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  مقدمة 

و من بین هذه الأمراض نجد مرض السرطان ، الذي . قد یتعرض الفرد في حیاته للإصابة بالمرض 

فأول ما یخطر في أذهاننا . و قد تعددت أنواع الاصابة به . أصبح أكثر انتشارا في الأونة الاخیرة 

من بین أكثر سرطانات شیوعا و إنتشار هو سرطان الثدي ، فهو .سماع كلمة سرطان هو الموت عند 

( و صنفت منضمة الصحة العالمیة .لم یقتصر على النساء فقط فهناك كذلك إصابة الرجال به 

التي تصیب النساء في بلدان المتقدمة . سرطان الثدي في مقدمة الأمراض السرطان المتنوعة ) 2014

لنامیة على حد سواء ، و على الرغم من وجود أسالیب الوقائیة للحد من بعض المخاطر الإصابة و ا

إذ توجد  حالات  لا . إلا ان تلك الأسالیب یمكنها  التخلص من معضم الحالات . بسرطان الثدي 

 breast cancer(بحیث عرفته منضمة سرطان الثدي .یجري تشخیصها إلا في المراحل متأخرة  

organization . 2013  ( بأنه نمو غیر منتظم لخلایا الثدي ، ناتج عن طفرات أو تغیرات غیر طبیعیة

إن سرطان الثدي یمس رمز . في الجینات المسؤولة عن تنظیم نمو الخلایا و الحفاظ على صحتها 

نه یخلق انوثة و الأمومة للمرأة ، فالمرأة عضو حساس بحیث أن یمس حیاتهم و له تأثیر كبیر بحیث أ

  .لدى المرأة قلق و عدم  الاستقرار و تعكر المزاج 

و لهذا .  لذلك فضلت الباحثة تخفیف من حدة الاضطرابات النفسیة التي تنتج جراء سرطان الثدي 

علاج بالاسترخاء التصاعدي لجاكبسون و معرفة التبنت الباحثة من بین العلاجات النفسیة المتعددة 

تناول .الجسمیة و الخفض من حدة القلق الناتج عن عدم تقبل صورة الجسم فاعلیته في تقبل الصورة 

  : ري و الجانب التطبیقي و هي كالأتي صول مجزأة الى جانبین الجانب النظالبحث سبعة ف

الدراسة و الفرضیات الدراسة ، دواعي اختیار الموضوع  الإشكالیةتضمن فیه تحدید : الفصل الأول 

  . لمتغیرات الدراسة  الإجرائیةاف الدراسة و كذلك المفاهیم الدراسة ، أهمیة و أهد
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یحتوي على مفهوم الاسترخاء و أهدافه و الوسائل التي تعزز بیئة الاسترخاء ، : الفصل الثاني 

النظریات المفسرة للاسترخاء و فوائده و دواعي استخدام الاسترخاء ، فنیات المستعملة في الاسترخاء 

  .ة الاسترخاء التصاعدي لجاكبسون بحیث تم استخدام فنی

ریات المفسرة له و مكونات صورة الجسم ظصورة الجسم ، تعریفه و الن یحتوي على و : الفصل الثالث 

و كذلك ، أنواع صورة الجسم و تم التمییز بین صورة الجسم و التخطیط الجسدي ، و تطرقت الباحثة 

  .خیر تعریف إضطراب صورة الجسم الى أهمیة صورة الجسم و المراحل العمریة و في الأ

المفسرة  یاتر ظو أسبابه ، أعراضه و الن اریفیتضمن القلق ، بحیث یحتوي على تع: الفصل الرابع 

مكونات القلق ، مصادره ، . له و كذلك مستویات القلق و أنواعه و حالة القلق و سمة القلق 

  .الشخصیة القلقة ثم تشخیصه و علاجه 

السرطان تعریفه ، و : یضم هذا الفصل سرطان الثدي حیث قسم الى قسمین أولا : الفصل الخامس 

سرطان الثدي حیث تم تعریف الثدي ، تركیبه ثم : شخصیة المصاب بالسرطان و كذلك أنواعه ، ثانیا 

  . تعریف سرطان الثدي و أسبابه و أعراضه ، تشخیصه و في الأخیر علاجه 

بحیث تناولت فیه . صص هذا الفصل للإجراءات المنهجیة للدراسة المیدانیة خ: الفصل السادس 

  .الدراسة الاستطلاعیة و أدوات الدراسة و الدراسة الاساسیة 

تضمن عرض حالات و مناقشة النتائج قسم الى جزئین هما عرض الحالات و : الفصل السابع 

و في الأخیر عرض الخاتمة الدراسة و . ها و تحلیل) فرضیات الرئیسیة و الفرعیة ( مناقشة النتائج 

  .تقدیم بعض الاقتراحات و التوصیات و قائمة المراجع و الملاحق 

  



 3 

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  



        مدخل عام للدراسة                                                                  ول الفصل الأ
  

4 
 

  : الدراسة  إشكالیة

تعد الأمراض المزمنة من أهم المشكلات التي تواجه الفرد و قد شهدت السنوات الأخیرة تفاقم خطر 

لهذه الأمراض المزمنة و أصبحت تهدد حیاة الفرد و المحیطین به بما تلحقه من أذى مادي و معنوي 

ن على حیاة الفرد و أصبحت لا تقتصر على الجانب الطبي فحسب بل لفتت انتباه الأخصائیی

فالسرطان هو مرض یشیر بالنمو .النفسانیین ، و من بین هذه الأمراض المزمنة نجد مرض السرطان

على غزو الأنسجة البعیدة عن و الانقسام من غیر حدود لخلایا أنسجة الجسم و قدرة هذه الخلایا 

تختلف  طریق الجهاز اللمفاوي و هناك ما یزید على مائة نوع من أنواع الأمراض السرطانیة التي

باختلاف النسیج المكون ، و یمكن أن نحصر الأسباب المؤدیة إلى الإصابة بمرض السرطان في 

 : النقاط الثلاث الآتیة 

-X( أو أشعة اكس )  UV-RAYS( تعرض الخلیة للإشعاعات خاصة الأشعة الفوق بنفسجیة  - 1

RAYS  (أو غیرها من الأشعة قادرة على احداث طفرة تؤدي إلى تغییر. 

و التي تحمل جینات )  Oncogenic Viruses( صابة ببعض الفیروسات المحدثة للسرطان الإ - 2

 ). Oncogenic Genes( قادرة على إحداث أورام 

التعریف لبعض المواد الكیماویة مثل تلك الناتجة من التدخین أو بعض الإضافات الغذائیة و غیر  - 3

عا نجد سرطان الدم ، سرطان الفم ، سرطان و من بین أكثر أنواع السرطانات شیو .ذلك من كیماویات

الحنجرة ، سرطان الرئة ، سرطان الرحم ، سرطان العظام ، سرطان الثدي ، حیث یعد السرطان من 

ملیون  8.8ات في جمیع أنحاء العالم و تشیر الإحصائیات إلى أنه سبب في وفات یأهم أسباب الوف

، و قد أثبتت الدراسات انتشاره في الدول النامیة أكثر من غیرها ، و  2015نسمة من مجموع وفیات 

و المتزوجة  ةالعازبنجد سرطان الثدي الذي یصیب كل النساء  انتشارامن بین أكثر أنواع السرطان 
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هو ورم خبیث ینتج عن التكاثر العشوائي و غیر الطبیعي لمجموعة من " سرطان الثدي .ستثناءدون ا

الخلایا في الثدي ، و التي تؤدي إلى تدمیر النسیج الأصلي ثم تغزو الأنسجة المحیطة و تنتقل أحیانا 

إلى أماكن أخرى في الجسم خاصة الكبد و العظام الذي یؤدي إلى الموت في غیاب العلاج 

"(Larousse médécal ،( 1999) : P425 ) 

و یعتبر من بین أخطر الأمراض التي تخافها النساء ، و هو ورم ناتج عن تكاثر مجموعة من الخلایا 

بشكل غیر منتظم في الثدي بطریقة تخرج عن السیطرة فتنمو و تكبر بشكل كتلة و تستطیع أن تنتشر 

لمرأة عضو فعال في المجتمع تؤثر فیه و تتأثر به ، فا.إلى العقد اللمفاویة و سائر أعضاء الجسم

بالمعاناة النفسیة و فإصابتها بسرطان الثدي تولد لها قلق و خوف من الموت ، و یصبح لدیها شعور 

و العلماء إلى دراسة  الأخصائیینالإحساس بالنقص و العجز و فقدان الأمل ، فقد تطرق العدید من 

الآثار النفسیة الناتجة عن سرطان الثدي و خاصة بعد عملیة البتر ، بحیث أن للثدي رمزیة و قیمة 

  .جمالیة ، و یعتبر مصدر مهم في الإثارة الجنسیة و مصدر الغذاء الأموي

من  أن ، توصل إلى )1993(و من الدراسات السابقة حول سرطان الثدي نجد دراسة بینها وینجات 

ض أورام الثدي السرطانیة قلق الموت ، خاصة بعد عام واحد من أكثر الاضطرابات شیوعا لدى مر 

 125العملیة ، و أضافت دراسة سینها و نیجان على عینة من مرضى أورام الثدي السرطانیة قوامها 

أورام الثدي  المرتفعة لدى مرضى الانفعالیةسنة أن المشقة  60إلى  30مریضا تتراوح أعمارهم من 

  .السرطانیة تعد منبها فعالا بارتفاع قلق الموت لدیهم

أن مریضات أورام الثدي السرطانیة تعانین مستویات  )1990(ثبتت إینج و جوردیان و آخرون كما أ

  .مرتفعة من قلق و أعراض الإكتئاب بعد تشخیص المرض و في أثناء فترة العلاج
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نفسیة  اضطراباتیتضح لنا من الدراسات السابقة أنه ینتج عن تشخیص مرض سرطان الثدي عدة 

هو قلق الموت حیث أول فكرة تخطر  انتشارا الاضطراباتیعاني منها المرضى و من بین أكثر هذه 

و قد تبین في .هي الموت ، و كذلك تعانین من مستویات مرتفعة من أعراض الإكتئاب أذهانهمإلى 

أنه یؤثر في الصورة الجسمیة و هي عدید من الدراسات التي أجریت على مرضى سرطان الثدي ال

في مظهره الخارجي أو في مكوناته الداخلیة ،  سواءالصورة الذهنیة التي یكونها الفرد أن أبعاد جسمه 

 الإنسان و خاصة الجسم ، و الشكل و اتجاهعلى أنها موقف )  Angie(  أنجيو كذلك عرفتها 

. ( فاتهم الجسمیةفیما یتعلق بص الانفعالیةتقییمات الأفراد و خبرتهم الجمال ، و تشیر أیضا إلى 

  .)   24:  2008الأشرم، 

أفكار الشخص و اعتقاداته و مشاعره و "على أنها صورة الجسم )  Cashe (2004(( و عرف كاش 

و أفعاله التي تتعلق بمظهره الجسمي عامة ، یشمل ذلك المظهر ،  اتجاهاتهو  إدراكا تهتصوراته و 

  ".السن ، و العنصر و التوظیفات و الجنس

و قد تبین في العدید من الدراسات التي أجریت على مرضى سرطان الثدي أنه یؤثر في الصورة 

و هذا . سلبیة الجسمیة و أكدت على أن معظم النساء اللواتي قمن باستئصال الثدي لدیهن صورة جسم

أجریت   امرأة 40التي أجریت على عینة مكونة من )  Yalmazer (1984)( ما أثبتته دراسة یلماز 

تلقین علاجا للمحافظة على الثدي ، و  امرأة 40الثدي و عینة أخرى متكونة من  استئصاللهن عملیة 

اتضح من النتائج أن المجموعتین أظهرتا اختلافا ضئیلا فیما یتعلق بتقدیر الذات و كانت المریضات 

  .اللواتي إستئصلت الثدي كاملا لدیهن صورة جسم سالبة

سرطان أوضحت الدراسات وجود علاقة جوهریة بین صورة الجسم السالبة و بین الإصابة بمرض كما 

على أن الكثیر من  )2002(الثدي ، فأكد كلا من عزیز و رونالد في دراستهم التي قاموا بها سنة 
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الناجین من سرطان الثدي لا یتمكنون من الشفاء من الآثار الجسمیة الناجمة عن العملیة ، مما یؤثر 

ر في حیاتهم و طرق فیهم بطریقة سلبیة مما یزید من مخاوف بصورة الجسم و كیفیة تأثیر هذا الأم

  .الأخیرةعیشهم و تفاعلهم مع 

أن مریضات سرطان الثدي تعانین  )2001(سنة )  Chan-naei-nanshu( وجد شان و آخرون 

مستویات مرتفعة من أعراض الإكتئاب و الضغط النفسي بعد الجراحة ، و قد أظهرت نتائج الدراسة 

على أن هناك صورة متدنیة للجسم  لتایوانل التي أجریت على عینة من مریضات سرطان الثدي بشما

  .مشاعر الإكتئاب و الضغط النفسي ارتفاعمع 

طلعت علیها أن سرطان الثدي یؤثر كثیرا في لاحظت الباحثة  من خلال الدراسات السابقة التي 

 استئصالبعملیة  نقم دراسات هو أن أغلبیة النساء اللواتي الصورة الجسمیة و ما أظهرته نتائج هذه ال

و كیفیة التفاعل مع  البة ، و هذا أمر یؤثر في حیاتهن و طریقة تعایشهنصورة جسمیة س لدیهن

بحیث یعتبر  .نفسیة و هي الإكتئاب و الضغط النفسي اضطراباتالآخرین و یولد ضرورة جسم سالبة 

ثل الفرح و فالقلق هم من المشاعر الأساسیة مثله م. القلق هو الاضطراب النفسي الأكثر ظهورا 

و هو . و یعني القلق الشعور بالتوتر الدائم و الترقب و الإحساس بالخطر العام . الحزن و الخوف 

أن القلق شأنه شأن بقیة الاضطرابات النفسیة و " یعني أیضا عدم الاطمئنان ، بحیث عرفه أدلر 

و محاولة الحصول على  ،العقلیة ، ینجم من محاولة الفرد للتحرر من الشعور بالدونیة  أو النقص 

  " .الشعور بالتفوق 

بأنه رد فعل لخطر خارجي معروف یتملك الإنسان " : "   s. freud" و كذلك عرفه سیجموند فروید 

  ) .  18:  2001 ،فارق " ( و یسبب له كثیر من التوتر و الضیق ، و الألم و الانزعاج 
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ختلاطها مع العوامل   البیئیة و كذلك الاستعداد و قد ینتج هذا القلق بسبب العوامل  الوراثیة  أو با

من مریضات یعانین من قلق الموت و نسبة   %15أسفرت العدید من النتائج وجود نسبة . النفسي 

 forum.hanza - psy( یعانین من قلق الفزیولوجي   % 5یعانین من قلق النفسي و   10%

maktooblog . com. (  

أن مصابات سرطان الثدي سجلن أعلى مستویات  إلى) 1994( و كذلك یرى كومباس و أخرون 

  . الجسمي  المظهرللمشقة و الاكتئاب و القلق و ذلك لخوفهن من التشخیص و العلاج و فقدان 

الذي یرى أن الشخص المریض بالسرطان یقع ) 2002( نیكولاص و كذلك أكدت دراسة غوستاف 

ن الشخص كونه قلق یكون سببا للانخفاض النشاط اللمفاوي مما یكون سببا لتطور فریسة القلق و أ

  .المرض 

طلعت علیها في ما یخص  القلق و علاقته بالسرطان لاحظت الباحثة  من خلال هذه الدراسات التي 

  . ان دون استثناء ،  فیعتبر القلق هو عرض الظاهر لدى جمیع مرضى السرط

النفسیة ناتجة عنه ، فاجتهد  الاضطراباتالثدي كثیرا في المجتمعات و  نظرا لانتشار مرض سرطان

النفسیة، و  الاضطراباتالعدید من علماء النفس في إیجاد علاجات تساعد على التخفیف من حدة هذه 

بحیث هو توقف كامل للانقباضات و تقلصات العضلیة المصاحبة  الاسترخاءمن هذه العلاجات نجد 

و قد ) 55: 1993إبراهیم ،(للتوتر و الاسترخاء بهذا المعنى یختلف عن الهدوء الظاهري أو النوم 

على أنه وضع ممیز و خاص و قریب من اللاوعي بحیث یكون نشاط )  Rouet( عرفه روي 

لنشاط الدماغي منخفضا بدون فقدان القدرة على الضبط العملیات بطیئا و العضلات مسترخیة و ا

  )22: 1978عبد المنعم ،( الإرادي مما یجعل النقص منغمرا في جو هادئ و ساكن 



        مدخل عام للدراسة                                                                  ول الفصل الأ
  

9 
 

في تطویر أسلوب الاسترخاء التدریجي و یقوم هذا الأسلوب على و قد اجتهد الطبیب جاكسون 

) 20: 2005هیروین ،( ثم استرخائها  على التركیز و على العضلات الموجودة في الجسم الاسترخاء

و هو أحد أنواع )  Progressive relaxation( العضلي التعاقبي  بالاسترخاءو یسمى أیضا 

العضلي و یقصد به تعاقب الانقباض من مجموعة عضلیة أخرى حتى یغطي جمیع  الاسترخاء

  ).11: 2003  محمد ،( المجموعات العضلیة في الجسم 

التي من أعراضها التوتر المستمر في  الاضطراباتالعضلي التدریجي في علاج  الاسترخاءیستخدم 

عبد (  الخ... القولون التشنجي  التهابالمصاحبة لحالات الربو ، القرحة ،  الانفعالیةخفض التوترات 

  . ) 185: 1978المنعم ، 

 Carl Simonto )( و لدینا دراسة كارل سیمونت الاسترخاءو من بین الدراسات التي تناولت تقنیة 

و التطور الإیجابي على الدماغ و الجهاز المناعي و قد  الاسترخاءأول من أثبت أهمیة )  (1970

وضع العلاقة بین السرطان و الاسترخاء و مدى فعالیته في التطور الإیجابي من أجل القدرة على 

زیادة النشاط اللمفاوي الذي  التأثیر على الذهن المریض الذي یؤدي إلى الراحة النفسیة و بالتالي

  .سیقاوم الخلایا السرطانیة بشكل أفضل

العضلي  الاسترخاءأبرزت مدى فاعلیة  )2002(الحولیة و أحمد محمد عبد الخالق سنة هایدىدراسة 

( طالبة أعمارهن ما بین  80في تخفیف قلق لدى طالبات الثانوي الكویتیات ، حیث تكونت العینة من 

، و تكونت أدوات البحث من مقیاس  سنة قسموا على مجموعتین تجریبیة و ضابطة)  19 – 13

ائج على وجود ، أسفرت النت الاسترخاءو مقیاس ) مقیاس نسمة ( جامعة الكویت القلق و قائمة القلق 

كان القیاس القبلي أعلى و  تجریبیة بحیثللقلق لدى مجموعة  ألبعديفرق بین القیاس القبلي و القیاس 

  .للقلق مجموعة ضابطة و التجریبیة مقیاس ألبعدي فروق دالة بین
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میة أه فللاسترخاء، ى الراحة النفسیة یؤدي إلبأنه الاسترخاء یتضح من الدراسات السابقة التي تناولت 

  .بحیث تكون مدة العلاج قصیرة المدى ، نلاحظ بسرعة تحسن لدى الحالة

، سرطان الثدي یؤثر و یتأثر بالصورة الجسمیة أن  الباحثة من خلال جمیع الدراسات السابقة لاحظت 

و القلق ، نفسیة عدیدة منها الإكتئاب و الضغط النفسي  اضطراباتو هذا ما ینتج عنه توتر و قلق و 

یساعد في الخفض من التوتر و قریب من اللاوعي  بالتالي الاسترخاء هو تقنیة أكثر ملائمة بحیثو 

الصحة العقلیة ، تطویر الثقة بالنفس و تقدیر الذات یخفض من النشاط الدماغي و یساعد في تطویر 

الواقع في یطور التوافق بین الجسم و العقل ، یخفض من السلوكات السلبیة لدي الفرد ، و قد تجلى 

هو التعرف علیها ، أكثر میدانیا و تأثیرها على الصورة الجسمیة ، و بالتالي  الاسترخاءإختیار فنیة 

  :على النحو التالي  التساؤلقامت الباحثة بطرح 

لدى مرضى سرطان الثدي من حدة القلق  خفض و  فاعلیة في تقبل الصورة الجسمیة للاسترخاءهل 

  أحادي البتر ؟

 : تساؤل عام  -1

لدى مرضى سرطان الثدي  من حدة القلق  خفض و  فاعلیة في تقبل الصورة الجسمیة للاسترخاءهل 

  أحادي البتر ؟

 :تساؤلات فرعیة  -2

 هل للصورة جسمیة تأثیر على ارتفاع حدة القلق لدى مرضى سرطان الثدي أحادي البتر ؟  -أ
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الاسترخاء في تقبل الصورة الجسمیة لدى حالات العلاج المزدوج و  فاعلیة لهل هناك اختلاف  –ب

  حالات العلاج الأحادي ؟

علیة الاسترخاء في تخفیف من حدة القلق لدى حالات العلاج المزدوج و افلهل هناك اختلاف  -ج

  حالات العلاج الأحادي ؟ 

  :فرضیات عامة – 3

لدى مرضى سرطان الثدي  و تخفیف من حدة قلق  فاعلیة في تقبل الصورة الجسمیة للاسترخاء

  أحادي البتر

  :فرضیات جزئیة 4

  .تؤثر الصورة الجسمیة في ارتفاع حدة القلق لدى مرضى سرطان الثدي أحادي البتر -أ

( فاعلیة الاسترخاء في تقبل الصورة الجسمیة لدى حالات العلاج المزدوج ل  هناك اختلاف –ب 

  ) كیمیائي ( و حالات العلاج الأحادي ) نفسي  –كیمیائي 

( لیة الاسترخاء في تخفیف من حدة القلق لدى حالات العلاج المزدوج عافل هناك اختلاف  -ج

  ) .كیمیائي ( و حالات العلاج الأحادي) نفسي  -كیمیائي 

  : دوافع اختیار الموضوع – 5

   :دوافع ذاتیة -

 تعاطف مع مرضى سرطان الثدي  -
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  وجود حالة مرضیة في العائلة -

  :دوافع موضوعیة - 

 نسبة الإصابة بسرطان الثدي  ارتفاع -

 نقص التكفل النفسي  -

 ) تطبیقها (  الاسترخاءالتعرف أكثر على تقنیة  -

 النفسیة التي تعاني منها مریضات سرطان الثدي أحادي البتر الاضطراباتالتعرف على  -

  :أهمیة البحث -6

في الآونة الأخیرة أصبحنا نسمع كثیرا عن مرض السرطان ، و یعتبر سرطان الثدي هو الأكثر انتشارا و 

حاولت شیوعا لدى نساء العالم ، و رغم انتشاره إلا أنه لا زال هناك تهمیش لهذه الفئة من المجتمع، لذا 

تسلیط الضوء علیه و إظهار مدى ضرورة التكفل النفسي بهذه الفئة من المجتمع ، و الإسترخاء یعتبر من  

  .العلاجات النفسیة قصیرة المدى و تقنیة جدیدة و له أهمیة كبیرة 

  :أهداف البحث  -7

 التدریب على البحث العلمي  -

 .و مدى تأثیرها في تحسین الصورة الجسمیة  الاسترخاءالتعرف على تقنیة  -

 . معرفة مدى تأثیر تقنیة الاسترخاء في تخفیف من حدة القلق  -

 -نفسي( تعرف على الإختلاف الموجودة بین صورة الجسم و القلق لدى حالات علاج المزدوج  -

  ) .كیماوي ( و حالات علاج أحادي ) كیماوي 

  : المصطلحات الإجرائیة- 8
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 :  الاسترخاء1-8

العضلي الذي یؤدي إلى الراحة النفسیة و  الارتخاءهو تقنیة علاجیة تتمثل في حالة عامة من 

، وقد استخدمت الباحثة  الاسترخاء التصاعدي لجاكبسون و  هو مجموعة من تدریبات  الجسمیة

  . لعضلات الجسم 

 : الصورة الجسمیة 8- 2

هي صورة ذهنیة یمتلكها الفرد تكون إما سلبیة أو إیجابیة ، و هي الدرجة التي تتحصل علیها المرأة 

و الذي یحتوي على   من مقیاس صورة الجسم لمحمد نوبيالمصابة بسرطان الثدي أحادي البتر 

المنظور  -.3ق العام لأجزاء الجسم التناس -2. تقبل أجزاء الجسم المعیبة  - 1: الأبعاد التالیة 

  .المحتوى الفكري لشكل الجسم  -5.المنظور الاجتماعي لشكل الجسم  - 4. النفسي لشكل الجسم 

 : القلق 83- 

الدرجة التي تتحصل علیها المرأة المصابة بسرطان الثدي و حالة من التوتر و إحساس بالخطر ، ه

  . من مقیاس هاملتون لتقدیر القلق أحادي البتر 

 : سرطان الثدي 84-

هو مرض مزمن یصیب أحد الثدیین و یعني انقسام و تكاثر غیر منظم في الأنسجة المكونة للخلایا 

  . الثدییة 

إستئصال أحد و اللواتي قمن ب ن النساء المصابات بسرطان الثدي  ه: مرأة مصابة بسرطان الثدي 

    . الثدیین و تعاني من نفور من جسمها 
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  : تمهید 

یسعى الفرد لإزالة التوتر و القلق و الانفعال و الغضب ، أو التخفیف من المعاناة الیومیة و محاولة 

فقد ظهرت تقنیة الاسترخاء التي یعود ظهورها الى سنوات . الوصول إلى الراحة النفسیة و الجسمیة 

و . نیة قصیرة سابقة و التي كانت تهدف إلى التخفیف من هذه الضغوطات و  التوترات في مدة زم

  .هذا ما نحاول تقدیمه في هذا الفصل 

   :مفهوم الاسترخاء  - 

  : لغة  1- 1  

بمعنى صار رخوا و تسترخي به الحالة بمعنى حسنت و تسهلت بعد ) رخي ( استرخي ، استرخاء 

  ) .  63المنجد الأبجدي ، ( شدة و الضیق 

  : اصطلاحا  2- 1 

هو طریقة علاجیة من العلاجات النفسیة و وسیلة خفض التوترات الانفعالیة المرتبطة بالحالات نفسیة 

: 1999عبد المنعم ، ( الخ .... و فقدان الشهیة  الأرقالربو ، التشنج ، القرحة ، تخفیف من : مثل 

185.(  

و فنیة تستعمل في الاسترخاء ه"   N. Sellany" مفهوم الاسترخاء حسب قاموس علم النفس  ل 

بالراحة  بالإحساسالعلاج النفسي و هي حالة ارتخاء و راحة إرادیة للحضربة العضلیة ، مرافقة 

  . طریقة غیر مباشرة أجل إحداث تغییر في نفسیة الشخص بالنفسیة و ذلك من 
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و یعرف كذلك بالتراخي فهو حالة انفعالیة تتسم بالتوافق النفسي بین الأنا و الهو و الأنا الأعلى و 

الواقع الخارجي ، و هو فنیة نستطیع بها تدریب المریض من خلالها على الإرخاء عضلاته  ، إذ تبین 

یة الاضطرابات الانفعالبالاسترخاء التدریجي للعضلات تتلاشى شیئا فشیئا أثار النشاط الذهني و  أن 

  ) 09:  2001محمد ، ( 

و كذلك هو توقف كامل لكل الانقباضات و التقلصات العضلیة المصاحبة للتوتر و الاسترخاء ، بهذا 

  ) .  55:  1993إبراهیم ، (المعنى یختلف عن الهدوء الظاهري أو النوم 

  :  أهداف الاسترخاء -  2

التعود التدریجي على المواقف المثیرة للقلق ،  إذا ما استعمل مع أسلوب التطبیق التدریجي و هو -

 . أسلوب من أسالیب العلاج الذاتي 

 .إزالة التشنجات و الآلام العضلیة و جعلها في راحة -

 .إزالة الألم و الخوف و القلق و التوتر -

معینة تكون أحیانا سببا في إثارة الاضطرابات الانفعالیة تغییر بعض الأفكار الخاطئة تجاه المواقف -

 .و بالتالي إدراكها 

 .القدرة على استنباط و تكوین الشعور الخاص بالحالة النفسیة -

   :المبادئ العامة  لأسالیب الاسترخاء  -  3

  .دورة المیاه قبل البدء جلسة الاسترخاء  إلىیجب أن یذهب الأشخاص - 1  

أن یتم ترخیة جمیع الملابس الضیقة و خاصة یجب أن یتم خلع الأحذیة ، كما یجب أن یتم  - 2  

  .عند منطقة الرقبة و الوسط 
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یجب ألا تعقد جلسة الاسترخاء مباشرة بعد تناول الوجبات ، و ذلك لأن هذا من شأنه أن یبطئ  - 3  

ألا تعقد أیضا قبل وقت النوم | و یجب. من عمل الجهاز الهضمي و لن یقوم بعمله بشكل صحیح 

  .مباشرة ، حیث أن في ذلك من شأنه أن یعطي الإحساس بالنوم و النعاس أثناء جلسة الاسترخاء 

أو العزم ، بینما دائما ما یعني الراحة و التخلص و |لا یعني الاسترخاء أبدا الإجبار أو الإنهاك  -4 

  ).  43:  2005هیرون ، (السماح للأحاسیس البغیضة بالزوال 

   :الوسائل التي تعزز بیئة الاسترخاء  -  4

  : حجرة خاصة 1- 4

إذا كان من الممكن فمن المفید أن یخصص الفرد إحدى الحجرات لإدارة جلسات الاسترخاء ، و ذلك  

  : لعدد من الأسباب ألا و هي 

الحجرة التي تمت فیها هذه إن الجو الذي تخلقه جلسات الاسترخاء  المتتالیة یترك أثره على  -

ففي بعض الأحیان تعطي بعض الحجرات الإحساس . الجلسات ، فیضفي علیه الهدوء و السكینة 

  . بالاسترخاء للأشخاص بمجرد دخولهم من الباب 

  : أثاث و دیكورات الحجرة  4-2

جب أن في بادئ الأمر سیتم فرش الحجرة بسجادة و ستائر ثقیلة تحجب الضوء عن الحجرة ، و ی

تعزز الدیكورات المستخدمة من جو الاسترخاء المریح للحجرة ، و اذا یمكن أن تضیف للحجرة 

  . دیكورات كالنباتات و الزهور مجففة أو زینة من كریستال 
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  : لون الحجرة  3- 4

یشكل لون الحجرة جانبا مهما جدا في عملیة الاسترخاء ، و ذلك لأن هناك بعض الألوان تساعد أكثر 

  .و من الأفضل استخدام ألوان فاتحة و الهادئة و لیست القاتمة أو المبرهجة .عملیة الاسترخاء في 

  : الألوان المناسبة لغرفة الاسترخاء  -

  .الأزرق           لون هادئ وناعم یساعد على الاسترخاء  - 1

  .الوردي            لون دافئ و محفز  - 2

  .لتعاطف الأخضر          التناغم و ا - 3

  .الأصفر            لون العقل و الفكر  - 4

  : الموسیقى 4-4

تتمیز أغلب حجرات الاسترخاء ، بأنها مزودة بمراكز الموسیقى ، إذ سیتم وضع السماعات في جمیع 

الغرض . أنحاء الغرفة لیتسنى لجمیع الموجودین داخل الحجرة الحصول على قدر نفسه من الصوت 

هیرون (مساعدة الشخص في  الحصول على حالة مزاجیة صحیحة و لتعزیز التجربة  استخدامهامن  

 ،2005  :24 -25  . (  
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   :النظریات المفسرة للاسترخاء  - 5

  : التفسیر الفسیولوجي للاسترخاء  1- 5

هناك عدید من أجهزة  الجسم لها تأثیر على حالة الضغط أو الاسترخاء من ذلك الجهاز العصبي 

الذي یتفرغ في عمله إلى مجموعتین یقوم كل منهما بعمل مضاد للأخر هو جهاز ) اللاإرادي ( الذاتي 

لمحافظة على السیمثاوي و الباراسیمثاوي ، رغم أن الجهازین متضادین في عملهما إلى أنهما یحققان ا

  . التوازن  جید ، هناك من بین الأجهزة الغدد الصماء و الغدد اللانفویة و الهیرمونات 

أیضا جهاز العضلات الهیكلیة التي تتوقع أن تتخلص من توتر العضلات الهیكلیة یؤثر على صفاء 

( التوتر  الذهني و الهدوء العقلي ، بمعنى الجهاز العصبي یعتبر الوسیط للتخلص من الضغط و

  ) . 125،  2000  :أسامة 

  : التفسیر السیكولوجي  5-2

هناك  العدید من المحاولات هدفت لتفسیر السیكولوجي للاسترخاء من أهمها النظریات المعرفیة و 

  ) 129،   2000: أسامة (  .السلوكیة و المعرفیة السلوكیة 

  : النظریة المعرفیة  5-2-1

فالطریقة التي ترى بها ما یحدث لنا تحدد كیف  یشعر " أ ن أفكارنا تحدد عالمنا " هناك قول مأثور 

نحوها ، هذه الفكرة  تلخص المدخل المعرفي الذي یرى المشاعر وظیفة للفكر فالتفسیرات و 

مع الضغوط   الاقتراحات تقود إلى المشاعر معینة   و التي تتحول بدورها لتوجیه سلوكنا ، إن اختبرنا
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،   2000: أسامة ( . و القلق ترتبط إلى درجة كبیرة بالطریقة التي تفسر بها الأحداث في حیاتنا 

130(  

  : النظریة السلوكیة  5-2-2

مقابل النظریة المعرفیة هناك نظریة سلوكیة التي ركزت على متغیرات السلوك القابلة للملاحظة ، و 

ترى أن السلوك مشروط بحوادث البیئة و إن هذه الحوادث  تقود الفرد أن یتصرف بطریقة یمكن التنبؤ 

ستجابة ، حیث یمكن المثیر و الا: بها ، و یتمیز السلوك المقابل للملاحظة بعلاقتین رئیسیتین هما 

: أسامة ( . التنبؤ بالاستجابة على أساس المثیر كما یمكن التنبؤ بالمثیر على أساس بالاستجابة 

2000   ،130  

  : النظریة السلوكیة المعرفیة  5-2-3

نظرا لوجود تداخل بین الأسالیب المعرفیة و السلوكیة ظهرت الحاجة إلى نظریة تكاملیة هي النظریة 

لسلوكیة هدفها الارتقاء بالتغیر السلوكي خلال إعادة بناء الأفكار الشعوریة ، و یعتمد مدخل المعرفیة ا

  : المعرفي السلوكي على ثلاث مراحل 

  : المرحلة الأولى 

تعلیمیة تهدف إلى تطویر الوعي بالأفكار و المشاعر و الإحساسات و السلوك و یتعرف الفرد عن 

  .الحدیث مع الذات 

  

  



 الفصل الثاني                                                                     الاسترخاء
 

 21 

  : المرحلة الثانیة 

یقوم الفرد  بإعادة بناء  حدیثه مع الذات و تفرض تحویل الاستجابات من الایجابیة إلى السلبیة ، و 

  .قد تستخدم مهارات نفسیة لتحقیق ذلك منها الاسترخاء 

  : المرحلة الثالثة  

عبارة عن استجابات جدیدة تطبق في الواقع من خلال التطور العقلي ، و هذه الطریقة تستخدم 

: أسامة ( لمواجهة الضغوط و قد ثبتت فعالیتها في نطاق واسع بالنسبة لحالات التوتر الزائد و القلق 

2000   ،130  

                                                                                                                                                                  :فوائد الاسترخاء  - 

  : فوائد الفسیولوجیة  - 1

  . احتیاج استخدام أقل للأكسجین -1 

  .خفض معدل ضرب القلب  -2 

  .بط النفس عمق و ض -3 

  .استرخاء العضلات  -4 

  .خفض مستوى حامض اللاكتیك في الدم  -5 

  .تحقیق التوازن أفضل بین موجات المخ  -6 
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  : فوائد بدنیة  - 2

  .زیادة طبیعیة لضغط الدم  -1 

  .معدل طبیعي للوزن  -2 

  .تأخیر ظهور التعب  -3 

  .التخلص من الأرق  -4 

  .الاكتشاف المبكر  لتوتر العضلة و تحقیق القدرة على الاسترخاء  -5 

  .تقلیل من نسبة الإصابة بأمراض القلب  -6 

  :  فوائد نفسیة - 3

  .شعور بالهدوء  -1 

  . تطویر الصحة العقلیة  -2 

  .تطویر الثقة بالنفس و تقدیر الذات  -3 

  . تطویر التوافق بین العقل و الجسم  -4 

  .عدم الاستجابة للاستثارات السلبیة  -5 

  .إدراك الفرد قدرة الدافعیة  -6 

  الانتباه و التركیز ، الذاكرة تطویر -7 
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   :و نلخص ما تم التطرق إلیه من فائدة الإسترخاء في الشكل التالي 

  

  

  

  

  

  یوضح فوائد الاسترخاء) 01(الشكل رقم  -  

  : دواعي استخدام الاسترخاء  - 7

  : دواعي استخدام الاسترخاء عند الطفل  1- 7

أنه یمكن  ون اللذان یر     winterbert و  wallimanaیستعمل في جمیع حالات القلق كما یرى   

  : استعمال الاسترخاء مع الطفل في الحالات التالیة 

  .الحالات الهستیریة  -1 

  و ذلك من أجل تسمیة صورة الجسم  فقدان الشهیة العقلیة -2 

  .حالات من  الأرق  عند البنات  -3 

  .التبول اللاإرادي  -4 

  .عدم النضج العاطفي  -5 

 فوائد الاسترخاء 

 فوائد بدنیة      فوائد نفسیة     فوائد الفسیولوجیة 
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  . عدم التوجه المكاني و الزماني  -6 

  : دواعي الاستعمال  عند الراشد  2- 7

  .حالات القلق و اضطرابات النوم  -1 

  .الاضطرابات النفس جنسیة  -2 

  .الاضطرابات النفس حركیة  -3 

  .الحالات شبه هوسیة  -4 

  : موانع الاستعمال  3- 7 

  . الشلل : الاضطرابات الحركیة العضویة مثل  -1 

  .حالات الاكتئاب الحادة  -2 

  .الرهاب : بعض العصابات مثل  -3 

 durond de bonsibgue( في حالة الذهانات التي تترافق مع تفكك أو اضطرابات الشخصیة  -4 

. 1969 : 112 . (  

   :الفنیات المستعملة في الاسترخاء  - 8

سوف نعرض فنیات المستخدمة في الاسترخاء و عرض فنیة جاكبسون بتفصیل لكونها الفنیة 

  : المستخدمة في الدراسة 
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  ) : الاسترخاء الذاتي (   shultyفنیة شولتي  8-1

و توصل إلى هذه الطریقة من خلال   vogetتعتبر هذه الفنیة أقدم الطرق علاجیة ، ألهم بأعمال

ملاحظاته حول التنویم الذاتي ، و رأى أن المرضى یستعملون مشاعرهم بطریقة إیجابیة بدلا من أن 

على نفسه و تعني التركیز الذاتي أي أن الشخص  یقوم بالتركیز  1916و ذلك سنة . تكون مرضیة 

  ) .204: 1999كلاوس و اخرون ، ( لیقوم بعملة الاسترخاء 

   : SAPIRفنیة سابیر  2- 8

الذي یعتمد على الجانب العلائقي و التحلیل " ذات الاستقرار المتعدد " كما سماها تقنیة الاسترخاء 

في الاسترخاء ، و طریقة تختلف فهناك تعلیمات من استرخائیة متبعة   SHULTYالنفسي و مبادئ 

و موجهة لأنه یمكن للمریض أن یحس بمرضه من خلال كلامه ، أدائه و لمساته ، و هذا یكون  

الاسترخاء المطاوع ثم بعد حدوث الاسترخاء تلیه مرحلة التي یعبر المریض عن معاشه الجسمي و 

  .ل عملیة الاسترخاء كذلك الأفكار التي مرت خلا

   ) الاسترخاء السوفرولوجي (  سیدوفنیة الفونسوك 3- 8

، تستخدم حالیا في )  ALFONSO CAYCEDO( مؤسسها الدكتور الاسباني الفونسو كیسیدو 

الجسم و  أجزاءعلاج الأمراض السیكوسوماتیة ، فهي تعمل على مساعدة الفرد على التحكم في كل 

و اكتسبت هذه التقنیة . العقل و الروح ، فهي نضام متكامل یؤثر في الأنظمة النفسیة و الجسمیة 

: 2010فاطمة الزهراء ، (أهمیتها من سعة تأثیرها  و تقلیلها من الضغوطات  والتأثیرات السلبیة  

37. (  
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  ) :الاسترخاء التصاعدي ( فنیة جاكبسون  8-4

، و هذه الطریقة تركز خاصة على التحكم  1928الاسترخاء التصاعدي سنة و تسمى أیضا 

الحضربة العضلیة و هي تجعل المرض یشعر بالتقلصات العضلیة و یعمل على خفض التوتر و 

  .التقلص العضلي ، حیث وضع جاكبسون العلاقة بین المعاش النفسي و الانفعالي و درجة التوتر 

  : تصاعدي نبذة عن الاسترخاء ال 8-4-1

في السنوات الأولى  من القرن الماضي ، قام أحد الأطباء الأمریكیین الذي یدعي ادموند جاكبسون 

بتطویر أسلوب الاسترخاء التدریجي ، و یقوم هذا الأسلوب من الاسترخاء على التركیز على 

سترخاء من القدمین و بالتالي یتدرج هذا الشعور بالا. العضلات الموجودة في الجسم  ، ثم استرخائها 

( و حتى الرأس مرورا بجمیع أجزاء الجسم ، و هكذا حتى یشعر بجمیع الجسم بأكمله بالاسترخاء 

  ) .51:  2005هیروین ، 

   :وصف فنیة جاكبسون  8-4-2

إن هذه الطریقة تتم على شكل حصص علاجیة حسب حاجة المریض لها و هي تدوم ثلاث حصص 

و للقیام بذلك یجب إتباع الخطوات . في الأسبوع ، و قد تستغرق نصف ساعة خاصة في البدایة 

  : التالیة 

مكان عند بدایة التدریب و تأكد من هدوء المكان و خلوه من المشتتات ال استلقي في وضع مریح  - 1

الذي سیرقد علیه ، یجب أن یكون مریحا و لا توجد به أجزاء نافرة أو ضاغطة علیه على بعض 

  .الأجسام 
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نطلب من المریض أن یغمض عینیه و أن علیه أن لا  یفكر  بأي شيء سلبي و أن یتخیل مشهد  - 2

  .تنفس بحیث یبعث في نفسه الراحة ، و ان یركز على مایقوله المعالج مع تنظیم عملیة ال

  .خمس ثواني  5أغلق راحة یدك الیمنى بإحكام و قوة لمدة حوالي  - 3

یطلب منه أن ینزل یده الیمنى ببطء شدید على ركبته بشكل مریح ، تكرر هذه العملیة إلى أن  - 4

التوتر العضلي و حالة الراحة ، ثم یحاول المریض أن یتطور أو أن یشبه شعور الذي  یدرك الفرق بین

یكرر هذا الشد و الاسترخاء مع بقیة العضلات ، الذراعیین ، . ( وصل  إلیه بین الشدة و الاسترخاء 

حیث یقوم في كل حصة علاجیة على تدریب المریض .......) الرجلیین ، البطن ، الوجه ، العینین 

  .على الارتخاء عضلة ما من الجسم 

  : مراحل الأسلوب الاسترخاء التصاعدي  3- 4- 8

  :  الوعي بوجود الإجهاد و التوتر  -1

یقوم الفرد من خلال هذه المرحلة بالتركیز على جزء معین من الجسم و یتعلم كیفیة معرفة و إدراك 

  .وجود إجهاد و توتر في هذا الجزء 

  : و التوتر  بالإجهادشد الجسم و التعزیز الشعور  -2

  .یقوم الفرد بشد هذا الجزء من الجسم و ذلك لیزید من  شعوره بالتوتر و الإجهاد إلى أعلى درجة 

   :إراحة الجسم  - 3

  .یقوم الفرد بإراحة الجسم مرة أخرى من خلال إعادته وضعه الطبیعي 

  : الشعور بالاسترخاء  -4
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لال هذه المرحلة بالتركیز انتباهه على هذا الجزء و یتعلم كیفیة الشعور بالاسترخاء خیقوم الفرد 

  ) . 109: 2005هروین ،( الموجود فیه 

  : أهداف الاسترخاء التصاعدي  -9

التدریب على الاسترخاء لیس دواء لكل داء ، و مع ذلك فالأسلوب  قیمة كبیرة لتخفیف من مجموعة 

مجموعة من الأفراد ، من أجل إضاعة الوقت و الجهد ، لذلك حدد هدف محددة من الصعوبات في 

من التدریب الاسترخاء في التخلص من الكامل للتوتر ، فالاسترخاء الكامل یتحقق عندما یصل الى 

  .نقطة الصفر ، و یطلق على مقدار التوتر المتبقي في العضلة أثناء الراحة بمقدار  التوتر المتبقي 

  .رة على الاسترخاء إكتساب القد -

  .التخلص من التوتر خلال فترة قصیرة  -

  تجابة لرموز للاسترخاء في الوقت القدرة على الاس -

  122: 2007العزیز ، عبد ( التدریب على الاسترخاء تحت ضغوط بسیطة ، المتوسطة  -

  :   خلاصةال - 

و هو في حد ذاته هدف و نستخلص من هذا الفصل أن الاسترخاء التصاعدي لجاكسون أهمیة كبیرة 

 .غایة لجمیع العلاجات النفسیة و الجسمیة و الدوائیة 
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  :تمهید 

یخضع الإنسان منذ وصوله إلى العالم لخصائص النمو لتحقیق النضج فتستمر هذه الخصائص الإنمائیة 

فیولد المعقدة مشتملة على جوانب تشكل بنیة الإنسان العقلیة منها و الانفعالیة و الوجدانیة و الجسمیة 

الإنسان بشكل و صفة ممیزة حیث تعتبر الصورة الجسمیة مهمة و لها دور أساسي في التوازن أو عدم 

 .التوازن

  : تعریف الصورة  -1

 : لغة  1-1    

 .من الناحیة اللغویة على أنها الشكل 

كما تعني الصفة و النوع ، یقال صور الأمر كذا أي صفته ، و هیئته و صورة الشيء هي خیاله في الذهن 

  ) 587:  1984علي و آخرون ، ( أو العقل 

 : اصطلاحا  1-2

عرفها على أنها هي النموذج اللاواعي الأول للشخصیات الذي یزجه ) :  Yung( تعریف صورة حسب یون 

بشكل انتقائي و یرضخ هذا النموذج انطلاقا من العلاقات ما بین الذاتیة و الواقعیة و إدراك المرء للآخرین 

 ) . 78: 1985جان لابلانش و جونتالیس ، ( الهوایة الأولى بین المرء و محیطه العائلي 

  ) . 2001مجموعة باحثین ( صورة هي أداة معرفة) :  J.Piajet( حسب بیاجیه 1-3
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الصورة عبارة عن آثار  متعاقبة الإدراك المرتبطة فیما بینها بمجموعة :  ) Watson( حسب واطسن 1-4

 .)  2001مجموعة باحثین ( الروابط 

 تعریف الجسم - 2

علي بن ( هول كل ما له طول و عرض و عمق و هو أیضا الجزء المادي من الكائن الحي :  لغة 1- 2

 .   ) 1984:253هادیة و آخرون 

و یعرفه ابن فارس في معجم مقاییس اللغة بقوله ، الجیم و السین و المیم یدل على تجمع الشيء ، فالجسم -

  هو كل شخص مدرك 

 ) 632: 2008وسام ، ( هو إدراك الفرد و تغیم بوظائفه الجسمیة و مظهره  :اصطلاحا 2- 2

ث أبعاد و كتلة عضویة هو كائن مادي مدرك یحتل منطقة من الفضاء له ثلا:  Nasillantحسب 3- 2

حیوانیة أو إنسانیة أو معرفیة التي لدینا في أجسامنا تتطور ببطء في بادئ الأمر إحساساتنا ثم عبر مرآة 

 الثقافة

 :مفهوم صورة الجسم - 3

حسب موسوعة علم النفس و التحلیل النفسي ، هي الفكرة الذهنیة للفرد عن جسمه و صورة الجسم في -

إذ أنا الأنا الأعلى على حد تعبیر فرویده إنما هو أساس الأنا الجسمي و یرى  الأساس لخلق الهویة

فرانسیسكو أن صورة الجسم في علاقتها بالواقع تمثل جوهر الظاهرة النفسیة ، فهي مسألة أساسیة في تكوین 

  .) 471: 2003عبد القادر (الشخصیة ، إذ ینفصل الأنا عن اللاأنا بفضل صورة جسمیة لها تاریخ 

  تعرفه زینب شقر على أنه صورة ذهنیة و عقلیة یكونها الفرد -
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عن جسمه سواء في مظهره الخارجي أو في مكوناته الداخلیة و أعضائه المختلفة و قدرته على توظیف هذه 

الأعضاء و إثبات كفاءتها و ما قد یصاحب ذلك من مشاعر أو اتجاهات موجبة أو سالبة من تلك الصورة 

 .)  304: 2005 زینب( الذهنیة 

 و یعرفها بروزین و آخرون على أنها صورة ذهنیة إیجابیة أو-

سلبیة یكونها الفرد عن جسمه و تعلن عن نفسها من خلال مجموعة من المیول السلوكیة التي تظهر  

مصاحبة لتلك الصورة و الملمح الأساسي لتعریف المظهر الجسمي هو تقییم الفرد لجسمه و وزنه أو أي 

  .) 16: 2006مجدي، ( جانب آخر من الجسم یحدد المظهر الجسمي 

 الحمید و علاء الدین القاني على أنهایعرفها جابر عبد -

) إدراك الجسم ( الصورة الذهنیة التي كوناها عن أجسامنا ككل ، بما فیها الخصائص الفیزیقیة و الوظیفیة  

على أن الصورة الجسمیة تنبع لدینا من مصادر شعوریة ) مفهوم الجسم ( و اتجاهاتنا نحو هذه الخصائص 

 ) 125: 2010حسن ( هومنا عن ذوات ساسي في مفو لاشعوریة و تمثل المكون الأ

 أن صورة الجسم تشیر)  Thompson 1990 :102( یرى طومسون -

: للمظهر الخارجي للجسم من حیث تقییم الشخص لكل ما یتعلق بمظهره الجسمي ، إذ یرتكز ذلك على  

 .المضمون الإدراكي و هو دقة الإدراك حجم الجسم و وزنه

صورة الجسم على أنها تلك الصورة أوالتطور العقلي الذي یكون عند المرء من جسمه یعرف : كمال دسوقي -

خاصة أثناء الراحة أو الحركة في أیة لحظة و هي مستمدة من الإحساسات الباطنیة و تغیرات الهیئة و 

 . )191: 1988: كمال( الاحتكاك بالأشخاص مع الأشیاء في الخارج و الخبرات الانفعالیة و الخیالات 
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عرفها شیلدر على أنها تلك الصورة الذهنیة التي نكونها عن أجسامنا و منه و بناء على هذه الصور یظهر -

 .) Childer 1968( لنا جسمنا 

و تتبنى الباحثة تعریف زینب شقیر لأنه الأقربإلى الفهم و الشامل لكل أبعاد صورة الجسم ، و مما سبق -

في عقله  ، تلك الصورة تقترن باعتقادنا عن كیفیة  إدراك الآخرین  یتضح لنا أن كل منا له صور عن نفسه

  . فصورة الجسم خبرة فردیة تعتمد  على كیف یرى الفرد نفسه . لنا 

  :النظریات المفسرة لصورة الجسم  -3

حسب نظریة التحلیل النفسي فإن أنا بشكل أساسي هو أنا جسمي ، و  :نظریة التحلیل النفسي  3-1

سطح الجسد إلى المملكة الذهنیة ، و بهذا الشكل فإنه ینفذ و وظائفه الوسیطة فهو یدخل هو انعكاس 

الإحساس بالأنا الجسدیة ، إن الإسقاط للوظائف و الإحساس هي العملیات لیبیدیة ، و یحدد توزیع هذا 

جیني ، فقد أشار إلى توزیع -في النمو النفسو)  S.Freud( اللیبي و تدفقه من خلال نظریة سیجموند فورید 

هذا اللیبیدو إلى الحسد یتغیر استنادا إلى نمط ثابت خلال تطور الطفل الصغیر و یتبدى أیضا في حیاة 

البالغین أما شیلدر و الذي یعد أول من أدخل مفهوم صورة الجسد في السیاق التحلیلي ، أعلن بشكل واضح 

رة الجسمیة حتى أنه یتحدث عن بنیتها الللیبیدیة و بهذا فإن الصورة الجسدیة هي أكثر ارتباط اللیبیدو  بالصو 

من مجرد تمثیل ذهني و آلیة تنسیق عصبیة ، فمصیرها مرتبط بمصیر اللیبیدو ، و من هنا فإن صورة 

غ ، تساهم الجسد حسب أصحاب التحلیل النفسي تعد بمثابة عامل یؤدي دورا مهما في نمو الأنا و تطور البال

  ).  154: 2015العاسمي ، ( في تنظیم الشخصیة 
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 ) :بیاجیه ( حسب النظریة المعرفیة 3-2

یرى بیاجیه أن الجسد مفهوم لم یكن مكون كامل و إنما یتشكل ضمن دینامیكیة النمو الوراثي و كذا التفاعل 

مایز له العالم الخارجي، و بفعل فقد اهتم بدراسة المفاهیم المعرفیة في الجسم فالوضع لا یت. مع المحیط

التجربة الحس حركیة یكون مفهوم المطابق للدلالة على مرحلة السلوكات الانعكاسیة المتواصلة بفعل السمع 

و البصر التي تثبت دیمومة الجسد و إن إدراك الصورة الجسدیة و هذه الأخیرة تختلف عنها في العالم 

و بفضل هذا . لداخلیة المعززة بجهاز علائق تسایر استقلالیة الأناالخارجي و دیمومته تكون وفق التجارب ا

  .التكوین یصبح قادرا على اعتبار ذاته موضوعا و صورة جسدیة مدركة

من هنا نجد أن بیاجیه یؤكد أن الصورة الجسدیة بأبعادها تقلید و اقتداء باطني للمتمثلات فهي تشارك 

لائم لامتلاك صورة جسدیة عند الطفل و علیه نجد أن بیاجیه میز الوظیفة الرمزیة بالاندماج التدریجي الم

  : بین ثلاث مراحل اكتساب الصورة الجسدیة 

 مرحلة التمركز حول الذات 

 مرحلة الاجتماعیة 

 مرحلة الموضوعیة التامة 

یة و منه یؤكد بیاجیه على دور النشاط الحركي في تطور القدرات العلمیة من أجل الوصول إلى صورة جسد

  .منظمة موحدة لنمطیة الجسد
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  :النظریة النفسیة الاجتماعیة 3-3

سیعیش الإنسان و هو في حیاته كلها یحمل صورة جسدیة عن جسمه و التي تمنحه التعرف على شكل 

معین لجسمه لیعرفه كامتلاك منفرد محدد في الفضاء و ممیز منه و مركب من الوحدة الحیاتیة من مختلف 

و الذي ) الإدراك و الإحساس ( جهة و من جهة أخرى تمنحه التعرف على محتوى جسمه  أقسامه ، هذا من

یمكنه من السكن كعالم متناسق و معتاد و لیس كسیل من إحساسات الغریبة و المعادیة فالشخص یتعرف 

  .إلى الإحساسات و التجارب التي یمر بها جسمه و یخبره مدلولها كأنها له

القاعدیة التي تسمح للإنسان بأن یحیي جسمه بدون الإحساس بت كحقیقة غریبة  و هذه الصورة هي البنیة

عنه بالتأكید فإن الصورة تتغیر باستمرار خلال حیاة الفرد و هي مرتبطة باهتمامات و رغبات و بالنشاطات 

لا التي یقوم بها الشخص ، كإسقاط جسمي لمواجهة محیطه الاجتماعي ، فشكل و محتوى الصورة الجسمیة 

  .یمكن أن یبنى دون تدخل الجانب الاجتماعي الثقافي

 , Gustitus( و بالنسبة للنظریة الاجتماعیة المعرفیة كما یقدمها كل من یندي و غوتسیوتس و الشوالم 

schwalm  : ( فإن نمو و تطور ثقة الطفل الجسدیة أو صورة الجسم لدیه یمكن أن التنبؤ بها من نماذج

من الأم ، الرفاق ، ( و الرسائل اللفظیة بشأن جسده ) الأم و الرفاق ( یطة بت الصورة الجسدیة المح

و ) العمر ، الكتلة ، الجسم و حالته الصحیة ( و العوامل الفیزیولوجیة المرتبطة بصورة الجسد ) المعلمین 

  )لكفایة الغذائیة الكفایة الاجتماعیة ، ا( خبراته الشخصیة حول كفاءة أبعاد متنوعة متصلة بالثقة الجسدیة 

  ). 57:  2007الجبوري و الحافظ ،  (  
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  : مكونات صورة الجسم -4

 .یشیر إلى الدقة في إدراك الفرد لحجم جسمه:  مكون إدراكي1- 4

یشیر إلى عدد من الجوانب مثل الرضا الانشغال و الاهتمام و القلق بشأن صورة : مكون ذاتي2- 4

 .الجسم

یركز على تجنیب المواقف التي تسبب للفرد عدم الراحة أو التعب أو المضایقة التي : مكون سلوكي4-3

 ) 16:  2006دسوقي، ( ترتبط بالمظهر الجسمي 

  :مفهوم الجسم4-4

یشمل هذا المفهوم على الأفكار و المعتقدات و الحدود التي تتعلق بالجسم بفضله و على الصورة الإدراكیة 

أن صورة الجسم تتكون من مكون انفعالي )  Gemmes( سمه إذ ترى جیمس التي یكونها الفرد حول ج

یشیر إلى الشعور السار و غیر السار و مكون معرفي یشیر إلى الرضا عن الجسم و الحیاة بصفة عامة إلى 

  ثلاث مكونات المذكورة أعلاه

  : المثال الجسمي5- 4

و مناسب من حیث العمر و من حیث وجهة یعرف مثال الجسم على أنه النمط الجسمي الذي یعتبر جذاب 

نظر ثقافة الفرد ، فمفهوم ثقافة الفرد بالمثال الجسمي له دور لا یستهلان بت فیما یكون الفرد من صورة نحو 

جسمه و تضایق أو اقتراب مفهوم المثال الجسمي و تباعد مفهوم مثال الجسد السائد في المجتمع من صورة 

ة إذ تختل صورة الفرد الفعلیة لجسمه ، فیساهم بطریقة أو بأخرى في انخفاض الفرد لجسمه یعد مشكلة كبیر 

  ) .27: 1996علاء الدین و میاسة ، ( تقدیر الذات 



صورة الجسم                                         الفصل الثالث                          
 

 37 

  : مكونات معرفیة لصورة الجسم 5-

 : أدرك صورة الجسم1- 5

و هو أحد جراحي التجمیل لفئة الناحیة الجمالیة و ذلك لیصف حساسیة الفرد )  Harris( أقترح هارسي 

  للإدراك الجمالي و التباین أو الاختلاف في حساسیة الفرد لذا الإدراك الجمالي هو الذي یحدد السبب في 

ة أن فردا ما أو شخصا ما ربما یكون مضطربا بدرج شدیدة نتیجة وجود سبب صغیر و یسعي إلى الجراح

عاملا هاما في استمرار الاضطرابات )  Sélective attention( التجهیلیة و یعد الغ نتباه التلقائي 

الانفعالیة المتعددة فمرضى الاضطرابات تشوه الجسم ینتبهون بطریقة انتقائیة للعیب المدرك ، و یعتبر ذلك 

  ) 40: 2006دسوقي، ( عاملا على استمرار الاضطراب 

 : الاتجاهات نحو صورة الجسم المعتقدات أو 2- 5

ربما تتضمن الاتجاهات نحو صورة الجسم مطلب للكمال أو التناسق في المظهر ، ففي الدراسة لخمسین 

منهم بشدة على الاعتقاد المتمثل في یجب أن  %69مریضا ممن یعانون من اضطراب تشوه الجسم أكد 

  ) 43: 2006دسوقي، ( یكون مظهري مثالیا 

 :سیكولوجیة و الانفعالیة العوامل ال3- 5

توصل عدد من الباحثین إلى أن المرضى الذین یعانون من اضطراب تشوه صورة الجسم یشعرون بمجموعة 

من الانفعالات التي ربما یجدون أنه من الصعب الإفصاح عنها و توضیحها و التي تتمثل في الشعور 

شارات أو تلمیحات ترتبط بعیبهم الذي یمكن بالاشمئزاز من جسمهم و یزداد هذا الشعر حینما یتعرضون لإ

  ) 41: 2006دسوقي،  ( إدراكه و كذلك الشعور بالقلق في المواقف الاجتماعیة المختلفة 
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  : أنواع صورة الجسم  -6 

و هي كل انعكاس إیجابي على ما یؤدیه من سلوك و ما یظهره من  :صورة جسمیة موجبة 1- 6

یظهره من انفعالات و ما یولیه من اهتمام و رعایة كما تعبر الفتاة عن  انفعالات و ما یولیه من سلوك و ما

جسمها الموجب بفرض العضلات و الحركة الصعبة و المیل إلى السیطرة و التفاعل مع الآخرین و العنایة 

 ) .314: 1998محمد ، ( بهذا الجسم و المحافظة علیه و الحرص على أن یكون في أحسن صورة ممكنة 

و تعبر فیها الفتاة بالخجل من جسمها و الشك في قدراتها و الإحساس  :ة الجسمیة السالبة الصور 2- 6

بالنقص عندما تقارن جسمها مع أجسام رفیقاتها و قد یتطور الإحساس و تشوش نفسیتها بأجسام رفیقاتها و 

 قد تختار الانسحاب و الانطواء بعیدا عن الآخرین 

  لمتمثلة في الرضا عن جسمها تارة و رفضه تارة أخرىا :الصورة الجسمیة المتذبذبة 5-3

  : التمییز بین الصورة الجسمیة و المخطط الجسدي  -7

إن الفرق بین الصورة الجسمیة و التخطیط الجسدي هو فرق جد هام كون هذان المصطلحان لا یبعثان نحو 

بینما الصورة الجسمیة تبعث  معنى أو مفهوم واحد ، فالمخطط الجسدي یبعث نحو المفهوم و الواقع للجسم

     .نحو الجسم الخیالي

التخطیط الجسدي هو تطور الجسم القائم على المحیطات الحسیة و الاندماج الدماغي هذا التطور یحمله كل 

فرد عن ذاته ، یتجاوز هذا البعد ، لیشمل مجموع المعطیات الإدراكیة الفكریة الخیالیة و الرمزیة ، أین یكون 

  .الحیاة العاطفیة و العلائقیة رئیسي في هذه الحالة نتكلم عن صورة جسمیةتأثیر 
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و كذلك یمكننا أن نعرف التخطیط الجسدي على أنه الفكرة التي نعرفها عن جسمنا و عن طریقه نستطیع أن 

نظهر في كل زمان و في كل الظروف و في مختلف اتجاهاتنا و راحتنا و النموذج الدائم و المستمر حتى 

 : ي نفس الجسم في علاقته مع معطیات العالم الخارجي ف

  تمییز بین الصورة الجسمیة و المخطط الجسدي ):  1(الجدول رقم  -

  المخطط الجسدي  الصورة الجسمیة

 مفهوم تحلیلي

خیالي لاشعوري أساسه 

 الوجدان

الجسم المكان و الوسیلة 

 العلاقة مع الآخر إسقاط 

  تقمص ، تملك

 مفهوم نورولوجي 

 له أسس نورولوجیة عضویة

الجسد كآلة ، الفعل و 

الحركة في المكان و على 

 الأشیاء

  خبرات فیزیقیة

  : تحلیل  -  

 یبقى التخطیط الجسدي من خلال تكون الصورة الجسمیة و هذا من خلال خبرات الطفولة 

 و بالتالي فالصورة الجسمیة و النظر لتطورها و مكوناته ترتبط بالتخطیط الجسدي

الصورة الجسمیة لدیها مفهوم خیالي عكس المخطط الجسدي فهو شعوري و قاعدته عصبیة ، في الصورة 

الجسمیة الجسد معاش كوسیلة للعلاقة مع الآخر أما المخطط الجسدي یستعمل الجسد كأداة للتأثیر في 

 .المكان و في الأشیاء
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  : أهمیة صورة الجسم  -7

بالذات فهي ترتبط بتقدیر ذواتنا  و تتأثر بالعدید من العوامل  إن د ور الجسم جزء حیوي من إحساسنا

الاجتماعیة و الثقافیة و هي قد تؤثر على رغبتنا في الانتماء إلى المجتمع و إلى أن نكون مبثولین 

  .اجتماعیة

( أن المظهر عامل مهم في العلاقات و في الحیاة و ترى بریكي جیمس )  Pipher( و یذكر بیفر 

Breakey James  ( أن خبرة الجسم مهمة النمو النفسي البدني و أن لصورة الجسم أهمیة وجدانیة و رمزیة

، كما أن نمو صورة الجسم الإیجابیة تساعد الناس في رؤیة أنفسهم جذابین و هذا ضروري لنمو الشخصیة 

الأرجح أكثر  الناضجة فالناس الذي یحبون أنفسهم و یذكرون أنفسهم على النحو الإیجابي یكونون على

  ).24: 2008الأشرم ، ( صحة 

إن مسألة صورة الجسم لدى المراهقین مهمة جدا فصورة الجسم السلبیة یمكن أن تؤدي إلى الاكتئاب و تقدیر 

الذات المنخفض لأن الجسم مصدر الهویة و مفهوم الذات لأكثر المراهقین ، كما أن عدم الرضا عن الجسم 

ثیر من المشكلات النفسیة ، كذلك بعض الأمراض النفس جسمیة التي تؤدي لدى الإنسان یترتب علیه الك

إلى تشویش صورة الجسم ، و تنشأ هذه المشكلة عندما لا یتوافق شكل الجسم مع ما یعد مثالیا حسب تقدیر 

 ).37: 2006الشیخ ، . (الفرد

ن تقییماتنا لأجسامنا و و لأن مظهر الشخص الجسمي له أهمیة ، بدون شك یفترض وجود علاقة هامة  بی 

حالتنا النفسیة ، ففي مسح واسع عن صورة الجسم ، أجراه كاش و یستند تضمن عدة بنود لتحدید الحالة 

النفسیة الاجتماعیة ، و أنصبت البنود على تقدیر الذات و الرضا عن الحیاة و الاكتئاب و الوحدة و 

ذوي لتقییمات الایجابیة عن صورة جسمهم حققوا المشاعر القبول الاجتماعي ، أظهر المسح أن الأشخاص 
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توافقا نفسیا اجتماعیا مناسبا ، و في المقابل أولئك ذو مشاعر السلبیة عن صورة جسمهم حققوا مستویات 

  .أدنى من التوافق النفسي الاجتماعي 

  : صورة الجسم و المراحل العمریة  -8

لجسم من مرحلة عمریة إلى أخرى ، فلها خاصیة تتطور الصورة التي یكونها الفرد عن جسمه أو صورة ا

الاستمراریة و التعقید فهي لا تختلف عن أي ظاهرة إنشائیة أخرى تنتقل من العام إلى الخاص و من النظریة 

  :الكلیة الشاملة إلى الفحص الجزئي المدقق و إن كان یستمد معناه من الإطار الكلي كالآتي 

بكرة إلى جسمه بشكل عام و كلي فهو لا یدرك التفاصیل الدقیقة التي ینظر الطفل في مرحلة الطفولة الم

تمیز أبعاد جسمه و لكن إدراكه یتطور مع نهایة هذه المرحلة و یبدأ المقارنة بین جسمه من حیث الشكل و 

  .الحجم و أجسام أقرانه و ینتبه بصفة خاصة إلى خاصیتي الطول و القوة البدنیة

 إلى إن الأطفال الذین یدركون قوة أجسامهم هم الأكثر إقداما و ) Pater( و قد توصل باتر 

نجاحا من تكوین صداقات مع الآخرین من الأقران فضلا عن كونهم أكثر ود و تعاونا نحو الرفاق ، و  

یتمیز هؤلاء الأطفال بالثقة بالنفس و الانبساط في حین أن الأطفال الذین یشعرون بضعف في بنیتهم 

محمود عبد الحلیم . ( أكثر عرضة لبعض المشكلات السلوكیة كالخجل و الوحدة النفسیةالجسمیة كانوا 

  ) .211: 2008حسني ، عفاف بنت صالح محمد ، 

تعتبر سنوات البلوغ و المراهقة قاسیة خاصة على صورة الجسم بسبب تغیرات الجسم و أن عدم الرضا عن 

صل فیها الفرد إلى المراهقة و أن مستویات تقدیر القلق صورة الجسم مدرك قد یتأسس جیدا في الفترة التي ی

  ).41:2009ألقاطمي، ( و الاكتئاب تتعلق إیجابیة بعدم الرضا عن الجسم المدرك 
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و یهتم المراهق بمظهر جسمه بعد أن یمر بفترة من الدهشة و الاستغراب على جسمه في بدایة المرحلة فیبدأ 

سق بین الطول و الوزن فهو حساس جدا لرأي الآخرین في قوامه و في تقبل جسمه بشرط أن یكون هناك تنا

شكله كما یظهر في تعبیراتهم و ملاحظاتهم و تفهمه لجسمه و یهرمن ذلك أن المراهق یكون فكرة عن جسمه 

أو تطورا خاصا بت یكون رمزا نفسیا لدیه و إذا كان المراهق یهتم بلفت انتباه الجنس الآخر فإن الجسم یلعب 

  ) .  81: 2005خلیفة ، ( ة رئیسیا في هذه العملی دورا

و تأتي مرحلة الرشد و هي مرحلة هدوء نسبي حیث یتوافق فیها الفرد مع صورته الجسمیة و یقتنع بها من 

حیث الطول و الملامح الوجه لكن ربما توجد درجة من الیأس و هي مرحلة انقطاع دورة الحیض ترفض 

وزنها زیادة ملحوظة نتیجة الاختلافات الهرمونیة و ظهور علامات الشیخوخة  المرأة صورتها الجسمیة لزیادة

علاء الدین الكفاف ، میاسة ، ( على الوجه و الجبهة و حول العینین مما یسبب لها حالة الیأس و التعاسة 

1999 :24- 23 .(  

  ): Body Image Discorder(  مفهوم اضطرابات الجسم -9

من وجهة نظر   ) Body Dysmorphie Discorder( تشوه صورة الجسم اضطراب صورة الجسم یعني 

الشخص نفسه نتیجة لعدم الرضا و عندها قد یكون أحد هذه العوامل التي تعوق توافقه مع ذاته و بیئته 

المحیطة بت في الوقت ذاته ، و قد یكون هذا السبب في معاناته من اضطرابات سلوكیة تعكس عدم اتزانه و 

  ) .25: 2010محمود ، ( ه سوء توافق

فإن تشوه صورة الجسم عبارة عن مقت للذات و عدم )  Abigil Natenchon( و وفقا لـ أبیغیل نانشون 

تحمل الجسم ، و یمكن النظر إلى صورة الجسم على أنها مضطربة عندما یكون تقویم الفرد الذاتي لمظهره 
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ب درجات مرتفعة من القفل و الكآبة لدى الفرد قد بمستوى یتعارض مع عمله الاجتماعي و الوظیفي أو بسب

  .تصل بت إلى حد الانتحار

  : القلق و صورة الجسد  -10

القلق حالة انفعالیة غیر سارة تنتاب الإنسان نتیجة لوجود  خطر واقع أو متوقع مع تعرض الفرد نتیجة هذه 

و إذا علمنا أن ثمة تأثیر لهذا القلق .  الحالة من أعراض نفسیة و فیزیولوجیة و انفعالیة و حركیة و معرفیة

على بنیان جسم الإنسان و أعضائه المختلفة ، حیث تكثر الشكاوي الجسدیة لدى الفرد القلق ، كجفاف 

  .الحلق ، و صعوبة التنفس 

و هكذا نجد أن صورة الجسد لها أثر بالغ على التفاعل الاجتماعي ، و قد یؤثر نتاج هذا التفاعل على النمو 

و أن الأفراد الذین یتجنبون التفاعل مع الأقران نتیجة لصورة أجسادهم السلبیة یمیلون . تطور الشخصیة و 

أن یكونوا أكثر انطواء و عزلة ، و یتسم سلوكهم بالخجل و التوتر ، و من ثم یبدو واضحا على مستوى 

:  2015ریاض ، ( ماعي التصوري أن ثمة علاقة طردیة بین عدم الرضا عن صورة الجسم و القلق الاجت

365 . (  

  :خلاصة 

میة كبیرة في حیاة هذهنیة و العقلیة  التي یكونها الفرد عن جسمه ، و لها أالجسمیة هي الصورة الصورة ال

  .عضو من أعضاء ینعكس على صورة جسمیة و ینجر عنه عدة اضطرابات نفسیة  إصابةالفرد ، و أي 



   القلق                                    الفصل الرابع                                           
 

 
45 

  :تمهید 

بحیث یعد القلق من . احتل القلق  في الفترة الأخیرة مكان الصدارة بین المشكلات و الاضطرابات  النفسیة 

خبرة ذاتیة تتمیز بحیث القلق یعتبر . المفاهیم المعقدة و ذلك لصعوبة  تحدید الأسباب المؤولة عن وجوده 

و في هذا الفصل سوف نوضح مفهوم . بالاضافة الى الشك و العجز . بمشاعر الخوف من شر مترقب 

  .القلق و أهم عناصره 

 : تعریف القلق-1

 : لغة1-1

أي أزعجه، والمقلاق هو : وأقلق فلان وانزعجلم على حال وقلق اضطراب  أيمعنى القلق، قلق ، قلقا ، 

 ).المعجم الوسط(شدید القلق 

السیوف في الغمد أي حركوها في  أقلقوایقال بأن قلق وأقلقه غیره ویقال  الانزعاجبأنه : القلق في لسان العرب

 . إلیهاإغمادها قیل أن یحتاج والى سلها یسهل إخراجها عند الحاجة 

وأما في الفعل . قلق لم یستقر فهو قلق ومقلاق  قلق) فعلا ثلاثیا باعتباره(ق فقد ورد القل: في كتاب الأفعال

 ).102:2005عادل ، ( اضطربولقلقته مقلوب إذا حركته تقلقل إذا  الشيءفیقال قلقت ) قلقل(الرباعي 

  :اصطلاحا 2- 1

هو الشعور دائم ومتعب بخطر محدق وغیر مع حرف  Larousseیعرف القلق حسب القاموس الطبي  

  . الأصل

  .ة شعوریة تتصف بإحساس بعدم الأمن والراحة النفسیةلهو حا. N.sillamyعلم النفس  قاموسحسب 
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الخوف من بالعجز أو  الإنسان  أمامهحیث یرى بأنه رد فعل لخطر عزیزي یشعر . « freud »فروید 

بشكل ضیق في الصدر أو التنفس أو  والأخربین الحین  تتكررحساسیس جسمیة  ویكون مصحوبا بأ, العقاب

  ).103: 2002،عبد الكریم (ألام في المعدة أو زیادة في عدد ضربات القلب 

  .انفعالیة لخطر یكون موجها إلى المكونات الأساسیة للشخصیة استجابةالقلق هو : "یرى كارت هورني 

إن القلق شأنه شأت بقیة الأعراض النفسیة العقلیة ینجم عن محاولة الفرد للتحرر من "   Adler"ویرى أدلر  

  ).45:2001حسن ،(بالدونیة أو النقص، ومحاولة الحصول على شعور بالتوفق  شعور

القلق بأنه توتر شامل ومستمر نتیجة تهدید فعلي أو رمزي قد یحدث ، ویصاحبها خوف : وعرفه حامد زهران

  ).14:2007طه ،(اض نفسیة جسمیة غامض وأعر 

قلق الفرد یكمن في خوفه من المستقبل وما قد یحمله من أحداث تهدده وجوده، فالقلق "  thormثورت"حسب 

ینشأ عما یتوقعه الفرد من أحداث في المستقبل أي أن القلق لیس ناشئا عن الخبرات الماضي ، فالإنسان هو 

هایته حتمیة  و أن الموت قد یحدث له في أي لحظة ، وأن توقع حدوث أن نالكائن الوحید الذي یدرك تماما 

  ).197: 2006، أدیب( الإنسانالموت فجأة یعد التنبیه لأساسي للقلق عند 

  : أسباب القلق.2

  :الفیزیولوجي الاستعداد 2-1

 تعد أعراض القلق الظاهرة المباشرة لنشاط جملة العصبیة الذاتیة ، 

الذي یظهر بفعل إشارة التخیلات المخیفة والإنفعالات على ) إرتكاسات المواجهة أو الهروب(المحیطة  

   ).85:1998محمد ، (مستوى العصبیة المركزیة تلعب المواد الناقلة النورادرینالین دورا بارزا في خلق القلق 
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  : النفسي الاستعداد 2-2

نوبة القلق أي التبادلات الواقعیة أو المهددة في العلاقات الشخصیة وأحیانا  انفعالیةغالبا ما تسرع الشدة اللإ

قد یؤدي فشل الكسب إلى القلق وذلك بسبب طبیعة التهدید الخارجي الذي یواجه الفرد، أو طبیعة الضغوط 

   ).80:1998محمد ،(ذلك الصراع بین الدوافع والاتجاهات . الداخلیة التي تسببها الرغبة الملحة

  . عدم التطابق بین الذاتیة والواقعیة والذات المثالیة وعدم تحقیق الذات 3- 2

مواقف الحیاة الضاغطة وعدم تقبل وضعیة الحیاة والبیئة القلقة المشبهة بعوامل الخوف والهم و مواقف  4- 2

  ).485:2005حامد ،...(الجو   واضطراباتالضغط والوحدة والحرمات وعدم الأمن 

   .ث كارثة الحروبادحو : وادث والخبرات مؤلمة مثلالتعرض للح 5- 2

  : أعراض القلق  -3

  .و النفسیة   dsmy 4سنقوم بعرض أعراض القلق حسب 

  :  Dsmy 4أعراضه حسب 3-1

 .خفات وتزاید سرعة القلق

 .تعرق

 .وارتجاف ارتعاش

 . والاختناقإحساس بعدم التنفس 

 . شعور بالنقص

 .  صدري و انزعاجألم 

  .بالدوار أو عدم الثبات أو خفة الرأس إحساس 

 . تبدد الواقع أو تبدد الشخصیة

 .  خوف من الموت



   القلق                                    الفصل الرابع                                           
 

 
48 

  :  أعراض نفسیة3-2

   .طمئنان والراحة النفسیةالاستقرار والشعور بالانعدام في الا عدم

   . الحساسیة المفرطة وسعة الاستثارة

 . یعرف مصدره الخوف الشدید ولكن لا

  .وتوهم المرض اكتئاب

  .الدائم یتوقع الهزیمة والعجز الإحساس

  .عدم الثقة والطمأنینة والرغبة في الهروب من مواجهة الموقف

 85:1999صالح ،  وناضم ( .التشاؤم والانشغال بأخطاء الماضي

 :نظریات مفسرة للقلق -4 

  : نظریة التحلیل النفسي 1- 4   

مدرسة التحلیل النفسي، ومن  الذي یعتبر  )f  erud).S(ومن بین مرجعیات هذه النظریات، نذكر فروید   

بالقلق ، ظاهرة القلق إذ یقول لست بحاجة إلى أن أعرفكم  بدراسة واهتموا تحدثوا الذي أوائل علماء النفس

هذه الحالة الانفعالیة بطریقة الخاصة، غیر أن اعتقد  الأوضح، أو  الإحساسفكل من قد عانى مرة من هذا 

لماذا یعاني العصبیون على الأخص قلقا أكثر وأشد بكثیر من بقیة : أن السؤال الذي یطرح كما ینبغي هو

 ) 147:2009اروان بیك، ترجمة مصطفى، (الناس 

  : وقد میز فرویذ بین نوعین من القلق 
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 :قلق موضوعي 

یكون مصدره خارجیا، حیث یعرفه فروید على أنه رد فعل لخطر خارجي مع خوف، وقد أطلق فروید على 

 : القلق الموضوعي هذه السمات

 . قلق واقعي

 . قلق واقعي

  )129:2009عبد اللطیف ، (قلق سوي 

  : قلق عصابي) 2

فز والتوتر مصحوبة عادة یعرف فروید القلق العصابي على أنه شعور غامض غیر سار بالتوقع خوف والتح

  . )130: 2009، عبد اللطیف (نفس الفرد  لدىالجسمیة ویأتي في نوبات تكرر  الإحساساتبعض 

  : نظریة سلوكیة 2- 4

تنظر إلى القلق أنه سلوك متعلم من البیئة التي یعیش فیها الفرد تحت شروط التدعیم الایجابي والسلبي، 

ویحصرون القلق في ضوء الاشتراط الكلاسیكي حیث یرتبط المثیر الأهلي ، وهذا یعني المثیر الجدید یرتبط 

اصة بالمثیر الأصلي، وهذا یعني أن الاستجابة الخ استدعاءقادر على  الجدیدبالمثیر الآلي ویصبح المثیر 

تثیر هذا الشعور،  مثیرا محاید یرتبط بمثي آخر من طبیعته، أن یثیر الخوف رغم أن طبیعة الأصلیة لا

وعندما ینسى الفرد هذه العلاقة نجده یشعر بالخوف عندما یعرض له الموضوع الذي یقوم بدور المثیر 

   ).84:2009أمیمة ، ومحمد (الشرطي 
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  : النظریة المعرفیة 3- 4

من علماء علم النفس الذین أعطوا المعرفة الإنسانیة وزنا في تفسیر الشخصیة  Gkellyیعتبر جورج كیلي 

   .، حیث أن اي حدث قابل لمختلف التفسیراتو اللأسواء  في حالتي السواء

احدة، كما یرى أن العملیات وهذا یعني أن تعرض الإنسان للقلق یمكن تفسیره بأكثر من طریقة حتى للحالة الو 

التي یقوم بها الشخص توجه نفسیا بالطرق التي یتوقع فیها الأحداث، على إعتبار أن عملیة القلق لیست إلا 

 ).142:2009عبد اللطیف ،(من المسقبل عملیة خوف وتوقع 

  : النظریة الإنسانیة   4-5

أن . و الانساني في علم النفس الحدیث  یرى أصحاب هذا المذهب ، الذي هو مزیج بین الاتجاه الوجودي

  .قلق هو خوف من المستقبل ، و ما قد یجعله هذا المستقبل من أحداث قد تهدد وجود الفرد و إنسانیته 

كما یرون أن القلق ینشأ من ادراك الفرد بحتمیة النهایة ، ووعیه بأنه یعیش حیاة لیس فیها ما یستطیع أن 

أتي معه من أحداث ما قد تهدد وجود الفرد ، ، وحیثما هذه الأحداث تنشأ  یؤكد حدوثه ، و أن المستقبل ی

 ، امثال( القلق بحیث تصبح أي محاولة لتفسیر قلق على ضوء الماضي محاولة غیر كافیة و مضللة 

2009 : 51. (  

 : مستویات القلق - 5

 :المستوى المنخفض للقلق 1- 5

  الاستعدادیحدث التنبیه العام للفرد مع ارتفاع درجة الحساسیة نحو الأحداث الخارجیة، كما تزداد درجة  

لمواجهة مصادر الخطر في البیئة التي یعیش فیها، ویشارك إلى هذا المستوى من القلق بأنه العلامة  وتهیئته

  .إنذار لخطر یوشك الوقوع

 :مستوى المتوسط للقلق 2- 5
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یصبح الفرد أقل قدرة على السیطرة حیث یفقد السلوك مرونته ویستولى الجمود بوجه عام على استجابات  

الفرد في المواقف المختلفة ویحتاج المزید من بذل الجهد للمحافظة على السلوك المناسب في مواقف الحیاة 

 .المقدرة

 : عالي للقلق مستوى 5-3

یستطیع  سلبیة أو یقوم بأسالیب سلوكیة غیر ملائمة للمواقف المختلفة ولایتأثر التنظیم السلوكي للقرد بصورة 

الفرد للتمییز بین المثیرات الضارة وغیر الضارة ویرتبط ذلك بعدم القدرة عل التركیز والانتباه وسرعة التهیج 

  ).115-114: 2001، عبد الحمید (السلوك العشوائي و 

 : أنواع القلق-6

  : قلق موضوعي 6-1

ویحدث حین یوجد منبه مناسب یبعث الخوف من النفس ویعجز الفرد عن إیجاد وسیلة مناسبة لمقابلته، 

فیتعذر علیه الفرار والخروج من المأزق كما یحدث للكثیر من حین یمرض شخص عزیز علینا مرضا خطیرا 

یوجد لتفریغ  ه لافي هذه یكون المثیر موضوعیا، وقد یكون لنا الحق في مخاوفنا ولكن هذا ینقلب لأن

  ) .128: 2006،أدیب (شخصیته 

  : القلق المرضي 6-2

خوف غامض منتشر النوع من القلق مصدره غیر والمصاب به لا یدركه وكل الذي یحدث أنه یشعر بوهذا 

   ) .128: 2006أدیب ،( ر محددیوغ

  :القلق الثانوي 3- 6

وهو القلق كعرض من الأعراض الاضطرابات النفسیة الأخرى، حیث یعتبر القلق عرض مشترك في جمیع  

   ).485:1997حامد ،(الأمراض النفسیة تقریبا 
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  : حالة قلق و سمة القلق  - 7

ق في حالة القلق و ثانیها الاستعداد للقل: بین جانبین للقلق  ، أولهما " سبیلبیرجیر " و " كاتل " میز كل من 

مواقف مختلفة ، و یسمى سمة القلق و الذي یختلف بالاختلاف الفرد ، و میز سبیلبیرجیر بین حالة القلق و 

سمة القلق على أساس أن حالة القلق حالة انفعالیة  ذاتیة موقفیة و مؤقتة أقرب ما تكون إلى الخوف 

جهازهم العصبي المستقل ، و یهیئهم الطبیعي ، یشعر بها كل الناس في مواقف تهدید مما تؤدي إلى تنشیط 

لمواجهة مصدر التهدید ، و تختلف شدة هذه الحالة تبعا لما یستشعره كل فرد من درجة خطورة في موقف 

  .الذي یواجهه ، كما تزول بزوال مصدر الخطورة و تهدید 

في استهداف أما سمة القلق فهي استعداد سلوكي مكتسب في معظمه ، و تشیر فروق فردیة ثابتة نسبیا 

للقلق ، أي فروق بین الناس في المیل إلى إدراك  المواقف العصبیة على أنها خطرة و مهددة ، و الاستجابة 

  .لمثل هذه المواقف یرفع في شدة ارجاع القلق لدیهم 

و قد تعكس سمة القلق الفروق الفردیة في تكرار و الشدة ، و عن طریقهما یمكن كشف عن حالات القلق في 

كما تعكس احتمال أن یخبر الفرد سمة القلق في المستقبل ، و كلما كانت سمة القلق أقوى زاد ضي ، الما

 :  2009  ،امثال( احتمال أن یخبر الفرد ارتفاعات أشد في حالة القلق في مواقف التي تتضمن تهدیدا 

69. (  

 :مكونات القلق  -8

  :یشتمل القلق على عدة مكونات هي 

   :  أو وجدانيمكون انفعالي  - 1

  .یتمثل في مشاعر الخوف ، و الفزع و التوتر و الهلع الذاتي و الانزعاج 
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 : مكون معرفي  -2

و یتمثل في تأثیرات السلبیة لهذه المشاعر على مقدرة الشخص على الإدراك السلیم للموقف  و التفكیر 

رقه الانشغال بالذات و الشك في الموضوعي ، و الانتباه و التركیز و التذكر ز حل المشكلات ، فیستغ

  .مقدرته على الأداء الجید ، و الشعور بالعجز و عدم الكفاءة 

  : مكون فسیولوجي  - 3

و یتمثل فیما یترتب على حالة الخوف من استثارة و تنشیط الجهاز العصبي المستقل أو اللاإرادي مما یؤدي 

انقباض الشرایین الدمویة و زیادة معدل ضربات  إلى تغیرات فسیولوجیة عدیدة ، منها ارتفاع ضغط الدم و

ى القلب ، و یذهب بعض الباحثین إلى انه یمكن تمییز القلق بصورة واضحة عن حالات الانفعالیة الأخر 

  .بوجود المصاحبات الفسیولوجیة 

 : مصادر القلق- 9

خطر مدرك ذاتیا ومحسوس بدرجة ما ویؤكد  استجابةیجمع الباحثون في موضوع القلق على أنه یظهر 

   .على المخاطر التي یسببها الألم أو الجروح التي یمكن أن تصیب الجنین Mourerماورو 

فیشیر إلى أن مصدر القلق یمكن في توقع الخبرة الذاتیة وقد صاغ وجهة   Sfreudفي حین یؤكد فروید 

هو جوهر وأهمیة موقف الخطر؟  ما: تساءل فروید قائلافي مقالته المعنونة الكتب والقلق ی 1926نظره سنة 

  ).232:2002سامر ،(

 : الشخصیة القلقة-10

 : تمتاز الشخصیة القلقة بعدة صفات وتتمثل في 

  .زیادة الانتباه، الخوف من النتائج
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 .بالقوة الضمیر والحرص والأمانة والإخلاص في العمل الاتسام

  .الاجتماعیة والتقالید والعاداتالتقدیر الشدید بالمعاییر والقیم 

  .تفادي مواقف التي تهدد التقدیر والاحترام

 : تشخیص القلق-11

 المحاكاةالنفسیة، فإن بعض من نظرا لوجود تشابه كبیر في الأعراض بین الكثیر من الاضطرابات 

 المحاكاةالتشخیصیة الخاصة بكل اضطراب والتي تمیزه بصورة أدق عن الاضطرابات الأخرى ، ومن أهم 

 الرابع  الأمریكيالقلق التشخیصیة المعتمدة في كتیب التشخیص 

 قلق مفرط غیر واقعي على الشیئین أو أكثر أمور الحیاة 

  .جتماعي أو الوسواس القهريأن لا یكون القلق ثانویا لأمراض نفسیة أخرى مثل الرهاب الا

  .بمرض نفسي مثل اضطراب المزاج أو الدهانات  الإصابة یحصل القلق فقط أثناء لا

   .حصول ستة أعراض على الأقل من ثمانیة عشر من أعراض القلق

  

 : علاج القلق -12

  :علاج كیمیائي - 1- 12

ضد النوبات وحدتها والنقص من زمنها وذلك بجرعات متفاوتة  ویتمثل في إعطاء عقاقیر مهدئة ووقائیة 

    باستعمالهاحسب الحالات وذلك 

 



   القلق                                    الفصل الرابع                                           
 

 
55 

   :العلاج الجراحي 12-2

ونادرا ما یستخدم هذا النوع من العلاج إلا في حالات القلق الشدید ویتم ذلك بقطع الألیاف العصبیة المسؤولة 

   .عن انفعالات المخ

  : العلاج التحلیلي 3- 12

هذه العملیة العلاجیة العالم التحلیلي سیغموند فروید  هو زعیم مدرسة تحلیلیة، إذ یقوم المعالج  اعتمدت

 یصارعكما لو كانت العملیة جراحیة والعلاج تحلیلي حینما یجد حضور  والإزاحةالكشف  بواسطةبالبحث 

بلا  الإحساسبهدف التغییر من  الإیحاء المولد لأعراض فإنه یحاول البحث في أعماقه وجذوره معتمدا على 

   ).84:2000یوسف،. (تلك الصراعات   منقذأمر في 

  : علاج سلوكي 4- 12

ویعتمد على التخلص من الفعل المرضي وتكوین الفعل السوي وذلك بتمرین المریض على الاسترخاء ثم 

مواجهة  المریضج حتى یستطیع تعرض علیه منبهات أقل من أن قلقا أو تسبب ألما ثم زیادة المنبه بالتدر 

   ).155:مجدي عبد االله (موقف الخوف 

  :العلاج الكهربائي 6- 12

شدیدة وهنا یختفي  اكتئابیةلا تفید الصدمات الكهربائیة في علاج القلق النفسي إلا إذا كان یصاحبه أعراض  

  ) 64:1981، مصطفى( الاكتئاب
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  : خلاصة 

 بحث أصبح القلق . من خلال مت تطرقنا الیه في هذا الفصل من مفاهیم و أسباب و أنواع و علاج القلق 

لى تحدید النشاطات  ٕ لى عدم الاستمتاع بالحیاة الیومیة وا ٕ یؤدي إلى المعاناة والألم النفسي والجسدي وا

كما أنه یستهلك طاقة الإنسان النفسیة الداخلیة ویجعله أقل فعالیة وأقل إنتاجاً في مختلف .. وتضییقها 

  .الأوهام المرتبطة بهولابد من تفهم القلق وعلاجه والتخفیف من أضراره وتبدید .المجالات 
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 :  تمهید

حیث أنه یؤدي للوفاة في أغلب الأحیان إن . یعتبر السرطان من أخطر الأمراض التي تصیب الإنسان 

و لم . لم نقل كلها ، و قد لفت هذا المرض إنتباه العدید من العلماء و الباحثین و الأطباء  منذ قدیم 

و له  أنواع  كثیرة و . ه تعرف أسباب الحقیقیة الى یومنا هذا عدا بعض العوامل المساهمة في الإصابة ب

. لها نفس النتائج في الغالب ، و في هذا الفصل سنتطرق الى أحد أنواع السرطان و هو سرطان الثدي 

و الذي یصیب النساء أكثر ، و سنوضح أهم الجوانب التي تحدد هذا المرض و كیفیة علاجه أو 

  . التخفیف من حدته 

I.  السرطان : 

  :تعریف السرطان- 1

السرطان ورم له میل إلى النمو وتحطیم الأنسجة "للغة الفرنسیة  Robertحسب قاموس  :لغة1- 1

  .بإعطاء أورام أخرى على بعد مكانه الأصلي  المجاورة

هو مجموعة من الأمراض التي تتمیز خلایاها بالعدائیة أي النمو والانقسام من غیر  :اصطلاحا1-2

  أنسجة بعیدة تسمى  إلىحدود وقدرة هذه الخلایا المنقسمة على غزو أنسجة مجاورة وتدمیرها أو الانتقال 

لخلایا العضو حیث یتمیز الورم الخبیث بالتكاثر الفوضوي ,القدرات صفات للورم الخبیث وهذه  الثقلیة 

                                                           )سرطان ما هي أنواعه؟ :ترجمة عماد أبوسعاد"مادكوم شوارثر . (الواحد أو النسیج الواحد

  :التعریف النفسي للسرطان 1-3
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هو یرى أنه ناتج عن وبالتالي ف, السرطان یرجع نسبة الى استجابة نفسیة كالتوتر والیأس  Spigelحسب 

  .) 138ص ,إسماعیل وآخرون . (عدم إمكانیة التصدي للصراعات النفسیة التي یواجهها 

  : شخصیة المصاب بالسرطان- 2

یستعمل .یبدو المصاب بالسرطان اجتماعي ودي لكن في الواقع هو محبط یرید أن یعجب به الآخرون 

  .الإنكار والرفض میكانیزمات دفاعیة 

  .یتحكم في انفعالاته مثلا العدوانیة .ومطاوع قلق وحساس 

  WWW. Maladies psychométrique cancer. Com .غیر قادر على المنافسة           

 :أنواع مرض السرطان- 3

والتهامها لكریات الدم الحمراء ویسمى  بتكاثر فوضوي لكریات الدم البیضاء یتمیز :سرطان الدم1- 3

  فیتوقف , أیضا بمرض ابیضاض الدم حیث تنمو خلایا الدم البیضاء الشاذة بصورة كبیرة تغزو أنسجة الدم

   .نخاع الظهر عن انتاج الخلایا الطبیعیة مما یؤدي الى فقر الدم  معها

بهذا السرطان تزداد من عام لآخر خاصة عند الرجال وذلك  الإصابةنسبة  إن: سرطان الرئة2- 3

ومع تزاید عدد النساء المدخنات فان معدل سرطان الرئة یتزاید هو الآخر وقد  الأربعینابتداءا من سن 

من الفم وكمیات قلیلة  إفرازیةمواد  إخراجصفة متواصلة من أعراضه الكحة مع إلى استهلاك التبغ بیرجع 

  .من الدم
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أو أسفل الرحم , إن عنق الرحم هو نقطة ضیقة تصل بین الرحم الأسفل :طان عنق الرحمسر 3-4

في البلدان التي تعیش فیها المرأة حیاة فقیرة وقاسیة فمثلا اللواتي والمهبل وهذا النوع من السرطان یحدث 

همال النظافة الشخصیة ٕ لها أو مصحوبة مهبلیة لا لون  إفرازات أعراضهومن , یأكلن غذاء غیر متوازن وا

  .نزیف دموي خلال الممارسة الجنسیة أو بعدها, بدماء

علامة في , یتمیز بنقص الهواء باستمرار مما یؤدي إلى اضطراب في التنفس: سرطان الحنجرة5- 3

  .أووجود سعال  الصوت

والجلود والمطاط وكذلك المدخنین ویتمیز  الدهان یصیب أكثر العاملین في: سرطان المثانة3-6

  .) 72: 1993,أحمد. ( بألم أثناء التبول إحساس, وجود دم في البول بأعراض منها

أحیانا خروج سائل معین وفي بعض المرات یحدث نزیف , یتمیز بانتفاخ في الثدي :سرطان الثدي7- 3

 )   17: 2013, نیكولاس(القناة أو حدوث أورام في الثدي   دموي في
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II. -سرطان الثدي :  

  :تعریف الثدي- 1

هو غدة في صدر المرأة تطوره یعتبر أهم علامات البلوغ حیث ینمو قبل ظهور الدورة  :اصطلاحا1-1

 Léon binet t, 184)(    له شكل نصف كروي حجمه یتغیر من امرأة لأخرى) الحیض (الشهریة 

eme trimest .  

هو عضو غددي ذو افراز خارجي یتضمن تركیبة تشریحیة تتموضع على :للثدي التعریف الطبي1-2

 إلىله شكل نصف كروي وقد یكون مخروطیا ویمتد من الحد الجریبي للقفص الجزء الأمامي للصدر 

 ,donart A ,et bournenl JBID.(المحور الخارجي وأفقیا من الضلع الثالث إلى الضلع السابع 

p616(  

  :تركیب الثدي -2

یحتوي كل ثدي على عدد من الفصوص وهي على شكل أوراق زهرة الأقحوان یحتوي كل فص على 

ترتبط الفصوص والفصیات , فصیصات أصغر في نهایتها عشرات البصیلات القادرة على إنتاج الحلیب

وهذه بدورها تؤدي إلى حلمة الثدي . ة أو الحلیبیة تدعى القنوات اللبنی,والبصیلات بواسطة أنابیب رقیقة 

  تأتي العضلات أسفل الثدي وتملأ المادة الدهنیة الفراغات بین الفصوص والقنوات مما یعطي الثدي 

خلایا الثدي والأوعیة اللمفاویة  طبیعة تكتلیة غیر متجانسة بالإضافة للأوعیة الدمویة التي تقوم بتغذیة

الحفار ( اهم في محاربة الالتهابات اللمفي الذي یحتوي على الخلایا المناعیة التي تسالتي تحمل السائل 

  ) . 48: 1983,محمد ,سعید ,
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  :الدراسة التشریحیة للثدي -3

یتضمن تركیبة تشریحیة یوجد على الجزء العلوي الأمامي  خارجي إفرازالثدي هو عضو غددي ذو 

وهذا الأخیر محاط بمنطقة محببة وتسمى ,   Mamelonsالثدي شكلا نصف كروي مركزه  ویأخذللصدر 

Aréole ویحتوي الثدي على مجموعة من الغدد الموجودة ما فوق العضلات الصدریة الكبرى . سعدانة

الكبرى التي تجمعها أنسجة ملتحمة وبداخل كل غدة تتكون من فصوص عددها مابین  المسننة والعضلات

بواسطة نسیج شحمي حیث أن كمیة هذا النسیج هي التي تحدد فصا مفصولة فیما بینها  20إلى  15

  .حجم الثدي

في كل فص من هذه الفصوص یوجد العدید من الفصیات التي تنتهي كل واحدة منها بالقنوات التي 

      )   27: 2006  / 2004, لیندة و ملیكة .(  ةحلبییتتجمع مكونة 

  :تعریف سرطان الثدي-4

أن تكون ورم یهاجم الخلایا  إلىهو عبارة عن ورم یسبب الغدد الثدیة لتبدأ الخلایا الورمیة في الانقسام 

قد یتسبب في ظهور خلایا سرطانیة تمس جمیع أنحاء الجسم وتعتبر هذه المرحلة من  إماالسلیمة وهذا 

تخریب  إلىتسعى الخبیثة وهذه الأورام )  nestastase(ح مرحلة التوض إلىالمرض وقد وصلت 

  .) 29: 2011, 2010,فاطمة و سامیة (أو عن طریق الدمالأنسجة المجاورة عن طریق الغدد اللمفاویة 

بأنه ورم خبیث ینتج عن التكاثر العشوائي وغیر  :من خلال القاموس الفرنسيسرطان الثدي یعرف 

الأصلي ثم تغزو الأنسجة تدمیر النسیج  إلىالطبیعي لمجموعة من الخلایا في الثدي والتي تؤدي 

الموت في  إلىخاصة الكبد والعظام والذي یؤدي أماكن أخرى في الجسم  إلىالمحیطة وتنتقل أحیانا 

   ) .Larousse Médical, 1999,425 ) .غیاب العلاج 
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  :أعراض سرطان الثدي -5

   ألم موضعي في الثدي أو تحت الإبط-

  غلاظة بالثدي أو تحت الإبط  وجود كتلة أو-

  تغییر في شكل أو حجم الثدي -

  أوغیر دمویة من الحلمة إفرازات دمویة -

  )بشكل مستمر تغییر في المكان والتهیئة انقلاب الحلمة للداخل ( تغیر في مظهر أو لون الحلمة -

  أو من) شد للداخل , تهیج انكماش, تشققات( من حیث المظهر الشعور بالتغیرات في الجلد أو الحلمة -

  .) 51:  2005, ناجي( حیث الإحساس -

  :أسباب ظهور سرطان الثدي-6

رطان الثدي وقد أدت بعض بطریقة مضطربة بس إن تحول بعض الجینات: عامل الجینات1- 6

  .الكشف عن بعض الجینات التي تسبب ظهور هذا النوع من السرطان  إلىالدراسات 

الإصابة بسرطان الثدي عند بعض العائلات حیث إن حوالي حیث ترتفع نسبة :العامل الوراثي 2- 6

  . ) (J ,saglier ,2003,P53 .هو وراثي من سرطان الثدي   20%

حیث إن هناك بعض الهرمونات التي تثیر الخلایا السرطانیة الكامنة وتحولها : العامل الهرموني3- 6

  .إلى خلیة سرطانیة متحولة ونشطة هرمون استروجین 

  أخرىعوامل 4- 6

  یزید احتمال الإصابة كلما زاد سن المرأة : السن-
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   .یكثر احتمال الإصابة عند المرأة التي تحمل بعد الثلاثین أو لم تحمل أبدا :الحمل المتأخر-

  .سنة واستمرارها بعد الخمسین 12ل الدورة الشهریة قببدأ أي ت: المتأخرسن الیأس -

                                      ) .62 ،جازیة( من الوزن المثالي %40 المرأةاحتمال حدوث إذا زاد وزن یمكن أن یزید : السمنة-

هور وتطور هذا المرض باتیل إن العوامل النفسیة لها تأثیر فعال في ظأوضح : العوامل النفسیة5- 6

وتظهر تأثیرها فیما تتعرض المریضات بمواقف ضاغطة وصدمات نفسیة خلال مرحلة الطفولة  غالبا ما

  .) 127: 2002,زینب(بعد

البحث العلمي  بالرغم من التقدم الكبیر الذي أحرزه :الضغوط النفسیة وعلاقتها بالسرطان- 7

  .السرطان یعني الموت في هذا المجال الطبي الحیوي إلا أن الاعتقاد السائد بین كافة الناس بان 

عام 100یعتبر مرض السرطان أحد الأمراض التي ربطت نشأته بأحداث الحیاة الطاغیة منذ أكثر من 

  حیث یزخر التراث الطبي العالمي بمعطیات علمیة ودراسات حالات السرطان یرجع البعض منها إلى

ناو  في انجلترا أول من تفطن إلى س  Snowبدایة القرن الثامن عشر وتؤكد جلها هذا الاعتقاد ویعتبر  

امرأة  250شملت العینة  1893حیث قام بدراسة إیدیولوجیة في سنة , دور الضغوط في مرض السرطان

مصابة بسرطان الثدي وتوصل إلى أن معظمهن كنا قد تعرضن قبل ظهور المرض لخبرات 

وعلیه تكاد .الیأس والتشاؤم والعجزنفسیةاجتماعیة سلبیة كالطلاق أو الترمل وتولد لدیهن مشاعر الحزن و 

التي أجریت في بریطانیا وأمریكا ارتباط  Case_ control studyتؤكد معظم الدراسات المستعرضة 

الضغوط بالإصابة بالأورام وأنواع أخرى متقدمة من مرض السرطان أو بالأحرى تفید هذه الدراسات 

حیث أبدت ،ض صاحبه لخطر الإصابة بالسرطان العلمیة أن تعرض الفرد للضغوط النفسیة المزمنة یعر 
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وأجریت , تأثیر الضغط النفسي في نشأة حالات السرطان وتطورها, الأوساط العلمیة اهتماما كبیرا بالآلیات

  في هذا الشأن عدد من الدراسات التجریبیة في أمریكا على حیوانات ثم تعرضها 

وقد أثبتت تلك التجارب بكل وضوح , Tumor cellsلضغوط بعد إن تم زرعها بخلایا سرطانیة ورمیة 

حیث أظهرت النتائج أن Tumor progressionوجود علاقة بین الضغط وسرعة نمو الأورام السرطانیة 

الفترات التي تعرضت للضغوط باستمرار أصیبت بأورام خبیثة بسرعة اكبر من تلك التي تعیش في بیئة 

  .) 24: 2001,عثمان (من الضغوط   خالیة

  :مراحل سرطان الثدي  - 8

ویعني أن السرطان لم ینتقل للأجزاء المحیطة لذلك یسمى سرطان الثدي غیر  :فریةالصمرحلة  1- 8

سرطانا حقیقیا وینقسم  یعتبرمن مجموع حالات سرطان الثدي ولا  25.15 %الانتشاري ویمثل حوالي 

  :إلى نوعین

بالسرطان مرتفعة لذلك یحتاج لمتابعة دقیقة  الإصابةوتكون خطورة :للحلیبالناقلة سرطان في القنوات -

 . لتطوره 

بالكامل أو جزء منه وذلك بناء على منطقة  إماوفیه تستأصل الثدي   :سرطان في أنسجة الحلیب-

  .الإصابة

  .ینتشر خارج الثدي سم ولا2عن وفیه لا یزید الورم  :المرحلة الأولى 8-2

ویكون قد انتشر في الغدد اللمفاویة ) سم  5ــــ  2(ویكون حجم الورم فیها مابین : المرحلة الثانیة 8-3

 تكون الغدد اللمفاویة ملتصقة ببعضها أو بالنسیج ولا, الناحیة المصابة نفسها من الثدي من الإبطتحت 
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الرئة أو  المحیط بها ولا یوجد أي انتشار خارجي أو انتقالات بعیدة عن الورم مثل الكبد أو العظام أو

  .وتمتد الحیاة لغایة خمس سنوات من العیش الخالي من المرض) %60 (ونسبة الشفاء فیها, الدماغ

الغدد ) سم 5(وهي من المراحل المتأخرة للمرض ویكون حجم الورم فیها : المرحلة الثالثة 8-4

 15,ربكمان  ویتاك(بعیدة انتقالاتأو ینتقل اللمفاویة ملتصقة ببعضها وبالنسیج المحیط لكل ورم لم ینتشر 

,17 ,2001(.  

, الكبد , ظام من الجسم مثل العفي أجزاء أخرى ویكون الورم السرطاني منتشر : المرحلة الرابعة8-5

         )     (Roger gypse ,1994 :155.         والدماغ وكذلك في الجلد والغدد اللمفاویة

  :تشخیص سرطان الثدي-09

یمكن للأطباء تشخیص سرطان الثدي عن طریق سؤال السیدة عن تاریخ العائلة الصحي القیام بفحص 

عضوي وتصویر شعاعي للثدي أو فحص الثدي بالأشعة فوق الضوئیة أو التصویر بالترددات 

في حالة الشك في وجود سرطان یقوم الطبیب بأخذ عینة السائل أو أنسجة من الثدي  MRTالمغناطیسیة 

  .رسلها للمختبر للتأكد من وجود خلایا سرطانیة وی

 :التكفل بالمصاب بالسرطان-10

وبالتالي .مستقبل غیر واضح  ذوكان السرطان في الماضي مرضا ممیتا أما الآن فأصبح مرض مزمن  

أصبح من الضروري التكفل النفسي بالمریض حیث یوجد تكوین خاص موجه إلى الأطباء والمعالجین 

باستسلامه فالتعامل مع المصاب بالسرطان جد صعب فقد یتأثر بشخصیة المریض ومقاومته النفسیة أو 

  : إن رد فعل الانفعالي للمریض تتطور في ثلاث مراحل
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حیث أن التشخیص المرض یكون بمثابة الموت بالنسبة للمریض ویولد : جهة التشخیصموا1- 10

  . فقدان الأمل اضطرابات النوم, القلق, التشاؤم, لدیه شعور بالحساسیة الزائدة

بعد الشفاء كما أن الحیاة العادیة   Rechuteمن رهاب خوف , تولد قلق :نتائج العلاج2- 10

  .والمشاریع تتوقف فجأة وعلى المریض التكیف مع الوضع الجدید لصورة الذات 

فهناك من یحاول الانتحار كما ان , لا نستطیع تعمیم مشاعر المصابین  :المرحلة النهائیة3- 10

بالموت یختلف من شخص لآخر ذلك تكوین الآلیات الدفاعیة أمام القلق المرتبط , تكوین مصطلح الموت

إن الإصابة بمرض السرطان تمثل اختبار , حسب نظریات النمو النفسي العاطفي للطفل أمام الموت

 نفسي بالنسبة للمریض وعائلته وحتى الفریق المعالج الذي یشعر بالعجز والفشل وقد تختلف ردود الأفعال

  .  )  Yacher A, cancérologie général ed1, 1884 . (من مصاب لآخر

  :علاج سرطان الثدي-11

طرق یقوم الطبیب باختیار التقنیة المناسبة لذلك سواء یتم علاج سرطان الثدي في أغلب الأحیان بعدة 

  .ج طبي أو علاج بالأشعة علا

حیث یقوم الطبیب باستئصال الورم  ,على حجم الورم ومدى انتشار المرضیعتمد  :الجراحة 1- 11

  .كلي للثدي وما یتبعه من أنسجة وتشمل الغدد اللمفیة تحت الإبط وفي الصدر استئصال فقط أو 

  : وهناك أنواع متعددة من الجراحة وهي

  .وهو استئصال كلي للعضو المصاب دياستئصال الث 1- 1- 11
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استئصال الكتلة المتواجدة في الثدي وجزء من النسیج : استئصال الكتلي أو الورم  2- 1- 11

  ) 148:  2013ـــ  2012, نبیلة (  .بهاالطبیعي المحیط 

مثل استئصال الثدي البسیطة وهي تقوم على استئصال  :الاستئصال الجذري المعدلة3- 1- 11

التي تطرف السائل من الثدي إلى منطقة تحت الإبط ومن الممكن عادة اجراء  الثدي جمیع العقد اللمفویة

  .أي ضرر بعضلات جدار الصدر  إلحاقهذه العملیة من دون 

في أیام هذه وهي تشمل  قبل مایتم اللجوء إلى هذه العملیة  :استئصال الثدي الجذري 4- 1- 11

  ) 103: 2013،مایك . ( والعقد اللمفاویة والعضلات تحت الصدر استئصال الثدي 

من هو استعمال أشعة ذات طاقة عالیة للقضاء على الخلایا السرطانیة منها  :العلاج بالأشعة 2- 11

  .النمو

بوضع مواد  أوویصدر من جهاز خارج الجسم ,   Radiation externeمن الخارج  إما الإشعاعیكون 

 La radiation, المزروع  بالإشعاعمباشرة داخل الثدي ویسمى بلاستیكیة رقیقة  أنابیبفي  إشعاعیة

implant  160:.2008،تایلور (وأحیانا تلقى المریضة نوعین من العلاج (  

هو استعمال الأدویة والعقاقیر للقضاء على  :La chimiothérapie العلاج الكیماوي3- 11

 إما الأدویةوتعطى هذه  الأدویةالسرطانیة وفي أغلب الحالات یعالج سرطان الثدي بمجموعة من  الأورام

ر العلاج الكیماوي وفي كل الطرق یعتب, أو في العضلعن طریق الحقن الوریدي  أوعن طریق الفم 

وبالتالي فهو مفید في حالة مجرى الدم الجسم عن طریق  أنحاءجمیع  إلىتصل  الأدویةن علاجا شاملا لأ

 www,sehha .com12. 10/20/2017) ( انتشار المرض 
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ظهورها مرة أخرى  یستخدم لمنع نمو الخلایا السرطانیة أو انتشارها أو : العلاج بالهرمونات4- 11

ولهذا أوضحت الدراسات أن هرمون الاستروجین قد یساعد على زیادة نمو الخلایا السرطانیة عند بعض 

النساء لذلك تعطى أدویة معینة لمنع تأثیر الاستروجین على زیادة نمو الخلایا السرطانیة في نسیج الثدي 

  . الهرموني الأنثوي  الإنتاجأن یوقف  دون

وتستخدم مضادات الجسم الطبیعیة او تلك المعدة في ): تقویة المناعة (العلاج البیولوجي 4- 11

سامي ( الطبیعیة لمقاومة المرض المختبر في محاربة السرطان ویوظف لتحفیز أو زیادة قدرة الجسم

،2000 :50 (.  

  : نمط التدخلات التاهیلیة 5- 11

أما العلاج النفسي فهو بعكس الأسالیب الصیدلانیة والسلوكیة  : تدخلات العلاج النفسي 11-5-1

المرتبطة  الأخرىالجانبیة  الآثارالتي ركزت بشكل رئیسي على التقلیل من حالة عدم الارتیاح الجسمي و 

فیها العلاج النفسي الفردي والعلاج الجماعي والعلاج  المختلفة بما بأشكالهیسعى . ومعالجته بالسرطان

المرضى  إن.الدعم لتلبیة الاحتیاجات النفسیة الاجتماعیة والمعلوماتیة لمرضى السرطان  وأسالیبالاسري 

یمكن یواجهون مشاكل خاصة  أشخاصهم  ,لاج الفردي بعد تشخیصهم بالسرطانالذین ینشدون الع

ویتبع العلاج الفردي مع مرضى . الانتحاریة  والأفكارالاكتئاب , القلق بدرجة عالیة : یلي تلخیصها بما

یحاول المعالج التركیز  إذالسرطان نموذج التدخل الموجه للازمات ولیس نموذج العلاج النفسي المكثف 

یة على قضایا محددة یواجهها مریض السرطان بدلا من محاولة القیام بتحلیل طویل المدى للشخص

مطلوبة وتعزز بوجود تكییف  الأسرةفالمساندة من قبل , فالسرطان له تأثیر على بقیة أفراد الأسرة.
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من مشاطرة بعضهم بعضا مشكلاتهم  الأسرة أفرادالوسیلة التي تمكن  الأسريقد یكون العلاج .نفسي

 .)  427:  2008تایلور ، ( الصعوبات التي یواجهونهاوعرض 

  : خلاصة  

تعرفنا علیه في هذا الفصل من مفاهیم و أسباب و كیفیة التشخیص و علاج مرض سرطان  من خلال ما

حیث أن هذا المرض یصبح مصدر خوف و . الثدي ، نجد أنه مرض قاتل یعاني به المرض و أسرته 

و لكن التطورات و الأبحاث لا تزال متواصلة بحیث قد توصل الطب في . قلق للمصاب و المحیطین به 

التي تمحو شطرا كبیرا من معاناة . لى الكثیر من الأدویة و الأجهزة الطبیة و كذلك طرق الجراحة وقتنا ا

  .المریض و تعطیه أملا كبیرا في الشفاء 
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  : تمهید 

بدایتها الدراسة . لا تخلو أي دراسة من جانب تطبیقي ، و یعتبر من أهم خطوات البحث العلمي 

  لأهداف  أداة الدراسة ، بحیث یتناول منهج الدراسة المناسب تجریب و قیاس  الاستطلاعیة لأجل

  .و للتأكید و كذا التحقق من فرضیاتها  الدراسة

 :الدراسة الاستطلاعیة  -1

  : أهدافها 1 -1

  جمع معلومات وأوصاف دقیقة عن الظاهرة المراد دراستها -

  تحدید فرضیات الدراسة--

  تجریب ادوات الدراسة -

  المناسبة لموضوع الدراسة  الحالات اختیار -

  : إجراءاتها 1-2

لمزغران و وهران والتعرف على الطاقم الطبي داخل المؤسسة بما فیه   التعرف على المؤسسة الاستشفائیة -

  .والأخصائیة النفسانیة المتواجدة في المؤسسة 

  ).قیاس قبلي ( توزیع مقیاس صورة الجسم على مرضى سرطان الثدي بطریقة عشوائیة -

  التي تتوافق مع مواصفات العینة  الحالات ار یمقیاس صورة الجسم لكل مریضة واختتصحیح -
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    :حدودها  1-3

لولایة  تم اجراء الدراسة بمصلحة مكافحة مرض السرطان بالمستشفى العمومي :الحدود المكانیة3-1- 1

  .نوفمبر بوهران بمصلحة قسم العلاج الكیماوي 1وبالمستشفى الجامعي , )مزغران (مستغانم 

-20و  2017-10-20بالمدة الممتدة بین . استغرقت الدراسة مدة شهر :  الحدود الزمانیة 1-3-2

11-2017 .  

حالات 10بالمستشفى العمومي مزغران بمصلحة مكافحة السرطان حالة  20:  الحدود البشریة 4- 1

 .بوهران نوفمبر 1بمركز العلاج الكیماوي بالمستشفى الجامعي 

  :التعریف بالمؤسسة5- 1

مزغران العمومي لولایة مستغانم العام المیدانیة هي المستشفى أجریت فیها الدراسة  المؤسسة التي -1

وجناح  service reducationخاص ب : جناحین إلىوتنقسم هذه المصلحة  مصلحة مكافحة السرطان

یوجد به قاعة استقبال ومكتب اداري توجد معه مكتب المختصة النفسانیة خاص بمكافحة السرطان یقابله 

للفحص الطبي أما في الطابق السفلي وقاعتین لأخذ العلاج واحدة خاصة بالنساء واخرى بالرجال ومكتب 

  .یوجد صیدلیة ومخبر التحالیل ومكتب الطبیب المختص في العلاج بالاشعة 

نوفمبر لوهران في مصلحة  1ها الدراسة المیدانیة هي المستشفى الجامعي فی أجریتالمؤسسة الثانیة التي  - 2

 للأخصائیةومكتب  إداريیوجد بها قاعة للاستقبال ومكتب ) نساء ورجال ( الجراحة العامة یوجد بها جانبین 

ة وتحتوي المصلح أطباءوقاعة للفحص الطبي ویوجد في مصلحة الثانیة أخصائیة نفسانیة وعشرة النفسانیة 

  .مریضا نساء ورجال 36على 
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  : أدوات الدراسة- 2

  :مقیاس صورة الجسم 2-1

سنة  )المعاقین بدنیا والعادیین( صورة الجسم للأشخاصلتشخیص : أعده الدكتور محمد نوبي محمد علي

 -نادرا  -أحیانا  -كثیرا ( عبارة وأمام كل عبارة أربعة استجابات  30یتكون في صورته النهائیة من  2010

 3, 2( وللعبارات السالبة , للعبارات الموجبة وذلك )  3, 2,  1,  0( علیها كالتالي وتوزیع الدرجات ) أبدا 

, محمد نوبي (     )0( والدرجة الصغرى هي , ) 90 (لذا تكون الدرجة الكبرى للمقیاس هي)  0,  1, 

2010  :155 ( . 

لمعامل الارتباط بین الدرجة المفردة و الدرجة الكلیة للبعد قام الباحث بحساب الاتساق الداخلي للمقیاس وفقا 

و الذي یوضح أن كل العبارات ترتبط بأبعادها ارتباطا دالا احصائیا عند مستوى الدلالة . الذي تنتمي الیه 

مما یشیر لتمتع المقیاس )  0.81 -0.38( ، و قد تراوحت معاملات الارتباط بین أبعادها ما  بین  0.01

  ) .150: 2010محمد ، ( مناسبة من صدق الاتساق الداخلي بدرجة 

 :ل الثبات بطریقة اعادة المقیاس قام الباحث بحساب معما

  یمثل معمل ثبات ألفا كرومباخ لمقیاس صورة الجسم ) 02(جدول رقم 

  معامل الثبات        المقیاس           

  0.92  مقیاس صورة الجسم 
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یتضح تمتع المقیاس بدرجة مرتفعة من  0.05دالة عند مستوى الدلالة  0.01د مستوى الدلالة دالة عن

  ). 153: 2010محمد ، ( معاملات الثبات بطریقة إعادة المقیاس 

أنها قامت بتعدیل بعض العبارات وهي  إلاعلى هذا المقیاس لتناسبه مع خاصیة الدراسة الباحثة  وقد اعتمدت

وبعدها تم حساب صدق وثبات , زملائي_ شكلي : وهي , وبعض كلمات المقیاس,  14,  13العبارة 

  : أبعاد  5صلاحیة تطبیقه كأداة یتكون المقیاس من  لتأكیدالمقیاس 

  ) 6, 11, 21, 1(_ )  24,  14:( زاء الجسم تقبل أج

  ) 20,  25,  15,  12,  7, 2: (  الجسم لأجزاءالتناسق العام 

  ) 16, 19, 26, 30, 3, 8( :  لشكل الجسم المنظور النفسي

  ) 17, 22, 27, 4, 9,  29: ( المنظور الاجتماعي لشكل الجسم 

 ) 28, 23, 18, 13, 10, 5: ( المحتوي الفكري لشكل الجسم 

  : صدق و ثبات المقیاس -2-1-1

أجل حساب صدق  من  20النسخة رقم spss استخدمت الباحثة البرنامج الإحصائي في العلوم الاجتماعیة 

 ألفایخص الثبات اختارت الباحثة ثبات  یث تم اختیار صدق مقارنة الطرفیة و في ماو ثبات المقیاس ، ح

  .كرومباخ و ثبات التجزئة النصفیة 
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  الطرفیة المقارنة صدق -2-1-1-1

هذا الأسلوب یعتمد على مقارنة درجات الثلث الأعلى بدرجات الثلث الأدنى في الاختبار، وتتم هذه المقارنة  

واضحة للفرق  إحصائیةللفرق بین المتوسطین، فإذا كانت هناك دلالة  الإحصائیةعن طریق حساب الدلالة 

: 2006محمد ،  .(ختبار صادقبین متوسط الثلث الأعلى  ومتوسط الثلث الأدنى ،یمكن القول بأن الا

120.(  

 الصدق التمییزي المتمثل في تقنیة على" مقیاس صورة الجسم لمحمد نوبي صدق لحساب الباحثة اعتمد 

 والتي عینة  الدراسة الأولیة، درجات من  % 27 سحب حیث تم المقیاس، صدق من للتأكد الطرفیة المقارنة

 على تحصلوا الذین أي ، حالة مصابة بسرطان الثدي  )8(ب عددهم وقدر صورة الجسممرتفعي  تمثل،

 منها، % 27 سحب تم الثانیة، المجموعة أما )الأعلى الثلث ( مقیاس صورة الجسم  على مرتفعة درجات

 الفرق حساب تم بعدها ،حالة مصابة بسرطان الثدي) 8( وعددهم المقیاس على المنخفضة الدرجات ویمثلون

  :النحو التالي على النتائج وكانت "ت" اختبار خلال من المتوسطین، بین

  الجسمصورة لحساب صدق المقارنة الطرفیة لمقیاس " ت"نتائج اختبار ) 03(جدول رقم 
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 دالة فهي إذن ،)0.05(وهي أصغر من ألفا ) 0.01(تساوي  "sig"قیمة أن )02(الجدول رقم  من یلاحظ 

 أن على یؤشر مما ، صورة الجسم مرتفعي صورة الجسم ومنخفضي بین فروق توجد أنه بمعنى ، إحصائیا

  .الأفراد بین ویمیز صادق الاختبار

  : ثبات المقیاس  - 2-1-1-2

اخ و ثبات التجزئة بمكرو  ألفااعتمدت الباحثة لحساب ثبات مقیاس صورة الجسم لمحمد نوبي على ثبات 

  . من ثبات المقیاس  دالنصفیة للتأك

  الانحراف  المتوسط   ن  عینتي المقارنة

  المعیاري

درجة   المحسوبة" ت"

  الحریة

الدلالة 

  الاحصائیة

  الثلث الأعلى

27% 

8 71.37  2.06  

4.38  14  

0.01  0.05  

الثلث 

  الأدنى

27% 

8 47.

25  

15.44  
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حالة مصابة بسرطان  30تم تطبیق المقیاس على عینة استطلاعیة قوامها : الثبات بطریقة ألفا كرومباخ.

اتساق ما بین (الثدي ، ومن ثم تم حساب ألفا كرومباخ لقیاس الثبات لبیان مدى الاتساق لجمیع الفقرات 

 :وكان معامل الثبات كما یلي). الفقرات

  :یوضح نتائج حساب معامل ثبات ألفا كرومباخ) 04(الجدول رقم 

  معامل ألفا كرومباخ  عدد البنود

30  0.86  

  

  . ة جیدة و مرتفعوهي قیمة ) 0.86(ـــ یلاحظ من خلال الجدول أعلاه أن قیمة معامل ألفا كرومباخ، بلغت 

 :الثبات بطریقة التجزئة النصفیة1-3- 1- 2.

حساب معامل الارتباط بیرسون واعتمادا على التجزئة النصفیة حیث قسم المقیاس إلى نصفین واعتبر 

إلى  16من (و النصف الثاني یضم الأرقام الزوجیة ) 15إلى  1من ( الفردیة النصف الأول خاص بالأرقام 

) 0.85(ثم بعد ذلك قامت الباحثة بحساب معامل الارتباط بیرسون  لنصفي المقیاس الكلي فقد بلغ ) 30

، وهذا یدل على أن المقیاس )0,85(المعدلة أصبح معامل الثبات)Guttman(وبعد استخدام معادلة جیتمان

  ة، كما هو موضح في الجدول التاليه درجة ثبات مناسبلدی
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  :عن طریق التجزئة النصفیةصورة جسم یوضح نتائج حساب ثبات المقیاس ) 05(جدول رقم 

  

ی

لا

ح

تعبر عن جیدة و وهي قیمة ) 0.85(من خلال الجدول أعلاه أن قیمة معامل تجزئة النصفیة ، بلغت ظ 

  .ثبات الإختبار 

  نا بتطبیقها في الدراسة الأساسیةحصول الأداة على درجة كافیة من الصدق و الثبات هذا یسمح ل

لاكتساب الخبرات والمعلومات حیث نجد هي وسیلة یستخدمها الباحث العیادي : الملاحظة العیادیة2-2

( الباحث  یلاحظ باتباعه منهج معین ویجعل من ملاحظاته أساسا لمعرفة واعیة اوفهم دقیق لظاهرة معینة 

  ) . 79,  2002: سهیلة أبو سعید :ترجمة , ذوقان عبیدات 

اعتمدت  الباحثة  في دراستها على الملاحظة المباشرة لأنها تفید في تفسیر الإجابات الحالات و كذلك هي 

  تساعد في التوصل إلى الحقائق و كذلك تساعد في تحلیل المقابلات 

  : المقابلة العیادیة 2-3

و من فوائد المقابلة أن . ا تعتبر المقابلة من الأدوات المهمة في جمع البیانات و ذلك لسهولة إجرائها نسبی

تسمح بالتعمق في فهم الموضوع المراد دراسته من خلال لقاء و التواصل مباشرة مع المعني بالمقابلة سواء 

  معامل ارتباط بین نصفي المقیاس  المقیاس ككل
تصحیح معامل الثبات بطریقة جیتمان 

)Guttman (المعدلة  

  0.85  0.85  مقیاس صورة الجسم 
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و یمكن أن نستعمل المقابلة كأداة إضافیة لجمع  بیانات الى جانب أدوات . كان الإرشاد أم العلاج النفسي 

  ) .471: 2010مصطفى ، ( ختبارات النفسیة أخرى مثل الاستبیان و الملاحظة و الا

استخدمت الباحثة المقابلة العیادیة نصف موجهة  بحیث أهنا تمكن للباحث على القدرة على التفاعل و أكثر 

  .استقلالیة و كذلك من أجل بناء علاقة ثقة بین الفاحص و المفحوص 

ت الأخصائي الذي یقوم بها من هي التي تعتمد على قدرا: المقابلة العیادیة نصف موجهة 2-2-1

كما تعتمد على . خلال خلق جو ملائم من الثقة المتبادلة و المشجعة من أجل التفاعل الایجابي و المستقل 

  ) .472:  2001رجاء ، ( شخصیة الأخصائي النفساني و خبرته 

  :مقیاس هاملتون للقلق 2-4

 سبق الذین المرضى مع لاستخدامه م  1959عام هاملتون ماكس النفسي الطبیب المقیاس هذا وضع 

 الأعراض بعض وجود على معتمدة كمیة درجة یعطى بحیث القلق، من یعانون أنهم على تشخیصهم

ذا والنفسیة، الجسمیة ٕ  تحسن مدى لتسجیل به یوثق ا مؤشر تكون الدرجات فإن ا سلیم ا استخدام استخدم وا

  .المریض

 بدء قبل یطبق ما ،وعادة القلق لدرجة كمیا مقیاسا  درجاتها مجموع یكون مركبا عرضا 14 المقیاس ویشمل

 .التحسن مدى لمعرفة ذلك بعد دوریا یطبق ثم العلاج

 الفاحص فیضع-  للقلق والجسمیة النفسیة الأعراض شدة مدى ذكرنا وأن سبق كما المقیاس هذا یقیس -

 :هي مستویات لخمسة وفقا المریض لاستجابة درجة

 أعراض توجد لا

 طفیفة أعراض
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 متوسطة أعراض

 شدیدة أعراض

  ا جد شدیدة أعراض

 :الدرجات

 أعراض توجد لا = صفر

 طفیفة أعراض= 1 

 متوسطة أعراض=  2

 شدیدة أعراض=  3

  .)   200:  2014أحمد ،()المریض تعجز(جدا شدیدة أعراض =4 

 : الاسترخاء التصاعدي لجاكسون2-5

للسیطرة على التوتر و الاسترخاء لمجموعات عقلیة معینة ویتضمن التدریب هو أسلوب إلى التعلیم التدریجي 

الكامل في البدایة یتم وضع تعلیمات المعالج عن طریق الشد لوقت قصیر لاجزاء متفرقة وبعد ذلك ارخائها 

  ) . 203: 1999, كلاوس وآخرون ( بشكل كامل قدر الإمكان 

لأسهل في التطبیق و قدرة المفحوص على فهمه و تمكن من تم استخدام هذا النوع من الاسترخاء لأنه ا

لاستخدامه بكثرة في الدراسات  تطبیقه و كذلك لمدى فاعلیته في إعطاء نتائج في مدة قصیرة ، و كذلك

  .المرتبطة الأمراض السیكوسوماتیة 
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  :الدراسة الأساسیة -3

حیث أن . استخدمت الباحثة المنهج العیادي التجریبي لأنه الأكثر مناسبة للدراسة  :منهج الدراسة 3-1

المنهج العیادي التجریبي یساعد في  الاجابة على فرضیات الدراسة و كذلك بهدف دراسة الحالة و كذلك 

  .الباحثة لتقنیة الاسترخاء التصاعدي لجاكبسون و للتأكید على صحة الفرضیات  لاستخدام

  :  المنهج العیادي3-1-1

السلوك من منظور الخاص فهي  إلىبأنه بطریقة التي تنظر  Mourisse Klaineیعرفه موریس كلاین 

اعطوف محمد (   یسلك من خلالها موقف وهذاتحاول الكشف عن مكنون الفرد والطریقة التي یشعر بها و 

  . ) 349:  1981, یاسین 

للفهم الشامل للحالة والحصول على اكبر قدر  الأنسبویقوم هذا المنهج على دراسة الحالة باعتبارها الطریقة 

  .ممكن من المعلومات عن المفحوص 

  : المنهج التجریبي3-1-2

كما  هو التطبیق المحدد لمبادئ البحث في مواقف مضبوطة بقصد اختبار الفروض المتعلقة بالعوامل المعینة

وسوف  المحیطةعامل في الفروق  یتغیرفهم لردود الفعل الناتجة والتنوع والتغییر في ردود الفعل هذه یعتبر 

لم تكن هناك ضوابط كافیة وفهم كافي ومحدد لكل الظروف  إذاتجربة بالمعنى الصحیح  أیةلن یكون 

  ) 138:  2000, عبد المجید. (المحیطة 

  

  :حدود الدراسة 3-2
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تمت الدراسة بالمستشفى الیومي لمزغران في مصلحة مكافحة مرض : حدود مكانیة 2-2-1

  .نوفمبر بوهران بمصلحة الجراحة العامة  1ستشفى الجامعي وبالم, السرطان

 07إلى  2017- 12-24متدة من استغرقت الدراسة لمدة شهر ونصف لفترة م: الحدود الزمانیة2-2-2

- 02 - 2018 .  

  : اسیة الأس الحدود البشریة للدراسة  - 4

تم اختیار الحالات بطریقة قصدیة ، و هذا عن طریق إجراء مقابلات عیادیة مع حالات و تطبیق مقیاس 

  .و یوضح الجدول التالي خصائص الدراسة الأساسیة ،  و مقیاس هاملتون للقلق    صورة الجسم

   : الدراسة الأساسیة حالات خصائص یوضح ) 06(جدوا رقم 

الحالة    السن  الحالات 

  الإجتماعیة 
  مدة  مكان 

  الإصابة 

  مكان إجراء المقابلة   الحالة الإقتصادیة 

الحالة 

  الأولى 

44 

  سنة 

  مستشفى   متوسط   أشهر  6  وهران   متزوجة 

الحالة 

  الثانیة 

58  

  سنة 

  مستشفى   ضعیف   سنة   وهران   أرملة 

الحالة 

  الثالثة 

56 

  سنة 

  مستشفى و البیت   متوسط   سنة   مستغانم   متزوجة 

  مستشفى و البیت   متوسط   أشهر  8  مستغانم   متزوجة  49الحالة 
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  سنة   الرابعة 

 

ركزت الباحثة في اختیار الحالات من مریضات سرطان الثدي و كلهن خاضعین للعملیة جراحیة مابین 

ضعیف و متوسط سنة و مستوى الاقتصادي مابین ) 60-40(أسبوع و ستة أشهر ، تترواح أعمارهن مابین 

  .أشهر و سنة  6مدة الإصابة تتراوح مابین . 

  : خلاصة    

تطرقنا في هذا الفصل للدراسة المیدانیة المتمثلة في الإجراءات المنهجیة للدراسة الاستطلاعیة والأساسیة، فقد 

لأدوات اشتمل على نتائج الدراسة الاستطلاعیة، والهدف منها هو التعرف على الخصائص السیكومتریة 

و ادوات  الدراسة، ومدى صلاحیة استخدامها في الدراسة الأساسیة، كما اشتمل على التعریف بمنهج الدراسة

وهذا ما سنتطرق إلیه في الفصل الموالي لهذه . والتي یتم على ضوءها تفسیر النتائج و مناقشتها ، الدراسة  

 .الدراسة 
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  : تمهید 

  .و مناقشة فرضیات نتائج و تحلیل . الأساسیة  الدراسةیتضمن هذا الفصل  عرض الحالات 

  :  النتائج و تحلیل  عرض -1

   :الحالة الأولى  1- 1

  :  الأولیةالبیانات  - 1-1-1

  ع .ن: الاسم 

  سنة  44: السن 

   أنثى: الجنس 

  ) 4(رتبة الرابعة :  الإخوةالرتبة بین 

  أستاذة لغة انجلیزیة : المستوى المهني 

  متوسط : مستوى الاقتصادي 

 متزوجة : الحالة المدنیة 

  ع .م: اسم الزوج 

  سنة  50: السن 

  .مدیر ابتدائیة : المهنة 
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  وهران :  الإقامة

  أشهر ) 6(منذ ستة : هور المرض تاریخ ظ

  : سیر المقابلات  1-1-2

  : التي تم إجرائها بالمستشفى في الجدول التالي سنقوم بتوضیح سیر مقابلات مع الحالة الأولى 

  هدفها   مدتها   تاریخها   المقابلة 

  10:00إلى  9:30من   24-12-2017  1

   

  كسب ثقة المریض و 

  جمع بیانات الأولیة 

  10:40إلى  10:00من   25-12-2017  2

  

  تاریخ المرضي للحالة 

  و الجانب ألعلائقي 

    10:50إلى  10:00من   26-12-2017  3

  

  معاش النفسي للحالة و 

  جمع المعلومات التي 

  تحملها الحالة عن مرضها 

  10:20إلى  9:30 من   27-12-2017  4

  

  تصور الحالة عن 

  جسمها و قیاس قبلي 

  لمقیاس صورة الجسم و 

  قیاس قبلي لمقیاس قلق 

  

  یمثل سیر مقابلات مع الحالة الأولى ) 07(جدول رقم  - 
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  :سیمیولوجیا الحالة  1-1-3

  .هر مرتب ، تناسق الألوان سوداوان ، متحجبة مظطویلة ذات بشرة بیضاء ، عینان  : والمظهر البنیة   -1

  : العرض و التعبیر  -2

  .تتكلم بطریقة هادئة ، كلام واضح  :اللغة  2-1

  .قلیلة الانفعال ،متزنة  :الانفعال  2-2

  : السلوكات الغریزیة  -3

  .الأكل  لا تعاني من اضطرابات :الشهیة   3-1

  .تعاني من أرق ، و النهوض باكرا و التفكیر كثیرا قبل النوم  :النوم  3-2

  .سریعة البكاء عند التحدث عن مرضها: المزاج  3-3

  .ترابط الأفكار و تناسبها مع الموضوع و تناسقها  : الأفكار 3-4

  : عرض الحالة  1-1-4

متزوجة و أم لطفلین المستوى الدراسي جامعي و هي . سنة ، ساكنة بوهران  44ع البالغة من العمر .الحالة ن

 أسرتهاة متوسطة و علاقتها مع الحالة الاقتصادی. الإخوةلغة انجلیزیة ، تحتل المرتبة الرابعة بین  أستاذةتعمل 

  .جیدة 
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ستة أشهر بالتقریب في نهایة شهر ) 6(هور المرض منذ لحالة من قبل من أي مرض ، تاریخ ظلم تعاني ا

 بإجراءقامت بمتابعة لدى طبیبة النسائیة و قامت . حیث أحست الحالة بوجود حبة صغیرة في ثدیها . جویلیة 

بسرطان  إصابتهاو بعد تلقیها بخبر . فحص موموغرافي و بیوبسي في نفس الیوم الذي طلبت منها الطبیبة 

و بعد مرور أیام توجهت عند الطبیبة النسائیة . و تصرخ و قلقة الثدي تعرضت لصدمة قویة حیث كانت تبكي 

لدى الحالة هو رفض العلاج  اهرو في أي مرحلة هو ، كان أهم عرض ظلمعرفة أكثر التفاصیل عن مرضها 

بحیث أن الحالة كانت في عزلة و قلیلة الكلام و .رض و الاستسلام و رفض العلاج الكیماوي مو عدم تقبل ال

    و لكن بدعم الزوج لها الذي كان الحافز الأكبر في تقبلها العلاج  و مكافحة المرض . في كل الوقت تبكي 

أنا بعد " صرحت الحالة  على حسب ما.لى لم ینتشر بعد في الجسم لأن المرض اكتشفته في المرحلة الأو 

و یقنعني باش  معرفت بالمرض بكیت عزلت روحي في الدار و مبغیتش نعالج ، زوج تاعي كان دیما یدعمني 

قامت الحالة بالعلاج الكیماوي قبل العملیة و هذا سبب أن حجم الورم كان كبیر و كان هذا قبل " . ندیر عملیة 

تصورها حول جسمها كان . حصص ) 9(عملیة بحوالي ثلاثة أشهر و كان عدد الحصص العلاج الكیماوي  ال

 أنا راني خایفة یلا راجلي بعد عملیة: " سلبي و هذا ناتج عن خوفها من رفض زوجها لها حیث طرحت الحالة 

على الحالة الباحثة ما لاحظته  و هي تعاني من ارتفاع حاد في القلق و هذا. "یسمح فیا و میتقبلش شكلي جدید 

أنا راني خایفة بزاف :" و خوف الدائم من انفصالها عن أسرتها حیث صرحت الحالة . من المقابلات الأولى 

  .و كذلك اضطراب النوم . أنتج لها اضطرابات نفسیة أخرى و هذا ما " . أول مرة نبعد علیهم على ولادي هذي 

  : تحلیل مقابلات -

تتعایش الحالة مع مرضها بصعوبة ، من خلال ما توصلت إلیه الباحثة من مقابلات و ملاحظات العیادیة ، 

تعرضت الحالة لصدمة لحظة معرفة المرض و ذلك ما تجلى في . لكونها أنكرته في البدایة و لم تتقبل مرض 

ى على وجه الحالة إیماءات الحزن أثناء التحدث عن مرضها طغ.انفعالاتها من البكاء و الحزن و رفض العلاج 

و دعم یرجع تفاؤل الحالة في الحیاة غلى مساندة .و بعض الشحوب ، و كانت إجابتها عن أسئلة بكل طلاقة 
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،  و لذلك استعملت الحالة آلیة الإنكار من أجل الابتعاد عن كل  زوجها لها الذي كان الحافز في تقبل العلاج 

  . مصادر التي تسبب القلق 

ت دائمة الخوف على أولادها و اكثر عصبیة معهم و هذا ما تبین من خلال المقابلة ، و هذا ما زاد من حدة كان

للعوائق   استسلامالقلق لدیها و ظهور الإحباط لدى و تجلى هذا في عدم قدرة الحالة على معالجة مشكل و 

سمها ولد لدیها مشاعر النقص و العزلة عدم تقبلها لصورة ج.التي تواجهها ، خاصة حین تعلق الأمر بأولادها 

  .الاجتماعیة و تفادي حضور المناسبات خاصة الأفراح و تجنب الحالة لرؤیة نفسها في المرأة 

حیث ساهم في عدم یداخل الحالة أفكار و أحاسیس و مشاعر مؤلمة لأن الإصابة بالسرطان أثرت فیها كثیرا 

د لدیها نوع من العدوانیة فهذا ما لحضناه عند تحدث الحالة عن حیث ول التوازن النفسي و الانفعال الشدید 

  .مرضها و الضغط على یدها الیمنى و إغلاقها بشدة و ارتفاع حدة صوتها 

  ) : قیاس قبلي ( عرض نتائج مقیاس صورة الجسم  1-1-5

) 11(تقبل أجزاء الجسم  -: درجة من مقیاس صورة الجسم ، و هي موزعة كالأتي ) 71(تحصلت الحالة على 

ور الاجتماعي المنظ -) 16( ور النفسي لشكل الجسم المنظالمحتوى  -) 16( تناسق العام لأجزاء الجسم  -

تقبل مستوى  انخفاض  على ، تدل هذه النتائج) 11( المحتوى الفكري لشكل الجسم  -) 17( لشكل الجسم 

  و هذا یستدعي العلاج . صورة الجسم 

  : ) قیاس قبلي ( عرض نتائج مقیاس هاملتون للقلق  -1-1-6

یستلزم العلاج  درجة في مقیاس هاملتون للقلق ، ارتفاع في مستوى القلق و هذا ما) 20( تحصلت الحالة على 

  .متابعة ال و 

  : الاسترخاء  عرض نتائج الحالة قبل جلسات 1-1-7
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  .في مستوى صورة الجسم   ارتفاع-

  .بالتعب الدائم  إحساسفي جسم و  ألاممنها  فسیولوجیةاضطرابات  -

  .و الأرق اضطرابات النوم   -

  .ارتفاع في شدة القلق  -

  .دائم و مرات فقدان شهیة  رتوت -

  : سیر حصص الاسترخاء 1-1-8

الجلسة ، التاریخ ، المدة ، : یمثل حصص الاسترخاء للحالة الأولى و الذي یحتوي على  أدناهالجدول 

  .و التدریبات المبرمجة  الملاحظات

   ملاحظات  التدریبات المبرمجة   المدة   التاریخ   الجلسات  

  

تعریف بتقنیة  -   11:00إلى  10:00من   28-12-2017  05

  الاسترخاء و 

  .التنفس 

تقنیة تدریب على  -

الاسترخاء و تقنیة 

  .التنفس 

الحالة  استعداد -

  .لجلسات الاسترخاء 

  صعوبة في تطبیق  -

  .تقنیة التنفس 

تدریب الثاني على  -   10:50إلى  10:00من   30-12-2017  06

  تقنیة 

  .تنفس صحیح  -

  صعوبة في شد و  -
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  .التنفس و الاسترخاء 

تفریق بین الشد و  -

  .في العضلة  الإرخاء

  .واجب منزلي  -

  عضلات  إرخاء

  .البطن 

 10:30إلى  10:00من   31-12-2017  07

   

  .تقنیة التنفس  -

  شد (  الاسترخاءتقنیة  -

ثواني و  5العضلة 

  10ئها اارخ

  ) .ثواني 

  .واجب منزلي -

  تنفس صحیح  -

  تخطي الحالة  -

  و شد  إرخاءصعوبة 

  عضلات البطن 

  .و الصدر 

  تقنیة التنفس  -   10:30إلى  10:00من   02-01-2018  08

  تقنیة الاسترخاء  -

  واجب منزلي  -

  تنفس جید و صحیح  -

  تطبیق تقنیة  -

  الاسترخاء بطریقة 

  .صحیحة 

  فس نتتقنیة ال -   10:35إلى  10:00من   03-01-2018  09

  تقنیة الاسترخاء  -

  واجب منزلي  -

  شعور بالراحة  -

  .و الارتیاح للحالة 

إلى  10:00من    04-01-2018  10

10:30  

  تقنیة التنفس  -

  تقنیة الاسترخاء  -

 ألبعديالقیاس  -

  تحسن واضح على  -

  .الحالة 

  انخفاض القلق و  -
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  لصورة 

  الجسم 

  للقلق  ألبعديقیاس  -

  .التوتر لدي الحالة 

  تحسن جید لدى الحالة   تقنیة الاسترخاء  -  10:25إلى  10:00من   17-01-2018  11

  یمثل جلسات الاسترخاء مع الحالة الأولى ) 08(جدول رقم  -

  :  قییم جلسات الاسترخاء ت -

كان لدى الحالة رغبة كبیرة و دافع في تطبیق تقنیة الاسترخاء و هذا ما لاحظته الباحثة في الجلسات الأولى و 

في الجلسة الثالثة بدأ ظهور تحسن الثانیة و بالرغم من هذا كان لدى الحالة صعوبة في تطبیق تقنیة التنفس ، 

ح على الحالة و الشعور في تطبیق تقنیة التنفس وفي الجلسات الرابعة و الخامسة كان هناك  تحسن واض

كما ساهمت تقنیة الاسترخاء في خفض من التوتر و القلق و تقبل الحالة لصورة جسمها التي كانت . بالراحة  

الحالة و ما أسفرت علیه نتائج القیاس البعدي لمقیاس صورة الجسم و  متدنیة و هذا ما لاحظته الباحثة على

  . مقیاس هاملتون للقلق 

  :  ) ألبعديقیاس ( عرض نتائج مقیاس صورة الجسم  1-1-9

تقبل : درجة و موزعة كالأتي ) 19(انخفاض في مستوى مقیاس صورة الجسم ، حیث تحصلت الحالة على  -

ور ، المنظ) 6( ر النفسي لشكل الجسم و ، المنظ) 3 (العام لأجزاء الجسم ، التناسق ) 4( أجزاء الجسم 

  ) .4( ، المحتوى الفكري لشكل الجسم ) 2( الاجتماعي لشكل الجسم 

  ) :  ألبعديقیاس ( عرض نتائج مقیاس هاملتون للقلق  1-1-10
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) 14( تحصلت الحالة على ت انخفاض في حدة  القلق و هذا ما أثبته مقیاس هاملتون للقلق ، حیث لاحظ

  .درجة 

  :عرض نتائج الحالة بعد جلسات الاسترخاء 1-1-11

  .انخفاض في مستوى القلق  -

  .تحسن الصورة الجسمیة و تقبلها  -

  .التي كانت ناتجة عن القلق  الألأماختفاء أعراض  -

  .تحسن المزاج و اختفاء اضطرابات النوم  -

  .زوال أعراض فقدان الشهیة  -

  : استنتاج عام حول الحالة  1-1-12

كانت تعاني من توتر و قلق دائم و عدم تقبلها . أشهر ) 6(هور المرض لدى الحالة حوالي ستة یعود ظ

لمرضها في البدایة و رفض العلاج ، و بعدها تعرضت الحالة لعدم تقبل شكل جسمها بعد جلسات العلاج 

  درجة) 71( تائج مقیاس صورة الجسم حیث تحصلت الحالة على و هذا ما أثبته ن. الكیماوي و بعد العملیة 

و هذا ما أثبته مقیاس . ، و كذلك تعاني من قلق ناتج عن صورة جسمیة سلبیة التي تحملها الحالة عن نفسها  

  .درجة ) 20( هاملتون للقلق ، حیث تحصلت الحالة على 

من الانفصال عن ، و فقدان الشهیة و أرق و مصاحبة و هي الخوف الشدید  اضطراباتكان لدى الحالة عدة 

  .و تعب نفسي و ألام على مستوى الجسم  إرهاققلة النوم و التفكیر بشدة قبل النوم مما أنتج لدیها 
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هور تحسن واضح لدى الحالة و ارتیاح و اختفاء بدأ ظ.  بعد إجراء المقابلات و حصص جلسات الاسترخاء

و تحسن في صورة جسمیة و هذا ما . و الأرق و زوال التعب النفسي الذي كانت تعاني منه  الإرهاقأعراض 

درجة و كذلك انخفاض في مستوى القلق و هذا ما ) 19( أثبته مقیاس صورة الجسم حیث تحصلت الحالة على 

  .درجة ) 14( أثبته مقیاس هاملتون للقلق حیث تحصلت الحالة على 

  : الحالة الثانیة  2- 1

  :  الأولیةبیانات  1- 2- 1

  ز .ف.م:الاسم  

  سنة  56: السن 

   أنثى: الجنس 

  ) 2(رتبة الثانیة  :  الإخوةالرتبة بین 

  أرملة و أم لثلاث بنات  : الحالة المدنیة 

  سنة رابعة ابتدائي : المستوى الدراسي 

  جامعیة  إقامةعاملة في : المهنة 

  ضعیف : مستوى الاقتصادي 

  وهران: الإقامة 

  منذ سنة : هور المرض تاریخ ظ
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  : سیر المقابلات  2-2- 1

  : ، تمت هذه المقابلات في المستشفى  الحالة الثانیة ع تالي سنقوم بتوضیح سیر مقابلات مفي الجدول ال

  هدفها   مدتها   تاریخها   المقابلة 

إلى  11:30من   24-12-2017  1

12:15   

  كسب ثقة المریض و جمع بیانات الأولیة 

إلى  11:30من   25-12-2017  2

12:10   

  تاریخ المرضي للحالة و الجانب ألعلائقي 

إلى  11:30من   26-12-2017  3

12:20   

  معاش النفسي للحالة و جمع المعلومات التي 

  مرضها  تحملها الحالة عن

إلى  11:00من   27-12-2017  4

11:50   

قبلي  جسمها و قیاستصور الحالة عن 

لمقیاس صورة الجسم و قیاس قبلي لمقیاس 

  قلق 

  الثانیة یمثل سیر مقابلات مع الحالة ) 09(جدول رقم - 

  : سیمیولوجیا الحالة  2-3- 1

 .هر مرتب ، محجبة بشرة سمراء ، عیناها بنیتان و مظ متوسطة الطول ، ذات: و المظهر البنیة - 1

  : العرض و التعبیر - 2

  .كلام واضح ، لغة سلیمة  :اللغة 2-1
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  .سریعة الانفعال : الانفعال 2- 2

 . الأفكارتناسق في :  الأفكار3- 2

 : السلوكات الغریزیة - 3

 .قلیلة الأكل : الشهیة 1- 3

 .تعاني من أرق و النهوض باكرا و التفكیر كثیرا قبل النوم : النوم 2- 3

 .سریعة البكاء خصوصا عند التحدث عن بناتها : المزاج 3- 3

  : عرض الحالة 2-4- 1

المستوى الدراسي ابتدائي . سنة الساكنة بوهران ، أرملة و أم لثلاث بنات  56ز البالغة من العمر .ف.الحالة م

ضعیفة  الإخوة ، الحالة الاقتصادیةتحتل المرتبة الثانیة بین . الجامعیة بوهران  الإقامةو هي تعمل في مطبخ 

  .جیدة  أسرتهاحیث كان حمل الأم بها مرغوبا فیه و علاقتها مع 

هور المرض كان منذ سنة تقریبا و یعود تاریخ ظ. ظهور المرض لدیها  لم تكن تعاني  الحالة من أي مرض قبل

لصدر في بدایة كانت الحالة تعاني من ارتفاع دائم في درجة الحرارة و ألم في ا.  2016كان بتاریخ نوفمبر 

فقامت الحالة بمتابعة عند طبیبة نسائیة . تحس بوجود كتلة صغیرة في أسفل الثدي  بدأتالأیمن و بعدها بمدة 

بالمستشفى الموجود في بلدیتهم ، حیث قامت بعد مرور یومین بفحص موموغرافي و بیوبسي و بعد مدة قامت 

و كان هذا الیوم صدمة كبیرة للحالة و . ندها الحالة بأخذ الفحوص لدى الطبیبة النسائیة التي كانت تتابع ع

. أسرتها ، بحیث أن طبیبة قامت بإبلاغ الحالة بأنها تعاني من مرض سرطان الثدي و كان في المرحلة الأولى 

في بدایة المرض كانت الحالة ترفض تقبل مرضها و في بكاء دائم و صراخ و كذلك كان نفس ردة الفعل لدى 

على الطبیبة التدخل و  أستوجبو هذا ما . بقطع الدراسة و التغیب لأكثر من مدة شهر بحیث قاموا . بناتها 

ت مرضها و تقبل فكرة العلاج ، أصبح و بعد تقبل الحالة. النفسانیة في المصلحة  الأخصائیةبعث الحالة عند 

م و عدم التقبل و خاصة بناتها لفكرة مرضها لأنهم كانوا في رفض دائ إقناعهي كیفیة  الآنمشكلة التي تعیقها 
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أنا بعد متقبلت المرض التاعي ، بناتي مبغاوش یتقبلوه و كنت كل منروح " الفتاة الصغرى بحیث صرحت الحالة 

و بعد فترة ثلاثة أشهر من معرفة المرض بدأت " . علاه راكي تروحي نتي مافیك والو  یقو لوليعند طبیبة 

حصص في الشهر و بعدها قامت الحالة  3حصص أي  9ن الحالة بجلسات العلاج الكیماوي و الذي كا

. ة أشهر ، و بعد العملیة قامت الحالة بإكمال جلسات العلاج الكیماوي انت قبل ستبالعملیة بتر الثدي و التي ك

زاد من  و هذا ما. بالعملیة الثانیة  إلىهر لدى الحالة كیس مائي مما أدى أشهر من العملیة ظ 4و بعد مرور 

لق و الخوف لدى الحالة من عودة المرض ، ففي الأول كانت الحالة تعاني من قلق شدید حول المرض حدة الق

و لكن بعد ظهور . و المتابعة النفسیة لدى الأخصائیة النفسیة بدأ هذا القلق في الزوال لكن بعد العملیة الأولى 

و عدم الاستقرار و البكاء المستمر . دائم توتر و قلق . الكیس أرجع الحالة إلى ما كانت علیه من قبل العملیة 

و كانت سریعة الانفعال ، الحالة كانت دائما في مزاج حزین و . و هذا من ملاحظات الباحثة حول الحالة 

تصورها عن جسمها قبل العملیة الأولى كان تصور سلبي بحیث كان لدیها تخوف من رفض بناتها لها . مكتئب 

و حتى الحالة كانت " أنا كنت خایفة بناتي یلا میتقبلونیش بعد العملیة  : " ة بعد العملیة حیث صرحت الحال

و . ترفض رؤیة نفسها في مرآة بحیث أن العلاج الكیماوي كان له تأثیر كبیر في تغییر صورة الجسمیة للحالة 

  . بعد مرور مدة شهر و نصف بعد العملیة حتى استطاعت رؤیة نفسها في المرأة 

  : تحلیل المقابلات -

تبین أن الحالة تعاني من صدمة نفسیة كبیرة المقابلة و الملاحظة العیادیة ،تحلیل توصلت الباحثة من خلال 

تأثرت بخبر إصابتها بمرض السرطان الثدي و ذلك بظهور رد فعل الحالة  أننتیجة إصابتها بالسرطان ، و 

حیث كان یداها ترتجفان من هذا لتفادیها القلق و حاول الكبت الحالة ت.و البكاء انفعالي المتمثل في الصراخ 

بعد تعرض انتكاس  للحالة و ذلك بإصابتها بكیس تفاقمت حدة الاضطرابات النفسیة و ، شدة التوتر و القلق  

 ّ  ظهرت لدیها مشاعر سلبیة متمثلة في الإحساس ن لدیها صورة جسمیة سلبیة ، مشاعر النقص و جعلها تكو
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بالیأس و الإحباط و عدم تقبل أسرتها المرض أثر علیها سلبا من ناحیة الانفعالیة و زاد من حدة الغضب الحالة 

  .و التوتر 

  ) : قیاس قبلي ( عرض نتائج مقیاس صورة الجسم  2-5- 1

) 14(تقبل أجزاء الجسم  -: درجة من مقیاس صورة الجسم ، و هي موزعة كالأتي ) 69(تحصلت الحالة على 

المنظور الاجتماعي  -) 13( المحتوى المنظور النفسي لشكل الجسم  -) 16( تناسق العام لأجزاء الجسم  -

مقیاس نلاحظ أن درجة من خلال نتائج ال) .11( المحتوى الفكري لشكل الجسم  -) 17( لشكل الجسم 

  ) .45( ، و هذا یتطلب العلاج حیث تعدت الدرجة تقبل  صورة الجسم  في مستوى منخفضة 

  ) : قیاس قبلي ( عرض نتائج مقیاس هاملتون للقلق  -2-6- 1

درجة في مقیاس هاملتون للقلق ، و هذا یدل على ارتفاع في مستوى القلق لدى ) 24( تحصلت الحالة على 

  .یتوجب  العلاج و بحیث تجاوزت الدرجة المتوسط  الحالة ، و

  : عرض نتائج الحالة قبل جلسات الاسترخاء  2-7- 1

  . قلق دائم حیث تحصلت على درجة مرتفعة في مقیاس هاملتون للقلق  -

  .اضطرابات فسیولوجیة متمثلة في الخوف و التوتر و تعرق و زیادة خفقان القلب  -

  .نوم متمثلة في الأرق و الاستیقاظ باكرا فقدان شهیة و اضطرابات ال -

  : سیر حصص الاسترخاء 2-8- 1

ات و الجلس: من خلال الجدول التالي سنقوم بعرض  حصص الاسترخاء الحالة الثانیة  و الذي یحتوي على 

  .و تاریخ إجرائها و الملاحضات  مدتها 
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  ملاحظات   التدریبات المبرمجة   المدة   التاریخ   الجلسات  

إلى  12:30من   28-12-2017  05

13:30   

تعریف بتقنیة  -

  .الاسترخاء و التنفس 

تدریب على تقنیة  -

الاسترخاء و تقنیة 

  .التنفس 

  قلق و  صعوبة في -

  .تطبیق تقنیة التنفس  

إلى  12:30من   30-12-2017  06

13:20  

تدریب الثاني على  -

و التنفس تقنیة 

  .الاسترخاء 

تفریق بین الشد و  -

  .اء في العضلة الإرخ

  .واجب منزلي  -

  تمكن من تقنیة  -

  .التنفس 

  تجاوب مع تدریبات  -

  .الاسترخاء 

إلى  12:30من   31-12-2017  07

13:20   

  .تقنیة التنفس  -

( تقنیة الاسترخاء  -

ثواني و  5شد العضلة 

  ) .ثواني 10إرخائها 

  .واجب منزلي -

  تنفس صحیح  -

  تجاوب كبیر مع  -

  .الاسترخاء تدریبات 

  على الساعة   02-01-2018  08

  دامت 12:30

  تقنیة التنفس  -

  تقنیة الاسترخاء  -

  تنفس جید  -

  قیام بتدریبات  -
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  الاسترخاء بطریقة   واجب منزلي  -  دقیقة  40

  .صحیحة 

إلى  12:30من   03-01-2018  09

13:10    

  تقنیة التنفس  -

  تقنیة الاسترخاء  -

  واجب منزلي  -

  تنفس جید  -

  شعور بالراحة  -

  .و الارتیاح للحالة 

  مواصلة تدریبات  -

  .الاسترخاء جیدة 

إلى  12:30من   04-01-2018  10

13:05    

  تقنیة التنفس  -

  تقنیة الاسترخاء  -

 القیاس ألبعدي -

  لصورة الجسم 

  قیاس ألبعدي للقلق  -

  تحسن واضح على  -

  .الحالة 

  شعور بالراحة  -

  سرعة في تطبیق  -

 .تقنیة الاسترخاء 

  

إلى  11:00من   17-01-2018  11

11:25    

  تحسن جید لدى -  تقنیة الاسترخاء  -

  .الحالة 

  شعور بالراحة و -

  .الارتیاح 

  یمثل جلسات الاسترخاء مع الحالة الثانیة  ) 10(جدول رقم  -

   :تقییم جلسات الاسترخاء -
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في بدایة جلسات الاسترخاء كان لدى الحالة صعوبة في التنفس و الإرخاء العضلات و عدم الشعور بالراحة و 

التوتر و عدم القدرة على إبقاء عیناها مغمضتان ، في الجلسة الثانیة و الثالثة بدأ ظهور تحسن في تقنیة التنفس 

كبیر مع جلسات الاسترخاء و تمكن الحالة من .  و قدرة الحالة على التنفس الصحیح دون الشعور بالاختناق  

تطبیق تقنیة بكل سهولة و شعورها بالتحسن و الراحة و انخفاض حدة القلق و تغیر النضرة السلبیة حول جسدها 

كان ظاهر على الحالة تحسن و تغییر في إیماءات الحالة من بدایة ، في الجلسات الأخیرة من الاسترخاء 

  .العلاج إلى أخر حصة 

  ) : قیاس ألبعدي ( عرض نتائج مقیاس صورة الجسم  2-9- 1

تقبل : درجة و موزعة كالأتي ) 17(صورة الجسم ، حیث تحصلت الحالة على  تقبل في مستوى  ارتفاع  -

، المنظور ) 3( ، المنظور النفسي لشكل الجسم ) 2( ، التناسق العام لأجزاء الجسم ) 2( أجزاء الجسم 

  ) .5( ، المحتوى الفكري لشكل الجسم ) 5( الاجتماعي لشكل الجسم 

  ) : قیاس ألبعدي ( لق عرض نتائج مقیاس هاملتون للق 2-10- 1

  .مقیاس هاملتون للقلق   على  ات درج) 7( انخفاض في مستوى  القلق ، حیث تحصلت الحالة على 

  :عرض نتائج الحالة بعد جلسات الاسترخاء 2-11- 1

  .انخفاض في أعراض اضطرابات النوم و رجوع الحالة إلى نومها الطبیعي -

  .تخلص من اضطرابات فقدان الشهیة  -

  .علم الحالة كیفیة تطبیق تقنیة الاسترخاء و التنفس و تطبیقها في البیت ت -

  .انخفاض في مستوى القلق لدى الحالة  -
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  .انخفاض في مستوى تشوه صورة الجسم لدى الحالة -

  : استنتاج عام حول الحالة  2-12- 1

مرض لدیها قبل سنة بالتقریب یعود ظهور ال. لم تكن الحالة تعاني من أي مرض قبل إصابتها بالسرطان الثدي 

و هذا . ، حیث كانت دائما في قلق و توتر و عدم تقبلها لجسمها بعد جلسات العلاج الكیماوي  و بعد  العملیة 

و كذلك القلق و هذا ما أثبته مقیاس ) 69( ما أثبته مقیاس صورة جسم حیث تحصلت الحالة على درجة 

  .درجة) 24( هاملتون للقلق حیث تحصلت الحالة على 

كانت الحالة تعاني من اضطرابات منها الخوف و سرعة خفقات القلق و التوتر و عدم الاستقرار ، و كذلك 

و كذلك اضطراب .ظهرت لدیها أفكار و سواسیة و سلبیة حول تصورها عن جسمها مما زاد من حدة القلق لدیها 

  .رق و قلة النوم السلوكات الغریزیة  و أصبح الحالة قلیلة الأكل و تعاني من ا

بعد إجراء المقابلات  و تطبیق جلسات الاسترخاء ظهر تحسن على الحالة حیث سجلت انخفاضا على مستوى 

  . درجات )  7( درجة و كذلك انخفاض على مستوى القلق و أصبح ) 17( مقیاس صورة الجسم و أصبح 

  : الحالة الثالثة   1- 3

  : البیانات الأولیة  - 3-1- 1

  ب .خ: الاسم 

  سنة  56: السن 

  أنثى : الجنس 

  ) 2(رتبة الثانیة  : الرتبة بین الإخوة 
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  لا تعمل : المستوى المهني 

  متوسط : مستوى الاقتصادي 

  متزوجة : الحالة المدنیة 

  د  .ع: اسم الزوج 

  سنة  58: السن 

  عامل یومي: المهنة 

  مستغانم  : الإقامة 

  . منذ سنة : تاریخ ظهور المرض 

  : سیر المقابلات  1-2- 1

  : في الجدول التالي سنقوم بتوضیح سیر مقابلات مع الحالة الثالثة 

مكان   هدفها   مدتها   تاریخها   المقابلة 

  إجرائها 

  كسب ثقة المریض و   10:00إلى  9:30من   16-01-2018  1

  جمع بیانات الأولیة 

مستشفى الیومي بكزغران 

  السرطانمصلحة مكافحة 

إلى  10:00من   17-01-2018  2

10:40   

  تاریخ المرضي للحالة 

  

  البیت 
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إلى  10:00من   18-01-2018  3

11:50   

  محور العلاقات  

  الاجتماعیة 

  البیت  

إلى  10:30من   20-01-2018  4

11:20    

معاش النفسي للحالة  

و جمع المعلومات 

التي تحملها الحالة 

  .مرضها  عن

  البیت 

إلى   10:00من   21-01-2018  5

11:00   

  تصور الحالة عن 

  جسمها و قیاس قبلي 

لمقیاس صورة الجسم 

و قیاس قبلي لمقیاس 

  قلق

  البیت 

  الثالثةیمثل سیر مقابلات مع الحالة ) 11(جدول رقم 

  :سیمیولوجیا الحالة  3-3- 1

  . قصیرة  ذات بشرة بیضاء ، عینان بنیتان  ، متحجبة مظهر مرتب : و المظهر البنیة   - 1

  : العرض و التعبیر  - 2

  لغة سلیمة : اللغة  1- 2

  .قلیلة الانفعال: الانفعال  2- 2

  .ترابط الأفكار و تناسقها مع الموضوع: الأفكار  3- 2
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  : السلوكات الغریزیة  - 3

  . الأكل اضطرابات :الشهیة   1- 3

  .عاني من أرق شدید  ، و النهوض باكرا و التفكیر كثیرا قبل النوم ت: النوم  2- 3

  .لدیها مزاج متقلب : المزاج  3- 3

  : عرض الحالة  3-4- 1

المستوى الدراسي . سنة ، الساكنة بمستغانم متزوجة و أم لخمسة أولاد  56ب البالغة من العمر .الحالة خ

ة بین الإخوة ، الحالة الاقتصادیة متوسطة و كان حمل الأم بها تحتل المرتبة الثانی. ماكثة في البیت ابتدائي ،

  .و علاقتها مع أسرتها جید. مرغوبا فیه 

إلا أنها لم تعرف . بدایة ظهور المرض كان قبل سنة ، كانت الحالة تتظاهر بوجود ألم في المعدة و الحنجرة 

یع الفحوص منها الموموغرافي و التحالیل  ماهو  طبیعة مرضها ، و لكن بعد ذهابها عند الطبیب و القیام بجم

تلقت الحالة الخبر من طرف الطبیب  و قد كانت الصدمة . الطبیة  اتضح بوجود لدیها مرض سرطان الثدي 

  قویة جدا للحالة و أثرت فیها بشكل عمیق و ولدت لدیها العدید من الاضطرابات النفسیة  

و كانت شدیدة البكاء حاولت الحالة في الكثیر . ائم و مستمر ، فكانت الحالة دائما في قلق و توتر و خوف د

من المرات إخفاء المرض عن أفراد أسرتها و لكن بعدها قامت بإخبارهم و هنا كانت الصدمة أخرى للحالة 

أنا حاولت باش ندس " حیث صرحت الحالة . بحیث أن ابنتها الكبرى لم تتحمل الخبر و أصیبت بقرحة معدیة 

" م   بصح هوما ظغطو علیا  باش نقولهم و لي ضرتني بزاف كي بنتي مرضت و راهي تعاني  مرضي  علیه

في بدایة رفضت العلاج الكیماوي و . و هذا ما أدى إلى تدهور حالتها الصحیة و زیادة حدة القلق لدیها . 

و . صاب ابنتها  استسلمت للمرض خاصة بعد مرض ابنتها و تقبل فكرة الموت و الشعور بالذنب  اتجاه ما أ
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بعد عدة محاولات من طرف أفراد أسرتها و إصرار زوجها على العلاج تقبلت و كان هذا بعد شهرین من معرفة 

و بدأت الحالة جلسات العلاج الكیماوي ، و التي كانت عددها ستة حصص بحیث كانت حصتین في . المرض 

التفكیر خصوصا بعد إتمام جلسات العلاج و فیما یخص تصور الحالة عن جسمها ، فكانت كثیرة .الشهر 

فكان تصورها عن جسمها سلبي و لم تتقبل فكرة بتر . الكیماوي و أخبرها الطبیب بضرورة بتر الثدي الأیمن 

و لا تزال الحالة في قلق و رفض . الثدي و كانت دائما قلقة و كثیرة التفكیر و تحاول الإنكار و إیجاد البدائل  

  . جسمها بعد العملیة

و في المقابلة  ، كان حیث هناك رفض في المقابلتین الأولى و الثانیة  صل مع الحالة كان من الصعب التوا

حیث لاحظت الباحثة أن الحالة لدیها فقدان ثقة في الذات نظرة سلبیة . الثالثة بدأت الحالة بالتجاوب مع العلاج 

ة إحساس النقص بعاهة جسدیة ، و لجأت الحالة ربطت الحال. متمثلة في مشاعر التشاؤم و الیأس للحیاة 

بحیث كانت یداها ترتجفان من شدة القلق و للكبت و هذا للتخلص من القلق الناتج عن تصوراتها عن المرض 

  .التوتر أثناء التحدث عن مرضها 

به ، و لكن في المحیط الأسري كانت جیدة بالإضافة للعالم الخارجي محیطة أما في ما یخص المجال ألعلائقي 

تتفادى الحالة رؤیة نفسها في المرآة و ذلك لتجنب و . بعد ظهور المرض تدهور حتى وصل إلى  الانطوائیة 

  .الهروب من الإنفعال المتمثل في الحزن و البكاء 

  

  : ) قیاس قبلي ( عرض نتائج مقیاس صورة الجسم  1-3-5

) 14(تقبل أجزاء الجسم  -: درجة من مقیاس صورة الجسم ، و هي موزعة كالأتي ) 72(تحصلت الحالة على 

المنظور الاجتماعي  -) 13( المحتوى المنظور النفسي لشكل الجسم  -) 15( تناسق العام لأجزاء الجسم  -
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انخفاض في تقبل تائج على تظهر لنا هذه الن) .14( المحتوى الفكري لشكل الجسم  -) 16( لشكل الجسم 

  صورة الجسم 

  ) : قیاس قبلي ( عرض نتائج مقیاس هاملتون للقلق  -1-3-6 

درجة في مقیاس هاملتون للقلق ، و هذا یدل على ارتفاع في مستوى القلق لدى ) 25( تحصلت الحالة على 

  الحالة

  :عرض نتائج الحالة قبل جلسات الاسترخاء 1-3-7  

درجة مما یعني أن الحالة لدیها ) 72( مقیاس صورة الجسم حیث تحصلت الحالة على ارتفاع في مستوى  -

  . ها الجسم ةتخوف كبیر حول صور 

  .درجة من مقیاس هاملتون للقلق ) 25( ارتفاع في مستوى القلق حیث تحصلت الحالة على  -

  .ض عدم تقبل حالة مرضها بشكل كامل حیث لازالت لدیها بعض الأفكار إنكار المر  -

  .اضطرابات جسمیة و هذا ناتج عن جلسات العلاج الكیماوي و كذلك القلق الذي تعاني منه الحالة  -

اضطرابات في الشهیة و أرق شدید و قلة النوم و التفكیر بكثرة قبل النوم مما أنتج لدي الحالة إرهاق و تعب  -

  . مستمر 

  : سیر حصص الاسترخاء 1-3-8

  : ة  لثعرض  حصص الاسترخاء الحالة الثاالجدول التالي سنقوم ب في 

  ملاحظات   التدریبات المبرمجة   المدة   التاریخ   الجلسات  
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  على الساعة   23-01-2018  06

  دامت  10:00

  ساعة 

  تعریف بتقنیة الاسترخاء و  -

  .التنفس 

تدریب على تقنیة  -

  الاسترخاء 

  .و تقنیة التنفس 

قلق و  صعوبة  -

تطبیق تقنیة  في

  التنفس 

توتر الحالة و  -

  رفض 

  .جلسات الاسترخاء 

  على الساعة   24-01-2018  07

  دامت 10:00

  ساعة 

  تدریب الثاني على تقنیة  -

  .التنفس و الاسترخاء 

تفریق بین الشد و الإرخاء  -

  .في العضلة 

  .واجب منزلي  -

تجاوب مع  -

  تدریبات 

  .الاسترخاء 

صعوبة في  -

  .التنفس 

  على الساعة   25-01-2018  08

  دامت 10:00

  دقیقة 50

  تدریب الثالث تقنیة التنفس  -

  تدریب الثالث تقنیة -

  شد العضلة ( الاسترخاء  

  10ثواني و إرخائها  5

  ) .ثواني 

  .واجب منزلي -

  تنفس صحیح  -

  تجاوب كبیر مع  -

  .تدریبات الاسترخاء 

  على الساعة   26-01-2018  09

  دامت 09:30

  دقیقة  40

  تقنیة التنفس  -

  تقنیة الاسترخاء  -

  واجب منزلي  -

  تنفس جید  -

  قیام بتدریبات  -

  الاسترخاء بطریقة 
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  .أحسن 

  على الساعة   26-01-2018  10

  دامت  10:00

  دقیقة  35

  تقنیة التنفس  -

  تقنیة الاسترخاء  -

  واجب منزلي  -

  تنفس جید  -

  شعور بالراحة  -

  . و الارتیاح للحالة

  مواصلة تدریبات  -

  .الاسترخاء جیدة 

  على الساعة   27-01-2018  11

  دامت 10:00

  دقیقة 30

  تقنیة التنفس  -

  تقنیة الاسترخاء  -

  . واجب منزلي  -

  شعور بالراحة  -

  سرعة في تطبیق  -

  .تقنیة الاسترخاء 

تحسن ملحوظ  -

  على 

 .الحالة 

  

  على الساعة   29-01-2018  12

  دامت 11:00

  دقیقة 40

  تقنیة التنفس  -

  تقنیة الاسترخاء  -

  واجب منزلي  -

  تحسن جید لدى -

  .الحالة 

  

  على الساعة   30-01-2018  13

  دامت  10:00

  دقیقة 30

  تقنیة التنفس  -

  تقنیة الاسترخاء  -

  قیاس ألبعدي لمقیاس  -

انخفاض ملحوظ  -

في التوتر لدى 

  .الحالة 



 الفصل السابع                            عرض و تحلیل النتائج و مناقشة الفرضیات
 

 
111 

  .هاملتون للقلق 

  .واجب منزلي  -

  على الساعة   31-01-2018  14

  دامت 10:30

  دقیقة  50

  تقنیة التنفس  -

  تقنیة الاسترخاء  -

  قیاس ألبعدي لمقیاس  -

  صورة الجسم 

قیام صحیح و  -

  جید 

  لتقنیة الاسترخاء 

  یمثل جلسات الاسترخاء مع الحالة الثالثة  ) 12(جدول رقم  -

  : تقییم جلسات الاسترخاء  -

الاسترخاء أثر واضح في تقبل الحالة لصورة جسمها و خفض من حدة القلق ، حیث في الجلسات كان للجلسات 

الأولى كان لدي الحالة صعوبة في تطبیق تقنیة الاسترخاء و لكن بعد التدریب المتواصل و الواجب المنزلي بدا 

ا و تغیر فكرة أن ظهور تحسن و تجاوب الحالة مع جلسات الاسترخاء و تغییر نضرة السلبیة حول جسمه

الإصابة بجسمها هي إعاقة و انخفاض ملحوظ في التوتر و القلق و سرعة في تطبیق تقنیة الاسترخاء و هذا ما 

  .أثبتته نتائج القیاس البعدي في مقیاس صورة الجسم 

  ) : قیاس ألبعدي ( عرض نتائج مقیاس صورة الجسم  1-3-9

) 26(تحسن لدى الحالة حیث یوجد انخفاض في درجات مقیاس صورة الجسم ، حیث تحصلت الحالة على  -

، المنظور النفسي لشكل ) 4( ، التناسق العام لأجزاء الجسم ) 6( تقبل أجزاء الجسم :  و هي موزعة كالأتي 

  . ) 8( الجسم ، المحتوى الفكري لشكل ) 0( ، المنظور الاجتماعي لشكل الجسم ) 8( الجسم 

  ) : قیاس ألبعدي ( عرض نتائج مقیاس هاملتون للقلق  1-3-10
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  .درجة من مقیاس هاملتون للقلق  ) 10( انخفاض في مستوى  القلق ، حیث تحصلت الحالة على 

  : عرض نتائج الحالة بعد جلسات الاسترخاء1-3-11

  .انخفاض في مستوى القلق لدى الحالة  -

  .السلبي للحالة عن جسمها انخفاض مستوى التصور -

  .انخفاض في اضطرابات النوم و لم تعد الحالة تعاني من إرهاق و أرق لیلي  -

  .أصبحت الحالة لا تفكر كثیرا قبل النوم  -

  .أصبحت لا تعاني من كوابیس لیلیة  -

  .تعلم الحالة لتقنیة الاسترخاء و إمكانیة تطبیقها في منزلها لوحدها  -

  .قدان الشهیة اختفاء أعراض ف -

  :استنتاج عام حول الحالة  1-3-12

كان لدى الحالة قبل معرفتها بالمرض ألام في المعدة و  الحنجرة  إلا أنها لم تعرف طبیعة مرضها ، ظهر لدیها 

بعد معرفتها للمرض ولد لدیها العدید من الاضطرابات النفسیة . المرض قبل سنة تقریبا كما صرحت الحالة 

و هذا ما أثبته مقیاس هاملتون للقلق . الحلة تعاني من قلق و خوف و كانت دائما شدیدة المزاج حیث كانت 

درجة ، و كذلك كانت لدى الحالة تصور سلبي عن جسمها حیث تحصلت ) 25( حیث تحصلت الحالة على 

هیة و و كذلك عانت من اضطرابات فسیولوجیة و فقدان الش.درجة في مقیاس  صورة الجسم ) 72( على 

  .اضطرابات النوم 



 الفصل السابع                            عرض و تحلیل النتائج و مناقشة الفرضیات
 

 
113 

بعد إجراء المقابلات و تطبیق تقنیة الاسترخاء في بدایة كان رفض  للعلاج و لكن بعد استمرار في مقابلات 

) 10( العیادیة تقبلت الحالة العلاج ، بدأ ظهور تحسن لدى الحالة  و انخفاض في حدة القلق و أصبحت 

  .  درجة ) 26( و أصبح درجات و انخفاض  على مستوى مقیاس صورة لجسم 

  : الحالة الرابعة  4- 1

  : البیانات الأولیة  - 4-1- 1

  ع .ب: الاسم 

  سنة  49: السن 

  أنثى : الجنس 

  رتبة الأخیرة : الرتبة بین الإخوة 

  لا تعمل : المهنة 

  متوسط : مستوى الاقتصادي 

  متزوجة : الحالة المدنیة 

  ب .ب: اسم الزوج 

  سنة 51:السن 

  .یعمل لا :المهنة 

  مستغانم : الإقامة 
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  أشهر ) 7(منذ سبعة  : تاریخ ظهور المرض 

  : سیر المقابلات  1-4-2

  : ، تم إجرائها في البیت في الجدول التالي سنقوم بتوضیح سیر مقابلات مع الحالة الرابعة  

  هدفها   مدتها   تاریخها   المقابلة 

 13:00على الساعة   16-01-2018  1

  دقیقة  30دامت

  كسب ثقة المریض و 

  جمع بیانات الأولیة 

   14:00على الساعة   17-01-2018  2

  دقیقة  40دامت 

  تاریخ المرضي للحالة 

  و الجانب ألعلائقي 

  13:00على الساعة   18-01-2018  3

  دقیقة  50دامت 

  معاش النفسي للحالة و 

  جمع المعلومات التي 

  تحملها الحالة عن مرضها 

  13:00الساعة على   19-01-2018  4

  دقیقة  50دامت 

  تصور الحالة عن 

  جسمها و قیاس قبلي 

  لمقیاس صورة الجسم و 

  قیاس قبلي لمقیاس قلق 

  الرابعة  یمثل سیر مقابلات مع الحالة) 13(جدول رقم - 
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  :سیمیولوجیا الحالة  3- 4- 1

طویلة ذات بشرة بیضاء ، عینان خضراوان   ، نحیفة ،  متحجبة مظهر مرتب ، :  و المظهر البنیة   - 1

  .تناسق الألوان 

  : العرض و التعبیر  - 2

  .سلیمة، واضحة : اللغة  1- 2

  .قلیلة الانفعال ،هدوء  : الانفعال  2- 2

  .أفكار منطقیة و مترابطة : التعبیر  3- 2

  .متناسقة تتناسب مع حوارها :  الأفكار  4- 2

  : السلوكات الغریزیة  - 3

  .لا توجد اضطرابات في الشهیة : الشهیة   1- 3

  .تعاني من أرق ، و النهوض باكرا و التفكیر كثیرا قبل النوم : النوم  2- 3

  .متقلب ، سریعة البكاء عند التحدث عن أسرتها :  المزاج  3- 3

  : عرض الحالة  4-4- 1

وجة و أم لخمسة أولاد الساكنة بمستغانم ، المستوى الدراسي سنة ، متز  49ع البالغة من العمر .الحالة ب

  متوسط كان حمل الأم بها مرغوبا فیه ، ماكثة في البیت تحتل المرتبة الأخیرة و لم تعاني أي مشاكل في

  طفولة كانت الفتات المدللة  و علاقتها مع أفراد أسرتها جیدة إلا مع زوجها فهي دائما في خصام معه  
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  .  خاصة بعد مرضها 

  إلا . ، لم تعاني الحالة من قبل من أي مرض عضوي  ) 7( بدایة ظهور المرض كان قبل سبعة شهور 

  ، اكتشفت الحالة مرضها بعد إصابتها بمدة قصیرة لم تتجاوز ثلاثة أشهر الدم رطان أن والدتها توفیت بس

  بعد القیام بفحوص اتضح أن لدیها سرطان، و هذا بعد إحساسها بألم  توجهت مباشرة عند الطبیبة و 

  بعد معرفتها مباشرة أخبرت أسرتها و أقاربها ، في بدایة معرفتها كانت الصدمة لها قویة جدا . الثدي  

و لكن بفضل أسرتها . حیث أن حالة كانت شدیدة البكاء و الصراخ ، و كان لدیها خوف و قلق من المرض 

دور كبیر في رفع معنویات و دعمها من أجل العلاج خصوصا بعد وفاة  تعدت هذه المرحلة ، و كان للأسرة

بدأت العلاج الكیماوي بعد فترة من معرفة المرض بمدة قصیرة حیث كان عدد جلسات علاج .  والدتها  به 

كانت الحالة تحاول إخفاء  تعبها و ألامها عن أولادها و إظهار لهم أنها بخیر و لا تعاني . حصص  6كیماوي 

ن أي متاعب ، كانت تتبع كل تعلیمات الطبیبة و هذا كان على حسب رأیها أنها مسؤولة عن أولادها بسبب م

  إهمال الأب لهم  

كانت تتحدث عن مرضها بكل سهولة مع قلیل من الانفعال . و كانت دائما تحاول عدم إظهار حالتها الصحیة 

یة  و هذا ما زاد من حدة القلق و التوتر لدیها ، و كان لدى الحالة تخوف من رفض أولادها لها بعد العمل. 

أنا بعد :" كانت ترفض رؤیة نفسها في المرآة حیث كان تصور الحالة عن جسمها سلبي حیث صرحت الحالة 

كان أفراد " . العملیة مقدر تش نشوف روحي  ملغري  كنت نبین لعائلتي و الناس بلي راني متقبلة روحي 

  و یحاولون دائما توفیر لها كل ما یساعدها في العلاج  أسرتها دائما یدعمونها
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و یحاولون إبعادها و انشغالها من أجل عدم التفكیر في مرضها ، لم تكن الحالة مهتمة بعدم دعم زوجها لها 

أنا منیش سامعة بیه یهموني غیر " لأنه كانت علاقتهم متدهورة قبل معرفتها بالمرض حیث صرحت الحالة 

  .ن أولادهاكانت شدیدة القلق و الخوف من الانفصال ع" . هوا من بكري هاكا ولادي و صحتي 

  : تحلیل مقابلات -

  . تبین أن الحالة بعد إصابتها بالمرض زاد من حدة القلق خاصة بعد وفاة الأم بنفس المرض لكن بنوع مختلف 

في ما یخص الجانب الانفعالي فهي تعیش مشاعر الخوف و ذلك راجع لانفصالها عن أولادها ، لاحظت 

و شعور الحالة .   على الحالة أنها تحاول الهروب من التفكیر في المرض و انشغال بأمور أخرى الباحثة 

وي ، بحیث تمیل الحالة إلى بالنقص و عدم الثقة بالنفس و نضرتها السلبیة لجسمها بعد جلسات العلاج الكیما

و كذلك لدى الحالة شاعر الإحباط و .العزلة و یظهر علیها ملامح الخیبة و هذا ناتج عن إهمال زوجها لها 

  .الیأس بالرغم من مساندة و دعم الأهل لدیها 

  ) : قیاس قبلي ( قیاس صورة الجسم عرض نتائج م 1-4-5

) 12(تقبل أجزاء الجسم  -: الجسم ، و هي موزعة كالأتي  درجة من مقیاس صورة) 68(تحصلت الحالة على 

المنظور الاجتماعي  -) 14( المحتوى المنظور النفسي لشكل الجسم  -) 12( تناسق العام لأجزاء الجسم  -

تدل هذه النتائج على  انخفاض مستوى تقبل ) .14( المحتوى الفكري لشكل الجسم  -) 14( لشكل الجسم 

  .یتطلب متابعة و علاج  صورة الجسم و الذي

  ) : قیاس قبلي ( عرض نتائج مقیاس هاملتون للقلق  -1-4-6 

درجة في مقیاس هاملتون للقلق ، و هذا یدل على ارتفاع في مستوى القلق لدى ) 20( تحصلت الحالة على 

  .الحالة ، و یتوجب  العلاج و بحیث تجاوزت الدرجة المتوسط 
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  : عرض نتائج الحالة قبل جلسات الاسترخاء  1-4-7

  .ارتفاع مستوى القلق لدى الحالة  -

  .ظهور اضطرابات ناتجة عن القلق  -

  .أرق و اضطرابات النوم  -

  .فقدان الشهیة في بعض الأحیان  -

  .ألام في الجسم -

  .لدى الحالة نظرة سلبیة عن جسمها  -

  :سیر حصص الاسترخاء 4-8-

  :اء المبرمجة مع الحالة الرابعة الجدول الموالي بتقدیم جلسات الاسترخسنقوم في 

  ملاحظات  التدریبات المبرمجة  المدة  التاریخ  الجلسات 

  على الساعة  23-01-2018  05

  دامت 14:00

  ساعة

  تعریف بتقنیة الاسترخاء و -

  .التنفس 

  تدریب الأول على -

  تقنیة الاسترخاء و تقنیة

  عدم ارتیاح الحالة -

قلق و  صعوبة  -

تطبیق تقنیة  في

  .التنفس 
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  .التنفس 

  منزليواجب  -

  

  على الساعة  24-01-2018  06

  دامت14:00

  دقیقة50

  تدریب الثاني على تقنیة -

  .التنفس و الاسترخاء 

  تفریق بین الشد و الإرخاء -

  .في العضلة 

  .واجب منزلي  -

تحسن في   -

  .التنفس 

تجاوب مع  -

  تدریبات

  .الاسترخاء 

  صعوبة في -

  الاسترخاء

على مستوى 

  عضلات

  .الظهر و البطن 

  على الساعة  25-01-2018  07

  دامت14:00

  دقیقة40

  .تقنیة التنفس  -

  شد( تقنیة الاسترخاء  -

ثواني و إرخائها  5العضلة 

10  

  ) .ثواني 

  .واجب منزلي -

  تنفس صحیح -

  تجاوب كبیر مع -

تدریبات الاسترخاء 

.  

08  26-01-

2018  

  على الساعة

  دامت14:30

  تقنیة التنفس -

  تقنیة الاسترخاء -

تنفس جید و  -

  صحیح
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ب

ع
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ض

    

-

 

ت

ق

ی

  ي

-

 

ج

  یمثل جلسات الاسترخاء مع الحالة الرابعة  ) 14(دول رقم 

  : م جلسات الاسترخاء تقیی -

كان لتقنیة الاسترخاء دور كبیر في تقبل الحالة لصورة جسمها و تخفیض من حدة القلق ، بحیث في الجلسات 

حالة من و مع التدریب المتواصل تمكنت ال. الأولى كان لدى الحالة رفض و صعوبة في تطبیق فنیة الاسترخاء 

  قیام بتدریبات -  واجب منزلي -  دقیقة 30

  الاسترخاء بطریقة

  .صحیحة 

  على الساعة  27-01-2018  09

  دامت 14:00

  دقیقة 30

  تقنیة التنفس -

  تقنیة الاسترخاء -

  واجب منزلي -

  تنفس جید -

  بالراحةشعور  -

  .و الارتیاح للحالة 

  

  على الساعة  28-01-2018  10

  دامت14:00

  دقیقة50

  تقنیة التنفس -

  تقنیة الاسترخاء -

  القیاس ألبعدي لصورة -

  الجسم

  قیاس ألبعدي للقلق -

تحسن واضح  -

  على

  .الحالة 

  شعور بالراحة -

غیاب التوتر و  -

 القلق
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تطبیق الجید و تجاوب كبیر مع تدریبات الاسترخاء و التنفس الجید و غیاب التوتر و القلق الذي كان مسیطؤ 

  .على الحالة و غیاب النظرة التشاؤمیة و الأفكار السلبیة التي كانت الحالة تتصورها حول جسمها 

صورة الجسم ، حیث تحصلت الحالة  تقبل  -: ) قیاس ألبعدي ( عرض نتائج مقیاس صورة الجسم  1-2-9

، المنظور ) 6( ، التناسق العام لأجزاء الجسم ) 4( تقبل أجزاء الجسم : درجة و موزعة كالأتي ) 20(على 

  ) .4( ، المحتوى الفكري لشكل الجسم ) 4( ، المنظور الاجتماعي لشكل الجسم ) 2( النفسي لشكل الجسم 

  ) : قیاس ألبعدي ( لق عرض نتائج مقیاس هاملتون للق 1-2-10

  .درجة من مقیاس هاملتون للقلق  ) 14( انخفاض في مستوى  القلق ، حیث تحصلت الحالة على 

  :عرض نتائج الحالة بعد جلسات الاسترخاء 1-4-11

  .لدیها و تقبل جسمها  قلق لدى الحالة و تحسن صورة جسمانخفاض في مستوى ال-

  .نوم أصبحت الحالة لا تفكر كثیرا قبل ال -

  .اختفاء الآلام الجسدیة التي كانت تعاني منها  -

 .  لم تعد الحالة تعاني من اضطرابات النوم  -

  .انخفاض في مستوى تشوه صورة الجسم لدى الحالة -

  : استنتاج عام حول الحالة  1-4-12

رض كان قبل سبعة من أي اضطرابات عضویة قبل إصابتها بالسرطان الثدي ، بدایة ظهور الملا تعاني الحالة 

منذ بدایة معرفتها بمرضها كانت تعاني من قلق و توتر و هذا ما أثبته مقیاس  هاملتون للقلق حیث . أشهر 
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) 68( درجة و كان تصورها حولها جسمها سلبي بحیث أن الحالة تحصلت على ) 20(تحصلت الحالة على 

  .درجة في مقیاس صورة الجسم

  .فقدان الشهیة و كذلك الأرق و قلة النوم و تعكر المزاج و كذلك كان یصاحب القلق أعراض 

درجة في ) 20(بعد جلسات الاسترخاء و المقابلات بدأ ظهور تحسن لدى الحالة حیث تحصلت الحالة على 

درجة في مقیاس هاملتون للقلق حیث كان هناك انخفاض في درجات )  14( مقیاس صورة الجسم و على 

  المقیاسین 

  : ملخص عرض الحالات 

من خلال المقابلات و الملاحظات و تطبیق قیاس قبلي لمقیاس صورة الجسم و مقیاس القلق لهاملتون تم 

توصل الباحثة إلى أن الحالات الأربع لدیهن عدم تقبل لصورة الجسم و النفور منه و كذلك لدیهن قلق ناتج عن 

و الحالة الثالثة ) 69(درجة و الحالة الثانیة ) 71(ولى على بخیث تحصلت الحالة الأ. صورة الجسمیة السلبیة 

  .و كانت كل النتائج مرتفعة ) 68( و الحالة الرابعة ) 72( 

و بعد تطبیق جلسات الاسترخاء تم التوصل إلى النتائج إیجابیة بحیث لوحظ تحسن و تقبل الحالات الأربع 

نتائج القیاس البعدي لمقیاس صورة الجسم منخفضة لصورة جسمهن و انخفاض في مستوى القلق ، بحیث كانت 

  ) .20(و الحالة الرابعة ) 26(و الحالة الثالثة ) 17( و الحالة الثانیة ) 19( ، تحصلت الحالة الأولى على 
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   : مناقشة الفرضیات  -2

  : التي تنص على  مناقشة الفرضیة العامة 1- 2

سرطان الثدي أحادي البتر  مریضات الاسترخاء في تقبل الصورة الجسمیة و خفض من حدة قلق لدى  فاعلیة "

. " 

بسرطان   نساء مریضات حالات ) 4(العامة ، قامت الباحثة  بدراسة أربع من اجل اختبار صحة الفرضیة 

اتضح لها بأنهن .  الأربعةالباحثة على الحالات  لاحظتهاالتي  ملاحظاتبحیث من خلال المقابلات و . الثدي 

و هذا ما تم . یعانین من ارتفاع في مستوى اضطراب صورة جسم و كذلك ارتفاع في مستوى القلق و توتر دائم 

ن للقلق و كذلك من خلال المقابلات ، بحیث  هاملتونتسجیله من خلال مقیاس صورة الجسم و كذلك مقیاس 

  . ن في نفس العرض جمیعهن یشترك أناتضح 

تبین أن الاسترخاء یساعد في تقبل الصورة الجسمیة و الباحثة  امن خلال نتائج الجدول الذي توصلت إلیه -

و هذا من خلال دراسة الحالات و تطبیق . سرطان الثدي أحادي البتر  مریضات خفض من حدة القلق لدى 

جسم و مقیاس هاملتون للقلق و الجدول التالي ورة اللص ألبعديتقنیة الاسترخاء لجاكبسون و قیاس القبلي و 

  : یوضح نتائج مقیاسین 

   : و مقیاس هاملتون للقلق یوضح نتائج القیاس القبلي و ألبعدي لمقیاس صورة الجسم ) 15(الجدول رقم  -

  

  مقیاس هاملتون للقلق   مقیاس صورة الجسم     

  قیاس بعدي   قیاس قبلي   قیاس بعدي   قیاس قبلي   الحالات
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  14  20  19  72  الحالة  الأولى 

  7  24  17  69  الحالة الثانیة 

  12  25  26  72  الحالة الثالثة 

  14  20  20  68  الحالة الرابعة 

  

درجة و ) 19(قیاس قبلي و انخفضت إلى ) 71(یتضح من جدول السابق أن الحالة الأولى تحصلت على  -

درجة ) 14( إلىقیاس قبلي و انخفضت درجة ) 20(و تحصلت على  ،هذا ما كشف عنه مقیاس صورة الجسم

درجة قیاس قبلي و انخفضت إلى ) 69( الحالة الثانیة تحصلت على. و هذا ما أثبته مقیاس هاملتون للقلق 

) 7(درجة وانخفضت إلى ) 24(و كذلك تحصلت على ،درجة و هذا ما كشف عنه مقیاس صورة الجسم ) 17(

درجة قیاس قبلي و انخفضت ) 72(و الحالة الثالثة تحصلت على . و هذا ما كشف عنه مقیاس هاملتون للقلق 

درجة قیاس قبلي و ) 25(و كذلك تحصلت على ،و هذا ما كشف عنه مقیاس صورة الجسم ) 26( إلى 

درجة ) 68( و الحالة الرابعة تحصلت على .مقیاس هاملتون للقلق و هذا ما كشف عنه ) 10( انخفضت إلى 

درجة ) 20( درجة  و هذا ما كشف عنه مقیاس صورة الجسم، و كذلك تحصلت على ) 20(إلى و انخفضت 

  . و  هذا ما كشف عنه مقیاس هاملتون للقلق )  14( قیاس قبلي و انخفضت إلى 

في مستوى تقبل صورة  انخفاض لیه أن كل حالات كانت لدیهن یتضح لنا من خلال الجدول الذي تطرقنا إ -

في  20درجة في مقیاس صورة الجسم و درجة تفوق  68الجسم و القلق ، حیث لدى جمیعهن درجة أعلى تفوق 

تقبل صورة الجسم و مستوى ارتفاع في  مقیاس هاملتون للقلق ، و بعد تطبیق تقنیة الاسترخاء لجاكسون لوحظ 

  .حالات القلق لدى ال
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للاسترخاء فاعلیة في تقبل الصورة الجسمیة و خفض من حدة القلق لدى " فرضیة  الو في الأخیر تحققت 

، و بالتالي هنا نفسر أن بعد تكرار جلسات الاسترخاء لوحظ تحسن " سرطان الثدي أحادي البتر  مریضات 

فالاسترخاء یساعد في لتوتر، بالتالي لدیهن و انخفاض مستوى القلق و اي الحالات و تقبل الصورة الجسم لد

  .سرطان الثدي أحادي البتر  مریضات تقبل الصورة الجسمیة و خفض من حدة القلق لدي 

یذكر الباحثان أن مرضى ) : karine end syrjala ، 1999(  سیر جالاو هذا ما أكدته دراسة كارین و 

من  یتواصل  معهم نفسیا و اجتماعیا في سبیل السیطرة على الآلام الذین یشعرونا بها  إلىالسرطان في حاجة 

و تؤكد أن التدخلات النفسیة الاجتماعیة مطلوبة في علاج ألام السرطان ،  و قد قامت هذه الدراسة بتحلیل  ، 

تخلص من هذه دراسة لتدخلات نفسیة تعلیمیة تمت خلال عقدین ماضیین ، و اس) 116( مضمون نتائج 

الدراسات أن التدخلات النفسیة كانت فعالة في تخفیف حدة نوبات القلق و الاكتئاب و اضطرابات المزاج  ، و 

و ، الدعم النفسي الاجتماعي ، التدریجي  شملت التدخلات النفسیة على التدریب على الاسترخاء العضلي و

  . التنویم المغناطیسي 

   : لأولى مناقشة الفرضیة الفرعیة ا 2-2

  " .سرطان الثدي أحادي البتر  مریضات تؤثر الصورة الجسمیة في ارتفاع حدة القلق لدى " 

و نتائج القیاس القبلي و ألبعدي لمقیاسین صورة الدراسة المیدانیة و بتطبیق المقابلة و الملاحظة  من خلال

سرطان الثدي ،  مریضات  حدة القلق لدىاتضح أن للصورة الجسمیة تأثیر في زیادة . الجسم و هاملتون للقلق 

فالصورة الجسمیة السالبة تؤدي إلى ارتفاع حدة القلق و بعد انخفاض في نتائج  مقیاس  صورة الجسم و تقبل 

  .المرضى لصورة جسمهم لوحظ انخفاض في شدة القلق لدیهم 

  : صورة الجسم و القلق یوضح نتائج ) 16(جدول رقم 
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  مقیاس القلق   س صورة الجسم مقیا  نتائج     الحالات 

  20  72  الحالة  الأولى 

  24  69  الحالة الثانیة 

  25  72  الحالة الثالثة 

  20  68  الحالة الرابعة 

  

سرطان الثدي سجلن أعلى مستویات مریضات  إلى أن) 1994( كومباس و أخرون و هذا ما أكدته دراسة 

  . للمشقة و الاكتئاب و القلق و ذلك لخوفهن من التشخیص و العلاج و فقدان المظهر الجسمي 

 مریضات  الصورة الجسمیة تؤثر في ارتفاع حدة القلق لدىتشوه و بالتالي الفرضیة تحققت و التي هیا أن 

  . سرطان الثدي أحادي البتر 

  : مناقشة الفرضیة الفرعیة الثانیة  2-3

نفسي  -كیماوي (  هناك اختلاف في فاعلیة الاسترخاء في تقبل الصورة الجسمیة لدى حالات العلاج المزدوج " 

  ) .كیماوي ( و حالات العلاج أحادي ) 

د حظت الباحثة وجو ربع  ، لاالأاستنادا إلى  النتائج المتحصل علیها و كذلك المقابلات التي تمت مع الحالات 

و من خلال .  اختلافات في تقبل صورة الجسم بالرغم من ان نفس التقنیة العلاجیة مطبقة مع جمیع الحالات 

  المدروسة ، تحصلنا على النتائج التالیة الموضحة في المقارنة بین نتائج القیاس القبلي و ألبعدي للحالات 

  :الجدول 
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علاج أحادي في مقیاس صورة  یوضح نتائج القیاس القبلي و ألبعدي لحالات علاج مزدوج و) 16(جدول رقم 

  جسم

  

نلاحظ من خلال الجدول أن نتائج القیاس القبلي لحالات العلاج المزدوج و العلاج الأحادي كانت متشابه و 

لكن نتائج  قیاس بعدي كانت مختلفة، و بالتالي كانت حالات علاج مزدوج أقل في مقیاس صورة الجسم من 

قیاس بعدي ، أي بعد جلسات و بالتالي هنا نلاحظ أنه هناك اختلاف في نتائج ال. نتائج علاج أحادي 

لدى حالات العلاج  علیة الاسترخاء في تقبل صورة جسمو من هنا نستنتج أن هناك اختلاف في فا.  الاسترخاء 

  ) كیماوي و نفسي ( و العلاج المزدوج )  علاج كیماوي ( الأحادي

لاحظت الباحثة أن نتائج بحیث . بعد الاطلاع على النتائج القیاس القبلي و ألبعدي في مقاس صورة الجسم 

بحیث یمكننا أن نفسر هذا بان علاج . القیاس القبلي متقاربة عكس نتائج القیاس ألبعدي و التي هیا متفاوتة 

كیماوي وحده لا یمكنه أن یساعد في العلاج ، بحیث أن علاج كیماوي ینتج عنه أضرار نفسیة و بالاعتماد 

  

  الحالات 

  علاج مزدوج 

  

  علاج أحادي 

  قیاس بعدي  قیاس قبلي   قیاس بعدي   قیاس قبلي 

      19  71  الحالة الأولى 

      17  69  الحالة الثانیة 

  26  72      الحالة الثالثة 

  20  68      الحالة الرابعة 
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ت الذین قاموا بعلاج كیماوي فقط فهو یؤثر علیهم سلبیا و یولد على الملاحظات و المقابلات فنجد أن حالا

 -نفسي( لدیهم خیبة أمل و الیأس و صورة جسمیة هشة و سلیبة عكس حالات اللواتي لدیهن علاج مزدوج 

و هنا نرى أن الفرضیة . علاج النفسي یساعد في تحدي الأحداث الضاغطة و مقاومة المرض ) كیماوي 

و . ن هناك اختلاف في تقبل الصورة الجسمیة لدى حالات علاج المزدوج و علاج أحادي تحققت و التي هي أ

  .هذا ما فسرته نتائج القیاس القبلي و بعدي لمقیاس صورة الجسم 

  : مناقشة الفرضیة الفرعیة الثالثة   4- 2

) نفسي  -یماوي ك( هناك اختلاف في فاعلیة الاسترخاء في خفض من حدة القلق لدى حالات علاج المزدوج " 

  ) .كیماوي ( و علاج أحادي 

فریسة القلق و الخوف و التوتر ، من خلال الملاحظات و المقابلات  نسرطان الثدي یقع مریضات العدید من 

بحیث أن نتائج . التي تمت مع حالات و مقیاس القلق فقد تبین أن هناك اختلاف في النتائج المتحصل علیها 

املتون للقلق هي متشابهة بالتقریب عكس قیاس ألبعدي التي هي مختلفة و هذا ما القیاس القبلي لمقیاس ه

  .سنقوم بمقارنته في الجدول التالي 

من خلال مقاربین نتائج القیاس القبلي و بعدي لمقیاس هاملتون للقلق ، استنتجت الباحثة الجدول التالي الذي 

  :   یوضح لنا النتائج 

القیاس القبلي و بعدي لمقیاس هاملتون للقلق لحالات علاج المزدوج و علاج  یوضح نتائج) 17(جدول رقم  -

  : الأحادي 

  

  الحالات 

  علاج أحادي   علاج مزدوج 

  قیاس بعدي  قیاس قبلي   قیاس بعدي   قیاس قبلي 
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      14  20  الحالة الأولى 

      7  24  الحالة الثانیة 

  12  25      الحالة الثالثة 

  14  20      الحالة الرابعة 

  

نلاحظ من خلال الجدول أن نتائج القیاس القبلي لحالات العلاج المزدوج و العلاج الأحادي كانت متشابه و 

لكن نتائج  قیاس بعدي كانت مختلفة، و بالتالي كانت حالات علاج مزدوج أقل في مقیاس هاملتون للقلق  من 

نتائج القیاس بعدي ، أي بعد جلسات  و بالتالي هنا نلاحظ أنه هناك اختلاف في. نتائج علاج أحادي 

  .و من هنا نستنتج أن هناك اختلاف في فاعلیة الاسترخاء في خفض من حدة القلق .  الاسترخاء 

بحیث لاحظت الباحثة أن نتائج . بعد الاطلاع على النتائج القیاس القبلي و ألبعدي في مقاس هاملتون للقلق  

بحیث یمكننا أن نفسر هذا بان علاج . القیاس ألبعدي و التي هیا متفاوتة القیاس القبلي متقاربة عكس نتائج 

كیماوي وحده لا یمكنه أن یساعد في العلاج ، بحیث أن علاج كیماوي ینتج عنه أضرار نفسیة و بالاعتماد 

ولد على الملاحظات و المقابلات فنجد أن حالات الذین قاموا بعلاج كیماوي فقط فهو یؤثر علیهم سلبیا و ی

) كیماوي  -نفسي( لدیهم خیبة أمل و الیأس وارتفاع في حدة القلق  و عكس حالات اللواتي لدیهن علاج مزدوج 

و هنا نرى أن الفرضیة تحققت و التي . علاج النفسي یساعد في تحدي الأحداث الضاغطة و مقاومة المرض 

و هذا ما فسرته . ج و علاج أحادي هي أن هناك اختلاف في خفض من حدة القلق  لدى حالات علاج المزدو 

  ي و بعدي لمقیاس هاملتون للقلق  نتائج القیاس القبل
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  : خلاصة 

من خلال نتائج الدراسة التي قامت بها و التي كانت تهدف إلى معرفة فاعلیة الاسترخاء في  استنتجت الباحثة 

الثدي أحادي البتر و هذا باستخدام سرطان ب مریضات و الخفض من حدة القلق لدى  ة تقبل الصورة الجسمی

و الملاحظة و المقیاس صورة الجسم و مقیاس هاملتون للقلق فقد توصلت  ة أدوات الدراسة  و التي هي مقابل

  : الباحثة إلى النتائج التالیة 

سرطان الثدي أحادي  مریضات  للاسترخاء فاعلیة في التقبل الصورة الجسمیة و الخفض من حدة القلق لدى -

  .البتر 

  .سرطان الثدي أحادي البتر  مریضات لدیها تأثیر في ارتفاع حدة القلق لدى  الصورة الجسم -

 ،یوجد اختلاف في فاعلیة الاسترخاء في تقبل الصورة الجسم لدى حالات علاج مزدوج و علاج أحادي  -

  بحیث أن حالات العلاج الأحادي لدیھم صورة جسم متدنیة أكثر بالنسبة لحالت العلاج المزدوج

هناك اختلاف في فاعلیة الاسترخاء في الخفض من حدة القلق لدى حالات علاج مزدوج و  -

 بحیث یكمن الاختلاف في أن حالات العلاج الأحادي مستوى القلق مرتفع ،علاج الأحادي

  ت العلاج المزدوج بالنسبة لحالا
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  : خاتمة 

بناءا على ماتوصلت إلیھ الباحثة من خلال الدراسة التي تم  التطرق إلیھا بجانبیھا 

النظري و المیداني ، تبین أن للاسترخاء فاعلیة في تقبل الصورة الجسمیة و خفض من 

و ھذا نظرا للأثار النفسیة التي تنجم . حدة القلق لدى مرضى سرطان الثدي أحادي البتر 

و التي ھي ارتفاع في حدة القلق و كذلك ھشاشة الصورة . لثدي عند الاصابة بسرطان ا

الجسمیة ،و ھذا ما أثبتھ قیاس القبلي في مقیاس  ھاملتون للقلق و كذلك مقایس صورة 

و ھنا تبرز أھمیة الدراسة في توضیح . و كان في ارتفاع في مستوى المقیاسین . الجسم 

في تحسین الصورة ) ترخاء لجاكبسون اس( دور العلاج بالاسترخاء العضلي التدریجي 

الجسمیة المضطربة  و خفض من حدة القلق ، و بعد تطبیق جلسات الاسترخاء العضلي 

التدریجي تبین من خلال القیاس البعدي أن ھناك تحسن في صورة الجسمیة و انخفاض 

  . مستوى القلق و التوتر لدى مرضى سرطان الثدي أحادي البتر 

ن تساھم ھذه الدراسة في إثراء المعلومات الطالب المتمدرس في و في الأخیر أرجو أ

  .علم النفس 
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  : توصیات و الاقترحات  -

  .تزوید المؤسسات الاستشفائیة العمومیة بالأخصائیین النفسانیین  -

  .زیادة مراكز مكافحة السرطان و توعیة بالأثار النفسیة الناجمة عنھ  -

ابین بسرطان الثدي و تقدیم الدعم النفسي لھم و متابعة الإھتمام بالمرضى المص -
  .المستمرة 

تنظیم محاضرات في التقنیات العلاجیة و إجراء دورات تكوینیة و أیام دراسیة حول  -
  .أھمیة متابعة النفسیة لمرضى السرطان 
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 : العربیة  المراجع -

  . 1، دار وائل للنشر ، عمان ، ط صحة النفسیة) 2009(:أدیب محمد خالدي  -1

الاضطرابات  العلاج المعرفي و) 2000(  :أرون بیك ، ترجمة عادل مصطفى -2
  . 1، دار النھضة العربیة ، بیروت ، ط المعرفیة

  ،ب ط الصحة النفسیة ) 2003( :أشرف محمد عبد الغني و أمیمھ محمود الشربیني  -3

الخصائص السیكومتریة لأدوات القیاس في البحوث ) 2006(:السید محمد أبو ھاشم حسن -4

   .السعودیة، كلیة التربیة ،جامعة الملك سعود، spssالنفسیة والتربویة باستخدام 

، عالم  الصحة النفسیة و العلاج النفسي، ) 1977( :حامد عبد السلام زھران  -5

  .  2الكتب ، مصر ، ط

، عالم الصحة النفسیة و العلاج النفسي ، ) 2005( :حامد عبد السلام زھران  -6

  . 4الكتب ،مصر ، ط

 )أسبابھا ، علاجھا  تشخیصھا ،( الاضطرابات السلوكیة ، ) 2001( : حسن الفاید -7
  . 1، دار طیبة للنشر و التوزیع ، ط

، دار المسیرة للنشر و التوزیع و  ، الصحة النفسیة) 2002(  :سامر جمیل رضوان -8

  . 1الطباعة ، ط

،  )تطبیقات  مفاھیم و( العلاج النفسي المعرفي ، ) 2007( :طھ عبد العظیم حسین -9

  . 1طدار الوفاء للطباعة و النشر ، مصر ، 

تصنیفھا و  قیاسھا ،( المخاوف المرضیة ، ) 2005( :عادل شكري محمد كریم  -10
  . 1، دار المعرفة الجامعیة ، ط )تشخیصھا 

،  الشخصیة الصحة النفسیة و سیكولوجیة، ) 1999(   :عبد الحمید الشاذلي -11

  . 1مكتب العلمي للنشر و التوزیع ، مصر ، ط

، عمان الاردن ، دار التمریض النفسي، ) 2002( : عبد الكریم قاسم أبو خیر -12

  . 1وائل للطباعة و النشر ، ط
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القلق ،  الخوف ،( الاضطرابات النفسیة ، ) 2009( :عبد اللطیف حسین فرج  -13
، دار حامد للنشر و التوزیع ، مملكة  )التوتر ، الانفصام ، الأمراض النفسیة للأطفال 

  . 1عربیة سعودیة ، ط

  ) .  cetrbia . comمعرفي  ،) 2012( :لطفي فطیم طباعة سماح عبد المولى  -14

، دار النھضة  مدخل إلى علم النفس المرضي، ) 1998(  :محمد محمدي حجاز -15

  . 1العربیة للطباعة و النشر ، لبنان ، ط

  . 1، مكتبة الھلال ، ط تغلب على الخوف، ) 1981(  :مصطفى غالب -16

، الشخصیة و الصحة النفسیة ، ) 1999( ناظم ھاشم عبیدي و صالح الداھري  -17

  . 1دار الكندي للنشر و التوزیع ، ط

عن أورام  أسالیب تخفیف الضغوط النفسیة الناتجة ،) 2008(:ھناء أحمد شویخ  -18
  ، مجموعة إیتراك للنشر و التوزیع ، القاھرة ، مصر 1، ط السرطان

فئات  التطورات الاجتماعیة و معاناةآخرون بدون سنة الطبعة ، إسماعیل قبرة و -19
 .الجزائر  - ، دار الھدى ، میلة  الدنیا

علم السرطان البیئي المعرفة بداء طریق الوقایة و  ،) 1983(:الحفار سعید محمد -20
 ، دمشق ، سوریا 1، دار الفكر بدمشق ، طالشفاء 

التكاملي للصحة و  الجسد المنحىصورة ،)  2015( :العاسمي نایل الریاض-21
 عصار العلمي للنشر و التوزیع ، الأردن ’، دار ال 1، ط المرض

استئصال الثدي و الصورة ، ) 2011-2010( :بالمختار فتحي و بن علو وسیلة  -22
  .جامعة مستغانم .، تحت إشراف نجادي رقیة الجسمیة لدى مریضات سرطان الثدي

، أكادیمیا  كیف تعالج نفسك ؟ سرطان الثدي ،) 2001(:بكمان روبرت ویتاكر -23

 إنترناشیونال للنشر و التوزیع ، بیروت ، لبنان

.  علم النفس و الصحة،) 2008( :تایلور شیلي ترجمة وسام درویش و اخرون -24

 . ، دار حامد للنشر  التوزیع ، الاردن  1ط
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، دار  2، ط معرفیةبروتوكولات تحلیلیة و سلوكیة ،) 2000(:  حسان أحمد-25

 .المعرفیة الجماعیة ، مصر
 ، مدرسة توت شامب الإسترخاء كعلاج نفسي: حسان المالج -26

،  الشخصیة سلسلة علم النفس دراسات في السلوك و) 2010( : حسین علي قاید-27

 ، مؤسسة طیبة للنشر و التوزیع ، مصر 1ط

، المجلد الأول ، الدار الدولیة للنشر و  ذخیرة علم النفس) 1988( :دسوقي كمال-28

 التوزیع ، القاھرة ، مصر

 ، مكتبة النھضة المعرفیة  الأمراض السیكوسوماتیة) 2002( :  زینب شقیر-29

، دار النھضة  3، ط الشخصیة السویة و المضطربة) 2005( :زینب محمود شقیر-30

 المصریة ، القاھرة 

 .، دار العربیة للعلوم الأول حول سرطان الثديالمرجع ) 2001(: سارة روزینتا -31

، دار المسیرة ،  النفس مناھج البحث في التربیة و علم) 2000( :سامي محمد ملح

 عمان ، الأردن

 1، ط المساحة الذاتیة، أسبابھ ،  الضغط النفسي ، طبیعتھ) 2003( :سمیر تیحان-32

 ، دار الفكر العربي ، لبنان

  .، دار غریب للنشر  الاضطرابات السلوكیة و علاجھا، ) 2000( :السید یوسف -33

 أثر تطبیق تقنیة الاسترخاء، ) 2010-2009(  :سیسبان فاطمة زھراء-34

امتحان  السوفرولوجي في خفض القلق الامتحان لدى تلامیذ المقبلین على اجتیاز
جریبیة بثانویتي ت دراسة میدانیة لتلامیذ مرحلة  النھائیة شعبة علوم( البكالوریا 

، أطروحة مجستار ، إشراف  قماري  بمدینة مستغانم) ادریسي و ولد قابلیة صالح 

 .محمد ، جامعة مستغانم 

،  التحلیل النفسي موسوعة علم النفس و) 2003( :طھ فرج عبد القادر و آخرون-35

 ، دار النھضة العربیة للطباعة و النشر ، بیروت ، لبنان  1ط

، الولایات المتحدة الأمریكیة  كیف تحمي نفسك من السرطانعبد الرحمان جازیھ ، -36

 . 
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، دار  المعرفي الحدیث العلاج النفس السیكولوجي) 1993(: عبد الستار إبراھیم -37
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  :داخلي بین الأبعاد والاختبار ككلیمثل مخرجات الاتساق ال) 01(الملحق رقم 

 groupe N Mean Std. Deviation Std. Error Mean 

total 
1,00 8 71,3750 2,06588 ,73040 

2,00 8 47,2500 15,44345 5,46008 

 
  

 

 

  .لمعامل الثبات ألفا كرومباخ spssیمثل مخرجات ) 02(ملحق رقمال
  

Cronbach's Alpha N of Items 

,869 30 
 

 

 ثبات التجزئة النصفیةلمعامل  spssیمثل مخرجات ) 03(ملحق رقمال

 

  
  

  

 Levene's Test for 

Equality of 

Variances 

t-test for Equality of Means 

F Sig. t df Sig. 

(2-

tailed) 

Mean 

Difference 

Std. Error 

Difference 

95% Confidence Interval of the Difference 

Lower Upper 

total 

Equal variances 

assumed 
14,576 ,002 4,379 14 ,001 24,12500 5,50872 12,30997 35,94003 

Equal variances not 

assumed 

  
4,379 7,250 ,003 24,12500 5,50872 11,18961 37,06039 



  

 

Cronbach's Alpha 

Part 1 
Value ,789 

N of Items 15a 

Part 2 
Value ,756 

N of Items 15b 

Total N of Items 30 

Correlation Between Forms ,745 

Spearman-Brown Coefficient 
Equal Length ,854 

Unequal Length ,854 

Guttman Split-Half Coefficient ,853 
  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

  



  

 

  .مقیاس صورة الجسم لمجمد نوبي  )05(ملحق رقمال

  : مقیاس صورة جسم لمحمد نوبي 

  أبدا   نادرا  أحیانا   كثیرا   العبارات           الرقم 
          أنظر إلى مظھري بنظرة سلبیة   01
          أرى أنني مقیدة الحركة بسبب جسمي  02
          أمیل لتغییر بعض ملامح وجھي   03
الخروج مع أفضل البقاء في المنزل على   04

  الأصدقاء
        

          أشعر أن الناس لا یروني جذابة   05
          أحاول تجنب النظر في المرأة في غرفتي   06
          أشعر أن أجزاء جسمي مختلفة عن الآخرین   07
أشعر بأنني غیر قادرة على فھم طبیعة   08

  جسمي 
        

أتفادى حضور المناسبات الاجتماعیة   09
  كالأفراح و العزاء 

        

          أحزن عند النظر إلى شكلي في المرأة   10
          أشعر بعدم الرضا عن جسمي   11
أتجنب الحركة الكثیرة لعدم وجود تناسق بین   12

  أجزاء جسمي 
        

          أرى أن ملابسي أقل وجاھة من زملائي   13
          أرفض ارتداء ملابس البحر في الصیف   14
          أرى أن شكل جسمي بشع و مقزز   15
          أتقبل جسمي كما ھو علیھ   16
          أشعر بأنھ من الأفضل تغییر في مظھري   17
          أرى أن ھناك تناقض بین أفكاري و مظھري   18
أشعر بالإحراج من مظھري عند خروجي   19

  مع صدیقاتي 
        

          یقلقني مظھر جسمي   20
          تزعجني التشوھات الموجودة في جسمي   21
أحتاج لجراحة تجمیلیة لإحداث تناسق في   22

  جسمي 
        



  

 

          أفتقر إلى الثقة بمظھري   23
أتجنب الاختلاط بالناس بشعوري بعدم   24

  قبولھم لمظھري
        

          أحكم على الناس تبعا لأشكال جسمھم   25
          أرى أنني أتمتع بالقبول لدى الناس   26
یبتعد عني الناس لشعورھم بأن مظھري   27

  غریب 
        

          أشعر بالقلق حول عیوب جسمي   28
لا أستطیع البقاء طویلا في مكان یتواجد بھ   29

  الناس 
        

لا أستطیع التفاعل مع الناس بطریقة طبیعیة   30
  بسبب جسمي 

        

 

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  



  

 

  . مقایس صورة الجسم المعدل  )06(ملحق رقمال

  وزارة التعلیم العالي والبحث العلمي

  -مستغانم -جامعة عبد الحمید بن بادیس 

  كلیة العلوم الاجتماعیة

  قسم علم النفس

  

  

  اســـتـــبـــیــــان

  

   الجسم  مقیاس صورة

  

أمامك مجموعة من العبارات التي توضح كیفیة تصورك لشكل جسمك ، فالرجاء 
أمام الإجابة التي تناسب حالتك ، ) × ( منك قراءة كل فقرة جیدا ثم وضع إشارة 

علما بأنھ لا توجد إجابات صحیحة و أخرى . مع عدم ترك أي عبارة دون إجابة 
  . ما تنطبق علیك  خاطئة في ھذه الجمل و إنما الإجابة المناسبة ھي

  

  

  

  

  

  



  

 

  أبدا   نادرا  أحیانا   كثیرا   العبارات           الرقم 

          أنظر إلى مظھري بنظرة سلبیة   01

          أرى أنني مقیدة الحركة بسبب جسمي  02

          أمیل لتغییر بعض ملامح وجھي   03

أفضل البقاء في المنزل على الخروج مع   04
  الأصدقاء

        

          أشعر أن الناس لا یروني جذابة   05

          أحاول تجنب النظر في المرأة في غرفتي   06

          أشعر أن أجزاء جسمي مختلفة عن الآخرین   07

أشعر بأنني غیر قادرة على فھم طبیعة   08
  جسمي 

        

أتفادى حضور المناسبات الاجتماعیة   09
  كالأفراح و العزاء 

        

          أحزن عند النظر إلى شكلي في المرأة   10

          أشعر بعدم الرضا عن جسمي   11
أتجنب الحركة الكثیرة لعدم وجود تناسق بین   12

  أجزاء جسمي 
        

          أتحاشى الناس الذین لا أعرفھم   13

أرفض ارتداء ملابس الصیفیة التي تبین   14
  معالم جسمي 

        

          أرى أن شكل جسمي بشع و مقزز   15

          أتقبل جسمي كما ھو علیھ   16

          أشعر بأنھ من الأفضل تغییر في مظھري   17
          أرى أن ھناك تناقض بین أفكاري و مظھري   18



  

 

  

 

  

  

  

  

  

أشعر بالإحراج من مظھري عند خروجي مع   19
  صدیقاتي 

        

          یقلقني مظھر جسمي   20

          تزعجني التشوھات الموجودة في جسمي   21

أحتاج لجراحة تجمیلیة لإحداث تناسق في   22
  جسمي 

        

          أفتقر إلى الثقة بمظھري   23

أتجنب الاختلاط بالناس بشعوري بعدم قبولھم   24
  لمظھري

        

          أحكم على الناس تبعا لأشكال جسمھم   25

          أرى أنني أتمتع بالقبول لدى الناس   26

یبتعد عني الناس لشعورھم بأن مظھري   27
  غریب 

        

          أشعر بالقلق حول عیوب جسمي   28
لا أستطیع البقاء طویلا في مكان یتواجد بھ   29

  الناس 
        

لا أستطیع التفاعل مع الناس بطریقة طبیعیة   30
  بسبب جسمي 

        



  

 

  

  .مقیاس هاملتون للقلق  )07(ملحق رقمال

  التعلیم العالي والبحث العلميوزارة 

  -مستغانم -جامعة عبد الحمید بن بادیس 

  كلیة العلوم الاجتماعیة

  قسم علم النفس

  

  

  اســـتـــبـــیــــان

  

  مقیاس ھاملتون لتقدیر مدى القلق 

  

أمامك مجموعة من العبارات التي توضح كیفیة تصورك لشكل جسمك ، فالرجاء 
أمام الإجابة التي تناسب حالتك ، ) × ( منك قراءة كل فقرة جیدا ثم وضع إشارة 

علما بأنھ لا توجد إجابات صحیحة و أخرى . مع عدم ترك أي عبارة دون إجابة 
  . ما تنطبق علیك  خاطئة في ھذه الجمل و إنما الإجابة المناسبة ھي

  

  
 

 

 



  

 

 شدیدة 
 جدا 

 أعراض 
 شدیدة 

أعراض 
 متوسطة 

أعراض 
 طفیفة 

لا توجد 
 أعراض 

 
الفقرات               

 

التوجس و الشك ، توقع السوء أو      
 الأشیاء المخیفة ، سھولة الاستثارة 

 
عسر  -1

 المزاج 
، سھولة الإجھاد ، مشاعر عدم الارتیاح     

البكاء ، الارتجاف ، لا  الفزع ، سھولة
یستقر على حال ، لا یستطیع أن یترك 

  .نفسھ على سجیتھا 

 
التوتر  -2  

من الظلام ، و الغرباء ، الوحدة و      
الحیوانات و الزحمة ، و المرور و 

.الحشود   

 
الخوف  -3  

صعوبة الاستسلام للنوم ، النوم المتقطع      
،نوم غیر مشبع و الإحساس بالتعب 
عند الاستیقاظ ، أحلام و كوابیس و 

.مخاوف  لیلیة   

 
الأرق  -4  

.صعوبة التذكر و ضعف الذاكرة         
الذاكرة  -5  

اللامبالاة ، لا یستمتع بھوایاتھ ، الحزن      
، الاستیقاظ المبكر ، انتقال ، 

الانفعالات من النقیض إلى النقیض في 
.یوم واحد  

 
المزاج  -6

 الاكتئابي 

تملل ، لا یستقر في مكانھ ، اھتزاز      
الأیدي ، تقطیب الحاجبین ، وجھ 

مشدود ، تنھیدات أو تلاحق الأنفاس ، 
اصفرار الوجھ ، ابتلاع الریق ، 

. حركات مفاجئة في المفاصل   

 
السلوك  -7

خلال 
 المقابلة 

طنین الأذن ، زغللة البصر ، نوبات      
من السخونة و البرودة ، إحساس 

.  بالضعف  

8- 
المشاعر 
( الجسمیة
)الحسیة   

ألام و الأوجاع ، التواء العضلات أو      
تیبسھا ، انتفاخ العضلات ، صریر 

الأسنان ، حشرجة الصوت ، ازدیاد 
.الشد العضلي   

9- 
المشاعر 
( الجسمیة 
) العضلیة   

اختلال ضربات القلب ، الام الصدر ،      
خفقان القلب ، انتفاض العروق ، 

10-
أعراض 



  

 

.مشاعر والدوار  القلب و  
الأوعیة 
 الدمویة 

ضیق الصدر أو اختناقھ، مشاعر      
.بالاختناق ، التنھد ، عسر التنفس   

11- 
أعراض 

 نفسیة 
صعوبة البلع، أریاح ، ألام في البطن ،      

حرقان المعدة ، الشعور بإمتلاء المعدة 
، الغثیان القيء ، نقص الوزن ، 

. الإمساك ، البطن و الأمعاء   

12-
الأعراض 

المعویة 
 المعدیة 

زیادة عدد مرات التبول ، ضغط البول      
في المثانة ، انقطاع العادة الشھریة ، 

سرعة القذف ، فقدان البرودة الجنسیة ، 
.الرغبة الجنسیة   

13- 
أعراض 
المسالك 
البولیة و 
 التناسلیة

جفاف الفم ، احمرار الوجھ، شحوب      
اللون ، العرق ، الدوار ، صداع التوتر 

.، وقوف الشعر   

14- 
أعراض 
خاصة 

بالجھاز 
العصبي 
 المستقبل 

 

  

  

  

 


