
 انجًــهـىسٌت انجـضائـشٌت انذٌـًقــشاطـٍت انشـعــبـٍت
 وصاسة انخعــهٍــى انعـانً و انبحـث انعـهًً

 -يسخغاَى–جايعت عبذ انحًٍذ بٍ بادٌس 
 تـٍـــاعـــخًـــىو الإجــــهــــت انعـــــكهٍ

 ســـــفـــُـــى انـــهـــى عـــــقس
 

 

 

 

 

 ياسخشيزكشة حخشج نٍُم شهادة 

 ححهٍم انًعطٍاث انكًٍت و انكٍفٍت فً عهى انُفسحخصص: 
 

 :انًىسىيت بــ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 :تانطانبيٍ إعذاد 

 يسهً سًٍشة 

 : ححج إششاف

 قًاسي يحًذ :الاسخار 

 3102 -3102انسُت انجايعٍت 

 ححهٍم يعطٍاث دساست انحانت باسخعًال أداة انجٍُىغشاو

 دساست ظاهشة الإدياٌ عهى انًخذساث

 أعضاء نجُت انًُاقشت :

      يششفا ويؤطشا-             الأسخار:قًاسي  يحًذ- 

 سئٍسا-             الاسخار: بىكشوجت  شاسف- 

 عضىا يُاقشا-                   الاسخار: قٍذوو  أحًذ- 
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 أهدي هذا العمل إلى:

 من الجنة جحث أقدامها

 من ساندجنً فً حياجً

 لا جكفً الكلمات لشكرهامن 

 

 والدجً
 

 إلى إخىجً و أخىاجً
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 شكر و تقدير

                 الحمد لله رب العالمين حمداً يليق بجلالو و عظمتو، و أصلي و أسلم على خاتم الأنبياء
 .و بعد:.و المرسلين سيدنا محمد الناصح الأمين، و على ألو و صحبو أجمعين

فللو الحمد على ما من بو علي من إتمام ىذا العمل و يسر لي نجاحو، فلو الحمد و الشكر 
 حتى يرضى.

ظيم و ع وبعد شكر الله تعالى على توفيقو و عونو بإتمام ىذا العمل، أتقدم بوافر الشكر  
الذي بذل مجهود  الإمتنان لسعادة الأستاذ الدكتور/ "قماري محمد" المشرف على ىذه الرسالة،

 .كبير من اجل إتمام ىذه الدراسة

إلى الدكتور "طاجين علي" و "قيدوم  او عظيم إمتنانه ابتقديم شكرى ةتشرف الباحثتكما  
توجيهات أنارت لنا درب البحث ه لنا طيلة سنتين من مساعدات و اأحمد" عرفاناً على ما قدم

 الله خير الجزاء. امني جزيل الشكر و جزاىم االعلمي، فلهم

 كما لا يفوتني أن أشكر العاملين في الإدارة " فراح" و" أرسلان"

 و الكمية" تخصص"تحليل المعطيات الكيفيةفي زملائي و رفاقي  بالجامعة   طيلة السنتين  أشكرو 

 .أشكر كل من ساعدني من قريب أو من بعيد بمرجع أو نصيحة كما
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 ممخص البحث

 رات دعمى المخ لظاهرة الإدمان -مالجينوغرادراسة الحالة بتطبيق أداة  معطياتالعنوان: تحميل     

  في التحميل: تم الاعتماد عمى الطريقة الكيفية و الكمية حيث

فيه أداة الجينوغرام التي تعتمد عمى المقابمة في جمع بياناتها  إستعممت الطريقة الكيفية :
ه ثسوابقه أحدا ،لمفردمن طرف فرد أو جماعة من الأفراد، و ذلك لتوضيح التركيبة العائمية 

    ، و ذلك بإبراز البيانات لفظيا ثم بشكل بيانياو غيره اضطراباته ،علاقاته مع المحيط
و لإثراء هذا الجانب تم إظهار أهم  ،(GENOPRO)و مفاتيح لتوضيح معنى الرموز 

    .الأحداث لحياة كل فرد محل الدراسة  بمسار حياته

  EXCEL  )باستعمال الأرقام و استخدام برامج   التعبير عن البياناتالطريقة الكمية :  
SPSS -) بين  و تحديد العلاقة الإرتباطية لكل متغير النسب المئوية،  لحساب التكرارات

 المتغيرين ) نوع المادة و الإضطرابات النفسية و العضوية( .

كان الهدف من خلالها كيفية التعامل مع البيانات النوعية بوصفها و تمخيصها  و
 باستعمال أداة الجينوغرام بصدد تقديمها بصورة مبسطة ثم المعالجة الكمية 

 الشكمي و الرقمي و تقديم الحالة بأكثر موضوعية .  حتى يتسن لنا التعبير المفظي ،
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 مقدمة :

دراسة الحالة من الدراسات التي تيدف إلى التعرف عمى ظاىرة أو وضعية معينة  تعتبر
بصورة وصفية، تفصيمية و معمقة تخص الفرد أو الأسرة أو جماعة من الأفراد أو 
المؤِسسة بأساليب مختمفة منيا المقابلات، الملاحظات، الاستبيانات و غيرىا. تسعى إلى 

كيفية ، بتعبيرات رمزية و كممات و صور عن  جمع البيانات و المعمومات بطريقة
    الأوضاع الحالية و السابقة  لمحالة ،بمعرفة العوامل التي أثرت فييا أو ارتبطت بيا 

 و الظروف التي مرت عمييا. 

بالتنظيم ،التسمسل و الوضوح لأنيا تتطمب تحميل دقيق لمظاىرة المراد  فدراسة الحالة تتسم
 عمى جوىر موضوعيا و التوصل إلى نتيجة واضحة بشأنيا .دراستيا حتى يتم الكشف 

التي تعتبر من أكبر  عمى المخدرات حالة الإدمانو بيذا الصدد سنتطرق إلى دراسة 
العالم بأكممو و ذلك بالتعرف عمى الخصائص المميزة لمفرد منيا :  المشاكل التي يواجييا

رابات قد طسيرورة الحياة بما فييا العلاقات الأسرية، العلاقات العاطفية ، أمراض ، إض
 تؤثر عمى الفرد مما يجعمو يتفاعل مع الأحداث.

من أجل و بما أن دراسة الحالة تستدعي جمع كم ىائل من المعمومات الازمة لمدراسة 
تحميميا و تفسيرىا فلا بد من وجود طرق مناسبة تعمل عمى تنظيم و تمخيص ووصف 

 المعطيات من أجل إعطاء معنى و تجنب الغموض و تسييل فيميا.

و ليذا سيتم استعمال أداة الجينوغرام كوسيمة لتقديم البيانات برسم بياني و جداول تخص 
عرض مسار الحياة لكل فرد لتوضيح الفرد و بيئتو بصورة واضحة و مبسطة ، مع 

 الأحداث.
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 الدراسة:شكالية ا -1

تعتبر دراسة الحالة  من البحوث النوعية التي تيدف إلى التعمق في الحصول عمى 
معمومات تصف الحدث أو الظاىرة المراد دراستيا و التعرف عمييا قصد تحميميا ، لكن 
إذا لم يحدث إتباع خطوات لازمة لتنظيم و تمخيص المعمومات التي تجمع فإنيا تصبح 

  غير موضوعية مما تجعل الباحث يضيع قيمتيا  غامضة ، متشابكة عديمة المعنى و
و ليذا الغرض إستدعى ىذا البحث إلى استخدام أداة الجينوغرام  لمكشف عن كيفية 

 التعامل مع البيانات و المعمومات الكيفية التي نتحصل عمييا من أفراد مختمفة .

 من هنا تندرج الإشكالية الرئيسية :

  ؟الجينوغرامبتطبيق أداة  راتدعمى المخ حالة الإدمانىل يمكن تحميل معطيات دراسة   -

 الأسئمة الفرعية:

 ىل يمكن لأداة الجينوغرام أن توضح بيانات و معمومات  دراسة  حالة الإدمان ؟ -1
 ىل يمكن  لأداة الجينوغرام أن تعبر بالطريقة الكيفية و الكمية بيانات  دراسة الحالة؟ -2
 إلى بيانات كمية ؟ىل يمكن تحويل البيانات الكيفية  -3
      رة المستيمكة و الإضطرابات النفسيةدىل توجد علاقة إرتباطية بين المواد المخ -4

 و العضوية ؟
 ىل يمكن تعميم دراسة الحالة ؟ -5

 فرضيات :ال -2

ة:          المطروحة تستخمص الفرضيات التاليمن خلال التساؤلات   
 يمكن توضيح ووصف البيانات و المعمومات لدراسة الحالة بواسطة أداة الجينوغرام   -1
 يمكن لأداة الجينوغرام أن تعبر بالطريقة الكيفية و الكمية بيانات دراسة الحالة      -2
 يمكن تحويل البيانات الكيفية إلى بيانات كمية  -3
 النفسية و العضوية ضطراباتالإو  المستيمكةتوجد علاقة إرتباطية بين المواد المخذرة   -4
 .يمكن تعميم دراسة الحالة  -5
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 أهداف الدراسة :     -3

  كيفية التعامل مع البيانات النوعية لدراسة الحالة بوصفيا و تمخيصيا باستعمال أداة
الذي يعد رسم بياني و جداول توضح أنماط التركيبة  العائمية و العلاقات  الجينوغرام

 الخاصة بالفرد بصدد تقديميا بصورة مبسطة 
   إستعمال  دراسة الحالة لتوضيح الخطوات التي تحمل و تفسر فييا معطياتيا

 بالطريقة الكمية و الكيفية 
 عمى فيم أكبر و أعمق لأوضاع الأفراد بالتعبير المفظي، الشكمي و الكمي  القدرة

 لإعطاء معاني موضوعية

 : أهمية الدراسة -4

  التعرف عمى خطوات إنجاز الرسم البياني و الجداول لأداة الجينوغرام  في ضوء
 تقديم الحالة

 إيجاد لغة مشتركة بين الممارسين 
  الكشف عن العوامل المشتركة بين الأفراد و تفسيرىا 
 القدرة عمى إمكانية تعميم النتائج المفسرة من دراسة الحالة. 

 الإجرائية :التعريفات  -5

 تحميل المعطيات:

ىي المعالجة الكيفية التي تتم بجمع البيانات لدراسة الحالة بصفة منظمة مركزة عمى أداة 
إلى المعالجة الكمية لإبراز الظاىرة بالتعبير الرقمي  و ىذا ما الجينوغرام ، ثم الإنتقال 

 إتبع في البحث .

 الجينوغرام : 

عبارة عن أداة لرصد أو رسم مجمل العلاقات : القانونية، البيولوجية ، الإجتماعية، 
العاطفية مع الإشكالات الطبية و التعبير عنيا بيانيا بواسطة رموز التي سيشار إلييا في 

 حق  الملا
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 ان:ـالإدم

رة مختمفة كالقنب اليندي ، الكوكايين، الييروين، الكحول...التي تمت دتعاطي مواد مخ
عمييا الدراسة و ذلك بدراسة الأفراد المدمنين مع الأسباب التي دفعتيم إلى ذلك و ما نتج 

 عنيا .

 الدراسة الكيفية:

 ىي الخطوات التي إعتمدت عمى التحميل الكيفي

 الكمية:الدراسة 

 ىي الخطوات التي إعتمدت عمى التحميل الكمي

 د الدراسة :و حد -6

 : المجال البشري

 رات و العقاقيردمدمنين عمى الكحول  ، المخالالإناث  و تمثمو عينة من الذكور

 : المجال المكاني

 -ولاية وىران   -       

 المجال الزمني:

11-03-2014       /20-05-2014 
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 السابقة : الدراسات -7

تستعمل دراسة الحالة في عدة مجالات و ذلك لجمع عدد ممكن من المعمومات موضوع 
الدراسة حتى يتسن لمباحث التعامل معيا حسب أغراضو و أىدافو البحثية .فيناك من 
استعمميا في الميدان الأسري الميدان الإكمينيكي ،التشخيص و العلاج  مع إدماج 

  الجينوغرام.
 و من ىنا سيتم ذكر بعض الدراسات التي طبقت بأداة الجينوغرام :

مؤتمر قضايا الطفل الذي اقيم  فعاليات  " شارك في  الدكتور محمد قماري"دراسة  -1
 "نحو تعزيز  السموك الايجابي"تحت شعار 

      حضره أساتذة متخصصون من الكويت والسعودية والجزائر   بدولة الكويت و الذي
 و الأردن و عمان و مصر .... 

الوطني   من المركز محمد   قماري  و بالنسبة لورقة العمل البحثي المقدمة من الدكتور
فقد  العربية السعودية   والإبداع في جامعة الممك فيصل بالمممكة لأبحاث الموىبة 

فييا   قال،  كأداة دراسة وعلاج لحالات العنف لدى الاطفال" "الجينوغرامالى  تطرقت
مفيوم الجينوغرام ىو عبارة عن تمثيل بياني لعائمة معينة »قماري محمد ان  الدكتور

تفصيمية عن العلاقات بين الافراد ويضم امتدادات العائمة عبر جيمين أو  يعرض بيانات
وسيتجاوز الأسرة التقميدية من خلال السماح لممستخدم بتحميل الاتجاىات  ثلاثة أجيال
النفسية التي تنشأ عمييا العلاقات كما يسمح لممعالج بفيم  سرة والعواملالأ السائدة في

السموكيات السائدة عبر العائمة والتي يمكن أن يكون ليا تأثير عمى الوضع  وتحديد
 .للأطفال الذين يتصفون بالعنف أو الذين لدييم اضطرابات نفسية أو سموكية الحالي

 الجينوغرام فيي بطاقة العائمة التي تتضمن تركيبةبالنسبة لمعناصر التي يتضمنيا  أما
 العائمة والتي تجسد تاريخيا بالتركيز عمى الشخصيات والأحداث البارزة لاستنتاج مكامن

 الثغرات والإحداث الصادمة والأسرار، كما يتضمن وصف العلاقات المتعاقبة
تحقيق التعرف عمى  إلى أن الأىداف الأساسية لمجينوغرام تتمثل في وأشارت ا لدراسة 
نوعية الخمل ولمعرفة نوعية الصعوبات التي يعاني منيا ولمكشف عن  تاريخ الفرد لتحديد

 وأساليبو وفيم أساليب الحركة العائمية، كما ييدف إلى التشخيص  مصادر الفرد وطاقاتو
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الجينوغرام يستخدم في كل من التشخيص الذي يعتبر جزء أساسي في »واستطرد أن 
المدرسي والتوجيو والإرشاد عمم  عمم النفس و قضايا   العائمة ضمن   العلاجاقتراح 

لمعرفة مدى تأثير  لمتابعة تاريخ العائمة، وفي العلاج الفردي وأيضا الاجتماع و 
 .الطفل العلاقات الظاىرة والكامنة في اللاشعور العائمي عمى

السموك  عنف والمجوء إلىوأكد أن نمط الشخصية غير اليادف يؤثر في زيادة درجة ال
 أثبتت العدواني والانتقامي وىذا ما أكدتو إحدى الدراسات التي عرضيا الباحث و التي 

        حول الموضوع  و لقد دار نقاش عممي ىذه النتيجة من و اقع المجتمع الجزائري
ات رام من خلال اقتراح دور غالتطبيقية لمجينو  و طمب من الدكتور محمد تعميم الفائدة

الأسرة  تشمل المختصين التربويين و النفسين و الميتمين بقضايا  تدريبية في المستقبل
  والطفل.

أستاذ مساعد بقسم الدراسات الاجتماعية   بكمية "  دراسة " مجيدة محمد الناجم  -2
 أساليب مستحدثة في التشخيص الإكمينيكيالآداب جامعة الممك سعود 

تحدث عن توظيف أدوات ومقاييس عممية وموضوعية التي تشكل أسموباً يساعد عمى 
تحقيق الموضوعية في الوصول لمحقائق، وفي التحديد الدقيق لممشكمة، وكذلك في 
اختصار الجيد والوقت، إذ لا تتوقف أدوات الأخصائي الاجتماعي عند المقاييس، فمديو 

ول لتشخيص عممي ومنطقي لمشكمة عميمو عدد من الأدوات التي تساعده عمى الوص
فالمقابمة والملاحظة تُعد من الأدوات الرئيسة لعمميات الممارسة ككل، ولعممية التشخيص 

 عمى وجو الخصوص. 

إلا أن ىناك أدوات عممية أخرى  يمكن الاعتماد عمييا في تشخيص المشكلات عمى     
 eco-mapالإيكولوجية  حسب مجال الممارسة وطبيعة المشكلات مثل الخرائط 

التي تعد من أدوات التقدير والتشخيص المنتشر استخداميا في genogram والجينوغرام 
مجالات العمل مع الأسر، وعند العمل من خلال نظرية الأنساق العامة والأنساق 

 . الإيكولوجية



8 
 

وصول فتوظيف نتائج الدراسات والبحوث تعد أحد المصادر التي يعتمد عمييا في ال    
لحقائق حول المشكلات التي تتعامل معيا مينة الخدمة الاجتماعية والتي يقصد بيا تمك 
الدراسات التي تتجو لوصف العلاقات التي تفسر أسباب حدوث مشكمة من المشكلات 
ومدى انتشارىا، والآثار المترتبة عمييا، وسمات وخصائص المتعرضين ليا، فمثل تمك 

الاجتماعي عند قيامو بعممية  ستناد إلييا من قبل الأخصائيالبحوث تعد وسيمة يمكن الا
 التشخيص. 

 "  الدكتور عبده الطايفي " التشخيص في المجال الأسري دراسة -3

عرف المشكمة الأسرية أنيا حالة أو ظرف تعاني فييا الأسرة أو أحد أفرادىا من مشقات 
الأمر الذي يؤدي إلى حدوث معينة نتيجة لمتفاعل بين العوامل الذاتية والبيئية ، 

 اضطراب في بناء الأسرة ووظيفتيا فيحول دون قياميا بواجباتيا الأساسية .

و قد إستعمل  أداة  الجينوغرام  ليوضح الشكل الداخمي للأسرة وأعضائيا وطبيعة    
الارتباط بين الأفراد الذين يعيشون داخل محدداتيا , بالإضافة إلى تحديد العلاقات 

 السابقة وتطورىا حتى الوقت الحالي .  الأسرية

 

          Suzanne Brandl   "January  2009  :الدراسة -4 
The Archetype Genogram: 

An Exploration of its Possible Usefulness in Counseling 

تبحث ىذه الدراسة الاستكشافية والنوعية إلى إمكانية توفير لممستشارين أداة جديدة لمعمل 
الذي يعتبر اختبار تقييم   PMAI و نتائج مع الأفراد والأسروالجمع بين الجينوغرام

 . الشخصية لإنتاج النموذج الأصمي كأداة شبو اسقاطية
شخص ، ونظرا لتعقد بناء 30إلى25حيث اقتصر عدد المشاركين في الدراسة من 

كان مشاركون الدراسة عمى  .الجينوغرام و الوقت اللازم لاستكمال ىذا الجزء من البحوث
الباحث الأقران و زملاء العمل و الطلاب المسجمين في دورة : عينة من ثلاثة مجالات

  ةو كانت شكل من أشكال العينات غير الاحتمالي . كمية المجتمع المحمي عمم النفس في
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بغرض اكتشاف أفكار المشاركين ، مشاعرىم  .التي تم اختيارىا عمى أساس توافرىا
 وخبراتيم في العمق .

إعداد   PMAIبالتزامن مع نتائج  الجينوغرام إذ كان المزيد من التحقيق في استخدام
العلاج، والأمثمة، لتعيين علاقات تمكن استكشاف العميل بطريقة مفيدة كما اقترحت 

 في توظيفيا المعالجينيدخل قوية ل مجتمعة تكمن في أداة ذه الدراسة أدواتى نتائج
 .العملاء لمساعدة

 "lisa f.Platt"2008  :الدراسة -5

  THE FAMILY GENOGRAM INTERVIEW:  
RELIABILITY AND VALIDITY OF A NEW INTERVIEW PROTOCOL    

  جينوغرام لمقابمة السيكومترية الغرض من الدراسة الحالية تطوير واختبار الخصائص 
  ، التي تيدف إلى تحسين  Genogram Interview( FGI )     Family العائمة

لإجراء المقابلات و تقييم أربع عمميات لعاطفية الأسرة  . تم تصميم   و توحيد الجينوغرام
 FGI  : لدمج تقييم كل من 

الأسرة و الأحداث العقدي باستخدام رموز أسئمة واقعية عن التركيبة السكانية الأساسية  -
 . موحدة

الأعراض  والعاطفيأربعة أبعاد لمعمميات العاطفية للأسرة )أي النزاعات الزوجية ، قطع  -
في الزوج، و التركيز عمى الطفل ( ، ويعتقد أن تكون مؤشرات الأداء المنيجي في نظم 

 الأسرة .

لتي تستعمل في شتى الميادين و لأىداف يلاحظ مما سبق أىمية أداة الجينوغرام  ا -
      مختمفة كالتعرف عمى تاريخ الفرد ، التشخيص ، إدماجيا مع الإختبارات النفسية 

 و اختبار الخصائص السيكومترية  لمقابمة  الجينوغرام .
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 يـل الثانــــــــالفص

 دراسة الحالة

 تمهيد 

 تعريف دراسة الحالة -1

 أغراض دراسة الحالة -2

 خصائص دراسة الحالة -3

 شروط دراسة الحالة -4

 خطوات دراسة الحالة -5

 علاقة دراسة الحالة بالمناهج الأخرى -6

 الةمزايا و عيوب دراسة الح -7
 الخلاصة 
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 تمهيد :

عمى أساس نوع من أنواع الدراسات الوصفية الكمية والكيفية  التي تقوم  دراسة الحالة 
اختبار وحدة إدارية أو اجتماعية واحدة كمدرسة أو مكتبة واحدة أو قسما واحدا من 
أقساميا أو فردا   واحدا  أو جماعة واحدة من الأشخاص ، حيث تجمع معمومات 

ىذه الدراسة كونيا أبعد من  ، و تعد تفصيمية عن كل جوانب أنشطة ىذه الوحدة
الملاحظة العابرة أو الوصف السطحي فيي أحد مناىج البحث العممي القائمة عمى 
الاستقصاء والتحقق والفحص الدقيق والمكثف لخمفية المشكمة ونصيا الحالي وتفاعلاتيا 

 البيئية ضمن إطار فردي أو تنظيمي أو جماعي أو مجتمعي محدد. 

 ة :تعريف دراسة الحال -1

لدراسة مرحمة معينة من تاريخ من البحث المتعمق  نوعتعرف دراسة الحالة عمى أنيا 
. فيي تيدف إلى  حياة وحدة موضوع الدراسة ، أو دراسة جميع المراحل التي مرت عمييا

جمع البيانات و المعمومات المفصمة عن الوضع القائم لموحدة بتاريخيا و خبراتيا 
الماضية و علاقاتيا مع البيئة ثم تحميل نتائجيا سواء بيدف الوصول إلى تعميمات يمكن 
تطبيقيا عمى غيرىا من الوحدات المتشابية في المجتمع الذي تنتمي إليو ىذه الحالة أو 

ة بشرط أن تكون الحالة ممثمة لممجتمع الذي يراد تعميم الحكم عميو ، فتستخدم الوحد
أدوات القياس الموضوعية لجمع البيانات و تحميميا و تفسيرىا حتى يمكن تجنب الوقوع 
في الأحكام الذاتية ، أو الكشف عن الأسباب أو العلاقات  بين الأجزاء أو لعممية 

 (999: 9111،محمود أبو علام رجاء( التشخيص .

و بذلك فإن وحدة موضوع الدراسة  ىي وحدة تحميمية  قد تكون جزءاً من الحالة في  
 إحدى الدراسات ويمكن أن تكون ىي نفسيا حالة قائمة بذاتيا في دراسة أخرى .
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   : الحالة أغراض دراسة -2

 يستخدم الباحثون دراسة الحالة لعدة أغراض ىي:

 الوصف:  -1

ييدف الباحث في كثير من دراسات الحالة إلى وصف وتصوير الظاىرة التي يدرسيا 
ىذه الدراسات لمحالة تعطي وصفاً كثيفاً لمظاىرة, ويقصد من ىذا مجموعة  بوضوح. ومثل

من العبارات تعيد صياغة الموقف والسياق الذي يوجد بو لكي تعطي القارئ إحساساً 
 .بالمعاني المتضمنة والمقاصد الكامنة في ذلك الموقف

 التفسير: -2 

ينظر الباحثون إلى قوالب الغرض من بعض دراسات الحالة تفسير ظاىرات معينة إذ  
 محددة بين الظاىرات داخل حالة واحدة أو عبر عدة حالات.

قد يلاحظون أن المدرسين الذين يعممون في المدن يختمفون عن نظرائيم  الباحثينمثال :
الذين يعممون في القرى من حيث إدراكيم لمثقافة المحمية وبالتالي يمكن القول أن الباحثين 

ذا ظير أن أحد القوالب لو آثار سببية عمى القوالب الأخرى يشار إليو  اكتشفوا قالباً. وا 
ذا لم يكن السبب محدداً يشار إليو بأنو قالب علائقي.  بأنو قالب سببي وا 

 التقويم: -3

يمكن لمباحث في دراسة الحالة أن يستخدم المعمومات والحقائق التي تتجمع لديو عن 
ذا الوضع أو تصحيح اتجاه غير مرغوب فيو... الحالة )وحدة الدراسة( في تحسين ى

ومعنى ذلك أن النتيجة الكاممة "لدراسة الحالة" يمكن أن تؤدي إلى الإصلاح أو العلاج 
ويتبع الباحثون في ذلك عدداً من طرق التقويم يصدرون خلاليا أحكاماً عمى الظاىرة 

ن كانت مشكمة العلاج والإصلاح تقع  خارج دائرة البحث  –فنياً  –محل الدراسة, وا 
المقصود بدراسة الحالة فميمة الباحث في طريقة "دراسة الحالة" ىي دور التشخيص أكثر 

 منو دور الإصلاح .
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 : خصائص دراسة حالة -3

 ؛تمكن من الحصول عمى معمومات شاممة عن الحالات المدروسة -
متكامل تمكن الباحث من استيعاب الموضوع بشكل واضح من خلال تناولو بشكل  -

  ومتعمق تتضح فيو كل الأسباب والمشاكل
  تستخدم طريقة التحميل الكيفي لمظواىر والحالات -
 تيتم بالموقف الكمي وبمختمف العوامل المؤثرة فيو والعمميات التي يشيدىا - 
طريقة تبعية أي أنيا تعتمد اعتماد كبيرا عمى عنصر الزمن ومن ثم تيتم بالدراسة  -

  التاريخية
 نيج ديناميكي لا يقتصر عمى بحث الحالة الراىنةم - 
 .طريقة مكممة لدراسات بحثية موسعة -

 شروط دراسة الحالة : -4

  تتطمب دراسة الحالة الدقة في تحري المعمومات مع مراعاة تكامميا - •

  تتطمب دراسة الحالة التنظيم و التسمسل  و الوضوح لكثرة المعمومات التي تشمميا - •

 دراسة الحالة الاعتدال في طرح المعمومات بحيث تكون مفصمة و ليستتتطمب  - •
مختصرة بحيث يؤدي إلى الخمل في المعمومات ، كما و ينبغي أن تكون ىذه المعمومات 

  متناسبة مع ىدف الدراسة

تتطمب دراسة الحالة ضرورة القيام بتسجيل كل المعمومات و ذلك لكثرتيا و خشية  - •
  نسيان بعضيا

ضرورة الاقتصاد في الجيد و التكمفة و إتباع أقصر الطرق لبموغ اليدف المطموب من  -
  .دراسة الحالة
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 :خطوات دراسة الحالة -5

 تحديد الظاىرة والمشكمة أو نوع السموك المراد دراستو -9

 تحديد المفاىيم والفروض العممية والتأكد من توفر البيانات المتعمقة -2

 اختيار العينة لمحالة التي تقوم عييا الدراسة  -3

 ( 921عدنان حسين الجاري،يعقوب عبد أوحمو: )تحديد وسائل جمع البيانات -4 

  :في دراسة الحالة من مصادر عديدة نذكر منيا المعموماتو البياناتيمكن الحصول عمى  

 المقابمة:

بالمقابمة  بأنيا محادثة بين القائم  (MOSER & KALTON)عرفيا 
INTERVIEWER))  و المستجيب(RESPONDENT)   و ذلك لغرض الحصول

        :عمى معمومات من المستجيب  وذكرا أن ىناك  ثلاث شروط لإجراء المقابمة

درجة توفر المعمومات  لدى المستجيب و سيولة الحصول عمييا منو ، فإذا لم تتوفر  -
لا يتمكن من تقديم الإجابة عن الأسئمة المعمومة المطموبة لدى المستجيب فإنو 

المعروضة عميو . وقد يرجع عدم تقديم المعمومة من قبل المستجيب إلى عوامل شخصية 
 تدفعو للإحجام عن تقديميا .

درجة فيم المستجيب لما ىو مطموب منو ، إن إجراء المقابمة يتطمب قيام المستجيب  -
متوقع أن يؤديو في ذلك الموقف ، فميذا عمى بأداء  دورا معينا و يريد أن يعرف ما ىو 

المستجيب أن يحدد المعمومات التي يرغب بإعطائيا و كيفية تقديميا و الأطر المرجعية  
 التي سيعتمد عمييا في التعبير عن إجابتو .
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درجة الدافعية لدى المستجيب للإجابة عن الأسئمة . إن قوة الدّافعية  لمتعاون مع  -
  المقابل ىي التي تحدد مسبقا فيما إذا سيقدم المستجيب المعمومات المطموبة منو أم لا 

بالمقابمة أم لا ، لذلك فإن دور المقابل يجب  و أيضا في ضوء دافعيتو إمكانية إستمراره
أن يصب في إثارة و تعزيز دافعية  المستجيب لإعطاء الإجابات الدقيقة للأسئمة 

 المحددة في المقابمة .

 الملاحظة :

التمقائي أو القصدي إلى حدث أو ظاىرة معينة  الانتباهالملاحظة بمعناىا العام تعني 
     الانتباهخبرات عنيا . أما في البحث العممي فتعني المعمومات أو ال اكتسابلغرض 

     لمظواىر و الأحداث لغرض تحديد العوامل  والمضبوطو الرصد المقصود و المنظم 
و الأسباب التي تفسر حدوثيا ، و ىذه الملاحظة العممية تعتبر وسيمة لجمع المعمومات 

 و البيانات التي يمكن أن تجيب عن أسئمة البحث .

 ستبانة :الإ

الإستبانة ىي أداة لجمع المعمومات ذات الصمة بالمشكمة البحثية ، و ذلك لمتعرف عمى 
جانب أو أكثر من سموك الفرد بناء عمى الإجابات لعدد من الأسئمة المدونة في النموذج 

 الذي يعد لذلك .

 تحميل الوثائق الشخصية: -5

الوثائق المجمعة عن المدارس التي  –وتتضمن ىذه الوثائق سيرة حياة الشخص ذاتو 
المحادثات والمقابلات التي  –التاريخ الطبي  –ىيئات الخدمات الاجتماعية  –دخميا 

 أجراىا  وغير ذلك.

ويعتقد كثير من الباحثين تماشياً مع الأسموب الكيفي بأن معنى الفحص المكتوب يمكن 
 باختلاف القارئ والفترة الزمنية والمضمون الذي يظير في النص وىكذا .أن يختمف 

 شروط جمع البيانات 

 : العناية بالمميزات الفردية الدقيقة.1



 

16 
 

أي الاىتمام بأي عنصر يمكن أن يسيم في فيم سموك الفرد و الذي يمكن أن يمعب دورا 
في تمييز الفرد عن غيره من الأفراد ، و قد يحتم ىذا الشرط إلى ضرورة الالتفات إلى 
الميارات النادرة لدى الفرد قيد الدراسة . فعمى الدارس أن يقوم بالبحث عنيا فإذا وجدىا 

تيا إلى الحد الذي يمكن أن تساعد صاحبيا عمى استغلاليا و تسخيرىا درس إمكانية تنمي
 لمصمحتو و فائدتو .

 .العناية بتقويم المعمومات :2

لا بد من تقويم المعمومات تقويما دقيقا . و ذلك بسبب اختلاف الطرق المستخدمة في 
ا ، فإنو جمع المعمومات و درجة صدقيا و ثباتيا .و نظرا لتعدد ىذه الطرق و تشابيي

يتحتم مراعاة تطبيق ىذا المعيار و اختيار الضروري من المعمومات .لذا فإن الأخصائي 
يجب أن يكون خبيرا باختيار الأدوات المستعممة خصوصا إذا عرفنا بأن لكل أداة ميزات 
و عيوب ، إذا ليس ىناك أداة من الأدوات المستعممة في دراسة الفرد ممكن أن تقيس ما 

بدقة تامة دون احتمال وقوع الخطأ. لذا فإن عمى الأخصائي أن يكون حذرا  يراد قياسو
    .في إصدار أحكامو فيما يتعمق بالنتائج التي توصل إلييا بالنسبة لمفرد قيد الدراسة

 مراعاة العامل الثقافي :  -3

يجب أن يكون الباحث عمى اطلاع شامل و وعي تام  بالثقافة  التي يعيش فييا الفرد 
مفحوص و ذلك حتى يتمكن من فيم المقبول و غير المقبول في ىذه الثقافة خصوصا ال

إذا عرفنا بأن الثقافة تؤثر في سموك الأفراد و تشكيل شخصياتيم . و من ىنا تأتي أىمية 
دراسة الباحث لمظروف البيئية التي تؤثر في الفرد مما يساعد في تحديد السموكيات التي 

 يقوم بيا الأفراد .

 استقلال المعمومات الفردية : -4

إن دراسة الإنسان عبارة عن سمسة متصمة الحمقات فسموكو الحالي ىو امتداد لسموكو 
الماضي ، و دراسة أي حالة تتطمب دراسة أعراض السموك المرضية أثناء الطفولة 
السابقة و تاريخ الحياة أمر ضروري كما أن الميدان بحاجة إلى تحسين طرق الوصول 

 المعمومات الوصفية المتتابعة . إلى
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 :الاستمرار في تقويم الحالة  -5

إن تقييم الحالة عممية ضرورية و ىامة ، مما لا شك فيو أن بعض أنماط سموك الفرد 
    تتضح بمجرد الحصول عمى بعض المعمومات الأولية التي تبين بعض نواحي القوة 

ا في دراسة الحالة أن الآراء الأولى و الضعف في شخصية الفرد و قد يتبين كمما تعمقن
عن الفرد كانت خاطئة تماما . لذا يجب الحذر من الحكم عمى الفرد من خلال 
المعمومات الأولية و يجب عمى الأخصائي أن يعيد التفكير في افتراضاتو حتى يتمكن 

  . من القيام بالتشخيص السميم

 الحالة: .الطريقة المتبعة في كتابة التقرير الخاص بدراسة6

من الأفضل أن يكون التقرير مطولا و شاملا لكثير من التفاصيل بدلا من أن يكون  
  .  مختصراً و ميملًا لبعض النواحي اليامة

 جمع البيانات، تسجيمها وتحميمها : -5

الباحث يحصل عادة عمى كمية كبيرة من المعمومات في بحوث الدراسة مما يجعل  إن
 تحميل ىذه الكمية من البيانات ذات أىمية تذكر، وىناك ثلاثة أنواع لمتحميل:

 التحميل التفسيري:
ويتضمن مجموعة من الإجراءات المنظمة لترميز وتصنيف البيانات الكيفية لمتأكد من 

فكار والنماذج ) أي الوصول إلى استنتاجات ( ويمكن إجراء ىذه إبراز التكوينات والأ
العممية يدوياً، ولكن لتسييل الأمر يتم استخدام بعض برامج الحاسب الآلي أما خطوات 

 التحميل التفسيري فيي:

إعداد قاعدة بيانات تحتوي البيانات التي جمعت أثناء دراسة الحالة ) المذكرات  -
 التسجيلات ... ( –الوثائق  –الميدانية 

 ىترقيم كل سطر من سطور النص بالتتابع ثم تقسيم النص إلى أجزاء ذات معن -

 عمل فئات ذات معنى لترميز البيانات -

 ترميز كل جزء برمز الفئة أو الفئات التي تنتمي إليو -
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 جمع جميع الأجزاء التي أعطيت رمز فئة معينة - 

 الفئات .إستخراج التكوينات التي تظير من  -

 التحميل البنائي:

تتكون ىذه الطريقة من عدد محدد من الخطوات في تحميل البيانات الكيفية التي لا  
يحتاج الباحث إلى عمل أية استنتاجات لموصول إلييا وذلك لأنيا تعتبر مجرد معالم كافية 

 في البيانات .

 التحميل التأممي :

يشير التحميل التأممي إلى عممية يعتمد فييا الباحثون الكيفيون في تحميل البيانات التي  
جمعت اعتمادا أساسياً عمى حدسيم وحميم الشخصي ولا يتضمن ذلك تحديد فئات 

 صريحة أو مجموعة محددة من الإجراءات .

ى قصة تتناول وفي إعداد التقرير التأممي كثيراً ما يحوّل الباحثون دراسة الحالة إل
 الأحداث التي تم رصدىا في دراسة الحالة.

فقد يقوم باحث مثلًا بدراسة عن التسرب من المدرسة فيتناول قصة طالب متسرب كيف 
تسير حياتو في المنزل والمدرسة، ويعطي في ثنايا القصة أسباب تسرب الطالب المستمدة 

 من وقائع حياتو الماضية في المنزل والمدرسة .

  :وضع التعميمات لاص النتائج أواستخ-5

و في ىذه المرحمة يوضح الباحث النتائج التي تم التوصل إلييا و أىميتيا و إمكانيات  
 الاستفادة منيا في دراسات أخرى .

إن أي خطوة تتم في دراسة الحالة يجب أن تكون كاممة إذ أن ىذه الخطوة سوف لن 
 تتكرر مرة أخرى.

 :بمناهج البحث الأخرىعلاقة دراسة الحالة  -6

 ىناك علامة تكامل بين دراسة الحالة ومناىج وأساليب وأدوات البحث الأخر:
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 . دراسة الحالة والمسح الاجتماعي:1

إن دراسة الحالة والمسح يكملان بعضيما البعض في معظم البحوث الاجتماعية والنفسية 
طريقة المسح ودراسة الحالة  و السياسية وىناك علامة وثيقة بينيما ، لكن ىناك فرق بين

يكمن بصفة رئيسية في أن المسح يعتبر دراسة كمية حيث تتجمع البيانات أو القياسات 
من عدد كبير من الوحدات الفردية )الأشخاص عادة(، أما في دراسة الحالة فإن الباحث 

أو يفحص بعناية واحدة أو أكثر من ىذه الوحدات والتي يفضل أن تكون ممثمة لممجتمع 
 لمموضوع المدروس.

كما وتختمف دراسة الحالة عن المسح في أن دراسة الحالة تتطمب الفحص التفصيمي 
تجميع البيانات  –كما ىو الحال في المسح  –لعدد ممثل من الحالات فيي لا تتطمب 

 الكمية من عدد كبير من المستجيبين.

كمي يستطيع الوصول إلى إن الباحث عند استخدامو لدراسة الحالة مع طريقة المسح ال
 معمومات لا يمكن لا يمكن الحصول عمييا بنجاح بأي طريق آخر.

 دراسة الحالة والمنهج الإحصائي :   -2

إن الأساليب الإحصائية تستخدم عندما تكون الحالات مصنفة وممخصة لتكشف عن عدد 
 .مرات تكرار حدوث الظاىرة فضلًا عن التطورات والاتجاىات ونماذج السموك

وبينما لا يستطيع الباحث الإحصائي الكشف إلا عن العلاقة بين ثلاثة أو أربعة عوامل 
عمى الأكثر في وقت واحد فإن الباحث الذي يستخدم منيج دراسة الحالة يستطيع أن 
يختبر مواقف وأشخاص وجماعات ونظم اجتماعية ومن الممكن أيضاً أن يصل من 

عمى جميع الحالات المشابية فالإحصاء بصفة  خلال دراستو ىذه إلى تعميمات تنطبق
خاصة قد لا يكفي لشرح وتفسير العوامل الديناميكية الإنسانية المؤثرة في الموقف الكمي 
 ومن ىنا كانت أىمية دراسة الحالة والبعد بيا عن التجريد وفي فيميا فيماً متعمقاً وشاملًا 

 :دراسة الحالة والمنهج التاريخي -3

اسة إحدى الحالات أن يقوم الباحث بدراستيا دراسة عممية دقيقة ، و يعمد قد تستمزم در 
في دراستو لمحالة إلى الدراسة الوصفية المباشرة لمحالة عن طريق ملاحظتيا ملاحظة 



 

20 
 

موضوعية ، إلا انو لا يستطيع أن يقتنع بذلك لأنو يدرك بعد ملاحظتو البسيطة أن 
، مما يدفع الباحث إلى الرجوع إلى تاريخ حياة  المشكمة ىي نتاج لخبرات تراكمية سابقة

الفرد وىذا ما يتطمب توفر مصادر وقواعد البحث الوثائقي أو التاريخي. فعمى الدارس أن 
  ؛يجمع كل ىذه المعمومات و يحفظيا في سجل يوضح حياة الفرد موضوع الدراسة

ى فيم سرّ ظيور ىذه وعمى الباحث دوما أن يربط الحالة بدراسة تاريخية، مما يساعد عم
 .الحالة المعنية، وكيفية تطورىا من الماضي إلى اليوم

ومن الجدير بالذكر أن دراسة الحالة مرتبطة ارتباطاً وثيقاً بتاريخ الحالة و بتاريخ الحياة  
و عمى الرغم من أن البعض يستعمل ىذه المفاىيم الثلاثة ) دراسة الحالة ، تاريخ الحالة، 

  .بمعنى واحد إلا أن بعض المختصين يرى ضرورة التفريق بينيا جميعاتاريخ الحياة ( 

"يميز بين أسموبي تاريخ الحالة و دراسة الحالة ، فيصف  تاريخ  فمثلا نجد" سترانج -
الحالة بأنو عبارة إن معمومات تتجمع و تنظم في فترات زمنية محددة ، أما دراسة 
الحالة فيو تحميل عميق شامل لمحالة قيد الدراسة ، وىي لذلك تتضمن تفسيرا لشخصية 

 ربوية أم مينية أو خلافا لذلك .الفرد و لممشكمة التي يعاني منيا سواء أكانت ت

 مزايا و عيوب منهج دراسة الحالة: -7

 مزايا دراسة الحالة : -1

 كل لا توفره توفير معمومات تفصيمية وشاممة ومتعمقة عن الظاىرة المدروسة وبش
 الأخرى أساليب ومناىج البحث

  ؛فرضيات بحث جديدة تساعد في تكوين و اشتقاق 
  تمكّن الوصول إلى نتائج دقيقة وتفصيمية حول وضع الظاىرة المدروسة 
 تعتبر من الأدوات الميمة في دراسة عمميات التغير الإجتماعي 
 ولا تعتمد  تمتاز بالمرونة في تجميع المعمومات من خلال استعمال وسيمة المقابمة

 حالةعمى الاستفسارات والأسئمة الجاىزة مسبقا قبل التعرف عمى نوع ال
  عطاء حيوية لمنّتائج الكمية  تساعد عمى تفسير التحميلات الإحصائية وا 
 .تفيد في عممية التنبؤ لأنيا تشمل الدراسة في الماضي و الحاضر 
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 عيوب دراسة الحالة : -2

يعتبر ىذا المنيج عممياً بصفة كمية، بسبب تحيز الباحث في بعض الأحيان عند  لا - •
تحميل و تفسير نتائج الظاىرة المدروسة، الأمر الذي يجعل الباحث عنصرا غير محايد 

  .و بالتالي تبتعد النتائج عن الموضوعية

ذلك  قد يكمف تقوم ىذه الطريقة عمى دراسة حالة منفردة أو حالات قميمة و عميو فإن   - •
  .سواء من ناحية المال أو الوقت المطموب

تستغرق وقتا طويلا مما قد يؤخر تقديم المساعدة في موعدىا المناسب خاصة في  - •
 .الحالات التي يكون فييا عنصر الوقت عاملا فعالا

إذا لم يحدث تنظيم و تمخيص لممعمومات التي تم جمعيا فإنيا تصبح كم ىائل من  - •
  .الغامضة عديمة المعنى تضمل أكثر مما تيديالمعمومات 

عدم صحة البيانات المجمعة أحياناً, فقد يعمد الشخص المبحوث إلى إرضاء الباحث  -
بأن يقول لو ما يعتقد أنو يرضيو فضلًا عن أن المبحوث قد يذكر الحقائق من وجية 

 .نظره الخاصة لتبرير سموكو أو موقفو

لدراسة في معظم الحالات والذي يؤدي إلى صعوبات ضعف تمثيل العينة لمجتمع ا  -
 .تعميم النتائج

نتائج مثل ىذه  الدراسة لا تستثمر إلا في نطاق  ضيق وىو نطاق الحالة المدروسة   -
و ينتج عن ذلك  صعوبة تعميم النتائج عمى كل الحالات في المجتمع وذلك لأن لكل 

كبير من الحالات لدراستيا بحيث  حالة ظروفيا ومعطياتيا وبالتالي يحتاج إلى عدد
 .تكون ىذه الحالات ممثمة تمثيلًا صحيحاً لممجتمع
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 :الخلاصة   

إلى الذاتية  اضي عن بعض ىذه العيوب لأن الميليمكن لمباحث في دراسة الحالة التغ
أمر لا مفر منو ليذا النوع من الدراسة. إلّا أن "دراسة الحالة"  استطاعت في الوقت 
الحاضر أن تثبت فعاليتيا وقيمتيا في مجالات متعددة كالتعميم والاجتماع و الادارة 

 وغيرىا... وىذا كفيل بالتغاضي عن أسباب الضعف الكامنة في ىذا المنيج.
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 تمهيد :

يعتبر الإدماف ظاىرة اجتماعية تؤثر عمى الفرد وعمى المجتمع بشكؿ عاـ ،إذ ىو عبارة 
و جسديا  عف سوء استعماؿ العقاقير أو الكحوؿ، الذي يجعؿ المدمف تحت تأثيره نفسيا 

فبمجرد نفاذ مفعوليا يمجأ إلى البحث عنيا بغض النظر  .و عدـ إمكانيتو الاستغناء عنيا
 . عف تدمير مستقبمو وعائمتو وحياتو بأكمميا

 OMS حسب منظمة الصحة العالمية  : تعريف الإدمان -1
تكرار تعاطي مادة أو أكثر مف المواد المخدرة بشكؿ قيري مما يؤدي إلى حالة اعتماد 

 .ر الأعراض الانسحابية في حالة الانقطاععضوي أو نفسي أوكمييما مع التحمؿ وظيو 
163): (Maurice Despinoy ,1999 

  :المقصود بالاعتماد العضوي
الوظائؼ الفيزيولوجية ، و أثناء غياب تمؾ  حالة اعتماد الجسـ لممواد المخدرة لتأذية

المادة تختؿ تمؾ الوظائؼ وينتج عنيا أعراض انسحابيو جسدية حيث تصبح عمى شكؿ 
ردود أفعاؿ سمبية مف الجسـ نتيجة نقص المادة المخدرة كالآلاـ في المفاصؿ والعضلبت 

ص الوزف ارتفاع الصداع ، الرعشة في الأطراؼ ، العرؽ، دموع العينيف، رشح الأنؼ، نق
 .الضغط ،سرعة النبض ، التثاؤب المستمر، الغثياف، القيء والكسؿ وغيره

 : المقصود بالاعتماد النفسي
رغبة المدمف في الحفاظ عمي الأحاسيس والمشاعر والمذة الناجمة عف التعاطي لضماف 

الاكتئاب, ,بالنسبة للؤعراض الانسحابية النفسية فتتمثؿ في القمؽ  الاستقرار النفسي ، و
المخاوؼ الوىمية, الشؾ ,الانفعاؿ الشديد ,الحساسية الشديدة، الخجؿ، الغضب، الأرؽ 

  .الشعور بالذنب، فقداف الشيية وفقداف الرغبة الجنسية

 التحمل :

ميؿ الشخص المتعاطي إلى زيادة الجرعة المخدرة لمحصوؿ عمي الحالة المنشودة مف 
  المرة الأوليتعاطي المخدر والتي حصؿ عمييا في 
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 نظريات و مدارس عمم النفس للإدمان : -2

 أولًا: نظرية التحميل النفسي:

عندما يطرح التحميؿ النفسي مشكمة الإدماف إنما يطرحيا كما يطرح غيرىا مف مشكلبت 
السموؾ الإنساني السوي منو أو المرضي، عمى أساس أف لكؿ سموؾ سبب، دلالة ومعنى 
تتبيف مف خلبليا تكويف الفرد وبناء شخصيتو، و كوف لو وظيفة تحقؽ إشباعاً معينا 

 وثر. توخفضاً لمقمؽ و ال

نما في الدافع إلى استعمالو، فنوع فلب  يعتبر التحميؿ النفسي المشكمة في المخدر وا 
نما الأكثر  ىو تحريؼ إدراؾ الواقع  أىميوالمخدر ليس في المقاـ الأوؿ مف الأىمية وا 

الذي تسببو المخدرات، وفي تفسير مشكمة الإدماف يشير التحميميوف إلى أف الإدماف راجع 
" بسبب  Oral stageلذي يحدث عمى المرحمة الفمية " ا Fixationإلى التثبيت 

الحرماف وعدـ اشباع بعض الدوافع المتعمقة بالطعاـ والشراب إذ أف المدمف يعاني مف 
إحساس بالحرماف في طفولتو.و لقد ظير عند تحميؿ المدمنيف بأف معظميـ قد توقؼ 

الفشؿ في العلبقات  نموىـ النفسي الجنسي أو نكص إلى مراحؿ طفميو أو بدائية بسبب
الأولي بيف الطفؿ ووالديو وعدـ اشباع حاجاتو الأساسية في مرحمة الطفولة )الصالح 

سماعيؿ،  (. ونتيجة ليذا الفشؿ فإف الطفؿ يفقد القدرة عمى إدراؾ وتعمـ أف جميع 4991وا 
حاجاتو لا يمكف إشباعيا في الواقع، ويرى في الآخريف وسائط إشباع ليذه الحاجات. 

يجة لتوقؼ النمو النفسي الجنسي تأخذ الحاجات والرغبات الفمية المقاـ الأوؿ مف ونت
النشاط، كما تصبح المذائذ الجنسية التناسمية بعيدة عف الاىتماـ. ولكف الواقع لا يسمح 
بإشباع تمؾ الحاجات عمى المستوى الفمي، فذلؾ يسبب الإحباط ومف ثـ يستجيب 

يا غالباً نحو الوالديف وخاصة الأـ، كما يرتد ىذا الشخص ليذا الإحباط بعدواف متج
العدواف نحو الذات متضمناً الرغبات التدميرية لحياة الشخص فيتجو لتعاطي المخدر 
 كنوع مف العقاب يوقعو المدمف عمى نفسو جزاء لو عمى مشاعره العدوانية.

نما يعاني أيضاً ويرى المحمموف النفسيوف أف المدمف لا يشعر فقط بالإحباط والعدواف و   ا 
 مف الاكتئاب الذي يحاوؿ التخمص منو بتعاطي المخدر.
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  ثانياً: النظرية السموكية:

يفسر مف خلبؿ دافع خفض التوتر والقمؽ الذي يعاني منو الشخص في حياتو اليومية 
عمى قوانيف التعزيز فإف خفض التوتر والقمؽ الناتج مف تعاطي المخدر يعتبر  فبناءاً 

بمثابة نتيجة تعزيزيو تتكرر باستمرار كمما شعر الشخص بالتوتر والقمؽ إلى أف يصؿ 
لمرحمة لا ييمو فييا عما إذا كاف المخدر يحدث حالة سيكولوجية مف الانشراح لتخفيؼ 

نما ييمو فعلبً   إعادة التوازف لحالتو الفسيولوجية نتيجة اعتماده الجسمي التوتر أو لا، وا 
وىناؾ تفسير آخر ىو نوع مف التعديؿ لمبدأ خفض التوتر، يتمخص في أف  عمى المخذر

مف يتعاطوف المخدر إنما تنقصيـ الثقة بالنفس ويشعروف بعدـ الأمف، ومف ثـ فإنيـ 
نما لحماية أن فسيـ مف مشاعر العجز يمجئوف لممخدر ليس بيدؼ خفض التوتر، وا 

والنقص وعدـ الكفاية. وبيذا فاف تعاطي المخدر يجعميـ يشعروف بسيطرتيـ عمى 
سماعيؿالموقؼ وبقدرتيـ عمى مواجية مطالب ا   (22: 4991،لحياة المختمفة )الصالح وا 

 ثالثا: النظرية الاجتماعية:
تعاطي المخدر ما ىو إلا نوع مف الحيؿ الاجتماعية والتي تمثؿ سموكاً لا شعورياً تتمثؿ 
في أداء سمسمة مف الخطوات غير السوية المعقدة يحقؽ مف خلبليا المتعاطي رغباتو. 

وبذلؾ تفسر ظاىرة الإدماف مف الناحية الاجتماعية ليس عمى أساس كونيا مرضاً أو عمة 
 (.99: 4991حيمة أو خدعة اجتماعية )منصور، نفسية، بؿ عمى أساس 
  :و تتمثؿ في ثلبثة أنواع

وىو الذي يضع نفسو في موقؼ يسمح للآخريف بالسخط عميو  :. المدمن المتحدي1
وعمى تصرفاتو، ليتمذذ بيذا العقاب، كما أف السموؾ العدواني الذي يتبعو المدمف، ىو دفع 
مف حولو إلى الغضب الشديد منو، بحيث يبدو عمى سموؾ الآخريف قمة الحيمة لإخفاقيـ 

انية والانتقاـ، وىذا في حد ذاتو يعتبره في كؼ سموؾ التعاطي عنو، فيمثؿ نوعاً مف العدو 
 مكسباً لو.

وىو الشخص الذي يشعر بأنو لا يحصؿ عمى  . المدمن الذي يستجدي العطف:2
الرعاية والاىتماـ مف المحيطيف بو، فيقوـ بتدمير صحتو وذلؾ بتعاطيو المخدر، حتى 

يوائيـ لو.  يكسب عطؼ الآخريف وعنايتيـ بو وا 
ىو الشخص الذي يمجأ لمتعاطي حتى ينتقص مف قيمتو و . المدمن المتفاني: 3



27 
 

الاجتماعية ومقدرتو الجسدية، لكي لا يشعر شريكتو بنقص موجود بيا، ظناً مف أنو بيذا 
  .(14: 4991)عرموش، الأسموب يرضي الطرؼ الآخر

مما سبؽ مف خلبؿ عرض الخطوط العريضة لمنظرية الاجتماعية، يتبيف لنا أف ىذه 
نما قامت بتفسير الإدماف بعد وقوعو. لذلؾ النظرية لـ توض ح السبب أو الدافع للئدماف وا 

عندما درس العمماء ىذه النظرية، قالوا إنيا تدرس علبقة المدمف بالآخريف بعد حدوث 
 (.401: 4994الإدماف، ولكنيا لا تفسر لنا سبب الإدماف )غباري، 

 أسباب الإدمان : -3

 الأسباب الشخصية :

ضعؼ الوازع الديني : الإيماف يضبط تصرفات المسمـ ، فلب يقدـ عمى ماحرـ الله عز  -
ف خلب عف أعيف البشر و قوانينيـ  ؛وجؿ عميو وا 

الفراغ : قد يدفع الفراغ بالشباب إلى تبنييا و ممارستيا و ذلؾ لعدـ وجود أنشطة  -
   ؛يتبعونيا

 الأفكار الكاذبة والاعتقادات الخاطئة  ومنيا : -

     الاعتقاد بأف المخدرات تقوي القدرات الجنسية أو تطيؿ مدة الجماع إلّا أف الأبحاث 
          الطبية والدراسات العممية أثبتت العكس، فالمخدرات تؤدي إلى اليبوط الجنسي 

 والعنة وتسبب العقـ .    

الاعتقاد بعدـ حرمة المخدرات إذ يعتقد بعض المسمميف أف المخدرات إف لـ تكف  -
 ؛ مباحة فيي عمى أسوء الأحواؿ مكروىة

وسبب ىذا الاعتقاد الدعايات المضممة  الاعتقاد بأف المخدرات تجمب المتعة والسرور -
 ؛التي ينخدع بيا متعاطوا المخدرات ، لا سيما المبتدئيف

ىذا الدافع يزداد بشكؿ ممحوظ في مرحمة المراىقة ، فالمراىؽ قد حب الاستطلبع و  -
يدفعو الفضوؿ وحب الاستطلبع إلى تجربة تعاطي المخدرات ، مما يجعمو فريسة 

 ؛للئدماف
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 الأ سباب الاجتماعية :

 العامؿ الأسري و الذي يتمثؿ في عدّة عوامؿ منيا : -

 مراقبة تصرفاتيـإىماؿ الوالديف في تربية الأولاد ، وعدـ  -
 قياـ الأسرة عمى أسس تربوية خاطئة ، وعدـ  العناية بالتربية الإسلبمية  -
 القدوة  السيئة بعدـ استقامة الوالديف . -
 . التفكؾ الأسري بسبب كثرة الخلبفات بيف الزّوجيف ، أو حالات الطلبؽ -
 غياب أحد الوالديف عف المنزؿ لفترة طويمة . -
الأولاد : إما بالإفراط في التدليؿ وتمبية الرغبات ، و إما بالقسوة           سوء معاممة  -

 والحرماف .

رفقة السوء فالإنسػػاف اجتماعي بطبعو يتأثر ببيئتو  ويكتسب عاداتو الحسنة أو السيئة  -
 ممف حولو .

ي السفر لمخارج إذ أثبتت البحوث الميدانية أف عدداً مف متعاطي المخدرات بدأوا ف -
التعاطي أثناء سفرىـ إلى الخارج لمسياحة أو التعميـ و ذلؾ لسيولة الحصوؿ عمى 

 المخدر ، وتوفره بأسعار زىيدة .

فرغـ أىمية دور وسائؿ الإعلبـ في رفع درجة الوعي  تأثير بعض وسائؿ الإعلبـ -
ا ووقاية المجتمع مف المخدرات ، إلا أنيا في بعض الأحياف تؤدي دوراً عكسياً في ىذ

الجانب كمعالجة ىذه الظاىرة بعرض بعض مظاىر التعاطي وتأثيرات المادة عمى 
      الجسـ ، أو تفاصيؿ وكيفيات تعاطي المادة مما يحدث نوعاً مف حب الاستطلبع 

 و التجربة .

 الأسباب الاقتصادية :

تدفع الإنساف إلى تعاطي المخدرات ىروباً مف واقعو   الفقر وسوء الأحواؿ المادية -
 السّيء .

نفاؽ الأمواؿ عمى المواد  الغنى و الترؼ - إف توفّر الماؿ قد يؤدي إلى الانغماس وا 
 المخدرة .
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 :الأسباب الصحية

استخداـ  العقاقير مخدرة عند علبج الأمراض أو زيادة الجرعة المقررة في اعتلبؿ  -
 تسبب إساءة و ضحية للئدماف .الصحة البدنية قد 

التداوي الذاتي باستخداـ بعض الأدوية كالميدئات و المنومات بدوف استشارة  -
 طبية.

 أقسام المواد المخذرة : -4

 : عرفت لجنة المخدرات بالأمـ المتحدة المادة المخدرة كالتالي
غير  ىي كؿ مادة خاـ أو مستحضره منبية أو مسكنة أو ميموسة إذا استخدمت في

الأغراض الطبية أو الصناعية الموجية تؤدي إلى حالة مف التعود أو الإدماف عمييا مما 
  (Aldo calanca Cbryois – T Buclin1997 :07) . يضر بالفرد نفسياً وجسمياً وكذا المجتمع

المواد النفسية ليا فعميا الدوائي الأساسي المتميز والذي مف أجمو صنعت وأدخمت في 
لعلبج الأمراض المختمفة ولكف للؤسؼ أسيء استعماليا وأخذت دوف مشورة طبية الأدوية 

حيف أكتشؼ أنيا تدخؿ عمى متعاطييا قدراً مف الشعور بالسعادة الزائفة وتحػدث تغيػيرات 
في الحالة النفسية والمزاجية لمشخص فتنقمو مف العيش في واقع حياتو العادية إلى 

تع بأحاسيس زائؼ غير ميتـ بالأضرار الصحية والاجتماعية اليروب لػعالـ الخياؿ ، والتم
 . والاقتصادية التي تصيبو كفرد وتنعكس عمى المجتمع بأكممو

 المواد المحظورة :
ىي مػواد كيميػائية أو طبيعية تػؤثر في الجياز العصبي المركزي للئنساف فتحػدث لػو 

المخ والحواس  وتؤثر كذلؾ في تغيػػيرات في الأداء الوظيفي لأجيزة الجسـ ، خاصة 
 .الشخص ومشاعره وسموكو تجاه الآخريف  :عواطؼ
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 :الـعـقـــاقـيـــر
تػؤثػر في بػنػيػة الكػائف الحي أو وظيفتو ومنيا ما ىو مسبب للئدماف  ىي مػواد كيميػائو

وعمى العموـ تعتبر ىذه المواد ضاره عند إساءة استخداميا أي إذا استخدمت بدوف مشورة 
 طبية أو دوف إشراؼ طبي وبجرعات غير محددة وتكرر إستخداميا .

 أما التّقسيـ مف حيث التأثير عمي المتعاطي :

تشعر الإنساف باليدوء في البداية مثؿ اليروييف و أدوية الكحة  : أو منومات مهدئات -
 و يشعر الإنساف بالاسترخاء عند بداية التعاطي 

مثؿ الكوكاييف و الماكس فورت وىي تحدث قدرة عضمية  و منبهات :أمنشطات  -
زيد مف النشاط عالية و تؤدي لمنشاط الزائد عند بداية التعاطي فالمواد المنشطة ىي مواد ت

عف الحد المعتاد وتجعؿ الشخص في حالة غير طبيعة  )ىيجاف وعنؼ وروح عدوانية 
والتشكؾ في الآخريف ( وعند زواؿ مفعوؿ يصاب الشخص باليبوط والارتخاء والقمؽ 

 . والتوتر والإكتئاب مما يضطره لتعاطي جرعةً أخرى

السمعية و البصرية ، مثؿ الباركينوؿ الذي  وىي تخمؽ نوع مف اليلبوس مهموسات : -
يطمؽ عميو ) الصراصير ( حيث يأخذ المدمف منيا الجرعة السمية فتسبب اليلبوس 

   المطموبة ، وحتى الحشيش بجرعات عالية
الإدماف ) الاعتماد ( والإجياد الجسماني الشديد المصحوب بالآلاـ في العضلبت وتوتر 

 . الأعصاب

  ث المصدر :التقسيم من حي -أ

ومف  مثؿ البانجو و الحشيش و الماريجوانا و الأفيوف : مواد طبيعية أو نباتية -1
الجدير بالذكر أف أفضؿ أنواع الأفيوف توجد في جسـ الإنساف حيث يظير عندما يتعرض 

الإنساف لألـ شديد ليساعده عمي التحمؿ و يظير كذلؾ عندما يشعر الإنساف بفرح أو 
وعندما يتعود الإنساف عمي مادة مخدرة تتوقؼ المادة المخدرة الطبيعية في نشوة شديدة ، 

 شير حتي تعود مرة أخري بعد التوقؼ عف التعاطي 42ػ  1جسـ الإنساف و تحتاج إلي 

 . مثؿ اليروييف وىو مشابو للؤفيوف و أقوي منو ، و الأدوية : مواد مصنعة -2
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النباتات مثؿ الخمور و الكوكاييف المستخمص وىي المستخمصة مف : مواد تخميقية -3
 . مف نبات الكوكا مف أمريكا اللبتينية

 تقديم بعض أنواع المخدرات : -ب

 يصنع مف أوراؽ نبات الطباؽ ويستعمؿ غالبًا في السجائر التجمط وتييج : التبع - 
الاحتراؽ غير  أكسيد الكربوف الساـ ينتج مف‎ الأعصاب المركزية والطرفية كما أف أوؿ

الأكسجيف المحموؿ  الكامؿ لمتبغ ويؤثر عمى ىيموجموبيف الدـ ويسبب نقصًا في نسبة
  .لخلبيا الجسـ

المؤثرة ىي الكحوؿ الإيثيمي الذي يؤثر عمى الجياز  المادة:المشروبات الكحولية  -
رة وتبمد والقدرات العقمية، ويسبب إدمانو نزيفًا في المخ وفقد الذاك العصبي وعمى الذكاء

ويصاب بعض مدمني الخمور باليذياف والارتعاش إلى جانب ما تحدثو الخمور  المشاعر
 أضرار مثؿ قرحة المعدة والإثنا عشر والتياب الكبد وتميفو وتضخـ عضمة القمب مف

  . والتياب الأعصاب الطرفية
السمبية يستخرج مف نبات القنب وليس لو استخداـ طبي ويسبب إدمانو  : الحشيش  -

  .وعدـ المبالاة ولو تأثير سمبي عمى صحة الإنساف
يوجد في الشاي والقيوة والكوكاكولا وىو مف المواد المنبية وكثرة تناوليا  : الكافين  -

  .بسبب الأرؽ وزيادة نبضات القمب

يستخرج مف أوراؽ نبات الكوكا وىو مادة منشطة يسبب إدمانيا تدمير  : الكوكايين  -
 .عصبيالجياز ال

أبيض ناعـ يستخمص مف الأفيوف الخاـ وىو أخطر أنواع  مسحوؽ : الهيرويين  - 
العصبي ، والأفيوف يستخمص مف ثمرة نبات الخشخاش  المخدرات ويدمر الجياز

مادة المورفيف المستخدمة في المجالات الطبية كمزيمة للؤلـ  ويستخمص مف مادة الأفيوف
  . مورفيف وتستخدـ كدواء مسكف ضد السعاؿوىي مشتقة مف ال ومادة الكوداييف

أوراؽ نبات القنب ، وشاع استخداميا في الفترة الأخيرة وىو مف المواد  :البانجو -
 المخدرة الضارة جدًا بصحة الإنساف ، حيث إنو يدمر خلبيا المخ .
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 أعراض المدمن : -5

 الأعراض السموكية :

 ؛و العمؿ تغير سمبي في الانتظاـ و المستوى الدراسي أو الأداء الوظيفي -
 ؛ العزلة والانطواء عمى النفس -
 ؛ فقد الشّيية -
 ؛ كثرة النّوـ -
 ؛ العصبية وسرعة الانفعاؿ -
 ؛تقمب المزاج -
 ؛ التأخر في العودة إلى المنزؿ -

 . الإلحاح في طمب المزيد مف الماؿ أو كثرة الاستدانة أو السرقة -

 الأعراض المظهرية :

  ؛شحوب الوجو و اصفراره - 
  ؛رعشو في الأطراؼ  -
  ؛انخفاض سريع في الوزف -
 ؛ظيور الحكة غير الطبيعية في الجسـ و خاصة منطقة الأنؼ  -
  ؛كثرة التعرؽ  -

  ؛ملببسووجود آثار حروؽ عمى جسمو و  -
  ؛احمرار العينيف و احتقانيا بشكؿ دائـ  -
  ؛ثقؿ المساف أو عدـ التركيز في الكلبـ والأفكار  -
 ؛عدـ الاتزاف في المشي  -

  ؛عدـ الاىتماـ بملببسو وىندامو  -
تكرار اصطدامو بسيارتو ، أو احتكاكيا السطحي بالسيارات الأخرى مف عدة جوانب   -

  ؛اختلبؿ تقدير الزمف و المسافاتنظراً لقمة التركيز و 
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العثور بحوزتو أو في سيارتو عمى أدوات غريبة ، مثؿ : ورؽ لؼ سجائر ، ممعقة   -
 ؛محروقة ، إبرة ، مطاط ضاغط ، قصديرة 

وجود علبمات الحقف في جسمو ، أو آثار الحقف عمى ملببسو ، وليذا يحرص   -
  .عيف أو الجسد لإخفاء ىذه العلبماتالمدمف عمى عدـ الظيور أماـ الناس عاري الذرا

 ملاحظة :
ىذه العلبمات ليست دلالة قاطعة عمى أف مف اتصؼ بيا متعاطٍ لممخدرات ، إنما ىي 

مؤشرات لمتثبت مف حالو و مراقبة سموكو ، فقد تظير بعض العلبمات عمى بعض 
  . الأسوياء لأسباب أخرى

 تأثير الإدمان عمى أجهزة الجسم : -6

 العصبي الجهاز -1
يحدث تداخؿ بيف عمؿ المادة المخدرة وعمؿ المواد الكيميائية المسئولة عف التوصيؿ  -

 ؛العصبي

      ؛المعموماتتتباطأ مناطؽ المخ المختمفة عف أداء وظائفيا وخاصة القدرة عمى تجييز  -
 ؛عمميات التيقظ والتنبيو والأداء الحركي  ظيور آثار حادة في -
 ؛بالسعادة مع تلبشي مؤقت لممشاعر التعسة ظيور إحساس وىمي -
 لممخدر إلى الاختلبؿ الجسماني والعقمي كما أف التوقؼ  الاستخداـ المستمر يؤدي -

 المفاجئ يسبب حالة الانسحاب وىي ظيور أعراض متوسطة أو شديدة نتيجة توقؼ
 .استعماؿ المخدر

 :اضطراب الجهاز العصبي المركزي والطرفي
  المنشطة عمى الجياز العصبيتأثير المواد 

 المنشطات عمى إطلبؽ بعض المواد المنبية مف خلبيا الجياز العصبي، تؤدي تعمؿ
، ىذا  بدورىا إلى أحساس المتعاطي ليذه المواد بالنشوة والنشاط وقمو الحاجة لمنوـ

بالخموؿ والإرىاؽ  الإحساس والشعور الذي تحدثو ىذه المواد عادة ما ينتيي بالإحساس
لاستخداـ ىذه المواد مرة أخرى  ثرة النوـ والإحباط وكآبة المزاج ،مما يضطر المتعاطيوك
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ىذه الحمقة وبذلؾ يدخؿ الكثير مف متعاطي  طمباً لمنشوة والنشاط وتحسف المزاج وتستمر
والاستمرار عمى ىذه المواد يؤدي إلى تأثير مميت لبعض خلبيا  ىذه المواد دوامة الإدماف

تأثير سمبي عمى مقدرتيا عمى أداء وظائفيا فتظير الآثار الجسدية  الدماغ أو إلى
 عمى المتعاطي ، وتشمؿ الآثار الجسدية الرعشة، والحركات اللبإرادية لمعضلبت والنفسية

وكذلؾ حدوث نوبات الصداع، أما الآثار النفسية فتشمؿ التوتر ، والقمؽ واضطراب النوـ 
تؤدي ىذه المواد إلى زيادة  إلى الانتحار .كذلؾ قد الإحساس بالإحباط والكآبة وىذا يؤدي

وارتكاب الجرائـ . كما أف بعض متعاطي  معدؿ ارتكاب المتعاطي ليا لمعنؼ والاعتداء
الذىاف، ويقصد بذلؾ الإصابة ببعض الأفكار  ىذه المواد قد يصاب بما يسمى بحالات

بصرية التي تؤدي إلى عدـ الإصابة باليلبوس السمعية وال الخاطئة والشكوؾ المرضية أو
 .الواقع المقدرة عمى تمييز

 جهاز المناعة : -2

 تأثير المواد المخدرة عمى جياز المناعة باختلبؼ ىذه المواد، ولكف بشكؿ عاـ يختمؼ
الأمراض   تؤدي الكثير مف المواد إلى تأثير سمبي عمى مقدرة الجسـ عمى مقاومة بعض

سوء التغذية مما  جياز المناعة غير مباشر وناتج عفوقد يكوف تأثير ىذه المواد عمى 
المناعة، أو قد يكوف التأثير  يحرـ الجسـ مف المواد الغذائية المساعدة في تكويف جياز

مقدرة الخلبيا عمى التكاثر أو التأثير  السمبي مباشر عمى خلبيا جياز المناعة كتقميؿ
عمى الميكروبات وىذا يؤدي إلى عمى السيطرة  السمبي عمى وظائفيا مما يقمؿ قدرتيا

 المعدية، كالإصابة بالإيدز عف طريؽ المشاركة بالإبر. سيولة إصابة الإنساف بالأمراض

 الجهاز التنفسي : -3

لا شؾ فيو أف تعاطي بعض المخدرات كدخاف ، سواء عف طريؽ لفافات خاصة أو  مما
 ذلؾ يؤدي إلى أف طريؽ وضعيا في أراجيؿ ) جوزة ، شيشة ( خاصة بذلؾ ، فاف عف

وكؿ ما  ......يطاؿ تأثيرىا المدمر كؿ مف الفـ والحنجرة والقصبات اليوائية والرئتاف
  والنيكوتيف والفحـ وأكسيد الكربوف  يلبمس ىذا الدخاف الخطير الذي يتكوف مف القطراف

 .وغيرىا الكثير مف المواد السامة الفورمميف والمواد الفعالة المخدرة و
 الدراسات أف  مف حالات الإصابة بالسرطاف لأعضاء الجسـ السابقة ثـ دتلقد أك    
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أف  اكتشافيا لدى مدخنيف لمتبغ ولمتعاطي المخدرات عف طريؽ التدخيف ، أيضا وجد
فالأفيوف مثلب  بعض المواد المخدرة يكوف ليا مفعوؿ متبايف عمى الجياز التنفسي ،

اليوائية وتعمؿ  شيشة فتوسع القصبات، أما الح يضعؼ رد فعؿ السعاؿ عند الإنساف
زيادة تحسس القصبات  عمى زيادة ردود فعؿ الجياز التنفسي ، والكوكائيف تعمؿ عمى

 Maurice Despinoy ,1999) :(170اليوائية وحدوث ما يعرؼ بالاستسقاء الرئوي

 
EFFETS DE PRODUITS PSYCHOGENE                

Produits Effets       

Psychiques  

Dépendance Assuétude Accident 

Aigu   

Risqué   

phisiologique 

Danger 

Social  

Cannabis 

Et derives 

Euphorisant 

Excitant     

Ou Sédatif    

 

* 

    

** 

Alcool Euphorisant 

Excitant     

Ou Sédatif   

 

*** 

 

* 

 

* 

 

*** 

 

**** 

Tabac Stimulant              
Intellectuel    

Antidéprésseur 

 

*** 

   

*** 

 

 

Ether 

 

Excitant     

 

 

 

*** 

 

* 

 

** 

 

** 

 

*** 

Opiumet       
Dérivés 

Euphorisant 

Soporiphique 

 

**** 

 

*** 

 

**** 

 

** 

 

*** 



36 
 

Flash en 
modeintraveineux 

   Cocaine.et   
crack 

Euphorisant 

Excitant.et   
hallucinogéne 

Stimulant 

 

 

**** 

 

* 

 

*** 

 

*** 

 

**** 

Amphétamines Euphorisant   

Stimulant    

Flash.en.mode 
intraveineux 

 

*** 

 

* 

 

** 

 

** 

 

*** 

LSD 
Hallucinogéne  

Stimulant sensoriel 

 

* 

  

* 

 

* 

 

** 

 

Hypnotiques 

médicaments 

 

Hallucinogéne 

sédatif 

 

*** 

 

* 

 

*** 

 

*** 

 

** 

 ( : توضيح تفاعلبت المواد4الجدوؿ )                       

 علاج إدمان المخدرات: -7

في  تشمؿ علبجات الإدماف تنظيـ برامج علبجية لممرضى سواء في المستشفيات أو
العيادات الخارجية وتقديـ المشورة ليـ ومساعدتيـ عمى مقاومة استخداـ المخدرات مرة 

 أخرى والتغمب عمى الإدماف.
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 برامج العلاج من الادمان :* 

وتشمؿ الدورات التعميمية التي تركز عمى حصوؿ المدمف عمى العلبج الداعـ ومنع 
 الانتكاس ويمكف تحقيؽ ذلؾ في جمسات فردية أو جماعي أوأسرية.

 المشورة:* 

أو مف طبيب نفسي  أخذ المشورة مف مستشار نفسي بشكؿ منفرد أو مع الأسرة ، -
 تساعد عمى مقاومة إغراء إدماف المخدرات واستئناؼ تعاطييا.

تقديـ مشورة تنطوي أيضا عمى الحديث عف عمؿ المدمف، والمشاكؿ القانونية،  -
 والعلبقات مع العائمة والأصدقاء.

المشورة مع أفراد الأسرة ويساعدىـ ذلؾ عمى تطوير ميارات اتصاؿ أفضؿ مع  أخذ -
 المدمف حتى يكونوا أكثر دعمًا لو.

 علاجات السموك :*

يمكف أف تساعد عمى إيجاد وسائؿ لمتعامؿ مع الرغبة الشديدة في استخداـ المخدرات, 
حوؿ كيفية التعامؿ مع وتقترح استراتيجيات لتجنب ذلؾ ومنع الانتكاس، وتقديـ اقتراحات 

 الانتكاس اذا حدث.

 : جماعات المساعدة الذاتية 

ىذه الجماعات موجودة مف أجؿ الأشخاص المدمنيف عمى المخدرات ورسالتيـ ىي أف 
الإدماف ىو مرض مزمف وىناؾ خطر للبنتكاس، وأف العلبج الداعـ والمستمر والذي 

جماعات المساعدة الذاتية ضروري يشمؿ العلبج بالأدوية وتقديـ المشورة واجتماعات 
 لمنع الانتكاس مرة أخرى. يساعد الطبيب المعالج عمى تحديد موقع ىذه الجماعات.
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 :علاج الانسحاب 

 أعراض انسحاب المخدرات تختمؼ باختلبؼ نوع المخدرات المستخدمة 

( ىو وقؼ تناوؿ المخدرات بسرعة وأماف،  و اليدؼ مف علبج الانسحاب )إزالة السموـ
 يشمؿ ذلؾ:و 

 خفض جرعة المخدرات تدريجيًّا -

استبدالو بمواد أخرى مؤقتا يكوف لو آثار جانبية أقؿ حدة ، مثؿ الميثادوف أو  -
 البوبرينورفيف

بالنسبة لبعض الناس قد يكوف آمنًا الخضوع لعلبج الانسحاب في العيادات الخارجية،  -
 والبعض الآخر قد يتطمب الدخوؿ الى المستشفى.

 يم مدمن المخدرات صحيًّا:تقي -

ينبغي لبرامج العلبج تقييـ مدمني المخدرات لوجود فيروس نقص المناعة البشرية 
 )الإيدز(, أو التياب الكبد الوبائي ب وج, أو مرض السؿ أو الأمراض المعدية الأخرى.

 الخلاصة :

، إذ  يتطور حالة مرضيةمما إتّضح، فإف إدماف المخدرات يعتبر بشكؿ واسع عمى أنو 
، مروراً بحالة طمب المخدر، لممخدراتىذا النوع عمى شكؿ متكرر مف الاستعماؿ المفرط 

إلى انتكاس الحالة ونقصاف القابمية للبستجابة لمنبيات طبيعية، وعميو فإف الوسيمة 
الأفضؿ لمنع الإدماف عمى المخدرات ىي عدـ تناوليا عمى الإطلبؽ، واستخداـ الحذر 

 عند أخذ أي دواء يسبب  عممية الإعتماد . 

 

http://ar.wikipedia.org/wiki/%D8%B9%D9%84%D9%85_%D8%A7%D9%84%D8%A3%D9%85%D8%B1%D8%A7%D8%B6
http://ar.wikipedia.org/wiki/%D9%85%D8%AE%D8%AF%D8%B1
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 عــــــــل الرابـــــالفص

 وغرامـالجين

 تمهيد 

 تعريف الجينوغرام -1

 أصل الجينوغرام -2

 محتويات الجينوغرام -3

 تصنيفات الجينوغرام  -4

 أهمية الجينوغرام  -5

  كيفية الإنتقال عبر الأجيال -6

 فائدة الجينوغرام -7

 كيفية جمع البيانات لإنشاء الجينوغرام -8

 L’ÉCOCARTE  الجينوغرام بالخريطة الإيكولوجية  علاقة -9

 مكونات و رموز الجينوغرام -11

 ميادين استخدام الجينوغرام  -11

 مزايا وعيوب الجينوغرام -12

 خلاصة  
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 تمهيد :
 مترابطة شبكة علاقات من فيي مكوّنة ينتمي إلييا الشخص أول وأقوى نظام تعد الأسرة 

كالسّياق التّاريخي ، مع الماضي من وصلات بما فييا بعمق و متبادلة بين أفرادىا،
 جييل لآخر من التكرار تميل إلىنقاط القوة والضعف التي يمكن أن الأسرة مثل جييال لأ

 قابميةبال دمان، السجين، الإصابة بممراض مزمنة و ييرىا بما يسمىكالإ تتضاعفأو 
اة الجيينويرام و ذلك و من ىنا سنتطرق في ىذا الفصل إلى دراسة أد .المشبعةيير 

      .بتوضيح أىميتو، محتوياتو وكيفية جيمع البيانات التي تخص الفرد و محيطو

 1تعريف الجينوغرام : -1

أداة لتحميل بنية الأسرة التي تساعد عمى إعطاء صورة موجيزة وسريعة  يعتبر الجيينويرام
لأكثر من ثلاثة أجييال، بتمثيل بياني لمشجيرة العائمية التي تعرض معمومات مفصمة حول 
العلاقات بين الأفراد، إلّا أنو يتجياوز الشجيرة العائمية التقميدية عن طريق السماح 

النفسية بفيم السموكات المختمفة التي تمم العلاقات  لممستخدم تحميل الاتجياىات و العوامل
الأسرية ،إذ يعد منجيم من معمومات الأسر الممثمة، فزيادة عمى  إحتوائو لبيانات موجيودة 
في شجيرة العائمة كالاسم ، الجينس وتاريخ الميلاد و تاريخ الوفاة لكل فرد إلّا أنّو يشمل 

اث اليامة لمحياة ، الأمراض المزمنة ، السموك بيانات إضافية مثل التعميم ،المينة، الأحد
الاجيتماعي ، طبيعة العلاقات الأسرية ،العلاقات العاطفية و العلاقات الاجيتماعية التي 

 تجيعمو يتمثر و يؤثر في محيطو.  

 أصل الجينوغرام -2

  العلاج في السنوات السّبعينات من رواد المتحدة الجيينويرام في الولايات تم إنشاء
الجيينويرام  اختراع إرتبطثم    Palo Altoلمدرسة   Grégory Batesonري ل: الأس

 وفقا لنظرية أنظمة الأسرة  Murray Bowenمع عمل 

 
1)WWW .infiressources.ca /fer/depotdocumentes/2

e
_le_genogramme_moyen_d_enrichissement_d

e_l_entretien.pdf 

 23/02/2014   -       22H  



 

41 
 

تطورت مع   الأسرة ىي النظام الطبيعي الواحدة من العديد من المنظومات الحية، التي  "
 مرور الوقت حيث تعكس  العمميات التي وجيدت في النظم الطبيعية الأخرى"

تضم كلا من أسر الأجييال  transgenerationalلنظام الأسرة   Bowenنظرية  
ظر عن المكان الذي تتواجيد فيو، إذ أدى الثلاث ، بما في ذلك الأسرة الممتدة، بغض الن

لأسري بحل محميا الجيينوجيرام لاحقا . ثم شاع  الجيينويرام بين اذلك إلى تطوير المخطط 
   McGoldrick et Randy Gerson  Monicaالناس في المرافق الصحية من قبل  

 . 5891من خلال نشر كتاب في عام 

 محتويات الجينوغرام: -3
  :مختمفة من المعمومات ثلاثة أنواع الجيينويرام تندرج من  

، التاريخ الطبي، تعاقب الأجييالالأسرة، الترتيب و  :واضحة واقعية محتويات -
  .الحوادث مثل المرض أو الصدمة حالاتالإنجيازات، وبعض 

 الحساسيات في المجيموعة،التقاليد والقيم و  المواقف :مجيرد ة للاكتشاف محتويات -
   .ىيكميا السمطة داخلتوزيع والمعتقدات و  حل المشكلاتالتحيزات، وطرق و 

 أو الاجيتماعي، أو الاقتصادي، كالفشل جيانبا نسيت أو وضعت: يير معمنة أسرار - 
عمى  تسميط الضوءبصفة عامة  الاعتقال، والصمم، الأمراض والانتقام الأحقاد ىارب،

 .مخفيال المحتوى
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 الجينوغرام :تصنيفات  -4

 التركيبة العائمية

 الأفراد، الروابط البيولوجيية، الروابط الشّرعية -
 الأفراد الذين يعيشون معا -

 ميزات أفراد العائمة

 الجينسية –التواريخ )الميلاد،الوفاة(  –السن –الميزة الديمغرافية: الجينس  -
 المينة  -
 السوابق الصحية، النفسية، العمميات الجيراحية، الحوادث -
 

 الروابط الداخمية لمعائمة 

    نوع العلاقات: قرابة،مودة، صراع، بعد، إنفصال...  -

 تاريخ العائمة  

 معمومات خاصة بالأحداث )الحوادث، اليجيرة، السجين، التحرش الجينسي، -
 الإدمان، العنف ...(

 المحتوى الخاص بالحالة الإجيتماعية، الإقتصادية، السياسية، الأخلاقية...  -
 الأحداث السارة لمعائمة  -

 ( : تصنيفات الجيينويرام2الجيدول )
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 أهمية الجينوغرام : -5

  :مجال الطب في

(  (1993يمكن لمجيينويرام توثيق التاريخ بين الأجييال من المرض و الإدمان ، -
Shilson Braun, et Hudson في مجيال طب الأسرة  الجيينوجيرام يشيرون إلى فعالية

بالتنبؤ لمخاطر  عند وجيود تعاون بين طبيب العائمة و عائمة المعالج  زيادتوحيث يمكن 
 أو المزمنة . المرض منيا الوراثية

كما اقترحت العديد من الدراسات في وقت تشارك في بناء الجيينوجيرام، عمى عدم وجيود  -
ير دليل عمى فعاليتو عندما تستخدم بشكل روتيني عمى كل زيارة المريض يجيعمو أداة ي

 ,Rogers & Rohrbaugh,1991;  Rogers)عممي بالنسبة لأطباء الأسرة 
Rohrbaugh, et McGoldrick, 1992)) 

 :في العلاج الأسري الجينوغرام

 يمكن أن يوفر تخطيط بسيط لمعلاقات بين أفراد الأسرة بتقديم صورة مفصمة لموظفية
العميل  الأسرة التي تؤثر عمى أوالخمل الموجيود بينيم ، والتي تصور بصريا ديناميات

       جيسديا وعاطفيا مع إبراز المناسبات العائمية اليامة وما ينتج عنيا من ردود أفعال 
و استجيابات من أفرادىا و تقديم تفسيرا لوجيود الأعراض المتكررة لمفرد ، والاستجيابة 

الأجييال السابقة  ا فيلمتغيير و الخسارة، وحتى الأنماط العلائقية لممشاكل التي حدتث يالب
الواضحة والقوية  transgenerational أنماط من العائمة و لذلك قامت عند الجييل القادم

التي  كمحداث ، كالطلاق ، حالات الإدمان ، الاعتداء الجينسي ، والأمراض العقمية
 جيينوجيرام العائمة . اكتشفت في دراسة
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 الجينوغرام الشرعي :

الطب الشرعي يمكن استخدامو كمداة لمتقييم والتدخل، عندما يستخدم مع الجيناة  جيينويرام 
المزعومين الذين ينتظرون المحاكمة ويالبا ما يكشف عن أنماط السموكات بين الأجييال 
من الإدمان، النشاط الإجيرامي و محاولات الانتحار إذ  يمكن أن تساعد الأطباء والمحاكم 

( كما يمكن Kent-Wilkinson, 1999)اد في إطار أسرىم في اكتساب فيم أكبر للأفر 
أيضا للأحداث و الحوادث المسجيمة عمى توفير عمل الجيينويرام للأطباء والممرضات 

-Kent) ذوي الشرعي، فيم أفضل لمخمفية التي أدّت إلى جيريمة الفرد المزعوم.
Wilkinson, 1993) 

 :في ممارسة رعاية الطفل الجينوجرام

تواجيو العديد من الذين يعيشون في نظم الأسرة  البيولوجيية ،أسرة و احد أو يالبا ما  -
وبالتالي  الأطفال المودوعين في الخروج من  . أكثر من مجيموعات مقدمي الرعاية البديمة

دار الرعاية عرضة في كثير من الأحيان لمشكمة السموكات الناتجية لمتمثيرات، فميس فقط 
و الخسارة والارتباك الناجيمة عن  من زيادة خبرات التعمق من عائمة الأصل ولكن أيضا 

  (McMillen et Groze, 1994; Siu & Hogan, 1989) الصراعات

الخروج   واحدة من العدد القميل من الأدوات المتاحة لمتقييم و التدخل مع الأطفال في -
فل الأسرة البيولوجيية من منزل الرعاية ىو الجيينويرام لمتنسيب ، وتوفير التاريخ المرئي لمط

 Altshuler (1999) و عائلات التنسيب المتعاقبة

يوفر الجيينوجيرام  لمعمال أداة مفيدة للانخراط المبدئي لتحسين العلاقة بين مسؤول  -
برسم الجيينويرام مع مساعدة الطفل في كثير من الأحيان بتشجييعو عمى  .الممف والطفل

ة في حياتو ، مثل فقدان علاقات ميمة مع أفراد التحدث عن مشاعره بشمن الأحداث اليام
 العائمة البيولوجيية و تفوتيم الناس من الأسر التنسيب

يعرف كيف كان رد فعل مقدمي الرعاية الماضية إلى السموكيات المشكمة المعروضة  - 
من قبل الطفل التي يمكن منع الرعاية الحالية من الرد بالمثل ، وبالتالي  لا تعزيز أو 

 (McMillen et Groze, 1994) مة ىذه سموكيات المشكمةإدا
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 Transmissions transgénérationnellesالإنتقال عبر الأجيال :  كيفية -6 

عن الكلام لحدث قد سبب العار )القتل، الايتصاب، سفاح المحارم، أطفال  الإمتناع
خارج إطار الزواج، الخ.( أو يير قادر عمى التعبير عن الغضب واليمس نحو الحدث 
فيعبر عنو بطبيعة يير لفظية و ذلك بتكرار السموك، مخالفات، أعراض جيسدية أو إلتزام 

معروف حتى لمشخص، كونو موجيود  في لإصلاح وضع عائمي، والذي قد يكون يير 
 اللاوعي . 

إلّا أن عممية الإنتقال لا تكن فقط في الأحداث المؤلمة فقد يكون الإنتقال كذلك في 
العادات، التقاليد والأنماط المعيشية لمعائلات بصفة واعية حتى تبقى مستمرة عبر 

 الأجييال . 

 فائدة الجينوغرام : -7
 ؛نقاط القوة والضعف فييا مساعدة الأسر في معرفة  - 
مساعدة المعالج  في فيم الصلات، التمثيرات ونقاط الضعف من الأفراد    - 

 والصراعات داخل المجيموعة 
المساعدة عمى فيم النظام الذي يؤسس عمى مصفوفة الارتباطية، علاقات المودة،  -

 الصعبة أو النظام الانصياري
 ل، دون أن تترك أي شخصتسمح لمنظر في نمط أداء الأسرة كك -  
تسميط الضوء عمى جيميع الأحداث الكبرى التي تؤثرعمى العائمة كالمواليد الزواج    -

  الانفصال، الطلاق، الأمراض، التبني، الموت، الفشل الاقتصادي و ييرىم
 تحديد الأنماط المتكررة .  -

 كيفية جمع البيانات لإنشاء الجينوغرام : -8

بيانات و المعمومات بمدوات متعددة، إلّآ أنو يالبا ما تستعمل تستخدم عممية جيمع ال
المقابمة كمداة لإنشاء الجيينويرام سواء بالطريقة الفردية و ذلك لإعطاء الفرد الحرية الكافية 

لا  في التعبير عن ذاتو و عدم التحدث أمام الأخرين أو بالطريقة الجيماعية و ذلك لأنو
 إعطاء جيميع المعمومات الخاصة بالأجييال السابقة .يمكن لبعض الأشخاص معرفة و 
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و من أجيل الحصول عمى البيانات و المعمومات التي تدخل في إنشاء الجيينويرام ، عمى 
 الباحث أن يتقيد بالخصائص التالية : 

   تحديد الفئة المستيدفة لممقابمة سواء كانت فردا أو جيماعة و الذين يمتمكون المعمومات 
 لازمة عمى تقديميا حسب ما يتطمبو البحث .و القدرات ال

إعداد المقابمة بتحديد ميادين المعمومات و الأسئمة المطموب توفير إجيابات تساعد عمى 
 إنشاء الجيينويرام .

توفير جيو الألفة و الود مع المستجيبين في موقف المقابمة و ذلك بإبراز التفيم، اليدوء، 
 دار أحكام تمس المستجيبين .الإتزان دون التعالي أو التعصب أو إص

الحصول عمى المعمومات و البيانات بقدر كبير و ذلك بتسجييميا ، فطبيعة الأسئمة تكون  
 إبتداءا من البسيطة إلى الأكثر تعقيدا .

أما الأسئمة المغمقة فمتوفير  استعمال الأسئمة المفتوحة لمحصول عمى معمومات أكثر،
   .المزيد من الدقة

 L’ÉCOCARTE وغرام  بالخريطة الإيكولوجية :علاقة الجين -9

يرتبط استخدام الجيينويرام باستخدام الخريطة الإيكولوجيية أو نظرية الأنساق العامة، فيي 
الأسرة( بالأنساق الأخرى في  -الأداة التي يمكن من خلاليا وصف علاقة العميل )الفرد

عبارة عن رسوم و رموز البيئة المحيطة بو، وتفاعمو معيا، وتمثيرىا فيو. وتكون 
يقوم  برسميا الأخصائي  بمشاركة من العميل بعد  .توضيحية،  معترف بيا الآن عالميا

 أن يكون قد جيمع معمومات كافية عنو .

يوفر معمومات قيمة عن تكوين و تركيب الأسرة، أما الخريطة الإيكولوجيية  إذن الجيينويرام
  .جييفتسمط الضوء عمى العلاقات مع العالم الخار 
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 :مكونات و رموز الجينوغرام -11

ىناك العديد من الرموز، الأشكال ،الخطوط و الألوان التي يمكن من خلاليا تصميم 
شكل الجيينويرام لمعميل )فرد أو أسرة( فمكل شكل من الأشكال معنى محدد يصف العميل 

 من حيث الجينس، العلاقات الأسرية، العاطفية و الصحية .

 GenoProو لإنشاء المخطط من الأحسن استخدام برنامج  ( 3-2-5) أنظر الممحق 
 في الكمبيوتر

 ميادين استخدام الجينوغرام  -11

 التعميم الخاص  -
 طب الأطفال    -
 الفترة المحيطة بالولادة  -
 المراىقة  -
 الطب النفسي  -
 الشيخوخة والمسنين -
  العلاج الأسري. -

 :مزايا وعيوب الجينوغرام -12

 رام: غمزايا الجينو  -أ

 إنو وسيمة توضيحية يساعد عمى تنظيم وتسجييل المعمومات الخاصة بالفرد و محيطو -
 تساعد عمى إيجياد لغة مشتركة بين الممارسين المينيين  -
تساعد عمى إيجياد فيم أكبر وأعمق لأوضاع الفرد حيث إن التعبير الشكمي يعطي  -

 معاني ثابتة وموضوعية ، أكثر من التعبير المفظي
تقويمية خلال كل خطوة من خطوات التدخل الميني. حيث يمكن إجيراء  إنو وسيمة -

تعديلات عمى شكل الجيينويرام  بناءًا عمى التغييرات الحاصمة. وبالتالي يمكن التعرف 
عمى مدى نجياح عممية التدخل الميني، من خلال التغيير الإيجيابي في وضع العميل 

 وعلاقاتو الاجيتماعية
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عمى وضعيم من خلال شبكة العلاقات الاجيتماعية، وعمى  يساعد الأفراد في التعرف -
مشاعرىم إتجياه الآخرين، وذلك بحد ذاتو أسموب يساعد عمى إدراك الوضع ومن ثم 

 محاولة التغيير .
 عيوب الجينوغرام: -ب

 يساعد الجيينويرام عمى تحديد الخمل، ولكن لا يساعد في تقديم تفسير لأسبابو -
يتوقف عمى مدى المعمومات التي تم تجيميعيا والحصول  إن مدى وضوح الجيينويرام -

عمييا، فإذا كانت صادقة وصحيحة فسيعطي تصور واقعي لوضع العميل، ولكن إذا 
 كانت ىناك معمومات خاطئة فمن يعكس الواقع كما ىو

يساعد عمى تقديم تصور كامل لوضع العميل، وتقدير مشكمتو، ولكن لا يساعد عمى  -
مل لمشكمة العميل، فعممية التشخيص ليا متطمبات تتم وفق تقديم التشخيص الكا

 خطوات محددة.

 الخلاصة :

يتضح مما سبق أن الجيينويرام ىو أداة تستعمل في شتى الميادين، فيو يساعد الباحث 
في كيفية التعامل مع البيانات التي تبين مختمف العلاقات التي تخص الحالة المراد 

لتي تجيعمو يتمثر و يؤثر فييا، و ذلك بجيمعيا، تمخيصيا دراستيا، مع أسرتو و محيطو ا
ووصفيا كيفيا عن طريق الأشكال، الرموز و الخطوط ، و كميا بتوضيح عدد الأفراد، 
تكرارات العلاقات، الأمراض...و ييرىا . مما يجيعل تقديم الحالة بصورة واضحة تساعد 

 الباحث في إعطائو نظرة شاممة و خطوة حول موضوع بحثو.
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 الفصل الخامس

 التصميم الإجرائي للذراست

 تمهيذ

 منهج الذراست -1

 عينت الذراست -2

 أداة الذراست -3

 الخصائص السيكومتريت للأداة -4

 صذق الأداة -أ

 تباث الأداة -ب
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 تمهيد: 

      يتضمن ىذا الجانب إجراءات البحث المنيجية من حيث اختيار المنيج المناسب  
و الأداة المستعممة لجمع المعمومات مع صدقيا و تباتيا، ثم التعبير الرقمي  لإكتمال 

 الدراسة من الناحية الكيفية و الكمية .  

 :  الدراسة منهج -1

يركز ىذا البحث عمى تحميل معطيات دراسة الحالة، حيث أخذت ظاىرة الإدمان كمثال 
لإبراز طريقة تناول الموضوع و خطوات التحميل التي تمت بالمنيج الوصفي، والذي  

 بدوره قاد البحث لممعالجة بأسموبين ليتيح الفيم، التحميل و التفسير ىما: 

كبير من المعمومات لتفسير الأحداث و الظواىر مع الدراسة الكيفية التي تطمبت الجمع ال
 .توضيح العلاقات و التأثيرات  فيما بينيا

الدراسة الكمية والتي تمثمت في تصنيف ، عرض و تحميل البيانات و التعبير عنيا 
 .بالأسموب الرقمي

 : دراسةعينة ال -2

د مختمفة ، و إقتصر تمت الدراسة عمى العينة القصدية التي مثمت أفراد مدمنين عمى موا
أفراد و ذلك لصعوبة الإتصال بيم و رفضيم التعامل معنا، لكن  10عدد أفراد العينة 

عند إجراء المقابلات تم الكشف عن أفراد أخرين مدمنين من نفس العائلات مما زاد في 
فردا ، وقد تمت الدراسة لكل حالة فرد عمى  61حجم العينة وأصبحت تحتوي عمى 

لتوضيح المعمومات الخاصة لكل شخص  ثم جمعيا ومعالجتيا بصفة حدى، و ذلك 
 تسمح لإيجاد  النقاط المشتركة فيما بينيم والوصول إلى تحميل وتفسير الظاىرة .  

 



 

51 
 

 : الدراسةأداة -3

إضاعة  تطمبت دراسة الحالة وسائل لإبراز و تنظيم المعمومات بشكل واضح و عدم
 التفاصيل عن كل حالة مدروسة مما جعل ىذا البحث يستخدم:

أداة الجينوغرام الذي يشمل مخطط بياني مع مسار الحياة للأفراد موضحا أعضاء  -
الأفراد، علاقاتيم، أحداتيم، أمراضيم ...أما الطريقة الكمية فتوضحت في عدد الأفراد من 

الأمراض أو الأحداث...و غيرىا مما تساعد حيث الأسر و الجنس، تكرارات العلاقات أو 
 الباحث عمى معالجة الدراسة كيفيا و كميا.

ومن ضمن الأساليب التي تستعمل لجمع المعمومات في الجينوغرام ىي المقابمة، فعند 
إجرائيا مع الحالة التي تعاني الإدمان تم الكشف عن أفراد آخرين من نفس العائلات 

 عينة ، و إبراز أىمية  أداة الجينوغرام .مدمنين مما زاد في حجم ال

المفتوحة والتي تشمل عمى أسئمة تعطي الحرية –كما أن المقابمة، تمت بالطريقة المقيدة 
 للإجابة عنيا، و أسئمة أخرى مقننة و مقيدة في الإجابة عنيا من قبل المستجيب . 

 الخصائص السيكومترية  للأداة: -4

 صدق الأداة :   -أ

  :صدق الأداة في البحث النوعي يجب أن يكون متضمنا لخصائص تتوفر في الباحث إن

 أن يقدم الباحث معمومات بشكل حقيقي و دون تغيير أو ما يعكس معتقداتو و إتجاىاتو -

 أن يتفاعل مع الموقف بصورة مستمرة و بشكل مباشر  -

الباحث ميما و ضروريا من معمومات و من تم إجراء  ضرورة تدوين كل ما يعتقده -
 مراجعة كاممة لإنتقاء ما ىو ضروري لتحقيق ىدف البحث 
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أن يقوم الباحث بعممية تحميل المعمومات التي يتم جمعيا و بشكل متزامن مع عمميات  -
جمعيا ، و ىذه العمميات ليست بالضرورة متتالية ، فقد يبدأ بالتحصيل و التحميل و 

 تفسير و اشتقاق الحقائق حتى يتمكن من الحصول عمى معمومات جديدة و ىكذا.  ال

 ثباث الأداة :   -ب

يتمثل ثبات الأداة في البحث النوعي في تطابق معمومات المقابمة الأولى المتحصل عمييا 
 ، و معمومات المقابمة الثانية  بعد فترة زمنية .

 تكون عمى النحو التالي :لمتعبير الكمي و EXCEL و    SPSSاستعمال برنامج   -

 ترميز البيانات  -

 استخراج الجداول التكرارية  و النسب المئوية -

 طريقة  ايجاد العلاقة الإرتباطية  لمتغرين - 
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 الفصل السادس

 عرض النتائج و مناقشة الفرضيات

 تمهيد

 عرض و مناقشة نتائج الفرضية الأولى -1

 عرض و مناقشة نتائج الفرضية الثانية -2

 عرض و مناقشة نتائج الفرضية الثالثة -3

 عرض و مناقشة نتائج الفرضية الرابعة -4

 عرض و مناقشة نتائج الفرضية الخامسة -5

 خلاصة -6

 التوصيات و الإقتراحات -7

 المراجع -8

 الملاحق -9
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 تمهيد

يتضمن ىذا الفصل عرض ومناقشة نتائج الدراسة وفقاً لأسئمتيا وتحقيقاً لأىدافيا، وذلك 
من خلال التحقق من فروضيا، مما يدفع في الأخير إلى تقديم بعض التوصيات 

  والاقتراحات، بناءاً عمى النتائج المتحصل عمييا.

  : 1عرض الفرضية 

 يمكن لأداة الجينوغرام أن توضح بيانات و معمومات دراسة حالة الإدمان

يتميز ىذا الجانب بعرض معمومات الأفراد بالطريقة المفظية و البيانية الشكمية بطرق 
 مختمفة 

الجانب المفظي حسب خطوات الجينوغرام و ذلك بتقديم الحالات من النواحي التالية:   -
التركيبة العائمية لمفرد، سوابقو، أحداتو، علاقاتو مع المحيط ،  و ما ينتج عنيا من إنتقال 

 الأجيال.
 يميو مخطط موضحا ذلك برموز مع مفاتيح ليسيل القراءة . - 

تقديم مسار الحياة لكل حالة موضوع الدراسة بسرد الأحداث اليامة في حياة كل حالة،  -
 الإضطرابات التي تميز كل فرد مدمن .                    و ذلك لإستخراج الأسباب و 

 تقديم الحالة الأولى

 العائمة الأولى:

 التركيبة العائمية  و الميزات : (1

( ، أنجبا أربعة أولاد : محمد 2002-1926(  متزوج من يمينة )8199-1918مدني )
 (1960( ورحمة )2004-1953(، يعقوب )1947(، فتيحة )1946)

 و الأحداث : السوابق2-

توفي مدني بارتفاع في ضغظ الدم ، توفيت يمينة وىي تعاني من ارتفاع في ضغظ الدم و 
مرض السّكري ،أما من بين الأطفال الإبن يعقوب أصيب بإضطرابات عقمية بسبب تناولو 
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لمكحول و المخذرات منيا الكوكايين إلى أن قام بعممية إنتحار. وكان سبب الإدمان ىو 
نسيان الجو العائمي الذي كان يسوده النزاعات و العنف ، كما أن البداية كانت اليروب و 
. الإبنة رحمة تعاني من إرتفاع ضغظ الدم و تناول الميدئات منذ بموغيا 20في سن 

 سنة )بعد زواجيا من عمي(24

 الروابط العائمية :     (2

: مدني نحو زوجتو / الأخ الأكبر محمد نحو يعقوب / يعقوب نحو رحمة /  العنف
 فتيحة نحو يعقوب 

 : مدني نحو زوجتوسوء المعاممة

 : الأب مدني نحو يعقوباللامبالاة

 : الأب مدني نحو البنتين فتيحة و رحمة / الأم نحو البنتين فتيحة و رحمةالإهمال

 محمد: الوالدين مع الإبن الأكبر الإنسجام

 : الوالدين مع الإبن يعقوب الصراع و الخلاف

 : العائمة الثانية -

( ، أنجبا خمسة أطفال : 1994-1929( متزوج من الحاجة )1999-1920داود ) (1
 التركيبة العائمية  و الميزات :(،  فتيحة)1958(، خيرة)1955(، حميمة)1951عمي)

 (1965(،مصطفى)1960
  السوابق و الأحداث : (2

توفي الأب داود بمرض السكري، و الأم الحاجة بمرض سرطان الثدي ، أما الأبناء فلا 
شيء إلّا الإبن عمي فإنّو يتناول الكحول و بعدىا أصيب بمرض القمب ، و كان سبب 
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   ، و أصيب بالمرض عند بموغو  18الإدمان ىو الفقر حيث كانت البداية في سن 
 سنة .45

 الروابط العائمية :  

 الوالدين داود و الحاجة قة حب: علا
 فتيحة و مصطفى علاقة القرابة:

 عمي و مصطفى  الصراع:
 الإنسجام: الأم الحاجة مع جميع أطفاليا

 الحقد: فتيحة نحو عمي
 الإىمال:الأب داود مع عمي  

 العائمة الثالثة :
 التركيبة العائمية  و الميزات : (1

( 1990( ,و ولد كريم )1981مميكة )و إنجاب بنت  1979زواج عمي من رحمة  سنة 
 1995ثم طمّقا عام 

  السوابق و الأحداث : (2
ذكرت سابقا في كمتا العائمتين لكن حالة "رحمة" بسبب اوضاع عائمتيا و زوجيا لم 

 تستطع التحمل ، مما جعميا تتناول الميدئات بصفة دائمة
 الروابط العائمية :   (3

 الزوجين الحذر:
 الأب إتجاه الطفمين سوء المعاممة:

 الأم إتجاه الأبناء  الصراع:
 الأخت و شقيقيا  إنسجام:
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 التعميق عن الحالة الأولى :

تمت دراسة الحالة الأولى عن طريق المقابمة التي أجريت مع رحمة، و بفضل المعمومات 
بط، التي تم الحصول عمييا أصبح بالإمكان إنجاز الجينوغرام الذي وضح التركيبة، الروا

 والأحداث التي تمس عائمتيا .

قبل زواجيا تسودىا العنف، اللامبالاة و سوء المعاممة، سواء الأب رحمة كانت عائمة 
نحو زوجتو أو بين الإخوان و الأخوات. فأصيب الأب بالضغظ الدموي و الأم بالضغظ 
الدموي و مرض السكري . وبسبب الأوضاع العائمية التي كانوا يعيشونيا أصبح الأخ 

عد سنوات تمت الخطوبة ثم فسخ يعقوب يتناول الكحول من النسيان و اليروب، و ب
بسبب إدمانو مما زاد عمى إدمانو و استيلاك مادة الكوكايين بجرعات كبيرة  إلى أن 
تسبب لو إضظراب عقمي و دخولو إلى المستشفى للأمراض العقمية لمدة سنة، ثم معاودة 

 الإدمان، ثم إعادة العلاج حيث كانت أمو من تقوده إلى ىناك كي يتعالج . 

عاود  2002قرر عدم المعاودة لكن و بعد وفاة الأم في  8991وفاة أبيو في وبعد 
الإدمان إلى أن قام بعممية الإنتحار لوضع حد لمأساتو ، و قبل أن يقوم بالعممية في 
المنزل ترك رسالة يذكر فييا خيبة أممو في الحياة و ما كان يتناولو و أنو لا يريد أن يبقى 

 لمنزل مفتوحا  كي يلاحظ الجيران ذلك و يتصموا بأىمو .    حيا ، حتى أنو ترك باب ا

قدمت حالتيا عمى أنيا من الأفراد الذين  يعقوبفبعد التكمم عن أخييا  لرحمة أما بالنسبة
يتناولون الميدئات بجرعات مستمرة بسبب سوء علاقاتيا سواء عائمتيا أو زوجيا  عمي 

فقر الذي كان يعيش فيو . و بعد زواجو من الذي كان يتعاطى الكحول منذ شبابو بسبب ال
رحمة و إنجاب طفمين )بنت و ولد( لم تستطع الزوجة رحمة تحممو فقد كانت تراه كأب 
عديم المسؤولية ، حتى العمل توقف عنو مما زاد الضغط عمييا و أصبحت لأتفو المشاكل 

و التكفل و  تتناول جرعات من الميدئات بدون إستشارة طبية ، ثم طلاقيا من زوجيا
 الإعتماد عمى نفسيا .
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صبح مصاب بمرض القمب مما جعمو يتبع   عميو بعد مرور سنوات عمى الإدمان  
 العلاجات .

فأصبحت تقمل الجرعات شيئا فشيئا بسبب ضغطيا الدموي و مشكل نبضات  رحمة أما 
                                      القمب                                                                  

إتضح مما سبق أنو بفضل أداة الجينوغرام تم الكشف عن حالات أخرى مدمنة من نفس 
لى الأسباب التي أدت إلى ذلك و ما نتج عنيا و ىذا ما أبرزه   العائمة عمى مواد مختمفة وا 

ت الأتية  : مسار الحياة لإبراز أىم الأحداث لكل شخص أصيب بالإدمان كالحالا
 عمي (     -رحمة    -)يعقوب  

 تقديم الحالة الثانية:

 العائمة الأولى:

 التركيبة العائمية  و الميزات : (1
(، أنجبا خمسة أطفال: 8999-8921( متزوج من حميمة )8990-8920بشير )
 (8991(، صبرية )8991(، محمد )8919(، ميمود )8911(، حفيظة )8911بختة)

 : السوابق و الأحداث (2
توفي بشيرو ىو مصاب بالضغظ الدموي الذي سبب لو مرض القمب، و زوجتو حميمة 
كان ليا أيضا مشكل الضغظ الدموي ، أما الأبناء بدون مشاكل سوى الإبن محمد 

 المريض عقميا 
 الروابط العائمية :   (3

  بشير إتجاه حميمة السمطة : 
 الأب مع الإبنين ميمود و محمدالعنف : 
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 الثانية: العائمة  

 التركيبة العائمية  و الميزات : (1

( ، الولد 8918(، أنجبا البنت فاطمة الزىراء )8991زواج الإبن ميمود من عائشة )
 (  8911بشير)

  السوابق و الأحداث : (2

، أما  8911أصيبت عائشة بارتفاع في الضغط الدموي كما طمّقت من زوجيا عام 
السفر، كذلك إدمانو عمى الكحول  بشير فقد سجن بسبب تزوير و بيع جواز بالنسبة للإبن  

Cannabis  و التبغ، و ذلك لتنشيط ذاتو و القيم بأعمال بدون توقف، و كانت البداية في
، و أيضا دخولو إلى مستشفى الأمراض العقمية  ثلاث  مرات ، زواج  الأب 81سن 

 ( 8911ميمود لممرة الثانية من امينة )

 الروابط العائمية :   (3
 ميمود إتجاه زوجتو عائشةالحقد : 

 الأب إتجاه الأبناءاللامبالاة : 
 التركيبة العائمية  و الميزات : (1

 الثالثة: العائمة  إعادة زواج ميمو

(، حرية 8910(، محمد )8911و إنجاب ستة أطفال : خيرة ) 8911د من أمينة عام 
 (8990سمية )(، 8911(، نوال )8919(، راضية )8912)
  السوابق و الأحداث : (2

 89إدمان الأخ محمد عمى الكحول بسبب سوء المصاحبة  في سن 
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 الروابط العائمية :   (3
 الزوج ميمود عمى زوجتوالغيرة : 
 : الأب إتجاه إبنو محمد الإهمال

 : الأب إتجاه باقي بناتو اللآمبالاة
 : الأم مع جميع أبنائيا  إنسجام
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 التعميق عن الحالة الثانية 

تمت دراسة الحالة الثانية عن طريق المقابمة التي أجريت مع محمد ، و تزويدنا بمعمومات 
 أخيو بشير التي كان يأتي بيا  من أبيو .

 <800إدمانو في سن مبكر بسبب سوء الرفقة، و لكن لما دخل عالم الشغل  محمدبدأ 
لوضع حد ليذا الإدمان خاصة عندما لاحظ ما وقع لأخيو  بشيرمن أبيو ان  بدأالعلاج

 مشكمة الإدمان أوصمتو إلى المستشفى للأمراض العقمية . 

من الأب ميمود ، فالأب ميمود تزوج مرتين حيث زواجو  لمحمدىو الأخ الأكبر فبشير
و بعد طلاقيا كان الأول كان من عائشو و التي أنجبت ولد و أسمتو بشير عمى إسم جده 

بشير يبمغ سنتين ، فقد كان الأب لايبالي بو ولا يؤدي واجبو كأب سواء عاطفيا أو ماديا 
 مما جعمو يعيش مع أمو فقيرا. بدأ بشير يتعاطى التبغ و بعد سنة من ذلك زاد الكحول و

CANNABIS    و بسبب  و ذلك لتنشيط ذاتو و القيام بأعمال دون الإحساس بالتعب
ئو إلى مجموعة تزور جوازات السفر، أدخل إلى السجن لمدة سبعة سنوات، و بعد إنتما

(و بجرعات كبيرة  CANNABIS خروجو عاود الإدمان بالمواد الثلاث )التبغ ،الكحول و
( ثم ;800-:800إلى أن أدخل إلى المستشفى للأمراض العقمية من طرف والدتو )

 ىكذا . معاودة الإدمان ثم الدخول إلى المستشفى و

الحياة،  نلاحظ  الفرق بين الإخوة كمييما عاشا في  و من خلال أداة الجينوغرام و مسار
محيط مختمف ، فبشير عاش مع أمو في الفقر مما جعمو ينتمي إلى مجموعة للأعمال 

 غير القانونية و التعاطي لتنشيط ذاتو مما سبب لو المعاناة في حياتو و صحتو.

بيو ، أمو و إخوتو و كان سبب إدمانو سوء الرفقة  نتيجةإىمال أما محمد فقد عاش مع أ
 الأب لو ، لكن ما لوحظ ىو أنو تجاوز مشكمتو و بنى مستقبمو . 
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 الثالثة  تقديم الحالة

 العائمة الأولى:

 التركيبة العائمية  و الميزات : (1

أنجبا خمسة أطفال @ الحاج  ( ،0:?2( من الحاجة )<<?2-98?2تزوج محمد )
 (;>?2(، مصطفى)8>?2(، زىرة)<;?2(، أحمد ):;?2(، فريدة )8;?2)

  السوابق و الأحداث : (8
وفاة الأب محمد بضغط الدم و إلتياب الكبد، الإبن مصطفى مصب بالذىان التوحدي ، 

 و ىجرة الحاج إلى إسبانيا و البعد عن أىمو  
 الروابط العائمية :   (3

  ب مع زوجتو و أولادهالأإنسجام : 

 العائمة الثانية:

 التركيبة العائمية  و الميزات : (1
(، امينة ==?2( و إنجاب خمسة أولاد @ عمر )?;?2زواج الحاج من سامية )

 (>??2(، سارة )0??2(، فراح );<?2(، فريد )0<?2)
  السوابق و الأحداث : (8

         العودة من الخارج و الزواج بسامية و إدمانو عمى التبغ ، الكحول، و الميدئات 
    و الإصابة بإضطرابات تنفسية، كان سبب الإدمان ىو اليجرة و الإحساس بالوحدة  

  89و كانت البداية في سن 
  الروابط العائمية :  (3

 الزوج إتجاه زوجتوسوء المعاممة : 
 إتجاه أبنائو@ الأب العدوانية 

 أم الزوج )الحاجة( مع زوجة إبنيا )سا مية(صمة القرابة : 
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 التعميق عن الحالة الثالثة :

 تمت دراسة الحالة الثالثة عن طريق المقابمة التي أجريت مع الحاج

و أختين . عندما غادرة الحاج  ىو إبن محمد و الحاجة ، و الأخ الأكبر لإخويينالحاج    
و العمل كبائع الألبسة، لكن مع مرور السنوات  1771المدرسة  قرر اليجرة إلى إسبانيا في 

بدأ يحس بالوحدة  فعائمتو تتميز بالإنسجام ، القرابة و التفاىم ، مما جعل المسافة تأثر فيو ، 
إلى أن قرر العودة إلى البلاد  (1775فبدأ يتعاطى في الأول التبغ ثم الكحول و الميدئات )

و إنجاب خمسة أطفال إلا أنو تميز بسوء معاممة زوجتو و  1777و الزواج من سامية في 
 العنف مع أطفالو . 

 ومع مرور السنوات أصيب بإضطراب تنفسي مما جعمو يتبع علاجات و يوقف إدمانو .   

دمان في العائمة ووضحت يتضح مما سبق ظيورعن طريق الجينوغرام حالة واحدة من الإ
 أكثر بمسار الحياة 

 تقديم الحالة الرابعة

 التركيبة العائمية  و الميزات : (1

(، 1771( ، و انجبا ثلاثة أطفال : سارة )1771( من شريفة )1763تزوج عبد القادر )
 (1777( ، سفيان )1774وليد )

  السوابق و الأحداث : (2
إتباع علاج في مركز الوقاية من الإدمان في سجن الأب في فرنسا بسبب نزاع لمدة سنة ، 

فرنسا لأنو كان يتعاطى الكحول و الييروين، وسموكو العنيف حيالة أبنائو أنتج إضطراب 
في التغذية لمبنت سارة التي تعاني من السمنة ، و بعد عودتو إلى البلاد أصبح يتعاطى 

 .الميدئات و التبغ بإفراط  مع الييروين بعد ما إمتنع عنيا 
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 الروابط العائمية :   (3
 العنف : الأب إتجاه الزوجة و الأبناء 

 الحقد : الزوجة إتجاه الزوج
 الإنسجام : الأم مع أبنائيا 

 الحب : الأم للإبن الأصغر سفيان
 الصراع : وليد إتجاه أبيو 

 اللامبالاة : البنت سارة إتجاه أباىا 
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 التعميق عن الحالة الرابعة : 

 تمت دراسة الحالة الرابعة عن طريق المقابمة التي أجريت مع عبد القادر 

إلتحق بالمدرسة إلى غاية المستوى النيائي و بعد ثلاث سنوات  3691في  عبد القادرولد 
قرر اليجرة إلى فرنسا و العمل كميكانيكي ، و بسبب نزاع ىناك سجن لمدة سنة و بعد 
خروجو بدأ يتعاطى التبغ و  الكحول و الييروين لمدة سنتين إلى أن قرر أن يتعالج ، ثم 

أطفال . لكن العنف الذي كان يتميز بو عبد القادر و إنجاب ثلاث  3696تزوج من شريفة 
جعل البنت الكبرى مصابة باضطراب التغذية )الإصابة بالسمنة( و عدم مبالاتيا بأبييا، 
أما الإبن الثاني فقد كان مع صراع مع أبيو. و مع السنوات قرر العودة إلى البلاد وافتتاح 

مواد زيادة عمى الميدئات ، و بسبب مرأب لمسيارات إلى أن عاود الإدمان عمى نفس ال
 إضطراباتو السموكية و التنفسية كان عميو التوقف بإتباع علاجات لمحد من ىذا المشكل .   

من خلال الشكل الرابع يتضح أن الرسم البياني لمجينوغرام مقتصرا عمى العائمة المصغرة 
 فقط .

 الدراسة تخص الحالة فقط . لأن الحالة لم تشأ التحدث عن العائمة المكبرة  مما جعل

 تقديم الحالة الخامسة

 التركيبة العائمية  و الميزات : (1
، أنجبا ولدا واحدا جمال 3699( سنة 3619( من  نعيمة )3691تزوج عبد العزيز )

(3699) 
  السوابق و الأحداث : (2

   بسبب إدمان الزوج عمى الكحول و المخدرات منيا الحشيش 3699طلاق الزوجين في 
 و إعطاء  النقود لجمال من أجل شرائيا لو بقولو ،  Cannabisو 
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"إنيا شكولاطة الكبار"، ثم حالة إدمان الإبن جمال في سن المراىقة عمى نفس المواد التي 
 كان يتناوليا الأب إلا أن الأب أصيب بإضطرابات  عقمية وجسدية 

 )تنفسية(، أما الإبن فإنو يتبع علاجات نفسية، و الأم تعاني من إلتياب في المفاصل . 
 الروابط العائمية :   (3

 العنف : الزوج إتجاه الزوجة 
 سوء المعاممة : الزوج إتجاه الزوجة

 الخلاف : الإبن إتجاه الأب
 الامبلاة :الأب إتجاه الإبن

 الحب : الأم إتجاه الإبن
 ن إتجاه الأم الإنسجام : الإب

 الحقد : الزوجة إتجاه الزوج 
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 التعميق عن الحالة الخامسة :

تمت دراسة الحالة الخامسة عن طريق المقابمة التي أجريت مع  جمال إبن عبد العزيز و 
 والدتو . 

 6651و أنجبا الولد جمال إلا أنيما طمقا في  6643من نعيمة سنة  عبد العزيزتزوج 
بسبب إدمان الأب عمى الكحول و القنب اليندي و عدم تأدية مسؤولياتو إتجاه عائمتو و 
عنفو ليم، حتى أنو كان يأخذ إبنو في صغر سنو لشراء المواد المخذرة أو إرسالو إلى 

 ار"  مكان بيعيا قائلا  " إنيا شوكولاطة الكب

و مما لوحظ كانت مدة إدمانو طويمة مما سبب لو إضطراب عقمي و تنفسي و ىذا كمو 
 نتيجة لمفقر، حيث كان ينتمي لعائمة فقيرة جدا . 

و مع مرور السنوات و مغادرة المدرسة في مستوى التاسعة أساسي  بدأ  جمالأما الإبن 
نب اليندي(  قائلا أنو أراد أن يدمن عمى نفس المواد التي تعاطاىا الأب )الكحول ، الق

يستطمع عمييا  لأنو جعمو يشترييا لو بدون أن يعمم ذلك و ما سببتو ىذه المواد من عنف 
و سوء المعاممة للأب إتجاه عائمتو . ثم بدأ يشتغل في شركة الحديد و الصمب ليتكفل 

ج لمحد بأمو و نفسو ، و بما أن أمو لاحظت إضطرابات سموكو شجعتو عمى إتباع علا
 .  5002من ذلك إلى أن وافق وكانت البداية في 

نلاحظ أن الرسم البياني لمجينوغرام مقتصرا عمى العائمة المصغرة فقط و التي وضحت 
 وجود حالتين من الإدمان .

 تقديم الحالة السادسة

 العائمة الأولى:

 التركيبة العائمية  و الميزات : (1

(، و أنجبا أربعة أولاد 7 مراد 6666-6691( من طاوس )5006-6652زواج أحمد )
 ( 6631(، فضيمة )6636(، فاطمة )6623(، بشير )6626-5009)
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 السوابق و الأحداث : (5
إصابة الأم بمرض السرطان ثم وفاتيا، إصابة الأب بإلتياب المفاصل ، وفاة الإبن مراد 

 بسبب حادث السيارة وذلك لإدمانو عمى الكحول، المخذرات منيا الييروين 
  :  الروابط العائمية (3

 الإنسجام 7 بين الزوجين، الأب إتجاه أولاده، بين الإخوة و الأخوات 
 الصداقة و القرابة 7 الأم إتجاه أولادىا 

 العائمة الثانية:

 التركيبة العائمية  و الميزات : (1
، و إنجاب ثلاث أولاد 7 6653( عام 6630( من عبد القادر)6631زواج البنت فضيمة )

 (6661(، فراح )6655(، طاىر )6654)أحمد 
 السوابق و الأحداث : (2

سنة(،بسبب رفقة السوء، وىوالأن مصاب 63يتعاطى الأب الكحول منذ سن المراىقة )
   بمرض القمب، الإبن يخضع لعلاج بسبب تعاطيو الكحول و المخذرات منيا7 الحشيش 

  السبب  ىو الإنتقام من أبيوو كان  Cannabisو 
 عائمية :  الروابط ال (3

 سوء المعاممة 7 الزوج إتجاه الزوجة ، و إتجاه الإبنة
 الحقد 7 فراح إتجاه الأب 

 الصراع 7 أحمد إتجاه الأب، أحمد إتجاه الأخ طاىر
 الإنسجام 7 الأم إتجاه الأبناء، أحمد إتجاه الأخت فراح 

 الغيرة 7 الزوجة إتجاه الزوج
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 التعميق عن الحالة السادسة :

تمت دراسة الحالة السادسة عن طريق المقابمة التي أجريت مع  الإبن طاىر، أما 
الحصول عمى المعمومات الخاصة بالمتوفي مراد فكانت من أم طاىر و كذلك بالنسبة 

لأخر من زوجتو للأب عبد القادر فكانت بعض المعمومات منو شخصيا و البعض ا
 طاىر( .فضيمة )أم 

إبن أحمد و طاوس كما أنو كان الأخ الأكبر لأخ و أختين . مستواه الدراسي ىو مراد 
الإبتدائي و عند مغادرتو بقي ستة سنوات إلى أن دخل في عالم الشغل و ممارسة التجارة 
و بعدىا ىاجر إلى فرنسا ، وىناك أصبح يدمن عمى التبغ، الكحول و الييروين و بسبب 

فقبل مغادرتو البلاد كانت   رطان قرر العودة و البقاء بجانب والديو،إصابة أمو بالس
عائمتو تسودىا الإنسجام ، القرابة و الحب مما استدعى الوضع إلى مجيئو و متابعة عممو 

( الذي كان يعاني من 1009( ، ثم أباه )9888في البلاد كتاجر إلى أن فقد أمو  )
 التياب في المفاصل .

لي عطمة الأسبوع التي كانت من عادتو السير مع الأصدقاء ، وىو و في ليمة من ليا
متناول الكحول و جرعة من الييروين توفي بحادث السيارة حيث كان يقودىا تحت تأثير 

 ( . 1002المخذر)

ىو زوج فضيمة الأخت لمحالة السابقة )مراد(، بعد مغادرة الإبتدائية  و بعد  عبد القادر
و  9866قادر يتعاطى التبغ و الكحول بسبب رفقة السوء في ثلاث سنوات أصبح عبد ال

بعد سنوات إشتغل كموظف في البمدية إلى أن تزوج بفضيمة و أنجبا ثلاث أطفال لكن 
كانت علاقتو مع عائمتو عبارة عن سوء المعاممة ، صراع و خلافات و بقي عمى ىذا 

( و أجبر عمى متابعة 1007النحو إلى أن أصيب بمرض القمب الذي كان سببو الكحول )
 العلاج . 
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 95الذي أصبح في سن المراىقة ) طاهرلكن ىذه العلاقات و إدمان الأب أثر في الإبن 
سنة( و كإنتقام لأبيو يتعاطى التبغ و الكحول ، وعند تحصمو عمى البكالوريا و تخصص 

ع إلى أن قرر م   CANNABIS( أقدم عمى تناول     1007في اليندسة المعمارية )
 ياتو بشكل عادي .بداية شغمو أن يتبع علاجات لتفادي الإدمان و إتباع سيرورة ح

 ؛حتى و لو فارق أحدىم الحياة    إتضح أن الجينوغرام كشف عن ثلاث أفراد مدمنين

 تقديم الحالة السابعة

 التركيبة العائمية  و الميزات : (1
اب ثلاث أولاد 9 عبد ، و إنج 9873( عام 9853( من عالية )9845زواج سيد أحمد )

 ( 9884(، أمين )9878(، رضا )9875الكريم )
 السوابق و الأحداث : (1

معاناة الأب من الإكتئاب و تعاطيو الميدئات بصفة دائمة دون متابعة طبية بسبب 
 الإفلاس 

 الروابط العائمية :   (3
 الزوجة إتجاه الزوجحب: 

 الأم إتجاه أولادىاالقرابة و الصداقة : 
 بين الإخوان الإنسجام :

 9 الأب إتجاه الزوجة و الأبناءالإهمال و سوء المعاممة
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 التعميق عن الحالة السابعة : 

أجريت المقابمة مع سيد أحمد إلا أنو لم يشأ تقديم المعمومات عن عائمتو  المكبرة فقد إكتف 
 عن حياتو الخاصة . 

المتوسط و بقائو بدون عمل لمدة ستة سنوات، قرر الدخول إلى عالم  سيد أحمدبعد مغادرة 
التجارة، و بعد سنوات تزوج من العالية و أنجبا ثلاث أطفال ، إلا أنو كان يتميز بسوء 
المعاممة و الإىمال إتجاه زوجتو و أطفالو لكن الأم كانت تدافع عن أبنائيا و تدعميم  إلى 

ه لثروتو كميا، مما أنتج الكآبة و تعاطيو الميدئات بدون أن أصيب الزوج بالإفلاس و فقد
 وصفة أو أستشارة طبية. 

 وبتزايد الإضطرابات السموكية أقنعتو زوجتو بإتباع علاجات لمحد من المشكل . 

 تقديم الحالة الثامنة

 التركيبة العائمية  و الميزات : (1
مين : الولد كمال ، و إنجاب طف 9191( عام 9199( من أمينة )9191زواج محمد )

 (  9191(، البنت سارة )9199)
 السوابق و الأحداث : (2
إدمان كمال عمى الحشيش و الكحول بسبب إىمال الوالدة لأبنائيا و انشغاليا في  -

، ثم إصابتو بمرض الرئة و صعوبة  عمميا مما أدى إلى الفراغ و سوء المصاحبة
 في التنفس 

، و إنجاب الولد 2119( سنة 9191( من أسماء )9199حدث سار زواج كمال ) -
تباعو العلاجات التي بدأت تظير مفعوليا الإيجابي 2111أيمن )  (، وا 

  الروابط العائمية :  (3
 بين الزوجينالحب : 

 الأب إتجاه أبنائوالقرابة و الصداقة : 
  الأم إتجاه أبنائياالإهمال: 

   كمال و أسماء إتجاه الطفل أيمنالإنسجام: 
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 التعميق عن الحالة الثامنة :

 أجريت المقابمة مع كمال المعني بالأمر و أمو أمينة .

سنة( و ذلك بسبب الفراغ و سوء  61التبغ و الحشيش في سن مبكر )كمال بدأ استيلاك    
المصاحبة ، فأمو كانت تيمل إبنيا البكر و بنتيا سارة  بسبب عمميا في المطار، ميما كون 

 منسجم مع أبنائو .الأب  قريب و 

و عند مغادرتو  الثانوي في المستوى النيائي بدأ يتعاطى الكحول، و خمسة سنوات بعد   
إشتغل كموظف في البنك إلى أن تزوج أسماء، ثم أصيب بمرض الرئة و إضطراب في 
التنفس مما جعمو يتوقف عن الإدمان و إتباع علاجات ، و إنجاب فيما بعد الولد أيمن في 

 لذي أعتبر كحدث سار لمعائمة .ا 9002

 تقديم الحالة التاسعة

 العائمة الأولى:

 التركيبة العائمية  و الميزات : (1
، أنجبا ثلاث أطفال 3 عبد 6212( عام 6211( من وردة )6291زواج مرزاق )

 (6292(، ليندة )6299(، إيمان )6290الصمد)
 السوابق و الأحداث : (9

ابة الأم بالضغط الدموي ، و تعاطي الإبن عبد إصابة الأب مرزاق بمرض السكري ، إص
 الصمد الحشيش و العقاقير النفسية  بسبب مشكل عاطفي .

 أما الحدث السار لدييم ىو تأدية الوالدين ركن الحج مع بنتييما 
 الروابط العائمية :   (3

 الزوج إتجاه زوجتو و أولادهالسيطرة : 
  الأم عمى زوجة إبنياالغيرة : 
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  بين الإخوةالإنسجام : 
 العائمةا لثانية :

 التركيبة العائمية  و الميزات : (1
( و 9009، و إنجاب ولدين ريان )9000( سنة 6291زواج الإبن عبد الصمد بنصيرة )

 (9009فاروق )
 السوابق و الأحداث : (9

 إتباع الأب عبد الصمد علاجات الإدمان بعد إصابتو بإضطرابات في التنفس 
 أما الحدث السار ىو دخول الأبناء إلى المدرسة 

 الروابط العائمية :  (3
 3 الزوج إتجاه الزوجة العنف 

  الأم إتجاه الأطفالاللامبالاة : 
 الأب إتجاه الطفمينسوء المعاممة : 

  بين الطفمينالإنسجام : 
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 التعميق عن الحالة التاسعة :

 أجريت المقابمة مع عبد الصمد 

عبد الصمد  ىو الإبن و الأخ للأختين إيمان و ليندة و التي كانت تسودىم علاقة  
إنسجام ، لكن مع الوالدين كان ىناك إىمال من طرف الأم ، الغيرة و الخلافات من قبل 
الأب . و بعد توقفو عن الدراسة في المستوى النيائي دخل يشتغل كموظف إلى أن تعرف 

لكن بعد عامين فسخت الخطوبة بسبب مشكمة السكن . و  إلى فتاة و تقدم لخطبتيا ،
الفسخ أعتبر كحدث أثر في نفسيتو مما جعمو يتعاطى الحشيش و الميدئات ، و بعد سنة 

و اصيب باضطراب في التنفس جعمو  4222تعرف عمى نصيرة و تزوج بيا في سنة 
العائمة منيا تأدية يتبع العلاج و التوقف عن الإدمان ، و بعدىا ظيرت أحداث سارة لدى 

 والديو مع أختيو الحج أما عبد الصمد أصبح لديو طفمين ريان و فاروق . 

 تقديم الحالة العاشرة

 التركيبة العائمية  و الميزات : (1

، و إنجاب ولد  ;7;3( ، عام 7:;3-66;3( من زىرة )7;;3-55;3زواج محمد )
 82;3إبراىيم 

 السوابق و الأحداث : (4

 بمرض الجياز التناسمي، و إصابة الزوج بالإكتئاب وفاة الوالدة زىرة 

 الخبر السار كان حصول إبراىيم عمى شيادة الباكالوريا و دخولو الجامعة 

(، و البنت ;:;3، و إنجاب الولد فؤاد )9:;3( عام 87;3زواج إبراىيم من سعاد )
 ( , كان حدث سار حيث إمتلأ المنزل 5;;3)
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فؤاد يتعاطى التبغ ، الحشيش بسبب سوء الرفقة و حب  لكن مع مرور الأيام أصبح الإبن
 سنة، إلّا أنّو يخضع لمعلاج      ;3اللإستطلاع حيث كان يبمغ 

  الروابط العائمية :  (3
  محمد عمى زوجتو ، فؤاد عمى أختوالغيرة : 

 الولدين لإبراىيم، بين الزوجين ، إبراىيم مع إبنتو، الأم مع إبنتيا مريمالإنسجام : 
  إبراىيم إتجاه زوجتو الحب:

  إبراىيم مع إبنو ، و الأم مع البنتالقرابة و الصداقة : 
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 التعميق عن الحالة العاشرة :

 تمت المقابمة مع الإبن  فؤاد و الأب إبراىيم

ىو حفيد الجد محمد و الجدة زىرة التي توفت بمرض في جيازىا التناسمي حيث  فؤاد
أنجبت سوى الإبن إبراىيم ، و لما تحصل عمى البكالوريا و دخل إلى الجامعة كان 
كحدث سار لو و لعائمتو . و بعد فقدان الوالدة أصيب الجد بكآبة لمدة أعوام إلى أن تزوج 

فؤاد ثم البنت مريم ، ىذا ما ملأ فراغ المنزل و اعتبارىم  إبراىيم من سعاد و أنجبا الولد
 أحداث سارة لمعائمة .

مع مرور الأيام، أصبح  فؤاد يتعاطى التبغ و الحشيش  بعد حصولو عمى البكالوريا 
سنة ، و حين حصولو  11بسبب سوء الرفقة و حب الإستطلاع حيث كان يبمغ من العمر

عن الوظيفة بدأ يحس بضيق في التنفس إلى أن بدأ  عمى الميسانس في المحاسبة و بحثو
 العلاج .  

 مناقشة الفرضية الأولى :

يتضح مما سبق أن أداة الجينوغرام وضحت بيانات لفظية و ذلك بإتباع خطواتيا بالكشف 
 عن التركيبة العائمية، السواق و الأحداث و العلاقات.

 و من خلال ما تبين فإن الأداة:

التعامل مع مختمف البيانات المكتسبة سواء مع جيل واحد، جيمين أو أبرزت مرونتيا ب  -
 ثلاث أجيال بواسطة المقابمة مع الحالات .

كشفت عن حالات أخرى من نفس عائمة الشخص الذي أقيمت معو المقابمة مما زاد في  -
 حجم العينة .

البياني إمكانية التعبير عن ىذه البيانات بواسطة الخريطة الإيكولوجية أو الشكل  -
 لمجينوغرام مع استخراج المفاتيح لتسييل القراءة .

 إمكانية دمج مسار الحياة مع الأداة و ذلك بأخذ بعين الإعتبار الحالات محل الدراسة . -
 تقديم الحالات بصفة متسمسمة، واضحة و موضوعية . -
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 عرض و تعميق الفرضية الثانية :

 يفية و الكمية بيانات دراسة الحالةيمكن لأداة الجينوغرام أن تعبر بالطريقة الك

عبرت الأداة عن الظواىر و الحالات بالطريقة الكيفية و عند إبراز مفاتيح البيانات تم 
 الكشف عن العوامل بالتكرارات و كانت كالأتي :

مفاتيح العلاقات العائمية : تحديد عددىا حسب ما قدمتو الحالة من عائلات، عدد جنس  -
 الذكور و الإناث .

فتاح الروابط الوجدانية : العدد من ناحية اللامبالاة، الصراع، العنف، الإنسجام، القرابة، م -
 الحقد 

 مفتاح الأمراض : عدد و نوع اللإشكالات الصحية في العائلات مع عدد و نوع الإدمان. -

 مناقشة الفرضية الثانية :   

مدى تكرار الأحداث و  من خلال ما سبق إتضح أن الجانب الكمي لأداة الجينوغرام يبين
 العلاقات إلا أنيا غير كافية لممعالجة  الكمية فيي تعد كخطوة تمييدية مساعدة .

 عرض الفرضية الثالثة :

 يمكن تحويل البيانات الكيفية إلى بيانات كمية

بعد التحصل عمى المعمومات بالطريقة الكيفية و التعبير عنيا لفظيا و بيانيا تمت الطريقة 
ذلك بالتعبير الرقمي حيث وضعت جداول لعوامل متغيرات الدراسة التي الكمية و 

إستخرجت كالأسباب، نوع المادة، العلاقات، الإضطرابات العضوية و النفسية، بحساب 
 التكرارات و النسب المئوية و توضيح أي عامل يممس الأشخاص بكثرة .

المقابمة و ذلك بالتكرارات توضيح الأسباب الدافعة للإدمان حسب ما قدمتو الحالات في -1
 و النسب المئوية

 النسبة المئوية التكرارات سبب الإدمان
 %13.3 4 سوء الرفقة

 %10 3 الفقر
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 %10 3 اليجرة
 %6.7 2 نمط العيش

 %6.7 2 الخسارة و الخيبة

 %3.3 1 حب الإستطلاع
 %3.3 1 الإنتقام

 ( : أسباب الإدمان3الجدول )

 

 

 

توضيح المواد المستيمكة و المسببة للإدمان حسب الحالات المدروسة إبتداءا من الأقل   -2
 خطورة إلى الأقوى خطورة

 

 المواد التكرارات النسب المئوية
 التبغ 15 %50
 القنب الهندي 7 %23.3
 الكجول 12 %40
 المهدئات 5 %16.7
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 (: المواد المستيمكة4)الجدول  

 توضيح العلاقات المميزة للأفراد المدمنين  -3
 

 النسب المئوية التكرارات نوع العلاقة
 %23.3 7 العنف

 %13.3 4 الصراع
 %6.7 2 سوء المعاممة

 3.3 1 الحقد
 6.7 2 الإنسجام

 ( : نوع العلاقات5الجدول )
 
 
 

 
 في دراسة الحالات توضيح الإضطرابات النفسية و العضوية التي ظيرت -4

 
 النسب المئوية التكرارات نوع الإضطراب

 %20 6 التنفسي
 %10 3 القمب
 %10 3 العقمي

 %10 3 السموكي

 الكوكايين 1 %3.3
 الهيروين 2 %6.7



 

115 
 

 %3.3 1 إنتحار
 %3.3 1 الوفاة بحادث
 ( : نوع الإضطرابات النفسية و العضوية6الجدول )

 التعميق عن الفرضة الثالثة :
%  كأعمى نسبة، يمييا 13.3الأول سوء الرفقة بنسبة ففي أسباب الإدمان :كان السبب  -

% نمط العيش و الخسارة إلى أقل نسبة لحب 6.7% ، ثم  10الفقر و اليجرة ب: 
 %.3.3الإستطلاع ب 

%، من الأشخاص المستيمكين ، يميو الكحول ب: 50نوع المادة: كأعمى نسبة التبغ ب:  -
% 3.3%، و بأقل نسبة 6.7وين %، الميدئات و اليير 23.3%، ثم القنب اليندي 40

 الكوكايين . 
%، 13.3%، يميو الصراع ب 23.3العلاقات: أكبر نسبة عند المدمنين العنف ب  -

 % .3.3% و كأقل نسبة الحقد ب 6.7الإنسجام مع سوء المعاممة 
الإضطرابات العضوية: يلاحظ أن الإدمان يممس الجياز التنفسي بأكبر نسبة من  -

 %  . 10%  مقابل 20الإضطرابات في القمب 
 الإضطربات النفسية: تساوي بين الإضطراب العقمي و الإضطراب السموكي  -

 

 مناقشة الفرضية الثالثة :

التعرف عمى المتغيرات من من خلال ما ظير في جداول التكرارات و النسب المئوية تم 
ناحية التعبير الكمي التي إستخمصت من بيانات دراسة الحالة فمقد تم التعبيرو التحويل 

 من الكيفي إلى الكمي .

 عرض الفرضية الرابعة :

 توجد علاقة إرتباطية بين المواد المخذرة المستيمكة و الإضطرابات العضوية و النفسية

يائل من المعمومات مما يجعل متغيراتيا متنوعة و مختمفة إذ تتميز دراسة الحالة بالكم ال
 يبقى عمى الباحث  التعامل معيا حسب أىداف الدراسة .



 

116 
 

ومن بين المتغيرات التي سيتم  عمييا حساب الإرتباط  ىي نوع المادة و علاقتيا  
ما بالإضطرابات النفسية و العضوية .حيث لكل فرد مواد مستيمكة دفعتو إلى الإدمان م

 سبب لو إضطرابات سواء كانت نفسية أو عضوية .

بما أن نوع البيانات تصنيفية و  قدمت عمى شكل رتب، سيتم حساب معامل الإتباط عن 
طريق  "سبيرمان" من حيث درجة خطورة لكل نوع من المادة )من الأقل حدة إلى الأقوى 

 (  6جدول:  (   و الإضطرابات النفسية والعضوية.)ال4، حسب الجدول رقم : 

 و يمكن الحساب من المعادلة الأتية :

 2مج ف6  - 1ر=   

 (1-2ن)ن              

 

 

 عرض الفرضية الرابعة :

لدرجة الحرية  0.05لمبيانات الرتبية عند مستوى دلالة  تم حساب معامل ارتباط سبيرمان
16 

  و كانت النتيجة كالتالي:

 
 القيمة الجدولية
 

 
 مستوى الدلالة

 
الحرية درجة  

 
 القيمة المحسوبة
 
 

0.42 0.05 16 0.42 

 نتائج معامل ارتباط سبيرمان ( :7الجدول )
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 مناقشة الفرضية الرابعة :

من خلال ما سبق و من دراسة العلاقة الإرتباطية بإتباع طريقة  "سبيرمان" نظرا لنوعية 
 البيانات الرتبية كانت النتائج كالتالي :

 و مقابمة   0.05عند مستوى دلالة  16لدرجة الحرية  0.42القيمة المحسوبة   -

 0.42لمقيمة الجدولية 

   0.42=  القيمة الجدولية     0.42إذن:  القيمة المحسوبة   

بين المواد المخذرة   0.05توجد علاقة إرتباطية جزئية دالة إحصائيا عند مستوى الدلالة  -
 المستيمكة و الإضطرابات العضوية و النفسية . 

 عرض ومناقشة الفرضية الخامسة :

 يمكن تعميم دراسة الحالة

 نظرا لمشروط التي تمت عمييا دراسة الحالة و ىي :

 نوع العينة القصدية  -

 فردا(  16صغر حجم العينة ) -

 المعالجة الكمية بالطريقة اللابرامترية )طريقة سبيرمان لمبيانات الرتبية( ،  - 

 دراسة كل حالة عمى حدى ثم إمكانية إيجاد العوامل المشتركة بين الأفراد   -

 تيا  :  دراسة الحالة لا تعمم ، فدراسة الحالة ىي عبارة عن تحميل الظواىر المرد دراسإذن
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 الخاتمة 

      من خلال ما سبق إتضح أن الجينوغرام ىي أداة تساعد الدراسة في تنظيم البيانات 
و توضيحيا بطريقة لفظية، بيانية و رقمية، إلا في المعالجة الكمية تبقى غير كافيةو 

إلى  تستدعي برامج أخرى لتكميل الدراسة، كما أنو إتضح إمكانية تحويل المعطيات الكيفية
 الكمية و ذلك بإتباع خطوات متسمسمة و منظمة لإعطاء دراسة واضحة و أكثر موضوعية .

 و بيدا نستخمص أن الجانب الكيفي و الكمي مكملان لبعضيما .

 التوصيات :

 المعالجة الكمية لا تقتصر عمى أداة الجينوغرام فقط بل تحتاج إلى برامج أخرى  -
  مجتمع موضوع الدراسة بشروطيا لاتعممصغر حجم العينة بعدم سحبيا من  -

 الإقتراحات : 

استخدام أداة الجينوغرام في دراسات و مجالات أخرى تساىم في توضيح أىمية الأداة  -
 الإجتماعي ...  -الميني   -المدرسي  –مثلا : الجانب الطبي 

 القيام بدراسة كيفية و كمية  بإستعمال شروط التعميم -
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 الإحصائية . الطبعة 3،  دار الثقافة لمنشر و التوزيع  عمان
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    الشكل الأول 

 الخرٌطة الإٌكولوجٌة 

  للجٌنوغرام الحالة  الأولى                

 

-1926 2002

YAMINA

K

75

-1946

MOHAMED

K-

68

-1947

FATIHA

K-

67
-1953 2004

YAACOUB

K-

50
-1960

RAHMA

K-

53

-1918 1998

MADANI

K -

80

-1951

ALI -

H

62

-1920 1999

DAOUD

H

79

-1939 1994

HADJA

H

55

-1955

HALIMA-

H

59

-1958

KHAIRA

H

56

-1960

FATIHA

H

54

-1965

MUSTAPHA

H

49

-1981

MALIKA

- H

32

-1990

KARIM

- H

23
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  للخرٌطة الإٌكولوجٌة مفاتٌح  رموز الشكل الأول              

 ولى الأ   للجٌنوغرام الحالة                            

 

  

Symboles du
génogramme

Homme Femme Décès

Légende des relations émotionnelles

1 Indifférent / Apathique

1 Meilleurs amis / Très proches

4 Violence

3 Maltraitance

5 Négligence (abus)

4 Discorde / Conflit

1 Haine

3 Méfiance

8 Harmonie

1 Amour

Légende des relations familiales

4 

8 

1 Diabetes

1 Cancer

1 Hypertension / High Blood Pressure

1 Hypertension / High Blood Pressure,

Diabetes

1 Drug Abuse, Depression, Hypertension /

High Blood Pressure

1 Alcoholism, Heart Disease

1 In recovery from alcohol or drug abuse, but

having physical or mental illness
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سار الحياةم   

 1  

 حالة يعقوب

 

 

 الأ

 0 0 

  

-53 -72 -01 -2 -6 

 

 

 

 

 

  مٌلاد

    الأب

0908 

 مٌلاد

مالأ  

0976 

زواج 

 الوالدٌن

0945 

 إنجاب

محمد 

1946  

 

 إنجاب

فتٌحة   

0942 

  إنجاب

ٌعقوب   

1953 

 إنجاب

رحمة

1960 

الدخول  

المدرسً 

1961 

مغادرة 

التعلٌم 

فً  

المتوسط 

1971  

 زواج

فتٌحة 

1965 

 زواج

 زواج

محمد 

1971 

بداٌة 

 تعاطً

 التبغ

الكحول 

1973  

بسبب 

الجو 

 العائلً 

خطوبة 

ثم 

فسخ

1978

1979 

تعاطً 

الكوكاٌٌن 

1980 

إضطراب 

عقلً و 

الدخول إلى 

المستشفى 

ثم الخروج 

1985 

1986  

معاودة  

الإدمان 

1988 

إعادة 

العلاج 

1992  

إنتحار 

2004 

زواج 

رحمة 

0981 

وفاة الأب 

المصاب 

بالضغط 

1998 

وفاة الأم 

بالضغط و 

مرض 

السكري

2002 



60 
 

 مسار الحياة

2 

 رحمة حالة

 

  

 0  1 

 

-47 -54 -02 -04 -05   -2 

 

 

 

 

 

  مٌلاد

    الأب

1918 

 

مٌلاد 

 الأم

1926 

 

زواج 

 الوالدٌن

1943 

 

 إنجاب

محمد 

1946  

 

 إنجاب

فتٌحة   

1947 

 إنجاب

 ٌعقوب

1953 

 إنجاب

رحمة

1960 

 

الدخول 

 المدرسً

1967 

الحصول 

على 

البكالورٌا

1980 

الزواج 

فً 

1980 

إنجاب 

ملٌكة 

1981 

بداٌة 

شغلها 

1983 

بداٌة 

تناول 

 المهدئات

بسبب 

الجو 

العائلً 

1984 

إنجاب 

الولد 

كرٌم 

1990 

طلاقها 

من 

زوجها 

1994 

 زواج

فتٌحة 

1965 

زواج 

محمد 

1971 

 

خطوبة 

ثم ٌعقوب 

  1978سخف

1979 

وفاة 

الأب 

المصاب 

بالضغط 

1998 

وفاة الأم 

بالضغط و 

مرض 

السكري

2002 

 إنتحار 

 ٌعقوب

2004 
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 مسار الحياة

3 

 

 علي حالة

 

  

                   0      

-31 -21  

 

 

 

ميلاد 

الأب 

1920 

ميلاد 

 الأم

1939 

 مٌلاد

 علً 

1951  

الدخول 

إلى 

 المدرسة

1958 

مغادرة 

 الدراسة

1964 

الدخول 

إلى 

عالم 

الشغل 

كنجار

1967 

بداٌة 

 تعاطً

 التبغ

الكحول 

سببه  

الفقر 

1969 

زواجه 

من 

رحمة

1980 

إنجاب 

ملٌكة

1981 

مٌلاد 

الإبن 

كرٌم 

1990

التوقف 

عن 

العمل 

بسبب 

الإدمان 

1993 

طلاقه 

من 

زوجته 

1994 

إصابته 

بمرض 

القلب 

1995 

مٌلاد 

حلٌمة 

1955 

مٌلاد 

خٌرة 

1958 

مٌلاد 

فتٌحة 

1960 

 مٌلاد

مصطفى 

1965 

وفاة الأم 

بسرطان 

الثدي 

1994 

وفاة الأب 

بالمرض 

السكري 

1999  
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 الشكل  الثاني

 الخريطة الإيكولوجية 

   الحالة  الثانية م  جينوغرال

-1920 1990

BACHIR

B

70

-1927 1999

HALIMA

B

72

-1944

BAKHTA

B

70

-1948

HAFIDA

B

66

-1949

MILOUD

B

65

-1953

MOHAMED

B

61

-1956

SABRIA

B

58

-1954

AICHA

60

-1971

FATIMA

ZOHRA

B

43

-1974

BACHIR

B

40

-1959

AMINA

55

-1978

KHAIRA

36

-1980

MOHAMED

34

-1982

HOURIA

32

-1985

RADIA

29

-1987

NAWAL

27

-1990

SOUMIA

24
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 للخريطة الإيكولوجية الشكل الثاني مفاتيح رموز      

 الحالة الثانية  للجينوغرام  

 

 

Légende des relations familiales Légende des relations émotionnelles

Symboles du
génogramme

3 7 Indifférent / Apathique

2 Violence

1 Négligence (abus)

1 Haine

5 Harmonie

11 

2 Hypertension / High Blood Pressure

1 Hypertension / High Blood Pressure, Heart

Disease

1 Physical or mental illness

1 

1 Alcoholism, Serious physical or mental

problems w ith alcohol or drug abuse

Homme Femme Décès
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 مسار الحياة

4 

 حالة بشير

 

 

 0   

 

-52 -52  -3  

 

 

  

إعادة 

زواج 

الأب 

1977 

طلاق 

الوالدين

1976 

إنجاب 

فاطمة 

الزهراء 

1971 

الأم 

عائشة 

1954 

الأب 

ميلود 

1949 

إعادة الدخول إلى 

مرتين  المستشفى

لمدة  2007  في

أشهر ثم  6

  2011إلى 2010

 

الدخول إلى 

المستشفى للأمراض 

العقلية من طرف 

والديه مدة سنة 

2004 2005-  

العودة إلى 

الإدمان 

للمواد الثلاث 

السابقة 

1999 

الدخول إلى 

لإنتمائه السجن 

إلى مجموعة 

تقوم بتزوير 

جواز السفر 

1992 1999  

تناول 

الكحول و 

cannabis 

 1990  

تناول 

التبغ 

1989 

مغادرة 

المدرسة 

 9 

أساسي

1990 

الدخول 

المدرسي 

1980 

ميلاد  

ر يبش

1974 
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 مسار الحياة

5 

 حالة محمد

 

  0    

-13  -13  -1  -1  

 

 

الأب 

ميلود 

1949  

الأم 

أمينة 

1959 

زواج 

الوالدين 

في 

1977 

إنجاب 

خيرة 

1978 

إنجاب 

حرية 

1982 

ميلاد 

راضية 

1985 

ميلاد 

نوال 

1987 

ميلاد 

سمية 

1990 

ميلاد 

محمد 

1980 

الدخول 

المدرسي 

1986  

الحصول 

على 

الباكالوريا 

1998في   

بداية 

تعاطي 

 الكحول 

بسبب 

سوء 

الرفقة 

1999 

الحصول 

على 

يسانس لال

في 

البيولوجيا 

2003 

الدخول 

عالم 

الشغل 

2008 

بداية 

العلاج 

2009 

زواجه  

في 

2013 
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 الشكل الثالث   

 الخريطة الإيكولوجية    

 الحالة الثالثة   للجينوغرام 

 

-1932 1988

MOHAMED

M

56

-1940

HADJA

M

74

-1952

EL

HADJ

M

62

-1954

FARIDA

M

60

-1958

AHMED

M

56

-1962

ZOHRA

M

52

-1965

MUSTAPHA

M

49

-1959

SAMIA

55

-1977

OMAR

37

-198O

AMINA

-1985

FARID

29

-1990

FARAH

24

-1996

SARAH

18
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 الثالثةالحالة لجينوغرام   الخريطة الإيكولوجيةمفاتيح رموز 

 

 

Symboles du
génogramme

Légende des relations familiales Légende des relations émotionnelles

2 1 Meilleurs amis / Très proches

5 Violence

1 Maltraitance

6 Harmonie

10 

1 Autism

1 Hypertension / High Blood Pressure,

Hepatitis

1 Alcoholism, Serious physical or mental

problems w ith alcohol or drug abuse

Homme Femme Décès
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 سار الحياةم

6 

 حالة الحاج

  

 0 0 

 

-02   -7 -1 

 

الأب 

محمد 

1932 

الأم 

الحاجة 

1935 

زواجهما 

في 

1951 

فريدة 

1954 
أحمد 

1958  

زهراء 

1962 

 مصطفى

1965 

ميلاد 

الحاج 

في 

1952 

الدخول 

المدرسي 

1960 

مغادرة 

المدرسة 

1970 

الهجرة 

إلى   الهجرة

إسبانيا 

1971 

العمل 

في 

إسبانيا 

كبائع 

 الألبسة

الإدمان 

على 

التبغ 

الكحول 

المهدئات 

بسبب 

الهجرة و 

الإحساس 

بالوحدة 

1975  

العودة 

إلى 

البلاد 

في 

1977 

الزواج 

من 

سامية 

 1977  

 5إنجاب 

أطفال عمر 

1978 

أمينة 

1980 

فريدة 

فراح  1985

1990  

سارة 

1996 

الإصابة 

بإضطراب 

تنفسي 

2009 

إتباع 

 العلاجات 
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 الشكل الرابع    

 الخريطة الإيكولوجية 

 للجينوغرام   الحالة الرابعة   

cas 4

-3691

عبد

القادر ن

51 -0791

شريفة

44

-9991

سفيان

15

-0991

سارة

24

-4991

وليد

20
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 رابع للخريطة الإيكولوجيةمفاتيح رموز الشكل ال            

 الرابعةالحالة    للجينوغرام 

            

            

 margoneg رموز

اسطورة العلاقات الاسريه

 1

ذكر أنثى

اسطورة العلاقات العاطفية

ا مبالاة / لا مبالي  1 بل

4 عنيف

اف / الصراع  1 الخل

1 الحقد 

3 الانسجام 

1 الحب 

1 مشكلة جسدية أو عقلية خطيرة بسبب الخمر أو المخدرات

 3

1 السمنة
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 مسار الحياة

7 

 

 حالت عبد القادر 

 

 

المغادرة 

سية رالمد

 في النهائي

1981  

الدخول 

 المدرسي

1969  

ميلاد 

عبد 

القادر 

1963 

الهجرة 

إلى 

فرنسا 

1984 

العمل 

كميكانيكي 

1984 

السجن 

لمدة 

سنة 

بسبب 

نزاع  

لمدة 

سنة 

1985 

1986  

بداية 

الإدمان 

 التبغ على

الكحول و 

الهيروين 

لمدة 

سنتين 

1986 

1988 

إتباع 

العلاج 

1988 

الزواج 

من 

شريفة  

(1970 )

في عام  

1989  

إنجاب 

أطفال 

)سارة 

1990 )

)وليد 

1994 )

)سفيان 

1999)  

العودة 

إلى 

البلاد 

في 

2002  

إفتتاح 

مرأب 

للسيارات 

في  

2003 

العودة إلى 

نفس 

المواد 

المدمنة  

زيادة إلى 

المهدئات  

2004في   

الإصابة 

بإضطرابات 

نفسية و 

سلوكية  

2013 

إتباع 

 العلاجات 
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  نشكم انخامسا

 انخريطت الإيكونوجيت  

 نجينوغراو  انحانت انخامست

   

cas 5
-5491

عبد

العزيز  م

69

-4591

نعيمة م

60

-7791

جمال م 

37
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 نهخريطت الإيكونوجيت مفاتيح رموز انشكم انخامس 

 نهجينوغراو  انحانت انخامست 

   

 
 

 

1 التهاب المفاصل

اسطورة العلاقات العاطفية

ا مبالاة / لا مبالي  1 بل

1 عنيف

1 الاساءه 

همال )سوء المعامله(  1 الأ

اف / الصراع  1 الخل

1 الحقد 

1 الانسجام 

1 الحب 

 margoneg رموز

اسطورة العلاقات الاسريه

 1

ذكر أنثى

1 مشكلة جسدية أو عقلية خطيرة بسبب الخمر أو المخدرات

tub ,esuba gurd ro lohocla morf yrevocer nI 1

ssenlli latnem ro lacisyhp gnivah
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 سار انحياةم

8- 9 

 

 حانت عبد انعسيس والإبن جمال 

 

 0 0 

 

 

-32  -23  -1 

 

 

الأب عبد 

1945العزيز   

الأم نعيمة 

1954 

زواجهما في 

1976 

إنجاب الولد 

1977جمال  في   

 1984طلاق الزوجين في 

 بسبب تعاطي الأب الكحول

و         و الحشيش  التبغ

 Cannabis  

 الجهاز التنفسي  و مرضالأب  عقليا   إضطراب

2002 

  بسبب الفقر  20فقد كان يتعاطى الكحول منذ 

الدخول المدرسي 

1983في    

مغادرة المدرسة 

عند  1994

 9مستوى 

 أساسي 

بداية الإدمان 

على نفس مواد 

أبيه  )الكحول 

الحشيش،  التبغ،

      

Cannabis 

1994 

 

بداية العمل في 

شركة الحديد  و 

الصلب  في 

1997 

بداية العلاج في 

2005 
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 انشكم انسادس   

 انخريطت الإيكونوجيت

 نجينوغرام  انحانت انسادست  

-5291 1002

أحمد أ

76

-4391 9991

طاوس أ

65

-1591 3002

مراد أ

52

-6591

بشير أ

58

-1691

فاطمة أ

53

-4691

فضيلة أ

50

-0691

عبد

القادر

]ب

54

-7891

أحمد ]ب

27

-8891

طاهر

]ب

26

-4991

فراح ]ب

20
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 للخرٌطة الإٌكولوجٌة السادسمفاتٌح رموز الشكل 

 لحالة السادسة ا لجٌنوغرام            

 margoneg رموز

اسطورة العلاقات الاسريه

اسطورة العلاقات العاطفية

 2

4 أفضل أصدقاء / قريبا جدا 

همال )سوء المعامله(  2 الأ

اف / الصراع  2 الخل

1 الحقد 

31 الانسجام 

1 سرطان

1 التهاب المفاصل

اج بسبب الخمر أو المخدرات 1 يخضع للعل

1 الخمر, مرض القلب

1 الخمر, مشكلة جسدية أو عقلية خطيرة بسبب الخمر أو

المخدرات

ذكر أنثى الوفاة
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 مسار انحياة

01  

  حانت مراد

 

  1   

 

-62         -01      -0  

 

 

 

 

 

 

الأب 

أحمد 

1925 

الأم 

طاوس  

1934 

تزوجا 

فً 

1950 

بشٌر 

1956 
فاطمة 

1961 

إنجاب 

مراد 

1951 

الدخول 

المدرسً 

 1951  

مغادرة 

 ةالمدرس

عند  1964

مستوى  

 الإبتدائً  

الدخول فً 

عالم الشغل 

و ممارسة 

التجارة 

1970 

الذهاب 

إلى 

فرنسا 

1975 

 بداٌة الإدمان

 التبغعلى 

الكحول فً  

 1990 

الهٌروٌن فً 

1996 

العودة إلى 

 1998البلاد 

بسبب مرض 

 أمه 

متابعة 

التجارة 

فً 

 البلاد 

فضٌلة 

1964 

وفاته بحادث 

السٌارة وهو 

متناول الكحول 

و الهٌروٌن 

2003  

وفاة الأم 

 بالسرطان فً

1999 

وفاة الأب و هو 

ٌعانً من إلتهاب 

فً المفاصل فً 

2001 
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 مسار انحياة

00 

 عبذ انقادر  حانت

 

  

 

  

 

 

 

 

 

عبد القادر 

1960 
الدخول 

المدرسً فً 

1966 

مغادرة المدرسة 

لمستوى  1974

 الإبتدائً 

 بداٌة تعاطً

 التبغ و

الكحول 

بسبب رفقة 

السوء  فً 

1977 

الشغل 

كموظف فً 

البلدٌة 

1982 

الزواج من 

( 1964فضٌلة )

أخت الحالة 

السابقة )مراد( 

1986سنة   

إنجاب ثلاث 

أطفال )أحمد 

()طاهر 1987

()فراح 1988

1994)  

الإصابة 

بمرض 

القلب سببه 

الكحول 

2008 

إتباع 

 العلاجات 
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 مسار انحياة

06 

 حانت طاهر )إبن انحانت انسابقت ل 4 عبذ انقادر(

  0 1 

 

 

-62  -62  -6  -0  

 

 

 

 

 

الأب عبد 

القادر  

1960 

الأم  فضٌلة 

1964 

زواج 

الوالدٌن 

1986 

إنجاب أحمد 

1987 

مٌلاد طاهر 

1988 

فراح 

1994 

الدخول 

المدرسً  

1993 

بداٌة الإدمان 

فً سن 

 16المراهقة )

 سنة( على

 التبغ و 

الكحول كإنتقام 

لأبٌه بسبب 

سوء المعاملة 

  2004لهم   

الحصول 

على 

الباكالورٌا 

و التخصص 

فً الهندسة 

المعمارٌة 

2008  

بداٌة الإدمان 

  على

Cannabis 

  6113في  

بداٌة 

فً الشغل  

2011 

إتباع 

العلاجات  

لتفادي  2012

 الإدمان 
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 الشكل السابع            

 الخريطة الإيكولوجية      

 بعة              اللجينوغرام الحالة الس 

-6591

سيد أحمد

م

58

-4691

عالية

50

-6891

عبد

الكريم م

28

-9891

رضا م

25

-5991

أمين م

19
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 للخريطة الإيكولوجيةمفاتيح رموز الشكل السابع    

 الحالة السابعة  لجينوغرام           

 margoneg رموز

اسطورة العلاقات الاسريه اسطورة العلاقات العاطفية

 1 3 أفضل أصدقاء / قريبا جدا 

همال )سوء المعامله(  4 الأ

2 الانسجام 

1 الحب 

 4 1 الاكتئاب

ذكر أنثى
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 ار الحياةمس

31 

 حالة سيد أحمد 

 

 

 

 

 

الدخول 

المدرسي 

1963 

مغادرة 

المدرسة في 

المتوسط  

1974  

الدخول في 

 التجارة عالم

تدخين و 

 بداية ااتجارة

1980 

الزواج من 

عالية 

(1964 )

1984سنة   

إنجابالأطفال 

)عبد الكريم 

 )رضا (1986

( )أمين 1989

1995)  

 

الإفلاس  

2000عام   

الإصابة 

بالإكتئاب 

2001 

بداية 

تعاطي 

المهدئات 

 2001  

إضطرابات 

 سلوكية 

بداية 

 العلاجات

سيد أحمد 

1956 
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 انشكم انثامن      

 انخريطت الإيكونوجيت     

 نهجينوغراو  انحانت انثامنت 

-9491

محمد ك

65

-1591

أمينة ك

63

-5791

كمال ك-

39

-9791

سارة ك-

35

-0891

أسماء

34

-9002

أيمن ك-

5
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 مفاتيح رموز انشكم انثامن  نهخريطت الإيكونوجبت   

 نجينوغراو انحانت انثامنت 

 

 margoneg رموز

اسطورة العلاقات الاسريه اسطورة العلاقات العاطفية

 2 ا مبالاة / لا مبالي  2 بل

2 أفضل أصدقاء / قريبا جدا 

2 الانسجام 

1 الحب 

1 في الحب 

 5 1 مشكلة جسدية أو عقلية خطيرة بسبب الخمر أو المخدرات

ذكر أنثى
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 مسار انحياة

14 

 حانت كمال 

 ا 

 0 

 

-62   -62 -6  

 

الأب  

محمد 

1949 

الأم 

أمينة 

1951 

زواجهما 

1973 

سارة 

1980 

ميلاد 

كمال 

1975 

الدخول 

المدرسي 

1981 

بداية 

 تعاطي

 التبػ 

الحشيش  

1990 

بسبب 

الفراغ و 

سوء 

 المصاحبة 

مغادرة 

الدراسة 

عند 

مستوى 

النهائي 

في  

1994  

بداية 

تعاطي 

الكحول 

في  

1995 

الشغل 

كموظف 

في 

البنك 

عام 

2000 

الزواج 

من 

أسماء 

(1980 )

سنة 

2005 

إصابة 

كمال 

بمرض 

الرئة و 

التنفس 

سنة 

2006 

بداية 

العلاجات 

في نفس 

السنة  

2006 

إنجاب 

الولد 

أيمن 

سنة 

2009 
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 الشكل التاسع       

 الخريطت الإيكولوجيت

 لجينوغرام  الحالت التاسعت 

-5491

مرزاق ح

69

-3591

وردة

61

-0791

عبد

الصمد ح

44

-4791

إيمان ح

40

-9791

ليندة ح

35

-8791

نصيرة

36

-2002

ريان  ح

12

-7002

فاروق ح

7
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 مفاتيح رموز الشكل التاسع للخريطت الإيكولوجيت     

 لجينوغرام الحالت التاسعت

 margoneg رموز

اسطورة العلاقات الاسريه اسطورة العلاقات العاطفية

 2 ا مبالاة / لا مبالي  5 بل

1 عنيف

همال )سوء المعامله(  2 الأ

3 الانسجام 

 5

1 السكري

1 ارتفاع ضغط الدم

1 مشكلة جسدية أو عقلية خطيرة بسبب الخمر أو المخدرات

ذكر أنثى
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 ر الحياةمسا

51 

 حالت عبد الصمد

 

   

 0 0 

  

-52 -71 -7   

 

 

الأب 

مرزاق 

5491 

الأم 

وردة 

5411 

زواجهما 

سنة  

5494 

ميلاد عبد 

الصمد 

5491 

إيمان 

5499 
ليندة 

5494 

إصابة 

الأب 

بمرض 

السكري 

1115 

إصابة الأم 

بالضغظ 

الدموي 

1111 

تأدية الحج 

مع البنتين 

في عام 

1119 

الدخول 

المدرسي 

5499 

مغادرة الثانوي 

في النهائي  

5411سنة   

الدخول 

في عالم 

الشغل 

كموظف 

5445 

خطوبة 

ثم فسخ 

لمدة 

عامين 

5449 

بداية 

تعاطي 

الحشيش 

و 

 مهدئاتال

5444في   

الزواج من 

نصيرة 

(5491 )

1111سنة   

 إضطراب

في التنفس 

ثم بداية 

العلاج 

1115 

إنجاب أطفال 

(و 1111ريان )

(1119فاروق)  
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 الشكل العاشر           

 الخريطة الإيكولوجية     

 لجينوغرام  الحالة العاشرة 

cas 10

-3391 5991

محمد ن

62

-4491 5891

زهرة  ن

41

-0691

إبراهيم 

ن

54

-5691

سعاد

49

-9891

فؤاد ن

25

-3991

مريم ن

21
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 العاشر مفاتيح رموز الشكل     

 لجينوغرام الحالة العاشرة 

 
 margoneg رموز

اسطورة العلاقات الاسريه اسطورة العلاقات العاطفية

 2 اق  1 الصداقه / اغل

1 أفضل أصدقاء / قريبا جدا 

5 الانسجام 

1 الحب 

 3

1 الاكتئاب

1 الأمراض التناسلية

اج بسبب مرض جسدي أو عقلي 1 يخضع للعل

ذكر أنثى الوفاة
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 مسار الحياة

17 

 فؤاد  حالة

 0  

 

 

-67  -56  -22  -5  -2 -2 -2 

 

 

الجد 

محمد  

1933 

الجدة 

زهرة 

1944 

إنجاب 

إبراهيم 

1960 

وفاة الجدة بمرض في 

 الجهاز التناسلي  عام 

و إصابة الجد 1985

 بالإكتئاب 

زواج 

اهيم  من رإب

سعاد 

(1965 )

1987سنة   

ميلاد 

فؤاد 

1989 

إنجاب 

مريم 

1993 

الدخول 

المدرسي 

1995 

الحصول 

عاى 

البكالوريا 

عام  

2008 

بداية 

تعاطي 

التبغ و 

الحشيش 

 2009  

الحصول 

على 

الليسانس 

في 

المحاسبة  

2012 

صعوبة في 

التنفس بسبب 

الإدمان بداية 

  2013العلاج  

وفاة 

الجد 

1995 
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 الملاحق

 spss –excel( جداول التكرارات و النسب المئوية ب 4الممحق )

Cause de consommation Frequency   Percent 

Valid 

MAUVAISE FREQUENTATION 4 13,3 

CURIOSITE DE SUBSTANCE 1 3,3 

MODE DE VIE 2 6,7 

MISERE 3 10,0 

 IMMIGRATION 3 10,0 

VENGEANCE 1 3,3 

DECEPTION 2 6,7 

Total 16 53,3 

Missing System 14 46,7 

Total 30 100,0 
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Relation emotionnelle Frequency Percent 

Valid 

CONFLIT 4 13,3 

VIOLENCE 7 23,3 

MAL TRAITANCE 2 6,7 

HAINE 1 3,3 

HARMONIE 2 6,7 

Total 16 53,3 

Missing System 14 46,7 

Total 30 100,0 

 

 

Differents Troubles Frequency Percent 

Valid 

ORGANIQUE 7 23,3 

PSYCHOLOGIQUE 3 10,0 

SUICIDE 1 3,3 

ACCIDENT DECES 1 3,3 

RIEN 2 6,7 

ORGA ET PSY 2 6,7 

Total 16 53,3 

Missing System 14 46,7 

Total 30 100,0 
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 عضوية( : ترتيب قيم المتغيرين )المواد المخدرة المستهمكة و الاضظرابات النفس(5ممحق رقم)

 

 

 

 المواد المستهمكة
 
 

 الرتب
الدرجة 
 المواد

المادة 
 الرابعة

المادة 
 الثالثة

المادة 
 الثانية

المادة 
 الأفراد الأولى

 يعقوب 1 3 5 0 9 14
 رحمة 0 4 0 0 4 3.5
 عمي 1 3 0 0 4 3.5
 بشير 1 2 3 0 6 9
 محمد 1 3 0 0 4 3.5
 الحاج 1 3 4 0 8 13
 عبد القادر)أ( 1 3 4 6 14 16
 العزيز عبد 1 2 3 0 6 9
 جمال 1 2 3 0 6 9
 مراد 1 3 6 0 10 15
 عبد القادر)ب( 1 3 0 0 4 3.5
 طاهر 1 2 3 0 6 9
 سيد أحمد 1 4 0 0 5 6
 كمال 1 2 3 0 6 9
 عبد الصمد 1 2 4 0 7 12
 فؤاد 1 2 0 0 3 1
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 الإضطرابات النفس عضوية

 الرتب
درجة 

 الإضطراب
 العضوي النفسي

16 4 4 0 
10.5 2 0 2 
10.5 2 0 2 
5 1 1 0 
1.5 0 0 0 
5 1 0 1 
14.5 3 2 1 
10.5 2 1 1 
10.5 2 2 0 
14.5 3 0 3 
10.5 2 0 2 
1.5 0 0 0 
10.5 2 2 0 
5 1 0 1 
5 1 0 1 
5 1 0 1 
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