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 شكر وتقدٌر
 

  

مرسوله الذي وفقنا وأ عاهنا لإتمام ىذا امبحث و س بحاهو وثعالى الحمد لله و امشكر لله      

 الذي غرس في قلوبنا حب امعلم و الإيمان.

لى ال س تاذة        وبعده أ ثقدم بأ فضل امشكر وخامص امعرفان و جميل امتقدير اإ

"س بع فاطمة امزىراء" على قبوميا بطدر رحب الإشراف على ىذا امبحث بما  امفاضلة

رشاد و على ما بذمت من جهد.  قدمتو من ثوجيو واإ

زاء ما قدموه و أ ن ايضا امشكر الجزي     ل الى جميع أ ساثذتي في كل الاطوار امتعليمية اإ

أ قول لهم في ىذا المقام جزأ كم الله خيرا و أ سأ ل الله عز وجل أ ن يجعل ذلك في موازين 

 حس ناتهم. 

لى ال ساثذة ال فاضل بقسم علم امنفس ــ      و ل يفوثني أ يضا أ ن أ ثقدم بخامص امشكر اإ

كان لي شرف اخذ امعلم على أ يديهم طيلة مدة الدراسة فى الماستر ــ الذين  2جامعة وىران 

لى يومنا ىذا .  اإ

لى كل زملائي و أ ضدقائي دعموني ومدوا      و ل أ وسى أ ن أ ثقدم بوافر الإمتنان و امشكر اإ

تمام ىذا امعمل.         لي يد امعون لإ

 

 وجزاهم الله كل الخير. فكل ىؤلء لهم جزيل امشكر و امتقدير       
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 إهداء
 

 

 

 

لى :       أ ىدى عملً و ثمرة جهدي اإ

  

ل مي و أ بي الذين كاهوا بمثابة امشموع امتي  اعز ما في امكون مس ندي في ىذه الحياة   

 ثضيء منا الدرب وأ رجو أ ن يكون ىذا امعمل مكافأ ة بس يطة عن ثضحيتهم من اجلً.

لى كل من شجعني و ساعدني وقدم لي      لى كل من علمني و أ رشدني في ىذه الحياة، واإ واإ

 الدعم و المساهدة . 

لى كل من يتمنى لي امنجاح.     و أ خيرا اإ
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 : ملخص الدراسة

     

هدفت هذه الدراسة الى تقصً واستكشاؾ مدى فاعلٌة برنامج معرفً سلوكً فً التخفٌؾ من حدة    

الضؽوط النفسٌة لدى الراشد، وذلك من خلال برنامج علاجً  متكون من ثلاث تقنٌات سلوكٌة و معرفٌة 

ق هذا البرنامج على طبحٌث ، تقنٌة الحوار الداخلً، إعادة التقٌٌم المعرفًوهً: تقنٌة الاسترخاء، تقنٌة 

 ( حالات من مختلؾ المتؽٌرات.06حالة واحدة من أصل )

 وانطلقت هذه الدراسة من الاشكالٌة التالٌة : 

  ما مدى فاعلٌة العلاج المعرفً السلوكً فً التخفٌؾ من الضؽوط النفسٌة لدى الراشد فً المجتمع

 الجزابري؟

 اما فرضٌة البحث فكانت كالأتً : 

 ًالتخفٌؾ من الضؽوط النفسٌة لدى الراشد فً السلوكً دور للعلاج المعرف. 

وللاجابة على التساإل المطروح و الفرضٌة المقدمة، اعتمدنا على المنهج العٌادي فً تطبٌق     

 للفنستاٌنمقٌاس الضؽط النفسً البرنامج العلاجً مستخدمٌن الملاحظة العٌادٌة، المقابلة العٌادٌة، 

وآخرون، و ذلك عبر مرحلتٌن : مرحلة القٌاس القبلً لمعرفة  لكوهنوآخرون، ومقٌاس ادراك الضؽوط 

مستوى الضؽوط قبل تطبٌق العلاج، و مرحلة القٌاس البعدي لمعرفة مستوى الضؽوط بعد الانتهاء من 

 العلاج.

ملحوظ على الحالة من وجاءت نتابج الدراسة مإكدة للفرضٌة المطروحة، وذلك من خلال التحسن ال   

ناحٌة شدة وحدة الضؽوط بعد قٌامه بالاسترخاء و الخضوع لتعدٌل الافكار و المعتقدات السلبٌة التً 

 كانت سبب فً سلوكه الؽٌر تكٌفً، فاصبحت نظرته اتجاه الاحداث الضاؼطة اقل سلبٌة و أكثر اٌجابٌة. 

دي، وهذا ٌدل فاعلٌة العلاج المعرفً السلوكً فً وهذا ما اظهرته اٌضا نتابج المقاٌٌس فً القٌاس البع  

التخفٌؾ من الضؽوط النفسٌة لدى الراشد، وبالتالً نستطٌع القول أن الفرضٌة المطروحة فً هذه 

 الدراسة تحققت .
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باللؽة الأجنبٌة ملخص الدراسة    

Résumé de l'étude : 

   Le but de cette étude est d'étudier et d'explorer l'efficacité du programme 

cognitivo-comportemental dans le soulagement du stress mental chez les adultes 

à travers un programme thérapeutique comprenant trois techniques 

comportementales et cognitives: technique de relaxation, technique de 

réévaluation cognitive, technique de dialogue interne, avec un cas sur six (06) 

cas de variables différentes. 

Cette étude a commencé à partir des problèmes suivants: Quelle est l'efficacité 

de la thérapie cognitivo-comportementale pour soulager la pression 

psychologique de l'adulte dans la société algérienne ? 

L'hypothèse de la recherche était la suivante: Thérapie cognitivo-

comportementale pour réduire la pression psychologique des adultes.  

Afin de répondre à la question posée et à l'hypothèse présentée, nous nous 

sommes appuyés sur l'approche clinique dans l'application du programme 

thérapeutique en utilisant l'observation clinique, l'entretien clinique, le stress 

mètre (Fenstein et al.), Et le manomètre (Cohn et al.)  

Les résultats de l'étude ont confirmé l'hypothèse avancée par une nette 

amélioration de la situation en termes de diminution de l'intensité et la pression 

mentale, après la détente du patient et qu’il ait pu modifier les idées et les 

croyances négatives qui ont été la cause du comportement sous stress.  

Ceci est également démontré par les résultats des mesures en télémétrie, ce qui 

indique l'efficacité de la thérapie cognitivo-comportementale dans la réduction 

de la pression psychologique chez les adultes. Nous pouvons donc dire que les 

hypothèses avancées dans cette étude ont été confirmées. 
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 فهرس الجداول

 

رقم 
 الجدول

 
 عنوان الجدول

 
 الصفحة

01 
 

جدول ٌمثل خصابص العٌنة ودرجة الضؽوط بعد تطبٌق 
 الاختبار الضؽط النفسً للفنستاٌن وآخرون

 

85 

02 
 

الضؽط النفسً للفنستاٌن  جدول ٌمثل كٌفٌة تنقٌط البنود مقٌاس
 وآخرون

16 

 16 جدول ٌمثل كٌفٌة تنقٌط بنود مقٌاس كوهن وآخرون 03

وفقها الجلسات  جدول ٌمثل الأهداؾ والتقنٌات التً ستسٌر 04
 العلاجٌة

16 

 11 جدول ٌبٌن سٌر المقابلات العلاجٌة مع الحالة 05

 للفنستاٌن وآخرون جدول ٌبٌن نتابج مقٌاس الضؽط النفسً 06

 

17 

 56 كوهن وآخرون الضؽط النفسً جدول ٌبٌن نتابج مقٌاس ادراك 07

 

 

 فهرس الاشكال

 

رقم 
 الشكل

 الصفحة عنوان الشكل

 15 فً العلاج المعرفً السلوكً ثلاثٌة الابعادالنظرة  10

 17 للحالة ( seccaنموذج شبكة التحلٌل الوظٌفً )  10

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 : قدمةم

ٌعتبر الضؽط النفسً من المواضٌع المتداولة فً عصرنا الحالً سواء من قبل المختصٌن او       

ؼٌرهم، فالجمٌع الٌوم ٌشتكً من الضؽوط سواء فً الحٌاة الشخصٌة او العابلٌة او الدراسٌة او المهنٌة 

 وؼٌرها.



  مقذمة
 

 ي 
 

رٌعة، قدٌماً كانت الحٌاة      ٌّة مصاحبةً لحٌاة البشر نتٌجة طبٌعة الحٌاة السَّ أصبحت الضؽوطات النفس

ٌّة، بٌنما فً بسٌطة، وبالتالً لم ٌكن هناك ما ٌضؽط على أعصاب الناس وٌسب   ب لهم الضؽوطات النفس

الوقت الحالً مع التطورات والتكنولوجٌا المتقدمة أصبح هناك جانب ٌإث ر فً نفسٌة الأشخاص بسبب 

ؽط  كثرة المسإولٌات وتشتت ذهن الإنسان فً العدٌد من الجوانب ، وأصبحنا نسمع كثٌراً عن الضَّ

  ً ؽط النفسً هو رد فعلٍ طبٌع ٌّة أخطارٍ  النفسً، فالضَّ فاع عن نفسه أمام أ للجسم ٌقوم به من أجل الد 

ٌّة، حٌث تحف ز الجسم على اتخاذ التدابٌر اللازمة لحماٌته من أي أضرار،  وتهدٌدات، وهذه الحالة طبٌع

ض للتعب والإرهاق  ولكن إذا بقٌت حالة الطوارئ معلنةً من دون أي نتابِج، فإن الجسم ٌبدأ ٌتعرَّ

ٌّة  .سٌة التً قد ترافقها بعض الأضرار الجسدٌةوالأضرار النف وقد تكون هذه الضؽوطات النفس

ٌّة  ٌّة تحدث لجمٌع الناس وتتلاشى من دون تدخل، أو قد تكون متراكمةً منذ من فترةٍ زمن ضؽوطات طبٌع

ٌّة وهذه الضؽوطات تسبب الكثٌر من الآلام و   ة النفسٌّ  طات الضؽو  بعض  ، بٌنما هناك الأمراض الجسد

 التً تنتج من 

ٌّنةٍ   صدمةٍ  ٌّة  ؼٌر و مفاجبة  بصورةٍ  تحدث   مع  .طبٌع

ان الضؽوط النفسٌة التً تواجه الفرد لها علاقة بكثٌر من الأمراض العضوٌة والتً منها الآم الرأس     

والظهر والتهٌج المعوي أو ألبطنً والقرحة والأزمة والحساسٌة والحمى المفرطة، كما أن لها علاقة 

ٌة للقلب بهذا الصدد إلى كبٌرة فً ارتفاع ضؽط الدم وإمراض القلب والشراٌٌن، وتشٌر الجمعٌة الأمرٌك

 .أن احد الأسباب الربٌسٌة للإصابة بالجلطة الدموٌة هً الضؽوطات النفسٌة

وهذا المفهوم استعاره علم النفس فً بداٌة القرن العشرٌن عندما انفصل عن الفلسفة وأثبت استقلالٌته    

نفسً على ٌد )هانز سٌلً( كعلم له منهج خاص به. وأٌضاً جرى استخدامه فً الصحة النفسٌة والطب ال

(عندما درس أثر التؽٌرات الجسدٌة والانفعالٌة ؼٌر السارة الناتجة عن 1956الطبٌب الكندي فً العام )

 .الضؽط والإحباط والإجهاد

ٌعرفان الضؽط كسٌرورة تحتوي على  (Lazarus & Folkman) اما لازاروس و فولكمان    

                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                   .بعدا هاما ألا و هو علاقة الشخص بالمحٌط الضؽوطات و التوترات الفردٌة و ٌضٌفان

هذا وقد ٌتعرض الفرد )الراشد( لضؽط الآخرٌن محاولٌن صٌاؼة حٌاته وعدم إحساسه بالحرٌة المنوطة 

                                                                                                                                                                                                                                                                                                            ٌره خاصة فً المجتمع الجزابري.به سواء عن نفسه أو مص

ل ضؽوطاً قد تدفع إلى الوقوع فً العدٌد من المشكلات كالعزلة أو الوحدة أوالشعور هذه تمثكل    

بالاؼتراب، لذا تمثل الضؽوط النفسٌة، أسباب لظهور المشكلات النفسٌة. ومن هنا كان لابد من دراسة 

 هذه الظاهرة )الضؽط النفسً( لتعدد المشكلات والاضطرابات التً تسببها، ولانتشارها الواسع فً

 المجتمع الجزابري.



  مقذمة
 

 ك 
 

ومن هذا المنطلق ٌؤتً دورنا كمعالجٌن النفسانٌٌن فً البحث عن العلاج وإٌجاد حلول لمشكلات هذه      

الظاهرة او التخفٌؾ من المعاناة التً ٌتعرض لها الفرد )الراشد( الجزابري، وذلك من خلال اختٌار 

العلاج المعرفً السلوكً احد الأسالٌب العلاجٌة  العلاج المناسب واثبات جدارته وفاعلٌته مٌدانٌا، وٌعد

الحدٌثة و التً تهدؾ الى تؽٌٌر أسالٌب التفكٌر التً تإثر فً انفعالات وسلوك الفرد من خلال تطبٌق 

عدة أسالٌب معرفٌة وسلوكٌة، ولهذا فالتساإل القابم هنا " هل للعلاج المعرفً السلوكً فاعلٌة و نجاعة 

 ت والمعاناة التً تحدث جراء الضؽوط النفسٌة؟".فً التخفٌؾ من المشكلا

وجاءت هذه الدراسة كمحاولة للإجابة على هذا التساإل من خلال جانبٌن: جانب نظري و الاخر      

مٌدانً تطبٌقً، فالجانب النظري نقدم فٌه نظرة حول موضوع البحث حسب متؽٌرات الدراسة وٌتكون 

 : ( فصول04من )

 فٌه مشكلة الدراسة الفصل الأول: نتناول-

 الفصل الثانً: الضؽوط النفسٌة -

 الفصل الثالث: العلاج المعرفً السلوكً-

 الفصل الرابع: الراشد )مرحلة الرشد(-

 : ( فصول02وفٌما ٌخص الجانب المٌدانً فٌتكون من )

 الفصل الخامس: منهجٌة البحث واجراءاتها -

 الفصل السادس: عرض ومناقشة نتابج الدراسة-

 .مع تقدٌم التوصٌات والاقتراحات وننهً بخاتمة الدراسة



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  : البحث إشكالٌة -أولا 

تمثل الضؽوط التً ٌتعرض لها الشخص فً هذا العصر ظاهرة جدٌرة بالاهتمام لما لها من تؤثٌر      

على كثٌر من جوانب حٌاة، وذلك لما تسببه من اضطرابات ومشكلات ٌنجم عنها سوء التوافق وبعض 

 الامراض.   

  

 الفصــــــــــــــــل الأول:
 مشكلــــة البحـــــث

 

 
مقدمة 
البحث إشكالٌة 
البحث فرضٌة 
أهمٌة البحث 
اهداؾ البحث 
 ًاختٌار الموضوعدواع 

دراسةلل الأساسٌة المصطلحات تحدٌد 



انفصم  مشكهة انبحث  

 الأول
 

 

2  

 

ت النفسٌة عكس عالم الٌوم وفً الماضً، لم ٌكن لكلمة الضؽط النفسً وقع فً المجتمع لقلة المثٌرا     

الملًء بالمتاعب والمشاكل والآفات، فالحروب فً الماضً لم تكن تإثر بالشكل الذي تإثر فٌه الٌوم من 

مشاهد الموت والدمار الٌومٌة التً ترى بالصوت والصورة عبر القنوات الفضابٌة والأنترنت حتى 

تقلب أحوال الؽنً إلى الفقر وكوارث طبٌعٌة  ونحن فً بٌوتنا، ولم تكن هناك أزمات مالٌة واقتصادٌة

 .    وحوادث السٌارات والطابرات التً تخلؾّ ضحاٌا من الموتى والجرحى نسمع عنها ٌومٌا

بالإضافة إلى الاضطرابات والأزمات الاجتماعٌة والمعاناة المادٌة والهموم والمشاكل الٌومٌة التً    

للانفعال والإحساس بحالة من عدم الاستقرار الداخلً، فكل هذا  ٌعٌشها الإنسان فً حٌاته الٌومٌة تدفعه

ٌإثّر بصورة سلبٌة على نفسٌة الإنسان وحٌاته وعدم القدرة على مواجهة وتخطً الصعاب والتحدٌات 

 كبٌرا. فً شتى المٌادٌن سواء فً العمل أو الأسرة والمجتمع ما ٌسبب له ضؽطا نفسٌا

د ٌمكن أن تعوق الأفراد على التكٌؾ النسبً وعن التقدم فً المجالات فالضؽوط النفسٌة على الأفرا    

فعدد كبٌر منا مصابون بضؽوطات نفسٌة نتٌجة الحٌاتٌة المختلفة وتعٌق الرضا والسعادة فً الحٌاة، 

عصبٌتهم الزابدة الناتجة عن المإثرات السلبٌة للحٌاة الٌومٌة، ما ٌإدي فً نهاٌة الأمر إلى الإصابة 

 ٌارات العصبٌة أو الانتحار والجنون.بالانه

فقد ساعد تعقد الحٌاة الحدٌثة والتقدم المادي والتكنولوجً فً زٌادة الضؽوط النفسٌة على الأفراد     

% من المشكلات الصحٌة لها علاقة بشكل أو 75"وأشارت التقارٌر الطبٌة فً الولاٌات المتحدة إلى أن 

 (.   20: 2000بآخر بالضؽوط النفسٌة". )عسكرعلً 

بالمابة من الجزابرٌٌن بحاجة إلى الرعاٌة النفسٌة وأن الفبة  10كما أوضحت بعض الدراسات أن     

سنة من الجنسٌن أكثر عرضة للأمراض النفسٌة والعصبٌة بسبب المشاكل  40العمرٌة الأقل من 

وس الاجتماعٌة والاقتصادٌة والاحباطات التً ٌمر بها الراشد، حٌث ٌدق المختصون الجزابرٌون ناق

الخطر بسبب تزاٌد الأمراض النفسٌة والعصبٌة فً البلاد نتٌجة الضؽوط النفسٌة، خاصة أثناء العشرٌة 

السوداء وما ما خلفّته من ضؽوطات وأمراض نفسٌة لا تعد ولا تحصى وما سببته من أمراض 

القلبٌة،  بالمابة من أمراض العصر مثل النوبات 80فسٌولوجٌة، حٌث أشارت آخر الإحصابٌات إلى أن 

 القروح المعدٌة، ضؽط الدم.. وؼٌرها تكون بداٌتها الضؽط النفسً. 
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والبحث الحالً ٌعتمد على العلاج المعرفً السلوكً ببعض فنٌاته منها المعرفٌة ومنها السلوكٌة،     

وذلك فً محاولة للحد او التخفٌؾ من شدة وحدة هذه الضؽوط ، حٌث ٌعتبر الأسلوب الأكثر حداثة 

 كثر شمولٌة، و الذي  ٌمس الثالوث: الفكر، السلوك، والمشاعر.والأ

   :وعلٌه ٌمكننا أن نحدد مشكلة بحثنا الربٌسٌة فً تساإل الاتً وفق ما ٌلً 

ما مدى فاعلٌة العلاج المعرفً السلوكً فً التخفٌؾ من الضؽوط النفسٌة لدى الراشد فً  

 الجتمع الجزابري؟

 : فرضٌة البحث -ثانٌا 

 : على التساإل المطروح تمت صٌاؼة فرضٌة البحث كالتالً وبناءاً 

 .للعلاج المعرفً السلوكً فعالٌة لتخفٌؾ من الضؽوط النفسٌة لدى الراشد 

 : أهداؾ البحث واهمٌة  -ثالثا 

ٌعد الضؽط النفسً من أكثر الاضطرابات انتشارا فً المجتمع الجزابري ولهذا فقد رأٌنا ان دراسة    

الضؽوط النفسٌة ومدى انتشارها تشكل إحدى الخطوط الأساسٌة فً تحدٌد المشاكل النفسٌة التً قد تنجم 

 : باب التالٌةعنها والتً تواجه الراشد بالتحدٌد، ولهذا فؤهمٌة هذه الدراسة تكمن فً الأس

أن دراسة الضؽوط النفسٌة مهمة فً معرفة أسباب الضؽوط ومدى تؤثٌرها على الفرد الجزابري  -1

 .وكٌفٌة التخفٌؾ منها

 معرفة مدى فاعلٌة العلاج المعرفً السلوكً فً التخفٌؾ ومساعدة المصابٌن بهذا الاضطراب. -2

 الوصول الى نتابج تطبٌقٌة ٌمكن الاستفادة منها مستقبلا. -3

تعتبر الضؽوط النفسٌة من ضمن الأحداث الٌومٌة التً ٌمر بها الفرد فً حٌاته التً قد تشكل ضؽطاً  -4

 .سلبٌاً أو إٌجابٌاً علٌه

 معرفة شتى الضؽوط النفسٌة التً ٌتعرض لها الفرد. -5

  :البحث إلى ما ٌلً ٌهدؾ 

 على شتى أنواع الضؽوط النفسٌة التً ٌمكن ان ٌتعرض لها الفرد خاصة الراشد. التعرؾ -1

 معرفة مدى نجاعة وتؤثٌر العلاج المعرفً السلوكً فً التخفٌؾ من شدة هذا الاضطراب. -2

 اضافة المزٌد للبحوث العلمٌة عامة ولعلم النفس بصفة خاصة. -3
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 : دواعً اختٌار الموضوع -رابعا 

 الشخصٌة فً دراسة موضوع الضؽوط لما له من أهمٌة فً حٌاتنا الٌومٌة.الرؼبة  

 الفضول العلمً لمعرفة ماهٌة الضؽوط التً ٌعانً منها الفرد الجزابري. 

 ولأن الضؽوط النفسٌة من أكثر الاضطرابات النفسٌة انتشارا فً وقتنا الحاضر. 

 : دراسةلتحدٌد المصطلحات الأساسٌة ل -خامسا 

 : العلاج المعرفً السلوكً .1

هو أحد الطرق العلاجٌة النفسٌة التً تشدد على أهمٌة دور التفكٌر فً التؤثٌر على مشاعرنا     

 وسلوكٌاتنا.

وٌشٌر هذا العلاج الى مجموعة من المبادئ والإجراءات التً تشترك فً افتراض ان العملٌات     

تؽٌر من خلال الفنٌات المعرفٌة والسلوكٌة. )بن عثمان و المعرفٌة تإثر فً السلوك، وان هذه العملٌات ت

 (.08: 2012قمان فطٌمة،

وٌعرؾ اجرابٌا فً هذه الدراسة: هو الأسلوب العلاجً الذي تم تطبٌقه بهدؾ التخفٌؾ من شدة وحدة    

الحوار ، الاسترخاء،  إعادة التقٌٌم المعرفً الضؽوط النفسٌة وكٌفٌة مواجهتها وفق التقنٌات التالٌة "

 . "الداخلً

 : الضؽط النفسً .2

إن مفهوم الضؽط النفسً ٌشٌر إلى وجود عوامل خارجٌة ضاؼطة على الفرد سواء بكلٌته أو على     

توجد لدٌه إحساسا بالتوتر أو تشوٌها فً تكامل شخصٌته، و حٌنما تزداد شدة هذه  جزء منه و بدرجة

الضؽوط فإن ذلك قد ٌفقد الفرد قدرته على التوازن و ٌؽٌر نمط سلوكه عما هو علٌه إلى نمط جدٌد، و 

أو مصادر الضؽوط فً حٌاة الفرد متعددة، فقد ترجع لمتؽٌرات بٌبٌة كما قد ٌكون مصدرها الفرد نفسه 

 (.673: 1993فرج طه وآخرون،) طرٌقة إدراكه للظروؾ من حوله.

 

 

 

 : الراشد .3
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الراشد هو الشخص الذي وصل إلى سن الرشد وحٌنها ٌكون معتمداً على نفسه ومكتفٌاً ذاتٌاً عكس     

ًّ للبالؽٌن من حٌث  الطابع القاصر، ومرحلة الرُشد تكون بتحدٌد الجوانب الفٌزٌولوجٌة، أو النمو النفس

ٌّة. ًّ والحالة الاجتماع  الشخص



 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 نبذة عن الضؽوط النفسٌة : -أولا 

بالرجوع الى تارٌخ ظهور مصطلح الضؽط من الناحٌة الزمنٌة لوجدته لٌس بالأمر الهٌن لأن كلمة      

ضؽط فً حد ذاتها سابقة لتارٌخها، حٌث ٌرى "لازاروس " ان الادبٌات المعنٌة بهذا المصطلح ترى ان 

وبدا ٌتداول فً  1944نشؤة مفهوم الضؽط ٌرتبط تارٌخٌا بمٌدان الهندسة، حٌث ظهر لأول مرة فً عام 

 .(  89:  2017أوراؼً فوزٌة،أمرٌكا اثناء الحرب العالمٌة الثانٌة وما بعدها )

 

 الفصــــــــــــــــــل الثانـــــــــــً:

 ةــوط النفسٌــالضؽ

 
نبذة عن الضؽوط النفسٌة 

والنظرٌات المفسرة  تعرٌؾ الضؽوط النفسٌة

 لها

مسببات الضؽوط النفسٌة 

مصادر الضؽوط النفسٌة 

أنواع الضؽوط النفسٌة 

تشخٌص الضؽوط النفسٌة 

الضؽوط النفسٌة اعراض 
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ولقد ازداد انتشارا وتداولا فً علم الفٌزٌاء والهندسة، كما ان هذا المفهوم انتقل الى علم الاجتماع      

ستعارته من الدراسات الهندسٌة ، اٌن شاع استخدامه فً علم النفس والطب النفسً، بعدما تم ا1946عام 

 والفٌزٌابٌة. 

وٌعتبر عالم الفٌزٌولوجٌا " والتر كانون " اول من اهتم تارٌخٌا بمثل هذه المصطلحات، اذ استخدم      

فً بداٌة القرن العشرٌن مصطلح التوازن الجسمً للتدلٌل على نزعة الكابن الحً بالاستعانة على 

تزان، فالكابن الحً ٌدرك الخطر فً البٌبة والاستجابة تكون اما الدفاع مصادرها للمحافظة على حالة الا

 (.21: 2009او الهروب. )الؽرٌر وأبو اسعد، 

استعار علم النفس هذا المفهوم من الفٌزٌاء حٌنما كان ٌشٌر الى المشقة اوالضؽط، وكان ذلك فً بداٌة    

ته كعلم له منهج خاص به، وأٌضا جرى استخدام القرن العشرٌن عندما انفصل عن الفلسفة واثبت استقلالٌ

الطبٌب الكندي، كما ٌعتبر  1956هذا المفهوم فً الصحة النفسٌة والطب النفسً على ٌد هانز سٌلً 

هانز سٌلً من أوابل الأطباء الذٌن بحثوا فً هذا الموضوع واعطوه أرضٌة علمٌة وافٌة، حٌث كانت 

 ( .39: 1992نظور تجرٌبً طبً. ) سمٌة طه جمٌل ، مناقشته فً البداٌة لمفهوم الضؽط من م

وٌعد كذلك الأب المإسس لبحوث الضؽوط و اول من استخدم هذا المفهوم فً المجال البٌولوجً )     

 (. 20-19: 2009الؽرٌر و أبو اسعد، 

وفً  وفً القرن الرابع عشر استخدم هذا المصطلح بؤكثر عمومٌة لٌصؾ المشقة او الضٌق او الشدة،    

القرن السابع عشر استعمل مفهوم الضؽط من طرؾ الانجلٌز للدلالة عن حالات الأسى والشقاء، ثم 

استعمل من طرؾ المنظرٌن فً مٌدان الفٌزٌاء أمثال "بوٌل" و"هوك"، واستخدمت شعبٌا فً القرن 

 السابع بمعنى الشدة والحزن.

النظري لمفهوم الضؽط استمر الى الٌوم متؤثرا بعمل المهندس  الا أن العدٌد من الدعم و التؤٌٌد    

روبرت هوك فً أواخر القرن السابع عشر مٌلادي الذي استخدم هذا المفهوم من خلال اهتمامه بتصمٌم 

الأبنٌة كالجسور التً تتحمل حمولة ثقٌلة و تقاوم وقوى الطبٌعة كالرٌاح، وتوصل الى ان الضؽط ٌنشؤ 

و الحمل و ٌكون استجابة البناء للحمولة، وٌكون ذلك مماثلا لاستجابة الضؽط التً من تؤثٌر العبء ا

 ( .17: 2006تصدر عن الفرد. ) عبد العظٌم  و سلامة حسٌن ، 

وابتداءاً من القرن التاسع عشر استعمل كوشً مصطلح الضؽط فً مٌدان الفٌزٌاء لدراسة الاجسام 

اسع عشر أصبحت الكلمة تشٌر الى القوة اوالضؽط او التوتر الصلبة، وطوال القرنٌن الثامن عشر والت

 والاجهاد.
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وفً العشرٌنٌات أجرى العالم الفٌزٌولوجً والتر كانون ملاحظته المنظمة على التؽٌرات     

الفٌزٌولوجٌة للمشقة، كالألم والجرح، والذي ٌعتبر اول من اهتم تارٌخٌا بمثل هذه المصطلحات، اذ 

لقرن نفسه مصطلح التوازن الجسمً لتدلٌل على نزعة الكابن الحً. ) الؽرٌر و أبو استخدم فً بداٌة ا

 (. 21: 2009اسعد، 

وفً أواخر القرن العشرٌن عرفت القوامٌس الأجنبٌة بؤنه الضٌق او القوة، وحدٌثا  استخدمت الكلمة     

تٌاح للفرد، ولكن هذا بوجه عام لوصؾ الاحداث الخارجٌة التً تإدي الى الشعور بالضٌق وعدم الار

الشعور ٌكمن وراءه التفسٌر والمعنى الذي ٌعطٌه الفرد للحدث، وهذا التفسٌر هو الذي ٌحدد الحدث من 

 ( .18: 2006حٌث كونه ضاؼطا او لا. ) عبد العظٌم و سلامة حسٌن ، 

بٌة الى مجال ونقله من مجال العلوم الفٌزٌا 1950الا أن هانز سٌلً قد استخدم هذا المصطلح عام     

العلوم الإنسانٌة على أساس لٌبرز حقٌقة مفادها: أن الجسم البشري حٌن ٌتعرض لأحد المواقؾ المإثرة 

أي الضاؼطة، فان استجابة الجسم )رد فعله الفٌزٌولوجً( ستكون مرهقة أو مجهدة وان لم ٌنتبه الانسان 

 الٌها سوؾ تدمره.

ولم ٌكتفً سٌلً بهذا بل انه ألؾ مصطلح الضاؼط لٌشٌر به الى كافة المثٌرات أو المنبهات التً     

ٌمكن أن تثٌر استجابات الجسم كرد فعل متوقع نحو الضؽوط، ومع الأٌام وكثرة الاستخدام أصبح لمن لا 

. ) محمد ٌعرؾ التارٌخ ٌظن وكؤن هذا المصطلح هو ابن شرعً )ؼٌر مقحم( على مجال علم النفس

 (11-10حسن ؼانم: ص

 

 

  :ة والنظرٌات المفسرة لهاتعرٌؾ الضؽوط النفسٌ -ثانٌا 

ٌشٌر معجم اللؽة العربٌة الى ان ضَؽْط هً مصدر كلمة ضؽَطَ والتً تعنً العصر، الكبس، التشدد 

والقوة  والضٌق، اما معجم العربٌة الكلاسٌكٌة والمعاصرة فٌورد بمعنى: القه، الضٌق، الزحمة، المشقة

 الواقعة على وحدة المساحات فً الاتجاه العمودي.

وترد كلمة الضؽط فً معجم علم النفس و التحلٌل النفسً لتدل على وجود عوامل  خارجٌة تضؽط     

على الفرد سواء بكلٌته اوعلى جزء منه، فتولد لدٌه إحساسا بالضٌق او تشوٌها فً تكامل شخصٌته، 
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إنها تفقد الفرد القدرة على التوازن معها، حٌث ٌؽٌر نمط السلوك عما هو وحٌنما تزداد حدة الضؽوط ف

 (.14:  2017-2016علٌه الى نمط جدٌد. ) حمري صارة ، 

ٌعرؾ الباحثون فً علم النفس الضؽط النفسً بعدة تعرٌفات وٌرجع ذلك للاختلاؾ المناحً      

تعرٌفات ٌنطلق من المثٌر والبعض الآخر والاٌدٌولوجٌات التً اهتمت بدراسة هذا المفهوم، فبعض ال

ٌنطلق من الاستجابة، ٌعد إٌجاد تعرٌؾ محدد ودقٌق لمفهوم الضؽط من أكثر الصعوبات التً ٌواجهها 

 الباحثون فً هذا المجال.

وٌعرؾ لازاروس الضؽط بؤنه " مجموعة المثٌرات التً ٌتعرض لها الفرد بالإضافة الى 

كذلك تقدٌر الفرد لمستوى الخطر وأسالٌب التكٌؾ مع الضؽط والدفاعات الاستجابات المترتبة علٌها، و

 النفسٌة التً ٌستخدما الفرد فً مثل هذه الظروؾ ".

كما عرفه أٌضا " بانه نتٌجة لعملٌة تقٌٌمٌة ٌقٌم بها الفرد مصادره الذاتٌة لٌرى مدى كفاءتها لتلبٌة 

د الداخلٌة والبٌبة الخارجٌة". )الؽرٌر و أبو السعد ، متطلبات البٌبة، أي مدى الملابمة بٌن متطلبات الفر

2009  :24.) 

أما "وولترجملش" فؤنه ٌعرؾ الضؽط بؤنه " التوقع الذي ٌوجد لدى الفرد حٌال عدم القدرة على 

الاستجابة المناسبة لما قد ٌتعرض له من أمور أو عوارض قد تكون نتابج استجاباتنا لها ؼٌر موفقة 

 (15-14ص2004)العنزي،وؼٌر مناسبة ". 

ٌّر ٌلقً عببا على القدرات التكٌفٌة لدى الفرد ". )الهاشمً لوكٌا،    كما عرفه تاٌلور بؤنه " أي تؽ

2006 :11) 

وفً تعرٌؾ عبد الستار إبراهٌم " هو أي تؽّر داخلً أو خارجً من شؤنه أن ٌإدي الى استجابة 

ث الخارجٌة بما فٌها ظروؾ العمل أو التلوث البٌبً انفعالٌة حادة ومستمرة، وبعبارة أخرى تمثل الأحدا

أو السفر والصراعات الأسرٌة، ضؽوطا مثلها مثل الأحداث الداخلٌة كالإصابة بالمرض أو التؽٌرات 

 (.21: 2006الهرمونٌة". ) طــــه عبد العظٌم حسٌن،

)توفٌق هارون وعرفه سعد جلال بؤنه " أي موقؾ قادر على انتاج تؽٌرات فً الكابن الحً".   

 (.17: 1999الراشدي، 
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ونجد ان تعرٌؾ "لاٌٌش" للضؽط قد جمع صفتً الشمولٌة والدقة المطلوبة، اذ أشار الى أن الضؽط 

ٌشمل تجربة ذاتٌة تحدث لدا الفرد المعنً اختلالا نفسٌا كالإحباط والتوتر والقلق، وقد ٌحدث الضؽط 

ادة سرعة نبضات القلب...الخ، وٌحصل ذلك الضؽط اختلالا فٌزٌولوجٌا كارتفاع الضؽط الدموي وزٌ

 بتؤثٌر عوامل بٌبٌة خارجٌة مادٌة أو اجتماعٌة تحٌط بالفرد المعنً.

أما مونرو فقد عرؾ الضؽط مشٌرا الى أنه ٌتجسد بعناصر ربٌسٌة ثلاث هً: الاثارة، الاستجابة، 

 (.128:2016التفاعل. )عبد الحق لبوازدة،

رت عنه معظم المفاهٌم  وٌعتبر هانز سٌلً من أهم المساهمٌن فً أبحاث الضؽوط، حٌث طوَّ

 والمعلومات عن الضؽوط فٌما بعد، وقد عرفه بؤنه " استجابة الجسم ؼٌر المحددة لأي مطالب ".

وٌعتر "لازاروس" أول من قدم وجهة النظر النفسٌة للضؽوط، حٌث عرؾ الضؽط " بالشًء الذي 

ٌ مه الفرد بؤنه ضار او مهدد   أو متحدِ".ٌق

قد عرّؾ "سبٌلبٌرجر" الضؽوط بؤنها " القوة الخارجٌة التً تحد تؤثٌرًا على الفرد كخواص 

 موضوعات بٌبٌة أو ظروؾ مثٌرة ، تتمٌز بدرجة من الخطر الموضوعً ".

أما "سٌدنً كروج" فقد اعتبر الضؽوط بؤنها " حالة التوتر الداخلً للفرد والتً تحدث كاستجابة 

ضؽوط، ورأى أن بعض المواقؾ التً قد تكون ضاؼطة بالنسبة لشخص ما قد لا تكون  لضؽط أو عدة

 ضاؼطة بنسبة لشخص آخر".

وٌرى "سكنر" أن " الضؽوط تعد أحد المكونات الطبٌعٌة فً حٌاة الفرد الٌومٌة، وهو ٌنتج عن 

رجة التً تفوق شدة تفاعله مع البٌبة ولا ٌمكن تجنبه، ومعظم الناس ٌواجهون الضؽوط بفعالٌة الى الد

 قدرتهم على المواجهة فٌشعرون بتؤثٌراته البٌبٌة علٌهم".

وأما "محمود حسٌن دسوقً" فانه عرفها " بانها مجموعة من التراكمات النفسٌة والبٌبٌة والوراثٌة 

والمواقؾ الشخصٌة نتٌجة للأزمات والتوترات والظروؾ الصحٌة القاسٌة التً ٌتعرض لها الفرد، 

ن حٌث شدّتها، كما تتؽٌر عبر الزمن تبعًا لتكرار المواقؾ الصعبة التً ٌصادفها الفرد، بل وتختلؾ م

انها قد تبقى وقتا طوٌلا إذا ما استمرت الظروؾ المثٌرة لها، وتترك آثارًا نفسٌة سٌبة على الفرد". )أحمد 

 (. 17-14: 2009الؽرٌر وأحمد أبو أسعد، 
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بة جسدٌة او عقلٌة او انفعالٌة تحدث بسبب مطالب او اذن الضؽط هو: عبارة عن شدة او صعو

ضؽوطات بٌبٌة او موقفٌة او شخصٌة، وهناك ضؽوطات تبقى لفترة أطول وتتضمن معاناة أكبر. ) نفس 

 (.25المرجع ، ص: 

  : النظرٌات المفسرة للضؽوط 

 : ( النظرٌة الفٌزٌولوجٌة1

الذي ٌعتبر الأب الحقٌقً لنظرٌة الضؽط النفسً قدم هذه النظرٌة عالم الفٌزٌولوجٌا هانز سٌلً و    

الحدٌثة فً " نموذج سماه بمتلازمة تكٌؾ العامة "، وٌرى أن رد فعل الجسم ٌتقدم مع التعرض المستمر 

للضؽوط وٌإدي تؤثٌرات سالبة على حٌاة الفرد، وٌإمن بؤن درجة معتدلة أو متوسطة من الضؽط 

سمً، وهذا ٌإدي بالفرد الى حشد كل طاقاته لمواجهة تلك النفسً تإدي الى اضطراب التوازٌن الج

 الضؽوط ، وهنا ٌدفع ثمنها فً شكل أعراض فٌزٌولوجٌة.

هً : سلسلة من الاستجابات الجسمٌة لمهاجمة المرض، لأن الاستجابات  وزملة التكٌؾ العام  

 ً:الفٌزٌولوجٌة الثلاثة التالٌة والتً تحدث فً العدٌد من المواقؾ الضاؼطة ه

 تضخم أو اتساع الؽدة الأدرٌنالٌة. -1

انكماش الؽدة الصعترٌة )ؼدة صؽٌر صماء قربة قاعدة العنق( والجهاز اللمفاوي المسإول عن  -2

 مقاومة الأمراض.

 القرحة الهضمٌة. -3

 

 

 :  نظرٌته فً ثلاث مراحل هً " سٌلً" وقد وصؾ 

 :  مرحلة رد الفعل التحذٌرٌة )مرحلة الإنذار( - أ

وتمثل هذه المرحلة خط الدفاع الأول لضبط الضؽط النفسً ، فعندما ٌتعرض الفرد للخطر أو التهدٌد      

الجسمً مثل المرض والجروح وفقدان القدرة على النوم ، أو أي تهدٌد نفسً مثل انهاء علاقة حمٌمٌة ، 
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شارة العصبٌة والؽضب من سلوك ؼٌر مرؼوب فٌه، فإن ردة فعل الجسم تكون واحدة حٌث تبدأ من الإ

والهرمونٌة بالجسم لتعببة الطاقة اللازمة للطوارئ فتزداد دقات القلب وٌرتقع ضؽط الدم ، وتتوتر 

العضلات وٌزداد افراز العرق وٌزداد افراز الأدرٌنالٌن لذا سٌحاول الفرد مواجهة مصدر الضؽط 

 النفسً. 

الؽدد الأدرٌنالٌنٌة لتعببة أجهزة الدفاع فً ومن ناحٌة فٌزٌولوجٌة ٌقوم الجهاز العصبً السمبثاوي و    

الجسم، اذ ٌزداد انتاج الطاقة الى أقصاه لمواجهة الحالة الطاربة ومقاومة الضؽوط ، وعندما ٌتخلص 

الفرد من التهدٌد، فإن الجسم ٌعود الى مستوى منخفض من الإثارة وهذه الحالة ما ٌمكن تسمٌتها بحالة 

ً أن الموت ٌحدث أثناء هذه المرحلة فٌما إذا كان الضؽط النفسً شدٌدًا التوازن الداخلً، وٌعتقد سٌل

ا.  جدًّ

 : مرحلة المقاومة - ب

وهنا مرحلة مواجهة مصدر الضؽط النفسً من قبل الفرد، فٌهٌا الفرد نفسه للمواجهة، ولكن انشؽال     

ضؽط الأخرى، مما الفرد مع مصدر الضؽط النفسً فٌسٌولوجٌا ونفسٌا ٌجعله أكثر حساسٌة لمصادر ال

ٌعرضه لتطوٌر اضطرابات نفسٌة وجسمٌة مثل التقرحات فً الجهاز الهضمً وضؽط الدم والربو 

القصبً...الخ. وتنشؤ هذه الاضطرابات نتٌجة المحاولات للتعامل مع مصادر الضؽط النفسً. وفً حال 

وؼٌر كافٌة، فإن حالة  أن المحاولات لتحقٌق المطالب التً ٌتضمنها مصدر الضؽط النفسً ؼٌر فعالة

الإثارة المستمرة تبدو ؼٌر منتظمة فً هذه المرحلة، مما ٌإثر سلبا على القدرة على التركٌز واتخاذ 

 قرارات منطقٌة، وتزداد المقاومة فً هذه المرحلة.

  :الإنهاكمرحلة  - ج

ضؽط مسٌطر، فً هذه المرحلة تنخفض قدرة الفرد على التعامل مع الضؽوط النفسٌة فٌصبح مصدر ال   

مما ٌجعل الفرد ؼٌر قادر على حماٌة وجوده تحت المسإولٌات العالٌة والمستمرة من الضؽط النفسً، 

وتضعؾ المقاومة، لا ٌمكن لجسم الانسان الاستمرار بالمقاومة الى مالا نهاٌة، إذ تبدأ علامات الإعٌاء 

ثاوي ٌتولى الجهاز العصبً البارا بالظهور تدرٌجا وبعد أن ٌقل انتاج الطاقة للجهاز العصبً السمب

السمبثاوي الأمور فتتباطبً أنشطة الجسم وقد تتوقؾ تماما. وإذا ما استمرت الضؽوط ٌصبح من 

الصعوبة التكٌؾ لها لتإدي الى اضطرابات نفسٌة مثل الاكتباب أو أمراض جسمٌة تصل حد الموت وإذا 

 ٌإدي ذلك الى رحلة الموت.لم ٌعود الجسم لفترة النقاهة أثناء هذه المرحلة قد 
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من الواضح أن هذه النظرٌة تفسر بشكل واضح الأثر الناتج عن الضؽوط النفسٌة التً ٌتعرض لها     

الأفراد ودرجة مقاومة المواقؾ المسببة للضؽط، وهذا ٌعطً انطباع واضح لأهمٌة النظرٌة فً تفسٌر 

 (. 62-60:  2009الضؽوط النفسٌة. ) أحمد الؽرٌر و أحمد أبو أسعد، 

 :  ( نظرٌة العجز المتعلم2

ٌشٌر مفهوم العجز المتعلم الذي استخدم من طرؾ سٌلجمان الى أن تكرار تعرض الفرد للضؽوط     

تزامنا مع اعتقاده بؤنه لا ٌستطٌع التحكم فً المواقؾ الضاؼطة أو أن ٌواجهها، ٌجعل الفرد ٌشعر 

ٌجعله ٌبالػ ٌبالؽه فً تقٌٌمه للأحداث والمواقؾ التً ٌمر بها بالعجز وعدم القٌمة، وهذا الشعور بالعجز 

ٌ مها على أنها مهددة له، وفً نفس الوقت ٌدعم شعوره بعدم قدرته على مواجهتها مما ٌجعله ٌتوقع  وٌق

الفشل بشكل مستمر، وٌدر أن ما ٌتعرض له من فشل سوؾ ٌستمر معه فً المستقبل، ومن ثم ٌشعر 

 ٌترتب علٌه انخفاض فً تقدٌر الذات ونقص الدافعٌة والاكتباب. بالٌؤس والسلبٌة وما

وتؤخذ هذه النظرٌة بمبدأ أن الضؽط ما هو الا نتاج للشعور بالعجز المتعلم، وأن هناك ثلاث أبعاد   

 : للتفسٌر المعرفً لهذا الشعور وهً

 ٌة، أو لأسباب عزو الفشل لأسباب داخلٌة وعوامل ذاتٌة تتعلق بالفرد ذاته وبخصابصه الشخص

 خارجٌة أسرٌة كانت أم اجتماعٌة.

 .اتساق العزو لدى الفرد بالثبات أي أن مسببات الأمور سوؾ تبق فً كل الأحوال 

 .مدى شمولٌة تطبٌق التفسٌر على مجال واحد أو عدة مجالات 

الى التراجع على أن التفسٌرات الداخلٌة والثابتة والشمولٌة هً التً تقود  سٌلجمانوقد أكدت أبحاث     

للدافعٌة والتكٌؾ الانفعالً، وتكون النتٌجة شعور بالاكتباب أكثر تكرارا و أشد عمقا و أطول مدة، فالفرد 

اذا عزا النقص فً قدرته الى عوامل ثابتة ٌصعب تؽٌٌرها، فإنه سوؾ ٌعتقد أن جهده الشخصً لن ٌعدل 

لنفسً ، مما ٌولد لدٌه مزٌدا من الشعور الموقؾ ومصادره الذاتٌة ستكون ؼٌر كافٌة لمجابهة الضؽط ا

 الذاتً بالضؽط النفسً.

أٌضا على أن حالة العجز المتعلم تإدي إلى آثار تعلٌمٌة ودافعٌة  وانفعالٌة،  " سٌلجمان" وٌإكد    

فً العزوؾ عن المبادرة، أما أثر التعلٌمً فٌشمل تعلم سلوك ؼٌر مجدي، فالفرد  وٌتمثل الأثر الدافعً

ٌتعلم هنا أن النتابج التً ٌتعرض لها تحدث بشكل مستل عن أفعاله، أما الأثر الانفعالً فٌتمثل فً أن 
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) حمري  فقدان القدرة على التحكم والسٌطرة على المواقؾ المختلفة ٌإدي الى استجابات انفعالٌة سلبٌة.

 (.26-25:  2017سارة، 

 :  ( نموذج لازاروس و فولكمان3

وٌركز هذا النموذج على الضؽط النفسً كعملٌة تكٌفٌة دٌنامٌة متبادلة وٌرى أن الضؽط النفسً     

علاقة متبادلة بٌن الفرد والبٌبة ٌقٌمها الفرد على أنها مرهقة وتتجاوز مصادره وتعرض صحته للخطر، 

" الى فابدة التقٌٌم النفسً للخبرات التً تشكل ضؽطا من وجهة نظر دٌنامٌة وفولكمان لازاروسوٌشٌر "

نشطة، وترى وجهة النظر هذه أن جسم الإنسان ٌبذل جهدا وٌستجٌب للتكٌؾ وإعادة التوازن حال 

 تعرضه للخطر، مما ٌإكد أن تكٌؾ عملٌة نشطة ومستمرة ولٌست عملٌة سلبٌة وجامدة.

" الى النموذج المسمى بالتقٌٌم المعرفً والذي ٌشمل التقٌٌم الأولى روس وكوهنلازاوقد أشار "   

والتقٌٌم الثانوي. والتقٌٌم الأولى ٌشٌر الى وصؾ الفرد للموقؾ على أنه مهدد وخطٌر وٌكون على 

ل صورة إدراك لذلك الموقؾ. أما التقٌٌم الثانوي ٌشٌر الى استعمال الوسابل والعملٌات المعرفٌة للتعام

" بؤن لازاروسوٌوضح "     مع الضؽط النفسً والمواجهة وهذا ٌتفق مع كل من "ألٌس وبٌك"، 

الأحداث والمواقؾ المسببة للضؽط النفسً خارجٌة تقع فً محٌط الفرد وداخلٌة تمثل الجانب الشخصً 

 والتً تتكون من التصور الإدراكً نحو العالم الخارجً.

" الى أن هناك ثالثة أسالٌب أو نماذج ٌمكن العمل من خلالها للتكٌؾ لازاروس وروسكًكما أشار "   

 مع حالات الضؽط النفسً وهً : 

حل المشكلات والتً تعنً عملٌة منظمة تشمل على خطوات متسلسلة للاستبصار عند تفكٌر الفرد  -1

 بحل المشكلة التً تواجهه.

الفرد من خلالها تعلم التفكٌر الواقعً الإدراك المعرفً وهذا من الأسالٌب الفعالة التً ٌستطٌع  -2

 والتخلص من التشوهات الادراكٌة فً مواجهة المشكلات.

الاسترخاء وهذه الأسالٌب الفعالة التً تعمل على إزالة التوتر من العضلات والتخلص من الضؽط  -3

 (.66-65:  2009الناتج عن المشكلات المحٌطة بالفرد. )أحمد الؽرٌر و أحمد أبو أسعد، 

 : نموذج الادراك لسبٌلبرجٌر (4
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" واحد من العلماء الذٌن وضعوا تفسٌرا للضؽوط النفسٌة معتمدا على نظرٌة سبٌلبرجٌرٌعتبر "    

الدوافع، إذ ٌرى أن الضؽوط تلعب دورا فً إثارة الاختلافات على مستوى الدوافع فً ضوء إدراك 

 وفً ضوء هذه الأبعاد ٌحدد محتوى النظرٌة فٌما ٌلً: ، حدد نظرٌه فً ثلاثة أبعاد ربٌسٌةالفرد لها، وٌ

 .التعرؾ على طبٌعة الضؽوط وأهمٌتها فً المواقؾ المختلفة 

 .قٌاس مستوى القلق الناتج عن الضؽوط فً المواقؾ المختلفة 

 .قٌاس الفروق الفردٌة فً المٌل الى القلق 

 .توفٌر السلوك المناسب للتؽلب على القلق الناتج عن الضؽوط 

 وضٌح تؤثٌر الدفاعات السٌكولوجٌة لدى الأفراد المطبق علٌهم برامج التعلٌم لخفض مستوى ت

 القلق.

 .تحدٌد مستوى الاستجابة 

 .قٌاس ذكاء الأشخاص الذٌن تجري علٌهم برامج التعلٌم بمعرفة قدراتهم على التعلم 

الفرد لها، حٌث أن الضؽط  وهذه النظرٌة تتركز على المتؽٌرات المتعلقة بالمواقؾ الضاؼطة وإدراك   

ٌبدأ بمثٌر ٌهدد حٌاة الفرد وإدراك الفرد لهذا المثٌر أو التهدٌد ورد الفعل النفسً المرتبط بالمثٌر، وبذلك 

 (64ٌرتبط برد الفعل على شدة المثٌر ومدى إدراك الفرد له. )نفس المرجع ، ص: 

 :  ( نموذج باول وواٌت5

شاد حالات الضؽط النفسً اذ أنه ٌعطً تفسٌرا لكٌفٌة ظهور الضؽط، ٌعتبر من النماذج الحدٌثة لإر    

فالمثٌرات التً تحدث فً البٌبة الداخلٌة والخارجٌة تإثر على الفرد وتصدر عنها عدة نتابج، ومن هذا 

ٌتبنى الفرد عدة استراتٌجٌات لمواجهة تلك النتابج وعندها تتحد نمط الاستجابة، وعموما ٌتشكل النموذج 

 :  خطوات التالٌةمن ال

المثٌرات البٌبٌة وتشمل مثٌرات خارجٌة )أحداث الحٌاة، المحٌط الاجتماعً، البٌبة الطبٌعٌة(  -1

 مثٌرات داخلٌة )اتجاهات، سمات، انفعالات، مزاج وخبرات(.
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التهدٌد نتٌجة حدوث تؤثٌرات ونتابج سلبٌة مما ٌإدي إلى عدم التوازن بٌن الفرد وبٌبته، وهنا  -2

 فسً مستمر.ٌكون ضؽط ن

انتهاج الفرد لاستراتٌجٌة مناسبة لمواجهة الضؽط والتعامل مع المواقؾ للعودة إلى حالة التوازن  -3

والتكٌؾ وذلك بحل المشكلة، أما فً حالة فشل الفرد فً التعامل مع المشكلة ومواجهتها، فإن 

 د. ذلك ٌكمن فً العودة إلى حالة سوء التكٌؾ مع الوقوع فً تؤثٌرات سلبٌة على المدى البعٌ

 (.67-66) نفس المرجع ،ص:                                                                        

 :  مٌكٌنبوم ( نظرٌة دونالد هربرت6

وتخص أكثر فً الإرشاد والعلاج السلوكً المعرفً ، واشتهر بطرٌقته فً  التحصٌن ضد الضؽوط     

على أساس تعدٌل السلوك ، حٌث تقوم هذه النظرٌة على التعرٌؾ مع النفسٌة، وقد بنا نظرٌته فً العلاج 

منع الاستجابة، بمعنً تعرٌض الانسان لمصادر قلق أو خوؾ أو وساوس دون أن ٌستجٌب استجابة 

سلبٌة، وقد وجد أن لتمارٌن الاسترخاء التً تعتبر نوعا من العلاج السلوكً دورا مهما فً الحد من 

ٌة الداخلٌة التً تإدي الى انقباضات عضلٌة، ولا شك أن الاسترخاء مضاد الضؽوط والتورات النفس

للانضباط، لكن أن تدخل شعورا مخالفا لما هو موجود إذن هنا تكون قد ؼٌرت الحالة والمشاعر وكذلك 

السلوك، وتشتمل أسالٌب التدخلات العلاجٌة لهذه النظرٌة فً أسلوبٌن أساسٌٌن هما التحصٌن ضد 

سٌة، واستخدام تقنٌة الاسترخاء فً خفض الضؽوط. كما أكد "مٌكٌنبوم" على أسالٌب الضؽوط النف

وتمارٌن الاسترخاء وعلى دور المحادثة الداخلٌة وحدٌث الذات فً خفض الضؽوط النفسٌة كونها بتؽٌٌر 

 البنٌة.

درج من خلال تفحص ما سلؾ ذكره من نماذج وأطر نظرٌة مفسرة للضؽوط النفسٌة نجد أنها تت    

 : ضمن ثلاث سٌاقات على النحو التالً

سٌاق بٌولوجً ٌعبر عن فعالٌة الجسم المحافظ على الاستقرار، حٌث تضمن نموذجا لمجموعة  .1

الأعراض التكٌفٌة العامة والذي ٌصؾ ردود الأفعال اتجاه المواقؾ الضاؼطة مبٌنا التؤثٌرات 

ات مختلفة مثل المواجهة أو الهروب، الفسٌولوجٌة للضؽوط النفسٌة وما ٌتمخض عنها من استجاب

 كما قد تتجاوز هذه الاستجابة قدرات الفرد فتحدث الوفاة نتٌجة لشدة الضؽوط النفسٌة.

سٌاق بٌبً ٌإكد على دور البٌبة فً حدوث المواقؾ المسببة للضؽط   وعلى دور الخبرات التً  .2

 انب نفسٌة واجتماعٌة ومعرفٌة.ٌكتسبها الفرد فً مواجهة الضؽوط وما تتضمن هذه العملٌة من جو
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سٌاق سلوكً معرفً ٌعتمد على مفهوم التحصٌن ضد الضؽوط وتوكٌد الذات وٌتخذ من الأنشطة  .3

 المعرفٌة أساسا للتعامل مع السلوك وتعدٌله.

وٌمكن القول أن ما أورده فً كل سٌاق من هذه السٌاقات ٌقدم فهما جزبٌا لمسؤلة الضؽوط النفسٌة،     

ر الممكن أن نفصل جوانب حٌاة الإنسان عن بعضها البعض، فتؤثٌر الجوانب البٌولوجٌة لا لأنه من ؼٌ

ٌستقل عن تؤثٌر العوامل الاجتماعٌة أو النفسٌة وخصوصٌة المثٌرات البٌبٌة، لذا من الضروري أن تقحم 

كل وجهات النظر ونفاعل بٌنها للحصول على تصور أفضل لمسؤلة الضؽوط ولكً نقدم أحسن 

دخلات، فالضؽوط هً تفاعل بٌن مثٌرات بٌبة وعوامل خارجٌة وصراعات و أحداث متباٌنة ٌختبرها الت

الفرد فً مواقؾ وأوقات مختلفة وتسبب له توترا نفسٌا وفسٌولوجٌا وقد تفقده القدرة على التوازن وقد 

                                                                      ؾ الاضطرابات النفسٌة والجسمٌة.تكون عاملا مسهما فً ظهور مختل

 (.30-29: 2017حمري صارة،)                                                                           

 : مسببات الضؽوط النفسٌة -ثالثا 

 :مسببات الضؽط الداخلٌة -1

طبٌعة الجٌنات الوراثٌة عند بعض الأفراد مثل هذه الأمراض تإدي إلى فقد ترجع تلك المسببات إلى     

اختلال التوازن، واستنفاذ الطاقة والقوة وتزٌد أٌضاً من صعوبة العمل على المستوى المرؼوب، فعندما 

نكون مرضى تحاول أجسامنا هامة أن تستعٌن توازنها، ولذي قلا تبقى لها ما ٌكفً فً الطاقة لأداء مهام 

 .اة علٌهمملق

 : مسببات الضؽط الخارجٌة -2

  وهًشخصٌة مسببات خارجٌة : 

 .علاقات زوجٌة -

 التربٌة والأطفال.  -

 .الالتزامات المادٌة -

 .حالات الوفاة -

 حالات الطلاق -

 . ضؽوط الدراسة -

 .مشكلات قانونٌة -
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  وتنقسم إلى بٌئٌةمسببات خارجٌة : 

 .الضوضاء الشدٌدة  -

 .الضباب والدهان  -

 .درجة الحرارة  -

 .الازدحام  -

 .نقص الإضاءة والإفراط فٌها  -

  وتنقسم إلىوظٌفٌة مسببات خارجٌة  : 

 .أعباء العمل الأكبر من المعتاد  -

 .تؽٌٌر واجبات وظٌفٌة  -

 .نقص الدعم من المدٌر  -

 .نقص الاحترام من الزملاء  -

 .تؽٌٌر المهنة ونقص التدرٌب والمعلومات  -

 ( 43: 2000) جرٌر سارا، راتب والخٌارات المهنٌة الأخرى. نقص ال  -

 :مصادر الضؽط النفسً  -رابعا 

لا تخلو حٌاة الإنسان من صعوبات وعقوبات مادٌة، ومعنوٌة خفٌفة، وعنٌفة تعوق سٌر دوافعه نحو      

لإزالتها أو التؽلب أهدافها فعجز الإنسان عن اجتٌاز العقبة بطرٌقة سرٌعة مرضٌة فالطرٌق الطبٌعً 

علٌها هو أن ٌضاعؾ مجهوده وإن ٌكرر محاولاته لتنحٌها من طرٌقه، كؤن ٌحاول الالتفاؾ حول العقبة 

أو استبدال الهدؾ المعوق بآخر أو تؤجٌل إرضاء الدافع وبالتالً فإن الأزمات تنشؤ من إحباط وصول 

ات مادٌة أو اجتماعٌة أو شخصٌة أو نتٌجة الدافع أو أكثر من الدوافع القوٌة وهذا إحباط ٌنشؤ من عقب

وبالتالً فإن الواقؾ التً تسبب لأؼلب الناس الضؽط والأزمات النفسٌة الشدٌدة ما  .صراع بٌن الدوافع

 : ٌلً

 .الأفعال أو المواقؾ التً تثٌر الضمٌر -1

 .كل ما ٌمس كرامة الفرد واحترامه لنفسه وكل ما ٌحول بٌنه وبٌن توكٌده لذاته -2

 .ت الظروؾ للفرد أنه لٌس من أهمٌة أو من القوة ما كان ٌظنحٌن تثب -3

 .حٌث ٌستبد به الخوؾ من فقدان مركزه الاجتماعً أو حٌث نتوهم ذلك أو ٌفقده بالفعل -4

 .حٌن ٌشعر بالعجز وقلة الحٌلة إزاء عادة سٌبة ٌرٌد الإقلاع عنها -5
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 .حٌث ٌعاقب بعقاب لا ٌستحقه -6

 .قاطعاً حٌن ٌمنع من تحقٌق ما ٌرٌد منعاً  -7

 .حٌن ٌشعر ببعد مستوى الطموح، عن مستوى الاقتدار -8

 .”تعارض الأدوار المرتبطة بالعمل وٌطلق علٌه أحٌانا "صراع الدور -9

 مدى وضوح الدور المنوط به العمل، وٌطلق علٌه "ؼموض الدور". -10

 .العبء الوظٌفً، وٌعنً مدى استطاعة العامل الوفاء بمتطلبات الوظٌفة -11

 .فً سٌاسات العمل وقراراته عدم مشاركة العامل -12

 .ؼٌاب الدعم الاجتماعً للعامل وإنجازاته -13

درجة الحرارة إلى ؼٌر ذلك من   - التهوٌة  – الإضاءة صعوبات فً البٌبة المادٌة للعمل ) -14

 .( 106: 1973) أحمد عزت راجح،  (. الصعوبات

 : وٌشٌر عسكر الى أربعة مصادر للضؽوط وهً 

وما تسببه من جو عدم الأمان وؼٌاب العلاقات الاجتماعٌة الحمٌمة وزٌادة  الكثافة السكانٌة : -1

 المنافسة على الموارد وحرمان البعض من هذه الموارد.

: وٌقصد به السلوكٌات السلبٌة اتجاه أفراد المجتمع وجماعات معٌنة من التمٌٌز العنصري  -2

و الطبقة الاجتماعٌة أو الأصل المجتمع، على أساس تمٌٌز حسب الاعتقاد الدٌنً أو الجنسً أ

 العرقً أو اللون مما ٌزٌد وطؤة الضؽوط النفسٌة.

وتتضمن الجانب المالً والضرابب العالٌة والركود  العوامل الاقتصادٌة الاجتماعٌة : -3

الاقتصادي. ومن الطبٌعً أن تكون هذه العوامل مصدرا للإحباط لعلاقاتها بالأساسٌات الحٌوٌة 

 د مختلؾ المستوٌات والشرابح الاجتماعٌة.وطموحات الحٌاة عن

بما تحتوي من الروتٌن والعلاقات الؽٌر الشخصٌة  فً مإسسات العمل  البٌروقراطٌة : -4

 المختلفة. 

 : أما لازاروس وآخرون فقد قاموا بتحدٌد مصادر الضؽوط فٌما ٌلً

الجانبٌة  مثل المرض العضوي، والقلق حول العلاج الطبً والتؤثٌرات المشاكل الصحٌة : -1

 للأدوٌة.

 مثل الوحدة والخوؾ من مواجهة المسإولٌات. المشاكل الشخصٌة : -2
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 مثل المشكلات الاجتماعٌة والأخلاقٌة وضجٌج حركة المرور مصادر الضؽوط البٌئٌة : -3

 مثل العبء سداد القروض وؼٌر ذلك. المسؤولٌات المالٌة : -4

اتب وانخفاض الدافعٌة للعمل مثل عدم الرضى الوظٌفً ، وانخفاض الرو مشاكل العمل : -5

 والعلاقات السلبٌة مع الزملاء.

مثل الضمان الاجتماعً، واحتمال تدهور الحالة الصحٌة والتقاعد. الهموم المستقبلٌة :  -6

 (.77-73:  1998)عسكر، 

 : وٌرى الرشٌدي أن مصادر الضؽط تكمن فٌما ٌلً

الفرد مثل الحرارة، البرودة،  وهً التً تكون فً الوسط الذي ٌعٌش فٌه الضؽوط البٌئٌة : -1

 الزلازل، البراكٌن، تلوث البٌبة...الخ.

وهً التً تتصل بالبٌبة الاجتماعٌة المحٌطة بالفرد مثل التفاوت  الضؽوط الاجتماعٌة : -2

 الحضري والثقافً، وصراع القٌم، والمشاكل النفس اجتماعٌة.

وتمثلها الأحداث والظروؾ الاقتصادٌة للفرد والتً تسبب له التهدٌد مثل  الضؽوط الاقتصادٌة : -3

 ضؽوط الفقر والبطالة، انخفاض الإنتاج، التلوث الطبقً.

وتنشؤ من الظروؾ السٌاسٌة القابمة مثل الصراعات السٌاسٌة، عدم الضؽوط السٌاسٌة :  -4

 الرضى عن النظام، وعدم أهلٌة النظام الحاكم .

وتتصل بمهنة الفرد ومن أمثلتها: الخلاؾ مع الزملاء، والتمٌٌز بٌن  : الضؽوط المهنٌة -5

 .(66: 1999)توفٌق هارون الراشدي،  الموظفٌن من طرؾ الأسرة. 

 أنواع الضؽوط النفسٌة: -خامسا 

 : وفً هذا المجال صنؾ بعض الباحثٌن الضؽوطات النفسٌة الى ثلاثة أصناؾ  

 مكن السٌطرة علٌهاضؽوطات ٌمكن التنبإ بها مستقبلا وٌ -1

 ضؽوكات ٌمكن التنبإ بها ولا ٌمكن السٌطرة علٌها. -2

 ضؽوطات لا ٌمكن التبإ بها ولا ٌمكن السٌطرة علٌها. -3
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 وتعدد الضؽوط النفسٌة تبعا لتعدد مدارس علم النفس، وٌشٌر الخطٌب الى أن هناك عدة أنواع:   

 ضؽوط ؼٌر حادة: .1

 علامات الضؽط وأعراضه التً من السهولة ملاحظتها وٌنتج عنها استجابات طفٌفة مع مجموعة

 ضؽوط حـادّة: .2

وٌنتج عنها استجابات شدٌدة القوة لدرجة أنها تتجاوز قدرة الفرد على المواجهة، وتختلؾ فً هذه 

الاستجابات من شخص الى آخر ولا ٌشٌر بالضرورة الى وجود أمراض عقلٌة أو جسمٌة، وانما هً 

 ضرورة التدخل. استجابات عادٌة تشٌر الى

 ضؽوط متأخرة: .3

 وهً لا تظهر دابما أثناء وقوع الحدث وانما تظهر بعد فترة.

 ضؽوط بعد صدمة: .4

 وهً ناتجة عن حوادث عنٌفة وشدٌدة وعالٌة تترك آثارها على الكابن الحً بشكل طوٌل المدى.

 : الى نوعٌن من الضؽط النفسً هما"  سٌلً " كما أشار

 الضؽط النفسً السًء:  .1

 وهذا ٌزٌد من حجم المتطلبات على الفرد وٌسمى كذلك الألم مثل فقدان العمل أو عزٌز.    

 الضؽط النفسً الجٌد: .2

 وهذا ٌإدي الى إعادة التكٌؾ مع الذات أو البٌبة المحٌطة كولادة طفل جدٌد أو السفر فً عمل.   

 : كما تحدث أٌضا عن نوعٌن آخرٌن هما

 الضؽط النفسً الزائد: .1
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وٌنتج عنه تراكم أحداث سلبٌة للضؽط النفسً المنخفض بحٌث تتجاوز مصادر الفرد وقدراته على    

 التكٌؾ معها.

 

 الضؽط النفسً المنخفض:  .2

 :  (. 2009وٌحدث عندما ٌشعر الفرد بالملل و انعدام التحدي والشعور بالإثارة.) الؽرٌر أبو اسعد ،   

 " بٌن نوعٌن من الضؽوط :كوهن" و "لازاروسوقد مٌز "

  الضؽوط الخارجٌة: .1

 والتً تعنً الأحداث الخارجٌة والمواقؾ المحٌطة بالفرد وتمتد من الأحداث البسٌطة الى الحادّة.   

  الضؽوط الداخلٌة )الشّخصٌة(: .2

والتً تعنً الأحداث التً تتكون نتٌجة التجوه الادراكً نحو العالم الخارجً والنابعة من فكر وذات    

 الفرد. 

 " الى أن الضؽوط النفسٌة تتخذ شكلٌن أساسٌٌن :بروهانكما أشار "

 : الضؽوط الإٌجابٌة .1

 والتً تنتج عن زٌادة العبء المصاحب للترقٌة فً العمل .   

 :  الضؽوط السلبٌة .2

 (. 18-17:  2017-2016وهذه تنتج عن الفشل فً الوظٌفة أو العمل . ) حمري صارة ، 

كما أن الضؽوط ٌمكن أن تتنوع وتتشكل بحٌث تشمل كافة مناحً الحٌاة التً ٌعٌشها الانسان والتً     

 : ٌمكن وضعها ضمن الأنواع التالٌة

  /ضؽوط العمل:1

و أولى نتابجه الجوانب النفسٌة المتمثلة فً حالات التعب وهذه ناتجة عن ارهاق العمل ومتاعبه،    

والملل اللذٌن ٌإدٌان الى القلق النفسً حسب شدة أو ضعؾ الضؽط الواقع على الفرد، مما ٌإدي الى 

تدهور صحة الفرد الجسدٌة والنفسٌة وؼالبا ما ٌإدي الى سوء تكٌؾ مهنً، ومن أولى الأعراض هً 
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ً العمل، فضلا عن الؽٌاب أو التؤخر فً العمل وربما ٌصل الى الانقطاع زٌادة الإصابات والحوادث ف

 عنه وتركه نهابٌا.

 

 

    : /الضؽوط الاقتصادٌة2

فلها الدور الأعظم فً تشتٌت جهد الأنسان وضعؾ قدرته على التفكٌر والتركٌز وخاصة حٌنما    

تعصؾ به الأزمات المالٌة أو الخسارة، فٌنعكس ذلك على حالته النفسٌة، وٌنجم عن ذلك عدم قدرته على 

 مساٌرة متطلبات الحٌاة.

 : /الضؽط الاجتماعٌة3

الالتزام الكامل بها والخروج عنها ٌعد خروجا على العرؾ والتقالٌد معاٌٌر المجتمع تحتم على الفرد    

الاجتماعٌة وبالتالً ٌحدث إشكالٌات لتلك المخالفات التً تصبح قوة ضاؼطة على الفرد وتسبب له 

 .فً تعاملاته وعلاقاته الاجتماعٌةأزمات واختلالا ٌإثر 

                                                                                                                     : /الضؽوط الأسرٌة4

تشكل بعواملها التربوٌة ضؽطا شدٌدا على رب الأسرة وأثرا على التنشبة الأسرٌة، فمعظم الأسر التً 

تل تكوٌن الأسرة وتفتت معاٌٌر الضبط ونتج عنه ٌحكمها سلوك تربوي متعلم ٌنتج عنه التزام وإلا إخ

 تفكك الأسرة اذا ما اختل سلوك رب الأسرة أو ربة البٌت.

 : /الضؽوط الدراسٌة5

على طالب المدرة فً مختلؾ المراحل الدراسٌة ضؽطا شدٌدا فً حالة عدم استجابته للوابح المدرسة    

فً الدراسة، لإرضاء طموحه الشخصً الذاتً أولا، أو المعهد أو الكلٌة، فهو مطالب بؤن ٌحقق النجاح 

 ورد الجمٌل لأسرته.

 /الضؽوط العاطفٌة، النفسٌة، الانفعالٌة :6

فؤنها تمثل لبنً البشر واحدة من مستلزمات وجوده الإنسانً، فالعاطفة لدى الانسان ؼرٌزة، فعندما     

تفاق مع شرٌك الحٌاة، ٌشكل ذلك ضؽطا ٌعاق الانسان فً طلب الزواج والاستقرار العابلً أو عدم الا
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عاطفٌا تكون نتابجه نفسٌة، مما ٌجعله مرتبكا فً حٌاته الٌومٌة وتعامله فً عمله أٌضا. )أحمد الؽرٌر 

 (.31-30: 2009وأحمد أبو أسعد، 

 

 

 " مٌز بٌن نوعٌن :مورايأما "

 : ضؽوط آلفا -1

الواقع أو كما ٌظهرها البحث وهً عبارة عن خصابص الموضوعات البٌبٌة، كما توجد فً    

 الموضوعً.

 : ضؽوط بٌتا -2

وهً دلالات الموضوعات البٌبٌة كما ٌدركها الأفراد، والذي ؼالبا ما ٌرتبط سلوكهم بضؽوط بٌتا،    

 بٌنما ضؽوط آلفا موجودة فً الواقع فعلا.

 :  " قابمة لأنواع الضؽوط وهً كالتالًمورايوقد قدم "

 .ضؽط نقص التؤٌٌد الأسري 

 .ضؽط الأخطار والكوارث 

 .ضؽط النقص والضٌاع 

 .ضؽط الاحتجاز والموضوعات الكابحة 

 .ضؽط النبذ والاحتقار 

 .ضؽط الخصوم والأفراد المتنافسٌن 

 .ضؽط ولادة الأشقاء 

 .ضؽط العنوان 

 .ضؽط السٌطرة 

 .ضؽط العطؾ على الآخرٌن 

 .ضؽط العطؾ من الآخرٌن 

 .ضؽط الانقٌاد 
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 .ضؽط الانتماء 

 .ضؽط الجنس 

 .ضؽط الخداع 

  ،(.58-56:  1999ضؽط الدونٌة . ) هارون توفٌق الرشٌدي 

 

 تشخٌص الضؽوط : -سادسا 

ٌمكن تشخٌص معاناة الفرد من الضؽوط من خلال عددا من المحكمات التشخٌصٌة والتً ٌتم تحدٌد      

 هذه الاعراض عقب تعرض الفرد مباشرة لضؽط أو الصدمة.

الاعتراؾ بنتابج او آثار اضطراب الضؽوط النفسٌة التالٌة على الصدمة من والجدٌر بالذكر انه قد تم    

حٌث ذكرت الضؽوط التالٌة للصدمة ومحكاتها من  APAخلال الرابطة الامرٌكٌة للأطباء النفسانٌٌن 

 .2000، ثم التعدٌل او المراجعة النهابٌة عام 1994الدلٌل التشخٌصً الرابع عام 

التشخٌصٌة لاضطراب الضؽوط النفسٌة التالٌة لصدمة وفقا لدلٌل الرابع وقد تم تحدٌد المحكات    

 كالاتً:

 : ٌمكن تشخٌص تعرض الفرد للضؽوط خلال ضرورة توفر شرطان هما 

ان ٌكون الشخص قد خبر حادثا او مجموعة من الحوادث تقترب من الموت الفعلً، او تهدٌد  -1

 بالموت، او تعرض لإصابة خطٌرة.

 الفرد إزاء كل ما سبق هو الخوؾ الذي قد ٌصل الى درجة الرعب.ان تكون استجابة  -2

  ظهور العدٌد من العلامات او الاعراض لم تكن موجودة قبل تعرض الفرد للخبرة الضاؼطة او

 : الصادمة. وهذا ٌتجلى فً اثنٌن او أكثر من الاعراض الآتٌة

 اضطراب فً النوم او الاستمرار فٌه. -1

 التركٌز.صعوبات متعددة فً محاولة  -2

 الٌقظة الدابمة. -3
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 تنتاب الفرد ثورات مفاجبة من الانفجارات او الؽضب. -4

 رد فعل حٌال المواقؾ بصورة مبالػ فٌها. -5

 .تستمر الاضطرابات السابقة أكثر من شهر واحد 

  ٌنتج الاعراض حدوث العدٌد من الالام او الضٌق لدرجة حدوث إعاقة او أكثر فً وظٌفة من

 و المهنٌة.الوظابؾ الاجتماعٌة ا

 ًمن الممكن تحدٌد ما إذا كان العرض او الاضطراب حادا او ؼٌر ذلك من خلال الات : 

 :إذا استمر العرض او زملة الاعراض الناتجة عن التعرض للضؽوط اقل من ثلاثة شهور. حادا 

 :إذا استمر العرض او زملة الاعراض الناتجة عن التعرض للضؽوط ثلاثة أشهر او أكثر من  مزمنا

 ذلك.

  : ( 06اذا بدأت الاعراض فً الظهور بعد )ٌمكن تحدٌد ما اذا كان الاضطراب له بداٌة مؤجلة

 .(290-288: 2009محمد حسن ؼانم ،  اشهر من التعرض للحدث الضاؼط او الصادم. )

 : اعراض الضؽط النفسً -سابعا 

 : كالاتًان التعرض المفرط للضؽط ٌنجم عنه تشكٌلة من الاعراض ٌمكن ان نلخصها 

 :  الاعراض الجسمٌة -1

 .تؽٌرات فً نمط النوم 

 .تعب 

 .تؽٌرات فً الهضم، الؽثٌان والقٌا، واسهال 

 .ًفقدان الدافع الجنس 

 .آلام الرأس 

 .آلام واوجاع فً أماكن مختلفة من الجسم 
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 .عسر الهضم 

 .الدوار، الاؼماء، التعرق، الارتعاش 

 .تنمل الٌدٌن والقدمٌن 

  وبقوة.خفقان القلب بسرعة 

  .نبضات قلب خاطبة 

 : الاعراض العقلٌة -2

 .فقدان التركٌز 

 .انحطاط فً قوة الذاكرة 

 .صعوبة فً اتخاذ القرارات 

 .التشوش والارتباك 

 .نوبات الهلع 

 .الانحراؾ عن الوضع السوي 

 : الاعراض السلوكٌة -3

 .)تؽٌرات فً الشهٌة )الاكل كثٌرا او قلٌلا 

 الشهٌة او الشره المرضً (. اضطرابات فً الاكل ) فقدان 

 .زٌادة فً تناول الكحول وسابر العقاقٌر 

 .الافراط فً التدخٌن 

 .القلق المتمٌز بحركات عصبٌة 

 .قضم الاظافر 
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 .وسواس المرض 

 : الاعراض العاطفٌة -4

 .نوبات الاكتباب 

 .نفاد الصبر وحدة الطبع 

  ، ً(.92:  2003فساد فً العادات والأحوال والمظهر كالنظافة. ) سمٌر شٌخان



 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 نبذة عن العلاج المعرفً السلوكً : -أولا 

للمسار التارٌخً لما ٌسمى  ان المتؤمل فً الجذور التارٌخٌة من حٌث الوصؾ الكرونولوجً     

بالعلاج المعرفً السلوكً، ٌرى بوضوح ان ما تنبه الٌه الفلاسفة الٌونان منذ القدم حٌث أشاروا الى ان 

إدراك الانسان للأشٌاء ولٌس الأشٌاء نفسها تلعب دورا هاما فً تحدٌد نوع استجابته وهً التً تسم 

 الفصـــــــــل الثالــــــــــــــث:        

 العلاج المعرفً السلوكً.

 

 
ًنبذة عن العلاج المعرفً السلوك 

 العلاج المعرفً السلوكًتعرٌؾ 

 السلوكً العلاج المعرفًأهداؾ 

)العلاج المعرفً السلوكًفنٌات )تقنٌات 

 العلاج المعرفً السلوكًخصائص 

 العلاج المعرفً السلوكًمبادئ 
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صدد ٌقول الفٌلسوؾ الرومانً " إٌكتٌوس ": لا سلوكه وتصفه بالاضطراب او السواء، وفً هذا ال

 ٌضطرب الناس من الأشٌاء ولكن من الآراء التً ٌحملونها عنها ".

وقد أشار العلماء المسلمٌن لدور الذي ٌلعبه التفكٌر فً توجٌه سلوك الانسان وأٌضا فً سعادته او     

وامل المعرفٌة فً توجٌه استجابات الفرد شقابه، وقد سبقوا بذلك العلماء المتؤخرٌن فً ابراز أهمٌة الع

للظروؾ المحٌطة به، فقد اوضح "ابن القٌم" قدرة الأفكار إذا لم ٌتم تؽٌٌرها على التحول الى دوافع ثم 

سلوك حتى تصبح عادة ٌحتاج التخلص منها الى جهد كبٌر، كما أشار "الؽزالً" الى ان بلوغ الاخلاق 

لفرد عن نفسه ثم القٌام بالممارسة العملٌة للأخلاق المراد اكتسابها حتى الجمٌلة ٌتطلب أولا تؽٌٌر أفكار ا

 تصبح عادة.

" ان العلاج المعرفً السلوكً ٌقوم على دعابم فلسفٌة لٌست جدٌدة بل هً موؼلة منذ بٌكوٌفٌد "    

ج المعرفً القدم، وتقود بالتحدٌد الى زمن الرواقٌٌن، ووفق هذا المنطق الرواقً تستند اهم ركابز العلا

السلوكً، ففً تفسٌر للمشكلات النفسٌة ٌرجع هذا التٌار العلاجً الاضطرابات السٌكولوجٌة بالدرجة 

الأولى الى قٌام الفرد بالتحرٌؾ المعرفً للواقع وللحقابق بناءا على مقدمات مؽلوطة وافتراضات 

:  2009) ابتسام الزؼبً،  خاطبة، وتنشؤ هذه الأوهام من تعلم خاطا فً احدى مراحل نموه المعرفً.

12.) 

وٌذكر انه منذ بداٌة النصؾ الأخٌر من القرن العشرٌن بدأ الاهتمام الفعلً ٌنصب  حول أهمٌة    

الجوانب المعرفٌة ودورها فً ظهور الاضطرابات وفً الوصول للهدؾ العلاجً النفسً المنشود، فقد 

ذمر وعدم نشؤ أسلوب العلاج المعرفً ضمن حدود العلاج السلوكً وكان بزوغ هذا الأسلوب ناتج للت

الرضا الذي ساد بٌن العاملٌن من خارج أصحاب المدرسة السلوكٌة، وقد بنً هذا التذمر والنقد للمدرسة 

السلوكٌة وتقنٌاتها على أساس انها مدرسة مٌكانٌكٌة مادٌة وبانها لا تؤخذ الحٌاة النفسٌة والعقلٌة للفرد 

العلاجٌة، فتوجه التٌار الجدٌد الى ما ٌحمله  بعٌن الاعتبار لا فً فرضٌاتها ولا فً تطبٌقاتها للعملٌة

الانسان من ذهنٌات وما تحتوٌه من أفكار واتجاهات وعقابد ترسم توجهاته نحو مواقؾ شتى وكذا ما 

 ٌستجٌب به من مسالك وعواطؾ، وعلى ضرورة اخذ بكل اعتبار العملٌة العلاجٌة.

السلوكٌة التً اهتمت كثٌرا بالسلوك الخارجً  وكانت اعمال علماء النفس المعرفٌٌن رد فعل للمدرسة    

" خاصة فٌما  Beck-دون الاكتراث بدوافعه ومحركاته لتاتً المدرسة المعرفٌة مع اعمال "ارون بٌك

ٌتعلق بالاضطرابات الاكتبابٌة لتكمّل هذا النقص فً فهم ومعالجة السلوك الإنسانً، اذ عالج "بٌك" 

ك البشري اذ تمثل ذلك فً المخططات المعرفٌة وما لها من قوانٌن. مفهوما لا ٌمكن تجاوزه لفهم السلو
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لتبدأ فً أواخر الثمانٌنات و بداٌة التسعٌنات حركة جامعة بٌن التٌارٌن فً الدول الانجلوساكسونٌة 

وشمال أوربا تجمع بٌن مبادئ التٌارٌن السلوكً و المعرفً لتصبح تٌارا عالمٌا أثبت فاعلٌته فً فهم 

 لاج الكثٌر من علله.السلوك وع

(A.Pervin et P.John, 2004 :p302).                                                    

وأول موضوع خاص بالتعدٌل  1960وتعود البداٌات الفعلٌة للعلاج المعرفً السلوكً الى سنة     

لعلاج المعرفً ، وكان اول من استخدم مصطلح " ا1970المعرفً السلوكً ظهر بعد منتصؾ 

 وذلك بإضافة مصطلح "السلوكً" الى مسمى أسلوبه العلاجً.  1993سنة  الٌسالسلوكً" هو 

 (. 135: 2004) دالٌا مإمن،                                                      

بعد ذلك العلاج  " على العلاج اسم العلاج النفسً العقلانً ، ثم اطلق علٌهالٌسففً البداٌة اطلق "      

العقلانً الانفعالً، و أخٌرا اطلق علٌه العلاج العقلانً الانفعالً السلوكً لٌإكد على الأهمٌة المتداخلة 

 (. 14: 2012للمعرفة، والسلوك، والوجدان )الانفعال ( . ) هوفمان إ س جى، تر مراد عٌسى ، 

لسلوكً هً تلك الانتقادات التً تم ومن أهم العوامل التً ساهمت فً ظهور العلاج المعرفً ا    

توجٌهها الى المدرسة السلوكٌة وذلك لكونها ترتكز على تعدٌل وتؽٌٌر السلوك دون التؤثٌر فً الجانب 

المعرفً للفرد، إضافة الى الدراسات التً قام بها بعض العلماء مثل "بٌاجٌه"، والتً تنص أن للتركٌبات 

وكذا نجد كٌلً التً أوضحت أن التعدٌل فً البنٌة العقلٌة وتركٌبة  المعرفٌة دور كبٌر فً تكوٌن السلوك،

الشخصٌة من شؤنه أن ٌعدل السلوك، وٌكون ذلك عن طرٌق ما ٌتعلمه الفرد من بٌبته التً ٌنتمً إلٌها.    

 (812: ص1998)الشناوي وعبد الرحمان ،

 

 

 

 : تعرٌؾ العلاج المعرفً السلوكً -ثانٌا 

عرفً السلوكً على أنه العلاج الذي ٌركز على المشاكل والصعوبات الآنٌة، ٌعرؾ العلاج الم     

عوضا من التركٌز فً الاضطراب وأعراضه فً الماضً فهو ٌبحث فً تحسٌن الحالة الذهنٌة 
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للمرٌض، أو هو أحد الطرق العلاجٌة النفسٌة التً تشدد على أهمٌة دور التفكٌر وتؤثٌره على مشاعرنا 

 وسلوكٌاتنا.

وٌعد العلاج المعرفً السلوكً من أشكال العلاجات النفسٌة الحدٌثة نسبٌا، وٌركز على كٌفٌة إدراك     

الفرد للمثٌرات المختلفة وتفسٌراته لها ، وإعطاء المعانً لخبراته المتعددة.  )بن عثمان و قمان فطٌمة، 

 (. 7: ص2011-2012

ومن خلال ما سبق نستنتج أن العلاج المعرفً السلوكً هو مجموعة من الفنٌات والتقنٌات المعرفٌة     

 والسلوكٌة التً تهدؾ الى تعدٌل السلوك الخاطا وإكساب المرٌض مهارات المواجهة.

" أن العلاج المعرفً السلوكً هو أحد المناهج العلاجٌة التً تهدؾ لتعدٌل لوٌس ملٌكهوٌرى "   

 السلوك الظاهر لدى الفرد من خلال التؤثٌر فً عملٌات التفكٌر.

" أن العلاج المعرفً السلوكً هو التنظٌم والاستراتٌجٌات التً ٌحاول المعالج بثها ألفة حقًوتذكر "   

فً الفرد حتى ٌعٌد تشكٌل أو توظٌؾ أفكاره التً أدت إلى أخطابه المعرفٌة وانفعالاته الضارة أو سلوكه 

 .الشاذ

" أن العلاج المعرفً السلوكً عبارة عن علاجٌن مختلفٌن إلا أنهما ٌكملان لٌندن وباساتووٌرى "   

بعضهما البعض، لأن التشوٌه المعرفً لابد أن ٌظهر فً سلوكٌات مختلة ، وبالتالً فإن التعدٌل المعرفً 

 لابد أن ٌظهر فً سلوكٌات إٌجابٌة.

المعرفً السلوكً ٌعتبر اتجاها علاجٌا حدٌثا نسبٌا ، ٌعمل على  " أن العلاجعادل عبد اللهوٌذكر "    

الدمج بٌن العلاج المعرفً والعلاج السلوكً ، وٌعمد إلى التعامل مع الاضطرابات المختلفة من منظور 

ثلاثً الأبعاد ، اذ ٌتعامل معها معرفٌا ، وانفعالٌا ، وسلوكٌا ، كما ٌعتمد على إقامة علاقة علاجٌة 

بٌن المعالج و المرٌض تتحدد فً ضوبها المسإولٌة الشخصٌة للمرٌض عن كل ما ٌعتقد من تعاونٌة 

أفكار مشوهة ، واعتقادات لا عقلانٌة مختلة وظٌفٌا وبنفس المنطق ٌتحمل الفرد مسإولٌة شخصٌة فً 

استبدالها إحداث التؽٌٌر العلاجً من خلال تصحٌح الأفكار المشوهة ، وتعدٌل الاعتقادات اللاعقلانٌة ، و

 (.74-73:  2009، القحطانً )سارة بؤفكار واعتقادات تتسم بالمنطق والعقلانٌة. 

وٌمكن القول أن العلاج المعرفً السلوكً هو نوع من العلاج ٌقوم على استخدام الطرق العلاجٌة      

ؾ مركزا القابمة على نظرٌة التعلم السلوكً من جهة، ومن جهة أخرى على طرق علاجٌة تعطً المعار
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هاما فً الاضطرابات الانفعالٌة، وتفترض النظرٌة المعرفٌة السلوكٌة فً العلاج النفسً وجود ثلاث 

 عناصر مترابطة ٌساهم تفاعلها فً تطوٌر السلوك واستجاباتنا للعالم بجانبٌه الصحً والمرضً : 

 الموقؾ والخبرة المرتبطة بالحالة النفسٌة. -1

 فعالٌة موضوع الشكوى)بماذا أشعر الآن؟(.الجانب الوجدانً والحالة الان -2

 البناء المعرفً للخبرة)كٌؾ أدرك الموقؾ وأفسره؟(.  -3

 (.92: 2008)عبد الستار إبراهٌم،                                               

" العلاج المعرفً السلوكً، على أنه تطبٌقا علمٌا لقواعد ومبادئ قوانٌن حامد زهرانوٌعرؾ "    

التعلم، والنظرٌة السلوكٌة، وعلم النفس التجرٌبً بصفة عامة فً مٌدان علم النفس، وبصفة خاصة فً 

محاولة حل مشكلة السلوكٌة بؤسرع ما ٌمكن، وذلك بضبط وتعدٌل السلوك المضطرب المتمثل فً سلوك 

 (.363: 1998الأعراض.         )حامد زهران،

ي ٌستند على النموذج المعرفً الذي ٌفترض أن انفعالات الناس وفً تعرٌؾ آخر هو ذلك العلاج الذ     

وسلوكٌاتهم تتؤثر بإدراكهم للأحداث، فهو لا ٌحدد كٌؾ ٌشعر الناس فً موقؾ معٌن، بل إنه ٌحد 

 (.207: 2006الطرٌقة التً ٌتابع بها الفرد موقؾ معٌن.  ) زٌزي إبراهٌم،

بؤنه أحد التٌارات الارشادٌة الحدٌثة والتً تهتم  " العلاج المعرفً السلوكًجلاس وشٌاوٌعرؾ "    

بصفة أساسٌة بالاتجاه المعرفً للاضطرابات النفسٌة ، وٌقوم هذا النوع من العلاج بإقناع المرٌض أن 

معتقداته ؼٌر منطقٌة ، وأفكاره السلبٌة وعباراته الذاتٌة الخاطبة هً التً تحدث ردود الفعل الدالة على 

عدٌل الجوانب المعرفٌة المشوهة والعمل على أن ٌحل محلها طرقا أكثر ملاءمة سوء التكٌؾ بهدؾ ت

 (15: 2008للتفكٌر من أجل إحداث تؽٌرات معرفٌة وسلوكٌة وجدانٌة لدى العمٌل.)علاء الدٌن فرؼلً،

" العلاج المعرفً السلوكً بؤنه محاولة دمج الفنٌات المستخدمة    فً الارشاد كندولوٌعرؾ "    

ً، التً ثبت نجاحها فً التعامل مع السلوك ومع الجوانب المعرفٌة لطلب المساعدة بهدؾ احداث السلوك

تؽٌٌرات مطلوبة فً سلوكه، بالإضافة الى ذلك ٌهتم العلاج المعرفً السلوكً بالجانب الوجدانً 

ة، للمرٌض، وبسٌاق اجتماعً من حوله، من خلال استخدام استراتٌجٌات معرفٌة، سلوكٌة، انفعالٌ

 .(1: 2000اجتماعٌة وبٌبٌة لإحداث التؽٌٌر المرؼوب فٌه.)ناصر المحارب، 

وٌعتبر العلاج المعرفً السلوكً علاجا حدٌثا ٌستند على دمج فنٌات العلاج المعرفً وفنٌات العلاج     

السلوكً، وٌتعامل مع الاضطرابات النفسٌة من خلال منظور ثلاثً الابعاد معرفً وانفعالً وسلوكً، 



انفصم  انعلاج انمعرفي انضهىكي

 انثانث
 

34  

 
 

وٌتمثل المنظور المعرفً فً استخدام الاقناع الجدلً التعلٌمً بما ٌضمه من فنٌات عدٌدة فً تقدٌم منطق 

العلاج وشرحه للمرٌض واقناعه بضرورة الالتزام بالدور المنوط به فً عملٌة العلاج وتوضٌح العلاقة 

وكرب وما ٌترتب عن ذلك  بٌن الأفكار المشوهة والاعتقادات اللاعقلانٌة وما ٌعانٌه المرٌض من ضٌق

الخلل من مشاعر سلبٌة تحد من أدابه الوظٌفً، وٌستند المنظور الانفعالً على كشؾ وعزل الأفكار 

التلقابٌة المسببة للانفعالات المبالػ فٌها، بٌنما ٌقوم المنظور السلوكً بتعرٌض الفرد للمواقؾ المثٌرة 

 (.90: 2008لقلقه ضمن خطوات مقننة ومضبوطة. ) شعبان فضل، 

" أن العلاج المعرفً السلوكً ٌستند على طرٌقة إدراك الفرد للمواقؾ المختلفة، جودٌثوترى "     

والتً تإثر فً كٌفٌة شعوره الانفعالً، لذلك فان الموقؾ لا ٌإثر مباشرة فً كٌفٌة الشعور الانفعالً، 

ن الفرد فرٌسة للضؽط فإن تفكٌره ولكن الأفكار عن الموقؾ هً التً تإثر فً ذلك الشعور، وحٌنما ٌكو

 (84: 2009ٌكون مشوشا، وتكون انفعالاته سلبٌة. )سارة القحطانً، 

" أن العلاج المعرفً السلوكً ٌتعامل مع المعارؾ المشوهة والأفكار  أحمد خٌري حافظكما ٌرى "    

والانفعال، وإن المسلمة الربٌسٌة اللامنطقٌة، وكثٌر من أنماط التفكٌر كوسابل أو أحداث مسببة للسلوك 

التً قامت علٌها النظرٌة المعرفٌة بكل طرابقها تكمن فً العلاقة الوثٌقة بٌن المعرفة والسلوك، حٌث 

ٌكتسب الفرد خلال مراحل نموه ومسٌرة حٌاته العدٌد من المعارؾ والمفاهٌم والمعلومات التً تمكنه من 

اة، وتتشكل هذه المعرفة من خلال الإرث الثقافً والخبرات التعامل النشط مع الواقع ومشكلات الحٌ

الذاتٌة، وٌنتج عنها مجموعة من الصٌػ المعرفٌة التً ٌقٌم الفرد بها معلوماته عن البٌبة وعن الذات 

وٌنظمها، ومجموعة أخرى من الصٌػ والطرابق المعرفٌة التً تساعد على حل مشكلاته، ومجموعة 

ٌٌم أحداث المستقبل، وٌدل السلوك السوي على الاستخدام الناجح لهذه النظم ثالثة تستخدم للتنبإ ولتق

سارة القحطانً، والطرابق المعرفٌة، وٌدل السلوك المختل وظٌفٌا على الاستخدام ؼٌر الناجح.   )

2009  :85) 

 

 

 

 

 اهداؾ العلاج المعرفً السلوكً : -ثالثا 
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 : لسلوكً فً صورة إجرابٌة على النحو التالًوقد وضع "مٌتشنبوم" أهداؾ العلاج المعرفً ا  

 الاكتشاؾ الذاتً لدور المعارؾ فً التؤثٌر على سلوكٌات الأفراد. -

 التدرٌب على الملاحظة المستمرة للذات، وتفعٌل دور المراقبة الذاتٌة للسلوكٌات ؼٌر التكٌفٌة. -

 التدرٌب على خطوات حل المشكلة واتخاذ القرار. -

 التقٌٌم الذاتً والمواجهة الفعالة ومهارات التحكم الذاتً.تشجٌع  -

 . (87:  2009-2008اكتساب المعرفة الذاتٌة ومهارات التؽلب على الضؽوط. )سارة القحطانً،  -

" العلاج المعرفً السلوكً بؤنه أحد مناهج العلاج النفسً، الذى ٌهدؾ إلى تعدٌل ملٌكةوٌوضح "    

التؤثٌر فً عملٌات التفكٌر لدى الشخص، عن طرٌق التدرٌب على مهارات السلوك الظاهر من خلال 

المواجهة والتحكم فً القلق، والتحصٌن ضد الضؽوط، والتدرٌب على حل المشكلات، والتدرٌب على 

) الاتجاهات، والأفكار، ومفهوم      التعلم الذاتً، وٌحدث التعدٌل السلوكً من خلال تؽٌٌر المعارؾ

 (.1994:174كة ،)ملٌ الذات(. 

 : وٌهدؾ العلاج المعرفً السلوكً إلى    

  إدراك العلاقة بٌن المشاعر والأفكار والسلوك وبالتالً ٌمكن تعدٌل أحد الأركان فٌتعدل الطرفان

 الآخران تلقابٌا.

  تعلٌم المتعالجٌن أن ٌحددوا وأن ٌقموا أفكارهم وتخٌلاتهم وخاصة تلك التً ترتبط بالأحداث

 المضطربة أو المإلمة. والسلوكٌات

 .تعلٌم المتعالجٌن تصحٌح ما لدٌهم من أفكار خاطبة أو تشوهات فكرٌة 

  تدرٌب المتعالجٌن على استراتٌجٌات وتقنٌات معرفٌة سلوكٌة لتطبق فً الواقع خلال مواقؾ حٌاتٌة

 جدٌدة أو عند مواجهة مشكلات مستقبلٌة.

 تعلٌمهم حل المشكلات. تحسٌن المهارات الاجتماعٌة للمتعالجٌن من خلال 

  تدرٌب المتعالجٌن على توجٌه تعلٌمات للذات، ومن ثم تعدٌل سلوكهم وطرٌقتهم المعتادة فً التفكٌر

 (.8-7: 2009باستخدام الحوار الداخلً. )صباح السقاء، 
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 فنٌات )تقنٌات( العلاج المعرفً السلوكً : -رابعا 

السلوكً تستند على التقٌٌم الموضوعً للمشكلات، " أن كفاءة العلاج المعرفً أنجٌرٌقرر "     

واستبدال المٌول الكارثٌة، والتعدٌل العمٌق لوجهة النظر المرتبطة بعدم الاستثارة، وتنفٌذ خطط العمل، 

وخفض التجنب، وٌكون ذلك بشكل تدرٌجً منظم، وتكون الممارسة بناء على الرإٌة بالنسبة للمشكلات 

حص المتبادل للقضاٌا، وممارسة الواجبات المنزلٌة بواسطة الفهم، فً صورة تعاونٌة تتضمن الف

 والتحلٌل، وتطوٌر الاستراتٌجٌات البناءة فً وقت ٌتناسب مع الاضطرابات التً ٌتصدى لها هذا المنهج.

" إلى أن العلاج المعرفً السلوكً ٌستخدم فنٌات عدٌدة بعضها معرفً مثل: عادل عبد اللهوٌشٌر "    

والمراقبة الذاتٌة، والتباعد، وإعادة التقٌٌم المعرفً، والعلاج البدٌل ومناقشة الأسباب، وبعض  المناقشة،

: كالواجبات المنزلٌة،  هذه الفنٌات تجرٌبً: كالاستكشاؾ الموجه، والتعرٌض، وبعضها الآخر سلوكً

 (.85: 2000والنمذجة، والتخٌل، ولعب الدور. )عبد الله، 

 ة من الفنٌات التً ٌستخدمها المعالج المعرفً السلوكً:وفٌما ٌلً عرض لمجموع  

 التعلٌمات الذاتٌة : -1

" فنٌة التعلٌمات الذاتٌة حٌنما كان ٌعالج مرضى فصام الشخصٌة، وكان ٌستهدؾ مٌتشنبومقدم "    

تعدٌل السلوك من خلال التدرٌب على مخاطبة الذات بطرٌقة تإدي إلى تؽٌٌرات فً الأفكار والانفعالات 

ن ثم السلوكٌات، كما استخدم هذه الفنٌة فً تعدٌل الاضطرابات السلوكٌة لدى الأطفال ذوي الاندفاعٌة وم

 والسلوك العدوانً والنشاط الزابد.

  : المراقبة الذاتٌة -2

إن المراقبة الذاتٌة هً أساس عملٌات التنظٌم والتوجٌه المعرفً، وقد أكدت الدراسات على أن    

المراقبة الذاتٌة هً المحدد الأساسً لمدى نجاح المهارات الأخرى لأنها تشٌر إلى قدرة الفرد على 

الاحتفاظ بالهدؾ ملاحظة مستوى تقدمه فً ضوء الأهداؾ المحددة لعمل ما، وتتضمن المراقبة الذاتٌة: 

ومعرفة ما تم إنجازه، والإجراءات القادمة، واتخاذ القرار بالاستمرار فً التقدم نحو الهدؾ، وفً إطار 

البرنامج العلاجً الحالً لخفض القلق لدى ذوي الإعاقة الحركٌة تم التركٌز على مهارات المراقبة 

المتتابعة ومطالبة الأطفال بإجرابها  الذاتٌة من خلال تقدٌم بعض الأنشطة والأعمال ذات الخطوات

 اعتماداً على أنفسهم.
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وتعد هذه التقنٌة وسٌلة مقبولة تماما، فتتزاٌد السلوكٌات المرؼوب فٌها وتتناقص السلوكٌات ؼٌر    

 (.114: 2001المقبولة عندما ٌتم مراقبتها. )عوض،

 ملء الفراؼات : -3

على الأفكار الأوتوماتٌكٌة مادامت سابدة، وموجودة  " أنه لٌست هناك صعوبة فً التعرؾبٌكٌذكر "     

فً مركز الوعً، وتعد فنٌة ملء الفراغ من الإجراءات الأساسٌة لمساعدة الفرد على تبٌن أفكاره 

الأوتوماتٌكٌة، وتدرٌبه على ملاحظة سلسلة الأحداث الخارجٌة، وردود أفعاله حٌالها، فهً وسٌلة فعالة 

انون من الخجل المفرط، أو القلق، أو الؽضب أو الحزن فً المواقؾ البٌن لمساعدة الأفراد الذٌن ٌع

 (.192: 2000شخصٌة. )بٌك،

 تؽٌٌر القواعد : -4

من الفنٌات الأساسٌة فً العلاج المعرفً السلوكً فنٌة اكتشاؾ اتجاهات الفرد وتسلٌط الضوء علٌها،     

الضروري أن ٌتعلم الفرد من خبراته أن  ومساعدته على تمحٌصها، وتقرٌر مدى انهزامٌتها، ولذا فمن

بعض اتجاهاته قد انتهت به إلى قمة التعاسة والشقاء، وأنه من الأجدى أن ٌسترشد بقواعد أكثر اعتدالاً 

وواقعٌة، وعلى المعالج أن ٌقؾ دوره عند اقتراح قواعد بدٌلة ٌؤخذها الفرد بالتؤمل، لا أن ٌقوم له بؽسٌل 

 مخ، وٌفرض علٌه قواعده.

 : عادة البناء المعرفًإ -5

" أن التدرٌب على التعلم الذاتً ٌكون فعالاً فً التعوٌض عن نقص المهارات المعرفٌة، بٌكٌذكر "    

حٌث إن إعادة البناء المعرفً ٌركز على الانحرافات المعرفٌة، وٌتم تعلٌم المرٌض أن ٌرصد الأفكار 

لؽضب، والعدوانٌة، وعند تحدٌد تلك الأفكار التلقابٌة التً ترتبط بالانفعالات البؽٌضة مثل : الاكتباب، وا

 ٌتم استخدام مجموعة من الأسالٌب لتوضٌح طبٌعتها المنحرفة .

إلى أن إعادة البناء المعرفً تتطلب مجموعة من الاستراتٌجٌات التً تصمم  "هوباردوٌشٌر "   

رفٌة التً تإدي إلى حدوث المشكلات، للمساعدة فً التعامل مع الأفكار المثٌرة للانفعال والتشوهات المع

وٌهدؾ إعادة البناء المعرفً إلى التعرؾ الدقٌق على هذه الأفكار وتطوٌرها بحٌث تكون قوة للتفكٌر 

الاٌجابً، وإضافة إلى تطوٌر تدرٌب الصوت الداخلً بما ٌإثر على الرإٌة الثاقبة للحٌاة، وذلك كمٌزان 

 لكل من الخبرات الاٌجابٌة والسلبٌة.
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" أن فنٌة إعادة البناء المعرفً تنطلق من أن المعتقدات والأحداث عبد الرحمن مهديوٌذكر"    

الخارجٌة هً المسبولة عن مشاعر الأفراد، فالأفراد تفكر وتفعل وتسلك فً وقت واحد، وأن تفكٌرهم لا 

الانفعالات ٌإدي فقط إلى الانفعالات والأنشطة المضطربة ولكن ٌنشؤ بطرٌقة ؼرضٌة عن تلك 

 (98: 1995والأنشطة. )مهدي عبد الرحمن، 

 : التركٌب )البناء( -6

" إلى أن فنٌة التركٌب تستخدم فً معالجة التنظٌم السٌا، والمماطلة المرتبطة لكل من هوباردٌشٌر "    

: اضطراب نقص الانتباه ، والنشاط الحركً المفرط ، والقلق ، والاكتباب ، والؽضب ، وتهدؾ هذه 

ٌة إلى تعلٌم الأفراد كٌفٌة اشتقاق الأهداؾ القابلة للتنفٌذ، ومنهجٌة المهام، واستثمار وقت الفراغ ، الفن

وحفز الذات على العمل البناء، وذلك بهدؾ خفض النقد الذاتً، والقلق، والؽضب، وهذه من أهم الفنٌات 

 التً تم استخدامها فً البرنامج الحالً للدراسة.

 التخٌل : -7

ٌل ٌستخدم فً الاضطرابات القلق والأحداث الصدمٌة، وإعادة بناء الخبرة، ومتابعة المواقؾ أن التخ    

المستنتجة، وٌتطلب الأساس المنطقً لتلك الإجراءات مجموعة من الاعتبارات أهمها: التخٌل)السلبً( 

عره، وبالتالً ٌمكن الذاتً لدى الفرد ، مع امتداد الأثر لإعادة البناء المعرفً للأفكار التً اثرت فً مشا

 (.106: 1996ان ٌؽٌر مشاعره اذا ؼٌر أفكاره.)معوض، 

 التعرٌض : -8

إن التعرٌض ٌستخدم للخفض من: اضطراب القلق، فالتعرٌض المستمر للمثٌرات التً تسبب القلق     

 ٌنتج عنه تشتت استجابة القلق لدى الفرد الذي ٌعانً من القلق، وله عدة اشكال: التعرٌض التخٌلً،

 والمتدرج، والتعرٌض فً الواقع.

وٌعود الهدؾ من هذه التقنٌة الى التاثٌر على الاعراض السلبٌة للقلق بإطفابها وذلك بمواجهة     

 (.141: 2003المثٌرات من جهة، ومواجهة سلوك التجنب من جهة أخرى.  )سعفان، 

 

 فض المركزٌة : -9
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رهم الأوتوماتٌكٌة أن ٌستبٌنوا بسهولة طبٌعتها ؼٌر ٌستطٌع الأفراد الذٌن ٌمكنهم التعرؾ على أفكا     

التكٌفٌة، إذ ٌصبحون بالملاحظة المتكررة لأفكارهم قادرٌن على أن ٌقفوا منها موقفاً موضوعٌاً، 

وٌتؤملونها بحرٌة، وتسمى هذه العملٌة فرض المسافة، وتعنً القدرة على التمٌٌز بٌن الاعتقاد والمعرفة، 

التمٌٌزٌة فً تعدٌل تلك القطاعات العرٌضة من استجابات المرضى المعرضة  حٌث تساعد هذه القدرة

للتحرٌؾ والتشوٌه، حٌث ٌنشؤ التحرٌؾ الفكري الجسٌم فً عدد من الأمراض النفسٌة مثل : القلق، 

 والاكتباب، والبارانوٌا . 

 التثبت من النتائج : -10

ا واعتبارها الصورة الحقٌقٌة عن العالم الخارجً، ٌمٌل معظم الأفراد إلى الثقة فً أفكارهم وتقدٌسه    

وٌلصقون بها نفس الدرجة من قٌمة الصدق التً ٌلصقونها بمدركاتهم الحسٌة للعالم الخارجً ، وٌمكن 

للمعالج النفسً أن ٌستخدم فنٌات معٌنة لتحدٌد ما إذا كانت استنتاجات المرٌض ؼٌر دقٌقة، أو ؼٌر 

على التحرٌفات والتشوٌهات ، فإن مهمة المعالج تنحصر أساساً فً  مبررة، وحٌث إن المرٌض اعتاد

استكشاؾ النتابج، ومقارنتها بالواقع، حٌث ٌشترك مع المرٌض فً تطبٌق قواعد الاستدلال الصحٌح، 

 وهً التحقق من صدق الملاحظات، ثم تتبع المسار المنطقً الذي ٌإدي إلى النتابج.

 تدرٌب عكس العادة : -11

هوبارد" أن التدرٌب على تركٌز قوة إرادتهم لاستبدال عاداتهم ؼٌر المرؼوبة بعادات اٌجابٌة ٌرى "   

مرؼوبة، وٌتضمن ذلك : تحسٌن الوعً للتعرؾ على العوامل التً تسبب وتبقً العادة، والاسترخاء 

 الطبٌعً، وذلك لمواجهة الضؽوط، وإعادة البناء المعرفً، وتحسٌن توجٌه الذات.

 والانتباه :  التقبل -12

والاستسلام للأشٌاء  " أن الانتباه ٌعنً ممارسة تقبل الأفكار والمشاعر من أول وهلة ،هوباردٌرى "    

مقابل هدؾ التؽٌٌر النشط ، رؼم ذلك فإنه من المفارقة وجود دلٌل متزاٌد على أن الانتباه ٌإدي إلى 

التؽٌٌر لأنه ٌساعد على تركٌز الوعً والتفكٌر الواضح وتسهٌل إعادة البناء المعرفً ، والتعرٌض ، 

القهر ، والجدال والضؽوط الاقتصادٌة .    والتعامل مع الحقابق الصعبة والمشاعر ؼٌر المرٌحة مثل

Hubbard.B, 2002 ,P:166-168 ) ) 

 الا سترخاء : -13
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حالة خالٌة من التوتر تتوقؾ فٌها  " الاسترخاء بؤنه :علاء كفافً" و"جابر عبد الحمٌدٌعرؾ "    

 الصراعات الداخلٌة ، وكذلك مشاعر القلق والؽضب والخوؾ والانزعاج وتنتشر فٌها حالة من الهدوء .

أن توقؾ الصراعات الداخلٌة أمر لا ٌحدث للفرد مطلقاً ، ذلك أن  وٌشٌر حسٌب محمد حسٌب  إلى    

مبدأ خفض التوتر ٌنتمً إلى ؼرابز الموت ، بٌنما مبدأ اشتهاء الاستثارة ٌنتمً إلى ؼرابز الحٌاة ، كما 

أن الاسترخاء لا ٌفضً إلى هذه الحالة مطلقاً ، بل انه ٌعمل على تهدبة الصراعات الداخلٌة وتوجٌه 

 اه إلى مواطن العضلات وؼٌرها فٌقلل من حدة الصراع .الانتب

ٌرى هوبارد أن الاسترخاء ٌستخدم فً خفض التوترات المرتبطة بالقلق والضؽوط والؽضب     

وحالات اضطراب نقص الانتباه وفرط النشاط الحركً ، وهو حالة من الاستسلام ٌتوقؾ فٌها الفرد عن 

ضمن هذه الفنٌة : التنفس البطنً العمٌق كرد فعل لإنذار الجسم العملٌات الطبٌعٌة للجسم والعقل وتت

وزٌادة تركٌز المعلومات الأساسٌة أثناء المواقؾ الضاؼطة وٌتضمن الاسترخاء جمٌع مناطق الجسم 

وكلما كان عمٌقاً ومركزاً كان أسلوباً ناجحاً من الأسالٌب المضادة للانفعالات السلبٌة التً من أهمها : 

 لؽضب ، كما ٌعد وسٌلة أساسٌة فً تنمٌة التركٌز والتعامل مع اضطراب نقص الانتباه .القلق ، وا

وٌعرؾ عبدالستار إبراهٌم الاسترخاء بؤنه توقؾ كامل لكل الانقباضات والتقلصات العضلٌة       

عالٌة ، المصاحبة للتوتر ، وتتوقؾ الزٌادة الشدٌدة فً التوتر العضلً أساساً على شدة الاضطرابات الانف

خاصة عندما ٌواجه الفرد مشكلات تتعلق بتوافقه ، وتتركز بعض هذه التوترات العضلٌة فً الجبهة ، 

وتجعل إثارة التوتر العضلً للفرد متحفزاً للانفعال السرٌع فً الاتجاه الملابم لهذه التوترات ، فرسم 

ماعٌة بالؽضب ، وٌستؽرق علامات الؽضب على الوجه ٌجعل الفرد سرٌع الاستجابة للمواقؾ الاجت

تدرٌب الفرد على الاسترخاء العضلً المنظم فً العٌادة النفسٌة عادة ست جلسات علاجٌة . )عبد الحمٌد 

 (.302-299: 1988و كفافً، 

 

 

 

 

 لعب الدور : -14
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إن لعب الدور هو أسلوب تعلٌمً إرشادي ٌتضمن قٌام الفرد بتمثٌل دور معٌن بطرٌقة نموذجٌة     

 تعلٌم الدور أو الفهم الأفضل للمشكلات التً ٌواجهها الفرد عند القٌام به.تهدؾ ل

كما ٌستخدم لعب الدور فً مساعدة الافراد على ممارسة السلوكٌات التً ٌرؼبون فً ان تنمو لدٌهم،   

كً ٌصبحوا اكثر وعٌا لانفعالاتهم وأسلوب تفاعلهم مع الاخرٌن، وٌعد من الطرق التً تعٌن على نمو 

 (.160: 2008مهارات الاجتماعٌة.)عمارة،ال

 النمذجة :-15

أن تدرٌبات لعب الدور تسمح للمعالج بإجراء ردود أفعال مناسبة للمواقؾ المختلفة،   "باولاتذكر "     

هذا السلوك، والعلاج المعرفً السلوكً ٌساعد الفرد على تحدٌد الأفكار  وٌمكن للفرد عندبذ نمذجة

المسببة للانفعالات السالبة، وتوظٌؾ الفنٌات السلوكٌة لتعدٌل السلوك، فربما ٌكون لدى بعض الأفراد 

مجموعة من المعتقدات الأساسٌة الخطؤ والتً تإثر سلباً على سلوك الفرد ووظابفه ، فٌتعرض المعالج 

ه الافتراضات اللاعقلانٌة، وٌمد الفرد بنموذج جدٌد للتفكٌر لٌؽٌر نموذجه السابق، حتى ٌكون قادراً لهذ

على تكوٌن علاقات اجتماعٌة تساعده فً التوافق النفسً، وتقلٌل الحساسٌة المفرطة فً المواقؾ 

 (Paula,2001 :56)  الاجتماعٌة .

 التكرار: -16

ٌُقتصر فنٌة التكرار، كإحدى الوسا       بل المهمة للتدرٌب على المهارات والتؤكٌد على السلوكٌات، ولم 

فً الدراسة الحالٌة فً استخدام هذه الفنٌة للتعلٌمات والشرح وإنما امتدت فنٌة التكرار إلى الأنشطة 

والتدرٌبات العملٌة ، من جانب مطبقة البرنامج ومن قبل أعضاء المجموعة التجرٌبٌة طفلاً طفلاً ، 

شاط الواحد ٌقوم به وٌكرره جمٌع الأطفال وٌقومون به ، وقد تختلؾ الطرٌقة التً تنفذ بها فنٌة فالن

التكرار من موقؾ لآخر ومن جلسة لأخرى إلاّ أنها إحدى الفنٌات المهمة التً تزٌد التركٌز وتمنح 

لمهارات التً الفرصة للمتابعة ، واسترجاع ما لم ٌدركه الطفل حتى تكتمل لدٌه كافة المعلومات وا

 تستهدؾ الجلسة تبصٌره بها .

 

 

 الواجبات المنزلٌة : -17
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إن العلاج المعرفً السلوكً ٌستهدؾ إكساب الفرد مجموعة من المهارات، والقدرات التً تساعده      

فً استخدام النموذج المعرفً لتؽٌٌر الاضطرابات التً تنتابه، وتإكد العدٌد من الدراسات على أن الفرد 

حسٌن السلوكٌات، والتخفٌؾ الذي ٌهتم بالواجبات المنزلٌة ٌحظى بكثٌر من النتابج الاٌجابٌة المتمثلة فً ت

من أعراض الانفعالات السلبٌة المختلة وظٌفٌاً، وتؤخذ الواجبات المنزلٌة العدٌد من الاشكال، وتكون 

متصلة بمشكلة المرٌض، وتسهم فً تكوٌن الالفة والتعاون بٌنه وبٌن المعالج، وٌقوم هذا الأخٌر 

 .(118: 1996بداٌة كل جلسة. )معوض،بمراجعتها فً 

 خصائص العلاج المعرفً السلوكً : -سا خام

 : فهذا النوع من العلاجات ٌختص ببعض الملامح التً تعمل فً ترابط ومنها 

  ٌعتمد العلاج المعرفً السلوكً على استخدام مفهوم المعرفً للعملٌة التً تسهم فً استمرار المشكلة

، بمعنى آخر أنّ هذا النوع من العلاجات ٌولً اهتمام كبٌرا للعملٌات المعرفٌة التً تسهم فً هذا 

ستمر بشكل الاستمرار وعلى سبٌل المثال: تفترض النظرٌة فً حالات الاكتباب أن الإضطراب ٌ

أساسً بسبب وجود مسلمّات وأفكار ذات خصابص اكتبابٌة خاصة عن الذات والعالم والمستقبل ، 

وفً اضطراب الشرة العصبً نفترض أن الآلٌة المركزٌة فً استمرار المشكلة هو الحكم على قٌمة 

ضوء هذا الذات )تقدٌر الذات( فً ضوء وزن أو شكل الجسم ، فٌما ٌمٌز اضطراب الهلع ن وعلى 

التمٌٌز ترى النظرٌة المعرفٌة أن لكل من هذه الاضطرابات قاعدة أساسة للعلاج الخاص بها. )علاء 

 (186: 1999الدٌن الكفافً، 

  ، ثم تصمٌم العلاج المعرفً السلوكً لكً ٌعمل على تعدٌل الآلٌات المعرفٌة والسلوكٌة المسلم بها

ث تؽٌٌر فً العملٌات المعرفٌة المركزٌة التً تعمل والتً تسهم فً استمرار المشكلة وٌعتبر احدا

على استمرار الاضطرابات وهً أحد الأهداؾ الأساسٌة للعلاج المعرفً السلوكً ، وذلك بالرؼم 

من أن كثٌر من الأهداؾ والملامح الأخرى تكون أكثر مباشرة فً تناولها ، فعلى سبٌل المثال : 

فً العلاج هو تعدٌل الأفكار الإكتبابٌة حول الذات والعالم  اضطراب الاكتباب ٌعتبر الجانب الأساسً

والمستقبل ، وفً اضطراب الشره العصبً ٌكون الهدؾ هو تؽٌٌر الأهمٌة المركزٌة المرتبطة بشكل 

ووزن الجسم كمحاكاة لتقدر الذات ، وفً اضطراب الهلع ٌكون الهدؾ هو إحداث تؽٌٌر فً تفسٌر 

تً ٌخبرها ، وهناك أمثلة أخرى تم دراستها تتضمن الانسحاب المرٌض للإحساسات البدنٌة ال

الاجتماعً الذي ٌلاحظ لدى المكتببٌن والنظام الؽذابً الصارم والمتصلب والمحدود لكثٌر من 

 المرضى اضطرابات التؽذٌة ، وٌجنب المواقؾ المولدة للخوؾ الذي ٌحدث فً اضطرابات الهلع.
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 ة من الإجراءات المعرفٌة والسلوكٌة لمساعدة المرٌض على ٌستخدم العلاج المعرفً السلوكً حزم

تحدٌد وتؽٌٌر آلٌات الاستمرار المحتملة ، وتتضمن إجراءات علاجٌة شابعة الاستخدام ، منها تقدٌم 

وصؾ النموذج والصٌؽة المعرفٌة المرتبطة بالاستمرار ، وأٌضا كٌفٌة استخدام التجارب السلوكٌة 

طرابق سلوكٌة جدٌدة ، ومساعدتهم فً اختبار وفحص توقعاتهم  لمساعدة العملاء على تبنً

الشخصٌة فٌما ٌتعلق بً مترتبات التؽٌٌر السلوكً ، وكذلك تحدٌد وتقٌٌم وتحدٌد الأفكار 

 .(15-14: 2009والافتراضات اللامنطقٌة بشكل منتظم ) زفرا كوبر، 

 مبادئ العلاج المعرفً السلوكً :  -سادسا 

( العلاج المعرفً السلوكً على أنه مجموعة من الأسس والمبادئ التً تإثر فً (Beak" بٌكٌقدم "    

 السلوك حٌث أن :

 العوامل المعرفٌة ) التفكٌر والتخٌل والتذكر( لها علاقة بالسلوك المضطرب وظٌفٌاً. -1

تعدٌل هذه العوامل ٌعد شرطا أساسٌا حتى ٌحدث أي تؽٌر فً السلوك، إذن فالسلوك المضطرب  -2

ناتج عن نماذج تفكٌر مشوه تم الابقاء علٌه مإكدا أن هناك ثلاثة مفاهٌم أساسٌة هً : الأحداث 

، Cognitive) (Processes، والعملٌات المعرفٌة (Cognitive Events)المعرفٌة 

 .(Cognitive Structures)ٌة والأبنٌة المعرف

A. Beck, 1976 :p157)  ) 

" أنه على الرؼم من ضرورة تفصٌل العلاج المناسب على حسب الحالة، فإن جودٌث بٌكتوضح "     

 :هناك مبادئ معٌنه ٌتمٌز بها العلاج المعرفً أهمها 

ومشاكله فً صورة أن العلاج المعرفً ٌبنى أساساً على التقٌٌم المتنامً والمستمر للمرٌض  -1

 .صٌاؼة معرفٌة

 .ٌتطلب العلاج النفسً تحالفاً علاجٌاً سلٌماً  -2

 .ٌإكد العلاج المعرفً على التعاون والمشاركة الفعالة -3

 .العلاج المعرفً ذو هدؾ واضح ومتمركز حول مشكلة ما -4

 .ٌركز العلاج المعرفً على الحاضر -5

 .العلاج المعرفً تعلٌمً -6

 .العلاج المعرفً محدد بزمن -7
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 .لسات العلاج المعرفً مقننةج -8

العلاج المعرفً ٌستخدم تقنٌات وطرقاً مختلفة لكى ٌثٌر التفكٌر والمزاج والسلوك. )جودٌث  -9

 (.29 – 23: 2007بٌك، تر طلعت مطر،



 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 ماهً مرحلة الرشد : -أولا 

الفترة التً  هو لعمراتعد هذه المرحلة هً فترة انتقال من الطفولة إلى المراهقة والرشد، فإن وسط     

الجسمٌة والسلوكٌة للرشد، وٌبدأ فً الدخول فً عهد جدٌد تنشؤ فٌه  الخصابص عن ٌتخلى فٌها الفرد

 الفصـــــــــل الرابـــــــــــع: 

 مرحلة الرشد)الراشد(

 

 
ماهً مرحلة الرشد 

تعرٌؾ الرشد 

مراحل الرشد 

خصائص الرشد 

مظاهر النمو فً مرحلة الرشد 

النظرٌات النفسٌة فً الرشد 
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ٌة جدٌدة، ولعب خصابص جسمٌة وسلوكٌة جدٌدة، ومع هذه التؽٌرات ٌبدأ الراشد فً تعلم أنماط سلوك

 .أدوار مختلفة

العمر ٌتطلب إعادة تكٌؾ للتؽٌرات الجسمٌة وللأدوار المتؽٌرة ولو أن التكٌؾ لبعض  فطور وسط   

طور وسط العمر)الرشد( هو وقت الإنجاز، ففٌه ٌصل المرء إلى قمة الأداء والأدوار الجدٌدة ٌكون شاقاً، 

اق فً المراحل والأطوار السابقة، وفٌه ٌكون المرء قد وٌجنً ثمار سنوات الإعداد الطوٌل والعمل الش

حصد قدراً كافٌا من الخبرة، والعلاقات الإنسانٌة مما ٌهٌا له القدرة على الحكم الصحٌح والتقٌٌم الجٌد 

للعلاقات الاجتماعٌة، وهكذا ٌمكن أن توصؾ مرحلة الرشد بؤنها قمة منحنى حٌاة الإنسان، وهوالفترة 

 (.503-501: 1995لقٌادة فً العمل هً مكافؤة الإنجاز.) أبو حطب، التً تعد فٌها ا

وحتى وقت قرٌب كان هناك افتراض أن الذكاء مثله فً ذلك مثل القوة العضلٌة والطول ٌصل إلى     

وهذا الافتراض ٌقوم على الأسس ( أي أوابل   العشرٌنات)أقصى نمه مع نهاٌة المراهقة وبداٌة الرشد 

  للذكاء، أي المخ والوظابؾ العصبٌة المرتبطة بهالفٌزٌابٌة 

إلا أن البحوث الحدٌثة أكدت أنه على الرؼم من أن بعض جوانب الذكاء ق لا ٌتجاوز نموه اطور     

الرشد المبكر، إلا أن النمو العقلً المعرفً ٌستمر حتى وسط العمر، والنمو المستمر ٌحدث خاصة لتلك 

 (.514لتً تتؤثر بتراكم خبرات الحٌاة.)نفس المرجع : القدرات العقلٌة والمعرفٌة ا

 

 

 

 

 

 

 تعرٌؾ الرشد : -ثانٌا 

الرشد هً مرحلة تتسم بالتعقد والتؽٌر، وتبدأ من نهاٌة المراهقة مع بداٌة العقد الثالث من العمر       

العم، وقد أشار الباحثون تقرٌبا وتنتهً مع بداٌة الشٌخوخة التً تظهر علاماتها مع بداٌة العقد السابع من 
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الى ان مرحلة الرشد تعتبر مرحلة الكبر التً تشمل الفترة العمرٌة للشباب ومرحلة الكهولة، وهناك أٌضا 

من ٌقسمها الى مرحلتٌن: الأولى مرحلة الشباب وتشمل العقد الثالث والرابع، والثانٌة مرحلة الرشد 

 وتشمل العقد الخامس والسادس من العمر.

 : قسٌم مرحلة الرشد الى مرحلتٌن أساسٌتٌن هماوٌمكن ت

 :)سنة. 40حتى سن  21وتمتد هذه المرحلة من سن مرحلة الرشد المبكر )بلوغ الرشد 

 :)سنة.           60وحتى سن  40وتمتد من سن  مرحلة الرشد الأوسط ووسط العمر )بلوغ الأشد               

 (.397-396: 2004) سامً ملحم،

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 مراحل الرشد : -ثالثا 
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هناك من ٌقول بؤن مرحلة الرشد تمتد من التاسعة عسر حتى السبعٌن ، وبسبب طول الحٌاة والتطور     

الصحً ٌمكن هنا أن نقول أن الراشدٌن الشباب هم الذٌن تتراوح أعمارهم بٌن الخامسة والعشرٌن 

السبعٌن عاما ، والشباب الذٌن فً سٌرورة والأربعٌن ، والراشدٌن المتوسطٌن والكبار بٌن الأربعٌن و

 الرشد بٌن سن الثامنة عشر والخامسة وعشرٌن.

 مرحلة الرشد المبكر:  - أ

تمثل مرحلة الرشد المبكر الفترة الزمنٌة من عمر الانسان التً تمتد من سن الواحد والعشرون سنة      

أو بعدها أو قبلها بحسب ظهور علامات الرشد لدى الفرد وحتى سن الأربعٌن، وٌمكن اعتبار هذه 

 المرحلة من أكثر مراحل الحٌاة الإنسانٌة تكٌفا لدى الفرد وأكثرها انتاجا ونشاطا.

وتتمٌز هذه المرحلة من حٌاة الانسان بعدد من الخصابص الربٌسٌة التً تمٌزها عن ؼٌرها من      

 مراحل النمو الإنسانً تتمثل فً:

 الإنجاب : (1

تمثل مرحلة الرشد المبكر أكثر أدوار أهمٌة فً حٌاة المرء خاصة وأنها ترتبط بعملٌة الزواج    

 والوالدٌة والانجاب.

 الاستقرار: (2

الفرد فً هذه المرحلة من العمر ٌتزوج وٌنجب وٌنخرط فً عمل ٌظل ٌإدٌه معظم حٌاته فهو ٌتبع   

 نمطا ثابتا نفسٌا من السلوك فً مجالات الحٌاة.

 الاستقلالٌة : (3

ٌعتمد على نفسه فً لحل مشاكله وٌحقق نوع من الاستقلالٌة حٌث ٌكون عابلة خاصة به، وٌستقل عن    

 والدٌه.

 

 

 قرارات الهامة :اتخاذ ال (4
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 (.24-23: 2011ٌتخذ قرارات صعبة تحدد مسٌرة حٌاته المستقبلٌة. )رابح دلٌلة، 

 : ( الرشد المتوسط مرحلة وسط العمر)  - ب

مرحلة وسط العمر هً مرحلة الإنتاج المتناقص وتمتد من سن الأربعٌن حتى سن الستٌن، ومع     

حٌاة الإنسان، وٌشٌر الباحثون الى أن هناك علامات دخول الفرد سن الأربعٌن تبدأ مرحلة جدٌدة من 

ٌمكن ملاحظتها على جسم الفرد تدل على انتقاله من مرحلة الرشد المبكر الى مرحلة وسط العمر، ومن 

بٌن هذه العلامات: النمو الجسمً، الصحة والمرض، النمو الجنسً، النمو العقلً، نمو الشخصٌة، النمو 

 المهنً، التعلم.

مثل مرحلة وسط العمر ومرحلة الإنجاز وجنً ثمار سنوات الاعداد الطوٌلة تتضح الأهداؾ التً كما ت   

 (.417-405: 2004ٌسعى الفرد لتحقٌقها. ) سامً ملحم، 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 خصائص الرشد : -رابعا 
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 وهً أربعة خصابص أساسٌة :

 : وهً كالتالًخصائص النمو الجسمً :  -1

  الى التوازن واتساق تام بٌن جمٌع مظاهر النمو الجسمً ٌصل الفرد خلال هذه المرحلة

والفٌزٌولوجً كالتوازن بٌن نمو العضلات ونمو العظام والتآزر بٌن النمو العصبً والعضلً مما 

 ٌإكد الدقة فً الادراك والحركات والتناسق فً الاستجابات للمثٌرات المختلفة.

  اعلى مستوى لها خاصة قوة العضلات والعظام والجلد اللٌاقة البدنٌة الكاملة حٌث تصل القوة الى

وكذلك الأجهزة الفٌزٌولوجٌة واوجه النمو الداخلً كافة مع السٌطرة العقلٌة والحسٌة والحركٌة 

 الكاملة على جمٌع أنشطة وأجهزة الجسم واطرافه المختلفة.

 المفضلة والتفوق فٌها،  المٌل الى مزاولة الأنشطة الرٌاضٌة والاهتمام بها والتخصٌص فً الألعاب

 والرٌاضة المؽامرة شابعة بٌن الراشدٌن.

 خصائص النمو العقلً : -2

  ٌتحمل الراشد مسإولٌاته القانونٌة والاجتماعٌة كافة دلٌل على تكامل النمو العقلً، والوجدانٌة عن

حقابق ٌتحمل مسإولٌة سلوكه نتٌجة ادراكه الواعً للعلاقات التً تربط بٌن الظواهر السلوكٌة و

 الأمور المجردة وؼٌر المباشرة كما ٌستطٌع إدراك المستقبل القرٌب والبعٌد.

  ٌدرك الراشد المواقؾ بؤسلوب واقعً ومنطقً وعقلانً ولم تعد الآراء والأفكار الاجتماعٌة

 والسٌاسٌة والاقتصادٌة مقبولة بعد تمحٌصها ومناقشتها وقٌاسها.

  التوازن بٌن العقل والعاطفة، وٌؽلب على سلوك الراشدٌن لم تعد العاطفة موجهة للسلوك بل ٌحدث

 العقلانٌة والتوازن والثبات.

  تتضح خلال مرحلة الرشد القدرة على النقد البناء مع المٌل الى القراءة لدى الشرابح المتعلمة مع

 الجدٌة فً مزاولة المهنة او طرٌق للارتزاق والاعمال الحرة او أحد المهن المختلفة الأخرى.

  تتضح القدرة على التركٌز والتفكٌر المنطقً ومتابعة المواضٌع والانتباه لكل جزبٌات الموقؾ أو

 المشكلة أو الموضوع.
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  الاهتمام بمتابعة الأحداث العامة والقومٌة والعالمٌة عن طرٌق الأخبار أو القراءة أو الاتصال

 بالأشخاص والهٌبات التً تهتم بمثل هاته الشإون.

  التخطٌط لموضوع ومتابعته وتنفٌذه وتقوٌمه وإصدار أحكام منطقٌة بشؤن نجاحه القدرة على 

 .أو فشله مع القدرة على التعاون والتشاور مع الآخرٌن بخصوصه 

 خصائص النمو الانفعالً :   -3

  ٌتجه الراشد منذ بداٌة شبابه إلى الاهتمام بشرٌكة الحٌاة وٌركز اهتمامه على الأمور الأسرٌة

وإشباع الدوافع والعواطؾ والنزاعات الوجدانٌة عن طرٌق تبادل الحب مع الشرٌك، والزواج 

 والأطفال اللذٌن ٌشؽلون الكبار وٌؽمرونهم بإشباع عواطؾ الأبوة والأمومة.

  تعتبر مرحلة الرشد التخصٌص العاطفً بعد التعمٌم، بٌنما تكثر الاهتمامات العاطفٌة والأصدقاء

راهقة، تتمحور العلاقات عند الكبار فً أشخاص قلابل وعادة ما ٌكون والعلاقات خلال مرحلة الم

 محددٌن فً الإطار العابلً كالزوجة والإخوة والأقارب وقلة من الأصدقاء خاصة القدامى منهم.

  تتصؾ انفعالات الراشدٌن بالثبات الانفعالً بدلا من التقلب، وتسٌر نحو الاعتدال المنطقً بدلا من

 الراشد أكثر سٌطرة على انفعالاته وعواطفه وٌعبر عنها دون تهور وانفعالٌة. التطرؾ حتى ٌصبح

  ٌتصؾ الراشد بالقدرة على التؤجٌل والاستبدال فً اشباع الحاجات النفسٌة، ولدٌه القدرة على اختٌار

 الوقت المناسب لهذا الاشباع.

 ذا لجؤ الى مشورة أو مساعدة الراشد لدٌه القدرة على الاستقرار وتحمل مسإولٌة اختٌاراته وحتى ا

 الآخرٌن، فسٌكون ذلك طرٌق التعاون أو للضرورات التً تفرضها مسٌرة الحٌاة.

 .تكون طموحات الراشد متناسقة مع امكانٌاته 

 .ٌتصؾ سلوك الراشد بالشعور بتقبل المسإولٌة والواجب وٌصر على الحق ومساعدة الآخرٌن 

 أن مرارة الحٌاة لن تتؽٌر بؤمان أو أحلام الٌقظة ولكن  ٌتقبل الراشد الوضع بحلوه ومرٌته وٌدرك

 تتؽٌر بالجهد والعرق والعمل.
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 خصائص النمو الاجتماعً :  -4

  ٌهتم الراشد بالتنظٌم الجماعً أو الانتماء الى جماعات أو منظمات تقوم بالأعمال الوطنٌة أو الخٌرٌة

 التً تواجه المجتمع.أو الاجتماعٌة، وٌحاول دابما المساهمة فً تذلٌل الصعاب 

  ٌمٌل الراشد الى الزعامة المبنٌة على المركز الاجتماعً أو الفكر وعادة ما ٌكون ذلك عن طرٌق

 الاقناع والاقتناع بٌن أفراد الجماعة مع البعد عن التعصب الأعمى أو التزمت أو الأنانٌة.

  الفهم والاحترام المتبادل.تكون العلاقات الاجتماعٌة بٌن الراشدٌن أكثر عمقا وثباتا وٌسودها 

 مظاهر النمو فً مرحلة الرشد : -خامسا 

 النمو الجسمً والفٌزٌولوجً : -1

ٌصل الفرد فً هذه المرحلة الى قمة نموه الجسمً وتكون أجهزة الجسم قد وصلت الى قمة النمو      

هذه المرحلة بالنضج وكذلك الؽدد ، وتوجد فروق فردٌة بٌن الأفراد وكذلك فروق بٌن الجنسٌن ، وتتمٌز 

والتدهور البٌولوجٌٌن معا ، وهناك عومل تإثر فً النمو الجسمً والفٌزٌولوجً منها الوراثة والبٌبة 

 والمهنة والتؽذٌة.

 النمو العقلً المعرفً : -2

والقدرات الابتكارٌة تكون فً أعلى  تصل القدرات العقلٌة المعرفٌة فً هذه المرحلة الى قمة الآداء     

مستوٌاتها من الكفاءة ، وتوجد فروق فردٌة بٌن الأفراد وكذلك فروق بٌن الجنسٌن فً النمو العقلً 

 المعرفً ، وللوراثة والبٌبة ووسابل الإعلام تؤثٌر على النمو العقلً المعرفً.

 النمو الاجتماعً والجنسً :  -3

ه المرحلة وٌتجلى أثره فً التوافق الشخصً والاجتماعً ، وٌتم ٌتضح النمو الاجتماعً فً هذ    

تحقٌق القدرة على التناسل عند كل الراشدٌن ، وتنمو الجنسٌة الؽٌرٌة ، وٌزداد الارتباط بٌن الجنسٌن ، 

وتزداد المشاعر الجنسٌة ، وٌلاحظ التخفؾ من الجنسٌة الذاتٌة)العادة السرٌة( ، وٌبحث الراشد عن رفٌق 

شخصٌته وٌشبع حاجاته العاطفٌة مع المٌل إلى النظر إلٌه نظرة مثالٌة فٌها حب وعشق ، وتوجد ٌكمل 

فروق فردٌة بٌن الأفراد وكذلك فروق بٌن الجنسٌن فً النمو الجنسً والاجتماعً ، وللوراثة والبٌبة 

 ووسابل الاعلام تؤثٌر على النمو الجنسً والاجتماعً.
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 :النمو الدٌنً والأخلاقً  -4

الدٌن له أثره الواضح على النمو النفسً والصحة النفسٌة ، وتؽلل العقٌدة فً  النفس ٌإدي إلى      

سلوك إٌجابً ، والدٌن ٌساعد الفرد على الأمان ، وٌشاهد فً هذه المرحلة الحماس الدٌنً والتربٌة 

لوك الأخلاقً ، وٌعمم الدٌنٌة والاتجاه الى الله ، وٌزداد الراشد تسامحا وتساهلا لبعض محددات الس

)أحمد عجاج الدٌنً والأخلاقً نموا وثٌقا . الراشد المفاهٌم الأخلاقٌة من مواقؾ الآخر وٌرتبط النمو

 (.86: 2008وآخرون،

 النظرٌات النفسٌة فً الرشد : -سادسا 

 نظرٌة إرٌكسون :  (1

راتهم على حب أن مراحل نمو المراهقٌن تصؾ خطواتهم لتوسٌع وتعمٌق قد " إرٌكسون " ٌرى   

 الآخرٌن ورعاٌتهم ، ومن هنا فإنه ٌتكلم على الرشد المبكر.

 الرشد المبكر: 

ٌتمركز المراهقون حول أنفسهم فً تهٌب ، وهم ٌهتمون بمن ٌكونون ، وكٌؾ ٌظهرون فً عٌون    

 الآخرٌن وكٌؾ ٌنجذبون إلى بعضهم البعض ، بل وٌقعون فً الحب ، ولكن هذه الارتباطات ؼالبا ما

تكون جهودا حقٌقٌة للتعرؾ على الذات أو لتحدٌد الهوٌة ، لأنه ٌكون قلقا حول ذاته ، قلقا حول كٌفٌة 

 أدابه ، حول كٌؾ ٌمكن أن ٌتخلى عن ذاته أو أن ٌهب ذاته فً حرٌة ورقة شرٌكه من الجنس الآخر

ب السلبً من هذه وعندما ٌفشل المراهق فً اكتساب التبادل الحقٌقً الأصٌل ، عندبذ ٌخبر الجان  

 المرحلة وهً الانعزالٌة.

وٌرى إرٌكسون أن المراهق لو تحقق له ذلك ستنمو لدٌه الأنا قوٌة المتمتعة بالحب الناضج وتبادل     

 تكرٌس الحٌاة الى الأبد وقهر المتنافرات بٌن الشرٌكٌن.

 مرحلة الرشد: 

لتوسع والامتداد، وٌصبحان مهتمٌن بوجود وما أن ٌحقق اثنان مستوى من الألفة ٌتوجه اهتمامهما ل    

الجٌل التالً، وبمصطلحات أرٌكسون أنهما ٌدخلان مرحلة العطاء والإنتاج بدلا من الاستؽراق أو 

 الانهماك فً الذات والركود.
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لكن إرٌكسون ركز بشكل أساسً على النتاج )إنجاب الأطفال( ولتعنً طبعا مجرد الانجاب لأن الآباء    

 ا هو أكثر من الإنجاب، فهم مطالبون بالحماٌة والتوجٌه والتضحٌة.مطالبون بم

 نظرٌة ٌونػ : (2

" أن العمر الأوسط ٌتمٌز بتحول نفسً ، إذ نكون مدفوعٌن لنبدأ توجٌه طاقاتنا بعٌدا عن ٌونػٌرى "    

نستمع للعقل  السٌطرة على العالم الخارجً ونبدأ التركٌز على ذواتنا الداخلٌة، نشعر بالنداءات الداخلٌة،

الباطن لنتعلم عن امكاناتنا التً تركناها طوٌلا دون استثمار ونبدأ بطرح أسبلة حول معنى الحٌاة التً 

بصرؾ النظر عن أي شًء قد انقضى نصفها وبالرؼم أن التركٌز من منتصؾ العمر فصاعدا ٌصبح 

والمصادر التً تمكنه من أن  وبشكل متزاٌد داخلٌا الا أن الشخص فً منتصؾ العمر لا تزال لدٌه طاقة

ٌحدث تؽٌرات فً مواقفه الخارجٌة، وفً منتصؾ العمر ؼالبا ما ٌتعهد الفرد مشروعات أهملها طوٌلا 

 بل وقد ٌقدم على تؽٌٌرات تبدو ؼٌر مفهومة.

" أن الرجال والنساء ٌبدإون فً إعطاء اشرات للجنس المؽاٌر لهم، اذ ٌصبح الرجال ٌونػوقد لاحظ "   

دوانٌة وطموحا وأكثر اهتماما بالعلاقات الشخصٌة المتبادلة. وقد تخلق أزمة العمر الأوسط أقل ع

مشكلات زوجٌة، قد تتعب الزوجة من تكثؾ الجانب العقلً عند زوجها، أنها الآن تحاول أن تطور 

ل، إنه تفكٌرها، والزوج من ناحٌة أخرى قد ٌشعر بالاضطهاد أو الظلم نتٌجة مٌل الزوجة كمعاملته كطف

لا ٌرٌد أن ٌعامل بالتهدبة بل إنه ٌرٌد أن ٌكتشؾ عالم المشاعر والعلاقات بشكل أكثر نضجا، مثل هذه 

التؽٌرات قد تزعزع التوازن الزواجً، وبالرؼم أن النمو خلال النصؾ الثانً من الحٌاة ٌخلق توترات 

النصؾ الأول من الحٌاة، مثل  وصعوبات الا أن الفشل الأعظم ٌحدث عندما ٌتعلق الكبار بؤهداؾ وقٌم

امرأة فً منتصؾ العمر تحاول أن تتسمك بٌؤس بجاذبٌتها الجسمٌة التً كانت تتمتع بها فً شبابها، أو 

أن ٌحاول الرجل فً منتصؾ العمر أن ٌتحدث دون انقطاع عن ماضٌه الأخلاقً العظٌم، فً مثل هذه 

المزٌد من النمو والذي ٌظهر فقط عندما ٌخاطرون  الحالات ٌفقد الكبار مكانة من الممكن أن ٌحققوه من

 بمواجهة ما أهملوه فً ذواتهم.

"، ٌونػوقدمت الدراسات التً أجرتها "نٌجارتن" ورفاقها فً جامعة شٌكاؼو تدعٌما لإستبصارات "     

وجه  لقد  كتبت  عن  تحول  طاقة  الجنسٌن  فً عمر الأربعٌن والخمسٌن  من  العالم  الخارجً الى الت

الى العالم  الداخلً ، حٌث  ٌصبح الاستبطان والتؤمل وتقٌٌم الذات وبشكل متزاٌد صٌؽا تصؾ الحٌاة 

العقلٌة، بالإضافة الى ذلك ٌصبح الرجال أكثر تقبلا للجوانب الشعورٌة والحسٌة وتلك المتعلقة برعاٌة 
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تواجههم العدوانٌة وتمركزهن الؽٌر، فً حٌن تصبح النساء أكثر استجابة وأقل إحساسا بالذنب اتجاه 

 حول الذات.

 نظرٌة النمو : (3

تطور الشخصٌة عبر خطوط مختلفة خلال النصؾ الأول والثانً من دورة الحٌاة، فمن النصؾ     

الأول حتى سن الأربعٌن سنة ٌكون الفرد فً عمر التوسع والامتداد الى الخارج، وقوى  النضج  توجه  

لتعامل  مع العالم الخارجً، ٌتعلم الشباب التوجه نحو الآخرٌن وٌحاولون نمو الأنا وتنطلق  قدراتها  ل

كسب أكبر ما ٌمكنهم من تدعٌم المجتمع، وٌإسسون أعمالا وأسرا، وٌفعلون ما فً وسعهم لٌتقدموا 

وٌرتقوا الى سلم النجاح، ولكً تفعل النساء ذلك فإنهن ٌختبرن الضؽوط الاجتماعٌة لتنمٌة سماتهن 

 الأمر نفسه بالنسبة للرجال وسماتهم الذكورٌة.الانثوٌة و

ومن سن الأربعٌن فصاعدا تتعرض النفس للتحول حٌث ٌشعر الفرد بؤن الأهداؾ والطموحات التً     

بدت أبدٌة قد فقدت معناها، وكثٌرا ما ٌشعر الفرد أٌضا بؤنه محبط كشًء راكد ؼٌر محتمل، أو كما لو 

 الذٌن حققوا قدرا كبٌرا من النجاح الاجتماعً.كان هناك شًء ٌنقصه حتى الأشخاص 

والنفس هً التً تقدم طرٌق الخلاص لهذه الكارثة إنها تدفع الفرد الى أن ٌرجع الى الخلؾ لٌختبر     

 وٌفحص معنى حٌاته، وهذا الرجوع الى الداخل ٌستعجله اللاوعً.

 نظرٌة التحلٌل النفسً : (4

وبالقدرة على التكٌؾ والمواقؾ الجدٌدة، وبالإمكان الكلام عن هذه ٌتمٌز الرشد باستقرار الطباع      

الجوانب أكثر من الكلام عن النمو والتطور، وٌهتم التحلٌل النفسً بؤسالٌب النشاط النفسً الذي ٌعبر عنه 

 من خلال الطباع وحل الصراعات وإمكانٌة التسامً.

ل تؽٌٌرات لٌبٌدٌة وأزمات عدٌدة )أزمة منتصؾ وفً المجال العاطفً والحٌاة الاجتماعٌة ٌعرؾ الرج   

 العمر، أزمة الولٌدة( وخبرات أخرى مختلفة قد تقود الى النضج ولكن أٌضا قد ٌكون لها أثار مدمرة.

ٌفسر التحلٌل النفسً سلوك الراشد انطلاقا من خبراته الطفولٌة، وهكذا ٌتم تحلٌل الرشد من خلال     

 ن خلال الآلٌات الدفاعٌة التً ٌستخدمها الراشد.التؽٌٌرات اللٌبٌدٌة وأٌضا م

وٌبقى أن التنظٌمات النفسٌة ما قبل أودٌب والمعدلة فً فترة المراهقة تتصؾ بالكبت، ولكنها تبقى     

 حاضرة كإحدى مكونات الحٌاة الجنسٌة.
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ناصر ما قبل المرحلة ومن خلال النمو النفسً بالمكان القول بؤنه كلما ابتعدنا عن الطفولة فإن تؤثٌر ع    

الأودٌبٌة ٌتناقص، ولكن بما أن جزء منها ٌبقى مكبوتا، فإنه إذا ٌكون حاضرا وفاعلا خصوصا أن لا 

تؤثٌر للزمن علٌه وٌكون وجودها فً  مرحلة الرشد بشكل ؼٌر مربً ٌستدعً استخدام آلٌات دفاعٌة 

 تمنعها من الضؽوط.

صراعات القدٌمة والتً لم ٌتواجد لها حل، فإنه ٌتم اختراقها فإذا كانت حٌاة الراشد خاضعة لظهور ال   

بواسطة حالتٌن متناقضتٌن أساسٌتٌن تحددان وجود الشخص الراشد وهما: التناقض بٌن التمركز 

 الموضوعً والتمركز النرجسً، والتناقض بٌن تحقٌق اللذة الجنسٌة والاسماء )التعالً(.

لٌست محددة بالممنوعات والتناقضات الداخلٌة كما فً الطفولة ومن هنا فإن حٌاة الراشد الجنسٌة    

 والمراهقة.

تعصؾ بمرحلة الرشد عدة أزمات وتظهر خلالها الأحداث المهمة فً الحٌاة )أمومة، الأبوة، فقد     

الوالدٌن...( والمواقؾ الصعبة كما فً الطفولة والمراهقة، فٌرى "مندل" فً دراساته أن محو صورة 

الأساس فً أزمة الرشد، اذ أن الدخول فً مرحلة الرشد الحقٌقً تعنً فً البداٌة التماهً الأب هً 

بصورة الأم ثم التماهً بصورة الأب، وإذا لم تعد صورة الأب كافٌة وحلة مكانها صورة ذات منبع 

 اجتماعً خصوصا التً تتعلق بالتقنٌات القوٌة الحدٌثة نتٌجتها تصدع العلاقة بٌن الأجٌال.

إن مرحلة الرشد لٌست مرحلة دون تؽٌٌرات ولكن هذه التؽٌٌرات تتصؾ بالتطور الدابم  الذي     

ٌحدث فً الطفولة والمراهقة، فالراشد لٌس فقطا كابنا  ثابتا قادرا على التكٌؾ مستخدما القوة 

ته التً اكتسبها خلال مراحل النمو السابقة، ولكن حٌاة الراشد تتصؾ أٌضا بالنمو من حٌث قدر

على التعلم من الخبرات العاطفٌة وإعادة التنظٌم تحت تؤثٌر الأحداث هذا من جهة، ومن جهة 

أخرى مواجهة الصعوبات فً المستقبل وخصوصا صعوبات سن الشٌخوخة. ) مرٌم 

 .( 495-478: 2002سلٌم،
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 منهج البحث : -اولا 

ٌعتبر المنهج الطرٌقة التً ٌتبعها الباحث فً دراسة المشكلة وذلك لاكتشاؾ الحقٌقة. )عمار بوحوش،    

1990  :20.)  

 وفً تعرٌؾ المنهج نقول : 

وهً احدى الوسابل المعرفٌة التً ٌستعملها علم النفس لدراسة الفرد بوصفه فردا، فهو ٌشكل وسٌلة    

 (.33:  1911بحث خاصة بالأمراض النفسٌة والعقلٌة. ) كمال بروش،

وانطلاقا من كون الدراسة التً نقوم بها هً تطبٌق لنوع من العلاجات النفسٌة الحدٌثة وهو العلاج     

لسلوكً فقد استخدمنا فً بحثنا هذا المنهج العٌادي، وذلك لتناسبه واهداؾ الدراسة المعرفً ا

 وموضوعها، والتً تهدؾ الً تطبٌق طرٌقة علاجٌة اكلٌنٌكٌة.

وٌستخدم هذا المنهج لأؼراض عملٌة او نفسٌة من اجل تشخٌص وعلاج مظاهر الاختلال التً تحمل    

 (.41: 2002ٌر، الشخص لذهاب الى الاكلٌنٌكً. )زٌنب شق

 الدراسة الاستطلاعٌة : -ثانٌا 

تعد الدراسة الاستطلاعٌة من الخطوات الربٌسٌة التً ٌقوم بها الباحث اثناء دراسته لموضوع      

البحث، حٌث تساعده على جمع المعلومات والحقابق التً تخص موضوع بحثه، كما تحدد له الطرق 

 وع.العلمٌة التً ٌتم بواسطتها دراسة الموض

 الحدود الأساسٌة : 

تمثلت الدراسة فً معرفة شدة ونوع الضؽوط التً ٌواجهها الفرد الجزابري مع الأخذ بالاعتبار     

للدراسة هو الاطار الاجتماعً للفرد الجزابري )جمعٌات شبابٌة،  الحدود المكانٌةمختلؾ ثقافاته فكانت 

 مراكز تاهٌلٌة، ودور الثقافة، ومإسسات تعلٌمٌة( 

( اشهر، 04لدراسة فقد تم تطبٌق الدراسة المٌدانٌة فً فً فترة زمنٌة تقارب ) الحدود الزمنٌةاما     

  2018 .الى اواخر شهر افرٌل 2018وذلك فً الفترة الممتدة من بداٌة شهر جانفً 
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 عٌنة الدراسة : 

( 02ذكور، و)( 04( حالات بخصابص ومتؽٌرات مختلفة، )06اما عٌنة الدراسة فقد شملت ) 

 إناث.

              ( ٌمثل خصائص العٌنة ودرجة الضؽوط بعد تطبٌق المقاٌٌس     01الجدول رقم )         

 ) لفنستاٌن، كوهن(  

 الخصابص    
 الحالات

 درجة مقٌاس الولاٌة الجنس السن
 لفنستاٌن

 درجة مقٌاس
 كوهن

 
 الحالة

 ) ب . م (
 

 
25 
 سنة

 
 انثى

 
 وهران

 
0.53 

 
19 

 
 الحالة

 ) ع . ب (
 

 
26 
 سنة

 
 ذكر

 
 باتنة

 
0.48 

 
17 

 
 الحالة

 ) هـ . م (
 

 
27 
 سنة

 
 ذكر

 
 سعٌدة

 
0.27 

 
07 

 
 الحالة

 ) س . ط (
 

 
29 
 سنة

 
 ذكر

 
 قالمة

 
 
0.61 

 
23 

 
 الحالة

 )ش . ك(
 

 
31 
 سنة

 
 ذكر

 
 الجزابر

 
0.56 

 
20 

 
 الحالة

 ) أ . ؾ (
 

 
34 
 سنة

 
 انثى

 
 تلمسان

 
0.45 

 
15 
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 : أدوات الدراسة -ثالثا 

 :  الملاحظة العٌادٌة -1

هً أداة أساسٌة للبحث والتشخٌص فً مجال علم النفس الاكلٌنٌكً، وهً مهمة فً جمع المعلومات    

 والبٌانات لدراسة حالات الشخصٌة فً حالة السواء او الاضطراب. 

هً انتباه مقصود ومنظم من خلال توجٌه الحواس لمشاهدة ومراقبة سلوك معٌن وبالأخص     

 السلوكٌات الؽٌر لفظٌة.

وهً وسٌلة علمٌة منظمة تستخدم لتحقق من فرض ما للإثبات او النفً حول ظاهرة سلوكٌة محددة،   

 (. 34:  2015وٌجب ان تتسم بالموضوعٌة والوضوح والتكامل. ) الهام خلٌل، 

 : المقابلة العٌادٌة -2

هً وسٌلة لجمع البٌانات من اشخاص لهم خبرة مباشرة بالظاهرة المدروسة، وتختلؾ المقابلة عن    

الاستبٌان فً شًء أساسً هو ان الباحث ٌوجد فً موقؾ مواجهة وجها لوجه مع المبحوث وٌقوم 

 (. 44بتوجٌه أسبلة له بنفسه. )سمٌر نعٌم، د.ت: 

تهٌا المقابلة الفرصة امام العٌادي للقٌام بدراسة الحالة عن طرٌق المحادثة المباشرة لفهم المرٌض     

والتؤكد من صدق بعض الفروض التً ٌصل الٌها عن طرٌق الادوات التشخٌصٌة الاخرى. )عباس، 

 (.ماش مهمش28:  2005

ٌه من خلال خطوات إجرابٌة ٌتم الاتفاق وٌتم فٌها تحدٌد الهدؾ الذي ٌرؼب كلى الطرفٌن الوصول ال    

:  2012على تنفٌذها، حٌث تهدؾ الى التؽٌٌر الإٌجابً وتوجٌه السلوك لصالح العمٌل.)احمد أبو اسعد، 

311 .) 

هً عبارة عن علاقة دٌنامٌة وتبادل لفظً بٌن الفاحص والمفحوص. وتعرؾ كذلك بانها: تفاعل بٌن      

 (.53:  2008محدد ولتحقٌق اهداؾ محددة.)خالد النجا ، شخصٌن او أكثر، تتم وفق ؼرض 
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 : مقٌاس الضؽط النفسً للفنستاٌن وآخرون -3

صمم هذا المقٌاس من طرؾ للفنستاٌن وآخرون، وقد تم استخدام هذا المقٌاس فً نسخته المعربة من      

 بند تتوزع فً اتجاهٌن:  30طرؾ أٌت حمودة، وهو ٌشتمل على 

 :اتجاه مباشر 

، 18، 17، 16، 15، 14، 12، 11، 9، 8، 6، 5، 4، 3، 2تحمل البنود المباشرة الأرقام التالٌة: 

19 ،20 ،22 ،23 ،24 ،26 ،27 ،28 ،30. 

 :اتجاه ؼٌر مباشر 

 .29، 25، 21، 17، 13، 10، 7، 1أما البنود ؼٌر مباشرة فتحمل الأرقام الآتٌة: 

 :طرٌقة التنقٌط 

من الٌمٌن إلى الٌسار، وتنقط البنود الؽٌر مباشرة بصفة معكوسة أي  4إلى  1تنقط البنود المباشرة من   

 من الٌمٌن إلى الٌسار. 1إلى  4من 

 كما ٌلً:  4إلى  1وفٌما ٌخص طرٌقة إعطاء الأوزان فإن بنود هذا المقٌاس تنقط بؤربع درجات من   

 أبدا. -1

 أحٌانا. -2

 كثٌرا. -3

 عادة.  -4

وٌتؽٌر التنقٌط حسب نوع البنود )مباشرة وؼٌر مباشرة(، ثم ٌستخرج مإشر إدراك الضؽط فً هذا   

 الاختبار وفق المعادلة التالٌة: 

   30 - مجموع القٌم الخام                                 

 مإشر إدراك الضؽط =

                                          90 



انفصم  منهدية انبحث وإخراءاتها

 انخامش
 

61  

 
 

( الذي ٌدل على أدنى 0ة الكلٌة للمقٌاس بعد حساب مإشر إدراك الضؽط بٌن الصفر)وتتراوح الدرج  

: 2012( الذي ٌدل على اعلى مستوى ممكن للضؽط. )صندلً،1مستوى ممكن للضؽط، والواحد )

156-157.) 

 

 ( ٌمثل كٌفٌة تنقٌط بنود مقٌاس للفنستاٌن:02جدول رقم )

 البنود                    
 المؤشر

 
 البنود المباشرة

 
 البنود ؼٌر المباشرة

 (04أربع نقاط ) (01نقطة ) ابدا  

 (03ثلاث نقاط ) (02نقطتان ) احٌانا  

 (02نقطتان ) (03ثلاث نقاط ) ؼالبا  

 (01نقطة ) (04أربع نقاط ) دائما  

 

 صدق المقٌاس  : 

لقد تم اختبار صدق المقٌاس على المجتمع الجزابري من طرؾ الدكتورة حكٌمة آٌت حمودة       

( فقد تحققت من صدقه عن طرٌق صدق المحتوى، وذلك بعرض المقٌاس على عشر أساتذة من 2006)

قسم علم النفس وعلوم التربٌة بجامعة باجً مختار )عنابة( لٌتم تحكٌمها من ناحٌة الترجمة وصٌاؼة 

 عبارات.ال

 ثبات المقٌاس : 

اما فٌما ٌخص الثبات فقد تحققت أٌت حمودة من ثباته عن طرٌق تطبٌق وإعادة تطبٌق الاختبار     

 .0.69بفاصل زمنً قدر بؤسبوعٌن، وقد بلػ معامل الارتباط 

وٌمكن القول ان المقٌاس مستوفً شروط الصدق والثبات فً نتابجه وصلاحٌة استخدامه. )ٌحٌاوي،     

2015 :62.) 
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 مقٌاس ادراك الضؽوط لكوهن وآخرون : -4

ٌعد مقٌاس ادراك الضؽوط الأداة النفسٌة الاكثر استخداما على نطاق واسع لقٌاس مفهوم الضؽط لدى    

من قبل "كوهن  1983منة عشر، وقد تم اعداده للمرة الاولى فً عام الراشدٌن بدءاً من سن الثا

وآخرون" ، وهو أداة عالمٌة لقٌاس الدرجة التً تُقٌم عندها احداث الحٌاة على انها ضاؼطة، وتم تصمٌم 

البنود بهدؾ تحدٌد الكٌفٌة التً ٌرى فٌها الأفراد حٌاتهم ؼٌر قابلة لتنبإ، ولا ٌمكن السٌطرة علٌها، او 

 لتحكم بها، كما ٌتضمن المقٌاس عددا من الاستفسارات حول المستوٌات الحالٌة لضؽط المعاش.ا

عمل معدو المقٌاس على ان تكون البنود سهلة الفهم، وبدابل الاجابة بسٌطة، وأن تكون الأسبلة ذات    

لمشاعر و طابع عام أي لٌست خاصة بمجموعة معٌنة أو ثقافة محددة،  وبما أن الاسبلة تسؤل عن ا

الأفكار خلال الشهر الماضً فهً تقٌس حالة ولٌس سمة الشخصٌة، ٌتؤلؾ المقٌاس من عشرة بنود تتم 

(، وٌرتبط المقٌاس بدرجة تؤثٌر أحداث الحٌاة الضاؼطة، وله 4( الى )0الاجابة عنها على متدرج من )

    (. 261: 2014معاملات صدق و ثبات جٌدة. ) ؼسان صالح، 

  10و  9،  6،  3،  2،  1 السالبة هً:البنود. 

 :8و  7،  5،  4 البنود الموجبة هي . 

 

 طرٌقة التنقٌط : 

وفٌما ٌخص طرٌقة  عكس الدرجات على البنود الإٌجابٌة،، وٌتم  4إلى  0تنقط البنود السالبة من    

 كما ٌلً:  4إلى  0إعطاء النقاط فإن بنود هذا المقٌاس تنقط بخمس درجات من 

 أبدا. -1

 نادرا. -2

 أحٌانا. -3

 ؼالبا. -4

 دابما.  -5

 ط .ة الضغودرجوٌتؽٌر التنقٌط حسب نوع البنود )سالبة، وموجبة(، ثم تستخرج 
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 : سلم الدرجات التي تعبر عن مستوى الضغط 

 ٌعتبر ضؽط عادي. 7الى  0من  -

 ٌعتبر ضؽط متوسط. 13إلى  8من  -

 ٌعتبر ضؽط عالً. 20إلى  14من  -

 فما فوق ٌعتبر ضؽط عالً جدا ) شدٌد (. 20من  -

 ( ٌمثل كٌفٌة تنقٌط بنود مقٌاس كوهن :03جدول رقم )

 

 البنود                    
 المؤشر

 
 البنود السالبة

 
 البنود الموجبة

 (04أربع نقاط ) (0)صفر  ابدا  

 (03ثلاث نقاط ) (01) نقطة نادرا  

 (02نقطتان ) (02نقطتان ) احٌانا  

 (01نقطة ) (03ثلاث نقاط ) ؼالبا  

 (0)صفر  (04) أربع نقاط دائما  
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 البرنامج العلاجً : -رابعا 

 ًالتقنٌات و الاسالٌب المستخدمة فً البرنامج العلاج : 

 :  الاسترخاء -1

ٌعتبر الاسترخاء واحد من أهم الأسالٌب المضادة للتوتر والقلق، وهناك عدد من أسالٌب الاسترخاء      

التً عرفتها معظم الشعوب منذ وقت طوٌل، وتقوم أسالٌب الاسترخاء الحدٌثة على جمل  ة من التمارٌن 

عمٌق وهو النوع والتدرٌبات البسٌطة التً تهدؾ إلى إراحة الجسم والنفس وذلك عن طرٌق التنفس ال

 المستعمل فً هذا البرنامج.

على خفض نسبة التوتر وحدته، ووجدوا الباحثون أن تمارٌن الاسترخاء تساعد  وٌساعد الاسترخاء    

على خفض ضؽط الدم وأٌضا خفض احتمال الإصابة بؤمراض القلب وتحسن النوم وتقوم بخفض 

ري، وٌقلل من اضطرابات الأمعاء وبخاصة مستوى الصداع النصفً. و ٌخفض من حدة الصداع التوت

القولون العصبً، والتدرٌب على الاسترخاء ٌقلل الشعور بآلام الجسم ووجدوا أنه ٌإثر بشكل اٌجابً 

 بتقلٌل جمٌع الاضطرابات النفسٌة.

 العمٌق:س التنف  

العملٌة تبدأ منذ من المعروؾ أن عملٌة التنفس هً عملٌة مٌكانٌكٌة ٌتحكم بها الجهاز العصبً وهذه     

اللحظات الأولى من عمر الإنسان وهً تتؤثر بنفسٌة الفرد وٌمكن من خلال طرٌقة التنفس للفرد المتوتر 

أن ندرك مدى توتره أو كآبته أو قلقه. وهذا ٌعنً أن الإنسان الذي ٌعانً من توتر أو قلق أو اكتباب 

الجسم بسبب طرٌقة تنفسه التً قد تكون سوؾ لا ٌحصل على كمٌة الأكسجٌن الضرورٌة التً ٌحتاجها 

سرٌعة فلا ٌمكن الجسم من الحصول على الكمٌة المطلوبة من الأكسجٌن وإخراج كمٌة ثانً أكسٌد 

 الكربون. 

وذُكر أن تمرٌن التنفس العمٌق ٌوفر كمٌة الأكسجٌن المناسبة التً ٌحتاجها الجسم فً إخراج اكبر قدر    

بون وٌنقل العقل والجسم إلى حالة استرخاء وٌحسن من الدورة الدموٌة من الفضلات وثانً أكسٌد الكر

 (. 0222فٌصل محمد خٌر الزراد،العلاج السلوكً لحالات القلق والتوتر النفسً،فً منطقة البطن. ) 
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  وذلك باتباع الخطوات التالٌة:  : تمرٌن التنفس العمٌق

 والقدمٌن متباعدتٌن قلٌلا.. الجلوس او الاستلقاء بشكل مرٌح ومستقٌم 1

              وتخٌل عالم أخر خٌالً جمٌل أو تذكر مكان تحبه، وذلك لتقلٌل من إؼلاق العٌنٌن، .2

 المإثرات الخارجٌة.

 . وضع أحد الٌدٌن على منطقة الصدر والأخرى على منطقة البطن ) مكان السرة(. 3

بطن أكثر من الصدر فهذا دلٌل أن كمٌة الهواء جٌده " الهدؾ هو استشعار ارتفاع الٌد الموضوعة على ال

 وتصل جمٌع أنحاء الربة ". 

. أخذ الهواء بشكل بطًء من خلال الأنؾ حتى ٌشعر الفرد أن ٌده الموضوعة على منطقة البطن 4

 ارتفعت قلٌلا . قلٌلا ولٌس كثٌرا أي لا تتعمد ذلك بل ٌكون بشكل طبٌعً.

الٌد على البدن ٌقوم بحبس الهواء فً الربتٌن لفترة زمنٌة حسب قدرات الفرد . إذا شعر الفرد بارتفاع 5 

 ثوان أو خمس. 3نفسها وشعور الفرد بالارتٌاح وقد ٌؤخذ 

. العملٌة التً تلٌها ٌقوم الفرد بإخراج الهواء بشكل بطًء من منطقة الفم حتى ٌشعر أن ٌده 6 

 الموضوعة على البطن قد عادة إلى وضعها الطبٌعً.

مرات وبعد المرة  3. تكرر هذه العملٌة ) الاستنشاق من الأنؾ وحبس الهواء ثم زفره من الفم ( 7 

 الثالثة نطبق ما ٌلً: 

نؤخذ نفسا عمٌقا من الأنؾ ولا نحبسه ثم نخرجه من الأنؾ،نقوم بهذه الخطوة مرتٌن أي أن التمرٌن    

دون حبس ثم نعٌد المرات الثلاثة مع  2مرات ثم  3ٌتكون من وحدتٌن أساسٌتٌن هً حبس الهواء 

 الحبس ثم المرتٌن دون حبس إلى أن ٌمر علٌنا من الوقت خمس دقابق.
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هذا فٌما ٌخص التقنٌة السلوكٌة المستعملة، وبالطبع فان الاسترخاء وحده ٌعتبر ؼٌر كافً، وٌمكن له    

ة. ولهذا فقد قررنا ارفاقه بتقنٌة أن ٌكون وسٌلة علاجٌة ناجحة إلى جانب أسالٌب علاجٌة سلوكٌة ومعرفٌ

اخرى من التقنٌات المعرفٌة وهً اعادة التقٌٌم )البناء( المعرفً لٌكون البرنامج العلاجً اكثر كفاءة 

 وفاعلٌة.

 إعادة التقييم المعرفي : -2

تعتبر الطرٌقة أو الأسلوب التقٌٌمً الذي نتعامل به مع الضغوط وسٌلة فعالة فً التحكم فٌها، وٌعتبر     

العامل الحاسم فً تحدٌد الحدث إن كان ضاغطا أم لا، لٌست طبٌعة الحدث لكن طرٌقتنا فً تقٌٌم وتفسٌر 

 هذا الحدث.

ٌلً " فً الضغط فقد أوضح انه إذا فكرنا فً وترجع فكرة تعلم إعادة تقٌٌم الضواغط إلى فكر "هانز س   

أحداث الحٌاة على أنها تهدٌدات فإننا سنكون فً أزمات وضغوط وإذا استطعنا أن ننظر إلى نفس الحدث 

كتحدي فهذا كفٌل بالصحة والقوة فتأثٌر أزمات الحٌاة لا ٌكمن فً الأحداث نفسها ولا فً العالم الخارجً 

 بل ٌكمن فً عقولنا.

رٌقة إعادة التقٌٌم المعرفً هً طرٌقة لمساعدتنا على إعادة التفكٌر فً الضغوط فمعظم الضغوط وط     

هً نفسٌة المنشأ وٌعنً هذا إن تفسٌرنا للحدث أو الحالة النفسٌة هً العنصر الأساسً الذي ٌسبب 

اث التً ٌحتمل الاستثارة الفسٌولوجٌة فالتحكم فً أي ضغط ٌتوقف على التحكم فً أفكارنا وتفسٌر الأحد

 .( 00-02: 0229) خدٌجة بن فلٌس ومختار كربال، أن تصبح ضغطا. 

 وٌهدف إعادة التقٌٌم العرفً إلى تعلم كٌف نعٌد التفكٌر فً الضغوط النفسٌة.                  

 : تطبيق فنية التقييم المعرفي

 : فً تطبٌق فنٌة التقٌٌم المعرفً على الحالة قررنا اتباع خطة برنامج وكان كالتالً  

 : تحدد الضغوط -أ 

ومن الأفضل أن تبدأ بحدث ٌتكرر وأن تختار حدث تفسره على انه تهدٌد أو إثارة للمشاعر وٌمكن أن   

عد ولٌس قبل وقوع تكون هذه الطرٌقة مع الضغوط الغٌر المتوقعة وذلك لان التدخل ربما ٌحدث ب

 الحدث.

 تحديد الافكار الالية ) الاوتوماتيكية (: -ب 
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صف كٌف تقٌم هذا الحدث ما هً الأفكار التً تتوارد وتتداعى إلى تفكٌرك أثناء الحدث وبعده    

مباشرة والتً تسبب الإحباط لك: وتخٌفك هل تخاف من ما سوف ٌحدث لخص ببساطة لماذا تفكر فً 

 . الضغوطهذا الحدث كأحد 

 

 : التفكير في البدائل -ج 

ما هً النتائج الأخرى، ما هً الطرق الأخرى التً تستطٌع أن تفسر بها هذا الحدث بمجرد أن     

 ٌحدث أو بعده مباشرة وفكر فٌه كتحدي أو كمحفز أو كمثٌر.

 : مراجعة قائمة البدائل -د 

ر تفسٌر اٌجابً صحٌح للحدث. واهم أٌهما تبدو مقبولة،أٌهما أكثر حتمٌة أن تتجنب أو تهرب؟ اخت    

شئ أن تتأكد من أن اختٌارك سوف ٌؤدي إلى عناء اقل، ثم الاختٌار من هذه البدائل ما ٌؤدي إلى تقلٌل 

الاستثارة وتساعد على التعامل مع الحدث بصورة أكثر فاعلٌة. وتذكر دائما أن لدٌك القدرة على الاختٌار 

 . تستطٌع أن تتحكم فً عقلك

رٌقة إعادة التقٌٌم هً إحدى الطرق التً سوف تساعدنا فً تكٌٌف عقلنا كٌف ٌفسر الأحداث أن ط   

 الضاغطة بطرٌقة صحٌحة وتكٌفٌه

  الحوار الداخلً :تقنٌة  -3

فً العلاج المعرفً، فقد ركز على أهمٌة الحوار الداخلً  وهذه التقنٌة مؤخوذة عن أسلوب مٌكنباوم     

عند الفرد فً تؽٌٌر مشاعره وتفكٌره، ومن ثمّ سلوكه فالمزاج الكبٌب ٌفتح الباب للمتعالج لٌقول لنفسه فً 

حوار داخلً " إننً عدٌم القٌمة " " أؾ إننً لست جٌدا " " إننً أقل من الآخرٌن" . وهً عبارات 

الذات، وتزٌد فً مشاعر الٌؤس وسوء احترام الذات لٌصل المكتبب إلى الإٌمان بها، مما  للتقلٌل من قٌمة

قد ٌقود إلى ردة فعل عنٌفة ربما توصل إلى تفضٌل الموت بسبب عدم الارتٌاح . وبما أن المكتبب ٌسًء 

 لمشاركة فً مسارإلى نفسه، فإنه ٌتحول بهذا إلى شخص ؼٌر فعال ومشلول وخابؾ ومنعزل عن ا

وبسبب النتابج السلوكٌة والانفعالٌة السلبٌة لتفكٌر المتعالج السلبً فإن الخطوة الأساسٌة  الحٌاة الطبٌعٌة،

وهذا ما ذكره مٌكنباوم فً علاجه "أن  "،الخدٌم القٌمة، إننً...إننً عأن ٌتوقؾ عن القول لنفسه " هً

 (.16 -15:  2009السقا، ". ) صباح ٌتدرب المتعالج على التحدث إلى ذاته بطرٌقة بنّاءة
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وفً تطبٌق هذه الفنٌة عملنا على تحدٌد مضمون الحدٌث الداخلً السلبً و العمل على تعدٌله      

وتصحٌحه، كما قمنا بتدرٌب المتعالج على السٌطرة على ما ٌقوله لنفسه من احادٌث سلبٌة، والتً هً 

 ثارة الانفعالٌة.فً حد ذاتها تإدي الى زٌادة مستوى الضؽط النفسً و الاست

 

 تقنٌة التحلٌل الوظٌفً : -4

تعتبر تقنٌة التحلٌل الوظٌفً عملٌة تقٌٌم المسار العلاجً بصورة اجرابٌة، مما ٌسمح للمعالج طرح       

، ولعل الخطوات التً ٌتبعها المعالج للحصول على فرضٌاته لتفسٌر سلوك العمٌل تفسٌرا ممنهجا

البٌانات بصورة علمٌة قابلة لتكرار مرة اخرى بنفس الوسابل ) ملاحظة، قٌاس، ضبط، ومن ثم تنبإ (، 

كما ٌسمح للمعالج والمتعالج فً الاشتراك فً اداء العملٌة العلاجٌة معا، وهكذا ٌصبح العمٌل مشاركا فً 

 (. 3: 2009باره الاعرؾ باحواله.) ناصر مٌزاب، العملٌة العلاجٌة باعت

والهدؾ منه هو تحدٌد السلوكات المباشرة والؽٌر مباشرة التً تتكرر عند حدوث الضؽط، اي عوامل    

 الظهور والتثبٌت للسلوكات الؽٌر سوٌة، وٌشمل ثلاث مستوٌات:

 المعارؾ          

            

 السلوكات                         الانفعالات                       

 ( ٌمثل النظرة ثلاثٌة الابعاد فً العلاج المعرفً السلوك01ًالشكل رقم )

 

)  الاول تزامنً( "لجون كوترو" وهً على جانبٌن :  seccaواستخدمنا فً دراستنا هذه شبكة سٌكا ) 

synchronie  ) ًوالثانً تارٌخ (diachronie  .) 
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 (: synchronie) الجانب التزامنً  

 

 التوقعات              الضؽوط كثٌرة ودابمة ولن اتخلص منها -

 

 المستقبل المجهول -

 لوضعٌةا         الظروؾ والمشاكل العابلٌة -

 الحالة المرضٌة الأم -

 

 الانفعال           قلق، إحباط، خوؾ، -

 حزن

   

         السلوك                  الاوتوماتٌكٌة                                           الأفكار 

 )تجنب( الدخول فً حالة لا مبالاة -        لا استطٌع مواجهة كل هذه الضؽوط            -

 لٌس لدي حظ -

 الضؽوط لٌس فٌها شًء جٌد  -

  الحوار الداخلً        

                                                     الضمٌراشعر بتؤنٌب  - 

                                    المحٌط                                                هذا قضاء الله وقدره             - 

 ٌتلقى المساعدة  -                        لماذا ٌحدث هذا لً                                 - 
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 الأموالدعم من       

                                                             التصور)صورة(   

                                                                             حٌاتً ستبقى هكذا -

 ( للحالةseccaالوظٌفً )( ٌمثل نموذج شبكة التحلٌل 02الشكل رقم )

 

 (: diachronie) الجانب التارٌخً  

 :معطٌات بنٌوٌة 

 لا توجد اي معطٌات جٌنٌة. -

  : حسب طبٌعة الشخصٌة (Dsm5 شخصٌة تجنبٌة ،F60.6  ) 

 تجنب النشاطات المهنٌة التً تتطلب احتكاكا كبٌرا مع الاخرٌن.  -

 محبوب. رفض الانخراط مع الناس ما لم ٌكن متٌقنا أنه سٌكون -

 ٌبدي تقٌدا فً العلاقات الحمٌمة بسبب الخوؾ من أن ٌكون موضوع سخرٌة وخزي. -

 متثبط فً المواقؾ الجدٌدة مع الناس بسبب الخوؾ من عدم الكفاءة -

التردد بصفة ؼٌر عادٌة فً تعرٌض نفسه للمجازفات او الانخراط فً أنشطة جدٌدة لأنها قد تظهر  -

 الارتباك و الخجل. 

 ارٌخٌة:العوامل الت 

 الظروؾ العابلٌة الصعبة. -

 بطالة الاب، والام ماكثة بالبٌت. -

 تحمل الكثٌر من المسإولٌة باعتباره الأكبر بٌن إخوته.  -

 :العوامل المفجرة 

 التوقؾ عن الدراسة فً سنته الثانٌة جامعً دون إكمالها والتوجه إلى الحٌاة العملٌة. -

 الاصطدام بواقع البطالة. -

 وجود عمل منتظم.عدم  -
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 :احداث معجلة 

 مرض الام -

 :الامراض العضوٌة 

 لدٌه صداع نصفً. -

 

 :العلاجات السابقة 

 علاجات سابقة. لا ٌوجد -

 الخطة العلاجٌة : -5

لقد قمنا بوضع خطة عامة مسبقة للجلسات العلاجٌة، حتى ٌتسنى لنا الاهتداء بها فً سٌر الجلسات     

   ، وهً كالتالً :العلاجًلتحقٌق أهداؾ البرنامج  العلاجٌة و

 ( ٌمثل الأهداؾ والتقنٌات التً ستسٌر وفقها الجلسات العلاجٌة :04جدول رقم )

 

 رقم الجلسة

 

 

 التقنٌات المستخدمة

 فً الجلسة

 

 هدؾ الجلسة

 

زمـن 

 الجلسة

 

 

 الجلسة

 الأولى

 جمع البٌانات الأولٌة للحالة - 

 محاولة كسب ثقته -

)مختلؾ الضؽوط التً  معرفة -

 ٌتعرض لها وتؤثٌرها( المشكل

 التؤسٌس للعلاقة علاجٌة -

 

 

د  40

 الى

 د 60

 

 الجلسة

 الثانٌة

 

 

 التحلٌل الوظٌفً -

تعرٌؾ الطرٌقة العلاجٌة )العلاج  -

 المعرفً السلوكً(

 تطبٌق القٌاس القبلً  -

د  40

 الى

 د 60
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 التعاقد العلاجً -

 

 

 الجلسة

 الثالثة

 

 

 تقنٌة الاسترخاء -

 بدأ الخطة العلاجٌة -

 التدرٌب على الاسترخاء -

تعرٌؾ العمٌل بطبٌعة العلاقة بٌن  -

 الأفكار والانفعال والسلــوك

 

د  40

 الى

 د 60

 

 الجلسة

 الرابعة 

 

 تقنٌة الاسترخاء -

تمكٌن العمٌل على تطبٌق تقنٌة  -

 الاسترخاء لوحده

 تحدٌد الأفكار الاوتوماتٌكٌة -

 

د  40

 الى

 د 60

 

 الجلسة

 الخامسة 

 

 

تقنٌة إعادة البناء  -

 المعرفً

 التركٌز على المعانً -

تقدٌم بدابل لأفكاره السلبٌة  -

 الاوتوماتٌكٌة )الآلٌة(

د  40

 الى

 د 60

 

 الجلسة

 السادسة 

 

تقنٌة إعادة البناء  -

 المعرفً

 إعادة البناء المعرفً وإستبدال -

 الأفكار السلبٌة بؤفكار إٌجابٌة

التدرٌب على إٌجاد البدابل للأفكار  -

 السلبٌة

 

د  40

 الى

 د 60

  الجلسة السابعة

 تقنٌة الحوار الداخلً -

تعرٌؾ تقنٌة الحوار الداخلً والبدأ  -

 فً تطبٌقه

 تحدٌد مضمون الحدٌث الداخلً -

د  40

 الى

 د 60

 

 الجلسة

 الثامنة 

 

 الداخلًتقنٌة الحوار  -

التدرٌب على التعرؾ على  -

 الاحادٌث السلبٌة الداخلٌة

التدرٌب على تعدٌل الحوار  -

 الداخلً

د  40

 الى

 د 60
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 الجلسة

 التاسعة 

معرفة مدى قدرة العمٌل وتمكنه  - 

 من الاسترخاء

معرفة مدى تمكنه من اكتساب  -

على التعرؾ على الأفكار القدرة 

 السلبٌة وإعادة البناء

معرفة مدى اتقانه لتقنٌة الحوار  -

 الداخلً

د  40

 الى

 د 60

 الجلسة

العاشرة  

 )الأخٌرة(

 تقٌٌم العلاج - 

 القٌاس البعدي -

 إنهاء العلاج  -

د  40

 الى

 د 60

 الجلسة

الحادٌة  

 عشر)المتابعة(

  

 متابعة نتابج العلاج -

 

د  40

 الى

 د 60



 

 
 

 الفصــــــــــــــــــل الســـــــــــــادس:

 عرض ومناقشة نتائج الدراسة   

 

 

 

 عرض الحالة 

 مناقشة وتحلٌل النتائج 

 مناقشة الفرضٌة 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 عرض الحالة : -أولا 
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تم اختٌار حالة واحدة من بٌن العٌنة المختارة وذلك استنادا على نتابج المقٌاس المطبق، والذي     

 تحصلت من خلاله الحالة المختارة على اعلى نسبة.  

 : تقدٌم الحالة 

( سنة، أعزب من ولاٌة قالمة، هو الابن الثانً من 29ٌتعلق الامر بالسٌد " س، ط " البالػ من العمر )   

بٌن اربعة اخوة، بنت وثلاث ذكور، لدٌه مستوى سنة ثانٌة جامعً تخصص اعلام واتصال، توقؾ عن 

 (، اما المستوى الاقتصادي والاجتماعً فهو متواضع.2014الدراسة سنة )

 العائلً للحالة:و شخصًالتارٌخ ال 

عاش السٌد ) س . ط ( طفولة عادٌة فً بٌت متكون من أب ، تلقى تعلٌمه حتى وصل الى الجامعة،     

وهنا بدأت الصعوبات والضؽوطات علٌه حسب قوله، وأصبح ٌعانً من ضؽوطات كثٌرة وقلق وتوتر 

شكل نوبات من الألم ) على من جرابها ، وتترجم هذا بظهور صداع نصفً، والذي أصبح ٌترجم على 

مستوى الرأس ( كلما تعرض لبعض الضؽوطات الٌومٌة، اما عن الاعراض و السلوكات التً تظهر 

علٌه فقد صرح انه حٌنما ٌتعرض لحدث ضاؼط فإنه ٌشعر بالاكتباب و القلق و ٌتجه نحو العزلة و 

ٌرى أن الامور خارجة عن نطاق الانطواء و اللامبالاة، وتنتابه مشاعر الحزن و الشعور بالذنب، و

نقول هذا مكتوب تا ربً  des foisسٌطرته ولا ٌستطٌع فعل شًء، و نستدل على ذلك قوله " 

 وخلاص".  

أما فٌما ٌخص العابلة فالسٌد ) س . ط ( ٌؤتً فً المرتبة الثانٌة بٌن إخوته الأربعة، حٌث ٌعتبر     

تزوجة ، أما الوالدٌن فهما على قٌد الحٌاة، فالأب ٌبلػ الأكبر بٌن الذكور، والأخت هً الكبرى ولكن م

( سنة ماكثة بالبٌت وهذا ما زاد الضؽوط 50( سنة لا ٌشتؽل فً عمل مستقر، والأم تبلػ )60من العمر )

علٌه، وباعتباره الأكبر فقد أرؼم على التوجه إلى الحٌاة المهنٌة، ورؼم هذا فالضؽوط لم تنحصر بل 

ؽوط اكثر، وذلك ان الحٌاة المهنٌة لم تكن مستقرة أٌضا، ثم اصبح الاب ٌعمل زادت وأصبحت هناك ض

فً شبكة التشؽٌل لدى البلدٌة ، ولكن مرضت الام بالتهاب المفاصل فؤصبحت لا تقوى على القٌام 

بمتطلبات المنزل أحٌانا وكان السٌد ) س . ط ( ٌساعدها فً بعض الأحٌان بالإضافة الى العمل بدوام 

ً محل، فٌقول " نقول تهنٌت من حاجة تزٌد تجً حاجة ". وبهذا فقد تعددت مصادر الضؽط جزبً ف

 لدٌه، فكان ٌعانً من ضؽط شدٌد وذلك حسب نتابج القٌاس القبلً.
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 المظهر و السلوك العام : 

السٌد ) س . ط ( ذو بنٌة مورفولوجٌة جٌدة ومظهر جٌد، ٌحافظ على اناقته لباسه وتسرٌحة شعره،     

وٌل القامة، اسود الشعر وبشرته سمراء، لاحظنا انه ٌتواصل جٌدا لؽته سهلة وكلامه مفهوم وواضح ط

فكان الاتصال معه سهل، لؽة جسمه معبرة و واضحة فً ملامح وجهه وإماءاته، أي لدٌه تواصل ؼٌر 

 لفظً جٌد.

  : ًالجانب المعرف 

رة، ولكن من جهة الأفكار فلدٌه أفكار سلبٌة كما لاحظنا أن لدٌه فهم جٌد وذكاء جٌد وكذلك الذاك    

 مستقبل تاعً مجهول و باٌن بعد كٌفاش راح ٌجً ".نحو المستقبل، حٌث ٌقول "تشاإمٌة 

 ًالجانب الوجدانً والعاطف : 

 لدٌه قلق وخوؾ من المستقبل -

 ؼالبا ٌكون مكتبب وحزٌن مع نوع من اللامبالاة  -

 :الوظائؾ الؽرٌزٌة 

 .النوم لدٌه اضطراب فً  -

 :ملخص المقابلات العلاجٌة 

الذي كنا قد اعددناها مسبقا ، والجدول التالً ٌمثل بتطبٌق البرنامج العلاجً اثناء المقابلات لقد قمنا   

 ملخص لمحتوى ،هدؾ ، تارٌخ و زمن كل مقابلة :

 ( ٌبٌن سٌر المقابلات العلاجٌة مع الحالة :05جدول رقم )

 

 رقم المقابلة

 

تارٌخ 

 المقابلة

 

 محتوى وهدؾ المقابلة

 

 زمـن

 المقابلة

 

 المقابلة

 الأولى

الأحد 

14 

جانفً 

2018 

 جمع البٌانات الأولٌة للحالة -

 التقرب لكسب ثقة العمٌل -

التعرؾ عن مختلؾ أنواع الضؽوط التً  ٌتعرض  -

 لها وعن مدى تؤثٌرها النفسً علٌه

 د 45
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 إقامة علاقة علاجٌة تعاونٌة -

 

 

 المقابلة

 الثانٌة

 

الاثنٌن 

22 

جانفً 

2018 

تعرٌؾ الطرٌقة العلاجٌة )العلاج المعرفً  -

السلوكً( وشرح التقنٌات الثلاث التً سنتبعها فً 

 الجلسات القادمة

 تطبٌق الاختبارات )القٌاس القبلً( -

 التعاقد العلاجً -

 التحلٌل الوظٌفًبداٌة تطبٌق  -

 د 60

 

 

 المقابلة

 الثالثة

 

الاثنٌن 

05 

فٌفري 

2018 

بدأ تطبٌق الخطة العلاجٌة وذلك بالتدرٌب على  -

 تقنٌة الاسترخاء

الطلب من المفحوص مواصلة القٌام او مواصلة  -

 التدرٌب على الاسترخاء

ثم شرح العلاقة بٌن الأفكار والانفعال  -

 والسلـــــــوك

 د 45

 

 

 

 المقابلة

 االرابعة

 

 

الاثنٌن 

12 

فٌفري 

2018 

تقٌٌم مدى قدرة المفحوص على تطبٌق هذه التقنٌة  -

 لوحده )الاسترخاء(

مع التقصً عن حالته النفسٌة بعد القٌام بتطبٌق  -

 تمارٌن الاسترخاء

ثم إعادة تطبٌقه فً الجلسة وتشجٌع على ممارسة  -

 التقنٌة عند تعرضه للضؽوط او القلق

ه بعد ذلك معرفة الأفكار الآلٌة السلبٌة التً تساور -

 اثناء تعرضه لضؽط

 د 45

 

 المقابلة

 

 الخامسة

الاحد 

18 

 

فٌفري 

2018 

تطبٌق تقنٌة إعادة البناء المعرفً من خلال  -

التركٌز على المعانً التً ٌعطٌها للحدث الضاؼط 

 ومدى ارتباطها بانفعالاته وسلوكه ؼٌر المتكٌؾ

 تقدٌم بدابل لأفكاره السلبٌة الاوتوماتٌكٌة )الآلٌة( -

 د 60

 د 45مواصلة إعادة البناء المعرفً والاستمرار فً  -الاثنٌن  
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 المقابلة

 السادسة

26 

فٌفري 

2018 

 معرفة الأفكار السلبٌة وإعطاء البدابل لها

ثم التدرٌب على كٌفٌة التعرؾ على هذه الأفكار  -

 وضبطها

 

 المقابلة

 السابعة

الاحد 

04 

مارس 

2018 

 فً تطبٌقه تعرٌؾ تقنٌة الحوار الداخلً والبدأ -

 

 تحدٌد المضمون الحدٌث )الحوار( الداخلً السلبً -

 د 60

 

 المقابلة

 الثامنة

الاحد 

11 

مارس 

2018 

التدرٌب على التعرؾ على الاحادٌث السلبٌة  -

 الداخلٌة

 التدرٌب على تعدٌل الحوار الداخلً -

 د 45

 

 

 المقابلة

 التاسعة

 

الاثنٌن 

19 

مارس 

2018 

على التقلٌل من شدة  مراجعة قدرة المفحوص -

اعراض الضؽوط من خلال عملٌة الاسترخاء 

 وضبط التنفس

تقٌٌم ومراجعة قدرته على التعرؾ على الأفكار  -

السلبٌة الاوتوماتٌكٌة وإعادة تركٌبها وإٌجاد البدابل 

 لها

 مراجعة تقنٌات المواجهة -

 د 45

 المقابلة

العاشرة 

 )الأخٌرة(

الاحد 

25 

مارس 

2018 

 لعلاج من خلال القٌاس البعديتقٌٌم ا -

 

 واعداد العمٌل للتوقؾ وانهاء العلاج -

 د 45

 المقابلة

 الحادٌة عشر

 )المتابعة(

الأربعاء 

25 

أفرٌل 

2018 

 

متابعة نتابج العلاج وتطور الحالة من خلال  -

 الاستماع لما ٌقوله عن وضعٌته وحالته النفسٌة

 

 د 30

 : مناقشة وتحلٌل النتائج -ثانٌا 
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 تحلٌل المقابلة: -1

من خلال المقابلة الإكلٌنٌكٌة التً أجرٌت مع الحالة تبٌن لنا أنه عاش ظروؾ صعبة ومجهدة،       

عانى من خلالها ضؽوط نفسٌة شدٌدة وقلق، وذلك بسبب توقفه عن الدراسة مرؼما والدلٌل على ذلك 

سٌؾ علٌا " لأنه اجبر على التوقؾ قوله " ؼاظتنً كً ما كملتش لعوام خسرتهم بلا فاٌدة ، الله ؼالب ب

والتوجه الى الحٌاة العملٌة، وزٌادة على ذلك بطالة الاب ، ثم مرض الام، وهذا ما زاد من شدة وحدة 

الضؽوط لدٌه، ومن خلال ما لاحظنا علٌه فقد كانت المعاناة النفسٌة بادٌة فً ملامحه وصوته عند تحدثه 

 فً هذا الموضع خاصة.

اناته من الضؽوط النفسٌة بظهور الصداع النصفً الذي ٌعتبر أحد الامراض النفس وتتضح أٌضا مع   

 جسدٌة الناتجة عن كثرة التعرض للضؽوط النفسٌة.  

 عرض وتحلٌل نتائج الاختبارات: -2

 عرض ومناقشة نتائج مقٌاس الضؽط النفسً للفنستاٌن: - أ

 : ج التالٌةبعد تطبٌق مقٌاس الضؽط النفسً على الحالة تحصلنا على النتاب  

 ( ٌبٌن نتائج مقٌاس الضؽط النفس06ًجدول رقم )

 رقم

 البند

 

 إجابة القٌاس القبلً

 

 إجابة القٌاس البعدي

1 04 03 

2 04 03 

3 03 02 

4 03 03 

5 02 02 

6 02 02 

7 03 02 

8 04 03 

9 03 02 
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10 04 03 

11 04 02 

12 03 02 

13 02 02 

14 03 02 

15 02 02 

16 04 03 

17 03 02 

18 02 02 

19 01 01 

20 03 02 

21 01 01 

22 03 02 

23 03 02 

24 02 02 

25 04 04 

26 04 02 

27 03 02 

28 02 02 

29 03 02 

30 01 01 
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 :مناقشة نتائج المقٌاس 

نلاحظ من خلال نتابج الجدول أن الحالة لدٌه ضؽوط نفسٌة مرتفعة، حٌث تبٌن أن مإشر الضؽط      

(، أي 0.61=  90/  30-85وذلك بعد حساب )مإشر الضؽط =  0.61فً مرحلة القٌاس القبلً كان 

ٌاس وهو ٌدل على ضؽط نفسً مرتفع، وبعد تطبٌق البرنامج العلاجً وانهابه اعدنا الق %61كان بنسبة 

، أي ان نسبة 0.38فً مرحلة القٌاس البعدي، فتبٌن ان مإشر الضؽط فً مرحلة القٌاس البعدي اصبح 

، فحسب نتابج المقٌاس فالحالة تحسن بشكل ملحوظ بعد %38الضؽوط النفسٌة لدى الحالة صار 

 الخضوع للبرنامج العلاجً.

 عرض ومناقشة نتائج مقٌاس ادراك الضؽوط لكوهن وآخرون: - ب

 : تطبٌقنا لمقٌاس ادراك الضؽوط على الحالة تحصلنا على النتابج المبٌنة فً الجدول الاتً بعد  

 ( ٌبٌن نتائج مقٌاس الضؽط النفس07ًجدول رقم )                   

 إجابة القٌاس البعدي إجابة القٌاس القبلً رقم البند

1 0 0 

2 2 1 

3 3 1 
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 :مناقشة نتائج المقٌاس 

ضؽط عالً جدا ( نقطة والتً تدل على وجود 23نلاحظ من خلال الجدول ان الحالة تحصل على )     

سلم الدرجات التً تعبر عن مستوى الضغط بالنسبة لهذا المقٌاس، هذا فٌما ٌخص ) شدٌد (، وذلك حسب 

 القبلً.مرحلة القٌاس 

( نقطة، فٌما ٌخص مرحلة القٌاس 20أما بعد تطبٌق برنامج علاجً معرفً سلوكً تحصل على )    

 البعدي، و التً تدل على وجود ضغط متوسط حسب سلم هذا المقٌاس.

 : الاستنتاج العام -3

 من خلال عرض وتحلٌل معطٌات المقابلة و نتابج المقاٌٌس المطبقة، نستنتج ان السٌد ) س ،    

ط ( كان ٌعانً من ضؽط نفسً مرتفع وعالً جدا حسب نتابج مقٌاس الضؽوط النفسٌة 

(، وتؤكد ذلك أٌضا من خلال الملاحظة 23، و 0.61للفنستاٌن، ومقٌاس ادراك الضؽط لكوهن )

والمقابلة العٌادٌة ، وبعد الشروع فً تطبٌق البرنامج العلاجً و وبانتهابه اظهر السٌد )س ، ط(  

( و التً تدل 12، 0.38ظ وذلك حسب نتابج المقاٌٌس سابقة فً القٌاس البعدي ) تحسن ملحو

 على وجود ضؽط نفسً متوسط فقط.

 

 

4 2 2 

5 4 1 

6 2 2 

7 1 1 

8 2 1 

9 4 2 

10 3 1 
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 : مناقشة الفرضٌة -ثالثا 

استكشاؾ مدى فاعلٌة برنامج معرفً سلوكً فً التخفٌؾ من حدة الضؽوط تهدؾ هذه الدراسة الى      

النفسٌة لدى الراشد، وذلك بتطبٌق برنامج علاجً متكون من ثلاث تقنٌات سلوكٌة و معرفٌة وهً: تقنٌة 

( حالات 06، تقنٌة الحوار الداخلً على حالة واحدة من اصل )إعادة التقٌٌم المعرفًالاسترخاء، تقنٌة 

جلسة  11وجدنا انها تعانً او لدٌها اكبر نسبة من الضؽوط بالنسبة للحالات، وذلك على مدى والتً 

 علاجٌة.

 : وللتذكٌر بنص الفرضٌة التً نحن بصدد التحقق منها وتقصً صحتها فهً كالتالً

 التخفٌؾ من الضؽوط النفسٌة لدى الراشد فً للعلاج المعرفً السلوكً دور. 

وقد تم التحقق من صحة هذه الفرضٌة باستعمال الملاحظة العٌادٌة، المقابلات العٌادٌة، مقٌاس      

 " وكانت النتابج كالتالً : لكوهن"، وكذلك مقٌاس ادراك الضؽط "  للفنستاٌنالضؽط " 

وحدة  فحسب نتابج الملاحظة والمقابلات العٌادٌة فان الحالة بدت علٌها مظاهر التحسن من ناحٌة شدة    

الضؽوط بعد قٌامه بالاسترخاء وكذا الخضوع لتعدٌل الافكار و المعتقدات السلبٌة التً كانت سبب فً 

 سلوكه السلبً، وهذا ما عبر عنه هو أٌضا حسب تقٌٌمه الذاتً. 
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وهو ما اظهرته اٌضا نتابج المقاٌٌس فً القٌاس البعدي، حٌث تم التوصل الى ان النتابج تتفق     

  .الدراسةوفرضٌة 

لحالة واحدة لا تختلؾ عن نتابج العدٌد من الدراسة الحالٌة المتحصل علٌها فً نتنابج ال و إن    

المعرفً السلوكً فً التخفٌؾ  الدراسات السابقة العربٌة والجزابرٌة خاصة التً أظهرت فعالٌة العلاج

المعرفً  وان "فعالٌة العلاجبعن هشام عبد الرحمن الخـولى، فمثلا دراسة الضؽوط و حدة أمن شدة 

بمصر والتً  2006النفسٌة لدى معلمً التربٌة الخاصة" فً سنة  الضؽوطحدة  فً تخفٌؾالسلوكً 

، السعودٌة ( التً اتضح فٌها فاعلٌة 2016)  أمال صالح سلٌماناثبتت فعالٌة العلاج، ، واٌضا دراسة 

 البرنامج على عٌنة من الطالبات.

التعدٌل المعرفً  بعنوان " خديجة بن فليس ومختار كربالزابرٌة نجد دراسة ومن الدراسات الج    

والتً كانت نتائجها زوال جزء  0229" بباتنة سنة  السلوكً كأسلوب لعلاج الضغوط لدى المساجٌن

تحت عنوان "  بن صالح هداٌةدراسة كبٌر من الاعراض مقارنة بفترة ما قبل العلاج، بالاضافة الى 

النفسٌة لدى المراهق المتمدرس " سنة  الضؽوطحدة  ضفً خفسلوكً  معرفً برنامج علاجً فعالٌة 

علاج المعرفً السلوكً، كما اثبتت فاعلٌة العلاج المعرفً بوهران تبٌن فٌها اٌضا فاعلٌة ال 2016

السلوكً فً خفض أعراض الضؽط النفسً على عٌنة من المراهقٌن المتمدرسٌن بالثانوٌة وذلك حسب 

 ، سطٌؾ(.2017) طوبال فطٌمةراسة د

مةا مةدى فاعلٌةة العةلاج المعرفةً السةلوكً ومنه و مما سبق ذكره وكإ جابة على الاشكالٌة المتمثلةة :     

أن "  توصةلنا الةى نتٌجةة مفادهةا فً التخفٌؾ من الضؽوط النفسةٌة لةدى الراشةد فةً المجتمةع الجزابةري؟

للعلاج المعرفً السلوكً فاعلٌة فً التخفٌةؾ مةن شةدة و حةدة الضةؽوط النفسةٌة لةدى الراشةد "، وبالتةالً 

 فالفرضٌة المطروحة فً هذه الدراسة تحققت .



 

 
 

 

 

 

 
 

 

 خاتمة:

لقد تناولت هذه الدراسة احد الاضطرابات الاكثر شٌوعاً فً المجتمع الجزابري، ألا وهً الضؽوط    

النفسٌة، وذلك بتطبٌق برنامج علاجً معرفً سلوكً لمعرفة مدى فاعلٌته فً التخفٌؾ من شدة و حدة 

 هذا الإضطراب. 
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الى ان " للعلاج  روحة، وخلصنانتابج الدراسة مإكدة للفرضٌة المطو فً الاخٌر نستطٌع القول ان     

 المعرفً السلوكً نجاعة فً التخفٌؾ من اعراض هذا الاضطراب ".

 توصٌات واقتراحات:

 وعلى ضوء نتابج الدراسة نوصً  بما ٌلً : 

علاج المعرفً السلوكً فٌما ٌتعلق بتخفٌؾ و خفض شدة و حدة الضؽوط النفسٌة الاهتمام بتطبٌق ال -

 نظراً لفاعلٌته.

راسات اخرى عن الضؽوط النفسٌة لما تسببه من مشكلات نفسٌة وجسدٌة وباعتبارها اكبر اجراء د -

 الاضطرابات انتشاراً خاصة فً البٌبة الجزابرٌة.

 مختلؾللتعامل مع شتى الضؽوط التً تواجه الفرد و أخرى برامج علاجٌة سلوكٌة معرفٌة  دراسة -

 المراحل العمرٌة المختلفة .

اسات حول عوامل واسباب الضؽوط النفسٌة لدى الفرد الجزابري، للاستفادة إجراء المزٌد من الدر -

 منها مستقبلا.  
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 (22)الملحق رقم 
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 (02)الملحق رقم 

 مقٌاس الضؽط النفسً للفنستاٌن وآخرون . 

 :التعلٌمة

 أذكر إلى أي درجة تنطبق علٌك كل عبارة من العبارات التالٌة

 دابما ؼالبا أحٌانا أبدا العبــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــارات               

     تشعر أنك مرتاح؟ 1

     تشعر أنك تتلقى الكثٌر من الطلبات؟ 2

     أنت سرٌع الانفعال وعابس؟ 3

     لدٌك أشٌاء كثٌرة للقٌام بها؟ 4

     تشعر بالوحدة والعزلة؟ 5

     تجد نفسك فً مواقؾ صراعٌة؟ 6

     تشعر أنك تقوم بؤشٌاء تحبها فعلا؟ 7

     تشعر بالتعب؟ 8

     تخاؾ من عدم استطاعتك ادارة الأمور لبلوغ أهدافك؟ 9
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     تشعر بالهدوء؟ 10

     لدٌك عدة قرارات لاتخاذها؟ 11

     تشعر بالإحباط؟ 12

     إنك مفعم بالحٌوٌة؟ 13

     تشعر بالتوتر؟ 14

     ٌبدو أنك مشاكلك تتراكم؟ 15

     عجلة من أمرك؟تشعر فً أنك فً  16

     تعر بالأمان والحماٌة؟ 17

     لدٌك عدة مخاوؾ؟ 18

     أنت تحت ضؽط مقترن بؤشخاص آخرٌن؟ 19

     تشعر أنك مثبط العزٌمة؟ 20

     تمتع نفسك؟ 21

     أنت خابؾ من المستقبل؟ 22

     تشعر أنك قمت بؤشٌاء لأنك ملزم ولٌس لأنك ترٌدها؟ 23

     أنك موضع انتقاد وحكم؟ تشعر 24

     أنت شخص خالً من الهموم؟ 25

     تشعر بإنهاك وتعب فكري؟ 26

     لدٌك صعوبات فً الاسترخاء؟ 27

     تشعر بعبء المسإولٌة؟ 28

     لدٌك الوقت الكافً لنفسك؟ 29

     تشعر أنك تحت ضؽط ممٌت؟ 30
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 ( 03)الملحق رقم 

 لكوهن وآخرون مقٌاس إدراك الضؽوط 

 التعلٌمة:

تسؤلك هذه عن مشاعرك وأفكارك خلال الشهر الماضً، لذا نطلب منك وضع علامة فً 

 خانة الجواب الذي تراه ٌناسبك.

 

ُ  أحٌاناً  نادراَ  أبدا العبارات الرقم ُ  ؼالبا  دابما

خلال الشهر الماضً، كم كنت محبطاً لان  1
 شًء ما حدث بشكل ؼٌر متوقع؟

     

خلال الشهر الماضً، كم شعرت بؤنك ؼٌر  2
قادر على السٌطرة على الأمور الهامة فً 

 حٌاتك ؟

     

خلال الشهر الماضً، كم شعرت بالنرفزة  3
 والضؽط ؟

     

خلال الشهر الماضً، كم شعرت بؤنك واثق  4
من قدرتك على التعامل مع مشاكلك 

 الشخصٌة ؟

     

خلال الشهر الماضً، كم شعرت أن الأمور  5
 كانت تسٌر معك على ما ٌرام ؟

     

خلال الشهر الماضً، كم وجدت أنك لا  6
تستطٌع أن تتعامل مع كل الأشٌاء التً كان 

 علٌك القٌام بها ؟

     

خلال الشهر الماضً، كم تمكنت من  7
 السٌطرة على انفعالاتك فً حٌاتك الٌومٌة ؟

     

خلال الشهر الماضً، كم شعرت بؤنك كنت  8
 متحكما بزمام الأمور ؟

     

خلال الشهر الماضً، كم ؼضبت لأن  9
 الأشٌاء كانت خارج سٌطرتك ؟

     

خلال الشهر الماضً، كم شعرت  10
بالصعوبات تتراكم، بحٌث لم تستطع أن 

 تتؽلب علٌها ؟

     

 

 


