٌه  3إصابة إبنها فً عمر 

لاحظت الأم بعض ٌبكً بزاف و ماٌهدرش ما ٌعرفش ٌنطق " بعٌنٌه و مٌركزش معاٌا ، 

السلوكات ؼٌر عادٌة على إبنها خاصة التؤخر فً النطق هذا ما جعلها قلقة من حالة إبنها ، 

اللآزمة و كانت سلٌمة ، فوجهها إلى مختص  توجهت إلى طبٌب الأطفال قام بإجراء الفحوصات

تفاجبت الأم " 122 %لً ولٌدك عندو توحد" قانفسً حٌث شخص الإبن بالتوحد بقولها  

" تصدمت قالً التوحد و أنا منعرف والو على التوحد واش هو و بالتشخٌص على حد قولها 

بمعنى أن الحالة إنصدمت من تشخٌص إبنها "   psychologueكٌفاش ٌتعالج حتى فهمنً ل

الأخصابً  عام عندالتوحد ، تابعت مدة  بإضطراب التوحد فهً لم تكن تعرؾ أي معلومة عن

" فرنان المإسسة الإستشفابٌة المتخصصة فً الأمراض العقلٌة النفسً فً الخاص ثم توجهت إلى

 .حصة كل شهر pédopsychiatre  فً مصلحة   أٌن أكملت العلبج هناك  حنفً "
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لنا عند سإا أضافة وأما عند سإالنا عن مرافقته للمركزأجابت أنها هً المرافقة له مع أبٌه ،    

لا ٌوجد فً العابلة أي سوابق أجابت أنه لإضطراب التوحد فً العابلة عن السوابق العابلٌة 

" لا لا ماكاش لً لإظطراب التوحد لكن أختها و أخوها مصابٌن بمرض عقلً على حد قولها 

كما أضافة عند سإالنا ،  "  retard mentalعند التوحد فالعائلة مً خوٌا و ختً عندهم 

" كً مٌهدرش صعٌب باش نتعامل معاه  أفراد الأسرة أجابتعن علبقتها بإبنها و علبقته ببقٌة 

بمعنى أن علبقة الأم بإبنها عادٌة نظرا علاقتً بٌه نورمال و باباه تان صعٌب باش ٌفهملو " 

معهم و اللعب حب ٌفهو  أما أخواته ،لبعض الصعوبات التً تواجهها بسبب عدم تكلم الإبن

 .ٌساعدونها فً رعاٌة أخوهم 

تصرفاتها فً المواقؾ الصعبة حالة عن المرونة النفسٌة و عند سإالنا لل لمحورأما بالنسبة     

بمعنى أنها  " موقف .. ما نكذبش علٌك بزاف وٌن ما نعرفش نتصرفالعلى حساب "أجابت 

تتصرؾ بحسب طبٌعة الموقؾ كما أنها فً كثٌر من المواقؾ لا تحسن التصرؾ ،و أضافة عند 

" ماشكً كٌما كانت قبل و بعد إصابة إبنها أجابت إذا ما تؽٌرت مع الآخرٌن علبقاتها سإالها عن 

مسإلٌتها ، بمعنى أن الحالة تؽٌرت علبقاتها نوعا ما مع الآخرٌن مع زٌادة بكري نورمال برك " 

فهً تجد لإبنها  مع إصابة إبنها فهً تعانً من جهة عدم فهمهاصعوبات التً تواجهها أما عن ال

" عند سإالنا عن مسإلٌة طفلها هل تبدو فوق طاقتك أجابت و أضافة  ،صعوبة فً التواصل معه 

مسإلٌة بالتعب و الإرهاق فترى تشعر   أن الحالةبمعنى  وي كً نعٌا منقدرش نكمل و نفشكل "

أفكار  كما تنتابهانهتم بٌهم " ، لازم خاوتوا تان  حالة خاصة و " هوو أضافة   قتهاإبنها فوق طا

ٌجٌنً تخمام داٌمن دي فوا نفشكل و نخاف "  ولهاق أحٌانا على حدكثٌرة بٌن الخوؾ و التفاإل 

أن الحالة أحٌانا ما تفكر فً حالة  بمعنى واش راح ندٌر و دي فوا نقول ٌتحسن انشكاء الله "

أضافة أنها لا تخطط  كما،  إبنها و تخاؾ من المستقبل كما أنها أحٌانا ما تتفابل بتحسن حالته

 . لأمور حٌاتها

" ماكاش لً أجابت سندها فً مرض إبنها محور الإكتباب و عند سإالها عن أما بخصوص     

فهً لا  ماعلابالوش غٌر كً ٌدٌنً و ٌجٌبنً لهنا "ٌعاونً أنا وحدي ندٌر كلش حتى باباه 

عن  سإال الحالة أضافة عند و ،فً إبنها  تتلقى الدعم من أي أحد حتى زوجها لا ٌساعدها

و لم تعرؾ ماذا تفعل على إحساسها عند تشخٌص إبنها بإضطراب طٌؾ التوحد أنها تفاجؤت جدا 
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و أضافة أنها ترى  ، تصدمت "  psychologue" معرفتش وشكنوه و كٌفهمنًحد قولها 

" التوحد صعٌب و أنا مكنتش نعرف التوحد مشكلة صعبة ٌصعب التعامل معه على حد قولها 

كما أنها تشعر كثٌرا بالتعب و نومها مضطرب أحٌانا خاصة أن إبنها لا ٌنام لٌلب  ،  علٌه والو"

 طن بزاف " .شكحال مرقتش نورمال ، نف " مانرقدش كامل ملٌح عنديعلى حد قولها 

" نخاف كً ٌكبر شككون ٌكون معاه فؤجابت نحو المستقبل للحالة نظرة المستقبلٌة بالنسبة الأما    

عندما متخوفة كثٌرا من مستقبل إبنها و مما سٌحدث له و كٌفاه ٌعٌش إذا ماكنتش أنا معاه " 

 .و لا تكون موجودة ٌكبر 

الحالة قدمنا لها مقٌاس المرونة النفسٌة و مقٌاس بعد الإنتهاء من تطبٌق دلٌل المقابلة على   

 الإكتباب و كانت النتابج المتحصل علٌها كالتالً :

 عرض و تحلٌل نتائج مقٌاس المرونة النفسٌة :  -1-2-4

بعد إجراء المقابلة النصؾ موجهة و تطبٌق مقٌاس المرونة النفسٌة على الحالة  كرٌمة حٌث     

وٌلب للئجابة على المقٌاس ، قمنا بحساب النتابج المتحصل علٌها على لم تستؽرق الحالة  وقتا ط

                                                                                                                                                                                                                   درجة ، تبٌن أن الحالة تتمتع بمستوى مرتفع                                                                                       115من  81المقٌاس و هً درجة 

 من المرونة النفسٌة ،  و هذا ما ٌوضحه الجدول الموالً :

 نتابج أبعاد مقٌاس المرونة النفسٌة : (5)الجدول رقم 

 الدرجات  أبعاد المقٌاس 

 19 بعد التطور و النمو

 39 بعد الفعالٌة الذاتٌة 

 23 بعد التفاإل 

 81 المجموع 

 

 من خلبل الجدول الموضح أعلبه و النتابج المتحصل علٌها ، نلبحظ أن الحالة تحصلت على    

درجة 23، ثم ٌلٌها بعد التفاإل ب  درجة 39حٌث قدرت ب درجة أعلى فً بعد الفعالٌة الذاتٌة 

، فالبرؼم المرتفعةدرجة هذا ما ٌتوافق مع مرونتها النفسٌة  19و أخٌرا بعد التطور و النمو ب 
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إٌجابٌة و من ؼٌاب الدعم و السند عند الحالة و إهتمامها بإبنها لوحدها إلا أنها تصر على البقاء ب

 الحفاظ على مرونتها من أجل رعاٌة إبنها و تحسن حالته .

 عرض و تحلٌل نتائج مقٌاس الإكتئاب :  -1-2-5

بعد إجراء المقابلة النصؾ موجهة و تطبٌق مقٌاس الإكتباب على الحالة كرٌمة حٌث لم      

 المتحصل علٌها علىتستؽرق الحالة  وقتا طوٌلب للئجابة على المقٌاس ، قمنا بحساب النتابج 

، متوسط ، تبٌن أن الحالة  تعانً من إكتباب  63من الدرجة الكلٌة  23جة المقٌاس و هً در

، البكاءلومها ، كل بند من البنود التالٌة )نقد الذات و ( فً 3)حٌث تحصلت على الدرجة 

، ، انعدام القٌمة فً إتخاذ القرارات ( فً كل من )التردد 2)، و الدرجة  (الإنسحاب الإجتماعً 

الحزن ، فقدان فً كل من ) (1الدرجة ) و ، تؽٌرات فً نمط النوم ، الإرهاق و الإجهاد (

صعوبة تؽٌرات فً الشهٌة ،  القابلٌة للؽضب و الإنزعاج ،، مشاعر الإثم، بالحٌاة الإستمتاع 

 ( فً كل من البنود المتبقٌة .0( ، كما تحصلت على الدرجة )التركٌز

و ود الإكتباب الذي ٌإثر علٌها و على مختلؾ جوانب حٌاتها ،ب هذه النتابج تإكد وجو حس    

ٌجٌنً تخمام داٌمن ماشكً ملٌح دي فوا نفشكل و فً قولها " أثناء المقابلة هذا ما صرجت به 

خاصة أنها لا ٌوجد من ٌساعدها سٌبة تنتابها، بمعنى أنها لدٌها أفكار نخاف واش راح ندٌر " 

 تعابٌرها الكلبمٌة . ، كما كانت واضحة ملبمح الحزن على علٌها وفً لا ٌساعدهاحتى زوجها 

  : خلاصة الحالة الثانٌة-1-2-6

على  بتحلٌلنا للحالة و بعد النتابج المتحصل علٌها من كلب المقٌاسٌن و التً تمثلت فً حصولها    

و هذا ما  نة نفسٌة مرتفع ،درجة  على مقٌاس المرونة النفسٌة و التً تشٌر إلى مستوى مرو 81

فً بعد التفاإل   23فً بعد الفعالٌة الذاتٌة ، و  39ٌنعكس على إجابتها حٌث تحصلت على درجة 

و تواصل و أولادها  فً بعد التطور و النمو ، فهً تحاول البقاء قوٌة من أجل إبنها  19، و 

النفسٌة حٌاتها رؼم الصعاب و الحواجز الموجودة ، فمعظم إجاباتها على عبارات مقٌاس المرونة 

مثال : أبحث عن حل لمواجهة الموقؾ ، أعتبر المشكل كانت ب )دابما (، )أحٌانا( و)نادرا( 

 الأخرى .  إنعدام الإجابات فً البدابلفرصة للتقدم نحو الأمام ، مع 
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عند  اب هذا ما ٌوضح وجود إكتباب متوسطعلى مقٌاس الإكتب 23على درجة  كما تحصلنا   

 الذات و ، لوم ا على بند الحزن و فقدان الإستمتاع بالحٌاة ا ما تجلى فً إجابتهو هذ، الحالة 

مسإو لٌات أمام  من الحٌاة بسبب ما تواجهه منفالحالة تشعر بالحزن و الضٌق القابلٌة للؽضب ، 

إلى إنسحابها الإجتماعً عكس الذي كانت علٌه قبل ، هذا ما أثر علٌها  إضافة ،وضعٌة إبنها 

 خلبل إجراء المقابلة. تها او هذا ما تجلى فً إجابنفسٌا 

 عرض و تحلٌل نتائج الحالة الثالثة : -1-3-1

 تقدٌم الحالة : -1-3-2

و مستواها  ، دي جٌدسنة  ، ذات مستوى إقتصا 38الحالة هً السٌدة  نورة  تبلػ من العمر    

إسعاؾ ، وهً أم  التعلٌمً ماستر تخصص محاماة ، و هً محامٌة ، زوجها ٌعمل سابق سٌارة

 سنوات . 5العمر  مٌاس مصاب بإضطراب طٌؾ التوحد ، ٌبلػلطفلٌن و الطفل الأول 

           عرض و تحلٌل مضمون المقابلة : -1-3-3

شرحنا  بعدمالكن كانت متعاونة معنا و متفهمة كانت السٌدة نورة متوترة قلٌلب أثناء المقابلة ،    

 لها الهدؾ من إجراء المقابلة .

كٌؾ جرت عن ظروؾ حملها الحالة عند سإالنا بمحور إكتشاؾ الإضطراب و بٌاناته  وبداٌة    

إٌه نورمال  " و لم تواجه صعوبات  كذلك مرحلة الولادة على حد قولها كانت عادٌة  أجابت أنها

إكتشفت الأم إضطراب إبنها عندما بدأت تلبحظ  بعض الأعراض " ،  كان كلش نورمال ، عادي

و نعٌطلو ما ٌدٌر حتى حركة "  " ماٌركزش فعٌنٌاشهر ، حٌث قالت  18علٌه و ذلك فً عمر 

م تشك فً حالة لا ٌركز معها ، بدأت الأ عندما تنادٌه أمه كما أنهبمعنى أن الإبن كان لا سٌتجٌب 

" إبنها و لم تستطٌع التحمل ثم أخذته عند مختص نفسً لم ٌستطع تشخٌصه بحكم لازال صؽٌرا 

بٌه حاجة مً لبسٌكولوق مقدرش ٌشكخصو قالً مزالو  نفسٌتً ما رتاحتش و كان علابالً بلً

" فرنان حنفً حتى توجهت إلى مصلحة الطب العقلً للؤطفال بالمإسسة الإستشفابٌة " ،  صغٌر

و هو ،مصاب بإضطراب طٌؾ توحد خفٌؾ  أنهمن طرؾ المختصة النفسٌة على أٌن شخص " 

مرة كل شهر  " pédopsychiatreٌتابع الآن فً المإسسة الإستشفابٌة للؤمراض العقلٌة "
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" أنا لً نجً معاه داٌمن و مرات قلٌلة باباه  قته للمركز أجابتأضافة عند سإالها عن مرافكما ،

 .أن الأم هً المرافقة الدابمة فً مرحلة علبج إبنها بمعنى " 

عند سإالنا و أما فٌما ٌتعلق بالسوابق العابلٌة فلب ٌوجد أي سوابق لهذا الإضطراب فً العابلة ،    

نعلمو كٌفاش ٌلبس  " رانً نحاول عن المهام التً تقومٌن بها من أجل رعاٌة إبنك أجابت 

بمعنى أن الأم تحاول أن تعود إبنها كٌفاش ٌغسل كٌفاش ٌعتامد على روحو وٌولً ٌركز معاٌا " 

أضافة عند و الٌومٌة و الروتٌنٌة ،  على الإعتماد على نفسه و ذلك من خلبل تدرٌبه على الأمور

مع إبنها كذلك أبوه و  بؤن علبقتها قوٌة و جٌدةسإالنا عن علبقتها بإبنها و ببقٌة أفراد الأسرة 

 " علاقتً معاه ملٌحة و قرٌب منً مام باباه و خوه ٌحبهم " .أخوه على حد قولها 

نحاول " سإالنا عن تصرفاتها فً المواقؾ الصعبة أجابت أما محور المرونة النفسٌة و عند     

كما ،  القرارات أنها لا تتسرع فً تصرفاتها و إتخاذ بمعنى نكون كالم ونخمم كٌفاش ندٌر "

، و أضافة عن الصعوبات التً تواجهها مع إصابة  تتؽٌر لم إبنهاأن علبقاتها قبل و بعد إصابة 

" وقتً إبنها أن معظم وقتها معه و البكاء دابما مع صعوبة التعبٌر عن إحتٌاجاته على حد قولها 

و أضافة عند سإالها عن ، و منفهملوش "  قاع معاه حتى كاٌن وٌن ماٌكفٌنٌش خاصة كً ٌبكً

بمعنى " وي نعٌا بزاف مً نسًٌ ما نفشكلش "  تتحمل مسإلٌة إبنها هل تبدو فوق طاقتها أجاب

أما بخصوص الأفكار التً تنتابها ، من أجل إبنها  لا تفشل ها تحاول أنأنها أحٌانا ما تتعب لكن

الأم  بمعنى أنو الناس ٌلا تحقرو " معاه  " نخمم كً ٌخرج للمدرسة كٌفاش ٌتعاملوفؤجابت 

دابما لأمور  ، كما أنها تخططتفكر دابما فً تعامل الآخرٌن معه و تخاؾ أن ٌتعرض للتهمٌش 

 .حٌاتها 

زوجها هو و عند سإالنا عن سندها فً رعاٌة إبنها أجابت أن أما بالنسبة لمحور الإكتباب      

اونً بزاف و راجلً ٌع" حٌث أنه ٌساعدها و ٌدعمها معنوٌا على حد قولها  فً رعاٌته سندها

" علمت بإصابة إبنها أجابت  و فٌما ٌتعلق بإحساسها عندماكً نفشكل " ، منقص علٌا و ٌدعمنً 

 بمعنى أن السٌدة نورة لم تتفاجا لأنها كانت تعلم أنروحً و علابالً بلً توحد "  كونت موجدة

ابت أنها كانت ، و عند سإال الحالة عن نظرتها للتوحد أجإبنها مصاب بالتوحد و مهٌبة نفسٌا 

ند سإالها عن شعورها بالتعب و تبحث عنه دابما لمعرفته أكثر و تدارك الوضع ،و أضافة ع
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سٌرورة نومها فهً لا تنام جٌدا أحٌانا على حد  الإرهاق أجابت أنها تتعب أكٌد أما فٌما ٌخص

 .دي فوا برك منقدرش نرقد " " لٌمات لولٌن منرقدش و دوك ولٌت نرقد حمدلله قولها 

و فٌما ٌخص النظرة المستقبلٌة نحو مستقبل إبنها فالحالة كانت متفابلة من شفاء إبنها حٌث    

  " رانً متفائلة نشكالله ٌبرا " .قالت 

عد الإنتهاء من تطبٌق دلٌل المقابلة على الحالة قدمنا لها مقٌاس المرونة النفسٌة و مقٌاس ب   

 التالً :الإكتباب و كانت النتابج المتحصل علٌها ك

 عرض و تحلٌل نتائج مقٌاس المرونة النفسٌة :  -1-3-4

حٌث لم  بعد إجراء المقابلة النصؾ موجهة و تطبٌق مقٌاس المرونة النفسٌة على الحالة  نورة    

تستؽرق الحالة  وقتا طوٌلب للئجابة على المقٌاس ، قمنا بحساب النتابج المتحصل علٌها على 

                                                                                                                                                                                                                                                                                                      من المرونة ٌن أن الحالة تتمتع بمستوى مرتفعدرجة ، تب  115 من 94المقٌاس و هً درجة 

 النفسٌة ،  و هذا ما ٌوضحه الجدول الموالً :

 نتابج أبعاد مقٌاس المرونة النفسٌة :( 6)الجدول رقم 

 الدرجات  أبعاد المقٌاس 

 20 بعد التطور و النمو

 48 بعد الفعالٌة الذاتٌة 

 26 بعد التفاإل 

 94 المجموع 

 

 من خلبل الجدول الموضح أعلبه و النتابج المتحصل علٌها ، نلبحظ أن الحالة تحصلت على    

درجة  26درجة ، ثم ٌلٌها بعد التفاإل ب  48درجة أعلى فً بعد الفعالٌة الذاتٌة حٌث قدرت ب 

، فالحالة افق مع مرونتها النفسٌة المرتفعةدرجة هذا ما ٌتو 20و أخٌرا بعد التطور و النمو ب 

تتلقى دعما من طرؾ العابلة إضافة إلى مساندة وزجها لها فً رعاٌة إبنها و تمتعها بمستوى 

 معٌشً جٌد ، كل هذه العوامل أدت إلى تكٌفها و مواجهتها للمشاكل .

 



اننخبئجعشض و ححهُم و ينبقشت                                                          : انفصم انسبدس  
 

124 
 

 عرض و تحلٌل نتائج مقٌاس الإكتئاب :  -1-3-5

بعد إجراء المقابلة النصؾ موجهة و تطبٌق مقٌاس الإكتباب على الحالة نورة  حٌث لم      

تستؽرق الحالة  وقتا طوٌلب للئجابة على المقٌاس ، قمنا بحساب النتابج المتحصل علٌها على 

حٌث ، تبٌن أن الحالة  تعانً من إكتباب خفٌؾ،  63من الدرجة الكلٌة  14المقٌاس و هً درجة 

مشاعر ، بالحٌاةالحزن ، فقدان الإستمتاع ( فً كل بند من البنود التالٌة )1ى الدرجة )تحصلت عل

فقدان  فً إتخاذ القرارات، التردد الإنسحاب الإجتماعً ، البكاء ، الهٌجان و الإثارة ، الإثم 

تؽٌرات فً نمط النوم ،القابلٌة للؽضب ،تؽٌرات فً الشهٌة، صعوبة التركٌز  الطاقة على العمل ،

(  فً كل من البنود المتبقٌة مع 0( ، و الدرجة )فقدان الإهتمام بالجنسالإرهاق و الجهد ، ، 

 ( .3( و )2إنعدام الإجابات فً الدرجة )

جوانب و على  الة نورة خفٌؾ الذي ٌإثر على الحكتباب ود او حسب هذه النتابج تإكد وج    

 ، إضافةالمقابلة و الدموع أثناء إجراء أعراض الحزن من  و هذا ما كان واضحا علٌهاحٌاتها 

بمعنى أنها تتعب كثٌرا بسبب و " نعٌا بزاف معاه و منفهملوش " إلى تصرٌحاتها خلبل المقابلة 

 ضعٌة إبنها كما أنها لا تفهم علٌه هذا ما أثر على نفسٌتها .

  : خلاصة الحالة الثالثة -1-3-6

على  بتحلٌلنا للحالة و بعد النتابج المتحصل علٌها من كلب المقٌاسٌن و التً تمثلت فً حصولها    

و هذا ما  درجة  على مقٌاس المرونة النفسٌة و التً تشٌر إلى مستوى مرونة نفسٌة مرتفع ، 94

فً بعد التفاإل   26عالٌة الذاتٌة ، و فً بعد الف 48ٌنعكس على إجابتها حٌث تحصلت على درجة 

و هذا راجع إلى عدة عوامل كالدعم  تتمتع بمرونة عالٌة فً بعد التطور و النمو ، فهً  20، و 

، فمعظم إجاباتها على و هذا ما ٌتماشى مع نتابج المقٌاس  و المستوى التعلٌمً و المعٌشً الجٌد

مثال البنود التالٌة : لا أترك المشكل مقٌاس المرونة النفسٌة كانت ب )دابما ( و )كثٌرا(  بنود

ٌإثر على باقً نواحً حٌاتً ، أواصل مشوار حٌاتً رؼم وجود الحواجز ، الخروج من المشكل 

 الأخرى .  إنعدام الإجابات فً البدابل بقوة أكثر ، مع

عند  اب هذا ما ٌوضح وجود إكتباب خفٌؾالإكتبعلى مقٌاس  14على درجة كما تحصلت     

و فقدان البكاء، التهٌج  بالحٌاة وفقدان الإستمتاع  على بند الحالة ، و هذا ما تجلى فً إجابتها
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أصبحت أكثر توترا و إنفعالا هذا ما سبب لها نوع من المعاناة ، فالحالة الطاقة على العمل 

كثٌرا متؤثرة  فً النوم ، كما أنها أصبحت تتعب ؽٌراتتالبكاء المستمر و إلى  إضافةالنفسٌة ، 

 المقابلة . ءبحالة إبنها هذا ما كان واضحا على تعابٌر وجهها أثنا

 :الرابعة عرض و تحلٌل نتائج الحالة -1-4-1

 تقدٌم الحالة : -1-4-2

مستواها و  سنة  ، ذات مستوى إقتصادي متوسط ، 41تبلػ من العمر  الحالة هً السٌدة حسٌنة   

مصاب  و إبنها الأول سامً ، التعلٌمً ثالثة ثانوي ، و هً ربة بٌت ، مطلقة ،أم لطفلٌن

 سنوات . 10بإضطراب طٌؾ الوحد ٌبلػ من العمر 

 عرض و تحلٌل مضمون المقابلة : -1-4-3

 تزوٌدناأجابت على الأسبلة بكل أرٌحٌة و أثناء المقابلة ، كما  كانت الحالة متعاونة معنا   

 .معلومات اللآزمة  بال

بداٌة بمحور إكتشاؾ الإضطراب و بٌاناته  وعند سإالنا الحالة عن ظروؾ الحمل و الولادة     

إبنها بدأت الأم تكتشؾ إضطراب ،  و لم تواجه صعوبات صحٌة  أجابت أن كل شًء كان عادي

كان فً بداٌة سنة من عمره ، حٌث كانت تلبحظ أنه لا ٌستجٌب للؤصوات و لا ٌحاول عندما 

و  و مٌهدرشٌسمع كً نعٌطولو  " روماركٌت بلً ماراحشالتكلم مثل أقرانه على حد قولها 

وجهها رحلة العلبج أٌن أخذته إلى طبٌب الأطفال و الذي بدوره بدأت ثم ،  ٌخزر برك " مٌلعبش

حٌث خضع الطفل لعملٌة فً الأذن بسبب وجود الماء فً أذنه تحن فً السمع إلى طبٌب الأذن 

" دٌتو لطبٌب الأذن كان لكن مع ذلك لم ٌكن هناك تحسن فً الإستجابة للؤصوات حٌث قالت 

 ماٌركزش معاٌا و مٌخزرش كً نعٌطلو " عندو الما أنا ما فقتلوش كً دار عملٌة و برا بقى

أٌن شخصه على أنه حالة إضطراب طٌؾ التوحد ، بقٌت تتابع بعدها توجهت إلى مختص نفسً 

 " فرنان المتخصصة فً الأمراض العقلٌةالمإسسة الإستشفابٌة هناك ثم ؼٌرت متابعته إلى  

 .مرة كل شهر  " pédopsychiatre"  " حنفً

ٌحبس نحبس أنا " أنا لً نجً معاه داٌمن  أضافة عند سإالها عن مرافقته للمركز أجابت و    

ق بالسوابق العابلٌة فلب أما فٌما ٌتعل، إبنها  م هً المرافقة الدابمة فً مرافقةبمعنى أن الأهوا "
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" نو ماكاش حٌث أجابت زوجها ٌلومها  هذا ما جعل سوابق لهذا الإضطراب فً العابلةٌوجد 

تقوم بها من ام التً عن المه عند سإالهاو ، " جلً ماٌتقبلش و ٌلومنً كامل هذا واش خلا را

انا لً ندٌرلو كلش ..ندٌه ،نجٌبو، نعلمو ، نورٌلو ..كلش أنا " " أجابت  أجل رعاٌة إبنها

، و أضافة عند و راحة إبنها خاصة مع ؼٌاب الأب  تقوم بكل شًء من أجل رعاٌةبمعنى أن الأم 

عاٌا و خوه تان " أنا متعلق بٌا بزاف داٌمن مالأسرة  سإالنا عن علبقتها بإبنها و ببقٌة أفراد 

جٌدة  علبقتهاأن بمعنى  ٌحبوو ٌلعب معاه أما باباه معندوش علاقة معاه محبش ٌتقبل حالتو "

بحكم أنها به علبقة فلم ٌتقبل حالته و لا تربطه  أبوهأما كذلك أخوه فهو متعلق بها كثٌرا مع إبنها 

 .مطلقة 

ولٌت " أما محور المرونة النفسٌة و عند سإالنا عن تصرفاتها فً المواقؾ الصعبة أجابت     

سإالها عن علبقاتها  عند أضافة و، تفكر قبل أي تصرؾ أنها  بمعنىنخمم قبل أي حاجا ندٌرها "

أن تكون مع الناس الأقرب  أنها تؽٌرت كثٌرا و أصبحت محدودة فهً تفضلقبل و بعد إصابة 

" صعٌب باش نتعامل معاه  أجابتعن الصعوبات التً تواجهها مع إصابة إبنها  ط ، أماإلٌها فق

بمعنى أن " ٌعتمد علٌا بزاف رانً نعلمو ٌعتمد على روحو " و أضافة  سورتو كً ٌزعف "

عند و، الأم تجد صعوبة فً التعامل مع إبنها فً حالات الؽضب و إعتمادٌته الكبٌرة علٌها 

طاقتك أجابت أنه بالرؼم من التعب و المجهود الذي تقوم به فوق  إذا ما تبدو مسإلٌة إبنك سإالها 

"نعٌا و نتعب مً على جال أجل تحسن حالة إبنها على حد قولها  إلا أنها تحب ما تفعله من

نخمم " أما بخصوص الأفكار التً تنتابها فؤجابت " ، ٌتحسن ما نفشكلش  ولٌدي كً نشكوفو

 فً حالة إبنها نها تفكربمعنى أ" متعلق بٌا بزاف و عندو غٌر أنا  أنا كٌفاش ٌكون لوكان نروح

   ، كما أضافة أنها أحٌانا ما تخطط لأمور حٌاتها نظرا لحالة إبنها.إذا ما ؼابت عنه 

هً سند  " أنا أما بالنسبة لمحور الإكتباب و عند سإالنا عن سندها فً رعاٌة إبنها أجابت    

أو من ٌساعدها فً  بمعنى أن الحالة لٌس لدٌها سندولٌدي عندو أنا و أنا عندي ربً سبحانو" 

رعاٌة إبنها فهً تتكفل برعاٌة إبنها لوحدها ، أما بخصوص إذا ما كان زوجها ٌساعدها فً 

الأب بمعنى أن ولٌدو "   حالةما تقبلش  " لا ، أنا طلقت كانو مشكاكل و زادمرض إبنها فؤجابت 

، و عند سإالها عن إحساسها لا ٌساعدها فً رعاٌة إبنها بحكم أنها مطلقة و لم ٌتقبل مرض إبنه 

أجابت أنها إنصدمت  فً البداٌة ولم عندما علمت أن إبنها مصاب بإضطراب طٌؾ التوحد 
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غٌر قالً  "تعرؾ كٌؾ تتصرؾ لأنها لم تتوقع أن ٌكون مصاب بهذا الإضطراب على حد قولها 

، كما أضافة عند سإالها  " نسنا بلً ٌكون عندو توحد تصدمت ما كنتش psychologueل 

اما على حد قولها مرض صعب خاصة أنه لا ٌشفى منه المصاب تمأنها تراه  عن نظرتها للتوحد

ولٌدي   ça faitصعٌب سورتو كً الأعراض دٌالو تبقى ماٌروحش قاع  " التوحد بالنسبة لٌا

أنها أكٌد فهً تتعب عند سإالها عن شعورها بالتعب و الإرهاق أجابت و،  راح ٌعٌش بٌه "

 منرقدش كٌما كنت و كاٌن وٌن مانرقدش قاع ""أجابت أما فٌما ٌخص سٌرورة نومها كثٌرا 

  .أنها حدثت تؽٌرات فً سٌرورة نومها فهً لم تعد تنام مثل قبل كما أنها أحٌانا لا تنام بتاتا بمعنى

تتمنى أن ٌكون إبنها على حال أحسن و فٌما ٌخص النظرة المستقبلٌة نحو مستقبل إبنها فالحالة    

أما مخاوفها فهً تخاؾ ،  " " نشكالله تتحسن حالتو و ٌقرا و  ٌتعلم حٌث قالت و ٌزاول دراسته 

 . من نظرة المجتمع إلٌه و تعرضه للتهمٌش 

الحالة قدمنا لها مقٌاس المرونة النفسٌة و مقٌاس  بعد الإنتهاء من تطبٌق دلٌل المقابلة على   

 الإكتباب و كانت النتابج المتحصل علٌها كالتالً :

 عرض و تحلٌل نتائج مقٌاس المرونة النفسٌة :  -1-4-4

حٌث لم  بعد إجراء المقابلة النصؾ موجهة و تطبٌق مقٌاس المرونة النفسٌة على الحالة  حسٌنة   

تستؽرق الحالة  وقتا طوٌلب للئجابة على المقٌاس ، قمنا بحساب النتابج المتحصل علٌها على 

                                                                                                                                                                                                                   درجة ، تبٌن أن الحالة تتمتع بمستوى مرتفع                                                                                       115من  79المقٌاس و هً درجة 

 من المرونة النفسٌة ،  و هذا ما ٌوضحه الجدول الموالً :

 نتابج أبعاد مقٌاس المرونة النفسٌة: (7)لجدول رقم ا

 الدرجات  أبعاد المقٌاس 

 18 ر و النموبعد التطو

 39 بعد الفعالٌة الذاتٌة 

 22 بعد التفاإل 

 79 المجموع 
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من خلبل الجدول الموضح أعلبه و النتابج المتحصل علٌها ، نلبحظ أن الحالة تحصلت على     

درجة  22درجة ، ثم ٌلٌها بعد التفاإل ب  39درجة أعلى فً بعد الفعالٌة الذاتٌة حٌث قدرت ب 

، فالحالة تتمتع بمرونة نفسٌة مرتفعة رؼم طلبقها و  درجة  18ب  عد التطور و النموو أخٌرا ب

تجاوز  كالصمود و إصرارها علىشخصٌة بإبنها لوحدها و هذا راجع إلى عوامل  مامهاإهت

 الحواجز و التكٌؾ مع الوضعٌات المتؽٌرة .

 عرض و تحلٌل نتائج مقٌاس الإكتئاب :  -1-4-5

بعد إجراء المقابلة النصؾ موجهة و تطبٌق مقٌاس الإكتباب على الحالة حسٌنة حٌث لم     

تستؽرق الحالة  وقتا طوٌلب للئجابة على المقٌاس ، قمنا بحساب النتابج المتحصل علٌها على 

، متوسط ، تبٌن أن الحالة  تعانً من إكتباب  63من الدرجة الكلٌة  20المقٌاس و هً درجة 

 فً إتخاذ ، الترددالسابق الفشل ( فً كل بند من البنود التالٌة )2على الدرجة )حٌث تحصلت 

البنود التالٌة (  فً كل من 1، فقدان الإهتمام بالجنس( ، و الدرجة )، الإرهاق و الجهد  القرارات

اء و لومها ، البك، عدم حب الذات ، نقد الذات  بالحٌاة ، مشاعر الإثمالإستمتاع  ) الحزن ، فقدان

، تؽٌرات نمط النوم على العمل ، فقدان الطاقة الإنسحاب الإجتماعً  ، ، الهٌجان و الإثارة

البنود المتبقٌة مع من  ( فً كل0( و الدرجة ) القابلٌة للؽضب و الإنزعاج ، صعوبة التركٌز ،

 ( .3)إنعدام الإجابات فً الدرجة 

هذا ما توافق مع  ٌإثر على الحالة حسٌنة كتباب متوسط الذيو حسب هذه النتابج تإكد وجود ا    

هذا ما صرحت به خلبل خاصة و أنها تواجه مسإولٌات إبنها لوحدها دون الأب إجابات المقٌاس 

بمعنى أن الأم تتكفل بإبنها لوحدها أنا لً معاه داٌمن نحبس أنا ٌحبس هوا " المقابلة فً قولها "

 . دابما هذا ما أثر على نفسٌتها و حٌاتها

  خلاصة الحالة الرابعة :-1-4-6

على  بتحلٌلنا للحالة و بعد النتابج المتحصل علٌها من كلب المقٌاسٌن و التً تمثلت فً حصولها    

و هذا ما  درجة  على مقٌاس المرونة النفسٌة و التً تشٌر إلى مستوى مرونة نفسٌة مرتفع ، 79

فً بعد التفاإل   22عالٌة الذاتٌة ، و فً بعد الف 39ٌنعكس على إجابتها حٌث تحصلت على درجة 

و تكفلها من صعوبات  رؼم ما تعانٌهبال ، فهً تتمتع بمرونة نفسٌة عالٌة فً بعد التطوٌر 18، و 
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هذا ما ٌتماشى مع نتابج المقٌاس ، فمعظم إلا أنها لم تنهار أمام هذه الحواجز ، بإبنها لوحدها 

مثال : أإمن إجاباتها على عبارات مقٌاس المرونة النفسٌة كانت ب )دابما ( ،)كثٌرا( و )أحٌانا ( 

إنعدام الإجابات و أننً قادر على تحسٌن الأمور ، أواصل مشوار حٌاتً رؼم وجود حواجز ، 

 فً البدابل الأخرى . 

عند  متوسطعلى مقٌاس الإكتباب هذا ما ٌوضح وجود إكتباب  20 كما تحصلت على درجة     

عدم حب الذات ،  الفشل السابق،د فقدان الإستمتاع ،الحالة ، و هذا ما تجلى فً إجابتها على بن

الإجتماعٌة بسبب  و الإبتعاد عن المواقؾوضعٌة إبنها ، ها بسبب م حالتلو، فالحالة الإرهاق 

علٌها ملبمح واضحة  كما كانت ما تجلى فً بنود المقٌاس ،  هذاشعورها بعدم الثقة بالنفس 

 . أثناء المقابلةالتشاإم فً تعابٌرها الكلبمٌة  نوع من  ة إلىإضاف، التعب و الإرهاق 

 الخامسة : عرض و تحلٌل نتائج الحالة -1-5-1

 تقدٌم الحالة : -1-5-2

و  ، ذات مستوى إقتصادي ضعٌؾسنة  ،  39الحالة هً السٌدة  فتٌحة تبلػ من العمر    

لثلبث أطفال ، وهً أم حارسمستواها التعلٌمً ثالثة متوسط ، و هً تعمل خٌاطة ، زوجها ٌعمل 

 6العمر من  مصاب بإضطراب طٌؾ التوحد ، ٌبلػ ولدٌن و بنت ، و الطفل الثانً ٌعقوب 

 سنوات .

 عرض و تحلٌل مضمون المقابلة : -1-5-3

قلٌلب قبل البدء فً المقابلة ، لكن بعد ما شرحنا لها الهدؾ من إجراء كانت الحالة متوترة    

 أجابت على الأسبلة بؤرٌحٌة .  المقابلة تفهمت و

و الولادة بداٌة بمحور إكتشاؾ الإضطراب و بٌاناته  وعند سإالنا الحالة عن ظروؾ الحمل    

أجابت أنها كانت تعانً من بعض المشاكل العضوٌة لذلك فسٌرورة الحمل كانت صعبة أما 

هذا كنت مرٌضة حتى  " جانً صعٌب شكوٌة الحمل بولٌديالولادة فكانت عادٌة على حد قولها 

عمر السنتٌن ، حٌث كانت بدأت الأم تكتشؾ إضطراب إبنها عندما كان فً ، ولدت رٌحت " 

" عند مناداته على حد قولها  ه ٌلعب لعب ؼٌر عادي و لا ٌتكلم كما أنه لا ٌستجٌبتلبحظ أن

لم تتركه الأم على تلك الحالة  ، " ماكنش ٌلعب نورمال نعٌطلو ما ٌسمعلٌش و ما ٌهدرش كامل



اننخبئجعشض و ححهُم و ينبقشت                                                          : انفصم انسبدس  
 

130 
 

ثم قام بدوره بتوجٌهها إلى أخصابٌة " ،   IRM" إلى طبٌب الأطفال أٌن أجرى له فحص أخذته 

 IRMدارلو  Pédiatreرحت ل " بالتوحد على حد قولها  أٌن شخص بؤنه مصابأرطفونٌة 

بقً ٌعقوب ٌخضع للمتابعة عند مبعد بعثنً عند أرطفونٌة هٌا قاتلً بلً عندو توحد " ، 

المإسسة الإستشفابٌة المتخصصة فً لمدة عام  ثم بعدها بدأ العلبج فً  الأخصابٌة الأرطفونٌة

 مرة كل شهر . " pédopsychiatre"حنفً" " فرنان  الأمراض العقلٌة

وي نجٌبو أنا و باباه و كً "  افة عند سإالها عن إذا ما كانت مرافقته الدابمة للمإسسةو أض    

بمعنى أنها ترافق إبنها مع أبوه و فً حال ؼٌابه ترافقه هً ماٌكونش باباه نجٌبو وحدي " 

فلب ٌوجد سوابق لهذا الإضطراب فً لإضطراب التوحد لسوابق العابلٌة أما بالنسبة ل،  اوحده

 "  " لا لا ماكاش .. من عندنا حنا ماكاش و من جٌهت راجلً كٌف كٌف على حد قولها العابلة 

على أنها تحاول أن تعوده وعند سإالها عن المهام التً تقوم بها من أجل رعاٌة إبنها أجابت  ،

نعلمو و نورٌلو كٌفاش ٌدٌر كٌفاش ٌبدل حواٌجو " ها الإعتماد على نفسه و تعلٌمه على حد قول

أفراد الأسرة  عن علبقة إبنها بها وببقٌة، و أضافة عند سإالنا وحدو ، ٌاكل وحدو ..نقرٌه " 

" كان ٌتهرب منً مً دوك لا لا  و باباه شكوٌة شكوٌة و خاوتو عادي ٌلعب معاهم مً أجابت 

ثم تحسنت أما مع جٌدة  علبقة الأم بإبنها لم تكننى أن بمع ما ٌتواصلش مع ناس وحدوخرٌن "

 .الأب و الإخوة فهً عادٌة كما أضافة أنه لا ٌتواصل مع الناس الآخرٌن 

نسًٌ ما " أما محور المرونة النفسٌة و عند سإالنا عن تصرفاتها فً المواقؾ الصعبة أجابت    

سإالها عن علبقاتها  عند أضافة و،  تحاول عدم التسرع فً تصرفاتهاأنها  بمعنى" نتسرعش 

 " نومتبدلتش كٌما قبل كٌم ادوك "إبنها أنها لم تتؽٌرعن السابق على حد قولها قبل و بعد إصابة 

" ما عندٌش الإمكانٌات باش نزٌدلو  ، أما عن الصعوبات التً تواجهها مع إصابة إبنها أجابت

تواجه صعوبة فً قلة  هابمعنى أن  " حصص و ندخلو ٌقرا فً مركز مختص بالتوحد 

وعند سإالها إذا ما تبدو مسإلٌة إبنك  فوق طاقتك  الإمكانٌات من أجل التكفل به و تعلٌمه ،

اٌه "كبٌرة  كما اضافة أنها تتعب كثٌرا على حد قولها  بت بنعم وأنها تتحمل مسإولٌة أجا

التً تنتابها أما بخصوص الأفكار " ، مسإولٌة كبٌرة عندي .. ما نكذبش علٌك نعٌا بزاف

نها تفكر فً تعامل بمعنى أ" معاه برا و نخاف علٌه من التنمر  نخمم كٌفاش ٌتعاملو" فؤجابت 
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الآخرٌن معه عندما ٌخرج إلى المجتمع و تخشى تعرضه للتنمر كما أضافة أنه سبق له و تعرض 

   لحالة إبنها.، كما أضافة أنها أحٌانا ما تخطط لأمور حٌاتها نظرا للتنمر من طرؾ الأطفال 

"لقٌت راجلً و أما بالنسبة لمحور الإكتباب و عند سإالنا عن سندها فً رعاٌة إبنها أجابت     

و أمها و  زوجهابمعنى أن سندها فً رعاٌة إبنها ٌما وخاوتً عاونونً و مخلاونٌش وحدي" 

إبنها فؤجابت ، أما بخصوص إذا ما كان زوجها ٌساعدها فً مرض فهً تتلقى الدعم منهم  إخوتها

زوجها ٌساعدها فً أن بمعنى "  ٌعاونً .. ٌشكدهولً و كً ٌبكً ٌسكتو و ٌلعب معاه  إٌه " 

سإالها عن إحساسها عندما كما أضافة عند ، لوحدها  و ٌخفؾ عنها تحمل المسإولٌة رعاٌة إبنها

" منقدرش نوصف كٌفاش حسٌت علمت أن إبنها مصاب بإضطراب طٌؾ التوحد أجابت 

لم تستطع وصؾ إحساسها أنها بمعنى  ما أمنتش حتى هدرو معاٌا و فهمونً "فهادٌك الدقٌقة 

الها عند سإ ، و أجابت فً تلك اللحظة ، لم تصدق ما ٌدل على أنه كان خبر صادم بالنسبة لها 

على حد عب و معٌب عن نظرتها للتوحد أنها لم تكن تعرفه جٌدا و الآن أصبحت تراه مرض ص

،  " ما كنتش نعرفو ملٌح مً كً عشكت مع ولٌدي عرفت بلً صعٌب و ٌعٌب الواحد " قولها 

" منرقدش  أضافة و" إٌه باٌنة نعٌا " وعند سإالها عن شعورها بالتعب و الإرهاق أجابت 

أنها لا بمعنى أنها تشعر بالتعب كثٌرا كما خاطر ولٌدي ٌبكً فلٌل و مٌرقدش بزاف "  علاملٌح 

 تنام جٌدا بسبب بكاء إبنها فً اللٌل و عدم نومه جٌدا .

ٌتحسن إبنها و ٌصبح فً و فٌما ٌخص النظرة المستقبلٌة نحو مستقبل إبنها فالحالة تتمنى أن     

أما " ،  " نتمنى ٌبرا و نشكوفو فً أعلى المراتب و ٌنجح فحٌاتوحٌث قالت  أعلى المراتب 

أن تؽٌب عن فهً تخاؾ  ب علٌه و ٌبقى وحدو شككون ٌتهلى فٌه "" نخاف نغٌفقالت مخاوفها 

 إبنها ولا ٌجد من ٌقوم برعاٌته .

بعد الإنتهاء من تطبٌق دلٌل المقابلة على الحالة قدمنا لها مقٌاس المرونة النفسٌة و مقٌاس    

 الإكتباب و كانت النتابج المتحصل علٌها كالتالً :
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 عرض و تحلٌل نتائج مقٌاس المرونة النفسٌة :  -1-5-4

حٌث لم  بعد إجراء المقابلة النصؾ موجهة و تطبٌق مقٌاس المرونة النفسٌة على الحالة  فتٌحة   

تستؽرق الحالة  وقتا طوٌلب للئجابة على المقٌاس ، قمنا بحساب النتابج المتحصل علٌها على 

                                                                                                                                                                                                            تبٌن أن الحالة تتمتع بمستوى مرتفع                                                                                            درجة ،   115من 70المقٌاس و هً درجة 

 من المرونة النفسٌة ،  و هذا ما ٌوضحه الجدول الموالً :

 نتابج أبعاد مقٌاس المرونة النفسٌة : ( 8)الجدول رقم 

 الدرجات  أبعاد المقٌاس 

 18 ر و النموبعد التطو

 35 بعد الفعالٌة الذاتٌة 

 17 بعد التفاإل 

 70 المجموع 

 

من خلبل الجدول الموضح أعلبه و النتابج المتحصل علٌها ، نلبحظ أن الحالة تحصلت على    

ب  درجة ، ثم ٌلٌها بعد التطور و النمو  35ب درجة أعلى فً بعد الفعالٌة الذاتٌة حٌث قدرت 

 مرونتها النفسٌة المرتفعة.درجة هذا ما ٌتوافق مع  17درجة و أخٌرا بعد التفاإل ب  18

 عرض و تحلٌل نتائج مقٌاس الإكتئاب :  -4-5-

بعد إجراء المقابلة النصؾ موجهة و تطبٌق مقٌاس الإكتباب على الحالة فتٌحة حٌث لم    

تستؽرق الحالة  وقتا طوٌلب للئجابة على المقٌاس ، قمنا بحساب النتابج المتحصل علٌها على 

، تبٌن أن الحالة  تعانً من إكتباب متوسط ،  63ن الدرجة الكلٌة م 24المقٌاس و هً درجة 

(  فً كل من البنود 2، و الدرجة ) ( فً بند ) تؽٌرات نظام النوم(3)حٌث تحصلت على الدرجة 

التردد فً إتخاذ القرارات ، فقدان الطاقة على العمل ، صعوبة التركٌز ، التالٌة ) الحزن ، 

التالٌة )فقدان  بند من البنود ( فً كل1و الدرجة )، ( ن الإهتمام بالجنس الإرهاق و الإجهاد ، فقدا

الإستمتاع بالحٌاة ، عدم حب الذات ، نقد الذات و لومها ، البكاء ، الهٌجان و الإستثارة ، 

، تؽٌرات فً الشهٌة ( ، و الإنسحاب الإجتماعً ، إنعدام القٌمة ، القابلٌة للؽضب و الإنزعاج 

 ( فً كل من البنود المتبقٌة .0درجة )تحصلت على ال
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و على طرٌقة  فتٌحة و حسب هذه النتابج تإكد وجود اكتباب متوسط الذي ٌإثر على الحالة     

و شعورها الدابم بالحزن هذا ما تجلى فً إجابتها على عٌشها فهً تواجه مسإولٌات كثٌرة 

، كما تنتابها عدة أفكار مثل انٌات المقٌاس ، إضافة إلى مستواها المعٌشً الضعٌؾ و قلة الإمك

للتنمر أثر فً  فتعرض إبنها" نخمم كٌفاش ٌتعاملومعاه برا و نخاف علٌه من التنمر "  قولها 

 المقابلة .إجراء كثٌرا هذا ما كان واضح على ملبمحها أثناء  نفسٌتها

  : خامسةخلاصة الحالة ال-1-4-6

على  علٌها من كلب المقٌاسٌن و التً تمثلت فً حصولها بتحلٌلنا للحالة و بعد النتابج المتحصل    

،و  النفسٌة مرونة مرتفع من الدرجة  على مقٌاس المرونة النفسٌة و التً تشٌر إلى مستوى  70

 18و الدرجة  فً بعد الفعالٌة الذاتٌة 35هذا ما ٌنعكس على إجابتها حٌث تحصلت على درجة 

أنها ، فهً تتمتع بمرونة نفسٌة مرتفعة رؼم  التفاإل فً بعد 17فً بعد التطوٌر  ، و الدرجة 

من أجل مساعدة إبنها  تحاول الحفاظ على مرونتهاتواجه صعوبات بسبب وضعٌات إبنها إلا أنها 

و هذا ما ٌتماشى مع نتابج المقٌاس ، فمعظم إجاباتها على عبارات مقٌاس و تحسن حالته ، 

مثال : النظر فً الناحٌة الإٌجابٌة للمشكل و )نادرا( ا ( )أحٌانلمرونة النفسٌة كانت ب )كثٌرا( ، ا

إنعدام الإجابات فً البدابل ، ألتزم فً حل المشكل ، أواصل مشوار حٌاتً رؼم الحواجز ،و 

 الأخرى . 

عند  على مقٌاس الإكتباب هذا ما ٌوضح وجود إكتباب متوسط 24كما تحصلت على درجة    

، البكاء، التهٌج و فقدان  تها على بند الحزن و عدم حب الذاتإجاب الحالة ، و هذا ما تجلى فً

تشعر بحزن دابم كما أنها فقدت الثقة بنفسها و أصبحت أكثر توترا و  ، فالحالة بالجنس  الإهتمام

ما خلؾ لها آثار نفسٌة ،و هذا ما ٌفسر إنفعالا فنقصت شهٌتها و فقدت إهتمامها بالجنس كثٌرا 

 . دخولها فً حالة إكتباب
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 مناقشكة النتائج على ضوء الدراسات السابقة : -2

 مناقشكة نتائج الفرضٌة : 

ب إضطرا ذويلدى أمهات الأطفال  كتبابعلى الإو تؤثٌرها النفسٌة المرونة  بؽرض دراسة     

 الفرضٌة التالٌة :طٌؾ التوحد ، تم الإنطلبق من 

   ٌنخفض مستوى الإكتباب لدى أمهات الأطفال المصابٌن بإضطراب طٌؾ التوحد كلما

 . إرتفع مستوى المرونة النفسٌة 

صحة هذه الفرضٌة و لمعرفة  أٌن إعتمدنا على مقٌاس المرونة النفسٌة و مقٌاس الإكتباب ، و

 : الجدول التالً قوم بوضع سن النتابج المتحصل علٌها

 للحالات الخمسةو مقٌاس الإكتباب المرونة النفسٌة  نتابج مقٌاس : (09)جدول رقم

 

 الحالات

نتابج الحالات عل مقٌاس المرونة 
 النفسٌة

 نتابج الحالات عل مقٌاس الإكتباب

 المستوى الدرجات المستوى الدرجات

 أدنى 10 مرتفعة 89 الاولى

 متوسط 23 مرتفعة 81 الثانٌة

 خفٌؾ 14 مرتفعة 94 الثالثة

 متوسط 20 مرتفعة 79 الرابعة 

 متوسط 24 مرتفعة 70 الخامسة
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و مقٌاس الذي ٌلخص نتابج تطبٌق مقٌاس المرونة النفسٌة الموضح و من خلبل الجدول      

على مستوٌات مرتفعة من المرونة  نعلى الحالات الخمسة نستنتج أن الحالات تحصلالإكتباب 

إنحصرت أؼلب  و رونة نفسٌة عالٌة،أن الحالات ٌتمتعن بممما ٌعنً  النفسٌة بدرجات متفاوتة ،

و"أحٌانا"و هذا راجع " دابما " و " كثٌرا"  إجابات هذه  الحالات على مختلؾ بنود المقٌاس فً

إلى عدة عوامل نجد منها المساندة والدعم من طرؾ الأسرة و العابلة فً حالات ، كذلك وعً 

تحسٌنها ، إضافة إلى المستوى المعٌشً الجٌد عند بعض الحالات بحالة أبنابهن و العمل على 

الحالات ، كما نجد الصمود أمام المشاكل  و عدم الفشل و هذا راجع إلى العامل الشخصً ، 

فالحالات ٌحاولن دابما الإستمرار أمام العقبات و العمل على تحسٌن الأمور و هذا ما كان واضحا 

 جابتهن على بنود المقٌاس .عند كل الحالات و هذا ما ٌتوافق مع إ

و من جهة أخرى فقد أوضحت النتابج المتحصل علٌها على مقٌاس الإكتباب أن الحالتٌن     

الأولى و الثالثة تحصلن على مستوى أدنى و خفٌؾ من الإكتباب ، بٌنما الحالات الثلبث الأخرى 

درجة ،و هذا  24و  20فتحصلن على مستوى متوسط من الإكتباب بدرجات تتراوح ما بٌن 

راجع إلى الضؽوط التً تواجهها الحالات و المسإلٌات التً ٌتحملنها بسبب وضعٌة أبنابهن و 

المستوى المعٌشً الضعٌؾ فً حالات ، إضافة إلى فقدان بعض الحالات إلى السند من طرؾ 

ل و التكٌؾ الزوج و الدعم من العابلة و التً تعتبر من أهم العوامل التً تساعد الفرد على التقب

 مع الوضعٌات المختلفة .

الخمسة ٌتمتعن بمستوى مرتفع من المرونة النفسٌة ٌقابلها مستوٌات و منه نستنتج أن الحالات   

 متفاوتة من الإكتباب تتراوح بٌن الأدنى و المتوسط و من هنا نقول أن الفرضٌة التً مفادها

لما إرتفع إضطراب طٌؾ التوحد كٌنخفض مستوى الإكتباب لدى أمهات الأطفال المصابٌن ب

نخفاض مستوى ، فالمرونة النفسٌة المرتفعة أدت إلى إ جزبٌا تحققت  مستوى المرونة النفسٌة

الإكتباب لدى حالتٌن الأولى حٌث تحصلت على مستوى أدنى و الثالثة و التً تحصلت على 

لدى الحالات الثلبث الأخرى حٌث تحصلن على مستوى الفرضٌة و لم تتحقق  مستوى خفٌؾ ،

فقد لا تكون المرونة النفسٌة المرتفعة أحٌانا متوسط من الإكتباب بالرؼم من مرونتهن المرتفعة 

كافٌة من أجل التخفٌؾ من مستوى الإكتباب و هذا راجع إلى عوامل أخرى مثل ؼٌاب السند و 
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الحالات و هذا ما ٌإثر على سلبمتهن النفسٌة بشكل  الدعم ،المشاكل العابلٌة ، الطلبق فً بعض

 أكبر .

و و بالتالً نقول أن المرونة النفسٌة المرتفعة أدت إلى إنخفاض مستوى الإكتباب عند حالات    

 عدٌدة منها :سابقة هذا ما ٌتوافق مع دراسات 

 " التً هدفت إلى التعرؾ على عوامل 2212" رٌبٌن نج ،و رٌبكا أنج ، و مون هو دراسة     

 المرونة النفسٌة و ما تشمله من مكونات مثل )التفكٌر الإٌجابً ، الصمود ، الصلببة ( و علبقتها

بمواجهة الضؽوط و الأمراض النفسٌة المتمثلة فً القلق ، الإكتباب ، الؽضب ، العدوان و ذلك 

الدراسة إلى أن التفكٌرالإٌجابً له تؤثٌر دال ( مراهقا  ، و توصلت نتابج 119على عٌنة متكونة )

إحصابٌا على القلق و الضؽوط و الؽضب و العدوانٌة ، كما توصلت النتابج إلى أن التفكٌر 

 الإٌجابً ساعد عٌنة البحث على مواجهة الضؽوط و مواجهة حالات القلق و الإكتباب. 

العالٌة التً ساعدتهم فً بناء و آخرون على الأفراد ذوي المرونة " فرٌد رٌكسون" دراسة 

المصادر النفسٌة الضرورٌة للتكٌؾ مع المواقؾ المختلفة بنجاح و حافظت على توازنهم و 

 صحتهم النفسٌة بٌنما الأفراد ذوي المرونة النفسٌة المنخفضة لدٌهم عدم القدرة على تجاوز هذه

 الأحداث و تإدي إلى أزمات نفسٌة فً حٌاتهم .

إلى معرفة مستوى الضؽوط و مستوى المرونة لدى آباء و "  Ilias et al 2218دراسة " و 

أمهات الأطفال ذوي اضطراب التوحد فً جنوب شرق آسٌا ، حٌث تعرض هذه الدراسة العوامل 

المرتبطة بالإجهاد و الضؽوط لدى آباء و أمهات الأطفال ذوي اضطراب التوحد،و أٌضا العوامل 

توصلت هذه الدراسة إلى أن العوامل الربٌسٌة المرتبطة بالضؽوط المرتبطة بالمرونة ، حٌث 

لدى الآباء و الأمهات هً ضعؾ الدعم الإجتماعً من الآخرٌن ، شدة أعراض التوحد ، 

عوامل المرونة  الصعوبات المادٌة ، القلق و مخاوؾ المستقبل ، و تشٌر نتابج الدراسة إلى أن

الشعور بالقوة الذاتٌة و الدعم الذاتً بمثابة عوامل مواجهة  المتمثلة فً التحكم ، الضبط الذاتً ،

الوالدٌن كلما  لتقلبات الظروؾ و الضؽوط التً ٌمر بها الوالدٌن ، و كلما زادت المرونة لدى

 استطاعوا مواجهة الضؽوط و الصعوبات .
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 :خلاصة الدراسة 

 على معطٌات المقابلة النصؾإنطلبقا من الدراسة المٌدانٌة للحالات الخمس أٌن إعتمدنا     

موجهة و مقٌاس المرونة النفسٌة و مقٌاس الإكتباب ، تبٌن لنا أن الحالات ٌتمتعن بمستوى مرتفع 

هذا متوسط ،الدنى و الأبٌن تتراوح متفاوتة  بمستوٌات الإكتباب و ٌعانٌن منمن المرونة النفسٌة  

باب لدى أمهات الأطفال الإكت مستوىمن  ؾالتخفٌ إلى المرتفعة تإديالمرونة النفسٌة ما ٌبٌن أن 

راجع لعدة عوامل قد تإثر على الحالة و ذلك ،  حالات0عند  طراب طٌؾ التوحدإضذوي 

 النفسٌة للؤم عوامل إجتماعٌة ، فروق فردٌة ....و ؼٌرها .

وفً ضوء نتابج الدراسة الحالٌة ٌمكن القول أن المرونة النفسٌة ضرورٌة و مهمة فً  حٌاة     

عدة دراسات  فبحسب، الأفراد عامة و أمهات الأطفال المصابٌن لإضطراب طٌؾ التوحد خاصة 

نجد أن أمهات الأطفال المصابٌن بإضطراب طٌؾ التوحد ٌعانٌن من الإضطرابات النفسٌة أكثر 

و أكثرها شٌوعا و  هذه الإضطراباتبٌن و من الأطفال المصابٌن بإضطرابات أخرى من أمهات 

من تجاوز ث أن المرونة النفسٌة تمكن الأم العصر ألا و هو الإكتباب ، بحٌ إضطرابٌعد 

 دوامةفً  لتجنب الوقوع  المعاشة الوضعٌةقلم مع والتؤ الصعبةوتحمل المواقؾ  عقباتال

 .كتباب الإ حدةمن  الزٌادةو النفسٌةضطرابات الإ

فإن بحثنا هذا ٌمكن أن ٌكون نقطة إنطلبق لبحوث أخرى التً ٌمكن أن تتوسع فً لذلك و   

 دراسة هذه الفبة من المجتمع و أن ٌولون لها إهتماما أكثر .
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 التوصٌات و الإقتراحات :

تكثٌؾ التحسٌس حول ماهٌة هذا الإضطراب و طرق التكفل بالأطفال المصابٌن به بٌن  -

 أمهات هإلاء الأطفال من أجل تصحٌح المعتقدات الخاطبة لدٌهن .

 

توفٌر برامج إرشادٌة للؤمهات تعتمد على نتابج مثل هذه الدراسات، فتراعً إحتٌاجات  -

أمهات الأطفال ذوي إضطراب طٌؾ التوحد حتى تكون ذات فعالٌة فً تخفٌؾ أثر 

 .الضؽوط النفسٌة الواقعة علٌهن 

 

 زٌادة المراكز المتخصصة التً ترعى الأبناء ذوي إضطراب طٌؾ التوحد. -

 

شاء مراكز متخصصة فً تقدٌم الدعم النفسً و التخفٌؾ من حدة الضؽوط التوسع فً إن -

 لدى أمهات الأطفال ذوي إضطراب طٌؾ التوحد.

 

 .تهأسرو الطفل قة بٌنالعلب لتقوٌة  لإرشاداتو ا حاتراالإقتدٌم تق -

 

 .التعلم على لمساعذتهم التىحذ لأطفال دراسٍة ومناهج تربىٌة برامج وضع -
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 الجامعٌة .الإسكندرٌة .
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 ماستر.جامعة جٌلبلً لٌابس .سٌدي بلعباس .

أثر الوسابط المتعددة فً تنمٌة المهارات الإجتماعٌة ، التواصلٌة ( . 2017آسٌا )،خلدومً  -66
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(. المرونة النفسٌة و علبقتها بالقدرة على حل المشكلبت 2018الله.)خلؾ صالح ،عبد  -67
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 .جامعة ؼرداٌة. .شهادة ماسترأطفال التوحد 

الفكر (. دار01.ط) سٌكولوجٌة الأطفال ؼٌر العادٌٌن و تعلٌمهم(. 2008. ) عادل ،عبد الله -89
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أثر برنامج ٌدرٌبً من خلبل التدخل المبكر فً تنمٌة (. 2016محمد زهٌر.)، عزاز  -92

جامعة منشورة.  دكتوراه . أطروحةالتوحدٌٌنمهارات الإتصال اللؽوي لدى عٌنة من الأطفال 

 .2الجزابر سعد الله. 

دار الٌازوري العلمٌة للنشر (. 1.)ط الأطفال التوحدٌون (.2007علٌوات ، محمد عدنان .)-93
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 القاهرة . مكتبة الخاجً.(.3ط).

. مكتبةالعلمً للنشر (01. )طالعدوان ، الإكتباب فً العصرالحدٌث(. 2005حسٌن.) ،فاٌد-102

 الإسكندرٌة. و التوزٌع.

الرضا عن الحٌاة و الصلببة النفسٌة لدى أمهات الأطفال (. 2021صلٌحة .)،فتال -103

الأطفال ؼٌر  الأطفال المصابٌن بالتوحد و أمهاتالمصابٌن بالتوحد )دراسة مقارنة بٌن أمهات 
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HARD.جامعة قاصدي مرباح.ورقلة.مذكرة ماستر منشورة  . 
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الإكتباب و الإحتراق النفسً لدى أمهات الأطفال ذوي إضطراب طٌؾ خفض أعراض 

 (.07مجلة البحث العلمً فً التربٌة .المجلد الثانً و العشرون .العدد)التوحد.

محمد خصر، محمد عبد الرحمان .عبد الرحمان، محمد السٌد .أبو السعود ، سعٌد طه  -113

اجهة الضؽوط المهنٌة لمعلمً المعاهد المرونة النفسٌة و علبقتها بمو(. 2021محمود. )

 (.22.المجلد الخامس. العدد).المجلة العربٌة للعلوم التربوٌة و النفسٌة  الأزهرٌة

منتصر صلبح ، عمر سلٌمان .الحدٌبً ، مصطفى عبد المحسن .ٌثرب ، محمد عبد  -114

الأمل و المرونة النفسٌة و علبقتهما بالضؽوط المدركة لأحداث (. 2020المعتمدعبد المولى .)

 .مجلة الحٌاة الٌومٌة لأمهات أطفال طٌؾ التوحد المدمجٌن فً مدارس التعلٌم العام بؤسٌوط

 (. جامعة أسٌوط.09دراسات فً مجال الإرشاد النفسً و التربوي .المجلد الثامن .العدد)

التوحد .)الأسباب ، التشخٌص (. 2011كامل .) مصطفى، أسامة فاروق. الشربٌنً، -115

 ( . دار المسٌرة للنشر و التوزٌع .عمان .01. ط)،العلبج(



 قبئًت انًشاجع
 

153 
 

(. فعالٌة برنامج إرشادي )معرفً، سلوكً( فً تنمٌة بعض 2020لٌلى .)،مدور  -116

.أطروحة   المتوسطالشخصٌة للتخفٌؾ من الإحتراق النفسً لدى عٌنة من أساتذة التعلٌم  متؽٌرات

 .01.جامعة باتنة دكتوراه منشورة 
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 دلٌل المقابلة النصؾ موجهة( : 1الملحق رقم )

 

 البٌانات الشخصٌة  المحور الأول :

 

 الحالة : -

 

 لسن : ا -

 

 : إبتدابً           متوسط              ثانوي             جامعً المستوى التعلٌمً  -

 

 المعٌشً: ضعٌؾ            متوسط              جٌد  المستوى -

 

 : متزوجة           مطلقة             أرملة الحالة المدنٌة  -

 

 :المهنة  -

 

 :مهنة الزوج  -

 

 :عدد الأولاد  -

 

 :رتبة الطفل المصاب  -

 

 مرحلة إكتشاؾ الإضطراب و بٌاناته المحور الثانً :

  

 كٌؾ كانت ظروؾ الحمل و الولادة ؟ -

 

 منذ متى اكتشفت أن إبنك مصاب بإضطراب طٌؾ التوحد ؟ -

 

 ما هً الأعراض التً كانت تظهر علٌه ؟ -

 



 

 

 هل خضع للرعاٌة الطبٌة فً الحال ؟ و كٌؾ تم ذلك ؟ -

 

 هل ٌخضع للرعاٌة فً المركز ؟ و هل ترافقٌنه دابما ؟ -

 

 هل لدٌكم سوابق عابلٌة لإضطراب طٌؾ التوحد ؟ إذا كان نعم من ؟ -

 

 مهام التً تقومٌن بها من أجل رعاٌة إبنك ؟ما هً ال -

 

 كٌؾ هً علبقة إبنك معك ؟  -

 

 و كٌؾ هً مع : الأب ، الأخوة و الآخرٌن ؟ -

 

 مستوى المرونة النفسٌة  المحور الثالث :

 

 ؟كٌؾ تتصرفٌن فً المواقؾ الصعبة  -

 

 كٌؾ هً علبقاتك قبل و بعد إصابة إبنك ؟ -

 

 إصابة إبنك ؟ما هً الصعوبات التً تواجهٌنها مع  -

 

 هل تبدو مسإولٌة إبنك فوق طاقتك ؟ -

 

 ما هً الأفكار التً تنابكً ؟ -

 

 هل تخططٌن لأمور حٌاتك ؟  -

 

 الإكتباب المحور الرابع : 

 

 هل لدٌكً سند فً رعاٌة إبنك ؟ -

 

 هل زوجك ٌساعدك و ٌساندك فً رعاٌة إبنك ؟ -

 

 التوحد ؟كٌؾ كان إحساسك عندما علمتً أن إبنك مصاب بإضطراب طٌؾ  -



 

 

 كٌؾ هً نظرتك للتوحد و كٌؾ ترٌنه ؟ -

 

 هل تشعرٌن بالتعب و الإرهاق ؟ -

 

 كٌؾ هً سٌرورة نومك ؟ -

 

 ما هً نظرتك نحو مستقبل إبنك ؟ -

 

 و ما هً مخاوفك ؟ -

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 : مقٌاس المرونة النفسٌة (2الملحق رقم )

 

 -تامدة -جامعة مولود معمري 

 كلٌة العلوم الإنسانٌة و الإجتماعٌة 

 قسم علم النفس 

 

 التعلٌمة :

،الرجاء نطلب منكم الإجابة بكل صدق على العبارات التالٌة التً تعكس جمٌع نواحً حٌاتكم    

أمام العبارة التً تناسب موقفكم ، و نحٌطكم علما أن نتابج المقٌاس ستوظؾ )×( وضع علبمة 

لدى أمهات   كتئابونة النفسٌة و تؤثٌرها على الإالمرانٌة حول " فً إطار إعداد دراسة مٌد

 إضطراب طٌف التوحد " .ذوي الأطفال 

 

 أبدا  نادرا أحٌانا  كثٌرا دائما العبارات

      أبحث عن حل لمواجهة الموقؾ. -1

      لا أترك المشكل ٌإثر على باقً نواحً حٌاتً . -2

      قادر على التؤثٌر فً مسار سٌر الأمور . -3

      أحول المشكل إلى تحدي . -4

      أصر على حل المشكل . -5

      أإمن أننً قادر على تحسٌن الأمور. -6

      أشك فً تجاوز المشكل .  -7

      حٌاتً رؼم وجود الحواجز.أواصل مشوار  -8

      .أشعر بالعجز أمام الصعوبات  -9

      ألتزم فً حل المشكل . -10

      أعتبر المشكل فرصة للتقدم نحو الأمام. -11



 

 

      أعتقد أننً أتحكم بما ٌحدث. -12

      أرى الحاجز بنظرة إٌجابٌة . -13

      أتحكم فً سٌر الأمور . -14

 أعتقد أننً لدي إستعدادات تمكننً من  -15
 التؽلب على المشكل.

     

      النظر فً الناحٌة الإٌجابٌة للمشكل.-16

 النظر إلى النتابج الإٌجابٌة الناتجة عن حل -17
 المشكل.

     

النظر إلى نفسً كقادر على حل المشكل و لا  -18
 كعاجز على حله .

     

      أعود من جدٌد بإستعدادات أكثر . -19

      الخروج من المشكل بقوة أكثر . -20

      تطوٌر إستعدادات جدٌدة . -21

      القدرة على مواجهة صعوبات جدٌدة. -22

      تطوٌر معارؾ جدٌدة . -23

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 بٌك الثانٌة للئكتباب  قابمة ( :3الملحق رقم )

 

 -تامدة - ريجامعة مولود معم

 كلٌة العلوم الإنسانٌة و الإجتماعٌة 

 قسم علم النفس

 

  التعلٌمة :

 

مجموعة من العبارات ، المطلوب منك قراءة كل مجموعة على حدة  21تتضمن هذه القابمة     

و بعناٌة ، ثم تختار من كل منها عبارة واحدة فقط تصؾ بطرٌقة أفضل مشاعرك فً الأسبوعٌن 

أو  0إخترتها  الأخٌرٌن بما فً ذلك الٌوم ، ثم تضع دابرة حول الرقم الذي ٌشٌر إلى العبارة التً

تنطبق علٌك بصورة متساوٌة ، . و إذا تبٌن لك أكثر من عبارة فً مجموعة واحدة  3أو  2 أو 1

ضع دابرة حول أعلى رقم فً هذه المجموعة . و تؤكد أنك تختار دابما عبارة واحدة فقط من كل 

 18المتعلقة ب )تؽٌرات فً نظامالنوم ( و المجموعة رقم  16مجموعة ، حتى المجموعة رقم 

 ب ) تؽٌرات فً الشهٌة (. المتعلقة 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 
 
 
1 

 
 
 
 الحزن  
 
 

 لا أشعر بالحزن . -0
 
 أشعر بالحزن معظم الوقت . -1
 
 أشعر بالحزن طوال الوقت . -2
 
 أشعر بالحزن إلى درجة لا أستطٌع تحمل ذلك . -3
 

 
 
 
2 

 
 
 

 التشاإم  

 لم تضعؾ همتً فٌما ٌتعلق بمستقبلً . -0
 
 ٌتعلق بمستقبلً بطرٌقة أكثر مما تعودت . أشعر بضعؾ همتً فٌما -1
 
 أتوقع ألا تسٌر الأمور بشكل جٌد بالنسبة لً .  -2
 
 أشعر بؤنه لا أمل لً فً المستقبل و أنه سوؾ تزداد الأمور سوء . -3

 

 
 
 
 

3 

 
  

 
الفشل 
 السابق

 

 لا أشعر بؤننً شخص فاشل . -0
 
 لقد فشلت أكثر مما ٌنبؽً . -1
 
 كلما نظرت إلى حٌاتً السابقة أرى الكثٌر من الفشل . -2
 

 . أشعر بؤننً شخص فاشل تماما -3
 

 
 
 

4 

 
 

فقدان 
الإستمتاع 

 بالحٌاة

 أستمتع بالحٌاة بنفس قدر استمتاعً بها من قبل . -0
 
 لا استمتع بالحٌاة بنفس القدر الذي إعتدت علٌه . -1
 
 بالحٌاة مما تعودت علٌه من قبل. أحصل على قدر قلٌل جدا من الإستمتاع -2
 
 أن أستمتع من قبل.لا أستطٌع الحصول على أي إستمتاع بالحٌاة كما تعودت  -3

 

 
 
 
 

5 

 
 

مشاعر 
الإثم 

)تانٌب 
 الضمٌر(

 لا أشعر بالذنب .  -0
 
 شٌاء التً قمت بها، أو أشٌاء كان ٌجب أن أشعر بالذنب عن العدٌد من الأ -1
 

 لم أقم بها .أقوم بها و 
 
 أشعر بالذنب فً معظم الأوقات . -2
 
  أشعر بالذنب فً كل الأوقات . -3



 

 

 
 
 

6 

 
الشعور 

بالتعرض 
للعقاب أو 

 للؤذى

 لا أشعر بؤننً ٌمكن أن أتعرض للعقاب أو الأذى . -0
 
 أشعر بؤننً ٌمكن أن أتعرض قلٌلب للعقاب أو الأذى . -1
 
 بؤننً سوؾ أن أتعرض كثٌرا للعقاب أو الأذى. أشعر -2
 
 أشعر بؤننً سوؾ أن أتعرض دابما للعقاب أو الأذى. -3
 

 
 
 

7 

 
 

عدم حب 
 الذات

 شعوري نحو نفسً عادي . -0
 
 أشعر بفقدان الثقة فً نفسً . -1
 
 أصبت بخٌبة أمل فً نفسً . -2
 

 . لا أحب نفسً -3

 

 
 
 

8 

 
 

 نقد الذات
 و لومها

 لا أنقد و لا ألوم نفسً . -0
 
 أنقد و ألوم نفسً أكثر مما تعودت . -1
 
 أنقد و ألوم نفسً على كل أخطابً . -2
 
 أنقد و ألوم نفسً على كل ما ٌحدث بسببً من أشٌاء سٌبة . -3

 

 
 
 

9 

 
 

الأفكار و 
الرؼبات 
 الإنتحارٌة 

 لٌس لدي أي أفكار إنتحارٌة . -0
 
 لا ٌمكننً تنفٌذها . لدي أفكار للئنتحار و لكن -1
 
 أرٌد أن أنتحر . -2
 
 قد أنتحر لو سمحت لً الفرصة . -3
 

 
 
 

10 

 
 
 

 البكاء 

 لا أبكً أكثر مما تعودت . -0
 
 أشعر بالرؼبة فً البكاء . -1
 
 أبكً أكثر مما تعودت . -2
 
 أبكً بكثرة جدا . -3
 

 
 
 

الهٌجان و 
 الإثارة 

 

 بالهٌجان و الإثارة بدرجة عالٌة .أشعر  -0
 
 أشعر بالهٌجان و الإثارة أكثر مما تعودت . -1



 

 

 
11 

 
)عدم 

 الإستقرار(

 
 أتهٌج و أثور إلى درجة من الصعب علً البقاء مستقرا . -2
 
 أتهٌج و أثور إلى درجة تدفعنً إلى الحركة أو إلى فعل شًء ما . -3
 

 
 
 

12 

 
فقدان 

الإهتمام 
أو 

الإنسحاب 
 الإجتماعً 

 الإهتمام بالآخرٌن أو بالأنشطة العادٌة .لم أفقد  -0
 
 أنا قلٌل الإهتمام بالآخرٌن أو بالأنشطة العادٌة . -1
 
 فقدت معظم إهتمامً بالآخرٌن و بكثٌر من الأمور الأخرى . -2
 
 من الصعب علً أن أهتم بؤي شًء . -3
 

 
 
 

13 

 
 

 التردد فً 
إتخاذ 

 القرارات 

 تعودت علٌها . أتخذ القرارات بنفس كفاءتً التً -0
 
 أجد صعوبة فً إتخاذ القرارات . -1
 
 لدي صعوبة فً إتخاذ القرارات أكثر بكثٌر مما تعودت علٌه . -2
 
 لا أستطٌع إتخاذ القرارات . -3
 

 
 
 

14 

 
 

 إنعدام 
 القٌمة 

 لا اشعر أنً عدٌم القٌمة . -0
 
 أنا لست ذا قٌمة كما تعودت أن أكون . -1
 
 القٌمة بالمقارنة بالآخرٌن .أشعر أنً عدٌم  -2
 
 أشعر أنً عدٌم القٌمة تماما . -3
 

 
 
 

15 

 
 

فقدان 
الطاقة 

 على العمل 

 لدي نفس القدر من الطاقة كما تعودت . -0
 
 لدي قدر من الطاقة أقل مما تعودت . -1
 
 لٌس لدي طاقة كافٌة لعمل الكثٌر من الأشٌاء . -2
 
 لٌس لدي طاقة لعمل أي شًء . -3
 

 
 
 
 

16 

 
 

 
تؽٌرات 
فً نظام 

 النوم

 لم ٌحدث لً أي تؽٌر فً نظام النوم . -0
 
 أنام أكثر مما تعودت إلى حد ما . -.أ1
 أنام أقل مما تعودت إلى حد ما . -.ب1
 
 أنام أكثر مما تعوت بشكل كبٌر . -.أ2
 أنام أقل مما تعودت بشكل كبٌر . -.ب2



 

 

 
 أنام معظم الٌوم . -.أ3
مبكرا ساعة أو ساعتٌن أو أكثر ، ولا أستطٌع أن أعود إلى  أستٌقظ من ٌومً -.ب3

 ى .أخر مرة النوم
 

 
 
 

17 

 
 

القابلٌة 
للؽضب أو 
 الإنزعاج 

 أؼضب بدرجة عالٌة . -0
 
 أؼضب أكبر مما تعودت . -1
 
 أؼضب أكبر بكثٌر مما تعودت . -2
 
 أكون فً حالة ؼضب طوال الوقت . -3
 

 
 
 
 

18 

 
 
 

تؽٌرات 
 فً الشهٌة 

 لم ٌحدث أي تؽٌر فً شهٌتً . -0
 
 شهٌتً أقل مما تعودت إلى حد ما . -.أ1
 شهٌتً أكبر مما تعودت إلى حد ما . -.ب1
 
 شهٌتً أقل كثٌرا مما تعودت . -.أ2
 شهٌتً أكبر كثٌرا مما تعودت . -.ب2
 
 لٌس لدي شهٌة على الإطلبق . -.أ3
 لدي رؼبة قوٌة إلى الطعام طول الوقت . -.ب3
 

 
 
 

19 

 
 

 صعوبة 
 التركٌز 

 أستطٌع التركٌز بكفاءة كما تعودت . -0
 
 لا أستطٌع التركٌز بنفس الكفاءة كما تعودت . -1
 
 من الصعب علً أن أركز عقلً على أي شًء لمدة طوٌلة . -2
 
 أجد نفسً ؼٌر قادر على التركٌز على أي شًء . -3
 

 
 

20 

 
 

 الإرهاق و 
 الجهد 

 لست أكثر إرهاقا أو إجهادا مما تعودت . -0
 
 أصاب بالإرهاق أو الإجهاد عن عمل الكثٌر من الأشٌاء التً تعودت علٌها . -1
 
 ٌعوقنً الإرهاق أو الإجهاد عن عمل الكثٌر من الأشٌاء التً اعتدت علٌها . -2
 
 علٌها .أنا مرهق و مجهد جدا بحٌث أجد صعوبة لعمل معظم الأشٌاء التً اعتدت  -3
 

 
21 
 

 
فقدان 

الإهتمام 

 إن إهتمامً بالجنس عادي فً هذه الأٌام . -0
 
 أنا أقل اهتماما بالجنس فً هذه الأٌام مما تعودت . -1
 



 

 

 أنا أقل اهتماما بالجنس بدرجة كبٌرة فً هذه الأٌام. -2 بالجنس  
 
 فقدت الإهتمام بالجنس تماما . -3
 

 

 

 

 

 


