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الشكر والتقدير  

أشكر االله عز وجل الذي وفقني لإتمام  

 هذا العمل.

الدكتورة المشرفة الأستاذة جعفر صباح شكرا على صبرك و ما قدمته لي 

 طيلة المشوار أتشرف كونك المشرفة على عملي.

 الدكتورة أوشريف يسرى جامعة قسنطينة.

 والدكتور محمد لخضر حرز االله جامعة بسكرة.

 الدكتورة أوشريف أميرة جامعة قسنطينة.

 الدكتورة خالدي بجامعة قسنطينة.

 وكل من ساهم في هذا العمل من قريب أو بعيد
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 لإهداءا
بسم االله الرحمان الرحيم و الصلاة و السلام على حبيبنا محمد صلى االله عليه و سلم وعلى آله و صحبه و من تبعه بإحسان 

 إلى يوم الدين.

من أي أبواب الثناء أبدأ، و بأِي أبيات القصيد أعبر و عن أي لمسة من جود كفيكما لمكرمات ما علمتُماني و    

 زرعتموه في روحي أحدث، أنتما كسحابة مِعطاءة سقت الأرض فاخضرت و أينعت بجود االله وأثمرت كنتما.
   والحمد الله ومازلتما كالنخلة الشامخة تعطيان بلا حدود، إلى من لن يمل القلب ولا اللسان على الدعاء لهما  طيلة 

العمر عهدا مني فأنتما من زرع فينا الوفاء والإخلاص إلى أمي الحنونة الصبورة المرأة القدوة التي لطالما حاكت سعادتي بخيوط 
منسوجة من قلبها حفظك االله و رعاك و جعلك سيدة من سيدات الجنة، إلى رمز الصبر و التحمل أبي من أفنى عمره بأتم ما 

للكلمة من معنى لأجلنا سعى و شقي لننعم، إلى من لم يبخل علي بشيء و علمني كيف أرتقي في سلم الحياة بصبر و ثبات 
حفظك االله و رعاك و جعلك سيدا من أسياد الجنة ،ها أنا أسعى يا قرتا عيني في طريقي إلى تحقيق حلمي إلى إثبات نفسي و 

 وجودي ولكما بعد االله كل الفضل أمي أوشريف دليلة و أبي أوشريف مراد كم أفتخر كونكما والداي.
 إلى رفيق دربي إلى من شاركني لحظات التعب و الفرح إلى مأمني و مسكن قلبي إلى من حباني االله بوجوده زوجي عبد المجيد 

 مشاكره.
 

إلى من حبهم يجري في عروقي إلى نبض قلبي و قدوتي في هذه الحياة بكل فخر وإعتزازٍ بهن  أخواتي اللاتي لا دنيا تقارن        
بهن و لا وطن يغني عنهن فالعالم يحتاج قلوبا كطهر قلوبهن إلى الرائعة الحنونة المعطاءة الدكتورة أوشريف يسرى ، إلى الرائعة 

 القوية الثابتة ذات القلب العطوف الدكتورة أوشريف أميرة ، إلى الصغيرة المتألقة ذات القلب الطاهر أنفال.
  وإلى هبة الرحمان لنا من نحمد االله على وجوده أخي وحيدي و صديقي  و قرة عيني و سندي هيثم صلاح الدين    

 أوشريف.
 إلى أحباب قلبي الأميرة توبة رتيل، نبض الفؤاد محمد تميم، والبطل الصغير جاد عبد المهيمن.   

 إلى محمد وسيم مختاري.

 والدكتور محمد لخضر حرز االله.
إلى زميلاتي و زملائي في إلى صديقاتي وسام بوعبلو ،رفيدة سويسي، أخلف ياسمين ،وهاجر بوغرارا، حديد مبروكه. 

كل مشواري الجامعي. 
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 :ملخص الدراسة

  .وسهدفت هذه الدراسة إلى معرفة  اضطراب ضغط ما بعد الصدمة لدى المصابین بفیر

 اللذین تعرضوا للإستشفاء الطبي باعتبار هذا الأخیر یشكل صدمة بالنسبة للمصابین 19كوفید 

        وغیرهم، بحیث یجدون صعوبة في تقبله وتخطي أثاره والتعایش معه في فترة إحتضان المرض 

 للإستشفاء ا ما نركز علیه نحن في دراستنا هذه الحالات التي خلال فترة الاحتضان تعرضوةو خاص

تخلف هذه التجربة اضطرابات نفسیة تخل بالتوازن النفسي للمصابین والتي یمكن أن إذ الطبي ، 

 . تتطور إلى اضطراب الضغط ما بعد الصدمة

 من حالتین من بین ملایین الحالات حول العالم ةولتحقیق أهداف الدراسة اخترت عینة متكون

 من تدابیر ةاللذین أصیبوا و تعرضوا للإستشفاء الطبي ، وهي عینة مقصوده  لما فرضته علینا الجائح

 ).وقائیة (من حجر و إجراءات وقائیة

وقد اعتمدنا في ذلك على المنهج الاكلینیكي المتمركز حول الملاحظة والمقابلة العیادیة 

) ، وذلك من اجل التأكد 1980ومقیاس اضطراب كرب ما بعد الصدمة ل دافیدسون  النصف الموجهة

 : التالیة من صحة الفرضیات

 .مجرد معرفة الحالة أنها مصابة بالفیروس یسبب صدمة نفسیة لها .1

بعد الإصابة و الاستشفاء هناك تبعات نفسیة یعیشها المصاب بینها اضطراب ما بعد   .2

 ة.الصدم

وقد أسفرت نتائج الدراسة الحالیة بعد عرضها وتحلیلها على ضوء الفرضیات والجانب النظري 

 :الدراسات المتعلقة بالموضوع على ما یلي وبعض

یعاني المصاب بفایرس كورونا الذي تعرض للإستشفاء الطبي من اضطراب الضغط ما بعد  -

لتناذرات الثلاثة وهي التكرار والتجنب و التناذر العصبي الإعاشي،  االصدمة والذي ترجم من خلال
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وذلك نتیجة المعانات النفسیة جراء الصدمة المعرض لها مما یؤثر بدوره على الحیاة الفردیة 

 .والاجتماعیة للمصاب

 

Résumé de l'étude en français : 
        Cette étude vise à connaître le PTSD chez les personnes infectées par le virus Covid 

19 qui ont été exposées à une hospitalisation médicale, car cette dernière constitue un 

traumatisme pour les blessés et les autres, de sorte qu'ils ont du mal à l'accepter, dans la 

période d'incubation de la maladie, en particulier c'est sur quoi nous nous concentrons dans 

notre étude,cela signifie les gens qu'il on été soumis à une hospitalisation médicale, et cette 

expérience a laissé des séquelles psychologiques qui perturbent l'équilibre psychologique 

des malades, C'est ce qui peut naître un PTSD. 

       Pour atteindre les objectifs de l'étude, j'ai choisi deux cas parmi les millions de cas 

dans le monde qui ont été infectés par le virus et soumis à une hospitalisation médicale, 

c'est un échantillon destiné en raison des mesures préventives qui nous sont imposées par 

le gouvernement a cause de la pandémie (en termes  de mesures préventives). 

       Nous nous sommes appuyés sur l'approche clinique centrée sur l'observation et 

l'entretien clinique semi-dirigé. Et l'échelle de stress post-traumatique de Davidson (1980), 

afin de vérifier la validité des hypothèses suivant : 

- Une fois que le cas découvre qu'elle est infectée par le virus, cela lui cause un 

traumatisme psychologique 2- Après l'infection par le virus et l'hospitalisation, il y a des 

conséquences psychologiques que le patient éprouve, y compris le trouble de stress post-

traumatique Les résultats de la présente étude, après avoir été présentés et analysés , du 

côté théorique, et de quelques Études liées au sujet sur les points suivants. 

 - Le patient atteint du Corona virus qui ont été hospitalisé souffre d'un trouble de stress 

post-traumatique, qui s'est traduit par Les trois syndromes, à savoir la récidive, l'évitement 

et le syndrome de subsistance neurologique, résultent d'une souffrance psychologique 

résultant du traumatisme auquel elle est exposée, qui à son tour affecte la vie individuelle 

et sociale du patient. 
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مقدمة  
 الدراسة
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نحن نعایش الآن أول صدمة نفسیه جماعیة عالمیة لم یشهد العالم مثیلا لها منذ مقدمة :

عقود طویلة، ولعلها الأولى من نوعها منذ الحرب العالمیة الثانیة، حیث لم نتعرض لصدمة بهذه 

 الشدة.

لقد تجاوزت أعداد الوفیات جراء جائحة  كورونا ملیوني حالة  ، ولا تزال تُسجل إرتفاع بأعداد 

هائلة یومیا. فأثرت على الاقتصاد العالمي، وشبكات العلاقات الدولیة و الاجتماعیة بین الأفراد من 

حیث  مظاهر حیاتهم الیومیة و كذلك صحتهم النفسیة وربما لا یتبادر إلى الذهن، عند التفكیر في 

جائحة كورونا، حالة "الصدمة النفسیة"، وذلك لأن كل التركیز كان على أبعاد الجائحة الاقتصادیة 

والسیاسیة والبیئیة والعلمیة. وحتى عند مناقشة التداعیات النفسیة للوباء، سُلطت الأضواء على 

اضطرابات معینة  كالإكتئاب والقلق والضغوط النفسیة، ولم تشغل الصدمة النفسیة إلا حیزا ضئیلا من 

 النقاشات الإعلامیة في أول الجائحة.

غیر أن الصدمة النفسیة أكثر عمقا مما یتصور الكثیرون، فهي لیست مجرد مرادف للتجارب 

التي تسبب ضغوطا نفسیة شدیدة، ولا تنتج دائما عن الحوادث المروعة التي تستغرق فترة وجیزة. 

وتختلف الصدمة النفسیة عن اضطراب ما بعد الصدمة ما یمیزه تكرار ذكریات متكررة للحادث 

 أشهر من الحدث و الأحداث 6الصدمي و تتكرر هذه الأخیرة لأكثر من شهر و تبدأ في غضون 

التي تهدد بالموت أو الإصابات الخطیرة ممكن أن تشكل ضائقة شدیدة و طویلة الأمد وتتجنب الحالة 

كل ما یذكرها بالحادث قد لا یختفي إضطراب ما بعد الصدمة المزمن لكن في كثیر من الأحیان 

 یصبح أقل شدة مع مرور الوقت حتى دون علاج.

 فقد الكثیرون أقرب الناس إلیهم، ولا شك أن الموت قد یسبب صدمة نفسیة لأي ةجراء الجائح

شخص في أي مكان، وقد رأى البعض أحباءهم تتدهور صحتهم سریعا أمام أعینهم ولفظوا أنفاسهم 
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 یبني فكرة مسبقة على ما covid 19الأخیرة في غضون أیام ،هذا ما جعل اي مصاب ب  فیروس 

ستؤول إلیه حالته وما زاد الأمر سواً  أن التحدث إلى المرضى والاقتراب منهم قبل الوفاة كان عسیرا 

بسبب القیود على الزیارات في المستشفیات، وحتى طقوس العزاء والمواساة لم تعد كما كانت، بسبب 

قیود التباعد الاجتماعي. 
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 العام الإطار 
 للدراسة
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  / إشكالیة الدراسة:1

إن أثر الإصابات العضویة یختلف من فرد لآخر، فمن الناس من یتخطى تلك المصاعب، أي 

یتكیف معها ومنهم من یعجز عن تخطیها ، فیشعر بدرجة من القصور و الخوف و القلق و الغضب،  

  الذي تعرض للإستشفاء الطبي.19)، و كذلك الحال مع مریض كوفید 136، ص 1987( أبو زید، 

وهذا ما نجده عند تعرض الفرد لصدمة معینة والتي یعرفها إبراهیم عبد الستار بأنها: "حدث 

فجائي وغیر متوقع ویتسم بالحدة ویفجر الكیان الإنساني ویهدد راحته حیث لا یسیطر على وسائل 

  ).75،ص 1998الدفاع المختلفة التي تمكن الفرد من التكیف معها .( عبد الستار،

وتؤدي الصدمة إلى نشأة خوف عمیق وعجز لما خلفته من معاناة وصعوبات جمة في التكیف 

وحتى فى الشخصیة وتصاعد مشاعر التوتر والقلق والاكتئاب والعزلة والتي أكد الباحثون على أنها 

ردود فعل أفعال جد طبیعیة حول تلك الصدمة وفي حال استمرت لفترة زمنیة تجاوزت الشهر أو كانت 

حدتها مطلقة بدرجة ملحوظة فإننا هنا في صدد الحدیث عن أحد أخطر الآثار التى تخلفها الصدمة 

النفسیة وهو اضطراب الضغط ما بعد الصدمة والذي یعرف على أنه مرض نفسي یحدث عندما 

یتعرض الفرد لصدمة تتخطى حدود التجربة والقدرة الإنسانیة على التحمل والمواجهة إذ ویتمیز ببعض 

 ).256،ص2008السلوكات الظاهرة التي یمكن تفسیرها . (غریب،

 كما وتشیر الدراسات إلى أن الإفراد المصابین باضطرابات  ما بعد الضغوط الصدمیة یعانون

 في مجالات عدیدة من حیاتهم الشخصیة وفي علاقاتهم بالآخرین حیث أشارت دراسة ( سرنیك 

) أن اضطرابات الضغط ما بعد الصدمیة تمزق قدرة الفرد فى مواجهة متطلبات أهداف الحیاة 1987

والعمل وكذلك العائلة والنمو الشخصي وأن هذا الاضطراب مكلف اقتصادیا للفرد والمجتمع ،وذلك 
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). فالخوف بدوره 15-16،ص ص 1999بسبب تعطل أو ضعف قدرة الفرد على العمل. (الأغبر،

یؤدي إلى استثارة غریزة حب البقاء لدى الإنسان، التي تصبح الفكرة المتحكمة، ویتراجع صوت العقل 

والقدرة على التفكیر المتزن فقد أصبح الحدیث عن الأزمة التي سببها وباء فیروس كورونا هو الشغل 

الشاغل للشبكات التلیفزیونیة والتعلیقات الصحفیة و وسائل التواصل الاجتماعي بحیث أنها أصبحت 

القضیة الأولى التي یتابعها الرأي العام في كل دول العالم تقریباً یوما بیوم وساعة بساعة، وظهرت 

تحلیلات وآراء عن الآثار التي سوف یخلفها هذا الوباء، لكن ما لاحظه العام و الخاص في بدایة هذه 

من أهم الجوانب التي كان الذي لست الوحیدة التي تعتبره الجائحة إهمال هذه الوسائل للجانب النفسي 

ینبغي التطرق لها جنبا بجنب مع الجانب العضوي، ففي المقام الأول أن هذا الوباء حطم العالم 

الداخلي الخاص بملایین البشر، وفتك بأحلامهم وأفقدهم توازنهم فمن طلاب الجامعات الذین كانوا 

ینتظرون بشغف تخرجهم لیبدؤوا رحلة البحث عن عمل ومعه حیاة جدیدة لهم. وهناك ملایین من 

العمال والموظفین في مجالات السیاحة وشركات الطیران والمحال التجاریة و دون أن نغفل عن 

أصحاب الدخل الیومي و الأعمال الحرة البسیطة (تجارة الشارع ) وغیرهم من الذین توقفت وظائفهم 

 لما فرض من إجراءات الحجر، فضلاً عن صعوبة عزل المصابین أو المشتبه في إصابتهم.

 یعیش الفرد الیوم في حالة "خوف دائم" وأحیاناً "هلع"، وذلك بسبب الأخبار التي تحاصره طول

الوقت بشأن عدد الإصابات والوفیات، فیأتیه الشعور بأنه ربما یكون هو الضحیة القادمة لهذا الفیروس 

القاتل. یزید من حالة الخوف أنه یقي نفسه من عدو خفي وغیر متظور یتربص به في كل مكان وفي 

كل وقت. ولما كان الفیروس ینتقل أساساً بالمخالطة البشریة، فإن كل شخص آخر هو عدو محتمل 

 وناقل للمرض.

یؤدي هذا بالإنسان لیس فقط إلى الحیطة ولكن أحیاناً إلى الریبة والشك في كل الأشخاص 

الذین لا یعرفهم ویضطر للوجود في مكان واحد معهم كمحلات بیع المواد الغذائیة ،و عند إصابته 
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وخاصة إذا إستوجب وضعه الدخول للمستشفى لتلقي الرعایة اللازمة یعیش خلال هذه الفترة حالة 

 نفسیة تزداد تأزما كل ما تأزمة حالته العضویة لأنهما سِیَان وكل ما زاد خوفه كذلك.

 و خاصة 19تأسیسا على ما سبق نطرح في دراستنا هذه الإشكالیة التالیة: هل المصاب بكوفید       

 الذي تعرض للإستشفاء الطبي یعاني بعد خروجه من المستشفى من إضطراب ما بعد الصدمة؟.

 / الفرضیة العامة:2

 مابعد ضغطتؤدي الإصابة بفایرس كورونا و الخضوع للاستشفاء الطبي  إلى الإصابة باضطراب  

 ptsdالصدمة 

 / أهداف الدراسة :3

     تهدف  الدراسة الحالیة إلى الكشف عن أعراض  اضطراب  ضغط ما بعد الصدمه لدى الحالات 

 التي تعرضت للاستشفاء جراء الإصابة بفیروس كورونا 

 تحدید مصطلحات الدراسة: / 4

 الصدمة النفسیة: -1

 - اصطلاحا:1-1

الصدمة حدث خارجي فجائي وغیر متوقع یتسم بالحدة ویفجر الكیان الإنساني ویهدد حیاته بحیث لا 

.) 75)1998 تستطیع وسائل الدفاع المختلفة أن تمكن الفرد للتكیف معه .(عبد الستار،(

 - اضطراب الضغط ما بعد الصدمة :2

 -اصطلاحا:1- 2

) بأنه السمة الأساسیة في تطویر أعراض ممیزة بعد 1992عرفته منظمة الصحة العالمیة(      

بخبرة حدث صدمي أو أحداث خارج نطاق الخبرة الإنسانیة والتي تعد طبیعیة تتضمن هذه  المرور

 ).18.ص2008الأعراض مختلف الجوانب المزاجیة والمعرفیة. (حسن ،
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 - إجرائیا :2-2

مجموعة أعراض والخبرات السلبیة التي تلى تعرض الفرد لتجارب مهددة لحیاته تؤدي إلى 

معاناته انفعالیا یمیزه شعور التجنب المستمر لمثیرات المرتبطة بالصدمة ویصاحبه أفكار سلبیة 

 .و تحدد بالدرجة التي یتحصل علیها المفحوص بتطبیق مقیاس دافیدسونوالاكتئاب.

 - مرض كورونا:1 -3

فیروسات كورونا هي فصیلة كبیرة من الفیروسات التي قد تسبب المرض للحیوان والإنسان. 

ومن المعروف أن عددا من فیروسات كوررنا تسبب لدى البشر حالات عدوى الجهاز التنفسي التي 

تتراوح حدتها من نزلات البرد الشائعة إلى الأمراض الأشد وخامة مثل متلازمة الشرق الأوسط التنفسیة 

و المتلازمة التنفسیة الحادة الوخیسة (السارس). ویسبب فیروس كورونا المكتشف مؤخرا مرض فیروس 

 .19كورونا كوفیدـ 

 :19مرض كوفید – -  3-2

 هو مرض معدٍ یسببه فیروس كورونا المكتشف مؤخرا. ولم یكن هناك أي علم 19مرض كوفید - 

 بوجود هذا المرض المستجد من قبل اندلاع الفشیة في مدینة یوهان الصینیة في كانون الأول.

 الدراسات السابقة:/ 5

 : أولا: الدراسات الأجنبیة 

 " وآخرین:Famularo- دراسة فامیولارو " •1

استهدفت الدراسة التعرف على اضطراب ما بعد أحداث الصدمیة أي الولایات المتحدة أمریكیة 

) سنة كانت معاملة والدیهم 12—5) طفلا تراوحت أعمارهم بین (117واشتملت عینة الدراسة على (

لهم سیئة اذ سحبوا من الحضانة الأبویة، وأشارت نتائج الدراسة إلى أن اضطراب ما بعد أحداث 

الصدمیة قد تسببه عوامل یمكن تمییزها خلال السنة من عمر الطفل عند تعرضه لنقصان أي الوزن 
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) كغم، أو عند إصابته بالیرقان (أبوصفار) التقيء أو الإسهال أو الالتهابات أو 2.25لأقل من (

مشاكل أي النوم أو البكاء المستمر أو الاستمرار بقلة الوزن أو سرعة الهیجان أو الاهتیاج العصبي أو 

 ).12-13،ص ص 2013الضغط النفسي عند انتقاله من مكان إلى أخر.(حسین،

 ':Garabarino) "1991- دراسة جارابارینو (2

  استهدفت الدراسة التعرف على أثار حرب الخلیج على أطفال أي الكویت تضمنت عینة 

) سنة أي أحد أحیاء الكویت باستخدام 5-13 طفلا من الجنسین تراوحت أعمارهم بین (45البحث 

% من العینة بأنهم تعرضوا لصدمات نفسیة نتیجة مشاهدة أحداث العنف 62أسلوب المقابلة أقر 

% من العینة أنهم تعرضوا أحلام مزعجة ویعانون من الشعور بالخوف والبكاء مع 50والقتل كما ذكر 

 لصدمة الحرب يعدم الانتظام اي النوم. وكانت رسومهم معبرة عن اضطراباتهم النفسیة والتأثیر السلب

 علیهم.

 ثانیا: الدراسات العربیة:

 ):2007دراسة حبیب رشا ( -1

       درست الصدمة النفسیة لدى العراقین بعد الحرب وكان هدف الدراسة تحدید إمكانیة وجود فروق 

في اضطراب الضغط ما بعد الصدمة لدى الذكور والإناث ، إضافة إلى تحدید إمكانیة وجود فروق 

 100بین أعراض اضطراب الضغط ما بعد الصدمة حسب متغیر الأعراض عند عینة عدد أفرادها 

 سنة تم اختیارهم من العائلات التي كانت 20/50عراقي قد تعرضوا للحرب  تتراوح أعمارهم بین 

تطالب بالتوظیف في سوریا والحصول على بعض المساعدات مستخدمین في ذلك مقابلة غیر موجهة 

مع الاستناد  بمقیاس أعراض الضغط ما بعد الصدمة وقد كانت نتائج الدراسة أنه : توجد فروق ذات 

دلالة إحصائیة في متوسط درجات أعراض اضطراب الضغط ما بعد الصدمة حسب متغیر نوع 
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الأعراض لدى العراقیین بعد الحرب ولا توجد فروق ذات دلالة إحصائیة في متوسط درجات أعراض 

 متغیر الجنس لدى العراقیین بعد الحرب.

      ولا توجد فروق ذات دلالات إحصائیة في متوسط درجات أعراض اضطراب ضغط ما بعد 

 الصدمة حسب متغیر الجنس لدى العراقیین بعد الحرب.

 ):2004دراسة "محمد حسن" ( -2

        هدفت الدراسة لمعرفة اضطرابات ما بعد الضغوط الصدمیة ووزعت على ثلاثة فئات وهي: 

(أطفال، المراهقین، الكبار) وكانت دراسة مسحیة ركزت على تحدید طبیعة الضغوط الصدمیة وعلى 

السمات السریریة البارزة وقد توصلت الدراسة أن العینة كانت استعادة متكررة من الحدث الصدمي 

وكذلك وجود أحلام متكررة من الحدث حدوث وافتراضات بیئیة أو فكریة عن الحدث الإحساس بشعور 

الانحسار والغربة. كانت هذه الأعراض عند الكبار،أما الأطفال فقد أظهرت الأعراض أنهم یعانون من 

تعبیرات انفعالیة وقد أظهروا فقدان بعض مهاراتهم الخاصة بالتنمیط الاجتماعي مثل التبول اللیلي أما 

 سنة فقد أظهروا جانبا من العدو انیة والعنف والغضب والصداع والآلام 16—11أطفال من سن 

العدوانیة، وسوء  والإحساس بالخجل وسوء التكیف المدرسي، أما المراهقون فكان تحدي الأهل،

استخدام العقاقیر والمجازفة والتهور، وضعف المستوى الدراسي والرغبة العارمة فى الانتقام ما أظهروه. 

 ).23— 21ص  )،2002(جاسم،(

 ):1996دراسة " نایف الحمادي"( -3

        هدفت الدراسة لمعرفة التاریخ الأسري في تشخیص اضطراب ضغوط ما بعد الصدمة وتكونت 

) سنة، 45—16) مریض من العیادات الخارجیة في الكویت تراوحت أعمارهم من (100العینة من (

)  ومقیاس الاكلینكي ( P.P.C.Cأما المقاییس التي استخدمت هي هوبكنز للاكتئاب والقلق و(

C.A.P.S حالة من البالغین 31)  للاضطراب ما بعد الضغوط الصدمیة وأظهرت النتائج أن هناك 
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من العینة لدیهم تاریخ نفسي سابق لأمراض تمت معالجتهم منها في حیاتهم وكانت هذه الحالات 

) حالات وكان اضطراب 5) حالات والاكتئاب (6) حالة والقلق (20إدمان الكحول أو المخدرات (

 الشخصیة حالتین.

 التعلیق على الدراسات السابقة : ثالثا:

        قمنا فى هذا العنصر بمراجعة ما تمكننا من الحصول علیه من دراسات سابقة لها علاقة 

بموضوع الدراسة الحالیة، وقد كان الهدف من ذلك جمع أكبر قدر ممكن من المعلومات حول 

الدراسات التي تتناول موضوع دراستنا وقد تفاوتت هذه الدراسات في أهدافها وفرضیاتها وتساؤلاتها 

والأدوات المستخدمة وكذلك نتائجها وعلى الرغم من قلة دراسات في هذا الموضوع إلا أنه من خلال 

 الاطلاع وقراءة الدراسات السابقة اتضح أن: 

 - لا توجد أي دراسة من الدراسات السابقة تناولت متغیرات الدراسة الحالیة بصورة كاملة.   

 - اختلفت الدراسات السابقة مع الدراسة الحالیة في تطبیق أدوات الدراسة.

 - اختلفت الدراسات السابقة مع الدراسة الحالیة فى هدف الدراسة.

وقد تمت الاستفادة من الدراسات السابقة أن اثر اضطراب الضغط ما بعد الصدمة یختلف من 

 شخص لآخر حسب نوع الأعراض ولا دخل للمتغیر الزمني بذلك وأن الأفراد الذین كانوا عرضة 

للحروب و الكوارث الطبیعیة و الأوبئة یعانون من إضطراب الضغط ما بعد الصدمة. 
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إضطراب ضغط 
 ما بعد الصدمة 
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 :تمهید

إن الحیاة الإنسانیة عرضة دائما لتهدیدات المحیط الذي یتواجد فیه الإنسان، ومع الوقت           

یدرك الإنسان موضوعیة هذه التهدیدات وحقیقتها كما یدرك أن آمال نجاحه أكبر كثیرا من احتمال 

موته وبهذا تترسخ لدیه فكرة الموت المؤجل الى أجل غیر مسمى، فهو یعتقد بقدرته على تجاوز 

الأخطار و التهدیدات، وإذا انتقلنا في مجال الحدیث عن الصدمة النفسیة فإن أكبر صدمة یمكن أن 

یتلقاها الإتسان هي تلك المواجهة فجأة مع الموت، فهذه المفاجأة تزیل عن ذهنه فكرة التأجیل وتدفعه 

، 1991للتفكیر بإحتمال موته في أیة لحظة أو ضمن فترة معینة من الزمن .( محمد أحمد النابلسي، 

 ).15ص

 أولا -الصدمة النفسیة:

 .تعریف الصدمة النفسیة:1

 والتي تعني جرح أو ضرر یلحق trauma المعنى الأصلي لكلمة صدمة هو الكلمة الیونانیة أ. لغة:

 بأنسجة الجسم.

  الصدمة هي حدث أو تجربة معاشة في حیاة الإنسان تؤدي خلال فترة وجیزةب. اصطلاحا:

 لزیادة كبیرة من الإثارة  تتحدد تبعا لشدتها وبالعجز الذي یجد الشخص فیه نفسه .

       وقد عرفها معجم مصطلحات التحلیل النفسي على أنها حدث في حیاة الفرد یتحدد بشدته 

وبالعجز الذي یجد الشخص نفسه فیه، والاستجابة الملائمة حیاله بما یثیره التنظیم النفسي من 

اضطراب وأثار دائمة مولدة للمرض وتتصف الصدمة من خلال الناحیة الاقتصادیة من الإثارة تكون 

مفرطة بالنسبة لطاقة الشخص على الاحتمال وبالنسبة لكفاءته في السیطرة على هذه الإثارة. 

 .)300(مصطلحات التحلیل النفسي ص
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 - أو هي حادث یهاجم الإنسان ویخترق الجهاز الدفاعي لدیه، مع إمكانیة تمزیق حیاة الفرد

 بشدة، وقد ینتج عن هذا الحادث تغیرات في الشخصیة أو مرض عضوي إذا لم یتحكم فیه

 والتعامل معه بسرعة وفاعلیة تؤدي الصدمة إلى نشأة الخوف العمیق والعجز والرعب.

      میلاني كلاین: ترى أن كل صدمة مهما كانت تعتبر كسرا تخرب كل ما بناه الطفل، كذلك توقظ 

وتتنشط هواماته البدائیة، وكل جسم ینفجر تحت تأثیر أي صدمة یستطیع تفجیر الضحیة إلى عدة 

 عناصر.

 : أن الصدمة تشیر الى حوادث تعد قویة ومؤذیة ومهددة للحیاة ، تحتاج هذهمایكنبومیرى     

 الحوادث الى مجهود غیر عادي لمواجهتها والتغلب علیها.

 على أنها تجریة معاشة تحمل معناها للحیاة النفسیة وخلال وقت قصیر FREUD كما یعرفها   

نسبیا زیادة كبیرة جدا فى الاثارة  لدرجة أن تصفیتها أو إرصائها بالوسائل المألوفة ینتهى بالفشل ، مما 

 ینجر عنه اضطرابات دائمة فى قیام الطاقة الحیویة بوظیفتها.

       ومن خلال التعریفات السابقة نجد أنها حدوث اهتزاز نسبى في نفسیة الفرد ینتج عنه تأثیر 

سلبي على الفرد المتعرض للصدمة ، والصدمة النفسیة یمكن تعریفها بعبارة بسیطة على أنها رؤیة 

 ).62، ص2002الفرد نفسه میتا داخل الجهاز النفسي (عبد الرحمان،

 .أنواع الصدمات:2

        الصدمة نوعین أساسیین: الصدمات الرئیسیة وصدمات الحیاة.

 هي الخبرات الجلیة في حیاة أي فرد تصادفه باكرا وتكون لها آثار نفسیة .الصدمات الرئیسیة:1. 2

 حاسمة لا یمكن أن تستحدثها أي صدمات أخرى و هي أنواع:

 Ottorank تعتبر صدمة المیلاد أول صدمة، ولعل أشهر من تحدث عنها هو صدمة المیلاد:أ. 

، حیث اعتبر أن المیلاد حدث تهتز له naissance de la  traumentissine 1923في كتابه  
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نفس الطفل ویصیبها منه القلق الشدید ، واعتبرها النموذج الأولي أو نواة لكل عصاب. فمن خلال 

الأحلام المزعجة التي تظهر في العصاب الصدمي یتطور إنتاج صدمة المیلاد بطریقة نموذجیة 

 تحت قناع الحادث الصادم الراهن مع بعض التفاصیل المتعلقة به.

 : یتعاقب الاتساع والاحباط عند الطفل منذ ولادته، فعلاقة الرضیع بالثدي صدمة الفطام ب.

 كموضوع جید تعقبها علاقته به كموضوع سیئ وكریه أثناء الفطام.

كما ترى میلاني كلاین أن الأم هي میدان زراعة الطفل، فهي تؤمن له التغدیة والعلاقة مع         

العالم الخارجي، فمبدأ میلاني كلاین هو الإنشطار بین الهوام والواقع، وبین الموضوع الجید والسىء 

 ).424، ص2002والقلق والعدائیة (أحمد النابلسي، 

 یعرف البلوغ على أنه مجموعة التغیرات النفسیة والفیزیولوجیة المرتبطة بصنع ج- صدمة البلوغ:

جنسي، ویمثل البلوغ الانتقال من مرحلة الطفولة الى مرحلة الرشد، فهو مرحلة محتمة لكل فرد 

 یمر بها خلال نموه ولهذا تعتبر مرحلة البلوغ صدمة وأزمة نفسیة.

 صدمات الحیاة: وهي التجارب التي یمر بها الفرد أو الأحداث التى یتعرض لها سواء كانت د-

 بسیطة أو عنیفة، وإذا كانت كذلك تسبب له صدمة نفسیة وهي أنواع:

: قد تكون أحداث مؤلمة منفردة من النوع الذي یستغرق حدوثها وقتا قصیرا صدمة الطفولة .1

كالعملیات الجراحیة التي تجرى للطفل دون إعداده نفسیا، أو الاعتداءات الجنسیة على الطفل، أو 

 موت أحد الوالدین أو كلیهما فجائیا أو اختفائها.

 : وهي ناتجة عن أحداث عنیفة طبیعیة خارجة صدمة ناتجة عن معایشة حدث صدمي .2

عن نطاق الفرد كالفیضانات والزلازل ومختلف الكوارث الطبیعیة، كما قد تكون بفعل الانسان كالحروب 

 وحوادث المرور وغیرها.
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: كسماع الفرد بموت أحد المقربین له صدمة ناتجة عن سماع خبر مؤلم دون معایشة الحدث .3

 مما یؤثر على نفسیته بالرغم من عدم حضوره أثناء الوفاة أو رؤیة جریمة القتل أو الإعتداء الجنسي.

: تكون كنتیجة للإفراط فى الاثارة كما یقول توفلر صدمة المستقبل أو الصدمة الحضاریة  .4

ویحدث ذلك عندما یضطر الفرد الى التصرف بشكل یتجاوز مده التكیفي، لهذا یحذر توفلر من 

الإفراط في إثارة الإحتیاجات، الأمر الذي یؤدي الى انهیار الجسد ، فالتقلیل من الإثارة أساس لتحقیق 

 ).62، ص2002التنمیة السلیمة ( عبد الرحمان، 

 ممیزات الصدمة النفسیة وآثارها على الفرد الذي تعرض لها:.3

 تتصف الصدمة النفسیة بأنها:

 فجائیة، غریبة، مؤلمة، حادة، شدیدة ومتكررة.

 - لا نستطیع أن نتنبأ بحدوثها.

 - تفقدنا السیطرة على الموقف.

 - تفقدنا الإحساس بالثقة بالنفس في مواجهة المواقف.

 - الشعور بالعجز.

 - تحدث تثبیطا حادا في مجریات حیاتنا الیومیة.

 - تسبب القلق والحزن الشدید.

 :نذكر منها ما یلي:. آثار الصدمة النفسیة على الصحة النفسیة وعلى الفرد عموما4

 -الحزن، الیأس، الألم والحداد.

 -الإكتثاب العصابى البسیط والحاد.

 -إنعدام الشعور بالقیمة والجدوى واحتقار الذات.

 -العزلة و الانسحاب الاجتماعي.
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 -التخیلات و الاوهام و الهذیان.

 -التفكیر في الانتحار ووضع حد للمعاناة.

 -هستیري بالقلق.

 -فقدان السمع و البصر.

 -الشلل الهستیري.

 -الحبسة الكلامیة وعدم النطق.

 -الأعراض الحسیة الحركیة.

 -فقدان الذاكرة الهستیري.

 - ظهور بعض الامراض التي تصنف فى فئة الاضطرابات السیكوسوماتیة.

 (Mini DSM_iv2004,p.215-218) 

 نظریات الصدمات النفسیة :.5

 الصدمة من وجهة نظر فروید:. 1 .5

   یحتل مفهوم الصدمة النفسیة مكانة جوهریة في نظریة التحلیل النفسي ، حیث ظهر هذا المصطلح 

منذ البدایة في أعمالهم مثلا دراسات حول الهستیریا و قد میز هذا الأخیر بین الصدمة التي تشیر إلى 

الأثر الداخلي الناتج عن الشخص بسبب حادث ما ، وبین الصدمة النفسیة التي تشیر إلى الحادث 

الخارجي الذي یصیب الفرد، و یعتبر فروید صدمة الولادة مع ما یصاحبها من إحساس الولد 

 بالاختناق المرادف لذوق الموت بمثابة أول تجربة للقلق في حیاة الإنسان.

 وقد تناول فروید الصدمة النفسیة من زاویتین أساسیتین یصعب التمیز بینهما، نتتاولهما فیما یلي:     

: افترض فروید أن الصدمة النفسیة تكون دائما جنسیة و ینتج عنها الإغراء ، وجهة نظر دینامیة :أولا

و هذا بوجود حدثین على الأقل، إذ یتعرض الطفل إلى إغراء جنسي من قبل راشد بدون أن یولد عنده 
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هذا الإغراء إثارة جنسیة ، وبعد البلوغ یأتي مشهد ثاني یكاد أن یكون عدیم الأهمیة  یوقظ المشهد 

 الأول من خلال إحدى السمات الترابطیة بینهم .

: لقد أشار فروید قائلا تنطلق تسمیة صدمة على تجربة معاشه تحمل معنا ثانیا: وجهة نظر اقتصادیة

الحیاة النفسیة بوظیفتها یصبح فیض الإثارة مفرطا بالنسبة لطاقة الجهاز النفسى على الاحتمال ، سواء 

نتج ذلك عن حدث حسب فروید بالغ العنف كانفعال شدید أو عن تراكم أثارات تطل متحملة اذا اخذت 

 كل منهما بمعزل عما عداها.

: یرى فیورونزي الصدمة على أنها تتضمن انهیار الشعور  ferencziثالثا: الصدمة من وجهة نظر 

بالذات و القدرة على المقاومة و السلوك و التفكیر بهدف الدفاع عن النفس أو أن الأعضاء التي 

 تتضمن الحفاظ على الذات تضمحل أو تقلل من وظیفتها الى أقصى حد ممكن.

 :یعتبر الصدمة النفسیة أنها الأثر الناتج عن إثارة عنیفة تظهر في  الصدمةdlaktineرابعا: رؤیة 

أما لرد فعل انفعالي  ظرف لا تكون فیه نفسیة الفرد في مستوى القدرة على خفض التوتر الناتج و ذلك

مفاجئ أو عدم قدرة الفرد على القیام بإرهاق عضلي كافي ، فالخبرة الشاقة تلاقى رغبة لاشعوریة مما 

یؤدي إلى الإخلال بتوازن القوى النزویة و توازن الأنا فینجر عنها بتر النظام الصاد للإثارة و كبت 

مكثف یتولد عنه ظهور الأعراض و لذلك فكل حادث یتعرض له الشخص دون أن یكون هناك عمل 

 ).63-64، ص2002نفسى یمهد له یضع مباشرة حیاته النفسیة  فى خطر( عبد الرحمان، 

 البسیكوسوماتیة التحلیلیة:. 2 .5

      إن المحدثون العاملون في میدان البسیكوسوماتیك طرحوا موضوع الأعصبة الراهنة ، وكان 

مدخلهم الى ذلك اعادة قراءة لحالة دورا تلك المریضة الشهیرة التى عالجها فروید و كتب عن حالتها 

كتابا مازال مستخدما في تعلیم التحلیل النفسي ، بهذه المناسبة تعمق هؤلاء المحللون في دراستهم 
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للحالة فرأو أنها تعاني من عصاب هستیري لكنها كانت تعاني من وضعیات عصابیة أخرى تنتمي الى 

 میدان الاعصبة اللانمطیة ، ویقسمون الأعصبة الى:

إن تأثیر الصدمة النفسیة على الأنا لفت انتباه میلاني كلاین كثیرا  -التحلیل النفسي و صدمة الأنا: 1

 مما جعلها وتلامذتها یتعمقون فیها في دراستهم فیما بعد و یتلخص هذا التاثیر فیما یلي:

: و هذا عندما یكون الجسد هو مصدر الصدمة التى تهدد الحیاة كالاصابة بمرض الجسد یهدد الأناأ.

 السرطان مثلا.

 هنا یكون الجسد سلیما ولكنه یتعرض لتهدید عوامل خارجیةالجسد موضوع تهدید: و  .‌ب

 : أو الخوف من تشوه الجسد الجسد المشوه  ج.

 : أو التفكك النفسي أو الجسدي الجسد المتخلف د.

 وبالنسبة للتحلیل النفسى فإن الشخص ینبنى من الناحیة النفسیة إستنادا على علاقته بجسمه        

وذلك بدءا من اللحظة التي یدرك فیها تمایزه مع جسد أمه والمرض. الشاكیین من هذا الاضطراب لا 

علاقة لهم بأجسادهم لا یستطیعون تحقیق هذا التمایز إلا بصورة جزئیة. حیث أن هذا الطفل في 

التجارب البدائیة یظن أن جسد أمه هو جسده الخاص وتعود هذه التجارب الى الظهور كلما تعرض 

 الشخص الى الصدمة أو الى تجریة سیئة (النكوص)، وبالتالي یقود الى إنفصال الأنا.

: تصنف الاضطرابات النفسیة المرضیة بالصدمة النفسیة على صعید اضطرابات معایشة الجسد.2

 معایشة الجسد وفقا للعوامل التالیة:

 نوعیة الصدمة التي تعرض لها الشخص. .أ

 الانعكاسات النفسیة الجسدیة للصدمة. ب.

 الانعكاسات العقلیة للصدمة. ج.

 د. نوع الانشطار المبتدي على المریض.
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  علاج الصدمة النفسیة:.6

 نبغي التأكید على أهمیة العلاج في حالات الصدمة النفسیة باعتباره السبیل الوحید لإعادة       

المتعرض للصدمة، لكن من المهم أیضا الأخذ بعین الإعتبار لبعض متطلبات أي تدخل  التوازن للفرد

 تكفل بالحالات المتعرضة لصدمة نفسیة ونذكر منها ما یلي:  علاجي أو

مكان  : وذلك بنقل الفرد إلى مكان یشعر فیه بالأمان والطمأنینة بعیدا عنإستعادة الأمان. 1. 6

 الحادث:

 - استعادة القدرة على التعامل مع عواقب الحدث الصدمي: من خلال مساعدته على معرفة ما حدث 

 له ولمحیطه بشكل یحتمله وعیه.

 - استعادة شبكة الدعم والمساندة: وذلك من خلال إحاطته بمن تبقى من أفراد أسرته أو أقاربه في 

 حالة كارثة طبیعیة مثلا أو بجمعیات الدعم والسند في المجتمع.

- إمكانیة استیعاب الخبرة الصادمة: وهذا من خلال البناء المعرفي البسیط من خلال إعطاء 

 تفسیرات عقلیة ومنطقیة لما حدث.

 وقبل التطرق إلى مختلف الإستراتیجیات المستعملة في حالات الصدمة النفسیة، نقوم بإلقاء

 الضوء على مفهوم التكفل وبعض الإستراتیجیات:

 لتكفل:امفهوم  .1

       التكفل هو تعبیر یشمل كل المقاربات الفردیة والجماعیة في مختلف الحقول العلاجیة التربویة 

والبیداغوجیة والإجتماعیة، یمكن إذن لهذا المفهوم أن یكون علاج نفسي أو إعادة تأهیل أرطفوني أو 

علاج نفسي حركي أو علاج بالعمل أو حتى تكفل مؤسساتي باعتبار المؤسسة مكان للتكفل بالفرد 

الذي یواجه صعوبات وهذا لما سیتعرض له الفرد من فعل تربوي أو تعلیمي أو تجهیزي أو علاجي 

 ..إلخ.



  دراسة عيادية لحالتين: المتعرضين للاستشفاء الطبي19اضطراب ضغط ما بعد الصدمة لدى الأشخاص المصابين بكوفيد 

 28 

          وفیما یلي عرض لبعض استراتیجیات التكفل بالأفراد المتعرضین للصدمة:

 زمة:أتدخل  .‌أ

 الذي أعطاه قیمة جوهریة وهذا بمناسبة Lindmanیرجع الفضل بالتعریف بهذا المفهوم إلى 

دراسته لرد فعل الحداد العادي والمرضي وعلاجه. وبعدها نشرت عدة كتب و مقالات للعلاج قصیر 

  بین نوعین من التدخل الأول:Sifnosالمدى وللتعریف أكثر بتدخل الأزمة یفرق 

وهو العلاج قصیر المدى بكل ما تحمله الكلمة من معنى والذي یمتد من شهرین إلى سنة 

 وتدخل الأزمة الذي یمثل علاجا محددا بعدد قلیل من الحصص أي من ستة إلى عشر حصص فقط.

والجدیر بالذكر أن تدخل الأزمة یشمل في معناه عدة إیجابیات ملموسة ومنها إمكانیة مساعدة أكبر 

عدد من المرضى باستعمال عقلاني واقتصادي للموارد العلاجیة المتاحة، كذلك الوقایة من التزامن 

 الناتج عن غیاب التخطیط أو غیاب الأهداف العلاجیة.

في العلاج قصیر المدى، یقوم المعالج باستخدام مجموعة متنوعة من التدخلات التشخصیة 

والعلاجیة في آن واحد كالعلاج السلوكي، التنفیس، العلاج الصیدلاني أو تدخل على مستوى المحیط 

العائلي والإجتماعي للعمیل. كل هذه الوسائل تسمح للمعالج بالتعرف على المفحوص والتقییم السریع 

لحدة مشاكله والتدخل الملائم لحالته. كل هذا یحدد تبعا لطبیعة الأزمة وشخصیة المفحوص وبصورة 

 عامة فإنه من الممكن وصف نوعین رئیسیین من العلاج قصیر المدى حسب طبیعة التدخلات:

 والذي قد یسبب القلق لأنه یهدف إلى إیصال المفحوص إلى الوعي أولا: العلاج النفسي التفسیري:

 بالصراع على أمل حدوث تغییر حالي في رد الفعل العصابي لمواجهة المشكلة.

 و الذي یهدف إلى التخفیض من صراعات المفحوص بمساعدة الإیحاء تطبیب ثانیا: العلاج بالسند:

 خاص أو أحیانا تدخل على مستوى محیط المفحوص.

 :ثالثا: التطهیر النفسي
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 التطهیر النفسي أو العلاج بعد الآني موجه للأفراد الذین عایشوا حوداث خاصة أو صدمات كالكوارث

 الطبیعیة والحوادث أو وضعیات ناتجة عن عنف بشري. هؤلاء الأفراد یمكن أن یكونوا مدنیین، عمال 

 یمارسون المهن ذات مخاطر. كما أن رجال الإنقاذ الذین شهدوا هذه الحوادث صعبة التخیل معنیین 

 بالتطهیر النفسي وفي بعض الحالات یعجزون عن إنقاذ روح بشریة.

 كل هؤلاء الأفراد واجهوا فجأة الموت، إدراك الموت والذات أو الآخرین، وهم یتواجدون       

 في وضعیة إجهاد مع تزعزع توازنهم الداخلي مما یسبب خلل التنظیم لذاتهم.

       مهما كانت طبیعة الإصابات والتي في بعض الحالات تكون صعبة التعرف علیها والأعراض 

 العیادیة محددة، الإستمراریة النفسیة للفرد تعرضت للخطر. 

وبالموازاة مع انقطاع الوظیفة الزمانیة ففعلیا الوقت الصدمي یكون جامدا وینتج عنه تمزیق في 

 إدراك الإستمراریة.

          كما تختلف طرق العلاج حسب الظروف وعلى علاقة بوقت ومكان تواجدهم:

  العلاج الإستعجالي:أ.

 یمارس في مكان الحادث الصدمي ویؤمن عموما من le Diffusingالتطهیر المبكر والذي یسمى 

طرف الأطباء العقلیین والمختصین النفسیین والممرضین وخلایا الإستعجالات الطبیة النفسیة تكون 

 مهیأة والعلاج موجه للضحایا المدنیین لمساعدتهم على استیعاب معاشهم الآنى وقلقهم.

 72 ساعة الى 24یمارس لتطهیر النفسي من یومین الى عدة أیام بعد الحادث أي بین 

ساعة، في مكان محاید ومستقر، قد یكون فردي أو جماعي ومدته تتراوح بین ساعة ونصف إلى ثلاث 

 شخص. هذه الطریقة موجهة 12ساعات حسب عدد المشاركین والذین لا یجب أن یتجاوز عددهم 

للأفراد المعنیین والممارسین الذین واجهوا اعتداءات أو أحداث خطیرة أثناء ممارسة وظیفتهم وكذلك 

 رجال الإنقاذ بعد ممارسة مهمتهم ویكون مؤمنا من طرف أخصائیي الصحة العقلیة المكونین فى
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 الإجهاد ودینامیة الجماعات.

  المتابعة النفسیة: ب.

 یبدي بعض الأشخاص الحاجة إلى متابعة حصص علاج نفسي لمساعدتهم على الخروج من

تناذر بعد صدمي. هذا العلاج یؤمن من طرف مختصین نفسیین أو أطباء عقلیین مكونین خصیصا 

 في هذا النوع من العلاج النفسي العلاج بالسند.

 یمارس العلاج في معاینات خاصة بعلم النفس الصدمي، كما أن التطهیر النفسي هو اجتماع

لمجموعات منظمة لمراجعة الأحداث بالتفاصیل والأفكار والأحاسیس وردود الأفعال التي تلت الحادث ا

الصدمي كما یهدف التطهیر النفسي إلى التنبؤ بأثار غیر مرغوب فیها وتسریع الإسترجاع الطبیعي 

 والمحافظة على الدافعیة.

وعموما الفكرة الأساسیة في العلاج النفسي تتلخص في إزالة الإجهاد النفسي الواقع على الفرد 

وذلك بإبعاده عن مصدر الخطر والتهدید، ثم مساعدته على التنفیس عما تراكم بداخله من مشاعر 

وذكریات أثناء وقوع الحادث، وهذا یتم بشكل تدریجي في جو آمن ومدعم حتى یستطیع في النهایة 

استیعاب آثار الصدمة وتجاوزها. ویلي ذلك تعلیم الفرد المتعرض للصدمة مهارات مواجهة الأحداث 

،سنة 25/5/2009حتى تزداد مناعته في مواجهة أحداث مماثله (محاضرات الأستاذ محمد شلبي،

 أولى ماجستیر،جامعة قسنطینة).

 العلاج الدوائي:ج.

هناك بعض الأدویة التي ثبتت فعالیتها في علاج هذا الاضطراب ومنها مضادات الإكتئاب  

ویبدأ العلاج بجرعات صغیرة وتزید هذه الجرعات بالتدریج حتى تتحسن الحالة مع مراعاة الآثار غیر 

المرغوب فیها خاصة على القلب وهذا بواسطة الفحص العیادي وعمل رسم القلب خاصة إذا كانت 
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 الجرعات الموصوفة كبیرة نوعا ما. وهناك مجموعة أخرى من الأدویة وهي حدیثة نوعا ما وتسمى

 مانعات استیراد السیروتونین وهذه المجموعة تتمییز بأن أعراضها الجانبیة أقل وتقبلها أفضل.

أما الأدویة المساعدة فنذكر منها مضادات القلق مضادات الصرع ویمكن استخدام البوربر 

خول بجرعات بسیطة في حالة زیادة ضربات القلب لو وجود المظاهر الجسمیة للقلق كالتعرق والرعشة 

 .)H.I kapplan et B.j sadock,op.cit,p.88وعدم الإستقرار .(

 ثانیا:إضطراب ما بعد الصدمة:

 ما بعد الصدمة: ضغط. تعریف اضطراب 1

لغة: هو الدلالة على اضطراب نفسي خاص یتلو حدوث صدمة ویتضمن التركیز على عملیة  /أ

 ).10:ص2010تجنب الأفكار و المواقف و المشاعر المرتبطة بالحدث الصادم .(میساء، 

 ب/ اصطلاحا: هو ردود فعل سلوكیة انفعالیة مستمرة لفترة طویلة من الزمن و مرتدة تتبع

التعرض لحدث صادم بشكل كبیر جدا تتصف بمشاكل معرفیة و إدراكیة و انفعالیة و سلوكیة. (غالب 

 ).571—570: 2012محمد ، 

ویقول بعض العلماء و الكتاب بأن اضطراب ما بعد الصدمة هو مرض نفسي قد تم تصنیفه 

 ینجم عندما یتعرض شخص ما لحدث مؤلم جدا یتخطى 1993من جانب جامعة الطب الأمریكیة 

 حدود التجربة الإنسانیة المألوفة.

ج/ تعریف الأخر: هو اضطراب ینتج عن تعرض الفرد الى صدمة نفسیة و هو رد فعل شدید        

و متأخر لضغط أو شدة بحیث یصبح الشخص مرهقا یتمیز باستمراریته و التجنب المتواصل للمثیرات 

المرتبطة بالصدمة (أفكار، مشاعر، أشخاص) التراخى في القدرة على الاستجابة ( صعوبة التذكر، 

العجز، الانعزال)، ویؤثر هذا الاضطراب فى سلامة الفرد بشكل جدي فى النواحي الاجتماعیة        

 و الأكادیمیة.
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 :PTSD د. تعریف كلمة

 وقد تم ترجمتها إلى العربیة post traumatic stress disorder هي اختصار لعبارة PTSDكلمة 

 DSMVI-R تحت أسم اضطراب ضغط ما بعد الصدمة. وقد صنفت ضمن اضطرابات القلق في 

 وهي عبارة عن مجموعة أعراض واضطرابات تظهر بعد الصدمة وهي كالتالي:

صعوبة في النوم، قلة التركیز، الغضب الزائد، المبالغة في الارتجاف، الیقظة المفرطة وتكون 

 B.Dorayet,c-louzoum,le traumatisme dans le psychisme)تبطة بأحدك نثیر لو ترمز للصدمة 

et la culture,ERES,1997,p.134) 

 المسار والمآل:. 2

من المعروف أن ضغط ما بعد الصدمة یأخذ بعض الوقت كي تظهر أعراضه وهذا الوقت 

 یتفاوت فیقصر في بعض الحالات إلى أسبوع ویطول في حالات أخرى لیصل إلى ثلاثین سنة.

وتتفاوت شدة الأعراض من وقت لآخر ولكنها تبلغ ذروتها في أوقات الانضغاط النفسي وقد 

 تبین الدراسات التي أجریت على الحالات النمطیة من ضغط ما بعد الصدمة ما یلي:

  %من الحالات یتم شفاؤها تماما.3-

 %  یستمرون في المعاناة من بعض الأعراض البسیطة.4-

  یعانون من أعراض متوسطة الشدة.2-

 % كما هم أو یتدهورون أكثر. 1-في حین یبقى 

 وهناك علامات تشیر إلى توقع المآل الجید ومنها:

 ظهور الأعراض بعد وقت قصیر من وقوع الحادث. قصر مدة الأعراض أقل من ستة شهور.

 -كفاءة آداء الشخصیة قبل الاضطراب.

 وجود تدعیم اجتماعي جید.-
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 وأخیرا عدم وجود اضطرابات نفسیة أخرى مصاحبة للحالة.-

وقد وجد بشكل عام أن المآل قد یصبح أسوأ في حالات الأطفال وكبار السن مقارنة بمتوسطي 

 H.I kapplan et B.j .Sadock,livre de) العمر لافتقاد هاتین الفئتین لقدرت المواجهة ومهارات التكیف 

poche de psychiatrie clinique ,traduction français de S.Ivanov-Mazzucconi,Masson 

éditeur,Paris,1998,p.81) 

  -أعراض اضطراب ما بعد الصدمة:3

ینجم عن الحادث الصدمي علامات و أعراض تظهر على الفرد الذي تعرض إلى الحادث 

 الصدمي ، وهذه الأعراض عضویة و انفعالیة و معرفیة و سلوكیة، ویمكن تلخیصها فیما یلي:

 الأعراض العضویة:. 1 .3

 العرق الزائد. •

 نوبات من الدوار. •

  الدم.ضغط ارتفاع  •

  زیادة ضربات القلب. •

  السریع.التنفس  •

 :الأعراض الانفعالیة. 2 .3

 الغضب. •

  الأسى. •

 الاكتئاب. •

 الأعراض العضویة:. 4 .3

 اختلاط الأفكار. ●

  القرار.اتخاذ صعوبة  ●



  دراسة عيادية لحالتين: المتعرضين للاستشفاء الطبي19اضطراب ضغط ما بعد الصدمة لدى الأشخاص المصابين بكوفيد 

 34 

  الانخفاض في التركیز. ●

  خلل في وظیفة الذاكرة. ●

 الأعراض السلوكیة:. 5 .3

 اضطرابات الأكل. ●

  اضطرابات النوم. ●

  اضطرابات الملبس. ●

 ویمكن توضیح أعراض اضطراب ما بعد الصدمة بثلاث فئات رئیسیة:

 أ: إعادة خبرة الحدث الصادم:

 وهنا المریض یستعید و یتذكر الحدث الصدمي، ویتم ذلك عن طریق:

 - كوابیس وأحلام مزعجة ومتكررة لها علاقة بالحدث الصادم.

  ذكریات وأفكار اقتحامیة و قهریة متكرة عن الحدث.-

  الشعور كما لو أن الحدث سیعاود الوقوع.-

- انزعاج انفعالي شدید لأي تنبیه یثیر ذكریات الحدث الصادم مثلا: (رؤیة مكان یشبه مكان الحدث 

 رؤیة شخص كان موجودا أثناء وقوع الحدث).

 ب: تجنب التنبیهات المرتبطة بالحدث الصادم:

 وتعني ظهور حالات من الإشارة لم تكن موجودة قبل تعرضه للصدمة:

  كصعوبات تتعلق بالدم :نوبات غضب أو هیجان.-

 - سلوك عدواني لفظي و بدني.

  صعوبات في التركیز على أداء نشاط یمارسه.-
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و مع أن هذه الأعراض هي الرئیسیة، فإن هناك أعراضا أخرى تظهر على المصابین 

 باضطراب ما بعد الصدمة مثل القلق النفسي، الكأبة، الشعور بالذنب.. مشكلات أسریة وأفكار

 ).26، ص2010انتحاریة. (میساء 

 أسباب اضطراب ما بعد الصدمة: .4

الأحداث التي غالبا ما نتسبب في حدوث الصدمة أو بالأحرى اضطراب ما بعد الصدمة هى على  .1

 سبیل المثال:

  الكوارث الطبیعیة و الحروب والمهام القتالیة.

 . الحوادث الیومیة ( حوادث المرور) مع إصابات جدیة وخطیرة و تزاید عدد المصابین بكورونا.2

 .الاعتداء و العنف الجنسي و أشكال الاغتصاب.3

 .مشاهدة حالات الموت العنیف للآخرین.4

لكن لا یمكننا القول أن هذه الأحداث وحدها  تؤدي إلى الإصابة باضطراب ما بعد الصدمة، 

 لأن ذلك لا یتعلق فقط بالعوامل الخارجیة لهذه الأحداث.

 الخصائص التشخیصیة لاضطراب ضغط ما بعد الصدمة:.5

 إن الخاصیة الأساسیة في هذا الاضطراب هي الذاكرة الصدمیة وهذا ینعكس في أعراض

 DSMIVنفسیة محددة وردت في الدلیل التشخیصي والإحصائي الرابع للأمراض لنفسیة 

   كالتالي: 994

          تعرض الشخص لحدث صدمي وحدث یعني:

مر الشخص بخبرة أو شاهد أو واجه أحداث تضمنت موت حقیقي أو تهدید بالموت أو إصابة  -1

بالغة أو تهدید شدید لسلامة الفرد والآخرین. تضمنت استجابة الفرد الخوف و إحساس بالعجز والتعب 

 صورة سلوك  في حالات الأطفال یظهر هذا في 
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  إلى:PTSD حالة DSMIV        وقد قسم 

 : عندما تستمر الأعراض أقل من ثلاثة أشهر.حادة .أ

 : عندما تستمر الأعراض من ثلاثة أشهر فما فوق.مزمنة .ب

 : ذا ظهرت الأعراض بعد ستة أشهر من العامل المسبب للضغط.متأخرةج. 

وفي حالة الأطفال لا نجد عملیة استعادة الحادث بالشكل المألوف لدى الكبار و إنما هي 

 DSM-IV,manuel)إعادة تمثیل للحادث أثناء اللعب او كوابیس لا یستطیع الطفل ذكر محتواها 

diagnostique et statistiques des troubles mentaux, 2éme édition,Masson,Paris,2003,p.117.) 

  -نماذج ونظریات فسرت هذا الاضطراب:6

هناك نماذج و نظریات متعددة اهتمت بتفسیر اضطراب ما بعد الصدمة ، وهناك أیضا كثیر 

 من المراجع تناولت هذا الجانب من عدة زوایا مختلفة، فهناك من أكد على أن اضطراب ما بعد

 الصدمة یتشكل حسب عدة نماذج على النحو التالي:

إن معالجة الأنباء تعتبر من أهم النظریات التي حاولت أن  معالجة الانباءات (المنبهات):  .1

تفسر اضطراب ما بعد الصدمة، حیث إن الأنباء تغزونا من كل حدب وصوب، قسم منها یستوعبه 

الدماغ وتتم معالجته (ترمیر، حل ترمیر، السلوك) بینما لا تتم معالجة القسم الآخر بشكل صحیح، 

لأن الأنباء تكون ناقصة أو فوق طاقة الجهاز العصبي (جهاز الاستقبال كما هي الحال مثلا في 

الحوادث والصدمات بحیث لا تتلاءم المنبهات الخطیرة الطارئة مع خبرات الشخص و نماذجه 

المعرفیة، لأنها تتخطى الإطار السوي للتجربة الإنسانیة، وهذا ما یؤدي الى حدوث التشویه واضطراب 

في المعالجة و الأنباء، وفي هذه الحالة تبقى الأنباء الصادمة ناشطة وبشكلها الخام، وهي تستمر في 

ضغطها المؤلم على الشخص الذي یحاول عبثا أن یبعدها عن عتبة الوعي حتى یشعر بالراحة         

 و الأمان.
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       حاول بعض العلماء أن یربطوا اضطراب ما بعد الصدمة بعمل الدماغ و ما یطرأ علیه من 

تبدیلات كیمیائیة وفیزیولوجیة، فالصدمة تؤدي إلى اضطراب في وظیفة الدماغ و بعض أنحاء الجسم 

 وهذا اضطراب یظهر على شكل:

 ارتفاع في نسبة الكاتیكولامین في الدم.أ.

 ارتفاع في نسبة السیتیكولین.ب.

 انخفاض في نسبة النورابینزین.ج. 

 انخفاض في نسبة السیروتونین والدوبامین فى الدماغد.

    إن مصیر اضطراب ما بعد الصدمة یتوقف على نشاط الإفرازات المذكورة، وكذلك على المواد 

المخدرة التي یفرزها الدماغ، ویبدو أن الدماغ یقوم بهذه الوظیفة عندما یتعرض الشخص للصدمة 

 تحدث حالة شبیهة بالانسحاب والذي نلاحظه في عوارض الانقطاع الفجائي لمتعاطي المخدرات (

 ).19-20، ص2010 میساء .

 .النظریة البیولوجیة:2

 تحاول النماذج البیولوجیة تفسیر ظهور اضطراب كرب ما بعد الصدمة على مستویات مختلفة،

 فقد تم دراسة التأثیرات الفسیولوجیة حین یتعرض الفرد لحادث صادم ، وتم تفسیر ذلك بأن الصدمة

 قد تؤدي إلى تغییرات في نشاط الناقلات العصبیة ، والتي تؤدي" بدورها" إلى مجموعة من النتائج

 مثل أعراض فقدان الذاكرة الحاد ، والاستجابة الانفعالیة ذات الشدة والثورات الانفعالیة والغضب

 والعنف .. وإن مثل هذه الثورات ترتبط بالنشاط الزائد لإفراز الغدة الأدرینالیة والمثیرات المرتبطة

 ).93، صPOO6(غانم،  بالصدمة

كما درست كیمیاء المخ الحیویة ، والنقص في مستوى الجهاز العصبي المركزي من الأدرینالیة    

ما یترتب على ذلك من اختلالات في الوظائف مثل: فقدان الشعور بالذات، والإحساس بالخدر، و
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  وكذلك الانسحاب من الأنشطة الاجتماعیة. 

   وكذلك دراسات التغیرات التي تحدث في الجهاز العصبى المركزي أو التعرض المفاجئ ، أو

 المستمر أو الشدید للأحداث الصادمة التي تقود إلى العدید من النتائج السلبیة التي قد تسبب تدمیرا أو

 تغییرا في المسار العصبي .

     كذلك دراسات تناولت أثر الصدمة على المخ ، وما یترتب على ذلك من حدوث تغیرات تتجلى

 في التغیرات التي تحدث في وظیفة السیروتنین والتي قد ترتبط بفقدان الشعور باللذة ، أو الانحباس

 ).94-93،ص2006في الخبرة الصادمة والذكریات المؤلمة التي ارتبطت وتفاعلت معها.(غانم

  النموذج السیكولوجي:.3

بنیت معالم هذه النظریة على نموذج نفسي واجتماعي لتفسیر اضطراب ما بعد الصدمة حیث أن 

مصیر الصدمة یتوقف من جهة على حدثها و طبیعتها و من جهة أخرى على شخصیة الفرد 

المصدوم ودور البیئة، إذ كلما كانت العوامل النفسیة و البیئیة ملائمة كلما كان الفرد المصدوم قادرا 

 على تخطى آثار الصدمة واستعادة التكیف إلى حد معقول.

 وهما: طالاشرا یقول العلماء أن هناك نوعان من التعلم القائم على نظریة التعلیم والتشریط:.4 

 الذي یدرس ردات فعل الجسم إزاء ضغوط البیئة وفیه یكون الفرد خاضعا لتلك الاشراط الكلاسیكي:أ.

 الضغوط ولیس له الخیار في تبدیلها.

 حیث یكون الشخص قادرا على التحرك و الرد على منبهات البیئة بالشكل الذي ب - الاشراط الفاعل:

 یراه مناسبا.

 وكلما كان الرد صحیحا یكون التعزیز حافزا لاستمرار العمل والعكس بالعكس، فالشخص       

المصدوم یحاول ان یهرب من المنبهات التي تذكره بالصدمة وهذه المنبهات قد أصبحت مؤلمة 

للشخص، ومن هنا یبدو أن الماضي المؤلم أو التجربة الصادمة یستمر عبر الحاضر و المستقبل ، 
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وكأن الصدمة تطغى على كل شئ بحیث لا یعود التفكیر المنطقي یعمل بشكل سلیم، كما ان النموذج 

السلوكي یساعد على فهم اضطراب ما بعد الصدمة من خلال نظریة الاشراط  فالصدمات تعتبر 

 بمثابة منبهات مطلقة غیر مشروطة تؤدي الى استجابة الخوف و ردات فعل فیزیولوجیة مطلقة.

  :Theory Response Stressنظریة الاستجابة للضغط  .4

 ویعزي ذلك إلى اهتمامه البالغ PTSDیعد هوروفتر من رواد مجال الاهتمام باضطراب 

بإعمال الأفكار، والصور، والأمزجة المتعلقة بالفقد والصدمة، ویرى هوروفتر أنه عند مواجهة صدمة 

ما، فإن الاستجابة الأولیة للأفراد إنما تتمثل في الصراخ عند إدراك الصدمة أما الاستجابة الثانیة 

 فتقتصر على محاولة تمثل معلومات الصدمة الجدیدة بواسطة معرفة متاحة مسبقا .

وعند هذه النقطة، قد یخبر كثیر من الأفراد فترة من فرط المعلومات والتي یجدون أنفسهم فیها 

عاجزین عن إیجاد اتفاق بین أفكارهم وذكریاتهم عن الصدمة ، وبین الطریقة التى كانت تظهر بها هذه 

الأفكار والذكریات قبل الصدمة ، واستجابة لهذا التوتر ، تبدأ میكانزمات الدفاع النفسیة في الظهور 

في ساحة المعركة لتؤدي دورا في تجنب ذكریات الصدمة وفرض الحد الذي یمكن عنده استدعاء هذه 

 )p23:2OO3 Holmes&Brewinالذكریات. (

 Theory Processing Emotional نظریة الإعمال الانفعالي .5

 والتي تعد امتدادا  Rothbaun and Foa) 1998وقد طورها كل من فو و روثباوم " (

) عن إعمال المعلومات . وفي إحدى نواحي النمو ، فإن 1989للنظریة التي وضعتها فو وآخرون (

. ویفترض كون PTSDمعارف الفرد قبل الصدمة وأثناءها وبعدها قد كانت ذات صلة بإضطراب 

الأفراد ذوي وجهات النظر الأكثر جمودا سلبیا أو إیجابیا بشكل سابق على وقوع الصدمة هم أكثر 

، حیث إن الصدمة إما أن تقدم دلیلا مدحضا قویا لوجهات النظر PTSDعرضة لتطویر اضطراب 

الإیجابیة أو تؤكد قرینتها السلبیة. وتركز ناحیة أخرى من النمو على كیفیة ارتباط تقییمات الاستجابة 
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 .PTSDوالسلوكیات السلبیة التي یتبعها الفرد باضطراب 

كما تحدد هذه النظریة والسلوكیات كذلك العلاج، من خلال التأكید على استخدام إعادة الخبرة 

المتكرر التي یفترض تمیزها بتأثیرات إیجابیة منتوعة، بما في ذلك خفض القلق وتغیر تراكیب الذاكرة. 

Lind,2007 : p20)( 

 النموذج المعرفي:  .6

یرمي إلى إدراك معنى الحدث عند الفرد وكیف تظهر لدیه المعاناة، ویبدو أن هذا الأمر 

یتوقف إلى نظرة الفرد إلى ذاته والعالم فالصدمة تؤدي إلى زعزعة البیانات الشخصیة، فنظرة الشخص 

 إلى الواقع و تكیفه معه یرمیان إلى تحقیق الأهداف التالیة:

 الحفاظ على التوازن. .1

 الحفاظ على اعتبار الذات. .2

 الرغبة في الاتصال و الكلام مع الآخرین. .3

 Approach frocessing – lnformationنظریة معالجة المعلومات .  7

یؤكد الباحثون أن المكونات المعرفیة تلعب دورا أساسیا في تحدید شدة الإحساس بالحدث 

بصدمة وبخاصة من المنظور الظاهراتي (الفینومینولوجي)، أي كیف یدرك الفرد أو الجماعة أحداث 

الرعب وظروفها وتفاعلاتها ؟ وهنا تكون أحداث الرعب مواقف حرجة ، بقدر الصور المعرفیة الإدراكیة 

لها، وبكیفیة تلائم تلك المواقف داخل الإطار المرجعي للفرد عن الحیاة، أي كیفیة استقباله وتفسیره 

)، ذلك بعملیة تجهیز أو تشغیل المعلومات في الحاسب Taplin,I97Iلتلك المواقف، ویشبه تابلین(

الآلي (الكمبیوتر) فالمعارف والإدراكات والتوقعات لدى الفرد في هذه المواقف كالحاسب المبرمج 

لاستقبال البیانات وتشغیلها والاستجابة لها وفقا لذلك . وبالمثل فإن الموقف المرعب مدة زمنیة فیها 

تكون المعلومات الجدیدة التي یستقبلها الحاسب أما (أ) متنافرة (تنافر معرفي) مع البرنامج القائم أو 
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متواترة بكمیات هائلة یخبرها الحاسب الآلي على أنها ( حمل زائد) أو سوء توظیف وهنا ثمة  (ب)

صراع بین المعلومات الجدیدة مع الإطار المعرفي لدى الأفراد وتوقعاتهم بشأن الموقف المرعب ، ومن 

ثم فإن العملیات المعرفیة في هذه الحالة هي عملیات وسیطة بین أحداث الرعب واستجابات الأفراد لها 

، وبذلك نستطیع أن نتبین الطبیعة القویة أو العنیفة لخبرة الحدث المرعب ولدرجة الإحساس به ولمدى 

 .Taplin,l97I:pI3—23)استمرار آثاره. 

  وجهات نظر معاصرة..8

) سنة DSM-IIIومع الدلیل التشخیص والإحصائي للأمراض العقلیة في طبعته الثالثة (

)، ESPT)، أو حالة ضغط ما بعده الصدمة (PTSD قدم اضطراب ضغط ما بعد الصدمة (1980

، وتم التأكید 1987) سنه DSM-III-Rوعرضت معاییر دقیقة وأكثر صلابة في الطبعة المراجعة (

 المتمثل في حادث غیر مألوف من شأنه أن Éthologie traumatiqueعلى منشاء الصدمة النفسیة ( 

) لدى أغلب المتعرضین له، كما تم التأكید على ضرورة ربط أعراض détresseیسبب حاله كرب (

التكرار، التجنب أو الانفصال وازدیاد الإثارة العصبیة هذه هي الخصائص الأساسیه ،ولم تغیر الطبعة 

 كثیرا المعاییر المحددة لاضطراب ضغط ما بعد- الصدمة، 1994) سنة DSM-IVالأخیرة وهي (

  .ولكنها أكثر دقة الخصائص الممیزة للحادث الصدمي وللاستجابة الانفعالیة المباشرة

)I.M,porche,G,vila,pp.14-15( 

 في تصنیفها العالمي العاشر للأمراض  1992وأخیرا وصفت منظمة الصحة العالمیة سنة 

ICD 10.ثلاث وحدات أساسیة خاصة بالاضطرابات ما بعد الصدمیة وهي ( 

 ).stress de facteur un  aigue Réaction- رد الفعل الحاد لعامل ضغط"  (

 ).post-traumatique stress de Etat-حالة ضغط ما بعد الصدمة (
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 modification de la personnalité après une expérience de-التغیر المزمن للشخصیة عقب خبرة كارثیة 

catastrophe. 

 ) باستبعاد فرضیة "الأعصبة" واقترح مصطلحAthéorique وهو نظام لا نظري (DSMقام نظام 

 شهد التراث السیكاتري الأمریكي ازدهارا 1980)، وانطلاقا من سنوات الثمانینات Stressالضغط" (

في انتاج المؤلفات حول موضوع اضطرابات ما بعد الضغوط الصدمیة المرتبطة بحرب الفیتنام 

)Vietnam لال VI'SDوذلك من خلال أعمال ،(Blank ,Friedman ,Keane ,Sonnenberg  

,wilson William) وأخرون (haddadi,d,2010.p.26 وقد سمح هذا التراث من الأعمال ومنذ (

سنوات الثمانینات بتجسید الخبرة وتطویر التفكیر السیكاتري الأمریكي حول الصدمة فقد قام المؤلفون 

) وذلك من خلال PTSD) بتقویمات وتعدیلات على مرحلتین حول تشخیص (DSMالأمریكیون لل ( 

 ،والثانیة في الطبعة الرابعة 1987) سنة DSM-IIIمراجعتین الأولى في الطبعة الثالثة المراجعة ( 

-)DSM سنة ٧ (ففي 1994 .l987) قامت DSM-III-R)  "بحذف التمییز احادي مزمن (Aigu-

chronique.( 

)، haol -Fah)كم أضافت المعایشه الهلوسیة(Précoceلیبقى فقط التمییز "مبكر- متأخر (

) في المعیار المتعلق بإعادة المعایشة، Janetومعایشتها الظرفیة التفككیة التفارقیة ( حسب معنى 

وضاعفت المعیار (الخاص بانخفاض التنشیط) بتجنب المثیرات الخاصة، وقامت بتصفیة جزئیة 

لتناقض الأعراض في المعیار  بحذف المعیار - غیر المستقر- المرتبط بشعور الذنب المتعلق بالبقاء 

 )éirritabilitواضطرابات الذاكرة، وأضافه الاستثارة ( )survivant du éculpabilitعلى قید الحیاة (

 Incrased arousalالمعاییر وانفجارات الغضب،كما عنونت هده ب. 

) على تقدیم نقد توضیحي، وذلك بتأكیدها DSM-IV عملت (1994وبعد سبعة سنوات عام 

في المعیار (التعرض لحادث مولد للصدمة) على أن یكون الشخص قد عاشه في خوف، عجز أو 
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) 8ترویع، مما یجعلها متصلة بمصطلح نسبیة الصدمة المعرف من طرف فروید كما أضافت للمعیار 

المتعلق بإعادة المعایشة. عودة الفعالیة النفسیة - الفیزیولوجیة عند التعرض لإشارات مستحضرة 

(والتي كانت حتى هذه اللحظة مرتبطة بالمعیار)، وأضافت معیارا جدیدا مرتبط بمعاناة شخصیة مهمة 

 نجد دائما Dإكلینیكیا، وباختلال في التوظیف الاجتماعي أو المهني، ومن بین محتویات المعیار 

) یفرض أن تكون مدة الاضطرابات أكثر من شهر، Eصعوبة التركیز، كما أضیف معیار جدید (

 أشهر، وهو متعارض مع النوع"المزمن" (ثلاث 3حیث تم تعریف النوع "الحاد" إذا كانت المدة أقل من 

 أشهر، وقد 6أشهر فأكثر)، وأخیر تم تخصیص "البدأ المتأخر" لكل وقت كمون یستغرق على الأقل 

 (الذي یكتب من الآن فصاعدا دون خط فاصل   PI'SI) بجانب تشخیص ال (DSM-IVأضافت (

disorder stress posttraumatic)   التشخیص الجدید ل "اضطراب الكرب الحد  (disorder stress 

Acute.f,bigot.M.lercq.2010.pp55-54) 

     أما في أوروبا فقد كانت وجهات النظر وطرق التفكیر والعمل مختلفة عن نظیرتها في أمریكا 

) crosq 2001خصوصا، وفي الدول الأنجلوسكسونیة والمتحدثة باللغة الإنجلیزیة عموما، ویشیر (,

إلى أن الوفاء للتقالید الاكلینیكیة الأوروبیة والحاجة لنمط من التفكیر یستجیب أكثر لمادة علم النفس 

) PTSDالمرضي دفعا بمؤلفین فرنسیین، بلجیكیین، سویسریین وهولندیین إلى شطب مصطلح (

وتطبیقاته النظریة، والى النهوض بالمصطلح السیكوباتولوجي المتمثل في "الصدمة" والمعارض 

) عمل مجموعة من 1990للمصطلح البیو- فیزیولوجي المتمثل في "الضغط" ومنذ بدایة التسعینیات (

 - على عرض Brioleالشباب وهم أطباء نفسیون عسكریون - على رأسهم البروفیسوران إینا و 

إصطلاح مستوحى أساسا من التحلیل النفسي اللاكاني"، حیث تجاوز هؤلاء وجهة النظر الإقتصادیة 

 Crocq) وأدمجوا وطوروا مقولات البروفیسور Freudien Schémaالمرتبطة بالمخطط الفرویدي (

 بهدف بناء جسر بین التحلیل النفسي والفینو مینولوجیا Barroise Claudeومكتسبات 
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)D,Haddadi.2010,p29) 1998) وعلى مستوى إكلینیكي یشیر .Crocq إلى أهمیة المرحلة "ما (

بعد الآنیة"  التي تقع زمنیا بعد المرحلة الآنیة  المرتبطة بالضغط، وقبل المرحلة المتأخرة المرتبطة 

بإستقرار عصاب صدمي، وتكمن أهمیة هذه المرحلة في كونها جسرا یربط بین تلك المرحلتین، حیث 

أنها إما ستشهد خمودا وإنطفاء للضغط، وإما ستكون مرحلة كمون یلاحظ على مستواها أولى علامات 

استقرار عصاب صدمي. 

) بنفسه لیشرح لنا Crocq) فلنفسح المجال لـ (Pathogénieأما على مستوى الإمراضیة (       

) 1965-1966نظره حیث یقول "على مستوى المخطط الإمراضي، فقد شجعنا منذ زمن بعید ( وجهة

على تكییف وجهة نظر فینومینولوجیة، لا تنظر إلى العصاب الصدمي على أنه ناتج عن عمل 

المیكانزمات، بل على أنه بناء غیر طبیعي للعالم،وذلك في إطار تشوش للزمانیة ،مطبوع بطابع 

الحضور الكلي للصدمة المرعبة، بدیمومتها اللامتناهیة المسقطة في المستقبل (أین یكون هناك انطباع 

بانسداد المستقبل وبتعلیق الزمن)، وإعادة تنظیم الماضي بناءا على صورتها من خلال اختیارات 

 ) للزمن non linéaireمرتبطة بأثار ذكرویة تفرض نفسها، ففي إطار هذا الإصطلاح اللاخطي ( 

) والعصاب الكامن، والتي یستنجد بها وبسرعة prédispositionنقوم بنقد فرضیات الاستعداد القبلي (

)"، فصورة Rétrospective L'illusionكبیرة الاكلینیكیون والخبراء ضحایا وهم الاستذكار " (

الماضي التي یعطیها لهم المریض لیست سوى انعكاس مضلل لطریقه في كونه "مصدوم" الیوم، مع 

انتقاءاتها وإصطباغاتها الاستذكاریة، في حین أنه في الحقیقة وحسب صیغة جد عسكریة معروضة من 

)، فالماضي "یمیل للزوال" ولا یترك سوى رواسب ل "حقائق مؤجلة" كما ننتقد أیضا Lacanطرف (

الاصطلاح الساذج "البعدیة"  وكانها حكایة الحسناء في الغابة النائمة، في حین 

 apres éeffectu remaniement بنفسه تكلم عن "حدوث تعدیل في المرحلة البعدیة- Freudأن 

C8 ومن وجهة النظر الفینومینولوجیة هذه ینبغي أیضا إعادة صیاغة مسألة المعنى وغاب المعنى ،-
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وبعد ذلك مسألة المیكانزمات الإمراضیة. فالصدمة لیست فقط تحطیم، اكتساح وتفكك للوعي، فهي 

 éredout etأیضا إنكار لكل ماهو قیمة ومعنى، وهي خاصة رؤیة للعدم الغیبي والمخیف (

mystérieux néant du Aperception هدا العدم الذي نحن على یقین مطلق بأنه موجود ،(

حتما، ولكننا لا نعلم عنه شیئا، ونقضي كل حیاتنا ونحن ننكره بتكلف، إذن فصحیح جدا أن أي 

) لیس فقط "شیئا ما ولكنه شيء مأ ponty Merleau ,1961شيء، أي كائن موجود هو: كما یؤكد (

 rien pas non et chose quelque). (De clearq ,M,lebigotولیس لا شيء" (

,f2001,pp.56-57 (

) بسدوره Barrois,1998         في هذا السیاق من التفكیر انعطف الطبیب والمحلل النفسي(

عن المخطط الاقتصادي الفرویدي، لیعتبر الصدمة على أنها: انقطاع للعلاقات مع العالم، مجابهة مع 

  néantisationالاحتمال المدهش والغیر متوقع المرتبط بالموت واكتساح من طرف قلق الفناء (

angoisse "ولتحطیم وحدة الفرد، وتعطیل للمعنى ،فالحدث الصدمي یقتحم الوجود كلحظة مندفعة ،(

)propulsif momment) "في بعده الزماني، "خارق  (piphanieé "في ظهوره، "كارثي (

)Apocalypse) "في انكشافه، و"تكهني  (p•ophétie في بعده المستقبلي / المرتبط بالقدر، ففي (

)' من التمثلات signifiantsمواجهة انكشاف الموت الفعلي، یتجرد الشخص من الدلالة  ( 

"représentati لتعذر استفادته من عرض مسبق لها، وحتى البدائل المشكلة من طرف الوعي أو 

الثقافة مثـل الجثة وطقوس الدفن لا تستطیع لا شرح ولا التحكم في هذه المجابهة، أین یكون هناك 

خبرة أساسیة متمثلة في الهلع، شعور مسبق ب "موت الذات كحقیقة كدة" "فقدان الذات نفسها كلیا"، 

وفي هذه الحالة فأعراض العصاب الصدمي التي تحاول بدون جدوى بناء سد في وجه سیاقات 

) (مثلا. التثبیط، التفكك والانطواء على الذات)، أو "تسجیل" المشهد mortificationالإفناء/ الاماتة (
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) واستمراریته كقدر لا effroiالصدمي (مثلا من خلال التكرارات)، لیست أكثر من تأكید لقوة الهلع (

 )de clearq ,M,libigot.f,2001,p57مفر منه . (

و كما ذكرنا سابقا قام مجموعة من الأطباء النفسیین العسكریین الفرنسیین بعرض اصطلاح 

. واللذان تم صیاغة أهم مصطلحاتهم Lebigot و Brioleجدید حول الصدمة النفسیة وعلى رأسهم 

 و Briole ,fout. ,Lebigot ,Faver) ، وقبل ذلك في تقریر ل,Briole,l998في مؤلفین أولیین ل (

Vallet )"بعنوان: "الصدمة النفسیة. التعرض والتطور le psychique traumatisme والذي تم• (

، لیتم بعد 1994عرضه في مؤتمر لطب النفسي   وعلم الأعصاب بالغة الفرنسیة "بتولوز في جوان 

 réel avec authentique  rencontre ،ذلك صیاغة: أن ما یحدث صدمة هو "التقاء فعلي مع الواقع "

 (manquées Rencontreبالنسبة لشخص لم یشهد حتى تلك اللحظة سوى التقاء غیر موفق ( 

*والذي یكون فیه الواقع/ العیني محتجز ومخفف من خلال الهوام، ومجمل من خلال الحلم وفي 

) وخلل fantasme du Traverséesauvageالالتقاء الفعلي یكون هنالك "اختراق عنیف للهوام" (

)' وقد صدرت symbolique le dans Trou" أو "ثغرة داخل الرمزي" (Signifiantفي الدال "

 توضح هذه النظریة بعرض حلات Duperret ,  و payen ,assagne ,Lucasمؤلفات لكل من

 1991من عصاب الحرب متحصل علیها من: الجزائر، التشاد، ویوغسلافیاو هنالك مؤلفات أخرى (

,Lebigot) "تتساءل حول "الذهول (fascinationالمصابون بعصاب الحرب تجاه  یعرضره ) الذي

إن المساهمات التي تقدمت originaire Refoulemeصدمتهم، وتوضح علاقه مع الكبت الأصلي (

 بها هذه الأعمال (..) تتجاوز أیضا وجهة النظر الاقتصادیة للمخطط الفرویدي

 (de clearq,M,lebigot,f,2001,p.58) 

) وكتابه الرائع: Janin,l996 Claude    الجانب النفسي الداخلي في الصدمة من أبرز ممثلیه (    
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  «traumatisme du destins et Figures) و  «Press,l999 Jacques حیث قام هذان المؤلفان (

   (.Haddadi,D,2010,PP.29-30)بتطویر اصطلاحها انطلاقا من تحلیل نفسي فرویدي في جوهره

 سادسا:  أهم الاضطرابات ذات الخصوصیة المرتبطة بالصدمة النفسیة: 

) مجموعة من الاضطرابات المرتبطة بالصدمة CIMI) و DSM       عرضت الأنظمة الوصفیة (

 اضطرابین أساسیین أكثر خصوصیة من حیث (DSM-IV,l994)النفسیة، حیث وصفت ال 

 disorder StreSSارتباطهما بالصدمة النفسیة، وهما "اضطراب الكرب ما بعد الرضح(

Posttraumatic واضطراب الكرب الحاد إضافة لذلك فقد وصفت أیضا اضطرابات أخرى أقل ،(

 ) بدورها ثلاث اضطرابات أساسیة وهي:CIMI ,( 1992خصوصیة، كم عرضتا ل (

) وهو مرتبط stress de facteur un a aigue Réactionرد الفعل الحاد لعامل ضغط" (

 POSt stress de tatéبالاستجابة المباشرة لعامل الضغط، وحالة ضغط ما بعدالصدمة"( 

traumatiqueوالتغیر المزمن للشخصیة عقب خبرة كارثیة ،(Modification) (catastrophe de 

expérience une apres épersonnalit la de durable ولنتطرق إذن أولا للمعاییر 

 من أجل تشخیص الإضطرابان المذكوران أعلاه : DSM-IV-TRالتشخیصیة المعروضة في 

 أ-كلما تعرض الشخص لحادث الرضحي مع وجود كل مما یلي:

أن یكون الشخص خبر أو شهد أو واجه حادث أو حوادث تضمنت موتا فعلیا أو تهدیدا  )1

 بالموت أو أذى خطیر، أو تهدید السلامة الجسدیة للذات أو للآخرین.

أن تكون استجابة الشخص قد تضمنت الخوف الشدید أو العجز أو الترویع ملاحظة. قد یعبر  )2

 عن ذلك عند الأطفال سلوك مشوش أو سلوك متهیج.

ب-استعادة خبرة الحادث الرضحي بشكل مستدیم بطریقة (أو أكثر) من الطرق التالي: 

 ) تذكرات مكربة إقحامیة معاودة للحدث، بما في ذلك الصور أو الأفكار أو الإدراكك.1
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  الرضح.:قد یحدث عند الأطفال الصغار لعب تكراري یعبر من خلاله عن مواضیع أو نواحيملاحظة

أحلام مكربة معاودة عن الحادث ملاحظة. عند الأطفال، قد یكون هناك أحلام مخیفة بدون  )2

 التعرف علي محتواها.

 التصرف أو الشعور كما لو أن الحادث الرضحي یعاود الحدوث (ویشمل ذلك الشعور بإعادة )3

  إحیاء الخبرة، والإخالات والأهلاسات ونوبات تفارقیة استعادیة، بما في ذلك تلك التي تحدث عند

  الاستیقاظ أو عند الانسمام) ملاحظة. قد یحدث عند الأطفال الصغار إعادة تمثیل خاصة بالرضح.

ضائقة نفسیة شدیدة عند التعرض لإشارات داخلیة أو خارجیة والتي ترمز أو تشابه أحد أوجه  )4

 الحادث الرضحي.

 عودة الفعالیة النفسیة عند التعرض لإشارات داخلیة أو خارجیة ترمز أو تشابه أحد أوجه  )5

 الحادث الرضحي.

 الاستجابة العامة (غیر الموجودة Numbingج. تجنب مستدیم للمثیرات المصاحبة للرضح وتخدیر 

 قبل الرضح) كما یستدل على ذلك من ثلاثة (أو أكثر) من التظاهرات التالیة:

 )  جهود لتجنب الأفكار أو الاحساسات أو الأحادیث التي صاحبت الرضح.1

 ) جهود لتجنب الأنشطة أو الأماكن أو الأشخاص الذین یثیرون تذكرات الرضح.2

 ) العجز عن تذكر جانب هام من الرضح.3

 ) انخفاض الاهتمام أو المشاركة الو اضحین في أنشطة مهمة.4

 ) الشعور بالانفصال أو الغربة عن الآخرین.5

  .) تضییق المجال الوجداني (مثل العجز عن امتلاك مشاعر محبة)6

)  إحساس بتقاصر المستقبل (مثل: لا یتوقع أن یحصل على مهنة أو أن یتزوج أو أن یكون لدیه 7

 .أطفل أو أن یكون لدیه مدى حیاة طبیعي)
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 أسابیع 4 أسابیع كهد أقصى وهو یحدث في غضون 4       یستمر الاضطراب یومین على الأقل و

  من الحادث الرضحي.

د-لا ینجم الاضطراب عن تأثیرات فیزیولوجیة مباشرة لمادة (مثل. سوء استخدام عقار، تناول دواء) أو 

عن حالة طبیة عامة، ولا یعلله اضطراب ذهاني وجیز وهو لیس مجرد تفاقم لاضطراب على المحور 

 )115-114، ص.ص2004أو  موجود سابقا (جمعیة الطب النفسي الأمریكیة، 

): CIMIO ،1994-التغیر المزمن للشخصیة عقب خبرة كارثیة ( المعاییر التشخیصیة لبحث 

أ/ دلیل قاطع (بلإستناد إلى السوابق الشخصیة أو إلى شهود مهمین) على تغیر ظاهر ومستمر 

للشخص في طرق إدراكه، علاقاته وتفكیره المرتبطة بنفسه وبالمحیط بعد التعرض لضغط كارثي مثلا 

خبرة معاشة في معتقل، تعذیب، كارثة وتعرض ممتد لوضعیات تحمل خطرا حیویا) 

یكون التغیر في الشخصیة مهما ویعرض صفات غیر مرنة وسیئة التوافق، یعیر عنها من خلال 

 حضور تظاهرتین على الأقل مما یلي:

) تصرف مستدیم بعدائیة وبحذر اتجاه العالم لدى شخص لم تكن لدیه مثل هذه الصفات سابقا 1 (

) انسحاب اجتماعي (تجنب التواصل مع أشخاص آخرین غیر بعض الأقارب الذین یعیش معهم 2(

 الشخص) غیر ناتج عن اضطراب عقلي آخر راهن، مثلا اضطراب المزاج.

) شعور ثابت بالفراغ أو بفقدان الأمل غیر محصور بنوبة منعزلة لاضطراب المزاج، وغائب قبل 3(

التعرض لخبرة الضغط الكارثي، وقد یكون هذا مصحوبا بتبعیة مفرطة للاخرین، بالعجز عن التعبیر 

عن مشاعر سلبیة أو عدائیة وبمزاج اكتئابي مزمن من دون اضطراب اكتئابي معروف قبل التعرض 

 للضغط الكارثي.

)، أو الشعور بالتهدید دون سبب breche la sur treé) شعور دائم بكونه "معرض للأذى" (4(

 خارجي.
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      مؤكد من خلال یقظة مفرطة وتهیج (استثارة) لدى شخص لم تكن لدیه مثل هذه الصفات سابقا، 

 وقد تكون هذه الحالة من فرط الیقظة المزمن، الإجهاد الداخلي والشعور بالتهدید مصحوبة بمیل 

لتعاطي الكحول بصورة مجاوزة للحد، أو بتعاطي مكونات أخرى من المنشطات النفسیة. 

) شعور دائم بالتغیر أو بكونه مختلف عن الآخرین (بكونه غریبا)، وقد یكون هذا الشعور مصحوبا 5(

 بخبرة خدر انفعالي.

- یتداخل التغیر بصورة هامة مع الأداء الوظیفي الشخصي في الحیاة الیومیة، أو یكون سببا للمعاناة 

 الشخصیة، أو یكون له عواقب وخیمة على المحیط الاجتماعي:

 أ- یؤطر تغیر الشخصیة بعد الخبرة الكارثیة، ولا ینبغي وجود سوابق لاضطراب، أو تفاقم لصفات

الشخصیة الراشدة، أو إضطراب الشخصیة أو النمو في خلال الطفولة أو المراهقة، والتي من شأنها أن 

 تشرح صفات الشخصیة الراهنة.

یعرض تغیر الشخصیة على الأقل منذ سنتین، ولا ینبغي أن یكون مرتبطا بنوبك اضطراب  -2

) أو مرض دماغي Lésionعقلي (وخاصة بحالة ضغط ما بعد الصدمة) ولا یكون ناجما عن خلل (

ج- غالبا ما یكون تغیر الشخصیة الذي یستجیب للمعاییر المذكورة أعلاه مسبوقا بحالة ضغط ما بعد 

)، وقد تكون أعراض هاتین الحالتین مترابطة، وقد یكون تغیر الشخصیة نتیجة F43.1الصدمة (

للتطور المزمن لحالة ضغط ما بعد- الصدمة، ومع ذلك فتشخیص التغیر المزمن للشخصیة لا یتم 

وضعه في هذه الحالة، فعلاوة على أن حالة ضغط ما بعد الصدمة تستمر في خلال عامین على 

 الأقل، هنالك فترة إضافیة وهي عامین على الأقل لتكتمل في خلالها المعاییر المذكورة أعلاه.

(vila,G,porche,l.M,&,Mouren-Siméoni,M.C,1999,PP32-33). 

  :تعقیب على النظریات التي فسرت اضطراب كرب ما بد الصدمة النفسیة 
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بینهم  في ضوء ما تم عرضه من النظریات السابقة أرى ان أصحاب النظریات یتفقون فیما

إلى  بأنها قد تؤدي نوعا ما في تفسیر كرب ما بعد الصدمة، حیث فسرت النظریة البیولوجیة الصدمة

النتائج مثل أعراض فقدان  تغییرات في نشاط الناقلات العصبیة ، والتي تؤدي بدورها إلى مجموعة من

الذاكرة الحاد ، والاستجابة الانفعالیة ذات الشدة والثورات الانفعالیة والغضب والعنف، في حین فسرت 

نظریة التحلیل النفسي الصدمة بأنها انبعاث للمشكلات التي كان یعاني منها المصدوم في الطفولة ، 

واستخدامه لأنزیمات الدفاع للسیطرة على القلق ، وأن أي مكاسب أو محفزات خارجیة - من بیئة الفرد 

- كالتعاطف والمحفزات المالیة هي التي تعزز هذا الاضطراب أو تدیمه، وفسرت أیضا نظریة 

الاستجابة للضغط الصدمة النفسیة بأنها تلك الاستجابة الأولیة للأفراد تتمثل في الصراخ عند إدراك 

الصدمة ، أما الاستجابة الثانیة فتقتصر على محاولة تمثل معلومات الصدمة الجدیدة بواسطة معرفة 

متاحة مسبقا، أما نظریة الإعمال الانفعالي فترى أن معارف الفرد قبل الصدمة و أثناءها وبعدها قد 

كانت ذات صلة باضطراب " الصدمة النفسیة"، فى حین أن نظریة المعالجة بمعلومات الصدمة 

النفسیة وبالمكونات المعرفیة تلعب دورا أساسیا في تحدید شدة الإحساس بحدث الصدمة وبخاصة من 

 المنظور الظاهراتي، وجمع النظریات تركز على قدرة الشخص المصدوم على تحمل الحدث الصادم.

 :DSM-5اضطراب ضغط ما بعد الصدمة في . 7

 ٦ سنوات بالنسبة للأطفال ٦ملاحظة: تطبق المعاییر التالیة للبالغین والمراهقین، والأطفال الأكبر من 

 سنوات والأصغر ، انظر المعاییر أدناه 

A-  التعرض لاحتمال الموت الفعلي أو التهدید بالموت، أو إصابة خطیرة، أو العنف الجنسي غیر

واحد (أو أكثر) من الطرق التالیة. 

 .التعرض مباشرة للحدث الصادم -1

 .المشاهدة الشخصیة، للحنث عند حدوثه للأخرین -2
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المعرفة بوقوع الحدث الصادم لأحد أفراد الأسرة أو أحد الأصدقاء المقربین في حالات الموت  -3

الفعلي أو التهدید بالموت لأحد أخر أفراد الأسرة أو أحد الأصدقاء المقربین، فلحدث یجب أن یكون 

 عنیفا أو عرضیا.

- التعرض المتكرر أو التعرض الشدید للتفاصیل المكروهة للحدث الصادم (على سبیل المثال ،أول 

المستجیبین لجمع البقایا البشریة، ضباط الشرطة الذین یتعرضون بشكل متكرر لتفاصیل الاعتداء على 

 .الأطفال)

 إذا كان التعرض من خلال وسائل الإعلام الإلكترونیة، A4ملاحظة: لا یتم تطبیق المعیار 

والتلفزیون، والأفلام، أوالصور، إلا إذا كان هذا التعرض ذا صلة بالعمل. 

- وجود واحد (أو أكثر) من الأعراض المقحمة التالیة المرتبطة بالحدث الصادم، والتي بدأت بعد 

 :الحدث الصادم

 .- الذكریات المؤلمة المتطفلة المتكررة وغیر الطوعیة، عن الحدث الصادم1

 سنوات، قد یتم التعبیر عن طریق اللعب المتكرر حول ٦ملاحظة: في الأطفال الأكبر سنا من 

 .مواضیع أو جوانب الحدث الصادم

- أحلام مؤلمة متكررة حیث یرتبط محتوى الحلم و/أو الوجدان في الحلم بالحدث الصادم 2

ملاحظة: عند الأطفال، قد یكون هناك أحلام مخیفة دون محتوى یمكن التعرف علیه. 

. ردود فعل تفارقیه (على سبیل المثال،  (ومضات الذاكرة) حیث یشعر الفرد أو یتصرف كما لو 3

كان الحدث الصادم تكرر. (قد تحدث ردود الفعل هذه بشكل متواصل، حیث التسیر الأكثر تطرفا هو 

فقدان كامل للوعي بالمحیط) 

ملاحظة: في الأطفال، قد یحدث إعادة تمثیل محددة للصدمة خلال اللعب. 

الإحباط النفسي الشدید أو لفترات طویلة عند التعرض لمنبهات داخلیة أو خارجیة والتي ترمز  -4
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أو تشبه جانبا من الحدث الصادم. 

لوجیة عند التعرض لمنبهات داخلیة أو خارجیة والتي ترمز أو تشبه جانبا من و.  ردود الفعل الفیزي5

 .الحدث الصادم

- تجنب ثابت للمحفزات المرتبطة بالحدث الصادم، وتبدأ بعد وقوع الحدث الصادم، كما یتضح من 

واحد  مما یلي  أو كلیهما. 

 - تجنب أو جهود لتجنب الذكریات المؤلمة، والأفكار، أو المشاعر أو ما یرتبط بشكل وثیق مع1

 . الحدث الصادم

- تجنب أو جهود لتجنب عوامل التذكیر الخارجیة (الناس، الأماكن، والأحادیث، الأنشطة، 2

والأشیاء، والمواقف) والتي تثیر الذكریات المؤلمة، والأفكار، أو المشاعر عن الحدث أو المرتبطة 

بشكل وثیق مع الحدث الصادم. 

D التعدیلات السلبیة في المدركات والمزاج المرتبطین بالحدث الصادم، والتي بدأت أو تفاقمت بعد 

الحدث الصادم، كما یتضح من اثنین (أو أكثر) مما یلي.  وقوع

- عدم القدرة على تذكر جانب هام من جوانب الحدث الصادم (عادة بسبب القساوة التفارقیة ولا یعود 1

لعوامل أخرى مثل إصابات الرأس، والكحول، أو المخدرات). 

- المعتقدات السلبیة الثابتة والمبالغ بها أو التوقعات السلبیة الثابتة والمبالغ بها حول الذات، والآخر، 2

أو العالم (على سبیل المثال، " أنا سیئ"، "لا یمكن الوثوق بأحد"، "العالم خطیر بشكل كامل، "الجهاز 

العصبي لدي دمر كله بشكل دائم") 

المدركات الثابتة، والمشوهة عن سبب أو عواقب الحدث الصادم والذي یؤدي بالفرد إلى إلقاء  .4

 .اللوم على نفسه /نفسها أو غیرها

الحالة العاطفیة السلبیة المستمرة ( على سبیل المثال، الخوف والرعب والغضب، والشعور  .5
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بالذنب، أو العار) 

 - تضاءل بشكل ملحوظ للاهتمام أو للمشاركة في الأنشطة الهامة.5

-  مشاعر النفور والانفصال عن الأخرین 6

- عدم القدرة المستمرة على اختبار المشاعر الإیجابیة(على سبیل المثال، عدم القدرة على تجربة 7

السعادة والرضا، أو مشاعر المحبة) 

Eتغییرات ملحوظة في الاستثارة ورد الفعل المرتبط بالحدث الصادم، والتي تبدأ أو تتفاقم بعد وقوع - 

 الحدث الصادم، كما یتضح من أثنین أو أكثر مما یلي: 

- سلوك متوتر ونوبات الغضب (دون ما یستفز أو یستفز بشكل خفیف) والتي عادة ما یعرب عنها 1

بالاعتداء اللفظي أو الجسدي تجاه الناس أو الأشیاء. 

-التهور أو سلوك تدمیري للذات. 2

-التیقظ المبالغ فیه . 3

- استجابة عند الطفل مبالغ بها. 4

-  مشاكل في التركیز اضطراب النوم (على سبیل المثال، صعوبة في الدخول للنوم أو البقاء نائما 5

أو النوم المتوتر) 

أكثر من شهر واحد.   )C، D،E، 8مدة الاضطراب (معاییر 

-  یسبب الاضطراب إحباط سریري هام أو ضعفا في لأداء في المجالات الاجتماعیة والمهنیة أو 6

غیرها من مجالات الأداء الهامة الأخرى. 

- لا یعزى الاضطراب إلى التأثیرات الفیزیولوجیة لمادة مثل، الأدویة، والكحول) أو حالة طبیة أخرى. 

حدد في ما إذا كان مع أعراض تفارقیة. أعراض الفرد تفي بمعاییر اضطراب الكرب ما بعد الصدمة، 

وبالإضافة إلى ذلك، فردا على الشدائد، یختبر الفرد أعراضا مستمرة أو متكررة من أي مما یلي: 
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ـ تبدد الشخصیة تجارب ثابتة أو متكررة بالشعور بالانفصال عن الذات، وكما لو كان الواحد مرایا 1

خارجیة للجسم أو العملیات العقلیة (على سبیل المثال، الشعور كما لو كان الواحد في حلم، الشعور 

بإحساس غیر واقعي عن النفس أو الجسم أو تحرك الوقت ببطء) 

- تبدد الواقع: تجارب ثابتة أو متكررة بلا واقعیة البیئة المحیطة (على سبیل المثال، یختبر العالم 2

المحیط بالفرد على أنه غیر واقعي، شبیه بالحلم، بعید، أو مشوه) 

 : لاستخدام هذا النمط الفر عي، یجب ألا تعزى الأعراض التفارقیة إلى التأثیرات الفیزیولوجیةملاحظة

لمادة (مثل النساوة بسبب مادة، وسلوك أثناء التسمم بالكحول) أو حالة طبیة أخرى (على سبیل 

المثال، نوبات الصرع الجزئیة المعقدة). 

حدد إذا كان: 

 أشهر على الأكل بعد وقوع ٦مع تعبیر متأخر إذا لم یتم استیفاء معاییر التشخیص الكامل حتى 

اضطراب الكرب ما بعد  الحدث (على الرغم من أن البدء والتسیر عن بعض الأعراض قد یكون فوریا)

الصدمة للأطفال بعمر ست سنوات والأصغر سنا. 

-التعرض لاحتمال الموت الفعلي أو التهدید بالموت، إصابة خطیرة، أو العلف الجنسي عیر واحد (أو 

 :من الطرق التالیة أكثر)

 .-  التعرض مباشرة للحدث الصادم1

-  الشاهدة الشغمیة، للعنث عند حدوثه للأخرىین وخصوصا مقدس الرعایة الأساسیین. 2

ملاحظة: المشاهدة لا تتضمن الأحداث المشاهدة فقط عبر الوسائط الالكترونیة، التلفاز، الأفلام، 

یة ا- المعرفة بوقوع الحدث الصادم للوالدین أو للشخصیات المقدمة للر ع3

- وجود واحد (أو أكثر/ من الأعراض المقحمة التالیة المرتبطة بالحدث الصادم، والتي بدأت بعد 4

 . الصادم الحدث
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 . - الذكریات المؤلمة المتطفلة المتكررة، وغیر الطوعیة، عن الحدث الصادم1

ملاحظة: الذكریات العفویة والاقحامیة قد لا تبدو مؤلمة وقد یعبر عنها بالعادة التمثیل عخد اللعب. 

- أحلام مؤلمة متكررة عیث یرتبط محتوى العلم و/أو الوجدان في العلم بالحدث الصادم 2

 .ملاحظة: قد لا نتمكن من التأكد أن المحتوى المخیف له علاقة بالحدث الصادم

 - ردود فعل تفارقیة (على سبیل المثال، ومضات الذاكرة) حیث یشعر الطفل أو یتصرف كما لو3

 كان الحدث الصادم یتكرر. (قد تعد ردود الفعل هذه بشكل متواصل، حیث التعبیر الأكثر تطرفا هو

 فقدان كامل للوعي بالمحیط) قد تحدث إعادة تمثیل محدد للصدمة خلال اللعب. 

- الإحباط النفسي الشدید أو لفترات طویلة عند التعرض لمنبهات داخلیة أو خارجیة التي ترمز 4

أو تشبه جانبا من الحدث الصادم. 

- ردود الفعل الفیزیولوجیة عند التعرض لمنبهك داخلیة أو خارجیة والتي ترمز أو تشبه حقبا 

من الحدث الصادم 

- واحد (أو اكثر/ من الأعراض التالیة، والذي یمثل اما تجنبا ثبتا للمحرضات المرتبطة بالحدث 

الصادم، أو التغیرات السلبیة في المدركات والمزاج المرتبطة بالحدث الصادم، والتي بدأت بعد الحدث، 

تجنب ثابت للمحرض  أو ساءت بعده، یجب أن تتواجد

- تجنب أو جهود لتجنب الأنشطة والأماكن أو عوامل التذكیر الفیزیائیة والتي تثیر الذاكرة حول 1

 .الحدث الصادم

. تجنب أو جهود لتجنب الناس، والأحادیث، والمواقف الشخصیة والتي تثیر الذاكرة حول الحدث 2

الصادم. 

 .-التعدیلات السلبیة في المدركة3
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 - التواتر المتزاید الكبر للحالة العاطفیة السلبیة (على سبیل المثال، الخوف والرعب والغضب،4

والشعور بالذنب، أو العار التشوش الذهني 

- تضاءل بشكل ملحوظ للاهتمام أو للمشاركة في لأنشطة الهامة،متضمنا تقید اللعب. 5

 .-سلوك الانسحاب الاجتماعي6

لإیجابیة. ا- الانخفاض المستمر في التعبیر عن المشاعر 7

-تغییرات ملحوظة في الاستثارة ورد الفعل المرتبط بالحدث الصادم، والتي تبدأ أو تتفاقم بعد وقوع 8

الحدث الصادم، كما یتضح من اثنین (أو أكثر) مما یلي. 

- سلوك متوتر ونوبات الغضب دون ما یستفز أو یستفز بشكل خفیف) والتي عادة ما یعرب عنها 1

 بالاعتداء اللفظي أو الجسدي تجاه الناس أو الأشیاء.

 .- التیقظ المبالغ2

- استجابة عند الجفل مبالغ بها. 3

- مشاكل في التركیز. 4

- اضطراب النوم (على سبیل المثال، صعوبة في الدخول للنوم أو البقاء نائما أو النوم المتوتر) 5

- مدة الاضطراب أكثر من شهر واحد. 

- یسبب الاضطراب إحباطا سریریا هاما أو ضعفا في العلاقات مع الوالدین، الأشقاء، الأقران، أو 3

مقدمي الرعایة الأخرین أو في السلوك المدرسي. 

یعزى لاضطراب إلى التأثیرات الفیزیولوجیة لمادة (مثل، الأدویة، والكحول) أو حالة طبیة أخرى 

حدد في ما إذا كان. 

مع أعراض تفارقیة. أعراض الفرد تفي بمعاییر اضطراب ضغط ما بعد الصدمة، وبالاضافة إلى ذلك، 

 على الشدائد، یختبر الفرد أعراضا مستمرة أو متكررة من أي واحدة مما یلي: فردا
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. تجارب ثابتة أو متكررة بالشعور بالانفصال عن الذات، وكما لو كان الواحد مراقبا تبدد الشخصیة. 1

خارجیا، للجسم أو العملیات العقلیة ( على سبیل المثال، الشعور كما لو كان الواحد في حلم، الشعور 

 بحس غیر واقعي عن النفس أو الجسم أو تحرك الوقت ببطء).

: تجارب ثابتة أو متكررة بلا واقعیة البیئة المحیطة ( على سبیل المثال، یختبر العالم تبدد الواقع. 2

المحیط بالفرد على أنه غیر واقعي، شبیه بالحلم، بعید، أو مشوه). 

 ملاحظة: لاستخدام هذا النمط الفر عي، یعب ألا نعزى الأعراض التفارقیة إلى التأثیرات الفیزیولوجیة

 لمادة (مثل النساوة بسبب مادة، وسلوك أثناء التسمم بالكحول) أو حالة طبیة أخرى على سبیل المثال،

نوبات الصرع الجزئیة المعقدة) 

حدد إذا كان: 

 أشهر على الأقل بعد وقوع ٦مع تعبیر متأخر، إذا لم یتم استیفاء معاییر التشخیص الكامل حتى 

 الحدث (على الرغم من أن البدء والتعبییر عن بعض الأعراض قد یكون فوریا)

 )112،116(أحمد حمادي (ب،س،ن)،ص.ص

 علاج اضطراب ضغط ما بعد الصدمة: -8

من المجالات الهامة في علم النفس الإرشادي هو إرشاد و علاج المأزومین أو إرشاد وعلاج 

اضطراب ما بعد الصدمة على وجه التحدید وهو مجال نما حدیثا في المجتمعات العربیة والغربیة، 

 یبحث هذا الأخیر في المصائب و الكوارث التي تحل بالإنسان ویعالج ما یتولد عنها من اضطرابات.

 إن كل أنواع العلاج النفسي فعالة في أي زمن من الأزمنة التي تلي التعرض للصدمة:

 - العلاج النفسي:1

داعم ومساعد على التكیف والعودة للحیاة العادیة، فالفكرة الأساسیة في هذا العلاج تتلخص 

في إزالة الضغط النفسى الواقع على الفرد وذلك بأبعاده عن مصادر الخطر والتهدید، ثم مساعدته على 
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نفي ما تراكم بداخله من مشاعر وذكریات أثناء وقوع الحادث، ویتم هذا بشكل تدریجى فى جو آمن 

ومدعم حتى یستطیع الشخص المصدوم استیعاب وتجاوز آثار الصدمة، ویلى ذلك تعلیمه مهارات 

مواجهة الأحداث ویمكن أن یتم ذلك من خلال جلسات علاج مع الشخص المصدوم أو علاج أسري( 

 أسرة الضحیة) أو علاج جماعي یضم الشخص المصدوم مع أشخاص آخرین واجهوا أحداث مشابهة.

والعلاج النفسي یقوم أیضا على أساس علاج معرفي یساعد على استیعاب الحدث الصادم في البناء 

 المعرفي من خلال إعطاءه معنى التغلب على آثاره.

 - العلاج الإجتماعي و الدیني:2

 وذلك بتنشیط شبكة الدعم الاجتماعي وذلك بدءا من الأسرة وبعض أفرادها وقد ثبت دور

والتعامل معها  الرموز والقیادات الدینیة في مساعدة الصغار والكبار على استیعاب الأحداث الدامیة

بشكل تكیفي من خلال إعطاء المعنى الإیجابي لها من وجهة النظر الدینیة. اضافة الى أثر المفاهیم 

الأخلاقیة والممارسات الدینیة في مساعدة الأسر وتحفیزهم على التماسك تحت مضلة التماسك 

 الاجتماعي والتراحم والتلاحم.

  - العلاج الجماعي:3

یتضمن العلاج الجماعي في علاج الاضطرابات و الضغوط التالیة للصدمة مجموعة من 

المرضى الذین یشتركون في الاضطرابات ذاتها، ففیها ممیزات من أهمها یشاركون بعضهم الخبرات 

كل منهم یتحدث  ذاتها ویقاسمون المشكلات، وهو عبارة عن مناقشة جماعیة بین الأفراد المصدومین

 عن تجربته والصدمة التي تعرض لها.

 - العلاج السلوكي:4

تتلخص الافتراضات النظریة في العلاج السلوكي في أن استجابة المریض لذكریات الحوادث 

الصدمیة هي التي تنتج المظاهر الأولیة لاضطرابات الضغوط التالیة للصدمة، كما أن الملامح 
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الثانویة لهذه الاضطرابات تتسبب بشكل مباشر أو غیر مباشر فى ردود فعل المریض لهذه الذكریات، 

ومن ثم فإن تذكر المریض للحادث الصدمي هو بؤرة الاهتمام في المدخل السلوكي لعلاج اضطراب 

 ما بعد الصدمة.

كما أكد الباحثون على أهمیة العلاج السلوكي من خلال التعدیل المباشر للسلوك اللاتوافقي 

وتنمیة التفكیر العقلاني و الایجابي بغرض التخفیف من الأعراض المصاحبة لاضطراب ما بعد 

 الصدمة وتدریب المریض على اكتساب مهارات لتعدیل السلوك المظطرب، ویتم ذلك بطریقتین:

 . إما بتشجیع و تنمیة السلوك الصحي من خلال التدریب على ممارسة نشاطات سلوكیة تتعارض1

  مع السلوك المرضي.

 تعدیل طرق التفاعل الاجتماعى من خلال تتمیة بعض وسائل مواجهة القلق فى المواقف .2

، 2009الاجتماعیة خاصة في التعامل مع المواقف التي تتضمن تعرضا للمخاطر الخارجیة. (عباطة 

 ).51ص

 - العلاج الدوائي:5

هناك بعض الأدویة التي تثبت فاعلیتها في علاج اضطراب ما بعد الصدمة ومنها مضادات 

الاكتئاب مثل: الامیبرامین (تفرانیل) والامیتریبتیلین( تریبترول)، وتوجد أیضا بعض الأدویة الأخرى 

منها مضادات القلق مثل: ألبرازولام (زاناكس) ومضادات الصرع مثل: كاربامازیبین (نیجریتول)، 

ویمكن استخدامها بجرعات بسیطة تفادیا للأعراض الجانبیة معناه الجرعات حسب شدة 

 ).52، ص2009الاضطراب. (عباطة 
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:الفصل الثالث  
 

فيروس كورونا 
 وآثاره النفسية
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 أولا/ توصیف عام حول فیروس كورونا:

 تعریف فیروس كورونا: -1

فیروسات كورونا هي فصیلة كبیرة من الفیروسات التي قد تسبب المرض للحیوان والإنسان. 

ومن المعروف أن عددا من فیروسات كوررنا تسبب لدى البشر حالات عدوى الجهاز التنفسي التي 

تتراوح حدتها من نزلات البرد الشائعة إلى الأمراض الأشد وخامة مثل متلازمة الشرق الأوسط التنفسیة 

و المتلازمة التنفسیة الحادة الوخیسة (السارس). ویسبب فیروس كورونا المكتشف مؤخرا مرض فیروس 

 .19كورونا كوفید 

  وأعراضه:19- تعریف مرض كوفید - 2

 هو مرض معدٍ یسببه فیروس كورونا المكتشف مؤخرا. ولم یكن هناك أي 19مرض كوفید - 

 علم بوجود هذا المرض المستجد من قبل اندلاع الفاشیة في مدینة ووهان الصینیة في كانون الأول.

 في: الحمى والإرهاق والسعال الجاف. 19وتتمثل الأعراض الأكثر شیوعا لمرض كوفید - 

وقد یعاني بعض المرضى من الآلام والأوجاع، أو احتقان الأنف، أو الرشح، أو ألم الحلق، أو 

 تدریجیا. ویصاب بعض الناس بالعدوى دون أن أالإسهال. وعادة ما تكون هذه الأعراض خفیفة و تبد
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) من 780تظهر علیهم اي أعراض ودون أن یشعروا بالمرض. ویتعافي معظم الأشخاص (نحو 

 6المرض دون الحاجة إلى علاج خاص. وتشتد حدة المرض لدى شخص واحد تقریبا من كل 

 حیث یعانون من صعوبة التنفس. وتزداد احتمالات إصابة 19أشخاص یصابون بعدوى كوفید -

المسنین والأشخاص المصابین بمشكلات طبیة أساسیة مثل ارتفاع ضغط الدم أو أمراض القلب أو 

 من الاشخاص الذین أصیبوا بالمرض. وینبغي 2داء السكري، بأمراض وخیمة. وقد توفى نحو 

 للاشخاص الذین یعانون من الحمى والسعال وصعوبة التتفس إلتماس الرعایة الطبیة.

 :19كیفیة انتشار مرض كوفید –  -3

  عن طریق الأشخاص الآخرین19یمكن أن یصاب الأشخاص بعدوي مرض كوفید - 

 المصابین بالفیروس.

ویمكن للمرض أن ینتقل من شخص إلي شخص عن طریق القطرات الصغیرة التي تخرج من 

  أو یعطس. 19الأنف أو الفم عندما یسعل الشخص المصاب بمرض كوفید - 

وتتساقط هذه القطرات علي الأشیاء والأسطح المحیطة بالشخص. ویمكن حینها أن یصاب 

 عند ملامستهم لهذه الأشیاء أو الأسطح ثم لمس عینیهم أو 19الأشخاص الآخرون بمرض كوفید - 

 إذا تنفسوا القطرات التي تخرج من 19أنفهم أو فمهم كما یمكن أن یصاب الأشخاص بمرض كوفید - 

الشخص المصاب بالمرض مع سعاله أو زفیره ولذا فمن الأهمیة بمكان الابتعاد عن الشخص المریض 

بمسافة تزید على متر واحد، وتعكف المنظمة علي تقییم البحوث الجاریة بشأن طرق انتشار مرض 

  وستواصل نشر أحدث ما تتوصل إلیه من نتائج.19كوفید - 

 . عبر الهواء19یروس المسبب لمرض كوفید – إمكانیة انتقال الف -4

 19       تشیر الدراسة التي أجریت حتى یومنا هذا إلى أن الفیروس الذي یسبب مرض كوفید - 

 ینتقل في المقام الأول عن طریق ملامسة القطرات التنفسیة لا عن طریق الهواء. 
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       فالطریقة الرئیسیة لانتقال المرض تتمثل في القطرات التنفسیة التي یفرزها الشخص عند 

 عن طریق شخص عدیم الأعراض بالمرة 19السعال. وتتضاءل احتمالات الإصابة بمرض كوفید - 

ولكن العدید من الأشخاص المصابین بالمرض لا یعالون إلا من أعراض لخفیفة. ویطبق ذلك بصفة 

 عن طریق 19خاصة على المراحل المبكرة للمرض. ولذا فمن الممكن الإصابة بمرض كوفید - 

 شخص یعاني مثلا من سعال خفیف ولا یشعر بالمرض. 

  أن ینتقل عبر الهواء؟19   وهنا نطرح سؤالا آخر: هل یمكن للفیروس المسبب لمرض كوفید -      

  19        تشیر الدراسات التي أجریت حتى یومنا هذا إلى أن الفیروس الذي یسبب مرض كوفید - 

 ینتقل في المقام الأول عن طریق ملامسة الفطیرات التنفسیة لا عن طریق الهواء. 

 نتساءل: هل یمكن أن أصاب بمرض 19      وفي سبیل البحث أكثر عن أسباب الإصابة بكوفید 

  عن طریق براز شخص مصاب بالمرض؟19كوفید 

 عن طریق براز الشخص المصاب بالعدوى محدودة. 19       تبدو مخاطر انتقال مرض كوفید - 

وفي حین أن التحریات المبدئیة تشیر الى أن الفیروس قد یتواجد في البراز في بعض الحالات، فإن 

انتشاره عبر هذا المسار لا یشكل إحدى السمات الرئیسیة للجائحة. وتعكف المنظمة على تقییم 

 وستواصل نشر النتائج الجدیدة ولكن نظرا إلى 19البحوث الجاریة بشأن طرق انتشار مرض كوفید - 

ما ینطوي علیه ذلك من مخاطر، فإنه یعد سببا أخر لتنظیف الیدین بانتظام بعد استخدام دورة المیاه 

 وقبل تناول الطعام.

 :19تدابیر الوقایة من فیروس كوفید  -5

 التي تتاح على الموقع الإلكتروني ٩      اطلع باستمرار على أحدث المعلومات عن مرض كوفید-

للمنظمة وعن طریق سلطات الصحة العمومیة الوطنیة والمحلیة. ومازال معظم المتضررین من مرض 

 یتركزون في الصین، في حین توجد بعض الفاشیات في بلدان أخرى. ویعاني معظم 19كرفید - 
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الأشخاص الذین یصابون بلعدوى من مرض طفیف ثم یتعافون، ولكن المرض قد یكون أشد وخامة 

 بالنسبة لأشخاص أخرین. وعلیك الحفاظ على صحتك وحمایة الأخرین باتباع ما یلي:

 .نظف یدیك جیدا باتتظام بفركهما بمطهر كحولي للیدین أو بغسلهما بالماء والصابون 

 لماذا؟ إن تتظیف یدیك بالماء والصابون أو فركهما بمطهر كحولي من شأنه أن یقتل الفیروسات

 التي تكون على یدیك.

 ) أقدام) بینك وبین أي شخص یسعل أو یعطس.3احتفظ بمسافة لا تقل عن متر واحد  

 لماذا؟ عندما یسعل الشخص أو یعطس، تتنثر من أنفه أو فمه قطیرات سائلة صغیرة قد تحتوي

 على الفیروس. فإذا كنت شدید الاقتراب منه یمكن أن تتنفس هذه القطیرات، بما في ذلك الفیروس

  إیا كان الشخص مصابا به.19المسیب لمرض كوفید  

  تجنب لمس عینیك وأنفك وفمك. لماذا؟ تلمس الیدین العدید من الأسطح ویمكنها أن تلتقط

ا تلوثت الیدان فإنهما قد تنقلان الفیروس إلى العینین أو الأنف أو الفم ویمكن للفیروس ذالفیروسات. وإ 

 أن یدخل الجسم عن طریق هده المنافد ویصیبك بالمرض.

  تأكد من إتباعك أنت والمحیطین بك لممارسات النظافة التنفسیة الجیدة ویعني ذلك أن تغطي

 فمك وأنفك بكوعك المثني او بالمندیل عند السعال أو العطس مع رمي المندیل المستعمل على الفور

لماذا؟ تتوفر للسلطات الوطنیة و المحلیة أحدث المعلومات عن الوضع في منطقتي و اتصالك 

المسبق بمقدم الرعایة الصحیة سیسمح له بتوجیهك سریعا إلى مرفق الرعایة الصحیة المناسب. 

 وسیساهم ذلك في حمایتك ومنع انتشار الفیروسات وسائر أنواع العدوى.

 . واتبع المشورة التي یسدیها مقدم الرعایة19اطلع باستمرار علي أخر تطورات مرض كوفید -       

 الصحیة أو سلطات الصحة العمو میة الوطنیة و المحلیة أو صاحب العمل بشأن كیفیة حمایة نفسك

والأخرین من مرض كوفید. لماذا؟ تتوفر للسلطات الوطنیة والمحلیة أحدث المعلومات عما إذا كان 
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 ینتشر فى منطقك. فهي الأقدر على إسداء الشورة بشأن الإجراءات التي یمكن أن 19مرض كوفید - 

 یتخدها الأشخاص فى منطقتك لحمایة أنفسهم.

 :19تدابیر الحمایة للأشخاص الذي یزورون مناطق ینتشر فیها مرض كوفید -  -6

الزم المنزل إذا بدأت تشعر بتوعك إلى أن تتعافى، حتى وإن كانت الأعراض التي تشكو منها  ●

خفیفة مثل الصداع أو الرشح الطفیف. لماذ؟ سیسمح تجنبك لمخلطة الأخرین وزیارتك للمرافق الطبیة 

 بأن تعمل هذه المرافق بمزید من الفعالیة، وسیساعد على حمیتك أنت والأخرین من الفیروس المسبب

  وسائر الفیروسات.19لمرض كوفید - 

وإذا كنت تعاني من الحمى والسعل وصعوبة التنفس، إلتمس المشورة الطبیة على الفور، فقد  ●

تكون مصابا بعدوى الجهاز التنفسي أو حالة مرضیة وخیمة أخرى. واتصل قبل الذهاب إلي مقدم 

الرعایة وأخبره إن كنت قد سافرت أو خالطت أي مسافرین مؤخرأ. لماذ؟ إن إتصالك المسبق بمقدم 

الرعیة سیسمح له بتوجیهك سریعا إلى مرفق الرعایة الصحیة المناسب. وسیساعد ذلك ایضا على منع 

  وغیره من الفیروسات.19اي انتشار محتمل للفیروس المسبب لمرض كوفید- 

 :19احتمالات الإصابة بمرض كوفید –  -7

تتوقف المخاطر على مكان إقامتك وأین سافرت مؤخرا. فمخاطر العدوى تزداد في المناطق        

 . وفي الوقت 19التي یوجد فیها عدد من الأشخاص الذین شخصت إصابتهم بمرض كوفید- 

 في الصین، ویشهد إقلیم هوباي معظم هذه 19 من حالات مرض كرفید - 95الحاضر، تتركز %

 الحالات.

       وبالنسبة إلى الأشخاص في معظم أنحاء العالم الأخرى، فإن احتمالات الإصابة بمرض كوفید 

مازالت قلیلة، ولكن من الأهمیة بمكان أن یكونوا على وعي بالحالة السائدة في منطقتهم  19– 

 وبجهود التأهب المبذولة فیها.
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وتعمل المنظمة مع السلطات الصحیة في الصین وحول العلم على رصد فاشیات مرض        

  والاستجابة لها.19كوفید-

 المصادر:

       تم اقتباس محتوى هذه الوثیقة من الموقع الإلكتروني لمنظمة الصحة العالمیة كما هو موضح 

 في التفاصیل الآتیة:

  وتجمیعه من الموقع الإلكتروني2020/3/1منظمة الصحة العالمیة. تم استرجاع المحتوى فى  -

 2O19-int/ar/emergencies/diseases/novel-coronavirus https://www.wh0الآتي: 

 2020/3/1منظمة الصحة العالمیة، المكتب الإقلیمي لشرق المتوسط تم استرجاع المحتوى في  -

 وتجمیعه من الموقع الالكتروني الآتي: 

who.int/ar/health-topics/corona-virus/information-

resouræs.html. http://www.emro. 

           الآثار النفسیة للجائحة::ثانیا

       یحذر الأخصائیون النفسیون من أن  المشاكل النفسیة قد تستمر على المدى الطویل حیث ان 

 مستویات القلق لدى الكثیرین زادت أثناء الجائحة.

       یرى ستیفین تایلور، مؤلف كتاب "علم نفس الأوبئة" وأستاذ علم النفس بجامعة بریتیش 

 في المئة من الناس، لن تعود حیاتهم كسابق عهدها، بسبب 15 إلى 10كولومبیا، أن ما یتراوح بین 

تأثیر الجائحة على صحتهم النفسیة. وأثارت مؤسسة "بلاك دوغ" المستقلة لبحوث الصحة النفسیة 

مخاوف حول "الأقلیة التي ستعاني من القلق طویل الأمد". وحذرت مجموعة من الأخصائیین 

الصحیین البارزین مؤخرا في الدوریة الطبیة البریطانیة من أن "آثار الجائحة على الصحة النفسیة من 

 المرجح أن تبقى لفترة أطول مقارنة بآثارها على الصحة البدنیة".

https://www.wh0/
https://www.wh0/
http://who.int/ar/health-topics/corona-virus/information-resour%C3%A6s.html
http://who.int/ar/health-topics/corona-virus/information-resour%C3%A6s.html
http://www.emro/
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  الآثار النفسیة طویلة الأمد لكورونا: -5

      قد تعزى مخاوف علماء النفس من الآثار طویلة الأمد لفیروس كورونا المستجد إلى نتائج 

الدراسات واستطلاعات الرأي عن الجوائح وحالات الطوارئ السابق ,إذ ربطت دراسة بین تفشي 

 في 30، وبین زیادة معدلات الانتحار بنسبة 2003متلازمة الالتهاب التنفسي الحاد (سارس) في عام 

 عاما. وأشارت دراسة نشرت في فبرایر/ شباط العام 65المئة بین كبار السن الذین تتجاوز أعمارهم 

الحالي إلى أن التدابیر التي تتخذ للحد من انتشار الفیروسات، مثل الحجر الصحي، قد یكون لها آثار 

سلبیة على الصحة النفسیة، فقد تؤدي إلى الإصابة بأعراض اضطراب ما بعد الصدمة أو الاكتئاب أو 

الأرق. وربطت دراسات بین فقدان الوظائف والضوائق المالیة أثناء فترات الكساد الاقتصادي العالمي، 

 وبین تردي الصحة النفسیة.

      ویقول جوشوا مورغانستاین، نائب مدیر مركز دراسات الكرب التالي للصدمة في الولایات 

المتحدة: "إن الآثار السلبیة للكوارث على الصحة النفسیة تطال عددا أكبر من الناس وتدوم لفترات 

أطول بمراحل من أثارها على الصحة البدنیة. ولهذا من المتوقع أن نشهد زیادة في احتیاجات الرعایة 

 النفسیة التي قد تستمر لفترة طویلة بعد انحسار الوباء".

 عاما عن تأثیر حادثة تشرنوبیل النوویة 25       ویشیر مورغانستاین إلى استعراض للدراسات امتد 

في أوكرانیا، إذ لاحظ الباحثون ارتفاع معدلات الاكتئاب واضطراب ما بعد الصدمة بین أول 

 المستجیبین للكارثة بعد عقدین من وقوعها.

       وأشارت الدراسة إلى أن الآثار النفسیة كانت أبرز تبعات الكارثة التي أسفرت عن مقتل الآلاف 

ووجهت ضربة قاسمة لاقتصاد المنطقة. وتشیر الأبحاث أیضا إلى أن الأشخاص الذین دمر إعصار 

، ظلوا یعانون من مشاكل نفسیة، ولا سیما الضائقة النفسیة 2005كاترینا منازلهم في نیو أورلیانز عام 
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واضطراب ما بعد الصدمة، بعد خمس سنوات من وقوعها. وتفاقمت هذه المشاكل بین أولئك الذین 

 كانوا یعانون من مشاكل نفسیة قبل الكارثة أو ذوي الدخل المنخفض.

 الاضطرابات النفسیة المحتملة : -6

       ویرى علماء النفس أن أحد المشاكل النفسیة التي من المرجح أن تستمر على المدى الطویل 

 بعد وباء كورونا المستجد هي اضطراب الوسواس القهري.

 ویقول تایلور مفسرا، إن اضطراب الوسواس القهري هو محصلة لعوامل وراثیة وبیئیة. ویقول:       

"إن الأشخاص الذین لدیهم استعداد وراثي للإصابة بأنواع من اضطراب الوسواس القهري (مثل وسواس 

التلوث والهوس بالتنظیف)، من المرجح أن یصابوا بالاضطراب أو تتفاقم أعراضه بسبب الضغوط 

النفسیة من الجائحة. وقد یصاب بعض هؤلاء برهاب الجراثیم المزمن ما لم یتلقوا علاجا نفسیا ملائما". 

وبخلاف اضطراب الوسواس القهري، تقول یوكو نیبودا، الأخصائیة النفسیة والمتحدثة باسم مجلس 

العلاج النفسي بالمملكة المتحدة: "إن اضطراب القلق العام یعد واحدا من المشاكل النفسیة التي قد 

تنتشر في الأیام المقبلة. إذ یعاني الكثیرون في مجتمعاتنا المعاصرة من القلق بالفعل، لكن وباء 

كورونا القاتل، قد یفاقم القلق والمخاوف لدى الأشخاص الذین یمیلون للشعور بالقلق. وحتى بعد 

انحسار الوباء، سیشعر البعض بقلق مفرط خوفا من ظهور سلالة أخرى من الفیروس". 

       وتقول نیبودا إن الأخصائیین النفسیین یخشون أیضا من انتشار الوحدة المزمنة أو "انعدام 

الهدف" في الحیاة بسبب إجراءات التباعد الاجتماعي أثناء الجائحة. فقد أرغم التباعد الاجتماعي 

البعض على الابتعاد عن الكثیر من معارفهم، وقد یجدون صعوبة في ترمیم علاقاتهم بأصدقائهم بعد 

انحسار الوباء. وقد انسحب آخرون طوعا من العالم الخارجي وانكفئوا على أنفسهم بحثا عن الأمان 

في عالمهم الخاص. وقد یجدون صعوبة في الخروج من العزلة و مخالطة الآخرین. 

وتشیر نیبودا إلى أن ضغوط الوباء قد تصبح أشد تأثیرا على أولئك الذین مروا بتجارب مؤلمة في 
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الماضي، مضیفة: "قد تستدعي الضغوط ذكریات الصدمة شعوریا أو لاشعوریا، وعندها ستصبح 

 المشاكل النفسیة طویلة الأمد".

       وقد تؤثر البطالة أو فقدان مصدر الدخل على الصحة النفسیة على المدى الطویل. إذ ربطت 

دراسات عدیدة بین تداعیات الوباء على الحالة الاقتصادیة وبین الاكتئاب والضغوط النفسیة والتفكیر 

 في الانتحار.

       وتشیر دراسة أمریكیة حدیثة، تستند إلى بیانات استطلاعات الرأي، إلى أن أكثر من نصف 

العاطلین أو الذین انخفضت دخولهم أثناء الجائحة في الولایات المتحدة یعانون بالفعل من مشاكل 

نفسیة، وزادت معدلات المشاكل النفسیة بین الأشخاص الذین یتقاضون رواتب أكثر انخفاضا. 

ویرى الأخصائیون النفسیون أن طبیعة أزمة كورونا وحجمها یسببان حالة من عدم التیقن غیر 

المسبوق، ولیس من الواضح متى ستتعافى القطاعات الأشد تأثرا من الوباء، مثل السفر والترفیة، وما 

 هي احتمالات تعافیها.

         وترى نیبودا أن هذا الوضع یفرض تحدیات على الأشخاص الذین لا یحسنون التعامل مع

المجهول أو یعجزون عن تحمل المواقف التي تخرج عن سیطرتهم. وتقول: "إن بعض الناس یخافون 

 من عدم التیقن أو المجهول، وهذه المخاوف قد تلازمهم لفترة طویلة".

  تداعیات الوباء على الصحة النفسیة: -7

       وضعت العدید من الهیئات والمنظمات إرشادات للاستجابة لتداعیات الوباء على الصحة 

النفسیة. إذ نشرت منظمة الصحة العالمیة توصیات في وقت مبكر من العام الحالي للحفاظ على 

الصحة النفسیة، وسارت على منوالها هیئات حكومیة أخرى في الولایات المتحدة والمملكة المتحدة 

 وغیرها.
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       ویجمع باحثون بیانات لفهم الآثار النفسیة طویلة الأمد لهذه الأزمة وكیفیة التعامل معها. 

وتبحث دراسات بریطانیة في الصحة النفسیة لمرضى كورونا المستجد الذین تلقوا العلاج في 

المستشفیات والممرضین والممرضات في الخطوط الأمامیة. ویجري مركز بحوث الطب النفسي في 

 شخص كانوا یعانون من أمراض نفسیة قبل الجائحة، 3000ستوكهولم دراسة لمدة عام یشارك فیها 

 مثل الاكتئاب والقلق واضطراب الوسواس القهري.

         وتقول نیتیا جایارام لیندستورم:

       مدیرة عملیات بمشروع ستوكهولم، إن هذه الدراسة ستركز على مدى تأثیر كورونا على أوجه 

التفاوت في الرعایة الصحیة ومدى تطور أو تغیر أعراض المرضى والفئات الأشد تضررا من الوباء . 

ویرى مورغانستاین: أن هذه المشروعات ستكون مصدرا مهما للمعلومات لمقدمي الرعایة الصحیة 

والحكومات. ویقول: "نحن نستعین بهذه الدراسات التي تراقب صحة السكان لتقییم التدخلات والاستعداد 

للموجات اللاحقة من الوباء وطوارئ الصحة العامة. فالضغط النفسي كالسمیات، لا یقل ضررا عن 

 الرصاص أو الرادون، ولكي نفهم تأثیره على المجتمع، نحتاج أن نعرف الفئات التي تعرضت له ومدى 

 .تأثیره على صحتهم

 : الانعكاسات الإیجابیة لتدابیر الوقائیة -8

       یرى تایلور أن الوباء قد یخلف آثارا نفسیة طویلة الأمد لدى فئة من الناس، لكنه یسلط الضوء 

على قدرة الكثیرین على تحمل الضغوط النفسیة والصمود في وجه الكوارث ,ففي ووهان على سبیل 

المثال، حیث ظهر الوباء واستطاعت السلطات أن تسیطر على انتشار الوباء بعد فرض الحجر 

 یوما، احتضنت المدینة مهرجانا موسیقیا في إحدى المتنزهات المائیة، حیث تزاحم 76الصحي لمدة 

الآلاف بلا تباعد اجتماعي أو كمامات. وأقیمت حفلات موسیقیة كبرى في نیوزیلندا بعد نجاحها في 

 الحد من انتشار الوباء.
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 كان 2020      ویرى تایلور أن هذه الحفلات والفعالیات أقیمت رغم أن الكثیرین في مستهل عام 

الشك یساوهم في أن تعود الحیاة إلى طبیعتها، وتوقع البعض أن تكون الحیاة بعد الوباء شبیهة 

 بقصص تشارلز دیكنز الكئیبة.

      وتشیر نیبودا إلى أن الوباء انعكس إیجابا على الصحة النفسیة لبعض الناس، وقد یدوم هذا 

الأثر أیضا لفترة طویلة. وترى أن تجربة الحجر الصحي خففت مستویات القلق لدى بعض الناس 

الذین كانوا یعانون من الضغوط النفسیة في العالم الخارجي قبل الوباء. وذلك لأنهم شعروا بالحریة 

والأمان بقضاء ساعات أطول في المنزل, وترى نیبودا أن الوقت الإضافي الذي أمضاه البعض في 

المنازل شجعهم على الحرص على تحقیق التوازن بین الحیاة العملیة والحیاة العائلیة أو التمهل عند 

 مخالطة الآخرین بوضع حدود بین الحیاة الشخصیة والحیاة الاجتماعیة.

       واستغل البعض التباعد الاجتماعي لترتیب منازلهم والتخلص من الفوضى. وتقول نیبودا إن 

المساحات المنظمة في منازلهم انعكست إیجابا على صحتهم النفسیة. ویرى الخبراء أن ممارسة 

 الهوایات في وقت الفراغ الإضافي، أسهمت في زیادة الشعور بالرضا وخففت الضغوط النفسیة لدى

 الكثیرین.

         لكن هذه التجارب لا تجدي نفعا لبعض الناس، مثل سوزان كیمب، الذین یجدون صعوبة في 

تصور نهایة لمعاناتهم النفسیة بسبب الوباء. وتقول كیمب: "لا أستطیع التغلب على مخاوفي، ومن 

 الصعب الآن معرفة ما إن كانت هذه المخاوف مبررة أم غیر مبررة".

       وتقول لیندسي هیغننز: "أشعر أن استعادة التوازن النفسي یكاد یكون مستحیلا الآن". ولا تظن 

هیغنز أن أعراض اضطراب ما بعد الصدمة ستتحسن حتى لو توصل العلماء إلى لقاح. وتقول: 

"سیستغرق توزیع اللقاح وإقناع الناس بالحصول علیه وقتا طویلا. وأعتقد أنني لن أشعر بالأمان مرة 

 أخرى أبدا".
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 الكرب النفسي في ظل جائحة كورونا ::ثالثا

         كشفت اللجنة الدولیة للصلیب الأحمر (اللجنة الدولیة) النقاب عن تقریر جدید یورد تفاصیل 

، ویستعرض الإجراءات الملحّة اللازمة 19عن تصاعد مستویات الكرب النفسي بسبب جائحة كوفید-

 لمواجهة ما أصبح حقًا أزمة داخل أزمة.

        تقریر جدید یحمل عنوان:     

The greatest need was to be listened to: The importance of adapting mental 

health and psychosocial support during COVID-19 

      أعده أخصائیو الصحة النفسیة من الصلیب الأحمر والهلال الأحمر یضم رؤى وتوصیات هي 

عصارة خبرة اكتُسبت على مدى الأشهر الستة الماضیة، بهدف مساعدة العاملین والحكومات 

والمنظمات المجتمعیة على الاستجابة للاحتیاجات المتزایدة. ویُبرز التقریر أهمیة هذا النوع من الرعایة 

 الصحیة من أجل خدمة المصابین باضطرابات صحیة نفسیة ومجتمعاتهم المحلیة والمجتمع بأسره.

   تفاقم احتیاجات الصحة النفسیة القائمة لدى المجتمعات المتضررة من النزاعات خلّفت أزمة      

 مستویات غیر مسبوقة للاحتیاجات في مجال دعم الصحة النفسیة والدعم النفسي-19كوفید-

الاجتماعي لدى ضحایا الفیروس وعائلاتهم والعاملین في مجال الصحة وغیرهم ممن یستجیبون 

للتصدي للجائحة، وكذلك عامة الناس. وقد فاقم هذا الوضع الكرب النفسي لآلاف الناس، فالآثار 

ه ضربات للصحة  المجتمعة لقیود الإغلاق وانعدام التفاعل الاجتماعي والضغوط الاقتصادیة توجِّ

 النفسیة للناس وفرص حصولهم على الرعایة الصحیة.

       وقد أظهرت دراسة استقصائیة حدیثة أجرتها شركة إبسوس في سبعة بلدان بتكلیف من اللجنة 

الدولیة هذا التزاید في الكرب النفسي الذي تشعر به المجتمعات المحلیة. وتشمل أبرز نتائج الدراسة ما 

 یلي:
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 أثرت سلبًا على صحتهم النفسیة؛ یتفق قرابة ثلثي 19%  من البالغین یقولون إن أزمة كوفید-51 -

المشاركین في الدراسة من البلدان السبعة أن الاهتمام بالصحة النفسیة والبدنیة أصبح أكثر أهمیة الآن 

؛ یعتقد ثلاثة من كل أربعة مشاركین تقریبًا إن العاملین في الخطوط 19مما كان علیه قبل أزمة كوفید-

، یحتاجون إلى دعم في مجال الصحة النفسیة أكثر 19الأمامیة والمستجیبین الأوائل لجائحة كوفید-

من الشخص العادي. ومنذ بدایة الأزمة، عاینت اللجنة الدولیة تزایدًا في طلب الدعم من قِبَل 

المستجیبین العاملین على الخطوط الأمامیة حول العالم: سواءً من أفراد الخدمات الطبیة والمتطوعین 

والمعلّمین والأخصائیین الاجتماعیین، والمختصین بجمع الجثامین ووجهاء المجتمعات المحلیة، 

وغیرهم الكثیر ممن لا یألون جهدًا في دعم الآخرین. فالصعوبات المقترنة بهذه الوظائف تزید حدة 

مخاوفهم واحتیاجاتهم الفردیة والاجتماعیة. ولا بد من دعم الصحة والسلامة النفسیة لهؤلاء الذین 

 یقدمون المساعدة، فهذا ما سیكفل قدرتهم على مواصلة تقدیم الرعایة للآخرین على نحو ملائم.

 لا بد من الاستثمار في رعایة الصحة النفسیة. -

لا بد من إدراج دعم الصحة النفسیة ضمن الموجة الأولى من الاستجابات الإنسانیة العاجلة، بما  -

في ذلك الاستجابة للجائحة، كونه مكوّنًا أساسیًا من مكونات أنظمة الاستجابة في حالات الطوارئ، 

المحلیة منها والدولیة. وعلى الدول والجهات المعنیة الرئیسیة بذل كل ما بوسعها لدعم النظم الصحیة 

من خلال التمویل وتوفیر الكوادر والمرافق ومعدات الحمایة الشخصیة، وإدماج دعم الصحة النفسیة 

والدعم النفسي-الاجتماعي في الاستراتیجیات الصحیة الوطنیة، من أجل ضمان تلبیة الاحتیاجات في 

 هذا المضمار على نحو ملائم ودون إبطاء.
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:الفصل الرابع   

الإجراءات 

 المنهجية للدراسة
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 :تمهید

لها، وذلك بعرض الخطوات التي أتبعناها نظري یعتبر هذا الفصل من الدراسة تجسیدا للجزء ال

لجمع المعلومات من خلال مختلف الأدوات المستعملة فى الدراسة، كما سنعرض فى هذا الفصل نتائج 

الجزء العملي من الدراسة ، وسنعرض الحالات الأربعة على حدا من أجل معرفة العلاقات بین 

 المتغیرات معتمدین في ذلك على:
 - البیانات الأولیة عن الحالة:

 عرض للمقابلات ( التاریخ، المكان، المدة، الهدف)

 السیمیائیة العامة للحالة.

 مجریات ومضمون المقابلات مع كل حالة.

 تطبیق اختبار دافدسون.
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  مناقشة الفرضیة العامة

 الدراسة المیدانیة:

 دراستنا هذه ككل باحث نسعى إلى حل إشكال موجود في الواقع بعد صیاغة الفروض في      

باعتبارها تفسیر أو حل محتمل للمشكلة المدروسة، ولكي نثبت صحة أو خطأ الفروض نحتاج إلى 

عملیة تمثل همزة وصل بین ما  و هي دراسة میدانیة و التي كانت صعبة لما فرضه الوضع الراهن

قدمنا في الفصل النظري من محاولة الإحاطة لمتغیرات الدراسیة وبین ما تم الوصول إلیه في الجانب 

وفي ما یلي نستعرض الحالتین وما كان معها من مقابلات والمجال المكاني والزماني  المیداني ،

للدراسة المیدانیة ، إضافة إلى المنهج المستعمل في الدراسة المقابلة العیادیة مقیاس دافیدسون 

للاضطراب ما بعد الصدمة والأدوات المستخدمة من أجل التأكد من صحة الفرضیات المطروحة. 

 

 المنهج المستخدم في الدراسة: 1-

إن كل دراسة تتطلب منهج بحث یساعد الباحث على الوصول إلى الغایة المرجوة أو الهدف        

المسطر وعلى الباحث اختیار المنهج الملائم لدراسته حتى تتضح له الأمور ویكون بحثه دقیق، 

 وتختلف المناهج باختلاف المواضیع المتناولة التي لكل منها خصائصه .

و علیه فالمنهج هو الطریقة التي یتبعها الباحث لدراسة المشكلة ولاكتشاف الحقیقة والإجابة        

 عن التساؤلات التي یثیرها موضوع الدراسة.

ونظرا لأن موضوع دراستنا یتمحور حول اضطراب الضغط ما بعد الصدمة عند المصابین       

 المتعرضین للاستشفاء الطبي فقد اعتمدنا على المنهج الإكلینیكي لكونه یتلاءم مع طبیعة 19بكوفید 

 ویخدمه. الموضوع



  دراسة عيادية لحالتين: المتعرضين للاستشفاء الطبي19اضطراب ضغط ما بعد الصدمة لدى الأشخاص المصابين بكوفيد 

 78 

: على أنه طریقة تنظر إلى السلوك من منظور خاص فهو یحاول یعرف المنهج الإكلینیكي -      

الكشف بكل ثقة وبعیدا عن الذاتیة عن كینونة الفرد، والطریقة التي یشعر بها و سلوكیاته ، وذلك في 

موقف ما، كما تبحث عن إیجاد معنى لمدلول السلوك والكشف عن أسباب الصراعات النفسیة مع 

إظهار دوافعها وصیرورتها، وما یجسده الفرد إزاء هذه الصراعات من سلوكیات للتخلص منها ویعتبر 

 )23،ص1994أحد المناهج الرئیسیة في مجالات الدراسات النفسیة".( عباس،

  :حالات الدراسة-2

 و تعرضتا  للاستشفاء الطبي تتراوح 19لدراستنا أخترنا حالتین أصیبتا  بفیروس كوفید        

  . سنة و هما رجل و إمرأة66 إلى 35أعمارهما ما بین 

- أدوات الدراسة: 3

إن دراسة أي موضوع یتطلب من الباحث أن یستعمل مجموعة من الوسائل والتقنیات في        

 الوصول الى نتائج موضوعیة حول موضوع الدراسة ویقتضى إتباع الوسائل التالیة:

-  المقابلة الاكلینیكیة : 3-1

تعتبر المقابلة الإكلینیكیة وسیلة هامة في جمع البیانات والمعلومات وتهیئة الفرصة أمام        

الإكلینیكي للقیام بدراسة متكاملة للحالة المطروحة وذلك عن طریق المحادثة و الفهم  الأخصائي

الشامل لما یعانیه العمیل أو المشكلة التي یتصدى لها وتبرز أهمیة المقابلة الإكلینیكیة بشكل خاص 

في أنها عملیة دینامكیة تتیح للعمیل فرصة التعبیر عن مشاعره وأرائه واتجاهاته كما أنها في الوقت 

نفسه ترمي إلى تشخیص الحالة وملاحظة سلوكها كلیا ،وتتحقق دینامكیة المقابلة عن طریق إقامة 

الثقة والتفاعل المتبادل بین الأخصائي والعمیل، والمقابلة الإكلینیكیة ثلاثة أنواع : موجهة ،نصف 

موجهة ، غیر موجهة (حرة) وقد اعتمادنا في دراستنا هذه على المقابلة الإكلینیكیة النصف 

) 99،ص1999موجهة.(مزیان ,
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 المقابلة الإكلینیكیة النصف موجهة:-2- 3

هي مقابلة تتمیز بنوع من الخصوصیة، فهي عبارة عن حوار تحدث خلاله العمیل بنوع من        

الحریة مع تدخل الأخصائي الذي یكون نوعا ما توجیهي عندما یلاحظ خروج المفحوص عن الموضوع 

) 115،ص،2008، فیحاول الأخصائي حصره في إطار الموضوع وترك له حریة الكلام.(راشد،

ولقد تم تبني المقابلة النصف الموجهة في هذه الدراسة قصد توجیه الحالة نحو موضوع محدد وبغیة 

الوصول إلى المعلومات المراد الحصول علیها والمقترنة بالدراسة وقد شملت المقابلة النصف الموجة 

أربعة محاور تم بنائها على أساس فرضیات الدراسة وهي كالتالي : 

البطاقة الإكلینیكیة:  المحور الأول :

 .-الاسم و الجنس1س

 .-الحالة المدنیة و المستوى التعلیمي2س

 .-عدد الأبناء إن وجدوا و المستوى الاقتصادي3س

 :-الحالة المرضیة:  الثانيالمحور-

: كیف كانت بدایة مرضك ؟ و كیف كان شعورك عندما أخبرك الطبیب عن مرضك ؟ و كیف 4س

كانت ردة فعلك ؟ 

: هل تعرضت سابقا لأمراض معینة ؟ وكیف كان تأثیرها علیك؟ 5س 

 : هل تتقبل مرضك وكیف تعایشت مع فترة الإصابة ؟ 6س 

-المحور الثالث:-تناذر التكرار: 

 : كیف كان إحساسك معظم الوقت ؟ 7س

 :عند فترة وجودك في المستشفى هل سیطرت علیك أفكار لها علاقة بمرضك؟ 8س 

 : ما هي المشاعر التي تنتابك عند التفكیر بمرضك ؟ 9س
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: هل ترى في نومك كوابیس أو أحلاما مزعجة ؟ 10س

:هل كنت تشعر بالضیق وألم عند تعرضك لمثیرات لها علاقة بمرضك؟ 11س 

: هل تعاني الآن من أعراض فسیولوجیة عند التفكیر بمرضك ؟ 12س 

تناذر التجنب: -: -المحور الرابع

 ؟ 19: هل تغیر شيء في حیاتك الیومیة بعد خروجك من المستشفى و شفاؤك من كوفید 13س

: هل تغیرت معاملة الأسرة لك؟  14س 

: هل تتجنب الحدیث عن فترت مرضك ؟ 15س 

: هل تحاول تجنب الأحاسیس والأفكار التي تذكرك بفترة مرضك ؟ 16س

: وهل تتجنب الأماكن والأشخاص الذین یذكرونك بفترة مرضك ؟ 17س 

المحور الخامس :التناذر العصبي الإعاشي: 

: هل تعاني من الأرق أو تقطع في النوم؟ 18س 

: هل مازالت شهیتك للأكل نفسها قبل مرضك ؟ 19س 

: هل تعاني من صعوبات في التركیز أو الذاكرة ؟ 20س 

: هل لدیك صعوبة فى اتخاذ القرارات ؟ 21س 

: هل لدیك نوبات غضب وتهیج ؟ وكیف كان طبعك قبل المرض (مزاجك)؟ 22س 

-النظرة المستقبلیة: :-المحور الخامس

: كیف تنظر لمستقبلك بعد خروجك من المستشفى ؟ وهل تشعر أنها ستتغیر عما كانت ؟ 23س 

  : ما هي الطریقة التي تلجئ الیها للتخفیف من القلق الذي ینتابك ؟24س 

 

 المقابلة التاریخ المدة أهداف المقابلة
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البطاقة الإكلینیكیة و التعرف على 

 الحالة

 01 المقابلة 2021  أفریل 14 د20

 02 المقابلة 2021  أفریل 17 د15  الحالة المرضیة

 03 المقابلة 2021  افریل 19 د15  تناذر التكرار

 04 المقابلة 2021  أفریل 20 د20 تناذر التحنب

 05 المقابلة 2021  أفریل 21 د15 التناذر العصبي الإعاشي

 06 المقابلة 2021  أفریل 23 د30 النظرة المستقبلیة

 

: 1998مقیاس دافدسون .4 

 بند تماثل الصیغة التشخیصیة 17یتكون مقیاس دافدسون لقیاس تأثیر الخبرات الصادمة من          

 ویتم تقسیم بنود المقیاس إلى ثلاثة مقاییس فرعیة وهي: ،DSM للطب النفسي الأمریكیة  الرابعة

  4,3,2,1,17- استعادة الخبرة الصادمة وتشمل البنود التالیة .1

  11,10,9,8,5,6,7 - تجنب الخبرة الصادمة وتشمل البنود التالیة .2

 . 15,14,13,12 ,16 - الاستثارة وتشمل البنود التالیة 3

 ) ویكون سؤال المفحوص عن 4 نقاط (من صفر 5ویتم حساب النقاط على مقیاس مكون من        

 153الأعراض ، ویكون مجموع الدرجات للمقیاس 

-حساب درجة كرب ما بعد الصدمة: 

یتم تشخیص الحالات التي تعاني من كرب ما بعد الصدمة بحساب ما یلي:          

عرض من أعراض استعادة الخبرة الصادمة  -1
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 ثلاث أعراض من أعراض التجنب. -2

 عرض من أعراض الاستثارة. -3

-ثبات ومصداقیة المقیاس: 

لقد تناولت العدید من الدراسات السابقة مسألة ثبات ومصداقیة هذا المقیاس وكانت على        

 :النحو التالي

 - الثبات: 1

 : - الاتساق الداخلي1—1

) لمعرفة الإتساق الداخلي Cronbach’s alphaلقد استخدم معامل ألفا كورنباخ (        

 مریض تم أخذهم من مجموعة ضحایا الاغتصاب، ودراسة 241للمقیاس من خلال دراسة تناولت 

. لقد استخدم معامل إلفا كرونباخ لمعرفة 0.99لضحایا الإعصار اندرو ، وكان معامل ألفا 

 سائق إسعاف مقارنة مع موظفین في غزة 215الاتساق الداخلي للمقیاس من خلال دراسة تناولت 

) 2005 ( أبو لیله وثابت وآخرین، 0.61 ، التجزئة النصفیة بلغت 0،78وكان معامل ألفا 

  - المصداقیة الحالیة :1-2

لقد تم دراسة مصداقیة المقیاس بمقارنته بمقیاس الاضطرابات النفسیة الناتجة عن مواقف        

 شخص من مجموعة من ضحایا الاغتصاب، 120صادمة للإكلینیكیین وذلك بأخذ عینة مكونة من 

 من هؤلاء الأشخاص تم 67ودراسة ضحایا إعصار أندرو، والمحاربین القدماء، وكانت النتیجة بأن 

تشخیصهم كحالة كرب ما بعد الصدمة، كان المتوسط الحسابي لمقیاس دافدسون لكرب ما بعد 

، بینما كان المتوسط الحسابي لمقیاس دافدسون لكرب ما 38+/-62الصدمة لهؤلاء الأشخاص هو 

 شخص) هو 62بعد الصدمة للأشخاص الذین لم تظهر علیهم أعراضكرب ما بعد الصدمة (

، دلالة إحصائیة) 9.37 (13.8+/-1.55
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لقد تم تطبیق هذا المقیاس على مجموعة من  Test—retest - الثبات إعادة تطبیق المقیاس 2

الأشخاص الذین تم فحصهم من خلال مجموعة من الأشخاص دراسة إكلینیكیة في عدة مراكز وتم 

. ( 0.001 وقمة الدلالة الإحصائیة 0.86إعادة الإختبار بعد أسبوعین وكان معامل الارتباط 

1995 ،Davidson .(

تحت الطبع) تم إختبار المقیاس على عینة من سائقي  2005في دراسة أبو لیله وثابت (       

 0.86 سائق وتم إعادة الإختبار بعد أسبوعین وكان معامل 20الإسعاف وكانت العینة مكونة من 

. 0.001وقمة الدلالة الإحصائیة 

 خلاصة الفصل:

تعتبر الخطوات المنهجیة المتبعة الأساس الذي یوصل الباحث الى تحقیق أهداف بحثه        

والوصول الى النتائج الموضوعیة من خلال استعماله لمجموعة من المسائل والأدوات التى یساعد على 

جمع المعلومات من المیدان، وفیما سبق تم عرضنا للخطوات المتبعة فى الدراسة كالمنهج والأدوات 

 المستعملة وهذا ما سنتطرق الیه في الفصل الآتي الخاص بعرض الحالات وتحلیلها ومناقشتها.

 الصعوبات التي واجهتني في مقابلتي للحالة:-

-عدم وجود مجال مكاني محدد للمقابلة لما فرض علینا من إجراءات الحجر الصحي وإجراءات وقائیة 

 من المرض.

-مع الحالة واجهتني بعض الصعوبات أهمها خلال اللقاء معها لما فرض من إجراءات للحجر 

الصحي وتخوفها من الاجتماع بالأشخاص لمدة معینة من الزمن لما عاناه من المرض كانت 

 عبر تطبیق واتساب . 6المقابلات ال
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 عرض حالات الدراسة:.1

 الحالة الأولى:. 1.1

 :ةالتاریخ الزمني لإجراء المقابل*

 2021أفریل  14  -

 مكان إجراء المقابلة: *

 - نظرا لما فرض من تدابیر حجر منزلي إستلزم الأمر إجراء مقابلات عبر الهاتف و تطبیق الواتساب

 أولا/المقابلات:

  
 

عرض ومناقشة 
 النتائج
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-مع بدایة المقابلة أخبرت الحالة انني سأسجل المكالمة و إسمه لن یذكر بالكامل و كل كلمة یقولها 

 :تساعدنا في بحثنا بهذا یساهم حتى هو ككل أطیاف المجتمع و یترك بصمة طیبة له

  :1المقابلة *

 البطاقة الإكلینیكیة:-

 سنه مقیم في مدینة البلیدة التي كانت بؤرة للوباء لوقت ما        66الحالة ط/م رجل یبلغ من العمر 

 أولاد متقاعد یمارس نشاط 5و فرض فیها حجر كلي و شامل، هو رب أسرة متكونة من زوجة و 

اجتماعي كمنخرط في جمعیه خیریه، وحالیا یمتهن التجارة مستواه المعیشي جید،أسرته متماسكة جدا 

متعلق جدا بزوجته و أولاده و كذلك هم، یعتبرهم محور حیاته و سبب كافي  لیواجه مصاعب          

و متاعب الحیاة و یعتبرونه الأب المثالي و مصدر الحمایة لهم الحالة تعاني من ارتفاع ضغط الدم. 

 :2تلخیص المقابلة * 

تصادفة الحالة ط/م  بقریب له كان مصاب بالفایرس و شفي منه ولم یلتزم بالحجر الطوعي الذي 

 وكان هناك ترحیب دون الأخذ بالاعتبار شروط التباعد و تدابیر covid 19یخضع له المتعافي من 

 أصیبت الحالة بفیروس كورنا في بدایة إصابتها كانت الأعراض 2020الوقایة ففي أوائل شهر نوفمبر 

متوسطة الشدة حتى تأزم وضعها و استلزم الدخول للمستشفى للحصول على المرافقة اللازمة ،ففي أول 

إصابتها  كانت تعاني من إعیاء شدید و آلام في المفاصل ،رشح ، سعال مزمن و حمى حیث 

أصبحت الادویه الموصىات بها من الطبیب لخفض الحرارة و تهدئة السعال غیر نافعة ، أخبرته 

زوجته بضرورة ذهابه للمستشفى لكنه كان یرفض في أول الأمر ظنا منه أنها ستمر محاولا إنكار أنه 

 لكن و مع تأزم حالته نقل على وجه السرعة للمستشفى. 19فعلا مصاب بكوفید 

 :3*ملخص المقابلة 
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 أسرتي الصغیرة هي الداعم الفعلي الوحید لي بعد االله سبحانه" "الآخرون دعموني كذلك لكني احتجت

 أكثر لأسرتي"

كل عائلتي أصیبت وكل فرد بنسبة معینة "فرضنا إجراءات صاااارمه فدار "  "كان تباعد و تنظیف        

و تعقیم یومي لدار " "بلا مي كون لازم نقا كنت نحس روحي سبب كل ما یسعل فرد منهم حسیت 

 نفسي مذنب " "مقدرتش نخزر فوجه الزوجة حیث أني كنت نقرا فعینه نظرة اللوم "

 :4*ملخص المقابلة 

"كنت نلوم نفسي وین لحقت روحي و ولیدي " " كنت نفكر لو نموت واحد ما یحضر جنازتي " كنت 

نقول لو یموت ولیدي هل رح نسمح لنفسي ولا لشخص لي كان یدور بین الناس وهو حامل للمرض " 

شحال  " كنت نقول لنفسي كیما انا تهاونت في التدابیر لحقت نفسي كیما لي نقلي المرض تهاون وعدا

 من واحد "

 :5ملخص المقابلة *

" منقدرش نوصف وش حسیت و وش عانیت "  "كل نفس لي كان صعیب" "كنت نوجد روحي فكل 

ساعة اني الساعة لي بعدها مش رح نكون على قید الحیاة" "من كتر ما عانیت اول حاجة اشتقت لها 

صوت الاهل الزوجه و الاولاد وعرفت قیمة الصحة " فكل لحظة عانیتها یجي ابني فبالي وحالته " 

خذ نفس بلا عذاب هكا ممكن تتوضحلك حجم المعانات لي أأفكار سلبیة بزاف " كان نقولك اشتقت ن

 یعانیها مصاب بكورونا"

 :6- المقابلة 

 فیها طبقت اختبار دافدسون لاضطراب ما بعد الصدمة        

 ملخص عام للمقابلات:نیا: ثا
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أصیبت الحالة ط/م بفایرس كورونا و انتقلت له العدوى من خلال أحد أقاربه الذین أصیبوا 

بالمرض لكنه لم یتمم فترة الحجر اللازمة له حتى یختفي الفیروس من جسمه و لا یصبح متعافٍ 

حامل للفیروس، ط/م باختلاطه مع المصاب  انتقال العدوى له كان نقلها لأسرته زوجته و أولاده. 

مع تقدم الایام بدأت حالته تتأزم یوما عن یوم هو وابنه الأكبر فاستوجبت حالتهما الصحیة المتدهورة 

نقلهما إلى المستشفى، الحالة كانت نفسیتها متدهورة وتلقي اللوم على نفسها هذا ما استخلصناه من 

نا لي جبتلهم  أنا سبب مرض أسرتي كون یصرا اي مكروه رح نلوم نفسي حتى الممات "أتكرار قوله " 

المرض" ومتخوف جدا من الذي ستؤول إلیه حالته لأنه مصاب بمرض مزمن وهو ارتفاع ضغط الدم 

 لأنه كذلك یعاني من مرض مزمن وهو الربو. وكذلك على حالة أسرته الصحیة وخصوصا إبنه الأكبر

ما زاد من المعاناة النفسیة مع الجسمیة هو جو المستشفى و الوفیات المتتالیة كل یوم وعدم        

السماح بالزیارات حیث قال  " تحس انك في سجن و انت تعاقب بشده على خطئ قمت به" "من كثر 

الألم و التعب الجسمي تحس ان حیاتك خلاصة " "انا كان ضغطي مضاعف لاني نتعذب و بسبب 

تهاوني نقلت العدوى إلى أهلي معندیش غیرهم " " حتى باه تروح للحمام و صعیبه" "الوفایات كل یوم 

 .تخلیك تفكر فلموت حتى فالدقائق الصغیرة لي تریحك فیها كورونا"

بالنسبة للحالة كانت فترة صعبة و صعبة جدا أفكارك تكون مشوشة و متخوف حتى لو حاولت        

منع نفسك من التفكیر السلبي "أصلا أنا انصدمت بلي وصلنا لیه" "شخص یدخل معاك فنفس الیوم 

یموت قدامك هذا صدمة كبیرة تستنا غیر الموت ولا تسمع خبر اصعب علیا من الموت هو موت أحد 

 من الاهل "نبكي بحرقة كي نحس اني ولا واحد من اهلي رح یموت "

 ثالثا/ الملاحظة المباشرة لسلوك الحاله:

 -القلق و التوتر.
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-الحالة أثناء حدیثها كانت تشرد أحیانا و تتخذ بضع دقائق من الصمت و تعاود الكلام بتأثر 

 یتسم 19-اضطراب و عدم رغبته تذكر أحداث عایشها في المستشفى طبع الحالة حتى قبل كوفید 

 . و الحرص الدائم على أسرتهةبالعصبي

  الاولى:ةتحلیل النتائج على ضوء مقابلات الحالرابعا:

من خلال محتوى المقابلات الحالة ط/م تعیش أزمة نفسیة مرضیة معقده مرتبطة بسمات شخصیته 

 خاصتا 19الاكتئابیة التي تفجرت فیها الأعراض في الوقت الذي أصیب فیه المفحوص بفایرس كوفید 

إصابة أسرته و تأزم وضعه الصحي و وضعه إبنه الأكبر أین كان یلقي كل اللوم على نفسه ، 

والجدیر بالذكر أن الحالة كانت تتخذ كل إجراءات الوقایة و في غفلة منه في لقاء بقریب له أصیب 

هو وكل الأسرة حیث ذكر لنا أنه مصدر الحمایة و السند الوحید لهم و هم سبب عیشه كما ذكرت 

الحالة ، تولد لدى المفحوص عدم القدرة على تحمل الإحباط لانه اعتبر نفسه من نقل العدوى لهم        

و سبب دخول ابنه للمستشفى و إمكانیة موته كون ابنه كذلك یعاني من مرض مزمن. 

كرد فعل ما بعد صدمي الحالة لم تكف عن إلقاء اللوم على نفسه و رفضه لمدة لأبأس بها من        

الزمن اللقاء مع الأقارب حتى لا یحرج برفض الاحتكاك الجسدي بهم فالمفحوص من خلال المقابلات 

المجرات معه، واجه ظروفا صعبة متتالیة  لصدمة فشل في حمایة أسرته لأنه كما أكدوا سابقا یرى 

نفسه مصدر الحمایة لهم تفجرت بعدها الأعراض الاكتئابیة، و وجوده في المشفى جعله یشعر أنه 

آخر مرحلة من حیاته وأسرته حتى بعد موته لن تتمكن من رؤیته ولن یراهم أمامه مجددا و سیفقدون 

مصدر حمایتهم و سندهم، ترفض الحالة تذكر تفاصیل ما حدث في المستشفى حتى انه تولد عنده 

خوف من التحالیل الطبیة ولما اقترب موعد زیارته لطبیبه الخاص بمرضه المزمن (كما ذكرت زوجته 

في آخر مقابلة أجرینها معه ) كان یعاني تلك اللیلة من الأرق و كان كل فترة و أخرى یتفقد أولاده و 

 في اللیالي التي سبقت آخر لیلة قبل الموعد الطبي كان یعاني من كوابیس.
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 عرض وتحلیل الحالة على ضوء المقیاس :خامسا: 

 وهي 54أجرینا الاختبار للحالة ، وكانت مرتاحة في الإجابات وكانت الدرجة التي تحصلت علیها 

  .من مقیاس كرب ما بعد الصدمة لدافیدسوندرجة متوسطة 

 عرض وتحلیل النتائج المتحصل علیها من المقیاس للحالة الأولى:سادسا: 

دلت النتائج المتحصل علیها من خلال تطبیقنا لمقیاس دافدسون للاضطرابات النفسیة الناتجة عن 

 درجة من أصل المجموع الإجمالي لدرجات المقیاس 45مواقف صادمة أن الحالة تحصلت على 

أن الحالة تعاني من اضطراب ضغط  ما بعد الصدمة بحیث ظهرت  درجة متوسطة و هي 153

 الذي یتعلق باستعادة الخبرة 03أعراض هذا الاضطراب بوضوح من خلال إجابتها على البند 

 المتعلقة بأعراض التجنب وأیضا إجابتها 05.05.5.12الصادمة وكذلك من خلال إجابتها على البنود 

  وهذا ما یتعلق بأعراض الاستثارة مما یبین لنا تأثیر الحادث الصادم (12.13.15.16على البنود 

 و دخوله للمستشفى لتلقي العلاج) على نفسیة الحالة و حسب الدلیل 19إصابتها أولا بكوفید 

 و نتائج إختبار دافیدسون أدى هذا إلى ظهور اضطراب ما بعد الصدمة بعد DSMالتشخیصي  

  أشهر من إصابتها و بعدها خروجها من المستشفى.6مرور 

 :01خلاصة الحالة رقم سابعا: 

 من خلال معطیات المقابلة  الحالة والنتائج المتحصل علیها من مقیاس دافیدسون للاضطرابات

النفسیة الناتجة عن مواقف صادمة فإن الحالة (ط/م) یعاني من اضطراب ضغط ما بعد الصدمة ، 

 وأیضا الأعراض التي 48هذا ما أكدته الدرجة التي تحصل من خلال إجابته على بنود الاختبار °

كانت ظاهرة تقریبا في معظم إجاباته على البنود  المقیاس و كذلك ما تلفظ به خلال المقابلات التي 

أجریت معه حیث قال عند سؤالنا له عن فترة تواجده في المشفى قال "كانت أصعب من السجن " 
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"إشتقت ناخد نفس بلا عداب هذا ممكن یوضح لك و یقرب لك الصورة حول ما یعانیه مریض كوفید 

19. "  

 .2الحالة رقم .2 .1

 الحالة الثانیة:

 -الصعوبات التي واجهتني في مقابلتي للحالة:

-عدم وجود مجال مكاني محدد للمقابلة لما فرض علینا من إجراءات الحجر الصحي و إجراءات 

 وقائیة من المرض.

مع الحالة واجهتني بعض الصعوبات أهمها خلال اللقاء معها لما فرض من إجراءات الحجر الصحي 

 *التاریخ الزمني لإجراء المقابله:

 2021 مارس 20-

 * مكان إجراء المقابلة:

- نظرا لما فرض من تدابیر حجر منزلي إستلزم الأمر إجراء مقابلات عبر الهاتف و تطبیق الواتساب 

 أولا/المقابلات:

-مع بدایة المقابلة أخبرت الحالة انني سأسجل المكالمة و إسمه لن یذكر بالكامل و كل كلمة یقولها 

 تساعدنا في بحثنا بهذا یساهم حتى هو ككل أطیاف المجتمع و یترك بصمة طیبة له.

  1المقابلة *

 :البطاقة الإكلینیكیة الحالة المرضیة-

 بنات و كانت حامل في 3 سنة مقیمة في مدینة سطیف ، أم ل 38الحالة إ/ش شابة تبلغ من العمر 

تلك الفترة بابنها الرابع ، طبیبه عامة بالمستشفى، مستواهم المعیشي مقبول ، الحالة لا تعاني من اي 

أمراض مزمنة ، تعرضت الحالة للإجهاض الطبي الاضطراري سابقا لان الحمل كان خارج الرحم ، 
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 . covid 19أجرة عملیة قیصریة بابنها الرابع في المستشفى الذي تعمل به و هناك أصیبت ب 

 :2*ملخص المقابلة 

أنا كنت في المستشفى حیث اعمل و قد أجري لي عملیة قیصریة في الشهر السابع ، الجنین عند 

ولادته ولد بتشوه في القلب ، لطالما انتظرته حتى یكون لبناتي أخ و لأن الزوج و أهل الزوج لطالما 

 لبقائي في المستشفى أنا متأكدة أنني أصبت بالعدوى في 3أرادوه كذلك ، المهم خلال الأیام ال 

المستشفى لأن مناعتي كانت ضعیفة و الوسط كان موبوء ، عند رجوعي لمنزل أهل الزوج و بعد أیام 

بدأت تظهر الأعراض من تعب شدید جدا و ألم في كل المفاصل حمى ترتفع و بالأخص لیلا و یوم 

عن یوم تزداد شدة الأعراض و ظهرت نفس الأعراض على زوجي و أهل زوجي أمة و أباه ، شدة 

الأعراض كانت شدیدة علیهما أیضا نظرا لكبر سنهما و إصابة كلیهما بمرض القلب و ضغط الدم 

لكن الزوج أعراضه انحصرت في التعب و الإسهال ، استوجب الأمر نقلنا على جناح السرعة إلى 

 المستشفى.

 :3*ملخص المقابلة 

كنت على تواصل بأهلي و كانوا سندا و دعما فعلیا لي ، فبناتي قبل إجرائي للعملیة القیصریة تركتهم 

لامي المقیمة في مدینة قسنطینة ، لم تدعمني أسرتي فقط في إصابتي بالفایرس بل حتى في حالة 

ابني الحدیث الولادة الذي تتطلب حالته إجراء عملیة جراحیة على قلبه و كوني طبیبة أعي مدى 

خطورتها وان احتمال عیشه علمیا و علم هذا عند االله ضئیلة جدا ، و أیضا كانت أسرتي داعمتا لي 

كوني لن أتمكن من الحمل مجددا لأنه خطر على حیاتي ، المهم التواصل الهاتفي معهم كان بلسما 

خفف نسبتا من آلامي أهل زوجي كانوا مرضا هم كذلك و زوجي كان مهتما بحالاتنا و هو أیضا كان 

الداعم الفعلي لي لان و رغم صراعي مع المرض إلى أن كل تفكیري كان منشغل بولدي الصغیر 

 الذي لطالما انتظرته و الذي كان بدوره بجسمه الصغیر یصارع الموت.
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 :4*ملخص المقابلة 

  ؟Covid-ما الفكرة التي شغلت تفكیرك الأكثر وأنت تصارع المرض 

كل الآلام التي كنت أعاني منها ألم العملیة و كوفید و ما صرنا نعلمه جمیعا الآن ما یسببه من حمى 

و ضیق شدید في التنفس استوجب وضع الأوكسجین لي خاصتا لیلا و تعب و إرهاق وأنا كان من 

نصیبي كلا التعبین النفسي و الجسمي كل ما یضیق تنفسي أتذكر طفلي الذي یصارع الموت وحیدا 

بعیدا عني و الذي سیجري عملیة خطیرة جدا لحالته لكنها لازمة حتى لا یتعذب ضمیري لو لم أجرها 

  كان سببا في سوء حالتي 1له و مات كنت تعذبت أكثر معرفتي كطبیبه أن احتمال نجاته كان %

النفسیة ، فكرت في بناتي اللواتي أحسست آني أهملتهن و اشتقت لهن خفت آن أموت ولا أراهن هن 

كذلك المهم كل فكرة سلبیة كانت تدور في ذهني حاولت تجنبها دون جدوى لان الجو في المستشفى 

 كمریضه عاجزة أمر صعب للغایة االله یشفي كل مریض.

 :5*ملخص المقابلة 

مارانیش رح نقول من أسوء الأیام في حیاتي لأنها السوء دون منازع و مش رح یكون أسوء منها في 

حیاتي ، "أكثر حاجة صدمتني خبر وفاة أب زوجي بكوفید و بعد أسبوع واحد ماتت أم زوجي " و وفاة 

ابني الرضیع كذلك ، أخوات زوجي "دون أن یراعوا حالتي الصحیة النفسیة و الجسمیة قالولي أنت 

قتلتي أمنا و أبونا " " علابالي قالوها فلحظة ألم و أنا تاني كنت نتألم أكثر منهم و وصلت لحاله ایه 

رمیت اللوم علیا لاني وافقت تجي امه لعندي بعد خروجي من المستشفى " "أمر ربي و كان و لا مرد 

لقضاء االله " "كي یمرض الإنسان بكوفید هذا وحدو أمر یصدمو من خوفو لأنه رایح لمجهول یا یرتاح 

یا یموت لا احتمال ثالث بینهم " و أضافة. " یزید یدخل المستشفى و یشوف الموت أمامه یزید علیه 

الضغط " "كل لیلة تقولي خلاص هذه آخر لیلة " فعلا هي أسوء أیامي "الصدمات النفسیة جاتني ورا 

بعضها حتى ما راني نستنا فوالو یفرح" لكن "كوفید كان أمر مغایر عن كل شي تلقا نفسك راك عارف 
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أن الأطباء معندهمش علاج مؤكد انه یشفي أنت عاجز هم عاجزین و انت تنتظر الموت " "ولیت 

نكره أوقات العمل لأني و أنا في المشفى أتذكر ما بقیتش حیویة و محبة لعملي كما كنت قبل یصرا 

لي صرا " " أحس بالراحة و أنا بعیدا على مكان عملي ". 

 لم تكن بقسوة تلك الفترة في المستشفى لكنني تغیرت كثیرا، حیث أنني أصبحت أكثر حرصا و صرامة

 مع بناتي في نفس الوقت أكثر خوفا علیهن و أكثر حنان.

 -كیف ذلك ؟

-بعد أن أعاقبهم على خطئ ما أكون على یقین أني كنت صارمة للغایة و قسوة بعض الشيء على 

غیر عادتي عند نومهن اقبلهن و اطلب منهن السماح ، لكن في المقابل أنا أصبحت في جانب 

الصرامة و الخوف الزائد علیهم و الحرص علیهم متشددة لكن في امورهم الأخرى لم أعد اكترث لشيء 

 غیر أكلهم و أنهن أمامي لا یرتكبن أخطاء .

 :6المقابلة -

 فیها طبقت اختبار دافدسون لاضطراب ما بعد الصدمة.

 ملخص عام للمقابلات:ثانیا. 

 خلال فترة وجودها في المستشفى نظرا لإجرائها لعملیة 19أصیبت الحالة إ / ش بفیروس كوفید 

 قیصریه.

الحالة كطبیبه كانت تعلم أعراض و ما ستؤول إلیه الحالة لو تأزمت وضعیتها لكن ما كان سببا في 

 زیادة تدهور حالتها النفسیة هو كل الضغوط التي حانت حولها ، حسب ما قالته الحالة أن مرضها 

بكوفید وحده یشكل صدمة حیث إضافة "كنت متخذا كل إجراءات الوقایة فدار " و ما زاد في ذلك 

 موت أهل زوجها "أب وأم الزوج " وإلقائها اللوم على نفسها أنها من نقلت لهم المرض " الحالة

 تعرضت لصدمات متتالیة كما ذكرت" 
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نلاحظ أن الحالة تعاني من الاكتئاب لتتابع الصدمات النفسیة علیها ، فقد عانت الحالة من 

قلق فقدان الموضوع (رضیعها) و تلاها موت أهل الزوج و إلقائها اللوم على نفسها دخلت الحالة في 

دوامة من الصراعات تمیزت بقلق شدید ، كما أن الحالة شبه انقطعت عن محیطها لأنها لا ترغب في 

ان تتذكر ما حدث في المستشفى و قربهم منها حسبها یذكرها بتلك الفترة ، إ / ش أصبحت منغلقة 

على بیتها وعملها الذي ذكرت أنها كل ما تذهب للعمل تشعر بضیق و خوف شدید نظرا تواجدها في 

نفس المكان التي عایشة فیه الحادث الصدمي فقط لم تعد تمارس نشاطاتها المعتادة ، لكنها أصبحت 

تسعى لمساعدة الآخرین مثلا أنها كل فترة على تطبیق الفایسبوك تطلب من أصدقائها الحذر و أن 

 یتخذونها عبرة و آن یلتزموا بموجبات الوقایة. 

 ثالثا/ الملاحظة المباشرة لسلوك الحالة:

 -القلق و التوتر.

 - الحالة أثناء حدیثها كانت تشرد أحیانا و تتخذ بضع دقائق من الصمت و تعاود الكلام بتأثر.

 -اضطراب و عدم رغبته تذكر أحداث عایشها في المستشفى.

 - الحالة أحیانا كثیرة كانت تبكي.

 :2- تحلیل النتائج على ضوء مقابلات الحالة 

یظهر من خلا ل محتوى المقابلات بأن الحالة إ/ش  تعیش أزمة نفسیة مرضیة خطیرة مرتبطة بسمات 

شخصیتها الاكتئابیة التي تفجرت أعراضها في الوقت الذي تعرض فیه الحالة لموت ولیدها الذي كانت 

تنتظره لمدة طویلة من الزمن و الذي أخبرها الأطباء أن الحمل بعده خطیر على حیاتها حیث أنها 

 أشهر كان 9كانت بصدد الاستثمار الكلي في موضوع حبها له و انتظارها له ویمكن القول انه طیلة 

موضوعها و موضوع حبها هذا ما أدى بها إلى استغلال كل طاقاته في سبیل إنجابه و بصحة جیدة  

و ما عزز هذا أنها شعرت خلال فترة حملها باهتمام و رعایة أهل زوجها و زوجها لها أكثر من ما 
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لاقته من حملها ببناتها ونجاح هذا الحمل سیدعم العلاقة الأسریة بأهل زوجها و بزوجها  وبالتالي تولد 

 لدى المفحوص عدم القدرة على تحمل الإحباط.

ما مرت به من اكتئاب و خوف هو رد فعل ما بعد صدمي و خاصة أن العدوى منها انتقلت 

إلى أهل زوجها و تلقیها خبر موت ول و بعده أم و أب زوجها جعل كل ما استثمرته من مشاعر و 

 أشهر یكون كأنه وهم و أصبح كابوسا یراودها (إ/ش) من خل المقابلات المجرات 9تفكیر طیلة 

معها، وطریقة أنها عایشت خبرات صدمات متتالیة  لم تستطع في حینها استیعابها و تحملها و بعد 

موت ولیدها و موت أهل زوجها تعرضت الحالة لصدمة فشل عاطفي فجرت بعدها الأعراض 

الاكتئابیة التي كانت مستترة وراء الراحة النفسیة التي كان تشعر بها أثناء حملها بطفل ذكر لكن بعد 

 ومعاودة دخولها المستشفى لتلقي العلاج لم تتحمل الحالة 19موته وإصابتها هي و أهل زوجها بكوفید

عایشته.  الإحباط الذي

 عرض وتحلیل الحالة على ضوء المقیاس :رابعا: 

أجرینا الاختبار للحالة ، وكانت مرتاحة في الإجابات وكانت الدرجة التي تحصلت علیها من       

  و هي درجة متوسطه53مقیاس كرب ما بعد الصدمة لدافیدسون هي : 

 عرض وتحلیل النتائج المتحصل علیها للحالة الثانیة:خامسا: 

 :2 تحلیل النتائج على ضوء مقابلات الحاله سادسا:

یظهر من خلال محتوى المقابلات بأن الحالة إ/ش  تعیش أزمة نفسیة مرضیة خطیرة          

مرتبطة بسمات شخصیتها الاكتئابیة التي تفجرت أعراضها في الوقت الذي تعرضت فیه الحاله لموت 

ولیدها الذي كانت تنتظره لمدة طویلة من الزمن و الذي أخبرها الأطباء أن الحمل بعده خطیر على 

حیاتها حیث انها كانت بصدد الاستثمار الكلي في موضوع حبها له و إنتظارها له ویمكن القول انه 

 أشهر كان موضوعها و موضوع حبها هذا ما أدى بها إلى استغلال كل طاقاتها في سبیل 9طیلة 
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انجابه و بصحة جیدة و ما عزز هذا انها شعرت خلال فترة حملها باهتمام و رعایة أهل زوجها و 

زوجها لها أكثر من ما لقته من حملها ببناتها ونجاح هذا الحمل سیدعم العلاقة الأسریة بأهل زوجها و 

 بزوجها  وبالتالي تولد لدى المفحوص عدم القدرة على تحمل الإحباط.

ما مرة به من إكتئاب و خوف هو رد فعل ما بعد صدمي و خاصتا ان العدوى منها انتقلت 

إلى أهل زوجها و تلقیها خبر موت ولهدا و بعده أم و أب زوجها جعل كل ما إستثمرته من مشاعر   

 أشهر یكون كأنه وهم و أصبح كابوسا یراودها (إ/ش) من خل المقابلات المجراة 9و تفكیر طیلة 

معها، وطریقة انها عایشة خبرات صدمیه متتالیة  لم تستطع في حینها إستیعابها و تحملها و بعد 

موت ولیدها و موت أهل زوجها تعرضت الحاله لصدمة فشل عاطفي فجرت بعدها الأعراض 

 الاكتئابیة التي كانت مستترة وراء الراحة النفسیة التي كانت تشعر بها أثناء حملها بطفل ذكر

 و معاودة دخولها المشفى لتلقي العلاج لم تتحمل 19  بعد موته و إصابتها هي و أهل زوجها بكوفید 

الحالة الإحباط الذي عایشته وما عزز هذا و زاد الأمور تعقیدا هو إلقاء المحیطین بها اللوم علیها في 

موت أهل زوجها  ، بحیث أنه كان من الممكن استیعاب الوضع بالسند الاجتماعي اعني بهذا الزوج 

 هذه الحالات تتطلب التدخل السریع لتجنب تأزم وضعها. 

 :02خلاصة الحالة سابعا: 

من خلال معطیات الملاحظة والمقابلة و النتائج المتحصل علیها فإن (إ .ش) تعاني من 

ptsd اضطراب ما بعد الصدمة وهذا ما تجلى خلال إجابتها على بنود المقیاس والدرجة التي  

 وكذلك العبارات المستخدمة من طرفها "صدمات متكررة و متتالیة" و مش من 53تحصلت علیها 

 أصعب أیامي هي الأصعب دون منازع" وعلیه فإن الحالة تعاني من صدمة نفسیة ناتجة عن خبرات

  صادمة متتالیة عایشتها خلال مدة زمنیة متقاربة .

  :التحلیل العام للحالاتثامنا: 
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إستنادا الى النتائج المتحصل علیها، ومن خلال إعتمادنا على المقابلة العیادیة والملاحظة       

ومقیاس دافیدسون للاضطرابات النفسیة الناتجة عن مواقف صادمة، فلقد توصلت من خلال دراسة 

وتحلیل كل حالة على حدا بأن الحالتان تحصلتا على مستویات ونسب متفاوتة من الدرجات التي 

للاضطرابات النفسیة الناتجة عن مواقف صادمة و  على مقیاس دافیدسون تحصلت علیها الحالتان

  .ما متوسطةكانت نتائجه

 :ةمناقشة الفرضیة العام. 2

تؤدي الإصابة بفایرس كورونا و الخضوع للإستشفاء الطبي إلى الإصابة بئضطراب ما بعد  -

  ptsdالصدمة 

  و DSM-IV حسب PTSDفبالإعتماد على الحالتین وتطبیق الإختبار و أعراض إضطراب  -

عرض نتائج الدراسة و تحلیلها وجدت أن الفرضیة تحققت نسبیا ، حیث تبین أن الحالتین تعانیان 

 و بالأخص تعرضهما للإستشفاء الطبي ، 19من إضطراب ما بعد الصدمه جراء إصابتهما بكوفید 

 من كوابیس و إعادة معایشة الحدث الصدمي ما ولد لدیهما صراعات حادة و تأثیرات على نفسیتهما

 ولكل واحده من وها خلال فترة إصابتهم و تواجدهم في المشفىنتیجتا لصدمة التي عایشو هذا 

 الحالات سبب جاء في سیاق مقابلتي لها .

الإستنتاج العام للدراسة: .3

 تعرضتا و19جاءت نتائج هذه الدراسة ضمن محاولة بحثیة نفسیة عادیة لحالتین  مصابتان بكوفید 

للإستشفاء الطبي تعانیان من مستویات متفاوتة من اضطراب ضغط  ما بعد الصدمة، وذلك تابع عن 

الوضعیة التي عایشاها بعد تعرضهما للإصابة و الاستشفاء، و ظهرت أعراضه بشكل واضح سواء 

أثناء إجرائي للمقابلة العیادیة، أو من خلال النتائج المتحصل علیها من مقیاس دافیدسون للاضطرابات 

 النفسیة الناتجة عن مواقف صادمة والتي ظهرت من خلال الإجابة على بنود المقیاس.
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ومن خلال سعینا لمحاولت إیجاد نتائج تأكد لنا  صحة الفرضیة العامة  بأن الحالة التي        

ولا نحاول   التي تعرضت للإستشفاء الطبي تعاني من إضطراب مابعد الصدمة .19أصیبت بكوفید 

تعمیم النتائج. لقلة الدراسات التي وجدتها عن هذا الموضوع نظرا لضیق الوقت و كون موضوع كوفید 

  هو موضوع مستجد.19
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من خلال ما تطرقت إلیه في دراستي هذه تبین لي أن الحالتان التي قابلتهما و التي أصیبتا 

 تعانیان من إضطراب مابعد الصدمة وخصوصا كونهما تعرضتا للإستشفاء الطبي ، لأن 19بكوفید 

حقیقة الأمر أن الإصابة بهذا الفایرس بحد ذاتها صدمة نفسیة سواء على من عایشوا فترة علاجیة في 

المستشفى أو غیرهم لكن من تطلبت حالتهم تدخل علاجي في المستشفى عانوا الاثنین :ألم جسدي         

و نفسي ، و لنقي أنفسنا و مجتمعنا من هذا علینا إتباع تدابیر الوقایة المفروضة علینا من الجهات 

 .الصحیة الوصیة التي من شأنها أن تقینا الفایرس و تبعاته و آثره قریبة او بعیدة
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حقیقتا واجهتني صعوبات في دراستي منها ما كان یجب علینا الالتزام به من تدابیر حجر 

صحي، و رفض بعض الحالات إجراء مقابلات و ومنها من وافق و تراجع و رست الدراسة بعدها 

على حالتان فقط. لضیق الوقت كذلك تعذر علي اللقاء بهما و كان لزاما علي إجراء المقابلات عبر 

تطبیق واتساب أو بالهاتف، عدم رد حالة من الحالتین أحیانا على الاتصالات،نقص المراجع المعتمدة 

 و 19 ، لكن رغم هذا حاولت إستخلاص نتائج لها وهي أن المصاب بكوفید 19حول موضوع كوفید 

 الذي تعرض للإستشفاء الطبي یعاني من إضطراب  ضغط ما بعد الصدمة .
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 أسئلة المقابلة

البطاقة الإكلینیكیة:  المحور الأول :

 .-الاسم و الجنس1س

 .-الحالة المدنیة و المستوى التعلیمي2س
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 .-عدد الأبناء إن وجدوا و المستوى الاقتصادي3س

 :-الحالة المرضیة:  الثاني-المحور

: كیف كانت بدایة مرضك ؟ و كیف كان شعورك عندما أخبرك الطبیب عن مرضك ؟ و كیف 4س

كانت ردة فعلك ؟ 

: هل تعرضت سابقا لأمراض معینة ؟ وكیف كان تأثیرها علیك؟ 5س 

 : هل تتقبل مرضك وكیف تعایشت مع فترة الإصابة ؟ 6س 

 المحور الثالث:-تناذر التكرار:-

 : كیف كان إحساسك معظم الوقت ؟ 7س

 :عند فترة وجودك في المستشفى هل سیطرت علیك أفكار لها علاقة بمرضك؟ 8س 

 : ما هي المشاعر التي تنتابك عند التفكیر بمرضك ؟ 9س

: هل ترى في نومك كوابیس أو أحلاما مزعجة ؟ 10س

:هل كنت تشعر بالضیق وألم عند تعرضك لمثیرات لها علاقة بمرضك؟ 11س 

: هل تعاني الآن من أعراض فسیولوجیة عند التفكیر بمرضك ؟ 12س 

تناذر التجنب: -: -المحور الرابع

 ؟ 19: هل تغیر شيء في حیاتك الیومیة بعد خروجك من المستشفى و شفاؤك من كوفید 13س

: هل تغیرت معاملة الأسرة لك؟  14س 

: هل تتجنب الحدیث عن فترت مرضك ؟ 15س 

: هل تحاول تجنب الأحاسیس والأفكار التي تذكرك بفترة مرضك ؟ 16س

: وهل تتجنب الأماكن والأشخاص الذین یذكرونك بفترة مرضك ؟ 17س 

المحور الخامس :التناذر العصبي الإعاشي: 
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: هل تعاني من الأرق أو تقطع في النوم؟ 18س 

: هل مازالت شهیتك للأكل نفسها قبل مرضك ؟ 19س 

: هل تعاني من صعوبات في التركیز أو الذاكرة ؟ 20س 

: هل لدیك صعوبة فى اتخاذ القرارات ؟ 21س 

: هل لدیك نوبات غضب وتهیج ؟ وكیف كان طبعك قبل المرض (مزاجك)؟ 22س 

-النظرة المستقبلیة: :-المحور الخامس

: كیف تنظر لمستقبلك بعد خروجك من المستشفى ؟ وهل تشعر أنها ستتغیر عما كانت ؟ 23س 

  : ما هي الطریقة التي تلجئ الیها للتخفیف من القلق الذي ینتابك ؟24س 
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