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 شكر و عرفان 
 ابداية الشكر لله عز وجل الذي أعانن

 لإكمال هذا البحث وبشكره راكعين،  منا وشد عز

جعل من هذا البحث علما  نة والتحدي والحب لطاول الصبر والماالذي وهبن
ينتفع به  

 ة الدكتورة الفـاضلتناتقدم بالشكر والتقدير إلى أستاذنو

" جعفر صباح "

 من دعم وتوجيه  ناه لت على هذا البحث ولكل ما قدما بإشرافهتي تفضلتال
وإرشاد لإتمام هذا العمل على ما هو عليه  

 أسمى عبارات الثناء والتقدير  افـله



 ملخص الدراسة

 

 

 :ملخص

  لدیهم.الألكسیث�م�ا و مستوى سمات الشخص�ة لدى مرضى البهـــــــاقلتعرف عل ىهدفت هذه الدراسة 

العیـاد�ة نصف  المقابلةحیث ط�قنا على ثلاث حالات،  المنهج الع�ادي �أسلوب دراسة الحالة  استخدمنا 

المك�ف على البیئة الجزائــر�ة من  مق�اس العوامل الخمسـة الكبرى للشخص�ة  لكوستا و ماكري ، والموجهة

المك�ف على البیئة الجزائر�ة من طرف بوشوشة   TAS_20) للألكســیث�م�ا(تورنتو ومق�اس طرف عشوي 

 :وأظهرت نتائج الدراسة.ونایت عبد السلام

 أن مرضى البهـــــــاق لدیهم سمات الشخص�ة تمیزهم عن غیرهم المتمثلة في سمة العصاب�ة وهي  -

 .الدرجة الغال�ة لدى الحالات

الحالة الأولى والثان�ة لدیهم مستوى مرتفع من الألكسیث�م�ا و�ذلك أظهرت نتائج الدراسة أن  -

    والحالة الثالثة لدیها مستوى متوسط من الألكسیث�م�ا.
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Study summary: 
This study aimed to identify personality traits in vitiligo patients and their level of 
alexithymia. We used the clinical case-study approach on three cases, where we applied the 
semi-guided clinical interview, the scale of the five major factors of personality of Costa and 
Macri adapted to the Algerian environment by Achaoui and the Toronto scale (for alexithymia 
TAS_20) adapted to the Algerian environment by Bouchoucha and Naït Abdeslam. The 
results of the study showed: 

 - Vitiligo patients have personality traits that distinguish them from others represented in the 
neurotic trait, which is the dominant feature over other traits. 

 - The results of the study also showed that the first and second cases have a high level of 
alexithymia and the third case has an average level of alexithymia. 
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إن الأحداث والموافق الضاغطة التي یتعرض لها الشخص في �ل جوانب ح�اته وعلى جم�ع 

الأصعدة �الصدمات  أو الإجهاد النفسي والخبرات المؤلمة  والصرعات الداخل�ة التي تؤدي �ه إلى 

الشعور الدائم �القلق والتوتر وتؤثر على بناءه النفسي وشخصیته وانفعالاته �الإضافة إلى أن �عض الأفراد 

لدیهم سمات شخص�ة تجعلهم أكثر عرضة للضغوط التي تشكل ع�آ على التحمل و تنعكس على حالتهم 

الصح�ة والنفس�ة وقد تؤدي بهم إلى  للانه�ار، وتخلف لهم أمراض واضطرا�ات من بینها الأمراض 

الجلد�ة �البهاق، وهو أحد الأمراض المنشرة �كثرة و یتسم بنقص التص�غ المكتسب الناتج عن نقص 

 2 -0.5 قدر بنس�ة (معدل انتشارهأن  (Bergqvist , Ezzedine 2020)المناعة و قد أكدت دراسة 

وأص�ح �صنف الآن بوضوح على أنه مرض من أمراض المناعة من السكان في جم�ع أنحاء العالم %) 

الذات�ة،كذلك عرف على أنه مرض جلدي مزمن غیر معد یتمیز �ظهور �قع ب�ضاء مختلفة الحجم تحدث 

نت�جة لاختفاء ص�غة الم�لانین من الجلد، �صیب البهاق �ل الأعراق و �لا الجنسین �صورة متساو�ة و 

المناطق الأكثر إصا�ة حول العینین حول الفم، المناطق التناسل�ة والمرفقین والر�بتین والإ�ط والذراعین و 

فقد �خلف مرض البهاق  ). 165ص، 2018طالب، عبید، (سنة).20% من الحالات تظهر قبل عمر (50

أثار نفس�ة �سبب  تغیر لون الجلد وتشوه الجسم �ال�قع،  ف�ختلف إدراك هذا التغیر لحالة الجسم من 

 شخص إلى أخر لأنه تشوه جسدي �جعل المصاب �ه في حالة من الحرج و الانزعاج النفسي.

فالمظهر الجسدي للشخص هو جزء هام من المظهر الخارجي ، یؤثر على التواصل والتفاعل الاجتماعي 

والعلاقات الشخص�ة ، فهناك أشخاص یتقبلون مظهرهم و�ستعطون التأقلم و التك�ف مع المرض ، و 

هناك أشخاص لا �ستعطون التأقلم و التعا�ش مع المرض �سبب نظرة المجتمع لهم ، و ما �حمله البهاق 

 ةمن دلالات اجتماع�ة على أنه تشوه جسمي قد �كون معدي، ف�سبب للمصاب �ه خلل نفسي و معانا

صح�ة و اضطرا�ات في الأنا و صعو�ات في التك�ف، و هذا ما یبرز دور سمات الشخص�ة  و 

الخصائص الذات�ة التي تحدد سلو�ه و طر�قة التفاعل مع من حوله فقد عرف " كاتل " السمة على أنها " 

 و قد تلعب سمات الشخص�ة دورا ، )42ص،2017(لزعر،." ب ثابت نسب�ا من خصائص الشخص�ةنجا

هاما في ظهور المرض خاصة الشخص�ات التي تتسم بدرجة عال�ة من العصاب�ة و�القلق والتوتر 

أن شخص�ة الفرد   ) Araujo DOBU ,Silva et al 2022(والانفعال الشدید و هذا ما أكدته دراسة 

تعمل �مثیر في ظهور و تفاقم البهاق و ذلك لما تتسمه �سمة من القلق والتوتر والغضب.و �ص�ح 
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مر�ض البهاق  في حالة من الهروب و الانعزال تفاد�ا لنظرة الاخر�ن له مما �قوده إلى �بت مشاعره 

وعدم البوح  بها و �شكل  له حالة من الإح�اط وصعو�ة في تعبیر عن الأحاس�س والعواطف وهدا ما 

�عرف �الال�كسیث�م�ا التي تعد ظاهرة نفس�ة �فقد فیها الشخص القدرة على  التعبیر عن العواطف الداخل�ة 

كما �جد صعو�ة في تحدید مشاعره و وصفها للآخر�ن، و هي من العوامل المه�أة التي تؤدي لتفاقم و 

) أن هناك مستو�ات مرتفعة من Namdar, Kurtogolu 2021انتشار المرض و هذا ما أسفرته  دراسة(

 الال�كسیث�م�ا لدى مرضى البهاق.

الدراسات  و�الرغم من إشارة المختصین للعوامل النفس�ة المسب�ة لهذا المرض إلا أننا نلاحظ قلة

سهم �التكفل تالتي تناولت البهاق وندرتها، فال�حث وتحدید العوامل النفس�ة المسب�ة للمرض قد  النفس�ة

الفعال لهذا المرض و �قلل من سرعة إنتشاره، وأ�ضا �خفف من انعكاساته النفس�ة على المر�ض. 

 و �إسهام منا لتسل�ط الضوء على �عض العوامل النفس�ة و التحقق من تأثرها على تطور المرض

 فصول موزعة على جانبین �التالي:  ستة هذه الدراسة التي تضمنت �عد المقدمة�إنجازقمنا 

 فصول: أر�عةتضمن   تمثل في الجانب النظري الأولالجانب 

 عرض الإشكال�ة وتساؤلات الدراسة ، أهداف وأهم�ة  تمحور حول الإطار العام للدراسة:الفصل الأول

 الدراسة ودراسات سا�قة وتعر�ف مصطلحات الدراسة .

 و تم التطرق ف�ه إلى تعر�ف الشخص�ة وتعر�ف سمات الشخص�ة  سمات الشخص�ة حولالفصل الثاني

 و أنواعها و �عض نظر�ات سمات الشخص�ة المهمة .

وأنواع وأثار، أس�اب نشأة مصطلح الألكسیث�م�ا، مفهومها و تم التطرق ف�ه إلى  الألكسیث�م�االفصل الثالث

 النظر�ات المفسرة لها وأخیرا �عض العلاجات للأل�كسیث�م�ا.وأعراض الألكسیث�م�ا،و

 تم التطرق ف�ه إلى تار�خ ومفهوم مرض البهاق ، و�عض المفاه�م المتعلقة �ه، �ما  البهاقالفصل الرا�ع

تطرقنا إلى أس�ا�ه و أنواعه وأعراضه والنظر�ات المفسرة له و التأثر النفسي والاجتماعي للبهاق و أخیرا 

 علاج البهاق.

یتضمن فصلین:    تمثل في الجانب المیدانيالجانب الثاني



 مقدمة

  ج
 

تطرقنا ف�ه إلى منهج الدراسة و حالات المنهج�ة للدراسة و الإجراءات  تمحور حولالفصل الخامس

 الدراسة و أدوات الدراسة.

الدراسة.  حالات  حول عرض ومناقشة نتائج الفصل السادس
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:  الدراسةشكال�ة-إ1

�مثل الجلد أكبر عضو في الجسم من ناح�ة المساحة، و هو أساسي لأدراك البیئة الخارج�ة �ما 

العوامل للجلد وظائف متعددة فهو �شكل حاجزا لحما�ة الجسم من �عتبر المرأة العاكسة لصحة الفرد و

الخارج�ة وناقلا للمثیرات الحس�ة، إضافة إلى أنه �عكس الحالة الصح�ة والنفس�ة للفرد. فكلما �ان هذا 

الأخیر في حالة صح�ة  مقبولة �لما �ان  الفرد أكثر ارت�احا و�شعر �الاطمئنان والقبول من طرف 

مع العالم هاما في علاقة الفرد ورا  یلعب دالجلدالآخر�ن،  و �لما تشوها أثر ذلك على المصاب، لأن 

معاییر و العلاقات الشخص�ة خاصة في الوقت الحالي و الذي �شكل ف�ه المظهر الخارجي أهم الخارجي 

ر، العا، القلق، الإحراج ك وح�اتنا الجنس�ةةالاجتماعيعلى علاقاتنا ؤثر �ثیرا تالجلد حالة ف، الجمال

 الآخرة، المواقفكثیر من التمیز الاجتماعي خاصة في أماكن العمل و  و فقدان الثقة في النفس، الوصم

�عتقد الأشخاص المصابون أن لدیهم تشوه في الجسم ولدیهم  وفیؤثر المرض الجلدي في الحالة النفس�ة

 وهذا لما تعكسه نظرة المجتمع نحوهم مما قد یؤدي بهم للانعزال عن الآخر�ن �الإضافة أن العوامل عی�ا

 على الجلد أكثر الأكبر"تمارس النفس�ة تأثیرها جوز�ف �لودر "حسبالنفس�ة تسبب �الأمراض الجلد�ة ف

و قد یبدأ المر�ض تدر�ج�ا في الانعزال عن المجتمع، و ).، 115، ص 2019، سفاري ( من أي عضو أخر"

 .�ص�ح فر�سة للانطواء و الاكتئاب

، الذي یدخل في ومن الأمراض الجلد�ة الشائعة التي تؤثر نفس�ا على المر�ض مرض البهاق

،  لذا �مكن القول  أن  �ونه مرض ظاهر على الجلد والاجتماع�ة علاقة م�اشرة �الاضطرا�ات النفس�ة

ثمة علاقة قو�ة بین المظهر الخارجي للمصاب وحالته النفس�ة والاجتماع�ة التي تزداد سوءا إن لم �عالج 

 (عبد.أو یتك�ف مع مرضه و یتوافق مع الآخر�ن المقر�ین إل�ه في ظل مرضه الذي قد �لازمه طیلة ح�اته
 ).355، ص2021المولى،

هو  و.من سكان العالم دون تمیز على أساس العرق أو الجنس % 2 إلى 1حوالي �صیب البهاق 

و �قوم بتدمیرها  Melanocytes اضطراب جلدي مزمن یهاجم ف�ه جهاز المناعة الذاتي الخلا�ا الص�غ�ة

�صیب البهاق  و ).207، ص2023(جاد الكر�م، مسب�ا �قع ب�ضاء على الجلد مختلفة عن �اقي لون الجسم 

�قع الأشخاص �مختلف أنواع �شرتهم و �كون أكثر وضوحا لدى الأشخاص ذو ال�شرة السوداء، وتظهر ال

 و �ذلك تظهر على الأعضاء  و القدمین الأنف والفم) و على الیدین،عادة على الوجه أولا (نحو العینین
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مما یؤدي أح�انا ه  وتطورهمن الصعب التنبؤ �مدى تفاقم و للبهاق أنواع وأشكال مختلفة والتناسل�ة والشعر

 Parsad , Dogra et al(  دراسةو هدفت جودة ح�اة المصاب و توثر على إلى عواقب نفس�ة قد تعیق 

إلى تحدید نوع�ة الح�اة لدى مرضى البهاق حیث أكدت أن البهاق له تأثیر عمیق على نوع�ة )  2003

 ح�اة المرضى، ف�شعر الكثیر منهم �الضیق �سبب حالتهم.

 قد �كون خلل في جهاز المناعة  هذا المرض الجلدي سب�هأنر�ر الطب�ة اذ�رت �عض التق �ما 

الذي یتمثل بز�ادة عمل الجهاز المناعي و تجاوزه الحد الطب�عي، مما یؤدي إلى مهاجمته لخلا�ا الجسم و 

كذلك قد ، أي أنه مرض مناعي ، یهاجم جهاز المناعة الخلا�ا المسؤولة عن إفراز الم�لانین في الجلد

�مكن كما لجسم �جروح یتعرض الجلد إلى أذى �حروق الشمس أو إصا�ة اه وراثي أو عندما �كون �سبب

 مرض البهاق من أعند  وأو صدمة نفس�ة عاطف�ة نفسي �كون السبب حدث محفز مثل إجهاد أن 

 إلى یومنا هذا، لذاك تعد الأمراض على الشفاء �الرغم من تطور الطب لكن علاجه النهائي غیر معروف

الرعا�ة النفس�ة ضرور�ة نظرا لما یرت�ط البهاق من أثار نفس�ة على المصاب، و لو علموا الكثیر من 

الناس أن مرض البهاق لا �سبب العدوى لاستراح المصاب �ه نفس�ا لان الحالة النفس�ة للمر�ض تلعب 

سبب شعورا عمیق �ألم  ي �العدوى لكنهلا ینتشرو  �الموت  ح�اة المر�ضلا یهدد دورا �بیرا في الشفاء فهو

السهل التعامل و  لان المر�ض لا �مكن إخفاءه و ل�س من نفسه �صورة سلب�ة المر�ض  یرى النفسیون 

  معه. التأقلم

كما أبرزت الدارسات أن خصائص الفرد�ة مثل سمات الشخص�ة تبدو مرت�طة ببدا�ة البهاق و 

تطوره لأنها مرت�طة ارت�اطا م�اشر �المواقف التي قد تؤثر على الصحة نفسها، و أن هناك علاقة  بین 

البهاق و العصب�ة التي تعرف على أنها سمة تشیر إلى استعداد الفرد للع�ش �شكل مكثف أكثر �مشاعر 

الكرب و المعاناة و عدم الملائمة و الاكتئاب و القلق و الإح�اط و الاندفاع و النقد الذاتي فقد تكون 

 Araujo DO Bu, Silva lima) عوامل الشخص�ة �حد ذاتها سبب في تفاقم المرض  و هذا ما أكدته دراسة

et al ,2022) 

 و هي دراسة حول الأعراض النفس�ة (Innocenti , Caputo , et al 1997)أكدت  دراسة 

و سمات الشخص�ة لدى مرضى البهاق  و أظهرت النتائج أن ردود الفعل النفس�ة و بن�ة الشخص�ة قد 

 تساهم  �شكل م�اشر أو غیر م�اشر في مسبی�ات و مسار مرض البهاق. 
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لان  الشخص�ة تعد التنظ�م الشخصي للفرد الذي �حوي جم�ع أنماط تفاعلات السلو��ة التي تمیزه 

عن الآخر�ن فتكون سمات الشخص�ة �عامل مثیر للأمراض  ، �ذلك الأشخاص اللذین �عانون من البهاق 

قد �ظهر لدیهم قصور و عجز  في التعبیر عن مشاعرهم ، و هذه الحالة تعد من أعراض  الألكسیث�م�ا 

 و عرفها على أنها تایلر" أكده " و هذا ما كمصطلح مرت�ط �الأمراض الس�كوسومات�ةتم تعر�فها التي 

حالة تعكس مجموعة من أوجه القصور في القدرة على التعامل مع الانفعالات من الناح�ة المعرف�ة �ما 

أنها تعكس صعو�ات لدلى الفرد في تنظ�م وجدان�اته، فهي تعتبر أحد العوامل المه�أة للإصا�ة �الأمراض 

لدى الالكسیث�م�ا  تم تحدید علاقة ا�جاب�ة بین مستو�اتفقد  ) 35، ص 2016(العابدین، .الجسم�ة و النفس�ة

 . )DIZEN ، KURTOGLU 2021( في دراسة البهاقمرضى

كان وجود  الال�كسیث�م�ا �مستوى مرتفع لدى مرضى البهاق في الكثیر من الدراسات،  فهي ناتجة 

عن عامل الوراثة أو الإصا�ة في الدماغ أو تعرض لصدمات أو ضغوط نفس�ة، �ما أنها تلعب دورا 

أساس�ا في الصحة النفس�ة و الجسم�ة للفرد، و �ساهم إدراكها الخاطئ والمشوه من الجانب المعرفي على 

 في تفسیراته نموذج لوملي"الإصا�ة �الاضطرا�ات الانفعال�ة و السلو��ة و �ذلك الجسد. حیث أوضح "

على العلاقة بین الألكسیث�م�ا و المرض الجسمي، أن الألكسیث�م�ا قد تؤدي إلى تفاقم المرض الجسدي، 

فتحفز التغیرات الفسیولوج�ة التي تؤدي إلى المرض أو قد تسهم في سلو��ات غیر الصح�ة التي تدعم 

عمل�ات المرض. وقد تم التحقق من نوعین من العمل�ات الفسیولوج�ة التي تر�ط بها الوظ�فة المناع�ة، 

�شیر، (العمل�ات النفس�ة الفسیولوج�ة وترت�ط الوظ�فة المناع�ة الضع�فة ارت�اط طرد�ا مع الألكسیث�م�ا. 

 ). 48، ص 2022

من والتعامل مع الإجهاد، في  لدیهم قدرة أقل اإن الأشخاص الذین �عانون من الألكسیث�م

المعروف أن الإجهاد النفسي سبب مهم في ظهور أو تفاقم العدید من الأمراض الجلد�ة �ما فیها البهاق. 

لمحددة  ان المكونات المعرف�ة والسلو��ة والفسیولوج�ةأ"إجهاد _ الألكسیثم�ا" حیث اقترحت فرض�ة 

 و المرت�طة �الإجهاد، �ما في ذلك الأمراض الجلد�ة، الاضطرا�اتللألكسث�م�ا قد تساهم في التسبب في 

 الفعال و  لهذه الفرض�ة، �مكن أن تؤدي التأثیرات المشتر�ة لنقص الوعي العاطفي و�ذلك التعبیراوفق

(المكون المعرفي)، إلى محاولات التأقلم غیر الفعالة أو غیر قادرة على التك�ف(مكون السلو�ي)، اللفظ 

الجسد�ة  الاستجا�ة تفاقم وهذا بدوره �مكن أن یؤدي إلى التعرض لفترات طو�لة للإجهاد، مما یؤدي إلى
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تفاعل مهم بین  أن هناكب(Merino, Fumero et al 2022 ) وهذا ما أكدته دراسة، (المكون الفسیولوجي)

 . الجلد�ةالألكسیثم�ا والأمراض

 - تساؤل الدراسة:2

وسع�ا منا للتعرف على العوامل النفس�ة التي قد تساهم في ظهور البهاق سنطرح  وفقا لهذه الإشكال�ة 

 التالي: التساؤل

  ما مستوى الألكسیث�م�ا لدى مر�ض البهاق؟ ؟ و البهاقالشخص�ة لمر�ضما سمات

 الدراسة:هداف أ- 3

.  حسب نظر�ة العوامل الخمس الكبرى للشخص�ة_التعرف على سمات الشخص�ة لمر�ض البهاق1

 .لألكسیث�م�ا لدى مر�ض البهاق _التعرف على مستوىا2

-أهم�ة الدراسة: 4

دراسة من خلال مشكلة الدراسة و التساؤلات المطروحة و المحددات النظر�ة و المنهج�ة تكمن أهم�ة ال

في: 

مرض البهاق من الأمراض الجلد�ة التي �جب تسل�ط الضوء على مدى انتشاره و تأثیره على  .1

 المختصین.من طرف التكفل النفسي  شخص�ة المر�ض، وأهم�ة

توع�ة الأط�اء �أهم�ة توج�ه المرضى اللذین �عانون من الاضطرا�ات الجلد�ة خاصة البهاق إلى  .2

 للعلاج النفسي. 

 توع�ة المر�ض حول العوامل النفس�ة المسب�ة للمرض البهاق. .3

  اخت�ار الموضوع:-دوافع5

و   التعرف على أمراض الجلد�ة التي تظهر نت�جة نقص المناعة الذات�ة �ما فیها مرض البهاق -

التكفل  كشف عن أس�ا�ه و تعرف على أنواعه و والوقوف على أهم�ة الجانب النفسي و ضرورةال

النفسي لهؤلاء المرضى. 
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 تزو�د المر�ض �معلومات عن أهم�ة صحته النفس�ة و تأثیرها على صحته الجسد�ة.  -

 حدود الدراسة: -6

 -الحدود المكان�ة:  

�سكرة . تمت الدراسة المیدان�ة ب

 -الحدود الزمان�ة:

 وصولا للدراسة المیدان�ة التي 2022امتدت هذه الدراسة من الناح�ة النظر�ة من بدا�ات شهر د�سمبر 

 .2023 إلى ماي 2023 مارس امتدت من

 - الحدود الموضوع�ة: 

 انحصرت هذه الدراسة على العدید من العلوم أهمها:

حد فروع الممارسة النفس�ة الإكلین�ك�ة، وهو العلم الذي �كون المتخصص ف�ه قد علم النفس الع�ادي: أ

 والعلاجحصل على تعل�م وتدر�ب وممارسة متخصصة في تقد�م تقن�ات وأسالیب التشخ�ص 

 .)16، ص 2015(الش�خ حمود وعبد الله، النفسي.

هي دراسة أنواع مختلفة من العوامل البیولوج�ة والنفس�ة والاجتماع�ة، و التدخل في علم النفس الصحة: 

 .)3، ص 2020بوعود، (الحفاظ على صحة جیدة أو في بدء وتطور الأمراض.

 المفاه�م الإجرائ�ة للدراسة-7

: مرض جلدي مزمن غیر معد  یتمیز �ظهور �قع ب�ضاء مختلفة الحجم تحدث نت�جة البهاق •

لأختفاء ص�غة الم�لانین من الجلد أو فقدان القدرة على تلو�نها ، و �صیب البهاق �ل الأعراق و 

كل الجنسین �صورة متساو�ة و المناطق الأكثر إصا�ة حول العینین حول الفم مناطق التناسل�ة و 

          سنة ).20 % من الحالات تظهر قبل عمر( 50المرفقین و الر�بتین و الإ�ط و الذراعین وان 
  ).165،ص 2018(طالب،عبید،

السمة أي جانب �مكن تمیزه، و ذو دوام نسبي و على أساسه  "جیلفورد" عرف:سمات الشخص�ة •

 ).75، ص2015(عبد الخالق،ه. �ختلف الفرد عن غیر
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) . " نموذج العوامل الخمسة JoHn , McCrae )1992�عرف  العوامل الخمسة للشخص�ة: "  •

الكبرى للشخص�ة �أنه نموذج مبني على تصور نظري یؤدي إلى إمكان�ة وصف الشخص�ة وصفا 

شاملا من خلال خمسة جوانب أساس�ة هي : العصاب�ة و الان�ساط�ة و، و الانفتاح على الخبرة 

  ).2021،78(غالب، جبر�ن، .، و المقبول�ة و �قظة الضمیر "

_ تعرف إجرائ�ا �الدرجة التي یتحصل علیها المفحوص على مق�اس العوامل الخمس الكبرى للشخص�ة 

 المقنن من طرف عشوي وآخرون على البیئة الجزائر�ة.

 تعرف �أنها اضطراب وظ�في في الوظائف الوجدان�ة و المعرف�ة یتسم �صعو�ة :الألكسیث�م�ا •

وصف المشاعر للشخص و عدم التعرف علیها مع خ�ال محدد و محدود�ة في الح�اة العاطف�ة و 

 .)43، ص2022�شیر،(التوجه المعرفي الخارجي.

 _ �عرف إجرائ�ا �الدرجة التي یتحصل علیها المفحوص على مق�اس" تورنوتو للألكس�ما"

 الدراسات السا�قة -8

 " الشعور �الألكسیث�م�ا لدى مر�ض مصاب �البهاق و �عنوان Ogtodek et al (2009)دراسة

 انفصام الشخص�ة المصحوب �جنون العظمة

هو تقی�م الإحساس �الإصا�ة �الألكسث�م�ا لدى مر�ض المصاب البهاق وانفصام الشخص�ة الهدف: 

 المصا�ة �جنون العظمة. 

 ) مر�ض مصاب �الفصام والبهاق 12تم استعمال (العینة: 

عنصر لق�اس العوامل التال�ة 20مق�اس تورنتو ألكسیث�م�ا مق�اس ل�كرت مكون من أدوات: 

التفكیر الموجه نحو F3صعو�ات في وصف المشاعر. F2صعو�ات في تحدید المشاعر.F1للألكسیث�م�ا:

 الخارج. 

)في مرضى البهاق والفصام �جنون العظمى �شفت عن أعلى في ق�مة TAS-20كانت نت�جة (النتائج: 

 العامل الصعو�ات في تحدید المشاعر. 

) �عنوان الألكسیث�م�ا وعلاقتها �إجهاد ما �عد الصدمة في ضوء متغیر 2015دراسة سعید عبد الله (

 العمر والأهداف الصدم�ة لدى طلاب الدراسات العل�ا دراسة س�كومتر�ة. 
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الكشف عن طب�عة العلاقة بین الألكسیث�م�ا و اضطراب إجهاد ما �عد الصدمة، و التنبؤ الهدف: 

�الألكسیث�م�ا في ضوء مستوى اضطراب إجهاد ما �عد الصدمة و الفروق فیهما في ضوء متغیر العمر، و 

 الأحداث الصدم�ة، إضافة إلى تحدید أهم الأهم الصدم�ة لدى أفراد العینة. 

 ) طالب من طلاب الدراسات العل�ا �جامعة الإمام محمد بن سعود الإسلام�ة �الر�اض. 259(العینة:

 إجهاد ما �عد الصدمة،  لاضطرابDTS)و مق�اس دافید سون ((TAS-20)مق�اس الألكسیث�م�الأدوات: 

و تحلیل الت�این T) و قائمة الأحدث الصدم�ة،  و تم تحلیل الب�انات �حساب معامل الارت�اط واخت�ار (

 الأحادي. 

أن مستوى الألكسیث�م�ا و إجهاد ما �عد الصدمة و أ�عادها الفرع�ة منخفضة جدا لدى عینة النتائج: 

ال�حث، �ما وجدت فروق في مستوى الألكسیث�م�ا و أ�عادها الفرع�ة عدا �عد التفكیر الموجة نحو الخارج 

) وجم�ع أ�عاده الفرع�ة في PTSDفي ضوء متغیر العمر، ولم توجد فروق دالة إحصائ�ا في مستوى (

ضوء متغیر العمر، بینما وجدت فروق في �ل من الألكسیث�م�ا و اضطراب إجهاد ما �عد الصدمة و 

أ�عادها الفرع�ة في ضوء مستو�ات التعرض للأحداث الصدم�ة،  وقد بلغ متوسط الأحداث الصدم�ة 

 أر�عة أحداث للفرد الواحد. 

 " ألكسیث�م�ا لدى مرضى البهاق" �عنوانMaghami _sepaskhah (2018) دراسة

 دراسة مقارنة مرضى البهاق والضوا�ط ف�ما یتعلق �الألكسث�م�ا. الهدف: 

 ) لا �عاني من مرض البهاق. 61) مر�ض �عاني من البهاق (52(العینة: 

لمقارنة المتغیرات chi-square مستقل للعینة ومر�ع Tمق�اس تورنتو للألكسیث�م�ا، اخت�ار أدوات: 

 العدد�ة والفئو�ة على التوالي.

مر�ض �انت حدود ألكسیث�م�ة 14كان عشرون مر�ض البهاق �عاني من الألكسیث�م�ا،  بینما نتائج: 

  شخصا متحكما �انوا ألكسیث�م�ك، حدود ألكسیث�مي و غیر ألكسیث�مي. 32 و16، 13و

  و القلق و التوتر. �الاكتئاب) �عنوان الألكسیث�م�ا وعلاقتها 2019دراسة العیدان (

تحدید مستوى الإصا�ة �الألكسیث�م�ا بین الإناث وفقا لدرجة المق�اس المستخدم، والكشف عن الهدف: 

  و القلق و التوتر. الأكتئابالعلاقة بین الألكسیث�م�ا و 

 ) �متوسط العمر. 68-12) امرأة في الكو�ت، تتراوح أعمارهم بین (411(العینة: 
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/) من العینة، تعاني من الألكسیث�م�ا و �انت معاملات 7، 29نس�ة الإصا�ة �الألكسیث�م�ا (نتائج: 

الارت�اط دالة بین الألكسیث�م�ا و الإكتئاب و القلق و التوتر �الترتیب نفسه، �ما دل تحلیل الانحدار أن 

  كلا من الإكتئاب والقلق �سهمان �صورة دالة إحصائ�ا �التنبؤ في الألكسیث�م�ا

) �عنوان الألكسیث�م�ا وعلاقتها �الرهاب الإجتماعي في ضوء 2020دراسة طشطوش و جروان (

 متغیرات النوع الإجتماعي و السنة الدراس�ة لدى طل�ة الوافدین في جامعة الیرموك. 

التعرف إلى درجة انتشار الألكسیث�م�ا و الرهاب الإجتماعي و العلاقة بینهما لدى طل�ة الوافدین الهدف: 

 ت�عا لمتغیري الاجتماعيفي جامعة الیرموك، و معرفة الفروق في درجة الألكسیث�م�ا و مستوى الرهاب 

  و السنة الدراس�ة. الاجتماعيالنوع 

 ) طال�ا وطال�ة، تم اخت�ارهم �طر�قة المت�سرة. 241(العینة: 

انتشار الألكسیث�م�ا و الرهاب الإجتماعي لدى الطل�ة الوافدین �ان مرتفعا،  �ما أظهرت وجود النتائج: 

 الألكسیث�م�ا لصالح الذ�ور، الانتشار في درجة الاجتماعيفروق ذات دلالة إحصائ�ة تعزى لمتغیر النوع 

،  الاجتماعي تعزى لمتغیر النوع الاجتماعيوعدم وجود فروق ذات دلالة إحصائ�ة في مستوى الرهاب 

 لدى الطل�ة الوافدین تعزى لمتغیر السنة الاجتماعيكما أظهرت انتشار الألكسیث�م�ا و مستوى الرهاب 

الدراس�ة لصالح طل�ة السنة الأولى و الثان�ة، أخیرا أشارت النتائج إلى وجود علاقة موج�ة دالة إحصائ�ا 

 . الاجتماعيبین الألكسیث�م�ا و الرهاب 

) �عنوان الألكسیث�م�ا وعلاقتها �القلق و إدراك صورة الجسم لدى عینة من 2020دراسة جنیدي(

 الأطفال ذوي الإعاقة ال�صر�ة �المرحلة الإبتدائ�ة. 

 التعرف على الألكسیث�م�ا وعلاقتها �القلق و إدراك صورة الجسم. الهدف: 

  �معهد النور والأمل بدمنهور. الابتدائ�ة) من أطفال ذوي الإعاقة ال�صر�ة �المرحلة 36 (العینة:

) و مق�اس 2013مق�اس تورنتو للألكسیث�م�ا، مق�اس القلق لدى الإعاقة ال�صر�ة إعداد عثمان (أدوات: 

 إدراك صورة الجسم لدى الإعاقة ال�صر�ة. 

 ذات دلالة إحصائ�ة بین الألكسیث�م�ا و القلق لدى عینة من الأطفال ذوي ارت�اط�هتوجد علاقة النتائج: 

 ذات دلالة إحصائ�ة بین الألكسیث�م�ا و صورة الجسم لدى عینة من ارت�اط�هالإعاقة، �ذلك توجد علاقة 

 الأطفال ذوي الإعاقة. 
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 "الألكسیث�م�ا والفلف والإكتئاب لدى مرضى البهاق" �عنوانNamdar ،kurtoglu (2022) لدراسةا

 هو ال�حث عن الألكسیث�م�ا والقلق ومستو�ات الاكتئاب لدى مرضى البهاق. الهدف:

) شخصا صح�ا متوافق مع العمر 70 عاما و (18 من أعمارهم) مر�ض البهاق تز�د 50(العینة: 

 (مجموعة الضا�طة) 

  ومق�اس القلق. " ب�ك"ومق�اس "(TAS-20 تورنتو ألكسیث�م�ا" مق�اسالأدوات:

الاكتئاب والقلق أعلى من مجموعة الضا�طة ولكن لم �كن  مستو�ات في مرضى البهاق �انتالنتائج: 

هناك فرق ذي مغزى بین درجات الألكسیث�م�ا ولم �كن هناك ارت�اط بین مق�اس الطب النفسي ومدة 

المرض و العمر و نوع الجنس ومستو�ات التعل�م لدى مرضى البهاق، تم تحدید علاقة ا�جاب�ة بین 

 مستو�ات الألكسیث�م�ا و مستو�ات القلق والاكتئاب في البهاق.

) �عنوان الألكسیث�م�ا وعلاقتها �القلق و صورة الجسم لدى طال�ات 2022دراسة رمضان �شیر(

 الجامعة 

 معرفة العلاقة بین الألكسیثم�ا والقلق وصورة الجسم لدى طال�ات الجامعة. الهدف: 

)، 22-19) طال�ا تراوحت أعمارهم ما بین (150طال�ات الجامعةتكونت العینة الأساس�ة من(العینة:

 ) طال�ة وهم أفراد العینة المرتفعین على متغیرات ال�حث. 30وتمثلت العینة (

مق�اس تورنتو لق�اس الألكسیثم�ا،  ومق�اس صورة الجسم لمجدي الدسوقي، ومق�اس تایلور للقلق الأدوات: 

 الصر�ح. 

علاقة  یوجد  بین �ل من الألكسیثم�ا والقلق، ولاارت�اط�ه إحصائ�اكشفت على وجود علاقة النتائج: 

  بین القلق وصورة الجسم.ةا�جابي بین �ل من الألكسیث�م�ا وصورة الجسم، ووجود علاقة ارت�اط�ه

 لتعقیب على الدراسات السا�قة:  9_

تناولت �عض الدراسات السا�قة نفس متغیرات الدراسة الحال�ة تناول البهاق و من حیث متغیرات الدراسة: 

 و Namdar ،kurtoglu (2022)الألكسیث�م�ا و سمات الشخص�ة، فتتشا�ه الدراسة الحال�ة مع دراسة 

  على نفس المتغیر البهاق و الألكسیث�م�ا. لاعتمادهم Maghami ، sepaskhah (2018)دراسة 
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نلاحظ هذه الدراسات تتشا�ه مع الدراسة الحال�ة في �حثها عن الألكسیث�م�ا لدى مرضى من حیث الهدف: 

 هدفها هو ال�حث عن الألكسیث�م�ا والقلق ومستو�ات Namdar ،kurtoglu 2022)البهـــــــاق دراسة 

 �ان هدفها دراسة مقارنة Maghami _sepaskhah (2018) ةدراس و الاكتئاب لدى مرضى البهاق

التي �ان هدفها Ogtodek et al (2009)مرضى البهاق والضوا�ط ف�ما یتعلق �الألكسث�م�ا و دراسة

هو تقی�م الإحساس �الإصا�ة �الألكسث�م�ا لدى مر�ض المصاب البهاق وانفصام الشخص�ة المصا�ة 

 �جنون العظمة. 

اعتمدت الدراسة الحال�ة على ثلاث حالات مرضى البهـــــــاق أما الدراسات السا�قة من حیث العینة: 

) حالة 12التي اعتمدت على (Ogtodek et al (2009)اعتمدت على عدد �بیر من الحالات �دراسة

) مر�ض 50 فكانت عدد الحالات (Namdar ،kurtoglu (2022)�عانون من البهـــــــاق أما الدراسة 

 ) �عاني من البهاق. 52فكان عدد الحالات (Maghami _sepaskhah (2018)البهاق، أما دراسة 

) مع �عض TAS-20استخدمت �عض الدراسات السا�قة مق�اس تورنتو للألكسیث�م�ا (من حیث الأدوات: 

استخدمت مق�اس القلق و صورة الجسم و دراسة ) 2022رمضان �شیر(متغیرات الدراسة �دراسة 

 استخدمت مق�اس القلق لدى الإعاقة ال�صر�ة و صورة الجسم لدى الإعاقة ال�صر�ة و )2020جنیدي(

 استخدمت مق�اس إضطراب إجهاد ما �عد الصدمة. ) 2015سعید عبد الله (دراسة 

�عض الدراسات السا�قة تتشا�ه مع الدراسة الحال�ة لتوصلهم نفس نتائج �دراسة من حیث النتائج: 

Maghami _sepaskhah (2018) ان عشرون مر�ض البهاق �عاني من الألكسیث�م�ا،  بینما� 

 (2009) أل�كس�میثة �س�طرون على الناس و دراسة 32و16 و 13مر�ض �انت حدود ألكسیث�م�ة و14

Ogtodek et al انت نت�جة أن مرضى البهاق لدیهم نس�ة أعلى في ق�مة العامل الصعو�ات في� 

 تحدید المشاعر.
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 تمهید: 

 تعتبر السمات الشخص�ة من أهم الموضوعات التي تناولها علم النفس لكونها تعبر عن مجموعة من 

الصفات والخصائص الفر�دة التي تحدد شخص�ة الفرد وتمیزه عن الآخر�ن ، تتضمن هذه السمات 

 ،  وأن هذه السمات غیر ثابتة تلعب دورا أساس�ا في والاجتماع�ةالخصائص النفس�ة والسلو��ة والعاطف�ة 

 تحدید الخطوط العر�ضة  الممیزة لشخص�ة الفرد. 

 تـعر�ف الشخص�ة:1- 

 "الشخص�ة هي تنظ�م الدینامي داخل الفرد لتلك الأجهزة النفس�ة الجسم�ة التي تعر�ف" جوردون ألبورت

 �سلم �الطب�عة المتغیرة و إذتحدد طا�عه الخاص في توافقه البیئي )  ، ولهذا التعر�ف خصائص مهمة  ، 

الارتقائ�ة للشخص�ة(التنظ�م الدینامي)،كما یر�ز على الجوانب الداخل�ة أكثر من المظاهر السطح�ة ،كما 

أن هذا التعر�ف یتضمن فكرة التنظ�م الداخلي أي أن الشخص�ة ل�ست مجرد مجموعة أجزاء بل عمل�ات 

تنظم�ه تكامل�ة و ضرور�ة  لتفسیر نمو الشخص�ة و بنائها أما (النفس�ة الجسم�ة) فتعني أن تنظ�م 

الشخص�ة یتضمن عمل �ل من العقل و الجسم في وحدة لا تنفصل  ، بینما تشیر (الأجهزة ) إلى وجود 

 نظام مر�ب من العناصر التي تتفاعل في ت�ادل.

 أنها التنظ�م الثابت المستمر نسب�ا لخلق الشخص و مزاجه و عقله و جسده، وهذا التنظ�م و�عرف" ایزنك"

 .)21 ، ص 2015.(مجید ، هو الذي �حدد تك�فه مع مح�طه

الشخص�ة هي ما �مكننا من التنبؤ �ما س�فعله الشخص عندما یوضع في موقف معین" تعر�ف " كاتل "

و�ض�ف: " أن الشخص�ة تختص �كل سلوك �صدر عن الفرد سواء أكان ظاهرا أم خف�ا "، و�عد تعر�فه 

 .تعر�فا عاما یر�ز على الق�مة التنبؤ�ة لمفهوم الشخص�ة

شخص�ة الفرد هي ذلك النموذج الفر�د الذي تتكون منه سماته " و یذ�ر أنه أساس تعر�ف" جیلفورد 

تعر�فه هذا على مسلمة یبدو أن الجم�ع یوافقون عل�ه، وتصدق حتى على التوائم الصنو�ة ، مفادها  أن 

(عبد .(كل شخص�ة فر�دة) ، و�ر�ز هذا التعر�ف على مبدأ الفروق الفرد�ة  ، وعلى مفهوم السمة

 .)52،ص2016الخالق،
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  - تعر�ف سمات الشخص�ة:2

كما تعددت تعر�فات علماء النفس للشخص�ة �ذلك تختلف تعر�فاتهم للسمات ت�عا لاختلاف نظرتهم في 

 الشخص�ة .

�أنها بناء عصبي (في الأعصاب) لد�ه القدرة على صهر المنبهات المتعددة �حیث تعر�ف" آلبورت "

تص�ح متكافئة وظ�ف�ا، وعلى أن تستهل أو تبدأ الأشكال المتكافئة من السلوك ألتك�في و التعبیري 

" بذلك أن السمات حق�ق�ة، وتكمن وراء طائفة متنوعة من الأفكار و المشاعر "ألبورت  و قصد "وتقودها

 .)75، ص2016عبد الخالق ،(و الأفعال، وأنها تحدد التك�ف للمجتمع. 

مجموعة من الأفعال السلو��ة التي تتغیر معا. وتعد السمات عنده مفاه�م نظر�ة أكثر من تعر�ف "إیزنك"

 .)68ص، 2022،خلا�ف�ة ، بو�كر(وحدات حس�ة".

 مجموعة ردود الأفعال أو الاستجا�ات التي یر�طها نوع من الوحدة التي تسمح لهذه " عرف" كاتل

،  2022الطو�رقي ،(الاستجا�ات أن توضع تحت اسم واحد ومعالجتها �الطر�قة ذاتها في معظم الأحوال". 
 . )25ص 

" السمة أي جانب �مكن نمیزه ، وذو دوام نسبي ، وعلى أساسه �ختلف الفرد عن غیره تعر�ف" جیلفورد" 

  .)75 ص،2016،عبد الخالق(".  

 - أنواع سمات الشخص�ة: 3

 هي السمات المشتر�ة أو الشائعة بین عدد �بیر من الأفراد في حضارة معینة أو لسمات العامة:ا3-1

 و الاتزان الوجداني ءالانطوافي حضارات �ثیرة، أما السمات المشتر�ة للشخص�ة فمثال�ا الس�طرة و 

  و غیرها �ثیر، وللسمات المشتر�ة الشكل  ذاته لدى �ل شخص أي أنها توجد لدى الجم�ع والاجتماع�ة

 و لكن بدرجات متفاوتة، فالفارق �مي ول�س ��ف�ا.

 �طر�قه أخر فهي تلك التي تخص" فردا ما �حیث لا �مكن أن نصف السمات الخاصة أو الفر�دة:3-2

" كل   أنإلى على ضوء نظر�ته في السمات ""البرتذات�ا، وهي إما قدرات أو سمات دینام�ة  لقد ذهب 

سمة للفرد تعد سمة فر�دة تتمیز في قوتها واتجاهها عن السمات الأخرى المشابهة الموجودة لدى الأفراد 

 الآخر�ن و�رى �ذلك أن السمة الفرد�ة هي وحدها التي �مكن أن نعدها سمة حق�ق�ة نظرا لما یلي: 
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 ـ توجد المسلمات دائما لدى أفراد ول�س في المجموع العام. 

  .)44،ص2017،لزعر( وفقا لخبرات �ل فرد.ةـ تتطور السمات وتتعمم إلى استعدادات دینام�ة �طرق فر�د

نظر�ات سمات الشخص�ة:  .1

 نظر�ة "البرت" 4-1

، وهي موجودة في الجهاز العصبي إلا أننا نستط�ع الأفراد�السمة شيء موجود فعلا عند یرى البورت " 

رؤ�تها، وتستدل على وجودها عن طر�ق ملاحظاتنا للأنماط السلو��ة الثابتة لدى الأفراد، و �مكن للسمة 

 أن تكشف عن نفسها من خلال استجا�ات المتنوعة والمختلفة، فقط قام �فصل بین نوعیین من السمات: 

  وهي السمات التي نجدها عند مجموعة �بیر من أفراد مجتمع ( الشخص�ة النمط�ة)، السمات المشتر�ة:

وذلك نت�جة وجود أنظمة معینه في مجتمع واحد، أي تنتج �فعل ق�م و ضغوط اجتماع�ة، وهي متغیرة 

 �استمرار نت�جة تغییر المجتمع.

وهي سمات لا یتماثل فیها الفرد مع غیره ، و�تفرد بها عن الآخر�ن،  الشخص�ة: أو السمات الفرد�ة 

، (الزغول.و�سمیها وتعني الخاص�ة التفرد�ة للشخص أو السمة التي �متلكها الفرد ولا �شارك فیها أحد
 .)399،ص2014،المنداوي 

 '' العوامل الخمسة الكبرى  '' نظر�ة 2- 4

  العوامل الخمس الكبرى أنها أ�عاد  الشخص�ة وسماتها الكبرى التي تم Goldberg ( 1981(  یرى 

تصن�فها خمسة عوامل �برى . وقد قام ال�احثون �سلسلة من دراسات التحلیل العاملي لتنق�ة وتطو�ر 

الصفات لتمثل مجالات العوامل الخمسة �اخت�ار ما هو مناسب الصفات لكل العامل من تلك العوامل 

�شكل فر�د لوضع المق�اس المناسب له، وأظهرت هذه المقای�س اتساق داخل�ا عال�ا جدا تصف سمات 

الشخص�ة وفق نظر�ة العوامل الخمس الكبرى �سلسلة من الدراسات التجر�ب�ة التي سعت إلى التحقق من 

 والعصاب�ة) اللذین  وجود العوامل الخمسة الكبرى للشخص�ة وأول�ا اهتمامهما في البدا�ة ب�عدي (الان�ساط

 إلى، وتوصل  "كاتیل". �عد ذلك، قاما بتحلیل عوامل الشخص�ة الستة عشر )   لـ"أیزنك"أكد علیهما 

 & McCarey 1992(استخرج ثلاثة عوامل �برى للشخص�ة: الان�ساط والعصاب�ة والتفتح. و �عرف 

Costa(. نموذج عوامل الشخص�ة الخمس �أنه " تنظ�م هرمي لسمات الشخص�ة " یتضمن خمسة أ�عاد

 أساس�ة هي: 
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  هي التي تؤدي إلى اضطراب في الشخص�ة وفي الاتزان النفسي حیث : (Neuroticism)العصاب�ة 

�میل الفرد إلى المشاعر والأفكار الحز�نة أو السلب�ة، فتدل على أن الشخص الذي یتمیز �العصاب�ة هو 

أكثر عرضة للأحزان وعدم الأمان، فالسمات التي تمیز العصاب�ة هي "الاكتئاب، الشعور �الذات، القلق، 

 . )11،ص 2017،داهمالغضب، العدائ�ة".(

وهي مجموع السمات الشخص�ة التي تر�ز على �م�ة وقوة العلاقات Extraversion)الإن�ساط�ة:(

  والس�طرة فالدرجة المرتفعة تدل على أن الأفراد مرتفعي الاجتماع�ةوالتفاعلات الشخص�ة والمخالطة 

الان�ساط�ة �كونون نشطین و��حثون عن الجماعة، بینما تدل الدرجة المنخفضة على الانطواء والهدوء 

 والتحفظ.

 وهي مجموع السمات لشخص�ة التي تر�ز على نوع�ة Agreeableness)الطی�ة أو المقبول�ة: (

 العلاقات بین الشخص�ة مثل التعاطف والدفء والحنو. 

 وهي مجموع السمات الشخص�ة التي تر�ز على ض�ط : (Conscientiousness)�قظة الضمیر 

الذات والترتیب في السلوك والالتزام في واج�ات. و�عكس هذا العامل المثابرة والتنظ�م لتحقیق الأهداف 

المرجوة،فالدرجة المرتفعة تدل على أن الفرد منظم و�ؤدى واج�اته �استمرار و�إخلاص، بینما الدرجة 

 2019،(المطیري المنخفضة تدل على أن الفرد أقل حذرا وأقل تر�یزا أثناء أدائه للمهام  المختلفة. 

الشخص�ات الواع�ة هي أفراد یتحكمون في أنفسهم و�تسمون �الكفاءة والتنظ�م و�میلون إلى ).83ص،

طرق مختلفة الاستخدام التقن�ات للسماح لهم بتحسین مستوى أدائهم في العمل. ثبت أن  ال�حث عن

  ).13،ص 2022الخطاب، �السهولة المتصورة الاستخدام التكنولوج�ا.( الضمیر مرت�ط

 وهي مجموع السمات الشخص�ة التي تر�ز  Experience to Openness)الانفتاح على الخبرة: (

والانفتاح على مشاعر الآخر�ن وخبراتهم �عكس هذا العامل النضج العقلي والاهتمام الان�ساط�ة على الق�م 

، ی�حثون على المعلومات �أنفسهم، بینما ابتكار�ن، خ�الین�الثقافة، والدرجة المرتفعة تدل على أن الأفراد 

المطیري، .(تدل الدرجة المنخفضة على أن الأفراد یولون اهتماما أقل �الفن، وأنهم عملیون في الطب�عة

 .)83 ، ص2019
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  قدم أیزنك نظر�ة في عوامل الشخص�ة، حاول فیها أن ی�سط الشخص�ة إلى أ�عاد نظر�ة "آیزنك" 4-3

ثالثة ثنائ�ة القطب و هي:العصاب�ة في مقابل الاتزان، و الان�ساط في مقابل الانطواء و الذهان�ة في 

 .مقابل اللاذهان�ة

) ، ثم ظهرت لها ص�غة 1945) في أصلها الانجلیز�ة عام (EPI للشخص�ة (  قائمة"آیزنك"و قد وضع 

 بندا �جاب 91) و الذي یتكون من EPQ للشخص�ة (آیزنك"" )استخ�ار(تحت اسم 1975معدلة في عام 

 و تصن�فه للشخص�ة إلى منطوي و من�سط، �ما "یونج"عنها نعم / لا، و لقد تأثر آیزنك �طو�ولوج�ة 

ضد �ثرة مكونات الشخص�ة، و �فضل الاتجاه  "ایزنك"و �الأ�عاد الجسم�ة، و  " "كرتشمرتأثر �أعمال

العملي المقتصد في بناء الشخص�ة. 

یؤ�د ناح�ة الأنماط و یولیها أهم�ة "آیزنك"  السمات �أساس في دراسته، جنب كاتل" على هذا یتخذ "

 في �ثري من أ�حاثه هو التعرف على الأنماط، ووسیلته في ذلك أ�ضا "آیزنك"كبر�ة في دراسته، فهدف 

الطرق الإحصائ�ة ، و �فضل أیزنك التعامل مع العوامل ذات الرت�ة الراق�ة (الثان�ة) و �حدد نت�جة 

ل�حوثه- خمسة عوامل راق�ة عر�ضة ذات أهم�ة عمل�ة �بر�ة في وصف الشخص�ة و هي: 

و هو عامل ثنائي القطب، �قابل بني الان�ساط و الانطواء، و هذا هو المحور الذي ینظم الان�ساط: 

ظواهر السلوك من حیث ما تعرضه من مظاهر تتذبذب بني الاندفاع أو الكف، و ما تعرضه من میل 

لدى الشخص إلى التعلق �ق�م مستمدة من العامل الخارجي، أو �ق�م مستمدة من العامل الداخلي، و یرى 

 و �عتمد على المستوى الفسیولوجي بتوازن "التكو�ن الش�كي" أن لهذا العامل أساس تشر�حي هو "ایزنك"

 الاستثارة و الكف بوصفها وظائف للجهاز العصیب، و یرت�ط على المستوى السلو�ي �القابل�ة للتشر�ط.

 العصاب�ة / الاتزان الانفعالي، عامل ثنائي القطب �قابل بني مظاهر حسن التوافق و عامل العصاب�ة:

الث�ات الانفعالي، و بني اختلال هذا التوافق أو العصاب�ة، و العصاب�ة ل�ست هي العصاب بل  النضج أو

 الاستعداد للإصا�ة �ه عند توفر شرط العصاب (الضغوط و المواقف العصب�ة) .

 خلال تحلیله حملات متمیز بني مجموعات )1961ایزنك" عام ( و هو عامل استخرجه "عامل الذهان�ة:

 و الاكتئاب (بدرجات تتزاید هذا الهلوسة ثالث من المفحوصین و هم: الأسو�اء و الفصامیین و مرضى 

  .)63،ص 2020،(خلا�ف�ة ، بو�كرالترتیب).
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 نظر�ة �اتل:  4-4

 على التنبؤ، ولذلك فانه یؤ�د على أن هناك متغیرات دافع�ة �ثیرة ین�غي تحدیدها "كاتل"   تقوم نظر�ة

أهم�ة  وتوض�حها �عنا�ة، و�رى أهم�ة الجانب الوراثي في الشخص�ة، �ما یؤ�د في بناء الشخص�ة على

 �أهم�ة التعل�م في نمو الشخص�ة حیث قام "كاتل"الخلف�ة البیولوج�ة والمحددات الإجتماع�ة �ما �عترف 

 أنه إذا لم �مكن ق�اس "كاتل"�قرر  و بوصف مراحل نمو الشخص�ة مع  أنه لم یر�ز علیها في نظر�ته

 "كاتل"الشخص�ة تجر�ب�ا والتعبیر عن ذلك �م�ا فلا �عتبر ذلك نظر�ة إنما فلسفة أو فناً، و لا �قصد 

 .)37ص،2014،(ال�ادي�التجر�ب استخدام الأجهزة والمعدات المعمل�ة.

 في نظر�ته، في أساسها هي الوحدات البنائ�ة ساهمت "كاتل"   إن السمات الشخص�ة التي تحدث عنها 

في تكو�ن السمات الشخص�ة للفرد �الأجهزة في جسم الإنسان تماما، فوحدة التر�یب لها هي الخل�ة، و 

 "كاتل"شخص�ة الفرد تتضح من خلال المواقف التي  یتعرض لها، فبناءات الشخص�ة التي  تحدث عنها 

هي مجموعة من السمات و التي �ان یرى من خلالها أنها موروثة �ما في الذ�اء، و لكنها تنمو و تتطور 

 لها الفرد في ح�اته، و �انت مقسمة إلى عدد من الفئات منها: مع الرغ�ات التي یتعرض

 وهي السمات التي �شترك فیها عدد �بري من الأفراد أو ما نطلق عل�ه �السمات السمات المشتر�ة:

 العامة.

  وهي ع�ارة عن مجموعة من السلو��ات المتنوعة.السمات السطح�ة:

  وهي السمات التي یتفرد بها أشخاص معینین �متلكون قدرات معینة للسمو بتلك السمة.السمات الفر�دة:

بهة  وهي السمات التي تظهر فیها الت�اینات من خلال ما یرت�ط فیها من سلو��ات مشاالسمات المصدر:

 التي من خلالها تتضح أس�اب السلوك الذي صدر من الفرد.

 "كاتل" و هي السمات التي تعطي إشارة لدوافع الفرد و جوانب اهتماماته.و توصل السمات الدینام�ة:

،ص 2020،بو�كر، خلا�ف�ة( عامل للشخص�ة.16 منهج التحل�لات العامل�ة إلى تحدید ستة عشر �إت�اعه

64.(  
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  الفصل :خلاصة

   هناك العدید من النظر�ات المفسرة لسمات الشخص�ة في علم النفس ، لكن معظمهم یتفقون على أن 

سمات الشخص�ة تتكون من الخصائص الممیزة للشخص من الأفكار والمشاعر والسلو��ات التي تمیزه 

عن الأخر، و �مكن تصن�ف هذه السمات الشخص�ة إلى مجموعات مختلفة مثل السمات الخاصة 

�الانفتاح والاستقرار العاطفي والتواضع والانفعال�ة والتعاطف والتحمل والتواصل الاجتماعي والثقة �النفس 

 یتأثر تطور السمات الشخص�ة �العدید من العوامل ، مثل  �ما والعزم والقدرة على العمل تحت الضغط.

 الوراثة والتر��ة والخبرات الح�ات�ة والتعل�م والثقافة والبیئة الاجتماع�ة.   
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: لتمهیدا

�عد التعبیر عن المشاعر و الأحاس�س انعكاسا لصورة الشخص على ما بداخله �ما أنها تلعب 

دورا رئ�س�ا في صحته النفس�ة و الجسم�ة، فتعتبر الألكسیث�م�ا عدم القدرة على التعبیر عن الانفعالات 

لفظ�ا و صعو�ة في تمیز بین الأحاس�س و المشاعر، �ما أن تفكیر الشخص الألكسیث�مي دائما �كون 

 و الاضطرا�ات النفس�ة و ضموجها نحو الخارج.  مما �جعل الفرد المصاب بها عرضة للإصا�ة �الأمرا

 هذا ما سنتطرق إل�ه �التفصیل حول الألكسیث�م�ا في هذا الفصل.

 :یث�م�انشأة مصطلح الألكس- 1

تایلر " إن نشأة مصطلح الألكسیث�م�ا مرت�ط بتار�خ الأمراض الس�كوسومات�ة،  وهذا ما أكده �ل من

حیث أنه ن�ع من الملاحظات الإكلین�ك�ة مرضى الذین �عانون من أمراض  )، 2000"سنة(و�اجبي 

 إلى معاناة نفس�ة.  عادة س�كوسومات�ة،  أي أعراض و�صا�ات جسد�ة تغزو

كانت أول وصف للألكسیث�م�ا، حیث أن في تلك المرحلة �انت الصعو�ات النفس�ة تفسر  ففي الخمسینات

 عصاب�ة والصراعات لا شعور�ة،  اضطرا�اتحسب النموذج التحلیلي النفسي والنموذج الفرو�دي على أنها 

حیث تفترض هذه النظر�ات أن الصراعات النفس�ة الداخل�ة التي لا �مكن التعبیر عنها لفظ�ا فإنه �عبر 

  النفس�ة. الاضطرا�اتجسد وتؤدي إلي مختلف  قنوات عنها من خلال

  مهتم �شخص�ة هؤلاء المرضى الذین لم ینجح معهم التحلیل)1948 ( سنة"Rueshرو�ش " فكان 

فلاحظ أن لهم شخص�ة طفول�ة تتمیز بنقص أو توقف تام لتطور القدرات التعبیر�ة اللفظ�ة  النفسي،

 المرضى غیر قادر�ن على تخف�ف التوترات الداخل�ة عبر التعبیر اللفظي أو العاطف�ة، فهؤلاءوالرمز�ة 

الرمزي، حیث ی�قون في مواجهة هذه الشحنة العاطف�ة والتي �عبر عنها في الأخیر من خلال قنوات 

  ).15،ص2022 �شوشة، ( .المتاحةالجسد�ة فهي الطر�قة الوحیدة 

 وقد لحقه �ل  "ي" بث اسرائیل قسما مستقلا للطب النفسي في مستشفى"ن�م�اه" أسس 1968 وفي عام

، و�انت الفرصة السائحة أمام هؤلاء ال�احثین لدراسة المنظمة لعدید من الظواهر "س�فنیوس" و"فرو�د"من 

جسم�ة والتي یؤرخ ال�عض لنشأة مفهوم  التي �انت من بینها دور الانفعالات في تشكیل الأمراض النفس

  بدراسة منظمة لها. "س�فنیوس" و"ن�م�اه"الألكسیث�م�ا منذ ق�ام �ل من 
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 ول�س �إسم  ظهرت أول إشارة لمفهوم الألكسیث�م�ا �صفة الخصال الألكسیث�م�ا1972وفي عام 

للوصف الشامل والدقیق لتلك الخصال  وذلك في ضوء الحاجة الملحة، "س�فنیوس"الألكسیث�م�ا على ید 

 بنشر �تا�ة العلاج "سفنیوس"قام إذ الوجدان�ة التي تم رصدها لدى العدید من المرضى النفسجسمیین، 

 هذا المسمى للمفهوم من اللغة "س�فنیوس" إقت�س  و1972النفسي قصیر المدى والكارثة الإنفعال�ة عام 

 تعني شعور أي فقدان )thymos( تعني �لمة و)Lexis( والنقص فقدان أو )a(حیث تعني  ،الیونان�ة

 .الكلمات الدالة على المشاعر

 و "ن�م�اه"  أول ظهور صر�ح لكلمة الألكسیث�م�ا �إسم ول�س �صفة على ید �ل من1976وفي عام 

  حیث عرفوا الألكسیث�م�ا على أنها خلل وجدان�ة تتسم �الخصال الظاهر�ة التال�ة :"فر�برجرو س�فنیوس"

 .اصعو�ة في إدراك الفرد لمشاعره الذات�ة ووصفه له- 

 صعو�ة في التمییز بین المشاعر والإحساسات الجسم�ة المصاح�ة للاستثارة الإنفعال�ة. - 

، (یونس، أنور.إمكان�ة تخیل�ه محدودة یدل علیها �المحدود�ة الخ�ال �أسلوب معرفي موجه نحو الخارج- 
 ).22، ص2014

 فهوم الألكسیث�م�ا:- م2

 یتكون مصطلح ذو الأصل الیوناني من ثلاث أجزاء. لغوي :  −

 ) انفعال مشاعر(Thymos) كلماتLexisنقص غ�اب بدون عجز (

 . "س�فنیوس"وهو مصطلح طرح من طرف الطبیب العقلي 

صطلاحي: لاتعر�ف اال −

 لوصف غ�اب العواطف "س�فنیوس"عدم وجود �لمات تصف المشاعر واستخدم لأول مره من قبل 

، ص 2017( العیدان،. الخ�الات المعروضة من قبل المرضى الذین �عانون من أمراض نفس�ه جسم�ه

110(. 

مصطلح �ستخدم لوصف عندما �جد شخص صعو�ة في التعرف على مشاعره أو في تحدید ووصف 

عواطفه.  
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هي سمه شخص�ة ذات خصائص وجدان�ة ومعرف�ة تتمیز �صعو�ة تحدید ووصف المشاعر والإنفعالات 

 ).158، ص2002الجندي، یدوي، . ( الآخر�نلدى شخص و

 عدم القدرة على التعرف على مشاعر الفرد والتواصل معها، ولكنها تعبر عن  �أنهاالألكسیث�م�اتعرف 

عجز في المعالجة المعرف�ة للعواطف تعد أ�ضا أحد أ�عاد الشخص�ة التي تز�د من قابل�ة الإصا�ة �العدید 

 من الإضطرا�ات المتعلقة �خلل التنظ�م العاطفي. 

 حسب معجم الطب النفسي:

وتعرف �أنها العجز عن التعبیر وعدم القدرة أو وصف�ة  اللا مرادف العجز التعبیر مصطلح الألكسیث�م�ا 

 ).6(الشر�یني، د.ت، ص . صعو�ة الوصف للعواطف والإنفعالات أو عدم الدرا�ة �المشاعر الداخل�ة

 : للألكسث�م�اتعر�ف �عض العلماء

، مما یؤدي إلى شكل من أشكال التفكیر النفعي، المیل �أنها فقر في الح�اة الهوام�ة: " س�فنیوس"حسب

إلى استخدام الفعل لتجنب الصرعات و الوضع�ات المهددة، �الإضافة إلى تقید واضح للتعبیر عن 

 الانفعالات و خاصة صعو�ة العصور على �لمات لوصف الأحاس�س.

 لفظ�ا ومحدود�ة الح�اة الهوام�ة الانفعالاتهي عدم القدرة على التعبیر عن و هذا �عني أن الال�كسیث�م�ا 

  الفعل. إلىمع أفكار ذات محتوى عملي واللجوء 

 الانفعالات التواصل بین إنشاءكما �عرفها أ�ضا على أنها تثبیت عاطفي یتمثل في عدم القدرة على 

 ).18،ص2022ة،ش (بوشولها.رافقة والأفكار والهوامات الم

 �أنها عدم القدرة الفرد على التعبیر عن المشاعر �الكلمات �ما أنها تشكل تر�ی�ة  وزملائه:"نولي"حسب 

 ).44،ص2022،( �شیر.نفس�ة و�ثیرا ما تظهر لدى أفراد ذوي الأمراض الجسم�ة

 الصعو�ة في التعر�ف عن المشاعر والتفر�ق في ما بین المشاعر والأحاس�س البدن�ة :"صندقجي"حسب 

الناشئة عنها، �ما تشمل الصعو�ة في وصف المجال التي تعتري الغیر، وضیق الأفق في التصور 

 .)7،ص2016 (الفحل،.والتخیل وقله ع�ش الآمال والأحلام

  الألكسیث�م�ا: -أس�اب3
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 أن عجز عن التعبیر عن المشاعر یرجع إلى 2014البناء " ح�اة "و"أحمد عبد الخالق"أشارت الدراسة 

 الوظ�في بین الجهاز الطرفي في المخ والقشرة الجدیدة و�خاصة المراكز الخاصة انفصال وجود إلى

�الكلام أو اللغة وهناك من یرى الأشخاص الذین �عانون صعو�ة التعرف على المشاعر لم یتعلموا التعبیر 

 منذ الوقت م�كر، أو الاجتماعي شدید في التطور النفسي اضطراب لفظ�ا وذلك �سبب انفعالاتهمعن 

�سبب �عض الجوانب المرض�ة في وظائف المخ أو نت�جة خلل في التواصل بین نصف نصفي 

 ). 277، ص2017 غن�م،.(المخ

 نواع الألكسیث�م�ا: -أ4

 وهي ترجع لعوامل وراث�ة أو عصب�ة بیولوج�ة م�كرا �خلل العمل�ة الألكسیث�م�ا الأول�ة: - 1 –4

 بین نصفي المخ مما �جعلها ظاهرة نمائ�ة أو سمة ثابتة �الشخص�ة، وهي تعكس إضطرا�ات الإیتصال

 التعاطف و�نتج عنها نقص في العواطف.

 اضطرا�ات إلىالألكسیث�م�ا الأول�ة والثانو�ة فالأول�ة تؤدي   أول من میز بین1977 "فر�رجز"و�عتبر 

س�كوسومات�ك �معامل استهداف، فهناك عجز في الأحاس�س والمشاعر ول�س الإنفعالات، حیث �كون 

الذي تستخدمه  الخلل في القشرة الدماغ�ة في اللحاء القشري لا �ستط�ع أن �عطي صورة خ�ال�ة و التفكیر

 متوافقة وغیر مألوفة.  اللغة من أجل التعبیر، فتؤدي إلى إستجا�ات غیر

 هي إسترات�ج�ة دفاع�ة لحما�ة الذات من الخبرات الصادمة التي حدثت الألكسیث�م�ا الثانو�ة: - 2- 4

 .)280، ص2021العجمي،(في الطفولة الم�كرة قبل تعلم اللغة.

 قبل اكتساب اللغة فهي الطفول�ةوالخبرات الصدم�ة   مدمرة لا تنشأ على أساس عصبي ولكن عن خبرات

تدخل في إطار التنظ�م النفسي، �ما أنها لا تظهر فقط لدى المرضى الإضطرا�ات الس�كوسومات�ة، و�نما 

  ).45، ص2022(�شیر،أ�ضا لدى الأفراد الذین �عانون من الضغوط التال�ة للصدمة والأشخاص المدمنین.

و�كون من صفاتها صعو�ة التمییز والتواصل بین الإنفعالات والتمر�ز الألكسیث�م�ا التفاعل�ة:  3 –4

 الفرد حول ذاته وسبب ذلك الضغوط والخبرات النفس�ة. 

الذي یوصف " ل�فانت"هو أحد المفاه�م الحدیثة، و�عود إلى الألكسیث�م�ا المع�ار�ة الذ�ور�ة:  4 –4

 الذ�ور نت�جة للعادات التي تؤثر على الأفراد وتضعف لدیهم القدرة على التعبیر عن المشاعر اناةمع

 وتعزز لدیهم �بت المشاعر. 
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ن هذا النوع من المحتمل أن �حدث �رد فعل عند الشعور �التهدید الألكسیث�م�ا النفس�ة المنشأ: إ 5 –4

نت�جة للأحداث الصادمة  أو الخطر أو الفزع أو قد �كون مرافق لأحد الإضطرا�ات النفس�ة الإكتئاب أو

كالضغط النفسي، العنف، الإعتداء الجنسي والإهمال ونت�جة الأمراض المزمنة �أمراض القلب والسكري 

 .)280، ص2021(العجمي،.والسرطان

 :لألكسیث�م�اللنظر�ات المفسرة ا -5

الطب النفسي الجسدي الحدیث من النموذج التحلیلي، المبني رغم تخلي  نظر�ة التحلیل النفسي:- 5-1

لألكسیث�م�ا  تارت�اطا أن  إلا  النفس�ة الجسد�ة،للاضطرا�اتشعوري، �سبب وحید   اللاعلى الصراع

 ب�عض الاضطرا�ات مثل الفهم �عود إلى عمل�ات نفس�ة وآلیتها الدینام�ة. 

رتكز على النموذج الصراعي، أي افكان أول تفسیر للألكسیث�م�ا ناتج عن توجه نفسي دینامي، حیث 

 تمكن الفرد من استجا�اتتستعمل م�كانزمات دفاع�ة مثل الإنكار والقمع �طر�قة تفصیل�ة، فتعطي 

 الإحتراس من عواطفه المعاشة �مصدر مهدد. 

على الصعو�ات على مستوى الأنا، لذا �حدث تفر�قات  "pierre Martyمارتي"ب�ار) ر�ز 1963(سنة 

جسد�ة م�اشرة للطاقة النزو�ة مع عدم وجود عمل عقلي �س�ط، فتفسر الاستجا�ات الألكسیث�م�ة بتظاهرات 

سیرورة الن في مم�اشرة لصعو�ات في وظ�فة الأنا، أین نجد الفرق الجوهري مع المرضى العصابیین �ك

 التي تحول الإجهاد إلى أعراض. 

 الأنا یتجنب القط�عة مع هذه أو ذلك الطرف، وذلك أي قد وصف سلفا بن�ات نفس�ة وس�طة، "یدوفر"وحتى

ذو توظ�ف  عن طر�ق تشو�ه نفسه، حیث �قبل دفع غرامة من وحدته، حتى و�ن �غلق أو �جزئ، فهو

 خاص، أي تنهك دفعات الخطوط البنیو�ة حتى تمتزج الواحدة مع الأخرى لتحدید الفراغ. 

(  في تأكید أن المفهوم التقلیدي للعرض العصبي، "سام�علي"ولقد ساهمت مدرسه �ار�س، و�خصوص

قلق، �بت، فشل الكبت، عودة المكبوت) لا �مكنه تفسیر الجسد�ة، حیث یرتكز هذا ال�احث على مفهوم 

الأداء والموقف الصراعي والرد، فحیث ینجح الكبت تقع المشكلة ولا �جد الإنسان مخرجا إلا في جسده 

 ).32، ص2022(بوشوسة، . على شكل أمراض عضو�ة أو جسد�ة

الأفراد الذین یتعرضون ل�عض الصدمات المؤلمة ) أن 2001 ( "زولتن�ك"یؤ�د نظر�ة السلو��ة: ال5-2

لمواقف الصدمة وما یرت�ط بها من  من النكوص الوجدانيوخاصة صدمات الطفولة، �حدث لهم حاله 
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مشاعر وانفعالات، و بذ�ر أ�ضا أنه بتكرار تلك المواقف الصادمة �كتسب الفرد لهذه المواقف حالة من 

قف، من االجهل الناتجة عن قمع الخبرات �صفة مستمرة تجنب للإحساس �الألم المصاح�ة لتذ�ر تلك المو

ثم فإن الألكسیث�م�ا في ضوء هذه النظر�ة تنشأ نت�جة مجموعة العادات الخاطئة التي �كتسبها الفرد نت�جة 

 أو نت�جة لتعرضه ل�عض الصدمات التي تعرض  التنشئة الاجتماع�ة الخاطئةلتعرضه ل�عض الأسالیب

 یؤدي إلى هذه ثیرترت�ط �م فإنلذا ، م الارت�احلها الفرد و�سعى إلى عدم تذ�رها تجنب للألم والشعور �عد

 �ما في حالات اضطراب ضغوط تعرض للصدامات المؤلمة، كبینهما للارت�اط  وحدوث تدع�م الاستجا�ة

مما یؤدي ما �عد الصدمات، و رغ�ة من التعرض للصدمة في إزالة �ل مشاعر الآلام من حیز الشعور، 

 تحدید ووصف هذه المشاعر.  على إلى شعور �صعو�ة في القدرة

شعر �ه، لكن لا ن بین ما تفكر ف�ه وما علاقة تؤ�د النظر�ة المعرف�ة على وجود النظر�ة المعرف�ة: 5-3

المشاعر تعتمد على عنصر�ن هم الإثارة و أحد ینكر أن انفعالاتنا تتأثر بتفكیرنا، �ما أن الانفعالات 

 ،2017،(العابدین.الجسم�ة والتصن�ف المعرفي لمواقف الخبرة الانفعال�ة �مراكز المعالجة المعرف�ة �المخ

 ). 38ص

 أعراض الألكسیث�م�ا: - 6 

على التعبیر اللفظي   هو عدم القدرة الصعو�ة في الوصف وا�صال المشاعر للآخر�ن:-6-1

للإنفعالات، فالعامل الحاسم المحدد للألكسیث�م�ا هو العلاقة بین الإنفعال واللغة حیث �جد الفرد �عاني من 

 شخص الألكسیث�مي.تل ح�سة إنفعال�ة ومحدود�ة في التعبیر اللفظي وهذه هي المیزة الأساس�ة

التعبیر الخ، بدل  حیث �ظهرون تظاهرات جسد�ة للتعبیر عن الإنفعالات مثل أوجاع الرأس والمعدة 

  ).33، ص2018( بوشوشة،.وسلو��ة فیز�ولوج�ةالأستجا�ات الاللفظي فتغلب لدیهم 

إلى نقطة �فاءة ف�ما یتعلق �التعبیر اللغوي عن الأحاس�س، و�عود ذلك تشیر صعو�ة وصف الأحاس�س 

 ه�منة النشاط العصبي الفیز�ولوجي على الإستجا�ات �الانفصال عن النظام المعرفي والذي �شمل إلى

( العابدین، .المخططات حیث یوجد بداخلها الترمیز التخیلي التي تعطي الوصف والمسم�ات للأحاس�س

  ).36، ص 2016

ذوي الألكسیث�م�ا  الأفراد عدم القدرة على تحدید المشاعر وتمییزها عن الأحاس�س الجسد�ة: -6-2

�فشلون في تمییز بین مشاعرهم و أحاس�سهم الجسد�ة فالوصف اللانهائي للأعراض الجسد�ة یرت�ط مع 
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عدم القدرة على التمییز ووضوح الأحاس�س الجسد�ة، ف�ضعون أعراض الجسد�ة �محاولة التعبیر عن 

أحاس�سهم التي لم یتمكنوا من تحق�قها، فلدیهم میل للإ�لاغ عن شكاوي جسد�ة �سبب ضعف قدرتهم 

 الخ�ال�ة. 

: إن ظهور المفهوم محدود�ة الح�اة الهوام�ة والخ�ال�ة الفقر في الح�اة الهوام�ة و الخ�ال�ة - 3 – 6

 على أن الفرد الألكسیث�مي قل�لا ما �حلم ومحتوى تفقون �عود إلى میدان دراسة الأحلام، فمعظم ال�احثین ي

  و واقعي و خالي، من أحلام ال�قظة �الهومات فهي قلیلة.أحلامه فقیرة

 الأفراد ذوي الألكسیث�م�ا لدیهم الداخل�ة: تفكیر موجه نحو الخارج بدل الإتجاه نحو الأحاس�س -4– 6

لتفاصیل متعلقة �أحدث أثارت لدیهم إنفعالات، وهذا بدل التعبیر عنها، وهذا �عكس  میل لوصف لا نهائي

 سردي، فتراكم التفاصیل في سرد الوقائع یبدو جفاءمحاولة للتعمق في الجانب العاطفي ولكن �ظهر ب

حیث �حث یتمیز �السرد و الواقع�ة و التجر�د أي بدون هوام و ن�ة، أ حالة إنفعال�ة إلىو�أنه آلي ولا �عود 

فالفقر الشعوري في الخطاب یؤثر على لا رمز مع المیل لوصف الظروف المح�طة للأحداث، 

 ). 38، ص2018ة،ش(بوشوالمتكلم.

  على الفرد:آثار الألكسیث�م�ا-7

أن هؤلاء الأشخاص �عانون من عدم  ) Nicolas , ن�كولاس( یرى :الآثار المعرف�ة الوجدان�ة- 7-1

القدرة على التعرف على دوافعهم الداخل�ة، وصعو�ة في الوعي والإدراك نت�جة قمع عواطفهم وقصور في 

مناقشة مشكلاتهم وما �شعرون �ه في المواقف الح�ات�ة التي �مرون بها، مما �خلق لدیهم تشو�ها معرف�ا 

) أنها تعد نكوصا في جوانب النمو المعرفي الوجداني مع 2006كما یرى عراقي صالح الدین ( .داخل�ا

تشوهات ناتجة عن صدمات نفس�ة أثناء الطفولة والبلوغ و�التالي فالمشكلة تكمن في صعو�ة توظ�ف 

الانفعالات نت�جة ضعف الاستجا�ة الانفعال�ة حیث تكون الوجدانات بدن�ة في الأساس مع أقل قدر من 

كما أشار �ل من  .التعبیر اللفظي عنها مما �جعلهم غیر قادر�ن على المعالجة المعرف�ة للخبرة الانفعال�ة

أنهم یتمیزون �ضعف مستوى ترمیز المشاعر  إلى  )( Mattila et al, 2009، وآخرون " مات�لا"

وعجز على مستوى الإدراك المعرفي لمعالجة الخبرة الانفعال�ة والافتقار إلى التمثیل العقلي للعواطف 

على أن هؤلاء المرضى ) (Verssimo , 2000"فیرس�مو"حیث أكد  .وضعف القدرة على تنظ�مها

یتسمون �ضعف ال�صیرة تجاه مشاعرهم، حیث �عانون نقص في الوعي الانفعالي، وتنقصهم القدرة على 
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التعبیر والتحكم والحكم في انفعالات الآخر�ن خاصة أـن الوعي الإنفعالي مكون من مكونات الذ�اء 

 ).39،ص2022،بوشوشة(. الانفعالي

 فإن الأشخاص ذوي الألكسیث�م�ا دائمو الكبت لإنفعالاتهم، و ر�ما �فرغون الآثار الوجدان�ة:- 7-2

طاقتهم الوجدان�ة في صورة بدن�ة، و لا �ستط�عون وصف انفعالاتهم في صورة رمز�ة أو لفظ�ة؛ ومن ثم 

عمارة، (.یترجموها و�حولونها إلى صورة جسد�ة، و�رغبون في الحصول على الدعم الاجتماعي ممن حولهم

 ).12، ص2022مجر�ة،

یؤ�د العدید من العلماء أن عدم القدرة على التعبیر عن الإنفعالات الآثار النفس�ة و الجسم�ة: -7-3

 و "فلور�ن"تز�د من الإستعداد للإصا�ة �الأمراض الس�كوسومات�ة، حیث بینت دراسة 

ارت�ط �ف الإنفعالات "Florin ،Freudenberg ،Hollaender 1985 ""فرودینبرغ"و"هولندر

إلى وجود علاقة بین ارتفاع ضغط الدم " Morrison"مور�سن"في حین توصلمرض الر�و، ب

 .)55، ص2022بنخینش،(والألكسیث�م�ا.

 نت�جة لضعف القدرة على التحدید الدقیق للمشاعر الذات�ة فإن :الآثار الإجتماع�ة والعلائق�ة- 7-4

سلو�ات - .علاقات شخص�ة فوضو�ة - .عدم الارت�اح الاجتماعي- :هؤلاء الأشخاص یتمیزون ب

نقص الذ�اء  - .قلة الإنفتاح والثقة - .عدم وجود تجاذب وجداني - .عق�مة، علائق�ة �اردة، متحفظة

اضطرا�ات في التعلق (خوف من  - .نقص تفهم مزاج ورغ�ة ون�ة الأخر - .)الانفعالي (مع الذات والغیر

فصعو�ة التعبیر ، الرفض والنبذ �الإضافة إلى إحساس �عدم الأمان مع الأخر)،شخص�ة غیر مستقلة تا�عة

عیق إقامة العلاقات الإجتماع�ة الوث�قة وهذا من شأنه أن �قلل من التوافق تعن المشاعر نحو الآخر�ن 

) أنهم یتمیزون �ضعف الحساس�ة 2003 ("عبد الحمید فردوس"كما تض�ف  .النفسي والاجتماعي

) أن هذه الفئة لا تثق 2003("فار م�سو"حیث أشار  .الإجتماع�ة و العلاقات الفوضو�ة مع الآخر�ن

�الآخر�ن و�مكنهم تحقیق رغ�اتهم أو تلب�ة احت�اجاتهم، ولكنهم لا �حاولون تلب�ة احت�اجات الآخر�ن وهذا 

ما جعل الألكست�م�ا وعدم التعاطف مرت�طان، لأن الوعي �الحالة الانفعال�ة أو العاطف�ة متطلب أو شرط 

) فهو یرى أنهم �فتقرون إلى روح الدعا�ة والمرح و لا 2010("دارجر"أما  .أساسي لإدراك من حولنا

�مكنهم خلق أجواء مرحة، ونت�جة لنقص الح�اة التخیل�ة لدیهم �جدون صعو�ة في فهم أنفسهم وتعدیل 

انفعالاتهم من خلال التخ�لات والاهتمامات والترو�ح، فنقص التخیل یؤدي إلى ظهور صورة نفع�ة في 

 .التفكیر ومیل إلى تجنب مواجهة المواقف الضاغطة
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 لدیهم ضع�فة وغال�ا ما تكون غیر )التعابیر الوجه�ة ( إلى"س�فنیوس"�شیر الآثار السلو��ة: - 7-5

معبرة عن مشاعرهم الداخل�ة، �میلون للوصف اللانهائي دون التفاصیل �ما ینقصهم توظ�ف الكلمات التي 

وهذا ما . تصف مشاعرهم وتعبیراتهم الجسد�ة، �الإضافة إلى أزمات �كاء شدیدة للتعبیر على انفعالاتهم

فالفرد الألكست�مي �عاني من فقر في التعابیر الوجه�ة أثناء مواجهة  "Guilbaud""قولبو�د"أكده 

الوضع�ات المجهدة، وحتى له محدود�ة في التعرف على التعبیرات الوجه�ة للآخر�ن وانفعالاتهم، وهذا 

�سبب صعو�ة إدراك انفعالات الآخر�ن إذ �عتبر الاعتلال الجسدي تعبیر عن الاعتلال النفسي، فقد 

�صف الشخص حالته الجسد�ة �كل سهولة لكنه لا �ستط�ع أن یذ�ر أن شیئا ما �ضا�قه أو أنه قلق أو 

 ).42،ص2022، بوشوشة(.خائف أو حز�ن أو �عاني من صراعات داخل�ة أو مشكلات حق�ق�ة

إذ �عاني الأشخاص ذوي الألكسیث�م�ا من عدم القدرة على إنتاج تعبیرات وجه�ة مناس�ة، وعادة ما تكون 

 .)12، ص2022،عمارة، مجر�ة(الشكاوى الجسد�ة أدق تعبیرا من الحالات الانفعال�ة. 

 إن أغلب الآثار الفیز�ولوج�ة مرت�طة �المستوى المرتفع الآثار الفیز�ولوج�ة وعلى الغدد الصماء:- 7-6

تأثیر على ضغط الدم، توتر ضر�ات  - :للألكسیت�م�ا والناتجة عن رد فعل الإجهاد. و�مكن تلخ�صها في

القلب، المشاكل الجلد�ة وهي مؤشرات لنشاط الجهاز المستقل ول�ست ناتجة عن عوامل بیولوج�ة م�اشرة 

 ).42،ص2022(بوشوشة،.تأثیرات الإجهاد على الجهاز المناعي - .لرد فهل الإجهاد

  -علاج الال�كسیث�م�ا:8

ى  اقترح العدید من الأط�اء والأخصائیین العلاجات الدینام�ك�ة النفس�ة للمرض العلاج النفسي:- 8-1

 إلى "كر�ستال"الألكسیث�م�ا التي تر�ز �شكل عام على طرق الإتصال بین الفاحص والمفحوص �ما أشار 

�الألكسیث�م�ا صعو�اتهم مع تجار�هم  أنه من الضروري أن �قدم المعالج توض�حات تصف المصابین

العاطف�ة والأثار الجسد�ة والفیز�ولوج�ة الناتجة عنها، �ما �ساعد المفحوص على التعرف والتمییز 

 �الكلمات، بدل الألم الانفعالاتتعبیر عن  بتحمل التجارب العاطف�ة، والذي �عتبر سیرورة متطورة تسمحالو

 الذي یتمیزون ىالجسدي من الأفضل أح�انا الإعتماد على العلاجات النفس�ة التر�و�ة مع �عض المرض

عن الانفعالات ثم  من الألكسیث�م�ا، حیث �جب أولا تطو�ر مفردات اللغة لدیهم للتعبیري �مستوى عال

 تعل�مهم قراءة إنفعالات، الاخر�ن، وتطو�ر الكفاءة في استخدام القدرات العاطف�ة والانفعال�ة المكتس�ة
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أن تكون علاج للأفراد الذین   إن تقن�ة التنو�م من شأنه:الإ�حائيالتنو�م لعلاج عن طر�ق - ا8-2

 وط�قت على 2018سنة "Luminent ،Hanin ،Gay"�عانون من الألكسیث�م�ا حیث استخدامها �ل

ان�ة حصص و�عد الإنتهاء من العلاج ظهر ممجموعة من الطلاب الذین �عانون من الألكسیث�م�ا لمدة ث

ت الألكسیث�م�ا لدیهم، مع تحسن الحالات المزاج�ة التي �انت تا�عة لمتغیر لاهناك إنخفاض لمعاد

�عطي نتائج إ�جاب�ة خاصة لدى الأفراد الذین �عانون من الألكسیث�م�ا الإ�حائي الألكسیث�م�ا، فالتنو�م 

  و�سهل العلاقة العلاج�ة. الانفعال�ةالشدید، فهو �سمح للفرد �الوعي �حالته 

تعتبر العلاجات الجماع�ة تكمیل�ة للعلاجات الفرد�ة للأشخاص الذین : ة الجماعياتلعلاج- ا8-3

 وفهم المعاش العاطفي الانفعال�ة�عانون من الألكسیث�م�ا، فالمجموعة تسمح للفرد �التعرف على الخبرات 

انطلاقا من العلاقات الشخص�ة التي �طورها أثناء الحصص العلاج�ة، ومن المهم أن تمنح المجموعة 

 و ردود فعله خاصة العدوان�ة وجها نفعالاتهاللفرد دور السند والدعم الذي �ساعد الفرد على التعبیر عن 

 ).114، ص2016فاسي،.(لوجها

  الفصل:خلاصة

في نها�ة هذا الفصل تم استنتاج أن الألكسیث�م�ا تعتبر حالة من غ�اب  وصف العواطف و 

العجز في التعبیر عن المشاعر، �ما لها تأثیر نفسي و جسمي قد یؤدي إلى ظهور  أمراض 

س�كوسومات�ة على الشخص الألكسیث�مي لأنه دائما ما �كبت  مشاعره و انفعالاته و �فرغ طاقته الوجدان�ة 

في صورة بدن�ة، لأنه لا �ستط�ع وصفها في صورة لفظ�ة أو رمز�ة، و تعتبر أ�ضا عجز على مستوى 

 الإدراك المعرفي لمعالجة الخبرة الانفعال�ة و ضعف القدرة على تنظ�مها. 
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 تمهید:

،  و �عد من أمراض المناعة أ�ضاو یتسبب �فقدان التص�غ في �قع على الجلد البهاق هو مرض جلدي 

یؤثر على أي جزء من  �حدث عندما تموت الخلا�ا التي تنتج الم�لانین أو تتوقف عن العمل، �مكن أن

 �ذلك ل�س له علاج نهائي و قدر معدل انتشاره بین سكان العالم الجسم و ل�س له عمر محدد للظهور، 

 %.2 إلى 1بنس�ة

مرض البهاق:  - تار�خ 1

مازالت  إن مرض البهاق هو مرض قد�م جدا تعود بدا�ات اكتشافه إلى العصور القد�مة و

الأ�حاث الحدیثة مستمرة في الكشف عن أصول بدایته، إذ تشیر الدراسات إلى أن أول وصف لهذا 

 قبل الم�لاد 2200المرض �عود للعصر ا"لاشوري " في حضارة وادي الرافین في العراق و تعود إلى سنة 

من خلال وجود وصف في الآثار القد�مة التي تعود إلى ذلك العهد، �ما أظهرت الدراسات و الأ�حاث 

التي أجر�ت على الآثار الفرعون�ة القد�مة وجود وصف لمرضین جلدیین �انا منتشر�ن في تلك العصور 

 و الأخر وصف لمرض إزالة أو اختفاء اللون من جلد الإنسان leprosyالوصف الأول لمرض الجزم 

لا تسمیته ر و وهو ما له علاقة �مرض البهاق لكنه لم �كن معروف �ما هو معروف �الوقت الحاض

�مرض البهاق �ما هو موصوف حال�ا، منذ ذلك الحین إلى وقتنا الحالي ینتشر مرض البهاق �شكل واسع 

في العالم، وتشیر الدراسات إلى أن أس�اب و هیئة وعلاج هذا المرض مختلفة. في السنین الماض�ة أخذ 

)، فهو �عود vitiligoمرض البهاق مسم�ات �ثیرة و مختلفة على مختلف العصور أما مصطلح البهاق (

 ) �معنى الخلل أو الضرر و �ستخدمdiffect)و التي تعني (vitiumإلى الكلمة الیونان�ة التي تسمى (

 .)4ص، 2016(الموسوي،  ) حال�ا في القوام�س و المعاجم الطب�ة.vitiligoمصطلح البهاق (

- تعر�ف البهاق: 2

)على أنه من الأمراض المهمة و الشائعة و �عرف على أنه مرض جلدي vitiligo�عد مرض البهاق(

) من الجلد و یتمیز �ظهوره على شكل �قع ب�ضاء-ط�اشر�ة discolorationیتصف �فقدان التص�غ (

)تغطي سطح الجلد، �ما flush ) و محددة أو ذو لون وردي محمر (chalky white maculesاللون (
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یتمیز الشعر النامي في المنطقة الفاقدة للتنص�غ و المصا�ة بهذا المرض �كونها ذو لون اعت�ادي أو لون 

أب�ض.إذ أشارت الدراسات إلى حدوث مسارات مرض�ة تؤدي إلى تحط�م تلك الخلا�ا و تقودإلى حدوث 

) لمرض البهاق، و ظهور هذه ال�قع قد �كون في سنن م�كرة أو قد �ظهر pathogenesisالامراض�ة (

خلال سنین لاحقة من ح�اة الإنسان، أس�اب البهاق ما تزال غیر معروفة �شكل دقیق لكن هنا �دراسات 

 stress) و عوامل إجهاد (genetic factorsتشیر إلى وجود العدید من الأس�اب منها أس�اب وراث�ة(

factors ) و عوامل مناعة ذات�ة (autoimmunity factors) و أس�اب عصب�ة (neural causes و(

مر��ات سم�ة فضلا عن فقدان عوامل النمو للخلا�ا الم�لانین�ة في الجلد، و جم�ع هذه العوامل تساهم في 

 .)4ص، 2016الموسوي،  (ظهور مرض البهاق لدى الإنسان.

 ) و�بدأ المرض في حوالي %1(قدر معدل حدوث البهاق �حدث في جم�ع أنحاء العالم بنس�ة       

 نصف المرضى قبل سن العشر�ن و�نسب متساو�ة بین الذ�ور والاناث.

هي البهاق �أنه: "خلل ص�غي ینتج عن تكسر الخلا�ا القتانم�ة  ) 2018" (عبد الحل�م "�عرف      

خلا�ا التي تنتج الص�غة في الجلد و الأغش�ة المخاط�ة (الأنسجة التي ت�طل داخل الفم و الأنف و 

المناطق الجنس�ة و الإخراج�ة)، و ش�كة العین ( وهي الط�قة الداخل�ة في مقلة العین)، ونت�جة لتحطم 

في  الشعر الذي ینمو تظهر رقع ب�ضاء على أجزاء مختلفة من الجلد على الجسم، حتى هذه الخلا�ا

المناطق المصا�ة یب�ض في العادة ". 

أن البهاق" یتمیز �ظهور �قع جلد�ة حلب�ة واضحة الحدود  " nagaty)  "2018 "(نجاتي" تشیر      

 ).406، ص 2019(عبده،".خال�ة من الخلا�ا الص�غ�ة المتعارف علیها في الجلد و الأغش�ة المخاط�ة 

:  البهاقالمتعلقة �مرض - �عض المفاه�م3

- تعر�ف الأمراض المناعة الذات�ة:  3-1

تتنوع الأمراض المناع�ة حسب خطورتها فهي تحدث جراء خلل في النظام المناعي على مستوى 

الخلا�ا اللمفاو�ة و الأجسام المضادة، حیث �صیب هذا الخلل �عض الأعضاء فتص�ح بذلك أجسام غر��ة 

المر�ض مضادات حیو�ة ذات�ة ضد الأنسجة الخاصة �ه، و هو الأمر الذي �حدث إفراطا في  إذ �صنع

. )23 ص،2016،.(بدادنشاط النظام المناعي اتجاه الجسم
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- تعر�ف الأمراض الجلد�ة و الس�كوسومات�ة:  3-2

 -liaisons interینبثق التنظ�م الس�كوسوماتي للفرد من الروا�ط البیوظ�ف�ة ( 

Fonctionnelles somatiques) الجسم�ة و النفس�ة و منه تص�ح الجسدنة التعبیر المتفرد لكل فرد ،

لمستوى ر�ط جسمي- نفسي، و إذا �انت الجسدنة ع�ارة عن خلل أو فقدان عابر أو مستد�م ل�عض 

الوظائف النفس�ة، فالإصا�ات الجلد�ة �اعت�ارها منتم�ة إلى هذه السیرورة. 

 ) ل�س له bête أنها ( الجسدنة) عرض ساذج ("DeM’ uzan" " دون موزان"حیث اعتبر

 فقد اعتبرها نكوصا إلى مرحلة تثبیت وظ�في ذي ق�مة دفاع�ة أو أكثر خطورة Marty "مارتي"معنى، أما

 فأنه یراها مرت�طة �عدم إتمام السیرورة Fain" م�شال"حیث تكون مرت�طة �افساد تنظ�م تدر�جي، أما 

فهي ترى أن النفس التي تخضع لتجدید النشاط الصدمي " "Mc dougal ""لماكدوغالالنزو�ة.�النس�ة

للآلام نفس�ة مرت�طة �حرمانات بدائ�ة للمح�ط تكون محرومة من قدرتها على معالجة هذه الحالات. 

 . )104 ص ،2016،(بداد

- تعر�ف الخلا�ا الص�اغ�ة الم�لانین: 3-3

�عد الم�لانین أهم التراكیب الكم�ائ�ة في ال�شرة، وهو المحدد الرئ�سي للون الجلد. و یتر�ب 

الم�لانین من " بول�مر"كیتوني " و هو نوعان: الأول: فیوم�لانین و لونه أحمر، و الثاني: الایوم�لانین: و 

لونه بني و أسود، و�بدأ تشكل النوعان من الحمض الامیني و التیروسین الذي یتحول ل�عطي بول�مر 

الم�لانین،  �قوم الم�لانین �حما�ة الجلد من الأشعة الفوق بنفسج�ة. 

ییتدرج تص�غ الجلد �الم�لانین من ضع�ف جدا عند الشعوب المناطق ال�اردة و القطب�ة إلى شدید 

عند المناطق الاستوائ�ة لیتناسب مع شدة الأشعة الشمس�ة التي تختلف من منطقة إلى أخرى . 

یرجع البهاق إلى نقص الخلا�ا الص�اغ�ة أو إلى اضطراب وظ�في لهذه الخلا�ا في �عض 

الأماكن. أي تظهر ال�قع الب�ضاء للبهاق فقدانا أو نقصا في الخلا�ا المصبوغة في حالة العمل في 

 .)103،ص2016 (درس،ال�شرة، وأح�انا أ�ضا في �ص�لات الشعر.

 أما ص�غة( الم�لانین) فوظ�فتها �الإضافة إلى أنها تعطي الإنسان لونه الذي �میزها، فأنها تحمي 

الجلد من الأشعة فوق البنفسج�ة الزائدة الذي هي جزء من ضوء الشمس الأب�ض فص�غة( الم�لانین) في 
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ال�شرة تتمیز �صفة متفردة تمیزها عما سواها من مواد الجسم، إذ أنها قادرة على امتصاص الضوء في 

 نانومتر، وهي هكذا در�ئة ووقا�ة ضد أثار الأشعة فوق 2300 و 200أطول موجاته التي یتراوح مداها 

البنفسج�ة الزائدة، إلى أنها عامل مهم جدا في تسبب الإصا�ة �سرطان الجلد و أمراض جلد�ة 

 ). 132 ص،2008(صادق، الكر�اسي،أخرى .

- أس�اب البهاق: 4

�عد الأشخاص المصابین �أمراض المناعة الذات�ة مثل أمراض الغدة الدرق�ة أكثر عرضة للإصا�ة    

م یتم معرفة السبب هبهاق من الأشخاص الذین لا �عانون من أمراض المناعة الذات�ة، ولكن حتى لأنالب

وراء ارت�اط هذه الإمراض �البهاق، �ما �مكن أن ینتقل البهاق في العائلة عن طر�ق الوراثة، حیث �مكن 

أن �صاب الأطفال الذین �عاني أ�ائهم من البهاق، و تشمل الأس�اب التي قد تجعلك تعاني من تص�غ 

الجلد من البهاق واحد أو أكثر مما یلي: 

 .- مرض من أمراض المناعة الذات�ة 

- ضغط عصبي. 

- الصدمة الجسد�ة. 

- تعرض الجسم لصدمة مثل ملامسة الجسم لمادة ��م�ائ�ة. 

 ).12ص ،2020(النعمان، النحلاوي، . في الخلا�ا الص�غ�ة أو موتهالا- سرطان الجلد الذي قد �سبب خل

  :یوجد عوامل أخرى لظهور البهاق منها

- عوامل نفس�ة: 

)، بدون الرجوع 1923 في وصفه للبن�ة الطو�وغراف�ة للجهاز النفسي ( الأنا و الهو ) عام ("فرو�د" یذ�ر

�طر�قة م�اشرة إلى الجلد، لكن عبر تسم�ة اللمس، �المبدأ الأساسي و الذي حس�ه یتطور �ل ما هو 

نفسي �الرجوع إلى التجر�ة الجسم�ة. �شتق الغلاف النفسي من الغلاف الجسمي. هكذا " �شتق الأنا في 

نها�ة المطاف من الإحساسات الجسم�ة، �شكل رئ�سي تلك تجد مصدرها في سطح الجسم. �مكن اعت�اره 

الإسقاط العقلي لسطح الجسم، إضافة إلى اعت�اره �ممثل لسطح الجهاز النفسي".  كا
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و تسجیل  الأنا له بن�ة مكونة مزدوجة إحداها خارج�ة أو صاد_ للاثارات، الأخرى داخل�ة أین یتم استق�ال

الاثارات الخارج�ة، هو مكان �مكن ف�ه أن تصل إل�ه في أن واحد التجارب الداخل�ة و الخارج�ة. 

نجد تشا�ه للجهاز النفسي مع البن�ة الجسم�ة في الخصائص الانعكاس�ة لحاسة اللمس" �عني انه جهاز 

 ).124ص،2019(سفاري،لتفكیر الأفكار طبوغراف�ا ممثل عبر غلاف ( حاوي للمحتو�ات النفس�ة) ".

یوجد ترا�ط بین الأمراض الجلد�ة و النفس�ة و أننا عادة ما نعبر عن مشاعرنا و انفعالاتنا �طر�قة جلد�ة 

كاحمرار الوجه في موقف الحرج و الخجل و العرق عند الفرح و وقوف الشعر في حالات الرعب و 

الضغط النفسي یؤثر على الجلد �طر�قة م�اشرة فهو یؤدي إلى اضطرا�ات في إفراز الغدد الصماء �ما أن 

الحالات النفس�ة التي �ع�شها الفرد من اكتئاب و قلق و ضغوط نفس�ة و انعدام الأمن الح�اتي من شأنها 

كما أن الشخص المر�ض جلد�ا س�كوسوماتي �عاني من شدة الحاجة ، ناتجة  أن تؤدي إلى أمراض جلد�ة

للحنان و المساندة و من الكبت الشدید لانفعالات الحزن و الغضب و قمع الدوافع الجنس�ة. 

و یبدو أن العوامل النفس�ة المسؤولة عن ذلك ه�ا میول مكبوتة و حب التطلع الجنسي و الفضول أو حب 

 و الإثم المكبوت قد یؤدي إلى عقاب �الضیقو شعور  الاستعراض (التعري ) مع ما �صاحبها من خجل

الذات عن طر�ق الإصا�ة �المرض الجلدي و بذلك في شخص�ات عدائ�ة أو غیر أمنة و واثقة من 

 ).143ص، 2019 سفاري،.(نفسها

% من أس�اب البهاق 30 تمیل حالة البهاق إلى الانتشار بین الأقارب في العائلات، إذ تعود - الوراثة:

المفاجئ إلى أس�اب وراث�ة. 

 تشیر العدید من الدراسات أن نس�ة الإصا�ة �البهاق تزداد خلل في جین معین أو أكثر. 

 یرى ال�عض الأخر أن الضغط النفسي �سبب ز�ادة خطر حدوث البهاق �شكل مفاجئ. - التوتر الشدید:

 تشیر �عض الدراسات أن تعرض الجلد لحروق الشمس أو - التعرض للك�ماو�ات و الحروق الشمس�ة:

المواد الك�مائ�ة �حفز الإجهاد ألتأكسدي في الخلا�ا الص�ا غ�ة، و یؤدي ذلك إلى عدم قدرة الخلا�ا على 

إفراز ص�غة الم�لانین. 

تفرز النها�ات العصب�ة مواد تؤثر على عمل الخلا�ا العصب�ة، مما یز�د احتمال�ة ظهور - عصب�ة: 

البهاق. 
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- و�كشف مر�ض البهاق الإصا�ة بنفسه من خلال ت�این اللون بین الأماكن المصا�ة و الأماكن السل�مة، 

ولا �مكن للمر�ض أو الطبیب تحدید مدى الإصا�ة أو �م�ة الخلا�ا الص�غ�ة التي تستفقد أثناء الإصا�ة 

. )205 ص،2016،(منصور. �المرض

أنواع البهاق: -5

 في مؤتمر دولي من قبل 2011 �أتي البهاق في أشكال متنوعة، تم إدراجها و تصن�فها بدقة في مایو، 

فرقة العمل الأرو��ة للبهاق. 

 وهو فقدان التص�غ في منطقة أو أكثر على نفس الجانب من الجسم، �ظهر - البهاق القطعي:5-1

أ�ضا عند الأطفال، و�مكن أن یتطور �سرعة و یؤثر أ�ضا على نظام تص�غ �ص�لات الشعر، في معظم 

 .الأوقات، هناك جزء واحد فقط

 �شیر هذا المصطلح إلى جم�ع أشكال البهاق الأخرى، لذلك فهو �غطي - البهاق غیر قطعي:5-2

الغالب�ة العظمى من الحالات. تمیل ال�قع إلى الظهور على جانبي الجسم، غال�ا �شكل متماثل، وغال�ا ما 

یرت�ط المرض �أمراض المناعة الذات�ة الأخرى مثل: أمراض لغدة الدرق�ة. الأشكال الرئ�س�ة الفرع�ة 

 للبهاق غیر قطاعي هي:

 �قع ب�ضاء على الیدین أو القدمین أو الوجه.- البهاق البهلواني:5-3

تشرح الأغش�ة المخاط�ة، خاصة في منطقة الفم والأعضاء التناسل�ة، یتم - البهاق المخاطي:5-4

 تصن�ف هذا الشكل إذا �انت الإشكال الأخرى موجودة �الفعل أو إذا تأثر أكثر من غشاء مخاطي واحد.

 ال�قع الب�ضاء موزعة في جم�ع أنحاء الجسم.- البهاق المعمم:5-5

  �متد إزالة التص�غ على الجسم �أكمله تقر��ا.- البهاق العالمي:5-6

 حد.ا وجود البهاق غیر الجزئي و القسمى في وقت و- البهاق المختلط:5-7

حیث توجد �قع صغیرة فقط، دون أي أعراض أخرى خلال فترة طو�لة(سنة إلى - لبهاق البؤري :5-8

 lur et). أح�انا �اسم البهاق التلامسي إل�ه�شار سنتین)عندما �ظهر البهاق �عد ملامسة المواد الك�مائ�ة،

inglin, 2019, 07 
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لبهاق:  ا- النظر�ات المفسرة لأس�اب6

- نظر�ة المناعة الذات�ة: 6-1

اقترحت عدة دراسات تمت على هذا المرض �أن البهاق هو أحد الأمراض المناعة الذات�ة التي تستهدف 

) و شملت هذه النتائج وجود علاقة بین مرض البهاق و بین عدد Pigmentarycellsالخلا�ا الص�غ�ة، (

من الأمراض الأخرى مثل التهاب الغدة الدرق�ة، فقر الدم الخبیث و مرض السكري، و تصلب الجلد و 

مرض أد�سون و داء الثعل�ة و الوهن العضلي الو�یل. كون الإصا�ة بهذه الأمراض تطور أجسام مضادة 

) من الممكن أن تهاجم الخلا�ا الم�لان�ة و تحط�مها �مسارات القتل المناعي Auto ،antibodiesذات�ة (

إذ أن المرضى الذین �عانون من البهاق لدیهم أجساد مضادة ضد الغدة الدرق�ة، الغدة الكظر�ة و الخلا�ا 

الجدار�ة ت�عا لذلك فقد أعدت �عض العلاجات المناع�ة لمرض البهاق مثل الكوا�ح 

 استخدام تلك العلاجات حق�قة تشیر إلى أن فوائد هذه  ) إن (immunosuppressorsالمناع�ة

العلاجات �مكن أن یؤدي إلى تثب�ط التفاعلات المناع�ة ضد الخلا�ا الص�غ�ة و تحج�م فعالیتها. إن 

الأجسام المضادة الموجودة لدى مرضى البهاق هي موجودة أ�ضا في الأشخاص الذین �عانون سرطان 

 البهاق هو احد أمراض المناعة الذات�ة من خلال وجود الأجسام المضادة لخلا�ا أنالجلد مما یدل على 

الم�لانین لدى هؤلاء المرضى. 

  النظر�ة الوراث�ة:6-2

 إلى وجود جین واحد یوجد في �عض الأفراد �سبب الإصا�ة �مرض البهاق 1994و آخرون "Nath" أشار

 و "Majumder"و طب�عة هذا الجین على الأرجح هو مسؤول عن التعقید السر�ري للمرض. أفترض

شتراك ثلاثة جینات مختلفة على الأقل في ظهور مرض البهاق و لذلك �عد اضطراب ا 1993آخرون 

 .) كماأن هناك دور للاستعداد الوراثي أ�ضا في تطور هذا المرضPolygenicdisorderمتعدد الجینات(

 .)11 ص،2011(الموسوي،

 البهاق: -أعراض7

 یتمثل البهاق �ظهور مناطق أو �قع ب�ضاء ناقصة الص�اغ (�كون لونها بلون الحلیب) وهذه 

ال�قع تكون واضحة الحدود و الحس فیها سل�م و حولها هالة سمراء مفرطة الص�اغ و هذا ما �میزها عن 
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ال�قع الجذام�ة، وغال�ا ما تكون متناظرة �أجزاء معینة من الجسم مثل الوجه و خاصة حول العینین، والفم 

الإ�ط، و المنطقة التناسل�ة، وحول حلمة الثدي و السرة، و حول فتحة الشرج، و في المناطق  و في منطقة

 من أي عرض شخصي سوى الإزعاج النفسي من الناح�ة  لا �شكلوا المر�ضالمعرضة للاحتكاك، و

الجمال�ة فقط. 

 وقد �ظهر البهاق في منطقة علیها شعر و في هذه الحالة �كتسب الشعر اللون الأب�ض، وقد 

تكبر �قع البهاق أو تتسع تدر�ج�ا، وهي حساسة أشعة الشمس و قد یؤدي تعرضها الطو�ل لهذه الأشعة 

إلى حدوث حروق في المناطق المصا�ة، مما یتوجب تغطیتها أو حمایتها �مراهم خاصة. 

 وعادة ما �كون الشخص المصاب �البهاق معافى و �صحة جیدة، ولكن في �عض الأح�ان نكون هناك 

�عض الأمراض المناعة المصاح�ة للبهاق مثل (الثعل�ة، الان�م�ا الخبیثة أو أمراض الغدة الدرق�ة، ولذلك 

لابد من عمل �عض الفحوصات المخبر�ة للتأكد من سلامة مر�ض البهاق و عدم أصابته بهذه الأمراض. 

 . )206 ص،2016،( منصور

- التأثیر النفسي و الأجتماعي للبهاق: 8

على المظهر الجسدي  ظاهر هناك العدید من التأثیرات النفس�ة و الاجتماع�ة المرت�طة �البهاق، لأنه 

 قد تم الإ�لاغ على مستو�ات أعلى من الاكتئاب و القلق الاجتماعي لدى مرضى البهاق.كما قد للإنسان

تدني احترام الذات، والوصمة الاجتماع�ة، و تجنب العلاقات، و اظطرا�ات  �عاني المرضى أ�ضا من

التك�ف و الخوف، و التفكیر الانتحاري، و أمراض نفس�ة أخرى . 

 �شكل أقل ارت�طت أفات البهاق المرئ�ة �ضیق عاطفي أكثر الح�اةوقد تم الإ�لاغ عن معایر أقل لنوع�ة 

 یتعلق �المرضى من الأطفال، من المرجح أن یبلغ المراهقون عن تدني مرئ�ة. وف�مامن الآفات غیر 

. )58، ص2021(النعمان، النحلاوي،. جودة ح�اة و عن ضغوط نفس�ة و عاطف�ة أكبر من الأطفال الصغار

- الجوانب النفس�ة للبهاق أكثر أهم�ة لهذا المرض، عندما تظهر ال�قع في أماكن واضحة مثل الوجه أو 

الرق�ة، �مكن أن تؤثر �شدة في نوع�ة الح�اة لدى المرضى، و الش�اب هم اللذین �عانون منه �شكل سیئ، 

 و السلو��ات الدفاع�ة و حتى الاكتئاب. و قد �كون الإح�اط إلى الإحراجكما �مكن أن تؤدي مشاعر 
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التمیز الاجتماعي أكثر لدى الأشخاص ذو ال�شرة الداكنة، لأن الأشخاص ذو ال�شرة الداكنة تكون ال�قع 

 .(lur et inglin, 2019, p 17).لدیهم واضحة أكثر مما �عزز لدیهم الشعور �العزلة و العجز الجنسي

- علاج البهاق:  9

وتعتبر ، إن العدید من حالات البهاق تتحسن تلقائ�ا غیر أنه لا یوجد حال�ا علاج موحد �عطي الشفاء التام

 :أنجح طر�قة لعلاج البهاق هي

 مر��ات (الم�لانین مع الكورتیزون )، �ما �عطي المصاب جرعات �بیرة من الفیتامین إشراك 

 ).12، ب6، ب1(س)و مجموعة من الفیتامینات(ب

 موضع�ا ف�ستعمل محلول( الم�لانین) مع التعرض التدر�جي و �حذر شدید إلى أشعة الشمس أما 

و ذلك خش�ة حدوث الحروق المختلفة، و هذه الطر�قة لا تستخدم إلا في الحالات ال�قع 

الصغیرة، أما عندما تكون ال�قع واسعة ف�فضل فیها العلاج الداخلي �الإضافة لاستخدام مراهم 

الكورتیزون "خارج�ا، و التعرض التدر�جي لأشعة الشمس على أنها لا تتجاوز مدة التعرض 

 ) دق�قة في الیوم.1_10(

 .العلاج �الأشعة فوق بنفسج�ة 

  زراعة الخلا�ا الص�غ�ة أو تطع�م الأماكن المصا�ة �جلد سل�م، وتستخدم هذه الجراح �مثلالعلاج  

 .)207ص،2010(منصور، البهاق الثابت و غیر مستجیب للعلاج �الطر�قة الأخرى . في الطر�قة

  الفصل:خلاصة

أنه لا جسم المصاب إلا  �سبب تشوه  في مناعي مزمن  البهاق مرض  یتضح مما سبق أن

داءه غیر معد، و �عتبر أحد كما  أن  حادة أو الموت، كالأم أي خطر على ح�اة المر�ض �شكل

و قد تعود أس�ا�ه إلى العوامل المناع�ة و الوراث�ة أ�ضا العوامل  النفس�ة �صدمة الأمراض صع�ة العلاج 

 نفس�ة  أو إجهاد نفسي .
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 :تمهید

 لوسائل الضرور�ة لجمع ا�عتبر الجانب المیداني أهم جانب من جوانب ال�حث، إذ �عد من

المعلومات المیدان�ة حول موضوع الدراسة، والتي تض�ف للجانب النظري مصداق�ة وموضوع�ة، ولهذا 

یتطرق هذا الفصل لإجراءات المنهج�ة للدراسة المتمثلة في الدراسة الأساس�ة التي تتضمن منهج الدراسة، 

حالات، أدوات، وحدود الدراسة. 

 منهج الدراسة:  -1

�عتبر المنهج هو مجموع الخطوات التي �عتمدها ال�احث من أجل الوصول إلى حقائق العلم�ة، أي 

 لتحقیق النتائج الموجودة في �حثه. 

الع�ادي �أسلوب دراسة حالة في هذه الدراسة لملائمته لموضوع وأهداف  لقد تم الاعتماد على المنهج

 .الدراسة

 �أنه " تقر�ر شامل متمیز �التحق�قات  (Shertzer e Linden )ه ف�عتبر المنهج الع�ادي حسب ما عرف

الشخص�ة و التحلیل�ة المكثفة حول الفرد أو حول أي وحدة اجتماع�ة، حیث یر�ز الانت�اه على العوامل 

  ).2008،197(محمود،المساهمة في تنم�ة أ�عاد معینة في الشخص�ة أو تطو�ر مشكلات خاصة بها" . 

Daniaklagach " "  هو تناول سیرورة في منظورها الخاص، و�ذا التعرف على مواقف وتصرفات الفرد

اتجاه وضع�ات معینة محاولا بذلك إعطاء معین للحالة للتعرف على بیئتها وتكو�نها �ما �كشف على 

 ).244،ص2016فضال،(صراعات التي تحر�ها ومحاولة الفرد حلها. 

 منهجا لتنسیق وتحلیل المعلومات التي یتم جمعها عن الفرد والبیئة: "دراسة الحالة تعرف على أنها و 

الأس�اب التي دعت للفرد و تبین التي �ع�ش فیها أو هي ع�ارة عن تحلیل دقیق للموقف العام 

  .)22 ص ،2016متولي، (لدراسة.
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 : حالات الدراسة2-

 تم اخت�ار الحالات حسب الدراسة الحال�ة، أن �كون مر�ض �البهاق یتمیز ب�قع ب�ضاء على الجسم.- 

 �مثل حالات الدراسة :)1 (جدول

مدة الإصا�ة  العمر الجنس حالات الدراسة

 �المرض 

أماكن انتشار 

 �قع البهاق

الیدین، تحت   سنة14 20 أنثى الحالة الأولى (س) 

العینین، الأنف، 

الفم، صدر، 

 فخذین والقدمین. 

الیدین، رق�ة،  سنة 14  41 ذ�ر الحالة الثان�ة (م)

ظهر، منطقة 

ال�طن الصغرى 

 و القدمین. 

تحت الإ�ط،   سنة25 47 أنثى الحالة الثالثة (ن) 

 یدین و قدمین

 

 أدوات الدراسة:  3- 

هناك العدید من الأدوات في ال�حث العلمي التي تقوم �جمع المعلومات عن الحالة المدروسة، و�تم اخت�ار 

 أداة المناس�ة حسب �ل الحالات المدروسة. 

 - المقابلة الع�اد�ة نصف الموجهة: 3-1

تعرف على أنها محادثة أو حوار موجه بین ال�احث من جهة، و شخص أو أشخاص آخر�ن من  المقابلة

جهة أخرى، �غرض الوصول إلى معلومات تعكس حقائق أو مواقف محددة �حتاج ال�احث إلیها �ضوء 

  .)141، ص2019،المحمودي(أهداف �حثه.
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هي التي تستعمل في المیدان التطب�قي من طرف الأخصائي النفساني، فهي في نفس المقابلة الع�اد�ة"

الوقت وسیلة تشخ�ص و وسیلة علاج تتمیز المقابلة الاكلین�ك�ة عن المحادثة الع�اد�ة في أنها طر�قة 

مهن�ة لها هدف و بن�ان یتفاوت في درجة تحدیده من موقف لأخر و یتحقق الهدف عن طر�ق استخدام 

 ). 22،ص 2008( محمود،.ا"عمل�ات و أسالیب تحرك المقابلة نحو غایته

وقد اعتمدنا في �حثنا على المقابلة النصف موجهة بهدف السیر في اتجاه واضح وض�طا للأسئلة، ثم 

 الق�ام �طرح الأسئلة التوض�ح�ة على الم�حوث حتى یتمكن من إنتاج حدیث مفصل. 

محاور أخرى لبناء أسئلة المقابلة  )4في هذه الدراسة قامت ال�احثتین �ارتكاز على ب�انات الشخص�ة، و (

 والحصول على المعلومات الكاف�ة عن الحالة المدروسة. 

 الاسم، الجنس، العمر، المستوى الدراسي، الحالة الاجتماع�ة، الحالة الاقتصاد�ة.،  الب�انات الشخص�ة:

 .تار�خ المرضالمحور الأول: 

 تعا�ش مع المرض. المحور الثاني:

 أ�عاد الألكسیث�م�ا (صعو�ة تحدید المشاعر، صعو�ة وصف المشاعر، التفكیر الموجه المحور الثالث:

 ).نحو الخارج

 سمات الشخص�ة. المحور الرا�ع:

 ): 1997مق�اس العوامل الخمسة الكبرى للشخص�ة "لـماكر و�وستا " (- 3-2

"ماكر اعتمدنا في الدراسة الحال�ة على مق�اس العوامل الخمسة الكبرى للشخص�ة، من إعداد �ل من 

"مصطفى عشوي )، تم تكی�ف المق�اس على البیئة الجزائر�ة من طرف ال�احث 1997سنة (و�وستا "

لتي وضعها Big Five Inventory (BFI) اعتمد على قائمة السمات الخمس الكبرى  و أخرون ، "على

كأداة لق�اس سمات  1991 (John, Donahue , and Kentle )  سنة"كینتل" و" دونه" و"جون "

الشخص�ة من خلال ق�اس الأ�عاد أو العوامل الرئ�سة للشخص�ة المعروفة بـ "السمات الخمسة الكبرى " 

لكونها قائمة تمكننا من دراسة السمات الأساس�ة في الجزائر �أسلوب �س�ط إذ تحتوي هذه القائمة على 

  ع�ارة قصیرة لتقو�م الأ�عاد الخمسة الأساس�ة للشخص�ة وهي: 45

 الان�ساط�ةExtraversion 



 الفصل الخامس                                              الإجراءات المنهج�ة للدراسة

58 

 

 الطی�ة أو المقبول�ةAgreeableness 

 حیو�ة الضمیر أو الضمیر الحيConscientiousness 

  العصاب�ةNeuroticism 

 التفتح أوالانفتاح على الخبرةOpenness 

مق�اس تم تقو�م فقرات الأستب�ان "قائمة السمات الخمسة الكبرى " على أساس خمسة بدائل تتراوح حسب   

) أوافق �قوة. 5) لا أوافق �قوة، إلى (1 بین (ل�كرت""

عشوي :  -الخصائص الس�كومتر�ة لمق�اس العوامل الخمسة للشخص�ة وفق دراسة1

أ- ث�ات المق�اس: 

للتأكد من ث�ات المق�اس، تم حساب الاتساق الداخلي �استخراج معامل ألفا �رون�اخ حیث �انت نت�جة ألفا 

) وهذا �عبر على أن المق�اس یتمتع بث�ات عال.  0.726كروم�اخ (

ب- صدق المق�اس:  

التصور  لعاملي وذلك انطلاقا من اتم حسا�ه �الصدق الذاتي و صدق البناء الداخلي للأداة، و التحلیل

 النظري السائد في أدب�ات و�حوث علم النفس الشخص�ة والذي یؤ�د ذلك على صدق المق�اس.

 ـــ تصح�ح مق�اس قائمة العوامل الخمسة:

تتوزع فقرات المق�اس قائمة الخمسة الكبرى على الأ�عاد الخمسة الرئ�سة للشخص�ة، �ما موضح ف�ا 

لجدول. 

 توزع فقرات المق�اس قائمة الخمسة الكبرى على الأ�عاد الخمسة الرئ�سة للشخص�ة:): 2 (جدول

 أرقام فقرات المق�اس أ�عاد الشخص�ة 

 , Extraversion 1, 6 R , 11 , 16 , 21 R , 26لان�ساط�ة

31 R,36 

 , Agreeablenes 2 R , 7 , 12 R , 17 , 22 , 27 R , 32الطی�ة

37 R , 42  

 , Conscientiousness 3, 8 R , 13 , 18 R , 23 R , 28 , 33حیو�ة الضمیر
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38 , 43 R  

 , Neuroticis 4 , 9 R , 14 , 19 , 24 R , 29 , 34 Rالعصاب�ة

39  

Opennes 35 , 30 , 25 , 20 , 15 , 10 ,5  التفتح R , 40 , 

41 R , 44 

 

 

 

) أمام أرقام �عض الفقرات، و هي تعني أن الفقرة تشیر إلى أن السمة عكس�ة أو Rمع ملاحظة علامة (

 سال�ة و درجتها �جب أن تعكس.

�حتوي مق�اس قائمة العوامل الكبرى الخمسة للشخص�ة على خمسة اخت�ارات لكل ع�ارة (بند) من 

) و هي من نوع التقر�ر الذاتي، �جیب عنها الأفراد في ضوء مق�اس 44الع�ارات الأر�عة و الأر�عون (

خماسي التدرج �ما یلي: 

: ك�ف�ة تصح�ح قائمة العوامل الخمسة الكبرى للشخص�ة: )3(جدول 

موافق  الاخت�ارات

 �قوة

متردد في الإجا�ة أو   أوافق

 محاید

 غیر موافق �قوة لا أوافق

 5 4 3 2 1 التنق�ط للع�ارات الموج�ة

 R 5 4 3 2 1التنق�ط للع�ارات السال�ة 

 

�ستخدم الجمع الجبري للحصول على درجة �ل �عد.   
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 ): شدة العوامل نظر�ا على قائمة العوامل الخمسة:4جدول (

 الشدة الأ�عاد

درجة المرتفعة ( ةالمتوسط دن�ا) المنخفضة (الدرجة  

 العل�ا) 

 A 09 27 45الطی�ة

 C 09 27 45الحیو�ة

 E 08 24 40الإن�ساط�ة

 N 08 24 40العصاب�ة

 O 10 30 50التفتح

  ). 250ص ، 2021(بوشامي، 

 للألكسیث�م�ا: TAS-20 مق�اس "تورنتو "-3-3

 تم تكی�فه على البیئة الجزائر�ة من إعداد ( Paker,  Tayor , Bagby , 1994 )قام �إعدادها �ل من

طال�ة، 99طال�ا (130 على عینة دراسة تكونت من "كر�مة نایت عبد السلام" و "مر�م بوشوشة"كل من 

 48/ 18 سك�كدة تتراوح أعمارهم ما بین 1955 أوت 20من جامعة   طالب) من قسم علم النفس31

 بند، حیث أن النسخة الأصل�ة 20هو سلم تقدیر ذاتي مكون من TAS-20تورنتو" سنة، إن مق�اس "

هي النسخة الإنجلیز�ة والتي یتكون من ثالثة أ�عاد رئ�س�ة تتمثل في:  

�ق�س صعو�ة تحدید الانفعالات وتمییز الأحاس�س الجسد�ة. ال�عد الأول: 

صعو�ة وصف الأحاس�س والانفعالات.   ال�عد الثاني:

�ق�س وجود الأفكار الموجهة للخارج.  ال�عد الثالث:

یوضح أ�عاد وأرقام بنود �ل �عد. ) 5 (جدول

الحد الأعلى  أرقام البنود  ال�عد 

 لكل بند

الحد الأدنى 

 لكل بند 

 07 35 14-13-9-7-6-3-1 صعو�ة تحدید المشاعر
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 05 25 17-12-11-4*-2 صعو�ة وصف المشاعر

-18 *-16-15-10 *-8- 5* التفكیر الموجه نحو الخارج

*19-20 

40 08 

 

*الع�ارات ذات الاتجاه السلبي. 

-التنق�ط:  3-3-1

البنود مقسمة حسب الأ�عاد الثالثة الألكست�م�ا إلى ثلاثة فروع ثانو�ة وتنق�طا لإجا�ات �كون حسب سلم 

( موافق تماما)، حیث 5( غیر موافق تماما)إلى 1الذي �حتوي على خمسة مستو�ات ابتداء من ل�كرت" "

�حتوي المق�اس على عدد مماثل للبنود مع العلم أن التنق�ط معكوس (فالموافقة تعكس مستوى منخفض 

الألكست�م�ا) لتجنب الإجا�ات التي تسعى لإرضاء السلم من قبل الم�حوث.  (من 

 من غیرهم على النحو اإن نقطة العت�ة تسمح �الكشف عن الأفراد الذین لدیهم سمات شخص�ة ألكسیث�مي-

التالي:  

 یوضح نقاط العت�ة لأللكست�م�ا: )6 (جدول

 ل�س ألكسیث�مي نزعة الألكسیث�م�ة ألكسیث�مي

X≤61  60≤52≤X X≤51 

 

 لمتحصل علیها في �ل البنود. النقاط�كون �جمع جم�ع TAS-20لسلم -مجموع النقاط 

 نقطة.  100 إلى 20- �كون المجموع ما بین 

 نقطة. 61- تكون الحالة مرض�ة إذا تجاوزت 

 -التعل�مة: 3-3-2

أشر �استعمال السلم الموجود في الأسفل إلى أي درجة أنت موافق أو غیر موافق على �ل إجا�ة من 

) في المكان المناسب، لا تعطي إلا إجا�ة واحدة لكل سؤال:  (Xالإجا�ات التال�ة، �كفي أن تضع عالمة 
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) غیر 5)غیر موافق نسب�ا، (4) لست موافقا ولست رافضا، (3موافق نسب�ا، ( )2افق تماما، (مو )1(

موافق تماما. 

 -خصائص س�كومتر�ة لمق�اس تورنتو للألكسیث�م�ا: 3-3-3

 الصدق المق�اس: 

 "نایت عبد و" "بوشوشة إلى اللغة العر��ة من طرف "تورنتو"صدق الترجمة، تمت ترجمة المق�اس 

)، وهي ق�مة دالة إحصائ�ا 0,75طال�ا) حیث بلغت ق�مة الارت�اط (55على عینة مكونة من (السلام "

الترجمة، و�ذلك ق�اس الصدق الظاهري الذي عرض  صدقلى ع تدل )والتي0,01عند مستوى الدلالة (

على أساتذة علم النفس �عد الترجمة و�ذلك لم �حذف أي بند ولكن تم تعدیل على عدد البنود، و�ذلك من 

) وهذا یدل على تمتع 0.01 الداخلي دال إحصائ�ا عند مستوى الدلالة (الاتساقخلال حساب صدق 

المق�اس بدلالات الصدق الداخلي.  

 یوضح ارت�اط �ل �عد �الدرجة الكل�ة للمق�اس) 7(جدول 

 3ال�عد  2ال�عد  1ال�عد  

 669*** 765*** 773*** الدرجة الكل�ة للمق�اس

 

 ث�ات المق�اس: 

لتأكد من ث�ات المق�اس، تم إعادة تطب�قه مق�اس مرتین �فاصل زمني مدته أسبوعین على عینة من طل�ة 

) 0.786) طال�ا من جنسین، في حین بلغت ق�مة معامل الث�ات ألفا �روم�اخ (55علم النفس عددهم (

السلام،  (بوشوشة،عبد.) و�تالي تشیر النتائج إلى أن مق�اس یتمتع بث�ات عال0.60وهي ق�مة أكبر من (

  ).322 ص،2021

:  الفصلخلاصة

لقد تم الاعتماد في هذه الدراسة على المنهج الع�ادي �أسلوب دراسة الحالة نظرا لكونه منهجا 

یتعمق في �ل جوانب الفرد، مع الاعتماد على المقابلة نصف الموجهة ومق�اس سمات الشخص�ة العوامل 
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سمات الشخص�ة  الخمسة الكبرى ومق�اس الألكسیث�م�ا، بهدف الحصول على معلومات دق�قة حول

 ومعرفة مستوى الألكسیث�م�ا لد�ه. لمر�ض البهاق
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 -عرض و تحلیل نتائج الحالة الأولى1

تقد�م الحالة الأولى:   1-1

الاسم: س 

الجنس: أنثى 

  20العمر: 

المستوى الدراسي: جامعي. 

 الحالة الاجتماع�ة: عز�اء 

المستوى الاقتصادي:  متوسط 

ملخص الحالة الأولى:   1-2

) إناث، ذات 3) ذ�ور و(3 سنة، تع�ش في أسرة نوو�ة ترتبیها الرا�ع بین (20الحالة(س) تبلغ من العمر

عائلتها جیدة، برغم من وجود �عض  مستوى اقتصادي ضع�ف، الحالة طال�ة جامع�ة، و علاقتها مع أفراد

على النجاح في الدراسة.  المشاكل في العائلة بین الأم والأب إلا أنها ترى والدها متفهم ووالدتها تشجعها

سنوات، و تم تشخ�ص  إصابتها �مرض " البهاق في عمر ) 6(ظهرت علیها أعراض البهاق في عمر 

، قد أثر المرض على حالتها النفس�ة فهي او لازالت الحالة  تعاني منه إلى یومنا هذ ) سنوات،10(

منشغلة ال�ال و �ثیرة التفكیر حول مستقبلها، و مرضها المنتشر على الوجه و جم�ع أطراف الجسم،  

أثناء المقابلة �مظهر مرتب و نظ�ف، �لامها �ان ف�ه نبرة من الحزن و الخجل من  الحالة �انت ل�قة

 و تشا�ك الیدین، و احمرار الوجه و التفكیر قبل الأرجلحالتها �انت متوترة و هذا ما لاحظناه في هز 

الكلام ، ال�كاء ،مع المقاومة و عدم الإجا�ة عن أسئلة المقابلة. 
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تحلیل المقابلة الع�اد�ة نصف الموجهة للحالة الأولى:   1-3

 مصا�ة �مرض البهاق منذ أنهامن خلال إجا�ة الحالة (س) على أسئلة  المقابلة نصف موجهة تبین لنا 

 سنوات جاني البهاق" ، و عندما بدأ البهاق ینتشر في أطراف جسمها 6" ملي �ان في عمري رالصغ

 10ذهبت للطبیب قالت "كي بدا �ظهرلي في وجهي و تحت عین�ا و بدا ینتشر رحت للطبیب �ان عمري 

سنوات "  فكانت ال�قع تنتشر �سرعة  في جم�ع أطراف الجسم خاصة في الوجه( تحت العینین و الفم)و 

أخذت الحالة العلاج لمدة طو�لة لكنها لم تواصل لأنها لم تجد نفعا ، فال�قع لم تختفي و ازدادت أكثر في 

 أثناءالحجم ، وقد بدا على الحالة �عض التوتر و هي تتكلم عن مرضها فكانت تش�ك یدیها و تهز رجلها 

الكلام و قالت "كنت نروح لطبیب �عطیني دواء ندیر و لكن ملقیتش نت�جة �قات ال�قع تتنتشر و زادت 

كبرت ح�ست العلاج و �حكم ظروف مع لقرا�ة و مر�وطة في الجامعة مدو�تش و دواء شو�ة غالي عل�ا." 

كما أتضح لنا أن الحالة هي الوحیدة في العائلة المصا�ة �البهاق سواء من طرف عائلة الأب أو عائلة 

الأم ، وقالت" لا لا مكانش لا في عائلتي لا عند الأقارب" أي انه ل�س وراثي لدیها. 

من خلال محور تعا�ش مع المرض على  علاقاتها أو صداقاتها  قالت " لالا عادي عندي صح�اتي 

 لبنات في جامعة �ي شوفو وجهي هك هي لي تقلقني شو�ة"و هذا إلامحترمین لكن نظرة نتاع ناس برا و 

�شیر لمعاناتها �سبب البهاق المنتشر في جسمها، ولم  تستط�ع التأقلم و التعا�ش مع حالتها و �ان هذا 

واضح علیها من خال خجلها و ابتسامتها �انت تعبر عن حزن عمیق، في المدرسة عانت الحالة  (س) 

كانت  نظرة الآخر�ن لها تزعجها ، �كت ثم  قالت" في المدرسة �این شو�ة  و من تنمر �عض الزملاء

تنمر و �خزروني برا �حبو �عرفوا واش ب�ا �الله معرف ��فاش �كیت منحس�ش روحي راح ن�كي حرت في 

روحي �الله" و هذا یدل على مدى التأثیر النفسي للبهاق  و ما سب�ه من قلق و حالة الهشاشة نفس�ة و 

 تحاول دائما إخفاء مشاعر النقص و  لأنهامحاولتها عدم إظهار معاناتها فهي لم تتوقع أن تنهار و ت�كي

الحزن و إظهار الثقة �النفس و �بت مشاعرها مع حرصها على الظهور أمام الناس �شخص قوي، و 

قالت " انا منح�ش نبین بلي راني مقلقة و نحب دائما ن�ان �خیر قدام ناس و منشك�ش " و سألناها إذا 

 عل�ا "و هذا ا من العدوى و إلا ی�عدواكان المرض قد سبب لها �عض المشاكل فأجابت " نعم سعات �خافو

إنعكس سل�ا على صورة الجسم  لدیها و على حالتها النفس�ة و قد لاحظنا أن الحالة �انت لا تحب أن 

تجیب عن الاسئلة  بتفاصیل خاصة المتعلقة �عائلتها، ف�ما �خص الدراسة فقد عبرت الحالة و هي 

مبتسمة عن حبها لدراستها و أجابت "نعم نحب  تخصصي �اسر حمدا � حاب ننجح ف�ه و إنشاء الله 

نلقى خدمة نحس روحي نقدر نمد الإرشاد و النصح و مساعدة الآخر�ن  في هذا المجال الاجتماعي  
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في وقت فراغي ، لندرس وف�ه". كما تبین لنا أن الحالة تحب �تا�ة الخواطر و تشعر �الراحة عند الكتا�ة"

یل تجیني الأفكار و نبدع و �ي نكتب نحس �الراحة ل نتاع ال12نحب نكتب الخواطر خاصة في اللیل 

روعة و عندي صفحة ف�سبوك ننشر فیها" فالكتا�ة بنس�ة لها متنفس لحالة القلق و الحیرة من حالتها 

الصح�ة ، فمن خلالها تقوم  بتفر�غ المشاعر و المكبوتات الداخل�ة التي تكتمها. تعاني  الحالة من �ثرة 

التفكیر حول البهاق  خاصة قبل النوم  ، و �ذلك تعاني من �عض المشاكل العائل�ة التي  تر�ت لها أثر 

و �ان هذا واضح علیها من خلال تغیر نبرة صوتها و علامات الحزن في وجهها  عند �لام و قالت " 

في اللیل ن�قى سهرانة سعات نكتب خواطر سعات م�جین�ش نوم نخمم في مستقبلي في حالتي مع البهاق 

و �این شو�ة مشاكل في دار بین الأب و الأم نتقلق منهم " فكان غ�اب الأسرة في مساندتها واضح ، 

قالت" مشاكل سعات �بیرة بین والد�ا و انا من�ش متعلق بیهم و مش حاب نتعلق بیهم حا�ة نخدم و نعول 

".  على روحي

كما أن تفكیرها سطحي و یبدو �أنه آلي، و هذا ما أثر على نمط شخصیتها، حیث �اتت تتمتع �شخص�ة  

انطوائ�ة و عصاب�ة. 

من خلال محور أ�عاد الألكسیث�م�ا للحالة (س) ظهرت لدیها أعراض الألكسیث�م�ا، و تتمثل في صعو�ة 

في وصف و إ�صال المشاعر للآخر�ن، و عدم القدرة على تحدید المشاعر وتمییزها عن الأحاس�س 

الجسد�ة، �ما تعاني من الفقر في الأحلام اللیل�ة و الح�اة الهوام�ة و الخ�ال�ة،حول ��ف�ة التعبیر عن 

مشاعرها قالت " شو�ة تجیني صعی�ة نعبر على مشاعري " نجد أن الحالة تعاني من أعراض الألكسیث�م�ا 

وهي صعو�ة في التعبیر عن مشاعرها و الكشف عنها ، �ما أنها تفضل الصمت و عدم البوح عن 

مشاعرها عند الغضب �حیث أنها تكبت مشاعرها و هذا ما �مز الأفراد المصابون �البهاق أنهم لا 

�ستط�عون التعبیر عن المشاعر و �جدون صعو�ة  قالت "كي نعود مقلقة منحكي لحت واحد نخلیها في 

قلبي" و �انت تتكلم و هي تفكر و تهز رجلها ،كذلك الحالة  صرحت لنا أنها  أثناء القلق تصاب بنو�ات 

غضب شدیدة و قالت" أنا �ط�عي هادئة منتقلقش لكن �ان تقلقت نولي �اسر غاض�ة منتحكمش في 

انفعالي" كما أنها تعاني من صعو�ة في التمیز بین مشاعرها  و إحساس �العجز في فهمها  و تحدیدها و 

تراها غیر منظمة و هذا ما یدل على أن لدیها  أعراض الألكسیث�م�ا  قالت" سعات منفهمش روحي واش 

�اغ�ة صح نحس راسي مشوش نتقلق منعرفش واش ب�ا". كما أن الحالة (س) تفتقر للأحلام اللیل�ة و هو 

  زوج برك م�جون�ش �واب�س".إلاأحد أعراض الألكسیث�م�ا و قالت " لالا منحلمش �اسر خطرة و 

 تبین من خلال محور  سمات الشخص�ة  ، فالحالة من النمط الانطوائي و هذا �ظهر في أعراض العزلة 

الاجتماع�ة أو الانسحاب الاجتماعي و لا تحب الأماكن الاجتماع�ة المكتظة و تفضل الانفراد و الجلوس 
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في أماكن واسعة و هادئة، فالأمراض الجلد�ة تعد من الأمراض الأكثر انعكسا على ح�اة المر�ض و 

نفسیته و سلو�ه و شخصیته و  هذا جاء في قولها "نحب نقعد وحدي �اسر نحب أماكن واسعة هادئة 

نحس براحة فیها  نكره ال�لا�ص معمرة �الغاشي و فیها الفوظى و الأصوات " .كذلك ترى نفسها أن  لدیها 

شخص�ة قو�ة و تبین هذا من خلال �لامها " أنا نحس روحي شخص�ة قو�ة و منح�ش نبین ضعفي 

للناس د�ما نبین راني ل�اس" و �النس�ة للأفكار و المعتقدات التي تراودها أثناء الجلوس لوحدها من خلال 

كلامها اتضح لنا أن لدیها رغ�ة �بیرة في العمل و النجاح في الدراسة فكانت تتكلم �كل  إصرار و لدیها  

 تعو�ض النقص التي تشعر �ه �فتاة تعاني من إلىرغ�ة شدیدة في العمل و هذا  دلیل على  محاولتها 

مرض جلدي مزمن. فتأثیر المرض علیها  جعلها تحب الانجاز أكثر  و التطلع للمستقبل لتحقیق أهدافها 

إنشاء الله و ننجح  اه  نكمل ماستر و د�تورةالمرجوة للنجاح و العمل �إصرار قالت" نخمم في قرایتي حاب

و حاب نخدم لازم نخدم و نعول على روحي" فالحالة  لها إرادة و الدافع�ة لتطو�ر ذاتها أكثر فأكثر. 

تحلیل نتائج مقای�س الحالة الأولى:   1-4

 �مثل نتائج الحالة (س) المتحصل علیها �عد تطبیق مق�اس العوامل الخمس الكبرى )08 رقم (جدول

للشخص�ة 

 الدرجة  ال�عد 
 28 العصاب�ة 
 24 الإن�ساط�ة

 23 التفتح على الخبرة 
 16 حیو�ة الضمیر

 18 الطی�ة ( المقبول�ة)
 

) درجات الحالة (س) على مق�اس العوامل الخمسة الكبرى لشخص�ة ، و یتضح أن 08یبن الجدول رقم ( 

). ثم تلیها �عد التفتح 24).ثم تلیها الإن�ساط�ة بدرجة (28السمة الشخص�ة الغال�ة هي العصاب�ة بدرجة(

) ، و أخیر سمة حیو�ة الضمیر بدرجة منخفضة 18). ثم الطی�ة بدرجة منخفضة (23بدرجة منخفضة (

)، هذا ما �شیر أن �عد العصاب�ة أكثر أ�عاد ارت�اطا �مرضى البهاق.  16(
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) �مثل نتائج لحالة (س) المتحصل علیها �عد تطبیق مق�اس تورنتو للألكسیث�م�ا 09(رقم جدول 

)TAS-20 (

الدرجة  الأ�عاد 
 

 28صعو�ة تحدید المشاعر 
 22صعو�ة وصف المشاعر 

 22التفكیر الموجه نحو الخارج 
 72الدرجة الكل�ة 

 

)         100) من (72 مع الحالة(س) جاءت نتائجها مرتفعة( "تورنتو للألكسیث�م�ا"من خلال تطبیق مق�اس

) ثم 28و هذا یبین أن ال�عد الغالب لدى الحالة (س) هو �عد  صعو�ة تحدید المشاعر الذي تمیز بدرجة (

)،  هذا ما �شیر 22تلیها �عد صعو�ة وصف المشاعر، و �عد التفكیر الموجه نحو الخارج بنفس الدرجة (

أن �عد صعو�ة وصف المشاعر هو الغالب على الحالة .  

التحلیل العام الحالة الأولى:  -1-5

من خلال المقابلة الع�اد�ة نصف الموجهة و استجا�ات الحالة على المقای�س العوامل الخمسة الكبرى 

للشخص�ة و مق�اس تورنتو للألكسیث�م�ا للحالة (س) تبین أن مستوى الألكسیث�م�ا مرتفع لدیها و خاصة 

�عد صعو�ة تحدید المشاعر،  فالحالة تحاول �بت مشاعرها دون اظهار مشاعر الحزن أو القلق أو 

الغضب و هذا ما یتمیز �ه الأشخاص الألكسیث�م�ك في الصعو�ة التعبیر عن المشاعر،  و تبین أن 

 الحالة تحاول دائما عدم إظهار مشاعر (الحزن ). 

الحالة تحاول �بت مشاعرها و انفعالاتها دون إظهار ذلك الضعف للأحد �سبب انعدام الثقة في الآخر�ن 

هذا ما توافق مع استجا�ات الحالة من خلال مق�اس تورنتو للألكسیث�م�ا نحو ال�عد صعو�ة وصف 

)،تعني عدم القدرة على التعبیر اللفظي للانفعالات، فالعامل الحاسم 22المشاعر تحصلت على درجة(

محدد الألكسیث�م�ا هو العلاقة بین الانفعال واللغة حیث �جد الفرد �عاني من ح�سة انفعال�ة و محدود�ة 

.  )34 ، ص 2022(بوشوشة ، في التعبیر اللفظي وهذه ه�ا المیزة الأساس�ة لتشخ�ص الألكسیث�م�ا. 
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الحالة لدیها القدرة على  التحكم في  انفعالاتها و في �عض الأح�ان لا تستط�ع التحكم في انفعالاتها عند 

تعرض لكثیر من الضغوط أو القلق هذا ما یتمیز �ه أشخاص الألكسیث�م�ا هذا ما توافق مع استجا�ات 

الحالة نحو مق�اس تورنتو للألكسیث�م�ا.  

في �عض الأح�ان لا تمیز الحالة بین مشاعر الحزن والغضب و الفرح تكون في حالة مشوشة لا تدرك ما 

تشعر �ه، لا تفرق بین المشاعر و الأحاس�س الجسد�ة هذا ما توافق مع استجا�ات الحالة من خلال 

)، الأفراد ذوي 28المق�اس "تورنتو للألكسیث�م�ا" فكان هذا ال�عد هو ال�عد الغالب فتحصلت على درجة (

الألكسیث�م�ا �فشلونا في التمییز بین مشاعرهم وأحاس�سهم الجسد�ة، فالوصف اللانهائي للأعراض 

الجسد�ة یرت�ط مع معدل القدرة على التمییز بوضوح الأحاس�س الجسد�ة ف�صفونا لأعراض الجسد�ة 

كمحاولة للتعبیر عن أحاس�سهم التي لم یتمكنوا من تحق�قها ، فلدیهم میل للإ�لاغ عن شكاوي جسد�ة 

  ).35،ص2022(بوشوشة، تهم الخ�ال�ة. ا�سبب ضعف قدر

و ف�ما �خص ال�عد التفكیر الموجه نحو الخارج فقد تحصلت على درجة متوسطة ضع�فة ؟و �ظهر هذا 

من خلال الاستغراق في تفص�لات الأحداث الخارج�ة بدل التر�یز على العوامل والخبرات الداخل�ة الذات�ة 

و التر�یز على التفكیر بنظرة الآخر�ن لها. الحالة تعاني من قلة النوم ) 117ص، 2019(حسن،للفرد.

�سبب التفكیر في المرض وصعو�ة في تكو�ن الأحلام هذا ما یتمز ب�ه الأشخاص الألكسیث�م�ك.  

فالحالة تحاول ال�قاء دائما قو�ة دون إظهار الضعف الموجود بداخلها، حیث قامت الحالة بتبر�ر ذلك 

دراسة عبده مي حسن علي الضعف أو التشوه الجسمي �أنها تحب الاختلاف عن غیرها و هذا ما بینته  

 �أن معظم مرضى البهاق لدیهم متوسط من الرضا عن صورة الجسم،  �ما تبین وجود قدرة )2019(

تنبؤ�ة دالة للصلا�ة النفس�ة �صورة الجسم لدیهم. 

و استنادا لنتائج مق�اس العوامل الخمسة الكبرى للشخص�ة فإن استجا�ات الحالة فكانت �الترتیب التالي 

العصاب�ة متوسطة ثم انخفاض في درجات  الطی�ة ،التفتح ، أ�ضا الإن�ساط�ة، فالحالة (س) تعرضت 

ل�عض التنمر من قبل الأصدقاء و نظرة الدون�ة من قبل المجتمع و هذا ما خلق لدیها نوع من الإنزعاج و 

الإبتعاد عن المجتمع، و تبین أن الأفراد الذین لدیهم الألكسیث�م�ا �عانون من الإن�ساط�ة منخفضة و 

. )347ص ، ت(فهمي، بالإنفتاح عن الخبرة منخفضة و عدم القدرة على التعامل مع الضغوط النفس�ة. 

الحالة تختار الصمت بدل اظهار مشاعرها و التعبیر عنها، وتتسم �سمة القلق في �عض الأح�ان �سبب 

المشاكل العائل�ة و �ذلك �سبب المرض ، لا تسامح �سهولة تحاول التجنب وعدم التعرض للمواجهة و 

 بتر��ا" أن سمة Belge, cuneyt (2007)هذا ما إنعكس على تقدیرها لذاتها و قد أوضحت دراسة 
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)  هما عاملان مهمان و مؤثران لدى المر�ضات LSASالقلق و العجز عن تعبیر الإنفعالي الإجتماعي (

 �الأمراض الجلد�ة " ومن المعلوم أن العجز عن التعبیر هو مؤشر من مؤشرات انخفاض تقدیر الذات.
 . )50ص، 2019 ،(زروقي، سعودي

الحالة (س) ل�س لد�ه تحفظ في علاقتها مع الآخر�ن و �ذلك والدیها تحاول جاهدة عدم التعلق بهم 

والاعتماد عن نفسها دون الآخر�ن ووضع حدود في علاقاتها وعدم الثقة بهم ، نت�جة لضعف القدرة على 

تحدید الدقیق للمشاعر الذات�ة  و هذه الحالة تعتبر من آثار الألكسیث�م�ا الاجتماع�ة العلائق�ة التي تمیز 

 و تتمثل في  قلة الانفتاح والثقة، سلو��ات علائق�ة �اردة، متحفظة و اضطرا�ات االأشخاص الألكسیث�مي

في التعلق ( خوف من الرفض و النبذ �الإضافة الإحساس �عدم الأمان مع الآخر)، فصعو�ة التعبیر 

المشاعر نحو الآخر�ن �عیق إقامة العلاقات الاجتماع�ة الوث�قة و هذا من شأنه أن �قلل من التوافق 

  ).41ص،  2022،(بوشوشةالنفسي و الاجتماعي. 

 الحالة الثان�ة: عرض و تحلیل نتائج  -2

 - تقد�م الحالة2-1

الاسم: م 

الجنس: ذ�ر   

 41العمر: 

المستوى الدراسي: جامعي 

الحالة الاجتماع�ة: متزوج 

المستوى الاقتصادي:  متوسط.   

-  ملخص الحالة الثان�ة:  2-2

 سنة، متزوج و �ع�ش داخل أسرة نوو�ة ، ل�س له أولاد ، مستواه 47الحالة (م) یبلغ من العمر 

و لد�ه  القدرة على مواجهة ، و �حب مساعدة الآخر�ن هعملفي  ونشط مجتهد الاقتصادي متوسط، 

الضغوط التي یتعرض لها في الح�اة، �حب الإنفراد  لوحده لا �حب الأماكن  المكتظة و هو قلیل الكلام 

 سنة  27ودائما یتجنب حب الظهور والمواجهة، الحالة (م) �عاني من مرض البهاق منذ �ان  في عمر 

 یومنا هذا أي ما �عادل واحد و عشرون سنة .  إلىو  لا یزال مصاب �ه 
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الحالة(م) كان �جیب �كل سهولة و �أدق التفاصیل حول المرض �انت لد�ه رغ�ة شدیدة في العلاج و 

جمع المعلومات حول البهاق، �ما انه �ان في مظهر لبق و نظ�ف و �ان یتسم �ال�شاشة و الإجا�ة عن 

 الأسئلة �كل وضوح.

 تحلیل المقابلة الع�اد�ة نصف الموجهة الحالة الثان�ة :-2-3

�عد إجراء المقابلة الع�اد�ة  نصف موجهة مع الحالة (م) تبین أثناء المقابلة الأولى التي �انت ع�ارة عن 

التعرف عن الحالة حول طب�عة المرض و�سب ثقته فكانت إجا�ات الحالة م�اشرة و تبین أن الحالة 

  سنة تم تشخ�صه من قبل الطبیب  و غیر موجد لدى أي أحد  من أفراد 16(م)�عاني من البهاق منذ 

 هذا المرض في قوله " لا مكانش في العائلة تاعنا" ئلةالعا

 الحالة (م) تبین من خلال المحور الأول الذي یتناول تار�خ المرضي للحالة بدأ العلاج  م�كرا منذ ظهور 

 مر�ض �البهاق"،  إن أنا سنة و 16 سنة عندي 27المرض إلى یومنا هذا حیث قال"منذ �ان عمري 

مرض البهاق بدأ �ظهر على جسمه فكانت �قعة صغیرة ب�ضاء ولم �عطها أهم�ة �بیرة حسب قولة " لالا 

كانت �قعة صغیرة جدا معطتهاش أهم�ة" ثم  اتسعت و بدأت في الظهور �حجم �بیر و انتشرت  �قع 

أخرى في  أطراف جسمه هذا ما جاء في قوله "بدا في ایدي �عدها ظهر في منطقة �طن صغیرة و من 

�عدا بدا �مشي لكرشي و رقبتي " عندما بدأت تظهر ال�قع الب�ضاء و تنتشر بوضوح بدأ الشك و الحیرة 

�عض الشيء  لدى الحالة  حیث قال"بدأت �قعة تكبر و فجأة �برة �اسر حیرتني روحت طبیب قالي 

بهاق"، �ما تبین أثناء المقابلة أن الحالة �ان مزود �المعلومات حول مرضه و �ذلك ذهب إلى عدة أط�اء 

و استخدم العدید من الأدو�ة لعلاج البهاق فكان مهتم �حالته و �ان قلق،  قال: "روحت لطبیب واحد أخر 

في �اتنة و زدت روحت لتونس و قالولي �ان دواء لهذي الحالة في السعود�ة  حوست عل�ه و قالي 

 و تبین لنا أن الحالة لد�ه أس�اب معینة  ،  " تطلعلك هي سبب ظهزرهالطبیب  من قلقة و سخانة لي

لانتشار وظهور هذه ال�قع حسب الطبیب من بینها القلق حیث أنه أكد تعرضه لحالة من القلق الشدید و 

 هذا هو السبب  الذي أدى إلى تفاقم وظهور ال�قع الب�ضاء على أنارتفاع  درجة الحرارة  لد�ه و اعتبر 

   .الجسم

تبین من خلال المحور الثاني أن الحالة لم یؤثر المرض على علاقاته الاجتماع�ة و لكن أثر ذلك على 

نفسیته و أزعجه قال  "أزعجني انا برك شو�ة" ،  فالحالة �ان لد�ه تقبل للمرض �عدما اعتاد على شكل 

جسمه و هو مختلف ب�قع البهاق عن الأخر�ن  و أص�ح یتعا�ش معه  و �ان هذا الارت�اح واضح عل�ه 

من ملامح وجهه أثناء ابتسامته و هو یتكلم عن البهاق و�أنه اختلاف  أو نوع جلد ثالث بین ال�شر غیر 
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 إلاهك و لا أكثر خیر ما �كون عندي سكر و  خطیر �أمراض أخرى  قال "ه�ه خلاص ولینا صحاب

قلب نعود نسوق و لا نمشي برا ندوخ" ، �ما انه لا �حاول إخفاء أماكن ال�قع الب�ضاء �الملا�س  قال "لا  

 . راهي �اینة"ناطیهاش اصلغمن

أما أثناء المقابلة الثان�ة �ان الحالة (م) متجاوب مع الأسئلة �ما ظهر عل�ه أعراض الألكسیث�م�ا التي  

تتمثل في صعو�ة وصف المشاعر و إ�صالها  للآخر�ن  قال " لا منعبرش على مشاعري و لا �ستط�ع 

لأحلام اللیلة و الح�اة الهوام�ة و  فكان �عاني من لالتمیز بین مشاعره ، �ذلك الحالة �عاني من الافتقار 

الصعو�ة في التعبیر عن مشاعره، من خلال �بت مشاعره  و هذا یدل على عجزه عن وصف أحاس�سه  

 للاخر�ن ، �ذلك تبین لنا أن الحالة لا �ستط�ع التحكم في انفعالاته ینفعل �قوة و غضب شدید إظهارهاو 

حیث قال "سعات �ي نتقلق �اسر نفوت نفوت من �عد نطرطق ضر�ة وحدة نفجرها"حیث قام الحالة بتبر�ر 

تبین عند جواب الحالة تغییر ملامح  الجواب في قوله:"شعب جزائري د�ما قلقان وم�سكتش عن حقو"

وجهه ،  �ذلك تبین لنا أن الحالة لا �ستط�ع فهم مشاعره بوضوح قال" سعات مانفهمش مشاعري واش 

ما و من�ك�ش في اهي �الض�ط"،وأنه یتصف �حالة من الجمود في المشاعر حیث قال لنا"منتفرجش در

سع"، الحالة لا �مكنه في �عض الأح�ان التمییز بین مشاعر الحزن وخی�ة الأمل و الفرح حیث قال :"نعم 

فتقر   للأحلام في ح�اته وأص�ح الشك یراوده أن يسعات مانفهمش مشاعري واش هي �الض�ط" ، �ما انه 

 منحلمش �الاك �سبت أنا تحلم و  �املالسبب في ذلك هو مرض البهاق في قوله:"نحیر علاه ناس

مرضي". 

 محور سمات الشخص�ة  بین لنا أن الحالة �حب الانفراد و الجلوس لوحده في �عض الأح�ان أما     

 وتبین أنه �فكر �عمق نحو المستقبل وعند سؤاله  عن مدى تأثر  خیر "حیث قال "نحب نبق وحدي

المرض على مستقبله و ��ف یتعامل معه قال " نفكر في مستقبل ��فاه راح تكون ح�اتي"، �ذلك تبین أن 

الحالة (م) �شیر إلى حالة انفعال�ة تفكیر�ة یتسم �حب الاستطلاع ومعرفة أش�اء جدیدة في قوله:"نحب 

"  كذلك الحالة  لد�ه القدرة على مساعدة الآخر�ن  جدیدة  و نكتشف قراءة �تب ونحب نجرب حوا�ج 

والمیل لل�ساطة والتفهم حیث قال "ا�ه نكون مل�ح مع ناس ونساعدهم"، في �عض الأح�ان تراوده الشعور 

�القلق والخوف �سبب تفكیره نحو المستقبل في قوله: "سعات  نخاف الخوف من المستقبل ��فاه راح تولي 

أحوالنا". 
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تحلیل نتائج المقای�س الحالة الثان�ة: - 2-4

�مثل نتائج الحالة (م) المتحصل علیها �عد تطبیق مق�اس العوامل الخمس الكبرى ): 10 رقم (جدول

لشخص�ة 

 الدرجة  ال�عد 
 28 العصاب�ة 
 24 الإن�ساط�ة

 24 التفتح على الخبرة 
 19 حیو�ة الضمیر

 16 الطی�ة ( المقبول�ة)
 

أن السمة و تبین  درجات الحالة (م) على مق�اس العوامل الخمسة الكبرى لشخص�ة )10رقم ( یبن الجدول

) الإن�ساط�ة، 25)، تلیها في نفس الدرجة متوسطة (28الشخص�ة الغال�ة هي العصاب�ة درجة متوسطة (

) وأخیر سمة الطی�ة بدرجة منخفضة 19�عدها التفتح ظهر ثم �عدها حیو�ة الضمیر بدرجة منخفضة(

)، هذا ما �شیر أن �عد العصاب�ة أكثر أ�عاد ارت�اطا �مرضى البهاق.  16(

�مثل نتائج الحالة (م) المتحصل علیها �عد تطبیق مق�اس تورنتو للألكسیث�م�ا ) 11( رقم جدول

)TAS-20 (

الدرجة  الأ�عاد 
 

 25صعو�ة تحدید المشاعر 
 16صعو�ة وصف المشاعر 

 22التفكیر الموجه نحو الخارج 
 62الدرجة الكل�ة 

 

 الكل�ة درجة جاءت النتائج �ما یلي : ال �عد تطبیق مق�اس "تورنتو للألكسیث�م�ا" مع الحالة (م) 

و بلغت �عد صعو�ة تحدید المشاعر هو تبین أن ال�عد الغالب ،و ) 100) من(62مرتفعة وهي(للمق�اس 
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 وأخیرا �عد صعو�ة وصف المشاعر ،)22لیها �عد التفكیر الموجه نحو الخارج بدرجة (يثم .) 25 (درجته 

.  لدى الحالة أن �عد صعو�ة وصف المشاعر هو الغالب إلى )،  هذا ما �شیر 16بدرجة (

لحالة الثان�ة:  لتحلیل العام - ال2-5

 المقابلة الع�اد�ة نصف موجهة و نتائج �ل من مق�اس "العوامل منمن خلال الب�انات التي جمعت 

أن الحالة (م) �عاني من مرض البهاق منذ فالخمس الكبرى  للشخص�ة" ومق�اس "تورنتو للألكسیث�م�ا".

) سنة، لا یوجد في العائلة هذا المرض و أن الحالة هو أول شخص �صی�ه المرض في العائلة.  21(

فعدم التقبل الحالة لل�قع في بدا�ة ظهوره  جعله في حالة  من القلق و الخوف من إنتشارها في �ل أطراف 

 على أن المصابون �البهاق یرت�طون �مستوى Shah, Hunt el al) 2014راسة (الجسم حیث تؤ�د د

 عالي من الاكتئاب و القلق الإجتماعي �شأن تشوه صورة الجسم.

. ا�عاني  الحالة من الصعو�ة في التعبیر عن المشاعر حیث أن هذا ما یتمیز �ه الأشخاص الألكسیث�مي

 حالة تصف تلك الصعو�ة التي �عاني منعا الفرد في القدرة على التعرف على المشاعر ووصفها،  فهي 

، (بدو�ة.والتمییز بینها و�ین الأحاس�س الجسمان�ة الفسیولوج�ة الناتجة عن استشارة الإنفعال�ة وجدان�ة

 أن ظهر من خلالها . "تورنتو" للألكسیث�م�ا الدرجة المتوسط لمق�اس  هذا ما توافق مع .)16،ص2015

الحالة  لد�ه الصعو�ة في التعبیر عن مشاعره و لد�ه الصعو�ة في وصف مشاعره اتجاه الآخر�ن و �جد 

صعو�ة في وصف و . إل�هأقرب الناس ة إلى صعو�ة في الكشف عن مشاعره  و أحاس�سه الداخلي

فالعامل الحاسم المحدد للألكسیث�م�ا هو العلاقة بین الانفعال واللغة حیث  والتعبیر اللفظي الإنفعالات ،

�جد الفرد �عاني من ح�سة انفعال�ة ومحدود�ة في التعبیر اللفظي و هذه هي المیزة الأساس�ة في شخص�ة 

و نت�جة لصعو�ة التعامل و التعرف على المشاعر تـــنتاب الحالة  .)43، ص 2022( بوشوشة، الألكسیث�م�ا.

الصعو�ة في من كذلك و �عاني ،إنفعالي نفجار أح�انا نو�ات من الغضب الشدید تكون على شكل إ

 فهم عاجز�ن عنهذا ما یتمیز �ه الأشخاص الألكسیث�م�ك والتمییز بین مشاعر الحزن والفرح والغضب 

 ظهر من خلالها أن مشاعره "و�عد التمییز بین المشاعربینته الدرجة المتوسطة "لفهم مشاعرهم.و هذا ما 

 . لا �ستط�ع تحددیها �شكل عام  و �عضها مشاعرف�ما ینتا�ه من  مشوشة إلى وغال�ا ما �كون في حیرة 

حیث أن الأشخاص المصابین �الألكسیث�م�ا یتصفون �أنهم أشخاص جامدین مملین و �جدون صعو�ة 

كبیرة للتعرف و وصف أحاس�سهم الخاصة،  و یتعذر علیهم التمییز بین حالتهم الإنفعال�ة والأحاس�س 

 إضافة إلى أن الحالة لد�ه صعو�ة في تذ�ر إن �انت لد�ه .)127 ،ص2019(حافزي، �خوش ،الجسد�ة. 

و استنادا لنتائج مق�اس العوامل الخمسة الكبرى للشخص�ة فإن أحلام و هذا من صفات الألكسیث�مك ،
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 لیها التفتح،ي متوسطة  في المرت�ة الأولى بدرجة العصاب�ة�عد �الترتیب التالي جاءت استجا�ات الحالة 

متوسطة الذي تمیز �متوسط الإهتمام �الفنون، �جمع بین المألوف والتنوع، معتدل و على الخبرة بدرجة 

 و  ثم انخفاض �عد التفتح و�عد �قظة الضمیر.)52ص ،2017(سعیدي، متقبل المشاعر و خ�الي أح�انا. 

غال�ا ما �شعر �عدم الإستقرار، حاجاته القلیلة  غیر �أنه ) 1995هوارد و هوارد" ( "تفسر حسب �ل 

منظم غیر منهجي، غیر مكترث �الالتزامات �الواج�ات، حاجاته قلیلة للتحصیل والإنجاز، عدم التر�یز و 

  جاء هو الأخیر.ثم ال�عد الطی�ة.)103، ص 2021،بوشامي(التسرع.

للحالة �عض المخاوف والقلق أ�ضا  من المستقبل  و هو دائم التفكیر �ه،  و ��ف سیؤثر المرض على 

ح�اته المستقبل�ة، مع العلم أن البهاق مرض غیر مسبب للوفاة، إلا أنه �سب آثار نفس�ه واجتماع�ة سلب�ة 

 من )% 97(  أن ما �قاربNakul, Vanjari (2019)دراسة على ح�اة المصاب بها هذا ما أكدته 

مرضى البهاق �عانون من ضعف في نوع�ة الح�اة. 

 الثالثة: -عرض و تحلیل نتائج الحالة3

 - تقد�م الحالة3-1

- الحالة: ن 

 -الجنس: أنثى 

 47-العمر: 

 المستوى الدراسي: ىمتوسط -

- الحالة الاجتماع�ة: متزوجة 

ملخص الحالة الثالثة: - 3-2

 سنة ، ذات مستوى دراسي أولى متوسط،و مستوى اقتصادي 47   الحالة(ن) تبلغ من العمر 

 سنة، عاشت مع عائلة زوجها في 19تزوجت في عمر   ذ�ور)3 بنات و 2 أولاد (5 ـجید،متزوجة و أم ل

ة،حیث عانت من  �عض المشاكل مع ب سنوات،علاقتها مع عائلة زوجها �انت مضطر4منزل واحد لمدة 

 25عائلة زوجها، و أثناء فترة ع�شها  معهم أصیبت �مرض البهاق، الذي تعاني منه إلى یومنا هذا منذ 

 �البهاق و أخوها أ�ضا ،،و ةبا لان ابنة أخوها مص)عامل وراثي،هو مرض موجود في عائلتها ( سنة، و
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 ها.مع زوجها وأولاد منزلللع�ش في عند الإصا�ة �البهاق �ان لدیها طفل، �عدها �شهور انتقلت إلى 

علاقتها مع زوجها مستقرة و تع�ش داخل نسق أسري هادئ و مستقر، و لها علاقة جیدة مع أولادها. 

و تبین لنا أن الحالة اجتماع�ة و تحب الاكتشاف و السفر ، �ذلك تحب قراءة الكتب خاصة �الن�اتات و 

الأعشاب، أ�ضا تفضل الأماكن الهادئة مثل ال�حر و الطب�عة. الحالة (ن) كانت �مظهر لبق أثناء 

المقابلة و �انت �شوشة و مبتسمة  و تتسم، �صراحة و �اختصار في الإجا�ة عن الأسئلة ، و لاحظنا 

لمرض و ذلك لاحظناه من خلال هز رجلها عند الكلام. اعل�ه �عض التوتر أثناء التكلم عن 

:  تحلیل المقابلة الع�اد�ة نصف الموجهة الحالة الثالثة-3-3

 سنة 22 سن كان في المرض تبین أن  ظهور تحلیل المقابلة الع�اد�ة نصف الموجهة، مع الحالة (ن)   ب

 سنة نعاني منو"  وقد �كون سبب الظهور  عامل 25عندي . سنة جاني 22و قالت " ملي �ان عمري 

 من �عد خو�ا "،  أنا سنین و جاني 4وراثي حیث قالت" كاین بنت خو�ا جاها و هي صغیرة في عمرها 

 نتاعي �انت صغیرة من �عد إ�ط لأول مرة في الإ�ط في قولها " جاتني �قع أول مرة تحت ال�قعبدأ ظهور 

 و یدي أصا�عي شهور �اش بدا ی�ان في 9  ، طول �اسرإطلاقابدات تكبر" و قالت " في بدا�ة لم ینتشر 

" أي أن نوع البهاق لم �كن البهاق  المنتشر و لم �ظهر لها في جم�ع أطراف الجسم و الوجه �طيءكان 

. 

   و أخذت الحالة العلاج لمدة و ذهبت إلى الكثیر من الأط�اء حتى خارج الوطن و لكنها لم تتا�ع 

العلاج لان طر�قة علاج البهاق �انت صع�ة بنس�ة لها حیث قالت " لا جاتني صعی�ة طر�قة علاج 

اني یدي مدة طو�لة و �نت حا�ة ث سعات و لازم نقبل شمس �الوقت و 3البهاق لازم نت�ع دواء �ل 

ج روحت حتى لتونس لكن  صعیب ح�ست الآن " و عند سوائلها عن ردت فعلها أثناء ظهور �قع لنتعا

 �عني متبنش مش في وجهي لكن �ي الإ�طالبهاق قالت":ردت فعلي �انت عاد�ة لان ال�قعة جاتني تحت 

رحت طبی�ة و اكدتلي بلي بهاق خفت صراحة لا ینتشرلي في جسمي �ل و وجهي حمد الله انو م�عد�ش 

و لا �موت " تبین لنا أن الحالة ر�زت على نظرة الآخر�ن لها و على خوفها من انتشار المرض في 

وجهها و أطراف جسمها و هذا ما یدل على عدم تقبلها للمرض و رفضه و انزعاجها منه.  

من خلال محور الثاني التعا�ش مع المرض تبین أن الحالة (ن) وجدت الدعم و المساندة من قبل عائلتها 

ها �الاختلاف فكانت تشعر �السعادة و هي تتكلم عنهم و عن زوجها الذي تقبل حالتها وو �ذلك لم �شعر

و لم �شعرها �النقص هذا الدعم الذي تلقته الحالة من عائلة  الزوج هو السبب في عدم تفاقم و انتشار 

جلي ��ما ا�قع البهاق لان حالتها النفس�ة �انت مرتاحة و هي بین عائلة و زوج متفهم، قالت " عادي ر
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 زوجهذا یبین تفهم المحسسني بوالو �ان یدیني لأي طبیب نقول عل�ه داني حتى لتونس "  و   نتاعيالأب

 �انت تعاني من أنهاو �انت مرتاحة  برغم من و الدعم  �المساندة و الحب  و إحتوائها مشاعر النقصل

 الانزعاج و التنمر من عائلة زوجها لأنهم لم یتقبلوا حالتها و �انوا �ثیرا ما �سألوها عن  البهاق و ینظرون 

لها �كل تعجب حیث قالت" دار ش�خي �نت عا�شة معاهم �ي جاني �انوا �سقسو �اسر واش هو واش 

 �قلقوني ننزعج و نخاف انو یتفاقم والا �جي في وجهي و إلا عند أسئلةب�ك �عدي لالا ترتاحي �انوا هادو 

أولادي"، �انت نظرة المجتمع للمرض �طر�ة عجی�ة و �أي مرض ظاهر على الجلد فالأغلب�ة من ناس 

 الحالة تأثیر سلبي و ىفون من العدوى عند الاحتكاك أو تقرب من المصابین و هذا ما خلق لدا�خ

انزعاج نفسي �سبب أسئلة  الأشخاص خاصة المقر�ین عن المرض فكانت دائما ما تتعرض للنقد و هذا 

قارب في المناس�ات و إلا الأكانوا ،و ما جاء في قولها" كانوا �سقسو �عدي و إلا  لالا  هادي لي قلقتني 

ینتقدو داوي و روحي طبیب" و وو ف�ا و �ي شغل متعجبین و رنتشر في ید�ا و رجل�ا �خزالعید �ي ا

 �قع البهاق حیث قالت" كنت نحاول نل�س في رجل�ا تقاشر ما ی�انوش و حمد إخفاءكانت الحالة تحاول 

الله جاني في �رشي شو�ة �قع منتشرة نخفیهم �الملا�س" فكانت تحاول إخفاء النقص و الإحراج  الذي 

تشعر �ه أمام الآخر�ن إلا أن المرض لم یؤثر عن شخصیتها لان عائلتها و زوجها �انوا معها أثناء فترة 

المرض و لم ینتشر لها أ�ضا في وجهها علیهم المرض و �ما أنها أنجبت أطفال �صحة جیدة و لم �ظهر 

 مما جعلها تطمئن قالت" نورمال �ان �ان في یدي و إلا رجلي مهم ماشي في وجهي"

تبین من خلال محور أ�عاد الألكسیث�م�ا  أن الحالة (ن) لدیها القدرة على تعبیر عن مشاعرها قالت"   و 

أعبر عن مشاعري �أر�ح�ة" كذلك قالت "الحمد الله استط�ع التحكم قدر المستطاع" من خلال هذا تبین  

لا تعاني الحالة من صعو�ة تحدید المشاعر فهي تستط�ع وأن الحالة لا تعاني من أعراض الألكسیث�م�ا. 

 تجد الحالة .ف�ماالتمییز بین مشاعر حزن وفرح و غضب في قولها " نقدر نمیز بین مشاعر نتاعي" 

 للآخر�ن في قولها " ا�ه منقدرش نعبر على �ل مشاعري د�ما نخبي ها صعو�ة في التعبیر عن مشاعر

ي �عض الأح�ان لا تستط�ع التحكم مشاعر الغضب فمشاعري حتى و�ان �ضرني واحد منقلوش " الحالة 

في قولها "كي نتقلق سعات نحكم روحي وسعات منقدرش"  ، تبین أن الحالة لدیها القدرة على تكو�ن 

 الأحلام في قولها " نحلم عادي هههه نقدر نحلم ".

من خلال محور سمات الشخص�ة تبین أن الحالة تتجنب الظهور والمواجهة في أماكن عامة في قولیها " 

منح�ش نخرج �اسر برا �عدت �اسر حتى لعراس ولیت منح�ش نرحلها "، الحالة تحب ال�قاء في المنزل 

والاهتمام �عائلتها و الاعتناء الن�اتات في قولها" نحب نقعد في دار ونهتم بولادي وزوج نتاعي عندي 

نبتات د�ما نعتني بیهم نحبهم "، تع�ش دائما في توتر و شك من أن ینتشر لها البهاق على وجهها أو  
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�ظهر عند  أولادها خاصة أن الطبی�ة قالت لها أن لدیهم قابل�ة للإصا�ة �البهاق و هذا جاء في قولها" 

طبی�ة قاتلي في عایلتك �این قابل�ة للمرض �البهاق" و اتضح عند تحدثها ملامح الخوف و الحزن لكن 

 دائما ما تفكر �أولادها لإنتشار المرض على جسمهم مع العلم أن مرض البهاق و هي كانت مبتسمة ، 

 .�مكن أن �كون سب�ه وراثي في قولها " د�ما نخمم في ولادي �ان �ظهر عندهم المرض"

 مع عائلة زوجها و قالت "كانت �این شو�ة مشاكل الحالة عانت من �عض المشاكل عندما �انت تع�ش 

 سنین و تعبت شو�ة فترة معاهم"، الحالة ترى �أنها تختلف عن الأخر�ن 5 راجلي عشت معاهم أهلمع 

 " للحالة قدرة على مواجهة .�سبب شكلها في قولها  "  نحس روحي مختلف عن الأخر�ن م�ش ��فهم

كانت الحالة نظرتها .الأحداث الضاغطة �قوة قالت " نحل مشاكلي وحدي عندي قدرة على حلها" 

 للمستقبل إ�جاب�ة في قولها " نروح للحج و نشوف أولادي في أحسن المقام " 

تحلیل نتائج مقای�س الحالة الثالثة:  - 3-4

ت نت�جة حسب الجدول التالي:  جاء)،ن(ة�عد تطبیق مق�اس العوامل الخمس الكبرى لشخص�ة على الحال

) المتحصل علیها �عد تطبیق مق�اس العوامل الخمس الكبرى ن�مثل نتائج الحالة () 12( رقمجدول 

لشخص�ة ل

 الدرجة  ال�عد 
 36 العصاب�ة 
 20 الإن�ساط�ة

 16 التفتح على الخبرة 
 22 حیو�ة الضمیر

 13 الطی�ة ( المقبول�ة)
 

أن السمة الشخص�ة ب درجات الحالة (ن) على مق�اس العوامل الخمسة الكبرى لشخص�ة  أعلاهیبن الجدول

)، ثم �عد 22)، ثم تلیها �عد حیو�ة الضمیر �الدرجة متوسطة (36الغال�ة هي العصاب�ة درجة مرتفعة (

) وأخیر سمة التفتح بدرجة 13)، �عدها �عد الطی�ة بدرجة منخفضة (20الان�ساط�ة بدرجة متوسطة (

) ، هذا ما �شیر أن �عد العصاب�ة أكثر أ�عاد ارت�اطا �مرضى البهاق.  16منخفضة(
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) المتحصل علیها �عد تطبیق مق�اس تورنتو للألكسیث�م�ا ن�مثل نتائج الحالة () 13 رقم (لوجد

)TAS-20 (

  

الدرجة  الأ�عاد 
 

 16صعو�ة تحدید المشاعر 
 15صعو�ة وصف المشاعر 

 22التفكیر الموجه نحو الخارج 
 53الدرجة الكل�ة 

 

) تبین أن 100) من (53 مع الحالة (ن) تحصلنا على درجة ("تورنتو للألكسیث�م�ا"�عد تطبیق مق�اس 

�عد التفكیر الموجه نحو الخارج  لدیها مستوى متوسط من الألكسیث�م�ا و تبین أن ال�عد الغالب للحالة (ن)

�عد صعو�ة وصف المشاعر بدرجة  ) وأخیرا16)، ثم تلیها �عد صعو�ة تحدید المشاعر(22بدرجة (

. الحالة)،  هذا ما �شیر أن ال�عد التفكیر الموجه نحو الخارج هو الغالب على 15(

تحلیل العام الحالة الثالثة:  - 3-5

"العوامل الخمس الكبرى  للشخص�ة ي من خلال المقابلة الع�اد�ة نصف الموجهة و نتائج  �ل من مقا�س

) سنة، فكان 25. أن الحالة (ن) مصاب �البهاق الذي ظهر لها منذ (تورنتو للألكسیث�م�ا" ومق�اس ""

لعامل الوراثة دورا في ظهور هذا المرض الذي تم تشخ�صه من طرف الطبیب  و تبین أن لدیها  استعداد 

للإصا�ة �المرض، فوجد في الكثیر من الدراسات التي أجر�ت على عدد �بیر من المرضى المصابین 

  من هؤلاء یوجد لدیهم تار�خ عائلي للمرض. %40�البهاق أن 

حلم تما  قل�لاا و نفعالاتهفي اصعو�ة في التحكم ا  و لكن لد�هاالحالة (ن) تستط�ع التعبیر عن مشاعره

حداث الح�ات�ة الفعل�ة التي تم الأ ما �حلمون �ما أن أحلامهم تدور حول ا نادر فالأشخاص الألكسیث�م�ا

التعرض لها أثناء الیوم و�المثل ینطبق نفس الوضع على أحلام ال�قظة حیث یتم التر�یز على ما حدث أو 

 .)341 (فهمي ، ب ت، ص .ما سوف �حدث في المستقبل
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لدیها القدرة على التعبیر عن مشاعرها �سهولة وتبین عكس ذاك في نتائج مق�اس تورنتو للألكسیث�م�ا أنها 

تتمتع �مشاعر مشوشة إلى حد ما، یتمیز هذا الاختلاف أن الحالة مح�طها مليء �الحب والرضا و 

عائلتها هي سندها وقوتها لمواجهة هذا المرض. 

أن الحالة (ن) تحصلت على درجة متوسطة، فكانت  "تورنتو للألكسیث�م�ا" نتائج مق�اس تأوضح

 لدیها القدرة  الدرجة فالحالةالتمییز بین المشاعر و الانفعالات منخفضةصعو�ة استجا�ات الحالة نحو �عد 

على التمییز بین المشاعر والأحاس�س الجسد�ة.  

وصف المشاعر تحصلت الحالة على درجة متوسطة حیث ذ�رت �أنها تجد صعو�ة  �النس�ة لمحور 

لها القدرة على في المقابلة أن صعو�ة في التعییر عن المشاعر والأحاس�س التي تشعر بها، و�ذلك تبین 

وصف مشاعرها �كل سهولة، نجد هناك تناقض في الأجو�ة الحالة في المق�اس و المقابلة. فالأشخاص 

الألكسیث�م�ا دائمو الكبت لانفعالاتهم و ر�ما �فرغون طاقتهم الوجدان�ة في صورة بدن�ة،ولا �ستط�عون 

عمارة، مجر�ة (وصف انفعالاتهم �صورة رمز�ة أو لفظ�ة و من ثم یترجمونها و �حولونها إلى صورة جسد�ة.

 )12، ص 2022، 

لدیها صعو�ة في فالحالة ومن خلال �عد التفكیر الموجه نحو الخارج تحصلت على درجة متوسطة   

 لأقرب الناس لدیها. هاالكشف عن مشاعرها وانفعالات

 أنهاالحالة (ن) لدیها �عض المخاوف من انتشار ال�قع على وجهها �اعت�ار أن وجهها  مهم جدا  لدیها و 

كانت مهتمة لنظرة الاخر�ن لها خاصة أن الوجه �كشف عن صحتنا و  شخصیتنا، و تشوهه قد یؤدي 

  انه Nazli, Yasemin)2021 دراسة(�المصاب الى عدم الثقة �النفس و یرى نفسه مشوه �ما  أكدت

�مكن أن تسبب �قع البهاق اضطرا�ات النفس�ة مثل: أنها تشكل مشكلة تجمیل�ة و البهاق أكثر ارت�اط مع 

العار النفسي والاجتماعي.  

ر�زت الحالة جاهدا على إخفاء ذلك النقص �ارتدائها ملا�س طو�لة ومخف�ة لتلك ال�قع على العائلة   

�أن البهاق یؤثر على ) 2022 دراسة سعدودي ( و أكدت لشعورها �عدم الأمن وأنها تختلف عن الآخر�ن

 صور الجسم تأثیرا سلب�ا. 

واستنادا لنتائج مق�اس العوامل الخمسة الكبرى للشخص�ة فإن استجا�ات الحالة فكانت �الترتیب التالي    

انعدام التوافق، سمات سلب�ة انفعال�ة �ذلك سلو��ة تتمثل و سمات هذا ال�عد �عد العصاب�ة درجة مرتفعة 

میل إلى �الدرجة الثان�ة و من سماته الالإن�ساط�ة جاءت ثم  .)6، ص2019،(الشو�قي.في القلق و الاكتئاب

ال�قظة في المقدمة بین التأني والنشاط،  �حتاج أح�انا للمثیرات متوسط الحیو�ة والمرح. �قظة الضمیر 
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تفكیر ال جاد في تحقیق النجاح، مز�ج من اللعب والعمل، و،یتمیز �الاستعداد، ش�ه منظم، �عطي أولو�ات

 بتشاؤم،  شكاك،  حذر، و یتمیزثم انخفاض في درجات �عد الطی�ة  )،89ص،2014(الر�اعي ، الجاد.

یتردد في المشارك،  متنافس،  �شعر �التمییز أنه مختلف عن الآخر�ن،  عنید،  عقلاني و 

 .ثم التفتح )98، ص2021،بوشامي(متعالي.

عاد عن الاكتظاظ �سبب �عض التنمر التي تعرضت له تفي �عض الأح�ان تمیل الحالة إلى العزلة و الإب

من قبل عائلة الزوج، هذا ما توافق �ذلك من خلال استجا�ات الحالة من مق�اس العوامل الخمسة الكبرى 

للشخص�ة نحو ال�عد الطی�ة حیث تحصلت على درجة منخفضة تمیل إلى عدم الظهور، الضیق، عدم 

 .)182، ص 2022،(الأمیر محمود خالد.تدبیر أمورهم بنفسهم

مناقشة نتائج الدراسة:  -4
مناقشة وتفسیر نتائج التساؤل الأول:   4-1

    ما هي سمات الشخص�ة لدى مر�ض البهاق؟

   من خلال عرض حالات الدراسة وتحلیل �ل حالة على حدة و�ناء على ما جاء في المقابلة الع�اد�ة 

نصف الموجهة ومق�اس العوامل الخمسة الكبرى للشخص�ة و مق�اس تورنتو للألكسیث�م�ا، تم التوصل إلى 

 التي تمیزهم عن غیرهم. الخاصة أن المصابین �البهاق لدیهم �عض سمات 

�النس�ة للحالة الأولى:  

لحالة (س)  السمة الشخص�ة الغال�ة هي العصاب�ة التي  تتمیز ب (عدم الاستقرار العاطفي، �النس�ة ل

القلق، الغضب) ثم تلیها الان�ساط�ة بدرجة متوسطة یتمیزون �الوحدة و الاختلاط، متوسط الحیو�ة، تأني 

ثم تلیها �عد التفتح ثم الطی�ة بدرجة منخفضة  ، )80،ص 2014،(الر�اعينشاط، �حتاج أح�انا للإثارة. 

و أخیر سمة حیو�ة الضمیر بدرجة منخفضة، هذا ما �شیر أن �عد العصاب�ة أكثر أ�عاد ارت�اطا �مرضى 

البهاق.  

�النس�ة للحالة الثان�ة: 

استنادا من المقابلة الع�اد�ة نصف الموجهة و مق�اس العوامل الخمسة الكبرى للشخص�ة لحالة (م) السمة 

الغال�ة في الشخص�ة هي سمة العصاب�ة التي تمیز ب (عدم الاستقرار العاطفي، القلق، الغضب) ثم تلیها 

 وأخیر سمة ة،متوسطة  الان�ساط�ة و التفتح ثم �عدها حیو�ة الضمیر بدرجة منخفضالفي نفس الدرجة 
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شكاك، حذر، یتردد في المشار�ة، منافس، أنه  التشائم، أ�ضا ،و هذا �ظهر في الطی�ة بدرجة منخفضة 

 ).53، ص2017(سعیدي،عدواني، �شعر �التمییز نحو الآخر�ن و أنه مختلف عنهم ومتوسط الاهتمام

ة للحالة الثالثة: ب�النس

هي سمة العصاب�ة التي تتمیز ب (عدم الاستقرار العاطفي، القلق، الغضب) ثم لدیها السمة الغال�ة   

من خلال الالتزام في أداء الواج�ات، بذل جهد من أجل ،تلیها �عد حیو�ة الضمیر بدرجة متوسطة 

الإنجاز، القدرة على العمل والاستمرار�ة، التفكیر قبل الإقدام على إنجاز أو عمل والتروي 

) أن سمات الشخص�ة  Araugo Do bu , silva et allكما أكدت (، )276، ص 2020(عط�ة،.

 تلعب دورا هاما في ظهور البهاق.

ثم �عد الإن�ساط�ة بدرجة متوسطة  ثم �عدها الطی�ة بدرجة منخفضة (وأخیر سمة التفتح بدرجة   

التي تشیر أن العصاب�ة، �قظة Heshmati, Azmoodeh (2017)دارسة منخفضة . حیث أكدت 

الضمیر و الإنفتاح من العوامل المحددة للألكسیث�م�ا و من ناح�ة أخرى أن مستوى العالي من العصاب�ة 

و انخفاض مستوى الإنفتاح هي السمة الأشخاص الذین �عانون من الألكسیث�م�ا.  

تساؤل الأول : العامة للمناقشة ال

من خلال المقابلة الع�اد�ة نصف الموجهة و استجا�ات مق�اس العوامل الخمسة الكبرى للشخص�ة    

 الجسم في صورة للحالات الثلاثة توصلنا أن المصابون �مرض البهاق لسنوات طو�لة لدیهم تشوهات 

ظهور أفعال و والآلام النفس�ة. هذا ما ولد لدیهم شعور �النقص والاختلاف عن الآخر�ن �عانون من و

سلو��ات غیر تمیزهم عن غیرهم، حیث أن سمة العصاب�ة هي السمة الغال�ة على شخص�ة مرضى 

 ترت�ط سل�ا مع الرضا عن الح�اة،  و ترت�ط ا�جاب�ا مع الإجهاد المعبر ذات�ا، �ذلك لدیهم و هي البهاق 

 التعامل الضغوطات الموجودة في الح�اة صعو�ة التك�ف، سر�عون الشعور �الغضب على قدرة أقل 

والقلق.  

�الأمراض ین لمصابل أن سمة العصاب�ة هي السمة الغال�ة )2022دراسة زغدودي (هذا ما توافق مع و 

الجلد�ة.  

: ي تساؤل الثانالمناقشة وتفسیر نتائج  4-2

 ما مستوى الألكسیث�م�ا لدى مرضى البهاق ؟
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�النس�ة للحالة الأولى:  

أن تبین  مع الحالة(س) " تورنتو للألكسیث�م�ا" استنادا على المقابلة الع�اد�ة نصف الموجهة و مق�اس

 صعو�ة تحدید المشاعر بدرجة) في �عد 72حیث تحصلت ( ألكسیث�م�ا  مستوى مرتفع منلدیهاالحالة 

الموجه نحو الخارج في نفس الدرجة  أخیرا �عد التفكیر و) 22 (وصف المشاعر صعو�ة�عد  و)28(

 ) أ�ضا.22(

�النس�ة للحالة الثان�ة:  

 صعو�ة ) �حیث جاء �عد 62 بدرجة (لكسیث�م�ا الأمرتفع من  مستوى أن لد�ه تبین (م)  الثان�ة  الحالة

و أخیر ) 22،بدرجة (ثم تلیها ال�عد تفكیره موجه نحو الخارج ) ، 24( تحدید المشاعر للآخر�ن  بدرجة 

 ).16(�عد صعو�ة وصف المشاعر بدرجة 

�النس�ة للحالة الثالثة:  

 أي الحالة في اتجاه الإصا�ة �الألكسیث�م�ا، )53 بدرجة (كسیث�م�امستوى متوسط من الأدیها  لالحالة(ن)

 بدرجة  بدرجة تحدید المشاعر �عد صعو�ة ثم تل�ه) ، 22 بدرجة (موجه نحو الخارج  التفكیرو في �عد ال

 ).15 بدرجة (صعو�ة وصف المشاعر)و أخیرا  �عد 16(

تساؤل الثاني:   المناقشة وتفسیر نتائج

 الحالة الأولى فإن �ل من، " تورنتو للألكسیث�م�ا"من خلال المقابلة الع�اد�ة نصف الموجهة ومق�اس

 الغالب لدیهم صعو�ة في تحدید مشاعرهم، ثم �عد فكان ،لدیهم مستوى مرتفع من الالكسیث�م�ا والثان�ة 

تفكیرهم دائما متوجه نحو الخارج و أخیر ال�عد صعو�ة في وصف المشاعر.  

ط�اق )، ودراسة 2017 ( دهمس عبلة)، و دراسة2016 (سي أمالفاو اتفقت هذه الدراسة مع الدراسات 

 )، ودراسة2021 ( قداش فت�حة)، ودراسة2020 (بن هلال نر�مان )،  ودراسة2018 (عبد الحمید

) التي اتفقت نتائجها وجود مستوى مرتفع في العجز عن التعبیر عن المشاعر. 2022 (بوشوشة مر�م

أن قد تكون  التي خلصتMaghami , Febeaskhah ) ( 2008واتفقت هذه الدراسة مع الدراسة

 الألكسیث�م�ا مه�أة أو عامل تفاقم ال�قع البهاق. 

 التي أظهرت نتائجها أن الألكسیث�م�ا ،( Willemessen , Roseeuw , et all 2008)و دراسة 

 مرت�طة �الأمراض الجلد�ة و من بینها البهاق.
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 و �ان �عد التفكیر الموجه نحو الخارج هو الغالب الكسیث�مي �مستوى متوسط من أأما الحالة الثلاثة تتمتع

.  "تورنتو للألكسیث�م�ا"على أ�عاد مق�اس 
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 :ــاتــــــــــــــــــمةخ

 

 لدى مر�ض البهاق" قمنا بتسل�ط الألكسیث�م�امن خلال دراســتنا الحال�ة و الموسومة بـ سمات الشخص�ة و 

 اللون الطب�عي من أجزاء مختلفة من جلد �إزالةالضوء على الأمراض الجــلد�ة  (البهـــــــاق) الذي یتمیز 

المصاب الذي یتكون من �قع ب�ضاء غیر منظمة تتناثر في أنحاء الجسم،  �اعت�اره الجلد هو واجهة 

لشخص�ة و مظهر الفرد  فأي تشوه قد �حدث �سبب آثار نفس�ة و اجتماع�ة سلب�ة ، مما �حدث تغییرا 

كبیرا في شخصیته وسلو�ه أمام الآخر�ن فتظهر عل�ه �عض السمات تترك في شخص�ة الفرد أثر �بیرا 

 نفس جسد�ة. و �سبب له معاناة تقبل شكله الجدید عدم مما �جعله في حالة رفض و

فمن خلال المقابلة الع�اد�ة نصف الموجهة ومق�اس العوامل الخمسة الكبرى للشخص�ة على الحالات 

أن مرضى البهـــــــاق لدیهم سمات الشخص�ة  تمیزهم عن غیرهم و سمة العصاب�ة  إلى الثلاثة تم التوصل

 العاطفي، الغضب، الاستقرار( القلق، عدم �مكوناتها من شخص�ة مرضى البهـــــــاق لدىهي السمة السائدة 

مزاجي، صعو�ة التكی�ف مع متطل�ات الح�اة، الإحراج،  شعور �الذنب)  

الكشف عن مستوى الألكسیث�م�ا لدى مرضى البهـــــــاق، �اعت�ار الوعي �الانفعالات هو أساس في حاولنا 

تحقیق التوافق النفسي و الاجتماعي للفرد و العجز الإنفعالي أو ما �طلق عل�ه الألكسیث�م�ا تعمل �عامل 

 یتمیزون �أنهم عاجزون اتحفیز الذي �مكن أن �عرض الناس لاضطرا�ات معینة، والأشخاص الألكسیث�م

مشاعرهم و انفعالاتهم و تفكیرهم دائما موجه نحو الخارج �فتقدون إلى الوعي على على إدراك وتعرف 

الإنفعالي �الذات و �فتقدون إلى التقمص العاطفي و�عانون صعو�ة إقامة علاقات مع عدم القدرة أن 

�فكروا في انفعالاتهم و�ستخدمونها للتعا�ش مع المواقف الضاغطة. 

 الحالات الثلاثة المصابون �البهاق و النت�جة المتحصل علیها من علىفمن خلال الدراسة التي قمنا بها 

تم التوصل أن الحالة الأولى والثان�ة  "  تورنتو للألكسیث�م�ا"خلال المقابلة الع�اد�ة نصف الموجهة ومق�اس

لدیهم مستوى مرتفع من الألكسیث�م�ا الذي �ظهر على شكل صعو�تهم في تحدید مشاعرهم و قصور في 

وصف مشاعرهم وانفعالاتهم و تفكیرهم دائما متجه نحو الخارج و صعو�ة في تكو�ن أحلام، أما الحالة 

و یرجع هذا ، الثالثة التي اختلفت عن حالة الأولى والثان�ة �أنها تتمتع �مستوى متوسط من الألكسیث�م�ا

الإختلاف في مستوى الألكسیث�م�ا إلى عامل الوراثة و عامل البیئي و�ذلك في اختلاف الخصائص 

 .الشخص�ة من حالة إلى أخرى 



 

 
 

 

 

 

 

 

 

قائمة المصادر 

 والمراجع
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 ) دلیل المقابلة :1ملحق رقم(

 

 محور الأول: تاریخ المرضي

  منذ متى و انت تعاني من مرض البھاق؟

 ھل ذھبت للطبیب مباشرة بعد ظھور بقع البھاق؟

 این ظھرت البقعة أول مرة؟

 متى تم تشخیص المرض من قبل الطبیب؟

 ھل طبیب قالك أسباب؟ 

 ما ھي العلاجات التي تستخدمھا؟

  ھل انتشر منذ ظھوره في  أماكن أخرى؟

 "ھل یوجد في العائلة أو الأقارب ھذا المرض

 محور الثاني: تعایش مع المرض

 كیف كانت ردت فعلك عند  ظھور المرض؟

 كیف كانت رد فعل العائلة؟

 ھل أثر المرض في علاقاتك الاجتماعیة و خاصة الأصدقاء؟

 ھل أزعجتك بقع البھاق ؟

   ھل تأقلمت مع المرض؟

 ھل تحاول إخفاء أماكن الإصابة ؟

 :محور الثالث: الألكسیثیمیا

 ھل لدیك القدرة على التعبیر عن مشاعرك بسھولة؟

 ھل لدیك القدرة على التحكم في انفعالاتك؟

  ھل تجد صعوبة في التعبیر عن مشاعرك للآخرین؟ ما السبب؟

 ھل تواردك نوبات غضب شدیدة؟

 ھل تعاني أحیانا من صعوبة في التمیز بین مشاعر الحزن وخیبة الأمل و الفرح؟

 ھل تواردك احلام في اللیل؟

  ما نوع الأفلام التي تتبعھا؟

 محور الرابع: سمات الشخصیة



 

 
 

 ھل تحب الجلوس بمفردك؟

 ما ھي الأشیاء التي تحب أن تفعلھا وقت فراغك؟

 ما ھي الأفكار والمعتقدات التي تراودك عند الجلوس لوحدك ؟

 ھل ترى نفسك لطیفا مع الاخرین؟

 ھل تشعر بالقلق و الخوف؟

 ھل تحب ان تتعرف و تكتشف اشیاء جدیدة؟

 ظغوط التي تتعرض لھا ؟ھل لدیك القدرة على مواجھة ال

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 
 

) مق�اس العوامل الخمسة الكبرى للشخص�ة. 2الملحق رقم (

یتعلق هذا الاستب�ان �موضوع الشخص�ة �صفة عامة، وهو یدرس �عض السمات التي قد توجد لد�ك أو 

) تحت الجواب Xقد لا توجد، �التحدید في هذا ال�حث ندرس الشخص�ة ، لذا الرجاء منعك وضع الاشارة (

الذي �غبر عن رأ�ك الحق�قي. لا یوجد جواب صح�ح وجواب خاطئ إذ المطلوب هو التعبیر �كل دقة عن 

 رأ�ك فقط.

أوافق أنني أرى نفسي مثل من ھو:   
بشدة 

لا محاید أوافق 
أوافق 

لا 
أوافق 
بقوة 

      �ثیر الكلام   1

     لا یتفق مع الآخر�ن (�میل الانتقاد الآخر�ن)   2

     یؤدى عملا شاملا (�كمل عمله)   3

     حز�ن، مكتئب   4

     �أتي �أفكار جدیدة (أصیل)   5

     یتخذ مواقف حذرة (محترز و �توم)   6

     معاون (�ساعد) وغیر أناني مع الآخر�ن  7

     قد �كون غیر م�ال إلى حد ما  8

     هادئ ، یتعامل مع الضغوط (المشكلات والقلق) �شكل جید   9

     �حب الاستطلاع عن عدة أش�اء مختلفة  10

     ملئ �الطاقة / نش�ط   11

     یبدأ الخصام / الشجار مع الآخر�ن   12

     عامل أو موظف �عتمد عل�ه  13

     قد �كون متوترا أي مضطر�ا ومرت�كا  14

     �فكر �عمق (مفكر عمیق، �ارع وحاذق)   15

     �ظهر حماسا قو�ا (كثیرا)   16

     له ط�ع متسم �الغفران (�سامح الآخر�ن)    17

     �میل ل�كون غیر منظم   18

      �قلق (�ضطرب) كثیرا 19

     له خ�ال نش�ط  20



 

 
 

     �میل أن �كون هادئا  21

     یثق �الآخر�ن عموما  22

     �میل إلى الكسل   23

     مستقر عاطف�ا  و لا ینزعج / لا �قلق (�سهولة)   24

     مبدع / مبتكر /مخترع   25

     له شخص�ة جازمة (متأكد وواثق من نفسه)   26

�مكن أن �كون �اردا في التعامل مع الآخر�ن ومنعزلا (غیر  27
اجتماعي)  

     

     مثابر لحد إنهاء المهمة (یواصل عمله حتى �كمله)   28

     �مكن أن �كون متقلب المزاج (مزاجي)   29

     �قدر الخبرات (التجارب) الفن�ة والجمال�ة  30

     خجول أح�انا (محتشم أح�انا)   31

     یراعي الآخر�ن وطیب (ودي) مع الجم�ع تقر��ا  32

     یؤدي الأش�اء �فعال�ة (�حقق الأهداف)   33

     ی�قى هادئا في الظروف المضطر�ة (في أحوال الشدة)   34

     �فضل العمل الروتیني (المكرر)   35

     منفتح على الآخر�ن، اجتماعي   36

     قاس في تعامله مع الآخر�ن أح�انا (فظ وغل�ظ)    37

     �ضع الخطط و�تا�ع تنفیذها (یتا�ع سیر وتطبیق الخطط)   38

     �ص�ح عصب�ا �سرعة (یتنرفز �سرعة و سهولة)   39

     �حب أن یتفاعل مع الأفكار و�قلبها (یتأمل و�فكر �عمق)   40

     له اهتمامات فن�ة قلیلة   41

     �حب أن یتعاون مع الآخر�ن  42

     یتشوش �سهولة (�فقد الانت�اه والتر�یز �سرعة)   43

      متفوق (عنده مستوى راق) في الموس�قى أو الأدب 44

 



 

 
 

) مق�اس تورنتو للألكسیث�م�ا المك�ف على البیئة الجزائر�ة من طرف 3الملحق رقم (

"بوشوشة و نایت عبد السلام" 

   فضلا اقرأ الاسئلة �لها قبل البدء في الاجا�ة.

غیر    العبارات   الرقم 
موافق 
تماما 

غیر 
موافق 
نسبیا  

لست 
موافقا 

و لست  
رافضا 

موافق 
نسبیا 

موافق 
تماما 

غالبا ما تكون مشاعري غیر واضحة   1
    

     

 أجد صعوبة في إیجاد الكلمات المناسبة لوصف  2
مشاعري      

     

تنتابني أحاسیس جسدیة یصعب فھمھا حتى على  3
الأطباء      

     

أصف بسھولة مشاعري     4
  

     

 أفضل تحلیل المشاكل بدل الاكتفاء بوصفھا  5
     

     

 عندما أكون متضایقا ال أدري إن كنت حزینا، خائفا،  6
أو غاضبا      

     

 غالبا ما أكون منشغلا بالأحاسیس على مستوى  7
جسمي      

     

 أفضل ببساطة ترك الأمور تحدث على أن افھم لما  8
أخذت ھذا المنحى    

  

     

 لدي مشاعر لن أتمكن أبدا من التعرف علیھا  9
     

     

 من المھم أن أكون واعیا بانفعالاتي   10
    

     

 أجد صعوبة في وصف مشاعري اتجاه الناس  11
     

     

 یطلب مني التعبیر أكثر عما اشعر بھ   12
    

     

لا أدرى ماذا یحدث بداخلي.    13
   

     

في أغلب الأحیان لا أعرف لماذا أنا غاضب  14
     

     

أفضل الحدیث مع الناس حول نشاطاتھم الیومیة بدلا  15
من التحدث معھم عن مشاعرھم  

     

أفضل مشاھدة البرامج الترفیھیة على البرامج الحزینة 16
      

     



 

 
 

یصعب على الكشف عن مشاعري الحمیمیة حتى  17
لأصدقائي المقربین جدا    

  

     

أستطیع أن أحس بأنني قریب من شخص ما حتى في  18
لحظات صمتھ      

     

أجد انھ من المفید فھم مشاعري لحل مشاكلي  19
الشخصیة      

     

البحث عن المعنى الخفي لأفلام والمسرحیات یشتت  20
انتباھك عن الاستمتاع بھا 

     



 ملاحق
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