
التدعیمي في علاج اضطراب قلق النفسي العلاج 
مابعد الصدمة الناتج عن التعرض للعنف الإرھابي

2ـــعة وهـــــــــــران ــــــــــــــــــجامـــــــــ

الاجتمــــــــــــــــــاعيةعلـــــــــــــــــــومكلية ال

مذكـــــــــــــــــــــرة
ماسترادةـــــــــــــــللحصول على شه

العلاجات النفسية في

طرفمنومناقشةمقدمة
هاجر  بوعيشة ):ة(السيد

أمام لجنــــــــــــــــــــــــــة المناقشـــــــــــــــــــــــــــة

مشرفا 2ران ــــــــــــــــجامعة وه اذـــــــــــــــــــأست لصقع حسنية 

ساــــــــــــــــــــــرئي 2ران ــــــــــــــــجامعة وه اذ ـــــــــــــــــــــأست محرزي ملیكة 

اقشاــــــــــــــمن 2جامعة وهــــــــــــران  اذــــــــــــــــــــأست طباس نسيمة 

2016-2015:  نةـــــــــــــــــالس

التدعیمي في علاج اضطراب قلق النفسي العلاج 
مابعد الصدمة الناتج عن التعرض للعنف الإرھابي

2ـــعة وهـــــــــــران ــــــــــــــــــجامـــــــــ

الاجتمــــــــــــــــــاعيةعلـــــــــــــــــــومكلية ال

مذكـــــــــــــــــــــرة
ماسترادةـــــــــــــــللحصول على شه

العلاجات النفسية في

طرفمنومناقشةمقدمة
هاجر  بوعيشة ):ة(السيد

أمام لجنــــــــــــــــــــــــــة المناقشـــــــــــــــــــــــــــة

مشرفا 2ران ــــــــــــــــجامعة وه اذـــــــــــــــــــأست لصقع حسنية 

ساــــــــــــــــــــــرئي 2ران ــــــــــــــــجامعة وه اذ ـــــــــــــــــــــأست محرزي ملیكة 

اقشاــــــــــــــمن 2جامعة وهــــــــــــران  اذــــــــــــــــــــأست طباس نسيمة 

2016-2015:  نةـــــــــــــــــالس

التدعیمي في علاج اضطراب قلق النفسي العلاج 
مابعد الصدمة الناتج عن التعرض للعنف الإرھابي

2ـــعة وهـــــــــــران ــــــــــــــــــجامـــــــــ

الاجتمــــــــــــــــــاعيةعلـــــــــــــــــــومكلية ال

مذكـــــــــــــــــــــرة
ماسترادةـــــــــــــــللحصول على شه

العلاجات النفسية في

طرفمنومناقشةمقدمة
هاجر  بوعيشة ):ة(السيد

أمام لجنــــــــــــــــــــــــــة المناقشـــــــــــــــــــــــــــة

مشرفا 2ران ــــــــــــــــجامعة وه اذـــــــــــــــــــأست لصقع حسنية 

ساــــــــــــــــــــــرئي 2ران ــــــــــــــــجامعة وه اذ ـــــــــــــــــــــأست محرزي ملیكة 

اقشاــــــــــــــمن 2جامعة وهــــــــــــران  اذــــــــــــــــــــأست طباس نسيمة 

2016-2015:  نةـــــــــــــــــالس



2

"، وإلا فكیف للنور أن یتسلل إلى باطنك؟جرحكمنلا تجزع"

جلال الدین الرومي
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:إهداء  

إلى جدي غرباوي عبد االله  الشهيد الذي علمني  أن الوطن مقدس

إلى أمي  الصدر الحاني في الصغر والظهر الحامي في الكبر  

إلى كل ضحايا الإرهاب في الجزائر  

إلى كل ضحايا الإرهاب في العالم
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شكر وعرفـان

أتوجه بالشكر للمولى الذي قيد لي من لدنه سببا ،فـألهمني العلم  وجعلني أبغي في سبيله طلبا  

أتوجه بالشكر لأمي التي  ربتني وتحملت في ذلك نصباا ،فشكرها لن أوفيه حتى لو أتيت بملأ  

الأرض ذهبا  

أتوجه بالشكر  لأختي سارتي ومسرتي أعظم ماربي وهبا ، ،فهي المؤنس ،والمبتسم في زمن  الكربا  

لأدباأتوجه بالشكر لإبراهيم ،ومحمد ،وخالد ،إخوتي الذي علموني الصوابا والخلق ا

أتوجه لعائلتي  التي أركبتني معها القـاربا ، فحملتني إلى أفق رحبا  

إلى أستاذتي المشرفة لصقع حسنية التي احتوت سلوكي الصخبا، فكانت المنارة للدرب والمصوبا

إلى أساتذي الكرام الذين ما فتئوا يفتحون لي كل باب استصعبا،فم نعم القدوة خلقـا وأدبا  

استر علاجات نفسية الذي يهتز خافقي لذكرهم طربا ،فهم الأحباب ،و الصحاب  إلى زملائي في م

.نورهم ضاهى الشهبا

إلى كل الحالات التي كان لها حق قد  إغتصبا ، على يد إرهاب أوجع حين ضرب
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العامة المقدمة
مع بدایة تسعینات القرن الماضي عرفت الجزائر موجة عنف ذات محرك إیدیولوجي، عمِلت 

-الفعل الأكثر ممارسة من قبل ممارسي هذا العنف-إلغاء الآخر عبر قتله أو ذبحهعلى 
،موجة العنف التي دامت  لعشر سنوات هتكت النسیج الاجتماعي عبر امتداداته العلائقیة 

،والحیاتیة، ونتج عن هذا الهتك عدة آفات وظواهر سلبیة من ضمنها الهجرة الجماعیة 
ط الأدوار العائلیة  عبر الغیابات القسریة لأحد أعضاء العائلة، ،والنزوح نحو المدن، واختلا

ومن نتائج حقبة هذا العنف الإرهابي على المستوى السیكولوجي، كانت تزاید نسبة المصابین 
بعد الصدمة، وهو أهم ما تم تسجیله كاضطراب وذلك من طرف خلایا الاستماع بقلق ما

، وقد سعت 1997وطني والتي بدأت في العمل منذ كامل التراب العبرالتي تم  تنصیبها 
هذه الخلایا إلى توفیر  الدعم النفسي لتسهیل التفریغ الانفعالي الذي من شأنه  تحریر 

الصدمات النفسیة من شحنتها السلبیة وذلك في بدایة تشكل الاضطراب وتثبیته على الواقع 
.النفسي للفرد

الأمر الذي ،تفد من هذه التدخلات الاستعجالیةغیر أن بعض الفئات ولعدة عوامل لم تس
.بعد الصدمة لعدة شهور بل لعدة سنواتساهم في تثبیت قلق ما

ا هبعد الصدمة هو أحد الاضطرابات التي تكسب خصوصیتویبقى اضطراب قلق ما
فهو لایكون نتیجة لعدة تراكمات وصراعات نفسیة بخصوصیة الحدث الصدمي نفسه،

، هذا العدم الذي لانتقبله أبدا في یكون نتیجة  المواجهة مع الموتلقداخلیة، فهذا الق
،من العنف الرامي إلى تدمیر الذاتكیفیته العادیة فكیف بنا أن نتقبله  وقد أتى بفائض 

وهذه المواجهة العنیفة تعمل على خرق صاد الاستشارات الذي یعمل كحامي للأنا من 
یة هائلة من الطاقة یعجز الأنا المصدوم عن استثمارها فهذا الخرق الذي ینتج كم،التفكك

.وفق السیرورات العادیة
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،التجنب المرضي والتناذر التذكريوبغیة الخروج من هذا الدوامة النفسیة التي تمزج بین
ساهم عدة باحثین في علم النفس العیادي والعلاجي في إثراء ،جهد والضغط المتواصلوال
حتى واقتراح طرق وأسالیب للوقایة والعلاج أو،مات النفسیةلبحث العلمي حول الصدا

ومن بین هذه الأسالیب یمثل العلاج النفسي التدعیمي ،التخفیف من الأعراض المرضیة
یبدو علیه ظاهریا من سهولة إلا أنه یعتمد أساسا على ماعلى رغم لالسهل الممتنع ،فبا

دعم تدفع المصدوم للخروج من عزلته حسن تواصل المعالج إلا أنه كعلاج یعتبر مهمة 
متع المعالج بتغذیة ولكن هذا الدعم لا یكون إن ت،وذكریاته الممرضة إلى عالم أفضل

لأنه هو الطریق الوحید الذي یجعل التقنیات وفهم صحیح حول ذاته ،،عاطفیة كافیة
.العلاجیة ناجعة وتؤتي أكلها على الوجه المرجو

حول ،)SARP،2000(وقد تم التطرق لهذا الاضطراب من عدة زوایا ،فنجد في دراسة  
ترأس المشروع نور الدین قد والبحث في انتشار الصدمات النفسیة في المجتمع الجزائري ،

652خالد الذي یعتبر من أهم المؤلفین حول الصدمة النفسیة في الجزائر ،وشمل البحث 
:كأداة للتشخیص وأتت نتائجها ةاستعملت المقابلة التشخیصیة المركبشخصا جزائریا بالغا و 

أصبحوا أكثر عرضة إن الأشخاص الذین تعرضوا للصدمات النفسیة أثناء العشریة السوداء،
نف الحوادث عللإكتئاب والفشل في العمل والحیاة العائلیة مقارنة بأولئك الذین لم یتعرضوا ل

Rvue psychologique(الصدمیة وهذه النتائج تكون متوقعة ،لأن الحدت ).2001 ,
إضعافه مما یجعله عرضة للإصابة الصدمي من نتائجه أنه یساهم في تفكیك الأنا أو

بعنوان سیاقات الاحتواء لدى )2011،فرقاني(دراسة باضطرابات مماثلة ، وهذا ما أكدته 
حالات مناصفة بین 10اسة في حیث تمثلت عینة الدر ،لمصدومین جراء الأحداث الإرهابیةا

محاولة فهم وهدفت الدراسة إلى محاولة سنة 45إلى 20ت أعمارهم مابین الجنسین تراوح
:سیرورات الاحتواء إبان الحادث الصدمي ومما أكدته النتائج
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تراق النفسي لصاد الاستثارات وتحطیم الواقي كان أمرا مشتركا لدى كل الحالات  خأن الا
.الغیاب التام  لسیرورات الاحتواءوهذا ما أدى إلى

هذا الاختراق النفسي الذي یساهم تشكیل نواة الصدمة الأولیة ،إن لم یتم معالجته فوریا عبر 
،آیت سعید(دراسة التفریغ النفسي فإنه لا یخف عبر عامل التقادم الزمني فقد أوردت 

من الناجیینوهي دراسة تحت عنوان عمل الحداد النفسي عند المصدومین )2001
وات على وقوع الحاد بعد مرور خمس سنتمت دراسةالذهبالجزائر وهالإرهابیةالمذابح 

سنة وتم استخدام مقاییس للاكتئاب 65و 25كانت أعمارهم مابین الصدمي على أفراد
تبتت الدراسة أن الوقت لم یكن كفیل بشفاء أومقاییس للصدمة النفسیة والشعور بالذنب و 

لنرجسیة التي یعاني منها الأفراد وأن العینة كلها لم تتح عمل حداد نفسي سوي إلى الجروح ا
بعد أن قلق ما) Xavier،2002(دراسة وهذا ما ذهبت إلیه .لحظة إجراء  الدراسة

الأعراض إلى ما یجاوز الثلاثین سنة حیث تثبثأن یتجاوز من حیث بإمكانهالصدمة 
حاول الباحث أن یلاحظ الوظائف المعرفیة لدى الحالات والذین تجاوزوا سن السبعین سنة 

قبل أكثر من ثلاثین سنة  الحالات إلى فترة الحرب الفیتنامیة أي مااضطرابات،وتعود أصل 
بعد الصدمة یؤثر بشكل أن قلق ماو أن الأعراض لا تزول بمرور الزمن نتائجها وأثبتت 

وهذا ما یجعل أهمیة التدخل النفسیة والجسدیة للأشخاص المسنین سلبي على الصحة
.السیرورات المرضیةهكل هذإیقافالعلاجي قصوى إذ بإمكانه 

نفسیة على اضطراب قلق یةومن الدراسات التي سعت إلى اختبار مدى فعالیة طرق علاج
أساس استعمال برنامج ،والتي قامت على ) 2005دراسة جامعة بنسالفانیا،(بعد الصدمة ،ما

علاجي یتمثل في العلاج المعرفي السلوكي لضحایا الاغتصاب والجریمة من النساء التي لم 
تتجاوز مدة إصابتهن مدة ثلاثة أشهر ،وقد أتت النتائج ایجابیة حیث تم ملاحظة تحسن جید 

على)2005،بني یونس(أما على مستوى الوطن العربي فقد عمل. على جمیع الحالات
دراسة مدى فعالیة أسلوب الاسترخاء العضلي في تخفیف مستوى أعراض قلق ما بعد 
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الصدمة لدى بعض طلبة الجامعة الأردنیة، وقد أتت نتائج الدراسة ایجابیة حیث سجل 
بعد الصدمة كما ساعد الاسترخاء على الحفاظ على التحسن انخفاض في مستوى قلق ما

.بعد انتهاء العلاج 

،وكذلك عدم شفاءه بعد الصدمةر مدى التدهور النفسي الذي یسببه قلق ماومما سبق یظه
.بشكل عفوي عبر مرور الوقت،إنما فقط إن تم التدخل النفسي الجید والفعال

وقد اشتملت الدراسة على جانب نظري وآخر تطبیقي ،حیث احتوى الجانب النظري على 
لتفصیل فیه  حول إشكالیة دراسة تم اوالذي یعد مدخلا إلى الفالفصل الأول :أربعة فصول 

.وتبیان حدودها الزمنیة والمكانیة  وكذلك أهدافها ودوافعها،وصیاغة فروضها،الدراسة

من عدو وجهات ،بعد الصدمةفیما خصص الفصل الثاني لیوضح عن اضطراب قلق ما
وانتهاءا ،بیعة السیكولوجیة لتشكل الاضطرابإلى الط،نظر فمن تتبع السیرورة التاریخیة

.بالنظرة النوروبیولوجیة للصدمات النفسیة

التي مست الجزائر  والتي اصطلح على الإرهابيعن فترة العنف :لنتطرق في الفصل الثالث
تسمیتها بالعشریة السوداء،وقد  عُمِل فیها على  منح نظرة عامة من وجهة النظر التاریخیة 

.للفترة

العلاجات النفسیة عامة والعلاج النفسي التدعیمي واختتم الجانب النظري بفصل تناول 
خاصة ،بكل أهدافه وتقنیاته،وقواعده

،فصل شمل عرض لنتائج الدراسة ثلاث فصولأما الجانب التطبیقي فقد احتوى على
الاستطلاعیة لمیدان البحث،أما الفصل الثاني فكان مخصص لعرض نتائج تطبیق العلاج 

.یةدالنفسي التدعیمي على حالة عیا
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تم وضعه من فرضیات مسبقة وجاء الفصل الأخیر لعرض النتائج ومناقشتها على ضوء ما
لیختتم البحث بخاتمة شملت تلخیصا عاما لكل الدراسة وعرض نتائجها وتقدیم . للبحث

.توصیات على ضوء النتائج المحصل علیها
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مدخل إلى الدراسة:الفصل الأول 
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:  الإشكالیة1-1

منذ بدایة تدوین التاریخ دون المؤرخون معاش الإنسان على هاته الأرض، ولعل أكثر ما تم 
تدوینه هو الحروب والكوارث الطبیعیة التي مست كل المجتمعات في كل عصر و قطر 

مختلفة فقد خلفت نفس النتائج على مستوى ال،وبخاصة الحروب التي وإن تعددت دواعیها 
یعانون من الصدمات النفسیة التي خلفها تصادمهم مع الموت حیث ،المجتمعات، أفرادا

الى هذا التصادم بقوله أن فكرة عدم مصادفة الموت لدى الشخص )1991،النابلسي(أشار 
للعالم في لمح المصدوم هي التي تخلف الصدمة فهذا اللقاء السریع الفاجع یغیر نظرة الفرد

الكوابیس اللیلة من خلال الأحلام والكوابیس النهاریة من خلال عیشالبصر بحیث یصبح ی
)2006،حب االله(كما سماه "التناذر الفرط تذكري"

بالحیاة والإیمانحقیقة الوجود إنالعدمإدراكوتكمن بؤرة هذه التجربة في عدم القدرة على 
م یكن لها تمثیل مسبق بمعنى آخر فكرة الموت ذاتها لتنطوي في فكرة نفي حقیقة العدم،

،لكن تجربة الموت الصادمة )ELIANE,2005(بالرغم من مشاهدة الطقوس الجنائزیة والمآثم
وهنا یحدث اختراق وتحطیم للغلاف ،الاثارات  في الجهاز النفسيتعمل على تحطیم صاد

طب للأنا باعتباره القإنذارالذي من شأنه إعطاء الإشارةالواقي ویعمل على تعطیل قلق 
،لكن سرعة وحجم الصدم ،تكون أكبر من زمن تحرك )لعوامن،دس(الدفاعي في الشخصیة 

الأنا عبر آلیاته الدفاعیة للقیام بالارصان النفسي وهنا تبدأ تظهر بعد مرحلة الكمون أعراض 

لح على بعد أن اصط)DSM4(بعد الصدمة قلق مابصطلح على تسمیته حالیا اما
عصاب الصدمة النفسیة وهذا الاضطراب صنفته منظمة ، أوالحربتسمیته  سابقا عصاب 

فرد 100الصحة العالمیة على انه ثالث مرض من حیث الانتشار حیث یصاب به فرد من
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أفراد في حالة الحروب والنزاعات 4في حالة الاستقرار الأمني وتصبح النسبة فرد من 
.المسلحة

ه  الإحصائیات حیث سجلت طفرة  في الإصابة وفي الجزائر لا یختلف الأمر كثیرا عن هات
شلف وفیضانات باب الواد الوفي فترة زلزال الصدمة في فترة العنف الإرهابي بقلق ما بعد 

.وزلزال بومرداس 

لدى ضحایاالنفسیة المتبقیة للصدمةالآثار والبحث علىبالدراسةلیحاول البحث هذا أتى 
ي لا زالت أثاره باقیة على مستوى شریحة كبیرة من التسعینات والذالإرهابي إبانالعنف 
.الأفراد

ي تلك الفترة لم یكن التدخل العلاجي سریعا وفوریا إذا ما قورن بالتدخلات العلاجیة فف
لتدخل الذي یعد جوهریا وأساسیا وناجعا كلما كان االنفسیة إبان زلزال بومرداس مثلا ،هذا 

سریعا وهذا ما أكده عدة علماء مختصین في علم النفس ،ویتمثل هذا التدخل في أغلب 
الأحیان في العلاج التدعیمي الذي وصفه كارل روجرز بأنه السهل الممتنع ،وهو من بین 

.لصدمةحالات قلق ما بعد اأعراض أهم الطرق التي تعمل على تخفیف 

نجاعته عبر التدخل الفوري بعد الحدث وأتثبتوهذا العلاج تم تجربته دوما 
یعطي أهمیة لمحاولة تجربة الطریقة العلاجیة لعلاج ، وهذا ما)SEMID, 2003(الصدمي

ما هذاواضطراب قلق مابعد الصدمة بعد مرور زمنیة هامة تتجاوز العشر سنوات  
على حالات عانت النفسي التدعیمي العلاجاستخدام لال ستحاول الباحثة  معرفته من خ

من أعمال عنف في فترة التسعینات بالجزائر من طرف مجموعات إرهابیة  ،ولم  تقدر على 
الدافع وهذا ما كان .تمرار الأعراض وتأزم الوضع حالیاتلقي العلاج النفسي مما أدى إلى اس

التساؤل  التالي لطرح
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:لتساؤل العاما

في تخفیض حدة الأعراض ثر الفعالاستخدام تقنیات العلاج التدعیمي سیكون له الأهل 
؟الإصابة،بعد مرور عشرین سنة من الخاصة بقلق ما بعد الصدمة

:وتفرع عنه  تساؤلات التالیة

هل التفریغ الانفعالي یساعد تحریر على  المشاعر المكبوتة أثناء التعرض الصدمي؟-

من خلال استخدام تقنیات العلاج النفسي التدعیمي یؤدي إلى تخفیف الأنا هل تقویة-
بعد الصدمة ؟أعراض قلق ما

وللإجابة عن هذه التساؤلات  تم وضع الفرضیات التالیة 

استخدام تقنیات العلاج التدعیمي سیكون له الأثر الفعال في تخفیض حدة الأعراض - 1
الإصابة،بعد مرور عشرین سنة من الخاصة بقلق ما بعد الصدمة

عر المكبوتة أثناء التعرض الصدميالتفریغ الانفعالي یساعد تحریر المشا-2

تقویة الأنا من خلال استخدام تقنیات العلاج النفسي التدعیمي یؤدي إلى تخفیف -3
بعد الصدمةأعراض قلق ما

:أھمیة البحث 1-2

ومحاولة توفیر طرق علاجیة ،بعد الصدمة النفسیةیعد الاهتمام بموضوع دراسة قلق ما
خصوصا حینما تعود طبیعة الحدث الصدمي حالیا، من أكثر المتطلبات المیدانیة،ناجعة

والناظر  .إیدیولوجیاتهكل ما من یتعارض مع مصالحه أو إبادةمن فعل الإرهاب الرامي إلى 
الذي اجتاحه الإرهاب، وعاد تمع هذه الضرورة هذا المجإلىیتفطن إلى واقع مجتمعنا 

للضحایا التكفل النفسي الفعال،بد علیه أن یكون مستعدا لتوفیریحاول مجددا لا
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العابر للقارات الإرهابالسابقین،والعمل على الاستعداد والوقایة مما قد یجلبه تفشي ظاهرة 
.إلى مجتمعنا الجریح أصلا

:دوافع اختیار الموضوع 1-3

:الموضوعیةالدوافع1-3-1

الرغبة للبحث في الممارسات العلاجیة والكشف عن مدى فعالیة هذا النمط  العلاجي على -
الشریحة المدروسة  

الرغبة في  البحث العلمي في میدان العلاجات النفسیة   -

:الذاتیة الدوافع 1-3-2

السوداءالرغبة القویة لمساعدة الأشخاص المصدومین نفسیا إبان فترة العشریة -

:أهداف البحث1-4

 ا النظري والتطبیقي هفي شكلیتطبیق التقنیة العلاجیة والتمكن منها
 التعرف على إمكانیة تطبیق العلاج التدعیمي على الأفراد الذین یعانون من آثار

الصدمة النفسیة بعد أعمال العنف في فترة التسعینات بالجزائر  

:مصطلحات البحث الأساسیة1-5

على أنها السلوكات الملاحظة  N.Sillamy1980عرفها :الصدمة النفسیة قلق مابعد 
بعد وقوع كارثة  وهي تظهر في شكلین لدى الأفراد، فبعضهم یلوذ بالفراد فیما یتجمد ویتوقف 

في مكانه
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مصطلح اصطلح علیه عدة باحثین جزائرین من بینهم شریفة بواطة :العنف الإرهابي
إلى 1992وذلك لتسمیة الفترة الممتدة من 2015الرحمان سي موسى وآخرون  وعبد 2007
والتي تمیزت بأعمال عنف رهیبة قادتها جماعات مسلحة بربریة وذلك لتحقیق 2002غایة 

.أهداف إیدیولوجیة ودفع ثمنها شریحة واسعة من المجتمع الجزائري 

لتخفیف من قلق وتوتر هو تقنیة بسیطة تعمل في محاولة ا:العلاج التدعیمي 
ویة الدفاع النفسي المریض،وجعله في راحة تامة، كما نحاول من خلال هذا العلاج تق

)32،ص2012الشطي ،(للمریض 

:التعریفات الاجرائیة 1-5

التي تكون ملیئة بالقلق ،وبالسلوكات صهو الحالة العصبیة للشخ:بعد الصدمةقلق ما
هذه التظاهرات النفسیة تكون قد انبعثت بعد تعرض  التجنبیة والمخاوف المرضیة ،وكل

،وهذا ماأكدته المقاییس النفسیة الخاصة الشخص لحادث عنیف تسبب في صدمه نفسیا
.المقیاس المستخدم في هذه الدراسة PSLCبالصدمة النفسیة من بینها 

عمیم العنف العنف هو الفعل الأكثر حضورا في الارهاب، ولهذا یعتبر ت:  العنف  الارهابي
وحیث یكون هذا العنف ،یة العنف  أكثر تنظیما وأشد ضرراإرهابا ،حیث تصبح دینامیك

وهذا العنف تسیره  .موجها  ضد أفراد معینین ووفق أسباب  یتبناها الإرهابي ویراها حقیقة
.جماعة وتؤطره

هو علاج نفسي عن طریق دعم المریض بكلمات مشجعة وموضحة : العلاج التدعیمي
ارسین فهو یعتمد على ماضطرابه ،ویعد من أول وأكثر العلاجات سهولة بالنسبة للمةلطبیع

.تقنیات مثل التشجیع ،والتناصح ،والتعلیم
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قلق مابعد الصدمة :الفصل الثاني 
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بغرض الفهم العام المحیط بكافة جوانب الصدمة النفسیة أتى هذا الفصل ،:تمھید للفصل
وانتهاءا ،وعرض مراحل تطور دراسته تاریخیا،عناصر بدایة بالتعریف بالمصطلحبعدة

.النفسیة والجسدیة،ه على مستوى العضویة بكل جوانبهابتفصیل عن آلیات حدوث

:الصدمة النفسیةمفھوم2-1

وبالرجوع إلى أصل الكلمة  ،من خلال إبراز مظاهرها  وآثارهاالصدمة دائماارتبط تعریف -
وقد عرفها ،Blessureیونانیة الأصل بمعنس كسر أو Traumaفكلمة  

)1980،Sillamy( على أنها السلوكات الملاحظة  بعد وقوع كارثة  وهي تظهر في شكلین
ولعل أهم نقاط ،ویتوقف بعضهم  في مكانهما یتجمد لدى الأفراد، فبعضهم یلوذ بالفرار فی

حیث یرى ،للبنیة النفسیة هو عنصر المفاجأةقوة الحادث الصدمي  بوصفه عنصرا مفكك 
أن الإنسان في الوضعیة الاعتیادیة  یعلم أنه صائر للموت  ")19،ص 1991النابلسي (

ا في وضعیة إني سأموت حقا ولكن لیس الآن فإذا ما وجد هذ:ولكنه یختبئ خلف فكرة 
وهاته المواجهة مع الموت  التي ". إني سأموت حتما. الكارثة  انقلب الشعور لدیه لیصبح  

تقلب رأسا  على عقب كل المعتقدات  لدى الفرد  أنه بعید عن الأذى والموت  تجعل جهازه 
رأى فروید أن الأنا  (النفسي في وضعیة أزمة خاصة الأنا المسؤول عن حفظ الذات، حیث

من الداخل والخارج ،الداخل یاب إسعاف وفي نفس الوقت یواجه عدة استثاراتیش حالة غیع
ارات ثمن قبل الأعضاء التي تستنفر طبیعیا  وآلیا للخروج من حالة الخوف  الرهیبة ،والاست

.)16،ص2015،يموسسي()الخارجیة  تتمل في الحادث الصدمي نفسه

مؤلفه  حول الصدمة النفسیة  عدة مراحل لتشكل في )2006،حب االله(وقد ذكر عدنان 
قوة ،بعد الصدمة حیث ذكر أنه في مرحلة أولى تظهر ردة فعل مباشرة منبعثة منقلق ما

حیث  یوجد عدة عوامل متداخلة في استجابة الفرد  منها الهشاشة بالواقع الذاتي الاصطدام
حفز للذكریات  الصدمیة المنسیة  النفسیة إثر صدمات سابقة  فتكون هاته الصدمة بفعل م
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ولا یجب أن نهمل الجانب الفیزیولوجي خاصة النورولوجي لدى الفرد ومدى ،من قبل
.استعداده لتجاوز الصدمة 

أن الفرد یتیقن )(47،ص2006،حب االله (التي تعقب  الصدمة حیث  كتب وتأتي المرحلة 
ت العلاقة  بالواقع ، من جراء هذا أنه  قد حصل له شيء ما إلى درجة  أنه لم تعد له ذا

یتغیر وصفه الذاتي مكانه  ولا یعود  لحیاته المستقبلیة ،لا ذات التوجه ،ولا ذات الهدف فقد 
وهنا أیضا تتداخل عدة عوامل تساهم )تجاوز الحادث الإطار التسلسلي في فضائه الزمني 

ن الحوادث الصادمة غالبا ما ومن بینها عمل الحداد النفسي لأننا نلاحظ أ،اقم الوضعفي تف
ومن بین العوامل أیضا التدخل ،مادي أو نرجسي لدى الفرد المصدومتترافق مع فقد 

.العلاجي ومدى سرعته ونجاعته فتأخره من شأنه أن یؤزم وضع المریض 

هاالمطورة لاضطراب قلق ما بعد الصدمة فنجدللصدمة النفسیةتصنیفیةومن ناحیة
الأحادیة أو البعدیة ،والفجائیة والتوقعیة ،فهي تصف "(معیارینتصنف الصدمات ضمن

الحوادث الفردیة والمفاجئة ،والصدمات الثانیة من النوع الثاني :الصدمات من النوع الأول
وهنا ) 50ص،2015،يموسسي()على أنها تلك  التي تخضع لمعیار التوقع والتكرار

مع إحدى أهم مظاهر قلق مابعد الصدمة الذي هو نلاحظ أن النوع الأحادي الفجائي یتوافق 
.عبارة عن حادث فجائي خارج  عن حسابات وتوقعات الفرد

:السیرورة التاریخیة للمصطلح والاضطراب 2-2

نفصال علم النفس عن الفلسفة  یشیر تاریخ  بدایة البحث في مصطلح  صدمة إلى بدایة ا
نى كسر  لكن لم یحدث أن وجدنا أحد قبلا فیعود أصل المصطلح إلى الیونان بمعأما

ولعل أقدم قصة حول هذا  العصاب (الفلاسفة  قد تحدث عن  أعراض الاضطراب الصدمي،
هي قصة ذلك المحارب الیوناني الذي ذكره هیرودوس الذي أصیب  بالعمي نتیجة لمجابهته 

) 16ص،1991النابلسي ،()المفاجئة  لعدو ضخم  الذي جعله یحس أن موته  بات وشیكا
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أن ابن سینا أول من درس العصاب الصدمي  من خلال )1991،النابلسي(وقد رأى 
تجربته  التي قام بها ،حیث ربط ذئبا وحملا في غرفة واحدة بحیث لا یقدر أحدهما أن یطال 

.الآخر ،وكانت النتیجة وفاة الحمل مع انه  كان یغذى جیدا

عصاب "نجد من أشار إلى أیة كتابات عن متعمقین في بحثنا حول تاریخ المصطلح  لم -
مع ما تمیزت به الحقب السابقة بالحروب  والكوارث الطبیعیة ،واتفق كل من " الصدمة

وعدد آخر من الباحثین  على أن أول من وضع )2010،برویش(و)1991،النابلسي(
سنة Hermann OPPENHEIMهو الطبیب  العقلي الألماني Traumaمصطلح  

في أطروحة لنیل 1889حدد كذلك أهم أعراضه التي یعرف بها حالیا  ،وفي ،و 1884
نظر بیار جانیه  للعصاب " l’automatisme psychologique"شهادة الدكتوراه بعنوان 
التي تسبب التثبیت النفسي عند الحادث الذي یحصل " الفكرة المثبتة "الصدمي وتحدث عن 

)Dalida،2010،p20.(للشخص المصدوم

:الابن المتبنى للمدرسة التحلیلیة :العصاب الصدمي من الصدمة إلى 2-2-1

ایة معالجته یعد فروید من أول وأكثر  الباحثین في الصدمة النفسیة  وبدأ اهتمامه منذ بد
والذي  1893"دراسات حول الهیستیریا "ومن ثمرة هذا العمل مؤلفهما ،للهیستیرین مع برویر
ولقد اعتبرت المدرسة التحلیلیة  أن ،الفتاة دورا على أنها صدمة جنسیةفسر فروید أعراض  

الصدمة النفسیة أو الحادث الصدمي هو حادث متزامن  یجعل الشخص یتذكر الصدمة 
)BOUATTA،2007،p35.(الأساسیة  والتي كانت في الصغر عبر الإغراء الجنسي 

والذي 1929فوق مبدأ اللذة سنة مؤلفه ما:حول الموضوع  أیضاومن أهم ما ألف فروید
عد مرحلة بحد ذاته في تطور المفهوم تاریخیا حیث فصل فروید ضمنه أعراض ما بعد

وتحدث عن مبدأ التكرار الذي یعیش وفقه الفرد والذي ،الصدمة ،وتخلى عن نظریة الإغواء
الذي كرر قصة الطفل 1981یأخذ بعدا رمزیا في الصدمة النفسیة وهذا السیاق ذكر فروید
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غیاب أمه عنه رمزیا بلعبة البكرة المشدودة بخیط إلى یده حیث یدفع البكرة بعیدا عنه وترتسم 
. إیماءات حزینة على وجهه ثم یعیدها إلیه لتنقلب إیماءاته للفرح

في IPAللجمعیة العالمیة للتحلیل النفسي   1918وعقد أول مؤتمر للصدمة النفسیة سنة 
بودابست  حیث قدم كل من  فیرنتزي وأبراهام  تقریرا حول عصاب  الحرب كما سمیاه  

حب االله (والذي كان یحوي تجاربهما في المعسكرات العسكریة بقرب الجنود المرضى 
).68ص،2006،

:من العصاب الصدمي إلى قلق مابعد الصدمة2-2-2

بعد الحرب العالمیة الثانیة  وتم استمر البحث حول عصاب  الصدمة كما كان یسمى قبلا
تصنیف أعراضه والعمل على نجاعة التدخلات العلاجیة ،لكن بعد عودة الجنود الأمریكین 

الانجلوساكونیة وتم إلىتحول الاهتمام من المدارس الفرنكوفونیة 1996من حرب الفیتنام
عد الصدمة بإلى قلق ما،وعصاب الحرب،المصطلح من عصاب الصدمة النفسیةتغیر

في الدلیل التشخیصى الأمریكي  للأمراض 1980وأدرج سنة PTSD،والتي اصطلح علیها 
تم تصنیف الاضطراب بین مزمن وحاد DSM4وفي DSM3العقلیة  في نسخته الثالثة 

)HADDADI،2010،28ص(

نشوء الاضطراب فيIntrapsychiqueدور فعال للعوامل آخر أعطىحالیا برز تیار 
Figures et destinفي مؤلفه Claude JANIN 1996بین هؤلاء ن،وم

أنه حالیا في ما یخص  دراسة الاضطراب ) HADDADI،2010(وهنا  لاحظت  الباحثة
والنسقي للفرد أكثر من التفسیر فالباحثون أصبحت لدیهم نزعة التفسیر النورولوجي ،

لوجي الإحصائي الذي تبنه المدارس الدینامي السابق للمدرسة التحلیلیة ،أو السیمیو 
.الانجلوساكسونیة 
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:PTSDسیمیولوجیة قلق ما بعد الصدمة النفسیة 2-3

ة الأنا من شخص إلى آخر  كل حسب بنیته النفسیة ،وحسب قو PTSDتختلف  أعراض 
وفي مجال دراسة الأعراض كما سبق الذكر فتاریخیا كانت ،فترة وقوع الحادث الصدمي

أعراض قلق ما بعد الصدمة من طرف المحللین النفسین الذي ركزوا على أعراض دراسة  
وكذلك الأحلام والكوابیس )210،ص2006حب االله ،(مثل  التجنب ،والعرض الفرط تذكري

بعد الصدمة النفسیة ،ثم برزت بعدها المدرسة الأنجلوساكسونیة ممثلة في الدلیل التشخیصي 
ابات القلق وفرقها تشخیصیا عن المخاوف المرضیة  الأمریكي الذي صنفها ضمن اضطر 

ونحن في بحثنا هذا حاولنا الجمع بین التیارین لأن أحدهما أصاب إحصائیا  وأصاب الآخر 
.اتفسیرا وشرح

:DSM4الخصائص التشخیصیة حسب 2-3-1

A تعرض الشخص لحادث صدمي وحدث كالتالي:

موت حقیقي أو تهدید  بالموت  أو واجه أحداث تضمنت أو شاهد مر الشخص بخبرة
أو إصابة بالغة أو تهدید شدید لسلامة الفرد  والآخرین 

 تضمنت استجابة الفرد  الخوف  وإحساس  بالعجز  والتعب  وفي حالات  الأطفال
یظهر  هذا في صورة  سلوك مضطرب 

B تتم إعادة معایشة  الحدث الصدمي  بطریقة  أو بأخرى  من الطرق التالیة:

صورا ذهنیة  أو أفكارا  أو متكرر ومقتحم وضاغط وذلك یتضمن تذكر الحدث بشكل
مدركات 

 استعادة الحدث بشكل متكرر وضاغط في الأحلام.
 التصرف  أو الشعور وكأن الحادث الصادم عائد
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  انضغاط نفسي شدید عن التعرض للمثیرات السالفة الذكر داخلیة كانت أم خارجیة
شبه بعض الجوانب من الحادث الصدمي والتي ترمز  أو ت

 استجابات فیزیولوجیة  تحدث عند التعرض  للمثیرات سابقة الذكر.

C التفادي المستمر لأي مثیرات مرتبطة بالحادث الصدمي ،إضافة إلى هبوط عام في
الاستجابات 

D أعراض زیادة الاستثارة بشكل دائم.

E الأعراض مستمرة لمدة شهر على الأقل

F اب ضغط ما بعد الصدمة  یسبب انضغاطا  اكلینیكیا واضحا،أو یؤدي إلى تدهور اضطر
.في الأنشطة الاجتماعیة أو الوظیفیة  أو جوانب أخرى هامة 

:وقد قسم الاضطراب إلى 

.عندما تستمر الأعراض أقل من ثلاثة أشهر:حادة 

.عندما تستمر  الأعراض من ثلاثة أشهر فما فوق :مزمنة 

DSM42003،117المراجعة الثانیة الطبعة

:الخصائص التشخیصیة  من ناحیة تحلیل الأعراض2-3-2

أن التجنب یظهر مباشرة بعد الحادث الصدمي بدایة )Patrik،2008(یرى: التجنب 
بتجنب الأماكن الأشخاص ،الأشیاء وكل الأشیاء التي  تربط بالحادث الصدمي ،أما 

Fenichel1978 فیرى أن هذا التجنب مرتبط بعرض التكرار ،وهذا ما یجعل الفرد یصبح
مصدوما عاجزا عن فرز المثیرات الخطیرة من التافهة في المحیط الذي یعیش فیه الفرد إذ 



25

یبدو له أن كل شيء مصدر خطر وعدوان ینتج عنه حالة استنفار دائمة تظهر من خلال 
)58،ص2015ي،سي موسفي (ت المبتذلةاتخاذ مواقف الحیطة اتجاه المثیرا

وهنا یجب أن یفطن الفاحص النفسي إلى مفهوم التجنب والتكرار لأنهما كعرضان یشبهان 
المخاوف المرضیة ،والوساوس القهریة

ویتخذ شكلین :المرضيالتكرار-

التكرار الفرط تذكري في حالة الیقظة 

یس والتكرار أثناء النوم على شكل أحلام وكواب

هتم الاعتناء كثیرا بهذا المفهوم من طرف المدرسة التحلیلیة ،حیث  تحدث عن
في ما فوق مبدأ اللذة عن قانون مبدأ اللذة والعملیات النفسیة جمیعها تعمل )1994،فروید(

توقیف وفق هذا المبدأ فهي تبحث عن اللذة وراء كل العملیات وتتجنب كل ما یعمل على 
ي قلق ما بعد الصدمة یبدوا أنه خالف قانون  مبدأ اللذة  فماذا التكرار فمبدأ اللذة ،لكن 

حصل حقا ؟

یجیب أن هذا  التكرار  لا یختلف عن 1981فروید Essai en psychanalyseوفي  
مبدأ اللذة بل هو سلوك رمزي  یهدف إلى إعادة  الحادث من طرف  الأنا الذي یجعله هذه 

الحادثة ،وهذا التكرار یهدف أیضا  إلى احتواء الصدمة وإعادة المرة  متحكما ظاهریا في 
.ترتیبها  الأمر الذي یفشل كل مرة 

التكرار أمر غریزي وعلى انه تعارض مع مبدأ اللذة لكن في هذا دلالة على أن هناك قوة (و
رة فنرى الأفراد یكررون  تجاربهم المؤلمة لأنهم بهذا یستطیعون السیط(...)أخرى تدفع إلیه 

) علیها إذا كان الواحد منهم  فاعلا أكثر من سیطرتهم علیها عندما یكون منفعلا
) .66ص،1994فروید(
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:التكرار أثناء النوم على شكل أحلام وكوابیس

تكون أحلام المصدومین غالبا في شكل كوابیس تؤرق نومهم ،فكیف نستطیع أن نفسر الدافع 
وراء أحلام هؤلاء   المرضى  التي تدور حول الصدمة وحول الألم بینما نحن نعرف أن من 

لأحلام اعن هذا التساؤل بأن )1994،فروید(طبیعة الحلم تحقیق الرغبات ؟  یجیبنا 
تها حل المشكل على مستوى اللاشعور والذي كبث فیه الحادث الصدمي المتكررة تكون وظیف

الذي رأى أن هذا التكرار له وظیفة نفسیة Ferenczi1992و هاته النظرة یشاركه فیها . 
فرأى أن أحلام المصدومین Claude1998أما Traumato-lytiqueتفریغیة كبیرة 

یخي  الأنا وإجباره على التفطن للشرخ التار إضافة إلى هاته الوظیفة فإنها تعمل على  تحذیر
.الموجود داخله أثناء الصدمة

:آلیات تشكل الصدمة النفسیة2-4

:ردآلیة تشكل الصدمة على الساحة النفسیة للف2-4-1

أولیة تمثل مراحلقبل بروز آثار الحدث الصدمي على مستوى الشعور والتصورات ،تمر بعد
وهو زمن وقوع زمن الذهول(السیرورة القبلیة لبناء النواة الصدمیة وتتمثل هذه السیرورات في 

ثم الحدث،وفیها یشعر الفرد بتوقف المكان والزمان،وهذا راجع لفقدان الأنا لمعالمه المعتاد
فُه تحقیق حیث یقوم الأنا بعدة محاولات لإرصان نفسي للأثر یخلمرحلة  المقاومةتأتي 

وهنا یمكن الحصول على استجابتین الأولى متعلقة بتجسید زمن الترمیملیأتي الصدمة 
الصدمة وبقاء آثارها المتكررة على الساحة النفسیة لتحصل العرضیة الصدمیة، والثانیة 

التاریخ الشخصي ارصان الأحداث الصدمیة لتكن حدث  فيتتمثل بإدخال و
)35سالمي،دس،ص (للفرد
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النواة الأولى للعرضیة الصدمیة بالتشكلتبدأوفشل ارصانه بعد وقوع الحدث الصدميأما 
بالأنا  بدون وساطة  فیحدث رأى لافان أن مفعول المفاجأة  یتأتى  من واقع یعصف ،فقد 
یكون لقاؤه مع  هذا الواقع  صدفة  سیئة على غیر انتظار فتنحل ،شرخا في المتخیل،فجوة

ویتحطم بذات الوقت الفضاء المتجانس ،التي سحبت شبكة المریض الدلالیةفجأة الخیوط 
)127ص،2006حب االله ،في (الذي كان یعیش فیه  وینبتر 

خاصة في حال فقدان شخص عزیز، على المصاب أن یتصفح هذا الواقع الخارجي بغیاب 
والمستقبل یتوقف هذا الشخص وإذا بالزمن الذي كان یقیم الوصلة بین الماضي والحاضر 

)128نفس المرجع،(ویظهر شرحا في تاریخ المریض 

التیار :وقد برز في التفسیر السیكولوجي للاضطراب تیارین  تابعین للمدرسة التحلیلیة 
الدینامي ،والتیار الاقتصادي

ن دائما فقد افترض فروید في الأول  أن الصدمة النفسیة تكو :وجهة النظر الدینامیةأما من 
وأشار أن حدوث ،أي حادث إغواء طفل من طرف راشد،ة  وتنتج عن الإغواءجنسی

الصدمة یقتضي توفر أمرین  الأول هو حادث إغواء كائن غیر ناضج  ویكون في وضعیة  
L’aprèsسلبیة  أما الثاني  هو العامل المفجر أو البعدي  –coup)،سي موسى

)40،ص2015

دمة النفسیة على أنها انكسار واسع لصاد الصوجهة النظر  الاقتصادیةوتفسر 
كإشارة  إلى عدم قدرة الجهاز النفسي على  تصریف Pare-excitationsالاستثارات

فیض الاستثارات الكبیرة ،إن إجلاء هذه الكمیة  المنتشرة من الاستثارات  هي مهمة مبدأ 
رج دائرة التأثیر اللذة الذي بسبب عنف ومفاجئة الصدمة النفسیة ،یجد نفسه مباشرة خا

،فلایقوم القلق كإشارة  إنذار  بمهمته بسبب المباغتة وبالتالي  لا تتم عملیة تعبئة  العملیات 
)42،ص2015نفس المرجع،(الدفاعیة 
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هاته العملیة التي تدعى بالارصان تنتهي بالفشل مما ینتج عنه اضطرابات دائمة  في قیام 
الإثارة مفرطا بالنسبة لطاقة  تحمل الجهاز النفسي الطاقة النفسیة  بوظیفتها ،ویصبح فیض

وهذا ما یؤدي إلى فشل مبدأ الثبات على اعتبار أن الجهاز  ،الغ العنف،بسبب حادث فرید ب
.)2015في سي موسي لابلانش (قادر على تفریغ الإثارة 

:بروز الوافد الجدید على مستوى الجھاز النفسي2-4-1-2

الوافد الجدید یتمثل في القلق المخلف بعد الصدمة  النفسیة ویمر تشكل هذا القلق بسیرورة 
تتغیر  فیها تصورات الفرد  وتمثلاته  على نحو جدري فكما كنا قد شرحنا قبلا حالة شرخ 

والتي تدوم من أیام مرحلة الكمونالأنا وضعفه أثناء الصدمة ،وبعدا هذا الزلزال  تكون 
وتختلف هاته الفترة باختلاف الأشخاص والوضعیات  ولقد أسمى سابقونا هذه إلى أشهر
فترة الاجترار والتأمل وكلها تعابیر ترمز إلى العمل " النقل"أو فترة "فترة الحضانة "الفترة  ب

الدینامي  الذي تقوم به دفاعات  الشخصیة  في محاولة منها لإصلاح الخلل الناجم عن 
الذي حدد بدایة ظهور DSM 4وهنا نجد كذلك   ) 42،،ص1991النابلسي،(الصدمة 

الأعراض بعد  شهر  من وقوع الحادث الصادم ،وقد اختلف الباحثون  في تفسیر حقیقة هذه 
الفترة فالبعض رآها  مستمرة  مع زمن الصدم الأول فیما رآها آخرون  بدایة تشكل القلق 

.الصدمي

الكبت بعد تشكل  النواة یبدأحسب  لا كانفیبدأ الكبت مرحلة الكمونأما في ما بعد 
وسواءا تعلق الأمر بذكریات أو تمثلات فهناك دفع اضطراري للتكرار،وهنا یتشكل ،الأولى

مني ینجم عن شرخ في سیاق القلق من توقف الزمن المنطقي بالدرجة الأولى أو انشطار ز 
د لاتعرف ما إذا كانت تنتمي إلى القبل  أو فالذات المعلقة بین نسقي تاریخها تعو ،التاریخ

حب االله (البعد فهي تعجز عن حداد  الماضي ومن ثم دفن جنازة الموضوع 
)110،،ص2006
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:زمن للصدمة و آخر للحداد النفسي 2-4-2-3

عمل الحداد فإكمالارتبطت الصدمة دوما بعلاقة طردیة مع عمل الحداد النفسي السوي ،
وقد عرف معجم . الصدمي ،والعكس كان دوما صحیحا عنى دوما ارصان الحدث

عملیة نسبیة داخلیة تلي فقدان موضوع (مصطلحات التحلیل النفسي عمل الحداد على أنه 
التعلق العاطفي،وینجح الشخص تدریجیا من خلالها في الانفصال عن ذلك الموضوع 

) 1985،لابلانش ویونتالیس)(

یتضمن سحب التوظیف اللیبیدي من الموضوع المقصود (أن الحداد النفسي ویرى فروید
من خلال وتم ذلك ،فیها توظیف معتبر مع هذا الأخیر،وذلك في كل الوضعیات التي تم

الموضوع المفقود على المستوى وفي خضم ذلك یستمر وجود،صرف كبیر للوقت و للطاقة
یعاد استثمارها من تي كان اللیبیدو مرتبطا بهاالنفسي ذلك أن كل الذكریات والطموحات ال

جدید لم یتم الانفصال عنها فیما بعد هذا العمل النفسي الذي یباشره الشخص بهدف 
الانفصال،یجعل الأنا ممتصا ویعاني ویعاني من  كف كبیر ،یفقده الاهتمام بالواقع ممایدل 

).61،ص2015في سي موسي،(على أن الشخص یتفرغ كلیا لحداده

ولأن الصدمة یعقبها حداد سواء على الآخر الذي فقد أو على الذات التي فقدت صورتها 
بكمالها وقدرتها على المقاومة،هذا الحداد الذي یعقب الصدمة النفسیة یتداخل تداخلا قویا لذا 

:التي یمر با عمل حداد سويالمراحل وجب معرفة 

تنتهي بالوعي التام وغالبا ماوهي المرحلة الأولى التي تعقب الصدم:مرحلة الصعق
یعتقد بالفقدان، فالبكاء والنواح على الفقید یشكل محاولة للنكوص إلى وضعیة الرضیع حیث

)63نفس المرجع السابق،ص(قدر إرجاع أمه الیه عندما بصراخه العاليالآخر أنه ی
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في هذه هذه المرحلة بمثابة انهیار عام للشخصیة،و حسب بولبي تعتبر:مرحلة الانهیار
إفراز كمیات كبیرة من مشاعر وبنتج عن هذه المرحلة ،مرحلة یبدأ البحث عن سبب الفقدانال

)نفس المرجع السابق.(وهو الأمر الذي یزید عبء معاناة الفرد،الذنب

وهذا أمر ایجابي كما أنها تتوافر على كل وهي مرحلة الدموع والبكاء:مرحلة الاكتئاب
.وحزن شدید واضطراب جسديأعراض الاكتئاب من أرق  

التوازن النفسي،وتكوین إعادةوهي مرحلة ،إنها آخر مرحلة بعد مرحلة الألم:مرحلة التقبل
.مواضیع أخرىإلىالجدید وتحویل الاستثمار إطارهتصورات حدیثة للمفقود في 

:ألیة تشكل الصدمة النفسیة على الساحة الفیزیولوجیة 2-4-3

من المعلوم  أن النظام العصبي لدى الفرد :الجانب النورولوجي من ناحیة : 2-4-3-1
یعد أولیا لجمیع الوظائف  الحیویة والمعرفیة كذلك ،ویرتبط هذا النظام ارتباطا وثیقا بكل 
السلوكات التي یأتي بها الفرد ،ویتواصل هذا النظام فیما بینه وبین العضلات المختلفة عبر 

سائل المسئولة عن  حفظ الذات  والذاكرة  وجمیع العملیات السیلات العصبیة التي تعد الر 
الأخرى  التي یحتاجها الفرد لیبقى على قید الحیاة  بصفة طبیعیة،وهذا النظام العصبي یؤثر  
على السلوك عبر الإفراز الهرموني والذي بدوره یعزز من حركات العضلات ،والعضلات 

. لة القلبهنا نقصد بها كل عضلات  الجسم  بما فیه عض

وفیما یخص تلقي الفرد للصدمة النفسیة  فإن النظام العصبي یعد أساسیا في الاستجابة 
أننا عندما نتكلم عن النظام العصبي أثناء )BADETTE،2008(الصدمیة  حیث رأت 

الصدمة النفسیة فیجب أن نركز على الهیبوثلاموس ،ففي حالة الخطر والتهدید فإن 
الاستجابة تتمركز في الجهاز اللمبي الذي یقع داخل الفصین الدماغین ،وهذا الجاهز مسؤول 

العاطفي ،ویعتبر عن تنظیم السلوك  أثناء محاولة الهرب ،وكذلك مسؤول عن التعبیر
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مسؤولا كذلك عن مهام  الحیویة مثل الأكل،الشرب ، المواجهة  ،الهرب  ویعتبر عضوا 
.أساسیا في التخزین  ومعالجة المعلومات  على مستوى الذاكرة 

SNVأن الجهاز اللمبي مرتبط بالجهاز العصبي الانباتي)BADETTE،2008(وتضیف  
للأخیر بجعل الجسد  في حالة الراحة والكمون أو التأهب  لأنه یعطي الإشارة له لیقوم هذا 

والفرار ،الجهاز العصبي الانباتي مسؤول عن تعدیل نبضات القلب ،الرئة ،التبول والإخراج 
السمبتاویة  البراسمبتاویة واللذان یعملان بالتوازن  هذا الجهاز العصبي عبر نافدتیه  ویعمل 

.حركة  ویعمل البراسمبتاوي  أثناء فترة الكمون والراحة حیث یعمل السمبثاوي أثناء فترة ال

:الجھاز العصبي  أثناء الاستجابة للحادثة الصدمیة 

حال التهدید والخطر یستجیب الجهاز اللمبي بقوة قصوى عبر السیلات العصبیة للغدد 
ین وهنا تمر الاستجابة بمرحلت)عمل الجهاز السمبتاوي (المسؤولة عن تحریر  الهرمونات 

 استنفار الجهاز السمبتاوي
 تحریرCRH هرمون الكورتزول

استنفار النظام السمبتاوي وبدایة عمله بتحفیز الغدة الكظریة  التي تفرز هرمون :أولا 
الأدرینالین والنوأدرینالین  المسؤولین عن عملیات  الهرب ، إفراز هذان الهرمونان  في 

التنفس ،تنشیط ،الحیویة  من نبض القلبع عملیاتالجسم یسمح للعضویة بتسریع جمی
.للعضلات ،توقیف الشعور بالجوع والعطشأفصي

:هرمون الكورتزولCRHتحریر :ثانیا

في نفس اللحظة بعد انتهاء دق الإنذار في العضویة تعمل الغدة الكظریة من خلال قشرتها 
عملیة الاستنفار  على إفراز هرمون الكورتزول الذي یعمل على تهدئة الجسم وتوقیف  

)BADETTE2008)(1شرح أكثر في الشكل (ویساعد الجسم على إعادة توازنه  المعتاد 
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؟مرضيالصدمة من حادثة إلى اضطرابتحوللماذا ت
السیروروة التي شرحناها سابقا تحدث بشكل آلي عند مواجهة الإنسان لأي خطر مهما كان 

لكنها اعقد من هذا وهي تدوم لثواني  فقط لكن حجمه ولو أننا عملنا على تبسیط العملیة 
لماذا حسب وجهة نظر فیزیولوجیة یطور البعض قلق مابعد الصدمة فیما  یتجاوز البعض  

) RACHEL yehuda)yehuda1990الحادثة بسهولة نسبیة؟ هذا التساؤل أجابتنا عنه 
حیث تعد دراستها  من أول الاكتشافات في ما یخص قلق ما بعد الصدمة  حیث أتبثت  أنه 

لهرمون في حالة  الشخص المصاب بقلق ما بعد الصدمة  لم یكن هناك إفراز كافي 
،وفي مایلي مخطط الداخلیة لفترة أطول مما ینبغيعملیة الإنذارتالكورتزول وبالتالي استمر 

ز العصبي أثناء الصدمة سواءا الاستجابة العادیة ،أو الاستجابة  یشرح استجابة الجها
المرضیة 
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مخطط آلیة استجابة الجهاز العصبي الى الحدث الصدمي-

Réception de la menace

استقبال التھدید  

Système limbique

الجھاز اللمبي

Signal d’alarme de l’amygdale

إشارة الإنذار للأمیجدال 

Hypothalamus الھیبوتالاموس

Système nerveux sympathique

الجھاز العصبي السمبتاوي    

CRH

Glande ptuitaire الغدة النخامیة 

Mobilisation pour le combat et la fuite

التھیئة للھرب والمعركة 

Adrenaline/no adrenaline

نوأدرینالین- أدرینالین  

Glandes surrénales الغدة الكظریة 

Stopper la réaction d’alarme

توقف ردة فعل الإنذار 

Cortisol
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مخطط یظهر آلیة الاستجابة  المرضیة للجهاز العصبي اثناء الحدث الصدمي

Réception de la menace

استقبال التھدید  

Système limbique

الجھاز اللمبي

Signal d’alarme de l’amygdale

إشارة الإنذار للأمیجدال 

Hypothalamus الھیبوتالاموس

Système nerveux sympathique

الجھاز العصبي السمبتاوي    

CRH

Glande ptuitaire الغدة النخامیة 

La mobilisation persiste

التوعیة تظل قائمة 

Mobilisation pour le combat et la fuite

التھیئة للھرب والمعركة 

Adrenaline/no adrenaline

نوأدرینالین- أدرینالین  

Glandes surrénales الغدة الكظریة 

Manque de Cortisol

Alarme non stoppée

فقدان ھرمون الكورتزول

إنذار  غیر متوقف   
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:الذكریات الصدمیةفي حالة طبیعیة الذاكرة
تخزن في الذاكرة على صورة خبرات حسیة ووجدانیة أو بصریة ،وهي سهلة الاسترجاع ،لا 

مع مرور الزمن وتبدو وكأنها محفورة في الذاكرة على صورتها یحدث أن تتآكل أو تتشوه 
التي حدثت بها بعد سنوات عدیدة ،وهي تأتي لا إداریا وتقتحم وعي المریض وتفرض نفسها 
على العملیات المعرفیة الأخرى بحیت تستولي على انتباه المریض ـوهي غالبا ما تعقب 

).2014طاجین ،(كسماع الضجیج مثلا استثارة غیر نوعیة اي لا تتعلق بالحادث نفسه

:من الناحیة السیكوسوماتیة 2-4-3

لا زالت تشغل الدراسات حول الأمراض السیكوسوماتیة حیزا هاما من أبحاث العلماء ،و 
لانستثني من ذلك  التظاهرات الجسدیة الراجعة لقلق ما بعد الصدمة النفسیة ،حیث رأى 

ثناء حلول الفاجعة  لا یطور صاحبه  عصاب أن الجسد  الذي یصاب  أ1994فروید 
وأرجع ذلك لكمیة الاستثمار اللیبیدي  على مستوى العضو ) قلق ما بعد الصدمة(صدمة 

الذي نظر 1929المصاب ،ووافقه في هذا الرأي أصحاب النظرة الاقتصادیة وأولهم برویر  
وعندما لا یستطیع Pare-excitationsللجسدنة على أنها انكسار واسع لصاد  الصدمات 

هذا الجهاز  على تصریف  الفیض من الاستثارات  الكبرى إلا على مستوى الجسد ،وعن 
أن هذا الصاد یكون كواقي Marty1984رأى Pare-excitationsالصدمات صاد

محافظ على الأنا ،ویمكن تصوره  على شكل طبقة  سطحیة الجهاز النفسي وتضیف 
HADDADI2010دي یتشكل بعد تراكم  العدید المستثیرات  التي لم تجد أن العرض الجس

وتبدو أعراض عصاب الصدمة على ما یقرب من (طریقها للخروج  إلا عن طریق الجسدنة ،
) 1994،31فروید ) (الصورة التي تبدو بها الهیستیریا  في كثرة الأعراض الحركیة

ان بوصفه الفیصل الذي یفرق و للتفصیل أكثر ،ركزت النظرة الاقتصادیة على مفهوم الإرص
بین الأفراد الذین یطورون قلق ما بعد الصدمة مع إضطرابات جسدنة ،وبین أولئك الذي لا 

تلاحظ علیهم تأثرات هامة 
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فالإرصان النفسي یدل بالمعنى الواسع على مجمل عملیات الجهاز النفسي  فهو یحول كمیة 
و بجعلها تنحرف عن مسارها  وهذا ما یسمى الطاقة  مما یتیح السیطرة علیها  إما بربطها أ

السیكوسوماتیة  ویتعرض إلى )البنیة (بالعقلنة ،ولكن عند الشخص الذي یتمیز بالتنظیمة 
)2010،134آمال فاسي ،(صدمة نفسیة  لا  یكون هناك إرصان نفسي

من ما سبق نرى عدة وجهات نظر في تفسیر التعبیر الجسدي للذین یعانون قلق مابعد 
دمة ووجدنا خلال بحثنا آراء أخرى تقول بفقر الشخص للجانب  الهوامي والخیالي مما الص

یجعله یصرف القلق عبر الجسد ،ومما لا شك فیه أن الاضطرابات الجسدیة تكون دائما 
مصاحبة لقلق ما بعد الصدمة،وهذا ما لمسناه عبر عملنا مع هاته الفئة فحیث أهم شكاوي 

اض الجسدیة التي لق ما بعد الصدمة  التي تتقرب إلینا هي الأمر الحالات التي تعاني من ق
.لم تشفي دوائیا 

إن دراسة الصدمة النفسیة من جمیع جوانبها الجسمیة والنفسیة یعطي :ملخص الفصل الثاني
حضوضا أفضل للتدخل النفسي والدوائي ،لهذا یعد الجانب النظري هاما للتشخیص وللمتابعة 

وجب لایوجد حدود بین الجسد والنفس هلأنة صیب جمیع العضوی،فالصدمة النفسیة ت
العلمیة التامة بكل جوانبها الإحاطة



37

العنف الإرھابي بالجزائر:الفصل الثالث
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:د  الفصلتمھی
ثارها باقیة للیوم آع الجروح التي لاتزال لعنف الإرهابي في الجزائر أحد أفظمثلت فترة ا

،والإعتناء بهذه الفترة في دراستنا جاء بغیة وضع الصدمات النفسیة التي نود دراستها في 
مثلت سیاقها التاریخي ،وهذا السیاق یتمثل في سنوات الدم كما یطلق علیها البعض ،حیث

قصود بفترة العنف الإرهابي ؟مالصدمات النفسیة أهم نتائجها على صعید الصحة النفسیة فال

: لمصطلحات تعریف ا3-1

عنف وعنافة بالرجل  وعلیه،لم یرفق به وعامله بشدة ،فو عنیف : لغویا : العنف:3-1-1
على أنها قوة مدمرة  یمارسها فرد على فرد، مسببا له الرعب والأذیة ،و sallomyیعرفه،و 

.بإمكان هذه القوة   أن یصل حد التسبب في خطر الموت 

التي  تقوم ) تفجیرات ،اختطاف ،مجازر(ال العنیفةمجموعة من الأفع: الإرھاب:3-1-2
وتضغط على الحكومات حتى تستطیع أن تستفز،نبها منظمة لأجل خلق جو من اللأم

،وفي أحیان أخرى یكون الإرهاب  وفق إیدیولوجیات معینة تهدف إلى إبادة مجموعة 
،عن خصائص الجماعة )WALTHER،1979(،ویضیف )نفس المرجع السابق .(ما

نفس القناعات الأساسیة ،ویمكن أن تكون هذه القناعات الارهابیة أن أفرادها یتشاركون
أو متعددة الجنسیات،لكن ویمكن أن تكون من جنسیة واحدة،دینیة،،إیدیولوجیةسیاسیة ،

م قریبین هعلتجوتكون اللحمة بین أفراد الجماعةا مانتكون واحدة ،وهالبنیة الفكریة عادة ما
.م أقرب منهم إلى عائلاتهمهمن بعض

یقصد به الأحداث الإجرامیة التي مارستها جماعات :العنف الإرھابي بالجزائر :3-1-3
إرهابیة ،تبنت إیدیولوجیة دینیة متطرفة ،وامتد هذا العنف  طوال عشر سنوات  من سنة 

،وهي مرحلة دامیة تاریخیة دامیة وسوداء في تاریخ الجزائر المعاصر 2002حتى 1992
آلاف الجزائریین من ،حیث دخلت البلاد في مسلسل العنف والإرهاب الذي راح ضحیته
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مختلف المناطق والأعمار كقتل وجرحى ومصدومین نفسیا بالإضافة إلى آلاف المهاجرین 
)الهیئة الوطنیة للبحث الطبي فورام (الذین غادروا البلاد

:التفسیر السیكولوجي لظاھرة الإرھاب:3-2

لإجرامي وكذلك تم  التفسیر السیكولوجي لظاهرة الإرهاب من قبل علماء علم النفس ا
المغدور من قبل الجماعات الإرهابیة (الأنتروبولوجیین خصوصا الجزائریین،وذهب بوسبسي 

على أن الإرهاب في Empreintesبصمات : في مقال له ضمن مؤلف جماعي بعنوان)
متطرفون  ومن أهم أعراضه في اللباس  التي  عمل ال" فصام ثقافي"الجزائر هو عبارة عن  

وهو لیس لا مغاربي ولا جزائري وهذا مثل ،وجعله هویة جمعیة،ن على تقدیسهالاسلامویو 
عن كل ما هو موروث ثقافي وهویة ،وهذا ما من شأنه أن یبرر حدة العنف يالفصل الأول

.لا یشبهني شخص:يفي مخیال الإرهابالآخر نحو الأنا الجمعي الذي یصبح 

Lesفأعطت مصطلح )Bouatta،2007(أما  enfants savants الأبناء العارفین
لتصف به الإرهابي الجزائري ،حیث رأت  أن تبني هذا الطفل  ) ان صحت الترجمة (

ووفق هذه الإیدیولوجیة لإیدیولوجیة جدیدة تجعله عارف وهذا یخل بالنظام الهرمي العائلي،
وتدفعه ،لإرهابیةله  أفعاله االتي تصبح مرجعا له تبرر-بتسكین الجیم- تصبح له الجماعة

للقیام بكل ما یلزم لتحقیق الرؤیة المرجوة وهي قتل الأب لأنه رمزیا قتل حین تحول إلى 
.جاهل مقابل ابنه العارف

یصبح من واجبه تعلیم الأب الجاهل ،وان )Bouatta،2007(هذا الابن العارف تكمل
.رفض الأب التعلم  فعلى الابن معاقبته

في   تفسیر شخصیة الباحث الجزائري في علم النفس الإجرام) Bechekh1998(ویتعمق
:الإرهابي   على أنها 
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 شخصیة الإرهابي لیست دائما حدیة أو مضادة للمجتمع إنما تتمثل حدة أفعالهم في
وهذا منذ القدم فقتل الشریر مثلا ،جي الذي یبرر كل الأفعال الشائنةطبیعة الاعتقاد الإیدیولو 

.عملا جیدا مع انه في طبیعته عنف كاملمثل دوما 
كره شدید مكبوت اتجاه الأب أو الأخ الأكبریكون لدى الإرهابيغالبا ما.
 وانتقام من الأم السیئة انتهاءقتل الأم رمزیا هو.
 أما عن فعل الذبح تحدیدا الذي مثل أكثر مظاهر العنف الإرهابي فو الفعل الوحید

قبلا ،فهو عبارة عن القرب من الآخر )الذابح(م یعرفه الفرد الذي یعطي إحساسا أصیلا ل
وقت  الألم عبر رؤیة ولمسه وهذا دل دوما على شعور الألفة والسعادة والدفئ وفي نفس ال

وتخبطه هذا المزج یمثل صدمة نفسیة لا یفهمها القاتل فیسعى إلى تكرارها رعشة المذبوح
ة،مبررة بعدة أفكار رورة تكون لا شعوریدوما وذلك لیصل لفهم للوضعیة و هذه السی

.إیدیولوجیة أو انتقامیة

:نظرة عامة على فترة العنف الإرھابي في الجزائر :3-3

:الجذور الأولى للعنف

یجمع الباحثون الذین عایشوا الفترة  أن  بدایات العنف الأولى في الجزائر ترجع إلى 
أن مظاهر العنف الأولى بدأت مع )2000،الجراح(السبعینات وسجل الصحفي المحقق 

نهایة السبعینات في الأحیاء الجامعیة حیث برز بعض المتطرفین الإسلامیین  الذي طالبوا 
بمنع اختلاط الجنسین ضمن المدرجات الجامعیة وإلى منع التعلیم باللغة الفرنسیة ،وهذه 

خل الأحیاء الجامعیة المطالبات تمت بطریقة عنیفة ،حیث قاموا  بمعاقبة بعض الطلبة  دا
.لقیامهم ببعض الخروقات الدینیة ،وكان العقاب یتمثل في الجلد في غالب الأحیان

الذي یعتبر من أكثر الصحفیین )Garçon1996(وهذا ما أكده الصحفي المحقق  
Le drame،حیث یذكر في مقالة له ضمن المؤلف كتابة عن المأساة الوطنیة الجزائریة
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Algérien أن الحزمة الأولى من العنف كانت ظاهریا ردا على توقیف المسار الانتخابي
لكن عدة تحقیقات  صحفیة اتسمت بالمهنیة   والحیادیة أكدت  أنها الفرصة التي انتظرها 
التطرف في الجزائر  لیحرر طاقته المكبوتة منذ سبعینیات القرن الماضي ،بفعل خضوعه  

Garçon(في تحصیل قاعدة شعبیة قویة ،ومن أهم أدلة للمسار الدیمقراطي ولرغبته 
التي قدمها  هو كمیة الأسلحة التي استعملها الإرهابیون في اغتیالاتهم الأولى )1996

.والتي كانت تبرز النیة المبطنة للدخول في مستنقع العنف الدامي

:كرونولوجیة العنف الإرھابي في الجزائر :3-4

دراستنا لا تحمل ضمن أهدافها تفصیل ما جرى خلال فترة العنف الذي مما لا شك فیه أن 
عایشته الجزائر ،لكن وجب الإحاطة بطبیعة ما حدث بشكل عام حتى نضع دراستنا في 

.سیاقها التاریخي والجغرافي 

بعد بحث وثائقي وجدنا عدة مراجع اتفقت على تقسیم فترة العنف إلى ثلاث مراحل طبعت 
:مسارها

أن هذه المرحلة )2000،التین(ى رأ،1994حتى 1992تقتیل فردي من : ة الأولىالمرحل
.تم فیها التقتیل الفردي للشخصیات السیاسیة والعسكریة

،تمیزت هذه المرحلة بتفجیر 1994السیارات المفخخة بدایة من سنة: المرحلة الثانیة
الفنانین والصفیین والمفكرین السیارات المفخخة أمام المرافق العامة ،كما میزها إغتیال

).الجزائریین Ghzali,1996)

حتى 1994تعمیم جرائم القتل إلى كافة الشعب الجزائري مع نهایة : المرحلة الثالثة
ري أحد قادة الجماعات المسلحة والتي یبلك بفعل الفتوى التي صدرت عن الزو ،وذ1999



42

المرحلة تمت هللقتال،وفي هذأحلت دم جمیع من یبقى في منزله ولا یلتحق بالجماعات
)Garçon, 1996(. غیلیزان الرمكة بمجازر مثل مجزرة بن طلحة وسیدي موسى ،و

مثل الحل السیاسي بقرار 1999نهایة الأزمة وتسویة الوضعیات مع بدایة : المرحلة الرابعة
.العفو الشامل ،وقانون الوئام المدني  الذي سوى الوضع الأمني  في الجزائر

ومثلت المرحلة الثالثة المرحلة العصیبة على النسیج الاجتماعي الجزائري فقد أحدثت ثورة 
ثورة العنف غیر المتوقعة صدمة لد العدید من الأشخاص ،ووقع فجأة رجال نساء وأولاد 

)5،ص2003دحوجربال(ضحایا لجروح نفسیة 

الفترة ممارسة فعل الذبح وشملت عملیات القتل حتى  المدارس والمعاهد العلمیة ،ومیزت هذه
والتنكیل بالجثث، الأمر الذي غاب في المراحل الأخرى،كما زاد فرض بعض القوانین 

نفس المرجع السابق(التعسفیة من قبل الجماعات الإرهابیة

:إحصائیات المرحلة  : 3-5

اد في واقع الأمر البحث عن إحصائیات بالأرقام عن فترة العنف جعلتنا نجد صعوبة في ایج
أرقام موحدة ،وكما في أغلب میادین الصراعات فالأرقام تستخدم كحرب نفسیة فأحیانا یتم 

التقلیل منها وأحیانا أخرى تضخیمها ،كما وجدنا عدة مقالات لمنظمات حقوقیة ومقالات لعدة 
صحفیین ومحققین لكنها لم تتسم بالمنهجیة العلمیة بل فقط بنقل أقاویل عن شهود عیان 

كانوا تحت تأثیر الصدمة،لكن انتهى بحثنا بالعثور على الإحصاءات الرسمیة   غالبا ما 
ضمن ندوة صحفیة عقدها  ممثل الحكومة آنداك  أو یحیى حیث أعلن عن أرقام  أحداث 

:العنف الإرهابي على هذا المنوال 

بلغت العملیات التي استهدفت تدمیر المساكن الفردیة ،وتخریب المؤسسات الإقتصادیة
:وهي موزعة على الشكل التالي1995عملیة منذ سنة 3865بلغت 
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:المخربة في فترة العنف المؤسساتیمثل إحصائیات  ) 1(جدول رقم 

عدد المرافق المدمرة إما جزئیا أو بشكل السنة 
كامل

19952388
19961066
1997104

:المساكن الفردیة  في فترة العنف  یمثل إحصائیات ) 2(جدول رقم 

:عملیات العنف والتفجیر في كل القطر الوطني 

جریح21137و 1997حتى سنة 1992قتیل من سنة 24536بلغ  عدد القتلى 

:الإرھابي واقع التكفل النفسي بضحایا العنف :3-6

،وبعدها انطلقت أول 1997أول الاجتماعات تمت بمقر وزارة الصحة في بدایة سنة 
التدخلات النفسیة من طرف الأطباء النفسیین والأخصائیین النفسیین على حد سواء وتم 

:تشكیل  حدة وحدات وخلایا منها 

عدد المساكن المدمرة إما جزئیا أو بشكل السنة 
كامل

19951071
199674
1997276
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SAMU-Psy d’Alger(Unité d’intervention psychologique urgente)ة وحد
في مستشفى مصطفى باشا 1997التدخل النفسي المستعجل تم إنشائها في سنة 

.ولایة 33بالعاصمة،وعبرها انتشرت خلایا الاستماع التي كانت في المیدان لتعم 

وفي مایلي جدول یمثل خلایا الاستماع التي كانت موزعة عبر المستشفیات و المستوصفات 
لولایة وهران 

العنوان المنشأة الرقم
مستشفى الأمراض 1خلیة الاستماع 

العقلیة ،سیدي 
الشحمي

وهران سیدي 
الشحمي 

وهران مستوصف كانستال 2خلیة الاستماع 
مسرغین –وهران مسرغین 3CMPخلیة الاستماع 
وهران–حي الجمال الدار البیضاء4CSRخلیة الاستماع 

الخاصة بولایة وهران وأماكن وقوعهاهر خلایا الاستماع ظی)3( جدول-

ة و مقارنة بولایات أخرى أما فیما یخص ممثلي المجتمع المدني لم یكن هنا جمعیات بارز 
في منشور للیونیسیف عن الجمعیات التي عالجت نفسیا الأشخاص المصدومین لم یكن ،

.هناك تواجد لجمعیات تمثل ولایة وهران

لعشریة السوداء في الجزائر إحدى أكثر الفترات دمویة في مثلث فترة ا:ملخص الفصل الثالث
تاریخ الجزائر المعاصر،بكا ماحملته من عنف  بربري الذي لم یفرق بین الجنسین ولا بین 

في الصدمات من شأنه تسهیل التواصل ذي حدثتالضعیف والقوي،معرفة طبیعة السیاق ال
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ون من قلق  مابعد الصدمة ین یعانفي عملیات التدخل العلاجي بالقرب من الأشخاص الذ
.النفسیة
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:الفصل تمھید
یعد العلاج النفسي  شكل من أشكال العلاجات التي تسعى لمساعدة الفرد على إیجاد حلول 
لمشاكله الذاتیة والاجتماعیة ، وهو كطریقة علاجیة مر بعدة سیاقات تاریخیة نحتت شكله 

یتسم اكثر بالمنهجیة العلمیة والتجریبیة ،وضمن هذه السیرورة النائي الحالي الذي أصبح 
إتخذ العلاج النفسي عدة أشكال وذلك حسب النظریات المستحدثة في علم النفس المرضي ، 

ا الجزء من العلاج التدعیمي ،الذي سنتطرق له تفصیلا في هذ:ومن بین هذه الأشكال 
ج النفسي تاریخا وطرقا ،حتى یمكنر العلابصورة موجزة عبنسلط الضوءدراستنا ،قبل ذلك 

.تقدیم عملنا بصورة متناسقة  في تركیبتها

الدواء والمراس والدفاع ،وعالج معالجة " نقصد بالعلاج :لغویا :العلاج النفسي 4-1
العلاج النفسي على أنه مفهوم ) KARROY،2000(یرى  فوعلاجا،أما العلاج النفسي 
تعریف موجز ،وهو یتخذ مفهومه حسب كل علاقة علاجیة ، وهذه واسع لا یمكن حصره في 

هي التي تمنح الوصف الأمثل للعلاج -1التي تكون بین معالج ومریض–العلاقة الفردیة 
للعلاج Nancyالطبیب النیورولوجي ومؤسس معهد BERNHEIMالنفسي ،لكن  

و تجسد معاناة الروح النفسي،ذهب أبعد من التعریف السابق حیث یرى أن العلاج النفسي ه
،وبالابتعاد قلیلا )BERTAND،2006(على الجسد والتي تعمل روح أخرى على مساعدتها

تفسیرا أوضح حیث یعرف العلاج )GILLIERON،2004(عن التعاریف الفلسفیة نجد لدى 
النفسي على أنه  مجموعة وسائل التي عبرها یؤثر المعالج على فكر المریض أو جسده عبر 

.على مستوى الوعي التدخل 

1 المریض ،والمفحوص ،وقد أوردنا التسمیتین لدواعي احترام ترجمة النصوص ،لكن في :یوجد في ھذا الفصل تسمیتین لطالب العلاج النفسي 
نظرنا الخاص وعبر ما درسناه خلال مسارنا الدراسي فإننا نفضل اطلاق لفظ مفحوص  على طالب العلاج النفسي 
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:تاریخ العلاج النفسي 4-1-2

وم العلاج النفسي ارتبط بمفهوم هعن تاریخ العلاج النفسي، وجدنا أن مفبحثالخلال 
جذور (المرض النفسي ،حیث لا یوجد تأریخ خاص بالطرق العلاجیة في تلك الحقبات ،و 

الأول ،عندما كان هذا المعالج  العلاج النفسي  یمكن تتبعها إلى آلاف السنین  مع المعالج 
،فكل  جماعة  إنسانیة قد خلقت من ثقافتها أسالیبها الخاصة (...)هو كان أو عراف القبیلة،

شهد الطب (هذا كان في العصور القدیمة ،)7-6ص،2000اجلال، (...)(لعلاج المرض
رتبط وفي العصور الوسطى ا)18،ص 2002میموني ،(النفسي تطورا ملحوظا مع الیونانیین

وتزامنت هذه الأفكار مع انتشار المسیحیة في العالم " طرد الشیطان "العلاج النفسي ب
،فأصبح العلاج  دینیا محضا ،أما في الثقافة الإسلامیة فارتبط مفهوم العلاج النفسي بمفهوم 
الطب النبوي  الذي كان یزاوج بین العلاج الدیني الروحي والعلاج باستخدام مكونات طبیعیة 

ل النباتات الطبیة ، فكان الحض على الصلاة والإحسان وعمل الصالحات أمرا واجبا مث
للخروج من المرض النفسي ،وكذا أوردت السنة النبویة عدة أحادیث حول دعوة الرسول 

)محمد غانم ،دس(صلى االله علیه وسلم المسلمین إلى التداوي ببعض النباتات الطبیة 

:العلاج النفسي عبر العرض الكرونولوجي التالي ویمكن تلخیص أهم محطات  تاریخ

بینیل العالم الفرنسي یدعو إلى ضرورة الإلتزام بقواعد  أخلاقیة 1793

أسس مكانا لخدمة المرضى العقلیین TODتو1824

.بدایة إنشاء المستشفیات العقلیة 1840

برنهایم یقدم وصفا للعلاج التنویمي 1891

.ج التلابیوي في العیادات النفسیة ویتمر یدعو إلى العلا1896

جانیه یحاول الاهتمام بالاضطرابات السیكوباتیة 1906
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دیبوا یدعو إلى العلاج  من خلال أسلوب الكلام لإقناع  المریض بالتغییر الایجابي 1908

ظهور العلاج باللعب على ید فروید1928

)نفس المرجع السابق(ظهور العلاج الجلشطاتي  1951

من خلا ل هذا الجزء التمهیدي هدفنا إلى منح نظرة :تصنیف العلاج النفسي 4-1-3
عامة عن العلاجات النفسیة ولذلك قمنا بإختیار تصنیف لها علما أنه یوجد تصنیفات على 

.مثل العلاجات الفردیة أو الفردیة دحسب سن المفحوصین أو على حسب العد

:التصنیف حسب میادین التدخل العلاجي 

العلاج التحلیلي،وبعض العلاجات السریعة المستوحاة منه :میدان اللاشعور

هي طریقة یبحث فیها عن إحیاء عناصر ظن الفرد أنها منسیة ،وذلك :العلاج التحلیلي
بجعلها ظاهرة على مستوى الوعي ،وتنتهي هذه العملیة  بتعیین المشاكل بطریقة اجتراریة  

،ویلخص فروید  أن العلاج النفسي )ARSON،2004(لكل الخبرات العمیقة  في النفس
أصل ومنبع الألم والمشاكل التي والمعاناة من اللاشعور ،والذي هالتحلیلي  یقترح جلب

).FREUD،1984(یحیاها الفرد وبهذا یتم حل العقد

العلاج المعرفي ،العلاج السلوكي ،العلاجات المعرفیة السلوكیة :میدان السلوكات والأعراض

یقوم على فرض أن المشاكل النفسیة یمكن أن تحل عن طریق شحذ : (العلاج المعرفي
الفهم  والتمییز  وتصحیح المفاهیم الخاطئة  وتعلم اتجاهات أكثر تكیفا ،وبما أن الاستبطان  
والتبصر  واختبار الواقع  والتعلم عملیات معرفیة بالدرجة الأساس  وهي تعد أصلا  المدخل 

وهنا تتمثل مهمة المعالج  النفسي المعرفي في (...) ب  بالعلاج المعرفي لفهم العصا
)33،ص2000آرون بیك،.(مستخدما الأسالیب المذكورة سابقا) تصحیح  أفكار المعَالج
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العلاج السلوكي أسلوب علاجي یعتمد علي استخدام قوانین و نظریات : (العلاج السلوكي
شكلات و اضطرابات السلوك عن طریق تعدیل التعلم الشرطي حیث تتم محاولة حل م

)119ص , 2000, اجلال ). ( المرضي للمریضالسلوك 

ظهر مصطلح العلاج المعرفي السلوكي في بداة الثلث الأخیر :العلاج السلوكي المعرفي
و یهتم هذا العلاج النفسي بالجانب الوجداني للمریض و بالسیاق الإجتماعي , من هذا القرن 

من خلال إستخدام إستراتیجیات معرفیة و سلوكیة و إنفعالیة و إجتماعیة و بیئیة من حوله 
)143،ص2003حامد  ،(بإحداث التغیر المرغوب 

العلاجات العائلیة ،العلاج الجماعي:میدان التفاعلات  والسیاق النفسي 

ج على أنه علاLe grand dictionnaire de la psychologieیعرفه  : العلاج العائلي
جماعي  یبحث العائلة في مجموعها الكلي ،أین یعد  المفحوص على أنه مریض ، وعوض 

رك العلاجي موجه لكل أفراد العائلة  ویرى حتركیز على  حالة فردیة  یكون التال
)MINUCHI،2003( أن المعالج في العملیة العلاجیة یركز على رؤیة الفرد من خلال

سیاقه التاریخي والعائلي 

مجموعة من الأشخاص یجتمعون بصفة دوریة لأجل الوصول لدف : العلاج الجماعي
علاجي محدد ،المشاركون في العلاج الجماعي غالبا ما یكونون یعانون  من مشكل متشابه 

)Le grand dictionnaire de la psychologie(بینهم 

:التفاعلات اللفظیةمیدان العلاجات

العلاج التدعیمي،العلاجات السریعة وتندرج تحت هذه الفئة كل من 
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:العلاج التدعیمي 4-2-1

قبل تطرقنا لتعاریف العلاج التدعیمي لابد أن نمر أولا عبر مفهوم الدعم فما هو الدعم ؟

دعما الشيء أي أسنده لكي لا یمیل وأعانه وقواه :الدعم لغة

بادل واقعیة تنشأ بین مریض  ومعالج،تعتمد على الاحترام المتتعد العلاقة التدعیمیة  علاقة (
)48غانم ،دط،ص).(والمشاركة الوجدانیة

ولایلح في ذلك بقدر لا یستند إلى إطار نظري محدد،:( تعریف العلاج التدعیمي-4-2-1
ما یتناسب وحالة المریض مایفتح المجال أمام المعالج النفسي لكي ینتقي من الفنیات 

لا یستند إلى نظریة سیكوباثولوجیة معینة ،كما أن هذا النوع من العلاج یمكن أن و أمامه،
)44غانم ،دط،ص). (د على مدارس علاجیة أخرى یعتم

،أن العلاج التدعیمي و علاقة مساعدة مهنیة  حیث )MUCCHELLI،1961(ویرى
هذا الأساس یكون الشخص الطالب للمساعدة موافقا على تعدیل الوضعیة المشكل،وعلى 

یكون المعالج أن یكون قادرا على فهم مشكل المریض ومساعدته على تطویر قدراته الذاتیة 
.والتكیف إجتماعیا

أن العلاج التدعیمي یسعى  لتطویر مختلف  وظائف )GILLIERON،1997(ویُفصِل
لوعي  الأنا ،تحدید مكامن قوته وضعفه، ویسعى هذا العلاج لتعلیم المفحوص  للوصول إلى ا

.حیث یستطیع تسهیل تكیف الداخلي والخارجي

:تاریخ العلاج التدعیمي 4-2-2

لا شك أن تاریخ العلاج التدعیمي تشكل عبر سیاقات تاریخیة منبثقة من تاریخ العلاج 
النفسي  ذاته، وكما أشرنا في مرحلة متقدمة من هذا الفصل عن تاریخ العلاج النفسي 
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ار العلاج التدعیمي وبدایاته حتى نصل لنظرة كلیة شاملة لهذه نواصل في هذا الجزء تتبع آث
.الطریقة العلاجیة 

یقال إن العلاج التدعیمي بصورته العفویة موجود حتى قبل وجود علم النفس،لأن الإنسان 
بطبعه الاجتماعي طور أسالیب عیش تجعله یساعد الآخر عبر التناصح ،وعلى سبیل 

طائي الصقلي الإغریقي في القرن الخامس قبل المیلاد  اشتهر جورجیاس السفس(المثال 
غانم ) (راض معینة عن طریق الكلامومعاصره أنتیفون الأثیني بقدرتهما على شفاء أم

)45،دط،ص

وفي العصر الحدیث یعود الفضل إلى فیلیب بینیل ،الطبیب الفرنسي والذي حرر المرضى  (-
بدایة  لظهور النموذج الطبي للمرض  العقلیین من أغلالهم ،ویعود هذا الحدث 

العقلي،وتحدیث العلاج في هذا المضمار ،ثم قام بنیامین راش مؤسس الطب الأمریكي والذي 
قام بتحدیث  الوسائل العلاجیة النفسیة والبیولوجیة،كما كان یوحي باستخذام النصح المباشر 

لإنتاجیة، فضلا عن والتوعیة وشغل المریض بطریقة صحیة،وتشجیع قیامه بالأنشطة ا
)46نفس المرجع السابق،ص )(تشجیع الامتناع عن تعاطي الكحولیات

بعد الحرب العالمیة الثانیة Thérapie de soutienوظهر مصطلح العلاج التدعیمي -
من أوائل من استخدم Robert KNIGHTموازاة مع ظهور العلاج التحلیلي،ویعد  
على أهمیة الدعم النفسي للمریض العقلي ،وهو من المصطلح في مقالاته العلمیة،حیث ركز 

أوائل المهتمین والدارسین للعلاقة العلاجیة حیث ألف عدة مقالات في الموضوع وركز 
)PERROT،2006(خلالها على مفهوم تقویة قدرات الأنا 
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نمودجین للعلاج Thomas FRENCHوAlexander FRANZقدم كل من 1946وفي 
: التدعیمي 

ویهدف أساسا إلى دعم : La psychothérapie supportiveالتشجیعي العلاج 
.المریض دون محاولة تعدیل الأنا أو تقویته

وتهدف :La psychothérapie de prise de conscienceالعلاج أخذ الوعي
)نفس المرجع السابق. (إلى إجراء تغییر دائم في الأنا  وتقویة دفاعاته وجعلها أكثر نجاعة

د الخمسینات تطور العلاج التدعیمي من خلال مؤلفات بعض الدارسین والممارسین ومن وبع
التطبیق للعلاج التدعیمي ،لكن ما 1984ي ألف في سنة ذأمثلة ذلك دایفید ویرمان ال

یلاحظ أن العلاج مع أنه الأكثر استخداما في عیادات الطب العقلي وفي المستشفیات لكنه 
).نفس المرجع السابق. (من الباحثینلم یحظى باهتمام كثیر 

أما في ما یخص الجزائر فمع أن العلاج التدعیمي یعد من الأكثر استعمالا لكن بحثنا لم 
.یتوفق في إیجاد مصادر تاریخیة تؤرخ عن بدایة استخدام هذه الطریقة العلاجیة 

:أھداف العلاج التدعیمي 4-2-3

 إعادة تشكیل الشخصیة
یة الداخلیة حل الصراعات النفس
 الاستبصار وفهم الذات
 دعم احترام الذات
 منع الانتكاس والتدهور
44غانم ،دط،ص(رفیة ذات التوجه الاكتئابي تقلیل العملیات المع(
 تقویة الأنا)SCHMITT،2012(
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:سیر العملیة العلاجیة التدعیمیة 4-2-4

من حیث المبدأ هناك مبادئ في واقع الأمر لا یوجد خطة علاجیة یتبعها المعالجون ،لكن
وقیم أخلاقیة ،وتقنیات تساهم جنبا إلى جنب في إنجاح هذا التدخل العلاجي ،وحاولنا في 
هذا الجزء من الفصل محاولة جمع كل المفاهیم وعرضها بشكل یجعل منها تظهر بطریقة 

:واضحة للمطلع على هذا البحث 

مخطط یشرح العملیة العلاجیة في العلاج التدعیمي -

سیر العملیة العلاجیة     

الطلب للمساعدة        

التحالف العلاجي  الإطار العلاجي   

الجلسات العلاجیة  

تقنیات العلاج العلاقة العلاجیة            المعالج 

نھایة الجلسات العلاجیة      

العقد العلاجي 
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هو عبارة عن علاقة تنشأ بین المریض والمعالج بشأن أهداف :التحالف العلاجي-1
قیق تلك الأهداف ،كأن یقدم كلوطرق العلاج ،وتحدید الأدوار التي یقوم بها  كل منهما لتح

).45،دط،صغانم . (یض  ویقوم الثاني بتقبله عالج العون للمر 

وهو السیاق الذي تتم فیه العملیة العلاجیة ،بدءا من المواعید توقیتها :الإطار العلاجي-2
وشكلا،والتقنیات المستعملة ،وصولا إلى تجسید التحالف العلاجي وإبطال المقاومة من طرف 

المریض ،وصولا لتحقیق أهداف العلاج المتفق علیا في العقد العلاجي 
).VERGE،2008(

حقوق وواجبات المعالج "على أنه GILLIERON،1996لخصه :العقد العلاجي-3
"والمفحوص

أن العقد العلاجي  یكون بشكلین  شكل مصرح وغیر مصرح VERGE،2008وعملیا رأت 
الثقة ،السریة،الاستماع لشكوى المفحوص : به یظهر عفویا  ویركز العقد العلاجي على  

والتحكم فیها ،أما من جة المفحوص فیكون الإلتزام دون حكم ،وكذلك ملاحظة الأعراض 
.بحضور الحصص العلاجیة ،وتقبل التغییر بأقل مقاومة 

وهي الجلسات التي تقام أثناءها الحصص العلاجیة وتعقد هذه :الجلسات العلاجي-4
الجلسات في توقیت یكون محل اتفاق المفحوص والمعالج ،كما على المكان الذي تعقد فیه 

لكن یدفعنا التساؤل إلى عدد هذه .أن یكون مریحا یساعد على مثل هذه الجلساتالجلسات
الجلسات ؟

أنه لا یوجد عدد محدد لكن معدل ما بین ست إلى عشرة SCHMITT،2012یجیبنا
حصص یعد كافیا ،بحیث تعقد جلستین لتحدید المشكل والتعرف على المریض وبناء 

عمقا ،یما یفضل ختم الجلسات من خلال التحالف العلاجي ،وحصص علاجي أكثر ت
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جلستین أخیرتین تكون حصص تقیمیة وتعلیمیة للسلوكات الجیدة،وتضل هناك جلسة مفتوحة 
.في حال احتاج المریض لأي مساعدة أخرى

:تقنیات العلاج التدعیمي-5

:Renarcissisationإعادة النرجسیة 5-1

المعاناة یظهر غیابا للنرجسیة في أن المفحوص في وضعیة  VERGE،2008ترى  
سلوكاته وفي حیاته العائلیة والاجتماعیة، لهذا في بدایة العمل العلاجي  یحتاج المفحوص 

یل العمل في المراحل هإلى الاستفادة من إعادة بناء نرجسیته من طرف المعالج وذلك لتس
.القادمة والتي تتطلب عملا معرفیا

Clarification:التوضیح5-2
قد تكلم عنها كتقنیة ،لكنا في نظام الممارسة لیست أمرا معقدا KENBERGلوكان حتى

لتلك الدرجة التي وصفت بها ،بل في أغلب الأحیان تكون عفویة من قبل المعالج 
)نفس المرجع السابق.(والمفحوص في آن وذلك بغیة توضیح بعص المفاهیم أو الجمل 

ثل في إرسال للمفحوص كلامه إما وهي تتمReformulation:إعادة التشكیل5-3
بإعادة تشكیله أو بطریقة الصدى ،وذلك بهدف جعل المریض ینتبه ویعي كلامه من الخارج 

  )RSPAIL،2002(

تتیح للمفحوص إمكانیة أن یرى التناقض في :Confrontationالمواجھة5-4
بزاویة خارجیة تكون واعیة ،حتى یستطیع النظر التي لاخطابه وسلوكه وبعض الأفكار

)نفس المرجع السابق.(لمشكله
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من التقنیات المستعملة في العلاج النفسي  وهي تهدف :Suggestionیحاءالا5-5
إلى توجیه  المفحوص نحو  القیام بسلوكات أو تركها ،وعلى المعالج أن یراعي طبیعة 

ینبغي أن  تكون فلا یفرض أمورا علیه، ولذلك العلاقة التعاونیة بینه وبین المفحوص
)نفس المرجع السابق.(الاقتراحات محل نقاش بین الطرفین

وهي نصح المفحوص لدفعه للأمام ،ولتقبل التغییر الحاصل :Conseilالنصح 5-6
،وعلى المعالج أن یكون حذرا في طریقة نصحه حتى لا یخاطر بأن یجعل طبیعة التواصل 

.اصح غالبا ما یؤدي لنتائج مثل هذهعمودیة أي شخص أعلى مستوى من الآخر ،لأن التن
)نفس المرجع السابق(

تكون عبر قیاس معاناة المریض والتفطن لكیفیة :La rassuranceالطمأنة  5-7
طمأنته،وتكون غالبا عبر إزالة الشعور  بوحدة المریض مع مشكلته،مثل ذكر رقم إحصائي

التقنیات  لأن المعالج  عن مدى انتشار مرض المفحوص ،لكن التطمین یعد من أصعب 
یجب أن یكون واعیا  حتى یستطیع أن یطمئن عبر قیاس  المعاناة وإعطاء  صورة حقیقة 

عن الجانب الإیجابي وكل هذا التنقل یكون سریعا و موزونا عن الواقع  ثم تسلیط الضوء
)LUMINET،1981.(،حتى لا یقع المعالج في تحویل العلاقة المهنیة إلى علاقة صداقة

وتتمثل هذه التقنیة في تعلیم Education du malade: تعلیم المریض5-8
المریض أسالیب تفكیر أفضل لأجل القیام بسلوكات جیدة،وتهدف هذه التقنیة إلى تعلیم 

)VERGE،2008. (المریض الإستقلالیة  والاستمراریة بعد نهایة العملیة العلاجیة 

بالذكر أننا أوردنا في العلاج التدعیمي ،والجذیركان هذا بإیجاز بعض التقنیات المستخدمة 
التشجیع ،التعزیز،إزالة الحساسیة، التدعیم ، :بعضا منها وإلا فیوجد الكثیر غیرها مثل 

الخ...التلخیص 
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بوصفه أحد دعائم العملیة العلاجیة وشخصیته تؤثر في سیر العملیة العلاجیة :المعالج -6
:أن على المعالج أن یتمتع بالمیزات الآتیةVergéرأت،وقد

لدیه مستوى علمي وتكویني في علم النفس العلاجي
 یتمتع بثقافة عامة عن مجتمعه
 یقدر على القیام بالتعاطف مع المریض
 الخ ..تواجده الدائم لمساعدة مرضاه ،والالتزام بمواعیده
 یحترم أخلاقیات مهنة المعالج النفسي
شاكل نفسیة عمیقة لا یعاني من م
 أجرى عملا على ذاته لیتمكن من معرفة التحویل والإسقاط  التي یقوم بها مع مرضاه
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:ملخص الفصل

خلال بحثه عن الراحة النفسیة ،انتهج الإنسان عدة طرق منها العلمي وغیر العلمي ،ومنها 
لكنه ذو أساس علمي الذي كان یحمل طابع عفویا وهو تبادل أطراف الحدیث بین اثنین 

ممنهج مثل العلاج التدعیمي الذي سعى عبر تقنیاته المتعددة ووضع لأسس علاقة 
ل الطرق العلاجیة وأكثرها نجاعة المساعدة ،سعى إلى جعله من أسه
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:تمھید
لاستطلاع میدان الدراسة الذي شكل المرحلة ھذه الدراسة أھم ماتم انجازه سنعرض في

الأولى من الدراسة والذي سھل أیضا  التمكن من فحص الحالات ،وإیجاد الحالة الأساسیة 
.لتطبیق العلاج والتي تستجیب لكل الشروط المطلوبة 

ھو اكتشاف میدان العمل والتقرب من الحالات :الغرض من الدراسة الاستطلاعیة-1

عبر الملاحظة العیادیة ،وھدفت الدراسة أساسا إلى إیجاد حالة تنطبق علیا مواصفات 
. وشروط الباحثة التي حددتھا في معاییر انتقاء العینة

2016- 03-30إلى 2015-11-02:الحدود الزمنیة للدراسة-2

: منھج  الدراسة -3

یة أخذت بالمنھج العیادي، لمحاولة التكفل النفسي عبر استخدام العلاج ھذه الدراسة عیاد
التدعیمي لحالة عانت من قلق ما بعد الصدمة النفسیة ،إثر تعرضھا للعنف من طرف 
جماعة إرھابیة ،خلال فترة العنف الإرھابي التي مست الجزائر في تسعینات القرن 

.الماضي

:میدان الدراسة -4

ئي للفیدیرالیة الأورومتوسطیة لمناھضة الجرائم ضد حقوق الإنسان،ویقع وھو المكتب الولا
وضمن ھذا المكتب یقام مشروع یھدف لمساعدة . المكتب بشارع العربي بن مھیدي

.العائلات المتضررة من أعمال العنف

بھدف مساعدة "المساعدة النفسیة والمرافقة الاجتماعیة "تحت عنوان :المشروع4-1

نفسیا إبان فترة العشریة السوداء ،الجدیر بالذكر أن المشروع مخصص المتضررین 
للأشخاص الذین لم یستفیدوا من دعم نفسي ،بسبب بعدھم عن خلایا الاستماع ،أو بسبب 

.ظھور الأعراض بعد فترة متأخرة 

:الفاعلون في المشروع 4-1-1

12المؤرخ في 90\211ن تأكیدا لقانو1996أكتوبر 17تم تأسیسھا في :جمعیة جزائرنا
وھي متكونة في الأساس من عائلات ضحایا الإرھاب ،وتم الحصول على 1990أفریل 
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تتولى رئاستھا 97.01S\Nتحت رقم 1997جانفي12رخصة من طرف ولایة البلیدة في 
.شریفة خضار، مقرھا مدینة البلیدة

لایة الجزائر في المعتمدة من طرف و: SARPجمعیة المساعدة والبحث في علم النفس
رئیستھا حسیبة شرابطة ،مقرھا بدالي براھیم ،الجزائر 946تحت رقم 1989دیسمبر

.العاصمة 

:النشاطات ضمن  المشروع4-1-2

مختص ) الباحثة (یوجد مختصین نفسیي ،مختص بدوام كامل : المقابلات العیادیة الفردیةّ 
سبوعي لإجراء المقابلات منسق وطني بین كل مكاتب الوطن لذلك كان یحضر بشكل أ

.وتسییر حصص  مجموعات الكلام 

كانت تتم عبر طلب المعنین من خلال التقرب من المكتب ،واستخدمت :الجلسات الفردیة
تقنیات مثل الملاحظة والمقابلة العیادیة النصف موجھة، والمقاییس النفسیة  التي كانت على 

.ابعد الصدمةشكل استبیانات تشخیصة للإكتئاب ،وآخر لقلق م

یوم لمدة ساعتین ،یقوم بتسییرھا مختصین نفسیین 15كانت تعقد كل : جماعات الكلام
إلى 40شخصا أغلبھم إناث ،وتتراوح أعمارھم مابین 15إلى 10،یحضر الجلسة عادة من 

. سنة70

:النشاطات ذات الطابع الثقافي والاجتماعي

وھو عبارة عن عرض فیلم یتحدث : Projection film et débatعرض فیلم ونقاش 
عن العشریة السوداء،ویحضر العرض عائلات عانت من ھجمات إرھابیة،وكما یحضر 

طلبة من الجیل الحالي ،والھدف من ھكذا نشاطات ھو النقل التاریخي والحفاظ على الذاكرة  
خر الجماعیة ،مثل ھكا نقاش بین الجیلین یجعل الضحایا یشعرون بالاعتراف من قبل الآ

.وعدم تناسي ما مروا بھ، وھذا من یعتبر علاجا في حد ذاتھ

وھي ورش تعقد بشكل دوري لتدوین :Les atelier  d’écritureورش الكتابة
شھادات الضحایا لكن من خلال كتاباتھم الخاصة، الورش تتم باللغة العربیة في شكلیھا 

عة النصوص غالبا نثریة مع ،الفصحى والدارجة ، وباللغة الفرنسیة أیضا ،وتكون طبی
.بعض النصوص الشعریة، وھذه الورش كانت ذات منحى علاجي ، تفریغي انفعالي 

ھو  نشاط مستوحى من التجربة الأرجنتینیة  التي قامت بھا : ورش الأعمال الحرفیة
الجمعیة الأونتروبولوجیة الطبیة الأرجنتینیة  وذلك عبر منح  الضحایا  الذین لا یجیدون 
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كتابة الفرصة للتعبیر عن آلامھم ،وھذه الورش عبارة عن الخیاطة والطراز والطلاء على ال
.القماش 

:أدوات البحث -5

ھي  تواصل ثنائي  بین طرفین  أحدھما الفاحص والآخر :  المقابلة العیادیة 5-1
المفحوص  بغیة جمع أكبر  قدر من المعلومات  حول ھذا الأخیر  بھدف مساعدتھ على 

.")2006مزیان،(تجاوز  مشاكلھ النفسیة والعلائقیة
وھذا حوار بین المفحوص والمختص النفسي ضمن جلسات عیادیة تشخیصیة ،وعلاجیة 

.كانت أسئلتھا  موجھة ونصف موجھةضمن ھذه الدراسة ،و

طریقة استقصاء علمیة تقوم على تسجیل منتظم بواسطة :الملاحظة العیادیة5-2

وھي معطى خاص أو مجموعة معطیات .الحواس لخصائص وتحولات الموضوع المدروس 
)758:،ص1997،موسوعة علم النفس(ناتجة عن تطبیق ھذه الطریقة

وكانت  أكثر وسیلة تقصي  استخدمتھا الباحثة وذلك لإستطلاع میدان الدراسة وعینتھا 
.ن جھة أخرى أثناء الجلسات العلاجیة لملاحظة وتقییم سیرھا،وم

نفس المرجع (وھي من تقنیات الملاحظة وأحد أوجھھا العلمیة : شبكة الملاحظة :5-2-1

:وقد استخدمت الباحثة  شبكتین  للملاحظة لإجراء دراستھا وھما) السابق،والصفحة

معلومات عن كل المرضى الذین وھي شبكة استھدفت  جمع ال: شبكة الملاحظة العامة 
یقصدون العیادة النفسیة لطلب المساعدة  في العیادة النفسیة ،واستھدفت ھذه الشبكة  اختیار 
عینة  یعاني أغلب أفرادھا من وجود أعراض لقلق مابعد الصدمة  لتكون ھذه العینة  مادة 

DSM4في ھذه الشبكة تم بنائھا على حسب محاور الأعراضالدراسة الاستطلاعیة
)2انظر الملحق .(

وھي شبكة خاصة بالعملیة العلاجیة وھدفت لقیاس مدى :شبكة الملاحظة المتخصصة
اضطرابات :تواجد الأعراض المرضیة وركزت على قیاس أربعة أعراض محوریة وھي 

وتم قیاسذه الأعراض في سلم .النوم،التذكر المرضي ،الكوابیس اللیلیة ،التذكر المرضي
ذه الشبكة تم بنائھا ،وھالدرجة القصوى8وتمثل 1حیث تمثل الدرجة 8إلى 1درجات من 

)3أنظر الملحق (.en TCCCas cliniquesبعنوانJérôme Pazzoloحسب مؤلف 
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CIDI 20:المقابلة الدولیة التشخیصیة التركیبیة 5-3
Composite International Diagnostic Interview: وھي أداة تم إعدادھا من

لیتم استخدامھا من قبل ،وھي مبنیة ومصممةOMSطرف المنظمة العالمیة للصحة 
مختصین في التشخیص النفسي، من أجل تشخیص وتصنیف الاضطرابات  النفسیة ،على 

ومعاییر الدلیل التشخیصي CIM 10أساس معاییر كل من التصنیف الدولي للأمراض 
.DSM4للأمراض العقلیة 

للاستعمال  في العدید من المقابلة الدولیة المركبة التشخیصیة  أعدت بطریقة تجعلھا صالحة 
مناطق العالم على اختلاف ثقافتھا كما أنا موجھة للاستعمال للدراسات الكمیة والعیادیة في 

لغة  والنسخة العربیة أعدت في لبنان في مركز الترجمة12نفس الآن ،ولقد ترجمت إلى 
.1999سنة 

PTSDصدمة وھو القسم ولھذه الدراسة  استخدمت الباحثة القسم الخاص بقلق ما بعد ال
CIDI حیث استخدمت لتشخیص الحالات عینة الدراسة الاستطلاعیة  وذلك للتأكد من تواجد

)4أنظر الملحق (.اضطراب قلق مابعد الصدمة لدیھن

PLCSversion stress de l’échelle de Stress Post-:  المقیاس النفسي 5-4
Traumatiqueما بعد الصدمة حسب الأعراض وھو مقیاس یقیم أعراض حالة قلق

Weathersوھو من تألیف الباحثین DSM4المصنفة في الدلیل التشخیصي الأمریكي .F,
Litz.B, Herman .D, Huska.A وقد قام بترجمتھ للفرنسیة  1993سنةCottreaux.J

ت للإجابة سلم لیكارت متكون من خمس احتمالایعتمد على فقرة  و17یحوي المقیاس على 
إلى أربعة وجمعھا لتندرج ضمن ثلاث 1وتكون طریقة تفریغ نتائجھ بحساب النقاط من 

من (متوسطابعد الصدمة مقلق)   درجة25إلى 0من(منعدم بعد الصدمةماقلق : فئات 
).59إلى 42من (شدیدما بعد الصدمة قلق،  ) 42إلى25

57اختبار النسخة الفرنسیة،حیث تم مقارنة تم دراسة صدق الاختبار عبر :صدق المقیاس
بإصاباتھم  باضطراب قلق مابعد الصدمة  مع dsm4مفحوص تم تشخیصھم وفقا ل

حالة غیر عیادیة ، 2مفحوص یحملون اضطرابات القلق ، و 23مجموعتین ضابطتین ،
P<0) 28.8-41.4- 61.2(النتائج أتت مثبتة لصدق المقیاس ب  ,0001

،حیث تعد الوحیدة LA SARPلمقیاس عبر السفر لمقر من طرف جمعیة تم الحصول على ا
التي تملك في الجزائر حقوق بیع ونسخ المقیاس، وتم التحصل علیھ وفق المبادئ الأخلاقیة  

)5أنظر الملحق (. المحترمة لحقوق المؤلف 
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وھو علاج قائم على الدعم النفسي:العلاج  النفسي التدعیمي كأداة علاجیة:6-1

.عبر استخدام عدة تقنیات تواصلیة تھدف أساسا إلى إعادة تقویة الأنا المنھك أثناء الصدمة 

:مراحل تطبیق العلاج التدعیمي خلال الدراسة  

وتھدف الى تجاوز مرحلة الصدمة التي یحدث فیا الانكار : مرحلة التنفیس الانفعالي
ساعد الحالة على تحریر الشحنات والكف والنكوص لمراحل سابقة ،فالتفریغ الانفعالي ی

.الایجابیة والسلبیة المتعلقة بحالة ضیاع الأنا أثناء التعرض الصدمي

إعادة البناء  النرجسي  عبر تتثبیت الشعور بتقدیر الذات وتوكیدھا ،وتحلیل : المرحلة الثانیة
.الأفكار السلبیة الرامیة الى النكوص الى مراحل سابقة 

لیم الحالة التقنیات التي بواستطھا تتمكن من كسب سلوكات علاجیة تع:المرحلة الثالثة 
مستقلة ،حتى یصبح  بامكانھا حل مشاعر أخرى ،ونا تتمثل أھمیة المرحلة في منح الحالة 

.ة على فھم أفضل لوضعیتھا النفسیةالاستقلالیة  مع المقدر

ھن العشرین سنة ، سیدات تتجاوز أعمار10تتكون عینة الدراسة من :عینة الدراسة-7

مقیمات بمدینة وھران ،تعرضن لأحداث صادمة إبان العشریة السوداء ،وكن جمیعا 
كما اصطلح على تسمیتھم إداریا ،وضمن (عضوات ضمن جماعة  ضحایا المأساة الوطنیة  

).المرسوم الرئاسي للمصالحة الوطنیة 

Groupes deعات الكلام ھؤلاء السیدات كن یلتقین بشكل دوري لأجل الاستفادة من جما
parole وھذه المجموعات  ھي ضمن مشروع وطني  لإعادة التأھیل النفسي والمرافقة،

الإجتماعیة الذي دعمھ مادیا الإتحاد الأوربي ،وجسده على المیدان كل من جمعیة البحث 
وجمعیة جزائرنا ،بالتعاون  مع عدة منظمات غیر حكومیة SARPوالمساعدة في علم النفس 

وفي مدینة وھران عملت الجمعیتین مع منظمة غیر حكومیة  وھي الفیدیرالیة ،
.الأورومتوسطیة لمناھضة جرائم حقوق الانسان

وتمثلت مساھمة ھذه الأخیرة عبر توفیر مكاتبھا بولایة وھران لضمان إقامة نشاطات 
.المشروع
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:تقدیم عینة الدراسة 7-1

:الجنستوزیع العینة حسب :4الجدول رقم 

النسبة المئویة التكرارالجنس
00ذكور 
10100إناث

10100المجموع 

شملت العینة المكونة من عشر حالات سیدات فقط وھذا لم یكن مقصودا ،ویرجع غیاب 
. نشغال الذكور في میدان العملالعنصر الذكوري إلى عدة أسباب منھا ا

:توزیع العینة حسب السن :5الجدول رقم 

النسبة المئویة التكرارالفئات العمریة السن 
220سنة40حتى 20
220سنة  60حتى 40
660سنة فما فوق 60

10100المجموع 
الحالات ھي فوق الأربعین وھذا نسبة لأن الأحداث العنیفة من الجدول یلاحظ أن غالبیة 

.وقعت قبل عشرین سنة

:توزیع العینة حسب المنطقة السكانیة : 6الجدول رقم 

النسب المئویة التكرار مكان السكنى 
10100ولایة وھران 

00خارج مدینة وھران 
10100المجموع 

من الجدول یلاحظ أن جل الحالات تقیم بمدینة وھران 

:توزیع العینة حسب الحالة الإجتماعیة:7الجدول رقم 

النسبة  المئویة التكرار الاجتماعیةالحالة 
110عزباء
330ةمتزوج

220ةمطلق
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440ةأرمل
10100المجموع 

مثلت الأرامل أغلبیة الحالات والجدیر بالإشارة إلیھ ھنا، أن أسباب فقدان الأزواج لیست 
.دائما متعلقة بالأحداث العنیفة 

توزیع العینة حسب التعلیم  :8الجدول رقم 

النسبة المئویة التكرار الوضع التعلیم 
330ةأمی

110ابتدائي 
00متوسط
220ثانوي

440جامعي 
10المجموع 

100
من الجدول یلاحظ أن أغلبیة الحالات ذات مستوى جامعي فیما ثلاثین بالمئة منھا أمیة 

الوضع المھني :9الجدول رقم 

الوضع المھني 
440في البیت ةماكث
330ةعامل

110ةمتقاعد
220عن العمل ةعاطل

10100المجموع 

وذلك تابع لمكان إقامة الحالات حیث جمیعھن أقمن بمدینة ،الأغلبیةشكل المستوى الجامعي
ن ھفي البیت إما بسبب التقاعد أو بسبب مسؤولیاتفیما كانت أغلبیة الحالات ماكثات . وھران

كربات بیوت 

الإنجاب والأولاد : 10الجدول رقم 

النسب المئویةالتكرارالإنجاب و الأولاد 
330بدون أولاد

770یوجد أولاد 



68

10المجموع 
100

أھمیة تقدیم العلاج من الجدول یلاحظ أن أغلبیة الحالات لدیھا عائلات صغیرة ،مما یبرز 
.نالنفسي ،لتتمكن من العیش الھانئ مع أفراد عائلتھ

:الحالة الصحیة 11الجدول رقم 

الوضع الصحيالحالة 
السكري والضغط الدموي ع
الصداع النصفي ف
داء المفاصل م
لایوجدن
داء السكريخ
لایوجدك
إعاقة نصف حركیة ز

لایوجدأ
الفصام البسیط–مرض عقلي ه

القولون العصبي ش

اختلفت المشاكل الصحیة لدى الحالات ،فیما سجلت فقط حالتین لا تعانیان من أي مشكل 
صحي ولا یمكن التكھن فعلا بالعوامل المؤدیة للتدھور الصحي كما لا یمكن الجزم بأن ھذا 

.التدھور عائد للحادث الصدمي

توزیع العینة حسب طبیعة الحادث الصدمي :12الجدول رقم 

فقدان 
قریب 

الحبس 
والتعذیب 

اعتداء الاختطاف
بالضرب 

والمداھمة 

مشاھدة 
القتل 

الاغتصاب التھدیدالھروب 

XXه
Xف
XXXم
XXن
XXخ
Xك
XXز
Xأ
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Xه

XXXXش

ابقة التي تطرقنا لھا سابقا  أن طبیعة التعرض الصدمي تساھم في شدة سأثبتت الدراسات ال
ذا الجدول أن فقدان عزیز إما ھالأعراض المكونة لقلق مابعد الصدمة ،ومانلاحظھ في 

بالموت أو بالاختطاف كان أكثر الصدمات التي تعرضت لھا الحالات ،ومن جھة أخرى أن 
بعض الحالات لم تتعرض لحادث صدمي منفرد بل ترافق معھ عدة صدمات أخرى 

الخ..كالتعذیب والاختطاف 

توزیع  حسب الإستفادة من التدخل العلاجي من عدمھ :13جدول رقم 

بشكل مباشر 
بعد الحادث 

الصدمي 

بعد فترة من 
الحادث 

الصدمي 
)تحدید ھا (

الاستفادة لم یستفذ أبدا 
عبر العلاج 

النفسي 

الاستفادة 
عبر العلاج 

العقلي 

بعد خمس ه
سنوات 

X

بعد سبع ف
سنوات 

X

Xسنتین م
XXXن
Xخ
XXك
بعد  عشر ز

سنوات 
XX

Xأ
18بعد ه

عشرة سنة 
X

Xش

من عوامل أساسیة للوقایةیمثل التدخل الفوري بعد التعرض للصدمات النفسیة ركیزة 
لكن في حالة ھذه العینة لم ،قلق مابعد الصدمةعلاج الخطر وكذلك أھم عامل لنجاح 

سنة للبقیة ماعدا 18تستفد إلا حالتین من التدخل الفوري ،فیما كان التدخل من سنتین إلى 
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التقنیة العلاجیة ولھذا تعد كحالتین نموذجیتین لتطبیق ،التین لم تستفیدا من أي تدخل كانح
ومما نلاحظھ .التي وضعت عامل الزمن وعدم الاستفادة من ضمن أحد معاییر الاختیار

.الدوائي للعلاجأیضاأن أغلبیة الحالات لجأت

یمثل توزیع العینة حسب مدى تواجد أعراض قلق مابعد الصدمة :14الجدول رقم 

Aالمعیار 
التعرض 
للحادث 
الصدمي

إعادة Bالمعیار
عایشة الم

Cالمعیار 
الأعراض 
التجنبیة 

Dالمعیار
ظھور 

الأعراض بعد 
شھر من 
الحادث 
الصدمي

Eالمعیار
أعراض 

زیادة 
الاستثارة 

Fالمعیار
تدھور 

اجتماعي 

XXXXه
XXXXXXف
م
Xن
XXخ
Xك
Xز
XXXXXXأ
XXه

XXXXXXش

من الجدول نلاحظ أنھ فقط ثلاث حالات تعاني فعلا من قلق مابعد الصدمة النفسیة ،وكما 
نلاحظ أیضا أنھ یوجد ترابط بین فوریة العلاج ومدى التحسن على المستوى البعید وھذا 

حیث أنھما لا تعانیان من أي من أعراض الاضطراب،أما )ك(و )ن(ماحصل مع الحالتین 
بین التدخل النفسي تزاوجاالتدخل إلا بعد مرور عشر سنوات لكنھفلم یتم)ز(الحالة 

العلاجي والطب العقلي الذي أتى بنتائج جیدة جعلت الحالة تتعافى من اضطرابھا تماما 
،وھذا الجدول یرتبط مع الجدولین السابقین لیؤكد على أھمیة التدخل العلاجي للتعافي من 

.اضطراب قلق مابعد الصدمة

:انتقاء الحالة موضع الدراسة معاییر-8

طبیعة الحادث الصدمي الذي تعرضت لھ إبان العشریة السوداء من طرف تكون أن
جماعة إرھابیة 
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 أن تسجیب الحالة لجمیع الأعراض ضمن الجدول العیادي الخاص بقلق مابعد
الصدمة النفسیة 

ةالصدمخل علاجي لعلاج قلق مابعددأن لم یسبق للحالة أن استفادت من ت

:   سیرورة البحث وكیفیتھ  -9

:تم ھذا البحث میدانیا على ثلاث مراحل 

الملاحظة عبر شبكة الملاحظة المبنیة من طرف الباحثة لاختیار :المرحلة الأولى 9-1
مجتمع الدراسة ،وھدفت ھذه المرحلة للإطلاع على مكان الدراسة من وجھة نظر عامة 

.سلوكھم،التقرب  من الحالات وملاحظة

سیدات لیكن أساس الدراسة الاستطلاعیة ،تم 10تمثلت في اختیار :المرحلة الثانیة 9-2
CIDI 20:عقد بمعدل مقابلتین مع كل حالة باستخدام المقابلة الدولیة التشخیصیة التركیبیة 

تبین وجود حالتین الكیفیة بعد تفریغ النتائجووذلك لتسھیل تشخیص الحالات ،PTSDقسم 
تستجیبان  بصفة كاملة لمعاییر الانتقاء التي حددتھا الباحثة ،وبدا العمل الفعلي مع إحدى 

.الحالتین 

.تطبیق العلاج التدعیمي على الحالة قید الدراسة :المرحلة الثالثة 9-3

رسم اختبار:تم عقد  ثلاث مقابلات عیادیة تشخیصة تم خلالھا تمریر اختبارین نفسیین 
-PLCSversion stress de l’échelle de Stress Postالشجرة  لغرض تشخیصي ،و

Traumatique في بدایة العلاج لجعلھ محكا للتأكد من نجاعة العملیة العلاجیة ،وبعد ھذه
)نظر الدراسة الأساسیةأ(حصة 12المقابلات تم عقد الجلسات العلاجیة التي تمثل في 

:شخیصیة والعلاجیة ومایلي تلخیص للحصص الت

.یمثل عرضا موجزا للعملیة العلاجیة بصفة عامة 15جدول رقم -

الھدف منھا التقنیات 
المستخذمة

تاریخھا مدتھا رقم المقابلة 
ونوعھا 

التعرف على الحالة 
وبناء علاقة ثقة معھا

الملاحظة العیادیة 
المقابلة العیادیة 

12-11-2015 دقیقة 45 المقابلة الأولى 
موجھة

التعمق في دراسة  
الحالة أعراض 

الملاحظة العیادیة 
المقابلة العیادیة 

اختبار رسم 

19-11-2015 دقیقة 30 المقابلة الثانیة، 
نصف موجھة 
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الشجرة 
تشخیص الأعراض   

التأكد من مستوى 
القلق لدى الحالة عبر 

استخدام اختبار 
لقیاس قلق ما بعد 

النفسیةالصدمة 

تمریر اختبار 
PLCS

المقابلة العیادیة 

2-12-2015 د50 المقابلة الثالثة، 
نصف موجھة  

بدایة العملیة العلاجیة

وضع تحالف علاجي قوي 
مبني على أساس الثقة والعلاقة 

التشاركیة 

ایضاح قواعد الالتزام 
بالعلاج النفسي 

تبیان میة العلاج 
التدعیمي 

التعاقد مع الحالة 

09-12-
2015

د20 الجلسة العلاجیة 
الأولى ،مقابلة 
نصف موجھة 

توفیر جو داعم ومحفزز لبدایة 
العمل العلاجي الرامي إلى 

تخفیف القلق

التشجیع - 16-12-
2015

د50
الجلسة العلاجیة 

الثانیة 

ھدف تعلیم التنظیم التنفسي  
إلى تخفیف آلام  الحالة على 

مستوى القولون العصبي 

تعلیم تقنیة تنظیم التنفس 

أثر (تنبھ الحالة لكلاما -
)المرآة العاكسة  إعادة تشكیل عبارات -

الحالة
توفیر الشعور بالتقدیر 

والمرافقة النفسیة والتعاطف
الدعم النفسي  23-12-

2015
د30

الجلسة العلاجیة 
تقدیم السند اللازم لتقبل التغییر الثالثة   التشجیع-

بغیة شفاء الجروح النرجسیة 
،والرفع من  تقدیر الحالة لذاتھا 

إعادة بناء النرجسیة

تنبیھ الحالة لأفكار التي تسبب 
للحالة باحساسات محزنة 

توضیح الأفكار -
الأوتوماتیكیة

30-12-
2015

د30
الجلسة العلاجیة 

تشجیع الحالة على استقلالیتھا الرابعة  
،ومنحھا زمام أمور نفسھا 
،حتى تصبح تتفطن لحلول 

مشاكلھا 

تعلیم تقنیة مراقبة -
الأفكار 

یمنح الحالة الاحساس بوجود 
من یفم ویتفھم وضعھا ،یجعلھا 

أیضا تحس باھتمام المعالج 

الاستماع 06-01-
2016

د45 الجلسة العلاجیة 
الخامسة

على الالتزام  بالعقد ،العلاجي  التشجیع 
مواجھة الحالة مع المقاومات  تحلیل المقاومة 
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اللاشعوریة التي تقوم بھا 
لتوقیف السیر العلاجي  

إظھار الأفكار المكبوتة ،إلى 
الشعور 

المواجھة مع الإحساس 
بالذنب 

13-01-
2016

د60
الجلسة العلاجیة 

ھدف إلى تثبیت النتائج السادسة
المحصلة،والاستمرار في 
العمل على تحقیق المزید 

التشجیع على مواصلة 
مسار التحسن 

منح الشعور  بالأمان   التطمین
تحریر الأنا من خبرات 

الماضي المؤلمة 
التفریغ التنفیسي  20-01-

2016
د50

الجلسة العلاجیة 
توجیھ وارشاد الحالة إلى بعض السابعة

الأفكار والسلوكات التي 
بإمكانھا منحھا الراحة النفسیة 

النصح

تثبیت السلوك عبر تعزیزه  تعزیز السلوكات 
الایجابیة 

27-01-
2016

د60 الجلسة العلاجیة 
الثامنة

تشجیع الحالة على منح التسامح 
للآخرین 

التوضیح عن أثر 
على الصحة التسامح 
النفسیة

تخفیض مستوى القلق ،وبالتالي 
التقلیل من الأعراض الجسدیة 

التنظیم التنفسي  03-02-
2016

د60 الجلسة العلاجیة 
التاسعة ،

لتقلیص مدى التأثیر السلبي 
لھذه الأفكار على معاش الحالة 

الیومي 

تعلیم تحلیل الأفكار 
الأتوماتیكیة

التطمین ،التعزیز 
الإیجابي 

10-02-
2016

د60 الجلسة العلاجیة 
العاشرة،

منح الصورة النھائیة للعمل 
المشترك  ووضعھ في اطار 
طریقة متعلمة لیصبح بامكان 
الحالة حل مشاكلھا بعد انتھاء 

العلاقة العلاجیة 

تسھیل عملیة انھاء العلاقة 
مفحوص –العلاجیة معالج 

تلخیص السیر العلاجي 
ومراحلھ وابرزا  
النتائج المحصلة 

17-02-
2016

د60 الجلسة العلاجیة 
الحادیة عشرة 

منح الطاقة الایجابیة اللازمة 
لمواصلة العمل الذات لتثبیت 

النتائج 

التعزیز الإیجابي 
لمواصلة تثبیت آثار 

العملیة 

30-03-
2016

د30 الجلسة العلاجیة 
الثانیة عشرة 
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المقابلة في علم النفس الإكلینیكي تعد من أصعب الأمور ومن أھمھا ،وحیث بنیت :تمھید 
المعادلة تشخیص جید تعني علاج جید ،فالباحثة لم تكتفي بالمقابلات السابقة التي تمت في 

استجابة الحالة لم ن ثلاث مقابلات معمقة ،ولأإجراءىت عللالدراسة الاستطلاعیة بل عم
اتسمت بالمقاومة والكبت ،لجأت الباحثة لتمریر اختبار اسقاطي  وھو اختبار رسم 

وذلك لتشجیع الحالة على تحریر الكبت عبر الاسقاط على الشجرة ) 1انظر الملحق(الشجرة
المرسومة

ضمن العیادة النفسیة المتواجدة ضمن مكتب الفیدیرالیة :مكان اجراء المقابلة 
الأورومتوسطیة لمناھضة الجرائم ضد حقوق الإنسان،بوسط مدینة وھران

:تقدیم الحالة
،تعلمت لغایة نھایة المرحلة الابتدائیة 1957- 04-12في )ش(ولدت :البیانات الشخصیة 

أولاد،تعیش بمدینة وھران ضمن سكن مع أبن واحد ،العائلة متوسطة 5،أرملة وأم ل 
.الدخل

من عمرھا ،قصیرة القامة تتمشى بطریقة 59المفحوصة سیدة في :ارجيالخالمظھر العام
منحنیة الظھر،تلبس ملابس ذات ألوان ترابیة غامقة وغیر متناسقة ،تحمل حقیبة ید تبقیھا 
في حضنھا طوال الوقت حتى أناء الوقوف ، ملامح الوجھ بلیدة لایمكن ملاحظة الابتسام 

.بشكل واضح ولا حتى الحزن 

:النفسي للمفحوصة التاریخ

ولدت الحالة بغلیزان و غادرتھا بعد سنة ، نحو وھران ھروبا من الاستعمار الفرنسي الذي 
كان یلاحق أب الحالة الذي كان مجاھدا،بعد الاستقرار بأحد أحیاء وھران عاد الأب وھاجر 

بع سنوات لفرنسا تاركا العائلة خلفھ، ولم یعد لزیارة أسرتھ  إلا بعد أن بلغت الحالة س
،واستمر مقیما بفرنسا طوال حیاتھ ویأتي للجزائر بمعدل شھر سنویا،الحالة ھي الرابعة من 

أكملت الطور الابتدائي باللغة الفرنسیة .حیث الترتیب في عائلة تتكون من أربع ذكور وبنتین
.بعدھا تعلمت الخیاطة والحیاكة ،ومكث في البیت لغایة زواجھا

بة بین غیاب الأب على المستوى العاطفي وحضوره على عاشت الحالة مراھقة صع
المستوى المادي ،وبین مرض الأخ بالفصام والذي بسبب جھل العائلة بالطب العقلي  كان 

.دائم العدوانیة والعنف مع العائلة 
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من قریب لھا من جھة الوالد، وكان یزاول مھنة الطب العام 23تزوجت العائلة في سن 
ورزقت ب ببنت وأربعة . عي ضمن قسم الاستعجالات الطبیةبمستشفى وران الجام

عمره "كما وصفتھ الحالة العادي في نظرھا یعني " normal"ذكور،معاش الزوجین كان 
ھذا العادي لم ینغصھ إلا "  ماضربني ولا حقرني ،وكان متھلي في ولاده و یبغیھم یقروا 

. ي نفس المنزل أخ الزوج المدمن على الكحول والذین كان یقیم معھم ف

الرأس ،الشقیقة،وغیرھا لم تكن ھناك أي سوابق مرضیة للحالة آلام: السوابق المرضیة

مع بدایة تأزم الوضع في أثناء العشریة السوداء ،الزوج أصبح أكثر قلقا :الحادث الصدمي
وحذرا بسبب اقترابھ الیومي من الضحایا والإرھابیین على السواء في غرف الاستعجالات 

الطبیة ،ولھذا كان بدأ التخطیط مع الزوجة لترك البلاد والھجرة نحو الخارج 

الآمال والأحلام بعیش أفضل ،تفاجأت بدقات على الحالة بین التحضیر للذھاب للخارج ،بین
،الضیوف كانوا شخصین من جماعة إرھابیة لدیھم عدد من 1994أكتوبر 16منزلھا  لیلة 

الجرحى وأتوا لطلب مساعدة الزوج بصفتھ طبیب ولأن أحد الجرحى یعرفھ وھو جاره 
لمستشفى وعاد لمنزل ،الزوج الملتزم بأخلاق مھنتھ طلب من الرجلین ترك الضحایا أمام ا

بعد ساعتین أي بعد منتصف اللیل أعید طرق الباب مرة أخرى وھذه المرة  كانت مجموعة .
من خمس أفراد ادعت أنھا من الدرك الوطني ،بعد دخولھم للمنزل تم اختطاف الزوجین 
نحو جھة غیر معروف في بیت مھجور في إحدى المزارع خارج الولایة ،وأمام رفض 

جة الإرھابیین تم تعذیب الحالة أمام عینیھ ومع رضوخھ لمطالبھم لكن التعذیب الزوج لمعال
لم یتوقف ،تم ضرب الحالة وتعریتھا أمام زوجھا وتھدیدھا بالاغتصاب ،الحالة والتي كانت 

یوم فقط كانت لازالت في مرحلة النفاس   وھذا التعذیب أعاد نزیف 18ولدت طفلھا قبل 
ان الحلیب في ثدي الحالة ،وبالتالي ارتفاع درجة  حرارتھا  ، ھذ الحالة كما أدى إلى احتق

الآلام رافقت الحالة لیومین ثم تم اطلاق سراحھم  مع تحذیرھم من الاتصال بالأمن الوطني 
بعد الإلقاء بھم على الطریق  لیجدھم أعضاء من الجیش الوطني الذین أسعفوھم ،مع الدقائق 

رض الزوجین لتحقیقات مكثفة ،الزوج  أنكر كل شيء الأولى لوجودھم في المستشفى تع
وقال أنھ لا یذكر شیئا فیما الزوجة أعلمت عن كل شيء حتى التفاصیل والأسماء  

والجرحى مما سھل عمل الجیش الذي اشتبك في صبیحة الیوم الموالي   وأردى أعضاء 
ادي الانتقام كانت الجماعة، عاد الزوجین بعد أسبوعین  من الاختباء إلى المنزل لكن أی

الأمن "تنتظر عودتھم ففي صبیحة الیوم الموالي تم دخول المنزل تحت نفس الاسم السابق 
فور فتح الزوج  للباب تم ذبحھ بسرعة والمغادرة الزوجة " الوطني جینا نشوفو كیراكم 

التي كانت تلبس ملابسھا لمقابلة رجال الأمن عادت لترى زوجھا یتخبط في دماء ،أمام 
ظاعة الحادث تذكر الحالة أنھا ظنت انھا لازالت تحلم وحاولت إیقاظ نفسھا انقطعت عن ف

"علاش ذبحوه أنا لي بیعت علیھم"الكلام لمدة جاوزت الشھر  لنتطق بأولى كلماتھا 
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:بعد مرور عشرین سنة المآل 

بقیت الصدمة كذكرى یتم تجنبھا في العائلة 1995بعد مرور عشرین سنة ،منذ سنة 
الجمیع ترك المنزل العائلي إلا الحالة مع إبنھا الأصغر ،الأعراض  خفت شدتھا لكنھا ،

استمرت مثل اضطرابات النوم والمخاوف المرضیة من الموت  والتنادر التجنبي لكل 
شخص یذكرھا بالمعتدي ،الأنا لازال یظھر ضعیفا مفككا ،تطایر الأفكار والتنقل من 

الة تضع في نفسھا في  الذنب غیر شعوري مما جعل الحموضوع لآخر دون رابط ،شعور ب
ومن وضعیات دونیة على صعید التبادل العلائقي  مع محیطھا ومن أمثلة ھذه الوضعیات 

.بینھا رفض العلاج  النفسي طوال  ھذه المدة كعقاب لاشعوري لذاتھا

:لوحظت عدة میكانزمات دفاع و من أكثرھا استعمالا:المیكانزمات الدفاعیة

التام لكل ما یسبب الألم :الإنكار 

خصوصا في العلاقات العائلیة ،تمیل المفحوصة لإسقاط جل مشاعرھا نحو نفسھا : الاسقاط
.على الآخرین 

میكانیزم كان مستخدما قبل الحادث الصدمي وحتى بعده فقد عملت الحالة على :   الكبت 
.ى ساحة الشعور كبت كل رغباتھا لأنھا أصبحت تظھر كغیر مشروعة عل

:تحلیل الأعراض وتشخیصھا

خرى وعلى فترتین حیث تعرض صاد طبیعة الصدمة  كانت متعددة وشدیدة مرة عن الأ
طیل عمل قلق الإثارة الذي من تع"ك الأنا وإلى خرق مزدوج مما ساھم في تفكیثاراتالإ

وجود وضعیة إرسال إشارة للأنا باعتباره القطب الدفاعي  في الشخصیة على شأنھ 
BERGERET 2005"مھددة

ھذا الأنا الذي یكون في حالة إسعاف وضعف كما وصفھ فروید یحتاج لاستثمار طاقة 
مضاعفة لإدماج ماحصل مع الواقع ،وفي ما یتعلق بالحالة تعرضت لصدمتین متوالیتین 

لإعادة ،فجھاز الارصان النفسي  كان لازال فاقدا للتحكم لأن فترة أسبوعین لم تكن كافیة
بناء دفاعات قویة،وحیث في ھذه الفترة لم تكن ھناك تغذیة عاطفیة جیدة من طرف 

المحیطین بھا بل كان الاغتراب النفسي ھو حال الحالة طوال ھذه الفترة،  ثم أتت الصدمة 
الثانیة صدمة ذبح الزوج وھنا عاد التفكك من جدید لیطال الأجزاء المتفككة سابقا، أین 

فدخول ھذا الجسم "نفسھا تدخل في صمت عمیق خارج دائرة الرموز اللغویة وجدت الحالة 
إلى السلسلة الدلالیة  الموجودة في النظام الإدراكي عبر الوعي - الحادث الصدمي–الغریب 

یحدث انقطاعا في شبكة التمثلات والتصورات  وبالتالي العجز في الكلام 
)"FADHILA2001 (
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یعود لأن الذات الإنسانیة    وعبر علاقتھا واحتكاكھا بالعالم وھذا العجز الدلالي اللغوي 
المحیط  ،تبني معطیات معرفیة إدراكیة عنھ تخزنھا في الذاكرة وتعود لھا دوما ،ماعدا 

خبرة الموت  لأنھ لایوجد لدیھ سجل في الذاكرة بل فقط في المخیال الجمعي عبر السلسلة 
وماعذا ھذه السیناریوھات لایوجد نماذج "موت-احتضار-عجز- مرض-كبر في السن"التالیة 
أخرى 

وبعد الصدمة تأتي مرحلة الكمون التي قضتھا الحالة في محاولة إدماج الوافد الجدید على 
مستوى الشعور ومع فشل كل عملیات الإدماج یلجأ لدفاعات مثل الإنكار حیث یكون بعد 

دث ونت أنھا تحلم في نومھا ولعل الحادث مباشرة ،حیث نجد أن الحالة أنكرت  وقوع الحا
مایجب ذكره أن الإنكار استمر معھا إلى یوم القیام بالجلسات

:الحصص العلاجیة

:الحصة العلاجیة الأولىملخص
الحصة كانت لبناء علاقة علاجیة جیدة مع المفحوصة،وتم من خلالھا وضع أسس العلاقة 

لالھ على النقاط المحوریة في العلاقة العلاجیة من خلال وضع عقد مشترك تم التفاھم من خ
إقامة تحالف علاجي للعمل وتم . ،الثقة ،الالتزامالمواعید السریة ،احترام :العلاجیة ك

.تخفیف أعراض قلق مابعد الصدمةالأساسيالمشترك من أجل تحقیق الھدف العلاجي

Ecouter , écouter:ملخص الحصة العلاجیة الثانیة 

عدم استخدام المدفأة طوال الشتاء خوفا من (الخوف من الموت :الأعراض الملاحظة 
،الحساسیة المفرطة في العلاقات مع الآخرین ،آلام القولون مستمرة ،النوم )تسرب الغاز

متقطع بمعدل ساعتین إلى ثلاث ،كوابیس لیلة قلیلة 

التنفس بغیة تشجیع المفحوصة على التفریغ النفسي ،تعلیم تقنیة تنظیم:التقنیات المستخدمة
التخفیف من آلام القولون العصبي ،إعادة تشكیل بعض عبارات المفحوصة حتى یكون لھا 

الصدى النفسي داخلھا وتصبح واعیة بھا 

Ecouter, encourager:ملخص الحصة العلاجیة الثالثة 

القلق ،تطایر الأفكار بالانتقال من الموضوع إلى آخر دون روابط : الأعراض الملاحظة 
الخوف من الموت لازال مسیطرا على تفكیر المریض،النوم متقطع ،كوابیس لمرة واحدة ،

خلال الأسبوع 
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الدعم عبر التشجیع ،العمل على إعادة بناء نرجسیة المفحوصة عبر :التقنیات المستخدمة
نصحھا بالاھتمام بنفسھا وبصحتھا،تعلیم عادات نوم جیدة عبر تغییر النظام الغذائي  

لخلود للنوم وعادات ا

"Idée, parole, douleur":ملخص الحصة الرابعة 

نقص الخوف من بعض المخاوف السابقة بالحالة لم تعد تستیقظ ، آلام : الأعراض الملاحظة
أسابیع ،الأفكار الأوتوماتیكیة الرامیة للإنقاص 5القولون خفت لا یوجد نوبة ألم حاد منذ 

یقزیني وأنا تغیضني  )الابن الأصغر(یش قیمة ،أسامة ولادي مادایرول"من تقدیر الذات مثل 
".عمري 

توضیح الأفكار الأوتوماتیكیة وتحلیلھا، تعلیم المفحوصة مراقبة : التقنیات المستخدمة
.الأفكار الذاتیة وتحلیلھا،تشجیع المفحوصة  على مواصلة العمل الذاتي

"Ici et maintenant":ملخص الحصة الخامسة 

قبل (عودة الكوابیس اللیلیة لنحو ثلاث مرات منذ الحصة السابقة :الملاحظةالأعراض 
،انتقلت الجسدنة من القولون العصبي إلى مستوى القلب ،المزاج مكتئب بسبب أن ) أسبوع

.الابن المتبقي مع المفحوصة بدأ بالتحضیر للدراسة في خارج البلاد

یئا محبطا الانتكاس والعودة للوراء كان شالواقع كانت صعبة لأن في :التقنیات المستعملة
Ici etور  لم تجد الباحثة إلا العمل على اللحظة الراھنة وأمام ھذا التوقف والتدھ

maintenant لأنھ إذا حللنا الوضع الحالي للحالة أثناء الجلسة یمكن الاستفادة منھ في
ھ الحالیة ،لھذا بدأنا خبرات أخرى ،من مبدأ أن الفرد یسقط تجاربھ الماضیة على علاقات

معالج  لأن ھذا الإننتكاس بدا للباحثة كمقاومة غیر شعوریة للعلاج - بتحلیل العلاقة مفحوص
"مالذي جعل العلاج یصل إلى ھذا الانتكاس؟"والتقدم الحاصل لھذا التساؤل المطروح 

"أنا،ماراھیش باینتلي نریح ،صاي والفت :"المفحوصة

"واش والفت:"الباحثة

"والفت ھاد العیشة: "وصةالمفح

"تستاھلیھا ؟est ce queوالفتیھا بصح ،:"الباحثة

"ماعلابالیش"مع طأطأة الرأس ... ابتسام : المفحوصة

ختمت الحصة بتذكیر المفحوصة بالعقد العلاجي ،وسؤالھا عن رغبتھا في المواصلة الفعلیة 
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.استجابت المفحوصة وحددت ھي الموعد اللاحق

"responsabilité ou culpabilité":السادسة ملخص الحصة 

الخمول ،التعب،الاجھاد ،لاآلام جسدیة معتادة مثل القولون أو آلام :الأعراض الملاحظة
.الرأس ،أرق طوال الأسبوع،فرط تذكر للحادث الصدمي 

لم تعرف السبب لكن " كل شي عاود حیا ھاد السیمانا"الحالة قالت أن :التقنیات المستخدمة
وفق الأعراض المسجلة یفھم أن المفحوصة تمر بمرحلة التساؤل وھذا أمر صحي لمعالجة و

.الأمور المكبوتة في اللاشعور 

ت تقنیات مثل المواجھة مع الشعور بالذنب اللاشعوري الذي أنكرتھ المفحوصة استخدم
.داخلیة ،التطمین والتشجیع على المواصلة ،تعلیم مراقبة الأفكار الذاتیة والحوارات ال

"Pardonner":ملخص الحصة السابعة

انتفاخ القولون بشكل ظاھر وتصاعد الآلام ، النوم متواصل استیقاظ :الأعراض الملاحظة
.مع صلاة الفجر 

بعد التنبھ لمركزیة الشعور بالذنب لم تجد الباحثة طرقا أو أسالیب معینة لتقلیص الشعور 
على بعض المؤشرات التي تظھر منذ الصغر  في بالذنب الغیر الشعوري ،لكن تم العثور 

طفل ،مثل الحرمان العاطفي حیث یشعر الطفل أنھ مذنب لذلك أمھ لا تحبھ أو –العلاقة أم 
عندما یكن الكره لأمھ لأنھا تفضل أحد إخوتھ علیھ ،ثم یعود لیشعر بالذنب  لأنھ كره 

ونتیجة  للحادث ). ر أكثر عمقاوھذا التفسیر الأبسط ونجد في المدرسة التحلیلیة تفاسی(أمھ
الصدمي غالبا مایتم النكوص إلى أسالیب طفولیة لذلك تم التطرق أكثر لعلاقة المفحوصة 

.مع والدتھا

بالفعل الحالة كانت تعتقد طوال صغرھا أن أمھا لا تحبھا بقدر أختھا وحتى بعد مقتل الزوج 
.المفحوصة التي اضطرت للعمل لم   تساعدھا والدتھا مادیا مع مقدرتھا ومع سوء أوضاع

الحدیث عن الموضوع كان بمقاومة كبیرة تم جعل ،ى والقیمةھذا الشعور المؤلم بعدم الجدو
تحریر "الله یسمحلي راني نھدر فیھا""راھي في دار الحق" "الله یرحمھا"تغطیتھا ب

لآلام ،النصح المفحوصة من ھذه مقاومة كان عبر التأكید للحالة أن ھذا بدافع تحریرھا من ا
سامحي أمك ھل أنت مستعدة للتسامح الفعلي ؟مع تأكید المفحوصة أنھا : أتى على شكل

.سامحت والدتھا لكن تم الطلب منھا التفكیر في الأمر في الأسبوع القادم 
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"Pardonner, pardonner":ملخص الحصة الثامنة 

انعدمت منذ الحصة السابقة، النوم أصبح جیدا أكثر فأكثر ،الكوابیس:الأعراض الملاحظة
.الھدوء أصبح یطبع خطاب المفحوصة أصبحت أكثر انتظاما 

الحصة أتت لشرح معنى التسامح لیس من وجھة النظر الأخلاقي القیمیة فقط بل من وجھة 
،فالتسامح قبل أن یكون  le bien êtreالنظر السیكولوجیة  وانعكاسھ على الراحة النفسیة 

ن عتابنا ھو تحریر لذواتنا من المنزلة السفلى في التبادلات العلائقیة تحریر للآخر من سج
.،التسامح یعید بناء ذات قویة ،استطاعت أن تعفو وترتقي لمنزلة أعلى من السابقة 

.في آخر الحصة تم تعزیز سلوك المفحوصة وتثمینھ وتشجیعھا على المواصلة 

"Pardonner c’est guérir":ملخص الحصة التاسعة

أتت سعیدة لتخبرنا أنھا لأل مرة "راني نحس روحي خفیفة "أتت المفحوصة وھي تقول 
زارت قبر أمھا ،مع خوفھا من المقبرة إلا أنھا ذھبت یوم الجمعة  لتخبرھا لسماحھا الكامل 

بت وزارت جمیع إخوتھا في منازلھم ھلھا وقامت بذكر كل ما سامحتھا علیھ بالتفصیل،ثم ذ
"كي دخلت علیھمانخلعوا "تقول 

تم تھنئة  المفحوصة على ما قامت بھ ودعوتھا لمراقبة أفكارھا الذاتیة ، واحترام أوقات 
.تمارین التنفس المتفق على عملھا مرة قبل النوم 

"même-Pardonner soi":ملخص الحصة العاشرة 

بعلاج قلق مابعد مت راجع العلمیة التي ألفي واقع الأمر لم تكن ھناك في المصادر والم
الصدمة النفسیة أشارات عن التسامح لكن مع الحالة لم تستجب إلا لھذا العنصر  وبدأت 

الأعراض تخف بشكل ملاحظ بعد الحصة التي تم التطرق فیھا لموضوع التسامح مع 
الآخرین  ولأن الذات الانسانیة مترابط بعضھا ببعض قررت الباحثة أعمق من ھذا التسامح 

.ولھا ،وبالتالي الشعور بالذنب الذي یساھم في تثبیت  قلق مابعد الصدمة مع الذات 

.بدأت الحصة  بمناقشة موضوع التسامح والصفح التام عن الذات ھذه المرة 

أنا نسمح لروحي ..."المقاومة أتت كعادة المفحوصة من خلال ابتسامة متبوعة بصمت 
"لروح؟بصح مافھمتش كیفاش الواحد یسمح ....علاش؟...

اقترحنا أن نتذكر الأحداث التي مرت بھا المفحوصة وطلبنا منا اختیار مكان الانطلاق 
فاختارت منذ الحادث الذي اختطفت فیھ ،وھكذا بدأ ذكر الأحداث وفق ترتیب كرونولوجي  
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اسمحت لروحي ومع كل جملة ) ش(ومع كل جملة كانت المفحوصة تذكر اسمحتلك یا 
.ھا و كذلك تطمیننا لھا ودعمنا لھا على المواصلة كانت دموع الحالة تسبق

"راني سامح لروحي  على خاطرش بسبابي ذبحو عبد الله "الجملة الأصعب كانت 

انتھت الحصة بتعبیر المفحوصة عن راحتھا لكن الناظر لملامحھا یرى حزن عمیق في 
عینیھا 

"Balayés, oubliés":ملخص الحصة الحادیة عشر

ة وقد اختلف فیھا كل شيء ،غیرت الألوان التي تلبسھا عادة ،لبست ألوان أتت المفحوص
متناسقة لأول مرة، أصبحت وضعیة الجلوس أكثر ھدوءا دون تحرك كثیر ،الخطاب تحسن 

ساعات  متواصلة، آلام القولون خفت 7إلى 6على مستوى الترابط، النوم تحسن  بمعدل 
.تاب المفحوصة نسبیا ،لكن مظاھر الخوف الموت بقیت تن

اتفقت المفحوصة والباحثة على جعلھا الحصة الأخیرة في السیر العلاجي وتحدید جلسة 
تتبعیة بعد شھر ونصف 

"Résumé et synthèse:"ملخص الحصة الثانیة عشر 

خلال سیر العلاج كان  الخوف من الموت ھو .ھدفت الحصة للتأكد من استمراریة التحسن 
لكن الجید في الأمر أن المفحوصة أتت لھذه .زت الباحثة عن حلھاأحد الأمور التي عج

الحصة لذكر أنھا ذھبت لتقدیم العزاء لوالدة زوجة ابنھا ،وكذلك ذھبت لأول مرة منذ وفاة 
.التقبل وھوزوجھا لزیارة قبره  ویرجح أن عمل الحداد النفسي أصبح في مرحلتھ الأخیرة

ة الأعراض للمرة الأخیرة ومنح المفحوصة موعدا تم تمریر الاختبار الرامي لقیاس شد
مفتوحا في أي وقت احتاجت فیھ للمساعدة 

تلخیص جمیع الحصص وأھم مراحلھا وخصص وقت في نھایة الحصة للعمل  على انھاء 
العلاقة العلاجیة  بطریقة تجعل المفحوص  مستقل ولیس تابع وبالتالي یستطیع لوحده 

.عن طریق ما تم تعلمھ ئج المحصلةالحفاظ على النتا
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عرض النتائج ومناقشتھا

عرض النتائج :أولا 
لملاحظة لأعراض قلق مابعد الصدمةعرض نتائج شبكة ا-1

بعد الصدمة وتمثلت ھذه لقلق ماشبكة ملاحظة للأعراض المرضیة المحوریة إنشاءتم 
یس اضطرابات النوم ،المخاوف المرضیة ،التذكر المرضي ،والكواب:الأعراض في 

وتم تحصیل نتائجھا عبر سؤال المفحوصة عن مدى تواجد الأعراض ،وكان سلم .اللیلیة
الدرجة الأكثر شدة 8النسبة المنخفضة ومثل 1درجات حي مثل 8الإجابة متكون من 

:16على الشكل الممثل في الجدول رقم الملاحظة شبكةوأتت نتائج 
الأعراض المحوریة الخاصة بقلق مابعد الصدمة        

الكوابیس 
اللیلیة 

التذكر 
المرضي 

المخاوف 
المرضیة 

اضطرابات 
النوم 

3 5 8 8
1

صة
رقم الح

المرحلة الأولى 
3) التشخیصیة( 6 8 7 2

4 4 8 8 3

3.33 5 8 7.66 المتوسط الحسابي 
للدرجات 

3 2 7 8 1 صة 
رقم الح

المرحلة الثانیة
تطبیق القسم 
الأول العلاج  

من
التفریغ الانفعالي

3 2 7 8 2
3 2 7 7 3
4 3 6 6 4
è7 3 8 8 5
4 3 7 7.4 المتوسط الحسابي 

للدرجات
3 7 8

3
6 صة

رقم الح

المرحلة الثالثة 
تطبیق 

الثاني من القسم
العلاج
تقویة الأنا 

2 4 6 2 7
1 2 6 1 8
1 1 7 1 9
1 3 6 1 10
1 0 6 1 11

1.5 2.83 6.5 1.5 المتوسط الحسابي 
للدرجات

0 1 2 1 12 صةرقم
الح

المرحلة الرابعة    
الإجراءات التتبعیة

2,20 4 5,87 4.39 ضاعرالأالمتوسط الحسابي العام لكل 
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:وتعلیقا على الجدول یلاحظ مایلي

إن المتوسط الحسابي الخاص بالدرجات انخفض منذ بدایة الحصص التشخیصیة  -1
درجات منخفضة 4وصولا إلى المرحلة  التتبعة بمعدل عام مثل 

الترابط بین الأعراض حیث مثل انخفاض درجات التذكر المرضي والكوابیس اللیلة -2
.لانخفاض اضطرابات النومأمرا داعما 

في القسم الأول للعلاج الرامي إلى التفریغ الانفعالي  بقیت النتائج على نفس الوتیرة -3
رغم ارتفاعھا فھي دلیل على  في آخر المرحلة وھذه النتائج الارتفاعوعادت إلى 

التفریغ الانفعالي كان یتبعھ مرحلة لأننشیط الصراعات والواقع الصدمي، إحیاء وت
قلق شدید وصراعات نفسیة داخلیة بفعل المقاومة النفسیة ،وحجم الطاقة السلبیة 

.المكبوتة 
تشكلت النقلة السریعة ، مع انتھاء المرحلة التفریغیة وبدایة مرحلة دعم الأنا وتقویتھ-4

لك راجع خصوصا اضطرابات النوم وذنحو انخفاض واضح للأعراض المرضیة
.لتي عقبت مرحلة تحریر الانفعالاتللراحة النفسیة ا

:وفي مایلي منحنى بیاني یظھر نتائج الجدول بشكل بیاني واضح 

3 3 4

3 3 3 4

7

3

2

1 1 1

0

0

منحنى بیاني یمثل نتائج شبكة الملاحظة 

الكوابیس اللیلة 

التذكر المرضي 

المخاوف  المرضیة 

اضطرابات النوم
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:وتعلیقا على المنحنى یلاحظ مایلي 

انخفاضا طفیفا إلى غایة الحصة الخامسة ،وكانت ھذه الحصة المخصصة -1
د الصدمة ، وھذا تزاید أعراض قلق مابعللتفریغ الانفعالي ،غیر أننا نلاحظ  

تعقبھ مرحلة قلق شدید وصراعات نفسیة یعود لطبیعة  التفریغ الانفعالي الذي 
.داخلیة بفعل إعادة معایشة الحدث الصدمي

بعد الحصة الخامسة بدأت مرحلة تقویة الأنا حیث نلاحظ أن الأعراض -2
یة العلاجیة  وھذه انخفضت الى مستویات أدنى من تلك المسجلة أول العمل

،ثم نلاحظ سادسةالحصة الماعداخفاض تدریجي نالمستویات بقیت في ا
ثارتفاع في التذكر المرضي والكوابیس اللیلیة ،وھذا یعود لطبیعة الحصة حی

ؤل عمیقة حول ذاتھا وكل كانت حصة جعلت المفحوصة تدخل في عملیة تسا
).الشعور بالذنب . (مشاكلھا الذاتیة

أن أعراض اضطرابات النوم انخفضت  إلى الملاحظ من قراءة الجدولالأمر -3
التنظیم :أدنى مستویاتھا منذ الحصة السادسة  وھذا بفضل استخدام كل من 

التنفسي  ،والتفریغ الانفعالي الذي ساھم في تحریر الطاقات والذكریات التي 
.كانت تؤرق نوم المفحوصة 

أن أعراض اضطرابات النوم ول والأمر الملاحظ من خلال قراءة الجد-4
انخفضت منذ الحصة السادسة  ،وھذا بفضل تمارین التنظیم التنفسي قبل وكذلك 

نتیجة للتخفیف عبر التفریغ الانفعالي التي تساھم في تحریر الطاقات السلبیة التي 
.تؤرق نوم الفرد

:عرض نتائج الإختبار النفسي :ثانیا 
للتأكد من النتائج المحصلة عبر تطبیق العلاج النفسي التدعیمي ،استخدمت الباحثة اختبار 

:PLCSversion stress de l’échelle de Stress Post-Traumatique وھو
مقیاس یقیم أعراض حالة قلق  ما بعد الصدمة حسب الأعراض المصنفة في الدلیل 

فقرة  ویعتمد على سلم لیكارت 17اس على یحوي المقیDSM4التشخیصي الأمریكي
.متكون من خمس احتمالات للإجابة 

،أتت )التتبع العلاجيقبل العلاج ،بعده ،أثناء(الثلاثة بعد تمریر الإختبارت في الفترات
:النتائج على الشكل الآتي 
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:في السیر العلاجي ةنتائج الاختبارات النفسییظھر 71رقم  جدول

نتائج الاختبار في بدایة 
العلاج 

نتائج الاختبار في نھایة 
العلاج

نتائج الاختبار في الحصة 
التتبعیة  للعلاج

453428

الشدید قبل تطبیق العلاج قلق مابعد الصدمة انتقل من یلاحظ أن ومن خلال الجدول 
النفسي  التدعیمي إلى المتوسط بعد تطبیق العلاج 

)2أنظر الملحق (17من خلال فقراتھ الاختباروفي مایلي تفصیل أكثر حول 

:یة والدرجات أثناء الحصة التتبعیة حیث تم وضع الدرجات القبلیة والبعد
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:وتعلیقا على نتائج الإختبار النفسي یلاحظ مایلي 

تغیر سمة القلق من الشدید إلى المتوسط -1
، بین التمریر القبلي والبعدي13-11-10-8-7-6-5-3-1:الفقراتانخفاض درجة -2

لتذكر وتتعلق هذه الفقرات  في مجملها بقیاس الأعراض المرضیة المتمثلة في ا
والأعراض الجسدیة ،الخاصة باضطراب قلق مابعد ،المرضي ،والأعراض التجنبیة

.الصدمة 

ریر القبلي والبعدي بین التم17-16- 15-14-12-9-4-2:تباث درجة الفقرات -3
وهذا الثبات یعزى إلى أن ،نب العلائقي  والتفاعليفي مجملها تتعلق بالجاوهي فقرات 

هذا الجانب یحتاج إلى مدة من الزمن لتقبل التغیر على السلوك خصوصا أن هذا 
.الجانب لا یتعلق فقط بالفرد بل بمحیطه أیضا 

ونصف ،انخفضت الدرجات كلها بصفة خلال التمریر التتبعي الذي أتى بعد مدة شهر -4
كبیرة مقارنة بنتائج التمریر البعدي ،وهذا یعود لطبیعة السلوكات المتعلمة عبر العلاج 

النفسي التدعیمي،والتي تحتاج إلى مدة زمنیة لتثبیت هذه السلوكات الجدیدة على 
.مستوى المعاش النفسي للفرد ،ولتظهر على المستوى المعرفي والوجداني

ج النفسي التدعیمي كان له أثر بعدي على المفحوصة التي كسبت مكاسب العلا-5
.علاجیة جعلتها تحافظ على النتائج المحققة بل وتحسنا 
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:مناقشة النتائج على ضوء الفرضیات:ثانیا 

النفسیین للخروج قاعدة أساسیة لمساعدة المرضى ل استخدام العلاج النفسي التدعیمي شكَ 
مرضي  ومن ضمن هذه الاضطرابات ذات بناءمن معاناتهم النفسیة المبنیة على تصورات 

،القلق المصاحب للصدمة النفسیة ،وقد عملت هذه الدراسة على محاولة اثبات فعالیة 
بعد الصدمة النفسیة المتربة ماالنفسي التدعیمي على أفراد یعانون من قلق العلاجاستخدام

التعرض لأحداث إرهابیة  أثناء العشریة السوداء ،واستخدمت الدراسة المنهج العیادي عن
.القائم على دراسة الحالات العیادیة ،والتعمق في تحلیل الأعراض والتاریخ النفسي للفرد

نجاعة العلاج ولأن لإثباتلقیاس قلق ما بعد الصدمة،لجعله محكا كما استخدم رائز نفسي
ن نقطة محوریة في البحث عملت الباحثة على محاولة التأكد من نجاعة عامل الزمن كا

أن تجاوز عمر الاضطراب عشرین بعد الصدمة ،بعد العلاج التدعیمي على أعراض قلق ما
لأن عامل الزمن والتقادم  لم یكن مؤثرا أبدا في تغیر الأعراض بل سبب دوما تدهورا ،سنة

احب للصدمة النفسیة بقي دون استیفاء جمیع مراحله اجتماعیا وعلائقیا جعل الحداد المص
آیت (وكلك دراسة ) 2011فرقاني(أثبتته كل من دراسة بعد مرور عقود من الزمن  وهذا ما

عبر فرض الفرضیات ،وحاولت الباحثة في هذه الدراسة تلمس میدان دراستها) 2001سعید 
:التالیة

في تخفیض حدة الأعراض الأثر الفعالسیكون لهاستخدام العلاج النفسي التدعیمي -
.بعد الصدمة النفسیةالخاصة بقلق ما

.التفریغ الانفعالي یساعد على تحریر المشاعر المكبوتة  أثناء الحدث الصدمي-

تخفیف أعراض إلىتقویة الأنا من خلال استخدام تقنیات العلاج النفسي التدعیمي یؤدي -
.بعد الصدمةقلق ما
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للجدول العیاديسنة،والتي قدمت أعراضا تستجیب59البالغة من العمر )ش(المفحوصةفإن 
،كالقلق المتواصل المترتب عن التذكر المرضي في شكل بعد الصدمة النفسیةقلق ماب

بعد تعرضها إصابتها، وأتت الكوابیس اللیلیة ،واضطرابات النوم ،وآلام القولون والرأس 
من هتم ذكر لصدمتین عنیفتین على ید جماعة إرهابیة أثناء العشریة السوداء ،وبحسب ما

لاخلال نتائج الدراسة الاستطلاعیة فإن الحالة لم تستفد من أي تدخل علاجي لا نفسي و
.یساعد على التأكد من فرضیات الباحثة الأساسیة دوائي وهذا ما

فرضیة تققحالملاحظة والإختبارات النفسیة تلنتائج شبكةومن خلال ما سبق من عرض 
له الأثر الفعال على ام العلاج النفسي التدعیمي  استخد:البحث الرئیسیة والمتمثلة في 

وفي مایلي .بعد الصدمة النفسیةالأقل في تخفیض حدة الأعراض الخاصة بقلق ما
:تفصیل سیرورة تحقق الفرضیة الرئیسیة 

أن التفریغ النفسي والتي كانت قد فرضت الأولىالفرضیة  الفرعیة صحة تأكدت:أولا 
وأتى تحقق  الفرضیة عبر السیرورة العلاجیة یساعد على تحریر المشاعر المكبوتة

: الآتیة

العملیة العلاجیة كان التفریغ النفسي هو العامل المساعد على تحریر كل الطاقات في بدایة
نذ الصدمة النفسیة ،وقد أثبتت نتائج خفة الأعراض الخاصة بقلق مابعد السلبیة المخزنة م

)سالمي،دس(الصدمة صحة هذه الفرضیة ،ووافقت هذه النتیجة دراسة 

عملت بدایة على الاعتراف بالفرد المصدوم كضحیة ،فالاعتراف بالحالة هذه الجلسات 
من طرف للعلاجیسهل  الحصول على أكبر قدر من الدافعیة المرضي ضمن اطارها

م دعائم هالتفریغ الانفعالي الذي شكل أحد أإلىالمفحوص،وانتقلت العملیة العلاجیة بعدها 
العملیة العلاجیة ،حیث تم حث المفحوصة أن تتحدث عن المشهد الخاص بالتعرض للعنف 

ذه التجربة هفكك الجسد في حالة الموت ،وت تبالقدرة على تحمل هواما،ویتعلق الأمر هنا
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،وفیما یخص الحالة )سالمي،دس(ةوافقته دراسذا ماهو تهدف الوصول إلى التحریر اللفظي
موضوع الدراسة فتحریر شحنات الأحداث الصدمیة ساعدها على القیام بالعملیات النفسیة 

.ا فجزءاالخاصة بالارصان مما جعل الشرخ الموجود في الذاكرة یتشكل جزء

و مع تعزیز الدعم النفسي وتفعیله بدأت الصورة العامة للوضع تتركب شیئا فشیئا في 
والتي تعد ة وآثارها من موت الزوج مللصدتصورات الحالة مما سهل على عملیة التقبل
دراسة (و) SARP،2000(دراسة كل من آخر مراحل الحداد النفسي  وهذا مما أكدته 

) .2011فرقاني 

زة التفریغ الانفعالي أثناء العلاج النفسي التدعیمي ،هو الشكل الظاهر لعملیة علاجیة مركو 
ینوع تقنیاته ویعرف زمن الحاجة إلیها  فهناك وقت و یستخدم خلالها المعالج فطنته 

للصمت وآخر لإعادة التشكیل ووقت ثالث للتلخیص ووقت مرحلي للبناء الذاتي

تقویة الأنا من خلال استخدام تقنیات :ضیة الثانیة المتمثلة في أما فیما یخص الفر :ثانیا 
فقد تم إثبات بعد الصدمةالعلاج النفسي التدعیمي یؤدي إلى تخفیف أعراض قلق ما

:صحتها عبر السیرورة العلاجیة التالیة 

استهدف الأنا لأنه وبحسب دراسة الذي ، للبناءثانیةمرحلةمرحلة التفریغ حیث عقبت 
فإن دعم الأنا یمثل أحد أهم أهداف ) PERROT,2006(وبحسب ) 2011لعوامن ،(

العلاج النفسي التدعیمي ، لهذا عقبت مرحلة التفریغ النفسي  مرحلة البناء عبر تقویة الأنا  
وبالتالي إكساب المفحوصة أنا قوي یستطیع الحفاظ على التوازن النفسي والقدرة على حل 

المرحلة تمكنت المفحوصة من مواجهة ذاتها مع هوالخارجیة،وفي هذالصراعات الداخلیة 
ن صراعات تم كبتها على ساحة الشعور منذ زمن الطفولة المتوسطة ،ومما لاشك فیه أ

تكون بمثابة نقطة تثبیت في البنیة النفسیة للفرد ،مما یجعلها أول الخبرات المؤلمة السابقة 
.فیها التعرضات الصدمیةماقة بالنكوص أثناء الصراعات اللاحمكامن 



91

للبحث والتي وضعت لإثبات أن العمل على تقویة الثانیةتحققت الفرضیة الفرعیة وبهذا 
، یساعد في تخفیف أعراض قلق مابعد الصدمةالأنا من خلال تقنیات العلاج التدعیمي

النتائج استخدام تقنیات مثل تعلیم توكید الذات وإعادة بناء هومما ساعد على تحقیق هذ
نرجسیة المفحوصة وهذه النتیجة دعمتها نتائج الاختبار النفسي الممرر لثلاث مرات أما 

).2011لعوامن،(ودراسة ) 2014طاجین،(نظریا فدعمتها نتائج كل من دراسة 

استخدام عامة التي نصت على أن وبتحقیق الفرضیتین الجزئیتین  ،تكون تحققت الفرضیة ال
وهذا ماتم التأكد قلق مابعد الصدمةتقنیات العلاج التدعیمي یساعد على تخفیف أعراض 

فض بمعدل خبعد الصدمة والذي انقلق ماأعراضمنه عبر نتائج الاختبار النفسي لقیاس 
للنتائج یمكن ومن خلال التحلیل العام ،إلى متوسطةشدیدة من أربع درجات لتكون النسبة

أن نستخلص تحقق جمیع فرضیات البحث والتي أثبتت نجاعة العلاج النفسي التدعیمي في 
ارهابي أثناء العشریة تخفیف أعراض قلق مابعد الصدمة بالنسبة للأفراد الذي تعرضوا لعنف

ظهر من خلال تجاوزت مدة إصابتهم عقدین من الزمن ،وهذا التخفیف السوداء والذي 
العیادیة أثناء الحصص العلاجیة ومن خلال قیاس مدى تواجد الأعراض المرضیة الملاحظة

.،ومن خلال تفریغ نتائج الاختبار النفسي والتي سجلت انخفاضا في نهایة العلاج 
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:الخاتمة
سمعها من طرف ضحایا نمن أكثر العبارات التي "ن سنة مرت ،فقط اللسان یقولهاعشرو"

العبارة بسیطة  في تركیبها ،فترة العشریة السوداء في الجزائرحین یتحدثون عن الإرهاب
وله هثقل الوصف الذي تعجز عنه الكلمات لمدىضخمة في معانیها ،فمن جهة تظهر

هذه العبارة ،في الواقع النفسي للفردیسبق له الحصول ولأنه لم ،في الوعيإدماجهولعدم 
الفكر عن عد الزمان لأنه لازال متوقفا في لحظة ما ومازال یحس إعاقةمدىأیضا تظهر

.بالزمن یتباطأ التقدم 

هو المتثاقلهذه العبارة تعطي انطباعا أن الباب الوحید لولوج ذلك الزمن ،من جهة ثانیة
وحدها أن تسعف هذا الزمن أو تصلح عقارب بإمكانهاعبر اللسان ،عبر الكلمات التي 

.الإرهابتوقفة مند هجمة ید ساعة الفرد الم

الكلمات ذاتها التي انعدمت أثناء الصدم بقیت في سرادیب الذات تنتظر فرصة لتخرج لساحة 
یتم عبر العلاج النفسي التدعیمي ،الذي تكمن قوته ذا ماهو ،مقاومةوأدون تجنب الإدراك

عبر فهم المریض في كل سیاقاته التاریخیة والنفسیة وحتى الجغرافیة ، لان هذا الفهم یتیح 
الضعف والعمل على حتواءإقدرة المعالج على دى ریض،ومممدى ضعف ال:بأمرین الإلمام
.تقویته

بعد الصدمة النفسیة ،وهو اضطراب قلق مافي الجانب المقابل یتمثل هذا الضعف في 
هاالعیادي عدة اضطرابات أخرى منهیحوي ضمن جدولالإنسانیةللذات كاضطراب مفك

ذا القلق نتیجة هاضطرابات النوم ،والمخاوف المرضیة ،والقلق الحاد،فكیف بنا إن كان 
الیوم في قرى إلىتزال آثارها قابعة والتي لا،الجرائم التي عرفتها الجزائرلأبشعالتعرض 

مثل الرمكة بغلیزان ،وسیدي موسى وبن طلحة بالعاصمة حیث لازالت عیون القاطنین 
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على صور للأحباب ملقاة وقد نحرت قربانا لآلهة شاهدة وشاخصة منذ عقدین من الزمن
فراد ن أشهد عدة إصلاحات ساهمت في عودة الأمن والثقة بیومع أن الوضع ،الإرهاب

تبقى خلف الغرف المغلقة شریحة كبیرة من الضحایا تعاني من الآثار الشعب  الواحد، ف
بعد تلك المدامع حررم للذات ،لم تُ قم بعد مأت، حیث لم یُ الإرهابیةالنفسیة والجسدیة للهجمات 

شة من فظاعة صور الإلغاء الوجودي،هذه المدامع المخبأة بإحكام هالتي كبتتها على حین د
التي تضرب مناطق  أخرى من العالم، الإرهابیةحتى توقظها مشاهد الجرائم تفتأ تنام  ما

من الألمتم تناسیه ویستیقظ أبطال الكوابیس اللیلیة لیعیدوا تمثیل مشاهد فتعید للفكر كلما
...جدید ،فیبعث وحش قلق مابعد الصدمة من جدید

الأرواح بعد أن تم إنقاذلهذا تظل مهمة التكفل النفسي بالجرح النفسي مقدسة تعمل على 
.الأجسادإنقاذ

سة للمیدان المدروس توصلت لاقتراح بعض التوصیاتار ومن خلال مقاربة الد

عبر عدة أعمال توعویة من الإرهابیةالعمل على الاعتراف الجمعي بضحایا الجرائم .1
ضمنها تنصیب تذكارات تحمل أسماء الضحایا ،حتى لا یتم تناسي فئة كبیرة من 

.المجتمع 
إقامة جلسات علاج جماعي على مستوى كل مناطق التراب الوطني .2
تكوین دفعات خاصة في علم النفس الصدمات النفسیة والحروب.3
حایا وإدماجهم بشكل كامل في المجتمع تفعیل دور المجتمع المدني لمساعدة فئة الض.4
تشجیع الأعمال الفنیة والأدبیة الرامیة إلى الحفاظ على الذاكرة الجماعیة للجزائریین.5
توعیة العاملین في الصحة الجواریة للإستفسار عن تاریخ مرضاهم المتعلق بفترة .6

العشریة السوداء 
مي في اضطراب قلق مابعد تشجیع الفضاءات العلمیة والأكادیمیة على البحث العل.7

الى غیر ذلك من الحوادث ...الصدمة وكیفیة الوقایة منه في ظل الحروب ،والزلازل 
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.توعیة الجیل الجدید بمخاطر التطرف ،حتى لا تتكرر المأساة.8
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في التخفیف من العلاج النفسي التدعیميتھدف دراستنا لبحث مدى نجاعة استخدام :ملخص
.بعد مرور عشرین سنة على الحادث الصدميأعراض قلق ما بعد الصدمة النفسیة،

التي عینة الدراسةالعیادیة، من والملاحظة بالفحص النفسي ولتحقیق ھذا الھدف، تم الاقتراب، 
من ھذه العینة، تم اختیار حالة رئیسیة . لعنف أثناء العشریة السوداءنساء تعرضن ل10تمثلت في 

منذ تعرضھا للحادث الصدمي، مما العلاج ھذه الحالة لم تستفد من . لتكون موضوع الدراسة
.فضلھا عند اختیار العینة لبحث الفرضیة المذكورة آنفا

وقد أثبتت نتائج . الحالة للعلاجحصة علاجیة، استجابت 15وبعد القیام بتدخل علاجي متكون من 
الإختبار النفسي نجاعة العلاج النفسي التدعیمي في التخفیف من أعراض قلق ما بعد الصدمة 

.النفسیة
.قلق، صدمة، تفریغ، علاج، دعم، عنف، مخاوف: الكلمات المفتاحیة

Résumé :L’objectif de notre étude est d’évaluer le degré d’efficacité
de la psychothérapie de soutien afin d’amoindrir les symptômes du
stress post-traumatique et ceci 20 ans après l’événement
traumatique.
Pour atteindre ce but, nous nous sommes approchés, par l’examen
psychologique et l’observation clinique, d’un échantillon d’étude
composé de 10 femmes ayant subi des violences durant la
Décennie noire.
De cet échantillon, nous avons sélectionné un cas principal et ceci
comme sujet d’étude.
Ce cas n’a jamais bénéficié de traitement depuis l’événement
traumatique; ce qui l’a favorisé pour l’analyse de l’hypothèse citée
en haut.
Après une série de 15 séances thérapeutiques, le cas a été réceptif
au traitement et les indicateurs des tests psychologiques montrent
un amoindrissement des symptômes de l’angoisse post-
traumatique.
Mots-clés: Stress, Trauma, Debriefing, Thérapie, Soutien, Violence,
Phobies

Abstract:The aim of our study is to evaluate the degree of support
psychotherapy's effectiveness to weaken the symptoms of post-
traumatic stress and this, 20 years after the trauma.
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To achieve this goal, we approached by psychological examination
and clinic observation, a study sample consisting of 10 women who
have suffered violence during the bloody “Black Decade”.
From this sample, we selected a main case as a subject study.
This case has never received a treatment for the trauma; which has
favored her chances for the analysis of the above mentioned
hypothesis.
After a series of 15 therapeutic sessions, the case was receptive to
treatment and psychological tests indicators showed a weakening
tendency in the symptoms of the post-traumatic disorder.
Keywords: Stress, Trauma, Debriefing, Therapy, Support, Violence,
Phobia


